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Uni on edellytys hyvinvoinnille, mielenterveydelle, uuden oppimiselle seka tiedon
kasittelylle. Palautuminen on taas toiminnan perusta. Jos palautumista ei
tapahdu, kaikki toiminta karsii. Palautuminen ja uni ovat herkkia terveysmittareita,
silla niin fyysiset kuin pyykkiset rasitustekijat heijastuvat niissa nopeasti. Uneen
ja palautumiseen panostaminen on tarkeaa terveyden, tyokyvyn ja elamanlaadun
seka kauttaaltaan kansanterveyden nakokulmasta.

Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa Kestava aivoterveyshankkeessa
mukana oleville Tampereen kaupungin peruskoulun opettajille uneen ja
palautumiseen vaikuttavista tekijoista, ja nostaa esille mahdollisia tyokaluja
niiden parantamiseksi. Opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa unta ja
palautumista edistavia seka heikentavia tekijoita Firstbeat -hyvinvointianalyysi
mittarin seka paivakirjamerkintojen kautta.

Opinnaytetyon kohderyhmana ovat opettajat (N=23). Opettajat valikoituivat
Kestava aivoterveyshankkeen 70 opettajan joukosta. Opettajat tayttivat ennen
Firstbeat —mittauksen aloittamista kyselyn, missa oli Likertin asteikolla
hyvinvointiin liittyvia vaittamia. Kohderyhman henkilot pitivat Firstbeat -mittaria
mittausohjeiden mukaisesti kolme vuorokautta. Paiviinsa sisaltyvia toimintoja ja
tuntemuksia opettajat tayttivat mittauksen ohella Firstbeatin verkkosivustolla
olleeseen paivakirjaan.

Tulosten mukaan opettajien unen ja palautumisen maara ja laatu vaihtelivat
melko suuresti. Palauttavat tauot puuttuivat paivista erityisesti opettajilta, jotka
muutenkin kokivat olevansa stressaantuneita. Heilla unijaksojen pituudet olivat
myoOs keskimaarin lyhyempia. Opettajat, jotka kokivat nukkuvansa hyvin, olivat
|0ytaneet sopivia tapoja elamaansa tukemaan palautumista ja nukkumista.
Kauttaaltaan opettajien toiminnan taytteiset ty0 -seka vapaapaivat tuovat
haasteita riittavaan palautumiseen. Pienillakin palautumista edistavilla valinnoilla
naytti olevan kuitenkin suuri merkitys stressin ja palautumisen tasapainoon ja sita
kautta parempaan uneen. Taman opinnaytteen myota Kestava
aivoterveyshankkeen toimijat seka kohderyhman edustajat saavat tarkeaa tietoa
uneen ja palautumiseen liittyvista tekijoista yksilo- ja yhteisdtasolla.
Opinnaytetyostd saatua tietoa voidaan laajemmin hyddyntda Kestava
aivoterveyshankkeen edetessa yksild, yhteisd kuin organisaatiotasolla kun
otetaan uudenlaisia toimintatapoja kayttoon aivoterveyden, tyohyvinvoinnin ja
tuloksellisuuden edistamiseksi.
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1 JOHDANTO

Opettajien tyd on ollut suurten muutosten myllerryksessa viimeisten vuosien
aikana. Opettajien tyOstressin voidaankin nahda lisaantyneen, ja tydkyvyn
heikentyneen seka tyon ilon ja merkityksellisyyden vahentyneen (OAJ 2017).
Suuri tydmaara, moniulotteisemmat opetussuunnitelmat, isommat luokkakoot
seka laajemmat oppilaiden ongelmat haastavat yha suuremmin opettajia
psykososiaalisesti. Ty0 ja vapaa-aika nivoutuvat yha enemman toisiinsa, ja

kunnon taukojen pitaminen tyon lomassa on vaikeaa. (Mether 2018.)

Tybelaman pirstaleisuus, keskeytykset ja monikanavaisuus kuormittavat
tydntekijoiden aivoterveytta. Aivoterveyden voidaan nahda olevan kohdillaan,
kun tydon tekemisen, fysiologiset, psykologiset kuin kognitiiviset tekijat ovat
tasapainossa (Kalakoski ym. 2015). Harvard Health Publishing (2020-2021)
artikkelit osoittavat, etta tyossa jaksamisen, tyohyvinvoinnin seka tyourien
pidentymisen  nakokulmasta  aivoterveyttd  edistavan toiminnan ja
toimintakulttuurin edistaminen on tarkeda. Tampereen ammattikorkeakoulun
Kestava aivoterveyshanke, vuosina 2021-2023, pyrkii lisddmaan
aivoterveystietoa yksilo, yhteisO0 -kuin organisaatiotasolla, ja saamaan jo
toiminnan seka toimintakulttuurin muutosta aikaan kaikilla nailla tasoilla

(Tampereen ammattikorkeakoulu 2020).

Aivoterveyteen liittyy vahvasti palautuminen. Palautumiseen linkittyy uni. Suurin
osa vuorokauden palautumisesta tapahtuu yon aikana. (Aivoliitto 2019.) Unella
on suuria vaikutuksia henkilon terveyteen niin kognitiivisesti, fysiologisesti kuin
psykologisesti (Walker 2019, 15-16). Unettomuus vaikuttaa ihmisten paivittaisiin
valintoihin  ja  kayttaytymiseen.  Pitkittyneena univaikeudet altistavat

uupumisoireille. (Stenberg 2019.)

Lahes kolmasosa aikuisvaestosta karsii ainakin satunnaisesti uniongelmista;
opettajilla uniongelmia aiheuttaa tyon hallinnan ja vaativuuden epatasapaino.
Opettajat kuvailevat terveydentilaansa hyvaksi, mutta uneen paasemisen
vaikeutta tai uneen liittyvia ongelmia esiintyy kuitenkin keskimaarin kuukausittain.
(Gluschkoff 2017). Riittdva palautuminen estaa tyOstressin kasaantumista,

ehkaisee terveysongelmia ja suojaa tydouupumukselta, joten sen huomioiminen
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on erittdin tarkedd kokonaishyvinvoinnin kannalta (Virtanen, De Bloom &
Kinnunen 2019).

Teknologian kehitys on mahdollistanut erilaisten alylaitteiden ja mittareiden
markkinoille tulon, joilla kuormitusta, palautumista, stressia ja unta pystyy
helpommin mittaamaan myods kotiymparistossa (Uusitalo 2017). Suomalaista,
Firstbeat -hyvinvointianalyysia, on hyodynnetty useamman vuoden stressin,
palautumisen ja liikunnan ohjauksen tyOkaluna. Mittarin avulla saadaan
kartoitettua lyhyt- ja pidempiaikaisia kuormitustekijoita, minka pohjalta sopivan
elamanrytmin ja riittdvan palautumisen maaran I6ytyminen helpottuu (Firstbeat
Oy n.d).

Opinnaytetydssani keskityn Tampereen kaupungin opettajien uneen ja
palautumiseen liittyviin tekijoihin Firstbeat -hyvinvointianalyysin
mittaustulosten seka kohderyhman paivakirjamerkintdjen kautta. Pyrin
tydssani vastaamaan kysymyksiin; Millaisia uneen ja palautumiseen liittyvia
tekijoita mittauksista ja paivakirjamerkinnodista ilmeni? Minkalaisten tekijoiden
nahdaan edistavan unta ja palautumista? Minkalaisten tekijoiden takia uni ja

palautuminen nayttaytyy jaavan heikoksi?



2 TOIMEKSIANTAJA KESTAVA AIVOTERVEYSHANKE

2.1 Hankkeen kuvaus

Opettajat, sosiaali- ja terveyspalveluissa tyoskentelevat hoitajat seka
tietotyOlaiset ovat jatkuvien tyOelaman muutosten keskella, ja erindisten
haasteiden voidaan nahda kuormittavan erityisesti naita ammattiryhmia.
Tampereen ammattikorkeakoulu Oy koordinoi valtakunnallista Kestava
aivoterveyshanketta. Kolme vuotta kestavan, 1.3.2020-31.8.2023, hankkeen
tavoitteena on perehtya aivokuormitukseen tydelamassa ja kehittaa
toimintatapoja seka tyovalineita aivoterveyden ja tyohyvinvoinnin seka
organisaatioiden tuloksellisuuden edistamiseksi. Hankkeeseen osallistuvat
pilottimaakunnat ovat Pirkanmaa, Pohjois-Savo ja Pohjois-Pohjanmaa. Naista
maakunnista hankkeeseen osallistuu opettajia, hoitajia seka it -puolella

tydskentelevia henkildita. (Tampereen ammattikorkeakoulu 2020.)

Hankkeella pyritaan edistamaan tydhyvinvointia muun muassa
informaatioergonomian seka kognitiivisen ja affektiivisten ergonomian keinoin.
Hankkeen avulla pyritaan tunnistamaan yksilollisia motivaatiotekijoita paremmin,
ja niiden pohjalta edistamaan itsensa johtamista ja aivojen hyvinvointia.
Hankkeen kautta pyritddn tuomaan enemman tietoutta aivokuormituksesta.

(Tampereen ammattikorkeakoulu 2020.)

Sosiaali- ja terveysministerio on myontanyt hankkeelle Euroopan
sosiaalirahaston tukea “Kestdvaa kasvua ja tyota 2014-2020" Suomen
rakennerahasto-ohjelmasta. Hankkeen osatoteuttajat ovat Tampereen
korkeakoulusaatio, Oulun ammattikorkeakoulu Oy, Pirkanmaan
sairaanhoitopiirin kuntayhtyma seka Tays kayttaytymisneurologian
tutkimusyksikkoé. Hankkeen ensimmaisena vuotena kartoitetaan kohderyhman
tyohyvinvoinnin tilaa seka koettua stressia, ja hankkeen edetessa kehitetaan
aivoterveytta edistavia ja tukevia toimintatapoja seka tyovalineita, joita
voidaan soveltaa seka yksilo- ettd tydyhteis6tasolla. (Tampereen

ammattikorkeakoulu 2020.)



3 OPINNAYTETYON TAVOITE JA TARKOITUS

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa Kestava aivoterveyshankkeessa
mukana oleville Tampereen kaupungin peruskoulun opettajille uneen ja
palautumiseen vaikuttavista tekijoista ja nostaa esille mahdollisia tyokaluja niiden

parantamiseksi.

Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa opettajien unta ja palautumiseen

liittyvia tekijoita Firstbeat -mittarin tulosten seka paivakirjamerkintojen kautta.

Tutkimuksessa selvitetaan vastauksia seuraaviin kysymyksiin:

1. Minkalaisia uneen ja palautumiseen liittyvia tekijoitd mittauksista ja
paivakirjamerkinnoista ilmeni?
2. Minkalaisten tekijdiden nahdaan edistavan unta ja palautumista?

3. Minkalaisten tekijoiden takia uni ja palautuminen nayttaytyy jaavan heikoksi?
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4 OPINNAYTETYON TEOREETTINEN VIITEKEHYS

4.1 Uni

Riittdavaa ja laadukasta unta voidaan pitda hyvinvointimme ja terveytemme
edistamisen pohjana. Jo evoluution nakokulmasta uni on merkittavaa, silla
jokainen nisakas nukkuu jollakin tapaa. Ihminen viettaa noin kolmanneksen
elamastaan unessa. (Walker 2019, 15.) Maarallisesti ja laadullisesti riittava uni
on tarkeaa, silla jopa 95 prosenttia palautumisesta tapahtuu unen aikana
(Uusitalo-Arola 2019).

Unen aikana hermosolujen valille muodostuu uusia yhteyksia, ja samalla aivojen
puhdistusjarjestelma aktivoituu. Taman glymfaattisen jarjestelman tarkoitus on
poistaa solujen ulkoiset kuona-aineet aivoista takaisin verenkiertoon. Aivojen pu-
hdistumisella on nahty keskein rooli aivorappeumasairauksien ehkaisyssa, silla
tyypillisesti naissa taudeissa havaitaan aivoihin muodostuneen proteiinikertymia.
(Aivoliitto 2019.) Aivot ovat elimiston herkin elin, silld hermosolut eivat uusiudu
samalla tavoin kuin muut elimistdn solut. Aivojen suojakeinot ovat myos rajalliset,
ja elamantapoihin liittyvat aivojen vauriot tulevat esiin suurimmin eri aivojen osien
yhteistoimintaa vaativissa tiedonkasittelytoiminnoissa. (Muistiliitto 2017.)
Soluvaurioiden korjaamisen, puolustusjarjestelman toiminnan, aivojen her-
moverkkojen muovautuvuuden ja muistitoimintojen osalta, uni on keskeisessa

roolissa (Diekelmann & Born 2010).

Unen tarkeydesta huolimatta sen maaran ja laadun voidaan nahda heikentyneen
viime vuosikymmenien aikana. Suomessakin on raportoitu aikuisten unen
maaran vahentyneen 9 tunnista 6,8 tuntiin (Kronholm 2008; Koponen ym. 2017).
Unen heikentyminen kansanterveyden nakokulmasta on huolestuttavaa, silla sen
nahdaan heikentavan tuottavuutta ja lisdavan sairastuvuutta (Koponen ym.
2017). Keskimaarin tyoikainen tarvitsee unta 7-9 tuntia yossa. Suomessa
tydikaisesta vaestdsta 63 % on nahty nukkuvan tutkimusten mukaan keskimaarin
7-8 tuntia yossa (Basnet 2019). Unen tarve vaihtelee elamantilanteen mukaan,

ja tarve voi lisdantya, jos esimerkiksi paivittainen tyd on intensiivista ja vaatii
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uusien asioiden opettelua. Unen kesto ja tarve on geneettisesti selitettavissa noin
30—44 %:sti. (Yulong ym. 2015.)

4.1.1 Unen vaiheet

Unen voidaan nahda koostuvan 90min sykleista, jotka toistuvat I1api yon. Unen eri
vaiheissa aivosahkotoiminnassa, lihastoiminnoissa, silman liikkeissa, sydamen
sykkeessa, ruumiinlammaossa ja hormonieneristyksessa tapahtuu muutoksia.
Unisykli pitaa sisallaan NREM ja REM -univaiheita. Yon aikana on keskimaarin
4-6 unisyklia. NREM pitaa sisallaan torkkeen kevyen ja syvan unen. Torketta,
emme koe yleensa uneksi, vaan kehomme rentoutuu. Aikuisen ydunesta noin
viisi prosenttia on torketta. Torkkeesta siirrymme kevyeen uneen, missa palautta-
vat toiminnot alkavat hiljalleen toteutua ja reagointi ymparistoon heikkenee hu-
omattavasti. Younesta noin puolet vietetdan kevyessa unessa. Syvan unen ai-
kana aivommekin on neurokemiallisesti unessa. Syva uni on unen elvyttavin osa
ja talldin energiavarastot taydentyvat ja kasvuhormoni valittyy. Noin neljasosa un-
esta on syvaa unta, ja se sijoittuu yleensa ensimmaisiin 4-5 tuntiin. REM -uni
painottuu enemman aamuyohon ja sen osuus unestamme on noin viidesosa.
REM -vaiheessa nahtavilla silmaluomien alaisia liikkeita, muuten lihasjannityksen
romahtaessa. REM -unen aikana esiintyy runsaasti mielikuvia ja ajattelua. Nuk-
kujan aivosahkokayran voidaan nédhda muistuttava valveilla olevan EEG:ta. Unet
ovat vilkeunen aikana emotionaalisesti hyvin voimakkaita ja koemme olevamme
niissa mukana. Normaaliin unisykliin kuuluu myds valveilla oloa, noin viiden
prosentin verran. Heraamisia pari kertaa yossa voidaan pitaa normaalina, jos nu-

kahdamme uudestaan noin 10 minuutissa. (Walker 2019, 54-59.)



12

4.2 Unen vaikutus terveyteen

Unella on merkittdvia vaikutuksia terveyteen ja yleiseen hyvinvointiin niin
fysiologisesti, psyykkisesti kuin kognitiivisesti (Partonen 2017). Unen maara on
yksildllista, ja sen vaikutusta terveyteen ja hyvinvointiin verratessa tulisi ottaa
huomioon ihmisten erilaiset vuorokaudenrytmit eli kronotyypit. Talla hetkella
yhteiskuntarakenteiden voidaan nahda suosivan enemman aamukronotyyppeja.
(Akuutti 2019.) Vaestod jakautuu vuorokaudenrytmien mukaan iltavirkkuihin (13,5
%), paivavirkkuihin (42,7 %) ja aamuvirkkuihin (43,8 %) (Merikanto 2013).
Vuorokauden rytmilla ja kronotyypillda nayttdd olevan vaikutusta terveyteen
(Basnet 2019).

Tutkimusten mukaan iltavirkuilla on suurempi riski sairastua astmaan (Merikanto
& Englund 2014) masennukseen tai muihin psyykkisiin sairauksiin (Merikanto
2015). lltavirkuilla on myds muita suurempi vuodenaikaisvaihtelu ja useammin
univaikeuksia. Tyotehokkuudessa ja vuorovaikutustaidoissa voidaan nahda
myoOs heikentymista, jos esimerkiksi aamukronotyypin henkild joutuu
tyoskentelemaan iltaisin tai toisinpain. (Merikanto 2012, 2013, 2015.) Unihairiot
ovat yksi masennuksen ydinoireista. Masentuneilla henkildilla nadhdaan unen
rakenteessa muutoksia; elpyvalle unelle tarkeiden hitaiden aaltojen toiminta on
vahaista, ja REM- unen aikaiset nopeat silman liikkeet vallitsevia. (Palagini ym.
2013.)

Erityisesti univaje lisaa korkean verenpaineen ja liikalihavuuden riskia ja
mahdollistaa erinaisille aineenvaihdunnan muutoksille. Unen puute altistaa
matala-asteisille  tulehduksille elimistossa seka osaltaan heikentaa
immuunijarjestelman toimintaa. Unen puute lisaa paastoinsuliinin korkeimpia
pitoisuuksia, ja osaltaan myos kasvattaa riskia 2 tyypin diabetekseen ja sydan -
ja verisuonitauteihin. (Buxton 2012; Shan ym. 2015.) Vuorokausirytmin hairiét on
liitetty myOs sydvan synnyn mekanismiin (Sahar & Sassone-Corsi 2010; Lahti,
Merikanto & Partonen 2012).

Riittamaton uni altistaa myds sappikivi vaivoille ja rappeuttavalle
niveltulehdukselle (Chien-Hua, Cheng-Li, Chung-Y & Chia-Hung 2018). Uni

vaikuttaa myos kyllaisyyden tunteeseen. Vasyneena ruokahalu on suurempi ja
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veren leptiini seka greniinitasojen on nahty nousevan. (Kruisbrink ym. 2017.)
Unettomuus vaikuttaa myos ihmisten paivittaisiin valintoihin ja kayttaytymiseen.
Unettomuudella on yhteys alkoholin kulutuksen lisdantymiseen ja vahaisempaan

vapaa-ajan liikuntaan (Walker 2019, 11-12).

Uni vaikuttaa kognitivisiin toimintoihin, muistiin, tunteiden saatelyyn, uuden
oppimiseen seka toiminnanohjaukseen (Uusitalo-Arola 2019; Diekelmann 2014;
Diekelmann & Born 2010). Lyhyiden ja levottomien unien on nahty olevan
yhteydessa heikompaan suoriutumiseen toiminnanohjaustesteissa seka
hitaampiin reaktioaikoihin (Louca & Short 2014). Heikompia suorituksia on
nahtavissa myos muistikapasiteettia vaativissa tehtavissa (Kopasz ym. 2010;
Slama ym. 2017). Unen aikana muistettavia asioita karsitaan ja vahvistetaan
(Diekelmann & Born 2010), muistoja uudelleen organisoidaan ja lujitetaan
(Landmann ym. 2014).

Heikompi tyokyky on nahty selkeasti henkildilla, joiden unen kesto oli alle 5 tuntia
verrattuna henkiloihin, jotka nukkuivat yli seitseman tuntia. Pidemmat ydunet
vahensivat myds sairauspoissaoloja. (Yulong 2015.) Joka viides suomalainen
karsii pitkdaikaisista uniongelmista (Stenberg 2019) ja satunnaisista
unihairidistakin 30 % suomalaisista (Laakaripodi 2020). Pitkittyneet unihairiot
johtavat helposti uupumukseen (Stenberg 2019). Uupuneella uni on usein
hairiintynyt. Stressihormonit yllapitavat aktiivisuutta myds yodaikaan ja muuttavat
unen rakennetta. Uupumuksen voidaan nahda aiheuttavan aivoihin niin
toiminnallisia kuin rakenteellisia muutoksia, mm. aivosolujen kutistumista, jolloin
hermopaiden synapsiraon kasvaessa sahkoimpulssin kulkeminen vaikeutuu.
Lisaksi tietoiselle ajattelulle valttamattomat etuotsalohkojen kuoriosat alkavat
ohentua eli vanhentua nopeammin kuin muilla. (Savic, Osika, Persi & Grossi
2015; Toppinen-Tanner 2011.) Uupumuksesta toipuminen on todella hidasta.
Uupumuksesta aiheutuneita jalkia nakyvissa viela seitseman vuoden

seurannankin jalkeen. (Uusitalo-Arola 2019.)

Jos unettomuuden taustalla ei ole selvaa elimellista syyta, niin tavoitteena pitaisi
olla laakkeettomyys. Unilaakkeiden haitat ovat useimmiten suuremmat kuin
hyodyt. (Laakaripodi 2020). Uni -ja nukahtamisladkkeiden, mm. melatoniinin,

kaytosta on tutkimuksellisesti heikkoa nayttéa, mm. aikuisten unen alkamisen ja
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unen yllapitamisen unettomuuden hoidossa (Sateia ym. 2017). Syitd uniongelm-
ien taustalla olisi hyva selvittaa nykyista enemman ennen laakkeiden aloittamista.
Uni -ja nukahtamislaakkeista voi saada hetkellistd apua, mutta kauttaaltaan un-
iongelmiin tarttuminen vaatii suurempaa eldmantapamuutosta. (Laakaripodi
2020.)

4.2.1 Uneen negatiivisesti vaikuttavat tekijat

Kolme tai 6 tuntia ennen nukkumaanmenoa nautitulla kofeiinilla on hairitsevia
vaikutuksia uneen (Drake, Roehrs, Shambroom & Roth 2013). Kofeiinin lisaksi
elektronisten laitteiden kayttd ennen nukkumaanmenoa nahdaan lisaavan tai
pahentavan unihairidita. Laitteiden |ahettama sinisen valon aallonpituus
tukahduttaa melatoonin toiminnan ja osaltaan aktivoi neurofysiologisesti
elimistda, jolloin nukahtaminen vaikeutuu. (Shechter, Wookhyun Kims, St-Onge,
Westwood 2017.)

Sinivalolle altistuminen viivyttaa nukahtamista ja aiheuttaa enemman vasymysta
seuraavana paivana verrattuna tavallisen kirjan lukemiseen (Chang, Aeschbach,
Duffy, Czeisler 2015). Sinivalon suodattamisella, esim. oransseja linsseja
kayttamalla, on saatu positiivisia tuloksia unen laadun, heraamisajan
viivastymisen seka subjektiivisen nukkumisajan suhteen. Oranssien linssien
kayttaminen vaatii kuitenkin saanndllista ja pidempiaikaista kayttoa, ja kayttod
tulee aloittaa vahintaan kaksi tuntia ennen nukkumaanmenoa, jotta vaikutuksia
on havaittavissa. (Shechter, Wookhyun Kims, St-Onge, Westwood 2017.)
Paivaaikainen luonnon valolle altistuminen ehkaisisi alylaitteen unta hairitsevaa

vaikutusta. (Pesonen, Kuula & Urrila 2017.)

Tyonkuvat muuttuvat psykososiaalisesti  kuormittavammiksi, ja samalla
tyodikaisten keskuudessa stressi lisdantyy, palautuminen heikkenee ja
uniongelmat yleistyvat. Stressitilanteessa elimiston sympaattinen hermosto on
voimakkaasti aktiivinen, milla on negatiivinen vaikutus uneen. (Lallukka &
Rahkonen 2009.) Tyohon ja tyooloihin liittyvat tekijat selittavat ison osan
univajeesta tyodikaisessa vaestdossa. Univaje heikentaa tyosuorituksia ja alistaa

tyoturvallisuusriskeille. Kuormittava tyd ja uniongelmat ennustavat myos
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tydntekijoiden sairastavuutta, sairauspoissaoloja ja ennenaikaista elakkeelle
siitymista. (Ahonen ym. 2006.) Vuoroty0 ja erityisesti yoOtyo altistavat
uniongelmille. Vuorotydlle altistuvat henkilot aiheuttavat suuren tyoterveysriskin
pitkalla aikavalillda moninaisten sairauksien ja terveyshaittojen moninaisuuden
takia, vaikka yksilotasolla terveysriskit ovatkin pienet (Harma, Hublin & Puttonen
2019).

Tyon kuormittavuus on suoranaisesti yhteydessa unen laatuun. Myoskaan oman
tyon vaikutusmahdollisuudet eivat olleet terveytta ja unta suojaavia, jos muuten
tyd on vaativaa. Sosiaalisen tuen puute tyopaikalla lisdd uniongelmien
todennakoisyyttd. Tyon kuormittavuuteen ja sitd kautta uneen vaikuttaa
suoranaisesti myos tyopaikan ja tydorganisaation oikeudenmukaisuus. Ylitdiden
tekeminen vahentaa myos unen maaraa ja lisaa uniongelmia. Uniongelmia
esiintyy selvasti muita enemman niilla tyontekijoilla, joilla on vaikeuksia tyon ja
perheen yhteensovittamisessa. Psykososiaalisesti kuormittavien
tyoolosuhteiden, tyon ja perheen yhteensovittamiseen liittyvien vaikeuksien seka
uniongelmien valiset yhteydet ovat selvida ja johdonmukaisia. (Lallukka &
Rahkonen 2009; Ahonen ym. 2006.)

4.3 Unen mittaaminen

Tyypillisimmin tutkimuksissa unen mittaamiseen kaytettyja menetelmia ovat ol-
leet itseraportoinnit kuten kyselyt ja unipaivakirjat (Kuula-Paavola 2018). Unen
laatua ja maaraa mitattaessa korostuvat erityisesti kokemus unen
virkistavyydesta heraamisen jalkeen ja vireystila valveaikana. Lisaksi tutki-
musnayttéa on paljon erinadisten kiihtyvyysmittareiden kaytosta. (Laakaripodi
2020.) Itseraportoinneissa on tarkeda muistaa, etta henkildilla on usein taipumus
yliarvioida todellista unen maaraa (Heinonen-Guzejev ym. 2012).

Teknologia on luonut uusia mahdollisuuksia mitata objektiivisesti henkildiden
kuormitusta, palautumista ja unta. Objetiivista mittaamista tarvitaan, koska kyse-
lyilld saadaan tilanteesta ainoastaan subjektiivinen kuva, mika ei useimmiten
vastaa fysiologista todellisuutta. Objektiivinen fysiologinen mittaus voi olla avuksi

muutoksen aikaansaamisessa seka yksilo -ettd yhteisotasolla. (Uusitalo 2017.)
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Kuormitusta, palautumista ja unta arvioivien mittarien ja ohjelmien patevyydesta,
tarkkuudesta ja toistettavuudesta on tehty viime vuosina yha enemman tutkimuk-
sia, mutta tutkimusta kaivattaisiin lisaa arkielaman elinolosuhteista. Uusia laitteita
ja malleja tulee koko ajan markkinoille. (Uusitalo 2017.) Laitteiden to-
teutusmenetelmat vaihtelevat, ja tuloksissa voi olla selviakin luotettavuuseroja.
Objektiivisilla mittauksilla saatavan datan tulkitseminen vaatii erityista paneu-
tumista ja osaamista, silla sykkeeseen ja autonomiseen hermostoon vaikuttavat

asiat muuttavat herkasti tuloksia. (Uusitalo 2017.)

Unen laadun ja maaran mittaamiseen on kehitetty erilaisia kotikayttoon soveltuvia
mittauslaitteita kuten alykelloja, sormuksia, lakanan alle asetettavia vyomaisia
antureita seka muita sensoreita. Nama mittauslaitteet perustavat arvioinnin
pitkalti sykkeen ja liikkeen mittaukseen, jolloin ne antavat vain karkean kuvan
nukkumisesta. Liikeantureihin perustuva mittaus antaa herkasti vaaraa tietoa, jos
henkild esimerkiksi on vuoteessa valveilla ja liikkumatta, tai jos han nukkuu levot-
tomasti asentoa vaihdellen. Jotta saadaan kaikkein luotettavin arvio ja tietoa
unen eri vaiheista pitda mittauksessa hyodyntaa unipolygrafiaa, mika mittaa
aivosahkokayraa ja yhdistaa siihen silmien liikkeet ja lihaksen jantevyydesta tule-
vaa tietoa. (Uusitalo 2017.) Mittareilla unen mittaaminen voi myos lisata painetta

suoriutua nukkumisesta ja vaikeuttaa unessa pysymista (Laakaripodi 2020).

4.3.1 Unen ja palautumisen taso mittareiden osalta

Suomalaisen hyvinvointiteknologiayrityksen, Firstbeat Oy, hyvinvointianalyysia
on kaytetty stressin, palauttamisen ja unen laadun kartoittamisessa muun
muassa tyoterveyshuollon asiakkailla. Firstbeat -hyvinvointianalyysin on koettu
olevan hyodyllinen menetelma stressinhallinnan ja palautumisen tukemisessa, ja
menetelmalla on ollut yhteys myds koettuun tyokyvyn paranemiseen. Erityisesti
taukojen merkityksen tiedostaminen ja younen aikana tapahtuvan palautumisen
merkityksen tiedostaminen on koettu hyodylliseksi mittarin kaytosta. Neljannes
koki mittarin kayton linkittyvan tyokykynsa parantumiseen ja tukevan erityisesti
rentoutumiseen ja lepoon liittyvia tekijoita (Mertanen 2015). Avaan Firstbeat -
hyvinvointianalyysi ~ mittarin ~ toimintaperiaatteet  tarkemmin  luvun 5

"Opinnaytetydn toteutus” luvun alla.



17

Firstbeat -hyvinvointianalyysi asiantuntijaoppaan (2016) mukaan palautumisen
osuus unijaksosta olisi hyva olla yli 75 %. Yksittaiset heikot palauttavat younet
elimisto viela kestaa, mutta tilanteen pitkittyessa riski ylikuormitukseen ja
erinaisiin uupumisoireisiin kasvaa. Riittavan unijakson pituus tulisi olla vahintaan
7 tuntia. Kuormituksen myo6ta palautumisen ja unentarve lisaantyy. Palauttavaa
aikaa tulisi olla yli 30 % vuorokaudessa. Normaalina maarana stressireaktioita
vuorokaudessa pidetddn 40-60 %. Stressireaktio tarkoittaa kohonnutta
vireystilaa, minka voi aiheuttaa niin positiivisetkin asiat. Stressireaktioiden
vastapainoksi pitaa kuitenkin olla palautumista riittdvasti. Palautumisen kannalta
on erityisen tarkeaa tarkastella, esiintyykd palautumista silloin, kun se on
mahdollista. Ennen nukkumaanmenoa on tarkeaa suosia keinoja, jotka laskevat

vireystilaa.

Firstbeatin tietokannasta vuosilta 2013—-2018 on nahtavissa, ettd suomalaisten
vuorokaudet ovat kauttaaltaan melko stressaavia, ja palauttava aika painottuu
paaasiassa vain yodaikaan. Paivan aikana palautumisjaksoja on siis suhteessa
melko vahan. Palautumisessa on nahtavissd myos eroa eri vuodenaikojen
suhteen, palautuminen heikointa marras-joulukuu valisena aikana. Unen maaran
suhteen on nahtavissa, etta univajetta kertyy viikon aikana, ja sita sitten
kompensoidaan viikonloppuna. Kesalla nukutaan tuntimaarallisesti vahemman
kuin talvella. Keskimaarin suomalaiset aikuiset viettavat aikaa sangyssa 7 tuntia
40minuuttia. Ammattiryhmien valilla on nahtavissa eroavaisuuksia unen
kestossa. Fyysista tyota tekevat nukkuvat keskimaarin lyhyempia younia.
Tietotyota tekevat viettdvat suhteessa pidempaa aikaa sangyssa. (Myllymaki
2018.)

Jokainen pystyy henkilokohtaisesti edistamaan palautumistaan. Paivalla tehdyilla
valinnoilla on vaikutusta uneen. Palautumisen edistamisessa pitaa huomioida
kuitenkin henkilokohtaiset erot. Alkoholi heikentda palautumista annosvasteen
mukaan. Mitd enemman alkoholia juo, sitd suurempia vaikutuksia tapahtuu
sykkeeseen ja sykevalivaihteluun. Suuri sykevalivaihtelu osaltaan aktivoi
sympaattista hermostoa ja heikentada unta. Alkoholinkayttd suomalaisilla
selkeasti lisdantyy viikonlopuksi. Vaikka nukumme viikonloppuisin kestollisesti

enemman, niin unen laatu on selkeasti heikompaa ja palautuminen huonompaa.
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Tyypillisesti suomalaisten paivat ovat melko inaktiivisia. Valttamatta rasittavaa
likuntaa ei tullut Firstbeat mittauspaiviin lainkaan. 45 % mitattavista henkilGista
ei juurikaan liikkkunut. Painoindeksilla on myos vaikutusta palautumiseen. Ylipaino
heikentaa palautumista. Tama selittyy suuremmalla kuormitustasolla lapi paivan.
(Myllymaki 2018.)

Firstbeat hyvinvointianalyysin 100 000 (Rinta 2020) mitattavasta joka kolmas ei
koe nukkuvansa riittavasti. Palautumista heikentavia tekijoita olivat: liian lyhyet
younet, lilan kova liikunta lilan myohaan, nayttopaatetyo seka sahkoposteihin
vastaaminen, yli kaksi alkoholiannosta, heikko kunto, pitkittynyt negatiivinen
stressitila sekad hallinnan tunteen menettaminen. Lyhytkestoiset kuormitustekijat
heikentavat usein palautumisen maaraa, mutta eivat valttamatta palautumisen
laatua. Unen laadun heikkenemiseen vaikuttavat usein pidempiaikaiset

kuormitustekijat. (Tuominen 2020.)

Firstbeat tietokannan datan perusteella suomalaisen tyossakayvan tyypillinen
paiva vuonna 2018 oli seuraavanlainen. Nukkumaan mennaan keskimaarin klo
23.00 ja herataan klo 6.45. Sangyssa vietetaan aikaa 7h 45min. Palautumista
tydpaivan aikana ei tule lainkaan. Vapaa-ajalla palautumisaikaa 38 minuuttia ja
unen aikana 5h 45 min. Askeleita 3857. Kevytta liikuntaa arkisten askareiden
parissa 74 min paivassa, kohtalaista liikuntaa 7 min ja raskasta liikuntaa ei
lainkaan. (Myllymaki 2018.) Uusimman Firstbeat otos datan perusteella (Rinta
2020) voidaan huomata, ettd koronapandemia -aikana palautumisen aika on
lisaantynyt noin puoli tuntia vuorokaudessa. Nukkumiseen kaytetty aika oli

kasvanut noin 15minuuttia.

4.4 Palautuminen

Palautuminen on saanndllista irrottautumista tydsta, rentoutumista, omaa aikaa
(Manka & Manka 2016, 100). Palautuminen alkaa silloin kuin kuormitus lakkaa.
Palautuessaan, voimavarat ovat palanneet vahintaan alkuperaiselle tasolle.
Unen lisdksi palautumista pitaisi tapahtua myos valveillaocloaikana. (Varma
2020.) Tutkijat, Newman, Tay & Diener (2014), etsivat erilaisia aiempia teorioita

vapaa-ajan ja hyvinvoinnin valisesta suhteesta, ja koostivat teorioiden pohjalta
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listan psykologisista kokemuksista ja tarpeista mitka selittavat naita. Teorioiden
pohjalta muodostunutta listaa kuvataan DRAMMA-malliksi. DRAMMA-mallin
mukaisesti hyvinvointia edistavan palautumisen voidaan nahda koostuvan tyosta
irrottautumisesta (detachment), rentoutumisesta (relaxation), autonomiasta
(autonomy), taidon hallinnasta (mastery), merkityksellisyydesta (meaning) seka
yhteenkuuluvuudesta (affiliation) (Virtanen ym. 2019). DRAMMA-lyhenne tulee

sen englanninkielisistd sanoista.

Tyosta irrottautumisen onnistumiseksi vapaa-ajalla kannattaa tehda asioita, jotka
poikkeavat mahdollisimman paljon omasta tydstd. Rentoutuakseen kannattaa
miettia asioita, mitkd eivat vaadi suuria fyysisia eika alyllisia ponnisteluja.
Autonomiaa eli omaehtoisuutta lisaamalla vapaa-aikaan, voi tehda mita haluaa
ilman ettda kukaan vaatii mitaan. Autonomia osoittaa kuinka suureen arvoon
yksilot haluavat vapaa-aikaansa nostaa. Omaehtoisuutta tarkasteltaessa
korostuu omien voimavarojen suuruus siind hetkessa. Taidon hallinnassa,
tarkeaa olisi oppia uusia taitoja, mitka eivat liity tydhon. Uusien taitojen oppimisen
kautta saa onnistumisen kokemuksia. ltselle tarkeiden ja merkityksellisten
asioiden tekeminen edistaa palautumista. Yhteenkuuluvuutta tuntiessa ihminen
voi olla ymparilla olevien henkildiden kanssa oma itsensa. Laadukkaiden
sosiaalisten suhteiden arvottaminen maaran sijaan on tarkeaa palautumisen

nakokulmasta. (Virtanen ym. 2019.)

Loma-ajoilla on tarkea rooli palautumisessa, mutta niiden positiiviset vaikutukset
katoavat nopeasti tydohon paluun jalkeen (DeBloom ym. 2009). Viikonloput
auttavat, jos toiminta silloin ei liity tydhon ja vaatii vain vahan ponnisteluja (Fritz,
Sonnentag, Spector & Mclnroe 2010). Palautuminen arki-iltana, viikkonloppuna tai
loma-aikana on ollut riittavaa, kun kokee itsensa virkistyneeksi ja tydohon paluu
virittdd positiivisia ajatuksia (Virtanen ym. 2019). Palautumisen kannalta
palautumista pitaisi tapahtua pienissa maarin pitkin vuorokautta, erityisen tarkeaa
on kutenkin tyopaiviin sisaltyvat pienet hengahdystauot (Trougakos, Beal, Green
& Weiss 2018).

Usein itselle mieluisat ja rauhalliset toiminnot auttavat palautumaan parhaiten.
Ihmisten pitaisi hakea tietynlaista tylsyyden kokemusta. Palautumisen

onnistumisella on suora yhteys koettuun tydhyvinvointiin. (Varma 2020.)



20

Ikdantyessa palautuminen vie enemman aikaa kuin nuoremmilla, joten 40
ikdvuoden jalkeen sen edistamiseen kannattaa erityisesti kiinnittdd huomiota
(Manka & Manka 2016). Palautumisen kannalta olisi erityisen suotavaa, etta tyot
kyettaisiin jattamaan tyopaikalle, nain tyopaivan virittyneisyys ei enaa jatku
vapaa-ajalle (Sonnentag & Fritz 2007, 204—-206). Psykologisen irrottautumisen

eteen kannattaa nahda vaivaa (Psykopodiaa 2020).

4.4.1 Autonominen hermosto

Paivan aikana tekemamme ja kohtaamamme asiat nostavat vireystilaamme.
Talloin sympaattinen hermosto on aktiivisimmallaan ja energiaa kulutetaan ja
keho kuormittuu. Palautuminen nahdaan fysiologisena prosessina, jolloin
fyysinen ja psyykkinen tila saadaan palautettua naita stressireaktioita
edeltéaneelle  tasolle. Palautumisprosessissa autonomisen  hermoston
parasympaattinen haara aktivoituu mika osaltaan laskee kehon vireystilaa;
sydamen syke laskee, hengitys syventyy seka rauhoittuu ja sykevaihtelu kasvaa.
Parasympaattisen = hermoston  vagushermoa  voidaan pitdd kehon
palautumisjarjestelman tarkeimpana osana. Sympaattinen ja parasympaattinen
hermosto kuuluvat autonomiseen eli tahdosta riippumattomaan hermostoon.
Autonomisen hermoston toimintaa ei siis pelkka tahotila riita, mutta omalla
toiminnallaan sen aktivoitumiseen ja toimintaan pystyy vaikuttamaan. (Tuominen,
S.nd.)

Sydamen lyontien valisen ajan vaihtelua voidaan kuvata sykevalivaihtelun avulla.
Sykevalivaihtelun eli HRV on arvokas tyOkalu parasympaattisen ja sympaattisen
hermoston toiminnan tarkastelussa. Korkea sykevalivaihtelu on toivottavaa, silla
se kertoo korkeasta parasympaattisen hermoston toiminnasta. Talloin elimistd on
palautunut ja hyvinvoiva. Sydamen lydntivali voi vaihdella yksilon mukaan 20- yli
100 millisekunnissa, joten myos sykevalivaihtelu vaihtelee, jolloin arvoja
kannattaa verrata vain omiin vertailuarvoihin, ei muiden. (Sapolsky 2004;
Acharya 2006.)

Parasympaattista hermostoa aktivoivia ja palautumista edistavia tekijoita ovat

mm. kylmaaltistus, luonto, rentoutus- ja hengitysharjoitteet, kosketus ja
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nauraminen. Fyysisella aktiivisuudella, aerobisella kuntotasolla ja kehon
koostumuksessa on havaittu myos merkittava yhteys fysiologisesti stressiin ja
kykyyn palautua. (Psykopodiaa 2020.) Keskimaaraisesti hyvakuntoiset
palautuvat paremmin ja heilla on parempi parasympaattisen hermoston toimintaa
kuvaava sykevalivaihtelu ja vahemman sympaattisen hermoston aktivaatiota

nahtavissa (Husu, Suni, Vaha-Ypya & Sievanen 2014).

4.5 Opettajien tyossajaksaminen ja palautuminen

Opettajien tyo on ollut viimeisten vuosien ajan suurten muutosten myllerryksessa.
Erityisesti suuri tyomaara, ajankayton hallinnan vaikeus, tyodolosuhteet,
oppilaiden ongelmat, viestinta vanhempien kanssa, suuret luokkakoot seka
muuttuneet  moniulotteisemmat  opetussuunnitelmat ovat keskeisimpia
kuormitusta lisaavia tekijoita. (OAJ 2017). Koronapandemia 2020 toi osaltaan
omat haasteet opetuksen suunnitteluun ja toteutukseen. Etatdihin siirtymisen
seurauksena opetusalalla tyon kognitiivisen kuormituksen on nahty lisaantyneen
aikaisemmasta, 64 prosenttia koki tyomaaran lisaantyneen koronaa edeltavasta
ajasta ja noin 60 prosenttia koki tyon kuormittuvuuden kasvaneen. (Luukkainen
2020.)

Opetusalan ty6olobarometrin 2017 mukaan 59 % kokee tdita olevan liikaa usein
tai melko usein. Yli puolet opettajista tekee toitda myds viikonloppuisin ja kaksi
kolmasosaa useampana arki-iltana (Mether 2018; OAJ 2017). Oppituntien
ulkopuolista tyota kertyy viikossa keskimaarin 18,5 tuntia viikkossa.  Koetun
tydstressin maara on myos lisaantynyt vuosien saatossa, ja opettajilla se voidaan
nahda olevan selvasti korkeampi kuin suomalaisessa tyoelamassa keskimaarin.
Lisaksi tydkyky on heikentynyt ja tydn ilo ja merkityksellisyys on vahentynyt. (OAJ
2017.)

Roffeyn (2012) arvion mukaan jopa reilu viidesosa opettajista jattaa tyonsa
kolmen ensimmaisen tyovuoden aikana ja jopa yli puolet viiden tyovuoden
jalkeen. Venho (2019) pro gradu tutkimuksessa ilmeni myo6s, etta
tydhyvinvointinsa kokivat parhaimmaksi henkilot, jotka olivat tydskennelleet

kyseisessa koulussa vasta alle vuoden tai heilld oli maaraaikainen tydsuhde.



22

Psyykkinen rasitus ja kuormitus opettajien keskuudessa on yleista. Kiire ja tdiden
kasautuminen ovat yleisimpia syita kuormituksen taustalla. (Skaalvik & Skaalvik
2016; Manka & Manka 2016.) Opettajien keskuudessa koetaan herkasti, etta

heilla ei ole aikaa kunnon tauoille tyon lomassa (Mether 2018).

Tyo6elaman tutkimuskeskuksen loppuraportin (2019) tutkimukset osoittavat, etta
opettajien ammattiryhmassa ika on osittain yhteydessa sisaiseen, etta ulkoiseen
palautumiseen. Yli 55 -vuotiaat kokivat lounastaukonsa palauttavimpana, he
tyoskentelivat valituntien aikana vahiten ja tunnistivat eniten taidonhallintataitoja
vapaa-ajalla. lakkaammilla opettajilla tydon emotionaaliset vaatimukset eivat
tuottaneet yhtd voimakkaita uupumis- -tai vasymysoireita kuin nuoremmilla
opettajilla. Tutkimuksissa oli nahtavissa, etta opettajat, jotka pystyivat
irrottautumaan toistdan taukojen avulla, pystyvat irrottautumaan toistaan
paremmin myos illalla. Valituntien aikainen palautuminen oli lounastaukoja

merkityksellisempaa.

Yli puolet suomalaisista opettajista kokee tyon ylikuormittavaksi ja kolmasosa
iimoittaa olevansa stressaantuneita ja uupuneita tydssaan (OAJ 2017). Lahes
kolmasosa aikuisvaestdsta karsii ainakin satunnaisesti uniongelmista; opettajilla
uniongelmia voidaan nahda aiheuttavan erityisesti tyon hallinnan ja vaativuuden
epatasapaino (Gluschkoff 2016). Pietilaisen (2016) mukaan viikonloppu tai edes
loma ei riitd aina opettajien palautumiselle. Hyvankin palautumisen jalkeen tyon
aloitus koetaan raskaaksi. Stressi ja palautumisen puute aiheuttaa opettajille
herkasti seka fyysisia etta psyykkisia oireita. Venhon (2019) mukaan opettajat
kokivat oman terveydentilansa hyvaksi, mutta suurin osa vastaajista Kkoki
vaikeuksia uneen paasemisessa tai yolliset herailyt olivat yleista. Uneen liittyvia
ongelmia koettiin keskimaarin noin kerran kuukaudessa. Aamuisin ja pitkin

paivaa opettajat kokivat vasymysta ja heikotusta.

Erinaiset verkkopohjaiset uni- ja palautumiskoulutukset ovat melko yleisia, ja
niiden toimivuutta on tyOstressista ja uniongelmista karsivien opettajienkin
keskuudessa on testattu. Thiart ym. (2015) tutkimus osoitti, ettd opettajat kokivat
verkkokoulutuksen itselleen hyodylliseksi. Verkkokoulutuksen ansioista
uniongelmien vakavuus pieneni. Opettajien unitehokkuus parani seka kokemus

palautumisesta ja vireystilasta parani. Kognitiivinen kayttaytymisterapia
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nayttaytyi siis soveltuvan, ja unihygieniaan seka unen- ja uneen liittyvien

arsykkeiden hallintaan liittyvat harjoitteet toimivat.

Van Laethem ym. (2013) tutkimus osoitti, ettda korkeat tyopaikkavaatimukset
seka heikko tyonhallinta vaikuttavat negatiivisesti unen laatuun. Naiden lisaksi,
Musa, Moy ja Wong (2018) tutkimus osoitti, etta opetustuntien maara, stressi ja
henkinen vasymys altistaa uniongelmille opettajilla. Kauttaaltaan uneliaisuus
melko yleista opettajilla. Amschler ja McKenzie (2013) tutkimus osoitti, ettd osa
amerikkalaisista opettajista nukkui keskimaarin tai alle 6 tuntia yossa. Nain
alhainen unen maara nahtiin suurena riskind muille terveysongelmille. Arvidsson
ym. (2016) tutkimus nosti esiin, ettd huonot johtamiskaytannot, alhainen
itseohjautuvuus ja korkeat tyOpaikkavaatimukset altistavat tyduupumukselle ja
edelleen uniongelmille. Liiallinen tydomaara ja ylitdiden tekeminen on melko
yleista opettajilla, ja Tiphaine Huyghebaert ym. (2018) tutkimuksen mukaan, ne

osaltaan selittavat unen heikko laatuisuutta.

Kottwitzin ym. (2017) mukaan loma-ajalla nukkuminen opettajien keskuudessa
paranee. Petersen, Kecklund ja D'onofrio (2016) mukaan viikonloppuisin
opettajien nukkumaanmeno seka herdamisaika viivastyi. Vapaapaivien voidaan
nahda siis lomien tapaan vahemman stressaavina, milla on uneen positiivinen

vaikutus.

Unen ja palautumisen kannalta nahdaankin erityisen tarkeana tyosta
irrottautumisen kyky (Virtanen ym. 2019) seka unen ja vapaa-ajan tasapaino
(Gluschkoff 2017). Tydssaan opettajat altistuvat monenlaiselle psykososiaaliselle
kuormitukselle. Psykososiaalinen stressi lisaa kortisolitasoja ja kasvattaa
univiivettd. Ackermann ym. (2019) tutkimus osoittaa kuitenkin, etta opettajat
pystyivat ennen nukkumaan menoa olevan psykososiaalisen stressin

kompensoimaan paremmin kuin uskottiin.


https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Huyghebaert%2C+Tiphaine
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

5.1 Tiedonhaku

Opinnaytetyon tiedonhaussa on kaytetty padasiassa seuraavia tietokantoja;
Medic, PubMed ja Cochrane Library. Lisaksi hakuja on tehty Terveysportti seka
Google Scholar -hakukoneella. Joitakin tutkimuksia ja lahteita I0ydettiin kaymalla

lapi aiheeseen liittyvien tutkimusten lahdeluetteloja.

Hakusanoina kaytettin suomeksi sanoja ja sanayhdistelmia kuten uni,
palautuminen, tydssajaksaminen, opettaja ja englanniksi sleep quality, well-
being, sleep duration, effects on sleep, work-related stress, psychosocial stress,
fatique, work charasteristics, working population, occupational stress, high
workload, work facilities, sympathetic nervous system. Haku rajattiin vimeisen 10
vuoden ajalle. Haku rajattin englannin -ja suomenkielisiin lahteisiin, ja
ensisijaisesti haku kohdistettiin Iahteisiin, mista oli saatavilla koko teksti.

Tuloksista rajattiin pois tutkimukset, joissa kohderyhma ei ollut opettajat.

Uni on paljon tutkittu aihe, mutta opettajat kohderyhmana ei niinkaan.
Tutkimukset keskittyvat paljon erinaisiin interventioihin mm. nettipohjaisten
rentoutumis- -ja palautumistydkalujen kayton hyotyihin. Aiemmat tutkimukset on
koostettu taulukkomuotoon liitteeseen 1. Tutkimusten laadunarviointi on

toteutettu, Turjamaa 2011, arviointikriteereiden mukaisesti.

5.2 Kohderyhma

Opinnaytetydon kohderyhma valikoitui Kestava aivoterveyshankkeen kautta.
Kohderyhma koostui Tampereen kaupungin 70 peruskoulun opettajasta.
Tutkijana minua kiinnosti opettajat ammattiryhmana, ja hankkeen toimijat
kaipasivat opettajien ammattiryhman mittaustuloksista laajempaa ja
syvallisempaa tietoa. Opinnaytetydhon rajattiin 23 henkilon aineisto, valitsemalla

manuaalisesti Firstbeat Data Export -ohjelmasta joka kolmas henkilo.
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Firstbeat -hyvinvointianalyysin perustiedoista sai tietoa kohderyhman iasta,
painoindeksista, aktiivisuustasosta seka lepo- ja maksimisykkeista.
Kohderyhman henkilot olivat tayttaneet nama tiedot

Hyvinvointianalyysiohjelmaan ennen mittausjakson alkamista.

5.3 Tutkimusmenetelma

Halutun tiedon saavuttamiseksi on tarkeaa, etta tutkimusmenetelma on valittu
tutkimuksen aiheen ja aineiston kannalta oikein. Valittavissa olevia
tutkimusmenetelmia ovat kvantitatiivinen eli maarallinen seka kvalitatiivinen eli
laadullinen. Maarallinen tutkimusmenetelma keskittyy tutkittavan aiheen
kuvaamiseen ja tulkitsemiseen tilastojen ja numeroiden avulla. Maarallisessa
tutkimuksessa korostuu syy- ja seuraussuhteet, luokittelut ja vertailut. (Vilkka
2007, 13-14.) Laadullinen tutkimusmenetelma keskittyy taas tutkittavan aiheen
laatuun, ominaisuuksiin ja merkityksiin. Naiden avulla pyritdadn tuomaan uutta

tietoa kokonaisvaltaisesti. (Nieminen 2020.)

Maaralliselle tutkimukselle tyypillisida ovat kausaalisuus, lainalaisuus seka
hypoteesit. Maarallisissa tutkimuksissa etsitaan aineistosta syy -seuraussuhteita,
tai sdannonmukaisuutta; milla tavalla eri asiat liittyvat toisiinsa tai mika johtuu
mistakin. Tutkimuskysymykset voivat olla maarallisissa tutkimuksissa myos
hypoteesin kaltaisia, mitkd on muodostettu tutkimuksen teorian ja mallien avulla.
Maarallisen tutkimuksen tyyppeja ovat: kuvaileva, vertaileva, kartoittava,
ennustava seka selittava. Tutkimustyyppien avulla joko rakennetaan, selitetaan,
uudistetaan, puretaan tai tasmennetaan aiempia teorioita ja teoreettisia kasitteita
aiheesta. (Vilkka 2007, 19-26.)

Laadullisen tutkimusmenetelman tausta-ajatuksena on se, etteivat tilastolliset
riippuvuudet selita kaikkea toimintaa. Tavoitteena on siis |I0ytaa merkityksia, joita
ihmiset antavat toiminnalleen. Laadullisessa tutkimuksessa havaintoja
pelkistetaan, minka jalkeen ne selitetdadn ymmarrettavasti muihin tutkimuksiin ja
teoreettisiin viitekehyksiin viitaten. Laadullinen tutkimus on luonteeltaan
subjektiivista. Tutkijan oma ymmarrys, halut, ihanteet, kasitykset, uskomukset

seka arvot vaikuttavat tutkimuksessa tehtyihin valintoihin. (Vilkka 2015, 68.)
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Opinnaytety0 yhdistelee kvantitativisen seka kvalitatiivisen tutkimuksen
menetelmia. Kvantitatiiviset eli maarallisen tutkimuksen piirteet korostuvat
opinnaytetyossa analysoidessa Firstbeat mittausten numeraalisia muuttujia seka
tuodessa mittauksista nousseita lukuja selkeampaan ja ymmarrettavampaan
muotoon muun muassa, unen maaran, palauttavan ja stressaavan toiminnan
maaran seka sykevalivaihtelun suhteen. Tilastojen avulla pystytaan
havainnoimaan paremmin myos kohderyhman sisaiset vaihtelut ja eroavaisuudet
naiden suhteen. Kvalitatiivinen eli laadullisen tutkimuksen nakokulma korostuu,
kun kuvataan tutkittavien todellista unta, palautumista ja kokemuksiaan heidan
paivakirjamerkintdjen kautta. Paivakirjaan merkittyjen toimintojen kautta pystyy
havainnoimaan toiminnan seka palautumisen tai palautumattomuuden yhteyksia.
Kvalitatiivisen tutkimusmenetelman kautta tuodaan kokonaisvaltaisempaa

ymmarrysta unesta ja palautumisesta.

5.3.1 Aineiston keraaminen

Opinnaytetyon aineistona toimi Firstbeat hyvinvointianalyysin data ja
paivakirjamerkinnat. Aineisto oli toisten keraamaa sekundaariaineistoa.
Aineistonkeruu tapahtui kohderyhmalta marras-joulukuu 2020 valisena aikana.
Kestava aivoterveyshankkeen edustajien puolesta tutkittavia informoitiin
hankkeesta tutkimustiedotteella (lite 2), minka jalkeen heiltd pyydettiin
suostumus tutkimukseen osallistumisesta. Hankkeeseen ja tutkimukseen
osallistuminen oli vapaaehtoista ja maksutonta. Firstbeat hyvinvointianalyysi
mittauksen osalta tutkittavat saivat mittarit seka ohjeet mittarin kayttoon kirjeitse

kotiin (lite 3), etta videon muodossa sahkopostiin (Firstbeat Suomi 2018).

Tutkittavat pitivat Firstbeat- mittaria kolmen vuorokauden aikana paallaan. Mittari
analysoi tutkittavien sykevalivaihtelua. Tutkittavat tayttivat mittauksen alkaessa
Firstbeatin verkkosivulle perustiedot itsestdan seka vastasivat alkukyselyyn,

jossa he arvoivat 5-portaisella Likertin -asteikolla hyvinvointiin liittyvia vaittamia;

o Liikun mielestani riittavasti terveyden kannalta.

o Liikuntani teho on mielestani riittava kohottamaan kuntoani.
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e Sydn mielestani terveellisesti

o Koen kayttavani alkoholia kohtuudella.

e En koe olevani stressaantunut.

o Paiviini sisaltyy palauttavia hetkia ja taukoja.

e Olen yleensa virkea ja energinen.

o Nukun mielestani riittavasti.

o Koen, etta voin vaikuttaa omaan terveyteeni liittyviin asioihin.

e Voin mielestani hyvin talla hetkella.

Tutkittavat tayttivat Firstbeat hyvinvointianalyysi mittarin ohella paivakirjaa, mika
kuuluu yleisesti mittaukseen. Paivakirjapohja oli valmiina Firstbeat verkkosivulla.
Paivakirjaan tutkittavat kirjasivat muun muassa tyo- ja uniaikansa, nauttimansa
alkoholiannokset, likunnan maaran seka kauttaaltaan paiviinsa liittyvia tekemisia
ja tuntemuksiaan. Paivakirjan tayttoon ei annettu sen tarkempaa ohjeistusta
mittauksen alkaessa. Kolmen vuorokauden mittausajanjakson jalkeen tutkittavat
lahettivat mittarit postitse Kestava aivoterveyshankkeen tyontekijalle. Hankkeen
tyontekija kavi tutkittavien kanssa mittaustuloksista palautekeskustelun

etayhteyksin.

Tutkijana poimin tarvitsemani aineiston opinnaytetyohon Firstbeatin, Data Export
-ohjelmasta, helmikuussa 2021, minne hankkeen edustajilla oli kayttdoikeudet.
Maarallinen data eli numeraaliset muuttujat olivat Excel -muodossa ja laadullinen
aineisto eli paivakirjamerkinnat seka alkukyselyn vastaukset kuvankaappauksina
Word -tiedostossa. Opinnaytetyon aineisto sailytettiin sille luotuun OneDrive -
kansioon Kestava aivoterveyshankkeen alle. One Drive kansio vaati
kayttajatunnuksen seka salasanan, ja kayttdoikeudet kansioon olivat vain
hankkeen toimijoilla seka opinnaytetyon tekijalla. Tutkimukseeni ei keratty uutta
aineistoa, joten aineistoa kasiteltiin Kestava aivoterveyshankkeen tutkimuksen
tietosuojailmoituksen (lite 4) seka laaditun aineistonhallintasuunnitelman (liite 7)

mukaisesti.
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5.3.2 Firstbeat -hyvinvointianalyysi

Firstbeat Oy on suomalainen hyvinvointiteknologian yritys, joiden tuotteilla
saadaan mitattua fysiologisia tietoja ilman laboratorio -laitteistoa.
Firstbeatin teknologia ja kuluttajatuotteet, kuten hyvinvointianalyysi perustuvat
sykereaktioiden ja sykevalivaihtelun analyysiin. Hyvinvointianalyysi on
suunniteltu terveydenhuollon ja liikkunta-alan ammattilaisten kayttoon. Sen avulla
voidaan mitata stressia, palautumista, tydn kuormitusta ja osoittaa liikkunnan
terveys- ja kuntovaikutuksia seka arvioida elamantapoihin liittyvia riskeja.
(Firstbeat Oy n.d.)

Hyvinvointianalyysi on useimmiten kolmen vuorokauden mittaus, johon
suositellaan sisaltyvan kaksi tyOpaivaa ja yksi vapaapaiva. Mittauslaite
kiinnitetdan kahdella elektrodilla: toinen oikealle puolelle rintakehaa ja toinen
rintakehan alapuolelle vasemmalle puolelle. Mittauksia ei suositella henkildille,
joilla on sydamen tahdistin tai joille on tehty sydamen siirto. Mittaukseen
osallistuva henkilo tayttaa lisaksi hyvinvointianalyysi -ohjelmaan taustatiedot
(nimi, syntymaaika, sukupuoli, pituus, paino, aktiivisuusluokka, sairaudet,
ladkitys) seka mittauksen ajalta paivakirjamerkinnat tyd- ja nukkumisaikojen,
alkoholin  kayton, liikuntajaksojen seka stressaavien etta palauttavien
tapahtumien osalta. (Firstbeat Oy n.d.) Mitattu data, stressi, palautuminen, uni ja
unen laatu, nayttaytyvat Firstbeat hyvinvointianalyysin -raportissa (kuva1) ja

(kuva2) kaltaisilla tavoilla.

@® Stressi Palautuminen @ Rasittava & reipas liikunta Kewyt likunta  —~— Syke Puuttuva syketieto 11%
€5 Kuntoa ylidpitava €5 Kuntoa yliapitava
(Harjoitusvaikutus 2.6) (Harjoitusvaikutus 2.4)
Tama harjoitus yllapitaa Tama harjoitus yllapitaa
verenkiertoelimiston kuntoa verenkiertoelimiston kuntoa ) Piivanaikainen

palauturminen
puuttui.

hengitys- ja hengitys- ja .
& 113keal & 158 keal ‘ ‘

80 _
140 £
120 £
00 3
g0 @
60

09:00 10:00 11:00 1200 1300 1400 1500 1600 1700 1800 1900 20:00 21:00 22:00 2300 00:00 01:00 0200 0300 04:00 0500

¢?h26min
KUVA1. Kuvakaappaus / Firstbeat -mittausraportin vuorokauden aikajana

(Tuominen 2020)
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Firstbeat -hyvinvointianalyysissa punainen tarkoittaa positiivista tai negatiivista
vireystilan nousua, jolloin verenpaine seka syke nousee. Vireystilan ollessa
koholla henkildlla nahdaan olevan eraanlainen stressireaktio. Vihrea tarkoittaa
elimiston rauhoittumista, eli olotilaa, jolloin verenpaine seka syke laskee. Sininen
kuvastaa liikuntaa eli fyysistd kuormitusta, jolloin energiankulutus on
voimakkaampaa. Mitd tummempi sinisen savy on, sita rasittavampaa liikuntaa

henkild on toteuttanut.

© © STRESSI JA PALAUTUMINEN ® UNI
STRESSIN JA PALAUTUMISEN TASAPAING UNEN PALAUTTAVUUS
60 -100p Hyva ) 52 Stressin ja palautumisen 60 - 100p Hyvé 66 Unijakso ofi riittévan pitkd ja
30 - 59p Kohtalainen 100 tasapaino oli kohtalainen. 30 - 59p Kohtalainen 100 palautuminen oli hyvaa,
0 - 29p Heikko 0-29p Heikko
UNEN PITUUS 7h 26min (Hyvi)
STRESSIREAKTIOIDEN MAARA / VRK 9h 47min I
PALAUTUMISEN MAARA UNEN AIKANA 5h 39min
48% [ <s0% | s0-74% | 76%
Normaali Normaalia Heikko Kohtalainen Hyva
suurempi
PALAUTUMISEN MAARA / VRK 5h 39min PALAUTUMISEN LAATU (sykevalivaintelu)
[ <202 ] 20-20% | 28% [ 0.15ms | 16-30ms || 32ms
Helkko Kohtalainen Hyva Heikko Kohtalainen Hyva
O Piivinaikaista palautumista ei esiintynyt. OMA ARVIO UNENLAADUSTA eCEE

KUVAZ2. Kuvakaappaus / Firstbeat -mittausraportin kooste stressista, unesta ja

palautumisesta (Tuominen 2020)

Firstbeat -hyvinvointianalyysi mittaa henkilolle  kokonaispisteet unen
palauttavuuden, stressin ja palautumisen tasapainon kuin liikunnan
terveysvaikutusten suhteen (kuva 2). Pisteet jakautuvat; 0- 29 p heikko, 30-59p
kohtalainen ja 60-100p hyva. Unen palauttavuuden pisteisiin vaikuttavat unen
pituus seka palautumisen maara ja laatu unen aikana. Unen pituus tarkoittaa
paivakirjaan merkittya jaksoa nukkumaanmenosta heraamisen. Palautumisen
maara tarkoittaa palautumisen osuutta unijaksosta. Palautumisen laatu tarkoittaa
sykevadlivaihtelun maaraa unijakson aikana. |ka ja perima vaikuttavat
sykevalivaihteluun, ja ne ovat huomioitu viitearvoissa. Firstbeat
hyvinvointianalyysissa  sykevalivaihtelua tarkastellaan laadun  mukaan
seuraavasti; 0-22 ms = heikko, 23-45ms = kohtalainen seka 45ms tai suurempi

=hyva.
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5.3.3 Aineiston analysointi

Analyysi ja tulkintojen tekeminen on tutkimuksen ydinasia. Analyysivaihe antaa
tutkijalle vastauksia asetettuihin tutkimuskysymyksiin. (Hirsijarvi, Remes &
Sajavaara 2008, 216.) Maarallinen aineisto analysoitiin hydédyntden Excel -
ohjelmaa. Excel -taulukkoa muokattiin havaintomatriisin kaltaiseksi, jolloin siihen
oli syotettyna kaikki muuttujia koskevat havainnot. Havaintomatriisi sisalsi
(taulukon 1) sisaltamat asiat, sekd henkildiden ian, painoindeksin ja
aktiivisuusluokan. Nama tiedot saatiin paivakirjamerkinnoista. Aineisto
analysoitiin paaosin keskiarvoin, mutta joihinkin aineiston osiin hyodynnettiin

prosenttijakaumaa ja vaihteluvalia.

TAULUKKO 1. Data Export Ohjelmasta siirretyt tiedot

Firstbeat hyvinvointianalyysi raporttiin laskettu | Mittauksen aloitus ajankohta / vuorokausi

likunnan terveysvaikutukset mittausajalta
(pisteet 0-100p

SessionStartTime (hh:min:sec) Mittauksen aloitus ajankohta / vuorokauden
ajankohta

SessionTotalTime (min) Mittauksen kokonaiskesto /min

DetectedArtifactPercentage (%) Mittauksessa esiintyneet virheet prosentteina

(ei mielelldan yli 20 %)

RelaxationTime (min) Mittauksen aikana tapahtunut palautuminen
minuutteina

StressTime (min) Mittauksen aikainen stressi minuutteina

SleepTotalTime (min) Mittauksen aikana esiintynyt

kokonaisunimaara minuutteina

AverageRMSSDSleep (ms Keskimaarainen sykevalivaihtelu nukkuessa

FirstbeatPointsStressBalance Firstbeat hyvinvointianalyysi raporttiin laskettu
stressin ja palautumisen tasapaino pisteina

mittausajalta (pisteet 0—100 p)

FirstbeatPointsSleep Firstbeat hyvinvointianalyysi raporttiin laskettu
unen palauttavuus (unen aikainen palautumi-
sen maara suhteessa palautumisen laatu /
sykevalivaihtelu) mittausajalta (pisteet 0—100

P)
FirstbeatPointsPhysicalActivity Firstbeat hyvinvointianalyysi raporttiin laskettu

likunnan terveysvaikutukset mittausajalta
(pisteet 0- 100 p)
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Analysointivaiheessa etsittin  vastauksia seuraavanlaisiin  kysymyksiin;
Minkalaisia uneen ja palautumiseen liittyvia tekijoita mittauksista seka
paivakirjamerkinnoista ilmeni? Minkalaisia unta ja palautumista edistavia tekijoita
l6ytyi? seka Minkalaisia unta ja palautumista heikentavia tekijoita 10ytyi?
Aineiston avulla pyrittiin l16ytamaan lainalaisuuksia nukkumaanmenoaikojen ja
sangyssa vietetyn ajan valilla. Lisaksi pyrittiin selvittamaan, ettd muuttaako
vapaapaiva/viikonloppu henkildiden nukkumiskaytanteitd, onko alylaitteiden
kaytdlla tai alkoholin nauttimisella yhteyttd unen laatuun? Palautumisen
nakokulmasta kiinnosti; millaisina nayttaytyi opettajien tyopaivat, mika oli
palautumisen ja stressin suhde? Oliko palautumisessa eroa tyopaivien ja
vapaapaivien valilla? Nayttaytyikd henkildiden ika tai kuntotaso mitenkaan
palautumisen maarassa tai unen laadussa? Tutkimusaineiston analysointia
rajattiin olemassa olevan teoreettisen viitekehyksen uneen ja palautumiseen

liittyviin tekijoiden mukaan.

Laadullisen analyysin menetelmaksi soveltui sisallonanalyysi, silla aineiston
sisdltéa haluttiin kuvata sanallisesti. Aineisto analysoitiin teorialahtoisesti el
deduktiivisesti, jolloin sisallonanalyysia ohjasivat aikaisemmat tutkimukset ja
kasitteet. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 113-117). Luokittelun kehys tehtiin naiden

perusteella.

Teorialahtdisen sisallonanalyysin pohja muotoutui, unta ja palautumista
edistavien tekijoiden osalta, DRAMMA-mallin (Newman ym. 2014), jossa
hyvinvointia edistava palautuminen koostuu tydstda irrottautumisesta,
rentoutumisesta, autonomiasta, taidon hallinnasta, merkityksellisyydesta seka
yhteenkuuluvuudesta. Teorialahtdisen sisalldnanalyysin pohja muotoutui, unta ja
palautumista heikentavien tekijoiden osalta, teoreettisessa viitekehyksessa
nostettuun tutkittuun tietoon. Kofeiini ja alkoholi, y6 herdamiset/nukkumattomuus,
psykososiaalinen kuormitus, eldmantavat sekd arsykkeet vaikuttavat
tutkimustiedon valossa negatiivisesti uneen ja palautumiseen, joten
sisallonanalyysi rakentui naiden teemojen ymparille. Analyysirungon mallina
sisallbnanalyyseissa kaytettiin Tuomi & Sarajarven (2009, 116) esittdmaa mallia
(taulukko 2).
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Aineistoista riippuen, teorialahtdisessa sisallonanalyysissa, poimitaan ensin joko
yla- tai alaluokkia kuvaavia ilmioitd sijoittaen ne ennalta maariteltyyn
analyysirunkoon (Tuomi & Sarajarvi 2009, 114). Tassa opinnaytetyossa poimittiin
ensimmaisessa vaiheessa ylaluokkaan sijoittuvia ilmaisuja (liitteet 5 & 6).
Ylaluokat muodostuivat DRAMMA-mallista seka teoreettisessa viitekehyksessa
esitetysta tutkitusta tiedosta. Ylaluokkien mukaan analyysirunkoon koottiin
aineistosta  alkuperaisiimaukset paivakirjamerkinndista. Taman jalkeen
alkuperaisilmaisut pelkistettiin. Pelkistetyt ilmaukset ryhmiteltiin analyysirungon

alaluokkiin, jotka pohjautuvat valjasti teoriaan.

TAULUKKO 2. Analyysirunko mukaillen Tuomi & Sarajarvi 2009,114 mallia

Ylaluokka Alkuperainen Pelkistykset Alaluokittelu
paivakirjamerkinta
X XXX XXXX XX
XXX XXXX XX
XXX XXXX

Koko analysointivaiheen maarallista ja laadullista aineistoa kuljetettiin rinnakkain;
haettiin yhtymakohtia aineistojen valilla ja selittavia tekijoita tutkimuskysymysten
seka teoreettisen viitekehyksen pohjalta. Saatuja analysoinnin tuloksia kuvataan
opinnaytetydssa numeerisesti, graafisesti ja sanallisesti. Tulokset osiossa on
avattu myos henkildiden aloituskyselyraportin vastaukset hyvinvoinnin tilasta,
jotta nahtiin vastaako henkildiden kokemus ja mittarista saatu numeraalinen tieto

toisiaan.
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6 OPINNAYTETYON TULOKSET

Opinnaytetydhon valikoituneet opettajat (kohderyhma) olivat ialtdan 27-57-
vuotiaita naisia. Hyvinvointianalyysin aloituskyselyraportin perusteella opettajien
aktiivisuusluokat jakaantuivat seuraavanlaisesti; heikko (n=1), kohtalainen
(n=18), hyva (n=3) ja huippu (n=1). Kohderyhman painoindeksi vaihteli 20,3—-42,9
valilla. Opettajista suurin osa olivat normaalipainoisia (n=11) tai lievasti
ylipainoisia (n= 6). Firstbeat -mittausajankohdat ajoittuivat marras -joulukuulle
2020. Mittausajankohdat kohderyhman osalta jakaantuivat paaasiassa sunnuntai

-tiistai (n = 12) tai torstai -lauantai valille (n = 5).

6.1 Opettajien kokemukset stressista, unesta ja palauttavista tauoista

Likertin asteikolla

Aloituskyselyraportissa opettajat vastasivat 5-portaisella asteikolla
hyvinvointiinsa liittyviin vaittamiin, joista tuloksissa esitetaan tyon aiheen
kannalta oleellisimmat; nukun mielestani riittavasti, olen yleensa virkea ja
energinen, paiviini sisaltyy palauttavia hetkia ja taukoja seka en koe olevani
stressaantunut. Aloituskysely osoittaa, etta kokemukset liittyen vireystilaan,

unen tarpeeseen ja palautumiseen vaihtelevat suuresti yksildiden valilla (kuvio

1).

Opettajista koki nukkuvan taysin riittdvasti 13 % ja jokseenkin riittavasti 39 %.
"Nukun mielestani riittavasti” -vaitteen kanssa taysin eri mielta oli yksi
vastaajista. 26 % opettajista koki nukkuvansa liian vahan ja loput reilu 17 %

eivat osanneet arvioida unen riittavyytta.

"Olen yleensa virkea ja energinen” -vaitteen kanssa opettajista jokseenkin eri
mielta oli 44 % ja jokseenkin samaa mieltd 39 %. Yksi vastaajista koki olevansa
taysin virkea ja energinen, ja loput 13 % eivat osanneet arvioida virkeytta ja

energisyyttaan.
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Opettajista yhteensa 48 % koki paiviensa sisaltavan taysin tai jokseenkin
riittdvasti palauttavia hetkia ja taukoja. 30 % opettajista koki, etta taukoja ei ollut
riittavasti ja yksi vastaaja koki, ettei niita ollut lainkaan. 17 % ei osannut sanoa

tahan mielipidettaan.

Opettajista reilusti yli puolet, yhteensa 74 % koki, olevansa stressaantunut. Vain
vastaajista yksi ei osannut sanoa mielipidettaan vaitteeseen, ja 22 % opettajista
koki jokseenkin olevan samaa mielta "en koe olevani stressaantunut” vaitteen

kanssa.

Alkukysely osoittaa, etta stressi on opettajien keskuudessa yleista. Unen
rittavyyden, vireystason ja paivittaisten palauttavien taukojen riittavyyden
suhteen henkildiden kokemuksissa esiintyi enemman vaihtelevuutta.
Kokemusten vaihtelevuutta ei nayta selittavan ika. Ainoastaan paiviinsa
sisaltyvien taukojen koettu riittdvyys oli kohderyhman yli 50-vuotiailla
keskimaarin suurempaa. Muuten unen riittavyyden, vireystilan ja stressin

suhteen kokemukset vaihtelivat suuresti iasta riippuen.

FIRSTBEAT HYVINVOINTIANALYYSIN ALOITUSKYSELY / LIKERTIN
ASTEIKKO

Nukun mielestani riittavasti

Olen yleensa virkea ja energinen

Paiviini sisaltyy palauttavia hetkia ja taukoja

En koe olevani stressaantunut 1

o
]
»
@
(]
=
o
-
]

14

M tdysin samaa mielta jokseenkin samaa mielta ei osaasanoa M jokseenkin eri mieltd M tdysin eri mielta

KUVIO 1. Firstbeat -hyvinvointianalyysin aloituskyselyn tulokset kootusti.



36

6.2 Uneen ja palautumiseen liittyvat tekijat

Aineistosta nousseita uneen ja palautumiseen liittyvia tekijoita olivat;
nukkumaanmenoaika, unen maara, paivien sisaltd, stressin ja palautumisen
suhde, palauttavuus seka sykevali. Ensisijaisena tekijana uneen ja
palautumiseen liittyen nayttaytyi riittdva ja saanndllinen unen maara.
Keskimaarin opettajat menivat nukkumaan klo 22.30, nukkumaanmenoajat
vaihtelivat kuitenkin suuresti opettajien valilla aikaisesta klo 21 myohaan

aamuyohon 2.30 asti (kuvio 2).

Nukkumaanmenoaika
Vaihteluvali(klo 21- 2.30)

klo21-22 klo 22-23 klo 23-24 = klo 24 tai myShemmin

KUVIO 2. Opettajien nukkumaanmenoajat.

Tuloksissa huolestuttavinta oli, ettd myohaistd nukkumaanmenoaikaa ei aina
selittanyt viikonloppu, vaan tyoviikon keskellakin nukkumaanmenoajat lipuivat
herkasti yli puolenydn reilulla 17 %:lla opettajista. Nukkumaanmenoajoissa oli
nahtavissa selkeaa yksildllista vaihtelua. Nukkumaanmenoajoista oli nahtavissa,
ettd viikonloppuisin nukkumaanmenoaika seka heraamisaika herkasti venyi
arkista hiukan myéhemmaksi. Suurimmalla osalla, 60 %, nukkumaanmenoajat
olivat kuitenkin suhteellisen vakiot eli nukkumaan mentiin melko lailla samaan
aikaan riippumatta viikon paivasta. Aikaisin nukkumaan menijat tekivat sita myos

viikonloppuisin ja toisinpain.
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Keskimaarin opettajien sangyssa vietetty aika yota kohden oli 477min eli 7,95 h,
vaihteluvalin ollessa 405-550min eli 6,75-9,16 h (kuvio 3). Tuloksissa
ilahduttavinta oli nahda, etta yhdellakdan opettajalla sangyssa vietetty aika ei
jaanyt alle kuuteen tuntiin yossa, mita pidetaan terveyden nakokulmasta
halyttavana. Keskimaarin voidaan siis ajatella, ettd opettajat saisivat unta

tyoikaisille vaaditun 7-9 tuntia yossa.

Tunnlt [ Minuutit |
Nukkuma-aika 7h 420min
(Vaihteluvali405-550min) 7,5h 450min
8h 480min
8,5h 510m
Sh 540min
Yli Sh 540min ->

wAle7h ®=7-75tuntia = 7,5-8tuntia = 885tuntia ®859tuntia mylioh

KUVIO 3. Nukkumiseen kaytetty aika.

Paaosin unen aikainen sykevali oli yhtenainen opettajien kuntotason kanssa eli
huippu tai hyvan kuntotason omaavilla sykevalivaihtelu oli yon aikana suurempaa
ja kohtalaisen kuntotason omaavilla se pysyttelikin kohtalaisella tasolla.
Huomioitavaa oli kuitenkin, etta osalla kohtalaisen aktiivisuusluokan henkildilla oli
todella hyvat sykevalivaihtelut. Tarkemmin tarkasteltaessa naiden opettajien
paivakirjoja huomasi, ettd heilla tapahtui keskimaarin enemman palautumista
ennen nukkumaan menoa, ja muutenkin heilla oli ollut keskimaarin enemman
palauttavia taukoja paivissa, mika nakyi sitten palauttavampana unena ja hyvina
sykevalivaihteluina eli parasympaattisen hermoston aktivoitumisena (kuva 3).
Sykevalivaihtelu nakyi myds toisinpain, eli jos palautuminen ja rauhoittavat tauot
puuttuivat illasta tai koko paivalta, niin sykevalivaihtelut kaantyivat herkasti

heikon puolelle, vaikka aktiivisuusluokka olisi ollut kohtuullinen.
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k& 37  Aktiivisuusluokka 4.0 (Kohtalainen) @ Alkamisaika Su 29.11.2020 08:35
Pituus (cm) 170 Leposyke 46 © Kesto 22h 5min
Paino (kg) 78 Maksimisyke 186 & Syke (alin/keskiarvo/korkein) 50/70/148
Painoindeksi 27.0

P Stressi @ Palautuminen @ Rasittava & reipas liikunta Kewytliikunta -~~~ Syke -~ Puuttuva syketieto 1%

&3 Kuntoa yllapitava

(Harjoitusvaikutus 2.0) .
Tam harjoitus yllapitaa © Valveillaoloajan
hengitys- ja palauttavin 15min.
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KUVA 3. Kuvakaappaus aineistosta / Hyvat sykevalivaihtelut yon aikana

kohtalaisesta aktiivisuusluokasta huolimatta.

Opettajien unen palauttavuuden keskiarvo oli 55 pistetta eli kohtalaisella tasolla.
Vaihteluvali pisteiden osalta oli 14-100. Paaosin unen palauttavuuden pisteet
olivat linjassaan paivakirjamerkintojen kanssa. Henkildilla, joilla unen
palauttavuus oli hyvalla tasolla, kokonaisuudessaan y0 oli palauttavaa ja
kauttaaltaan nailla henkilGilla oli keskimaarin palauttavia hetkia enemman myos

paivissa ja ennen nukkumaanmenoa (kuva 4).

ki 27 su 29.11.2020 09:31
Pituus (cm) 68 21h 29min
63 43 /57 /123
22.3

o
% o,
" 2,
e

i

KUVA 4. Kuvakaappaus aineistosta / Palauttavien taukojen merkitys yon

palauttavuuteen.
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HenkilGilla, joilla paivittdinen palautuminen puuttui taysin, unikin oli keskimaarin
heikkoa (kuva 5). Mittauksista ja paivakirjamerkinndista ilmeni myos henkildita,
joilla uni oli yllattavan palauttavaa, vaikka paiva muuten oli melko stressaavaa.

Nailla henkilsilla yhteista oli pitkélti kevyt likkuminen pitkin paivaa (kuva 6).

kka 4.0 (Kohtalainen) @ Alkamisalka
70 D Kesto
185 € Syke (alin/keskiarvo/korkein)
Kevyt likunta Syke Puuttuva syketieto 0’
o n
08:00 1400 16:000 T8 0 000 #2.00 00:0¢ 12,00 04:00 06.(
P XL @ sh 35min
5 % 5 LYY 9

KUVA 5. Kuvakaappaus aineistosta / Paivittdisen palautuminen puuttuminen

k&l 57  Aktilvisuusluokka 6.0 (Hyvé) @ alkamisaika su15.11.2020 09.08
Pituus (em) 172 Leposyke a6 © Kesto 22h 6min
Paino (ka) 60  Maksimisyke 173 & Syke (alin/keskiarvo/korkein) 47769/123
Painoindeksi 203

® Stressi @ Palautuminen ® Rasittava & reipas likunta Kewyt likunta  —— Syke Puuttuva syketieto 0%

KUVA 6. Kuvakaappaus aineistosta / Kevyen liikkumisen vaikutus

palautumiseen.

Unen palauttavuuden kannalta erityisen tarkeaa oli rauhoittuminen illasta ennen
nukkumaanmenoa (kuva 7). Mittaukset ja paivakirjamerkinnat osoittivat pitkalti,
etta valttamatonta hyvan unen palauttavuuden kannalta ei ole palauttava aika
tyopaivan aikana, vaan se kuinka pystyy toista irtautumaan vapaa-ajalla, ja

millaisia palauttavia hetkia sita saa sisallytettya erityisesti iltaan.
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KUVA 7. Kuvakaappaus aineistosta / Tydpaivan jalkeisen palauttavan toiminnan

ja ennen nukkumaanmenoa rauhoittumisen vaikutus yon palauttavuuteen.

Stressin ja palautumisen suhteen keskiarvo opettajilla oli 47 pistetta eli
kohtalaisella tasolla. Vaihteluvalin ollessa 2—100 pistetta. Paaosin oli jalleen
nahtavissa, etta opettajilla, joilla palautuminen puuttui paivistd myds stressin ja
palautumisen suhde oli heikompi, ja toisinpain. Mielenkiintoista oli kuitenkin
kokemuksen ristiriita stressistd ja palautumisesta. Alkukyselyraportin
kokemusten seka mittaustulosten ja paivakirjamerkintdjen osalta esille nousi
kaksi henkiloa, jotka eivat kokeneet olevansa stressaantuneita, mutta stressin ja
palautumisen suhde oli silti erittain heikko. Mielenkiintoista oli, erityisesti
kokemuksen ristiriita, silla paivakirjan mukaan paiva oli paljon tekemista taynna.
Paivat sisalsivat myos niin sanottuja tietoisia rentoutumishetkia, mitka eivat silti
olleet palauttavia (kuva 8). Paivakirjat seka mittaustulokset osaltaan osoittivat,
etta palautumistakin herkasti suoritettiin. Ristiriitaa oli nahtavissé myds toisinpain.
Kohderyhmasta yksi henkil6 koki olevansa todella stressaantunut ja kaksi henkild
jokseenkin stressaantuneita, vaikka stressin ja palautumisen suhde oli hyvalla
tasolla. Paaosin kokemus stressista oli kuitenkin linjassaan mittaustuloksen

kanssa.
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uokka 4.0 (Kohtalainen) @ Alkamisaika 1 17.11.2020 06:30
5 @ Kesto 24h Omin
176 @ Syke (alin/keskiarvo/korkein) 57/85/133

k@

Pituus (em) 168
Paino (kg) 78
Paino ksl

® Stessi ® Palauluminen @ Rasittava & reipas lilkunta Kewyt likunta  —— Syke Puutiuva syketieto 3%

KUVA 8. Kuvakaappaus aineistosta / Stressin kokemus ja toteutuminen eivat

vastaa. Palauttava toiminta eraanlaista suorittamista.

Hyvinvointianalyysin  mittaustulosten mukaan opettajille tuli keskimaarin
palauttavaa aikaa vuorokauteen 408min/henkil6 eli 6,8 h. Sen sijaan stressaavaa
aikaa vuorokauteen tuli 1101min/henkilo eli 18,4 h. Palauttavaa aikaa oli siis 37
% vuorokaudesta keskimaarin, ja muuten toiminta opettajilla nayttaytyi
stressaavalta ja kuormittavalta. Paivien sisallon voidaan nahda olevan siis

keskimaaraista stressaavampia.
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6.3 Unta ja palautumista edistavat tekijat

Opettajien paivakirjamerkinnoista 16ytyi DRAMMA-mallin mukaisia hyvinvointia
edistavia palautumiskokemuksia. Unta ja palautumista edistavia toimintoja
esitetdan teorialahtdisen sisalldnanalyysin alaluokkien mukaisesti (kuvio 4).

Nama nayttaytyivat aineistoa tarkasteltaessa palauttavalta.

Unta ja palautumista edistavat tekijat

Ll Rentoutuminen i Taiden hallinta Merkitvksellisyys B Yhteenkuuluvuus

*Tydstd *Parasympaattisen  *Nollaava, * Uuden * Yhteys itseen * Yhdessdolo

poikkeavat hermoston mahdollisimman app!minen, Jja muihin o Tuki
onnistumisen

toiminnot aktivoiminen automaatiolla
kokemus

* Toi minnot, mitka tapa_htuva
eivatvaadi suuria toiminta
fyysisia tai * Omaehtoisuuteen

* Auttaminen

henkisid perustuva
ponnisteluja toiminta

KUVIO 4. Unta ja palautumista edistavat tekijat

Unen ja palautumisen nakdkulmasta ensisijaisen tarkeaa on taito irrottautua
tyosta tyopaivan aikana seka sen jalkeen. Irrottautumisen taidossa korostui
toiminnot, mitka poikkesivat tyosta. Tyomatkat hyoty liikkkuen, kevyt puuhastelu
koti -tai pihapiirissa, liikkunta ja rentoutuminen naytti auttavan tyOsta
irrottautumiseen. Lyhyillakin, vain 5-15min, tauoilla tai tyosta irrottautumisella oli
positiivinen vaste tarkasteltaessa koko vuorokautta. Vaikka tydpaivien aikainen
palautuminen oli vahaista, niin opettajista 70 % pystyi palautumaan kuitenkin
edes pienia maaria tydpaivien jalkeen (kuvio 5). Tydsta irrottautuminen

nayttaytyykin tarkeana asiana palautumisen nakdkulmasta.
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Palautuminen ty6paivan jalkeen

= Eiollenkaan = Pienta Kohtalaisesti

KUVIO 5. Palautuminen tydpaivien jalkeen opettaijilla

Henkilot, jotka kokivat nukkuvansa riittavasti, olivat 16ytaneet hyvia tapoja omaan
elamaan tukemaan palautumista ja nukkumista. Unen ja palauttavan unen
nakokulmasta oli erityisen tarkeaa, etta ennen nukkumaanmenoa tapahtui
rauhoittumista. Hermoston kierroksien laskeminen, parasympaattisen hermoston
aktivoituminen, ennen nukkumaanmenoa nakyi alkuyon palauttavana unena.
Muun muassa lempean kevyt liikunta, lukeminen, uinti jarvessa ilman saunaa tai

meditaatio nayttaytyivat tallaisina toimintoina aineistossa.

Laheisten ihmisten ja eldinten parissa vietetyt hetket nayttaytyivat palautumista
edistavina tekijoina. Erityisesti ehea yhteys itseen ja muihin edistaa tasapainoista
elamaa. Yhdessaolon kautta opettajat kokivat pystyvansa auttamaan. Tuen
antamisen ja saamisen tarkeys korostui. Toki yksilOllisia eroja oli nahtavissa
sosiaalisten kohtaamisten suhteen, mutta paaosin voidaan nahda, etta laheisyys

loi merkityksellisyytta ja yhteenkuuluvuutta opettajien elamaan.

Rentoutuminen on palautumisen ja unen nakokulmasta tarkeaa, ja kunkin on
tarkeaa 16ytaa juuri ne itselleen sopivat rentouttavat asiat. Rentoutumisessa
korostui toiminnot, mitka eivat vaatineet suuria fyysisia tai henkisia ponnisteluja.
Rentouttavien toimintojen voitiin nahda olevan myos toimintoja, mitka pystyivat

suorittamaan mahdollisimman automaatiolla. Opettajien rentoutumiskeinoina
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toimivat muun muassa avantouinti, meditaatio, paivaunet seka erinaiset hoidot.
Myo0s itselle mielekas harrastus toimi rentouttavana. Jotta liikunta oli palautumista
edistavaa, piti sen olla yksilon omaan kunto- ja syketasoon nahden
matalatasoista. Myos uusien taitojen oppiminen, kuten lukeminen tai ei fyysiset
harrastukset, kuten kasityot nayttaytyivat palautumista edistavina. Uusien
taittojen oppimisen kautta saa onnistumisen kokemuksia, mitkd osaltaan edistaa

palautumista.

Television katselu ja aanikirjan kuuntelu nayttaytyivat myos palautumista
edistavina tekijoin, kunhan television katselua ei tehnyt juuri ennen
nukkumaanmenoa. Opettajista monelle television katselu nayttaytyi riittavan
nollaavana toimintana. Mielenkiintoista oli myds nahda, etta muutamalla
henkilolla toiden tekeminen eli kokeiden korjaaminen nayttaytyi palautumista
edistdvana asiana, vaikka sita toteuttikin tydajan ulkopuolella. Palautumista
edistdvana voidaankin nahda toiminnot, mitka osaltaan ovat henkildlle riittavan
automatisoivia, ettd han ei joudu kuluttamaan siihen voimavarojaan.
Palautumisen edistamisen nakdkulmasta olisikin suositeltavaa, etta tyopaivan
sisdlla tyotehtavia pystyttaisiin vaihtamaan vireystilan mukaan. Paljon arjen
pyoritykseen liittyy myos paivittaisia askareita, kuten ruoanlaittoa ja kotitoita, milta
ei voi valttya. Omaehtoisuuteen perustuvana toimintoina, namakin arjen askareet
saattoivat nayttaytya palautumista edistavana, kunhan paiva muuten ei ollut liilan

aikataulutettu ja kuormittava.

6.4 Unta ja palautumista heikentavat tekijat

Aineistosta unta ja kauttaaltaan palautumista heikentavina tekijoina voitiin nahda
tunne-elama, nautintoaineiden maara ja ajankohta, liian vahainen unen maara,
itsesta riippumattomasta syista heraamiset kesken unien, vapaa-ajan ja tyoajan
nivoutuminen yhteen, tyon toimenkuva, sosiaaliset kanssakaymiset, alylaitteiden

kaytto, Kiire, aikataulutus, kokonaiskuormitus seka ylikuormitus (kuvio 6).
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Unta ja palautumista heikentavat tekijat

Y6 heraamiset iaali
Kofeiini & Alkoholi / gg el Arsykkeet
nukkumattomuus kuormitus

* Nautintoaineiden * |tsestad * Aikataulutus * Vapaa-ajan ja « Alylaitteiden
maara ja ajankohta riippumattomat o Kokonaiskuormitus tybajan kéytto
syyt nivoutuminen * Kiire

yhteen
* Tyon toimenkuva

* Liian vahainen
unen maara

KUVIO 6. Unta ja palautumista heikentavat tekijat

Ylikuormittuminen nakyi liian voimakkaana fyysisena rasitteena seka liian
aikataulutettuina ja toiminnantaytteisina paivina. Liian voimakas fyysinen rasite,
erityisesti henkilon kuntotasoon nahden, nayttaytyi unta heikentavana tekijana.
Liian kovalla fyysisella rasituksella naytti olevan pitkakestoinen vaikutus elimiston
hermostoon, jolloin jo paivaaikaan tehdylla harjoituksella saattoi olla vaikutusta
unen laatuun ja palautuvuuteen. Liian kova fyysinen harjoitus nayttaytyi unessa

niin, ettd syva palauttavan unen osuus alkoi mydhemmin.

Kauttaaltaan aineisto osoitti, etta opettajien paivat olivat melko taynna erinaista
toimintaa, ja palauttavien taukojen pitaminen oli haastavaa. Opettajista 17 %:lla
ei ollut lainkaan ja 52 %:lla ei juurikaan palauttavia taukoja tyopaivan aikana.
Naista opettajista lisdksi 31 %:lla paivat sisalsivat sen verran paljon liikkkumista,
etta mittarin oli vaikea arvioida palautumista. Kohtalaisesti palauttavia taukoja

tydopaivien aikana pystyivat toteuttamaan opettajista 30 % (kuvio 7).
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Palauttavien taukojen toteutuminen tydpdivien aikana

= Eiollenkaan = Minimaalisesti = Kohtalaisesti

KUVIO 7. Palauttavien taukojen toteutuminen opettajilla tyépaivan aikana

On ymmarrettavaa, etta tydpaivien aikana ei valttamatta pysty rentoutumaan
samalla tavalla kuin vapaa-ajalla, joten pienienkin taukojen pitaminen voidaan
nahda positiivisena. Tyopaivia ja vapaapaivia tarkastellessa erikseen huomasi,
etta vapaapaivina palauttavaa aikaa oli vahemman ja pienemmalla porukalla kuin
tyopaivina. Aineiston mittarin tuloksia verrattaessa opettajien alkukyselyn
kokemuksiin oli nahtavissa, etta kokemus ja toteutuminen olivat samansuuntaiset
palauttavien taukojen toteutumisen tai toteutumattomuuden kanssa linjassaan
vain viidella. Opettajista 48 % koki, ettd palauttavia hetkia ja taukoja tapahtuisi

paivien aikana, vaikka niin ei hyvinvointianalyysin osalta ollut.

Huolestuttavin tilanne unen ja palautumisen kannalta oli siis opettaijilla, joilla
palautuminen puuttui mittausajanjaksojen paivista kokonaan (kuva 9). Oli
nahtavissa, ettd nama opettajat kokivat olevansa myos keskimaarin
stressaantuneempia. He veivat myos enemman toita kotiinsa. Heidan
keskuudessaan my0Os unen laatu oli heikompaa ja unijaksojen pituudet jaivat
lyhyemmiksi. Elimiston ylivirittyneesta tilasta kertoo myos, etta vaikka osa
henkilGista piti paivakirjamerkintdjensa mukaan rentouttavia hetkia ja paivaunia

paiviinsa, ne eivat nayttaytyneet palauttavina.
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KUVA 9. Kuvakaappaus aineistosta / Palauttavien taukojen puuttuminen taysin

paivista.

Vapaa-ajan ja tyon nivoutuminen lahemmaksi toisiaan heikentaa palautumista ja
unta. Opettajista 22 % teki t6ita iltaisin, kuten kokeiden korjauksia tai tuntien
suunnittelua, tydajan ulkopuolella tai viikonloppuisin. Naistd henkildista

useammalle téiden tekeminen iltaisin tai viikonloppuisin oli saanndllista.

Toitéa tietokoneella (2)
Toitéa kotona (13)
Kokeiden suunnittelua (18)

Tuntien suunnittelua (4)

Alylaitteiden kaytto aiheutti opettaijille monenlaisia arsykkeita. Alylaitteiden kayton
suhteen paivakirjamerkintoihin avattiin lahinna vain tietokoneella tydoskentelya ja
television katselua. Puhelimen kayttda esiintyi paivakirjamerkinnoissa melko
harvoin. llta-aikaan tietokoneella, puhelimella tai television aaressa, opettajista
vietti aikaa 74 %. Nailla opettajilla alylaitteiden kayttd tapahtui ilta kahdeksan
jalkeen ennen nukkumaanmenoa. Alylaitteiden kayttd oli melko rutiininomaista,
silla nailla opettajilla alylaitteet kuuluivat kaikkiin mittausajan iltoihin. Suurimmalle
osalle alylaitteiden kayttd nayttaytyi stressaavana, vain opettajista neljalla
television katselu toimi palauttavana. Tietokoneella tyoskentely nayttaytyi unta
heikentava tekijana, jos se ajallisesti sijoittui loppuiltaan I[ahelle

nukkumaanmenoaikaa. Samoin television katselussa naytti heikentavin vaikutus
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olevan juuri silloin, jos se toteutui juuri ennen nukkumaanmenoa. Alylaitteiden

kaytto viivastytti palauttavan unen alkamista.

Sohvalla sometus. (21)
Some, tv, kotitouhut (1)
Television katselu (2,3, 5,6,10,12,14,15,18,19,21,23)

Alkoholia opettajista kertoi nauttineen 1-2 annosta mittausajankohtana nelja
henkil6a, joten alkoholia ei voida pitda suurena negatiivisena vaikuttajana
opettajien unen laatuun. Kaikilla alkoholia nauttineilla henkil6illa sykevalivaihtelu
unen aikana kuntotasosta riippumatta oli heikolla tai kohtalaisella tasolla, joten jo
pienienkin maarien alkoholia voidaan nahda vaikuttavan palautumiseen. Kaikilla
alkoholiannoksia nauttineilla henkildilld voitiin ndhda alkoholin heikentavan
erityisesti alkuyon unta, palauttavan unen alkaminen viivastyy. Kofeiinin
nauttimista esiintyi aineistossa saannodllisemmin, mutta johtopaatoksia sen

vaikutuksesta unta tai palautumista heikentavasti ei voi tehda.

Psykososiaalinen  kuormitus  nakyi  tyOpaivien aikana  sosiaalisten
vuorovaikutussuhteiden ja  tyotehtavien moninaisena  kirjona. Tyon
psykososiaalinen kuormitus vapaa-ajalla nayttaytyi silloin kun toita ei ollut ehtinyt
tehda tydajalla. Psykososiaalisen kuormituksen kokeminen oli kuitenkin hyvin
yksilollistd. Erityisesti vuorovaikutustilanteet, missa joutui kdaymaan itselle
ahdistavia tai vaikeita asioita lapi, nakyi paivakirjoissa stressaavina. Vapaa-aika
ja perhe-elama altisti myos psykososiaalisille kuormitustekijoille, varsinkin silloin

kun joutui tekemaan yhta aikaa monia asioita aikaa vastaan.

Raéstityét. (20)

Ahdistava keskustelu, stressaavaa. (2)

Tunne-elamaa aineistossa harva opettaja toi esille, mutta kiiretta, stressia ja
ahdistusta ilmeni osalla. Yoéllista herailya tapahtui 17%: lla, naista suurin osa

tapahtui itsesta riippumattomista syista, kuten kivun, lapsen tai lemmikin takia.
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Reilu 10 % nosti esille torkkumisen, mika osaltaan kuvaa liian vahaista unen

maaraa.

Ei paése ylds séngystéa. (1)

Herééminen péékipuun. (14)
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7 POHDINTA

7.1 Opinnaytetyon tulosten arviointi

Opinnaytetyosta ilmenneet havainnot ja tulokset ovat melko samansuuntaisia
kuin aiemmassa tutkimuskirjallisuudessa. Opinnaytetyon tulokset osoittavat, etta
uneen liittyvat rutiinit ovat yksilollisia, mutta yksildiden tekemilla pienillakin teoilla

pitkin paivaa on vaikutusta niin uneen kuin kokonaiskuvassa palautumiseen.

Opinnaytetyon tuloksista voi havaita tutkimuskirjallisuuden mukaisesti, etta
opettajien kokema tyOstressi oli korkea, ja ty0 seka vapaa-aika nivoutuvat yha
enemman toisiinsa. Kunnon taukojen pitaminen tyon lomassa oli vaikeaa, kuten
Metherin (2018) tekstissa nostettiin esiin. Vapaapaivat auttavat palautumisessa,
kun ne eivat vaadi suuria ponnisteluja ja sisalto ei ole liittynyt tydhon. Tallaisia
(Fritz ym. 2010) kaltaisia havaintoja oli melko vaikea tuloksista l6ytaa, silla
opettajien vapaapaivat olivat taynna erilaista toimintaa, ja vapaapaivat olivat
tyopaivien tapaan melko aikataulutettuja. Palautumisen maara saattoi osalla
henkildista jaada jopa tyopaivia pienemmaksi. Tulokset olivat yhtenevia
(Pietilainen, 2016) tutkimustulosten kanssa, etta viikonloput eivat aina riita

opettajien palautumiselle.

Tulokset eivat osoittaneet yhta suurta yhteytta ian ja sisaisen seka ulkoisen
palautumisen suhteen kuin Tydelamakeskuksen tutkimukset 2019. Viitteita oli
kuitenkin, ettd ammattiryhman iakkdaammat henkilot kokevat keskimaarin
pystyvansa pitdmaan palauttavia taukoja paremmin tydpaivan aikana. limeista oli
kuitenkin, ettd palautuminen tydpaivan aikana oli yhteydessa vapaa-ajalla

tapahtuvaan palautumiseen.

TyOn ja vapaa-ajan nivoutuminen nayttaytyi tuloksissa niin, etta opettajista osa
teki toitd myoOs iltaisin tai vapaapaivinaan. Tyota tekevien maara ei ollut
kuitenkaan niin suuri, kuin OAJ:n (2017) tilastoissa. Huolestuttavinta oli, etta
vapaa-ajalla toiden tekeminen keskittyi samoihin henkil6ihin ja se oli saannadllista.

TyOnantajan ja tydntekijan nakokulmasta olisikin suotavaa kartoittaa laajemmin
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tydnhallintataitoja ja tydnkuvan kuormittuneisuutta, jotta tulevaisuuden

uupumisilta ja tyokyvyn heikentymisilta valtyttaisiin.

Opettajien sangyssa vietetty aika oli linjassaan Firstbeat -hyvinvointiraportteihin
keratyn datan kanssa vuosilta 2013—2018. Tulokset osoittavat, etta opettajien uni
maarallisesti on tutkimuskirjallisuuden ja terveyssuositusten kanssa linjassaan.
Huojentavaa oli huomata, etté kukaan opettajista ei nukkunut alle 6 tuntia yossa.
Unen elvyttavin osuus, syva uni, tulisi sijoittua ensimmaisiin 4-5 tuntiin (Walker
2019), mika ei ikava kylla tuloksien mukaan toteutunut kaikilla opettajilla.
Tuloksista oli havaittavissa selkeita syita, unen ja palautumisen heikkouteen
ybaikaan. Nama unta ja palautumista heikentavat tekijat, kuten liian kova
fyysinen rasite, taukojen puuttuminen paivan ajalta, alylaitteiden lilan aktiivinen
kayttd ennen nukkumaanmenoa seka alkoholin nauttiminen, olivat melko hyvin
linjassaan tutkimuskirjallisuuden kanssa. Nama heikentavat tekijat vaikuttivat
myos siihen, ettei elvyttavin osuus unesta valttamatta sijoittunut juuri noihin
ensimmaisiin 4-5 tuntiin. Uneen paasemisen vaikeuksia ei
paivakirjamerkinndissa tuotu esille. Yodllisia heraamisia opettajat nostivat
paivakirjoissaan esiin myds melko vahan. Satunnaisia heraamisia lapsen tai

kivun takia voidaan pitaa siis normaaleina.

Tuloksissa oli nahtavissa yksildllisia vuorokaudenrytmeja ja henkildiden
jakautumista aamu, ilta tai paiva kronotyyppeihin. Mittausajanjakson ollessa nain
lyhyt, on vaikea kuitenkaan tehda suurempia johtopaatoksia (Merikanto &
Englund 2014; Merikanto 2012,2013,2015) kaltaisten tutkimuksen tuloksista,
joissa nahdaan iltakronotyypeilla esiintyvan yleisemmin univaikeuksia tai
tydtehokkuuden heikentymisesta. Tiedetaan kuitenkin (Basnet 2019), ettad mita
enemman uni-valverytmi on pielessa suuntaan tai toiseen, sitd enemman se
vaikuttaa Kkielteisesti niin vireystasoon, unen laatuun, mielialaan kuin
elamantyytyvaisyyteen, joten erilaisten  kronotyyppien  olemassaolon
ymmartaminen on tarkeda niin yksilon kuin yhteiskunnan nakdkulmasta.
Ihanteellista olisi, jos jokainen pystyisi rytmittamaan elamaa oman luontaisen
unen mukaan. Erilaisista vuorokaudenrytmeista huolimatta uni-valverytmin
saannollisyys nahdaan tarkeana terveyden kannalta (Walker 2019), ja se olikin

suurimmalla osalla opettajista vakio.
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Unettomuus vaikuttaa ihmisten paivittaisiin valintoihin ja kayttaytymiseen.
Opinnaytetyoni tulosten perusteella juuri paivan aikana tehdyilla pienillakin
valinnoilla on suuri merkitys palautumiseen ja unen laatuun. Tulokset osoittavat
aiemman tutkimuskirjallisuuden lailla, etta paiviin sisaltyvat tauot ovat
ensisijaisen tarkeita palautumisen kannalta. Taukojen aikana pitaisi pystya
irrottautumaan tyohon liittyvista ajatuksista ja rentoutumaan. Eraanlainen
tylsyyden kokemuksen hakeminen olisi suotavaa. Tyopaivien tauotuksen lisaksi
palautumisen kannalta olisi tarkeaa, etta tyot pystyy jattamaan tyopaikalle, ja
vapaa-aika muodostuisi itselle mielekkaista asioista. Vapaa-ajan toiminnan olisi
suotavaa olevan rentouttavaa, merkityksellista ja toiminnaltaan hyvin erilaista
mihin tydssa joutuu. Yhteenkuuluvuus ja uusien taitojen oppiminen osaltaan
edistaa palautumista. Palautumisen ja laadukkaan unen kannalta olisi suotavaa,
etta illat, 1-2 tuntia, ennen nukkumaanmenoa rauhoituttaisiin, jotta palauttaa
syva uni alkaisi jo alkuydsta. Tyon toteutuksen suhteen, tyon jaksottaminen
erindisiin  osiin  olisi  suotavaa. Erindisten  vuorovaikutustilanteiden
psykososiaalisesti kuormittuminen oli yksilollista. Erityisen tarkeaa on muistaa,
ettd kuormituksen myoéta palautumisen ja unentarve on suurempaa, joten
fyysisesti raskaiden suoritusten jalkeen ja itsedan stressaavien tai ahdistavien

tilanteiden jalkeen olisikin tarkeaa ottaa aikaa palautumiselle ja priorisoida unta.

Tuloksissa ilahduttavaa oli nahda, etta osalla opettajista palautuminen ja uni
olivat jo hyvalla mallilla. Usein nama henkilot myds itse kokivat nukkuvansa
riittdvasti. He olivat |oytaneet hyvia tapoja omaan elamaan tukemaan
palautumista ja nukkumista. Vaikka vyksiloina olemme hyvin erilaisia,
suositeltavaa olisi tydyhteisoissa hyodyntaa tata tietovarantoa enemman hyvien
tydokaytanteiden, palauttavien taukojen toteuttamisen ja tydsta irrottautumisen
onnistumisen nakodkulmasta. Yksildiden, tydyhteison kuin tydnantajan
nakokulmasta olisi myos erityisen tarkeaa loytaa ne henkilot, jotka kamppailevat
palautumisen ja riittdvan unen kanssa, ja auttaa heita. Verkkopohjaisista
palautuskoulutuskokonaisuuksista on hyva kokemuksia (Thiart ym. 2015),
unitehokkuuteen seka palautumis- ja vireystilakokemuksiin, joten kognitiivisen
kayttaytymisterapian kaytto, unihygieniaan liittyvien asioiden lapikdyminen seka
unen- ja uneen liittyvien arsykkeiden hallintaan vaikuttaminen on perusteltua

tamankin tutkimuksen kohderyhman henkildilla.
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Tyon kuormittavuus, tydn vaikutusmahdollisuuksien ja tyon yhteensovittamisen
haasteet nayttaytyivat tutkimustiedon valossa (Lallukka ym. 2009) opettajien unta
ja palautumista heikentaviltd. Taman tutkimuksen aineistolla ei saatu tarkempia
vastauksia tyon vaikutusmahdollisuuksista tai tyon ja perhe-elaman
yhteensovittamisen onnistumisesta. Tuloksista nousi kuitenkin selkeasti,
laheisten kanssa vietetty aika, palautumista edistdvana asiana. Toita vapaa-
aikanaan teki my0s vain pieni osa, joten tastd nakokulmasta tyon

yhteensovittaminen voidaan nahda onnistuneen.

Opettajien vastaukset terveysvaittamiin osoittivat, etta omaa vireystilaa, riittavaa
unen maaraa tai palauttavien taukojen toteutumista voi olla vaikea arvioida.
Vastaajista nimittdin 10-17 % ei osannut arvioida omaa tilaansa, ja muutenkin
kokemus ja toteutus saattoi olla ristiriitainen. Unen virkistavyyden tarkkailu
aamulla seka vireystilaa valveillaoloaikana olisi kuitenkin suotavaa. Riittdvan
unen maaraa kannattaa arvioida esimerkiksi lomaviikolla, kun ei tarvitse herata
heratyskelloon. Suositeltavaa olisi tarkkailla useamman vuorokauden aikana
nukkumaanmenoaikoja, seka luonnollisia heraamisaikoja. Usein virkistavyys
aamulla kertoo enemman unen riittdvyydesta ja laadusta kuin sykevalia

tarkastelevat mittarit.

7.2 Opinnaytetyon luotettavuus

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan tarkastella tulkinnan
yleistamisen, uskottavuuden, refleksiivisyyden seka  siirrettavyyden
nakokulmasta (Kylma & Juvakka 2012, 127-129). Laadullisen tutkimuksen
tulokset eivat saa olla sattumanvaraisia, ja tutkimuksessa kaytetyn menetelman
pitdd soveltua tutkittavaan ilmioon. Laadullisessa tutkimuksessa yleistaminen
nahdaan tulkintana, jossa aineistoa on tarkasteltu monitahoisesti ja
yksittaistapausten sijaan tutkija nostaa merkityksellisia teemoja yleisemmalla
tasolla. Tulkinta on vuoropuhelua teorian, tutkimusaineiston ja tutkijan valilla.
Tulkinnassa korostuu eri havaintojen yhdistaminen. (Vilkka 2015, 195-198.)
Refleksiivisyys tarkoittaa sita, ettd tutkiia on koko ajan tietoinen omasta

vaikutuksestaan tutkimukseen. Siirrettavyys viittaa tutkimuksen tulosten
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siirrettavyyteen muissa vastaavissa tilanteissa. (Kylma & Juvakka 2012, 127-
129.)

Opinnaytetydssa vuoropuhelu tutkijan, tutkimusaineiston ja teorian valilla
toteutuu. Tutkimusaineiston sisallonanalyysi on tehty havaintoja pelkistamalla ja
pelkistettyja havaintoja yhdistamalla ja peilaamalla aikaisempaan teoriatietoon.
Lapi tyon tutkija kuljettaa my0ds kvantitatiivista ja kvalitatiivista aineistoa

rinnakkain, ja yhdistelee havaintoja naiden valilla.

Maarallisen tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan reliabiliteetin ja validiteetin
nakokulmasta. Reliabiliteettia eli toistettavuutta lisaa mahdollisimman tarkka
analyysin raportointi seka tulosten ja aineiston valisen yhteyden osoittaminen.
Tulosten pitaisi pysya samankaltaisena mittauksesta toiseen. Tutkimus on
luotettava ja tarkka, kun toistetussa mittauksessa saadaan tasmalleen sama
tulos riippumatta tutkijasta. (Koppa 2010.) Opinnaytetyon tutkimuksen
toteuttaminen on kirjoitettu kokonaisuudessaan tarkasti auki. Validiteettia eli
patevyytta osoitetaan silla, etta aineiston tuottamisen olosuhteet kerrotaan
selkeasti ja totuudenmukaisesti, aineiston kasittely ja analysointiin valitut
menetelmat avataan ja perustellaan. Mahdolliset hairidtekijat ja virhetulkinnat on

avattu.

Opinnaytetyon tulosten laajuuden ja luotettavuuden nakdkulmasta on
huomioitava, etta tutkijana en pystynyt itse valmistelemaan paivakirjaa tai
antamaan tarkempia ohjeistuksia paivakirjan tayton suhteen. Paivakirjan
todelliset vastaukset osaltaan siis vaikuttivat analysointitapaan ja haastoi
tulkinnan vapauden suhteen. Suorien lainauksien systemaattinen kaytté on
keskeista luotettavuuden kannalta (Nieminen 2020). Opinnaytetydssa on kaytetty
suoria lainauksia aineistosta tekstin seka kuvien muodossa tutkittavien

paivakirjoista taman naytoksi.

Tutkimusprosessin luotettavuutta lisaa, jos tutkijalla on etainen suhde prosessiin,
kyselyihin tai haastatteluihin laadittuihin vastauksiin (Vilkka 2015). Tutkijana en
ole ollut missaan tekemisissa tutkittavien kanssa. Tuloksia analysoitaessa oli
nahtavissa, ettd tutkittavat olivat tayttaneet paivakirjamerkintdjaan hyvin eri

tavoilla. Tuntemuksia oli kauttaaltaan merkattu melko vahan, ja osalla
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paivakirjamerkinnat puuttuivat taysin. Luotettavuutta olisi mahdollisesti lisannyt,
jos olisin pystynyt lisaksi haastattelemaan tutkittavia, tai olisin saanut ohjeistaa

paivakirjamerkintojen tekemista.

Opinnaytetydn teossa on otettu huomioon hyvan tieteellisen kaytannon ohjeet
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d). Tutkittava ilmid on tunnustettu ja
selkeasti nimetty. Tutkimuksen merkitys on perusteltu sisallollisesti,
menetelmallisesti ja eettisesti. Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimustehtavat on
kirjoitettu. Aineiston keruu ja analysointitapa on avattu. Opinnaytetyd on kirjoitettu

Tampereen ammattikorkeakoulun standardin mukaiseen raportointimalliin.

Tutkimus antaa vastauksen opinnaytetyon tavoitteeseen ja tarkoitukseen.
Tutkimuksen analysointivaihneessa on otettu huomioon Firstbeat -mittarin
virhemarginaali. Tulosten analysoinneista on otettu pois, ne mittausajankohdat,
joissa virhemarginaali nousi yli suositellut 20 %. Naita mittausjaksoja oli
tutkittavien joukossa kaksi. Toki tulosten luotettavuuden nakokulmasta on
mahdollista, etta virheita on tullut tutkijana siirrettaessa dataa tiedostosta toiseen
tai tulkittaessa paivakirjamerkintdja. Huomioitavaa virheiden osalta on, etta
opinnaytetyd ja tutkimusta toteutin yksin, joten ajoittaista datalle tai tekstille
sokeutumista on voinut tapahtua. Luotettavuuden lisaamiseksi tulosten
analysoinnissa, tallentamisessa seka esittamisessa on pyritty rehellisyyteen,

huolellisuuteen ja tarkkuuteen.

Luotettavuuden kannalta on erityisen tarkeaa tietaa tasmallisesti, mita tutkitaan.
Opinnaytetydn luotettavuuden kannalta on ollut tarkeaa, etta asettamiani
tutkimuskysymyksia olen tarkastellut ja muuttanut niita tarpeen mukaan. Melko
pitkaan tutkimukseni kohderyhma, ja todellinen aineiston laatu ja maara olivat
epaselvat, joten tarkkoja tutkimuskysymyksia tai teoreettista viitekehysta sen
ymparille oli vaikea hahmottaa. Tutkimuskysymykset jatin tarkoituksella melko
laajoiksi, jotta se antaa tutkijana minulle mahdollisuuden vapaammalle
tulkinnalle. Tutkimuskysymysten asettamiseen vaikutti myos, millaista dataa

mittarista saatiin ulos ja mita uutta tai lisatietoa se antoi paivakirjojen ymparille.

Teoreettinen viitekehys seka kirjallisuuskatsaus on toteutettu elektronisesti

luotettavista terveysalan tietokannoista hakusanoilla, jotka ovat keskeisia
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tutkimuskysymysten kannalta. Hakusanat ovat myds tarpeeksi laajat siihen, ettei
keskeista tutkimuskirjallisuutta jaisi havaitsematta. Olen dokumentoinut tydssani,
miten tiedonhaku toteutui; mita tietokantoja ja hakusanoja olen kayttanyt.
Lahdeviitteet ja kaytetyt tutkimukset on kirjattu selkeasti. Elektronisen tiedonhaun
kautta tietoa oli helposti saatavilla useista eri kohteista mahdollisimman laajasti.
Haastavaa tiedonhaustani teki sen, ettd tutkimukseni kohderyhma seka
lopullinen toteutustapa oli pitkdan epaselva, jonka takia olen tiedonhakua
joutunut tekemaan useaan otteeseen. Tiedonhaun rajaaminen oli osittain
haastavaa, silla unesta ja palautumisesta on paljon tutkimustietoa. Tiedonhaun
aloitin uneen liittyen; unen terveyshyodyista, uneen vaikuttavista tekijoista.
Kohderyhman ollessa viela epaselva hain tietoa unen laadusta ja maarasta
tyoikaisilla. Tutkimuksen edetessa kohdistin tiedonhakuani opettajiin ja unen
lisaksi laajensin hakua palautumiseen liittyviin tekijoihin, silla tuntui etta
palautuminen ja uni ovat vahvasti yhteydessa, ja tutkimuksessani oleva mittari

antaa palautumisesta paljon dataa ulos.

Tarkoituksenani oli luoda johdonmukainen kuvaus palautumisen tarkeydestq, ja
sen vaikutuksista uneen ja kokonaishyvinvointiin. Tyon tarkoituksena ei ollut
syyllistda tai osoittaa kriittisesti yhdenkaan tutkittavan paivittaisia toimintoja tai
elamantapaa. Tydllani pyrin tuomaan lukijoille mahdollisimman selkaesti esiin
sen, mitka tekijat vaikuttavat palautumiseen, ja miten jokainen yksilona voi tehda

valintoja omaa palautumisen, unen ja terveyden edistamiseksi.

Tutkimuksen luotettavuutta lisaa Firstbeat -mittaus, minka sain itselleni toteuttaa.
Pidin mittaria kolmen vuorokautta taytin paivakirjaa tutkittavien tapaan. Tuloksista
sain Kkirjallisen yhteenvedon, ja ne kaytin myds suullisesti lapi
palautekeskustelussa samaan tapaan kuin tutkittavien kanssa. Oma mittaus
antoi paljon pohdittavaa mittarin toimivuuden ja paivakirjan tayton suhteen.
Uskon, etta mittaus auttoi minua ymmartamaan tutkittavia paremmin. Tulosten
lapikdyminen auttoi analysoimaan tuloksia laajemmin ja ymmartamaan mittarin

ominaisuuksia.

Omalta mittausajanjaksolta tein seuraavanlaisia havaintoja; Paivakirjamerkinnat
olivat melko rajatut. Paivakirjamerkinndissa korostui toiminnot, eivat niinkaan

tuntemukset. Paivakirjamerkinnat olivat kategorisoituja. Paivakirjaan pystyit
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valitsemaan esimerkiksi vain liikunta, etkd kuvaamaan sen tarkemmin millaista
likuntaa se oli. Sama pati ruokailuun. Liikunnan ja ruokailun sisaltd olisi
kiinnostanut minua tutkijana. Alkuun mittaria mietti enemman, mutta en usko, etta
se sinallaan vaikutti stressaavasti. Mittarin asettaminen ja paivakirjan tayttaminen
olivat helppoja ja selkeita, eivatka ne aiheuttaneet lisakuormitustekijoita arkeen.
Tulosten yhteenvedossa ja palautekeskustelussa havahduin vasta tarkemmin
sympaattisen ja parasympaattisen hermoston kaytannon eroihin. Mittaustapa
perustuu sykevalivaihtelun tarkasteluun. Jotta mittari lukee toiminnan
palauttavaksi, niin myos verenpaineen ja sykkeen pitaa olla melko alhaiset.
Talloin herkemmin palauttavaksi toiminnaksi nayttaytyy kaikki sellainen missa
ollaan paljon paikoillaan. Liikuntaharrastusten tai hyotyliikunnan palautumisarvoa
on nain vaikea arvioida, kun syke siina herkemmin on kuitenkin koholla. Oman
mittausjakson kautta ymmarsin siis paremmin tilanteita, joissa luulet tekevasi
rauhoittavaa asiaa, mutta mittarin valossa se ei nayttaydy sellaisena. Tai
tilanteita, joissa henkild on paljon liikkeessa, niin mittarin on vaikea arvioida, onko
se palauttavaa vai stressaavaa. Oman mittauksen kautta nain kuitenkin juuri
alkoholin kayton ja lilan kuormittavan liikunnan vaikutukset syvan ja palauttavan
unen maaraan. Kaiken kaikkiaan oma mittausjakso auttoi analysoimaan ja

esittdmaan tuloksia luotettavimmin.

Tutkijana pidin koko opinnaytetyOprosessin ajan muistiinpanoja, mika osaltaan
lisdd tutkimuksen luotettavuutta. Erityisen tarkeana pidin muistiinpanoja
analysointivaiheessa, kun kuljetin rinnakkain teoriatietoa, kvantitatiivista seka
kvalitatiivista tietoa. Kirjoitettuihin muistiinpanoihin palasin monesti tuloksia auki

kirjoittaessani, ja tarkasteltaessa koko opinnaytetyoprosessia.

7.3 Opinnaytetyon eettisyys

Ihmisiin kohdistuvana tutkimus ottaa huomioon myds eettiset periaatteet, mihin
luetaan muun muassa ihmisarvo, itsemaaraamisoikeuden huomioiminen
perustuslain mukaisesti, kulttuuriperinnon vaaliminen seka riskiarvion laatiminen
haittojen ja vahinkojen valittamiseksi. Tutkimuksesta pitaisi olla hyotya
yhteiskunnallisesti, tutkimus on oikeutettu aiempien tutkimustulosten perusteella

ja tutkimuksesta vastaavien henkildiden on oltava tieteellisesti patevia. (Kylma &
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Juvakka 2012, 137-138.) Lisaksi tutkimuksen teossa huomioidaan tutkittavan
vapaaehtoisuus tutkimukseen osallistumisessa. Tutkittavalla on oikeus saada
riittava, ymmarrettava ja oikeudenmukainen tieto tutkimuksesta. Tutkittavien

anonyymisyys sailyy lapi tutkimuksen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d.)

Opinnaytetydhon mukaan otetut henkilot on informoitu Kestava aivoterveys -
hankeen osalta etukateen kirjallisesti. Heilta jokaiselta on keratty suostumus
hankkeeseen osallistumisesta seka hankkeeseen tuotetun aineiston
kayttamisesta erinaisissa opinnaytetyotutkimuksissa. Kestava aivoterveys -
hankkeeseen sekd sitd kautta tahan tutkimukseen osallistuminen on ollut

vapaaehtoista.

Opinnaytetyd on hyodyllinen seka tilaajaorganisaatiolle ettda yhteiskunnalle.
Suorituskeskeinen  yhteiskunta, tydelaman  pirstaleisuus, tyomaaran
lisdantyminen, alituinen monikanavaisuus, stressi seka kauttaaltaan Covid — 19
aiheuttamat  ahdingot  haastavat ihmisten palautumista, wunta ja
kokonaisuudessaan terveytta. Uni on terveyden kannalta elintarkeaa, ja
palautuaksemme elaman fysiologiset, psykologiset kuin kognitiiviset tekijat pitaisi
olla tasapainossa toisiinsa. Uni ja palautuminen linkittyvat vahvasti
tilaajaorganisaation, Kestava aivoterveys, hankkeen alle. Kolmivuotisen Kestava
aivoterveyshankkeen tavoitteena on tuoda tietoutta aivokuormituksesta ja
kehittaa aivoterveytta edistavia ja tukevia toimintatapoja ja tydvalineita yksilo- ja
tydyhteisotasolla. Taman opinnaytetydn sisaltd, unen ja palautumisen,

nakokulmasta nivoutuu erinomaisesti tietouden lisdamisen alle.

Unesta ja palautumisesta on melko paljonkin tutkimustietoa, mutta opettajat
kohderyhmana on hivenen harvinaisempi. Firstbeat, suomalaisena mittarina, on
harvemmin kaytettavissa myoOs kansainvalisissa tutkimuksissa. Tutkimustyo
antaa ennen kaikkea tarvittavaa lisatietoa Kestava aivoterveyshankkeelle, ja
ennen kaikkea hankkeeseen osallistuville tutkittaville ja tyoyhteisdlle, kun he

miettivat toiminnan -ja kayttaytymisen muutosta hankkeen edetessa.

Tutkimusaineistoa on kasitelty, niin etta tutkittavien anonymiteetti on sailynyt.
Tutkimusaineisto on sailytetty sille luodussa kansiossa OneDrive -pilvipalvelussa.

Pilvipalveluun on ollut paasy vain hankkeen tyontekijilla ja minulla tutkijana.
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Tutkimusaineisto havitetaan pilvipalvelusta opinnaytetydn valmistumisen jalkeen,
kun sen sailyttaminen ei enaa ole valttamatonta. Tutkijalla on oman
mielenkiinnon ja pohjakoulutuksen kautta tietoa tutkittavasta asiasta. Ylemman
ammattikorkeakoulututkinnon  suorittaminen edellyttaa myos tieteellisen
tutkimuksen tekemista. Ylemman ammattikorkeakoulun koulutusrakenne on
antanut tutkijalle riittavan ammattitaidon tieteellisen tutkimuksen ja raportoinnin

toteuttamiseksi.

7.4 Jatkokehitysehdotukset

Tutkimuksen aineistoa analysoitaessa ja tuloksia kirjoittaessa auki tutkijana en
voinut olla havahtumatta wunta ja palautumista edistaviin tekijoihin.
Mielenkiintoista olisi kokeilla naita konkreettisia tyokaluja unen ja palautumisen
edistamiseksi. Tulisiko naitd unta ja palautumista edistavia tekijoita lisaamalla

eroa kokemukseen ja objektiiviseen mittaukseen.

Jatkokehitysehdotuksena olisi ennen kaikkea keskittya heikosti nukkuviin ja
palautuviin henkilihin. Huonosti nukkumisen ja palautumisen syihin olisi tarkeaa
syventya tarkemmin. Onko huonosti nukkuvilla ja palautuvilla henkil6illa
esimerkiksi enemman sairauspoissaoloja tai mielenterveyshairioita. Tassa
opinnaytetyossa kohderyhma koostui sattumalta vain naisista, joten olisi

mielenkiintoista saada laajempaa dataa myos miessukupuolen edustajilta.

Aineistoa analysoitaessa mietin myds monesti, ettd millaisia REISS-
motivaatiotekijoitd  tutkittavilla henkiléila on. Tiedan, ettd REISS-
motivaatioprofiilit tehtiin hankkeeseen osallistuville henkildille. Nayttaytyyko
motivaatioprofiileista yhtymakohtia palautumisen ja unen onnistumisen tai

epaonnistumisen valilla?

Mielenkiintoista olisi tutkia ja haastatella tarkemmin tutkittavia heidan

tydpaikkavaatimuksistaan ja tyonhallintataidoista. Saako tydnhallinnan
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muutoksilla positiivisia vaikutuksia palauttaviin taukoihin tyopaivan aikana?
Vahenisiko tata kautta toiden tekeminen vapaa-ajalla? Onko henkil6illa, joilla
palauttavat hetket puuttuvat taysin ja nukkuvat huonosti myds suuremmat

tydpaikkavaatimukset?

7.5 Opinnaytetyon prosessin tarkastelua

Palautumiseen liittyvat tekijat ovat kiinnostaneet minua jo pidempaan, ja kun
kuulin mahdollisuudesta tehda opinnaytetyon osana Kestava
aivoterveyshanketta, niin paatos oli helppo tehda. Ammatillisen kehittymisen
kannalta nain tarkeaksi tehda opinnaytetyon jollekin muulle toimijalle kuin omalle
tydpaikalle. Opinnaytetydn aiheiden kautta sain laajennettua ammatillista
osaamistani ja osa-alueita. Koin aivoterveyden my0ds yhteiskunnallisesti

mielenkiintoisena ja tarkeana teemana tulevaisuuden kannalta.

Opinnaytetyoprosessi alkoi heti YAMK-opintojen ensimmaisina |ahipaivina.
Tuolloin en vield tuntenut juuri ketdan opiskeluryhmastani, ja kun muiden
intresseja, aikatauluja opiskeluiden tai muun elaman valilla oli vaikea hahmottaa,
niin paatin tehda opinnaytetyon yksin. Jos opinnaytetyoprosessi ei olisi lahtenyt
niin pian liikkeelle, luultavimmin olisin loytanyt itselleni parin, jonka kanssa
intressit ja aikataulut olisivat sulautuneet hyvin. En ole kuitenkaan katunut
paatosta ryhtya tyéhon yksin. Yksin tydskennellessa tyomaara on toki ollut
suurempi, mutta olen ollut vapaampi tekemaan paatoksia tyon linjausten ja
aikataulujen suhteen. Sokeutumista tyon ja tekstin suhteen on toki ajoittain ollut,
mutta tarvittaessa olen saanut apua opponoijaltani tai tyotd ohjaavalta
opettajaltani. Mielestani on ollut myds hyva, etta tyosta vastaava opettaja ei ole
ollut mitenkaan linkitettyna Kestava aivoterveys -hankkeeseen. Nain olen
joutunut miettimaan tekstia enemman lukijan nakokulmasta, jolla ei ole mitaan

tietoa kyseisesta hankkeesta tai siina kaytetyista mittareista.

Opinnaytetyd prosessi on opettanut paljon asioita tutkimusprosessiin liittyen.
Tama oli myos ensimmainen kerta, kun teen opinnaytety6ta, missa aineisto on
toisten kerdamaa. Tama toi eraanlaisia uusia haasteita, kun ei ollut itse paassyt

sen tarkemmin ohjeistamaan paivakirjan tayttéa tai paattamaan millaisia asioita
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kysytaan. Koulutuksen puolelta olisin toivonut, ettd opinnaytetyOprosessi olisi
ollut tiiviimpi. Ainakin itselle tiivimpi tyoskentely soveltuu paremmin. Nyt
opinnaytetyoprosessi aloitettiin  todella aikaisin, mutta tarkemmat tiedot
kohderyhmasta, aineistosta ja todellisesta toteutuksesta jai melko viime tippaan.
Tama tarkoitti, ettd tiedon hankintaa joutui tekemaan useaan otteeseen,
tutkimuskysymyksia muuttamaan ja valitsemat opintojaksot aiemmin eivat ehka
todellisuudessa  vastanneetkaan opinnaytetyon menetelmien  kanssa.
Opinnaytetydprosessin ollessa tiivis, fokus pysyy paremmin aiheessa, ja oikeasti

aikaisemmin opittua pystyy tuomaan tyossa paremmin esiin.

Opinnaytetyoprosessi antoi minulle paljon uutta tietoa palautumisesta ja unesta.
Lisaantynyt tieto seka itselle toteutettu Firstbeat -mittaus osaltaan havahdutti
minut oman  palautumisen ja unen maarasta seka laadusta.
Opinnaytetyoprosessin  voidaan nahda vaikuttaneen myds omaan
kayttaytymiseen ja ajatusmaailmaan. Toivon, ettd tdman opinnaytetyon tiimoilta
hankkeeseen osallistuvat tutkittavat seka tyota lukevat henkilét havahtuvat
miettimaan omaa untaan ja palautumistaan, ja ovat valmiita tekemaan muutoksia
paremman ja tasapainoisemman elaman kannalta. Toivon, etta tulevaisuudessa
pystyn hyoddyntdmaan opinnaytetydssani kasittelemiani aiheita paremmin

tydssani, ja saan ihmisia voimaan paremmin.
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Kestdvd alvoterveys -hanke

Kutsumme sinut osallistumaan Kestava aivoterveys -kehityshankkeeseen (1.3.2020-31.8.2023),
jonka tavoitteena on kerata tietoa tyelimassa tapahtuvasta aivokuormituksesta ja kehittad
menetelmid aivoterveyden ja tyShyvinvoinnin edistimiseen. K3ytanndssa tunnistamme yhdessd
toimintatapoja ja tyGvalineita ndiden kuormitustekijdiden kasittelemiseen. Tampereen kaupunki
on yhteistydkumppanina mukana hankkeessa.

Sosiaali- ja terveysministerid (STM) rahoittaa hanketta Euroopan sosiaalirahaston (ESR) Kestdvaa
kasvua ja tydta 2014-2020 Suomen rakennerahasto-ohjelmasta. Hanketta koordinol Tampereen
ammattikorkeakoulu Oy |a sen osatoteuttajia ovat Tampereen korkeakoulusdatis, Oulun
ammattikorkeakoulu Oy ja  Pirkanmaan  Sairaanhoitopiirin  kuntayhtymd, Tays
Kiyttaytymisneurologian tutkimusyksikk.

Hankkeen kulku ja tavoitteet

Hanke kdynnistyi kevddlla 2020 ja varsinainen aineistonkeruu kehittdmistoiminnan
kdynnistamiseksi aloitetaan syksylld 2020. Voit osallistua hankkeeseen vastaamalla kyselyihin ja
ilmoittautumalla hyvinvointia ja motivaatiotekjditd kartoittaviin mittauksiin sekd mydhemmin
jarjestettiviin kehittimistilalsuuksiin ja ryhmaohjauksiin,

Kerddmme hankkeessa sihkoisilld kyselyilld tietoa siitd, miten tyd kuormittaa aivoterveyttd ja
tyhyvinvointia. Lsdksi kerddmme tietoa kevadlld 2020 alkaneen koronapandemian
valkutuksista aivoterveyteen ja tyGhyvinvointiin. Tarjoamme osallistujille mahdollisuutta
osallistua Firstbeat-hyvinvaintianalyysiin, joka antaa tietoa unen laadusta ja riittivyydestd sekd
palautumisesta ja sen edistdmisestd. Lisaksi voit osallistua Reiss-motivaatioprofiiliin, mika voi
auttaa tunnistamaan Itsed motivolvia asioita. Teemme osalle myés alvajen toiminnanohjausta
kartoittavan reaktioaikatestin  Taysin  kdyttdytymisneurologian tutkimusyksikdssd, ja
toteutamme haastatteluita tyon eettiseen kuormittavuuteen liittyen.

Kaikki hankkeeseen osallistuvat kutsutaan mukaan kehittdmistilaisuuksiin ja ryhmanohjauksiin,
jotka jarjestetddn vuosina 2021-2023. Ryhmaohjauksissa jaamme ja kehitdmme yhdessd
tybhyvinvointiin ja alvoterveyden edistimiseen liittyvdd tietoa ja tyGkaluja. Hankkeen
loppupuolella teemme osallistujille sahkdisen loppukyselyn.

ﬂgm OAM( €03 Tays
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Ewoopenunon  2014—2020 KESTAVA

Sergan wassav aivoterveys

On mahdollista, etta tihan hankkeeseen osallistumisesta ei ole sinulle suoranaista hyotya.
Hankkeen tavoitteena on tunnistaa tyoelamassa aivojen kuormittumiseen vaikuttavia tekijoita
seka kehittaa tydhyvinvointia ja aivoterveytta edistavia toimintatapoja ja tydkaluja.

Hankkeen kyselyihin ja mittauksiin seka kehittamistilaisuuksiin osallistuminen on sinulle taysin
vapaaehtoista ja maksutonta.

Alku- ja loppukyselyn, koronakyselyn ja eettistd kuormitusta selvittdvien haastattelujen
aineistot on tarkoitus avata anonymisoituna Tietoarkistossa hankkeen padttymisen jdlkeen
muussa tutkimus- ja kehittdmistoiminnassa hybdynnettaviksi. MNaista aineistoista ei woi
tunnistaa yksittaistd vastaajaa.

Henkildtietojen kasittely ja tietojen luottamuksellisuus

Kasittelemme hankkeessa kerattyjd valttamattomia henkilotietoja luottamuksellisesti
tietosuojalainsdddanndn ja hyvan tieteellisen kdytanndn mukaisesti. Kerattyjd henkilatietoja
kasitellddn ainpastaan Kestavd aivoterveys -hankkeessa eika tietoja luovuteta ulkopuolisille.
Tutkimustulokset julkaistaan ryhmatasolla eikd yksittaisen osallistujan tunnistaminen ole
mahdollista tuloksia raportoivissa julkaisuissa ja selvityksissa.

Osallistujana sinulla on olkeus saada tietoa kerddmistimme henkildtiedoista ja niiden
kasittelysta; mihin henkilotietoja on kaytetty, kenelle niita on luovutettu ja mita tarkoitusta
varten sekd oikeus pyytai tietojen oikaisemista, taydentamista tai poistamista. Kuvaamme
henkilatietojen kisittelyn hanketta varten laaditussa tietosuojailmoituksessa.

Tuloksista tiedottaminen

Saat kirjallisen ja suullisen palautteen henkilokohtaisista Firstbeat- ja Reiss-motivaatioprofillia
koskevista tuloksistasi. Kyselyitd ja haastatteluita koskevat tulokset raportoimme ja
jalkautamme suuremmalle yleisdlle julkaisuissa, webinaareissa, hankkeen verkkosivuilla ja eri
medioissa osaamisen kehittamiseksi,

Crymranasenee . OAM( €3 Tays
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EUita *

Eucopanunioni  2014—2020 KESTAVA
[ ] alvoterveys
Lisitiedot ja yhteystiedot

Perehdyttydsi tahan tiedotteeseen sinulla on mahdollisuus esittda sahkdpostilla tai puhelimitse
kysymyksid tutkimuksesta, jonka jalkeen teilta pyydetdan suostumus tutkimukseen
osallistumisesta.

Projektipdallikkd Projektikoordinaattori

Mirva Kolonen Kirsi Toljamo

Tampereen ammattikorkeakoulu Tampereen ammattikorkeakoulu
mirva.kolonen@tuni.fi kirsi.toljamo@tuni.fi

050 4057 806 050 3052 719
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Liite 3. Firstbeat -hyvinvointianalyysi mittausohje.

ENNEN MITTAUSTA
Tarkista, efta olet saanut sahkapostiisi viestin Hyvinvointianalyysin aloittamiseksi osoitteesta
service@firstbeat.fi. Seuraa viestin ohjeita. Huom. Mittausta ei suositella tehtavaksi kuumeessa.

ALOITAMITTAUS

Aloita mittaus viimeistaan vilkon kuluessa laitteen saapumisesta. Mittaus suositellaan
aloitettavaksi aamulla heti heraamisen jalkeen. Mittausjakson pituus on 3 vuorokautta ja sen
aikana taytetaan paivakirjaa.

MITTAUKSEN AIKANA

Vaihda elektrodit kerran paivassa, esim. suihkun yhteydessa. Voit hieman vaihtaa elektrodien
paikkaa, jos ne arsyttavat ihoasi. Mikali vakavaa ihodrsytysta iimenee, suosittelemme lopettamaan
mittauksen. Katso lisdohjeet firstbeat.fi/useinkysyttya.

Vihrean valon vilkkuessa laite mittaa ja tallentaa syketta. Muiden valojen
® MERKKIVALOT  palaessa tai jos valoja ei ndy, katso lisitietoa osoitteesta firstbeat.fi/
useinkysyttya. Huomaa, etta merkkivalo voi olla hyvin himmea.

MITTAUKSEN JALKEEN

1. Lopeta mittaus irrottamalla mittalaite kehostasi. Mittaus paattyy automaattisesti.
2. Muistathan tayttaa taustatietosi ja paivakirjan ennen kuin palautat mittalaitteen.
3. Palauta mittalaite vastauslahetyskuoressa.

4. Saat raportin ja palautteen tuloksistasi.

@ Mit tarkemmin taytat paivakirjaa, sita enemman opit tuloksistasi.




A

J

1, Kiinnit3 elektrodit Bodyguard 2 2. Irrota elektrodien suojakalvot ja kiinnita
-mittalaitteen neppareihin. elektrodit kuivalle iholle. Ajele ihokarvat
kiinnitysalueilta.

3. Kiinnita laite kehon olkealle puolelle 4. Mittaus alkaa nyt automaattisesti, Tarkista,
solisluun alapuolelle, Kiinnit3 johden tainen ettd vihred valo vilkkuu, Valo nékyy parhaiten
péd kehon vasemmalle puolelle kylkikaareen. pimedssa,

P / Laitteen kiyttd on kielletty vedessa: irrota laite suihkun, saunan ja imisen ajaksi.
| (/| Mittaus jatkuu automaattisesti, kun kiinnitat laitteen takaisin. Mahdollisissa
“ ongelmatilanteissa katso usein kysytyt kysymykset: firstbeat fi/useinkysyttya.
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Liite 4. Kestava aivoterveyshankkeen tietosuojailmoitus.

Tieteellisen tutkimuksen 1(5) tietosuojailmoitus 1.9.2020
EU:n tietosuoja-asetus (EU 2016/679), art. 12, 13, 14

1.Tutkimuksen nimi, luonne ja kesto

Tutkimuksen nimi: Kestava aivoterveys -hanke

OKertatutkimus

X Seurantatutkimus

Tutkimuksen kestoaika: 15.9.2020-31.8.2023
Henkilbtietojen kasittelyaika: 15.9.2020-31.12.2025

2.Rekisterinpitaja (valitse yksi)

Tutkimus tehdaan tydosuhteessa Tampereen ammattikorkeakouluun.

Tampereen ammattikorkeakoulu Oy
Kuntokatu 3

33520 Tampere

Y-tunnus 1015428-1
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[0 Kyseessa on opiskelijatutkimus (rekisterinpitaja ei tydsuhteessa Tampereen

korkeakoulusaatioon), jolloin rekisterinpitaja on opiskelija.

[0 Kyse on yhteisrekisterista, ja rekisterinpitajia on useita. Yhteisrekisterinpitajat:

3.Yhteyshenkilo tutkimusrekisteria koskevissa asioissa

Nimi : Mirva Kolonen
Osoite : Kuntokatu 3, Tampere
Puhelinnumero: 0504057806
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Sahkopostiosoite : mirva.kolonen@tuni.fi

4.Tietosuojavastaavan yhteystiedot

dpo@tuni.fi
Osoite: Kuntokatu 3, Tampere
Puhelinnumero : 0504057806

Sahkdpostiosoite : mirva.kolonen@tuni.fi

5.Tutkimuksen suorittajat

Tutkimukset suorittaa Kestava aivoterveys -hankkeen tutkimusryhma

6.Tutkimusrekisterin tietosisalto

Henkildiden suoria ja epasuoria tunnistetietoja seka erityisia henkilotietoryhmia,
jotka koskevat

terveytta, hyvinvointia ja tyohon liittyvaa kuormitusta ja suoriutumista.

7.Henkilotietojen tietolahteet

Kaikki tiedot kerataan suoraan osallistujilta kyselyilla, havainnointipaivakirjoilla
jaltai haastatteluilla seka saadaan heita koskevista mittauksista, joita ovat RMP-

profiili ja Firstbeat-mittaus.

8.Henkilotietojen kasittelyn tarkoitus

Hankkeessa paneudutaan nykyisen tyoelaman haasteellisiin olosuhteisiin ja
kehitetaan toimintatapoja ja tyovalineita tyontekijoiden aivoterveyden ja
tydhyvinvoinnin seka organisaatioiden tuloksellisuuden edistamiseen. Hanke
kohdistuu erityisesti kognitiiviseen-, informaatio- ja affektiiviseen ergonomiaan
seka itsensa johtamiseen. Lisaksi tunnistetaan eettiseen kuormitukseen
vaikuttavia tekijoita ja kehitetdan tyovalineita naiden kuormitustekijoiden

kasittelemiseksi.


mailto:mirva.kolonen@tuni.fi
mailto:mirva.kolonen@tuni.fi
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Hankkeen osatavoitteet ovat

1. kartoittaa kohderyhman tyohyvinvoinnin tilaa ja kokemaa stressia,

2. tehostaa tyoorganisaatioiden osaamista informaatio- ja kognitiivisen
ergonomian osa-alueilla,

3. voimistaa tyontekijan kykya johtaa omaa toimintaansa,

4. edistda tyoorganisaatioiden osaamista tyon eettisten kuormitustekijoiden
kasittelemiseksi

5. kehittaa aivoterveytta edistavia ja tukevia toimintatapoja ja tyovalineita, jotka

ovat sovellettavissa seka yksilo- etta tyoyhteisotasolla.

Hankkeessa rakennetaan yhteistoiminnallisen kehittdmisen avulla aivoterveytta
edistavia ja tukevia toimintatapoja ja tyovalineita, joita voidaan hyddyntaa paitsi
hoito-, opetus- ja tietotydn tyoyhteisdissa myos muiden ammattialojen
tydyhteisbissa. Samanaikaisesti yhteistoiminnallisen kehittamisen kanssa
vahvistetaan kohdeorganisaatioiden tydilmapiiria ja esimiesten osaamista
tyéhyvinvoinnin edistamisessa. Yhteistoiminnallisen kehittamisen
lopputuloksena  hankkeeseen  osallistuville  tyOyhteisdille  rakennetaan
asiantuntijoiden ja henkilostdon yhteiskehittdma konkreettinen, kunkin tydyhteison
erityispiirteet  huomioivia  kehittamissuunnitelma.  Kehittamissuunnitelma
kohdistuu informaatio- ja kognitiivisen ergonomian edistamiseen, itsensa

johtamiskyvyn vahvistamiseen ja eettisen kuormituksen vahentamiseen.

9.Henkilotietojen kasittelyn oikeusperuste

Henkilotietojen kasittelyn oikeusperuste: EU:n yleinen tietosuoja-asetus, artikla 6
kohta 1 seka

tietosuojalaki 4 §:

O Tutkittavan suostumus

Suostumuksen voi peruuttaa rekisterinpitajalle osoitetulla kirjallisella pyynnélla.
[0 Rekisterinpitajan lakisaateisen velvoitteen noudattaminen

Saadokset: Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla tata.

Yleista etua koskeva tehtava/rekisterinpitajalle kuuluvan julkisen vallan kaytto

tieteellinen tai historiallinen tutkimus tai tilastointi
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O tutkimusaineistojen ja kulttuuriperintdaineistojen arkistointi

] Rekisterinpitajan tai kolmannen osapuolen oikeutettujen etujen toteuttaminen

Mika oikeutettu etu on kyseessa: Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla
tata.

[0 Muu, mika: Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla tata.

10. Arkaluonteiset henkil6tiedot (erityisiin henkildtietoryhmiin kuuluvat

tiedot ja rikostiedot)

[0 Tutkimuksessa ei kasitella arkaluonteisia henkilGtietoja

Tutkimuksessa kasitelldan seuraavia arkaluonteisia henkilotietoja:

[0 Rotu tai etninen alkupera

[ Poliittiset mielipiteet

O Uskonnollinen tai filosofinen vakaumus

0 Ammattiliiton jasenyys

O Geneettiset tiedot

[0 Biometristen tietojen kasittely henkildn yksiselitteista tunnistamista varten
Terveystiedot

[0 Luonnollisen henkilon seksuaalinen kayttaytyminen tai suuntautuminen
Tutkimuksessa kasitelldan rikostuomiota tai rikkomuksia koskevia tietoja:
Ei

O Kylla

10. Arkaluonteisten henkilotietojen kasittelyn oikeusperuste
EU:n yleinen tietosuoja-asetus, artiklat 9 (erityiset henkilotietoryhmat) ja 10

(rikostuomioihin ja rikkomuksiin liittyvat tiedot) seka tietosuojalaki 6 ja 7 §:t

[0 Rekisterdidyn suostumus

[0 Kasittely koskee henkildtietoja, jotka rekisterdity on nimenomaisesti saattanut
julkisiksi;

Yleista etua koskeva tieteellinen tai historiallinen tutkimus, tilastointi tai julkisen

vallan kaytto
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[0 Kasittely on tarpeen yleisen edun mukaisia arkistointitarkoituksia varten

11. Jos kyseessda on yhteistyohanke: Yhteistyohankkeena tehtavan

tutkimuksen osapuolet ja vastuunjako

Tampereen ammattikorkeakoulu koordinoi Kestava aivoterveys -hanketta ja
vastaa hankkeessa keraamansa tutkimusaineiston hallinnasta sen elinkaaren
aikana aineistonhallintasuunnitelman mukaisesti. Aineistojen keraamiseen

osallistuvat Oulun ammattikorkeakoulu, Tays ja Tampereen yliopisto.

Kaikki tahan tutkimukseen liittyvat pyynnét (mukaan lukien tietosuoja-asetuksen
Il luvussa tarkoitetut rekisterdidyn oikeuksien kayttamista koskevat pyynnot)
toimitetaan alla olevalle yhteyshenkildlle: Projektikoordinaattori, Kirsi Toljamo,
kirsi.toljamo@tuni.fi, 050 3052719

12. Henkil6tietojen siirto tai luovuttaminen tutkimusryhman ulkopuolelle

O HenkilGtietoja siirretdan tai luovutetaan saannénmukaisesti tutkimusryhman

ulkopuolelle.

Henkild

Henkilotietoja sisaltavaa aineistoa ei siirreta Kestava aivoterveys -hankkeen
tutkimusryhman

ulkopuolelle.

13. Henkilotietojen siirto tai luovuttaminen EU:n/ETA-alueen ulkopuolelle

Siirretaanko rekisterin tietoja kolmanteen maahan tai kansainvaliselle jarjestolle

EU:n tai ETAalueen ulkopuolelle:

X Ei

O Kylla, mihin: Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla tata.

14. Automatisoitu paatoksenteko

Automaattisia paatoksia ei tehda.
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15. Rekisterin suojauksen periaatteet

Manuaalisen aineiston (esim. paperiaineisto) suojaaminen:
Lukitussa tilassa
Lukitussa kaapissa

[0 Muuten, miten: Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla tata.

Digitaalisen aineiston suojaaminen (esim. tietojarjestelmat ja laitteet):
kayttajatunnus

salasana

O kaksivaiheinen kayttajan tunnistus (MFA)

[0 paasynhallinta verkko-osoitteiden avulla (IP-osoitteet)

[0 kayton rekisterdinti (lokitietojen keraaminen)

O kulunvalvonta

muu, mika: Kirjanpito kasittelytoimista

Suorien tunnistetietojen kasittely:
[0 Suorat tunnistetiedot poistetaan analysointivaiheessa
Aineisto on pseudonymisoitu

O Aineisto analysoidaan suorin tunnistetiedoin, koska (peruste suorien
tunnistetietojen sailyttamiselle): Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla
tata.

Tietojen suojaus tietojen siirroissa:

tiedonsiirron salaus: Tiedonsiirtoa tehdaan ainoastaan salatussa verkossa.
tiedoston salaus: Luottamuksellista tietoa sisaltavat tiedostot suojataan
salasanalla.

0 muu, mika: Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla tata.

16. Henkildtietojen kasittely tutkimuksen paattymisen jalkeen

O Tutkimusrekisteri havitetaan
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Tutkimusrekisteri arkistoidaan anonymisoituna ilman tunnistetietoja

O Tutkimusrekisteri arkistoidaan tunnistetiedoin

Kestava aivoterveys -hankkeen anonymisoidut alkukysely-, loppukysely- ja
haastatteluaineistot arkistoidaan aikaisintaan 5 vuoden kuluttua hankkeen

paattymisen jalkeen Tietoarkistoon.

17. Rekisteroidyn oikeudet ja niiden mahdollinen rajoittaminen

Rekisteroidylla on, ellei tietosuojalainsaadannosta muuta johdu:

- Tietojen tarkastusoikeus (oikeus saada paasy henkilotietoihin)

o Rekisterodidylla on oikeus tietaa, kasitelladnkd hanen henkilbtietojaan vai ei, ja

mita henkilotietoja hanesta on tallennettu.

- Oikeus tietojen oikaisemiseen

o Rekisteroidylla on oikeus vaatia, etta hanta koskevat virheelliset, epatarkat tai
puutteelliset henkildtiedot oikaistaan tai taydennetaan ilman aiheetonta viivytysta.

Lisaksi henkilolla on oikeus vaatia, etta tarpeettomat henkilotiedot poistetaan.

- Oikeus tietojen poistamiseen

o0 Rekisteroidylla on poikkeustapauksissa oikeus saada henkilotietonsa

kokonaan poistettua rekisterinpitajan rekistereista (oikeus tulla unohdetuksi).

- Oikeus kasittelyn rajoittamiseen

o Rekisterodidylla on tietyissa tilanteissa oikeus pyytaa henkilotietojensa kasittelyn
rajoittamista siksi aikaa, kunnes hanen tietonsa on asianmukaisesti tarkistettu ja

korjattu tai tdydennetty.

- Vastustamisoikeus

o0 Henkilolla on tietyissa tilanteissa oikeus henkilokohtaiseen, erityiseen

tilanteeseensa perustuen milloin tahansa vastustaa henkilotietojensa kasittelya.

- Oikeus siirtaa tiedot jarjestelmasta toiseen

o0 Rekisteroidylla on tietyissa tilanteissa oikeus saada hanta koskevat

henkiltiedot, jotka han on toimittanut rekisterinpitajalle, jasennellyssa, yleisesti
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kaytetyssa ja koneellisesti luettavassa muodossa, ja oikeus siirtaa tiedot toiselle

rekisterinpitajalle.

- Oikeus tehda valitus valvontaviranomaiselle

o Rekisteroidylla on oikeus tehda valitus erityisesti vakinaisen asuin- tai
tyopaikkansasijainnin mukaiselle valvontaviranomaiselle, jos han katsoo, etta
henkilGtietojen kasittelyssa rikotaan EU:n yleista tietosuoja-asetusta (EU)
2016/679. Rekisteroidylla on lisdksi oikeus kayttdd hallinnollisia

muutoksenhakukeinoja seka muita oikeussuojakeinoja.

Tietosuojavaltuutetun toimisto

Kayntiosoite: Ratapihantie 9, 6. krs, 00520 Helsinki
Postiosoite: PL 800, 00521 Helsinki

Vaihde: 029 56 66700

Faksi: 029 56 66735

Sahkodposti: tietosuoja@om. fi

Rekisterdidyn oikeuksien kayttamistd koskevissa pyynnoissa noudatetaan

rekisterinpitajan tietopyyntdprosessia.


mailto:tietosuoja@om.fi

Liite 5. Analyysirunko 1. Unta ja palautumista edistavat tekijat.
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Yldluokka Alkuperdinen ilmaisu Pelkistys Alaluokka
Kavelylenkki H1 Kavely (1)
Pihahommia H1 Pihatoita (1) Tyosta poikkeavat
Huonekalujen Huonekalujen toiminnot

Tyosta entisdinti H5 entisdinti (5)

irrottautuminen Puutarhaty6t H8 Puutarhatéits (8)
Tyomatka Hyotyliikuntaa
sahkopyoralla H13 tyomatkalla (13)
Lenkki H19 Lenkkeily (19)

Taidon hallinta

Tietokone H1, H2

Tietokoneen kaytto (1,

2)
Lukemista H1, H10, Lukeminen
H19, H20, H21 (1,10,19,20,21)

Kuntosali/jalkatreeni
H2

Jalkatreeni kuntosalilla

(2)

Liikunta H3, H14, H22

Liikunta (3,6,7,8,11,14,
17,22)

Kansantanssiryhman
ohjausta H4

Ohjaustoiminta (4)

Kranssien teko H8 Kranssien
valmistaminen (8)

Sauvakéavely H13 Sauvakavely (13)

Py6raily H13 Pyoraily (13)

Leivoin pipareita H14 | Pipareiden teko (14)

Kudoin H14 Kutominen (14)

Kasityot H15

Kasityot (15)

Askartelua H16

Askartelu (16)

Opiskelutehtavien
tekoa H16

Opiskeleminen (16)

Joulukukkien laittoa
H19

Joulukukkien teko (19)

Kirjoittamista H20

Kirjoittaminen (20)

Kahvakuula -treeni
H20

Kahvakuulaharjoittelu
(20)

Uuden oppimista,
onnistumisen
kokemuksia

Rentoutuminen

Paiviunet H7, H12,
H21

Paivaunet (7, 12, 21)

Paivalepo H8 Paivalepo (8)
Kotoilua H8 Kotona oleskelua (8)
Uinti jarvessa, ei Uinti jarvessa ilman
saunaa H13 saunaa (13)

Rentoutuminen H13,
H14, H19

Rentoutuminen
(13,14,19)

Lepoa H14

Lepo (14)

Parasympaattisen
hermoston
aktivoiminen

Kavely metsdssa H15

Kavely metsadssa (15)

Sauna H2,
H8,H11,H13,14,17)

Sauna
(2,8,11,13,14,17)

Ulkoilu H19

Ulkoilu (19)

Ohjattu meditaatio
H20

Meditaatio (20)

Toiminnot, mitka
eivat vaadi suuria
fyysisia tai
henkisia
ponnisteluja
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Refleksiologia -hoito
H20

Refleksiologia (20)

Autonomia

Television katselu H1,
H3, H8, H11, H14

Televisio (1,3,8,11,14)

Some, tv H1

Sosiaalinen media (1)

Kokeiden korjaus H2,
H15

Kokeiden korjaaminen
(2,15)

Aénikirjan kuuntelu
H3

Aanikirjan kuuntelu (3)

Nollaava,
mahdollisimman
automaatiolla
tapahtuva
toiminta

Kotitouhut H1

Kotityot (1)

Keittion siivous H2

Kotityot (2)

Puuhastelua
kotiaskareiden parissa
H4

Kotityot (4)

Kotitoitd H16

Kotityot (16)

Kirpparilla H23

Kirpputori (23)

Omaehtoisuuteen
perustuva
toiminta

Lapsen nukutus H3

Lapsen nukuttaminen

(3)

Luistelu lapsen kanssa
H3

Lapsen kanssa luistelu

(3)

Kavelya koiran kanssa

Koiran kanssa kavelya

Yhteys itseen ja
muihin.

Merkityksellisyys H13 (13)
Joulujuhlaharkat Lasten Auttaminen.
lasten kanssa H14 joulujuhlaharjoitukset
(14)
Lapsen kanssa Lapsen kanssa
valmistautumista valmistautumista
kokeeseen H14 kokeeseen (14)
Koiran ulkoilutus H23 | Koiran ulkoilutus (23)
Leikkia lasten kanssa Lasten kanssa
H3 leikkimista (3) Yhdesséolo.
Puuhailu kotona Kotona lasten kanssa
lasten kanssa H3 puuhailua (3)
Puhelut sukulaisten Sukulaisten kanssa
kanssa H6 yhteydenpito
puhelimitse (6)
Ulkoilu lasten kanssa Lasten kanssa ulkoilua
Yhteenkuuluvuus H6 (6)
Vieraita H10 Vieraita kylassa (10)
Kaksi olutta ystavan Ystivin kanssa oluella | Tuki.
kanssa H12 (12)
Ulkoilua lasten kanssa | Lasten kanssa ulkoilua
H13 (13)

Juttelua yhdessa H14

Keskustelua (14)

Lasten kanssa
keskustelua H15

Keskustelua lasten
kanssa (15)
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Lapsi pissasi sankyyn (11)

Lapsi pissasi sankyyn (11)

Heraaminen paakipuun
(14)

Paakipuun heraaminen
(14)

Koiranpentu ulos kiireella
(12)

Koiranpennun vienti
kiireesti ulos (12)

Yldluokka Alkuperdinen ilmaisu Pelkistys Alaluokka
Kahvit ja somehetki (1) Kahvin juonti (1)
Kahvia ja voileipaa (4) Kahvin juonti ja voileivan
syonti (4)
Paivakahvit kotona. Kahvin juonti paivasaikaan | Nautintoaineide
(14) n maard ja
Kofeiini & Paivakahvit. Kahvin juonti péivdsaikaan | ajankohta.
Alkoholi (14)
Kaksi olutta ystavan Ystavan kanssa oluella.
kanssa (12)
Ei padse ylos sangystd (1) | Vaikeuksia nousta sangysta | Liian vdhdinen
(1) unen maara.
Heraaminen n. klo 4, Herdaaminen kesken
torkkumista (1) y6unien, torkkumista (1)
Torkkuminen lapsen Lapsen vieressa
vieressa (3) torkkumista (3)
Yo Torkkuttelu (23) Torkkuminen
herddmiset/ Sohvalle siirtyminen klo Sohvalle siirtyminen klo 03 | Itsesta
nukkumattom | 03 ajikaan (23) aikaan. (23) riippumattomat
uus

syyt.

Stressi (22)

Stressi (22)

Tunne-elama

Psykososiaalin
en kuormitus

Kiire (22) Kiire (22)
Kokeiden korjausta (2,4, Kokeiden korjaaminen
6,13, 18) (2,4,6,13,18)

Toita tietokoneella (2)

Toiden tekemista
tietokoneella (2)

Toita kotona (13)

Toiden tekemista kotona
(13)

Rastityot (20)

Réstityot (20)

Tuntien suunnittelua (4)

Tuntien suunnittelu (4)

Kokeiden suunnittelua
(18)

Kokeiden suunnittelu (18)

Vapaa-ajan ja
ty6ajan
nivoutuminen
yhteen

Yksin tyoskentelya (3)

Yksin toiden tekeminen (3)

Ahdistava keskustelu,
stressaavaa (2

Ahdistava keskustelu.
Stressaava olotila (2)

Tyon
toimenkuva
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Alakouluopetusta (3)

Alakouluopetus (3)

Yldkouluopetusta (3)

Yldkouluopetus (3)

Vilituntivalvonta (3)

Vilituntivalvonta (3)

Palaveri (16)

Palaveri (16)

TyOpaikalla maski paassa
koko péivan (15)

Koko tyopaiva maski
padssa (15)

Tuntien suunnittelua (4)

Tuntien suunnittelu (4)

Kokeiden korjausta (4)

Kokeiden korjaus (4)

Tybasioiden tekemista
(5,10)

Tyo6asioiden teko (5,10)

Lapsen kanssa
koronatestissa (13)

Koronatestissa lapsen
kanssa (13)

Laskarikaynti (16)

Laakarikaynti (16)

Vieraita (11)

Vieraita kyldilemassa (11)

Aamutoimet kuten lapsen
pukeminen yms. (3)

Aamutoimet lapsen kanssa

(3)

Leikkia lasten kanssa (3)

Lasten kanssa leikkia (3)

Joulujuhlaharkat lasten
kanssa (14)

Lasten
joulujuhlaharjoitukset (14)

Sosiaaliset
kanssakdaymiset

Arsykkeet

Some, tv, kotitouhut H1

Sosiaalinen media.

Televisio. Alylaitteiden
Kotityot (1) kaytto
Sohvalla sometus (21) Sohvalla sosiaalisen
median kayttoa (21)
Somettamista ja Sosiaalisen median kayttoa
pankkiasiat (23) Pankkiasioita (23)
Tietokone (1,2,4) Tietokoneen kaytto (1,2,4)
Paivityksia ja sahkdposteja | Paivityksia
(19) Sahkoposteja (19)
Puhelimessa (henkinen Henkisesti stressaava
stressi) (2) puhelinkeskustelu (2)
Television katselu (2,3, Television katselu
5,6,10,12,14,15,18, (2,3,5,6,10,12,14,15,18,19,
19,21,23) 21,23)
Autolla matkustaminen Autolla matkustaminen Kiire
(3,8,10) (3,8,10)

Elaméantavat

Pihahommia (1)

Pihatdita (1)

Puutarhatyot (8)

Puutarhatyot (8)

Keittiohommia (14)

Keittiotyot (14)

Kotihommia (14) Kotityot (14)
Kotitoita (15) Kotityot (15)
Petivaatteiden vaihto (23) | Petivaatteiden vaihto (23)
Huushollihommia (22) Kotityot (22)

Keittion siivous (1)

Keittion siivoaminen (1)

Auton pesu harjalla itse

(2)

Auton pesu itsenaisesti
harjalla (2)

Huonekalujen entisointi

(5)

Huonekalujen entisdinti (5)

Aikataulutus.

Kokonaiskuormi
tus.
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Sangyn kanto alas
nelosesta (4)

Sangyn kantaminen 4.
kerroksesta alas (4)

Opiskelutehtavien tekoa
(16)

Opiskelu (16)

Kavelylenkki (1) Kavely (1)
Reipas kavely testi (2) Kavelytesti reippaalla
vauhdilla (2)

Liikunta
(3,4,5,7,8,11,14,15,17,18,
21,22)

Liikunnan harrastaminen

Kuntosalilla/jalkatreeni (2)

Kuntosalilla jalkaharjoitus

(2)

Juoksu + kavelylenkki (2)

Lenkki yhdistellen juoksua
ja kavelya

Ylikuormitus

Inaktiivisuus.
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Liite 7. Aineistonhallintasuunnitelma.

AINEISTONHALLINTASUUNNITELMA

(Suomen Akatemia n.d ohjeiden mukaisesti)

Aineiston yleiskuvaus

Opinnaytetydn tutkimuksen aineisto on Kestava aivoterveyshankkeeseen (2021-
2023) kuuluvaa. Opinnaytetyon aineistona toimii Tampereen kaupungin
opettajien Firstbeat hyvinvointianalyysin terveysdata ja paivakirfjamerkinnat
kolmen vuorokauden mittausajanjaksolta. Aineisto on toisten keraamaa ns.
sekundaariaineistoa. = Kokonaisuudessaan, Kestava aivoterveyshankkeessa,
Tampereen kaupungin opettajien aineisto koostuu 70 tutkittavan terveysdatasta
ja paivakirjamerkinndista. Tahan opinnaytetydhdon on tuosta 70 tutkittavan
joukosta valittu 23 opettajaa manuaalisesti valitsemalla joka kolmas.

Opinnaytetydn aineisto koostuu siis maarallisesta, etta laadullisesta aineistosta.

Aineiston hankinta, tallennus, analysointi

Kestava aivoterveyshankkeen edustajilla on Firstbeat alustalle Data Export -
tydkalu, minka kautta he saavat tutkittavien mittaustuloksien dataa tulkittua ja
muokattua. Hankkeen tyontekijan, Pipsa Tuomisen, lasna ollessa DataExport -
ohjelmasta siirrettiin numeraaliset muuttujat tutkimukseeni valikoituneen joukon
osalta Excel -muodossa helmikuussa 2021. Data Export -ohjelmasta saatiin vain
numeraalista tietoa ulos, minka takia tutkijana jouduin manuaalisesti poimimaan
tarvitsemieni tutkittavien alkukyselyvastaukset seka merkinnat opettajien
paivakirjamerkinnoista. Nama manuaalisesti poimitut tiedot otettiin ohjelmasta
kuvankaappauksina Word -tiedostoon. Numeraalisiksi muuttujiksi valikoitiin

opinnaytetydn kannalta tarkeimmaksi koetut.

Excel -seka Word -tiedostot tallennettiin Kestava aivoterveyshankkeen alaiseen

OneDrive -kansioon, mihin oli paasy vain hankkeen edustajilla seka
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opinnaytetydn tutkimuksen tekijalla. Aineisto on OneDrive palvelussa
kayttajatunnuksen ja salasanan takana. Alkukyselyvastauksien seka
paivakirjamerkintdjen Word -tiedosto oli doxc muodossa ja sen koko oli 26,4 Mt
ja Excel -tiedosto oli CVS-tiedosto ja sen koko oli 3,95 kt. Maarallinen aineisto
analysoitiin hyodyntaen Excel -ohjelmaa. Laadullinen aineisto analysoitiin
deduktiivisella sisallonanalyysilla. Opinnaytetyon tutkijana toimin Kestava
aivoterveyshankkeen tietosuojailmoituksen mukaisesti. Kayttooikeuksia
hallinnoitiin hankkeen puolelta. Opinnaytetyon tekijana minulla oli vain paasy

minun tyotani koskevaan aineistoon.

Aineiston yhtendisyys ja laatu

Aineisto on toisten keraamaa sekundaariaineistoa. Maarallinen aineisto
analysoidaan Excel -ohjelmaa hyddyntaen. Numeraalisista muuttujista haetaan
vastauksia tutkimuskysymyksiin. Havainnollistavien kuvioiden ja kaavioiden
kautta selkeytetaan numeraalisia muuttujia ymmarrettavampaan muotoon.
Aineiston numeraalisten muuttujien osalta otetaan huomioon Firstbeat
hyvinvointianalyysimittarin virhemarginaali. Mittausajankohdat, joissa

virhemarginaali nousee yli suositellun 20 %, poistetaan.

Laadullisen aineiston osalta deduktiivinen sisalldnanalyysi jakaantuu
tutkimuskysymysten mukaan kahteen osaan; unta ja palautumista edistavaan
seka unta ja palautumista heikentaviin tekijoihin. Tutkimusmenetelmat eli
aineiston keruun, analysoinnin ja kasittelyn menetelmat on kuvattu tarkemmin
tydssani ja niiden kayttd on perusteltu tutkimuksessa. Menetelmallisten
valintojen vahvuudet ja heikkoudet tiedostetaan ja niita kaydaan Iapi niin
tutkimussuunnitelman kuin opinnaytetyon teoriassa. Teoriatieto on toiminut
tukena tutkimusta suunnitellessa ja pohjana tutkimuksen menetelmallisille

ratkaisuille.

Eettisten periaatteiden ja lainsaadannon noudattaminen

Aineistoa kasitellaan hyvan tieteellisen kaytannon mukaisesti. Tutkimuksessa
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huolehditaan eettisten periaatteiden toteutumisesta, kuten rehellisyydesta,
huolellisuudesta ja tarkkuudesta tutkimustyon edetessa seka avoimuudesta ja
vastuullisuudesta tutkimustuloksia julkaistaessa. Tutkimustydssa otetaan
huomioon ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen eettiset periaatteet

(Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d).

Aineistonhallinnan suunnitelma varmistaa osaltaan tutkimusaineistojen suhteen
hyvan tieteellisen kaytannon noudattamista. Tietosuojakaytannot taman
aineiston  sailyttamiseksi toteutetaan tietosuojailmoituksen  mukaisesti.
Tutkittavien  identiteetti  suojataan. Taman  tutkimuksen  aineiston
rekisterinpitajana toimii opinnaytetyon tekija. Aineistoksi kerataan ja kasitellaan

tutkimuksen kannalta vain valttamattomia tietoja.

Dokumentointi ja metatiedot

Aineiston analysointi ja tulosten esitysmuodon tiedostomuodot (Word-, Excel-,
PowerPoint- tai pdf-tiedostot) ovat avoimia, ne pohjautuvat Microsoft Officen -
ohjelmistoon ja ovat talla tapaa saavutettavissa. Aineiston kirjoitus- ja ulkoasu

noudattaa Tampereen ammattikorkeakoulun kirjallisen tyon raportoinnin ohjeita.

Aineiston hallinta, kayttooikeudet, tiedon tuottaminen ja jakaminen

Tutkimuksen aineisto on digitaalisessa muodossa. Keratty digitaalinen aineisto
on Microsoft Office 365 -ohjelmassa ja tallennettavissa Excel- ja Word -
tiedostona hankekansioon. Tallennettu digitaalinen aineisto on suojattu
kayttajatunnuksella ja salasanalla Microsoft Office 365 -ohjelman Kestava
aivoterveys ja opinnaytety6t -hankekansiossa, omassa osiossa. Suorat

tunnistetiedot poistetaan aineistosta analysointivaiheessa

Aineiston avaaminen, julkaiseminen ja arkistointi

Aineistosta saadut tulokset raportoidaan opinnaytetyon julkaisemisen
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yhteydessa toukokuussa 2021. Julkaistu opinnaytetyd arkistoidaan Theseus-
kokotekstitietokantaan ja on luettavissa avoimesti. Aineiston jatkokaytosta
sovitaan Kestava Aivoterveys -hankkeen edustajien kanssa. Opinnaytetyota
varten keratty tutkimusaineisto havitetaan Kestava aivoterveys -hankkeen

ohjeiden mukaisesti.

Aineistonhallintaa koskevat vastuut ja resurssit

Kyseessa on opinnaytetyohon liittyva tutkimus Kestava aivoterveys -hankkeen
yhteydessa. Taman tydn osalta aineiston hallinnan osalta vastuu on
opinnaytetyon tekijalla; Marianne Purola, Terveyden edistaminen/YAMK,

Tampereen ammattikorkeakoulu.
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