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Terveysalalla sairaanhoitajat ovat
suurin ammattiryhmd, ja heiddn
tyollddn on merkittdvd vaikutus
kansalaisten terveydelle. Suomes-
sa sairaanhoitajien eldkoityminen
kiihtyy ldhivuosina. Huolestut-
tavaa on myoés nuorten sairaan-
hoitajien alanvaihtohalukkuuden
kasvaminen viime vuosien aika-
na. Maailmanlagjuisesti tervey-
denhuoltojdrjestelmdn yksi suu-
rimmista haasteista on uhkaava
puute koulutetuista, ammattitai-
toisista sairaanhoitajista. Viimei-
sen  sairaanhoitajakoulutuksen
harjoittelun hyvi kokemus saat-
taa edistdd vastavalmistuneiden
sairaanhoitajien halukkuutta py-
syd sairaanhoitajan ammatissa.

Tausta

Sairaanhoitajaopiskelijan  siirtymi-
nen ammattilaiseksi tydeldamaan val-
mistumisen jalkeen on haastavaa ja
stressaavaa aikaa ja kansainvalisesti
tunnistetaan ilmid “transition shock”
(Duchscher 2008, 2009). Uusim-
man tutkimustiedon mukaan joka
neljas valmistumisen kynnyksella
oleva sairaanhoitajaopiskelija Eu-
roopassa on harkinnut alanvaihtoa
jo ennen valmistumista ja Suomes-
sa luku myotdilee Euroopan lukua
(Kajander-Unkuri ym. 2020). Maail-
man terveysjarjestd, WHO, on arvi-
oinut, etta vuoteen 2030 mennessa

terveydenhuollossa on noin g mil-
joonan sairaanhoitajan vaje (WHO
2020). Myds maailmanlaajuisesti
levinnyt COVID-19 pandemia vai-
kuttaa sairaanhoitajiin. Vanhempiin
ikdryhmiin kuuluvat sairaanhoitajat
voivat ldhted tyostdaan aikaisemmin,
mitd alun perin olivat suunnitelleet
(Buerhaus ym. 2020). Tama pahen-
taa sairaanhoitajapulaa entisestaan.
Suomessa sairaanhoitajien elakoi-
tyminen kiihtyy ja sairaanhoitajat
ovat yksi suurimmista kunta-alan
elakoityvista ryhmista seuraavan 10
vuoden aikana (Sohlman 2020).

Riittamaton perehdytys, tukijdrjes-
telmien puute, intensiivisen tyon
aiheuttama stressi, tyotyytymat-
tomyys sekd ammatin vaatimuk-
siin sopeutumisen pitka kesto ovat
pddsyitd nuorten hoitajien alalta
poistumaan ensimmaisen tydvuo-
den jalkeen (Laschinger ym. 2012;
Kaihlanen ym. 2020). Suomalaisessa
aineistossa myos palkkatyytymat-
tomyys nousee syyksi ammatista
I&htemiselle (Helander ym. 2019).
Elakoityminen ja uusien sairaanhoi-
tajien poistuminen alalta johtavat
lisddntyvaan stressiin ja tyon kuor-
mittavuuteen alalle jadvien sairaan-
hoitajien kohdalla ja lisda tyytymat-
tomyytta tyota kohtaan. Silla voi
olla vaikutusta myos potilaiden tur-
valliseen ja hyvdan hoitoon.

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

harjoittelu, jota my0ds syventavaksi
harjoitteluksi kutsutaan, tapahtuu
yleensd koulutuksen viimeiselld lu-
kukaudella. Siind sairaanhoitajaopis-
kelija padsee viimeistd kertaa ohja-
tusti harjoittelemaan ja kehittdmaan
hoitamisen taitojen lisdksi muun
muassa kliinista paatoksentekoa,
ndyttéon perustuvan tiedon so-
veltamista kaytantdon ja kriittista
ajattelua (Manninen 2014). Sairaan-
hoitajaopiskelijoiden kokemuksilla
viimeisestd koulutuksensa aikaises-
ta harjoitteluymparistosta, harjoit-
teluyksikén pedagogisella ilmapii-
rilla ja ohjaussuhteella opiskelijan ja
ohjaajan valillda on tutkimusten mu-
kaan yhteys opiskelijan valmistumis-
vaiheen korkeaan kompetenssiin eli
ammatilliseen pdatevyyteen (Kajan-
der-Unkuri ym. 2014, Visiers-Jiménez
ym. 2021). Viimeinen harjoittelu val-
mistaa  sairaanhoitajaopiskelijoita
siirtymisessa opiskelijasta ammat-
tilaiseksi ja onnistuessaan edistaa
positiivista siirtymaa (Kaihlanen ym.
2020). Vaikka harjoitteluyksikoiden
laatua on tutkittu Euroopassa ja
Suomessa paljon (esim. Antohe ym.
2016; Papastravou ym. 2016; Warne
ym. 2010), vahan on kuitenkin tietoa
viimeisen harjoitteluyksikon laadun
ja alanvaihtohalukkuuden valisesta
suhteesta sairaanhoitajaopiskelijan
kokemusten nakokulmasta.

Tutkimus
Tama tutkimus on osa kansainvalista

tutkimusprojektia “Competence of
nursing students in Europe, COMPEU-



nurse”, jossa tarkoituksena on arvioi-
da sairaanhoitajien kompetenssia ja
siihen liittyvia tekijoita valmistumis-
vaiheessa ja uran ensimmaisina vuo-
sina. Tutkimusprojektiin ovat osallis-
tuneet vuonna 2018 valmistumassa
olleet sairaanhoitajaopiskelijat kuu-
desta Euroopan maasta (Espanja,
Italia, Portugali, Slovakia, Suomi ja
TSekki). Heille on [dhetetty projektin
aikana kaksi seurantakyselyd, yksi ja
kaksi vuotta valmistumisen jalkeen.
Tama artikkeli perustuu ndissd mais-
sa valmistumisvaiheessa vastannei-
siin sairaanhoitajaopiskelijoihin (n =
1746). Tutkimusprojektin tarkempiin
tuloksiin voi tutustua englanninkie-
lisissa julkaisuissa (Kajander-Unkuri
ym. 2020; Visiers-Jiménez ym. 2021).

Taman tutkimuksen tarkoituksena
oli selvittdd valmistumassa olevien
sairaanhoitajaopiskelijoiden  viimei-
sen harjoittelun kokemusten ja alan-
vaihtosuunnitelmien valistd yhteytta.

Kokemukset viimeisen harjoittelun
oppimisympadristosta kerdttiin Suo-
messa kehitetylld ja laajasti seka
Suomessa ettd kansainvalisesti kady-

tetylla CLES+T -mittarilla kayttéen
mittaria ilman T-osaa (Saarikoski ym.
2008; Warne ym. 2010). Mittarin nelja
kaytettya osa-aluetta olivat: Peda-
goginen ilmapiiri, Lahiesimiehen joh-
tamistapa, Hoitotyon lahtokohdat ja
Ohjaussuhde. Opiskelijaa pyydettiin
arvioimaan mittarin vaittamat VAS-
asteikolla o—10 (o = erittain huono
kokemus; 10 = erittdin hyva koke-
mus). Alanvaihtosuunnitelmia mitat-
tiin kysymykselld: “Kuinka usein olet
harkinnut alanvaihtoa”, johon opis-
kelijaa pyydettiin vastaamaan 4-por-
taisella asteikolla (2 = ei koskaan, 2 =
melko harvoin, 3 = melko usein, 4 =
erittdin usein). Aineisto analysoitiin
tilastollisesti kayttden 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-
syvansa hoitotyossa tulevaisuudessa.

Taulukko 1. Valmistumassa olevien sairaanhoitajaopiskelijoiden kokemukset
viimeisen harjoittelupaikkansa oppimisympdristén laadusta (CLES)
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Suurimmalla osalla sairaanhoitaja-
opiskelijoista (55,5 %) oli nimetty
ohjaaja viimeisessa harjoittelussa
ja ohjaussuhde toimi kdytannossa.
Sairaanhoitajaopiskelijoilla (76,4 %)
oli my6s ohjaajansa kanssa ei-ai-
kataulutettuja ohjauskeskusteluita
vdhintaan kerran tai kaksi harjoitte-
lujakson aikana.

Sairaanhoitajaopiskelijoiden ko-
kemukset viimeisen harjoittelunsa
oppimisymparistosta olivat myon-
teiset, kokonaiskokemus arvioitiin
keskiarvolla 6,9 (VAS o-10, kh 1,9).
Kokonaiskokemuksen arviot vaih-
telivat maittain ja maiden valilla oli
tilastollisesti erittdin merkitseva ero.
Kokemukset olivat myonteisimmat
Ohjaussuhde osa-alueessa, kun taas
Lahiesimiehen johtamistapa arvioi-
tiin kielteisimmin.

Kun  sairaanhoitajaopiskelijoiden
arviointeja tarkasteltiin  maittain,
niin sairaanhoitajaopiskelijat Italias-
ta, Suomesta ja Espanjasta kokivat
viimeisen harjoittelun oppimisym-
paristonsa myodnteisimmin. Kieltei-
simmat kokemukset olivat sairaan-

> D

Maa Pedagoginen Lahiesimiehen Hoitotyon Ohjaussuhde Kokonais

ilmapiiri johtamistapa |dhtokohdat CLES

Ka (kh)

Ka (kh) Ka (kh) Ka (kh) Ka (kh)
Italia (n=334-335) 7,8 (1,8) 7,0 (2,2) 7,5 (1,7) 8,1(1,9) 77 (,6)
Suomi (n=333-336) 7,6 (1,8) 6,9 (2,3) 7,2(2,6) 8,1(2,0) 7,6 (1,6)
Espanja (n=201-202) 7.6 (1,7) 6,7 (2,5) 7:3(2,9) 7.6 (2,2) 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)
TSekki (n=205-212) 5,6 (2,0) 6,4 (2,0) 6,5 (1,9) 55(2,7) 5,9(2,9)
Slovakia (n=306-308) 5,2 (2,0) 57(2,3) 6,0(2,2) 51(2,7) 5,4 (2,0)
Yhteensa (n=1729-1746) 6,8(2,1) 6,5(2,3) 6,9 (2,9) 7,0 (2,5) 6,9 (1,9)

VAS-asteikko o—10. Ka, keskiarvo; kh; keskihajonta
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hoitajaopiskelijoilla Slovakiasta ja
Tsekeista.

Vastanneet sairaanhoitajaopiskelijat
jaettiin kahteen ryhmdan sen perus-
teella, kuinka usein he olivat harkin-
neet alanvaihtoa. Niilla opiskelijoilla,
jotka olivat harkinneet alanvaihtoa
melko harvoin tai eivat koskaan, ko-
kemukset viimeisen harjoittelun oppi-
misympadristostd olivat myonteisem-
mat kuin alanvaihtoa melko usein tai
usein harkinneilla. Tulos oli my®s tilas-
tollisesti erittdain merkitseva.

Pohdinta

Sairaanhoitajaopiskelijoiden ko-
kemukset viimeisen harjoittelunsa
oppimisympadristosta olivat myon-
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 sekd ohjaajan
ominaisuudet ja toiminnan yhdek-
si vaikuttavimmista tekijoista hei-
dan  harjoittelutyytyvadisyyteensa
(Antohe ym. 2016; Papastravou ym.
2016). Tulevaisuudessa harjoittelun
ohjaajan rooli opiskelijan oppimisen
ohjaajana todenndkdisesti kasvaa,
koska monessa maassa hoitotyon
opettajan resursseja harjoittelun oh-
jaamiseen on vahennetty (Immonen
ym. 2019). Tama tulee huomioida,
kun ohjaajakoulutusta suunnitellaan
ja toteutetaan.

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

ohjaussuhteen ettd harjoitteluyksi-
kon kokonaisuutena myodnteisem-
min (Antohe ym. 2016; Pitkdnen ym.
2018; Saukkoriipi ym. 2020). Nimetyn
ohjaajan jarjestdminen voi kuiten-
kin olla haasteellista muun muassa
henkilokuntapulan, tydkuorman ja
kustannusten ndkokulmasta. Tu-
levaisuudessa tulisikin pohtia niin
sanottujen opiskelijaosastojen pe-
rustamista. Tallaisessa moduulihar-
joittelussa ohjaajan rooli on fasili-
toida opiskelijaryhméan oppimista ja
sen on todettu haastavan opiskelijan
vastuunottoa, kliinistd paatdksen-
tekoa, ndyttodn perustuvan tiedon
soveltamista kaytantoon ja kriittista
ajattelva (Manninen ym. 2015). Tal-
laisessa  opiskelijamoduuliharjoit-
telussa opiskelijoiden oppiminen
mahdollistuu myds vertaistuen ja
vertaisreflektion kautta. Naita opis-
kelijamoduuliharjoitteluja toimii jo
eri puolilla Suomea, ja opiskelijoiden
kokemukset niista harjoitteluympa-
ristond ovat olleet positiiviset (Koota
ym. 2016; Kinnunen 2019). Lisaa tut-
kimusta kuitenkin tarvitaan. Lisaksi
ohjaajat tarvitsevat koulutusta ta-
hdn uuteen pedagogiseen rooliinsa
(Hyvdrinen ym. 2019).

Sairaanhoitajaopiskelijoilla,  jotka
olivat harkinneet alanvaihtoa melko
harvoin tai eivat koskaan, kokemuk-
set viimeisen harjoittelun oppimis-
ymparistostad olivat myonteisemmat,
kuten aikaisemmassa tutkimukses-
sa valmiilla sairaanhoitajilla tydoym-
paristostaan (Numminen ym. 2016).
Sairaanhoitajien  alanvaihtohaluk-
kuus ja erityisesti nuorten, uransa
alkuvaiheessa olevien sairaanhoita-
jaien alanvaihtohalukkuus on kan-
sainvalinen ongelma. Aikaisemman
tutkimustiedon mukaan, kun viimei-
sessa harjoittelussa mahdollistetaan
sairaanhoitajan tyon vaatimuksiin
valmistautuminen, tydyhteison ja-
senend oleminen ja ohjauksen laatuy,
voivat ne edistaa siirtymaa opiske-
lijasta sairaanhoitajaksi (Kaihlanen
ym. 2020) ja edistaa siten alalla py-
symista.

Tulosten merkitys
kaytdnnon ndkokulmasta

Tutkimuksen tulokset ovat merki-
tyksellisid, kun ohjattua harjoittelua
jarjestetdaan terveydenhuollon or-
ganisaatioissa. Opiskelijoiden koke-
muksissa myonteisimmaksi koettiin
ohjaussuhde oman ohjaajan kanssa.
Tama on tarked signaali terveyden-
huollon organisaatioille, kun niissa
suunnitellaan opiskelijoiden ohjaus-
ta. Hyvin organisoitu harjoittelu pal-
velee opiskelijan yksil6llista oppimis-
ta ja tukee opiskelijan kehittymista.
Jos opiskelija kokee harjoittelunsa
myonteisesti, silld voi olla merki-
tystd, kun han pohtii omaa uraansa
koulutuksen jalkeen. Mydnteiset ko-
kemukset viimeisesta harjoittelusta
ndyttavat olevan yksi tekija, joka voi
johtaa sairaanhoitajan ammatissa
pysymiseen. m
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