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THVISTELMA

Osaavasta tyovoimasta tulee olemaan pulaa hyvinvointialalla ja henkildston lisa-
ystd on haettava muun muassa ulkomaalaistaustaisista hoitajista. Monikulttuurisen
tyontekijan palkkaaminen tuo haasteita tydyhteisolle ja tydnantajalle. Vieras kult-
tuuri ja kieli tekevat tyéhon perehdyttdmisesté ja opastamisesta haasteellista. Li-
séhaasteita uudessa maassa tyoskenteleville hoitotydntekijoille aiheuttavat myds
tyotovereiden asenteet seké suhteet tydtovereihin ja esimiehiin. Taman opinnayte-
tyon tarkoituksena oli 10ytdd monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytyksen on-
gelmakohtia ja haasteita Paijat- Hameen keskussairaalassa osastonhoitajien tai
muiden perehdytyksesté vastaavien henkildiden ndkokulmasta.
Tutkimusmenetelmana kaytettiin maarallista menetelméaa, jolle tyypillisté on tie-
don tarkastelu numeerisesti. Kysely lahetettiin 60 henkildlle ja vastauksia saatiin
21 henkilolta.

Kyselyssa oli kieltd, kulttuuria, asenteita ja perehdytystd koskevia vaittamié. Tut-
kimuksen tuloksissa yhtena merkittavana asiana nousi esiin kielitaidon merkitys
kommunikoinnissa ja tydhon perehtymisessé. Vastaajat kokivat kielitaidon myos
tarkedna tekijana potilasturvallisuudessa. Kulttuuria koskevissa vastauksissa mer-
kittavin tulos oli vastaajien kokema puutteellinen kulttuurinen osaaminen. Myos-
kaan kulttuurista erilaisuutta ei vield osata hyddyntaa kovin paljoa. Suurin osa
kyselyyn vastanneista oli sitd mieltd, ettd monikulttuurisen sairaanhoitajan oma
asenne vaikuttaa perehdytyksen onnistumiseen. Vastaajista valtaosan tyoyksikos-
sé& on kaytossa perehdytysohjelma ja perehdytyksen tueksi on tarjolla kirjallista
materiaalia. Vain noin puolet vastasi, ettd perehdytysté seurataan tarkistuslistan
avulla. Valtaosa vastaajista oli sitd mielta, ettd monikulttuurinen sairaanhoitaja
tarvitsee pidemman perehdyttdmisajan, kuin valtavéestoon kuuluva.
Tutkimustulokset vahvistavat aiemman tehtyjen tutkimusten tuloksia. Jatkokehit-
tdmisaiheena ehdotetaan perehdytysmateriaalin laatimista Paijat-Hameen keskus-
sairaalassa tyoskenteleville monikulttuurisille hoitajille. Liséksi jatkokehittamis-
aiheena on myos perehdytyksen tukimateriaalin laatiminen monikulttuuristen sai-
raanhoitajien perehdytyksestd vastaaville ja heidan kulttuurisen osaamisen nosta-
minen. Liséksi organisaatio- tai toimipaikkakohtaista kielikoulutusta on syyta
miettid jatkossa, mikéli ulkomaalaista henkilokuntaa rekrytoidaan enemmaén.

Avainsanat: Monikulttuurinen sairaanhoitaja, ulkomaalainen sairaanhoitaja, mo-
nikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttdminen, perehdyttdminen
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ABSTRACT

The shortage of nurses in the welfare area is evident. Consequently, employing
nurses with foreign background must be considered. However, hiring multicultur-
al labor will lead to challenges. Cultural differences and language problems can
create difficulties, particularly in the work familiarizing and briefing process. Atti-
tudes and personal relations with the management and associate workers might
cause additional challenges for the nurses working in a new country. The objec-
tive of this thesis was to point problem areas and challenges in the Paijat Hame
Central Hospital, as seen from the view of ward sisters and other personnel that
are responsible for the work acquaintance tasks. In the study, a research method
with quantitative data analysis was applied. The questionnaire was sent to 60 per-
sons, out of whom 21 responded. Claims related to language, culture, attitudes and
work familiarizing were inquired. The outcome of the research revealed the sig-
nificance of language skills in communication and work familiarizing process.
Responders also saw language skills as an important element in the patient safety.
Replies concerning culture emphasized the significance of sufficient knowledge of
the local culture. Familiarity with multicultural communities is another aspect that
has been utilized only in minor extent. The majority of responders felt that multi-
cultural nurse’s own attitude plays a dominant role in the successful acquaintance
process. A familiarizing program in some extent was in use in most respondents’
work unit and literature supporting the acquaintance was available. Less than half
of the respondents indicated that the progress in acquaintance was followed by
adopting an inspection list. However, the majority of responders felt that a multi-
cultural nurse needs longer work familiarizing period than a native. The results of
the study support earlier research outcomes. It is proposed to develop further the
acquaintance material for the multicultural nurses who are working in the Paijat
Hé&me Central Hospital. Additional development areas are to improve the support
literature and deepen the cultural knowledge of the workers who are responsible
for familiarizing of multicultural nurses. Furthermore, improving the language
skills on organizational level and in individual work units should be considered if
foreign personnel are further recruited in the future.

Key words: Multicultural nurse, foreign nurse, work familiarizing of multicultural
nurse, work acquaintance
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1 JOHDANTO

Ty6eldmasta pois jd&via suomalaisia arvioidaan olevan noin miljoona vuosina
2008-2023 (Ekholm 2007, 30). Osaavasta tyovoimasta tulee olemaan pulaa kaikil-
la tydelaman aloilla. Hyvinvointialan henkildstosté puolet jaa elakkeelle vuoteen
2019 mennessa. Henkildstotarve ei tayty tulevista ikaluokista vaan lisdysté on
hankittava tyévoiman ulkopuolella olevista, ty6ttémistd, alan vaihtajista ja ulko-
maalaisista. Jos suomalaisten palvelutarve séilyy ennallaan, tarvitaan hyvinvoin-
tialalle 200 000 tyontekijad vuoteen 2040 mennessa. (Sosiaali- ja terveysministe-
ri6 2004, 32; Tyo- ja elinkeinoministerio 2009.)

Osa tulevaisuusstrategiaa on monikulttuurisuus. Tavoitteena on edistaa tyoyhtei-
sOjen ja tyontekijoiden valmiuksia tydskennelld monikulttuurisessa ymparistdssa.
(Sosiaali- ja terveysministerid 2004, 32.) Suomen hallituksen vuoden 2006 maa-
hanmuuttopoliittisessa ohjelmassa otettiin ensi kerran esiin tyévoiman maahan-
muuton edistdminen osana maahanmuuttopolitiikan tavoitteita. Sittemmin erilaisia
maahanmuuton toimenpideohjelmia on julkaistu useita. Niissa paatavoitteiksi on
asetettu muun muassa tydperusteisen maahanmuuton lisédminen ja Suomen hou-
kuttelevuuden lisdédminen kansainvalisilla markkinoilla. (Mannila & Parviainen
2010, 7.)

1990-luvulla Suomi profiloitui 1&hinna terveydenhuoltoalan ammattilaisten maas-
tamuuttomaana (Nieminen 2011, 11). Vuoden 2010 tietojen mukaan Suomi on
terveydenhuollon tyévoimaa luovuttava maa edelleen (KUVIO 1) (Mannila &
Parviainen 2010, 7 - 8). Lahes kaikissa Euroopan maissa on pulaa terveydenhuol-
lon ammattilaisista. Suomalaisilla tyénantajilla sairaanhoitajat ovat ammattiryh-
m4, jonka taitajista on pulaa. Ei ole kuitenkaan ongelmatonta rekrytoida ulkomaa-

laisia sairaanhoitajia.



KUVIO 1: Sairaanhoitajien maastamuuttomaita
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Kuvio 1: Ammattitaitoisen tydvoiman maastamuuttomaita (Kingma 2006.)

Vuonna 2011 Suomessa asui 183 133 ulkomaiden kansalaista, joista suurimman
ryhmén muodostivat virolaiset ja venaldiset (Tilastokeskus 2012). Vuoden 2009
lopussa ulkomaiden kansalaisia hyvinvointialalla oli 4 600 henkil6a, joka tarkoit-
taa noin 1,5% alan henkildstosta. Saman vuoden lopulla ulkomaalaistaustaisia
suomalaisia alalla oli 12 500 eli 3,5% alan henkil6stosta. Vuodesta 2000 vuoteen
2009 maara on yli kaksinkertaistunut. Ulkomaalaisten osuus sairaanhoitajissa on

huomattavasti pienempi kuin esimerkiksi ladkéareissa. (Ailasmaa 2012, 1.)

Monikulttuurinen tydhon opastus ja -ohjaus ovat ajankohtainen aihe hyvinvoin-
tialalla. Ulkomaalaistaustaisten tyontekijoiden mééran jatkuvan kasvun vuoksi on
tarke&a ottaa huomioon monikulttuuristuminen tyépaikkaohjauksessa (KUVIO 2).
Toisaalta monet tyon opastamisen parissa tydskentelevat eivat ole saaneet kulttuu-
rista ammattitaitoa kehittdvaa koulutusta (Bartis 2010, 6.)


http://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&ei=eIwTUcbdA6zV4QT83YC4Bw&hl=fi&prev=/search?q=kINGMA+2006&hl=fi&tbo=d&biw=1366&bih=640&rurl=translate.google.fi&sl=en&u=http://www.berlin-institut.org/index.php?eID=tx_cms_showpic&file=uploads/pics/Nurses_-_rate_of_Emigration_01.jpg&md5=832201efe5f617658bcce451dfe5ccc74c72f86e&parameters[0]=YTo0OntzOjU6IndpZHRoIjtzOjQ6IjgwMG0iO3M6NjoiaGVpZ2h0IjtzOjQ6IjYw&parameters[1]=MG0iO3M6NzoiYm9keVRhZyI7czo0MToiPGJvZHkgc3R5bGU9Im1hcmdpbjowOyBi&parameters[2]=YWNrZ3JvdW5kOiNmZmY7Ij4iO3M6NDoid3JhcCI7czozNzoiPGEgaHJlZj0iamF2&parameters[3]=YXNjcmlwdDpjbG9zZSgpOyI+IHwgPC9hPiI7fQ==&usg=ALkJrhilUDZPaFnzMqVKlD9Ie9RtO9ERgA

KUVIO 2: Ulkomaalaisten sairaanhoitajien maaré eri maissa
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Kuvio 2: Useat maat ovat riippuvaisia ulkomaalaisista sairaanhoitajista (Kingma
2006.)

Tassé opinndytetydssa keskitytdan monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytté-
misen haasteisiin Paijat-Hameen keskussairaalan osastonhoitajien tai muiden pe-
rehdytykseen osallistuvien kuvaamina. Aluksi selvitetddn tdhan tyohon liittyvia
kéasitteitd sekd aiheeseen liittyvaa teoriatietoa.


http://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&ei=eIwTUcbdA6zV4QT83YC4Bw&hl=fi&prev=/search?q=kINGMA+2006&hl=fi&tbo=d&biw=1366&bih=640&rurl=translate.google.fi&sl=en&u=http://www.berlin-institut.org/index.php?eID=tx_cms_showpic&file=uploads/pics/Nurses_-_rate_of_nurses_01.jpg&md5=f63a56a46df7c38afd8df6fc20368d9106ea6cc5&parameters[0]=YTo0OntzOjU6IndpZHRoIjtzOjQ6IjgwMG0iO3M6NjoiaGVpZ2h0IjtzOjQ6IjYw&parameters[1]=MG0iO3M6NzoiYm9keVRhZyI7czo0MToiPGJvZHkgc3R5bGU9Im1hcmdpbjowOyBi&parameters[2]=YWNrZ3JvdW5kOiNmZmY7Ij4iO3M6NDoid3JhcCI7czozNzoiPGEgaHJlZj0iamF2&parameters[3]=YXNjcmlwdDpjbG9zZSgpOyI+IHwgPC9hPiI7fQ==&usg=ALkJrhiwwgYFZV48IB7Vnyl_vEFLHoS1SQ

2 KESKEISET KASITTEET

2.1 Monikulttuurisuuden kasite

Suomisanakirjan (2012) mukaan monikulttuurisuus kasitteena tarkoittaa usean
kulttuurin piirteitd sisaltdvaa tai useaan kulttuuriin liittyvaa asiaa. Perinteisesti
monikulttuurisuus on merkinnyt kulttuurien vélista vuorovaikutusta, arvostusta ja
keskustelua. Monikulttuurisuuden ké&site on laajentunut etnisten ryhmien lisaksi
koskemaan myos erilaisia alakulttuureita, kuten sukupuolivahemmistdja tai vam-

maisia.

Kulttuuripoliittisen tutkimuksen edistamissaation (2012) mukaan monikulttuuri-
suudella voidaan tarkoittaa erilaisia asioita. Ideologisesta monikulttuurisuudesta
puhuttaessa ajatellaan, ettd koko yhteiskunnan ja sen jasenten kannalta on hyvéa
asia, jos erilaisilla etnisilla tai kulttuurisilla yhteis6illa on mahdollisimman laajat
kulttuuriset toimintavapaudet ja oikeudet. Poliittisena kéytantona monikulttuuri-
suus tarkoittaa lainsaadantoa, poliittisia linjauksia ja muita toimenpiteitd, jotka
yllapitavét ja tuottavat yhteiskuntaan toisistaan suhteellisen erillisia etnisia tai
kulttuurisia yhteisoja. Demografinen monikulttuurisuus puolestaan tarkoittaa sen
seikan hyvaksymistd, ettd yhteiskunta sisaltaa ihmisia, joiden kasitykset kulttuuri-
sista piirteistd ja ominaisuuksista seké etnisestd yhteenkuuluvuudesta poikkeavat
toisistaan ja ettd yhteiskuntaan muodostuu ndiden eroavaisuuksien varaan raken-

tuvia yhteisojéa.

Suomessa monikulttuurisuus - késitettd on kaytetty 1990-luvun puolivélista lahti-
en. Monikulttuurisuus on kulttuurien kohtaamisen myota syntyvéaé ennakkoluulo-
jen purkua ja erilaisuuden hyvéksymista lisddva kokemus, joka rikastuttaa mo-
lempia kohtaavia osapuolia. Monikulttuurisuutta luonnehditaan eri kulttuurien

tasa-arvoiseksi rinnakkaiseloksi. (Jyvaskylan yliopisto 2012).

Monikulttuurisuutta on kéytetty ylakasitteend kuvaamaan moraalisesti ja poliitti-

sesti heikommassa asemassa olevia ryhmid, kuten tummaihoisia, homoja tai



vammaisia. Suurin osa teoreetikoista kuitenkin on sita mieltd, ettd monikulttuuri-
suus koskee lahinnd maahanmuuttajia, etnisia véhemmistgj4, uskontoja, vahem-

mistokansoja ja alkuperéiskansoja (Zalta, Nodelman, Allen & Perry 2010).

Monikulttuurisesta henkilosta voidaan kayttaa lisaksi kasitteitd maahanmuuttaja ja
ulkomaalainen. Maahanmuuttoviraston (2012) mukaan maahanmuuttaja tarkoittaa
maasta toiseen muuttavaa henkila ja se on yleiskasite kaikille maahanmuuttajille
muuttoperusteista riippumatta. Ulkomaalainen tarkoittaa henkil6d, joka ei ole

Suomen kansalainen.

2.2 Perehdyttaminen ja lahikasitteet

Perehdyttdminen on tyontekijan opastamista tyotehtaviin, tydhon, tydympéristoon
ja organisaatioon. Perehdyttdminen on tarpeellista uudelle tyontekijélle, mutta
myaos pitkaan tyosta pois olleelle tyontekijalle tai sellaiselle, joka vaihtaa tydteh-
tavaa organisaation sisalla. (Lahti 2007, 16, 11; Vartiainen-Ora 2007, 60.) Pereh-
dyttamisen lahikésitteita ovat neuvonta, tiedonantaminen ja ohjaaminen. Muita
l&hikésitteitd ovat tutorointi, mentorointi, opettaminen, esimerkkind toimiminen,
tyéohjaus, tydopastus, sparraus ja valmennus. Perehdyttdmisen on todettu lisadvan

tyontekijan sitoutumista organisaatioon. (Lahti 2007, 16, 11.)

Perehdyttdmisella tarkoitetaan kaikkia niitd toimenpiteitd, joiden avulla uusi tyon-
tekija oppii tuntemaan tyopaikkansa, tyonsa, tydpaikan tavat, ihmiset ja niihin
liittyvat odotukset. Tyonopastukseen puolestaan kuuluvat kaikki ne asiat, jotka
liittyvéat tyon tekemiseen. Téllaisia asioita ovat esimerkiksi tyon kokonaisuus, mi-
té tietoa ja osaamista ty6 edellyttdd sek& mista osista ja vaiheista ty6é koostuu. Li-
séksi tarvitaan tietoa tydssa kaytettavista valineista ja koneista, tyohon liittyvista
turvallisuus- ja terveysvaaroista seké siitd, kuinka ty6 tehdaan turvallisesti. Pereh-
dyttdmisell& ja tyonopastuksella lisatdan henkildston osaamista, tuetaan tydssa
jaksamista, parannetaan laatua, vdhennet&én poissaoloja ja ty6tapaturmia. (Tyo-

turvallisuuskeskus 2009; Tyo6terveyslaitos 2013.)



Ty6hon perehdyttdmisen jarjestamiseksi on tydsuojelulainsdddannossa useita
tyonantajaa velvoittavia maarayksid. L&hin esimies vastaa kaytannossa perehdyt-
tdmisen ja opastuksen suunnittelusta, toteutuksesta ja valvonnasta. Lahiesimies
voi delegoida perehdyttdmisen eri osa-alueita koulutetulle tydnopastajalle, mutta
vastuu sdilyy aina esimiehelld. (Ty6turvallisuuskeskus 2009; Tyoterveyslaitos
2013))

Toiminnan perusta on hyva perehdytys ja se lisaa tyoturvallisuutta. Perehdytysta
tulisi antaa tyopaikkakulttuuriin, tydhon ja yhteisollisyyteen liittyvisté asioista.
Liséksi ulkomailta tulevalle tyontekijalle tulisi antaa perehdytystd suomalaiseseen
kulttuuriiin. Yhteisollisyyteen liittyviin asioihin sopeutumaan auttaa muun muassa
taukokaytannoista, vaikuttamiskanavista ja eri toimintojen sijainnista kertominen.
Tyohon liittyvista seikoista tarkeitd ovat muun muassa yksikon toiminta, tyénku-
va, laitteiden hallinta ja kirjaaminen. Tydpaikkakulttuuriin liityvista asioista on
hyva selittaa tyontekijan oikeudet ja velvollisuudet. Perehdytyksen pitaa olla riit-
tavaa ja tietoa ei saisi tulla kerralla liikaa. Perehdytys tulisi olla ymmarrettavaa ja
sité tulisi tukea kirjallisen materiaalin avulla. (Bartis 2010, 41 — 44; Tyo- ja elin-
keinoministerié 2013.)

2.3 Sairaanhoitajan koulutus ja osaamisvaatimukset

Sairaanhoitajan tutkinto suoritetaan ammattikorkeakoulussa (Opetusministerio
2006, 70). Ammattikorkeakoulutus on tarkoin lailla ja asetuksilla saadelty (Finlex
2013; Opetus- ja kulttuuriministerié 2013). Tutkinnon laajuus on 210 opintopistet-
t4 ja koulutus kest&é 3,5 vuotta. Koulutus koostuu perus- ja ammattiopinnoista,
opinnaytetydstd, kypsyysnaytteestd, vapaasti valittavista opinnoista ja ammattitai-
toa edistavéstd kaytannon harjoittelusta. Terveydenhuollon oikeusturvakeskus
laillistaa sairaanhoitajien hakemukset ja tutkinnon antaneiden ammattikorkeakou-
lujen ilmoitukset terveydenhuollon laillistetuksi ammattihenkil6ksi. (Opetusminis-
terid 2006, 70 - 71.) Pohjakoulutukseksi ammattikorkeakouluun soveltuvat lukio

tai ammatillinen koulutus (Opetushallitus 2012).



Sairaanhoitaja on hoitotyon asiantuntija, jonka yhteiskunnallinen tehtava on poti-
laiden hoitaminen. Sairaanhoitajan tyon osaamisvaatimuksia ovat hoitotyon asi-
akkuusosaaminen, terveyden edistdmisen osaaminen, kliininen osaaminen, paa-
toksenteko-osaaminen seké opetus- ja ohjausosaaminen. Lisaksi asiantuntijuuteen
kuuluvat eettinen toiminta, yhteisty6osaaminen, tutkimus- ja kehittdmisty6 sek&
johtaminen ja monikulttuurinen hoitotyd. Sairaanhoitajan toimintaa ohjaavat sosi-
aali- ja terveydenhuollon lainsédédéantd, ihmisoikeudet ja hoitotyon eettiset ohjeet.
(Opetusministerio 2006, 63; Moisio 2006.)

Myos ulkomaalaiset sairaanhoitajat voivat tydskennella Suomessa sen jalkeen,
kun heidén tutkintonsa tuottama virkakelpoisuus on varmistettu ja ammatinhar-
joittamisoikeus myonnetty (Opetushallitus 2012). Eurooppalainen tutkintojen vii-
tekehys (EQF) rakentuu kahdeksasta tasosta. Se kuvaa pétevyyden, tiedot ja taidot
riippumatta siitd, missa jarjestelmassa patevyys on hankittu tai tutkinto suoritettu.
EQF:n avulla helpotetaan patevyyksien ja tutkintojen tunnustamista, kayttoa ja

siirtoa eri koulutusjarjestelmissa. (Opetus- ja kulttuuriministerié 2013.)



3  PAIAT-HAMEEN KESKUSSAIRAALA

Paijat-Hameen keskussairaala sijaitsee Lahdessa ja tuottaa erikoissairaanhoidon

palveluja 14 jasenkunnalleen, joita ovat: Sysma, Pukkila, Padasjoki, Orimattila,

Nastola, Myrskyla, Lahti, Karkol, litti, Himeenkoski, Hollola, Heinola, Hartola

ja Asikkala. Keskussairaalan tulosryhmaé on erikoissairaanhoidon ydin, joka muo-

dostuu operatiivisesta, konservatiivisesta ja psykiatrisesta tulosalueesta. Vakinai-

sia virkoja keskussairaalassa on 1456. Jasenkuntien kanssa kaydyissé palveluso-

pimusneuvotteluissa on sovittu palveluiden totetuksen laajuus. (Paijat-Hameen

sosiaali- ja terveysyhtymé 2012.)

Paijat-Hameen keskussairaalan erikoisaloja ovat:

ihotaudit ja allergologia
keuhkosairaudet

Kirurgia

korva-, nené- ja kurkkutaudit
lastenneurologia
lastenpsykiatria

lastentaudit

leikkaus ja anestesia, kipupoliklinikka, tehostetun hoidon osasto
neurologia

nuorisopsykiatria
psykiatrinen avohoito
sairaalapsykiatria
silmataudit

sisataudit

suu- ja hammassairaudet
synnytykset ja naistentaudit
syopataudit

(Paijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtymé 2012.)


http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1424&vy=3601&ryhma=307
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1428&vy=3851&ryhma=311
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1445&vy=9977&ryhma=320
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1426&vy=2555&ryhma=309
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1430&vy=2404&ryhma=313
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=32374&vy=10034&jo=1106&ryhma=904
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1432&vy=9954&ryhma=315
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1433&vy=4303&ryhma=316
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=1427&vy=3751&ryhma=310
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=32375&vy=10034&jo=1106&ryhma=904
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=32377&vy=10034&jo=1106&ryhma=904
http://www.phsotey.fi/sivut/?id=32376&vy=10034&jo=1106&ryhma=904
http://www.phsotey.fi/sivut/sivu.php?id=1425&vy=2506&ryhma=308
http://www.phsotey.fi/sivut/sivu.php?id=1453&vy=9978&ryhma=321
http://www.phsotey.fi/sivut/sivu.php?id=1429&vy=3961&ryhma=312
http://www.phsotey.fi/sivut/sivu.php?id=1431&vy=2310&ryhma=314
http://www.phsotey.fi/sivut/sivu.php?id=1452&vy=9977&ryhma=320

4 MONIKULTTUURISUUDEN HAASTEITA HOITOTYON
TYOYHTEISOSSA

Monikulttuurisen tyontekijan palkkaaminen tuo haasteita tydyhteisolle ja tyonan-
tajalle. Vieras kulttuuri ja kieli tekevat ty6hon perehdyttamisesté ja opastamisesta
haasteellista (Kallioméaki 2008, 26.) Liséhaasteita uudessa maassa tydskenteleville
hoitotyontekijoille aiheuttavat niin ikdan tyotovereiden asenteet seka suhteet tyo-
tovereihin ja esimiehiin. Uuteen maahan sopeutuminen on monivaiheinen prosessi
ja haasteita esiintyy sopeutumisprosessin kaikissa vaiheissa. (Kiljunen 2012, 10 -
11.)

4.1 Kielitaidon merkitys tyotehtavien hoidossa

Etnisten suhteiden neuvottelukunnan alueellisista tydeldamatilaisuuksista tehdyn
raportin mukaan yksi eniten puhuttaneita teemoja on kielitaidon merkitys tyoteh-
tavien hoidossa. Suomessa ei ole kovin montaa ammattialaa, jossa selviytyisi pel-
kastaan englannin kielelld. Kyseisten seminaarien puheenvuoroissa on painotettu
my0s sité, ettd suomen kielessa on olemassa nelja kielté: virallinen suomi, ammat-
tisanasto, ammattislangi ja murre. Tyoelamaén kielitaitoa ei voi oppia muualla kuin
tyopaikalla. (Ekholm 2007, 13 — 14.)

Coping with Finns - tutkimusraportissa (Pispala-Tapio, Rahkamaa-Alingue &
Wellman 2011, 26) hyvin usein kieliongelmat tulevat esille maahanmuuttajatyon-
tekijoiden kohdalla. Oleellisena tuloksena nousevat esiin myos huonosta kielitai-
dosta johtuvat riskitilanteet. Kielellinen tuki ja kielikoulutus ovat tarkeaksi koettu
perehdytyksen osa-alue (Pispala-Tapio ym. 2011, 28). Monelle ulkomaalaiselle
hoitajalle suomen kieli on suurin haaste ja tuottaa alussa eniten vaikeuksia. Tut-
kimuksessa haastateltujen hoitajien mielesta on tarkead, etta kielen oppimiseen

varataan riittavasti aikaa. (Baumgardner 2012, 37, 48.)
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Ylivoimaisesti suurin ja merkittavin tekija sopeutumisessa uuteen tydyhteisoon
ovat kielivaikeudet (Baumgardner 2012, 48; Winkelmann-Gleed 2005, 27 - 28;
Kiljunen 2012, 15). Ulkomaalaiset hoitajat toivovat, etta tydnantaja jarjestaisi
enemman kieliopetusta ja etté sairaalat voisivat yhdessa jérjestaa kieliopetusta,
jolloin kielté voitaisiin opetella yhdessa ryhmand. Lisédksi ammattisanaston lapi-
kaymista pidetaén tarkeand. (Baumgardner 2012, 52.)

Aulikki Sippolan (2007) véitéskirjatutkimuksen tulosten mukaan monikulttuuri-
sen tyoyhteison haasteeksi koetaan muun muassa kieliongelmat, jotka synnyttavat
vadrinkasityksié ja vaikeuttavat kommunikointia. Puutteellinen kielitaito voi aihe-
uttaa huomattavia ongelmia esimerkiksi tydturvallisuudessa, jos ohjeet kasitetdan
vaérin. Kielitaito karttuu parhaiten aidoissa kohtaamistilanteissa (Ekholm & Sal-
menkangas 2008, 30, 32). Myos Noora Kalliomaki (2008, 26) on tuonut esille,
ettd puutteellinen kielitaito vaikeuttaa ty6tehtéviin perehdyttdmista ja opastamista.
Hénen tutkimuksessaan ulkomaalaisen tydvoiman suurimmat haasteet ja ongelmat
kulminoituvat kieleen: kielimuurin vuoksi syntyneet ongelmat voivat aiheuttaa

vaarinymmarryksid ja tima puolestaan voi ndkya huonona tyon laatuna.

Monikulttuurisen hoitajan kielitaito voi olla my6s positiivinen asia. Taustansa
vuoksi hdan ymmartaa usein paremmin monikulttuurisia potilaita ja kykenee tarvit-
taessa avustamaan muita monikulttuurisia tyontekijoita kielellisisséd ongelmatilan-
teissa. Monikulttuurisella hoitajalla voi olla kantavéest6d paremmat valmiudet

ohjata toista monikulttuurista hoitajaa. (Fischer 2009, 99.)

Monikulttuurisen henkildston toiminta- ja tydtapojen sekd osaamisen arvioinnissa
kielitaidon arviointi on merkittdva osa-alue. Osastonhoitajat ovat kuvanneet tilan-
teita, joissa kielen ymmartdméattomyys on aiheuttanut seké& koomisia tilanteita etta
vadrinkasityksid hoitamisessa. Monikulttuuristen hoitajien tydeldman hankaluudet
johtuvat useimmiten kielitaidon puutteesta ja se johtaa helposti vaarinymmarryk-
siin. Toisaalta kielitaidon arviointi, ainakin tydsuhteen alussa, on vaikeaa. (Heino-
la 2011, 37 - 41.)
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4.2  Kulttuurieroihin liittyvat haasteet

Monikulttuurisessa tydyhteisdssa uusi tyontekija voi toimia peilind ja saada muut
pohtimaan, mitd suomalaisuus on yhteiskunnassa ja tydeldmassa. Hén voi havain-
noida, miten olemme tottuneet tekemaan tydmme ja millainen keskustelukulttuuri
meilld on. Osa maahanmuuttajista tulee kulttuureista, joissa esimies valvoo tyon-

tekoa jatkuvasti ja Suomessa edellytetty oma-aloitteisuus on uusi asia. (Ekholm &
Salmenkangas 2008, 12.)

Coping with Finns -tutkimusraportin (Pispala-Tapio ym. 2011, 30 - 31) mukaan
kulttuuriset tekijat vaikuttavat tyoyhteisdon sopeutumiseen seké perehdytykseen.
Mydnteisena kulttuurierona koettiin muun muassa se, ettd maahanmuuttajataustai-
silla hoitajilla oli lampimampi ja kunnioittavampi suhtautuminen potilaisiin ja
asiakkaisiin kuin suomalaissyntyisilla tyontekijoilla. Tutkimuksessa haastateltujen
mukaan kunnioittava suhtautuminen nékyi kehon kielessa, &anensavyssa ja eleis-
sé. Kielteisiksi kulttuurieroiksi koettiin erot tydpaikan séantdjen seké siisteyden
noudattamisessa ja tyaikakasityksessa.

Baumgardnerin (2012, 49, 54 - 55) mukaan kulttuurin tuntemuksen puute vaikeut-
taa ulkomaalaisten hoitajien sopeutumista. Monikulttuurisen hoitajan oman kult-
tuurin sailyttdminen koetaan erittéin tarkedksi. Monille hoitajille Suomen kulttuuri
on vieras ja mitd kauempana ulkomaalaisen hoitajan kotimaa on, sité suurempi
kulttuuriero nédiden kahden kulttuurin valilla on. Ulkomaalaisten hoitajien suoma-
laiseen hoitotyon kulttuuriin sopeutumista edistdvat oma asenne, perehdytys, kie-
litaito, hyva ilmapiiri, sosiaalinen tuki, tyén etuudet, tulevaisuuden nakymét,
palkka, joustavat tyQaikajarjestelyt ja potilaiden hyvaksyntd. Sopeutumista estavi-
na tekijoind puolestaan pidetddn kulttuurituntemuksen puutetta, kiirettd, kielivai-
keuksia, huonoa ilmapiiria, huonoja etenemismahdollisuuksia, puutteellista sosi-
aalista verkostoa ja hoitajasta itsestd johtuvia tekijoita. Ristiriitatilanteita saattavat
aiheuttaa erilaiset kasitykset tydnteosta ja sukupuolirooleista ja -normeista tyopai-

kalla seka tydyhteison kyvysté joustaa joidenkin kulttuuristen asioiden suhteen.
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(Ekholm & Salmenkangas 2008, 30; Omeri & Raymond 2009, 10.) Hoitajan
omalla asenteella on merkittdva osuus sopeutumisessa (Baumgardner 2012, 55).

Kulttuuristen térmaysten syyné voi usein olla toisen osapuolen toiminnan tarkoi-
tuksen ja tulkintojen olettaminen liian samanlaiseksi kuin omamme. Ulkomaalai-
set tyontekijat eivat valttdmatta ole tottuneet oma-aloitteisuuteen tai tiimitydsken-
telyyn. Jotkut kansalaisuudet ovat tottuneet enempaén johtamiseen, kuin mité
Suomessa on totuttu. Myos suomalaisen tydelaman tavat ja tyGaikaa rajoittavat
lait voivat olla vieraita ulkomaalaiselle tyontekijalle. (Kallioméki 2008, 28.)

Heinolan (2011, 28 - 30) tutkimuksen mukaan kulttuurille ominaisia erityispiirtei-
td ovat: aikakasitys, uskonnon harjoittaminen, tapakulttuuri, viestimistavat, aukto-
riteettien kunnioittaminen, perhesiteet ja tapa hoitaa potilaita. Kun viestimisessa
sanallinen ja sanaton viestinta poikkeavat totutusta ja puheen tyyli on erilainen, on
se aiheuttanut vaarinkasityksia. Esimerkiksi aasialaisessa kulttuurissa ilmeiden
tulkinta on aiheuttanut hAmmennysta, koska siind hymyilylla peitetddn todellisia
tunteita. Véalimeren alueelta lahtdisin olevat puolestaan viestittavat kayttaytymi-

sellaan korrektiutta, kohteliaisuutta ja itsevarmuutta.

Uskonnon harjoittamisen erityispiirteitd ovat muun muassa rukoushetken mahdol-
listaminen ja uskonnon sdatelemén pukeutumistyylin hyvaksyminen. Haastatellut
osastonhoitajat ovat kertoneet, ettd he mahdollistavat tyontekijoiden rukoushetket
tyopaikalla ja esimerkiksi uskonnon sddtelemd pukeutuminen ei héiritse hoitotyota
(Heinola 2011, 30 - 31). Joillakin tyopaikoilla rukoushetket ovat tuottaneet on-
gelmia. Tallaiset vaikeudet voivat johtua siitd, ettei ole valmiita toimintamalleja.
Joillekin muslimeille ei ole ongelma rukoilla samassa huoneessa, jossa on muita-
kin l&snd. Toiset puolestaan toivovat yksityista tilaa (Ekholm & Salmenkangas
2008, 31.)
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Tapakulttuuriin liittyvia erityispiirteitd ovat muun muassa juhlapéivat. Osaston-
hoitajat ovat kertoneet ottavansa huomioon monikulttuurisen hoitajan kulttuuriin
kuuluvat juhlapdivat vuosilomien, liukumavapaiden ja tyévuorojen suunnittelussa.
Monikulttuurisen hoitajan aikakésitys saattaa erota suomalaisesta. Se tulee esiin
muun muassa epéatasmallisyytend sovituissa tydajoissa ja suhtautumisessa poissa-
oloihin. Poissaoloista ei aina ilmoiteta esimiehelle ja lomien ja vapaapaivien

muodostumista ei aina ymmarreta. (Heinola 2011, 32 - 33.)

Hoitamisessa ja potilaan kohtaamisessa monikulttuuriset hoitajat suhtautuvat ar-
vostaen muun muassa iakkaisiin potilaisiin. Potilaan kohtaamista pidetdadn luonte-
vana ja hoitamisen tapaa kauniina. Esimieheen suhtautumisessa ja tyéelamén tasa-
arvon ymmartdmisessa esiintyy eroavaisuuksia, mutta tassakin tyontekijan koti-
maalla on merkitystd. Esimerkiksi venaldiset arvostavat vahvaa johtajaa ja nai-
sesimiehen johtaessa muslimimiesté on tilannetta kuvattu vaikeaksi. (Heinola
2011, 33 - 35; Ekholm & Salmenkangas 2008, 31.) Erityispiirteet perhesiteissa
tulevat esille muun muassa yhteiséllisyyden, sukulaisten ja perheen merkityksen
arvostamisessa. Monikulttuurisen perheen harmonian kuvataan nakyvan myaos
tyopaikalla (Heinola 2011, 33 - 35).

Suvi Nieminen (2011, 29) kuvaa vaitoskirjassaan ulkomaalaisten sairaanhoitajien
ammatillista asemaa ja sopeutumista tyéyhteis6én monin tavoin ongelmalliseksi.
Kulttuurien valiset konfliktit syntyvat erilaisista paatoksentekotavoista, kieleen
liittyvista ongelmista, erilaisista tarvehierarkioista, kdyttdytymisnormeista, roo-
liodotuksista ja konfliktindkemyksistd. Vieraassa kulttuurissa tydskentelevat hoi-
totyontekijat nostavat helposti esiin kulttuurisia ongelmia ja konflikteja, elleivét
he ole halukkaita omaksumaan ja tunnustamaan vastaanottavan yhteison kulttuu-

rille ominaisia hoivaan ja hoitoon liittyvia odotuksia ja arvoja.

Kaikki ongelmat ja vaarinkésitykset eivat johdu kulttuurista. Esimerkiksi kielivai-
keudet ja henkilokemiat voivat olla syyna vaarinkasityksiin ja ongelmiin. Ihmiset

ovat yksil6itd kulttuurienkin sisalla. (Bartis 2010, 46.) Thmisen perustarpeet ovat
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kaikkialla samat. Ulkomaille t6ihin l&hteneen on oltava muita reippaampi, roh-
keampi, uteliaampi, avoimempi ja myonteisempi paastakseen mukaan toimintaan
ja tydyhteisoon. Suomalaisetkin ovat paljon monikulttuurisempia kuin luullaan.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 17.)

4.3 Asenteiden merkitys tyohon perehtymisessa

Monikulttuurisessa tydyhteisdssa omien arvojen, asenteiden ja uskomusten tunnis-
taminen on tarkeéa siksi, ettd kulttuurien valisessé yhteen térméyksessa on kyse
ajatusmalleista ja arvoista, jotka yleensé ovat tiedostamattomia ja vaikeasti muu-
tettavissa. Kaikkia erilaisia kulttuureja ei tarvitse tuntea, vaan monikulttuurisessa
tyopaikassa tarkeinta on avoin mieli ja myonteinen asenne muita kulttuureja koh-
taan. (Bartis 2010, 7.)

Elina Ekholmin raportissa (2007, 14) asennetydn merkityksen voi kiteyttaa siten,
ettd ulkomaalainen rikastuttaa yhteisoa. Tyoilmapiiri tyépaikoilla, joissa on ulko-
maalaisia hoitajia, ei ole aina ollut hyva. Vieraassa kulttuurissa tydskentelevét
hoitajat ovat kokeneet syrjintdé seka esimiesten etta tyétovereiden ja potilaiden
taholta. Hoitajista osa on kohdannut my®s rasismia (Baumgardner 2012, 9, 50).
Potilaiden taholta ilmennyt rasismi voi liittya stereotypia-ajatteluun, jossa tietyista
kulttuureista tulevien hoitajien ajatellaan olevan tietynlaisia (Winkelmann-Gleed
& Seeley 2005, 902 - 904). Useiden tutkimusten valossa ulkomaalaiset sairaanhoi-
tajat ovat kokeneet ammatillisen aseman laskun lisdksi ammattitaidon aliarvioi-
mista tai ammatillisen arvostuksen puutetta, alisteisuutta ja voimattomuutta seké
rasismia ty6tovereiden ja potilaiden taholta. Maahanmuuttajat saattavat saada
huonompia tydvuoroja tai huonompaa palkkaa seka kokea eristamista. (Nieminen
2011, 29; Ekholm & Salmenkangas 2008, 32-33; Winkelmann-Gleed 2005, 26.)

Monikulttuuriset hoitajat voivat vaikuttaa omalla asenteellaan suomalaiseen ty6-
yhteis06n sopeutumiseen, mutta myds tyopaikan ilmapiirilld on vaikutusta. Kun
vastaanotto tyOpaikalla on hyvé, on myds helpompi sopeutua typaikkaan. Tasa-
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vertaista kohtelua, sananvapautta, tycéhon vaikuttamisen mahdollisuutta ja yhteis-
ten pelisadntojen selkeyttd pidetddn tarkeind ja myonteisind asioina. Potilaiden ja
omaisten myonteinen suhtautuminen monikulttuuriseen hoitajaan edistaa sopeu-
tumista tyoyhteis6on. (Baumgardner 2012, 44, 46 - 47; Pispala-Tapio ym. 2011,
31; Kiljunen 2012, 27.) Toisaalta my0ds rakentavan ja suoran palautteen antami-
nen, mahdollisiin virheisiin ja ongelmiin puuttuminen edistaa luottamusta ja
avoimen ilmapiirin syntya (Pispala-Tapio ym. 2011, 31). Aina ei kyse ole yksil6i-
den asenteista ja ominaisuuksista: organisaatiossa ilmenevat kaytannot vaikuttavat

my0ds monikulttuuristen hoitajien kokemuksiin tyopaikalla (Kiljunen 2012, 14).

Osastonhoitajien kuvaamia arvoja ja toimintaperiaatteita monikulttuurisen henki-
I6kunnan johtamisessa ovat hyvén tydilmapiirin luominen, kannustaminen, luot-

tamuksen rakentaminen, suvaitsemattomuuden, syrjinnén ja rasismin tunnistami-
nen, positiivinen erityiskohtelu, ristiriitojen selvittdminen, yhdenvertaisuus ja oi-

keudenmukaisuus (Heinola 2011, 42). Kantavaestoon kuuluvat tyotoverit saatta-

vat toisinaan kokea, ettd maahanmuuttajataustainen tyontekija saa enemmén huo-
miota kuin he ja tasté voi syntyé konfliktitilanne (Ekholm & Salmenkangas 2008,
33).

Tutkittaessa eri ammattiryhmien asennoitumista maahanmuuttajiin on ryhmien
valilla ilmennyt merkittévia eroja. Terveydenhuoltoalan ammattilaiset ovat paa-
saantoisesti maahanmuuttajamyonteisid. Taman arvellaan johtuvan siitg, ettd hei-
dat on koulutettu sitoutumaan potilaiden hyvinvoinnin edistamiseen etnisesta taus-
tasta riippumatta. Terveydenhuollossa ennakkoluuloisuus johtuu suurelta osin
kulttuuritietoisuuden puutteesta, joka saattaa johtaa kyvyttomyyteen vastata eri

kulttuurista tulevien tarpeisiin. (Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 34.)
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4.4 Monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytys

Erilaisista projekteista saatujen kokemusten mukaan hyvéa perehdytys on erittéin
tarkedssé asemassa ristiriitatilanteita ja vaarinkasityksia ehkaistaessa (Ekholm &
Salmenkangas 2008, 34). Se lisad myds potilasturvallisuutta (Bartis 2010, 41).
Hyvé perehdytys auttaa sopeutumaan suomalaiseen ty0yhteiséon ja tyotapoihin
(Hartikainen & Kankkunen 2009; Baumgardner 2012, 61). Kun perehdytetaan
ulkomaalaistaustaista tyontekijaa, tulee huomiota kiinnittada kulttuurieroihin, us-

kontoon, kielen vaikutukseen ja turvallisuuden kasitykseen (Kallioméki 2008, 33).

Sopeutuminen ja kiinnittyminen hoitotydn tydyhteiséon tapahtuu helpoiten suun-
nitelmallisella ja osaavalla tulovaiheen huomioimisella tai kartoituksella ja riitta-
van pitkaaikaisella perehdytykselld. Ihanteellista on jarjestaa pitkalla aikavalilla
toteutettavaa perehdyttamistd seka antaa enemman aikaa henkilokohtaiseen pe-
rehdyttdmiseen ja eritystarpeiden huomioimiseen. (Pispala-Tapio ym. 2011, 76;
Heinola 2011, 74.). On suositeltavaa, ettd maahanmuuttajataustaisen, uuden, tyon-
tekijan perehdyttdmiseen varataan puolitoistakertainen aika suomalaisen tyonteki-
jan perehdyttamisaikaan verrattuna (Ekholm & Salmenkangas 2008, 34; Baum-
gardner 2012, 53, 61). Optimaalisena perehdytysaikana pidetdan noin kolmea
kuukautta (Lahti 2007, 54).

Useissa yhteyksissa korostetaan perehdyttdmisen kaksisuuntaisuutta (Ekholm &
Salmenkangas 2008, 35; Ekholm 2007, 11 - 12; Hartikainen & Kankkunen
2009). Téarkeé osa-alue on yleinen vahemmistoryhmiin kohdistuviin asenteisiin
vaikuttaminen ja monikulttuurinen vuorovaikutus. Kulttuuriperehdytys on tarkeaa,
koska ilman sitd vaarana voi olla esimerkiksi stereotypioiden yll&pito tai henkilon
yksinkertaistaminen. (Ekholm & Salmenkangas 2008, 35; Ekholm 2007, 11.) Vie-
raista kulttuureista ja ty6tavoista tietoa tarvitsevat myos suomalaiset - se auttaa

ehkdisemé&an vaarinkasityksia (Hartikainen & Kankkunen 2009).
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Monikulttuurisen, uuden, tyontekijan kohdalla henkilokohtainen perehdytyssuun-
nitelma on tarke& (Lahti 2007, 53; Pispala-Tapio ym. 2011, 77). Sen lisaksi alussa
on hyodyllisté arvioida tulotilanne ja tehd& urakehitysohjelma (Lahti 2007, 54).
Sopeuttamis- ja perehdyttdmisohjelmat nopeuttavat ja parantavat ulkomaalaisten
hoitajien sopeutumista vieraaseen kulttuuriin ja tydympéristoon, mutta kovinkaan
usein niité ei ole tyoyksikoissa kaytossa. Yksikoissa tai organisaatioissa, joissa on
jarjestetty mentorointitoimintaa uudelle tyontekijalle, ollaan oltu erityisen tyyty-
vaisid. (Baumgardner 2012, 61.) Hyvana kéytantona pidetddn nimettyad ohjaajaa
tai jaettua ohjaussuhdetta. Uuden tyontekijan tyévuorot noudattavat ohjaajan tyo-
vuoroja. Jaetussa ohjaussuhteessa lahiesimies vastaa hallinnollisesta perehdytyk-
sestd ja perehdyttdja varsinaisesta tyohon perehdyttamisesta. (Heinola 2011, 74-
75.) Monikulttuuriset sairaanhoitajat ovat useiden eri tutkimusten valossa toivo-
neet kirjallista materiaalia perehdytyksen tueksi ja tat4 usein onkin tarjolla, mutta
se ei kovin usein ole kohdennettu maahanmuuttajahoitajille. Yhtendisen perehdy-
tysmallin tai perehdytysjarjestelman puuttuminen on koettu puutteeksi ja sellaista
on kaivattu useiden eri tutkimusten mukaan. (Lahti 2007, 53 - 54; Pispala-Tapio
2011, 74-75; Baumgardner 2012, 64 - 64; Bartis 2010, 44 - 46; Hartikainen &
Kankkunen 2009; Heinola 2011, 73 - 74.)

Monikulttuurinen sairaanhoitaja tarvitsee perehdytystd muun muassa tyonkuvaan,
toimintatapoihin, laitteiden k&yttoon, kulttuuriin, fyysisiin tiloihin, taukokaytan-
toihin ja vaikuttamiskanaviin liittyviin asioihin (Hartikainen & Kankkunen 2009).
Ei voida olettaa ettd maahanmuuttaja tietad ty6- ja toimintatavat Suomessa tai
kyseessa olevassa organisaatiossa, johon hén uutena tyontekijané tulee. Uusiin
toimintatapoihin tottuminen vie aikaa ja vaatii perusteluita ja perehdytysta siité,
miksi meilld asiat tehddan ndin. Usein sairaanhoitajan tyénkuva on erilainen, kuin
mihin monikulttuurinen sairaanhoitaja omassa kulttuurissaan on tottunut ja aluksi

hanelld voi olla vaikeaa hahmottaa tyonkuvan laajuus. (Bartis 2010, 41 - 42.)

Kulttuuriin liittyviéd perehdyttdmisaiheita ovat esimerkiksi suomalainen kulttuuri,
organisaatiokulttuuri seké tyopaikkakulttuuri. Ei voida olettaa, ettd maahanmuut-

tajahoitaja esimerkiksi tietda tai tuntee lakiséateiset ruoka- ja kahvitauot. Han
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saattaa tulla kulttuurista, jossa niihin ei ole oikeutta. Oikeuksien ja velvollisuuksi-
en selvittdminen on tarkedd ja ne eivét ole itsestdénselvyyksida maahanmuuttaja-
hoitajalle. (Bartis 2010, 42 - 43.) Perehdyttamisen tarkistuslistan tai muun pereh-
dyttamisen seurannan avulla uusi tulokas oppii tydpaikkansa ja sen tavat, tyopai-
kan ihmiset, tyonsé seké siihen liittyvat odotukset (Tyoturvallisuuskeskus 2009;
Heinola 2011, 74).

Perehdytys on sopeutumisen perusta. On koko tydyhteison etu, ettd uusi tyontekijé
perehdytetadn kunnolla tydyhteisdon ja tyohon. (Hartikainen & Kankkunen 2009.)
Aiempien tutkimusten perusteella voidaan paatelld, ettd Suomessa ei ole kulttuu-
rista ammattitaitoa riittavasti ja sita ei opeteta tarpeeksi koulutuksessa. Tdma kos-
kee seka hoitotyontekijoité ettd esimiehid. (Hartikainen & Kankkunen 2009; Hei-
nola 2011, 82 - 84.) Kulttuurinen ammattitaito pitaa sisallaén taidon tulla toimeen,
kommunikoida seka sopeutua menestyksellisesti erilaisista kulttuureista tulevien
ihmisten kanssa. Perehdytyksen paéavastuu on lahiesimiehelld, vaikka varsinaisen
perehdytyksen usein suorittaakin joku muu tyontekija. (Bartis 2010, 32; Lahti
2007, 7.)

Monikulttuurisen hoitajan perehdyttdminen kuuluu myos johtotasolle. Monikult-
tuuristen hoitajien osuus tydyhteisoissa on kasvamassa ja erityisesti suurissa kau-
pungeissa heidén tydpanostaan tarvitaan tulevaisuudessakin yhd enemmén. Myds
monikulttuuristen potilaiden osuus on kasvamassa ja heidan myoétaan myos kie-
liongelmat sairaaloissa. Kommunikoinnin onnistuminen on kaikkien etu ja siihen
panostaminen kaikkien asia. Monikulttuurinen hoitaja tuo my®os tietoa ja taitoa
toisesta kulttuurista jota kannattaa hyodynt&d& monipuolisesti. (Fischer 2009, 108).
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITE

Taman opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd monikulttuurisen sairaanhoitajan
perehdytyksen ongelmakohtia ja haasteita Paijat- Hdmeen keskussairaalan osas-
tonhoitajien tai muiden perehdytyksesté vastaavien henkildiden nakékulmasta.
Kohderyhména olivat osastonhoitajat sekd perehdytyksen vastuuhenkil6t, joilla oli
jo kokemusta monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttamisesta. Tutkimuksen
tavoitteena on kehittdd monikulttuuristen sairaanhoitajien perehdyttamista Paijat-

Hameen keskussairaalassa.

Opinnaytetyossa keskityttiin monikulttuuristen sairaanhoitajien perehdyttdmisen
haasteisiin ja mahdollisiin ongelmiin osastonhoitajien tai muiden perehdytyksesté
vastaavien henkildiden kuvaamina. Teoriaperustassa on selvitetty millaisia on-
gelmia, haasteita tai ndkokulmia monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttami-
sessd olemassa olevan tiedon valossa on tullut esiin. Kirjallisuuden pohjalta ilmio-
té tarkasteltiin sekd monikulttuuristen hoitajien ettd naiden esimiesten nakokul-

masta siksi, etté lahteissa tulee esille perehdyttdmisen kaksisuuntaisuus.

Aluksi perehdyttiin aiheesta olemassa oleviin tutkimuksiin ja tieteellisiin artikke-
leihin seka vieraskielisiin lahteisiin. Tiedonhakuja tehtiin sanoilla: monikulttuuri-
nen sairaanhoitaja, ulkomaalainen sairaanhoitaja, monikulttuurisen sairaanhoitajan
perehdyttdminen, multicultural nursing, perehdyttdminen, international nursing,
cross cultural nursing orientation ja Multikulturelle Pflege. Hakuja tehtiin haku-
koneiden kautta ja alan kirjallisuutta tutkimalla. Alkuvaiheessa silmdiltiin myos
muita aihetta sivuavia artikkeleita ja tutkimuksia, jotta ilmidsta saadaan mahdolli-

simman luotettava kuva.

Lahdemateriaalia 16ytyi kymmenittéin. Runsaimmin lahteita [0ytyi englanninkie-

lisin, mutta harva niista oli sovellettavissa Suomen oloihin. Yhdysvalloissa, Eng-
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lannissa ja Austaraliassa on runsaasti kokemusta monikulttuurisesta hoitohenki-
I0stOstd, mutta néitd kaikkia yhdistad universaali englanninkieli. Ehk& yllattavinté
oli se, ettd Skandinaavisia tutkimuksia ei kaytdnnossé katsoen 16ytynyt lainkaan
hakukoneiden avulla. Ruotsin kielisista lahteista 16ytyi ensisijaisesti ammattikor-
keakoulujen opinnaytet6itd, jotka eivét ole riittdvan korkeatasoisia opinndytetyon
l&hdeaineistoksi. Vaikka Norjaan on muuttanut ulkomaalaisia sairaanhoitajia, ei
Norjan sairaanhoitajaliiton sivuilta eikd muiltakaan sivuilta [0ytynyt tutkimuksia
tai tutkimusartikkeleita monikulttuurisuudesta. Riittdvan korkeatasoisia saksankie-
lisid l&hteitd oli haasteellista |0yt&4, joten tassé tydssd on kaytetty vain yhta saksan

kieleista lahdetta.

Suomessa opastusmateriaalia ulkomaalaisten tai monikulttuuristen tyontekijoiden
perehdyttdmiseen on tehty runsaasti muun muassa valtion virastojen toimesta ja
ammattikorkeakoulujen opinnéytetind. Aiheeseen liittyvia Pro gradu-tutkielmia
ja vaitoskirjoja 16ytyi noin kymmenen kappaletta. Huomion arvoista on se, etta
monikulttuurisuus-aiheella on varsin lyhyet perinteet. Monikulttuurisuutta on alet-

tu tutkia vasta 2000-luvulla.

Opinnaytetyo toteutettiin kyselytutkimuksena. Kysely l&hetettiin sahkoisesti Pai-
jat-Hameen keskussairaalan ylihoitajille, jotka edelleenl&hettivat kyselyn osaston-
hoitajille tai muille perehdytyksesta vastaaville. Paijat-Hadmeen keskussairaala
tilasi tyon ja yhteyshenkilding sielld toimivat opetusylihoitaja Tuija Sulonen seka
rekrytointikoordinaattori Marjo Kaipainen-Vilppula. T&mén opinnéytetydn tulos

on tarkoitus hyodyntéé jatkotutkimuksissa.
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6 TUTKIMUSKYSYMYKSET

Talla opinnaytetyolla pyrittiin saamaan vastauksia kysymykseen: Millaisia haas-
teita monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttamisessa on kielen, kulttuurin,
asenteiden ja perehdyttdmisen osalta Péijat-Hameen keskussairaalassa osastonhoi-

tajien tai muiden perehdytyksesta vastaavien ndkékulmasta?
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7  TUTKIMUSMENETELMAT JA AINEISTO

Opinndytetyossé kaytettiin paaasiallisesti maarallistda menetelmaa, jolle tyypillista
on tiedon tarkastelu numeerisesti. Tutkittavia asioita ja niiden ominaisuuksia kasi-
tell&an yleisesti kuvaillen numeroiden avulla. Méaarallisessa tutkimusmenetelmas-
sé vastataan kysymyksiin kuinka paljon tai miten usein (Vilkka 2007, 14). Maa-
réllistd menetelmad kaytettédessa tutkimuskysymysten keskeiset kasitteet pelkiste-
td&n mitattaviksi ominaisuuksiksi eli muuttujiksi. Jos mitattava késite tai ilmio on
moniulotteinen, niin ulottuvuudet taytyy maaritell& ennen mittarien laatimista.
IImiota koskevasta teoriatiedosta on apua ulottuvuuksien maérittelyssa. (Taanila
2011, 18.) Tiedon strukturointi, mittaaminen, mittarin k&yttdminen, tiedon kasitte-
ly ja esittdminen numeroin sek& tutkimustulosten ja -prosessin objektiivisuus on

ominaista maaralliselle tutkimukselle (Vilkka 2007, 17).

Tatd opinndytetyota varten laadittu mittari kehitettiin kirjallisuuden perusteella.
Kysymyslomakkeessa oli taustakysymyksia (ikd, sukupuoli ym.), kolme avointa
kysymysté lisatiedon saamiseksi seka vaittdmia. Vaittamien vastaukset esitetdan
viisiportaisella Likert-asteikolla. Vastausvaihtoehdot oli ankkuroitu “tdysin samaa
mieltd” — "tdysin eri mieltd” -akselille. Vastaajan kannalta on helpompaa, kun
mittarissa on pariton maéra vaihtoehtoja (Metsdmuuronen 2008, 17). Mittarin hi-
onta vaiheessa osa vaittamistd muutettiin kolmiportaisiksi, koska se tuntui vaitta-
miin nahden sopivammalta. Mittari jakautui taustatietojen liséksi neljaan osioon,
joiden teemat ovat: kieli, kulttuuri, asenne ja perehdyttaminen. Yleisia vaittamia
perehdytykseen liittyen esitettiin kyselyn alkupuolella, jotta alkuosa ei olisi tullut
lilan raskaaksi. Monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytykseen liittyvat kysy-
mykset olivat kyselyn loppupuolella, koska oletettiin, ettd t4ssa vaiheessa vastaaja
oli orientoitunut kyselyyn enemmaén kuin alussa. Kulttuuri, asenteet ja monikult-
tuurisen sairaanhoitajan perehdyttdminen-osioiden lopussa oli avoin kysymys,
jolla haettiin lisatietoa, joita vaittdmien kautta ei saada (LIITE 2) (Kananen 2008a,
39).

Avointen kysymysten vastaukset kasiteltiin samaan tapaan, kuin laadullisessa ai-

neistossa on tapana. Vastaukset olivat valmiiksi litteroituja kirjallisen muotonsa
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vuoksi, siispa ne luokiteltiin, eli koodattiin, seuraavaksi. Téassa sisallon analyysik-
si kutsutussa aineiston kasittelyssa on kolme osiota: abstrahointi, klusterointi ja
aineiston redusointi eli pelkistdiminen. Epdoleellinen tieto erotetaan oleellisesta ja
aihekokonaisuuksia luokitellaan ketegorioimalla. Kasitteet, jotka liittyvat samaan
asiaan, ryhmitelladn luokaksi ja nimetdan sisélt6d kuvaavalla nimelld. Tulkintaan
vaikuttaa tulkitsija, joka tulkitsee ilmiota oman viitekehyksensé kautta. (Kananen
2008b, 94, 88 - 89, 97.)

Maaréllisen tutkimuksen aineistolle on tyypillistd, ettd vastaajien maara on suuri.
Kyseessa olevassa tutkimuksessa kysely l&hetettiin noin 60 henkil6lle. Tutkittavi-
en maara on siksi epatarkka, koska tutkijat ohjattiin lahettamaan kysely Paijat-
Hé&meen keskussairaalan ylihoitajille ja ndma lahettivat kyselyn edelleen osaston-
hoitajille tai muille perehdtyksesta vastaaville. Tutkimuksen kohteena olivat siis
Paijat-Hameen keskussairaalan osastonhoitajat ja he muodostivat niin kutsutun
perusjoukon eli populaation. Vastanneiden mééaraa saattoi laskea se, etta heidén
yksikdssaan ei ole kokemusta monikultturisista sairaanhoitajista ja ndin ollen he

eivét pysty vastaamaan kyselyyn. (Taanila 2011, 28.)

Tassa tutkimuksessa tiedonkeruu tapahtui sahkoisella kyselylomakkeella (Webro-
pol). Webropol on internetin vélityksella toimiva kysely- ja tiedonkeruujarjestel-
ma. Kysely rakennettiin Webropoliin, linkki kyselyyn l&hetettiin eteenpdin ylihoi-
tajille, jotka l&hettivat sen tutkittaville ja vastaukset tallentuivat suoraan internet-

tiin Wepropol-ymparistoon.

Mittauksen reliabiliteettid, eli luotettavuutta tai tarkkuutta, heikentéavia tekijoita
voivat olla kysymysten vaarinymmartdminen, vastaajan motivaatio, haastateltavi-
en muistin puutteellisuus, vastauspaikka, vastausajankohta, kysyjan vaikutus an-
nettuihin vastauksiin tai vastausten virheellinen kirjaaminen. Mittauksen luotetta-
vuutta sen sijaan parantaa pohdinta siitd, miten kysymykselld saatava tieto
edesauttaa tutkimuskysymyksiin vastaamista, ja saako kysymyksen avulla tietda
sen, mitd haluaakin tietda tai voisiko saman tiedon saada tehokkaammin ja luotet-
tavammin muunlaisella kysymyksell&. Validiteetin, eli patevyyden, edellytyksena
on, ettd mitattavien ilmididen ja ké&sitteiden ulottuvuudet tunnistetaan oikein ja

ettd kullekin ulottuvuudelle 16ydetaan tarkoituksenmukaiset mittarit, toisin sanoen
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onnistutaan mittaamaan sitd, mitd pitikin mitata. Kysymysten ja mittarin esitesta-
uksella parannetaan tutkimuksen validiteettia ja reliabiliteettia. (Taanila 2011, 35 -
36, 27.)

Toteutettu tutkimus raportoidaan aina kaikkine vaiheineen ja valintoineen. Tulos-
ten, padtelmien ja tulkintojen taytyy avautua raporttia lukevalle vakuuttavasti ja
uskottavasti. Raportin pohjalta tutkimus pitdisi pystya toistamaan. Huolimatto-
masti kirjoitettu raportti voi pilata koko tutkimuksen ja herattaa lukijan epéluot-
tamuksen. (Taanila 2011, 5 - 6.) Olennaisimmat tulokset esitetdan. Méaéarallisessa
tutkimuksessa tulokset esitetddn aina numeraalisesti, graafisesti ja sanallisesti.
Esittamistavan on oltava tarkoituksenmukainen lukijan ja esitettavien tulosten
kannalta. (Vilkka 2007, 148.) Graafinen esittdminen ei kuitenkaan aina ole tar-
peen, jos lukijan arvellaan olevan numeroihin tottunut ja etsivan tasmaéllista nume-
rotietoa (Taanila 2011, 6).
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8 TUTKIMUSTULOKSET

Kysely lahetettiin yhteensa noin 60 henkil6lle ja vastauksia saatiin 21 kappaletta.
Tutkimuksen keskeiset teemat olivat kieli, kulttuuri, asenne ja perehdyttaminen.
Tulosten esittelyssa on sanallisen selityksen tukena kéytetty taulukoita ja kuvioita

selkeyttaamaan tulosten esittelya.

8.1 Vastaajien taustatiedot

Tassa tutkimuksessa vastaajia oli 21, joista 17 oli naisia ja miehié oli nelja. Vas-
taajista alle 30-vuotiaita oli yksi, 31 — 40-vuotiaita oli kolme, 41 — 50-vuotiaita oli
yhdeksén, 51 — 60-vuotiaita oli kahdeksan ja yli 60-vuotiaita ei yhtaan. Vastaaji-
en kokemus esimiehend toimimisesta jakaantui siten, etta 0-4 vuotta esimiehena
toimineita oli yksi, 5 — 10 vuotta esimiehena toimineita oli yhdekséan, 11 — 20
vuotta esimiehend toimineita kuusi ja 21 — 30 vuotta esimiehend toimineita yksi
henkild. Yli 30 vuotta esimiehend toimineita vastaajissa ei ollut yhtdén ja nelja

vastaajaa ei toiminut esimiehend lainkaan (TAULUKKO 1).

Taulukko 1: Tutkittavien taustatiedot (N= vastaajien lukuméaéara)

Sukupuoli | N | Ika N | Kokemus esimiehena toimimisesta N
Nainen 17 | Alle30 |1 |0-4vuotta 1
Mies 4 |31-40 3 | 5-10 vuotta 9
41 -50 9 |11 - 20 vuotta 6

51-60 |8 |21-30vuotta 1

Yli 60 0 | Yli 30 vuotta 0

En toimi esimiehend 4

Y hteensa 21 | Yht 21 | Yhteensa 21
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8.2. Kieli

Kaikki vastaajat (21) olivat tdysin samaa mielté siitd, ettd monikulttuurisen sai-
raanhoitajan hyva kielitaito edistdd hédnen sopeutumistaan tyoyhteiséon. Vain yh-
den vastaajan tyOpaikalla oli tarjolla suomen kielen opetusta kun taas yhdeksan
vastaajan tyopaikalla sitd ei tarjolla ollut. VVastaajista 11 ei osannut sanoa, onko
kielen opetusta tarjolla. Enemmistd vastaajista oli sitd mieltd, etta puutteellinen
Kielitaito aiheuttaa vaaratilanteita (KUVIO 3).

KUVIO 3: Puutteellinen kielitaito voi aiheuttaa vaaratilanteita

Puutteellinen kielitaito voi aiheuttaa
vaaratilanteita

taysin samaa mielta

jokseenkin samaa mielta

jokseenkin eri mielta

taysin eri mieltd [

€n 0Saa sanoa

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18

Kuvio 3: Puutteellinen kielitaito aiheuttaa vaaratilanteita

Avoimissa kysymyksissa kielitaito tuli esiin useampaan otteeseen. Yhden vastaa-
jan mukaan kieli olisi hyva hallita, toisen mukaan kielitaito on yleisin ongelmia
tuottava asia. Erés vastaajista toi esille sen, ettd kielivaikeus on suurin ongelma ja
se, ymmartdédkd monikulttuurinen sairaanhoitaja todellisuudessa suomeksi sano-
tun asian. Yksi vastaajista oli sitd mieltd, etta toisesta kulttuurista tulevan henkilén
suomen Kielen taito on tarpeen, jotta toisiaan voi ymmartaa paremmin ja ennen

kaikkea potilaat ymmartavat hoitajaa seké painvastoin.
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8.3 Kulttuuri

Kysymyslomakkeessa kysyttiin sitd, oliko tydpaikalla kulttuuritietoista perehdyt-
tajad. Yli puolet (14) vastaajista oli sitd mielta, ettd kultturitietoista perhdyttajaa ei
ollut. Kahden mielesta tyopaikalla oli kultturitietoinen perehdyttéjé ja viisi henki-
164 ei osannut sanoa, 16ytyiko tyopaikalta sellaista. Vastaajat nakivét kulttuurisen
erilaisuuden olevan voimavara tydpaikoilla, kun yli puolet (13) vastasi olevansa
joko taysin tai l&hes samaa mieltd asista (neljé ei osannut sanoa). Kulttuurista eri-
laisuutta hyddynnettiin kolmanneksen (kahdeksan) vastaajan tyopaikalla, kolman-
neksen tydpaikalla sita ei hyddynnetty ja nelja vastaajista ei osannut sanoa, hyo-
dynnettiinké kulttuurista erilaisuutta heidan tyopaikoillaan. Vastaajista kaikki
pitivat monikulttuurisen tydntekijan persoonallisuutta tarkedmpéna, kuin kulttuu-
rista taustaa olemalla joko tdysin tai jokseenkin samaa mielté asiasta. Yli puolet
vastaajista (11) ei osannut sanoa, oliko monikulttuurisella sairaanhoitajalla mah-
dollisuus omaan kulttuuriinsa liittyvien asioiden toteuttamiseen tydaikana (esi-
merkiksi rukoileminen tai hunnun kayttdminen). Kolmannes (seitseméan) vastaajis-
ta oli sitd mielt4, ettei mahdollisuutta kulttuuriin liittyvien asioiden toteuttamiseen

tybaikana ollut ja kolmen vastaajan mielesta tdma mahdollisuus oli olemassa.

Verrattuna kantavéestoon monikultturisen sairaanhoitajan toiminnan eroavaisuuk-
siski mainittiin tekstin kirjoittaminen ja ty6lainsdaddannon toteutuminen. Vastaaji-
en kommenteissa tuotiin toimintaeroavaisuuksina esiin myos se, etta suomalaises-
sa kulttuurissa vanhuksia hoidetaan eri tavoin kuin monessa muussa kulttuurissa.
Monikulttuurinen sairaanhoitaja saattaa tulla vaarinymmarretyksi tai —kohdelluksi
seké tahattomasti loukanneeksi potilasta (KUVIO 4).
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KUVIO 4: Monikulttuurisen sairaanhoitajan toiminnan eroaminen kantavaestoon

kuuluvan sairaanhoitajan toiminnasta

Monikulttuurisen sairaanhoitajan
toiminta eroaa kantavaestoon kuuluvan
sairaanhoitajan toiminnasta seuraavissa

asioissa

viestimistavoissa
aikakasityksessa
sukupuoliroolien ilmaisemisessa
tavassa kohdata potilaita
tydmoraalissa

muussa missa

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18

Kuvio 4: Monikulttuurisen sairaanhoitajan toiminta eroaa kantavaestoon kuulu-

van sairaanhoitajan toiminnasta

Avoimessa kysymyksessa pyydettiin vastaajia arvioimaan omaa kulttuurista am-
mattitaitoaan ja osaamistaan. Téhan kysymykseen vastasi 12 henkil6d. Vastauk-
sissa tuli esille se, ettd kahdella ei ollut ollut yhtdan monikulttuurista sairaanhoita-
jaa tyOyhteisdssa, kaksi vastaajista arvioi omat tietonsa eri uskontoryhmiin kuulu-
vien tavoista ja toiminnoista olevan heikot ja yhden vastaajan mielesta tydskentely
eri kulttuurista tulevan tydkaverin kanssa on ihan samanlaista kuin suomalaisen.
Useamman vastaajan mielestd (4) tuli esille se, ettd he pyrkivat ihmisend arvosta-
maan kaikkia samanarvoisina ja ettd heidan kulttuuritaustansa ei vaikuta yhteis-
tyohon. Vastaajista kaksi olivat tekemisissa myds tyajan ulkopuolella monikult-
tuuristen henkildiden kanssa ja useampi vastaaja toi esille sen, ettd tydyhteisossa

on myds muitakin monikulttuurisia ammattiryhmié kuten esimerkiksi ladkarit.

Siviilielaman tiedoilla; monista kulttuureista jonkin verran tietoa.  Toi-

saalta olen henkilokohtaisesti sitd mieltd, ettd kulttuuritaustaltaan eridva
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hoitaja taipuu Suomessa enemman meidan kulttuurin ehdoille, kuin pain-

vastoin. Taméa nékemys on my6s potilaiden etu!

Huono, meill& ei ole ollut yhtakaan ei-suomalaista tyontekijaa.

Potilaiden eika tyopaikan turvallisuus saa vaarantua virheellisten tulkinto-

jen takia.

Eri uskontoryhmiin kuuluvien tavat ja toiminta ovat tiedollisesti itsellani
heikkoa.

8.4 Asenne

Vastaajista yli puolet (13) oli tdysin samaa mielta siitd, ettd monikulttuurisen sai-
raanhoitajan oma asenne vaikuttaa tyoyhteisdon sopeutumisessa. Jokseenkin sa-
maa mieltd vastaajista oli kuusi, kaksi ei osannut sanoa, mita mielta olivat ja loput
kaksi olivat jokseenkin eri mielta siitd, ettd monikulttuurisen sairaanhoitajan oma
asenne vaikuttaa tydyhteisdon sopeutumisessa. Tyopaikalla toteutuvaan henkil6-
kunnan tasa-arvoiseen kohteluun vastaajista 11 oli tdysin samaa mieltd ja kymme-
nen jokseenkin samaa mielt4. Tyopaikoilla oli ilmennyt epéasiallista kohtelua
monikulttuurisia sairaanhoitajaa kohtaan (KUVIO 5).
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KUVIO 5: Epéasiallisen kohtelun ilmeneminen tydpaikoilla

Tyopaikallasi on ilmennyt epaasiallista
kohtelua monikulttuurista
sairaanhoitajaa kohtaan
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Kuvio 5: Tyo6paikallasi on ilmennyt epaasiallista kohtelua monikulttuurista sai-

raanhoitajaa kohtaan

Taman osion avoimessa kysymyksessa pyydettiin vastaajia kuvaamaan, miten
heidan tydpaikallaan suhtaudutaan monikulttuuriseen tyontekijaan. Kysymykseen
vastasi 13 henkil6d. Kuusi vastaajaa kuvasi monikultturiseen tyontekijaén suhtau-
duttavan asiallisesti, mydnteisesti tai positiivisesti. Erdan vastaajan mukaan suo-
malainen huumori tai tavallinen suomalainen kéayttdytyminen on joskus koettu
loukkaavana. Erddn vastaajan mukaan ihmetysté on joskus aiheuttanut monikult-
tuurisen hoitajan erilainen tapa tyskennelld ja silloin on mietitty, onko taustalla
kulttuuri- vai luonne-ero. Vastauksissa tuotiin myos esiin se, ettd monikultturisen
hoitajan oma asenne vaikuttaa siihen, miten haneen suhtaudutaan. Yksi vastaaja
toi esille alun kielivaikeudet. VVdhdinen kokemus tuotiin vastauksissa esiin ja erdan

mielesta tausta ei vaikuta asenteeseen.
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8.5 Perehdyttdminen

Suurimmalla osalla (18) vastaajista tyopaikoilla on kaytdssé perehdytysohjelma.
Suullisen perehdtyksen tukena kéytetaan kirjallista materiaalia kaikkien vastaajien
tyopaikoilla. Yli puolet (11) vastaajista oli sitd mieltd, ettd perehdytysta seurataan
tarkistuslistan avulla kun vastaavasti lahes puolet (kahdeksan) oli sitd mieltd, etta
tarkistuslistaa ei kaytetd. Lahes kaikki vastaajat (20) olivat samaa mielta siitd, etta
perehdytyksessé selvitetdan tyopaikan pelisdannot. Monikulttuurinen sairaanhoita-
ja tarvitsee pidemman perehdytysajan, kuin kantavaestoon kuuluva sairaanhoitaja,
valtaosan vastaajista (17) mielesta. Monikulttuuristen sairaanhoitajien erityistar-
peiden huomioiminen perehdytyksessé-vditteen kohdalla vastauksissa oli hajon-
taa. Taysin samaa mieltd, jokseenkin samaa mieltd, jokseenkin eri mieltd seka ei
0saa sanoa-vastauksia oli kutakin yht& paljon. Vain yksi henkil6 oli taysin eri
mielta siitd, ettd monikulttuurisen sairaanhoitajan erityistarpeet huomioidaan pe-
rehdytyksessa. Kysyttéessd, vaikuttavatko ennakkokésitykset monikulttuurisen

sairaanhoitajan perehdyttamiseen, oli vastauksissa hajontaa (KUVIO 6).

KUVIO 6: Ennakkokasitysten vaikutus monikulttuurisen sairaanhoitajn perehdy-

tykseen
Ennakkokasitykset vaikuttavat
monikulttuurisen sairaanhoitajan
perehdytykseen
tdysin samaa mielt3
jokseenkin samaa mielt
jokseenkin eri mielt3
taysin eri mielt3
en osaa sano
o 1 2 3 4 s & 7

Kuvio 6: Ennakkokasitykset vaikuttavat monikulttuurisen sairaanhoitajan pereh-
dytykseen
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Perehdyttdmiseen liittyvalla avoimella kysymyksell& haettiin vastausta siihen,
millaisia haasteita monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttamisessa esiintyy.
Kysymykseen vastasi kymmenen henkilda. Seitseméssa vastauksessa tuli esiin
kielitaidon tarkeys ja sen puutteellisuudesta aiheutuvat haasteet ja vaaratilanteet.
Yksi vastaaja rinnasti Kielitaitoon myos luottamuksen syntymisen. Ammatillisen
koulutuksen ja osaamisen erilaisuuden haasteen seké laitteiden hallinan toi esille
kolme vastaajaa. Kaksi vastaajaa mainitsi kulttuuriset seikat haasteellisina: esi-
merkiksi naisten ja miesten kohtaamiseen seka intiimeisté asioista puhumiseen ja
hoitamiseen liittyvié seikkoja. Moniammatillinen tiimity6 néhtiin haasteellisena
yhden vastaajan mielestd. Yksi puolestaan kyseenalaisti, onko monikulttuurisen
hoitajan perehdyttdmiseen oikeasti riittdvasti aikaa. Kaksi vastaajista ei osannut

sanoa tai ei omannut tietoa perehdyttamiseen liittyvista haasteista.

Juuri naisten ja miesten kohtaamisessa ja intiimeista asioista puhuminen ja

hoitaminen on tuonut haasteita.

Laitteet, viestintd, moniammatillinen tiimity®, hoitotydn koulutuksen erilai-

suus ja vaatimukset.

Kielivaikeus on suurin ja se miten tyontekija todellisuudessa ymmartaa
suomeksi sanotun asian. On ollut tilanteita, ettd ei ymmarra, mité tarkoite-
taan, vaikka on ymmartavinaan. Luottamuksen syntyminen vie pidemman

aikaa, etta osaako todella ja ymmartaako todella.
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9 YHTEENVETO JAPOHDINTA

9.1 Tulosten tarkastelua ja pohdintaa

Vastaajat kokivat monikulttuuristen sairaanhoitajien perehdytykseen liittyvana
suurimpana haasteena puutteellisen kielitaidon seka siita johtuvat kommunikaatio-
ongelmat. Toisena haasteellisena kohtana tuli esille perehdyttajien monikulttuuri-
sen perehdyttdmisen kokemuksen puute. Vastaajien tyopaikoilla ei ole ollut moni-
kulttuurisia sairaanhoitajia lainkaan tai heitd on ollut hyvin vahan. Liséksi pereh-
dyttajien kulttuuritietoisuuden koettiin olevan puutteellinen tai liian véahainen.

Siita johtuen tutkimukseen vastaaminen koettiin joissain kohdissa vaikeaksi.

Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd suurimmalla osalla vastaajista oli tyopaikallaan jo
kaytossa perehdytysohjelma, perehdytyksen tukena kaytettiin kirjallista materiaa-
lia suullisen perehdytyksen tukena seké noin puolella vastaajista perehdytysta
seurattiin tarkistuslistan avulla. Tyépaikan pelisdannot selvitettiin l&hes kaikkien
vastaajien perehdytyksessé ja tyopaikoilla toteutui henkilékunnan tasa-arvoinen
kohtelu.

Tutkimuksessa vastaajat olivat yksimielisia siitd, ettd hyva kielitaito edistdd moni-
kultturisen sairaanhoitajan sopeutumista tyoyhteiséon. Enemmistd tutkimukseen
vastaajista oli sitd mieltd, ettd puutteellinen kielitaito voi aiheuttaa vaaratilanteita.
Suomen kielen opetusta ei ollut tarjolla tyopaikoilla tai vastaajat eivat osanneet
sanoa, oliko sité tarjolla. Puutteellinen kielitaito tuotiin suurimpana ongelmana
esille useimmissa vastauksissa seka siitd mainittiin myos erikseen monissa vapais-
sa kommenteissa. Kommunikointi ja siihen liittyva kehonkieli tai kielen ymmar-
tdminen koettiin erittdin tarkedksi. Kielitaidon tarkeytt4 vahvistavat kutakuinkin
kaikki tutkimukset, joita aiheesta on tehty. Kielitaito nayttaytyy tarkeimpana teki-
jand niin haasteissa kuin toisaalta myos sopeutumisessa. Kielitaidossa nousi esiin
kaikki sen osa-alueet (suullinen, kirjallinen ja ymmartaminen), mutta tarkeimmak-

si koettiin kuitenkin ymmartaminen sek& ymmérretyksi tuleminen.
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Vertailtaessa saatuja tutkimustuloksia jo aiemmin tehtyihin tutkimuksiin, tultiin
pitkalti samanlaisiin lopputuloksiin kuin muutkin tutkijat. Tutkimuksessa nousi
esiin kielitaidon tarkeys monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytyksessa.
Baumgardnerin (2012) tekemaéssa tutkielmassa todettiin myds suomen kielen ole-
van suurin haaste ulkomaalaiselle hoitajalle. Nieminen (2011) totesi véaitoskirjas-
saan hyvan suomen kielen taidon olevan maahanmuuttaja sairaanhoitajalle yksi
tarkeimmisté vélineista tyollistymisen kannalta, mutta ei heikkokaan kielitaito
valttamatta estd tydelamaan paasya. Puutteellinen Kielitaito mietityttdd muita tyon-
tekijoité tyoturvallisuuden kannalta sekd vaikeuttaa kommunikointia potilaiden
kanssa. Tahan samaan tulokseen olivat paatyneet muun muassa Pispala- Tapio
ym. (2011) tutkimusraportissaan seké Sippola (2007) véitoskirjassaan. Tarkastel-
taessa ulkomaalaisia lahteita paadyttiin tassa tutkimuksessa samaan lopputulok-
seen muun muassa Fischerin (2009) tekemén tutkimuksen kanssa siit4, ettd kielel-
liset ongelmat kuormittavat tyoyhteisod ja vaativat perehdyttgjaltda ymmarrysta ja

tietoa monikulttuurisen sairaanhoitajan kielellisten ongelmien moninaisuuksista.

Tutkimuksen vastaajat pitivat tyontekijan persoonallisuutta tarkedmpéna kuin ha-
nen kulttuurista taustaansa ja heidan mielestaan tyontekijan oma asenne vaikuttaa
henkildn tydyhteisodn sopeutumiseen. Suurin osa suhtautui toisesta kulttuurista
tulevaan sairaanhoitajaan myonteisesti, vaikka vieraat tavat toisinaan vaarinym-
marryksié aiheuttavatkin. Tutkimuksessa korostui myos kulttuuritietoisen pereh-
dyttajan puuttuminen seké se, etté erilaista kulttuuria ei juurikaan osata hyddyntaa
tyopaikoilla. Kyselyyn vastanneiden mukaan monikulttuurinen sairaanhoitaja oli
kohdannut melko véhan epdasiallista kohtelua henkil6kunnan, potilaiden ja omais-

ten taholta.

Tutkimukseen vastanneiden mukaan monikulttuurisen sairaanhoitajan erityistar-
peita huomioidaan perehdytyksessa vaihtelevasti. Enemmist0 vastanneista oli sita
mieltd, ettd monikulttuurinen sairaanhoitaja tarvitsee pidemman perehdytysajan
kuin valtavéestoon kuuluva sairaanhoitaja. Vastaajien mukaan monikulttuurisen
sairaanhoitajan toiminta eroaa kantavéestoon kuuluvan sairaanhoitajan toiminnas-
ta viestimistavoissa, tavassa kohdata potilaita, sukupuoliroolien ilmaisemisessa,

tyomoraalissa ja aikakasityksessa.
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Kulttuuristen eroavaisuuksien ymmartdmista ja niiden vaikutusta perehdyttami-
seen ei Suomessa ole vield kovinkaan paljoa tutkittu. Monikulttuuristen sairaan-
hoitajien vahainen maaré on todennékdisesti suurin syy siihen, ettd meilta puuttuu
tutkimustietoa aiheesta. Tassa tutkimuksessa kulttuuritietouden véhaisyys tai sen
kokonaan puuttuminen koettiin kohtalaisen suurena ongelmana. Myds Heinola
(2011) paatyi samaan lopputulokseen Pro gradu -tutkielmassaan. Ulkomaalaisissa
lahteissa kulttuuritietouden vahyys tai puuttuminen ei ollut niink&én suuri ongel-
ma johtuen kokemuksesta sekd monikulttuuristen sairaanhoitajien suuremmasta

lukumaarasta.

Suvi Nieminen (2011) nosti véitoskirjassaan esiin sen, ettd tulevaisuudessa maa-
hanmuuttajasairaanhoitajien kohdalla tulee huomiota kiinnittaa heidan ammatti-
taidon, koulutuksen, ja tydvoimaresurssin tunnustamiseen ja hyodyntamiseen.
Vaikka Suomen terveydenhuolto kamppailee alati pahenevan sairaanhoitajapulan
kanssa, kohtaavat maahan muuttaneet ulkomaalaistaustaiset hoitajat huomattavia

vaikeuksia padsta harjoittamaan ammattiaan suomalaisilla tyomarkkinoilla.

Kaupungilla ja kunnilla on halua kansainvélistymiseen, mutta monissa organisaa-
tioissa on toistaiseksi epaselvaa se, mita kansainvalistyminen kaytanndssa tarkoit-
taa ja minkalaisia hyotyjé siita saadaan sekd minkélaisia edellytyksia on jo ole-
massa. Maassamme organisaatiot velvoitetaan huomioimaan moninaisuutta yh-
denvertaisuuslain ja tasa-arvolain méaaraéamilla tavoilla. Suomea ei voida kutsua
kovin monikulttuuriseksi maaksi ja tallainen homogeenisyys ndkyy myds organi-
saatioiden strategioissa. T&man hetken moninaisuusjohtamisen strategisia haastei-
ta ja toisaalta mahdollisuuksia ovat halu kansainvalistya, ikaantyva henkil6sto ja

ulkomaisen tyévoiman lisddntyminen (Ojakangas 2008, 28).

Kingman mukaan (2006) ulkomaalaisten sairaanhoitajien rekrytointi- ja perehdy-
tysprosessiin tulee kiinnittaa erityistd huomiota, jotta he integroituvat osaksi ter-

veydenhuollon ”joukkuetta” ja pystyvit antamaan laadukasta ja turvallista hoitoa
potilaille tai asiakkaille. Yhteiskunnan ja tydyhteison tulisi hyvaksya ndamé hoita-

jat helpottaakseen heidén kotoutumistaan.
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Taman tutkimuksen tulokset olivat samansuuntaisia, kuin aiemmin tehtyjen tut-
kimusten tulokset. Hieman yllattavé seikka oli kyselyn vastauksissa melko voi-
makkaasti esiin noussut vastaajien kulttuurisen ammattitaidon puute. Mydskaan
tarkempaa tietoa monikulttuuristen sairaanhoitajien lukuméaérasta Paijat-Hameen
keskussairaalassa ei ollut saatavilla. Esimerkiksi padkaupunkiseudulla on kokeilu-
luontoista kokemusta monikulttuuristen hoitajien rekrytoinista muun muassa Flip-
piineiltd. Vaikka saadut kokemukset ovat olleet hyvig, ei talla tavoin saatuja tyon-
tekijoitd voida pitaa kuin korkeintaan pienend apukeinona ratkaistaessa tulevien
vuosien sairaanhoitajapulaa. Rekrytointiprosessi on kallis saatuihin hy6tyihin ver-

rattuna ja maamme taloudessa on omat haasteensa lahivuosikymmenina.

9.2 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen tarkoituksena oli saada mahdollisimman totuudenmukaista ja luotet-
tavaa tietoa. Luotettavuuden arvioinnissa kaytetaan reliabiliteetti- ja validiteetti
kasitteitd. Reliabiliteetti tarkoittaa luotettavuutta, tarkkuutta ja pysyvyytté: toistet-
taessa tutkimus saadaan samat tulokset. Validiteetilla varmistetaan, ettd tutkimus-
ja mittausmenetelméa on ollut oikea: mittari mittaa sita, mita sen on tarkoitettukin
mittaavan. (Taanila 2011, 27; Kananen 2008a, 79 - 81.)

Jos tutkimus toistettaisiin samoille henkil6ille samanlaisissa olosuhteissa uudel-
leen, pitéisi tulosten olla samat. Tutkimuksen uudelleen toteuttaminen samoilla
tutkittavilla saattaa olla ongelmallista, koska itse tutkimus on saattanut vaikuttaa
tutkittaviin. Samat kysymykset kysyttaessa uudelleen vaikuttaa ensimmainen ky-
sely todenné&kadisesti vastauksiin. Toisaalta myos tutkittava ilmid on saattanut
muuttua tutkimusten valilla. Validiteettia arvioitaessa on myos syytd pohtia, miten
hyvin tutkimustulokset vastaavat perusjoukkoa. (Kananen 2008a, 80 - 81, 83 -
84.)

Reliabiliteettia heikentavina tekijoiné voidaan pitaa vastausten virheellista Kirjaa-

mista, kysyjan vaikuttamista annettuihin vastauksiin, vastaustilanteeseen, -
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ajankohtaan ja -paikkaan liittyvia tekijoita, tutkittavien muistin puutteellisuutta
seka kysymysten vaarinymmartdmista (Taanila 2011, 27).

Jos kaikkia tutkittavia ei saada mukaan tutkimukseen syysté tai toisesta voi seura-
uksena olla epaedustava otos ja tuloksen virhemahdollisuudet kasvavat. Tutkitta-
vien vahyys on usein ongelmana posti- ja webbikyselyissa. Niin sanotulla karhu-
kierroksella vastausprosenttia saadaan yleensa nostettua, mutta silti vastauspro-
sentti jaa usein alle 50 %. Tulosten yleistettdvyyden kannalta voidaan pitaa hyva-
n& merkkind, jos otoksessa taustamuuttujien jakaumat ovat suurin piirtein saman-
laiset kuin perusjoukossa. Kuitenkin 20 - 30 % vastausprosentti on riittdméaton
antamaan luotettavaa tietoa tutkimusongelmasta. Tulosten yleistyksia tehtdessa on
pohdittava virhetekijoiden mahdollisuudet ja niiden vaikutukset tuloksiin. (Kana-
nen 2008a, 77; Taanila 2011, 30, 28.) Tassa tutkimuksessa vastaajia oli 21. Se on
33 % perusjoukosta. Tutkimusta voidaan tdman perusteella pitadd kohtalaisen luo-

tettavana.

Triangulaatio on yksi keino lisata tutkimuksen luotettavuutta. Triangulaatiolla
tarkoitetaan useamman menetelman yhdistamistd samassa tukimuksessa. Sen
kaytto on perusteltua silloin, kun yksi menetelma jattaa aukkoja tiedonkeruuseen.
(Kananen 2008a, 84; Kananen 2008b, 39.) Tassa opinnaytetydssa triangulaatiota
kaytettiin siten, ettd suurin osa kysymyksista oli strukturoituja ja lisatietoa haettiin

muutamilla avoimilla kysymyksilla.

Avoimet kysymykset késiteltiin laadullisen tutkimuksen analyysimenetelmalla.
Avointen kysymysten vastaukset olivat valmiiksi litteroitu, koska ne oli kirjoitettu
tutkittavien toimesta vapaan kirjoituksen tilaan (LIITE 2). Litteroitu teksti koodat-
tiin, eli yksinkertaistettiin ja tiivistettiin tietokonetta apuna kayttaen tavallisella
Word-ohjelmalla. Aineiston koodauksella ei saa vahentaa tiedollista sisaltéa. Jo-
kainen tutkija koodaa omalla tavallaan eika ole olemassa yhté oikeaa tapaa. Koo-
dauksen jélkeen aineisto luokiteltiin ja viimeisessa vaiheessa tehtiin tulkinta. (Ka-
nanen 2008b, 88-91.)

Tutkimuksen uskottavuutta parantaa se, etta tulokset on kuvattu selkeésti ja tutki-

muksessa kerrotaan, miten analyysi on tehty. Tassé tutkimuksessa on tulokset
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pyritty esittdmaan selkeésti kappalemaariné. Tulosten raportoinnissa on kaytetty
suoria lainauksia ja taulukoita seka kuvioita. Uskottavuutta lisad kyselyn esitesta-
us, joka tehtiin kolmelle sairaanhoitajalle kahdessa eri organisaatiossa. Luotetta-

vuutta lisda se, etta tutkimuksen eri vaiheet on kuvattu huolellisesti.

Tassa opinnadytetydssa pyrittiin kayttdmaan mahdollisimman ajankohtaista ja uutta
ldhdeaineistoa. Kansainvélista l&hdeaineistoa pyrittiin kdyttdmaan, mutta sen siir-
rettdvyys suomalaiseen terveydenhuoltoon oli ongelmallista johtuen hyvin erilai-
sista jarjestelmistd. Opinnaytetyon tekijoiden omat kokemukset ja kiinnostunei-
suus aihetta kohtaan paransivat tutkimuksen uskottavuutta.

9.3 Eettiset nakokulmat

Paijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtyma painotti hyvaa kirjallista suunnitelmaa
opinndytetyoprosessin tarkeimpana vaiheena. Suunnitelmassa lapikéytiin yksi-
tyiskohtaisesti ja tiivistetysti koko opinnédytetydprosessi. Tutkimukselle haettiin
lupa Paijat-Hdmeen sosiaali- ja terveysyhtymasta lupakéytantdjen mukaisesti ja
hakemuksen liitteeksi laitettiin kirjallinen suunnitelma sek& tutkimuskysymykset.
Tutkimuslupa saatiin tammikuussa 2013 (Péijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhty-
ma 2012.)

Yksityisyys ja tietosuoja ovat perustuslailla suojattu oikeus ja se on tutkimuseetti-
sestikin tarked periaate. Tarkoituksena on pyrkid sovittamaan yhteen tieteen
avoimuuden periaate ja luottamuksellisuus. Tutkimusaineisto tulee suojata ulko-
puolisilta ja késitell& luottamuksellisesti. Aineisto tulee sdilyttad asianmukaisesti
ja havittaa tutkimuksen jélkeen. Tutkittavia, heiddn ominaisuuksiaan, elinolosuh-
teitaan tai perhettddn kuvaavia merkint6jé ei pida voida tunnistaa aineistoista.
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 28 - 30.) Tassa tutkimuksessa aineistoa
séilytettiin tekijoiden henkildkohtaisella tietokoneella Webropol-ympéristossa.
Tietokoneen toiminta oli henkilékohtaisen salasanan takana ja Webropol-
ymparistoon oli henkilokohtainen kdyttajatunnus ja salasana. Aineiston ana-
lysoinnin jalkeen aineistokansio tuhottiin verkkoympéristosta. Alun perin kyse-

lyssd ei ollut sellaisia kysymyksig, joista vastaajat olisi voinut tunnistaa. Kysely
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l&hetettiin ylihoitajien kautta eteenpdin, joten tutkijat eivéat olleet selvilld vastaaji-
en tarkemmista henkil6llisyyksista.

Tutkittavien osallistumisen tutkimukseen tulee perustua riittavaan tietoon ja olla
vapaaehtoista. Tutkittavat antavat suostumuksensa joko suullisesti tai kirjallisesti
ja kyselyyn tai kirjoituspyynt6on vastaaminen tulkitaan suostumukseksi. Myos
alaikéisia tutkittaessa tulee noudattaa itseméaéradmisoikeutta ja vapaaehtoisuuden
periaatetta. Tutkittaville kerrotaan etukateen tutkimuksen aihe, mita tutkimukseen
osallistuminen kaytannossa tarkoittaa ja mink& verran siihen kuluu aikaa. Tutkit-
tavilla on oikeus pyyta4 lisatietoja tutkimuksesta. Tietoon perustuvasta suostu-
muksesta poiketessa pyydetaan eettisen toimikunnan lausunto. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2009, 26.)

Tutkittaville laadittiin saatekirje, jossa kerrottiin tutkimuksen aihe, tietoa tukijois-
ta, ketd tutkitaan, kuka on tilannut tyon, milla tavoin kysely toteutetaan ja kuinka
kauan kyselyyn vastaamiseen menee aikaa. Saatekirjeessa korostettiin tutkimuk-
sen luottamuksellisuutta ja vapaaehtoisuutta. Kerrottiin myds vastausajan pituus ja
lisattiin tutkijoiden sek& ohjaavan opettajan yhteystiedot lisatietoja varten (LIITE
1).

Hyvéa tutkimusetiikkaa noudattavassa tutkimuksessa kohdellaan tutkittavaa ar-
vokkaasti ja kunnioittavasti. Tutkimus suoritetaan systemaattisesti ja huolellisesti
ja tulokset julkaistaan tasapuolisesti eri nékokulmia valaisten ja asiallisesti perus-
tellen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 28.) Tutkimuksen jokaisessa vai-
heessa on pyritty huolellisuuteen ja tutkimukseen liittyvid henkiloitd on kohdeltu
kohteliaasti, arvostaen ja tasapuolisesti. Tulokset on julkaistu asiallisesti neutraa-

lia ja selkedd kielta kayttéen.
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9.4 Tulosten hyddynnettavyys ja jatkotutkimusehdotukset

Lahdettdessa suunnittelemaan tata opinnaytetyo6ta oli alun perin tarkoitus tehda
opastusmateriaalia tai muita apuvélineitd monikulttuuristen sairaanhoitajien pe-
rehdyttdmisen tueksi Paijat-Hdmeen keskussairaalan eri yksikoissa. Alkukartoi-
tuksen perusteella tultiin kuitenkin sellaiseen tulokseen, etté ensin pitaa kartoittaa
haasteet ja mahdolliset ongelmakohdat, joita perehdytyksessa tulee esiin, jotta
voidaan lahted laatimaan perehdytyksen opastusmateriaalia tai muita apukeinoja.
Jatkotutkimusaiheena voisi edetd laatimaan perehdytysmateriaalia P&ijat-Hameen
keskussairaalassa tydskenteleville monikulttuurisille hoitajille tai vastaavasti oh-
jeistusta monikulttuuristen sairaanhoitajien perehdytyksesta vastaaville, jotta voi-
daan parantaa heidan kulttuuriosaamistaan. Liséksi monikultturisen sairaanhoita-
jan, ja muunkin hoitohenkil6kunnan, organisaatio- tai toimipaikkakohtaista kieli-
koulutusta on syyta miettia jatkossa, mikali ulkomaalaista henkilékuntaa rekrytoi-
daan enemman. Yhteistyota voisi tehda paakaupunkiseudun kanssa, jossa on jo
kekemusta monikulttuuristen sairaanhoitajien perhehdyttdmisestd pidemmalta

ajalta seka eri ammattikorkeakoulujen kanssa.
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LITTEET

LIITE 1:

Arvoisa vastaanottaja
Mité haasteita kohdataan monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytyksessa osastonhoitajien tai
muiden perehdytyksesta vastaavien henkildiden kuvaamana kielen, kulttuurin, asenteiden ja itse

perehdytyksen osalta?

Katja Sarubin ja Mira Tiirikainen paivittavat sairaanhoitajatutkintoaan ammattikorkeakoulututkin-
noksi ja opinndytetydssaan he hakevat vastauksia yll& esitettyyn kysymykseen. Kysely l&hetetédan
Paijat-Hameen keskussairaalan osastonhoitajille tai muille monikulttuuristen sairaanhoitajien pe-

rehdytyksesta vastaaville.

Paijat-Hameen keskussairaala on tilannut opinnédytetydn ja yhteyshenkilond toimii opetusylihoitaja
Tuija Sulonen. Kysely tehdaédn Webropol -internetkyselyna. Vastaaminen tutkimukseen on vapaa-
ehtoista, mutta tutkimuksen onnistumisen kannalta on tarkeéd, etta kéyttaisitte hetken ajastanne

kyselyyn vastaamiseen. Aikaa vastaamiseen kuluu noin 5-10 minuuttia.

Vastauksianne kasitellaan ehdottoman luottamuksellisesti. Tutkimusaineistoa kasitellaan tilastolli-
sin menetelmin. Kaikki yksittdisen vastaajan tunnistamisen mahdollistavat tiedot poistetaan ennen
raportointia, aineisto sailytetaan tutkimuksen ulkopuolisilta suojattuna ja se havitetadn asianmukai-

sesti tutkimuksen valmistuttua.

Pyyddmme teitd vastaamaan kyselyn kaikkiin kohtiin ja lahettdmaan sen L&heta -linkin kautta

29.01.2013 mennessa. Lisatietoja tutkimuksesta saatte tutkimuksen tekijoilta.

Yhteistyosta etukéteen Kiittden,
Mira Tiirikainen
puh. XXX XXXXXXX

SANKOPOSEI: XXXX.XXXXXXXXXX @ XXXXX. XXX



Katja Sarubin
puh. XXX XXXXXXX

SEhKOPOSLI: XXXXX.XXXXXX @ XXX. XX

Opinné&ytetyon ohjaaja:
XXAXXXXX XXKXX XXX
Hoitotyd lehtori

Lahden ammattikorkeakoulu
Sosiaali —ja terveysala

SAhKOPOSLI: XXXXXXXX.XXXXXXX @ XXXX. XX



LIITE 2

Monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytys

Valitkaa jokaisen kysymyksen kohdalla omaa ndkemysténne parhaiten vastaava vaihtoehto. Avoimissa kysy
vastaus kirjoitetaan sille varattuun tilaan.

Taustatiedot

1. Sukupuoli *
[ ] Nainen

[ ] Mies

2. lka *
[ ]alle 30v
[]31-40
[] 41-50
[ ]51-60
[ ]yli 60v

3. Kokemus esimiehend toimimisesta *
[ ] 0-4 vuotta
[15-10
[]11-20
[]21-30
[] yli 30 vuotta

[ ] En toimi esimiehen&



Perehdytys

4. Tyopaikallasi on kaytdssé oleva perehdytysohjelma *
[ ] kylla
[]ei

[ ] en osaa sanoa

5. Perehdytyksessa kaytetaan kirjallista materiaalia suullisen perehdytyksen tukena *
[ ]kylla
[]ei

[ ] en osaa sanoa

6. Perehdytysté seurataan tarkistuslistan avulla *
[ ] kylla
[]ei

[ ] en osaa sanoa

7. Perehdytyksessa selvitetaan tyopaikan pelisdannot *
[ ] taysin samaa mielti
[ ] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

8. TyOpaikassasi on kulttuuritietoinen perehdyttgja *
[ kylla
[ ]ei

[ ] en osaa sanoa



Kulttuuri

9. Tyopaikallasi kulttuurinen erilaisuus ndhdaan voimavarana *
[] taysin samaa mielta
[] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

10. Tydpaikallasi hyddynnetaan kulttuurista erilaisuutta *
[ ] taysin samaa mieltd
[] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

11. Tyontekijén persoonallisuus on tarkedmpi kuin kulttuurinen tausta *
[ ] taysin samaa mielti
[] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

12. Monikultturisen sairaanhoitajan toiminta eroaa kantavaestoon kuuluvan sairaanhoitajan toiminnasta sel
raavissa asioissa *

[ ] viestimistavoissa

[ ] aikakasityksessa

[_] sukupuoliroolien ilmaisemisessa
[ ] tavassa kohdata potilaita

[] tyémoraalissa



muussa, missa

[

13. Monikulttuurisen sairaanhoitajan omaan kulttuuriin liittyviin asioihin annetaan mahdollisuus tydaikane
(esim. rukoileminen, hunnun ké&yttdminen) *

[ ] taysin samaa mieltd

[ ] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta

[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

14. Arvioi omaa kultturista ammattitaitoasi/osaamistasi

Asenteet

15. Monikulttuurisen sairaanhoitajan oma asenne vaikuttaa tydyhteiséon sopeutumiseen *
[] taysin samaa mieltd
[] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

16. Tyopaikallasi toteutuu henkilokunnan tasa-arvoinen kohtelu *
[ ] taysin samaa mieltd
[] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta

[ ] taysin eri mielta



[ ] en osaa sanoa

17. Tyopaikallasi on ilmennyt epéasiallista kohtelua monikulttuurista sairaanhoitajaa kohtaan *
[ ] henkilékunnan taholta
[] potilaiden taholta
[ ] omaisten taholta

[ ] ei ole ilmennyt tai en osaa sanoa

18. Kuvaa, miten tyopaikallasi suhtaudutaan monikulttuuriseen tyontekijaan?

Kielitaito

19. Monikulttuurisen sairaanhoitajan hyva kielitaito edistdd hdnen sopeutumistaan tydyhteisoon *
[] taysin samaa mielti
[] jokseenkin samaa mielta
[] jokseenkin eri mieltd
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

20. Puutteellinen kielitaito voi aiheuttaa vaaratilanteita *
[ ] taysin samaa mieltd
[ ] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa



21. Tyopaikallasi tarjotaan suomen kielen opetusta monikulttuurisille sairaanhoitajille *
[ ] kylla
[]ei

[ ] en osaa sanoa

Monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytys

22. Monikulttuurisen sairaanhoitajan erityistarpeet huomioidaan perehdytyksessé *
[ ] taysin samaa mielti
[ ] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

23. Monikulttuurinen sairaanhoitaja tarvitsee pidemman perehdytysajan *
[ kylla
[ Jei

[ ] en osaa sanoa

24. Ennakkokaésitykset vaikuttavat monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytykseen *
[ ] taysin samaa mieltd
[] jokseenkin samaa mielta
[ ] jokseenkin eri mielta
[ ] taysin eri mielta

[ ] en osaa sanoa

25. Kuvaa millaisia haasteita monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttamisessé esiintyy?




LIITE3

Millaisia haasteita kohdataan monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttdmisessa

1. Sukupuoli
Vastaajien méara: 21

Mainen

Mies

2. k&
Vastaajien mééara: 21

alle 30v

31-40

41-50

51-60

yli G0




3. Kokemus esimiehena toimimisesta

Vastaajien méara: 21

11-20

21-30

yli 30 vuotta

En toimi esimiehena

4. Tyopaikallasi on kéytdssé oleva perehdytysohjelma
Vastaajien mééara: 21

o1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

byl

e

eN 0533 sanoa




5. Perehdytyksessa kaytetaan kirjallista materiaalia suullisen perehdytyksen tukena
Vastaajien maara: 21

keyll &
e

2n 05a4a sanoa

6. Perehdytysté seurataan tarkistuslistan avulla
Vastaajien mééara: 21

koyll &
e

eN 0533 sanoa




7. Perehdytyksessa selvitetaan tyopaikan pelisdannot
Vastaajien maara: 21

taysin samaa mieltd

jokseenkin samaa mielta

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mieltd

en 0544 s5anoa

8. Tyopaikassasi on kulttuuritietoinen perehdyttdja
Vastaajien mééara: 21

kol &
e

2N 0533 sanoa




9. Tydpaikallasi kulttuurinen erilaisuus ndhdaén voimavarana
Vastaajien maara: 21

=
—
(%]
Lad
i
Fom
f=]
—
=]
w0
—
o]

taysin samaa mieltd

jokseenkin samaa mielta

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mieltd

en 0544 s5anoa

10. Tyopaikallasi hyddynnetdan kulttuurista erilaisuutta
Vastaajien mééara: 21

taysin samaa mieltd

jokseenkin samaa mieltd

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mieltd

en 0533 sanoa




11. Tyontekijan persoonallisuus on tarkedmpi kuin kulttuurinen tausta
Vastaajien maara: 21

=
—
]
[N
o
[
f=]
b=l
(=]
[Lw]
—
=
—
—
—
(%]

taysin samaa mieltd

jokseenkin samaa mielta

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mieltd

en 0544 s5anoa

12. Monikultturisen sairaanhoitajan toiminta eroaa kantavéestoon kuuluvan sairaanhoitajan toimin-
nasta seuraavissa asioissa

Vastaajien mééara: 21

[ ]
—
(%]
b
o
[ ]
[acr]

T8 9 10 11 12 13 14 15 16 17

viestimistavoissa

aikakasityksessa

sukupualiroolien
ilmaisemisessa

tavassa kohdata potilaita

tydmoraalissa

muussa, missa




Avoimet vastaukset: muussa, missa

- tekstin kirjoittaminen

- ei tietoa, meilla ei ole koskaan ollut kuin suomalaisia hoitajia, ei edes hakijoissa

- ty6lain sd&dannon toteutumisessa

- Kaikki edellamainitut ja riippuu taysin tyontekijastd, kantavaestdn kohdalla aivan sama asia

- hanelld ei voi aina olla tietoa esim. vanhusten hoidossa suomalaiseen kulttuuriin kuuluvista
tavoista ja voi tulla vaarinymmarretyksi/kohdelluksi tai itse tahattomasti loukanneeksi poti-
lasta

- En vastaa kun ei ole ollut.

13. Monikulttuurisen sairaanhoitajan omaan kulttuuriin liittyviin asioihin annetaan mahdollisuus
tyOaikana (esim. rukoileminen, hunnun k&yttdminen)

Vastaajien méaara: 21

tdysin samaa mieltd
jokseenkin samaa mielta
jokseenkin eri mieltd
taysin eri mielta

en 05aa sanoa

14. Arvioi omaa kultturista ammattitaitoasi/osaamistasi
Vastaajien méara: 12

- Huono, meilla ei ole ollut yhtak&an ei-suomalaista tyontekijaa



siviilielamén tiedoilla; monista kulttuureista jonkin verran tietoa. Toisaalta olen henkilokoh-
taisesti sitd mielt4, ettd kulttuuritaustaltaan eridva hoitaja taipuu Suomessa enemman meidan
kulttuurin ehdoille, kuin pdinvastoin. Tdma nakemys on myods suomalaisten potilaiden etu!
Yksikdssamme tydskentelee (eri ammattiryhmissd) erilaisista kulttuureista lahtoisin olevia
henkiloitd. Heidan taustansa ei vaikuta yhteistydbhomme. Térkeinta on kommunikointitaito,
niin etté asiat tulevat oikein ymmarretyksi. ?

Potilaiden eika tyopaikan turvallisuus saa vaarantua virheellisten tulkintojen takia.
Toivottavasti osaaminen olisi hyvad, meilla ei ole koskaan ollut edes hakijoissa muistsa kult-
tuureista olevia.

Eri uskontoryhmiin kuuluvien tavat ja toiminta ovat tiedollisesti itsellani heikkoa.
Tyoskentelen eri kulttuurista tulevien (lahinna ladkareiden) kanssa lahes paivittain. Tydsken-
tely eri kulttuurista tulevan tyokaverin kanssa on ihan samanlaista kuin suomalaisen. Jos kie-
litaidossa on puutteita niin niité ei psykiatrisessa hoitotydssé voi korvata esim. empaattisuu-
della tai muulla "taidolla" koska on kyse puhetydldisesta ja hoidossa tapahtuvia virheita ta-
pahtuu vaistamatta jos potilas ja hoitotyontekijé/laékari eivat ymmarré toisiaan kielellisesti.
minulla on mamuystévia

Hyvéa suomalainen kulttuuri

Ei paljon tietoa, mutta mielenkiintoa ja asennetta kylla.

Olen avoin kaikelle ja tydntekija itsessadn persoonana on tarkeé.

Heikko kultturi tuntemus.?

Ihmisend pyrin arvostamaan kaikia saman arvoisina



15. Monikulttuurisen sairaanhoitajan oma asenne vaikuttaa tydyhteiséon sopeutumiseen

Vastaajien mééara: 21

taysin samaa mieltd

jokseenkin samaa mieltd

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mielta

en 0533 sanoa

16. Tyopaikallasi toteutuu henkilékunnan tasa-arvoinen kohtelu

Vastaajien méaara: 21

taysin samaa mielta

jokseenkin samaa mielta
jokseenkin eri mieltd
taysin eri mielta

en 0saa sanoa




17. Tydpaikallasi on ilmennyt epéasiallista kohtelua monikulttuurista sairaanhoitajaa kohtaan

Vastaajien mééara: 21

o1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1M 12 13 14 15 18

henkilékunnan tahola
patilaicden taholta
omaisten tahota

ei ole ilmennyt tai en osaa sanoca

18. Kuvaa, miten tydpaikallasi suhtaudutaan monikulttuuriseen tyéntekijaan?

Vastaajien maara: 13

- aivan asiallisesti, mutta joskus suomalainen huumori saattaa loukata henkil9a tai suomalainen
tavallinen kayttaytyminen on koettu loukkaavana monilultuurisen henkilén omasta kultuuri-
taustasta

- Luulisin, etté epéailevésti

- riippuu téysin tyontekijan omasta asenteesta miten metsd vastaa, mutta kun asenne tyéhon ja
suomalaiseen kulttuuriin on kohdallaan, niin myds monikulttuurisen tyontekijén tausta tuntuu
olevan valtavéeston helpompi hyvéksya

- Tyo6yhteison ilmapiirin ei vaikuta ihmisten taustat. Joskus ihmetysté aiheuttaa toisten nopea
toiminta tai erilainen tapa toimia ja silloin mietityttdd onko erilaisuuden takana kulttuuri- vai
luonneero. Néité asioita pohditaan myos eri kulttuurista olevan tydntekijén kanssa kun kol-
mas osapuoli, riippumatta mistd kulttuurista han on lahtdisin,tekee erilaisia ratkaisuja kuin
toiset olisivat tehneet tygssaan.

- Meill& ei ole koskaan ollut vakituisena eiké edes sijaisena muita kuin suomalaisia hoitajia. Ei

ole ollut edes tydnhakijana. Niita ei taalla paijat-Hameessa taida paljon olla, kysely olisi ollut



antoisampi kun olisitte tehneet sen esim paakaupunkiseudun sairaaaloissa joissa ilmeisesti on
eri kulttuureista tai ulkomaalaisia erittdin runsaasti

- Aluksi kielen ymmartdmisessé vaikeaa. Toisena tapa toimia, tehdé ty6td mm. paatoksenteos-
sa, moniammattillisessa tyon teossa. Nyt ei néité enaa tule esille.

- Samoin kuin muihinkin, eli asiallisesti.

- hyvin. Kts. kohta 14.

- Hyvin otetaaan tyoryhméssa mukaan, vain laékéareistd on?
kokemusta meidan tyéryhmassa.

- Ei ole ollut yhtd&dn monikultturista tyontekijaa, siksi jatan vastaamatta tai vastaan en tieda.

- Viel4 erittain vdhan kokemusta t&sté

- Kokemukset ovat olleet erittéin positiiviset. Jos tydntekija on tehnyt tydnsa "kunnolla™ niin
kenell&dkaan ei ole ollut sanomista. Yleensd muista kulttuureista tulleilla on ollut hyva tyémo-
raali, joka sopii suomalaiseen perfektiseen hoitajakulttuuriin.

- Ihan positeiivisesti. Kieli olisi hyva jotenkin hallita

19. Monikulttuurisen sairaanhoitajan hyvé kielitaito edistad hdnen sopeutumistaan tydyhteisoon
Vastaajien mééara: 21

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22

jokseenkin samaa mieltd

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mieltd

en 0533 sanoa




20. Puutteellinen kielitaito voi aiheuttaa vaaratilanteita

Vastaajien mééara: 21

o1 2 3 4 5 6 T 8 O 10 11 12 13 14 15 186

taysin samaa mieltd
jokseenkin samaa mieltd

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mielta .

en 0533 sanoa

21. Tyopaikallasi tarjotaan suomen kielen opetusta monikulttuurisille sairaanhoitajille
Vastaajien mééara: 21

kol &
e

2N 0533 sanoa




22. Monikulttuurisen sairaanhoitajan erityistarpeet huomioidaan perehdytyksessa

Vastaajien mééara: 21

taysin samaa mieltd

jokseenkin samaa mieltd

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mielta

en 0533 sanoa

23. Monikulttuurinen sairaanhoitaja tarvitsee pidemman perehdytysajan
Vastaajien mééara: 21

o1+ 2 3 4 5 & 7 & 9 10 11 12 13 14 15 16

kol &
e

2N 0533 sanoa




24. Ennakkokasitykset vaikuttavat monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdytykseen

Vastaajien mééara: 21

jokseenkin samaa mieltd

taysin samaa mieltd

jokseenkin eri mieltd

taysin eri mielta

en 0533 sanoa

25. Kuvaa millaisia haasteita monikulttuurisen sairaanhoitajan perehdyttamisessé esiintyy?

Vastaajien méara: 10

juuri naisten ja miesten kohtaamisesta ja intiimeisté asioista puhuminen ja hoitaminen on tuo-
nut haasteita

Kieli, kulttuur

suurimmat haasteet liittyvét ehdottamasti Kielitaitoon, jos se on puutteellinen

Ammatillinen osaaminen voi olla eritasoista kuin suomalaisella kollegalla. Laht6taso on aina
selvitettava ensin. Jos monikulttuurisen sh:n omaan kulttuuriin kuuluu erilaisia tapoja (vaate-
tus, rukoileminen ym ) niiden toteuttaminen tydssé on selvitettavé etukateen. Kaiken l&hto-
kohtana n&en kuitenkin yhteisen kielen turvallisuuden ja oppimisen ldhtékohtana.

Vastaan tdh&n samaa kuin edelliseenkin avoimeen kysymykseen: néihin teidén kysymyksiin
on vaikea vastata, esim huomioidaanko erityistarpeet perehdytyksessa. En vastannut, luulisin
ettd perehdytetddn hyvin ja monipuolisesti ja erityistarpeet huomioiden, mutta kun ikina ei ole
ollut perehdytyksessa kuin suomalaisia hoitajia, niin vastaaaminen valitettavasti jdi monen
kysymyksen kohdalla tyhjaksi. Pahoittelen asiaa, mutta olisiko kannnattanut suunnata kysely
esim padkaupunkiseudulle, jossa kuvittelisin ainakin olevan paljon maahanmuuttajataustaisia

tai tyon takia muuttaneita?



Laitteet, viestintd, moniammatillinen tiimityd, hoitotydn koulutuksen erilaisuus ja vaatimuk-
set.

Kielitaito on yleisin ongelmia tuottava asia.

Ei ole kokemusta sairaanhoitajista.

Kielivaikeus on suurin ja se miten tyontekija todellisuudessa ymmartéa suomeksi sanotun
asian. On tullut tilanteita, ettd ei ymmarrd, mité tarkoitetaan, vaikka on ymmarévinaan. Luot-
tamuksen syntyminen vie pidemman aikaa, ettd osaako todella ja ymmaértaako todella.

Aika perehdyttad paremmin.?

Toisesta kulttuurista tulevan Kielitaito tarpeen, jotta ymmardmme paremmin toisia ja enne

kaikkea potilaat ymmartavt hoitajaa ja painvastoin



