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Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda covid19-pandemian vaikutuksia ensi-
hoitajien tydssa jaksamiseen ja tyohyvinvointiin. Tutkimuksen tavoitteena oli li-
sata tietoa pandemian ja poikkeusolojen vaikutuksista ensihoitajien tyossa jaksa-
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hoitopiirin ja Keski-Suomen Med Group Ensihoitopalvelu Oy:n kanssa.
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Google Forms — sovelluksella laaditulla kyselylomakkeella. Kyselylomake lahe-
tettiin Pohjois-Savon sairaanhoitopiirissa ja Keski-Suomen Med Group Ensihoi-
topalvelut Oy:ssa tydskentelevalle ensihoitohenkilostolle toukokuussa 2022.

Tutkimustulosten perusteella covid19-pandemialla on ollut negatiivinen vaikutus
ensihoitajien tyossa jaksamiseen ja tyohyvinvointiin. Ensihoitajien vastausten pe-
rusteella muun muassa epatietoisuus covid-19 tautia kohtaan, epavarmuus ja
huoli tartunnan saamisesta ja sen tartuttamisesta laheisiin seka tyon kuormitta-
vuuden lisdantyminen olivat tydssa jaksamista heikentavia tekijoitd. Enemmiston
mielesta tyoyhteisoOlla ei kuitenkaan ollut pandemian aikana keinoja kaytossa
tydssa jaksamisen parantamiseksi.
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The purpose of this thesis was to research the effects of covid-19 pandemic on
paramedic’s well-being and welfare at work. The aim of this study was to produce
more information on how the pandemic affected paramedics’ well-being and wel-
fare at work. This study was made in collaboration with the organisations Hospital
District of Northern Savo and Central Finland Med Group Ensihoitopalvelut Ltd.

This quantitative combined with qualitative study was produced with a survey
made in the Google Forms application. The survey was sent to paramedic em-
ployees of Hospital District of Northern Savo and Central Finland Med Group En-
sihoitopalvelut Ltd. in May 2022.

The outcome of this study was that the covid-19 pandemic has had a negative
impact on the well-being and welfare at work of the paramedics. Results tell us
that for example uncertainty about covid-19 disease, uncertainty and the worry of
catching the infection and spreading it to your loved ones and also increased
workload were negative factors in well-being at work. Most of the participants
thought that working environment didn’t have the tools to increase well-being at
work during the pandemic.
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LITE 2. Tutkimuskyselylomake



1 JOHDANTO

Covid19-pandemian levitessa niin Suomessa kuin maailmalla sen vaikutukset
ovat nakyneet kaikkialla yhteiskunnan eri toiminnoissa. Erityisesti terveydenhoi-
toa kohtaan paine on muodostunut suureksi alueilla, joissa on ollut suuri maara
covid-19 potilaita. (Rantanen ym., 2022). Tutkimusten mukaan ne hoitoalantyon-
tekijat, joilla on suurempi riski hoitaa covid positiivisia potilaita karsivat enemman
psyykKisista oireista kuin ne hoitoalan tyontekijat, joilla todennakaoisyys hoitaa co-
vid positiivista potilasta on pienempi. (Wankowicz ym., 2020.) Covid19-pande-
mian vaikutus hoitohenkilokuntaan on nakynyt mm. lisdantyneena ahdistuneisuu-
tena, masentuneisuutena, stressind ja unihairididen kasvuna. Muun muassa
pelko seka huoli perheen hyvinvoinnista, korona positiivisten potilaiden maara,
kuolleisuuden kasvu, epatietoisuus tulevasta, media huomio, tyotaakka, suojava-
rusteiden puuttuminen ja vahyys seka itsensa mahdollinen altistaminen koronalle
ovat olleet covid19-pandemian aikana hoitohenkildkuntaa kuormittavia asioita.
(Vizheh ym., 2020.)

Taman opinnaytetyon tekijoista kolme toimii ensihoitotehtavissa kahden eri maa-
kunnan alueella, ja kiinnostus tutkimukseen nousi sita kautta. Opinnaytetyd on
toteutettu yhteistydssa Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin sekd Med Group Ensi-
hoitopalvelu Oy:n kanssa. Opinnaytety6ta varten teimme kyselyn Pohjois-Savon
sairaanhoitopiirin ensihoitajille ja Keski-Suomessa tyoskenteleville Med Group
ensihoitopalvelun tydntekijoille. Tutkimuksen tarkoituksena on kartoittaa ensihoi-
tajien jaksamista tydssaan ensihoidon vaativassa ja vaihtelevassa ymparistossa
covid19-pandemian aikana. Tutkimuksen tavoitteena on lisata tietoa pandemian
ja poikkeusolojen vaikutuksista ensihoitajien tyossa jaksamiseen ja hyvinvointiin.
Nain pyrimme saamaan merkittavaa tietoa tydhyvinvoinnin muutoksista pande-
mian aikana, seka saada tarkeaa tietoa ensihoitajien tydhyvinvoinnista ja koke-

muksista pandemian aikana opinnaytetydomme yhteistyokumppaneille.



2 KORONAVIRUSTAUTI COVID-19

Kun maaritetyssa vaestdossa seka alueella havaitaan tietyn ajanjakson aikana
odotettua enemman sairastapauksia, puhutaan silloin epidemiasta (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos, i.a.-a). Koronavirukset kuuluvat yleisten viruksien ryhmaan ja
ne aiheuttavat yleensa lievia hengitystieinfektioita/oireita. Kiinan Wuhanissa alkoi
joulukuussa 2019 epidemia, jossa aiheuttajana oli ihmisille vieras ja uusi korona-
virus. Kyseista tautia alettiin kutsumaan COVID-19 ja sen taudinaiheuttajavirusta,
SARS-CoV-2-virukseksi. Taudin levitessa ympari maailmaa, paatti WHO julistaa

koronavirusepidemian pandemiaksi 11.3.2020. (Anttila, 2021.)

Suomessa COVID-19 tautia havaittiin ensimmaisen kerran alkutalvesta 2020.
Muiden maiden tavoin tautitapaukset Suomessa lisdantyivat nopeasti ja maalis-
kuussa hallitus totesi Suomen olevan poikkeusoloissa ja otti kayttoon valmiuslain.
Valmiuslain ja tartuntalain perusteella Suomeen maarattiin alueittain tartuntati-
lanteen mukaan vaihtelevia rajoituksia. (Eduskunta, i.a.) Pandemian aikana voi-
massa on ollut eri asteisia rajoituksia lahes koko ajan, jotka ovat vaihdelleet ajan-
kohtaisen tartuntatilanteen mukaan. Rajoitukset ovat kohdistuneet muun muassa
kokoontumisiin, julkisten tilojen kayttoon seka eri toimialojen toimintoihin, kuten

aukioloaikoihin. (Sosiaali- ja terveysministerio, i.a.-a.)

Vahvistettuja tartuntoja maailmassa on 5.11.2022 mennessa ollut yhteensa vyl
628 miljoonaa ja tautiin on kuollut yli 6.5 miljoonaa ihmista. Suomessa vahvistet-
tuja tartuntoja on ollut noin 1 360 721 ja tautiin on kuollut yli 6700 ihmista. (World
Health Organisation, i.a.) Viruksille tyypilliseen tapaan, myés SARS-CoV-2-virus
muuttuu ja maailmalla on kiertanyt useita erilaisia koronaviruksen variantteja.
Naita variantteja on muun muassa delta- ja omikronmuunnos. (Terveyden ja hy-

vinvoinnin laitos, i.a.-b.)

SARS-CoV-2-virus aiheuttaa muiden koronavirusten tapaan hengitystieinfekti-
oita. Tavallisimmat oireet COVID-19 taudissa ovat tavalliset virusinfektion aiheut-
tamat oireet, kuten kuume, yska, hengenahdistus, lihaskivut, vasymys ja ripuli.

MyOs haju- ja makuaistin hairidita on havaittu tartunnan yhteydessa. Pienella



osalla tautiin sairastuneista on vakava sairaalahoitoa vaativa infektion muoto.
Valtaosalla tautiin menehtyneista on ollut jokin elimiston puolustuskykya heiken-
tava perussairaus tai he ovat olleet iakkaita yli 60-vuotiaita henkildita. (Anttila,
2021.)

Taudin riskiryhmaan kuuluvilla on suurempi riski saada taudin vakava muoto. lka
on merkittavin koronavirustaudin riskitekija. Elimiston immuunipuolustukseen hei-
kentavasti vaikuttavat sairaudet ja laakitykset lisdavat myos huomattavasti riskia
taudin vakavalle muodolle. Myos muun muassa lihavuuden, diabeteksen ja hen-
gityselimistoon vaikuttavien sairauksien on havaittu lisaavan riskia vakavaan tau-

timuotoon. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos, i.a.-e.)

COVID-19 taudin leviaminen tapahtuu ilmavalitteisesti hienojakoisen aerosolin
vaikutuksesta. Ihmisen puhuessa, laulaessa tai yskiessa kulkeutuu ilmaan suu-
rempien pisaroiden lisaksi hyvin pienia hiukkasia, jotka jaavat leijumaan ilmaan
ja saattavat kulkeutua ilman valityksella tilassa pitkienkin matkojen paahan. Tar-
tunnan voi saada myos erilaisilta pinnoilta tautiin sairastuneen hengitystie-erittei-
den vaikutuksesta. On kuitenkin havaittu, etta virus ei saily tartuttavana pinnalla

kovinkaan pitkaan. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, i.a.-d.)

COVID-19 sai aikaan mittavat ponnistelut taudilta suojaavan rokotteen kehitta-
miseksi. COVID-19 rokotteet aloitettin koko EU:n alueella joulukuussa 2020.
(Rokotetutkimuskeskus, i.a.) Suomessa vaestosta on talla hetkella 5.1.2022
mennessa rokotettu 83,8 % yli 12-vuotiasta (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos. i.a.-
c). Rokotusten ansiosta tartunnat erityisesti vanhemmissa ikaryhmissa ovat va-
hentyneet (Anttila, 2021).

Myos laakkeita koronavirusta varten on kehitelty, ja Euroopan laakevirasto EMA
on osalle suositellut jo ladkkeiden myyntiluvan hyvaksymista (Fimea, 2021).
Tammikuussa 2022 myyntilupaa suositeltin ensimmaiselle suunkautta otetta-
valla ladketabletille Paxlovidille (Fimea, 2022). Ajantasainen lista Euroopan
Union alueella hyvaksytyista koronaviruksen hoitoon tarkoitetuista laakkeista on

saatavilla EMA:n sivuilta (European medicines agency. i.a.).



3 TYOSSA JAKSAMINEN JA TYOHYVINVOINTI

3.1 Tyossa jaksaminen ja sen vaikutus hyvinvointiin

Tyossa jaksaminen seka tyohyvinvointi kulkevat kasi kadessa. Tyossa jaksami-
seen vaikuttaa useampi tekija, joita ovat mielekas tyo, tyokyky, tarvittava osaa-
minen, tyoolot ja yksityiselama, seka naiden tasapaino. (Julkisten ja hyvinvoin-

tialojen liitto, i.a.).

Fyysista tydhyvinvointia kuormittavia tekijoita on useita, kuten tydssa esiintyvat
tyoliikkeet seka asennot. Tydssa jaksamisen kannalta fyysista kuormittavuutta
tulisi olla sopivassa suhteessa huomioiden tyontekijan yksilollinen toimintakyky
seka terveys. Liiallinen kuormittavuus voi nakya tuki- ja likuntaelinvaivoina, joka
puolestaan heikentaa tyontekijan toimintakykya ja sitd myota tyohyvinvointia
seka ty0ssa jaksamista. Fyysiseen kuormittavuuteen vaikuttaa myds tydajat seka
ulkopuoliset tekijat, kuten palautuminen seka tyontekijan fyysinen kunto. (Tyo-

suojeluhallinnon verkkopalvelu, i.a.)

Mielenterveyden ja tyon valinen suhde on tarkea, onhan mielenterveyden hairiot
yksi suurimpia tyokyvyttdomyyden aiheuttajia. Sitd on hyva tarkastella kahdesta
nakokulmasta, miten mielenterveys vaikuttaa tyohon, ja miten ty0 vaikuttaa
psyykkiseen hyvinvointimme ja jaksamiseen. Tyoolosuhteet kuten esihenkilon
oikeudenmukaisuus, tydn arvostaminen, mieluinen tyo ja hyvin toimivat tyopro-
sessit edesauttavat tydssa jaksamista ja tukevat psyykkista hyvinvointia. Naiden
puutos tyopaikalla lisaa psykososiaalista riskia ja on yhteydessa heikentynee-
seen mielenterveyteen. Tyon ulkopuoliset vaikeudet ja tapahtumat kuormittavat
hyvinvointia. Tydntekijan tukeminen ja tyon epakohtiin puuttuminen ovat keinoja
tukea mielenterveytta tydpaikalla. Psyykkisen jaksamisen horjuessa voidaan ty6-
paikalla tukea tyontekijan tyokykya tyoaikajarjestelyilla ja ymmartavalla asen-
teella. (Tyodterveyslaitos, i.a.-c.)

Asiat, jotka kuluttavat ja vievat energiaamme ovat kuormittavia tekijoita. Tyoela-

massa naita voi olla esimerkiksi uusien tyotehtavien opetteleminen ja sekava



tyonkuva. Kuormittavia tekijoita voi tulla myos tyon ulkopuolelta, kuten perheti-
lanteen muutokset. Voimavaroilla tarkoitetaan asioita, joista saa energiaa ja voi-
maa ja, jotka tukevat jaksamista. Voimavaroja voivat olla esimerkiksi harrastuk-
set, mutta myos tyosta voi saada voimavaroja. Yleistden voidaan sanoa kuormit-
tavien tekijoiden heikentavan tyossa jaksamista ja voimavarojen taas lisaavan
tydssajaksamista. (Nurmi, 2017, s. 52-53.) Pelastustydssa naita voimavaroja voi
saada esimerkiksi tyon merkityksesta ja muiden auttamisesta (Vuokko ym., 2020,
s. 157).

Tyon kuormittavuuteen vaikuttavia tekijoita ovat tyon luonteenomainen kuormit-
tavuus, tyontekijan yksilolliset ominaisuudet seka tyosta saatavat voimavarat ja
mahdollisuudet. Tyon luonteenomaiseen kuormittavuuteen vaikuttaa tyon fyysi-
nen ja henkinen kuorma seka tyoymparistdo. Ne ovat tydhon sidonnaisia vaati-
muksia, joihin tydntekija vastaa omien edellytyksien mukaisesti. (Tyoturvallisuus-
keskus, 2014, s. 62.) Tyoelamassa kuormittavinta on tyokiire, mutta myos tyon
hallittavuudella ja muutoksilla on merkitysta. Oma merkityksensa tyon kuormitta-
vuuteen on lisaksi tydyhteison toimivuudella ja henkildkemioilla. (Nurmi, 2017, s.
24-25.) Tydn kuormittavuus ei johdu vain siis tydn vaatimuksista, vaan siihen
voidaan vaikuttaa tyontekijan omilla vaikuttamismahdollisuuksilla ja tyoyhteison

tuella (Tyoturvallisuuskeskus, 2014, s. 62).

Hoitotydssa fyysista kuormittavuutta aiheuttaa runsas jaloilla olo, epamukavat ja
hankalat tydasennot seka potilaan kanssa tapahtuvat lihasty6ta vaativat siirtymi-
set ja nostot (Tyoturvallisuuskeskus, 2014, s. 62). Potilassiirtojen kuormittavuu-
teen voidaan vaikuttaa koulutuksella ja apuvalineitéd hyoédyntamalla (Tyoturvalli-
suuskeskus, 2014, s. 68-70).

Psykososiaaliseen tydn kuormittavuuteen vaikuttaa tyon johtaminen ja organi-
sointi, tyOyhteisd seka sosiaalinen vuorovaikutus ja kommunikointi. Asiaton koh-
telu, uhkaavat tilanteet tai runsas tydonmaara altistaa haitalliselle kuormittumi-
selle. (Tyoturvallisuuskeskus, 2014, s. 75-76.) Pelastustydssa psykososiaalista
kuormittavuutta muodostuu pelastettavien, hoidettavien ja omaisten kohtaami-

sesta. Vakivallan uhkaan on mahdollisuus, ja apua tarvitsevat ihmiset voivat olla



hataantyneita, kovin kivuliaita tai pelokkaita. Kuormittavuutta aiheuttaa myos ha-
lytysvalmius. (Vuokko ym., 2020, s. 34-35.)

Lisdantynyt stressi ja epavarmuus voivat lyhyena ajanjaksona toimia positiivisesti
ja parantaa tyon tulosta, mutta pitkaan jatkuessa siita on enemman haittaa kuin
hyotya tydntekijan jaksamiselle (Manka & Manka, 2016, s. 32). Pitkaan jatkues-
saan tyoOstressi tai liiallinen tyokuormitus voi johtaa kuitenkin tyduupumukseen,
joka tarkoittaa haitallista vasymystilaa. Tyduupumukseen liitetdan myds asen-
teen muuttuminen kyynisenpaan tyontekoa kohtaan ja heikentynyt ammatillinen
itsetunto. (Nurmi, 2017, s. 17—-18.) Tybuupumuksen seurauksena ty0ssa jaksa-
minen heikkenee, tyokyky laskee ja hyvinvointi karsii. Yleensa se alkaa vasymyk-
sena, josta seuraa kognitiivisia vaikeuksia. Tyduupumusta voidaan estaa panos-
tamalla tyon voimavarojen ja vaatimusten suhteeseen. Naita voimavaroja, voi olla
esimerkiksi tyoyhteisolta saama tuki, luottamuksellisuus, tyon arvostus ja palaut-
teen saanti. Tyon vaatimuksia ovat taas esimerkiksi Kiire, tydn maara, fyysinen

kuorma ja hankalat tilanteet toissa. (Tyoterveyslaitos, i.a.-b)

Jatkuva tyokiire aiheuttaa psyykkista kuormittumista, joka altistaa tyossa tapah-
tuville virheille ja tapaturmille. Tyokiireen vahentamiseksi voidaan muuttaa tyon-
kuvaa tai tyonsuunnitelmaa. Vaihtoehtoisesti voidaan myds priorisoida, jakaa
vastuuta tai ulkoistaa tyotehtavia tyokiireen vahentamiseksi. Tyon aiheuttamaa
kuormitusta voidaan vahentaa selkeyttamalla tyonkuvaa. Tyon tarkoitus ja tavoit-
teet tulisi olla selkeat ja jokaisen tiedossa. Myds hyva perehdyttaminen tyon ta-
voitteisiin on tarkeaa, silla hyva perehdytys tukee tydhyvinvointia. Tyon maaraa
voidaan ehkaista huolellisella suunnittelulla ja ennakoinnilla. (Tyoturvallisuuskes-

kus, i.a.-a.)

3.2 Tydhyvinvoinnin ulottuvuudet ja merkitys

Tyohyvinvointi yksinkertaisimmillaan tarkoittaa henkilon tyokykya ja tyoterveytta.
Sita voidaan tarkastella myods nakokulmasta, miten tyd vaikuttaa arkeen. Tyohy-
vinvoinnissa tarkea tekija on tyontekijan tyon hallinnan tunne, eli voiko tydntekija

vaikuttaa omiin ty6tehtaviinsa ja miten tyétaan tekee. (Manka & Manka, 2016, s.
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28, s. 75.) Yksilon tydhyvinvoinnin perustana on asenne ja tyytyvaisyys omaan
elamaan ja tydbhonsa (Tyoturvallisuuskeskus, 2014, s. 24). Tdissa kohdataan li-
saksi painetta, joka voi olla positiivista esimerkiksi haastavat ja mielenkiintoiset
tyotilanteet seka tydon moninaisuus tai negatiivista kuten roolin epaselvyys ja epa-
varma tyotilanne. Negatiivinen paine heikentaa tyohyvinvointia, positiivinen paine

lisdd enemmankin tydhyvinvointia. (Manka & Manka, 2016, s. 174.)

Tyon mielekkyys litetaan tyohyvinvointiin. Se tarkoittaa, mita tyd merkitsee itsel-
leen ja mita siltd odottaa. (Hakanen, 2011, s. 26.) Siihen liittyy vahvasti kolme
perustarvetta, itsenaisyys, yhteenliittyminen ja parjaaminen. Itsenaisyys tarkoit-
taa vapautta toimia omaehtoisesti ja itsenaisesti. Yhteenliittyminen on porukkaan
eli yhteisd6on kuulumista, jota esimerkiksi tydyhteisdsta voidaan saada. Parjaami-
nen liittyy tyosta selviytymiseen ja tydssa onnistumisien kokemiseen. Naiden tar-
peiden tayttyessa tyd koetaan mielekkdammaksi, joka lisda hyvinvointia. (Haka-
nen, 2011, s. 31-32.)

Tyon imulla tarkoitetaan tyohyvinvoinnin tilaa, jossa tyo ja tydymparistd koetaan
mielekkaaksi ja merkittdvaksi. Sen eteen olla valmiita panostamaan ja tekemaan
toita. Toiden tekemista johtaa positiivinen motivoitumisen- ja tuntemisen tila. Ta-
han liittyy kolme tyohyvinvoinnin ulottuvuutta: uppoutuminen, omistautuneisuus
ja tarmokkuus. Uppoutumisella tarkoitetaan tyohon paneutumista ja keskitty-
mista, joka tuottaa hyvaa. Omistautuneisuus kuvaa tyon merkittavyytta ja koke-
muksia tyon haastavuudesta ja innokkuudesta. Tyosta voi olla ylpea ja se moti-
voi. Tarmokkuus on omaa halua panostaa tydhonsa, myos sen vaikeimmilla het-
killa. Tyon imu on yhteydessa positiiviseen hyvinvointiin ja voimavaroihin. (Haka-
nen, 2011, s. 38—42.)

Pandemia aikana myos tiedonmaara ja muuttuvat maaraykset vaikuttavat tyohy-
vinvointiin. Tydssa tapahtuvat merkittdvat muutokset heijastuvat ja vaikuttavat
henkilostoon muuttuvina tyon vaatimuksina ja voimavaroina. Tammoiset muutok-
set koetaan usein tyota lisdavana, jonka vuoksi tyon voimavaroihin tulisi kiinnittaa

enemman huomioita muutoksen keskella. (Hakanen, 2011, s. 107.)
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Tietotyokyvylla tarkoitetaan niin teknologisten laitteiden osaamista, monityosken-
telytaitoa, kuin kykya hahmottaa, muistaa, ymmartaa ja lukea erilaisia teksteja
kuten sairaskertomuksia. Kun tietoa tulee liikkaa, ei sitd pystyta kasittelemaan ja
stressin maara kasvaa. Taten tyonteko karsii, ja tyon hallittavuus, seka tyohyvin-
vointi heikentyy. (Manka & Manka, 2016, s. 113—114.) Tahan voidaan vaikuttaa
panostamalla kognitiiviseen ergonomiaan. Eli mietitaan tyontekoa tyon kuormit-
tavuuden nakokulmasta ja kuinka tukea ihmisten kykya kasitella tietoa. (Tyoter-
veyslaitos, i.a.-a.) TyoOlaitteet ja tydymparistd huomioidaan ja suunnitellaan sel-

laisiksi, ettei tydnteko karsi (Nurmi, 2017, s. 74).

TyoOsta palautuakseen ihminen tarvitsee lepoa. Uni, rentoutuminen ja tydsta irrot-
tautuminen on tarkeaa tyohyvinvoinnin kannalta. (Nurmi, 2017, s. 250-251.) Lii-
kunta ja likkuminen, itselleen mielekas puuhaaminen ja sosiaaliset suhteet seka
kanssakaymiset edistavat tyohyvinvointia. Ne tukevat ty0ssajaksamista ja tyo-
stressin hallintaa. (Nurmi, 2017, s. 2569-266.) Oman ammatillisen osaamisen ke-
hittdminen voi myos auttaa vahentamaan tyon kuormittavuuden tunnetta ja taten
lisata tydhyvinvointia (Keva, i.a.). Organisaation ja tydnantajan nakdkulmasta ty6-
hyvinvointiin voidaan vaikuttaa tyokykya, tyontekoa, tyoterveytta ja ergonomiaa
edistavilla toimenpiteilla ja kaytannailla. Seka panostamalla tydontekijdiden osaa-
miseen, osallistuttamiseen ja vaikuttamiseen. (Manka & Manka, 2016, s. 54-55.)
Tyobaikajarjestelyt ja kehityskeskustelut ovat myos keinoja vaikuttaa tyohyvinvoin-

tiin (Hanninen ym., 2017, s. 18).

TyOkyky kasitteena on laaja ja hankalasti maariteltavissa. Professori Juhani lIma-
risen tyokyky-talomallin mukaan tyokykya voidaan kuvata nelikerroksisena ta-
lona. Tyokyky-talomallin ensimmaisessa kerroksessa ovat terveys ja toiminta-
kyky, jotka muodostavat rakennuksen perustan. Toisessa kerroksessa on henki-
|I6n osaaminen. Siihen kuuluvat peruskoulutus ja ammatilliset tiedot ja taidot, joi-
den paivittaminen tyduran aikana on tydkyvyn kannalta tarkeaa. Kolmanteen ker-
rokseen sijoittuvat henkilon arvot, asenteet ja motivaatio. Asenne tyontekoon vai-
kuttaa merkittavasti tyokykyyn. Jos tyo nahdaan mielekkaana asiana se parantaa
tyokykya. Jos tyd on vain pakollinen osa elamaa vaikuttaa se negatiivisesti tyo-
kykyyn. Neljannessa eli ylimmassa kerroksessa ovat johtaminen, tydyhteiso ja

tyoolot. Tama kerros kuvaa tyOpaikkaa konkreettisesti. MyOs esihenkilotyo ja



12

johtaminen kuuluvat tahan kerrokseen. Heilla on velvollisuus kehittaa tyooloja ja
tyopaikan toimintaa. Talon eri kerrokset tukevat toisiaan, kun kerroksissa on asiat
kunnossa, pysyy talokin pystyssa. Taloa ymparoi yksilon elamaan vaikuttavat

asiat ja henkilot, kuten perhe, sukulaiset ja yhteiskunta. (Tyoterveyslaitos, i.a.-d.)

3.3 Hoitajien jaksaminen koronapandemian aikana

Suomessa tyoterveyslaitoksen Mita kuuluu -tutkimuksessa noin joka kolmas so-
siaali- ja terveysalan ammattilaisista kertoi kokevansa tyon kuormittavuuden li-
saantyneen koronapandemian aikana. Heikentynyt tyossa jaksaminen kosketti
erityisesti nuoria alle 30-vuotiaita tyontekijoita. (Tyoterveyslaitos, 2021.) Yleisim-
mat vaikutukset hoitohenkilokuntaan on lisaantynyt ahdistuneisuus, masentunei-
suus, stressi ja unihairioiden kasvu. Korona tartunnan saaneiden potilaiden
maara, kuolleisuuden kasvu, epatietoisuus tulevasta, media huomio, ty6taakka,
suojavarusteiden puuttuminen ja vahyys, itsensa mahdollinen altistaminen koro-
nalle ja pelko seka huoli perheen hyvinvoinnista kuten myds tunne tuen vahai-
syydesta vaikuttavat kaikki hoitajien psyykkiseen vointiin. (Vizheh ym., 2020.)
Toisaalta taas samanlaisia tuloksia raportoitiin aikaisempien ja koronavirusta
muistuttavien epidemioiden SARS, MERS ja Ebola yhteydessa hoitajissa
(Rieckert, ym., 2021).

Noin joka neljas korona epidemian parissa tyoskennellyt hoitaja karsii jostakin
psykososiaalisesta hairiosta. Nama hairiét olivat yleisempia naispuolisilla hoita-
jilla. Hoitajien suojautumisen ja myds potilaiden suojaamisen vuoksi hoitohenki-
I0kunta on joutunut pitamaan pitkiakin aikoja suojavarusteita, erityisesti kasvo-
maskeja. Henkilokohtaisten suojavarusteiden kaytto ja lisaantynyt kasihygienia
on lisannyt hoitajien iho-ongelmia kuten ihon kuivumista ja hilseilya erityisesti

kasvojen alueella. (Natasha ym., 2020.)

Puolassa tehty tutkimus osoitti ensihoidossa ja paivystyksessa tyoskentelevien
hoitajien turvallisuuden tunteen ja pelon sairastumisesta olevan yhteydessa ko-
ettuun stressin maaraan. Suojavarusteiden saatavuudella tai harjoittelulla ei ko-

ettu olevan suurta yhteytta stressiin. Iso merkitys koettuun stressiin on omalla
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hyvinvoinnilla ja silla, kuinka hyvin pystyy tekemaan omaa tyétansa. (lizak ym.,
2021.) COVID-19 koronapandemia on lisannyt ensihoidon tehtavien maaraa ja
tehtavien kestoa (Suomen pelastusalan ammattilainen, 2021). Ensihoitohenkils-
ton tyotehtaviin COVID-19 koronapandemia on vaikuttanut myos lisaamalla am-
bulanssin ja valineiston puhdistusta ja desinfiointia. Tartuntojen ehkaisemiseksi
COVID-potilaita kuljettaessa suuri merkitys on yksikdiden valisellda kommunikoin-

nilla ja suojavarusteiden kaytolla. (Ferreira Araujo ym., 2021.)

Yksi teema mika on noussut esiin pohdittaessa hoitajien tydssajaksamista korona
aikana, on moraalinen vamma. Tama tarkoittaa stressitilaa, joka syntyy, kun jou-
tuu toimimaan omien eettisten periaatteiden vastaisesti. Taman seurauksena
oma henkinen jaksaminen voi karsia. Uusi ja muuttuva tilanne, lisdantyneet poti-
lasmaarat, suojavarusteiden kaytto ja vaikuttaminen tyohon on arvioitu lisaavan

riskia taman kehittymiselle. (Hakkanen-Nyholm ym., 2020.)

3.4 Tyoyhteison seka -ympariston merkitys ja ensihoito tydoymparistona

TyOyhteisd voi olla laaja kokonaisuus tai pienempi ryhma tai yksikko, jolla on
sama tehtava, paamaara tai toimintatavat. Tydyhteis6a voi yhdistdaa myos sama
esimies tai fyysinen toimintaymparisto, kuten osasto. Tydyhteis6 on osa organi-
saatiota ja se tekee rajattua osaa organisaation perustehtavasta (Leppanen &
Lindstrom, 2002, s. 37-38.)

Tyohyvinvointia tarkkailtaessa tydyhteison merkitysta ja vaikutusta ei voi olla ohit-
tamatta. TyOyhteison vuorovaikutus, toimivuus, yhteisollisyys ja yhdessaolo vai-
kuttaa myds tydhyvinvointiin. Se voi toimia kasvattavana ja tydhyvinvointia lisaa-
vana, mutta myos negatiivisena ja tydhyvinvointia heikentavana voimavarana.
Esimiehen ja yhteison valinen vuorovaikutus on tarkea osa tydyhteisoa ja tyohy-
vinvointia. (Manka & Manka, 2016, s. 132-134, s. 148, s. 153.) Reilu kayttayty-
minen, avoin vuorovaikuttaminen, erilaisuuksien hyvaksyminen auttavat ja tuke-
vat tydyhteisdn hyvinvointia ja tyokykya (Tyoturvallisuuskeskus, i.a.-a). Tyokave-
reiden huomioiminen, arvostus ja kuunteleminen ovat tarkeitd asioita, joilla voi-

daan vaikuttaa ty0ssajaksamiseen (Nurmi, 2017, s. 41).
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Myo6s negatiivisuus tarttuu tyoyhteisossa, jonka vuoksi positiivisen tyoilmapiirin
rakentaminen ja tavoitteleminen on hyva tapa lisata tyoyhteison hyvinvointia
(Keva, 2021). Hyva tyoilmapiiri syntyy luottamuksellisuudesta. Luottamus perus-
tuu asialliseen kohteluun, arvostukseen ja sopimusten noudattamiseen. Jokainen
tyontekija vaikuttaa tyoyhteison tydilmapiiriin ja koko tyoyhteiso vastaa tyoilma-

piirin muodostumisesta ja yllapidosta. (Tyoturvallisuuskeskus, i.a.-a.)

Tyoyhteisosta saama sosiaalinen tuki auttaa hallitsemaan ja jaksamaan tyopai-
neita ja tyon vaikutuksia. Hyvin toimiva tyoyhteiso voi toimia suojaavana osana
tyontekijan tydhyvinvointia ja tydssajaksamista. Tydyhteison merkityksen voi-
daan ajatella korostuvan erityisesti pandemian aikana. Muutosaikana myos joh-
tamisen merkitys korostuu. Muutosaikoina riittava tiedonsaanti, tyontekijoiden
kuunteleminen, tyontekijoiden vaikuttamisen mahdollistaminen ja osaamisen var-
mistaminen ovat tarkeita keinoja tukea tydyhteison hyvinvointia. (Ty6turvallisuus-

keskus, i.a.-a.)

Ensihoidolla tarkoitetaan akillisesti sairastuneen tai vammautuneen potilaan hoi-
don antoa, seka tarvittaessa kuljettamista jatkohoitopaikkaan. Ensihoitopalvelut
ovat osa terveydenhuollon palveluja. Ensihoitopalvelujen jarjestamisesta ovat
vastuussa sairaanhoitopiirit, jotka voivat jarjestaa sen itse, yhdessa pelastustoi-
men tai toisen sairaanhoitopiirin kanssa, taikka ostamalla palvelun muulta palve-
luntuottajalta esim. yksityiset yritykset. (Sosiaali- ja terveysministerio, i.a.-b)
Vuonna 2023 voimaan astuva sote-uudistus tuo asiaan kuitenkin muutosta. Sen
mukana vastuu sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestami-
sesta siirtyy 21 hyvinvointialueelle, lukuun ottamatta Helsingin kaupunkia. (Sote-

uudistus, i.a.)

Ensihoito ty6 on fyysisesti, mutta myos henkisesti kuormittavaa. Ensihoidon tyo-
ymparistdssa raskaimmaksi on koettu fyysiset siirrot (Vuokko ym., 2020, s. 26—
27, s. 81). Ensihoidossa tydta tehdaan vaihtelevissa ymparistdissa ja olosuh-
teissa, joissa tilanteet voi muuttua yllattavastikin (Hanninen ym., 2017, s. 17).
Oman merkityksensa ensihoitajien jaksamiseen tekee myos tydaika ja vuorotyo,

jotka vaikuttavat ty0ssa jaksamiseen mm. vireyden kautta (Vuokko ym., 2020, s.
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55). Olennainen osa tukea ty0ssa jaksamista tydpaivan aikana ovat tauot
(Vuokko ym., 2020, s. 158; Nurmi, 2017, s. 41). Myds raskaiden tydkeikkojen
jalkeen pidettavilla defusing- ja debriefing menetelmilla, voidaan tukea tyonteki-

joiden henkista jaksamista tyopaikalla (Hanninen ym., 2017, s. 18).

Tyonsuojelulla on merkitysta tyohyvinvointiin ja tydympariston riskien arviontiin.
Suomessa siihen ohjaavat ja pakottavat myos lainsaadanto, kuten tyoturvalli-
suuslaki 783/2002 ja tyoterveyshuoltolaki 1383/2001. Tyonsuojelun tarkoituk-
sena on tehda tyonteosta turvallista tyontekijoille. Iso osa sita on mm. tyotervey-
denhuolto seka tydympariston riskien kartoittaminen. (Tydturvallisuuskeskus,
i.a.-b.) Tyon riskien kartoittamisella selvitetdan tydopaikan vaaratilanteita ja arvioi-
daan erilaisia riskeja ja mahdollisia haittoja. Sen avulla pyritaan tekemaan tyo-
ymparistosta mahdollisimman turvallinen pienentamalla riskeja mahdollisuuksien

mukaisesti. (Tyoturvallisuuskeskus, i.a.-c.)

Tyoterveyshuolto on iso osa tydympariston hyvinvointia. Yhteistydssa tyopaikan
kanssa se tarjoaa apua tyokyvyn yllapitamiseksi ja edistamiseksi. Tyoterveys-
huollon tavoitteena on ehkaista tyohon liittyvia sairauksia ja tapaturmia, edistaa
tyontekijoiden turvallisuutta ja terveyttd seka tukea tydyhteisdon toimintakykya.
Tyoterveydesta voi tyontekija saada apua moniammatillisesta tiimista esimerkiksi

tyofysioterapeutin tai tyoterveyshoitajan muodossa. (Tyoterveyslaitos, i.a.-e.)
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4 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Tutkimuksen tarkoituksena on kartoittaa ensihoitajien jaksamista tydssaan ensi-
hoidon vaativassa ja vaihtelevassa ymparistossa covid19-pandemian aikana.
Tutkimuksen tavoitteena on lisata tietoa ensihoitajien tyossa jaksamisesta co-
vid19-pandemian aikana, sekd sen mahdollisista muutoksista. Opinnaytetyota
varten laadimme kyselyn Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin ensihoitajille ja Keski-
Suomen ensihoitopalvelu Oy Med Groupille, jossa kartoitettiin ensihoitajien

tyossa jaksamista covid19-pandemian aikana.

Tutkimuksen tulosten perusteella saadaan tietoa, kuinka kyseinen pandemia ja
sen tuomat liitannaisilmiot vaikuttavat ensihoitajien tyokykyyn ja jaksamiseen
toissa seka arjessa. Tyossajaksaminen on yhteydessa sairauspoissaoloihin, tyo-
panokseen ja yksilon ja tyoyhteison hyvinvointiin. Tyoelama saa tietoa pande-
mian ja poikkeusolojen vaikutuksista ty0ssajaksamiseen. Ryhmamme tavoitteet
ovat kehittya tutkimuksen tekijoina, ja saada merkittavaa tietoa pandemian vai-

kutuksista tyontekijoihin yksilon ja tyoyhteison nakdkulmasta.

Tutkimuskysymykset/tutkimusongelmat opinnaytetydssamme ovat:

1. Miten ensihoitajien tydssa jaksaminen on muuttunut COVID19-pandemian ai-
kana?

2. Miten ensihoitajien tyon kuormittavuus on koettu COVID19-pandemian ai-
kana?

3. Miten COVID19-pandemia on vaikuttanut tydyhteison ilmapiiriin ja hyvinvoin-

tiin?
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

5.1 Tausta ja toimintaymparisto

Yhteistyokumppani opinnaytetydssamme on Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin
ensihoitopalvelu ja Keski-Suomen Med Group Ensihoitopalvelu Oy. Med Group
Oy ja Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin ensihoitopalvelut valikoituvat yhteistyo-
kumppaneiksi, koska meilla oli opinnaytetyoryhmassa tyontekijat molemmista or-
ganisaatioista. Yhteistyokumppaneiden valintaan vaikutti my0s se, etta toinen toi-

mijoista on yksityinen palveluntuottaja.

Pohjois-Savossa ensihoitopalveluiden jarjestamisesta vastaa Pohjois-Savon sai-
raanhoitopiiri. Ensihoitopalvelut jarjestetaan yhteistoimintana pelastuslaitoksen
kanssa. Vuosittain ensihoitoyksikot saavat halytyksen yli 50000 ensihoitotehta-
vaan. Puijon sairaalassa sijaitsee ensihoitopalveluiden hallinto ja paivystava
kenttajohtaja, joka johtaa operatiivista toimintaa. Pohjois-Savon sairaanhoitopii-
rin ensihoitokeskuksen alla toimii 16 omaa ambulanssia ja lisaksi paaasiallisesti
kiireettomista hoitolaitosten valisista ambulanssilla tehtavista siirroista vastaavia
potilassiirtoyksikoita, joita on 9 kappaletta. Potilassiirroista vastaavat ambulanssit
ovat osittain erikoisrakenteisia, joka mahdollistaa kahdenkin seurantaa tarvitse-
van paaripotilaan kuljettamisen samanaikaisesti. Ambulanssien erityisrakenteet
ja —varusteet mahdollistavat myds tehohoitopotilaiden siirrot. Potilassiirtoja on
kolmea eri vaativuusluokkaa: perustaso, vaativa taso ja erityistaso. Potilassiirto-
yksikot toimivat myos hatakeskuksen halyttamilla tehtavilla, ensivasteyksikkona
ja valmiussiirtoina paikkaavat alueelle muodostuvia ambulanssityhji6ita. (Poh-
jois-Savon sairaanhoitopiiri, i.a.)

Med Group ensihoitopalvelu Oy on yksi ensihoidon suurimpia yksityisia palvelun-
tuottajia Suomessa. Med Group tuottaa palvelua julkisen sektorin rinnalla suu-
ressa osassa maata, niin kiireettomassa kuin kiireellisessa ensihoidossa seka
potilassiirroissa. Keski-Suomen sairaanhoitopiirin alueella Med Groupilla on yh-

teensd 5 ambulanssia, joista kolme on hoitotason- ja kaksi perustason
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ambulansseja. Yhteensa nama ambulanssit tyodllistavat noin 30 tyonteki-
jaa. (Krista Koskinen, Med Group Oy esihenkild, henkildkohtainen tiedonanto
15.4.2022.)

5.2 Tutkimusmenetelma ja aineiston kuvaus

Tutkimusmenetelmaksi valikoitui kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus yhdis-
tettyna avointen kysymysten kvalitatiiviseen eli laadulliseen tutkimusosioon.
Kvantitatiivinen tutkimus edellyttaa asiaan ja ilmioon perehtymista, sen tarkoituk-
sena on yleistaa ja tutkia tiettyyn ilmidon perustuvaa joukkoa yleensa kyselylo-
makkeen muodossa (Kananen, 2011, s. 12, s. 17). Maarallinen tutkimus pyrkii
vastaamaan kysymykseen, kuinka ja miten usein asia ilmenee, seka miksi ilmio
nayttaytyy tutkimuksen kuvaamalla tavalla. Kvalitatiivinen tutkimus kuvaa ihmis-
ten kokemuksia ilmidsta tai asiasta taman oman kuvauksen muodossa (Vilkka,
2021a, s. 23). Opinnaytetydssa laadimme kyselyn ensihoitajille ja koostimme

siita tutkimuspohjaisen opinnaytetyon.

Aloitimme opinnaytetydn prosessin kevaalla 2021 perehtymalla aiheesta jo teh-
tyihin tutkimuksiin, julkaisuihin ja kirjallisuuteen. Tama tapahtui kirjallisuuskat-
sauksen avulla, joissa keskeisiksi kasitteiksi valikoitui korona, tyohyvinvointi ja
tyossa jaksaminen. Naiden kasitteiden maarittely loi pohjan opinnaytetyollemme.
Kirjallisuuskatsausta varten toteutimme tiedonhaun aiheista jo tehtyihin tutkimuk-
siin kasitteillda paramedic AND well being at work AND covid-19. Tiedonhaussa
hyddynnettiin eri tietokantoja kuten COVID-19 information Portal powered by

EbscoHost, Proquest, Cinahl, pubmed ja medic.

Aiheen ajankohtaisuuden takia tutkittua tietoa aiheesta on julkaistu sdanndllisesti
lisaa, jolloin COVID-19 pandemian vaikutukset hoitohenkilokuntaan on tdsmen-
tynyt. Taman vuoksi kvantitatiivisen tutkimuksen kayttd on perusteltua opinnay-
tetydssamme. (Kananen, 2011, s. 18.) Tama tarkoitti myds, ettd myéhemmin syk-
sylla 2021 jatkoimme aiheesta tehtyjen tutkimusten hakua ja aiheeseen perehty-

mista samoista tietokannoista, samoilla kasitteilla.
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Syksylla 2021 syvensimme opinnaytetydmme teoreettista viitekehysta ja
aloimme suunnitella kyselylomakkeen rakennetta ja kysymyksien muotoilua.
Teoriaa syvennettiin tutkimuslomakkeen kysymyksiin seka tutkimuskysymyksiin
peilaten liittyen ensihoidon tyOymparistoon seka tyon kuormittavuuteen. Kysely-
lomakkeen suunnittelu ja laatiminen on tarkein vaihe kvantitatiivisessa tutkimuk-
sessa (Vilkka, 2021b, s. 105; Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen, 2013, s. 114).
Kyselylomaketta suunnitellessa on kiinnitettdva huomioita kysymysten muotoi-
luun ja jarjestykseen (Vilkka, 2021b, s. 107).

Kyselylomaketta suunniteltaessa paadyimme tekemaan ja toteuttamaan kyselyn
Google Forms - sovelluksen avulla. Kyselylomakkeen lopullinen muoto tasmentyi
esitestauksen seka opinnaytetydmme tilaajilta saamamme palautteen pohjalta
kevaalla 2022. Kyselylomakkeen esitestaus suoritettiin ryhmalla ensihoitajia,

jotka olivat opinnaytetyon tilaajien ulkopuolelta.

Kyselylomakkeen alussa kartoitettiin taustatietoja. Samaa aihealuetta kasittele-
vat kysymykset luokiteltiin samoihin alaryhmiin helpottamaan lomakkeen luetta-
vuutta (Vilkka, 2021b, s. 107). Kyselylomake koostui padosin strukturoiduista, el
valmiista monivalintakysymyksista, mutta mukana oli myds joitain avoimia kysy-
myksia. Strukturoidut monivalintakysymykset nopeuttavat tulosten kasittelya (Ka-
nanen, 2011, s. 31). Avoimien kysymysten avulla on tarkoitus saada lyhyesti li-
satietoa vastaagjilta, ilman ettd annetaan valmiita vastauksia vastaajille (Vilkka,
2021b, s. 106).

Kyselylomakkeen kysymysten avulla saadaan vastauksia ilmion eli COVID19-
pandemian vaikutuksista ensihoitajien ty0ossa jaksamiseen. Kyselyn avulla py-
rimme selvittamaan, miten ensihoitajien tyossa jaksaminen on muuttunut ja na-
kynyt COVID-19-koronapandemian aikana ja mika siihen on vaikuttanut. Avoi-
milla vastauksilla pyrimme saamaan vastaajilta lisaa tietoa ilmion vaikutuksista,

antamatta vastausvaihtoehtoja puolesta.
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5.3 Aineiston keruu

Aineiston keruuta varten sovimme ja haimme tutkimusluvat Med Group ensihoi-
topalvelut Oy:lta seké& Pohjois-Savon sairaanhoitopiiriltd. Tutkimusluvat saatu-
amme sovimme yhteistydokumppanien kanssa aineiston keruun ajankohdan. Ai-
neisto kerattin 16.5 — 26.5.2022 valisena aikana Google Forms-sovelluksen
avulla. Kyselyn linkki jaettiin vastaajille yhteistybkumppaniemme toimesta sahko-
postilla. Kyselyn saavutti sahkopostitse arvioilta n. 200 henkil6a. Vastauksia

saimme 44 kpl. Vastausprosentti kyselyyn oli siis noin 22 %.

Aineiston kerdaminen toteutui poikittaistutkimuksen mukaisesti, eli aineisto kerat-
tiin kerran tiettyna aikana. Kyselyn ajankohdan vuoksi ilmi6ta tarkasteltiin kyse-
lyssa myds takautuvasti eli retrospektiivisesti. (Kankkunen & Vehvilainen-Julku-
nen, 2013, s. 56-57.)

5.4 Aineiston analysointi

Maarallinen analyysi perustuu ilmidn ymmartamiseen ja kuvaamiseen numeroin.
Tarkoituksena on kuvata tutkimuskyselyn muuttujien arvoja ja niiden eroavai-
suuksia. (Vilkka, 2021a, s. 141.) Kyselysta saadut vastaukset analysoidaan tau-
lukoimalla vastaukset ns. havaintomatriisiksi. Havaintomatriisista vastaukset
muutetaan prosenttiosuuksiksi. Taman jalkeen matriisin sisaltamat tiedot arvioi-
daan, luokitellaan, pelkistetdan ja taulukoidaan havainnolliseen muotoon erilai-
siksi tilastotaulukoiksi. (Tilastokeskus, i.a.) Tilastotaulukon tarkoitus on esittaa
tutkimuksen keskeiset havainnot. Taulukoista keratyt havainnot avataan lopuksi
viela tekstin muodossa tutkimuksen tulokset osiossa. (Vilkka, 2021a, s. 149—
151.)

Strukturoiduissa kysymyksissa kaytettiin asteikkoa 1-5. Vastausvaihtoehto 1 tar-
koittaa ei olleenkaan/huono, 2 hieman tyytymatén/hieman huonontunut, 3 neut-
raali eli ei hyva, mutta ei huonontunut, 4 tyytyvainen/hyva seka 5 erittain tyytyvai-

nen/erinomainen.
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Aineistoa analysoitaessa kaytimme hyvaksi Google Forms — sovelluksen vas-
tauksista automaattisesti laatimia ympyrakaavioita. Ympyrakaavioista kavi ilmi
myds valittujen vastausvaihtoehtojen vastausmaarat ja prosenttiosuudet kaikista
vastauksista. Vastausjakauman muutoksia analysoitiin vertailemalla tilannetta
ennen ja jalkeen pandemian. Avointen kysymysten analysoinnissa kaytettiin tee-
moittelua. Avoimet vastaukset ryhmiteltiin ja yhdisteltiin sisallon mukaisiin luok-
kiin taulukointia varten. Kunkin luokan osalta on valittu rynmaa parhaiten kuvaava
vastaus tutkimuksen tulokset osiossa. Taulukkojen teossa hyddynnettiin Excel-

ohjelmistoa.
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6 TULOKSET

6.1 Vastaajien taustatiedot

Tutkimukseen vastasi 44 ensihoitajaa. Hieman yli puolet (54,5 %) vastaajista oli
35—-49-vuotiaita. Toiseksi suurin ikaryhma olivat 25—-34-vuotiaat, joita vastaajista
oli 34,1 %. Seuraavaksi eniten vastaajia oli yli 50-vuotiaiden ikaryhmasta (9,1 %).
2,3 % vastanneista olivat 18—24-vuotiaita. Tutkimukseen vastanneista 63,6 % oli
miehia ja 36,4 % naisia. Koulutustaustaltaan tutkimukseen osallistuneista 43,2 %
oli sairaanhoitajia, 34,1 % ensihoitajia (AMK) ja 22,7 % lahihoitajia. 56,8 %:lla
tutkimukseen osallistuneilla oli tydkokemusta yli 10 vuotta. 22,7 %:lla tyokoke-

musta oli 1-5 vuotta, ja 20,5 %:lla vastanneista tydkokemusta oli 6-10 vuotta.

Reilu puolet vastanneista (61,4 %) oli sairastanut ennen tutkimuksen toteutta-
mista covid-19 infektion. 36,4 % vastanneista ei ollut sairastanut covid-19 infek-
tiota ja 2,3 % vastanneista valitsi en halua kertoa - vaihtoehdon. Kuvio 1 kuvaa

sairastuneiden maaraa tutkimukseen osallistuvista.

Oletko sairastanut koronavirus infektion?
44 vastausta

® Kyla
®Ei

En halua kertoa

Kuvio 1. Covid-19 infektion sairastaminen

88.6 prosentilla tutkimukseen osallistuneesta oli Iahipiirissa ollut covid-19 infektio
ja 9.1 prosentilla ei ollut [&hipiirissa covid-19 infektion sairastaneita. 2,3 % vas-
tanneista valitsi en halua kertoa - vaihtoehdon. Kysymykseen laheisen menehty-
misesta covid-19 infektioon 100 % valitsi ei - vastausvaihtoehdon. Kuvioissa 2
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kuvataan tutkimukseen osallistuneiden lahipiirissa esiintyneiden covid-19 infek-

tion yleisyytta.

Onko joku laheisistési sairastunut koronan?

44 vastausta

® Kyla
®Ei

ﬂ En halua kertoa

Kuvio 2. Laheisen sairastuminen covid-19 infektioon

6.2 Hyvinvointi ja tydssa jaksaminen ennen pandemiaa ja sen aikana

Kysyttaessa tyytyvaisyytta omaan elamaan ennen covid19-pandemiaa yhteensa
90,9 % vastanneista oli joko tyytyvainen tai erittain tyytyvainen elamaansa, 6,8
% vastanneista valitsi neutraalin vaihtoehdon ja 2,3 % vastanneista oli erittain
tyytymaton/ei ollenkaan tyytyvainen elamaansa ennen pandemiaa. Vastaushet-
kelld yhteensa 77,3 % tutkimukseen vastanneista koki olevansa joko tyytyvainen
tai erittain tyytyvainen elamaansa. 15,9 % vastanneista valitsi neutraalin vaihto-
ehdon ja 6,8 % koki olevansa hieman tyytymaton elamaansa. Vastausten jakau-
tumista ennen pandemiaa ja nykytilanteessa pandemian aikana kuvataan kuvi-

ossa 3.
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60,0 % 24
50,0 % 20
40,0 % 16 14
30,0 %
20,0 % 7
10,0 % 1 3 3 I

0,0 % — - -

1 Ei ollenkaan tjy*t_l\;:r';:gn 3 Neutraali 4 Tyytyvdinen t;ytE;\i/t;ié:Zn

H Ennen 2,3% 0,0 % 6,8 % 54,5 % 36,4 %
H Aikana 0% 6,8 % 15,9 % 45,5 % 31,8 %

EEnnen M Aikana

Kuvio 3. Tyytyvaisyys elamaansa ennen covid19-pandemiaa ja covid19-pande-

mian aikana

Tydssa jaksamisen ennen pandemiaa koki 79,5 % vastanneista hyvaksi tai erin-
omaiseksi. Neutraalin vaihtoehdon valitsi 15,9 % vastanneista ja hieman huonon-
tuneeksi 4,5 % vastanneista. Tydssa jaksaminen vastaushetkella oli 43,2 % vas-
tanneista hyva tai erinomainen. 40,9 % vastanneista valitsi neutraalin vaihtoeh-
don ja 15,9 % koki tydssajaksamisen hieman huonontuneeksi. Tydssa jaksamista

ennen pandemiaa ja vastaushetkella pandemian aikana kuvataan kuviossa 4.

60,0 % 25
50,0 % 18
40,0 % 15
30,0 % 10
20,0% 7 7
4
o N
0,0% - e s
2 Hieman I yva., . 5
1 Huono mutta ei 4 Hyva . .
huonontunut Erinomainen
huonontunut
H Ennen 0,0% 4,5% 15,9 % 56,8 % 22,7 %
B Nykytilanne 0,0% 15,9 % 40,9 % 34,1 % 9,1%

H Ennen M Nykytilanne

Kuvio 4. Tyossa jaksaminen ennen covid19-pandemiaa ja nykytilanne
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6.3 Tyonkuormittavuus ja merkittavyys covid19-pandemian aikana

Kysyttdessa tyon kuormittavuuden muutoksesta covid19-pandemian aikana yli
puolet vastaajista (61,4 %) koki tydn kuormittavuuden lisdantyneen. 31,8 % tut-
kimukseen vastaajista koki tydn kuormittavuuden pysyneen ennallaan. 6,8 %
vastaajista koki tyon kuormittavuuden vahentyneen pandemian aikana. Kuormit-
tavuuden lisdantyminen kuvattiin johtuvan mm. tehtaville puettavien suojainten,
tehtavien keston pidentymisen ja pandemiaan liittyvan epaselvan/muuttuvan oh-
jeistuksen takia. Kuviossa 5 on kuvattu kaikista avoimista vastauksista esiinty-

vyyden perusteella esiinnousseita covid19-pandemian vaikutuksia tyon kuormit-

tavuuteen.
100%
90%
80%
70% 62%
60%
50%
40% 34%
30% 24% 21%
o l . —
10%
0% o
Suojautuminen Tehtaviin Puhdistaminen  Ohjeistukset Huoli
liittyvat tartunnasta
muutokset

Kuvio 5. Covid19-pandemian vaikutus tyon kuormittavuuteen

Suojautuminen aiheuttaa haasteita, varsinkin jos kyseessa on kriitti-
sesti sairas potilas. Lisaksi tehtavan kesto on pitka, jos on kuljetettu
Covid positiivinen potilas.

Pandemian alkuvaiheen epatietoisuus ja jatkuvasti uudistuvat toi-
mintaohjeet lisasi kuormitusta.

Suojaimiin pukeutuminen ja auton ja tarvikkeiden puhdistus on erit-
tain tyolas prosessi.

Kysyttaessa covid19-pandemian vaikutuksista vastaajan tydhyvinvointiin 45,4 %
vastaajista koki tyéhyvinvoinnin huonontuneen/huonontuneen merkittavasti co-

vid19-pandemian aikana, 47,7 % vastaajista koki tilanteen sailyneen ennallaan
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ja 6,8 % koki tydhyvinvoinnin parantuneen/parantuneen merkittavasti. Epatietoi-
suus covid-19 tautia kohtaan, epavarmuus ja huoli tartunnan saamisesta ja sen
tartuttamisesta laheisiin seka tyon kuormittavuuden lisaantyminen nousivat vas-
tauksissa esiin tyohyvinvointia heikentavana tekijana. Kuviossa 6 on kuvattu vas-
tausjakaumaa covid19-pandemian vaikutuksista vastaajan tyohyvinvointiin avoi-

mien vastauksien perusteella.

Vaikutus tyohyvinvointiin

Suojainten epamiellyttavyys [N
Tyon kuormittavuus lisdantynyt
Muutos koulutuksiin ja vapaa-aikaan
Huoli Iaheisten tartuttamisesta
Epavarmuus tartunnoista
Fyysiset oireet, kuten vasyneisyys
Ei vaikutusta NG

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Kuvio 6. Covid19-pandemian vaikutus tyohyvinvointiin

Sita tuli epailevaksi jokaista potilasta kohtaan mahtaako heilla olla
korona vai joku muu. Epatietoisuus tata uutta tautia kohtaan vaikutti
myos.

Huolta on ollut tartunnan saamisesta toissa ja sen viemisesta kotiin.

Tyokuorman lisaantyminen, eritoten suojautuminen kaikkien hengi-
tystieinfektioiden ja kuumeilun vuoksi alkuvaiheessa.

Tyon merkittdvyyden muutoksesta covid19-pandemian aikana kysyttaessa 54,5
% vastaajista kokivat, ettei tydon merkittavyydessa ole tapahtunut muutosta, 18,2
% vastaajista koki muutosta tapahtuneen ja 27,3 % vastaajista ei osannut sanoa
oliko muutosta tapahtunut. Kuviossa 7 vastausjakauma tyon merkittavyyteen co-

vid19-pandemian aikana tapahtuneesta muutoksesta.
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Onko tydsi merkittdvyys muuttunut covid-19 pandemian aikana ?

44 vastausta

® Kylla
®E

En osaa sanoa

Kuvio 7. Muutos tydn merkittavyyteen covid19-pandemian aikana

”"Covid on nayttanyt terveydenhuollon merkityksen yhteiskunnassa, mutta perus-
tyo ei ole juuri muuttunut, joten en osaa sanoa miten merkittavyys olisi muuttu-

”

nut.

6.4 Tydyhteisd

Kysyttaessa, etta onko tydyhteiso lisannyt jaksamista covid19-pandemian aikana
59,1 % vastaaijista valitsi ei - vaihtoehdon, 27,3 % valitsi kylla — vaihtoehdon ja
13,6 % vastaajista valitsi en osaa sanoa — vaihtoehdon. Vastaajat, jotka kokivat
tydyhteison lisdnneen jaksamista, kuvasivat keskustelun ja vertaistuen olleen kei-
noja, joilla jaksamista lisattiin. Kuviossa 8 vastausjakauma edella mainittuun ky-

symykseen.

"Porukassa on hyva turista tilanteista.”
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Onko tydyhteisd lisénnyt jaksamistasi covid-19 pandemian aikana?
44 vastausta

® Kylia
QE

En osaa sanoa

Kuvio 8. Onko tydyhteiso lisannyt jaksamistasi covid19-pandemian aikana?

Kysyttadessa muutosta tydilmapiiriin covid19-pandemian aikana 52,3 % vastaa-
jista koki ty6ilmapiirin sailyneen ennallaan, 44,5 % koki tyGilmapiirin huonontu-
neen ja 2,3 % koki tydilmapiirin parantuneen. Kuviossa 9 vastausjakauma tyail-

mapiirin muutoksesta kysyttaessa.

Minkalaiseksi olet kokenut tyoyhteisési ilmapiirin covid-19 pandemian aikana?
44 vastausta

@ Merkittdvasti huonontunut

@ Jonkin verran huonontunut
Sdilynyt ennallaan

@ Jonkin verran parantunut

@ Merkittavasti parantunut

Y

36,4%

Kuvio 9. Ty6ilmapiirin muutos covid19-pandemian aikana

Organisaation tiedottamisesta covid19-pandemian aikana kysyttdaessa 65,1 %
vastaajista koki tiedottamisen olleen riittavaa, 23,3 % vastaajista koki sen olleen
riittamatonta ja 11,6 % valitsi ei osaa sanoa - vastausvaihtoehdon. Kuviossa 10
vastausjakauma tiedottamisen riittavyydesta organisaatiossa covid19-pande-

mian aikana.
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Onko covid-19 pandemiaan liittyva tiedottaminen ollut riittdvaa organisaatiossasi?
43 vastausta

® Kylia
QE

En osaa sanoa

Kuvio 10. Onko covid19-pandemiaan liittyva tiedottaminen ollut riittdvaa organi-

saatiossasi?

Covid19-pandemiaan liittyvien suojainten riittavyyteen 77,3 % vastaajista vastasi
niita olleen riittavasti saatavilla pandemian aikana. 20,5 % vastaajista koki suo-
jaimia olleen lilan vahan saatavilla. 2,3 % vastaajista valitsi en osaa sanoa — vaih-
toehdon. Kuviossa 11 vastausjakauma covid19-pandemiaan liittyvien suojainten

riittavyydesta.

Onko covid-19 pandemiaan liittyvia suojaimia ollut riittavasti saatavilla?
44 vastausta

® Kyla
Oc

En osaa sanoa

Kuvio 11. Onko covid19-pandemiaan liittyvia suojaimia ollut riittavasti saatavilla?

Tyossajaksamiseen saatavilla olevasta tuesta oli vastaajista tietoisia 38,6 %.
52,3 % vastaajista eivat tienneet tukea olevan saatavilla. 9,1 % vastaajista va-
litsi en osaa sanoa — vaihtoehdon. Kuviossa 12 vastausjakauma tyossajaksa-

miseen saatavilla olevan tuen tiedostamiseen.
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Oletko ollut tietoinen saatavilla olevasta tuesta tycssa jaksamiseen?
44 vastausta

® Kylla
®E

En osaa sanoa

Kuvio 12. Oletko ollut tietoinen saatavilla olevasta tuesta tydssa jaksamiseen?

6.5 Tulosten yhteenveto

Tyon kuormittavuuden koettiin kasvaneen pandemian myota, seka tyoilmapiirin
heikentyneen. Suurimpana vaikuttajana tyénkuormittavuuden lisdantymiseen pi-
dettiin suojautumista ja toiseksi suurimpana muuttuvia ohjeistuksia. Ohjeistuksiin
liittyen noin joka neljas (23,3 %) vastaajista koki organisaation tiedottamisen ol-

leen riittamatonta.

Tyohyvinvoinnin koettiin hieman heikentyneen ja tyossajaksaminen oli muuttunut
neutraalimpaan suuntaan aiemmasta. Tyohyvinvointia heikentavina tekijoina
esiin nousi tyon kuormittavuuden lisaantyminen, epavarmuus tautia kohtaan,
huoli tartunnan saamisesta ja laheisisiin levittamisesta. Tyon merkittavyyden ei
koettu muuttuneen merkittavasti. Vain vahan yli kolmannes (38,6 %) oli tietoisia

tydssajaksamiseen saatavilla olevasta tuesta.

Suurin jakauma vastauksissa koski tydyhteison hyvinvointia. Hieman yli puolet
(52,3 %) kokivat sen pysyneen ennallaan, kun taas hieman alle puolet kokivat
sen huonontuneen (44,5 %). Noin 6/10 vastaajista (59,1 %) kokivat ettei tydyh-
teiso ollut lisannyt tydssa jaksamista, vastaavista taas hieman yli neljannes vas-

taajista (27,3 %) kokivat tydyhteison lisdnneen jaksamista.
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7 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

7.1 Tulosten pohdinta

Tutkimuksen taustatietojen osalta vastauksia analysoitaessa ei voida juurikaan
tehda johtopaatoksia tietyn ikdryhman, koulutustason, tyokokemuksen tai suku-
puolen osalta. Eri taustatietoryhmien osalta vastausten hajonta jakautui tasaisesti
eri kysymysten vastausvaihtoehtojen valille. Vastaajat, jotka eivat kokeneet ta-
pahtuneen muutosta tyohyvinvoinnin eika myodskaan tyon kuormituksen osalta
olivat pelkastaan miehia. Kuitenkin miestenkin joukosta suurin osa koki tapahtu-

neen muutosta tydhyvinvointiin ja tyon kuormitukseen pandemian aikana.

Kyselyyn vastanneiden mukaan tyytyvaisyys omaan elamaan ei ole merkittavasti
muuttunut pandemian aikana. Tama itsessaan on positiivinen asia, koska tulok-
sista voidaan paatella, etta valtaosa on kuitenkin kokenut tydonkuormittavuuden
kasvaneen pandemian aikana merkittavasti seka tyohyvinvoinnin heikentyneen
hieman. Tyodssa jaksamisen osalta vastausten keskiarvo laski hieman ja se koet-
tiin selvasti neutraalimmaksi verrattuna aikaan ennen pandemiaa, kuitenkin vain
pieni osa vastanneista koki sen olevan huonolla tasolla. Johtopaatdoksena voisi
pitaa siis sita, etta kyselyyn vastanneilla tydelamassa tapahtuvat muutokset eivat

ole heijastuneet negatiivisesti heidan elamanlaatuunsa.

Tyon merkittavyys ei ollut vastausten perustella merkittavasti muuttunut korona
pandemian myo6ta. Kuten avoimista vastauksista kdy ilmi on hoitoalan tyonteki-
j6ita kohtaan kiinnitetty, erityisesti median osalta, enemman huomiota. Poikkeus-
oloissa kuten pandemiassa hoitohenkiloston paine kasvaa myos ulkopuolelta tu-
levan lisdantyneen huomion myota. Tama lisdantynyt paine voi toimia myos tyo-
hyvinvointia hetkellisesti lisdavana ilmiona (Manka & Manka, 2016, s. 32). Pit-
kaan jatkuessa, se alkaa kuitenkin kuormittamaan tyontekijoita (Nurmi, 2017, s.
17-18).

Tyon kuormittavuuden kasvaessa tulisi tydon ulkopuolisen kuorman suhteessa ke-

ventya, jotta tasapaino pysyisi ennallaan. Onko siis pandemian aikana tyén
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ulkopuolinen aika ollut palauttavampaa kuin aiemmin, ja jos on, liittyyko siihen
pandemia aikaiset rajoitukset seka vahaiset tapahtumat sina aikana. Jotta tata
iimiota voitaisiin tarkastella, tulisi aiheesta tehda enemman tutkimusta eli miten
pandemia on vaikuttanut vapaa-aikaan seka mahdollisesti muuttanut ihmisten
kayttaytymista vapaa-ajalla verrattuna aikaan ennen korona pandemiaa. Ja onko
nailla asioilla ollut yhteys parempaan tyosta palautumiseen. Tyosta palautumi-
seen vaikuttaa moni asia, jonka vuoksi asiaa tutkittaessa pitaa pystya kartoitta-
maan taustatietoja seka ymmartamaan naiden merkitys yksilon tyosta palautumi-

selle. Jokainen kuitenkin kokee kuormituksen eri tavalla eli yksilOllisesti.

Suurin osa vastaajista on ollut tyytyvaisia organisaatioiden tiedottamiseen pan-
demiasta seka siihen, etta suojavalineita on ollut riittavasti tarjolla. Nailla asioilla
uskomme olevan positiivinen yhteys tyohyvinvointiin. Vaihtelevassa tilanteessa
uusien tietojen jakaminen ja ymmartaminen heijastuvat ja vaikuttavat tyontekijoi-
den hyvinvointiin (Hakanen, 2011, s. 107). Pandemia tilanteessa oikea aikainen
tiedon saaminen ja tarkistaminen korostuu, jo tartuntojen ehkaisyn nakdkulmaa-

kin ajatellen.

Kyselyn ajankohtaan mennessa yli puolet vastanneista oli sairastanut korona in-
fektion, ja 88,6 % vastanneiden lahipiirista oli sairastanut korona infektion. Lukuja
olisi mielenkiintoinen verrata laajempaan otantaan ja yleisimmin sosiaali- ja ter-
veysalalla tydskennelleisiin yksikkdihin korona pandemian aikana. Voidaan kui-
tenkin paatella yleisesti ensihoitajien altistuvan tarttuville taudeille, jonka vuoksi
suojautumiseen ja tartuntatautien ehkaisyyn on hyva kiinnittda huomioita ensihoi-

dossa jatkossakin.

Kyselyn myo6ta nousi kehittamiskohteita esiin. Lahes puolet vastanneista koki tyo-
ilmapiirin huonontuneen pandemian aikana. Lisaksi vastanneista yli puolella ei
ollut tietoa tydnantajan kautta saatavilla olevasta tuesta tydssajaksamiseen.
Poikkeustilanteissa tyoyhteisolla on merkittava rooli tydssajaksamisen seka tyo-
hyvinvoinnin kannalta. Tyoyhteison merkityksen voidaan ajatella korostuvan pan-
demiassa. Siitd saatava sosiaalinen tuki auttaa hallitsemaan ja jaksamaan tyon-
paineita ja -vaikutuksia. Se voi toimia tydhyvinvointia ja tydssajaksamista tuke-

vana osana. (Tyoturvallisuuskeskus, i.a.-a.) Vastauksien perusteella ei
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kuitenkaan kay ilmi, etta tyoyhteiso olisi lisannyt tyohyvinvointia. Jatkossa, oli
poikkeustilannetta tai ei, olisi tarkeaa, etta tyoyhteison sisalla keskustellaan avoi-
mesti ja mietitdan keinoja lisata tyohyvinvointia. Myos esihenkiloston tyohyvin-
vointiin on hyva panostaa, ja tutkia muuttuvassa tilanteessa, kuinka tyohyvinvointi

esihenkildiden osalta on ilmennyt.

Opinnaytetydmme tavoitteena ja tutkittavana kohteena oli, ettd miten tyohyvin-
vointi on muuttunut ja miten tyon kuormittavuus on koettu pandemian aikana,
seka miten pandemia on vaikuttanut tydyhteisdon. Saimme riittavasti vastauksia
iimion tutkimiseen ja sen tuomiin muutoksiin ensihoitajien tyohyvinvointiin. Nama
tiedot ovat mielenkiintoisia myds opinnaytetydmme yhteistydkumppanien nako-
kulmasta. Tyoyhteistydbkumppanit saivat myos tarkeaa tietoa esimerkiksi pande-

mian aikaiseen tiedottamiseen liittyen.

7.2 Opinnaytetyonprosessi

Tyohyvinvointi on iso osa nykyaan puhuttaessa hoitoalasta yleisella tasollakin.
Siihen liittyvat kyselyt ovat tarkeita, mutta on myos tarkeaa pohtia mitad ne kerto-
vat tyOyhteisdlle ja miten tydyhteiso, seka tyontekija yksilona voi vaikuttaa ja pa-
rantaa tyohyvinvointia. Omien kokemustemme mukaan pandemialla on ollut sel-
kea vaikutus ensihoitotehtavien sisaltoon, tydymparistoon seka arkielamaan.
Tyohyvinvointi on myds aiheena kiinnostava tyoyhteison nakokulmasta. Tama
kaikki vaikutti paatokseemme ja haluumme yhdistaa nama kaksi asiaa toisiinsa
opinnaytetydssamme eli covid19-pandemia seka tydhyvinvointi. Toki tama on
luonut haasteita teoreettisen viitekehyksen keraamisen kannalta. Alkuun tietoa ja
tutkimuksia suomeksi oli vain vahan saatavilla, vaan tietoa tuli sdannallisin va-
liajoin lisda. Vieraskielisen aineiston lukeminen ja kaantaminen oli omanlainen
haasteensa. Monissa tutkimuksissa ei ollut eritelty ensihoitajia ryhmana, vaan

ensihoitajat laskettiin mukaan osaksi terveydenhuollon tyontekijoita.

Ammatillisesta nakokulmasta olemme kehittyneet niin luotettavan tiedon arvioi-
misessa kuin hakijoina, ja kuinka hyodyntaa eri tietolahteita. Olemme oppineet

mita tutkimuspohjaisen opinnaytetyon tekeminen on prosessina kaikkine eri
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vaiheineen. Aina teoreettisen pohjan luomisesta, kyselyn lahtokohtien ja kysy-
mysten muotoiluun seka miten tuloksia analysoida ja kerata yhteen. Prosessina

tama kaikki on ollut mielenkiintoista, mutta myds toisinaan kuluttavaa.

Vastuullisuuden kannalta on hyva mielestamme, etta ryhmassamme on koke-
musta ensihoidosta ja miten pandemia on vaikuttanut siihen omasta mieles-
tamme. Toki omien kokemuksien hyodyntaminen tutkimusta valmisteltaessa on
hyvasta, mutta sen ei saa antaa vaikuttaa olettamuksiimme tai kyselymme tulok-

sien pohdintaan.

Vaikka tutkimuskyselymme kohteena oli ensihoitajia, on tekemamme tutkimus
sopiva sairaanhoitajan ammattitutkinnon opinnaytetydona. Kyselymme vastaajis-
takin 43,2 % olivat sairaanhoitajia ammattitaustaltaan. Ryhmastdmme iso osa
tyoskentelee ensihoidossa, jonka vuoksi tyoyhteistyokumppanien hakeminen

seka kyselyn toteuttaminen ensihoidossa oli luontevaa.

7.3 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimus noudattaa Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) ohjeistusta hy-
vista tieteellisista kaytanteista. Tutkimukseen osallistuminen oli vapaaehtoista ja
jokaiselle mahdolliselle tutkimukseen osallistujalle annettiin riittavat tiedot opin-
naytetyosta. Aineistoa kasiteltiin luottamuksellisesti seka huolehdittiin asiallisesta
aineiston havittamisesta ja sailyttamisesta. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta,
2012 ja 2019.)

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa luotettavuutta arvioidaan validiteetin ja reliabili-
teetin nakodkulmista. Validiteetilla tarkoitetaan, onko tutkimuksessa pystytty mit-
taamaan, mita tarkoitettiinkin. Tama tapahtuu tarkastelemalla sisallon luotetta-
vuutta ja onko mittari valikoitunut oikein. Eli saadaanko mittarilla tarpeeksi katta-
vasti ja luotettavasti viitattua tutkimuskysymyksiin. Reliabiliteetilla arvioidaan tu-
losten pysyvyytta ja voidaanko tutkimuksen tulokset toistaa luotettavasti. (Kank-
kunen & Vehvildinen-dulkunen, 2013, s. 189-190; Kananen, 2011, s. 118-119,
s. 121))
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Kyselylomakkeen ja siten mittarin luotettavuutta varten perehdyimme huolellisesti
aiheesta jo tehtyihin tutkimuksiin ja kirjallisuuteen. Tutkimuksen patevyydessa tu-
lee ottaa huomioon mittarin toimivuus eli, pystytaanko tutkimusmenetelmalla mit-
taamaan, sita mita oli tarkoituskin mitata. Jotta voidaan tarkastella muutosta, pi-
taa tarkastella myos aiempaa ajanjaksoa ennen pandemian alkamista. Tama
asia piti huomioida tutkimuskysymyksia laadittaessa, jotta pystyimme luotetta-
vasti vertaamaan sita tamanhetkiseen tyohyvinvoinnin tilanteeseen. (Vilkka,
2015, s. 193-194.)

Kysymysten muoto on oltava selked, jotta vastaajat tietdvat mihin vastaavat el
niiden tulee olla tarkoituksenmukaisia (Vilkka, 2021a, s. 109). Vahvan teorian
pohjalta, pystyy luotettavammin muodostamaan tutkimus kysymykset, joihin ha-
lutaan saada vastauksia. Mittarin luotettavuutta varten suoritimme esitestauksen
kyselylomakkeelle pienella joukolla muiden alueiden ensihoitajia. Taman voidaan
arvioida lisdavan kyselymme luotettavuutta ja toistettavuutta. (Kankkunen & Veh-
vildinen-Julkunen, 2013, s. 190-192.)

Ryhmastamme kolme jasenta tyoskentelee ensihoidossa. Taman vuoksi voidaan
ajatella ryhmassamme olevan osaamista ja kykya arvioida seka tehda tutkimusta
ensihoitoon laheisen roolin takia (Vilkka, 2021a, s. 111). On kuitenkin hyva muis-
taa tama suhde tutkimuskohteeseen, ja oltava eettisesti herkka ja luottamukselli-
nen tutkimusta tehdessa. Taten emme omalla toiminnallamme vaikuttaneet tut-
kittavan joukon vastauksiin tai vastausten vaarin tulkitsemiseen. (Vilkka, 2021a,
s.123.)

7.4 Tutkimuksen tulosten luotettavuus

Tuloksia tulee tarkastella luotettavuuden ja patevyyden nakdkulmasta (Vilkka,
2015, s. 193-194). Aineiston koko on isossa roolissa luotettavuuden kannalta,
vastausprosenttimme jai ehka hieman alhaisemmaksi kuin olisimme toivoneet.

Vastausprosenttiin on voinut vaikuttaa kyselyn ajankohta lahella kesan alkua
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toukokuussa, seka myos vastausajan pituus. Muistutusviesti tutkimuksesta olisi

voinut lisata vastauksiemme maaraa. (Vilkka, 2015, s. 203.)

Ennen kyselyn lahetystd pohdimme ryhmana palkinnon laittamista vastaajien
kesken arvottavaksi, lisataksemme vastausten maaraa. Taman ongelmana on
kuitenkin yhteystietojen keraaminen. Tama on hankala toteuttaa eettisten peri-
aatteiden mukaan, niin ettei vastaajien yksilollisyys karsi, koska palkintojen jaka-
mista varten pitaisi olla joku keino, jonka avulla voisi olla yhteydessa vastaajaan.
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen, 2013, s. 109.)

Avoimien vastausten kohdalla vastausten maara vaihteli paljon, osaan vastattiin
selkedsti enemman kuin osaan avoimista kysymyksista. Ehka avoimet kysymyk-
set koetaan hankalaksi vastata. Tutkijoina halusimme kuitenkin sisallyttaa avoi-
mia kysymyksia, jotta emme itse anna emmeka vaikuta vastauksiin. (Vilkka,
2015, s. 106-108.)

Tartuntatauteja hoidettaessa puhutaan usein hoitajien eettisesta velvollisuudesta
hoitaa. Talla voi olla merkitysta tuloksiimme, koska velvollisuudella hoitaa on yh-
teys hoitajien tydhyvinvointiin ja tyossajaksamiseen. Myodnteisen halukkuuden
hoitaa tartuntatautipotilaita voidaan ajatella lisdavan tyon mielekkyytta ja heijas-

tuvan positiivisesti tydyhteisdon. (Ketonen ym., 2020, s. 57-58, s. 63-64.)

Opinnaytetyotamme varten olemme keranneet kahdelta eri ensihoidon toimijalta
tyontekijoiden nakemyksia ja vastauksia koronapandemian vaikutuksesta ensi-
hoitajien tyossa jaksamiseen. Tama lisaa mielestdmme tutkimuksemme koko-
naisluotettavuutta laajemman osallistujajoukon osalta ja vahentaa tutkimusjou-
kon satunnaisuutta, silla otoksessa on mukana yksityisen puolen ensihoitajia, ku-
ten myds sairaanhoitopiirin ensihoitajia. (Vilkka, 2015, s. 194.) Kyselyn lahetta-
mista ja jakamista varten tydyhteistyokumppaneiden hyédyntaminen on jarkevin

tapa sahkoisesti tapahtuvalle kyselylle.

Ulkoisen validiteetin nakdkulmasta tarkasteltuna mielestamme opinnaytetydmme
kysely on helposti hyddynnettavissa, ja siirrettdvissa muihinkin hoitolaitoksiin ja

tyoyksikkoihin, kuin vain ensihoitoon. Uskomme jos Kkysely toistettaisiin
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myohemmin tai toisessa tyoyksikossa, tulokset olisivat samankaltaisia taman tut-
kimuksen tulosten kanssa eli tulokset olisivat yleistettavissa. (Kankkunen & Veh-
vilainen-Julkunen, 2013, s. 189, s. 196.) Toki on hyva muistaa, etta jokainen tyo-
yhteisd on aina omanlaisensa ja tyOyhteisdn toimivuus heijastuu kyseisen tyoyh-

teison tyontekijoiden tyohyvinvointiin.
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LIITE 1. Saatekirje

Hyva Pohjois-Savon ensihoidon tyontekija/Med Group ensihoitopalvelu Oy:n

tyontekijal

Hei! Olemme Diakonia-ammattikorkeakoulun Pieksdmaen kampuksen sairaan-
hoitajaopiskelijoita ja olemme tekemassa tutkimusta tydohyvinvoinnista ensihoi-
dossa ja sen muuttumisesta koronapandemian aikana. Tutkimuksessa pyrimme
selvittamaan, kuinka korona on vaikuttanut ensihoitajien tyossajaksamiseen.
Lupa aineiston keruuseen on saatu Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin ylihoitaja
Milja Rannalta 29.4.22 seka Med Group ensihoitopalvelu Oy:n palvelupaallikkd
Katri Tuhkaselta 25.3.22.

Kyselyyn vastaaminen vie noin 15 minuuttia. Kysymykset ovat paaosin moniva-
lintakysymyksia. Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista, ja tapahtuu
anonyymisti. Toivomme kuitenkin mahdollisimman monen vastaavan kyse-
lyymme. Vastaukset tullaan kasittelemaan luottamuksellisesti, eika vastauksista
voida paatella henkildllisyyttasi. Tutkimus tullaan julkaisemaan Theseus-julkai-

suarkistossa.

Opinnaytetydbmme ohjaavana opettajana toimii Hanna Kolehmainen / DIAK Piek-
samaki. Vastaamme mielellaan kysymyksiinne tutkimukseen liittyen, yhteystie-

tomme I6ytyvat alta.

Kiitos vastauksistanne!

Ystavallisin terveisin:

Eemeli Lehtonen, Juha Leskinen, Sami Leskinen ja Sami Pievildinen
Sairaanhoitaja opiskelijat DIAK Pieksamaki

Yhteystiedot:

eemeli.lehtonen@student.diak_fi

juhaantero.leskinen@student.diak.fi

sami.leskinen@student.diak.fi

sami.pievilainen@student.diak.fi
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LIITE 2. Tutkimuskyselylomake

TYOSSA JAKSAMINEN COVID-19

Kysely Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin ensihoitopalvelussa seka Keski-Suomen

ensihoitopalvelut Oy Med Groupilla toimiville. Kysely kestaa noin 10-15 minuuttia.

1. TAUSTATIEDOT

1. lka
18-24
25-34
35-50
50+

2. Sukupuoli
o Mies
o Nainen

o En halua sanoa

3. Onko perheessasi lapsia?
o Kylla
o Ei

4. Mika on koulutustaustasi?
o Lahihoitaja
o Sairaanhoitaja
o Ensihoitaja (AMK)

5. Tyokokemus

Alle 1 vuosi
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1-5
6-10
Yli 10 vuotta

2. COVID 19-TARTUNTA

1 Oletko sairastanut koronavirus infektion?
Kylla
Ei

En halua kertoa

2 Onko joku laheisistasi sairastunut koronan?
Kylla
Ei

En halua kertoa

3 Onko joku laheisistasi menehtynyt koronan aiheuttamaan tautiin?
o Kylla
o Ei

3 TILANNE ENNEN PANDEMIAA

Seuraavissa kysymyksissa on tarkoitus pohtia ja vastata kysymyksiin tilanteellasi
ennen COVID-19 pandemian alkua asteikolla 1-5.

1 = Ei ollenkaan / huono

2 = Hieman tyytymaton / Hieman huonontunut

3 = Neutraali / Ei hyva, mutta ei huonontunut

4 = Tyytyvainen / Hyva

5= Erittain tyytyvainen / Erinomainen
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Valitse jokaisen kysymyksen kohdalla parhaiten omaa nakemystasi vastaava

vaihtoehto.

1 Kuinka tyytyvainen olet elamaasi? Ennen pandemiaa

Ei ollenkaan Erittain tyytyvainen

2 Minkalaisena koet tydssajaksamisesi? Ennen pandemiaa

Huono Erinomainen

4 TILANNE PANDEMIAN AIKANA

Pohdi nykyhetken tilannettasi ja vastaa nyt kysymyksiin asteikolla 1-5.
1 = Ei ollenkaan / huono

2 = Hieman tyytymatdn / Hieman huonontunut

3 = Neutraali / Ei hyva, mutta ei huonontunut

4 = Tyytyvainen / Hyva

5= Erittain tyytyvainen / Erinomainen

Valitse jokaisen kysymyksen kohdalla parhaiten omaa nakemystasi vastaava
vaihtoehto.

1 Kuinka tyytyvainen olet elamaasi? Nykytilanne

Ei ollenkaan Erittain tyytyvainen
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2 Minkalaisena koet tyossajaksamisesi? Nykytilanne

Huono Erinomainen

5 TYON KUORMITTAVUUS COVID-19 PANDEMIAN AIKANA

Tassa osiossa kysytaan tyosi kuormittavuudesta seka tyohyvinvoinnistasi. Vas-
taus annetaan asteikolla 1-5.

1 = Vahentynyt merkittavasti / Huonontunut merkittavasti

2 = Hieman vahentynyt/ Hieman huonontunut

3 = Neutraali / Ei muutosta

4 = Hieman lisaantynyt / Hieman parantunut

5= Lisaantynyt merkittavasti / Parantunut merkittavasti

Vastattuasi kysymykseen voit kirjoittaa lyhyesti kuormittavuuden muutoksesta
tydssasi covid-19 pandemian aikana, seka covid-19 pandemian vaikutuksesta
tydhyvinvointiisi.

1 Miten tydsi kuormittavuus on muuttunut covid-19 pandemian aikana?

Vahentynyt Lisdantynyt

Kerro kuormittavuuden muutoksesta tydssasi covid-19 pandemian aikana.
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2 Covid-19 pandemian vaikutus tyohyvinvointiisi?

Huonontunut Parantunut

Kerro covid-19 pandemian vaikutuksesta tyohyvinvointiisi.

3 Onko tydsi merkittavyys muuttunut covid-19 pandemian aikana ?
Kylla
Ei

En osaa sanoa

Kuvaile kuinka tyosi merkittavyys on muuttunut.

6 TYOYHTEISO

Tassa osiossa on kysymyksia liittyen tyoyhteis6on. Valitse jokaisen kysymyksen

kohdalla omaa nakemystasi parhaiten vastaava vaihtoehto.

1 Onko tydyhteiso lisannyt jaksamistasi covid-19 pandemian aikana?
Kylla
Ei

En osaa sanoa

Jos vastasit edelliseen kysymykseen kylla, kerro mita keinoja on kaytetty



50

2 Minkalaiseksi olet kokenut tydyhteisdsi ilmapiirin covid-19 pandemian aikana?

Merkittavasti Jonkin verran Jonkin verran Merkittavasti
huonontunut huonontunut parantunut parantunut
O O O 0]

3 Onko covid-19 pandemiaan liittyvista ohjeistuksista tiedottaminen ollut riittavaa
organisaatiossasi?

o Kylla

o Ei

o En osaa sanoa

4 Onko covid-19 pandemiaan liittyvia suojaimia ollut riittavasti saatavilla
tyopaikallasi?

o Kylla

o Ei

o En osaa sanoa

5 Oletko ollut tietoinen saatavilla olevasta tuesta ty6ssa jaksamiseen?
o Kylla
o Ei

o En osaa sanoa
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