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THVISTELMA

Helenius, Laura & Oksaharju, Jenna. Ammatillisuus To66I6n lastenkodissa.
Diak Helsinki, syksy 2015. 60 sivua, 3 liitettd. Diakonia-ammattikorkeakoulu, Hoito-
tyon koulutusohjelma, sairaanhoitaja (AMK).

Tyon tavoitteena oli saada tietoa siitd, mitd TOO6IOn lastenkodissa tydskentelevien kas-
vattajien ammatillisuus sisaltda heidan ndkokulmastaan ja kuinka sita voi tukea. Opin-
naytetyon tarkoituksena on, ettd teoriaosuutta ja tuloksia voidaan hyddyntaa tuettaessa
ja vahvistettaessa tyontekijoiden ammatillisuutta. Opinndytetyossé kdytetaan kasvattaja-
nimitysta Toolon lastenkodin tapojen mukaisesti kaikista sielld tyoskentelevista ammat-
tilaisista, koulutustaustasta riippumatta.

Opinnaytety6 on tydelamaléhtdinen, padosin kvalitatiivinen ja tutkimuspainotteinen.
Tiedonkeruu toteutettiin puolistrukturoituna kyselytutkimuksena. Kyselytutkimuksen
avulla selvitettiin kasvattajien ammatillisuuteen vaikuttavia tekijoita ja kasvattajien na-
kemyksia siitd, kuinka ammatillisuutta voisi tukea enemman.

Tuloksissa ilmeni, ettd toisilta tyontekijoilta ja tydyhteisoltd oppiminen sekd tyo- ja
elaménkokemus ovat vastaajien mielestd merkittavimpié tekijoita ammatillisuuden ke-
hittymisessd. Ammatillisesti haastavimmiksi tilanteiksi ldhes jokainen vastaaja koki
kohtaamiset aggressiivisesti kayttaytyvien nuorten kanssa.

Vastaajat kokivat kaipaavansa lisd4 koulutusta tukemaan omaa ammatillista kehittymis-
tdan. Tarkeimpéana ammatillisuuden tukena todettiin olevan luottamus tydkavereihin,
kokemus, hyva ammatillinen itsetunto ja itsetuntemus seka tyoyhteison tuki. Omien
tunteiden hallintaa ja itsetuntemusta arvostettiin ammatillisina vahvuuksina. Motivaatio
lastensuojelutyotd kohtaan néhtiin tarkedssa roolissa lahes kaikkien vastaajien keskuu-
dessa.

Ammatillisesti vaikeiksi tilanteiksi tydpaikalla mainittiin uhka- ja véakivaltatilanteet
seka aggressiivisesti kayttaytyvat nuoret. Vastaajat nékivat ammatillisuuden kehittyvan
ensisijaisesti empirian kautta, eli kokemalla ja muiden kanssa jakamalla. Ammatillisesti
haastavissa tilanteissa vastaajille vaikutti olevan tarkedd, etteivat he jad yksin haastavan
tilanteen kanssa. Koko tyoyhteison tuki nédhtiin tarkeimpéna tukena. Henkil6stéresurssi-
en riittdméattdmyys mainittiin vastauksissa harvoin.

Asiasanat: ammatillisuus, kasvattaja, lastenkoti, lastensuojelu, lastensuojelulaitos, si-
jaishuolto
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ABSTRACT

Helenius, Laura & Oksaharju, Jenna. Nursing in T6616 children’s home. Diaconia Uni-
versity of Applied Sciences, Helsinki, autumn 2015. 60 pages, 3 appendices. Degree
programme in nursing. Degree: Registered Nurse.

The purpose of the research was to gain knowledge on what the nursing profession is
like in T6616 children’s home, Finland, and how it can be supported. In addition, the
aim was to provide a theory and results that could be utilized in supporting and
strengthening the profession of nurses. The term educator is used according to the cus-
tom of T6616 children’s home to address every working professional, regardless of their
educational background.

The thesis is mainly qualitative and research-oriented. It is based on working life. A
half-structured inquiry was used to research the factors influencing educators’ profi-
ciency and their views on how to support their proficiency more.

The results indicated that learning from other employees and the working environment.
In addition to this, the respondents expressed that work and life experience are the most
significant factors in developing the profession of nurses. Based on nearly every re-
sponse, the most challenging thing was encountering aggressive youngsters.

The respondents felt the need for more education to support their own professional de-
velopment. The most important support for the profession of nurses was noted to be
trust between co-workers, experience, a good professional self-confidence and self-
knowledge, as well as the support of the working community. Emotional control and
self-knowledge were regarded as professional strengths. Motivation towards child wel-
fare work was perceived important in nearly every response.

Threat, violent situations and aggressive youngsters were mentioned as difficult situa-
tions in the working community. The respondents saw the profession developing pri-
marily in an empirical way, in other words, by experiencing and sharing with others.
Evidently, the respondents seem to value that they are not left alone in a challenging
situation. The most important single factor was the support of the whole working com-
munity. The insufficiency of personnel resources was seldom mentioned.

Keywords: child welfare, child welfare institution, educator, foster care, nursing, pro-
fession
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1 JOHDANTO

Lastensuojelu on saanut yhd enemmén medianakyvyytta. Siihen liittyvét aiheet ovat
heréttdneet keskustelua myos lastensuojelussa tydskentelevien ammattilaisten keskuu-
dessa. On puhuttu runsaasti muun muassa lastensuojelun tyontekijoiden kyvyista ja tai-
doista tehdd tyotaéan. Lastensuojelun keskusliiton julkaisussa Heinonen ja Hoikkala

(2015) tunnistavat sijaishuollon tydtehtavan yhdeksi yhteiskuntamme vaativimmista.

Ei ole olemassa yht& tutkintoa, joka valmistaisi tydskentelyyn lastensuojelulaitoksessa
(Laakso 2009, 46). Lastensuojelulain 60. §8:n madritelma tyontekijan kelpoisuudesta
tyoskennelld lastensuojelulaitoksessa on 16yhé: “henkiloston kelpoisuusvaatimuksissa
on otettava huomioon toimintayksikon asiakaskunnan erityistarpeet ja toiminnan luon-
ne”. Mielestdimme on tarkeaa, ettd tyoryhmalla on yhteinen ymmarrys ammatillisuudes-
ta, vaikka sité ei ole aina ennalta maéritelty.

Lasten hoitotydn kotimaista tutkimusta edustaa Tuomen véitoskirja (2008), jota olemme
tutkimuksessamme hyodynténeet yhtend teoreettisena ldhdeaineistona. Tutkimuksessa
on luotu lastenhoitotydssé toimivien sairaanhoitajien ammatillisen osaamisen pohjalta
selked teoreettinen viitekehys, jota hyddynndmme yhtend osana omassa tydssamme.
Myos Laakson (2009) tutkimus lastenkodin arjesta on toiminut yhtena suuntaa antavana
teoriataustana opinnédytetyollemme. Tutkimus tekee nakyvaksi lastenkodissa tehtdvan
tyon ja sen haasteellisuuden peilattuna tutkitun tiedon véhaisyyteen, lastenkotityon ké-
sitteiden moninaisuuteen ja kodin ulkopuolisten sijoitusten maaraan. Sairaanhoitajista
lastensuojelussa ei ole juurikaan tutkimusta. On tehty kuitenkin opinnéytetyd Sairaan-

hoitajan tyonkuvaus perhetukikeskuksen nuorten paivystyksessa (Tero, 2010).

Tyomme koostuu T66Ion lastenkodin hoitohenkilokunnalle tekeméstdmme kyselylo-
makkeesta (liite 2) ja kyselyistda saamiimme tuloksiin (luku 6). Kirjallinen ty® on esitel-
ty marraskuussa 2015 lastenkodilla pidettavassa tyopaikkakokouksessa. Lisaksi valmis
opinndytetyd on toimitettu lastenkodin johtajalle. Olemme rajanneet tutkimuksemme
kyselyosuuden yhden lastenkodin kasvattajiin, jotta tutkimustulokset soveltuvat hyvin
juuri yhteisty6tahoomme ja antavat ajankohtaista ja tarkeéé tietoa juuri kyseisen tydyh-

teison ammatillisuudesta.
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Tutkimuksemme soveltuu yleishyddyllisesti lastenkoteihin, jotka ovat tyontekija-
profiililtaan samanlaisia. To6l6n lastenkodin lapset valikoituvat tavanomaisen lasten-
suojeluprosessin kautta (alaluku 3.2.). Tyontekijat puolestaan otetaan tyéhén normaali-
kaytdannon mukaan yksitellen. Koska valmistumme sairaanhoitajiksi, kerromme tar-

kemmin sairaanhoitajan tydsta lastensuojelulaitoksessa (alaluku 4.2).

Parhaimmillaan vertaiskokemukset, informaatio ja hiljainen tieto antavat voimavaroja ja
neuvoja ammatillisesti haastavien tilanteiden ratkaisemiseksi. Tydllamme haluamme
herattdd keskustelua ammatillisuudesta seka tarjota pohjan, johon tyéryhman on helppo
palata keskusteltaessa ammatillisuudesta.

Tutkimuskysymys oli:

Miké tukee kasvattajan ammatillisuutta T6616n lastenkodissa?

Alakysymykset olivat:
Mité on lastenkodissa tydskentelevien kasvattajien ammatillisuus?

Miten kasvattajien ammatillisuus kehittyy?

Tutkimusraportin alussa madritellaan keskeiset kasitteet (luku 3) ja tarkastellaan hoita-
jan ammatillisuutta (luku 4). Luvussa 5 syvennytaan tutkimustyon toteutukseen.

Luvuissa 6 ja 7 esitelld&n ja analysoidaan tutkimuksen tulokset.
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2 TOOLON LASTENKOTI

T6olon lastenkoti on perustettu vuonna 1910. Lastenkoti tarjoaa sijaishuoltoa 7-17-
vuotiaille lapsille ja nuorille. T6616n lastenkodilla on my6s kolme itsendistymisasuntoa,
joissa nuori voi asua jalkihuollon tukitoimena 21-vuotiaaksi asti. T6616n lastenkotia
yllapitad Barnavards foreningen i Finland r.f., joka on yksityinen yhdistys. Lastenkoti
on jaettu kahteen kodinomaiseen asumisyksikkdon, joissa molemmissa on seitsemélle

lapselle oma huone. (Barnavards foreningen i Finland r.f. i.a.)

T6olon lastenkodilla tydskentelee ammattilaisia vaihtelevilla koulutustaustoilla. Kaikki-
en Toolon lastenkodilla kasvatus- ja huolenpitoty6ta tekevien yhteinen nimitys on kas-
vattaja. Koulutustaustana on toimintaterapeutti, yhteisopedagogi, fysioterapeutti, sosio-
nomi, sairaanhoitaja ja lastenhoitaja. Kasvattajia on yhteensa neljatoista. Molemmissa
asumisyksikoissa on esimies. Tyontekijoiden ammatillisuutta tukevat kuukausittain pi-
dettavat tyoryhmapéivat ja mahdollisuudet keskustella lahiesimiehen kanssa aina tar-
peen vaatiessa. Tydryhmapaivina koko tyéryhmé kokoontuu yhteen keskustelemaan
osaston ja tyoryhman asioista yhdessa laaditun esityslistan mukaisesti. Tyoryhmépaiva
alkaa usein tyonohjauksella. Tyonohjauksessa kaikilla on mahdollisuus keskustella tyo-
ryhmassa esiin tulleista asioista luottamuksellisesti. (Roope Kaitanen, henkilékohtainen
tiedonanto 7.10.2015.)

Lastenkodin tarkeimpid tydmenetelmid ovat omaohjaajatyoskentely, perhetyd, koulu-
tyén tukeminen, toiminnallisuuteen kannustaminen ja itsendistymisprosessin tukeminen.
Lastenkodissa tehddan intensiivistd perhety6ta ja tavoitteena on edistaa lapsen kotiutta-
mista. Koko perheen voimavarojen tukemista pidetadn tarkedand. Vanhempien jaksamis-
ta ja osallistumista tuetaan vertaisryhmien ja perheille suunnattujen viikonloppujen

avulla. (Barnavards foreningen i Finland r.f. i.a.)

T6016n lastenkodissa on kdytdssé omahoitajajarjestelmé, joka on yksi yleisimmin kéyte-
tyistd menetelmista lastensuojelulaitoksissa (Barnavards foreningen i Finland r.f. i.a.).
Omahoitaja on lastensuojelulaitoksessa lapselle henkil®, jolla on padvastuu lapsen asi-
oiden hoitamisessa. Omahoitajan tehtdvana on tukea lasta tdmén saapuessa lastensuoje-
lulaitokseen. Omahoitaja luo itselleen ja koko tydryhmalle kokonaiskuvan lapsen sen

hetkisesta ja aikaisemmasta elamasta ja kasvuymparistostd, jossa lapsi on eldnyt. Oma-
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hoitajan vastuulla on myds yhteyden pitdminen viranomaisverkostoihin. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos i.a.)

Toolon lastenkodissa tehdaan intensiivista perhetyota (Barnavards foreningen i Finland
r.f. i.a). Perhetyd -nimikettd voidaan kayttdd hyvin monista erilaisista menetelmista.
Perhety6té voidaan tehda erilaisia toimintamuotoja apuna kayttaen. Perhetyon yksiselit-
teinen ja kokonaisvaltainen maarittely on haastavaa. Perhetyon sisaltd, toimintamuodot,
tavoitteet, tekijat ja organisointi vaihtelevat eri paikkakuntien, laitosten, osastojen ja
tyontekijoidenkin valilla. Toimintamuotona perhety® on vakiintunut osaksi lastensuoje-

luty6té. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos i.a.)

Perhetydn tarkoituksena on tukea perheen omia voimavaroja. Perhetytssa taytyy olla
tavoitteet ja selked suunnitelma, jotka pyritdan kartoittamaan heti perhetyon alkuvai-
heessa. Suunnitelmat laaditaan aina perheen kanssa yhdessa, silla sen on koettu moti-
voivan ja sitouttavan perhettd suunnitelmassa pysymiseen. (Reijonen i.a.) Perhety6 on
ty6ta perheen kanssa. Sitd voidaan jaotella eri tavoilla riippuen siitd, kuinka suunnitel-
mallista tyoskentely on. Osastolla tehd&an ehkaisevad, korjaavaa ja kriisivaiheen perhe-
tyoté. (Ronkkod & Rytkonen 2010, 29.) Jokainen perhety6té tekeva hoitaja kdyttdd omaa
persoonaansa tyovélineend. Osaaminen koostuu erilaisista valmiuksista, kyvyista, tie-
doista ja taidoista. Kokemus, vuorovaikutustaidot ja luottamuksellisen yhteistydsuhteen
luominen ja yllapitdminen ovat keskeisié taitoja perhetyon toteuttamisessa. (Ronkko &
Rytkonen 2010, 283.)

Perhetyoté tekevén tyontekijan on pystyttdva paikantamaan oman tehtévakenttansa li-
séksi tavoitteet ja omat menettelytapansa sekd tyon mééranpaat. On mietittava, miten
omaa tyotaan voi tehdd parhaiten niin, ettd se palvelee seka perhettd ettd yhteistyoverk-
koa. Tyontekijan on osattava miettid, ettd jokaisen perheen sisélla on yksil6llisia ja ai-
nutlaatuisia ihmisid, joista jokaisella on oma tarinansa. Perhety6 on aina interventio
perheen yksityisyyteen ja eldaméén. On vain pyrittava tekemaan tyontekijané parhaansa,
etta yhteisty0 perheen kanssa olisi toimivaa ja vuorovaikutuksellista. (Ronkkd & Ryt-
kdnen 2010, 277-278.)
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3 LASTENSUOJELUN KESKEISET KASITTEET

3.1 Mité on lastensuojelu

Lastensuojelusta ei ole yhté tarkkaa ja vakiintunutta méaritelmad, joka kattaisi koko
termin sisallon. Tiivistetyssa muodossa ilmaistuna lastensuojelulla tarkoitetaan lasten
oikeuksien ja hyvinvoinnin edistdmistd seka turvaamista. Se voi tapahtua joko pieni-
muotoisesti lapsen kasvuolojen kehittdmiselld tai selvasti raskaammilla keinoilla, kuten
huostaanotolla (Bardy 2009, 11).

Suomessa on lain tasolla velvoittavana sdéanndksena lastensuojelulaki (2007). Sen tar-
koituksena on turvata lapsen oikeus turvalliseen kasvuympéristoon, tasapainoiseen ja
monipuoliseen kehitykseen seka erityiseen suojeluun. Lastensuojelu siséltaa lain maari-
telmé&n mukaan lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistdmiseen liittyvia toimia, joilla eh-
kaistaan varsinaisen lastensuojelun tarvetta. Ehkaisevélla lastensuojelulla tarjotaan apua
ja tukea riittavan ajoissa ja ennaltaehkaisevasti, jolloin valtetdaan lapsen elamantilantees-

sa ongelmien syntymisté tai syvenemisté. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos i.a.)

Lapsen oikeuden toteutumista ei voida turvata yksin lastensuojelulain keinoilla. Lasten
suojelemisen voidaan katsoa olevan koko yhteiskunnan tehtava. Lapsen oikeuksista on
séadetty erikseen Suomen perustuslaissa, Suomea sitovassa Euroopan ihmisoikeusso-
pimuksessa sekd YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksessa. Lapsen etu maaritellaan
asetettavaksi etusijalle kaikessa viranomaistoiminnassa. (Terveyden ja hyvinvoinnin

laitos i.a.)

Lastensuojelulle on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tuottamassa Lastensuojelun

kasikirjassa madritelty kolme perustehtévaa:

1) lasten yleisiin kasvuoloihin vaikuttaminen
2) vanhempien tukeminen kasvatustehtdvassa ja

3) varsinainen lasten suojelutehtéva.

Késikirjan mukaan néiden edelld lueteltujen ulottuvuuksien tulisi toteutua jokaisen lap-

sen kohdalla. Silloin kun lapsi ja perhe ovat lastensuojelun asiakkaina, puhutaan lasten-
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suojelusta lapsi- ja perhekohtaisena lastensuojeluna. Tarked lastensuojelun tydskente-
lymuoto on myos ehkaiseva lastensuojelutyd. Se on tyotd, jonka tarkoituksena on antaa
erityistéd tukea lapsille ja perheille kunnan peruspalveluiden piirissa. (Terveyden ja hy-

vinvoinnin laitos i.a.)

Lastensuojelulain tarkoituksena on turvata lapsen oikeus turvalliseen kasvuympéristoon,
tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen seké erityiseen suojeluun. Lain tavoitteena
on taata lapsille lainvoimainen maaréys siitd, etta heilla on mahdollisuus elda, kasvaa ja
kehittya turvallisessa, lapselle sopivassa ympaéristossa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
I.a). Lastensuojelulailla ohjataan lastensuojelulaitoksissa tehtdvaa tyota. Mikali jostakin
asiasta on lastensuojelulaissa méaératty, ei sitd voida lastensuojelulaitoksessa vapaasti
tulkita, vaan lakia tulee noudattaa silloinkin, kun se ei lasta tai perhetté palvele. Lasten-
suojelulaki perustuu lapsen etuun, eiké lastensuojelulaitoksissa kaytettavia rajoituspéa-
toksid saa koskaan kayttad rangaistustarkoituksessa, vaan rajoittamistoimenpiteen tar-
koitus on aina lapsen edun turvaaminen. Lastensuojelulain ohella Suomen perustuslais-
sa saadetdan muun muassa lapsen edusta, oikeuksista ja lapsen hyvinvointivastuusta.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos i.a.).

3.2 Lastensuojelun asiakasprosessi

Lapsi voi tarvita lastensuojelun apua monesta syystd. Lastensuojelun apua tarvitaan
usein siksi, etta lapsi ei saa kotona tarpeeksi hyvaa hoitoa tai hanen terveytensé on vaa-

rassa. (Lastensuojelu.info i.a.).

Lastensuojelun asiakasprosessi alkaa, kun jollakin on heréannyt huoli lapsesta. Vanhem-
pi tai lapsi itse voi ottaa yhteyttd lastensuojeluun. Usein yhteydenottaja on kuitenkin
joku muu (Taskinen 2012, 57-58). Yhteydenoton Kirjaa lastensuojelun sosiaalityonteki-
ja. llmoitusta kutsutaan lastensuojeluilmoitukseksi tai lastensuojeluhakemukseksi. Kun
lastensuojelutarve on selvitetty ja lapsen ldheisverkko on kéayty lapi, eik& avohuollon
tukitoimia koeta riittdvaksi tueksi voidaan paatya kodin ulkopuoliseen sijoitukseen.
Kuntien tehtdvana on jarjestdd sijaishuoltoa lastensuojelulain maardadmin edellytyksin
(Lastensuojelu.info.i.a).
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Tarve tarkastella lapsen tilannetta voi tulla joltakin henkil6lta, joka tyoskentelee van-
hemman tai lapsen kanssa ja hdnen huolensa herad. Joku perheen l&hipiirista tai sivulli-
sista, esimerkiksi naapurustosta, voi tehda lastensuojeluilmoituksen. Sen jalkeen teh-
daan selvitys lastensuojelun tarpeesta. Se pyritdan tekeméan aina yhteistydssa vanhem-
pien ja lapsen kanssa. Mikéli yhteisty perheen kanssa ei jostain syysta ole mahdollista,
tehd&an selvitys joka tapauksessa (Taskinen 2012, 57-58).

Selvityksen alussa tehdaan valiton tilannearvio, jossa arvioidaan esitietojen perusteella,
onko lapsella tarvetta valittomaéan, kiireelliseen lastensuojeluun tai sijoitukseen. (Taski-
nen 2012, 57-58.) Valittoman tilannearvion jalkeen paatetdan selvityksen teosta. Tamé
tarkoittaa sita, ettd mikali vélitonta tarvetta Kiireellisiin toimiin ei ole, on sosiaalitydnte-
kijan arvioitava, onko ryhdyttavé lastensuojelutarpeen arviointiin vai ei. Arvion pitaa

tapahtua seitsemén arkipaivan kuluessa. (Taskinen 2012, 58.)

Prosessin kolmas vaihe on lastensuojeluasiakkuuden alkaminen. Se kaynnistyy, kun on
paatetty aloittaa selvitys lastensuojelun tarpeesta ja lapsi Kirjataan lastensuojelun asiak-
kaaksi. Talloin sosiaalityontekija tekee merkinnén selvityksen alkamisesta lapsen asia-
kirjoihin. Téasta tulee ilmoittaa lapsen vanhemmille sekd yli 12-vuotiaalle lapselle itsel-
leen. (Taskinen 2012, 59.)

Asiakkuuden alkamisen jalkeen tavataan lapsi henkilokohtaisesti. Kaikenikaisilla lapsil-
la on oikeus kertoa oma mielipiteensd, nakemyksensé ja toiveensa. Tapaamisen aikana
tarkkaillaan muun muassa vanhempien ja lapsen valista vuorovaikutusta. Lapsen mieli-
pide tilanteeseen voidaan jattaa joissakin tapauksessa kuulematta. Téllaisia tilanteita voi
olla esimerkiksi lapsen poikkeuksellinen mielentila tai esimerkiksi vanhemman kuole-
mantapaus. (Taskinen 2012, 59-60.) Viides vaihe on neuvotteluiden ja muun yhteistyon
aikaa. Paikalla ovat lapsi, vanhemmat, muu perhe ja tyontekijat. Neuvotteluita voi tar-
vittaessa olla useita. Neuvotteluissa on tarkedd kuulla jokaista osapuolta ja pyrkié kes-

kustelemaan seka avoimesti ettd rauhallisesti. (Taskinen 2012, 60-61.)

Keskustelun aikana kaydaan lapi hyvin yksityisid ja vaikeita asioita. Tilanteissa van-
hempi voi tarvita tyontekijoiden tukea ja rohkaisua. Vanhempia voi helpottaa suunnat-
tomasti, mikéli he saavat tunteen, ettd kaikki neuvottelun osapuolet haluavat samaa asi-

aa — lapsen parasta. Neuvotteluiden jélkeen raportoidaan selvityksistd. Tama tarkoittaa
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kaytannossa sitd, ettd sosiaalityontekija kuvailee lapsen kasvuolosuhteita, lapsen hoi-
dosta vastaavien henkildiden toimintaa ja mahdollisuuksia huolehtia lapsesta. Selvityk-
sen perusteella arvioidaan, minkalaisia lastensuojelun tukitoimia lapsi ja perhe tarvitse-
vat. (Taskinen 2012, 62.)

Seitsemés vaihe asiakasprosessissa on joko asiakkuuden péattyminen tai sen jatkumi-
nen. Asiakkuus paattyy, mikéli tyontekijan tekemassa selvityksessa kay ilmi, etta tarvet-
ta lastensuojelun toimille ei enda ole. (Taskinen 2012, 63.) Lapsi voidaan sijoittaa avo-
huollon tukitoimena sijaishuollon laitokseen vapaaehtoisuuteen seka yhteistyohalukkuu-
teen perustuvan sédannoksen turvin (Lastensuojelulaki 7 luku 37 8). Lastensuojelulain 8
luvun 38 8:n mukaan lapsi voidaan sijoittaa kiireellisesti. Lastensuojelulain 9 luvussa
séadetaan lapsen huostaanotosta, joka on lastensuojelutydn viimesijaisin keino turvata
lapsen kasvu ja kehitys. Laitossijoitus lastensuojelun toimena on vahvasti lapsen el&-
maan, vanhemmuussuhteisiin ja perhesuhteisiin vaikuttava interventio. Laitossijoitus
merkitsee lapselle monia uusia ihmissuhteita ja mukautumista uuteen, vieraaseen yhtei-
s6on. (Eronen 2012, 13, 26.)

Lastensuojehilmoitus b Tilannearvio, esitiedot 2 Asiaklamden alkaminen
1 2 3
Neuvottelt, vhteistys |::> Raportointi |:|'> Asiald«lumden jaFlctmﬂinm
4 5 tal paattyminen 6

KUVIO 1. Lastensuojeluprosessin vaiheet

Lastensuojelun sijaishuoltoa jarjestdviéd lastensuojelulaitoksia ovat lastenkodit, koulu-
kodit ja muut ndihin rinnastettavat laitokset (Lastensuojelulaki 2007, 49 8). Lastensuo-
jelulaitokset eroavat muista laitoksista siten, ettd niiden tarkoituksena on korvata tai
tdydent&a lapsen elaméstd puuttuvan kodin paikkaa ja niita laheisid, turvallisia ihmis-
suhteita, joita lapsi tarvitsee (P6s6, Jahnukainen & Kekoni 2004, 8-9).

Lapsen sijoittaneen kunnan tehtdvénd on valvoa ja tarkistaa, ettd lapsi saa sijoituksen
aikana kaikki tarvitsemansa palvelut ja tukitoimet. Sijaishuoltopaikan toimintaa valvo-
vat  pédsdanndén  mukaan l&aninhallitus, sijoituskunta ja  sijoittajakunta.
(Muurola, Sariola & Varsa 2009, 24.)
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Vuonna 2013 Suomessa oli kodin ulkopuolelle sijoitettuna 18 022 lasta ja nuorta. Alle
puolet heistd oli sijoitettuna lastensuojelulaitoksiin. Tavanomaisesti nuoret ovat sijoitet-
tuina laitoksiin tai ammatillisiin yksityisiin perhekoteihin. Vaikka nuorten huostaanotot
ja sijoitukset ovat lisdantyneet voimakkaasti, ei perhehoitoa juurikaan kaytetd heidén
hoitomuotonaan. Téhan on vaikuttanut nuorten ongelmien suuruus. Yleisesti ajatellaan,
etta nuoret tarvitsevat sijaishuoltopaikan, joka pystyy tarjoamaan ammatillista hoitoa.
(Perhehoitoliitto i.a.)

20 000
Kodlin
18000 | ulkopuolelle
sijoitettuina
6000 4 —nnn ——nn—-——70—2——— = = — = — — 4 olleet lapset
ja nuoret
1400 44— -
12000 —————— — — — — — — — — — — — — — 1
= — | 0ista
$ 10000 - huostassa
Eé olleet lapset
- 3000 -
6 000 -
4 000 -
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2000 kiireellisesti
sijoitettuina
olleet lapset

0
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KUVIO 2. Kodin ulkopuolelle sijoitetut lapset vuosina  1991-2013
(Kuoppala & Sékkinen 2014, 26).

Vuoden 2013 lopussa kiireellisesti sijoitettuja oli 6,6 prosenttia enemmaéan kuin vuonna
2012, jolloin heitd oli 3 942 (THL 26/2014). Kiireellisissa sijoituksissa erityisesti 13-17
-vuotiaiden méaara on kasvanut. Mééran lisddntyminen voi kertoa siitd, etta lastensuoje-
lussa lapsia ja perheitd autetaan vasta, kun Kotitilanteet ovat jo kriisiytyneita. (Heino-
nen, Véisanen & Hipp 2012, 4.)
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KUVIO 3. Uusien sijoitusten ja huostaanottojen maaran kehitys vuosina 2000-2013
(Kuoppala & Sékkinen 2014, 26)
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4 AMMATILLISUUS LASTENKODISSA

Tassa luvussa kerrotaan ammatillisuudesta, asiantuntijuudesta ja moniammatillisesta
yhteistyosta lastenkodissa. Sairaanhoitajaopinnot huomioiden tassa luvussa tarkastel-
laan sairaanhoitajan ammattitaitoa ja -osaamista lastensuojeluty0ssg, erityisesti mité4 se

voisi olla Toolon lastenkodissa, jos lastenkotiin perustettaisiin sairaanhoitajan vakanssi.

4.1 Ammatillisuus

Ammatillisuus on usein tietoon perustuvaa asiantuntijuutta. Se voi olla yleistd ymmar-
rysta siitd, mita pitéisi tehda ja ymmarrysta siitd, kuinka pitaisi toimia tietyissa tilanteis-
sa. Ammatillisuutta voidaan méaéritell& henkilokohtaisena patevyytend, itsensa tuntemi-
sena ja tiedostamisena. Ammatillisuuteen kuuluu tyéskentelyprosessien ja niiden tulos-

ten ymmartdminen. (Rantalaiho 2013, 14.)

Auttamisty6ssa asiantuntijuuden maaritelma on muuttunut. Nykyisin sosiaali- ja terve-
ysalalla asiantuntija ndhddéan “tulkitsijana”, jonka ty6lle on tdrkedd yhteistyo ja verkos-
toituminen. Eri ammattikuntien valiset rajat ovat aiempaa matalammat. Asiakas toimii
aina subjektina. (Airaksinen 2013, 8.)

Moniammatillinen yhteisty0 sosiaali- ja terveysalalla on asiakaslahtdista tydskentelyd,
jossa yritetddn nahda asiakkaan eldamén kokonaisuus. Eri ammattikuntien asiantuntijat
kokoontuvat ja jakavat tietonsa ja taitonsa. Yhteistyosséd méaéaritelldén tavoite ja kasitys
asiakkaan tilanteesta, ongelmien ratkaisuista ja asiakkaan auttamiseksi tarvittavista toi-
menpiteistd. Kaikkien tiedot kootaan yhteen joustavasti, yhteisia toimintaperiaatteita
noudattaen. (Isoherranen 2012, 22.)

Moniammatillisessa tydskentelyssad toimitaan yleensa tiimissé. Tiimin muodostaa am-
mattilaiset, joista jokaisella on tietoa ja taitoa, joilla he tdydentdvat toisiaan. Tiimi on
sitoutunut yhteiseen tarkoitukseen, tavoitteisiin ja l&hestymistapaan. (Isoherranen 2012,
31.)
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4.2 Lastenkodissa tyoskentely

Tyoskentelya lastenkodissa kutsutaan yleisimmin hoito-, kasvatus- tai huolenpitotyoksi.
Tyontekijoilla on oltava alalle soveltuva koulutus ja kyky hoitaa kunnolla tyotehtévat.

Lastensuojelulain 59 §:n mukaan lastensuojelulaitoksessa taytyy olla vahintdan kuusi
hoito- ja kasvatustehtévissa toimivaa tyontekijéaa silloin, kun samassa rakennuksessa on
useampi kuin yksi asuinyksikkd. To6lon lastenkodissa on kaksi asuinyksikkoa. (Barna-

vards foreningen i Finland r.f. i.a.)

Tydryhmaan kuuluu lastenkodin johtajan, vastaavan ohjaajan tai hoitajan liséksi hoito-
ja kasvatushenkilokuntaa, seké tarvittaessa erityistyontekijoitd. Tyd lastenkodissa on
ymparivuorokautista (Laakso 2009, 39-51). Pekkarisen (2011, 28-34) mukaan lasten-

suojelutydlle ominaisia piirteitd on, ettd se on monialaista ja eettisesti haastavaa tyota.

Talentian teettdman tutkimuksen mukaan lastenkodissa tyoskentelevien koulutus on
yleisimmin opistotason tutkinto tai ammattikorkeakoulututkinto. Tutkimukseen osallis-
tuneiden yleisimmat tutkinnot olivat sosionomi (AMK) ja sosiaalikasvattajan, sosiaa-
liohjaajan tai sosiaalialan ohjaajan tutkinnot (Muurola ym. 2009, 6).

Lastenhoitotydssa toimivien tarkeita erityisominaisuuksia ovat lapsen ja perheen kanssa
toimimiseen tarvittavat vuorovaikutustaidot ja yhteistyokyky lapsen ja perheen kanssa,
avoimuus ja luottamuksellisuus, rehellisyys ja sosiaalisuus. Muita tarkeit& erityisomi-
naisuuksia ovat rauhallisuus, karsivallisyys ja pitkdjanteisyys. Tyokokemus ja eldman-
kokemus, johon merkittavasti kuuluu aitiys, on myos koettu tarkeiksi tydhon vaikutta-

viksi ominaisuuksiksi. (Tuomi 2008, 54.)

Luonteenpiirteind huumorintajuisuus, iloisuus, leikkimielisyys ja positiivisuus ovat
eduksi lastenhoitotydssa. Empatiakyky, joustavuus ja mukautumis- ja sopeutumiskyky,
sekd kyky sietdd stressia merkitsevat paljon. On oltava tarkka, huolellinen, ndppara ja
vastuullinen. Kiinnostus lastenhoitotyota kohtaan ja lapsista pitdminen lisdavat tyonte-
kijan motivaatiota. Perhekeskeisen tydskentelyotteen hallitseminen koetaan myos tar-

kednd erityisominaisuutena lastenhoitotydssa. (Tuomi 2008, 53-54.)
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Schmied ja Walsh (2010, 165-175) ovat tutkineet sitd, miten rakentuu toimiva yhteisty6
lastensuojelun asiakkaaksi tulevan nuoren kanssa. Tutkimuksessa haastateltiin kokenei-
ta, pitkaan tyoskennelleitéd lastensuojelun ammattilaisia. Tutkimustuloksissa ilmeni, etta
ty6té nuorten kanssa pidettiin haastavana ja vaikeana. Lapsilla ja nuorilla on usein vai-
keita, raskaita menetyksia taustalla ja se vaikeuttaa aikuisiin luottamista. Haasteena on
koettu juuri luottamussuhteen luominen, joka on edellytys toimivalle yhteistyolle. Tar-
keimpina lastensuojelussa toimivan ammattilaisen piirteind todettiin olevan empaatti-
suus, rehellisyys, joustavuus, luotettavuus, ndyryys ja kyky antaa huolenpitoa. Ratkaisu-
jen etsiminen, tavoitteiden asettaminen, sitoutuminen nuoren asioihin ja taito néhda
nuoren voimavarat ja vahvuudet nousivat esiin tutkimustuloksissa. (Schmied & Walsh
2010, 165-175.)

Lastenkodeissa tyoskenteleville on tarjolla erilaisia koulutuksia, joista yleisid ovat esi-
merkiksi vakivallan ennaltaehkéisy- ja kiinnipitokoulutukset. Koulutuksia jarjestavat
esimerkiksi yhdistykset ja jarjestdt. (Pesapuu i.a, Lastensuojelun keskusliitto i.a, Man-
nerheimin lastensuojeluliitto i.a, Suomen psykologinen instituutti i.a). TA6l6n lasten-
kodissa henkilokunnalla on mahdollisuus hankkia lisakoulutusta oman motivoituneisuu-
tensa ja kasvatustyon tarpeiden mukaan. Henkil6kunnan osaaminen perustuu vahvasti
teoriaan ja kokemukseen. T66I6n lastenkodissa arvostetaan merkittavasti opiskelijoiden

tuomaa uutta tietoa ja taitoa. (Roope Kaitanen, henkildkohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

4.3 Sairaanhoitajan ammatillinen osaaminen lastenkodissa

Sairaanhoitajan ammatillisuutta on tutkittu Suomessa kohtalaisen paljon. Tutkimukset
ovat koskeneet joko yleisella tasolla sairaanhoitajien ammatillista osaamista, tai keskit-
tyneet kuvaamaan jonkin tietyn toimintaympéristdn sairaanhoitajien ammatillisuutta.
Lastenhoitotyon erikoisalalta on tehty vain yksi tutkimus sairaanhoitajien ndkokulmas-
ta, joka on Tuomen (2008) véitoskirjatutkimus Sairaanhoitajien ammatillisesta osaami-

sesta lastenhoitoty6ssa.

Tuomi (2008, 37) jakaa sairaanhoitajan ammatilliset osaamisalueet kolmeen lohkoon:
tyoeldméan yhteiseen osaamiseen, hoitotyon yhteiseen osaamiseen ja lasten hoitotyon

osaamiseen. Lohkot rakentuvat Tuomen mukaan seitsemasta osa-alueesta. Naitd ovat
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lasten hoitotyon eettinen ja kliininen osaaminen, viestinta- ja yhteistyéosaaminen, tut-
kimus- ja kehittdmisosaaminen, monitieteinen tietoperustaosaaminen, kansainvalisyys-

osaaminen, muutoksen ja stressin hallinta seka motivaatio.

Ammatilliseen osaamiseen ja sen kehittymiseen vaikuttavat sairaanhoitajan ika, tyo- ja
elaménkokemus, tydyhteiso ja organisaatio, lapsi ja hdnen koko perheensé. Lasten hoi-
totydssa tarvittavat kompetenssit muodostavat ammatillisen osaamisen. Kompetenssei-
hin liittyvat sairaanhoitajan tiedot, taidot ja asenteet. (Tuomi 2008, 36-37.) Tuomi on
tutkinut vaitoskirjassaan lasten hoitotydssd toimivien sairaanhoitajien tyota. Tutkimuk-
sessa ilmeni, ettd sairaanhoitajat kokivat useimmin esiintyviksi tehtdvikseen lapsen suo-
jan ja yksityisyyden pitdmisen, lasten edunvalvojana toimimisen ja vanhempien tukemi-
sen. Muita térkeita tehtavid on lapsen ja hénen tarpeidensa havainnoiminen seka paatos-

ten teko havainnoinnin tuloksena. (Tuomi 2008, 35.)

Lasten hoitotydssa olevilta sairaanhoitajilta vaaditaan tutkimuksen mukaan keskeisina
taitoina vuorovaikutus- ja viestintétaitoja, lapsen ja koko perheen ymmartamistd, omaa
motivaatiota ja tietoa sekd kokemusta hoitotydstd. On myos tiedostettava syyt, miksi on
hakeutunut alalle. (Tuomi 2008, 35-36.)

Suomen sairaanhoitajaliitto on yhdessa Metropolia ammattikorkeakoulun kanssa maari-
tellyt sairaanhoitajan osaamiskuvaukset (2013). Kyselytutkimuksessa sairaanhoitajan
tyon kolmeksi tarkeimmaéksi (>90 %) kompetenssiksi nousee asiakasldhtoisyys, eetti-
syys ja ammatillisuus, kliininen hoitoty6 sekd vuorovaikutus- ja kumppanuus (Eriksson,
Merasto & Korhonen 2013, 12).

Sairaanhoitajan tehtdvéana on lyhyesti sanottuna terveyden edistaminen ja yllapitdminen
(Sairaanhoitajaliitto 2014 i.a). Suomessa lastenkotityota on varsin vahan tutkittu, maari-
telty ja kehitetty. Lastenkotityon kehittdminen on keskittynyt enimmékseen kaytannon
tyoskentelymenetelmien kehittdmiseen. (Laakso 2009, 39-40.) Tutkimuksessaan Laak-
so (2009) jakaa lastensuojelutydn kolmeen osioon. Ensimmainen on erityisen, arkisen
elinympériston luominen. Toinen on lasten ja nuorten Kipu. Kolmas on kiyttaytymiseen
vastaaminen ja normaaliuden tunteen kehittdminen. Tdméan jaottelun pohjalta sairaan-
hoitajan kompetenssikuvauksista kaikki tarkeimmiksi koetut kompetenssit toteutuvat

osittain sairaanhoitajan tydoskennellessé lasten suojelulaitoksessa.
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Sosionomi Henriikka Kinnunen on tutkinut opinnéytetydssaan (2007) erdan keskisuo-
malaisen kunnan mielenterveystyon ja lastensuojelun valista yhteisty6ta ja sen toimi-
vuutta. Kinnusen tutkimuksen tuloksena tyontekijét ja ne asiakkaat, jotka ovat kéytta-
neet seka mielenterveyspalveluita ettd lastensuojelupalveluita uskoivat voivansa pa-
remmin, jos edell& mainitut palvelut tekisivat enemman yhteisty6td keskenaan. (Kinnu-
nen 2007.)

Sairaanhoitajan opintojen tavoitteisiin Diakonia-ammattikorkeakoulussa sisaltyy yhteis-
toiminnan ja verkostoitumisosaamisen opiskelua potilaan terveyden- ja hyvinvoinnin
edistamiseksi (Diakonia-ammattikorkeakoulu i.a). Mannerheimin lastensuojeluliiton
julkaisussa kerrotaan Lastensuojelun Keskusliiton, Mannerheimin Lastensuojeluliiton ja
Suomen Léaakériliiton olevan huolissaan, ettd lastensuojelutyd ei tuo riittdvaa turvaa
lapselle. Huolessaan jarjestot peradnkuuluttavat moniammatillista osaamista perheita
autettaessa. Jarjestdjen mukaan merkittavin seikka on yhteistyon puuttuminen aikuisten
palveluiden, mielenterveys- ja paihdepalveluiden seka lastensuojelun vélilla. (Manner-

heimin lastensuojeluliitto 2015.)

T6olon lastenkodin johtajan Roope Kaitasen (henkil6kohtainen tiedonanto 7.10.2015)
mielesta lastenkodissa tydskentelevélld sairaanhoitajalla on koulutuksensa puolesta hy-
vat edellytykset toimia edella mainittujen yhteistydtahojen yhdyshenkilona. Kaitasen
mukaan sairaanhoitaja tuntee terveydenhoidon palvelut, jonka vuoksi tietdd minne mis-

sékin tilanteessa tulee olla yhteydessa ja mité seikkoja tulee tuoda esille.

Alla on listattu Metropolia Ammattikorkeakoulun yhdessd Sairaanhoitajaliiton kanssa
méaérittdmat sairaanhoitajan osaamiskompetenssit (Eriksson ym. 2013, 16-18). Verrat-
taessa osaamiskompetenssien alakategorioita T6616n lastenkodin johtajan haastatteluun
(Roope Kaitanen, henkilokohtainen tiedonanto 7.10. 2015) sairaanhoitajan tyénkuvasta
lastenkodissa, voi todeta lastenkodin tarjoavan sairaanhoitajalle monipuolisen tyon,

jossa toteutuu osittain jokainen osaamiskompetenssi.

Kaitanen (Roope Kaitanen, henkilokohtainen tiedonanto 7.10.2015) kertoo sairaanhoita-
jan taydentavan lastenkodin moniammatillista tydryhmaa tuomalla lastenkodille toivot-

tua osaamista sairaanhoitajan koulutukseen, ammatillisuuteen, seka psykiatriseen ko-
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kemukseen perustuen. Kaitasen mukaan sairaanhoitajan tyolle olisi eduksi psykiatrinen

ja sairaanhoidollinen osaaminen ja kokemus sek& vahva teoriatieto.

1. Asiakaslahtdisyys

Asiakaslahtoisyys on lastenkodilla tehtdvan tyon perusta. Tyosséén lastenkodilla sai-
raanhoitajan tulee arvostaa lasta oman eldménsa asiantuntijana ja samalla huomioida
koko perhe. Sairaanhoitaja huomioi lapsen perushoitoa ammatillisuutensa kannalta ja
kannustaa lasta oman hyvinvointinsa yllapitamiseen. Sairaanhoitajalla on hoidollinen
ote pdivarytmin, ruokailun, riittdvén yéunen ja perhetyon tukemisessa (Roope Kaitanen,
henkildkohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

2. Hoitotyon eettisyys ja ammatillisuus

Sairaanhoitajan ammatillisuus ja asiantuntijuus korostuu sairaanhoitajan tyonkuvassa
lastenkodilla muun muassa ryhméatoiminnan, kuten seksuaali- ja terveyskasvatuksen
yllapidolla. Sairaanhoitaja ohjaa, valistaa ja neuvoo lapsia pdihde- ja seksuaaliasioissa
ammatilliseen osaamiseensa perustuen. Sairaanhoitaja tukee eri tavoin lapsen kasvua
kohti tervettd itsetuntoa ja itsensa tuntemista, muun muassa valjastamalla terveen itse-

tunnon lahettilaita lastenkodille vierailemaan.

Sairaanhoitajan vastuutehtaviin lukeutuu mahdolliset huumeseulat ja terveyshaastatte-
lut. Sairaanhoitajan on mahdollista osallistua tarpeen mukaan tydparitydskentelyyn ja
verkostopalaveriin, sekd antaa sairaanhoidollinen nédkemyksensd hoito- ja kasvatus-
suunnitelmaan, seka sosiaalityontekijalle toimitettavan kuukausitiivistelman terveysosi-

oon. (Roope Kaitanen, henkilékohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

3. Johtaminen ja yrittajyys

Sairaanhoitajan tyonkuvaan lastenkodilla kuuluu erityisesti sosiaali- ja terveysalan yh-
teistydtahojen kanssa verkostoituminen. Sairaanhoitaja on omiaan toimimaan yhteys-
henkilond niin julkisen terveydenhuollon yhteisty6tahojen ja lastenkodin vélilla, kuin

eri kunnallisten toimijoidenkin kanssa. Hoidon vaikuttavuuden kannalta sairaanhoitaja
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tyoskentelee yhteiskunnallisen asian eteen, lapsen ja nuoren etu edelld. (Roope Kaita-
nen, henkildékohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

4. Kliininen hoitoty6

Ladkehoito on alusta loppuun sairaanhoitajan vastuualuetta. Lastenkodilla l&dkehoitoon
kuuluu laaketilaus, reseptien uusimisesta huolehtiminen, ladkkeiden jakaminen, laéke-
hoidon riskien kartoittaminen ja minimointi seka ladkehoidon vaikuttavuuden arviointi.
Ammatillisuuteensa perustuen sairaanhoitaja laatii ja yllapitad lastenkodin omahoito-
suunnitelman ajantasaisena. Sairaanhoitaja hyddyntéa diagnostista osaamistaan vauhdit-
taakseen lasta saamaan tarvitsemaan hoitoa. (Roope Kaitanen, henkilékohtainen tiedon-
anto 7.10. 2015.)

Ravitsemus kuuluu sairaanhoitajan vastuualueeseen. Ammatin, tietojen ja taitojensa
pohjalta sairaanhoitaja edistéa tervetta ravitsemustietoa ohjauksen ja yhdessa tekemisen
kautta. Saannolliset ateriat ja yhdessa syominen lisaavét yhteisollisyytta ja turvallisuu-
den tunnetta. Ruoan saatavilla olo, valmiiksi tehty ja katettu sekd mielekk&én itse teh-
dyn ruoan merkitys on hoidollinen ja terapeuttinen. Ruoan tekeminen on kasvatukselli-
sena ja yhteisollisend menetelména tehokas, silla ruokailuun kiteytyy lukuisia tarkeitéa

asioita. (Roope Kaitanen, henkildkohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

5. Nayttoon perustuva toiminta ja paatoksenteko

Mielenterveysty6 ja pdihdety0 ovat osa sairaanhoitajan tyonkuvaa lastenkodissa. Kun
tyoryhmassa heréda huoli lapsen hyvinvoinnista, sairaanhoitajalla saattaa olla kokemuk-
seen ja teoriaan perustuvaa tietoa mista on kysymys ja miten edeté asian suhteen. Usein
psykiatrinen hoitotaho tarjoaa samoja evaita mité lastenkodilla on jo olemassa, sairaan-

hoitaja on omiaan valjastamaan ndma evaat k&yttoon vastaamaan lapsen tarvetta.

Sairaanhoitaja voi vaikuttaa lastenkodin arkeen, myonteinen arki lastenkodilla on hyvéa
pohja kasvulle ja kehitykselle seka turvallinen paikka pettymyksen sietokyvyn kehitta-
miselle kuten myos positiivisten kokemusten kerryttdmiselle. Tydsséén sairaanhoitaja
sailyttdd luottamuksen lapseen ja nuoreen. Kuntouttava arki ja lastenkodin kodinomai-

suus sekd luottamussuhde lasten ja tyontekijoiden vélilla on edellytys kuntouttavalle
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ty6lle. Sairaanhoitaja osaa tuoda kuntoutuksen kannalta hyvaksi toteamiaan asioita ja
menetelmid lastenkodille, jolloin sairaanhoitajan ammattitaidolla lastenkodilla voidaan
saavuttaa samoja tuloksia kuin psykiatrisessa hoidossa. Lastenkodilla saavutetut hyvét

kokemukset ovat kantavia. (Roope Kaitanen, henkil6kohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

6. Ohjaus ja opetusosaaminen

Ohjaus ja opetus toteutuvat monin tavoin sairaanhoitajan tydssé lastenkodilla. Sairaan-
hoitaja ohjaa ja opettaa ammattitaitonsa pohjalta asioita sek& lapsille ja nuorille, ettd
tyoryhmalle. Seksuaali- ja pdihdekasvatuksessa sairaanhoitajan osaaminen pohjautuu
koulutuksen ja tyokokemuksen kautta saatuun tietoon. Ajankohtainen tutkimustieto voi
auttaa nuoria innostumaan seksuaali- ja pdihdekasvatuksen kannalta tarkeista asioista.
Sairaanhoitajalla on olemassa tietoa, jota hdn hyddyntaéd esimerkiksi kertoessaan lasten
vanhempien sairauksista tai ongelmista tehden niista lapselle ymmarrettavid. Sairaan-
hoitaja yllapitdd ammattitaitoaan ja jakaa tyoryhmalle uusinta tietoa lastenkodilla kay-
tettavista ladkkeistd, lasten diagnooseista ja niiden hoidosta. (Roope Kaitanen, henkil6-
kohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

7. Terveyden ja toimintakyvyn edistdminen

Terveyden ja toimintakyvyn edistdminen on yksi merkittdva sairaanhoitajan ja koko
tyoyhteison tehtavé lastenkodilla. Sairaanhoitaja tukee nuoren ja koko perheen toimin-
takyvyn edistdmistd. Sairaanhoitajan tyootteessa nékyy sairauksien ennalta ehkaisy ja
terveyskeskeisyyden merkitys. Sairaanhoitajalla on mahdollisuus tarkastaa nuoren ter-
veyttd ja arvioida hoidon tarvetta. Sairaanhoitaja kohtaa lapsen kokonaisuutena ja huo-
mioi lasten yksil6llisid tarpeita. Sairaanhoitajan ty6ta on esimerkiksi motoristisen prob-
lematiikan parantaminen moniammatillisesti ja lapselle mukavalla tavalla harrastuksen
kautta. (Roope Kaitanen, henkilokohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)

8. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaymparisto
Sairaanhoitajan tuntiessa sosiaali- ja terveysalan palvelujérjestelmén han voi vaikuttaa

lasten hoitopolkuihin 16ytdmalla parhaiten lasten tarpeeseen vastaavat palvelut. Tunte-

malla terveydenhuollon toimintaympdriston sairaanhoitaja saastaa lasta turhilta tapaa-
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misilta ja kdynneiltd. Sairaanhoitaja yllapitaa ja lisaa yhteistyokuviota lastensuojelulai-
toksen ja terveydenhuollon vélilla. (Roope Kaitanen, henkilékohtainen tiedonanto 7.10.
2015.)

9. Sosiaali- ja terveyspalvelujen laatu ja turvallisuus

Sairaanhoitaja arvioi ja kehittdd osaston ja hoidon turvallisuutta. Riskej& arvioidessaan
sairaanhoitaja huomioi kaikki osaston tilanteen suunnitelmallisesti ja johdonmukaisesti.
Turvallisuutta ja hoitotyon laatua edistédessd sairaanhoitajan tulee huomioida, ettd las-
tenkodilla hoidetaan toisten lapsia. Laadukkaasti hoidetut tydskentelyprosessit lisdévat
asiakasturvallisuutta ja sairaanhoitajan ammatillinen osaaminen voi lisata tyoparin

osaamista ja tyon laatua. (Roope Kaitanen, henkilékohtainen tiedonanto 7.10. 2015.)
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5 TYON TOTEUTUS
Tassa luvussa kerrotaan opinnaytetyon toteutuksesta ja sen eri vaiheista. Opinnaytetyon

aihe valittiin tutkijoiden oman mielenkiinnon ja ty6elamésta ilmenneen tarpeen seura-
uksena. Opinndytety6 on ty6elaméal&htoinen.

Alla olevassa kaaviossa kuvataan opinnédytetydprosessin vaiheet, joita kasitellaan tar-
kemmin alaluvuissa 5.1 ja 5.2.

Suunnittelu
. . Tutlimusmenetelnin valinta
Yhteistydtaho Thteistyd prosessin ajan |:> Haastattelu
Tapaamiset
Tiedottaminen
.. . . IZD. Itsendinen tiedonhaku
Aineiston keruu Tiedonh ta Informaatikon tapaaminen
] Kyselyn laatiminen
Kyselytutkimus |:> Kyselyn testaaminen
Ewselyn esittely tydryhmille
L o Teemojen muodostaminen
Aineiston analysointi Teemoittelu > Perustiedot
Ammatillisuus
Kehittimisehdotukset
Taulukointi |:> Ristiintautukointi perustiedoin
Vastaajatyyppien hahmottaminen
Tyypittely |:r‘>' Suorat sitaatit vastaulksista
Tulokset Luotettavuustarkastely | [ Kvalitatiivinen osuus
WoKse Ewantitatitvinen osuus
Eettinen pohdinta E:‘;- Anonymiteetin siilyttaminen
Iohtopiatakset |:> Pohdinta
Tyon julkistaminen Kypsyysniyte
Julkistamis seminaari
: - Osastotunti
Esittely lastenkodi:
sittely lastenkodissa Valmis tyd osastolle

KUVIO 4. Opinnéytetydprosessin vaiheet
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5.1 Aineiston keruu ja tutkimusmenetelmét

Aineisto kerattiin tutkimukseen kyselylomakkeen avulla, silla tutkimusmetodina kysely-
tutkimus on sopiva silloin, kun tavoitteena on selvittda mitd ihmiset ajattelevat, uskovat,
kokevat tai tuntevat. Kysymysten suunnittelu ja tekeminen luovat pohjan koko tutki-
mukselle. Kyselytutkimus on puolistandardoitu. Valtaosa kysymyksistd on standardoi-
tuja, jolloin vastaajien vastausvaihtoehdot ovat valmiiksi madariteltyja. Osa kysymyksis-
t4 on avoimia, jolloin vastaajalle jaa vapaus vastata omin sanoin kysymyksiin. (Jyvas-

kyléan yliopisto i.a, 1-6.)

Aineiston keruu tapahtui touko-kesédkuussa 2015. Teorian avulla tutkimukseen saatiin
luotua kyselylomakkeen pohja. Kysymyksia laatiessa on hyddynnetty myds tutkijoiden
omiin tyokokemuksiin pohjautuvaa tietoa. Merkittdvimpind teoriapohjina kyselylomak-
keella on Muurosen, Sariolan ja Varsan (2009) kyselytutkimus ”Sijaishuoltoa sisélta-
pdin — tekijét tietdjind” ja Tuomen (2008) kyselytutkimus “Sairaanhoitajan ammatilli-

suus lastenhoitotydssa”.

Kyselytutkimuksen etuna on sen tehokkuus ja mahdollisuus saada laaja aineisto keréa-
tyksi. Kun kyselykaavake on huolellisesti suunniteltu, on sen analysoiminen helppoa.
Kyselyyn vastattiin anonyymisti. Koska kysely siséltdd osin arkaluontoisiakin asioita,
ajateltiin kyselykaavakkeen olevan haastattelua parempi vaihtoehto. Talla menettelyll&
on pyritty varmistamaan, etteivat tutkijat ole vaikuttaneet olemuksellaan tai l&sn&olol-

laan vastaajiin millaén tavoin. (Jyvaskylan yliopisto, i.a, 4.)

Tutkimuksessa kaytettiin viisiportaista Likertin asteikkoa numeeristen ja valmiiksi rajat-
tujen vastausten osalta. Téllaisia paékysymyksia oli kolme, ja ne sisélsivat yhteensé 26
alakysymysté. Asteikolla selvitettiin vastaajien kokemuksia vaihteluvalilld “ei toteudu
lainkaan™ ja “toteutuu erittdin hyvin”, “ei tue lainkaan ” ja "tukee erittdin hyvin” sekd
ei lainkaan tarkedd” ja “erittdin tirkedd”. Saadut vastaukset mahdollistivat méaréllisen
analyysin, jossa kartoitettiin vaihteluvélin ja keskiarvon seka esitettiin ndistd tuloksia ja

pohdintoja laadulliseen tutkimuskysymykseen.

Ongelmaksi kyselytutkimuksessa olisi voinut muodostua se, ettd vastaajat eivat vastaa

huolellisesti tai rehellisesti (Jyvaskylan yliopisto i.a). Koska vastaajaryhma oli pieni ja
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kyselylomakkeet on viety ja haettu henkil6kohtaisesti, on oletuksena se, ettd tutkimuk-
seen on saatu huolellisesti ja rehellisesti taytettyja lomakkeita. Tydyhteisosséd nakynyt
innostus ja motivaatio tutkimuksen toteuttamiseksi kertoo siitd, ettd vastaajat olivat mo-
tivoituneita kyselyyn vastaamisessa. Kyselyité vietdessa neuvottiin kyselyn tayttamises-
sé ja kerrottiin, milloin lomakkeet tullaan hakemaan. Opinnéytetyon idea on esitelty
Iyhyesti lastenkodissa tydyhteisolle ja heitd on kannustettu vastaamaan kyselyyn.

Kyselylomakkeen muotoilussa on haluttu vélttda ja minimoida mahdollisia kysymyksen
asetteluun liittyvid vaarinymmarryksid. Vastausten vertailukelpoisuuteen ovat vaikutta-
neet kysymysten muotoilu, esittdmiskonteksti, tiedonkeruumenetelmét, otanta, kulttuu-
riset erot ja vastausprosentti (Tilastokeskus 2011). Kysymyksilla ei ole pyritty johdatte-
lemaan vastaajaa tai pyritty siihen, ettd kysymykset esittdytyvat vastaajalle selkeina ja

ohjeistus kysymysten alussa on riittavaa (Jyvéskylan yliopisto i.a).

Vastausprosentti on suurempi niissa kyselyissd, joissa vastaamiseen kuluu vain lyhyt
aika (Jyvaskylan yliopisto i.a, 2). Yhden kyselylomakkeen tayton keskiméaaraiseksi pi-
tuudeksi arvioitiin 15-20 minuuttia. Arvion perustaksi kyselylomakkeet taytettiin ensin
itse. Samalla on testattu myds kysymysten loogisuutta ja vaikeustasoa. Kyselylomaketta
on myos testautettu tutkijoiden lahipiirissa henkil6illa, joilla on kokemusta lastensuoje-
lulaitoksessa tydskentelysta. Vastaajia kyselytutkimukseen osallistui yhteensa yksitoista
henkiload neljéstatoista kasvattajasta. Nain ollen vastausprosentti on 79 %. Kolme kas-
vattajaa ei osallistunut tutkimukseen henkilokohtaisista syista.

5.2 Aineiston analyysi

Laadullisten aineistojen analyysitapoja ovat muun muassa teemoittelu, tyypittely, sisal-
I6n erittely, diskursiiviset analyysitavat, keskusteluanalyysi ja kvantitatiiviset ana-
lyysitekniikat. Analyysimenetelmien rajaus ei ole aina selkedd ja usein joudutaankin
kayttdmadn useampaa analysointimenetelméé. Tutkimuksessa on kaytetty yhtend ana-
lysointimenetelmané teemoittelua, jossa aineistoa pilkkomalla teksti jaetaan aihepiirien

mukaan tarkoituksena tutkimuskysymyksen kannalta oleelliseen tietoon. (Silius 2008.)
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Aineiston analysointi aloitettiin tarkastamalla, 10ytyyko virheellisesti tai vajanaisesti
taytettyja kyselylomakkeita. Tietoja voisi vield mydhemmin taydentdd esimerkiksi pu-
helinhaastattelulla (Jyvaskylan yliopisto i.a, 9-10). Tata tapaa ei ole kaytetty, silla se
olisi vaikuttanut vastaajien henkil6llisyyden paljastumiseen. Analysointimenetelmina
tutkimuksessa on kaytetty teemoittelua, tyypittelyd ja taulukointia. Tdma tarkoittaa sitd,
etta perustavoite on ollut perehtya tutkimuskohteeseen liittyvien asioiden, kasitysten ja

ominaisuuksien ymmarrykseen syvallisesti.

Tutkimuksella eriteltiin systemaattisesti vastausten jakautumisen analysoimalla paitsi
yksittaiseen kysymykseen saadut vastaukset, myds riippuvuussuhteet eri vastausten
kesken. Kaytanndssa selvitettiin Toolon lastenkodin kasvattajien eroja ja yhtéalaisyyksia
vastaajien ikaluokittain, koulutustaustoittain, sukupuolittain, lapsilukumaéarittdin ja tyo-

kokemuksittain.

Analysoimalla eri vastausvaihtoehtojen riippuvuussuhteita tutkimuksessa saatiin mah-
dollisuus tyypitella ja luokitella vastauksissa toistuvia teemoja ja havaittuja asioita. Tut-
kimus on empiirinen ja analyysissé laadullinen nakdkulma korostuu. Koska tutkimus-
metodi (kysely) on kirjallinen ja tallennettuna osin puhtaasti numeerisesti ja yksiselittei-

sesti, kuuluu tutkimukseen myds maaréllinen analyysiosio.

Vakiomuotoisuuden saavuttamiseksi kaikki kysymykset on laadittu etukateen ennen
kyselyiden antamista. Vastaajien maara (otos) perustelee tutkimuksen tavoitetta saavut-
taa yksityiskohtainen ymmarrys laadullisesti suppeasta méaarasta vastaajia. Kaikki saa-
dut vastaukset on analysoitu ja raportoitu tutkimustuloksissa. Otantaa tai harkinnanva-

raista tutkimustulosten analyysié ei ole sovellettu.

Aineiston analyysissa valittiin keskiluvuista aritmeettinen keskiarvo kuvaamaan saatuja
tuloksia. Koska mediaani kuvaa jarjestetyn aineiston keskikohtaa, olisivat vastauksien
erot jadneet havaitsematta Likertin asteikon (1-5) ja pienen otoksen vuoksi. Kéytannos-

s& mediaani olisi ollut useimmiten nelj4, eikd eroja olisi ndin voitu havaita.
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6 TULOKSET

6.1 Perustiedot

Vastaajia oli yksitoista (n=11). Heista naisia on yhdeksan (n=9) ja miehid kaksi (n=2).
Ikdjakaumassa kolme vastaajaa on 20-30-vuotiaita, kuusi on 31-40-vuotiaita, yksi on
41-50-vuotias ja yksi on 51-65-vuotias. Koulutustaustana vastaajilla on toimintatera-
peutti (n=1), yhteisdpedagogi (n=1), fysioterapeutti (n=1), sosionomi (n=6), sairaanhoi-
taja (n=1) ja lastenhoitaja (n=1). Vaihtelevista koulutustaustoistaan huolimatta kaikkien
vastaajien tyonimike on kasvattaja, lukuun ottamatta yhté vastaajaa.

Lastensuojelussa tydskentelyvuosia vastaajista kahdella oli alle viiden vuoden ajalta,
neljalla vastaajista oli viidestd kahdeksaan vuotta ja viidell& yli kahdeksan vuoden ajal-
ta. Lastenhoitotydn kokemusta vastaajista kolmelle on kertynyt 1-3 vuotta, kolmelle 4—
6 vuotta, kahdelle 10 vuotta, kahdelle 15-16 vuotta ja yhdelle 40 vuotta. Vastaajista

neljalla on lapsia ja seitsemaélla ei ole.

6.2 Kompetenssit

Vastaajat kokivat lasten hoitotyon osa-alueella parhaiten toteutuviksi motivaation las-
tensuojelutydhon ja muutoksen ja stressin hallinnan. Heikoimmin toteutui oman toimin-

nan perustelu teorialla ja monikulttuurisuuden ymmartdminen. (Kuvio 5.)

Motivaatio lastensuojelutydhon on ainoa lasten hoitotydn osaamisen toteutumista selvit-
tava kysymys, jossa mediaani nousee viiteen (=toteutuu erittain hyvin). Kuitenkin mies-
puolisten vastaukset laskevat keskiarvon melko hyvaan (keskiarvo miespuolisilla vas-

taajilla 4, koko kysymyksen kaikilla vastaajilla 4,45). (Kuvio 5.)

Vastaajilla, joilla on omia lapsia, toteutui muutoksen ja stressin hallinta keskimaarin
erittdin hyvin. Lapsettomilla vastaajilla sen sijaan se toteutui keskiméérin melko hyvin.
Viestintd- ja yhteistyo lasten kanssa toteutuivat alle 40-vuotiailla vastaajilla keskimé&éarin
erittdin hyvin, kun taas yli 40-vuotiailla vastaajilla se toteutui keskimaarin melko hyvin.
(Kuvio 5.)
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Keskeisten asioiden kirjaaminen toteutui miespuolisilla vastaajilla keskimaéarin tyydyt-
tavasti (keskiarvo 3), kun taas naispuolisilla vastaajilla se toteutui huomattavasti pa-
remmin (keskiarvo 4.4). Keskeisten asioiden raportoinnin koki toteutuvan tyydyttavasti
kolme vastaajaa, joilla on lasten hoitotyén tyokokemusvuosia keskimaarin lahes kak-

sinkertainen maéara keskimaaréiseen vastaajaan nahden. (Kuvio 5.)

Hoitoty®n eettinen osaaminen toteutui kahdella vastaajalla erittain hyvin, ja heista kah-
della oli lastenhoitotydn tydokokemusta véahintddn kymmenen vuotta. Huomionarvoista
on, ettd hoitotyon eettistd osaamista tyydyttavasti toteutuvana pitavill4 on lasten hoito-
tyon tyokokemusta vain kolmasosa keskimaaréisen vastaajan tyokokemuksesta. Viestin-
té- ja yhteistyd vanhempien kanssa toteutuivat kolmella erittdin hyvin. Naista jokaisella

oli yli 8 vuotta tyokokemusta lastensuojelussa. (Kuvio 5.)

Terveyden edistdmisen osaaminen toteutui sitd paremmin, mitd enemman vastaajilla oli
ikda. Monikulttuurisuuden arvostaminen toteutui keskiméaéarin vain tyydyttavasti vastaa-
jilla, joilla oli tyokokemusta seké lastensuojelussa seka lasten hoitotydssa vahemmaén
kuin 5 vuotta. Sen sijaan muilla vastaajilla monikulttuurisuuden arvostaminen toteutui

melko hyvin. (Kuvio 5.)

Vastaajilla, joilla lasten hoitotyokokemus oli korkeintaan 5 vuotta, perhetydn osaaminen
toteutui tyydyttavasti (keskiarvo 3,2). Sen sijaan vastaajilla, joilla oli yli 5 vuotta lasten
hoitotydn kokemusta, perhetyon osaaminen toteutui keskimé&érin erittdin hyvin (kes-
kiarvo 4,8). Kyky kehittdd omaa osaamistaan koettiin kasvavan samassa suhteessa kuin
tyokokemusvuodet. Tutkitun tiedon hakeminen ja hyddyntdminen toteutui keskimaa-
réista paremmin yli 30-vuotiailla vastaajilla ja vastaajilla, joilla on lasten hoitotydkoke-

musvuosia keskimadraista vastaajaa enemman. (Kuvio 5.)

Vastaajilla, joiden mukaan monikulttuurisuuden ymmartadminen toteutui melko huonos-
ti, oli keskiméarin alle puolet lasten hoitotyokokemusvuosia verrattuna keskimééaraiseen
vastaajaan. Oman toiminnan perustelu teorialla toteutui vastaajien mukaan heikoimmin,

ja huomionarvoista on, ettd vain kaksi vastaajaa erottui keskiarvosta. (Kuvio 5.)
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KUVIO 5. Lasten hoitotydn osaamisen toteutuminen

6.3 Ammatillinen osaaminen

Ammatillisen osaamisen muuttumista lastensuojelussa tyoskentelyn aikana kartoitettiin

avoimella kysymyksella. Lastensuojelussa tyoskentelyn aikana vastaajien mielesta am-

matillinen osaaminen on muuttunut eniten varmuuden lisddntymisend. Toiseksi eniten

ammatillisuus on muuttunut kokemuksen kasvamisella ja kolmanneksi eniten itsetunte-

muksen parantumisella sekd omien tunteiden késittelytaidon kehittymiselld. (Kuvio 6.)

"Kokemuksen mydétd tullut lisdd varmuutta, joten uudet ja haastavat tilan-
teet eivat endd hatkayta, Myods omien tunteiden kasittely ja niiden lapi-
kédyminen on ehkd helpompaa” -vastaaja

“Ehkd ennen toiden aloittamista lastensuojelussa siita oli ruusuisempi ku-
va. Tata tyota oppii vain tekemalld. Uskon ettd osaaminen parantuu ko-
kemuksen myétd” -vastaaja

“Eldmdnkokemuksen ja tyokokemuksen myotd on oppinut vuosi vuodelta
lisda. On oppinut ymmartamaan erilaisia perheiden tilanteita ja kesta-
maan keskeneraisyytta sekd epavarmuutta. Luottamus omaan ammatilli-
seen osaamiseen on kasvanut” -vastaaja
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“Kehittinyt tunteiden kdsittelytaitoa (omaa). Kehittdinyt ymmdrrystd tois-
ten tunteista ja elaméantilanteiden vaikutuksen ndkemystd” -vastaaja

"Varmuus on lisddntynyt, ei hdtkdhdd helposti vaikeitakaan tilanteita.
Asiat jaa toihin, ei juurikaan mietitytd enda kotona. Osaa vaatia esimie-
hiltd tilanteiden jdlkipuintia jos sitd ei tarjota” -vastaaja

Kuinka oma ammatillinen osaamisesi on muuttunut
lastensuojelussa tydskentelysi aikana?

8 7
6 6
6 5
4 3
2 2
2 .
0
Motivaatio Haastavista Osaamisen Ei hatkdhda Itsetuntemusja  Kokemus Varmuus
tilanteista ~ parantuminen vahésta omien
selvidminen tunteiden
kasittely

m Vastaajien maininnat

KUVIO 6. Ammatillisen osaamisen muuttuminen lastensuojelutydssa

Toisilta tyontekijoiltd ja tyoyhteisdltd oppiminen seka tyd- ja elamankokemus olivat
vastaajien mielestd yhta merkittavia tekijoita ammatillisuuden kehittymisessa. Tekijoita
kartoitettiin avoimella kysymyksella. My6s haastavista tilanteista selviytyminen ja kou-

lutus esiintyivat vastauksissa usein. (Kuvio 7).

"Pitkd tyohistoria lastensuojelussa. Erilaiset tyOpaikat lastensuojelussa. Erilaiset tavat
tehdad ty6td. Tyoyhteisd ja tyokaverit (yhteinen asioiden jakaminen ja pohtiminen)”

-vastaaja
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Mitka ovat merkittavimmat tekijat ammatillisuutesi kehityksessa?
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KUVIO 7. Merkittavimmat tekijat ammatillisuuden kehittymisessé

Ammatillisesti haastavissa tilanteissa yhtd vastaajaa lukuun ottamatta kaikki kokivat
tarkeimmaksi tueksi tydyhteison. Myos lahiesimiehen tuella ja haastavan tilanteen l&pi-

kaymiselld tydnohjauksessa ilmeni olevan tarked merkitys vastaajille. (Kuvio 8.)

Tilanteen I&pikdyminen tyonohjauksessa sai aikaan eniten eroja vastaajien keskuudessa.
Merkittavaa on, ettd arvostus tilanteen lapikdymiselle tyénohjauksessa kasvaa samassa
suhteessa vastaajan lasten hoitotydokokemusvuosien kanssa. Vastaajat, joilla oli vahem-
mén kuin 5 vuotta tyokokemusta lastensuojelussa, antoivat selvésti keskimééaraista pie-
nemman merkityksen tilanteen lapikdymiselle tyonohjauksessa. Naispuoliset vastaajat
kokivat l&hiesimiehen tuen keskimaarin erittéin tarkeéksi. Sen sijaan l&hiesimiehen tuen
merKkitys jai miespuolisilla vastaajilla keskiméérin melko tarkedksi. (Kuvio 8.)

Kuvassa 7. nakyvé vaaleampi palkki (vaihteluvali) kuvaa vastauksissa annetun suurim-
man ja pienimmé&n vastauksen numeerisen arvon erotusta. Vaihteluvélin avulla voidaan
tarkastella vastausten samankaltaisuutta eli sitd, kuinka suuri ero on yksittaisilla vasta-
uksilla. Kaikkia kolmea ennalta madriteltyd vastausvaihtoehtoa pidettiin keskimaarin

erittain tarkeand. (Kuvio 8.)
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Arvioi asteikolla 1-5 (1=ei lainkaan tarkeaa; 5=erittéin tarkead).
Ammatillisesti haastavissa tilanteissa, miten tirkeia on...
5,00
4,00
3,00
2,00
1,00
0,00 TS
Laplkay_da tilanne Lé&hiesimiehen tuki Tydyhteison tuki
tyonohjauksessa
m Keskiarvo 4,55 4,82 491
Vaihteluvéli 2 1 1

KUVIO 8. Ammatillisesti haastavissa tilanteissa tuen merkitys

Luottamus tydkavereihin koettiin tarkeimmaksi ammatillisuutta tukevaksi tekijaksi vai-
keissa tilanteissa. Erityisesti miespuolisten vastaajien keskuudessa sita pidettiin erittdin
tarkednd. Myos kokemuksella, tydyhteisolld, hyvalla itseluottamuksella ja hyvalla am-
matillisella itsetunnolla koettiin olevan keskimé&é&rin erittdin trked merkitys. Naiden

merkitys oli tasmélleen yhté suuri keskendén. (Kuvio 9.)

Kokemusta erittdin tarkeand pitavilla oli selvasti keskimadrdistd vastaajaa enemmaén
lasten hoitotyokokemusta vuosissa. Tydyhteison merkitys kasvoi samassa suhteessa
vastaajien lasten hoitotyokokemusvuosien kanssa. 20-30-vuotiaat vastaajat antoivat
hyvalle ammatilliselle itsetunnolle ja hyvélle itseluottamukselle keskimaarin suurem-
man merkityksen kuin yli 30-vuotiaat vastaajat keskimaarin. Molemmissa kysymyksis-
s& keskiarvo ja vaihteluvéli olivat yhtéalaiset. (Kuvio 9.)

Naisvastaajat kokivat lisakoulutuksen keskimaarin erittdin tarkeaksi, kun taas miesvas-
taajat kokivat sen keskimadrin melko tarkedksi. Kaikki vastaajista antoivat lisakoulu-
tukselle joko suuremman tai vahintédan yhta suuren merkityksen kuin tyon ohessa jarjes-

tettaville koulutuksille ja kursseille. (Kuvio 9.)

Koulutustaustalla on vastaajien mukaan vahiten merkitystd. Tyon ohessa jarjestettavien
koulutusten ja kurssien merkityksell& oli suurimmat vastauserot vastaajien keskuudessa.
Vastaajista kukaan ei pitdnyt koulutustaustaa erittéin trkednd. Yksi vastaajista ei anta-

nut lainkaan merkitystd tyon ohessa jarjestettaville koulutuksille ja kursseille, mutta
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mediaanivastaaja koki sen kuitenkin melko tarkedksi (mediaani = 4). Mit4 vdhemman
vastaajalla on tyokokemusta lastensuojelussa ja lasten hoitotydssd, sitd enemmaéan hén

koki, ettd esimies tukee ammatillisuutta vaikeissa tilanteissa. (Kuvio 9.)

Arvioi asteikolla 1-5 (1=ei tue lainkaan; 5=tukee erittain paljon).
Mika tukee ammatillisuutta vaikeissa tilanteissa?
5,00
4,00
3,00
2,00
1,00
0,00
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KUVIO 9. Vaikeissa tilanteissa ammatillisuutta tukevat tekijat

Avoimessa kysymyksessa vastaajista lahes puolet kertoi olevansa rauhallisia ammatilli-
sesti vaikeissa tilanteissa. Miltei joka neljas vastannut kertoi olevansa méératietoinen.
(Kuvio 10.)

“Tilanteissa pysyn rauhallisena, en panikoidu. Pyrin ennakoimaan tilan-
teita ja pyytdmaan ajoissa apua. Jalkikateen haluan aina kayda tilanteet
ldpi ”-vastaaja

“Pyrin aina kuuntelemaan tarkasti, mita lapsella on sanottavaa, ymmar-
tamddn lapsen kokemusta ja sanoittamaan sitd. ”-vastaaja
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Millainen olet ammatillisesti vaikeassa tilanteessa?

Kaikki tilanteessa ~ Omat tunteet Tilanteen Kokonaisuuden ja Maératietoinen Rauhallinen
mukana olevat hallitseva haltuunottoon riskitekijat
huomioiva kykeneva hahmottava

m Vastaajien maininnat

KUVIO 10. Ammatillisesti vaikeissa tilanteissa kdyttaytyminen

Avoimen kysymyksen vastausten perusteella ammatillisesti vaikeimmat tilanteet ovat
tapahtuneet vastaajien mukaan aggressiivisesti kayttaytyvien nuorten kanssa. Uhka- ja

vakivaltatilanteet mainitaan lahes yhta usein. (Kuvio 11.)

“Haastavasti, aggressiivisesti ja uhkaavasti kdyttdytyvd nuori joka toi-
minnallaan on saanut levottomuutta aikaan myds muissa lapsissa”
-vastaaja

Ammatillisesti vaikeiksi tilanteiksi maininnan saaneista henkilokunnan vahaisyys, haas-
tavat keskustelut vanhempien kanssa ja kiinnipidot aiheuttivat vahiten haasteita vastaa-

jien keskuudessa. (Kuvio 11.)

”Nuorisoikéinen pdihteilla oireileva nuori joka ei ole syonyt ladkkeitaan
tulee osastolle riehumaan ja pienemmdit lapset ovat nikemdssd tilanteen”
-vastaaja

“Raivoissaan olevat uhkailevat nuoret. Etenkin kun tilanteessa on useita
nuoria” -vastaaja
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Mitka ovat ammatillisesti vaikeimpia tilanteita ty6paikalla?

12

10
10 9

H Vastaajien maininnat

KUVIO 11. Ammatillisesti vaikeimmat tilanteet tydpaikalla

Avoimessa kysymyksessa vastaajat mainitsivat ammatillisesti vaikeassa tilanteessa par-
haimmaksi toimintatavaksi tilanteen haltuun ottamisen. Toiseksi tdrkeimméksi toiminta-
tavaksi nousi rauhallisena pysyminen ja kolmanneksi vartijan tai poliisin halyttaminen.
(Kuvio 12.)

"Pysynyt mahdollisimman rauhallisena ja yrittinyt puheella rauhoittaa
levotonta tai aggressiivista nuorta. Olen kutsunut lisdapua tarpeen vaati-
essa joko omalta tai toiselta osastolta. Soittanut poliisin tai vartijat”
-vastaaja

"Keskusteluissa vanhempien kanssa olen kuunnellut ja yrittinyt ymmdrtdd
vanhemman tunnetta, vaikka olisin eri mieltd. Vanhemmalla on oikeus
tunteisiinsa, vihaansa ja suuttumukseensa! Lasten kanssa uhkaavat tilan-
teet tulee kdyda lapi jalkeenpain, jotta ne eivat vahenna turvallisuuden-
tunnetta ja luottamusta aikuisiin” -vastaaja
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Mika on paras toimintatapa ammatillisesti vaikeassa tilanteessa?

m Vastaajien maininnat

KUVIO 12. Ammatillisesti vaikeassa tilanteessa parhaimmat toimintatavat

6.4 Ammatillisuuden tukeminen

Koulutukset tukivat avoimeen kysymykseen vastanneiden mielesta parhaiten yksilolli-
sen ammattitaidon yll&pitoa ja kehitystd. Kehityskeskusteluilla koettiin myds olevan

suuri merkitys. (Kuvio 13.)
“Antamalla mahdollisuus koulutukseen. Mietitddn toimintatapoja yhdessd
sddnndllisesti” -vastaaja
”Kehityskeskustelut (voisi olla enemmdinkin)” -vastaaja
"Tyénohjaus on myés tdrked osa oman tyon reflektointia” -vastaaja

“Erilaisin koulutuksin ja kehityskeskusteluin” -vastaaja
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Mika tukee yksil6llisen ammattitaidon yllapitoa ja kehitysta?
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KUVIO 13. Yksilollisen ammattitaidon yll&pitoa ja kehitysta tukevat tekijat

Avoimeen kysymykseen vastanneet toivoivat osastokokouksia olevan useammin. Myos
lisakoulutukselle koettiin tarvetta. Tilanteiden lapikaymista toivottiin tapahtuvan use-
ammin. Kaksi vastaajista ei osannut sanoa, miten ammatillisuutta voisi tukea.
(Kuvio 14.)

"Lisdkoulutukset, erilaiset konsultaatiot muiden lasta hoitavien tahojen

kanssa” -vastaaja

"Tyontekijoilld on velvollisuus seurata omaa osaamisen tasoa tyotehtdviin
ndhden ja tyonantajalla velvollisuus tarjota tarvittavaa lisdkoulutusta”
-vastaaja

“Enemmdn aikaa pohtia yhdessd lasten tilanteita ja ratkaisuja niihin”
-vastaaja

Mahdollisuuden jakaa ajatuksia muiden tyontekijoiden kanssa useam-
min” -vastaaja

"Sddnnollisin viliajoin kertaus esim. kiinnipitokoulutus, erilaiset konsul-
taatiot. Useammin keskusteluja esimiehen kanssa. Useammin osastokoko-
uksia, vaikka lyhyempiakin. Mutta mahdollisuus keskustella yhteisista asi-
oista ja linjauksista” -vastaaja

Ennakointi, tyonjako, tilanteista keskusteleminen” -vastaaja
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Miten ammatillisuutta voisi tukea viela enemman?
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KUVIO 14. Ammatillisuuden tukemisen keinoja
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7 POHDINTA

7.1 Eettisyys ja luotettavuus opinnaytetydprosessissa

Kysely teetettiin nimettdmana ja valmiin tyon tarkoitus on palvella juuri kyselyyn vas-
tannutta tyoryhmad. Kyselyyn vastaaminen tapahtui vaitiolovelvollisuuden ehdoilla.

Vastaajien anonymiteetti sailyi koko opinndytetydprosessin ajan. Emme julkaisseet niité
yksittéisia avointen kysymysten vastauksia, joista vastaaja olisi mahdollisesti ollut tun-

nistettavissa tyéryhman sisalla.

Tutkimuksen luotettavuuden osalta laadullisen osuuden analyysissd on paadytty 16ytoi-
hin, joita ei olisi havaittavissa puhtaasti tilastollisin menetelmin. Koska laadullisessa
tarkastelussa on pyritty kartoittamaan yksittaisessa lastenkodissa mm. ihmisten eldméa,
kokemuksia, kayttdytymistd ja vuorovaikutussuhteita, ovat tulokset lahtokohtaisesti
luotettavia kuvaamaan nimenomaan T66I0n lastenkotia. Tutkimuksessa luotettavuutta
lisad se, ettd vastaukset ovat anonyymeja. Liséksi tutkimuksen eteneminen on raportoitu
yksityiskohtaisesti, ja kaikki méarélliset vastaukset ovat paatyneet myos lopulliseen
tutkimusraporttiin. Valikointia ei ole tehty.

Kyselyvastaukset ja niiden variaatiot huomioimalla on l6ydetty empiirisen aineiston

avulla sellaisia merkityksid, joita vain laadullinen tutkimusote voi kartoittaa.

Tutkimustulosten yleistyksen osalta luotettavuutta kasvattaa se, ettd tutkimusyksikon
hoitajat ovat ikéluokiltaan, koulutustaustoiltaan ja sukupuoliltaan monimuotoinen jouk-
ko. Toisaalta To6lon lastenkodin henkilostomaaran verrattain pieni koko heikenté tut-
kimustulosten yleistettavyyttd. Samalla se madaltaa johtopd&tosten luotettavuutta ana-

lysoitaessa suurempia organisaatioita, joissa myos johtaminen on moniportaisempaa.

Kaikkiaan aineiston luotettavuus on siirrettdvyyden ja sovellettavuuden osalta kattava:
tutkimusaineistoa analysoidaan monipuolisesti, jolloin lukija voi pééatelld, mitka 16ydok-
sistd soveltuvat muihin tutkimuskohteisiin. Tutkimuksen totuudellisuutta on vahvistettu

tutkimushankkeen aikana yhteisty6ll&a T6616n lastenkodin kanssa.
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Tutkimuksen vahvistettavuuden osalta tehdyt havainnot ja tulkinnat ovat yhteensopivia
teoreettisen viitekehyksen kanssa. Empiirisen tutkimusaineiston osalta on kuitenkin

ilmeistd, ettd suomalainen aihetta koskeva aikaisempi tutkimus on rajallista.

Tutkimuksen uskottavuuden osalta aineiston analyysin Kkriittisessa tarkastelussa on
huomioitu, etta toinen tutkijoista on tyoskennellyt tutkittavassa yksikossa. Luotettavuut-
ta on tietoisesti kasvatettu tassd yhteydessa tutkijatriangulaatiolla, milla tarkoitetaan

sitd, ettd samassa tutkimuksessa on ollut kaksi tutkijaa.

Tutkimuksen madrallisen osion luotettavuuden osalta on huomioitava, etta kaikki kvan-
titatiiviset aineistot on kerétty taysin kirjallisesti ja dokumentoidusti kyselylomakkeille.
Validiteetin osalta tutkimuksen patevyys ilmenee siing, ettd se mittaa juuri sitd, mita sen
on tarkoituskin mitata. Tavoite on saavutettu laatimalla kyselylomake alusta loppuun
tutkijoiden omasta toimesta. Lisaksi haastattelijan ja haastateltavan valisen henkiloke-
mian vaikutus vastauksiin on eliminoitu siten, ettd vastauslomakkeet on taytetty yksi-

naisesti ja anonyymisti.

Yleistettdvyyden osalta tutkimustuloksia voidaan kyseenalaistaa 11 vastaajan maaraan
vedoten. Tdméa on huomioitava saatujen havaintojen soveltamisessa muihin lastensuoje-
lulaitoksiin. Laadullisesta tutkimusotteesta johtuen tulokset ovat luotettavia padasiassa
To0l0n lastenkotia koskien. Tutkimuksen luotettavuutta kyseenalaistavana tekijané voi-
daan pitdd tutkimuksen ajankohtaa, jonka aikaan tutkimusyksikéssa on saattanut olla
tavanomaista enemman aggressiivisia tilanteita. Taméa on kuitenkin vastausten osittai-

sesta samankaltaisuudesta aiheutunutta pohdintaa, ei kiistatonta tutkimustietoa.

Mikali satunnaisvirheet tai olosuhteet ovat vaikuttaneet merkittavasti vastauksiin, se voi
madaltaa tutkimuksen reliabiliteettia. Tét4 pohditaan tarkemmin alaluvussa 7.3. Tutki-
muksen luotettavuudessa stabiliteettia ei ole vahvistettu. Kysely on tehty vain yhden
kerran, eik& sit4 ole toistettu. Tdman vuoksi tutkimuksessa ei ole mahdollista arvioida
sitd, olisivatko samankaltaiset vastaukset toistuneet eri ajankohtina tai olisiko vastaajat

vastanneet laajemmin asiaa jo kerran aiemmin pohdittuaan.
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7.2 Johtopééatokset

Tutkimuskysymys oli:

Mika tukee kasvattajan ammatillisuutta T6616n lastenkodissa?

Alakysymykset olivat:
Mité on lastenkodissa tydskentelevien kasvattajien ammatillisuus?

Miten kasvattajien ammatillisuus kehittyy?

Lastenkodissa tyoskentelevien kasvattajien ammatillisuutta on tutkittu Suomessa véhan.
Ei ole olemassa yksiselitteistd madaritelmad, mitd ammatillisuus pitaa sisallaan. Aiem-
masta Kirjallisuudesta ja tutkimuksesta 16ytyy maaritelmia eri ammattiryhmille, kuten
sairaanhoitajille, sosionomeille ja lastenhoitajille. Kuitenkaan ei ole olemassa yhtendaisté
maadritelmaa lastenkodissa tydskentelevan kasvattajan ammatillisuuden eri osa-alueista,
joka kattaisi kaikki mainitut ammattiryhmaét. Siksi tutkimustuloksia ei voi suoraan ver-

rata yksittaiseen teoriaan.

Opinnaytety6 osoittaa, ettd kasvattajan ammatillisuus muotoutuu ja kehittyy voimak-
kaasti kaytannon eli empirian kautta. Nayttaa silta, ettd ammatillinen kehittyminen koe-
taan ensisijaisesti ulkoisten tekijoiden kautta. N&in ollen se ei lahde tyontekijasta itsesta,

vaan esimerkiksi tygyhteison tuesta.

Kyselyn vastaukset osoittavat, ettd vastaajien ammatillisen osaamisen on koettu muut-
tuneen ensisijaisesti lastensuojelun tyokokemuksen kasvaessa. Kokemus nayttaa vasta-
usten perusteella lisddvan varmuutta ammatillisessa osaamisessa, kasvattavan itsetun-

temusta ja johtavan tilanteisiin, joissa vastaaja “ei hitkdhda vihasta”.

Vastaajat ndkevat ammatillisuuden kehittyvéan ensisijaisesti empirian kautta, eli koke-
malla ja muiden kanssa jakamalla. Puhtaasti itseopiskelua ei ndyteta pitdvan merkitta-

vimpéna tekijand ammatillisuuden kehitykseen.

Ammatillisesti haastavissa tilanteissa vastaajille vaikuttaa olevan tarkead, etteivat he jaa
yksin haastavan tilanteen kanssa. Koko tydyhteison tuki ndhdaan tarkedmpéna kuin 1a-

hiesimiehen tuki. Vastaajien ammatillisuutta vaikeissa tilanteissa katsotaan tukevan
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sosiaalinen verkosto ja henkinen pd&doma. Sen sijaan muodollisilla koulutuksilla ei néyta

olevan suurta merkitysté.

Tuomen (2008, 53-54) mukaan tarkeitd ominaisuuksia lasten hoitotydsséa toimivalle
ovat rauhallisuus, kérsivallisyys ja pitkdjanteisyys. Suuri osa vastaajista vaikuttaisi

omaksuneen nama tarkeéat ominaisuudet.

Ammatillisesti vaikeimmat tilanteet vaikuttavat liittyvan tyopaikalla fyysiseen turvat-
tomuuden tunteeseen. Ammatillisesti vaikeiksi tilanteiksi tyopaikalla mainittiin uhka- ja
vakivaltatilanteet tai aggressiivisesti kayttdytyvéat nuoret ldhes puolessa vastauksista.
Yllattavaa on, ettd vain yksi vastaajista mainitsi kasvatushenkiloston vahaisyyden. Eri-
tyisesti lastensuojelua koskevassa julkisessa keskustelussa on viime aikoina painotettu
resurssien riittamattomyyttd, mutta tutkimustulokset eivét tue ndkemysté henkildstomi-
toituksen osalta.

Ammatillisesti vaikeassa tilanteessa parhaimmaksi toimintatavaksi koettiin ensisijaisesti
pyrkimys omatoimiseen tilanteen kontrolloimiseen. Vasta tdmén jalkeen nahtiin, ettd
vartijan, poliisin tai toisen osaston lisdavun hélyttdminen on optimaalinen ratkaisu.

Yksilollisen ammattitaidon yllapitoa ja kehitysta vaikuttaisi tukevan henkil6kohtaisen

koulutuksen lisaédminen ja kahdenkeskiset kehityskeskustelut.

Sen sijaan koko tydryhman osastokokouksilla ndhdaén olevan pienempi merkitys yksi-
I6llisen ammattitaidon kannalta. Rantalaihon (2013, 20) mukaan tarkeaa lastensuojelun
perhetyodssa on yhteishenki ja kaikkien osapuolten mukaan saaminen. Esimiehen tulisi
toimia innostajana, joka hyvéksyy ja arvostaa erilaisuutta sekd antaa tyontekijan olla
oma itsensa. Ammatillisuutta voidaan tukea yhteisollisyyden lisadmiselld, kuten osasto-

kokouksilla ja tilanteiden lapikaynneilla ja konsultaatioilla eri tahojen kesken.

Tutkimuksessa ilmeni, ettd kasvattajien omilla lapsilla on positiivinen vaikutus muutos-
ten ja stressitilanteiden hallintaan. On mahdollista, ettd kasvattajan nuorempi ika helpot-
taa viestintaa ja yhteisty6ta lasten kanssa. Mit& pidempi on lasten hoitotyon kokemus,

sitd heikommin kasvattaja néki keskeiset asiat raportoitavan.
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Hoitoty6n eettisen osaamisen koettiin toteutuvan sitd paremmin, mitd enemman kasvat-
tajalla on lasten hoitotyén tyokokemusta. Mitd enemman kasvattajalla on tyokokemus-
vuosia, sitd paremmaksi hdn kehittdd omaa osaamistaan. Monikulttuurisuuden ymmar-
tdminen toteutui sitd paremmin, mitd enemman kasvattajalla on lastenhoitotydssa tyo-

kokemusvuosia.

7.3 Ammatillinen kasvu

Olemme kumpikin tehneet toita lastensuojelulaitoksissa sijoitettujen lasten kanssa. Las-
tenkodissa tydskentely on meille entuudestaan tuttua ja heréttaa paljon ajatuksia. Vaikka
tyéssamme keskitymme kirjoittamaan valmiin teorian ja tuottamamme kyselyn pohjalta,

on omista kokemuksistamme hyotya aiheen tarkeyden ymmartamiseksi.

Olemme néhneet kaytdnndssa sen, kuinka vaikeaa on kohdata Kriisissé olevia lapsia ja
ihmisia, jotka ovat heitd satuttaneet. Silloin oma ammatillisuus voi olla todella koetuk-
sella. Kasvattajana on pystyttdvd nékemd&&n lapsen etu omien tunteiden takaa.
Vaikka vanhempi kuinka satuttaisi lastaan, on han l&hes aina se kaikista rakkain lapsel-

le. Sen oivaltaminen on merkityksellinen asia myés ammatillisuuden nakékulmasta.

Yllatyimme tutkimustuloksissa siitd, etta vastauksissa kiintymyssuhdetta lapsiin ei tuotu
esiin. Kun lasten sijoitusten taustalla on raskaita kokemuksia ja sijoitukset saattavat
jatkua vuosia, on luonnollista kiintyd ja muodostaa ldheinen vuorovaikutussuhde lap-
seen. Omakohtaisten kokemustemme mukaan voi olla tydntekijalle todella raskasta
kannatella lapsen tuskaa ja tiedostaa ne vaikeat asiat, joita lapsi on joutunut ja joutuu
ehké tulevaisuudessa vield kokemaan. N&ma asiat eivat ilmenneet tuloksissa, vaan am-
matillisesti vaikeimpina asioina koettiin muutamaa vastausta lukuun ottamatta aggres-
siivisesti kayttaytyvat nuoret. Jdimme pohtimaan, oliko lastenkodissa juuri tutkimuk-
semme aikaan useita uhkatilanteita, jotka olivat vastaushetkell& lahes jokaisella vastaa-
jalla niin ”pinnalla”, ettd he eivit pystyneet pohtimaan ammatillisuutta laajemmassa

mittakaavassa.

Oma ammatillisuutemme on kasvanut opinndytetyoprosessin aikana. Tuona aikana

olemme molemmat olleet tyoharjoittelujaksoilla ja tyoskennelleet lastensuojelulaitok-
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sissa. Sitd kautta olemme pdaédsseet pohtimaan opinndytetydmme tutkimuskysymysta,
alakysymyksid ja ydinajatusta niiden taustalla.

Uskomme, ettd opinndytetydprosessi ja sen loppuunsaattaminen on vienyt omaa sai-
raanhoitajan osaamistamme eteenpdin ja antanut valmiuksia ymmartaa paremmin las-
tensuojelulaitoksessa tydskentelevien ammattilaisten osaamista, arvoja ja motiiveja las-
tensuojelutyon tekemiselle. Saimme tulosten myota vahvistusta omalle olettamuksel-

lemme, etté lastensuojelulaitoksessa tarvitaan sairaanhoitajan osaamista.

Tuloksissa ilmeni erityisen voimakkaasti se, ettd lastenkotiin sijoitetuilla lapsilla on
voimakastakin psyykkista oirehdintaa. Sairaanhoitajakoulutus luo hyvéan peruspohjan
psykiatriseen osaamiseen ja ennen kaikkea vahvan pohjan moniammatilliseen tiimityo-
hon, jossa sairaanhoitajan osaaminen on arvokas lisd4 muiden ammattiryhmien joukossa.
Verratessa sairaanhoitajan kompetenssikuvausta kaytannén tyohon lastenkodissa,
saimme huomata, ettd sairaanhoitajilla voi olla paljon annettavaa lastenkotityohon seka
muihinkin lastensuojeluyksikéihin. Merkittava lisd ammattitaidollemme opinnaytetyo-
prosessin aikana on ollut myo6s asiantuntijuuden késittely. Lastensuojelussa sairaanhoi-

taja toimii useimmiten sairaanhoidollisen tyon asiantuntijana.

Jatkossa olisi mielenkiintoista tehdd samalle tydéryhmélle vastaava tutkimus, jolla voisi
selvittad tutkimuksen mahdolliset vaikutukset tyontekijoiden ammatillisuuden kehitty-
miseen. Liséksi olisi merkittdvaa selvittaa tyontekijoiden henkilékohtaisten arvojen vai-

kutuksia suhteessa tyossa tehtyihin ratkaisuihin ja tyén kokemiseen.
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Liite 1. Saatekirje henkilokunnalle

Hyva lastensuojelun ammattilainen!

Teemme Helsingin Diakonia ammattikorkeakoulussa opinndytetyota tyontekijoiden
ammatillisuudesta lastensuojelulaitoksessa. Tydmme tarkoituksena on selvittid tyonte-
kijoiden omia kokemuksia ammatillisesti haastavista tilanteista. Tyontekijoiden koke-
musten selvittimiseksi olemme kehittidneet kyselylomakkeen. Tavoitteenamme on ke-

hittdd tydryhméan ammatillisia voimavaroja.

Tarkoituksenamme on teettéd kysely kaikille kasvatustyota tekeville tyontekijoille. Tar-
vitsemme nyt sinun asiantuntemustasi saadaksemme mahdollisimman Kkattavasti koke-
musperdisté tietoa. Toivomme, etti suhtaudut tutkimukseen myonteisesti ja vastaat
oheiseen kyselylomakkeeseen ajatuksella. Arviomme mukaan kyselyyn vastaaminen vie
noin 20 minuuttia. Kyselyn ohessa ovat yksityiskohtaiset vastausohjeet. Lue ne huolelli-
sesti ennen lomakkeen tdyttdmistd. Palauta lomake 15.5.2015 mennessa osasto kolmo-
selle punaiseen laatikostoon, josta noudamme vastauksenne 1.4.2015. Vastauksesi ovat

luottamuksellisia eikd henkil6llisyytesi tule missddn vaiheessa ilmi.

Tutkimuksen tekemiseen olemme hakeneet T6616n lastenkodilta asianmukaisen luvan.
Tutkimuksen ohjaajana toimii Marja Lindholm Helsingin Diakonia ammattikorkeakou-
lusta (marja.lindholm@diak.fi). Annamme mielellimme lisétietoja tutkimukseen liitty-

vistd asioista.

Yhteistyoterveisin,
Sairaanhoitajaopiskelijat
Jenna Oksaharju (jenna.oksaharju@student.diak.fi)

Laura Helenius (laura.helenius@student.diak.fi)
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Liite 2. Kysely — Miten hoitajan ammatillisuus toteutuu T6610n vastaanottokodissa?

1. Perustiedot vastaajasta

Ikd: 20-30 vuotta = 31-40 vuotta — 41-50 vuotta -

51-65 vuotta

Sukupuoli: Nainen = Mies -
Koulutus
NyKkyinen tyotehtava

Tyo6kokemusvuodet lastensuojelussa

Vahemman kuin 5 vuotta = Enemman kuin 5 vuotta

Lasten hoitotydssa tydskentelyn vuodet yhteensa

Enemman kuin 8 vuotta

Minulla ei ole omia lapsia = Minulla on omia lapsia -

2. Kuvaile, kuinka oma ammatillinen osaamisesi on muuttunut lastensuojelussa tyos-

kentelysi aikana?
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3. Méérittele kolme merkittavintd tekijaa, jotka ovat vaikuttaneet ammatillisuutesi kehit-
tymiseen

(a. merkittavin, b. toiseksi merkittavin, c. kolmanneksi merkittavin)

4. Arvioi asteikolla 1-5 (1 =ei lainkaan tarkead, 2= véhdisesti tarkeda , 3=kohtuullisen

tarkedd, 4=hvyvin tarkedd, 5= erittiin tarkeda)

Ammatillisesti haastavissa tilanteissa:

Miten térkedd on tydyhteison tuki?

Miten tarkeaa on lahiesimiehen tuki?

Miten tarkedd on lapikdyda tilanne tyonohjauksessa?
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5. Miten kuvailisit itseasi hoitajana ammatillisesti vaikeissa tilanteissa?

6. Arvioi seuraavat kohdat asteikolla 1-5

Mika tukee ammatillisuuttasi vaikeissa tilanteissa?
(1 = ei tue lainkaan, 2 = tukee véhén, 3 = tukee osittain, 4 = tukee paljon,

5 = tukee erittain paljon)

Hyvéa ammatillinen itsetunto

1 2 3 4 3

Hyva itseluottamus

1 2 3 4 5

Luottamus tyokavereihin

1 2 3 4 5

TyoOyhteiso

1 2 3 4 5



Esimiehet

1 2 3 4 5

Kokemus

1 2 3 4 5

Koulutustausta

1 2 3 4 5

Tyon ohessa suoritettavat koulutukset ja kurssit

1 2 3 4 5

Tukisiko lisakoulutus tydryhmééanne?

1 2 3 4 5
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7. Millaisia ovat olleet ammatillisesti vaikeimmat tilanteet nykyisessa tyopaikassasi?

Kuvaile omin sanoin.
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8. Miten olet toiminut naissa tilanteissa? Kuvaile omin sanoin.

9. Miten tydyhteisdssasi kehitetddn, seurataan ja yllapidetddn yksilollistd ammattitaitoa?

10. Miten ammatillisuuttasi voisi tukea vield enemman?

11. Miten tydskentelyssasi toteutuu lasten hoitotyon osaaminen?
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Arvioi asteikolla 1-5

(1=ei toteudu ollenkaan, 2=toteutuu huonosti, 3=toteutuu osittain, 4=toteutuu hyvin,

5=toteutuu erinomaisesti)

Perhetydn osaaminen

Hoitoty®n eettinen osaaminen

Terveyden edistdmisen osaaminen

Keskeisten asioiden raportointi vuoron vaihtuessa

Keskeisten asioiden kirjaaminen (Nappulaan)

Viestintd ja yhteistyo lasten kanssa

Viestinta ja yhteistyo lasten vanhempien kanssa

Kyky kehittdd omaa osaamista

Tutkitun tiedon hakeminen ja hyddyntdminen

Oman toiminnan perustelu teoriaan pohjautuen
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Monikulttuurisuuden ymmartaminen

Monikulttuurisuuden arvostaminen

Muutoksen ja stressinhallinta

Motivaatio lastensuojelutydtd kohtaan
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Liite 3. Motivointikirje

Keséinen tervehdys!

Teemme opinndytetyotdmme yhteistydssa To016n lastenkodin kanssa. Aiheenamme on
lastenkodissa tytskentelevien kasvattajien ammatillisuus ja sen toteutuminen. Teetimme
aiemmin kevaalla 2015 tydyhteisoonne Kyselyn, jossa kartoitimme tyontekijéiden mie-
lipiteitd ja ajatuksia ammatillisuudesta.

Saimme vastauksia hyvin ja olemme niista kiitollisia — jokainen kyselyyn vastannut on
antanut tarkedn panoksensa tyoyhteisén ammatillisuuden kehittdmiseksi. Valmiin opin-
naytetydomme tavoitteena on olla kasvattajille tydssaan hyodyksi. Se on valine siirtaa
hiljaista tietoa ja keino avata keskustelua ammatillisuudesta — siitd mita ammatillisuus

teidan tyopaikallanne kaytdnnossa tarkoittaa ja kuinka sita voisi mahdollisesti kehittaa.

Kiitamme lampimasti kyselyyn vastanneita. Saavuttaaksemme parhaan mahdolli-
sen tuloksen pyydamme kaikkia jotka eivat viela ole vastanneet, tulostamaan ja
tayttamaan lomakkeen. Vastaaminen tapahtuu nimettémana, eika vastaajan henkil6lli-
syys paljastu missaan vaiheessa. Vastaaminen vie noin 15 minuuttia. Valmiit vastaukset
voitte jattad suljetussa kirjekuoressa perhetydntekijan toimiston péydalle, josta nou-
damme ne heindkuun 13. paivana.

Valmiin opinnéytetyon esittelemme syksylla 2015.

Ystavallisin terveisin,

sairaanhoitajaopiskelijat Laura Helenius ja Jenna Oksaharju



