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Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata Laurean ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskeli-
joiden nakemyksia siita, miten MAPA® (Management of Actual or Potential Aggression) -koulu-
tuksen tieto- ja taitoperusta on palvellut heidan ammatillista kehittymistaan kohdata haasta-
via tilanteita tyoelamassa. Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa sairaanhoitajaopiske-
lijoiden ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuk-
sen. Opinnaytetyon tulosten avulla voidaan kehittaa MAPA-koulutusta osana hoitotyon opin-
toja Laurea ammattikorkeakoulussa. Opinnaytetyon tilaajana toimii Laurea ammattikorkea-
koulu ja Suomen mapa® keskus.

Opinnaytetyo toteutettiin kayttaen kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa. Laadullisia piirteita
tutkimukseen toi avointen vastausten aineistolahtoinen sisallon analysointi. Aineiston ke-
ruussa kaytettiin valmista kyselylomaketta vastauksineen, kyselyyn opiskelijat vastasivat heti
koulutuksen kaytyaan vuoden 2017 aikana. Lisaksi lahetimme jatkokyselylomakkeen kaikille
Laurea ammattikorkeakoulun MAPA-koulutuksen vuonna 2017 kayneille sairaanhoitajaopiskeli-
joille. Molemmat kyselylomakkeet sisalsivat kysymyksia vastausasteikoilla seka avoimia kysy-
myksia.

Opinnaytetyon tulosten perusteella MAPA® Perusteet koulutuksen sisalto vastasi opiskelijoi-
den tarpeisiin. Koulutuksen kayminen edisti suurimman osan sairaanhoitajaopiskelijoiden am-
matillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita. Jatkokyselyn tulosten mukaan 47,1 % vas-
taajista oli sita mielta, etta koulutuksen kayminen edisti ammatillista kehittymista kohdata
haastavia tilanteita. Valmiin kyselylomakkeen tulosten mukaan yli 80 % vastaajista uskoi kou-
lutuksen kaytyaan osaavansa verbaalisia liennyttamisstrategioita, fyysisia interventioita kos-
kevia MAPA-periaatteita ja non-verbaalisia tekniikoita. Lisaksi yli 77 % vastaajista uskoi osaa-
vansa kayttaa turvallisia fyysisia interventiomenetelmia ja luoda hoidollisen yhteyden aggres-
siiviseen henkiloon kriisitilanteen jalkeen. Osa oli kuitenkin sita mielta, ettei koulutus edista-
nyt heidan ammatillista kehittymistaan. Jatkokyselyn tulosten perusteella opiskelijoilla on
osittain valmiuksia MAPA-koulutuksen menetelmien kayttoon tyoelamassa. Yli 43% vastaajista
oli valmiuksia ennaltaehkaisevien, vuorovaikutuksellisten, irtaantumisen ja fyysisten menetel-
mien kayttoon. Vain 26,5 % vastaajista oli valmiuksia haastavan tilanteen jalkipuintiin.

Tulosten perusteella MAPA® Perusteet koulutus ei nykyisellaan ole taysin riittavaa, koulutus
oli liian lyhyt kestoltaan. 44,1 % oli sita mielta, etta 5 paivan koulutuksen pitaisi kokonaisuu-
dessaan kuulua opintoihin, jotta koulutus olisi riittavaa. 42,8 % mielesta MAPA-koulutuksen
kayminen heti sairaanhoitajaopintojen alussa ei antanut riittavasti valmiuksia ammatilliseen
kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita. Haastavaksi koettiin yhdistaa koulutuksen harjoi-
tuksia tosielaman tilanteisiin ilman kaytannon kokemusta, kun koulutus kaytiin heti opintojen
alussa. 47,1 % vastaajista oli myo0s sita mielta, etta kertauskurssin kdyminen opintojen aikana
edistaisi koulutuksen riittavyytta. Koulutuksen materiaaliin oltiin paaasiassa tyytyvaisia. Tu-
losten perusteella suomenkielinen tyokirja auttoi ymmartamaan koulutuksen sisaltoa 47,1 %
mielesta. Kuitenkin toivottiin, etta materiaali olisi ilmainen. Kaytannon harjoituksia toivottiin
enemman ja teoriassa painotusta erilaisiin sairauksiin seka kouluttajien kaytannon esimerk-
keihin. Jatkossa voisi tutkia niiden sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia, jotka ovat kay-
neet MAPA® Perusteet koulutuksen lisaksi myOs Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden
hallinta koulutukset.

Asiasanat: MAPA-koulutus, haasteellinen kayttaytyminen, ammatillinen kehittyminen, haasta-
vat tilanteet
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The purpose of the thesis was to describe the views of nursing students at Laurea University
of Applied Sciences on how the knowledge and skills base of MAPA® (Management of Actual
or Potential Aggression) -training has served their professional development to face challeng-
ing situations in working life. The aim of the thesis was to provide information on the profes-
sional development of nursing students to face challenging situations after MAPA-training.
The results of the thesis can be used to develop MAPA-training as part of nursing studies at
Laurea University of Applied Sciences. The thesis was instigated by Laurea University of Ap-
plied Sciences and the Finnish mapa® center.

The thesis was carried out using a quantitative research method. The qualitative features of
the study were the content-based content analysis of open responses. In the collection of the
data, a completed questionnaire with replies was used, the questionnaire was answered im-
mediately after the training took place in 2017. Additionally, we sent a follow-up question-
naire to all nursing students who have attended MAPA®- training in Laurea University of Ap-
plied Sciences in 2017. Both questionnaires included questions in the response scale and open
questions.

Based on the results of the Bachelor's Thesis, the content of the MAPA® Foundation training
corresponded to the needs of the students. Training progressed a greater part of the profes-
sional development of nursing students on how to face challenging situations. According to
the follow-up questionnaire results, 47.1% of the respondents thought that the training pro-
cess promoted professional development to face challenging situations. According to the re-
sults of the completed questionnaire, more than 80% of the respondents believed that after
training they knew that they had verbal deprivation strategies, MAPA principles for physical
intervention and non-verbal techniques. In addition, more than 77% of respondents believed
they were able to use safe physical intervention methods and establish a therapeutic connec-
tion to an aggressive person after a crisis situation. However, some believed that education
did not promote their professional development. Based on the results of the follow-up ques-
tionnaire, students have some capacity to use MAPA-training methods in working life. More
than 43% of the respondents were able to use preventative, interactive, withdrawing and
physical methods. Only 26.5% of the respondents had the preparedness for the aftermath.

Based on the results, MAPA® Foundation training is currently not fully adequate, the training
was too short for duration. 44.1% thought that 5-day training should be part of the study as a
whole, so that training would be sufficient. 42.8% thought that getting MAPA-training at the
beginning of nursing studies did not provide sufficient capacity for professional development
to face challenging situations. It was challenging to combine training exercises with real-life
situations without practical experience when training took place right after the beginning of
the studies. 47.1% of the respondents also thought that conducting a refresher course during
the studies would promote the adequacy of the training. The material for the training was
mainly regarded adequate. On the basis of the results, the Finnish workbook was helpful for
the understanding of the content of the education for 47.1% of the students. However, the
students hoped that the material would be free. More practical exercises and theoretical em-
phasis on various diseases and practical examples were hoped from the trainers. In the fu-
ture, one could look at the views of the nursing students who have visited both MAPA® Foun-
dation training and the Advanced physical skills and emergency holding skills training.

Keywords: MAPA-training, challenging behavior, professional development, challenging situa-
tions
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1 Johdanto

Asiakkaan haasteellinen kaytos on nykypaivana yksi tyoelaman haasteista. Asiakastyossa asiak-
kaan pitaa tulla ymmarretyksi ja henkilokunnan ymmartavan suhtautumisen avulla yleensa
suuri osa haastavista tilanteista pystytaan hoitamaan niin, ettei suurempaa ongelmaa tilan-
teessa synny. Asiakastyossa tyoskentelevien henkiloiden ammattitaitoon kuuluu hallita asiak-
kaan kayttaytymiseen liittyvat riskit ja niiden arviointi. Hoito- ja tyoympariston tulisi aina olla

asiakkaille seka tyontekijoille turvallinen. (Suomen mapa® keskus 2018a.)

Opinnaytetyomme tarkoitus on kuvata Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia siita,
miten MAPA® (Management of Actual or Potential Aggression®) -koulutuksen tieto- ja taitope-
rusta on palvellut sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillista kehittymista kohdata haastavia
tilanteita tyoelamassa. Opinnaytetyon tarkoituksen ja tavoitteen perusteella on muodostettu
tutkimuskysymykset, joiden pohjalta tyossa on tarkoitus kuvata sairaanhoitajaopiskelijoiden
nakemyksia MAPA-koulutuksen sisallosta, nakemyksia MAPA-koulutuksen riittavyydesta osana
opintoja, nakemyksia opiskelijoiden valmiuksista kayttaa MAPA-koulutuksen menetelmia tyo-
elamassa seka nakemyksia omasta ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita
kaytyaan MAPA-koulutuksen. Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa sairaanhoitajaopis-
kelijoiden ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulu-
tuksen. Opinnaytetyomme avulla pystytaan kehittamaan MAPA-koulutusta osana hoitotyon

opintoja Laureassa.

Gron, Hassan & Nisula (2016) Laurea ammattikorkeakoulun Hyvinkaan yksikon hoitotyon opis-
kelijat ovat tehneet vuonna 2016 opinnaytetyon "MAPA-koulutus opiskelijoiden kokemana”.
Opinnaytetyossa kasitellaan Laurean sosiaali- ja terveysalan opiskelijoiden kokemuksia MAPA-
koulutuksesta ja sen tuomista hyodyista tyoelamassa. Opinnaytetyossa kasiteltiin valmiita
MAPA-kyselylomakkeen palautteita ja tehtiin jatkokysely Laurean Hyvinkaan, Lohjan ja Por-
voon yksikoiden opiskelijoille vuoden 2015 aikana toteutetuista koulutuksista, kun MAPA-kou-
lutuksen tyokirjamalli oli otettu kayttoon ja materiaali oli viela englanninkielinen. Tuloksista
kavi ilmi, etta suurin osa opiskelijoista koki koulutuksen kaymisen hyodylliseksi. Opiskelijat
kuitenkin toivoivat pidempaa koulutusta, kertauskurssia ja englanninkielinen tyokirja koettiin

vaikeaksi termeiltaan.

Tutkimus on nyt tarpeellista toistaa, kun edellisesta tutkimuksesta on kulunut aikaa muutama
vuosi. Uuden tutkimuksen myota MAPA-koulutusta on mahdollista kehittaa entisestaan. MAPA-
koulutuksessa kaytettava osallistujan tyokirja on muuttunut vuoden 2016 alussa englannin kie-
lesta suomenkieliseksi. Lisaksi erona edelliseen opinnaytetyohon teetamme jatkokyselyn aino-
astaan Laurean sairaanhoitajaopiskelijoille, silla meita kiinnostaa juuri sairaanhoitajien am-

matillinen kehittyminen haastavien tilanteiden kohtaamisessa ja valmiudet menetelmien kay-



tosta tyoelamassa. Taman lisaksi Laurea ammattikorkeakoulussa on otettu kayttoon harmoni-
soitu opetussuunnitelma vuoden 2017 alusta, jonka jalkeen MAPA® Perusteet koulutus on ol-

lut heti hoitotyon opintojen alussa, kun aiemmin se oli myohemmassa vaiheessa opintoja.

Harmonisoidun opetussuunnitelman mukaan MAPA® Perusteet koulutus on pakollinen osa sai-
raanhoitajakoulutusta Laurea ammattikorkeakoulun Hyvinkaan, Lohjan, Porvoon, Tikkurilan ja
Otaniemen yksikoissa heti hoitotyon opintojen alussa ensimmaisessa moduulissa. Vuonna 2017
ja edelleen MAPA® Vaativat ja hatatilanteet koulutus ovat tarjolla opiskelijoille taydenta-
vassa moduulissa. Laurea ammattikorkeakoulu oli vuoteen 2017 asti ainut, joka toteutti

MAPA-koulutusta jarjestelmallisesti kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille. (Yliniva 2018a.)

2  Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tarve

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata nakemyksia siita, miten MAPA-koulutuksen tieto- ja
taitoperusta on palvellut Laurea ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatil-
lista kehittymista kohdata haastavia tilanteita tyoelamassa. Opinnaytetyon tavoitteena on
tuottaa tietoa sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia
tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen. Opinnaytetyon tuloksia voidaan hyodyntaa MAPA-kou-
lutuksen kehittamiseen Laurea ammattikorkeakoulun sairaanhoitajakoulutuksessa. Aiheesta
on tarkeaa saada ajankohtaista tutkittua tietoa, silla MAPA® Perusteet koulutus on vuoden
2017 alusta kuulunut kaikkien Laurean sairaanhoitajien opintoihin harmonisoidun opetussuun-
nitelman mukaan. Lisaksi MAPA-koulutuksen oppimateriaali on muuttunut suomenkieliseksi

vuoden 2016 alusta.

Opinnaytetyossamme pyrimme saamaan vastaukset seuraaviin kysymyksiin:

¢ Millaisia nakemyksia sairaanhoitajaopiskelijoilla on omasta ammatillisesta kehittymi-

sesta kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen?

¢ Millaisia nakemyksia sairaanhoitajaopiskelijoilla on omista valmiuksistaan MAPA-koulu-

tuksen menetelmien kaytosta harjoittelussa tai tyopaikalla?

e Millaisia nakemyksia sairaanhoitajaopiskelijoilla on MAPA-koulutuksen riittavyydesta

osana opintoja?

e Millaisia nakemyksia sairaanhoitajaopiskelijoilla on MAPA-koulutuksen sisallosta?



3 Teoreettinen tausta

Opinnaytetyon teoreettisessa taustassa kasitellaan aiheita haasteellinen kayttaytyminen, am-
matillinen kehittyminen haastavien tilanteiden kohtaamisessa ja MAPA-menetelma. Teoreetti-
nen tausta sisalloltaan sisaltaa myos aiheina opinnaytetyon keskeisia kasitteita, kuten aggres-
siivisuus, vakivaltaisuus, haastavan kayttaytymisen hallinta, haastavien tilanteiden kohtaami-
nen, haastavien tilanteiden ennaltaehkaisy, jalkipuinti, yhteistyosuhde, MAPA-koulutus ja
MAPA-koulutuksen sisalto. Teoreettiseen taustaan on sisallytetty myos lainsaadantoa ja poti-

laan perusoikeuksia.

3.1 Haasteellinen kayttaytyminen

Haasteellisen kayttaytymisen maarittely perustuu yhteiskunnan ja eri kulttuurien yleisiin
kayttaytymismalleihin seka ohjeisiin. Haasteelliseksi kayttaytymiseksi voidaan sanoa sellaista
kayttaytymista, joka selvasti eroaa naista kayttaytymisen malleista ja ohjeista seka itsessaan
on haaste henkilolle itselleen tai muille. Kun maaritellaan haastavaa kaytosta, niin tulisi huo-
mioida myo0s itse haastavasti kayttaytyva henkilo, muut ihmiset seka hanen ymparistonsa.
Haastavan kaytoksen maarittelyssa vaaditaan aina naiden kyseisten asioiden miettimista ja
tarkastelua, muistaen yksilollisyys ja tilannekohtaisuus. Ellei henkilon kayttaytymisesta koidu
todellista haittaa, ei normaalista poikkeavaa kaytosta voida aina maaritella sellaiseksi haas-
teelliseksi kaytokseksi, johon tulee ulkopuolisen henkilon puuttua. Joidenkin henkildiden
luonteenomainen hairitseva kayttaytyminen ei suoraan tarkoita haittaavaa haasteellista kayt-
taytymista. Haasteellisesta kaytoksesta tulisi erottaa elamaan kuuluvat normaalit, kielteiset-
kin tunteet ja myos naiden tuntemusten purkaukset. Jokaisella ihmisella on oikeus ilmaista
mielipiteitaan ja tuntemuksiaan. Haasteellinen kaytos voi olla haasteellista niin psyykkisesti,
fyysisesti kuin sosiaalisestikin, ja se voi olla monin tavoin haitaksi potilaan ymparistolle tai
potilaalle itselleen. Stressi voi olla oleellinen tekija haastavassa kayttaytymisessa. Stressi voi
aiheuttaa itsessaan haastavaa kayttaytymista, varsinkin jos ihmisen taidot kasitella stressia
ovat heikkoja. Itse haasteelliseen kayttaytymiseen myos sisaltyy yleensa stressitason kasvua.
(Korventaival 2012, 5-10.)

Haasteelliseen kayttaytymiseen vaikuttaa moni eri asia. Suurentunut riski vakivaltaiseen kayt-
taytymiseen on esimerkiksi henkiloilla, jotka kayttavat alkoholia tai muita paihteita. Taustalla
voi olla myos esimerkiksi muistisairaus tai deliriumtila. Lisaksi erilaiset psyykkiset sairaudet,
kuten skitsofrenia, persoonallisuushairiot tai mania. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 166.) Haas-
teellisen kaytoksen taustalla voi olla myos muita tekijoita, kuin psyykkiset sairaudet. Naita
tekijoita ovat esimerkiksi unettomuus, riittamattomat sosiaaliset taidot, heikentyneet aistit,
kommunikoinnin rajallisuus, fyysinen kipu, kognitiiviset vaikeudet, opitut kayttaytymisen mal-

lit, erilaiset oireyhtymat, kehitysvammat ja ymparisto seka ika. (Korventaival 2013, 10-12.)



3.1.1 Aggressiivisuus ja vakivaltaisuus

Aggression maarittelyssa voidaan huomioida se, onko aggressio tarkoituksella tehtya toimin-
taa, toiseen henkiloon kohdistuvaa tai muuten hairitsevaa tai vahingoittavaa kayttaytymista
tai tekoja. Aggressiota voidaan maaritella erilaisten teorioiden pohjalta. Viettiteorian kautta
aggressio voidaan maaritella yhtena ihmisyyteen kuuluvana perusviettina. Sosiaalisen oppimi-
sen teorian perusteella aggressiivinen kaytos kehittyy ympariston suhtautumisen kautta.
Frustraatioteorian mukaisesti ihminen turhautuu ja sen seurauksena kehittyy aggressio. Ag-
gression kehittymiseen vaikuttaa niin ihmisen ymparisto, kuin ihmisen biologisetkin elementit.
(Hietaharju ym. 2010, 165.)

Aggressio voidaan nahda ihmiselle terveena tapana reagoida, niissa tapauksissa, kun pyritaan
puolustautumaan tai ihminen kokee tulleensa kohdelluksi epaoikeudenmukaisesti tai kokee
tulleensa petetyksi tai loukatuksi. Aggressiota ei kuitenkaan tule hyvaksya niissa tapauksissa,
kun se kohdistuu muihin vahingoittaen heita. Aggressio on tunnetila eli se eroaa aggressiivi-
sesta kaytoksesta, joka taas on tekoja. Aggressiivinen kayttaytyminen sisaltaa sellaisia uhkaa-
via tekoja, jotka ovat yleensa muihin kohdistuvia. Tallainen kaytos voi ilmeta esimerkiksi tur-
hautumisena, kiroiluna, valittamisena, huutamisena, kiusaamisena tai uhkauksen toteutettuna

vahingoittavana kaytoksena, jopa fyysisena pahoinpitelyna. (Soisalo 2011, 32.)

Vakivallan maarittelyssa voidaan ajatella, etta se on esimerkiksi hairitsevaa, hyvaksikayttavaa
tai aggressiivista toimintaa tai sitten siihen voi liittya myos jattaytymista pois toiminnasta.
Vakivallassa kaytetaan keinona esimerkiksi kiusaamista. Vakivaltainen kaytos kohdistuu
yleensa toiseen henkiloon, jopa johonkin kokonaiseen ryhmaan ihmisia. (Soisalo 2011, 18.) Va-
kivaltaa voidaan toteuttaa harkitusti tai harkitsemattomasti. Harkitsemattomassa vakivallassa
yleinen piirre on sen akillisyys. Harkittu vakivaltainen toiminta on yleensa seurausta siita,
etta halutaan kostaa jokin asia. Esimerkiksi halutaan kostaa loukattu itsetunto. Joskus harki-
tun vakivallan ja uhkailun avulla pyritaan oman ympariston hallitsemiseen. (Sinkkonen 2008,
130.) Vakivaltaa ilmenee erilaisissa muodoissa, kuten fyysisena, seksuaalisena tai psykologi-
sena. Fyysinen vakivalta maaritellaan yleensa sellaisena toimintana, jossa kaytetaan fyysista
voimaa ja usein juuri muita ihmisia kohtaan. Tallaisia fyysisia keinoja ovat esimerkiksi tonimi-
nen tai hakkaaminen. Vakivallassa pahoinpitelyssa saatetaan kayttaa myos jossain tapauksessa

jonkinlaista asetta. (Soisalo 2011, 18.)

3.1.2 Haasteellisen kayttaytymisen hallinta

Henkilokunnan tulisi puuttua asiakkaan haasteelliseen kaytokseen aina ennaltaehkaisevasti.
Haastavien tilanteiden hallinnassa tulee ottaa huomioon asiakkaan, tyontekijan ja tyoyhteison
nakokulma. Tyoyhteisoissa on tarpeellista kartoittaa ennalta asiakkaan mahdollista haasteel-
lista kaytosta. On tarkeaa kartoittaa haasteellisesti kayttaytyvan asiakkaan historiaa seka ny-

kytilannetta liittyen vakivaltaiseen kayttaytymiseen. Henkiloston ja asiakkaan keskinaisella
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yhteistyolla voidaan tehda mahdolliseen fyysiseen vakivaltariskiin liittyvia arviointeja. Haasta-
vien tilanteiden arviointi- seka hallintamenetelmien avulla arvioidaan sita, miten asiakkaan
vakivaltaiseksi muuttuva kayttaytyminen ilmenee mahdollisesti ennalta seka millaiset tilan-
teet ja mitka asiat vaikuttavat riskikayttaytymiseen. Vakivaltariskiarvioinnin perusteella poh-
ditaan tapoja, joilla haastavia tilanteita voitaisiin ennaltaehkaista tai hallita. Arvioinnin yh-
teenvedon pohjalta tehdaan yksilollinen riskinhallintasuunnitelma, johon kirjataan haastavien
tilanteiden hallintamenetelmat, joiden avulla turvallisuutta haastavissa tilanteissa pystytaan

parantamaan. (Rantaeskola, Hyyti, Kauppila & Koskelainen 2015, 67-77.)

De-eskalaatiolla tarkoitetaan ennaltaehkaisevien menetelmien kayttoa, joilla pyritaan ehkai-
semaan haasteellisia tilanteita seka rauhoittamaan asiakasta valttaen fyysisia rajoittavia toi-
mia. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 1, 42, 52). Ennaltaehkaiseviin rauhoittaviin keinoihin
kuuluvat muun muassa potilaan ymmartaminen, potilaan kuuntelu, potilaan kanssa keskuste-
leminen seka tarkoituksen hakeminen sille, miksi potilas kayttaytyy haasteellisesti. (Hieta-
harju ym. 2010, 168-169). De-eskalaatiotaitoihin kuuluu myos potilaan itsemaaraamisen huo-
mioiminen. Potilaan itsemaaraaminen huomioiden, voidaan antaa potilaan itse tehda valin-
toja ja paatoksia haastavassa tilanteessa. Potilaalle annetaan mahdollisuus toimia tilanteessa
turvallisella vaihtoehtoisella tavalla, jotta haastava tilanne raukeaisi. (Pilli 2009, 126.) Vaih-
toehtoisia mahdollisuuksia voivat olla esimerkiksi potilaan siirtyminen toiseen tilaan rauhoit-
tumaan, istuminen potilaan kanssa alas ja pyrkia asian selvittamiseen tai tarjota potilaalle
tarvittavaa laakitysta. Jos potilas vaatii tilanteessa sellaisia vaihtoehtoja, joita on mahdo-
tonta toteuttaa, tulee se selittaa potilaalle ja tarjota mahdollisia vaihtoehtoja tilanteessa.
Tilanteen hallinnan lisaksi tarvitaan myos henkilokunnan omien tunteiden hallintataitoja,
jotta haastavassa tilanteessa pystytaan etenemaan asianmukaisesti. (Hietaharju ym. 2010,
168-169.)

Henkilokohtaiset vapausoikeudet sisaltyvat perusoikeuksiin, jotka ovat perustuslaissa. Perus-
oikeuksiin sisaltyy muun muassa oikeus henkilokohtaiseen koskemattomuuteen ja vapauteen.
(PL 731/1999.) Laki potilaan asemasta ja oikeuksista taas maarittelee Suomessa asuvan henki-
lon oikeuksia hoitoon ja hoidossa tapahtuvaan kohteluun liittyen. Laissa potilaan asemasta ja
oikeuksista maaritellaan myos potilaan itsemaaraamisoikeudesta. (Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista 785/1992.) Mielenterveyslaissa maaritellaan potilaan perusoikeuksien ja itsemaa-
raamisoikeiden rajoittamisesta, silloin kun potilas on tahdosta riippumattomassa hoidossa.
Mielenterveyslaissa maaritellaan myos se, missa tilanteissa tama rajoittaminen on sallittua.
(Mielenterveyslaki 1116/1990, 22 a §.) Jos ihmisen perusoikeuksiin joudutaan puuttumaan,
esimerkiksi fyysisessa rajoittamisessa henkilon koskemattomuutta rajoitetaan, niin kaiken toi-
minnan pitaa kuitenkin olla lain mukaista. Fyysisessa rajoittamisessa henkilokunnan tulee tun-

tea lainsaadanto ja toimittava lakeihin perustuen. (Yliniva 2017, 63.)
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Tavoitteena on hoitaa haastava tilanne niin, etta henkiloa joudutaan rajoittamaan mahdolli-
simman vahaisilla keinoilla. Vasta vihoviimeisena vaihtoehtona on potilaan rajoittaminen fyy-
sisin keinoin. Ennen fyysista valiintuloa tulee kokeilla kaikki muut vaihtoehtoiset menetelmat.
Fyysista valiintuloa pitaa valttaa mahdollisimman pitkaan, niin etta hatatilanteessa se on vii-
meisin keino hallita potilaan kayttaytymista. Jos vaihtoehtoisten menetelmien kaytto epaon-
nistuu ja on suuri riski siihen, etta potilaan kaytos johtaa vahingoittavaan kaytokseen kohdis-
tuen haneen itseensa, ymparistoon tai muihin ihmisiin tai mikaan turvallisempi keino tilan-
teen ratkaisuun ei l0ydy, fyysisen valiintulon tapahtuminen on aiheellista. (Pilli 2009, 126;
MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 51.) Niissa tilanteissa, kun potilas ei osaa kasitella omaa
aggressiotaan, niin fyysinen kiinnipitaminen toimii siihen koulutettujen hoitajien toteutta-
mana valiintulona. Fyysisen valiintulon tulee olla hoidollista ja potilaan kanssa kommunikointi
tulee sailyttaa tilanteessa. Fyysinen kiinnipito toimii hoitotoimenpiteena, jota kaytetaan pyr-
kimyksissa rauhoittaa vakivaltaisesti kayttaytyvaa potilasta. Kiinnipidon tavoitteena on kes-
keyttaa vakivaltatilanne. Kiinnipidossa tulee kayttaytya potilasta kunnioittavasti, koska kiinni-
pito on potilaan itsemaaraamisoikeutta rajoittava teko. MAPA-metodin mukaisesti kiinnipidon
tulee pohjautua siihen, etta kiinnipidossa potilasta rajoitetaan kivuttomasti. (Fyysisen valiin-
tulon taidot 2018.)

Fyysisessa valiintulossa yksi hoitaja johtaa tilannetta ja samalla kommunikoi potilaan kanssa.
Tama tilannetta johtava hoitaja toimii yleensa henkilona, joka huolehtii potilaan paan turval-
lisuudesta, ettei paa liiku potilasta satuttaen. Tama hoitaja huolehtii myos potilaan hengityk-
sesta, jotta potilas voi hengittaa esteettomasti ja tarkkailee potilaan muuta hyvinvointia ti-
lanteessa. Tarpeen tullessa tilannetta johtava hoitaja ohjaa muita henkiloita siina, miten
kiinnipidon asentoa ja otteita tulee muuttaa. Johtava hoitaja pyrkii myos ohjaamaan potilasta
muihin vaihtoehtoisiin toiminnan malleihin ja ohjaa potilasta nayttamaan tunteitaan muuten
kuin aggressiivisena tai vakivaltaisena kayttaytymisena. (Pilli 2009, 127.) Taman tilanteen
johtajana toimiminen on erittain tarkea tehtava, koska tilanteen johtaja pitaa tilanteen jar-
jestyksessa ja estaa tilannetta muuttumasta kaaokseksi. Tilanteen johtava hoitaja tarkastaa
sen, etta tilanteessa koko henkilosto kayttaytyy ammattimaisesti. Tilanteen johtavan hoitajan
on hyva tuntea potilas hyvin, koska tama hoitaja on se, kenen taytyy pystya kommunikoimaan
potilaan kanssa tilanteessa. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 52.)

Fyysisessa valiintulossa pitaa hoitajien toimia yhteistyossa. Tilanteessa tulisi aina olla vahin-
taan kaksi henkilokunnan jasenta. Useamman hoitajan osallistumisella kiinnipitoon varmiste-
taan se, etta kiinnipidossa kaytetaan menetelmaa oikealla tavalla. Yhteistyossa henkiloston
kesken tehdaan myos kiinnipito tilanteeseen liittyvat paatokset. Kiinnipidon tarkoituksena on
se, etta potilaan oma itsehillinta palautuisi. Fyysista valiintuloa ei saa kayttaa rangaistuksena
potilasta kohtaan. Fyysisessa valiintulossa on tarkeaa kayttaa sellaisia tekniikoita, etteivat ne
tuota kipua potilaalle. Fyysisessa valiintulossa tulee muistaa kaikkien osapuolten turvallisuus.
(MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 51-52.)
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Kaikki potilasta fyysisesti rajoittavat valiintulot sisaltavat aina riskeja niin kiinnipidettavalle
henkilolle, kuin myos niille, ketka henkiloa pitavat kiinni. Fyysinen valiintulo voidaan lakiin ja
ohjeisiin perustuen tehda esimerkiksi silloin, kun henkilon kaytos on suuri riski henkilolle it-
selleen, muille tai ymparistolle. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 56.) Koulutuksen saaneen
henkilokunnan tulee olla tietoinen kaikista riskeista, joita voi sisaltya fyysiseen valiintuloon.
Henkilokunnan pitaa myos hallita ne keinot, joilla fyysinen valiintulo tehdaan oikein. Henkilo-
kunnan tulee olla aina valmis tekemaan korjauksia kiinnipidossa sen vaatiman tilanteen mu-
kaan. Laaketieteellinen hatatapaus kasitetta kaytetaan fyysisessa valiintulo tilanteessa silloin,
kun kiinnipidossa olevan henkilon turvallisuus ja hyvinvointi ovat vaarassa. Tallaisessa tilan-
teessa pitaa heti kaikki rajoittava toimi keskeyttaa. Laaketieteellisessa hatatapauksessa hen-

kiloston tulee osata antaa ensiapua. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 52.)

Fyysisen valiintulon tulee kestaa mahdollisimman lyhyen aikaa. Riskien mukaan kaytetaan sel-
laista fyysista rajoittamisen muotoa, joka mahdollisimman vahan rajoittaa asiakasta. Fyysinen
valiintulo ei saisi kestaa yli kymmenta minuuttia. Viimeistaan kymmenen minuutin kuluttua
kiinnipidossa henkiloston tulisi miettia muita rajoittavia menetelmia tai pyrkia lopettamaan
fyysinen rajoittaminen kokonaan. Yli kymmenen minuuttia kestava kiinnipito on pitkittynytta
fyysista rajoittamista, ja se lisaa aina tilanteen riskeja. Pitkakestoinen fyysinen rajoittaminen
voidaan myos liittaa jopa kuolemantapauksiin, joita fyysisten rajoittamistilanteiden yhtey-
dessa on tapahtunut. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 58-59.)

Kiinnipito tilanteessa ollut johtava hoitaja keskustelee potilaan kanssa tilanteesta taman jal-
keen, tai potilaan toiveiden mukaan keskustelu tilanteesta voidaan kayda myohemmin. Kiinni-
pidon jalkeen kaytavassa keskustelussa kaydaan muun muassa lapi yhdessa potilaan kanssa ti-
lannetta edeltavat tapahtumat seka itse tilanne ja siihen liittyvat tunteet. Kiinnipidossa mu-
kana olleen henkiloston on tarpeellista kayda purkukeskustelu myos yhdessa tilanteen jal-
keen. (Pilli 2009, 128.)

3.2 Ammatillinen kehittyminen haastavien tilanteiden kohtaamisessa

Suomessa on ollut kasvava huoli siita, miten paljon vakivaltaisuutta tapahtuu terveydenhoi-
toalalla ja miten tapahtuvaa vakivaltaisuutta pystyttaisiin ennaltaehkaista. Oleellinen haas-
teellinen ongelma tuleville ja nykyisin hoitotyota tekeville hoitajille onkin se, etta hoitotyon
tekijoilla on ammattimaiset ja riittavat taidot seka valmiudet siihen, etta potilasta pystyttai-
siin auttamaan haasteellisissa tilanteissa. (Pilli 2009, 122.) Hoitajille tulisi tarjota sellaista
koulutusta, jossa opitaan tunnistamaan uhkaavia tilanteita seka hallitsemaan vakivaltaisia ti-
lanteita. Koulutuksen ja oppimisen myota pystytaan ehkaisemaan haastavien ja vakivaltaisten
tilanteiden kehittymista. (Soisalo 2011, 95.)
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Ihmisen oman ammatti-identiteetin ja -roolin kehittyminen alkaa yleensa jo hoitotyon opiske-
luvaiheen aikana. Niiden kehittyminen jatkuu koko elaman lapi hoitotyota tehdessa. Hoita-
jaksi kasvu on kokonaisuudessaan koko tyoian kestava jatkuva kehityskaari, joka alkaa siita,
kun valitaan oma ammatti ja siihen johtava koulutus. Kasvu tapahtuu yhdessa muiden hoita-
jien kanssa seka koulussa etta tyopaikoilla. (Holmberg 2016, 198; Henttonen, Ojala, Rautava-
Nurmi, Vuorinen & Westergard 2013, 415.)

Omaa ammatti-identiteettiaan ja -rooliaan pystytaan kehittamaan esimerkiksi vertaamalla
omia ja toisten ominaisuuksia keskenaan. Kehittymaan voidaan pyrkia myos vertaamalla sita,
millaisia kykyja ja osaamista itsellaan on verraten muihin alan ammattilaisiin. Vertausta voi
tehda myos ajatellen yleisesti maaritettyja hoitoalan vaatimuksia ja verrata omaa patevyyt-
taan niihin. Hoitotyontekijat tyoskentelevat yleisesti kaikissa sellaisissa ymparistoissa, missa
tehdaan terveytta edistavaa ja hoitavaa tyota, lisaksi myos ennaltaehkaisevaa hoitotyota. Li-
saksi hoitotyontekijoilla tulisi olla myos ihmisten hyvinvointia ja terveytta parantava osaami-
nen tyotehtavissaan, niiden yllapidon lisaksi. Hoitotyontekijoiden ammattitaitoihin kuuluu
omassa tyossaan ja osaamisessaan muun muassa huolellisuus ja vastuu. Lisaksi hoitotyonteki-
jan tulee omata mielenkiintoa tyotaan kohtaan ja olla myos kiinnostunut siita, miten voi ke-
hittya ja uudistua omassa tyossaan. Kaikkiaan unohtamatta kuitenkaan myos omasta jaksami-

sestaan huolehtimisen tyossaan. (Holmberg 2016, 198-199.)

Opiskelijoiden tulisi saada kokemuksia siita, miten edistaa omaa ammatillista kasvua jo opis-
keluvaiheessa. Ammatillista kehittymista on esimerkiksi omien taitojen kehittaminen ja ajan-
kohtaisen tiedon hankkiminen. Henkisen kasvun osuus ammatillisessa kasvussa taas tarkoittaa
oman ymmarryksen kehittamista, jonka edellytyksena on haasteiden ja vastuun kohtaaminen.
Ammatilliseen kasvuun ja kehittymiseen kuuluu myos koko ammatillisen asiantuntemuksen li-
saantyminen tyossa. Hoitajan ammatilliseen kasvuun ja kehittymiseen sisaltyy myos omien
osaamisten, rajoitteiden ja mahdollisuuksien tuntemus. Ammatillinen kasvu on yleensa myos
kokemus sitoutumisesta jatkuvaan ammattitaidon kehitykseen ja itseluottamuksen lisaantymi-
seen. Tavoitteena ammatillisessa kasvussa ja kehittymisessa on parantaa omaa osaamistaan
kokonaisuudessaan. Ammatilliseen kasvuun ja kehittymiseen vaikuttaa oleellisesti ihmisen
oma aktiivisuus tiedon ja taidon hankinnassa seka koulusta tai tyoymparistosta saama palaute
ja arviointi. Ammatillisen kasvun ja kehittymisen myota myos omat valmiudet toimia hoito-

tyossa paranevat. (Henttonen, Ojala, Rautava-Nurmi, Vuorinen & Westergard 2013, 414-415.)

Henkilo yleensa vastaa vaistomaisesti tai pelon pohjalta haasteellisiin tilanteisiin ilman koulu-
tusta. Koulutuksen tulisi olla haasteellisen kayttaytymisen hallintaan suunnattua. Tallainen
akillinen vaistojenvarainen reagointi ja toiminta voi vain pahentaa tilannetta entisestaan,
eika toiminta silloin ole enaa ammattimaista. MAPA-koulutuksessa kaikkien taitojen ja tiimi-

tyoskentelyn oppiminen tapahtuu perustuen huolenpidon, hyvinvoinnin, suojaamisen ja tur-
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vallisuuden (Care, Welfare, Security and Safety) oppiin. MAPA-koulutus pyrkii edistamaan kou-
lutuksen kayneiden paatoksentekoa, niin etta se olisi aina asiakaslahtoista. MAPA-koulutuk-
sessa pyritaan kayttamaan myos ongelmallisissa tilanteissa ja tilanteiden ratkaisuissa periaat-
teita, joilla pyritaan ehkaisemaan, lieventamaan ja hallitsemaan riskikayttaytymista. (MAPA®
Osallistujan tyokirja 2015, 46.)

Sairaanhoitajan pitaa tuntea oman alan ammatilliset perusteet. Ammatillisiin perusteisiin si-
saltyy oikeudellisia ja eettisia lahtokohtia varsinkin silloin, jos potilaan itsemaaraamisoikeutta
joudutaan jollain tapaa rajoittamaan. MAPA-koulutuksessa tavoitteena on turvallisuudessa,
hoidollisuudessa ja suunnitelmallisuudessa pysyminen, vaikka potilas olisi levottomassakin
olotilassa. MAPA-koulutuksessa ohjataan haastavien tilanteiden ennakointiin, riskien tunnista-
miseen ja kayttamaan aina mahdollisuuksien mukaan vahiten rajoittavaa toimintaa ja sen
mallia. MAPA-koulutuksessa henkilokuntaa ohjataan siihen, etta potilaan ja henkilokunnan va-
linen kaytos olisi molempia kunnioittavaa. Tarkeaa on myos, etta hoitohenkilokunta tunnistaa
potilaiden tarpeet. Henkilokunnan toiminnan tulisi tukea sita, etta asiakas tuntisi kuulumista
hoitoymparistoon. MAPA-koulutuksessa ohjataan myos siihen, etta henkilostdo huomioi jokaisen
potilaan yksilolliset tarpeet, kuten kulttuuriset eroavaisuudet rajoittavissa tilanteissa. MAPA-
koulutuksen avulla pyritaan siihen, etta henkilosto tunnistaisi kasvavan haastavan tilanteen
etenemisen seka siihen liittyvat tilanteen haastavuutta vahentavat toimet. Hoitohenkilokun-
nan olisi hyva osallistua myos saannollisiin MAPA-koulutuksiin vahintaan kahden vuoden va-

lein, joissa omaa osaamista parannetaan ja ajantasaistetaan. (Ammatilliset perusteet 2018.)

Tulevaisuudessa olisi tarkeaa tutkia MAPA-koulutuksen laatua silta osin, miten se vastaa siihen
suunniteltuun tarpeeseen koulutuksena, kun ajatellaan aggression ja vakivallan ennaltaehkai-
semista, kohtaamista ja turvallista hoitoa. Tutkimustiedon saaminen on arvokasta siita nako-
kulmasta, kun ajatellaan koulutuksen kehittamista ja laadun tarkistamista. Tutkimusta olisi
tarkeaa tehda ajatellen asiaa hoitohenkilokunnan ja asiakkaan nakokulmasta. Seka tutkia ko-
kemuksia haastavista tilanteista seka hoitotyon kaytannoista liittyen haasteelliseen kayttayty-
miseen. (Pilli 2009, 128.)

3.2.1 Haastavien tilanteiden kohtaaminen

Terveydenhuollon piirissa kohdataan sellaisia tilanteita, joissa asiakas kayttaytyy vakivallalla
uhaten tai vakivaltaa toteuttaen. Tallaiset haasteelliset tilanteet, jotka sisaltavat potilaan
vakivaltaisuutta, ovat lisaantyneet 1980-luvulta lahtien. (Hietaharju ym. 2010, 164.) Hoito-
tyossa ja sen vuorovaikutustilanteissa haastavien tilanteiden kohtaaminen on yleista. Enem-
man kuin 40 000 sosiaali- seka terveysalalla tyoskentelevaa henkiloa joutuu joka vuosi kohtaa-

maan jonkinlaista ja eri asteista vakivaltaa omassa tyossaan. (Soisalo 2011, 13.)

Asiakkaan kohtaamisessa seka hoitosuhteen luomisessa hyvin tarkeaa henkilokunnan puolesta

on tulla toimeen myos ihmisten kanssa, joilla voi olla erilainen kuva koko maailmasta ja myos
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erilaiset arvot kuin itsellaan. Hoitajan ja asiakkaan kohtaamisessa ja heidan valisessa hoi-
tosuhteessa tarkeaa on seka sanallinen etta sanaton vuorovaikutus. Tunteet ovat hyvin tarkea
keino myos, silloin kun ollaan asiakkaan kanssa viestinnassa kielen lisaksi. Parhaimmassa ta-
pauksessa potilaan ja hoitajan valinen kohtaaminen on sellaista, joka on tasavertaista ja ai-
toa, seka toimii yhteistyosuhteena, joka perustuu naihin asioihin. Molemmilla osapuolilla on
talloin kunnioitus toinen toistaan kohtaan seka molempien itsemaaraamisoikeus sailyy. (Hent-
tonen ym. 2013, 28.)

Kun ihminen on kokenut erilaisia vaikeuksia ja koettelemuksia elamansa aikana, voi tallaisten
kokemusten jalkeen kaiken avun ja tuen vastaanottaminen tuntua hyvinkin haastavalta. Poti-
las voi kokea esimerkiksi syyllisyytta, hapeaa, ahdistusta ja yksinaisyytta seka voi olla joutu-
nut muiden ihmisten hylkaamaksi. Hylatyksi tuleminen voi olla seurausta siita, jos on toiminut
esimerkiksi tavalla joka ei ole ollut toivottavaa muiden nakokulmasta tai muuten oireillut esi-
merkiksi psyykkisesti. Muiden hylkaamaksi aiemmin joutuminen voi aiheuttaa samoja tunte-
muksia potilaassa myos silloin kun uusi hoitosuhde yritetaan luoda hoitajien kanssa. Aiemmat
kokemukset siita, etta on hylatty ennenkin voivat saada potilaan luulemaan, etta niin voi
kayda myos talla kertaa hoitosuhteessa. Joskus haastavat tilanteet potilaan kanssa johtuvat

juuri naista potilaan aiemmista huonoista kokemuksista. (Holmberg 2016, 103-104.)

Haastavia tilanteita voi aiheuttaa myos potilaan omat tai hanen laheistensa odotukset hoi-
dosta ja, jos hoito ei vastaakaan heidan odotuksiaan. Koko hoitoyhteison seka hoitotyonteki-
joiden epaammattimaisuus voidaan myos katsoa syyksi haastavan tilanteen alkamiseen. Nai-
den edella mainittujen syiden lisaksi yleisesti kiire ja suuret asiakasmaarat verrattuna henki-
[6ston maaraan voivat myos johtaa haastaviin tilanteisiin. Haastavissa tilanteissa hoidettavan
potilaan kaytos voi olla kaiken lisaksi valinpitamatonta ja hatikoitya. Silloin hoidettava voi
tarkoittamattaankin vaurioittaa omaa paranemistaan ja toipumiseen tahtaavia hoidollisia kei-
noja. Haastavissa tilanteissa henkiloston ja potilaan valinen hoitosuhde voi usein olla testatta-
vana. Vaikka hoitosuhde saattaisikin olla naina hetkina koetuksen alla, tulisi henkilokunnan
muistaa, etta heidan tehtavanaan on empaattisesti perusteltava hoidettavalle potilaalle hoi-
don linjaukset. Haastavissa tilanteissa hoitotyontekijalla tulisi olla taitoa ymmartaa hoidetta-
van potilaan hataa. Haastavissa tilanteissa henkiloston tulee omata myos kykya sietaa pai-
netta. (Holmberg 2016, 103-105.)

Haastavien tilanteiden kohtaamiseen liittyvat hankaluudet johtuvat usein siita, kun haastavat
tilanteet kehittyvat odottamattomasti. Yllatyksellisia haastavia tilanteita syntyy kuitenkin,
vaikka tyontekija olisi varautunut tai kouluttautunut niihin. Tilanteen mahdollisuuksien mu-
kainen ennakointi ja haasteellisiin tilanteisiin varautuminen on aina tarkeaa tyossa. Ennakoi-
malla on mahdollista, etta henkilosto pystyy hallitsemaan mahdollisesti haastavaksi karjisty-
vaa tilannetta. Valmistautua ennalta voi esimerkiksi varmistamalla ympariston turvallisuuden

ja henkiloston avun saamisen haasteellisessa tilanteessa. Omia vuorovaikutuksellisia keinoja
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ja sanallista ilmausta tulee miettia ennalta, jos edessa on tilanne, jossa joudutaan kertomaan
asiakkaalle asia, jonka seurauksena asiakas tulee todennakoisesti pettymaan. Lisaksi asiak-
kaan mahdollista reagointitapaa asiaan ja sen seurauksia olisi tarpeellista miettia jo ennalta.
(Rantaeskola ym. 2015, 51-52.)

3.2.2 Haastavien tilanteiden ennaltaehkaisy

Hoitotyossa tavoitteena on aina sellainen tyoymparisto, jossa ei joudu kokemaan vakivaltaa.
Minkaanlaista uhkailua, vakivaltaa tai aggressiivista kaytosta ei tule hyvaksya hoitotyon ympa-
ristossa. Haastavat tilanteet eivat kuitenkaan yleensa synny vain sattumalta. Haastavien tilan-
teiden alkamiseen vaikuttavat useat yksittaiset asiat ja tilanne on seurausta niista. Hoitajan
tulisi valmistautua mahdollisiin haasteellisiin tilanteisiin. Valmistautuminen ennalta voi aut-
taa lieventamaan haasteellisten tilanteiden muuttumisen vakivaltaisiksi tilanteiksi. (Holmberg
2016, 223-224.)

Ennakoinnin avulla pystytaan vaikuttamaan suureen osaan haastavista tilanteista. Aina tulisi
pyrkia ennaltaehkaisevaan toimintaan, vaikka ennakointi ei aina estakaan tilanteen syntya.
Yleensa potilaan kaytoksessa huomataan ennalta sellaisia tekijoita, jotka viittaavat mahdolli-
seen myOohempaan haasteelliseen ja vakivaltaiseen toimintaan. Ennakoiva puuttuminen tallai-
seen kaytokseen estaa yleensa tilanteen pahenemisen. Potilas voi olla kaytokseltaan esimer-
kiksi levoton, vaativa tai uhkaava ennen kuin muita fyysisia merkkeja ilmenee. (Hietaharju
ym. 2010.)

Hoitotyossa ollessaan hoidettavana, potilaan tulisi saada sellaisia kokemuksia, jotka olisivat
uusia ja mahdollisesti korjaavia kokemuksia verraten potilaan aikaisemmin kokemiin huonoi-
hin kokemuksiin. Talla tavoin haastavia tilanteita voitaisiin ennaltaehkaista. Haastavien tilan-
teiden ennaltaehkaisyssa on oleellista myos tyontekijoiden valiset suhteet tyopaikalla. Henki-
6ston onkin tarpeellista tarkastella yhdessa tyoyhteison saantoja, potilaiden oikeuksia seka
yhdessa asetettuja tavoitteita hoidolle. (Holmberg 2016, 103-105.) Lisaksi haasteellisiin tilan-
teisiin voidaan vaikuttaa ennakoivasti esimerkiksi parantamalla hoitoympariston viihtyvyytta,
tehda hoitoympariston toiminnasta selvempaa ja minimoida potilaan odottamisaikaa seka pyr-
kia lisaamaan vuorovaikuttavuutta. Hoitohenkiloston asenteiden ja riittavan henkilokunnan
maaran myota voidaan ennaltaehkaista potilaan haasteellista kayttaytymista, kun henkilostoa

on tarpeeksi saatavilla potilaan tukemista varten. (Hietaharju ym. 2010.)

3.2.3 Jalkipuinti ja yhteistyosuhde

Hoitohenkilokunnalla tulee olla yhteistyosuhteen parantamiseen perustuva lahestymistapa

seka suhtautuminen potilaaseen tallaisen haastavan tilanteen jalkeen. Jalkipuinnilla tarkoite-
taan sellaista kriisiapua, joka toteutetaan yleisesti heti kriisitilanteen jalkeen ja on lyhyen ai-
kaa kestavaa. Yhteistyosuhteella taas tarkoitetaan sita, etta pyritaan palauttamaan viestinta-

keinot ja yhteys yleisesti potilaaseen tallaisen kriisitilanteen jalkeen. Tallaisen kriisitilanteen
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jalkeen henkilokunnan tulisi pyrkia palauttamaan seka hoidollinen yhteys, etta positiivinen
suhde asiakkaaseen. Henkilokunnan tulisi antaa tarvittaessa asiakkaalle myos henkista tukea
siina vaiheessa, kun asiakas on saamassa oman itsehillintansa takaisin ja kriisitilanteen pahin
vaihe on ohi. Taman jalkeen, kun kriisitilanne on ohi ja asiakkaan oma hallinta on palautunut,
tulee harkita eri tapoja ja menetelmia, joilla tilanne kasitellaan yhdessa. Jalkipuintiin kuulu-
viin menettelytapoihin kuuluu haastavasta tilanteesta oppiminen ja myos asiakkaan tukemi-
nen. Henkiloston tapoihin jalkipuinnin yhteydessa sisaltyy myos kirjaukset seka raportointi ti-
lanteesta. Valittomasti kriisitilanteen jalkeen henkilokunnan tulee muistaa kaikenlainen ha-
vainnointi ja tarkastaa asiakkaan mahdollinen loukkaantuminen tai terveydentilan vaarantu-

minen haastavan tilanteen jaljilta. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 52-53.)

Hoitohenkilokuntaa voi auttaa myos jalkipuinti, joka kdaydaan henkilokunnan valilla. Henkilos-
ton valisessa jalkipuinnissa olisi hyva olla mahdollisimman puolueeton henkilo, joka johtaa
tata tilanteen purkua. Tilanteen purussa johtavan henkilon olisi hyva olla sellainen, joka oli
kriisitilanteessa ulkopuolinen. Tama siksi, jotta jalkipuinnissa kayty keskustelu tilanteesta py-
syisi ketaan tuomitsemattomana, ja jalkipuintia johtava henkilo pysyisi kaikkien puolella
purku tilanteessa. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 52-53.) Jalkipuinnissa henkilokunnan
kesken mietitaan sita, miksi ja mita tilanteessa tapahtui. Mietitaan myos sita, miten olisi voi-
nut toimia ja miten jatkossa voisi toimia tilanteessa toisin. Selvitetaan myos, onko samanlai-
sen tilanteen mahdollista toistua. Naiden lisaksi voidaan ottaa yhteytta tyoterveyshuoltoon
seka harkitaan vakivaltailmoituksen tekemista. Jalkipuinnin kayminen ja tyonohjaus auttavat
saatelemaan tyontekijan voimavaroja. Aina tilanteen jalkeen on myos hyva miettia henkilo-
kunnan maaraa ja henkilokunnan koulutusta. Lisaksi on huomioitava tyoympariston turvalli-
suussuunnitelma ja tyoympariston tilat. (Jatkohoito 2018.) MAPA®-koulutuksessa jalkipuinti-
prosessi kaydaan lapi menetelman, selviytymismallin (COPING model) mukaan. Tata selviyty-
mismallia voidaan kayttaa hyvaksi jalkipuinnissa, niin henkiloston ja asiakkaan valilla, kuin
henkilokunnankin kesken. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 52-53.)

3.3  MAPA-menetelma

MAPA® (Management of Actual or Potential Aggression®) tarkoittaa haasteellisen kayttaytymi-
sen ennaltaehkaisy ja hallinta -menetelmaa, joka on kehitetty Englannissa. Lisenssin siina
omistaa CPI (Crisis Prevention Institute Inc.), jonka kansainvalista toimintaa johdetaan
USA:sta. MAPA-menetelma tuli Suomeen, ensimmaisena Kellokoskelle 2000-luvun alkupuo-
lella. Vuodesta 2005 eteenpain Suomessa alkoi MAPA-kouluttajakoulutus Hyvinkaan Laureassa.
MAPA-menetelman kayttoa Suomessa johtaa Suomen mapa® keskus. Aluksi MAPA-koulutus oli
kaytossa psykiatrissa, mutta nykyisin sovellusalue on laajentunut myos monille muille aloille.
Nyt menetelmaa koulutetaan muun muassa henkilostolle, jotka tyoskentelevat lasten psykiat-
riassa, erityisopetuksessa, vanhuspalveluissa ja hoitotyon somaattisilla osastoilla. (Suomen
mapa® keskus 2018b.)



18

MAPA-menetelman ajatuksen mukaan ennaltaehkaisevien strategioiden kaytto toimii aina en-
simmaisena keinona puuttua aggressiivisesti kayttaytyvan potilaan kaytokseen kohtaamisen
tilanteissa. Tarkeassa asemassa on talloin henkilokunnan ymmarrys ja oma toiminta. (Suomen
mapa® keskus 2018b.) MAPA-menetelman arvoja ovat muun muassa potilaan perusoikeuksien
saastyminen, henkilon yksilollisyys, kaikkien ihmisten samanarvoisuus, kunnioitus kohtaamisen
tilanteissa, hyvan tekeminen, jokaisen ihmisen vapaus valita ja vaikutuksen mahdollisuus. Li-
saksi arvoina ovat myos vaaran ja haittojen, seka toista ihmista alentavan ja epainhimillisen
kohtelun ehkaiseminen. MAPA-menetelmassa potilaan omia ponnisteluja hallita omaa aggres-
siotaan pyritaan vahvistamaan esimerkiksi keskustelun, tilan antamisen ja ympariston rauhoit-

tamisen menetelmin. (Pilli 2009, 125.)

3.3.1  MAPA-koulutus

Laurea ammattikorkeakoulu ja CPI solmivat keskinaisen sopimuksen vuonna 2015. Taten Lau-
rea ammattikorkeakoulu on oikeutettu toimimaan MAPA Approved Training Centrena (ATC) eli
Suomen mapa® keskuksena. Suomen mapa® keskuksen tehtava on kehittaa ja valvoa MAPA-
koulutuksen laatua, koulutuksessa kaytettavaa opetusmateriaalia ja koulutuksen vaikuttavuu-
den arviointia. (Suomen mapa® keskus 2018c.) Lisaksi Suomen mapa® keskuksen tehtaviin
kuuluu MAPA-koulutuksien jarjestaminen kaikkialle Suomeen. Suomen mapa® keskus toimii
koko Suomen alueella. Tarpeen mukaan MAPA-koulutuksia jarjestetaan aina Ahvenanmaalta
Nuorgamiin saakka. Vuonna 2017 Suomen mapa® keskus jarjesti yhteensa 60 MAPA® Perusteet
kurssia seka 3 kouluttajakoulutusta eri puolilla maata. Taman lisaksi koulutuksessa kaytetta-
via tyokirjoja lahetettiin noin 3000 kappaletta eri tyopaikoille heidan sisaisiin MAPA-koulutuk-
siin. (Yliniva 2018b.) Laurea ammattikorkeakoulussa on vuoden 2017 aikana toiminut 10 omaa
MAPA-kouluttajaa, ja sen lisaksi muutamia ulkopuolisia kouluttajia. (Yliniva 2018d). Suomessa
aktiivisia MAPA-kouluttajia on 153 henkiloa seka erityistason MAPA-kouluttajia on 13 henkiloa.
Suomessa vuosien 2016-2017 aikana MAPA-koulutukseen osallistui 4529 henkiloa. Koulutukset
on rekisteroity vuodesta 2016 lahtien, kun Suomen mapa® keskuksen toiminta ja tyokirjapoh-

jainen koulutusmalli alkoivat Suomessa. (Yliniva 2017, 62.)

MAPA-koulutuksen tarkoituksena on auttaa koulutuksen kayneita henkiloita ymmartamaan
seka kasittelemaan hairitsevaa, aggressiivista ja vakivaltaista asiakkaan kayttaytymista.
MAPA-koulutuksella pyritaan varmistamaan, etta ihmiset jotka kokevat tallaisia kriisitilan-
teita, pystyisivat huolehtimaan kaikkien tilanteen osapuolien suojaamisesta, turvallisuudesta,
huolenpidosta ja hyvinvoinnista. MAPA-koulutuksen paatavoite on varmistaa se, etta koulutuk-
sen kayneet henkilot saavat tarvittavat tiedot ja taidot seka varmuuden toimia kriisitilan-
teissa. Paatavoitteen mukaisesti niin etta, lahtokohtaisesti kaytetaan ehkaisy-, liennyttamis-
ja de-eskalaatiomenetelmia, jotta rajoittavia menetelmia ei tarvitsisi kayttaa. Taman lisaksi

MAPA-koulutuksen tavoitteena on varmistaa, etta koulutuksen kayneella henkilolla on tarvit-
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tavat menetelmalliset taidot riskikayttaytymisen hallinnassa kayttamalla erilaisia fyysisia va-
liintulon taitoja. MAPA-koulutuksen perustana ja koulutuksen materiaalina on tyokirja, MAPA®
Osallistujan tyokirja. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 1.)

3.3.2 MAPA-koulutuksen sisalto

MAPA-koulutuksen ensimmainen osa on MAPA® Perusteet koulutus. Se on yleensa kaksi paivaa
kestava ja yhden kouluttajan vetama. Koulutuksen sisalto painottuu vuorovaikutuksellisiin
menetelmiin ja ennakoivien menetelmien kayttoon, kohdatessa aggressiivinen asiakas. Koulu-
tuksessa ohjataan myos ottamaan huomioon oma kaytos ja asenteet eri tilanteissa. Tilantei-
den jalkipuinnin lapikayminen kuuluu myos oleellisesti koulutukseen. MAPA-koulutuksessa
opetetaan kayttamaan aina vahiten rajoittavia keinoja, ja kayttamaan naita menetelmia

mahdollisimman lyhyen aikaa. (Suomen mapa® keskus 2018d.)

MAPA® Perusteet tason koulutuksessa harjoitellaan erilaisia suojautumis- ja irtautumisharjoi-
tuksia. Naita harjoitellaan tilanteita varten, kun aggressiivinen henkilo tarttuu kiinni tai yrit-
taa lyoda. Perusteet tason koulutukseen kuuluu myos fyysisen ohjaamisen ja rajoittamisen
keinoja istuen ja seisten, kun asiakas on vaaraksi itselleen tai muille. Koulutuksessa syvenny-
taan myos siihen, miten lahestya toista ihmista ja kosketetaan myonteisesti. (Suomen mapa®
keskus 2018d.)

MAPA-koulutuksen toinen osuus sisaltaa MAPA® Vaativat asiakastilanteet seka hatatilanteiden
hallinta tasot. Tama koulutus kestaa yleensa kahdesta kolmeen paivaan ja siina on kaksi kou-
luttajaa. Koulutukseen osallistujan tulee olla kaynyt MAPA® Perusteet tason koulutus ennen
kuin voi osallistua MAPA® Vaativien ja hatatilanteiden koulutuksiin. MAPA® Vaativat asiakasti-
lanteet seka hatatilanteiden hallinta koulutus sisaltaa harjoituksia kohdata levoton asiakas,
sanallisen rauhoittamisen harjoituksia ja fyysisen ohjaamisen ja rajoittamisen harjoituksia.
(Suomen mapa® keskus 2018e.) Fyysisen ohjaamisen harjoituksiin kuuluu aluksi myonteista
kosketusta ja myohemmin maaratietoisempaa ohjausta, kuten asiakkaan ohjausta toiseen ti-
laan. Fyysista rajoittamista tai kiinnipitoja tarvitaan silloin, jos potilas on vaaraksi itseaan tai
muita kohtaan tai tuhoaa omaisuutta merkittavasti. (Yliniva 2018c.) Tilanteen turvalliseen
hallintaan liittyy muun muassa harjoitus asiakkaan maahan viemisesta, kaantamisesta seka

ylos nostamisesta eri riskien tasojen mukaisesti. (Suomen mapa® keskus 2018e).

MAPA® Vaativien- ja hatatilanteiden koulutukseen kuuluu myos asiakaskeskeisyys, muun mu-
assa asiakkaan aiempi traumatisoituminen otetaan huomioon. Taman lisaksi harjoitellaan yksi-
l6llisen riskinarvioinnin yhdistamista osaksi potilaan hoitosuunnitelmaa. Harjoituksissa teh-
daan myos asiakaskohtainen suunnitelma eli itsemaaraamissuunnitelma, joka sisaltaa yksilolli-
set tavat toimia mahdollisessa haasteellisessa tilanteessa ja mahdollisuuksien mukaan ennal-

taehkaisten haasteellisia tilanteita. Koulutuksessa lapikaydaan myos riskeja, joita voi sisaltya
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fyysisen rajoittamisen menetelmien kayttoon ja kuinka riskeja voitaisiin vahentaa. (Suomen
mapa® keskus 2018d.)

Kriisin etenemista kuvaava CPl:n malli (Crisis Development Model) on malli, johon MAPA-kou-
lutuksen menetelmat perustuvat. Mallissa on nelja erillista kayttaytymistasoa sisaltaen myos
niihin vastaavat henkilokunnan reaktiot. Kriisin etenemista kuvaava malli auttaa henkilokun-
taa miettimaan asiakkaan kayttaytymista neljalla eri tasolla ja harkitsemaan omaa oikean-
laista reagointitapaansa tilanteeseen. Malli on myos koulutuksessa perusta, johon muut koulu-

tuksen tyomenetelmat tuovat syvyytta. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 49.)

4  Tutkimusmenetelmat

Taman opinnaytetyon tutkimusmenetelmaksi valittiin kvantitatiivinen eli maarallinen tutki-
musmenetelma, johon aineisto saatiin kyselylomakkeiden avulla (liite 4 & 5). Tutkimusmene-
telmamme on maarallinen kyselytutkimus, mutta tutkimuksessa kerattiin kuvailevaa tietoa.
Tutkimuksessa kaytettiin kuvailevaa tutkimusasetelmaa, koska tarkoituksena oli kuvata Lau-
rean sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia. Kvantitatiivinen tutkimusmenetelma valittiin
siksi, etta halusimme saada mahdollisimman monia nakemyksia lukumaariin perustuen ja
kvantitatiivinen menetelma antaa mahdollisuuden tutkia suurempaa joukkoa. Laadullisia piir-

teita tutkimukseen tuo kyselylomakkeiden avointen vastausten sisallon analysointi.

Kvantitatiivinen tutkimusmenetelma soveltui tutkimukseemme ja valmiiseen aineistoon seka
kyselylomakkeeseemme, koska kvantitatiivinen tutkimus perustuu yleensa mittaamiseen ja
tutkimuksen tekeminen vaatii sen, etta erilaisten mittareiden avulla mitataan aineistoa. Jotta
tutkimuksesta saatuja tuloksia voidaan pitaa mahdollisimman luotettavina, tulee aineiston
olla maaraltaan riittavaa. Kvantitatiiviseen tutkimukseen voidaan kayttaa seka valmiita ai-
neistoja, seka aineisto voidaan kerata itse. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tiedot kerataan
yleensa sellaisilla kysymyslomakkeilla, jotka sisaltavat valmiilla vastaus vaihtoehdoilla varus-
tettuja kysymyksia. Lisaksi voi olla myos avoimia kysymyksia. Kvantitatiivisen tutkimuksen
avulla selvitetaan yleensa tuloksissa prosentteja ja lukumaaria. Kvantitatiivisessa tutkimuk-

sessa tuloksia esitetaan muun muassa taulukoilla ja kuvioilla. (Heikkila 2014, 15-18.)

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa vastaukset ovat yleensa teksteina. Laadullisessa tutkimuksessa
pyritaan ymmartamaan sita ilmiota kokonaisuudessaan, mita tutkitaan. Analysointi pyritaan
tekemaan mahdollisimman huolellisesti. (Heikkila 2014, 15.) Opinnaytetyomme avointen kysy-
mysten analysointiin valikoitui laadullinen menetelma, koska halusimme maarallisen menetel-
man ja lukumaarien lisaksi taydentaa seka korostaa avointen vastausten tarkeytta tyossamme.
Avoimet vastaukset rikastuttivat omalta osaltaan opinnaytetyotamme seka antoivat tarkeaa

tietoa tutkimuksen tuloksiin.
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Tutkimuksessamme kaytettiin seka valmista aineistoa, valmiin kyselylomakkeen muodossa,
mutta kerasimme myos aineistoa itsenaisesti jatkokyselylomakkeen avulla. Kyselylomakkeet
sisaltavat 5-portaisella jarjestysasteikolla vastausvaihtoehdon sisaltavia kysymyksia seka avoi-
mia kysymyksia. Opinnaytetyossamme seka valmiin aineiston kysymykset, etta jatkokyselyn
kysymykset vastaavat tutkimuskysymyksiimme. Kyselylomakkeiden kysymykset vaativat vas-
taajalta sen, etta hanella on tarvittava tieto MAPA-koulutuksessa kaytettavista menetelmista.
Kaikki jatkokyselyymme vastaavat henkilot ovat kayneet MAPA® Perusteet koulutuksen, joten

tarvittava tieto pitaisi olla jokaisella kyselyyn vastaajalla.

Survey-tutkimuksen kohdalla tietoa kerataan niin, etta tutkimuksen kysymykset esitetaan kai-
kille vastaajille taysin samalla lailla. Kyselytutkimuksen muodon ansiosta pystytaan yleensa
keraamaan suuri aineisto maara. Kyselytutkimuksen etuna on myos se, etta pystytaan samalla
kertaa kysymaan monelta eri ihmiselta useita kysymyksia. (Heikkila 2008, 16-19.) Sahkoisen

jatkokyselylomakkeen avulla tavoitimme tutkimusjoukkomme.

5 Mittarit

Opinnaytetyossamme kaytettiin kahta eri mittaria, valmista MAPA-kyselylomaketta (liite 4)
seka jatkokyselylomaketta (liite 5). Valmis MAPA-kysely (liite 4) on tehty sairaanhoitajaopis-
kelijoille MAPA® Perusteet koulutuksessa MAPA-kouluttajien toimesta. Sairaanhoitajaopiskeli-
jat vastasivat kyselyyn vuoden 2017 aikana, heti kaytyaan koulutuksen. MAPA-kyselylomak-
keen tarkoitus on kerata koulutuksen kayneilta opiskelijoilta palautetta MAPA-koulutuksesta.
Palautteiden pohjalta on mahdollista kehittaa MAPA-koulutusta Laurea ammattikorkeakou-
lussa. Valmis MAPA-kyselylomake vastaa tutkimuskysymyksiin siten, etta valmiista aineistosta
saamme vastauksia liittyen opiskelijoiden nakemyksiin omasta ammatillisesta kehittymisesta
kohdata haastavia tilanteita seka opiskelijoiden nakemyksia liittyen MAPA-koulutuksen sisal-
toon, mutta myos osittain riittavyyteen ja valmiuksiin MAPA-koulutuksen menetelmien kay-

tosta tyoelamassa.

Vuoden 2017 aikana MAPA-koulutuksen kayneille sairaanhoitajaopiskelijoille lahetimme jatko-
kyselyn (liite 5) sahkopostin kautta e-lomakkeella. Jatkokyselyssa MAPA-koulutuksen kayneilta
sairaanhoitajaopiskelijoilta kysyttiin kysymyksia liittyen heidan nakemyksiinsa omasta amma-
tillisesta kehittymisestaan kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen, nakemyk-
sistaan omista valmiuksistaan kayttaa MAPA-koulutuksen menetelmia harjoittelussa tai tyopai-
MAPA-koulutuksen sisallosta, sen jalkeen kun koulutuksen kaymisesta oli kulunut aikaa vahin-

taan muutamasta kuukaudesta reiluun vuoteen.

Valmis MAPA-kyselylomake (liite 4) sisalsi kysymyksia, joihin vastausvaihtoehdot olivat Likert-

asteikolla. Likert-asteikolla vastausvaihtoehdot olivat 1= taysin eri mielta, 2= eri mielta, 3= ei
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samaa eika eri mielta, 4= samaa mielta ja 5= taysin samaa mielta. Kysymyksia Likert-as-
teikolla oli yhteensa 5. Kyselyn 5 ensimmaista kysymysta Likert-asteikolla kuvasi koulutuksen
kayneen omaa oppimista ja 2 viimeista kysymysta semanttinen differentiaali 5 portaisella as-
teikolla koulutuksen sisaltoa. Sisalto teeman kysymysten vastausvaihtoehdot olivat 5= paras
arvosana ja 1= huonoin arvosana. Kyselyn 4 kysymysta jatettiin kasittelematta, jotka kasitteli-
vat koulutuksen ohjaajia. Lisaksi jatettiin kasittelematta kysymys, jossa kysyttiin osallistujan
hyvinvointia ja mahdollista vammautumista koulutuksen aikana. Valmiin kyselylomakkeen lo-
pussa oli myos 2 avointa kysymysta, joihin sai kommentoida koulutusohjelmasta, opetusmene-
telmista, kurssimateriaalista ja kouluttajista. Tassa kyselylomakkeessa 5 ensimmaista kysy-
mysta liittyivat teemaltaan ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita ja 2 ky-
symysta teemaltaan MAPA-koulutuksen sisaltoon seka sen riittavyyteen. 2 viimeista avointa
kysymysta taas liittyivat teemaltaan ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilan-

teita, valmiuksiin kayttaa MAPA-koulutuksen menetelmia tyossa seka koulutuksen sisaltoon.

Jatkokyselylomake (liite 5) sisalsi kysymyksia yhteensa 15. Jatkokyselyn ensimmainen kysymys
kuvasi taustamuuttujaa, jossa kartoitettiin vastaajan MAPA-koulutuksen kaymisen laajuutta.
Seuraavat 11 kysymysta olivat sellaisia, joihin vastattiin Likert-asteikolla. Likert-asteikolla
vastausvaihtoehdot olivat 1= taysin eri mielta, 2= osittain eri mielta, 3= Ei samaa eika eri
mielta, 4= jonkin verran samaa mielta ja 5= taysin samaa mielta. Tassa kyselyn osiossa 4 en-
simmaista kysymysta liittyivat teemaltaan MAPA-koulutuksen riittavyyteen, seuraavat 5 kysy-
mysta valmiuksiin kayttaa MAPA-koulutuksen menetelmia harjoittelussa/tyossa, 1 kysymys
ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita seka viimeinen 1 kysymys MAPA-
koulutuksen sisaltoon. Jatkokyselyn loppu osiossa oli 3 avointa kysymysta, jotka liittyivat
MAPA-koulutuksen sisaltoon ja omaan ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilan-

teita kaytyaan MAPA-koulutuksen.

Likertin asteikko on muodoltaan sellainen, etta se kuuluu asteikkoihin, joissa yleensa tutki-
taan juuri vastaajien asenteita. Likertin asteikkoa sopii kayttaa myos, jos haluaa tutkia esi-
merkiksi ihmisten kayttaytymista tai tyytyvaisyytta. Yleensa Likertin jarjestysasteikko on 4-
tai 5- portainen. Vastaajalle esitetaan yleensa kyselyssa vaittamia, joihin vastaaja vastaa esi-
merkiksi juuri 5- portaisella asteikolla vaihtoehtonsa asteikolta 1-5, sen mukaan mika vastaa
parhaiten hanen omaa nakemystaan vaitetysta asiasta. Likertin asteikossa yleensa nama vas-
tausvaihtoehdot ovat vaitetyn asian aarimmaisyydet, eli ollaan esimerkiksi joko taysin eri tai
samaa mielta asiasta. (Likert-asteikko 2018.) Meidan tutkimuksemme molemmissa mittareissa

on kaytossa Likert-asteikko. Vastausvaihtoehdot ovat esitettyna 5- portaisella asteikolla.

6  Aineiston keruu

Aineiston keruussa kaytimme kahta eri kyselylomaketta. Ensimmainen osa aineistosta kerat-
tiin valmiin MAPA-kyselylomakkeen (liite 4) avulla Laurea ammattikorkeakoulun sairaanhoita-

jaopiskelijoilta, heti kun he olivat kayneet MAPA® Perusteet koulutuksen vuoden 2017 aikana.
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Taman aineiston keruu tapahtui MAPA-kouluttajien toimesta. Toinen osa kerattiin jatkoky-
selyn (liite 5) avulla Laurea ammattikorkeakoulun Hyvinkaan, Lohjan, Porvoon, Tikkurilan ja
Otaniemen yksikoiden sairaanhoitajaopiskelijoilta, jotka olivat kayneet MAPA-koulutuksen
vuoden 2017 aikana. Jatkokyselylomake taytettiin, kun koulutuksen kaymisesta oli kulunut jo

jonkin aikaa, muutamasta kuukaudesta reilu vuoteen.

Ensimmaisen osan aineistosta eli valmiit palautelomakkeet, jotka oli keratty heti Laurean sai-
raanhoitajaopiskelijoilta heidan koulutuksen kaytyaan, saimme tyoelaman yhteistyokumppa-
niltamme, joka toimii myos MAPA-kouluttajana. Tyoelaman yhteistyokumppanimme oli val-
miiksi kerannyt vuoden 2017 sairaanhoitajaopiskelijoiden palautteet, jotka oli palautettu
mapa® keskukseen. Naita mapa® keskukseen palautettuja valmiita palautelomakkeita oli
maarallisesti 205 kappaletta. Kasittelimme nama kaikki mapa® keskukseen palautetut palau-

telomakkeet vuodelta 2017, koska halusimme mahdollisimman laajan ja luotettavan tuloksen.

Valmiista MAPA-kyselylomakkeesta (liite 4) kasittelimme ne kysymykset, jotka olivat oleellisia
meidan tutkimuksemme kannalta ja vastasivat nakemyksiin ammatillisesta kehittymisesta
kohdata haastavia tilanteita, valmiuksista kayttaa MAPA-koulutuksen menetelmia harjoitte-
lussa/tyossa ja MAPA-koulutuksen sisaltoon ja riittavyyteen liittyviin tutkimuskysymyksiimme.
Kasittelimme nama ohjelman tavoitteisiin ja sisaltoon liittyvat kysymykset seka avoimet kom-
mentit. MAPA-koulutuksen kouluttajiin ja osallistujan hyvinvointiin liittyvat kysymykset ja-

timme kasittelematta, koska tieto ei ollut tarpeellista meidan tutkimuksemme kannalta.

Jatkokyselyn (liite 5) tekoon kaytimme sahkoista lomaketta, jonka lahetimme linkin kautta
Laurean sisaisella sahkopostilla opiskelijoille. Sahkoinen kyselylomake tehtiin Google Forms
verkkokyselytyokalulla. Jatkokyselyn mukana lahetimme saatekirjeen (liite 1), jossa ker-
roimme tekemastamme tutkimuksesta. Vastausaikaa jatkokyselylomakkeeseen oli viikko.
Jonka jalkeen lahetimme viela muistutusviestit (liite 2 & 3) ja annoimme lisadaikaa vastata
kyselyymme. Yhteensa vastausaikaa kyselyyn oli kaksi ja puoli viikkoa. Lahetimme jatkoky-
selyn sahkopostin kautta e-lomakkeella linkkina kaikille Laureassa vuoden 2017 aikana koulu-
tuksen kayneille sairaanhoitajaopiskelijoille, koska nain koimme saavamme mahdollisimman
suuren vastausmaaran seka pystyimme valmiiksi rajaamaan jatkokyselyymme vastaavat sai-

raanhoitajaopiskelijat opintojen aloitusvuoden mukaan.

Jatkokysely lahetettiin noin 390 sairaanhoitajaopiskelijalle. Rajasimme jatkokyselyn kohde-
ryhman vuoden 2017 aikana MAPA-koulutuksen kayneisiin Laurean sairaanhoitajaopiskelijoi-
hin, koska vuoden 2017 alusta lahtien Laureassa siirryttiin kayttamaan harmonisoitua opetus-
suunnitelmaa. Harmonisoidun opetussuunnitelman myota Laurean kaikkien sairaanhoitajaopis-

kelijoiden opintoihin sisaltyy MAPA® Perusteet koulutus heti opintojen alussa. Rajaus tehtiin
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myos niin, ettei kyselylomaketta lahetetty vuonna 2018 aloittaneille ryhmille. Tama sen ta-
kia, koska silloin koulutuksen kaymisesta olisi kulunut vasta liian vahan aikaa, eika opiskeli-

joilla olisi mahdollisia kaytannon nakemyksia tyoelamasta.

7  Aineiston analysointi

Maarallisessa analyysissa yritetaan selvittaa esimerkiksi eri asioiden esiintymisen yleisyytta ja
eri ilmioiden valisiin kytkoksiin liittyvia tekijoita erilaisten tilastojen ja numeroiden keinoin
(Maarallinen analyysi 2015). Aloitimme valmiiden MAPA-koulutuksen palautteiden analysoinnin
maaliskuun lopussa 2018. Jatkokyselyn vastausten analysoinnin aloitimme huhtikuussa 2018.
Valmiissa MAPA-kyselylomakkeen palautteiden analysoinnissa ja kuvioiden teossa kaytimme
apuna Microsoft Excel-taulukkolaskentaohjelmaa. Jatkokyselyn tulosten analysoinnissa kay-
timme apuna Google Forms ohjelmistoa seka analysoinnissa ja kuvioiden teossa kaytettiin
myos Microsoft Excel-ohjelmaa. Aineistojen vastaukset analysoitiin tilastollisilla analysointi-
menetelmilla. Kyselyiden tulokset kuvailtiin opinnaytetyon raporttiin kayttaen lukumaaria,

frekvenssijakaumia ja prosenttiosuuksia. Tulokset esiteltiin myos kuvioiden muodossa.

Sisallonanalyysin tavoin pystytaan tutkia asioiden ja ilmioiden erilaisia vaikutuksia. Siina ai-
neistosta erotellaan vastausten eroavaisuudet ja samanlaisuudet toisistaan. Saatujen kasittei-
den perusteella saadaan vastauksia tutkimuskysymyksiin. Induktiivisessa eli aineistolahtoi-
sessa analyysissa ja sen prosessissa on kolme eri vaihetta. Ensimmaiseksi on vastausten
redusointi. Redusoinnilla tarkoitetaan kyseisen aineiston pelkistamista yksinkertaisempaan
esitettavaan muotoon. Analyysiyksikko voi olla esimerkiksi sana, lause tai ajatuskokonaisuus.
Seuraavaksi on aineiston klusterointi, joka taas tarkoittaa vastausten ryhmittelya erilaisiin
ryhmiin, niiden yhdistavien asioiden pohjalta. Kolmas ja viimeinen vaiheista on abstrahointi.
Tama vaihe tarkoittaa sita, etta vastaukset muutetaan kahden aikaisemman vaiheen pohjalta
kasitteiden muotoon. Nain saadaan muodostettua nakemys tutkittavasta asiasta kasitteelli-
sesti. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 108-112.)

Seka valmiin MAPA-kyselylomakkeen kahden avoimen kysymyksen, etta jatkokyselyn kolmen
avoimen kysymyksen vastaukset analysoitiin kayttaen sisallonanalyysia. Analysoimme vastaus-
ten ajatuskokonaisuuksia. Kyselylomakkeiden avoimiin kysymyksiin vastaajat saivat vastata
vapaasti, joten aineisto muodostui naiden saatujen vastausten perusteella. Vastausten perus-
teella saatu tieto luokiteltiin aineistolahteisesti, induktiivisella sisallonanalyysilla. Ensin vas-
taukset kirjoitettiin tietokoneella ylos satunnaisessa jarjestyksessa, numeroiden ne perakkain.
Taman jalkeen vastaukset pelkistettiin alkuperaisista ilmauksista pelkistettyihin ilmauksiin,
jonka jalkeen yhdistettiin pelkistettyja ilmauksia niiden samanlaisuuksien ja erojen mukaan
ja ryhmiteltiin ne alaluokiksi. Vastausten pelkistamisesta ja alaluokkien muodostamisesta teh-
tiin taulukko. Alaluokista muodostettiin yhdessa ylaluokat, jotka liitettiin lopuksi yhdistavaan
paaluokkaan. Tasta vaiheesta teimme viela jokaisen avoimen kysymyksen kohdalta taulukon

selkeyttamaan sisallonanalyysin tekoa.
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Sisallonanalyysin taulukot esitetaan tulosten yhteydessa. Esimerkkitaulukot sisallonanalyysin
teosta esitetaan opinnaytetyon liitteissa. Sisallonanalyysin lisaksi on laskettu kvantifioimalla,
kuinka monta kertaa ajatuskokonaisuus esiintyi vastauksissa. Kuitenkaan muuten kvantifioin-
tia ei tehty. Avointen kysymysten analysointiin valikoitui laadullinen sisallonanalyysi menetel-
mana, koska halusimme lukumaarien lisaksi korostaa avointen vastausten tarkeytta tyos-
samme. Avoimet vastaukset rikastuttivat omalta osaltaan opinnaytetyotamme ja antoivat lisa-

tietoa opiskelijoiden nakemyksista.

Taulukko 1: Esimerkki avointen vastausten pelkistamisesta ja alaluokkien ryhmittelysta

ALKUPERAINEN ILMAUS PELKISTETTY ILMAUS ALALUOKKA
”Olen saanut varmuutta tosi- Varmuus tosielaman
eldmdntilanteisiin” tilanteissa

Itsevarmuus

”Menen varmemmalla mielelld uu- | ltsevarmuus tyopaikalla

teen tyopaikkaani psyk.

sairaalaan”

"Kykenen entistd paremmin Haasteellisen

kiinnittdmddn huomiota kayttaytymisen Ennaltaehkaisy
haasteellisen kayttdytymisen ennaltaehkaisy

ennaltaehkdisyyn”

8  Tutkimustulokset

Tutkimustulokset esitetaan niin, etta ensin valmiin MAPA-kyselylomakkeen tulokset ja sen jal-
keen jatkokyselylomakkeen tulokset. Esitamme tulokset niin, etta ne vastaavat jarjestyksel-
taan tutkimuskysymyksiimme. Valmiissa MAPA-kyselylomakkeissa oli 205 sairaanhoitajaopiske-
lijan vastaukset, jotka olivat osallistuneet MAPA-koulutukseen. Kaikkien Laurean yksikoiden
vuonna 2017 aloittaneiden sairaanhoitajaopiskelijoiden maara on noin 390. Eli valmiit MAPA-
kyselylomakkeet vastauksineen edustivat noin 53 % Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden nake-

myksista, jotka kavivat koulutuksen vuoden 2017 aikana.

Jatkokyselyiden saaneita vuonna 2017 Laureassa aloittaneita sairaanhoitajaopiskelijoita oli

noin 390, joista kaikkien opintoihin kuuluu MAPA-koulutuksen kayminen ensimmaisen opiske-
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luvuoden aikana. Tarkkaa lukumaaraa emme saaneet siita, kuinka moni sairaanhoitajaopiske-
lija osallistui MAPA-koulutukseen vuoden 2017 aikana. Sairaanhoitajien lukumaara noin 390 on
saatu tietoon Hyvinkaan opintotoimiston kautta, kun lahetimme jatkokyselyn opiskelijoille.
Jatkokyselylomakkeeseen vastasi 35 sairaanhoitajaopiskelijaa. Jatkokyselylomake lahetettiin
Laurea ammattikorkeakoulun Hyvinkaan, Lohjan, Porvoon, Tikkurilan ja Otaniemen yksikoiden
sairaanhoitajaopiskelijoille, noin 390 sairaanhoitajaopiskelijalle. Eli noin 9% vastasi jatkoky-

selyymme.

8.1  Valmiin MAPA-kyselylomakkeen tulokset

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen tulokset sisaltavat vastaukset, jotka sairaanhoitajaopiskelijat
ovat antaneet heti MAPA-koulutuksen kaytyaan. Valmiin MAPA-kyselylomakkeen 5 ensimmai-
sen kysymyksen perusteella saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiske-
lijoiden nakemyksista omasta ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita. Val-
miin MAPA-kyselylomakkeen 2 viimeisen kysymyksen perusteella saimme vastauksia tutkimus-
kysymyksiimme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen sisallosta seka

riittavyydesta.

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen avoin kysymys "Taman koulutusohjelman ansiosta mina” vas-
tasi tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista omasta ammatilli-
sesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita, mutta myos tutkimuskysymykseemme sai-
raanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista omista valmiuksista kayttaa MAPA-koulutuksen mene-
telmia harjoittelussa tai tyopaikalla. Kyselylomakkeen toinen avoin kysymys ”Koulutusohjel-
maa, opetusmenetelmia, kurssimateriaalia ja/tai kouluttajaa koskevia lisakommentteja:” vas-
tasi tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen
sisallosta. Valmiin MAPA-kyselylomakkeen erikseen kouluttajaa koskevat kysymykset jatimme
kasittelematta, koska niiden vastaukset eivat olleet oleellisia tutkimuskysymystemme ja opin-
naytetyomme kannalta. Kyselylomakkeen kuudes, seitsemas, kahdeksas ja yhdeksas kysymys

jatettiin kasittelematta.

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen ensimmainen kysymys oli ”Taman koulutusohjelman suoritet-
tuani uskon osaavani kayttaa non-verbaalisia tekniikoita riskikayttaytymisen valttamiseen”.
Kaikki 205 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysymykseen. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %)
oli taysin eri mielta. Samoin vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %) oli vastannut olevansa eri mielta.
Vastaajista 27 (13,2 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista yli puolet, 128
(62,4 %) opiskelijaa vastasi olevansa samaa mielta. Taysin samaa mielta vastaajista oli 48
(23,4 %).
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Taman koulutusohjelman suoritettuani uskon osaavani
kayttaa non-verbaalisia tekniikoita riskikayttaytymisen
valttamiseen

5. Taysin samaa mielta

a.samaz miets |

3. Ei samaa eika eri mielta
2. Eri mielta | 1

1. Taysin eri mielta | 1

0 20 40 60 80 100 120 140
Vastausten lukumaara

Kuvio 1: Non-verbaaliset tekniikat

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen seuraava kysymys oli "Taman koulutusohjelman suoritettuani
uskon osaavani kayttaa verbaalisia liennyttamisstrategioita, kuten esim. rajojen asettamista”.
Kaikki 205 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysymykseen. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5%)
oli taysin eri mielta. Samoin vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %) oli vastannut olevansa eri mielta.
Vastaajista 37 (18,0 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista yli puolet, 122

(59,5 %) opiskelijaa oli samaa mielta. Vastaajista 44 (21,5 %) oli taysin samaa mielta.
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Taman koulutusohjelman suoritettuani uskon osaavani
kayttaa verbaalisia liennyttamisstrategioita, kuten esim.
rajojen asettamista

5. Taysin samaa mielta

3. Ei samaa eika eri mielta

a.samaz miets |

2. Eri mielta | 1

1. Taysin eri mielta | 1

0 20 40 60 80 100 120 140
Vastausten lukumaara

Kuvio 2: Verbaaliset liennyttamisstrategiat

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen seuraava kysymys oli "Taman koulutusohjelman suoritettuani
uskon osaavani hyodyntaa fyysista interventiota koskevia MAPA-periaatteita, jotta kriisitilan-
teessa osallisina olevat valttyvat loukkaantumiselta”. Kaikki 205 (100 %) opiskelijaa vastasivat
tahan kysymykseen. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista kukaan
(0 %) ei ollut eri mielta. Vastaajista 32 (15,6 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vas-
taajista suurin osa, 131 (63,9 %) opiskelijaa oli samaa mielta. Vastaajista 41 (20,0%) oli taysin

samaa mielta.



29

Taman koulutusohjelman suoritettuani uskon osaavani
hyodyntaa fyysista interventiota koskevia MAPA-
periaatteita, jotta kriisitilanteessa osallisina olevat
valttyvat loukkaantumiselta

5. Taysin samaa mieltd || NN
4. samaa mielts |
3. Ei samaa eika eri mieltd || NRNNRNRNRREEH

2. Eri mielta 0

1. Taysin eri mieltd | 1

0 20 40 60 80 100 120 140
Vastausten lukumaara

Kuvio 3: Fyysisia interventioita koskevat MAPA-periaatteet

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen seuraava kysymys oli "Taman koulutusohjelman suoritettuani
uskon osaavani kayttaa turvallisia fyysisia interventiomenetelmia viimeisena vaihtoehtona ti-
lanteissa, joissa henkilo on vaaraksi itselleen tai muille”. Tahan kysymykseen vastasi 204 opis-
kelijaa. 1 vastaajista ei vastannut tahan kysymykseen ollenkaan. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5
%) oli taysin eri mielta. 2 (1,0 %) vastaajaa oli eri mielta. Vastaajista 38 (18,6 %) vastasi ole-
vansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista yli puolet, 115 (56,4 %) opiskelijaa oli samaa

mielta. Vastaajista 48 (23,5 %) oli taysin samaa mielta.
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Taman koulutusohjelman suoritettuani uskon osaavani
kayttaa turvallisia fyysisia interventiomenetelmia
viimeisena vaihtoehtona tilanteissa, joissa henkilo on
vaaraksi itselleen tai muille

5. Taysin samaa mielta

4.samaa mielts |1

3. Ei samaa eika eri mielta
2. Erimielts ]2

1. Taysin eri mieltd | 1

0 20 40 60 80 100 120 140
Vastausten lukumaara

Kuvio 4: Turvalliset fyysiset interventiomenetelmat

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen seuraava kysymys oli "Taman koulutusohjelman suoritettuani
uskon osaavani luoda hoidollisen yhteyden aggressiiviseen henkiloon kriisitilanteen jalkeen”.
Tahan kysymykseen vastasi 204 opiskelijaa. 1 vastaajista ei vastannut tahan kysymykseen ol-
lenkaan. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %) oli taysin eri mielta. 3 (1,4 %) vastaajaa oli eri
mielta. Vastaajista 42 (20,6 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista 115 (56,4

%) oli samaa mielta. Vastaajista 43 (21,1 %) oli taysin samaa mielta.
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Taman koulutusohjelman suoritettuani uskon osaavani
luoda hoidollisen yhteyden aggressiiviseen henkil6on
kriisitilanteen jalkeen

5. Taysin samaa mielta
4. Samaa mielta

3. Ei samaa eika eri mielta

2. Eri mielta

—
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60 80 100 120 140
Vastausten lukumaara

Kuvio 5: Hoidollinen yhteys

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen avoin kysymys oli "Taman koulutusohjelman ansiosta mina”.
Taman kysymyksen vastausten perusteella haetaan vastauksia tutkimuskysymyksiimme sai-
raanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista omasta ammatillisesta kehittymisesta kohdata haasta-
via tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen ja omista valmiuksista kayttaa MAPA-koulutuksen
menetelmia harjoittelussa tai tyossa. Tahan avoimeen kysymykseen vastasi 183 (89,3 %) opis-
kelijaa. Taysin vastaamatta jatti 22 (10,7 %) opiskelijaa. Kaikki vastaukset vastasivat kysy-
mykseen. Ainoastaan 1 vastaus oli sen mukainen, ettei koulutuksen kaymisesta nahty olevan

hyotya.

Avoimen kysymyksen vastaukset analysoitiin kayttamalla aineistolahtoista sisallonanalyysia.
Pelkistettyja ilmauksia vastauksista syntyi yhteensa 208 kappaletta. Pelkistettyja ilmauksia oli
enemman kuin kokonaisia vastauksia, silla vastaukset saattoivat sisaltaa monia eri ajatuskoko-
naisuuksia. Pelkistetyista ilmauksista muodostui 11 alaluokkaa. Alaluokiksi muodostui toimimi-
nen, oppiminen, osaaminen, hyodyntaminen tyossa, turvallinen menetelmien kaytto, itsevar-
muus, ennaltaehkaisy, kohtaaminen, ymmartaminen, kertaus ja rauhoittaminen. Alaluokat

muodostuivat useimmiten vastauksissa esiintyneiden ajatuskokonaisuuksien mukaan.



Taulukko 2: "Taman koulutusohjelman ansiosta mina”

32

ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA
TOIMIMINEN

OPPIMINEN

OSAAMINEN SAIRAANHOITAJA-

HYODYNTAMINEN TYOSSA

TURVALLINEN
MENETELMIEN KAYTTO
ITSEVARMUUS

ENNALTAEHKAISY
KOHTAAMINEN
YMMARTAMINEN
KERTAUS
RAUHOITTAMINEN

AMMATILLINEN KEHITTYMINEN
HAASTAVIEN TILANTEIDEN
KOHTAAMISESSA

JA

MAPA-KOULUTUKSEN
MENETELMIEN KAYTTO

OPISKELIJOIDEN

NAKEMYKSIA OMASTA
AMMATILLISESTA
KEHITTYMISESTA KOHDATA
HAASTAVIA TILANTEITA JA
VALMIUKSISTA MAPA-
KOULUTUKSEN

MENETELMIEN

KAYTOSTA HARJOITTELUSSA TAI
TYOPAIKALLA

Toimiminen esiintyi suuressa osassa, 50 avoimessa vastauksessa. Sairaanhoitajaopiskelijoiden

vastausten mukaan koulutusohjelman ansiosta opiskelijoiden toimiminen haastavissa tilan-

teissa kehittyi. Vastausten perusteella koulutuksen myota myos opiskelijoiden oma toimimi-

nen tilanteissa muuttui ja omaa kayttaytymistaan haastavissa tilanteissa mietittiin. Omat val-

miudet toimimiseen haastavissa tilanteissa nahtiin paremmiksi koulutusohjelman ansiosta.

”Uskon, ettd konfliktin sattuessa puheen ja hdtdvarjelutasoisen toiminnan vd-
lille on tullut lisdd vaihtoehtoja”

”Osaan toimia ylldttdvissa ja haastavissakin tilanteissa”

”Sain vahvistusta taitoihini toimia uhka ja vaaratilanteissa”

Oppiminen esiintyi 39 avoimessa vastauksessa. Vastausten mukaan koulutusohjelman ansiosta

opiskelijat oppivat paljon uutta. Oppimiseen kuului teorian oppimista, koulutuksessa kaytyjen

kaytannon harjoitusten kautta eri menetelmien oppimista ja kokonaisuudessaan opittiin MA-

PAsta. 1 vastauksesta kavi myos ilmi, etta lisaoppimisen tarve tiedostettiin. 1 vastauksessa

koulutusohjelman ansiosta ilmoittauduttiin jatkokurssille. Taman mukaan koulutusohjelman

ansiosta haluttiin myos oppia lisaa.

”Opin non-verbaalisen viestinndn ja fyysisid interventiomenetelmia”

”Opin uusia asioita, kuten kiinnipitoa ja irtautumisia”

”Opin MAPA koulutuksen periaatteet”
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Osaaminen esiintyi 34 avoimessa vastauksessa. Naiden vastausten mukaan koulutusohjelman
ansiosta opiskelijoiden osaaminen kehittyi. Osaamiseen kuului MAPA-koulutuksen eri menetel-
mien ja tekniikoiden osaamista. Muutamasta vastauksesta kavi myos ilmi, etta opittuja tietoja
osataan soveltaa kaytannossa koulutusohjelman ansiosta.

”Osaan irtautua tai ainakin osaan yrittdd sita”

”Osaan kayttdd MAPA menetelmia”

”Osaan hyddyntdd fyysisid rajoitteita kdyttaytymisen tason mukaan”

Hyodyntaminen tyossa esiintyi 19 avoimessa vastauksessa. Vastauksista kay ilmi, etta koulu-
tusohjelman ansiosta opiskelijat pystyvat hyodyntamaan MAPA-koulutuksessa opittuja taitoja
ja pystyvat soveltamaan niita tyossa. 1 vastauksen mukaan MAPA-koulutuksen kaymista voi

hyodyntaa myos toita hakiessa.
”Sain jotain vietdvdd tydyhteisooni”
”Menen vdhdn ”valmiimpana” ensimmdiseen harjoitteluuni”

”Osaan hyddyntdd MAPA-tekniikoita tyossdni”

Turvallinen menetelmien kaytto esiintyi 17 avoimessa vastauksessa. Koulutusohjelman ansi-
osta MAPA-menetelmia osattiin kayttaa turvallisesti. Vastauksista kavi myos ilmi, etta MAPA-
koulutuksen myota opittiin huolehtimaan niin omasta kuin potilaan turvallisuudesta haasta-

vissa tilanteissa.

”Tieddn menetelmid, kuinka voin taata omaa, mutta myds muiden turvalli-
suutta”

”Osaan huolehtia turvallisuudesta ja kdyttdd turvallisia keinoja suojautumiseen
ja potilaan turvallisuuden ylldpitdmiseen”

”Olen saanut tyokaluja turvallisuuden edistdmiseksi”

Itsevarmuus esiintyi 16 avoimessa vastauksessa. Koulutusohjelman ansiosta opiskelijat olivat
saaneet lisaa varmuutta omaan osaamiseen, potilaiden kohtaamiseen ja haastaviin tilantei-

siin.
”0Olen saanut varmuutta tosieldmdan tilanteisiin”

”Menen varmemmalla mielelld uuteen tydpaikkaani psyk. sairaalaan”

”Koen olevani rohkeampi ja ammattitaitoisempi haastavasti kdyttdytyvien poti-
laiden kanssa”
Ennaltaehkaisy esiintyi 7 avoimessa vastauksessa. Vastausten mukaan koulutusohjelman ansi-
osta opiskelijat olivat oppineet ennakointia, ennaltaehkaisevien menetelmien kayttoa ja en-

naltaehkaisemaan potilaan haasteellista kaytosta tai haasteellisten tilanteiden syntya.
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”Pystyn ennaltaehkdisemddn haasteellista kdyttaytymistd”

”Kykenen entistd paremmin kiinnittdmddn huomiota haasteellisen kayttdytymi-
sen ennaltaehkdisyyn”

”Osaan ennakoida”
Kohtaaminen esiintyi 7 avoimessa vastauksessa. Koulutusohjelman ansiosta opiskelijat ovat
kehittyneet haastavan potilaan ja haastavien tilanteiden kohtaamisessa.

”Osaan kohdata paremmin ahdistuneen/aggressiivisen potilaan”

”Pystyn paremmin kohtaamaan riskitilanteita”

”Sain varmuutta aggressiivisen potilaan kohtaamiseen”

Ymmartaminen esiintyi 6 avoimessa vastauksessa. Vastausten mukaan koulutusohjelman ansi-
osta opiskelijat ovat ymmartaneet MAPAN periaatteita, kayttaytymisen syita ja riskitilantei-
den uhkia.

”Ymmdrrdn minkdlaisiin tilanteisiin minun tulee varautua”

”Ymmdrrdn paremmin mahdollisten riskikdyttdytymisten uhan hoitotydssd ja
osaan paremmin toimia niissa”

”Sain hyvdn kokonaiskuvan mapan perusteista ja ymmdrryksen sen perusteihin”
Kertaus esiintyi 5 avoimessa vastauksessa. Koulutusohjelman ansiosta opiskelijat paasivat ker-
taamaan MAPAn menetelmien kayttoa ja ennestaan oppimiaan taitoja.

”Sain kerrattua tuttuja asioita”

”Osaan hallinta otteiden kertaamisen”

”Kertasin kiinnipito ja rajoittamis menetelmida”
Rauhoittaminen esiintyi 4 avoimessa vastauksessa. Koulutusohjelman ansiosta opiskelijat ke-
hittyivat potilaan rauhoittamisessa ja menetelmien kaytossa, joilla rauhoittaa potilasta.

”Opin kuinka voin rauhoittaa aggressiivisen potilaan/asiakkaan”

”Hallitsen haastavan potilaan rauhoittamismenetelmid ja periaatteita”

Nama alaluokat yhdistyivat ylaluokkaan, joka sisalsi ammatillisen kehittymisen haastavien ti-
lanteiden kohtaamisessa ja MAPA-koulutuksen menetelmien kayton. Paaluokaksi muodostui
tutkimuskysymysten mukaisesti sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia omasta ammatilli-
sesta kehittymisestaan kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen ja valmiuk-
sista MAPA-koulutuksen menetelmien kaytosta harjoittelussa tai tyopaikalla. Alaluokkien
kautta saimme vastauksia naihin tutkimuskysymyksiin. Sairaanhoitajaopiskelijoiden vastausten

mukaan voidaan tulkita, etta ammatillista kehittymista haastavien tilanteiden kohtaamisessa
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oli tapahtunut heti MAPA-koulutuksen kaymisen jalkeen. Samoin valmiudet MAPA-koulutuksen

menetelmien kayttoon harjoittelussa tai tyossa olivat kehittyneet.

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”Koulutusohjelman sisalto vastasi tarpei-
tani”. Tahan kysymykseen vastasi 200 opiskelijaa. 5 opiskelijaa ei vastannut tahan kysymyk-
seen ollenkaan. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %) antoi huonoimman arvosanan eli 1. 4 (2,0 %)
opiskelijaa vastasi arvosanan 2. Vastaajista 28 (14,0 %) vastasi vaihtoehdon 3. Puolet vastaa-
jista, 100 (50,0 %) opiskelijaa vastasi vaihtoehdon 4. Vastaajista 67 (33,5 %) antoi arvosanan

5, joka oli paras arvosana.

Koulutusohjelman sisdlto vastasi tarpeitani

5 = Paras arvosana
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Kuvio 6: Koulutusohjelman sisalto

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”Minka yleisarvosanan antaisit koulutus-
ohjelmalle?”. Tahan kysymykseen vastasi 200 opiskelijaa. 5 opiskelijaa ei vastannut tahan ky-
symykseen ollenkaan. Vastaajista ainoastaan 1 (0,5 %) antoi huonoimman arvosanan eli 1. 5

(2,5 %) opiskelijaa antoi arvosanaksi 2. Vastaajista 20 (10,0 %) antoi arvosanaksi 3. Reilu puo-
let vastaajista, 108 (54,0 %) opiskelijaa antoi arvosanaksi 4. Vastaajista 66 (33,0 %) antoi par-

haan arvosanan eli 5.
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Minka yleisarvosanan antaisit koulutusohjelmalle
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Kuvio 7: Koulutusohjelman yleisarvosana

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen avoin ja samalla viimeinen kysymys oli ”Koulutusohjelmaa,
opetusmenetelmia, kurssimateriaalia ja/tai kouluttajaa koskevia lisakommentteja:”. Taman
kysymyksen vastausten perusteella haetaan vastauksia tutkimuskysymyksiimme sairaanhoita-
jaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen sisallosta ja riittavyydesta. Tahan avoimeen
kysymykseen kommentoi vastaajista puolet, 103 (50,2 %) opiskelijaa. Puolet, 102 (49,8 %)

opiskelijaa jatti taysin vastaamatta tahan avoimeen kysymykseen.

1 vastauksista oli piirros, jonka paatimme maaritella ei vastattuihin kommentteihin, silla se ei
vastannut mielestamme kommentointia tai vastannut kysymykseen. Tasta vastauksesta oli
hankala maaritella, onko kommentti tarkoitettu kuvaamaan tyytyvaisyytta koulutusohjelmaa
kohtaan vai ei. Lisaksi vastaajista 6 (5,8 %) osoitti kommentillaan oletettua kiitollisuuttaan tai
tyytyvaisyyttaan hymynaama piirroksen muodossa. Kiitollisuutta ja tyytyvaisyytta kuvaavia sa-
noja olivat esimerkiksi "Kiitos!” ja ”:)”. Nama 6 maarittelimme mukaan vastattuihin vastauk-
siin. Kuitenkaan kommenteista ei pysty erittelemaan oliko kiitollisuus juuri osoitettu tyytyvai-
syytena esimerkiksi opetusmenetelmia vai kokonaisuudessaan koulutusta kohtaan. Muut kom-
mentit vastasivat kysyttyihin asioihin, eli koulutusohjelmaa, opetusmenetelmia, kurssimateri-

aalia ja/tai kouluttajaa koskeviin asioihin.

Avoimen kysymyksen vastaukset analysoitiin kayttamalla aineistolahtoista sisallonanalyysia.
Pelkistettyja ilmauksia vastauksista syntyi yhteensa 121 kappaletta. Pelkistetyista ilmauksista

muodostui 8 alaluokkaa. Alaluokiksi muodostui koulutus, koulutuksen kesto, opiskelutavat,
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kaytannon harjoitukset, teoria, materiaali ja kouluttajan vaikutus. Alaluokat muodostuivat
useimmiten vastauksissa esiintyneiden ajatuskokonaisuuksien mukaan. Ylaluokiksi muodostui
koulutusohjelma, opetusmenetelmat, kurssimateriaali ja kouluttaja. Paaluokaksi muodostui
tutkimuskysymysten mukaisesti sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia MAPA-koulutuksen

sisallosta ja riittavyydesta.

Taulukko 3:”Koulutusohjelmaa, opetusmenetelmia, kurssimateriaalia ja/tai kouluttajaa kos-

kevia lisakommentteja”

ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA
KOULUTUS
KOULUTUKSEN KESTO KOULUTUSOHJELMA

SAIRAANHOITAJA-

OPISKELUTAVAT OPISKELIJOIDEN

KAYTANNON NAKEMYKSIA MAPA®-

HARJOITUKSET KOULUTUKSEN SISALLOSTA
OPETUSMENETELMAT JARIITTAVYYDESTA

TEORIA

MATERIAALI KURSSIMATERIAALI

KOULUTTAJAN VAIKUTUS KOULUTTAJA

Koulutukseen liittyvia kommentteja esiintyi 40 avoimessa vastauksessa. Sairaanhoitajaopiske-
lijoiden kommenttien mukaan koulutus oli kokonaisuudessaan hyva ja tarpeellinen. Koulutuk-
seen oltiin paaasiassa tyytyvaisia. Muutamassa vastauksessa toivottiin lisaa samanlaisia koulu-
tuksia ja toivottiin, etta opittaisiin lisaa. Muutamassa vastauksessa koulutusta toivottiin ajan-

kohdaltaan viela aikaisemmin opinnoissa.
”Ajankohtainen ja kattava koulutus”
”Tosi hyvd ja tarpeellinen kaikille jotka ovat tGissd ihmisten kanssa”

”Hyvd kun mapa on pakollinen sh. koulutuksessa. Innostava, hauska koulutus”

Koulutuksen kestoon liittyvia kommentteja esiintyi 11 avoimessa vastauksessa. Sairaanhoitaja-
opiskelijoiden kommenttien mukaan koulutus oli kestoltaan liian lyhyt. Ainoastaan 1 vastauk-

sen mukaan koulutus oli kestoltaan liian pitka.

”Kurssi oli hyvin tiivis. Olisi voinut olla pidempi, koska on hyddyllinen”
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”Aika oli aika lyhyt, mutta muuten oikein hyva”

”Liian pitkd, enemmdn painoa kdytdnnon harjoitteisiin. Koulutus voisi edetd pal-
jon rivakammin”

Opiskelutapoihin liittyvia kommentteja esiintyi 11 avoimessa vastauksessa. Sairaanhoitaja-
opiskelijoiden kommenttien mukaan koulutuksen opiskelutapoihin oltiin tyytyvaisia. Ainoas-
taan 1 vastauksessa toivottiin enemman keskustelua fyysisten harjoitteiden riskeista.

”"Mukava tapa opiskella aihetta. Rento + oppimista tukeva ilmapiiri”

”Kiva toiminnallinen kurssi, opin paljon”

”Opetusmenetelmdt olivat hyvin mukavia ja konkreettisia”

Kaytannon harjoituksiin liittyvia kommentteja esiintyi 27 avoimessa vastauksessa. Sairaanhoi-
tajaopiskelijoiden kommenttien mukaan kaytannon harjoittelua oli suhteessa teoriaan sopi-
vasti. Kuitenkin 7 vastauksen mukaan kaytannon harjoituksia olisi voinut olla enemmankin. 2
vastauksen mukaan kaytannon harjoitusten fyysisten menetelmien kayttamisen turvallisuu-
desta tai luotettavuudesta ei ollut varmuutta. Muuten kaytannon harjoituksiin oltiin tyytyvai-

sia.
” Fyysinen tekeminen vilissd piti opiskelun mielekkddnd”
"Hyvd juttu, kun oli teorian lisdksi paljon kdytdnnon harjoittelua”

"Fyysistd harjoittelua enemmdn siis voisi olla useampana pdivdana”

Teoriaan liittyvia kommentteja esiintyi 15 vastauksessa. Vastausten mukaan teoriaa oli suh-
teessa kaytannon harjoitteluun sopivasti. 3 vastauksen mukaan teoriaa oli painotettu liikaa,

muuten teoriaan oltiin tyytyvaisia.
"Teoriaa ja harjoittelua hyvd mddrda”
”Hieman raskas teoriaosuus, harjoitukset hyvid”

”Pidin tosi paljon toteutuksesta! Hyvdssd suhteessa teoriaa ja kaytdntoa”

Materiaaliin liittyvia kommentteja esiintyi 12 vastauksessa. Opiskelijoiden kommenttien pe-
rusteella kurssimateriaali oli paaasiassa hyva. 3 vastauksessa tuotiin esille sita, etta samanai-
kainen kirjoittaminen ja kouluttajan kuuntelu olivat ajoittain haastavaa. 1 Vastauksessa ehdo-
tettiin valmiiksi taytettya oppikirjaa. 1 vastauksen mukaan osa materiaalin termeista oli han-
kalia ja kirjan kuvat epaselvia. 1 vastauksessa pohdittiin opiskelijoiden kykya maksaa koulu-

tuksessa kaytettavaa materiaalia.

"Hyvda kurssikirja ja kalvot”

"Kurssimateriaali selkedd ja riittoisaa”
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”Vihko oli mielestdni hyva!"

Kouluttajan vaikutukseen liittyvia kommentteja esiintyi 11 avoimessa vastauksessa. Komment-

tien mukaan kouluttajiin oltiin tyytyvaisia. Ainoastaan 1 vastaus oli kritisoiva.

”Kouluttaja herdtti aihetta kohtaan mielenkiintoa”
”Kouluttajalla tietoa kattavasti”

”Kouluttaja oli todella hyvd. Hienoja esimerkkejé ja ne piti luennot mielenkiin-

toisena”
Alaluokkien kautta saimme vastauksia tutkimuskysymyksiimme. Sairaanhoitajaopiskelijoiden
avointen vastausten mukaan voidaan tulkita, joitakin vastauksia lukuun ottamatta, etta paa-
asiassa koulutukseen sisalloltaan, koulutusohjelmaan, opetusmenetelmiin, kurssimateriaaliin
ja kouluttajiin oltiin tyytyvaisia. Koulutuksen sisallon suhteen tuotiin esiin muutamia kehitta-
misehdotuksia. Koulutuksen riittavyyden kannalta toivottiin paaasiassa pidempaa koulutusta
(10).

8.2  Jatkokyselylomakkeen tulokset

Jatkokyselylomakkeen tulokset sisaltavat vastaukset, jotka sairaanhoitajaopiskelijat ovat an-
taneet sen jalkeen, kun MAPA® Perusteet koulutuksen kaymisesta oli kulunut aikaa muuta-
masta kuukaudesta reilu vuoteen. Jatkokyselylomakkeen ensimmaisen taustakysymyksen
avulla kartoitettiin sairaanhoitajaopiskelijan MAPA-koulutuksen kaymisen laajuutta. Seuraa-
vien 4 kysymyksen perusteella saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitaja-
opiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen riittavyydesta. Seuraavien 5 kysymyksen perus-
teella saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista
omista valmiuksista MAPA-koulutuksen menetelmien kaytosta harjoittelussa/tyossa. Seuraa-
van 1 kysymyksen perusteella saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopis-
kelijoiden nakemyksista omasta ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita.
Kyselylomakkeen seuraavan 1 kysymyksen perusteella saimme vastauksia tutkimuskysymyk-

seemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen sisallosta.

Jatkokyselylomakkeen avoin kysymys ”Mita asioita MAPA-koulutuksen sisallossa voisi painottaa
enemman?” ja "Miten MAPA-koulutusta tulisi mielestasi muuten kehittaa sisalloltaan?” vasta-
sivat tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen
sisallosta. Jatkokyselylomakkeen avoin kysymys ”"Miten MAPA-koulutuksen kayminen on edista-
nyt ammatillista kehittymistasi kohdata haastavia tilanteita?” vastasi tutkimuskysymyk-
seemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista omasta ammatillisesta kehittymisesta koh-

data haastavia tilanteita.



40

Jatkokyselylomakkeen ensimmainen kysymys oli ”Olen kaynyt MAPA® Perusteet (2 paivan)
koulutuksen vai MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hallinta
(yhteensa 5 paivan) koulutuksen”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysymykseen.
Kaikki vastaajat 35 (100 %) olivat kayneet MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutuksen. Yksikaan
vastaajista 0 (0 %) ei ollut kaynyt MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja hatati-

lanteiden hallinta (yhteensa 5 paivan) koulutusta.

Olen kaynyt

MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja
hatatilanteiden hallinta (yhteensd 5 paivan) 0
koulutuksen

MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutuksen

Vastausten lukumaara o 5 10 15 20 25 30 35 40

Kuvio 8: MAPA-koulutuksen kayminen

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli "MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutus on riittava
osa sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan ky-
symykseen. Vastaajista 2 (5,7 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista 11 (31,4 %) oli vastannut
olevansa osittain eri mielta. Vastaajista 3 (8,6 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta.
Vastaajista 12 (34,3 %) opiskelijaa vastasi olevansa jonkin verran samaa mielta. Taysin samaa

mielta vastaajista oli 7 (20,0 %).

Yhteensa vastaajista 13 (37,1 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutus on riittava osa sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa.
Yhteensa vastaajista yli puolet, 19 (54,3 %) opiskelijaa oli joko taysin samaa mielta tai jonkin
verran samaa mielta siita, etta MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutus on riittava osa sairaan-

hoitajaopiskelijoiden opinnoissa.
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MAPA Perusteet (2 paivan) koulutus on riittava osa
sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa
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Kuvio 9: MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutus

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli "MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet
ja hatatilanteiden hallinta (yhteensa 5 paivan) koulutuksen pitaisi sisaltya kokonaisuudessaan
kaikkien sairaanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus olisi riittavaa”. Kaikki 35 (100
%) opiskelijaa vastasivat tahan kysymykseen. 1 vastaajista oli vastannut useamman vaihtoeh-
don, vaihtoehdon ”ei samaa eika eri mielta” seka vaihtoehdon ”taysin samaa mielta”. Selvia
vastauksia kysymykseen oli yhteensa 34. Vastaajista 5 (14,7 %) oli taysin eri mielta. Vastaa-
jista 7 (20,6 %) opiskelijaa oli osittain eri mielta. Samoin vastaajista 7 (20,6 %) opiskelijaa oli
ei samaa eika eri mielta. Vastaajista myos 7 (20, 6 %) opiskelijaa oli jonkin verran samaa

mielta. Vastaajista 8 (23,5 %) oli taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 12 (35,3 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hallinta (yhteensa 5 pai-
van) koulutuksen pitaisi sisaltya kokonaisuudessaan kaikkien sairaanhoitajaopiskelijoiden
opintoihin, jotta koulutus olisi riittavaa. Yhteensa vastaajista 15 (44,1 %) oli joko taysin sa-
maa mielta tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakas-
tilanteet ja hatatilanteiden hallinta (yhteensa 5 paivan) koulutuksen pitaisi sisaltya kokonai-

suudessaan kaikkien sairaanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus olisi riittavaa.
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MAPA Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja
hatatilanteiden hallinta (yhteensa 5 paivan) koulutuksen
pitdisi sisaltya kokonaisuudessaan kaikkien
sairaanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus olisi
riittavaa

5. Taysin samaa mielta

4. Jonkin verran samaa mielta

2. Osittain eri mielta

3. Ei samaa eikd eri mielta |

1. Taysin eri mielta
Vastausten lukumaara

Kuvio 10: MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hallinta (yh-

teensa 5 paivan) koulutus

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”MAPA-koulutuksen kayminen heti sairaanhoitaja-
opintojen alussa antoi riittavasti valmiuksia ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia
tilanteita”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysymykseen. Vastaajista 6 (17,1 %)
oli taysin eri mielta. Vastaajista 9 (25,7 %) oli osittain eri mielta. Samoin vastaajista 9 (25,7
%) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista myos 9 (25,7 %) oli jonkin verran sa-

maa mieltad. Vastaajista 2 (5,7 %) oli taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 15 (42,8 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA-koulutuksen kayminen heti sairaanhoitajaopintojen alussa antoi riittavasti valmiuksia
ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita. Yhteensa vastaajista 11 (31,4 %) oli
joko taysin samaa mielta tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutuksen kaymi-
nen heti sairaanhoitajaopintojen alussa antoi riittavasti valmiuksia ammatilliseen kehittymi-

seen kohdata haastavia tilanteita.
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MAPA-koulutuksen kdyminen heti sairaanhoitajaopintojen
alussa antoi riittavasti valmiuksia ammatilliseen
kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita
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Kuvio 11: MAPA-koulutuksen kayminen heti sairaanhoitajaopintojen alussa

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”MAPA-kertauskurssin kayminen opintojen aikana
edistaisi MAPA-koulutuksen riittavyytta”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysy-
mykseen. 1 vastaajista oli vastannut useamman vaihtoehdon, vaihtoehdon "taysin eri mielta”
seka vaihtoehdon ”taysin samaa mielta”. Selvia vastauksia kysymykseen oli yhteensa 34. Vas-
taajista 5 (14,7 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista 6 (17,6 %) oli osittain eri mielta. Vastaa-
jista 7 (20,6 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista 5 (14,7 %) oli jonkin ver-

ran samaa mielta. Taysin samaa mielta vastaajista oli 11 (32,4 %).

Yhteensa vastaajista 11 (32,3 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA-kertauskurssin kayminen opintojen aikana edistaisi MAPA-koulutuksen riittavyytta. Yh-
teensa vastaajista lahes puolet, 16 (47,1 %) opiskelijaa oli joko taysin samaa mielta tai jonkin
verran samaa mielta siita, etta MAPA-kertauskurssin kayminen opintojen aikana edistaisi
MAPA-koulutuksen riittavyytta.
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MAPA-kertauskurssin kdyminen opintojen aikana edistaisi
MAPA-koulutuksen riittavyytta

5. Taysin samaa mielta

4. Jonkin verran samaa mielta

2. Osittain eri mielta

1. Taysin eri mielta

o
N
N
[e)]
(o]
S

12

Vastausten lukumaara

Kuvio 12: MAPA-kertauskurssin kayminen

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli "MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuk-
sia ennaltaehkaisevien strategioiden kayttoon harjoittelussa/tyossa”. Kaikki 35 (100 %) opis-
kelijaa vastasivat tahan kysymykseen. Vastaajista 4 (11,4 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista
10 (28,6 %) oli osittain eri mielta. Vastaajista 5 (14,3 %) oli ei samaa eika eri mielta. Vastaa-

jista 15 (42,9 %) oli jonkin verran samaa mielta. Vastaajista 1 (2,9 %) oli taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 14 (40,0 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA®-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia ennaltaehkaisevien strategioiden kayttoon
harjoittelussa/tyossa. Yhteensa vastaajista 16 (45,8 %) oli joko taysin samaa mielta tai jonkin
verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia ennaltaehkai-

sevien strategioiden kayttoon harjoittelussa/tyossa.
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MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuksia
ennaltaehkaisevien strategioiden kayttoon
harjoittelussa/tyossa
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Kuvio 13: Valmiuksia ennaltaehkaisevien strategioiden kayttoon

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”"MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuk-
sia rauhoittaa haasteellisesti kayttaytyvaa asiakasta vuorovaikutuksellisin menetelmin, kuten
keskustelun avulla harjoittelussa/tyossa”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysy-
mykseen. Vastaajista 3 (8,6 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista 13 (37,1 %) oli osittain ei
mielta. Vastaajista 4 (11,4 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista 12 (34,4

%) oli jonkin verran samaa mielta. Vastaajista 3 (8,6 %) oli taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 16 (45,7 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia rauhoittaa haasteellisesti kayttaytyvaa asia-
kasta vuorovaikutuksellisin menetelmin, kuten keskustelun avulla harjoittelussa/tyossa. Yh-
teensa vastaajista 15 (43,0 %) oli joko taysin samaa mielta tai jonkin verran samaa mielta
siita, etta MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia rauhoittaa haasteellisesti kayttay-
tyvaa asiakasta vuorovaikutuksellisin menetelmin, kuten keskustelun avulla harjoitte-

lussa/tyossa.
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vuorovaikutuksellisin menetelmin, kuten keskustelun
avulla harjoittelussa/tyossa

5. Taysin samaa mielta
4. Jonkin verran samaa mielta
3. Ei samaa eika eri mielta

2. Osittain eri mielta

1. Taysin eri mielta

0 2 4 6 8 10 12 14

Vastausten lukumaara

Kuvio 14: Valmiuksia vuorovaikutuksellisten menetelmien kayttoon

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli "MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuk-
sia irtaantumisen menetelmien kayttoon harjoittelussa/tyossa”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa
vastasivat tahan kysymykseen. 1 vastaajista oli vastannut useamman vaihtoehdon, vaihtoeh-
don ”ei samaa eika eri mielta” seka vaihtoehdon ”jonkin verran samaa mielta”. Selvia vas-
tauksia kysymykseen oli yhteensa 34. Vastaajista 3 (8,8 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista 6
(17,6 %) oli osittain eri mielta. Samoin vastaajista 6 (17,6 %) oli ei samaa eika eri mielta. Vas-
taajista 16 (47,1 %) opiskelijaa oli jonkin verran samaa mielta. Taysin samaa mielta vastaa-
jista oli 3 (8,8 %).

Yhteensa vastaajista 9 (26,4 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia irtaantumisen menetelmien kayttoon harjoit-
telussa/tyossa. Yhteensa vastaajista yli puolet, 19 (55,9 %) opiskelijaa oli joko taysin samaa
mielta tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on val-

miuksia irtaantumisen menetelmien kayttoon harjoittelussa/tyossa.
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MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuksia
irtaantumisen menetelmien kayttoon harjoittelussa/tyossa
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Kuvio 15: Valmiuksia irtaantumisen menetelmien kayttoon

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”"MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuk-
sia rajoittaa haasteellisesti kayttaytyvaa asiakasta fyysisin menetelmin, kuten ohjaamalla
asiakas toiseen tilaan harjoittelussa/tyossa”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan ky-
symykseen. 1 vastaajista oli vastannut useamman vaihtoehdon, vaihtoehdon ”ei samaa eika
eri mielta” seka vaihtoehdon ”jonkin verran samaa mielta”. Selvia vastauksia kysymykseen oli
yhteensa 34. Vastaajista 3 (8,8 %) oli taysin eri mielta. Vastaajista 9 (26,5 %) oli osittain eri
mielta. Vastaajista 7 (20,6 %) vastasi olevansa ei samaa eika eri mielta. Vastaajista 13 (38,2

%) oli jonkin verran samaa mielta. Vastaajista 2 (5,9 %) oli taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 12 (35,3 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia rajoittaa haasteellisesti kayttaytyvaa asia-
kasta fyysisin menetelmin, kuten ohjaamalla asiakas toiseen tilaan harjoittelussa/tyossa. Yh-
teensa vastaajista 15 (44,1 %) oli joko taysin samaa mielta tai jonkin verran samaa mielta
siita, etta MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia rajoittaa haasteellisesti kayttayty-
vaa asiakasta fyysisin menetelmin, kuten ohjaamalla asiakas toiseen tilaan harjoitte-

lussa/tyossa.
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Kuvio 16: Valmiuksia fyysisten menetelmien kayttoon

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”"MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuk-
sia haastavan tilanteen jalkipuintiin yhdessa asiakkaan kanssa harjoittelussa/tyossa”. Kaikki
35 (100 %) opiskelijaa vastasivat tahan kysymykseen. 1 vastaajista oli vastannut useamman
vaihtoehdon, vaihtoehdon ”ei samaa eika eri mielta” seka vaihtoehdon ”jonkin verran samaa
mielta”. Selvia vastauksia kysymykseen oli yhteensa 34. Vastaajista 2 (5,9 %) oli taysin eri
mielta. Vastaajista 9 (26,5 %) oli osittain eri mielta. Vastaajista 14 (41,2 %) vastasi olevansa ei
samaa eika eri mielta. Vastaajista 7 (20,6 %) oli jonkin verran samaa mielta. Vastaajista 2 (5,9

%) oli taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 11 (32,4 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta
MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on valmiuksia haastavan tilanteen jalkipuintiin yhdessa asi-
akkaan kanssa harjoittelussa/tyossa. Yhteensa vastaajista 9 (26,5 %) oli joko taysin samaa
mielta tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutuksen kaytyaan heilla on val-

miuksia haastavan tilanteen jalkipuintiin yhdessa asiakkaan kanssa harjoittelussa/tyossa.
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MAPA-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuksia
haastavan tilanteen jalkipuintiin yhdessa asiakkaan kanssa
harjoittelussa/tyossa
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Kuvio 17: Valmiuksia haastavan tilanteen jalkipuintiin

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli "MAPA-koulutuksen kayminen on edistanyt amma-
tillista kehittymistani kohdata haastavia tilanteita”. 35 opiskelijaa vastasi tahan kysymyk-
seen. 1 vastaajista ei vastannut tahan kysymykseen ollenkaan. Vastaajista 8 (23,5 %) oli taysin
eri mielta. Vastaajista 3 (8,8 %) oli osittain eri mielta. Vastaajista 7 (20,6 %) vastasi olevansa
ei samaa eika eri mielta. Vastaajista 14 (41,2 %) oli jonkin verran samaa mielta. Taysin samaa

mielta vastaajista oli 2 (5,9 %).

Yhteensa vastaajista 11 (32,3 %) oli taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta MAPA-
koulutuksen kayminen on edistanyt heidan ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilan-
teita. Yhteensa vastaajista lahes puolet, 16 (47,1 %) opiskelijaa oli joko taysin samaa mielta
tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutuksen kayminen on edistanyt heidan

ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita.
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MAPA-koulutuksen kdyminen on edistanyt ammatillista
kehittymistani kohdata haastavia tilanteita
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Kuvio 18: Ammatillinen kehittyminen haastavien tilanteiden kohtaamisessa

Jatkokyselylomakkeen avoin kysymys oli ”"Miten MAPA-koulutuksen kayminen on edistanyt am-
matillista kehittymistasi kohdata haastavia tilanteita?” Taman kysymyksen vastausten perus-
teella haetaan vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista
omasta ammatillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuk-
sen. Tahan avoimeen kysymykseen vastasi 21 (60,0 %) opiskelijaa. Taysin vastaamatta jatti 14
(40,0 %) opiskelijaa.

Avoimen kysymyksen vastaukset analysoitiin kayttamalla aineistolahtoista sisallonanalyysia.
Pelkistettyja ilmauksia vastauksista syntyi yhteensa 29 kappaletta. Vastaukset saattoivat sisal-
taa monia eri ajatuskokonaisuuksia, siksi pelkistettyja ilmauksia oli enemman kuin kokonaisia
vastauksia. Pelkistetyista ilmauksista muodostui 5 alaluokkaa. Alaluokiksi muodostuivat toi-
minta haastavissa tilanteissa, ennaltaehkaisy, kommunikaatiotaidot, tietopohja ja ei ammatil-
lista kehittymista. Ylaluokaksi muodostui ammatillinen kehittyminen haastavien tilanteiden
kohtaamisessa ja paaluokaksi muodostui sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia omasta am-

matillisesta kehittymisesta kohdata haastavia tilanteita.



51

Taulukko 4:”Miten MAPA-koulutuksen kayminen on edistanyt ammatillista kehittymistasi koh-

data haastavia tilanteita?”

ALALUOKKA
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TOIMINTA HAASTAVISSA
TILANTEISSA

ENNALTAEHKAISY

KOMMUNIKAATIOTAIDOT

TIETOPOHJA

El AMMATILLISTA KEHITTY-
MISTA

AMMATILLINEN KEHITTYMINEN
HAASTAVIEN TILANTEIDEN
KOHTAAMISESSA

SAIRAANHOITAIJA-
OPISKELIJOIDEN NAKEMYKSIA
OMASTA AMMATILLISESTA
KEHITTYMISESTA KOHDATA
HAASTAVIA TILANTEITA

Toimintaan haastavissa tilanteissa liittyvia kommentteja esiintyi yhteensa 9 vastauksessa.

Vastausten mukaan MAPA-koulutus on tuonut tietoa, nakokulmia ja valmiuksia haastavissa ti-

lanteissa toimimiseen. Muutamissa vastauksissa koettiin myos koulutuksen opettaneen irtaan-

tumisen taitoja ja tekniikoita haastavissa tilanteissa selviytymiseen.

”Lisdnnyt valmiuksia haastaviin tilanteisiin.”

”On hieman edistdnyt. Tietdd hieman asioita siitd, miten voi toimia haastavan
tilanteen tullessa eteen.”

”Antanut ajattelemisen aihetta sekd uusia ndkokulmia tilanteiden selvittdmi-
seen ja tilanteista selviytymiseen”

Ennaltaehkaisyyn liittyvia kommentteja esiintyi 4 vastauksessa. Vastausten mukaan opiskelijat

ovat saaneet lisaapuja haastavien tilanteiden ennaltaehkaisyyn. Vastausten mukaan ennalta-

ehkaisy nakyy myos turvallisuudessa, avun pyytamisessa ja haastavissa tilanteissa tilan kaytta-

misessa.

”Koen saaneeni lisGapuja tilanteen ennakoimiseksi.”

”Olen muuttanut kdaytostdni niin, ettd en mene endd yhtd ldhelle asiakkaita sekd
turvaan poistumisreitin tietoisemmin.”

”Kykenen olemaan rauhallinen ja varmistamaan tarvittaessa oman poispddsyni/
avun saannin jo siind vaiheessa, kun tilanne ei ole kehittynyt pitkdlle”
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Kommunikaatiotaitoihin liittyvia kommentteja esiintyi 3 vastauksessa. Vastausten mukaan
opiskelijat pystyvat MAPA-koulutuksen jalkeen suhtautumaan rauhallisemmin haastaviin tilan-
teisiin. Vastausten mukaan opiskelijat ovat saaneet tapoja rauhoitella potilaita ja tietoa kom-

munikaatiotaitojen vaikutuksesta haastavissa tilanteissa.

”Tieddn tapoja jolla voi koittaa rauhoitella potilasta”

”Sai vinkkejd, miten siind tilanteessa voisi toimia. Olen huomannut, ettd etenkin
puhe on auttanut haastavissa tilanteissa.”
Tietopohjaan liittyvia kommentteja esiintyi 3 vastauksessa. Vastausten mukaan MAPA-koulu-
tus on lisannyt tietoa ja ymmarrysta haastavissa tilanteissa toimimiseen. Vastausten mukaan
koulutus on myos antanut uusia ajatuksia ja nakokulmia tilanteista selviamiseen ja niiden sel-

vittamiseen.

”Antanut ajattelemisen aihetta sekd uusia ndkokulmia tilanteiden selvittdmi-
seen ja tilanteista selviytymiseen.”

"Ymmdrrystd myos siitd, ettd tyontekijdn ei tule hyvdksyd tilanteita vaan niihin
on tyokaluja joilla puuttua tilanteisiin.”
Ei- ammatilliseen kehittymiseen liittyvia kommentteja esiintyi 10 vastauksessa. Yhdessa vas-
tauksista vastaaja kertoo, ettei ole viela joutunut haastaviin tilanteisiin. Yhdessa vastauk-
sessa opiskelija vastasi jo entuudestaan pitkan tyokokemuksen alalta olevan taitojen pohjana
ja MAPA-koulutuksen olleen kertausta. Muiden vastauksien mukaan MAPA-koulutus ei lisannyt

opiskelijoiden ammatillista kehittymista.

”Ei oman taustani vuoksi mitenkddn (itsepuolustustausta, veth jo 19 vuotta)”
”Ei mitenkddn”
”Koulutus ei antanut minulle mitddn uutta.”

Alaluokkien kautta saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme, miten MAPA-koulutuksen
kayminen on edistanyt ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita. Jatkokyselylo-
makkeeseen vastanneiden sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksien mukaan ammatillista ke-
hittymista on tapahtunut liittyen haastavissa tilanteissa toimimiseen ja tilanteiden ennaltaeh-
kaisyyn (13). Myos kommunikaatiotaidot ja tietopohja olivat lisaantyneet, jotka olivat tuke-
neet opiskelijoiden ammatillista kehittymista (6). Osa opiskelijoista oli sita mielta, ettei am-

matillista kehittymista ollut tapahtunut (10).

Jatkokyselylomakkeen seuraava kysymys oli ”MAPA-koulutukseen kuuluvan suomenkielisen
tyokirjan kaytto auttoi ymmartamaan koulutuksen sisaltoa”. Kaikki 35 (100 %) opiskelijaa vas-
tasivat tahan kysymykseen. 1 vastaajista oli vastannut useamman vaihtoehdon, vaihtoehdon
”taysin eri mielta”, vaihtoehdon ”osittain eri mielta” seka vaihtoehdon ”ei samaa eika eri

mielta”. Selvia vastauksia kysymykseen oli yhteensa 34. Vastaajista 6 (17,6 %) oli taysin eri
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mielta. Vastaajista 4 (11,8 %) oli osittain eri mielta. Vastaajista 8 (23,5 %) oli ei samaa eika
eri mielta. Vastaajista 11 (32,4 %) oli jonkin verran samaa mielta. Vastaajista 5 (14,7 %) oli

taysin samaa mielta.

Yhteensa vastaajista 10 (29,4 %) oli joko taysin eri mielta tai osittain eri mielta siita, etta

MAPA-koulutukseen kuuluvan suomenkielisen tyokirjan kaytto auttoi ymmartamaan koulutuk-
sen sisaltoa. Yhteensa vastaajista lahes puolet, 16 (47,1 %) opiskelijaa oli taysin samaa mielta
tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutukseen kuuluvan suomenkielisen tyokir-

jan kaytto auttoi ymmartamaan koulutuksen sisaltoa.

MAPA-koulutukseen kuuluvan suomenkielisen tyokirjan
kayttd auttoi ymmartamaan koulutuksen sisaltoa
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Kuvio 19: Suomenkielisen tyokirjan kaytto

Jatkokyselylomakkeen avoin kysymys oli ”Mita asioita MAPA-koulutuksen sisallossa voisi pai-

nottaa enemman?” Taman kysymyksen vastausten perusteella haetaan vastauksia tutkimusky-
symykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen sisallosta. Tahan
avoimeen kysymykseen vastasi 20 (57,1 %) sairaanhoitajaopiskelijaa. Taysin vastaamatta jatti
15 (42,9 %) opiskelijaa. Suurin osa vastauksista vastasi kysymykseen. 3 vastausta eivat vastan-

neet kysymykseen koulutuksen sisallon painottamisesta, tai kysymykseen ei osattu vastata.

Avoimen kysymyksen vastaukset analysoitiin kayttamalla aineistolahtoista sisallonanalyysia.
Pelkistettyja ilmauksia syntyi yhteensa 20 kappaletta. Pelkistetyista ilmauksista muodostui
yhteensa 6 alaluokkaa. Alaluokat ovat teoria, koulutus, kaytannon harjoitukset, jalkipuinti,

vuorovaikutus ja ennaltaehkaisy. Alaluokat muodostuivat vastauksien ajatuskokonaisuuksista.
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Ylaluokaksi muodostui koulutuksen sisalto. Paaluokaksi muodostui sairaanhoitajaopiskelijoiden

nakemyksia MAPA-koulutuksen sisallosta.

Taulukko 5:”Mita asioita MAPA-koulutuksen sisallossa voisi painottaa enemman?”

ALALUOKKA YLALUOKKA

PAALUOKKA

TEORIA
KOULUTUS
KOULUTUKSEN SISALTO

KAYTANNON HARJOITUKSET

ENNALTAEHKAISY

VUOROVAIKUTUS

JALKIPUINTI

SAIRAANHOITAIJA-
OPISKELIJOIDEN
NAKEMYKSIA MAPA-
KOULUTUKSEN
SISALLOSTA

Teoria esiintyi yhdessa vastauksessa. Vastauksen mukaan MAPA-koulutuksen sisallossa voisi

painottaa teoriatietoa eri sairauksista ja niihin liittyvista haastavista tilanteita joita kohda-

taan kaytannossa. Koulutus esiintyi 2 vastauksessa. Toisen vastauksen mukaan koulutus keskit-

tyi lilkaa tyokirjan kirjoittamiseen ja toisessa vastauksessa kritisoitiin koulutuksen ajankoh-

taa.

”Koulutus keskittyi liikaa tyokirjan kirjoittamiseen.”

”koulutus olisi voinut olla myéhemmin opintojen aikana, koska heti ensimmdi-
send vuonna ennen mitddn harjoittelukokemusta oli vaikea yhdistdd harjoituksia
mihinkddn todellisen tilanteeseen ja miten olisi voinut siind toimia. nyt tuntuu,

ettei muista mitddn koko koulutuksesta.”

Kaytannon harjoitukset esiintyivat 12 vastauksessa. Vastausten mukaan kaytannon harjoitte-

lua tulisi painottaa MAPA-koulutuksen sisallossa. Sairaanhoitajaopiskelijat haluaisivat vastaus-

ten mukaan painottaa sisallossa haastavan asiakkaan kohtaamista eri keinoin ja toivoivat kay-

tannon laheisia harjoituksia ja esimerkkeja.

”Kdytdnnon tilanteiden esimerkkejd liséksi”

”Kdytdnnon ldheisid esimerkkejd ja harjoituksia, silld tdhdn mennessd haastavia
tilanteita tullut muistisairaiden kanssa ainoastaan ja heiddn kanssaan on hieman
hankalaa ryhtyd kdymdédn minkdédn ndkdistd purkukeskustelua tms.”
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Ennaltaehkaisy esiintyi 2 vastauksessa. Vastausten mukaan ennaltaehkaisya tulisi painottaa
MAPA-koulutuksen sisallossa. Toisessa vastauksista toivottiin painotusta myos tilankayttami-

seen haastavissa tilanteissa.

”Ennaltaehkdisya”

”Ennaltaehkdisyd yhd enemmdn. Esimerkiksi tilankdytostd voisi puhua. Onko
mahdollista saada esimerkiksi poytd sinun ja asiakkaan vidiliin, onko asiakkaalla
heitettdvid tavaroita jms.”
Vuorovaikutus ja haastavien tilanteiden jalkipuinti esiintyi molemmat 1 vastauksessa. Vas-
tauksen mukaan painotusta toivottiin vuorovaikutuksillisiin keinoihin, seka puheen ja olemuk-
sen vaikutukseen. Toisessa vastauksessa koettiin tarpeelliseksi painottaa haastavien tilantei-

den jalkipuintia osana MAPA-koulutusta.

”Vuorovaikutuksellisia keinoja, "kuinka puhut itsesi ulos tilanteesta”, tai kuinka
puhumalla ja olemuksella voidaan estdd tilanteiden eskaloituminen.”

”Enemmdn voisi olla asiaa siitd, millaista jdlkipuinti fyysisen tilanteen jélkeen

olisi.”
Alaluokkien kautta saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden
nakemyksista MAPA-koulutuksen sisallosta. Kaytannon harjoitukset nousivat suurimmassa
osassa vastauksista esille (12). Kysymykseen vastanneista sairaanhoitajaopiskelijoista suuri
osa oli sita mielta, etta MAPA-koulutuksen sisallossa tulisi painottaa enemman kaytannon har-
joituksia ja haastavan asiakkaan kohtaamista. Muut alaluokat saivat 1-2 vastausta, jotka liit-
tyivat teorian, koulutuksen, vuorovaikutuksen, ennaltaehkaisyn ja jalkipuinnin painottami-

seen MAPA-koulutuksessa.

Jatkokyselylomakkeen seuraava avoin kysymys oli ”Miten MAPA-koulutusta tulisi mielestasi
muuten kehittaa sisalloltaan?”. Taman kysymyksen vastausten perusteella haetaan vastauksia
tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista MAPA-koulutuksen sisal-
losta. Tahan avoimeen kysymykseen vastasi yhteensa 22 (62,9 %) opiskelijaa. Yhteensa 13
(37,1 %) opiskelijaa jatti kokonaan vastaamatta kysymykseen. Yksi vastaus ei vastannut kysy-
mykseen, silla vastauksen mukaan opiskelija ei osannut sanoa miten MAPA-koulutusta tulisi
muuten kehittaa. 3 vastausta kritisoivat koulutuksen kouluttajia. Muutoin kaikki kysymyksen

vastaukset vastasivat asianmukaisesti kysymykseen MAPA-koulutuksen sisallon kehittamisesta.

Avoimen kysymyksen vastaukset analysoitiin kayttamalla aineistolahtoista sisallonanalyysia.
Pelkistettyja ilmauksia vastauksista syntyi yhteensa 25 kappaletta. Pelkistetyista ilmauksista
muodostui 5 alaluokkaa. Alaluokiksi muodostuivat kaytannon harjoitukset, koulutuksen ajalli-
suus, teoria, koulutuksen laajuus ja koulutuksen kustannus. Alaluokat muodostuivat vastauk-
sien ajatuskokonaisuuksista. Ylaluokaksi muodostui MAPA-koulutuksen sisalto. Paaluokaksi

muodostui sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia MAPA-koulutuksen sisallosta.
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Taulukko 6:”Miten MAPA-koulutusta tulisi mielestasi muuten kehittaa sisalloltaan?”

ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA

KAYTANNON HARJOITUKSET

KOULUTUKSEN AJALLISUUS
SAIRAANHOITAJA-

TEORIA MAPA-KOULUTUKSEN SISALTO | OPISKELIJOIDEN NAKEMYKSIA
MAPA-KOULUTUKSEN
KOULUTUKSEN LAAJUUS SISALLOSTA

KOULUTUKSEN KUSTANNUS

Kaytannon harjoituksiin liittyvia kommentteja esiintyi 7 vastauksessa. Vastausten mukaan
MAPA-koulutuksen sisallon kehittamiseksi toivottiin lisaa kaytannon harjoittelua, tilanteita ja
esimerkkeja. Vastausten mukaan MAPA-koulutuksen sisallon toivottiin perustavan enemman
kaytantoon. Konkreettisia harjoituksia ja keinoja selviytya tositilanteissa MAPA-koulutuksen
oppien mukaisesti haluttiin vastausten mukaan korostaa. Yksi vastauksista kritisoi MAPA-kou-

lutuksen fyysista osuutta.

”Konkreettiset harjoitukset voisivat olla tiiviimpi kokonaisuus kahden pdivdn
koulutusta”

”Mitd keinoja sairaanhoitaja voisi kdyttdad, jotta tositilanteen tullessa muistaisi
MAPA-koulutuksen asiat, eikd esim. vaistomaisesti puolustaisi itseddn ei MAPA-
oppien mukaisesti.”

”Lisdd kdytdnnonharjoittelua”

Koulutuksen ajallisuuteen liittyvia kommentteja esiintyi 5 vastauksessa. MAPA-koulutuksen

ajallisuutta toivottiin vastausten mukaan sovittamaan paremmin osaksi opintoja, joissa koulu-
tuksessa opittuja taitoja tarvittaisiin. Koettiin myos, etta koulutuksen ajankohta olisi parempi
myohemmassa vaiheessa opintoja. Vastauksissa toivottiin myos aihepiirin kertausta opintojen

aikana, jotta koulutuksen sisalto ei unohtuisi.

unohtuu nopeasti.”

”Eikd ehkd ihan alussa opiskeluita, koska opiskelijalla ei tietoa, mitd kaikkea voi
joutua kohtaamaan ja MAPA-kurssi menee naureskeluksi”

”Koulutuksen integroiminen opintoihin tai harjoitteluun joihin sisdltyy tilan-
teita, joissa koulutuksessa opittuja taitoja voisi harjoitella mahdollisimman
pian.”
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Teoriaan liittyvia kommentteja esiintyi yhteensa 4 vastauksessa. Teoriaan toivottiin vastaus-
ten mukaan lisaa tietoa eri sairauksista ja niiden vaikutuksista haasteelliseen kayttaytymi-
seen. Yhdessa vastauksista kritisoitiin tyokirjan kayttamista. Kahdessa vastauksessa toivottiin

MAPA-koulutuksen sisaltoon lisaa haastavuutta.

”Mielestdni koulutuksessa voisi tulla ilmi tosieldmdn tilanteita, joissa tdllaisia
asioita tarvitsee, silloin voisi olla varautuneempi haastavissa tilanteissa.”

”Koulutukseen voisi ottaa mukaan eri sairaustyyppejd esim. muistisairaat.”

Koulutuksen laajuuteen liittyvia kommentteja esiintyi 3 vastauksessa. Yhdessa vastauksessa
toivottiin MAPA-koulutukseen lisaa kattavuutta. Toisen vastauksen mukaan kahden paivan
koulutukseen oli sisallytetty liikaa asiaa. Kolmannen vastauksen mukaan MAPA-koulutus taas

koettiin kestoltaan liian pitkaksi.

”Pitdisi olla kattavampi.”
”Liian paljon asiaa sisdllytetty kahden pdivdn sisdlle.”

Koulutuksen kustannukseen liittyvia kommentteja esiintyi 2 vastauksessa. Vastauksissa kriti-
soitiin MAPA-koulutuksen tyokirjan kayttoa ja kustannuksia. Toivottiin, etta koulutus olisi tay-

sin ilmainen opiskelijoille.

”Koulutus voisi olla tdysin ilmainen opiskelijoille.”

”Kirjan kdytto ja siitd maksaminen oli turhaa. Omalla kurssillani ainakin vaan

ihan juosten sinne jotain raapustettiin eikd hyédynnetty sitd maksun edestd...”

Alaluokkien kautta saimme vastauksia tutkimuskysymykseemme sairaanhoitajaopiskelijoiden
nakemyksista MAPA-koulutuksen sisallosta. Kysymykseen vastanneiden sairaanhoitajaopiskeli-
joiden mukaan kaytannon harjoitukset saivat alaluokkana eniten vastauksia (7). Vastanneiden
sairaanhoitajaopiskelijoiden mukaan MAPA-koulutuksen sisallon kehittamiseksi toivottiin lisaa

kaytannon harjoittelua, tilanteita ja esimerkkeja (6). Koulutuksen ajallisuus sai alaluokkana

vastauksia (5), joiden mukaan MAPA-koulutuksen ajankohtaa ja pituutta tulisi sisallyttaa pa-
remmin osaksi opintoja. Teoria sai alaluokkana vastauksia, joiden mukaan lisaa tietoa eri sai-
rauksista ja niiden vaikutuksista haasteelliseen kayttaytymiseen toivottiin (2). Loput vastauk-

set olivat koulutuksen kustannukseen ja koulutuksen laajuuteen liittyvia kommentteja.

9  Tulosten johtopaatokset

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen tulokset sisalsivat vastaukset, jotka sairaanhoitajaopiskelijat
olivat antaneet heti MAPA-koulutuksen kaytyaan, vuoden 2017 aikana. Valmiin MAPA-kyselylo-
makkeen tulokset saatiin niiden palautelomakkeiden vastausten kautta, jotka oli palautettu

mapa® keskukseen. Kaikista palautelomakkeista (100%) kasittelimme 205 palautelomaketta.
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Vastauksia saimme 205 sairaanhoitajaopiskelijalta. Eli valmiit MAPA-kyselylomakkeet vastauk-
sineen, jotka saimme mapa® keskuksesta, edustivat noin 53 % Laurean sairaanhoitajaopiskeli-

joiden nakemyksista, jotka kavivat koulutuksen vuoden 2017 aikana.

Jatkokyselylomakkeen tulokset sisalsivat vastaukset, jotka sairaanhoitajaopiskelijat olivat an-
taneet sen jalkeen, kun MAPA® Perusteet koulutuksen kaymisesta oli kulunut aikaa muuta-
masta kuukaudesta reilu vuoteen. Sairaanhoitajaopiskelijat olivat kayneet koulutuksen vuo-
den 2017 aikana ja vastaukset kerasimme huhtikuussa 2018. Jatkokyselylomakkeen tulokset
saatiin Laurea Hyvinkaan, Lohjan, Porvoon, Tikkurilan ja Otaniemen kampusten sairaanhoita-
jaopiskelijoiden vastausten kautta. Vastauksia saimme 35 sairaanhoitajaopiskelijalta. Tulok-
set edustivat noin 9 % Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista, jotka kavivat koulu-
tuksen vuoden 2017 aikana. Kaikki jatkokyselyyn vastanneet opiskelijat olivat kayneet MAPA®
Perusteet koulutuksen, mutta yksikaan vastaajista ei ollut kaynyt MAPA® Vaativat asiakasti-

lanteet ja hatatilanteiden hallinta koulutusta.

Molempien kyselyiden tarkoituksena oli saada tietoa sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyk-
sista MAPA-koulutukseen liittyen. Tarkoitus oli saada nakemyksia siita, miten MAPA-koulutuk-
sen tieto- ja taitoperusta on palvellut Laurea ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijoi-
den ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita tyoelamassa. Opinnaytetyon ta-
voitteena on tuottaa tietoa sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillisesta kehittymisesta koh-
data haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen. Aiheesta oli tarkeaa saada ajankoh-
taista tutkittua tietoa, silla MAPA® Perusteet koulutus on vuoden 2017 alusta kuulunut kaik-
kien Laurean sairaanhoitajien opintojen alkuun harmonisoidun opetussuunnitelman mukaan.
Lisaksi MAPA-koulutuksen oppimateriaali on muuttunut suomenkieliseksi vuoden 2016 alusta.
Molempien kyselyiden tuloksia voidaan hyodyntaa MAPA-koulutuksen kehittamiseen Laurea

ammattikorkeakoulun sairaanhoitajakoulutuksessa.

Kyselyiden tulosten perusteella saimme vastauksia opinnaytetyomme tutkimuskysymyksiin.
Tulokset kuvaavat sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia omasta ammatillisesta kehittymi-
sesta kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen, omista valmiuksista MAPA-kou-
lutuksen menetelmien kaytosta harjoittelussa tai tyossa, MAPA®-koulutuksen riittavyydesta

seka MAPA-koulutuksen sisallosta.

9.1  Oma ammatillinen kehittyminen haastavien tilanteiden kohtaamisessa

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemysten mu-
kaan ammatillista kehittymista haastavien tilanteiden kohtaamisessa oli tapahtunut MAPA-
koulutuksen kaymisen jalkeen. Vastaajista yhteensa 85,8 % oli samaa tai taysin samaa mielta
siita, etta uskoi osaavansa kayttaa non-verbaalisia tekniikoita riskikayttaytymisen valttami-

seen koulutuksen kaytyaan. Lisaksi vastaajista yhteensa 81,0 % oli samaa tai taysin samaa
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mielta siita, etta uskoi osaavansa kayttaa verbaalisia liennyttamisstrategiota kuten esim. ra-
jojen asettamista koulutuksen kaytyaan. Yhteensa 83,9 % vastaajista oli samaa tai taysin sa-
maa mielta siita, etta uskoi koulutuksen suorittamisen jalkeen osaavansa hyodyntaa fyysista
interventiota koskevia MAPA-periaatteita, jotta kriisitilanteessa osallisina olevat valttyvat
loukkaantumiselta. Vastaajista yhteensa 79,9 % oli samaa tai taysin samaa mielta, etta koulu-
tusohjelman suoritettuaan uskoi osaavansa kayttaa turvallisia fyysisia interventiomenetelmia
viimeisena vaihtoehtona tilanteissa, joissa henkilo on vaaraksi itselleen tai muille. Yhteensa
vastaajista 77,5 % oli myos samaa tai taysin samaa mielta siita, etta uskoi osaavansa luoda

hoidollisen yhteyden aggressiiviseen henkiloon kriisitilanteen jalkeen.

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen avoimeen kysymykseen vastanneet opiskelijat olivat koulutus-
ohjelman ansiosta oppineet paljon uusia asioita. Oppimista oli tapahtunut niin teoreettisesti
kuin kaytannossakin. Vastaajista yksi ilmoittautui myos jatkokurssille koulutuksen ansiosta.
Usean vastauksen mukaan myos toimiminen haastavissa tilanteissa oli yleisesti kehittynyt,
muuttunut ja lisaksi valmiudet toimia haastavissa tilanteissa olivat parantuneet. Opiskelijat
myos kiinnittivat huomiota enemman omaan kaytokseensa naissa tilanteissa. Vastausten pe-
rusteella ammatillista kehittymista oli tapahtunut myos osaamisen nakokulmasta. MAPA-kou-
lutuksen eri menetelmia osattiin kayttaa seka soveltaa myos kaytannossa. Monen vastauksen
perusteella MAPA-koulutuksen kaymista, ja siella opittuja taitoja pystyttiin hyodyntamaan
kaytannon tyossa. Vastaajista yksi aikoi myos hyodyntaa koulutusta tyonhaussa. Vastausten
mukaan MAPA-koulutuksen myota myos turvallinen osaaminen kehittyi, niin menetelmien kay-

tossa kuin yleisesti turvallisuudesta huolehtimisessakin.

MAPA-koulutuksen kaymisen jalkeen usean vastauksen mukaan itsevarmuus ja varmuus tilan-
teissa toimimiseen olivat kehittyneet. Ammatillista kehittymista vastausten mukaan voidaan
katsoa myos tapahtuneen haastavien tilanteiden ennaltaehkaisyn ja kohtaamisen suhteen.

Niin haastavien tilanteidenkin kuin potilaan kohtaamisen suhteen. Lisaksi myos potilaan rau-
hoittamisen menetelmia opittiin kayttamaan. Ymmartamisen kehittymista tapahtui eri asi-

oissa. Sairaanhoitajaopiskelijat ymmarsivat MAPA-periaatteet, potilaan haasteellisen kaytok-
sen syita ja riskitilanteiden uhkien syntya. Ammatillista kehittymista tapahtui myos menetel-
mien kertaamisen kautta. Ammatillista kehittymista haastavien tilanteiden kohtaamisessa oli
tapahtunut MAPA-koulutuksen kaymisen jalkeen, varsinkin edella mainituilla osa-alueilla. Ai-

noastaan yksi avoimeen kysymykseen vastanneista ei nahnyt koulutuksen hyodyllisyytta.

Jatkokyselylomakkeeseen vastaajista yhteensa 32,3 % oli osittain tai taysin eri mielta, etta
MAPA-koulutuksen kayminen edisti ammatillista kehittymista haastavien tilanteiden kohtaami-
sessa. Kun taas enemmisto 47,1 % vastaajista oli jonkin verran tai taysin samaa mielta, etta
koulutuksen kayminen edisti ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita. Jatkoky-

selylomakkeen avointen vastausten tulosten pohjalta lahes puolien vastaajien nakemysten
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mukaan koulutus ei edistanyt ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita. Avoi-
meen kysymykseen muiden vastanneiden kohdalla koulutus oli edistanyt ammatillista kehitty-
mista haastavien tilanteiden kohtaamisessa. Toiminta haastavissa tilanteissa oli yleisesti ke-
hittynyt. Koulutuksen nahtiin tuoneen tietopohjaa, valmiuksia seka eri nakokulmia tilanteissa
toimimiseen. Samoin ennaltaehkaisy, ennakointi seka kommunikointi potilaiden kanssa olivat

kehittyneet.

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen vastausten perusteella voidaan katsoa, etta MAPA-koulutuksen
kayminen on edistanyt suurimman osan sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillista kehittymista
kohdata haastavia tilanteita. Myos jatkokyselylomakkeen tulosten perusteella lahes puolet
sairaanhoitajaopiskelijoista vastasi, etta MAPA-koulutus on edistanyt heidan ammatillista ke-
hittymista kohdata haastavia tilanteita. Jatkokyselylomakkeen avointen vastausten perus-
teella kuitenkin puolet oli sita mielta, ettei koulutus edistanyt heidan ammatillista kehitty-

mistaan tai haastaviin tilanteisiin ei oltu viela jouduttu.

9.2 Omat valmiudet MAPA-koulutuksen menetelmien kayttoon tyossa

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen muutamien vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nake-
mysten mukaan valmiudet MAPA-koulutuksen menetelmien kayttoon harjoitteluissa ja tyopai-
koilla olivat kehittyneet osaamisen nakokulmasta. Muutamien vastausten perusteella mene-

telmien osaamista pystyi hyodyntamaan ja soveltamaan tyossa.

Jatkokyselylomakkeen vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemysten mukaan vastaa-
jista yhteensa 40,0 % oli osittain tai taysin eri mielta, etta heilla on valmiuksia ennaltaehkai-
sevien strategioiden kayttoon harjoittelussa/tyossa. Toisaalta hieman suurempi maara vastaa-
jista, 45,8 % oli taysin samaa mielta tai jonkin verran samaa mielta siita, etta MAPA-koulutuk-
sen kaytyaan heilla on valmiuksia ennaltaehkaisevien strategioiden kayttoon harjoitte-
lussa/tyossa. Vastaajista 45,7 % oli osittain tai taysin eri mielta, etta heilla on valmiuksia rau-
hoittaa haasteellisesti kayttaytyvaa asiakasta vuorovaikutuksellisin menetelmin, kuten keskus-
telun avulla harjoittelussa/tyossa. 43 % vastaajista taas oli sita mielta, etta valmiuksia vuoro-
vaikutuksellisten menetelmien kayttoon on. Vastaajista 26,4 % oli osittain tai taysin eri
mielta, etta heilla on valmiuksia irtaantumisen menetelmien kayttoon. Kuitenkin yli puolet
vastaajista, 55,9 % oli taysin tai jonkin verran samaa mielta, etta valmiuksia irtaantumisen
menetelmien kayttoon on. Vastaajista 35,3 % oli sita mielta, ettei heilla ole valmiuksia rajoit-
taa haasteellisesti kayttaytyvaa asiakasta fyysisin menetelmin, kuten ohjaamalla asiakas toi-
seen tilaan. Kuitenkin enemman vastaajista 44,1 % oli taysin tai jonkin verran samaa mielta,
etta valmiuksia fyysisten menetelmien kayttoon on. 32,4 % vastaajista oli osittain tai taysin
eri mielta, etta heilla on valmiuksia haastavan tilanteen jalkipuintiin yhdessa asiakkaan
kanssa. Vain 26,5 % vastaajista oli sita mielta, etta valmiuksia haastavan tilanteen jalkipuin-

tiin yhdessa asiakkaan kanssa on.
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Heti MAPA® Perusteet koulutuksen kaytyaan muutamien sairaanhoitajaopiskelijoiden vastaus-
ten perusteella MAPA-koulutuksen menetelmien hyodyntamiseen ja soveltamiseen kaytan-
nossa oli valmiuksia. Jatkokyselyn tulosten mukaan hieman suurempi osa vastaajista oli sita
mielta, etta valmiuksia ennaltaehkaisevien strategioiden ja fyysisten menetelmien kayttoon
on. Hieman suurempi osa vastaajista kuitenkin oli sita mielta, etta heilla ei ole tarpeeksi val-
miuksia vuorovaikutuksellisten menetelmien kayttoon. Yli puolet vastaajista oli sita mielta,
etta valmiuksia irtaantumisen menetelmien kayttoon on. Hieman suurempi osa vastaajista oli

sita mielta, etta valmiuksia jalkipuinnin lapikaymiseen ei ole tarpeeksi.

9.3  MAPA-koulutuksen riittavyys

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemysten mu-
kaan MAPA-koulutus ei ole nykyisellaan taysin riittavaa kestoltaan. Yhteensa 83,5 % vastaa-
jista oli kuitenkin sita mielta, etta koulutusohjelman sisalto vastasi heidan tarpeitaan, koska
antoivat arvosanaksi 4 tai 5, eli toisiksi parhaimman tai parhaimman arvosanan. Taman mu-
kaan voi siis ymmartaa, etta koulutus silla hetkella on vastannut myos riittavyyden osalta
opiskelijoiden tarpeisiin. Kuitenkin avoimen kysymyksen vastausten kautta opiskelijat olivat

sita mielta, etta koulutus oli kestoltaan liian lyhyt.

Jatkokyselylomakkeen vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemysten mukaan vastaa-
jista yhteensa 37,1 % oli osittain tai taysin eri mielta, etta MAPA® Perusteet (2 paivan) koulu-
tus on riittava osa sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa. Kuitenkin yli puolet vastaajista eli
yhteensa 54,3 % oli jonkin verran tai taysin samaa mielta, etta MAPA® Perusteet (2 paivan)
koulutus on riittava osa sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa. Vastaajista yhteensa 35,3 %
oli osittain tai taysin eri mielta, etta MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja hata-
tilanteiden hallinta (yhteensa 5 paivan) koulutuksen pitaisi sisaltya kokonaisuudessaan kaik-
kien sairaanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus olisi riittavaa. Vastaajista taas
44,1 % oli jonkin verran tai taysin samaa mielta, etta yhteensa 5 paivan koulutuksen pitaisi
kokonaisuudessaan kuulua sairaanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus olisi riitta-

vaa.

42,8 % vastaajien mielesta MAPA-koulutuksen kayminen heti sairaanhoitajaopintojen alussa ei
antanut taysin riittavasti valmiuksia ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilan-
teita. Kun taas 31,4 % vastaajista oli taysin tai jonkin verran samaa mielta, etta MAPA-koulu-
tuksen kayminen heti sairaanhoitajaopintojen alussa antoi riittavasti valmiuksia ammatilliseen
kehittymiseen, kun se kaytiin heti opintojen alussa. Vastaajista 32,3 % oli joko taysin tai osit-
tain eri mielta, etta MAPA-kertauskurssin kayminen opintojen aikana edistaisi MAPA-koulutuk-
sen riittavyytta. 47,1 % vastaajista taas oli taysin tai jonkin verran samaa mielta, etta ker-

tauskurssin kayminen opintojen aikana edistaisi koulutuksen riittavyytta.
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Heti MAPA® Perusteet koulutuksen kaytyaan enemmiston sairaanhoitajaopiskelijoiden vas-
tausten perusteella MAPA-koulutus oli vastannut heidan tarpeisiinsa. Kuitenkin opiskelijat oli-
vat sita mielta, etta MAPA® Perusteet koulutus oli liian lyhyt tai tiivis oppimiseen nahden.
Kuitenkin jatkokyselylomakkeeseen vastanneiden yli puolien sairaanhoitajaopiskelijoiden mie-
lesta MAPA® Perusteet koulutus oli riittava osa opinnoissa. Kuitenkin hieman suurempi osa
vastaajista oli samalla sita mielta, etta koko viiden paivan koulutus voisi sisaltya kaikkien sai-
raanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus oli riittavaa. Vastauksiin sisaltyi kuitenkin
myos vastauksia, joissa oli vastattu ”ei samaa eika eri mielta”. Hieman suurempi osa vastaa-
jista oli sita mielta, etta koulutuksen kayminen ei antanut riittavasti valmiuksia kohdata haas-
tavia tilanteita, kun koulutus kaytiin heti opintojen alussa. Hieman suurempi osa vastaajista
oli myos sita mielta, etta kertauskurssin kayminen opintojen aikana edistaisi koulutuksen riit-

tavyytta.

9.4  MAPA-koulutuksen sisalto

Valmiin MAPA-kyselylomakkeen vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemysten mu-
kaan MAPA-koulutuksen sisalto vastasi opiskelijoiden tarpeita. 50 % vastaajista antoi arvosa-
naksi toisiksi parhaimman ja 33,5 % parhaimmat arvosanan siita, miten koulutusohjelman si-
salto vastasi opiskelijoiden tarpeisiin. Vastaajista 54,0 % antoi koulutuksen yleisarvosanaksi
toisiksi parhaimman arvosanan. Vastaajista antoi 33,0 % parhaimman arvosanan. Avoimeen ky-
symykseen vastanneet opiskelijat olivat vastausten mukaan kokonaisuudessaan tyytyvaisia

koulutuksen sisaltoon.

Koulutus oli opiskelijoiden vastausten mukaan tarpeellinen. Samanlaisia koulutuksia toivottiin
myos viela lisaa. Paaasiassa koulutuksen opetusmenetelmiin ja opiskelutapoihin oltiin tyyty-
vaisia. Monet opiskelijat olivat sita mielta, etta teoria ja fyysinen harjoittelu olivat hyvassa
tasapainossa koulutusohjelman sisallossa. Kuitenkin fyysista harjoittelua toivottiin lisaa ja
teoriaa hieman vahemman. Muutama kehittava toive tuli liittyen koulutuksen materiaaliin.
Muutaman opiskelijan mielesta samanaikainen kouluttajan kuuntelu ja tyokirjan kirjoittami-
nen oli haastavaa. Ehdotettiin esimerkiksi valmiiksi taytettya opiskelukirjaa. Myos toivottiin
ilmaista koulutusmateriaalia. MAPA-kouluttajiin oltiin paaasiassa tyytyvaisia vastausten perus-

teella.

Jatkokyselylomakkeen vastausten ja sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemysten mukaan vastaa-
jista 29,4 % oli sita mielta, etta suomenkielinen tyokirja ei taysin auttanut ymmartamaan kou-
lutuksen sisaltoa. 47,1 % vastaajista oli kuitenkin osittain tai taysin samaa mielta, etta suo-
menkielisen tyokirjan kaytto auttoi ymmartamaan koulutuksen sisaltoa. Vastausten perus-
teella MAPA-koulutuksen sisallossa voisi painottaa enemman teoriaa siina suhteessa, etta ope-
teltaisiin eri sairauksista ja miten sairaudet saattavat vaikuttaa siihen, etta henkilo kayttay-
tyy haasteellisesti. Toivottiin myos, etta kouluttajat kertoisivat kaytannon esimerkkeja haas-

tavista tilanteista. Laajempaa ja kattavampaa koulutusta sisalloltaan toivottiin.
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Koulutusta ajankohdaltaan toivottiin myohemmin sairaanhoitajaopinnoissa. Ennen kaytannon
kokemusta harjoitteluista koettiin, etta koulutuksen menetelmien harjoittelua oli haastavaa
yhdistaa tositilanteisiin. Lisaksi haastavaa oli muistaa vuotta myohemmin koulutuksen sisaltoa
ja menetelmia. Koulutuksen ajankohtaa toivottiin lahelle kaytannon harjoittelua, mutta myo-
hemmassa vaiheessa opintoja. Myos kertausta opintojen aikana toivottiin. Koulutuksen sisal-
l0ssa toivottiin, etta painotettaisiin enemman ennaltaehkaisyyn, tilankayttamiseen haasta-
vissa tilanteissa, vuorovaikutuksellisiin menetelmiin ja jalkipuintiin. Vastauksissa toivottiin li-
saa kaytannon harjoittelua, kaytannon esimerkkeja seka konkreettisia keinoja selviytya haas-

tavasta tilanteesta. Vastauksissa toivottiin myos taysin ilmaista koulutusta.

Heti MAPA® Perusteet koulutuksen kaytyaan enemmiston sairaanhoitajaopiskelijoiden vas-
tausten perusteella MAPA-koulutus vastasi heidan tarpeitaan. Enemmisto antoi koulutusohjel-
malle erittain hyvan arvosanan. Suurin osa vastaajista oli sita mielta, etta koulutus oli tar-
peellinen, ajankohtainen ja hyva sisalloltaan. Seka Valmiin MAPA-kyselylomakkeen vastausten
mukaan, etta Jatkokyselylomakkeen vastausten mukaan kaytannon harjoittelua toivottiin
enemman koulutuksen sisallossa. Teoriaa toivottiin vahemman, mutta teoria osuudessa voitai-
siin painottaa enemman erilaisten sairaustyyppien lapikaymiseen seka kaytannon esimerkkei-
hin. MAPA-kouluttajiin oltiin paaasiassa tyytyvaisia. MAPA-koulutuksen materiaaliin oltiin paa-
asiassa tyytyvaisia, mutta toivottiin, etta materiaali olisi ilmainen opiskelijoille. Myos kirjan
tayttaminen katsottiin hankalaksi samaan aikaan, kun kuunneltiin kouluttajia. Koulutuksen
ajankohtaa toivottiin kehitettavan siten, etta koulutus olisi myohemmin opintojen vaiheessa.
Ensimmaisen kyselyn kohdalla koulutusta toivottiinkin ennen ensimmaista harjoittelua, kuten
se nyt Laureassa jarjestetaankin. Kuitenkin jatkokyselyn vastausten perusteella koulutus on
liian aikaisessa vaiheessa opintoja, silla kokemusta haastavista tilanteista ei viela ollut, jol-
loin harjoitusten liittaminen kaytantoon oli hankalaa. Jatkokyselyn nakemysten mukaan me-

netelmien muistaminen oli haastavaa, kun koulutuksesta oli jo kulunut aikaa.

10 Pohdinta

Rantaeskolan ym. (2015, 4) mukaan on kayty runsaasti keskustelua liittyen tyontekijoiden ko-
kemaan yleistyneeseen uhkailuun ja hairintaan tyopaikoilla. Tasta syysta useilla terveydenhoi-
don tyopaikoilla koetaan henkiloston puolesta lisaantyvaa turvattomuutta. Entista enemman
esiintyy tapauksia, joissa asiakastyossa tyoskentelevat henkilot ovat kokeneet uhkailua tai va-
kivaltaa. Turvallisuustilanteen huononemiseen tyopaikoilla ei ole olemassa yhta yksittaista te-
kijaa, vaan kyseessa on monen eri syyn tulos. Erilaisten puolustautumiskurssien kaymisen
avulla pystytaan kouluttautumaan vakivalta kaytoksen varalle (Rantaeskola ym. 2015, 64).
MAPA-koulutusohjelma tarjoaa koulutusta haasteellisen kayttaytymisen ennaltaehkaisyyn seka
hallintaan. Koulutuksen kayneet hallitsevat eri toimintamalleja, joita voi kayttaa apuna haas-

tavien tilanteiden haittojen pienentamisessa. (MAPA® Osallistujan tyokirja 2015, 1.)
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Omaan ammattiosaamiseen haastavien tilanteiden kohtaamisessa voi vaikuttaa kouluttautu-
misen avulla. Kouluttautumisen myota muun muassa kehitetaan omia puolustautumistaitoja ja
omia valmiuksia kohdata uhkaava asiakas. Lisaksi koulutuksen kautta opittuja kaytantoja voi-
daan hyodyntaa vakivaltaisissakin tilanteissa. (Rantaeskola ym. 2015, 52-53.) Opinnaytetyon
tulosten perusteella voidaan sanoa, etta suurimman osan sairaanhoitajaopiskelijoiden koh-
dalla ammatillista kehittymista haastavien tilanteiden kohtaamisessa oli tapahtunut MAPA-
koulutuksen kaymisen jalkeen. Osa opiskelijoista kuitenkin oli sita mielta, ettei ammatillista
kehittymista haastavien tilanteiden kohtaamisessa ollut tapahtunut koulutuksen kaymisen jal-
keen. Tahan saattaa vaikuttaa se, ettei opiskelijoilla ole tarpeeksi viela nakemyksia haasta-
vista tilanteista kaytannossa, jolloin opiskelijoiden voi olla hankalaa yhdistaa koulutuksessa
kaytyjen asioiden hyodyllisyytta tosielaman tilanteisiin tyoelamassa. Lisaksi kukaan vastaa-
jista ei ollut kaynyt MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hal-
linta (yhteensa 5 paivan) koulutusta, joka syventyisi enemman MAPA-osaamiseen ja nain ollen

voisi tukea enemman opiskelijoiden ammatillista kehittymista.

Tulokset ammatilliseen kehittymiseen liittyen jatkokyselyn vastausten perusteella olivat hie-
man negatiivisempia verrattuna analysoituihin valmiin MAPA-kyselyn vastauksiin. Tulee kui-
tenkin ottaa huomioon se, etta koulutuksen jalkeen valmiiseen MAPA-kyselylomakkeeseen
vastasivat kaikki (100 %) koulutuksen kayneet opiskelijat, joista opinnaytetyossamme on ana-
lysoitu 205 palautelomaketta eli 53 % vastauksista. Kun taas jatkokyselyn vastaukset edusta-
vat vain 9 % opiskelijoiden nakemyksista. Valmiiden MAPA-kyselylomakkeen vastausten positii-
visuus voisi kuitenkin perustua osittain siihen, etta vastaukset on annettu heti MAPA-koulutuk-
sen lopussa. Vastaukset on kerannyt koulutuksen kouluttaja, vaikkakin nimettomana, on tama
silti voinut vaikuttaa siihen, etta vastaukset on haluttu esittaa positiivisina. Samoin ammatilli-
nen kehittyminen on saatettu nahda tassa vaiheessa vahvempana, kun viela koulutuksessa opi-
tut tiedot ja taidot olivat tuoreessa muistissa. Heti opintojen alussa yleisesti koko hoitotyo
saattaa kiinnostaa suurinta osaa opiskelijoista, jolloin MAPA-koulutuksen kayminen voidaan

nahda olevan enemman hyodyksi ammatillisen kehittymisen kannalta.

Jatkokyselyn tuloksiin saattaa vaikuttaa se ammatillisen kehittymisen kohdalla, etta kyselyyn
vastattiin siina vaiheessa, kun koulutuksesta oli kulunut jo aikaa, jopa yli vuoden verran. Oma
kehittyminen haastavien tilanteiden kohtaamisessa koulutuksen kaymisen jalkeen on voinut
tassa vaiheessa opintoja osittain unohtua. Lisaksi tassa vaiheessa opintoja opiskelijat ovat
saattaneet jo valita oman suuntauksensa opinnoissa ja valita sen, millaisilla opinnoilla haluaa
taydentaa omaa osaamistaan hoitotyon opinnoissa. Ei siis valttamatta muisteta enaa, miten
MAPA-koulutuksen kayminen edisti ammatillista kehittymista kohdata haastavia tilanteita tai
mietita, olisiko lisakoulutuksesta hyotya viela myohemmin opinnoissa oman syventymisen kan-
nalta. MAPA-koulutuksen kayminen voidaan opiskelijoiden nakokulmasta nahda esimerkiksi

enemman hyodylliseksi niille opiskelijoille, ketka syventyvat opinnoissaan psykiatriaan, vaikka
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MAPA-koulutus todellisuudessa on hyodyksi kaikille hoitotyota ja asiakastyota tekeville henki-
loille, tyopaikasta riippumatta. Suomen mapa® keskuksen (2018f) mukaan MAPA® kehitettiin-
kin alussa juuri psykiatriseen hoitoon, mutta nykyisin sita koulutetaan laajasti eri hoitotyohon

suuntautuville henkildille, kuten pienten lasten ja vanhusten kanssa tyoskenteleville.

Tulokset sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista omista valmiuksista kayttaa MAPA-koulu-
tuksen menetelmia harjoittelussa/tyossa kertovat, etta valmiuksia osaan menetelmien kayt-
toon on, mutta osaan ei. Lahinna irtaantumisen menetelmien, ennaltaehkaisevien menetel-
mien ja fyysisten menetelmien kaytto nahtiin sellaisiksi menetelmiksi, joiden kayttoon kay-
tannossa oli valmiuksia. MAPA-koulutuksen menetelmista vuorovaikutukselliset menetelmat ja
haastavan tilanteen jalkipuinti olivat sellaisia, joiden kayttoon valmiuksia tyoelamassa halut-
tiin kehittaa lisaa. MAPA-koulutuksen sisallon kehittamisen kannalta voitaisiin mahdollisesti
enemman painottaa naiden menetelmien harjoitteluun, ja niiden painottamista myos opiskeli-
joiden vastauksissa toivottiin. Enemmiston vastausten perusteella kaytannon menetelmien

harjoittelua toivottiin enemman koulutuksen sisaltoon.

Koulutuksen riittavyyden kannalta MAPA® Perusteet koulutus oli opiskelijoiden nakemysten
perusteella liian lyhyt. Kuitenkin ristiriitaisia tuloksia oli siita, riittaako MAPA® Perusteet kou-
lutus opintojen aikana vai pitaisiko lisaksi olla Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden
hallinta koulutus osana kaikkien sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa. Halutessaan Laurean
sairaanhoitajaopiskelijat voivat kuitenkin kayda Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden
hallinta koulutuksen taydentavissa opinnoissa (Yliniva 2018a). Kertauskurssin kayminen opin-
tojen aikana edistaisi kuitenkin koulutuksen riittavyytta. Suomen mapa® keskuksen (2018g)
mukaan MAPA® Perustason paivityskoulutukset sisaltavat aikaisemmin opittujen asioiden ker-
taamista. MAPA® Perusteet paivitys voi olla esimerkiksi yhden paivan pituinen kertaus, jossa
ennaltaehkaisevat ja vuorovaikutukselliset menetelmat tulee olla tasapainossa. Lisaksi koke-

musten peilaamista ja pohtimista ei saa unohtaa eri kaytannon taitojen harjoittelun ohella.

Kehittavaa olisi mahdollisesti MAPA® Perusteet koulutuksen ajankohdassa. Tulosten perus-
teella koulutus voisi olla myohemmin sairaanhoitajaopinnoissa. Koulutuksen menetelmien har-
joittelu katsottiin hankalaksi, koska niita ei osattu yhdistaa aitoihin tyoelaman tilanteisiin. Li-
saksi toivottiin kouluttajilta kaytannon esimerkkeja aidoista haasteellisista tilanteista. Heti
opintojen alussa opiskelijat eivat viela mahdollisesti tieda, millaisiin haastaviinkin tilanteisiin
hoitotydssa saatetaan joutua. Koulutuksen ollessa hieman myohaisemmassa vaiheessa opin-
toja, voisi haastavista tilanteista olla enemman nakemyksia ja koulutuksen menetelmien

opettelu osattaisiin yhdistaa naihin tilanteisiin paremmin.

Tulokset, jotka vastasivat MAPA-koulutuksen sisaltoon kertovat, etta MAPA-koulutuksen suo-
menkielinen tyokirja auttoi koulutuksen sisallon ymmartamisessa enemmissa maarin. Paaasi-

assa koulutuksen materiaaliin oltiin tyytyvaisia. Tulosten perusteella voidaan nahda kuitenkin
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tyytymattomyytta koulutuksen materiaalin kustannuksia kohtaan. Lisaksi enemman kaytannon
harjoituksia ja esimerkkeja toivottiin. Lisaksi toivottiin eri sairauksien opettelua liittyen haas-

taviin tilanteisiin teoriassa. Muuten koulutuksen sisaltoon oltiin paaasiassa tyytyvaisia.

Gronin, Hassanin & Nisulan (2016) opinnaytetyon "MAPA-koulutus opiskelijoiden kokemana”
tutkimustulokset ovat samantapaisia koulutuksen kehittamistarpeiden kannalta. Heidan opin-
tarpeelliseksi ja, etta koulutuksen pitaisi olla kaytannonlaheisempaa. Myos heidan tuloksissa
kouluttajien toivottiin kertovan omia kokemuksiaan tyoelamasta, joissa he olivat kayttaneet
MAPA-koulutuksen menetelmia. Gron, Hassan & Nisula toteuttivat kyselytutkimuksensa
vuonna 2016, jolloin MAPA-koulutuksessa kaytossa ollut tyokirja oli viela englanninkielinen ky-
selyyn vastanneilla opiskelijoilla. Talloin opiskelijat kokivat tulosten mukaan koulutuksessa
kaytettavat termit hankaliksi ja toivoivat suomenkielista tyokirjaa. Samoin heidan tutkimuk-

sen tuloksista nousi ilmi tyytymattomyys tyokirjan maksullisuuteen.

MAPA® Perusteet koulutus on tarpeellinen osa Laurea ammattikorkeakoulun sairaanhoitaja-
opiskelijoiden opinnoissa. Koulutuksen kayminen oli edistanyt suurimman osan opiskelijoiden
ammatillista kehittymista ja valmiuksia kohdata haastavia tilanteita. Lisaksi laajempi koulutus
tai kertauskurssin kayminen voisi edistaa entisestaan valmiuksia seka ammatillista kehitty-
mista haastavien tilanteiden kohtaamisessa. Rantaeskolan ym. (2015, 49-52) mukaan tyonteki-
joiden turvallisuutta ja toimimista haastavissakin tilanteissa edistaa oman ammatillisuuden
seka omien tehtavien sisaistaminen. Kouluttautuminen haastavia tilanteita varten pienentaa

tilanteen riskeja seka antaa valmiuksia yllattavissa tilanteissa toimimiseen.

10.1 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimuksessa ja sen tulosten luotettavuuden kannalta on tarkeaa, etta tutkimus on tehty
noudattaen hyvia tieteellisia kaytantoja. Jokainen tutkimuksen tekija on itse vastuussa siita,
etta toimii naiden kaytantojen mukaisesti tehdessaan tutkimusta. Ohjeet kaytantoihin ovat
Suomen tutkimuseettisen neuvottelukunnan tekemia ja niissa maaritellaan se, mitka ovat hy-
via tieteellisia lahtokohtia. Naita ohjeiden lahtokohtia ovat muun muassa koko tutkimustyon
rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus. Lisaksi muiden toiden asianmukainen viittaaminen kuuluu
hyviin kaytanteisiin lahtokohtaisesti. Tutkimuksen tekoon liittyy hyvien kaytantojen ohjeiden
mukaan aina myos tarvittavien tutkimuslupien hankkiminen seka eettisyys tulee muistaa tie-
donhankinnassa seka valituissa tutkimusmenetelmissa. Lisaksi aineistojen sailyttamiseen ja
tietosuojaan liittyvat asiat tulee muistaa. (Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepaily-

jen kasitteleminen Suomessa 2012.)

Opinnaytetyossamme olemme noudattaneet naita hyvan tieteellisen kaytannon mukaisia oh-

jeita. Opinnaytetyomme teoreettista pohjaa varten kaytimme mahdollisimman luotettavia
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lahteita. Lahteina kaytimme kirjallisia, julkaisemattomia ja sahkoisia lahteita. Opinnaytetyos-
samme kaytetyt lahteet ovat vuosilta 2008-2018, eli enintaan kymmenen vuotta vanhoja. Lah-
teena on kaytetty myos aiemmin Laurea Hyvinkaan ammattikorkeakoulussa tehtya opinnayte-
tyota "MAPA-koulutus opiskelijoiden kokemana”, jotta nyt tutkimusta toistettaessa pystyttiin
vertaamaan opinnaytetoidemme tuloksia keskenaan. Opinnaytetyollemme haimme Laurean

tutkimusluvan.

Jatkokyselyymme vastaaminen oli taysin vapaaehtoista. Jatkokyselyn mukaan liitettiin saate-
kirje, jossa kerroimme tutkimuksesta. Kyselylomakkeisiin vastanneiden opiskelijoiden henki-
lollisyytta ei voida tunnistaa opinnaytetyon raportin tuloksista. Valmiiden MAPA®-kyselylo-
makkeiden vastaukset olivat taysin nimettomia. Samoin taysin nimettomina pysyivat saadut
vastaukset jatkokyselyymme. Jatkokyselyn vastaukset tallentuivat Google Forms ohjelmiston
kayttajatilillemme salasanan taakse, vastauksia ei missaan vaiheessa pystynyt yhdistamaan
yksittaiseen henkiloon. Kyselylomakkeet vastauksineen olivat vain opinnaytetyon tekijoilla, ja
enintaan tyoelaman yhteistyokumppanin ja opinnaytetyon ohjaajan nahtavissa. Valmiit kyse-
lylomakkeet vastauksineen palautettiin tyoelaman yhteistyokumppanille heti niiden analysoin-
nin jalkeen ja jatkokyselylomakkeet vastauksineen poistettiin opinnaytetyon valmistumisen

jalkeen. Saamamme vastaukset kasittelimme ja analysoimme rehellisesti.

10.2 Tutkimuksen luotettavuus

Tulosten luotettavuuteen saattaa vaikuttaa se, etta valmiin MAPA-kyselylomakkeen sairaan-
hoitajaopiskelijoiden vastaukset edustivat reilua puolta (53 %) Laurean kaikkien vuoden 2017
koulutuksen aloittaneiden sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista. Valmiiseen MAPA-kyse-
lylomakkeeseen vastasivat kaikki (100 %) koulutuksen kayneet opiskelijat. Otimme vain ne
vastauslomakkeet analysoitaviksi, jotka oli palautettu mapa® keskukseen. Valmiiseen MAPA-
kyselylomakkeeseen vastasivat sairaanhoitajaopiskelijat, jotka olivat osallistuneet MAPA-kou-
lutukseen vuoden 2017 aikana. Valmiita MAPA-kyselylomakkeita kasiteltiin ja analysoitiin 205
kappaletta.

Kaikkiaan Laureassa vuoden 2017 aikana opintonsa aloittaneita ja MAPA-koulutuksen kayneita
oli yhteensa noin 390 sairaanhoitajaopiskelijaa, kaikki hoitotyon koulutusohjelman sisaltavat
yksikot mukaan lukien. Tama luku on noin luku, ei tarkka. Lukumaara on saatu sita kautta,
etta Laurea Hyvinkaan opintotoimiston kautta myos jatkokysely lahetettiin sahkopostin kautta
suunnilleen talle maaralle opiskelijoita. Kaikkia opiskelijoiden valmiita palautteita vuodelta
2017 emme ottaneet mukaan tyohomme ja analysoineet, koska palautteita oli niin suuri
maara. Otoksena oli mapa® keskukseen palautetut lomakkeet. Valmiin MAPA-kyselylomak-
keen vastaukset, ja sita kautta niiden tulokset vastasivat noin 53 % Laurea ammattikorkeakou-

lun sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista, jotka kavivat koulutuksen vuoden 2017 aikana.
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Kato tarkoittaa sita, etta kyselylomakkeen saaneet henkilot eivat jostain syysta vastaa kyse-
lyyn, jonka seurauksena kyselyn vastausprosentti jaa valitettavasti lilan matalaksi. Kato voi
vaikuttaa tulosten luotettavuuteen silla kyselyyn vastanneiden ja kyselyyn vastaamatta jatta-
neiden taustat voivat olla erilaisia. Katoa voidaan yrittaa pienentaa esimerkiksi motivoimalla
kyselyyn vastaajia, tekemalla kyselysta sopivan pituisen ja lahettaa muistutusviesteja vastaa-
jille. (Taanila 2013.)

Tulosten luotettavuuteen jatkokyselylomakkeen vastausten puolesta vaikuttaa pieni vastaus-
maara. Ainoastaan 35 opiskelijaa vastasi jatkokyselyyn. Vastausprosentti on siis 9 %. Jatkoky-
selyn tulosten luotettavuuteen pyrittiin vaikuttamaan niin, etta jatkokyselyyn vastaamisesta
lahetettiin kahteen kertaan viela muistutusviesti opiskelijoille. Lisaksi annoimme jokaisella

muistutuskerralla viela lisaa aikaa opiskelijoille vastata kyselyyn. Muistutusviesteilla pyrittiin
motivoimaan opiskelijoita vastaamaan ja painotimme muistutuksessa sita, etta jokaisen opis-

kelijan vastaus oli tarkea tyomme onnistumisen kannalta.

Jatkokyselylomakkeen vastausten katoon voi vaikuttaa myos se, ettei opiskelijoiden taustoista
ole tietoa. Varmuutta ei ole, ovatko opiskelijat olleet juuri sahkopostin saatuaan esimerkiksi
harjoittelussa, ja siita syysta eivat ole huomanneet sahkopostiviestia. Varmuutta ei myoskaan
ole siita, meniko jatkokysely kaikille opiskelijoille perille ja meniko viesti esimerkiksi myos
sellaisille opiskelijoille, ketka eivat valttamatta silla hetkella olleet lasnaolevina opinnoissa.
Jatkokyselyyn vastaamiseen saattoi myos vaikuttaa se, etta joillakin opiskelijoilla koulutuksen
kaymisesta oli kulunut aikaa jo yli vuosi. Talloin koulutuksen sisalto ja siina kaytettavat me-
netelmat ovat saattaneet jo osittain unohtua. Monet opiskelijoista vastasivat kysymyksiin
myos vaihtoehdon ”ei samaa eika eri mielta”, eli selkeaa mielipidetta asioihin ei tallgin
saatu. Tehdessamme kyselya, meista oli kuitenkin tarkeaa, etta tallainen vastausvaihtoehto
on olemassa, jos opiskelijat eivat osaa vastata kysymykseen tai heilla ei ole mielipidetta asi-
asta. Talla vastausvaihtoehdolla yritettiin valttaa se, etteivat opiskelijat jattaisi kokonaan
vastaamatta kysymykseen. Valitettavasti moni opiskelija jatti vastaamatta avoimiin kysymyk-

siin.

Kyselylomakkeiden avointen vastausten tulkitsemisessa voivat vaikuttaa opinnaytetyon teki-
joiden omat nakemykset ja kokemukset tutkittavasta aiheesta. Pyrimme kuitenkin analy-
soidessa puolueettomaan ja virheettomaan ymmarrykseen lukemalla vastauksia useasti ja tar-

kastelemalla sanojen lisaksi lause- ja ajatuskokonaisuuksia.

Jatkokyselyn pienen vastausprosentin takia tuloksia ei voida luotettavasti yleistaa. Jatkoky-
selyn tuloksista ei siis voida tehda sellaisia paatelmia, etta vastaukset edustaisivat kaikkien
Laurean vuoden 2017 aikana kayneiden sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia MAPA-koulu-
tuksesta. Valmiin MAPA-kyselylomakkeen tulosten pohjalta pystytaan kuitenkin tekemaan

osittain luotettavia paatelmia, siita millaisia opiskelijoiden nakemykset ovat heti koulutuksen
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kaytyaan olleet. Valmiin MAPA-kyselyn tulokset edustavat noin puolta koko Laurean vuoden

2017 aikana kayneiden sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksista.

Molempien kyselyiden luotettavuuden osalta avoimet vastaukset ovat tuoneet tarkeita tietoja
tyon tuloksiin. Avointen vastausten tarkempi analysointi aineistolahtoista sisallonanalyysia
kayttaen antoi luotettavamman tiedon opiskelijoiden nakemyksista. Molempien kyselyiden
osalta myos saatiin vastaukset tutkimuskysymyksiimme. Opinnaytetyon tuloksista pystytaan
saamaan yksittaisia opiskelijoiden nakemyksia siita, miten MAPA-koulutusta voitaisiin mahdol-
lisesti kehittaa Laurea ammattikorkeakoulussa. Tuloksia voidaan hyodyntaa mahdollisesti
MAPA-koulutuksen kehittamisessa Laurea ammattikorkeakoulussa. Vertailemalla opinnayte-
tyon tuloksia aiemmin tehdyn tutkimuksen tuloksiin, voidaan saada suuntaa antavaa tietoa
siita, mitka asiat ovat mahdollisesti muuttuneet ja mita asioita voitaisiin ennestaan viela ke-
hittaa.

10.3 Jatkotutkimusaiheet ja kehittamisehdotukset

Tuloksista kavi ilmi, etta MAPA® Perusteet koulutus on tarpeellinen osa Laurea ammattikor-
keakoulun sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa ja koulutuksen kayminen oli edistanyt suu-
rimman osan opiskelijoiden ammatillista kehittymista ja valmiuksia kohdata haastavia tilan-
teita. Vastauksista nousi kuitenkin myos esille kehitysideoita liittyen MAPA-koulutukseen Lau-
rea ammattikorkeakoulussa. Koulutuksen sisaltoon toivottiin enemman pituutta, laajuutta
seka kaytannon menetelmien harjoituksia verrattuna teorian maaraan. Tulosten perusteella
koulutuksen sisallossa voisi painottaa enemman erilaisia menetelmia, varsinkin lisaa valmiuk-
sia kaivattiin jalkipuinnin lapikaymiseen yhdessa asiakkaan kanssa. Osaksi koulutuksen sisal-
toon toivottiin enemman kouluttajien kaytannon esimerkkeja hoitotyosta ja haastavista tilan-

teista seka teoriaa eri sairauksista.

Koulutuksen riittavyyden kannalta kertauskurssin kayminen opintojen aikana edistaisi koulu-
tuksen riittavyytta. Tulosten perusteella koulutuksen kayminen oli antanut vain osalle opiske-
lijoista valmiuksia ammatilliseen kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita, kun koulutus
kaytiin heti sairaanhoitajaopintojen alussa. Jatkokyselyn avointen vastausten mukaan opiske-
lijoiden oli haastavaa yhdistaa koulutuksessa kaytettavia menetelmia ja harjoituksia todelli-
seen haastavaan tilanteeseen, koska kaytannon kokemusta ei ollut viela ehtinyt tulla opiskeli-
joille, kun koulutus kaytiin heti opintojen alussa. Osalla opiskelijoista MAPA-koulutuksen si-

salto ja menetelmat olivat jo opintojen edetessa saattaneet unohtua tietoisesta muistista.

Kehitysideoita ilmeni, joten jatkossa naita kehitysideoita olisi tarpeellista tutkia viela tarkem-
min. Vastauksia tulisi saada suuremmalta joukolta MAPA-koulutuksen kayneilta sairaanhoitaja-
opiskelijoilta, jotta tulokset olisivat taysin luotettavia. Jatkotutkimusaiheena kyseista asiaa

voisi tutkia viela uudelleen myohemmin. Jatkossa voisi kayttaa mahdollisesti toista tutkimus-
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menetelmaa. Jatkokyselyn pienen vastausprosentin seurauksena voisi jatkossa kokeilla esi-
merkiksi haastattelun tekoa aiheesta rajatulle ryhmalle, jotta saataisiin viela yksityiskohtai-
sempia tuloksia. Sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia omasta ammatillisesta kehittymi-
sesta kohdata haastavia tilanteita voisi tutkia viela jatkossakin siina vaiheessa, kun opiskeli-
joilla olisi enemman takana kaytannon kokemusta ja nakemyksia, eika rajata tutkimuksen
otantaa vain tietyn vuoden aikana kayneisiin opiskelijoihin. Koska opinnaytetyomme tuloksissa
on ainoastaan niiden opiskelijoiden vastauksia, jotka ovat kayneet MAPA® Perusteet koulutuk-
sen, voisi jatkossa tutkia niiden sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia, jotka ovat kayneet
MAPA® Perusteet koulutuksen lisaksi myos Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hal-
linta koulutukset. Nain ollen tutkimukseen vastaavilla opiskelijoilla voisi olla kattavampi kuva

MAPA-koulutuksesta ja sen tarkoituksesta.
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Liite 1: Saatekirje

Hyva vastaaja!

Opiskelemme Hyvinkaan Laurea ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajan tutkintoa. Opinnayte-
tyomme tarkoituksena on selvittaa Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia MAPA-
koulutuksesta. Tutkimuksen avulla voidaan kehittaa MAPA-koulutusta Laurea ammattikorkea-

koulussa.

Tutkimuksen aihe on tarkea ja ajankohtainen toteuttaa, silla Laurea ammattikorkeakoulu tar-
joaa MAPA® Perusteet - koulutusta kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille opintojen alussa. Kou-
lutus on kuulunut opintoihin vuoden 2017 alusta Laurean kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille.
Lisaksi MAPA® Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hallinta - koulutus on tarjolla tay-
dentavassa moduulissa. On tarkeaa tutkia opiskelijoiden nakemyksia, liittyen omaan ammatil-
liseen kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita kaytyaan MAPA-koulutuksen, omiin valmiuk-
siin kayttaa MAPA-menetelmia harjoittelussa tai tyossa, MAPA-koulutuksen riittavyydesta seka
sisallosta. MAPA-koulutuksessa on myos siirrytty kayttamaan suomenkielisia tyokirjoja vuo-
desta 2016 lahtien.

Opinnaytetyo toteutetaan kyselytutkimuksena. Tutkimuksen datan keraamme MAPA-koulutuk-
sessa kaytettavien palautteiden ja taman jatkokyselyn avulla. Tahan jatkokyselyyn pyydamme
teita vastaamaan. Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista, mutta toivomme, etta kaikki
MAPA-koulutuksen vuoden 2017 aikana kayneet sairaanhoitajaopiskelijat vastaisivat kyse-
lyymme. Nain koulutuksen kaymisesta olisi kulunut aikaa vahintaan muutamasta kuukaudesta
reiluun vuoteen ja nakemyksia MAPA-koulutuksesta olisi mahdollisesti myos kaytannon harjoit-

teluun ja tyohon liittyen.

Antamanne vastaukset pysyvat taysin nimettomina. Opinnaytetyon raportin tuloksista ei pys-

tyta tunnistamaan vastaajan henkilollisyytta. Kyselyn tekoon on saatu Laurean tutkimuslupa.

Kyselyyn vastaaminen tapahtuu Google Forms e-lomakkeen avulla. Kyselyyn paaset vastaa-
maan linkin kautta, joka loytyy taman sahkoposti viestin lopusta. Vastaaminen vie aikaa 5-10

minuuttia. Pyydamme vastaamaan kyselyyn 3.4.2018 mennessa.

Opinnaytetyomme julkaistaan internetissa osoitteessa www.theseus.fi.

Annamme lisatietoja kyselysta sahkopostin valityksella seuraavista sahkopostiosoitteista.
sofia.hjelt@student.laurea.fi & katariina.pekki@student.laurea.fi

Kiitos vastauksestanne!

Ystavallisin terveisin Sofia Hjelt & Katariina Pekki
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Liite 2: Muistutusviesti

Hyva vastaaja!

Tama on muistutusviesti kyselysta. Jos ette ole vield ehtineet vastata kyselyymme, toi-
vomme etta vastaatte kyselyyn mahdollisimman pian. Jokainen vastaus on meille tarkea!

Jos olette jo vastanneet kyselyymme, on tdma viesti aiheeton. Kiitimme vastauksestanne!

Opiskelemme Hyvinkdan Laurea ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajan tutkintoa. Opinnayte-
tydomme tarkoituksena on selvittdd Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden ndkemyksia MAPA-
koulutuksesta. Tutkimuksen avulla voidaan kehittda MAPA-koulutusta Laurea ammattikorkea-
koulussa.

Tutkimuksen aihe on tarkea ja ajankohtainen toteuttaa, silla Laurea ammattikorkeakoulu tar-
joaa MAPA® Perusteet - koulutusta kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille opintojen alussa. Koulu-
tus on kuulunut opintoihin vuoden 2017 alusta Laurean kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille. Li-
saksi MAPA® Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hallinta — koulutus on tarjolla tdyden-
tavassa moduulissa. On tarkeaa tutkia opiskelijoiden ndkemyksia, liittyen omaan ammatilliseen
kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita kdytydaan MAPA-koulutuksen, omiin valmiuksiin
kayttdaa MAPA-menetelmia harjoittelussa tai tydssa, MAPA-koulutuksen riittdvyydesta seka si-
sallosta. MAPA-koulutuksessa on myds siirrytty kdayttamaan suomenkielisia tyodkirjoja vuodesta
2016 lahtien.

Opinnaytetyd toteutetaan kyselytutkimuksena. Tutkimuksen datan keradmme MAPA-koulu-
tuksessa kdytettavien palautteiden ja taman jatkokyselyn avulla. Téhan jatkokyselyyn pyy-
damme teita vastaamaan. Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista, mutta toivomme, etta
kaikki MAPA-koulutuksen vuoden 2017 aikana kdyneet sairaanhoitajaopiskelijat vastaisivat ky-
selyymme. Nain koulutuksen kdaymisesta olisi kulunut aikaa vahintddan muutamasta kuukau-
desta reiluun vuoteen ja nakemyksia MAPA-koulutuksesta olisi mahdollisesti myo6s kdytannon
harjoitteluun ja tyohon liittyen.

Antamanne vastaukset pysyvat taysin nimettomina. Opinndytetyon raportin tuloksista ei pys-
tyta tunnistamaan vastaajan henkil6llisyyttd. Kyselyn tekoon on saatu Laurean tutkimuslupa.

Kyselyyn vastaaminen tapahtuu Google Forms e-lomakkeen avulla. Kyselyyn paaset vastaa-
maan linkin kautta, joka |6ytyy tdman sahkoposti viestin lopusta. Vastaaminen vie aikaa 5-10
minuuttia. Pyydamme vastaamaan kyselyyn 9.4.2018 mennessa.

Opinndytetydémme julkaistaan internetissa osoitteessa www.theseus.fi.

Annamme lisatietoja kyselysta sahkopostin valityksella seuraavista sahkopostiosoitteista.
sofia.hjelt@student.laurea.fi & katariina.pekki@student.laurea.fi

Kiitos vastauksestanne!

Ystavallisin terveisin Sofia Hjelt & Katariina Pekki
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Liite 3: muistutusviesti

Hyva vastaaja!

Tama on muistutusviesti kyselysta. Jos ette ole vield ehtineet vastata kyselyymme, toi-
vomme etta vastaatte kyselyyn. Jokainen vastaus on meille tarkea tutkimuksen onnistumi-
sen kannalta.

Pyydamme vastaamaan kyselyyn tdman viikon torstaihin 12.4.2018 kello 17 mennessa.
Jos olette jo vastanneet kyselyymme, on tama viesti aiheeton. Kiitdmme vastauksestanne!

Opiskelemme Hyvinkdaan Laurea ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajan tutkintoa. Opinnayte-
tydomme tarkoituksena on selvittaa Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden nakemyksia MAPA-
koulutuksesta. Tutkimuksen avulla voidaan kehittda MAPA-koulutusta Laurea ammattikorkea-
koulussa.

Tutkimuksen aihe on tarkea ja ajankohtainen toteuttaa, silla Laurea ammattikorkeakoulu tar-
joaa MAPA® Perusteet - koulutusta kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille opintojen alussa. Koulu-
tus on kuulunut opintoihin vuoden 2017 alusta Laurean kaikille sairaanhoitajaopiskelijoille. Li-
saksi MAPA® Vaativat asiakastilanteet ja hatatilanteiden hallinta — koulutus on tarjolla tdyden-
tavassa moduulissa. On tarkeaa tutkia opiskelijoiden nakemyksia, liittyen omaan ammatilliseen
kehittymiseen kohdata haastavia tilanteita kdytydaan MAPA-koulutuksen, omiin valmiuksiin
kayttdda MAPA-menetelmia harjoittelussa tai ty6ssa, MAPA-koulutuksen riittdvyydesta seka si-
sallosta. MAPA-koulutuksessa on myds siirrytty kayttamaan suomenkielisia tyokirjoja vuodesta
2016 lahtien.

Opinndytetyo toteutetaan kyselytutkimuksena. Tutkimuksen datan keradamme MAPA-koulu-
tuksessa kdytettavien palautteiden ja taman jatkokyselyn avulla. Téhan jatkokyselyyn pyy-
damme teitd vastaamaan. Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista, mutta toivomme, etta
kaikki MAPA-koulutuksen vuoden 2017 aikana kdyneet sairaanhoitajaopiskelijat vastaisivat ky-
selyymme. Nain koulutuksen kdaymisesta olisi kulunut aikaa vahintaan muutamasta kuukau-
desta reiluun vuoteen ja nakemyksia MAPA-koulutuksesta olisi mahdollisesti my6s kdytannon
harjoitteluun ja tyohon liittyen.

Antamanne vastaukset pysyvat taysin nimettomina. Opinndytetyon raportin tuloksista ei pys-
tyta tunnistamaan vastaajan henkil6llisyyttd. Kyselyn tekoon on saatu Laurean tutkimuslupa.

Kyselyyn vastaaminen tapahtuu Google Forms e-lomakkeen avulla. Kyselyyn paaset vastaa-
maan linkin kautta, joka l6ytyy tdman sahkoposti viestin lopusta. Vastaaminen vie aikaa 5-10
minuuttia.

Opinndytetydémme julkaistaan internetissa osoitteessa www.theseus.fi.

Annamme lisatietoja kyselysta sahkopostin valityksella seuraavista sahkopostiosoitteista.
sofia.hjelt@student.laurea.fi & katariina.pekki@student.laurea.fi

Kiitos vastauksestanne!

Ystavillisin terveisin Sofia Hjelt & Katariina Pekki
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Liite 4: MAPA-kyselylomake

Kouluttajan nimikirjaimet
MAPA®-chjelma
Osallistujan arviointi

lImoita vastauksesi jokaisessa kohdassa ympyrsimalla numero, joka parhaiten vastaa mielipidettssi asteikolla
1 (téysin eri mieltd) - 5 (taysin samaa mieltd). 1 = taysin eri mieltd, 2 = eri mielt3, 3 = ei samaa eika eri mielt3,
4 = samaa mielta, 5 = tdysin samaa mielta.

Ohjelman tavoitteet: Kouluttaja:

Taman koulutusohjelman suoritettuani uskon osaavani: Koulutusohjelman aikana kouluttaja toimi seuraavasti:
Kayttaa non-verbaalisia tekniikoita Kouluttaja sovelsi kurssin sisaltda erilaisiin
riskikdyttdytymisen vélttamiseen. esimerkkeihin.

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Kéyttaa verbaalisia liennyttamisstrategioita, kuten Kouluttaja heratti aihetta kohtaan mielenkiintoa.
esim. rajojen asettamista. 1 2 3 - 5

1 2 3 4 5
Kouluttaja loi mukavan opiskeluilmapiirin.

Hyodyntaa fyysista interventiota koskevia MAPA®- 1 2 3 4 5

periaatteita, jotta kriisitilanteessa osallisina olevat

valttyvat loukkaantumiselta. Kouluttaja painotti huolenpitoon, hyvinvointiin,

1 2 ) 4 5 suojaamiseen ja turvallisuuteen (Care, Welfare,
Safety, and SecurityM) perustuvaa filosofiaa.

Kayttaa turvallisia fyysisiad interventiomenetelmia 1 2 3 4 5

viimeisena vaihtoehtona tilanteissa, joissa henkild

on vaaraksi itselleen tai muille. Sisalto: (1 = huonoin arvosana, 5 = paras arvosana)

1 2 3 4 & ' 5 sup . e
Koulutusohjelman sisélté vastasi tarpeitani.

Luoda hoidollisen yhteyden aggressiiviseen 1 - 3 4 5

henkiléon kriisitilanteen jalkeen.

1 2 3 4 5 Minka yleisarvosanan antaisit koulutusohjelmalle?

1 2 3 & 5

Onko minulla kaikki hyvin (ei vammoja)? __ Kylla __ Fi

Taman koulutusohjelman ansiosta mina

Koulutusohjelmaa, opetusmenetelmia, kurssimateriaalia ja/tai kouluttajaa koskevia lisskommentteja:

Ajoittain kdytamme koulutusohjelmaamme osallistuneiden henkilsiden kommentteja mainosmateriaaleissamme.
Jos annat luvan kommenttiesi jakamiseen, allekirjoita tihan:

Kiitos panoksestasi. Se on koulutusohjelman laadun sailyttimisen kannalta sek arvokasta etti tarpeellista.



Liite 5: Jatkokyselylomake

MAPA®-jatkokysely

Taman kyselyn avulla kerdamme sairaanhoitajzopiskelijoiden nakemyksid omasta ammatillisesta
kehittymizestd kohdatz haastavia tilanteita, omista valmioksista kdyttisd MAPAS-koulutuksen
menetelmii harjoittelussa/tyossa seka nakemyksid MAPAE-koulutuksen riittdvyydesta ja
gisdlléstd. Palautteesi avulla pyritdén kehittdmdan MAPAS-koulutusta Laurea
ammiattikorkeakouluzsa.

Valitse toinen vaihtoehdoista

1.0len kaynyt

() MAPA® Perusteet (2 péivan) koulutuksen

) MAPA® Perusteet seks Vaativat asiakastilanteet ja hitétilanteiden hallinta
{yhteensa 5 paivan) koulutuksen

Valitse mielestési yksi sopivin vaihtoehto

1. Taysin eri mielta

2. Osittain eri mighd

3. Ei samaa eika eri mielta

4 Jonkin verran zamaa migka
5. Taysin zamaa misha

2.MAPA® Perusteet (2 paivan) koulutus on riittdva osa

sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnoissa

1.Taysin eri 2_0sittain er 3.Ei samaa 4.Jankin 5. Taysin

- o . .. _  werran samaa -
mieltd miekts aiks eri mizha - samaa miaki
mie

Rivi 1 O O 0 O O



3.MAPA® Perusteet seka Vaativat asiakastilanteet ja
hatatilanteiden hallinta (yhteensa 5 paivan) koulutuksen pitéisi
sisdltya kokonaisuudessaan kaikkien
sairaanhoitajaopiskelijoiden opintoihin, jotta koulutus olisi
riittavaa

1.Taysin eri 2_0sittain er 3.Ei samaa 4.Jankin 5.Taysin
mieltd miekts ks eri mizhs  ETEN EEMER o aa miehs
mieltd
Rivi 1 O OJ O O OJ

4 MAPA®-koulutuksen kdyminen heti sairaanhoitajaopintojen
alussa antoi riittavasti valmiuksia ammatilliseen kehittymiseen

kohdata haastavia tilanteita
4. Jonkin

1.Taysin eri 2_0sittain er 3.Ei samaa 5.Taysin
. o ST werran samaa -
mieltd miekts eikE eri mishta e samaa miehsd
miglta
. riv O OJ O O OJ

5.MAPA®-kertauskurssin kdyminen opintojen aikana edistdisi
MAPA-koulutuksen riittavyytta
4. Jonkin

1. Taysin ei 2_0sittain er 3.Ei szamaa 3.Taysin

e R S TC T werran samaa
mieltd miektd eiks eri mishta e
mieltd

1. rivi D D D D D

samaa mieki

82



6.MAPA®-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuksia

ennaltaehkéisevien strategioiden kayttdoon harjoittelussa/tydssa

1.Taysin eri 2_Osittain eri 3.Ei samaa 4.Jankin a.Taysin

- I S e . .. WErfan samasa -
mieltd miekd eiks eri mizha el samaa mieli
mielta

1. rivi O O O O O

7.MAPA®-koulutuksen kaytyani minulla on valmiuksia rauhoittaa
haasteellisesti kdyttaytyvaa asiakasta vuorovaikutuksellisin

menetelmin, kuten keskustelun avulla harjoittelussa/tybssa

4. Jonki
1.Taysin eri 2_Osittain eri 3.Ei samaa arwn a.Taysin

- I S T werrarn samasa oo
mieltd miekd eiks eri mizha micla samaa mieli

1. rivi O O O O O

8. MAPA®-koulutuksen kaytydni minulla on valmiuksia

irtaantumisen menetelmien kayttoon harjoittelussa/tydsséa

4. Jonki
1.Taysim eri 2_Osittain eri 3.Ei samaa anwn 3. Taysin

- I T werran samasa o
miglta mighs 2ikz eri mizha michs samaa miehi

1. rivi 0 | | | O

9. MAPA®-koulutuksen kaytydni minulla on valmiuksia rajoittaa
haasteellisesti kdyttaytyvaa asiakasta fyysisin menetelmin,

kuten ohjaamalla asiakas toiseen tilaan harjoittelussa/tyosséa

1.Taysin eri 2_Osittain eri 3.Ei samaa 4.Jankin 3. Taysin

- I . .. _  werran samaa -
mieltd miehd eikd eri mieltd eh samaa miehs
miehs

1. rivi J J J J J
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T0.MAPA®-koulutuksen kdytyani minulla on valmiuksia
haastavan tilanteen jalkipuintiin yhdessé asiakkaan kanssa

harjoittelussa/tyossa
4. Jonkin

1.Taysin eri 2_Osittain en 3.Ei samaa 3.Taysin
mielta mieltd eika eri mislta VE”:_:-:;?;EE samaa mieka
1. rivi O O d O O

11.MAPA®-koulutuksen kdyminen on edistanyt ammatillista

kehittymisténi kohdata haastavia tilanteita
4. Jonkin

1.Taysin eri 2 Osittain er 3.Ei samaa 5.Taysin
mielts miehd eikd eri mielta VE”E”! E:i!'naa samaa miehs
mielta
1. riv O O J O O

12. MAPA®-koulutukseen kuuluvan suomenkielisen tyokirjan

kayttd auttoi ymmartdmaan koulutuksen sisdltba

1.Taysin eri 2 Osittain er 3.Ei samaa 4.Jankin 5.Taysin

- - N e . . _ Werfan samaa _—
mieltad mieltd eikd eri mishta el samaa miehi
mislta

1. rivi J J J L J
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Vastaa seuraaviin avoimiin kysymyksiin

13.Mita asioita MAPA®-koulutuksen siséllossa voisi painottaa
enemman?

Oma vastaukses

T4 Miten MAPAB-koulutusta tulisi mielestasi muuten kehittaa
sisalloltaan?

Oma vastaukses

15.Miten MAPA®-koulutuksen kdyminen on edistanyt
ammatillista kehittymistadsi kohdata haastavia tilanteita?

Oma vastaukses

LATAA
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Liite 6: Tutkimuslupa

/ Yhdessci /
enemmdn
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Tutkimuslupa 86 (91)

6.6.2018

Tutkimuslupahakemuksen tulee sisaltaad ainakin seuraavat seikat.
Tarvittaessa voit antaa lisdatietoja liitteessa

Nimi: Hjelt Sofia & Pekki Katariina

Tehtdvd/virka-asema/oppiarvo: Sairaanhoitajaopiskelija

Osoite: Uudenmaankatu 22, 05800 Hyvinkdad

Puhelinnumero:

Sdhkoposti: sofia.hjelt@student.laurea.fi , katariina.pekki@student.laurea.fi

Pdivdys: 21.03.2018.

Tyon [tutkimuksen,
opinndytetyon, jat-
kotutkinnon] te-

Sofia Hjelt & Katariina Pekki

kija/t:

Koulutusohjelma/

korkeakoulu/

yliopisto: Hoitotyon koulutusohjelma
Laurea ammattikorkeakoulu

Toimipiste:

Laurea ammattikorkeakoulu Hyvinkdd

[tutkimuksen, opin-

ndytetyon, jatkotut-
kinnon] Ohjaaja/oh-
jaajat:

Minna Pulli on opinndytetyon ohjaaja
Suomen mapa® keskus on toimeksiantaja ja yhteyshenkilo Aulikki
Yliniva

Tyon/tutkimuksen

nimi: Sairaanhoitajaopiskelijoiden ndkemyksid MAPA-koulutuksesta
Tavoitteet/

tutkimusongelma: Opinndytetyon tarkoituksena on kuvata sairaanhoitajaopiskelijoiden

ndkemyksid siitd, miten MAPA-koulutuksen tieto- ja taitoperusta on
palvellut sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillista kehittymistd koh-
data haastavia tilanteita tyoeldmdssd.

Opinndytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa sairaanhoitajaopiskeli-
joiden ammatillisesta kehittymisestd haastavien tilanteiden kohtaa-
misessa kdytyddn MAPA-koulutuksen. Opinndytetyon tarkoituksen ja
tavoitteen perusteella on muodostettu tutkimuskysymykset, joiden
pohjalta tyossd on tarkoitus kuvata sairaanhoitajaopiskelijoiden nd-
kemyksid MAPA-koulutuksen sisdllostd, nakemyksid MAPA-koulutuksen
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riittdvyydestd osana opintoja, ndkemyksid opiskelijoiden valmiuk-
sista kdyttdd MAPA-koulutuksen menetelmid tyoeldmdssd sekd ndke-
myksid omasta ammatillisesta kehittymisestd kohdata haastavia ti-
lanteita kdytyddn MAPA-koulutuksen.

Aiheesta on tdrkedd saada ajankohtaista tietoa, silldi MAPA-koulutuk-
sen oppimateriaali on muuttunut suomen kielelle sekd vuoden 2017
alussa kdyttoon otetun harmonisoidun opintosuunnitelman mukaan pa-
kolliseksi kaikille Laurean sairaanhoitajaopiskelijoille opintojen
alussa. Opinndytetyon tuloksia voidaan hyodyntdd MAPA-koulutuksen
kehittdmiseen Laurea ammattikorkeakoulussa.

Tarvittavien tieto-
jen / aineistojen
mddrittely:

Tarkka rajaus mitd
tietoja tarvitaan,
missd tiedostomuo-
dossa ne tarvitaan
ja miten tiedot toi-
mitetaan tutkimuslu-
van hakijoille:

Opinndytetyon tarkoituksen ja tavoitteen perusteella on muodostettu
tutkimuskysymykset, joiden pohjalta tyossd on tarkoitus kuvata sai-
raanhoitajaopiskelijoiden ndkemyksid MAPA-koulutuksen sisdllostd,
ndkemyksid MAPA-koulutuksen riittdvyydestd osana opintoja, ndke-
myksid opiskelijoiden valmiuksista kdyttdd MAPA-koulutuksen mene-
telmid tyoeldmdssd sekd ndkemyksid omasta ammatillisesta kehitty-
misestd kohdata haastavia tilanteita kaytyddn MAPA-koulutuksen.

Opinndytetyon teoreettisessa osuudessa kdsitellddn muun muassa ai-
heita potilaan haasteellinen kdytos, ammatillinen kehittyminen haas-
tavien tilanteiden kohtaamisessa ja MAPA®. Ndmd ovat siis tyon teo-
reettisen osuuden pddotsikoita.

MAPA-kyselylomakkeiden palautteiden analysoinnissa ja taulukoin-
nissa aiomme kdyttdd apuna Microsoft Excel-taulukkolaskentaohjel-
maa. Jatkokyselyn tulosten analysoinnissa suunnitelmissamme on
kdyttdd apuna myos Microsoft Excel-ohjelmaa sekd Google Forms oh-
jelmistoa ja laskentataulukkoa.

Ensin analysoimme valmiiden MAPA-koulutuksessa kdytettdvien palau-
telomakkeiden vastaukset ja tulokset. Nimd ovat paperisessa muo-
dossa. Laurean sairaanhoitajaopiskelijat ovat tdyttdneet valmiin ky-
selylomakkeen heti kdytyddn MAPA-koulutuksen vuoden 2017 aikana.
Valmiiksi tdytetyt kyselylomakkeet saamme tyoeldmdn yhteistyo-
kumppanilta, joka on valmiiksi kerdnnyt juuri vuoden 2017 aikana
koulutuksen kdyneiden lomakkeet. Ndmd lomakkeet ovat Laurean Hy-
vinkddn, Porvoon ja Lohjan yksikéiden koulutuksista. Valmiita palaut-
teita on madrallisesti noin 270 kappaletta, mutta valitsemme niistd
otokseksi noin puolet satunnaisesti. Valmiista lomakkeesta kdsitte-
lemme vain ne vastaukset, jotka ovat oleellisia meiddn tutkimuk-
semme kannalta ja vastaavat tutkimuskysymyksiimme. MAPA-koulu-
tuksen kouluttajiin liittyvdt vastaukset jatdmme kdsittelemdtta.

Tdmadn lisdksi ldhetdmme Laurean sisdisen sdhkopostin kautta MAPA-
koulutuksen kdyneille Laurean Hyvinkddn, Lohjan, Porvoon, Tikkurilan
ja Otaniemen yksikoiden sairaanhoitajaopiskelijoille jatkokyselyn.
Jatkokyselylomake on sdhkoisessd muodossa Google Forms e-kyselylo-
makkeena. Ldahetdmme jatkokyselyn niille sairaanhoitajaopiskelija
ryhmille, jotka ovat aloittaneet opinnot 2017 ja kdyneet koulutuksen
vuoden 2017 aikana. Jatkokyselyn ldhetykseen saamme apua Hyvin-
kddn Laurean opintotoimistosta, jotta kyselyt menevat juuri vuonna
2017 aloittaneille sairaanhoitaja ryhmille. Jatkokyselyn tarkoituk-
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sena on kartoittaa opiskelijoiden ndkemyksid sen jdlkeen, kun koulu-
tuksen kdymisestd on kulunut jo jonkin aikaa, kuukausista reilu vuo-
teen. Ndin on mahdollista saada myos kdytdnnon ndakemyksid opiskeli-
joilta, jotka ovat olleet kdytdnnon tyoharjoittelussa tai muuten tyo-
eldmdssa.

Aineiston keruuta varten kdytdmme Google Forms e-kyselylomaketta,
jonka ldhetdmme linkkind Laurean sdhkopostin kautta Laurean opiske-
lijoille. Sahkoinen kyselylomake on siis tehty Google Forms ohjelmis-
tolla. Opiskelijoiden vastaukset tallentuvat sdhkoiseen Google Forms
ohjelmistoon kdyttdjdtilillemme. Opiskelijoiden vastaukset tulevat
meille ja pysyvdt nimettomind. Vastaajien henkilollisyyttd ei pysty
tunnistamaan opinndytetyomme raportin tuloksista. Kyselyn ldhetyk-
sen tavoitteena sdhkopostin kautta on tavoittaa mahdollisimman mo-
net opiskelijat, ja saada mahdollisimman paljon vastauksia. Kyselyn
mukana ldhetdmme sdhkopostissa saatekirjeen. Vastausaikaa kyselyn
vastaamiseen on viikko. Tarvittaessa ldhetdmme opiskelijoille muistu-
tusviestin kyselyyn vastaamisesta.

Valmis Mapa-koulutuksessa kdytettdvd kyselylomake, jatkokyselylo-
make ja saatekirje loytyvdt Opinndytetyon tutkimussuunnitelman liit-
teet osiosta.

Aikataulu (noin kah-
den kuukauden tark-
kuudella):

Maalis-toukokuussa 2018 Opinndytetyon toteutusvaihe. Valmiiden ky-
selylomakkeiden ja jatkokyselyiden tulosten analysoiminen.

Kesdkuussa 2018 viimeistddn opinndytetyo valmis.

Liitteet (edellyte-
tddn: tutkimussuun-
nitelma, kyselylo-
make, teemahaas-
tattelurunko jne.):

Liitteind tutkimussuunnitelma opinndytetyostd, tutkimussuunnitelman
liitteet osiosta l6ytyy valmis MAPA-koulutuksessa kdytettdvd kysely-
lomake, jatkokyselylomake ja saatekirje.

Pddtoksentekijd
tayttdd Laureassa

Tutkimuslupa myonnetddn | x | Tutkimuslupaa ei myonnetd

Perusteet

Pddtoksentekijd nimi
ja pdivimddrd

. g -
Hilkka Heinonen
22.3.2018

Tutkimusluvan myontamisen ja tietojen/aineiston luovuttamisen ehtona on se, etta tutkimuk-
sen/selvityksen tekija sitoutuu huolehtimaan tietojen kasittelysta ottaen huomioon henkilo-
tietojen kasittelya ja yksityisyyden suojaa koskevan lainsaadannon. Tutkimuksen/selvityksen
tekija on velvollinen kayttamaan tietoja/aineistoa luottamuksellisesti ja ainoastaan taman
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tutkimuksen/selvityksen tekemiseksi seka turvaamaan tarkastelemiensa henkiloiden intimi-
teetin ja anonymiteetin. Tutkimuksen/selvityksen toteuttamisen jalkeen aineisto havitetaan
asianmukaisella tavalla.

Jos tutkimuksessa syntyy henkilotietolain mukainen henkilorekisteri, tulee liitteena olla myos
tieteellisen tutkimuksen rekisteriseloste (Hetil (523/99) 108 ja 148) tai rekisteriseloste (HetiL
(523/99) 108). Tarvittaessa hakemuksen liitteena tulee olla myos tutkimuseettinen ennakko-
arviointilausunto.

Tutkimusluvan hakija toimittaa myonteisen pddtoksen henkilélle, joka vastaa aineiston luo-
vuttamisesta Laurea-ammattikorkeakoulun sovelluksesta. Tdssd yhteydessd tutkimusluvan
saanut sopii myos esim. kyselyjen ldhettdmisen kdytdnndn toteuttamisesta.



Liite 7: Esimerkkeja sisallonanalyysien teosta
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ALKUPERAINEN | PELKISTETTY | ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA
ILMAUS ILMAUS
"Tieddn, mi- Toimiminen Ammatillinen Sairaanhoitajaopiskeli-
ten tulee toi- hankalissa ti- kehittyminen joiden nakemyksia
mia hankalissa | lanteissa haastavien ti- | omasta ammatillisesta
tilanteissa ja, Toimiminen lanteiden koh- | kehittymisesta kohdata
mitd ei saa taamisessa ja haastavia tilanteita ja
tehda” MAPA-koulu- valmiuksista MAPA-kou-
”osaan toimia | Oikea toimin- tuksen mene- lutuksen menetelmien
tulevaisuu- tatapa riskiti- telmien kaytto | kaytosta harjoittelussa
dessa riskiti- lanteissa tai tyopaikalla
lanteissa oi-
kein”
“osaan hyo- Ammatillinen Sairaanhoitajaopiskeli-
dyntdd MAPA- | MAPA-teknii- | Hyodyntami- kehittyminen joiden nakemyksia
tekniikoita koiden hyo- nen tyossa haastavien ti- | omasta ammatillisesta
tyossani” dyntaminen lanteiden koh- | kehittymisesta kohdata
tyossa taamisessa ja haastavia tilanteita ja
MAPA-koulu- valmiuksista MAPA-kou-
tuksen mene- lutuksen menetelmien
telmien kaytto | kaytosta harjoittelussa
tai tyopaikalla
ALKUPERAINEN | PELKISTETTY ALALUOKKA | YLALUOKKA PAALUOKKA
ILMAUS ILMAUS
”Koulutus olisi | Pidempi kou- Sairaanhoitajaopiskeli-
voinut olla pi- | lutus parempi, joiden nakemyksia
dempi, mutta | hyvin toteu- Koulutuksen | Koulutusoh- MAPA-koulutuksen si-
hyvin toteu- tettu aikare- kesto jelma sallosta ja riittavyy-
tettu ndilld ai- | sursseihin nah- desta
karesursseilla” | den
”Kurssi oli Hyva, mutta
hyvd, joskin tiivis kurssi
aika tiivis”
"Opetusmene- | Konkreettiset |Opiskelutavat | Opetus- Sairaanhoitajaopiskeli-
telmdt olivat | ja mukavat menetelmat joiden nakemyksia
hyvin mukavia |opetusmene- MAPA-koulutuksen sisal-
ja konkreetti- | telmat losta ja riittavyydesta
sia”
ALKUPERAINEN | PELKISTETTY | ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA
ILMAUS ILMAUS
”kdytdnnon ti- | Kaytannon ti-
lanteiden esi- | lanteet ja esi- Sairaanhoitajaopiskeli-
merkkejda li- merkit Kaytannon Koulutuksen joiden nakemyksia
sdksi” harjoitukset sisalto MAPA-koulutuksen si-
"Haastavan Haastavan asi- sallosta
asiakkaan koh- | akkaan koh-
taamista eri taaminen
keinoin”
”Ennaltaeh- Enemman en- | Ennaltaeh- Koulutuksen Sairaanhoitajaopiskeli-
kdisyd yha naltaehkaisya. | kaisy sisalto joiden nakemyksia
enemmdan. Esi- | Tilankaytta- MAPA-koulutuksen si-
sallosta
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merkiksi tilan-
kdytostd voisi

minen haasta-
vissa tilan-

puhua. Onko teissa.

mahdollista

saada esimer-

kiksi poytd si-

nun ja asiak-

kaan vdliin,

onko asiak-

kaalla heitet-

tavid tavaroita

jms.”

ALKUPERAINEN | PELKISTETTY | ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA

ILMAUS ILMAUS

"Kdytdnnon Enemman kay- | Kaytannon MAPA-koulu- Sairaanhoitajaopiskeli-
esimerkkejd tannon esi- harjoitukset tuksen sisalto | joiden nakemyksia
enemmdn, ei merkkeja ja MAPA-koulutuksen si-
niin paljon vahemman sallosta

teoriaa” teoriaa

"Kertaukset Kertausta Sairaanhoitajaopiskeli-
opintojen ede- | opintojen Koulutuksen MAPA-koulu- joiden nakemyksia
tessd. Unohtaa | edetessa ajallisuus tuksen sisaltdo | MAPA-koulutuksen si-
liikkeet nope- sallosta

asti”

"Koulutuksen Koulutuksen

integroiminen | integroiminen

opintoihin tai | opintoihin tai

harjoitteluun” | harjoitteluun

ALKUPERAINEN | PELKISTETTY ALALUOKKA YLALUOKKA PAALUOKKA

ILMAUS ILMAUS

”0On hieman Edistanyt hie- | Toiminta

edistdnyt. Tie- | man. Tuonut haastavissa

tdd hieman tietoa haasta- | tilanteissa

asioita siitd, vissa tilan- Ammatillinen | Sairaanhoitajaopiskeli-
miten voi toi- | teissa toimimi- kehittyminen | joiden nakemyksia

mia haastavan
tilanteen tul-

seen

lessa eteen”

”Ei miten- Ei mitenkaan Ei ammatil-

kéddan” lista kehitty-
mista

”Koen saa- Lisaapuja en- Ennaltaeh-

neeni lisd- naltaehkaisyyn | kaisy

apuja tilan-
teen ennakoi-
miseksi”

haastavien ti-
lanteiden koh-
taamisessa

omasta ammatillisesta
kehittymisesta kohdata
haastavia tilanteita




