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Laadukas viimeinen 
harjoittelu voi vähentää 
valmistuvan sairaanhoitajan 
alanvaihtosuunnitelmia

Terveysalalla sairaanhoitajat ovat 
suurin ammattiryhmä, ja heidän 
työllään on merkittävä vaikutus 
kansalaisten terveydelle. Suomes-
sa sairaanhoitajien eläköityminen 
kiihtyy lähivuosina. Huolestut-
tavaa on myös nuorten sairaan-
hoitajien alanvaihtohalukkuuden 
kasvaminen viime vuosien aika-
na. Maailmanlaajuisesti tervey-
denhuoltojärjestelmän yksi suu-
rimmista haasteista on uhkaava 
puute koulutetuista, ammattitai-
toisista sairaanhoitajista. Viimei-
sen sairaanhoitajakoulutuksen 
harjoittelun hyvä kokemus saat-
taa edistää vastavalmistuneiden 
sairaanhoitajien halukkuutta py-
syä sairaanhoitajan ammatissa.

Tausta

Sairaanhoitajaopiskelijan siirtymi-
nen ammattilaiseksi työelämään val-
mistumisen jälkeen on haastavaa ja 
stressaavaa aikaa ja kansainvälisesti 
tunnistetaan ilmiö ”transition shock” 
(Duchscher 2008, 2009). Uusim-
man tutkimustiedon mukaan joka 
neljäs valmistumisen kynnyksellä 
oleva sairaanhoitajaopiskelija Eu-
roopassa on harkinnut alanvaihtoa 
jo ennen valmistumista ja Suomes-
sa luku myötäilee Euroopan lukua 
(Kajander-Unkuri ym. 2020). Maail-
man terveysjärjestö, WHO, on arvi-
oinut, että vuoteen 2030 mennessä 

terveydenhuollossa on noin 9 mil-
joonan sairaanhoitajan vaje (WHO 
2020). Myös maailmanlaajuisesti 
levinnyt COVID-19 pandemia vai-
kuttaa sairaanhoitajiin. Vanhempiin 
ikäryhmiin kuuluvat sairaanhoitajat 
voivat lähteä työstään aikaisemmin, 
mitä alun perin olivat suunnitelleet 
(Buerhaus ym. 2020). Tämä pahen-
taa sairaanhoitajapulaa entisestään. 
Suomessa sairaanhoitajien eläköi-
tyminen kiihtyy ja sairaanhoitajat 
ovat yksi suurimmista kunta-alan 
eläköityvistä ryhmistä seuraavan 10 
vuoden aikana (Sohlman 2020). 

Riittämätön perehdytys, tukijärjes-
telmien puute, intensiivisen työn 
aiheuttama stressi, työtyytymät-
tömyys sekä ammatin vaatimuk-
siin sopeutumisen pitkä kesto ovat 
pääsyitä nuorten hoitajien alalta 
poistumaan ensimmäisen työvuo-
den jälkeen (Laschinger ym. 2012; 
Kaihlanen ym. 2020). Suomalaisessa 
aineistossa myös palkkatyytymät-
tömyys nousee syyksi ammatista 
lähtemiselle (Helander ym. 2019). 
Eläköityminen ja uusien sairaanhoi-
tajien poistuminen alalta johtavat 
lisääntyvään stressiin ja työn kuor-
mittavuuteen alalle jäävien sairaan-
hoitajien kohdalla ja lisää tyytymät-
tömyyttä työtä kohtaan. Sillä voi 
olla vaikutusta myös potilaiden tur-
valliseen ja hyvään hoitoon. 

Sairaanhoitajakoulutukseen kuuluu 
EU direktiivien mukaan vähintään 
2300 tuntia harjoittelua (Euroopan 
komissio 2005, 2013). Viimeinen 

harjoittelu, jota myös syventäväksi 
harjoitteluksi kutsutaan, tapahtuu 
yleensä koulutuksen viimeisellä lu-
kukaudella. Siinä sairaanhoitajaopis-
kelija pääsee viimeistä kertaa ohja-
tusti harjoittelemaan ja kehittämään 
hoitamisen taitojen lisäksi muun 
muassa kliinistä päätöksentekoa, 
näyttöön perustuvan tiedon so-
veltamista käytäntöön ja kriittistä 
ajattelua (Manninen 2014). Sairaan-
hoitajaopiskelijoiden kokemuksilla 
viimeisestä koulutuksensa aikaises-
ta harjoitteluympäristöstä, harjoit-
teluyksikön pedagogisella ilmapii-
rillä ja ohjaussuhteella opiskelijan ja 
ohjaajan välillä on tutkimusten mu-
kaan yhteys opiskelijan valmistumis-
vaiheen korkeaan kompetenssiin eli 
ammatilliseen pätevyyteen (Kajan-
der-Unkuri ym. 2014; Visiers-Jiménez 
ym. 2021). Viimeinen harjoittelu val-
mistaa sairaanhoitajaopiskelijoita 
siirtymisessä opiskelijasta ammat-
tilaiseksi ja onnistuessaan edistää 
positiivista siirtymää (Kaihlanen ym. 
2020). Vaikka harjoitteluyksiköiden 
laatua on tutkittu Euroopassa ja 
Suomessa paljon (esim. Antohe ym. 
2016; Papastravou ym. 2016; Warne 
ym. 2010), vähän on kuitenkin tietoa 
viimeisen harjoitteluyksikön laadun 
ja alanvaihtohalukkuuden välisestä 
suhteesta sairaanhoitajaopiskelijan 
kokemusten näkökulmasta.

Tutkimus

Tämä tutkimus on osa kansainvälistä 
tutkimusprojektia ”Competence of 
nursing students in Europe, COMPEU-
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nurse”, jossa tarkoituksena on arvioi-
da sairaanhoitajien kompetenssia ja 
siihen liittyviä tekijöitä valmistumis-
vaiheessa ja uran ensimmäisinä vuo-
sina. Tutkimusprojektiin ovat osallis-
tuneet vuonna 2018 valmistumassa 
olleet sairaanhoitajaopiskelijat kuu-
desta Euroopan maasta (Espanja, 
Italia, Portugali, Slovakia, Suomi ja 
Tšekki). Heille on lähetetty projektin 
aikana kaksi seurantakyselyä, yksi ja 
kaksi vuotta valmistumisen jälkeen. 
Tämä artikkeli perustuu näissä mais-
sa valmistumisvaiheessa vastannei-
siin sairaanhoitajaopiskelijoihin (n = 
1746). Tutkimusprojektin tarkempiin 
tuloksiin voi tutustua englanninkie-
lisissä julkaisuissa (Kajander-Unkuri 
ym. 2020; Visiers-Jiménez ym. 2021).

Tämän tutkimuksen tarkoituksena 
oli selvittää valmistumassa olevien 
sairaanhoitajaopiskelijoiden viimei-
sen harjoittelun kokemusten ja alan-
vaihtosuunnitelmien välistä yhteyttä.

Kokemukset viimeisen harjoittelun 
oppimisympäristöstä kerättiin Suo-
messa kehitetyllä ja laajasti sekä 
Suomessa että kansainvälisesti käy-

tetyllä CLES+T -mittarilla käyttäen 
mittaria ilman T-osaa (Saarikoski ym. 
2008; Warne ym. 2010). Mittarin neljä 
käytettyä osa-aluetta olivat: Peda-
goginen ilmapiiri, Lähiesimiehen joh-
tamistapa, Hoitotyön lähtökohdat ja 
Ohjaussuhde. Opiskelijaa pyydettiin 
arvioimaan mittarin väittämät VAS-
asteikolla 0–10 (0 = erittäin huono 
kokemus; 10 = erittäin hyvä koke-
mus). Alanvaihtosuunnitelmia mitat-
tiin kysymyksellä: ”Kuinka usein olet 
harkinnut alanvaihtoa”, johon opis-
kelijaa pyydettiin vastaamaan 4-por-
taisella asteikolla (1 = ei koskaan, 2 = 
melko harvoin, 3 = melko usein, 4 = 
erittäin usein). Aineisto analysoitiin 
tilastollisesti käyttäen SAS 9,4 for 
Windows -tilasto-ohjelmaa.

Tulokset

Tyypillinen sairaanhoitajaopiskelija 
oli 24,6-vuotias nainen, joka oli val-
mistumassa ensisijaiseen ammatti-
vaihtoehtoonsa. Vastanneista sai-
raanhoitajaopiskelijoista 36,6 %:lla 
oli aikaisempi tutkinto terveyden-
huoltoalalta ja 86,4 % suunnitteli py-
syvänsä hoitotyössä tulevaisuudessa.

Suurimmalla osalla sairaanhoitaja-
opiskelijoista (55,5 %) oli nimetty 
ohjaaja viimeisessä harjoittelussa 
ja ohjaussuhde toimi käytännössä. 
Sairaanhoitajaopiskelijoilla (76,4 %) 
oli myös ohjaajansa kanssa ei-ai-
kataulutettuja ohjauskeskusteluita 
vähintään kerran tai kaksi harjoitte-
lujakson aikana.

Sairaanhoitajaopiskelijoiden ko-
kemukset viimeisen harjoittelunsa 
oppimisympäristöstä olivat myön-
teiset, kokonaiskokemus arvioitiin 
keskiarvolla 6,9 (VAS 0–10, kh 1,9). 
Kokonaiskokemuksen arviot vaih-
telivat maittain ja maiden välillä oli 
tilastollisesti erittäin merkitsevä ero. 
Kokemukset olivat myönteisimmät 
Ohjaussuhde osa-alueessa, kun taas 
Lähiesimiehen johtamistapa arvioi-
tiin kielteisimmin.

Kun sairaanhoitajaopiskelijoiden 
arviointeja tarkasteltiin maittain, 
niin sairaanhoitajaopiskelijat Italias-
ta, Suomesta ja Espanjasta kokivat 
viimeisen harjoittelun oppimisym-
päristönsä myönteisimmin. Kieltei-
simmät kokemukset olivat sairaan-

Taulukko 1. Valmistumassa olevien sairaanhoitajaopiskelijoiden kokemukset 
viimeisen harjoittelupaikkansa oppimisympäristön laadusta (CLES)

Maa Pedagoginen 
ilmapiiri 

Ka (kh)

Lähiesimiehen 
johtamistapa 

Ka (kh)

Hoitotyön 
lähtökohdat 
Ka (kh)

Ohjaussuhde

Ka (kh)

Kokonais
CLES

Ka (kh)

Italia (n=334–335) 7,8 (1,8) 7,0 (2,1) 7,5 (1,7) 8,1 (1,9) 7,7 (1,6)

Suomi (n=333–336) 7,6 (1,8) 6,9 (2,3) 7,2 (1,6) 8,1 (2,0) 7,6 (1,6)

Espanja (n=201–202) 7,6 (1,7) 6,7 (2,5) 7,3 (1,9) 7,6 (2,1) 7,4 (1,6)

Portugali (n=350–353) 6,8 (1,6) 6,2 (2,2) 6,8 (1,7) 7,3 (2,2) 6,9 (1,6)

Tšekki (n=205–212) 5,6 (2,0) 6,4 (2,0) 6,5 (1,9) 5,5 (2,7) 5,9 (1,9)

Slovakia (n=306–308) 5,2 (2,0) 5,7 (2,3) 6,0 (2,2) 5,1 (2,7) 5,4 (2,0)

Yhteensä (n=1729–1746) 6,8 (2,1) 6,5 (2,3) 6,9 (1,9) 7,0 (2,5) 6,9 (1,9)

VAS-asteikko 0–10. Ka, keskiarvo; kh; keskihajonta
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hoitajaopiskelijoilla Slovakiasta ja 
Tšekeistä.

Vastanneet sairaanhoitajaopiskelijat 
jaettiin kahteen ryhmään sen perus-
teella, kuinka usein he olivat harkin-
neet alanvaihtoa. Niillä opiskelijoilla, 
jotka olivat harkinneet alanvaihtoa 
melko harvoin tai eivät koskaan, ko-
kemukset viimeisen harjoittelun oppi-
misympäristöstä olivat myönteisem-
mät kuin alanvaihtoa melko usein tai 
usein harkinneilla. Tulos oli myös tilas-
tollisesti erittäin merkitsevä.

Pohdinta

Sairaanhoitajaopiskelijoiden ko-
kemukset viimeisen harjoittelunsa 
oppimisympäristöstä olivat myön-
teiset, erityisesti Ohjaussuhde 
osa-alueessa. Tulos tukee aikai-
sempien tutkimusten tuloksia Eu-
roopassa (esim. Kajander-Unkuri ym. 
2014; Warne ym. 2010). Opiskelijat 
ovat aikaisemmin arvioineet opiske-
lija–ohjaaja suhteen sekä ohjaajan 
ominaisuudet ja toiminnan yhdek-
si vaikuttavimmista tekijöistä hei-
dän harjoittelutyytyväisyyteensä 
(Antohe ym. 2016; Papastravou ym. 
2016). Tulevaisuudessa harjoittelun 
ohjaajan rooli opiskelijan oppimisen 
ohjaajana todennäköisesti kasvaa, 
koska monessa maassa hoitotyön 
opettajan resursseja harjoittelun oh-
jaamiseen on vähennetty (Immonen 
ym. 2019). Tämä tulee huomioida, 
kun ohjaajakoulutusta suunnitellaan 
ja toteutetaan.

Sairaanhoitajaopiskelijoilla Espan-
jasta, Italiasta ja Suomesta oli myön-
teisimmät kokemukset verrattuna 
muiden maiden opiskelijoihin. Tämä 
voi johtua erilaisista ohjausmalleista 
ja erilaisista harjoitteluorganisaati-
oista. Joissakin maissa opiskelijalle 
ei ollut nimetty henkilökohtaista 
ohjaajaa ollenkaan. Aikaisemman 
tutkimustiedon mukaan ne opiskeli-
jat, joilla on nimetty ohjaaja harjoit-
telujaksonsa aikana, kokevat sekä 

ohjaussuhteen että harjoitteluyksi-
kön kokonaisuutena myönteisem-
min (Antohe ym. 2016; Pitkänen ym. 
2018; Saukkoriipi ym. 2020). Nimetyn 
ohjaajan järjestäminen voi kuiten-
kin olla haasteellista muun muassa 
henkilökuntapulan, työkuorman ja 
kustannusten näkökulmasta. Tu-
levaisuudessa tulisikin pohtia niin 
sanottujen opiskelijaosastojen pe-
rustamista. Tällaisessa moduulihar-
joittelussa ohjaajan rooli on fasili-
toida opiskelijaryhmän oppimista ja 
sen on todettu haastavan opiskelijan 
vastuunottoa, kliinistä päätöksen-
tekoa, näyttöön perustuvan tiedon 
soveltamista käytäntöön ja kriittistä 
ajattelua (Manninen ym. 2015). Täl-
laisessa opiskelijamoduuliharjoit-
telussa opiskelijoiden oppiminen 
mahdollistuu myös vertaistuen ja 
vertaisreflektion kautta. Näitä opis-
kelijamoduuliharjoitteluja toimii jo 
eri puolilla Suomea, ja opiskelijoiden 
kokemukset niistä harjoitteluympä-
ristönä ovat olleet positiiviset (Koota 
ym. 2016; Kinnunen 2019). Lisää tut-
kimusta kuitenkin tarvitaan. Lisäksi 
ohjaajat tarvitsevat koulutusta tä-
hän uuteen pedagogiseen rooliinsa 
(Hyvärinen ym. 2019).

Sairaanhoitajaopiskelijoilla, jotka 
olivat harkinneet alanvaihtoa melko 
harvoin tai eivät koskaan, kokemuk-
set viimeisen harjoittelun oppimis-
ympäristöstä olivat myönteisemmät, 
kuten aikaisemmassa tutkimukses-
sa valmiilla sairaanhoitajilla työym-
päristöstään (Numminen ym. 2016). 
Sairaanhoitajien alanvaihtohaluk-
kuus ja erityisesti nuorten, uransa 
alkuvaiheessa olevien sairaanhoita-
jaien alanvaihtohalukkuus on kan-
sainvälinen ongelma. Aikaisemman 
tutkimustiedon mukaan, kun viimei-
sessä harjoittelussa mahdollistetaan 
sairaanhoitajan työn vaatimuksiin 
valmistautuminen, työyhteisön jä-
senenä oleminen ja ohjauksen laatu, 
voivat ne edistää siirtymää opiske-
lijasta sairaanhoitajaksi (Kaihlanen 
ym. 2020) ja edistää siten alalla py-
symistä.

Tulosten merkitys 
käytännön näkökulmasta

Tutkimuksen tulokset ovat merki-
tyksellisiä, kun ohjattua harjoittelua 
järjestetään terveydenhuollon or-
ganisaatioissa. Opiskelijoiden koke-
muksissa myönteisimmäksi koettiin 
ohjaussuhde oman ohjaajan kanssa. 
Tämä on tärkeä signaali terveyden-
huollon organisaatioille, kun niissä 
suunnitellaan opiskelijoiden ohjaus-
ta. Hyvin organisoitu harjoittelu pal-
velee opiskelijan yksilöllistä oppimis-
ta ja tukee opiskelijan kehittymistä. 
Jos opiskelija kokee harjoittelunsa 
myönteisesti, sillä voi olla merki-
tystä, kun hän pohtii omaa uraansa 
koulutuksen jälkeen. Myönteiset ko-
kemukset viimeisestä harjoittelusta 
näyttävät olevan yksi tekijä, joka voi 
johtaa sairaanhoitajan ammatissa 
pysymiseen. n
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