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Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata terveydenhuoltohenkiléston jatkuvaa ammatillista
kehittymista edistavia ja estavia tekijoitéd systemoidun kirjallisuuskatsauksen avulla. Tutki-
muskysymyksind olivat: 1. Mitka tekijat edistavat terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa am-
matillista kehittymista? 2. Mitka tekijat estavat terveydenhuoltohenkiléston jatkuvaa amma-
tillista kehittymista?

Systemoidun kirjallisuuskatsauksen aineisto kerattiin kevaalla 2019. Aineisto kerattiin vii-
desta eri tietokannasta: EBSCO Cinahl, PubMed, Ovid, Science Direct ja Emerald Insight.
Hakusanoina kaytettiin healthcare, nursing, laboratory ja continuing professional develop-
ment. Alkuperaistutkimusten valinnassa kaytettiin apuna sisdanotto- ja poissulkukriteereja.
Tutkimusten nayton astetta ja laatua arvioitiin Tutkimusten kriittinen arviointi -arviointilomak-
keen avulla. Alkuperaistutkimuksia oli yhteensa 17 ja ne olivat kaikki englanninkielisia. Ai-
neisto analysoitiin aineistolahtoisella sisallon analyysilla. Analyysin tuloksena muodostui yh-
teensa yhdeksan ylakategoriaa, jotka kuvaavat terveydenhuoltohenkildstdn jatkuvan amma-
tillisen kehittymisen edistavia ja estavia tekijoita.

Terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavat palautteen antami-
nen ja vuorovaikutuksellinen ymparistd, jatkuvan ammatillisen kehittymisen suunnittelu ja
sen perustuminen tunnistettuun tarpeeseen, esimiehen luoma jatkuvaa ammatillista kehitty-
mista edistava kulttuuri tydpaikalla, yksildon oma halua ja motivaatio edeta uralla ja pysya
ajan tasalla, erilaiset tuen muodot seka kehittymisen eri mahdollisuudet ja menetelmat. Jat-
kuvaa ammatillista kehittymistd estavat organisatoriset ja henkiléston maaraan liittyvat
haasteet, negatiivinen tydilmapiiri ja esimiestydn puutteet, tyon, opiskelun ja vapaa-ajan yh-
teensovittamisen haasteet, motivaation puute ja haasteet opiskelussa, taloudellisen tuen
puute, jatkuvan ammatillisen kehittymisen seurannan ja dokumentoinnin puute seka jatku-
van ammatillisen kehittymisen mahdollisuuksien puutteet.

Terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa ammatillista kehittymistad edistetdan luomalla avoin
vuorovaikutuksellinen ilmapiiri, jossa tyontekijaa tuetaan eri tavoin ja annetaan hanelle eri-
laisia mahdollisuuksia kehittyd ammatillisesti. Henkildstdjohtamisessa, -suunnittelussa ja re-
sursoinnissa tulee huomioida jatkuva ammatillinen kehittyminen osana tyontekijan tyduraa.
Tyon, opiskelun ja vapaa-ajan yhteensovittamisen haasteet tulee huomioida jatkuvan am-
matillisen kehittymisen suunnittelussa. Taloudellisen tuen puutteella on merkittava jatkuvaa
ammatillista kehittymista estava vaikutus.

Avainsanat Terveydenhuoltohenkilosto, jatkuva ammatillinen kehittyminen
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The purpose of this thesis was to describe the factors promoting and preventing the contin-
uous professional development of health care professionals through a systematic literature
review. The research questions were: 1. What factors contribute to the continuing profes-
sional development of health care personnel? 2. What are the obstacles to the continuing
professional development of health care professionals?

The data for the systematizes literature review was collected in spring 2019. The data was
collected from five different databases: EBSCO Cinahl, PubMed, Ovid, Science Direct and
Emerald Insight. The keywords used were healthcare, nursing, laboratory and continuing
professional development. Inclusion and exclusion criteria were used to select the original
studies. The quality of selected studies was assessed using the Critical Study Evaluation
Form. There was a total of 17 original studies, all in English. The data was analyzed by
inductive content analysis. The result of the analysis was a total of nine upper classes de-
scribing factors that promote and hinder the continuing professional development of health
care professionals.

Feedback and interactive environment, planning and identified need for continuing profes-
sional development, a culture of continuous professional development in the workplace cre-
ated by supervisors, individual desire and motivation to progress and stay on track promote
continuing professional development of health care professionals. Organizational and staff-
ing barriers, negative work environment and managerial shortcomings, challenges of work,
study and leisure reconciliation, lack of motivation, learning challenges, lack of financial sup-
port, lack of continuous professional development monitoring and documentation and the
lack of opportunities for continuous professional development are preventing factors to con-
tinuing professional development of health care professionals.

Continuing professional development of health care professionals is promoted by creating
an open, interactive environment in which employees are supported in different ways and
given different opportunities for professional development. Personnel management, plan-
ning and resourcing should consider continuous professional development as part of the
employee's career. The challenges of reconciling work, study and leisure time should be
considered when planning for continuing professional development. Lack of financial sup-
port has a significant impact on the continuing professional development.

Keywords Health Care Professional, Continuing Professional Develop-
ment
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1 Johdanto

Jatkuva ammatillinen kehittyminen on yksilon systemaattista ja tarkoituksenmukaista
osaamisen kehittamista kohti parempaa suoriutumista ammattilaisena yhteison ja orga-
nisaation jdsenena aina korkeimmalle tasolle asti (Breckelmans — Poell - Wijk 2013:
317). Jatkuvan ammatillisen kehittymisen avulla tyéntekijat pystyvat vastaamaan tyoela-
man ja teknologian muutoksiin seka laatu- vastuullisuusvaatimuksiin (Vanspronsen
2015: 25). Toimintaympariston muuttuessa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset
tarvitsevat uudenlaista osaamista. Uuden osaamisen edellytyksena on nakokulman
vaihtaminen, osaamisen paivittamista laajasti seka mahdollisesti uuden tyénkuvan oppi-

mista. (Juujarvi ym. 2019: 1, 4.)

Ty0- ja elinkeinoministeri selvitti vuoden 2018 kansallisessa ty6olobarometrissa, etta
tydpaikkojen rooli elinikdisen oppimisen kannalta tulee olemaan merkittava. Tyon sisal-
[6n muuttuminen vaatii tydntekijoiltd kykya uudenoppimiseen ja tiedonetsintdan. Noin
nelja viidesta vastaajasta koki tydolobarometri 2018 mukaan, etta tydpaikalla oli mahdol-
lista oppia uusia asioita. Kuitenkin osaamisen kehittdminen, joka tahtaa teknologian ja
tydeldaman muutoksiin vastaamiseen, ei ndy tydolobarometrin mukaan lisdyksena aikuis-

koulutukseen osallistumisena. (Lyly- Yrjanainen 2019: 11, 49.)

Aikuiskoulutukseen, jolla tarkoitetaan seka tutkintoon tadhtadavaa etta ei-tutkintotavoit-
teista koulutusta, osallistuu yleensa korkeakoulutetut, ylemmat toimihenkil6t ja tyonteki-
jat, jotka tyoskentelevat henkildstomaaraltaan suurissa tydpaikoissa. Miehet kouluttau-
tuvat naisia vahemman. Vakituisessa tyOsuhteessa kouluttaudutaan muita tyésuhteisia
enemman. Yli 55 vuotta tayttaneet ja tydntekijdasemassa olevat henkilét kokevat vahiten
koulutuksen tarvetta. Tydnantajan tarjoamiin koulutuksiin ja mahdollisuuden oppia uutta
kokevat heikoimmaksi ikdantyvat palkansaajat, tydntekijdasemassa olevat seka teolli-
suudessa ja tehdastydssa tydskentelevat. Koulutukseen osallistumiseen innostavia teki-
joita ovat taitojen ja tietojen kehittdminen, ammatinvaihto, tyépaikan saaminen ja
uranakymien kehittdminen. Koulutukseen osallistumattomuuden syita ovat taloudelliset
seikat, pula ajasta seka velvoitteet perhe-elamassa ja tydssa. Lisaksi puutteelliset tiedot
opiskelun hyddysta ja opiskelumahdollisuuksista ovat syita koulutukseen osallistumatto-

muudesta. Muutoksissa selviytyminen vaatii tydntekijoiltd omien vahvuuksien ja kiinnos-
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tuksen kohteiden tunnistamista, ympariston tarjoaman tiedon hyédyntamista ja tyoela-
man tarjoamien mahdollisuuksien vastaanottamista. (Lyly-Yrjanainen — Maunu 2019: 35-
36.)

Risto Siilasmaa ja Rasmus Roiha kirjoittavat Helsingin Sanomien Vieraskyna -kirjoituk-
sessa 16.3.2019 osaamisen paivittdmisesta, elinikaisen oppimisesta ja tdydennyskoulu-
tuksesta. He nostavat esille ajatuksen, etta tutkinnot tulisi olla maaraaikaisia, esimerkiksi
20 vuotta. Tutkinto vanhenisi, jos tdydennyskoulutusta ei olisi suoritettu tutkinnon maa-
radajan puitteissa. He perustelevat tutkintojen maaraaikaisuutta ajantasaisuudella ja tut-
kintojen paivittamisella. Digitaalisuus ja ympariston muuttuminen kiihtyvalla tahdilla vaa-
tivat heidan mukaansa koulutusjarjestelman muutosta. Elinikaisestd oppimisesta tulee
tehda itsestaanselvyys, johon he haluavat yhteiskuntaa kannustaa. Siilasmaan ja Roihan
mukaan lapi eldaman kouluttautuminen tulee olemaan seuraavien hallitusten haasteita.
Innovaatiot ovat paivittyvan osaamisen tulosta ja innovaatiot ovat osa kilpailukykya. Il-

man innovaatioita ei synny taloudellisia menestyksia. (Siilasmaa - Roiha 2019: A 5.)

Suomen itsenaisyyden juhlarahasto Sitra on perustanut Osaamisen aika -projektin,
jonka tarkoituksena on tukea Suomen yhteiskunnallisia toimijoita elinikdisen osaaminen
ja oppimisen edistdmiseksi ja kehittdmiseksi. Sitran ndkemyksen mukaan elinikainen op-
piminen on merkittava investointi ja osa hyvinvointia, josta hyotyvat yhteiskunta, yhteisét
ja yksilo. Sitra on julkaissut nelja teesia, joilla elinikdisen oppimisen muutosnakymien
tahtotilaa halutaan kuvata: kaikki oppivat lapi eldman, hyvinvoinnin perusta ovat perus-
taidot, osaaminen ja yleissivistys, osaaminen uudistaa tydelamaa ja tydeldma osaamista
seka Suomen menestys rakentuu osaamiselle. Osaamisen aika -projektissa on mukana
30 eri sidosryhmaa ja on alkanut vuonna 2018 ja kestaa vuoteen 2021. (Sitra 2019: 1,
6-9)

Sosiaali- ja terveysalan ammattijarjestd Tehy on laatinut vuonna 2019 oman suosituksen
ammatillisesta lisa- ja tdydennyskoulutuksesta. Suositus on laadittu Tehyn yhteisty6-
jasenjarjestdjen kanssa (mm. Suomen sairaanhoitajaliitto, Suomen Bioanalyytikkoliitto
ym.). Tehyn mukaan keskeiset osaamistarpeet tulevaisuudessa liittyvat digitalisaatioon,
vuorovaikutukseen, kielitaitoon ja 1ddkehoidon osaamiseen. Henkil6stdon osaamisen uu-
distaminen ja paivittdminen liittyy tydn murrokseen, joka lisda haasteita lisa- ja tdyden-
nyskoulutuksen siséltdjen luomiseen seka tydntekijalle etta tydnantajalle sopiviksi. Laa-
dukkaan lisa- ja tdydennyskoulutuksen avulla pystytdan lisddmaan sosiaali- ja terveys-

alan vetovoimaisuutta. (Rytkénen — Sillanpaa 2019: 1.)
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Taman opinnaytetydn tavoitteena on tuottaa ja lisata tietoa tekijoistd, jotka ovat yhtey-
dessa terveydenhuoltohenkildston jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen. Tutkimuksen
tarkoituksena on kuvata terveydenhuoltohenkiloston jatkuvaa ammatillista kehittymista
edistavia ja estavia tekijoita. Tuotettua tietoa voidaan hyddyntaa henkildstdjohtamisessa
ja jatkuvan ammatillisen kehittymisen suunnittelussa ja toteuttamisessa terveydenhuol-
lossa. Opinnaytetyon idea lahti HUSLAB Erikoishematologian vuoden 2018 tydolobaro-
metrin kehityskohteista. Yhtena kehityskohteena oli tyontekijdiden jatkuvan ammatillisen
kehittymisen edistdminen. Tata kehityskohdetta haluttiin tutkia enemman tdman opin-

naytetyon avulla.

2 Terveydenhuoltohenkiloston jatkuva ammatillinen kehittyminen

Jatkuva ammatillinen kehittyminen (continuing professional development) on yksilén hal-
litsema prosessi, jossa yksild tunnistaa, valitsee, suunnittelee ja toteuttaa omat amma-
tilliset oppimistarpeensa seka pitéda kirjaa ja dokumentoi oppimisensa asianmukaiseen
muotoon. Jatkuva ammatillinen kehittyminen on velvollisuus sosiaali- ja terveydenalalla
tydskentelevalle henkildlle. Lisaksi sitéa voidaan pitaa valineena oman ammattitaidon yl-
l&pitdmiselle ja omien taitojen ja tietojen paivittdmiselle. Sitd voidaan myds hyddyntaa

rekrytoinnissa ja oman tyéuran suunnittelussa. (Alsop 2013: 21-22.)

Tasséa opinnaytetydssa jatkuva ammatillinen kehittyminen, englanniksi continuing pro-
fessional development, tarkoittaa terveydenhuoltohenkildstdén kokonaisvaltaista toimin-
taa oman ammatillisen osaamisen parantamiseksi ja ajan tasalla pysymiseksi. Jatkuvan
ammatillisen kehittymisen toimintaa ovat mm. luennot, koulutukset, tdydennyskoulutus
ja tyOkierto. Tassa opinnaytetydssa jatkuvan ammatillisen kehittymisen nakoékulma on
tydntekijassa. Tutkimuskysymysten avulla halutaan kuvata miten eri tekijat ovat yhtey-

dessa terveydenhuollon tydntekijan jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen.

2.1 Jatkuva ammatillinen kehittyminen kasitteena

Jatkuva ammatillinen kehittyminen on moninainen kasite. Kasitteena jatkuva ammatilli-
nen kehittyminen on kirjattuna lakiin terveydenhuollon ammattihenkil6ista (1994/559 18

§) Laakariliton mukaan (Laakariliitto 2013: 240) jatkuva ammatillinen kehittyminen ja
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elinikdinen oppiminen ovat rinnakkaistermeja keskenaan. Ruohotie (2002: 9) puhuu am-
matillisesta kasvusta, joka hdnen mukaansa on jatkuvaa oppimisprosessia. Englanniksi
jatkuva ammatillinen kehittyminen on joko continuing professional development tai con-
tinous professional development. Euroopan Unionin ammattipatevyyden tunnustami-
sesta annetussa direktiivissa (2013/55/EU: kohta 15) jatkuva ammatillinen kehittyminen
on kaannetty englanniksi continous professional development. Alsop (2013: 21) kayttaa
teoksessaan kasitettd continuing professional development. Tran, Toffade, Thakkar &
Rouse (2014: 4-5) esittavat tutkimuksessaan kasitteiden yhdenmukaistamista. Kirjalli-
suudesta tehtavien hakujen kannalta ei ole yhdentekevad mita kasitettd kayttaa. Kasit-
teen yhdenmukaisuus on ratkaisevaa monimuotoisessa termistdéssa. (Wareing ym.
2017: S60.)

2.2 Terveydenhuollon ammattihenkild

Terveydenhuollon ammattihenkilé on henkild, joka on saanut ammatinharjoittamisoikeu-
den toimia laillistettuna ammattihenkiléna tai saanut ammatinharjoittamisluvan toimia lu-
van saaneena ammattihenkiléna. Terveydenhuollon ammattihenkil6lla on oikeus kayttaa
valtioneuvoston asetuksella sdadettyja ammattinimikkeita. (Laki terveydenhuollon am-
mattihenkil6ista 559/1994.) Terveydenhuollon valvontavirasto Valvira myontdad amma-
tinharjoittamisoikeudet ja -luvat hakemuksen perusteella sekd Suomessa ettd ulkomailla
koulutuksen saaneille henkilGille. Taulukossa 1. on lueteltu laillistettavat ja nimikesuoja-
tut terveydenhuollon ammattihenkil6t. Valvira myontaa kolmenlaisia oikeuksia: lailliste-
tun ammattihenkildiden oikeuden, nimikesuojatun ammattinimikkeen kaytén oikeuden
seka oikeuden rajattuun ammatinharjoittamislupaan. Laillistettuja terveydenhuollon am-
mattihenkilditd ovat esimerkiksi sairaanhoitajat, laboratoriohoitajat ja laakarit. Nimike-
suojattuja ammattihenkilitd ovat esimerkiksi I&hihoitajat, psykoterapeutit ja sairaalake-
mistit. Rajattu ammatinharjoittamislupa koskee |aakareita, jotka ovat hankkineet koulu-
tuksensa EU/ETA-alueen ulkopuolelta. Valvira yllapitda valtakunnallista terveydenhuol-
lon ammattihenkildrekisteria JulkiTerhikkia, jolla voi tarkistaa terveydenhuollon ammatti-
henkilébn ammattipatevyyden. (Valvira 2019.)

Taulukko 1. Laillistettavat ja nimikesuojatut terveydenhuollon ammattihenkilot (Valvira 2019).

Laillistettavat Nimikesuojattavat

farmaseutti apuvalineteknikko
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fysioterapeutti

jalkaterapeutti

hammaslaakari

kiropraktikko

hammasteknikko

koulutettu hieroja

katild lahihoitaja
laboratoriohoitaja naprapaatti

laakari osteopaatti

optikko psykoterapeutti
proviisori sairaalafyysikko
psykologi sairaalageneetikko
puheterapeultti sairaalakemisti
ravitsemusterapeutti | sairaalamikrobiologi

rontgenhoitaja

sairaalasolubiologi

sairaanhoitaja

suuhygienisti

terveydenhoitaja

toimintaterapeutti

2.3 Elinikdinen oppiminen

Jatkuva ammatillinen kehittyminen liittyy vahvasti elinikdiseen oppimiseen (Opetus ja
kulttuuriministerid 2018: 13). Euroopan komissio (2001: 9) maarittelee elinikdisen oppi-
misen kaikeksi elaman aikana toteutetuiksi oppimistoiminnoiksi, joiden tarkoituksena on
parantaa osaamista, taitoja ja patevyytta henkilokohtaisesta nakdkulmasta seka kansa-
lais-, sosiaali- etta tyollisyyden nakokulmasta. Komission maarittelyyn elinikdisesta op-

pimisesta sisaltyy arkioppiminen, virallinen oppiminen ja ei-virallinen oppiminen.

Elinikaiseen oppimiseen liitetdan vahvasti aikuiskoulutus ja ammatillinen uudelleenkou-
lutus. Elinikdisen oppiminen on kaikkea oppimista, johon muuttuva elinymparisto ja ty6-
elama luovat haasteen. (Viitala 2005: 137.) Sen tarkoituksena on tukea ammatillista ke-
hitysta luomalla mahdollisuuksia uudenoppimiseen ja auttaa selviytymidan suurista ela-
manmuutoksista. Elinikdinen oppiminen luo pohjan, jolla yksilé pystyy vastaamaan ty6-
eldman uusiin haasteisiin ja rooleihin seka selvidamaan niista. (Alsop 2013: 14.)

Aikuisena oppiminen eroaa lapsena oppimisesta. Aikuisena oppiminen on itseohjautu-

vaa toisin kuin lapsena oppiminen on riippuvaista opettajasta ja huoltajasta. Aikuisella
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on oppimisen taustalla kokemusmaailma kiinnekohtana ja oppimisen resurssina. Lisaksi
aikuisella tulee olla aito koettu tarve ja motivaatio oppimiseen. Aikuisena oppimisessa
suurena haasteena on poisoppiminen vanhasta. (Viitala 2005: 141.)

Opetus- ja kulttuuriministerio asetti vuonna 2019 jatkuvaa oppimista koskevan tyoryh-
man, jonka tehtavaksi annettiin laatia kuvaus jatkuvan oppimisen periaatteista ja toimin-
tamalleista. Lisaksi tydoryhman oli tarkoitus laatia ehdotukset jatkuvan oppimisen edista-
miseksi. Tydoryhman raportissa elinikainen ja jatkuva oppiminen rinnastetaan keskenaan
samaa tarkoittaviksi termeiksi. Tyéryhman mukaan jatkuva oppiminen kattaa seka kou-
lutusjarjestelman mukaisen oppimisen etta koulutusjarjestelman ulkopuolella tapahtuvan
oppimisen. Koulutusjarjestelman ulkopuolisista oppimisen muodoista tarkein on tydssa

oppiminen. (Opetus- ja kulttuuriministerié 2019: 5, 14.)

2.4 Jatkuvan ammatillisen kehittymisen muodot

Jatkuvan ammatillisen kehittymisen muodot voidaan jakaa karkeasti kolmeen ryhmaan.
Niitd ovat muodollinen valmentaminen, kehittdmisaktiviteetit ja itseohjautuvat aktiviteetit.
Muodollinen valmentaminen voi olla perehdyttamista, erilaisia koulutuksia, luentoja ja
opintokaynteja. Kehittdmisaktiviteetit voivat olla tyokiertoa, erityistehtavia, sijaisuuksia
eri yksikdissa ja mentorointia. Itseohjautuvat aktiviteetit voivat olla kirjojen ja lehtien lu-

kemista, opetusvideoita ja verkkopetusta. (Viitala 2005: 260.)

On ennustettu, ettd osaamista kehitetdan tulevaisuudessa entistd enemman nayttdon
perustuvien toimintojen kautta. Jatkuva ammatillinen kehittyminen ei talléin ole sidok-
sissa muodollisen koulutuksen toimintakaytantdihin. Jatkuva ammatillinen kehittyminen
vaatii sdannollistd osaamisen arviointia, joka liittyy vahvasti urapolkuihin ja uramalleihin.
(Kurtti — Merildinen 2017.)

Ammatillinen lisdkoulutus ja jatkuva ammatillinen kehittyminen liittyvat vahvasti toisiinsa.
Ammatillista lisdkoulutusta on kolmea tyyppia: jatkokoulutusta, tdydennyskoulutusta ja
uudelleenkoulutusta. Jatkokoulutuksen tavoitteena on lisatd muodollista patevyytta ja
ammattitaitoa. Taydennyskoulutuksessa pyritaan sailyttamaan yksilé asioiden tasalla nii-
den tyotehtavien osalta, jotka liittyvat vahvasti hanen ammattiinsa. Uudelleenkoulutuk-

sen tavoitteena on kouluttaa yksil6 taysin toiseen ammattiin, johon hanella ei ole entuu-
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destaan ammattitaitoa. Kansainvalisessa kirjallisuudessa continuing professional deve-
lopment voi tarkoittaa myods ammatillista tdydennyskoulutusta. (Sosiaali- ja terveysminis-
terio 2004: 21.)

Kuntatybénantajat KT keraa tietoa sosiaali- ja terveydenhuollon tdydennyskoulutuksen
maarasta vuosittain. Vuonna 2018 73,5% koko sosiaali- ja terveydenhuollon henkilds-
tosta osallistui tdydennyskoulutukseen. Eniten tdydennyskoulutukseen osallistuivat 1aa-
karit, toiseksi eniten sosiaalityontekijat ja kolmanneksi eniten muu korkeasti koulutettu
sosiaali- ja terveydenhuollon henkildstd (esim. sairaanhoitajat). (KT 2019: 3.)

Sosiaali- ja terveysministerié selvitti vuonna 2018 kirjallisuuskatsauksen avulla tervey-
denhuollon ammattihenkildiden jatkuvaa ammatillista kehittymista ja tdydennyskoulu-
tusta EU- ja EFTA-maissa (Euroopan vapaakauppajarjesto). Kirjallisuuskatsauksen koh-
teena olivat 1adkarit, hammaslaakarit, apteekkialan ammattilaiset, sairaanhoitajat ja ka-
tilét. Tutkimuksen kohdemaita oli yhteensa 31. Tutkimuksesta selvisi, ettd tdydennys-
koulutusvelvoite vaihteli maittain ja yhtenaisia rakenteita ei ollut kdytdéssa. 28 maassa
taydennyskoulutus oli pakollista ainakin yhden tutkimuksen kohteena olevan ammatti-
ryhman osalta. Kolmessa maassa taydennyskoulutus ei ollut pakollista yhdellekdan koh-
deammattiryhmalle. 17 maassa tdydennyskoulutus oli yhdistetty ammatinharjoittamisoi-
keuden uudelleenlisensointiin. Taydennyskoulutukseen osallistuivat eniten katil6t ja va-
hiten sairaanhoitajat. (Kukkonen 2018: 3.)

2.5 Lainsaadanté ja suositukset

Laki terveydenhuollon ammattihenkil6ista linjaa tyontekijan yllapitdmaan ja kehittdmaan
tietoja ja taitoja, joilla yllapidetddn omaa ammattitaitoa. Lisdksi tyontekijan tulee olla pe-
rehtynyt ammattitoimintansa maarayksiin ja sdanndksiin. Tydnantajan tulee edella mai-
nitun lain mukaan seurata tyontekijan ammatillista kehittymista ja luoda tyontekijalle
edellytykset osallistua tdydennyskoulutukseen seka taitojen ja tietojen yllapitoon ja ke-
hittmiseen, jotta tydntekija voi harjoittaa ammattiaan asianmukaisesti ja turvallisesti.
(Laki terveydenhuollon ammattihenkilGista 559/1994 § 18.)

Sosiaali- ja terveysministerid on julkaissut vuonna 2004 suosituksen terveydenhuollon
taydennyskoulutuksesta. Siina tdydennyskoulutus maaritellaan koulutukseksi, jonka teh-

tavana on ammattitaidon yllapito ja kehittdminen. Ammatillinen lisdkoulutus voidaan ja-
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kaa tdydennyskoulutukseen, jatko- seka uudelleenkoulutukseen. Taydennyskoulutus it-
sessaan voidaan jakaa vield erikseen tyollisyys- ja patevoitymiskoulutuksen seka avoi-
meen korkeakouluopetukseen. (Sosiaali- ja terveysministerié 2004: 20.)

Suomessa tydnantajia kannustetaan kouluttamaan tyontekijéitdan. Vuonna 2013 tuli voi-

maan laki koulutuksen korvaamisesta. Lain tarkoituksena on:

Parantaa tyonantajan mahdollisuuksia jarjestaa tyontekijoilleen heidan osaamis-
taan kehittédvaa koulutusta.

Korvaukseen oikeuttavia koulutuksia ovat koulutukset, jotka kestavat vahintdan tunnin
ajan, oikeuttavat palkkaan ja johon ei ole erikseen myonnetty palkkatukea. Koulutuspai-
vana pidetaan paivaa, jonka kesto on vahintdan kuusi tuntia. Tydnantaja on oikeutettu
koulutuskorvaukseen kolmelta tydpaivalta jokaista tyontekijaa kohti kalenterivuodessa.
Koulutuskorvauksen saamisen edellytyksena on tyonantajan laatima koulutussuunni-
telma. (Laki koulutuksen korvaamisesta 1140/2013 § 4, §5.)

Sosiaali- ja terveysalan ammattijarjestd Tehy ja sen yhteistydjasenjarjestodt ovat kehitta-
neet vuonna 2015 johtamisen erityispatevyysjarjestelman, jonka tarkoituksena on tun-
nistaa johtamisosaaminen sosiaali- ja terveysalalla. Yhteisty6jasenjarjestoilla on ollut
omat ammattikohtaiset erityispatevyysjarjestelmat kaytéssa jo vuodesta 2008. Erityispa-
tevyysjarjestelman tavoitteena on tukea terveydenhuollossa tyéskentelevan tehylaisen
ammattihenkildn ammatillista kehittymista. Lisaksi erityispatevyysjarjestelman avulla py-
ritddn kannustamaan jasenia hankkimaan tarvittavaa osaamista ja tydnantajia tunnista-
maan tehylaisten osaaminen. Erityispatevyysjarjestelman avulla tyéntekija pystyy suun-
nittelemaan omaa urakehitysta seka hyédyntamaan sitéd palkankorotuksen perusteena

ja tyodn vaativuuden arvioinnissa. (Kukka 2015: 4,5.)

2.6 Jatkuvan ammatillisen kehittymisen ja kasvun edellytykset

Tiedon nopea puoliintumisaika, teknologinen kehitys, innovaatiot, kansainvalistyminen
seka muutokset ymparodivassa yhteiskunnassa ovat ilmigita, jotka tekevat ammatillisesta
kasvusta ja jatkuvasta ammatillisesta kehittymisesta valttdmaténtd. Omaan ammattiroo-
liinsa rutinoitunut ammattihenkilo tarvitsee laukaisevan tekijan, jotta hanen ammatillinen

kehityksensa lahtee kayntiin. Jatkuvaa ammatillista kehittymista laukaisevia tekijoita on
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kolmenlaisia: organisatorisia, tyérooliin liittyvia ja henkilokohtaisia kasvutekijoita. (Ruo-
hotie 2000:49-50.)

Organisatoriset kasvutekijat liittyvat usein organisaation rakenteen, tyétehtavien ja vas-
tuualueiden muutoksiin. Lisaksi muutokset itse tydssa ja tuotannossa voivat olla laukai-
sevia kasvutekijoitd. Kasvuorientoitunut organisaatiokulttuuri ja kannustava johtaminen
ovat jatkuvan ammatillisen kehittymisen kannalta tarkeita vaikuttimia. Stressi ja suoritus-

paineet heikentavat jatkuvaa ammatillista kehittymista. (Ruohotie 2000: 50-52.)

Muutokset tyorooleissa, tyon vaatimuksissa ja tyotehtavissa ovat keskeisia tyorooliin liit-
tyvia kasvutekijoita. Vaikutusmahdollisuudet omassa tydssa seka haasteellinen ja vaih-
televa tuovat positiivisen potentiaalin jatkuvalle ammatilliselle kehittymiselle. Vahan vi-
rikkeitd sisaltava tyd ehkaisee jatkuvan ammatillisen kehittymisen laukaisevia kasvute-
kijoita. Jatkuva ammatillinen kehittyminen voi sisaltya itsessaan tyorooliin esimerkiksi
projektitydssa, jossa projekteja vaihtamalla voidaan soveltaa jatkuvan kasvun -periaa-
tetta. (Ruohotie 2000: 53-54.)

Muutokset perhesuhteissa, ika, terveys seka eri elamanvaiheet ovat esimerkkeja henki-
I6kohtaisista kasvutekijoista. Tyytyméattdmyys ja turhautuminen vallitsevaan tilanteeseen
omassa eldmassa ja tydssa voivat myds osaltaan laukasta ammatillisen kasvun. Yksilon
oppimisorientaatiolla on vahva yhteys itsensa kehittdmiseen ja ammattitaidon yllapitoon.
Korkea oppimismotivaatio lisda osallistumista kehittdmistoimintaan. Mydnteiset koke-
mukset koulutuksista seka tietoisuus omista kehittymistarpeista vaikuttavat nostavasti
oppimismotivaatioon. Omien vahvuuksien ja heikkouksien tunteminen edistaa oppimista.
Onnistumisen kokemukset uralla seka haasteellisista tavoitteista selviytyminen edistavat
urakehitysta. (Ruohotie 2000: 54-56.)

Paivittédinen potilaanhoito tarjosi sairaanhoitajille tarkeita laukaisevia tekijoitd osastolla
oppimiselle itseohjautuneen oppimisen, organisoituihin oppimistoimintoihin osallistumi-
sen ja spontaanin oppimisen kautta. Pysymalla muutoksessa mukana, potilastapausten
ymmartaminen ja patevyyden hankkiminen nayttivat olevan tarkeitd motiiveja ammatilli-
selle kehitykselle. Lisaksi ylimaaraisten tehtavien hoitaminen toimi ylimaaraisena oppi-
misen laukaisevana tekijana. (Pool — Poell — Berings — Ten Cate 2015: 947.)

Ammatillinen kehittyminen tyéeldmassa on paljolti riippuvainen rahoituksesta. Tyduran

aikainen koulutuksen rahoittaminen jakaantuu kuntien, valtion, yritysten, saatididen,
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tydntekijoiden seka tyodelakevakuuttajien ja vakuutusyhtididen valilla. Eniten ammatilli-
sen kehittymisen koulutuskustannuksia rahoittavat kunnat ja valtio. Tydnantaja maksaa
opiskelun ajalta palkkaa, jos koulutus on tydnantajan intressissa. Jos nain ei ole, tydnte-
kija voi saada rahoituksen aikuiskoulutustuen muodossa. Aikuiskoulutustuki on tyotto-
myysvakuutusmaksuilla rahoitettava tukimuoto, joka on tarkoitettu paatoimisen opiske-
lun rahoittamiseen. Tyontekijalta edellytetddn tuen saamiseksi kahdeksan vuoden ty6-
historiaa sekd vahintdan vuoden palvelussuhdetta nykyisen tydnantajan palveluksessa.
Koulutuksen aikaisella toimeentulolla ja sen jarjestymisella on merkitysta etenkin pidem-
pikestoisissa koulutuksissa. (Opetus- ja kulttuuriministerié 2019: 21,25,27; Aho — Ranki
2018: 6-7.)

2.7 Aikaisempien tutkimusten havaintoja terveydenhuoltohenkiloston jatkuvasta am-
matillisesta kehittymisesta.

Sairaanhoitajien mukaan jatkuvalla ammatillisella kehittymisella on tarkea rooli palvelui-
den tarjoamisen kehittamisessa seka hoitajien ja potilaiden turvallisuuden sailyttami-
sessa. Lisaksi jatkuva ammatillinen kehittyminen edistda henkilokohtaista ja urakehi-
tysta. (Gould — Drey - Berridge 2007: 608.) Jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen osal-
listumisen on havaittu vaikuttavan sairaanhoitajien hoidon laatuun (Breckelmans ym.
2013: 320). Réntgenhoitajien mukaan jatkuvalla ammatillisella kehittymiselld on vaiku-
tusta kaytannon tydhon ja he hyotyvat siitd saamalla uutta tietoa ja taitoja seka paranta-
malla kaytannon tyén laatua (Gawugah ym. 2011:336-337). Hoitajien osallistuminen jat-
kuvaan ammatilliseen kehittymiseen edistaa hoitotuloksia vahentamalla vastoinkaymisia
ja parantamalla oireiden hallintaa (Covell 2009: 440). Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen avulla varmistetaan hammaslaakarien tietojen ja taitojen ajantasaisuus. Jatkuvan
ammatillisen kehittymisen on todettu myotavaikuttavan korkealaatuiseen hammashoi-

toon. (Barnes — Bullock — Bailey — Cowpe - Karaharju-Suvanto 2013: 14.)

Jatkuva ammatillinen kehittyminen tydpaikalla tuottaa maksimaalisen hyddyn tiedon
muutokselle kdytannén mahdollisuuksien kautta (Manley — Martin — Jackson - Wright
2018:138). Jatkuva ammatillinen kehittyminen on jatkuva prosessi, joka ei ole nopea rat-
kaisu ammattitaitojen kehittdmiseen. Se on pikemminkin pitkaaikainen sitoutuminen jat-

kuvaan parantamiseen kehittamalla osaavaa ja tehokasta tydvoimaa. (Gibbs 2011: 156.)

Jatkuvan ammatillisen kehittymisen avulla parannetaan ydinosaamisen sailyttamista ja

tydmahdollisuuksia seka laajennetaan sairaanhoitajan tyérooleja. Jatkuvaa ammatillista
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kehittymista ovat sekd muodollinen ettd epamuodollinen oppiminen. (Pool — Poell — Ten
Cate 2013: 40.) Fysioterapeuttien itsetunto ja osaaminen kohoavat heidan osallistuessa
jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen. Liséksi jatkuva ammatillinen kehittyminen paran-
taa fysioterapeuttien kommunikointia ja hoidollista vuorovaikutusta. (Gunn — Goding
2009: 214.) Jatkuva ammatillinen kehitys on tarkeaa, jotta voidaan vastata laatuun ja
vastuuseen liittyviin vaatimuksiin, jotka ovat valttdmattémia terveydenhuollossa (Vans-
pronsen 2015: 25).

3 Tutkimuksen tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Taman tutkimuksen tavoitteena on tuottaa ja lisata tietoa tekijoista, jotka ovat yhteydessa
terveydenhuoltohenkildston jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen. Tutkimuksen tarkoi-
tuksena on kuvata terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa ammatillista kehittymista edis-
tavia ja estavia tekijoita. Tuotettua tietoa voidaan hyddyntaa henkildstdjohtamisessa ja
jatkuvan ammatillisen kehittymisen suunnittelussa ja toteuttamisessa terveydenhuol-

lossa. Tutkimuskysymyksia ovat:

1. Mitka tekijat edistavat terveydenhuoltohenkildstdn jatkuvaa ammatillista kehitty-
mista?
2. Mitka tekijat estavat terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa ammatillista kehitty-

mista?

Tutkimus jakaantuu kahteen osaan: systemoituun kirjallisuuskatsaukseen ja sisallon
analyysiin. Systemoidun kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on kerata ennalta maari-
teltyjen kriteerien avulla olennaiset |ahdeartikkelit eri tietokannoista. Sisallon analyysin

avulla lahdeartikkeleista tiivistetdan tutkimuskysymyksia vastaava tieto.

4 Tutkimusmenetelman ja aineiston kuvaus

Tassa luvussa kuvataan systemoitu kirjallisuuskatsaus tiedon tiivistamisen menetel-
mana seka kuvataan tassa opinnaytetydssa toteutetun kirjallisuuskatsauksen prosessi
vaihe vaiheelta. Katsausaineisto analysoitiin sisallon analyysilla. Sisallén analyysi esitel-

l&an tutkimusmenetelmana seka kuvataan aineistolahtdisen sisallén analyysin vaiheet.
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Lisaksi kerrotaan, miten tutkija toteutti sisallén analyysin kaytanndssa tassa opinnayte-

tydssa

4.1 Systemoitu kirjallisuuskatsaus

Systemoitu kirjallisuuskatsaus on yksi kirjallisuuskatsauksen lajeista. Systemoitu kirjalli-
suuskatsaus eroaa systemaattisesta kirjallisuuskatsauksesta tutkijoiden maaran ja tutki-
muksen kokonaisvaltaisuuden osalta. Systemoidun kirjallisuuskatsauksen tekee paa-
saantdisesti yksi tutkija ja systemoitu kirjallisuuskatsaus ei ole yhta jarjestelmallinen kuin

systemaattinen kirjallisuuskatsaus. (Tuomi — Latvala 2016.)

Finkin (2010: 3) mukaan tieteellinen kirjallisuuskatsaus on systemaattinen, tdsmallinen
ja toistettava menetelma, jolla voidaan tunnistaa, arvioida ja yhdistda olemassa olevaa
tietoa. Tieteellisen kirjallisuuskatsauksen tulokset pohjautuvat alkuperéisten tutkimusten

tutkimustuloksiin.

Systemaattinen kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa Finkin mukaan (2010:4) seitsemaan

osaan. Nama seitseméan osaa on kuvatta kuviossa 1.
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Tutkimyskysymysten
valinta

Tietokantojen valinta

Hakutermien valinta

Kriteerien valinta
kaytanndn seulaan

Kriteerien valinta
menetelmalliseen seulaan

Katsauksen tekeminen

Tulosten yhteenveto

Kuvio 1. Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen rakenne (mukaillen Fink 2010: 4).

Tutkimuskysymys on tarkkaan asetettu kysymys, joka ohjaa katsauksen tekoa. Tieto-
kannat ovat valikoima artikkeleita, kirjoja ja raportteja ja ne sisaltavat tutkimusten raportit
kokotekstina. Hakutermien avulla haetaan katsaukseen tarvittavaa tietoa artikkeleista,
kirjoista ja raporteista. Hakutermit pohjautuvat tutkimuskysymyksiin ja niiden yhdistelméat
ohjaavat itse tiedonhakua. Kaytannon seulan avulla asetetaan sisaan- ja poissulkukri-
teereja tutkimuksille. Menetelmallisen seulan avulla arvioidaan tutkimusten soveltuvuutta
katsaukseen seka niiden tutkimuksellista laatua. Katsauksen tekeminen tulee pohjautua
standardoituun tapaan tiivistaa tietoa lahdeartikkeleista seka katsauksen laatua tulee ar-
vioida ja katsauksen tekijoita tulee kouluttaa katsauksen tekoon. Tulosten yhteenveto
voidaan toteuttaa kuvailevasti tai meta-analyysilla. Kuvaileva yhteenveto on tulkinta kat-
sauksen tuloksista suhteessa katsauksen tekijan omiin tietoihin ja aiempiin tutkimuksiin.
Meta-analyysissa kaytetaan hyvaksi tilastollisia menetelmia yhdistamaan kahden tai

useamman tutkimuksen tulokset yhteen. (Fink 2010: 5.)
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Taman opinnaytetyon kirjallisuuskatsaus on muodoltaan systemoitu kirjallisuuskatsaus,
jonka tekee opinnaytetydn tekija. Se noudattelee rakenteeltaan kuvion 1. mukaista kat-
sausrakennetta. Tutkimuskysymykset on kuvailtu luvussa 3. Systemoidun katsauksen
avulla on tarkoitus etsia kohdennettua tietoa terveydenhuoltohenkildston jatkuvaan am-

matilliseen kehittymiseen liittyvista tekijoista.

4.2 Tietokantojen valinta

Kirjallisuuskatsausten sisaltdman tiedon lahteiden alkupera voidaan jakaa karkeasti vii-
teen luokkaan: julkisiin verkkotietokantoihin, yksityisiin tietokantoihin, erikoistietokantoi-
hin, manuaalisesti tehtyihin hakuihin verkosta tai kirjoista ja asiantuntijalausuntoihin. Tie-
tokannan valinta on riippuvainen tutkimuksen aiheesta ja tutkimuskysymyksista. (Fink
2010: 16-19.) Taulukossa 2. on kuvattu tdhan systemoituun kirjallisuuskatsaukseen va-
litut tietokannat ja niiden aihesisalto. Tassa systemoidussa kirjallisuuskatsauksessa ei

tehty manuaalihakuja harmaasta kirjallisuudesta eika julkisista verkkotietokannoista.

Taulukko 2.  Systemoituun kirjallisuuskatsaukseen valitut tietokannat ja niiden aihesisaltd (Met-
ropolia LibGuides).

CINAHL Hoito- ja terveysala

PubMed Ladke- ja terveystieteet

Ovid Laake- ja terveystieteet

Science Direct Monitieteet (Iaaketiede, luonnontieteen, tekniikka, ymparistotieteet,

taide, humanistiset tieteet, sosiaalitieteet

Emerald Insight Johtaminen, markkinointi, teknologia, henkiléstdjohtaminen, sovel-
tavat tieteet

4.3 Hakutermien valinta

Tutkimuskysymykset ohjaavat hakutermien valinnassa. Yleensa hakutermit sisaltyvat
tutkimuskysymyksiin tai ovat niiden yhdistelmid. Oikeat hakutermit valikoituvat tekemalla
koehakuja aiheesta ja konsultoimalla kirjaston informaatikkoa tiedonhausta. Lisaksi ha-
kutermien valinnassa ja muodostamisessa voi hyddyntaa koehakujen avulla 16ydettyjen
l&hteiden asiasanalistaa. (Fink 2010: 19, 21-23.)
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Taman kirjallisuuskatsauksen hakutermeiksi valikoituivat seuraavat hakutermit:
o healthcare (terveydenhuolto)
o nursing (hoitotyd)
o laboratory (laboratorio)

o continuing professional development (jatkuva ammatillinen kehittyminen

Hakutermit valittiin tutkimuskysymysten ja koehakujen avulla. Koehakuja tehtiin seka
suomeksi ettad englanniksi. Suomenkieliset hakutermit eivat tuottaneet riittavasti tuloksia,
jotta niita olisi voinut kayttaa. Tassa kirjallisuuskatsauksessa paadyttiin kayttdmaan eng-
lanninkielisia hakutermeja. Hakutermien valinnalla pyrittiin saamaan kattava lahdeartik-

kelitulos.

"Terveydenhuoltohenkildst6d” ei kaytetty suoraan englanninkielisend hakuterming,
koska koehaut eivat tuottaneet tulosta kyseisella hakutermilla. "Terveydenhuoltohenki-
I0st6” laajennettiin hakutermeiksi "healthcare”, “laboratory” ja "nursing”. "Healthcare” kat-
taa hakutermina terveydenhuollon, "nursing” hoitotyon ja "laboratory” laboratorion. Naméa
kolme hakutermia tutkija valitsi kaytettavaksi tassa kirjallisuuskatsauksessa koehakujen
ja laajemman otannan perusteella. Jatkuva ammatillinen kehittyminen kaannettiin eng-
lanniksi "continuing professional development”. Toinen muoto samasta hakutermista on
”continous professional development”. Sitd ei valittu mukaan hakutermiksi koehakujen
tulosten perusteella. Edistavia ja estavia tekijoita ei kaytetty itsenaisind hakutermeina,

vaan niita etsittiin analysoimalla valikoitujen tutkimusten sisalt6a.

Healthcare -hakutermin avulla haluttiin saada osumia terveydenhuoltoa koskevista tutki-
muksista. Nursing -hakutermin avulla haluttiin tuloksia hoitoty6ta ja sairaanhoitajia kos-
kevista tutkimuksista. Sairaanhoitajat ovat suurin yksittdinen ammattiryhma kunta-alalla
Suomessa (Kuntatyénantaja 2018). Laboratory -hakutermin avulla haluttiin saada osu-
mia kliinisia laboratorioita koskevista tutkimuksista. Opinnaytetyon tekija tydskentelee
itse kliinisessa laboratoriossa ja opinnaytetyon idea tuli kliinisestéa laboratoriosta. Koe-
haut osoittivat, ettad ilman laboratory -hakutermia ei tule osumia tutkimuksista, jotka kos-

kisivat kliinista laboratoriota.

4.4 Kaytannon ja menetelmallisen seulan valinta

Kaytannollinen ja menetelmallinen seula tarkoittavat kdytannéssa hakukriteerien asetta-

mista ja tutkimusten laadun objektiivista arviointia. Kaytannéllinen seula sisaltaa yleensa
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joitain seuraavista: tutkimuksen julkaisukielen, tekijan, kohdejoukon, tutkimusmenetel-
man, otoksen, julkaisuajan, tiedonkeruuajan ja tutkimuksen sisallon. Menetelmallisen
seulan avulla arvioidaan itse tutkimuksen laatua ja tutkimuksen tieteellisyytta. (Fink
2010: 99.) Taulukossa 3. on kuvattu tdman systemoidun kirjallisuuskatsauksen hakukri-

teerit valikoitavien tutkimusten sisdanotolle ja poissululle.

Taulukko 3.  Hakukriteerit

Sisadnottokriteerit

Poissulkukriteerit

2009-2019

Vanhempi kuin 2009

Kieli englanti

Kieli muu kuin englanti

Vertaisarvioitu

Ei vertaisarvioitu

Tutkimusartikkeli

Muu kuin tutkimusartikkeli

Kokoteksti saatavilla

Ei kokotekstia

Aihe koskee tervey-
denhuollon ammatti-
henkildiden jatkuvaa
ammatillista kehitty-
mista

Aihe ei koske terveyden-
huollon ammattihenkiléiden
jatkuvaa ammatillista kehit-
tymista tai aihe koskee jatku-
van ammatillisen kehittami-

sen menetelman, valineen
tai ohjelman kehittamista

Lahdeartikkelien tuli olla julkaistu vuosina 2009-2019 ja niiden tuli olla englanninkielisia.
Artikkelien tuli olla luonteeltaan tutkimusartikkeleja ja niiden tuli olla vertaisarvioituja. Ar-
tikkelien aihe tuli koskea terveydenhuollon ammattihenkildiden jatkuvaa ammatillista ke-
hittymista ja ne tuli olla saatavilla kokotekstina. Lisaksi valikoidut artikkelit arvioitiin me-
netelmallisen seulan avulla kayttden apuna Aron, Metsalan ja Pajukarin (2011: 776) ke-
hittimaa tutkimusten kriittisen arvioinnin tydkalua. Tydkalu on kuvattuna taulukossa 4.
Tutkimukset arvioitiin tydkalun sisaltdman kuuden arviointikriteerin avulla. Arviointitulok-
sia on taulukossa yhteensa nelja. Tassa systemoidussa kirjallisuuskatsauksessa arvi-
ointitulokset pisteytettiin. Tutkimusten tuli saada vahintaan puolet kokonaispisteista (6/12

pistettd), jotta ne valittiin katsaukseen mukaan
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Taulukko 4.  Tutkimusten kriittinen arviointi (Aro — Metsala — Pajukari 2011: 776).

Tutkimusten kriittinen arviointi

Tutkimusten arviointikriteerit

Ref. 1. 2. 3. 4. 5. 6.

1. Teoreettinen viitekehys on selkeasti kuvattu

2. Tarkoitus. Tavoite ja tutkimusongelmat on selkeasti kuvattu
3. Menetelmat on selkeasti kuvattu

4. Tulokset on selkeasti kuvattu

5. Luotettavuutta ja yleistettavyytta on selkeasti pohdittu

6. Johtopaatokset ovat selkeat

** tayttaa arviointikriteerin

* tayttaa osin arviointikriteerin

_tayttda huonosti tai ei lainkaan arviointikriteerin

x arviointikriteeri ei sovi

4.5 Katsauksen tekeminen

Taulukossa 5. on kuvattu tdman systemoidun kirjallisuuskatsauksen hakuprosessi. Sys-
temoitu haku suoritettiin maalikuussa 2019. Haut tehtiin asiasanahakuina artikkelien tii-
vistelmista. Hakuprosessissa oli mukana my&s kaksi muuta tietokantaa: Academic
Search Elite ja ProQuest. Niita ei kuitenkaan otettu mukaan raportointiin, koskaan yhta-

kaan tutkimusta ei tullut valituksi niista tietokannoista.

Hakutermien yhdistelemisessa kaytettiin hyvaksi Boolen operaattoreita AND (ja), OR
(tai) seka NOT (ei). Niiden avulla pystytdan laajentamaan ja tarkentamaan tiedonhakua
(Metropolia 2019). Lisaksi hakuprosessissa kaytettiin hyvaksi lainausmerkkeja hakuter-
meissa, jotta tuloksena olisi juuri kyseista hakutermia kuvaava tutkimus. Talla myos es-

tettiin haun suorittaminen kayttdmalla jotain osaa hakutermista.

Taulukko 5.  Hakuprosessin kuvaus
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Tietokanta | Hakusana Ha- Luettu Luettu Luettu Va-
ku- otsik- tiivistel- | koko- littu
tu- kota- mata- tekstita-
los solla solla solla

CINAHL AB("healthcare" OR "nursing" | 70 70 23 8 5

OR laboratory") AND AB"con-
tinuing professional develop-
ment"

PubMed AB("healthcare" OR "nursing" | 105 105 24 6 2
OR "laboratory") AND AB"con-
tinuing professional develop-
ment"

Ovid AB("healthcare" OR "nursing" | 35 35 4 3 1
OR "laboratory") AND AB"con-
tinuing professional develop-

ment"
Science AB("healthcare" OR "nursing" | 84 84 21 9 7
Direct OR "laboratory") AND AB"con-

tinuing professional develop-

ment"
Emerald AB("healthcare" OR "nursing" | 9 9 3 2 2
Insight OR "laboratory") AND AB"con-

tinuing professional develop-

ment"
Yhteensa 303 | 303 75 28 17

Valittujen artikkeleiden listaus ja kuvaukset ovat liitteessa 1. ja artikkelien laadunarviointi
menetelmalliselld seulalla on kuvattu liitteesséd 2. Menetelmallisessa seulassa arvioitiin
teoreettista viitekehyksen selkeytta, tutkimuksen tarkoituksen, tavoitteen ja tutkimusky-
symysten selkeda kuvausta, menetelmien selkeda kuvausta, luotettavuuden ja yleistet-
tavyyden selkeaa pohdintaa seka johtopaatdsten selkeaa esittdmista. Arviointitulos taytti
arviointikriteerin, taytti sen osittain, taytti huonosti tai ei lainkaan tai arviointikriteeri sopi-
nut tutkimukselle. Tassa systemoidussa kirjallisuuskatsauksessa tutkimusten arviointitu-
lokset pisteytettiin siten, etta arviointikriteerin tayttdminen vastasi kahta pistetta, osittai-
nen tayttdminen vastasi yhta pistetta ja tayttdminen huonosti tai ei lainkaan vastasi nol-
laa pistetta. Arviointikriteeri ei sovi -arviointitulosta ei pisteytetty.

CINAHL-tietokanta antoi yhteensa 70 artikkelihakutulosta. Kaikki artikkelit luettiin otsik-
kotasolla. Tiivistelmatasolla luettavaksi valikoitui 23 artikkelia. Niistd kahdeksan valikoitui
kokotekstitasolla luettavaksi. Viisi artikkelia valikoitui menetelmallisen seulan jalkeen

mukaan katsaukseen.
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PubMed-tietokanta antoi yhteensa 105 artikkelihakutulosta. Kaikki artikkelit luettiin ot-
sikkotasolla. Tiivistelmatasolla luettavaksi valikoitui 24 artikkelia. Niista kuusi valikoitui
luettavaksi kokotekstitasolla. Kaksi artikkelia valikoitui menetelmallisen seulan jalkeen

mukaan katsaukseen.

Ovid-tietokanta antoi yhteensa 35 artikkelihakutulosta. Kaikki artikkelit luettiin otsikkota-
solla. Tiivistelmatasolla luettavaksi valikoitui nelja artikkeli. Niistd kolme valikoitui koko-
tekstitasolla luettavaksi. Yksi artikkeli valikoitui menetelmallisen seulan jalkeen mukaan

katsaukseen.

Science Direct -tietokanta antoi yhteensa 84 artikkelihakutulosta. Kaikki artikkelit luettiin
otsikkotasolla. Tiivistelmatasolla luettavaksi valikoitui 21 artikkelia. Niistd yhdeksan vali-
koitui luettavaksi kokotekstitasolla. Seitseman artikkelia valikoitui menetelmallisen seu-

lan jalkeen mukaan katsaukseen.

Emerald Insight -tietokanta antoi yhteensa yhdeksan artikkelihakutulosta. Kaikki artik-
kelit luettiin otsikkotasolla. Tiivistelmatasolla luettavaksi valikoitui kolme artikkelia. Niista
kaksi luettiin kokotekstitasolla. Molemmat kaksi artikkelia valittiin menetelmallisen seulan

jalkeen mukaan katsaukseen.

Artikkelihakutuloksia oli yhteensa 303. Otsikkotasolla luettiin kaikki 303 artikkelia. Tiivis-
telméatasolla luettiin 75 artikkelia. Kokotekstitasolla luettiin yhteensa 28 artikkelia. Mene-
telméllisen seulan ja tupla-artikkelien poiston jalkeen systemoituun kirjallisuuskatsauk-
seen valikoitui yhteensa 17 artikkelia. Naistd 17 artikkelista kolmessa kohdemaa on
Alankomaat ja viidessa Iso-Britannia. Muita kohdemaita ovat Ghana, Australia, Indone-
sia, Suomi ja Kanada. Yksi tutkimus sijoittui yhteensa kolmeen eri maahan: Malawiin,
Tansaniaan ja Etela-Afrikkaan. Kolme tutkimusta oli luonteeltaan kirjallisuuskatsauksia
janiilla ei talldin ole kohdemaata. Artikkeleiden lahdeluetteloista ei tehty manuaalihakuja,
koska tutkija koki artikkelimaaran olevan riittdva systemoidun kirjallisuuskatsauksen te-

kemiseen.

Valikoiduista 17 artikkelista kaksi oli luonteeltaan Delfoi-tutkimuksia, kolme systemaat-
tista kirjallisuuskatsausta, seitseman kvalitatiivista haastattelututkimusta, kolme kvanti-
tatiivista kyselytutkimusta, yksi monimenetelmatutkimus ja yksi tapaustutkimus. Seitse-
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massa artikkelissa kohdejoukkona olivat sairaanhoitajat, neljassa artikkelissa kohde-
joukkona oli useita eri terveydenhuollon ammattiryhmid, yhdessa artikkelissa tutkittiin
seka ladkareita ettad sairaanhoitajia ja kahdessa artikkelissa tutkittiin rontgenhoitajia. Li-
saksi muita tutkimuskohdejoukkoja artikkeleissa olivat katilot, fysioterapeutit ja laborato-

riohoitajat.

4.6 Katsausaineiston analyysi

4.6.1 Siséllén analyysi analyysimenetelmana

Sisallon analyysi on tekstin systemaattinen analysointimenetelma, jonka tavoitteena on
tuottaa tietoa ja kuvata tutkimuskohdetta tutkimusaineiston avulla. Sisallén analyysi on
laadullisen eli kvalitatiivisen tutkimuksen perustydvaline. Laadullisen tutkimuksen perus-
piirre ja ominaisuus on induktiivisuus. Induktiivisuudella tarkoitetaan etenemista yksittai-
sista tapauksista yleiseen. Yksittdiset havainnot yhdistetdan laajemmaksi kokonaisuu-
deksi. Talldin paattely on aineistolahtdista. Deduktiivinen paattely on teorialdhtdista ja
etenee yleisesta teoriakuvauksesta yksittaisiin tapauksiin. Abduktiivinen paattely on in-
duktiivisen ja deduktiivisen paattelyn sekoitus, jossa valmis teoria ohjaa paattelya seka
rikastuu tutkimusaineistosta. Sisallon analyysia ohjaavat tutkimuksen tarkoitus ja tutki-
muskysymykset. (Kylma — Juvakka 2007: 22-23, 112.) Sisallén analyysin tarkoituksena
on kuvata ilmiéta yleisessa ja tiivistetyssd muodossa (Kyngas — Vanhanen 1999: 4).

Sisallon analyysissa aloitetaan valitsemalla analyysiyksikkd ja paatetaan, analysoi-
daanko selvat ilmaisut vai analysoidaanko myos piiloviestit. Analyysiyksikkd voi olla
sana, sanayhdistelma, lause, lause tai ajatuskokonaisuus. Sisalldn analyysisséa aineisto
luetaan useaan kertaan lapi. (Kyngas — Vanhanen 1999: 5.)

4.6.2 Induktiivinen sisallonanalyysi

Induktiivinen sisallon analyysi sisaltaa aineiston yleiskuvan hahmottamisen, alkuperaisil-
maisujen pelkistdmisen eli redusoinnin, pelkistettyjen ilmaisujen ryhmittelyn eli kluste-
roinnin ja yleiskasitteiden kuvauksen eli abstrahoinnin. Pelkistdmisessa alkuperaisilmai-
suja koodataan tutkimuskysymysten avulla. Ryhmittelyssa pelkistetyt alkuperaisilmaisut
yhdistelladn samanlaisia asioita kuvaaviin ryhmiin eli kategorioihin. Taman jalkeen kate-

gorioita yhdistetddn samansisaltdisesti ylakategorioiksi niin kauan kuin se on mielekasta
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sisallén kannalta eli abstrahoidaan. Kategorioiden nimeaminen voi olla vaikeaa ja ongel-
mallista. Apuna voidaan kayttaa teorialdhtdista eli deduktiivista paattelya. Talldin kate-
gorioille voidaan antaa jo entuudestaan tuttu kasite. (Kyngas — Vanhanen 1999: 5-7.)

Induktiivisen sisallon analyysin vaiheet on kuvattu kuviossa 2.

Yleiskuvan

hahmottaminen Pelkistaminen Ryhmittely Abstrahointi

aineistosta

Kuvio 2. Induktiivisen sisallon analyysin vaiheet (Kylma — Juvakka 2007: 116).

Tassa tutkimuksessa tutkimusartikkelit analysoitiin induktiivisella sisallon analyysilla. Ai-
neiston analyysimenetelman valintaan vaikuttivat aineiston muodostuminen aiemmista
tutkimuksista, tutkimuksen tavoite tuottaa ja lisata tietoa terveydenhuollon ammattihen-
kildiden jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen liittyvista tekijoista seka pyrkimys tuottaa
tiivis kuvaus aiheesta. Aineiston analyysiyksikbn muodostivat sanat, sanaparit ja lauseet.

Analyysiyksikkojen valintaa ohjasivat tutkimuskysymykset.

Koko tutkimusaineisto luettiin neljaan kertaan 1api kesalld 2019 ja sen jalkeen yksittaisiin
artikkeleihin palattiin useasti analyysin aikana. Kahdella ensimmaisella lukukerralla tut-
kija yritti saada yleiskasityksen analysoitavasta aineistosta. Kolmannella lukukerralla tut-
kija alkoi pelkistaa aineistoa alleviivaamalla kaikista 17 artikkelista tutkimuskysymysten
ohjaamina alkuperaisilmaisuja. Aluksi tutkija yritti kayttaa eri vareja kuvaamaan eri tutki-
muskysymysten mukaisia alkuperaisilmaisuja. Tama osoittautui tutkijalle vaikeaksi ta-
vaksi pelkistda aineistoa. Tutkija siirtyi alleviivaamaan kuulakarki tai lyijykynalla alkupe-
raisiimaisuja ja merkitsemaan marginaaliin merkin analyysiyksikdsta ja jo mahdollisen
valmiin pelkistetyn ilmauksen. Neljannella lukukerralla tutkija kavi koko aineiston uudel-

leen lapi ja etsi alkuperaisilmaisuja, jotka mahdollisesti oli jadnyt huomaamatta.

Tutkija kerasi ja kirjoitti pelkistetyt ilmaisut tutkimuskysymysten mukaisesti edistaviin ja
estaviin tekijoihin konseptipaperille artikkeleittain. Téman jalkeen tutkija alkoi ryhmitella
samanlaisia pelkistettyja ilmaisuja yhteen eri ruutupapereille. Tassd vaiheessa tutkija

teki jo alustavaa alakategorioiden nimeamista. Pelkistettyjen ilmausten ryhmittelyn jal-
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keen tutkija nimesi ryhmittelyt eri alakategorioiksi. Taman jalkeen tutkija siirsi alakatego-
rioiden nimet erivérisille post-it-lapuille. Kategorisointi jatkui ryhmittelemalld alakategori-
oita yhteen ja erikseen niiden asiasisalldn mukaan. Tutkija antoi muodostuneille alaka-
tegoriaryhmilld nimet, joista muodostui nimet ylakategorioille. Luokittelu paattyi ylakate-
gorioiden nimeamiseen. Liitteessa 3. on kuvatta aineiston luokittelu kokonaisuudessaan.
Jatkuvaa ammatillista kehittdmistad edistavien tekijdiden ylakategorioita muodostui yh-
teensa nelja ja alakategorioita 11. Jatkuvaa ammatillista kehittymista estavien tekijéiden

ylakategorioita muodostui yhteensa kolme ja alakategorioita yhdeksan.

5 Katsauksen tulokset

Tutkimuskysymykset muodostavat tdssa systemoidussa kirjallisuuskatsauksessa ana-
lyysin paakategoriat. Tulokset on esitetty analyysissa syntyneiden yla- ja alakategorioi-

den mukaan.

5.1 Terveydenhuoltohenkildstdn jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavat tekijat

Taman opinnaytetydn ensimmainen tutkimuskysymys koski terveydenhuoltohenkil6ston
jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavia tekijoita. Tarkoituksen oli kuvata, mitka teki-
jat ovat yhteydessa terveydenhuoltohenkildston jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen
edistavasti. Paakategorian alle syntyi nelja ylakategoriaa ja 11 alakategoriaa. Kategoriat

on esitetty kuviossa 3.
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Vuorovaikutus

Viestinnalliset tekijat

Esimiesty6

Organisatoriset tekijat Henkiléstopolitiikka

Tyo6paikkakulttuuri

Jatkuvaa ammatillista
kehittymista edistavat;
tekijat

Yksil6llinen hyoty

Henkilokohtaiset
tekijat

Osaamisen yllapito

Laaja tarjonta

Menetelméat

Ammatillisen
kehittymisen
toteuttamiseen
liittyvat tekijat

Suunnitelu ja
seuranta

Tarpeiden
tunnistaminen

Kuvio 3. Terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavat tekijat.

5.1.1 Viestinnalliset tekijat

Viestinnallisten tekijdiden alakategorioiksi muodostuivat vuorovaikutus ja palaute.
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Esimiehen, tydntekijan ja koulutustahon keskindinen jatkuva kommunikaatio koettiin
edistavana tekijana tutkimuksessa. Kommunikaatio edisti jatkuvan ammatillisen kehitty-
misen toimintoihin osallistumista ja seuraamista. (Lee 2011: 393.) Verkostoitumisen ke-
hittminen fysioterapeuttien kesken mahdollistaa jatkuvan ammatillisen kehittymisen
(Gunn — Goding 2009:211). Rontgenhoitajien, tydnantajan, viranomaisten ja jatkokoulu-
tustahojen keskindinen kommunikaatio ja erilaisten teknologisten kommunikaatiovalinei-
den hyédyntaminen todettiin tutkimuksessa jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavina
asioina (Wareing ym. 2017: S62). Takaamalla sairaanhoitajille mahdollisuus olla yhtey-
dessa kouluttajiin ja konsultteihin mahdollistetaan heidan jatkuva ammatillinen kehitty-
minen (Covell 2009: 441).

Osastonhoitajien rooli oppimiseen kannustavan ilmapiirin luomisessa on ratkaiseva ja
sitd edistaa heidan antama palaute hoitajille (Pool ym. 2015: 948). Palautteen saaminen
ja antaminen seka vuosittainen kehityskeskustelu esimiehen kanssa edistavat laborato-
riohoitajien jatkuvaa ammatillista kehittymista (Vanspronsen 2015: 25). Katildiden nais-
asiakkailtaan saama palaute lahjojen ja korttien muodossa kannusti heitd kehittamaan
ja satsaamaan omaan osaamiseensa ja parantamaan naiden naisasiakkaiden hoitoa
(Gray — Rowe — Barnes 2013: 864).

5.1.2 Organisatoriset tekijat

Organisatoristen tekijoiden alakategorioiksi muodostuivat esimiesty®, henkildstépoli-

tiikka ja tydpaikkakulttuuri.

Vahvan jatkuvan ammatillisen kehittymisen johtamisen tukeminen vaikuttaa positiivisesti
jatkuvan ammatillisen kehittymisen tuloksiin (Feldacker ym. 2017: 11). Esimiesten tulee
tiedostaa jatkuvan ammatillisen kehittymisen tulokset ja palkita niistd sairaanhoitajia.
Esimiehet eivat saa kontrolloida sairaanhoitajien jatkuvaa ammatillista kehittymista. Esi-
miesten tulee nayttaa hyvaa esimerkkia ja toimia itse jatkuvan ammatillisen kehittymisen
roolimallina tyépaikalla. (Breckelmans ym. 2013: 319.) Esimiehet voivat edistda sairaan-
hoitajien jatkuvaa ammatillista kehittymista tarjoamalla heille informaatiolahteitad (esim.
kirjallisuutta) ja riittdvan autonomian tydssa. (Pool ym. 2015: 948). Mahdollisuutta osal-
listua jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteihin pidettiin edistavana tyénantajan
tukimuotona tutkimuksessa. Laboratoriohoitajat tarvitsevat tukea toteuttaakseen jatku-
van ammatillisen kehittymisen suunnitelmia. (Vanspronsen 2015: 23, 25.) Tydpaikan ja
esimiehen tuki edisti jatkuvaa ammatillista kehittymista. (Burrow — Mairs — Pusey —
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Bradshaw - Keady 2016: 143-144). Organisaation antama tuki ndhtiin tarkedna asiana
katildiden suorittaessa jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteja ja pysyakseen
patevana. (Gray ym. 2013: 863-864). Esimiehen tuki edistaa jatkuvaa ammatillista kehit-
tymista. Jatkuvaa ammatillista kehittymista fasilitoivien henkildiden tulee johdonmukai-
sesti tukea yksil6ita heidan aktiviteeteissaan ja kehittymisessaan. (Gunn — Goding 2009:
212-213.) Rohkaisu ja tukeminen olivat esimiesten ja kouluttajien mukaan keskeisia jat-
kuvaa ammatillista kehittymista edistavia tekijoita. (Breckelmans ym. 2013: 318). Hoito-
tydn esimiehet edistavat jatkuvaa ammatillista kehittymista luomalla oppimista tukevan
ympariston (Pool ym. 2015: 948).

Jatkuvan ammatillisen kehittamisen rahoitusta lisdamalla, vahentamalla tydkuormia ja
luomalla olosuhteet soveltamalla tutkittua tietoa kaytantodn edistetdén hoitotydn veto-
voimaisuutta (Breckelmans ym. 2013: 318). Osa-aikainen opiskelu antaa tydntekijalle
mahdollisuuden olla pois kliinisesta tydsta seka tilaa ja aikaa ajatella. Taloudellisen tuen
saaminen, esim. rahoituksen muodossa, edistdd jatkuvaa ammatillista kehittymista.
(Burrow ym. 2016: 143-144) Vuorotydn avulla tydntekijat pystyivat suunnittelemaan ja
toteuttamaan opiskelutehtavat, kun tyékuorma ei ollut niin suuri tai he pystyivat osallis-
tumaan kursseille vapaammin, kun eivat olleet tdissa (Vanspronsen 2015: 24). Jousta-
van tyévoiman tarve on yksi tarkeimmista jatkuvan ammatillisen kehittymisen edistajista
(Wareing ym. 2017: S62). Jatkuva ammatillinen kehittyminen vaatii riittdvan henkilosto-
maaran ja mahdollistavan ymparistdn, jossa kehittymisen aikana opittuja taitoja voidaan
kayttda (Feldacker ym. 2017: 10). Henkilostomaaran tulee olla riittava, jotta hoitajat voi-
vat osallistua jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteihin ja heidan tilalleen saa-
daan sijaisia (Covell 2009: 441). Tydvuorosuunnittelussa on otettava huomioon oppimi-
sen mahdollisuudet. Esimiesten tulee ottaa huomioon tydntekijdiden ikd suunnitelles-
saan ja mallintaessaan tyota ja eri oppimismuotoja. (Lammintakanen — Kivinen 2012: 45-
46).

Kayttajavetoinen jatkuva ammatillinen kehittyminen terveydenhuollossa on vaikuttavaa
tukevassa organisaatiossa, suunnitellusti johdetussa tyéssaoppimisessa ja tehokkaassa
tydpaikkakulttuurissa. Organisaation ja tiimien jakamat arvot ja tarkoitukset edistavat opi-
tun tiedon soveltamista kdytantdon. (Manley ym. 2018: 140.) Fysioterapeuttien jatkuvaan
ammatillisen kehittymiseen osallistumista voivat edistda potilaat ja muut ammattilaiset.
Muut ammattilaiset, jotka edistivat osallistumista, olivat vertaistukihenkilot ja monialaiset
kollegat, jotka nakivat jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen osallistumisen keskeisena

yksiléiden ryhmaroolien ja -velvollisuuksien tayttdmisessa. (Gunn — Goding 2009: 212.)
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Kannustavat kollegat luovat mahdollistavan ilmapiirin jatkuvalle ammatilliselle kehittymi-
selle (Lee 2011: 392). Perheen antama tuki oli ratkaisevan tarkeaa tyontekijan suoritta-
essa osa-aikaista opiskelua. (Burrow ym. 2016: 143-144). Oikeat olosuhteet tyOpaikalla
oppimiselle edistavat jatkuvaa ammatillista kehittymista (Breckelmans ym. 2013: 319).
Vertaistuen saaminen edisti jatkuvaa ammatillista kehittymista ja osaamisen yllapitoa.
(Gray ym. 2013: 863-864). Ulkopuolinen asiantuntijatuki nahtiin tarkedna sairaanhoita-
jien jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavana tekijana. Ulkopuolista asiantuntijatu-
kea antoivat erikoissairaanhoitajat, kotisairaanhoitajat, yleislaakarit ja erikoislaakarit.
(Cooper ym. 2017: 43.)

5.1.3 Henkilokohtaiset tekijat

Henkil6kohtaisten tekijoiden alakategorioiksi muodostuivat yksil6llinen hydty ja osaami-

sen yllapito.

Motivaatio muodostui katildiden kertomusten mukaan paateemaksi. Motivaatio oli kes-
keinen asia, joka edisti katildiden jatkuvaa ammatillista kehittymista ja paatdksentekoa
ammatillisen uudelleenrekisterdinnin suhteen. Motivaatio jakautui tutkimuksessa kol-
meen eri kategoriaan: motivaation suhde hoidettaviin naispotilaisiin, motivaation suhde
vertaishenkiléihin ja motivaation suhde itsearviointiin ja ajan tasalla pysymiseen. (Gray
ym. 2013: 862.) Henkilokohtainen motivaatio ja hyvéat itsensa johtamisen taidot olivat
tutkimuksen mukaan asioita, jotka mahdollistivat jatkuvan ammatillisen kehittymisen
(Lee 2011: 392). Vastuun ottaminen omasta ammatillisesta kehittymisesta ja tuen pyy-
taminen edesauttavat jatkuvaa ammatillista kehittymista (Breckelmans ym. 2013: 318-
319). Itsensa ja akateemisesti haastamisen halu, paine tyOpaikalta ja uralla etenemisen
mahdollisuus olivat jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavia tekijoita (Burrow ym.
2016: 141). Tyytyvaisyyden ja nautinnon tunteen kokeminen edisti jatkuvan ammatillisen
kehittymisen aktiviteetteihin osallistumista etenkin, kun aktiviteetti liittyi suoraan tyonte-
kijan tydrooliin (Gunn — Goding 2009: 212). Uralla etenemisen mahdollisuus ja henkil®-
kohtaisen hyddyn saaminen olivat jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavia tekijoita
(Wareing 2017: S62).

Tutkimukseen osallistuneet korostivat tarvetta pysya ajan tasalla seka he nakivat muu-
tokset motivoivina oppia uutta. Jatkuva ammatillinen kehittyminen nahtiin tyokaluna

edetd uralla. Jatkuvan ammatillisen kehittymisen avulla tyontekija pysyy muutoksessa
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mukana. (Vanspronsen 2015: 23.) Fysioterapeutit nakivat, etta jatkuva ammatillinen ke-
hittymisen on keskeinen osa heidan omaa ammatti-identiteettidnsa. Ajan tasalla pysymi-
nen viimeisimmista tutkimuksista ja kdytanndista kuului erittdin olennaisesti heidan am-
mattiinsa. (Gunn — Goding 2009: 212.)

5.1.4 Ammatillisen kehittymisen toteuttamiseen liittyvat tekijat

Ammatillisen kehittymisen toteuttamiseen liittyvien tekijéiden alakategorioiksi muodos-

tuivat laaja tarjonta, menetelmat, suunnittelu ja seuranta seka tarpeiden tunnistaminen.

TyOnantajan tarjoamat joustavat ja epamuodolliset oppimisen mahdollisuudet edistavat
jatkuvaa ammatillista kehittymista (Vanspronsen 2015: 24). Jatkuvan ammatillisen kehit-
tymisen tulisi sisaltéda seka virallisia ettd epavirallisia kehittymisen mahdollisuuksia (Wa-
reing ym. 2017: S61). Eri ikaisille tydntekijoille tarjotut viralliset ja epaviralliset oppimisen
mahdollisuudet edistavat jatkuvaa ammatillista kehittymistd (Lammintakanen — Kivinen
2012: 45). Sairaanhoitajan jatkuvaa ammatillista kehittymista edistdd samanlaiset kehit-
tymisen mahdollisuudet seka julkisella etta yksityisella puolella (Cooper ym. 2017: 43).
Teknologian hydédyntaminen ja etdoppimisen mahdollistaminen edistaa jatkuvaa amma-
tillista kehittymista (Feldacker ym. 2017: 10).

Mentorointi edistaa jatkuvaa ammatillista kehittymista (Vanspronsen 2015: 25; Gray ym.
2013: 864; Feldacker ym. 2017: 10). Itsearviointi edistaa jatkuvaa ammatillista kehitty-
mista (Vanspronsen 2015: 25). Erilaiset oppimismenetelmat yhdessa (esim. itsearviointi,
tydpajat, kurssit, opintopaivat, auditoinnit edistavat jatkuvaa ammatillista kehittymista
(Wareing ym. 2017: S61). Ohjattu oppiminen tyopaikalla edistda jatkuvaa ammatillista
kehittymista (Manley ym. 2018: 140; Breckelmans 2013: 319).

Jatkuvan ammatillisen kehittymisen rekisterdinti vapaaehtoisesta ohjelmasta osittain pa-
kolliseksi ammatillisen osaamisen ja yllapidon ohjelmaksi edistaa jatkuvan ammatillisen
kehittymisen toteutumista. Koulutusohjelmien vetovoimaisuus ja houkuttelevuus edista-
vat jatkuvan ammatillisen kehittymisen toteutumista. (Breckelmans 2013: 318, 320.) Jat-
kuvan ammatillisen kehittymisen jarjestelman akkreditointi ja arviointi parantavat koulu-
tusten laatua ja edistavat jatkuvan ammatillisen kehittymisen toteutumista (Feldacker
2017: 10).
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TyOsta peraisin oleva jatkuva ammatillinen kehittyminen, joka pohjautuu oppijalahtoi-
seen arviointiin, lisda tydroolien selkeyttd, mahdollisuuksia tydroolien kehittamiseen ja
sitoutumista merkittdvdan muutokseen (Manley ym. 137). Jatkuvalle ammatilliselle ke-
hittymiselle tulee luoda strategiset periaatteet seka hyvat suhteet ja mahdollisuudet nou-
dattaa jatkuvaa ammatillista kehittymistd (Breckelmans ym. 2013: 320). Jatkuvan am-
matillisen kehittymisen on oltava joustava ja sen on mukauduttava eri ikaisille ja heidan
tarpeilleen (Pool ym. 2013: 41-42). Jatkuvaa ammatillista kehittymista tulee seurata ja
se tulee kirjata. Kirjaamisen tarkoituksen on kirjallisen tiedon muodostuminen omasta
osaamisesta. Fasilitoinnin eli suunnittelun ja toteutuksen avulla edistetdan jatkuvaa am-
matillista kehittamista, yksilollista oppimista ja kehittdmisaktiviteettien suunnittelua, jotka
perustuvat tarpeeseen. (Gawugah — Jadva-Patel — Jackson 2011: 337.) Jatkuvaa am-
matillista kehittymisen vaikuttavuutta tulee analysoida ja arvioida suunnittelun, kirjaami-
sen ja soveltamisen nakdkulmista (Wareing ym. 2017: S61). Jatkuvan ammatillisen ke-
hittymisen tulee olla suunniteltua ja selvasti aikataulutettua, jotta sairaanhoitajat pystyvat
heidan tarpeidensa mukaan osallistumaan jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen (Ha-

riyati — Igarashi — Fujinami — Susilaningsih — Prayenti 2017: 495).

Jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen liittyva opetus, oppiminen ja arviointi tulee linjata
vastaamaan opiskelijoiden erityisia tarpeita etenkin heidan kohdallansa, joille jatkokou-
lutus tuottaa vaikeuksia (Burrow ym. 2016: 144). Jatkuvan ammatillisen kehittymisen tu-
lee perustua todelliselle tarpeelle, jonka hahmottamiseen voidaan kayttaa apuna erityista
tarve- ja puuteanalyysia (Wareing ym. 2017: S61). Eri koulutustahot voivat edistaa jat-
kuvaa ammatillista kehittymista tarjoamalla kursseja, ovat niin kysynta- kuin tarjontalah-
toisia (Breckelmans ym. 2013: 320). Esimiesten tulee tunnistaa eri ikdisten sairaanhoi-
tajien tarpeet jatkuvalle ammatilliselle kehittymiselle (Pool ym. 2015: 948). Jatkuvaa am-
matillista kehittymistad tulee muokata kayttajien ja organisaation tarpeiden mukaiseksi
(Hariyati ym. 2017: 495).

5.2 Terveydenhuoltohenkildstdn jatkuvaa ammatillista kehittymista estavat tekijat

Taman opinnaytetyon toinen tutkimuskysymys koski terveydenhuoltohenkiléston jatku-
vaa ammatillista kehittymista estavia tekijoita. Tarkoituksen oli kuvata, mitka tekijat ovat
yhteydessa terveydenhuoltohenkiloston jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen esta-
vasti. Paakategorian alle syntyi kolme ylakategoriaa ja yhdeksan alakategoriaa. Katego-

riat on esitetty kuviossa 4.
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Organisatoriset
haasteet

Henkilostohaasteet

Organisatoriset tekijat

Henkiléstojohtamiset
haasteet

Haasteet
tydyhteisdssa

Tyon, opiskelun ja
vapaa-ajan
yhteensovittamisen
haasteet

Jatkuvaa ammatillista

kehittymista estavat | - .
tekijat Henkil6kohtaiset

tekijat

Motivaation puute

Riittamattomat
opiskeluvalmiudet

Epaselva
dokumentaatio,

Ammatillisen seuranta ja arviointi

kehittymisen
toteuttamiseen
littyvat tekijat

Yksipuolinen tarjonta

Kuvio 4. Terveydenhuoltohenkildston jatkuvaa ammatillista kehittymista estavat tekijat.

5.2.1 Organisatoriset tekijat

Organisatoristen tekijoiden alakategorioiksi muodostuivat organisatoriset haasteet, hen-

kildstohaasteet, henkiléstdjohtamisen haasteet ja haasteet tydyhteiséssa.

Organisaation tuen puute etenkin rahoituksessa ja ajankaytossa estaa jatkuvaan amma-
tilliseen kehittymiseen osallistumista (Cooper ym. 2017: 43). Oppimisymparistojen ja ak-
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tiviteettien riittamattdmyys vahentavat mahdollisuuksia osallistua jatkuvaan ammatilli-
seen kehittymiseen (Gawugah ym. 2011: 337). Organisaation tuen puute voi estaa jat-
kuvan ammatillisen kehittymisen, vaikka yksillla olisi oma sisdinen motivaatio jatkuvaa
ammatillista kehittymista kohtaan (Gray ym. 2014: 864). Epaselva jatkuvan ammatillisen
kehittymisen ohjaus ja ohjeistus, jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen kaytettavien re-
surssien (henkil6sto, talous ja materiaali) puute seka syrjainen sijainti ja pitkat valimatkat
voivat estaa jatkuvaa ammatillista kehittymista (Feldacker ym. 2017: 7-8). Jatkuvan am-
matillisen kehittymisen pohjautuminen kilpaleville ndkemyksille ja tarveanalyysin puute
saattavat estdd jatkuvan ammatillisen kehittymisen toimintaa (Wareing ym. 2017: S61).
Puutteet rahoituksessa estavat jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteihin paa-
sya (Gunn — Goding 2009: 212). Taloudellisen tuen puuttuminen osallistua jatkuvaan
ammatilliseen kehittymiseen todettiin olevan estava tekija sairaanhoitajien keskuudessa
(Breckelmans ym. 2013: 319). Rahoituksen vahyys yksil6- ja organisaatiotasolla koettiin
jatkuvaa ammatillista kehittymista estavaksi tekijoiksi. Lisaksi jatkuvan ammatillisen ke-
hittymisen aktiviteeteista saatu taloudellinen hyoty koettiin osallistumista estavaksi teki-
jaksi. Jos rahallista hybtya ei jostain syysta saanut, yksil6 ei osallistunut jatkuvan amma-
tillisen kehittymisen aktiviteetteihin. (Feldacker ym. 2017: 9.) Jatkuvan ammatillisen ke-
hittymisen kokeminen kustannuksena koettiin estévaksi tekijaksi (Wareing ym. 2017:
S61). Jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteettien rahoitushaasteet koettiin esta-
vaksi tekijoiksi. Rahoitushaasteilla tarkoitetaan rahoituksen kayttéa tarkoituksenmukai-
siin jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteihin, jotka tuottavat tulosta seka kes-
kittdmalla rahoitusta strategisesti valittuihin potilashoidon erikoisaloihin. (Gibbs 2011:
155.) Rahoituksen puute koettiin jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen osallistumista

estavaksi tekijaksi (Gawugah ym. 2011: 335).

Henkilostoresurssien vahainen maara ja strategisen henkildstéresurssien suunnittelun
puutteet estavat jatkuvan ammatillisen kehittymisen toteutumista (Gibbs 2011: 155).
Henkildstopula ja rajoitettu paasy koulutusmahdollisuuksiin estavat jatkuvan ammatilli-
sen kehittymisen toteutumista (Cooper ym. 2017: 43). Vuorotyd ja vahainen henkildsto-
maara estavat jatkuvan ammatillisen kehittymisen toimintaan osallistumista (Vans-
pronsen 2015: 24-25). Henkilostdpula toimii jatkuvan ammatillisen kehittymisen esta-
vana tekijana (Feldacker ym. 2017: 7; Breckelmans ym. 2013: 319). Suuri tydkuorma ja
ajanpuute estavat jatkuvaa ammatillista kehittymista (Breckelmans ym. 2013: 319). Ajan-
puute osallistua jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteihin toimii estavana teki-
jana jatkuvalle ammatilliselle kehittymiselle (Cooper ym. 2017: 43). Korkea tydmaara,

ajanpuute ja suuri tyopaine estavat jatkuvaa ammatillista kehittymista (Wareing 2017:
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S61-S62). Suuri tydmaara estaa tydajalla suoritettavien jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen aktiviteetteihin osallistumisen (Vanspronsen 2015: 23). Taloudellisen tuen puuttumi-
nen tydnantajan puolelta koettiin sosiaali- ja terveydenhuollon henkildiden jatkuvaa am-
matillista kehittymista estavaksi tekijaksi (Burrow ym. 2016: 144). Kouluttautuminen pal-
kattomasti ja taloudellisen tuen puute tydnantajan taholta koettiin sairaanhoitajien jatku-
vaa ammatillista kehittymistd estavaksi tekijaksi (Cooper 2017: 43). Henkildstdn, esi-
miesten ja koulutusta antavien tahojen kommunikaation puute havaittiin jatkuvaa amma-
tillista kehittymista estavaksi tekijaksi. Kommunikaation puutteella tarkoitetaan esim. jat-
kuvan ammatillisen kehittymisen tarpeiden esille tuomista. (Gibbs 2011: 155.)

Muodollisen suorituksen arvioinnin ja kehityskeskustelujen puute estavat jatkuvaa am-
matillista kehittymista. Esimiehen etdinen asenne, tuen puute ja kiinnostamattomuus
tydntekijan estavat jatkuvaa ammatillista kehittymista. (Vanspronsen 3015: 24-25.) Epa-
tasa-arvoinen mahdollisuus osallistua jatkuvan ammatillisen kehittymisen aktiviteetteihin
seka saada opintovapaata estavat tyontekijat jatkuvaa ammatillista kehittymista. Esimie-
hen kielteinen asenne tydntekijan opiskelua kohtaan estaa jatkuvaa ammatillista kehitty-
mista (Burrow ym. 2016: 143-144). Esimiehen tuen puute tydntekijan opiskelua kohtaan

estad jatkuvaa ammatillista kehittymista (Lee 2011: 392).

Kollegoiden lannistavat asenteet ja pelko ongelmantekijaksi leimautumisesta estavat jat-
kuvaa ammatillista kehittymista (Lee 2011: 392, 394). Itsensa todisteleminen muille seka
sidosryhmien valiset Kilpailevat prioriteetit estavat jatkuvan ammatillisen kehittymisen ta-
pahtumista (Wareing ym. 2017: S61-S62). Kommunikoinnin puute henkildkunnan ja esi-
miesten kesken koettiin jatkuvaa ammatillista kehittymista estavaksi tekijaksi sairaanhoi-

tajien keskuudessa (Breckelmans ym. 2013: 319).

5.2.2 Henkilokohtaiset tekijat

Henkildkohtaisten tekijdiden alakategorioiksi muodostuivat tydn, vapaa-ajan ja opiskelun
yhteensovittamisen haasteet, motivaation puute ja riittdmattémat opiskeluvalmiudet.

Ristiriitaiset prioriteetit tydssa ja opiskelussa, rajalliset henkildkohtaiset resurssit ja kil-
pailevat vaatimukset ajankayt6lla estavat jatkuvaa ammatillista kehittymista (Gunn — Go-
ding 2009: 212). Opiskelun ja tyon yhteensovittamisen haasteet seka ajanpuute perhe-
elamalle estavat jatkuvaa ammatillista kehittymista (Burrow ym. 2016: 143-144). Kilpai-
levat tavoitteet ja jatkuvan ammatillisen kehittymisen kokeminen hyddyttdmaksi estavat
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jatkuvaa ammatillista kehittymista (Wareing ym. 2017: S61). Omalla ajalla kouluttautu-
minen (Vanspronsen 2015: 24; Cooper ym. 2017: 43) ja ty6- ja oman elaman yhteenso-
vittamisen haasteet koettiin jatkuvaa ammatillista kehittymista estaviksi tekijoiksi (Vans-
pronsen 2015: 24). Kouluttautuminen palkattomasti ja taloudellisen tuen puute tyénan-
tajan taholta koettiin sairaanhoitajien jatkuvaa ammatillista kehittymista estavaksi teki-
jaksi (Cooper 2017: 43). Rahoitusprosessin kokeminen lapindakymattdémaksi ja epatasa-
arvoiseksi, rahoituksen puute ja rahoituksen saamisen hankaluus koettiin laboratoriohoi-
tajien keskuudessa jatkuvaa ammatillista kehittymista estavaksi tekijaksi. Lisaksi koulut-
tautuminen palkattomasti ja haluttomuus kayttdd omaa rahaa opiskeluun koettiin jatku-

vaa ammatillista kehittymista estaviksi tekijdiksi. (Vanspronsen 2015: 24.)

Motivaation puute toimii jatkuvan ammatillisen kehittymisen estavana tekijana (Gawugah
ym. 2011: 335). Motivaatio panostaa jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen laskee ian
myota, joten ikdantyminen voidaan nahda jatkuvan ammatillisen kehittymisen estavana
tekijana (Breckelmans ym. 2013: 319). Tydntekijan motivaation puute estaa jatkuvaa

ammatillista kehittymista (Feldacker ym. 2017: 9).

Akateemisiin vaatimuksiin sopeutumattomuus toimii estavana tekijana jatkuvalle amma-
tilliselle kehittymiselle. Sopeutumattomuus akateemisen kirjoittamisen vaatimuksiin toi-
mii jatkuvan ammatillisen kehittymisen estavana tekijana. Akateemisen kirjoittamisen yh-
teensovittamisen haasteet tydn kanssa seka ristiriitaiset kdytannoét ja odotuksen opetuk-
sessa ovat jatkuvan ammatillisen kehittymisen estavia tekijoita. (Burrow ym. 2016: 143-
144.)

5.2.3 Ammatillisen kehittymisen toteuttamiseen liittyvat tekijat

Ammatillisen kehittymisen toteuttamiseen liittyvien tekijéiden alakategorioiksi muodos-

tuivat epaselva dokumentaatio, seuranta ja arviointi seka yksipuolinen tarjonta.

Jatkuvan ammatillisen kehittymisen dokumentoinnin puutteet koettiin jatkuvan ammatil-
lisen kehittymisen estavaksi tekijaksi (Gunn — Goding 2009: 213). Organisaatiotason jat-
kuvan ammatillisen kehittymisen arvioinnin ja palautteen antamisen puutteet koettiin es-
taviksi tekijoiksi (Lee 2011: 393). Jatkuvan ammatillisen kehittymisen jarjestelman stan-
dardoinnin ja ohjeistusten puutteet koettiin estaviksi tekijoiksi (Feldacker ym. 2017: 7).
Jatkuvan ammatillisen kehittymisen periaatteiden puuttuminen koettiin estévaksi teki-
jaksi réntgenhoitajien keskuudessa (Gawugah ym. 2011: 335).
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Jatkuvan ammatillisen kehittymisen mahdollisuuksien puutteet ja huono saatavuus ko-
ettiin fysioterapeuttien keskuudessa estaviksi tekijoiksi (Gunn — Godin 2009: 212). Laa-
karit ja sairaanhoitajat kokivat, etta jatkuvassa ammatillisessa kehittymisessa yksi malli
ei sovi kaikille. Lisaksi he kokivat, etta eivat itse pysty vaikuttamaan jatkuvan ammatilli-
sen kehittymisen mahdollisuuksiin itse. (Feldacker ym. 2017: 8.) Mahdollisuuksien puute
osallistua ja tieteellisten artikkelien saatavuushaasteet koettiin jatkuvaa ammatillista ke-
hittymista estaviksi tekijoiksi rontgenhoitajien keskuudessa. Lisaksi puutteet eri ikaisille
tarkoitetuissa jatkuvan ammatillisen kehittymisen mahdollisuuksissa koettiin myos esta-
viksi tekijoiksi. (Wareing ym. 2017: S61.) Sairaanhoitajat kokivat, etta ikdantyneilla hoi-
tajilla on vahemman mahdollisuuksia osallistua jatkuvan ammatillisen kehittymisen akti-
viteetteihin. Liséksi he kokivat, ettd yksi malli ei sovi kaikille. (Pool ym. 2013: 42.) Eri
jatkuvan ammatillisen kehittymisen osallistumisen mahdollisuuksien puutteet koettiin

rontgenhoitajien keskuudessa estaviksi tekijoiksi (Gawugah ym. 2011: 337).

6 Pohdinta

Tassa luvussa kasitelldan tutkimuksen luotettavuutta ja eettisyytta, pohditaan tulosten

merkitysta seka esitetdan tutkimuksen johtopaatokset ja jatkotutkimusaiheet.

6.1 Systemoidun kirjallisuuskatsauksen ja sisallén analyysin luotettavuus ja eettisyys

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on kuvata nykyista tietoa tutkittavasta aiheesta, pe-
rustella uuden tutkimuksen tarpeellisuutta ja merkitysta, selittda tutkimustuloksia ja ku-
vailla saatavilla olevan tutkimuksen laatua. Tutkimuksellinen kirjallisuuskatsaus on luon-
teeltaan systemaattinen, tasmallinen, kokonaisvaltainen ja toistettava. Tutkimukselli-
sessa kirjallisuuskatsauksessa tutkitaan systemaattisesti kaikki lahteet ja kuvaillaan ja
perustellaan mitd on tehty. Tehtdessa tutkimuksellista kirjallisuuskatsausta tutkijan tulee
tunnistaa tarkasti mita tietoa han on etsimassa ja paattaa parhaat tiedonlahteet katsauk-
selle. Lisaksi keratyn tiedon laatua tulee arvioida ja tulokset tulee esittaa tiivistetyssa
muodossa. (Fink 2010: 15-16, 243.)

Tassa opinnaytetydssa on hyddynnetty tutkimuksellista kirjallisuuskatsausta syste-
moidun Kirjallisuuskatsauksen muodossa. Systemoidun kirjallisuuskatsauksen on tehnyt
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yksi tutkija, joka voi osittain heikentaa tehdyn tutkimuksen laatua. Systemoidun kirjalli-
suuskatsauksen teossa on hyddynnetty saatavilla olevaa tietoa tutkimuksellisen kirjalli-
suuskatsauksen teosta. Tutkimuskirjallisuuteen on perehdytty huolella ja toistuvasti opin-
naytetyon teon ohella. Systemoidun kirjallisuuskatsauksen teossa on noudatettu Finkin

mallia (2010: 5) tutkimukselliselle kirjallisuuskatsaukselle.

Kirjallisuuskatsausta varten on muodostettu kaksi tutkimuskysymysta, jotka on pyritty
muotoilemaan vastattavaan muotoon. Tietokannoiksi valikoitiin aiheen kannalta oleelli-
set tietokannat Metropolian kirjaston hakupalvelun kautta, jonne oli ilmainen paasy. Ha-
kutermien muodostamisessa ja valinnassa kaytettiin apuna alustavia koehakuja ai-
heesta. Hakutermeiksi pyrittiin valitsemaan niita termeja, jotka olisivat tutkittavan aiheen
kannalta eniten kaytdssa ja olisivat luonteeltaan virallisia termeja. Samoja hakutermeja
ja niiden yhdistelmia kaytettiin kaikissa valituissa tietokannoissa. Hakutermien yhdiste-
lyssa kaytettiin hyvaksi Boolen operaattoreita. Hakutermien ja tietokantojen valinnassa
ei hyddynnetty Metropolian informaatikon apua, joka voi osaltaan heikentaa tehdyn tut-

kimuksen laatua.

Lahdeartikkelien valintaa varten valittiin sisdanotto- ja poissulkukriteerit. Hakutulokset
kirjattiin tarkasti omaan Excel-tiedostoon jokainen tietokanta omana taulukkonaan. Tau-
lukoista selviaa lahdeartikkelien valinta sisdanotto- ja poissulkukriteerien jalkeen. Valitut
I&hdeartikkelit luettiin 1&pi vahintaan neljaan kertaan lapi ja artikkeleihin palattiin useasti
sisallon analyysin aikana. Artikkeleihin tehtiin muistiinpanoja helpottamaan sisallén ana-
lyysia. Liitteessa 1. on listaus ja lyhyt kuvaus valituista lahdeartikkeleista. Saadut tulokset
pyrittiin esittdmaan tiivissd muodossa. Taman opinnaytetydn systemoitu kirjallisuuskat-

saus on pyritty tekemaan systemaattisesti, tdsmallisesti, kattavasti ja toistettavasti.

Laadullisen tutkimuksen keskiossa on ihminen, ihmisen elama ja naihin liittyvat merki-
tykset (Kylma — Juvakka 2007: 16). Siirrettavyys, uskottavuus, refleksiivisyys ja vahvis-
tettavuus ovat laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arviointiin kaytettavia kriteereja.
Tutkimuksen ja tutkimustulosten tulee olla uskottavia ja tulosten tulee vastata kasityksia
tutkimuskohteesta. Uskottavuutta voidaan vahvistaa keskustelemalla samaa aihetta tut-
kivien tutkijoiden kanssa seka pitamalla tutkimuspaivakirjaa. Tutkimusprosessi tulee kir-
jata niin etta joku toinen tutkija pystyy seuraamaan sita. Talla tarkoitetaan tutkimuksen
vahvistettavuutta. Jokainen vaihe tulee kirjata tdsmallisesti tutkimusraporttiin. Kirjaami-
sen apuna voi hyddyntaa tutkimuspaivakirjaa. Tutkimuksen tekijan tulee selvittda omat
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lahtokohtansa tutkimuksen tekijana ja arvioitava, miten han itse vaikuttaa tutkimusaineis-
toon, tutkimusprosessiin ja tutkimusraportissa kuvattuihin [8htdkohtiin. Tama on edelly-
tys tutkimuksen refleksiivisyydelle. Tutkimustulosten tulee olla siirrettavia muihin vastaa-
viin tilainteisiin. (Kylma — Juvakka 2007: 128-129.)

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida myés tarkastelemalla tutkimus-
prosessin eri vaiheita I&ht6kohdista raportointiin (Kylma — Juvakka 2007: 130-133). Ta-
man opinnaytetydn laadullisen tutkimuksen osion luotettavuutta arvioidaan koko tutki-
musprosessin nakokulmasta. Tutkittavana oleva ilmi6é terveydenhuoltohenkildston jat-
kuva ammatillinen kehittyminen on tunnistettu ja nimetty selkeasti. Tutkimus on merki-
tyksellinen terveysalan henkildstdjohtamisen nakdkulmasta ja tutkimukselle on selkea
tarve tdydentamaan suomenkielista tietoa aiheesta. Systemoidun kirjallisuuskatsauksen
hakutulosten analysointiin valittiin sisallén analyysi. Siséllén analyysi on tutkimuskirjalli-
suudessa tunnistettu laadullinen tutkimusmenetelma tiivistda olennaista tietoa kirjalli-
sesta aineistosta. Tutkimuksen tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset ovat selkeasti
nimetty ja kuvattu. Tutkimuskysymykset ovat soveltuvia laadulliseen tutkimukseen. Ai-
neiston keruuprosessi on kuvattu perusteellisesti ja kattavasti. Aineiston keruuproses-
sissa on kaytetty yhtd menetelmaa; systemoitua kirjallisuushakua. Aineiston luotetta-
vuutta on arvioitu sisdanotto- ja poissulkukriteerien avulla seka arvioimalla, miten hyvin
aineisto vastaa tutkimuskysymyksiin. Sisallén analyysi tutkimusmenetelmana on kuvattu
selkeasti ja kattavasti. Sisallon analyysin prosessi seka luokittelu on pyritty kuvaamaan
selkedasti auki. Liitteessa 3. on kuvattuna tdman opinndytetyon sisallén analyysin luokit-

teluprosessi.

Sisallon analyysissa on edetty aineistolahtdisesti tutkimuskysymysten ohjaamina. Alku-
peraislainauksia ei ole kaytetty tassa tutkimuksessa, silla tutkimusaineisto koostuu pel-
kastaan artikkeleista. Tutkija ei kokenut alkuperaislainausten tuovan lisdarvoa tutkimus-
tuloksiin samalla tavalla, jos aineisto olisi koostunut haastatteluista. Tutkimusaineisto on
riittdva tdman opinndytetyon tarkoitusta varten. Sisdllén analyysilla saadut tulokset ku-
vaavat sita, mita tietoa tutkimuskysymysten avulla haluttiin hakea. Opinnaytety6raportin
teoriaosuudessa on pyritty kuvaamaan mita tutkija tietda ennalta tutkittavasta aiheesta.
Raportti on pyritty jasentdmaan ja kirjoittamaan selkeasti ja havainnollisesti. Raportoin-
nissa on pyritty valittamaan lukijalle tutkijan tekemat paatelméat tutkimusprosessin ai-
kana. Tutkimustulokset on pyritty kuvaamaan tiivissd muodossa noudattaen sisallon
analyysin luokitteluprosessia. Tutkimustulosten perusteella saadaan vastaukset tutki-
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muskysymyksiin. Tutkimustulokset ovat hyddynnettavia terveysalan henkilostéjohtami-
sessa. Tutkimuksen eettisyytta ja luotettavuutta on arvioitu omassa luvussa opinnayte-
tyéraportissa.

Hyvan tieteellisen kaytannon toteuttaminen on edellytys tieteellisen tutkimuksen luotet-
tavuudelle, eettisyydelle ja tulosten uskottavuudelle. Tutkimuseettinen neuvottelukunta
TENK on julkaissut vuonna 2012 ohjeet hyvélle tieteelliselle kdytanndlle. Ohjeen tarkoi-
tuksena on ennaltaehkaista tieteellista vilppia tutkimusta tekevissa organisaatioissa sekd
edistaa ja tehda tunnetuksi hyva tieteellinen kaytantd. (TENK 2013: 4, 6.)

Hyvan tieteellisen kaytannon mukaisesti tieteellisessa tutkimuksessa tulee olla rehelli-
nen ja noudattaa huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimustydssa ja raportoinnissa. Tiedon-
hankinta- ja tutkimusmenetelmien tulee olla eettisesti kestavia ja tieteellisen tutkimuksen
kriteerien mukaisia. Tutkimuksen tulokset tulee julkaista avoimesti noudattaen vastuul-
lista tiedeviestintaa. Tutkijat kunnioittavat muiden tutkijoiden tyota ja saavutuksia viittaa-
malla heidan julkaisuihinsa asianmukaisella tavalla. Tutkimuksen suunnittelu, toteutus,
raportointi ja tutkimuksen aikana syntyneet aineistot tulee tallentaa tieteelliselle tiedolle
asetettujen vaatimusten mukaisesti. Tutkimuslupa ja mahdollisesti tarvittavaa eettinen
lupa tulee hankkia ennen tutkimuksen tekoa. Tutkimusryhman kesken sovitaan ennen
tutkimuksen aloittamista oikeuksista, periaatteista, vastuista, velvollisuuksista ja aineis-
ton sailyttdmisesta kaikkien osapuolten kanssa. Sidonnaisuudet ja rahoituslahteet tulee

iimoittaa asianosaisille ja raportoida tutkimustulosten yhteydessa. (TENK 2013: 6.)

Tassa opinnaytetydssa tutkija on pyrkinyt kuvaamaan rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti
tutkimusprosessin ja tutkimustulokset. Tiedonhankintaan ja aineiston analysointiin on
kaytetty tieteellisen tutkimuksen mukaisia ja eettisesti kestavia menetelmia. Tutkija on
pyrkinyt kunnioittamaan muiden tutkijoiden ty6ta viittaamalla heidan julkaisuihinsa asi-
anmukaisella tavalla. Tutkimuksen suunnittelu, toteutus, raportointi ja tutkimuksen ai-
kana syntynyt tutkimusaineisto on pyritty tallentamaan tieteelliselle tiedolle asetettujen
vaatimusten mukaisesti. Tahan opinnaytetyohén ei tarvittu tutkimuslupaa, koska tutki-
mus ei kohdistunut yksittdiseen ihmiseen, organisaatioon tai yhteis66n. Tutkijalla ei ole
sidonnaisuuksia eika tutkija ole saanut rahoitusta tdhan opinnaytetydhan. Edella maini-
tuilla toimilla tutkija on pyrkinyt noudattamaan hyvaa tieteellistd kaytantda tehdessaan

tata opinnaytetyota.
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6.2 Tulosten tarkastelu

Taman opinnaytetydn tavoitteena oli tuottaa ja lisata tietoa tekijoista, jotka ovat yhtey-
dessa terveydenhuoltohenkildston jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen. Tutkimuksen
tarkoituksena oli kuvata tutkimuskysymysten avulla terveydenhuoltohenkildstén jatkuvaa
ammatillista kehittymista edistavia ja estavia tekijoita. Edistavia tekijoitd kuvaavia ylaka-
tegorioita 16ydettiin aineistosta yhteensa kolme ja alakategorioita yhteensa 11. Estavia
tekijoita kuvaavia ylakategorioita 16ydettiin aineistosta yhteensa kolme ja alakategorioita

yhteensa yhdeksan.

Tassa systemoidussa kirjallisuuskatsauksessa oli mukana eri ammattiryhmia terveyden-
huoltosektorilta. Aineistossa suurimpana ammattiryhmana oli edustettuna sairaanhoita-
jat. Muita ammattiryhmia olivat mm. 1a3karit, rontgenhoitajat, katilét, fysioterapeutit, bio-
analyytikot. Systemoidun kirjallisuuskatsauksen tuloksia ei voida yleistdd koskemaan
kaikkia terveydenhuollon ammattiryhmia. Wareing ym. (2017: S62) toteavat tutkimuk-
sessaan, etta jatkuvaa ammatillista kehittymista koskevat estavat tekijat ovat samanlai-
sia eri ammattilaisten keskuudessa riippumatta maantieteellisesta sijainnista ja kulttuu-

rista.

Tulosten mukaan avoin vuorovaikutus ja palautteen antaminen esim. kehityskeskustelu-
jen muodossa edistavat jatkuvaa ammatillista kehittymista. Esimiehella on merkittava
rooli niin edistavana kuin estavana jatkuvan ammatillisen kehittymisen tekijana. Esimie-
hen rooli kannustavana, tukevana ja hyvana esimerkkina toimimisena edistivat tydnteki-
jéiden osallistumista jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen. Esimiehen kannustamaton
asenne, tuen puute ja epatasa-arvoinen kohtelu estivat hoitajia osallistumasta jatkuvaan
ammatilliseen kehittymiseen. Riittdva henkilostdmaara on avainasemassa jatkuvalle am-
matilliselle kehittymiselle. Tyopaikan kannustava ilmapiiri edistda jatkuvaa ammatillista
kehittymista. Tuloksista kay ilmi, etta taloudellisen tuen puute ja rahoituksen haasteet
ovat merkittavia jatkuvan ammatillisen kehittymisen estavia tekijoita. Motivaatio koettiin
jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavaksi tekijaksi ja toisaalta motivaation puute es-
tavaksi tekijaksi. Henkildkohtainen hyoty ja uralla eteneminen koettiin jatkuvaa ammatil-
lista kehittymista edistaviksi tekijoiksi. Tyon, perheen ja jatkuvan ammatillisen kehittymi-

sen yhteensovittaminen koetaan haasteena jatkuvalle ammatilliselle kehittymiselle.

Taman opinndytetydn tuloksista kay ilmi, ettd jatkuva ammatillinen kehittyminen ja siihen
littyva tdydennyskoulutus tulisi olla rekisterdityd, akkreditoitua, suunniteltu ja perustua
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tarpeeseen. Lisaksi jatkuvan ammatillisen kehittymisen osaamistarpeita ja vaatimuksia
tulee arvioida. Erilaiset jatkuvan ammatillisten kehittymisten mahdollisuudet ja niiden tar-
joaminen edistavat jatkuvaa ammatillista kehittymista. Tulosten mukaan yksi jatkuvan
ammatillisen kehittymisen malli ei sovi kaikille. Lisaksi tulosten mukaan paasy jatkuvan

ammatillisen kehittymisen piiriin ei ole johdonmukaista ja selvaa.

Esimiesten johtamistyyli osastolla oli avain tehokkaan kliinisen oppimisympariston tar-
joamiseen. Esimiestd pidettiin keskeisena tekijana jatkuvan ammatillisen kehittymisen
tehokkaan saatavuuden ja kdytdn varmistamisessa. (Gould ym. 2007: 607-608.) Tydn-
tekijan ialla on vaikutusta jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen liittyviin asenteisiin ja
osallistumiseen (Lammintakanen — Kivinen 2012: 45). Esimiehen tulee tiedostaa eri
ikaisten tydntekijéiden jatkuvan ammatillisen kehittymisen tarpeet (Pool ym. 2015: 948).
Tyontekijan arvostus ja tuki edistavat motivaatiota osallistua jatkuvaan ammatilliseen ke-
hittymiseen ja osaamisen yllapitoon (Gray ym. 2014: 864). Yhteistyo eri tahojen kesken
oli keskeista positiivisen ilmapiirin luomiselle, jotta hoitajat pystyivat osallistumaan jatku-
vaan ammatilliseen kehittymiseen ja oppimaan itsenaisesti (Breckelmans ym. 2013:
322). Yksilon ammatillisen kaytannén muutos, itse organisaatio ja palvelut menestyvat
tukevissa organisaatioissa, jotka arvostavat tydpaikkaa oppimisymparistona (Manley
ym. 2018: 138, 140). Tydntekijat tarvitsevat motivaatiota ja rohkaisua jatkuvaan amma-
tilliseen kehittymiseen osallistumiseen. N&ain voidaan varmistaa jatkuva oppiminen
tydssa. Koulutustahojen ja tyonantajien tulee tehda yhteisty6tad hoidon laadun paranta-
miseksi suunnittelemalla koulutuksia sekd ammatilliseen ettd palvelutarpeeseen. (Ga-
wugah ym. 2011: 337.)

Jatkuva ammatillinen tulee maaritelld kuvaamalla sen tarkoitus, siihen kuuluvat oppimis-
toiminnot ja vaadittu laajuus (Pool ym. 2013: 42). Jatkuva ammatillinen tulisi olla pakolli-
nen kaikille terveydenhuollon ammattilaisille ja se tulisi littda osaksi rekisterdinti- tai li-
sensointijarjestelmaa vastuullisuuden ja valvonnan parantamiseksi (Feldacker ym. 2017:
11). Jatkuvan ammatillisen kehittymisen avulla pystytdan parantamaan tydntekijan itse-
tuntoa ja osaamista tydssa. Naitd ominaisuuksia vahvistamalla voidaan parantaa kom-
munikaatiota ja hoitoon liittyvaa vuorovaikutusta. (Gunn — Goding 2009: 214.) Tietoisuus
jatkuvasta ammatillisesta kehittymisesta lisda tyotyytyvaisyyttd. Jatkuva ammatillinen
kehittymisen toteuttaminen tulee perustua todetulle tarpeelle. (Hariyati ym. 2017: 1496.)
Jatkuvan ammatillisen kehittymisen tulee olla joustavaa tukeakseen kasvua ja muuttu-

vaa tyévoimaa (Wareing ym. 2017: S62).
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Sairaanhoitajien saatavuuden ja tydmaaran organisatoriset vaikutukset kliinisessa ym-
paristdssa vaikuttavat sairaanhoitajien kykyyn osallistua jatkuvan ammatillisen kehitty-
misen mahdollisuuksiin ja myéhemmin uusien tietojen ja taitojen hankkimiseen (Co-
ventry -Maslin-Prothero - Smith 2015: 2722). Sairaanhoitajat nakevat ammatillisen kehi-
tyksen edut taitojen, motivaation, tiedon ja urakehityksen kannalta. Tuen puute on kul-
minoitunut turhautumisena ja voimattomuutena niiden sairaanhoitajien keskuudessa,
jotka eivat pysty parantamaan kaytantojaan henkiloston, ajan ja taloudellisten rajoittei-
den takia. (Hughes 2005: 49.) Ajan ja rahoituksen puute olivat esteit jatkuvalle amma-
tilliselle kehitykselle tutkimukseen osallistuneiden Idakareiden mukaan (lkenwilo — Ska-
tung 2014: 200). Tutkimuksen tulokset osoittavat, ettd jatkuva ammatillinen kehitys on
sairaanhoitajien ilmaistu tarve ja odotus kaikissa uravaiheissa. Jatkuva koulutus ja am-
matillinen kehitys helpottavat opiskelijoiden ja uusien tutkinnon suorittaneiden siirtymista
tydelamaan ja auttavat myds varmistamaan patevyyden ja laadukkaan potilaiden hoidon
koko sairaanhoitajan uran ajan. Sairaanhoitajien havaitsemia haasteita ja huolenaiheita,
kuten henkilostdpula, ylityét, uupumus ja havaittu esimiehen tuen puute kuvailtiin mer-
kittaviksi esteiksi turvallisen hoidon tarjoamiselle potilaille. (Price — Reichert 2017: 10.)
TyOnantajien ja koulutustahojen on ymmarrettava paremmin, miten ammattilaiset koke-
vat jatkuvan ammatillisen kehittymisen ja mitka tekijat edistavat sita (Burrow ym. 2016:
144). Avain menestyvaan jatkuvaan ammatilliseen kehittymiseen on tietaa, mita on tar-
koitus saavuttaa (Gibbs 2011: 156).

6.3 Johtopaatdkset ja jatkotutkimusaiheet

> Palautteen ja vuorovaikutuksen roolia viestinnassa tulee korostaa jatkuvan am-
matillisen kehittymisen edistamisessa.

> Jatkuva ammatillinen kehittyminen tulee olla suunniteltua ja sen tulee perustua
tunnistettuun ja arvioituun tarpeeseen.

» Jatkuva ammatillinen kehittyminen tulee olla systemaattisesti seurattua ja doku-
mentoitua.

> Kaiken ikaisille tyontekijalle tulee olla tarjolla erilaisia ammatillisen kehittymisen
mahdollisuuksia.

> Henkil6stopolitikassa tulee ottaa huomioon jatkuva ammatillinen kehittyminen
osana henkiléstdsuunnittelua ja resursointia.

» Jatkuvassa ammatillisessa kehittymisessa tulee ottaa huomioon tyon, vapaa-

ajan ja opiskelun yhteensovittamisen haasteet.
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> Tyontekijan jatkuvaa ammatillista kehittymista tulee edistaa taloudellisen tuen
muodossa.
> Tyontekijan jatkuvaa ammatillista kehittymista edistetaan tarjoamalla hanelle tu-

kea esimiehen, tydyhteison ja hdnen oman sosiaalisen verkostonsa taholta.

Taman opinnaytetydn tuloksia voisi hyddyntaa tutkimalla terveydenhuollon tydntekijoi-
den kokemuksia jatkuvasta ammatillisesta kehittymisestd esim. kyselytutkimuksen
avulla. Ammattiryhmia voisi my6s vertailla keskenaan ja tutkia onko ammattiryhmien ko-
kemuksilla jatkuvasta ammatillisesta kehittymiseta eroa. Esimiehen roolia tydntekijan jat-
kuvan ammatillisen kehittymisen edistdjana voisi tutkia vertailemalla esimiehen ja tyon-
tekijan nakemyksia ja kokemuksia. Tyon, vapaa-ajan ja opiskelun yhteensovittamisen
haasteita voisi tutkia vertailemalla sekd opintonsa keskeyttéaneiden etta opintonsa suo-
rittaneiden kokemuksia. Tuen ja eri tukimuotojen merkitysta jatkuvalla ammatilliselle ke-

hittymiselle voisi tutkia tydn ohessa opiskelevien keskuudessa.

metropolia.fi WMetropolia



41

Lahteet

Aho, Marita — Ranki, Sinimaaria 2018. Milla rahalla? Katsaus elinikaisen oppimisen ra-
hoitusvirtoihin. Sitran selvityksia 134. Helsinki: Sitra. <https://me-
dia.sitra.fi/2018/10/10132635/milla-rahalla.pdf>. Luettu 28.1.2020.

Alsop, Auldeen 2013. Continuing professional development in health and social care:
strategies for lifelong learning. 2. painos. Chichester: Wiley.

Aro, Arja R. — Metsala, Eija — Pajukari, Arja 2012. Breast cancer worry in further exami-
nation of mammography screening — a systematic review. Scandinavian Journal of car-
ing sciences 26. 773—786.

Barnes, E. — Bullock, A. D. — Bailey, S. E. R. — Cowpe, J. G. — Karaharju-Suvanto, T
2013. A review of continuing professional development for dentists in Europe. Euro-
pean Journal of Dental Education 17 (Suppl. 1). 5-17.

Breckelmans, Gerard — Poell, Rob F. — van Wijk, Kees 2013. Factors influencing con-
tinuing professional development: A Delphi study among nursing experts. European
Journal of Training and Development 37 (3). 313-325.

Burrow, Simon — Mairs, Hilary — Pusey, Helen — Bradshaw, Timothy — Keady, John
2016. Continuing professional education: Motivations and experiences of health and
social care professional’s part-time study in higher education. A qualitative literature re-
view. International Journal of Nursing Studies 63. 139-145.

Cooper, Emily — Spilsbury, Karen — McCaughan, Dorothy — Thompson, Carl — Butter-
worth, Tony — Hanratty, Barbara 2017. Priorities for the professional development of
registered nurses in nursing homes: a Delphi study. Age and Ageing 46. 39-45.

Covell, Christine L. 2009. Outcomes Achieved from Organizational Investment in Nurs-
ing Continuing Professional Development. Journal of Nursing Administration 39 (10)
438-443.

Coventry, Tracey H. — Maslin-Prothero, Sian E. — Smith, Gilly 2015. Organizational im-
pact of nurse supply and workload on nurses continuing professional development op-
portunities: an integrative review. Journal of Advances Nursing 71 (12). 2715-2727.

Euroopan komissio 2001. Making a European Area of Lifelong Learning a Reality.
Communication from the Commission. <http://aei.pitt.edu/id/eprint/42878>. Luettu
5.2.2019.

Feldacker, Caryl — Pintye, Jillian — Jacob, Sheena — Chung, Michael H. — Middleton,
Lyn — Lliffe, Jill — Kim, H. Nina 2017. Continuing professional development for medical,
nursing and midwifery cadres in Malawi, Tanzania and South Africa: A qualitative eval-
uation. PLoS ONE 12 (10). 1-15.

metropolia.fi K/Metropolia



42

Fink, Arlene 2010. Conducting Research Literature Reviews: From the Internet to Pa-
per. 3. painos. Thousand Oaks: Sage Publications Inc.

Gawugah, James N. K. — Jadva-Patel, Hansa — Jackson, Marcus T. 2011. The uptake
of Continuing Professional Development (CPD) by Ghanaian radiographers. Radiog-
raphy 17. 332-344.

Gibbs, Vivien 2011. An investigation into the challenges facing the future provision of
continuing professional development for allied health professionals in changing
healthcare environment. Radiography 17. 152-157.

Gould, Dinah — Drey, Nicholas — Berridge, Emma-Jane 2007. Nurses’ experience of
continuing professional development. Nurse Education Today 27. 602-609.

Gray, Michelle — Rowe, Jennifer — Barnes, Margaret 2014. Continuing professional de-
velopment and changed re-registration requirements: Midwives’ reflections. Nurse Edu-
cation Today 34. 860-865.

Gunn, Hilary — Goding, Lois 2009. Continuing Professional Development of physiother-
apists based in community primary care trusts: a qualitative study investigating percep-
tions, experiences and outcomes. Physiotherapy 95. 209-214.

Hariyati, Rr. Tutik Sri — Igarashi, Kumiko — Fujinami, Yuma — Susilaningsih, F. Sri —
Prayenti 2017. Correlation between Career Ladder, Continuing Professional Develop-
ment and Nurse Satisfaction: A case study in Indonesia. International Journal of Caring
Sciences 10 (3). 1490-1497.

Hughes, Elaine 2005: Nurses’ perceptions of continuing professional development.
Nursing Standard 19 (43). 41-49.

Ikenwilo, Divine — Skatung, Diane 2014. Perceived need an. d barriers to continuing
professional development among doctors. Health Policy 117. 195-202.

Juujarvi, Soile — Sinervo, Timo — Laulainen, Sanna — Niiranen, Vuokko — Kujala, Sari —
Heponiemi, Tarja — Keskimaki, Ilmo 2019. Sote-ammattilaisten yhteinen osaaminen so-
siaali- ja terveydenhuollon muutoksessa. Osaavan tyévoiman varmistaminen sosiaali-
ja terveydenhuollon murroksessa (COPE)-hanke. Paatdsten tueksi 3/2019. Helsinki:
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Kukka, Anna (toim.) 2015. Erityispatevyydet tehylaisissa ammattiryhmissa. Tehyn jul-
kaisusarja F: 4/2015. Helsinki: Tehy. <https://www.tehy fi/fi/system/files/mfiles/jul-
kaisu/2015/2015 f4 erityispatevyydet tehylaisissa_ammattiryhmissa id 1309.pdf>.
Luettu 28.1.2020.

Kukkonen, Jenna 2018. Terveydenhuollon ammattihenkildiden jatkuva ammatillinen ke-
hittyminen ja tdydennyskoulutus EU- ja EFTA-maissa — Kirjallisuuskatsaus. Sosiaali- ja
terveysministerion raportteja ja muistioita 4/2018. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministe-
rié. <http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-3901-1>. Luettu 25.10.2019.

metropolia.fi //Metropolia



43

Kuntatydnantajat 2019. Kunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6ston ammatilli-
nen tadydennyskoulutus seka koko muun henkildéstdén ammatillisen osaamisen kehitta-
mista koskeva koulutus vuonna 2018. Kunnallisen tyémarkkinalaitoksen muistio
13.8.2019. <https://www.kt.fi/sites/default/files/media/document/sote-henkiloston-ja-
muun-henkiloston-ammatillinen-taydennyskoulutus-2018.pdf>. Luettu 23.9.2019.

Kuntatydnantajat 2019. Kunta-alan ammatit. <https://www.kt. fi/tilastot-ja-julkaisut/henki-
lostotilastot/ammatit>. Luettu 16.1.2020.

Kurtti, Juha - Merildinen, Raija 2017. Havaintoja osaamisen rakentumisesta ja tulevai-
suuden osaamistarpeista terveysalalla. HAMK Unlimited Scientific 29.10.2017.
<https://unlimited.hamk.fi/hyvinvointi-ja-sote-ala/terveysalan-osaamistarpeet>. Luettu
22.9.2019.

Kylma, Jari — Juvakka, Taru 2007. Laadullinen terveystutkimus. Helsinki: Edita.

Kyngas, Helvi — Vanhanen, Liisa 1999. Sisallon analyysi. Hoitotiede 11 (1). 3-12.

Laki koulutuksen korvaamisesta 1140/2013. Annettu 20.12.2013.

Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559/1994. Annettu Helsingissa 28.6.1994.

Lammintakanen, Johanna — Kivinen, Tuula 2012. Continuing professional development
in nursing: does age matter? Journal of Workplace Learning 24 (1). 34-47.

Lee, Nancy-Jane 2011. An evaluation of CPD learning and impact upon positive prac-
tice change. Nurse Education Today 31. 390-395.

Lyly-Yrjanainen, Maija 2019. Tydolobarometri 2018. Ty0- ja elinkeinoministerion julkai-
suja 2019:51. Helsinki: Ty6- ja elinkeinoministeri6. <http://urn.filURN:ISBN:978-952-
327-454-9>. Luettu 28.12.2019.

Lyly-Yrjanainen, Maija — Maunu, Tallamaria 2019. Miten ty6elamassa olevat kehittavat
osaamistaan? Tydpoliittinen aikakauskirja 2/2019. Helsinki: Ty6- ja elinkeinoministerid.
<https://tem.fi/julkaisu?pubid=URN:ISBN:978-952-327-446-4>. Luettu 28.12.2019.

Manley, Kim — Martin, Anne — Jackson, Carolyn — Wright, Toni 2018. A realist synthe-
sis of effective continuing professional development (CPD): A case study of healthcare
practitioners’ CPD. Nurse Education Today 69. 134-141.

Metropolia 2019. Libguides. E-aineistot A-O. < http://libguides.metropolia.fi/az.php>.
Luettu 25.10.2019.

Metropolia 2019. Libguides. Tiedon hakeminen. < http://libquides.metropolia.fi/tiedon-
haku/tiedon-hakeminen>. Luettu 25.10.2019.

metropolia.fi WMetropolia



44

Opetus- ja kulttuuriministerié 2018. Tydn murros ja elinikdinen oppiminen. Elinikaisen
oppimisen kehittdmistarpeita selvittavan tydryhman raportti. Opetus- ja kulttuuriministe-
rién julkaisuja 2018:8. Helsinki: Opetus- ja kulttuuriministeri6. <http://julkaisut.valtioneu-
vosto.fi/bitstream/handle/10024/160556/o0km08.pdf>. Luettu 11.8.2019.

Opetus- ja kulttuuriministerié 2019. Jatkuvan oppimisen kehittdminen: tyéryhman vali-
raportti. Opetus- ja kulttuuriministerion julkaisuja 2019:19. Helsinki: Opetus- ja kulttuuri-
ministeri6. <http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-263-641-6>. Luettu 28.1.2020.

Price, Sheri — Reichert, Carol 2017. The Importance of Continuing Professional Devel-
opment to Career Satisfaction and Patient Care: Meeting the Needs of Novice to Mid-
to Late-Career Nurses throughout Their Career Span. Administrative Sciences 7 (17).
1-13.

Pool, Inge A. — Poel, Rob F. — Berings, Marjolein G.M.C. — Ten Cate, Olle 2015. Strate-
gies for continuing professional development among younger, middle-aged, and older
nurses: A bibliographical approach. International Journal of Nursing Studies 52. 939-
950.

Pool, Inge A. — Poel, Rob F. — Ten Cate, Olle 2013. Nurses’ and managers’ percep-
tions of continuing professional development for older and younger nurses: A focus
group study. International Journal of Nursing Studies 50. 34-43.

Ruohotie, Pekka 2000. Oppiminen ja ammatillinen kasvu. Juva: WS Bookwell Oy.

Rytkdnen, Millariikka — Sillanpaa, Kirsi 2019. Tehyn suositukset ammatillisesta lisa- ja
taydennyskoulutuksesta. Taustamuistio. Helsinki: Tehy. <https://www.tehyfi/fi/sys-
tem/files/mfiles/muu_dokumentti/tehyn suositukset ammatillisesta lisa-_ja taydennys-
koulutuksesta id 14071.pdf>. Luettu 28.1.2020.

Siilasmaa, Risto — Roiha, Rasmus 2019. Paivittyvd osaaminen olisi Suomen valtti. Hel-
singin Sanomat 16.3. A 5. <https://www.hs fi/mielipide/art-2000006036929.htmI>. Lu-
ettu 8.1.2020.

Sitra 2019. Kohti elinikaista oppimista: yhteinen tahtotila, rahoituksen periaatteet ja
muutoshaasteet. Sitran selvityksia. Helsinki: Sitra. <https://wwwe.sitra.fi/julkaisut/kohti-
elinikaista-oppimista/>. Luettu 8.1.2020.

Sosiaali- ja terveysministeridé 2004. Terveydenhuollon tdydennyskoulutussuositus. So-
siaali- ja terveysministerion oppaita 2004:3. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerio.
<http://urn.fi/lURN:NBN:fi-fe201504227148>. Luettu 13.1.2020.

Tuomi, Sirpa — Latvala, Eila 2016. Kirjallisuuskatsaukset. Opinndytetyon ohjaajan kasi-
kirja. Jyvaskylan ammattikorkeakoulun. <https://oppimateriaalit.jamk.fi/'yamk-kasi-
kirja/kirjallisuuskatsaukset/>. Luettu 25.10.2019.

metropolia.fi WMetropolia



45

Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2013. Hyva tieteellinen kaytantd ja sen loukkaus-
epailyjen kasitteleminen Suomessa: tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohje 2012. Hel-
sinki: Tutkimuseettinen neuvottelukunta. <https://www.tenk fi/sites/tenk.fi/fi-

les/HTK ohje 2012.pdf>. Luettu 28.12.2019.

Valvira 2019. Ammattioikeudet. <https://www.valvira.fi/terveydenhuolto/ammattioikeu-
det>. Luettu 27.10.2019.

Vanspronsen, Amanda — McDonough, Hilary 2015. Medical laboratory technologists’
experiences with continuing professional development. Canadian Journal of Medical
Laboratory Science 77 (1). 22-26.

Viitala, Riitta 2005. Johda osaamista! Osaamisen johtaminen teoriasta kaytantoon. Hel-
sinki: Inforviestinta Oy.

Wareing; Amy - Buissink, C. - Harper, Dean - Gellert Olesen, M. - Soto, M. - Braico, S.

- Van Laer, P. - Gremion, Isabelle - Rainford, Louise 2017. Continuing professional de-
velopment (CPD) in radiography: A collaborative European meta-ethnography literature
review. Radiography 23 (77). S58-S63.

metropolia.fi WMetropolia



Kuvaus valituista artikkeleista

Liite 1
1(11)

Kirjoit- Tutkimuk- Kohde- | Tutkimuksen | Menetelma, ai- | Keskeiset tu-
taja, sen nimi maa tarkoitus neisto lokset
vuosi Kohde-
joukko
1. Breckel- | Factors influ- | Alanko- | Esittdd asian- | Delfoi-tutkimus, Keskeiset vai-
mans, G. | encing contin- | maat tuntijoiden kolme kierrosta, 38 | kuttavat tekijat
ym. 2013 uing profes- mielipiteisiin alankomaalaista olivat: jatkuvan
sional devel- pohjautuva asiantuntijaa (joh- | ammatillisen
opment - A | Sai- lista tekijoista, | tajia, koulutuslai- | kehittymisen
Delphi study | raan- jotka vaikutta- | toksia, ammatilli- | rekisterdintijar-
among nurs- | hoitajat | vat  sairaan- | sia jarjestdja, tydn- | jestelma, hoito-
ing experts hoitajien osal- | antajia hoito- | tydn  vetovoi-
listumiseen alalta). maisuus, sai-
jatkuvan am- raanhoitajien
matillisen ke- samaistuminen
hittymisen ak- omaan ammat-
tiviteetteihin. tiinsa, mahdol-
lisuudet tyopai-
kalla  oppimi-
seen, esimies
roolimallina ja
vetovoimaiset
koulutusohjel-
mat.
2. Burrow. | Continuing Ei koh- | Ymmartaa so- | Systemaattinen Keskeiset moti-
S. ym. | professional de- siaali- ja ter- | kirjallisuus- vaatiotekijat:
2016 education: maata | veysalan am- | katsaus. Tietokan- | henkilokohtai-
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tasta oirehallin-
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tymisend. Or-
ganisaatiossa
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henkiléstokulu-
jen vahentymi-
sena seka rek-
rytoinnin tehos-
tumisena ja
hoitajien sitou-
tumisen kasva-
misena.

5.
dacker, C.
ym. 2017

Fel-

Continuing
professional
development
for medical,
nursing and
midwifery ca-
dres in Ma-
lawi, Tanza-
nia and South
Africa: A qual-
itative evalua-
tion.

Malawi,
Tansa-
nia,
Etela-
Afrikka

Laaka-
rit ja
sai-
raan-
hoitajat

Tutkia jatku-
van ammatilli-
sen kehittymi-
sen ohjelmia
haasteiden ja
tehokkaita rat-
kaisujen tun-
nistamiseksi,

jotta HIV:n ja
tuberkuloosin
hoitamiseen

littyvaa jatku-
vaa ammatil-
lista kehitty-
mista Voisi
vahvistaa.

Kvalitatiivinen
haastattelututki-
mus.  Abduktiivi-
nen sisallébnana-
lyysi fokusryhma-
ja syvahaastatte-
luista. Tarkoituk-
senmukainen
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ammatillisen kehit-
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kuormituksen alu-
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tiin ja tulokset yli-
tettiin koskemaan

kaikkia tutkimuk-
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maitta  grounded
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denhuollon

tyontekijoista

rajoittaa jatku-
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sen kehittymi-
sen mahdolli-
suuksia. Talou-
dellisten re-
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ja  rajoitukset
vahentavat jat-
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ja laadunvar-
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taan merkityk-
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van ammatilli-
sen kehittymi-
sen haasteet
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lannissa.
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Yhteensa 24 osal-
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theory -menetel- | ovat pahimpia
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Gawugah, | Continuing genhoitajien puolistrukturoitu tanneilla ront-
J. N. K. | Professional osallistumisen | kyselytutkimus. genhoitajilla on
ym. 2011 | Development | Ront- tasoa jatkuvan | Kysely lahetettiin | paasy vain
(CPD) by | genhoi- | ammatillisen | 80:lle réntgenhoi- | muutamaan
Ghanaian ra- | tajat kehittymisen | tajalle, jotka tyds- | vertaisarvioi-
diographers aktiviteettei- kentelivat rontgen- | tuun tutkimus-
hin. osastoilla eri puo- | lehteen, jotka
lilla Ghanaa ja oli | toimivat radio-
valittu  tutkimuk- | grafian ja jatku-
seen tarkoituksen | van ammatilli-
mukaisen otannan | sen kehittymi-
avulla. Vastaus- | sen tietoldh-
prosentti  52,5% | teind. Ghana-
(n=42). Kyselyn tu- | laisten rontgen-
lokset analysoitiin | hoitajien kes-
SPSS-ohjelman kuudessa tie-
avulla. Kyselyssa | tous jatkuvasta
keratty laadullinen | ammatillisesta
aineisto analysoi- | kehittymisesta
tiin teemoittele- | on heikkoa.
malla. Jatkuvan am-
matillisen kehit-
tymisen ja op-
pimisen tallen-
taminen on
puutteellista.
7. Gibbs, | An investiga- | Iso-Bri- | Tutkia haas- | Monimenetelma- Nelja keskeista
V. 2011 tion into chal- | tannia teita, joita ter- | tutkimus, johon | teemaa nousi
lenges facing veydenhuol- kuului kyselytutki- | tutkimuksesta
the future pro- lon ja koulu- | mus, fokusryhma- | esille, jotka ku-
vision of con- | Eri ter- | tuksen tarjo- | haastattelut seka | vaavat  tutki-
tinuing  pro- | vey- ajat kohtaavat | syvahaastattelut. muksen tarkoi-
fessional de- | den- yrittdessaan Kysely lahetettiin | tuksen mukai-
velopment for | huollon | varmistaa ter- | 180  terveyden- | sia haasteita:
allied health | ammat- | veydenhuol- huollon ammatti- | koulutustahon
professionals | tiryh- lon ammatti- | henkildlle.  Vas- | ja terveyden-
in  changing | mét henkildiden tausprosentti  oli | huollon yksikoi-
healthcare soveltuvuutta | 52% (n=93). Kyse- | den keskinai-
environment. toimia ympa- | lyssa kaytettiin ai- | nen viestinta,
ristdssd, jota | noastaan avoimia | jatkuvan am-
taloudelliset kysymyksia. Fo- | matillisen kehit-
rajoitukset ja | kusryhmahaastat- | tymisen tar-
palvelujen pa- | teluita oli nelja, | jonta vs. ter-

veydenhuollon
henkildiden tar-
peet ja vaati-
mukset strate-
ginen pitkan ai-
kavalin tydvoi-
man suunnitte-
lun toimimatto-
muus ja jatku-
van ammatilli-
sen _kehittymi-
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8. Gray, | Continuing Austra- | Taman tutki- | Kaksivaiheinen Keskeinen
M. ym. | professional lia muksen tar- | kvalitativinen pit- | teema  tulok-
2014 development koituksena oli | kittdistapatustutki- | sissa on moti-
and changed tutkia katiloi- | mus. Tama tutki- | vaation valinen
re-registra- K&tildt | den vastauk- | mus kuvaa ensim- | suhde,  joka
tion require- sia muuttunei- | maistd  vaihetta. | vaikuttaa kati-
ments:  Mid- siin uudelleen- | Menetelmana sy- | I6iden tekemiin
wives’ reflec- rekisterdinti- vahaastattelut. 20 | paatdksiin am-
tions. vaatimuksiin haastateltavaa matillisesta pa-
Australiassa saatu  tarkoituk- | tevyysvaati-
tutkittaessa senmukaisella muksesta, hei-
samanaikai- otannalla eri puo- | dan jatkuvaan
sesti  katiloi- | lilta Australiaa. | rekisteréintiin
den paatok- | Haastattelut litte- | jaammatin har-
sentekoa ja | roitiin sanasta sa- | joittamiseen.
pohdintoja re- | naan ja analysoi- | Tutkimustulok-
kisterbinnista, | tin  NVivo-ohjel- | set paljastavat
jatkuvasta malla. epasuorat ar-
ammatillisesta vot ja usko-
kehittymisesta mukset amma-
ja ammatin tin harjoittami-
harjoittami- sen yhteyksista
sesta saante- ja siita, kuinka
lymuutosten nama toimivat
jalkeen. motivoivina te-
kijoina, jotka
vaikuttavat
naisten paatok-
siin jatkuvasta
ammatillisesta
kehittymisesta
ja harjoittelu-
vaihtoehdoista.
9. Gunn, | Continuing Iso-Bri- | Antaa kasityk- | Kvalitatiivinen fe- | Nelja keskeista
H. ym. | Professional | tannia sen yksittdis- | nomenologinen teemaa nousi
2009 Development ten fysiotera- | menetelma. Puo- | tutkimuksesta
of physiother- peuttien koke- | listrukturoidut yksi- | esille: motivaa-
apists based | Fy- muksista jat- | I6haastattelut. 11 | tio  osallistua
in community | siotera- | kuvasta am- | osallistujaa, jotka | jatkuvan am-
primary care | peutit matillisesta oli valittu maksi- | matillisen kehit-
trusts: a qual- kehityksesta maalisen variaa- | tymisen toimin-
itative  study ja saada kasi- | tion otannalla kah- | taan, jatkuvan
investigating tys jatkuvan | den perustervey- | ammatillisen
perceptions, ammatillisen denhuollon  yksi- | kehittymisen
experiences kehittymisen kosta. Haastattelu- | mahdollistami-
and out- toteuttamisen | aineisto litteroitiin | nen, jatkuvan
comes. haasteista ja analysoitiin Hyc- | ammatillisen
maantieteelli- | nerin  viisiportai- | kehittymisen
sesti hajaute- | sella analyysime- | prosessi ja tu-
tussa perus- | netelmalla. lokset  jatku-
terveyden- vasta ammatil-
huollon ympa- lisesta kehitty-
ristdssa. misesta.
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10. Ha- | Correlation Indone- | Tutkimuksen Kvantitatiivinen Jatkuvan am-
riyati, R. T. | between Ca- | sia tarkoituksena | kuvaileva ei-ko- | matillisen kehit-
S. 2017. reer Ladder, on tunnistaa | keellinen kysely- | tymisen ja sai-
Continuing sairaanhoita- | tutkimus. Kysely | raanhoitajien
Professional Sai- jien kasityksia | toteutettiin kah- | tyytyvaisyyden
Development | raan- uramallijarjes- | deksassa sairaa- | valilld on posi-
and  Nurse | hoitajat | telmasta ja jat- | lassa. Vastaukset | tiivinen korre-
Satisfaction: kuvasta am- | valittin  ositetulla | laatio, jossa
A Case Study matillisesta otannalla ja otok- | parempi kasi-
in Indonesia. kehittamisesta | sen koko  oli | tys jatkuvasta
sekd  korre- | n=1487 sairaan- | ammatillisesta
laatioita kasi- | hoitajaa. Aineisto | kehittymisesta
tysten ja sai- | analysoitiin tilas- | lisdd sairaan-
raanhoitajien | tollisesti kayttden | hoitajien tyyty-
tyotyytyvai- hyvaksi Spearma- | vaisyytta, kun
syyden valilla. | nin korrelaatiota ja | taas jatkuvan
Mines'in  tyotyyty- | ammatillisen
vaisyysmittaria kehittymisen
(MNPJSS). jarjestelman
implementoin-
nin ja tyytyvai-
syyden valilla
havaittiin nega-
tivinen korre-
laatio.
11. Lam- | Continuing Suomi | Tutkimuksen Kvantitatiivinen ky- | Nuorimmat sai-
mintaka- professional tarkoituksena | selytutkimus. Pos- | raanhoitajat
nen, J.ym. | development on kuvata ja | tikysely lahetettiin | osallistuivat va-
2012 in nursing: | Sai- vertailla eri | hoitotyontekijdille | hiten niihin jat-
does age | raan- ikdisten sai- | (n = 653, vastaus- | kuvan ammatil-
matter? hoitajat | raanhoitajien | prosentti  43%), | lisen kehittymi-
nakemyksia jotka oli valittu tut- | sen kaytantoi-
jatkuvasta kimukseen satun- | hin, jotka pa-
ammatillisesta | naisella otoksella | ransivat hiljai-
kehityksesta kuudesta suoma- | sen tiedon siir-
laisesta sairaan- | tamista. Lisaksi
hoitopiirista. Tutki- | he kertoivat
musta varten muo- | enemman  ko-
dostettin ~ kolme | kemuksia jat-
ikaryhmaa: 39 tai | kuvan ammatil-
alle, 40-50 ja 51 tai | lisen kehittymi-
vanhemmat. Tu- | sen epaoikeu-
lokset analysoitiin | denmukaisuu-
tilastollisesti desta kuin van-
SPSS-ohjelmalla. | hemmat kolle-
gansa.
12. Lee, | An evaluation | Iso-Bri- | Tutkimuksen Kvalitatiivinen Tulokset  viit-
N-J. 2011 of CPD learn- | tannia tarkoituksena | puolistrukturoitu taavat siihen,
ing and im- oli tutkia hoito- | teemahaastattelu ettd ammatilli-
pact upon tyon ja tervey- | yksilollisesti, puhe- | nen vertaisarvi-
positive prac- | Eri ter- | denhuollon limitse ja pienryh- | ointija tuki, kun
tice change. vey- positiivisen missa. Tutkittavien | sitd hyddynne-
den- kaytannon maara oli yhteensa | taan tehok-
huollon | muutosta jat- | n=40, joista 26 oli | kaasti kaytén-
ammat- | kuvan amma- | valittu  satunnai- | ndssa, edista-
tiryh- tilisen  kehi- | sesti ja 14 muka- | vat  voimak-
mat tyksen (CPD) | vuusotannalla.
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jalkeen. Se on
saatu tilatusta
arviointitutki-
muksesta Yh-
distyneessa
kuningaskun-
nassa (UK)

Haastatteluai-
neisto muodostui
kasinkirjoitetuista
muistiinpanoista,
jotka analysaitiin
teemoittelulla

kaasti  positii-
vista muutosta.
Sitoutumisen
puute vertais-
tensa kanssa
tybelamassa,
strategisen

tuen puute ja

tietdmattomyys
saada tukea
estavat muu-
tosta.

13.

2018

Man-

ley, K. ym.

A realist syn-
thesis of ef-
fective contin-
uing profes-
sional devel-
opment
(CPD): A
case study of
healthcare
practitioners'
CPD.

Iso-Bri-
tannia

Eri ter-
vey-
den-
huollon
ammat-
tiryh-
mat

Tutkimuksen

tarkoituksena
oli kehittaa
strategioita te-
hokkaan jat-
kuvan amma-
tillisen kehitta-
misen saavut-
tamiseksi ter-
veydenhuol-

lossa.

Tutkimuksen kah-
dessa vaiheessa
kaytettiin  realisti-
sen synteesin peri-
aatteisiin perustu-
vaa tapaustutki-
mussuunnitelmaa
tunnistamaan ja
testaamaan mika
toimii ja missa olo-

suhteissa.  Tutki-
muksen kohteena
toimi  yksi Kaak-

kois-Englannissa
toimiva  kansalli-
nen terveyspalve-
lulaitos. Tutkittavia
olivat jatkuvan am-
matillisen kehitta-
misen sidosryhmat
mukaan lukien am-
matilliset saante-
lyelimet (n = 8),
terveydenhuollon
komission jasenet
(n = 15), Kliinisten
taitojen kehittami-
sen avustajat (n =
34), kliinisen joh-
don tehtavissa
tyoskentelevat
NHS: n henkil6-
kunta (n = 38), am-
matilliseen jatko-
koulutukseen osal-
listuva NHS: n
henkildstd (n =
31), palvelun kayt-
tajien edustajat (n
= 8) ja kansainvali-
nen asiantuntija-
vertailuryhma (n =
10). Tietolahteita
olivat katsaukset
tieteellisesta ja
harmaasta Kkirjalli-

Tutkimuksen
keskeiset ha-
vainnot esitta-
vat nelja toisis-
taan riippuvaa
muutosteoriaa,
jotka kasittavat
yksilollisen
kaytantojen
muutoksen, tai-
dot muuttuviin
terveydenhuol-
lon olosuhtei-
siin, tiedon va-
littamisen  ja
tyopaikkakult-
tuurien muutta-
misen oppimi-
sen, kehittami-
sen ja tervey-
denhuollon
suorituskyvyn
optimoimiseksi.
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suudesta, verkko-
kysely ja konsen-
sustyopaja. Tulos-
ten  kasittelyssa
kaytettin temaat-
tista ja  sisél-
I6nanalyysia.
14. Pool, I. | Nurses and | Alanko- | Tutkimuk- Kvalitatiivinen tut- | Tuloksista
ym. 2013 managers' maat sessa tutkittiin | kimus, jossa kay- | nousi kuusi
perceptions sairaanhoita- | tetddan kohderyh- | teemaa nuor-
of continuing jien ja heidan | mid ja kohderyh- | ten ja vanhem-
professional Sai- esimiestensa | mahaastatteluja. pien sairaan-
development nakemyksia Haastattelut analy- | hoitajien jatku-
for older and | 2@ nuorempien ja | soitiin temaattisen | van ammatilli-
hoitajat . . ; .
younger vanhempien analyysistrategian | sen kehityksen
nurses: A fo- sairaanhoita- | avulla. Tutkimus- | eroista: (1) kes-
cus group jien jatkuvan | paikkana oli suuri | kittymisaste,
study. ammatillisen akateeminen sai- | (2) luoda mah-
kehityksen raala Alanko- | dollisuuksia
eroista. maissa. Neljaan | edeta urallaan,
kohderyhmaan (3) kunnianhi-
osallistui 22 sai- | moiset nuoret
raanhoitajaa kol- | sairaanhoitajat,
messa ikaryh- | (4) samat re-
massa (20-34 | surssit, erilaiset
vuotta, 35-49 | vaatimukset,
vuotta ja 50-65 | (5) ikaantynei-
vuotta) ja kymme- | den sairaanhoi-
nen hoitotyon esi- | tajien ammatil-
miestd  osallistui | listen kurssien
neljassd  kohde- | enimmais-
ryhmassa. Osallis- | maara ja (6)
tujien  kokonais- | sosiaalinen
maara oli n= 32. asema ja itse-
tunto. Osallis-
tujat kasittelivat
jatkuvaa am-
matillista kehi-
tystd kolmella
ulottuvuudella:
tarkoitus, oppi-
misen muodol-
lisuuden taso ja
kehityksen laa-
juus.
15. Pool, I. | Strategies for | Alanko- | Tutkia jatkuvia | Kvalitatiivinen tut- | Kaikissa  ika-
ym. 2015 | continuing maat ammatillisen kimus, jossa kay- | ryhmissa pai-
professional kehityksen tetdan puolistruk- | vittainen tyo oli
development strategioita turoitua haastatte- | tarkea laukai-
among Sai- nuorempien, luia  elamanker- | seva tekija
younger, mid- raan- keski-ikaisten | tanakokulmasta. osaston amma-
dle-aged, and hoitaiat ja  vanhem- | Haastattelut analy- | tilliseen kehi-
older nurses: | pien sairaan- | soitiin  vertikaali- | tykseen.  YlIi-
A  biograph- hoitajien kes- | sella prosessilla, | maaraisten tai
ical approach. kuudessa. jonka tavoitteena | uusien tehta-

oli luoda yksildlli-
set oppimisbiogra-

vien suorittami-
nen naytti ole-
van laukaiseva
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fiat ja horisontaali-
sella prosessilla,
jonka tavoitteena
oli l16ytaa eroja ja
yhtalaisyyksia ika-
ryhmien valilla.
Tutkittavina oli
n=24 sairaanhoita-
jaa kolmessa ika-
ryhmassa perus-
ja erikoissairaan-
hoidon sairaalasta
Alankomaissa.

lisatekija osas-
ton  ulkopuo-
lella tapahtu-
vien oppimis-
toimintojen to-
teuttamiselle.
Opiskelukoke-
mukset sai-
raanhoitajien

yksityisela-

massa auttoi-
vat myds hei-
dan jatkuvaan
ammatilliseen
kehitykseen.

Naiden saman-
kaltaisuuksien
lisaksi tiedoista
paljastui eroja
uravaiheissa ja
yksityisela-

massa, jotka
nayttivat liitty-
van eroihin jat-
kuvan ammatil-
lisen kehityk-
sen  strategi-
assa; "koke-
muksen hank-
kiminen ja uran
rakentaminen”
patee erityi-
sesti nuorem-
pien sairaan-
hoitajien kes-
kuudessa, "tyo-
ja  perhe-ela-
man tasapai-
non" ja "tydén pi-
tamisen  mie-
lenkiintoisena
ja  monipuoli-
sena"  keski-
ikaisille sai-
raanhoitajille ja

"tydon  johdon-
mukaisuus"
vanhemmille
sairaanhoita-
jille.
16. Vans- | Medical la- | Kanada | Tutkimuksen Kvalitatiivinen tut- | Laboratoriohoi-
pronsen, boratory tech- tarkoituksena | kimus, jossa kay- | tajat arvostavat
A. 2015 nologists' ex- oli selvittaa la- | tettiin hyodyksi | jatkuvaa am-
periences Labora- boratoriohoi- puolistrukturoituja | matillista kehit-
with continu- torio- tajien  asen- | haastatteluja. Tut- | tymista ja mo-
ing  profes- hoitaiat teita ja esteitd | kittavia oli n=34. | nilla on paasy
sional devel- J pakolliseen Tutkimuksessa virallisiin jatku-
opment. jatkuvaan am- | kaytettin  muka- | van ammatilli-

vuus- ja lumipallo-
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matilliseen ke-
hittymiseen
Albertassa
Kanadassa.

tutkitta-
hankki-
Aineiso

tee-

otantaa
vien
miseksi.
analysoitiin
moittelulla.

sen kehittymi-
sen toimintoi-
hin tyopaikalla,
mutta he koke-
vat tydnanta-
jiensa antaman
tuen maaran ja
tyypin vaihtele-
van. Laborato-
riohoitajat koh-
taavat merkitta-
via haasteita
sekda  tydssa,
jossa tyomaa-
rat ja vuorojen
ajoitukset ovat
tarkeita  teki-
joita, ettéd tyon
ulkopuolella,
missa perheen
ja  resurssien
vaatimukset on
otettava huomi-
oon. Laborato-
riohoitajat
osoittavat ole-
vansa halutto-
mia kaytta-
maan omia re-
surssejaan jat-
kuvaan amma-
tilliseen kehitty-
miseen.

17.
reing,

Wa-
A.

ym. 2017

Continuing

professional
development
(CPD) in radi-
ography: A
collaborative
European

meta-ethnog-
raphy litera-
ture review.

Ei koh-
de-
maata

Ront-
genhoi-
tajat

Tutkimuksen

tavoitteena oli
saada val-
miiksi yhteis-
tyéssa suori-
tettu radiogra-
fian jatkuvaan
ammatilliseen
kehitykseen

littyva  tutki-
musaineisto

tukemaan Eu-
roopan radio-
grafiikkayhdis-
tysten liiton
(EFRS) jatku-
van ammatilli-
sen kehittymi-

sen suositus-
ten tuotta-
mista.

Systemaattinen
kirjallisuuskat-
saus, jossa kaytet-
tiin hyvaksi
metaetnografista
l&hestymistapaa,
jossa  keskityttiin
tutkimustulosten
valisiin eroihin eika
yhtalaisyyksiin.
Haut tehtiin seu-
raavista tietokan-

noista: Google
Scholar, Science
Direct, PubMed,

CINAHL ja Radio-
graphy (lehti). Ha-
kusanojen  muo-
dostuksessa kay-
tettiin hyvaksi
PICO:a. Aineisto
analysoitiin Schult-
zin meta-etnografi-
sella luokittelulla.

Jatkuvan am-
matillisen kehit-
tymisen ensisi-
jaisena piir-
teend tulisi olla
siitd aiheutuvat
vaikutukset po-
tilaisiin, palve-
luun, ammattiin
ja  yksil6ihin.
Jatkuvan am-
matillisen kehit-
tymisen on ol-
tava joustavaa
muuttuvan kas-
vun ja dynaa-
misen  tyodvoi-
man tuke-
miseksi. Kaik-
kien sidosryh-
mien tulisi hyo-
dyntdad  vies-
tinta- ja tekno-
logiaresursseja
ja pyrkia paran-
tamaan johdon,
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saantelyviran-
omaisten ja
kouluttajien yh-
teistyotd tuke-
akseen  ront-
genhoitajia
merkitykselli-
sen jatkuvan
ammatillisen
kehityksen ke-
hittdmisessa.
Terveyden-
huoltopalvelut
kaikkialla Eu-
roopassa ovat
kasvavan
stressin alla, ja
tarkein eteen-
pain suuntaava
tekija on hallin-
noida tervey-
denhuollon
henkildston
kasvavia vaati-
muksia samalla
kun tuetaan tie-
don, taitojen ja
patevyyden pa-
rantamista.
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Valittujen tutkimusten kriittinen arviointi (mukaillen Aro — Metsala — Pajukari 2011:

4)

Ref. 1.12. | 3. | 4. | 5. | 6. | Yht pist.
1. Breckelmans, G. ym. 201 kol I kol Ik IR NG I °)
2. | Burrow. S. ym. 2016 il ER Ml Bl il il B
3. | Cooper, E. ym. 2017 Lo 110

Covell, C. L. 2009 S IR H B A i (N
5. | Feldacker, C. ym. 2017 i I o Eia i H N el A [0
6. Gawugah, J. N. K. ym. 2011 AE ™9
7. | Gibbs, V. 2011 AR T ™| 8
8. | Gray, M. ym. 2014 il Rl M T I il I
9. | Gunn, H. ym. 2009 B R Bl Ml A Rl I
10. | Hariyati, R. T. S. 2017. E LT 110
11. | Lammintakanen, J. ym. 2012 | ** | * [ * | ** | * | = | 11
12. | Lee, N-J. 2011 AR T ]9
13. | Manley, K. ym. 2018 il ER M Bl il Il B
14. | Pool, I. ym. 2013 R e e e 110
15. | Pool, I. ym. 2015 ol Ml M ool ol Rl B 4
16. | Vanspronsen, A ym. 2015 LR TTTO T8
17. | Wareing, A. ym. 2017 il I ol Hia i Ml e A

1. Teoreettinen viitekehys on selkeasti kuvattu

2. Tarkoitus, tavoite ja tutkimusongelmat on selkeasti kuvattu

3. Menetelmat on selkeasti kuvattu

4. Tulokset on selkeasti kuvattu

5. Luotettavuutta ja yleistettavyytta on selkeasti pohdittu

6. Johtopaatokset ovat selkeat

** tayttéa arviointikriteerin (2 pistetta)

* tayttda osin arviointikriteerin (1 piste)

_ tayttada huonosti tai ei lainkaan arviointikriteerin (0 pistetta)

x arviointikriteeri ei sovi
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Kuvaus aineiston luokitteluprosessista

Jatkuvaa ammatillista kehittymista edistavat tekijat

Pelkistetty ilmaisu Alakategoria Ylakategoria Paakategoria

Keskustelun lisddminen eri taho- | Vuorovaikutus | Viestinnalliset te- | Jatkuvaa ammatil-
jen valilla kijat lista kehittymista
Kommunikaation parantaminen edistavat tekijat
Verkostoituminen

Sidosryhmien valinen yhteisty6

Tyontekijoiden, johdon ja esimies-
ten yhteinen kieli

Verkostoituminen

Palautteen antaminen Palaute
Kannustava palaute
Palautteen kysyminen ja saami-

nen
Esimies jarjestda aikaa jatkuvalle | Esimiesty® Organisatoriset
ammatilliselle kehittymiselle tekijat

Esimiehen myonteinen suhtautu-
minen jatkuvaan ammatilliseen
kehittymiseen

Mahdollisuus noudattaa jatkuvaa
ammatillista kehittymistd ilman
esimiehen odotuksia

Esimiehen tulee olla roolimalli ja
nayttaa esimerkkia jatkuvasta am-
matillisesta kehittymisesta
Esimiehet eivat saa kontrolloida
jatkuvaa ammatillista kehittymista

Esimiesten tulee tiedostaa jatku-
van ammatillisen kehittymisen tu-
lokset ja palkita niista

Esimiehen tulee tarjota informaa-
tiolahteitd jatkuvasta ammatilli-
sesta kehittymisesta

Esimiehen tuki

Tybkuormien vahentaminen Henkildstopoli-
Henkilostéresurssien  kehittami- tiikka
nen

Tyon suunnittelu ja tdéiden mallin-
taminen eri ikaisille

TyOvuorosuunnittelussa otettava
huomioon oppimisen mahdolli-
suudet

Riittdva henkildstomaara
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Riittavat resurssit

Joustava tydvoima

Vuoroty6

Osa-aikainen opiskelu
Rahoituksen lisddminen
Organisaation tuki
Taloudellinen tuki
Ulkopuolinen asiantuntijatuki

Tehokas tyopaikkakulttuuri

Jaetut arvot ja tarkoitukset organi-
saatiossa ja tiimeissa

Luoda oikeat olosuhteet oppimi-
selle tyopaikalla

Luoda kannustava ymparisto
Kannustavat kollegat
Vertaistuki

Tydpaikkakult-
tuuri

Henkilokohtainen hyoty

Uralla eteneminen
Tyytyvaisyyden tunne
Nautinnon tunne

Akateeminen itsetunto

hyvat itsensa johtamisen taidot
Motivaatio

Vastuun ottaminen omasta kehit-
tymisesta

Perheen tuki

Yksilollinen
hyoty

Ajan tasalla pysyminen
Pysyminen muutoksessa mukana
Osaamisen sailyttdminen

Osaamisen yl-
lapito

Henkilokohtaiset
tekijat

Joustavat mahdollisuudet

Epamuodolliset
mahdollisuudet

kehittymisen

Paljon erilaisia jatkuvan ammatilli-
sen kehittymisen mahdollisuuksia

Viralliset ja epaviralliset oppimi-
sen mahdollisuudet eri ikaisille

Samat kehittymisen mahdollisuu-
det niin julkisella kuin yksityisella-
kin

Teknologian hyo6dyntaminen jat-
kuvassa ammatillisessa kehittymi-
sessd

Laaja tarjonta

Mentorointi

Menetelmat

Ammatillisen ke-
hittymisen toteut-
tamiseen liittyvat
tekijat
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Itsearviointi
Valmennus
TyOpaikalla oppiminen

Jatkuva ammatillinen kehittymi- | Suunnittelu ja
nen vaatii suunnittelua seuranta

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen strateginen suunnittelu

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen aikatauluttaminen

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen vaikuttavuuden analysointi ja
arviointi

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen fasilitointi ja seuranta

Joustava jatkuva ammatillinen ke-
hittyminen

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen mukauduttava eri ikaisille
Jatkuvaa ammatillista kehittymista
ohjaavat tyontekijat

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen rekisterdintijarjestelma

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen akkreditointi

Jatkuvan ammatillisen kehittymi- | Tarpeiden tun-
sen tulee perustua tarpeelle nistaminen

Erilaisten tarpeiden tunnistaminen

Koulutusten tulee perustua tar-
peeseen

Jatkuvan ammatillisen kehittymi-
sen tulee mukautua eri tarpeille

Opetuksen, oppimisen ja arvioin-
nin linjaaminen vastaamaan opis-
kelijoiden erityisia tarpeita

Koulutusohjelmien houkuttele-
vuus ja vetovoimaisuus
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Jatkuvaa ammatillista kehittymista estavat tekijat
Pelkistetty ilmaisu Alakategoria Ylakategoria Paikategoria
Organisaation tuen puute Organisatoriset Organisatoriset Jatkuvaa amma-
G - = .. | haasteet tekijat tillista  kehitty-
Riittdmattdmat oppimisymparis mistd estivt te-

tét

Ei tukea organisaatiosta

kijat

Organisaation ohjauksen puute
Resurssien puute

Vahainen rahoitus
Taloudellisen tuen puute

Ei rahallista tukea tyopaikalta
Kustannus

Rahoitusongelmat

Rahoitusta hankala saada

Rahoituksen hakuprosessin ei
l&pindkyva ja tasapuolinen

Pula henkilostosta Henkiléstohaasteet
Henkildston tydajat
Vuoroty6

Vahainen henkilostomaara
Suuri tydékuorma

Ei aikaa jatkuvalle ammatilliselle
kehittymiselle tydssa

TyOpaine

Esimies ei ole kannustava Henkildstéjohtami-
sen haasteet

Ei muodollista suorituksen arvi-
ointia

Etainen esimies

Ei kehityskeskusteluja
Esimiehen tuen puute

Esimies ei rohkaise opiskele-
maan

Epatasa-arvoinen mahdollisuus
saada opintovapaata

Kommunikaation puute

Kommunikaation puute asiak-
kaiden ja kouluttajien valilla

Pelko leimautumisesta Haasteet tydyhtei-

Itsensa todisteleminen Sossa

Sidosryhmien valiset kilpailevat
nakemykset
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Kollegoiden lannistavat asen-
teet

Ristiriitaiset prioriteetit

Rajalliset henkilokohtaiset re-
surssit

Kilpailevat vaatimukset ajan-
kaytolle

Syyllisyyden tunteen kokemi-
nen ajan puutteesta perheelle ja
parisuhteelle

Opiskelun ja tyon yhteensovitta-
minen

Kouluttautuminen omalla ajalla
Kouluttautuminen palkattomasti

Haluttomuus kayttdd omaa ra-
haa jatkuvaan ammatilliseen ke-
hittymiseen

Tyon, opiskelun ja
vapaa-ajan yhteen-
sovittamisen haas-
teet

Motivaation puute

Motivaatio kehittya ammatilli-
sesti  laskee  ikdantymisen
myota

Motivaation puute

Akateemisiin vaatimuksiin so-
peutuminen

Akateemisen Kkirjoittamisen yh-
teensovittaminen tyon kanssa
Ristiriitaiset kaytannot ja odo-
tukset opetuksessa

Akateemisen kirjoittamisen vaa-
timuksiin vastaaminen

Riittdmattomat
opiskeluvalmiudet

Henkilokohtaiset
tekijat

Jatkuvaa ammatillista
mista ei dokumentoida

kehitty-

Jatkuvan ammatillisen
misen arvioinnin puute

kehitty-

Jatkuvan ammatillisen kehitty-
misen palautteen antamisen
puute

Standardoinnin puute
Ohjeistuksen puute

Jatkuvan ammatillisen kehitty-
misen periaatteiden puute

Epaselva doku-
mentaatio, seu-
ranta ja arviointi

Huono saatavuus
Vahan mahdollisuuksia

Ei voi vaikuttaa jatkuvan amma-
tillisen kehittymisen mahdolli-
suuksiin

Ei lehtia

Yksipuolinen  tar-

jonta

Ammatillisen ke-
hittymisen toteut-
tamiseen liittyvat
tekijat

metropolia.fi
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Liite 3
6 (6)

Eri ikaluokille sopivien jatkuvan
ammatillisen kehittymisen mah-
dollisuuksien puute

Yksi malli ei sovi kaikille

Ikdantyvilld hoitajilla vdhemman
mahdollisuuksia osallistua jat-
kuvaan ammatilliseen kehittymi-
seen

Epatasa-arvoiset mahdollisuu-
det

metropolia.fi ﬂfMetropolia



