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TIIVISTELMÄ

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata lähiesi-
miehen keinoja vahvistaa hoitajan toivoa psyki-
atrisessa hoitotyössä. Tutkimusaineisto kerättiin 
avoimilla haastatteluilla kuudelta lähiesimiehenä 
työskentelevältä osastonhoitajalta 2011. Aineisto 
analysoitiin induktiivisella sisällönanalyysilla.

Lähiesimies voi vahvistaa hoitajan toivoa vä-
littämällä oman toiveikkuutensa työryhmään, 
kohtaamalla työntekijät empaattisesti ja arvosta-
vasti. Lisäksi toivoa vahvistavat työryhmän toi-
minnan johtaminen, työntekijöiden kehittymisen 
mahdollistaminen ja työssä jaksamisen tukemi-
nen.

Tutkimus tuottaa uutta hoitotieteellistä tietoa 
hoitajan toivon vahvistamisesta hoitotyön johta-
misen näkökulmasta. Tutkimus vahvistaa toivon 
tutkimuksen merkitystä eri perspektiiveistä osa-
na hoitotieteellistä tutkimuskenttää.

Avainsanat: toivo, hoitotyön johtajat, psykiatri-
nen hoitotyö, mielenterveyshoitotyö

ABSTRACT

Head nurses’ views on how to strengthen 
nurses’ hope by leadership in psychiatric 
nursing
Katri Mäki, MNSc, Head Nurse
Päivi Åstedt-Kurki, PhD, Professor
Mervi Roos, MNSc, Doctoral Student, University 
Instructor
Jari Kylmä, PhD, Adjunct Professor, University 
Lecturer

The purpose of this study was to describe the 
ways how head nurses can strengthen nurses’ 
hope by leadership in psychiatric nursing. The 
data were collected from six (n = 6) head nurses 
using open interview in 2011. The data were 
analyzed by using the inductive content analysis 
method.

Head nurses described that they can strength-
en nurses’ hope by bringing their own hopeful-
ness to the team, by facing employees with 
empathy and with respect, by acting as a team 
leader, by enabling the employee development 
as well as supporting nurses’ coping in their 
work. 

This study produces new knowledge about 
strengthening nurses’ hope from the perspective 
of nursing leadership. This study also underlines 
the importance of studying hope from different 
perspectives in the field of nursing science. 

Keywords: Hope, Head Nurse, Psychiatric Nurs-
ing
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Mitä tutkimusaiheesta jo tiedetään?

• Toivon vahvistaminen on tärkeää psykiatrisessa hoitotyössä, mutta se edellyttää hoitajan 
omaa toivoa.

• Hoitajan toivo on tärkeä muun muassa hoitajan työmotivaation, työtyytyväisyyden ja 
työsuorituksen kannalta, mutta myös potilaan ja hänen perheensä toivon vahvistamisen 
kannalta.

Mitä uutta käsikirjoitus tuo?

• Tutkimus tuottaa uutta hoitotieteellistä tietoa hoitotyön johtajan keinoista vahvistaa 
hoitajan toivoa psykiatrisessa hoitotyössä.

Mikä merkitys tutkimuksella on hoitotyölle, hoitotyön koulutuksen ja/tai 
johtamiselle?

• Psykiatrisessa hoitotyössä on tärkeää vahvistaa hoitajan toivoa.
• Hoitotyön koulutuksessa kannattaa käsitellä hoitajan toivoa ja sen vahvistamisen keinoja.
• Hoitotyön johtaja voi hyödyntää tutkimuksessa tunnistettuja johtajan keinoja vahvistaa 

hoitajan toivoa psykiatrisessa hoitotyössä.

Johdanto

Tämän tutkimuksen tarkoituksena on ku-
vata lähiesimiehen keinoja vahvistaa hoita-
jan toivoa psykiatrisessa hoitotyössä. Toi-
von tutkimus on tärkeää, koska toivon vah-
vistaminen on hoitotyön keskeinen ydinar-
vo (Perry 2005): toivon vahvistaminen kuu-
luu erityisesti psykiatriseen hoitoon (Russi-
nova 1999, Moore 2005, Cutcliffe 2009). 
Potilaan ja perheen toivon vahvistaminen 
edellyttävät hoitajan oman toivon olemas-
saoloa (Kylmä & Vuori 1999).

Psykiatrinen hoitotyö on ihmisten ja ih-
missuhteiden hoitamista (Piippo 2008). 
Työtä pidetään sisällöllisesti vaativana, 
kuormittavana ja usein myös stressiä aiheut-
tavana (Välimäki & Mäkitalo 2000, Ward 
2011). Työn emotionaalinen kuormittavuus 
aiheutuu muun muassa siitä, että tässä työs-
sä hoitaja joutuu usein säilömään ja käsit-
telemään potilaiden ja heidän perheen-
jäsentensä vaikeita elämäntapahtumia ja 
tunnekokemuksia (Kylmä 2012). Psykiatri-
sessa hoitotyössä voi myös joutua kohtaa-
maan potilaiden vihaa ja aggressiivisuutta, 
jotka kuormittavat hoitajaa (Tuvesson ym. 
2012). Myös psykiatrisen hoidon sisällölliset 
ja rakenteelliset muutokset (Harjajärvi ym. 
2006, Hyvönen 2008) voivat aiheuttaa hoi-
tajalle stressiä ja kuormittaa hoitajan toivoa.

Toivoa ei ole aiemmin tutkittu hoitotie-
teessä johtamisen näkökulmasta. Koska toi-
vo on ihmisen perusvoimavara (Kylmä & 
Juvakka 2007, Hammer ym. 2009), sitä on 
tutkittava myös johtamisen näkökulmasta 
hoitotyön kontekstissa. Toivo on merkityk-
sellinen työntekijälle itselleen liittyen ter-
veyden kokemukseen (Simmons & Nelson 
2001), työtyytyväisyyteen ja työsuoritukseen 
(Duggleby ym. 2009, Luthans ym. 2010, 
Searle & Barbuto 2011). Toivolla on todettu 
olevan myös yhteys motivaatioon, tavoittei-
den asettamiseen ja saavuttamiseen (Hel-
land & Winston 2005).

Tutkimuksen lähtökohdat

Hoitajan toivo ja sen rakentuminen 

Toivon on todettu merkitsevän hoitajalle 
rauhaa, toivoa paremmasta tulevaisuudesta, 
henkisyyttä sekä mahdollisuutta vaikuttaa 
asioihin myönteisesti (Duggleby & Wright 
2007). Mäen ym. (2014) tutkimuksessa hoi-
tajan toivon olemusta luonnehdittiin ihmi-
sen elämänvoimaksi, joka on elämän olen-
nainen elementti. Toivon olemusta kuvaa-
vat myös valo, mielenrauha ja turvallisuus. 
Toivoon kuuluvat jonkin uuden kasvu ja 
paremman olemassa olo sekä toiveet. Tätä 
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kuvausta toivosta on käytetty tämän tutki-
muksen aineiston keruun perustana.

Hoitajien toivon rakentuminen liittyy hei-
dän henkilökohtaisiin ominaisuuksiinsa, 
elämäntilanteisiinsa, ihmissuhteisiinsa ja us-
koonsa (Landeen 1996, Duggleby ym. 
2009). Toivo rakentuu hoitajassa myös hoi-
tamisen kautta. Hoitosuhde ja hoidon posi-
tiivisten seurauksien näkeminen hoidetta-
vissa antavat hoitajalle toivoa, samoin kuin 
tuen ja arvostuksen saaminen työyhteisöltä 
(Kylmä ym. 2006, Duggleby & Wright 2007). 
Supportiiviset ihmissuhteet, riittävät resurs-
sit (kuten esimerkiksi lisäkoulutus), muiden 
kannustus sekä tavoitteiden saavuttaminen 
työpaikalla vahvistavat hoitajien toivoa 
(Duggleby ym. 2009). Hyvä johtaminen, 
henkilöstöpolitiikka sekä yhteiskunnan tar-
joama rahoituksellinen ja asenteellinen tuki 
(Keskisärkkä ym. 2009) ovat tärkeitä hoita-
jan toivolle.

Toivo johtamisen näkökulmasta

Toivolla on positiivinen merkitys ihmis-
ten johtamisessa (Luthans & Jensen 2002, 
Luthans ym. 2004). Toivoa on tutkittu joh-
tamis- ja käyttäytymistieteissä työntekijöi-
den ja johtamisen näkökulmista. Näissä 
tutkimuksissa toivo on usein nimetty yh-
deksi psykologisen pääoman ulottuvuudek-
si itseluottamuksen, optimismin ja sitkey-
den ohella. (Avey ym. 2010, Luthans ym. 
2010.) Psykologista pääomaa kehittämällä 
voidaan parantaa työntekijöiden tyytyväi-
syyttä ja näin organisaation tuloksellisuutta 
(Luthans ym. 2004, Culbertson ym. 2010). 
Hoitajan psykologinen pääoma on yhtey-
dessä työhön sitoutumiseen, sairaalan mis-
sioon, arvoihin ja tavoitteisiin (Luthans & 
Jensen 2005). Toivoa luova johtamistyyli 
vahvistaa siten työntekijöiden sitoutumista 
(Wallis ym. 2009, Searle & Barbuto 2011). 
Työntekijöiden toivon tasolla on myös po-
sitiivinen yhteys työtyytyväisyyteen ja työ-
suoritukseen (Duggleby ym. 2009, Combs 
ym. 2010).

Okpanachin (2008) mukaan johtaja voi 
luoda toivoa positiivisuudella, esimerkkinä 
ololla, ohjauksella, suunnan näyttämisellä, 
kuuntelemisella, voimaannuttamisella, vi-

sion omaamisella, uskottavuudella, pysy-
vyydellä ja työntekijöiden palvelemisella. 
Roset (2006) toteaa johtajien voivan vahvis-
taa toiveikkuutta luomalla huolta pitävän ja 
välittävän suhteen työntekijöidensä kanssa. 
Johtajat ovat palvelijoita, jotka auttavat 
työntekijöitään hahmottamaan työtulevai-
suuttaan sekä vahvistamaan suhteita. He 
rohkaisevat riskien ottoon, oppimiseen ja 
juhlistavat onnistumisia. Johtajat voivat tar-
jota tietoa, joka edistää työntekijöiden te-
hokkuuden tunnetta.

Tutkimuksen tarkoitus ja 
tutkimuskysymys

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata 
lähiesimiehen keinoja vahvistaa hoitajan 
toivoa psykiatrisessa hoitotyössä. Tutkimus-
kysymyksenä oli: Millä keinoin lähiesimies 
voi vahvistaa hoitajan toivoa psykiatrisessa 
hoitotyössä?

Aineiston keruu ja analyysi

Tutkimusmenetelmäksi valittiin kuvaile-
va laadullinen tutkimus (Holloway & 
Wheeler 2002, Kylmä & Juvakka 2012). 
Tutkimukselle myönnettiin tutkimuslupa 
maaliskuussa 2011 eräästä sairaanhoitopii-
ristä. Tutkimuksen osallistujaryhmäksi va-
littiin sairaalassa työskentelevät lähiesimie-
het, koska sairaalatyölle on ominaista työ-
ryhmätyöskentely. Lähiesimiehet ovat työ-
ryhmän työnjohtajia.

Osallistujat

Mahdollisille osallistujille lähetettiin tut-
kimustiedote ja tutkimuskutsu sähköpostit-
se. Uusintakutsut lähetettiin kaksi kertaa. 
Lisäksi tietoa tutkimuksesta annettiin osas-
tonhoitajien kokouksessa. Osallistujia rek-
rytoitiin myös alan lehdessä olevalla lehti-
ilmoituksella. Tutkimusaineisto kerättiin 
kuudelta osastonhoitajalta. He olivat haas-
tatteluhetkellä työskennelleet psykiatrisessa 
hoitotyössä keskimäärin 24 vuotta ja lähiesi-
miehenä keskimäärin 17 vuotta. Neljä osal-
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listujaa oli suorittanut akateemisen tutkin-
non.

Haastattelut

Aineisto kerättiin 2011 avoimilla haastat-
teluilla (Devers & Frankel 2000, Kylmä & 
Juvakka 2012). Haastatteluista yksi oli nel-
jän hengen ryhmähaastattelu ja kaksi yksi-
löhaastattelua. Osallistujat täyttivät tausta-
tietolomakkeen, jossa kysyttiin työkoke-
musta psykiatrisesta hoitotyöstä sekä työ-
kokemusta sairaanhoitajana ja osastonhoi-
tajana toimimisesta. Lisäksi osallistujat an-
toivat tietoon perustuvan suostumuksensa.

Haastattelut alkoivat yleisluontoisella ky-
symyksellä toivon käsitteestä. Tämän jäl-
keen tutkimuskysymys ohjasi haastattelujen 
kulkua. Haastattelut tallennettiin digitaali-
sesti osallistujien luvalla (Kuula 2006). Ryh-
mähaastattelu toimi hyvin aineistonkeruu-
menetelmänä. Yksilöhaastatteluissa vuoro-
vaikutus tutkijan ja haastateltavan välillä oli 
tiiviimpää verrattuna ryhmähaastatteluun.

Aineiston analyysi

Haastattelut kirjoitettiin tekstiksi ja aineis-
to analysoitiin induktiivisella sisällönanalyy-
silla keskittyen aineiston ilmisisältöön. Tut-
kimuksen tarkoitus ja tutkimuskysymys 
ohjasivat aineiston analyysiä. (Kylmä ym. 
2008, Elo & Kyngäs 2008.) Analyysissa oli 
neljä vaihetta, jotka ovat aineiston yleisku-
van hahmottaminen, pelkistäminen, ryh-
mittely ja abstrahointi (Kylmä & Juvakka 
2012).

Analyysiyksikkönä oli tutkimuskysymyk-
seen vastaava ajatuskokonaisuus. Tutkimus-
kysymyksen kannalta oleelliset alkuperäis-
ilmaukset kopioitiin tekstiksi kirjoitetuista 
haastatteluista toiseen Word-dokumenttiin. 
Alkuperäisilmaisut koodattiin merkitsemäl-
lä ilmaisuun haastattelu, osallistuja ja sivu-
numero. Seuraavaksi alkuperäisilmaisut 
pelkistettiin (Graneheim & Lundman 2004). 
Tutkimuskysymykseen löytyi aineistosta yh-
teensä 163 pelkistystä. Sisällöllisesti saman-
kaltaiset pelkistykset ryhmiteltiin ja muo-
dostettiin alaluokat, jotka nimettiin sisältöä 
vastaavasti. Samansisältöisistä alaluokista 

muodostettiin yläluokat. (Kylmä ym. 2008.) 
Esimerkki aineiston analyysista on kuvattu 
taulukossa 1. Taulukossa on kuvattu yläluo-
kan ”Työryhmän toiminnan johtaminen” 
muotoutumista kahden esimerkkialaluokan 
avulla.

Tutkimuksen tulokset

Hoitajan toivoa luonnehdittiin ihmisen 
elämänvoimaksi, joka on elämän olennai-
nen elementti. Toivon olemusta kuvasivat 
myös valo, mielenrauha ja turvallisuus. Toi-
voon kuuluivat jonkin uuden kasvu ja pa-
remman olemassa olo sekä toiveet. (Mäki 
ym. 2014.) Lähiesimies vahvisti hoitajan 
toivoa välittämällä oman toiveikkuutensa 
työryhmään, kohtaamalla työntekijät em-
paattisesti ja arvostavasti. Lisäksi toivoa 
vahvisti työryhmän toiminnan johtaminen, 
työntekijöiden kehittymisen mahdollistami-
nen ja työssä jaksamisen tukeminen. (Tau-
lukko 2.)

Toiveikkuuden välittäminen

Lähiesimiehet voivat tuoda oman toiveik-
kuutensa työryhmään. Tämä edellytti oman 
toivon olemassaoloa sekä kykyä vahvistaa 
toivoa. Tärkeänä pidettiin oman toivon säi-
lyttämistä. Työryhmän tuli tietää, että lä-
hiesimies toivoi heidänkin puolestaan.

”… se täytyy kuitenkin se toivo luoda 
niin kuin kauempaakin – –. – – et he 
tuntee, että et he tietää et siellä vaikka 
ois oven takana joku joka toivoo heidän-
kin puolesta… jotenkin – – jo luoda sel-
laista ilmapiiriä.”

Oma positiivisuus ja sen tuominen työ-
ryhmään vahvisti toivoa. Lähiesimies vasta-
si omasta mielialastaan, jolla kohtasi työryh-
mänsä. Lähiesimiehet kertoivat, että heidän 
tuli koettaa jaksaa olla positiivisia ja luoda 
toivoa myös tilanteisiin, joissa ei näkynyt 
muutosta parempaan. Lähiesimiehen ei tul-
lut mennä mukaan negatiivisiin asenteisiin, 
koska oma negatiivisuus saattoi tarttua työ-
ryhmään.
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Taulukko 2. Lähiesimiehen keinot vahvistaa hoitajan toivoa psykiatrisessa hoitotyössä.

Yläluokka Alaluokat

Toiveikkuuden välittäminen – Oman toivon tuominen työryhmään
– Oman positiivisuuden tuominen työryhmään
– Työntekijöiden kannustaminen
– Positiivisen näkökulman jakaminen 
– Myönteisen ilmapiirin luominen 

Työntekijöiden empaattinen 
kohtaaminen

– Työntekijöiden kuunteleminen
– Läsnä oleminen 
– Lähestyttävissä oleminen
– Kiinnostuneisuuden osoittaminen työyhteisöä kohtaan 

Arvostava kohtaaminen – Työntekijöitä arvostava kohtaaminen
– Molemminpuolinen luottaminen
– Työntekijöiden yksilöllinen tunteminen
– Työryhmän jäsenten osaamisen hyödyntäminen
– Positiivisen palautteen antaminen
– Työn arvostuksen esille tuominen
– Pakon välttäminen

Työryhmän toiminnan johtaminen – Vastuun ottaminen
– Perustehtävän tekemisen tukeminen 
– Työyhteisön tilanteen tietäminen arjessa
– Tiedon saaminen työyhteisöstä
– Mentorina toimiminen 
– Ongelmien rakentava käsitteleminen
– Työntekijöiden kokonaisuuden huomioiminen

Työntekijöiden kehittymisen mahdollistaminen – Ammattitaidon kehittämiseen myönteinen asenne
– Koulutuksiin osallistumisen mahdollistaminen
– Työnohjaukseen menemisen tukeminen

Työssä jaksamisen tukeminen – Työntekijöiden jaksamisen huomioiminen 
– Tuen tarjoaminen työntekijälle
– Työntekijää kuormittavan tilanteen selvittäminen
– Työntekijän jaksamisen tukeminen työjärjestelyin
– Levon ehdottaminen tai työnterveyteen ohjaaminen

”… itte ei mene siihen negaatioon 
vaan yrittää pitää niin kuin positiivisen 
asenteen itsellä vaikka olisi kuinka han-
kalaa. Ainahan sitä ei pysty pitämään 
– –.”

Työntekijöiden kannustaminen vahvisti 
toivoa. Lähiesimies toimi kannustajana, jon-
ka rooli korostui erityisesti vaikeissa tilan-
teissa. Positiivisen näkökulman jakaminen 
työntekijöille oli lähiesimiehen oman myön-
teisen näkökulman jakamista. Hän saattoi 
muistuttaa, että aiemminkin oli selvitty vas-
taavanlaisista tilanteista, ja palauttaa mie-
leen esimerkiksi aikaisempia hoitosuhteissa 
onnistumisia. Myönteisen ilmapiirin luomi-

nen sekä hyvä ja rento työilmapiiri vahvis-
tivat toivoa.

”… niin kyllä se huumori ja jos on 
niin kuin semmoinen että saa siitä ilma-
piiristä semmoisen rennon ja että ihmiset 
viihtyy”

Työntekijöiden empaattinen kohtaaminen

Työntekijöiden empaattinen kohtaami-
nen oli läsnä olemista. Sen myötä työryh-
mällä oli kokemus, että esimies antoi omaa 
aikaansa heille.

”… semmoinen ajan antaminen ja 
läsnäolo… kyllähän semmoiset on aika 
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tärkeitä. – – että sitä kautta välittää sitä 
toivoa.”

Lähiesimiehen tuli olla lähestyttävissä 
oleva. Työryhmän tuli tietää, milloin esi-
mies oli tavoitettavissa ja olla tietoinen 
mahdollisuudesta kääntyä hänen puoleen-
sa. Lähiesimiehen tuli toimia niin, että hä-
nelle uskallettiin puhua. Lähiesimiehet pys-
tyivät edesauttamaan lähestyttävyyttään 
olemalla kiinnostuneita siitä, mitä työnteki-
jällä oli mielessä, ja pitämällä ovea auki, 
jotta huoneeseen saattoi halutessaan poike-
ta.

Kiinnostuneisuuden osoittaminen työyh-
teisöä kohtaan oli sitä, että lähiesimies ky-
seli arjen tapahtumista sekä kommentoi 
niitä. Työntekijöiden kuunteleminen vah-
visti toivoa. Lähiesimiehen tuli kuunnella 
työntekijöiden tunteita, koska työntekijöille 
oli tärkeää kokemus kuulluksi tulemisesta. 
Kehityskeskustelu oli tähän yksi väylä.

”jotenkin siinä ehkä se konkreettisem-
min tulee siinä se toivon välittäminen 
siinä että kuuntelee niitä ihmisiä.”

Arvostava kohtaaminen

Työntekijöiden arvostaminen merkitsi ar-
vostuksen esille tuomista ja yksilöllistä kun-
nioittamista. Työntekijöiden yksilöllinen 
tunteminen (arvot ja vahvuudet) oli osa 
työntekijän yksilöllistä kohtaamista, joka 
vahvisti toivoa. Lähiesimiehen tuli hakea 
uusien työntekijöiden kanssa yhteistyösuh-
detta.

”Esimiestä auttaa se mitä paremmin 
tuntee työntekijänsä, auttaa myös sitten 
pitämään sitä toivoa, koska vähän jokai-
sella täytyy vähän eri tavalla pitää sitä 
toivoa yllä.”

Molemminpuolinen luottamus lähiesimie-
hen ja työntekijän välillä oli tärkeää toivol-
le. Se merkitsi sekä luottamuksen osoitta-
mista että luottamuksen arvoisena olemista. 
Työntekijöiden tiedon ja taidon hyödyntä-
mistä, työn kehittämistä ja parempien rat-
kaisujen yhdessä hakemista pidettiin työ-

ryhmän jäsenten osaamisen hyödyntämise-
nä ja arvostamisena.

”… jos vain mahdollista että pyrkii 
hyödyntään niitä (ihmisten kokemuksia) 
ja ottaan käyttöön sellaisia hyviä tapoja 
niin kyl se kummasti tuo ihmisille sem-
moista työniloa ainakin ja kai se sit sa-
malla on toivoo.”

Positiivisen palautteen antaminen vahvis-
ti toivoa. Se oli kiitoksen antamista hyvin 
tehdystä työstä, onnistumisista muistutta-
mista sekä kunkin vahvuuksien esille nos-
tamista. Työn arvostuksen esille tuominen 
oli erityisen tärkeää muutostilanteissa. Ar-
vostavaa kohtaamista oli myös pakon vält-
täminen. Työntekijät eivät hyötyneet esi-
merkiksi työnohjaukseen tai koulutukseen 
pakottamisesta.

”… ei ihmisiä voi pakottaa jo ihan 
senkin takia että no ensinnäkään ei ne 
hyödy siitä jos niiden on pakko sinne 
mennä toisekseen että mä ajattelen että 
silloin ihmisille tulee semmoinen tunne 
että ne ei voi vaikuttaa sitten omiin työ-
tehtäviinsä.”

Työryhmän toiminnan johtaminen

Vastuun ottaminen oli johtajana ja aukto-
riteettina toimimista. Lähiesimiehillä oli vas-
tuu työryhmän kannattelusta. Hänen tuli 
viestittää ottavansa asiat huoleksensa. Lä-
hiesimiehet kantoivat tarvittaessa työryh-
män henkistä kuormaa. Heidän oli myös 
huomioitava työryhmä kokonaisuutena, jos-
sa myös muilla ammattiryhmillä oli merki-
tystä toivolle.

”… minkälainen se joukko on ja min-
kälainen niiden hoitajien arvomaailma 
on niin.”

Lähiesimies oli työryhmän johtaja, jonka 
tehtävänä oli perustehtävän tukeminen. 
Työnteolle tuli olla toimivat rakenteet ja 
raamit. Lähiesimiehen tuli olla tietoinen työ-
yhteisön arjen tilanteista sekä huomata, jos 
työyhteisön ilmapiiri muuttui toivottomaksi.
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”Tää on aika paljon semmoista niin 
kuin jotenkin semmoista tunnelmien ky-
selyä ja läsnäoloa.”

Toivon kannalta oli tärkeää tiedonkulun 
rakenteiden ylläpito. Se sisälsi säännöllistä 
tiedottamista ja tiimipalaverien pitämistä. 
Tiedon saamista työyhteisöstä pidettiin 
myös tärkeänä. Tämä korostui varsinkin sil-
loin, jos työntekijä ei ollut tietoinen esimer-
kiksi jostakin epäkohdasta. 

”Varahenkilöt on siinä [työyhteisöä 
koskevan tiedon saamisessa] muuten 
aika merkittävässä asemassa kun ne on 
usein mukana siinä tilanteessa että mis-
sä me ei välttämättä olla. Ne on niin 
kuin lähempänä sitä työryhmää. Ne on 
siinä puolivälissä – –.”

Lähiesimies toimii myös työryhmän men-
torina, jolloin hän tuki työryhmää hoitosuh-
teissa. Eräs osastonhoitaja piti tärkeänä, että 
potilaan tilannetta olisi mahdollisuus käydä 
läpi omahoitajan kanssa mahdollisimman 
usein.

”Yks tapa välittää sitä toivoo taas ehkä 
olemalla läsnä ja toimimalla tietyllä ta-
valla työnohjaajanakin – –.”

Ongelmien rakentava käsittely ilmeni 
siten, että virheet ja epäonnistumiset käsi-
teltiin ja väärät käsitykset oikaistiin. Asen-
teisiin vaikuttaminen oli tärkeää työryh-
män kannalta. Erityisen tärkeää oli nega-
tiivisten asenteiden muuttaminen myöntei-
simmiksi. 

Työntekijöiden kehittymisen  
mahdollistaminen

Myönteinen asenne ammattitaidon kehit-
tämiseen oli toivon kannalta tärkeä. Lähiesi-
miehen oli tuettava hoitajan omaa innostus-
ta itsensä kehittämiseen. Koulutuksiin osal-
listumista tuli tarjota henkilökunnalle. 
Työnohjaukseen menemisen tukeminen oli 
sitä, että mahdollisuuden antamisen lisäksi 
lähiesimies huolehti siellä käymisestä.

”…liittyy niin moneen asiaan että ei 
sitä niin kuin ajattele välittävänsä toivoa 
ihmisille kun sitä ajattelee että yrittää 
tukea sitä ihmisten työssä jaksamista ja 
jotenkin sitä tukea innostusta ja tukea 
että ihmiset kehittäis itteänsä.”

Työssä jaksamisen tukeminen

Työntekijöiden jaksamisen tukeminen 
ilmeni lähiesimiehen työntekijässä tapahtu-
neiden muutosten huomioimisena. Tuen 
tarjoaminen työntekijälle oli tilanteen mu-
kaan auttamista sekä henkisen tuen tarjoa-
mista. Työntekijän toivoa pystyi vahvista-
maan selvittämällä hänen kuormittavaa ti-
lannettaan. Työntekijän jaksamista tuettiin 
työjärjestelyin. Lähiesimies ehdotti myös 
tarvittaessa lepoa ja ohjasi ottamaan yhteyt-
tä työterveyteen. 

”...sellaista tukemista ellei peräti ohjaa 
työterveyteen tai johonkin jos on sellai-
nen tilanne.”

Pohdinta

Tutkimusetiikka

Tutkimuksessa on noudatettu autono-
mian kunnioittamisen, oikeudenmukaisuu-
den, hyvän tekemisen ja pahan tekemisen 
välttämisen periaatteita. Mahdollisia osallis-
tujia informoitiin tutkimuksesta, jonka jäl-
keen he antoivat tietoon perustuvan suos-
tumuksensa. Haastateltujen henkilöllisyys 
suojattiin kaikissa tutkimuksen vaiheissa. 
(Orb ym. 2000, Kylmä 2008, Tutkimuseetti-
nen neuvottelukunta 2012.) 

Tutkimuksen luotettavuus

Luotettavuutta on arvioitu tarkastelemal-
la tutkimuksen uskottavuutta, siirrettävyyt-
tä, varmuutta ja vahvistettavuutta. (Grane-
heim & Lundman 2004, Clisset 2008, Tho-
mas & Magilvy 2011.) Uskottavuutta vahvis-
taa se, että tässä tutkimuksessa haastateltiin 
psykiatriassa työskenteleviä lähiesimiehiä, 
joilla kaikilla oli pitkä työkokemus sekä 
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psykiatrisesta hoitotyöstä että lähiesimies-
työstä. (Fossey ym. 2002, Graneheim & 
Lundman 2004). Vaikka tutkimuksen osal-
listujamäärä oli laadulliselle tutkimukselle 
tyypillisesti pienehkö (Shelton ym. 2014), 
aineisto oli tutkimuskysymyksen kannalta 
rikas: aineiston keruussa havaittiin, että 
kussakin haastattelussa tuli esille samoja 
teemoja ja näkökulmia tutkimuksen koh-
teesta, joten aineisto arvioitiin sisällöllisesti 
riittäväksi. Tutkimuksen analyysin tuloksis-
ta keskusteltiin tutkimusryhmässä useasti. 
Tähän tutkimukseen osallistuneita kuvataan 
ainoastaan esimiesnimikkeen, psykiatrisen 
hoitotyön kokemuksen ja lähiesimieskoke-
muksen näkökulmasta. Näin toimittiin, jot-
ta voitiin suojata pienen osallistujaryhmän 
jäsenten henkilöys (Thomas & Magilvy 
2011). Tämä kuitenkin vaikeuttaa tutkimus-
tulosten siirrettävyyden arviointia toiseen 
vastaavaan kontekstiin. Varmuutta vahvis-
taa tässä tutkimuksessa tutkimusprosessin 
mahdollisimman läpinäkyvä kuvaus (Clisset 
2008, Thomas & Magilvy 2011). Vahvistet-
tavuutta tässä tutkimuksessa tukee se, että 
haastattelija ei tiukasti johtanut haastattelu-
tilanteita, vaan hän koetti selventää tutkit-
tavien näkökulmia. Haastattelutilanteista 
tehtiin muistiinpanoja ja huomioita. (Clisset 
2008, Thomas & Magilvy 2011.) Tutkimus-
prosessin kokonaisuudesta keskusteltiin 
tutkimuksen eri vaiheissa tutkimusryhmäs-
sä.

Tulosten tarkastelu

Toivon vahvistaminen edellyttää lähiesi-
miesten mukaan oman toivon olemassa-
oloa, oman mielialan positiivisena pitämis-
tä ja muiden kannustamista. Myös aiem-
missa tutkimuksissa on todettu, että henki-
lökunnan toiveikkaat ihmiset välittävät 
toiveikkuutta myös muille (Kylmä ym. 2006, 
Cutcliffe 2009, Tutton ym. 2009) ja että oma 
positiivisuus on yksi johtajan keino vahvis-
taa toivoa (Okpanachi 2008).

Työntekijöiden empaattinen kohtaami-
nen on lähiesimiehen läsnäoloa, kiinnostus-
ta ja kuuntelua. Tämä on toivoon liittyvää 
ihminen-ihmiselle -ulottuvuutta (Hammer 
ym. 2009). Arvostava kohtaaminen on jo-

kaisen henkilön ja työn arvostamista, yksi-
löllistä kohtelua ja kohtaamista, positiivisen 
palautteen antamista ja luottamuksellisuutta 
puolin ja toisin. Työryhmän jäsenten osaa-
mista tulee hyödyntää. Yksilöllistä kohtelua 
toivon välittämisessä korostaa myös LaBel-
le (2005): johtajan tulisi selvittää, mikä mo-
tivoi, ja palkita kutakin työntekijää kysymäl-
lä sitä tältä itseltään henkilökohtaisesti. 
Aiemmissa tutkimuksissa johtajan toivoa 
välittäviksi toimiksi on tunnistettu arvostava 
kohtaaminen (Veninga 2000, Juuti 2005), 
positiivisen palautteen antaminen (Okpana-
chi 2008), luottamus ja vastuunanto (Keski-
särkkä ym. 2009).

Työryhmän toiminnan johtaminen vah-
vistaa hoitajan toivoa. Toiminnan johtamis-
ta kuvattiin vastuun ottamisena, työryhmän 
kokonaisuuden huomiointina, perustehtä-
vän tekemisen tukemisena ja tiedonkulku-
na. Lähiesimiesten mukaan tiedonkulun 
rakenteita, kuten tiimipalaverien pitämistä, 
tulee ylläpitää. Lähiesimiehen tehtäviin 
kuuluvaa tiedon välittämistä (Lahti 2008, 
Surakka 2008) voi siis tarkastella toivon 
vahvistamisen näkökulmasta. Läsnäolon 
merkitys korostui tiedon saamisen yhtenä 
muotona, mutta tärkeänä nähtiin myös tie-
don saamista työyhteisöltä, koska aina ei 
voi itse olla paikalla. Aiempien tutkimusten 
mukaan näkyvää ja työntekijöiden kanssa 
keskustelevaa lähiesimiestä pidetään hyvä-
nä osastonhoitajana (Sellgren ym. 2008, 
Keskisärkkä ym. 2009, Duffield ym. 2011).

Työryhmän mentorina toimiminen vah-
vistan hoitajan toivoa. Mentorointi on osa 
lähiesimiestyötä (Kane-Urrabazo 2006.) Ro-
set (2006) on esittänyt, että johtajien tar joa-
ma tieto edistää työntekijöiden tehokkuu-
den tunnetta ja vahvistaa toivoa. Esimiehen 
kokemusta ja työn sisällön ymmärtämistä 
arvostetaan: sillä on yhteys hoitajien toi-
voon (Keskisärkkä ym. 2009). Tämän tutki-
muksen tulosten mukaan toivon kannalta 
on tärkeää yrittää muokata negatiivisia 
asenteita myönteisemmäksi. Hyvä osaston-
hoitaja osaa tukea myönteisen työilmapiirin 
muodostumista (Sellgren ym. 2008, Ritter 
2011).

Työntekijöiden kehittymisen mahdollis-
taminen vahvistaa hoitajan toivoa. Esimie-
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hen tulisi suhtautua myönteisesti koulutuk-
seen ja työnohjaukseen sekä tukea hoitajia 
ammatilliseen kehittymiseen. Hoitajat itse 
kokevat ammatissa kehittymisen (Lehtimäki 
& Kylmä 2009) ja lisäkoulutuksen olevan 
toivoa vahvistavia tekijöitä (Kada ym. 2009). 
Toivolla ja henkilöstön kehittämisellä on 
tutkimustulosten mukaan positiivinen yh-
teys keskenään, mistä voi seurata työsuori-
tuksen paraneminen (Luthans & Jensen 
2002).

Työssä jaksamisen tukeminen on yksi 
hoitajien toivoa vahvistava tekijä. Työssä 
jaksamisen tukeminen on jaksamisen huo-
miointia, tuen tarjoamista ja tilanteiden tar-
peenmukaista selvittelyä. Jaksamista voi 
tukea erilaisin työjärjestelyin. Hoitajien mu-
kaan supportiiviset ihmissuhteet vahvistavat 
hoitajan toivoa (Duggleby & Wright 2007, 
Duggleby ym. 2009). Myös Roset (2006) ko-
rostaa, että johtajat voivat luoda toiveik-
kuutta luomalla huolta pitävän ja välittävän 
suhteen työntekijöidensä kanssa. Lähiesi-
miehen tuki työssä jaksamisen edistämisek-
si voidaan nähdä supportiivisena ja huolta 
pitävänä suhteena.

Tulosten merkitys ja suositukset

Aikaisemmissa tutkimuksissa on todettu 
toivon moniulotteinen merkitys hoitajan tai 
yleensä työntekijän näkökulmasta hänelle 
itselleen, potilaalle, työyhteisölle ja organi-
saatiolle. Tämän tutkimuksen tulokset tuot-
tavat uutta hoitotieteellistä tietoa lähiesi-
miesten keinoista vahvistaa hoitajan toivoa 
psykiatrisessa hoitotyössä. Tutkimuksessa 
on tunnistettu lähiesimiehen keinot hoitajan 
toivon vahvistamisessa (Taulukko 2). Tut-
kimustulosten mukaan lähiesimiehet voivat 

vahvistaa hoitajien toivoa, mutta tämä edel-
lyttää oman toivon olemassaoloa. Toivon 
vahvistamista edesauttavat toimet ovat osa 
normaalia lähiesimiestyötä. Toivoa rakenta-
vista tekijöistä tuen antaminen ja pärjäämi-
sen vahvistaminen ovat niitä tekijöitä, joihin 
johtamisella voi vaikuttaa. Yhteenvetona 
voidaan todeta, että toivon vahvistaminen 
on sitä, millä tapaa ja millä asenteella koh-
taa työntekijänsä. Se on työntekijöiden kan-
nustamista, kehittymisen mahdollistamista, 
jaksamisen tukemista ja toiminnan organi-
soimista. Oleellista on, nähdäänkö toivon 
vahvistamisen merkitys ja sisäistetäänkö se 
yhdeksi lähiesimiestyön ulottuvuudeksi.

Tutkimustulosten avulla voidaan ymmär-
tää toivon merkitystä hoitotyön johtamisen 
näkökulmasta. Tutkimus vahvistaa myös 
toivon tutkimuksen merkitystä osana hoito-
tieteellistä tutkimusta.

Jatkotutkimusehdotukset

Tutkimusta tarvitaan hoitajien näkökul-
masta siitä, miten he arvioivat lähiesimie-
hen tai organisaation johdon vaikuttavan 
heidän omaan toivoonsa. Tutkimusta ei ole 
myöskään johtajien omasta toivosta ja sitä 
vahvistavista tai heikentävistä tekijöistä. 
Tämä tutkimus on perusteltua, koska johta-
jien toivolla on merkitystä muiden toivoon 
ja oman toivon olemassaolo on näin ollen 
merkityksellinen.
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