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Abstract

Sairaanhoitajien kokemuksia lainavuoroista - laadullinen
kyselytutkimus

Tutkimuksen tarkoitus: Jatkuva puute sairaanhoitajista on
pakottanut terveydenhuollon organisaatiot kehittamaan keinoja
riittavan henkiloston turvaamiseksi. Lainavuoroilla organisaation
olemassa olevaa henkilékuntaa hyddynnetaan akillisten
poissaolojen korvaamisessa tai tydyksikéiden kuormittuneisuuden
tasaamisessa. Taman laadullisen kuvailevan tutkimuksen
tarkoituksena oli kuvata sairaanhoitajien kokemuksia &killisten
lainavuorojen tekemisesta.

Aineisto ja menetelmat: Aineisto kerattiin sairaanhoitajilta (n=75)
séhkoisella lomakkeella Suomessa vuonna 2019 ja analysoitiin
induktiivisella sisallonanalyysilla.

Tulokset: Sairaanhoitajat kokivat lainavuorot toimintamallina
keskenerdiseksi, tydnantajan koettiin pdattévan lainavuoroista,
sairaanhoitajat eivat tunteneet lainaavaa yksikkoé, lainavuorot
lisdsivat sairaanhoitajien kuormittuneisuutta ja aiheuttivat
epdvarmuutta sairaanhoitajille. Toisaalta sairaanhoitajat kokivat
lainavuorojen tekemisen mielekkaaksi ja voimaannuttavaksi, he
eivat jadneet lainavuoroissa yksin ja kdytannon hoitotyo koettiin
lainavuoroissa kevyemmaksi.

Paatelmat: Lainavuorojen organisoinnissa seka lainavuoromallien
kehittémisessa tulisi antaa erityista painoarvoa perehdytykselle
ja tiedonsiirrolle, tydntekijdan vaikuttamismahdollisuuksille seka
oppimisen ja kehittymisen ndkékulman vahvistamiselle.

Asiasanat: kokemus, laadullinen tutkimus, lainavuoro,
sairaanhoitaja
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Nurses’ experiences of floating shifts — a qualitative survey
Veera Riekkinen, MNSc, Tarja Suominen, PhD, Mervi Roos, MNSc

Aim: A continuing lack of nurses has forced health care
organizations to develop ways to secure adequate staff. With
floating shifts, an organization’s existing staff is utilized to
compensate for sudden absences or to offset the workload of
work units. The purpose of this qualitative descriptive study was to
describe nurses’ experiences of a sudden floating shift.

Data and methods: The data was collected from nurses (n=75)
using an Internet-based form in Finland in 2019 and analyzed by
inductive content analysis.

Results: Nurses felt floating to be an unfinished operating model.
They felt that the employer ruled about floating, that they were not
familiar with the lending unit, that floating increased their workload
and that loan shifts caused them uncertainty. On the other hand,
nurses felt that floating was also perceived as meaningful and
empowering, that they were not alone while floating and that the
practical nursing care was considered to be lighter when working
loan shifts.

Conclusions: Special attention should be given to the orientation
and transfer of information to floating staff, the employee’s
opportunities to influence and strengthen the perspective of
learning and development in the organization of floating shifts and
the future development of floating models.

Keywords: experience, qualitative research, floating shifts, nurse
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otilaan parasta hoitoavartenon

oltava riittava maara hoitohen-

kilostod, joka hoitaa potilaita.

Jatkuva puute sairaanhoitajis-

ta on pakottanut sairaaloiden
hallinnon kehittdmaan keinoja riittavan
henkiloston turvaamiseksi. (Roach ym.
2011.) Laadultaan samanlaisen hoitotyén
turvaamiseksi ja hoitoprosessien suju-
voittamiseksi eri yksikdiden ruuhkahuip-
puja voidaan tasoittaa hyvalla hoitotydn
henkildstésuunnittelulla, moniammatil-
lisella ennakkosuunnittelulla ja hyvalla
klinikkaryhmien véliselld yhteistydlla.
Henkildstéresursseja ja niiden tarpeen
mukaista kayttda koskevia hoitotydn
johtajien paatoksia tulisi ohjata kaytossa
olevat numeeriset tiedot ja tilastot (Kaila
ym. 2016).

Organisaation ja potilaiden jatkuvasti
muuttuviin tarpeisiin voidaan vastata liik-
kuvalla henkildstolla, joka on koulutettu
tydskentelemaan useilla sairaalan eri
osastoilla (Lebanik & Britt 2015) ja joka
on palkattu nimenomaan tahan tehta-
vaan (Bates 2013, Overman ym. 2014,
Lebanik & Britt 2015). Sairaaloissa, joi-
hin ei ole erikseen perustettu liikkuvaa
henkildstoa, hoitajia saatetaan siirtaa
tydskenteleméaan véliaikaisesti toiselle
sairaalan osastolle (Bates 2013).

TUTKIMUKSEN LAHTOKOHDAT

Organisaation olemassa olevaa henki-
I6kuntaa voidaan kayttaa ulkopuolisten
sijaisten sijaan akillisten poissaolojen
korvaamisessa tai tyoyksikdiden kuor-
mittuneisuuden tasaamisessa. Talléin
voidaan saavuttaa merkittévia kustan-
nussaastoja (Larson ym. 2012, Lebanik
& Britt 2015, 0" Connor & Dugan 2017).
Suomessa kaytetaan varta vasten akil-
lisia poissaoloja korvaamaan palkatusta
henkildstostd usein kasitetta varahenki-
|6std. He ovat vakinaisissa tydsuhteessa
toimivia ja heidén tehtdvandén on tehdé
organisaation sisalla sijaisuuksia eri

about:blank

Mita tutkimusaiheesta jo tiedetddn?
+ Lainavucrolla tarkoitetaan tyovuoron tekemista tyénantajan osoittamas-
sa yksikdssa, joka el ole sairaanhoitajan tavanomainen tyyksikko.

+ Lainavuoroilla voidaan hyadyntaa akillisten poissaolojen korvaamisessa
tai tyoyksikoiden kuormittuneisuuden tasaamisessa organisaation ole-
massa olevaa henkilokuntaa saavuttaen merkittavia kustannussaastoja.

+ Lainavuorojen tekemista on kuvattu turhauttavaksija ahdistusta aiheut-
tavaksi kokemukseksi, mutta lainavuorot koetaan my&s mahdollisuutena
ottaa uusia haasteita vastaan ja vahvistaa kliinisia taitoja.

Mita uutta tietoa tutkimus tuottaa?

« Sairaanhoitajat kokevat lainavuorot keskeneraiseksi toimintamalliksi.

« Lainavuorot aiheuttavat sairaanhoitajille epdvarmuutta ja kuormitusta,
he kokevat tyénantajan paattavan lainavuoroon menosta ja lainavuoron
tekija ei valttamatta tunne lainaavaa yksikkoa.

+ Toisaalta lainavuorossa olleet kokevat lainavuorot voimaannuttaviksi ja
mukaviksi seka kevyemmaksi hoitotyoksi.

Miten tuloksia voidaan hyddyntaa hoitotydn kdytanndn,

koulutuksen, johtamisen ja/tai tutkimuksen kehittdmisessa?

+ Tutkimustuloksia voidaan hyadyntaé lainavuorojen tehokkaammassa
organisoinnissa seka lainavuoromallien kehittamisessa.

+ Lainavuorojen kehittamisessa tulisi tdman tutkimuksen perusteella
antaa erityista painoarvoa perehdytykselle ja tiedonsiirrolle, tyéntekijan
vaikuttamismahdollisuuksille seka oppimisen ja kehittymisen nakékul-

man vahvistamiselle,

« Tutkimustulosten perusteella lainavuorot voidaan nahda mahdollisuu-
deksi ratkaista akillisia organisaation sisdisia henkilostotarpeita, mutta
lainavuorojen kaytannon jarjestamisessa johtajilla on vield kehitettavaa.

tyopisteissa. (Kunnallinen tyémarkki-
nalaitos ym. 2009.) Osastojen vélilla
liilkkumaan palkatuista hoitajista on
kansainvalisesti raportoitu enemman
tutkimuksia kuin hoitajista, jotka on
madréatty tydskentelemé&an muuhun
kuin omaan tydyksikkoonsa valiaikai-
sesti (Hoffman & von Sadovszky 2018).
Lainavuoroja ei toisaalta tulisi sekoittaa
suunnitelmalliseen tyokiertoon, vaikka

tyokierto voidaankin kuvata tydtehtavien
ja tydyksikoiden valiaikaiseksi kierroksi
(Jarvi & Uusitalo 2004).
Kansainvalisessa kirjallisuudessa
"floating nurses” -kasitetta kaytetaan
kuvaamaan seka yksittdisia osastolta
toiselle dkillisissa tilanteissa siirtyvid hoi-
tajia ettd erikseen tahan tarkoitukseen
palkattuja hoitajia. Naita yksittaisia osas-
tolta toiselle &killisissa tilanteissa siirty-
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vid hoitajia voidaan pitaa yhtena mahdol-
lisena vaihtoehtona yksikéiden henkilds-
totarpeisiin vastaamiseksi. Lainavuorot
ovat henkiloston uudelleensijoittamista
yhdestd sairaanhoitajayksikésta toiseen
jasentulee perustua potilaslaskentaan.
(Roach ym. 2011.)

Lainavuoroihin yhdistyy usein nega-
tiivisia mielleyhtymid, silla hoitajat, jotka
siirretdan tyodskentelemaan toiseen
vksikkddn, ovat usein tottumattomia
osoitetun yksikon potilaisiin, tyorutii-
neihin ja tavaroiden sijainteihin (Rudy
& Sions 2003, Roach ym. 2011). Vaikka
jotkut hoitajat kokevat lainavuorot
epamiellyttavind, monet pitavat laina-
vuoroja tervetulleena mahdollisuutena
ottaa uusia haasteita vastaan ja vahvis-
taa Kliinisia taitoja (Cita 2010). Koska
lainavuorot vaikuttavat yksittaiseen
hoitajaan, tyyhteisoon ja potilaisiin,
onnistuneen lainavuorokokemuksen
varmistaminen on kaikkien yhteinen vas-
tuu (Bates 2013). Tassa tutkimuksessa
lainavuorolla tarkoitettiin tyévuoron
tekemista tydnantajan akillisesta pyyn-
nosta tai maardyksesta tydnantajan
osoittamassa yksikdssa, joka ei ole sai-
raanhoitajan tavanomainen tyéyksikké
(Garrison 2018).

Tésséa tutkimuksessa lainavuoroja
tarkastellaan sairaanhoitajien itsensé
nékdkulmasta, mista aikaisemmin on
tehty vahan tutkimusta, toisin kuin joh-
tajien nakokulmasta, josta tutkimusta
on jonkin verran (esim. Tuominen ym.

2020).

TUTKIMUKSEN TARKOITUS,
TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYS
Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata
sairaanhoitajien kokemuksia akillisten
lainavuorojen tekemisesta. Tutkimuksen
tavoitteena oli tuottaa tietoa akillisten
lainavuorojen tekemisestd, jota voidaan
hybdyntad muun muassa lainavuoroihin
liittyvien uusien toimintatapojen tai ole-
massa olevien toimintatapojen kehitta-
misessd. Tutkimuskysymyksena oli:
Millaisia kokemuksia sairaanhoitajilla
on &killisista lainavuoroista?

AINEISTO JA MENETELMAT
Osallistujat ja aineiston keruu
Tutkimukseen osallistujat olivat sairaan-
hoitajia, joilla oli kokemusta lainavuorosta
tai lainavuoroista. Poissulkukriteereiksi
madriteltiin muu terveydenhuoltoalan

Tutkiva
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toimija ja tyoskentely erikseen sisdiseen
sijaistamiseen rekrytoidussa yksikossa.
Téssa laadullisessa kuvailevassa tutki-
muksessa tutkimusaineisto kerattiin
internetpohjaisella lomakkeella kolmen
viikon aikana helmi-maaliskuussa 2019.
Kutsua tutkimukseen levitettiin Hoita-
jat.net -keskustelusivuston ja Tehy ry:n
Facebook-sivujen vélityksella, silla digi-
taalisen teknologian, dlypuhelimien ja
Internet-yhteyksien suosion arvioitiin
auttavan potentiaalisten osallistujien
kanssa kommunikointia ja kokemusten
keradmista (Keedleym. 2018) ja elekt-
ronisen aineiston kerdys mahdollisti
eri maantieteellista alueilta tulevien
ihmisten osallistumisen tutkimukseen
(Im & Chee 2006). Kyselyyn vastasi 75
sairaanhoitajaa.

Kyselylomakkeessa vastaajia pyy-
dettiin kertomaan kokemuksiaan laina-
vuoroista yhdelld avoimella kysymyk-
sella: Millaisia ovat kokemuksesi laina-
vuoroista? Lisaksi vastaajilta kysyttiin
taustatietoina ik&&, sukupuolta, tyéko-
kemusta sairaanhoitajana, maantieteel-
lista sijaintia, tydsuhteen luonnetta seka
tehtyjen lainavuorojen maaraa viimeisen
vuoden aikana.

Aineiston analyysi

Avoimella kysymyksell keréatty aineisto
analysoitiin induktiivisella sisallén-
analyysilla. Aineiston analysointi aloi-

tettiin tutustumalla aineistoon koko-
naiskdsityksen muodostamiseksi.
Analyysiyksikkdna oli osallistujien koko
vastaus. Lyhin analyysiyksikko koostui
yhdestd sanasta ja pisimmassa analyy-
siyksikossa sanoja oli 118. Seuraavaksi
aineisto pelkistettiin selkealukuiseen
muotoon huolehtien keskeisen merki-
tyksen sailymisesta. Yhdesta analyysi-
yksikdista muodostui pelkistyksia
yhdesta 24:4an. Pelkistyksista (n=471)
tunnistettiin yhtalaisyyksia ja eroavai-
suuksia. Niiden pohjalta muodostettiin
alaluokkia (n=110). Alaluokkien yhdis-
tamistd jatkettiin ylaluokiksi (n=32).
Edelleen abstrahoiden ylaluokkia paa-
luokiksi (n=9). (Erlingsson & Brysiewicz
2017.) Analyysia ohjasi tavoite avaintu-
losten tiivistymisesta (Erlingsson &
Brysiewicz 2017), sisédllén tunnista-
misesta ja ryhmittelysta seka sisallon
ymmarryksesta (Bengtsson 2016). Kui-
tenkin kuten Sandelowski (2000) toteaa,
laadullista kuvailevaa tutkimusta teh-
tdessé pysyteltiin [&helld aineistoa, ja
sanoja ja tapahtumia. Taustatietoina
keratty aineisto analysoitiin kvantitatii-
visin menetelmin ja kuvailtiin sijaintilu-
vuilla, silla tavoitteena oli saada tietoa
jokaisen muuttujan jakaumasta erikseen
(Grove ym. 2013).

Taulukko 1. Tutkimukseen osallistujien taustatiedot.

Taustatieto n %
Sukupuoli
Nainen 68 92
Mies 6 8
Tydsuhteen luonne
Méadraaikainen sijainen 21 28
Vakinainen/toistaiseksi voimassa oleva 54 72
Tydskentelyorganisaation maantieteellinen sijainti
ERVA1 29 39
ERVA2 10 13
ERVA3 14 19
ERVA 4 10 13
ERVA5 12 16
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Taulukko 2. Sairaanhoitajien kokemukset lainavuoroista

Padluokka

Ylédluokka

Lainavucrot keskeneréinen
toimintamalli

Lainavuorojen toistuvuus vaihtelee
Lainavuorot toimintamallina epaselva

Lainavuorolaisesta ei ole apua lainaavalla osastolla
Tarve vaikutusmahdollisuuksien lisd&ntymiseksi

Tydnantaja paattaa lainavuoroista

Tydnantaja maaraa lainavuoroihin

Lainavuoroilla tasataan hoitotydntekijéiden
tyokuormaa

Mieluummin jatdisiin omalle osastolle

Lainavuoroissa ei tunneta lainaavaa
yksikkoa

Lainavuoroissa ei loyda hoitotydhon vaadittavia
tarvikkeita

Lainavuoroissa ei tunne potilaita
Lainaavan osaston kaytannon hoitoty® vierasta
Lainaavilla osastoilla erilainen toimintakulttuuri

Lainavuorot lisaavat
kuormittuneisuutta

Tydyksikon vaihtuminen kuormittaa
Lainavuoroissa raskas tydmaara

Lainavuorot lisagvat henkista kuormaa

Ep&varmuus lainavuoroissa

Ei saada tarvittavia tietoja tyén tekemiseen

Hiljaisen raportoinnin toimimattomuus
Lainavuoroissa epavarmuutta omasta osaamisesta
Lainavuoroissa j&d yksin

Lainavuoro tehtavé ilman kokemusta

Lainavuorojen tekeminen
mielekasta

Mahdollisuus vaikuttaa lainavuorojen tekemiseen
Lainavuoron tekeminen mukavaa

Lainavuorot sujuneet hyvaksyttavasti

Lainavuorot voimaannuttavat

Lainavuoroista saa uutta siséltdd tydhén

Lainavuorot tutustuttavat toisen yksikén tyshon
Lainavuoroissa kehittyy ammatillisesti
Taloudellinen hyéty

Lainavuoroissa ei ole jaanyt yksin

Lainavuoroissa saanut tukea

Tuntee itsensé tervetulleeksi

Lainavuoroissa tehdaan kevyempéaa
kéytannon hoitotysta

Tyd kevyempaa
Kéytannén avun antamista

TULOKSET

Tutkimukseen osallistujat

Valtaosa osallistujista oli naisia (92%,
n=68). Suurin osa tydskenteli vakitui-
sessa tai toistaiseksi voimassa olevassa
tyésuhteessa (72%, n=54). (Taulukko 1.)
Osallistujien (n=71) keski-ika oli 35 vuotta
(kh=9). Tydkokemusta heilld (n=69) oli
keskiméaérin 9 vuotta (kh=6). Viimeisen
vuoden aikana osallistujat (n=70) olivat
tehneet keskimadrin 4 (Q,=2, Q,=5) lai-
navuoroa.

Sairaanhoitajien kokemukset
lainavuoroista

Sairaanhoitaijilla oli erilaisia kokemuksia
lainavuoroista. Sairaanhoitajat kokivat
lainavuorot keskeneraiseksi toiminta-
malliksi ja tyénantajan koettiin paattavan
lainavuoroista. Sairaanhoitajat kokivat,

etta he eivat tunteneet lainaavaa yksik-
ko4, lainavuorot lisasivat kuormittunei-
suutta ja ettd heilld oli epdvarmuutta
lainavuoroissa. Toisaalta sairaanhoitajat
kokivat, ettd lainavuorojen tekeminen oli
mielekasta ja etta ne voimaannuttavat,
ettd he eivat jaaneet lainavuoroissa yksin
ja ettd lainavuoroissa tehty kaytannon
hoitoty® oli kevyempéa. (Taulukko 2.)

Lainavuorot keskenerdinen
toimintamalli

Lainavuorot koettiin keskeneraiseksi
toimintamalliksi, silla lainavuorojen
toistuvuus vaihteli satunnaisesta ilmi-
osta toistuvaan kaytantoon. Lainavuorot
toimintamallina oli epaselvd, silld mallia
kehitettiin edelleen organisaatiossa,
saannot teiminnalle olivat epaselvia,
lainavuorot puhututtivat paljon orga-

nisaatiossa ja sairaanhoitajilla oli huoli
niiden lisaantymisesta.

Lainavuorolaisesta ei koettu olevan
apua, silld sairaanhoitajat kokivat, ett-
eivat he pysty lainavuorolaisena autta-
maan ketaan vieraalla osastolla ja lainaa-
valla osastolla lainavuorolainen koettiin
enemman taakaksi kuin avun antajaksi
eiké lainavuorolaisesta koettu olevan
todellista hyotyd omassa yksikdssa.
Sairaanhoitajilla oli tarve vaikuttaa lai-
navuorojen toteuttamiseen, silla heidan
mielestdan lainavuorot tulisi kohdentaa
vain niitd haluaville ja lainavuoroissa
parjaaville. Mahdollisuus lainavuorojen
ennakointiin, hallitumpaan valmistau-
tumiseen, typarina toimimiseen ja lai-
navuorojen tekemiseen hallitummalla
vastuualueella koettiin tarkeana.

"Viime talvena alkanut .....mallion nyt
jaissd, asiaa viilataan ja suunnitellaan toi-
mivammaksi.”

"Yleensé olet puolet ajasta pihalla ...
jolloin autat kaikkia eli et oikein ketaan
em. syista.”

Tyonantaja paatti lainavuoroista
Sairaanhoitajilla ei ollut mahdollisuutta
kieltéytya méaarayksista lainavuoroihin
ja siksi sairaanhoitajat kokivat olevansa
pelinappuloita. Maardys lainavuorosta
tuli usein tydvuoron alkaessa, toisinaan
vasta raportin jalkeen tai edellisena
iltana ilmoituksena. Sairaanhoitajat
olisivat mieluummin jddneet omalle
osastolle, silla heilla oli lainavuoron
aikana huoli omasta tydyksikdsta ja he
olisivat olleet tyytyvdisempia, mikali he
olisivat saaneet jadada omalle osastolle,
Sairaanhoitajien mielesta tyénantaja
tasasi hoitotyéntekijdiden tyékuormaa
lainavuoroilla lainaavan osaston kiireen
tai kuormituksen, dkillisen henkildstd-
vajeen tai -resurssien vuoksi. Lainavuo-
rot koettiin my&s hyvana keinona jakaa
henkilostoresursseja.

“Niista ei voi kieltdytya. Tehtava on,
halusi taiei.”

"Kuitenkin omalla osastolla olisi huo-
mattavasti hoitoisempia potilaita. Oma
osasto jaa melkein pulaan...”

Lainavuoroissa ei tunnettu
lainaavaa yksikkoa

Sairaanhoitajat eivét I6ytaneet laina-
vuoroissa hoitotyohon vaadittavia tar-
vikkeita, koska tavarat ja hoitovélineet
sijaitsivat eri paikoissa kuin omalla osas-
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tolla. Vieraat potilaat ja vieras erikois-
ala aiheuttivat sen, etté sairaanhoitajat
eivét tunteneet potilaita lainavuoroissa.
Lainaavan osaston kédytannén hoitotyé
koettiin vieraaksi, koska hoitotyd ja siihen
liittyvat tehtavat ja rutiinit olivat erilaisia
kuin omalla osastolla ja Lainaavilla osas-
toilla toimintakulttuuri koettiin erilaiseksi,
joka ilmeni erilaisina toimintatapoina ja
tietojérjestelmina.

"..vierasosastolla ei tunne erikoisalaa
valttamatta lainkaan .... Se tekee mm.
laédkdrinkierroista haastavia, kun ei tunne
erikoisalaa eiké potilaita.”

Lainavuorot lisésivat
kuormittuneisuutta
Tyoyksikdn vaihtuminen kuormitti, koska
eri yksikkdon siirtyminen aiheutti kuor-
mittumista ja lainavuorot toivat enna-
koimattoman muutoksen tydpisteen
sijoituksesta. Raskas tyémaéara johtui
kiireestd ja lainavuorojen vaativuudesta
ja henkista kuormaa lisasivat epamiellyt-
tavét tunteet, stressi, ahdistus, vasymys,
varuillaan oleminen, jannitys ja pelko.
"Yleensa kasky tulee juuri kun on saa-
nut raportin omasta osastosta.”
"Lainavuoron tekeminen on aina eri-
laista ja jopa pelottavaa.”

Epédvarmuus lainavuoroissa

Tydn tekemiseen tarvittavien tietojen
puute johtui sairaanhoitajien mielesta
perehdytyksen puutteesta, perehdy-
tyksen heikkoudesta, vastaanoton huo-
noudesta tai perusteettomista olet-
tamuksista lainavuorolaisen osaami-
sesta. Hiljaisen raportoinnin ei koettu
toimivan, silld sairaanhoitajat eivat
saaneet siitd mitdan irti, koska he eivat
tunteneet osastoa ja heidan mielestaan
se lisdsi lainavuoroissa virheiden méaa-
raa. Epdvarmuus omasta osaamisesta
lainavuoroissa ilmeni osaamattomuuden
tunteena, osaamattomuuden tunteena
vastata hoitoa koskeviin kysymyksiin
ja epéilyna oman ammattitaidon riit-
tévyydesta seka potilasturvallisuuden
vaarantumisesta ja potilaiden saaman
hoidon laadusta.

Sairaanhoitajat kokivat ja&vénsa lai-
navuoroissa yksin, koska he eivat saa-
neet apua, he joutuivat tydskentelemaan
ilman tydparia, ty6 oli tehtava itsendi-
sestitai he kokivat jagvansa tyoyhteison
ulkopuolelle, johtuen siit4, etteivat he
tunteneet lainaavan osaston henkils-
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kuntaa. Lainavuoron tekeminen ilman
aiempaa kokemusta osastosta vaikeutti
lainavuoroon valmistautumista, tarkoitti
samanlaista vastuuta kuin omalla osas-
tolla ja ty&n aloittamista valittdmasti tun-
tematta osastoa. Aiemman kokemuksen
puuttuminen ilmeni myds jatkuvana
kyselemisend sekd omalta mukavuus-
alueelta poissaolemisen ja pihalla ole-
misen tunteena.

.. lainavuoroja tehnyt ensimmaisista
kuukausista lahtien, vielakaan minua ei
ole perehdytetty lainaosastojen toimin-
taan.”

"Joutuu menemdéan osastoille, joissa
ei tiedd, missa mitakin on tai mité potilaat
ovat kun raportteja ei kuulu."

Lainavuorojen tekeminen
mielekésta
Sairaanhoitajilla oli ollut mahdollisuus
vaikuttaa lainavuoroihin, silla ne perustui-
vat omaan haluun, tyénantajan pyyntéon
ja ne suuntautuivat tutulle osastolle. Lai-
navuorojen tekeminen oli mukavaa, sillé
lainavuorot koettiin mieluisina, niist4 oli
hyvé kokemuksia eika niista ollut huonoa
sanottavaa. Lainavuorojen sujuminen
hyvéksyttavasti ilmeni niiden sujumisena
kohtuullisen hyvin ja lainavuoroista sel-
viytymisena ilman vahinkoja.

"Toisaalta sitten kun sinne on mennyt,
on se kuitenkin mennyt ihan ok.”

"Tyénantaja pyysi tekemé&an puu-
tosvuoron toisessa samankaltaisessa
idkkaiden yksikéssa.”

Lainavuorot koettiin
voimaannuttavan

Lainavuoroista sai uutta sisaltoa tyé-
hén, koska ne toivat vaihtelua seka
monipuolistivat ja piristivat omaa tyota.
Lainavuorot tutustuttivat toisen yksikén
tyéhon, silla sairaanhoitajat tutustuivat
lainaavan osaston toimintaan, jolloin
yhteistyd lainaavan yksikon kanssa
lisaantyi. Lainavuorojen koettiin kehit-
tavan ammatillisesti, silla ne kehittivat
ammattiosaamista ja niissa oppi uutta.
Lisaksi lainavuoroista koettiin saatavan
taloudellista hyétya.

"Lainavuorot ovat tuoneet mukavaa
vaihtelua arkeen.”

"Koen etté lainavuorossa oleminen
laajensi ndkemystani potilaan hoidosta.
Aloin myéds arvostaa [kliininen tyoé-
ympéristé] tyota eri tavalla kuin aiem-

”

min.

Lainavuoroissa ei jadanyt yksin
Sairaanhoitajien saama tuki laina-
vuoroissa nayttéaytyi saatuna apuna,
perehdytyksena ja niin, ettei tarvinnut
tydskennelld yksin. Itsensd tervetulleeksi
tunteminen ilmeni lainaavan osaston
kiitollisuutena annetusta avusta, ystéa-
vallisena vastaanottona lainavuorossa
ja auttavaisena henkilékuntana lainaa-
valla osastolla.

"Tydyhteisd eri yksikdissa on ollut
omalla kohdalla ihan hyvé, yleensé kovin
kiitollinen ettéa joku voi tulla kun heidén
resurssit on vihissa.”

Lainavuoroissa tehtiin kevyempaa
kdytanndn hoitotyota
Kevyempi tyé tarkoitti helpompaa
tydtd, vahdisempaa vastuuta potilaista
ja helppoutta menna tutulle osastolle.
Kaytanndn avun antamista oli hoitotoi-
menpiteiden tekeminen, tuttu perushoi-
totyd ja oikeasti avuksi oleminen, kuten
kasiparina toimiminen.

"Yleensé vuoroja tehddén sovitulle
osastolle ja se helpottaa menemista.”

POHDINTA
Tulosten tarkastelu
Lainavuorot koettiin toimintamallina
keskenerdiseksi, tyénantajan koettiin
paattavéan lainavuoroista, sairaanhoi-
taja ei tuntenut lainaavaa yksikkoa, lai-
navuorot lisdsivat sairaanhoitajan kuor-
mittuneisuutta ja aiheutti epavarmuutta.
Toisaalta sairaanhoitajan kokemuksena
oli lainavuorojen tekemisen mielekkyys
ja voimaannuttavuus, lainavuoroissa ei
jaaty yksin ja kaytanndn hoitotyd koettiin
lainavuoroissa kevyemmaksi.
Lainavuorojérjestelma koettiin kes-
keneraiseksi toimintamalliksi ja tutki-
muksen tulosten mukaan lainavuoro-
lainen koettiin taakaksi. Samanlaisesta
tuloksesta on raportoitu jo aiemmin
(Nicholls ym. 1996). Toisaalta tutkimus-
tulokset osoittavat, etta tutkimukseen
osallistuneet sairaanhoitajat kokivat
olevansa kaytdnnén apuna silloin kun
tyotehtavat olivat heille tuttuja, kuten
perushoitoty6ta tai kasiparina olemista.
Tutkimuksen tulosten mukaan tut-
kimukseen osallistuneet sairaanhoita-
jat eivat tunteneet lainaavaa yksikkoa,
silla tarvikkeiden ja vélineiden sijainti,
potilasmateriaali, kdytannoén hoitotyo
ja toimintakulttuuri olivat sairaanhoita-
jille vieraita. Yhtenevia kokemuksia on
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esitelty myos aiemmissa tutkimuksissa
(Nicholls ym. 1996, McHugh 1997, Kane-
Urrabazo 2006). Lainavuoron tekeminen
tutulle osastolle tai hallitummalla vastuu-
alueella koettiin helpompana.

Lainavuorot koettiin tassa tutkimuk-
sessa toisaalta voimaannuttaviksi, silla
lainavuorot antoivat sairaanhoitajille ty6-
hoén uutta siséltdé ja vaihtelua. Sairaan-
hoitajien kokemuksia mahdollisuudesta
kehittya ammatillisesti sekd oppia uutta
lainavuorojen avulla on raportoitu taman
tutkimuksen liséksi jo aiemmin (Nicholls
ym.1996). Tydssd innostumista voi lis&ta
jatydhon leipaantymista ehkéista moni-
puolisilla ja vaihtelevilla tydtehtavilla
(Puttonen ym. 2016). Katsomalla asi-
oita erilaisista nak6kulmista voi saada
uusia ideoita tydhon. Kouluttautumis-
ja kehittymismahdollisuuksilla voidaan
lisata tydhyvinvointia ja sitd kautta tyon
imua, jolloin motivaatio tyén tekemiseen
kasvaa, tydkyky paranee ja elake- seka
eroajatukset vahenevat. (Manka ym.
2010.)

Mukavuusalueen ulkopuolella olemi-
nen aiheutti tdhén tutkimukseen osallis-
tuneille sairaanhoitajille epamiellyttavia
tunteita, kuten stressié ja ahdistusta.
Yhtenevi& tuloksia raportoivat mygs
Hoffman ja von Sadovszky (2018) tutki-
muksessaan lainavuorossa tarvittavista
resursseista sairaanhoitajan nakokul-
masta. Taman tutkimuksen tulosten
perusteella tydvuoroon jaataisiin mie-
luummin omalle osastolle lainavuoron
sijaan. Tédman tutkimuksen tuloksista
on nahtavissa tutkimukseen osallistu-
neiden sairaanhoitajien epavarmuus lai-
navuerossa olemista ja tydskentelemisté
kohtaan. Epdvarmuutta aiheuttivat tunne
osaamattomuudesta jailman tukea jaa-
minen. Myds Bates (2013) on raportoi-
nut, etta erityisesti kokemattomille tai
niille hoitajille, jotka saavat vahan tukea
kohdeosastolta, lainavuoron tekeminen
voi osoittautua haastavaksi ja vaikeaksi
kokemukseksi.

Toisaalta tdhan tutkimukseen osal-
listuneilla sairaanhoitajilla on ollut myds
mydnteisia kokemuksia itsensa tervetul-
leeksi tuntemista seka tuen saamista.
Aiemmassa tutkimuksessa esiteltyja
valttamattéomia toimenpiteita laina-
vuoron onnistumiselle olivat hoitajien
nakemysten mukaan tyoparin nimeami-
nen, lainaavan yksikén henkildkunnan ja
vastaavan hoitajan tuki seka tieto siita,

kenelta voi pyytaa apua tai kenelle voi
soittaa (Hoffman &von Sadovszky 2018).
Téssé tutkimuksessa tuli esille sai-
raanhoitajien huoli antamansa hoidon
laadusta ja potilasturvallisuudesta,
silla lainavuoroissa ei koettu omaavan
riittdvaa osaamista, tietoja ja taitoja.
Yhtenevia tuloksia epdvarmuudesta on
raportoitu myés aiemmin (Hoffman &
von Sadovszky 2018). Sairaanhoitajien
huoli potilasturvallisuuden toteutumi-
sestaja hoidon laadusta tulisi ottaa vaka-
vasti, silla terveydenhuollon toiminnan
on perustuttava hyviin hoito- ja toimin-
takdytantdihin, laadukkuuteen, turvalli-
suuteen ja asianmukaiseen toteutukseen
(Terveydenhuoltolaki 2010).
Tutkimuksessa tuli esille myos sai-
raanhoitajien kokemus siita, ettd he
joutuivat kantamaan yhtalaista vastuuta
potilaista ja hoitotydsté, vaikka he jou-
tuivat tydskenteleméaan vieraassa ympa-
ristéssa ilman osaamista ja kokemusta.
Asrimmainen tai jatkuva liiallinen kiire
tai tyémaara, epasuhdassa toiminta-
mahdollisuuksien kanssa oleva vastuu
toisista ihmisista ja jatkuva muutos voi-
daan nahda terveyden kannalta haital-
lisina tekijoina (Tyoterveyslaitos 2019).
Toisaalta taman tutkimuksen tulokset
osoittavat myés, ettd kdytédnnén hoito-
tyd koettiin lainavuoroissa kevyemmaksi,
mika tukee myds aiempaa tutkimustu-
losta (Nicholls ym. 1996).
Tutkimuksessa tuli esille, etta lai-
navuoroon siirtyvé sairaanhoitaja koki
tybnantajan paattavan lainavuoroista ja
maaraavan lainavuoroihin ilman mah-
dollisuutta kieltaytya. Lainavuorossa
ollessaan sairaanhoitaja koki huolta
omasta paaasiallisesta tydskentely-
yksikdstaan sen kuormittuneisuuden
ja potilaiden hoitoisuuden vuoksi. Tyén-
antajan koettiin kayttavan tyontekijoita
pelinappuloina ja lainavuorokaytantdihin
kaivattiin lisad vaikutusmahdollisuuksia.
Téaman tutkimuksen tulokset kuitenkin
osoittavat myds, etta lainavuorojen teke-
minen koettiin mielekkaaksi silloin, kun
lainavuorot perustuivat omaan haluunja
tyénantaja pyysi lainavuoroon. Tyonteki-
jan vaikutusmahdollisuuksien tarkeyden
ymmaértava ja pakottamista vélttava esi-
mies voi toiminnallaan véhent&a laina-
vuoroihin liittyvaa ahdistusta ja turhau-
tumista (Good & Bishop 2011).
Toisaalta tdman tutkimuksen tulok-
set osoittavat, ettd lainavuorot koettiin

keinoksi tasata hoitotyontekijdiden
tydkuormaa eri yksikéiden valilla orga-
nisaation sisélla ja henkildstoresurssien
tasaaminen koettiin hyvana asiana.
Samaa nakdkulmaa on pohtinut Kane-
Urrabazo (2006) artikkelissaan, jossa
kirjoittaja kasittelee lainavuoroja ja toi-
sen yksikén auttamista sairaanhoitajien
eettisend sekd kaytannon velvollisuutena
sekéd kaytannollisena ratkaisuna henki-
|6stén akillisiin vajauksiin.

Taman tutkimuksen tulosten mu-
kaan myds huono tai puutteellinen
raportointi tai tietojen saanti aiheutti
epavarmuutta, joka tukee aiempia tut-
kimustuloksia (Nicholls ym. 1996, Bates
2013). Sairaanhoitajat ovat aiemmassa
tutkimuksessa ehdottaneet valttamat-
tomiksi toimenpiteiksi orientaatiota
seka kirjallista materiaalia lainaavasta
yksikosta lainavuoron onnistumiseksi
(Hoffman & von Sadovszky 2018).
Orientaatio seka yksikkoon perehdyt-
taminen nahdaan ensisijaisen tarkeana
lainavuorojen onnistumisen kannalta
(Nicholls ym. 1996, Kane-Urrabazo
2006, Garrison 2018). Kane-Urrabazon
(2006) nakemyksen mukaan parhaiten
lainavuoroista ja henkildston akillisesta
sijoittelusta suoriutuu se organisaatio,
joka on pystynyt tarjoamaan parhaan
perehdytyksen lainavuorolaisille.

Tutkimuksen luotettavuus
Tutkimuksen luotettavuutta lisattiin
kayttamalla tutkimuksessa yleisesti
hyvaksyttyja tutkimusmenetelmia (Tut-
kimuseettinen neuvottelukunta 2019).
Tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan
sen uskottavuuden, vahvistettavuuden
ja siirrettavyyden suhteen (Lincoln &
Cuba 1985).

Uskottavuuden lisddmiseksi tut-
kimuksen totuudenmukaisuudesta
huolehdittiin erottamalla osallistujien
nakemykset tutkijan omasta tulkinnasta
pohtimalla ja kirjoittamalla auki tutkijan
omat ennakkokasitykset tutkittavasta
iimiéstd ennen tutkimuksen aloitta-
mista ja palaamalla siihen analyysin
aikana. Tutkimuksen vahvistettavuutta
lisattiin toimimalla kaikissa tutkimus-
prosessin vaiheissa johdonmukaisesti
ja kuvaamalla tutkimusprosessin eri
vaiheet ja tutkimuksen aikana tehdyt
paatokset. Tutkimuksen siirrettavyytta
lisattiin keskustelemalla tutkimuksen eri
vaiheissa muiden kirjoittajien kanssa ja
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kuvaamalla tutkimuksen konteksti osal-
listujilta kerattyjen taustatietojen avulla,
koska tutkimuksen tarkoituksenaei ollut
kuvata kaikkien vaan nimenomaan tut-
kimukseen osallistuvien kokemuksia.
(Korstjens & Moser 2018.)

Aineiston analysointi aloitettiin
samanaikaisesti aineiston keradamisen
kanssa, jotta voitiin varmistaa aineis-
ton saturoituminen, jolloin aineistosta
ei enaa loytynyt uusia elementteja (de
Cassia Nunes Nascimento ym. 2018)
ja kuvaukset ilmidsté alkoivat toistua
(Walker 2012). Aineiston saturoitumi-
sella vahvistettiin myés tutkimuksen
uskottavuutta, vahvistettavuutta seka
siirrettavyytta (Im & Chee 2006).

Lainavuorojen kéytannon toteutta-
minen eroaa maassamme organisaa-
tioittain ja tutkimukseen osallistui sai-
raanhoitajia melko laajasti eri puolilta
Suomea, joten tuloksissa esiintyy ndin
ollen useiden maantieteellisten alueitten
organisaatioiden sairaanhoitajien koke-
muksia. Téssa tutkimuksessa lainavuoro-
jen organisointia ei kuitenkaan selvitetty,
joten kontekstin vaikutusta kokemuksiin
ei voida tulkita.

Osallistujat olivat tehneet viimeisen
vuoden aikana keskimaarin nelja laina-
vuoroa. Tehtyjen lainavuorojen maard
kertoo siit4, ettd osallistujilla on ollut
tarkoituksen mukaista kokemusta tut-
kittavasta iimiosta tutkimukseen osallis-
tuessaan. Tutkimukseen osallistuneiden
keski-ika (ka. 35 vuotta, kh. 9 vuotta) on
alhaisempi kuin esimerkiksi sosiaali- ja
terveysalan koulutuksen saaneiden tydl-
listen keski-ik& (43 vuotta) vuonna 2014
(Virtanen 2018), mika voi selittya silla,
ettd osallistujia kutsuttiin osallistumaan
tutkimukseen internetin keskustelupals-
tan sekd sosiaalisen median valitykselld.
Néiden alustojen kéyttoa voidaan pitaad
1980-luvulla ja sen jalkeen syntyneiden
keskuudessa yleisempana kuin heitad
vanhempien sukupolvien kohdalla (Herk-
man & Vainikka 2012).

Tutkimuksen eettisyys

Tutkimuksen tekemisessa ja raportoin-
nissa on noudatettu hyvaa tieteellista
kaytantod (Tutkimuseettinen neuvot-
telukunta 2019). Tutkimuksen saate-
kirjeessd kerrottiin tutkimuksesta ja
tutkimukseen osallistumisen vapaa-
ehtoisuudesta. Internet linkki oli tehty
sellaiseksi, ettei tutkijalle valittynyt tietoa
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siitd, kuka yksittainen vastaaja oli. Osal-
listuminen tutkimukseen tulkittiin suos-
tumukseksi. Aineisto séilytetaan tutkijan
tietokoneella salasanojen takana, kunnes
tulosten raportointi on valmis.

PAATELMAT JA
JATKOTUTKIMUSAIHEET

Taman tutkimuksen perusteella laina-
vuorojen tydtehtavat ja yksikét, joihin
sairaanhoitajilla oli aiempaa kokemusta,
osaamista seka perehdytysta, nayttaytyi-
vat heille mydnteisimpind kokemuksina.
Lainavuoroissa oli mahdollisuus kehittya
ammatillisesti seka oppia uutta. Kehit-
tymisen nakokulmaa tulisikin jatkossa
hyddyntaa enemman tyéhyvinvoinnin
seka tyon imun nakokulmasta. Kielteiset
kokemukset lainavuoroista huonon tai
olemattoman perehdytyksen seka tie-
donsiirron vuoksi nayttaytyivat vieraaksi
jadvina kaytantéina ja toimintaymparis-
téina. Sairaanhoitajat kokivat lainavuorot
kuormittavana tekijana epéselvien kay-
téntdjen, vieraan ympadristén, hallinnan
tunteen horjumisen, epdvarmuuden seka
vaikuttamismahdollisuuksien puuttumi-
sen vuoksi.

Tutkimustuloksia voidaan hyédyntaa
lainavuorojen organisoinnissa seké lai-
navuoromallien kehittdmisessa. Erityista
painoarvoa tulisi tdman tutkimuksen
perusteella antaa perehdytykselle ja tie-
donsiirrolle, tyontekijan vaikuttamismah-
dollisuuksille seka oppimisen ja kehit-
tymisen nakékulman vahvistamiselle.
Lainavuorot voidaan tdman tutkimuksen
perusteella nahda mahdollisuudeksirat-
kaista akillisia henkilostdtarpeita, mutta
lainavuorojen kaytannon jarjestamisessa
johtajilla on vield kehitettavaa. Jatkotut-
kimusaiheena olisi tarkeaa kuvata eri-
laisten lainavuoroihin liittyvien toimin-
tamallien sisaltéa ja toimivuutta seka
lainavuorojen yhteytta tydhyvinvointiin.
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