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syopépotilaan hoitotydssa. Opinndytetydssa tutkittiin tekijoitd, jotka tukevat ja
jotka kuormittavat hoitajan jaksamista. Tarkastelun kohteena oli lisaksi tydyhteison
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naytetyossa olivat: Mitka tekijat tukevat hoitajan jaksamista syopdapotilaan hoito-
tyossd, mitka tekijat kuormittavat hoitajan jaksamista syopépotilaan hoitotydssé ja
milla keinoin tydyhteiso tukee hoitajia?

Opinnaytety® antaa tietoa syopdpotilaan sairauden psyykkisistd vaikutuksista.
Opinnaytetyon tekijat halusivat kertoa erityisesti syopépotilaan hoitoty6én psyko-
sosiaalisesta puolesta, sen tullessa harvemmin esille. Opinnédytetydssa tuodaan
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tajien jaksamista tukeviin ja kuormittaviin tekijéihin. Hoitajien tydssajaksamista
tukevia ja kuormittavia tekijoitda huomioimalla voidaan parantaa ja kehitt&é tyoela-
massé olevien hoitajien jaksamista ja sitd my6den myos potilaiden hoitotyota.
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The aim of this bachelor”s thesis was to find the factors that affect the wellbeing of
nurses when working with a cancer patient. The thesis researched the factors that
either support or burden wellbeing at work. In addition the support provided by the
work community and the immediate superior for nurses were reviewed. The re-
search questions sought more detailed information on the wellbeing of a nurse in
oncology nursing. The research questions of the bachelor’s thesis were: Which fac-
tors promote the wellbeing of a nurse in oncology nursing, which factors were a
burden for the wellbeing of a nurse in oncology nursing and how does the work
community support the nurses?

The thesis provides information on the psychological effects of the disease for a
cancer patient. The authors of the thesis felt that they wanted especially to tell about
the psychosocial side of the nursing of a cancer patient, because this is not covered
so much. The thesis brings up the factors that either promoted or weakened the
nurses” wellbeing at work. The study shows how important the work of an imme-
diate superior and the support of a work community are.

According to the results the nurses felt that the promoting factors in their wellbeing
were helpful colleagues and open working atmosphere in the work community. The
burdening factors which were mentioned were occasional scarcity of resources and
problems with doctors” feedback. Open discussion in work community is an im-
portant factor in supporting the wellbeing of nurses. Conversations with other
nurses or with the immediate superior were felt to make the work easier. Peer sup-
port in the work community was important.

The knowledge got from the study and the results of the study can improve nurses”
wellbeing in work life and pay more attention to the factors that either promote or
burden the wellbeing at work. Taking into account the factors that either support or
burden the work of nurses can improve wellbeing at work and thus also the treat-
ment of the patients.

Keywords Wellbeing at work, cancer patient, coping at work, nurse, Vaasa
Central Hospital
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1 JOHDANTO

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittad, mitka tekijét vaikuttavat hoitajan
jaksamiseen syopdpotilaan hoitotytssd. Opinndytetyon tekijat kartoittivat myos
keinoja, joilla tydyhteiso ja esimies tukevat hoitajia tydsséjaksamisessa. Teoreetti-
sessa osuudessa keskitytdan hoitajan tyossdjaksamiseen ja syopéa sairastavan poti-
laan hoitotydhon. Aiheen valinnan taustalla oli opinnéytetyon tekijoiden kiinnostus
syopapotilaan hoitamista ja hoitajien tyéssdjaksamista kohtaan. Opinndytety0 to-
teutettiin kyselytutkimuksena, johon osallistui Vaasan keskussairaalan onkologian

osaston hoitohenkilokunta.

Syopépotilaiden hoitaminen on ajoittain vaativaa ja hoitajan henkista kuormitta-
vuutta lisdé syopapotilaiden suuri psykososiaalisen tuen tarve. Sy6pa aiheuttaa po-
tilaalle epdvarmuutta paranemisesta ja elinajan odotukset saattavat olla huonoja hy-
vista hoidoista huolimatta. (Aalberg & Idman 2013, 860.) Opinnaytetyon tekijat
ovat olleet harjoittelussa syopéosastolla ja ndhneet kaytanndssa syopapotilaan hoi-
tamiseen liittyvid haasteita. Sy0pépotilaan vointiin ja eldamanlaatuun sairauden eri
hoidon vaiheissa vaikuttaa huomattavasti hoitajan ja potilaan vélinen hoitosuhde.
Tama nakyy siind, miten sydpapotilas osallistuu sydpahoitoihin ja miten potilas hy-

vaksyy sairautensa. (Aalberg & ldman 2013, 870.)

Aalbergin & Idmanin (2013, 860) mukaan hyva potilaan ja hoitajan valinen suhde
edellyttad kykya asettua potilaan asemaan ja ymmaértaa potilaan sairauden tuomat
haasteet seka tukea potilasta niissé. Aiheena hoitajan tydssdjaksaminen on ajankoh-
tainen ja tarked, silla hoitajan jaksamisella on merkittava vaikutus potilaan hoidon
laatuun. (Aalberg & Idman 2013, 870.)

Hoitajan ty6hyvinvointiin vaikuttaa hoitajien vélinen yhteistyd, yhteisollisyys ja
tydyhteison toimivuus. Hoitajien tydssdajaksaminen ja tyOyhteison ilmapiiri ovat
tarkeitd tekijoita toimivassa tyoyhteisossa. (Ylitormanen, Kvist & Turunen 2013,
4-5.) Aalbergin & Idmanin (2013, 870) mukaan tyontekijoiden ohjaamisella ja tu-
kemisella ehkéistdén tyduupumusta, jonka avulla edistetédan potilaan ja hoitajan va-

listd vuorovaikutusta.



2 SYOPAPOTILAAN HOITOTYO

Suomen Syoparekisteri (2015) kirjasi vuonna 2015 yli 32 000 sy6épadiagnoosia.
Sy0Opéan sairastumisen riski kasvaa 50. ikdvuoden jalkeen ja Suomessa sairastunei-
den keski-ikd on 67 vuotta (Sankila 2013, 31). Karsinogeneesi eli sydvan syntymi-
nen tapahtuu, kun solun perimaaineksen vaurioituminen solun muuttumisen pahan-
laatuiseksi. Tietyt perintotekijat ohjaavat solun jakautumisessa tapahtuvaa kopioin-
tia. Kun kehon signaalijérjestelma lakkaa toimimasta, solu muuttuu syopésoluksi ja
kopioi itsedén jatkuvasti. Talloin kehon sadtelymekanismit eivét enad kykene esté-

maan solujen lisdantymista. (THL 2014.)

Syopéadiagnoosi on sairastuneelle pysayttava kokemus, jolloin normaali arki rik-
koutuu tilapdisesti. Tavallisia syopadn sairastumiseen liittyvia psyykkisié reaktioita
ovat sairauden kieltdminen, epatoivo ja hataantyneisyys. (Aalberg & ldman 2013,
865-866.)

2.1 Sairauden psyykkiset vaikutukset

Suomen kuolinsyytilastojen mukaan syopaan sairastuneiden kuolleisuus on alhai-
sempaa kuin sydan- ja verisuonisairauksissa (SVT 2018). Tasté& huolimatta syopaan
liitetd&n yleisesti vanhentuneita pelkoja ja uskomuksia (Salminen 2000, 22). Sai-
rauden aiheuttamista negatiivisista tunteista olisi tarkeaa paasta eroon, silla ne voi-
vat vaikuttaa Kielteisesti potilaan parantumiseen ja toipumiseen (Kuuppelomaki
2000, 132).

SyOpéan sairastuminen laukaisee ihmisessd psyykkisia reaktioita. Sairastunut kdy
lapi ahdistuksen, pelon ja toivon menettdmisen tunteita. Ihmisen mieli pyrkii suo-
jautumaan automaattisesti laukeavien puolustusmekanismien avulla, joka ilmenee
psyykkisena ahdistuksena ja pahanolon tunteena. (Aalberg & Idman 2013, 862—
863.) Kuullessaan diagnoosista potilas saattaa kieltada sairautensa kokonaan ja mah-
dollisesti lykéta hoitoon hakeutumista. Hoitotilanteessa potilas voi kayttaytyé hoi-
tohenkildkuntaa kohtaan syyttavéasti ja vihaisesti. Tdmé on hyvéa tunnistaa osana
tilanteeseen kuuluvaa reaktiota. (Aalberg & ldman 2013, 862-863.)
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Sy0Opésairauteen liittyy yleensa karsimystd. Sairauden tuomat fyysiset muutokset
heréattavat potilaissa karsimyksen tunteita, sill& sairaus aiheuttaa avuttomuuden tun-
netta, kykeneméttomyytté toimia sek& oman eldaménhallinnan heikkenemistéa. Syo-
papotilaan karsimys on yksilollista ja karsimyksen voimakkuus vaihtelee sairaus-
prosessin eri vaiheissa. Fyysiset ja tunne-eldmén muutokset rajoittavat potilaan so-
siaalista el&mad& ja saattavat aiheuttaa eristdytyneisyyttd. (Kuuppelomaki 2000,
137-138.)

2.2 Psykososiaalisen tuen tarve

Psykososiaalisen hoidon l&htokohtana on tukea syopadn sairastunutta ja hanen
omaisiaan muuttuneessa eldméntilanteessa, johon kuuluu sairaus tutkimuksineen ja
hoitoineen. Psykososiaalisen tuen toimintamallit kattavat sairautta ja hoitoja koske-
van tiedon jakamista ja neuvontaa. (Aalberg & Idman 2013, 860-861.) Hoitajalla
tulee olla kyky tunnistaa potilaiden tunnetiloja ja riittavasti tietoa niiden syntyyn
vaikuttavista tekijoista. Potilaan elamanlaatuun ja toipumismahdollisuuksiin vai-

kuttavat sairauden tuomat tunteet. (Kuuppelomaéki 2000, 130.)

Psykososiaalisen tuen pdamaarana on antaa tukea potilaalle ja hdnen omaisilleen
sekd auttaa selviytyméén arjesta sairauden kanssa. Psykososiaalinen tuki jaetaan
informatiiviseen, emotionaaliseen ja kaytannon tukeen. (Aalberg & ldman 2013,
860-861.) Emotionaalinen tukeminen kuuluu syopépotilaita hoitavan henkilékun-
nan tehtaviin potilaan fyysisen hoidon ja oireiden lievityksen lisaksi. Tdmé auttaa
potilasta ja h&nen laheisidan selviytymaan sairauden aiheuttamista tunnereaktioista
ja tukee henkisesti tasapainoiseen eldmaan sairaudesta huolimatta. (Kuuppelomaki
2000, 130.)

Tutkimuksen mukaan sairaanhoitajien kayttamilla vuorovaikutukseen perustuvilla
tuen tarpeen arviointimenetelmill& oli positiivinen vaikutus potilaan henkiseen hy-
vinvointiin, terveyttd uhkaavien oireiden hallintaan seka potilaan ja hédnen omais-
tensa valisiin suhteisiin. Sairaanhoitajat k&yttivat emotionaalisen tuen menetelmia
potilaiden ja heiddn omaisten kohtaamisessa. Emotionaalisen tuen menetelmid oli-

vat potilaan ja omaisten turvana oleminen, vélittdminen ja tunteissa myotael&minen.
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Liséksi tarkeitd menetelmid olivat henkisten tilanteiden kasittely ja luottamuksen
syventdminen potilaan ja sairaanhoitajan valilla. (Mattila 2011, 4-5.)

Potilaan emotionaalinen tukeminen on potilaan auttamista tiedostamaan sairauden
eri vaiheissa syntyvia tunteita, mahdollisuuden luomista tunteiden purkamiselle ja
auttaminen tunteiden hallinnassa. Emotionaalisen tuen pddmé&ara on luoda poti-
laalle mahdollisimman tasapainoinen tunne-el&ma ja hyvé olo. Potilaan emotionaa-
liseen hyvaan oloon liittyy positiivinen suhtautuminen sairauteen. Taman edelly-
tyksend voidaan pitéaa sitd, ettd potilaalla on mahdollisuus saada sosiaalista tukea ja

hanelld on l4heisid ihmissuhteita. (Kuuppelomaki 2000, 141.)

Tutkimuksesta saadun tiedon pohjalta voidaan todeta, ettd potilaat toivovat saa-
vansa terveydenhuollon ammattilaisilta kannustusta ja rohkaisua informatiivisen
tuen liséksi. Jos potilas ei itse kykene tilanteen aiheuttaman kriisin vuoksi itse hoi-
tamaan asioitaan, ammattilaisten tulee auttaa hanté sairauteen liittyvien kaytannon
asioiden hoitamisessa. Tavoitteena on antaa potilaalle tukea sairauden myota tule-
vissa elamanmuutoksissa ja turvata sosiaalinen kuntoutuminen. (Aalberg & Idman
2013, 860-861.) Emotionaalisen tuen saaminen on positiivisessa yhteydessa syo-
paéan sairastuneiden elamanlaatuun. Emotionaalisen tuen on todettu vahentévén po-
tilaiden fyysisia ja psyykkisia oireita seka lisaédmélla heidan positiivista asennoitu-

mistaan elaméan. (Kuuppeloméki 2000, 139.)
2.3 SyoOpéapotilaan kohtaaminen

Hyvé potilaan ja hoitajan vélinen vuorovaikutus seka hoitosuhde vaikuttavat poti-
laan vointiin ja elamédnlaatuun. Hyva ja turvallinen hoitosuhde edellyttad hoitajan
kykyé asettua potilaan asemaan ja myotaelamista. (Aalberg & Idman 2013, 870.)
Luottamus ja luotettavuus ovat edellytyksina hyvélle yhteistoiminnalle ja hyvalle
hoidolle hoitosuhteissa. Luotettavassa hoitosuhteessa on térkeéd, ettd tydntekija
kohtaa itsessadn vuorovaikutuksen ja tyon herattdmat tunteet. Tyontekijan tulee ot-
taa vastuu omista tunteistaan ja hoitaa niitd omassa eldmassééan kaatamatta niita po-
tilaan harteille. Luotettava tyontekijé toimii aina potilaan parhaaksi, vaikka raskaita

tai epdmiellyttavia tunteita herdisi vuorovaikutuksessa potilaan kanssa. (Mattila
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2008, 23-24.) Vuorovaikutuksen keskeisid taitoja ovat kuunteleminen, keskustele-
minen ja pysahtyminen. (Haho, 2009.)

Sy0Opéaan sairastuminen vaikeuttaa potilaan ja hoitajan valisté viestintéa. Syopadiag-
noosin saaminen aiheuttaa potilaalle pelkoa ja ahdistusta seka kasvattaa psykososi-
aalisen tuen tarvetta. Tehokas viestintd potilas-hoitajasuhteessa velvoittaa tiedon
jakamiseen ja henkisen tuen tarjoamiseen. Nykypdivané painotetaan hoitotyon laa-
tua, joka edellyttad hoitajalta potilaan tarpeiden tunnistamista ja arviointia seka nii-
hin vastaamista. Tehokkaan viestinnan avulla potilas rohkaistuu ilmaisemaan pel-
koaan ja tall6in han saa helpotusta ahdistukseen. (Joanna Briggs Institute 2011.)
Sivabalanin & Upasanin (2016, 63) tutkimuksen mukaan suunnitellut keskustelut
hoitajan ja sydpapotilaan valilla lievittivat sydpapotilaiden sairauden psyykkisia ja

fyysisié oireita.

Hoitotytssa potilaan kohtaaminen synnyttdd tyontekijassé tunteita. Kohtaamiset
voivat tuoda tyontekijassa vanhoja kipukohtia esiin. Tyontekijé tapaa myos usein
potilaiden omaisia ja seuraa heidén yhteista elaméénsa sekéd vuorovaikutusta. Jos-
kus tyontekija saattaa kohdata hankalia potilaita ja heidan omaisiaan. Tyontekijélle
saattaa tulla tarve purkaa asioita, kun yhteisty0 ja vuorovaikutus potilaan tai hénen
omaistensa kanssa heréttavat voimakkaita tunteita. (Mattila 2008, 17.) On tarkeé&a,
ettd hoitajien vélilla vallitsee avoin ja keskusteleva ilmapiiri. Kaikille hoitoon osal-
listuville olisi hyva antaa ohjausta vuorovaikutuksen merkityksesta ja koulutusta

syopaan sairastuneen ihmisen kohtaamisesta. (Aalberg & Idman 2013, 870-871.)

Sairauden toteamisen jélkeen kuoleman uhka ja pelko ovat lasnd syopaéan sairastu-
neen eldmassa. Sairauden levitessa ja muuttuessa parantumattomaksi potilas joutuu
vastakkain eldman rajallisuuden kanssa. (Kuuppelomaki 2000, 244.) Kuoleman la-
hestyesséd ammattilaisen apu ja laheisten ihmisten tuki korostuvat (Jyrkkié 2008).
Aiemmassa tutkimuksessa selviéa, ettd lohduttavien sanojen I6ytdminen ja surussa
mukana eldminen koettiin vaikeina kuolevan potilaan ja h&nen omaistensa kohtaa-
misessa. (Nuikka 2002, 71-72.) Hoitohenkilokunnalta vaaditaan tietoa ja taitoa
kohdata kuoleva potilas ja heiddn omaisensa (Jyrkkid 2008). Kuolevan potilaan
kohtaaminen vaatii hoitajalta herkkyytta tulkita potilaan ja omaisten viestintaa.
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Jokainen potilas ja hdnen omaisensa suhtautuvat kuolemaan yksilollisella tavalla.
(Anttonen 2016.) Hyvat vuorovaikutustaidot ovat oleellinen osa hoitajan ammatti-
taitoa (Jyrkkio 2008).
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3 HOITAJAN TYOSSAJAKSAMINEN

Tyo6hyvinvointi rakentuu tydpaikalla tyontekijoiden, esimiesten ja johtajien yhteis-
ty6lla. Tyohyvinvointi vaikuttaa organisaation taloudelliseen tulokseen, mainee-
seen ja kilpailukykyyn. Liséksi tychyvinvoinnilla on yhteys organisaation tuotta-
vuuteen, asiakastyytyvaisyyteen, tyontekijoiden véhdisempéén vaihtuvuuteen, sai-
rauspoissaoloihin ja tapaturmiin. (TTL 2019.) Kon & Kiser-Larsonin (2016, 161)
tutkimuksen mukaan onkologisessa yksikossé tyGskentelevista hoitajista yli puolet
kokivat kohtuullista stressid, johtuen tyon vaativuudesta. Vuonna 2012 Suomessa
aiheutui viela 40 miljardin euron kulut, jotka johtuivat sairauspoissaoloista, tytta-
paturmista, tyokyvyttomyyselakkeista ja néihin liittyvésté sairaanhoidosta. Tyohy-
vinvointia edistamallé ja kehittdméalla voidaan naihin kuluihin vaikuttaa (Ahonen
2013, 12).

Hoitajien jaksamiseen vaikuttaa tyohyvinvointi. Tyohyvinvointi pitda siséllaan
tyon ja sen mielekkyyden, terveyden, turvallisuuden ja hyvinvoinnin. Tyodntekijalla
on vastuu oman tyokykynsé ja ammatillisen osaamisensa yll&pitdmisesta. Tyohy-
vinvointia tukee tydyhteison hyva ilmapiiri ja tyontekijoiden yhdenvertainen koh-
telu. (STM 2018.) Psykososiaalisesti kuormittavat tekijat vaikuttavat haitallisesti
tyontekijaan ja tydyhteisdon. Tyonantajan tulee ehkaista ja selvittaa tydpaikan mah-
dollisia kuormittavia tekijoitd. Tydnantajan tule ohjata tyontekijaa seké antaa kei-
noja hallita tyossa kuormittumista. Naita keinoja voi olla esimerkiksi koulutukset
ja tyénohjaus. (Tyodsuojelu 2018.)

3.1 Tyossajaksamista edistavat tekijat

Tyontekijan jaksamiseen ja tyokykyyn vaikuttavat tyontekijan yksilolliset seké tyo-
hon liittyvat yhteisolliset ja ymparistolliset tekijat. Yksilollisiin tekijoihin liittyy
tyontekijan oma persoonallisuus, laheiset ja perhe, pettymykset eldmassé ja tydssa
sekd omat arvot, fyysinen jaksaminen ja omat kyvyt. (Virtanen 2000, 244-245.)
Tyontekijé pystyy itse edistdméén tydsséjaksamistaan huolehtimalla riittavéasta pa-
lautumisesta. Lisaksi terveelliset elaméantavat sekd mieluisa vapaa-aika luovat poh-
jaa tyontekijan tydssajaksamiselle. (Ahola, Tuisku & Rossi 2018.) Kon & Kiser-

Larsonin (2016, 161) tutkimuksen mukaan hoitajien parhaita keinoja
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tyossdjaksamisen edistamiseen olivat keskusteleminen, liikunta tai rentoutuminen

ja viettdmalla riittdvasti omaa aikaa.

Tydssajaksamiseen vaikuttaa lisdksi, kuinka tyontekijé luottaa itseensa ja miten pal-
jon tyontekija itseltdnsa vaatii. Yksilolliset tekijat eroavat toisistaan eri tyontekijoi-
den valilla, silla kaikki asettavat tyon eri tavalla omalle arvoasteikolleen. Tyoym-
péristd ja tyoyhteiso taas luovat tydntekijélle eri mahdollisuuksia ja vaatimuksia
tyéhon. (Virtanen 2000, 244-245.) Lisaksi mielekés tyo itsesséan lisaé tyontekijan
hyvinvointia (Ahonen 2013, 12). Tyo6tyytyvaisyys vaikuttaa tyontekijan jaksami-
seen merkittavésti. Hoitotyossa tyotyytyvaisyytté lisad hyvat potilaskontaktit, tyo-
kollegat, tyon itsendisyys ja tyon arvostus esimerkiksi potilailta ja omaisilta. (Vir-
tanen 2000, 245.) Mantysen, Vehvildinen-Julkusen, Miettisen & Kvistin (2015, 20)
tutkimuksen mukaan tyotyytyvéisyydella ja hoidon laadulla on todettu olevan vai-

kutusta toisiinsa.

Tyotyytyvéisyyttd voidaan pitad ylla ottamalla jokainen tyontekijd mukaan omaa
tydyhteisoa liittyviin paatoksiin ja tydyhteison tavoitteiden méaarittelyyn. Tyonteki-
jaa tulisi lisaksi kannustaa itseohjautuvaan tyéhon, silla se auttaa tyontekijéa sitou-
tumaan enemman omaan tyéhonsa. (Virtanen 2000, 248.) Tyontekijan tulee myds
ilmoittaa tydsséd huomaamistaan epakohdista tyonantajalle tai esimiehelle, ettd esi-
mies osaa tarvittaessa puuttua mahdollisiin kuormittaviin tekijéihin (Ahola, Tuisku
& Rossi 2018).

3.2 Tyobssajaksamista kuormittavat tekijat

Hoitajaa kuormittavat tekijat voivat aiheuttaa ylikuormitusta ja voimakasta vasy-
mystd, joka ei poistu normaalisti vapaa-ajalla lepdaméllad (Virtanen 2000, 245;
Ahola, Tuisku & Rossi 2018). Tyduupumuksen kehittyessa tyontekijan psyykkiset
voimavarat uupuvat vahitellen. Tyontekijé kokee vasymystd, tyon mielekkyyden
alenemista, stressié ja alentunutta ammatillista itsetuntoa. Tyon mielekkyyden ka-
toaminen ja oman tyon merkityksen epdileminen hoitoalalla ja muissa ihmissuhde-
toissa voi aiheuttaa tyontekijalle muuttuneen suhtautumisen asiakkaisiin. Tyonte-
kija voi esimerkiksi alkaa suhtautua mekaanisesti asiakkaisiinsa. TyGuupumiseen

liittyy lisaksi riski sairastua masennukseen, uni- ja paihdehdirioihin ja stressista
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johtuviin somaattisiin sairauksiin. (Ahola, Tuisku & Rossi 2018.) Ty6uupumusta
hoitajalle voi aiheuttaa pitkaaikaisempi liiallisen tydmaaran aiheuttama kuormitus,
vallan vaarinkaytto, tydyhteisén huono ilmapiiri tai esimerkiksi irtisanomisuhka
(Virtanen 2000, 245).

Psykososiaaliset kuormitustekijat typaikalla voivat liittyd tyon sisaltoon tai jarjes-
telyihin ja tyGyhteison sosiaaliseen toimivuuteen. Tydnantajan tulee tunnistaa ja eh-
kaisté tyopaikkansa psykososiaalisia kuormitustekijoitd. (Tydsuojelu 2019.) Tyon-
tekijad kuormittavia tekijoita tydssé voivat olla liian suuri tydmaara, tyéssa koettu
epéoikeudenmukaisuus, tydn epavarmuus ja ennakoimattomuus, véhéinen sosiaali-
nen tuki ja mahdolliset rooliristiriidat (Ahola, Tuisku & Rossi 2018).

Hoitajan tyohon liittyy vahvasti tydskenteleminen omalla persoonalla. Tata kautta
hoitaja tuntee empatiaa potilaitaan kohtaan. Omalla persoonalla tydskentelyyn liit-
tyy kuormittavien tekijoiden riskejd, sill& erittdin vastuuntuntoisella hoitajalla saat-
taa tulla tunne, ettd hanen on aina oltava saatavilla potilailleen. (Virtanen 2000,
253.) Tyontekijalla saattaa olla liséksi ominaisuuksia, jotka altistavat tyontekijaa
uupumiselle. Kuormittavia ominaisuuksia saattaa olla esimerkiksi voimakas velvol-
lisuudentunto tai liialliset itselle ja tyolle asettamat odotukset. Tyontekijé itse ja
tyoyhteis0 saattaa lisaksi edesauttaa tyduupumista, jos ne eivét aktiivisesti yrita pur-
kaa tyontekijan stressitilannetta. Parhaassa mahdollisessa tilanteessa tyontekijan
oma eldmantilanne hidastaa tyduupumuksen kehittymista. (Ahola, Tuisku & Rossi
2018.)

Kon & Kiser-Larsonin (2016, 158) tutkimuksen mukaan hoitajat, jotka tydskente-
levat onkologisella osastolla, kokevat tydssaan jatkuvaa stressia. Onkologisen osas-
ton hoitajat kokevat stressia potilaiden kuolemasta ja vaativasta potilaiden hoidosta.
Erityisesti uusilla hoitajilla ei ole vélttamatta paljon kokemuksia saattohoitopoti-
laan hoidosta ja heiddn omaisiensa tukemisesta, joka voi aiheuttaa kovaa stressia
hoitajalle. (Ko & Kiser-Larson 2016, 158-159.) Kon & Kiser-Larsonin (2016, 161)
tutkimuksen tuloksien mukaan eniten hoitajia kuormittavia tekijoita olivat tyo-
maaré ja kuolevan potilaan hoito. Hirvosen (2018) tutkimus osoittaa, etté ldhes nel-

jannes hoitajista kokee tdista johtuvaa stressid. TyOpaikalla stressia aiheuttaviksi
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tekijoiksi mainittiin kiire ja epéselvé tiedonkulku. Tutkimuksessa hoitajat arvioivat
tyonsa fyysisesti ja psyykkisesti raskaaksi. (Hirvonen 2018.) Fyysisesti ja psyykki-
sesti raskas tyo aiheuttaa kuormitusta jaksamiseen. Fyysisesti raskaaseen tyéhon
voi liittyd esimerkiksi raskaat potilaat, nostot ja huonot tydskentelyasennot. Riskeja
kuormittumiseen voi tuoda hoitajan huono fyysinen kunto ja kehonhallinta. (Virta-
nen 2000, 254.)

3.3 Tyoyhteison keinot hoitajan jaksamisen tukemiseen

Tydyhteiso asettaa tietyt resurssit ja vaatimukset tydorganisaatioille ja tyonteki-
joille. Sote-uudistus eli sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistuminen aiheuttaa so-
siaali- ja terveydenhuollon rakenteiden ja palveluiden uudistumisen. Uudistumiset
aiheuttavat muutoksia tydyhteisoille. (Valtioneuvosto 2018.) Muutokset aiheuttavat
tydyhteisolle ja tyontekijoille lisdantyvid vaatimuksia seka vaativat tyontekijoilta
sopeutumiskykya. Tyoyhteiso voi olla tyontekijalle tarked voimavara tydssajaksa-
misessa tai olla vaikuttavana tekijanéd tyontekijdn kuormittumisessa. (Virtanen
2000, 246.)

Tyontekijan jaksamista tukevassa tydyhteisossa tyontekijoita arvostetaan seka
heilla on mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa tydyhteison asioihin. Tydyhteisossa
kasitellaan tyohon liittyvia muutoksia yhdessa tyontekijoiden kanssa. Liséksi tyon-
tekijoitd kannustetaan ja heille mahdollistetaan koulutukset ja uuden oppiminen
sekd tyontekijoiden erilaisuutta arvostetaan. (Virtanen 2000, 246.) Hyva tydyhteiso
huolehtii sen tyontekijoiden terveydestd (TTL 2019). Suomen tydterveyshuolto-
laissa (L21.12.2001/1383) saddetadn, ettd tyonantajan tulee jarjestad tyontekijélle
ty6terveyshuolto ja yhteistydssa tyoterveyshuollon kanssa osaltaan edistad tyéhon
liittyvia sairauksia ja tapaturmien ehkéisya. Tyoyhteison tulee liséksi osata vastata
kasvavaan kuormitukseen tydssa esimerkiksi lisaédmalla tyontekijoiden méaraa tar-
vittaessa (Virtanen 2000, 246).

3.3.1 Tyoyhteison ilmapiiri

Avoin keskusteluilmapiiri vaikuttaa suuresti tydyhteisén toimintaan. Avoin keskus-

teluilmapiiri  kertoo tyoyhteison hyvasta vuorovaikutuksesta ja asenteista.
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TyOyhteiso etsii ja 10ytad yhdessa tyontekijoiden kanssa erilaisia toimintatapoja ja
malleja seka ratkaisuja mahdollisiin ongelmiin. (Virtanen 2000, 247; Tyoturvalli-
suuskeskus 2019.) Avoin keskusteluilmapiiri edellyttaa, ettd tyontekija tuntee tyo-

yhteison arvostavan ja kuuntelevan hanen mielipidettadn (Virtanen 2000, 247).

Tyontekijadd kuormittavaan tydyhteis6on liittyy usein tydyhteison huono ilmapiiri
ja tyopaikkakiusaaminen. Kiusaaminen voi olla tietyn tyontekijan eristamista, juo-
ruamista, tyontekijan tydtehtavien véhattelyd, vahentdmisté tai yksipuolistamista.
(Virtanen 2000, 247.) Ty6ilmapiirid saattaa liséksi hairita henkildstén suuri vaihtu-

vuus ja tiedonkulun epéselkeys (Ty6turvallisuuskeskus 2019).
3.3.2 Esimiestyo

Hallinto voi vaikuttaa toimillaan positiivisesti tyontekijan jaksamiseen ja hyvin-
vointiin. Hallinto kohdistaa resurssit yksikoihin ja valvoo liséksi yksikdiden kuor-
mittumista. Liséksi se vastaa yksikoiden ja osastojen aineellisista ja aineettomista
hankinnoista. Hankintoihin voi kuulua esimerkiksi apuvalineet tai sijaisten méaara

sekd henkilokunnan virkistykseen liittyvat resurssit. (Virtanen 2000, 247.)

Hallinnolla ja esimiehelld on keskeinen rooli tydntekijan jaksamisen tukemisessa.
Esimies antaa tyontekijoilleen palautetta tyosta ja han voi palkita tyontekijoita. Esi-
mies pystyy edistdimaan tyontekijoiden hyvinvointia pitdmalla esimerkiksi tyon-
kiertoa halukkaille. (Virtanen 2000, 247.) Esimiehen tulee kdyda aktiivista vuoro-
puhelua tydntekijoidensa kanssa tydn sujuvuuden edistamiseksi (Ty6turvallisuus-
keskus 2019). Esimiesten kouluttaminen henkisen hyvinvoinnin ja mielenterveyden
kasittelyyn voi vahentda sairauspoissaoloja (Ahola, Tuisku & Rossi 2018). Ty6tur-
vallisuuslaki (L23.8.2002/738) méaéaraa liséksi tydnantajan selvittdméaan ja ehkéise-
mé&én tyontekijan terveyttad kuormittavia tekijoita, jos tyontekijén todetaan kuormit-
tuvan tyossaan. Lisaksi tyoturvallisuuslaissa (L23.8.2002/738) saadetaan, etta tyon-
tekijalle tulee antaa riittdva perehdytys tyohon, eri tydolosuhteisiin, tydmenetel-

miin, ty6vélineiden oikeaan ja turvalliseen kayttoon seka turvallisiin tyétapoihin.
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4 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JATAVOITTEET

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda hoitajan jaksamiseen vaikuttavia tekijoita
syopapotilaan hoitotydssé. Opinndytetyon tekijat tutkivat tarkemmin hoitajien jak-
samista tukevia ja kuormittavia tekijoitd. Opinndytetyossa tarkasteltiin lisaksi tyo-

yhteison ja esimiehen tarjoamaa tukea hoitajien jaksamisessa.

Tutkimuksen tuottamalla tiedolla voidaan parantaa tydeldmassa olevien hoitajien
jaksamista kiinnittdmallda huomiota hoitajan tyossajaksamista tukeviin ja kuormit-
taviin tekijoihin. Tall4 tavoin tutkimustietoa voidaan hyddynt&a hoitotyon laadun
kehittdmisessé ja mahdollisesti parantaa syopapotilaan hoitotydtd (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009, 177).

Tutkimuskysymyksilld haettiin tarkempaa tietoa hoitajan jaksamisesta.

1. Mitka tekijat tukevat hoitajan jaksamista syopapotilaan hoitotydssa?
2. Mitka tekijat kuormittavat hoitajan jaksamista sydpapotilaan hoitotydssa?

3. Milla keinoin tydyhteiso tukee hoitajia?
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Tassa luvussa kasitelldan tutkimuksen aineistonkeruuta, kohdejoukkoa ja aineiston
analysointia. Aineiston analysoinnissa kerrotaan liséksi tarkemmin tutkimuksen tu-

loksiin kéytettyja analysointimenetelmia.
5.1 Aineiston keruu ja kohdejoukko

Tutkimuksen kohderyhmané oli Vaasan keskussairaalan onkologian osaston hoi-
tajat. Opinndytetyon tekijat olivat yhteydessd onkologian osaston osastonhoita-
jaan, joka lahti osaston kanssa mukaan tutkimukseen. Tutkimusluvan myoénsi
Vaasan keskussairaalan vuodeosastojen palvelualueen ylihoitaja lokakuussa 2018.
Tutkimus toteutettiin loka-marraskuussa 2018 jakamalla osastolle yhteensa 40 ky-
selylomaketta. Lomakkeet vietiin sekd suomeksi (Liite 2), etta ruotsiksi (Liite 4).
Kyselylomakkeen liséksi osastolle jaettiin saatekirjeet (Liite 1) ja (Liite 3), joissa
selvitettiin tutkimuksen tarkoitus ja tavoitteet. Osastolle vietiin 20 suomenkielista
ja 20 ruotsinkielista lomaketta. Vastattuja kyselylomakkeita palautettiin yhteensa
19 kappaletta.

Kyselylomake sisélsi 13 strukturoituja monivalintakysymyksié ja kolme avointa
kysymystd. Lomakkeen kysymykset muotoiltiin tutkimuksen tarkoitusta vastaa-
viksi kayttdmalla apuna teoriaa ja aiempia vastaavia tutkimuksia. Kyselylomakkeen
toimivuus todettiin esitestaamalla sitd pienemmalle vastaajajoukolle. Kyselylomak-
keen esitestaamisen jalkeen lomakkeeseen ei tullut muutoksia ja lomakkeen kysy-
mykset vastasivat hyvin opinndytetyon tutkimuskysymyksié. Esitestaaminen on
tarkeda kayttaessa uutta tutkimusta varten kehitettya mittaria. (Kankkunen & Veh-
vildinen-Julkunen 2009, 191.) Kyselylomakkeen valmistuttua se hyvéksytettiin
opinnaytetydn ohjaajalla ja VVaasan keskussairaalan vuodeosastojen palvelualueen
ylihoitajalla. Kyselylomake l&hetettiin lisaksi onkologian osaston osastonhoitajalle
hyvéksyttavéksi. Opinnédytetyon tekijat veivét kyselylomakkeet osastolle ja onko-
logian osastonhoitaja tiedotti tutkimuksesta tyontekijoille osastokokouksessa. Ky-
selylomakkeet olivat osastolla kaksi viikkoa, jonka jalkeen osastonhoitajan pyyn-

nostd kyselylomakkeiden vastausaikaa pidennettiin vield neljalla paivalla.
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Taytettyja kyselylomakkeita varten osastolle vietiin suljettu vastauslaatikko. Val-
miin kyselylomakkeen pystyi palauttamaan anonyymisti vastauslaatikkoon.

5.2 Aineiston analysointi

Tutkimusaineisto keréttiin kyselylomakkeen avulla, joka sisalsi seké strukturoituja
monivalintakysymyksid, ettd avoimia kysymyksid. Kyselylomakkeen kolmeen
avoimeen kysymykseen osallistuja sai vastata vapaamuotoisesti. Avoimet kysy-
mykset muodostettiin vastaamaan tutkimuksen tutkimuskysymyksia. Ne kasitteli-
vat hoitajan tyossdjaksamista tukevia ja kuormittavia tekijoita seka tyoyhteison kei-
noja hoitajan jaksamisen tukemiseen. Kyselylomakkeen avoimet kysymykset ana-
lysoitiin kvalitatiivisen tutkimuksen induktiivista sisallonanalyysia kayttéen.

Opinnaytetyon tekijat valitsivat tutkimukseen kvalitatiivisen lahestymistavan, silla
kvalitatiivinen tutkimus kuvailee yleenséd kokemuksia, yksittdisia tapauksia tai ta-
pahtumia. Kvalitatiivisen tutkimuksessa on tarkedampaé lukumaéarien sijaan tutki-
muksen laatu. Tutkimuksen kohderyhmand on usein henkil6t, jotka tietavéat paljon
tutkittavasta aiheesta. Talloin saadaan yleensa hyvin laadukasta aineistoa. (Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 110-111.) Opinndytetyon tekijat valitsivat
kohderyhmékseen onkologian osaston hoitajat, silla heilld on paljon kokemusta
syopapotilaiden hoitotyosta.

Siséllénanalyysia kéaytetddn useissa eri kvalitatiivisen tutkimuksen menetelmissa.
Menetelman avulla voidaan analysoida aineisoja ja kuvata niita. Siséallonanalyysilla
tavoitetaan merkityksid, seurauksia ja siséltgja. Sen tarkoituksena on ilmion laaja,
mutta tiivis esittdminen. Induktiivisessa sisallonanalyysissd analyysi on aineisto-
lahtoistd. Sanoja luokitellaan teoreettisen merkityksen perusteella. Induktiivinen si-
séllénanalyysi etenee vaiheittain pelkistamisen, ryhmittelyn ja abstrahoinnin mu-
kaan. Aineistoléhtoisessa eli induktiivisessa sisallonanalyysissa luodaan saaduista
vastauksista kategorioita, jotka muodostetaan aineiston ja tutkimusongelmien pe-
rusteella. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 165-167.) Opinndytetyon te-
kijat muodostivat ndisté kategorioista sisallonanalyysia kuvaavan taulukon (Liite 7,
Liite 8 ja Liite 9).
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Kyselylomake muodostui padosin strukturoiduista monivalintakysymyksistd. Mo-
nivalintakysymyksid oli yhteensd 13. Strukturoidut monivalintakysymykset analy-
soitiin kvantitatiivisesti tekeméalld kyselylomakkeista saaduista vastauksista tau-

lukko ja laskemalla vastausten lukumaarét.

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa kaytetadn yleisimmin kyselylomakkeita, jotka
vastaaja tayttaa itse. Kvantitatiivisen tutkimuksen Kriittisin vaihe on kyselylomak-
keen laatiminen, silla lomakkeen tulee mitata riittavasti tutkimuksen aihetta. (Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 114.) Strukturoidussa lomakehaastattelussa
kaytetddn lomaketta, joka sisaltad valmiit vastausvaihtoehdot. Kysymykset ovat
kaikille osallistujille samanlaiset ja samassa jarjestyksessd. (Kankkunen & Vehvi-
ldinen-Julkunen 2013, 125.)
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6 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimuksen kyselyyn vastasi 19 hoitajaa Vaasan onkologian osastolta. Kyselylo-
makkeen (Liite 2) strukturoitujen monivalintakysymysten ja avoimien kysymysten
vastaukset analysoitiin erikseen. Monivalintakysymysten tuloksien avuksi opinnéy-
tetyon tekijat muodostivat havainnollistavat pylvasdiagrammit. Avoimien Kysy-
mysten vastaukset analysoitiin kvalitatiivisen tutkimuksen induktiivista sisal-
I6nanalyysia kayttden. Induktiivisesta sisallonanalyysi prosessista opinnéytetyon-
tekijat muodostivat havainnollistavat taulukot (Liite 6, Liite 7 ja Liite 8).

6.1 Kohderyhman taustatiedot

Kyselyyn vastanneista VVaasan onkologian osaston hoitajista 13 olivat sairaanhoita-
jia, viisi lahihoitajia ja yksi perushoitaja. Vastanneista kaksi olivat miehid, 16 naisia
ja yksi ei vastannut kysymykseen.

Opinnaytetyon tekijat halusivat selvittdd monivalintakysymyksen avulla onkolo-
gian osaston hoitajien tyokokemuksen kyseisella osastolla. Kyselyyn vastanneista
hoitajista 10 olivat olleet t0iss& onkologian osastolla alle viisi vuotta. Hoitajista
kolme olivat tytskennelleet osastolla 11-15 vuotta ja kolme kyselyyn osallistu-
neista hoitajista 21-30 vuotta. Hoitajista kahdella tydkokemusta osastolla oli kerty-

nyt yli 30 vuotta ja yksi oli ollut tdissa osastolla 5-10 vuotta.
6.2 Hoitajan jaksamista tukevat tekijat

Opinnaytetyon kyselylomakkeiden avoimet kysymykset analysoitiin kvalitatiivisen
tutkimuksen induktiivista sisallonanalyysia kayttéden. Prosessista tehtiin kuvaava
taulukko (Liite 6). Tulosten perusteella hoitajan jaksamista tukevien tekijoiden yla-
luokiksi muodostuivat tydyhteisén antama tuki, tyon arvokkuus ja tydmotivaatio.
Néiden ylaluokkien yhdistavaksi paaluokaksi muodostui tydyhteisd. Seuraavissa
luvuissa késitelladn tarkemmin tutkimuksessa esille nousseita hoitajan jaksamista

tukevia tekijoita.



24
6.2.1 TyoOyhteiso

Tybyhteison antamaan tukeen kuuluivat olennaisena osana tyokollegat ja tydilma-
piiri. Kyselyyn vastanneet hoitajat nostivat esille monin eri sanoin tyokollegoiden

antaman tuen ja avoimen tyoilmapiirin.

”Duktiga och hjalpsamma kollegor. Vi har en bra “ilmapiiri” pd jobbet och
kan diskutera ganska oppet. ”

”Hyva henki osastolla eli izanat kollegat.”

” Hyvd ilmapiiri osastolla, mukavat tydkaverit, jotka osaavat antaa apua ja

tukea kysymadittdkin.”

Vastauksien perusteella potilaat ja omaiset lisadvat hoitajien tyon arvokkaaksi ko-
kemista. Erityisesti kiitokset hyvin tehdysta tydsta auttoivat jaksamaan tyossa. Hoi-

tajat kokivat tdiman tukevan heidan tydssajaksamistaan.

’

“Kiitos tehdystd tyostd sekd potilailta, ettd omaisilta.’

Hoitajat kokivat tyomotivaatiolla olevan merkitystd omaan tydsséjaksamiseen.
Vastauksien perusteella tyéhdn asennoitumisella oli yhteys hoitajien tydmotivaati-

oon.
“Att alska sitt arbete hjélper till att orka, och det gor jag!”
6.2.2 Vapaa-aika

Vastauksien mukaan yksi tarked osa tydssdjaksamisessa oli hoitajan oma vapaa-
aika, johon liittyi terveelliset elaméntavat seka perheen ja laheisten tuoma tuki. Ter-
veellisiin eldméntapoihin kuuluivat fyysisestd kunnosta ja henkisesta hyvinvoin-
nista huolehtiminen. Hoitajat nostivat vastauksissaan esille fyysisen kunnon huo-
lehtimiseen liittyen omat harrastukset ja litkunnan vapaa-ajalla. Itselle tarkeiden
asioiden tekeminen ja hyvat eldmantavat tukivat hoitajien henkistd hyvinvointia.

Liséksi perheen ja ldheisten tuoma tuki koettiin merkitykselliseksi.

"Att ha en familj s4 man har annat att tanka pa i privatlivet n jobbet. ”



25
6.2.3 Koulutus ja tyon arvokkaaksi kokeminen

Kyselylomakkeen monivalintakysymyksissa opinnédytetyon tekijat kartoittivat hoi-

tajien mielipiteitd koulutuksen riittdvyydesté ja tyon arvokkaaksi kokemisesta.

Hoitajista kolme olivat tdysin samaa mieltd, kahdeksan olivat jokseenkin samaa
mieltd, kuusi jokseenkin eri mieltd sek& yksi taysin eri mielta siit4, ettd he ovat saa-
neet riittavaa koulutusta syopapotilaan hoitoon ja kohtaamiseen. Yhden vastausta

ei voitu laskea.

Tyon kokeminen arvokkaaksi
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Kuvio 1 Tydn kokeminen arvokkaaksi

Hoitajista 12 olivat taysin samaa mieltd, ettd kokevat tyonsé arvokkaaksi (Kuvio 1).
Muut nelja olivat jokseenkin samaa mieltd, kaksi hoitajista olivat en samaa enka eri

mielta ja yksi oli jokseenkin eri mieltd tydn arvokkaaksi kokemisesta.
6.3 Hoitajan jaksamista kuormittavat tekijat

Kyselylomakkeen avoimet kysymykset analysoitiin kvalitatiivisen tutkimuksen in-
duktiivista sisdllonanalyysia kayttden. Prosessista tehtiin kuvaava taulukko (Liite
7). Opinnaytetyon tekijat pyysivat vastaajia kertomaan omin sanoin tekijoita, jotka
kuormittavat heitd eniten syopapotilaan hoitotydssd. Tulosten perusteella hoitajan

jaksamista kuormittavien tekijoiden ylaluokiksi muodostuivat ajoittainen resurssien
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vahyys, tiedonkulun haasteet ja hoitajan tyon pitkittyminen. N&iden tekijoiden péaa-
luokaksi muodostui tydyhteison haasteet.

6.3.1 TyoOyhteison haasteet

Yhdeksi kuormittavaksi tekijaksi hoitavat kokivat ajoittaisen resurssien vahyyden.
Tahan liittyi kiire, hetkittain suuri potilasmaara hoitajaa kohden ja henkilokunnan

ajoittainen vaihtuvuus.

Muina tekijéind nousivat esille la&kérinkierron ongelmat ja kiertojen pitkittyminen.

Tasta johtuva hoitajan tyon viivastyminen koettiin tydyhteison haasteena.
“Hoitolinjat epaselvia. Laakarinkierrot muuttuneet pitkiksi.”
“Rondsystemet, far inga svar pd fragor.”

”Oerfarna lakare som drar ut pa ronden och gor det stressigt for skotare

’

att hinna med alla ordinationer.’
6.3.2 Hoitajan tyon vaativuus

Toiseksi padluokaksi muodostui hoitajan tyon vaativuus, jonka ylaluokkina olivat
vaativat potilaat, potilaan omaisten emotionaalinen tukeminen ja hoitajan henkinen
jaksaminen. Kyselyyn vastanneet hoitajat kokivat tydssdjaksamista kuormittavana
tekijand osaston vaativat potilaat, joihin kuuluivat esimerkiksi fyysisesti raskaat po-
tilaat.

’

”Potilaat usein monisairaita-tarvitsevat paljon hoitoa.’
"Om det samtidigt dir flera terminalvards patienter pd avdelningen.”

Toisena tydssa jaksamista kuormittavana tekijana koettiin sairauden psyykkisistéa
oireista johtuen vaativat potilaat.

”Se kun potilas ei halua hyvaksya omaa tilannettaan. Kun potilas on hyvak-
synyt sairauden tilansa, omaiset eivat hyvaksy tilannetta ja nakee kuinka

’

kuormittavaa se on potilaalle.’
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“Jos toivoa ei endd ole ja potilas masentunut tai aggressiivinen tiedon

’

myotd.’

”Att se patienternas och anhdriga lidande da de for sina daliga nyheter och

’

far veta att inget finns att gora.’

Hoitajan tyon vaativuuteen liitettiin potilaan omaisten emotionaalinen tukeminen.
Hoitajan henkiseen jaksamiseen liittyi eettinen stressi, tyon henkinen vaativuus ja

kuolevan potilaan hoito.

"Att ge psykiskt stod till patienterna och anhériga, att halla minnen uppe

fastan man sjalv ibland inte orkar.”

)

"Krdavande anhoriga.’

"Kdnsla av otillrdcklighet, vill géra mera an formdr/ och har tid for pati-

enten.”
”Potilaat usein masentuneita-henkisesti raskaita. ”

Psykiskt tungt att skdta sma barns foraldrar nar jag vet att de kommer att
do.”
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6.3.3 Tyon kuormittavuus

Tyon kokeminen fyysisesti kuormittavana
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Kuvio 2 Tyon kokeminen fyysisesti kuormittavana

Monivalintakysymyksessé selvitettiin hoitajien kokemusta tyon fyysisesta kuormit-
tavuudesta (Kuvio 2). Vastanneista viisi olivat tdysin samaa mieltd ja kahdeksan
olivat jokseenkin samaa mieltd. Nelj& hoitajista olivat jokseenkin eri mieltd tyon
kokemisesta fyysisesti kuormittavana, ja kaksi hoitajista olivat en samaa enka eri

mieltd vaittamasta.

Opinnaytetyon tekijat halusivat liséksi selvittaa, ettd kuinka usein hoitajat kokivat
tyonsé fyysisesti kuormittavana. Yhdeksan hoitajaa kokivat tyon fyysisesti kuor-
mittavana usein, viisi melko usein ja kolme melko harvoin. Kaksi hoitajaa eivét

osanneet arvioida.
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Tyon kokeminen henkisesti kuormittavana
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Kuvio 3 Tyodn kokeminen henkisesti kuormittavana

Hoitajilta kysyttiin, ettd kokivatko he tydnsa henkisesti kuormittavana (Kuvio 3).
Kyselyyn vastanneista hoitajista 12 olivat taysin samaa mieltd ja seitseman jokseen-

kin samaa mieltd tyon kokemisesta henkisesti kuormittavana.

Hoitajilta kysyttdessa kuinka usein ty0 koetaan henkisesti kuormittavana, vastaus-
maarét olivat samoja eli 12 hoitajista kokivat tyon usein kuormittavana ja seitseméan

melko usein kuormittavana.

Opinnaytetyon tekijat halusivat selvittad syopéapotilaan psykososiaalisen tuen vai-
kutusta hoitajan tydssajaksamiseen. Hoitajista 11 olivat tadysin samaa mieltd, ettd
syopapotilaan psykososiaalisen tuen tarve vaikuttaa tydssa jaksamiseen. Kuusi hoi-
tajista olivat jokseenkin samaa mieltd ja yksi oli en samaa enké eri mieltd. Yksi

vastauksista hylattiin virhepaatelman vuoksi.
6.4 Tyoyhteison keinot hoitajan jaksamisen tukemiseen

Kolmantena tutkimuskysymyksena opinndytetyon tekijét halusivat selvittaa tyoyh-
teison keinoja hoitajan tydssdjaksamisen tukemiseen. Avoimet kysymykset analy-
soitiin kvalitatiivisen tutkimuksen induktiivista sisédllonanalyysid kayttden. Sisél-

I6nanalyysi prosessista tehtiin havainnollistava taulukko (Liite 8). Tulosten
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perusteella ylaluokiksi muodostuivat tyokollegoiden tuki ja yhteisollisyys. Naita
kuvaava paaluokka oli tydyhteiso.

6.4.1 Tyoyhteiso

Hoitajat kokivat tyoyhteisdssa merkittavéaksi tydssajaksamista tukevaksi tekijaksi
tyokollegoilta saadun tuen. Tyokollegoilta saamaan tukeen yhdistettiin positiivisina
tekijoina avoin ilmapiiri, keskustelut kollegoiden kanssa, vaikeiden tilanteiden k&-

sittely, vertaistuki ja yksilollisyyden huomiointi.

“Yhteiset keskustelut kahvipaussilla/ydvuorossa. Avoin ilmapiiri, tyokave-

’

reihin voi luottaa.’

“Svara situationer bearbetas och diskuteras efterat pa kaffepauser, extra

’

samtal osv.’

”Tama osasto vaatii tietynlaisen luonteen henkilokunnalta ja taalla henki-
I6kunta on aivan mahtavaa. Voi puhua asioista sellaisille, jotka ymmartavat
mista puhut ja mit& tarkoitat (ventilera)”

”Huomioivat ettd kaikki tyontekijat eivat ole samanlaisia, tyota tehdaan

’

omalla persoonalla. Autetaan toisia.’
“Esimiehelle tai muille tyékavereille voi aina kertoa huolensa.”

Tyodyhteison tukeen liitettiin lisdksi yhteisollisyys. Hoitajat pitivat tarkedna hyvéa

yhteishenked, yhteistyota ja auttamista.

’

"”Autetaan toisiamme parhaamme mukaan.’

1

"Kuunteleva ja keskusteleva yhteistyo.’
6.4.2 Vuorovaikutus kollegoiden kanssa

Kolmantena ylaluokkana oli tunteet tyoyhteisossa, jonka péaluokaksi muodostui
vuorovaikutus kollegoiden kanssa. Hoitajat nostivat vastauksissaan esille luotta-

muksen, arvostuksen ja tukemisen.
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”Kannustetaan ja tuetaan toisiamme uuden oppimisessa.”
Vi stoder varandra med att diskutera och ger stod.”
6.4.3 Tyoyhteison ulkopuolinen tuki

Viimeiseksi ylaluokaksi muodostui mahdollisuudet tyon ulkopuolella eli koulutuk-

set ja keskusteluapu. Taman péaluokka oli tydyhteison ulkopuolinen tuki.

“Tarvittaessa syopdyhdistyksestd tai sairaalapastori voi tulla keskustele-

maan kanssamme. "’

”Koulutuksiin pddsee hyvin.”

"Pienet yhteiset hetket vapaa-ajalla.”
6.4.4 TyoOyhteison tuki

Kyselylomakkeen monivalintakysymyksessa opinnédytetyon tekijat kartoittivat hoi-
tajien kokemuksia esimiehelta saadusta tuesta tydssa jaksamiseen. Hoitajista viisi
olivat tdysin samaa mielt, yhdeksén jokseenkin samaa mielt& ja yksi oli jokseenkin
eri mieltd siitd, ettd esimies antaa tukea tyossa jaksamiseen. En samaa enka eri
mielta vaittamasta oli kolme kyselyyn vastanneista hoitajista. Yksi vastauksista hy-

lattiin virhepéaatelmén vuoksi.
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Tyoyhteisossa kollegoilta saatu tuki tydssa
jaksamiseen
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Kuvio 4 Tyoyhteisossé kollegoilta saatu tuki tydssé jaksamiseen

Monivalintakysymyksen avulla selvitettiin hoitajien kokemuksia kollegoilta saa-

dusta tuesta tyoyhteisdssa (Kuvio 4). Hoitajista 12 olivat taysin samaa mielta ja 6

jokseenkin samaa mieltd siitd, ettd he saavat kollegoilta tukea tydssa jaksamiseen.

Yksi vastauksista hylattiin virhepéatelman vuoksi.

Vastausten lukum&ara
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Kuvio 5 Tydyhteisdssa kaydaan sdénnollisesti 1api vaikeita tilanteita

Monivalintakysymyksen avulla selvitettiin hoitajien kokemuksia vaikeiden asioi-

den s&énnollisesta kasittelystd tydyhteisossd (Kuvio 5). Hoitajista kaksi olivat
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taysin samaa mieltd, seitseméan hoitajaa jokseenkin samaa mielta, seitseman en sa-
maa enké eri mielté ja kolme jokseenkin eri mielta siitg, ettd tyoyhteisssa kaydaan

sédannollisesti lapi vaikeita tilanteita.
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7 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

Tassa luvussa tarkastellaan tutkimuksen tuloksia ja tehd&an johtopaatoksia saa-
duista vastauksista. Lisaksi kaydaan lapi tutkimuksen eettisyytta ja luotettavuutta
sekd jatkotutkimusaiheita. Lopussa késitelld&n tutkimuksen tarkoitusta ja tavoittei-
den toteutumista. Opinndytetyon tekijat kertovat lisdksi omasta oppimisprosessis-

taan opinnaytetyota tehdessa.
7.1 Johtopéaatokset

Opinnaytetyon tavoitteena oli kuvailla hoitajan jaksamiseen vaikuttavia tekijoita ja
tutkia hoitajia tukevia ja kuormittavia tekijoitd syopépotilaan hoitotydssa. Lisaksi
tarkastelun kohteena oli tydyhteison ja esimiehen tarjoama tuki. Hoitajien jaksami-
seen vaikuttavia tekijoitad 10ytyi hoitajien yksityiselamistd ja tydyhteison sisélta.
Hoitajien vastaukset olivat yhtenéisié niin hoitajien ty6ta tukevissa kuin kuormitta-

vissakin tekijoissa.
7.1.1 Hoitajan jaksamista tukevat tekijat

Méantysen ym. (2015, 28) tutkimuksen mukaan hoitohenkilokunnan tyotyytyvai-
syys ja erinomainen potilashoidon laatu ovat yhteydessa toisiinsa. Opinnéytetyon
tutkimuksen tuloksissa hoitajan jaksamista tukevia tekijoita 16ytyi seka tydyhteison
sisdltd ettd hoitajan yksityiseldmasta. Vastauksissaan hoitajat nostivat esille tyéyh-
teison tarjoaman tuen. Tydyhteistssa hoitajat kokivat saavansa tukea tydssajaksa-
miseen tyokollegoilta ja tydilmapiirin avoimesta tunnelmasta. Hoitajat toivat esille
tyokollegoiden térkeyden tydssé ja hoitajien vastauksien perusteella eniten hoita-
jien tyossdjaksamiseen vaikuttivat avuliaat ja mukavat tyokollegat. Tydterveyslai-
toksen (2019) mukaan hyvin toimiva tydyhteis6 koostuu hyvista vuorovaikutustai-
doista ja asenteista. Opinnaytetyon tuloksissa tuli ilmi, ettd hoitajat liittivat avoi-
meen tyGilmapiiriin hyvan tunnelman osastolla, avoimen keskusteluilmapiirin ja

mahdollisuudet keskustella tyokollegan kanssa eri tapauksista.

Tyossdjaksamista tukeviin tekijoihin tyoyhteison sisalla kuuluivat lisaksi potilaat ja

omaiset sekd omaan tyohon asennoituminen. Hoitajat mainitsivat, etta
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onkologisella osastolla potilaat ovat aivan erityisid, joita on mukava hoitaa ja jotka
auttavat jaksamaan tyossa. Erityisesti potilailta ja omaisilta saatu positiivinen pa-
laute seka kiitokset tehdysta tydsta auttavat tydssdjaksamisessa. Myo6s Virtasen
(2000, 245) mukaan hoitotydssa tyotyytyvaisyytté lisad tyon arvostus potilailta ja
omaisilta. Lis&ksi hoitajat mainitsivat tarkedand tekijand omaan tyohon asennoitu-
misen, joka auttaa hoitajaa takaamaan parhaimman mahdollisen hoidon potilaille.

Hoitajien jaksamista tukeviin tekijoihin hoitajien vapaa- ajalla olivat perheen ja la-
heisten tuoma tuki seké terveelliset elaméntavat. Perheen ja laheisten tukeen hoita-
jat liittivat oman perheen, ystavien seka lasten tuen. Hoitajat pitivat tarkeand, etta
elamé&ssa on oltava tyon lisaksi muutakin sisaltod ja riittdvasti mielekésté vapaa-

aikaa

Hoitajien vastauksien perusteella hoitajien tydssajaksamista tukivat terveelliset ela-
mantavat. Terveellisiin elamantapoihin liittyi fyysisestd kunnosta ja henkisesté hy-
vinvoinnista huolehtiminen. Fyysisen kunnon yll&pidossa hoitajat kertoivat tyossa-
jaksamista tukevan omat harrastukset, omasta kunnosta ja terveydesta huolehtimi-
nen seka liikkuminen vapaa- ajalla. Henkisen hyvinvoinnin huolehtimisessa hoita-
jat kertoivat, ettd on tarkeda tehda asioita, jotka saavat voimaan hyvin. Jaksamista
tukevina tekijoin& mainittiin luonnossa oleskelu, omat eldmantavat ja itsesta huo-
lehtiminen tydpaikan ulkopuolella. Opinnaytetyon tutkimustulokset olivat yhden-
mukaisia Kon & Kiser-Larsonin (2016, 161) tutkimukseen, jonka mukaan hoitajien
parhaita keinoja tydsséjaksamisen edistamiseen olivat keskusteleminen, liikunta tai

rentoutuminen ja viettdmalla riittavasti omaa aikaa.
7.1.2 Hoitajan jaksamista kuormittavat tekijat

Opinnaytetyon tekijat halusivat selvittdd, mitka tekijat kuormittavat hoitajan jaksa-
mista sy0péapotilaan hoitotydssé. Hoitajat mainitsivat vastauksissaan yhtena tydssa-
jaksamista kuormittavana tekijana fyysisesti ja henkisesti vaativat potilaat. Syopééan
sairastuneet potilaat tarvitsevat hoitajalta psykososiaalista tukea. Onkologian osas-
tolla potilaat ovat usein monisairaita ja saattohoitopotilaita voi olla samanaikaisesti
useita. Tdman koettiin lisddvan hoitajan tyon vaativuutta. Tulokset olivat saman-

suuntaisia Kon & Kiser-Larsonin (2016, 161) tutkimuksessa, jossa tuloksien
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mukaan eniten hoitajia kuormittavia tekijoita olivat tyoméaéra ja kuolevan potilaan

hoito.

Hoitajien vastauksien mukaan tydssdjaksamista kuormittavina tekijoind koettiin
ajoittainen resurssien vahyys ja ajoittainen henkilékunnan vaihtuvuus. Hoitajat ko-
Kivat, etta potilaille jad vahemman aikaa kuin he toivoisivat. Hoitajat mainitsivat
vastauksissaan myos ladkarinkierron ongelmat. Myds Hirvosen (2018) tutkimuk-
sessa hoitajat arvioivat Kiireen ja epaselvén tiedonkulun aiheuttavan stressia tyopai-
kalla. Onkologian osastolla tulee vastaan saattohoitotilanteita, jolloin potilaan ja
omaisten psykososiaalisen tuen tarve on erityisen suuri. Saattohoitotilanteita varten
hoitajalla tulisi olla riittavasti aikaa potilaalle ja hanen omaisilleen. Hoitajan rooli
potilaan ja omaisten avunantajana korostui ennestaan saattohoidon aikana (Antto-
nen 2016, 80).

Hoitajat mainitsivat vastauksissaan potilaiden lisaksi omaisten emotionaalisen tu-
kemisen. Omaisten tukeminen on térked osa kokonaisvaltaista hoitoty6td. Hoitajia
kuormittivat erityisesti omaiset, jotka olivat menettdneet kokonaan toivonsa tai
omaiset, jotka eivat pystyneet hyvaksymaéaan laheisen sairautta. Anttosen (2016) tut-
kimuksen mukaan hoitajat kokivat epdonnistumisen ja pettymisen tunteen auttamis-
ty6ssd, mikéli kuolemasta puhuminen kiellettiin omaisten toimesta. Riittavalla kou-

lutuksella tuetaan hoitajan keinoja syopapotilaan kohtaamiseen.

Tutkimustuloksissa nousi esille hoitajien kokema eettinen stressi. Sydpapotilaan
hoitotytssa tyon henkinen vaativuus kuormitti hoitajan jaksamista. Tahan liittyen
hoitajat mainitsivat vastauksissaan hoitotydn suuren vastuun, potilaan k&rsimyksen
nakemisen ja kuolevan potilaan hoidon. Hoitajat kokivat kuolevien potilaiden hoi-
don ja kuoleman kohtaamisen olevan henkisesti raskasta. Kuten Nuikan (2002) tut-
kimus osoittaa, potilaan kuolema koettiin olevan ahdistava ja rankka kokemus. Tut-
kimukseen osallistuneet hoitajat toivat esille avuttomuuden tunteen kuoleman koh-
taamisessa. Vaikealta tuntui erityisesti lohduttavien sanojen I0ytdminen ja surussa
mukana eldminen. (Nuikka 2002, 71-72.)
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7.1.3 Tyoyhteison keinot hoitajan jaksamisen tukemiseen

Opinnaytetyon tekijat halusivat selvittdé hoitajien kokemuksia siita, miten tyéyh-
teisO tukee hoitajaa tyossdjaksamisessa. Hoitajien vastauksissa tuli esille tydyh-

teisd, vuorovaikutus kollegoiden kanssa seka tydyhteison ulkopuolinen tuki.

Hoitajat kertoivat tyoyhteisdssa olevan eri tekijoitd, mitka tukevat heidan jaksamis-
taan. Yhtena tekijan oli tyokollegoiden tuki. Tyokollegoilta saatuun tukeen liitet-
tiin avoin ilmapiiri, keskustelut kollegoiden kanssa, vaikeiden tilanteiden selvittely,
vertaistuki ja yksilollisyyden huomiointi. Hoitajat kokivat selvésti rikkautena sen,
ettd tyokollegoiden kanssa pystyi avoimesti keskustella vaikeista tapauksista. Vas-
tauksien perusteella selvisi liséksi, ettd hoitajat nakivat tarkedna saamansa vertais-
tuen toisilta hoitajilta. Yhtena jaksamista tukevana asiana nahtiinkin, ettd tyota ei
tarvitse tehda yksin ja vaikeita tapauksia voidaan késitelld yhdessa. Esille nostettiin
myaos, ettd huolensa voi aina kertoa tyokollegalle tai esimiehelle. Yksilollisyyden
huomioiminen koettiin yhtend tydyhteison keinona tukea hoitajan tydssajaksamista.
Hoitajien vastauksien mukaan positiivisena pidettiin, ettd tyota pystyy tehda aina
omalla persoonalla, vaikka hoitajien tyé onkologisella osastolla vaatiikin tietynlai-
sen luonteen henkil6kunnalta. Virtasen (2000) mukaan hoitajat tuntevat empatiaa
potilaitaan kohtaan tydskennellessé&n omalla persoonalla.

Toisena tekijand hoitajat kertoivat tyoyhteison yhteisollisyydestd, johon kuului
hyva yhteishenki, yhteistyo ja toisten auttaminen. Tyoturvallisuuskeskuksen (2019)
mukaan avoimessa ja luottamuksellisessa tydilmapiirissa kaikki tuntevat olonsa ter-
vetulleeksi tydyhteisossd. Opinndytetyon tutkimuksen tulokset kertovat myos, etta
hoitajat pitivat tarkedna sitd, ettd tdihin on mukava tulla hyvén yhteishengen vuoksi.

Hyva yhteishenki auttaa jaksamaan mahdollisten kuormittavien tekijoiden keskella.

Tydyhteison antamaan tukeen kuului lisaksi vuorovaikutus kollegoiden kanssa.
Vuorovaikutukseen hoitajat liittivat hoitajien keskinéisen luottamuksen seké toisten
arvostuksen ja tukemisen. Hoitajat kertoivat, ettd tyokollegoita kannustetaan ja tue-

taan uuden oppimisessa.
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Hoitajat mainitsivat lisaksi, ettd tyoyhteiso tukee heidan jaksamistaan mahdollista-
malla tyoyhteison ulkopuolisen tuen. Tadma pitaa sisallaan mahdollisuuden osallis-
tua koulutuksiin ja tarvittaessa saada keskusteluapua tydyhteisén ulkopuolelta.
Tydsuojelun (2018) mukaan koulutuksilla ja tyénohjauksilla pyritdédn ohjaamaan

tyontekijad ja antamaan keinoja hallita ty6ssa kuormittumista.
7.2 Tutkimuksen eettisyys

Helsingin julistuksen mukaisesti tutkittavan kohderyhmén yksityisyydesté ja ano-
nymiteetista tulee huolehtia koko tutkimuksen ajan (Kankkunen & Vehvilédinen-
Julkunen 2013, 212-214). Opinnéytetyon tekijat huomioivat anonymiteetin sailyt-
tamaélla tutkimusaineistot asianmukaisesti ja luovuttamatta niita ulkopuolisille hen-

kildille.

Hoitotyon tutkimuksessa keskeisié asioita ovat anonymiteetti ja tutkimukseen osal-
listuvan itsemadraamisoikeus. Tutkimukseen osallistumisen tulee olla vapaaeh-
toista ja tutkimuksen luonteesta on annettava riittavasti tietoa tutkimukseen osallis-
tuville. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 218-219.) Opinnaytetyon teki-
jat jakoivat kyselylomakkeiden kanssa saatekirjeen, jossa kerrottiin tutkimukseen
osallistumisen olevan vapaaehtoista ja luottamuksellista. Kyselylomakkeisiin ei ke-

ratty henkilGtietoja, jolloin ne pysyivat tunnistamattomina.

Valmiille vastauslomakkeille opinndytetyon tekijat olivat tehneet suljetun vastaus-
laatikon osastolle, johon vastauslomakkeet oli mahdollista palauttaa anonyymisti.
Opinndytetyon tekijat hakivat laatikon osastolta ja avasivat sen aloittaessaan tulos-
ten analysointia. Kyselylomakkeet havitettiin asianmukaisesti tutkimuksen pééatyt-

tya.

Tutkimuksen tekemiseen tietyssa organisaatiossa tarvitaan aina lupa ylihoitajalta
tai johtavalta ladkariltd. Tutkimuslupaa hankkiessa tulisi lisdksi varmistaa, ettd
saako tutkimusorganisaation nimi nakya tutkimusraportissa. (Kankkunen & Vehvi-
ldinen-Julkunen 2013, 222.) Tutkimukselle on erikseen haettu tutkimuslupa Vaasan
keskussairaalan vuodeosastojen palvelualueen ylihoitajalta, joka antoi myos luvan

organisaation nimen nékymiseen tutkimusraportissa. Opinndytetyon tekijat ottivat
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myo0s yhteyttd Vaasan keskussairaalan onkologian osastoon, jonne tutkimus sijoit-
tui. Onkologian osaston osastonhoitaja antoi suostumuksensa tutkimuksen tekoon.

Tutkimusetiikan lahtékohtana on, etté tutkija tuottaa hyddyllista tietoa tutkimuk-
sen avulla. Tutkijan on arvioitava tutkimuksen tuloksia hoitotydn kehittdmisen
kannalta. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 176-177.) Td&mé&n opinnay-
tetyon tarkoituksena oli tuoda esille hoitajan jaksamiseen vaikuttavia tekijoita.
Kiinnittamalla huomiota hoitajan tydsséjaksamista tukeviin ja kuormittaviin teki-
joihin, voidaan parantaa tydeldmassa olevien hoitajien jaksamista.

7.3 Tutkimuksen luotettavuus

Kvalitatiivinen tutkimus toteutetaan yleensa yksin, jolloin tutkija saattaa tulla soke-
aksi omalle ty6lleen (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 197). Tamaén tut-
kimuksen teki kaksi tutkijaa, joka lisasi tutkimuksen luotettavuutta. Talla tavoin
ehkaistiin virhepéatelmia. Kyselylomakkeiden esitestaus tapahtui kohderyhmaa

pienemmall& joukolla ja kysymykset vastasivat tutkimuksen tarkoitusta.

Tutkimuksen luotettavuutta heikensi tutkimuksen toteuttaminen kahdella kotimai-
sella didinkielelld, silla opinnaytetyon tekijat eivat olleet kaksikielisia. Hoitajat,
jotka vastasivat toisella kotimaisella kielelld, aiheutti riskin virhepdatelmiin. Luo-
tettavuutta heikensi liséksi joidenkin vastauslomakkeiden vaikea tulkittavuus. Tut-
kijoiden kokemattomuus heikensi liséksi tutkimuksen luotettavuutta. Tutkimuksen
teoriatieto haettiin luotettavista lahteistd, vaikka osa kaytetyista lahteista oli yli 10
vuotta vanhoja. Syopépotilaan hoitotyosta yhdistettyna hoitajan jaksamiseen 16ytyi
niukasti lahivuosina tuotettuja teoksia.

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnin kriteereja ovat uskottavuus,
siirrettavyys, riippuvuus ja vahvistettavuus. Tutkimuksen uskottavuus edellyttaa tu-
losten kuvaamista selkedésti ja ymmarrettavélla tavalla. Lukijan tulee ymmaértaa tut-
kimuksen vahvuudet ja rajoitukset seké tutkimusten tulosten analyysin menetelmat.
Yhtené tarkednd luotettavuuskysymyksend on aineiston ja tulosten suhteen kuvaus.
Tutkijan tulee kuvata analyysié tarkasti ja on hyva kayttda apuna taulukointeja ja
liitteitd, joissa analyysin etenemistd kuvataan. Opinnéytetyon tekijat kuvasivat kva-
litatiivisen tutkimuksen siséllonanalyysin prosessia selkeyttavilla taulukoilla (Liite
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7, Liite 8 ja Liite 9). Tutkimuksen luotettavuutta pyritdan varmistamaan liittdmalla
suoria lainauksia haastatteluteksteistd. Talla tavoin annetaan lukijalle mahdollisuus
pohtia aineiston keruun polkua. Tutkimuksen siirrettdvyys kertoo tutkimuksen tu-
losten siirrettdvyydestd toiseen tutkimusymparistoon. Siirrettdvyyden onnistu-
miseksi tutkijoiden on kuvattava huolellisesti osallistujien valinta ja tutkimusym-
paristd. Siirrettdvyyttd parantaa lisaksi tarkka aineiston keruun ja aineiston analyy-
sin kuvaaminen. (Kankkunen & Vehvildainen-Julkunen 2013, 197-198.)

7.4 Jatkotutkimusaiheita

Opinnaytetyon jatkotutkimusaiheina olisi mielenkiintoista toistaa tutkimus viiden
vuoden kuluttua ja tarkastella muutoksia. Toisena jatkotutkimusaiheena voisi to-
teuttaa hoitajan jaksamista koskeva tutkimus toisen kaupungin onkologiseen yksik-
kdon. Tutkimuksen voisi tehda myos eri hoitoyksikdssa, kuten esimerkiksi saatto-

hoito-osastolla tai lasten syopaosastolla.
7.5 Tutkimuksen tarkoituksen ja tavoitteen toteutuminen

Tutkimuksen tarkoituksena oli lahted selvittaméan, mitka tekijat vaikuttavat hoita-
jan jaksamiseen syopépotilaan hoitotydssa. Opinndytetyon pohjana oli tekijoiden
mielenkiinto aihetta kohtaan. Kyselylomakkeiden avulla selvitettiin hoitajan tyos-
séjaksamista kuormittavia ja tukevia tekijoitd. Taman liséksi tarkastelun kohteena
oli esimiehen ja tydyhteison tarjoama tuki hoitajan tydssdjaksamisessa. Teoreetti-
sessa Vviitekehyksessd opinnaytetyon tekijat toivat ilmi syopapotilaan hoitotyéhon
liittyvid erityispiirteitd, jotka tulivat myos hoitajien vastauksissa esille. Opinnéyte-
tyon tekijoiden muodostamat kyselylomakkeet onnistuivat vastaamaan opinnéyte-
tyon tarkoitusta ja tutkimukseen osallistui 19 hoitajaa, mika oli riittdva maara tut-
kimuksen luotettavuuden kannalta. Tutkimuksen tavoitteena oli tuoda esille teki-
JOit4, joilla on vaikutusta hoitajan tydssajaksamiseen sy0péan sairastuneen potilaan
hoitotytssd. Tutkimuksen tuottaman tiedon avulla voidaan kiinnittdd paremmin
huomiota tekijoihin, jotka vaikuttavat tydsséjaksamiseen ja parantaa hoitajien tyos-
sdjaksamista. Kyselylomakkeista saatujen vastauksien avulla opinndytetyon tekijét

tuottivat tietoa hoitajien jaksamiseen vaikuttavista tekijoista.
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Hoitajien vastausten ja tutkimuksen tulosten perusteella hoitajat pitivat tyoyhteisoa
heidén tarkeimpéna tydssdjaksamistaan tukevana tekijana. TyOyhteisoon hoitajat
liittivat avuliaiden tyokollegoiden tuen, avoimen ilmapiirin, saadun positiivisen pa-
lautteen potilailta sek& omaisilta ja tyon mielekkyyden. Toisena yhta tarkeéna teki-
jana nahtiin hoitajan oma vapaa-aika tyon ulkopuolella. VVapaa-aikaan liitettiin per-
heen ja laheisten tuoma tuki ja fyysisestd seka henkisestd hyvinvoinnista huolehti-

minen.

Hoitajien jaksamista kuormittavat tekijat liittyivat myos tyoyhteiséon. Tyodyhtei-
sOssé koettiin ajoittaista resurssien vahyyttd, mika lisési hoitajien kiiretta ja potilas-
madrad hoitajaa kohden. Kuormittavaksi koettiin liséksi ajoittaiset laékéarinkierron
ongelmat ja vaativat potilaat. Osaston potilaat olivat usein monisairaita, huonokun-
toisia tai tarvitsivat saattohoitoa. Toinen kuormittava tekija hoitajan jaksamiselle
oli hoitajan tyon vaativuus. Hoitajan tyon vaativuuteen liittyi vaativat potilaat ja
potilaan omaisten emotionaalinen tukeminen. Tyon vaativuuteen liittyi lisaksi hoi-
tajan henkinen jaksaminen, silla tyohon liittyi eettista stressid, kuolevan potilaan

hoitoa ja tyon henkista vaativuutta.

Opinndytetyon tekijét halusivat selvittad lisaksi, kuinka tyoyhteisd tukee hoitajia
tyossdjaksamisessa. Hoitajat nakivét, ettd tyoyhteison keinot hoitajien tydsséjaksa-
misen tukemiseen tulivat tyoyhteison siséltd. Nama olivat tyokollegoiden tuki ja
yhteisollisyys. Tyokollegoiden tukeen liittyi avoin ilmapiiri ja keskustelut kollegoi-
den kanssa, vertaistuen saaminen ja vaikeiden tilanteiden kasittely. Hoitajat kokivat
myaos, ettd tyoyhteisdé huomioi heidan yksil6llisyytensa. Tydyhteiso tuki hoitajia li-
séksi mahdollistamalla tydyhteison ulkopuolisen tuen ja vuorovaikutuksen kolle-

goiden kanssa.
7.6 Opinnaytetyon tekijoiden oppimiskokemukset

Opinnaytetyon tekeminen oli pitkd, mutta opettavainen prosessi. Opinnaytetyon te-
kijoill4 ei ole aiempaa kokemusta tutkimuksen tekemisestd, mika toi haasteita tut-
kimuksen toteuttamiseen. Tekijat pitivat tdrkedna oppimiskokemuksena opinnayte-

tyon prosessia ja tutkimuksen tekemistd. Opinndytetyon tekijat saivat uutta
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nakemysta kirjoittamisesta seka tieteellisten I&hteiden kaytosta. Lisaksi ajankéyton

suunnittelu opinndytetyon tekemisessa oli ajoittain haastavaa ja siksi opettavaista.

Yhtena haasteena opinnéytetyon tekemisessa nahtiin kyselylomakkeiden kaantami-
nen ruotsinkielelle ja vastauksien késitteleminen niin suomeksi kuin ruotsiksi. Tut-
kimusta varten tarvittavan teoreettisen tiedon I6ytdminen oli ajoittain haasteellista.
Suurena haasteena koettiin lisaksi aikataululliset ongelmat, kun opinnéytetyon te-
kijoita oli kaksi. Opinnaytetyon tekeminen eteenpdin oli tekijoille haastavaa yh-
dessa koulunkéynnin, harjoitteluiden ja téiden lomassa. Myds aikataulujen yhteen-
sovittaminen oli ajoittain haastavaa. Opinnéytetydn tekijat oppivatkin suunnittele-
maan prosesseja aikataulullisesti tarkemmin, silld opinnaytetyon tekemiseen meni
aikaa. Opinnadytetyon tekijat eivat esimerkiksi olleet ottaneet huomioon aikaa, joka
menee kaantaa tutkimuksen kyselylomakkeet toiselle kotimaiselle kielelle eika ai-

kaa, joka menee ottaessa yhteytta tarvittaviin osanottajatahoihin.

Parityoskentely oli opinnéytetyon tekijoille tuttua ennestédan, mutta ei néin laajassa
mittakaavassa. Paritydskentely toi omat haasteensa tyon tekemiseen. Tekijat kui-
tenkin kokivat, etta paritydskentely toi tydhon enemman, silla tydhon sai jatkuvasti
uusia ndkokulmia keskustellessa opinndytetyOparin kanssa. Liséksi opinnéytetyon
tekijat kokivat, etta tutkimuksen luotettavuus parani, kun tekijoita oli kaksi. Aineis-
ton kasittelyssa ja analysoinnissa oli helpompaa, kun sai miettia oikeata lahestymis-

tapaa opinnaytetyoparin kanssa.
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LITE1

SAATEKIRJE

Vaasa 12.9.2018
HYVA ONKOLOGIAN OSASTON HENKILOKUNTA

Opiskelemme Vaasan ammattikorkeakoulussa sosiaali- ja terveysalan yksikdssa
sairaanhoitajaksi. Teemme opinndytety6ta liittyen hoitajien jaksamiseen syopépo-
tilaan hoitotydssa. Tutkimuksen avulla kartoitamme, mitka asiat vaikuttavat Tei-

dan jaksamiseenne syopépotilaan hoitotydssa.

Opinnaytetyo toteutetaan kyselytutkimuksena, johon pyyddmme Teidat osallistu-
maan. Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja se toteutetaan luottamuk-
sellisesti. Osallistuminen merkitsee kyselylomakkeen tayttdmista ja palauttamista.

Antamanne vastaukset kasitelld&dn nimettdmina ja séilytetdan asianmukaisesti.

Opinnaytetyon ohjaajana toimii Taina Huusko Vaasan ammattikorkeakoulusta,

puh. 020 7663 474. Opinnaytetyt julkaistaan osoitteessa www.theseus.fi.

Kyselyyn vastaamiseen on aikaa kaksi viikkoa. Toivomme, ettd mahdollisimman
moni osallistuu tutkimukseen, jotta pystymme tulosten avulla selvittdméaan hoita-

jien jaksamiseen vaikuttavia tekijoita ja timan myota kehittdmaadn hoitotyota.

Kiitos etukateen!

Ystavallisin terveisin,

Sairaanhoitajaopiskelijat Elisa Viitala & Jasmin Peréla

Vaasan ammattikorkeakoulu


http://www.theseus.fi/
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LIITE 2

Hoitajien jaksaminen sy0péapotilaan hoitotydssa Vaasan

keskussairaalan Onkologian osastolla

Kyselylomake

Ystévéllisesti rastittakaa jokaisesta kysymyskohdasta yksi vaihtoehto. Kayttakaa
vastatessanne mielelldadn kuulakarkikynaa.

Vastattuanne kysymyksiin voitte jattdd lomakkeen sille tarkoitettuun laatikkoon

kansliaan.

Ammattinimikkeenne
Sairaanhoitaja
Lahihoitaja
Perushoitaja

oooge

Sukupuolenne
Nainen
Mies

oo™

Tyodkokemuksenne VKS:n Onkologian osastolla
Alle viisi vuotta

5-10 vuotta

11-15 vuotta

16-20 vuotta

21-30 vuotta

Yli 30 vuotta

OoOOoOoo0oge
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Ympyroi/rastita ystavallisesti mielestanne teité/teidan tyotanne ku-

vaavin vaihtoehto

5 Tdysin samaa mielta

4 Jokseenkin samaa mielta
3 En samaa enka eri mielta
2 Jokseenkin eri mielta

1 Téaysin eri mielta

4. Tyonne on fyysisesti kuormittavaa.

1 2 3 4 5

Kuinka usein tyonne on fyysisesti kuormittavaa?
Usein

Melko usein

En osaa arvioida

Melko harvoin

Harvoin

Ooooooge

S

Tydnne on henkisesti kuormittavaa.

1 2 3 4 5

Kuinka usein tyonne on henkisesti kuormittavaa?
Usein

Melko usein

En osaa arvioida

Melko harvoin

Harvoin

oooooA
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8. Kertokaa lyhyesti kaksi tekijad, joiden koette eniten kuormittavan jaksamis-
tanne syopapotilaan hoitotyossa (voivat olla tydpaikkaan tai omaan elamaan

liittyvia.)

9. Kertokaa lyhyesti kaksi tekijaa, joiden koette auttavan tydssa jaksamises-
sanne (voivat olla tyépaikkaan tai omaan elamaan liittyvia.)

10. Syopépotilaiden psykososiaalisen tuen tarve vaikuttaa tydssa jaksami-
seenne (potilaiden masennus, ahdistus, erityistuen tarve, tms.)

11. Olen saanut tarpeeksi koulutusta syopépotilaan hoitoon ja kohtaamiseen
(palliatiivisen hoidon koulutus, syopapotilaan kohtaaminen, omaisten ja
syopapotilaan tukeminen, syopépotilaan kivunhoito tms.)
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13. Tyoyhteisosséni saan tukea tyotovereilta/vertaisilta tydssé jaksamiseeni.

14. Kerro omin sanoin, milla tavoin tydyhteiso tukee tydssé jaksamistanne.

15. TyOyhteisossani kéydaan saéannollisesti lapi vaikeita tilanteita, joita koh-
taan tyossani. (esimerkiksi kehityskeskustelut.)

Kiitos osallistumisestasi!
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LIITE3
FOLJEBREV
Vasa 12.9.2018
BASTA PERSONALEN | ONKOLOGISKA AVDELNINGEN

Vi studerar till sjukskotare i enheten for halsovard och det sociala omradet vid Vasa
yrkeshogskola. Vi skriver vart lardomsprov som handlar om hur vardarbetare orkar
i sitt arbete med onkologiska patienter. Malet ar att kartlagga de faktorer som pa-
verkar hur ni orkar i ert arbete med onkologiska patienter.

Lardomsprovet forverkligas som enkatundersokning som vi bjuder er att delta i. Det
ar frivilligt att delta i studien och allt material behandlas konfidentiellt. Ni kan delta
genom att fylla i frageformuléret och returnera det. Alla svaren behandlas anonymt
och materialet forvaras sa att ingen utomstaende har tillgang till det.

Lardomsprovet handleds av lektor Taina Huusko fran Vasa yrkeshogskola, tel. 020

7663 474. Lardomsprovet kommer att publiceras i adressen www.theseus.fi.

Ni har tva veckor tid att svara pa frageformularet. Vi hoppas att sa manga som moj-
ligt svarar sa att vi kan, med hjélp av resultaten, reda ut de faktorer som paverkar

hur véardarbetare orkar i sitt arbete och utveckla vardarbetet pd avdelningen.

Tack pa forhand!
Sjukskotarestuderande Elisa Viitala och Jasmin Peréla

Vasa yrkeshogskola, VAMK


http://www.theseus.fi/
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LIITE4

Hur vardarbetare orkar i sitt arbete med onkologiska pa-
tienter pa onkologiska avdelningen vid Vasa centralsjuk-

hus

Frageformularet

Var vanlig och kryssa for ett alternativ vid varje fraga. Anvand garna en kulspets-

penna.

Efter att ni har svarat pa alla fragor, kan ni lagga frageformularet i svarsladan, som

finns i kansliet.

Er yrkesbeteckning
Sjukskotare
Narvardare
Priméarskotare

oooge

Ert kon
Kvinna
Man

aggam

Er arbetserfarenhet pa onkologiska avdelningen vid VCS
under 5 ar

5-104ar

11-15ar

16 - 20 ar

21-30ar

over 30 ar

OOoO0Oo0oge
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Var vanlig och ringa in det alternativ som bast beskriver er/ert ar-

bete

5 Helt av samma asikt

4 Delvis av samma asikt

3 Inte av samma och inte av annan asikt / jag kan inte saga

2 Delvis av annan asikt

1 Helt av annan &sikt

4.

OooooOooe

OoOooooA

Ert arbete ar fysiskt pafrestande.

Hur ofta ar ert arbete fysiskt pafrestande?
Ofta

Ganska ofta

Svart att saga

Ganska séllan

Sallan

Ert arbete ar psykiskt pafrestande.

Hur ofta dr ert arbete psykiskt pafrestande?
Ofta

Ganska ofta

Svart att saga

Ganska séllan

Sallan
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Skriv har vilka tva faktorer ar de mest pafrestande i ert arbete med cancer-
patienter och som mest paverkar hur ni orkar i ert arbete (i privatlivet eller
pa arbetsplatsen.)

Skriv har vilka tva faktorer det ar som mest hjalper och stoder er med att
orka i ert arbete med cancerpatienter (i privatlivet eller pa arbetsplatsen.)

10.

11.

Cancerpatienter behdver mera psykosocialt stéd och det paverkar hur ni
orkar i ert arbete (t.ex. patienternas depression, angest, behovet for sarskilt
stod.)

Jag kanner att jag har fatt tillrackligt med utbildning i att varda och beméta
en cancerpatient (t. ex. utbildning i palliativ vard, att bemota en cancerpa-
tient, att stodja de anhériga och cancerpatienten, smartbehandlingen av en
cancerpatient.)
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13. Jag far stod fran min medarbetare/arbetskamrater sa att jag orkar i mitt ar-
bete.

14. Beskriv har med egna ord hur arbetsgemenskapen stoder er sa att ni orkar i
ert arbete.

15. | mitt arbetsgemenskap gar vi regelbundet genom svara situationer som vi
beméter i vart arbete. (t.ex. utvecklingssamtal)

Tack for er medverkan!
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LIITES

TIEDONHAKUTAULUKKO

Tietokanta Hakusanat Rajaukset Osumien Kaytettyjen
maara julkaisujen

maara

PubMed "Nursing" 10 years 16 1
AND "Ne-
Free full text
oplasms” AND

"Patients"

Cinahl “nursing” 2008 — 2018 | 337 0
AND  well-
being or well- English
being or well
being” AND

”cancer”’

Cinahl ’nursing” 2008 — 2018 | 207 0
AND  “well-
being or well- English
being or well
being” AND”
cancer patients
or oncology
patient s or pa-
tients with can-

cer”
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Cinahl

“caregivers”

AND  well-
being or well-
being or well
being” AND

“cancer”’

2008 — 2018

English

289

Medic

”Hoitaja”
AND ?Jak-

saminen”

2009 - 2019

Medic

”Tyo6hy-
vinvointi”

AND

“Hoitaja”

2009 - 2019

Medic

”Syopa” AND

“Hoitaja”

2009 - 2019




LIITE 6 Induktiivista sisallonanalyysia havainnollistava taulukko — tukevat tekijat

PELKISTETYT ILMAUKSET

ALALUOKKA

YLALUOKKA

PAALUOKKA

Mahtavat tyokaverit 1

Osaston henkildkunta 3

Tyo6toverit 6

Hyvét tyokaverit 8

Hyvé keskustella eri tapauksista yhdessa tyokavereiden kanssa 9
Hyvét ja avuliaat kollegat 10

Tyokaverit 13

Henkilékunnan riittdva maara 14

Keskustelu muiden osaston henkilokunnan kanssa 12
Hyvét tyokaverit 15

Mukavat tyokaverit, jotka antavat tukea ja apua 18

TYOKOLLEGAT

Mukava tunnelma 3
lImapiiri 4

Hyvé henki osastolla 5
Hyva ilmapiiri 7
Avoin keskustelu 10
Hyva tydilmapiiri 15
Hyvé ilmapiiri 16

TYOILMAPIIRI

TYOYHTEISON
ANTAMA TUKI

Potilaat ja heidan positiivinen palaute 4
SyoOpépotilaat erityisia 7

Potilaita mukava hoitaa 7

Potilaat auttavat jaksamaan 7

Potilailta ja omaisilta saatu positiivinen palaute 11
Potilaan kunnioitus ja hyvaksynta 11

Potilailta ja omaisilta saatu kiitos tehdysta tyosta 15

POTILAAT JA OMAISET

TYON ARVOKKUUS

TYOYHTEISO
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Tyosta pitdminen 16 TYOHON TYOMOTIVAATIO

Parhaimman hoidon takaaminen potilaille 19 ASENNOITUMINEN

Perhe ja ystdvat 2 PERHEEN JA VAPAA-AIKA
Oma perhe 3 LAHEISTEN

Lapset ja kotieldimet 3 TUOMA TUKI

Perhe 9

Harrastukset 2 FYYSISESTA TERVEELLISET

Liikkuminen vapaa-aikana 5 KUNNOSTA ELAMANTAVAT

Omasta kunnosta huolehtiminen 5
Omat harrastukset 14
Omasta terveydesta huolehtiminen 10

HUOLEHTIMINEN

Tehda asioita, jotka saavat voimaan hyvin 10
Oma vapaa-aika 13

Eldméntavat 14

Luonnossa oleminen 12

Omat harrastukset 17

Rikas sosiaalinen elamé vapaa-ajalla 19

Itsestddn huolehtiminen ty6paikan ulkopuolella 1

HENKISESTA
HYVINVOINNISTA
HUOLEHTIMINEN
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LIITE 7 Induktiivista sisallénanalyysia havainnollistava taulukko — kuormittavat tekijat

PELKISTETYT ILMAUKSET ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA
Kiire 7 KIIRE AJOITTAINEN RESURSSIEN | TYOYHTEISON
Kiire 8 VAHYYS HAASTEET
Liian vahan aikaa potilaille 11

Kiire 11

Henkilokuntaa liian vahan iltaisin ja viikonloppui- | HETKITTAIN

sin 15 SUURI

Henkildkuntaa liian vahéan 13
Henkilokuntaa ei riittdvasti 18

Riittaméaton tyontekijoiden maara 14
Hoitohenkil6kuntaa liian vahéan 7

Liian monta potilasta samanaikaisesti 10
Saattohoitotilanteissa lisdd henkilékuntaa 18
Liian vahan koulutusta 18

POTILASMAARA
HOITAJAA KOHDEN

Vaihtuva henkildkunta 19

HENKILOKUNNAN

Henkilokunnan vaihtuvuus 15 AJOITTAINEN
Monta eri tyOtapaa 19 VAIHTUVUUS
Epéaselva tiedonkulku ladkareilta hoitajille 3 EPASELVA TIEDONKULUN HAASTEET

Hoitolinjat epdselvia 4

TIEDONKULKU

Laakarinkierrot 3

Laakéarinkierrot muuttuneet pitkiksi 4
Laakéarinkierrot pitkittyneet,

hoitajan tyo pitkittyy 8

Ladkarinkierto kestéa,

stressaavaa hoitajalle

ehtid toteuttamaan kaikki maaraykset 10
Kokemattomat ladkarit 8

LAAKARINKIERRON
ONGELMAT

HOITAJAN TYON
PITKITTYMINEN
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Kokemattomat laakarit 10

Monisairaat potilaat 6 FYYSISESTI
Samanaikaisesti monta saattohoitopotilasta 12 RASKAAT
Monisairaat potilaat vaativat enemman hoitoa 13 |POTILAAT
Fyysisesti raskaiden potilaiden hoito 16

Huonokuntoiset potilaat 14

Sairauden kieltdminen 1 POTILAAN

Potilas on menettanyt toivonsa 16
Psyykkisen tuen antaminen potilaalle 2
Potilaan psyykkiset oireet sairauden myota 5
Potilaan psyykkiset oireet 13

SAIRAUDEN TUOMAT
PSYYKKISET OIREET

VAATIVAT
POTILAAT

Omaiset kielt&a potilaan sairauden 1

Potilaan omaiset ovat menetténeet toivonsa 16
Vaativat omaiset 6

Psyykkisen tuen antaminen omaisille 2

POTILAAN OMAISET

POTILAAN OMAISTEN
EMOTIONAALINEN
TUKEMINEN

Ei aina riittdvasti aikaa potilaille 19
Riittaméattdmyyden tunne tyossa 3
Haluaisi tehd& enemmaén

potilaan hyvaksi kuin pystyy 3

EETTINEN STRESSI

TyoOskentely ajoittaisesta henkisestéa

TYON HENKINEN

vasymyksesta huolimatta 2 VAATIVUUS
Potilaat vaativat paljon henkista tukea 13

Suuri vastuu tyossa 10

Potilaan kérsimyksen ndkeminen 5

Kuoleman kohtaaminen 14 KUOLEVAN

Kuolevien potilaiden hoito henkisesti raskasta 12

POTILAAN HOITO

HOITAJAN HENKINEN
JAKSAMINEN

HOITAJAN
TYON
VAATIVUUS
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LIITE 8 Induktiivista sisallonanalyysia havainnollistava taulukko — tydyhteison tuki

PELKISTETTY ILMAUS

ALALUOKKA

YLALUOKKA

PAALUOKKA

Avoin ilmapiiri 11
Avoin keskusteluilmapiiri 18

AVOIN ILMAPIIRI

Avoin keskustelu 18 KESKUSTELU
Saa keskustella avoimesti 15 KOLLEGOIDEN
Yhteiset keskustelut 11 KANSSA
Keskusteleminen jalkeenpéin yhdessa 19

Paivittdinen keskusteleminen 7

Keskustelut kahvipdydassa 12

Kaikesta keskustellaan tyokollegoiden kanssa 2

Kollegoiden kanssa keskustelu 8

Voi helposti ja yksinkertaisesti

keskustella yhdessé 9

Vaikeista potilaista voidaan VAIKEIDEN
keskustella yhdessa 12 TILANTEIDEN
Vaikeat tilanteet kasitelladn yhdessa 19 KASITTELY
Henkilokunta voi yhdessa VERTAISTUKI

vaihdella ajatuksia; ventilera 12

Puhuminen ihmisten kanssa,

jotka ymmartavét; ventilera 13

Ajatuksien ja tunteiden

purkaminen; ventilera 9
Esimiehelle/tydkollegoille voi kertoa huolensa 7

Tyon tekeminen omalla persoonalla 17

Tyota tehdaan omalla persoonalla 5

Vaatii tietynlaisen luonteen henkilokunnalta 13
Tyontekijoiden erilaisuus huomioidaan 5

YKSILOLLISYYDEN
HUOMIOINTI

TYOKOLLEGOIDEN
TUKI

TYOYHTEISO
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Uskallamme ndyttad tunteemme 19
Kaikki eri-ikéisié ja erilaiset kokemukset 19

Fantastinen tydyhteiso 16

Hyvé yhteiso tydporukassa 2
Ty0Oyhteison vertaistuki 17

Kuunteleva ja keskusteleva tydyhteiso 4
Mukava tulla téihin 16

Mahtava henkilokunta 13

HYVA YHTEISHENKI

Hyvé yhteisty0 19
Yhteisty6 14

YHTEISTYO

Autamme toisiamme 15
Autetaan toisia 5

AUTTAMINEN

YHTEISOLLISYYS

Luotamme toisiimme 19

Ty06kavereihin voi luottaa 19

LUOTTAMUS

Kiitdmme toisiamme aina tyopéaivan lopussa 16
Arvostamme toisiamme 19

ARVOSTUS

Kannustetaan ja tuetaan

toisiamme uuden oppimisessa 15
Tuemme toisiamme 6

Tuemme toisiamme keskustelemisessa 6
Tuemme toisiamme 19

Tuemme ja autamme toisiamme 16
Tukeminen 13

TUKEMINEN

TUNTEET

TYOYHTEISOSSA

VUOROVAIKUTUS
KOLLEGOIDEN
KANSSA

Koulutuksien mahdollisuus 7
Tarvittaessa keskusteluapu

tyOyhteison ulkopuolelta 7
Pienet yhteiset hetket vapaa-ajalla 17

KOULUTUKSET JA
KESKUSTELUAPU

MAHDOLLISUUDET
TYON
ULKOPUOLELLA

TYOYHTEISON
ULKOPUOLINEN
TUKI
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