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1 JOHDANTO

1.1 Tutkielman taustaa

Suomessa julkisella sektorilla on merkittdvd rooli terveydenhuollon jérjestdmisessd.
Ikddntyva viesto kasvattaa terveyspalveluiden kysyntédd ja samalla se aiheuttaa haasteita
terveydenhuollon tydvoiman saatavuudelle. Sairaalan henkilokunnan keski-ikd on nous-
sut ja enemmistd alan ammattilaisista siirtyy ldhivuosina eldkkeelle. Vuosien 2010—
2030 aikana lddkéreiden eldkepoistuma tulee olemaan 38,5 % ja sairaanhoitajien 49,7
%. Terveydenhuollon tydvoimapula ei koske vain Suomea, vaan kyseessid on maailman-
laajuinen ilmid. (Halmeenmiki 2009, 8; Heilmann 2010a, 134; Heilmann 2010b, 518.)

Julkisen terveydenhuollon tulee houkutella oikean asenteen ja ammattitaidon omaa-
vaa tyovoimaa. Terveydenhuollon tydllistimisen keskeisind haasteina voidaan pitdd
ammattitaidon ja tyokokemuksen puuttumista, palkkatasoa seki tyonhakijapulaa. Tyon-
hakijapulaa voidaan pitdd merkittdvimpéani haasteena. Vuonna 2007 yhtd sairaanhoita-
japaikkaa kohden oli keskimiirin 4,2 hakijaa ja yhtd lddkiripaikkaa kohden 0,7 hakijaa.
(Heilmann 2010b, 519, 521.)

Suomessa terveydenhuollon tydvoimapulaan on varauduttu opiskelupaikkoja lisdi-
milld ja edistdmadlld tyOperdistd maahanmuuttoa. TyOperdisen maahanmuuton haasteena
on kielimuuri, eikd sitd voida pitdd pysyvind ratkaisuna tyovoimapulaan. Hieman hel-
potusta tydovoimapulaan ovat tuoneet monet vanhemmat sairaanhoitajat, jotka ovat siir-
tdneet elikkeelle jadmistd sekd osa eldkkeelld olevista sairaanhoitajista ja ladkireistd,
jotka toimivat aika ajoin sijaisina. (Risikko 2009; Heilmann 2010b, 521.)

Tyonantajakuvan ja tydvoiman saatavuuden vélinen yhteys on huomattu myos ter-
veydenhuollossa. Tyonantajakuvan tavoitteena on houkutella potentiaalisia, erityisesti
ammattitaitoisia tyontekijoitd ja sitouttaa nykyisid tyontekijoitd. (Backhaus & Tikoo
2004, 501; Barrow & Mosley 2005, 63; Heilmann 2010b, 521.)

Yritykset investoivat yhd enemmin resursseja tyonantajakuvaan, mitd voidaan pitii
merkkini siitd, ettd investointi tuottaa tulosta. Tyonantajakuva on tdrked yritysjohdon
viline kiristyvéassi kilpailussa osaavasta tyovoimasta. Se on kokonaisvaltainen prosessi,
joka edellyttdd kaikkien osastojen osallistumista ja johdon sitoutumista. Kiristyvén talo-
ustilanteen johdosta yritysten tulee pyrkid saamaan aikaan enemméin vdhemmdlld.
Tyonantajakuva luo kilpailuetua ja johtaa tehokkaampaan rekrytointiin ja auttaa nykyis-
ten tyontekijoiden sitouttamisessa. (Van Mossevelde 2010; Backhaus & Tikoo 2004,
501; Minchington & Thorne 2007, 14-15.)

Ammattitaitoisen tyovoiman tietotaidon ja kokemuksen on todettu tuottavan lisdar-
voa yritykselle ja sen sidosryhmille. Tyontekijoitd houkutellaan panostamalla yritysku-

vaan ja tarjoamalla sellaisia ominaisuuksia, joita potentiaaliset tyontekijit kaipaavat.



Tamin lisdksi on myOs maksettava riittdvin houkuttelevaa korvausta tyostd. Yksikddn
organisaatio ei voi tarjota kaikkea kaikille tyonhakijoille. Organisaation tulee méiéritelld
selked linjaus sille, millaisia tyontekijoitd se haluaa houkutella ja pyrkid rakentamaan
tyonantajakuva sen mukaan. (Chambers, Foulon, Handfield-Jones, Hankin & Edward
1998, 51; Moroko & Uncles 2008, 160-161.)

Tyonantajakuva on yksi vetovoimatekijd, jonka avulla voidaan houkutella potentiaa-
lisia tyontekijoitd. Morokon ja Unclesin (2008, 173) mukaan nykyisten ja potentiaalis-
ten tyontekijoiden eroavaisuuksien tutkiminen saattaisi avata uusia ndkokulmia tyonan-
tajakuvaan. Nykyisten ja potentiaalisten tyontekijoiden tydnantajamielikuvien eroavai-
suuksien tutkiminen saattaa nostaa esille sisdisen ja ulkoisen markkinoinnin kehityskoh-
teita. Kehittdmilld sisdistd ja ulkoista viestintdd pyritddn kohti sitoutuneempia tyonteki-

jOitd ja tavoitellaan potentiaalisia ammattitaitoisia tyontekijoiti.

1.2 Aihealueen aikaisemmat tutkimukset

Tyonantajakuva on késitteend suhteellisen uusi. Aiheesta 10ytyy monipuolisesti kan-
sainvdlisid tutkimuksia. Ambler ja Barrow (1996) madirittelivdt tyonantajakuvan en-
simmiisen kerran tutkiessaan brédndinhallinnan soveltamista henkildstohallintoon.
Tyonantajakuvan muodostamista ja kehittdmistd organisaation ndkokulmasta on tutkittu
runsaasti. TyOnantajakuvaa on tutkittu myos tarkastelemalla sen instrumentaalisia ja
symbolisia ominaisuuksia. TyOonantajakuvaan vaikuttavia tietoldhteitd on tutkittu jonkin
verran ldhinnd viestinndn nidkokulmasta. Viestinndn merkitystd tyOnantajakuvassa ja
tyonantajakuvan tietopohjan monialaisuutta on tutkittu paljolti psykologian nédkokul-
masta. (Barrow & Mosley 2005; Minchington & Thorne 2007; Backhaus & Tikoo 2004;
Edwards 2010.)

Suomessa tyOnantajakuvaa on tutkittu seki tyontekijoiden, ettd organisaation ulko-
puolisten ndkokulmasta. Eri maissa itsendiset tutkimusorganisaatiot toteuttavat erilaisia
mielikuvatutkimuksia, joissa selvitetddn eri organisaatioiden mainetta ja tyonantajaku-
vaa. Tutkimustietoa tyonantajakuvasta terveydenhuollon organisaatioissa on kuitenkin
niukasti. Suomessa aihetta késittelevid tutkimuksia on toteutettu sisdisestd tyonantaja-
kuvasta yksityisessd terveyspalveluita jédrjestdvidssd organisaatiossa, magneettisairaalan
tyonantajakuvan merkityksestd ldadkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoille ja esimiesten ko-
kemuksia rekrytointikdytdnndistd (mm. Jussila 2010; Lankinen-Lipsanen 2010; Heil-
mann 2010b). Lankinen-Lipsanen (2010) tutki pro gradu tutkielmaan liittyvissad kvali-
tatiivisessa haastattelututkimuksessa lddkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden tyonanta-

jamielikuvia magneettisairaalasta.



1.3 Tutkimuksen tavoitteet, tutkimusongelma ja rajaukset

Téamin tutkielman tavoitteena on tutkia, millainen on terveydenhuollon organisaation

havaittu tyonantajakuva. Tutkielman piddongelma on:

Millainen on julkisen terveydenhuollon havaittu tyonantajamielikuva ldakari- ja
sairaanhoitajaopiskelijoiden nikokulmasta tarkasteltuna?

Pddongelmaa avataan tédssi tutkielmassa seuraavien alaongelmien avulla:

e Mitid tarkoitetaan tyonantajakuvalla?
® Misti tekijoistd tyonantajakuva muodostuu?
e Mitid tarkoitetaan mielikuvalla?

e Misti tekijoistd mielikuvat muodostuvat?

Empiirisen tutkimuksen avulla pyritddn tutkimaan, millainen on julkisen terveyden-
huollon havaittu tyonantajamielikuva ladkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden ndkokul-
masta. Tutkielman pddongelmaan pyritddn 10ytdmédn vastauksia alaongelmien kautta.
Tutkielman teoriaosuudessa kasitellddn tyonantajakuvaa ja mielikuvia. Teoriaosuudessa
pyritddn luomaan mahdollisimman monipuolinen katsaus aihepiiriin ja rakentamaan sen
pohjalta tutkimuksen teoreettinen viitekehys. Lihteind kiytetddn péddasiassa tieteellisid
journaaleja ja ammattikirjallisuutta sekd muutamia verkkoldhteitd. Lihteitd kdytetddn
monipuolisesti ja kriittisesti, tavoitteena on hyddyntdd tutkielman kannalta oleellisia ja
tieteellisesti luotettavia ldhteitd (Davis 1997, 37).

Kysely suunnattiin 14dkiri- ja sairaanhoitajaopiskelijoille. Téssd tutkimuksessa 14dka-
riopiskelijoiksi laskettiin yleis- ja hammaslédédketieteen opiskelijat. Sairaanhoitajaopiske-
lijoiksi laskettiin kaikki sellaiset opiskelijat, jotka valmistuessaan saavat my0s sairaan-
hoitajan péatevyyden. Téllaisia opiskelijoita ovat esimerkiksi kitilo-, terveydenhoitaja- ja
ensihoitajaopiskelijat. Kohderyhmin ulkopuolelle rajattiin vastavalmistuneet opiskelijat.
Kyselylomake oli suomenkielinen, joten tutkimuksen ulkopuolelle rajattiin ulkomaalai-

set opiskelijat, sekd muut kuin suomenkielistd opetusta tarjoavat oppilaitokset.

1.4 Tutkimuksen keskeiset Kisitteet

Tyonantajakuva:
Tiassd tutkimuksessa tyonantajakuvalla tarkoitetaan tydnantajan tyontekijoilleen tarjo-

amia toiminnallisia ja symbolisia etuja (Ambler & Barrow 1996, 184).
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Mielikuva:

Tiassd tutkimuksessa mielikuvalla tarkoitetaan ihmisen kokemusten, tietojen, asenteiden,
tunteiden ja uskomusten perusteella muodostamaa késitystd tarkasteltavasta asiasta
(Rope & Mether 1984, 187).

Havaittu tyonantajakuva:
Tassd tutkimuksessa havaitulla tyonantajakuvalla tarkoitetaan opiskelijoiden muodos-

tamaa mielikuvaa julkisesta terveydenhuollosta tydnantajana.

Potentiaalinen tyontekija:

Tassd tutkimuksessa potentiaalisella tyontekijdlld tarkoitetaan henkilod, johon organi-
saatio kohdistaa rekrytointitoimenpiteitd eli jota organisaatio tavoittelee tyontekijiksi
(Barber 1998).

1.5 Tutkimusmenetelmit

Julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvaa on tutkittu sekd Suomessa, ettd ulkomailla.
Suomessa tutkimuksia on toteutettu ldhinnd organisaatiokohtaisesti kvalitatiivisin ja
kvantitatiivisin menetelmin. Tami tutkimus on luonteeltaan kuvailevaa. Tutkimuksen
tavoitteena on kuvailla millainen on julkisen terveydenhuollon tyonantajakuva lddkéri-
ja sairaanhoitajaopiskelijoiden ndkokulmasta.

Kuvailevassa tutkimuksessa pyritddn muodostamaan tarkka kuvaus tutkittavasta il-
miostd. Ennen tutkimuksen toteuttamista tutkijalla tulee olla hyvd ymmarrys tutkittavas-
ta ilmiostd. Kuvailevassa tutkimuksessa tutkija esittdd tutkittavan ilmion keskeiset piir-
teet ja lukija voi muodostaa kuvauksen perusteella oman nidkemyksensd aiheesta.
(Saunders, Lewis & Thornhill 2012, 171; Vilkka 2007, 20.)

Tamin tutkielman empiirinen osuus suoritettiin kvantitatiivisin tutkimusmenetelmin
puolistrukturoidulla kyselylomakkeella. Kyselylomakkeella oli sekd strukturoituja ky-
symyksid ettd avoimia kysymyksid. Avoimien kysymysten avulla pyrittiin saamaan sy-
villisempi ymmairrys aiheesta. Tutkimus toteutettiin Internet-kyselynéd ja kohdistettiin
kaikille suomenkielistd lddkéari- ja sairaanhoitajakoulutusta tarjoavien oppilaitoksien
opiskelijoille. Tdssi tutkielmassa julkista terveydenhuoltoa tarkasteltiin kokonaisuutena,
ei organisaatiokohtaisesti.

Tutkielman empiirisen aineiston analysoinnissa kdytettiin sekd madrillisid ettd laa-
dullisia menetelmid. Tavoitteena oli tutkia, millaisia tyonantajakuvan ominaisuuksia
ladkidri- ja sairaanhoitajaopiskelijat liittdvit julkisen terveydenhuollon tyonantajaku-

vaan.
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1.6 Tutkimuksen rakenne

Tamai tutkielma muodostuu kuudesta pédédluvusta. Ensimmaéinen luku on johdanto, jossa
esitelldédn tutkielman aihepiirin taustaa ja aikaisempia tutkimuksia. Johdannossa esitel-
lddn myos tutkimusongelmat, tutkimuksen tavoitteet, tutkimusmenetelmit, rajaukset
sekd midritellddn keskeiset kisitteet.

Toinen ja kolmas piddluku muodostavat tutkielman teoriapohjan. Toisessa padluvussa
kisitellddn tyonantajakuvaa. Miti tarkoitetaan tyonantajakuvalla, milld keinoin organi-
saatio pyrkii viestimidin tyOnantajakuvasta, mistd eri ndkokulmista tyOnantajakuvaa
voidaan tarkastella, mistd ulottuvuuksista tyonantajakuva muodostuu ja mikd merkitys
tyonantajakuvalla on organisaatioille. Kolmannessa pdiluvussa kisitelldin mielikuvien
muodostumista sekid organisaation ulkopuolisia tietoldhteiti, joista potentiaaliset tyon-
tekijdt saavat informaation, jonka pohjalta he muodostavat mielikuvan organisaatiosta
tyonantajana. Tutkimuksen teoreettinen viitekehys sijaitsee kolmannen pidluvun lopus-
sa.

Neljias padluku kisittelee empiirisen tutkimuksen metodologiaa. Luvussa perustel-
laan tiedonkeruumenetelmi, kohderyhmi, valitut taustamuuttujat, tutkimuksen otoskoko
sekd aineiston analysointimenetelmit. Empiirisen tutkimuksen tulokset kidyddidn ldpi
viidennessd luvussa. Kuudennessa ja myos tutkielman viimeisessd luvussa esitellddn
tutkimuksen keskeisten asioiden yhteenveto, johtopditokset, arvioidaan tutkimuksen

laadukkuus ja luotettavuus sekd esitellddn jatkotutkimusmahdollisuudet.
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2 TYONANTAJAKUVA

2.1 Tyonantajakuvan Kkisite

Tyonantajakuva on mielikuva organisaatiosta tyonantajana (Highhouse, Zickar, Thoes-
teinson, Stierwalt & Slaughter 1999, 153). Organisaatiot pyrkivit markkinoimaan seka
sisdisesti ettd ulkoisesti selkedd mielikuvaa erilaisesta ja houkuttelevasta tyonantajasta
(Backhaus & Tikoo 2004, 501). Tyonantajakuva on organisaation aineeton etu, joka on
rakennettu onnistuneen markkinoinnin ja henkildstohallinnon avulla nykyisten ja poten-
tiaalisten tyontekijoiden mieliin (Ambler & Barrow 1996, 188).

Amblerin ja Barrowin (1996, 187—-188) mukaan tydnantajakuva on funktionaalisista,
taloudellisista ja psykologisista eduista muodostuva kokonaisuus, jonka tyonantaja tar-
joaa tyontekijoilleen. Toiminnallisia hy6tyjd ovat erilaiset kehittidvit ja hyodylliset toi-
minnot, taloudellisia hy6tyjd tarjotaan materialististen ja rahallisten etujen muodossa ja
psykologisia etuja ovat yhteenkuuluvuuden tunne, suunta ja merkitys.

Tyonantajakuva voidaan jakaa sisdiseen ja ulkoiseen kuvaan. Organisaation sisdinen
ja ulkoinen tyonantajakuva ovat vahvasti sidoksissa toisiinsa. Sisdinen tyOnantajakuva
on suunnattu organisaation nykyisille tyontekijoille. Ulkoinen tyonantajakuva on suun-
nattu organisaation potentiaalisille tyontekijoille, jotka saattavat olla myOs organisaation
nykyisid asiakkaita. Asiakkaat ovat usein tekemisissd organisaation tyontekijoiden
kanssa, jolloin he saattavat muodostaa nédiden kokemusten perusteella mielikuvia orga-
nisaatiosta ty0nantajana. Potentiaalinen tyontekijd, joka on muodostanut ulkoisen tyon-
antajakuvan, saattaa jossain vaiheessa siirtyd organisaation tyontekijdksi ja altistua nédin
organisaation sisdiselle tyonantajakuvalle. (Foster, Punjaisri & Cheng 2010, 404-405;
Vigoda-Gadot, Vinarski-Perets & Ben-Zion 2003, 781.)

Tyonantajakuva jakaa saman teoriapohjan ja kohdistuu samoihin sidosryhmiin, kuin
organisaation kuluttaja- ja yrityskuvat, mutta muista kuvista poiketen tyonantajakuvan
padasiallinen kohderyhmé on nykyiset ja potentiaaliset tyontekijidt (Moroko & Uncles
2008, 161). Tyonantajakuva tarjoaa tyontekijoille samoja hyotyjd, kuin mitéd tuotebrindi
lupaa asiakkaille. Hyodyt voidaan jakaa funktionaalisiin, taloudellisiin ja psykologisiin
hyotyihin. Funktionaaliset hyodyt ovat hyodyllisid tai kehittdvid, taloudelliset ovat ma-
teriaalisia tai rahallisia ja psykologiset ovat tunteita kuten yhteenkuuluvuuden tunne tai
tarkoitus. Organisaation tyOonantajakuvalla on oma persoonallisuutensa ja se voidaan
asemoida samalla tavoin kuin tuotebrédndit. Niin ollen sithen voidaan soveltaa myos
perinteisid markkinoinnin tekniikoita, erityisesti tutkimusta. (Ambler & Barrow 1996,
187.)

Tyonantajakuva pyritdédn rakentamaan yhteniiseksi organisaation yritys- ja tuoteku-

vien kanssa, mutta mielikuvien vililli on my0s eroja. Vaikka organisaation tyonantaja-
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kuvalla on samanlaisia piirteitdi muiden organisaation kuvien kanssa, ei esimerkiksi
tyontekijoiden muodostamaa tydonantajakuvaa voida suoraan verrata tuotekuviin. Orga-
nisaation nykyiset tyontekijat kokevat yrityksen tyonantajakuvan eri tavoin, kuin asiak-
kaat kokevat yrityksen tuotekuvan. Tyontekijoille maksetaan heididn kokemuksistaan ja
he ovat riippuvaisempia organisaation menestyksestd, kuin asiakkaat. (Backhaus & Ti-
koo 2004, 502-503; Highhouse 1999; Dell & Ainspan 2001, 111; Moroko & Uncles
2008, 161.)

Ensimmaiisestéd kiinnostuksesta, tydsuhteen loppuun asti tyOnantajakuva saattaa vai-
kuttaa negatiivisesti tai positiivisesti tyontekijoiden odotuksiin ja kokemuksiin organi-
saatiosta. Vield tyosuhteen pidittymisen jidlkeenkin, tyOnantajakuva vaikuttaa entisten
tyontekijoiden halukkuuteen toimia organisaation suosittelijoina potentiaalisille tyonte-
kijoille ja asiakkaille. Organisaatiot ovatkin alkaneet kiinnittdd huomiota tyonantajaku-
vaansa, silld hyvidd tyonantajakuvaa voidaan hyoddyntdd rekrytointiprosessissa. Hyvén
tyonantajakuvan on todettu lisddvin hakijoiden midrdd ja laatua sekd edesauttavan
myds tyontekijoiden sitouttamisessa. Hyvd tyOnantajakuva innostaa tyontekijoitid anta-
maan kaikkensa ja toimimaan organisaation vision, strategian ja kulttuurin mukaisesti.
Organisaatioiden panostaessa houkuttelevaan ulkoiseen tyOnantajakuvaan, on tirkedd
ottaa huomioon, ettd se on yhtenevdinen organisaation nykyisten tyontekijoiden mieli-
kuvien kanssa. (Lemmink, Schuijf & Streukens 2002, 171; Ambler & Barrow 1996,
191, 194; Lievens, Van Hoye & Anseel 2007, 46, 48; McGivern 2005, 26-27.)

Tyonantajakuvan tehtdvd on houkutella ja sitouttaa tyontekijoitd. TyOnantajakuva
kertoo mité tyontekijidt voivat odottaa organisaatiolta, millaista sielld on tyoskennelli ja
se auttaa myos sitouttamaan nykyisid tyontekijoitd. Tyonantajakuva muodostuu seki
kovista ominaisuuksista kuten palkasta ja eduista, ettd pehmeistd tekijoistd kuten kiyt-
taytymisestd. Nykyiset tyontekijdt kokevat tyonantajakuvan pdivittdin, eivét vain vies-
tinndn kautta. (McGivern 2005, 26-27.)

Aivan kuten tuotemarkkinoinnissa, my0s tyonantajakuvan markkinoinnissa tyonanta-
jakuva tulee suunnata sellaisille ihmisille joita organisaatio haluaa houkutella, sitouttaa
ja motivoida. TyOnantajakuvan méérittelyssd on tirkedd tutkia millaisena nykyiset tyon-
tekijit kokevat tyonantajakuvan olevan. Sitd kautta on hyva tutkia mitd pitdd tehdi, ettd

tyonantajakuva olisi sellainen kuin sen halutaan olevan. (McGivern 2005, 26-27.)

2.2 Tyonantajakuvan eri tarkastelunikokulmat

Tyonantajakuva voidaan jakaa sisdiseen ja ulkoiseen. Sisdinen tyOnantajakuva tarkaste-
lee organisaation tyonantajakuvaa nykyisten tyontekijoiden nédkokulmasta (Rope &
Mether 2001, 212). Ulkoinen tydnantajakuva on suunnattu organisaation ulkopuolisille
sidosryhmille kuten potentiaalisille tyontekijoille (Backhaus & Tikoo 2004, 503).



14

Sisdisen tyonantajakuvan tavoitteena on sitouttaa tyontekijoitd organisaation arvoihin
ja pddmddriin. Organisaation sisdistd tyonantajakuvaa voidaan vahvistaa viestimilld
tyontekijoille aktiivisesti organisaation arvoista ja tdyttdmalld tehdyt arvolupaukset.
Tilld tavoin organisaatiolle muodostuu tyovoimaa, jota kilpailijan on vaikea imitoida.
(Backhaus & Tikoo 2004, 503.)

Nykyiset tyontekijdt muodostavat tyonantajakuvan organisaation virallisten kiytédn-
tojen, organisaatiokulttuurin, asiakaspalautteen ja median ldhettimien viestien perus-
teella. Nykyiset tyontekijit tarkastelevat organisaation virallisen ja epdvirallisen vies-
tinnin perusteella organisaation johtamiskulttuuria, suhdetta alan muihin toimijoihin,
tyohon liittyvid mahdollisuuksia, yhteistyotd tyontekijoiden kanssa ja palkitsemista.
(Dowling 1986, 111-112.)

Nykyiset tyontekijit eivdt kuitenkaan pelkéstddn huomioi sisdisen tyonantajakuvan
ominaisuuksia vaan he seuraavat tarkasti myos ulkoista tyonantajakuvaa ja sitd millai-
silla mielikuvilla organisaatio pyrkii houkuttelemaan uusia tyontekijoitd. Mikéli organi-
saation markkinoima ulkoinen ty®nantajakuva vastaa todellisuutta, saattaa ulkoinen
tyonantajakuva edesauttaa myos nykyisten tyontekijoiden sitouttamista. Mutta mikéli
tyontekijda kokee, ettd organisaation tekemit lupaukset ulkoiselle yleisolle eivit vastaa
todellisuutta, vaikuttaa ulkoinen tyonantajakuva negatiivisesti tyontekijan muodosta-
maan tyonantajakuvaan. (Barrow & Mosley 2005, 150-151.)

Organisaation ulkopuolisilla saattaa olla positiivisempi tydnantajakuva, kuin organi-
saation tyontekijoilld (Lievens 2007, 55). Hyvén ja yksilollisen havaitun tyonantajaku-
van on todettu olevan merkittdvd potentiaalisten ja ammattitaitoisten tyontekijoiden
houkutin (Chapman, Uggerslev, Carroll, Piasentin & Jones 2005, 940; Backhaus & Ti-
koo 2004, 503). Erityisesti tyonhakijat ovat kiinnostuneempia hyvén tyonantajakuvan
omaavista organisaatioista ja organisaatioista, joiden tyOnantajakuva heijastaa heidin
omakuvaansa (Belt & Paolillo 1982; Gatewood, Gowan & Lautenschlager 1993; High-
house ym. 1999; Turban & Greening 1997; Tom 1971).

Potentiaaliset tyontekijdt muodostavat mielikuvan tyOnantajasta osittain todistetun
tiedon perusteella ja osittain oletuksien perusteella. Tyontekijd voi esimerkiksi tietdd
varmasti tyotehtivédn palkan ja tydehdot, mutta hédnelld ei vélttimaittd ole varmaa tietoa
siitd, millainen organisaation taloudellinen tilanne on tai kuinka varma tyopaikka on.
Potentiaalisella tyontekijéalld on kéytettdvissddn ldhes rajattomat tietoldhteet. Hian voi
kerdtd tietoa organisaation verkkosivujen kautta tai organisaation nykyisiltd tyonteki-
joiltd. Todellisuudessa potentiaaliset tyontekijdt harvoin kiyttdvit resurssejaan todistet-
tujen tietojen hankkimiseen. Organisaatioiden vilittdmiin tietoihin ei aina voi luottaa
sataprosenttisesti ja toisaalta nykyiset tyontekijdt saattavat antaa organisaatiosta negatii-
visen kuvan, silld he kokevat uudet tyontekijat uhkatekijoiksi. Tyypillisesti potentiaali-

nen tyontekijd arvioi organisaation tyonantajakuvaa helposti kiytettivissd olevien todis-
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tettujen tietojen perusteella sekd muiden saatavilla olevien ldhteiden kautta. (Botha,
Bussin & de Swardt 2011, 2-3.)

Potentiaaliset tyontekijéit saattavat myods saada tietoa organisaation luotettavuudesta
sen nykyisiltd tyontekijoiltd. Nykyiset tyontekijidt harvoin kuitenkaan luovat mielikuvaa
jannittdvistd tyosuhteesta, silld on vaikea arvioida miksi joku tyontekiji tosiasiallisesti
on lopettanut tyot ja miksi toiset pysyvit tyossd. Ammattiliitot saattavat myos toimia
yhteni tietoldhteend, joiden kautta potentiaaliset tyontekijédt saavat tietoa organisaatiois-
ta ja niiden tilanteesta. (Botha ym. 2011, 6.)

Mielikuva organisaatiosta muodostetaan organisaatioon liittyvédn tiedon perusteella.
Tietoa saadaan omien kokemuksien, ihmistenvélisen viestinnén ja median kautta. Omat
kokemukset ja ihmistenvélinen viestintd edustavat organisaation ulkoista kuvaa (nykyis-
ten tyontekijoiden ja ulkopuolisten nidkokulmasta) ja median kautta tuleva viestintd
edustaa organisaation omaa mielikuvaa siitd, millaisena he haluavat ulkopuolisten né-
kevin heidit. Ulkoisen ja organisaation oman mielikuvan viliset erot ovat merkki siitd,
ettd kuvaa tulisi muokata. Mitd lihempinid organisaation oma nikemys on ulkoista né-
kemysti, sitd tehokkaammin toimii organisaation viestintd. (Dowling 1986, 111.)

Monet yrityskuvan osatekijoistd on organisaation hallitsemattomissa. Organisaatioi-
den ndkokulmasta suunniteltu viestintd ulkoisille ja siséisille ryhmille on ollut tdrkein
tekijd organisaation mielikuvien muodostumisessa. Suurimalla osalla ulkopuolisista ei
ole riittdvid kapasiteettia ja taipumusta kerita riittdvasti todenmukaista tietoa organisaa-
tioista, siksi yrityskuvat toimivatkin hyvind todellisuuden sijaisina. Organisaation ndko-
kulmasta mainonnalla ja julkisuudella pyritdin luomaan organisaatiosta kiinnostavampi
kuva, kuin mité se todellisuudessa on. (Dowling 1986, 112.)

Potentiaalisten tyontekijoiden tyOnantajakuvaan vaikuttaa myOs organisaation toi-
mintaympéristd. Organisaatioiden tulee huomioida toimintaympiriston muutokset ja
haasteet ja huomioida niiden vaikutukset tyonantajakuvaan. Taloudellisen kasvun aika-
na korkea palkka saattaa olla tiarked hyvén tyonantajakuvan elementti, mutta taloudelli-
sen laskusuhdanteen aikana tyopaikan varmuus menee korkean palkan edelle. (Agger-
holm, Kryger-Andersen, Esmann & Thomsen 2011, 115.)

2.3 Tyonantajakuvan ulottuvuudet

Tyonantajakuvan muodostumista on ldhestytty myos kuluttajateorian kautta ja tyonanta-
jakuvan ominaisuuksia on jaoteltu osittain samoilla perusteilla, kuin tuotekuvia. Esi-
merkiksi Park, Jaworski ja Macinnis (1986) jakoivat tuotekuvan osatekijét funktionaali-
siin, symbolisiin ja kokemuksellisiin luokkiin, sen perusteella mitd kuluttajien tarpeita
ne tyydyttdvit. Funktionaaliset tai instrumentaaliset tekijdt kuvailevat tuotteen fyysisid

ja todellisia ominaisuuksia. Symboliset tekijit kuvailevat tuotteen subjektiivisia, abst-
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rakteja ja aineettomia ominaisuuksia. Kokemukselliset tekijdt kuvailevat tuotteen aisti-
perdiseen mielihyvéén ja élyllisiin drsykkeisiin kohdistuvia ominaisuuksia.

Nykyisin tyonantajatutkimuksissa on tyonantajakuvan osatekijoiden luokittelussa
kdytetty instrumentaalis-symbolista viitekehystd. Kokemukselliset tekijdt on jitetty
tyonantajakuvatutkimuksen ulkopuolelle, silld niitd on ollut haasteellisempi soveltaa
tyOnantaja- ja organisaatioympdristossd kuin tuotteissa. Instrumentaalis-symbolisen
viitekehyksen juuret ovat sosiaalipsykologiassa. Instrumentaalis-symbolista viitekehysta
on kdytetty sekd sisdisen ettd ulkoisen tyonantajakuvan tutkimuksissa. (Lievens ym.
2007, 48—49; Katz 1966, 170-171.)

2.3.1 Tyonantajakuvan instrumentaaliset ulottuvuudet

Tyonantajakuvan instrumentaalisilla ulottuvuuksilla viitataan sellaisiin konkreettisiin
ominaisuuksiin, joista potentiaaliset tyontekijdt kokevat hyotyvinsi jollain tapaa. Inst-
rumentaaliset ominaisuudet yleensi laukaisevat potentiaalisten tyontekijoiden kiinnos-
tuksen juuri hyodyllisyytensid vuoksi. Hyvid esimerkkejd instrumentaalisista, hyodylli-
sistd ulottuvuuksista ovat palkkaus, bonusjirjestelmit, urakehitys, tyopaikan hyvi si-
jainti ja joustavat tydajat. (Lievens & Highhouse 2003, 80; Arachchige & Robertson
2011, 36; Schreurs, Druart, Proost & De Witte 2009, 36.)

Instrumentaaliset ulottuvuudet voidaan useaan ulottuvuuteen ja jokaiseen ulottuvuu-
teen mahtuu erilaisia ominaisuuksia. Kuvio 1 osoittaa Van Hoyen (2008, 370) kédyttamit
viisi instrumentaalista ulottuvuutta tutkimuksessa, jossa kohderyhméni olivat vanhain-

kodissa tyoskentelevit sairaanhoitajat.
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Urakehitys

Ihmisten Vaihtelevat

auttaminen tyotehtavat

Kuvio 1 Tyonantajakuvan instrumentaaliset ulottuvuudet (Van Hoye 2008)

Jokaisen instrumentaalisen ulottuvuuden alle on listattu tiettyjd ominaisuuksia tutki-
muksen kohteesta. Urakehityksen ulottuvuutta on tutkittu selvittimailld millaisia mah-
dollisuuksia organisaatio tarjoaa urakehityksen kannalta. Onko organisaatiossa hyvit
etenemismahdollisuudet tai pystyykd organisaatiossa kehittdmiddn omaa osaamistaan?
Palkkauksen ndkokulmasta on selvitetty millainen organisaation palkkataso on ja tarjo-
aako organisaatio mahdollisuuksia ansaita hyvin. Organisaation tyotehtdvid on tarkastel-
tu ja selvitetty onko organisaatiossa tarjolla vaihtelevia tyotehtdvid ja onko mahdollista
vaikuttaa omiin tyotehtdviinsd. Tyon auttamisndkokulmaa on tarkasteltu, selvittamailla
onko tyotehtdvissd mahdollista olla avuksi apua tarvitseville. Tiimityoskentelymahdolli-
suuksista on selvitetty, tarjoaako organisaatio mahdollisuuksia tyoskennelld tiimeissi ja
erilaisten ihmisten kanssa. (Van Hoye 2008, 370.)

Instrumentaalisissa ulottuvuuksissa voi olla eroja riippuen siitd, milld toimialalla tar-
kasteltava organisaatio toimii. Esimerkiksi Van Hoyen (2008) kdyttdmistad viidestd ulot-
tuvuudesta neljdd on aikaisemmin sovellettu my6s armeijan ja rahoitusalan tyonantaja-
kuvan tutkimiseen. Viides ulottuvuus, ihmisten auttaminen, on ulottuvuus joka liittyy
tyypillisesti terveydenhuollon alaan. Toimialan ulottuvuuksia tarkasteltaessa on selvitet-
tdvd toimialan ominaispiirteet, silld esimerkiksi ihmisten auttamisen ulottuvuus ei vilt-
tamittd sovellu kdytettiviksi teollisuuden toimialalla. (Van Hoye 2008, 369.)

Organisaatiot keskittyvit yleensd piddsadntoisesti tyonantajakuvan instrumentaalisiin
ominaisuuksiin ja unohtavat tdrkedt symboliset tekijdt. Tutkimukset ovat kuitenkin
osoittaneet, ettd vaikka instrumentaaliset ominaisuudet ovat tarkeitd, niiden avulla orga-
nisaatio voi erottua kilpailijoistaan ja houkutella potentiaalisia tyontekijoitd symbolisten

ominaisuuksien avulla. Potentiaalinen tyontekijd voi kiinnostua yrityksestd hyvin palk-
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katason vuoksi, mutta my0s siksi, ettd kokee yrityksen olevan innovatiivinen ja jannit-
tavd. (Lievens 2007, 55; Schreurs ym. 2009, 35.)

Instrumentaaliset tekijdt yleensd laukaisevat potentiaalisten tyontekijoiden mielen-
kiinnon, mutta eivét yksindin riitd edesauttamaan hyvin tydnantajakuvan muodostumis-
ta. Symboliset ominaisuudet houkuttelevat myos potentiaalisia tyontekijoitd. Symboliset
ominaisuudet ovat subjektiivisesti koettuja ominaisuuksia kuten innovatiivisuus, vaiku-
tusvalta, haasteellisuus ja rehellisyys. Ihmiset tuntevat yleensd vetoa symbolisiin omi-
naisuuksiin, silld niiden koetaan kohentavan omaa identiteettii. Organisaation symboli-
set ominaisuudet syntyvit siitd miten ihmiset kokevat organisaation ja vetdvit johtopai-
toksid siitd, eikd niistd tekijoistd, joita organisaatio todellisuudessa siséltidd. (Lievens &
Highhouse 2003, 81; Van Hoye & Saks 2010, 315; Lievens ym. 2005, 315; Arachchige
& Robertson 2011, 34.)

Tutkittaessa valmistumassa olevien kauppatieteen opiskelijoiden nikemyksid hou-
kuttelevan tyonantajakuvan ominaisuuksista, olivat instrumentaaliset ominaisuudet
symbolisia ominaisuuksia merkittdavimpid. Instrumentaalisista ominaisuuksista tér-
keimmiksi oli arvioitu tydkokemuksen hankkiminen urakehitystid varten, tulevaisuuden
mahdollisuudet, esimiehiltd saatu tunnustus, hyvit suhteet esimiehiin ja kollegoihin.
Instrumentaalisista ominaisuuksista vdhiten merkitystd oli organisaation tunnettavuudel-
la, koolla, innovatiivisilla/korkealaatuisilla tuotteilla ja palveluilla sekd mahdollisuudel-
la toimia kouluttajana. (Arachchige & Robertson 2011, 34.)

2.3.2  Tyonantajakuvan symboliset ulottuvuudet

Tyonantajakuvan symboliset ominaisuudet kuvailevat tyotd tai organisaatiota subjektii-
visin, abstraktein ja aineettomin piirtein. Symbolisia ominaisuuksia on olemassa luke-
maton méird, silld jokainen muodostaa itse subjektiivisen ndkemyksen organisaatioon
liitettdvistd symbolisista ominaisuuksista. Symbolisten ulottuvuuksien ja henkilokoh-
taisten arvojen vililld on yhteys. Aikaisemmista tutkimuksista on kidynyt ilmi, ettd mi-
kili organisaation symboliset ulottuvuudet ovat ldhelld henkilon omia arvoja, vaikuttaa
se positiivisesti organisaation vetovoimaisuuteen tyOnantajana. Esimerkiksi trendeji
seuraava henkilo saattaa hakeutua toihin trendikkéiksi miellettyyn organisaatioon. (Lie-
vens 2007, 53.)

Kuviossa 2 esitellddn Van Hoyen (2008, 370) kiyttdmét neljd symbolista ulottuvuut-
ta vanhustenkodin tyonantajakuvatutkimuksessa.
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Innovatiivisuus

Vilpittdmyys

Patevyys

Kuvio 2 Tyonantajakuvan symboliset ulottuvuudet (Van Hoye 2008)

Innovatiivisuus -ulottuvuuden alla tiedusteltiin onko vanhustenkoti trendikis tai mo-
derni tyopaikka. Vaikutusvaltaa tarkasteltiin selvittdmilld onko vanhustenkoti arvostettu
ja onko silld korkea asema yhteiskunnassa. Pétevyyttd tarkasteltiin selvittimalld toimii-
ko organisaatio, onko se menestynyt ja miten sitd johdetaan. Organisaation vilpittd-
myyttd tarkasteltiin selvittdmilld miten rehellisend, vilpittdméina ja realistisena organi-
saatio koetaan. (Van Hoye 2008, 370.)

Valmistumassa olevat kauppatieteiden opiskelijat arvioivat symbolisista ominaisuuk-
sista tirkeimmiksi itseluottamuksen kohentaminen ja itsevarmuuden kasvu. Symbolisis-
ta ominaisuuksista vihiten merkitystd oli jdnnittdvélld ja hauskalla tyoympéristolld,
asiakassuuntautuneisuudella sekd hyviksynnilli ja yhteenkuuluvuuden tunteella.
(Arachchige & Robertson 2011, 34.)

Aikaisemmista tutkimuksista on kidynyt ilmi, ettd sekd instrumentaaliset ettd symbo-
liset tekijat vaikuttavat ihmisten kdyttdytymiseen. Symbolisten ominaisuuksien merkitys
kasvaa erityisesti sellaisissa tilanteissa, kun instrumentaaliset ominaisuudet ovat eri or-
ganisaatioilla hyvin ldhelld toisiaan. IThmiset eivét osta kalliita merkkituotteita vain tuot-
teen toimintojen vuoksi, vaan myos sen vuoksi mitd merkkituote merkitsee ostajalle
itselleen ja muille ihmisille. Sama pédtee myos tyonantajakuvaan, pelkistddn instrumen-
taaliset ominaisuudet eivit riitd, vaan myds symbolisilla tekijoilld on merkitystd. (Lie-
vens & Highhouse 2003, 80.)

Organisaation nikokulmasta on myds helpompaa erottautua kilpailijoista symbolisil-
la tekijoilld, kuin instrumentaalisilla. Se millaisia ominaisuuksia organisaatioihin liite-
tddn, riippuu organisaation mainonnasta, sijainnista, tyontekijoistd, asiakkaista ja sosiaa-

lisesta viestinndstd. Ominaisuuksien houkuttelevuus riippuu tulkitsijasta, tulkitsijan oma
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luonteenpiirre vaikuttaa siithen, millaisia ominaisuuksia hin pitdd houkuttelevina.
(Lievens & Highhouse 2003, 80; Erdem & Swait 1998, 139, 153; Slaughter, Zickar,
Highhouse, Mohr, Steinbrenner & O “Connor 2001.)

Tutkimusten mukaan tyonantajakuvan instrumentaalis-symboliset ulottuvuudet liit-
tyvit organisaation vetovoimaan opiskelijoiden, hakijoiden ja tyontekijoiden ndkokul-
masta sekd organisaation identiteettiin ja suositteluaikeisiin nykyisten tyontekijoiden
nikokulmasta. Suurin osa tyonantajakuvan ulottuvuuksista mielletdédn positiivisiksi, on
olemassa my0s joitakin negatiivisia ominaisuuksia kuten vankkumattomuus. Tutkimuk-
sissa on myOs havaittu, ettd kaikki ominaisuudet eivit toimi vetovoimatekijoini kaikille
kohderyhmille. Esimerkiksi koulutusmahdollisuudet eivit ole vetovoimatekiji opiskeli-
joille ja tyontekijoille, mutta tyonhakijoille kyllda. (Van Hoye 2008; Lievens &
Highhouse 2003; Lievens ym. 2007; Lievens, Van Hoye & Schreurs 2005.)

2.4 Tyonantajakuvan viestinti

Organisaation tyonantajakuvasta pyritddn markkinoinnin keinoin luomaan suosittu, jotta
se houkuttelisi parhaita potentiaalisia tyontekijoitd (Backhaus & Tikoo 2004, 503). Or-
ganisaation tulee ensin méadritelld millaisia ominaisuuksia se haluaa liitettdvén tyonanta-
jakuvaansa. Kun halutut ominaisuudet on médritelty, seuraavaksi tulee markkinoida
tyonantajakuvaa ulkopuoliselle yleisolle ja sitd kautta houkutella ammattitaitoista tyo-
voimaa. Ja viimeisend vaiheena voidaan pitdd luvattujen tyonantajakuvan ominaisuuksi-
en toteuttaminen eli huolehtiminen siitd, ettd nykyiset tyontekijat kokevat tyonantajaku-
van sellaisena, kuin organisaatio haluaa. (Lievens ym. 2007, 51-52.)

Pidemmilléd aikavililld tarkasteltuna, organisaatioiden virallisen viestinnédn on todet-
tu olevan epivirallista viestintidd tehokkaampaa (Williams & Moffit 1997, 252). Organi-
pailijoista. Potentiaalisille tyontekijoille pyritdédn viestittdmidn organisaation kulttuuris-
ta, tyOympdéristostd, arvoista ja tyonantajakuvasta. Viestinndlld tulisi pyrkid rakenta-
maan potentiaalisiin tyonhakijoihin suhteita ja antamaan palkkaa ja muita etuja intii-
mimpi kuva organisaatiosta tyonantajana. Erityisesti terveydenhuollon alalla tyontekijin
ja tyonantajan véliset suhteet ovat ratkaisevia ja potentiaalisille tyontekijoille suunnatul-
la viestinndlld pyritidin rakentamaan yhteenkuuluvuuden tunnetta jo ennen kuin henki-
16sté tulee organisaation tyontekijid. Potentiaalisille tyontekijoille viestitettdvidn tyonan-
tajakuvan tulee olla yhtenevidinen organisaation kulttuurin kanssa. TyOnantajakuvasta
viestiminen on onnistunutta ainoastaan, jos viestittivit tydnantajakuvan ominaisuudet
pitdvit paikkansa myos todellisuudessa. (Russell & Havel 2010, 195-196.)

Organisaation tyOnantajakuvasta viestitddn potentiaalisille tyontekijoille ulkoisten

viestintdkanavien avulla. Organisaation ulkoisen viestinnén virallisia tiedonldhteitd ovat
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organisaation suhdetoiminta, mainonta ja verkkoviestintd. Mainontaa pidetdin suhde-
toimintaa merkittdvimpénd tiedonldhteend, silld organisaatio voi kontrolloida ja valvoa
sitd. (Herstein, Mitki & Jaffe 2008, 383; Miles & Magnold 2004, 70; Van Hoye 2008,
367).

Tyonantajakuvaan vaikuttaa myos ulkoinen viestintd eri medioissa. TyOnantajaku-
vaan liittyviin rekrytointiviestintdin tulee kiinnittdd huomiota. Potentiaalisten tyonteki-
joiden vastaanottamat viestit voivat vaikuttaa myds muun yleison mielikuviin organi-
saation tyonantajakuvasta. Myds median kautta pyritddn vaikuttamaan tyonantajaku-
vaan. Organisaation edustajat saattavat antaa julkisia lausuntoja koskien organisaation
tyosuhdeasioita. Rekrytointiviestinndn ja median lisdksi tyonantajakuvasta voidaan
viestid muiden kanavien kautta. TyOnantajamainetta voidaan saavuttaa esimerkiksi eri-
laisten palkintojen, kuten vuoden tydnantaja -maininnan avulla. Organisaatiot saattavat
myos rakentaa kokonaisia kampanjoita tyonantajakuvan ympdrille, vilittddkseen ylei-
sOlle hyviid tydnantajakuvaa. (Hepburn 2005, 22.)

Yksi ulkoisen viestinndn kanava on Internet. Potentiaaliset tyontekijdt luovat mieli-
kuvaa organisaatiosta my0s tdmin verkkosivujen perusteella ja erityisesti rekrytoin-
tiosion perusteella. Sivuilta etsitdiin tietoa tyotehtdvistd ja tyOnantajasta. Mitd avoi-
memmat ja kattavammat sivut ovat ja miten nopeasti organisaatio reagoi saamiinsa Ky-
symyksiin ja palautteeseen, sitd paremman kuvan se antaa organisaatiosta tyonantajana.
(Gladen & Breed 2007, 42-45.)

Mikili organisaatiolla on kédytossdin tyonhakuun liittyvi osio Internet sivuillaan, tu-
lee sen viestid tyOnantajakuvasta ja sisidltdd ajankohtaista informaatiota organisaation
uutisista, avoimista paikoista ja muista mahdollisista tapahtumista. Nykyisin Internetin
kautta on mahdollista kidydd interaktiivista keskustelua potentiaalisten tyontekijoiden
kanssa esimerkiksi keskustelupalstojen, podcastien tai blogien avulla. (Russell & Havel
2010, 195.)

Internet sivujen lisdksi my0Os sdhkdposti on hyvi keino tavoittaa potentiaalisia tyon-
tekijoitd. Erilaisilla sdhkoisilld uutiskirjeilld voi ldhestyd potentiaalisia tyontekijoitd ja
viestid heille organisaation tyonantajakuvasta sekd yksityiskohtaisempia tietoja siitd,
millaista tyOskentely kyseisessid organisaatiossa on. Sidhkoiset uutiskirjeet ovat usein
my0s linkitetty organisaation varsinaisille Internet sivulle, joilta potentiaalinen tyonteki-
ja voi selvittdd lisatietoa sdhkoisen tiedotteen sisdllostd. Erilaisten mielipidekyselyiden
ja kilpailujen avulla ylldpidetdin sdhkoisen uutiskirjeen tilauskantaa ja houkutellaan
lisdd uusia tilaajia. (Russell & Havel 2010, 196.)

Myds sosiaaliset mediat kuten Twitter, LinkedIn ja Facebook ovat nousseet tarkeiksi
ja tehokkaiksi kanaviksi tavoittaa potentiaalisia tyontekijoitd. Sosiaalisesta mediasta on
tulossa kiinted osa yksiloiden, myos potentiaalisten tyontekijoiden elimiid. Sosiaalisen
median kautta on helppo tavoittaa potentiaalisia tyontekijoitd nopeasti ja helposti sekd

keskustella heidédn kanssaan avoimista paikoista ja muista heitd kiinnostavista tekijoista.
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Organisaatioiden tulee kuitenkin huolehtia, ettid sosiaalista mediaa piivitetddn ja seura-
taan aktiivisesti. Potentiaalisien tyontekijoiden kiinnostus organisaatiota laskee, ellei
organisaatio reagoi sosiaalisessa mediassa sille esitettyihin kysymyksiin. (Russell &
Havel 2010, 196.)

Yhdysvalloissa vuonna 2009 toteutetun tutkimuksen mukaan 87 % amerikkalaisista
sairaanhoitajaopiskelijoista vierailee sosiaalisessa mediassa vdhintddn kerran viikossa.
Kuitenkin yliopisto-opiskelijoiden mielipiteitd kartoittavan tutkimuksen tuloksista kévi
ilmi, ettd he kiyttidvit Facebookia piddasiassa omiin sosiaalisiin kontakteihinsa. Yliopis-
to-opiskelijoiden mukaan he suosivat keskustelua tydasioista kasvotusten, puhelimitse
tai sdhkopostitse. (Robinson & Buskerud 2011, 58; Russell & Havel 2010, 196.)

Ihmiset altistuvat monista eri tiedonlihteistd tuleville viesteille ja siksi onkin tirkedd,
ettd organisaation viestintd, symboliikka ja kdyttdytyminen ovat yhteniisid ja, ettd
yleisvaikutelma on positiivinen. Organisaation tulee virallisen viestinnén liséksi kiinnit-
tintdd tulee valvoa ja selvittdd, tukeeko vai heikentddko henkildiden vélinen suunnitte-
lematon viestintd organisaation viestimidd mielikuvaa. (Karaosmanoglu & Melewar
2006, 202.) Tyonantajakuvakisitteen myotd myds mainonnan suuntaus on muuttunut.
Kun kilpailu osaavista tyontekijoistd on kiristynyt, nykyisin my0ds potentiaalisista tyon-
tekijoistd on tullut ensisijainen mainonnan kohde (Ewing, Pitt, de Bussy & Berthon
2002, 11-12).

Useimmissa tutkimuksissa on tutkittu vain yhtd tiedonldhdettd kerrallaan, joten eri-
laisten viestintdkanavien yhteiskdyton merkityksestd organisaation vetovoimaisuudelle
ei ole tutkittua tietoa. Myodskiin tiedonlidhteiden esiintymisjirjestyksen merkityksesti ei
ole tutkimustietoa. Tallaiset tutkimusaukot eivit ole yhdenmukaisia sen tosiasian kans-
sa, ettd potentiaaliset tyontekijit luottavat organisaation sisdisiin ja ulkoisiin tiedonlédh-
teisiin. Potentiaaliset tyontekijit kdyttavit ldhes aina useampaa kuin yhti tiedonldhdetta
ja tydnhaussa ilmenee merkittivid yksilollisid eroavaisuuksia (Van Hoye 2007, 2025).

Rekrytointimarkkinoinnissa on havaittavissa tyonantajakuvan merkityksen kasvu.
Kun aikaisemmin tyopaikkailmoituksissa on kuvailtu yksityiskohtaisesti tyotehtiviid ja
hakijalle asetettuja vaatimuksia, nykyisin kuvaillaan mitd organisaatiolla on tarjota uu-
sille tyontekijoille ja millainen tydyhteisé on. Rekrytoinnin parissa tyoskentelevit asian-
tuntijat ovat todenneet, ettd tyonantajakuva saattaa olla tirkedmpi piirre, kuin tydsuh-
teen materiaaliset edut. (Juholin 2006, 195.)

Eri tietoldhteiden hyodyntdminen tyonhakuvaiheessa antaa potentiaalisille tyonteki-
joille paremman mielikuvan organisaatiosta (Stumpf & Hartmann 1984, 310-311). Or-
ganisaatioilla on sisdistd, nykyisille tyontekijoille, suunnattua ja ulkoiselle yleisolle
suunnattua viestintdd. Potentiaaliset tyontekijidt putoavat sisdisen ja ulkoisen viestinnidn
viliin, silld heille suunnatut viestit sisédltdvit yleensd sisdiseen viestintéén liittyvid aihei-

ta kuten yrityksen arvoja ja kulttuuria, mutta viestintdkanava on suunnattu ulkoiselle
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yleisolle. (Miles & Magnold 2004, 81.) Organisaatiot pyrkivét lisdidmiin vetovoimaan-
sa potentiaalisia tyontekijoitd kohtaan, viestittdmélld heille tietoja organisaation tyonan-
tajakuvasta (Van Hoye 2007, 2025).

2.5 Tyonantajakuvan merkitys organisaatiolle

Tyonantajakuvan avulla organisaatiot pyrkivét hallitsemaan nykyisten ja potentiaalisten
tyontekijoiden sekd muiden sidosryhmien tietoisuutta ja kisityksid organisaatiosta. Or-
ganisaation esimiesten ndkokulmasta tyonantajakuvaa voidaan hyddyntdd monissa eri
tilanteissa. TyOnantajakuvan avulla organisaatiot pystyvit ohjaamaan rekrytointia, si-
touttamista ja tuottavuuden johtamista. TyOnantajakuva voi toimia organisaation henki-
I6stohallinto-, markkinointi- ja rekrytointistrategioiden yhteisend suunnan niyttdjina.
(Berthon, Ewing & Li Lian 2005, 168; Sullivan 2004.)

Hyvin tyonantajakuvan omaava organisaatio pystyy kustannustehokkaasti houkutte-
lemaan ja valitsemaan tyomarkkinoiden ammattitaitoisimmat tyontekijdt. Houkuttele-
malla ammattitaitoisia tyontekijoitd, hyvin tyonantajakuvan organisaatiot myods paran-
tavat kilpailukykyéin ja saavuttavat etumatkaa kilpailijoihinsa. Potentiaalisten tyonteki-
nykyisten tyontekijoiden tehokkuutta motivoimalla heitd tekeméén tulosta. TyOntekijoi-
den sitouttaminen vihentdd sairauspoissaoloja ja tydssid tapahtuvia virheitd. Nykyisten
tyontekijoiden sitouttaminen tuo myds kustannussidistojd rekrytointikuluista, silld tyon-
tekijoiden vaihtuvuus on pienempii. Hyvin tyonantajakuvan on myos todettu lisddvin
henkilokunnan diversiteettid. (Hepburn 2005, 21; Barrow & Mosley 2005, 70-71.)

Hyvin tyonantajakuvan omaavat organisaatiot ovat onnistuneet parantamaan mainet-
taan vihemmistdjen piirissd ja sitd kautta saaneet kiyttoonséd laajemman skaalan osaa-
mista ja kykyéd. Tyonantajakuva ja organisaation ja sen tuotteiden ja palveluiden maine
ovat selvisti yhteydessd toisiinsa. Esimerkiksi kolmannen maailman halpatydvoiman
kdyttd saattaa vaikuttaa organisaation tuotteiden menekkiin. Aivan kuten tyontekijét,
niin myOs asiakkaat ovat tulleet valikoiviksi ja tietoisiksi ja osaavat kdyttdd pdidtdsval-
taansa. Vahva hyvi tyonantajakuva myos kannattelee organisaatiota heikompina aikoi-
na. Hyvé tyonantajakuva luo uskoa, etti organisaatio selvidi vaikeinakin aikoina. Tyon-
antajakuvan merkitys kasvaa ldhivuosina ja se tulee olemaan tirked osa myds osakas-
suhteita. (Hepburn 2005, 21.)

Tyonantajakuvan merkitys vaihtelee toimialoittain ja organisaatioittain. Organisaati-
ot, jotka palkkaavat alhaisen koulutusasteen osaajia, tavoittelevat pelkistdin suurta tuot-
tavuutta ja pystyvit helposti tarkkailemaan tyon tuottavuutta, pystyvidt hankkimaan
ammattitaitoista tydvoimaa pelkistdin maksamalla tyontekijoille sopimuksen mukaista

palkkaa. Téllainen prosessi saattaa toimia myos korkeakoulutetuilla aloilla, joissa tehta-
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vit ovat projektiluontoisia, eikd tyonantajalla tai tyontekijilld ole tarvetta muodostaa
pitkdaikaista suhdetta. Monille tyontekijoille varma tyopaikka on kuitenkin tdrked tyon-
antajakuvan ulottuvuus, silld se helpottaa asuinpaikkakunnan ja perheen perustamisen
suunnittelua. Myos palkitsemisjéirjestelmélld on merkitystd, mikéli se on riippuvainen
tyoskentelyn kestosta. (Botha ym. 2011, 3-4.)

Vahva tyOnantajakuva tarjoaa organisaatiolle samoja etuja kuin vahva tuotebrindi.
Se vihentdd rekrytointikustannuksia merkittdvisti, silld organisaatiot houkuttelevat
ammattitaitoista tydvoimaa, vaikka heilld olisi alhaisempi palkkataso, kuin kilpailevalla,
el hyvin tyonantajakuvan omaavalla organisaatiolla. Tyontekijédn ja tyonantajan vélinen
suhde paranee hyvin tyonantajakuvan myotd ja sitd kautta myos tyontekijédt ovat sitou-
tuneempia ja pysyvit organisaatiossa pidempiin. (Ritson 2002.)

Tyonantajakuvan yhtenidisyys on tirkedd tyonantajakuvan uskottavuuden kannalta.
Vaikka sisdisen ja ulkoisen tyonantajakuvan vililld saattaa olla eroja, tulisi tyonantaja-
kuvan ytimen olla samanlainen. Mikili tyonantajakuvien vililld on suuria eroja, saate-
taan ulkoista tyonantajakuvaa pitdd kiiltokuvana, kaukana todellisuudesta. (Barrow &
Mosley 2005, 129.)

2.6 Tyonantajakuvan mittaaminen

Tydvoimapulasta kérsivilld markkinoilla toimivat organisaatiot pyrkivit l16ytiméin uu-
sia keinoja houkutella ammattitaitoisia tyontekijoitd ja kiinnostus tyonantajakuvaa koh-
taan on kasvanut (Lemmink, Schuijf & Streukens 2002, 2). Tyonantajakuva on moni-
ulotteinen kisite ja sitd voidaan mitata monin eri keinoin. TyOnantajakuvaa voidaan
mitata ja arvostaa samalla tavoin, kuin miti tahansa briandipddomaa. TyOnantajakuvan
mittaamisessa on huomioitava, ettd tyonantajakuva voi olla erilainen eri sidosryhmilld
(Vos & Schoemaker 2006, 17). Organisaatioiden tulisi selvittdd sekd nykyisten, ettd
potentiaalisten tyontekijoiden tyonantajakuvan ulottuvuudet ja niiden pohjalta suunni-
tella tyontekijoille suunnattua viestintdd (Van Hoye & Saks 2011, 331). Tutkimalla
tyontekijoiden mielikuvia toistuvasti, voidaan selvittdd tyOnantajakuvassa tapahtuvia
muutoksia. (Berthon ym. 2005, 168; Ambler & Barrow 1996, 188.)

Tyonantajakuvaa tulisi mitata sddnnollisesti. Organisaation ulkoinen yrityskuva sel-
vidd parhaiten selvittiméilld ulkopuolisten uskomuksia ja asenteita organisaatiosta, sekd
organisaation suhde kilpailijoihin ja toimialaan. Ulkoista tyonantajakuvaa voidaan sel-
vittdd myos tutkimalla organisaatiosta julkaistuja uutisia. Sisdistd tyonantajakuvaa mita-
taan erilaisilla asennetutkimuksilla, joita useat yritykset toteuttavat sddnnollisesti. (Hep-
burn 2005, 22; Dowling 1986, 110.)

Tyonantajakuvaa mitattaessa tulee ensin selvittdd tyonantajakuvaan liittyvét ulottu-

vuudet. Kun tydonantajakuvan keskeiset ulottuvuudet on mééritetty, voidaan niiden avul-
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la tutkia, millainen on organisaation tyonantajakuva sisdisen tai ulkoisen yleison mieles-
td. Tutkimuksissa voidaan selvittdd, mitd ulottuvuuksia vastaajat pitdvit tirkeini tai
mitkd ulottuvuudet liittyvit houkuttelevaan tyonantajakuvaan. TyOnantajakuvaa tutkit-
taessa on tirkedd selvittidd sisdisen ja ulkoisen tyonantajakuvan lisdksi myos se, millai-
sena organisaation rekrytoijat olettavat ulkoisen tyonantajakuvan olevan. Nididen eri
tarkastelunikokulmien vertailu tarjoaa uutta tietoa tyOnantajakuvasta ja sen merkityk-
sestd rekrytointiprosessissa. (Knox & Freeman 2006, 699-700, 703—704; Lievens 2007,
53))



26

3 POTENTIAALISTEN TYONTEKIJOIDEN
TYONANTAJAMIELIKUVAN RAKENTUMINEN

3.1 Mielikuvan kisite

Mielikuvaan ldheisesti liittyvid késitteitd ovat mm. imago, maine ja yrityskuva. Mieli-
kuvaa ja sen ldhikisitteitd kiytetdin toistensa synonyymeind, eikd termeji ole valttimét-
td tarkasti médritelty vaan yhdelld termilld voidaan kuvailla useita eri késitteitd. Toisilla
tieteenaloilla kédytetddn usein termid imago kuvaamaan sekd organisaation rakentamaa
mielikuvaa ettd mielikuvaa, mikd muodostuu yleisén mielissd. Markkinoinnin n#ko-
kulmasta mielikuvaa ei ymmarretd viestien ldhettdmiseksi vaan silléd tarkoitetaan viestin
vastaanottajan muodostamaa késitystd tarkasteltavasta kohteesta. (Grunig & White
1992, 33; Grunig 1993, 126; Karvonen 1999, 21, 42.)

Mielikuva on yksilon henkilokohtainen kisitys tarkastelun kohteesta, se ei ole peili-
kuva siitd millaisen mielikuvan tarkastelun kohde pyrkii rakentamaan. Mielikuva tar-
koittaa ihmisten kokemusten, tietojen, asenteiden, tunteiden ja uskomusten summaa
tarkastelun kohteesta. Kokemuksia ja tietoa voidaan pitédd tosiperusteisina, kun asenteet,
tunteet ja uskomukset vain ovat. Mielikuva on moniulotteinen ja se muodostuu kaikista
kaytettdvissi olevista ldhteistd saatujen tietojen perusteella. Mielikuvat luovat kisityksid
ja toimivat arviointien pohjana ja voivat vaikuttaa thmisten kdytokseen. Ihmisten muo-
dostamat mielikuvat toimivat heididn paitoksidin ohjaavina realiteetteina ja vaikuttavat
esimerkiksi henkilon péddtokseen mennd toihin tiettyyn yritykseen. (Rope & Mether
2001, 16-18; Karvonen 1999, 21,42; Fombrun 1996, 5; Marconi 1996, xiii; Vos 1992,
28; Vos & Schoemaker 2006.)

Koska mielikuva voi vaihdella yksildiden kesken, se voi myds olla erilainen eri ryh-
mien kesken. Organisaation sisdisten ja ulkoisten jdsenten mielikuvat voivat erota toisis-
taan huomattavasti, organisaatiolla ei siis ole vain yhtd kuvaa vaan monia erilaisia ku-
via. Mielikuva on aina sidoksissa aikaan ja se on altis muutoksille. Eri aikoina mieliku-
va voi olla erilainen riippuen organisaatiossa tapahtuvista muutoksista. Muutokset mie-
likuvissa voivat tapahtua nopeasti tai hitaasti asteittain. Muutoksen voi laukaista organi-
saatiossa tapahtuvat muutokset tai ympériston ilmapiirin muutokset. (Vos 1992, 25, 28;
Vos & Schoemaker 2006, 17.)

Ensivaikutelma vaikuttaa vahvasti mielikuvaan. Mikili ensivaikutelma on hyvé, pyr-
kii yksilo alitajuisesti 10ytdméadn tarkasteltavasta asiasta ldhinnd positiivisia piirteitd.
Hyvi mielikuva toimii kuten viestdnsuoja, se tarjoaa turvaa pahoina aikoina. Se on ra-
kennettava ja hankittava silloin, kun kaikki asiat ovat hyvin, eikd vasta ongelmatilan-
teessa. Hyvd mielikuva vaikuttaa ihmisten havaintoihin ja saa hyvét uutiset tuntumaan

erinomaisilta, neutraalit uutiset hyviltd ja huonot uutiset yksittdiseksi sattumaksi. Huono
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mielikuva taas toimii kohdettaan vastaan ja saa ihmiset tulkitsemaan hyvit uutiset yksit-
tdiseksi sattumaksi, neutraalit uutiset huonoksi ja huonot uutiset tiydelliseksi epdonnis-
tumiseksi. (Vos 1992, 32; Vuokko 1993, 62; Fishbein & Ajzen 1975, 495.)

Mielikuvat vaikuttavat sithen mitid ja miten tyOyhteisostd ajatellaan, kirjoitetaan ja
puhutaan. Mielikuvat médrittelevit halutaanko puhua tydyhteison puolesta vai sitd vas-
taan, pidetddnko tyOyhteisod houkuttelevana ja suositellaanko sitd. Lisdksi mielikuvat
vaikuttavat my0s tyontekijoiden sitoutumiseen ja halukkuuteen olla osa organisaatiota.
Mielikuvilla voidaan saavuttaa myos kilpailuetua. Markkinointikirjallisuudessa puhu-
taan ydintuotteesta ja sitd ympéroivistd merkitysten ja mielikuvien sddekehésti. Kilpai-
lijoiden on helppo tuottaa vastaava ydintuote, mutta samanlaisten mielikuvien ja merki-
tysten rakentaminen on huomattavasti vaikeampaa. (Karvonen 1999, 19-20; Vuokko
1998, 66.)

3.2 Mielikuvan muodostuminen

Mielikuvien muodostumisessa on kaksi osapuolta, se joka muodostaa mielikuvan ja se
josta mielikuva muodostetaan (Karvonen 2000, 57). Mielikuva muodostuu kohtaamises-
ta ja vuorovaikutuksesta. Kohtaamiseen tarvitaan aina vidhintddn kaksi osapuolta ja mo-
lemmat vaikuttavat lopputulokseen. Mielikuvan muodostumiseen vaikuttaa kaikki koh-
teesta saatu informaatio kuten kuulopuheet ja visuaalinen viestintd sekd informaation
tulkinta. Mielikuvat muodostuvat ldhettdjidn ja vastaanottajan vuorovaikutuksesta. La-
hettdjd viestii tietoisesti tai tiedostamatta ja vastaanottaja tulkitsee viestit ja muodostaa
niiden pohjalta mielikuvan. Mielikuvan muodostuminen ei ole tdysin ldhettdjdn eikd
vastaanottajan hallinnassa vaan molemmista riippuvainen. (Nimmo & Savage 1976, 8;
Karvonen 1999, 43, 52.)

Vastaanottaja tulkitsee omalla tavallaan kohteesta saatavilla olevan informaation.
Lihettdjdn viesti ei mene suoraan vastaanottajalle sellaisena, kuin ldhettdjd itse sen tul-
kitsee vaan vastaanottaja ymmirtdd viestit omalla tavallaan. Léhettdjdn oletus omasta
kuvasta ei vilttimittid ole samanlainen, kuin vastaanottajien kuva. Mielikuvia on mah-
dotonta rakentaa tarkasti omien toiveiden mukaisesti, on vain mahdollista ldhettda tiet-
tyd mielikuvaa tukevia viestejd, joiden pohjalta vastaanottaja muodostaa mielikuvan
omien erityispiirteidensd mukaisesti. (Karvonen 1999, 43-44.)

Ihmiset muodostavat mielikuvia suorien ja epéasuorien kontaktien kautta. Tietoa ym-
paristoon vilittyy paitsi henkilon tai organisaation suunnitellun viestinnén kautta, mutta
myds tekojen tai pelkédn olemisen kautta. Muodostuvaan mielikuvaan vaikuttaa vahvasti
my0s yhteiskunnallinen tilanne, ilmapiiri, oma kulttuurinen tausta seké henkilokohtaiset
kiinnostuksen kohteet. Myos oman yhteison maédrittdmét normit ja arvot ohjaavat vas-

taanotettavien viestien tulkintaa. Mielikuvien muodostumista ei ole aina mahdollista
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selittdd, silld ihmiset eivit ldheskddn aina pysty méiritteleméddn mihin mikékin mieliku-
va perustuu. Mielikuvien muotoutumiseen vaikuttavat itse koetut, nihdyt ja luetut asiat
sekd muiden ihmisten ja median nikemykset. (Karvonen 1999, 43—44; Vos & Schoe-
maker, 20.)

Yksiloilld on hyvin erilaisia késityksid organisaatioista. Tietoisesti tai tiedostamatta,
thmiset vertaavat organisaatiota aikaisempiin kokemuksiin ja toiveisiin. Ennakkokdsi-
tykset vaikuttavat mielikuvien muodostumiseen ja mielikuvat vaikuttavat ennakkoksi-
tyksiin. Ennakkokésitykset vaikuttavat sithen, miten paljon tietoa ja millaista tietoa
henkil6 vastaanottaa. Vastaanottajan rooli ei siis ole pelkédstidin passiivinen, silld vas-
taanottaja méidrittelee mitkd viestit hin vastaanottaa ja miten hén niitd tulkitsee. Mikli
ennakkokisitys on positiivinen, pyrkii vastaanottaja aina ensin etsimddn viestien posi-
tilvisia piirteitd ja jattdd negatiiviset viestit huomioimatta. Viestien vastaanottaja voi
vastaanottaa ja kisitelld useita viestejd eri vastaanottajilta samanaikaisesti. (Fauconnier
1990, 25; Juholin 2006, 42, 186; Fishbein & Ajzen 1975, 495; Vos & Schoemaker 20—
21.)

Mielikuva organisaatiosta syntyy siitd, mitd organisaatio tekee, miten se viestii itses-
tddn ja miltd se ndyttdd. Mielikuva syntyy aina, siitdkin riippumatta haluaako organisaa-
tio vaikuttaa siitd syntyviin mielikuviin. Mielikuvan muodostumisen prosessi on jatku-
vaa ja sitd on mahdoton pysdyttdd. Mielikuvan muodostumiseen vaikuttavat asenteet,
havainnot, uskomukset, tieto, kokemukset, arvot, tunteet ja ennakkoluulot. Organisaati-
on nikokulmasta on mahdotonta pyrkid vaikuttamaan kaikkiin edelld mainittuihin piir-
teisiin. Tunteisiin pystytddn vaikuttamaan mainonnan keinoin, hyddyntamillad sellaisia
emotionaalisia tekijoitd viestinnédssi, jotka ohjaavat ihmisten kéyttdytymistd. Asenteisiin
on myds mahdollista vaikuttaa viestinnin keinoin. Tunnetekijoiden vierelle on hyvi
nostaa rationaalisuustekijit, jotka ovat tirkeitd, jotta ihminen voisi omaksua ostopaitok-
seen myonteisen asenteen. Informaatio sisdltdd kaiken maksetun ja maksamattoman
tiedon joita kohde saa. Kokemuksiin voidaan vaikuttaa organisaation sisdisten toimin-
nallisten asioiden kautta. Sisdisen toiminnan on oltava kunnossa, muuten ei ulkoinen
markkinointi voi onnistua. (Rope & Mether 2001, 87—88; Juholin 2006, 196.)

Kuvio 3 osoittaa yksinkertaisesti miten mielikuvia muodostetaan organisaatioista.
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eSuhtautuminen

ehenkilokohtaiset
eepdsuorat ( o )
eorganisaatioon
liittyvien
viestien ja
kokemusten
. J tulkinta ja
arviointi

organisaatioon

Kuvio 3 Mielikuvien muodostuminen (Vos 1992, 44)

Mielikuva muodostetaan suorien ja epdsuorien kokemusten kautta. Suorat kokemuk-
set ovat henkilokohtaisia omia kokemuksia organisaatiosta. Epédsuoria kokemuksia ovat
muiden tietoldhteiden kautta keritty informaatio organisaatiosta, kuten esimerkiksi ys-
tdvin kokemukset tai julkisuudessa kiyty keskustelu. Vastaanottaja muodostaa mieliku-
van omien kokemuksiensa sekd kaiken organisaatiosta saamansa tiedon perusteella.
Mielikuvat muodostetaan kisitteellisen ajattelun kautta ja muodostunut mielikuva ohjaa
organisaatioon liittyvdd toimintaa. Mielikuvat muodostuvat ihmisten mielissd ja siksi
ithminen voi tehdd péditoksid myos pelkdstidin emotionaalisin perustein. (Vos 1992, 43—
44, Rope & Mether 2001, 42.)

Mielikuvien muodostuminen on hyvin yksilollistid. Thmisen ajatteluprosessi on hyvin
monimuotoinen ja yksilollinen. Toisilla on hyvéd mielikuvitus ja toiset seuraavat intuitio-
taan enemmain kuin toiset. [hminen my0s ajattelee samanaikaisesti sekd emotionaalisel-
la, ettd loogisella tasolla, minkd vuoksi tunnepuolella on suurempi merkitys kuin logii-
kalla. (Rope & Mether 2001, 44.)

3.3 Mielikuvan muodostumiseen vaikuttavat organisaation ulkopuoli-
set lahteet

Potentiaaliset tyOntekijit saavat tietoa sekid organisaation kontrolloiman virallisen vies-
tinndn kautta, ettd epdvirallisten, organisaation kontrolloimattomien tietoldhteiden, ku-
ten julkisuuden kautta (Van Hoye 2007, 2025). My®6s sellainen henkild, jolla ei ole vield
ole omia kokemuksia organisaatiosta, voi silti muodostaa siitd mielikuvan, joka perus-
tuu muihin tiedonldhteisiin kuten mainontaan ja suusanalliseen viestintddn (Williams &
Moffit 1997).
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3.3.1 Omat kokemukset

Omat kokemukset perustuvat suoriin kontakteihin tarkasteltavan kohteen kanssa. Omat
kokemukset ohjaavat ihmisen toimintaa ja pddtoksen tekoa. Vanhemmat pyrkivit kasva-
tuksellaan vaikuttamaan lapsiensa tapaan tulkita erilaisia kokemuksia. Omia kokemuk-
sia ohjaavat osittain myos oman kulttuurin arvot, normit ja mielipiteet. Se miten tiukasti
henkil6 on sidoksissa omaan kulttuuriinsa, vaikuttaa myos sithen miten voimakkaasti
kulttuurin arvot ja normit vaikuttavat omien kokemuksien tulkintaan ja mielikuvien
muodostamiseen. (Vos 1992, 34; De Jager & Mok 1983, 6-7; Rope & Mether 2001,
15.)

Erilaiset ihmiset kisittelevit ja tulkitsevat informaatiota eri tavoin riippuen aikai-
semmista kokemuksista ja kisityksistd. Mielikuva voi muodostua jo ennen omia koke-
muksia. Kokemuksista oppii aina jotain ja mielikuvat saattavat muuttua omien koke-
muksien jilkeen. Kokemukset ovat aina yksilollisid. Kaikkia asioita ei koeta samalla
tavoin, vaan kokemukseen vaikuttaa omat késitykset asioista, oma ajattelutapa ja ennen
kaikkea oma persoonallisuus. Kokemukset ovat aina yksilon henkilokohtaisten kisittei-
den ja ennakkoasenteiden pohjalta muodostamia ndkemyksii asioista. (Rope & Mether
2001, 15,31; Rope & Pyykko 2003, 35, 78.)

Ihmisten kokemukset tallentuvat muistiin. Muisti on ihmisen eletyn elimin koke-
musvarasto ja luo pohjaa ihmisen ajattelulle ja suhtautumiselle eri asioihin. Muisti vai-
kuttaa sekd tietoisella, ettd tiedostamattomalla tasolla. Ihminen ei aina tiedosta kaikkea
mitd muistissa on. Alitajuntaan tallentuneet muistisisdllot vaikuttavat ihmisen suhtau-
tumiseen asioihin, vaikkei ihminen niitid tiedostakaan. Kokemukset tallentuvat muistiin
oppimisen kautta. Negatiivisiin asioihin liitettdvit piirteet, toimivat jatkossakin negatii-
visen ajattelun laukaisimina ja ohjaavat ndin kokemuksia. Esimerkiksi lapsuudessa koe-
tut negatiiviset kokemukset vaikuttavat vield aikuisenakin. Pdidtoksenteossa ihminen
pyrkii vilttdiméddn huonot kokemuksensa ja uusimaan hyvit kokemuksensa. (Rope &
Pyykko 2003, 106-108; Anderson 1997, 198-200.)

Markkinoinnin ndkokulmasta ithmisen kdyttdytymiseen vaikuttavia henkilokohtaisia
ominaisuuksia, kuten omia kokemuksia, on niiden lukemattoman mé&érdn vuoksi mah-
doton hallita. Lukuisista eroavaisuuksista huolimatta, thmisistd 10ytyy silti useita yhtei-
sid tekijoitd, joiden perusteella ihmiset toimivat ja ajattelevat samalla tavoin. (Rope &
Pyykko 2003, 44.)

3.3.2 Suusanallinen viestintd

Word-of-mouth eli suusanallinen viestintd on suullista epévirallista positiivista tai nega-

titvista viestintdd yksildiden vililld. Suusanallinen viestinti ei ole uusi ilmid, vaan ithmi-
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set ovat jo ennen markkinointikanavien syntymistd kertoneet hyvistd ja huonoista kiyt-
tokokemuksista suullisesti toisille ihmisille. Tyonhakukontekstissa suusanallisen vies-
tinndn voidaan kuvailla olevan yksiloiden vilistd viestintdd organisaation rekrytointi-
menetelmistd ja ominaisuuksista tyonantajana. Esimerkkeind voidaan mainita keskuste-
lut ystdvien kanssa tai opettajilta saadut neuvot. Suusanallisessa viestinniissi viestittdjd
on aina organisaatioon nihden itsendinen yksilo eli esimerkiksi rekrytoinnista vastaavi-
en kanssa kiytyjd keskusteluja ei voida pitdd epivirallisena viestintédni. (Salmenkivi &
Nyman 2007, 234-235; Van Hoye & Lievens 2007, 2027; Van Hoye 2008, 366.)

Suusanallinen viestintd on puolueeton viestintdkanava, jota organisaatiot eivit itse
pysty tdysin hallitsemaan ja jota pidetdin yleensd virallisia viestintikanavia tehokkaam-
pana. Epévirallinen suullinen viestintd on merkittidvi vaikuttaja positiivisten mielikuvi-
en syntymisessd. Positiivisten mielikuvien ylldpitdminen suullisen epévirallisen viestin-
nin keinoin taas edellyttidd, ettd organisaatio tarjoaa kohderyhmin jisenille positiivisesti
tyydyttdavid kokemuksia. Organisaatio voikin yrittdd pyrkid vaikuttamaan suusanalliseen
viestintddn esimerkiksi kohdistamalla rekrytointiviestintdd oppilaitoksiin, harjoittelu-
paikkojen kautta ja luomalla suhteita merkittdviin mielipidevaikuttajiin. Tutkimusten
mukaan suusanallisen viestinnédn ja organisaation vetovoimaisuuden vililld on yhteys.
Positiivinen suusanallinen viestintd vaikuttaa vetovoimaisuuteen positiivisesti ja nega-
tiivinen negatiivisesti. Positiivisella suusanallisella viestinnilld voidaan parantaa orga-
nisaation mainetta silloin kun se on saanut negatiivista julkisuutta. (Day 1971, 39—40;
First & Tomic 2011, 48; Van Hoye 2007, 2027-2028, 2039.)

Kuka tahansa voi toimia suusanallisena viestittdjini silloin kun vélittdjdni toimii or-
ganisaation nykyinen tyontekiji, on hdnen viestinséd yleensi positiivinen, silld hin pyrkii
suosittelemaan organisaatiota potentiaalisille tyontekijoille. Mutta suusanallinen viestin-
td voi olla my0s negatiivista. Negatiivisen suusanallisen viestinnédn onkin todettu olevan
positiivista suusanallista viestintdd voimakkaampi vaikuttaja organisaation vetovoiman
kannalta. (Van Hoye 2008, 367; Van Hoye & Lievens 2007, )

Vaikka on yleisesti tunnustettu, ettd potentiaaliset tyontekijdt usein konsultoivat ul-
kopuolisia esimerkiksi perheenjisenii, ystivii tai tuttavia tyopaikoista ja organisaatiois-
ta, midritellddn useissa tutkimuksissa potentiaaliset tyontekijét itsendisind padtoksente-
kijoind eikd suusanallisen viestinndn merkitysti huomioida (Cable & Turban 2001;
Highhouse & Hoffman 2001). Organisaatiot ovatkin alkaneet kiinnittdd huomiota suu-
sanalliseen viestintddn ja kannustavat nykyisid tyontekijoitdéin toimimaan organisaation

suosittelijoina suusanallisen viestinnén avulla (Van Hoye 2008, 366).
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3.3.3 Media

Media vilittdd informaatiota eri asioista nopeasti. Media muodostuu erilaisista viestin-
tdkanavista kuten radiosta, televisiosta, Internetisti ja sanomalehdistd. Informaation
saanti median kautta riippuu siitd, mitd medioita seurataan. Medioiden seuraamisessa on
yksilollisid eroja, mistd johtuen kaikki eivit saa tdysin samaa informaatiota. Medialla on
myo6s valtaa vaikuttaa sithen, mikd tieto julkaistaan ja mikd jitetdéin julkaisematta.
(Wendel & Dellaert 2005, 576-577; Stefl-Mabry 2003, 879; Karvonen 1999, 85-86.)

Alankomaissa tutkittiin negatiivisten uutisten vaikutusta mielikuviin organisaatioista.
Tutkimuksista kévi ilmi, ettd ihmiset jotka olivat lukeneet negatiivisia uutisia organisaa-
tioista, muodostivat kyseisistd organisaatioista negatiivisemman kuvan, kuin neutraaleja
uutisia lukeneet. (Renkema & Hoeken 1998, 530.)

Internet ja sosiaalinen media ovat viestintdkanavina tehokkaita, silld niiden avulla
saavuttaa nopeasti hyvinkin laajan yleison. Sosiaalisissa medioissa on perustettu erilai-
sia protestisivustoja, missid kritisoidaan organisaatioita ja erilaisilla keskustelupalstoilla
jaetaan omia kokemuksia. Tyytymittomien asiakkaiden ja tyontekijoiden on helppo
vilittdd kokemuksiaan Internetin vilitykselld. Erityisesti blogit ovat kasvattaneet suosio-
taan. Yhdysvalloissa blogeja perustetaan pdivittdin jopa 70 000 ja lukijoita blogeilla on
noin 50 miljoonaa. Suurin osa blogeista on viestinnidn kannalta merkityksettomié, mutta
jotkut blogit kerddvit hyvinkin laajoja lukijakuntia. Blogeja ja keskustelupalstoja voi-
daan joissain méérin pitdd kuluttajien mielipiteiden nauhureina, joiden kautta ulkopuoli-
set voivat keritd paljon informaatiota. (Gaines-Ross 2010, 70, 73; Earley 2006, 32, 34,
36.)

Organisaationdkokulmasta mediaa on pitkdin pidetty luotettavana kolmantena osa-
puolena, jonka avulla organisaatio voi saada positiivista ndkyvyyttd. Yleison luottamus
mediaan on kuitenkin laskenut. Vaikka mediassa julkaistaan positiivisia uutisia organi-
saatioista, viestien vastaanottaja pdittdd niiden uskottavuudesta. Median luotettavuutta
ovat laskeneet erilaiset skandaalit, joissa on kidynyt ilmi, ettd lehdissd ja televisiossa on
tahallisesti levitetty vidristeltyjd tietoja. Median uskottavuutta on heikentéinyt uutisten
muuttuminen viihteellisemmaéksi. Mediaorganisaatiot ovat enemmin kiinnostuneita
yleisomaédristd ja yhtion tuottavuudesta, kuin rehellisestd uutisoinnista. (Geary 2005, 7—
10.)

3.3.4  Organisaatioiden ulkopuolisten tietolihteiden vilinen suhde

Ihmiset etsivit ja vastaanottavat tietoa usein samanaikaisesti useista eri tietoldhteisti.

Aina ei kaikkea tietoa ole saatavilla yhdesti tietoldhteesti, joten on kiytettdvi useita eri

tietoldhteitd, jotta saadaan kerdttyd kaikki tarpeellinen informaatio. Osa informaatiosta
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vilittyy vastaanottajalle ilman, ettd timéa on sitéd etsinyt. Tiedonkeruuprosessi muodos-
tuu tarvittavan tiedon kerddmisestd kerdtyn tiedon analysoimisesta ja kerdtyn tiedon
perusteella vedetyistd johtopditoksistd. Eri tietoldhteilld on erilainen vaikutus johtopii-
toksiin. Eri tietoldhteet saattavat antaa ristiriitaista tietoa tarkasteltavasta asiasta. Tieto-
ldhteitd arvostetaan eri tavoin ja tietoldhteen arvostus vaikuttaa sithen miten luotettavak-
si siitd saatu tieto koetaan. (Stefl-Mabry 2003, 879-880.)

Epivirallinen viestintd toimii erittdin tehokkaana tietoldhteend, jos sen laukaisijana
toimii organisaatioiden virallinen viestintd. Mitd voimakkaampi virallisen viestinndn
aitheuttama reaktio on, sitd voimakkaampi on epdvirallisen viestinnédn vilittimi tieto.
(First & Tomic 2011, 56.) Seké virallinen, ettd epédvirallinen viestintd vaikuttavat mieli-
kuviin organisaatioista yhtd tehokkaasti. Silld, kédytetddnko virallista vai epévirallista
viestintdd ei ole niin suurta vaikutusta kuin silld, miten montaa viestintdkanavaa kiyte-
tddn. (First & Tomic 2011, 56.) Tutkimusten mukaan epivirallinen viestintd ei vaikuta
organisaation vetovoimaan niin voimakkaasti, kuin organisaatioiden virallinen viestintid
(Cable & Turban 2001; Collins & Stevens 2002).

Potentiaalisten tyontekijoiden kiyttdmilld tiedonldhteilld on suuri merkitys, silld ne
vaikuttavat tyonantajakuvan muodostumiseen. Organisaatioista saa eniten informaatiota
niiden virallisen viestinndn kautta, mutta suusanallisen markkinoinnin on todettu olevan
organisaation virallista viestintdd uskottavampi tiedonldhde. Vaikka tietoldhteiden us-
kottavuus vaikuttaa mielikuvien muodostumiseen, organisaatiot voivat silti pyrkid vai-
kuttamaan siitd muodostettaviin mielikuviin reagoimalla nopeasti mediassa ilmeneviin
viitoksiin organisaation toiminnasta. (Tsai & Wen-Fen Yang 2010, 61; Kotler, Keller,
Brady, Goodman & Hansen 2009, 248.)

Ihmiset vastaanottavat tiedostamatta ja tietoisesti informaatiota samanaikaisesti
useista eri tiedonldhteistd. Informaatiovirrasta thmiset valikoivat mité tietoja ja tietolidh-
teitd he havainnoivat. Valikointiin vaikuttavat ihmisen omat tarpeet, odotukset ja en-
nakkoasenteet sekd huomiota herittivit viestit. Toisaalta valikointi voi olla myds vaa-
ristynyttd, jolloin viestejd vastaanotetaan ja tulkitaan ennakkokdsityksien perusteella.
Esimerkiksi organisaatioon, josta on hyvid kokemuksia, pyritddn liittdméédn pelkistddn
positiivisia asioita. Ihmiset valikoivat ja etsivit tietoa seki rationaalisin, ettd emotionaa-
lisin perustein. On mahdotonta muodostaa mallia, joka pystyisi kuvaamaan kaikkien
ihmisten valikointikriteereitd ja -perusteita. (Kotler ym. 2009, 239, 249.)

3.4 Havaitun tyonantajakuvan muodostuminen

Kuviossa 4 on esitetty timén tutkimuksen teoreettinen viitekehys. Teoreettinen viiteke-

hys kuvaa tiivistetysti timén tutkielman teoreettisia ulottuvuuksia.
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OMAT KOKEMUKSET

-tyonhakijana ja -tekijana

-asiakkaana
MUUT TIEDONLAHTEET ORGANISAATION OMA
-ystdvit ja tuttavat OPISKELI] A \ VIESTINTA
-perheenjdsenet -mainonta
-media * -tyopaikkailmoitukset

TYONANTAJAKUVA
Instrumentaaliset Symboliset
ulottuvuudet ulottuvuudet
Kuvio 4 Tutkimuksen teoreettinen viitekehys

Tiassd tutkielmassa on tarkasteltu misté tietoldhteistd 1ddkéri- ja sairaanhoitajaopiske-
lijat saavat tietoa tyOnantajakuvasta sekd miten organisaatiot pyrkivdt rakentamaan
tyonantajakuvaansa. Opiskelijat vastaanottavat tietoa kolmesta eri nikokulmasta. En-
sinndkin he saavat subjektiivista tietoa omien kokemuksiensa kautta. Tyonantajakuvaan
vaikuttavat kaikenlaiset kokemukset organisaatiosta, ei pelkistddn kokemukset tyonte-
kijand vaan myOs kokemukset asiakkaana. Thmisilld voi olla samanlaisia kokemuksia,
mutta kokemusten tulkitseminen on aina subjektiivista. Toiseksi opiskelijat saavat tietoa
organisaatiosta organisaation virallisen viestinnidn kautta. Organisaatiot pyrkivét raken-
tamaan omaa tyOnantajakuvaansa erilaisten mainosten, tyopaikkailmoitusten ja rekry-
tointitapahtumien kautta. Kolmanneksi tietoa organisaatiosta vilittyy organisaation ul-
kopuolisten ldhteiden kautta, kuten median ja suusanallisen viestinndn kautta. Organi-
saatiosta kerdtyn erilaisen tiedon perusteella opiskelijat muodostavat mielikuvan organi-
saatiosta tyOnantajana. Muodostunut mielikuva voidaan jakaa instrumentaalisiin ja

symbolisiin ulottuvuuksiin.
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4 TUTKIMUKSEN METODOLOGIA

4.1 Laakari- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden mielikuvien tutkiminen

Témin tutkielman tavoitteena on tutkia millainen mielikuva ldikéri- ja sairaanhoitaja-
opiskelijjoilla on julkisen terveydenhuollon tydnantajakuvasta. Tutkielman empiria poh-
jautuu luvussa 3.4 esitettyyn teoreettiseen viitekehykseen. Empiirisen tutkimuksen tu-
losten perusteella pyritidin kuvailemaan alan opiskelijoiden mielikuvia tydnantajakuvas-
ta, sekd tutkimaan millaisista tietoldhteistd opiskelijat saavat tietoa tyonantajakuvasta ja
mitd tyonantajakuvan ominaisuuksia opiskelijat eniten arvostavat. Tutkimustulosten
pohjalta pyritidin loytimiin hyodyllisid piirteitd julkisen terveydenhuollon organisaati-
on tydnantajakuvan kehittdmisen ndkokulmasta.

Tyonantajakuvan ominaisuuksia tutkitaan teoreettisen viitekehyksen perusteella. En-
sin tutkittiin, mistd tietoldhteistd opiskelijat saavat tietoa julkisen terveydenhuollon
tyonantajakuvasta sekd sitd mik tietoldhde vaikuttaa opiskelijan mielestd eniten omaan
mielikuvaan tyonantajakuvasta. TyOnantajakuvaan vaikuttavia tietoldhteitd ovat julkisen
terveydenhuollon organisaation oma viestintd, media (lehdet, televisio, Internet, radio),
omat kokemukset, ystivit ja tuttavat, perheenjdsenet (vanhemmat, puoliso, lapset) ja
oma oppilaitos. Liséksi vastaajilla oli mahdollisuus mainita muu tietoldhde. Opiskeli-
joilta tiedusteltiin my0s heidin omia kokemuksiaan julkisen terveydenhuollon tyonanta-
jakuvasta.

Julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvan ominaisuuksia tutkittiin erilaisten organi-
saatioon liittyvien véittimien kautta. TyOnantajakuvaan liittyvidt ominaisuudet rajattiin
18:sta ja mukana on sekd instrumentaalisia, ettd symbolisia ominaisuuksia. Kuvio 5

osoittaa tutkimuksessa kiytetyt instrumentaaliset ja symboliset ulottuvuudet.

Instrumentaaliset ulottuvuudet Symboliset ulottuvuudet

eJoustava tydnantaja
*Sujuva tiedonkulku *Vetovoimainen maine tyénantajana
*Nykyaikainen laitteisto eHuolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista
eKilpailukykyinen palkkaus eOsaavat esimiehet
eL3dkareilld ja sairaanhoitajilla on likaa ty6ta «Tybntekijdiden tasa-arvoinen kohtelu
*Hyvd perehdytys *Hyvé tydilmapiiri
*Hyvat konsultaatiomahdollisuudet eKannustaa kehittimaan omaa ammatillista
eJatkokoulutusmahdollisuudet osaamista
e Jatkuva kiire eVarma tyopaikka

sLuotettava ty6nantaja

Kuvio 5 Tutkimuksessa kiytetyt instrumentaaliset ja symboliset ulottuvuudet
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Opiskelijoita pyydettiin myds mainitsemaan kolme hyvin ja kolme huonon tydnanta-
jakuvan omaavaa julkisen tai yksityisen sektorin organisaatiota. Lisidksi tutkimuksessa
pyydettiin vastaajia valitsemaan kumpaan sektoriin, julkiseen vai yksityiseen, viittdmiit
sopivat paremmin. Tamin julkista ja yksityistd sektoria vertailevan tutkimuskysymyk-
sen tulokset ovat tdmén tyon liitteend (Liite 1). Vertailevan tutkimuskysymyksen tulok-
sia el analysoida tdmén tyon tutkimustuloksissa, silld tutkimuskysymys ei liity péitut-

kimusongelmaan.

4.2 Tutkimuksen kohderyhmi, taustatekijit ja tutkimuskysymykset

Kun selvitetddn organisaation mielikuvaa markkinoilla, tulee tutkimuksen kohderyh-
miksi valita se markkinasegmentti, jolle organisaatio suuntaa tarjontansa (Rope & Met-
her 2001, 151). Kohderyhmin todelliset valintaperusteet tulisi selvittidi etukiteen kvali-
tatiivisella esitutkimuksella, jotta varsinaisessa yrityskuvatutkimuksessa osattaisiin tut-
kia oikeita ominaisuuksia. Mielikuvaa tutkittaessa tulisi selvittidd kaikki ne tekijét, jotka
ovat tdrkeitd yrityskuvan ominaisuuksia kohderyhmin mielestd. Kvantitatiivisissa mie-
likuvatutkimuksissa onnistumisen kannalta on tirkedi, ettd kysymykset mittaavat juuri
sellaisia tekijoitd, jotka ovat kohderyhmiaille tirkeitd. On tirkedd myOs etukiteen selvit-
tdd minkd yritysten mielikuviin omaa mielikuvaa verrataan. Vertailukohdaksi on hyvi
ottaa oman alan kilpailija. (Rope & Mether 2001, 152.)

Julkisen terveydenhuollon suurimpana potentiaalisten tyontekijoiden ryhménéd voi-
daan pitdd alan opiskelijoita. Julkinen terveydenhuolto kirsii tydovoimapulasta ja osaa-
vista sairaanhoitajista ja lddkéreistd on huutava pula. Kohderyhmiksi tidssé tutkimukses-
sa valittiin opiskelijat, jotka valmistuessaan saavat sairaanhoitajan pitevyyden, seki
yleis- ja hammasliiketieteen opiskelijat. Empiirinen tutkimus suoritettiin mahdolli-
simman laajana, jotta olisi mahdollisuus tutkia myos alueellisia eroja opiskelijoiden
mielikuvissa.

Tdmén tutkimuksen tyonantajakuvan mitattavat ominaisuudet perustuvat aikaisem-
min toteutettuihin tyonantajakuvatutkimuksiin eri sektoreilla. Osa tutkimuksessa kéyte-
tyistd ominaisuuksista pohjautuu Lankinen-Lipsasen (2010) kvalitatiiviseen haastattelu-
tutkimukseen, jossa tutkittiin l14dkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden mielikuvia mag-
neettisairaalan tyonantajakuvasta. Julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvan ominai-
suuksia arvioitiin perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon osalta erikseen. Perus-
terveydenhuolto ja erikoissairaanhoito ovat luonteeltaan erilaisia, joten niiden erottami-
nen oli perusteltua tarkemman mielikuvan rakentamisen kannalta.

Tutkimuksen taustatekijoiksi valittiin ikd, sukupuoli, kotipaikka, oppilaitos, opiske-
luala sekd opintojen vaihe. Vastaajilta tiedusteltiin myds, onko heilld aikaisempaa tyo-

kokemusta julkiselta tai yksityiseltd sektorilta. My0Os opintoihin liittyvéd tySharjoittelu
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huomioitiin tyokokemuksena. Tutkimustuloksia tarkasteltiin kokonaisuutena seké ris-
tiintaulukoimalla aineistoa eri taustatekijoiden avulla. Taustatekijoiden kautta tarkastel-
tiin vastaajien ndkemyksid julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta. Ristiintaulu-
koimalla eri taustatekijoitd ja vastauksia, pyrittiin 10ytdmiin eroavaisuuksia tyonantaja-

kuvan ominaisuuksien arvioimisessa.

4.3 Tutkimusaineiston keriys-, kisittely- ja analysointimenetelmiit

Empiirinen tutkimus toteutettiin puolistrukturoituna sdhkodisend kyselynd Webropol-
sovelluksen avulla. Kyselylomake (Liite 2) muodostui 18 kysymyksestd. Kysymykset
olivat nominaali-, ordinaali- ja suhdeasteikollisia. Kyselylomake testattiin kolmesti 144-
kéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoilla ja lomaketta muokattiin testaajien palautteen johdos-
ta. Julkinen terveydenhuolto eriytettiin kahteen eri osioon, perusterveydenhuoltoon ja
erikoissairaanhoitoon. Kyselylomakkeen testaajien kokemuksien perusteella peruster-
veydenhuoltoa ja erikoissairaanhoitoa tulisi tarkastella erillisini, silld niiden toiminnan
luonne eroaa selvisti toisistaan. Lisdksi kysymys, jossa opiskelijoita pyydettiin luette-
lemaan kaikki tuntemansa julkisen ja yksityisen sektorin toimijat, poistettiin kokonaan.
Sen sijaan opiskelijoita pyydettiin mainitsemaan kolme hyvén ja kolme huonon tyénan-
tajakuvan omaavaa organisaatiota.

Tutkimuslupaa anottiin kaikista ammattikorkeakouluista, joissa on suomenkielistid
sairaanhoitajatutkintoon johtavaa koulutusta, seki lddketieteellisistd tiedekunnista. Tut-
kimuslupa-anomus lédhetettiin 21 ammattikorkeakouluun ja viiteen yliopistoon. Tutki-
muslupa saatiin 14 ammattikorkeakouluun ja neljddn yliopistoon. Yliopistoista yksi ja
ammattikorkeakouluista kaksi jétti vastaamatta tutkimuslupapyyntoon. Yksi ammatti-
korkeakoulu hylkisi tutkimuslupapyynnon, yhden ammattikorkeakoulun tutkimusluvan
kisittelymaksu 150 euroa ylitti tutkimukselle asetetun budjetin, joten sen tutkimuslupa-
anomus peruttiin ja yksi ammattikorkeakoulu myonsi tutkimusluvan, mutta ei vilittinyt
tietoa tutkimuksesta opiskelijoille.

Tutkimus toteutettiin 5.10.-9.11.2012. Kyselylomakkeen linkki ldhetettiin vastaajille
sdahkopostilla. Kysely ldhti 2553 lddkéri- ja 8418 sairaanhoitajaopiskelijalle. Kysely oli
auki yhdessd oppilaitoksessa keskimiédrin kahdeksan pdivin ajan. Kaikkien sdhkopos-
tiosoitteensa jdttdneiden kesken arvottiin kolme paédpalkintoa sekid viisi pienempédd ma-
keispalkintoa. Padpalkinnon voittajilla oli mahdollisuus valita palkinnoksi joko kahden
lipun elokuvalippupaketti tai 15 euron S-ryhmin lahjakortti. Arvonnalla pyrittiin akti-
voimaan vastaajia osallistumaan kyselyyn. Tutkimukseen osallistui 1073 14dikéri- ja sai-
raanhoitajaopiskelijaa ja vastausprosentiksi muodostui 9,8 %. Arvontaan osallistuneiden

sdahkoOpostiosoitteita kdytettiin ainoastaan arvonnassa, eiké niitd yhdistetty missdédn vai-
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heessa tutkimuksen vastauksiin. Arvonnan suorittamisen jidlkeen sidhkopostiosoitteet
hévitettiin.

Ennen aineiston analysoinnin aloittamista, vastaukset tarkistettiin opiskelualan osalta
ja oppilaitoksia vertailemalla. Télld tavoin varmistettiin, ettd vastaaja oli valinnut opis-
kelualansa oikein. Kaikki kyselylomakkeen strukturoiduista kysymyksistd oli merkitty
pakollisiksi, ainoastaan avoimet kysymykset oli jétetty vapaaehtoisiksi. Osa aineistosta
luokiteltiin uudelleen ennen analysointia. Syntymévuosi luokiteltiin ikdryhmiin ja posti-
numero alueisiin. Syntymévuodet luokiteltiin samoihin ikdryhmiin, kuin mitd Opetus- ja
kulttuuriministerio kéytti vuoden 2010 opiskelijatutkimuksessa (Opiskelijatutkimus
2010). Postinumerot luokiteltiin Suomen Postin kolmeen postinumeroalueeseen ja tar-
kemmat tiedot alueista 10ytyvit liitteend olevasta kartasta (Liite 3). Vastaajien jakautu-
minen ndiden postinumeroalueiden mukaan mukaili my0s oppilaitosten alueellista ja-
kautumista. Téssd tutkimuksessa postinumeroalueet on luokiteltu Eteld-, Keski- ja Poh-
jois-Suomeksi.

Aineistoa analysoitiin sekd laadullisin, ettd maérillisin menetelmin. Avoimista Ky-
symyksistd hyvén ja huonon tyonantajakuvan omaavat organisaatiot laitettiin jirjestyk-
seen médrillisesti suurimmasta pienimpiin. Opiskelijoilla oli my6s mahdollisuus kertoa
omia kokemuksiaan julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta, perusterveydenhuol-
losta ja erikoissairaanhoidosta erikseen. Niitd avoimia vastauksia ryhmiteltiin ja esille
nousevia ominaisuuksia vertailtiin perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon vilil-
14 sekd peilattiin tyonantajakuvan ominaisuuksista saatuihin vastauksiin.

Tutkimustuloksia analysoitiin miiréllisesti SPSS-tilasto-ohjelmalla, sekid Excel- tau-
lukkolaskentaohjelmalla. TyOnantajakuvan ominaisuuksia tutkittiin  kKyselyssd 5-
portaisella Likert asteikolla. Likert asteikon lisidksi vastaajilla oli mahdollisuus valita, en
osaa sanoa -vaihtoehto. En osaa sanoa -vaihtoehto jétettin tutkimustulosten analysoinnin
ulkopuolelle. Likert asteikko on ordinaaliasteikollinen, mutta sille voidaan suorittaa
intervalliasteikolle sopivia tilastollisia testejd, kuten laskea aritmeettinen keskiarvo.
Tiassd tutkimuksessa Likert-asteikon muuttujille laskettiin keskiarvo (ka) ja keskihajonta
(kh). Aineistoa ristiintaulukoitiin taustatekijoiden ikd, sukupuoli, opiskeluala, alue ja
opiskeluaika avulla. Tutkimustuloksia ei tarkastelu oppilaitoksittain, silld oppilaitosten
vastaajien médrit vaihtelivat merkittivasti, eivitki vastaukset nédin ollen olleet vertailu-
kelpoisia. Vastaajien jakautuminen oppilaitoksittain selvidd liitteend olevasta taulukosta
(Liite 4). Taustamuuttujien ja vastausten jakautumisen tilastollista riippuvuutta tarkas-
teltiin Mann-Whitney U- ja Kruskal-Wallis-testien avulla. Mann-Whitney U-testi sopii
kahden ja Kruskal-Wallis useamman kuin kahden riippumattoman aineiston vertailuun.

Tilastollisesti merkittdvét riippuvuudet on mainittu tutkimustuloksissa (Sig).
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5 TUTKIMUSTULOKSET

5.1 Vastaajien taustatekijéit

Tutkimukseen osallistui 1073 lddkiri- ja sairaanhoitajaopiskelijaa. Vastaajista 79,1 %
(n=849) oli sairaanhoitajaopiskelijoita ja 20,9 % (n=224) oli ladkariopiskelijoita. Naisia
vastaajista oli 84,8 % (n=910) ja miehid 15,2 % (n=163). Sairaanhoitajaopiskelijoista
90,7 % (n=770) oli naisia ja 9,3 % (n=79) miehid. Sairaanhoitajien sukupuolijakauman
suhteet ovat samansuuntaiset kuin vuoden 2010 tydllisten sairaanhoitajien sukupuolija-
kauma, jolloin naisia oli 94 % ja miehid 6 % (Tilastokeskus). Ladkéariopiskelijoista 62,5
9% (n=140) oli naisia ja 37,5 % (n=84) miehid. Myos lddkireiden sukupuolijakauma
mukailee vuoden 2012 tyoikiisten lddkireiden sukupuolijakaumaa, jossa naisia oli 57,7
% ja miehid 42,3 % (Tyoikiiset 1ddkarit 2012).

Vastaajien ikd selvitettiin tiedustelemalla syntymidvuotta, joka analyysivaiheessa
muutettiin ikdvuosiksi ja luokiteltiin eri ikdluokkiin. Ikdvuodet luokiteltiin kolmeen eri
luokkaan, EUROSTUDENT tutkimuksen ikiluokituksen mukaisesti (Opiskelijatutki-

mus 2010, 16). Kuviossa 6 on kuvailtu vastaajat ikdluokittain.

Vastaajat ikaluokittain (n=1073)
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Kuvio 6 Vastaajat ikdluokittain

Vastaajista enemmistd eli 50,2 % (n=539) on 18-24-vuotiaita ja vastaajien keski-ikd
oli 28 vuotta. Vastaajien ikidjakauma noudattaa korkeakouluopiskelijoiden ikdjakaumaa

ainoastaan 18-24-vuotiaiden osalta, 25-29-vuotiaiden médrd on hieman alhaisempi ja
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yli 30-vuotiaiden opiskelijoiden osalta hieman suurempi. Sekd ammattikorkeakoulu-
opiskelijoiden, ettd yliopisto-opiskelijoiden ik#djakauma jakaantuu opiskelijatutkimuk-
sen mukaisesti seuraavasti: 18—24-vuotiaita on 54 %, 25-29-vuotiaita on 29 % ja yli 30-
vuotiaita on 19 % (Opiskelijatutkimus 2010, 16). Taulukossa 1 on tarkasteltu vastaajien

ikdjakaumaa opiskelualan mukaan.

Taulukko 1  Vastaajien ikdjakauma opiskelualan mukaan

Opiskeluala
Ikdluokka | Sairaanhoitaja| Laakari Yhteensa
n=416 n=123 n=539
18-24-vuotta
49,0 % 549 % 50,2 %
n=148 n=83 n=231
25-29-vuotta
17,4 % 37,1 % 21,5%
. n=285 n=18 n=303
Yli 30-vuotta
33,6 % 8,0 % 28,2 %
. n=849 n=224 n=1073
Yhteensa
100,0 % 100,0 % 100,0 %

Tarkasteltaessa ikidluokkaa ja opiskelualaa (taulukko 1), voidaan todeta, 18-24-
vuotiaiden osalta vastaajien suhteelliset osuudet jakautuivat samansuuntaisesti. 18-24-
vuotiaita sairaanhoitajista oli 49,0 % ja ladkireistd 54,9 %. Muissa ikéluokissa on ha-
vaittavissa eroja ladkiri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden vililld. Ladkariopiskelijoista oli
24-29-vuotiaita 37,1 %, kun sairaanhoitajaopiskelijoista kyseiseen ikédluokkaan kuului
vain 17,4 %. Sairaanhoitajista 33,6 % oli yli 30-vuotiaita, kun lddkériopiskelijoista vain
8,0 % kuului kyseiseen ikdluokkaan.

Vanhin tutkimukseen osallistunut sairaanhoitajaopiskelija oli yli 62-vuotias, vastaa-
vasti lddkéariopiskelijoista vanhin vastaaja oli 43-vuotias. Sairaanhoitajaopiskelijoiden
korkeampi osuus yli 30-vuotiaiden ikdluokassa selittyy ldadkiri- ja sairaanhoitajaopinto-
jen eroilla. Sairaanhoitajaksi opiskelu kestdid lddketieteellisen opintoja vihemmin aikaa
ja sairaanhoitajaopiskelupaikkoja on tarjolla lddketieteellisen opiskelupaikkoja enem-
min. Ladketieteellisen tiedekunnan padsykokeita voidaan myos pitdd ammattikorkea-
koulun padsykokeita vaativampina. Lisdksi terveydenhuollon tydvoimapula houkuttelee
alalle myos vanhempia opiskelijoita ja alan vaihtajia.

Yksi tutkituista taustatekijoistd oli opiskeluvuosi. Selvittimalld opiskeluvuosi, voi-
daan vastauksia tarkastella opintojen alku- ja loppuvaiheessa olevien opiskelijoiden
kesken. Kuviossa 7 on kuvailtu sairaanhoitajaopiskelijoiden jakautuminen opiskeluajan

mukaan.
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Tutkimukseen osallistuneiden sairaanhoitajaopiskelijoista enemmistd (34,3 %) oli

kolmannen vuoden opiskelijoita. Sairaanhoitajaopiskelijoista hieman yli puolet (52,1 %,

n=442) on opiskellut kolme vuotta tai pidempéén ja hieman alle puolet (47,9 %, n=407)

on opiskellut 1-2-vuotta. Vastaajien jakautuminen alku- ja loppuvaiheen opiskelujen

kesken on tasaista. Kuviossa 8 on kuvailtu ladkériopiskelijoiden jakautuminen opiskelu-

ajan mukaan.
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Tutkimukseen osallistuneista lddkiriopiskelijoista enemmistd on 6. vuoden opiskeli-
joita eli opintojensa loppuvaiheessa olevia. Vastaajista 39,3 % on opiskellut 1-3-vuotta
ja 60,7 % on opiskellut 5 vuotta tai pidempéén.

Kuviossa 9 on kuvailtu vastaajien jakautuminen alueellisesti. Vastaajia pyydettiin an-
tamaan kotipaikkakuntansa postinumero. Vastaajat jaettiin postinumeroiden perusteella

kolmeen ryhmiin Eteld-, Keski- ja Pohjois-Suomeen.

Vastaajat alueittain (n=1073)
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Kuvio 9 Opiskelijoiden jakautuminen alueellisesti

Vastaajien jakautumiseen alueittain vaikutti tutkimukseen osallistuneiden oppilaitos-
ten sijainti. Vastaajista enemmistd (43,1 %, n=462) asui Eteld-Suomen alueella. Selvi
enemmisto vastaajista (81,7 %, n=877) asui Etelid- tai Keski-Suomen alueella. Vastaaji-
en jakautuminen alueellisesti mukailee oppilaitosten jakautumista alueellisesti.

Vastaajilta tiedusteltiin my0Os alakohtaisesta tyokokemuksesta (kuvio 10). Myos

opintoihin liittyvd tyoharjoittelu huomioitiin tydkokemuksena.
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Vastaajien tyokokemus (n=1073)
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Kuvio 10 Opiskelijoiden alakohtainen tyokokemus

Vastaajista 49,2 % on tyokokemusta julkiselta sektorilta, molemmista sektoreista
tyokokemusta on 36,5 % vastaajista ja pelkistddn yksityiseltd sektorilta tydokokemusta

on 3,7 %. Vastaajista ainoastaan 11,1 % ei ole alan tyokokemusta.

5.2 Tietoliahteet

Vastaajilta tiedusteltiin myds misti tietoldhteistd he ovat saaneet tietoa julkisen tervey-
denhuollon tyonantajakuvasta. Kuviossa 11 on kuvailtu vastaajien tietolidhteet. Vastaa-
jilla oli mahdollisuus valita kaikki tietoldhteet, joista he olivat saaneet tietoa julkisen
terveydenhuollon tyOnantajakuvasta. Vastaajilla oli valmiiden vaihtoehtojen lisdksi

mahdollisuus my6s mainita muu, valmiista vaihtoehdoista puuttuva tietoldhde.
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Vastaajien tietoldhteet (n=1073)
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Kuvio 11 Misti tietoldhteistd vastaajat ovat saaneet tietoa julkisen terveydenhuol-

lon tyonantajakuvasta

Kuviosta 11 kdy ilmi, ettd vastaajat ovat saaneet tietoa julkisen terveydenhuollon
tyonantajakuvasta kaikista tietoldhteistd. Yli puolet vastaajista on saanut tietoa omien
kokemuksien kautta (78,3 %, n=840), ystiviltd ja tuttavilta (72,2 %, n=775), julkisen
terveydenhuollon organisaatiolta (69,0 %, n=740) ja mediasta (60,4 %, n=648). Vastaa-
jista 28 oli vastannut saaneensa tietoa myos muista, kuin valmiina vaihtoehtoina esite-
tyistd tietoldhteistd. Muina tietoldhteind oli mainittu tydvoimatoimisto tai tydvoimatoi-
miston verkkosivut (n=6), tyoharjoittelu- tai tyopaikan kautta (n=5), rekrytointitapah-
tumat tai alaan liittyvdit muut tapahtumat (n=6), alan lehdet (n=1), opiskelijatoverit
(n=2), itse ottanut selvdd (n=1), ammattiliiton kautta (n=1), julkisen terveydenhuollon
tyontekijoiltd (n=2), polititkan ympyroistid (n=1) ja luottamustehtivien kautta (n=1).

Vastaajia pyydettiin myds valitsemaan miki tietoldhde vaikuttaa eniten omaan mieli-
kuvaan julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta (kuvio 12). Télld tavoin pyrittiin

tutkimaan mité tietoldhteitd vastaajat pitdvit tiarkeini.
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Vaikuttavin tietolahde (n=1073)
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Kuvio 12 Mika tietoldhde vaikuttaa eniten omaan mielikuvaan julkisen terveyden-

huollon tyonantajakuvasta

Kuviosta 12 kédy ilmi mikai tietoldhde vaikuttaa eniten vastaajien omaan mielikuvaan
julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta. Ylivoimaisesti tirkein tietolihde on omat
kokemukset, jota 61,0 % vastaajista pitdd tarkeimpéand. Toiseksi tdrkeimpéna tietoldh-
teend pidetddn ystdvid ja tuttavia (16,2 %) ja kolmanneksi tirkeimpand mediaa (10,5
%). Muiden tietoldhteiden kannatus jdi alle 10 prosentin. Julkisen terveydenhuollon
organisaation omaa viestintdd piti tarkeimpénd tietoldhteend ainoastaan 6,7 % (n=72)
vastaajista. Tarkeimpind tietoldhteind pidettiin tietoldhteitd, joita julkisen terveyden-
huollon organisaatiot eivit pysty tdysin hallitsemaan. Verrattaessa tirkeinta tietoldhdetta
kuviossa 11 (sivu 44) esitettyihin kaikkiin tietoldhteisiin on havaittavissa, ettd opiskeli-
jat ovat kuitenkin saaneet tietoa julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta julkisen

organisaation oman viestinnin kautta.

5.3 Hyvin ja huonon tyonantajakuvan omaavat organisaatiot

Vastaajilla oli mahdollisuus my06s mainita kolme hyvén ja kolme huonon tyonantajaku-
van omaavaa julkisen tai yksityisen sektorin organisaatiota. Vastauksissa tuli esille hy-
vin laaja kirjo pienistd organisaatioista aina yleisiin késitteisiin asti. Hyvin tyonantaja-
kuvan omaavista organisaatioista nousi esille selvd kahden kirki. Yksityisen sektorin

toimijat Mehildinen (n=126) ja Terveystalo (n=120) saivat eniten kannatusta. Helsingin
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ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri oli kolmas (n=69). Oulun (n=60) ja Kuopion (n=53)
yliopistolliset sairaalat saivat hieman kannatusta, mutta muut mainitut organisaatiot sai-
vat huomattavasti vihemmin kannatusta. Huonon tydnantajakuvan omaavista organi-
saatioista ei noussut merkittavisti esille yksikéén tietty organisaatio vaan kirjo oli hyvin
laaja ja kaikkien organisaatioiden kannatus jii alle n=20.

5.4 Perusterveydenhuollon tyonantajakuva

Perusterveydenhuollolla tarkoitetaan kunnan jirjestaméd vieston terveydenhuoltoa, joka
liittyy terveydentilan seurantaan, terveyden edistdmiseen, terveystarkastuksiin, suun
terveydenhuoltoon, tydterveyshuoltoon ja ympiristohuoltoon. Lisédksi perusterveyden-
huolto huolehtii pdivystyksestd, avo- ja kotisairaanhoidosta, kotisairaala- ja sairaalahoi-
dosta, mielenterveys- ja pidihdetyOstd, niiltd osin kuin sosiaalihuolto tai erikoissairaan-
hoito ei niitd jarjestd. (Terveydenhuoltolaki 3§.)

5.4.1  Perusterveydenhuollon kokonaistulokset

Perusterveydenhuollon ty0nantajakuvan ominaisuuksia tutkittiin 5-portaisen Likert as-
teikon avulla (I=tdysin eri mieltd, 2=osittain eri mieltd, 3=ei samaa eikd eri mieltd,
4=osittain samaa mieltd, S=tdysin samaa mieltd). Taulukosta 2 ilmenee perusterveyden-
huollon kokonaistuloksien keskiarvot ja keskihajonnat. Tyonantajakuvan ominaisuudet
oli jaettu 18 viittdmddn. Vastaajilla oli myds mahdollisuus kertoa omista kokemuksis-
taan perusterveydenhuollon tydnantajakuvasta. Perusterveydenhuollon omista koke-
muksista kertoi 499 opiskelijaa. Vastaukset jaettiin teemoihin. Teemoina kiytettiin sa-

moja tyonantajakuvan ominaisuuksia kuin mitkd on listattu taulukkoon 2.
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Taulukko 2 Perusterveydenhuollon keskiarvot ja keskihajonnat

Perusterveydenhuolto

n Keskiarvo |Keskihajonta
Joustava tybnantaja 999 3,04 1,04
Sujuva tiedonkulku 1011 2,67 1,05
Nykyaikainen laitteisto 1040 3,03 1,11
Vetovoimainen maine tydnantajana 1051 2,35 0,99
Kilpailukykyinen palkkaus 1007 2,73 1,26
Huolehtii tyéntekijoiden hyvinvoinnista 977 2,92 1,07
Osaavat esimiehet 966 3,08 1,08
Lddkareilla on liikaa tyota 967 4,05 1,03
Sairaanhoitajilla on liikaa tyota 957 4,16 0,97
Kohtelee tyontekijoita tasa-arvoisesti 944 3,01 1,04
Hyva tyoilmapiiri 969 2,99 1,05
Kannustaa kehittamaan omaa ammatillista osaamista 977 3,13 1,09
Perehdyttda hyvin tyétehtaviin 932 2,95 1,09
Hyvat konsultaatiomahdollisuudet 934 3,40 1,05
Hyvat jatkokoulutusmahdollisuudet 898 3,08 1,08
Jatkuva kiire 1020 4,12 0,97
Varma tyopaikka 1003 3,85 1,07
Luotettava tybnantaja 995 3,79 0,97

Vastauksista kivi ilmi, ettd voimakkaimmin perusterveydenhuoltoon liittyvit jatkuva
kiire, litka tyonmdadrda. Viittdmid lddkéareilld (ka 4,05; kh1,03) ja sairaanhoitajilla (ka
4,16; kh 0,967) on liikaa tyotd sekd jatkuva kiire (ka 4,12; kh 0,967) tukivat myos vas-
taajien omat kokemukset perusterveydenhuollosta. Jatkuva kiire koettiin védhdisten re-
surssien ja huonon tyon organisoinnin seuraukseksi. Moni vastaajista oli kokenut kii-
reen sekd tyontekijin, ettd potilaan ndkokulmasta. Vastaajien mukaan liian vihéisestid
tyovoimasta johtuva kiire ilmeni suurena tydnméiirind ja stressind. Jatkuva kiire heijas-
tui tyOilmapiiriin ja my0s potilaiden hoitoon. Liian védhdinen ty0voima oli vastaajien
mukaan yleisin syy kiireeseen. Tyon organisoinnista johtuva kiire koettiin turhauttavak-

si.

"Tydossd on kova kiire, koska hoitajia on liian vihdn. Kiire vaikuttaa sithen kuinka
tyossddn viihtyy, monet hoitajat ovat myos liian rutinoituneita tyohonsd joten tdmd-

kin vaikuttaa.” (sairaanhoitajaopiskelija)

Muita selvésti perusterveydenhuollon tyonantajakuvaan liittyvid ominaisuuksia ovat
varma tyopaikka (ka=3,85; kh 1,07) ja luotettava tyonantaja (ka=3,79; kh 0,972). Vas-

taajien omien kokemuksien mukaan perusterveydenhuoltoa pidettiin varmana tyopaik-
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kana tyon saatavuuden suhteen. Toitd perusterveydenhuollossa riittdd niin paljon, kuin
jaksaa tehdi. Yhtendista ldhes kaikille kommenteille oli niiden vihittelevé tai negatiivi-
nen sdvy. Vastauksista oli havaittavissa jollain tasolla pessimistinen asenne, ettd on tur-
ha valittaa mistddn tyohon liittyvisti piirteistd niin kauan kun tyotid riittdd ja palkka tulee

ajallaan.

" Toitd ainakin riittdd niin paljon, kun jaksaa ja on kykyd tehdd.” (sairaanhoitaja-

opiskelija)

” Perusterveydenhuolto on hyvd tyonantaja, toitd riittdd, mutta se miten tyontekijoitd

kohdellaan on asia erikseen.” (sairaanhoitajaopiskelija)

Vaikka perusterveydenhuoltoa pidetdiin varmana tyonantajana tyon saatavuuden suh-
teen, patkityot herittivit vastaajissa negatiivisia ajatuksia. TyOsuhteita ketjutettiin pe-
rakkdin. Miirdaikaisille tyontekijoille on tehty katteettomia lupauksia vakinaisista tyo-
paikoista. Vastauksista ilmeni myds jatkuva epidvarmuus oman tydpaikan puolesta.
Epdvarmuutta aiheuttivat miérdaikaisten tyosuhteiden lisiksi kuntaliitokset ja yksityis-

tamisen pelko.

”Sijaisia pompotellaan pdtkimdlld tyosopimuksia vaikka oikeasti olisi pitkidkin tyon-

tekijd tarpeita.” (sairaanhoitajaopiskelija)

”Sijaisuuksia samassa talossa 17 vuotta, ei vakituista paikkaa.” (sairaanhoitaja-

opiskelija)

Kokonaistuloksien mukaan perusterveydenhuoltoa voidaan pitidi osittain joustavana
tyonantajana (ka 3,04; kh 1,04). Vastaajat pitivit perusterveydenhuoltoa joustavana
tyontekijanid tyodaikojen ja lomien suhteen. TyoOntekijoiden toiveet tydaikojen ja -
vuorojen suhteen otettiin huomioon. Myd6s osa-aikatyon mahdollisuus néhtiin positiivi-

sena piirteend, silld se mahdollistaa tydskentelyn omien voimavarojen mukaan.

”Joustavuus tyoajoissa ja lomissa on ollut minun kohdallani suurin tyotyytyvdisyys-
tekijda. Tamd ei olisi onnistunut ilman joustavaa esimiestdni.” (sairaanhoitajaopiske-

lija)

”Osastonhoitaja myos yrittdd parhaansa mukaan jdrjestdd tyolistat niin, ettd tyonte-

kijd saa tarvitsemansa vapaat toiveidensa mukaisesti.” (sairaanhoitajaopiskelija)
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Perusterveydenhuoltoon liitettiin myds osittain hyvit konsultaatiomahdollisuudet (ka
3.4; kh 1,05). Konsultaatiomahdollisuuksista kokemuksiaan jakoivat piddasiassa lddka-
riopiskelijat. Ajoittain konsultaatiotukea oli saatavilla ja esimerkiksi tyoharjoittelussa ja
kesityossd, lddkariopiskelijalla oli tukenaan kokenut lddkéarikollega. Mutta suurimmassa
osassa vastauksista heijastui, ettd ladkariopiskelija joutuu usein toimimaan ilman riittd-
vid konsultaatiomahdollisuuksia.

Viittdmit perusterveydenhuolto kannustaa kehittiméddn omaa ammatillista osaamista
(ka 3,13; 1,09) ja tarjoaa hyvit jatkokoulutusmahdollisuudet (ka 3,08; kh 1,08) jakoivat
melko tasaisesti vastaajien mielipiteitd mutta pieni enemmistd liitti molemmat piirteet
osittain tai tidysin perusterveydenhuoltoon. Vaikka itsensi kehittimiseen ja jatkokoulut-
tautumiseen kannustettiin, ei perusterveydenhuolto kuitenkaan tarjonnut mahdollisuuk-
sia hyodyntdi nditid taitoja. Joissakin tapauksissa perus- tai ldhihoitajia on kannustettu
ldhtemdidn opiskelemaan, mutta tyOsuhteessa ei ole kuitenkaan joustettu opiskelusta

johtuvien poissaolojen suhteen.

"Voit kylld hakea lisdkoulutuksiin mutta uutta koulutustasi vastaavaa tyotd ei viilt-
tamdittd ole tarjolla. Kaupunki voi palkata jonkun siihen kyseiseen tehtdvddn koulut-
tamattoman henkilon vaikka olisi tarjolla sairaanhoitaja jolla on parempi koulutus.
Esimerkiksi muistihoitajaksi voidaan palkata sairaanhoitaja vaikka tarjolla olisi sai-

raanhoitaja jolla on muistihoitajan koulutus.” (sairaanhoitajaopiskelija)

”Aiemmassa tyopaikassani perusterveydenhuollossa osastonhoitaja kannusti jatko-
opintoihin sanomalla: no palkassahan se ei juuri ndy mutta voihan sitd neljd vuotta

tuohonkin kuluttaa.” (sairaanhoitajaopiskelija)

"Tyosuhteet perustuvat sijaisiin ja pdtkdtoihin. Hoitajien ammattitaito ei pddse ke-
hittymddn. Oma ehtoista opiskelua ei tueta, jos vuosien ajan sijaisena ollut tyontekijd
ldhtee opiskelemaan tyon ohessa, hdnelle ei anneta mitddn koulutustukea; ei tyonan-
tajan eikd yhteiskunnan puolelta; esim. aikuiskoulutusrahan saaminen edellyttdd tyo-

suhdetta.” (sairaanhoitajaopiskelija)

Perusterveydenhuollon tehtédvit koettiin haasteellisiksi, monipuolisiksi ja omaa am-
mattitaitoa kehittdviksi. Osa opiskelijoista oli jo tyoharjoittelun aikana pédssyt kokeile-
maan vastuullisia tehtiivid ja se oli lisdnnyt itsevarmuutta toimia sairaanhoitajan amma-

tissa.

"Tyoskentely terveyskeskuksen eri osastoilla on kartuttanut ammattitaitoani valta-

vasti.” (sairaanhoitajaopiskelija)
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Viittami perusterveydenhuollossa on osaavat esimiehet jakoi myds vastaajien mieli-
piteitd (ka 3,08; kh 1,08). Hieman useammin perusterveydenhuollon esimiehid pidettiin
osaavina. Osaavien esimiesten suhteen vastaajien omissa kokemuksissa oli havaittavissa
selked suuntaus. Ldhiesimiehet (osastonhoitajat) saivat positiivista palautetta, mutta
ylempid esimiehid (esim. ylihoitajat) pidettiin selkeidsti byrokraattisempina. Vastaajien
mukaan osastonhoitajat osasivat tarkastella asioita tyontekijdn ndkokulmasta, kun yli-

hoitajien tirkein motivaatiotekiji oli raha.

”Osastonhoitaja on alaistensa puolella ja haluaa lisdtd tyohyvinvointia joustavuu-
della ja maalaisjdrjen kdayttdmiselld. Mutta monesti ndmd seikat romutetaan ylihoita-
jan toimesta, joka katsoo asioita pddasiassa rahan kautta ja kaavamaisesti jopa van-

hanaikaisesti.” (sairaanhoitajaopiskelija)

“Tyonantajan ylin porras ei aina ole ajan tasalla kenttdtyon tarpeista ja ongelmista”

(sairaanhoitajaopiskelija)

Viittima perusterveydenhuollossa on nykyaikainen laitteisto, jakoi vastaajien mieli-
piteitd (ka 3,03; kh 1,11), mutta lievd enemmisto piti laitteistoa ainakin osittain nykyai-
kaisena. Vastaajien omissa kokemuksissa kévi ilmi, ettd joissakin paikoissa tietoja tal-
lennetaan vield papereille, eikd kiytettdvissd ole nykyaikaisia tiedonhallintajirjestelmid.

Vastaajien mukaan perusterveydenhuollolla ei ole vetovoimainen maine tydonantajana
(ka 2,35; kh 0,992) eiké tiedonkulku ole sujuvaa (ka 2,67; 1,05). Perusterveydenhuollol-
la ei vastaajien omien kokemuksien mukaan ole vetovoimainen maine tyOnantajana.
Erityisesti sairaanhoitajat joutuivat monesti toimimaan tehtdvissé, jotka eivit kuulu sai-
raanhoitajan tyonkuvaan. Tyotehtdvit vaihtelivat keittion tehtédvistd aina siivoamiseen.
Sairaanhoitajat myos kokivat, ettd néissé ei-alakohtaisissa tehtdvissi kului paljon aikaa,
mikd oli poissa potilaiden hoidosta. Perusterveydenhuollon sujuvasta tiedonkulusta vas-
taajilla ei ollut kovin positiivisia kokemuksia. Tiedonkulun koettiin olevan vaihtelevaa

ja puutteellista.

“Tieto ei kulje edes samassa talossa fysioterapeutilta osaston sairaanhoitajalle, niin

miten sitten keskussairaalasta pieneen sivuyksikkoon.” (sairaanhoitajaopiskelija)

Tyontekijoiden hyvinvoinnista huolehtimisessa perusterveydenhuollolla on selvésti
parantamisen varaa (ka 2,92; kh 1,07). Sairaanhoitajilla tyon méaéri ja jatkuva kiire il-
meni kireytend, stressind ja tydouupumuksena. Sairauslomat aiheuttivat lisdd kiirettd ja
stressid tydympiristoon. Vaikka joissakin paikoissa tyontekijoiden hyvinvoinnista huo-

lehditaan esimerkiksi tyonantajan tarjoamilla verovapailla tyokyvyn ylldpitoa edistidvilld
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litkkunta- ja kulttuuriseteleilld, joissakin paikoissa ei ole edes toimivaa tydterveyshuol-
toa.

Vastaajien mukaan perusterveydenhuollossa ei ole kilpailukykyinen palkkaus (ka
2,73; kh 1,26). Palkkaus oli yksi tyonantajakuvan ominaisuuksista, mikd herétti voi-
makkaita ajatuksia sairaanhoitajaopiskelijoissa. Sairaanhoitajaopiskelijoiden omien ko-
kemuksien mukaan sairaanhoitajien palkka ja tyon vaativuus eivit kohtaa. Laédkiriopis-

kelijoista osa piti terveyskeskuksen palkkaa riittdvina.

“Itse piddn ihan numerotasolla terveyskeskuslddkdrin palkkaa huimana, mutta tie-
ddn yksityiselld tarjottavan vield hullumpia summia, joten minulle palkka on erittdin
kilpailukykyinen esim. verrattuna siihen, ettd olisin opiskellut sairaanhoitajaksi.”

(lddikdriopiskelija)

Tyontekijoiden tasa-arvoinen kohtelu jakoi vastaajien mielipiteet lidhes tarkalleen
puoliksi. Vastaukset jakautuivat ldhes symmetrisesti osittain ja tdysin samaa mielti ja
osittain ja tdysin eri mieltd vastausten kesken (ka 3,01; kh 1,04). Mutta vastaajien omien
kokemuksien mukaan tyontekijoiden tasa-arvoinen kohtelu ei toteudu perusterveyden-
huollossa. Erityisesti opiskelijat ja sijaisena tyoskentelevit ovat eriarvoisessa asemassa
vakituisten tyontekijoiden kanssa. Médrdaikaiset tyontekijét ja sijaiset eivit olleet tasa-
arvoisessa asemassa vakituisten tyontekijoiden kanssa koulutusten suhteen. Vaikka pe-
rusterveydenhuoltoa pidettiin joustavana tydaikojen suhteen, sijaisten ja opiskelijoiden
kohdalla oli vastauksista havaittavissa syrjintdd tydaikojen ja lomapidivien suhteen.
Myos arvohierarkia kédvi ilmi vastauksista. Opiskelijoiden lisiksi my0Os ldhi- ja pe-
rushoitajat sekd laitoshuoltajat olivat selvisti eriarvoisessa asemassa sairaanhoitajiin
nidhden. My0s sairaanhoitajien ja lddkédreiden vilinen arvojérjestys kivi ilmi vastauksis-

ta.

”Ollessani sijaisena katkaistiin tyosuhteeni yhdeksi pdivdksi, jolloin paloi kesdloma-
pdivdt ja sain ne rahana. Tdssd kiitos vuoden mittaisesta tyoputkesta.” (sairaanhoi-

tajaopiskelija)

"Tyoskennellessdni (keikkoja, kesdlomasijaisuuksia) perusterveydenhuollossa, olen
saanut huonoa kohtelua valmiilta hoitajilta. Minun tekemdd tyotd ja taitojani ei ole

arvostettu.” (sairaanhoitajaopiskelija)

”Vanhanaikainen arvojdrjestys, siis tyopaikalla selked nokkimisjdrjestys, sairaan-

hoitajat ylitse muiden.” (sairaanhoitajaopiskelija)
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Viittimi perusterveydenhuollossa on hyvé perehdytys jakoi vastaajien mielipiteitid
melko tasaisesti (ka 2,95; kh 1,09). Perehdyttamisestd vastaajilla oli sekd hyvid, ettd
huonoja kokemuksia. Joissakin tapauksissa perehdytys on ollut hyvin perusteellista ja
joissakin tapauksissa perehdytys oli kestinyt pdivin tai perehdytysti ei ollut ollenkaan.
Yhtendistd ldhes kaikille hyvédn perehdytyksen saaneille oli se, ettd he olivat tyoskennel-
leet pienissd yksikoissi.

Viittami perusterveydenhuollossa on hyvi tydilmapiiri jakoi my0s vastaajien mieli-
piteet hyvin tasaisesti (ka 2,99; kh 1,05). Omissa kokemuksissa tydilmapiirin hyvit tai
huonot piirteet eivit nousseet esille. Sen sijaan muutama vastaaja oli kommentoinut,

ettd ilmapiiri vaihtelee suuresti paikoittain.

5.4.2  Tyonantajakuva sukupuolen mukaan tarkasteltuna

Ristiintaulukoimalla vastauksia vastaajan sukupuolen mukaan, tutkittiin oliko sukupuo-

lella vaikutusta vastauksiin. Taulukosta 3 kdy ilmi ne ominaisuudet minké vélilld suku-

puolella oli tilastollisesti merkitsevad riippuvuutta.
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Taulukko 3 Perusterveydenhuolto sukupuolen mukaan tarkasteltuna
Perusterveydenhuolto sukupuolen mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Sukupuoli eri mielta erimieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Perusterveydenhuollossa on nykyaikainen laitteisto
Nainen 7,0 % 36,2 % 11,1 % 41,1 % 4,5 % 100 %
Mies 6,9 % 24,5 % 13,8 % 50,3 % 4,4 % 100 %
Perusterveydenhuolto tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
Nainen 18,4 % 37,0 % 13,2 % 24,1 % 7,3 % 100 %
Mies 13,7 % 21,6 % 13,1 % 35,3 % 16,3 % 100 %
Perusterveydenhuolto huolehtii tyontekijéiden hyvinvoinnista
Nainen 7,9 % 34,7 % 215% 32,0 % 3,9 % 100 %
Mies 55% 28,1 % 24,7 % 34,2 % 7,5% 100 %
Perusterveydenhuollossa lddkareillad on liikaa tyota
Nainen 2,7% 6,6 % 12,4 % 36,2 % 42,0 % 100 %
Mies 0,7 % 16,3 % 11,1 % 373 % 34,6 % 100 %
Perusterveydenhuolto kohtelee tyontekijoitadn tasa-arvoisesti
Nainen 5,0 % 36,7 % 20,6 % 33,5% 4,2 % 100 %
Mies 3,6 % 21,0 % 24,6 % 413 % 9,4 % 100 %
Perusterveydenhuollossa on hyva tyoilmapiiri
Nainen 6,4 % 33,3% 24,1 % 31,8 % 4,5 % 100 %
Mies 4,9 % 21,8 % 24,6 % 38,7 % 9,9 % 100 %
Perusterveydenhuollossa on jatkuva kiire
Nainen 1,3 % 7,8 % 6,8 % 41,4 % 42,8 % 100 %
Mies 32% 10,8 % 115% 48,4 % 26,1 % 100 %
Perusterveydenhuolto tarjoaa varman tydpaikan
Nainen 2,7 % 13,1 % 15,0 % 39,7 % 29,5 % 100 %
Mies 0,6 % 8,4 % 11,6 % 37,4 % 41,9 % 100 %
Perusterveydenhuolto on luotettava tyénantaja
Nainen 2,1% 9,8 % 21,2 % 43,6 % 23,3 % 100 %
Mies 0,6 % 5,8 % 19,5 % 46,1 % 27,9 % 100 %

Viittimén perusterveydenhuollolla on kidytossddn nykyaikainen laitteisto ja vastaaji-

en sukupuolen vililld oli havaittavissa tilastollisesti merkittdvaa riippuvuutta (Sig.

0,027). Tarkastelemalla vastausten jakautumista voidaan todeta, etti miehet pitavit

hieman naisia useammin perusterveydenhuollon laitteistoa nykyaikaisena. Kilpailuky-

kyisen palkkauksen ja sukupuolen vililld oli havaittavissa tilastollisesti erittdin merkit-

tavad riippuvuutta (Sig. 0,000). Vastausten jakautuminen osoittaa, ettd miehet peruster-

veydenhuollon palkkausta kilpailukykyisempind, kuin naiset. Miehet suhtautuivat hie-

man naisia positiivisimmin véittdmiin: perusterveydenhuolto huolehtii tyontekijoiden

hyvinvoinnista (Sig. 0,032). Miehet suhtautuivat hieman naisia kielteisemmin siihen,

ettd perusterveydenhuollon ldédkireilld on litkaa tyotd (Sig. 0,034). Miehet kokivat myos

naisia useammin, ettd perusterveydenhuolto kohtelee tyontekijoitd tasa-arvoisesti (Sig.

0,000). Miehistd 50,7 % mielestd perusterveydenhuolto kohtelee tyontekijoitd tasa-

arvoisesti, kun naisista samoin ajatteli vain 37,7 %. Naiset suhtautuivat miehid kieltei-
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semmin myOs perusterveydenhuollon hyvéédn ty6ilmapiiriin (Sig. 0,001). Naisista 39,7
% mukaan perusterveydenhuollolla ei ole hyvé tydilmapiiri, kun miehistd samoin ajatte-
lee vain 26,7 %. Perusterveydenhuollon jatkuvaan kiireeseen sukupuolet suhtautuivat
myo6s hieman eri tavoin. Naiset liittivit jatkuvan kiireen, miehid useammin, peruster-
veydenhuoltoon (Sig. 0,000). Naisista 84,2 % kokee, ettd perusterveydenhuollossa on
jatkuva kiire, kun miehisti vastaavasti 74,5 % on samaa mieltd. Vaikka sukupuolen ja
jatkuvan kiireen vililld havaittiin tilastollisesti merkittavdd riippuvuutta, liittdvit mo-
lemmat sukupuolet silti jatkuvan kiireen selkeésti perusterveydenhuoltoon. Miehet pité-
vit perusterveydenhuoltoa varmana tyonantajana (Sig. 0,001) ja luotettavana tyonanta-

jana (Sig. 0,046), hieman naisia useammin.

5.4.3  Tyonantajakuva opiskelualan mukaan tarkasteltuna

Tutkimustuloksia ristiintaulukoitiin myds vastaajien opiskelualan mukaan. Ladkéri- ja
sairaanhoitajaopiskelijoiden vastausten vililld oli havaittavissa tilastollisesti merkittavid
riippuvuutta useamman ominaisuuden kohdalla. Taulukosta 4 kdy ilmi kaikki 11 omi-

naisuutta jossa oli havaittavissa opiskelualojen vilisii eroja.
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Taulukko 4  Perusterveydenhuolto opiskelualan mukaan tarkasteltuna
Perusterveydenhuolto opiskelualan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluala eri mielta erimieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Perusterveydenhuolto tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
Laakari 4,3 % 213 % 123 % 39,8 % 22,3 % 100 %
Sairaanhoitaja 21,2 % 38,2 % 13,4 % 22,1 % 5,0 % 100 %
Perusterveydenhuolto huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista
Laakari 3,2 % 25,4 % 27,0 % 37,8 % 6,5 % 100 %
Sairaanhoitaja 8,6 % 35,6 % 20,8 % 31,1 % 3,9% 100 %
Perusterveydenhuollossa on osaavat esimiehet
Laakari 4,3 % 15,6 % 25,3 % 43,5 % 11,3 % 100 %
Sairaanhoitaja 79 % 28,6 % 24,7 % 332 % 55% 100 %
Perusterveydenhuollossa sairaanhoitajilla on liikaa tyota
Laakari 2,7% 8,1% 17,6 % 44,6 % 27,0 % 100 %
Sairaanhoitaja 1,4 % 6,7 % 8,7 % 35,8 % 47,5 % 100 %
Perusterveydenhuolto kohtelee tyontekijoitadn tasa-arvoisesti
Laakari 2,3% 175% 215% 49,2 % 9,6 % 100 %
Sairaanhoitaja 5,3 % 38,3 % 21,1 % 31,3 % 3,9 % 100 %
Perusterveydenhuollossa on hyva tyoilmapiiri
Laakari 3,2% 17,6 % 30,3 % 41,0 % 8,0 % 100 %
Sairaanhoitaja 6,9 % 35,0 % 22,7 % 30,9 % 4,6 % 100 %
Perusterveydenhuolto kannustaa kehittdmaan omaa osaamista
Laakari 5,9 % 30,0 % 21,2 % 35,5 % 74 % 100 %
Sairaanhoitaja 4,2 % 23,6 % 20,4 % 41,4 % 10,5 % 100 %
Perusterveydenhuolto perehdyttda hyvin tyotehtaviin
Laakari 3,9 % 25,1 % 31,8 % 32,4 % 6,7 % 100 %
Sairaanhoitaja 9,4 % 32,9% 21,2 % 30,7 % 57 % 100 %
Perusterveydenhuollossa on hyvat konsultaatiomahdollisuudet
Laakari 25% 13,7 % 16,8 % 51,3 % 15,7 % 100 %
Sairaanhoitaja 3,3% 21,8 % 25,4 % 36,8 % 12,8 % 100 %
Perusterveydenhuolto tarjoaa varman ty6paikan
Laakari 0,5% 4,2 % 5,7 % 45,3 % 44,3 % 100 %
Sairaanhoitaja 2,9% 14,5 % 16,8 % 37,8 % 27,9 % 100 %
Perusterveydenhuolto on luotettava tydnantaja
Laakari 0,9 % 3,3% 113 % 49,5 % 34,9 % 100 %
Sairaanhoitaja 22 % 10,7 % 23,5% 42,5 % 21,1 % 100 %

Kilpailukykyinen palkkaus jakoi lddkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden mielipiteitd

(Sig. 0,000). Lagdkireistd periti 62,1 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettd pe-

rusterveydenhuollossa on kilpailukykyinen palkkaus, kun sairaanhoitajista samaa mielta

oli ainoastaan 27,1 %. Palkkauksen ndkemyserot selittyvit palkkatasolla. Sairaanhoita-

jien mielipide palkkauksesta ei ole yllattava, sillda julkisuudessakin keskustellaan usein

sairaanhoitajien alhaisesta palkasta suhteessa tyon vaativuuteen. Ladkéreiden palkkataso

taas on huomattavasti korkeampi, kuin sairaanhoitajien, mutta toisaalta yksityinen sek-

tori tarjoaa vield suurempia palkkoja.
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Tyontekijoiden hyvinvoinnista huolehtimisessa oli my0s havaittavissa eroja (Sig.
0,000). Sairaanhoitajaopiskelijat suhtautuivat viittdméén: perusterveydenhuolto huoleh-
tii tyontekijoiden hyvinvoinnista ladkériopiskelijoita kielteisemmin. Sairaanhoitajaopis-
kelijat suhtautuivat negatiivisemmin myos perusterveydenhuollon osaavista esimiehisté
(Sig. 0,000). Ladkéariopiskelijoista yli puolet 54,8 % piti perusterveydenhuollon esimie-
hid osittain tdysin osaavina, kun sairaanhoitajista samaa mielti oli 38,7 %.

Ladkireilld on liikaa tyotd viittdmd, ei jakanut eri alan opiskelijoiden mielipiteitd,
vaan sekd ladkaéri- ettd sairaanhoitajaopiskelijoista selvd enemmistd oli osittain tai tidysin
samaa mieltd siitd, ettd perusterveydenhuollon ldédkéreilld on litkaa tyotd. Mutta sairaan-
hoitajilla on litkaa tyotd viittdmén kohdalla, oli havaittavissa pienid eroja eri alan opis-
kelijoiden kesken (Sig. 0,000). Sairaanhoitajaopiskelijoista 83,3 % ja ladkiriopiskeli-
joista 71,6 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettd perusterveydenhuollossa sai-
raanhoitajilla on liikaa tyotd. Vaikka eri opiskelualojen vililld oli tilastollisesti merkit-
tavid eroa, oli molempien opiskelualojen selvd enemmisto sitd mieltd, ettd sairaanhoita-
jilla on liikaa tyota.

Perusterveydenhuollon tyontekijoiden tasa-arvoinen kohtelu jakoi myods eri alan
opiskelijoiden mielipiteitd (Sig. 0,000). Liadkériopiskelijoista yli puolet (58,8 %) oli
osittain tai tdysin samaa mielti sen kanssa, ettd perusterveydenhuolto kohtelee tyonteki-
jOitd tasa-arvoisesti. Sairaanhoitajista samaa mieltd oli vain reilu kolmannes vastaajista
(35,2 %).

Perusterveydenhuollon hyvi ty6ilmapiiri herétti myos vastaajissa eridvid mielipiteitd
(Sig. 0,000). Ladkiriopiskelijat suhtautuivat sairaanhoitajaopiskelijoita myotdmieli-
semmin perusterveydenhuollon tyonantajakuvaan. Ladkéariopiskelijoista 49,0 % oli osit-
tain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettd perusterveydenhuollossa on hyvi tyOilmapiiri.
Sairaanhoitajaopiskelijoista samaa mieltd oli 35,5 %. Sairaanhoitajaopiskelijoista 40,6
% oli osittain tai tdysin eri mieltd siitd, ettd perusterveydenhuollossa on hyvé tydilmapii-
r1, kun lddkiriopiskelijoista vain 20,8 % oli sitd mieltd. Ristiintaulukoinnista kdy ilmi,
ettd lddkariopiskelijoista 30,3 % ei ollut samaa eiki eri mieltd véitteen kanssa.

Sairaanhoitajaopiskelijat suhtautuivat hieman ladkériopiskelijoita positiivisemmin
véittdimadn: perusterveydenhuolto kannustaa kehittdiméén omaa ammatillista osaamista
(Sig. 0,012).

Perusterveydenhuollon perehdytys jakoi myos eri alan opiskelijjoiden mielipiteitd
(Sig. 0,014). Suurimmat erot olivat osittain ja tiysin eri mieltd, sekd ei samaa eikd eri
mieltd olevien vililld. Sairaanhoitajaopiskelijoista 42,3 % oli osittain tai tdysin eri miel-
td, siitd ettd perusterveydenhuollossa perehdytetddn tyontekijit hyvin, lddkériopiskeli-
joista samaa mieltd oli 29,0 %. Ei samaa eiki eri mieltéd olevien opiskelijoiden vililléd oli
myos eroja. Sairaanhoitajaopiskelijoista 21,2 % ja ladkiriopiskelijoista 31,8 % ei ollut

samaa eikd eri mieltd. Osittain ja tdysin samaa mieltd vastanneiden opiskelijoiden erot
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eivit olleet niin suuret, sairaanhoitajaopiskelijoista 36,4 % ja lddkériopiskelijoista 39,1
% oli sitd mielti.

Perusterveydenhuollon konsultaatiomahdollisuuksista eri alan opiskelijat olivat myos
eri mieltd (Sig. 0,000). Ladkiriopiskelijoista selvd enemmistd 67,0 % oli osittain tai tiy-
sin samaa mieltd siité, ettd perusterveydenhuollossa on hyvit konsultaatiomahdollisuu-
det, kun sairaanhoitajista samaa mieltd oli ainoastaan 49,6 %. Laikériopiskelijoille kon-
sultaatiomahdollisuudet ovat tirkedmpid, kuin sairaanhoitajaopiskelijoille. Timi koros-
tui vastaajien omissa kokemuksissa ja se kidy ilmi my0s tutkimuksen viimeisestd kysy-
myksestd, jossa tutkittiin hyvén tyonantajakuvan kolmea tirkeintd ominaisuutta.

Ladkiriopiskelijat pitdvit perusterveydenhuoltoa selvisti sairaanhoitajaopiskelijoita
useammin varmana tyOpaikkana (Sig. 0,000) ja luotettavana tyonantajana (Sig. 0,000).
Ladkiriopiskelijoista 89,6 % ja sairaanhoitajaopiskelijoista 65,7 % oli osittain tai tdysin
samaa mieltd viittimén: perusterveydenhuolto on varma tyOpaikka kanssa. Liddka-
riopiskelijoista 84,4 % ja sairaanhoitajaopiskelijoista 63,6 % oli osittain tai tdysin samaa
mieltd viittdmin: perusterveydenhuolto on luotettava tyonantaja kanssa. Osittain tai
tdysin eri mieltd viitteen kanssa oli 12,9 % sairaanhoitajaopiskelijoista ja 4,2 % ladka-

riopiskelijoista.

5.4.4  Tyonantajakuva idin mukaan tarkasteltuna

Ikdryhmien ja useiden perusterveydenhuollon tydnantajakuvan ominaisuuksien vililld

oli havaittavissa tilastollisesti merkittavid riippuvuutta. Taulukosta 5 kdy ilmi eri iké-

luokkien vastausten jakautuminen.
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Taulukko 5 Perusterveydenhuolto ikédluokan mukaan tarkasteltuna

Perusterveydenhuolto ikdluokan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Eisamaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta erimieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Perusterveydenhuollolla on vetovoimainen maine tyénantajana
18-24-vuotiaat 15,1 % 49,0 % 19,7 % 14,1 % 2,1% 100 %
25-29-vuotiaat 21,2 % 51,5 % 12,1 % 15,2 % 0,0 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 18,9 % 45,9 % 14,9 % 18,2 % 2,0% 100 %
Perusterveydenhuolto tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
18-24-vuotiaat 16,0 % 37,9 % 13,2 % 26,6 % 6,3 % 100 %
25-29-vuotiaat 17,0 % 28,3 % 12,1 % 26,9 % 15,7 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 21,0% 34,0% 14,1 % 23,7 % 7,2 % 100 %
Perusterveydenhuolto huolehtii tydntekijoiden hyvinvoinnista
18-24-vuotiaat 4,8 % 31,0 % 23,6 % 36,4 % 4,2 % 100 %
25-29-vuotiaat 9,4 % 34,0 % 20,8 % 30,7 % 52 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 10,8 % 38,0 % 20,2 % 26,8 % 4,2 % 100 %
Perusterveydenhuollossa on osaavat esimiehet
18-24-vuotiaat 4,3 % 22,3 % 26,8 % 38,8 % 7,9 % 100 %
25-29-vuotiaat 52% 30,5% 24,4 % 34,7 % 52% 100 %
Yli 30-vuotiaat 13,6 % 29,0 % 22,0 % 29,7 % 5,6 % 100 %
Perusterveydenhuolto kohtelee tyontekijoitdadn tasa-arvoisesti
18-24-vuotiaat 2,8 % 33,0 % 22,3 % 36,4 % 5,6 % 100 %
25-29-vuotiaat 5,9 % 29,3 % 20,5 % 40,0 % 4,4 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 7,4% 40,8 % 19,9 % 27,6 % 4,4 % 100 %
Perusterveydenhuollossa on hyva tyoilmapiiri
18-24-vuotiaat 4,8 % 29,7 % 259 % 34,1 % 55% 100 %
25-29-vuotiaat 6,2 % 27,6 % 25,2 % 36,2 % 4,8 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 8,5 % 37,7 % 20,4 % 28,2 % 53 % 100 %
Perusterveydenhuolto perehdyttda hyvin tydtehtaviin
18-24-vuotiaat 5,3 % 29,5 % 26,4 % 32,8 % 5,9 % 100 %
25-29-vuotiaat 8,3 % 30,7 % 24,9 % 29,8 % 6,3 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 13,6 % 35,2 % 16,8 % 28,9 % 5,5 % 100 %
Perusterveydenhuollolto tarjoaa varman tyopaikan
18-24-vuotiaat 1,4% 10,3 % 14,9 % 39,4 % 33,9% 100 %
25-29-vuotiaat 3,2% 10,0 % 11,8 % 40,5 % 34,5 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 3,5% 17,7 % 15,6 % 38,5 % 24,7 % 100 %
Perusterveydenhuolto on luotettava tyonantaja
18-24-vuotiaat 1,2% 7,4% 21,7 % 44,9 % 24,8 % 100 %
25-29-vuotiaat 0,9 % 7,8 % 18,7 % 47,5 % 25,1 % 100 %
Yli 30-vuotiaat 3,8% 13,2 % 212 % 39,9 % 21,9 % 100 %

Vetovoimaisen tyonantajamaineen ja ikdluokkien vililld oli havaittavissa tilastolli-
sesti merkittidvad riippuvuutta (Sig. 0,047). Jokaisesta ikdluokasta selvd enemmistd on
osittain tai tdysin eri mieltd siité, ettd perusterveydenhuollolla on vetovoimainen maine

tyonantajana. Ikdluokka 25-29-vuotiaat suhtautui véittiméén kaikista kielteisimmin.
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Kilpailukykyisen palkkauksen ja ikdluokkien vililld oli havaittavissa tilastollisesti
merkittavdd riippuvuutta (Sig. 0,013). Vastausten jakautuminen osoittaa, ettd 25-29-
vuotiaat pitdvit palkkausta hieman kilpailukykyisempénd, kuin muut ikiluokat.

Viittimi perusterveydenhuolto huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista, jakoi myds
eri ikdluokkien mielipiteitd (Sig. 0,001). Muita ikédluokkia suopeammin véittdméén suh-
tautuivat 18—24-vuotiaat. Viittdmin kanssa osittain tai tdysin samaa mieltd oli 18-24-
vuotiaista 40,6 % ja osittain tai tdysin eri mieltd véittdimén kanssa oli 35,8 %.n eri mieltd
viittdmin kanssa. 25-29-vuotiaista viittimén kanssa oli osittain tai tdysin samaa mieltd
35,9 % ja osittain tai tdysin eri mieltd vdittimén kanssa oli 43,4 %. Yli 30-vuotiaat suh-
tautuivat vdittdmidn muita negatiivisemmin. Viittimén kanssa osittain tai tdysin samaa
mieltd oli 31,0 % ja osittain tai tdysin eri mieltd 48,8 %.

Viittimin perusterveydenhuollossa on osaavat esimiehet ja ikdluokkien vililld oli
havaittavissa tilastollisesti merkittavid riippuvuutta (Sig. 0,000). Viittdmédn kanssa oli
osittain tai tdysin samaa mieltd 18—24-vuotiaista 46,7 %, 25-29-vuotiaista 39,9 % ja yli
30-vuotiaista 35,3 %. Viittimin kanssa osittain tai tdysin eri mieltd oli 42,6 % yli 30-
vuotiaista, 35,7 % 25-29-vuotiaista ja 26,6 % 18-24-vuotiaista. Nuorin ikédluokka suh-
tautui vanhempia ikédluokkia myOnteisemmin viittdmééin, mutta toisaalta silld oli myos
suurin osuus (26,8 %) ei samaa eiké eri mieltd vastauksissa.

Viittimin perusterveydenhuolto kohtelee tyontekijoitid tasa-arvoisesti ja ikdluokkien
vililld oli myo6s havaittavissa tilastollisesti merkittdvdd eroa (Sig. 0,001). Yli 30-
vuotiaat suhtautuivat viittiméddn selvisti muita ikdluokkia kielteisemmin. Osittain tai
tdysin eri mieltd vdittimédn kanssa oli yli 30-vuotiaista ldhes puolet (48,2 %), kun viit-
tdmin kanssa osittain tai tdysin samaa mieltd oli 18-24-vuotiaista 42,0 % ja 25-29-
vuotiaista 44,4 %.

Ikdluokat suhtautuivat hieman eri tavoin viittdmiin perusterveydenhuollon hyvisti
tydilmapiiristd (Sig. 0,013). Yli 30-vuotiaiden ikédluokka suhtautui viittdmédén hieman
muita ikdluokkia kielteisemmin. Y1i 30-vuotiaat suhtautuivat muita ikédluokkia kieltei-
semmin my0s perusterveydenhuollon hyviin perehdytykseen (Sig. 0,007). Osittain tai
tdysin eri mieltd viittdmén kanssa oli 48,8 % yli 30-vuotiaista, 39,0 % 25-29-vuotiaista
ja 34,8 % 18-24-vuotiaista.

Kaikkien ikdryhmien selvd enemmisto piti perusterveydenhuoltoa varmana tyopaik-
kana ja luotettavana tyonantajana (Sig. 0,019). Varman tyopaikan (Sig. 0,000) ja luotet-
tavan tyonantajan (p=0,019) ja ikéluokkien vililld oli tilastollisesti merkittdvad riippu-
vuutta. Ikédluokista vanhin eli yli 30-vuotiaat suhtautuivat kielteisimmin, perustervey-

denhuolto on varma tyopaikka ja luotettava tyOnantaja viittdmiin.
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5.4.5

Tyonantajakuva alueellisesti tarkasteltuna

Taulukosta 6 kiy ilmi perusterveydenhuollon tydnantajakuvan ominaisuudet joiden

kohdalla oli havaittavissa tilastollisesti merkittdavii riippuvuutta.

Taulukko 6  Perusterveydenhuolto alueen mukaan tarkasteltuna
Perusterveydenhuolto alueen mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta eri mieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Perusterveydenhuolto tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
Etela-Suomi 18,5 % 32,5% 12,8 % 27,5 % 8,7 % 100 %
Keski-Suomi 20,3 % 38,3 % 12,1% 22,9 % 6,4 % 100 %
Pohjois-Suomi 9,9 % 32,0% 16,6 % 28,2 % 133 % 100 %
Perusterveydenhuolto huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista
Etela-Suomi 8,5% 32,0% 21,8 % 33,7 % 4,1 % 100 %
Keski-Suomi 7,2 % 37,3 % 22,9% 29,6 % 3,1% 100 %
Pohjois-Suomi 6,3 % 29,7 % 20,6 % 35,4 % 8,0 % 100 %
Perusterveydenhuolto tarjoaa varman tydpaikan
Eteld-Suomi 2,1% 11,8 % 11,1 % 41,0 % 34,0 % 100 %
Keski-Suomi 2,6 % 133 % 18,4 % 38,9 % 26,9 % 100 %
Pohjois-Suomi 2,8% 11,7 % 13,9 % 36,7 % 35,0 % 100 %

Alueellisesti tarkasteltuna, kilpailukykyisen palkkauksen osalta oli havaittavissa ti-
lastollisesti erittdin merkittdvida riippuvuutta (Sig. 0,000). Viittamén kanssa osittain tai
tdysin eri mieltd oli Eteld-Suomen vastaajista 51,0 % ja Keski-Suomen vastaajista 58,6
% . Pohjois-Suomen vastaajista samaa mieltd oli 41,9 %. Tdysin samaa tai osittain sa-
maa mieltd vdittdmidn kanssa oli 36,2 % Eteld-Suomen vastaajista, 29,3 % Keski-
Suomen vastaajista ja 41,5 % Pohjois-Suomen vastaajista. Eteld- ja Keski-Suomen vas-
taajat suhtautuvat perusterveydenhuollon kilpailukykyiseen palkkaukseen Pohjois-
Suomen vastaajia kielteisemmin.

Viittamd perusterveydenhuolto huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista, jakoi hie-
man eri alueiden vastauksia (Sig. 0,039). Keski-Suomen vastaajat suhtautuivat viitté-
midn hieman muita alueita negatiivisemmin. Keski-Suomen vastaajat suhtautuivat
my6s hieman muita alueita kielteisemmin siihen, ettd perusterveydenhuolto tarjoaa
varman tyopaikan (Sig. 0,015).

5.4.6  Tyonantajakuva opiskeluajan mukaan tarkasteltuna

Opiskeluajan mukaan tarkasteltuna tilastollisesti merkittivid riippuvuuksia oli havaitta-

vissa muutaman ominaisuuden kohdalla. Taulukossa 7 on esitelty sairaanhoitajaopiske-
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lijoiden vastausten jakautuminen ja taulukossa 8 lddkédriopiskelijoiden vastausten jakau-

tuminen, sellaisten ominaisuuksien kohdalla, missid havaittavissa oli tilastollisesti mer-

kittdvia riippuvuutta.
Taulukko 7  Perusterveydenhuolto sairaanhoitajaopiskelijoiden opiskeluajan mukaan
tarkasteltuna
Perusterveydenhuolto opiskeluajan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta erimieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Perusterveydenhuollossa on nykyaikainen laitteisto
1-2-vuotta 6,1 % 334% 11,4 % 43,0 % 6,1 % 100 %
Yli 3-vuotta 8,1 % 38,1 % 10,2 % 39,9 % 3,7% 100 %
Perusterveydenhuolto kannustaa kehittdmadan omaa ammatillista osaamista
1-2-vuotta 6,0 % 26,0 % 22,0 % 36,9 % 9,2 % 100 %
Yli 3-vuotta 58 % 33,6 % 20,6 % 343 % 5,8 % 100 %
Perusterveydenhuolto perehdyttda hyvin tyotehtaviin
1-2-vuotta 8,0 % 28,7 % 25,9 % 29,6 % 7,8 % 100 %
Yli 3-vuotta 10,6 % 36,5 % 173 % 31,6 % 4,0 % 100 %
Perusterveydenhuolto tarjoaa hyvat jatkokoulutusmahdollisuudet
1-2-vuotta 6,5 % 22,3 % 29,8 % 31,5 % 9,8 % 100 %
Yli 3-vuotta 6,0 % 343 % 25,1 % 27,7 % 6,8 % 100 %

Sairaanhoitajaopiskelijoista 1-2-vuotta opiskelleet suhtautuivat yli kolme vuotta
opiskelleita positiivisemmin viittamddn perusterveydenhuollon nykyaikaisesta laitteis-
tosta (Sig. 0,035). Opintojensa alkupuolella olevat suhtautuivat myos positiivisemmin
viittamaidn: perusterveydenhuolto kannustaa kehittdiméddn omaa ammatillista osaamista
(Sig. 0,030).

Sairaanhoitajaopiskelijoiden opiskelualan ja tyonantajakuvan vilistd riippuvuutta oli
havaittavissa myos hyvidn perehdytyksen (Sig. 0,003) kohdalla. Sairaanhoitajaopiskeli-
joista yli kolme vuotta opiskelleet suhtautuivat vihemman aikaa opiskelleita negatiivi-
semmin perusterveydenhuollon perehdytykseen. Viittimén perusterveydenhuolto tarjo-
aa kilpailukykyisen palkkauksen kanssa osittain tai tdysin eri mielté oli yli kolme vuotta
opiskelleista 47,1 %, kun 1-2-vuotta opiskelleista ainoastaan 36,7 % oli samaa mielta.
Osittain tai tdysin samaa mieltd olevin vililld ei ollut suuria eroja. Sen sijaan ei samaa
eikd eri mieltd vastauksissa oli selvii eroja.

Perusterveydenhuollon jatkokoulutusmahdollisuudet jakoivat myds sairaanhoitaja-
opiskelijoiden mielipiteitd. Opintojensa alkuvaiheessa olevat sairaanhoitajaopiskelijat
suhtautuivat perusterveydenhuollon jatkokoulutusmahdollisuuksiin, vanhempia opiske-
lijoita myotdmielisemmin. Osittain tai tdysin samaa mieltd vdittdimén kanssa oli 1-2 -

vuotta opiskelleista 41,3 %, kun yli 3 vuotta opiskelleista samaa mieltd oli 34,5 %.
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Taulukko 8  Perusterveydenhuolto lddkiriopiskelijoiden opiskeluajan mukaan tarkas-

teltuna

Perusterveydenhuolto opiskeluajan mukaan tarkasteltuna

Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika | eri mielta erimieltd | eika eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd |Yhteensa
Perusterveydenhuolto tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen

1-3-vuotta 3,8% 329 % 19,0 % 36,7 % 7,6 % 100 %

yli 4-vuotta 4,5 % 14,4 % 8,3 % 41,7 % 31,1% 100 %
Perusterveydenhuollossa on hyva tyoilmapiiri

1-3-vuotta 3,1% 28,1 % 32,8 % 25,0 % 10,9 % 100 %

yli 4-vuotta 3,2% 12,1% 29,0 % 49,2 % 6,5 % 100 %

Ladkariopiskelijoiden opiskeluaika vaikutti vastauksiin kilpailukykyisen palkkauksen
ja hyvin tydilmapiirin kohdalla. Hyvén ty6ilmapiirin kohdalla oli havaittavissa tilastol-
lisesti merkittdvad riippuvuutta (Sig. 0,009). Opinnoissaan pidemmilld olevat 14ddka-
riopiskelijat suhtautuivat my0s hyvéin ty6ilmapiiriin positiivisemmin. yli nelja vuotta
opiskelleista lddkéariopiskelijoista 55,7 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettid
perusterveydenhuollossa on hyvi ty6ilmapiiri, kun alle neljd vuotta opiskelleista 35,9 %
oli sitd mieltd. Vastaavasti vdittimén kanssa osittain tai tdysin eri mieltd oli 31,2 % alle
nelji vuotta opiskelleista ja neljd vuotta tai pidempéén opiskelleista 15,3 %. Molemmis-
ta ryhmisté ldhes kolmannes ei ollut samaa eiké eri mieltd véittimén kanssa.

Myos lddkiriopiskelijoiden opiskeluajan ja kilpailukykyisen palkkauksen vililld oli
havaittavissa tilastollisesti merkittdvid riippuvuutta (Sig. 0,000). Ladkiriopiskelijoista
opiskeluissaan pidemmailléd olevat pitivit perusterveydenhuollon palkkausta kilpailuky-
kyisempind, kuin opintojensa alkupuolella olevat opiskelijat. Y1i neljd vuotta opiskel-
leista ladkariopiskelijoista periti 72,8 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettid
perusterveydenhuollossa on kilpailukykyinen palkkaus, kun alle neljd vuotta opiskel-

leista ainoastaan 44,3 % oli sitd mielti.
5.5 Erikoissairaanhoidon tyonantajakuva
Erikoissairaanhoidolla tarkoitetaan liddketieteen ja hammasldédketieteen erikoisalojen

sairauksien ehkdisyyn, tutkimukseen, hoitoon, ensihoitoon, pdivystykseen ja ladkinnalli-

seen kuntoutukseen siséltyvid terveydenhuollon palveluja. (Terveydenhuoltolaki 38§.)
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5.5.1 Erikoissairaanhoidon kokonaistulokset

Erikoissairaanhoidon tyonantajakuvan ominaisuuksia tutkittiin S-portaisen Likert as-
teikon avulla (I=tdysin eri mieltd, 2=osittain eri mieltd, 3=ei samaa eikd eri mieltd,
4=osittain samaa mieltd, S5=tdysin samaa mieltd). TyOnantajakuvan ominaisuudet oli
jaettu 18 viittimédn. Vastaajilla oli myds mahdollisuus kertoa omista kokemuksistaan
erikoissairaanhoidon tyonantajakuvasta. Erikoissairaanhoidon omista kokemuksista
kertoi 403 opiskelijaa. Vastaukset jaettiin teemoihin. Teemoina kéytettiin samoja tyon-
antajakuvan ominaisuuksia kuin mitkd on listattu taulukkoon 2 (sivu 46). Taulukosta 9
ilmenee erikoissairaanhoidon kokonaistuloksien tydonantajakuvan véittimien keskiarvot

ja keskihajonnat.

Taulukko 9  Erikoissairaanhoidon keskiarvot ja keskihajonnat

Erikoissairaanhoito

n Keskiarvo |Keskihajonta
Joustava tyOnantaja 922 3,34 0,98
Sujuva tiedonkulku 945 3,30 1,00
Nykyaikainen laitteisto 1017 4,21 0,82
Vetovoimainen maine tydnantajana 1002 3,97 0,89
Kilpailukykyinen palkkaus 944 3,32 1,13
Huolehtii tydntekijoiden hyvinvoinnista 893 3,31 0,93
Osaavat esimiehet 922 3,59 0,99
Ladkareilld on liikaa tyota 899 3,63 0,99
Sairaanhoitajilla on liikaa tyota 903 3,91 0,95
Kohtel ee tyontekij6ita tasa-arvoisesti 888 3,25 1,00
Hyva tydilmanpiiri 921 3,28 0,97
Kannustaa kehittdmdan omaa ammatillista osaamista 965 4,10 0,81
Perehdyttaa hyvin tyotehtaviin 910 3,72 1,01
Hyvat konsultaatiomahdollisuudet 934 4,25 0,83
Hyvat jatkokoulutusmahdollisuudet 903 4,05 0,86
Jatkuva kiire 952 3,77 0,95
Varma tyopaikka 925 3,56 1,01
Luotettava tybnantaja 921 3,79 0,89

Tarkastelemalla erikoissairaanhoidon keskiarvoja ja keskihajontaa, on havaittavissa
selkeitd eroja verrattuna perusterveydenhuollon ominaisuuksiin (Taulukko 2 sivulla 46).
Erikoissairaanhoidossa keskiarvot ovat keskimédrin korkeammat, kuin perusterveyden-
huollossa ja my0s keskihajonnat ovat pienemmét kuin perusterveydenhuollossa.

Erittdin voimakkaasti erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan liittyi konsultaatiomah-
dollisuudet (ka 4,25; kh 0,825). Vastaajista periti 44,2 % oli tdysin samaa mieltd ja 41,1
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% osittain samaa mieltd siitd, ettd erikoissairaanhoidossa on hyvit konsultaatiomahdol-
lisuudet. Vastaajien omista kokemuksista kévi ilmi, ettd erityisesti lddkédriopiskelijat

kokivat, ettd konsultaatioapua oli tarjolla.

”Sairaalassa ei tarvitse painia ongelmien kanssa yksin ja yoaikaankin loytyy kolle-

goita, joita konsultoida.” (lddkdriopiskelija)

Erikoissairaanhoidon kéytettdvissid oleva laitteisto koettiin nykyaikaiseksi (ka 4,21;
kh 8,22). Omien kokemuksien mukaan erikoissairaanhoidon kiytdssd oleva laitteisto ja
toimitilat koettiin nykyaikaisiksi. Yhteistyotd muiden osastojen tai toimintayksikdiden
vililld kuitenkin hankaloittivat kdytdssd olevat erilaiset tiedonsiirtojirjestelmit. Lisiksi
uusien tietojirjestelmien kdyttéonotto oli ollut joissain tapauksissa hidasta.

Erikoissairaanhoitoon liitettiin myds vahvasti oman ammatillisen osaamisen kehitta-
misen kannustaminen (ka 4,10; kh 0,858) ja hyvit jatkokoulutusmahdollisuudet (ka
4,05; kh 0,812). Vastaajista yli 80 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettd eri-
koissairaanhoidossa on hyvit jatkokoulutusmahdollisuudet ja, ettd erikoissairaanhoito
kannustaa kehittimiin omaa ammatillista osaamista. Vastaajien omista kokemuksista
kdvi myos ilmi, ettd erikoissairaanhoito kannusti kehittimiin omaa osaamista ja jatko-
kouluttautumaan. Erikoissairaanhoito jérjestdd erilaisia koulutuksia ja osa niistd on
suunniteltu pelkdstddn opiskelijoille. Koulutuksien tavoitteena on syventdd osaamista
tietylld erikoisalalla. Opiskelijjoiden mukaan haasteelliset ja monipuoliset tydtehtavit
kannustavat kehittdmédn omaa osaamista. TyOntekijat pitdvidt ammattitaitoaan ylld osal-

listumalla sdannollisesti erilaisiin koulutuksiin.

"Tyo on haasteellista ja mahdollisuudet kehittdid ja toteuttaa itseddan/hyodyntdd

osaamistaan ovat erinomaiset.” (sairaanhoitajaopiskelija)

”Tyon vaativuus kannustaa pitdmddn tiedot ja taidot ajan tasalla.” (sairaanhoitaja-

opiskelija)

Erikoissairaanhoitoon liittyi voimakkaasti myds vetovoimainen maine tyonantajana
(ka 3,97; kh 0,886). Myos vastaajien omissa kokemuksissa erikoissairaanhoito koettiin
vetovoimaiseksi tyonantajaksi. Yksi tirked vetovoimatekijé oli tyotehtivien vaativuus ja
monipuolisuus. Sairaanhoitajaopiskelijat kokivat, ettd erikoissairaanhoidossa tyontehta-
vit olivat sairaanhoitajan koulutusta vastaavia.

Vastaajien mukaan sairaanhoitajilla on liikaa tyoti erikoissairaanhoidossa (ka 3,91;
0,947). Keskiarvo jdi kuitenkin perusterveydenhuollon keskiarvoa (ka 4,16) alhaisem-
maksi. Perusterveydenhuollon kuvaan vahvasti liittyneet viittimat ladkéreilld on litkaa

tyotd ja jatkuva kiire eivdat myoskidin saavuttaneet erikoissairaanhoidon osalla yhti suur-
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ta kannatusta. Myoskédidn vastaajien omissa kokemuksissa eivit korostuneet erikoissai-
raanhoidon kiire tai litka tyon méara.

Yli 60 % vastaajista koki, ettd erikoissairaanhoito on luotettava tyonantaja (ka 3,79;
kh 0,888). Erikoissairaanhoidon keskiarvo on tdsmélleen sama kuin perusterveyden-
huollon saman viittdmin keskiarvo, mutta erikoissairaanhoidon keskihajonta on perus-
terveydenhuoltoa hieman parempi. Viittdma erikoissairaanhoito tarjoaa varman tyopai-
kan (ka 3,56; kh 1,014) jdi keskiarvoltaan perusterveydenhuollon keskiarvoa (3,85)
huonommaksi.

Opiskelijat olivat myds osittain samaa mielti siitd, ettd erikoissairaanhoito perehdyt-
tdd tyontekijit hyvin tyotehtédviin (ka 3,72; kh 1,005). Opiskelijoiden omien kokemuksi-
en mukaan erikoissairaanhoito huolehtii tyontekijoiden perehdyttimisestd padsidintoi-
sesti hyvin. Opiskelijat otettiin huomioon ja perehdytykseen oli panostettu. Erikoissai-
raanhoidon tehtédvit koettiin vaativiksi ja siksi myos perehdytys koettiin tiarkedksi. Hyva
perehdytys kesti useamman pdivin. Myos tyoharjoittelun ohjaajat saivat positiivista
palautetta.

Erikoissairaanhoidon esimiehid piti enemmistd vastaajista osaavina, silld yli 60 %
vastaajista oli osittain tai tdysin samaa mieltd viittimédn kanssa (ka 3,59; kh 0,989).
Esimiehistd vastaajilla oli vaihtelevia kokemuksia. Osa esimiehistd tiedosti erikoissai-
raanhoidon vaativuuden ja huolehti tyontekijoiden hyvinvoinnista, osa taas ei. Opiskeli-
jat olivat tyoharjoittelussa tyytyvéisid ohjaajiinsa.

Viittdma erikoissairaanhoito on joustava tyonantaja, jakoi hieman vastaajien mielipi-
teitd (ka 3,34; kh 0,977). Opiskelijoiden omien kokemuksien mukaan erikoissairaanhoi-
to koettiin melko joustavaksi tydaikojen ja tydvuorojen suhteen. Toisaalta joustavuus oli
suhteellista. Vetovoimaisen yksikon tydpaikoista on kilpailua ja hakijoita riittdd, joten
silld on varaa olla tydaikojen ja - vuorojen suhteen tiukempi. Tyovoimapulasta kérsivis-

sd yksikoissd sen sijaan joustavuus voi olla yksi keino sitouttaa tyontekijoita.

”Sellaisissa sairaaloissa, joissa ei ole tyovoimapulaa, ei myoskddn ole joustoa. Mi-
kdli olet toissd sairaalassa, jossa on henkilostopulaa, tyontekijoitd yritetddn ennem-

min pitdd toissd joustamalla.” (sairaanhoitajaopiskelija)

Erikoissairaanhoidossa on kilpailukykyinen palkkaus (ka 3,32; kh 1,13). Erikoissai-
raanhoidon palkkaus sai paremman keskiarvon kuin perusterveydenhuolto (ka 2,73; kh
1,26). Opiskelijoiden omissa kokemuksissa palkkaus erikoissairaanhoidossa koettiin
hieman perusterveydenhuoltoa paremmaksi, mutta palkan ei silti koettu vastaavan tyon
vaativuutta.

Lihes puolet vastaajista (48,72 %) oli osittain tai tdysin samaa mieltd viittdmén eri-
koissairaanhoito huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista kanssa (ka 3,31; kh 0,934).

Tyontekijoiden hyvinvoinnista huolehtiminen kerisi eniten (30,1 %) ei samaa eiké eri
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mieltd - vastauksia. Opiskelijoiden omien kokemuksien mukaan tyontekijoiden hyvin-
vointiin oli kiinnitetty erikoissairaanhoidossa huomiota. Erikoissairaanhoidossa on
huomioitu tyon kuormitus ja tyontekijéiden hyvinvointiin oli panostettu. Kuitenkin tyon
kuormitus nikyy tyontekijoissi ja henkilokunnasta heijastuu visymys ja uupumus.

Erikoissairaanhoidon sujuva tiedonkulku jakoi vastauksia hieman laajemmin (ka 3,3;
kh 1,001). Vastaajien omissa kokemuksissa tiedonkulku erikoissairaanhoidon sisélld sai
positiivista palautetta, mutta osastojen vilisessd tiedonkulussa oli parantamisen varaa.
My®ds perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon vilinen tiedonkulku oli puutteel-
lista. Tiedonkulun ongelmien nihtiin vaarantavan potilasturvallisuuden. Osastojen vili-
nen tiedonkulku myds hidasti ja hankaloitti potilaiden hoitoa.

Heikoimmin erikoissairaanhoidon tyOnantajakuvaan liittyvid ominaisuuksia olivat
tyontekijoiden tasa-arvoinen kohtelu (ka 3,25; kh 0,995) ja hyvi tyoilmapiiri (ka 3,28;
kh 0,967). Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon vililld ndkyy myos selvé ero
nididen ominaisuuksien kohdalla. Perusterveydenhuollon tasa-arvoisen kohtelun kes-
kiarvo oli 3,01 ja hyvén ty6ilmapiirin 2,99. Vastaajien omissa kokemuksissa korostui
tasa-arvotekijit. Erikoissairaanhoidossa sairaanhoitajat ja ladkérit tekevit tiiviisti yhteis-
tyotd, joten sujuva yhteistyo on tirkedd. Sairaanhoitajien ja lddkédreiden vélinen arvojir-
jestys nikyy erikoissairaanhoidossa. Vastauksissa korostui juuri ldikéreiden ja sairaan-
hoitajien vilinen kuilu, sairaanhoitajien ja ldhihoitajien vilinen arvojérjestys ei korostu-
nut. Lisdksi joissakin yksikoissd opiskelijoita ei ollut kohdeltu tasa-arvoisina muiden

tyontekijoiden kanssa.

5.5.2  Tyonantajakuva sukupuolen mukaan tarkasteltuna

Tarkasteltaessa erikoissairaanhoidon tyonantajakuvan ominaisuuksia sukupuolen mu-
kaan, havaittiin tilastollisesti merkittdvai riippuvuutta useamman ominaisuuden kohdal-
la. Taulukosta 10 kiy ilmi vastausten jakautuminen sukupuolen mukaan, niiden ominai-

suuksien kohdalla, missi oli havaittavissa tilastollisesti merkittdvii riippuvuutta.



67

Taulukko 10 Erikoissairaanhoito sukupuolen mukaan tarkasteltuna

Erikoissairaanhoito sukupuolen mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Sukupuoli eri mielta erimieltd | eikd erimieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensi
Erikoissairaanhoidolla on kaytdssaan nykyaikainen laitteisto
Nainen 13% 49 % 3,7% 53,7 % 36,4 % 100 %
Mies 0,6 % 3,8% 7,0 % 40,8 % 47,8 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa ladkareilld on liikaa tyota
Nainen 0,8% 129 % 25,6 % 38,8 % 219 % 100 %
Mies 1,4% 19,9 % 329% 35,6 % 10,3 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa sairaanhoitajilla on liikaa tyota

Nainen 0,6 % 9,1% 15,9 % 43,6 % 30,7 % 100 %
Mies 0,8 % 12,0 % 25,6 % 43,2 % 18,4 % 100 %

Erikoissairaanhoidossa on hyvat mahdollisuudet jatkokouluttaa itsedan
Nainen 0,5% 6,0 % 132 % 51,2 % 29,1 % 100 %
Mies 1,4% 4,8 % 13,6 % 36,7 % 43,5% 100 %

Erikoissairaanhoidossa on jatkuva kiire

Nainen 0,4 % 11,9 % 17,0 % 46,3 % 24,4 % 100 %
Mies 0,7% 17,1 % 27,4 % 42,5 % 123 % 100 %

Erikoissairaanhoidolla on nykyaikainen laitteisto - vidittdméssa oli havaittavissa tilas-
tollisesti merkittdvid eroja eri sukupuolten vililld (Sig. 0,034). Seki naiset, ettd miehet
pitivit erikoissairaanhoidon laitteistoa nykyaikaisena. Suurimmat erot olivat vastausten
jakautumisessa osittain ja tdysin samaa mieltd vastausten vilille. Miehistd 47,8 % oli
tdysin samaa mieltd vdittdimin kanssa, kun naisista samaa mieltd oli 36,4 %. Naisista
taas osittain samaa mieltd vdittimén kanssa oli 53,7 % ja miehistd 40,8 %. Naiset eiviit
pitdneet erikoissairaanhoidon laitteita niin nykyaikaisina kuin miehet.

Naiset kokivat miehid useammin, ettd erikoissairaanhoidossa ldadkéareilld on liikaa
tyotd. Naisista periti 61 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd viittdmin kanssa, kun
miehistd samaa mieltd oli vain 46 %. Naiset kokivat myds hieman miehid useammin,
ettd sairaanhoitajilla on erikoissairaanhoidossa liikaa tyotd (0,001). Molempien suku-
puolien selvd enemmistd (naiset 74 %/miehet 62 %) oli osittain tai tdysin samaa mieltid
vdittdman kanssa, mutta naisilla prosentuaalinen osuus oli miehiéd suurempi.

Erikoissairaanhoidon hyvit jatkokoulutusmahdollisuudet jakoivat naisten ja miesten
vastauksia (Sig. 0,016). Sukupuolten vililld oli havaittavissa eroavaisuuksia osittain ja
tdysin samaa mieltd vastauksissa. Miehet olivat naisia useammin tdysin samaa mieltd
viittamin kanssa. Sekd naisista ettd miehistd yli 80 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd
viittdimén kanssa. Voidaan todeta, ettd molemmat sukupuolet pitivét erikoissairaanhoi-

don jatkokoulutusmahdollisuuksia ainakin osittain hyvina.
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Naiset olivat miehid useammin sitd mieltd, ettd erikoissairaanhoidossa on jatkuva kii-
re (Sig. 0,000). Naisista 70,7 % liitti jatkuvan kiireen erikoissairaanhoitoon ainakin osit-

tain. Miesten vastaava osuus oli 54,8 %.

5.5.3  Tyonantajakuva opiskelualan mukaan tarkasteltuna

Opiskelualan mukaan tarkasteltuna tyonantajakuvan useissa ominaisuuksissa oli havait-

tavissa opiskelualan vilisid eroja vastauksissa. Taulukossa 11 on esitelty kaikki ne omi-

naisuudet joissa oli havaittavissa tilastollisesti merkittdvii riippuvuutta.
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Taulukko 11  Erikoissairaanhoito opiskelualan mukaan tarkasteltuna
Erikoissairaanhoito opiskelualan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluala eri mielta erimieltd | eikd erimieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Erikoissairaanhoito on joustava tydnantaja
Sairaanhoitaja 1,7 % 18,4 % 19,4 % 54,5 % 6,1% 100 %
Laakari 54 % 39,7 % 132 % 36,8 % 4,9 % 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
Sairaanhoitaja 54 % 17,8 % 189 % 44,4 % 13,4 % 100 %
Laakari 8,6 % 36,7 % 13,8 % 31,9% 9,0 % 100 %
Erikoissairaanhoito huolehtii tydntekijoiden hyvinvoinnista
Sairaanhoitaja 2,7 % 17,3 % 27,7 % 452 % 72 % 100 %
Laakari 2,8% 23,2 % 39,8 % 315% 2,8% 100 %
Erikoissairaanhoidossa on osaavat esimiehet
Sairaanhoitaja 2,6 % 14,7 % 223 % 47,7 % 12,8 % 100 %
Laakari 2,6 % 10,8 % 16,0 % 46,9 % 23,7 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa ladkareilld on liikaa tyota
Sairaanhoitaja 1,1% 135% 24,1 % 38,3 % 22,9% 100 %
Laakari 0,0% 15,7 % 36,5 % 38,1 % 9,6 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa sairaanhoitajilla on liikaa tyota
Sairaanhoitaja 0,8 % 8,8 % 14,8 % 44,0 % 31,6 % 100 %
Laakari 0,0% 13,6 % 30,7 % 40,7 % 15,0 % 100 %
Erikoissairaanhoito kannustaa kehittdmaan omaa ammatillista osaamista
Sairaanhoitaja 0,8% 53% 119% 53,8 % 28,2 % 100 %
Laakari 1,0% 1,4% 29% 50,2 % 44,5 % 100 %
Erikoissairaanhoito perehdyttda tyontekijat hyvin tyétehtaviin
Sairaanhoitaja 3,0% 10,9 % 16,1 % 47,4 % 22,5% 100 %
Laakari 2,2% 119% 24,9 % 47,6 % 13,5% 100 %
Erikoissairaanhoidossa on hyvat konsultaatiomahdollisuudet
Sairaanhoitaja 0,4 % 4,6 % 11,4 % 43,3 % 40,3 % 100 %
Laakari 1,0 % 0,5% 7,2 % 33,5% 57,9 % 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa hyvat jatkokoulutusmahdollisuudet
Sairaanhoitaja 0,6 % 7,1% 153 % 50,3 % 26,7 % 100 %
Laakari 1,0% 1,0 % 6,4 % 43,8 % 47,8 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa on jatkuva kiire
Sairaanhoitaja 03% 12,1 % 16,5 % 45,3 % 25,8 % 100 %
Laakari 1,0% 15,0 % 26,9 % 47,2 % 9,8 % 100 %

Tarkasteltaessa erikoissairaanhoidon joustavuutta tyonantajana, opiskelualojen vilil-

14 oli havaittavissa selvi ero (Sig. 0,000). Sairaanhoitajaopiskelijat pitivit selvisti 144ka-

riopiskelijoita useammin erikoissairaanhoitoa joustavana tyOnantajana. Sairaanhoitaja-

opiskelijoista 59,3 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd vditteen kanssa, kun 14dka-

riopiskelijoiden vastaava osuus oli 37,9 %.

Sairaanhoitajaopiskelijat pitivit ladkéreitd useammin erikoissairaanhoidon palkkaus-

ta kilpailukykyiseni (Sig. 0,000). Sairaanhoitajaopiskelijoista 58 % oli osittain tai tdysin
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samaa mieltd véittimin kanssa, kun liddkériopiskelijoilla vastaava osuus oli 41 %. Sai-
raanhoitajat liittdvét tyontekijoiden hyvinvoinnista huolehtimisen erikoissairaanhoitoon,
ladkériopiskelijoita useammin (Sig. 0,000). Viittdmén kanssa osittain tai tdysin samaa
mieltd oli sairaanhoitajaopiskelijoista 52,4 % ja ladkdriopiskelijoista 34,3 %. Ladka-
riopiskelijoista periti 39,8 % ei ollut samaa eikd eri mieltd viittdmén kanssa.

Ladkariopiskelijat suhtautuivat hieman sairaanhoitajaopiskelijoita positiivisemmin
erikoissairaanhoidon osaaviin esimiehiin (Sig. 0,001). Ladkériopiskelijoista 70,6 % oli
viittdmén kanssa osittain tai tdysin samaa mieltd, kun sairaanhoitajaopiskelijoista vas-
taava osuus oli 60,5 %.

Selvii eroja oli havaittavissa viittdmien sairaanhoitajilla (Sig. 0,000) ja ladkéreilld on
liikkaa tyotd (Sig. 0,000) vastausten jakautumisessa. Sairaanhoitajaopiskelijat liittivit
ladkiriopiskelijoita useammin seki sairaanhoitajien, ettd ldidkéreiden liiallisen tyoméaa-
rédn erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan.

Ladkariopiskelijat liittivét sairaanhoitajaopiskelijoita useammin seki hyvit jatkokou-
lutusmahdollisuudet (Sig. 0,000) ettd oman ammatillisen osaamisen kannustamisen
(Sig. 0,000) erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan. Ladkiriopiskelijoista periti 94,7 %
oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettd erikoissairaanhoito kannustaa kehittimiin
omaa ammatillista osaamistaan, kun sairaanhoitajaopiskelijoista vastaava osuus on 82,0
%. Samoin ladkiriopiskelijoista periti 92,6 % on liittanyt hyvit jatkokoulutusmahdolli-
suudet erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan, kun sairaanhoitajaopiskelijoista vastaava
osuus on 77,0 %. Samansuuntaisia molempien ominaisuuksien vastausten jakaumat ovat
kuitenkin siis olleet.

Erikoissairaanhoidon hyvi perehdytys jakoi hieman eri alan opiskelijoiden vastauk-
sia (Sig. 0,008). Sairaanhoitajaopiskelijat liittivdt hieman ldikériopiskelijoita useammin,
hyvin perehdytyksen erikoissairaanhoidon tyOnantajakuvaan. Voidaan todeta, ettd eri
alan opiskelijoiden vastaukset olivat jakautuneet hyvin saman suuntaisesti, silld mo-
lemmista yli 60 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd siitd, ettd erikoissairaanhoidossa
on hyvi perehdytys.

Erikoissairaanhoidon hyvit konsultaatiomahdollisuudet jakoivat opiskelijoiden mie-
lipiteitd ja havaittavissa oli erittdin merkittdvad tilastollista riippuvuutta (Sig. 0,000).
Ladkiriopiskelijat liittivdt sairaanhoitajaopiskelijoita useammin, hyvit konsultaa-
tiomahdollisuudet erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan. Lidkériopiskelijoista periti
91,6 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd viittimén kanssa, kun sairaanhoitajaopiskeli-
joista vastaava osuus oli 77,0 %.

Sairaanhoitajaopiskelijat liittivit 1ddkariopiskelijoita useammin jatkuvan kiireen eri-
koissairaanhoitoon (Sig. 0,000). Sairaanhoitajaopiskelijoista periti 71,1 % oli viittimin
kanssa osittain tai tdysin samaa mieltd, kun lidkériopiskelijoiden vastaava osuus oli 57,0
%.
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5.5.4  Tyonantajakuva idin mukaan tarkasteltuna

Ikéluokkien ja erikoissairaanhoidon eri ominaisuuksien vililld oli havaittavissa tilastol-
lisesti merkittdvidd riippuvuutta. Ikédluokkien véliset erot eivit olleet prosentuaalisesti
suuria ja ainoastaan yhden ominaisuuden kohdalla tilastollisen riippuvuuden arvo oli
erittdin merkittdvd. Taulukossa 12 on tarkasteltu tyonantajakuvan vastausten jakautu-

mista ikdluokkien mukaan.

Taulukko 12 Erikoissairaanhoito ikdluokkien mukaan tarkasteltuna

Erikoissairaanhoito ikdluokan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta erimieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Erikoissairaanhoito on joustava tydnantaja
18-24-vuotiaat 2,2% 19,7 % 20,9 % 52,2 % 4,9 % 100 %
25-29-vuotiaat 29% 33,7% 132 % 44,4 % 59 % 100 %
yli 30 vuotiaat 2,6% 20,7 % 17,0 % 52,4 % 74 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa tiedonkulku on sujuvaa
18-24-vuotiaat 2,2% 18,6 % 19,0 % 54,8 % 54 % 100 %
25-29-vuotiaat 4,0 % 29,2 % 17,3 % 41,6 % 7,9 % 100 %
yli 30 vuotiaat 5,0 % 27,0 % 19,6 % 43,1 % 53% 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
18-24-vuotiaat 4,1 % 18,7 % 20,4 % 42,5% 14,3 % 100 %
25-29-vuotiaat 8,7 % 30,0 % 155 % 37,7 % 8,2 % 100 %
yli 30 vuotiaat 7,6 % 21,7 % 15,2 % 43,1 % 12,3 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa on osaavat esimiehet
18-24-vuotiaat 1,6 % 8,6 % 21,2 % 51,6 % 17,1 % 100 %
25-29-vuotiaat 29% 144 % 212 % 46,2 % 15,4 % 100 %
yli 30 vuotiaat 4,1 % 22,2 % 20,4 % 419 % 11,5% 100 %
Erikoissairaanhoidossa on hyva tyoilmapiiri
18-24-vuotiaat 1,6 % 18,3 % 29,6 % 43,1 % 74 % 100 %
25-29-vuotiaat 4,4 % 22,4 % 26,3 % 38,0 % 8,8 % 100 %
yli 30 vuotiaat 33% 25,6 % 26,7 % 39,2 % 51% 100 %
Erikoissairaanhoidossa on hyvat konsultaatiomahdollisuudet
18-24-vuotiaat 0,4 % 33% 10,5 % 43,9 % 419 % 100 %
25-29-vuotiaat 0,0 % 1,0% 9,1% 38,9 % 51,0 % 100 %
yli 30 vuotiaat 1,1% 6,1 % 116 % 38,3 % 43,0 % 100 %

Muita ikidluokkia negatiivisemmin véittiméén: erikoissairaanhoito on joustava tyon-
antaja suhtautui 25-29 -vuotiaiden ikdluokka (Sig. 0,022). Erikoissairaanhoidon suju-
vaan tiedonkulkuun (Sig. 0,001) ja kilpailukykyiseen palkkaukseen (Sig. 0,001) muita
ryhmié positiivisemmin suhtautui 18-24 -vuotiaiden ikédluokka.

Viittdmén erikoissairaanhoidossa on osaavat esimiehet kohdalla oli havaittavissa ti-

lastollisesti erittdin merkittdvad riippuvuutta (Sig. 0,000). Yli 30-vuotiaiden ikédluokka
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suhtautui viittdméddn muita ikédluokkia kielteisemmin. Nuorin ikdluokka eli 18-24 -
vuotiaat suhtautuivat kaikista positiivisimmin erikoissairaanhoidon hyvién tydilmapii-
riin (Sig. 0,045).

Viittimén erikoissairaanhoidossa on hyvit konsultaatiomahdollisuudet vastaukset
jakautuivat hyvin samansuuntaisesti (Sig. 0,027). Jokaisesta ikiluokasta yli 80 % oli

osittain tai tdysin samaa mieltd viittimén kanssa.

5.5.5 Tyonantajakuva alueellisesti tarkasteltuna

Alueellisesti tarkasteltuna, erikoissairaanhoidon ja eri ominaisuuksien vélilld oli havait-

tavissa tilastollisesti merkittdvdd riippuvuutta. Taulukossa 13 on kuvailtu vastausten

jakautuminen eri alueiden vililla.
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Taulukko 13 Erikoissairaanhoito alueen mukaan tarkasteltuna

Erikoissairaanhoito alueen mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta erimieltd | eikd erimieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensi
Erikoissairaanhoito on joustava tydnantaja

Eteld-Suomi 32% 25,8 % 17,6 % 49,1 % 4,2 % 100 %
Keski-Suomi 0,8 % 18,9 % 19,2 % 54,2 % 6,8 % 100 %
Pohjois-Suomi 4,2 % 25,5% 16,4 % 46,1 % 7,9 % 100 %

Erikoissairaanhoidolla on vetovoimainen maine tydnantajana

Eteld-Suomi 1,8% 8,5% 12,6 % 53,5% 23,6 % 100 %
Keski-Suomi 0,3% 6,6 % 82 % 55,0 % 29,9 % 100 %
Pohjois-Suomi 0,6 % 8,6 % 16,7 % 46,0 % 28,2 % 100 %

Erikoissairaanhoito tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen

Etela-Suomi 6,8 % 27,1 % 18,4 % 373 % 104 % 100 %
Keski-Suomi 4,9 % 14,5 % 18,6 % 48,5 % 13,4 % 100 %
Pohjois-Suomi 72 % 25,9 % 145 % 373 % 15,1 % 100 %

Erikoissairaanhoito huolehtii tydntekijéiden hyvinvoinnista

Etela-Suomi 4,20 % 22,80 % 29,70 % 36,90 % 6,40 % 100 %

Keski-Suomi 1,70 % 13,80 % 29,40 % 48,60 % 6,50 % 100 %
Pohjois-Suomi 1,20% 18,50 % 32,70 % 42,00 % 5,60 % 100 %

Erikoissairaanhoidossa on osaavat esimiehet

Etela-Suomi 4,6 % 15,4 % 21,6 % 45,2 % 13,1 % 100 %

Keski-Suomi 1,4% 12,6 % 219% 49,5 % 14,8 % 100 %
Pohjois-Suomi 0,6 % 132 % 17,4 % 48,5 % 20,4 % 100 %

Erikoissairaanhoito kohtelee tyontekijoita tasa-arvoisesti

Etela-Suomi 6,4 % 24,1 % 28,2 % 35,7% 5,6 % 100 %

Keski-Suomi 23% 17,9 % 28,7 % 443 % 6,8 % 100 %
Pohjois-Suomi 25% 19,6 % 30,1 % 36,2 % 11,7 % 100 %

Erikoissairaanhoidossa on hyvat konsultaatiomahdollisuudet

Etela-Suomi 1,0% 4,9 % 11,8% 419 % 17,6 % 77 %

Keski-Suomi 0,0 % 2,5% 9,6 % 40,2 % 18,2 % 71 %
Pohjois-Suomi 0,6 % 29 % 9,3% 41,3 % 8,5% 63 %

Alueellisesti tarkasteltuna erot eivit olleet suuria. Keski-Suomen alue suhtautui hie-
man muita alueita positiivisemmin erikoissairaanhoidon joustavuuteen (Sig. 0,013),
vetovoimaiseen tyonantajamaineeseen (Sig. 0,010), kilpailukykyiseen palkkaukseen
(0,000) ja tyontekijoiden hyvinvoinnista huolehtimiseen (0,001). Pohjois-Suomi taas
suhtautui muita alueita hieman positiivisemmin erikoissairaanhoidon osaaviin esimie-
hiin (Sig. 0,010). Eteld-Suomen alueen vastaajat suhtautuivat hieman negatiivisemmin
tyontekijoiden tasa-arvoiseen kohteluun (0,002). Erikoissairaanhoidon hyviin konsultaa-

tiomahdollisuuksiin Pohjois-Suomi suhtautui muita alueita kielteisemmin (Sig. 0,033).



74
5.5.6  Tyonantajakuva opiskeluajan mukana tarkasteltuna
Tyonantajakuvan ominaisuuksia tarkasteltiin myos opiskeluajan mukaan. Taulukoista

14 ja 15 kdy ilmi sairaanhoitaja- ja lddkéariopiskelijoiden opiskeluaikojen ja ominaisuuk-

sien viliset tilastollisesti merkittdvit riippuvuudet.

Taulukko 14  Erikoissairaanhoito sairaanhoitajaopiskelijoiden opiskeluajan mukaan

tarkasteltuna

Erikoissairaanhoito sairaanhoitajaopiskelijoiden opiskeluajan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta eri mieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Erikoissairaanhoidolla on kdytdssaan nykyaikainen laitteisto
1-2-vuotta 1,4 % 4,6 % 52% 46,5 % 42,4 % 100 %
Yli 3-vuotta 1,2% 58 % 2,8% 58,7 % 31,6 % 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
1-2-vuotta 4,6 % 15,3 % 18,7 % 46,6 % 14,7 % 100 %
Yli 3-vuotta 6,1% 19,9 % 19,1 % 42,6 % 12,3 % 100 %
Erikoissairaanhoito huolehtii tyontekijéiden hyvinvoinnista
1-2-vuotta 2,2 % 11,5% 29,4 % 46,6 % 10,2 % 100 %
Yli 3-vuotta 3,0% 21,8 % 26,3 % 44,1 % 4,8 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa on osaavat esimiehet
1-2-vuotta 25% 11,3 % 23,2 % 46,4 % 16,6 % 100 %
Yli 3-vuotta 2,7 % 17,4 % 21,5% 48,7 % 9,8 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa on hyva tydilmapiiri
1-2-vuotta 2,20% 15,80 % 31,30 % 41,80 % 8,90 % 100 %
Yli 3-vuotta 3,10 % 25,40 % 24,90 % 40,70 % 5,80 % 100 %
Erikoissairaanhoito perehdyttaa tyontekijat hyvin tydtehtaviin
1-2-vuotta 1,6 % 8,0 % 18,0 % 44,4 % 28,0 % 100 %
Yli 3-vuotta 4,1 % 13,0 % 14,7 % 49,8 % 18,4 % 100 %

Sairaanhoitajaopiskelijoista yli kolme vuotta opiskelleet pitivéit erikoissairaanhoidon
laitteita nykyaikaisempina, kuin alle kolme vuotta opiskelleet (Sig. 0,014). Opintojen
alkupuolella olevat pitivit erikoissairaanhoidon palkkausta kilpailukykyisempind, kuin
yli kolme vuotta opiskelleet (Sig. 0,047).

Yli kolme vuotta opiskelleet suhtautuivat, alle kolme vuotta opiskelleita negatiivi-
semmin, vdittamiin erikoissairaanhoidon huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista (Sig.
0,001) ja erikoissairaanhoidossa on osaavat esimiehet (Sig. 0,017). Yli kolme vuotta
opiskelleet suhtautuivat myos kielteisemmin viittimiin erikoissairaanhoidon hyvista
tyoilmapiiristd (Sig. 0,018) ja perehdytyksestd (Sig. 0,004). suhtautuivat hieman kieltei-

semmin yli kolme vuotta opiskelleet.
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Liadkariopiskelijoiden opiskeluajan ja eri ominaisuuksien vélilld havaittiin tilastolli-

sesti merkittidvad riippuvuutta kuuden eri ominaisuuden kohdalla. Taulukosta 15 ilme-

nee ominaisuuksien vastauksien jakautuminen.

Taulukko 15

tuna

Erikoissairaanhoito ladkiriopiskelijoiden opiskeluajan mukaan tarkastel-

Erikoissairaanhoito ladkariopiskelijoiden opiskeluajan mukaan tarkasteltuna
Taysin Osittain Ei samaa Osittain Taysin
Opiskeluaika eri mielta erimieltd | eikd eri mieltd | samaa mieltd | samaa mieltd | Yhteensa
Erikoissairaanhoito on joustava tydnantaja
1-3-vuotta 1,4 % 23,2 % 20,3 % 46,4 % 8,7 % 100 %
Yli 4-vuotta 7,4 % 48,1 % 9,6 % 31,9 % 3,0 % 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa kilpailukykyisen palkkauksen
1-3-vuotta 2,6 % 15,6 % 10,4 % 51,9 % 19,5 % 100 %
Yli 4-vuotta 12,0 % 48,9 % 15,8 % 20,3 % 3,0% 100 %
Erikoissairaanhoito huolehtii tydntekijéiden hyvinvoinnista
1-3-vuotta 0,0 % 9,5 % 41,3 % 42,9 % 6,3 % 100 %
Yli 4-vuotta 4,2 % 30,5% 39,0 % 254 % 0,8 % 100 %
Erikoissairaanhoidossa on hyvat konsultaatiomahdollisuudet
1-3-vuotta 13 % 0,0 % 9,0 % 43,6 % 46,2 % 100 %
Yli 4-vuotta 0,8% 0,8 % 6,1 % 27,5 % 64,9 % 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa hyvat jatkokoulutusmahdollisuudet
1-3-vuotta 1,4 % 0,0 % 135% 50,0 % 35,1% 100 %
Yli 4-vuotta 0,8 % 1,6 % 23 % 40,3 % 55,0 % 100 %
Erikoissairaanhoito tarjoaa varman ty6paikan

1-3-vuotta 0,0% 8,2 % 26,0 % 43,8 % 21,9 % 100 %
Yli 4-vuotta 4,7 % 12,4 % 31,8 % 38,0 % 13,2 % 100 %
Yli neljd vuotta opiskelleet ladkériopiskelijat suhtautuivat selvisti alle neljd vuotta

opiskelleita negatiivisemmin vdittiméin erikoissairaanhoito on joustava tyOnantaja
(Sig. 0,000).

Alle neljd vuotta opiskelleet ladkériopiskelijat suhtautuivat erikoissairaanhoidon kil-
pailukykyiseen palkkaukseen pidempédn opiskelleita selvésti positiivisemmin (Sig.
0,000). Alle nelja vuotta opiskelleista 71,4 % oli osittain tai tdysin samaa mieltd viitta-
min kanssa, kun yli neljd vuotta opiskelleiden osuus oli 23,3 %. Alle neljd vuotta opis-
kelleet suhtautuivat myos yli neljd vuotta opiskelleita positiivisemmin viittdmidn: eri-
koissairaanhoito huolehtii tyontekijoiden hyvinvoinnista (Sig. 0,000). Viittdmén kanssa
osittain tai tdysin samaa mieltd oli 49,2 % alle neljid vuotta opiskelleista ja 26,2 % yli
nelji vuotta opiskelleista.

Viittdmén erikoissairaanhoidossa on hyvit konsultaatiomahdollisuudet vastaukset
jakautuivat hyvin samansuuntaisesti (Sig. 0,012). Alle neljd vuotta opiskelleet suhtau-

tuivat viittdmédn hieman yli neljd vuotta opiskelleita positiivisemmin. Yli neljd vuotta
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opiskelleet taas suhtautuivat alle neljd vuotta opiskelleita positiivisemmin erikoissai-
raanhoidon tarjoamiin jatkokoulutusmahdollisuuksiin (Sig. 0,002). Viittamai: erikoissai-
raanhoito tarjoaa varman tydpaikan jakoi hieman vastaajien mielipiteitd (Sig. 0,016).
Alle neljd vuotta pitivit erikoissairaanhoitoa varmempana tyopaikkana kuin yli neljad

vuotta opiskelleet.

5.6 Hyvan tyonantajakuvan kolme tirkeinti ominaisuutta

Vastaajia pyydettiin valitsemaan 3 tirkeintd hyvin tyonantajakuvan ominaisuutta. Valit-
tuja ominaisuuksia ei pyydetty laittamaan tédrkeysjirjestykseen. Kuviosta 13 kiy ilmi

vastauksien jakautuminen eri ominaisuuksille.

Kolme tarkeinta hyvan tyonantajakuvan
ominaisuutta (n=1073)
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Ominaisuus
Kuvio 13 Kolme tdrkeinti hyvin tyonantajakuvan ominaisuutta

Kolme tirkeintd hyvén tyonantajakuvan ominaisuutta ovat hyvé tydilmapiiri, hyva
perehdytys tyotehtdviin seki kilpailukykyinen palkkaus. Hyvi ty6ilmapiiri oli selkedsti
yksi tarkeimmistd ominaisuuksista, vastaajista 71,2 % (n=764) piti sitd yhtend tdrkeim-
mistd hyvin tyonantajakuvan ominaisuuksista.

Tarkasteltaessa kolmea tirkeintd hyvédn tyOnantajakuvan ominaisuutta eri tausta-
muuttujien mukaan ristiintaulukoituna, on eri taustatekijoiden vililld havaittavissa eroja.
Kuviosta 14 kdy ilmi kolme tirkeintd hyvin tyonantajakuvan ominaisuutta vastaajan

sukupuolen mukaan tarkasteltuna.
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Naisten ja miesten kolme tarkeinta hyvan
tyonantajakuvan ominaisuutta
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Kuvio 14 Kolme tirkeintd hyvin tyonantajakuvan ominaisuutta nais- ja miesvas-

taajien mukaan

Naispuolisten vastaajien mukaan kolme tirkeintd hyvin tyonantajakuvan ominaisuut-
ta ovat hyvi tydilmapiiri, perehdytys ja kilpailukykyinen palkkaus. Naisten kolme tér-
keintd ominaisuutta olivat tdysin samat, kuin kuviossa 13 esitetyt kaikkien vastaajien
kolme tdrkeintd ominaisuutta. Miespuoliset vastaajat eivit mukailleet tdysin naisten ja
kaikkien vastaajien jakaumaa.

Miespuolisten vastaajien mukaan hyvé tyoilmapiiri oli selvésti yksi tirkeimmistid
ominaisuuksista, aivan kuten naispuolisilla vastaajilla. Mutta naisvastaajista poiketen,
miesvastaajien mukaan kaksi muuta tdrkedd ominaisuutta olivat joustava tyonantaja ja
osaavat esimiehet. My0s sairaanhoitaja- ja ladkériopiskelijoiden vastauksien vililld oli

havaittavissa eroavaisuuksia (kuvio 15).
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Laakari- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden
kolme tarkeinta hyvan tyonantajakuvan
ominaisuutta
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Kuvio 15 Liadkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden kolme tirkeintd hyvén tyonanta-

jakuvan ominaisuutta

Sairaanhoitajaopiskelijoiden mukaan kolme tirkeintd hyvédn tyonantajakuvan omi-
naisuutta ovat hyvi tydilmapiiri, perehdytys ja kilpailukykyinen palkkaus. Sairaanhoita-
jien vastaukset mukailevat tiysin naispuolisten vastaajien vastausten jakaumaa. Tarkas-
teltaessa lddkédriopiskelijoiden vastauksia (kuvio 15), voidaan todeta, etti ne eroavat
osittain sairaanhoitajaopiskelijoiden vastauksista.

Liadkéariopiskelijoiden mukaan hyvé tydilmapiiri on selvésti yksi tarkeimmistd hyvin
tyonantajakuvan ominaisuuksista, aivan kuten muillakin taustamuuttujilla. Myos pereh-
dytystd lddkidriopiskelijat pitivit tirkednd ominaisuutena, aivan kuten sairaanhoitaja-
opiskelijatkin. Mutta toiseksi eniten kannatusta on saanut konsultaatiomahdollisuudet.
Liadkariopiskelijoista 15,2 % piti konsultaatiomahdollisuuksia tdrkednid ominaisuutena,
kun sairaanhoitajaopiskelijoista sitd piti tarkednd vain 0,16 % vastaajista. Taméin tutki-
muksen perusteella voidaan siis piitelld, ettd lddkidriopiskelijat arvostavat konsultaa-
tiomahdollisuuksia selvésti, sairaanhoitajaopiskelijoita enemman.

Kun vertaillaan kolmea tédrkeintid hyvén tyonantajakuvan ominaisuutta, perustervey-
denhuollon ja tyonantajakuvan ominaisuuksiin liittyviin ominaisuuksiin, voidaan todeta,
ettd perusterveydenhuollon tyonantajakuvan ja opiskelijoiden tirkeimmét ominaisuudet

eivit kohtaa. Opiskelijat arvostivat hyvdi tyoilmapiirid, hyvid perehdytysti ja jatkokou-



79

lutusmahdollisuuksia. Erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan liittyi vahvasti jatkokou-
lutusmahdollisuudet sekd lddkédriopiskelijoiden arvostamat konsultaatiomahdollisuudet.
Lisiksi erikoissairaanhoidon tydonantajakuvaan liittyivit myos hyvé perehdytys ja osaa-

vat esimiehet selvemmin kuin perusterveydenhuollon tyonantajakuvaan.

5.7 Tyonantajakuvan instrumentaaliset ja symboliset ulottuvuudet

Tutkimuksessa kédytetyt 18 eri ominaisuutta voidaan jakaa instrumentaalisiin ja symbo-
lisiin ulottuvuuksiin. Kuviossa 5 (Luku 4.1) on jaoteltu tutkimuksessa kiytetyt instru-
mentaaliset ja symboliset ulottuvuudet. Perusterveydenhuollon tyonantajakuvaan vah-
vasti liittyvid instrumentaalisia ulottuvuuksia olivat jatkuva kiire sekd lddkireiden ja
sairaanhoitajien liika tyoméérd. Perusterveydenhuollon instrumentaalisia ominaisuuksia
voidaan kaikkia pitdi negatiivisina tyonantajakuvan ominaisuuksina. Symbolisista ulot-
tuvuuksista varma tydpaikka ja luotettava tyonantaja liitettiin my0ds perusterveydenhuol-
toon. Perusterveydenhuoltoon liittyvid symbolisia ulottuvuuksia voidaan pitdd positiivi-
sina.

Erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan vahvasti liittyneitd instrumentaalisia ulottu-
vuuksia olivat nykyaikainen laitteisto, sairaanhoitajien liika tydomaédri, konsultaatiomah-
dollisuudet ja jatkokoulutusmahdollisuudet. Instrumentaalisista ulottuvuuksista ainoas-
taan sairaanhoitajien litkaa tydoméadrdd voidaan pitdd negatiivisena piirteend. Symbolisis-
ta ulottuvuuksista erikoissairaanhoidon tyonantajakuvaan liittyivit vahvasti vetovoi-
mainen maine tyonantajana, sekd oman ammatillisen osaamisen kehittimiseen kannus-
taminen.

Tarkasteltaessa vastaajien kolmea tirkeintd hyvidn tyonantajakuvan ominaisuutta,
selkedsti yhdeksi tirkeimmistd ominaisuuksista nousi symbolinen ominaisuus, hyvi
tyoilmapiiri. Muut tdrkedt ominaisuudet olivat hyvi perehdytys tyotehtédviin ja kilpailu-
kykyinen palkkaus. Molemmat ovat instrumentaalisia ulottuvuuksia. Ristiintaulukoin-
nilla tutkittiin eri taustamuuttujien eroja ja ainoastaan ladkédriopiskelijoiden ja miesten
kolme tédrkeintd hyvén tyonantajakuvan ominaisuutta erosivat kokonaistuloksien omi-
naisuuksista. Miesvastaajien ja lddkiriopiskelijoiden vastauksia tarkasteltaessa, oli hyvi
tyoilmapiiri edelleen selvisti eniten vastauksia kerdnnyt ominaisuus, mutta muut omi-
naisuudet olivat muuttuneet. Miehet pitivit tirkeind myos joustavaa tyOnantajaa ja
osaavia esimiehid. Molempia ominaisuuksia voidaan pitdd symbolisina ulottuvuuksina.
Ladkiriopiskelijat pitivit tirkeind konsultaatiomahdollisuuksia ja perehdytystd. Molem-
pia ominaisuuksia voidaan pitdd instrumentaalisina.

Tamén tutkimuksen instrumentaaliset ja symboliset ulottuvuudet eivit kaikilta osin
noudattaneet Van Hoyen (2008) kdyttdmid ulottuvuuksia. Van Hoyen kdyttdmistd inst-

rumentaalisista ulottuvuuksista ithmisten auttaminen ja vaihtelevat tyotehtdvit ulottu-
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vuuksia ei tiedusteltu timén tutkimuksen ominaisuuksissa. Tiimityd ulottuvuuteen liit-
tyvind voidaan pitdi tdssi tutkimuksessa kiytettyd konsultaatiomahdollisuuksia. Muulla
tavoin julkisen terveydenhuollon tiimitydskentelyd ei tutkittu. Symbolisista ulottuvuuk-
sista vilpittomyyttd tutkittiin luotettavan tydonantajan ja varman tydpaikan ominaisuuk-
sien avulla. Pitevyyttd tutkittiin osaavien esimiesten kautta. Julkisen terveydenhuollon
innovatiivisuutta ja vaikutusvaltaa ei tissd tutkimuksessa kisitelty.

Vastaajien omissa kokemuksissa esille nousi osittain samoja teemoja, kuin Van Hoy-
en (2008) tutkimuksessa. Instrumentaalisista ulottuvuuksista nousi esille palkkaus, ura-
kehitys, tiimity0, vaihtelevat tyotehtivit ja ihmisten auttaminen. Palkkaus, urakehitys ja
tiimity0 nousivat esille selkeimmin. Palkkataso herétti erityisesti sairaanhoitajissa tun-
teita, erikoissairaanhoidon jatkokoulutus- ja oman ammattitaidon kehittdmiseen kannus-
tamista arvostettiin ja tiimity0 nousi esille konsultaatiomahdollisuuksien muodossa.
Vaihtelevia tyotehtivid ei kommentoitu, mutta sairaanhoitajat joutuivat usein tydskente-
lemédn muissakin kuin oman alan tehtdvissd. Thmisten auttaminen ulottuvuutta ei kéiy-
tetty tutkimuksessa, mutta sen liittyminen hoitotyohon ilmeni vastaajien kokemuksista.
Usein jatkuva kiirettd ja litkaa tyoméadrdd pidettiin syynd siithen, ettd potilaille ei ollut
riittdvisti aikaa.

Tutkimustuloksien pohjalta muodostettiin julkisen terveydenhuollon tydnantajakuvan

instrumentaalisia ja symbolisia ulottuvuuksia kuvaileva malli (kuvio 16).

JULKINEN TERVEYDENHUOLTO

|

Instrumentaaliset Symboliset
Tuki ulottuvuudet ulottuvuudet
Palkkaus Urakehitys Vilpittomyys Vetovoima
Tyonkuva Pétevyys

Kuvio 16 Julkisen terveydenhuollon instrumentaaliset ja symboliset ulottuvuudet
(Van Hoye 2008 mukaillen)

Tutkimustuloksien pohjalta muokattiin Van Hoyen (2008) vanhustenkodin tyonanta-
jakuvatutkimuksessa kidyttamid mallia. Instrumentaalisista ominaisuuksista palkkaus ja
urakehitys pysyivit ennallaan. Vaihtelevat tyotehtdvit vaihtuivat tyonkuvaksi. Vastaaji-

en omien kokemuksien perusteella tyonkuva on parempi termi kuvailemaan, tyotehté-
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vid, jotka kuuluvat tiettyyn tyonkuvaan. Esimerkiksi terveydenhuollossa lddkéreilld,
sairaanhoitajilla ja ldhihoitajilla on omat tyotehtidvinsid. Tamén tutkimuksen vastaajien
kokemuksista kévi ilmi, etti erityisesti sairaanhoitajat joutuivat useasti tyoskentelemiin
tyokuvansa ulkopuolisissa tehtdvissd. Tdma piirre koettiin negatiiviseksi tydnantajaku-
van ulottuvuudeksi. My®0s tiimitydskentely termi korvattiin tuki kisitteelld. Tyoyhteison
tuki kattaa konsultaatiomahdollisuudet, mitd erityisesti lddkériopiskelijat arvostivat.
Toisaalta sen alla on mahdollista tarkastella my0s tiimityoskentelya.

Symbolisista ominaisuuksista pétevyys ja vilpittdomyys soveltuivat hyvin julkisen
terveydenhuollon kuvaan. Sen sijaan vaikutusvalta ja innovatiivisuus ulottuvuuksia, ei
tutkimuksessa ollut huomioitu eivitkid ne nousseet vastaajien omissakaan kokemuksissa
esille. Vetovoima symbolisena ulottuvuutena soveltuu kuvaamaan seki tyonantajan ettd

tyotehtidvien vetovoimaa.
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6 LOPUKSI

6.1 Johtopaatokset

Teoreettiset johtopaditokset

Tamin tutkimuksen tavoitteena oli tutkia millainen on julkisen terveydenhuollon havait-
tu tyonantajakuva ldédkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nikokulmasta. Tydnantajaku-
van muodostumista on ldhestytty tarkastelemalla ja tutkimalla misti tietoldhteistid opis-
kelijat saavat tietoa julkisen terveydenhuollon tyOnantajakuvasta. Tassd tutkimuksessa
julkinen terveydenhuolto oli jaettu perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon.
Julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvan ominaisuuksia tarkasteltiin instrumentaalis-
symbolisten ulottuvuuksien kautta. Instrumentaalis-symbolista viitekehystd on kéytetty
kansainvilisissd tyonantajakuvatutkimuksissa mm. armeijan, rahoitusalan ja vanhusten-
hoidon aloilla. Aikaisemmissa suomalaisissa julkisen terveydenhuollon tyonantajakuva-
tutkimuksissa aihetta on tutkittu organisaatiokohtaisesti.

Tamin tutkimuksen tuloksena kuvailtiin perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaan-
hoitoon liittyvid ominaisuuksia ja tutkittiin miten erilaiset taustatekijit vaikuttavat omi-
naisuuksiin. Lisidksi tutkittiin misti tietoldhteistd opiskelijat saavat tietoa julkisesta ter-
veydenhuollosta tyOonantajana ja mitd tietoldhdettd he pitdvit vaikuttavimpana. Tietoa
julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta opiskelijat saivat useista eri ldhteistd, mut-
ta selvisti tirkein tietoldhde oli omat kokemukset. My6s muita epévirallisia tietoldhteitd
pidettiin julkisen terveydenhuollon organisaatioiden omaa virallista viestintdd vaikutta-
vampana. Opiskelijoista selvd enemmistd oli jo hankkinut alan tyokokemusta, joten
voidaan todeta, ettd opiskelijoiden omat kokemukset ovat varmasti my0ds heijastuneet
tutkimustuloksiin.

Tamén tutkielman empiirisen tutkimuksen tulosten perusteella tutkittiin miten hyvin
aikaisemmin vanhustenhuollossa kiytetty instrumentaalis-symbolinen malli toimii jul-
kisen terveydenhuollon kuvaajana. Tutkimustulosten pohjalta muodostettiin julkisen
terveydenhuollon tyonantajakuvan instrumentaalisia ja symbolisia ulottuvuuksia kuvaa-
va malli (kuvio 16).

Julkisen terveydenhuollon jakaminen perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoi-
toon antoi syvéllisempidd tietoa julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta, kuin jos
julkista terveydenhuoltoa olisi tarkasteltu yhtend kokonaisuutena. Perusterveydenhuol-
lolla ja erikoissairaanhoidolla on toisistaan poikkeavat toimintatavoitteet. My0s tyonan-
tajakuvat erosivat selvésti toisistaan. Erikoissairaanhoidon tydnantajakuvaa voidaan
pitdd perusterveydenhuoltoa positiivisempana, jokaisen tutkitun ominaisuuden osalta.

Perusterveydenhuoltoon vahvasti liittyvid ominaisuuksia olivat jatkuva kiire, ladkérei-
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den ja sairaanhoitajien litka tyomiird, varma tyopaikka ja luotettava tyonantaja. Ainoas-
taan symbolisia ominaisuuksia eli varmaa tyopaikkaa ja luotettavaa tyonantajaa voidaan
pitdd positiivisina ulottuvuuksina. Erikoissairaanhoitoon voimakkaasti liittyvid ominai-
suuksia olivat nykyaikainen laitteisto, vetovoimainen maine tyOnantajana, kannustaa
kehittdmidin omaa ammatillista osaamista, sairaanhoitajilla on litkaa tyotd sekd hyviit
konsultaatio- ja jatkokoulutusmahdollisuudet. Erikoissairaanhoitoon liitetyt ominaisuu-
det eroavat perusterveydenhuollosta kaikkia paitsi viittimén sairaanhoitajilla on kiire
osalta.

Taustamuuttujia ristiintaulukoimalla ja tilastollisia riippuvuuksia tarkastelemalla ha-
vaittiin, ettd opiskeluala, sukupuoli ja ikd vaikuttivat eniten vastauksiin. Ladkéri- ja sai-
raanhoitajaopiskelijoiden vililld oli havaittavissa selvid eroavaisuuksia vastauksissa,
samoin kuin my®os eri-ikdisten ja naisten ja miesten vililld. Vihiten eroavaisuuksia oli
havaittavissa alueellisesti ja opiskeluajan mukaan tarkasteltuna.

Tutkimustuloksista nousi esille samoja ominaisuuksia, kuin mitd Lankinen-Lipsasen
(2010) toteuttamassa kvalitatiivisessa haastattelututkimuksessa, jossa tutkittiin magneet-
tisairaalan tyonantajakuvaa lddkéri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden ndkokulmasta. Sa-
moin kuin Lankinen-Lipsasen tutkimuksessa, myos tdssd tutkimuksessa ladkiriopiskeli-
jat arvostivat hyvid konsultaatiomahdollisuuksia, perehdytystid ja palkkausta. Sairaan-
hoitajien vastauksista nousi esille my0s samoja piirteitd kuten hyvé tydilmapiiri, tasa-
arvoinen kohtelu ja palkkaus.

Tutkimustulosten perusteella voidaan todeta, ettd instrumentaalis-symbolinen viite-
kehys soveltuu kiytettidviksi julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvatutkimuksissa.
Instrumentaalisten ja symbolisten ulottuvuuksien avulla voidaan tarkastella tydnantaja-
kuvan ominaisuuksia hyvin monipuolisesti. Julkisen terveydenhuollon tydnantajaku-

vaan liittyy sekd instrumentaalisia, ettd symbolisia ominaisuuksia.

Menetelmaiilliset johtopdiatokset

Tama tutkielma on luonteeltaan méérillinen tutkimus, jonka empiirinen aineisto kerét-
tiin padosin maddrillisin menetelmin puolistrukturoidulla Internet-kyselylld. Tutkimuk-
sella ei ollut toimeksiantajaa. Tutkimuksen méédrillisiin kysymyksiin haettiin syvempéi
tietoa avoimien kysymyksien avulla. Tutkimus toteutettiin valtakunnallisena kyselyni ja
sen tavoitteena oli tutkia myos alueellisia eroja vastauksien vililld. Tutkielman teoreet-
tisen ja empiirisen osioiden perusteella muodostettiin julkisen terveydenhuollon tyonan-
tajakuvan instrumentaalisia ja symbolisia ulottuvuuksia kuvaileva malli.
Instrumentaalis-symbolinen viitekehys soveltui hyvin kiytettiviksi tyonantajakuva-
tutkimuksessa. Instrumentaaliset ominaisuudet ovat helpommin mitattavissa, silld sym-
bolisiin ominaisuuksiin liittyy vahvemmin vastaajan subjektiivinen kisitys asiasta. Kui-

tenkin vastauksista nousi esille sekd instrumentaalisia ettd symbolisia ulottuvuuksia.
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Tutkimuksessa kédytetyt tyonantajakuvan ominaisuudet kuvasivat onnistuneesti julkisen
terveydenhuollon tydnantajakuvaa ja avoimet kysymykset tukivat ennalta médritettyja
tyonantajakuvan ominaisuuksia. Avoimien kysymyksien vastausten kautta nousi esille
esimerkkejd ennalta miéritetyistd tyonantajakuvan ominaisuuksista. [lman avoimia vas-
tauksia tyonantajakuvan tulkinta olisi jddnyt paljon pinnallisemmaksi.

Tutkimustulosten kannalta hyvén ja huonon tyonantajamaineen omaavien organisaa-
tioiden tutkiminen ei onnistunut tdssd tutkimuksessa parhaalla mahdollisella tavalla.
Vastaajilla oli mahdollisuus mainita kolme hyvin ja kolme huonon tyonantajakuvan
omaavaa organisaatiota. Vastauksissa mainittiin hyvin pienid yksikoitd ja kaiken katta-
via kisitteitd, kuten terveyskeskus. Kysymyksen olisi voinut muotoilla paremmin esi-
merkiksi tiedustelemalla yhtd hyvéd ja yhtd huonoa organisaatiota ja perusteluja, mika

tekee kyseisen organisaation tyonantajakuvasta hyvin tai huonon.

Kiytdnnon toimenpidesuositukset

Erityisesti nyt, kun osaavasta tyovoimasta on kova kysyntd, julkisen terveydenhuollon
tulisi pyrkid rakentamaan houkuttelevampaa tyonantajakuvaa. Tutkimustuloksista on
hyotyi julkisen terveydenhuollon organisaatioille. Organisaatioiden nékokulmasta hy-
villd tyonantajakuvalla on monia positiivisia vaikutuksia. Julkisen terveydenhuollon
palkkataso on aiheuttanut paljon keskustelua, mutta tamin tutkimuksen perusteella hyva
tydilmapiiri ja hyvd perehdytys tyotehtdviin olivat tarkedmpid kuin kilpailukykyinen
palkkaus. Tyoilmapiirissd on parantamisen varaa sekd perusterveydenhuollolla, ettd
erikoissairaanhoidolla. Hyvia perehdytys liittyi selvésti erikoissairaanhoitoon, kun perus-
terveydenhuollolla oli siind parantamisen varaa. Palkkausta pidettiin erikoissairaanhoi-
dossa hieman perusterveydenhuollon palkkausta parempana.

Julkisen terveydenhuollon organisaatiot voivat hyodyntdd tdssd tutkimuksessa tarkas-
teltuja ominaisuuksia ja tutkimustuloksia ja tutkia, mikd on oman organisaation suhde
eri ominaisuuksiin. Tédsséd tutkimuksessa kidytettyjd ominaisuuksia voidaan helposti tar-
kastella myos organisaatiokohtaisesti ja organisaatioiden on mahdollista toteuttaa sama
tutkimus omassa organisaatiossa ja vertailla esimerkiksi nykyisten tyontekijoiden vasta-
uksia timin tutkimuksen vastauksiin.

Tassd tutkimuksessa vastaajat jakautuivat alueellisesti hyvin laajalle alueelle, eikd
tutkimustuloksia voida kohdistaa yksittédisiin julkisen terveydenhuollon organisaatioi-
hin. Tutkimustuloksista voidaan kuitenkin vetdd johtopditoksid niiden ominaisuuksien
osalta, jotka liittyivat vahvimmin tai heikoimmin perusterveydenhuoltoon ja erikoissai-
raanhoitoon. Julkisen terveydenhuollon organisaatiot voivat tarkastella omasta nako-
kulmastaan millaisena omat tyontekijdt tai ulkopuoliset sidosryhmit pitdavit heikosti
julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvaan liittyvid ominaisuuksia kuten hyvi tyoil-

mapiiri ja tyontekijoiden tasa-arvoinen kohtelu.
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Julkisen terveydenhuollon ndkdkulmasta juuri symboliset ulottuvuudet, kuten hyvi
tydilmapiiri ja tyontekijoiden tasa-arvoinen kohtelu, ovat ominaisuuksia, joihin on mah-
dollista vaikuttaa ilman suuria taloudellisia investointeja. Opiskelijat pitivdt omia ko-
kemuksia tirkeimpénd tietoldhteend, joten hyvin tydilmapiirin edistdminen edistiisi
my0s opiskelijoiden positiivisia mielikuvia julkisesta terveydenhuollosta tydnantajana.
Instrumentaaliset ulottuvuudet kuten kilpailukykyinen palkkaus ja jatkokoulutusmah-
dollisuudet vaativat paljon taloudellisia resursseja, mutta ovat kdytdnnossd helpompia

toteuttaa, kuin symboliset ulottuvuudet.

6.2 Tutkimuksen kokonaisluotettavuuden arviointi

Tama julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvaa opiskelijoiden ndkokulmasta tarkaste-
leva tutkielma oli luonteeltaan méérillinen. Tamén tutkielman empiirinen aineisto kerét-
tiin puolistrukturoidun Internet-kyselyn avulla. Empiirisen aineiston tiedonkeruussa ja
analysoinnissa kiytettiin sekd méadrillisid, ettd laadullisia menetelmid.

Mairillinen tutkimusmenetelmd tarkastelee tutkittavia ominaisuuksia numeerisesti.
Kysely soveltuu aineiston keruumenetelméksi, kun tutkittavia on paljon ja he ovat si-
joittuneet eri alueille. Kyselyssd kysymysten muoto on vakioitu ja kaikilta vastaajilta
tiedustellaan samat asiat, samassa jirjestyksessd ja samalla tavalla. Kyselytutkimus on
nopea ja kustannustehokas menetelmid kerdtd suurikin tutkimusaineisto. Kyselytutki-
muksen haitoiksi voidaan luokitella alhaiset vastausprosentit seki vastaajien vastauksi-
en luotettavuus. Yksi kyselytutkimuksen haaste on myds oikeiden vastausvaihtoehtojen
asettelu vastaajien ndkokulmasta. (Vilkka 2007, 14,28; Hirsjirvi 1997, 191.)

Tutkimuksen reliabiliteetilla eli luotettavuudella tarkoitetaan tutkimuksen toistetta-
vuutta. Tutkimusta voidaan pitdd tarkkana ja luotettavana, mikili toistamalla tutkimus,
tutkijasta riippumatta saadaan sama tulos. Tutkimuksen reliabiliteettia voidaan arvioida
jo tutkimuksen aikana esimerkiksi kysymalld samaa asiaa kahdella kysymykselld. Tut-
kimuksen luotettavuuden nikokulmasta tutkimustulokset ovat aina sidoksissa tiettyyn
aikaan ja paikkaan. Tutkimustuloksia ei tule yleistdd tehdyn tutkimuksen ulkopuolelle.
(Vilkka 2005, 161; Hirsjarvi 2005, 216; Heikkild 2004, 30,187.)

Tutkimuksen validiteetti tarkastelee tutkimuksen kyky4 mitata sitd, mitd tutkimuksen
oli tarkoitus mitata. Validiteetin nikokulmasta tarkastellaan miten tutkija on onnistunut
operationalisoimaan teoreettisia kisitteitd, ymmartivitkd myos vastaajat kysymykset
samalla tavoin tutkijan kanssa ja miten valittu asteikko toimii. Tutkimuksen kokonais-
luotettavuutta voidaan arvioida yhdessd reliabiliteetin ja validiteetin avulla. (Vilkka
2007, 150.)

Téamin tutkimuksen tavoitteena oli tutkia lddkiri- ja sairaanhoitajaopiskelijoiden

mielikuvia julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta. Tutkimuksen ldhtokohtana oli
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tutkia potentiaalisten tyontekijoiden mielikuvia ja alan opiskelijat olivat oikea kohde-
ryhmd, silld heitd voidaan pitdd suurimpana potentiaalisten tyontekijoiden ryhménd.
Tiedonkeruumenetelmiksi valittiin kyselylomake, silld tavoitteena oli keratd 1ddkri- ja
sairaanhoitajaopiskelijoiden mielikuvia mahdollisimman laajalta alueelta. Internet-
kysely soveltui parhaiten kdytettdaviksi, silld se oli helppo, nopea ja edullinen keino ta-
voittaa kyselyn kohderyhmd, joka oli hajautunut eri alueille. Opiskelijat oli my6s helppo
tavoittaa oppilaitosten sdhkopostiosoitteiden avulla.

Tutkimuksen validiteettia parannettiin perehtymalld aikaisempiin tydnantajakuvatut-
kimuksiin ja niissd kdytettyihin mittareihin ja kyselylomakkeen huolellisella suunnitte-
lulla. Lomaketta testattiin kahdesti seki lddkéri- ettd sairaanhoitajaopiskelijoilla. Testa-
uksen jilkeen tehtiin myods muutoksia, jotka osoittautuivat tiedonkeruun kannalta hyo-
dyllisiksi. Tdrkein lomakkeen testaamisen jidlkeinen tehty muutos oli julkisen tervey-
denhuollon jakaminen perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon. Tutkimustu-
loksista kivi ilmi, ndiden alojen eroavaisuudet ja mikili aloja ei olisi erotettu kyselylo-
makkeella, olisivat saadut vastaukset olleet pinnallisempia. Kyselylomakkeessa oli ly-
hyesti kuvailtu perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon kisitteet, jotta vastaajat
ymmartdisivit mitd kdasitteilld tarkoitetaan. Vastaajista ainoastaan muutama (> Skpl) ei
ymmirtinyt mitéd erikoissairaanhoidolla tarkoitetaan.

Tutkimusaineistoa analysoitiin sekd méérillisin, ettd laadullisin menetelmin. Enem-
misto kysymyksistéd oli méadrallisid, mutta vastaajilla oli mahdollisuus mainita tiedonlédh-
teitd, joita ei 10ytynyt vastausvaihtoehdoista seki kertoa omista kokemuksistaan perus-
terveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon tydnantajakuvasta. Tutkimuksen reliabiliteetin
nidkokulmasta avoimet kysymykset toimivat hyvidnd mittarina médréllisille kysymyksil-
le, silld vastauksissa nousi esille samoja ominaisuuksia kuin strukturoiduissa kysymyk-
sissi.

Kyselyyn tuli vastauksia 1073 kappaletta ja vastausprosentiksi muodostui 9,8 %. Al-
haisesta vastausprosentista huolimatta, tutkimuksen otoskokoa voidaan pitdd riittavina.
Valtakunnallisissa kuluttajatutkimuksissa on otoskooksi suositeltu 500—-1000 vastaajaa
(Heikkild 2004, 45). Vastaajien midrdin pyrittiin vaikuttamaan myos kyselyn ajoituk-
sella. Kysely toteutettiin syksylld loppukevéin sijaan, silld loppukeviistd osa opiskeli-
joista olisi ollut jo kesdharjoittelussa tai kesdlomalla. Vastaajia pyrittiin aktivoimaan
arvonnalla sekd muistutussihkopostiviestilli.

Tutkimusprosessi suoritettiin huolellisesti ja rehellisesti. Tutkimusaineisto pysyi ai-
noastaan tutkijan hallussa. Tutkimukseen liittyvdn arvonnan osallistujien yhteystiedot
erotettiin heti tutkimuksen vastauksista ja hévitettiin vilittomasti arvonnan suorittami-
sen jilkeen. Tutkimuksen vastaukset tallennettiin huolellisesti. Huolellista tallennusta
edisti kéytetty kyselyohjelma, josta vastaukset oli helppo siirtdd sdhkoisessd muodossa
analysointiohjelmaan. Tutkimusaineisto my0s tarkastettiin ristiintaulukoimalla opiske-

lualaa ja oppilaitosta. Tdlld tavalla varmistuttiin, ettd opiskelualat ja oppilaitokset oli
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valittu oikein. Tutkimustulokset pyrittiin analysoimaan mahdollisimman monipuolisesti

ja objektiivisesti.

6.3 Yhteenveto

Tyonantajakuvalla on suuri merkitys sekd organisaatiolle, ettd tyonhakijalle. Organisaa-
tion nidkokulmasta hyvi tydantajakuva houkuttelee osaavaa tydvoimaa ja sitouttaa ny-
kyisid tyontekijoitd. Erityisesti julkisen terveydenhuollon nidkokulmasta, tydnantajaku-
van merkitys on tirked, silld julkisen terveydenhuollon tydvoimapula on jo nyt suuri ja
tulee vain jatkamaan kasvuaan ldhitulevaisuudessa suurten ikédluokkien jdddessd elik-
keelle. Tamin tutkielman tavoitteena oli tutkia millaisena lddkéri- ja sairaanhoitajaopis-
kelijat pitavit julkisen terveydenhuollon tydonantajakuvaa ja misté tietoldhteistd he saa-
vat tietoa julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta.

Tavoitteena oli 10ytdd vastaus padtutkimusongelmaan alaongelmien avulla. Ensim-
miinen alaongelma avasi kisitettd tyOnantajakuva ja selvitti mitd silld tarkoitetaan.
Tyonantajakuvaa voidaan tarkastella eri ndkokulmista, sisdisestd tai ulkoisesta. Sisdisen
tyonantajakuvan muodostavat organisaation nykyiset tyontekijit ja ulkoisen tyonantaja-
kuvan organisaation ulkopuoliset sidosryhmit, kuten asiakkaat ja tyonhakijat. Tyonan-
tajakuvaa voidaan tarkastella myos organisaation nikokulmasta eli siitd, millaisen tyon-
antajakuvan organisaatio pyrkii rakentamaan. TyOnantajakuva muodostuu kuitenkin
aina vastaanottajan eli muodostajan mielessd ja siksi organisaatiot eivit pysty hallitse-
maan tidysin sen muodostumista. Organisaatiot pyrkivit kuitenkin vaikuttavaan havait-
tuun tyonantajakuvaan viestimalld eri keinoin sellaisesta tyonantajakuvasta millaista se
tavoittelee. TyOnantajakuvan ominaisuuksia voidaan tarkastella instrumentaalis-
symbolisten ulottuvuuksien kautta. Instrumentaaliset ulottuvuudet kuvailevat tyonanta-
jakuvan toiminnallisia ominaisuuksia eli ominaisuuksia, joista vastaajat kokevat saavan-
sa jonkinlaista konkreettista hyotyd. Symbolisia ulottuvuuksia voidaan kuvailla subjek-
tiivisiksi ominaisuuksiksi, jotka ovat abstrakteja kisitteiti.

Toisena alaongelmana tarkasteltiin mielikuvien muodostumista. Mielikuvan muodos-
tumisessa on aina kaksi osapuolta, mielikuvan muodostaja ja kohde, mistd mielikuva
muodostetaan. Mielikuva on mielikuvan muodostajan subjektiivinen nikemys jostakin
asiasta. Mielikuvaan vaikuttavat omat kokemukset ja taustatekijit, organisaation vies-
tintd sekd organisaation ulkopuoliset tiedonldhteet. Omia kokemuksia ja organisaation
ulkopuolisia tietoldhteitd pidetddn usein luotettavimpina ldhteind, kuin organisaation
omaa viestintii.

Tamén tutkielman teoreettinen viitekehys muodostui mielikuvan muodostajan tieto-
lahteistd, sekd tyonantajakuvan instrumentaalisista ja symbolisista ulottuvuuksista. Em-

piirisessd tutkimuksessa tutkittiin misti tietoldhteistd 14ikéri- ja sairaanhoitajaopiskelijat
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saavat tietoa julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvasta ja mikéd tietolihde vaikuttaa
eniten omaan mielikuvan muodostumiseen. Julkinen terveydenhuolto oli jaettu perus-
terveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon. Tydnantajakuvan instrumentaalisia ja sym-
bolisia ulottuvuuksia tutkittiin 18 ominaisuuden kautta. Vastaajia pyydettiin myos valit-
semaan kolme tirkeintd hyvin tyonantajakuvan ominaisuutta.

Tutkielma on luonteeltaan miirillinen ja se toteutettiin ilman toimeksiantajaa. Tut-
kielman empiirinen aineisto kerittiin puolistrukturoidun Internet-kyselyn avulla. Koh-
deryhmaiksi valittiin suomenkielistid 1ddkéri- ja sairaanhoitajaopetusta tarjoavat yliopis-
tot ja ammattikorkeakoulut. Kysely ldhetettiin 1dhes 10 000 opiskelijalle. Tutkimukseen
osallistui 1073 vastaajaa ja vastausprosentiksi muodostui 9,8 %. Alhaisesta vastauspro-
sentista huolimatta, otoskokoa voidaan pitid riittdvina.

Opiskelijat saavat tietoa julkisen terveydenhuollon tydnantajakuvasta useista eri tie-
toldhteistd, mutta selvésti tirkeimpéna tietoldhteend opiskelijat pitivit omia kokemuksi-
aan. Tutkimustuloksien perusteella perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon tyon-
antajakuvissa on havaittavissa eroavaisuuksia. Perusterveydenhuollon tydantajakuva oli
kokonaisuutena tarkasteltuna, erikoissairaanhoidon tydnantajakuvaa negatiivisempi.
Tutkimustulosten perusteella muodostettiin julkisen terveydenhuollon tyonantajakuvan
instrumentaalisia ja symbolisia ulottuvuuksia kuvaileva malli. Kuvaileva malli pohjau-
tui Van Hoyen (2008) kédyttiméén instrumentaalis-symboliseen viitekehykseen. Instru-
mentaalis-symbolinen viitekehys soveltui kéytettdviksi julkisen terveydenhuollon tyon-
antajakuvatutkimuksessa. Instrumentaalisten ja symbolisten ulottuvuuksien avulla pys-

tytddn tarkastelemaan tyonantajakuvaa monipuolisesti.

6.4 Jatkotutkimusmahdollisuudet

Tdmén tutkielman tavoitteena oli tutkia millainen on sairaanhoitaja- ja lddkériopiskeli-
joiden muodostama julkisen terveydenhuollon tydonantajakuva. Tydnantajakuvan ulottu-
vuuksien lisdksi tutkittiin my06s millaisista tietoldhteisti opiskelijat saavat tietoa julkisen
terveydenhuollon tyonantajakuvasta. Téssd tutkielmassa tiedonkeruu suoritettiin puoli-
strukturoidun Internet-kyselyn avulla. Terveydenhuollon tyonantajakuvaa on tutkittu
Suomessa vield hyvin yksipuolisesti ja aihepiiristd 10ytyy useita mielenkiintoisia jatko-
tutkimusmahdollisuuksia.

Yksi mielenkiintoinen mahdollisuus olisi toteuttaa vertaileva tutkimus julkisen ter-
veydenhuollon organisaation sisdisen ja ulkoisen tyOnantajakuvan vililli. Tutkimalla
sekd organisaation tyontekijoiden ettd ulkopuolisten, esimerkiksi alan opiskelijoiden
mielikuvia, voitaisiin saada hyodyllistd informaatiota sisdisen ja ulkoisen tydnantajaku-

van vilisistd eroista. Tdllaisen vertailevan tutkimuksen avulla olisi mahdollista myds
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vertailla miten sisdiset ja ulkoiset tyonantajakuvat eroavat siitd tyonantajakuvasta mitéd
organisaatio on itse pyrkinyt rakentamaan.

Julkinen terveydenhuolto on kuntaliittymien kautta kokenut ja tulee kokemaan suuria
muutoksia. Tdminkin tutkimuksen avoimista vastauksista kidvi ilmi, etti organisaa-
tiomuutokset vaikuttivat my9ds tyonantajakuvaan negatiivisesti, silloin kun organisaation
toimipisteiden koko kasvoi. Toinen mielenkiintoinen tutkimusndkokulma olisi tutkia,
onko suurien ja pienien toimintayksikoiden tyonantajamielikuvien vililléd eroja.

Mielenkiintoista olisi my0s tutkia yksityisen ja julkisen terveydenhuollon tyonanta-
jakuvien eroavaisuuksia. Yksityisen sektorin ja julkisen terveydenhuollon ldhtokohdat
ovat toisistaan selkeésti eroavat. Yksityinen sektori pyrkii houkuttelemaan asiakkaita,
sekd osaavaa tydvoimaa. Julkisen terveydenhuollon péddtehtdvi on tarjota lain mukaisia
palveluita ja edistdi terveyttd. Julkinen terveydenhuolto ei siis kilpaile yksityisen sekto-

rin kanssa asiakkaista, ainoastaan osaavista tyontekijoista.
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Kiitos etukéteen vastauksista!

*Ila merkityt kysymykset ovat pakollisia

Sukupuoli ¥
& Nainen
s Mies

Syntymavuosi *

Valitse L

Kotipaikkakunta *

Postinumero -

Oppilaitos *

Valitse By

Opiskeluala *
3 Sairaanhoitajaopiskelija
¢ Laskariopiskelija

Onko sinulla tybkokemusta oman opiskelualasi tehtévista? *
Myés opintoihin liittyvé tysharjoittelu lasketaan tydkokemukseksi

@ Kylla, julkiselta sektorilta

@ Kylla, yksityiseltd sektorilta

& Kylla, molemmilta sektoreilta

&3 Ei alan tySkokemusta

Misti olet saanut tietoa julkisesta terveydenhuollosta tyonantajana? *
Valitse kaikki sopivat vaihtoehdot

™ Julkisen terveydenhuolion organisaatiolta (esim. tiedotteet, organisaation omat verkkosivut)
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"I Mediasta (lehdet, televisio, radio, internet)
£70mien kokemuksien kautta

ElYstavilts ja tuttaviltta

[ Perheenjésenilta (puoliso, vanhemmat, lapset)
£ Omalta oppilaitokselta

IMuualta, mistéd? |

Mik& tietoldhde vaikuttaa mielestéisi eniten omaan mielikuvaasi julkisen
terveydenhuollon tyénantajakuvasta? *

Valitse 1 vaihtoehto

@ Julkisen terveydenhuollon organisaation oma viestintd

@ Media

> Omat kokemukset

' Ystavat ja tuttavat

erheenjésenet (puoliso, vanhemmat, lapset)

<> Oma oppilaitos

© Muu, mika? |

Luettele 3 terveydenhuollon organisaatiota, joilla on mielestési hyvé
tyonantajakuva *

Julkisen tai yksityisen sektorin organisaatio esim. jokin tietty yksityinen ldakariasema,
terveyskeskus tai sairaala. Mainitse véhintaan 1 ja enintdédn 3 organisaatiota. Jérjestykselld e ole
merkitystd.

Luettele 3 terveydenhuollon organisaatiota, jolla on mielestdsi huono
tyénantajakuva *

Julkisen tai yksityisen sektorin organisaatio esim. jokin tietty yksityinen [&akériasema,
terveyskeskus tai sairaala. Mainitse vahintdén 1 ja enintdan 3 organisaatiota. Jérjestyksella ei ole
merkitysta.

Perusterveydenhuollon tydnantajakuva. Mitd mieltd olet seuraavista viitteistd? *

Perusterveydenhuollolla tarkoitetaan terveyskeskusten tarjoamia palveluita. Luethan kysymykset
ja vastausvajhtoehdot huolellisesti [&pi ennen vastaamista.

3Ei
1 Taysin samaa 4 Osittain 5 Taysin En
eri 2 Osittain  eikd eri samaa samaa  osaa
mieltd eri mieltd mielta mieltd mieltd  sanoa
Perusterveydenhuolto on joustava v & -
tydnantaja - N - =
Perusterveydenhuoliossa - - & }
tiedonkulku on sujuvaa - ’ " = -
Perusterveydehuollossa on . P . & i
nykyaikainen laitteisto b = =
Perusterveydenhuollolla on B . g

vetovoimainen maine tydnantajana
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Perusterveydenhuolto tarjoaa
kilpailukykyisen palkkauksen

Perusterveydenhuolto huolentii
tyéntekijdiden hyvinvoinnista

Perusterveydenhuollossa on osaavat
esimiehet

Perusterveydenhuollossa laakareilla
on lilkkaa ty¢ta

Perusterveydenhuollossa
sairaanhoitajilla on liikaa tyota

Perusterveydenhuolto kohtelee
tyontekijoitédan tasa-arvoisesti

Perusterveydenhuoliossa on hyva
tydilmapiiri
Perusterveydenhuolto kannustaa

kehittamaan omaa ammatillista
osaamista

Perusterveydenhuolto perehdyttds
tydntekijat hyvin tydtehtaviin
Perusterveydenhuoliossa on hyvét
konsultaatiomahdollisuudet

Perusterveydenhuollossa on hyvat
mahdollisuudet jatkokouluttaa
itsedén

Perusterveydenhuotiossa on jatkuva
kiire

Perusterveydenhuolto tarjoaa
varman tydpaikan

Perusterveydenhuolto on luotettava
tydnantaja

B

Kerro tissd omista kokemuksistasi, jotka ovat vaikuttaneet mielikuvaasi
perusterveydenhuollosta tyonantajana?

Erikoissairaanhoidon tyénantajakuva. Mitd mieltd olet seuraavista vaitteista? *
Erikoissairaanhoidolia tarkoitetaan julkisia alue-, keskus- tai yliopistollisten sairaaloiden tarjoamia

palveluita.

Erikoissairaanhoito on joustava
tydnantaja

Erikoissairaanhoidossa tiedonkulku
on sujuvaa

Erikoissairaanhoidolla on
kdytosséan nykyaikainen laitteisto

Erikoissairaanhoidolla on
vetovoimainen maine tyénantajana

1 Téysin
eri 2 Osittain
mielta eri mielta

3 Ei
samaa 4 QOsittain 5 Taysin En
eikd eri samaa samaa  osaa
mieltd mieltd mieltd sanoa

= & o i




Erikoissairaanhoito tarjoaa
kilpailukykyisen palkkauksen

Erikoissairaanhoito huolehtii
tydntekijdiden hyvinvoinnista

Erikoissairaanhoidossa on osaavat 5
esimiehet
Erikoissairaanhoidossa lagkareilla =
on liikaa tydts :

Erikoissairaanhoidossa -
sairaanhoitajilla on liikaa tyota X

Erikoissairaanhoito kohtelee ~
tyéntekijbitddn tasa-arvoisesti

Erikoissairaanhoidolla on hyvéa
tydilmapiiri
Erikoissairaanhoito kannustaa

kehittdmdadn omaa ammatillista i
osaamista

Erikoissairaanhoito perehdyttaa
tydntekijdt hyvin tydtehtaviin i
Erikoissairaanhoidossa on hyvat -
konsultaatiomahdollisuudet '

Erikoissairaanhoidossa on hyvéat
mahdollisuudet jatkokouluttaa )
itsedén

Erikoissairaanhoidossa on jatkuva
kiire
Erikoissairaanhoito tarjoaa varman .
tydpaikan

Erikoissairaanhoito on luotettava -
tydnantaja

Kerro tissd@ omista kokemuksistasi, jotka ovat vaikuttaneet mielikuvaasi

erikoissairaanhoidosta tyonantajana?

Kumpaan sektoriin seuraavat piirteet sopivat paremmin? *

Joustava tyGnantaja

Tiedonkulku on sujuvaa

Nykyaikainen laitteisto

Vetovoimainen maine tydnantajana
Kilpailukykyinen palkkaus

Huolehtii tydntekijéiden hyvinvoinnista
Osaavat esimiehet

Laakareilld on lilkaa tysts
Sairaanhoitajilla on lilkaa tysta

Kohtelee kaikkia tyontekijoité tasa-arvoisesti

1 Julkinen sektori 2 Yksityinen sektori

103
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Hyva ty6ilmapiiri

Kannustaa kehittdmadn omaa ammatillista osaamistaan
Tydtehtaviin perehdytetdan hyvin
Hyvét konsultaatiomahdollisuudet

Mahdollisuus jatkokouluttaa itsedin

Jatkuva kiire
Varma tyopaikka

Luotettava tyénantaja &

Valitse seuraavista 2 tirkeintd hyvin tybnantajakuvan ominaisuutta. *

1 Joustava tydnantaja

73 Sujuva tiedonkulku

M Nykyaikaiset laitteet

{1 Osaavat esimiehet

I Hyvé tydilmapiiri

£ Kitpaitukykyinen palkkaus

K Tydntekijdiden hyvinvoinnista huolehtiminen
I Kaikkien tasa-arvoinen kohtelu

Hyvéa perehdytys ty6tehtiviin

[} Hyvét konsultaatiomahdollisuudet

1 Kannustaa kehittdmé&an omaa ammatillista osaamista
i1 Jatkokoulutusmahdollisuudet

& Varma tydpaikka

[ Luotettava tydnantaja

EMuu, mikaz, e

Mikili haluat osallistua arvontaan jitd yhteystietosi

Lahets
100% vatmiina(Sivu 1/ 1)
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LITE 3 POSTINUMEROALUE KARTTA
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LIITE 4 VASTAAIJIEN JAKAUTUMINEN OPPILAITOKSITTAIN
Oppilaitos Vastaajat
Centria ammattikorkeakoulu 25
Diakonia ammattikorkeakoulu 34
Helsingin yliopisto 28
[tA&-Suomen yliopisto 22
Kajaanin ammattikorkeakoulu 60
Kemi-Tornion ammattikorkeakoulu 34
Lahden ammattikorkeakoulu - LAMK 69
Laurea - ammattikorkeakoulu 234
Metropolia ammattikorkeakoulu 1
Mikkelin ammattikorkeakoulu - MAMK 26
QOulun seudun ammattikorkeakoulu 11
QOulun yliopisto 91
Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu 58
Satakunnan ammattikorkeakoulu - SAMK 71
Sawonia ammattikorkeakoulu 73
Seingjoen ammattikorkeakoulu - SeAMK 6
Tampereen ammattikorkeakoulu - TAMK 130
Turun ammattikorkeakoulu 4
Turun Yliopisto 82
Vaasan ammattikorkeakoulu - VAMK 14
Yhteensa 1073




