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Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd, esiintyykd transformationaalista johtamista terveydenhuollon
organisaatioissa. Haastatteluiden avulla selvitetddn, millaisilla keinoilla vahvistetaan sairaanhoitajien
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Tutkimukseen osallistuneista henkildista merkittdva osa oli jatkokouluttautunut, eivatka he aikoneet pala-
ta sairaanhoitajan tydhon. Sairaanhoitajien tydoloja ja johtamista tulee kehittdd vuorovaikutuksellisem-
paan suuntaan, ja lis4ta sairaanhoitajien vaikutusmahdollisuuksia tyéhonsd. N&in voidaan lisata sairaan-
hoitajien ty6éhon sitoutumista.
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1. JOHDANTO

1.1. Tutkimuksen tausta

Terveydenhuollon toiminnan kehittdminen on valttaméattomyys, silla vanheneva véesto,
potilaiden kasvava mééara ja nousevat kustannukset aiheuttavat kuormitusta suomalaisel-
le hyvinvointiyhteiskunnalle ja organisaatioiden johtajille. Toiminnan on oltava kustan-
nustehokasta, turvallista, laadukasta ja asiakaslahtdista. Useimmiten organisaatioiden

kehittdminen pohjautuu strategioihin ja visioihin.

Terveydenhuollon organisaatioissa johtajien on sitouduttava kehittdmaén organisaation
toimintatapoja tavoitellen potilaan parasta, koska potilas on tydsuoritusten syy ja kohde.
Organisaation arvot ja strategia ohjaavat johtajien paatoksentekoa. Koko henkildston
tiedossa olevat arvot ja visio antavat suunnan jokapdivaiseen tyoskentelyyn. NyKkyisin
terveydenhuollon henkildstdn on siséistettdva yha enemman yritysmaailmasta poimittu-
ja ideologioita. Johtajien on toistuvasti analysoitava organisaatioidensa tilannetta, huo-
lehdittava toiminnan kustannustehokkuudesta ja ratkaistava ongelmia, jotta ne eivét
haittaa toimintaa. Lisdksi johtajien on inspiroitava tyontekijoité toteuttamaan organisaa-
tion visiota ja strategiaa. (Adams 2008: 15—17; Erickson 2008: 149—150, 152.) Millai-
nen johtaja tai lahiesimies saa tyontekijat omaksumaan organisaation tavoitteet jokaisen

tyontekijan omaksi tavoitteeksi?

OECD on tehnyt tutkimusta 12 maassa sairaanhoitajien tyonkuvan kehittdmisen vaiku-
tuksista kustannuksiin ja hoidon laatuun. Sairaanhoitajien tyénkuvaa kehitetaan, jotta
potilaiden kasvaneisiin odotuksiin, lisadntyneeseen palveluiden kdyttoon voidaan vasta-
ta, ja terveydenhuoltojérjestelmén kustannuksia voidaan hallita. Tutkimuksen tulosten
mukaan sairaanhoitajien tyonkuvaa kehittdmall& palvelujen saatavuus parani, ja kustan-
nussaastod syntyi seké lyhyella ettd pitkalla aikavélilla. Sairaanhoitajien tyonkuvaa ke-
hitettiin muun muassa siirtdmalla l&dakéreiden tyotehtévia hoitajille. My6s potilaiden
tyytyvaisyys lisdantyi, koska sairaanhoitajat kéyttivat enemmaén aikaa potilaiden kanssa.
(Delamaire & Lafortune 2010: 4, 16.)



Terveydenhuoltoalalla on oltava riittdvasti koulutettua henkildkuntaa muun muassa po-
tilasturvallisuuden varmistamiseksi. Koulutettuja sairaanhoitajia valmistui vuoden 2013
tilaston mukaan 3927 henkil6d (Opetus- ja kulttuuriministerié). Vuoden 2011 tilastojen
mukaan vajaa kymmenen prosenttia koulutetuista sairaanhoitajista, terveydenhoitajista
ja kaétiloisté tyoskenteli muualla kuin sosiaali- ja terveyspalveluissa. Nama koulutetut
henkil6t tarvittaisiin tyoskenteleméan koulutustaan vastaavalle alalle, sill& alalla on ty6-
voimapula. Tilastokeskuksen tydssékayntitilaston mukaan osa koulutetuista hoitotyon-
tekijoista tyoskentelee jostain syysta muilla aloilla kuin hoitoalalla. Vuoden 2011 lopus-
sa terveys- ja sosiaalipalveluissa tyoskenteli yhteensa 376 200 henkil6d. (Ailasmaa
2014: 2-3; Tilastokeskus 2014.)

Suomalaisessa terveydenhuollossa toimintaa ohjaavat lait, asetukset, kansalliset strate-
giat ja suositukset seka terveyspoliittiset tavoitteet. L&hiesimiehet ja tyontekijat sovitta-
vat lakien asettamat velvoitteet potilaiden hyvaksi hoidoksi. Terveydenhuollon lahiesi-
miehell& voi olla alaisinaan eri ammattiryhmien edustajia vaihteleva méara, ja kokonai-
suuden hallitsemiseksi lahiesimiehen tulee omata henkildstéjohtamista. Johtajan on
mahdollista kehittyd johtamistydssaan opettelemalla transformationaalista johtamistapaa
(Bass 1990: 27; Tucker, Russell & College 2004: 109). Sosiaali- ja terveysministerion
(2009: 15) julkaisema Johtamisella vaikuttavuutta ja vetovoimaa hoitoty6hon —
toimintaohjelman yksi tavoitteista on lisatd hoitoalan vetovoimaisuutta ja valmistaa hoi-
toalan esimiehid vastaamaan nykyajan terveydenhuollon kohtaamiin johtamishaastei-
siin. Toimintaohjelman mukaan hoitoalan vetovoimaa pyritdén lisédméaan hoitohenki-

I6ston osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia lisddmélla sekd urakehitysta tukemalla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon hallintotieteiden tutkimuksen tarkoituksena on tuottaa
tietoa yhteiskunnan paattajille ja sosiaali- ja terveysalan organisaation esimiehille joh-
tamisen vaikutuksista tydyhteisoon, tyontekijoiden sitoutumiseen ja auttaa organisaati-
oita kehittymé&én. Terveydenhuollon tyontekijoiden tyositoutumista ja tydoloja arvioi-
daan s&anndllisesti Suomessa. Taméan tutkimuksen tarkoituksena on selvittdé johtamisen
vaikutusta tyooloihin ja sairaanhoitajien tyéhon sitoutumiseen. Liséksi tarkoituksena on
selvittdd, millaisilla johtamisen keinoilla paluuta sairaanhoitajan tydohon voidaan tukea.

Tutkimuksen kohdejoukko on rajattu hoitohenkildston keskuudesta vain sairaanhoita-



jiin, silla sairaanhoitajat kantavat yhd isomman vastuun yksikkénsa hoidollisesta vas-
tuusta. Lisaksi sairaanhoitajien tyd voi siséltdd myos hallinnollisia ty6tehtdvia kuten
sijaisten hankintaa sairastapauksissa, tydvuorosuunnittelua ja raporttien laadintaa orga-
nisaation johtohenkildille tai yhteistydtahoille. Sairaanhoitajien tyonkuva vaihtelee laa-

jasti riippuen organisaation koosta, henkildstorakenteesta ja mééritellyista tyonkuvista.

1.2. Tutkimuksen keskeiset kasitteet

Taman tutkimuksen keskeiset ké&sitteet ovat sairaanhoitaja, transformationaalinen johta-
juus ja tyositoutuneisuus. Teoreettista ja tutkittua tietoa haettiin tieteellisistd tietokan-
noista yhdistelemalld seuraavia hakusanoja: transformationaalinen johtaminen, sairaan-
hoitaja, tydhon sitoutuminen, tyotyytyvaisyys, tyostd lahteminen, luopua ammatista,
nurse, transformational leadership, professional commitment, satisfaction, intent to lea-

ve, turnover tai occupational commitment.

Sairaanhoitaja-nimikkeelld tyoskenteleva henkilé on suorittanut sosiaali- ja terveysalan
koulutuksen. Koulutuksen sisalté tayttad terveydenhuollon ammattihenkilostod koske-
van lain ja asetuksen sek& Euroopan parlamentin ja neuvoston asettamat direktiivit. Sai-
raanhoitaja on laillistettu ammattihenkil®, jolla on oikeus toimia laillistettuna ammatti-
henkilona. (Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 1994/559; Asetus terveydenhuol-
lon ammattihenkildista 1994/564.)

Késitteell& transformationaalinen johtajuus tarkoitetaan vuorovaikutuksellista johtajuut-
ta. Transformationaalinen johtajuus siséltda seuraavat ulottuvuudet: alyllinen stimuloin-
ti, yksilollinen huomiointi ja inspiroiva motivoiminen seka ihannoitu vaikuttaminen.
Néiden johtajuuden periaatteiden myota tyontekijoita autetaan kokemaan tyénsa merki-
tyksellisyys sekd organisaatiolle sek& yksilolle itselleen. Transformationaalinen johtaja
haastaa tyontekijat alyllisesti tydssaan, ja nain toimien pyritddn tyon jatkuvaan kehitta-
miseen. Vuorovaikutuksellinen johtajuus perustuu moraalisiin valintoihin ja eettisiin
arvoihin johtamistydssé. Johtajan on huolehdittava seké itsesta etta tyontekijoistdan. On
tarkedd, ettd organisaation visio ja strategia jalkautetaan tyontekijatasolle, jotta myds

tyontekijat hyvéaksyvét organisaation kehittdmisen suunnan. Transformationaaliset joh-
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tajat toimivat roolimallina alaisilleen ja tekevéat omassa tyoskentelysséan sosiaalisesti ja
eettisesti hyvéksyttavia ja lapindkyvia valintoja, mik& vahvistaa yhteisollisyytta tyoyh-
teisossd. (Bass & Steidlmeier 1999: 181—-184; Martin, Charlesworth & Henderson 2010:
40—41, Strandman 2009: 124, 211.) Johtaja vahvistaa tyontekijoiden itsendisyyttd, mutta
toisaalta transformationaalinen johtaminen on yhteisty6t4 ja tyontekijoiden voimaannut-
tamista, tukemista sekd rohkaisemista. (Tomey 2009: 187).

Tyositoutuneisuus-kasitteella tarkoitan tassa tutkimuksessa yksilon tunneperdista sitou-
tumista tyOpaikkaansa. Tyositoutuneisuus (engl. occupational commitment), ammattiin
sitoutuminen (engl. professional commitment) ja urasitoutuneisuus (engl.career com-
mitment) ovat késitteitd, joita kdytetdan vaihtelevasti Kirjallisuudessa ja tutkimuksissa,
joissa kasitellaan tydhon sitoutumista ja ammattiin sitoutumista. (Zangaro 2001: 14-16;
Wang, Tao, Ellenbecker & Liu 2012: 539-549.)

1.3. Tutkimuskysymykset, -menetelma ja tutkimusasetelma

Tutkimukseni taustaoletuksena on, ettd terveydenhuollon organisaatioissa tydskentele-
vien ldhiesimiesten johtamistyylissé esiintyy transformationaalisen eli vuorovaikuttei-
sen johtamisen piirteitd. Sairaanhoitajien lahiesimiehelld on oltava henkiléstdjohtamisen
osaamista, jotta tyontekijat saavat yksilollista tukea, kehittymismahdollisuuksia ja tyon-

tekijoiden sitoutuminen organisaatioon vahvistuu.

Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa sairaanhoitajien tygoloista ja johtamiskoke-
muksista. Lisaksi tdmén tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa siitd, millaiset johta-
misen keinot tukevat sairaanhoitajien tyositoutumista. Taman tutkimuksen teoreettinen
viitekehys pohjautuu transformationaalisen johtamisen teoriaan. Tutkimuksen empiiri-
nen osuus toteutetaan kvalitatiivisen tutkimusmenetelmén avulla, teemahaastatteluna.
Teemahaastattelu on puolistrukturoitu haastattelumuoto, jossa haastattelu kohdennetaan
valittuihin aihepiireihin. Teemahaastattelussa haastattelija voi tarkentaa kysymyksia ja
kysymysten jarjestys voi vaihdella (Hirsjarvi & Hurme 2000: 47-48; Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009: 97).
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Tutkimukseni paakysymys on: Mit4 on transformationaalinen johtaminen terveyden-

huollossa?

Tarkentavina alakysymyksina ovat seuraavat kysymykset:
Millaiset asiat estdvat tai vahvistavat sairaanhoitajien tyohon sitoutumista?
Voidaanko transformationaalisen johtamisen avulla vahvistaa sairaanhoitajien tyéhon

sitoutumista?

Tutkimuksen kohderyhmaksi valittiin sairaanhoitajat, koska sairaanhoitajien tyonkuvaa
laajennetaan muun muassa laékéreilta sairaanhoitajille siirtyvia tyotehtavia lisdamalla,
ja sairaanhoitajat kantavat yha suuremman vastuun potilaiden hoidosta. Haastattelut
tehtiin hoitajille, joilla oli vahintddn vuoden tyokokemus hoitoalalta. Sairaanhoitajilla
tulee olla tydkokemusta, jotta he pystyvét pohtimaan sairaanhoitajien tyon erityispiirtei-
t4, kuormitustekijoitd, tyositoutumiseen vaikuttavia tekijoitd. Marjukka Laineen (2005:
19) mukaan tydolosuhteilla ja tyon sisallolla on vaikutusta tyOpaikasta tai toimialalta

pois hakeutumiseen.

Taman gradu-tutkimuksen johdannossa selvitetdén lukijalle tutkimukseni tarpeellisuut-
ta, méaéritelladn tutkimuksen keskeiset kasitteet ja esitellddn tutkimuskysymykset seka
pohditaan tutkijan taustaolettamuksia. Kappaleessa kaksi kasitellaan teoria transforma-
tionaalisen johtamisesta ja transformationaalisen johtamisen yhteys tydsitoutumiseen.
Liséksi toisessa kappaleessa luodaan katsaus aikaisempiin tutkimuksiin johtamisen vai-
kutuksista sairaanhoitajien tydsitoutumiseen. Toisessa kappaleessa selvitetddn myos
lyhyesti motivaation vaikutusta tyosuorituksiin Herzbergin motivaatioteorian valossa.
Toisen kappaleen lopussa kootaan yhteenveto tutkimuksen teoreettisesta viitekehykses-
t4. Kolmannessa kappaleessa kuvataan tutkimusaineiston hankkimiseen, tutkimustapaan
ja aikatauluun liittyvid yksityiskohtia. Kolmannessa kappaleessa kaydaan lapi myos
aineiston analyysivaihe. Haastatteluilla kerétty aineisto luokitellaan sisallénanalyysin
avulla ja analyysivaiheen lopputuloksena tuotettu kasitekartta. Neljannessé kappaleessa
arvioidaan teorian ja tutkimustulosten yhteyksié ja eroavaisuuksia. Tutkimustulokset-
kappaleessa verrataan taméan tutkimuksen tuloksia aiempiin tutkimustuloksiin transfor-

mationaalisen johtamisen vaikutuksista tyositoutumiseen. Lopuksi esitetdan jatkotutki-
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musehdotuksia, silld tutkimusprosessi heréttada vaistamatta uusia mielenkiintoisia tutki-

musaiheita. Tutkimusraportin lopussa on ldhdeluettelo ja tutkimuksen liitteet.
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2. SAIRAANHOITAJIEN TRANSFORMATIONAALINEN JOHTAMINEN

Hallinnon tutkimuksella pyritdan vastaamaan arjessa ilmeneviin esimiestyon haasteisiin,
joita mitd suurimmassa maarin on sairaanhoitajien hakeutuminen pois hoitoalalta. Hal-
linnon organisoinnilla ja esimiesty6lla voidaan vaikuttaa joko positiivisesti tai negatiivi-
sesti tyontekijoiden sitoutumiseen organisaatioon tai tyontekijoiden aikeisiin l&hteé pois
organisaatiosta. Tassa tutkimuksessa keskitytadn transformationaalisen johtamisen

mahdollisuuksiin sairaanhoitajien tyén tukemisessa.

2.1. Teoria transformationaalisesta johtamisesta

Transformationaalinen johtajuus on prosessi, jossa johtajat rohkaisevat tyontekijoitaan
toimimaan tydssaan omien arvojensa mukaan. Bernard Bass kehitteli James Burnsin
teoriasta ajatuksen karismaattisesta johtajasta, joka innostaa tyontekijoita johtamisellaan
ja haastaa heité alyllisesti. (Tomey 2009: 198; Bass & Avolio 1993: 112—121.) Kuvios-
sa 1 esitetddn transformationaalisen johtamisteorian keskeiset paapiirteet. Bernard Bas-
sin luomassa transformationaalisen johtamisen teoriassa johtaminen jaetaan transaktio-
naaliseen ja transformationaaliseen johtamiseen. Transformationaalinen johtaminen
puolestaan jaetaan ihannoituun vaikuttamiseen, inspiroivaan motivointiin, alylliseen
stimulointiin ja yksilolliseen tukemiseen. Transaktionaalisessa johtamistavassa keskeis-
t& on palkkioiden ja rangaistusten kayttdminen johtamisty0ssé seka johtajan statuksen ja

vallan korostaminen.
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Kuvio 1. Transformationaaliseen johtamisteorian periaatteet.

Ihannoitu vaikuttaminen -kasite ilmenee johtajan toiminnassa seuraavasti: johtaja toimii
esikuvana ja roolimallina tyontekijoilleen, jotka arvostavat ja luottavat johtajaansa. Joh-
taja vahvistaa omilla eettisilla ja moraalisilla ratkaisuillaan tyontekijoiden toiminnan
suuntaa. Moraalisesti hyvéksyttava toimintatapa nostaa esimiehen arvostusta tyonteki-
joiden mielissa. Inspiroiva motivointi -kdsite tarkoittaa johtajan inspiroivaa tapaa moti-
voida tyontekijoitaan. Inspiroiva motivointi sitouttaa tydntekijoita organisaation toimin-
tamallien mukaiseen tydskentelyyn ja innostaa tyontekijoita pyrkimaan kohti asetettuja
tavoitteita. Esimies tukee tydntekijoiden tekemid ratkaisuja, eik& hén etsi virheitd vaan
onnistumisia. Yksiléllinen huomiointi -kasite tarkoittaa johtajan tapaa huomioida tyon-
tekijoitdan yksiléind. Johtaja voi lisata tyontekijoidensd hyvinvointia rohkaisemalla ja
tukemalla tyontekijoitaan yksilollisesti. Alyllinen stimulointi -kasite tarkoittaa alyllista
haastamista, joka ilmenee johtajan ja tyontekijan valisind keskusteluina, jolla avarretaan
tyontekijoiden tietoisuutta ongelmista ja erilaisista ratkaisukeinoista. Johtaja pyrkii tu-
kemaan tyontekijoiden ongelmanratkaisukykya ja uudenlaista ajattelutapaa. Né&in luo-
daan henkildstolle tunne vaikutusmahdollisuuksista tyohon liittyen. (Bass & Riggio
2006: 5—7; Yukl 2006: 262—263; Dufresne & Clair 2013: 103.) Transformationaalista
johtamistapaa toteuttava johtaja kohtelee kaikkia tyontekijoitd kunnioittaen, arvostaa

heidan mielipiteitdan ja véalittda aidosti heistd. Johtaja osoittaa arvostuksensa tunnusta-
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malla tyontekijoiden saavutuksia, kysymaélla téiden etenemisesté ja mahdollisista haas-
teista, joita kohdataan ty0ssé. Johtajan kannattaa myo6s kysyé tyontekijoiden kokemuk-
sia tehtyjen pééatosten ja organisaation strategian vaikutuksista tyohon. Useimmat tyon-
tekijat arvostavat sitd, ettd johtaja aidosti kuuntelee ja on kiinnostunut heidédn mielipi-
teistdén. Johtaja ei voi aina olla samaa mieltd tyontekijan kanssa, mutta keskustelun ja
perusteluiden avulla voidaan paasta yhteisymmarrykseen. (Rolfe 2011: 55.) Kuuntele-
minen ja avoin keskustelu tyontekijoiden kanssa vaatii johtajalta luonnollisesti aikaa ja
mielenkiintoa tyontekijéiden mielipiteitd kohtaan, mutta toisaalta kdytannon tyonteki-

joilla voi olla loistavia kehitysideoita, jos johtajat vain niitd huomaavat kysya.

Bassin kehittelemassa teoriassa esitetddn transformationaalisen johtamistyylin vastinpa-
rina transaktionaalinen johtaminen, jossa merkittavind piirteind ovat palkitseminen ja
rangaistusten kayttdminen. Liséksi transaktionaalisessa johtamisessa korostetaan esi-
johtajan ja tyontekijan vélisessa suhteessa olevan kyse taloudellisen hyddyn vaihtokau-
pasta, eli tyontekija saa palkkaa tyOpanoksestaan ja organisaatio hyotyy tyontekijan
tyosuorituksesta. Transaktionaalinen johtajuus edustaa vanhaa johtamisideologiaa kes-
kittyen eri toimijoiden rooleihin ja tyGtehtévien vaatimuksiin. Transaktionaalisessa joh-
tamisessa tyon vaatimuksia ja asetettuja tavoitteita korostetaan. Palkkioilla pyritdan vai-
kuttamaan tyontekijoiden tavoitteen mukaiseen tydsuoritukseen, ja rangaistuksilla pyri-
taan valttamaan virheita. Tuloksellisimpia johtamistuloksia saadaan aikaan yhdistamalla
transaktionaalista ja transformationaalista johtamistyylid. (Yukl 2006: 263—-265; An-
tonakis 2012: 263—264.)

Transformationaalinen johtaminen perustuu vahvasti arvoihin, kun johtaja yrittaa joh-
dattaa tyontekijansa korkeamman moraalin ja motivaation asteelle. Arvoperustaisessa
transformationaalisessa johtajuudessa ilmenee vahvasti oikeudenmukaisuus ja tasa-
arvoisuus. Tyontekijat puolestaan luottavat vankasti johtajaansa. Transformationaaliset
johtajat ovat innovatiivisia ja innostavia visiondadreja. Johtajat haastavat tyontekijoita
kehittymé&én ja kannustavat heit& luovuuteen omassa tydssaan. Bass keskittyy johtamis-
teoriassaan karismaattisen johtajan vaikutusmahdollisuuksiin, eika niinkaan tyontekijoi-
den roolien yksityiskohtiin. (Ladkin 2010: 78; Patzer & Voegtlin 2013: 23; Dufresne &
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Clair 2013: 103; Dunphy & Benn 2013: 205.) Transformationaalinen johtamistapa on
l&himpéané karismaattista johtamisteoriaa, mutta transformationaalinen johtaminen ei
perustu ainoastaan karismaattisuudelle, vaan siihen sisaltyy myds tyontekijoiden alylli-

nen stimulointi ja yksiléllisen huomiointi (Bass & Riggio 2006: 230).

Karismaattisuuden vaikutusta johtamiseen on vélttdmatonté tarkastella yksityiskohtai-
semmin, silld johtajan karismaattisuus itsessaan ei saa aikaan transformationaalista pro-
sessia (Bass 1985: 31, Henno 2013: 3). Transformationaalinen tai karismaattinen johta-
juus ei ole valttdmatonta silloin, kun organisaation toiminta sujuu ongelmitta. Useimmi-
ten tyontekijat kaantavat katseensa karismaattisen johtajan puoleen silloin, kun tyopai-
kalla kohdataan ongelmatilanteita tai ollaan jatkuvien muutosten keskella. Tyoelaman
viitekehyksell& on ratkaiseva rooli tyotekijoiden karismaattisen johtajuuden kaipuuseen.
(Ladkin 2010: 84—87.) Karismaattinen johtaja hyodynt&é viestinndssdén tyontekijoiden
odotuksiin vastaamista, kun johtaja omalla esimerkilldén ja puheillaan vahvistaa péa-
toksid. Tyontekijat puolestaan péattavat seuraavatko johtajaansa, mutta transformatio-
naalinen johtaja osoittaa kiitollisuutta tyontekijoille, koska tyontekijat luovuttavat itsen-
sé johtajansa kayttéon antaen tydpanoksensa organisaation hyvéksi. Mikali johtaja kéyt-
taa valta-asemaansa vadrin tai ottaa kunnian vain itselleen tyontekijoidensa tyon tulok-
sista, niin se vaikuttaa negatiivisesti tyontekijoiden haluun seurata johtajaansa. (Ladkin
2010: 84-87.)

Johtajien on muistettava, ettd valta tuo mukanaan lain mé&rdédmié vastuita ja myos mo-
raalista vastuuta tyontekijoistd. Suomessa voimassaolevan Tydsopimuslain ensimmai-
sen luvun ensimmaisen pykalan mukaan tyontekija sitoutuu tydskentelemaan henkil6-
kohtaisesti tyonantajan lukuun tdmén johdon ja valvonnan alaisena. Kolmannen luvun
ensimmaisessa pykaldssé todetaan, ettd tyontekijan on tehtdva tyonsa huolellisesti ja
noudatettava niitd maarayksid, joita tydnantaja antaa direktio-oikeuden puitteissa. Di-
rektio-oikeus tarkoittaa tydnantajan oikeutta jarjestelld toitd tydmenetelmineen ja oike-
utta antaa tyonjohtomaarayksia. (Lilja 2009: 147—-148; TydsopimusL 1:1, 3:1.) N&ma
edelld mainitut lakipykalat kuvaavat tyontekijan alisteista asemaa esimieheen verrattu-
na, ja ndin ollen esimiehelld on oikeus kéyttaa tyonjohtovaltaa tyontekijan toimien maa-

raamiseksi.
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Kun on tutkittu vallan vaikutusta johtajan kayttaytymiseen, on todettu, ettd epépate-
vimmat johtajat kéyttivat kovimpia rangaistuksia ja korostivat eniten valta-asemaansa
organisaatiossa. Epédpatevimmat johtajat myos valittivat vahiten ymparilldén olevista
henkil@ista. Naille muista piittaamattomille johtajille oli ominaista osoittaa omaa erin-
omaisuuttaan tuomalla esiin pienimmatkin menestyksen aiheet. (Tourish 2013: 8, 10.)
Sutton (2010: 28) kirjoittaa johtajuuden vaikutuksista ihmiseen seuraavasti: ”’Kun ihmi-
set (riippumatta persoonallisuudesta) kayttavét valtaa, se saa heidat useimmiten keskit-
tymaan omiin tarpeisiinsa ja valittamaan vdhemman toisten ihmisten tarpeista tai haluis-
ta. Lisdksi he ajattelevat julkisten ja kirjoittamattomien sdéntdjen koskevan kaikkia mui-

ta paitsi heitd itsedan.”

Dennis Tourish (2010: 21-22, 119) esittda kriittisid nakemyksié transformationaalisesta
johtamisesta. Kritiikille on sijansa, silla valtaa kéyttava johtaja, joka ei vélita paatosten-
sé vaikutuksista muihin ihmisiin, voi olla vaarallinen sekd organisaation toiminnalle etta
tyontekijoille. Transformationaalinen johtaminen edellyttada tyontekijoilta vahvaa uskoa
johtajansa visioon. Tourish esittadkin seuraavan kysymyksen: Voiko transformationaa-
lista johtamistapaa, jossa johtajan esittdmaét tavoitteet tydskentelylle asetetaan organi-
saation eik& yksilon hyvéksi, verrata uskonnollisiin kultteihin tai Adolf Hitlerin johta-
mistapaan? Hitler sai karismaattisella ja hallitsevalla esiintymisellddan kansalaiset seu-
raamaan Kyseenalaistamatta johtajan asettamia tavoitteita. Tallaisen vallan saaminen
kolmannen valtakunnan kansalaisiin vaati lapsenomaista ja horjumatonta uskoa johta-

jaansa.

Maccoby (2000: 69—76) puolestaan Kirjoittaa, ettd karismaattiset johtajat ovat useimmi-
ten narsisteja, silla heidén ylikorostunut itsetuntonsa, vallanhakuisuutensa ja vakaumuk-
sensa ajaa heitd hakeutumaan johtajiksi. Narsistiset johtajat ovat visionééreja, joita ih-
miset haluavat seurata. Negatiivinen puoli on se, ettd narsistinen johtaja ei kuuntele ke-
nenk&an mielipiteitd, eikd han koe empatiaa tehdessaan paatoksid. Vain johtajan itsensé
tekemat péatokset ja visio tulevaisuudesta ovat hdnen mielestdén oikeita. Transforma-
tionaalista johtamistapaa hyédyntavalla johtajalla on potentiaalinen mahdollisuus kayt-

t44 valtaansa véarin (Hall, Johnson, Wysocki & Kepner, 2002: 2). Jotkut tydntekijat
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saattavat olla liian riippuvaisia johtajistaan, mikd mahdollistaa vallan vaarinkayton
(Stone, Russell & Patterson 2003: 4). Dennis Tourish (2013: 23, 119) kuvailee trans-
formationaalista johtajaa Supermieheksi tai Supernaiseksi, jota ei oikeasti voi olla ole-
massa. Johtajat ovat inhimillisia olentoja, jotka tekevét virheitd siind missé tyontekijat-
kin. Transformationaalisen johtamisteorian luoma mielikuva rajattomista vaikutusmah-
dollisuuksista tyontekijéiden ajatteluun, arvoihin tai tyytyvaisyyden tunteisiin ei voi olla
realistinen, kirjoittaa Tourish. Tulee myds huomioida, ettd transformationaalinen johta-
mistapa ei valttdmatta sovellu kaikkiin tilanteisiin, joita esimies hallintotydssdén kohtaa.
Esimerkiksi tyOajan vaarinkayttotapaukset tai tyoyhteisoristiriidat vaativat jamakkaa
otetta johtajalta, eivatka transformationaalisen johtajuuden periaatteet sovellu ndihin
tilanteisiin. (Rolfe 2011: 55.)

Bass & Riggio (2006: 35) tarkastelevat kirjassaan Karkin ja Shamirin (Kark, Shamir &
Chen 2003: 246-255) véitettd, jonka mukaan transformationaalisen johtamisen tulokse-
na yksilo sitoutuu organisaation tavoitteisiin. Sitoutuminen yhteiseen tavoitteeseen ja
ehdoton kuuliaisuus kuuluvat esimerkiksi armeijan tapaan toimia, mutta toisaalta kuu-
liaisuutta voi esiintyd myos ilman sitoutuneisuutta. Kuuliaisuus voi johtua myos ran-
gaistusten pelosta, mika viittaa transaktionaaliseen johtamistapaan. Kaskyjen laillisuu-
den yksil6llinen arviointi j&& armeijan asettamien tavoitteiden ja kuuliaisuuden vaati-
muksen alle. Sosiaalistaminen armeijaan aloitetaankin heti palveluksen alussa. (Bass &
Riggio 2006: 34—35.) Armeijan tapa toimia liittyy vahvasti myos hierarkkiseen valtara-
kenteeseen, ja valta ja vastuut ovat tiukasti méariteltyja. Ndin ollen armeijassa transfor-
mationaalisen johtamisen tunnuspiirteet, kuten yksil6llisen huomiointi ja alyllinen sti-

mulointi, jaavét toteutumatta.

Vaikka hyddyt transformationaalisen johtamistyylin toteuttamisesta ovat haittoja suu-
remmat, niin johtajan on tunnistettava transformationaalisen johtamisteorian puutteet.
Transformationaalisen johtajuuden hyddyt padsevat oikeuksiinsa, kun organisaatiossa
on selkeédt vastuumatriisit ja organisaatiorakenteet sekd toiminnan arvioinnin mahdollis-
tamiseksi tarvittavaa raportointia. Transformationaalisen johtamisen positiiviset hyodyt
organisaatiolle eivat myoskaan toteudu, mikali tyontekijat eivat sitoudu tydohonsa. (Rol-

fe 2011: 56.) Johtaja tarvitsee tyontekijoitaan, silla ilman heitd ei johtajaakaan tarvita
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eik& vuorovaikutusta tapahtuisi. Johtaja ohjaa toimintaa omalla esimerkillaan ja sanalli-
sen palautteen avulla inspiroiden auttaa tyontekijoitd pad&dsemaan organisaation yhteisiin
tavoitteisiin. (Martin, Charlesworth & Henderson 2010: 43.)

Kaikki organisaatiossa tydskentelevat ovat vastuussa tehokkaasta johtamisesta, ja jokai-
sella on oma roolinsa. Kuviossa 2 esitetddn Ladkinia (2010: 177—178) mukaillen The
Leadership moment —malli, jossa ovat kaikki keskeiset johtamiseen vaikuttavat osa-
alueet. Johdettavat (follower) ovat osallisina prosessissa, jota vie eteenpdin johtaja (lea-
der). Johtaja luo prosessin, johon tyontekijat sitoutuvat, ja johtamisen prosessiin vaikut-
taa aina myos tyGeldman konteksti (context) ja organisaation toiminnan tarkoitus (pur-
pose). Johtajan tehtdvana on saattaa tyontekijoiden tietoon organisaation toiminnan tar-
koitus ja johtaja huomioi samalla tydeldman kontekstin ja pyrkii sitouttamaan tyonteki-

jat toimintaan.

Kuvio 2. Donna Ladkinia (2010: 177—178) mukaellen The Leadership moment.

Transformationaalisen johtamisen vaikutus ilmenee yksilon haluna seurata johtajaansa,
ja innostava johtaja edistdd organisaation arvojen mukaista toimintaa. Johtaja ilmaisee

organisaation vision siten, ettd tyontekijat hyvaksyvét sen omakseen. Transformatio-
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naalisen johtamistavan omaava esimies motivoi tyontekijoita kertomalla tyontekijoille
heille toistuvasti tyon tulosten merkityksestd organisaatiolle. Téllainen viestintd saa
tyontekijat asettamaan organisaation edun heiddan oman etunsa edelle. Transformatio-
naalinen johtajuus on toimivaa ja tehokasta kaikenlaisissa organisaatiossa tai tyotilan-
teissa. (Ladkin 2010: 99, 101; Yukl 2006: 262—265.) Bosher ja Hazlewood (2009: 60)
kuitenkin muistuttavat, ettd transformationaalista johtamistapaa hyodyntavésséa organi-
saatiossa tulee olla selked matriisi koko organisaation osastojen valisistd suhteista ja
vastuualueista. Organisaatiossa kohdataan vaikeuksia, jos vastuualueita ei ole selkeasti

maadriteltyin tai vastuut eivat ole tyontekijoiden tiedossa.

Transformationaalinen johtajuus lisdd tydn imua, silla tyontekijéiden voimavaroja tu-
kemalla vahvistetaan kokemusta tyon merkityksestd ja mielekkyydesta. Transformatio-
naalinen johtaja inspiroi saavuttamaan sek& organisaation etta tyontekijan oman kehit-
tymisen kannalta tarkeitd saavutuksia (Boerner, Eisenbeiss, & Griesser 2007: 18).
Transformationaalisen johtajuuden keinoin tuetaan tydntekijan henkildkohtaista kasvua,
kehitysta ja luodaan tydlle syvéllisempéa merkitystd. Tyontekijoité tuetaan kohti orga-
nisaation strategian ja vision mukaista toimintaa. Tavoitteet on saavutettava ilman
kompromisseja yksityiskohdissa tai arvovalinnoissa. Tyotd kehitetdan, jotta se olisi
merkityksellistd ja haastavaa tekijalleen. (Gosling, Jones, Sutherland & Dijkstra 2012:
29.) Tomeyn (2009: 41) mukaan transformationaalisessa johtamisessa henkildsté ohja-

taan ndkeméaan heidan merkityksensa yritykselle.

Johtajan on huomioitava organisaatiokulttuuri tehdessédén pééatoksié, silla erilaiset orga-
nisaatiot ja organisaation historia vaikuttavat henkildston odotuksiin ja asenteisiin johta-
jaa kohtaan. Esimies voi vahvistaa tyontekijoiden kokemusta vaikutusmahdollisuuksista
motivoivalla ja inspiroivalla asenteellaan. (Piccolo & Colquitt 2006: 328; Henno 2013:
2; Givens 2008: 4.) Tutkimusten mukaan naiset suosivat helpommin transformationaa-
lista johtamista kuin miehet (Tomey 2009: 198; Bass & Avolio 1993: 112—121). Vuo-
rovaikutuksellinen ja oikeudenmukainen johtaminen ovat siis hyodyllisid seké tyonteki-
joille ettd organisaatiolle. Transformationaalisen johtamisen on todettu vaikuttavan po-
sitiivisesti tyon laatuun. (Viitala 2007: 46; Gillet, Fouquereau, Bonnaud-Antignac, Mo-
kounkolo & Colombat 2013: 1359-1360.)
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Miten transformationaalisen johtamistavan vaikutuksia tyontekijoiden kayttdytymiseen
ja tyositoutumiseen voidaan mitata? Bass & Riggio (2006: 19—-31) kirjoittavat, ettd maa-
ilmanlaajuisesti eniten kadytetty transformationaalisen johtamisen mittausmenetelmé on
Multifactor leadership questioinnare (MLQ). MLQ -kysymyspatteristo on Bernard Bas-
sin ja Bruce Avolion kehittdm& mittausmenetelma, joka siséltdd myds arvioinnin trans-
aktionaalisesta johtamisen piirteiden ilmenemisesta johtajan toiminnassa. MLQ- kysely-
lomakkeita on kahdenlaisia, ja ne ovat MLQ Leader form ja MLQ Rater form -
lomakkeet. MLQ Leader form -lomakkeella johtaja arvioi itse omaa johtamistapaansa.
Tutkimusten mukaan itsearvioinnissa esiintyy kuitenkin puolueellisuutta omaa toimin-
taa kohtaan. MLQ Rater form -lomakkeella johtajan esimies arvioi alaisensa johtamis-
tapaa. Tama jaljempana mainittu kysely tuottaa puolueettomampaa tietoa johtamistavas-
ta kuin johtajan itsearviointi. MQL:n liséksi on olemassa lukuisia vaihtoehtoisia mitta-
usmenetelmi& transformationaalisen johtamisen arvioimiseksi. Esimerkiksi Leadership
practices inventory (LPI) mittaa ainoastaan transformationaalisen johtamispiirteiden
esiintymista johtajan tyoskentelyssd, mutta kyseista kyselyd on kaytetty enimmakseen
kaytdnnon tyon arvioinneissa, ei niinkaan tieteellisissa tutkimuksissa (Bass & Riggio
2006: 31; Hautala 2005: 106).

Henkildstdjohtamisen avulla voidaan vaikuttaa organisaatiokulttuuriin. Toisaalta orga-
nisaatiokulttuuri eli yrityskulttuuri vaikuttaa henkiloston kayttaytymiseen tyopaikalla.
Organisaatiokulttuurilla tarkoitetaan sitd, millaiset arvot ohjaavat tyontekijoiden toimin-
taa ja millaiset sidokset pitdvat organisaation eri osat yhdessa. Organisaatiokulttuuriin
vaikuttaminen edellyttda pitkdjanteistd ja kokonaisvaltaista toimintaa. Viestinnan ja
palkitsemisen avulla voidaan suunnata henkildstén huomio haluttuihin asioihin. (Viitala
2007: 34, 36.) Transformationaalisella johtamistavalla voidaan siis muuttaa organisaa-
tiokulttuuria. Transformationaalinen johtaminen kehittd4 seka yksilon etta organisaati-
on luovuutta kohti tavoitteellista ongelmanratkaisua. Tamé tapahtuu voimaannuttamalla
ja inspiroimalla tyontekijoitd seka lisaamalla tyotyytyvaisyyttd tukevia asioita. Organi-
saatiokulttuurilla on iso merkitys organisaation toiminnalle, koska se vaikuttaa osaltaan
tyontekijoiden kayttaytymiseen ja vastuullisuuteen organisaatiotaan kohtaan. Positiivi-

nen organisaatiokulttuuri vahvistaa ryhman jasenten valistd yhteistyotd, ongelmanrat-
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kaisua ja kollektiivisuutta. Positiivista organisaatiokulttuuria ilmenee organisaatioissa,
joissa huomioidaan tyontekijat yksilding, saavutetaan tavoitteet ja tyontekijat ovat moti-
voituneita tyotddn kohtaan. (Borkowski, Deckard, Weber, Padron & Luongo 2011:
269-271.)

2.2. Tydmotivaatio

TyO6motivaatio muodostuu tyostd, tydympadristosta ja tyontekijan persoonallisuudesta
(Viitala 2007: 158—159). Johtajan on omattava tietoa motivaatioon ja k&yttaytymiseen
vaikuttavista tekijoista, koska ne vaikuttavat tyén tulokseen. Tyontekijoiden tydskente-
lymotivaatiota esimies voi arvioida eri ndkdkulmista, joita ovat tydskentely organisaati-
on tavoitteiden suuntaisesti, tyoskentelytahti ja tydskentelyn sisukkuus. (Martin ym.
2010: 59.) Motivaatio on siséinen voima, joka on vapaaehtoista. Palkitseva tyé motivoi
tekijadnsa, ja palkitsevuus voi olla joko sisdista (tyytyvaisyys tyohon) tai ulkoista (esi-
merkiksi palkka). Itsemaaraamisoikeus tydssa on voimakkaasti motivaatiota lisadva
tekija. Kontrollointi, tiukat vaatimukset ja kiire puolestaan heikentévét tyontekijan si-
séista motivaatiota. (Viitala 2007: 158-159.)

Frederick Herzbergin motivaatioteorian mukaan johtaminen, organisaation hallintotavat,
tyoskentelyolosuhteet, tyéturvallisuus, saavutukset, etenemismahdollisuudet, vastuulli-
suus ja tyon mielekkyys tyontekijélle itselleen vaikuttavat positiivisesti tydntekijan mo-
tivaatioon, tyodsuoritukseen ja tyotyytyvaisyyteen. Naita edelld mainittuja asioita kutsu-
taan Hertzbergin teoriassa termilld motivators factors. (Porter, Bigley & Steers 2003: 9;
Tomey 2009: 102—104; Martin ym. 2010: 63.) Johtajan tulisikin mahdollistaa tyonteki-
joille tyotyytyvaisyytta lisddvia tekijoita ja pyrkia poistamaan tyytymattomyyttéa aiheut-
tavia tekijoita.

Hertzbergin motivaatioteorian mukaan tyotyytymattomyyttd aiheuttaa tyohygieeniset
tekijat (engl. hygiene factors), joita ovat muun muassa epdreiluksi koettu palkka tai
muut edut, tyéturvallisuuden laiminlyonti, epareiluksi koettu johtaminen. My®os ristiriita

yrityksen ja tyontekijan omien arvojen valilla tai henkilostoristiriidat voivat lisata tyo-
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tyytymattomyyttd. Tyohygieenisilla tekijoilla ei kuitenkaan paranneta tyomoraalia tai
asennetta tyota kohtaa, vaan ne voivat lisata tyotyytymattomyytta. Tyotyytyméattomyys
puolestaan voi aiheuttaa tydsuorituksen tason alenemista joko méaérallisesti tai laadulli-
sesti. (Porter ym. 2003: 9; Tomey 2009: 102—103, 115.) Tyontekijan sitoutumiseen ja
tyoémotivaatioon vaikuttavat jatkuvasti sekd ulkoiset (tyOpaikalla tapahtuvat asiat) etta
siséiset (tyon henkilokohtainen merkitys tyontekijélle) tekijat. Esimiehet voivat lisaté tai
vahentéa tyotyytyvaisyytta paatoksillaan ja arjen toimillaan. Tydyhteison jasenten kes-
kindinen vuorovaikutus saa aikaan tyontekijoiden sosiaalistumisen tyoyhteiséon, ja

myos talla voi olla vaikutusta yksilon sitoutumiseen tyopaikkaansa.

Tyontekijoiden alhainen tydmoraali tai tyytyméattdmyys voi johtua heidan aikaisemmis-
ta huonoista kokemuksistaan tydssa. Tyontekijoiden on ymmarrettava, ettd vaikka mo-
net asiat organisaatiossa eivét ole heiddn hallittavissaan, he ovat kuitenkin vastuussa
omasta tyomoraalistaan ja yksikkonsa tyon tuloksista. Johtaja parantaa tilannetta luo-
malla avoimen tydilmapiirin, jossa tyontekijat voivat ilmaista epdilyksidan ja keskustel-
la tyon asettamista haasteista ja mahdollisuuksia seké tuoda ilmi omia vahvuuksiaan.
Tydmoraali paranee huomaamatta, kun tyontekijat voimaantuvat huomatessaan heidén

ideoidensa toteutuvan kaytannossé. (Rolfe 2011: 56.)

2.3. Tyositoutuneisuus

Tyo6sitoutuminen-kasitteelld tarkoitetaan yksilon tunneperéistd asennoitumista ammat-
tiin ja tyopaikkaan. Tydsitoutumisella voidaan tarkoittaa myds henkiléston suhdetta
yritykseen. Jatkuva sitoutuminen — kasite viittaa tyontekijan kokemaan kannattavaan
panos-tuotos suhteeseen tyOpaikkaa kohtaan ja normatiivinen sitoutuminen puolestaan
viittaa koettuun velvollisuuden tunteeseen organisaatiossa tydskentelyd kohtaan. (Laine
2005: 18; Viitala 2007: 88-89.) Tassa tutkimuksessa tyositoutumisella tarkoitetaan yk-
silén tunneperdistd asennoitumista tyopaikkaan. Tyontekijan tydsitoutuneisuus ja lojaa-
lisuus voi kohdistua organisaatioon, tiimikavereita kohtaan tai johtajaan. Sitoutuneisuus
voi kohdistua myos yksittéista tyotehtdvaé kohtaan tai liittyd yksilon tyouraan. Yksiloil-

14 esiintyy myds moraalista sitoutumista, joka pohjaa yksilon omiin arvoihin ja ajatuk-
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siin tyostd. Johtajan toiminnalla on merkittdva rooli tyontekijan sitoutumisessa tiimin
jaseneksi. (Bass & Riggio 2006: 34—35.)

2.3.1. Tyositoutuneisuutta lisadvat tekijat

Ty6hon sitoutumisen ja tyotyytyvaisyyden on todettu korreloivan toisiinsa voimakkaasti
(Zangaro 2001: 14-22; Wang, Tao, Ellenbercker & Liu 2012: 539-549). Sitoutuminen
tyéhon kestad kauemmin kuin tyotyytyvaisyyden saavuttaminen, mutta sitoutuminen on
luonteeltaan vakaampaa ja pysyvampéaé kuin tyotyytyvéisyyden kokemukset. (Ingersoll,
Olsan, Drew-Cates, DeVinney & Davies 2002: 250-263; Laine 2005: 42.) Omaan asen-
teeseen vaikuttavat tunteet, kayttdytyminen ja uskomus tyota kohtaan. Tyotyytyvéisyys
puolestaan heijastuu asenteeseen tydtd kohtaan. Tyotyytyvadisyys liséa tyon tulokselli-
suutta ja tehokuutta, kun taas tyotyytymattomyys korreloi muun muassa poissaolojen ja
tyostd luopumisen kanssa. Transformationaalinen johtaja kannustaa tyontekijoita luo-
vaan ongelmanratkaisuun ja pyrkii vahvistamaan tyontekijan ylpeyttd ja kunnioitusta
organisaatiota kohtaan. (Wilson 2010:135; Wan & Hussin 2013: 348-350; Tomey:
2009: 41,114, 187-188; Givens 2008: 5.)

Yksilon sitoutuminen organisaatioon korreloi voimakkaasti transformationaalisen joh-
tamisen kanssa (Savic & Pagon 2008: 71, 74). Transformationaalinen johtaminen vah-
vistaa henkilén tydsitoutumista, mutta sitoutumisprosessi on kompleksinen. Ihmiset
ovat rationaalisia ja toimivat tavoitteellisesti, valttavat rangaistuksia ja pyrkivat itselle
tarkeitd saavutuksia kohti. Edelld mainitun lisaksi ihmisyyteen kuuluvat my6s tunteet,
itsearvostus ja eettiset nakemykset. Mindkuva puolestaan muodostuu muun muassa
oman maan kansalaisuudesta, sukupuolesta ja sosiaalisista yhteisoistd, joissa elamme.
Transformationaalinen johtaja pyrkii sosiaalistamaan yksilot organisaatioon ja ryhmén
jaseneksi sekd vahvistamaan kollektiivisuutta. Johtaja myds painottaa luottamustaan
tyontekijoihin, ja tydn yhtena tavoitteena on yrityksen arvojen mukainen toiminta. (Bass
& Riggio 2006: 38—39.)

Tyo6sitoutumiseen vaikutetaan erilaisilla sitouttamisen keinoilla, joita ovat muun muassa

palkkaus tai henkilostéedut, hyvé johtaminen ja mahdollistamalla perheen ja tyon tar-
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peiden yhteensovittaminen. Henkil0st6d voi myds palkita valitsemalla tyontekijoité
edustamaan yritystd. Liséksi ammatillisen kehittymisen mahdollistaminen on tarkea
sitouttamisen keino. Néilla toimilla on positiivinen psykologinen vaikutus tyontekijan
sitoutumiseen. (Viitala 2007: 88-89, 162.) Johtaja valaa uskoa parempaan tulevaisuu-
teen vuorovaikutuksen avulla ja tukee tyontekijoiden itsearviointia. Esimerkiksi kehi-
tyskeskusteluissa tehd&én yleensd itsearviointia, ja samalla mietitddn ammatillisen ke-

hittymisen tarpeita ja tuetaan tyontekijén sitoutumista yritykseen.

Emma Bridger (2015: 128—-131, 149) esittdd Toolkit user map - mallin, jonka avulla
johtajien on mahdollista tunnistaa tyontekijoiden sitoutumisen nykytilanne. Mallissa
kerrotaan keinoja parantaa asteittain tyéntekijan sitoutumista kohti jatkuvaa transforma-
tionaalista sitoutumista (transformational engagement). Mallin mukaan esimies valmis-
telee kahdeksan tapaamista, joiden aikana tyontekijat arvioivat ja tuottavat tietoa sitou-
tumisesta, yrityksen nykytilasta ja tulevaisuuden tavoitteista. Mallia kayttdmalla esi-
miehet kehittavat taitojaan tydntekijoiden sitouttamiseen. Lahtotilanteessa kartoitetaan
kokemuksia siita, millaisissa tilanteissa henkil6sto ollut vahvasti sitoutunut. Johtajan on
valtettdva niiden negatiivisten tilanteiden esiin nostamista, jolloin ei ole esiintynyt tyo-
hon sitoutumista. Tapaamissa keskustellaan siitd, millaisia asioita tyontekijoiden mie-
lestéd tulisi muuttaa yrityksessa. Lisaksi pyritddn luomaan johtajiston ja tyontekijoiden
yhteinen ndkemys yrityksen tulevaisuuden tavoitteista. Taman jalkeen mietitddn organi-
saation tavoitteisiin sopivia toteuttamistapoja, jotka lisdavat tyontekijoiden sitoutumista.
Viimeisessé vaiheessa varmistetaan, ettd tyontekijat toimivat sovittujen toimintamallien
mukaisesti. Varmistus tapahtuu prosessin dokumentoinnin ja raportoinnin avulla, ja

sitoutumisen merkitysta korostetaan saanndllisin valiajoin.

Sitoutunut hoitaja on lojaali tydnantajaansa kohtaan, tehokas ja tuottava toimissaan seké
innostunut tyostaan (Al-Hussami 2009: 36; Kerfoot 2007: 64). Emma Bridgerin (2015:
17, 28) mukaan sitoutunut tyontekija luo positiivista yrityskuvaa myonteisten asiakas-
kokemuksien kautta, mik& tuottaa yritykselle kilpailuetua markkinoilla. Tuottavuuden
on todettu nousevan, koska sitoutunut tyontekija pyrkii kunnianhimoisesti parhaaseen
tyon tulokseen seka laadullisesti ettd maéarallisesti mitattuna. Marjukka Laine (2005:

81-83, 136-145) on tutkinut hoitajien tydpaikkaan ja ammattiin sitoutumista. Laineen
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mukaan hoitajien ty0paikkaan ja ammattiin sitoutuminen on voimakasta. Keskikokoisis-
sa organisaatioissa hoitajien sitoutuminen ammattiinsa oli vahvempaa kuin pienissé tai
suurissa organisaatioissa. Julkisen tai yksityisen sektorin tyopaikoilla tydskentelevien
sitoutumisessa ei todettu olevan eroa. Esimiesasemassa olevien henkildiden sitoutumi-
nen tyopaikkaan oli voimakkaampaa kuin tyontekijoilla. Vakinaisessa tai maaraaikai-
sessa tyOsuhteessa olevien hoitajien organisaatioon sitoutumisessa ei todettu olevan

eroa, eikd myoskaan tyosuhteen pituus vaikuttanut mitenkaan tyéhon sitoutumiseen.

Sosiaali- ja terveysalan tydolot 2010 -tutkimuksessa tydsitoutuneisuus ja tyossa jatka-
minen liittyivat vahvimmin tyon siséltoon ja tydilmapiiriin. 59 prosenttia tutkimukseen
osallistuneista sairaanhoitajista oli ilmoittanut ty6ilmapiirin olevan tarkein tyépaikkaan
sitouttava tekijd. Toiseksi tarkeimméksi asiaksi sairaanhoitajat ilmoittivat tyon sisallon
ja kolmanneksi tulotason arvioitaessa tyohon sitoutumiseen vaikuttavia tekijoitd. Omaa
ammattia arvostettiin, mutta yhteiskunnan arvostusta ei koettu olevan. Osa-aikaty® koet-
tiin houkuttelevammaksi kuin aikaisempina vuosina, ja myos elédkkeelld tydskentelyyn
suhtauduttiin myonteisesti. (Laine, Kokkinen, Kaarlela-Tuomaala, Valtanen, Elovainio,
Keindnen & Suomi 2010: 6, 114-115.) Tyontekijat tuntevat vahvaa sitoutumista yrityk-
seensd erilaisista syistd. Toiset arvostavat kiinnostavaa tyotaan, mukavaa tydyhteisod,
kun taas toiset tyontekijat arvostavat enemman palkkaa tai muita etuisuuksia. (Bass &
Riggio 2006: 32.) Palkan merkitys yksilolle motivaatiota lisddvana tekijana vaihtelee
tyotehtdvan ja yksilon mukaan. Mit& antoisammaksi ja mielekk&&@mmaksi tyd koetaan,
sitd pienempi merkitys on palkalla. Toisaalta pienipalkkaiset tyontekijat korostavat pal-
kan merkitystd, koska tydssakaynnistd maksettava palkka mahdollistaa elinkustannusten
kattamisen. (Viitala 2007: 160.)

2.3.2. Ty0sitoutuneisuutta estavét tekijat

Heikko tyohon sitoutuminen ennustaa henkilon tydpaikasta lahtemistd tai ammatista
luopumista (Laine 2005: 18). Heikkoa tytpaikkaan sitoutumista selittavat tekijat ovat
hoitajien kokemus tyon véhdisesta merkityksestd, tyytymattomyys osaamisen hyoddyn-
tdmiseen, huonot etenemismahdollisuudet, henkil6storistiriidat, vahainen tuki tydtove-
reilta sek& tyon ja yksityiseldman yhteensovittamisen vaikeus. Tutkimukseen osallistu-

neiden hoitajien kokemus riittdmattomista mahdollisuuksista toteuttaa hyvaa hoitoa
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ajanpuutteen tai toiden ruuhkautumisen vuoksi ilmeni myos heikompana tyopaikkaan
sitoutumisena. (Laine 2005: 104, 137-145.) Henkiloston liian vahainen méaaré voi aihe-
uttaa hoidon laadun heikkenemistd, mink& on todettu aiheuttavan hoitohenkiléston al-
haisempaa ammattityytyvaisyytta (Shaver & Lacey 2003: 166).

Heikkoa ty6hon sitoutumista voidaan vahentdd tukemalla sitoutumista vahvistavia teki-
jOita. Liséksi tyon palkitsevuuteen liittyvien asioiden, kuten osaamisen hyddyntdminen
ja oppimisen mahdollistaminen koulutuksien avulla vahvistavat tyontekijoiden sitoutu-
mista ty6hon. My6s kannustava johtaminen voi auttaa hoitohenkil0stoa sitoutumaan
vahvemmin ty6honsa. Riittava resurssointi ja tyon organisoinnin kehittdminen véhentéa
tyotehtavien kasaantumista ja tyontekijoiden kuormittumista. Hoitajat kokivat olevan
lilan vahan aikaa ja mahdollisuuksia asiakkaiden kanssa jutteluun. Kaikkien tydnteki-
joiden vaikutusmahdollisuuksia oman tyon suunnitteluun tulee lisatd, ja tydaikajousto-
jen mahdollisuutta on hyddynnettdva. lakkaampien tyontekijoiden kohdalla tyon fyysi-
nen kuormittavuus tulisi huomioida, ja tarvittaessa raataloida tyonkuva tyontekijan
voimavarojen mukaisesti. My0s vakituisten tydsuhteiden kayttdminen maardaikaisten
sijasta voi lisatd ammattiin sitoutumista. (Laine 2005: 157—158; Viitala 2007: 160—161.)

2.3.3. Johtamisen vaikutus tydsitoutuneisuuteen

Johtaja on henkild, jolla on ammattinsa ja osaamisensa puolesta oikeus ja velvollisuus
toteuttaa johtamisen vastuualueita (Martin ym. 2010: 35). Tomeyn (2009: 188) mukaan
johtajien on oltava tietoisia paatoksenteon ja oman kayttdytymisensé vaikutuksista tyo-
yhteisoon, yksildiden erilaisista odotuksista johtajalle, motivaatioon vaikuttavista teki-
joista ja tilannesidonnaisten tekijoiden vaikutuksesta johtamiseen. Johtajan on otettava
huomioon kaikki edell& mainitut seikat, ja hdnen on arvioitava niitd sadnnollisesti seka

tarvittaessa muutettava johtamistapaansa.

Ladkin (2010: 177) kirjoittaa, ettd organisaation strategia voi olla johtajiston asettamana
lilan etadll tyontekijasta ja tyon haasteista. Téllaisissa tilanteissa esimiehen rooli koros-
tuu, jotta sairaanhoitajat ymmartévat tyon tuloksen olevan organisaation strategian ja

tavoitteiden mukaista toimintaa. Sairaanhoitajien lahiesimiesten kyky tukea tyontekijoi-
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td&n kohti organisaation visiota ja tavoitteita on ratkaisevaa, mutta luonnollisesti esi-
miesten kyvykkyys tyontekijoiden tukemiseen vaihtelee. Oletetaan, ettd johtajuus ja
johtajuuden vaatimat ominaisuudet ovat synnynnéisid luonteenpiirteitd. Tama vaittamé
ei kuitenkaan pidéd paikkaansa, vaan vuorovaikutteista johtajuutta voi oppia. Jokainen

johtaja myos kehittyy johtamiskokemustensa my6t4 omassa tygssaan.

Hoitotyontekijoiden johtamisessa tarvitaan osaamista organisaation toiminnoista ja joh-
tamisesta. Terveydenhuollon ammattihenkildiden ja organisaatioiden historia seka yh-
teiskunnan muutokset vaikuttavat nykyhetkeen ja hoitotyon johtajan tyohon. Lé&hiesi-
miehen tulee pystya visioimaan myos tulevaisuuden haasteita, jotta muutokset voidaan
toteuttaa hallitusti ja organisaation strategian mukaisesti. Organisaation johdon tavoit-
teena on varmistaa, ettd henkilostd ymmartaa ja sitoutuu organisaation strategiaan. Ter-
veydenhuollon strategian pdamaarané tulisi olla asiakkaan hyva hoito ja palvelu. (Laak-
sonen, Niskanen & Ollila 2012: 91-93.)

Tyontekijoiden sitoutumisen astetta organisaatioon voidaan kuvata myods kasitteilla
transactional engagement ja transformational engagement. Transactional engagement-
termilld tarkoitetaan sitoutumisen olevan ensimmadisellé tasolla, ja t&lloin erilaisilla sel-
vityksilla tai projekteilla pyritd&n parantamaan tyontekijoiden sitoutumista. Selvityksien
tuloksena on useimmiten erilaisia lisatoimintoja, eikd tyontekijoiden sitoutumisessa
huomioida yrityksen bisnesstrategiaa tai organisaatiokulttuuria. Yrityksessa ei valtta-
matta ole myoskadn budjetoitu rahaa lisatoimintojen ja kehittdmisen toteuttamiseksi.
(Bridger 2015: 10—-12.)

Transformational engagement -késitteelld puolestaan tarkoitetaan sitoutumisen syvyy-
den olevan toisella tasolla. Talloin henkiloston sitoutumisen vahvistaminen liitetddn
osaksi yrityksen strategiaa ja huomioidaan myds olemassa oleva organisaatiokulttuuri.
Toiminta organisaatiossa on proaktiivista, ja tyontekijoiden mielipiteitd kuunnellaan ja
ideoita toteutetaan mahdollisuuksien mukaan. Sitoutuminen tapahtuu itsekseen organi-
saatiokulttuurin vaikutuksen ja strategian toteuttamisen kautta. Téallaisissa organisaati-
oissa kaikkien tyontekijoiden sitoutuminen organisaatioon varmistetaan rekrytoinnista

lahtien. Esimiehid koulutetaan, jotta he osaavat sitouttaa henkildstod yritykseen, ja or-
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ganisaatiossa toimii aito ja jatkuva vuorovaikutus. Yrityksen tyontekijoilla on useimmi-
ten vahva luottamus esimiehiin, ja yrityksen menestys ja sitoutuminen on jokaisen tyon-
tekijan vastuulla. Useimmat yritykset ovat tason 1 ja 2 valilla sitoutumisen asteen osal-
ta. (Bridger 2015: 10—12.)

Sairaanhoitajien koulutuksessa korostuu vahvasti asiakaslédhtdinen ajattelu. Sairaanhoi-
tajien tyon tavoitteena on potilaan asioiden hoitaminen parhaalla mahdollisella tavalla.
Sosiaali- ja terveydenhuolto-organisaatioiden johtajat joutuvat jatkuvasti kohtaamaan
asiakkaiden perinteisia odotuksia kehittdessaan tehokkaampia keinoja vastata asiakkai-
den tarpeisiin. Johtajilla on merkittavé rooli, koska heidan vastuulla on jarjestaa riittavat
resurssit vastaamaan organisaatioiden perustehtdvan toteuttamisesta. Johtaminen on
sosiaalinen prosessi, jossa seké johtajilla etta tyontekijoilla olisi hyva olla kollektiivinen
nakemys ty6n tavoitteesta ja suunnasta. Johtajat voivat vaikuttaa siihen, miten henkils-
t0 ajattelee tyOstédén ja sen tavoitteista. Erilaiset ihmiset ja tilanteet vaativat monenlaista
johtajuutta. Johtajilla on asemansa puolesta virallinen johtamisen oikeus, mutta organi-
saatiossa voi olla myds epavirallisia johtajia, jotka vaikuttavat yleiseen mielipiteeseen.
Néissd tilanteissa johtaja on haasteen edessd, jotta hdn saa organisaation henkiléston
toimimaan organisaation tavoitteiden suuntaisesti. (Tomey 2009: 43—45.)

Sosiaali- ja terveysalan tydolojen ja henkildston hyvinvoinnin kehitystd Suomessa on
selvitetty vuosina 1992, 1999, 2005 ja 2010 tapahtuneilla kyselyilla. Tutkimuksen avul-
la selvitettiin muun muassa seuraavia teemoja: tyon kuormittavuus, eettisyys ja tunteet
tyossd, johtaminen, tydyhteisdn voimavarat ja osaaminen, kehittyminen ja ty0ssé onnis-
tuminen seka sitoutuneisuus tyohon. Sosiaali- ja terveysalan tehtdviin liittyy runsaasti
positiivisia piirteitd kuten onnistumisen kokemuksia tydssa ja asiakaskontaktien palkit-
sevuus. Tyon kuormitustekijoitd koetaan olevan asiakkaiden moniongelmaisuus, vastuu
asiakkaista ja vakivallan uhka seka tyon fyysinen kuormittavuus. Myonteistd kehitysta
vuosien varrella on tapahtunut. Asiakkaiden suuresta maarasta huolimatta tyon rasitta-
vuus on vahentynyt, ja myos tyossa koettu kiire on vahentynyt. Tutkimuksen mukaan
henkildsto oli ilmoittanut, ettei voi toimia eettisesti oikein rajallisten resurssien vuoksi,
miké& oli aikaisempiin vuosiin verrattuna negatiivinen muutos. (Laine ym. 2010: 5, 16—
17.)
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Tydoloselvityksen vastausten mukaan johtaminen ja tydyhteison toimivuus ilmenivat
esimiestukena ja johtamisen oikeudenmukaisuutena. Tiedonkulku johtajien ja alaisten
valilla koettiin kuitenkin edelleen huonoksi. Yksityiselaméan ja tyon yhteensovittaminen
onnistui aiempaa useammalta tyontekijalta. Tyoyhteisot koettiin toimiviksi, ja tasa-arvo
tyoyhteison eri ammattiryhmien valilla toteutui melko hyvin. Vaikutusmahdollisuudet
tyéhon ja tyodaikoihin koettiin puutteellisiksi, mutta erot vaikutusmahdollisuuksien osal-
ta olivat suuret eri ammattiryhmien vélilla. 2/3 vastaajista koki tietoteknisen osaamisen-
sa riittavéaksi tyon vaatimuksiin suhteutettuna, ja puolet koki tietotekniikan hyodyllisek-
si. Ammatillista tdydennyskoulutusta saatiin enemman kuin aiemmin, mutta etenemis-

mahdollisuudet tydssa eivat olleet kovin hyvét. (Laine ym. 2010: 5-6.)

Sairaanhoitajaliitto toteutti vuonna 2014 kolmannen kerran tyolobarometrin, jossa sel-
vitettiin sosiaali- ja terveysalan vetovoimaisuutta ja tyohyvinvointia. Tydolobarometrin
tulosten perusteella tehtyjen johtopédatdsten mukaan sairaanhoitajat kannattaa ottaa mu-
kaan kehittaméan tydpaikkaansa, ja tyGnantajien on tarkedad suhtautua vakavasti sai-
raanhoitajien tyytyméattdmyyteen tydoloihin. Organisaatioiden paitoksenteon on oltava
lapindkyvad, ja mahdollisiin ongelmatilanteisiin ty6paikoilla on puututtava mahdolli-
simman pian, jotta ongelmat eivat pahene. Muussa tapauksessa sairaanhoitajien siirty-
minen pois hoitotydstd voi jatkua, ja ndin ollen tyévoimapula pahenee. Lakisaateisen
koulutusvelvollisuuden toteutuminen on varmistettava, ja tassé toivottavasti huomioi-
daan koko henkil6sto, ei vain vakituiset tyontekijat. Tydolobarometrin mukaan sairaan-
hoitajat ovat ylpeitd ammatistaan, heilld on vahva ammatti-identiteetti, ja he haluavat
tehda tydnsa hyvin. Tydtehtavien vaativuus on huomioitava palkassa, ja perehdyttami-

seen on panostettava. (Hahtela 2015: 24—25.)

Tyotyytyméttdmyys voi olla ennusmerkki aikomuksesta lahted hoitotyosta (Lin, Ma-
cLennan, Hunt & Cox 2015: 2). Tutkittaessa vastavalmistuneita sairaanhoitajia 16ydet-
tiin tekijoitd, jotka vahvistivat aikomusta jattaa sairaanhoitajan ty6. Tutkimukseen osal-
listuneilla sairaanhoitajilla oli vaikeuksia sopeutua vuoroty6hon ja tyomaaraan. Liséksi
heilla oli ollut vaikeuksia tyOpaikan sosiaalisissa suhteissa, terveydenhuollon organisaa-

tion jaykan hierarkian ja toimintatapojen hyvéksymisessd, ja he olivat kohdanneet han-
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kalaa kayttaytymistd. Vastavalmistuneet sairaanhoitajat olivat joutuneet kohtaamaan
traumaattisia ja osaamiseen néhden liian haastavia ty6tilanteita tai jannitteita ja kilpailua
tydyhteisossa. Naiden edellda mainittujen syiden vuoksi sairaanhoitajat jattivat ammat-
tinsa. Vastavalmistuneet sairaanhoitajat tarvitsevat hallittavissa olevan maaran tyota, ja
eri ammattiryhmien tukea itselleen. Lisdksi sairaanhoitajat kaipaavat arvostusta ja tun-
netta siitd, ettd heidat hyvaksytddn tyoyhteison jaseneksi. Nuoret hoitajat tarvitsevat
toistuvasti rakentavaa palautetta, henkisté tukea ja debriefingia kohdatessaan tytelamén
vaikeita tilanteita. (Chachula, Myrick & Yonge 2015: 912 -917.)

Mervi Flinkman (2014: 4-5, 77) on tutkinut vaitoskirjassaan suomalaisten nuorten sai-
raanhoitajien aikeita lahted ammatistaan. Tulosten mukaan sairaanhoitajat harkitsevat
pitkddn ammatista lahtemistd. Ajatuksia lahtemisesté aiheuttavat muun muassa liiallinen
tyokuormitus, koettu tybuupumus, tyytyméttdmyys tyohon, vaikutusmahdollisuuksien
puute tai tyon ja perhe-eldmén yhdistamisen haasteet. Kuitenkin lopullisen péatdksen
ldhtemisestd saa aikaan monen eri tekijan ilmeneminen tyossd, eika yksittadinen koettu
kuormitustekija. Nuorille sairaanhoitajille tulisi tarjota kattava perehdytysjakso, ja he
tarvitsevat sosiaalista tukea sekad kollegoiltaan ettd esimiehiltadn. Lisaksi nuorille olisi
oltava urakehitysmahdollisuuksia sairaanhoitajan ammatissaan. Terveydenhuollon esi-
miesten tulisi paatoksissadn huomioida myos sairaanhoitajien ammattietiikka ja halu

toteuttaa hyvaa hoitoa potilailleen.

Tutkittaessa kvantitatiivisella kyselytutkimuksella (n=935) pediatristen sairaanhoitajien
sitoutumista tyohonsé tulokset osoittivat, ettd sairaanhoitajan autonomian kokemuksilla
ja esimiehen osoittamalla tasapuolisella kohtelulla oli mydnteisia vaikutuksia sairaan-
hoitajien tyotyytyvaisyyden kokemuksiin. Autonomialla tarkoitettiin tassa tutkimukses-
sa hoitajien kokemusta tychon liittyvasta itsendisyydestd ja vapaudesta péaattaa tyotehta-
vien suorittamisesta. (Roberts-Turner, Hinds, Nelson, Pryor, Robinson & Wang 2014:
236, 238.) Alhainen oman tyon hallinta, vaativat tydolosuhteet tai alhainen tydyhteison
tuki korreloivat sairaanhoitajien lisd&ntyneen stressin ja korkean henkiléston vaihtuvuu-
den kanssa. Transformationaalisella johtamistavalla alaisia kannustetaan ajattelemaan

vanhoja ongelmia uusilla tavoilla ja arvostetaan erilaisia ndkemyksia asioista. Liséksi
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tyontekijat kunnioittavat ja ovat vakuuttuneita johtajasta, joka on luotettava ja omistau-
tunut tyolleen seka tukee tyontekijoitaan yksilollisesti. (Lin ym. 2015: 2.)

2.4. Yhteenveto teoreettisesta viitekehyksesta

Bernard Bassin kehittelemassa teoriassa vuorovaikutteisen johtajuuden eli transforma-
tionaalisen johtajuuden periaatteita ovat alyllinen stimulointi, yksiléllinen huomiointi,
ihannoitu vaikuttaminen ja inspiroiva motivointi. Nama periaatteet ilmenevat johtajan
paivittdisessa toiminnassa tyontekijoidenséd kanssa. Liséksi transformationaalisen joh-

tamisen teoria sisdltaa vastinparina transaktionaalisen johtamistavan.

Transformationaalisessa johtajuudessa esimies toimii roolimallina (ihannoitu vaikutta-
minen), ja johtajan eettiset ja moraaliset ratkaisut on oltava tyyhteison hyvaksyttavissa.
Inspiroivaa motivointia tapahtuu, kun johtaja innostaa tyontekijoitdédn voimaannuttami-
sen avulla. Positiivisen palautteen avulla esimies tukee tyontekijan tydskentelya organi-
saation tavoitteiden suuntaisesti. Alyllisessd stimuloinnissa esimies antaa tukensa tyon-
tekijalle tyon kehittdmisessd, ja tyontekijoille annetaan mahdollisuuksia kehittad inno-
vatiivisia ratkaisuja. Tyontekijoitd kannustetaan tyon kehittdmiseen eika tyopaikalla
tarvitse peldtd virheiden tekemistd. Esimies myods tukee tyontekijansa hyvinvointia

mahdollistamalla yksilolliset ratkaisut tyon tekemisessé.

Transaktionaalinen johtaminen perustuu rangaistusten ja palkitsemisen kayttoon tyonte-
kijan toimintaa ohjattaessa. Kyseessa on vaihtokauppa, jossa tyontekija luovuttaa ai-
kaansa ja tyopanoksensa tydnantajalle palkanmaksua vastaan. Liséksi tyon vaatimuksia
ja organisaation asetettuja tavoitteita korostetaan. Transaktionaalisessa johtajuudessa
korostetaan esimiehen valtaa ja asemaa organisaatiossa. Useimmiten johtajien ja tyonte-
kijoiden koetaan olevan vastakkaisilla puolilla, mik& saattaa johtua johtajan aseman

korostamisesta tyontekijoiden ylapuolelle.

Useat tutkimukset todistavat, ettd transformationaalinen johtamistapa korreloi tyonteki-
joiden tyotyytyvéisyyden ja motivaation kasvamista tyoté kohtaan, ja ty6hon sitoutumi-
nen kasvaa. Transformationaalinen johtamistapa edistdd tyohyvinvointia, inspiroi ja

motivoi tyontekijad, mika liséé tyotyytyvéisyytté ja tydohon sitoutumista. (Barling, We-
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ber & Kelloway 1996: 827-832; Viitala & Jylhd 2006: 262-263; Arnold, Turner,
Barling, Kelloway & McKee 2007: 193-194; Henno 2013: 5, 7, 9.) Kuviossa 3 esitetddn

transformationaalisen johtamisen, tydsitoutumisen ja tydmotivaation valinen yhteys.

OSITOUTUNEISUUS
JA-MOTIVAATIO

‘rapsformationaa-
en johtaminen

*Yksilollinen huomiointi
*Alyllinen stimulointi
*lhannoitu vaikuttaminen
* Inspiroiva motivoiminen

*Transaktig
johtamistZ taryit
-Palkkigt/rahgaistukset

Kuvio 3. Transformationaalisen johtamisen yhteys tydsitoutumiseen ja tydmotivaatioon.

Tavoitteiden asettamisella on todettu vahvistavan tyotyytyvaisyyttd, ja néilla on yhteys
my0s tyOpaikkaan sitoutumisessa. Tavoitteiden asettaminen vaikuttaa yleiseen asentee-
seen tyotd kohtaan. Tavoitteiden asettaminen ja transformationaalinen johtaminen vah-
vistaa tydsitoutumista, koska tyontekija saadaan keskittymaan tyohonsé, ja han tydsken-
telee tehokkaammin. (Yo 2014: 23, 25.) Johtajan asettamat tavoitteet tulee kuitenkin
olla tyon tekemisen kannalta relevantteja ja saavutettavissa olevia. Transformationaali-
sessa johtamistyylissé ei tavoitteita aseteta tyontekijélle ylhaalta alas, vaan johtaja tukee
tyontekijoitdan yksilollisesti tavoitteiden saavuttamisessa. Lisaksi transformationaalinen
johtaja tukee tyontekijan ammatillista kasvua, silla alyllisen stimulaation kautta laajen-
netaan tyontekijan tietoisuutta uusista toiminta- ja ongelmanratkaisumalleista sek& yksi-

I6n tyon merkitystd koko organisaatiolle.
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Toisin kuin transaktionaalisessa johtajuudessa transformationaalisessa johtajuudessa ei
painoteta ulkoisia palkkioita tai rangaistusten kayttamisté tyontekijan toiminnan ohjaa-
miseksi. Transformationaalisessa johtamisessa korostuu johtajan kyky motivoida ja si-
touttaa tyontekija organisaation tavoitteisiin. Mikali tyontekija ei syysta tai toisesta si-
toudu tydskentelem&an organisaation tavoitteiden suuntaisesti, kannattaa johtajan selvit-
t4& mahdolliset esteet ja poistaa niitd mahdollisuuksien mukaan. Tyotyytyvadisyyden on
todettu vahvistavan yksilon sitoutumista tyohonsé (Zangaro 2001: 14—21). Tyontekijén
sitoutuminen tyéhonsa on merkittdva asia organisaation menestyksen kannalta, koska
sitoutunut tyontekija on tuottava ja pyrkii kunnianhimoisesti laadukkaaseen tyon tulok-
seen (Bridger 2015: 17, 28).

Tyontekijan sitoutumiseen ja tydmotivaatioon on esimiesten vaikutettava kaikilla kéy-
tossa olevilla keinoilla. Muun muassa tyon kehittdminen ja vaikutusmahdollisuuksien
lisdédminen korostaa tyontekijan autonomian tunnetta, mik& voi aiheuttaa positiivisen
vasteen tyotd, esimiestd ja tyopaikkaa kohtaan. Tulee kuitenkin huomioida, etta trans-
formationaalista johtamista ei voida soveltaa ihan jokaisessa tilanteessa, vaan myos
transaktionaalisia toimia, kuten palkkioita ja rangaistuksia, tarvitaan. Useimmissa orga-
nisaatioissa toteutetaankin rinnakkain sek& transformationaalista ettd transaktionaalista
johtamistapaa, mika tuottaa hyvan lopputuloksen koko organisaation kannalta.
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3. TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Laadullinen tutkimusmenetelma valittiin, koska haluttiin saada selville yksil6llisia ko-
kemuksia sairaanhoitajien tyostd, tyositoutumisesta ja johtamisesta. Tutkimuskysymyk-
sen tarkoituksena on yksiloida tutkimuksen tarkoitus, ja alakysymyksilla selvennet&én
tai tdydennetddn paakysymyksen teemoja. Kvalitatiivista eli laadullista tutkimusta kay-
tetdan tutkimusalueilla, joista ei tiedetd paljoa tai jos tutkittavaan ilmiéén halutaan saa-
da uusi ndkdkulma. Induktiivinen lahtokohta perustuu aineistoon, ei teoriaan. (Kankku-
nen & Vehvildinen-Julkunen 2009: 50-51.) Tutkimukselle valittiin induktiivinen eli
aineistolahtdinen tarkastelutapa, silla haastattelujen tuottamat yksilolliset kokemukset
tuottavat ainutkertaista tietoa sairaanhoitajien tyosta ja tydsitoutumiseen vaikuttavista
tekijoistd. Laadullinen tutkimusaineisto on parasta kasitella siséllonanalyysin avulla,
jotta yksilolliset kokemukset saadaan pelkistettya ja luokiteltua kasitekartaksi, ja kasite-
kartan avulla kuvataan yhteyksia eri ké&sitteiden vélilla.

3.1. Siséllon analyysi ja teemahaastattelu

Sisallonanalyysilla pyritddn saamaan tutkittavasta ilmiostd kuvaus tiivistetyssa ja ylei-
sessd muodossa. Tutkimuksen aineisto kuvaa tutkittavaa ilmiota ja analyysin tarkoitus
on luoda selked kuvaus tutkittavasta ilmiostd. Lisaksi siséllonanalyysilld aineisto saa-
daan jarjestetyksi johtopaatosten tekoa varten. Sisallénanalyysi alkaa analyysiyksikén
valinnasta, joka on tavallisimmin sana tai sanayhdistelmd. Analyysiyksikon valitsemi-
sen jalkeen aineisto kdydaén lapi useita kertoja, ja talla luodaan pohja analyysille. Ana-
lyysin seuraava vaihe on asiasanalistojen keradminen ja asiasanojen ryhmittely, eli sa-
maa asiaa tarkoittavat ilmaisut yhdistetddn. Tdman jalkeen analyysia jatketaan antamalla
ylakategorioille nimi, joka kuvaa mahdollisimman hyvin asiasanojen sisaltéa. Sisallon-
analyysin tutkimustuloksena tuotetaan yleensd kasitekartta keskeisista kategorioista.
(Kyngéas & Vanhanen 1999: 5-10; Tuomi & Sarajérvi 2006: 102—103, 105, 110.)

Teemahaastattelu sopii tutkimusmenetelmaéksi silloin, kun tutkimuksen kohderyhména
on samankaltaisten kokemusten omaavia henkil6ité. Aineiston tarkoituksena on arvioida

ja kuvata haastateltavien kokemuksia. Teemahaastattelu on puolistrukturoitu haastatte-
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lumuoto, jossa haastattelu kohdennetaan tiettyihin aihepiireihin. Tutkija voi kuitenkin
tdsmentdé kysymyksia ja kysymysten jérjestys voi vaihdella. (Hirsjarvi & Hurme 2000:
47-48; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009: 97.) Tutkimuskysymykset toimivat
taustana teemahaastattelun runkoa pohdittaessa ja tutkimuksen taustaolettamuksena oli,
etta transformationaalista johtajuutta esiintyy sairaanhoitajien esimiesten johtamistyy-
lissd. Tutkimuksen tavoitteena oli saada tietoa sairaanhoitajien tydolosuhteista ja johta-
misen vaikutuksesta tydsitoutumiseen. Tutkimuksen haastattelussa esiintyivat seuraavat
teemat: sairaanhoitajan tydskentelyolosuhteet, johtamiskokemukset sairaanhoitajan
tyossa, tyositoutuneisuus ja nykytilanne (LIITE 1). Teemahaastatteluilla keratty aineisto
analysoidaan kvalitatiivisella siséllénanalyysi -menetelmalla.

3.2. Tutkimuksen kohderyhma ja aineiston kerd&dminen

Tutkimuksen kohdejoukoksi valittiin sairaanhoitajakoulutuksen kayneitd henkil6ita,
joilla on vahintadn vuoden tyékokemus sairaanhoitajan tyostd. Tama rajaus tehtiin sen
vuoksi, ettd haastateltavilla sairaanhoitajilla tulee olla tyokokemusta sairaanhoitajan
tyOstd, jotta he voivat arvioida paremmin sairaanhoitajan tyon olosuhteita ja johtamista
seké tyositoutumiseen vaikuttavia seikkoja.

Haastateltavat henkil6t valikoituvat tutkimukseeni lumipallo-otannan avulla. Verkosto-
otanta eli lumipallo-otannalla tarkoitetaan sitd, ettd aineistojen hankinnassa kéytetédén
hyvéksi sosiaalisia verkostoja tutkittavien henkildiden I6ytdmiseksi (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009: 85). Haastateltavia henkil6ita 16ydettiin verkosto-otannan
avulla yhteensa 17 henkil6d, mutta tutkimukseen osallistui lopulta 2 miesta ja 8 naista
eli yhteensd 10 haastateltavaa sairaanhoitajaa (LIITE 2). Tutkimukseen osallistuneilla
henkil6illd oli tydkokemusta sairaanhoitajan tyosta 2-10 vuoden valilla. Jokainen haas-
tateltava osallistui tutkimukseen vapaaehtoisesti. Haastateltavia sairaanhoitajia tutki-
mukseen l6ydettiin Facebookin kautta ja Hoitajat.net -internetfoorumin kautta jatetyll&
pyynnolla osallistua tutkimukseen (LIITE 3). Hoitajat.net-nettisivusto on keskustelufoo-
rumi, joka on tarkoitettu hoitoalan ammattilaisille, ja verkkosivustolla voi keskustella

hoitoalan kokemuksista toisten ammattilaisten kanssa (Hoitajat.net). Liséksi tutkimuk-
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sen kohderyhma&an sopivia henkil6ité 10ydettiin sairaanhoitopiirien rekrytointiyksikkoi-
hin ja ylihoitajille ldhetetyn sdhkdpostin valitykselld (LIITE 4). Kohderyhmé&an sopivien
sairaanhoitajien 16ytaminen ei ollut ongelmatonta, silld Suomessa ei pideté erillista re-

kisteria ammattihenkilOistd, jotka eivét tydskentele omalla ammattialallaan.

Haastattelut tehtiin luottamuksellisesti, ja tulokset kasitelld&n siten, ettei vastaajia voida
tunnistaa. Yksi haastatteluista tehtiin tapaamisen yhteydessd, kaikki muut tehtiin puhe-
linhaastatteluina. Haastattelut nauhoitettiin, ja ne kasitelladn luottamuksellisesti. Haas-
tattelumateriaalit litteroidaan, ja néin tutkimusaineistoa oli mahdollista tarkastella tois-
tuvasti analyysié tehtéessa. Haastattelut tehtiin 31.1.-20.9.2015 vélisena aikana, ja haas-

tatteluiden kestot vaihtelivat 10:56 - 45:31 minuutin valilla.

3.3. Tutkimusaineiston analyysi

Tassa tutkimuksessa kaytettiin haastatteluaineiston analyysiin aineistolahtoista sisallon-
analyysia. Tutkija on analysoinut talla menetelméll& jarjestelmallisesti ja puolueetto-
masti haastattelujen tuottaman materiaalin. Sisallon analyysin avulla tutkija on luokitel-
lut ja tuottanut yleistettyja kuvauksia tutkittavista asioista. Analyysin tuloksena tuotet-
tiin tutkittavaa asiaa kuvaavia kokonaisuuksia ja késitekartta. (LIHTE 5 & LIITE 6.)

Ensimmaisessé sisallon analyysin vaiheessa pelkistettiin haastatteluissa esiinnousseita
sanoja tai lauseita asiasanoiksi. Asiasanoiksi valikoituivat asiat/sanat, jotka ovat keskei-
sid, konkreettisia tosiseikkoja sairaanhoitajien tyon siséllosta, tyon organisoinnista ja
tyositoutumiseen vaikuttavista asioista. Nama keskeiset asiasanat on nimetty pelkistyk-
siksi kasitekartassa. Seuraavassa vaiheessa ryhmiteltiin asiasanalistat kokonaisuuksiksi,
alakategorioiksi. (LIITE 5).

Taman jalkeen yhdisteltiin alakategoriat, ja niistd muodostettiin yldkategoriat (Taulukko
1). Ylékategorioiksi muodostuivat tyon siséltd, tydn organisointi ja tydsitoutuminen.
Tyo6sitoutumiseen vaikuttavat keskeiset sisallot ovat koulutus- ja vaikutusmahdollisuu-

det, tydymparisto ja —vélineet, johtaminen, tyosuhde,— aika, palkkaus ja tydilmapiiri.
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Tyon sisdltd -ylédkategoria siséltdd seuraavat alakategoriat: etenemismahdollisuudet,
tyon vaatimukset, henkinen ja fyysinen kuormitus. Ty0n organisointi -ylédkategoriassa
ovat seuraavat alakategorian késitteet: tyonjako ja vastuut, tyésuhde, perehdyttdminen,
tiedonkulku, sosiaalinen tuki, vaikutus- ja koulutusmahdollisuudet. Liséksi haastattelu-
aineistosta nousi esiin sairaanhoitajien ammatti-identiteetti, mika tulee huomioida sai-

raanhoitajien johtamisessa.

Taulukko 1. Analyysikaavio aineiston luokittelusta.

YLAKATEGORIAT ALAKATEGORIAT

Etenemismahdollisuudet
Ty0On vaatimukset

Tyon sisélto Henkinen kuormitus
Fyysinen kuormitus

Ty0njako ja vastuut
Tyodsuhde

Ty6n organisointi Perehdyttdminen
Tiedonkulku
Sosiaalinen tuki
Koulutusmahdollisuudet
Vaikutusmahdollisuudet

Johtaminen

Ty0Osuhde, -aika ja palkkaus
Tydsitoutuminen Tydymparisto
Vaikutusmahdollisuudet
Koulutusmahdollisuudet
Tyoilmapiiri

Ammatti-identiteetti

Ylakategorioiden tarkoituksena on kuvata mahdollisimman hyvin alakategorioiden si-
séltoa ja kokonaisuutta. Ylékategoriat yhdistaméalld toteutuu sairaanhoitajien johtami-
nen, jossa huomioidaan tydsitoutumisen vaikutus tyontekijan toimintaan ja johtamiseen,

sairaanhoitajan tyon sisaltd ja organisointi sekd sairaanhoitajan ammatti-identiteetti
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(LITE 6). Koko sisallon analyysin ajan palattiin saannéllisin valiajoin tutkimuskysy-
myksiin, jotta pysyttiin tutkittavassa asiassa.
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4. TUTKIMUSTULOKSET

Sairaanhoitajien haastattelujen perusteella sairaanhoitajien johtamiseen vaikuttavia teki-

JOItd ovat tyon sisaltd, tydn organisointi ja tydsitoutuneisuus. Liséksi sairaanhoitajien

ammatti-identiteetti vaikuttaa johtamiseen. Taulukossa 2 esitetaan tiivistetysti tutkimus-

aineiston perusteella keskeiset asiat sairaanhoitajien tyssa ja johtamisessa. Tutkimustu-

lokset kappaleessa kuvataan ja analysoidaan tulokset, ja tulosten yhteenveto kappaleessa

peilataan tuloksia transformationaalisen johtamistyylin esiintymiseen esimiesten toi-

minnassa.

Taulukko 2. Sairaanhoitajien johtamiseen vaikuttavat tekijat.

SAIRAANHOITAJIEN JOHTAMINEN

Tyon sisélto

Ty0On organisointi

Tydsitoutuminen

Henkinen kuormitus

Fyysinen kuormitus

Etenemismahdolli-
suudet

Tyon vaatimukset

Tyo6suhde
Perehdyttdminen
Tyonjako ja vastuut
Tiedonkulku
Sosiaalinen tuki

Vaikutusmahdolli-
suudet

Koulutusmahdolli-
suudet

Johtaminen

TyOdymparisto ja —
valineet

Tydsuhde, -aika ja
palkkaus

Koulutusmahdolli-
suudet

Vaikutusmahdolli-
suudet

Tyo6ilmapiiri

Ammatti-identiteetti

Sairaanhoita-
jan ammatti-
identiteetti

4.1 Sairaanhoitajan tyon sisaltd
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Sairaanhoitajan ty0 on vastuullista potilaiden hyvé& hoitoa, jossa sairaanhoitaja toimii
potilaan hyvaksi. Martinin, Charlesworthin ja Hendersonin (2010: 66) mukaan tervey-
denhuoltoalalla tydskentelevat henkilét voivat kokea julkiseen palveluun yhdistetyn
altruismin omaksi taustaideologiakseen. Tyontekijan motivaatiota voi lisété halu palvel-
la ja vastata asiakkaiden tarpeisiin. Hoitohenkildston ammatilliset normit vahvistavat
tyoskentelyyn sitoutumista. Haastateltavat kuvaavat sairaanhoitajan tyon olevan poti-
laan edustajana toimimista, kuten seuraavista sitaateista ilmenee:

“Sairaanhoitajan tyd muodostuu halusta auttaa ja toimia hoitaja-
na...palvelualttiudesta ja semmoisesta hyvdstd hoidosta.”

)

”Sairaanhoitaja tekee asioita sen ihmisen kannalta oikein.’

Sairaanhoitajan ty6 siséltdd henkisté ja fyysistd kuormitusta. Sairaanhoitajan tyon hen-
kistd ja fyysista kuormitusta koettiin erityisesti vanhuspuolella tai saattohoitopotilaiden
kanssa tyoskenneltdessa. Eréds haastatteluihin osallistunut sairaanhoitaja kertoi oman
terveydentilansa heikentyneen epésaanndllisen vuorotyon vuoksi. Henkista kuormitusta
sairaanhoitajille aiheuttivat muun muassa priorisoinnin asettamat haasteet, koettu kiire
tai kuoleman kohtaaminen tydtehtavissa. Kiireen vuoksi ei ollut riittdvasti aikaa hyvalle
hoidolle ja tyotehtdvien tekemiselle eika potilaiden aidolle kohtaamiselle. Tydntekijan
riittdmattomyyden tunteet omaa osaamista ja tyon vaatimuksia kohtaan aiheuttivat sai-
raanhoitajille henkistd kuormittumista. Huono ty6ilmapiiri, jossa ilmeni huutamista tai
selédn takana puhumista, aiheutti my6s henkistd kuormitusta sairaanhoitajille. Toisaalta
haastateltavat toivat esiin kiintymyksensa sairaanhoitajan tyotd kohtaan, auttamisen
halun ja potilaiden kohtaamisten mukanaan tuomat positiiviset kokemukset, miké va-

hensi henkistd kuormitusta ja toi tydhon iloa.

Tyon sisaltoon liittyvia kuormitustekijoita olivat koettu kiire, yksipuolinen ty6 tai liian
kovat vaatimukset. Liiallinen ihmissuhdekuormitus, joka ilmeni joko potilaisiin liittyen
tai tyoyhteison jasenten kesken, aiheutti my6s henkistd kuormitusta. Sairaanhoitajan
ty0ssé koettiin liiallisia vaatimuksia, kun tydvuorossa ei ollut yhtéan hoitajaa, joka olisi
hallinnut potilaiden hoidossa tarvittavien toimenpiteiden tekemisen. Erés kokenut hoita-
ja joutui tydvuorossa tilanteeseen, jossa tyokavereina on nuoria, vastavalmistuneita hoi-
tajia, ja kokonaisvastuu osaston potilaista on néin ollen kokeneimmalla hoitajalla. Tal-

lainen tilanne aiheuttaa Kiirettd ja painetta, sill4 kokenein sairaanhoitaja joutuu neuvo-
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maan kokemattomampia kollegoitaan omien toidensa lisédksi. Esimies ei ole valttamatta
lainkaan huomioinut tydn vaatimusten ja henkiloston osaamisen valisté epésuhtaa resur-
soidessaan henkilostéd. Vahadinen tyokokemus voi myos lisata tyontekijan henkisen

tuen tarvetta, ja ndin ollen vastuullisen sairaanhoitajan tyon maara lisaantyy.

Tyon vaatimukset voivat olla joko liialliset tai lilan vahéiset, ja molemmat tilanteet
kuormittavat tyontekijad. Erdan haastateltavan mukaan sairaanhoitajan tyo oli liian yk-
sipuolista ty6td. Toinen haastateltava puolestaan kuvasi sairaanhoitajan tyon olevan
tylsaa, eikd tyossa ollut riittavasti haastetta. Erés haastateltava kuvasi sairaanhoitajan
tyon olevan rutiininomaista tyotd, jossa ei ollut mahdollisuutta vaikuttaa oman tyon te-
kemiseen. Toisaalta sairaanhoitajan tyon vaatimukset ilmenivat myos kokemuksina lii-
allisesta vastuusta. Henkilokohtaisia eettisia ristiriitoja koettiin, koska tyontekija ei voi-
nut tarjota korkealaatuista hoitoa riittdmattoman henkilGstoméaaréan tai tarvittavan tyo-
paikkakoulutuksen puuttumisen vuoksi. Myo6s poikkeustilanteet osastolla tai liiallisena
koettu Kkiire voivat aiheuttaa tyontekijoille kuormittumista ja tunnetta tyon liiallisesta
vaatimuksesta. Sairaanhoitajan tyon palkkauksen ei koettu vastaavan tyén vaativuutta.
Haastateltavat henkilot kertoivat heiddn palkkansa kohonneen merkittavasti, kun he
olivat siirtyneet joko yksityisen organisaation palvelukseen tai asiantuntijatyéhon. Toki
asiantuntijaty6ssa vaaditaan useimmiten yliopistotasoista korkeakoulutusta, mika heijas-
tuu palkan suuruuteen. Kuitenkin sairaanhoitajan tyd koettiin erittdin vastuulliseksi ja
kuormittavaksi, ja ndin ollen sairaanhoitajat kokivat palkkansa olevan riittdmaton tyon

vaatimuksiin nahden.

Muutama haastateltavista sairaanhoitajista mainitsi, ettei heidan organisaatiossaan ollut
etenemismahdollisuuksia sairaanhoitajalle ja eteneminen tydssa olisi vaatinut lisdkoulu-
tusta. Erés haastateltava kertoi, etta lisakoulutus ei olisi kuitenkaan vaikuttanut hanen
tyonkuvansa laajuuteen tai etenemismahdollisuuksiin. Sairaanhoitaja mainitsi, ettd ainoa
hyoty ammatillisesta lisdkoulutuksesta olisi ollut laajempi tietopohja. Etenemismahdol-
lisuuksista puhuessaan haastateltavat toivat esille vastuualueiden lisdédmisen sairaanhoi-
tajan tyohon. Vastuualueista ei olisi kuitenkaan maksettu liséa palkkaa, ja esimies oletti

uusien vastuutoiden hoituvan muiden toiden lisaksi.
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4.2. Tyon organisointi

Johtajat ja lahiesimiehet tekevét téiden organisointia toiminnan tarpeiden perusteella.
Tyon organisointi siséltdd muun muassa tyosuhteen pituuden, tydaikojen ja tyonkuvan
madrittelyn sek& perehdyttamisen organisointia. Terveydenhuoltoalalla kaytetdan run-
saasti madréaikaisia tydsuhteita, koska tarvetta sijaisille on muun muassa toistuvien
aitiys- tai vanhempainvapaiden vuoksi. Tydsuhteen epavarmuus, toistuvat madaréaikaiset
tyosuhteet tai lyhyet maardaikaiset tyOsuhteet aiheuttivat sairaanhoitajille henkista
kuormitusta. Kuitenkin epdvarmuus ty6suhteen jatkuvuudesta, lomaoikeuden puuttumi-
nen tai palkanmaksun epésaanndllisyys heijastui yksilon omaan taloudelliseen tilantee-
seen ja heikentda yksilon koherenssin tunnetta. Lomautusuhan alla tydskentely ja tyo-
suhteen epdvarmuus kuormittavat henkisesti, minka erds haastateltava henkil toi esille.
Epésaannollisten tulojen vuoksi tyontekijan oma taloudensuunnittelu voi olla mahdo-
tonta, mikéli henkildkohtaisten velkojen vuoksi tarvitaan saannolliset kuukausitulot.
Tallaisessa tilanteessa erds sairaanhoitaja siirtyi pois hoitoalalta, koska sairaanhoitajan

tyot, varsinkin tyouran alkuvaiheessa, ovat usein lyhyité sijaisuuksia.

Tyon luonteen vuoksi terveydenhuollon sektorilla tarvitaan henkilost6d kolmivuorotyo-
hon. Tydaikoihin tai tydvuoroihin liittyvat negatiiviset kokemukset liittyvat useimmiten
tyén ja perhe-elamén vaatimusten yhteensovittamiseen. Kolmivuorotyd, perdkkéinen
iltavuoro-aamuvuoro -yhdistelmét ja yovuorojen tekeminen koettiin henkisesti kuormit-
taviksi ja vasyttaviksi jopa terveyteen haitallisesti vaikuttavaksi asiaksi. Eraéll4 haasta-
teltavalla oli voimakkaita univaikeuksia vuorotyon tekemiseen liittyen, eikd hénen tyo-
paikallaan ei ollut mahdollista suunnitella yksil6llisten tarpeiden mukaan tyévuoroja.
Toinen sairaanhoitaja kertoi, ettd hén oli hakenut uutta typaikkaa saman organisaation
toisesta yksikostd, jossa olisi mahdollisuus tehdd vain péivavuoroja kolmivuorotydn
sijaan. Tyontekija oli kertonut ennalta esimiehelleen kolmivuorotyon aiheuttamista vai-
keista univaikeuksista ja aikeistaan hakea toista ty6td tdmén syyn vuoksi. Kuitenkin
talt4 sairaanhoitajalta evéttiin siirtyminen uuteen tyéhon ennen maérdajan péaattymist,

vaikka se olisi tukenut kyseisen henkilon hyvinvointia. Téssé kohtaa ei tyontekijélla siis
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ollut mink&anlaisia vaikutusmahdollisuuksia oman tyonsa jarjestdmisessa ja oman hy-

vinvointinsa tukemisessa.

Osa haastatelluista sairaanhoitajista kertoi, ettei heill& ollut riittavasti vaikutusmahdolli-
suuksia ty6vuorosuunnitteluun, mutta osa haastateltavista taas ilmoitti péinvastaisista
kokemuksista. Autonomista tyévuorosuunnittelua ei ollut kdytossa kenenkadn yksikos-
s4, mutta erds haastateltava mainitsi sen kehittdmisehdotuksena ja tyoaikajoustojen
mahdollistajana. Liukuvan ty6ajan hyodyntdminen olisi tyéhyvinvointia tukeva tyo-
aikamalli, mutta mydskééan sité ei kdytetty kenenk&an sairaanhoitajan tyopaikalla. Kol-
mivuorotyd rajoittaa sosiaalista elaméaé, sill& viikonloppuisin, iltaisin ja pyhdaikoina
tyoskentelevét sairaanhoitajat jaavat paitsi monesta perhe-elamén tapahtumasta. Tyo-
vuorosuunnitteluun vaikuttaminen yksiléiden tarpeet huomioiden on asia, jota haastatte-

luihin osallistuneet sairaanhoitajat arvostivat kovasti.

Uuden tyontekijan aloittaessa tydskentelyn on tarkedd varata aikaa perehdytykselle.
Liséksi uudelle tyontekijalle olisi hyva nimeté mentori, joka tytskentelee samoissa tyo-
vuoroissa uuden tyontekijan kanssa ja auttaa yksikon toimintatapoihin perehtymisessa.
Haastatellut sairaanhoitajat kertoivat kohdanneensa joko puutteellista perehdytysta, tai
perehdytysté ei ollut suunniteltu eika jarjestetty lainkaan. Kuitenkin jokainen tyontekija
tarvitsee perehdytyksen, jotta tydn tekeminen sujuvoituu ja virheiden mahdollisuus pie-
nenee. Erés sairaanhoitaja kertoi tydpaikasta, jossa ei ollut lainkaan Kirjallista perehdy-
tysmateriaalia eikd minké&anlaisia ty6ohjeita. Kun hé&n oli siirtynyt toisen tyfantajan
palvelukseen, niin siell& oli kirjalliset perehdytysmateriaalit ja tyOpaikalla oli kirjallisia
tydohjeita. Kontrasti ndiden kahden tydpaikan vélilla oli valtava. Eras haastateltava toi-
Vvoi, ettd my0os esimiehet perehdytettaisiin tyopaikkaan, jotta han ymmartdisi paremmin

tyon vaatimuksia ja tyontekijoitaan.

Tyon organisoinnin, selkeiden vastuualueiden ja yksikdssa sovittujen toimintatapojen
merkitys korostuvat, kun tydskennelldan kiireessa, véhilla resursseilla ja paineen alla.
Haastatteluissa kerrottiin kokemuksia siit4, ettd hoitajaresurssit oli mitoitettu liian ki-
reiksi, jolloin tyontekijoita oli lilan vahan potilaiden maaraan tai hoidollisuuteen néh-

den, tai sairaanhoitajien osaaminen ei vastannut tyon vaatimuksia. Liséksi haastateltavat
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kertoivat negatiivisista kokemuksistaan, kun kollega oli sairastunut eik& tilalle saatu
sijaista. Esimies ei myosk&an tarjonnut apua tdiden priorisointiin, vaikka kaikkia toita ei
ehditty tekemaan, kun tekijoita oli vahemman. Sairaanhoitajat kokivat myds kuormittu-
neensa, mikéli tyOpaikalla olivat epaselvyytta vastuista tai tydjaosta tydyhteison kes-
kuudessa. Eras haastateltava kertoi, ettd muut tyontekijat sysasivat osan omista toistaan
yksikostd vastuussa olevan sairaanhoitajan hoidettavaksi. Joko tydvuorossa olleet tyon-
tekijat eivat tienneet heidan vastuulle kuuluvista tyotehtavista tai he eivat valittaneet
huolehtia tyotehtaviensa tekemisesta. Téllaisessa tilanteessa ldhiesimiehen on puututta-

va epétasaiseen tyonjakoon, jotta kukaan tyontekijoista ei kuormittuisi liiallisesti.

Tiedonkulun merkitysta ei voi korostaa liiaksi, silla tiedonkulun puutteet heijastuvat
tyontekijoiden tyohon ja henkiseen kuormittumiseen. Huono tiedonkulku voi esimerkik-
si johtua siitd, ettei yksikossa ole jarjestetty aikaa eikd mahdollisuutta yhteisiin palave-
reihin, joissa tydyhteison asioita voidaan kasitell&. Erés sairaanhoitaja kertoi, etta osas-
topalavereissa ei voinut tuoda ilmi mielipiteitadn ilman leimautumista valittajaksi. Pala-
vereissa voidaan myos tiedottaa henkildstdlle organisaation ajankohtaisista asioista seka
kuulostella tydyhteisén mietteitd tdiden sujumisesta. Haastatteluissa Kkerrottiin koke-
muksia siitd, ettd tyontekijoiden valittdma tieto ei kulje kentalta johtajille. Talldin kyse
voi olla siitd, ettd l&hiesimies ei vie asioita eteenpdin. Toisena vaihtoehtona on, ettei
esimies muista kertoa lopputulosta perusteluineen tydntekijoille asiaan. Eras sairaanhoi-
taja kertoi kokemuksistaan, kun esimies ei kuunnellut eika ottanut huomioon tyénteki-
joiden ajatuksia. Tiedonkulun vaikeuksia kohdattiin eri ammattikuntien vélilla, kun
potilaisiin liittyva tieto ei kulje raporteista ja l&hetteistd huolimatta.

Kommunikointi tai sen puute on kriittinen tydhyvinvointiin vaikuttava tekija. Organi-
saatiossa tapahtuvaa rakentavaa viestintad tulisi tapahtua kaikkien tydyhteison jasenten
kesken ja my0s korkeimpien johtajien ja sairaalan hierarkiassa alimpana olevien tyonte-
kijoiden valilla molempiin suuntiin. Tyontekijat tarvitsevat palautetta tyostdan, joten
johtajan kannattaa pyrkid I6ytdmééan tasapaino negatiivisen ja positiivisen palautteen
antamisessa. Vain negatiiviseen palautteeseen keskittyminen véhentaa johtajaan kohdis-
tettua luottamusta. Tourishin (2013: 88—89) mukaan turhaa vallan ja statuksen korosta-

mista tulisi valttd4. Negatiivinen palaute kannattaa antaa yksilollisesti ja perustellen.
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Kun johtamistytdssa kaytetadn valtaa, tulee esimiehen valttda tyontekijan nolaamista ja
auttaa tyontekijaa sailyttdmaan arvokkuutensa.

Haastatteluihin osallistuneet sairaanhoitajat kertoivat kokeneensa sosiaalisen tuen puu-
tetta. Yksilollista tukea esimiehelta tarvittiin tdiden priorisoinnissa, itselle uusien asioi-
den opettelussa, henkisesti kuormittavien potilastapausten jalkiké&sittelyyn tai eettisten
ristiriitojen ratkaisemiseen. Tiimityon ei koettu toimivan, vaan eri ammattiryhmat toi-
mivat itsekkaasti eikd muiden ammattiryhmien osaamista arvostettu. Myos johtajilta
puuttui tyontekijoiden arvostus. Erds sairaanhoitaja toi esille kollegansa kokemuksen
epéasiallisesta kohtelusta, kun johtaja huutaen ja uhkaavasti kayttaytyen oli antanut pa-
lautetta tyontekijalle aiemmin tapahtuneen virheen vuoksi. Sosiaalisen tuen puute aihe-
utti tunteen, ettei tyontekijoita arvostettu eika heilld ollut mahdollisuutta kehittymiseen

tyossa.

Sairaanhoitajat toivat ilmi vaikutusmahdollisuuksien puutteen liittyen omaan tyéhonsa,
vain muutama henkild koki voivansa vaikuttaa omaan tyohonsa riittavasti. Vaikutus-
mahdollisuuksien maara riippuu tyoyksikosta ja toéiden organisoinnista seka riittavista
henkildstoresurssoinnista. Muutama haastateltava henkild koki sairaanhoitajan tyon
olevan itsendistd. Kehityskeskusteluissa arvioitiin selviytymistd tyostd, mutta tehdyt
suunnitelmat eivat valttamatta toteutuneet kaytannossa. Erés haastateltava toi esille olet-
tamuksensa siitd, ettd lisdkoulutuksella hén voisi ehkd vaikuttaa tydhonsd enemman.
Tyon ja vaikutusmahdollisuuksien kehittdmiseksi erés sairaanhoitaja ehdotti pakollista
tyonkiertoa, jotta tyontekija ei rutinoituisi liiaksi omaan tapaansa toimia. Mikali suvait-
sevaisuus uusia hoitajia ja erilaisia toimintatapoja kohtaan on véhdistd, saattaa se aiheut-
taa yliméaardista stressia tyontekijalle. Johtajalla on merkittava rooli tydyhteisossa, jotta

tyoyhteisdssé ollaan suvaitsevaisia uusia hoitajia ja toimintatapoja kohtaan.

Tutkimuksessa tuli esiin myds myonteisia kokemuksia tukimuodoista koulutuksiin liit-
tyen. Erds haastateltava oli saanut palkallista opintovapaata. Liséksi hanen tyoaikajar-
jestelyt synkronoitiin opiskeluaikataulujen kanssa, joten hanen kohdallaan tyonantaja
tuki vahvasti tyontekijansa opiskelua. Toisaalta toisen sairaanhoitajan mukaan lisdkou-

lutuksen hankkimisesta ei maksettu lisd4 palkkaa, mika koettiin epéoikeudenmukaisek-
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si. Erds haastateltava toi esille halunsa kehittyd, mutta ei kokenut tdhan olevan mahdol-
lisuutta sairaanhoitajan tyossd. Siksi h&n oli jattanyt sairaanhoitajan tyot ja ryhtynyt
paatoimiseksi opiskelijaksi, vaikka tdméa ratkaisu vaikutti hanen taloudelliseen tilantee-
seensa heikentévasti. Tulevaisuuden tavoitteena kyseisella henkil6lla oli yhdistaéd kah-

den eri ammattialan osaaminen.

4.3. Tyositoutuminen

Johtamisella on merkitysta tyontekijan tydsitoutumiseen. Johtaminen ilmenee tyonteki-
joille muun muassa vuorovaikutuksen ja tyon organisoinnin kautta. Sairaanhoitajien

johtaminen helpottuu, jos ymmartaé hoitotyén vaatimuksia ja erityispiirteita.

4.3.1. Sairaanhoitajien johtaminen ja ammatti-identiteetti

Sairaanhoitajan tydssé korostuu hoitotyon ndkokulma, joka tulee sopeuttaa laédketieteel-
liseen hoidon tarpeen arvioon ja potilaan kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin ja terveyden
edistdmiseen. Lahiesimies on keskeisessa roolissa yhdistden hoitotieteellisen ja ladketie-
teellisen ammattihenkil6iden ndkemykset potilaiden hyvasta hoidosta. Laakarit tekevat
potilaan hoidon linjaukset ja antavat hoitomaaraykset, joita sairaanhoitajat toteuttavat
oman ammattitaitonsa turvin. Haastatteluissa tuli esiin sairaalaorganisaation byrokraat-
tisuus ja eri ammattiryhmien hierarkia toisiinsa nédhden. L&&kareiden asema terveyden-
huollon organisaatioissa on edelleen vahva, mutta toisaalta heidan johtamisosaamisensa
voi olla heikkoa. Haastatteluissa mainittiin terveydenhuoltoalan johtamiskulttuurin ole-
van vanhanaikaista, kuten seuraavasta sitaatista ilmenee.

“Johtaminen on jddnyt sinne jonnekin vuosisadalle...”

Sairaanhoitajien haastatteluissa ilmi tulleisiin kuormitustekijoihin voidaan vaikuttaa
kehittdamalla tydjarjestelyja ja l&dhiesimiesty6td parantamalla. Kehittdmisty¢ edellyttéé
huolellista suunnittelua, jotta toteutus olisi hallittava ja onnistunut. Muutos vaatii aikaa,
ja koko tydyhteison on oltava valmis muutokseen. Johtajan on huomioitava mahdollinen

tyontekijoiden muutosvastarinta, johon voidaan vaikuttaa riittdvalla tiedottamisella tu-
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levista muutoksista organisaatiossa. L&hiesimies laittaa itsensé ja oman johtamistyylinsa
alttiiksi tyontekijoiden arvioinnille, kun tehdddn muutoksia organisaation toimintaan.

Haastateltavat sairaanhoitajat arvostivat hoitotyotd ja tekivét sitd potilaiden hyvaksi.
Ammatti-identiteetin méaériteltiin olevan halua auttaa ja tydskennelld potilaiden par-
haaksi. Ammatti-identiteetin Kkoettiin olevan vahva ammattirooli, joka my6s suojaa
tyontekijaa. Sairaanhoitajan ammatti-identiteetti koostuu hoitotydn tiedoista ja taidoista
ja halusta tydskennelld ihmisten kanssa. Erddn sairaanhoitajan mukaan se on yhteiskun-
nallisesti arvostettu ammatti, jolla on pitkd historia. Haastateltavat henkil6t kokivat sai-
raanhoitajan tyon ja ammatti-identiteetin siséltdvan vahvan vastuullisuuden ty6sta, ja
muun muassa aseptiikan huomioiminen on osa sairaanhoitajan tata vastuullisuutta. Erés
haastateltava vastasi sairaanhoitajuuden olevan altruistista halua auttaa, silla han kertoi
ajattelevansa aina kaikkia muita ennen kuin itse&an. Toisaalta erds sairaanhoitaja pohti,
ettd onko hénella ollutkaan koskaan vahvaa ammatti-identiteettid. Lis&ksi muutama
haastateltava koki vaikeutta maaritell&, mitd ammatti-identiteetti tarkoittaa, ja miten se

ilmenisi heidan tydsséén sairaanhoitajana.

4.3.2. Tyoolosuhteet

Kukaan haastateltavista ei tuonut esiin puutteita tyvalineiden saatavuudessa tai tyotilo-
jen osalta. Mikaéli tyovélineita ei olisi saatavilla riittavasti, niin se voisi aiheuttaa lisa-
kuormitusta tyontekijoille. Itse asiassa erds haastateltava totesi tyovélineiden olleen
kunnossa hénen tyoskennellessadn sairaanhoitajana. Ty6valineiden saatavuus ja asialli-
set tydolosuhteet vaikuttavat osaltaan positiivisesti tydsitoutumiseen. Tietokone on sai-
raanhoitajalle yksi tydvaline, jota ilman hoitotyo6ta ei voida dokumentoida asianmukai-
sesti. Erés sairaanhoitaja totesi jatkuvan uusien tietokoneohjelmien opettelun aiheutta-
van kuormitusta. Sairaanhoitajan tyonkuva siséltdd nykyisin yhd enemman kirjaamista
potilaskertomuksiin, hoitosuunnitelmien tekemista ja muuta Kirjallista raportointia. Kir-
jaamiseen kéytetyn ajan koettiin olevan pois potilaiden hoidosta. Toisaalta kirjaaminen
on yksi laadun osatekijé ja potilasturvallisuuden osa-alue, ja kirjaaminen on lailla s&&-
dettyé toimintaa terveydenhuollon henkiltstolle. Sosiaali- ja terveysministerion laati-

man asetuksen 7. pykalan mukaan potilasasiakirjoihin tulee merkita tiedot potilaan hy-
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van hoidon suunnittelun, toteuttamisen ja seurannan turvaamiseksi tarpeelliset ja riitta-
vt tiedot. Merkintojen tulee olla selkeitd ja ymmérrettavia. (Sosiaali- ja terveysministe-
rié 2009.)

Huono ty6ilmapiiri mainittiin tdman tutkimuksen kaikissa haastatteluissa asiaksi, joka
aiheuttaa tyopaikkaan sitoutumattomuutta ja alalta poishakeutumista. Raingruberin ja
Ritterin (2003: 107-117) sekd Vuorensyrjan (2008: 88) tutkimukset vahvistavat tétéa
loydosta. Lisaksi tdhan tutkimukseen osallistuneet henkil6t kertoivat epdasiallisesta
kayttaytymisestd. Epéasiallinen kayttaytyminen ilmeni huutamisena tai puhumattomuu-
tena joko tyontekijoiden kesken tai esimiehen taholta. Negatiivinen tyGilmapiiri ilmeni
mya0s kiredna tunnelmana, kiukutteluna ja kauheana ilmapiirina tyopaikalla. Erds tyon-
tekija kuvasi kollegoidensa olleen ”aina naama viirinpdin”, ja kaikkia muutoksia vas-
tustettiin jo suunnitteluvaiheessa. Tyodyhteison huono tyGilmapiiri heijastelee huonoja
tyoolosuhteita, josta tyontekijat hakeutuvat pois, mikéli johtaja ei puutu epéasialliseen

kayttaytymiseen.

Sairaanhoitajien tyotyytyvéisyyteen vaikuttavat keskeisesti johtaminen ja tydolosuhteet.
Tyytyvéiset hoitajat tydskentelevat tehokkaammin ja sitoutuvat organisaatioonsa. Tyo0-
suhteet hoitoalalla ovat usein maardaikaisia sijaisuuksia, ja epasaanndllinen vuorotyo
voi aiheuttaa tyytymattdmyytta hoitoalalla tydskentelyyn. Tyotyytymattomyytté aiheut-
tavat huono tyovuorojen jaksotus tai tydnantajan edellyttdma toistuva joustaminen sai-
raslomien vuoksi, ja ndma heikentévét tyohon sitoutumista. (Raingruber & Ritter 2003:
107-117; Vuorensyrja 2008: 88.) Tyo6aikajérjestelyilld on siis merkitysté tyontekijoiden
sitoutumiseen organisaatioon. Erds haastateltava kertoi tydaikajarjestelyiden epaoikeu-
denmukaisuudesta, kun toiveesta huolimatta ei vapaapdivaa koskaan mydnnetty anotulle
paivélle. Tallainen menettelytapa korostaa joustamattoman esimiehen ja organisaation
toimintatapaa, silla vuoroty6laisen eldman suunnittelu tapahtuu tyévuorojen mukaisesti.
Tyontekijoiden joustavuus organisaatiota kohtaan saattaa vahentyd, mikéli he kokevat
epdoikeudenmukaista kohtelua. Toisaalta erds sairaanhoitaja kertoi haastattelussaan,
ettd esimies antoi positiivista palautetta hdnen joustettuaan tyévuorojen sopimisessa, ja

tdma lisési tyontekijan halua joustavuuteen jatkossakin.
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4.3.3. Koulutus- ja vaikutusmahdollisuudet

Sairaanhoitajien koulutusmahdollisuudet koettiin jakautuvan epatasa-arvoisesti tyoyh-
teison jasenten kesken. Koulutuksia tarjottiin vain vakituisille hoitajille, ja koulutuksiin
valintojen Kkriteerit olivat epéaselvét. Lisdkoulutuksista ja uudesta osaamisesta ei makset-
tu liséa palkkaa. Haastatellut sairaanhoitajat kertoivat kyseisen kdytannon tuntuvan epé-
oikeudenmukaiselta, kun koulutusten tuottamaa osaamista ei huomioitu palkanlisin.
Toisaalta erds haastateltu sairaanhoitaja osoitti sitoutumistaan organisaatioon jatkamal-

la, ainakin toistaiseksi, tydskentelya sairaanhoitajana uudesta koulutuksesta huolimatta.

Tyodnantajalla on lakisaateinen tdydennyskoulutusvelvollisuus terveydenhuoltohenkilds-
ton osalta. Taydennyskoulutuksella tarkoitetaan suunnitelmallista koulutusta, jonka tar-
koituksena on yllapitéa ja lisata tyontekijdn ammattitaitoa ja osaamista. Lisdksi tdyden-
nyskoulutuksella on tarkoitus tukea ja kehittad terveydenhuollon toimintaa. Taydennys-
koulutuspdivien maara riippuu peruskoulutuksen pituudesta, toimenkuvasta ja tyon vaa-
tivuudesta. Tyonantajalla on velvollisuus mahdollistaa ammattihenkilon koulutukseen
osallistuminen. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus terveydenhuollon henkildston
tdydennyskoulutuksesta 15.12.2003.)

Osallistamalla tyontekijoitd annetaan heille vaikutusmahdollisuuksia tyéhoénsa. Avoin
vuorovaikutus mahdollistuu, kun lahiesimies on vastaanottavainen ja kiinnostunut tyon-
tekijoiden aikaansaannoksista. Haastatteluissa ilmeni, ettd kehittdmisehdotusten esitta-
minen koettiin turhiksi, sill4 tyontekijat eivat saaneet palautetta kehittdmisehdotuksis-
taan. Tyontekijat jaivat siis epatietoisiksi, miksi esille nostetut asiat eivat toteutuneet.

Tyontekijat kokivat aidon vuoropuhelun puuttuvan, kuten erds haastateltava asian ki-
teytti:

“Miten saada se ruohonjuuritason tyontekijin ddni kuulluksi niin, ettd se tyonte-
kijakin kokee, ettd se on tullut kuulluksi?”’

4.3.4. Yhteenveto sairaanhoitajien tyositoutumiseen vaikuttavista tekijoista

Taulukossa 3 esitetddn sairaanhoitajien tyositoutumiseen negatiivisesti ja positiivisesti

vaikuttavia tekijoitd. Taulukon ilmaisut ovat pelkistettyja ilmaisuja, jotka on poimittu
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haastatteluista. Sairaanhoitajan tyositoutumiseen negatiivisesti vaikuttavia tekijoita ovat
esimiehen johtamisosaamisen puute tai epdoikeudenmukaiseksi koettu johtamistapa,

organisaation hierarkkisuus tai koetut tydilmapiiriongelmat.

Myos maardaikaisten tydsopimusten pituus koettiin tydsitoutumista vahentéviksi sei-
kaksi. Epésaanndllinen vuorotyd ja tyOnantajan edellyttdmé jatkuva joustaminen tyo-
ajoissa koettiin negatiiviseksi seikaksi. Tyon vaativuuteen néhden palkkaus koettiin
alhaiseksi, minka koettiin merkitsevan ammatin véhaista arvostusta. Sairaanhoitajan
tyossé vaaditaan toistuvaa kouluttautumista, mutta lisakoulutuksien jalkeen palkka ei
kuitenkaan nouse. Organisaation koosta riippuen sairaanhoitajilla ei ole vélttdmatta ete-
nemismahdollisuuksia. Tdma voi aiheuttaa tydpaikkaan sitoutumattomuutta, silla osa

tyontekijoista kaipaisi lisdd osaamishaasteita tydkokemuksen ja —vuosien karttuessa.

TyoOyhteison ristiriidat ja huono tyoilmapiiri tai johtamisosaamisen puute heikensivat
tyontekijoiden tyohon sitoutumista. Haastatteluissa Kkerrottiin havaintoja esimiestyén
puutteista, jotka ilmenivat muun muassa epaoikeudenmukaisena johtamisena tai epata-
sa-arvoisena kohteluna. Erés haastateltava henkil® kertoi, ettd esimiehen johtamistapa ei
ollut riittdvan jamakkaa, vaan henkilokunnalla oli liian suuri valta vaikuttaa asioihin.
Sairaanhoitajat toivoivat, ettd saisivat tarvittaessa esimiehen tukea tyohon liittyen, ja
ettd esimies huomioisi myos tyontekijoiden ndkokulman paatoksia tehtaessd. Toisaalta
sairaanhoitajat tiesivat, ettd lahiesimies on monenlaisten vaatimusten ja toiveiden risti-
tulessa péatoksia tehdessaan. Byrokraattisessa terveydenhuolto-organisaatiossa ei koettu
olevan aitoa vaikutusmahdollisuutta oman osastonsa toimintaan, vaan maaraykset tule-
vat ylaportaalta alaspdin. Osa sairaanhoitajista koki, etta hierarkiassa korkeimmalla ole-

vat johtajat eivat tieda paatdstensa vaikutuksista tyontekijoiden tyohon.

Tydsitoutumiseen positiivisesti vaikuttavia seikkoja ovat koulutusmahdollisuuksien
salliminen kaikille tyontekijoille vuorollaan. My6s vaikutusmahdollisuudet omaan tyo-
hon ja tyon itsendisyys koettiin tyositoutumista liséaviksi tekijoiksi. Hyva tyoilmapiiri,
avoin vuorovaikutus tydyhteisdssé ja koettu tyon mielekkyys sitouttavat tyontekijoita
organisaatioon. Mahdollisuus vaikuttaa tydvuorosuunnitteluun koettiin merkitykselli-

seksi asiaksi, silla perhe-eldman ja tyon yhdistdminen edellyttdd joustavuutta puolin ja
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toisin. Esimiehen osoittama arvostus tyontekijoitddn kohtaan on tarkeda tyositoutumisen

vahvistamiseksi.

Taulukko 3. Sairaanhoitajan tyositoutumiseen negatiivisesti ja positiivisesti vaikuttavat

tekijat.

NEGATIIVISESTI SAIRAANHOITA-
JAN TYOSITOUTUMISEEN VAIKUT-
TAVAT TEKIJAT

POSITHVISESTI SAIRAANHOITAJAN
TYOSITOUTUMISEEN VAIKUTTA-
VAT TEKIJAT

-Tyon fyysinen ja psyykkinen kuormitus

-Resurssien minimointi suhteessa asia-
kasmaariin tai asiakkaiden hoidollisuuteen
nahden, liiallinen tydokuormitus

-TyOyhteison ristiriidat ja huono tydilma-
piiri

-Johtamisosaamisen puute (epédoikeuden-
mukainen tai epatasa-arvoinen johtaminen
tai muu koettu esimiehen tuen puute)

-Hierarkisuus ja byrokratia organisaatiossa
seka eri ammattiryhmien valilla

-Johtajat eivét tiedd, miten heidan paatok-
sensé vaikuttavat kaytannon potilastyohon

-Lisakoulutuksien jalkeen palkka ei nouse
-Tyon rutiininomaisuus

-Palkan ei koeta vastaavan tyon vaativuut-
ta, tyon arvostus rahallisesti puuttuu

-Toistuvat mé&é&rdaikaiset tyosuhteet, tyo-
suhteen epavarmuus

-Epaséanndllinen vuoroty®, tybnantajan
edellyttdma joustaminen tyQajoissa

-Kunnioitus ja arvostus hoitoty6té kohtaan

-Saannollinen palkkatulo ja tydn vaati-
vuutta vastaava palkkataso

-Koulutusmahdollisuudet

-Vaikutusmahdollisuudet ja tyon itsendi-
Syys

-Hyvé perehdytys ja mentori tukena tyota
aloittaessa uudessa tyoyksikossa

-Tyovélineet kunnossa
-Hyva tyoilmapiiri

-Koettu tyon mielekkyys ja merkitykselli-
Syys
-Tiimityoskentelytaidot ja henkiléston
keskindinen arvostus

-Avoin kommunikointi tydyhteisdssa

-Tyobaikajoustot eri elaméntilanteissa ja
mahdollisuus vaikuttaa tydvuorosuunnitte-
luun

-Esimiehen arvostus tyontekij6itdédn koh-
taan ja paatoksissa huomioidaan tyonteki-
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-Etenemismahdollisuuksien puute joiden nédkokulma

-Johtamistavat ovat tyontekijoitd huo-
mioivia ja tukevia

Yksiloitd huomioiva organisaatiokulttuuri vahvistaa tyontekijoiden sitoutumista tyo-
paikkaan. Johtamistapojen on oltava tyontekijoita arvostavaa, jolloin huomioidaan tyon-
tekijoiden yksilolliset tarpeet ja kuunnellaan heidédn ndkemyksiaan tyon kehittdmisessa.
Yleinen arvostus hoitoty0td kohtaan koetaan térkedksi sairaanhoitajien keskuudessa.
Ty6hon ja organisaatioon sitoutumisessa koettiin erittain merkitykselliseksi tyépaikan

hyva tydilmapiiri.

4.4. Pois sairaanhoitajan tyosta — miksi?

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd syitd siirtymiseen pois sairaanhoitajan tyosté ja
kauanko henkil6t olivat pohtineet sairaanhoitajan ty0std pois siirtymista. Lisaksi haas-
tattelussa kysyttiin tyytyvaisyytta nykyiseen tyéhon, ja pyydettiin luetteloimaan positii-
visia ja negatiivisia seikkoja nykyisesta tydsta verrattuna sairaanhoitajan tyéhon. Entiset
sairaanhoitajat tyoskentelivat nykyisin yksityisen puolen, kunta-alan tai valtionhallin-
non asiantuntijatehtavissa, yrittajiné, tai he olivat paitoimisia opiskelijoita. Entisten
sairaanhoitajien opiskelut kohdentuivat korkeakoulutasoisiin ammatteihin, joten sai-
raanhoitajat pyrkivat parantamaan koulutuksellista tasoaan, ja lisédmaan ndin ollen am-

matillisia vaihtoehtoja tydeldmassa.

Harkinta-ajat hakeutumisesta pois sairaanhoitajan tyosta vaihtelivat noin puolesta vuo-
desta 3,5 vuoden ajanjakson valilla. Osa haastateltavista pohti alan vaihtamista jo sai-
raanhoitokoulutuksensa aikana. He paattivat kuitenkin suorittaa jo aloitetun koulutuksen
loppuun saakka, vaikka eivét olleet varmoja siitd, haluavatko lainkaan tydskennell& sai-
raanhoitajana valmistumisensa jélkeen. Kaksi haastateltavaa ilmoitti, ettd opiskelivat

sairaanhoitajatyon aikana itselleen uuden ammatin, koska ty6llistymisndkymat asuin-
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paikkakunnilla olivat epdvarmat. Eraélla haastateltavalla uuden ammatin opiskelun kan-

nustimena oli halu oppia uutta.

Vertailtaessa sairaanhoitajan ty6td haastateltavien nykyiseen ty6hon saatiin seuraavan-
laisia tuloksia: Positiivisiksi asioiksi nykyisessé ty0dssd koettiin s&&nndllinen tydaika,
parempi palkka, tyon fyysinen keveys verrattuna sairaanhoitajan tyohon ja vaikutus-
mahdollisuuksien lisd&dntyminen. Erds haastateltava mainitsi, ettd nykyisesséa tydssaan
hanelle méaaritellyistd vastuualueista maksetaan erilliskorvausta, kun sairaanhoitajan
tyossa vastuualueiden hoitamisen oletettiin kuuluvan tyonkuvaan ilman lisdkorvausta.
Lisaksi positiivisiksi asioiksi mainittiin uuden tyon itsendisyys ja paatantavallan lisdan-
tyminen. Valtionhallinnon organisaatioon siirtynyt entinen sairaanhoitaja kertoi haastat-
telussaan, ettd nykyinen tydpaikka on vahemman hierarkkinen, mutta toisaalta asioiden
valmistelu vaatii huolellista valmistelua ja tyd on byrokraattista. Uudessa tyossaan haas-
tateltavat olivat kokeneet parempaa johtamista, silld yksilén tukeminen elamaéntilantei-
siin liittyvissa muutoksissa koettiin toteutuvan paremmin kuin sairaanhoitajan tydssa.
Muutama haastateltava oli haastatteluhetkelld opiskelijoina, ja he kertoivat uuden am-

matin opiskelun tuovan laajemmin tydmahdollisuuksia.

Yrittdjiksi aikovat tai jo ryhtyneet, entiset sairaanhoitajat, arvostivat yrittajyyden tuo-
maa vapautta paattaa asioista. He kuvailivat yrittajyyttdan sanoilla muuttuva, vaihtuva ja
itsendinen tyd. Yrittajand tyoskentelevélla on paljon vaikutusvaltaa ja vapautta tydn
tekemiseen liittyen. Myos yrittdjan palkka tehdysta tydstd on henkilokohtainen, miké
koettiin positiiviseksi seikaksi verrattuna sairaanhoitajan palkkaukseen. Yrittajyyden
haittapuoliksi koettiin muun muassa tulojen epéasaannéllisyys ja vaihtelu kuukausittain,
yritykseen liittyvien paperitdiden tekeminen ja tdiden mééran ennakoimattomuus. Yrit-
tajat kertoivat tyoskentelevénsa kotonaan tyopéivan péatteeksi ja viikonloppuisin. Erds
haastateltava kertoi yrittdjyyden tuovan mukanaan epdvarmuutta, silla s&&nnollinen
kuukausitulo sairaanhoitajan tyosta oli helpompi tapa ansaita kuin yrittdjana tyoskente-
ly. Kyseinen henkilo ei ollut kuitenkaan valmis palaamaan sairaanhoitajan ty6hon,

vaikka tulot yrittdjana epasaannolliset.
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Tyon pienempi vastuullisuus mainittiin positiiviseksi asiaksi, kun verrattiin sairaanhoi-
tajan tyotd muuhun tyéhon. Nykyisin asiantuntijaroolissa tyoskenteleva henkilo kuvaili
tyénsa olevan vastuullista, mutta vastuu on aivan erilaista kuin sairaanhoitajan tyossa.

"Vastuu on toisenlaista, kukaan ei kuole virheestdni.”

Eettisten ristiriitojen, joita sairaanhoitajan tydssd kohtaa, ei koettu vaikuttavan alan
vaihtamisajatuksiin. Esimerkiksi riittdaméaton méara potilaspaikkoja tarpeeseen ndhden
tai muu toiden priorisointi koettiin kuormittavaksi asiaksi. My0s laakéreiden tekemét
hoitolinjaukset ja -péaatdkset aiheuttivat ajoittain sairaanhoitajissa ristiriitaisia ajatuksia.
Erds haastateltava pohti haastattelussaan, etta ovatko ladkéreiden paatokset aina potilaan
parhaaksi? Eradlle sairaanhoitajalle eettisia ristiriitoja aiheutti tilanne, jossa kollega ka-
sitteli lilan kovakouraisesti potilasta. H&n pohti, miten voi viestittdd kollegalleen, ettei
potilaiden kovakourainen késittely ole hyvaksyttavaa. Epdeettisista tilanteista raportoi-
minen esimiehelle edellyttdd avointa keskustelukulttuuria tyoyhteisdssa ja todellista
osaamista lahiesimieheltd. Ep&eettisiksi koetuissa tilanteissa korostuu tyontekijoiden
asiallinen kohtaaminen ja mahdollisuus reflektoida ristiriitatilanteita tydyhteison jésen-
ten kesken. Ndin on mahdollista kehittaa tydyhteison toimintatapoja. Muutama haasta-
teltava henkil6 ei ollut kokenut lainkaan eettisia ristiriitatilanteita sairaanhoitajan tyota

tehdessaan.

Vertaillessaan sairaanhoitajan tyotd nykyisen tyon negatiivisiin puoliin, korostuivat
muun muassa koettu resurssipula, ihmislaheisen tyén puuttuminen ja yrittdjana tydsken-
televan henkilon tulojen epavarmuus. Eréds haastateltava mainitsi negatiiviseksi asiaksi
nykyisessa tydssé korostuvan tulosvastuullisuuden, joka on tdysin erilainen tyon arvi-
oinnin peruste kuin sairaanhoitajan tydssad. Myo6s ihmiskontaktien puuttuminen koettiin
negatiiviseksi asiaksi, silla sairaanhoitajan tyo siséltada vaistamatta vuorovaikutusta poti-
laiden kanssa. Haastateltavat henkilot kokivat myds nykyisissd toissaan henkilostopu-
laa, eika tyQaika riittdnyt kaikkien tyotehtdvien tekemiseen. Negatiiviseksi seikaksi ny-
kyisessa tyossd mainittiin myos pitkat tyopaivat, mika voi ilmentaa puutteellista resurs-
sointia. Sairaanhoitajista yrittajiksi siirtyneet henkil6t kokivat nykyisessa tydssé nega-
tiiviseksi seikoiksi Kiireen, epdvarmuuden ansioista ja liiallisen tyémaaréan. Kiire siis

heijastuu yksildiden tyohyvinvointiin. Opiskelijoiksi siirtyneiden henkildiden taloudel-
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linen tilanne heikentyi, mika koettiin negatiiviseksi asiaksi verrattuna aikaan, jolloin
tyoskentelivét sairaanhoitajina.

4.5. Paluu sairaanhoitajaksi

Haastatteluissa kysyttiin halua palata sairaanhoitajan tyohon, ja millaisia tukikeinoja he
tarvitsisivat paluunsa tueksi. Kaikki vastaajat, kahta henkil6a lukuun ottamatta, olivat
melko varmoja siitd, etteivat aio palata sairaanhoitajan tydhon. Eras tyontekija piti mah-
dollisena, ettd voisi palata sairaanhoitajan tyohon, mikali nykyinen tyo yrittajané lop-
puisi. Toinen puolestaan oli miettinyt hakeutuvansa sairaanhoitajan sijaisuuksia teke-

maan nykyisen tyonsa ohella, koska han halusi yllapitaa sairaanhoitajan ammattitaitoa.

Haastateltavat kertoivat, ettd tyOkulttuurin tulisi muuttua hoitoalalla, jotta paluu sai-
raanhoitajan tyohon olisi houkuttelevampi vaihtoehto kuin nykyinen tyd. He eivat kui-
tenkaan tarkemmin eritelleet, mitd tyokulttuurin muutos konkreettisesti tarkoittaisi.
My®os huonoksi koettu tydilmapiiri ja viihtymattomyys tydpaikalla oli saanut sairaanhoi-
tajat hakeutumaan pois terveydenhoitoalalta. Koska tyopaikalla ei ollut vaikutusmahdol-
lisuuksia omaan ty6hon, niin osa sairaanhoitajista hakeutui pois alalta, mik& ilmenee

selkedsti haastateltavan lainauksesta.

”Jos ei saa vaikuttaa omaan ty6hon, niin en ma jaa siihen...”

Erds vastaajista korosti hoitajan ammatin olevan kutsumusammatti, jossa tydskennel-
l4&n asiakasta tai potilasta palvellen. Ehka joidenkin sairaanhoitajien kokema kutsumus
hoitotyota kohtaan auttaa jaksamaan sairaanhoitajan tyon negatiiviset puolet kuten vuo-

rotyon, kiireen tai suuren vastuun potilaista.

Kun tyontekija palaa tyéhonsa pidemmén poissaolon jalkeen, niin esimiehen on térked4
huomioida palaamiseen liittyvat seikat. Koska sairaanhoitajan tyo siséltdd monenlaisia
toimenpiteitd ja ladkehoidon toteuttamista, niin riittdvd ammattitaito ja osaamisen taso

on varmistettava. Riittavan perehdyttamisen merkitys tyohon palaavalle sairaanhoitajal-
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le on huomattava. Ty6hon paluun on oltava hallittu, mika vahentéé tyontekijan kokemaa
stressié ja alentaa kynnysta palata tauon jalkeen sairaanhoitajan tyohon.

4.6. Tulosten yhteenveto

Tutkimukseni taustaolettamuksena oli, ettd transformationaalista johtamista esiintyy
sairaanhoitajien esimiesten tydskentelyssa. Transformationaalisen johtamisen periaatteet
ihannoitu vaikuttaminen, inspiroiva motivointi, &alyllinen stimulointi ja yksil6llinen
huomiointi ovat esimiehen tapoja toimia ja luoda vuorovaikutusta tyontekijan kanssa.
Haastattelujen analyysin ja tulosten perusteella sairaanhoitajan tyon siséltd ja organi-

sointi sekd ammatti-identiteetti vaikuttavat sairaanhoitajien johtamiseen (LIITE 6).

Sairaanhoitajien johtamisessa ilmeni véhéaisesti transformationaalista johtamista. Haas-
tateltavien kokemusten mukaan terveydenhuollon organisaatioissa toimii hierarkkinen
ja professionaaliseen statukseen perustuva johtamisjérjestelmé. Haastateltavista henki-
I6istd vain muutama olisi valmis palaamaan sairaanhoitajan tyéhon. Transformationaa-
lista johtamistapaa toteuttava esimies toimii esimerkkina tyontekijoilleen ja karismaatti-
sella johtamistavallaan vaikuttaa tyontekijoiden tydskentelyyn yrityksen strategian mu-
kaisesti. Muutama haasteltava sairaanhoitaja kertoi esimiehensa esimerkillisesta toimin-
nasta, kun hén tuli tarvittaessa auttamaan kentalle tyontekijoitadn. T&mén toiminnan voi
ajatella ilmentévén johtajan ihannoitua vaikuttamista. Transformationaalisessa johtamis-
teorian mukaan johtaja vaikuttaa tyontekijoihin yksilollisen huomioinnin avulla. Liséksi
johtaja tukee tyontekijoiden yksilollista ongelmanratkaisua alyllisen stimuloinnin avul-

la.

Taulukossa 4 esitetddn transformationaalisten periaatteiden ja tutkimuksen tulosten va-
linen yhteys. Tutkimuksen tulosten mukaan inspiroivaa motivointia ei esiintynyt sai-
raanhoitajien johtamisessa lainkaan. Ihannoitua vaikuttamista ilmeni siten, etta esimies
siirsi sivuun omat tyonsa ja auttoi sairaanhoitajia kenttatyossé esimerkiksi henkilokun-
nan sairastapauksissa. Tama koettiin sairaanhoitajien mielesté erittdin kunnioitettavaksi

toimintatavaksi. Talla tavalla toimimalla esimies toimi roolimallina alaisilleen. Haastat-
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telujen analyysin perusteella alyllista stimulointia esiintyi koulutusmahdollisuuksien
jarjestdmisessé. Toisaalta tyonantajalla on lakiséateinen tdydennyskoulutusvelvollisuus
terveydenhuollon tyontekijoilleen (Sosiaali- ja terveysministerion asetus terveydenhuol-
lon henkiloston taydennyskoulutuksesta 15.12.2003). Liséksi alyllista stimulointia il-
meni erilaisten vastuualueiden jakamisessa, ja talloin sairaanhoitajat saivat kehittaa tyo-
paikan toimintoja. Toisaalta erilaisten vastuualueiden hoitaminen koettiin sairaanhoita-
jan perustydn ohella tehtavéksi lisatyoksi eika siitd maksettu yliméaraista palkkaa, miké
koettiin negatiiviseksi asiaksi. Yksil6llinen huomiointi toteutui sairaanhoitajien johta-
misessa aitona tyontekijoiden kuuntelemisena ja mahdollisuutena vaikuttaa tyGvuoro-
suunnitteluun. Lisaksi eras haasteltava kertoi tyonantajan myonténeen palkallista opin-
tovapaata, ja tyévuorojen suunnittelussa huomioitiin opintojen aikataulut. Nain lisattiin

joustavuutta tyon ja perhe-eldman tai opiskelujen vaatimusten kesken.

Taulukko 4. Transformationaalisen johtamisen periaatteiden yhteys tutkimustuloksiin.

TRANSFORMATIONAALISEN JOHTAMISEN PERIAATTEIDEN YHTEYS TUT-
KIMUSTULOKSIIN

Esimies auttaa sairaanhoitajia kenttatydssa

Ihannoitu vaikuttaminen . o :
esimerkiksi sairastapauksissa

Inspiroiva motivoiminen

Vastuualueiden jakaminen

Alyllinen stimulointi Tyon kehittamismahdollisuuksia on, mutta
rajallisesti

Koulutukset

Aito tyontekijoiden kuunteleminen
Yksil6éllinen huomiointi Mahdollisuus vaikuttaa tydvuorosuun-
nitteluun

Palkallinen opintovapaa

Joustavuus tydvuorojen suunnittelussa opin-
tojen aikana
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Tyontekijan alyllinen stimulointi vaatii tyontekijélta halua sitoutua tyon tekemiseen.
Ihannoitu vaikuttaminen, yksil6llinen huomiointi ja inspiroiva motivointi ovat esimie-
hen keinoja tyontekijan tukemiseen. On my6s huomattava, etta tydntekijan yksilolliset
voimavarat, tydmotivaatio ja -sitoutuminen sek& ammatti-identiteetti vaikuttavat tyon-
tekijan toimintaan. Esimies voi kuitenkin omalla esimerkillaan, ja tyontekijaé tukevilla
viestintékeinoilla sekd omalla johtamisosaamisellaan vaikuttaa joko positiivisesti tai
negatiivisesti tyontekijan tydsitoutuneisuuteen ja —motivaatioon. Transformationaalisen
johtamisen keinoin tuetaan tyontekijoita yksilollisesti, ja vuorovaikutteinen johtaminen
on siis hyodyllista seka yksilolle ettd organisaatiolle.
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5. POHDINTA

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd, miten transformationaalinen johtajuus
ilmenee terveydenhuollossa. Teemahaastatteluiden avulla selvitettiin sairaanhoitajien
tyositoutumiseen vaikuttavia positiivisia ja negatiivisia tekijoitd. Liséksi tutkimuksen
tavoitteena oli selvittdd, voidaanko transformationaalisen johtamisen avulla vahvistaa
sairaanhoitajien tydhon sitoutumista. Teoreettisena viitekehyksend ja taustaolettamuk-
sena oli, ettd transformationaalista johtamistapaa esiintyy sairaanhoitajien lahiesimies-
ten toiminnassa, mika osoittautui tulosten mukaan virheelliseksi olettamukseksi. Tutki-
mus toteutettiin kvalitatiivisena teemahaastatteluna, ja empiirinen aineisto késiteltiin
sisallon analyysin avulla, ja keskeisistd kasitteista luotiin kasitekartta. Aineiston luokit-

telu toteutettiin aineistolahtoisesti eli induktiivisesti.

Yhteiskunnan paineet terveydenhuollon kohoavista kustannuksista, jatkuvat organisaa-
tiomuutokset ja asiakkaiden kasvaneet vaatimukset terveydenhuoltoa kohtaan asettavat
sairaanhoitajat esimieheen tukalaan tilanteeseen. Terveydenhuollon esimiesten on kou-
luttauduttava, jotta he kehittyvat johtamistydsséan ja pystyvat ymmartdméan organisaa-
tion, tyontekijoidensé ja asiakkaiden tarpeita. Esimiesten kannattaa tukea sairaanhoitajia
ja helpottaa heidan tyohon paluutaan pidempien tyosta poissaolojen jalkeen.

Johtajuutta ja johtajuuden tarpeita tulee tarkastella suhteessa aikaan, silla menneisyyden
ty6elamé on ollut hyvin toisenlaista kuin nykyisin. Autoritaarinen ja transaktionaalinen
johtamistapa on menneisyyttd, vaikka sitd edelleen esiintyykin. Tuloksellisimpia johta-
mistuloksia saadaan aikaan yhdistdmalla transformationaalista ja transaktionaalista joh-
tamistyylid (Yukl 2006: 263—265; Antonakis 2012: 263—264). Tutkimuksen tulosten
mukaan transformationaalista johtamista ei juuri esiintynyt sairaanhoitajien johtamises-
sa. Sairaanhoitajien johtamisen soisi muuttuvan transaktionaalisesta johtamisesta kohti

transformationaalista johtajuutta.

5.1. Tulokset sairaanhoitajien tydoloista ja johtamiskokemuksista
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Transformationaalinen johtajuus perustuu johtajan persoonalliselle tavalle johtaa alaisi-
aan ja toimia roolimallina, jonka tyontekijat voivat hyvaksyéa roolimallikseen. Karis-
maattista ja vuorovaikutusta hyddyntdvaa johtajaa kaivataan erityisesti tyoyhteisoissa,
joissa vastuualueet eivét ole selkeitd, tydilmapiiri koetaan huonoksi tai organisaatio on
muutostilanteessa. Tallaisessa organisaatiossa osaava johtaja saa tydyhteison huomion
Kiinnittymaan organisaation perustehtdvan ja strategian mukaiseen tyon toteuttamiseen.
Terveydenhuollon kaikkien tyontekijoiden yhteinen tavoite tulisi olla potilaiden hyva

hoito ja terveyden edistdminen.

Transformationaaliseen johtajuuteen siséltyy eettisesti ja moraalisesti kestavat ratkaisut.
Mya0s sairaanhoitajien tyossa korostuu eettisesti ja moraalisesti hyvaksyttavét ratkaisut.
Organisaatiokulttuurin merkitysté yksilolle ei voi vaheksya, silla sosiaalistumisen kautta
tyoyhteisOn uudet sairaanhoitajat tulevat osaksi tydyhteisfd. Itsendiset ja vahvan am-
matti-identiteetin omaavat tyontekijat tarvitsevat dialogista johtajuutta, ja tukea esimie-
hiltdan eettisesti kuormittavissa ristiriitatilanteissa. Tydyhteison uudet sairaanhoitajat tai
vahan tyokokemusta omaavat sairaanhoitajat seuraavat tiiviisti johtajaansa, mikali he

pystyvat samaistumaan johtajan ja organisaation ideologiaan.

Johtajat ovat poikkeuksetta alaistensa arvioinnin kohteena paatoksia tehdessaan. Trans-
formationaalisen johtajuuden periaatteista ihannoitu vaikuttaminen eli roolimallina toi-
miminen on peiliin katsomisen paikka johtajalle. Se, miten johtaja késittelee alaistensa
arvioinnin ja kehittyy johtajana, ilmentéé todellista johtajuutta. Entd millaisen itsearvi-
oinnin johtaja tekee toiminnastaan ja tunnistaako hdn omat heikkoutensa? Onko johta-
jalle tarkedd huomioida myos tydyhteison ja yksildiden hyvinvointi paatoksia tehdes-
séan, vai arvostaako johtaja vain toiminnan taloudellista tehokkuutta? Tydsitoutunei-
suus ja tehokkuus lisdantyvat itsestdan johtajuuden ollessa kunnossa. Terveydenhuollon
organisaatioihin on viimeiset vuosikymmenet kohdistunut monenlaisia tavoitteita, ja

niiden saavuttaminen haastaa organisaatioiden johtajat.

Taman tutkimuksen tulosten perusteella terveydenhuollon johtamistapa on lahempéna
transaktionaalista kuin transformationaalista johtamistapaa. Terveydenhuollon johtami-

sessa kaytettiin edelleen ammattiin perustuvaa hierarkiaa tyon organisointiin, ja organi-
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saatioissa esiintyi esimiehen vallan korostamista. Palkkiojarjestelmid ei ollut kaytdssa
lainkaan, ja vuorovaikutuksellisina kannustuskeinoina k&ytettiin enemman torumista
kuin kannustamista. Organisaation rakenne, hierarkkisuus ja byrokraattisuus seké tiukat
roolit eri ammattiryhmien valilla heikentavat lahiesimiehen mahdollisuuksia tukea tyon-
tekijoitaan yksilollisesti, mik& voi selittdd inspiroivan motivoinnin puuttumisen koko-
naan terveydenhuollon johtajien toiminnasta. Esimerkiksi erikoissairaanhoidossa toi-
mintaa tulisi kehittdd asiakaslahtdisempéddn suuntaan siten, ettd erikoisalojen osaajat
kokoontuvat potilaan ympadrille eik& toisinpéin. Nain toimien tyon ndkékulma muuttuu
enemman eri ammattiryhmien valisten hierarkioiden esteistd moniammatillisempaan
suuntaan potilaiden hyvaksi. Luonnollisesti muutos vaatii aikaa ja suunnitelmallista
toteutusta, jotta lopputulos olisi toimivampi kuin nykyinen jarjestelma. Tuloksellisimpia
johtamistuloksia saadaan aikaan yhdistamélla transaktionaalista ja transformationaalista
johtamistyylié. (Yukl 2006: 263—265; Antonakis 2012: 263-264).

Transformationaalisen johtajuuden Kriittinen tarkastelu on aiheellista. Teoria transfor-
mationaalisesta johtamisesta on syntynyt aikana, jolloin tydeldma on ollut erilaista kuin
nykyisin. Onko nyKyisin tyoeldmassa johtajilla aikaa sadnndlliseen tyontekijoiden yksi-
I6lliseen tukemiseen ja &lylliseen stimulointiin, kun johtajien tyén vaatimukset ja moni-
puolisuus kasvavat jatkuvasti? Viimeisind vuosikymmenind terveydenhuollon organi-
saatioissa tyotd mitataan yhd enemmén maarallisesti ja tehokkuutta korostetaan. Kui-
tenkin potilaiden hoidollisuus ja henkildstéresurssien niukkuus heijastuvat sairaanhoita-
jien tyohon ja potilastyytyvaisyyteen, eika siis laadullisia mittareita sovi unohtaa tyota

arvioitaessa.

Tutkimusta tehdessani pohdin, miten johtaja voi motivoida tyontekijoita, mikéli he eivét
koe yrityksen arvoja, organisaatiokulttuuria tai strategiaa omakseen. Haastatteluissa ei
tullut esille, tiesivatko sairaanhoitajat organisaationsa arvoja, visiota tai strategiaa. Hen-
kilokohtaiset arvot ja tydmotivaatio ovat asioita, joihin esimiehelld on rajalliset vaiku-
tusmahdollisuudet. Kun tyoyhteisossa on selkeé tyonjako, josta kaikki tyontekijat pitéa-
vat kiinni, niin tyon tekeminen helpottuu ja sujuvoituu. Myods organisaation koko ja
henkildstorakenne vaikuttavat yksittaiseen tyontekijaén ja hanen tyon tekemisen edelly-

tyksiin.
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Kun peilataan tdman tutkimuksen tuloksia koko Suomen ty6olojen ja henkiloston hy-
vinvoinnin tutkimukseen (ks. Laine ym. 2010), 16ytyi niistd seka eroja etta yhtalaisyyk-
sid. Haastatellut, sairaanhoitajan tyota tehneet henkilot kokivat tyoolosuhteiden olevan
fyysisesti ja psyykkisesti kuormittavia erityisesti vanhustyossé tai kolmivuorotyota teh-
téessa. Lisaksi sairaanhoitajan tydssa kohdattiin eettisia ristiriitoja, joita ei kasitelty tyo-
yhteison kesken tai esimiehen kanssa. Eettisia ristiriitoja hoitoty®ssa aiheutui muun mu-
assa rajallisten resurssien vuoksi. Tutkimukseeni osallistuneet sairaanhoitajat kertoivat
myo0s liiallisen vastuun aiheuttavan henkistd kuormitusta, mikali tyontekija ei saanut
tukea esimieheltdan tai kollegaltaan. Tiedonkulun haasteet kohdistuivat muun muassa
organisaation ylimmalla tasolla tehtyihin paatoksiin ja niiden perusteisiin. Myos epata-
sa-arvoisuus eri ammattiryhmien valilla voi aiheuttaa epédsuhtaista tyokuormaa, mika
heikentad tyoilmapiirid. Myos Sairaanhoitajaliiton vuoden 2014 tydolobarometrin tu-
lokset tukevat tdman gradu-tutkimuksen 16ydoksid tydolojen ja johtamisen merkitykses-
ta sairaanhoitajien tydsitoutumiselle. Osa esimiehistd tarvitsee tukea omaan johtamis-

tyéhonsa ja koulutusta ongelmatilanteisiin puuttumiseen.

Laadullisen tutkimuksen 16ydoksisté ei voida tehda yleistyksid, vaan tulokset heijastavat
haastatteluihin osallistuneiden henkildiden kokemuksia sairaanhoitajan tyosta. Tutki-
mukselle on tarvetta lahiesimiesten ja organisaation kehittamiseksi, silla tyontekijéiden
kokemuksilla on merkitystad. Suurin osa haastatteluihin osallistuneista sairaanhoitajista
ei aio palata sairaanhoitajan tyohon, mikéali muuta tyotd on saatavilla. Haastateltavien
henkildiden ajatukset sairaanhoitajien tydstd kumpuavat heidén aikaisemmista koke-
muksistaan tyosta ja johtamisesta. Tutkimukseen osallistuneet henkil6t eivét sitoutuneet
sairaanhoitajan tyohon, vaan he olivat hakeutuneet pois tydstaan, miké voi osittain selit-

tya véhéisella transformationaalisen johtamisen ilmenemisella.

Huomionarvoista on, ettd haluttomuus tydskennelld sairaanhoitajana herasi osalla haas-
tateltavista jo koulutusaikana, mutta kuitenkin he suorittivat koulutuksen loppuun asti.
Liséksi haastatteluissa tuli esiin kokemuksia vaikutusmahdollisuuksien puutteesta, joten
sairaanhoitajat, jotka eivat sopeudu hierarkkiseen toimintatapaan, hakeutuvat pois alalta.

Muutama haastateltava henkil®d tyoskenteli edelleen satunnaisesti sairaanhoitajana opis-
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kelujensa ohessa, mutta tallgin korostui mahdollisuus vaikuttaa tydaikoihin ja tyopaik-
kaan. Kun tyontekijoiden yksilolliset tarpeet tulevat huomioiduksi, lisaa se halua tyos-

kennella sairaanhoitajan ty0ssé.

Sairaanhoitajan ammatista pois hakeutuneet henkil6t olivat muutamaa henkil6a lukuun
ottamatta opiskelleet uuden ammatin, mika ilmentéa tyontekijoiden halua haastaa itse-
aan ja kehittdd osaamistaan. Esimiehen on huomioitava tyontekijoiden yksilollisyys,
silla kaikkia tyontekijoitd ei voi johtaa samalla tavoin. Johtajien kannattaa kuunnella
tyontekijoiden mielipiteitd ja mahdollistaa tyontekijoiden kehittyminen tydssaan. Lisak-
si johtajien on muistettava, ettd nykyiset seuraajat ovat ehka tulevaisuuden johtajia, jo-

ten heidan taitojensa kehittdminen on ensiarvoisen tarkeaa (Bass & Riggio 2006: 225).

5.2. Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusaiheen eettisyyteen kuuluu pohdinta, miksi aihetta aletaan tutkia ja kenen eh-
doilla tutkimusaihe valitaan (Tuomi & Sarajarvi 2006: 125-126). Tutkimuksen aihe
valittiin tutkijan ehdoilla ja henkilokohtaisen mielenkiinnon vuoksi. Mielenkiinto tutki-
musaihetta kohtaan nousi tutkijan omassa tydssa kohtaamien tilanteiden kautta. Miten
esimiehet tukevat tyontekijoitaan yksilollisesti, ja ilmeneekd transformationaalista joh-
tajuutta terveydenhuoltoalalla? Tutkimukseni aihe on myos yhteiskunnallisesti ajankoh-
tainen terveydenhuoltoalan kohtaaman tydvoimanpulan vuoksi ja jatkuvien muutosten
vuoksi. Tulosten hyddyntdminen organisaatioiden johtajille tarke&d, silla henkildstojoh-

tamisen kehittdminen on osa organisaation jatkuvaa toimintaa.

Laadullisen tutkimuksen eettisyys sisaltdd tutkijan vastuun tutkimusaineiston keruussa
ja lainausten merkitsemisessa asianmukaisesti (Tuomi & Sarajérvi 2006: 122). Laadulli-
selle tutkimukselle on ominaista, ettd se auttaa ymmartdmaan tutkimuskohdetta entistéa
paremmin. Laadullisen analyysin arviointiperusteita ovat muun muassa aineiston mer-
kittdvyys ja analyysin kattavuus, arvioitavuus seka toistettavuus. (Paunonen & Vehvi-
ldinen-Julkunen 1997: 216—219.) Tutkimusetiikan ongelmat liittyvat monesti tutkimus-

toimintaan kuten tutkimusaineiston kerddmiseen ja analyysiin sek& tutkimustulosten
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esittdmistapaan. Tutkimuksen l&hdemateriaalissa on kaytetty tieteellisesti tutkittua ma-
teriaalia. Empiirisen aineiston keruussa painotettiin aineiston kasittelyn huolellista ja
jarjestelmallista analyysia, haastattelujen ja aineiston kasittelyn luottamuksellisuutta.
Liséksi tutkimusraporttiin kuvattiin aineiston analyysin toteuttaminen, miké lisaa tutki-
muksen luotettavuutta. (Tuomi & Sarajarvi 2006: 125-126.)

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida seuraavien asioiden perusteella: Mita tut-
kitaan ja miksi (tutkimuksen kohde ja tarkoitus) seka tutkijan omat sitoumukset tassé
tutkimuksessa. Tutkijan sitoumukset ilmenevat arvioinneissa kuten, miksi aihe on tutki-
jalle tarked, mitd tausta-olettamuksia tutkijalla oli tutkimusta aloitettaessa, ja ovatko
tutkijan ajatukset muuttuneet tutkimuksen my6td. On tarkedd myds Kirjoittaa tutkimuk-
seen Yyksityiskohtaisesti kaikki aineistonkeruuseen liittyvat seikat, eli miten aineiston
keruu on tapahtunut, kohdattiinko ongelmia ja myos tutkijan mielestd muut tutkimuk-
seen vaikuttavat merkitykselliset seikat. Tutkimuksen kesto, aineiston analyysi (miten
analysoitu ja miten tuloksiin/johtopaatoksiin tultiin), tutkimuksen eettisyyden ja luotet-
tavuuden arviointi sekd tutkimuksen raportointiin liittyvéat seikat (miten on aineisto
koottu ja analysoitu) ovat Kkriteereitd luotettavasti toteutetulle tutkimukselle. (Tuomi &
Sarajdrvi 2006: 137-138.)

Tutkijan vahadinen kokemus laadullisen teemahaastattelun tekemisesta aiheutti haasteita,
silld tutkija sai olla tarkkana, ettei tarkentavilla kysymyksilla johdatellut haastateltavaa.
Tutkimuksen haastatteluja tehtéessa osa haastateltavista kertoi asioita laajasti kuvaillen
ja osittain esitetyn teeman ulkopuoleltakin. Lisdkysymysten tarkoituksena oli varmistaa
tutkijan ymmarrys haastateltavan kertomasta asiasta. Aineiston késittely ja ryhmittely
sujui ongelmitta, vaikka edellyttikin moneen kertaan aineiston lapikayntid ja sopivien

kategorioiden pohtimista.

5.3. Tutkimuksen jatkokehityshaasteet

Tutkimuksen jatkokehittdmishaasteina esitdn madrallistd tutkimusta véliportaan esi-

miesten kokemuksista omasta johtamisestaan ja heidan kyvyistaan siirtdé tyon tavoitteet
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alaisten toteutettavaksi. Mielenkiintoista olisi myos selvittdd, miten vuosikymmenten
aikana tapahtuneet tyoeldman muutokset ovat vaikuttaneet sairaanhoitajien tyohon. Vai-
tan, ettd elédkeikaa lahestyvét sairaanhoitajat ovat aikanaan tulleet hyvin erilaiseen tyo6-

elamé&an kuin nyt valmistuvat sairaanhoitajat tai heidan esimiehensa.
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LIITE 1: Teemahaastattelulomake

TRANSFORMATIONAALISEN JOHTAJUUDEN KEINOILLA
SAIRAANHOITAJILLE TUKEA AMMATTIIN PALUUSSA

TAUSTATIEDOT

Teema 1: SAIRAANHOITAJAN TYOSKENTELYOLOSUHTEET:

Millaisia kuormitustekij6ita koit olevan sairaanhoitajan tygssa?

Teema 2: JOHTAMISKOKEMUKSET SAIRAANHOITAJAN TYOSSA
Miten koit johtamisen sairaanhoitajan ty6ssa?

Millaisissa tilanteissa koit epdoikeudenmukaista johtamista?

Millaisissa tilanteissa koit oikeudenmukaista johtamista?

Koitko sairaanhoitajan tydssasi eettisia ristiriitoja?

Teema 3: TYOSITOUTUNEISUUS

Mitka tekijat mielestési tukevat tyépaikkaan sitoutumista?
Mitka tekijat mielestasi estavat tydpaikkaan sitoutumista?
Millaisista asioista sairaanhoitajan ammatti-identiteetti koostuu?

Kuinka kauan pohdit alan vaihtoa, ennen kuin toteutit muutoksen?

Teema 4: NYKYTILANNE
Luetteloi positiiviset seikat nykyisessa tydssasi verrattuna sairaanhoitajan tyohon.

Luetteloi negatiiviset seikat nykyisessa tydssasi verrattuna sairaanhoitajan tyohon.
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LIITE 2. Tutkimukseen osallistuneet henkilt

Nimi, Ammatti, Haastattelupaivdmaara

Taina Hissa, Tiiminvetdj4, 1.2.2015

Jan Huovinen, Oikeustieteen maisteri, 13.2.2015

Tiina Keteld, Yritt4j4, 9.2.2015

Joanna Klinkman, Yrittaja, 10.2.2015

Haastateltava kielsi nimensa julkaisemisen, Rekrytointisuunnittelija,12.2.2015

Haastateltava kielsi nimensa julkaisemisen, Viranhaltija,11.2.2015

Anne-Mari Laaksonen, Yrittaja, 6.2.2015

Tuomas Piippo, Opiskelija, 3.2.2015

Tea Vayrynen, Opiskelija, 20.9.2015

Anu Ylikahri, Opettaja, 31.1.2015

Taydellinen osallistujaluettelo on tyon tarkastajien kaytossa.
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LIITE 3. Kutsukirje tutkimukseen osallistujille

Pro gradu-tutkimus sairaanhoitajille, jotka eivat tydskentele hoitoalalla

Olen aloittelemassa pro gradu-ty6téni, jonka tarkoituksena on selvittdd, miksi hoitoalal-
le koulutetut sairaanhoitajat eivat enaa tydskentele koulutustaan vastaavassa ammatissa?
Millaisten kokemusten saattelemina sairaanhoitajat hakeutuvat pois ammatistaan, ja
mitka tekijat saisivat houkuteltua heidat takaisin sairaanhoitajan tyohén? Hoitoalalla
karsitaan tyovoimapulasta, ja yhteiskunnallisesti tarkasteltuna olisi tarkedé saada koulu-
tetut sairaanhoitajat palaamaan takaisin alalle. Tarkoituksena on tuottaa tietoa yhteis-
kunnan péaattajille, organisaatioiden johtajille ja ammattiliitoille siita, millaisten koke-
musten saattelemina sairaanhoitajat siirtyvét pois omalta alaltaan ja mill& heidat voitai-
siin saada takaisin hoitoalalle.

Tutkimukseen voivat osallistua sairaanhoitaja-koulutuksesta valmistuneet sairaanhoita-
jat, jotka eivat tyoskentele omasta valinnastaan johtuen sairaanhoitajan tyossa. Edelly-
tyksend on myos vahintdan vuoden tyokokemus sairaanhoitajan tyosté. Jos taytat edella
mainitut kriteerit, lahetd yhteystietosi osoitteeseen

minna.olkinuora@student.uwasa.fi

Myaos tutkimukseen liittyvat lisdakysymykset voi lahettaa email-osoitteeseeni.

Tutkimus toteutetaan haastatteluna, (joko puhelinhaastattelu tai henkilokohtainen haas-
tattelu riippuen paikkakunnasta) ja tarkempi haastatteluaikataulu sovitaan myéhemmin.
Kaikki tutkimusmateriaali kasitelladn luottamuksellisesti. Jos tiedat ystavén, joka sopii

tutkimukseni kohderyhmaéan vélité yhteystietoni héanelle ja pyydéa osallistumaan.

Ystavallisin terveisin

Minna Olkinuora, Sairaanhoitaja AMK, Terveydenhoitaja AMK, Tyoterveyshoitaja,
HtM-opiskelija/p&daine: Sosiaali-ja terveyshallintotieteet

Vaasan yliopisto/ Filosofinen tiedekunta
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LIITE 4. Kutsukirje sairaanhoitopiirien rekrytointiyksikoihin

Tervehdys

Olen aloittelemassa Gradun tekoa Vaasan yliopistosta tdman syksyn aikana. P&a-
aineenani on sosiaali- ja terveyshallintotiede. Yritén etsid haastateltavaksi sairaanhoita-
jia, jotka eivét tydskentele endd alalla. Teidan tydntekijanne ovat alalla, mutta koska
haastateltavia henkilGitd ei helposti ole 16ytynyt, niin ajattelin yrittda lumipallo-
otannalla haastateltavien keradmista.

Tutkimusaiheenani on selvittaa

-mitka tekijat ovat saaneet jattdytyméaén pois hoitoalalta, vaikka koulutus on hankittu?-

milla hallinnon ja johtamisen keinoin voidaan hoitoalalle palaajia tukea?

N&ma ovat alustavia tutkimuskysymyksié, ja ne tarkentuvat myéhemmin.

Olisiko teilla mahdollisuutta auttaa minua l6ytdmaan sairaanhoitajia, jotka voisivat osal-

listua tutkimukseeni?

Ystavallisin terveisin

Minna Olkinuora

Hallintotieteiden Maisteritutkinnon opiskelija
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LIITE 5. Analyysi pelkistyksisté johdetuista alakategorioista.

ALAKATEGORIAT

PELKISTYKSIA

Etenemismahdollisuudet

Ei etenemismahdollisuuksia

Evattiin mahdollisuus siirtya toiseen yk-
sikkdon

Vaatii lisdkouluttautumista

Tyodnkuva kapea

Tyon vaatimukset

Yksipuolinen ty6
Tylsa tyo
Rutiininomainen tyo
Liiallinen vastuu tyosta

Ty6vuorossa ei ollut tarvittavaa erityis-
osaamista

Jatkuva uusien ohjelmien opetteleminen
Ei voi tarjota haluamaansa tasoista hoitoa
Resurssipula

Koettu kiire

Huono ilmapiiri
Ei vastata kysymyksiin
Seldn takana puhuminen

Huutamista
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Henkinen kuormitus

Avoin ilmapiiri puuttuu
Arvostus ja kannustus puuttuu
Saattohoito

Huonokuntoiset potilaat

Ei riittavéasti aikaa potilaille

Ei ehdi tekemdaan toitdan

Fyysinen kuormitus

Fyysinen kuormitus vanhuspuolella

Terveydentilan heikkeneminen vuorotyon
VUoksi

Véahaiset henkildstoresurssit

Tyonjako ja vastuut

Vastuut epéselvét eri ammattiryhmien va-
lilla

Tyodnjako kohtuuton eri ammattiryhmien
vélilla

Monta nuorta ja vain yksi kokenut samassa
tyOovuorossa

Sairastumistilanteissa ei sijaisia
Vastuu potilaiden terveydesta ja hengesta

Jokaisen tydyhteisossa tulee ottaa vastuuta
toista

Niukka resurssointi

Tyosuhde

Tydsuhteen epavarmuus
Lomautusuhka
Toistuvat mééraaikaiset tydsopimukset

Kolmivuorotyd
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Ilta-aamuvuorot perakkain
Yovuorot
Tydaikajoustot puuttuvat

Kutsu tyévuoroon muutaman tunnin varo-
ajalla

Perehdyttdminen puutteellista
Ei nimettya perehdyttdjaa

Perehdyttdminen yap ytta)
Ei kirjallista perehdytysmateriaalia

Mentorointi

Tiedonkulun ongelmat
Osastopalaverit

Lahiesimies ei kuuntele tyontekijoita
Tiedonkulku

Lahiesimies ei tiedota asioita eteenpéin

Eri ammattiryhmien valilla ei tieto kulje

Sosiaalinen tuki Ei tukea esimieheltd tyontekijalle

Tiimity0 ei toimi

Koulutuksia tarjottiin vain vakituisille hoi-
tajille

Koulutukset jakautuivat epatasaisesti hen-
Koulutusmahdollisuudet kilokunnan kesken

Ty06paikan koulutuksiin valintojen kriteerit
epéaselvat

Kouluttautumisesta ei lisd4 palkkaa
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Vaikutusmahdollisuudet

Ei vaikutusmahdollisuuksia

Kehityskeskustelujen suunnitelmat eivat
toteudu

Mahdollisuus vaikuttaa tydvuorosuunnitte-
luun

Ei tyonkiertoa
Ei kuunnella tydntekijoiden ehdotuksia

Sairaanhoitajan tyéhon pystyi vaikutta-
maan

Tyodnkuvan laajentaminen

Ei autonomista tyovuorosuunnittelua

Tydymparisto ja -vélineet

Tydvalineet kunnossa

Johtaminen

Riittdmaton resurssointi

Tyon organisointi tyontekijat huomioiden
Tydsuhde, -aika ja palkkaus
Johtamistavat tyontekijoitéd tukevia
Tyontekijoiden arvostus puuttui

Virheistd rangaistiin

Tyosuhde ja —aika ja palkkaus

Tydsuhteen epavarmuus

Toistuvat maaraaikaiset tydsopimukset
Kolmivuorotyo

Palkkaus ei vastaa tyon vaativuutta

Lisévastuista ei makseta lisdé palkkaa
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Tyo6ilmapiiri

Kire& ilmapiiri

Ei tasa-arvoista kohtelua
Pelottava johtaja
Kaksinaamaista kohtelua

Liikaa valtaa joillakin tyontekijoilla

Ammatti-identiteetti

Arvostus hoitotyota kohtaan
Halu auttaa

Vahva ammattirooli
Tieto-taito

Altruismi

Vastuullisuus tyosta

Aseptiikka
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LIITE 6. Analyysitaulukko aineiston luokittelusta.

YLAKATEGORIAT ALAKATEGORIAT

Etenemismahdollisuudet
Ty0On vaatimukset

Tyon sisélto Henkinen kuormitus
Fyysinen kuormitus

Ty0njako ja vastuut
Perehdyttdminen

Ty6n organisointi Tiedonkulku
Sosiaalinen tuki
Koulutusmahdollisuudet
Vaikutusmahdollisuudet

Johtaminen

Tyo6suhde, -aika ja palkkaus
Tydsitoutuminen TyOdymparisto
Vaikutusmahdollisuudet
Koulutusmahdollisuudet
Tydilmapiiri

Ammatti-identiteetti




