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Sosiaali- ja terveydenhuolto on isossa muutoksessa lainvalmisteluvaiheessa olevan sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelurakenneuudistuksen myota. Hoitotyon johtajat ja henkilosto ovat tér-
kedssd roolissa uudistuksen tavoitteiden saavuttamisessa. Saumattoman yhteistyon saavutta-
miseksi on kaikkien henkilokunnan jdsenten oltava voimaantuneita tyossaan.

Tamain tutkimuksen tarkoituksena on kuvata osastonhoitajien kokemuksia ldhijohtamistyon si-
sélloistd sekd niiden perustaa. Lisdksi tarkoituksena on kuvata osastonhoitajan toimintatapoja
tyontekijdn voimaannuttamisessa seké osastonhoitajan kokemaa tuen tarvetta 1dhijohtamistyos-
sdaan. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa, jonka avulla voi tunnistaa henkildston voi-
maantumistapoja ja kehittdd osastonhoitajan mahdollista lisdkoulutusta 1&hijohtamistydhon.
Tutkimuskysymykset ovat: 1) Millaisia ovat osastonhoitajien 1dhijohtamistyon sisillot? 2) Mi-
hin l&hijohtaminen perustuu? 3) Millaisia toimintatapoja osastonhoitajilla on tyontekijéiden
voimaannuttamisessa? 4) Millaisia kokemuksia osastonhoitajilla on saamastaan tuesta ldahijoh-
tamistyOssd?

Tutkimusmenetelmi oli kvalitatiivinen ja tutkimus toteutettiin teemahaastatteluin. Tutkimuk-
seen osallistui 12 osastonhoitajaa yhdestd yliopistollisesta sairaalasta. Aineisto analysoitiin in-
duktiivisella sisdllonanalyysilld. Tulosten perusteella 1dhijohtamistyon sisdllot ovat varsin pe-
rinteiset. Henkildstdjohtamisen merkitys korostuu ja muita Idhijohtamistyon sisdltoja ovat ke-
hittiminen ja potilasturvallisuus, strateginen johtaminen, tydympériston toimivuudesta vastaa-
minen ja yhteisty0 eri toimijoiden kanssa. Léhijohtamistyd perustuu eettisiin arvoihin, saatuun
johtamiskoulutukseen, mallioppimiseen sekd persoonalliseen, osastokohtaisesti sopeutettuun
johtamistyyliin. Tyontekijdd voimannuttavina tekijoind ovat toimiva vuorovaikutus, tyohyvin-
voinnin tukeminen tydympdériston avulla, osallistava johtaminen ja rakentava palaute. Osaston-
hoitajat kokevat vaihtelevana saamansa ja tarvitsemansa tuen mairin ja laadun. Keskiméérin
tukea toivotaan tdméinhetkistd enemmaén.

Léhijohtamistyon sisdlloissd henkildstdjohtamisen korostuminen tukee sité, ettd osastonhoitaja
on lasné tyontekijén arjessa ja tukemassa hianen voimaantumistaan. Tyontekijin voimaantumi-
sen tasoon vaikuttaa monet eri tekijét, joita osastonhoitaja voi olla tukemassa. Johtajalta saata-
van henkilokohtaisen tuen lisdksi merkittdvassé roolissa on my0s toimiva tyOymparisto ja sii-
hen liittyvit tekijat.

Jatkotutkimushaasteina on selvittdd, miten tyontekijat kokevat osastonhoitajien tukevan heidén
voimaantumista tydssddn ja kuinka voimaantuneita tyontekijit ovat tydssddn kyseisessd orga-
nisaatiossa?

Asiasanat: osastonhoitaja, tyontekija, 1dhijohtaminen, voimaantuminen, tuki
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The Finnish health and social services are going through a process of major reform. In this
reform, nurse managers and employees play an important role in reaching all the set goals.
Collaboration within all the occupational groups is important, and the social and health service
personnel must be empowered in their work.

The purpose of this study is to describe the nurse managers’ experiences and perceptions re-
garding the contents of their management work as immediate supervisors. Furthermore, it is
examined on which factors the contents of their work are based on. The study depicts the ways
in which the nurse managers empower their employees and discusses their experiences related
to the support they have received in their work. The objective of this study is to offer new
information that can be employed to identify practices for employee empowerment and to study
whether there is a need for further education for nurse managers. The study discusses the fol-
lowing research questions: 1) What does the nurse manager’s work consist of? 2) What is im-
mediate leadership based on? 3) How do the nurse managers empower their employees? 4)
What kind of support have the nurse managers received in their work?

The method used in this study is qualitative and the analysis is based on semi-structured inter-
views. Twelve nurse managers working in one university hospital participated in the study. The
interviews are analysed with the help of inductive content analysis. The analysis confirms that
the nurse manager’s work consists of rather traditional elements. Personnel management is em-
phasised, and the nurse manager’s work also includes development, patient safety, strategic
management, collaboration with other practitioners and answering for the work environment.
Immediate leadership is based on ethical values, education, model learning as well as on a per-
sonal, unit-based leadership style. Nurse managers can empower their employees by supporting
their job well-being together with the work environment, by giving constructive feedback, with
good communication and a participative leadership style. The study confirms that the nurse
managers feel that the support they receive varies both in quantity and quality. On average, they
would welcome more support.

As this thesis confirms, personnel management is emphasised in immediate leadership. This
supports the fact that nurse managers work in close contact with their employees and support
their empowerment. The employee’s level of empowerment is based on several different factors
on which the nurse manager can contribute to.

An interesting topic for further research would be to examine the employees’ views on how the
nurse managers have supported their empowerment and how empowered the employees actu-
ally are in the organisation.

Keywords: nurse manager, employee, management work, empowerment, support



1 JOHDANTO

Hoitotyon johtaminen kuuluu sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdiden kokonaisjohta-
miseen. Hoitotyon johtaja on terveydenhuollon ammattilainen, jolla on kokemusta kdytdnnon
hoitoty0sté ja johtamiseen tarvittava johtamisen koulutus. Hoitotyon johtamisen padtehtivéna
on hoitotyon ja johtamisen asiantuntijuus, hoitotydon kdytinnon kokemuksen hyddyntdminen
sekd tutkitun tiedon tunteminen ja sen implementoinnin johtaminen. Hoitotyon johtamista oh-
jaavat hoitotyOn perusarvot, joita ovat ihmisarvo, itseméédradmisoikeus, oikeudenmukaisuus ja
huolenpito. (TaJa ry 2014.) Téssé tydssd hoitotyon johtajalla tarkoitetaan hoitotyon 1dhijohta-

mistehtdvissd toimivaa osastonhoitajaa.

Osastonhoitajan johtamistoiminnassa yhteistyo tyontekijan kanssa on merkityksellinen. Osas-
tonhoitaja on l4hin tuki tyontekijén arjen tyon haasteissa. Vuorovaikutussuhteen merkitys ko-
rostuu molempien osapuolien hyvinvoinnin ja tyontekijdn voimaannuttamisen ndkokulmasta.
(Trybou ym. 2014.) Toimiva vuorovaikutussuhde antaa myds osastonhoitajalle paljon tietoa
tyOoyksikon asioista. Oikea-aikainen tiedonsaanti mahdollistaa nopean toimimisen mahdolli-
sissa muutostilanteissa. Télld hetkelld koko sosiaali- ja terveydenhuolto on muutoksessa lain-
valmisteluvaiheessa olevan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuksen (sote)
myo6té. Palvelujen keskittyminen ja aluehallintouudistus tulevat vaikuttamaan suuresti koko so-
siaali- ja terveydenhuoltojirjestelméén. HenkilOstd on tdrkeéssé roolissa kaikissa sote-organi-
saatioissa uudistuksen tavoitteiden saavuttamisessa. (STM 2016.) Tdma voi ndkyd my0s osas-
tonhoitajan tyotehtdvien sisdllon ja madrdn muuttumisena. Talloin osastonhoitajan ja tyonteki-
jan vuorovaikutukselle voi jdddd vahemmaén aikaa ja se voi vaikuttaa myds osastonhoitajan tuen

tarpeeseen ldhijohtamistydssdén.

Johtamistoiminnan kehittdmisen kysymykset ovat ajankohtaisia, jonka mydtd Terveystieteiden
akateemiset johtajat ja asiantuntijat TaJa ry:n aloitteesta yhteistyossa jérjestdjen, yliopistojen,
ammattikorkeakoulujen ja erikoissairaanhoidon sekd perusterveydenhuollon edustajien kanssa
laaditut hoitotyon johtamisen uudet valtakunnalliset linjaukset julkaistiin vuoden 2014 loppu-
puolella. Linjausten tarkoituksena on tukea sote-uudistuksen kdynnistimistd kohdistamalla
huomio hoitotydn johtamisen ydintehtidviin. Huomionarvoista on se, kuinka hoitotyon johtajien
madrd on laskusuuntainen ja tulevaisuudessa suuntaus tulee jatkumaan. Hoitotyon johtajia tul-
laan tarvitsemaan myds uusilla jérjestimisvastuulla olevilla sote-alueilla, kun halutaan varmis-

taa hoitotyontekijoiden monipuolinen osaaminen, palvelujen laatu ja yhdenmukainen saatavuus



kaikilla sote-alueilla. (TaJa ry 2014.) Vuoden 2013 lopussa Suomessa osastonhoitajia oli kaik-
kien sairaanhoitopiirien alueella ldhijohtajina yhteensd 5005 henkilod (Ailasmaa 2016). Tyo-
eldmaissi olevien osastonhoitajien pysyvyys on tirkedssd asemassa, jotta asiantuntevia osaston-
hoitajia olisi riittdvisti tyotehtdvissd. Lisdksi keskustelua on aiheuttanut osastonhoitajan tyon
vetovoimaisuus tulevaisuudessa. Riittddko asiantuntevia, uusia osastonhoitajia eldkoitymisaal-

lon jélkeen tulevaisuuden johtotehtdviin?

Voidaksemme kehittdd lahijohtamiskayténtojen siséltdjd, osastonhoitajan ja tyontekijén vélisid
vuorovaikutussuhteita sekd tunnistaa osastonhoitajan tuen tarvetta, tiytyy olla tietoinen siiti,
millaiset ovat nykyiset osastonhoitajan 1dhijohtamiskdytantdjen sisdllot. Tdssd pro gradu —tut-
kimuksessa halutaan selvittdd ja kuvata néitd ldhijohtamiskédytantdjen sisdltdja sekd kuvata
tyontekijdd voimaannuttavia tekijoitd ja osastonhoitajan kokemaa tuen tarvetta l&dhijohtamis-
tyossddn yhdessd yliopistollisessa sairaalassa. Tdma tutkimus liittyy Itd-Suomen yliopiston
Hoitotieteen laitoksen terveyspalvelujirjestelmétutkimukseen, erityisesti hoitotyon johtamisen

tutkimukseen.



2 HOITOTYON LAHIJOHTAMINEN

Lahijohtamisella tarkoitetaan osastonhoitajan johtamistoimintaa, joka tdssd tutkimuksessa ra-
jautuu osastonhoitajan ja tyontekijén vilisiin vuorovaikutussuhteisiin ja kanssakdymiseen seké
siind tapahtuvaan molempia osapuolia hyodyttdvdin sosiaaliseen vaihdantaan. Toimiva ja vuo-
rovaikutuksellinen suhde edistdd sekd hoitotyon johtajan ja tyontekijan tydssdjaksamista (Cur-
tis & O’Connell 2011, Roberts-Turner ym. 2014) ja tuottaa tulosta organisaation hyodyksi
(Thompson 2012). Lihijohtaja tuntee terveydenhuollon hallinnon jérjestelmén ja kykenee tul-
kitsemaan ja toteuttamaan ylemmaén johdon ohjaamat strategiset linjaukset ja toimeksiannot,
mutta on samalla hyvé asia- ja henkilostojohtaja (Laaksonen ym. 2012). Léhijohtajat toimivat
tyOssédédn tyonantajien edustajina ja vastaavat tyon johtamisesta, organisoinnista ja sen tuloksel-
lisuudesta. He osallistuvat toimialueensa toiminnan kokonaisstrategian laatimiseen ja suuntaa-
vat vastuualueensa toiminnan strategian mukaisesti. Lahijohtajan tehtdvéni on huolehtia, ettid
hoitoty6lld on tarvittavat voimavarat perustehtdvén toteuttamiseksi. Heiddn tehtdvéna on kan-
nustaa tyontekijoitd, ottaa heitd mukaan péddtoksentekoon ja valtuuttaa heiddt tyoskenteleméin

yhteisten tavoitteiden saavuttamiseksi. (Gopee & Galloway 2009, Miki ym. 2014.).

Osaava ldhijohtaja on esimerkillinen, avoin, luotettava ja johdonmukainen. Hian kantaa vastuuta
tyOyhteison hyvinvoinnista, johtaa myonteistd ilmapiirid ja antaa tyontekijoilleen rakentavaa
palautetta. (Gopee & Galloway 2009, Méki ym. 2014.) Lihijohtajalta edellytetdén paineenhal-
lintaa, ristiriitojen sietokykya- ja selvittelytaitoa ja kykyé ottaa vaikeita aiheita puheeksi. Joh-
tajuus vaatii sitkeyttd, lannistumattomuutta ja joustavuutta asioiden suunnitellun toteuttamisen
saavuttamiseksi. Useilla hyvilla 14hijohtajilla on my0s tunneélyd, joka tarkoittaa kykyé tunnis-
taa, ilmaista, analysoida ja sdddelld tunteita kaikenlaisissa tilanteissa. Muutoksiin sopeutumi-
nen on tirkedd ja timin sietokykyé tyontekijoiden parissa voi kehittdd rakentamalla avointa
ilmapiirid ja luottamusta toiminnan ldpindkyvyyden lisddmiselld. Luovuus ja innovatiivisuus
ovat valttimattomat piirteet 1ahijohtajalle toiminnan kehittdmiselle. (Gopee & Galloway 2009,

Manka & Méenpidd 2010, Manka 2012.)

Lidhijohtajan tydnkuva on haasteellinen. Vain harva ihminen on synnynnéinen l&hijohtaja, vaan
tehtdavain tdytyy kasvaa. Kasvuprosessi edellyttdd tietoisia valintoja ja sitkeyttd oman ammat-
titaidon kehittdmisessd. Thmisten johtaminen on erityisen haastavaa, silld johtajan on oltava

koko ajan aistit herkilld, vaikka tydyhteisossa tapahtuisi voimakkaitakin tunteita herattdvia asi-



oita. Lahijohtaja ei voi nostaa itseddn jalustalle vaan hdnen on tehtéva ldheisti yhteistyotd tyon-
tekijoiden kanssa mahdollistaakseen mahdollisimman hyvét olosuhteet tydyksikon toimivuu-

delle ja perustehtdvien toteuttamiselle. (Jarvinen 2012, Méki ym. 2014.)

Hyviksi ldhijohtajaksi kasvaminen vaatii kokemusta johtamisesta sekd jatkuvaa kouluttautu-
mista. Tuoreet kansainvéliset tutkimustulokset (muun muassa Townsend ym. 2015, Miltner ym.
2015) osoittavat johtamiskouluttautumisen tirkeyden hoitotyon johtajan ammatilliselle kehit-
tymiselle. Duygulun ja Kublayn (2010) ja Martin ym. (2012) tutkimuksissa tarkasteltiin trans-
formationaaliseen johtamiseen kouluttautumista ja tutkimukset osoittivat, ettd kouluttautumi-
nen edistdd kiytdnnon asioiden hoitumista ja johtajan henkilokohtaisen kehittymistd ja osaami-

sen kehittymista.

2.1  Tutkimuksen kirjallisuuskatsauksen toteuttaminen

Tahan tutkimukseen tehtiin kirjallisuuskatsaus, jossa haettiin tietoa ldhijohtamisesta ja siithen
liittyvistd kisitteistd kuten transformationaalisesta johtamisesta, valmentavasta johtamisesta,
LMX-teoriasta ja rakenteellisesta voimaantumisesta. Kirjallisuuskatsaus tehtiin kevdan 2015
aikana ja myohemmin tdydennettiin hakua uusilla tutkimuksilla kevdin 2016 aikana, jolloin

mukaan katsaukseen tuli vield kaksi uutta tutkimusta.

Hakuja tehtiin kansainvilisistd Cinahl (EBSCO), PubMed ja Scopus seki kotimaisesta Medic-
tietokannoista. Kaikista tietokannoista suoritettiin nelja eri hakutoimintoa riippuen haettavan
athepiirin sisdllostd. Ensimmaisessd haussa etsittiin tietoa LM X-teoriasta, toisessa haussa val-
mentavasta johtamistyylistd, kolmannessa haussa rakenteellisesta voimaantumisesta ja neljan-
nessd haussa transformationaalisesta johtamisesta. Kaikkien hakujen yhteydessa etsittiin tietoa
hoitotyon kontekstista, joka toimi yhtend sisdéinottokriteerind. Mukaan otettiin vain yksi tutki-
mus (Martin 2015), joka ei ollut suoraan hoitotydn kontekstista, mutta oli aihepiiriltddn sovel-
lettavissa my0s hoitotieteellisen johtamisen kontekstiin. Mukaan otettujen artikkeleiden tuli
olla luettavissa ilmaiseksi. Aikarajaus oli tehty ensin vuosille 2005-2015. Kevailld 2016 tehtiin
uusi haku ottaen mukaan vuoden 2016 artikkelit. Artikkeleiden suhteen ei tehty kielirajausta,
mutta kaikki valitut olivat englanninkielisid. Kaikki kirjallisuuskatsaukseen mukaan otetut ar-
tikkelit olivat peer reviewed eli vertaisarvoituja. Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui mukaan 54

artikkelia.



Taulukko 1. Tiedonhaku tietokannoista.

Tietokanta Hakukerta Rajaukset Hakutulos Valitut
Hakusanat

Cinahl Haku 1 year 2005- 44 9
leader-member-ex- 2016 peer re-
change OR Imx viewed
Haku 2 year 2005- 132 3
Coaching leadership 2016 peer re-

viewed

Haku 3 year 2005- 94 14
structural empower- 2016 peer re-
ment AND nurs* viewed
Haku 4 year 2005- 23 7
transformational lead- 2016 peer re-
ership AND leader viewed
AND empowerment

PubMed Hakul year 2005- 41 2
leader-member-ex- 2016 peer re-
change OR Imx AND  viewed
nurs*
Haku 2 year 2005- 464 1
coaching AND leader 2016 peer re-
AND nurs* viewed
Haku 3 year 2005- 55 2
structural empower- 2016 peer re-
ment And nurs* AND  viewed
leader
Haku 4 year 2005- 31 6
transformational lead- 2016 peer re-
ership AND lead* viewed
AND empowerment

Medic Haku 1 year 2005- 100 0
Imx-teoria OR esi- 2016
mies-alaisvaihtosuhde
Haku 2 year 2005- 2 0
valment AND joht* 2016
Haku 3 year 2005- 0 0
rakenteel* AND voi- 2016
maantuminen AND
joht*
Haku 4 year 2005- 0 0
transformationaalinen 2016
AND joht* AND voi-

maantuminen




Scopus Haku 1 year 2005- 39
leader-member-ex- 2016, peer re-
change OR Imx AND  viewed,
nurs* limited subject
area: nursing
and human
sciences
Haku?2 year 2005- 113
coaching leadership 2016, peer re-
AND nurs* viewed,
limited subject
area: nursing
and human
sciences
Haku3 year 2005- 64
structural empower- 2016, peer re-
ment AND nurs* viewed,
AND leader limited subject
area: nursing
and human
sciences
Haku4 year 2005- 110
transformational lead- 2016, peer re-
ership AND lead* viewed,
AND empowerment limited subject
area: nursing
and human
sciences

Valitsin kirjallisuuskatsauksen artikkelit ensin mukaan otsikko- ja abstraktitason mukaisesti ja
ndiden kriteerien tdyttyessd lopullinen valinta tapahtui artikkelin kokonaissisdllon mukaisesti.
Artikkelien tuli vastata tutkimuskysymykseen tai liittyéd tutkimuksen teoreettiseen viitekehyk-
seen. Artikkeleissa oli mukana sekd maarallisié, ettd laadullisia tutkimuksia sekd monissa tut-
kimuksissa oli hyodynnetty molempia tutkimusmenetelmid. Tutkimukset olivat yhdysvaltalai-
sia (n=15), kanadalaisia (n=9), australialaisia (n=7), brittildisid (n=4), kiinalaisia (n=4), italia-
laisia (n=3), taiwanilaisia (n=2), belgialaisia, (n=2), irlantilaisia (n=2), turkkilaisia (n=2), ko-
realaisia (n=1), sveitsildisid (n=1), iranilaisia (n=1) ja omanilaisia (n=1). Laadunarvioinnissa
luotettiin vertaisarvioinnin luotettavuuteen seki katsottiin artikkelin julkaisualustaa. Tunnetut
hoitotieteelliset julkaisut kuten The Journal of Nursing Administration, Journal of Advanced
Nursing ja Journal of Nursing Management ovat arvostettuja, tieteellisié julkaisuja ja useat va-

litut artikkelit olivat alkuperéisjulkaistu néissé lehdissa.



2.2 Hoitotyon lahijohtamisen johtamistyylit

Léhijohtaminen sisdltdi paljon erilaisia tehtdvid. Lihijohtamiseen kuuluu kaikki tyontekijoiden
kanssa tapahtuva vuorovaikutus aina rekrytoinnista tyontekijan eldkejuhliin saakka. Lahijohta-
jan ty6ssa henkildstdjohtaminen on viime vuosina korostunut, silld se on muuttunut toimenku-
valtaan vuosikymmenten saatossa. Tyontekijoiden erilaisuus korostuu tdimén pdivén henkils-
tojohtamisessa. Henkilokuntaan saattaa kuulua uranluojia, perustyontekijoitd, tutkimussuun-
tautuneita, osa on ahkerampia tyontekijoitd ja osa arvostaa enemmaén vapaa-aikaa. Myoskédén
pitkdkestoinen tydsuhde ei ole nykydan niin tirkedd monelle tyontekijille kuin vield muutama

vuosikymmen sitten. (Vesterinen 2013.)

Henkilostoresurssien suunnittelu on keskeinen osa ldhijohtamista. L&hijohtajan henkil6sto-
suunnittelu késittdd organisaation strategian ja toiminnan vaatiman méaréllisen ja laadullisen
kokonaistarpeen kartoituksen. Se on myds osa organisaation laatimaa vuotuista toiminnan ja
talouden suunnittelua ja budjetointia. Henkildstdvoimavarojen mééréllinen tai laadullinen riit-
tdvyys vaikuttavat henkilostoon sekd ldhijohtajan ja organisaation muiden edustajien vélisiin
suhteisiin. Suunnittelussa keskeistd on méérin ja laadun tasapaino sekd osaamisen varmistami-
nen. Néiden ollessa tasapainossa tydhyvinvointi ja tyontekijéiden motivaatio pysyy paremmin

ylla. (Miki ym. 2014.)

Tutkimustiedon (Ulrich ym. 2013) mukaan henkildstdjohtajan tulisi tdyttdd kuusi eri osa-aluetta
ollakseen hyvé ldhijohtaja. Johtajan tulee olla strateginen toimija, jonka toimet ovat linjassa
organisaation strategisten linjausten kanssa. Hanen tulee olla uskottava toimija, joka pitii lu-
paamansa ja rakentaa luottamusta alaisten ja muiden toimijoiden kanssa. Johtajan tulee olla
tietoinen omista vahvuuksistaan ja heikkouksistaan ja olla sitoutunut kehittdméaan toimintaansa
johtajana. Johtajan tulee olla muutostaistelija, joka toimii aktiivisesti mukana organisaation
muutosten johtamisessa ja hyodyntdé organisaation sisdistd kapasiteettia muutosmatkan aikana.
Johtajan tulee olla henkilostovoimavarojen kehittdji ja yhdistéjé, joka on innovatiivinen ja ke-
hittdd henkildstdjohtamisen kéytdnt6jad organisaation toimintaa vastaavalle tasolle. Johtajan tu-
lee olla teknologian edustaja, joka osaa kéyttda tarvittavia teknologisia sovelluksia ja ohjelmia

toimiakseen tehokkaasti henkildstojohtamisen parissa ja organisaation hyodyksi.



Transformationaalinen johtaminen

Transformationaalinen johtaminen (suom. muutosjohtaminen) on alun perin yhdysvaltalaisen
James McGregor Burnsin vuonna 1978 luoma teoria, jossa han méadritteli transformationaalisen
johtamisen prosessiksi, jossa johtaja ja tyontekijat kannustavat ja nostavat toisensa korkeam-
malle tasolle motivaation ja tydmoraalin suhteen (Burns 1978). Bernard M. Bass muokkasi aja-
tusta eteenpdin kirjassaan vuonna 1985 ja madritteli transformationaalisen johtamisen niin, ettd
transformationaalinen johtaja on suoraselkéinen ja reilu, jolla on tyGtddn ja tyontekijoitdén koh-
taan korkeat tavoitteet, mutta osaa asettaa ne selkedsti. Transformationaalinen johtaja rohkaisee
tyontekijoitdédn ja tarjoaa tukea, mutta antaa my0ds tunnustusta. Transformationaalinen johtaja
osaa mennd tyontekijan tunteisiin ja saa heidat katsomaan omien intressien ulkopuolelle. Trans-
formationaalinen johtaja saa tyOntekijén ylittiméén itsensd ja tavoittelemaan melkein epéto-

denndkoistd. (Bass 1985.)

Transformationaalisessa johtamisessa keskeistd on johtajan ja tyontekijén viliset suhteet. Hei-
dén vililld on toimiva vuorovaikutussuhde, joka antaa molemmille hyo6tyd. Heiddn vélillddn on
hyvé luottamus ja toimiva yhteistyd. Transformationaalinen johtaja tukee tydyhteisénsé hyvin-
vointia, uusien tyontekijoiden rekrytointia, tyontekijoidensd tyohon sitoutumista ja terveellistd
tyoilmapiirid. (Heuston & Wolf 2011, Wang ym. 2011, Thompson 2012, Sullivan 2013.) Trans-
formationaalinen johtaja saa tyontekijoiden parhaat puolet esiin ja saa heidit toimimaan tehok-
kaasti tyoyhteison eteen (Townsend ym. 2015). Transformationaalisella johtamisella on mer-
kittdva yhteys tyontekijin psykologiseen voimaantumiseen ja organisaatioon sitoutumiseen.
(Yun-Mi & Bok-Mi 2008, Han ym. 2015.) Transformationaalinen johtaja kannustaa tyonteki-
joitddn kehittyméédn tyossddn ja tukee heiddn voimaantumista, jonka seurauksena tyOntekijé

paisee vieldkin parempiin suorituksiin (Curtis & O’Connell 2011).

Transformationaalisen johtamisen myota tyotyytyvaisyyden on katsottu paranevan, silld tyon-
tekijdn voimaantumisen myo6td my0s tydssd jaksaminen parantuu ja tdimédn myo6td tyohyvin-
vointi lisddntyy (Fernet ym. 2015, Roberts-Turner 2014 ym., Sullivan 2013, Heuston & Wolf
2011). Johtajan idlld ja johtamistyokokemuksen madrilla on selvd yhteys hdnen kykyynsa joh-
taa transformationaalisesti (Martin 2015, Clavelle ym. 2012.), mutta transformationaaliseen
johtamiseen voi myo6s kouluttautua (Martin ym. 2012). Laschingerin ym. (2013) tutkimuksen
mukaan kokeneemmat johtajat voivat esimerkillddn voimaannuttaa véhemmaén aikaa alalla ol-

leita johtajia johtamaan transformationaalisesti.



Valmentava johtaminen

Valmennus on ammatillisen kehittymisen menetelmé, jossa valmennettavina voivat olla joko
yksild tai ryhmd. Valmennuksen tavoitteena on voimaannuttaa valmennettavat ottamaan vas-
tuun itsestddn ja tekemédén tarvittavat muutokset eldméassdan seka toissa, ettd arkielamissa. Val-
mennus keskittyy valmennettavan kykyyn suunnitella tulevaisuutta ja kehittid tydtapojaan niin,
ettd organisaation tavoitteet tayttyvit ja tuloksellisuus kasvaa. Valmennuksen myoti organisaa-
tion ja yksilon omat tavoitteet tyon suhteen tulevat nikyviksi. Johtajan taholta tuleva valmennus
tukee valmennettavan mahdollisuutta saavuttaa nima tavoitteet. (Byrne 2007.) Valmennusta on
mahdollisuus toteuttaa my0s tiimivalmennuksena, jonka toteuttamiseksi tarvitaan strukturoitu
tiimivalmennusmalli, jotta tiimi pysyy energisend koko valmennuksen ajan ja tukee terveyden-

huollon kehittymisti parempaan suuntaan (Godfrey ym. 2014).

Valmentava johtaminen on kaksisuuntainen suhde, jossa johtaja ja tyontekija parantavat tietoja
ja taitojaan, jotka ovat suhteessa odotettuun tyon vaatimusten tasoon. Valmennuksen syyt ja
tavoitteet ovat kategorisoitu yksilo- ja organisaatiotasolla. Valmentavaan johtamiseen kuuluu
neljd voimaannuttavaa ominaisuutta, jotka ovat roolimallinnus, positiivinen vastuullisuuden
luominen toiminnoille, esteiden poistaminen ja ndkoalan laajentaminen. (Batson & Yoder
2012.) Valmennuksessa tulee maérittdd selkeit tavoitteet, kdyttdd ndyttoon perustuvaa metodia,
madritelld valmennuksen arviointimenetelmaét ja monitoroida ja arvioida valmennusta koko val-
mennuksen ajan. Valmennettavan tulee olla tietoinen ja suostuvainen myds ndkymattomain
tarkkailuun ja arviointiin. Valmennuksessa voidaan kiyttad kyselyad kartoittamaan valmennuk-
sen vaikuttavuutta ja arvioimaan valmennettavan kdyttaytymisen muutosta valmennuksen ai-
kana. (Gorringe 2011.) Mikéli valmennuksen tavoitteet jddvét saavuttamatta valmennettavan
ndkokulmasta, on siithen usein ollut syyna valmentajan kiinnostumattomuus valmennuksesta,
tavoittamattomuus, autoritddrisyys tai palautteen anto ei ole ollut rakentavaa ja kehittavaa. Val-
mentajan ndkokulmasta tavoitteet jadvit saavuttamatta, jos valmennettavalla ei ole motivaatiota

ja kykya ottaa vastuuta valmennuksesta. (Batson & Yoder 2012.)

Valmentavan johtamistyylin l&hijohtajat valmentavat tyontekijoitdén ja tukevat heiddn amma-
tillista kehittymistddn. Valmentavan johtajan rooli korostuu sellaisten tyontekijoiden kanssa,
jotka ovat itse aktiivisia oppijoita ja haluavat kehittda itseddn ammatillisesti. Valmentava l&hi-
johtaja antaa tyontekijoilleen vastuuta ja luottaa sithen, ettid he osaavat tehda itsendisid paatok-

sid. Valmentavan ohjauksen tarve vaihtelee kuitenkin yksilotasolla tyontekijoiden viélilla.
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(Vesterinen 2013.) Valmennusta voivat toteuttaa kaikkien tasojen johtajat omille alaisilleen
(Karsten 2010), mutta valmennuksen menestys riippuu kuitenkin johtajan kokemuksesta ja tai-

doista valmentaa ja hyddyntédé psykologian tuntemustaan (Gorringe 2011).

Toimiva valmennus vaatii ajallisesti pitkdd sitoutumista sekd yksiloltd ettd organisaatiolta
(McNamara ym. 2014). Valmennuksella on tirked merkitys organisaatiotasolla, silld valmen-
nuksen myo6td tullaan usein tietoisiksi myos johtamistoiminnan puutteista ja néitd pystytdén
kehittdmddn tultua tietoisiksi asioista (Karsten 2010). Valmennusta ja sen ohjausta valmenta-
jille pitdisi olla mukana johtajuuskoulutuksessa, jonka myoté johtajat olisivat tietoisia siitd, mita

heiltd valmentajina odotetaan (McNamara 2014).

2.3 Johtajan ja tyontekijan yhteistydsuhde

LMX-teoria

LMX-teoria (leader-member-exchange, suom. johtaja-tyontekijd-vaihtosuhdeteoria) on teoria
sosiaalisesta vaihdannasta. Teorian ydinajatus on se, ettd seké johtaja ja tyontekijd antavat ja
saavat toiselta osapuolelta. Antamisen ja saamisen vélinen tasapaino on olennainen tekiji suh-
teen laadulle. Korkealaatuisissa LM X-suhteissa eli ns. ldhiryhmissé toteutuu vastavuoroinen
tiedon jakaminen, tdiden delegointi ja toimiva vuorovaikutus, joka pohjautuu luottamukseen.
Korkealaatuisessa LM X-suhteessa johtaja ja tyontekijé luottavat toisiinsa ja kommunikaatio on
avointa ja molempiin suuntiin toimivaa. Korkealaatuisessa LMX-suhteessa olevat kokevat
my0s organisaation toiminnan ja tyonséd palkkauksen paremmiksi. (Mékeld 2013.) Toimivat
LMX-suhteet tuottavat organisaation hyvéksi (Trybou ym. 2013). Heikkolaatuisissa LM X-suh-
teissa eli ns. etdryhméssd kommunikointi rajoittuu ldhinné tyotehtiviin eikd kumpikaan osa-
puoli koe saavansa toiselta kovinkaan paljoa. (Mékeld ym. 2013.) Huono LMX-suhde voi joh-
taa taloudellisiin kuluihin huonon tydilmapiirin ja poistuvien tydtekijoiden seurauksena (Farr-

Wharton ym. 2011, Trybou ym. 2014).

LMX-teoria on hyvid tyoviline johtaja-tyontekijasuhteiden tarkasteluun (Farr-Wharton ym.
2011). Teorian mukaan jokainen johtaja-tyontekijisuhde on ainutlaatuinen ja yksilollinen.
Vaihtamisen kohteina ovat mm. kunnioitus, luottamus, arvostus ja sitoutuminen. LMX-suhde
on véhitellen kehittyvi ja sen hierarkisesta ldhtokohdasta johtuen, suhteen kehittymiseen vai-
kuttaa paljon se, millaisia suhteita johtaja tyOyhteisossddn kykenee rakentamaan. Kuitenkin

molempien osapuolien ihmissuhdetaidot ja keskindinen yhteistyd ovat keskeisessd roolissa
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LMX-suhteen muodostumisessa. (Mékeld ym. 2013.) Erilainen johtamistyyli raatdloityné alai-
sen sukupolven/idn mukaan olisi tarkedd, jotta voimaantumista pédsisi tapahtumaan ja edisté-

madn tyohon sitoutumista (Farr-Wharton ym. 2012).

Toimivalla LMX-suhteella on iso merkitys tyontekijdn psykologiselle hyvinvoinnille (Ka-
ranika-Murray ym. 2015). Johtajan ja alaisen hyvd LMX-suhde saa tyontekijan tydskentele-
madn tehokkaammin organisaation hyvéksi ja lisdd tyohon sitoutumista (Katrinli ym. 2008,
Trybou ym. 2013). Hyvd LMX-suhde vidhentdd koettua tydssd uupumista tyontekijoiden kes-
kuudessa. (Moideenkutty ym. 2008) ja toimiva LMX-suhde voi auttaa tyontekijdd pysymaan
tyOssddn tyotyytyviisyyden kasvamisen myotd (Portoghese ym. 2015). LMX-suhteen hyva
laatu oli vahvasti yhteydessi johtajaan kohdistuvaan luottamukseen, tyotyytyvéisyyteen ja or-
ganisaatiossa pysymiseen. (Brunetto ym.2012, Trybou ym. 2014.) Toimiva LMX-suhde yh-
dessd hyvin tydolosuhteiden kanssa edesauttaa myds tyontekijin tieto-taidon siirtymistd kay-

tannon tehtdviin (Davies ym. 2011).

Toimiva LMX-suhde lisdd my0s hoitotyon johtajien voimaantumista ty0ssdin, mikéli suhteet
ylempiin johtajiin ovat my0s toimivat. (Regan & Rodriquez 2011.) Toimiva LMX-suhde ja
lisddntynyt kommunikaatio johtajan ja tyontekijan vélilld lisdd alaisen odotuksia hoitotyon joh-
tajan kdytdnnon toimia kohtaan (Chen ym. 2008, Portoghese ym. 2012). Hesselgreavesin ja
Scholariosin (2014) tutkimuksessa selvitettiin tydon LM X-teorian ja tydnkuormittavuauden suh-
detta. Tutkimuksessa todettiin, ettd nuoret tyontekijit kokevat saavansa tukea tydhonsd LMX-
suhteesta, kun taas vanhemmat kollegat kokivat suhteen stressaavaksi tyon tarkkailun ja tyon
tehokkuuden odotusten vuoksi. Hanin ja Bain (2014) tutkimuksessa hoitajat kokevat helposti
tulleensa epdoikeudenmukaisesti kohdelluiksi, mikili johtaja kohtelee alaisiaan eri tavoin tai
antaa eritasoisia tehtivid toisille alaisilleen, etenkin jos tydntekijoilla on ammattitaitoa tehda

samantasoisia tehtdvid. Tdméan myo6td onkin tirkedd, ettd suhteet ovat hyvéssé tasapainossa.

2.4 Rakenteellinen voimaantuminen

Rakenteellinen voimaantuminen (eng. structural empowerment) on alunperin Kanterin (1977)
madrittelema késite siitd, kuinka tydyhteison rakenne mahdollistaa tyon tekemisen mielekkailla
tavalla. Silld tarkoitetaan tydyhteison rakenteellisia valmiuksia tukea tyontekijdn voimaantu-
mista. Rakenteellisen voimaantumisen voimatekijdnd on mahdollisuus liikuttaa ihmis- ja ma-

teraaliresursseja organisaation tavoitteiden saavuttamiseksi. Voima tulee siitd, ettd saadaan
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kayttoon tarvittavat tiedot, tuki, resurssit tydjarjestelyissé sekd mahdollisuus oppia ja kasvaa.
Niiden toteutuminen voimaannuttaa tyontekijdn parhaimpaan suoritukseensa tydssa ja lisdé or-
ganisaation hyvinvointia ja tuottavuutta. (Yang 2013.) Myds transformationaalisen johtamisen
on katsottu olevan yhteydessi rakenteelliseen voimaantumiseen (Patrick ym. 2011). Tyoympa-
riston tilanteet ja olosuhteet vaikuttavat tydssd olemiseen paljon enemmén kuin yksilolliset te-
kijat. Tyopaikan sosiaalinen rakenne joko tukee tai lamaannuttaa tyontekijin tyotyytyvaisyytté
ja vaikuttavuutta toissd. Pddsy voimaantumiseen on kiinni virallisista ja epévirallisista voima-

tekijoistd, jotka ovat yhteydessd organisaation tavoitteisiin. (Oliver 2014.)

Rakenteellisessa voimaantumisessa vaikuttavat viralliset tekijét, jolla tarkoitetaan tyon mééri-
telméé. Tyon madritelmé kattaa joustavan harkintakyvyn, nédkyvén huomioinnin ja keskeisen
asiaankuuluvuuden. Epédviralliset voimaantumiseen vaikuttavat tekijat ovat yhteydet organisaa-
tion sisdlld kuten liitot sponsoreiden, vertaisten, alaisten ja muiden toiminnallisten ryhmien
kanssa. My®os liitot organisaation ulkopuolella kuuluvat epévirallisiin voimaantumisen tekijoi-
hin. Viralliset ja epéviralliset voimatekijét vaikuttavat tydoyhteisdssd resursseihin, informaati-
oon ja tukeen késiksi padsyyn. Tdmai johtaa kasvaneeseen tehokkuuteen, korkeaan motivaati-
oon, parempaan organisaatioon sitoutumiseen, vihentyneeseen burnoutin tasoon, kasvaneeseen
autonomian tunteeseen, kasvaneisiin odotuksiin johtamisen suhteen ja lisdéintyneeseen tyotyy-
tyvéisyyteen. Ndiden seurauksena tyon vaikuttavuus ja menestyksellisyys kasvaa ja kunnioitus
ja yhteisty0 organisaatiossa lisddntyvit ja potilaat ovat tyytyvéisempid. (Laschinger 1996.) Ra-
kenteellisesti voimaantuneet tyontekijdt kantavat vastuuta, ovat autonomisia ja osaavat toteut-
taa kriittistd reflektiota (Van Bogaert ym. 2015). Rakenteellinen voimaantuminen on yhtey-

dessd myos hyviin, koettuun organisaation tukeen (Patrick & Laschinger 2006).

Rakenteellisesti voimaantuneessa tydympéristdssd voidaan kehittdd voimaantuneita tyonteki-
joitd (Yang ym. 2013). Johtamisella on myos tarked merkitys rakenteelliselle voimaantumiselle.
Johtajan tunnistaessa oman ty0yhteison rakenteellisen voimaantumisen tason, voi se tukea pro-
sessia luoda avoin, rehellinen, vastuullinen ja potilasturvallinen tyokulttuuri (Bish ym. 2014).
Johtajan autenttinen ldsndolo on tyontekijoille tirkedéd rakenteellisen voimaantumisen saavut-
tamiselle kaikenikaisille tyontekijdille. Tdmé on yhteydessd myds vihempéén kyynisyyteen ja
viasymiseen tyOssd. Johtajien kouluttautumista tarvitaan, ettd rakenteellista voimaantumista
voisi tapahtua ja saadaan hoitajat pysymain toissd. (Wong & Laschinger 2012, Laschinger ym.
2013.) Johtajat kokevat rakenteellista voimaantumista hidastavana tekijéna sen, ettd hoitotyon

johtamisen laadun raportointi ja rahan puute rakenteellisuuden hoitamisessa vahentévit heidan
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auktoriteettia (Hughes ym. 2015). Rakenteellinen voimaantuminen ja koettu organisaation tuki

ovat yhteydessd my0s johtajan tyShyvinvointiin (Patrick & Laschinger 2006).

Rakenteellinen voimaantuminen on vahvasti yhteydessd my0s tyontekijan tyotyytyvéisyyteen.
Rakenteellisen voimaantumisen yhteydessd puhutaan usein myos psykologista voimaantu-
mista. Molempia seké rakenteellista ettd psykologista voimaantumista tarvitaan, jotta tyonteki-
jan tyotyytyvéisyys olisi hyva. (Stewart ym. 2010, Li ym. 2013.) Psykologinen voimaantumi-
nen voidaan jakaa kolmeen eri tasoon, joista intrapersonaalinen eli tunneperdinen taso on hen-
kilokohtainen taso, jolla tarkoitetaan sitd mitd ihminen ajattelee itsestdédn ja kyvyistdédn selviy-
tyd. Toinen taso on interaktionaalinen eli tiedollinen taso, joka kuvaa yksilon ymmarrysti yh-
teisOstddn ja ympdristostddn. Kolmas taso on behavioraalinen taso, jolla tarkoitetaan yksilon
toimintaa, osallistumista ja vaikuttamista toimintaympéristossadn. (Menon 1999.) Psykologista
voimaantumista tapahtuu kun tyontekijd kokee pystyvédnsd kontrolloimaan ty6tddn, samaan
siitd merkityksellisen itselleen ja mahdollisuuden vaikuttaa siithen. Psykologinen voimaantumi-
nen on tyosidonnaista, eiké silld nédin ollen ole tekemisissd tyontekijén yksildllisten tekijoiden
kanssa. (Spreitzer 1995.) Rakenteellinen voimaantuminen vaikuttaa positiivisesti psykologi-
seen voimaantumiseen ja yhdessd ne vaikuttavat hoidon laatuun, talousvaikuttavuuteen ja py-
syvyyteen. (Stewart ym. 2010.) Rakenteellisella ja psykologisella voimaantumisella on yhteys
vahdisempiin burn outeihin ja haluun pysya tydssddn (Smith ym. 2012, Meng ym. 2015).

Laschingerin (2014) tutkimuksen mukaan tyoyhteison rakenne vaikuttaa tyon vaikuttavuuteen,
johon vaikuttaa myos saatu tuki ylemmaltéd johdolta. Mikili hoitotydn johtaja on mukana luo-
massa hyvid ja voimaantunutta tyoyhteison rakennetta, tukee se tyontekijoiden psykologista
voimaantumista ja edistdéd ndin ollen tydssd pysymisté ja tydhyvinvointia. (Wagner ym. 2010,
Cicolini 2014.) Rakenteellinen voimaantuminen voi vaikuttaa myos tyontekijin innovatiivisuu-

teen ja asenteisiin tyotd kohtaan (Hebenstreit 2012).

Rakenteellinen voimaantuminen on yksi Magneettisairaalan osatekijoistd. Tédssa yhteydessa ki-
site kattaa organisaation jérjestelmén, henkilostopolitiikan- ja ohjelmat, henkilokohtaisen ke-
hittymisen, yhteisen ulottuvuuden ja positiivisen hoitoimagon luomisen. Ndma vaikuttavat ra-
kenteelliseen voimaantumiseen niin, ettd oikeudenmukainen kulttuuri kannustaa ammatilliseen
vastuullisuuteen. Tamadn myo6td esimerkiksi virheistd raportoidaan, sen sijaan, ettd niistd ran-
kaistaisiin ketddn yksittdistd tyontekijdd. Vertaisarviointi-neuvoston kehittiminen antaa mah-
dollisuuden rakentaa mahdollisuuden kdytdnnon tyon tekijdille arviointimahdollisuuden tyon

kehittamiseksi. (Moore 2014.)
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2.5 Yhteenveto aikaisemmista tutkimuksista

Transformationaalisessa johtamisessa, valmentavassa johtamisessa, LM X-teoriassa ja raken-
teellisen voimaantumisen késitteissd korostuvat johtajan ja tyontekijan viliset vuorovaikutus-
suhteet. Johtamalla transformationaalisesti voi osastonhoitaja toimia tyontekijoitd voimaannut-
tavasti innostamalla ja osallistamalla heitd toimimaan organisaation parhaaksi (Townsend ym.
2015). Transformationaalisen johtamisen myo6td voi epdmukavakin tyotehtdva tuntua tyonteki-
jastd mielekkddmmaltd ja muutenkin vaikuttaa tyontekijén subjektiiviseen kokemukseen tyon
innostavuudesta (Fernet ym. 2015). Transformationaalinen johtaminen on osa Magneettisairaa-

lastandardeja, jotka méirittelevét vetovoimaisen sairaalan tunnuspiirteet (ANCC 2016).

Valmentavan johtamisen mallissa on selkeésti médritelty johtajan ja tyontekijén roolit. Valmen-
tajana toimiva osastonhoitaja toimii valmennusprosessissa tyontekijén tukijana. Valmennuksen
tavoitteena on padsti tilaan, jossa valmennettava pystyy itse ottamaan vastuuta valmennuksen
sisdlloistd. (Byrne 2007.) Valmentavassa johtamisessa valmennettava on enemmain saajan ase-
massa, kun taas LM X-teoriassa johtaja-tyontekija-vaihtosuhteesta hyotyy molemmat osapuolet
lahes tasapuolisesti. Molempien osapuolien voimaantuminen tukee organisaation tavoitteita ja
menestystd (Trybou ym. 2013, Trybou ym. 2014.), mutta johtajan voimaantumisen tasoon vai-

kuttaa kuitenkin suuresti myos suhteet ylempiin johtajiin (Regan & Rodriquez 2011).

Rakenteellisessa voimaantumisessa johtaja voi olla tukemassa tydyksikon rakenteellisia asioita,
joiden toteutuessa tyontekijan voimaantumista voi tapahtua. Pdasy tietoihin, tukeen, resurssei-
hin tydjarjestelyissd sekd mahdollisuus oppia toimivat tyontekijdd voimaannuttavina tekijoina.
(Yang 2013.) Konkretian tasolla ndimé ovat esimerkiksi mahdollisuus kaytti4 internettid, osas-
tonhoitajalta saatu tuki, oikeat tyovélineet hoitotyontekoon ja mahdollisuus kouluttautua lisda
ammatillisesti. My0s rakenteellinen voimaantuminen on osa Magneettisairaalastandardeja

(ACNN 2016).
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3  TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Tédmain tutkimuksen tarkoituksena on kuvata osastonhoitajien kokemuksia 1dhijohtamistyon si-
sélloistd sekd niiden perustaa Lisédksi tarkoituksena on kuvata osastonhoitajan toimintatapoja
tyontekijdn voimaannuttamisessa sekd osastonhoitajan kokemaa tuen tarvetta ldhijohtamistyos-
sadn. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa, jonka avulla voi tunnistaa henkildston voi-

maantumistapoja ja kehittdd osastonhoitajan mahdollista lisdkoulutusta ldhijohtamisty6hon.

Tutkimuskysymykset ovat:

1) Millaisia ovat osastonhoitajien ldhijohtamistyon siséllot?
2) Mihin ldhijohtamistyd perustuu?
3) Millaisia ovat osastonhoitajien toimintatavat tyontekijoiden voimaannuttamisessa?

4) Millaisia kokemuksia osastonhoitajilla on saamastaan tuesta ldhijohtamistydssa?
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Tama tutkimus on laadullinen, jotta padstidin tutkimaan osastonhoitajien kokemuksia tutkimuk-
sen kiinnostuksen kohteena olevista asioista (Kylmé & Juvakka 2007). Teoreettinen viitekehys
antoi tutkimuksen toteutukselle esiymmaérryksen aiheesta, jonka pohjalta tutkimuksen seuraa-

via vaiheita oli selked lahted toteuttamaan.

4.1 Kohderyhmai ja aineiston keruu

Tutkimuksen kohderyhméni oli yhden yliopistosairaalan osastonhoitajat. Osastonhoitajien rek-
rytointi tapahtui alkuvuoden 2016 aikana sdhkdiselld kutsukirjeelld, jonka hallintoylihoitajan
sihteeri viélitti kaikille sairaalan osastonhoitajille. Tavoitteena oli saada 10-15 haastateltavaa.
Kutsukirjeessd oli liitteend tiedote tutkimukseen osallistuvalle (liite 1). Kiinnostuneita osaston-
hoitajia oli 15, joista osastonhoitajan ajankdyton esteiden vuoksi lopulta 12 haastateltiin. Haas-
tatteluun osallistuvat saivat sihkopostitse teemahaastattelun kysymykset (liite 2) tutustuttavaksi
etukéteen ennen haastattelua. Haastateltavan sisddnottokriteerind oli osastonhoitajan tydtehtava
haastattelun aikana. Haastateltavat olivat kaikki naisia ja keskiméérin 47,2 —vuotiaita. Koulu-
tukseltaan haastateltavat olivat terveystieteiden maistereita (n=4), ylemmin ammattikorkea-
koulun tai hallinnon- ja johtamisen erikoisopintojen (n=6), ldhiesimieskoulutuksen (n=1) tai
hallintotieteen perusopintojen suorittaneita (n=1). Tyokokemusta osastonhoitajan tydssa heilld

oli keskiméérin 6,6 vuotta.

Haastattelut tehtiin haastateltavan tyopaikalla heille sopivaan aikaan. Aineisto kerittiin teema-
haastatteluilla tammi-helmikuun 2016 aikana (Liite 2). Teemahaastattelut toteutuivat yksilo-
haastatteluina ja ne etenivit yksityiskohtaisten kysymysten sijaan keskeisten teemojen mukaan
(Hirsjarvi & Hurme 2015). Haastattelut nauhoitettiin. Puhtaaksikirjoitus eli litterointi suoritet-
tiin pian haastattelun jialkeen tutkijan omasta toimesta. Litterointi tehtiin koko haastatteludialo-
gista eli se puhtaaksikirjoitettiin sana sanalta (Hirsjarvi & Hurme 2015). Haastatteluaineistoa
kertyi ajallisesti noin 9h 17 minuuttia ja litteroitua materiaalia 146 sivua Times New Roman —

fontilla, kirjaisinkoolla 12 ja rivivélilld 1,5.
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4.2 Aineiston analyysi

Tutkimuksen aineisto analysoitiin induktiivisella sisdllon analyysilld. Aineiston analyysia oh-
jasivat tutkimuskysymykset sekd haastattelua varten laaditut teemat. (Elo & Kyngéds 2008,
Tuomi & Sarajarvi 2009, Kyngés ym. 2011.) Induktiivisessa sisdllon analyysissa on keskeisti
tunnistaa sisdllostd sellaisia vdittdmid, jotka esiintyvét usein ja ilmaisevat jotain tutkittavasta

ilmidstd (Kylmi & Juvakka 2007).

Analyysiprosessi aloitettiin lukemalla litteroitua aineistoa 14pi useampaan kertaan. Lukemisen
avulla pyrittiin tunnistamaan alkuperdisilmaisuja, jotka selkedsti ovat yhteydessé tutkimusky-
symyksiin. Alkuperdisilmaisujen pohjalta tehtiin muistiinpanoja ja alettiin hahmottaa aineiston
kuvailua. Aineiston kuvailu on analyysin perustana ja sen my6té pyritdén kartoittamaan henki-
16iden, tapahtumien ja kohteiden tapahtumien ominaisuuksia (Hirsjarvi & Hurme 2015). Téssé
tutkimuksessa kuvailu toteutettiin tutkijalle luontevalla mind map —tyylill4, jonka mydta aineis-

tosta saatiin kokonaisvaltaisempi kuva ja vastauksia kysymyksiin kuten mitd, missd ja miten?

Kuvailun jilkeen tehtiin aineistosta luokittelua. Luokittelussa tutkimusaineisto jasentyy eri-
laisten kategorioiden mukaisesti, joiden vélisid yhteyksid halutaan selvittdd (Hirsjarvi & Hurme
2015). Tasséd tutkimuksessa kategorioiksi muodostuivat yhdistdva luokka, yldluokka ja ala-
luokka. Yhdistidva luokka oli méadritelty tutkimuskysymyksen mukaisesti. Yhdistdvian luokan
alapuolella oli yldluokka ja sen alapuolella alaluokka. Alkuperiisessd analyysirungonkuviossa
oli alaluokkien alle merkitty vield alkuperiisilmaisut luokkiin liittyen. Ndma jétettiin kuitenkin
pois lopullisesta versioista toiston vélittdmiseksi alkuperdislainausten tullessa tulososioon eril-
lisind ilmaisuina. Luokittelun jidlkeen tehtiin aineiston yhdistelya, jossa muodostettuja luokkia
yhdisteltiin isompiin kokonaisuuksiin. Yhdistelemédssd analyysin eri osista muodostuu koko-
naisuus, joilla pyrittiin tulkintavaiheessa 16ytdméédn vastauksia tutkimuskysymyksiin. Viimei-
send vaiheena analyysissa on aineiston esittiminen, joka on koottu tutkimukseen kuvioihin

1,2,3 ja 4. (Hirsjarvi & Hurme 2015.)



5 TUTKIMUSTULOKSET

5.1 Hoitotyon ldhijohtamistyon siséllot
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Osastonhoitajien mukaan yksi laajimmista ja aikaa vievimmisté ldhijohtamistyon sisdlldisté oli

henkildstdjohtaminen. Muita osastonhoitajan tyon osa-alueita olivat kehittiminen ja potilastur-

vallisuus, tilausten ja hankintojen tekeminen, strateginen johtaminen, tilojen ja remonttien

suunnittelu ja yhteistyd eri toimijoiden kanssa. Useat osastonhoitajat kuvasivat itseddn ”joka

paikan hoylédksi” ja ’yleismies Jantuseksi”, joilla tulee olla koko osaston toiminta hallussa ja

yhteistyon tulee pelata saumattomasti sairaalaorganisaation hierarkian portaissa seka johtoon,

ettd tyontekijoihin kisin. (Kuvio 1.)
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5.1.1 Henkildstéjohtaminen

Haastateltavien mukaan henkilostdjohtamiseen kuului henkiloston péivittdisistd asioista vas-
taaminen. Etenkin henkildstoresurssien hallinta oli yksi osastonhoitajan péivittdisistd tyonku-
vista. Henkilostoresurssien hallintaan kuuluivat henkildston piivittdisen toimintavahvuuden
seuraaminen, tyovuorolistojen suunnittelu, sairauspoissaolojen vastaanottaminen ja niihin liit-
tyvit kirjanpidot, sijaisten tarpeen ilmoittaminen hoitotyon palveluyksikkoon, vuosilomien
suunnittelu ja lomalistojen laadinta, tyontekijoiden palkkaukseen liittyvit asiat sekéd hoitotyon

palveluyksikolléd tyontekijoiden rekrytointi ja tydsopimusten tekeminen.

”No henkilstosuunnittelu, siind vuosilomat, sairauslomat, tyévuorosuunnitteluun liittyvdt
asiat, palkka-ajot, henkiloston tuki, motivointi muun muassa. Sitten henkilostojohtaminen,
henkiléstohallinnolliset linjaukset yhdessd ylihoitajan kanssa, henkilostomitoituksen miettimi-
nen, kehityskeskustelut, osaamisen arviointi, koulutukset, koulutustarpeet ja tyoyhteisén ilma-

piiriin ja jos siind on jotain asioita ristiriitojen selvittdminen yhdessd tyoyhteison kanssa.”

“Minun tyéhdn painottuu tihdn henkilostohallinnollisiin tehtdviin ja niitten hoitoon”

Kehityskeskusteluja pidettiin tirkeédnd henkildstojohtamisen osa-alueena ja ne koettiin yhtend
tarkeimmisté tavoista mahdollistaa tyontekijan kanssa keskustelu kahden kesken. Etenkin usein
paljon iltoja, 6ité ja vitkonloppuvuoroja tekevien tyontekijoiden kanssa kehityskeskustelu ko-
ettiin erittdin tdrkedksi saada keskusteltua tyontekijdn asioista liittyen tyosséd selviytymiseen,
koulutustarpeisiin ja kehittymiseen. Kehityskeskustelussa yhdeksi tirkeédksi henkildstojohtami-
sen osa-alueeksi mainittiin osaamisen johtaminen, jota kasitellddan kehityskeskustelussa osaa-
misen arvioinnin kautta. Osaamisen arvioinnin yhteydessé tarkasteltiin tyontekijan koulutus-
asioita kuten koulutusvelvoitteen tiayttymistd, kiinnostuksen kohteita ja tulevaisuuden koulu-

tustarpeita- ja halukkuutta.

Osastonhoitajat kokivat tiedottamisen térkedna liittyen henkildstojohtamiseen. Hyvina tiedos-
tuskanavina toimivat erilaiset keskustelufoorumit kuten osastokokoukset ja viikkopalaverit.
Osastonhoitajien mielestd tiedottamisen tulee olla ajantasaista ja saavuttaa henkilokunta tasa-
vertaisesti. Paljon ilta-, yo- ja vitkonloppuvuoroja tekevét tyontekijét tavoitetaan parhaiten séh-

kopostin vélitykselld, jolloin tiedonsaanti ja sdhkdpostin lukeminen on jokaisen tyontekijan
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omalla vastuulla. Tiedottamisen oikea-aikaisuudella ja tasavertaisella tavoittavuudella oli myds

suuri merkitys tyohyvinvoinnin ndkdkulmasta.

5.1.2 Kehittdminen ja potilasturvallisuus

Kehittdmista ja kehittimistoiminnan johtamista pidettiin haastatteluissa merkittivind 1dhijohta-
mistyon sisdltoind. Kuitenkin kehittdminen oli osa-alueena se, josta pitdd vihentdd, mikali aikaa
el ole riittavasti. Téiden jakaminen ja kehittdmistoiminnan delegointi tyontekijéille olivat toi-
minnan kannalta térkeitd asioita osastonhoitajan ollessa kiireinen. Tutkimuksen kohdeorgani-
saatiossa oli muutamilla osastoilla kahden osastonhoitajan tydparimalli, jonka mydta toisella
osastonhoitajalla oli vastuulla henkildstohallinnolliset tehtdvit ja toisella kehittdmisen johtami-
nen. Tamadn myotd ndilld osastoilla kehittdmiselle jirjestyi luonnollisesti sen vaatima aika ja

resurssi.

"Ndyttoon perustuvan hoitotyon edistiminen kuuluu myds osastonhoitajalle ja olemaan siind
henkilékuntaa kannustava, ja etsid ne ihmiset, jotka ovat motivoituneita ja kelld on ne vastuu-

alueet ja mahdollistaa heille siind sitd tyoaikaa.”

“Meilld on nyt aika laajasti timmdéstd kehittimisinnostusta ja monet on kdyneet ndyttoon pe-

rustuvaa koulutusta ja on menossa monenlaista kehittdmisasiaa”

Valmentavaa johtamistyylid oli hyddynnetty eniten kehittdmishankkeissa- ja toissé, joissa osas-
tonhoitaja toimii ohjaajana eli valmentajana ja tyontekija kehittimistyon tekijané eli valmen-
nettavana. Valmennussuhteet kehittimistoiminnan yhteydessid koettiin hedelmallisiksi. Kuiten-
kin osa osastonhoitajista koki valmentavavan johtamistyylin vertaisena tai ainakin hyvin vas-
taavana mentoroinnin kanssa, koska molemmissa on valmentaja-valmennettava ja mentori-ak-

tori, eivitka olleet hyodynténeet sitd kehittdmistoiminnassa laajemmin.

’

"Ndissd talon yhteisissd linjauksissa olla mukana kehittimdssd.’
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Kehittdminen on osa laadun parantamista ja laatuun olennaisesti sairaalakontekstissa kuuluivat
potilasturvallisuusasiat. Useat osastonhoitajat mainitsivat yhtend tydonkuvanaan osaston potilas-
turvallisuusasioiden seurannan. Potilasturvallisuutta mitattiin muun muassa potilastyytyvai-
syyskyselyilld, joiden tulokset kdytiin 1dpi yhdessd henkilokunnan kanssa. HaiPro-ilmoitukset
tarkastettiin lipi ja ne késitelldén niin, ettd niistd voidaan oppia tulevaisuutta ajatellen. Tarvit-
tavat toimenpiteet potilasturvallisuuden parantamiseksi tehtiin pian ja ainakin osassa yksikoisté
myo6s henkilokunta osallistui potilasturvallisuusasioiden kehittimiseen. My0s potilasturvalli-
suuteen liittyvdd koulutusta oli tarjolla tutkimuksen organisaatiossa muun muassa henkilokun-

nalle suunnatuissa tieto-taitopajoissa.

"Potilasturvallisuuden edistiminen sitd myoten kun on toimivat tilat, laitteet, osaava henkilo-
kunta. Potilasturvallisuutta voidaan ndilld viedd eteenpdin ja vuorovaikutus ja viestintd on kes-
keistd osastonhoitajalla myos, ettd ollaan siind tuomassa tietoa ja viemdssd henkilokunnalta

tietoa hallintoon.”

5.1.3 Strateginen johtaminen

Osastonhoitaja osallistui osittain strategiseen johtamiseen yhdessé ylihoitajan kanssa. Haasta-
teltavat osallistuivat yhdessé ylihoitajan kanssa osastonsa toiminnan ja talouden suunnitteluun
ja johdon palavereihin. Osastonhoitaja seurasi oman osastonsa toimintalukuja ja toiminnan ke-
hittymisté tasapainotetusta tuloskortista tilastoja ja graafeja tarkastelemalla. Seuraamalla tilas-
toja osastonhoitaja pystyi reagoimaan muuttuviin tilanteisiin, ja toimimaan mikali toimintaa
tulee muuttaa toisenlaiseksi. Strategisen johtamisen tiimoilta osastonhoitaja yleensi konsultoi
ylihoitajaa ja ylildékarid tai hoitaa asian heiddn kanssaan yhdessd, mikéli pitdd tehdd nopeita

pddtoksid tai toiminnan muutoksia strategisen johtamisen ja toiminnan parissa.

“Toiminnan ja talouden suunnittelu, seuranta ja johtaminen. Osastonhoitajat tekevdit meiddn

keskuksessa budjettia ja osallistuvat hyvin pitkdlti sithen. Hankinnat, laskujen maksu on

’

meilld delegoidussa rajoissa ja varmistetaan prosessin toimintaa.’
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5.1.4 TyO0ympdriston toimivuudesta vastaaminen

Haastateltavien mukaan organisaatiossa on tapahtunut kuluneiden vuosien aikana isoja toimiti-
lojen muutoksia. Osa sairaalan toiminnoista on muuttanut uusiin sairaalarakennuksiin, mutta
edelleen osa sairaalan toimitiloista on muutto- ja viistotiloissa vanhojen tilojen saneeraamisen
myo6td. Lahes poikkeuksetta osastonhoitaja on ollut mukana suunnittelemassa uusia toimitiloja
tai viliaikaisia véistotiloja. Osastonhoitaja on osaston kdytdnndn toiminnan asiantuntija ja ndin
ollen hdnen tydpanos on téirked, jotta osaston toiminta py0rii normaalisti my0s poikkeusolojen
ajan. Osastonhoitajien mukaan tilojen suunnittelu vie paljon aikaa muulta toiminnalta ja he ko-
kivat sen hieman vaivalloiseksi ja hetkittdin turhauttavaksikin. Osastonhoitajat kokivat kuiten-
kin tdrkedksi sen, ettd uusia tiloja suunnitellessa heiddn mielipidettian kuunnellaan. Huonolla
tilojen suunnittelulla voitaisiin pahimmassa tapauksessa hankaloittaa tai jopa estéé osaston toi-
mintaa. Tdémén vuoksi kdytdnnon hoitotyon tuntemus ja sen vaatimat rakenteet on térkeda tie-

dostaa tilojen ja remonttien suunnittelussa.

“Turvallisesta tyoympdristostd huolehtiminen, tilat, laitteet, vilineet, ja ettd on henkilokuntaa,

’

Jjoka pystyy toimimaan ndissd tiloissa.’

Osastonhoitajan tehtdviin kuului paljon muitakin osaston péivittdisten asioiden hoitamista, ku-
ten erilaisten tilausten ja hankintojen tekemistd. Osastonhoitajan tulee olla tietoinen siitd, mitd
milloinkin osastolla tarvitaan ja ennakoida esimerkiksi hoitotarvikkeiden menekki hyvissa
ajoin. Osaston apuvilineiden tarpeen arviointi ja uusien tilaaminen kuuluu osastonhoitajan vas-
tuulle. Péivittdisten tyo- ja hoitotarvikkeiden lisdksi osastonhoitaja huolehtii osastolle tilattavat
sanoma ja aikakausilehdet seké henkilokunnan kéyttoon tulevan ammattikirjallisuuden tilaami-

Sen.

5.1.5 Yhteisty0 eri toimijoiden kanssa

Osastonhoitajien mukaan erilaiset johtoryhmat ja palaverit vievét paljon aikaa, mutta ovat tér-
keitd yhteistyosuhteiden ja osaston toiminnan kehittymisen kannalta. Osa haastattelun osaston-
hoitajista kertoi kuuluvansa my®os erilaisiin tyoryhmiin kuten ohjetyéryhmaén, perehdytystyo-

ryhmaéin, kehittdmis- ja suunnittelutydryhmaéén tai ndyttoon perustuvan hoitotydon neuvostoon.
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Osalla osastonhoitajista moniammatillinen tyoryhmétyodskentely kuuluu osaksi osaston péivit-
tdisen toiminnan siséltdjd ja ndin ollen yhteistyon saumattoman toimimisen merkitys korostuu

jokapéivédisessd tyossa.

5.2 Lahijohtamistyon perusta

Haastateltavien mukaan heidén ldhijohtamiskdytdntonsd perustuvat useaan eri tekijddn, joita
ovat eettiset arvot, koulutus ja asiantuntemuksen syventdminen johtotehtivissd sekd mallioppi-

minen seki persoonalliset ja osastokohtaiset johtamistyylit. (Kuvio 2.)
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5.2.1 Eettiset arvot

Eettisid arvoja pidettiin tirkeind 1dhes kaikissa haastatteluissa Idhijohtamistyon kdyténtojen pe-
rustasta. Kaikki johtajat halusivat noudattaa johtamistydssdén tarkeitd eettisid periaatteita kuten
sairaanhoitopiirin ja sairaanhoitajan eettisid arvoja. Térkeiksi eettisiksi arvoiksi koettiin myds
tyontekijdén ja potilaaseen kohdistuvat eettiset arvot, jotka olivat luonnollisesti osittain samoja

sairaanhoitopiirin ja sairaanhoitajan eettisten arvojen kanssa.

”No sairaanhoitopiirin arvot ohjaavat minua: ihmisarvon kunnioittaminen, eettisyys, inhimil-

)

lisyys, tasapuolisuus, tuloksellisuus, vaikuttavuus..’

“"Minulle on hirvittivin tirkedd semmoinen tasapuolisuus. Eettisyys siind, joka pitdd sisdl-
lddn oikeudenmukaisuuden, mutta myos sitten tietysti ihan semmoinen vastuullisuus totta kai,
mutta sitten myos tuloksellisuus ja ehkd se eettisyys on sielld, md ajattelen, ettd se mddrdd

tdlld omalle tyélle lihijohtajana semmoiset reunaehdot”

Toisen ihmisen kunnioittaminen, rehellisyys ja oikeudenmukaisuus olivat osastonhoitajien
mielestd tdrkeimpid arvoja. Eettisten arvojen toteuttaminen koettiin yhtend tarkeimmista 14hi-
johtamiskdyténteiden perustoista. Eettisten arvojen rikkominen koettiin vakavana rikkeend, jo-
hon tulee puuttua vilittomésti. Eettisten arvojen toteutuminen tyoyhteisdssé katsottiin vaikut-

tavan positiivisesti tydhyvinvointiin sekd tukevan tyontekijin voimaantumista.

5.2.2 Koulutus ja asiantuntemuksen syventdminen johtamistehtivissa

Kaikilla osastonhoitajilla oli jonkinlainen johtamisen koulutus tyonséd pohjakoulutuksena ja pe-
rustana. Suurimmalla osalla osastonhoitajista oli korkeakoulututkinto, joka on tdnd pdivana uu-

sien osastonhoitajien rekrytoinnissa ja valinnassa koulutusvaatimus.

”No koulutus luo pohjan kaikelle johtamistyolle”

”No varmaan tdmd kokemus ensinndkin tyontekijand ja ndkemys siitd ldhijohtamisesta ja sit-

ten koulutus”
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Osastonhoitajat olivat sitd mieltd, ettd koulutus antaa hyvédn pohjan johtamisty6lle. Johtamis-
koulutuksessa on kéyty lépi kaikki johtamisen tirkeimmait osa-alueet ja koulutuksesta saatuun
materiaaliin on helppo palata myos tyotehtdvissid. Koulutukseen on helppo nojata perustehtd-
vissd ja sen perustalle on rakentunut erdénlainen johtamisidentiteetti. Kuitenkin osa osaston-
hoitajista koki, ettd koulutuksen myo6td rakentunut johtamisidentiteetti oli tyuran alkuvai-
heessa vasta jonkinlainen ideaalimalli. Siitd on ajan mittaan muovautunut tyokokemuksen

myotd itselle ja osaston toimintaan sopiva.

"Aika tavalla muuttunutkin (ldhijohtamistyyli) siitd, mitd aloitin. Uutena johtajana idealisti-

2

sia ajatuksia ollut, huomaan itsestdni, ettd on muuttunut ajatukset paljonkin siitd

Kaiken kaikkiaan osastonhoitajat kokevat, ettd heilld itselldin on suuri vastuu oman ammatti-
taidon yllapitdmisesséd ja kehittdmisessd monipuolisin keinoin kuten hakemalla tietoa, luke-
malla ja olemalla tietoisia siitd, mitd uusia trendejd johtamisen tiimoilta on meneilldidn. Koulu-
tus on vahvasti yhteydessd myos osastonhoitajan kokemaan tuen saantiin, jota tarkastellaan

my6hemmin vield luvussa 5.4.4.

Osa haastattelun osastonhoitajista kertoi olevansa tietoisia vaikuttavista johtamistyyleistd sekd
uusista suuntauksista ja kertoivat seuraavansa niitd mielenkiintoisena. Aika ajoin jotain uutta
saattoi my0s tarttua mukaan omiin johtamiskéytinteisiin. Muutamat osastonhoitajat kokivat
kuitenkin ammattikirjallisuuden tai tutkimusten lukeminen helposti jidvin tyOpéivan kiireen
vuoksi omalle vapaa-ajalle. Osa osastonhoitajista myos koki haluavansa pitdé tyon ja vapaa-
ajan selkedsti erillddn, jolloin uusien suuntausten seuraaminen vapaa-aikana voi jaada helposti
vihemmille, varsinkin jos tydasioista irrottautuminen vapaa-ajalla on muutenkin haastavaa.
Osa osastonhoitajista oli timén tutkimuksen teemahaastattelukysymykset ndhtydin selvittdneet
muun muassa valmentavan johtamisen perusperiaatteita kisitteen ollessa osalle uusi. Aihepii-

rind se selkedsti herdtti mielenkiintoa haastateltavien parissa.

”On nditd johtamisen trendejd, joista koitan aina poimia jotain uutta omaan johtamistyohon”

“Ja sitten tietysti kun aikaa seuraa, niin se muokkaa myos, mitd nykydcdn pidetddn hyvind
johtamisena. Tammaoinen autoritddrinen johtaminen on syvdsti vdistymdssd ja tdilleesti, ettd

kylld sitd oman aikansa tuotos on siind johtamisessa”
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Osastonhoitajat kokivat, ettd johtamisen parissa on aina vaikuttamassa jonkinlainen vallitseva
johtamiskasitys, joka jollain tasolla ohjaa ldhijohtamistoimintaa. Transformationaalinen johta-
minen oli osastonhoitajien organisaation puolelta suositeltava johtamistyyli sen ollessa osa
Magneettisairaalastandardeja, joita kohti kohdeorganisaatio on tulevaisuudessa pyrkiméssa.
Osallistava johtaminen nostettiin késitteend useasti esiin haastatteluissa ja osastonhoitajien mu-

kaan se liittyy olennaisesti my0s tyontekijan voimannuttamiseen.

5.2.3 Mallioppiminen ja persoonalliset, osastokohtaiset johtamistyylit

Yhdeksi tarkedksi ldhijohtamiskdytédnteiden perustaksi ndhtiin mallioppiminen, johon kuului
kokemukset niin hyvésté kuin huonosta johtamisesta, josta voi ottaa oppia omaan johtamistyo-
hon. Lahes jokainen osastonhoitaja kertoi oppineensa paljon omilta esimiehiltdén ja kollegoil-

taan.

"Tavallaan mallioppimiseksihan sitd voisi sanoa, ettd imee niistd vanhemmista (kollegoista)

niitd vaikutteita sithen omaan tyéhén”

“Merkittdvimpdnd piddn sitd, minkdlaisia osastonhoitajia itselld on ollut ja miten sen (toi-

minnan) sopeuttaa omaan arvomaailmaan”

i3

vés huonot kokemukset, jotka oon saanut jos olen kokenut huonoa johtamista, se on vai-

kuttanut siihen, ettd tieddn millainen esimies mind en halua olla”

Osastonhoitajien mukaan varsinkin kollegoilta saadaan paljon uutta oppia ja uusia toimintamal-
leja, jos kollega toimii jonkin asian suhteen ihailtavan esimerkillisesti. Kollegoilta on vertaisen
roolissa helppo kysyé ja yleisesti ottaen osastonhoitajien kesken apua pyydetddn ja annetaan
mutkattomasti. Kuitenkin osa osastonhoitajista koki, ettd keskusteluja ja tapaamisia muiden
osastonhoitajien kanssa voisi olla enemmaénkin. Usein osastoilla on samat ongelmat kisitelta-
vani ja keskustelu toisen osastonhoitajan kanssa voi olla hyvinkin avartava ja timan myota

oman osaston ongelma voi ratketa nopeastikin.
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Lihes jokainen haastattelun osastonhoitaja kertoi kohdanneensa myos huonoa johtamista, joka
on antanut itselle ymmarryksen siitd, millainen johtaja ei itse tahdo olla. Huono johtaminen voi
olla vanhakantaista, autoritdéristd tai muuten epdoikeudenmukaista. Myos asioiden salailu ja
huono tiedottaminen, joidenkin tyontekijéiden suosiminen, epdasiallinen kohtelu tai omilla

mielipiteilld jyrddminen nousivat esille huonoina johtamisen piirteina.

Haastateltavien mukaan osaston toimintakdytdnnot antavat tarkedn pohjan sille, kuinka osas-
tonhoitajan tulee osastoa johtaa. Osaston toiminta ohjaa muun muassa pdivittdisten asioiden
hoitamista, henkiloston valintaa ja priorisointia. Yhtend tirkednd johtamiskédytidnteiden perus-
tana pidettiin osaston substanssin tuntemusta. Useat osastonhoitajat olivat sitd mieltd, ettd sub-
stanssin tuntemus on tdrked osa osastonhoitajan tieto-taitoa osastolla toimimiseen. Osan mie-
lestd oli tarkeéd, ettd on itse tyoskennellyt vastaavissa tehtdvissd tyduransa aikana, mutta osan
mielesta riitti se, ettd tietdd mité sielld osastolla tehdddn ja mitd niiden tydtehtivien tekeminen

vaatil.

“Tietenkin se osaston toiminta muovaa sitd (johtamis)toimintaa™
“Substanssiosaaminen on tirkedd, jotta voi ymmdrtdd osaston tyon luonteen.”

“En nde endd merkityksellisend sitd, ettd pitdisi endd olla sitd kdytdnnon osaamista, sub-
stanssiosaamista, vaan silld tavalla musta on merkityksellistd, ettd md tieddn, mitd tuolla hoi-

tajat tekee ja millainen on heiddn tehtdvinkuvansa, millaisia potilaita on”

"Varmaan edelleen yksi tyontekijd on sitd mieltd, ettd en ole pdtevd osastonhoitaja kun en ole

ollut tyontekijdnd toissd tddlld osastolla aiemmin..”

Osastonhoitajien mukaan osaston substanssin tunteminen antoi luottamusta omalle tyonteolle.
Substanssin tuntemus lisdsi varmuutta sen suhteen, ettd tietdd osaston toiminnan vaativuuden.
Tamin myG6td osaston toiminnan seuraaminen ja tyontekijoiden resurssi- ja osaamisvahvuuden
madrittdiminen helpottuivat. Osastonhoitajien mukaan my0s tyontekijit pitivdt tarkednd, ettd
osastonhoitajalla on jonkinlaista substanssin tuntemusta osaston toiminnasta ja se lisési osas-
tonhoitajan uskottavuutta. Osastonhoitajat kertoivat oppivansa substanssiosaamista tyonteki-
joiltddn katselemalla, kuuntelemalla ja olemalla mukana tilanteissa. Itse kdytdnnon tyon teke-

miseen ei kenelldkdén osastonhoitajalla riitd tdnd pdivdnd aikaa.
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Osastonhoitajat kertoivat tekevinsé osastonhoitajan ty6td omalla persoonallaan. Osastonhoita-
jat kokivat, ettd oma persoona ohjaa tapaa toimia osastonhoitajana. Omat persoonalliset luon-
teenpiirteet kuten rauhallisuus, tehokkuus ja sosiaaliset taidot ndkyvit luonnollisesti johtamis-
tyosséd. Osastonhoitajien mukaan persoonallisuus saa ndkyd my0s tyontekijoiden toiminnassa,
jonka myo6ti jokainen tyontekijad saa olla niin rauhallinen tai sosiaalinen kuin luonnostaan on.
Osastonhoitajat olivat sitd mieltd, ettd tydtavoilla ei ole niin paljoa merkitystd, kunhan ne ovat
hyvien toimintaperiaatteiden mukaisia ja toivottuun lopputulokseen pééstdan. Osastonhoitajien
mukaan oli rikkaus, ettd osastolla oli erilaisia persoonia, jotka saavat tehdd tyotd omina itse-

naan.

”Oma persoona luo siihen (johtamistyéhon) sen pohjan..”

“En pysty ajattelemaan, ettd se olisi yksilollistd (johtamista), mutta tuota pyrin kumminkin,

ettd thmiset saisivat toimia omalla persoonallisella tavalla tddlld”

Osastonhoitajat kokivat, ettd omaa persoonaa ja toimintaa pitdd hieman sopeuttaa toimittaessa
erilaisten ihmisten kanssa. Osa koki, ettd vanhemmat tyontekijat kaipasivat selkedmpid ohjeita
ja auktoriteettia johtamiseen. Nuoremmille tyontekijoille toimi paremmin pelkdt suuntaviivat
ja vapaus tehdd tyotd omalla tyylillddn. Osastonhoitajien mukaan joidenkin tyontekijoiden
kanssa voi jutella rennommin. Tyontekijé on ehkd avautunut myds enemmén omista asioistaan.
Osan kanssa voi vitsailla, kun taas toisten kanssa keskusteltiin lahinné ty6hon liittyvistd asi-
oista. My0s ikdpolvien vilisessd tydmoraalissa ja tyon arvostuksessa oli selkeitd eroja, joihin
osastonhoitaja joutui joskus puuttumaan. Nuorempien tyontekijoiden kanssa jouduttiin useam-
min keskustelemaan tydelamén pelisddnndistd ja siitd, mitd varten tdissd ollaan. Sosiaalisen
median kéyttoon tai internetin viithdesurffaukseen tydaikana osastonhoitaja joutui joskus puut-
tumaan nuoremman ikéluokan kanssa. Vanhemmalle sukupolvelle oli suurimmalle osalle itses-
tddnselvyys, ettd toissd tehddén toitd ja vapaa-ajalla on aika sitten muille toiminnoille ja sosi-

aaliselle kanssakdymiselle.

”Mun mielestd ihan selkeesti, niin osassa 90-luvulla syntyneitd, vastavalmistuneita sairaan-
hoitajia, niin heiddn kanssaan tehddidn jo ihan eri tavalla sitd tyétd kun sitten ndamd, kun mi-
nulla on tammdisid 50-luvulla syntyneitd, joilla on taas jo niin pitkd eldmdnkokemus ja tyoko-

kemus heilld, niin kylld sitd pitdd erilailla heiddin kanssaan toimia”



29

“Jotenkin ndd nuoremmat ei ole samalla tavalla sitkeitd, siis se niin kuin hdmmdstyttdd, ettd
miten jo alle kolmekymppinen vdsyy tyossd, ettd pitdd hakea osa-aikatyotd, ettd se on minusta
semmoinen mielenkiintoinen ilmio, ettd se tyon painoarvo ei ole samanlainen. Nuoret painot-

12

taa enemmdn vapaa-aikaan ja muuhun eldmddn kun tdihdn tyéhon

”Ennen sitd vaan sitkuteltiin ja kestettiin vihdn ikdvddkin kdytostd. Mut se on mun mielestd

hyvd, ettd nuoriso ei endd suostu semmoseen simputukseen tai, ettd on epdasiallista kdytosta”

Haastattelun osastonhoitajat kuitenkin kertoivat ihailevansa nuoremman sukupolven intoa ja
aktiivisuutta sekd kykyéd antaa rakentavaa kritiikkié ja uskallusta ottaa kantaa monenlaisiin asi-
oihin. Nuoremman sukupolven sanottiin myds tuovan raikkaan tuulahduksen uutta innovatiivi-
suutta tyoyksikoihin. Osastonhoitajat kokivat kaikkien tyontekijéiden erilaisuuden rikkautena

ja arvostavansa kaikkia tyontekijoitd samalla tavalla.
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5.3 Osastonhoitajan toimintatavat tyontekijan voimaannuttamisessa

Osastonhoitaja voi vaikuttaa tyontekijoidensd voimaantumiseen monella tavalla. Néitd keinoja
ovat muun muassa toimiva vuorovaikutus ja osastonhoitajan ldsnéolo, tydhyvinvoinnin tuke-

minen toimintaympdériston avulla, osallistava johtaminen ja rakentava palaute. (Kuvio 3.)
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Kuvio 3. Osastonhoitajan toimintatavat tyontekijan voimaannuttamisessa.
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5.3.1 Toimiva vuorovaikutus ja osastonhoitajan 1dsnédolo

Haastateltavat pitivdt yhtend tarkeimmisté tyontekijan voimaannuttamiskeinoista toimivaa vuo-
rovaikutusta tyontekijan kanssa. He totesivat saavansa siité itsekin voimaa omaan johtamistyo-
honsa. Toimivaan vuorovaikutuksen kuului muun muassa avoin ja vastavuoroinen keskustelu-
yhteys, vilittdmyys, rehellisyys, luottamus ja molemminpuolinen arvostus. Toimiva vuorovai-
kutus tuki paivittdisten tyotehtidvien toteutumista ja ehkdisee vaarinymmaérryksid. Sen todettiin
myos vaikuttavan potilasturvallisuuteen. Toimivan vuorovaikutuksen todettiin olevan yksi tér-

keimmisté tekijoistd tyontekijan tydssd viithtymisen ja tydhyvinvoinnin suhteen.

“Avain on tdmmoinen avoin vuorovaikutus ja se, ettd se ois semmoista kaksisuuntaista, ettd

tyontekijd ja esimies niinku viestii”’

“Avoimuutta ja arvostusta puolin ja toisin, ettd se vuorovaikutus on vdlitontd ja avointa puo-

lin ja toisin™

"Kyllihdn se (toimiva yhteistyd) perustuu molemminpuoleiseen luottamukseen”™

Toimivaan vuorovaikutukseen kuului myds joustavuus puolin ja toisin. Joustavuuteen kuului
osastonhoitajan suhtautuminen tyontekijan henkil6kohtaisiin asioihin, jotka saattavat vaikuttaa
tyontekoon monin tavoin. Yleenséd osastonhoitajilta joustoa toivottiin tilanteissa, joissa osas-
tonhoitaja voi mahdollistaa muutoksia tyovuoroihin tai jarjestdd vapaata tyontekijélle. Tamén
mahdollistamalla osastonhoitajat toivoivat joustavuutta myos toisinpdin niin, ettd tyontekija
voisi tarvittaessa jaadd pidempéén toihin tai tulla toihin toisena ajankohtana, mikéli tilanne oli

akuutti ja tyontekijoistd oli pulaa.

"M kdytdin vaihtokauppaa, ettd "hei mihin sd tarvitsisit vapaata? " ja tarjoan sen porkkanan

ensin ja sitten "No voisitko tehdd sitten tdmdn yon?””

"Yritin olla semmoinen johtaja, ettd olisin helposti ldhestyttivd ja ei olisi korkeeta kynnystd

tuossa minun huoneen ovella”

”On hyvd jos tyontekijdt kdyvit kertomassa, mikd menee huonosti ja mikd menee hyvin, ettd

voitais yhdessd miettid, ettd miten saatais asiat sujumaan”
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Haastateltavien mielestd oli tirkeéd, ettd he olivat ldsni osastolla. Usean pitivét tirkednd, ettd
heiddn tybhuoneensa on fyysisesti ldhelld ydintoimintoja. Pienill4 teoilla, kuten sillé, ettd osas-
tonhoitajan tybhuoneen ovi oli auki, kerrottiin olevan iso merkitys siithen, kuinka paljon tyon-
tekijét lahestyvit osastonhoitajaa. Kaikilla osastonhoitajilla ei ollut mahdollisuutta olla fyysi-
sesti ldhelld tyontekijoiden pdivittdistd tyotd tyotilojen vdhyyden vuoksi. Témén vuoksi osa
osastonhoitajista oli jopa toisessa rakennuksessa ja tdimé nihtiin vuorovaikutusta heikentdvéni
tekijéna.

Osastonhoitajien mukaan vuorovaikutuksen mééra vaihteli paljon tyontekijoiden viélilld. Osas-
tonhoitajat ovat padsaantdisesti toissd arkipdivisin pdivdaikaan, jolloin kohtaamiset paljon il-
toja, 0itd ja viikonloppuja tekevien tyontekijoiden kanssa jdivit vihdisemmaiksi. Oli myds pal-
jon tyontekijoitd, joilla ei ollut juuri koskaan mitéén asiaa osastonhoitajalle. Toisessa déripadssa
olivat tyontekijét, jotka itse aktiivisesti hakeutuivat osastonhoitajan luokse seka tyd, ettd hen-
kilokohtaisissa asioissa. Nédiden tyontekijoiden kanssa osastonhoitajilla on enemmaén vuorovai-
kutusta ja kohtaamisia. Osastonhoitajien mukaan oli olemassa my0s erilaisia tyontekijatyyp-
pejd, joiden kanssa pitdéd soveltaa erilaisia vuorovaikutustaitoja. Osastonhoitajien mukaan oli
olemassa tyontekijatyyppi, joka oli hiljainen ja tunnollinen tyontekijd eikd pitinyt itsestddn
adnté turhasta, eikd hinella ollut valttadmattd mielipidettd edes kysyttidessd. Hén oli perustyyty-
vdinen kaikkeen. Toisena oli kehittdjatyyppi, joka innostui kaikesta uudesta ja halusi jatkuvasti
olla kehittdmidssd osaston toimintaa. Kolmantena oli perdssdavedettivé tyyppi, joka oli hieman
perusnegatiivinen luonteeltaan ja muutosvastarintainen. Hén teki tyonsé tyydyttavdan hyvilla
tasolla, mutta ei koskaan ponnistellut ylimdérdistd tyonsa eteen. Neljantend oli kriisistd kriisiin
meneva tyyppi, joka kdy usein osastonhoitajan juttusilla tyo- tai henkilokohtaisissa asioissa ja,
jolla on olevan eldmédnhallinnan kanssa haasteita. Nididen tyontekijatyyppien erilaisuuden

vuoksi oli luonnollista, ettd osastonhoitaja joutui sopeuttamaan toimiaan persoonakohtaisesti.

5.3.2 Tydhyvinvoinnin tukeminen toimintaympériston avulla

Osastonhoitajien mukaan heididn toiminnallaan oli iso merkitys tydntekijin voimaannuttami-
sessa. Kaikenlainen voimaannuttaminen toimi ty6hyvinvointia tukevana tekijand, mutta erityi-
sesti tydympaériston ollessa toimiva, vaikutti se myos koko tydyhteison ja organisaation voi-
maantumiseen. Osastonhoitajat kokivat, ettd osaston rakenteen on oltava sellainen, etté se tukee
osaston toimintoja ja mahdollistaa tyontekemisen mielekkédlla tavalla. Talloin pystyy keskit-

tymain tyotehtiviin tiysin, eikd turhaa tyotd tule tehtyé rakenteellisten ongelmien vuoksi. On
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tarkedd, ettd tyontekijoiden resurssit oli sopeutettu tarvittavaan tyomééraén, silld kiire vaikutti
voimaantumista heikentévisti. Muuttojen ja remonttien vuoksi myds fyysiset tilat olivat vai-
kuttaneet tyontekijoiden tyon toteutukseen. Joskus oli jouduttu tyoskentelemddn ahtaassa ja
joskus kylmassé tai kuumassa. Osa haastatelluista oli jo padssyt nauttimaan uusista toimitiloista
ja olivat uusiin tiloihin tyytyvéisid. Kaiken kaikkiaan myds muut osastonhoitajat olivat kuiten-
kin luottavaisin mielin sen suhteen, ettd kaikkien remonttien my6té osaston rakenteet ovat ra-

kenteellista voimaantumista tukevia.

”Suurta tukea (rakenteellisesta voimaantumisesta), koska pystyy keskittymdcdn siihen perus-
tehtdvddn jos on se toimiva tyGympdristo. Ja sitten nykyddn kun puhutaan siitd leanista, niin
siindhdn on se perusajatus, ettei tuu sitd hukka-aikaa siihen kaikkeen muuhun vaan pystytddn

kéyttimddn se aika siihen olelliseen”™

Rakenteelliseen voimaantumiseen liittyvdédn tiedonsaantiin haastatellut osastonhoitajat kokivat
olevan hyvan mahdollisuudet. Osastolla oli kiytossa tietokoneet tiedonetsintdan, sairaalassa oli
tieteellinen kirjasto ja ammattilehtid- ja kirjallisuutta saatavilla riittdvisti. Osastonhoitajien mu-
kaan tiedonsaanti ei ole ongelma, vaan ennemminkin se, miten siitd osataan suodattaa epdolen-

nainen ja omaksua tarvittava omaan tyohon.

”Hyvdt mahdollisuudet. Meilld on mahdollisuus kdyttdd nettid, meilld on riittdvdsti tietoko-
neita. Tieteellinen kirjasto on olemassaan. Eri ohjelmiin pddsee hyvin, tiedonhakua pystyy te-

)

kemddn..’

Osastonhoitajien mielestd oli tdrkedd, ettd heiddn toimintansa oli selkedd ja johdonmukaista.
Selkeyttd loi se, ettd oli kiytdssd selkedt toimintamallit ja se, ettd kaikki tiesivdt oman tehta-
viankuvansa toissd. Sddnnolliset tapaamiset esimerkiksi osastokokouksissa katsottiin hyviksi
foorumeiksi asioiden hoitumisen ja tiedottamisen suhteen. Erddn haastatellun mukaan osaston-
hoitajan kanssa toimimista helpotti osastonhoitajan johdonmukaisuus toimia ennakoitavalla ta-

den ja vilttaa liikaa yhteydenpitoa vapaa-ajalla tyontekijoiden kanssa.
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“Oikeesti on semmonen tietty selkeys. On yhteiset tavoitteet, yhteiset selkeet toimintamallit ja

selkedt tapaamiset”

”No yksi varmaan kaikista tirkein on tdmmaédnen johdonmukaisuus, ettd toimii niin kun enna-

koitavalla tavalla”

“Sitten on oman roolin tiedostaminen, ettd mihin paikkaan asettuu tdssd tyoyhteisossd, ettd ei

rupea esimerkiksi kaveeraamaan liikaa tyontekijoitten kanssa”

5.3.3 Osallistava johtaminen

Haastateltujen mukaan yksi tirkeimmistd voimaannuttavista tekijoistd oli osallistava johtami-
nen eli tyontekijoiden ottaminen mukaan paitoksentekoon, suunnitteluun ja toiminnan raken-
tamiseen. Yleisesti ottaen haastatellut osastonhoitajat olivat sitd mieltd, ettd tyontekijat ldhtevat
aktiivisemmin mukaan sellaiseen toimintaan, jonka ideointiin he ovat itse saaneet osallistua.
Yksimielisié oltiin my®0s siité, ettd toiminta implementoituu eli jalkautuu paremmin kun tyon-
tekijét ovat itse olleet sitd suunnittelemassa ja toteuttamassa kuin, ettd se olisi annettu valmiina

toimintaohjeena ylhéalta késin.

Yksi tirked jokapdivdinen osallistaminen oli tyontekijéiden mukaan ottaminen ihan paivittéis-
ten kysymysten ja ongelmien ratkaisuun esimerkiksi osastokokouksissa. Osastonhoitajat koki-
vat, ettd joskus pitdd osata ohjata ongelmanratkaisua oikeaan suuntaan niin, ettd tyontekija itse
oivaltaa siihen ratkaisun. Onnistuminen yksinkertaisessakin asian oivaltamisessa lisdéin tyonte-

kijdn voimaantumisen tunnetta.

"En pyri loytdmddn ite kaikkia ratkaisuja vaan antaa henkilékunnalle mahdollisuuden vaikut-

taa siihen toimintojen kehittdmiseen ja niitten ratkaisujen loytymiseen”
“lhan asettaa yhdessd niitd tavoitteita, joihin me yhdessd pyritddn”

”Ne tuntee itsensd sillai, ettd ne on osa tdtd, minullakin on oma panos tihdin hommaan™
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5.3.4 Rakentava palaute

Palautteen ja kiitoksen antaminen oli merkityksellistd tyontekijin voimaannuttamisessa. Pa-
lautteen antamista pidettiin tdrkednd tyontekijan kasvun ja oppimisen kannalta. Mahdolliset
epdonnistumiset késiteltiin ammatillisesti ja yritettiin ndhdd mahdollinen epdonnistuminen
asiatasolla, ei yksilon. Virheiden ja ongelmatilanteiden késittely néhtiin erityisen tdarkedna am-
matillisen oppimisen kannalta. Osa osastonhoitajista kyseli uusista tyontekijéistd muilta tyon-
tekijoiltd, miten heilld on ldhtenyt meneméén ja antoivat palautetta ja kiitosta osittain myos sen
pohjalta. Rakentava palaute nihtiin tirkeénd osana uuden tyontekijin ammatti-identiteetin ra-
kentumisessa. Osa osastonhoitajista koki tarpeelliseksi suodattaa palautetta, varsinkin jos poti-
laspalaute ei ole ollut adekvaattia. Potilaspalautteen ollessa vain yksi yksittdinen kommentointi
tyyliin ”se yksi hoitaja ei hymyillyt lainkaan aamuvuorossa”, niin tdllaista ei valttaimattd kat-

sottu tarpeelliseksi edes saattaa asianomaisen tyontekijdn tietoon.

“Jos ajattelee ihan uutta sairaanhoitajaa, vastavalmistunutta sairaanhoitajaa, joka tulee ta-
loon tdihin. Ettd jos hdn ei saa siind uransa alkuvaiheilla semmoista ammatti-identiteettididn

tukevaa palautetta, niin se voi olla, ettd ihminen on ihan hukassakin™

Kiitoksen saaminen néhtiin tyOntekijin ndkokulmasta erityisen voimannuttavana tekijéni.
Osastonhoitajat pyrkivit antamaan rakentavaa palautetta tyontekijan toiminnasta ja kiitosta sil-
loin kun se on perusteltua. Kiitos saattoi olla henkilokohtainen, kahden kesken annettu kiitos
tai kiitosta voitiin antaa myos isomman yleison kuullen, jolloin kiitoksen kohteena oleva sai
my6s muiden tyontekijoiden hyviksyntdd ja kiitosta. Kiitos saattoi olla myds jonkinlaisen palk-

kion tai kannustimen muodossa esimerkiksi pddsy johonkin arvokkaampaan koulutukseen.

“Kehittdmispdivissd on paljon ihmisid kasassa ja silloin sitd kiitosta siitd jaksamisesta ja

Joustamisesta ja panostamisesta”
“Yritin aina sitd positiivista palautetta antaa. Se positiivinen palaute on se kannustin”

“Osalle voi nditd hyvin pienid henkilokohtaisia lisid, osalle koulutuksia, palkkioita”
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5.4 Osastonhoitajien kokemuksia saamastaan tuesta johtamistydssa

Osastonhoitajan tuen saanti omaan johtamistyohon vaihteli haastateltavien kesken paljon.
Téssd tutkimuksessa tuen saantia tarkasteltiin organisaatiolta ja ylemmaéltd johdolta saatavan
tuen, muilta osastonhoitajilta ja henkilokunnalta seké lisakoulutuksissa saatavan tuen nakokul-

masta. (Kuvio 4).
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Kuvio 4. Osastonhoitajien kokemuksia saamastaan tuesta.



37

5.4.1 Organisaation ja ylemmaén johdon tuki

Ylemmaén organisaation taholta saatu tuki vaihteli suuresti osastonhoitajien vélilld. Yleinen il-
mapiiri kuitenkin oli, ettd tukea voisi enemmaénkin saada. Osastonhoitajat kokivat tarvitsevansa

tukea organisaation ylemmiltd tahoilta eri tavoin.

Osalla oli toimiva paivittdinen tyoparisuhde osaston lddkarin kanssa, joilta he kokivat saavansa
paljon tukea pdivittdisten asioiden hoitoon. Osalla osastonhoitajista oli osaston lddkérin kanssa
etdisempi suhde ja kanssakéymisié saattoi olla harvoin ja silloinkin ehdittiin késitelld vain osas-
ton kiireisimmat asiat. Osa osastonhoitajista totesi tekevansd osastonhoitajan ty6tdén hyvin it-
sendisesti, eivétka juuri kokeneet tarvitsevansa ladkarijohtajalta tukea toimintaansa. Tahdn vai-
kutti toki osaston toiminnan luonne paljon. Esimerkiksi kuntoutusalan osastolla ei péivittdista
yhteistyotd ladkédrin kanssa juuri tarvittu potilastyohon tyontekijoiden ollessa yhteistydssd
omilla osastoillaan. Kaikilla haastatelluilla ei ollut edes ladkirijohtajaa tydyksikossdédn ja ndin

ollen minkddnlaista yhteistyosuhdetta ei tarvittukaan.

“No tddlld on aika hyvd tiimi, ettd meiddn lddkdrit ovat hirmu helppoja, ei tarvi miettid, ettd
miten md menisin tin asian kanssa, et osastonlddkdrin kanssa on helppo tehdd yhdessd suun-

nitelmia, ettd mihin me ollaan menossa”

Osalla osastonhoitajista oli hyva ja toimiva yhteistydsuhde ylihoitajaan ja kokivat saavansa pal-
jon tukea ja keskusteluapua hankalissa tilanteissa. Hyvissd yhteistyosuhteissa myos ylihoitaja
tukeutui osastonhoitajaan ja konsultoi ja pyytdéd apua hankalissa tilanteissa. Osa koki saavansa
ylihoitajalta vapaat oikeudet toimimiseen ja tarvittaessa “’siunauksen” paétoksille. Usein ylihoi-
tajan tukea tarvittiinkin juuri lopullisessa paitoksenteossa. Osa osastonhoitajista ei kokenut yh-
teistyosuhdetta ylihoitajan kanssa ndin hedelmaillisené vaan kokivat joutuvansa miettiméén pal-
jon hankalien asioiden kanssa yksin. He kokivat saavansa jonkinlaista tukea jos pyysivét, mutta
useat osastonhoitajat kokivat, ettd ylihoitajilla on paljon asioita hoidettavana ja eivétkd timéan

vuoksi ehdi yhden osaston ongelmiin paneutua kovin syvéllisesti.
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”Aika on niin rajallista, ettd ylihoitajalla ei oo ehkd, eikd ookaan sillai aikaa paneutua jon-
kun yksittdisen osastonhoitajan kanssa siihen, niihin asioihin, joihin tarviskin sitd ylihoitajan

apua ja tukea”

i3

onenlaista tukea. Ylihoitaja on mahdollistanut tyoparin, tyonohjauksen, tdmmdisid moni-

muotoisia tukimuotoja”

Organisaatiolta toivottiin tukea muuttojen ja remonttien keskelld. Osastonhoitajat kokivat
kayttdvéansa paljon aikaa ja voimavaroja osaston toiminnan ja fyysisten rakenteiden kunnossa-
pitimiseen ja toivoivat myds organisaation osallistuvan paremmin tdhén toimintaan. Kun

struktuuri on kunnossa, jéisi osastonhoitajan aikaa enemmin ydintehtéville.

Kokonaisuudessaan organisaation taholta toivottiin enemmaén paneutumista kdytdnnén tason
asioihin ja ongelmiin ja olemaan kiinnostuneita niistd. Talouden tasapainottelussa yhdessa po-
tilastyon hoitamisen ja laadun suhteen riittda tekemistd ja ymmaérrysté toivottiin, ettd resursseja

el voida endi kiristdd eika tuottoa maksimoida tyontekijoiden kustannuksella.

”Kun meilld on nuo talon pelisddnnot, niin vois organisaatio niitd valvoo, ettd linjassaan

kaikki niitd toteuttaa”

"Vililld tuntuu, ettd mitd ylemmdksi mennddn, niin sitd kauempana, no totta kai ollaankin,

siitd tyostd, mutta, ettd tietdis mitd se oikeesti on”

”Varmasti meiddn jaksaminen on sellainen, ettd jonkun pitdisi siithenkin, huolehtia meistdkin.

Me ollaan aika tunnollisia suorittajia. Joskus kaipaisi tukea sellaiseenkin

5.4.2 Vertaistuki muilta osastonhoitajilta

Haastatellut osastonhoitajat kokivat yhteistydon muiden osastonhoitajien kanssa hedelmail-
liseksi. Osalla osastonhoitajista oli toimiva kollegiaalinen verkko muiden osastonhoitajien
kanssa. Usein yhteyttd pidettiin saman palvelualueen tai keskuksen osastonhoitajien kanssa po-
tilaiden ollessa hyvin samankaltaisia. Usein keskustelua kéytiin osaston juoksevien asioiden

suhteen, mutta vertaistukea haettiin myos henkildstdhallinnollisissa ongelmissa.
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Muutama osastonhoitaja mainitsi osastonhoitajakollegoissa olevan sydénystévid, joiden kanssa
yhteyttd tulee pidettyd myds vapaa-aikana. Osa haastatelluista koki vertaistuen melko vé-

hidiseksi varsinkaan jos itse ei ollut aktiivinen yhteydenottaja.

“Ilot ja surut jaetaan, neuvoja kysytddn ja annetaan. He ovat semmoinen voimavara ja me

tehdddn paljon tosi paljon yhdessd suunnittelua ja organisointi- ja kehittdmistyotd”
“Kuitenkin samantyyppisid ne ongelmat on: isoja, isoja haasteita kaikilla”

”Kun on ollut pidempdn talossa niin toki vahvistuu tuo vertaistuki, mutta sitdkin pitdd itse
hakea. Ettd jos vetdytyy kontakteista, niin ei sitd vertaistukeakaan tule, mutta jos ite on avoin

vuorovaikutukselle, niin sitten sitd antaessaan sitd saakin sitd vertaistukea”

5.4.3 Henkilokunnan tuki

Suurin osa haastatelluista osastonhoitajista kertoi henkilokunnan tukevansa heitd pitdmalla
kiinni sovituista pelisddnndistid ja tekemaélld parhaansa tyossd. Joskus tyontekijit saattoivat
tsempata sanallisesti, kuten sanomalla ymmartdvénsi, kuinka rankkaa osastonhoitajalla voi

olla tai kannustaa, ettd hyvin kaikki menee.

“Jos henkilokunta on ymmdrtdnyt sen, ettd timd on yhteinen missio timd tyonteko, niin se on
semmonen tdirked, ettd se tavallaan antaa sen esimiehen tehdd sitd omaa tyotinsd ja antaa

sen oman tukensa niin silloin se homma onnistuu”

"Kylld ne parhaansa kaikki tuolla yrittdd. Ja tukee niitd minun pddtoksid ja niitd yhteisid

pddtoksid, mitd ollaan sovittu”
"M pystyn luottamaan, ettd asiat toimii niin kuin on sovittukin”

"Osa tukee silld, ettd he sanoo sen, ettd he ymmdrtdvdt, ettd sulla on vaikeeta tai haasta-

2

vad..

Haastatelluista osastonhoitajista kukaan ei odottanut, ettd henkilokunnan tarvitsisi tukea sen

enempddn, kuin tekemalld parhaansa siind, mitd varten he tissd ovat eli perustyon kautta.
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5.4.4 Lisdkoulutuksellinen tuki

Osastonhoitajien mukaan lisdkoulutuksellinen tuki oli tirkedé jatkuvan kehittymisen mahdol-
listajana. Osastonhoitajat kokivat hyvéna sen, ettd he pystyvét kdymééan uusia koulutuskoko-
naisuuksia ja edistimddn ammatillista kasvuaan. Jokainen osastonhoitaja oli kdynyt jotain eri-

laisia koulutuksia johtamisen peruskoulutuksen jélkeen.

"Sekd sisd-, ettd ulkopuolista koulutusta, kylld sitd hyvin saa. Harmittaa vaan kun nuo firmo-

jen koulutukset on niin kamalan kalliita, ettd niissd ei sitten ihan joka vuosi pddse kdymddn”

”Niin hyvin paljohan esimerkiksi meiddn organisaatiossa jdrjestetddn sisdistd kouluttautu-
mista ldhijohtamisesta, niin minun mielestd meilld on oma vastuu, minkd nden semmoiseksi
kouluttautumiseksi, ettd me haetaan sitd tietoa ja luetaan ja ollaan kiinnostuneita, mitd muu-

’

alla tapahtuu..’

Osastonhoitajat pitivét peruskoulutuksen liséksi tirkeénd sitd, ettd he saivat lisdd johtamiskou-
lutusta. Kritiikkid herétti kuitenkin osastonhoitajien koulutusméérarahat, jotka ovat usein riit-
taméttomat kalliimpiin koulutuksiin. Haastateltavien kohdeorganisaatio tarjoaa kuitenkin talon
sisdistd koulutusta johtamisesta ja tima koettiin hyvéksi asiaksi. Parhaillaan kohdeorganisaa-
tiossa oli meneilldén laajempi johtamisen koulutuskokonaisuus, johon osallistuminen vaati yh-
teistyotd osaston vastuuldédkérin kanssa. Tdmén yhteistyon haastavuuden, kuten ladkérin pois-
saolojen vuoksi, osalla osastonhoitajista ei ollut mahdollisuutta osallistua kyseiseen koulutuk-
seen, minkd kyseiset osastonhoitajat kokivat harmittavana asiana. Keskiméérin koulutusmah-
dollisuuksiin oltiin kuitenkin tyytyvaisid. Omasta aktiivisuudesta riippuen erilaisia koulutuksia

oli tarjolla kohtalaisen runsaasti.
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6 POHDINTA

6.1 Keskeisten tulosten tarkastelu

Tamain tutkimuksen mukaan 1dhijohtamistyon siséllot ovat varsin perinteiset. Tutkimusta suun-
niteltaessa tutkijan mielenkiinto kohdistui teoreettisen viitekehyksen asiasisdltihin eli trans-
formationaaliseen johtamiseen, valmentavaan johtamiseen, LM X-teoriaan ja rakeenteelliseen
voimaantumiseen, mutta tutkimuksen aineisto osoitti niiden olevan vield ainakin osittain osas-
tonhoitajille tuntemattomia. Toki vallalla olevissa johtamiskdytdnndissd on kdytdssd myos ele-

menttejd teoreettisen viitekehyksen sisdlloista.

Henkildstdjohtaminen on aikaa vievin, yksittdinen péivittdinen tydtehtiva, johon siséltyy pal-
jon eri osa-alueita. Tutkimuksen organisaatiossa on sijaisten osalta henkildstojohtamista keski-
tetty tiettyyn yksikkoon, mutta tdma ei ole vaikuttanut paljoa perinteisten henkiléstohallinnol-
listen tehtdvien vdhentymiseen perinteisen yksikon osastonhoitajilla. Ainoana poikkeuksena
ovat osastot, joilla on kahden osastonhoitajan malli, jolloin toinen osastonhoitaja keskittyy ai-
noastaan henkilostdjohtamiseen. Jaetun johtajuuden on katsottu lisddvin tyontekijin voimaan-
tumista ja parantavan hoidon laatua (Allen-Gilliam ym. 2016). Téhén peilaten toimintaa voisi
olla hyva kehittdd sithen suuntaan, ettd useammalle osastolle olisi mahdollista ottaa kdyttoon
jaetun johtajuuden eli kahden osastonhoitajan malli, mikéli yksikon toiminnan luonne sen mah-

dollistaa. Tdma toisi lisdresurssia myds kehittamiselle.

Kehittdminen ja jatkuvan muutoksen mukana pysyminen on tirkeéd, jotta toiminnan kehitys ei
pyséhtyisi muuttuvassa toimintaympéristossd ja uusien toimintatapojen péivittyessi jatkuvasti.
Kehittdmisen merkitys on selkedsti tind pdivand suurempi kuin esimerkiksi vuosikymmenid
aitkaemmin (McCormack ym. 2013). Kehittdmiseen liittyy vahvasti my0ds potilasturvallisuus-
kulttuurin kehittdminen ja siithen kohdeorganisaatiossa on panostettu paljon Iti-Suomen yli-

opiston tutkimustyon muun muassa Turusen ja kumppaneiden (2013) tutkimuksen myota.

Osastonhoitajat kokivat, ettd heidén vastuulla on pitda huolta, ettd osastolla on toimivat tydtilat
ja tyovilineet hoitotyon tekemiseen. Lisdksi on tarkedd, ettd tietoa ja tukea on saatavilla. Nama
asiat kuuluvat yhtend osana rakenteelliseen voimaantumiseen, jonka on katsottu vaikuttavan
huomattavasti kaikkien tyontekijéiden tydhyvinvointiin (Read & Laschinger 2015, Meng ym.
2015). Tyoympariston rakenteellisen voimaantumisen tukemisessa osastonhoitajalla on tirked

rooli pyrkiessd turvaamaan tyontekijoille mahdollisimman suotuisat tydolosuhteet.
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Koulutus oli haastateltavien mielestd myds yksi tarked tekijad heiddn lahijohtamistyon perus-
tana. Kuitenkin koulutuksen koettiin antavan vain rungon johtamistyélle ja lopullisten toimin-
tatapojen madrdytyvian osaston toiminnan luonteen ja oman tyokokemuksen mukaan. Isossa
organisaatiossa onkin mielenkiintoista, kuinka eri osastoilla voi osastonhoitajan johtamistyyli
ja persoona muodostua aivan toisenlaiseksi. Osastonhoitajat kertoivatkin oman persoonan an-
tavan perustan omalle johtamisty6lle. Osastonhoitajat pitivit tairkedna sitd, ettd he saavat toimia
johtamistyOssdén omalla persoonallaan ja antaa esimerkiksi rauhallisuutensa tai sosiaalisuu-
tensa nidkyd. He kokivat esimerkiksi oman temperamenttinsa vaikuttavan tapaan toimia vaihtu-
vissa tilanteissa. Anonsonin ym (2014) tutkimuksen mukaan esimerkilliselld johtajalla on into-
himoa hoitoty6hon, hdn on optimistinen ja hénelld on hyvi yhteys kaikkiin henkildkunnan ja-
seniin. Hyvé johtaja osaa olla roolimallina ja toimia mentorina tyontekijoilleen. Hanelld on

hyva kriisinhallintakyky, jota ohjaa vahvat moraalikdsitykset

Suurin osa haastatelluista kertoi eettisten arvojen olevan heidén l&hijohtamistyon perusta. Suu-
rimmalle osalle eettiset arvot olivat jo terveydenhuollon ensimmaéisessd koulutuksessa heille
muodostuneet perusarvoiksi. Kukaan ei kyseenalaistanut niiden merkittdvyyttid hoitotyon joh-
tamisessa. Myo0s aiempi tutkimustulos (Eneh ym. 2012) tukee suomalaisen hoitotyon korkeaa

etiikkaa.

Osastonhoitajat kokivat, ettd heidén on tirkeéé tuntea yksikon toimintakdytdnnot. Lisdksi osas-
ton substanssin tuntemus koettiin tirkedksi ainakin sillé tasolla, ettd tiedostaa yksikon tyon vaa-
tivuuden ja sen, millaisia tytehtévid tyontekijat joutuvat tydssdén tekemddn. Tdméin myoté he
pystyvit paremmin tukemaan tyontekijoitdén hankalissa tydtilanteissa. Johtajan ja tyontekijan
valinen vuorovaikutussuhde on erityisen merkittdva juuri ongelmatilanteissa. (Brunetto ym.

2012.)

Osastonhoitajien mielestd yhteistyd organisaatiossa eri tyoyksikdiden, ERV A-alueen tai mui-
den yliopistosairaaloiden kanssa on hedelmallisti ja sitd saisi olla enemmaénkin. Laajassa orga-
nisaatiossa toimiessa yhteistyd eri toimijoiden kanssa on vilttimatontd piivittdisten asioiden
hoitamisessa. Kansallisessa kehittdmisessd on luontevaa verkostoitua muiden yliopistosairaa-
loiden kanssa. Verkostoituminen on timén pdivan ilmid ja sitd tarvitaan, jotta saadaan toimin-
nan tehokkuus maksimoitua ja saavuttaa synergiaetuja yhdessd muiden toimijoiden kanssa

(Gardner 2005).
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Mallioppiminen oli yksi térked tekijd, joka vaikutti osastonhoitajien toimintatapoihin. Osaston-
hoitajat sanoivat aidosti ihailevansa kollegoita, jotka ovat innovatiivisia ja hyvid johtamistyds-
saan. Téllaisilta kollegoilta halutaan ottaa vaikutteita itselle ja omaan johtamistyohon. Lahes
kaikki osastonhoitajat kertoivat kokeneensa oman aiemman tyduransa aikana myos huonoa joh-
tamista, joka on vaikuttanut ndkemykseen siitd, millainen johtaja ei itse tahdo olla. Autoritdi-
risen johtamistyylin todettiin olevan viistyméssi eiké siind ole nykyjohtamisen hyvid peruspe-
riaatteita. Tutkimusten mukaan autoritdirinen johtaminen huonontaa ty6tekijoiden motivaatiota

ja tyossé jaksamista seka lisdd tyOpaikan vaihtoaikeita (Laschinger 2011, Hayati ym. 2014.)

Transformationaaliseen johtamiseen kuuluva innostaminen ja osallistaminen koettiin tdrkeind
ja merkityksellisiné ldhijohtamisen elementteind. Kaikki osastonhoitajat olivat sitd mieltd, etta
tyontekijoiden osallistaminen lisdd yhteiseen projektiin sitoutumista ja tyontekijéiden halua
tyoskennelld sen eteen. Tyontekijoiden omasta ideasta lahtenyt toimintamalli implementoituu
myo0s yksikdn toimintaan paremmin. Transformationaalinen johtaminen on osa Magneettisai-
raalastandardeja, joita kohti myos tutkimuksen organisaatio on pyrkiméssé. Organisaation kan-
nalta olisi viisasta panostaa osastonhoitajien kykyyn johtaa transformationaalisesti, jotta stan-
dardit voitaisiin saavuttaa tulevaisuudessa. Korthin (2016) tutkimuksen mukaan johtajille it-
selle suunnattu valmennusohjelma parantaa johtamistaitoja ja saa tulevaisuuden johtajuuden
sisdllot johtajien tietoisuuteen. Osastonhoitajien riittdva ja jatkuva koulutus on varmasti suu-
ressa asemassa omaksua transformationaalisen johtamisen ominaisuuksia omiin johtamiskiy-
tantdihin. Samalla myds muut johtamisen positiiviset tekijét tulisivat paremmin tutuksi. Esi-
merkiksi valmennussuhteilla voitaisiin saada paljon hyotyéd organisaation hyvéksi, silla erilaiset
valmennus- ja mentorointisuhteet parantavat tyontekijin sitoutumista, yhteistyotd voimaantu-

mista, itseluottamusta ja elinikiistd oppimista (Dearmon ym 2015).

Toimiva vuorovaikutus katsottiin yhdeksi tdrkeimmaéksi tekijaksi tyontekijin voimaannuttami-
sessa. Toimiva, avoin ja molemminpuolinen vuorovaikutus oli antoisaa myds osastonhoitajalle
ja voimaannutti myos heitd. Voimaannuttamiskeinot ovat térkeitd, koska hyvinvoiva tydympé-
ristd tuottaa tehokkaita ja hyvinvoivia tyontekijoitd. Taloudellisesta ndkdkulmasta tyohyvin-
voinnilla on suuri merkitys organisaation tuottoisuuteen. (Chen ym. 2008.) Osastonhoitajat ko-
kivat, ettd heiddn fyysinen ldsndolo on tirkedd tyontekijoille ja heitd ldhestytddan helpommin
heidin ollessa ldhelld ydintoimintoja. My0s osastonhoitajan tydhuoneen oven pitdmisti auki
pidettiin merkkina siitd, ettd osastonhoitaja on saatavilla ja hdnen luokseen voi menné ihan ar-

kisten asioiden kanssa. Osastonhoitajat kokivat, ettd heidédn vuorovaikutussuhteensa vaihtelee
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todella paljon eri tyontekijoiden vililld sekd heiddn omaa kéyttdytymisté pitdd sopeuttaa tyon-
tekijén persoonakohtaisesti. Tyontekijdn kanssa toimimiseen ja hdnen voimaannuttamiseen vai-
kuttaa todella paljon johtajan ja tyontekijdn vilisen vuorovaikutussuhteen laatu (Davies ym.
2011). Osastonhoitajat pitivdt tarkednd sitd, ettd tyontekijoille on samat sddanndt. He katsoivat
kuitenkin tdrkedksi sen, ettd tapauskohtaisesti jotain sddntdjd voidaan soveltaa tyontekijan eli-
maéntilanteen suhteen. Jollekin toiselle tyontekijalle joku oikeus, kuten vapaus ydvuoroihin, voi
olla perusteltua, kun taas toisella tyontekijélld sithen ei valttdmaéttd ole perusteltua syytd. Kort-
hin (2016) mukaan myotdtunto, kommunikaatio ja huolehtiminen ovat tirkeimmat tekijét joh-

tajan ja tyontekijén vilisessd suhteessa.

Hyvé tiedottaminen ja toimintakdyténteiden selkeys koettiin tirkeind tyontekijin voimaannut-
tamisessa. Huonon tiedottamisen koettiin heikentiavén tyontekijén tydssd jaksamista ja huonon-
tavan tyOyhteison ilmapiirid. Osastonhoitajat kokivat, ettd tiedottaminen on oltava oikea-ai-
kaista ja tavoittaa koko henkilokunta mahdollisimman samanaikaisesti. Osastonhoitajat koki-
vat, ettd kaikilla tyontekijoilld pitdd esimerkiksi olla yhtildiset mahdollisuudet hakea erikois-

tehtdviin kuten kehittdjan paikalle tai henkilokunnan edustajaksi neuvostoon.

Palautteen antamista pidettiin tdrkeéna tyontekijdn voimaannuttamisessa. Palautteen antaminen
oli tirkedd varsinkin uusien tyontekijoiden kohdalla ja todettiin olevan vilttimétonta tyonteki-
jan ammatti-identiteetin ja ammatillisen kasvun nakokulmasta. Mikéli osastonhoitaja itse ei
voinut olla seuraamassa tyontekijéa, pyysivit he usein pidempiaikaisia tyontekijoitd antamaan
palautetta uuden tyontekijan pérjadmisestd. Mikali potilailta tuli palautetta, pyrittiin ne vélitté-
madn asianomaisille eteenpdin etenkin positiiviset palautteet. Erityisesti juuri kiitoksen anta-
mista pidettiin tdrkednd tyontekijin voimaannuttamisessa. Osastonhoitajat kokivat antavansa
kiitosta aina kun siithen oli syy. Joskus kiitos annettiin kahden kesken ja joskus kiitosta voitiin
antaa isomman yleisén kuullen. Tutkimusten mukaan palautteen annolla on iso merkitys tyon-

tekijén tydmotivaatioon (Dave ym. 2011, Seitovirta ym. 2015,).

Haastatellut kokivat olevansa hetkittdin melko yksin johtamistydssdén. Organisaation tuki ko-
ettiin osittain melko véhéisend ja osalla osastonhoitajalla oli toivottavaa myds ylihoitajalta ja
ladkarijohtajalta saatavassa tuessa. Ne osastonhoitajat, joilla oli toimiva yhteistydsuhde ylihoi-
tajan tai lddkédrijohtajan kanssa, kokivat yhteistydsuhteet hedelmaillisiksi. Toimivat yhteis-

tyosuhteet saivat heidét tuntemaan térkeiksi omassa tydssién.

Vertaistuki kollegoiden kanssa koettiin tirkednd, mutta ajanpuutteen vuoksi sekin oli hetkittiin

melko véhiistd. Osastonhoitajat kokivat, ettd vertaistukea ja apua saa, jos sitd osaa pyytdd ja
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antaa itsekin. Koko organisaation tasolla osastonhoitajien yhteinen verkostoituminen néhtiin
melko vdhiisend ja sitd toivottiin lisdd. Boomerin ja McCormackin (2010) mukaan johtajien

yhteisty0 ja reflektio ovat tirkeitd organisaatiokulttuurin kehittymisen kannalta.

Haastatellut eivdt kokeneet, ettd tyontekijdn pitdisi tukea heitd tyossddn mitenkddn erityiselld
tavalla. Osastonhoitajat totesivat riittdvin sen, ettd tyontekijéit tyoskentelevit yhteisten, sovit-
tujen pelisddntdjen mukaisesti ja tekevit parhaansa perustyon parissa. Osastonhoitajat arvosta-
vat sitd, jos tyontekijd kannustaa sanomalla, ettd ymmartdd osastonhoitajan tilanteen, miten
usein osastonhoitajalla on haastavia tilanteita késiteltdvind. Osastonhoitajista on mukavaa jos
heiddn nidkeménsd vaiva esimerkiksi tyontekijin merkkipdivin muistamisessa huomioitiin kii-

toksella.

On selvéd, ettd osastonhoitajien tuensaantiin on syytd tulevaisuudessa kiinnittdd huomioita,
koska osastonhoitajan oma jaksaminen on térkedd, ettd hin jaksaa olla tyontekijan voimaantu-
misen tukena. Osastonhoitajan oman voimaantumisen elementit olisi tdrked tunnistaa, jotta niitd
tukevia toimia voitaisiin alkaa jirjestdd organisaation taholta. Ndmd asiat ovat tarkeitd myos

osastonhoitajan tyon vetovoimaisuuden kannalta.

6.2 Luotettavuuden arviointi ja tarkastelu

Tadmén tutkimuksen aikana luotettavuuden arviointia tehtiin tutkimusmenetelméin, kirjallisuus-
katsauksen, otoksen, aineiston analyysin ja sen tulkinnan suhteen. Koko tutkimusprosessin ajan
huomioitiin riippuvuus eli tutkimus toteutettiin tieteellisten tutkimuksen toteuttamista yleisesti
ohjaavin periaattein sekd vahvistettavuus eli ratkaisut esitettiin seikkaperdisesti niin, ettd lukija
pystyy seuraamaan paittelyn etenemistd (Tuomi & Sarajirvi 2009). Tieteellisen tutkimuksen
pddtavoite on tuottaa mahdollisimman luotettavaa tietoa tutkittavasta ilmiostd (Kylmi & Ju-

vakka 2007).

Tutkimuksessa tehtiin kirjallisuushakuja tunnetuista hoito-, lddke-, ja monitieteellisistd tieto-
kannoista. Yhtend luotettavuuden merkittavina tekijana olivat tieteellisten tutkimusartikkelei-
den valinta niin, ettd ne ovat tieteellisen vertaisarvioinnin ldpikdyneitd ja soveltuvat tutkimuk-
sen teoreettiseen viitekehykseen ja antavat vastauksia tutkimuskysymyksiin. Luotettavuutta li-
sdsi se, ettd suurin osa artikkeleista oli julkaistu tunnetuissa hoitotieteellisissé julkaisuissa. Kir-

jallisuuskatsauksen teoreettisesta taustasta saa yhteyden tutkittavaan ilmioon (Metsd@muuronen
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2009), miké lisdd tutkijan luotettavuutta aiheen késittelijind. Tutkimuksen teoreettinen tausta

on kohtalaisen laaja (n=54), mika lisda tutkimuksen teoreettisen siséllon luotettavuutta.

Tutkimusmenetelmaksi valittiin teemahaastattelu, jossa haastattelu eteni teemoittain (Hirsjarvi
& Hurme 2015). Haastatteluaineistosta pyrittiin saamaan tutkimustietoa, jolla on merkitysté
hoitotydn johtamistoiminnan kehittdmisen kannalta. (Grove ym. 2013, Kankkunen & Vehvili-
nen—Julkunen 2009.) Valitut teemat pohjautuivat tehtyihin kirjallisuushakuihin. Haastattelu-
rungon toimivuuden ja ajankdyton testaamiseksi tehtiin kaksi esihaastattelua. Esihaastattelussa
harjoiteltiin tutkijan roolissa olemista haastattelutilanteessa seké nauhurin teknistd kayttod. Esi-
haastattelun jilkeen tehtiin tarvittavia korjauksia haastattelukysymyksiin. Kaikissa haastattelu-
tilanteissa oli varalta kaksi nauhuria, jos toisesta loppuu virta. Haastateltavien otoskoko (n=12)
oli tdhédn tutkimukseen riittdva, silld aineisto alkoi saturoitua melko pian. Aineistoa on tar-
peeksi, kun uutta tietoa tutkittavasta ilmidstd ei endéd saada, vaikka uusia haastatteluja tehdéén
(Hirsjarvi & Hurme 2015). Haastattelut litteroitiin tutkijan omasta toimesta, joten litteroidun
tekstin sisdllon voitiin arvioida vastaavan haastattelun todellista sisdltod. Litteroitu aineisto oli
tutkijan hallussa koko tutkimuksen ajan, joten siihen oli helppo palata tutkimuksen aikana jon-

kin asian varmistamiseksi ja luotettavuuden lisddmiseksi.

Aineiston sisdllonanalyysi oli tutkimuksen yksi haasteellisimmista osioista. Tutkimuksen sisél-
l6nanalyysin luotettavuutta lisési se, ettd tutkija on itse litteroinut aineiston ja sisdistidnyt sa-
malla aineiston sisdllon. Aineiston siséllonanalyysin luotettavuutta saattoi heikentdd se, ettd

analyysi oli niin laajassa mittakaavassa tutkijan ensimmaéinen.

Teoreettisen viitekehyksen mydtd tutkimuksen aihepiiriin muodostui esiymmarrys. Esiymmar-
rys on tirked, jotta voidaan asettaa teemahaastattelun avauskysymykset. Luotettavuuden kan-
nalta on tirke#d4 arvioida ohjaavatko avauskysymykset sellaisen tiedon &dérelle, mitd halutaan
muodostaa. (Hirsjarvi & Hurme 2015.) Téssé tutkimuksessa teoreettinen esiymmarrys ja ke-
ratty aineisto tuottivat hieman ristiriitaista tietoa, silld moderneista teema-alueista huolimatta
tutkimustulokset osoittautuivat varsin perinteisiksi. Luotettavuuden kannalta voidaan ajatella,
ettd avauskysymykset oli laadittu hyvin eiké niilld pyritty ohjaamaan tai johdattelemaan tutkit-
tavia. Tutkija on myds ollut uskollinen saadulle aineistolle, eikd tutkimustuloksia ole muokattu
vastaamaan teoriasisdltod. Haastateltavat eivit ole saaneet tietdd tutkimustuloksista ennen tut-
kimuksen julkaisua, joten mydskéén tutkija-tiedonantajasuhde ei ole voinut héiritd tutkimustu-

losten raportointia. Organisaatio oli tutkijalle entuudestaan tuttu omien tydtehtdvien vuoksi.
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Tama lisdd kokonaisuuden luotettavuutta, ettd tutkija osasi konkretisoida avauskysymyksié

niin, ettd vastauksilla pystyi tavoittamaan sen kontekstin, missd haastateltavat toimivat.

6.3 Eettiset kysymykset

Tama tutkimus on toteutettu kaikissa vaiheissaan noudattaen tutkimuseettisid periaatteita. Té-
maén tutkimuksen tekeminen alkoi tutkimussuunnitelman laatimisella, jota varten tehtiin myos
kirjallisuushakuja. Tassd tutkimuksessa eettisyyttd lisddvid tekijoitd olivat kirjallisuushakujen
huolellinen suunnittelu, tutkimusartikkelien hankinta ja valinta. Mitdén tieteellisti tekstid ei ole
lainattu suoraan eiki plagioitu tdhin tutkimukseen. Tutkimussuunnitelmassa esiteltiin selkedsti
tutkimuksen tausta, tarkoitus ja tavoitteet. Tutkimuksen kohdeorganisaatioon piti hakea orga-
nisaatiolupa, jonka yhteyteen tuli liittdd tutkimussuunnitelman tiivistelmi. Kohdeorganisaa-
tiossa tapahtuvan tieteellisen tutkimuksen tulee noudattaa lainsdadéntod, eettisid periaatteita ja

hyvié tieteellisid kdyténtdjd. Tutkimuslupa myonnettiin loppuvuodesta 2015.

Tutkittaville 1dhetettiin sdhkdpostitse tiedote tutkimukseen osallistumisesta (liite 1), jossa oli
kerrottu tutkimuksen tausta, tarkoitus ja tavoitteet. Néin tutkittava sai tietdd, mistd tutkimuk-
sessa on kyse. Tutkimukseen osallistumisen kerrottiin olevan vapaaehtoista ja tutkimuksen saisi
lopettaa missa vaiheessa tahansa. Tutkimukseen osallistujat ottivat itse yhteyttd sahkopostitse
tutkijaan ilmoittaakseen vapaaehtoisuutensa ja halukkuutensa osallistua. Haastatteluajat sovit-
tiin niin, ettd se héiritsisi mahdollisimman vihan yksikon muuta toimintaa. Osastonhoitaja antoi
suostumuksensa tutkimukseen osallistumisesta ennen haastattelun alkua suullisella sopimuk-
sella. Tutkimustietojen kisittelyssd huomioitiin luottamuksellisuus seké osallistujien anonymi-
teetti niin, ettd yhté yksittdistd vastaajaa ei voi vastauksista tunnistaa (Grove ym. 2013, Kank-
kunen & Vehvildinen—Julkunen 2009, Tuomi & Sarajirvi 2009). Varsinkin tutkimuksessa kéy-
tettyjen suorien lainausten kohdilla on huomioitu se, ettd niistd ei voi tunnistaa vastaajaa tai

edes sitd, minka palveluyksikon alueella kyseinen osastonhoitaja tyoskentelee.

Tédmin tutkimuksen tekemisessd noudatettiin hyvin tieteelliseen kdytédntoon kuuluvia toimin-
tatapoja: rehellisyyttd, huolellisuutta seki tarkkuutta kaikissa tutkimusprosessin vaiheissa. Tu-
losten julkaisemista ohjasi avoimuus ja vastuullisuus. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta

2012.)
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6.4 Johtopaitokset ja suositukset

Hoitotyon ldhijohtamiskdytdnnot ovat sisdlloiltdédn monelta osin vield varsin perinteiset henki-
l6stojohtamisen korostuessa paivittdisissd tyonsisdlloissd. Léhijohtamiskdytdnnot perustuvat
eettisyyteen, koulutukseen, mallioppimiseen ja substanssin tuntemukseen, joten myds kéytin-
tojen perusta on varsin perinteinen. Henkilstojohtamisen korostuminen tukee sité, ettd osas-
tonhoitaja on ldsnd tyontekijan arjessa ja tukemassa hidnen voimaantumistaan. Tyontekijén voi-
maantumiseen vaikuttaa monet eri tekijét, joita osastonhoitaja voi olla tukemassa. Johtajalta
saatavan henkil6kohtaisen tuen lisdksi merkittidvissa roolissa on myds toimiva tydympéristo ja
sithen liittyvit tekijat. Osastonhoitajien kokemukset saamastaan tuesta vaihtelevat paljon. Mi-
tdén rakennettua jarjestelmai tuen saamiseksi ei ole ja tuen hakeminen ja pyytdminen on jokai-

sen osastonhoitajan henkilokohtaisella vastuulla.

Tédmain tutkimuksen tulosten perusteella johtopdétoksiksi voidaan esittdd seuraavat johtopai-

tokset ja suositukset:

1. Hoitotyon 1dhijohtamistyon siséltoihin kuuluu paljon erilaisia tyotehtivid, mutta henkilosto-
johtamisen laajuus ja merkitys korostuvat edelleen. Organisaation sisélld vield suppeasti kéy-
tossd oleva kahden osastonhoitajan malli antaisi lisdresurssia muille térkeille 1dhijohtamisen
sisdlloille kuten kehittdmiselle toisen osastonhoitajan keskittyessa pelkdstdédn henkildstdjohta-

miseen.

2. Hoitotyon ldhijohtamistyon sisdllot perustuvat eettisiin arvoihin, saatuun johtamisen koulu-
tukseen, mallioppimiseen ja omaan persoonaan. Néihin tekijoihin perustuen osastonhoitajat to-
teuttavat omia johtamiskéyténteitdéin. On tirkedd, ettd hoitotydn johtajat ovat tietoisia oman
persoonansa vaikutuksista omaan johtamistyohon, jotta pystyvit reflektoimaan toimintaansa

suhteessa omiin johtamisarvoihinsa.

3. Osastonhoitaja on merkittdvassd roolissa tukemassa tyontekijanséd voimaantumista, johon
vaikuttavat muun muassa osastonhoitajan ja tyontekijan vilinen vuorovaikutussuhde, toimivan
tyOympdariston mahdollistaminen, tyontekijdn osallistaminen suunnitteluun ja paitoksentekoon
ja palautteen antaminen. Osastonhoitajan ja tyontekijan vilisiin suhteisiin tulee panostaa muun
muassa jirjestdmilld yhteistd aikaa keskusteluille ja osallistamalla tyontekijdd péédtoksente-
koon. Osastonhoitajan kyky sopeuttaa johtamistyylidén persoonakohtaisesti on merkittava te-
kija siind, miten hedelmaillisend tyontekija kokee vuorovaikutustilanteen. Voimaantunut tyon-

tekijd on organisaatiolle tirked tekijd tuottavuuden ja taloudellisuuden ndkokulmasta.



49

4. Osastonhoitajat kokevat saavansa tukea eritasoisesti saman organisaation sisélld. Kokemuk-
seen saamastaan tuen mééristd ja laadusta vaikuttaa suuresti oma aktiivisuus pyytdd ja antaa
tukea itse. Ylemmaén organisaation taholta saadussa tuessa oli jonkin verran puutteita. Osaston-
hoitajat kokevat, ettd he ovat joissain padtoksissd melko yksin ja heiddnkin jaksamisestaan tulisi
huolehtia. Organisaation tulisi tukea myds osastonhoitajien voimaantumista tydssdén. Ylempi
johto ja ylihoitajat voisivat enemmaén tutustua kdytdnnon tydtehtéviin ja niiden vaatimuksiin ja
suhteuttaa muun muassa taloudelliset tavoitteet realistisemmin niiden mukaisesti. Osastonhoi-
tajille tulisi organisoida sdénndlliset, sovitut yhteistydéfoorumit, jolloin vertaistukea olisi saata-
villa helposti. Tyontekijéiden tavoin voimaantunut osastonhoitaja on organisaatiolle merkitta-

vampi toimija hyvinvoivana ja kustannustehokkaana tyontekijéna.

6.5 Jatkotutkimusmahdollisuudet

Tédmain tutkimuksen tuloksia voidaan hyddyntdd osastonhoitajan tyonkuvan ja sen sisdltdjen
arvioinnissa sekd osastonhoitajan mahdollisuutena toimia tyontekijénsa tukijana voimaantumi-
sessa. Jatkotutkimusmahdollisuutena on selvittdd, miten tyontekijat kokevat osastonhoitajien
tukevan heiddn voimaantumistaan tyossdén ja miten voimaantuneita tyontekijéat ovat kyseisen
organisaation sisdlld? Myos tdmén tutkimuksen teoreettisen viitekehyksen osa-alueisiin viitaten
osastonhoitajien ja tyontekijan vilisid vuorovaikutussuhteita voisi tutkia tarkemmin esimer-
kiksi jonkinlaisissa valmennussuhteissa. Millaisia vuorovaikutussuhteita muodostuu ja miten

molempien persoonakohtaiset ominaisuudet voivat vaikuttaa?
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LIITE 1 Tiedote tutkimuksesta

Hyvi Osastonhoitaja,

Sinua pyydetddn osallistumaan haastattelututkimukseen, jonka tutkimuksen tarkoituksena on kuvata
osastonhoitajien kokemuksia ldhijohtamisen sisdlldistéd ja voimaannuttamisesta. Tdmén hetkisen tutki-
mustiedon mukaan l&hijohtamisen tarkastelu on tirkedd sairaalan vetovoimaisuuden kehittdmisessé.
Tutkimusten mukaan osastonhoitajan rooli on merkittdvd muun muassa henkilokunnan tydnhyvinvoin-
nissa ja potilasturvallisuudessa. Tdméan vuoksi Sinulta saatu tieto on erittdin tirkedd ja arvokasta. Tutki-
muksesta saatuja tuloksia voidaan hyddyntdd mahdollisessa johtajien jatkokouluttautumisen suunnitte-
lussa.

Tutkimukseen osallistuvien osastonhoitajien kokemuksia selvitetddn yksilohaastatteluilla alkukevaddn
2016 aikana. Haastattelurunko siséltdd kysymyksié 1dhijohtamisen sisdlldistd: mitd ne ovat ja mihin ne
perustuvat? Haastatteluun varataan aikaa noin 1-2 h ja haastattelurunkoon voi tutustua etukéteen. Osal-
listujien vastauksia késitelldan luottamuksellisesti, ja ne jadvit vain tutkijan tietoon, eikd niistd voida
tunnistaa yksittdisid vastaajia. Tutkimukseen osallistuminen on vapaachtoista ja sen voi keskeyttdd
missé vaiheessa tahansa.

Tulokset julkaistaan terveysticteiden maisteriopiskelija Sari Lipposen Pro gradu —tutkimuksessa, joka
on saatavilla sdhkdisessd muodossa Itd-Suomen yliopiston kirjastosta viimeistédén syksyn 2016 aikana.
Tutkimuksen keskeisistd tuloksista voidaan kirjoittaa myds artikkeli kansalliseen tai kansainvéliseen
julkaisuun.

Voit kysyé tarvittaessa lisétietoja puhelimitse tai séhkopostitse.

Ystévillisin terveisin,

TtM-opiskelija, fysioterapeutti
Sari Lipponen

Itd-Suomen yliopisto
Hoitotieteen laitos

040 774 2380

sarihe(at)student.uef.fi

Ohjaajat:

Yliopistotutkija, dosentti Professori

Tarja Kvist Arja Higgman-Laitila
Itd-Suomen yliopisto Itd-Suomen yliopisto
Hoitotieteen laitos Hoitotieteen laitos
040 355 2623 040 355 2749

tarja.kvist(at)uef.fi arja.haggman-laitila(at)uef.fi



LIITE 2 Teemahaastattelurunko

TEEMAHAASTATTELU

LAHIJOHTAMISTYON SISALLOT

Kuvaa osastonhoitajan tyotdsi. Mité tehtévia sithen siséltyy?

LAHIJOHTAMISTYON PERUSTA
Miké/mitké ovat erityisesti vaikuttaneet 1dhijohtamistyylisi muodostumiseen?
Millaiset tekijét tai arvot ohjaavat tyotdsi 1dhijohtajana?

Millaisia kdytdnnon menetelmii olet kokenut toimiviksi 1dhijohtamisessa?

TYONTEKIJAN VOIMAANNUTTAMINEN

Mité siséltdi toimiva yhteistyd tyontekijén kanssa?

Millaisten tyontekijoiden kanssa sinulla on enemmén vuorovaikutusta tai ldhikohtaamisia?
Miten saat vahvistettua tyontekijin osallisuutta padtdksentekoon?

Millaisena koet tyontekijan vaikutusmahdollisuudet omaan tyontekoon ja sen sisaltoon?
Miten pidit suhteita ylld etdisempiin tyontekijoihin?

Miten saat tyontekijén piilotetun potentiaalin esiin?

Miten sopeutat johtamistyyliési eri tyontekijoille?
Millaisia "tyontekijatyyppeja” koet olevan?
Miten tyontekijin ika vaikuttaa johtamistyyliisi?

Miten tyontekijdn tydkokemus vaikuttaa johtamistyyliisi?

Miten saat rakennettua luottamuksen tyontekijési kanssa?
Miten huomioit tyontekijan tasapuolisen kohtelun?

Miten kannustat tyontekijaasi?



Miten saat innostettua tyontekijddsi toimimaan tehokkaasti?

Millaisia erilaisia motivointikeinoja olet kdyttanyt tyontekijdn motivoimiseksi?
Miten varmistat tyontekijan ammatillisen kasvamisen ja kehittymisen?
Toimivatko samat keinot kaikkiin tyontekijoihin?

Miten hankalat asiat nostetaan esille keskustelussa?

Miten toimit jos tyontekijdlld ei ole motivaatiota tyohon?

Miten tyontekijoitd huomioidaan tai palkitaan onnistumisista?

Miten olet toteuttanut valmentavaa johtamistyylid?

(Millaisia valmennussuhteita on muodostunut?)

(Miten valmennuksen tavoitteiden toteutumista on arvioitu?)

Mitd hyvii ndet valmentavassa johtamistyylissd?

Millaista tukea toimiva tydympéristd/ tydjdrjestelyt antavaa tyontekijalle?

Millaiseksi koet tyontekijoiden tiedonsaannin mahdollisuudet potilastyon tukena?

Mité opit tyontekijaltasi?

OSASTONHOITAJAN TUEN SAANTI JOHTAMISESSA

Millaista tukea toimiva tydympéristd/ tydjérjestelyt antaa johtamistyolle?
Millaista koulutusta olet saanut 1dhijohtamisen tiimoilta?

Millaista tukea saat ylihoitajalta?

Millaista tukea saat lddkarijohtajalta?

Millaista vertaistukea saat muilta osastonhoitajilta?

Miten henkil6kunta tukee johtamistyotési?

Millaista tukea toivoisit saavasi organisaation taholta ldhijohtamisty6hdsi?



Liite 1. Tutkimuksessa mukana olevat artikkelit

Tekija(t), vuosi, maa

Tutkimuksen tarkoitus

Aineisto ja tutkimusmenetelmét

Keskeiset tulokset

Batson V & Yoder L. 2012. Man-
agerial coaching: a concept analy-

sis. Journal of Advanced Nursing
68 (7), 1658-1669. Yhdysvallat.

Esitelld valmentavan johtamisen kisite-
analyysi.

Eri tietokannoista etsittiin tietoa val-
mentavasta johtamisesta vuosilta 1980-
2009. Hybridistd 1ahestymistapaa kay-
tettiin yhdessd Walkerin ja Avantin ki-
siteanalyysin, Kingsin késitteellistd
systeemin ja tavoitteeseen padsyn teo-
rian kanssa.

Valmentava johtaminen on spesifi, kaksi-
suuntainen suhde, jossa sairaanhoitaja ja
hoitoty6n johtaja yrittavét parantaa tietoja
ja taitoja suhteessa tyon odotuksiin.

Bish A, Kenny A & Nay R. 2014.
Perceptions of structural empow-
erment: nurse leaders in rural
health services. Journal of Nur-
sing Management 22, 29-37.
Australia.

Tarkastella ndkemyksid rakenteellisesta voi-
maantumisesta hoitotyon johtajien ndkdkul-
masta, jotka tyoskentelevit maalaismaisella
alueella Victoriassa, Australiassa.

45 hoitotydn johtajaa téytti kyselyn liit-
tyen rakenteelliseen voimaantumiseen

Maalaisalueen hoitotydn johtajat kokivat
itsens kohtalaisesti voimaantuneiksi. Ra-
kenteellisen voimaantumisen késite voi
olla hyddyllinen tarkasteltaecssa maalais-
alueiden johtamistoimintaa.

Brunetto Y, Shacklock K, Bar-
tram T, Leggat S, Farr-Wharton
R, Stanton P & Casimir G. 2012.
Comparing the impact of leader-
member exchange, psychological
empowerment and affective com-
mitment upon Australian public
and private sector nurses: implica-
tions for retention. The Interna-
tional Journal of Human Resource
Management 32 (11), 2238-2255.
Australia.

Tutkia LMX-teorian avulla johtajan ja tyon-
tekijan vilisid suhteita, psykologista voi-
maantumista ja vaikuttavaa sitoutumista
Australian julkisella ja yksityiselld puolella
tydskentelevien sairaanhoitajien keskuu-
dessa.

Tutkimuksessa mukana 1283 sairaan-
hoitajaa. Sekd laadullinen ettd maaralli-
nen aineisto keréttiin. Laadullinen ai-
neisto kerdttiin fokusryhméhaastatte-
luin. Mééréllinen aineisto keréttiin ky-
selyilla.

LMX-suhteen laatu on tarkedmpi julkisella
sektorilla tydskenteleville sairaanhoitajille
ja se on yhteydessd voimaantumiseen ja
vaikuttavaan sitoutumiseen. Voimaantumi-
sen ja vaikuttavan sitoutumisen yhteys on
vahvempi julkisella puolella tydskentele-
villd sairaanhoitajilla, joilla on matalampi
LMX-suhteen laatu.

Chen C, Wang S, Chang W & Hu
S. 2008. The effect of leader-
member exchange, trust, supervi-

Tutkia sosiaalisen vaihdannan nikokulmasta
LMZX-teorian vaikutusta sairaanhoitajien ko-
kemaan luottamukseen hoitotydn johtajia

200 sairaanhoitaja-johtaja paria kol-
mesta eri sairaalasta, kolmelta eri alu-
eelta osallistuivat tutkimukseen.

Korkeampi LMX-suhteen laatu parasi si-
toutumista ja vdhensi toistd poistumista,
jonka seurauksena organisaation tehokkuus
parani.




sor support on organizational citi-
zenship behavior in nurses. Jour-
nal of Nursing research 16 (4),
321-328. Taiwan.

kohtaan ja organisaatiolta saamaansa tu-
keen.

Cicolini G, Comparcini D &
Simonetti V. 2014. Workplace
empowerment and nurses’ job sat-
isfaction: a systematic literature
review. Journal of Nursing Man-
agement 22, 855-871. Italia.

Kirjallisuuskatsaus, jonka tarkoituksena on
tehda synteesié ja analysoida hoitajien voi-
maantumista ja tydtyytyviisyyttd tydympa-
ristdssa.

596 tutkimusartikkelia arvioitiin ja et-
sittiin yhteyksié rakenteellisen voi-
maantumisen, psykologisen voimaantu-
misen ja tyotyytyvaisyyden valilta.

Voimaantumisen ja tyOtyytyvéisyyden va-
lilld oli selked yhteys. Rakenteellinen voi-
maantuminen ja psykologinen voimaantu-
minen vaikuttivat tyotyytyvéisyyteen eri
tavoin.

Clavelle J, Drenkard K, Tullai-
McGuinnes S & Fitzpatrick J.
2012. Transformational leader-
ship practices of chief nursing of-
ficers in Magnet organizations.
The Journal of Nursing Admin-
istration 42 (4), 195-201. Yhdys-
vallat.

Kuvata transformationaalista johtamistoi-
mintaa Magneettiorganisaatioissa osaston-
hoitajien keskuudessa.

384 osastonhoitajaa vastasi kyselyyn.

Toisien kannustaminen toimimaan ja mal-
lin ndyttiminen ovat tairkeimmaét toiminnat
Magneettiorganisaatioissa. Y1i 60-vuotiaat
ja tohtorin tutkinnon suorittaneet johtajat
toteuttivat paremmin transformationaalista
johtamistoimintaa.

Curtis E & O’Connel R. 2011. Es-
sental leadership skills for moti-
vating and developing staff. Nurs-
ing Management 18 (5), 32-35. Ir-
lanti.

Selvittdd, kuinka vaikuttava johtaminen voi
lisdtd sairaanhoitajien motivaatiota ja voi-
maantumista seka selvittdd transforma-
tionaalisen johtamisen vaikutuksia sairaan-
hoitajan motivaatioon

Kirjallisuuskatsaus.

Transformationaalinen johtaminen edistaa
osallistumista ja voimaantumista lisdd hen-
kilokunnan motivaatiota.

Davies A, Wong C & Laschinger
H. 2011. Nurses’ participation in
personal knowledge transfer: the
role of leader-member-exchange
(LMX) and structural empower-
ment. Journal of Nursing Man-
agement 19, 632-643. Kanada.

Testata Kanterin teoriaa tutkimalla raken-
teellisen voimaantumisen laatua, LM X-vaih-
dannan laatua ja hoitajien osallistumista ak-
tiiviseen tiedonsiirron toimintaan.

234 sairaanhoitajaa vastasi kyselyyn.
Sekundidrianalyysi ennustavasta, ei-
kokeellisesta aineistosta.

LMX-vaihdannan ja rakenteellisen voi-
maantumisen yhdistelma vaikutti henkil6-
kohtaiseen tiedonsiirtoon, mutta lopulta
kokonaisvoimaantuminen oli lopulta yksit-
tdinen merkittéva tekija tiedon siirtymi-
seen.

Duyqulu S & Kublay G. 2011.
Transformational leadership train-
ing programme for charge nurses.

Raportoida transformationaalisen johtamis-
koulutuksen vaikutuksia osastonhoitajien
toimintaan.

30 osastonhoitajaa osallistui johtamis-
koulutukseen kahdessa yliopistollisessa

Transformationaalisen johtamisen toiminta
lisddntyi merkittavasti koulutuksen jél-
keen. Koulutuksessa olleiden itsearvioinnit




Journal of Advanced Nursing 67
(3), 633-642. Turkki.

sairaalassa. Menetelmind itsearvioint ja
ulkopuolinen havannointi.

saivat korkeammat pisteet kuin ulkopuolis-
ten havainnoitsijen.

Farr-Wharton R, Brunetto Y &
Shacklock K. 2011. Profession-
als’ supervision-subordinate rela-
tionships, autonomy and commit-
ment in Australia: a leader-mem-
ber exchange perspective. The In-
ternational Journal of Human Re-
source Management 22 (17),
3496-3512. Australia.

Kayttdd LMX-teoriaa vertailemaan johtaja-
alaissuhteita, tyontekijoiden autonomiaa ja
tyOn sitoutumista kahden eri ammattiryhmén
valilld (insindorit ja sairaanhoitajat) Austra-
liassa.

Poikkileikkaustutkimus, jossa kaytet-
tiin sekd maérallisia ettd laadullisia me-
netelmid. Méérillinen aineisto keréttiin
kyselyin ja laadullinen teemahaastatte-
luin. Hoitotyon tekijoitd osallistui méé-
rélliseen osioon 1064 ja laadulliseen 84
ja insindodrejd osallistui méaéralliseen ai-
neistoon 413 ja laadulliseen 32.

Johtajien toiminta oli vahvempaa autono-
mian ja sitoutumisen suhteen insindoreilld
kuin sairaanhoitajilla. Molemmilla ryh-
milld oli samanlaiset késitykset heidén
LMX-suhteesta ja autonomiasta.

Farr-Wharton R, Brunetto Y &
Shacklock K. 2012. The impact of
intuition and supervisor-nurse re-
lationships on empowerment and
affective commitment by genera-
tion. Journal of Advanced Nurs-
ing 68 (6), 1391-1401. Australia.

Kuvata LMX-vaihdannan teoreettista viite-
kehysti ja sen vaikutusta johtaja-tyontekija
suhteisiin. kolmessa sukupolvien vilisessd
kohortissa kéyttden intuitiota, késityksia,
voimaantumista ja vaikuttavaa sitoutumista.

Kysely, johon vastasi 900 satunnaista
sairaanhoitajaa eri puolilta Australiaa.
Aineiston analysoinnissa kéytettiin reg-
ressioanalyyseja, kaksisuuntaista vari-
anssianalyysia ja polkuanalyysia.

Kaikissa kolmessa kohortissa LMX-suh-
teella oli positiivinen vaikutus intuitioon.
Kuitenkin kaikille kolmelle sukupolvelle
pitdd eriyttdd ja sopeuttaa LM X-suhteen

laatua.

Fernet C, Trépanier S, Austin S,
Gagné M & Forest J. 2015. Trans-
formational leadership and opti-
mal functioning at work: in the
mediating role of employees’ per-
ceived job characteristics and mo-
tivation. Work&Stress 29 (1), 11-
31. Kanada.

Syventdd ymmaérrystd motivaation mekanis-
meista transformationaalisen johtamisen ja
tyontekijan vilisissd suhteissa.

Tutkimuksessa oli kahdeksan hypotee-
sia, joita testattiin kahdessa eri poikki-
leikkaustutkimuksessa. Ensimméiiseen
tutkimukseen osallistui 3800 satun-
naista julkisen puolen sairaanhoitajaa.
Toiseen tutkimukseen osallistui 780
koulujen rehtoria ja vararehtoria.

Molemmat tutkimukset syvensivét trans-
formationaalisen johtamisen ymmaérrysta
tyontekijan toimintaan. Tutkimusten mu-
kaan transformationaalinen johtaminen
vaikuttaa myds tyontekijan kokemuksiin
epamukavista tyotehtévistd ja voi vaikuttaa
tyontekijan subjektiiviseen kokemukseen
tyOsta.

Godfrey M, Andersson-Gare B,
Nelson E, Nilsson M & Ahlstrom
G. 2014. Coaching interprofes-
sional health care improvement
teams: the coachee, the coach and
the leader perspectives. Journal of
Nursing Management 22, 452-
464. Yhdysvallat.

Tutkia terveydenhuollon parantamista tiimi-
valmennuksen toiminnalla valmennettavien,
valmentajien ja yksikon johtajien taholta.

Mixed-metoditutkimus sisdltden kvan-
titatiivista ja kvalitatiivista aineistoa.
Tutkimukseen osallistui 382 valmen-
nettavaa, 9 valmentajaa ja 30 johtajaa,
jotka tayttivat kolme erilaista tiedonke-
ruu osiota.

Kaikki kolme ryhméa raportoivat tiimival-
mennuksesta positiivisia asioita. Nelja val-
mennuksen kategoriaa, jotka olivat kon-
teksti, suhteet, auttaminen ja tekninen tuki
koettiin tukevan tydelamaa.




Gorringe A. 2011. The place for
coaching for clinical leadership.
The International Journal of Clini-
cal Leadership 17, 19-23. Iso-Bri-
tannia.

Kuvata yhden valmentavan johtamisen mal-
lia.

Tapaustutkimus, jossa oli erilaisia in-
terventioita.

Valmennuksen menestys riippuu koke-
muksen laajuudesta ja taidoista valmentaa
siséltden psykologian tuntemuksen.

Han H & Bai Y. 2014. In need of
each other: the moderator of task
interdependence of between LMX
variability and justice. Journal of
Nursing Management 22, 743-
750. Kiina.

Tutkia miten LMX-vaihdannan méérittely
voi vaikuttaa késitykseen organisaation oi-
keudenmukaisuudesta ja vaikutuksesta teh-
tavén keskindiseen riippuvuuteen.

187 sairaanhoitajaa osallistui kyselyyn.
Aineisto analysoitiin hierarkisella line-
aarisella mallilla.

LMX-suhteen vaihtelevuus oli yhteydessi
distributiiviseen oikeuteen ja interaktionaa-
liseen oikeuteen, mutta ei ollut yhteydessa
proseduraaliseen oikeuteen.

Han S, Seo G, Yoon S & Yoon D.
2015. Transformational leader-
ship and knowledge sharing. Me-
diating roles of employees’ em-
powerment, commitment and citi-
zenship behaviors. Journal of
Workplace Learning 28 (3), 130-
149. Yhdysvallat

Tutkia empiirisesti fundamentalistista pro-
sessia, jossa transformationaalisella johtami-
sella on merkittdva rooli tiedonjaossa, psy-
kologisessa voimaantumisessa, organisaa-
tioon sitoutumisessa ja organisaatiossa toi-
mimisessa.

Hypoteeseja testattiin erilaisilla fakto-
reilla ja analyyseilla.

Transformationaalisella johtamisella on
suora yhteys psykologiseen voimaantumi-
seen, organisaatioon sitoutumiseen ja orga-
nisaatiossa toimimiseen.

Hayati D, Charkhabi M & Naami
A. 2014 The relationship between
transformational leadership and
work engagement in governmen-
tal hospitals nurses: a survey
study. SpingerPlus, A Springer
Open Journal 3, 25. 1-7. Iran.

Kuvata transformationaalista johtamista ja
sen ominaisuuksia suhteessa sairaanhoita-
jien tydhon sitoutumiseen.

Kuvaava poikkileikkaustutkimus, jo-
hon osallistui 240 sairaanhoitajaa, jotka
vastasivat kyselyyn ja tekivit itsearvi-
ointia.

Transformationaaliset johtajat siirtavét hei-
dén innostuksensa ja voiman heidén tyon-

hén sitoutumista.

Hebenstreit J. 2012 Nurse educa-
tor perceptions of structural em-
powerment and innovative behav-
ior. Nursing education research
33 (5),297-301. Yhdysvallat.

Selvittdd vaikuttaako kokemukset rakenteel-
lisen voimaantumisen asteesta sairaanhoita-
jien opettajien innovatiivisuuteen.

150 satunnaista sairaanhoitajien opetta-
jaa kutsuttiin vastaamaan verkkoky-
selyyn.

Sairaanhoitajien opettaja kokivat keskita-
soisesti voimaantuneiksi. Rakenteellisen
voimaantumisen ja innovatiivisuuden va-
lilld on selked positiivinen yhteys. Erot
voimaantumisasteiden vélilld johtuivat
idstéd, akateemisesta arvosta, tydstatuksesta
ja virkaikéstatuksesta.




Hesselgraves H & Scholarios D.
2014. Laeder-member exchange
and strain: a study of job demands
and role status. Human Resource
Management Journal 24 (4), 459-
478. Iso-Britannia.

Tutkia miten LMX-suhde voi vaikuttaa
tyontekijan tydon kuormittavuuteen.

Viidessd erissd, brittildisessad sairaa-
lassa keréttiin johtaja-tyontekijdpareja
(n=116), joista molemmat vastasivat
kyselyyn.

Nuorilla tydntekijoilla LMX-suhde kevensi
tydonkuormaa, mutta vanhemmilla tyonte-
kijoilla LMX-suhde nosti tyonkuormitta-
vuutta ja stressid. Tutkimuksessa ei 10y-
detty selkedd yhteyttd LMX-suhteen ja
tyonkuormittavuuden valill4.

Heuston M & Wolf G. 2011.
Transformational leadership skills
of successful nurse managers. The
Journal of Nursing Administra-
tion 41 (6), 248-251. Yhdysvallat.

Mitata johtamisen taitoja Kouzesin ja Pos-
nerin 360 johtamisen arvioinnilla.

35 osastonhoitajaa osallistui Kouzesin
ja Posnerin 360 johtamisen arviointiin
fokusryhmihaastatteluin.

“Inspiroi jaettuun visioon” vaatii johtajilta
innnostavaa kommunikointikykya, kykya
voimaannuttaa tyontekijdd muutokseen,
demonstroida tydntekijdille muutoksen
merkitys tulevaisuudessa ja sitouttaa muut
johtajat levittdmaéén visiota.

Hughes K, Carryer J & White J.
2015 Structural positioning of
nurse leaders and empowerment.
Journal of Clinical Nursing 24,
2125-2132. Australia.

Analysoida raportoituja julkisten sairaaloi-
den hoitoty6n johtajien rakenteita ja tarkas-
tella molempien seké hoitotyon johtajien
ettd ylempien johtajien nikemyksid organi-
saation rakenteellisesta asemoinnista.

Laadulliset kyselyt hoitotyon johtajille
sekd ylemmille johtajille.

Nékyvyys ja mukaan ottaminen vaikuttivat
rakenteelliseen asemointiin hoitotydn joh-
tajilla, joka vaikuttaa myos auktoriteettiin
ja voimaantumiseen.

Karanika-Murray M, Bartholo-
mew K, Williams G & Cox T.
2015 Leader-member exchange
across two hierarcical levels of
leadership: concurrent influences
on work characteristics and em-
ployee psychological health.
Work & Stress 29 (19), 57-74.
Iso-Britannia.

Tutkia johtamisen vaikutusta tyontekijan
psykologiseen hyvinvointiin

337 tyontekijad osallistuivat hypotee-
sien testaukseen.

Kasitykset fyysisestd ymparistostd olivat
yhteydessd LMX suhteen ja psykologisen
hyvinvoinnin kanssa. LMX suhteen laa-
tuun vaikuttajan johtamisen hierarkisuus.

Karsten M. 2010. Coaching: an
effective leadership intervention.
Nursing Clinics of North America
45, 39-48. Yhdysvallat.

Kirjallisuuskatsaus valmentavaan
johtamiseen.

Erilaisia tutkimusartikkeleita ja yksi ta-
paustutkimus oli esitelty.

Valmennus on vaikuttava johtamisen inter-
ventio. Valmennus oli vaikuttavaa kaikilla
johtamisen asteilla, mutta vanhemmista
johtajista ei ole valmentajiksi. Valmennus
paransi tyoyhteison kommunikaatiota, joka
vaikutti tydyhteison tehokkuuteen.




Katrinli A, Atabay G, Gunay G &
Guneri G. 2008. Leader-member
exchange, organizational identifi-
cation and the mediating role of
job involvement for nurses. Jour-
nal of Advanced Nursing 64 (4),
354-362. Turkki.

Tutkia LMX-vaihdannan laadun ja organi-
saatioon ty6hon sitoutumisen vélisid suh-
teita.

148 yksityissairaalan sairaanhoitajaa
vastasi kyselyyn, jossa kysymyksia
LMX-suhteesta, organisaatioon sitoutu-
misesta ja organisaation samaistumi-
sesta

Tilastollisesti merkittédva positiivinen
suhde 16ytyi LMX-suhteen ja organisaa-
tion samaistumisen suhteen. Ty0hon sitou-
tuminen vaikuttaa positiivisesti LM X-suh-
teeseen ja organisaation samaistumiseen.

Laschinger H, Wong C, Grau A,
Read E & Stam L. 2011. The in-
fluence of leadership practices
and empowerment on Canadian
nurse manager outcomes. Journal
of Nursing Management 20, 877-
888. Kanada.

Tutkia vanhempien johtajien toiminnan vai-
kutuksia keski- ja alatason johtajien koke-
muksiin voimaantumisesta ja organisaation
tuesta ja selvittdd heidén késityksid hoidon
laadusta ja poisléhtdaikeista.

Sekundéédrianalyysi ei-kokeellisesta tut-
kimuksesta. 321 keskitason johtajaa ja
788 alatason johtajaa vastasivat kyse-

lyyn.

Vanhempien johtajien transformationaali-
nen johtaminen voimaannuttaa muita joh-
tajia, joka lisdd muiden johtajien odotuksia
organisaation tuen, paremman hoidon laa-
dun ja véhdisempien poislédhtdaikeiden
suhteen.

Laschinger H, Wong C & Grau A.

2013. Authentic leadership, em-
powerment and burnout: a com-
parison in new graduates and ex-
perienced nurses. Journal of Nur-
sing Management 21, 541-552.
Kanada.

Tutkia autenttisen johtamisen ja rakenteelli-
sen voimaantumisen vaikutusta henkiseen
uupumiseen ja kyynisyyteen vastavalmistu-
neilla ja kokeneemmilla akuuttihoidon sai-
raanhoitajilla.

Sekunddirianalyysi kahden aiemman
tutkimuksen aineistosta, joita verrattiin
”suhdemalliin” kahdella eri ryhmalla,
joita olivat vastavalmistuneet (max. 2
vuotta tydeldméssd) ja kokeneempiin
sairaanhoitajiin

Autenttinen johtaminen vaikuttaa merkitta-
visti ja negatiivisesti sairaanhoitajien hen-
kiseen uupumiseen ja kyynisyyteen sekd
uusilla, ettd kokeneemmilla sairaanhoita-
jilla.




Laschinger H, Nosko A, Wilk P
& Finegan J. 2014. Effects of unit
empowerment and perceived sup-
port for professional nursing prac-
tice on unit effectiveness and in-
dividual nurse well-being: A time
lagged study. International Jour-
nal of Nursing Studies 51, 1615-
1623. Kanada.

Testata monitasoista mallia, jolla selvitetddn
kontekstuaalisia seké yksikollisid tydhyvin-
vointiin vaikuttavia tekijoita.

Pitkittdistutkimus, jossa mukana 545
sairaanhoitajaa 49 sairaalayksikosta.

Toteutettiin kyselytutkimuksena kah-
teen otteeseen.

Sairaanhoitajien kisitykset heiddn yksik-
konsa rakenteellisesta voimaantumisesta
epésuorasti vaikutti heidin késityksiin
osaston vaikuttavuuteen. Yksikon tuella oli
merkitys yksikon vaikuttavuuteen. Sai-
raanhoitajan tyotyytyvaisyyteen vaikuttaa
molemmat seké yksildlliset ettid kontekstu-
aaliset tekijat ja molempien toimivuuteen
pitdd panostaa tyotyytyvéisyyden saavutta-
miseksi

Lil, Kuo H, Huang H, Lo H &
Wang H. 2013. The mediating ef-
fects of structural empowerment
on job satisfaction for nurses in
long-term care facilities. Journal
of Nursing Management 21, 440-
448. Taiwan.

Tutkia tydssd voimaantumisen vaikutuksia
tyotyytyvaisyyteen pitkdaikaishoidon kon-
tekstissa Taiwanissa.

Poikkileikkaustutkimus, johon 65 sai-
raanhoitajaa osallistui. Regressiomallia
ja Sobelin testid kdytettiin arvioimaan
voimaantumisen ja tyStyytyvdisyyden
vilisid suhteita.

Rakenteellinen voimaantuminen oli yhtey-
dessi psykologiseen voimaantumiseen,
jonka katsottiin vaikuttavan positiivisesti
tyotyytyviisyyteen.

Martin J, McCormack B, Fitzsi-
mons D & Spirig R. 2012. Evalu-
ation of clinical leadership pro-
gramme for nurse leaders. Journal
of Nursing Management 20, 72-
80. Sveitsi.

Tutkia johtamisohjelman vaikuttavuutta hoi-
totyon johtajien johtamiskéyténtdihin Sveit-
sissd.

Mixed metodi- tutkimus. Toisella ryh-
mélla oli kvasikokeellinen tutkimus ja
toisella ryhmadlla oli toiminnan arvioin-
tia.

Johtamisohjelman jalkeen suurin osa osas-
tonhoitajista osasi paremmin toimia inspi-
roidun jaetun vision ja muutosprosessin
haastamisen suhteen.




Martin J. 2015. Transformational
and transactional leadership: An
exploration of gender, experience
and institution type. Libraries and
the Academy 15(2), 331-351.
Yhdysvallat.

Tutkia transformationaalisen, transaktionaa-
lisen ja laissez fair —johtamistyylien esiinty-
mistd akateemisen kirjaston johtajilla suku-
puolen, kokemuksen ja idn suhteen.

50 kirjaston tyontekijad vastasi kyse-
lyyn.

Miesten ja naisten vélilld ei ollut eroja,
mutta ideaalikuvauksia kuten motivaatio ja
transformationaalinen johtaminen kéytet-
tiin useammin naisten kohdalla. Johtamis-
kokemuksen mairélla oli selked yhteys
transaktionaaliseen johtamiseen

McNamara M, Fealy G, Casey M,
O’Connor T, Patton D, Doyle L &
Quinlan C. 2013. Mentoring,
coaching and action learning: in-
terventions in a national clinical
leadership development pro-
gramme. Journal of Clinical Nurs-
ing 23, 2533-2541. Irlanti.

Arvioida mentorointia, valmennusta ja toi-
minnan oppimista sairaanhoitajien ja kétiloi-
den johtamistaitojen parantamisessa. Liséksi
tarkoituksena kuvata ohjelman osallistujien
kokemukset ja interventiot.

Laadullinen tutkimus, jossa kaytettiin
useita eri aineistonkeruumenetelmié.

Mentorointi, valmennus ja toiminnan oppi-
minen koettiin positiivisena ja kehittivét
johtamistaitoja.

Meng L, LiuY,LiuH,HuY &
Yang J. 2015. Relationship
among structural empowerment,
psychological empowerment, in-
tent to stay and burnout in nursing
field in mainland China — based
on a cross-sectional questionnaire
research. International Journal of
Nursing Practice 21, 303-312. Ki-
ina

Tutkia koetun rakenteellisen voimaantumi-
sen, psykologisen voimaantumisen, burnou-
tin ja toissd pysymisen vélisid suhteita Kii-
nassa.

219 sairaanhoitajaa tiytti anonyymisti
kyselyn eri puolilla Kiinaa.

Rakenteellisella ja psykologisella voi-
maantumisella on suuri merkitys tdissa py-
symiseen ja vahentéva vaikutus burnoutiin.
Luomalla voimaannuttava ty0ympéristo
voidaan vaikuttaa sairaanhoitajien tydssi
pysymiseen ja vihentid burnouteja.

Moideenkutty U, Blau G & Al-
Mandhari A. 2008. Quality of re-
lationship with supervisor and
work exhaustion among nurses.
Sultan Qaboos University Medi-
cal Journal 8 (3), 275-282. Oman.

Tutkia hoitotyon johtajien ja tyontekijoiden
vilisid suhteita LM X-teorian avulla ja sen
vaikutusta ty0ssd uupumiseen omanilaisessa
sairaalassa tydskentelevien sairaanhoitajien
keskuudessa.

229 sairaanhoitajaa vastasi kyselyyn.

LMX-suhteella oli selvd negatiivinen yh-
teys tydssd uupumiseen. Korkealaatuisten
suhteilla on selva positiivinen vaikutus sai-
raanhoitajien tyossajaksamiseen.




O’Donnel D, Livingston P.M &
Bartman T. 2012. Human re-
source management activities on
the front line: a nursing perspec-
tive. Contemporary nurse 41 (2),
198-205. Australia.

Tunnistaa kdytdnnon henkilostdjohtamisen
ongelmat, jotka saattavat vaikuttaa tydhy-
vinvointiin, ty0sta poisjiéntiin, hoidon laa-
tuun ja osastonhoitajan rooliin.

Kuvaava fenomenologinen 1dhestymi-
nen, jossa haastateltavina kaksi fokus-
ryhméa.

Osastonhoitajilla ei ollut riittédvésti taitoa
johtaa konfliktitilanteita. Tdmén seurauk-
sena hoitohenkilokunnalla oli matalampi
moraali ja heikentynyt tydssdjaksaminen.

Oliver B, Gallo K, Griffin M,
White M & Fizpatrick J. 2014.
Structural empowerment of clini-
cal nurse managers. The Journal
of Nursing Administration 44 (4),
226-231. Yhdysvallat.

Kuvata rakenteellisen voimaantumisen kasi-
tyksid hoitotydn johtajien keskuudessa.

Kuvaileva poikkileikkaustutkimus, jo-
hon osallistui 140 hoitotyon johtajaa 15
eri sairaalassa.

Osastonhoitajat olivat keskitasoisesti voi-
maantuneita. He saivat odotettua alemmat
pisteet resursseista ja hyviksyttavit pisteet
tuesta ja muodollisesta ja muodollisesta ja
ei-muodollisesta voimasta.

Patrick A & Laschinger H. 2006.
The effect of structural empower-
ment and perceived organiza-
tional support on middle level
nurse managers’ role satisfaction.
Journal of Nursing Management
14, 13-22. Kanada.

Tutkia rakenteellisen voimaantumisen ja
koetun organisaation tuen vilisid suhteita ja
niiden vaikutusta keskitason hoitotyon joh-
tajien roolityytyviisyyteen.

Sekundaaritutkimus laajemmasta ai-
neistosta, josta 126 keskitason osaston-
hoitajaa valittiin satunnaisesti. 84 vali-
tuista vastasi kyselyyn.

Rakenteellinen voimaantuminen oli positii-
visessa yhteydessé koettuun organisaation
tukeen. Rakenteellisen voimaantuminen ja
koettu organisaation tuki olivat yhteydessa
hoitoty6n johtajan roolityytyviisyyteen.

Patrick A, Laschinger H, Wong C
& Finegan J. 2011. Developing
and testing a new measure of staff
nurse clinical leadership: the clin-
ical leadership survey. Journal of
nursing management 19, 449-460.
Kanada.

Testata psykometrisid ominaisuuksia uudel-
leen kehitetystd mittarista hoitotyon johta-
jien kliinisesté johtajuudesta pohjautuen
transformationaaliseen johtamiseen.

Epédkokeellinen kysely, johon vastasi
480 sairaanhoitajaa.

Uusi mittari oli toimiva. Rakenteellinen
voimaantuminen oli yhteydessd molempiin
johtamistyyleihin.

Portoghese I, Galletta M, Bat-
tistelli A, Saiani L, Penna M &
Allegrini E. 2012. Change-related
expectations and commitment to
change of nurses: the role of lead-
ership and communication. Jour-
nal of Nursing Management 20,
582-591. Italia.

Testata teoreettista mallia linkittimé&n odo-
tusten vaikutuksia sitoutumiseen muuttua ja
tutkia onko muutosmydnteinen kommuni-
kaatio muuttujana LMX-vaihdannassa ja
odotuksissa.

Ennustava, ei kokeellinen tutkimus,
jossa 395 sairaanhoitajaa mukana.

Positiivisilla odotuksilla oli suora yhteys
vaikuttavaan sitoutumiseen muuttua. Ne-
gatiivisilla odotuksilla oli suora yhteys jat-
kuvaan sitoutumiseen muuttua. LMX-vaih-
danta ja kommunikaatio vaikuttivat sai-
raanhoitajien odotuksiin muutoksesta.




Portoghese I, Galletta M, Bat-
tistelli A & Leiter M. 2015. A
multilevel investigation on nurs-
ing turnover intention: the cross-
level role of leader-member ex-
change. Journal of Nursing Man-
agement 23, 754-764. Italia.

Analysoida sairaanhoitajien poisjadntiaiko-
muksia kdyttden monitasoista ldhestymista-
paa, jossa arvioidaan yksilon taso ja siind
tyOn siséltdjen, tyotyytyvaisyyden ja pois-
jaéntiaikeiden vilisid suhteita. Ja ry-
hmatasolla LMX-vaihdannan roolia.

935 sairaanhoitajaa laitettiin 74 ryh-
méén ja he vastasivat kyselyyn.

Hierarkinen, lineaarinen mallinnus todensi
sen, ettd tyotyytyvdisyys vaikuttaa tyonsi-
séltoihin ja haluun pysyé toissa vilisiin
suhteisiin. Yksikkdtasolla LMX-vaihdanta
oli suoraan yhteydessi aikomukseen 1dhted
toistd. LMX vaikutti suoraan tyonsisaltoi-
hin ja tyotyytyvaisyyteen.

Read E.A & Laschinger H. 2015.
The influence of authentic leader-
ship and empowerment on nurses’
relational social capital, mental
health and job satisfaction over
the first year of practice. Journal
of Advanced Nursing 71 (7),
1611-1623. Kanada.

Laatia teoreettista mallia testaamaan autent-
tisen johtamistyylin vaikutuksia sairaanhoi-
tajan rakenteelliseen voimaantumiseen, sosi-
aaliseen padomaan, henkiseen hyvinvointiin
ja tybtyytyvéisyyteen ensimmadisen tydvuo-
den aikana.

Pitkittaistutkimus, jossa kéytettiin hy-
poteesimallia. 191 vastavalmistunutta
sairaanhoitajaa vastasi kyselyyn.

Rakenteellinen voimaantuminen kuvasi au-
tenttinen johtamisen ja henkisen hyvin-
voinnin ja sosiaalisen pddoman vilisid suh-
teita, joilla oli negatiivinen vaikutus mie-
lenterveyden oireisiin, mutta positiivinen
vaikutus tyotyytyvaisyyteen.

Regan L & Rodriguez L. 2011.
Nurse empowerment from a mid-
dle-management perspective:
Nurse managers’ and assistant
nurse managers’ workplace em-
powerment views. The Perma-
nente Journal 15 (1), 101-107.
Yhdysvallat.

Arvioida keskitason johtajien (osastonhoita-
jat ja apulaisosastonhoitajat) voimaantu-
mista akuuttiosastolla

Kyselyyn vastasi 11 osastonhoitajaa ja
31 apulaiosastonhoitajaa.

Osastonhoitajat eivit kokeneet itsedin voi-
maantuneiksi.

Roberts-Turner R, Hinds P, Nel-
son J, Pryor J, Robinson N. &
Wang J. 2014 Effects of leader-
ship characteristics on pediatric
registered nurses’ job satisfaction.
Pediatric Nursing 4 (5), 236-242.
Yhdysvallat.

Arvioida transformationaalisen ja transak-
tionaalisen johtamisen yhteyksié lastensai-
raanhoitajien tyotyytyvaisyyteen.

935 sairaanhoitajaa vastasi kyselyyn.
Malli arvioi kuinka autonomia (trans-
formationaalinen johtaminen) ja oikeus
(transaktionaalinen johtaminen) vaikut-
tavat tyOtyytyvéisyyteen.

Autonomialla ja oikeudella oli selked yh-
teys tyontekijoiden tydtyytyviisyyteen.

Smith T, Capitulo K, Griffin M &
Fitzpatrick J. 2012 Structural em-
powerment and anticipated turno-
ver among behavioural health

Tutkia rakenteellisen voimaantumisen suh-
detta mahdolliseen tyopaikan vaihdokseen
sairaanhoitajilla.

Kvantitatiivinen, poikkileikkaus tutki-
mus. 97 sairaanhoitajaa saivat kutsun
kyselyyn, joista 53% vastasi.

Suurin osa hoitajista koki itsensd keski-
madrdisen voimaantuneeksi. Loytyi voima-




nurses. Journal of Nursing Man-
agement 20, 679-684. Yhdys-
vallat.

kas negatiivinen korrelaatio voimaantumi-
seen ja aikomukseen vaihtaa typaikkaa
vililla.

Stewart J.G, McNulty R, Griffin
M & Fitzpatrick J.J. 2008 Psycho-
logical empowerment and struc-
tural empowerment among nurse
practioners. Journal of the Ameri-
can Academy of Nurse Praction-
ers 22, 27-34. Yhdysvallat.

Selvittda sairaanhoitajien psykologisen ja ra-
kenteellisen voimaantumisen vilisid suhteita
ja sen merkitysti heiddn tyohon.

72 sairaanhoitajaa tayttivit seka psyko-
logisesta ettd rakenteellisesta voimaan-
tumisesta kyselylomakkeet ja néille las-
kettiin korrelaatiopisteet.

Psykologisen ja rakenteellisen voimaantu-
misen vélilld on vahva korrelaatio. Kor-
keilla voimaantumisen asteilla on vahva
merkitys siithen, miten sairaanhoitajat ko-
kevat tyonsd merkitykselliseksi. Organi-
saation on tdrked panostaa sekd hoitajien
psykologiseen etté rakenteelliseen voi-
maantumisen tukemiseen.

Thompson J. 2012. Transforma-
tional leadership can improve
workforce competences. Nurse
Management 18 (2), 21-24. Iso-
Britannia.

Kuvata kuinka transformationaalinen johta-
minen voi inspiroida ja tukea henkil6kuntaa.

Tutkimusartikkeli transformationaali-
sen johtamisen mallin pohjalta.

Johtajat, jotka hallitsevat budjetin ja keksi-
vit uusia keinoja tyontekoon lisdi tyonte-
kijoiden sitoutumista ja tuottavuutta tyo-
honsé. Johtamisroolien integrointi voi joh-
taa innovatiiviseen ongelmanratkaisuun.

Townsend K, Wilkinson A &
Kellner A. 2015. Opening the
black box in nursing work and
management practice: the role of
ward managers. Journal of Nurs-
ing Management, 23, 211-220.
Australia.

Tunnistaa ja selvittdd padtekijat, jotka esté-
vét hoitotydn johtajia toimimaan tehokkaasti
vastuullisesti roolissaan.

Tapaustutkimus, jossa 37 haastattelua.

Hoitotydn johtajilla on kriittinen rooli
tyontekijoiden tahokkaaseen suoriutumi-
seen. Hoitotydn johtajat olivat ristiriidassa
tehokkuuden ja budjettipaineen seké johta-
mistaitojen kehittymisen suhteen.

Trybou J, Gemmel P, Pauwels Y.,
Hennininck C. & Clays E. 2013.
The impact of organizational sup-
port and leader-member-exchange
on the work-related behaviour of
nursing professionals: the moder-
ating effect of professional and
organizational identification.

Tutkia koetun organisaation tuen, LMX-
suhteen laadun, sisé- ja ulkopuolista roolia,
ammatillisen identiteetin ja organisaa-
tioidentiteetin vélisid suhteita sairaanhoita-
jilla ja heidén avustajillaan.

Kwvantitatiivinen poikkileikkaustutki-
mus. 196 sairaanhoitajaa vastasi kyse-
lyyn belgialaisissa hoivakodeissa. Pear-
sonin korrelaatiota, t-testid ja hierar-
kista regressiota kéytettiin aineiston
analysointiin.

Yhteyttd koetun organisaation tuen, LMX-
suhteen ja sisdpuolisen roolin vililtd ei
10ytynyt. Positiivinen yhteys 10ytyi koetun
organisaation tuen, LMX-suhteen ja ulko-
puolisen roolin vililla 16ytyi. Positiiviset
sosiaalisen vaihdannan suhteet ovat orga-
nisaation hyvéksi.




Journal of Advanced Nursing 70
(2), 373-382. Belgia.

Trybou J, De Pourcq K,
Paeshuyse M & Gemmel P 2014.
The importance of social ex-
change to nurses and nurse assis-
tants: impact on retention factors.
Journal of Nursing Management
22,563-571. Belgia.

Testata vastavuoroisuuden normia tutki-
malla organisaatioon sitoutumisen, LMX-
vaihdannan laadun, psykologisen sopimus-
rikkomuksen ja kirjallisuuden (hoitajien ela-
koitymistekijoistd) vilisid suhteita.

Poikkileikkaustutkimus, johon osallis-
tui 217 sairaanhoitajaa.

Organisaation tuki, LM X-vaihdannan laatu
ja psykologinen sopimusrikkomus vaikutti-
vat eniten tyOtyytyvaisyyteen, luottamuk-
seen ja tyOssd pysymisaikeisiin.

Ulrich D, Younger J, Brockbank
W & Ulrich M. 2013. The state of
HR profession. Human Resource
Management 52 (3), 457-471.
Yhdysvallat.

Laatia henkildstdjohtamisen ammatille uu-
det standardit.

Aikaisempien tutkimusten, fokusryh-
mateorian ja kokemuksen kautta tehtiin
mdidrittely uusille standardeille.

Epdilyksestd tulisi siirtyd itseluottamuk-
seen. Tutkimuksessa laaditut standardit tu-
lisi ottaa globaalisti kdyttdon ja niiden tu-
lisi ndkya rekrytoinnissa, palkkauksessa,
kouluttautumisessa ja arvioinnissa.

Van Bogaert P, Peremans L, de
Wit M, Van heusden D, Franck E,
Timmermans O & Havens D.
2015. Nurse managers percep-
tions and experiences regarding
staff nurse empowerment: a quali-
tative study. Frontiers in
Psychlogy 6, 1-10. Yhdysvallat.

Selvittda hoitotyon johtajien késityksia ja
kokemuksia sairaanhoitajien rakenteellisesta
voimaantumisesta ja sen vaikutuksesta hoi-
totyon johtajan johtamisrooliin- ja tyyliin.

Laadullinen fenomenologinen tutki-
mus, jossa haastateltiin 8 hoitoty6n joh-
tajaa puolistrukturoiduin haastatteluin.

Hoitotydn johtajat olivat tietoisia sairaan-
hoitajien rakenteellisen voimaantumisen
tasosta ja heilld oli positiivinen asenne siti
kohtaan. Kasvanut rakenteellinen voi-
maantuminen ndkyi tyontekijoissd kasva-
neena vastuuna, autonomiana, Kriittisena
reflektiona ja parantuneina kommunikaa-
tiotaitoina. Rakenteellinen voimaantumi-
nen vaatii muutoksia organisaatiorakentei-
siin toimiakseen ja tdmé aiheutti kaksija-
koisia tunnelmia osastonhoitajissa, koska
he kokivat joutuvansa muuttamaan omia
johtamistyylejéén ja tapoja toimia.

Wagner J, Cummings G, Smith D,
Olson J, Anderson L & Warren S.
2010. The relationship between
structural empowerment and psy-
chological empowerment for

Kirjallisuuskatsaus, jonka tarkoituksena on
tutkia rakenteellisen voimaantumisen ja psy-
kologisen voimaantumisen vélisid yhteyksid
sairaanhoitajilla.

Tutkimusartikkeleita (n=10) liittyen ra-
kenteelliseen ja psykologiseen voi-
maantumiseen.

Kuudessa tutkimuksessa todettiin merkit-
tdvd yhteys rakenteellisen ja psykologisen
volmaantumisen valilti.




nurses: a systematic review. Jour-
nal of Nursing Management 18,
448-462. Kanada.

Wang X, Chontawan R &
Nantsupawat R. 2011. Transfor-
mational leadership: effect on the
job satisfaction in registered
nurses in a hospital in China.
Journal of Advanced Nursing 68
(2), 444-451. Kiina.

Kuvata transformationaalisen johtamisen
yhteytté sairaanhoitajien tyotyytyvaisyyteen
Kiinassa.

238 sairaanhoitajaa vastasivat kyselyi-
hin.

Transformationaalisen johtamisen ja tyo-
tyytyvéisyyden vélilld on vahva positiivi-
nen yhteys.

Yang J, Liu Y, Huang C & Zhu L.
2013. Impact of empowerment on
professional practice environ-
ments and organizational commit-
ment among nurses: a structural
equation approach. International
Journal of Nursing Practice 19
(1), 44-55. Kiina.

Integroida rakenteellisen voimaantumisen
teoria Magneettisairaalan piirteisiin ja luoda
empiiristd ndyttda rakenteellisen voimaantu-
misen, ammatillisen toiminnan ympariston
ja organisaatioon sitoutumisen suhteista.

Poikkileikkaustutkimus, jossa aineis-
tona 750 kokopéiviistd sairaanhoitajaa
viidestd kiinalaisesta sairaalasta.

Korkeampi voimaantumisen aste edisti
ammatillisen toiminnan ympéristda ja si-
toutumista tydhon.

Yun-Mi L & Bok-Mi K. 2008.
The mediator effect of empower-
ment in relationship between
transformational leadership and
organizational commitment. Jour-
nal of Korean Academy of Nurs-
ing 38 (4), 603-611. Korea.

Kuvata voimaantumisen merkitysta suh-
teessa osastonhoitajan transformationaali-
seen johtamiseen ja organisaation sitoutumi-
seen sairaanhoitajien mielesta.

451 sairaanhoitajaa vastasi kyselyyn
Aineiston analysoitiin SPSS-ohjelmalla
ja kdyttden muun muassa Pearsonin
korrelaatiokerrointa

Voimaantumisella oli keskitasoinen yhteys
sairaanhoitajien kokemaan osastonhoitajan
transformationaaliseen johtamistyyliin ja
organisaatioon sitoutumiseen. Sairaanhoi-
tajien voimaannuttaminen on tirke#a orga-
nisaatioon sitoutumisen kannalta.




