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TYOSSAJAKSAMINEN TYOPAIKAN
MUUTOSTILANTEESSA

Muutoksesta voidaan erottaa nelja eri tasoa; yksilon, tydn, strategian- ja kulttuurin taso.
Muutoksen térkein osa on yksilén muutos, koska ilman yksildn muutosta muutosprosessi ei
paase liikkeelle (Erametsa 2003, 193-198). Tyodntekijat odottavat tulevansa kuulluksi tyépaikan
muutostilanteissa.

Tassa tutkimuksessa selvitettiin tydssdjaksamista tyOpaikan muutostilanteessa ensihoidon
piirissd tyoskentelevien tydntekijoiden avulla. Tutkimuksen tarkoituksena on Kkartoittaa
muutoksen vaikutusta kyselytutkimuksen avulla. Tutkimuksen tavoitteena on
kyselytutkimuksesta saatujen tietojen hyédyntadminen ensihoidon eri toimipisteissa.

Tutkimuksessa kaytettiin kyselymenetelmaa. Aineisto kerattiin Webropol-ohjelmiston avulla
verkkokyselynd neljan viikon aikana syys-lokakuussa 2014. Tutkimuskysely lahetettiin 76:lle
yksityiselld ensihoidon palveluntuottajalla tytskentelevélle ensihoitajalle. Tutkimukseen vastasi
yhteensa 27 yksityisen ensihoitoa tuottavan organisaation tydntekijaa ympari Suomea.

Kyselytutkimus koostui viidestd taustatietoja selvittavastd kysymyksestd, sekd 21:sta
tutkimusongelmien pohjalta muodostetusta kysymyksesta, joihin vastattiin Likertin-asteikolla.
Aineisto kasiteltiin kvantitatiivisen analyysin menetelmin.

Tulokset osoittavat, ettd tyossajaksamiseen ja tydhyvinvointin voidaan vaikuttaa.
Tydorganisaatiolla ja esimiesten toiminnalla on suuri merkitys muutoksen kulussa ja sen
sujuvuudessa. Kalliola (2012, 7 - 8) mukaan tarkeimpina ty0ssajaksamista edistavinad asioina
pidetdan tyodntekijan ammattitaitoa, kunnollista tydymparistéa ja tyontekijan yksityiselaman
sujuvuutta sopivassa kokonaisuudessa.

Tutkimuksessa ilmeni, ettd muutoksia on ensihoitoalalla jatkuvasti, mutta tydntekijat ovat
sopeutuneet ja tottuneet niihin. Kuitenkin pieni epavarmuus tulee esille tyén jatkuvuuden osalta,
jolloin saatetaan miettia alanvaihtoakin. Tydssajaksamista edistavina tekijoina tuli esille toimiva
tybymparistd, ammattitaito ja osaaminen. Vastaajat kokevat paaosin jaksavansa hyvin tydssaan
muutoksien vaikutuksista huolimatta.

Tutkimusta voidaan hyddyntda ensihoitajien tydymparistdn suunnittelussa, uutta ensihoidon
toimipistettad avattaessa tai toimintaa uudistettaessa vanhalla tydpaikalla.

ASIASANAT:

Tydssajaksaminen, muutos, ensihoito, tydhyvinvointi, muutostilanne.
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MANAGING IN THE CHANGES OF WORK

The concept of change can be categorized into four different levels: individual, work, strategy
and cultural change. The most important of these is the individual change, because without that
the process of change cannot begin (Erametsa 2003, 193-198). Employees expect to be heard
when a change at the work place is about to happen.

This study examined how people cope in their work when changes occur at the work place. The
subjects of this study were people working in the emergency care. The purpose of this study
was to discover the effects of change and the aim was to make use of these results in the
different working stations.

The data was collected using a survey. The material was collected in 2014 during a four week
period from September to October, using an internet based Webropol-survey. It was sent to 76
paramedics who work for stations that provide services for private section. 27 paramedics from
different locations in Finland answered the survey.

The survey consisted of five questions collecting background information of the participants
and 21 Likert scale questions based on the study problems. The material was analyzed using a
quantitative approach.

The results indicate that welfare and coping at work can be affected. The work organisation and
the actions of the managers have a great meaning in the course and fluency of change.
According to Kalliola (2012, 7 - 8) the most important things that enhance coping in work are
working skills, decent working environment and employee’s good private life.

The study revealed that changes are a constant factor in the field of emergency care. The
employees are accustomed and adapted to them. However, some insecurities concerning the
continuity of work were experienced and these may lead into considering alternative career
options. Factors contributing to coping with work are a functional working environment,
expertise and practical skills. The respondents experience that they cope well despite the
effects of the changes.
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1 JOHDANTO

Muutoksesta voidaan erottaa nelja eri tasoa; yksilon, tyon, strategian- ja
kulttuurin taso. Muutoksen tarkein osa on yksilébn muutos, koska ilman yksilon
muutosta muutosprosessi ei paase liikkeelle (Erametsa 2003, 193-198).
Ensihoidossa on tapahtunut viime vuosien aikana runsaasti muutoksia
palvelutasopaatosten ja palveluntuottajien osalta. Nama muutokset vaikuttavat
tyontekijoiden tyossajaksamiseen. Esimerkkina uudesta tulevasta muutoksesta
Varsinais-Suomen alueella on ensihoidon palvelutasopaatdoksen uusiutuminen.
Toinen esimerkki muutoksesta on opinnaytetyon teko hetkella kaynnissa oleva
kilpailutus ensihoidon palveluntuottajien valinnasta seuraavalle kolmelle

vuodelle. Sopimuskausi alkaa tammikuussa 2015 ja sisaltaa kaksi optio vuotta.

Ensihoidon laatu ja kustannukset ovat olleet viime vuosina erityisen tarkkailun
alaisena. Opinnaytety0 keskittyy muutoksen tutkimiseen ja miten tyontekijat
reagoivat muutokseen tyopaikoilla. Kysely suoritetaan ensihoito-alueilla, joissa
on tapahtunut muutoksia lyhyen ajan sisalla.

Jatkuvasta ensihoidon rakennemuutoksesta ja kilpailutuksesta johtuen
tyontekijoilla on ollut monia muutoksia lyhyella aikavalilla. Tydsopimusten
jatkuminen seka tuleva tyonantaja ovat olleet jatkuvasti avoinna. Lisaksi
muutokset ovat tapahtuneet nopealla aikataululla. Nailla tekijoilla on merkittava
vaikutus tyossajaksamiseen. Kalliolan (2012, 7 - 8) mukaan tarkeimpina
tyossajaksamista edistavina asioina pidetaan tyontekijan ammattitaitoa,
kunnollista tydymparistdéa ja tyontekijan yksityiselaman sujuvuutta sopivassa
kokonaisuudessa.

Tutkimuskysely suoritetaan sahkoisella Webropol-kyselyohjelmalla. Kyselyyn
vastaavat henkilot ovat kohdanneet muutoksia tydssaan viime vuosina ja he
tyoskentelevat ensihoidon eri toimipisteissa.

Tarkoituksena on kartoittaa muutoksen vaikutusta kyselytutkimuksen avulla.
Tavoitteena on tutkimuksen tuottaman tiedon hyodyntaminen eri ensihoidon

toimipisteissa muutoksen aikana.



2 TYOSSAJAKSAMINEN JA MUUTOS KASITTEENA

TyOssajaksaminen kasitteena tarkoittaa monen asian yhteis summaa. Niista
tarkeimpina pidetaan tyossa tarvittavaa osaamista, kunnollisia tydoloja,
tyontekijan taitoa tehda tyota tarvittavalla osaamisella ja tyontekijan
yksityiselaman sujuvuutta. Naista asioista koostuvat tyossajaksamisen
peruskasitteet. Tydssajaksaminen on laaja aihe ja kasittada monta eri osa-
aluetta, jotka liittyvat vahvasti toisiinsa. Tyohyvinvoinnin ja tyossajaksamisen
valilla on osoitettu olevan vahva korrelaatio, koska tyohyvinvoinnin tavoitteet ja
maarittelyt ovat pitkalti samankaltaisia. (Julkisten ja hyvinvointialojen liitto 2014.)

2.1 Tyo6ssajaksaminen

Tarkeimpina tyossajaksamista edistavina asioina pidetdan tyontekijan
ammattitaitoa, kunnollista tyoymparistoa ja tyontekijan yksityiselaman
sujuvuutta sopivassa kokonaisuudessa. Tyodssajaksamisen kasite on laaja ja
pitdd sisalladn muun muassa tyontekijan mahdollisuutta kehittya ja edeta
tydossaan seka tydorganisaation antamaa mahdollisuutta vaikuttaa
tyoskentelytahtiin. (Kalliola 2012, 7 - 8.)

Ammattitaidolla tarkoitetaan kykya tehda omaa tyotaan ammattikoulutuksen
jalkeen. Ammattitaitoa voidaan hankkia lisaa myos tyOpaikan omien tai itse
hankittujen  jatkokoulutusten avulla. Uuden oppimisella on yhteys
tyossajaksamiseen. Silla avataan tie erilaisin ja mahdollisesti uusiin
haasteellisempiin tyokuvioihin. Oppimisen tulee olla jatkuvaa tyon muuttuessa
tai paivittyessa. Tyota tekemalla ansaitaan lisaa kokemusta, joka taas johtaa
ammattitaidon lisaantymiseen. (Sosiaali- ja terveysministerid 2014.)

Tyoymparistd puolestaan voi olla tyokykya edistava tai heikentava ja tyostressia
lisdava tekija. Huonot tyojarjestelyt, epaergonomiset tydasennot, kohtuuttomat
tydajat ja tyOorganisaation huono ilmapiiri vaikuttavat heikentavasti
tyossajaksamiseen. (Kalliola 2012, 8.) Kunnolliset tyoolot tarkoittavat
tyopaikkaa, jossa on kasitteellisesti kaikki kunnossa ja lainmukaisesti hoidettu.
Tyo6paikka on tydolosuhteiltaan moitteeton ja inhimillinen. Tydn maara on sopiva



ja tyotunnit ovat lainmukaiset. TyoOpaikalla on turvallinen tyoskennella ja
kaikkien tyojarjestelyiden tulee olla kunnossa. (Sosiaali- ja terveysministerio
2014.) Yksityiselaman kriisit voivat vaikuttaa tyossajaksamiseen. Kriiseja ovat
muun muassa hankalat perhetilanteet esimerkiksi  perheenjasenen
sairastuminen vakavasti, laheisen kuolema, avioerotilanteet tai puolison

tyottomyys. (Keva 2011.)

Tyota tehdaan paljon aikuiselamassa, arki pyorii yleensa tdiden ymparilla ja
tydaikojen puitteissa (Sosiaali- ja terveysministerio 2014). Motivaatiolla on suuri
merkitys tyontekoon. Tyontekijan motivaatio vaihtelee ajankohdasta ja elaman
tilanteesta riippuen. (Terveysverkko 2011.) Motivaatioon liittyy tyontekijan oma
sisdinen yrittajyys. Jos tyontekija on tydssaan motivoitunut, hanen ulosantinsa
on parhammillaan laadukasta, uudisteista ja tuottavaa. (Koiranen & Pohjansaari
1994, 10.)

2.2 Tyohyvinvointi

Tyohyvinvointia tukevia toimijoita on useita. Niista yleisimpia ja keskeisesti
tyohyvinvointia tukevia ovat erikseen maaritelty tydsuojeluhenkilostd ja
tyopaikan luottamusmiehet. TyoOterveyshuolto taas yllapitaa tyoterveytta ja
tyokykya. Tyohyvinvoinnin kehittamisesta on vastuu kokonaan tyonantajalla ja
tyontekijalla. Tyopaikan johdon, esimiesten ja tyOntekijoiden toimesta tapahtuu
tyohyvinvoinnin edistaminen, joka on toimivan yhteistyon yhteinen summa.
Hyvinvoiva henkilostd vaikuttaa organisaation maineeseen, kilpailukykyyn ja
tulokseen. Tyoterveyslaitos kirjoittaa sivuillaan, ettd "Hyvinvoiva henkilostd on
tyopaikan elintarkea voimavara”. (Tyoterveyslaitos 2014.)



Lehto (2005, 17) on tekemassaan tydhyvinvointitutkimuksessa laatinut kuvion

tekijoista, jotka vaikuttavat tyohyvinvointiin.

Kuvio 1. TyOhyvinvontiin vaikuttavia tekijoita

2.3 Muutosprosessi

Muutoksesta voidaan erottaa nelja eri tasoa; yksilon, tyon, strategian- ja
kulttuurin taso. Muutoksen tarkein osa on yksilén muutos, koska ilman yksilon
muutosta muutosprosessi ei paase liikkeelle. Yksilon muutosta voi estaa
negatiiviset ajatukset kuten stressi ja pelko. Toisaalta yksilo voi nahda
muutoksen myos positiivisena esimerkiksi tyOuralla eteneminen. Yksilon
kokemusten mukaan muutoksella voi olla joko tyohyvinvointia lisaava tai
heikentava vaikutus. Muutos vaikuttaa tyotyytyvaisyyteen, tydssajaksamiseen ja
organisaatioon. TyOpaineen kasvaessa muutoksen aikana on havaittu, etta
kommunikaatio muiden tyontekijoiden kanssa vahenee. Tama vaikuttaa
tyoyhteison yhtenevaisyyteen. Ihmiset kokevat muutoksessa voimakasta
tunteiden sekasortoa. Osa tydntekijoista voi irtisanoutua, koska he eivat nae

muutoksessa mitaan positiivista, tunteet estavat rationaalisen ajattelun. Taman
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takia tyontekija on otettava mukaan muutosprosessiin, talldin tyontekijan
sopeutuminen muutokseen on havaittu paranevan. Informaatio on pidettava
ajantasaisena, jolloin tyontekijat kokevat paatoksenteon oikeudenmukaiseksi.
(Kotter 1996, 26; Erametsa 2003, 193 - 198.)

Toinen taso muodostuu tybhén liittyvistd asioista, talloin voidaan puhua myos
taktisista asioista. Muutos koskettaa koko organisaatioita, esimerkiksi yrityksen
ottaessa kayttoon uuden kayttojarjestelma. Suurin osa muutoksista on toisen
tason muutoksia. (Erametsa 2003, 23.)

Kolmas taso muodostuu strategisista muutoksista. Strategisessa muutoksessa
tapahtuu muutosta yrityksen totutuissa tavoissa toimia yrityskulttuurissa.
Strategiset muutokset koskettava joko yhta -tai useita eriyksikoita. (Erametsa
2003, 23-24.))

Neljas taso kasittaa kulttuurilliset muutoshankkeet. TyOpaikan kulttuuri on
kehittynyt usein vahvaksi useiden vuosien ajan. Kulttuuri on kehittynyt arvoista
ja uskomuksista, jotka luovat kayttamisen normeja tyopaikalla. Muutosprosessin
aikana myos yrityksen kulttuurin on muututtava, jotta oraganisaatio voi toimia
tehokkaasti muutoksen jalkeen. Kulttuurin kehittymisessa esimiehelld ja
vallitsevalla organisaatiokulttuurilla on yhteys. Organisaatio uudistusta voidaan
pitad tehokkaana, kun kulttuuri ja tyGilmapiiri ovat muodostuneet toimivaksi.
(Erametsa 2003, 24-25.)

"Mikaan ei ole niin pysyvaa kuin muutos” (Laaksonen; Niskanen; Ollila & Riusku
2005, 43). Tassa opinnaytetyossa tarkoitetaan tydorganisaation muutosta, joka
vaikuttaa ensihoidon tyontekijoiden tyossa jaksamiseen. Muutos johtuu vahvasti
kehittyvasta ensihoidon palveluntasosta ja uusiutuvista hoito-ohjeista.
Muutoksella tarkoitetaan jonkin vanhan loppua ja uuden alkua. Laine (2010, 8)
mukaan muutos voi tapahtua eri vauhdeilla hetkessa tai jopa usean vuoden
aikana. Muutosta vanhasta uuteen kaytetaan termia muutosprosessi.
Muutoksesta selviaminen riippuu muutoksen suuruudesta, yksilon omasta
itsetuntemuksesta ja ohjauksen maarasta. Isola (2008) ja Vuorinen (2008) ovat

tehneet tutkimuksia muutosprosessin hallitsemisesta. Johtamisessa on tarkea
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erottaa toisistaan kasitteet; asioiden (management) -ja ihmisten (leadership)
johtaminen (Kotter 1996, 23).

Muutos voidaan maaritelld psykologisena tapahtumana, koska se koskettaa
ihmista. Ihminen ajattelee seka aivoilla etta sydamella. (Kaven 2009, 9.) Aivot
kasittelevat  tapahtumia  faktoina ja  pyrkivat tehokkuuteen  seka
rationaalisuuteen. Yksilo ajattelee aivojen lisaksi myods emotionaalisesti.
Positiiviset ja  negatiiviset  tuntemukset  kuuluvat  muutosprosessin
lapikaymiseen. (Erametsa 2003, 98 — 99.) Psykologiassa ihminen kasitetaan
erityisen sopeutumiskykyisena ja pystymme tehokkaasti ohjaamaan omaa
toimintaamme. Ihminen tarkkailee jatkuvasti ymparistbdan ja ennakoi
muutoksia, teemme jatkuvasti arviota, mika on tarkoituksen mukaisin
toimintatapa ja muutamme hyvin nopeasti toimintaamme parhaiten soveltuvaksi

kuhunkin tilanteeseen. (Leppanen & Rauhala 2012, 26.)

Ihmisen laaja-alainen hyoty - haitta arvionti johtaa motivaation kehittymiseen.
Motivaatiolla ihminen pyrkii aina jonkun tarpeen tyydyttamiseen. Nykyisin
psykologia tukeutuu juuri ihmisen tarpeen tyydyttamiseen ja siihen tahtaavaan
kayttaytymiseen. lhminen on vahvasti sosiaalinen. Jaamme tietoa ja tunteita
keskenamme. Sosiaalisuus on aiheuttanut ihmiskunnan  merkittavat
aikaansaannokset ja luonut kulttuurin. (Leppanen & Rauhala 2012, 27 - 30.)
Persoonallisuudella on suuri merkitys, miten selviydymme muutosprosessista.
Persoonallisuus on muodostunut yksilon kokemuksista ja menneisyydesta.
Joskus muutos voi tuntua taysin jarjenvastaiselta yksilon mielesta, tuolloin
puhutaan kilpailevasta sitoumuksesta. Yksilo haluaa tietoisesti tai
tiedostamattomasti jatkaa toimintaa vanhalla toimintatavalla. Toiminnan
muuttaminen voi vaatia oman ajattelumallin muuttamista. Yksilolle tuttujen
toimintatapojen muuttaminen voi tuntua uhalta, pelottavalta tai hankalalta.
(Leppanen & Rauhala 2012, 103 - 108.) Ihminen hakee turvallisuuden tunnetta
(Kaven 2009, 10).

TyOyhteison  muutoksessa johdolla on keskeinen rooli muutoksen
onnistumiseksi. Muutoksen 1api vieminen eroaa muusta, arkisesta

johtajuudesta, se onkin johtajuuden suurimpia haasteita. Energinen, avoin ja
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lasna oleva johtaja luo tyOyhteisdlle uskoa muutoksen eduista ja nain ollen
edesauttaa muutoksen onnistumista. Muutoksen yhteydessa tyon keskeinen
tarkoitus saattaa unohtua. Esimies tasolla on reagoitava tdhan ongelmaan ja
palautettava tyontekijoiden mielenkiinto perustyohon. (Laaksonen ym. 2005, 44,
47; Pakkanen 2011, 11.) Hallitsematon ja huonosti johdettu muutos heikentaa
tyontekijoiden tyodssajaksamista, huonontaa tyon tulosta ja voi johtaa jopa
puutteelliseen tyokykyyn. TyoOntekijoille ja muutokseen osallistuville selvitetaan
muutoksen tarve, hyoty ja paamaara. Kaikkein suurimmassa riskissa ovat
tyontekijat, jotka kokevat ~muutokseen osallistumis  mahdollisuudet
puutteellisiksi, eivatka riittavasti ymmarra muutoksen tarvetta, seka siita
saatavia  hyotyja. (Pakkanen 2011, 11;  Kokkinen 2013, 5.
TyOyhteisomuutoksessa tyontekijoilla on oltava mahdollisuus tulla kuulluksi,
kyseenalaistaa asioita ja tuoda esille omia ehdotuksia, nakemyksia ja
toimintatapoja (Laaksonen ym. 2005, 44).

Kommunikointi on yksi tarkeimmista ihmisen sopeutumiseen vaikuttavista
tekijoista. Kommunikoinnin merkitys muutosprosessin aikana on kiistaton.
Valitettavan usein tutkimusten mukaan kommunikaatio ja tiedottaminen
henkilokunnalle jaa vajaaksi. Kommunikaation heikko taso aiheuttaa usein
muutosvastarintaa. Pahimmillaan se estdd muutosprosessin etenemisen ja
johtaa tyohyvinvoinnin laskuun. Muutosvastarintaa syntyy, koska ihmiset eivat
pysty arvioimaan ympariston muutosta. On turvallisempaa pysytella vanhassa
ja tutussa, silla huono informaatio vain korostaa tata ongelmaa. Ihmisen vahvan
psyykkisen luonteen vuoksi muutosprosessin taustavoimana toimii ihminen,

talldin on keskityttava inmisten johtamiseen (leadership). (Kotter 1996, 26.)

Muutos, uusituminen, tehostaminen ja saneeraus ovat nyky-yhteikunnassa
valttamattomia tapahtumia. "Ympariston muuttuessa on myds organisaatioiden
muututtava” (Huber & Glick 1993, 10—11.) Tama johtuu osaltaan kapitalistisesta
markkinataloudesta, joka perustuu vaihdantaan. Markkinoilla vaihdantaa
tekevat osapuolet hyotyvat molemmat vaihdannasta taloudellisesti tai
hyodykkeiden  muodossa. Nykyaikaiset talousjarjestelmat  perustuvat

erikoistumiseen eli tyonjakoon, talla pyritddan mahdollisimman suureen
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tehokkuuteen (Pohjola 2010, 22 - 23). Organisaatioiden muutoksella pyritaan
alentamaan kustannuksia, parantamaan tuotteiden -ja palveluiden laatua,
etsimaan uusia kasvumahdollisuuksia, jolloin yrityksen tuottavuus ja tehokkuus
todennakaoisesti kasvaa (Kotter 1996, 3).
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3 ENSIHOITO TYOYMPARISTONA

Ensihoidolla tarkoitetaan &killisesti sairastuneelle tai onnettomuudessa
loukkaantuneelle henkilolle annettavaa hoitoa sairaalan ulkopuolella (Sosiaali-
ja terveysministerio 2014. Ensihoito). Ensihoidon keskeisia piirteita ovat potilaan
vitaalielintoimintojen vakauttaminen ja oireiden pahanemisen estaminen
laakkeilla tai toimenpiteilla. Yksi tarkeimmista tyovalineistd on ensihoitajan luja
fyysinen ja psyykkinen toimintakyky. (Vehmasvaara 2004, 18 - 19.) Muuhun
hoitotydohon verrattuna, ensihoitajan ty0 poikkeaa tehtavien ennalta-
arvaamattomuuden ja pitkien aktiivi- seka paivystystuntien vuoksi (Tanskanen
2012, 12). Vastuu ensihoidon toteutumisesta on siirtynyt kunnilta
sairaanhoitopiireille toukokuussa 2011. Sairaanhoitopiirit voivat jarjestaa
palvelun itse tai kilpailuttamalla ostaa palvelun toiselta palveluntuottajalta.
(Sosiaali- ja terveysministerio 2011; 2014.)

3.1 Ensihoitoyksikot ja henkilosto

Ensihoito on jaettu porrasteisiin vasteisiin henkilokunnan osaamisen ja
koulutuksen mukaan. Korkeariskisiin tehtaviin halytetaan usein useita yksikaita.
Potilaan mahdollisimman nopean tavoittamisen vuoksi korkeariskiselle
tehtavalle halytetaan ensivasteyksikkd ja riittdvan osaamisen takaamiseksi
usein laakariyksikko. (Lindholm 2008, 22; Holmstrom; Kuisma; Nurmi; Porthan
& Taskinen 2013, 23.) Ensihoitoyksikolla tarkoitetaan kulkuneuvoa jolla
asianmukaisesti koulutettu henkilosto tekee paikan paalla tilannearvion potilaan
hoidon tarpeesta ja turvaa apua tarvitsevan henkilon vitaalielintoiminnot
(Tanskanen 2012, 10; Kaskinen; Lindfors-Niilola & Riihela 2013, 17).
Ambulanssien lisaksi ensihoitoyksikoksi luetaan ensivasteyksikko,
laakarijohtoinen auto, jolla ensihoitoladkari paasee osallistumaan tehtaviin, seka
kenttajohtoyksikkd, jonka jarjestaminen on tullut lakisaateiseksi 1.1.2014.
alkaen (Holmstrom ym. 2013, 23; Sisaasiaministerio 2013).

Ensivasteyksikossa toimimiseen vaaditaan, etta vahintaan kahdella henkildlla
on toimintaan soveltuva ensivastekoulutus (Kaskinen ym. 2013, 16). Sosiaali- ja

terveysministerion antama asetus ensihoitopalvelusta maaraa, etta perustason
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ensihoitoyksikossa tyoskentelevista ensihoitajista vahintaan toisella tulee olla
terveydenhuollon ammattihenkilostd annetussa laissa (559/1994) tarkoitettu
terveydenhuollon ammattihenkilo, jolla on ensihoitoon suuntautuva koulutus.
Toisen ensihoitajan on oltava vahintadan terveydenhuollon ammattihenkilosta
annetussa  laissa  tarkoitettu  terveydenhuollon = ammattihenkilo  tai
pelastajatutkinnon, taikka sitd vastaavan aikaisemman tutkinnon suorittanut
henkilo. Edella mainittu asetus maaraa myods, etta hoitotason
ensihoitoyksikdssa ainakin toisen ensihoitajan on oltava ensihoitaja amk taikka
terveydenhuollon ammattihenkildistd annetussa laissa tarkoitettu laillistettu
sairaanhoitaja joka on suorittanut hoitotason ensihoitoon suuntaavan vahintaan
30 opintopisteen laajuisen opintokokonaisuuden. Koulutus tulee kayda
ammattikorkeakoulussa, jossa on opetus- ja kulttuuriministerion paatoksen
mukaisesti ensihoidon koulutusohjelma. Toisen ensihoitajan on oltava
vahintaan terveydenhuollon ammattihenkilGistda annetussa laissa tarkoitettu
terveydenhuollon ammattihenkild tai pelastajatutkinnon, taikka sita vastaavan
aikaisemman tutkinnon suorittanut henkild. (Finlex 2011.)

3.2 Ensihoidon tehtavakiireellisyysluokat ja tavoittamisaikojen maarittely

Ensihoitoa vaativat tehtavat jaetaan hatakeskuspaivystajan tekeman
riskiarvioinnin mukaan neljaan eri kiireellisyysluokkaan. Kiireellisyysluokat on
luokiteltu A-luokan tehtavasta, D-luokan tehtavaan kiireellisyyden mukaan.
(Lindholm 2008, 23.) A- ja B-kiireellisyysluokan tehtavat on luokiteltu
kiireellisiksi, halytysajona suoritettaviksi ensihoito  tehtaviksi. A-
kiireellisyysluokan tehtava on hatakeskuspaivystajan arvion mukaan
korkeariskinen tehtava, jossa hatapuhelun avulla saatavien tietojen mukaan
potilaan peruselintoiminnot ovat valittdmasti uhattuna. B-kiireellisyysluokan
tehtavassa hatakeskuspaivystajan riskiarvio hatapuhelun perusteella on, etta
potilaalla on todenndkdisesti peruselintoimintojen  hairio, mutta sen
vakavuudesta ei ole varmuutta. C-luokan tehtavassa hatakeskuspaivystgjan
riskiarvion perusteella potilaalla on jokin peruselintoimintojen hairio, mutta se on

arvion mukaan vakaa tai lieva. D-luokan tehtdvassa potilaan vointi on vakaa.
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Potilaan peruselintoiminnot eivat ole uhattuna. Ensihoitoyksikon tulee kuitenkin
tehda hoidon tarpeen arviointi. (Kaskinen ym. 2013, 16.)

Potilaiden tavoittamisajat on laissa ennalta maariteltyja aikoja. Lain mukaan
kiireellisissa tehtavissa avuntarvitsija tulisi tavoittaa vahintaan
ensivasteyksikkotasoisesti tietyssd ajassa, hatakeskuspaivystajan tekeman
kiireellisyysluokituksen ~ mukaan. Tavoittamisajat lasketaan siitda kun
hatakeskuspaivystaja on  antanut tehtdvan  ensihoitoyksikolle.  A-
kiireellisyysluokan tehtavassa potilas pyritaan tavoittamaan vahintaan
ensivasteyksikon toimesta kahdeksassa minuutissa tehtavan saamisesta. B-
kiireellisyysluokan tehtavassa potilas tulisi tavoittaa vahintaan ensivasteyksikko
tasoisesti 15 minuutin kuluessa tehtavan saamisesta. A- ja B-kiireellisyysluokan
tehtavissa hoitotasollisen ensihoitoyksikon tulisi tavoittaa potilas vahintaan 30
minuutin kuluessa tehtavan saamisesta. (Finlex 2011.) C-kiireellisyysluokan
tehtavassa potilaan tavoittamisaika tehtavan saamisesta on kolmekymmenta
(30) minuuttia. D-kiireellisyysluokan tehtavassa potilas pyritaan tavoittamaan
kahden tunnin kuluessa tehtavan saamisesta. (Kaskinen ym. 2013, 16.)

3.3 Ensihoitajien tyossajaksaminen ja tyon kuormittavuus

Ensihoitajilta vaaditaan hyvia kommunikaatiotaitoja seka verbaalisella- etta non-
verbaalisella tasolla. Hoidon onnistumisen kannalta on tarkeaa luoda luottamus
auttajan ja avun tarvitsijan valille. Verbaalisen- ja non-verbaalisen
kommunikaation tarkeys korostuu tyoskenneltaessa muuttuvissa
tydymparistoissa, moniammatillisen tyoryhman kesken. Kommunikaation tulee

olla selkeaa ja avointa. (Tanskanen 2012, 13-15.)

Lindholm (2008) on tutkinut Tampereen yliopistossa Pro gradu tyonaan
palomiesten tyossajaksamista fyysisella tasolla. Ensihoitoty6ta voidaan osittain
verrata palomiesten ja pelastustoimen tyGtehtaviin (Vehmasvaara 2004, 19).
Ensihoidossa tyoskentelevat kokevat seka fyysista, ettd psyykkista rasitusta,
mutta henkinen kuormittuminen on fyysista suurempaa (Vehmasvaara 2004,
19; Lindholm 2008, 27). Ensihoitajien ty0 kenttaolosuhteissa on luonteeltaan

vaativaa. Vaikeat ja usein ahtaat tydasennot, sairastuneiden siirrot paareille tai
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kantotuolille tapahtuvat usein ilman apuvalineitd. Nama nosto- ja siirtotilanteet
lisaavat ensihoitajien riskia itse joutua auttajasta autettavaksi. Ensihoitajien
raskaimmat tyotehtavat on tutkimuksen mukaan todettu fyysiselta tasolta erittain
vaativiksi. Tyo vaatii hoitajilta keskimaaraista parempaa fyysista toimintakykya.
(Vehmasvaara 2004, 20; Murtonen & Toivonen 2006, 24.)

Vaihtuvat tyoymparistot, puutteelliset esitiedot ja nopea muutos potilaan
voinnissa huonompaan suuntaan, vaativat ensihoitajilta vankkaa ammattitaitoa
ja kykya reagoida niihin tilanteen vaatimalla tavalla. (Vehmasvaara 2004, 18;
Tanskanen 2012, 15.) Ensihoitajat kokevat psyykkisesti raskaiksi tehtavat,
joissa vaaditaan ammatillista vuorovaikutusta silloin, kun avun tarvitsijaa on
kohdannut kriisi. Tutkimuksissa on todettu, ettd ensihoitajat kokevat
tyossajaksamista heikentavana tekijana tilanteet, jossa oma osaaminen on
puutteellista tai, jos avun tarvitsijaa ei pystyta riittdvasti auttamaan osaamisesta
huolimatta. (Vehmasvaara 2004, 23; Lindholm 2008, 25.) Ensihoitotyon
psyykkiseen, seka fyysiseen kuormistukseen voidaan laskea myds tyotehtavien,
eli halytysten ennalta-arvaamattomuus, johon ensihoitajat eivat itse pysty
vaikuttamaan. Halytys voi tulla korkeariskisena koska tahansa, vuorokauden
ajasta ja saaolosuhteista riippumatta. Kuormitusta lisaavat yOaika ja kohteen
julkinen paikka, jossa voi olla kovaa ihmis- ja taustahalya, epaselvia esitietoja ja
jopa lisaantynytta vakivallan uhkaa. (Mahoney 2001, 135; Vehmasvaara 2004,
21.) Mahoney (2001, 135) on todennut, etta tyopaikan huonoa ilmapiiria ja siita
johtuvaa ahdistusta voidaan verrata epasaanndllisten tydvuorojen ja

traumaattisten tapausten luomaan stressiin.

Eri ammattiryhmissa, kuten poliisien, pelastajien ja ensihoitajien tyotehtavissa
tulee usein vastaan tilanteita jotka, kuormittavat auttajia psyykkisella tasolla
(Jonsson; Mattsson & Segesten 2002, 79; Kleber & Ploeg 2003, 41; Murtonen &
Toivonen 2006, 31; Traumaperainen stressihairio: Kaypa hoito — suositus,
2014). Tyotehtavissa koetuista traumaattisista tilanteista kaytetdan usein
nimitysta tyon aiheuttama stressi, vaikka reaktiot ovat samankaltaisia kuin
kriisitilanteissa. Stressiin vaikuttavat auttajien persoonallisuustekijat, kuten omat
psyykkiset voimavarat. Tyontekijat voivat reagoida kriisitilanteisiin samalla lailla
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kuin avun tarvitsijat. (Jonsson ym. 2002, 79.) Tilanteiden ja tyon aiheuttama
stressi on jaettu kahteen ryhmaan. Ensimmainen voimavaroja kuluttava tekija
on vuorovaikutus kriisin kohdanneiden ihmisten kanssa. Tuolloin my0s auttajat
joutuvat alttiiksi tuskan tunteelle ja tama saattaa saada miettimaan elaman
ennalta-arvaamattomuutta. Toiseen ryhmaan Iluetaan auttajien kokemat
henkilokohtaiset vaara- ja uhka tilanteet. Tyokokemus, koulutus ja tilanteeseen
ennalta valmistautuminen ovat stressilta suojaavia tekijoita. (Nappari 2013, 14 -
15; Traumaperainen stressihairio: Kaypa hoito — suositus, 2014.)

Ruotsalaisessa tutkimuksessa on todettu ensihoitajien karsivan useista
terveysongelmista, kuten uniongelmista, paansaryistd ja vatsavaivoista.
Tutkimukseen osallistuneista naisista 25% ja miehista 20% kertoi karsivansa
kahdesta tai useammasta terveysongelmasta. Hollannissa ensihoitajat
osallistuivat pitkittaistutkimukseen, jossa kerattiin tietoa kroonisesta stressista ja
terveysongelmista. Tietoa haluttiin erityisesti post-traumaattisesta
stressihairiostéd, tyon aiheuttamasta uupumuksesta ja vasymyksesta.
Tutkimukseen osallistuneista tyontekijoista suurin osa raportoi vasymyksesta ja
he olivat merkittavasti vertailuryhmaa uupuneempia ja suuremmassa riskissa

sairastua tyouupumukseen. (Archer; Sofianopoulos & Williams 2010, 152.)

Tyoterveyshuollon ja ensihoitajien valinen toimiva ja avoin yhteistyé on todettu
tarkeaksi. Tyoterveyshuollon henkildkunnalla tulee olla ajankohtainen tieto
tekijoista, jotka vaikuttavat ensihoitajien tyon kuormittavuuteen ja tyosta
selviytymiseen. Tyoterveyshuollon henkilokunnan haasteena on tunnistaa
tyoterveystarkastuksissa ne tyOntekijat, jotka ovat korkea riskin vaarassa
sairastua tyObuupumukseen ja ~masennukseen. Tutkimuksen mukaan
pelastuslaitoksen  tyOntekijat  toivovat  tyoterveyshuollolta  enemman
ennaltaehkaisevaa tyOotetta ensihoitajien tyossajaksamiseen. (Airila; Kallio &
Lusa 2010.)

Kokonaisuudessaan ensihoidossa tulisi kiinnittdd huomiota ennaltaehkaiseviin
toimenpiteisiin. Toimenpiteilla pyritdan valttamaan tyontekijoiden tyduupumusta
seka kiinnittda huomiota tyontekijoiden tyossajaksamiseen. Tydorganisaatioissa

tulee tiedostaa ensihoitotyohon liittyvat kuormittavat tekijat. Huomiota tulisi



kiinnittaa erityisesti esimiestydhon, kommunikointiin

kuormittavien tyotehtavien purkutilanteisiin.

seka
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psyykkisesti
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4 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA

ONGELMAT

Tarkoituksena on kartoittaa muutoksen vaikutusta kyselytutkimuksen avulla.

Tavoitteena on tutkimuksen tuottaman tiedon hyoddyntaminen muutoksen

vaikutuksista tyontekijoiden tyossajaksamiseen.
Tutkimusongelmina ovat:
1. Kuinka paljon palvelutasopaatosten muutokset vaikuttavat

tyontekijan tydssajaksamiseen?

2. Voiko muutoksen toteuttamistavalla vaikuttaa tyontekijan

tyossajaksamiseen?

3. Mitka ovat tyossajaksamista edistavia asioita?



21

5 TUTKIMUKSEN EMPIIRINEN TOTEUTUS

Taman tutkimuksen tekijat tyoskentelevat ensihoidon eri toimipisteissa, joten on
johdonmukaista  tehda  tutkimus  ensihoidon  tyOntekijoihin liittyen.
Tutkimuslupasopimus (Liite 3) syntyi tutkijoiden tarpeesta tutkia muutoksen
vaikutusta ensihoidon tydorganisaatioissa. Tutkimussuunnitelma muokattiin

yhdessa seka tilaajan, etta tutkijoiden tarpeita vastaavaksi.

Kirjallisuuskatsauksen tiedonhaussa kaytettin paaosin Googlen kattavaa
hakupalvelua. Tieteellisia julkaisuja seka pro-gradu toita etsiessa on kaytetty
Google Scholarin hakupalvelua. Koulun ja kunnan kirjastoista lainattiin useita
kirjoja, jotka toimivat lahteina. Kirjallisuuskatsausta kirjoittaessa my0s
tiedonhakuun kaytettiin  Turun ammattikorkeakoulun tarjoamia hakukoneita:
Cinalh, Medic ja Mediline. Tiedonhakuun kaytettin suurimmaksi osaksi
hoitoalan tutkimustietoa. Tutkimuksessa on kaytetty maailmanlaajuisesti
hyvaksyttyja tieteellisten julkaisujen levittajia esimerkiksi Journal of Nursing
Management ja International Nursing. Tiedonhaussa paallimmaisia asioita
olivat: TyOpaikan organisaatio, rakenne, tyontekijan hyvinvointi, jaksaminen,
johtaminen, muutoksen vaikutus tyontekijoihin ja stressin merkitys tyontekoon.
Hakusanoina kaytettiin paramedic, management, workplace, stress, post-
traumatic stress disorder, work environment, change, tyossajaksaminen,

tyohyvinvointi, muutos, muutos johtaminen, muutosprosessi.

Tutkimus toteutettiin sahkoisella kyselykaavakkeella (Liite 1), koska kyselyyn
osallistujat tyoskentelevat eri toimipisteissa. Epasaanndllisten tydaikojen ja
pitkien etaisyyksien vuoksi haastattelun jarjestaminen ei ollut mahdollista.
Lisaksi otanta oli lilan suuri haastattelututkimusta varten. Kysymysten valintaan
vaikutti tutkimusten tekijoiden ja kollegoiden omat kokemukset muutoksista.

Kyselya tehdessa tulee ottaa huomioon vastaajan aika-, halu- ja taidot vastata
kysymyksiin. Lomakkeen suunnittelu ja testaaminen seka siita opiksi otettu
palaute vaikuttaa paljon tutkimuksen onnistumiseen. Selked ja sopivan
mittainen kyselylomake palvelee niin tutkimuksen vastaajaa kuin tekijaakin.
Rensis Likert on kehittanyt vuonna 1932 asteikon, joka jarjestaa vastaajat
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"samanmielisyyden” mukaan. Asteikossa on normaalisti nelja eri
vastausvaihtoehtoa, jotka ovat "tdysin samaa mieltd”, “jokseenkin samaa
mieltd”, “jokseenkin eri mieltd” ja “taysin eri mieltda”. Tarvittaessa
vastausvaihtoehtoja voidaan lisatd jos halutaan laajentaa vastauksia.
(Kvantimotv 2007 & 2010.)

Ensihoidon muutoksista ei ole aiemmin tehty vastaavaa tutkimusta. Tutkijat
halusivat verrata omia tutkimustuloksiaan Kkirjallisuudesta saatuun tietoon
muutoksen  vaikutuksista  tyontekijoiden tyOssajaksamiseen.  Kyselyyn
vastanneet henkilot ovat kohdanneet muutoksia tyossaan viime vuosina.
Kyselykaavake on rakennettu tutkimusongelmien perusteella ja kysymykset on
jaettu kolmeen paaryhmaan. Strukturoidulla kyselylld paastaan tarkempaan
tulokseen. Kyselytyyppina on kaytetty Likert-asteikkoa, joka on jaettu neljaan
eri kategoriaan. Kysymysmuotona on kaytetty vaittamia. Taustakysymykset
(5kpl) ottavat selvaa vastaajaan perustiedoista ja loput 21 kysymysta keskittyvat
tyossajaksamiseen muutoksessa. Aineiston keruusta informoitiin toimipisteita
sahkopostiin liitetyn saatekirjeen (Liite 2) avulla. Kysely lahetettiin sahkopostitse
19.9.2014 viiteen eri ensihoidon toimipisteeseen. Toimipisteissa tyoskentelee
yhteensa 76 ensihoitajaa. Toimipisteiden esimiesten oli maara jakaa sahkoposti
edelleen alaisilleen.

Vastauksia kerattiin kolmen viikon ajan. Vahaisen vastausprosentin vuoksi
vastausaikaa pidennettiin viela yhdella viikolla. Jokaiseen tutkimukseen
osallistuvan ensihoidon toimipisteen esimieheen oltiin uudelleen yhteydessa
sahkopostitse. Heilta varmistettiin, ettd verkkolinkki on muistettu jakaa
sahkopostitse tyontekijoille.

Tutkimukset ja kirjallisuuskatsauksen aineisto tulee olla selvitetty lukijalle niin,
etta lukija ymmartaa miten uusi tutkimus kartottaa olemassa olevaa tietoa ja sen
miten tutkimus sijoittuu samalle aihealueelle. Tutkija viitoittaa kulkusuunnan ja
oman paamaaran lukijalle naiden avulla. “Kirjallisuuskatsauksen luettuaan
lukijan pitaisi nahda, etta esiteltava uusi tutkimus on tarkea ja taydentaa
luontevasti aiempia tutkimuksia.” (Hirsjarvi; Remes & Sajavaara 2001, 240.)
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Webropol Oy tuottaa kysely- ja tilastointi ohjelmistoja  yritysten,
oraganisaatioiden, tutkijoiden ja opiskelijoiden kayttoon. Turun
ammattikorkeakoulu on hankkinut oikeudet kayttda Webropol ohjelmistoa.
Webropol ohjelmisto toimii verkkopalvelimen kautta. Sahkoinen kyselykaavake
on mahdollista luoda taysin vaapaamuotoisesti Webropol ohjelmistossa.
(Webropol 2014.)
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6 TULOKSET

Kyselylomakkeita lahetettin yhteensa 76 kappaletta eri ensihoidon
toimipisteisiin.  Vastauksia  tuli 28  kappaletta. = Kyselytutkimuksen
vastausprosentti oli 21,3%.

6.1 Perustiedot

Hieman yli puolet kyselyyn vastaajista on naisia ja loput miehia.

Vastaajan sukupuoli

46 %

B Mies

B Nainen

Kuvio 2. Vastaajan sukupuoli

Hieman alle puolet vastaajista on tydskennellyt ensihoidossa kentalla 1-3
vuotta, neljasosa 4-7 vuotta ja loput alle vuoden tai yli seitseman vuotta.

Tyokokemus ensihoidossa kentilla

7%

H jlle 1 vuotta
B 1-3 vuotta
4-7 vuotta

Hyli 7 vuotta

Kuvio 3. Tyokokemus ensihoidossa kentallla
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Yli puolet vastaajista on koulutukseltaan sairaanhoitaja / ensihoitaja amk ja reilu
vahemmisto on lahihoitajia, ladkintavahtimestareita tai opiskelijoita.

Koulutus
4 % o H l4hihoitaja /
ladkintavahtimestari

B sairaanhoitaja / ensihoitaja
amk

opiskelija

H pelastaja

Kuvio 4. Koulutus

Reilusti yli puolet vastaajista toimii hoitotason ensihoitajina tydssaan, loput

perustason ensihoitajina.

Tyotehtdva

H perustaso

B hoitotaso

Kuvio 5. Tyotehtava.
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Lahes kaikki vastaajat ovat kokoaikaisessa tyosuhteessa tybantajaan, vain pieni
osa vastaajista kertoo olevansa maaraaikasella- tai keikkalaistyosopimuksella.

Tyosuhde

4% 7 %

B keikkatyontekija
B maaraaikainen

M kokoaikainen

Kuvio 6. Tyosuhde

6.2 Palvelutasomuutosten vaikutus tyossajaksamisessa

Lahes kaikki vastaajat olivat sita mielta, etta loma ja muiden etujen sailyminen
edistaa tyossajaksamista.

Loma- ja muiden etujen sailyminen
edistivat tyossdjaksamista

3% 4%y

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

" Hieman eri mielta

B Taysin eri mieltd

Kuvio 7. Loma- ja muiden etujen sailyminen edistavat tydssajaksamista.
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Vastaajat ovat jakautuneet jokseenkin tasaisesti kaikkiin  neljaan
vastausvaihtoehtoon. Puolet vastaajista oli harkinnut alan vaihtamista jatkuvien

muutosten ja niiden tuoman epavarmuuden vuoksi.

Olen harkinnut tyopaikan / alan
vaihtamista jatkuvien muutosten ja
niiden tuoman epavarmuuden vuoksi

21% 25%

B Taysin samaa mielta

29 % B Jokseenkin samaa mielta
Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 8. Olen harkinnut tyOpaikan / alan vaihtamista jatkuvien muutosten ja

niiden tuoman epavarmuuden vuoksi.

Suurin osa vastaajista oli sita mielta, etta tieto lomaetujen mahdollisesta
menettamisesta palveluntuottajien muuttuessa vaikuttaa tyossajaksamiseen

heikentavasti.

Tieto lomaetujen mahdollisesta
menettimisesta palveluntuottajien
muuttuessa vaikuttaa
tyossdjaksamiseen heikentavasti

11% 4%

B Taysin samaa mielta

21% ¥ Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 9. Tieto lomaetujen mahdollisesta menettamisesta palveluntuottajien
muuttuessa vaikuttaa tydssajaksamiseen heikentavasti.
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Kolmasosa vastaajista koki olevansa normaalia vasyneempia muutoksen

vuoksi.

Olen ollut normaalia vasyneempi
muutoksien takia

11%

B Taysin samaa mieltd
B Jokseenkin samaa mielta
Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 10. Olen ollut normaalia vasyneempi muutoksien takia.

Yli puolet vastaajista koki olevansa kykenevaisia ohjaamaan opiskelijoita
muutostilanteen yhteydessa.

Muutostilanteessa koen olevani
kykenevainen ohjaamaan opiskelijoita

11% 18 %

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mieltd

B Taysin eri mielta

Kuvio 11. Muutostilanteessa koen olevani kykenevainen ohjaamaan
opiskelijoita.
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Valtaosa vastaajista koki tyOtehtavien lisaantymisen vaikuttavan heikentavasti

tyossajaksamiseen.

Tyotehtivien lisddntyminen vaikuttaa
tyossajaksamiseen heikentivasti

0% 18 %

B Taysin samaa mielta
HJokseenkin samaa mielta
Hieman eri mieltd

B Taysin eri mieltéd

Kuvio 12. Tyotehtavien lisaantyminen vaikuttaa tyossajaksamiseen
heikentavasti.

Hieman vyli puolet vastaajista kokee tyOpaikan ilmapiirin muuttuneen
positiivisemmaksi muutosten myota, loput vastaajista ovat hieman tai taysin eri

mielta.

Tyopaikan ilmapiiri on muuttunut
positiivisemmaksi muutoksen myota

4% 7%

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 13. Ty6paikan ilmapiiri on muuttunut positiivisemmaksi muutoksen myota.
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6.3 Muutoksen toteuttamistavan vaikutus tyontekijan tyossajaksamisessa

Lahes kaikki vastaajat olivat sita mielta, ettd muutoksen tarkoitus ja siita

saatavien tietojen ymmartaminen helpottavat tydssajaksamista.

Muutoksen tarkoitus ja siitd saatavien
hyotyjen ymmartaminen helpottavat
tyossdjaksamista

7% 0%

H Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mieltd

B Taysin eri mielta

Kuvio 14. Muutoksen tarkoitus ja siita saatavien hyotyjen ymmartaminen

helpottavat tyossajaksamista.

Melkein kaikki vastaajat pitivat tarkedna tyonantajan varhaista tiedottamista
muutoksista, jotka koskevat tyopaikkaa.

Piddn tarkedna tyonantajan varhaista
tiedottamista muutoksista, jotka
koskevat tyopaikkaa

7% 4% o

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 15. Pidan tarkeana tyonantajan varhaista tiedottamista muutoksista, jotka

koskevat tyopaikkaa.
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Kaikki vastaajat kokivat, ettd esimiehen avoimuus ja helposti lahestyttavyys

edistaa tyossajaksamista.

Esimiehen avoimuus ja helposti
ldhestyttivyys edistda tyossdjaksamista

0%

H Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta
Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 16. Esimiehen avoimuus ja helposti l|8hestyttavyys edistaa

tyossajaksamista.

Suurin osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd tydntekijdiden mahdollisuus tulla

kuulluksi muutosprosessin aikana vahentaa muutoksen tuomaa stressia.

Tyontekijoiden mahdollisuus tulla
Kkuulluksi muutosprosessin aikana
vdhentaa muutoksen tuomaa stressia

7% 0%

25 %

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta
Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 17. Tyontekijoiden mahdollisuus tulla kuulluksi muutosprosessin aikana

vahentaa muutoksen tuomaa stressia.
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Lahes kaikkien vastaajien mielesta tasavertainen kohtelu tyopaikalla edistaa
tyossajaksamista.

Tasavertainen kohtelu tyépaikalla
edistia tyossidjaksamista

11% 4 % o

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta
Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 18. Tasavertainen kohtelu tyOpaikalla edistaa tyossajaksamista.

Suurin osa vastaajista koki, ettd hyvin organisoidut ja hallitut muutokset

vahentavat muutoksen tuomaa stressia.

Hyvin organisoidut ja hallitut
muutokset vihentavat muutoksen
tuomaa stressia

25% 0 96t %

B Taysin samaa mieltd
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mieltd

B Taysin eri mielta

Kuvio 19. Hyvin organisoidut ja hallitut muutokset vahentavat muutoksen

tuomaa stressia.
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Lahes kaikkien vastaajien mielesta selkeadt ja helposti ymmarrettavat

toimintaohjeet auttavat muutostilanteessa.

Selkeat ja helposti ymmadrrettivat
toimintaohjeet auttavat

muutostilanteessa

14 % 7% 0%
B Taysin samaa mielta

B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 20. Selkedt ja helposti ymmarrettavat toimintaohjeet auttavat

muutostilanteessa.

6.4 TyoOssajaksamista edistavat asiat

Kaikki vastaajat pitivat tarkeana tyotilojen toimivuutta.

Pidan tarkedna tyotilojen toimivuutta

0%

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 21. Pidan tarkeana tyotilojen toimivuutta.
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Lahes kaikki vastaajat kokivat tarpeellisiksi defusing/ debriefing tilaisuudet
tyopaikan muutostilanteessa.

Koen tarpeelliseksi defusing /
debriefing tilaisuudet tyopaikan
muutostilanteessa

11% 3%

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mieltd

Kuvio 22. Koen tarpeelliseksi defusing / debriefing tilaisuudet tydpaikan

muutostilanteessa.

Kaikki vastaajien mielesta toimivat ja luotettavat tyovalineet ovat tarkeita.

Tutut kollegat auttavat minua
jaksamaan tyopaikan muutostilanteessa

0%

B Taysin samaa mieltad
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 23. Toimivat ja luotettavat tyovalineet ovat minulle tarkeita.
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Kaikkien vastaajien mielesta tutut kollegat auttavat jaksamaan tyOpaikan

muutostilanteessa.

Tutut kollegat auttavat minua
jaksamaan tyopaikan muutostilanteessa

0%

B Tdysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 24. Tutut kollegat auttavat minua jaksamaan tyOpaikan

muutostilanteessa.

Suurin osa vastaajista koki ty6tilojen pysyvyyden tarkeaksi.

Tyotilojen pysyvyys on minulle tarkeaa

15 % 4%

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mielta

Kuvio 25. Tydtilojen pysyvyys on minulle tarkeaa.
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Suurin osa vastaajista kertoo tydntekijdiden vakiintuvuuden olevan heille

tarkeaa.

Tyontekijoiden vakiintuvuus on minulle
tirkeda

11% 0%

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mielta

B Taysin eri mieltd

Kuvio 26. Tyontekijoiden vakiintuvuus on minulle tarkeaa.

Tyo6vuoroihin vaikuttaminen edistad tydossajaksamista lahes kaikkien vastaajien
mielesta. Vain pieni osa on sitd mielta, etta silla ei ole vaikutusta edistavasti

tyossajaksamiseen.

Tyovuoroihin vaikuttaminen edistaa
tyossajaksamista

3% 4%

B Taysin samaa mielta
B Jokseenkin samaa mielta

Hieman eri mieltd

B Taysin eri mielta

Kuvio 27. Tyovuoroihin vaikuttaminen edistaa tyossajaksamista.
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7 EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Tutkimuksen luotettavuuden arviointi on perusteltua tehda jokaisen tutkimuksen
kohdalla, koska tulosten luotettavuus ja patevyys vaihtelevat (Hirsjarvi ym.
2001, 213). Luotettavuuden arviointi on tehty reliabiliteetin seka validiteetin
nakokulmista.  Reliabiliteetti  tarkoittaa  mittaustulosten toistettavuutta.
Tutkimuksessa tai kyselyssa reliabiliteetti kertoo kuinka hyvin tutkimus antaa
vastauksia, jotka eivat ole sattumanvaraisia. Tutkimus on pystyttava toistamaan
samanlaisena, jolloin tulokset vastaavat my0s edellista tutkimusta.
Reliabiliteettiin vaikuttaa vahvimmin mittarin kayttdminen. Validiteetti kertoo
kuinka hyvin kysymykset pystyvat vastaamaan tutkittavaan asiaan. Ulkoinen
validiteetti on myds huomioitava tutkimusta vertailtaessa. Muutosten vaikutusta
ensihoitajien tydossa on hyvin vahan tutkittua. (Paunonen & Vehvilanen-
Julkunen 2006, 209-210.) Ennen varsinaista kyselytutkimista kyselykaavake
testattiin kahdella ensihoitajalla. Palautteen avulla kyselykaavake muokattiin
nykyiseen muotoonsa.

Tassa opinnaytetydssa on kiinnitetty huomiota henkilotietolakiin 523/1999.
HenkilGtietolaissa kerrotaan: "henkildtietolaki tarkoittaa kaikenlaisia luonnollista
henkilod taikka hanen ominaisuuksiaan tai elinolosuhteitaan kuvaavia
merkintoja, jotka voidaan tunnistaa hanta tai hanen perhettdaan tai hanen
kanssaan yhteisessa taloudessa elavia koskeviksi”.  Opinnaytetyon
tutkimusmateriaali on keratty nimettomasti. Opinnaytetydon materiaalia on
keratty useista eri ensihoidontoimipisteesta, joten henkildiden yksildiminen ja
tunnistaminen on mahdotonta. Materiaalin keraamiseen kaytettin Webropol-
verkkokysely ohjelmaa. Tunnukset Webropol-palvelimelle ovat olleet vain
opinnaytetyon tekijoilla. Kyselylomake jaettiin ensihoitajille verkkolinkkina
sahkopostin avulla. Verkkolinkki poistettiin kaytosta kun kyselyaika umpeutui.
Yksiloivia tietoja ei tallentunut Webropol ohjelmaan eika opinnaytetyon tekijoille.

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2012) on laatinut ohjeet hyvista tieteellisista
kaytannoista. Tutkimusten hyviin eettisiin kaytantoihin kuuluu huolellisuuden ja
tarkkuuden noudattaminen. Huolellisuutta tulee noudattaa tutkimustulosten

kasittelyssa, esittamisessa ja niiden arvioinnissa. Tutkimustuloksia kasitellaan ja
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tallennetaan vaatimusten mukaisesti. Tutkimusta tehdessa huomiota
kiinnitetaan luotettavien lahdemateriaalien tulosten julkaisemisessa. Muiden
tutkijoiden saavutuksia kunnioitetaan julkaisemalla alkuperaisen tutkimuksen
tulokset muuttumattomina ja asianmukaisin lahdemerkinndin.  Ennen
tutkimuksen aloittamista, tarvittavat tutkimusluvat tulee olla hankittuina.
Tutkimusryhman kesken sovitaan jasenten oikeudet, vastuut ja velvollisuudet.
Sovittuja asioita voidaan tarkentaa tutkimuksen edetessa. Tutkimuksen
toimeksiantajalle, rahoittajalle tai muulle tutkimukseen liittyvalle osapuolelle
raportoidaan tutkimuksen tuloksista.

Opinnaytetyon tekijoista kaksi tyOskentelee toimeksianto yrityksessa. Hyvia
eettisia periaatteita noudattaakseen opinnaytetyontekijat eivat itse vastanneet
kyselyyn. Toimeksiantajan toiveiden mukaisesti, yrityksen nimea ei tassa
opinnaytetyossa mainittu. Lahdeviitteet ja lahdeluettelo on merkitty tarkasti
Turun ammattikorkeakoulun, seka Kaypa hoidon kirjallisten ohjeiden
mukaisesti. Alkuperaiset tutkimukset on lahdeviitteiden avulla eriytetty tekstista
ja ne voidaan erottaa tutkijoiden omista ajatuksista. Lahdeviitteitd ja tarkkaa
lahdeluetteloa kayttamalla on annettu arvo ja kunnia alkuperaisen tutkimuksen
tekijalle. Alkuperaisten tutkimusten tuloksia on kaytetty rehellisesti ja asiasisaltd
on pysynyt samana. Plagioinnin valttamiseksi tekstissa kaytetty suora lainaus
on merkitty Turun ammattikorkeakoulun kirjallisten ohjeiden mukaisesti.
Lahdemateriaalina on kaytetty pro gradu-tutkielmia seka vaitoskirjoja. Lahteet

ovat laadukkaita ja suurimmaksi osaksi alle kymmenen vuotta vanhoja.

Tutkimusongelmat ovat haastavia, koska muutoksen maarittelemiseen
vaikuttavat monet ulkopuoliset tekijat. Muutoksia on tyOymparistossa usealla eri
tasolla (muutoksen tasot 1 - 4). On mahdotonta eritella miten yksi tietty muutos
tyoymparistossa vaikuttaa yksildiden vastauksiin. Yksilon tasolla jokainen
tyontekija kokee muutoksen yksilollisella tavalla. Tutkimustuloksissa ei pystyta
analysoimaan yhden muutoksen vaikutusta yksittdisen tyontekijan
kokemukseen ja ty0ssajaksamiseen.

On havaittu, etta sahkoisen kyselykaavakkeen rakentaminen on haastavaa.

Kysymysten sisaltd on oltava tarkkaan harkittua, koska kysymys rakenne on
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pidettava selkeana. Kysymysten maaraa on rajoitettava, jotta saadaan
todenmukaisia vastauksia tyontekijoilta. Tutkimusaihe tekee kysymysten
asettelusta myoOs hankalaa. Maarallisesti vastauksia tuli riittavasti, 28
kappaletta. Potentiaalia olisi ollut saada enemman vastauksia, mutta
informaatio katkokset Helsingin toimipisteeseen todennakoisesti aiheuttivat sen,
etta osalle ensihoitajista jai vahemman vastausaikaa kuin muille kyselyn

osallistuijille.
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8 POHDINTA

8.1 Tutkimustulokset

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa eri muutosten vaikutusta
ensihoidossa tyoskentelevien tyontekijoiden tydssajaksamiseen. Tutkimus
toteutettiin kvalitatiivisena sahkdisella kyselylomakkeella, joka jaettiin viidelle eri
ensihoidon toimipisteelle. Kysymykset koskivat muutoksen vaikutuksia
tyossajaksamiseen, muutoksen toteuttamista seka tyossajaksamista edistavia
tekijoita muutoksen aikana. Tutkimuksen kohteena on muutos, joka tapahtuu
ensihoidon kehittyvassa ymparistossa. Suurin yksittainen muutoksen aiheuttaja
on ensihoidon jarjestamisvastuun siirtyminen terveyskeskuksilta
sairaanhoitopiirille. VSSHP on tehostanut ensihoidon toimintaa, joka aiheuttaa
muutosympariston. Muutosprossi on viela kesken taman opinnaytetyon

valmistuttua.

Tutkimuksessa tarkastelimme palvelutasopaatds muutoksen vaikutusta
tyontekijan tyossajaksamiseen. Ensimmaisessa tutkimusongelmassa
havaitsimme, etta tyontekijoistd puolet ovat ajatelleet alanvaihtoa muutosten ja
epavarmuuden vuoksi. Kyseinen tulos voi olla merkki siita ettd muutosprossi ei
ole ensihoidossa yksiselitteinen ja muutos on jatkuvaa. TyoOntekijat eivat ehdi
sopeutua muutokseen, uuden muutoksen jo alkaessa. Erametsa (2003, 193 -
198) mukaan muutos aiheuttaa epavarmuutta ja stressia. Muutoksen
vaikutukset voivat johtaa irtisanoutumiseen ja tata kautta myos alanvaihtoon.
Toisaalta muutosta tutkittaessa tuli esille, etteivat tyontekijat kuitenkaan koe
olevansa vasyneempia muutosprosessin aikana. Tyontekijat kokivat muutoksen
parantavan tyOilmapiiria. Vaikuttaa etta tyontekijat ovat sopeutuneet jatkuvaan
muutostilanteeseen. Muutoksen koetaan olevan tarpeellinen. Kotter (1996, 26)
mukaan tyontekijoille on tarjottava paras mahdollinen kommunikaatio seka
tyontekijoita on tiedotettava aktiivisesti muutoksesta. Saimme taysin vastaavia
tuloksia kommunikaatiosta ja tyontekijoiden informoinnin tarkeydesta.
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Toisessa tutkimusongelmassa tutkimme tyossajaksamista edistavia tekijoita.
Niissa korostuivat selvasti hyva fyysinen ymparisto, eli hyvat valineet ja tilat tyon
tekoon. Toisena tarkeana tekijana pidettiin tyotekijoiden ammattitaitoa ja
osaamista. Tanskanen (2012) painottaa myos tyontekijoiden kommunikaatiota
ja tiimityoskentelyd. Ensihoitajat tyoskentelevat aina pareittain, joten
ammattimainen osaaminen ja kommunikaatio luovat toimivan tyOympariston.

Tyontekijoiden vaihtuvuutta ei pidetty vakavana ongelma.

Ensihoidossa tyoskentelevat tyontekijat tiedostavat alan muuttuvan luonteen ja
ovat ilmeisesti tottuneet tyoskentelemaan jatkuvasti muuttuvissa olosuhteissa.
Tyontekijat kokevat paasaantoisesti jaksavansa hyvin tydssaan muutoksen
vaikutuksista huolimatta. Vastaajien perustiedoista tulee esille, etta pidempaan
alalla tyoskennelleita (yli seitseman vuotta) tyontekijoita ei ole kuin 21%
vastaajista. Suurin ryhma on 1 — 3 vuotta tyoskennelleet 47%, jonka jalkeen
tulee 4 — 7 vuotta tyoskennelleet 25%. TyOntekijoiden tyokokemuksesta voidaan
paatella, etta alalle tulleista nuorista tyontekijoista (1 - 3 vuotta) noin 45%
lopettaa tyon teon ensihoidossa ennen tyOvuosia 4 — 7. TyOvuosien 4 — 7
jalkeen tyontekijat pysyvat tyossaan.

Muutoksesta voidaan Erametsan (2003, 193 - 198) mukaan erottaa nelja eri
tasoa; yksilon, tyon, strategian- ja kulttuurin taso. Tutkimusta tehdessamme
pyrimme tarkkailemaan naiden tasojen erottumista analyysia tehdessamme.
Kotter (1996, 26) ja Erametsa (2003, 193 - 198) totesivat, ettd suurin vaikutus
muutoksella on yksilon tasolla. Havaitsimme, ettd tutkimuksessamme
suurimmat erot vastauksissa ovat yksilontason muutoksen vaikutuksia
henkilokohtaiseen jaksamiseen. Tama osoittaa, etta yksilotason muutokset
koetaan hyvin erilaisilla tavoilla ja vastaukset ovat talloin myds hajaantuneet
tasaisesti. Havaitsimme paljon hajontaa vastauksissa muutoksen kulttuurisella
tasolla. Uskomme taman johtuvan tyontekijoiden eri pituisista tyosuhteista,
jolloin tyopaikkakulttuurin kehittyminen on viela kesken. TyoOntekijat vaihtavat
usein tyopaikkaa, joten tyOpaikkakulttuurin kehittyminen vahvaksi vie aikaa.
Kuitenkin tyOntekijat arvostavat kyselyn mukaan tuttuja kollegoita, jotka auttavat

muutoksen lapivientia (61% taysin samaa mielta ja 39% jokseenkin samaa
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mielta). Kolmannessa tutkimusongelmassa tyon ja strategian muutoksesta oli
havaittavissa selvat ja yksimieliset vastaukset. TyoOntekijoiden mukaan
tyopaikalla kdytannon asioiden on sujuttava mahdollisimman hyvin muutoksesta
huolimatta. Kysymyksista esimerkiksi "pidan tarkeana tyotilojen toimivuutta?”
taysin samaa- tai jokseenkin samaa mieltd vastaajista oli 100%. Kysymys
"selkeasti ja helposti ymmarrettavat ohjeet auttavat muutos tilanteessa?” 79%
taysin samaa mielta ja 14% jokseenkin samaa mielta osoittavat, etta tyontekijat
arvostavat selkeaa strategista muutoksen ohjaamista ja esimiestyota. Kotterin
(1996, 26) mukaan esimiestyolla on suuri merkitys muutostilanteissa,
mielestamme tassa tutkimuksessa tulee esille samalla tavalla johtajuuden

tarkeys.

Sairaalan sisalta on tehty tutkimuksia, joissa muutoksella on suuri painoarvo.
Laine (2010) on tutkinut muutoksen kokemista vaitoskirjassaan: kokeminen ja
alaistaidot muutoksessa paivystyspoliklinikan sairaanhoitajien kokemana. Olisi
hyva vertailla naita tutkimuksia keskenaan. Ulkoisenvaliditeetin arvioinnissa on
kuitenkin huomioitava ensihoidon ja sairaalan valiset eroavaisuudet kun
verrataan tutkimustuloksia toisiinsa (Kankkunen & Julkunen-Vehvildinen 2013,
189). Muutosprosessia ja sen vaikutusta ensihoidon tyontekijoihin tulisi tutkia
lisaantyvissa maarin. Talloin paastaisiin vertailemaan tutkimusten tuloksia
toisiinsa luotettavasti. Ensihoito on alati muutoksessa oleva terveydenhuollon
erikoisala, jota on hankala verrata sairaalan sisalla tuotettuun

tutkimusmateriaaliin.

8.2 Tutkimuksen hyddyntaminen

Tutkimusta voidaan hyoddyntaa ensihoitajan tydympariston suunnittelussa
esimerkiksi uutta ensihoidontoimipistetta avattaessa tai toimintaa uudistettaessa
vanhalla tyopaikalla. Tutkimus kertoo tyontekijoiden suhtautumisesta alalla
tyoskentelyyn ja tyoolosuhteista tyopaikalla. Tutkimus antaa hyvia suuntaviivoja
ensihoidossa esimiesasemassa tyoskenteleville tyontekijoille. Tutkimus kertoo
mita asioita tyontekijat pitavat tarkeana muutosprosessissa. Tutkimustulosten
perusteella tyontekijat arvostavat laadukasta ja hyvaa johtamista.
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Johtamistaitoja voidaan mitata erilaisilla mittareilla, nain voidaan edistaa

tyontekijoiden tyohyvinvointia ja muutokseen sopeutumista.
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KYSELYLOMAKE
Rastita vain yksi vaihtoehto
Vastaajan sukupuoli nainen__ mies___
Tyokokemus ensihoidossa kentalla 1) alle 1 vuotta
2) 1-3 vuotta
3) 4-7 vuotta
4) yli 7 vuotta
Koulutus 1) lahihoitaja/
laakintavahtimestari
2) sairaanhoitaja/ensihoitaja
amk
3) opiskelija
Tyotehtava 1) perustaso
2) hoitotaso
TyOsuhde 1) keikkatyontekija

2) maaraaikainen
3) kokoaikainen



Liite 1

Rastita yksi vastaus. Vastaus vaihtoehdot 1-4.

1= Taysin samaa mieltd 2= Jokseenkin samaa mielta 3= Hieman eri mielta

4= Taysin eri mielta

Muutoksen toteuttamistavan vaikutukset

1.

Muutoksen tarkoitus ja siita saatavien hyotyjen ymmartaminen
helpottavat tydossajaksamista

1 2 3 4
Pidan tarkeana tyonantajan varhaista tiedottamista muutoksista, jotka

koskevat tyopaikkaa

1 2 3 4
Esimiehen avoimuus ja helposti lahestyttavyys edistaa tyossajaksamista
1 2 3 4

Tyontekijoiden mahdollisuus tulla kuulluksi muutosprosessin aikana
vahentaa muutoksen tuomaa stressia

1 2 3 4
Tasavertainen kohtelu tyopaikalla edistaa tyossajaksamista

1 2 3 4
Hyvin organisoidut ja hallitut muutokset vahentavat muutoksen tuomaa
stressia

1 2 3 4
Selkeat ja helposti ymmarrettavat toimintaohjeet auttavat
muutostilanteessa

1 2 3 4
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Rastita yksi vastaus. Vastaus vaihtoehdot 1-4.

1= Taysin samaa mieltd 2= Jokseenkin samaa mielta 3= Hieman eri mielta

4= Taysin eri mielta
Palvelutasopaatosten vaikutukset

8. Loma- ja muiden etujen sailyminen edistavat tyossajaksamista
1 2 3 4
9. Olen harkinnut tyopaikan/alan vaihtamista jatkuvien muutosten ja niiden
tuoman epavarmuuden vuoksi
1 2 3 4
10.Tieto lomaetujen mahdollisesta menettamisesta palveluntuottajien

muuttuessa vaikuttaa tydssajaksamiseen heikentavasti

1 2 3 4

11.0Olen ollut normaalia vasyneempi muutoksien takia
1 2 3 4

12.Muutostilanteessa koen olevani kykenevainen ohjaamaan opiskelijoita
1 2 3 4

13. Tyotehtavien lisaantyminen vaikuttaa tyossajaksamiseen heikentavasti
1 2 3 4

14. Tyopaikan ilmapiiri on muuttunut positiivisemmaksi muutoksen myota
1 2 3 4
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Rastita yksi vastaus. Vastaus vaihtoehdot 1-4.

1= Taysin samaa mieltd 2= Jokseenkin samaa mielta 3= Hieman eri mielta

4= Taysin eri mielta

TyOssajaksamista edistavat asiat

15.Pidan tarkeana tyotilojen toimivuutta
1 2 3 4
16.Koen tarpeelliseksi defusing / debriefing tilaisuudet tyopaikan

muutostilanteessa

1 2 3 4
17.Toimivat ja luotettavat tyovalineet ovat minulle tarkeita
1 2 3 4
18. Tutut kollegat auttavat minua jaksamaan tyopaikan muutostilanteessa
1 2 3 4
19. Tydtilojen pysyvyys on minulle tarkeaa
1 2 3 4
20.Tyontekijoiden vakiintuvuus on minulle tarkeaa
1 2 3 4

21.Tyoévuoroihin vaikuttaminen edistaa tyossajaksamista
1 2 3 4
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TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
TURKU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Hyva perus- tai hoitotason ensihoitaja,

Syksylla 2014 teemme tutkimuksen "Tyossajaksaminen tyopaikan muutostilanteissa”.
Tutkimuksen kysely on osa opinnaytetyotamme. Tutkimus tehdaan sahkoisen
kyselykaavakkeen avulla anonyymisti hoitajan identiteettia paljastamatta. Kyselyn tarkoitus
on selvittaa hoitajien tydssajaksamista tyopaikan muutostilanteissa.

Kyselytutkimukseen osallistuminen on Sinulle vapaaehtoista, mutta suotavaa
luotettavimman tuloksen saamiseksi. Jokainen vastaus on siis tarpeellinen tutkimuksen
onnistumiseksi. Antamasi tiedot kasitellaan ehdottoman luottamuksellisesti, eika
henkildllisyytesi tule esille. Aineistoa kaytetaan ainoastaan kyseiseen tutkimukseen.

Kysely toteutetaan eri ensihoidon toimipisteissa 22.9 — 12.10.2014 .

Kyselyn toteuttaa kolme Turun Ammattikorkeakoulun opiskelijaa osana opinnaytetyota.
Mikali Sinulla on jotain aiheeseen liittyvaa kysyttavaa, vastaamme mielellamme mielta
painaviin kysymyeksiin.

Salossa syyskuun 4. paivana 2014
Kiittaen ja yhteistyoterveisin,
Kivela Santtu
Nyman Laura
Venhomaa Jari
p. 0407341356
jari.venhomaa@students.turkuamk:fi
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TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
Terveysala, Salo

Ylhaistentie 2

24130 SALO

Puh. (02) 263 350

Fax. (02) 2633 6179

ANOMUS OPINNAYTETYON AINEISTON KOKOAMISEKSI

Tutkimuksen nimi Ty6ssajaksaminen tydpaikan muutostilanteissa

Tutkimusongelma Kuinka paljon palvelutasopaatdsten muutokset vaikuttavat tyontekjan
tyossajaksamiseen? .

Voiko muutoksen toteuttamistavalla vaikuttaa tyontekijan
tyossajaksamiseen?

Mitka ovat tyossadjaksamista edistavia asioita?

Tutkimuksen kohde ja | Ensihoitopalvelun tyontekijat eri toimipisteissé
aineiston

KeruumenELeima Aineisto kerataan sahkoisella kyselykaavakkeella eri toimipisteista

Aineiston 22.9-12.10.2014

kokoamisajankohta

Tutkimuksen arvioitu Joulukuu 2014
valmistumisajankohta

Tutkimussuunnitelma o
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Sitoudumme kayttaméaan kokoamaamme aineistoa tutkimusongelman puitteissa ja siten, ettd tutkimuksen
kohteena olevien henkildiden anonymiteetti sailyy.
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Tekija(t), vuosi, maa ja | Otos
tutkimuksen nimi

Menetelma

Havainnot

Airila, A,; Kallio, H. &
Lusa, S. 2010, Suomi.
Pelastushenkiloston
ty6terveyshuollon
nykytila ja
kehittamistarpeet

N = 106 (internet-

kysely)
N = 9 (haastattelu)

Tutkimusaineisto
keréattiin kysely- ja
haastattelu-
tutkimuksena

Tutkimukseen
osallistuneiden kesken
suurimmat ndkemyserot
tulivat
tyéterveyshenkildkunnan
kyvyista tukea ikdantyneiden
tyontekijoiden tydssa
jaksamista seka taidoista
tunnistaa masennusriskissa
olevat tydntekijat.

Isola, M. 2008, Suomi.
Onnistunut muutos

N = 7 (haastattelu)
N = 5 (kirjallinen
kertomus)

Kvalitatiivinen tutkimus,
joka toteutettiin
haastatteluilla ja
kirjallisilla kertomuksilla

"Muutoksen onnistuminen
vaatii kokonaisuuden
hallintaa ja
johdonmukaisuutta.
Ristiriitaisuudet muutoksen
eri osien valilla johtavat
epatietoisuuteen ja
kokonaisuuden
katoamiseen, jolloin
tavoitteen saavuttamisesta
tulee helposti mahdotonta”

Jonsson, A.; Mattsson, N = 362
B. & Segesten, K. 2002,
Ruotsi.

Post-traumatic stress
among Swedish

ambulance personnel

Menetelmana on
kaytetty kahta erilaista
asteikkoa, jotka
mittaavat traumaattisen
tilanteen vaikutusta
post-traumaattiseen
stressireaktioon

Post-traumaattisten
stressireaktioiden korkea
esiintyvyys heikentaa
ensihoitajien kykya kasitella
paivittaista tyén tuomaa
stressia

Kalliola, N. 2012, Suomi. | N=9
Ty6hon sitoutuminen
avaimena ty6ssa
jaksamiseen-
hoitotyontekijoiden
tyéuran aikaiset
kokemukset tydssa
jaksamiseen liittyvista
tekijoista

kvalitatiivinen tutkimus,
jonka aineisto kerattiin

avoimella haastattelulla.

"Tutkimustulosten
perusteella voidaan todeta,
ettd tydbhonsa sitoutunut
tyontekija jaksaa jatkaa
elakeikaan saakka. Jotta
hoitotyon tekijat jaksaisivat
tydssaan, tulisikin kiinnittaa
huomiota
koulutusmahollisuuksiin lapi
tyéuran.”

Kaven, S. 2009, Suomi. N=9
Asenne ratkaisee.
Positiivisella asenteella
muutokseen

Kvalitatiivinen tutkimus,
joka toteutettiin
haastatteluiden avulla

"Tyontekijdiden positiivinen
suhtautuminen omaan
tyéhonsa ja tydyhteisdon,
seka korkea motivaatio
edesauttavat muutoksen
nakemista mahdollisuutena.”
"Vertaistuki osoittautui
tarkeammaksi verrattuna
esimiehilta saatuun tukeen”
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Kleber, R-J. & Van der
Ploeg, E. 2003, Hollanti.
Acute and chronic job

N =123

Pitkittaistutkimus, jonka
aikana tutkimukseen
osallistuvat vastasivat

Suuri osa ensihoitajista oli
kohdannut stressitekijoita
tyossaan. Tutkittavat

stressors among kaksi kertaa raportoivat
ambulance personnel: standardoituihin vertailuryhmaansa
predictor of health kysymyksiin enemman tyéhon liittyvista
symptoms. stressitekijoista
Kokkinen, L. 2013, 1. osatutkimus N | Ensimmaisessa ja "Tutkimuksen tulosten
Suomi. =24 toisessa mukaan rakennemuutokset
Tyontekijat julkisten 2. osatutkimus N | osatutkimuksessa ovat yhteydessa
sairaaloiden =26 tutkimusmenetelmana sairaalatydntekijoiden
rakennemuutostarpeide (haastattelu), N | kaytettiin teoriajohtoista | puutteelliseen tydkykyyn.
n synnyttdjiné ja = 5 (kokousten | sisélldnanalyysia. Kaikkein suurimmassa
rakennemuutosten havainnointi) puutteellisen tyokyvyn
seurausten kokijoina N =16 Kolmannessa riskisséa olivat tydntekijat,
(muiden osatutkimuksessa jotka eivat ymmartaneet
tapaamisten muodostettiin logistiset | miksi rakennemuutoksia
havainnoinnit) | regressiomallit heidan tydpaikoillaan
3. osatutkimus N | analyysiin valittujen toteutettiin, tai kokivat omat
= 5000 kahdeksan muuttujan muutoksiin
mukaisesti. osallistumismahdollisuutens
a riittdmattomiksi.
Tutkimuksen tulosten
mukaan sairaalatyontekijat
voivat synnyttaa
organisaatioilleen
laajamittaisiakin
rakennemuutostarpeita ja
nostaa esiin uudenlaisia
palveluntuotanto
vaihtoehtoja”
Laine, K. 2010, Suomi. N=8 Kvalitatiivinen tutkimus, | "Tutkimus osoitti, etta
Muutoksen kokeminen jossa aineisto kerattiin muutokset vaikuttavat
ja alaistaidot teemahaastattelulla ihmisten eldmaan
muutoksessa syvallisesti seka tyon, etta
paivystyspoliklinikan henkildkohtaisella tasolla.
sairaanhoitajien Tutkimuksessa saatiin
kokemana ajankohtaista tietoa
muutoksista ja alaistaitojen
vaikutuksesta muutoksen
kokemiseen ja siita
selviytymiseen”
Lindholm, O. 2008, N=11 Kvalitatiivinen tutkimus, | Hyva tydkyky ja tytkokemus
Suomi. joka toteutettiin suojaa ja auttaa
Eri-ikaisten palomiesten tutkimukseen palautumaan
fyysinen kuormittuminen osallistuneiden sairaankuljetustydsta
ja kuormittumisesta syketietoja keraamalla aiheutuvasta kuormituksesta
palautuminen 48h ajan, seka
sairaankuljetustydssa paivakirjamerkinndin
Mahoney, K. 2001, N =30 Kvalitatiivinen tutkimus, | Organisaation luoma paine

Australia.

Management and the
creation of occupational
stressors in an
australian and UK

jonka aineiston keruu
toteutettiin
aaninauhoitteiden
avulla

voi olla yhta voimakasta kuin
epasaanndllisten tydaikojen
ja traumaattisten
kokemusten luoma stressi.
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ambulance service

Nappari, K. 2013, N=5 Kvalitatiivinen tutkimus, | "Tutkimuksessa korostui
Suomi. jonka aineisto kerattiin nakemys kriittisista
"Etta ei ole turhaa tyota teemahaastattelun tilanteista henkilékohtaisina
ollenkaan” — muodossa kokemuksina.
Keskussairaalan Parannusehdotusten kautta
henkildkunnan kriittisten tilanteiden purkuja
kokemuksia henkisen haluttiinkin kehittda siihen
ensiavun ryhman suuntaan, etta niissa
jarjestamisesta kriittisten huomioitaisiin osallistujien
tilanteiden puruissa yksil6lliset ja erilaiset
tarpeet. Tutkimuksessa tuli
lisaksi esille nakemys siita,
etta kriittisten tilanteiden
purku voi auttaa yksil6llisen
tason ohella my6s
yhteiséllisella tasolla. ”
Pakkanen, S. 2011, N =11 Kvalitatiivinen tutkimus, | "Muutosvastarinnan
Suomi. jonka aineisto kerattiin vahentdmisessa nahtiin
Muutosjohtaminen teemahaastattelun tarkeina asioina
terveydenhuollon muodossa. muutostilanteiden hyva
osastonhoitajan tydssa- valmistelu ja perustelu seka
Osastonhoitajien tiedon jakaminen ja
kokemuksia keskustelu. Vastauksien
muutosjohtamisesta, perusteella muutosjohtajan
muutosvastarinnasta ominaisuuksissa korostuivat
seka osastonhoitajalta henkildkohtaiset
edelletettyja ominaisuudet, eettinen
ominaisuuksia patevyys seka
muutosjohtajana. ammattiosaaminen.”
Tanskanen, M. 2012, N = 587 Kvantitatiivinen, "Tutkimustulosten mukaan

Suomi.

Matkustajien ensihoito
itdmeren matkustaja-
autolautoilla —
rekisteritietojen analyysi

retrospektiivinen
tutkimus, jonka aineisto
kerattiin asiakirja-
analyysin avulla

sairaanhoitajan
vastaanotolle hakeuduttiin
enemman sairauden kuin
vammautumisen vuoksi.
Sairastumisen syina oli
useimmiten ilman ulkoista
syyta heikentynyt yleistila,
pahoinvointi ja oksentelu
seka vatsakivut.
Vammautumisen syyna ol
useimmiten mekaaninen
vammautuminen. ”
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Vehmasvaara, P. 2004,
Suomi.

1. vaihe N =169
2. vaihe N =20 -

Tutkimuksen
ensimmaisen vaiheen

"Kehitettya testirataa
voidaan kayttaa ensihoidon

Ensihoitotydn 24 aineisto kerattiin koulutusohjelmien
kuormittavuus ja kyselytutkimuksen soveltuvuuskokeissa
ensihoitajien tyokyvyn avulla arvioitaessa hakijoiden
fyysisia edellytyksia Tutkimuksen toinen tyokyvyn fyysisia
arvioivan testiston vaihe oli toiminnallinen edellytyksia suoriutua
kehittdminen ensihoitotydn

vaatimuksista.”
Vuorinen, R. 2008, N = 481 Tutkimuksessa "Osastonhoitajat arvioivat
Suomi. osastonhoitajaa kaytettiin metodologista | kayttavansa kaikkia
Muutosjohtaminen N = 2405 triangulaatiota johtamistoimintoja
suomalaisessa . . yhdistéen seka useammin kuin

sairaanhoitajaa

yliopistosairaalassa
osastonhoitajien ha
sairaanhoitajien
arvioimana

N=13
osastonhoitajien
ryhmahaastattelu

kvantitatiivinen ja
kvalitatiivinen aineiston
keruu, etta

analyysimenetelmat.

sairaanhoitajat.
Osastonhoitajien ja
sairaanhoitajien arviot
johtamistoimintojen
yleisyydesta samoilla
osastoilla ero- sivat
toisistaan. Sairaanhoitajien
arvioinneissa oli eroja seka
sairaaloiden etta
osastotyyppien suhteen.”




