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TIVISTELMA

Taman opinnaytetyon on tilannut Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu, ensihoidon
koulutusohjelma. Opinnaytetydssa tutkitaan akuuttihoitajien tyéhyvinvointia. Tyon ta-
voitteena on lisaté tietoisuutta akuuttihoitotydta tekevien hoitajien tydhyvinvoinnista.
Tutkimuskysymys on: mitka tekijat vaikuttavat tyéhyvinvointiin akuutin hoidon yksi-
koissa?

Tutkimusmenetelmé&na on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Tutkimukseen valikoitui mu-
kaan seitseman tutkimusta, jotka ovat kaikki Suomessa tehtyja. Tulokset on analysoitu
teemoittelu-menetelmalla.

Opinnaytetytsta saatujen tulosten perusteella hoitajien tyéhyvinvointiin vaikuttavat mo-
nenlaiset tekijat. Eri tutkimuksista saadut tulokset ovat keskenaan samankaltaisia,
mutta eroavaisuuksiakin |0ytyi eri akuuttihoidon yksikoiden valilla. Yleisesti hoitajat ko-
kivat, ettd tyokuorma oli lilan suurta ja omaan tyéhon vaikuttaminen vaikeaa. Kiire ja re-
surssipula nousivat erityisesti esiin. Kuitenkin hoitajat kokivat tyéssaan myés onnelli-
suutta, ja hyva tydilmapiiri seka tydyhteison tuki edistivat tydhyvinvointia. Tybhyvinvoin-
tia edisti lisaksi hyva unenlaatu ja vapaa-ajan harrastukset.

Johtopaattksena voidaan todeta, ettd tyohyvinvointi akuuttihoidossa koetaan olevan
suhteellisen samalla tasolla, mutta jokaisella yksikolla on hieman eri kokemuksia tyohy-
vinvoinnista. Eroavat kokemukset liittyvat usein yksikéiden omiin erikoispiirteisiin. Yh-
teisia tyohyvinvointiin liittyviad tekijoita olivat koettu arvostus ja hyva tyodilmapiiri. Heiken-
tavissa tekijoissa toistuivat jatkuva kiire seka kuormitus. Tulevaisuudessa voitaisiin tut-
kia kyselytutkimuksen avulla akuuttinoidon yksikdiden tyéhyvinvointia tai koronaviruk-
sen vaikutusta akuuttihoitajien tyéhyvinvointiin.
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ABSTRACT

This thesis has been commissioned by South-East Finland University of Ap-
plied Sciences, XAMK. The thesis examines work wellbeing of acute nurses.
The aim of the study was to increase awareness of the wellbeing of nurses
performing acute care work. The research question is what factors influence
work wellbeing in acute care units?

In the thesis a narrative literature review was chosen as the research method.
The study was implemented in different stages, which were defining the re-
search question, information retrieval, data analysis and presentation of re-
sults. Seven studies were selected into the literature review, all seven studies
were produced in Finland. Results were analyzed by themes.

Based on the results of the thesis, the work wellbeing of nurses is affected by
a variety of factors. The results obtained from different studies are similar to
each other, but differences were also found between different acute care
units. In general nurses felt that the workload was too heavy, and that it was
difficult to influence their own work. Urgency and lack of resources emerged in
particularly. However, nurses also experienced happiness at work, and a good
work atmosphere and support from the work community contributed to work
wellbeing. Work wellbeing was also promoted by good sleep quality and lei-
sure activities.

In conclusion work wellbeing in acute care is perceived to be relatively at the
same level, but each unit has slightly different experiences of work wellbeing.
Differing experiences are often related to the units' characteristics. Common
factors related to work wellbeing were perceived appreciation and a good
work atmosphere. The weakening factors were accompanied by constant rush
and load. Working on acute care both gives and takes a lot. In the future a
survey could be used to study the wellbeing of acute care units, or the effect
of the coronavirus on the wellbeing of acute care nurses.

Keywords: acute care nurse, critical care nurse, work well-being, acute nurse
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1 JOHDANTO

Tyohyvinvointi aiheena on aina ajankohtainen, ja se nousee jatkuvasti uutisot-
sikoihin. Tydhyvinvointi ndhdaan haasteena. Tybhyvinvointia ja sen edista-
mista on tutkittu vahan, kun taas tyohyvinvoinnin ongelmakohtia on tutkittu
paljon. Vaeston ikdantyessa ja tyoikaisten vahentyessa hoitajista on jatkuva
puute. Tyodssa jaksamiseen ja hoitotydsta suoriutumiseen liittyviin koulutuksiin
halutaan enemman kuin aiemmin. Sosiaali- ja terveysala on jatkuvan muutok-
sen kohteena, ja siita aiheutuva stressi nakyy tydpaikoilla muun muassa vai-

keuksina palautua tyopaivista ja sairauslomina. (Tehy 2019; Karhu 2015.)

Koska tyon sisaltd, hoitajien osaamisvaatimukset, tyon tekemisen tavat ja tyo-
voima ovat jatkuvasti muutosten alaisuudessa, tarvitaan uusia keinoja myo6s
tydhyvinvoinnista huolehtimiseen. Sosiaali- ja terveysministerio julkaisi vuonna
2018 uusia linjauksia, joiden tarkoituksena on luoda turvallinen ja terveellinen
tyoymparisto kaikille tydpaikoille vuoteen 2030 mennessa. Linjauksissa on
kolme painopistettd, jotka koskevat tydsuojelua, turvallisia ja terveellisia tyo-
oloja seka tyollistymiskyvyn edistamista. Tavoitteiden saavuttaminen vaatii eri
sosiaali- ja terveyslaitosten yhteistyota seka pitkajanteista kehittamistoimintaa.
Tyohyvinvointiin liittyvat linjaukset ovat vain yksi osa TY02030-hankkeen ta-
voitteita. Linjaukset sisaltavat osaltaan Kansainvalisen tydjarjesto ILO:n yleis-
sopimuksen kansallisen toimintapolitiikan. TYO2030-hankkeessa on siis otettu
huomioon my6s kansainvaliset nakemykset tydelaman muutoksesta ja sen
vaikutuksista ty6turvallisuuteen ja -terveyteen. (Sosiaali- ja terveysministerio

s.a.)

Akuuttihoitotydssa tydhyvinvointi korostuu erityisesti. Ensihoidossa kuormitta-
via tekij6itd on muun muassa jatkuva tydympariston muuttuminen, odottamat-
tomat ja nopeasti muuttuvat tilanteet seka oikean tilannearvion ja paatosten
tekeminen. (Teperi 2017, 790.) Paivystyspoliklinikalla tytéskentely koetaan
haasteelliseksi, silla paatoksia on pystyttava tekemé&én nopeasti. Potilaan hoi-
toon liittyvat paatokset ovat isoja, ja ne voivat liittya elamaén tai kuolemaan.
Tyontekijoiden vaihtuvuus onkin suurta ja vakituisen henkiloston paivystysha-
lukkuus on laskenut tyon raskauden takia. (Koponen ym. 2005, 19-21.) Teho-
hoidon tarkeys korostui vime kevaana, kun Suomi siirtyi pandemian takia

poikkeustilaan. Jo valmiiksi raskas ja vaativa ty6 alkoi vaatia hoitajilta yha
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enemman, ja se nakyi myds tydéhyvinvoinnissa. Motivoituneita tehohoidon am-
mattilaisia voi olla tulevaisuudessa vaikea l6ytaa, silla tallakin hetkella ammat-

titaitoisista hoitajista on huutava pula. (Vartiainen 2020.)

Suomessa vallitseva hoitajapula uhkaa terveydenhuollon toimintaa ja turvalli-
suutta. Tuoreen tyo- ja elinkeinoministerion analyysin mukaan yli puolella ter-
veysalan toimipaikoista on rekrytointivaikeuksia. Hoidon tarve, kuormitus ja
tyon vaativuus on huomattavasti lisaantynyt suhteessa palkkaan. Suomalai-
sen sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan ammattijarjeston (TEHY) mukaan alan-
vaihtoa pohtii aktiivisesti melkein puolet jarjeston jasenista. Vain 23 prosenttia
uskoo jatkavansa hoitoalan ammatissa tyduran loppuun. Koronapandemian
jatkuminen pitkittaad hoitajien kuormitusta, ja se voi yha edelleen kiihdyttaa hoi-

tajien alanvaihtosuunnitelmia. (Hankonen 2021.)

Muualla maailmassa on tutkittu jopa itsemurhien yhteytta hoitajien kuormittu-
miseen. Amerikassa sairaanhoitajien tekemien itsemurhien maaréa oli vuonna
2014 suurempi, kuin muulla vaestolla. Lisaksi itsemurhan tehneilla sairaanhoi-
tajilla oli enemman mielenterveysongelmia, kuin muilla itsemurhan tehneilla ih-

misilla. (Bourgault 2014.)

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittéda tyéhyvinvointia akuuttihoi-
dossa. Aihe rajautui akuuttiin hoitotydhon, silla etulinjassa tydskentelevien hoi-
tajien tydhyvinvointia on tutkittu Suomessa internethakujen perusteella suh-
teellisen vahan. Tassa opinnaytetydssa akuuttihoitajien tyoyksikoiksi maaritel-
l&&an paivystys, teho- ja valvontayksikot seka ensihoidon yksikot. Tyon tavoit-
teena on lisata tietoisuutta akuuttihoitotyota tekevien hoitajien tyéhyvinvoin-
nista. Timan opinnaytetyon tilaajana toimii Kaakkois-Suomen ammattikorkea-
koulu XAMK.

2 TYOHYVINVOINTI

Tyo6hyvinvoinnin kasite on otettu kayttéon vasta 1990-luvun puolivalissa.
Aiemmin ty6hyvinvoinnista puhuttaessa kaytettiin muun muassa termeja tyo-
suojelu, tyokykya yllapitava ja edistava toiminta seké tydelaman laatutoiminta.

Tana paivana tydhyvinvointi kasite yhdistaa nama kaikki aiemmat kasitteet.
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Tyohyvinvointia kasitellaan eri lahteissa erilaisilla tavoilla ja erilaisista nakdkul-
mista, eika kasitteelle yleensa esitetd tarkkaa maaritelmaa, vaan oletetaan,
ettd lukija ymmartaa sen merkityksen. (Tarkkonen 2012.) Tydéhyvinvointia ku-
vataan erilaisilla negatiivisilla tekij6illa, ja niitd pidetaan ikdan kuin mittareina,
kuten sairauspoissaolot, tyokyvyttdmyys ja masennus, eika niinkdan keskityta

tyohyvinvointia edistaviin tekijéihin (Rauramo 2008).

Nykyaan tyohyvinvointiin siséltyvat olennaisesti myds yksilon kokema tyon
mielekkyys, terveellisyys seka turvallisuus (Tyoéhyvinvointi s.a). Konkreetti-
sesti se tarkoittaa siis sita, etta tdissa on mukavaa olla, tyd on mielekasta,
mutta tuo kuitenkin tarpeeksi haasteita. TyOyhteison ollessa hyva ja tasa-ar-
voinen, seka tybnantajan osoittaessa, ettad on kiinnostunut alaistensa anta-
masta tyopanoksesta, tulee tyontekijalle arvostettu olo. (Tarkkonen 2012, 23—
25). Ty voi olla ihmiselle parhaimmillaan keskeinen hyvinvoinnin ja innostuk-
sen lahde. Pahimmillaan se kuluttaa loppuun seka voimavarat ettéa terveyden.
Tyohyvinvoinnin tavoitteena onkin pitaa tyontekijat terveina ja tyokykyisina
koko tyduran ajan. (Rauramo 2008.) Tydhyvinvoinnin kehittyessa tydn tuotta-
vuus kasvaa ja sairauspoissaolojen maara laskee (Suomen lahi- ja perushoi-

tajaliitto s.a.)

Laki maaraa tiettya osaa tyohyvinvoinnista, kuten ty6éterveyshuolto ja tyésuo-
jelu, mutta tydhyvinvointiin kuuluu paljon toimintaa, joka ei ole laissa sdadettya
(Suutarinen ym. 2010, 12-14). Tyéhyvinvointi syntyy pa&asiassa tyon arjessa,
eika sitd voida esimerkiksi saavuttaa yksittaisilla tyopaikalla jarjestettavilla
tempauksilla. Sen kehittaminen tapahtuu niin, ettd hyvinvointia edistava toi-
minta on laajamittaista ja pitkajanteista. Tydhyvinvoinnin edistdminen tapahtuu
aina esimiesten ja tyontekijoéiden yhteistydn tuloksina. Muita keskeisid osapuo-

lia ovat luottamusmiehet seké tydsuojeluhenkildsté. (Tyoterveyslaitos 2020.)

Sosiaali- ja terveysministerion TYO2030-hankkeessa yhtena paatavoitteena
on nostaa suomalaisten tyohyvinvointi maailman parhaaksi. Hanke on osa
paaministeri Sanna Marinin hallitusohjelmaa. Tarkoituksena on hy6dyntaa
aiempien tyoelaméan kehittdmisohjelmien kokemuksia ja tietoa tulevaisuuden
tyoelamasta. Hankkeessa keskitytddn muun muassa toimintatapojen uudista-
miseen, sekd uuden teknologian hyddyntamiseen ja digitalisaation. Projek-

tissa on mukana paljon erilaisia tydelamatoimijoita, mutta paavastuussa ovat
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Sosiaali- ja terveysministerid yhdessa ty6- ja elinkeinoministerion kanssa.

Operatiivisesta toteutuksesta vastaa Tyoterveyslaitos. (Tydhyvinvointi s.a.)

2.1 Tyohyvinvointi hoitoalalla

Akuuttihoitajan ty6 aiheuttaa jatkuvaa stressia ja suuria paineita. Hoitajat teke-
vat raskasta tyota vaikeissa olosuhteissa. Jo valmiiksi haastavan tyon lisaksi
terveydenhoitoala monimutkaistuu, potilasmaarat lisaantyvat ja tydymparisto

on jatkuvan muutoksen alaisena. (Bourgault 2019.)

Hoitotydn ammattilaiset joutuvat tekemaan ja kasittelemaan tydssdan monia
haasteellisia asioita, ja jokainen tydpaiva on erilainen. Hoitajilla on tydssaan
jatkuvaa kiiretta ja paineen tuntua. Hoitajien taytyy ohjata, tukea ja hoitaa poti-
laitaan hyvin kokonaisvalaisesti, seka usein samalla myds tukea potilaan
omaisia. Tyota tulisi tehda eettisiin arvoihin pohjautuen seka tutkittuun tietoon
perustuen. Tyon kuormitus seka talla hetkella Suomessa kaynnissa oleva So-
siaali- ja terveysalan uudistus ndkyvéat monella hoitajalla uupumisena, sairaus-
lomina seka vaikeuksina palautua ty6paivista. (Holmberg 2019.) Suomen lahi-
ja perushoitajaliiton mukaan hoitajien tyohyvinvointia uhkaavat eniten vuorotyo
ja pitkittyneet tydajat, ristiritakokemukset muun henkiloston valilla, tyon fyysi-

nen ja henkinen kuormittavuus seka vékivallan uhka.

Amerikassa vuonna 2019 tehdysséa tutkimuksessa akuutinhoidon tydyksi-
koissa esiintyi vuoden aikana 198 000 vékivaltatapausta. Tapaukset sisalsivat
fyysista ja sanallista vakivaltaa, syrjintda ja seksuaalista hairintdd. Useimmat
tapauksista olivat potilaan tai omaisten aiheuttamia. Hoitotydssa koettuun va-
kivaltaan sisédltyy myos tyotovereiden tai esimiesten aiheuttamia kiusaamisti-
lanteita. (Bourgault 2019.)

Suomessa sote-alan muutokset seka uudistusten venyminen on heikentanyt
hoitajien hyvinvointia merkittavalla tasolla. Hoitajat kokevat, etta vaikutusmah-
dollisuudet omaan tydbhon ovat merkittavasti vahentyneet, seka samalla asiak-

kaiden vaatimukset hoitoa kohtaan ovat lisdantyneet. (Ty6terveyslaitos 2021.)



2.2 Tydéhyvinvoinnin portaat

Ty6hyvinvoinnin portaat on tarkoitettu valineeksi kokonaisvaltaiseen ja kesta-
vaan tyohyvinvoinnin kehittamiseen. Portaat perustuvat ihnmisen perustarpei-
siin, joita ovat turvallisuuden tarve, arvostuksen tarve, psyko-fysiologiset pe-

rustarpeet, liittymisen tarve seka itsensa toteuttamisen tarve. Hyva tyohyvin-

vointi edellyttéda, etta edella mainitut tarpeet tayttyvat tydssa ja muussa ela-

massa. (Rauramo 2010.)

Turvallisuuden tarpeen tavoitteet koostuvat tyon pysyvyydesta, riittavasta toi-
meentulosta, turvallisesta tydymparistosta seké oikeudenmukaisesta ja tasa-
arvoisesta tydyhteisosta. Arvostuksen tarpeen tavoitteisiin sisaltyvat eettisesti
kestavat arvot, hyvinvointia ja tuottavuutta tukeva visio, oikeudenmukaisuus
seka tyon arviointi ja kehittdminen. Psykososiaalisten perustarpeiden tavoit-
teet koostuvat tekijansa mittaisesta tyosta, joka mahdollistaa virikkeisen va-
paa-ajan, riittdvan ja laadukkaan ravinnon ja liikunnan seka sairauksien eh-
kaisyn ja hoidon. Liittymisen tarpeen tavoitteisiin siséltyvat yhteishenkea tuke-
vat toimet, tuloksesta ja henkilostosta huolehtiminen seka ulkoinen ja sisainen
yhteisty0. Itsensa toteuttamisen tarpeen tavoitteet koostuvat oppivasta organi-
saatiosta, omien edellytysten taysipainoisesta hyédyntamisesta, uuden tiedon

tuottamisesta seka esteettisista elamyksista. (Rauramo 2009.)

Tydhyvinvoinnin portaita voidaan kayttaa apuna oman tyéhyvinvoinnin seka
tydyhteisdn tydhyvinvoinnin suunnitelmalliseen kehittdmiseen. Kehittdminen
aloitetaan nykytilan arvioinnilla ja tunnistamalla tydhyvinvoinnin esteet ja vah-
vistajat. Lopuksi laaditaan tyopaikan yhteisessa kehittamiskokouksessa tyéhy-
vinvointia kehittavat tavoitteet ja toimintasuunnitelma tyéhyvinvoinnin portai-
den mukaisesti. Suunnitelman laatimisen tarkoitus on tukea tyéyhteisoa ete-

nemaan kohti yhteisesti maariteltyd paamaaraa. (Rauramo 2009.)
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5. OSAAMINEN Tavoite: Oppiva organisaatio,
Organisaatio: Osaamisen hallinta, mielekas tyd, luovuus ja omign gdgllytysten i
vapaus taysipainoinen hyodyntaminen,
PR . L : L uuden tiedon tuottaminen,
Tyontekija: Oman tyon hallinta ja osaamisen yllapito esteettiset elamykset
Arviointi: kehityskeskustelut, osaamisprofiilit, innovaatiot,
tieteelliset ja taiteelliset tuotokset
4. ARVOSTUS  Tavoite: Eeftisesti kestavat
Organisaatio: Arvot, toiminta ja talous, palkitseminen, palaute, ~ anvot, hyvinvointiaja
kehityskeskustelut  tuottavuutta tukeva missio,
" S : R - _ Visio, strategia,
::;:;:iig:s\;uwlnen rooli organisaation toiminnassa ja  oikeudenmukainen palkka ja
~ palkitseminen, toiminnan

Arviointi: Tyotyytyvaisyyskyselyt, taloudelliset ja toiminnalliset  arviointi ja kehittaminen
tulokset

2. TURVALLISUUS | Tavoite: Tyon pysyvyys, riittavéa
Organisaatio: Tyosuhde, tyGolot | toimeentulo, turvallinen ty0 ja
Tyontekija: Turvalliset, ergonomiset ja sujuvat tyo- ja toimintatavat || VOyEEnsto sela

y o .‘ . o g | J, J ¥e) . oikeudenmukainen, tasa-
Arviointi: Tilastot, riskit, tyopaikkaselvitys ' arvoinen ja yhdenvertainen

- tydyhteisé

1. TERVEYS Tavoite: Tekijansa mittainen

Organisaatio: Tyokuormitus, tydpaikkaruokailu, tyéterveyshuolto tyo, joka mahdollistaa
virikkeisen vapaa-ajan, riittava
ja laadukas ravinto ja liikunta,
Arviointi: Kyselyt, terveystarkastukset, fyysisen kunnon mittaukset sairauksien ehkaisy ja hoito

Tyontekija: Terveelliset elintavat

Kuva 1. Tyéhyvinvoinnin portaat (Rauramo, P. 2008. Ty6hyvinvoinnin portaat: Viisi vaikutta-
vaa askelta. Helsinki: Edita Publishing Oy)

2.2 Tyohyvinvointia edistavat ja heikentavat tekijat

Tyo6hyvinvointiin vaikuttaa tydpaikan organisaatio, esimies, tyoyhteiso, tyo it-
sessaan seka tyontekija itse. Ihminen vaikuttaa tyohyvinvointiin asenteillaan,
psykologisella pddomallaan, kasvumotivaatiolla seké psyykkisella ja fyysisella
kunnolla. Kaikki edella mainitut vaikuttavat tyéhyvinvoinnin kokemiseen joko

vahentéen tai edistaen sitd. (Docendum s.a.)

Minna Isokangas teki vuonna 2020 ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
lopputydnéén kirjallisuuskatsauksen, jonka aiheena oli vastavalmistuneiden
sairaanhoitajien tyohyvinvointia edistavat ja heikentavat tekijat. Tuloksista il-
meni, etté tydhyvinvointia edistavia asioita olivat muun muassa organisaa-
tioon, tydyhteis6on, tydmotivaatioon seka tyon laatuun ja eettisyyteen liittyvia
tekijoita. Tyon organisaatioon liittyvista tekijoista tarkeimpana koettiin tydhén
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perehdyttdminen ja esimerkiksi tydpaikan aikajarjestelyt. Tydyhteis6on liittyen
esiin nousi tyOyhteison tuki sek& moniammatillinen yhteistyd. Tyomotivaatioon
littyvia edistavia tekijoita olivat muun muassa tyéhon sitoutuminen, joka ilmeni
vahaisené haluna vaihtaa tyOpaikkaa tai ammattia. Tyon laatuun ja eettisyy-

teen liittyen vastavalmistuneet kokivat, etta tydpaikan eettinen ilmapiiri koettiin

positiivisena tekijana tyéhyvinvointiin liittyen. (Isokangas 2020.)

TyOhyvinvointia heikentavia asioita olivat muun muassa johtamiseen, organi-
saatioon, tydyhteisdon, tydén kuormitukseen ja sairaanhoitajakoulutukseen liit-
tyvia tekijoitd. Tyon kuormitukseen liittyvia tydhyvinvointia heikentavia tekijoita
olivat esimerkiksi tyon fyysinen ja psyykkinen rasitus seka tybuupumus. Sai-
raanhoitajakoulutukseen liittyvisté tekijoista esiin nousi koulutuksen riittamatto-

myys. (Isokangas 2020.)

3 AKUUTTIHOITOTYO

Akuuttihoitotyo tarkoittaa hoitoty6ta, jossa hoitaja tydskentelee sellaisessa yk-
sikdssa, jossa hoidettava potilas on &killisesti sairastunut ja hoito on toteutet-
tava kiireellisesti. Akuuttihoitotyéhon kuuluu potilaiden jatkuva tarkkailu ja val-
vonta, potilaan ohjaaminen tarkoituksenmukaiseen hoitopaikkaan, potilaan
laékehoidon toteutus ja potilaan hoitoon liittyva erikoislaitteiden, kuten erilais-
ten valvontamonitorien ja hengityskoneiden kayttd. Akuuttihoitajilla ei ole kos-
kaan tydssaan kahta samanlaista paivaa, ja tilanteiden &killiset muutokset
kuuluvat jokapaivaiseen tydbnkuvaan. (What does an acute care nurse do
2014.)

Akuuttihoitajaksi voi kouluttautua sairaanhoitaja (amk)- ja ensihoitaja (amk) -
linjalta. Sairaanhoitajan koulutus kestaa 3,5 vuotta ja ensihoitajan koulutus 4
vuotta. Opinnot koostuvat pakollisista perusopinnoista, seka taydentavista
suuntautumisopinnoista. Pakolliset perusopinnot ovat ennalta maariteltyja
ydinosaamisen opintoja, kursseja on esimerkiksi kliinisesté hoitotyosta, hoito-
tyon eettisyydesté ja ammatillisuudesta seka terveyden ja toimintakyvyn edis-
tamisesta. Sairaanhoitajaopiskelija voi valita suuntautumisopintoja oman mie-
lenkiinnon ja urasuunnitelman mukaan, esimerkiksi akuuttihoitotydhon syven-

tyen. Ensihoitajakoulutuksessa taydentavat suuntautumisopinnot ovat pitkalti
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ennalta maariteltyja. Osaamisalueet ovat ensihoidon asiantuntijuuden perus-
teet, joihin sisaltyvat ensihoidon perusteet, ensihoidon palvelujarjestelma ja
paivystys-, anestesia- ja tehohoitotyd. Ensihoitoladketieteelle on my6és oma

kurssinsa. (Ensihoitajakoulutus s.a.)

Molemmissa koulutuksissa noin kolmasosa opinnoista on kaytannén harjoitte-
lua. Harjoitteluissa tutustutaan ohjatusti kaytannon ty6tehtaviin, soveltaen teo-
riatietoa ja harjoitellen kaytannon taitoja. Harjoitteluja suoritetaan monenlai-
sissa terveydenhuollon toimipisteissa aina perusterveydenhuollosta erikoissai-
raanhoitoon. Sairaanhoitajaopiskelijan halutessa akuuttihoitotydn pariin, tulee
hanen suorittaa myos harjoitteluja erilaisissa akuuttihoitotyon yksikoissa sai-
raalassa. Ensihoitajakoulutus antaa valmiudet tydoskennelld ensihoitopalve-
lussa seké sairaalan paivystyspoliklinikalla ja muissa akuutinhoidon yksi-
koissa. Taydentavissa opinnoissa suoritetaan harjoittelu ensihoidon palvelu-
ketjussa, ensihoitoyksikdssa seka akuuttinoidonyksikdssa sairaalassa. (Sai-
raanhoitajakoulutus s.a.) Ammattikorkeakoulun jalkeen Sosiaali- ja terveys-

alan lupa- ja valvontavirasto Valvira myontaa oikeuden harjoittaa terveyden-

huollon ammattihenkilén ty6ta sairaanhoitajana ja ensihoitajana (Laki tervey
denhuollon ammattihenkilosta 28.6.1994/559).

3.1 Paivystyshoito

Paivystyksen tarkoitus on tarjota potilaalle kiireellista hoitoa sairaalan sisalla
asuinpaikasta riippumatta ympéarivuorokautisesti. Kiireellinen hoito tarkoittaa
akillisen sairastumisen, vamman tai pitkdaikaissairauden vaikeutumisen edel-
lyttamaa valitonta arviota ja hoitoa, jota ei voida siirtdé ilman potilaan tilan pa-
henemista tai oireen vaikeutumista. Ymparivuorokautinenpaivystys jarjeste-
taan isompien terveyskeskuksien ja sairaaloiden yhteydessa. Ensihoitopalve-
lun ja terveydenhuollon toimipisteiden tulee tehda yhteisty6td, jotta saadaan

muodostettua alueellisesti toimiva kokonaisuus. (Paivystys s.a.)

Paivystystydssa hoitajalta tarvitaan laaja-alaista osaamista potilaan hoitoon
liittyen. Potilaan hoitoon paivystyksessa liittyy erityisesti oikean ensiarvion te-

keminen, potilaan seuranta seka hoitoa koskevien paatésten teko mahdolli-
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simman nopeasti. (Lankinen 2013.) Tyodntekijat kokevat paivystystyon vaati-
vaksi, koska paatoksia joudutaan tekemé&éan nopeasti joskus oman osaamisen
aarirajoilla seka ilman kunnollisia taustatietoja. Paivystyspoliklinikoilla tyosken-
televien hoitajien vaihtuvuus on suurta. Ty6 on raskasta, ja nuoret tyontekijat
eivat halua sitoutua pitkdaikaiseen ja rankkaan vuoroty6hon. (Koponen & Sil-
lanpaa 2005, 19-21.)

Paivystystydssa osaaminen koostuu paatoksenteko-osaamisesta, kliinisesta
osaamisesta, vuorovaikutusosaamisesta, ohjausosaamisesta ja eettisesta
osaamisesta. Paatoksenteon osaamiseen kuuluu esimerkiksi hoidon kiireelli-
syyden arviointia seka potilaan hoitoa koskevien paatésten tekeminen nope-
asti ja itsenaisesti. Kliiniseen osaamiseen paivystystydssa kuuluu esimerkiksi
ensiapu- ja elvytystaidot, ladkehoidon toteuttaminen seka EKG:n tulkitseminen
oman vastuualueen puitteissa. Vuorovaikutusosaamiseen kuuluu vuorovaiku-
tustaidot potilaiden, omaisten, kollegoiden ja |&ddkareiden kanssa seka yhteis-
tyd eri ammattiryhmien kanssa. Ohjausosaamiseen paivystystydssa kuuluu
muun muassa potilaan ohjaaminen kotiutumiseen liittyvissa asioissa. Eetti-
seen osaamiseen kuuluu esimerkiksi kuolevan potilaan ja hanen omaistensa

kohtaaminen. (Lankinen 2013.)

3.2 Tehohoito

Tehohoidon tehtavana on valvoa ja tukea seka tarvittaessa korvata vakavasti
sairastuneen potilaan elintoimintoja. Suomessa tehohoidon toimintaa tukee vi-
rallinen jarjestd, Suomen tehohoitoyhdistys STHY. Potilas tarvitsee tehohoi-
toa, kun hénella on jokin vakava hengissa pysymista vaarantava elintoiminto-
jen hairio, mutta hanella arvioidaan olevan hyvat mahdollisuudet siita toipumi-
seen. Koska tehohoidossa oleva potilas on hyvin vakavasti ja kriittisesti sairas,
asettaa se hoitohenkilokunnalle suuria eettisia kysymyksia. Niitd ovat muun
muassa potilaan vajaa paatoksentekokyky, kuoleva potilas seka tehohoidon
voimavarojen turvaaminen. (Eettiset ohjeet s.a.) Varsinainen tehohoito on kui-
tenkin vain yksi osa kriittisesti sairaan potilaan hoitokokonaisuutta. Sairaa-
lassa tehohoidon yhteyteen kuuluu myds tehovalvonta seké valvontahoito.
(Hynynen 2007).
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Sairaanhoitajan ty6 teho-osastolla vaatii paljon osaamista. Tyéhon kuuluu
elintoimintojen jatkuvaa tarkkailua, hoitotoimenpiteiden suorittamista, la&ke-
hoidon toteuttamista sekd omaisten tukemista. Hoitajien tekninen osaaminen
korostuu, kun potilaan tila on kriittinen. Siksi tehohoitajien ammatillisella osaa-

misella on suuri vaikutus potilaan hoidon onnistumiseen. (Luotola ym. 2003.)

Vuonna 2020 kevaalla alkanut pandemia asetti tehohoitajat uusien haasteiden
eteen. Jo valmiiksi vaativa tydé muuttui viela haastavammaksi ja painetta koh-
distui erityisesti Uudenmaan alueen teho-osastoihin. Tehyn toimeksiantona
syyskuussa 2020 tehty kyselytutkimus osoitti, etta tyohyvinvointi on merkitta-
vasti laskenut hoitoalalla. Talla hetkella nayttaa silta, ettei motivoituneita teho-
hoitajia tulevaisuudessa loydeta tarpeeksi ja alalle hakeutuvia on yha vahem-

man. (Vartiainen 2020.)

3.3 Ensihoito

Ensihoidon tehtéavana on toteuttaa akillisesti sairastuneen tai loukkaantuneen
potilaan hoito kiireellisesti ja kuljettaa potilas tarvittaessa sairaalahoitoon. Akil-
lisesti loukkaantuneelle tai sairastuneelle ambulanssi hélytetddn koko maassa
hatanumerosta 112. Ensihoitopalvelu on osa terveydenhuoltoa. Se on toteu-
tettava yhteisty0ssa paivystavien terveydenhuollon toimipisteiden kanssa,
jotta ne muodostavat yhdessa toimivan kokonaisuuden. (Ensihoito s.a.) Suo-
messa ensihoidon palvelujarjestelmaén kuuluvat kolme erilaista koulutusta-
Soa, jotka ovat ensivaste-, perus- ja hoitotaso (Sosiaali- ja terveysministerion
asetus ensihoitopalvelusta 29.82017/585).

Ensihoitaja joutuu muuttuvissa tilanteissa arvioimaan potilaan tilaa joskus no-
peastikin, ja tekemaan potilaan hoitoa koskevia paatoksia itsenaisesti. Ensi-
hoitaja voi tydskennella sairaalan ulkopuolella esimerkiksi ambulanssissa tai
la&karihelikopterissa. Yhden tydvuoron aikana ensihoitajan tydymparisto voi
muuttua moneen kertaan: ensin ollaan ensihoitotehtavalla potilaan kotona,
kunnes seuraavalla tehtavalla joudutaan likenneonnettomuustilanteeseen
vaihtelevissa keliolosuhteissa. Alueittain ensihoitotehtavia suoritetaan hyvin

erilaisissa ymparistoissa, kuten merialueilla. (Teperi 2017, 789-790.)
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Ensihoitajalta vaaditaan hyvia teknisia ja toiminnallisia taitoja potilaan hoito-
ketjun kaikissa vaiheissa. Naihin taitoihin kuuluvat siirtyminen potilaan luokse,
potilaan tilan arviointi, hoitopaatos, yksiléllinen hoitaminen, potilaan tilan seu-
ranta seka lopullisen hoidon kiireellisyyden maarittdminen. Ensihoitajilta vaadi-
taan myos hyvaa fyysista ja psyykkista kuntoa. (Opetusministerié 2006, 72—
77.)

4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYS

Taméan opinnaytetydn tarkoituksena on selvittaa tyéhyvinvointia akuuttihoi-
dossa. Opinnéytetydn tavoitteena on lisata tietoisuutta akuuttihoitajien tyohy-
vinvoinnista. Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu hyédyntaa opinnayte-

tyOsta saatua tietoa ensihoidon opetuksessa.

Tutkimuskysymys:

Mitka tekijat vaikuttavat tyohyvinvointiin akuutin hoidon yksikoissa?

5 KUVAILEVA KIRJALLISUUSKATSAUS TUTKIMUSMENETELMANA

Kirjallisuuskatsauksen kaytté on viimevuosina lisaantynyt hoitotieteissa ja ter-
veystieteiden erilaisissa tutkimuksissa (Kangasniemi, ym. 2013). Kirjallisuus-
katsauksella on kolme erilaista muotoa, joita ovat: kuvaileva kirjallisuuskat-
saus, systemaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi (Salminen 2011).
Kirjallisuuskatsauksessa halutaan sen tyypista riippumatta etsia vastauksia
kysymyksiin, mitd ilmiosta jo aiemmissa tutkimuksissa tiedetaan, ja tarkoitus
on arvioida jo olemassa olevaa tietoa (Kangasniemi, ym. 2013). Tassa lu-
vussa kasitellaan tarkemmin kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen liittyvia vai-

heita ja piirteita.

Ensimmaisessa vaiheessa méaaritellaéan tutkimuksen tavoite ja tarkoitus seka
pohditaan tutkimuskysymysta, eli sita kysymysta, johon halutaan |6ytaa vas-

taus. Tama ohjaa koko prosessia, vaikkakin tutkimuskysymys voi tarkentua
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my6hemmin viela tarkemmaksi. Aineiston valinta on riippuvainen tutkimusky-
symyksesta. (Stolt ym. 2016, 24-30.)

Kirjallisuuskatsauksen toisessa vaiheessa tehdaan laajempi haku aineistoihin
(Stolt ym. 2016, 24—-30). Koko tydn tekemisen ajan tulee kriittisesti arvioida
l&hteiden luotettavuutta, ja tata tapahtuukin koko tutkimusprosessin ajan. On
mahdollista tutkia esimerkiksi mita aiheesta tai ilmidsta keskustellaan tai mil-
lainen on sen kehityssuunta. Talloin sieltd voidaan poimia kysymyksia, joihin
halutaan viela lisaa tietoa ja joihin kaivataan vastauksia. (Kangasniemi, ym.
2013.)

Kolmannessa vaiheessa arvioidaan tutkimukseen mukaan otettujen alkupe-
raistutkimusten sopivuutta ja luotettavuutta (Stolt ym. 2016, 24—30). Tassa
vaiheessa yhdistetaan eri aineistoista poimitut asiat, jotka vastaavat tutkimus-
kysymykseen. Tassa vaiheessa analysoidaan myos sisalttd, unohtamatta luo-
tettavuuden arviointia. Kirjallisuuskatsauksessa tarkoituksena ei ole siis tiivis-
taa tai raportoida alkuperéisesta aineistosta peraisin olevaa tekstia. (Kangas-

niemi, ym. 2013.)

Viimeisessa vaiheessa pohditaan tehdyn tutkimuksen tuloksia yhteenvetona
(Stolt, ym. 2016, 24—-30). Tama sisaltdd pohdintaa, tutkimuksen etiikan ja
edelleen tutkimuksen luotettavuuden arviointia. Pohdinta tuotetusta tuloksesta
on olennainen osa tyota, vaikkakin se saa vahan huomiota. Tassé vaiheessa
siis tiivistetaan viela kirjallisuuskatsauksen keskeisimmat tulokset, kritisoidaan
tutkimuskysymystd, esitetdan jatkotutkimusaiheita ja johtopaatoksia. (Kangas-

niemi, ym. 2013.)

Taman opinnaytetyon tekeminen aloitettiin tutustumalla aiheesta jo tehtyihin
tutkimuksiin. Tutkimuskysymys laadittiin sen pohjalta, mista koettiin kaipaavan
listietoa. Teoriaosuus koottiin tutkimuskysymyksen paakasitteisté ja niihin liit-
tyvista seikoista. Alustavia aineiston hakuja tehtiin toukokuussa 2021. Kirjalli-
suuskatsauksen tutkimukset valikoituivat alkukesasta 2021. Kirjallisuuskat-
saukseen valikoituneita tutkimuksia alettiin kdymaan lapi, ja niiden tulokset
analysoitiin teemoittelun avulla. Taman jalkeen tulokset avattiin viela kerran

kokonaisuuksina ja ne koottiin yhteen tyontekijoiden tekemien johtopaatdsten
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rinnalle. Opinnaytety6n lopussa pohdittiin tyon eettisyytta seké jatkotutkimus-

aiheita.

Opinnaytetyon toteutusmenetelméaksi valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus.
Tama on perusteltu silla, ettd se sopi tAmén aiheen kasittelyyn, tyén tekijoiden
tydskentelytapoihin seka suunniteltuun aikatauluun. Kirjallisuuskatsaus sopi
tutkimusmenetelmé&ksi hyvin myds sen takia, etta akuuttihoitaja on tassa opin-
naytetydssa kasitetty laajana, ja tietoa piti saada monelta eri taholta. Toteutus-
menetelmaksi harkittiin alkuun myoés kyselytutkimusta, mutta kyselyja olisi téal-
|6in pitanyt [ahettdd ainakin kolmeen eri Kymenlaakson akuutinhoidon yksik-
koon, mika olisi ollut oma haasteensa. Analysoitavaa aineistoa olisi myds tul-
lut nain ollen suuri maara, joten kirjallisuuskatsaus sopi opinnaytetyon aikatau-

luun paremmin.

5.1 Aineiston keruu

Kun tutkimuskysymykseen etsitd&n vastausta, tulisi aineiston hakujen olla
mahdollisimman tarkkaan rajattuja. Tiedonhaussa tulee kayttaa eri tietokan-
toja, mutta mielella&dn samanlaisia rajauksia, jotta tiedonhaku olisi mahdolli-
simman luotettavaa. (Stolt ym. 2016, 51.)

Vastatessamme tutkimuskysymykseen etsittiin tietoa tietynlaisista tutkimuk-
sista. Tutkimuksen taytyi olla maksuton. Kielellisesti rajasimme haun suomen-
ja englannin kieleen. Hyvaksyimme aineistot, jotka ovat vaitdskirjoja, pro
gradu -tutkielmia, YAMK-opinnaytetdita tai tieteellisia artikkeleita. Sisd&notto-
kriteerina oli tutkimukset 2010-2021 ajalta. Tutkimuksen taytyi vastata tutki-

muskysymykseen ja olla nayttdéon perustuva. (Taulukko 1.)

Taulukko 1. Sisdanotto- ja poissulkukriteerit

Maksuton Maksullinen

suomi / englanti Muut kielet
Pro gradu -tutkielma, YAMK-opin- AMK

naytetyo, tieteellinen artikkeli
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2010-2021 Vanhemmat kuin 2010
Vastaa tutkimuskysymykseen Ei vastaa tutkimuskysymykseen
Nayttoon perustuva Ei nayttdon perustuva

Tiedonhaussa kaytettiin seuraavia tietokantoja: Ebsco, Finna, PubMed ja Me-
dic (ks. liite 1). Jokaisessa haussa kaytettiin yhtenaista hakusanaa “tyohyvin-
vointi”. Tyéhyvinvointi -hakusanan lisdksi tietokantahakuihin lisattiin jokaista
akuutinhoidon yksikkda kuvaava hakusana, jotta saatiin haettua juuri tietysta
yksikosta l10ytyvat tutkimukset. Naitd hakusanoja olivat muun muassa “ensi-

hoito, “paivystystyd” ja “tehohoitotyd”.

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui seitseman suomenkielista tutkimusta. Vali-
koidut tutkimukset sopivat ennalta maariteltyihin kriteereihin sekéa vastasivat
tutkimuskysymykseen. Tutkimuksista kuusi on ylemman ammattikorkeakoulun
opinnaytetoita ja yksi vaitoskirja. Valittujen tutkimusten vahyys loydettyihin tut-
kimuksiin verrattuna johtuu suurilta osin siitd, ettei Kaakkois-Suomen ammatti-
korkeakoulun tunnuksilla saanut suurta osaa lahteista auki. Liséksi hakusa-
noista huolimatta osa l6ydetyista tutkimuksista liittyi vain toiseen hakusanaan,
eikd nain vastannut ollenkaan opinnaytetydmme tutkimuskysymykseen. Osaa
naisté tutkimuksista kyettiin kuitenkin hyddyntdmaan teoreettisessa viitekehyk-

sessa.

5.2 Aineiston analysointi

Teemoittelu on deduktiivinen, aineistolahtdinen analysointi tapa, jossa tutki-
musaineistosta pyritdan hahmottamaan keskeisia aihepiireja, eli teemoja. Tee-
moittelussa tutkimukset ryhmitellaan asiasisallon mukaan ja tiivistetaan paa-
teemoihin seka naiden kyseisten teemojen sisaisiin alaluokkiin. Vaikka muo-
dolliset ilmaisut eri tutkimusten valilla olisivatkin erilaisia, tutkimukset voidaan
yhdistaa aiheen mukaisesti omiin luokkiinsa. Teemoittelu on yksi suosituim-
mista analyysimenetelmista, silla saadaan tutkimusten valiset eroavaisuudet
nakyviin. Tama lisaa tulosten tarkastelun luotettavuutta. (Tuomi & Sarajarvi
2018, 80.)
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Tassa opinnaytetydssa teemoittelu on tehty ensin lukemalla huolellisesti kaikki
tutkimukset. TAman jalkeen kirjoitettiin ylos, millaisia asioita tutkimuksista nou-
see esille. Sitten yliviivattiin erivarisilla tusseilla samaan kategoriaan liittyvat
asiat, joita ovat: hoitotyon kuormittavuus, tyéhyvinvointia edistavat tekijat ja
tyohyvinvointia heikentavat tekijat. Nain muodostui kolme eri teemaa. Tee-

moittelutaulukko on ty6n liitteena 2.

6 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TULOKSET

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui seitseman suomenkielista tutkimusta. Naista
tutkimuksista yksi oli vaitoskirja ja loput ylemman ammattikorkeakoulun opin-
naytetoitd. Opinnaytetoista kaksi oli toteutettu kyselytutkimuksena, yksi kirjalli-
suuskatsauksena, yksi teemahaastatteluna, yksi toimintatutkimuksena ja yksi
tyéhyvinvoinnin kehittdmisprojektina. Kaytetyt tutkimukset ovat esilla tutkimus-

taulukossa (ks. liite 3).

Tulokset esitellaan teemoittelussa nousseiden paateemojen mukaan. Paatee-
moja ovat hoitotyon kuormittavuus, tyéhyvinvointia edistavat asiat ja tyéhyvin-

vointia heikentavéat asiat.

6.1 Hoitotydén kuormittavuus

Hoitotydn kuormittavuus eri akuutinhoidon yksikdissa tuli vahvasti esiin nel-
jassa eri kirjallisuuskatsaukseen valitussa tutkimuksessa. Kyseisten tutkimus-
ten tarkastelemia akuutinhoidon yksikdita olivat ensiapupoliklinikat, paivystys-

poliklinikat, teho-osasto seké vastasyntyneiden teho- ja valvontaosasto.

Ensiapupoliklinikoilla pelko oli yksi tyontekijaa kuormittavista tekijoista. Pelkoa
aiheutti muun muassa ty6turvallisuuteen, potilasturvallisuuteen, tydolosuhtei-
siin seka tyon hallintaan liittyvat asiat. Paihteidenkayttajat, aggressiiviset poti-
laat, mielenterveys potilaat, tarttuvat taudit seka vakivalta- ja uhkatilanteet oli-
vat tyoturvallisuuteen liittyvid pelkotekijoita. Potilasturvallisuuteen liitettiin
muun muassa pitkat odotusajat, potilaan selviytyminen ruuhkaisena aikana,
potilaan karkaaminen seka potilaan putoaminen. Henkilékunnan riittamatto-

myys, epéedulliset tydtilat seka kiire olivat tydolosuhteisiin liittyvia pelkoteki-
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joita. Tyon hallintaan liittyi suuronnettomuuksiin varautuminen seka hoitotoi-
menpiteiden hallinta. Lisaksi resurssien vahyydesté johtuva kiire lisasi en-
siapupoliklinikoiden hoitajien pelkotilanteita. (Mikkola 2013.)

Kuormittavuus nousi esiin my6s kahdessa muussa tutkimuksessa, jotka oli
tehty paivystystyon tyohyvinvointiin liittyen. Paivystyksen tyontekijoista lahes
puolet kyselyyn vastanneista oli sitd mielta, etta tydsta aiheutuva kuormitus on
liian suurta. Myas liiallinen kiire nousi tutkimuksessa esiin kuormitukseen liit-
tyen. (Ahopelto 2020.) Toisen tutkimuksen mukaan paivystyspoliklinikan hen-
kilokunta koki kiireen seka taukojen puutteen kuormittavana. Epéaselvat toimin-
taohjeet koettiin hoitotydssa kuormittavaksi tekijaksi. Lisaksi tunne siita, ettei
tyota voinut aina tehda riittdvan hyvin kuormitti hoitajia. Yksittaisten kysymyk-
sien vastauksista ilmeni kuitenkin, etta yli puolet tutkimukseen osallistuneista
hoitajista koki myds onnellisuutta tydssaan. Hoitajat eivat myoskaan menetta-
neet ybuniaan hoidettavien potilaiden kokemusten vuoksi. Hoitajien uupumus
hoitotydn ja potilastapausten laajuuden suhteen vaihteli paljon. Toiset olivat

uupuneempia kuin toiset. (Heikkinen 2021.)

Vastasyntyneiden teho- ja valvontaosastolla tytpaikka itsestaan sisalsi useita
hoitajia kuormittavia tekijoitd. Taman aiheutti vaativa tydymparistd, johon liittyi-
vat osaamisen vaatimukset, tydssa jaksaminen seka tyosta palautumiseen
vaativa aika. Hoitajat kokivat, ettd lepoa tarvitsisi riittavasti, jotta vuorotydsta
kykenisi palautua. Liséksi tyévuorosuunnittelulla koettiin olevan vaikutusta
unen laatuun. Muita kuormittavia tekijoita yksikdssa olivat resurssien puute,
tyon jatkuva keskeytyminen seka kanssakaynti haastavien perheiden kanssa.
(Anttila 2021.) Teho-osastolla kuormitusta aiheutti muun muassa jatkuvien
kaytantéjen muuttaminen ja se, ettd tyd on jatkuvan myllerryksen kes-
kella.(Pyyny 2016.)

6.2 TyoOhyvinvointia edistavat tekijat

Tutkimuksissa nousi yhteisena tekijana esille akuuttihoitajien tyéhyvinvointia

edistavat tekijat. Tyohyvinvoinnin edistdmisesté oli tutkimustietoa ensiapupoli-
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klinikoilta, kahdelta paivystyspoliklinikalta, vastasyntyneiden teho- ja valvonta-
osastolta, teho-osastolta, pelastuslaitoksella tytskenteleviltd ensihoitajilta

seka ensihoitajilta yleisella tasolla kirjallisuuskatsauksen muodossa.

Ensiapupoliklinikalla tydskentelevat hoitajat toivoivat pelosta selviytymisen tu-
eksi ammattitaitoisia tyokavereita seka resurssien lisdamistd. Muutama hoitaja
toivoi yksikko6n enemman miespuolisia tyontekijoitd, silla sen koettiin lisdavan
turvallisuuden tunnetta. Liséksi hoitajat toivoivat resursseja pelkoja tuottavien
asioiden kasittelyyn, jotta pelkotilanteita voitaisiin kayda lapi tytajalla. En-
siapupoliklinikalle toivottiin myds riittdvasti toimivaa valineistod. (Mikkola
2013))

Paivystyksessa hoitajat kokivat loman, oman vapaa-ajan, kulttuurin, musiikin
ja liikunnan lievittavan tyodsta aiheutuvaa uupumusta. Liséksi ylitéiden minima-
lisointi, hyva tydvuoro suunnittelu ja keskustelu tytkavereiden kanssa koettiin
tarkeana osana uupumisen torjumisessa. Hoitajat kokivat myds, etta auttaa
mikali ymmartaa, ettd ei voi tehdd enempaa kuin kykenee. Lisaksi inmisten
auttaminen loi tyytyvaisyyden tunteita ja erilaisten potilaiden kohtaaminen toi
virkistysta tyohon. (Ahopelto 2021.)

Toisessa paivystysyksikdssa hoitajat kokivat hyvan tydympariston ja hyvan
terveyden tydhyvinvointia edistavina tekijoind. Hyvaan tydymparistoon sisaltyi-
vat tyopaikan ymparisto, tydyhteison tuki, tydpaikan johtaminen sekd omaan
ty6hon vaikuttaminen. Positiivinen ilmapiiri, toimiva yhteistyo, riittdva perehdy-
tys, riittava henkilokunta, selkeat toimintatavat, tilanteiden purkaminen, tauot,
palaute tyosta seka vaihteleva ty6 olivat alakategorioita tydyhteison tuen vai-
kutuksista tyéhyvinvoinnin edistamiseen. Omaan tydhon vaikuttamisen alaka-
tegorioihin kuului tydvuorosijoittelu, itsensé kehittdminen, lomat, kehityskes-
kustelut seka potilasturvallisuus. Tydpaikan johtamisen alakategorioihin kuului
esimiehen tuki ja ohjaus. Ty6paikan ympariston alakategorioihin sisaltyi toimi-
vat tilat seka valineet. Hyva terveys muodostui yhdesta ylakategoriasta, joka
oli terveydesta huolehtiminen. Siihen kuuluvia alakategorioita olivat vapaa-
aika, tyohyvinvointipaivat, liikunta, ravitsemus, lepo, tytterveyshuolto seka
tyosuhde-edut. (Heikkinen 2021.)
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Paivystyspoliklinikan hoitajat kokivat, etta positiivinen ilmapiiri ja toimiva tyéyh-
teiso olivat tarkeimpié tekijoita tydyhteison tuen kannalta ja ne edistivat myos
kokonaisvaltaista ty6hyvinvointia. Avoin, salliva, positiivinen, kannustava, viih-
tyisé ja tasa-arvoinen ilmapiiri koettiin tarkeaksi osaksi tydhyvinvoinnin edista-
mista. Lisaksi koettiin, etta jokaisen tulisi voida olla oma itsensa seka avun
pyytadminen tyokavereilta tulisi olla helppoa. Itsenainen tyévuorosijoittelu ja lo-
mien suunnittelu koettiin tydhyvinvointia edistaviksi tekijoiksi. Tyovuorotoivei-
den esittdmisen haluttiin olevan helppoa ja niiden toteutumisen toivottiin ole-

van tasapuolista. (Heikkinen 2021.)

Vastasyntyneiden teho- ja valvontaosastolla tydskentelevat hoitajat kokivat
tydssé jaksamisen liittyvan voimakkaasti siihen, ettd oma elaman hallinta on
kunnossa. Vapaa-ajan harrastukset seka sosiaaliset suhteet ovat tarkeé osa
hoitajien jaksamista. Lisdksi mahdollisuus vaikuttaa omaan tyévuorosuunnitte-
luun koettiin hyvinvointia ja voimavaroja lisaavana tekijana. (Anttila 2021.)
Teho-osastolla tydhyvinvoinnin parantamisessa tarkeana asiana nousi esille
tyoyhteisotaidot. Vastuullisuus, yhteisollisyys, ystavallisyys, kaytostavat seka

arvostus olivat hoitajien mukaan tarkeimpia kehittdmiskohteita. (Pyyny 2016.)

Pelastuslaitoksella tydskentelevien ensihoitajien mukaan hyva tydilmapiiri ja
tyon arvostus lisasivat tydhyvinvointia. Esimiehen, ty6tovereiden ja perheen

tuki seka arvostus auttoi jaksamaan, ja se lisasi myds ensihoitajien tydhyvin-
vointia. Kyseisessa yksikossa tyotovereilta saatiinkin usein tukea, joka todet-
tiin yhdeksi tarkeaksi tyohyvinvointia lisadvaksi tekijaksi. (Bjorn 2021.)

Toisessa ensihoitajiin liittyvassa tutkimuksessa tyohyvinvointia edistavat teki-
jat jaettiin tyontekijalahtdisiin, organisaatiolahtdisiin seka esimies- ja johtamis-
l&htdisiin tekijéihin. Suuri osa koki vapaamuotoisen yhdessa olon seka hyvien
suhteiden tyOkavereihin edistavan tybhyvinvointia. Yhteenkuuluvuuden tunne,
toimiva kommunikaatio, perheen ja kollegoiden tuki sek& onnistuminen haas-
teellisissa tilanteissa lukeutuivat tyohyvinvointia edistaviksi tekijoiksi. Liséksi
tyon tekniset haasteet, etenemismahdollisuudet, tyon itsenaisyys, ihmisen aut-
taminen hadassa, kaytannon organisointi, tydvuorojarjestelma, tydon haasta-
vuus ja mielekkyys olivat tydhyvinvointia edistavia asioita. Esimiestasolla ensi-
hoitajien tydhyvinvointia edistivat. uudistava seka yllapitava johtamistyyli, esi-

miehen tuki sekéd hyva esimiesty6. (Impivaara 2017.)
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6.3 TyoOhyvinvointia heikentavat tekijat

Tutkimuksista nousi esille yhteisena ilmidna myaés tyohyvinvointia heikentavat
tekijat. Tuloksia on koottu vastasyntyneiden teho- ja valvontaosastolta, kah-

delta paivystyspoliklinikalta sekd ensihoidosta.

Vastasyntyneiden teho- ja valvontaosastolla hoitajien voimavaroja kuluttivat
muun muassa murheet kotona tai tdissa, ja niiden vaikutukset tydssa jaksami-
seen. My6s vuodenajoilla koettiin olevan vaikutusta tydhyvinvointiin. Resurs-
sien vahyys heikensi tydhyvinvointia erityisesti silloin, kun olisi tarvittu apua tai
olisi pitdnyt paéasta tauolle. Lisaksi huono unenlaatu verotti hoitajien psyykkista
hyvinvointia. (Anttila 2021.)

Paivystyspoliklinikalla suuri osa hoitajista koki keskitasoista uupumusta.
Palkka ja palkitseminen koettiin epaoikeudenmukaisiksi (Ahopelto 2020). Toi-
sen tutkimuksen mukaan paivystyspoliklinikan tydhyvinvointia heikensi tyévuo-
rosuunnittelu ja tyévuorosijoituspaikka, mikali niihin ei voinut itse vaikuttaa.
Pitkat tydvuoroputket koettiin raskaina, ja huono tyoilmapiiri oli selkeasti hei-
kentava tydhyvinvointia heikentava asia. Tytpaikalla tapahtuneet muutokset
kuormittivat hoitajia. (Heikkinen 2021.)

Ensihoidossa tyontekijoiden tydhyvinvoinnin heikentymiseen liittyivat tyonteki-
jalahtoiset, ty6- ja organisaatiolahtdiset, seka esimies- ja johtamislahtoiset te-
kijat. Tyontekijalahtoisiin tekijoihin lukeutui kommunikaation puute, tyytymatto-
myys muiden tydpanokseen, paatdksenteko ilman tukea, tytkavereiden huono
motivaatio seka oma asema suhteessa tyohon. Tyo- ja organisaatiolahtoisia
tekijoita olivat jatkuva altistuminen negatiivisille tydtehtaville, uhkaavat potilaat,
ylity6t, tyon fyysiset vaatimukset, mielipiteen ilmaisun mahdottomuus potilaalle
tai omaisille, tyytymattomyys palkkaan ja etuihin seka organisaation tuen
puute. Esimies- ja johtamislahtaisiin tekijoihin kuuluivat esimiehen tuen puute,
positiivisen palautteen puute, esimiehen huono tavoitettavuus ja huonot esi-

miessuhteet. (Impivaara 2017.)
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7 POHDINTA

7.1 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittad, mitka tekijat vaikuttavat tyéhyvinvoin-
tiin akuutinhoidon yksikoissa. Johtopaatoksené voidaan todeta, etta tulokset
ovat samankaltaisia kuin aiemmissakin aiheesta tehdyista tutkimuksissa. Tut-
kimuksessa nousi esiin monenlaisia edistavia ja heikentavia tekijoita, jotka vai-
kuttivat tyéhyvinvointiin akuutin hoidon yksikoissa. Yhtenevaista tutkimuksissa
oli, etté hoitotyd koettiin kuormittavaksi. Toisaalta tuli myds ilmi, etta hoitajilla
on erilaiset kasitykset hoitotydsta ja sen kuormittavuudesta. Toiset olivat uu-
puneempia kuin toiset. Kuormittaviksi tekijoiksi lueteltiin muun muassa resurs-
sipula ja kiire. Tutkimuksista nousi myds esiin tydssa koetut pelot, joita aiheutti

uhka ty6turvallisuudesta.

Ensiapupoliklinikoilla seka paivystyspoliklinikoilla (Mikkola 2013; Ahopelto
2021; Heikkinen 2020) kuormitukseen liittyvat asiat ovat keskenaan suhteelli-
sen samoja, kun taas muiden yksikéiden tulokset eroavat hieman toisistaan.
Tasté voidaankin paatella, etta vaikka yksikot ovat jokainen omalla tavallaan
yhta akuutteja, on yksikdiden vaatimukset ja potilastilanteet tydntekijoille hie-
man erilaisia. Nain ollen myés kuormittuvuus on erilaista. Ensiapu- ja paivys-
tyspoliklinikoilla tehdyissa tutkimuksissa nousi kuormitukseen liittyen vahvim-
pana tekijana jatkuva kiire. Kiire heikensi hoitajien jaksamista, pahensi pelkoti-
loja seka vaaransi potilasturvallisuutta. Kyseiset yksikot joutuvatkin ottamaan
vastaan melkein kaikki potilaat, jotka kiireellista terveydenhuollon palvelua tar-
vitsevat. Tasta syysta puhutaankin usein hoitoalalla etulinjassa tydskentele-

vista hoitajista.

Monilla on varmasti kokemuksensa siitd, etta sairaalan paivystykseen hakeu-
tuessa odotteluun kuluu valtavasti aikaa. Silti hoitajilla on jatkuvasti kadet
taynna, ja potilaita yritetdan priorisoida niin, etta kiireellisimmat saavat hoitoa
ensimmaiseksi. Jokaisessa paivystys- tai ensiaputytta koskevassa tutkimuk-
sessa mainittiinkin, etta resursseja pitéisi olla tarpeeksi, mutta niita ei vain

kerta kaikkiaan ole. Siihen olisi kuitenkin l0ydettava jokin ratkaisu, silla mitéa
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yhteiskunta tekee sitten, jos etulinjan hoitajat palavat kokonaan loppuun. Te-
hyn vuoden 2020 tutkimus osoitti, ettd pandemia on laskenut hoitajien tyohy-
vinvointia yha edelleen, ja irtisanoutumiset ovat olleet mittavia (Vartiainen

2020). Miten terveydenhoitojarjestelma pysyy pystyssa ilman ammattitaitoisia

ja tydlleen omistautuneita hoitajia?

Teho- ja valvontaosastolla koettiin kuormitukseen liittyvan vahvasti tyon vaati-
vuus ja liian vahainen aika tydsta palautumiseen. Tehohoidossa hoidettavat
potilaat ovat aina kriittisesti sairaita potilaita, ja se vaatii ammattilaisilta paljon.
Vuorotyd ja huono tyévuorosuunnittelu lisdsi uupumusta. Myds néissa yksi-
koissa nousi esiin resurssien vahyys. (Anttila 2021.) Toisista yksikoista eroten
tehohoidossa kaikki potilaat ovat aina elaman ja kuoleman rajalla, ja tama tuo
varmasti tydhén oman lisdmausteensa. Tahan liittyy myos teoriapohjassa
esiin tuotu tehohoitoty6n eettisyys. Kriittisesti sairaat potilaat asettavat hoita-
jille suuria eettisia kysymyksia esimerkiksi potilaan vajaaseen paatoksenteko-

kykyyn ja tehohoidon voimavarojen turvaamiseen liittyen. (Eettiset ohjeet s.a.)

Tyohyvinvointia edistavia asioita esiintyi jokaisessa kirjallisuuskatsaukseen
valitussa tutkimuksessa. Taméa on hyva, silla se kertoo siitd, etta tyohyvinvointi
on nykyaan jatkuvan tarkkailun alaisena ja sité halutaan kehittaa. Toisaalta se
kertoo myo0s siita, etta asiat eivat viela ole niin hyvin kuin pitaisi. Yhtenaisena
tekijana tydhyvinvoinnin edistamisessa kaikissa tutkimuksissa nousi esiin ty6-
kavereiden tuki seka hyva tydilmapiiri. Tasta voidaan paatella, etta raskasta
tyota jaksaa, jos tyoporukka on hyva. Ehka juuri raskas ja vaativa tyo lisaékin
tyoyhteison tuen tarkeytta entisestaan. Vastaavasti huono ty6ilmapiiri ja esi-
merkiksi tyopaikka kiusaaminen vaikuttaakin tyéhyvinvointiin negatiivisesti.
Muita yhteisia edistavia tekijoita olivat vapaa-ajan merkitys seka resurssien li-
saaminen. Raskas ty6 vaatii vastapainoa, jotta siita voitaisiin palautua kun-
nolla. Lisaksi resurssien lisdaminen keventaisi yksittaisten hoitajien tyétaak-
kaa ja parantaisi seké tyo- ettd potilasturvallisuutta. Tutkimuksen tulokset tu-

kevat teoreettisessa viitekehyksessa esille tullutta Isotalon 2020 tutkimusta.

Ensihoito erosi muista akuutinhoidon yksikoista niin, etta siella tyéhyvinvointia
edisti muun muassa se, etta ty6 koettiin arvostetuksi seké haasteelliseksi, ja

tama lisasi tydn mielekkyytta. Lisaksi uralla etenemismahdollisuudet, tyon itse-
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naisyys seka ihmisen auttaminen hadassa nousi erillisend hyvinvointia edista-
vina tekijoina. (Impivaara 2017.) Ensihoitajat voivat edetd ammatissaan esi-
merkiksi kenttéjohtajiksi tai ensihoidon kouluttajiksi, ja se varmasti lisda tyo-
motivaatiota. Ensihoitaja joutuu tekemé&éan itsenaisia paatoksia potilaisiin liit-

tyen sellaisissakin tilanteissa, joissa ei saa tukea esimerkiksi tydyhteisolta.

Tutkimuksista nousi esiin myds tyéhyvinvointia heikentavia tekijoitd. Nama te-
kijat osittain erosivat toisistaan eri yksikdiden keskuudessa. Paivystyspoliklini-
kalla palkka koettiin epaoikeudenmukaisena (Ahopelto 2020). Teho- ja valvon-
taosastoilla tydhyvinvointia heikensi huono palautuminen, resurssien vahyys
seka huono unenlaatu (Anttila 2021). Ensihoidossa tyGhyvinvointia heikensi
muiden huono tydpanos, paatoksenteko ilman tukea, jatkuva altistuminen ne-
gatiivisille tyotehtaville, tyon fyysisyys seka huono esimiestyd. My6s ensihoi-
dossa huonon palkan koettiin vaikuttavan tyohyvinvointiin negatiivisesti. (Impi-
vaara 2017.) Eroavat tulokset selittyvat silla, ettéd yksikot eroavat potilastydssa
toisistaan paljonkin, vaikka yhteistéd onkin akuutisti sairastuneen potilaan hoi-
taminen. Ensihoitajat eivat esimerkiksi tutkimusten mukaan olleet niin uupu-
neita kuin akuutinhoidon yksikdissa tydskentelevat sairaanhoitajat. Tahan
voisi kuvitella vaikuttavan ainakin yhtena tekijané erilainen hyvin tyévuorojar-

jestelma.

Jo pelkastaan se, kuinka paljon tutkimuksia akuuttihoitajien tyéhyvinvointiin
liittyen l&hivuosilta [0ytyi, kertoo siitd, kuinka ajankohtainen aihe kyseessa on.
Tama myos tukee opinnaytetyon tekijdiden ajatusta siita, etta akuutinhoidon
yksikoihin kohdistuva paine on suurta kohdattaessa ihmisid suurimman hadan
keskelld. Tyon aihe muodostuikin halusta selvittaa etulinjassa tydskentelevien

hoitajien jaksamista ja tyohyvinvointia.

Koko tydn johtopéaatoksena voidaan todeta, etta akuutinhoidon yksikoissa
tyoskentely sekd antaa etta ottaa paljon. Hyvat tyokaverit seka haasteita anta-
van tyon mielekkyys olivat yhteisia hyvinvointia lisaavia tekijoita melkein jokai-
sessa akuuttinoidon yksikdssa. Merkityksellinen ja tarkeana pidetty tyo lisaa
akuuttihoitajien tyéhyvinvointia. Raskas ty0 hitsaa tydyhteisgja tiiviimmin yh-
teen ja tulosten perusteella akuutinhoidon yksikdiss& harvemmin isoja ongel-

mia tydilmapiirissa edes on. Lisaksi resurssien vahyys toistui useassa tutki-



27

muksessa. Raskas ty0 vaatisi ehdottomasti enemman resursseja, jotta akuut-
tihoitajat jaksaisivat tydssa pitkaan, ja laadukkaan hoidon tarjoaminen asiak-

kaille kaikissa tilanteissa olisi aina turvattu.

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusta tehdessa tulee noudattaa hyvaa tieteellistéa kaytantda eli tutkimus-
etiilkkaa. Hyvan tutkimusetiikan mukaan tutkijan tulee olla huolellinen, tarkka ja
rehellinen tydn kaikissa vaiheissa. Lahteet tulee merkita huolellisesti, talla

kunnioitetaan muiden tutkijoiden tekemaa tyota. (Vilkka 2015.)

Tutkimuseettisessé neuvottelukunnassa (TENK) méaaritellaan hyvét tieteelli-
sen tutkimuksen kaytannot (TENK s.a.) Kymenlaakson ammattikorkeakoulu
Xamk on sitoutunut noudattamaan naita ohjeita opinnaytetytprojekteissa.
Tata tyota tehdessa on noudatettu hyvaa tutkimusetiikkaa. Lahteet ovat mer-

Kitty tyohon tarkasti.

Tyon luotettavuutta tarkastellaan reliabiliteetin ja validiteetin avulla. Reliabili-
teetti tarkoittaa sita, etta jos tutkimustulokset kyetaan toistamaan, on tyo ja
vaite luotettava. Tallgin tulokset eivat siis ole sattumanvaraisia. Validiteetti
puolestaan kuvastaa sita, etta tutkitaanko oikeita asioita, eli onko tutkimus tai

vaite pateva. (Kananen, 2015, 343.)

Taman opinnaytetydn luotettavuutta arvioidessa on huomioitava se, ettei kir-
jallisuuskatsaukseen saatu yhtdan ulkomaalaista tutkimusta. On valitettavaa,
ettd tybhon sopivia tutkimuksia kylla 16ytyi, mutta niihin ei ollut oppilaitoksella
maksutta oikeuksia paasta kasiksi. Aikaa saatavilla olevien ulkomaalaisten tut-
kimusten etsintaan kaytettiin useampaan otteeseen, mutta lopulta siité taytyi
luopua. Toisaalta, vaikka opinnaytetyon tulokset rajautuvat akuuttihoitajien
tyohyvinvointiin pelkastddn Suomen tasolla, ei tAméa valttamatta ole niin huono
asia. Tuloksista muodostui rajatumpi kokonaisuus, jotka ovat yksinkertaisempi
heijastaa esimerkiksi tyon tilaajan kayttéon ammattikorkeakoulun opetuk-

sSessa.
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Kirjallisuuskatsaukseen valitut tutkimukset olivat kaikki suhteellisen tuoreita,
mika lis&a tyon ajankohtaisuutta ja luotettavuutta. Vanhin tutkimus oli vaitos-
kirja, joka oli vuodelta 2013, mutta se paatettiin ottaa mukaan tutkimuksen laa-
dukkuuden ja sopivuuden takia. Loput tutkimuksista olivat viiden vuoden aika-
haarukassa, joista yksi oli vuodelta 2016, yksi vuodelta 2017 ja tuoreimmat
vuosilta 2020 seka 2021. Voidaan siis sanoa, ettéd kirjallisuuskatsauksen tulok-
set ovat kooste akuuttihoidosta tehtyjen tuoreimpien suomalaisten tutkimusten
pohjalta. Tyon teoriaosuudessa on kaytetty asiantuntijasivustoja, ja tama lisaa

tyon teoriapohjan luotettavuutta.

Tietokantahaussa kaytettiin yhtenaistd hakusanaa, joka oli kaikissa hauissa
"tyohyvinvointi”. Tietokantahakuja tehtiin jokaista akuuttihoidon yksikk6a ku-
vaavalla hakusanalla, jotta saatiin tarkasti valittua haluttu yksikkd. Tama lisaa
tyon luotettavuutta silta osin, etta tyéhon valikoitui tutkimuksia, jotka vastaavat

tutkimuskysymykseen.

Opinnaytety6n luotettavuutta lisdé se, etta tyossa on kaksi tekijaéa ja molem-
mat tyon tekijat ovat huolellisesti perehtyneet tyéhon valikoituneisiin tutkimuk-
siin. Luotettavuudessa tulee huomioida se, ettd molemmat tyon tekijat tekivat
ensimmaista opinnaytetyotaan, eikd aikaisemmista tutkimustoista ole koke-
musta. Valmis opinnaytetyd julkaistaan internetissa ja on siten kaikkien saata-

villa.

7.3 Jatkotutkimusaiheet

Jo opinnaytetydta suunnitellessa esiin nousi ajatus siitd, miten vuonna 2020
koko maailmaa kohauttanut koronavirus pandemia on vaikuttanut etulinjassa
tydskentelevien hoitajien jaksamiseen seka tydhyvinvointiin. Aiheesta on uuti-
soitu paljon ja Vartiaisen vuoden 2020 Tehy-lehdessa julkaistun artikkelin mu-
kaan pandemian aiheuttama kuormitus sai monet irtisanoutumaan. Tehohoita-
jista onkin talla hetkelld suurta pulaa, erityisesti paakaupunkiseudulla. Tilanne
on huolestuttava, ja siksi sita olisi tarkeda tutkia enemman jatkossa, kun ai-

heesta on enemman tietoa tarjolla.
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Amerikassa vuonna 2019 tehdyn tutkimuksen mukaan akuuttihoitajien jatkuva
kuormitus altistaa myds pahoille mielenterveyden ongelmille (Bourgault 2019).
Opinnaytety6n alussa esiteltiin Bourgaultin tutkimuksen pohjalta pahin ske-
naario, jossa akuuttihoitajan kuormittuneisuus ja mielenterveyden ongelmat
karjistyvat hoitajan tehdessa itsemurhan. Suomessa ei tallaisia asioita tullut
kirjallisuuskatsausta tehdessa onneksi vastaan, mutta kohta jo kansantautina
pidettavat mielenterveyden ongelmat ovat monien uutisartikkelien mukaan eri-
tyisesti pandemian aikana nousseet rgjahdysmaisesti. Siksi myds akuuttihoita-
jien mielenterveyden tutkiminen my6s Suomessa olisi tarkea jatkotutkimus-

aihe.

Kymenlaakson alueella on useita ensihoitoyksikoita, seka keskussairaala, jo-
hon kuuluu muun muassa paivystys, tehohoito seka valvontaosastot. Kymen-
laakson akuuttihoitajien tyéhyvinvoinnista olisikin hyvat mahdollisuudet tehda
tarkempaa tutkimusta esimerkiksi kyselytutkimuksen muodossa. Talla tavalla
tydhyvinvoinnista saisi paljon alue- ja yksikkokohtaisempaa tietoa. Tahan
opinnaytety6hon sisaltyneet akuuttihoidon yksikot olivat eri puolilta Suomea, ja
tutkimus antoikin tietoa tyéhyvinvoinnista Suomen tasolla. Olisi kuitenkin mie-

lenkiintoista lukea my06s aluekohtaisesta tutkimuksesta aiheeseen liittyen.
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dessa olevia | soista.
tekijoita. Tut- | Palkka ja pal-
kimuksen ta- | kitseminen
voitteena oli | koettiin epa-
hyodyntaa oikeudenmu-
tutkimustu- kaisiksi. Tyo-
loksia HUS yhteiso koet-
Akuutilla ole- | tiin oikeuden-
vassa hank- | mukaiseksi ja
keessa, tasa-ar-
TyOssa jak- | voiseksi
saminen —
tydéhyvinvoin-
nin tavoitteel-
linen paran-
taminen
Heikkinen, Paivystyspo- | Tarkoituk- Tyo6hyvin- YAMK-opin-
2021, liklinikan hoi- | sena oli ku- | vointia edis- | naytetyo
_ tohenkil6kun- | vata mitka tavia tekijoita
Suomi nan kokemus | asiat paivys- | olivat hyva
tyohyvinvoin- | tyspoliklini- tydymparisto
nin edistami- | kan hoito- ja hyva ter-
sesta henkilokunta | veys. Ty6hy-
kokee ylei- vinvointia
sesti tyohy- heikentavia
vinvointia tekijoita olivat

edistavina ja
heikentavina
tekijoina,
kuinka hoito-
henkilokunta
edistda omaa
tyohyvinvoin-
tiaan seka
mitka tekijat
hoitohenkil6-
kunta kokee

kuormittava
tydymparisto
ja kuormitta-
vat elaman-
tavat




heikentavan

heidan omaa
tydéhyvinvoin-
tiaan
Bjorn, Ensihoito- Tutkimuksen | TyGilmapiiri YAMK-opin-
2020, henkiloston tarkoituksena | koettiin hy- naytetyo
_ tyohyvinvointi | oli kartoittaa | vaksi ja tasa-
Suomi pelastuslai- | Lansi-Uuden- | arvoiseksi,
toksella maan pelas- | esimiestukea
tuslaitoksen | oli saatavilla
ensihoitohen- | tarvittaessa
kiloston ty6- | ja tydhon oli
hyvinvointia. | mukava up-
Tavoitteena | poutua. Ty6n
oli tiedon haittapuoliksi
hyédyntami- | koettiin ajoit-
nen tyéhyvin- | tainen liian
voinnin kehit- | suuri tyo-
tamisessa maara seka
Lansi-Uuden- | lisdkoulutuk-
maan pelas- | sen vahai-
tuslaitoksella. | syys
Impivaara, Ensihoitajien | Tarkoituk- Tyohyvin- YAMK-opin-
2017, tyéhyvinvointi | sena oli sel- | vointia hei- naytetyo
_ vittda ensi- kentavia teki-
Suomi hoitajien tyo- | joita olivat
hyvinvointia | heikko esi-
integratiivi- miestyd, hei-
sena kirjalli- | kot mahdolli-
suuskatsauk- | suudet kehit-
sena tutki- tya ammatilli-
muskysy- sesti ja tyon
mysten fyysinen ra-
avulla. Opin- | sittavuus.
naytetyon ta- | Ty6hyvin-
voitteena oli | vointia lisasi
tuottaa lisd- | hyva esi-
tietoa ensi- miestyo, kol-
hoitajien tyo- | legiaalisuus,
hyvinvoin- mahdollisuus
nista, esi- muiden aut-
miestyon tar- | tamiseen,
keydesta ja etenemis-
sen kehittd- | mahdolisuu-
misesta tyon- | det uralla
hyvinvoinnin | seka tyon
nakokul-

masta




tuomat am-
matilliset
haasteet
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