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The purpose of the thesis was to describe the experiences and development
ideas of the students of Saimaa University of Applied Sciences about student
health care. The aim of the thesis was to provide information in order to develop
student-oriented health care services. The research was accomplished as a
guantitative survey. Those students who began their studies in emergency care,
nursing and public health nursing in the year 2014 in Saimaa University of Applied
Sciences were selected to become the target group of this survey. The material
was collected using a web-based questionnaire. 25 students answered the ques-
tionnaire.

More than half of the respondents did not know what kind of student health care
services were offered to them. The answers also revealed that there was not
sufficient information of the services. According to the students’ experiences, the
access to the services was mostly easy. The most wished development was the
increase and development of dental care services as well as the development of
nursing services. The development of Internet services would also be current,
and students brought up some development ideas.

In summary, the students are mainly satisfied with the student health care, but
the flow of information could be improved. The students also came up with good
suggestions for improving and developing student health care services.
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1 Johdanto

Taman opinnaytetyon tarkoitus on selvittdd, miten hyvin Saimaan ammattikor-
keakoulun opiskelijat tietavat opiskeluterveydenhuollon tarjoamista palveluista ja
niiden saatavuudesta, ja mihin opiskelijat ovat olleet tyytyvaisia ja mita palveluita
vield kaivataan. Valitsimme kyseisen aiheen, silla meisté on tuntunut itsestdmme
silta, ettei opiskeluterveydenhuoltoa ole tehty tarpeeksi nakyvéksi ja helposti la-
hestyttavaksi. Terveyden ja hyvinvoinninlaitos (THL) mainitsee opiskelutervey-
denhuollon tavoitteeksi, ettd opiskeluterveydenhuollon tulee olla opiskelijoiden
hyvinvointia edistavaa ja yllapitdvad. Opiskeluterveydenhuollon tulee jarjestaa
opiskelijoille terveyden- ja sairaanhoitopalvelut, lisdksi mielenterveys- ja paihde-
tyo, seksuaaliterveyden edistaminen ja suun terveydenhuolto. Opiskelutervey-

denhuolto seuraa myos opiskelijoiden terveytta, seké opiskelukykya. (THL 2017.)

Termi opiskeluterveydenhuolto kuvaa opiskelijaterveydenhuollon tavoitteita ja si-
saltba, niin yhteison, kuin yksilétasollakin paremmin kuin aikaisempi opiskelija-
terveydenhuolto-kasite. Uusi termi opiskeluterveydenhuolto sisdltaa seka sairau-
den hoidon etta terveyden edistamisen. Tdma kuvastaa sita, ettd kyseessa mo-
niammatillinen yhteisty6kokonaisuus. Opiskeluterveydenhuollon oppaassa nime-
taan myaos, etta opiskeluterveydenhuollon piiriin kuuluvat toisen- ja korkea-asteen
opiskelijat (Sosiaali- ja terveysministerio 2006, 21-22). Termeja asiakastyytyvai-
syys ja laatu voidaan arkikielessa kayttda toistensa synonyymeind. (Ylikoski
1999, 149).

Aiheemme on tarkea ja ajankohtainen, silla Saimaan ammattikorkeakoulun opis-
keluterveydenhuolto on elanyt murroskautta, ensin YTHS:n eli Ylioppilaiden ter-
veydenhoitosaation palveluiden tultua kokeiluun ja sen jalkeen niiden jaatya pois
rahoituksen vuoksi. Saimaan ammattikorkeakoulu on aloittanut pilotoinnin, jossa
Saimaan ammattikorkeakoulun terveydenhoitajaopiskelijat pystyvét tarjoamaan
niin sanotulla harmaalla alueella olleita opiskeluterveydenhuollosta puuttuvia pal-
veluja oppimiskeskus Moatiivin kautta seka opiskelijoille etta henkilokunnalle esi-
merkiksi terveysneuvontana. Talla hetkella terveydenhoitajaopiskelijat tuottavat

naita palveluita Saimaan ammattikorkeakoulun henkilokunnalle.



Aihe on meille tarkea opiskelun aikana, mutta myos tulevaisuudessa tyoskennel-
lessdamme esimerkiksi opiskeluterveydenhuollossa tai ylipdataan sosiaali- ja ter-
veysalalla. Opinnaytetydssa tuotetaan sahkdisen webropol- tyytyvaisyyskyselyn
avulla tietoa opiskeluterveydenhuollon palveluiden kehittdmiseksi. Opinnayte-
tydomme avulla Saimaan ammattikorkeakoulu seka Etela-Karjalan sosiaali-ja ter-
veyspiiri (Eksote) saavat hyodyllista tietoa opiskelijoiden tAman hetkisista tunte-
muksista ja tarpeista, ja he voivat nain ollen hyédyntaa jatkossakin kyselyn anta-

mia tuloksia ja parantaa tarjoamaansa palvelua.

2 Opiskeluterveydenhuolto
2.1 Opiskeluterveydenhuollon tavoitteet

Opiskeluterveydenhuollon tavoitteeksi THL mainitsee, etta sen tulee olla opiske-
lijoiden hyvinvointia yllapitavaa, seké sen tulee seurata opiskelijoiden terveytta ja
opiskelukykya, seka edistaa niitd. Opiskeluterveydenhuolto jarjestaa opiskelijoille
terveyden-ja sairaanhoidonpalvelut, lisdksi mielenterveys- ja paihdepalvelut, sek-
suaaliterveyden edistamisen ja suun terveydenhuollon. Varhainen erityisen tuen
ja tutkimusten tarve tulee huomioida, ja opiskelijaa tulee ohjata tarvittaessa jat-
kotutkimuksiin ja hoitoon. (THL 2017.) Kansanterveyslain mukaan opiskeluter-
veydenhuollon tehtavia ovat myds edistdé opiskeluympariston terveellisyytta ja
turvallisuuden edistdaminen. Sen tulee omalta osaltaan varmistaa myds koko
opiskeluyhteisén hyvinvointi (Kunttu, Komulainen, Makkonen ja Pynnénen 2011,
78).

Terveyden edistamisella opiskeluterveydenhuollossa parannetaan opiskelijoiden
terveytta niin opiskelujen aikana, kuin myds myéhemmin tybelamassa. Tervey-
den edistaminen on terveysneuvontaa ja ohjaamista, joka voidaan toteuttaa yk-

silbohjauksena, ryhmissa tai luentoina.

Yksilotasoisessa terveysneuvonnassa korostuu yksilon vastuu tekemisesta. Yk-
sildohjaus on vuorovaikutustilanne, jossa tulee olla hienovarainen. Yksiloneuvon-
taa toteutetaan jokaisessa yksilollisessa terveydenhoitajan tapaamisessa, kuten

terveystarkastuksissa. Suositeltavaa on jarjestdd myds ryhmaneuvontaa, joka



soveltuu muun muassa elintapaohjaukseen. Ryhmaohjauksessa asiakkaat saa-
vat myos vertaistukea, jolla tarkoitetaan samanlaisessa elamantilanteessa ela-
van henkilébn antamaa sosiaalista tukea. Vertaistuen ja ryhman kautta syntyy
usein myos uusia sosiaalisia verkostoja. Terveysneuvontaa onkin hyva jarjestaa
myoOs yhteisollisend neuvontana esimerkiksi oppilaitos yhteisossa. Yhteisolli-
sessa terveyden edistamisessa eri toimijoiden yhteistyo ja vuorovaikutus on tar-

keda. (Sosiaali- ja terveysministerio 2009, 70-71.)

Termi opiskeluterveydenhuolto kuvaa opiskelijaterveydenhuollon tavoitteita ja si-
saltba, niin yhteis6 kuin yksilétasollakin paremmin kuin aikaisempi opiskelijater-
veydenhuolto kasite. Uusi termi opiskeluterveydenhuolto sisaltéda seka sairauden
hoidon etta terveydenedistamisen. Tama kuvastaa sita, ettd kyseessad on mo-
niammatillinen yhteistyokokonaisuus. (Sosiaali- ja terveysministerio 2006, 22.)
Opiskeluterveydenhuolto-kasite kattaa yksittaisen opiskelijan liséksi opiskeluym-
pariston. Opiskeluterveydenhuolto kattaa terveydenhuollon lukiolaisille, seka am-
matillisen toisen asteen ettd ammattikorkeakoulun ja vyliopiston opiskelijoille
(Haarala, Honkanen, Mellin & Tervaskanto-M&aentausta 2015, 308-309).

Onkin tarkeaa, etta opiskeluterveydenhuolto tarjoaa kattavasti palveluja, silla tut-
kimusten mukaan muun muassa terveysvalmennuksella on positiivisia vaikutuk-
sia fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen elamaan seka kayttaytymiseen. Ter-
veysvalmennus on terveytta edistdvad valmennusta, joka lisaa potilaan hyvin-
vointia ja auttaa saavuttamaan terveyteen liittyvid tavoitteita. (Elo, Kiveld, Kyn-
gas, Kaariainen 2013, 262-263.) Opiskeluterveydenhuollon tulee tarjota laaduk-
kaat terveyden- ja sairaanhoitopalvelut ja sen tulee olla kokonaisvaltaista. Opis-
kelijalle opiskelu on my6s tyotd. Opiskeluterveydenhuolto on opiskelijoiden tyo-
terveyshuoltoa, jonka tulee toimia yhteistytssa sek& kohderyhmansa etta oppi-
laitoksen kanssa. Opiskelukyky vaatii yksiloltéa voimavaroja, joita ovat terveys, ky-
vykkyys, tiedot, taidot ja motivaatio. Opiskeluterveydenhuollon tulee olla laaja-
alaista, opiskelukyvyn kaikki osa-alueet huomioivaa, moniammatillista toimintaa.
(Kunttu ym. 2011, 80; Haarala ym. 2015, 308.)



2.2 Opiskeluterveydenhuollon sisalto

Ammattikorkeakouluopiskelijoiden terveydenhuolto, johon luetaan opiskelijan ter-
veydenhuolto, sairaanhoito ja hammashuolto, on kansanterveyslain nojalla kun-
tien lakisdateinen tehtava. Erolan (2004) samoin kuin Kuntun ym. (2016) korkea-
kouluopiskelijoiden tutkimuksessa kay ilmi, etta yliopistossa opiskelevat kayttivat
yleisemmin Ylioppilaiden terveydenhoitosaation tarjoamia palveluja, ja ammatti-
korkeakouluopiskelijat kayttivat yleisemmin terveyskeskuksen palveluja. Tutki-
mustulosten perusteella my6és ammattikorkeakouluopiskelijoiden tiedot palve-
luista ovat monilta osin puutteellisia. (Erola 2004; Kunttu ym. 2016.) Erolan (2004)
mukaan ammattikorkeakoulujen tulisi jatkossa panostaa terveydenhuollon palve-
luista tiedottamiseen, etteivat terveydenhuoltopalvelut jaa opiskelijoilta tavoitta-
matta siitd syysta, etta heilla ei ole asiasta tietoa. Ammattikorkeakoulun opiskeli-
joilla tulisi olla myds yhtenevét palvelut opiskelukunnasta tai opiskelualasta riip-
pumatta. (Erola 2004, 89.)

Opiskeluterveydenhuolto on osa kunnallista perusterveydenhuoltoa. Opiskelija
voi hakea palveluiden piirin samoin perustein kuin muut kuntalaisetkin tai halu-
tessaan han voi hakeutua myos kotikuntansa palveluiden piiriin. Palvelujen kayt-
tajana opiskelija on samassa asemassa kuin kuntalaiset ja hoitoon paasya kos-
kevat kriteerit koskevat myods opiskelijaa. Tasa-arvoinen asema palveluissa kos-
kee myds hoidollisia tukipalveluja, joiden saatavuudessa on kuntien valilla eroja.
Tukipalveluja ovat fysioterapiapalvelut seka puheterapeutin, ravitsemustera-
peutin, toimintaterapeutin terveyskeskuspsykologin palvelut. Lasta odottava

opiskelija on oikeutettu kdymaan opiskelupaikkakuntansa aitiysneuvolassa.

Erikoissairaanhoitolain mukaan opiskelijoiden tarvitsema erikoissairaanhoito voi-
daan opiskeluaikana toteuttaa opiskelupaikkakunnan sairaanhoitopiirin sairaa-
lassa tai toimintayksikdssa. Korkeakouluopintojen aika useammat opiskelijat ovat
myo6s oman oppilaitoksen ulkopuolella esimerkiksi ammatillisessa harjoittelussa.
Opiskeluterveydenhuollon palvelut ovat opiskelijan kayttavissa normaalisti tyo-
harjoittelun ja tyossé&oppimisjakson aikana myds silla paikkakunnalla, jolla har-
joittelu tapahtuu. Oppilaitokset jarjestavat opiskelijoilleen tapaturmavakuutuksen
opiskeluun liittyvissa, tydbhon rinnastettavissa olosuhteissa syntyneen vamman

tai sairauden korvaamiseksi. (Kunttu ym. 2011, 81.)



Terveydenhoitajan vastaanottotoiminta on yksi opiskeluterveydenhuollon osa-
alue. Terveydenhoitajan vastaanottotoimintaan siséltyy erilaisia perusmittauksia
kuten esimerkiksi paino, verenpaine ja pituus, seka terveydenhoitaja voi tehda
pienid diagnostisia perustutkimuksia ja sairauksien hoitoon liittyvia tutkimuksia.
Terveydenhoitajan vastaanottotoimintaan sisaltyy sairauksien ehkaisya, en-

siapua, ehkaisyneuvontaa ja alkuraskauden ohjausta. (Haarala ym. 2015, 311.)

Opiskeluterveydenhuollossa kaikissa toimipisteissa tulee olla opiskeluterveyden-
huoltoon perehtynyt [&8kari. Opiskelijoilla on oikeus saada opiskeluterveyden-
huollon kautta yleislaakaritasoisia sairaanhoidon palveluja. Terveydenhoitaja ja
opiskeluterveydenhuollon laakari toimivat tyoparina ja terveydenhoitajalla tulee
olla mahdollisuus konsultoida laakaria tarvittaessa. Paivystysluonteiset ladkarin-
palvelut joudutaan tarvittaessa jarjestaméan terveyskeskuksen paivystyspis-
teessa, vaikka pyrkimyksena olisi niiden jarjestdminen opiskeluterveydenhuollon
kautta. (Haarala ym. 2015, 311-312.)

Opiskeluterveydenhuollon keskeisiin tehtaviin kuuluvat oppilaan ja opiskelijan
terveyden, hyvinvoinnin ja opiskelukyvyn edistaminen. Opiskeluterveydenhuol-
lossa tehtavassa terveysneuvonnassa pohjana on opiskelijan yksilollinen ela-
mantilanteen huomioiminen ja erityiset terveyttd uhkaavat asiat. Terveysneuvon-
nan tavoitteena on, etta opiskelijat ottavat vastuuta omasta terveydestaan ja ot-
tavat terveet elamantavat voimavaraksi ja osaksi arkikayttaytymista. Terveysneu-
vonnalla tuetaan muun muassa opiskelijoiden itsenaisyytta ja aikuistumista, jol-
loin tdhan tulee varata opiskeluterveydenhuollossa riittavasti aikaa esimerkiksi
terveystarkastuksen yhteydessa. Opiskelijoiden terveydenedistamistoiminnalla
vaikutetaan heidan opiskeluaikaan, mutta myds heidan tulevaan elaméaan. Opis-
kelijalle tulee antaa myds tietoa mahdollisista tulevaa ammattia koskevista ter-

veyshaitoista. (Sosiaali- ja terveysministerié 2009, 92-93.)

Nuorten siirtyessa korkeakouluopiskelijaksi he siirtyvat palvelujarjestelmassa
opiskeluterveydenhuoltoon. Opiskelu on kuormittavaa ja vaatii yksilon sitoutu-
mista hanen omiin tavoitteisiinsa. Nuoret ammattikorkeakouluopiskelijat elavat
muutosvaihetta, johon kuuluvat aikuistuminen ja opintojen suorittaminen tulevaa

tutkintoa ja tyoelamaa varten. Opiskeluterveydenhuollossa onkin oleellista var-



hainen puuttuminen mahdollisiin epakohtiin, jolloin opiskelijoiden tukeminen ko-
rostuu. Yhteisétason terveyden edistdminen on tarkedd huomioida opiskelukult-

tuurissa ja opiskeluymparistossa. (Haarala 2015, 308-310.)

Terveydenhoitaja on opiskeluterveydenhuollon henkiloston keskeisin toimija ja
hoidon tarpeen arvioija. Jokaisella oppilaitoksella on nimetty terveydenhoitaja,
jonka yhteystiedot tulisi olla helposti opiskelijoiden saatavilla. Terveydenhoitaja
on asiantuntija myds oppilaitoksen terveydellisten olojen valvonnassa seké opis-
kelijahuoltoryhmassa. Oppilaitoksen tyo- ja opiskeluoloja tulee tarkastaa lakisaa-
teisesti kolmen vuoden valein. Opiskeluterveydenhuollon oppaan (STM) mukaan
opiskeluterveydenhuollon toteuttamiseen tarvitaan yksi terveydenhoitaja 800
opiskelijaa kohti. Laadukkaan opiskeluterveydenhuollon edellytys on yhteistyo
seka opetushenkiloston etta muiden opiskeluhuollon toimijoiden kanssa. (Sosi-
aali- ja terveysministerio 2006, 4; Kunttu ym. 2011, 81-82.)

Kunnalliseen opiskeluterveydenhuoltoon kuuluu yleislaéakaritasoinen laakaripal-
velu. Opiskeluterveydenhuollossa ladkarin asiakasmaaraksi suositellaan 2500-
3000 opiskelijaa kokopaivaista ladkaria kohti. Terveydenhoitaja ja laakari toimivat
tyoparina. Moniammatillinen asiantuntijatiimi taydennettyna psykologipalveluilla
ja sosiaalihuollon osaaijilla on tarpeen, kun syrjaytymisuhan alla olevien tai ulko-
maalaisten opiskelijoiden osuus on suuri. Terveydenhoitajan ty6 opiskelutervey-
denhuollossa koostuu kolmesta eri osa-alueesta: yhteis66n kohdistuvasta ehkéi-
sevasta tyostd, yksilétason opiskeluterveydenhuollosta ja vastaanottotoimin-
nasta. (Haarala ym. 2015, 311.) Tiedossa kuitenkin on, etta terveydenhoitajia ja
ladkareita on suosituksiin verrattuna liian vahan juuri opiskeluhuollossa oppilas-

maariin nahden (Sosiaali- ja terveysministerio 2009, 109).

Lasten ja nuorten ehkaisevien palveluiden kustannuksia on seurattu kunnissa va-
han. Neuvolapalvelujen seka koulu- ja opiskeluterveydenhuollon kokonaiskus-
tannukset olivat Stakesin kayntitilastojen perusteella vuonna 2006 noin 251 mil-
joonaa euroa, josta opiskeluterveydenhuoltopalvelujen osuus oli 18,2 miljoonaa
euroa. Opiskeluterveydenhuollon jarjestamiskustannukset yhta opiskelijaa koh-

den ovat noin 300 euroa. (Sosiaali- ja terveysministerié 2009, 117.)
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2.3 Saimaan ammattikorkeakoulun opiskeluterveydenhuolto

Saimaan ammattikorkeakoulussa opiskelee noin 3000 opiskelijaa. Koulutustar-
jontaa on viidella eri alalla, joita voi opiskella joko Lappeenrannassa tai Imatralla.
Lappeenrannan kampuksella on mahdollista opiskella tekniikkaa, liiketaloutta
seka sosiaali- ja terveysalaa ja Imatran kampuksella hotelli- ja ravintola-alaa
seké kulttuurialaa (Saimaan ammattikorkeakoulu 2017a). Opetusta jarjestetaan
paivaopetuksena ja monimuotokoulutuksena. Paatoimisesti opiskelevat nuoret
opiskelevat paadosin arkipaivisin. Aikuisryhmien monimuotokoulutus jarjestetaan
yhdistelemalla erilaisia opetusmuotoja esimerkiksi lahiopiskeluna, etaopiskeluna,
seka itsenaisesti tehtavina opintoina. Tydssakaynti monimuotokoulutuksessa

mahdollistuu paremmin, kuin paivaopetuksessa. (Opintopolku 2017.)

Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (Eksote) vastaa Saimaan ammattikorkea-
koulussa jarjestettavasta opiskeluterveydenhuollosta. Opiskelijoiden terveyden-
huoltoon sisaltyvét terveysneuvonta, sairaanhoito, mielenterveys- ja paihdepal-
velut seka seksuaaliterveysneuvonta. Terveydenhoitajalla on avovastaanotto il-
man ajanvarausta maanantaista-perjantaihin kello 9-10 ja muutoin vastaanotto
toimii ajanvarauksella. Laakéarin vastaanotolle aika varataan terveydenhoitajan
kautta. Lappeenrannan Skinnarilan kampuksen terveydenhoitajan vastaanotto
sijaitsee yliopiston 7-rakennusvaiheen, 2.kerroksessa, YTHS:n kanssa samoissa
tiloissa. Myos Rakuunaméaella on terveydenhoitajan vastaanotto. Imatralla opis-
keluterveydenhuollon toimipiste sijaitsee Saimaan ammattiopiston tiloissa. Heilla
vastaanotto ilman ajanvarausta on maanantaista-perjantaihin kello 8-11 ja muina
aikoina sopimuksen mukaan. Opiskelijoille on tarjolla myds psykiatrisen sairaan-
hoitajan ja seksuaalineuvojan palveluita. Eksoten muut palvelut, kuten terveys-
asemat, hammashoito ja mielenterveyspalvelut ovat myos opiskelijoiden kaytet-
tavissa. Opiskelijat voivat kayttaa sdhkoista Hyvis-palvelua muun muassa ajan-

varauksiin. (Saimaan ammattikorkeakoulu 2017b.)
2.4 Opiskelijan oikeudet opiskeluterveydenhuoltoon

Sairaanhoitopiirin alueella olevien korkeakoulujen opiskelijat ovat oikeutettuja

sairaanhoitoon opiskelupaikkakunnan sairaanhoitopiirin sairaalassa tai muussa
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toimintayksikdssa sina aikana, jonka he opiskelun vuoksi joutuvat oleskelemaan

vieraan sairaanhoitopiirin alueella (Erikoissairaanhoitolaki 1062/1.12.1989).

Kunnan kansanterveystydstéa vastaavan viranomaisen tulee hyvaksya yhtenéi-
nen toimintaohjelma, joka kattaa neuvolatyon, koulu- ja opiskeluterveydenhuollon
seka lasten ja nuorten ehkaisevan suun terveydenhuollon. Toimintaohjelman laa-
timinen tehdaan yhteistytssé sosiaali- ja opetustoimen kanssa. Kunnan tulee
jarjestaa terveystarkastuksia, joiden perusteella tehd&éan yksiléllisesti suunnitel-
tua terveysneuvontaa, joka voidaan tarvittaessa tehdda moniammatillisesti. Am-
mattikorkeakoulu opiskelijoille tulisi ensimmaéaisena opiskeluvuonna tehda ter-
veyskysely, jonka perusteella tehddan tarvittaessa terveystarkastus. Suun ter-
veystarkastus tulisi tehda vahintaan kerran opiskelujen aikana, siina selvitetaan

suun terveysneuvonnan ja palvelujen tarve. (Valtioneuvoston asetus 28.5.2009.)

Valtioneuvoston asettamalla kuntien tekemalla toimintaohjelmalla on tarkoitus
varmistaa, etta kunnassa on kaikille asetuksessa mainituille saatavilla yhtenaiset
palvelut kunnan eri toimipisteissé. Toimintaohjelman tuloksista raportoidaan vuo-
sittain, mik& mahdollistaa tilastoinnin seka asetuksen valvonnan. Yhtenainen toi-
mintaohjelma on apuna yksittaiselle tydntekijalle samalla tavalla kuin moniamma-

tillisessa yhteistydssakin. (Sosiaali- ja terveysministerio 2009, 23.)

Opiskeluterveydenhuollon piirin kuuluvalle opiskelijalle opiskeluterveydenhuollon
terveyspalvelut ovat maksuttomia, kuten muutkin terveydenhoitajien palvelut, esi-
merkiksi terveystarkastukset. Opiskeluterveydenhuollon maksut maaraytyvat
asiakasmaksulain ja asetusten mukaisesti. Asiakasmaksuja voidaan peria 18
vuotta tayttaneiltd avosairaanhoidon laakaripalveluista, kotisairaanhoidosta, lai-
toshoitona annetusta kuntoutuksesta, yksilokohtaisesta fysioterapiasta ja sai-
raankuljetuksesta. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista
1992/734.)

Tyoterveyslaitoksen teettaman tydymparistétutkimuksen Sulanderin & Romppai-
sen (2007) raportin mukaan opiskeluymparistd sisaltaa psyykkisen, fyysisen ja
sosiaalisen ympariston. Henkilo tarvitsee hyvien psyykkisten ja fyysisten voima-

varojen lisaksi ymparilleen valittdvan ja kannastuvan opiskeluympariston, joka tu-
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kee oppimista. Opiskeluhyvinvointi tukee opiskelijan opintojen etenemisté ja opis-
kelijan terveyttd. Tyokykya edistava toiminta voidaan verrata opiskelukykya edis-
tavaksi toiminnaksi oppilaitoksissa. Terveydenedistamisen painopisteen tulisi
siirtya terveiden opiskeluyhteistjen rakentamiseen ja muokkaamiseen. Parhaiten
tama toteutuisi siirtymalla yksilon terveydesta ryhma- ja tiimitydn malliin. (Haarala
ym. 2015, 308-309.)

2.5 Opiskeluterveydenhuollon haasteet

Eri oppilaitoksissa opiskelevat opiskelijat ovat sosiaali- ja terveysministerion mu-
kaan eriarvoisessa asemassa terveyspalveluiden suhteen. Ammatillisissa oppi-
laitoksissa opiskelevat ovat useammin syrjaytymisvaarassa kuin lukio-opiskelijat
ja heidan palvelunsa tarvitsevat tehostamista. Vastaavasti ammattikorkeakoulu-
jen opiskelijat ovat palveluiden saatavuudessa huonommassa asemassa suh-
teessa yliopisto-opiskelijoihin, joiden palveluita tuottaa Ylioppilaiden terveyden-
huoltosaati6. (Haarala ym. 2015, 309.)

Kunnissa eroja palveluissa on muun muassa maksuissa ja opiskelijoiden kohte-
lussa. Jossakin tapauksissa opiskelija, joka ei ole ollut kirjoilla opiskelukunnassa,
on joutunut menemaan hakemaan hoitoa virallisesta kotikunnastaan. Myos eri-
koissairaanhoidon palveluiden saannissa on ollut puutteita, ja ammattikorkeakou-
lulaiset ovat heikommassa asemassa kuin yliopisto- opiskelijat. (Erola 2004, 11-
12)

Opiskeluterveydenhuollon haasteena on lisata opiskelijoiden omien yhteisdjen
tietoisuutta niiden toiminnan vaikutuksista hyvinvointiin, terveyteen ja opiskeluky-
kyyn. Opiskelukykya edistetdan suuntaamalla toimintaa yksildiden lisaksi myos
opiskeluympaéristoon, mika vaikuttaa muun muassa opiskelijan arvioihin ja asen-

teisiin sek& opiskelumotivaatioon ja -tyytyvaisyyteen. (Kunttu ym. 2011, 79.)

Nuorten vastavalmistuneiden epéaterveelliset elaméntavat ja tydstressi ovat yleis-
tyneet. Samoin tutkimuksissa on huomioitu lisdantynyt ylipainoisuus, joka nakyy
huonoina ravintotottumuksina, liikunnan vahaisyytena, riittdmattémana lepona ja
muina epaterveellisena tottumuksena. Nailla kaikilla edella mainituilla tekijoilla on
mya0s riski lisata elintapasairauksia. Moniammatillisen yhteistyén kehittaminen ja

lisd&dminen ovat tarpeen opiskeluterveydenhuollossa. (Haarala 2015, 316.)
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Erolan (2004) hyvinvointitutkimuksessa kysyttiin opiskelijoilta, millaisiin asioihin
he kaipaisivat neuvontaa tai ohjausta opiskeluterveydenhuollossa. Stressinhal-
linta nousi kyselyssa vahvasti esille, 40% vastanneista ilmoitti tarvitsevansa siina
apua. Opiskelun ongelmiin ja opiskelutekniikkaan kaivattiin myos apua, samoin

likuntaan, ergonomiaan ja ravitsemukseen liittyvissa asioissa. (Erola 2004, 86.)

Opiskelijoiden mielenterveys- ja paihdepalvelujen tulisi olla helposti opiskelijoi-
den saatavilla. Opiskeluterveydenhuollossa THL:n vuoden 2016 tutkimuksen mu-
kaan opiskelijan hyvinvoinnin kokonaiskuva on h&dmartynyt ja nain hoito usein
kohdistuu vain yksittdiseen oireiluun. Tutkimuksessa havaittiin puutteita erityi-
sesti sairaanhoidollisten paihdepalvelujen toteuttamisessa. Esille nousi myos,
etteivat opiskelijat aina tienneet, mista tietyt palvelut ovat saatavilla tai mista voi
hakea apua. Olisi tarkeaa, etta opiskeluterveydenhuolto olisi profiloitunut selke-
ammin. Opiskeluterveydenhuoltoa olisi hyva tuoda esille tyéterveyshuollon ta-
voin. Opiskeluterveydenhuollon koko palveluvalikoima tulisi tuoda esimerkiksi
verkkosivuilla selkeasti néakyvaksi. (Kanste, Haravuori, Kolimaa, Vorma, Fager-

lund-Jalokinos, Suvisaari, Muinonen, Marttunen 2016, 99,106.)

3 Opiskelijoiden terveysongelmien erityispiirteet

Opiskelijat ovat useimmiten nuoria tai nuoria aikuisia, joten he ovat fyysisesti ter-
veitda. Nuorillakin on kuitenkin tarve hammashuollon palveluille tai silmalasien
kaytdlle. Nuorilla ilmenee opintojen aikana monenlaista oireilua, jota ei tulisi va-
hatella. Oireilu voi kertoa kuormittavasta elaménvaiheesta ja esimerkiksi stres-
sista. Opiskelija tulisi n&hda opiskeluterveydenhuollossa kokonaisuutena ja hoi-
dolla tulisi olla jatkumo. Opiskeluterveydenhuollolla tulee olla paavastuu opiske-

lijan terveydenhoidosta. (Sosiaali- ja terveysministerio 2006, 66.)

Ylioppilaiden terveydenhoitosaation (YTHS) 2016 tutkimuksessa opiskelijoiden
omat toiveet saada apua erilaisissa ongelmissa antavat kuvaa opiskelijoiden tar-
peista ja osoittavat opiskelijoiden hyvin tiedostavan ongelmakohdat ja muutostar-
peet elamassaan. Niissa korostuivat opiskelun ja henkisen hyvinvoinnin asiat,
kuten stressin- ja ajanhallinnan, tuen tarve opiskeluongelmiin ja —taitoihin, jannit-
tdminen sek& ihmissuhde/itsetunto-ongelmat. Apua toivottiin myos painonhallin-
taan ja liikuntaan. (Kunttu ym. 2016, 85.)
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Ylioppilaiden terveydenhoitosaatié YTHS on toteuttanut valtakunnallisen korkea-
kouluopiskelijoiden terveystutkimuksen vuosina 2000, 2004, 2008, 2012 ja 2016.
Tutkimusten kohteena ovat olleet alle 35-vuotiaat perustutkintoa suorittavat yli-
opisto-opiskelijat, ja vuodesta 2008 alkaen mukana ovat olleet my6s ammattikor-
keakouluopiskelijat. Tutkimuksessa on kartoitettu korkeakouluopiskelijoiden fyy-
sista, psyykkista ja sosiaalista terveydentilaa, keskeisia terveyskayttaytymisen
piirteita seka terveyspalvelujen kayttoa ja mielipiteita palvelujen laadusta. Lisaksi
tutkimuksessa on selvitetty terveyteen, terveyskayttaytymiseen ja opiskelukykyyn
littyvia tekijoita, kuten sosiaalisia suhteita, opiskelua ja toimeentuloa.(YTHS
2016, 83-84.)

Opiskelijoista valtaosalla oli jokin laakarin, hammaslaakarin tai psykologin to-
teama pysyva, pitkakestoinen tai usein toistuva sairaus, vika tai vamma, joka on
oireillut tai vaatinut hoitoa viimeksi kuluneen vuoden aikana. Sairauksien esiinty-
Vyys on pysynyt vuodesta toiseen hyvin samanlaisena, mutta diagnosoidun ma-
sennuksen ja ahdistuneisuushairién osuus on lahes kolminkertaistunut vuodesta
2000 alkaen. Hyvaksi tai erittain hyvaksi fyysisen hyvinvointinsa koki 76 % opis-
kelijoista, mutta henkisen hyvinvointinsa koki vain 66 % opiskelijoista. Yleisimpia
opiskelijoiden oireita olivat vasymys, uniongelmat, ylaselan oireet, iho-ongelmat,
nuha/ tukkoisuus, ilmavaivat/turvotus seka psyykkiset oireet. Opiskelijoista oli 8
%:lla todettu oppimisvaikeus tai oppimiseen vaikuttava sairaus tai vamma. Oppi-
misvaikeudet olivat yleisempid ammattikorkeakoulussa opiskelevilla kuin yli-
opisto-opiskelijoilla. Mielenterveysseulan mukaan opiskelijoista 33% koki run-
saasti stressia. Opiskelijamiehista 36 % ja naisista 26% oli ylipainoisia. Ylipainoi-
suus oli ammattikorkeakouluopiskelijoilla yleisempaa kuin yliopisto-opiskelijoilla.
(YTHS 2016, 83-84.)

Vuoden 2016 aikana terveydenhoitajat ja |&&karit ovat nimenneet opiskelijoiden
yleisimmiksi terveysongelmiksi mielenterveysongelmat tai psyykkisen oireilun,
vuorokausirytmin ongelmat, infektiosairaudet, migreenin tai muun toistuvan
paansaryn, tuki- ja liikuntaelinten sairaudet sek& mahan tai suoliston sairaudet tai
vastaavan oireilun. Tarkeimpina kuitenkin pidettiin mielenterveyden ja psyykeen
oireita. Laakarit nimesivat terveysongelmiksi viela opiskelijoiden paihdeongel-
mat. (Kanste ym. 2016, 63.)
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Opiskelijat joutuvat usein hakemaan mielenterveys- ja paihdepalveluja eri yksi-
koista niin opiskeluterveydenhuollosta kuin oppilaitoksen ulkopuolelta. Opiskeli-
joiden mielenterveys- ja paihdetydssa tulisi kayttaa valtakunnallisia sahkoisia pal-
veluita enemman. Kaypéa hoito -suositusten systemaattinen kayttéonotto olisi
olennaista mielenterveys- ja paihdety6hon liittyen, kuten muutoinkin opiskelijoihin
liittyen. Ongelmien varhainen tunnistaminen on tarkeda ja ongelmien hoitaminen
opiskeluterveydenhuollossa sen voimavarojen mukaan on opiskelijalle hyddyksi.
Yleiset kaytannot kaipaavat viela kehittamista muun muassa mielenterveyden
edistamisessa ja keskeyttamisvaarassa olevien opiskelijoiden tunnistamisessa
seka tukemisessa. Opiskelu-uupumuksen ja stressin ehkaisemisen eteen tulisi
tehda kehitystyota. (Kanste ym. 2016, 4,5.)

Tutkimusten mukaan opiskelijan epavarmuus toimeentulostaan on suoraan yh-
teydessa heikompaan opintomenestykseen, sosiaaliseen toimintakykyyn ja fyy-
siseen terveyteen ja se on erittéain merkittava mielenterveyden riskitekija. Ylioppi-
laiden terveydenhoitosaéatio YTHS: n selvityksen mukaan mielenterveysongelmat

ovat opiskelijoiden yleisimpia terveysongelmia. (Psykologiliitto, 2016.)

Opiskelu on osaltaan verrattavissa tyontekoon, mutta ne poikkeavat toisistaan
muun muassa sairauslomien osalta. Opiskelija ei saa sairausloman ajalta palk-
kaa, vaan painvastoin hanen koulutehtavansa ja suorituksensa myodhastyvat ja
hankaloituvat. Useimman taysi-ikdisen on myds opintojen liséksi huolehdittava
toimeentulostaan ja kaytava opintojen lisdksi tdissa. (Sosiaali- ja terveysministe-
rié 2006, 38.)

4 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetydssamme tarkoituksena oli selvittaa, miten hyvin Saimaan ammatti-
korkeakoulun opiskelijat tietavat opiskeluterveydenhuollon tarjoamista palve-
luista ja niiden saatavuudesta, mihin opiskelijat ovat olleet tyytyvaisia ja mita pal-
veluita viela kaivataan. Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa opiskelijalah-

toisten opiskeluterveydenhuollon palveluiden kehittamiseksi.
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Haimme kyselyllamme vastauksia niihin asioihin, joihin opiskelijat ovat jo opiske-
luterveydenhuollossa tyytyvaisia seka niihin asioihin, joissa voisi olla parantami-
sen varaa. Toivomme myds, ettd opiskelijat saavat aanenséa kuuluviin ja tuovat
esille myds niita palveluita, joita talla hetkella ei opiskeluterveydenhuollon piirista
|6ydy ja joille voisi olla juuri tdssa piirissa tarvetta. Halusimme myos kartoittaa
kuinka paljon opiskelijat tietdvat opiskeluterveydenhuollosta ja sen tarjoamista

palveluista.
Opinnaytetydmme kysymykset ovat:

1. Kuinka tyytyvaisia ammattikorkeakoulun opiskelijat ovat nykyisiin opiskeluter-

veydenhuollon palveluihin

2. Mita palveluita ammattikorkeakoulun opiskelijat kaipaavat taman hetkiseen

opiskeluterveydenhuoltoon?

3. Mita palveluita ammattikorkeakoulun opiskelijat tietavéat saavansa opiskeluter-

veydenhuollosta?

5 Opinnaytetyon toteutus

Kyselymme kohderyhmana oli Saimaan ammattikorkeakoulun vuoden 2014 syk-
sylla sairaanhoidon, ensihoidon ja terveydenhoidon opintonsa aloittaneet opiske-
lijat. Kohderyhma rajautui kyseisiin oppilaisiin sen vuoksi, etté heilla on opinnay-
tetydn teko hetkella pisin opiskeluaika takanaan ja mahdollisesti my6s eniten ko-
kemusta opiskeluterveydenhuollosta. Pystyimme Saimaan ammattikorkeakoulu-
opiskelijoiden opiskelijakunnan (Saikon) kautta jakamaan kyselymme valittujen
ryhmien luokanvanhimmille ja ndin tavoitimme haluamamme kohderyhman.
Opinnaytetydmme kyselyn lahestymistapa on kvantitatiivinen. Valitsimme kysei-
sen lahestymistavan, koska perusjoukko on suuri ja kyselylomake rakentuu struk-
turoiduista kysymyksista. Perusjoukolla tarkoitetaan kohderyhmé&a, josta tutki-
muksessa halutaan tehda paatelmia. Kvantitatiivisen eli maarallisen tutkimuksen
avulla selvitetdan lukumaariin ja prosenttiosuuksiin liittyvia kysymyksia. Kvantita-
tiivinen tutkimus edellyttaa riittdvan suurta ja edustavaa otosta (Vilkka 2007, 51;
Kananen 2008, 70).
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Aineiston keraamiseen kaytimme kyselylomaketta (Liite 2), johon haimme Sai-
maan ammattikorkeakoululta tutkimusluvat. Aineiston keruussa on hyva kayttaa
standardoituja tutkimuslomakkeita valmiine vastausvaihtoehtoineen (Heikkil&a
2014, 9). Kyselymme siséltdd myods avoimia kysymyksid. Opinnaytetydssamme
kaytimme aineistonkeruumenetelmanad Webropol-nettikyselyd, joten liitteena
oleva (Liite2) kyselylomake ei ole ulkoasultaan aivan vastaavan ndkdinen. Ky-
sely antoi meille informatiivista tietoa opiskelijoiden mielipiteista. Opiskelijoiden
mielipide on oleellinen kehitettaessa opiskeluterveydenhuollon palveluita, mika
tulisi ottaa huomioon. Halusimme tehda kyselylomakkeesta selkean ja helposti
ymmarrettavan. Kaytimme kyselyssa suljettuja, avoimia seké& sekamuotoisia ky-
symyksia. Avoimia kysymyksia kaytimme vain harkiten, koska niit on vaikea ka-
sitella. Avoimet kysymykset antavat kuitenkin vastaajalle mahdollisuuden ilmaista
vapaammin mielipiteensa. Verkkokyselyn eduksi katsotaan nopeus, joustavuus,
helppous ja ymparistoystavallisyys. Verkkokysely mahdollistaa myds laajan tut-
kimusjoukon tavoittamisen ja se on taloudellista (Heikkila, Hupli, Leino-Kilpi 2008,
101).

Kaytimme lomakkeessa myos asenneasteikoista Likertin asteikkoa. Likertin as-
teikko on tavallisesti 4- tai 5-portainen jarjestysasteikon tasoinen asteikko, jossa
toisena aaripaéna on taysin samaa mielta -vaihtoehto ja toisena aaripaana taysin
eri mielta -vaihtoehto (Heikkila 2014, 38). Meilla vastausmahdollisuutena Likertin
asteikollisissa kysymyksissa oli 1-6 portainen asteikko, joissa &éaripaiksi oli ni-
metty, joko 1= tyytyvainen, hyva tai hyvin -vaihtoehto ja 5= tyytyméttn, huono tai
huonosti vaihtoehdot riippuen kysymyksesta. Jokaisessa tdman tyylisessa kysy-
myksessa oli myos vaihtoehto 6= minulla ei ole kokemusta tasta. Vaihtoehto mi-
nulla ei ole kokemusta antaa vastaajalle mahdollisuuden ilmaista puolueettoman
mielipiteen, jos hanelld ei ole kokemusta kyseisesta asiasta, toisin kuin asteikon
aaripaiden vaihtoehdot. Emme kuitenkaan halunneet antaa vaihtoehtoa en osaa
sanoa. Kaytimme opinnaytetydssamme kyselylomakkeen pohjana Sosiaali- ja
terveysministerion julkaisemaa opiskeluterveydenhuollon opasta vuodelta 2006,
joka méaarittelee opiskeluterveydenhuollon palvelut. Kaharan & Pajarin (2011) te-
kemassa Ammattikorkeakouluopiskelijoiden tyytyvaisyys opiskeluterveydenhuol-
toon- opinnaytetydsta saimme myods runkoa omaan tydhomme ja kyselylomak-

keen tekoon.
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Tulkinnalla tarkoitetaan analyysin tuloksien pohdintaa ja niista tehtyja omia joh-
topaatoksia. Esille tulevien merkitysten selkiyttdminen ja pohdinta kuuluvat tul-
kintaan (Hirsjarvi, Remes, Sajavaara 2004, 211- 213). Opinnaytetydossamme
olemme rajanneet aineiston keruun ammattikorkeakouluopiskelijoiden opiskelu-
terveydenhuollon palveluihin, sisaltoon ja tietoihin liittyen. Tarkoituksemme on
saada ajankohtaista tietoa ammattikorkeakoululaisten mielipiteista ja mahdolli-
sista kehittamisideoista liittyen Saimaan ammattikorkeakoulun opiskelutervey-
denhuoltoon. Olemme myds nimenneet ammattikorkeakouluopiskelijoiden ter-
veysongelmien erityispiirteitd tekstissa. Kyselymme sulkeuduttua perehdyimme
saatuihin tuloksiin prosenttiosuuksin ja tulkitsimme verraten niitd myos aikaisem-

piin vastaaviin tutkimuksiin, joista teimme sitten johtopaatoksia.

6 Eettisyyden ja luotettavuuden ndkékohdat

6.1 Eettisyyden ndkdkohdat

Eettisena kantana meilla oli opiskelijan hyvinvoinnin edistaminen ja samalla ty6-
elamalahtoinen palvelun kehittaminen ja kartoittaminen. Toivomme, etta tutkimus
toisi hyddyn molemmille osapuolille. Samalla kun toteutimme kyselyn, jolle on
selvd kysyntd Saimaan ammattikorkeakoulussa, saimme Kkeréttya tarvitse-

mamme aineiston opinnaytetyétamme varten.

Tutkimusta varten on hankittava tarvittavat tutkimusluvat ja laadittava suunni-
telma (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012). Opinnaytetyon lupahakemuk-
seen liitettiin opinnéytetydn suunnitelma ja tutkimuskysely. Tutkimusluvan saatu-
amme toteutimme tyytyvaisyyskyselyn. Tutkimuksen tarkoitus ja kayttotapa ovat

oleellista selvittaa tutkimukseen osallistuville (Heikkila 2008, 31).

Opinnaytetydmme saatekirjeesta (Liite 1) kavi ilmi tutkimuskyselyn tarkoitus, koh-
deryhma, ja etta se on osa opinnaytetyota ja ettd vastaaminen on vapaaehtoista.
Tutkija ei saa valikoida mit& tuloksia han raportissaan esittaa, vaan tutkimustu-
losten raportoinnin tulee olla avointa (Vilkka 2007, 91; Heikkila 2008, 31-32). Tut-
kijan oma mielipide ei saa tulla esille tulosten esittdmisessa ja tulosten tulee olla

tutkijasta riippumattomia.
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Tutkimustuloksia ei saa manipuloida. Tutkijan ja tutkittavan etainen suhde auttaa
tutkimuksen objektiivisuuteen. (Vilkka 2007, 16; Heikkilda 2008 31.) Opinnaytetyo-
aineistomme kerdattiin sahkdisella Webropol-kyselyllg, joten vastaajia ei koskaan
henkilokohtaisesti tavattu, eika taten pystytty vaikuttamaan heidan vastauksiinsa

tai henkil6imaan vastaajia.

Kunnioittavaan tutkimusnayttéon kuuluu, etta tutkittavalta pyydetaan suostumus
tutkimukseen osallistumisesta. Kunnioittavaa kaytosta on myds perehdyttaa tut-
kittava tai kohderyhma tutkimukseen hyvin etukéateen ja kertoa heille heidan oi-
keuksistaan sekd velvollisuuksistaan mahdollisimman rehellisesti, jotta tutkittava
voi antaa todenmukaisen suostumuksensa tutkimukseen. Tutkittavalle tulee
my0s kertoa, etta hanelld on mahdollisuus missa vaiheessa tahansa keskeyttaa
tutkimus halutessaan. Tutkittavan henkilollisyytta ei saa paljastaa missaan vai-
heessa, milla taataan tutkittavan anonymiteetti. (Leino-kilpi & Valimaki 2015,
209.)

Saatekirjeessa (Liitel) annettiin osallistujille tutkijoiden yhteystiedot mahdollisia
lisdkysymyksia varten. Kirjeessa oli mainittu, etta vastaaja antaa kyselyyn vasta-
tessaan tutkijoille luvan kayttda kyselyn tuloksia tutkimuksessa. Halkoaho ym.
toteavat, etta terveyden edistamisen tutkimuksen innovatiivisuus ilmenee eri tut-
kimusmenetelmien laaja-alaisena kayttona ja tieteenalojen teorioiden seka me-
netelmien hyédyntamisen uudella tavalla (Halkoaho, Lansimies-Antikainen, Pie-
tila, Vahakangas 2008, 304). Tutkijalla on vastuu laadukkaan ja tarkoituksenmu-

kaisen tutkimuksen toteuttamisesta.

Ihmisiin kohdistuvaa tutkimusta tehdessa on otettava huomioon eettisyys ja tut-
kimukseen osallistuvan henkilon anonyymisyys. Anonyymisyys tarkoittaa, etta
tutkittavaa henkiléa ei pystyta missaéan vaiheessa tunnistamaan tutkimustulok-

sista. (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara. 2009, 25.)

Tutkijan subjektiiviset valinnat, kysymysten muotoilu ja analysointimenetelmét
seka tapa raportoida tuloksia eivat saa vaikuttaa tutkimustulokseen. Tutkimuk-
seen eivat saa vaikuttaa tutkijan omat poliittiset tai moraaliset vakaumukset.
(Heikkila 2008, 30-31.) Saatu tieto kytkeytyy jossain maarin sen tuottajaan, silla

tutkija on osa sitd mita han tutkii. Tutkijan arvomaailma ja ndkemykset vaikuttavat
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vastausten tulkintaan. (Eriksson, Isola, Kyngéas, Leino-Kilpi, Lindstrém, Paavilai-
nen, Pietila, Salantera, Vehvildainen-Julkunen ja Astedt-Kurki 2007, 26.) Tutki-
muksemme raportointi on tehty rehellisesti ja puolueettomasti. Kyselyn tulokset

havitettiin opinnaytetyon valmistuttua asianmukaisesti.

Etiikka ohjaa ihmista tekemaan valintoja seka arviomaan omaa ja toisten toimin-
taa, mutta myds pohtimaan omien toimintojensa perusteita (Lindgvist 2001, 4).
Hoitotyossa etiikka on tarkeé osa hoitotyota. Opinnaytetydssamme otamme vas-
tuun kaikesta tutkimukseen liittyvasta tiedonkeruusta aina tietojen asianmukai-

seen havittamiseen asti.

Tutkimustulosten tulee vastata aineistoa, tutkittavalla on taysi anonymiteetin
suoja, ja tutkija esittaa tutkimuksen tulokset taysin rehellisesti ja avoimesti, nama
ovat tutkimuksessa tarkeimmat eettiset asiat. Tutkija on my¢s vastuussa etiikan
toteutumisesta tyéssaan. (Paunonen & Vehvildainen-Julkunen 2006, 216.)

6.2 Luotettavuuden nakdkohdat

Kyselyssamme pyrimme asettelemaan kysymykset ja vastaukset niin, etta ne
ovat kaikille vastaajille samalla tavalla ymmarrettavissa seka vastattavissa. Tut-
kimusta tehtdessa sen luotettavuutta pyritdan arvioimaan ja nain valttamaan vir-
heiden syntymista (Tuomi ja Sarajarvi. 2009, 134; Hirsjarvi 2009, 231). Kysely
pyrittiin tekem&an vastaajalle mahdollisimman selkeéksi, jotta parannamme tut-

kimustulosten patevyytta ja luotettavuutta.

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli selvittaa, miten hyvin Saimaan ammattikor-
keakoulun opiskelijat tietavat opiskeluterveydenhuollon tarjoamista palveluista ja
niiden saatavuudesta, ja mihin opiskelijat ovat olleet tyytyvaisia ja mita palveluita
viela kaivataan. Pyrimme siis antamaan opiskelijoille mahdollisuuden kertoa mie-
lipiteensa tekemadmme kyselyn avulla ja nain mahdollisesti myds vaikuttamaan
oman opiskeluterveydenhuollon kehittdmiseen. Asiantuntijapaneeliarvioinnilla
tarkoitetaan sitd, ettd esimerkiksi tutkijakollegat arvioivat tutkimusprosessia
(Tuomi ym. 2009, 142). Kyselylomakkeemme ja tutkimusprosessi ovat olleet jul-
kisia, milla pyrimme parantamaan tutkimuksen luotettavuutta. Kyselymme on tar-
kistanut ennen julkaisemista useampi henkild, jotta se oli vastaajille mahdollisim-

man selkeé ja meille tietoa antava.
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Paunonen ja Vehvildinen-Julkunen (2006) toteavat, etta tutkimuksen luotettavuu-
teen vaikuttavat tutkijan taidot ja kokemus, tulkintojen ja havaintojen vaaraan tul-
kintaan voi johtaa kokematon tutkija. Luotettavuusongelma voi syntya, jos tutki-
musaineisto ei ole laadukas, tai jos tutkimuskysymyksilla ja aineistolla ei saada
vastausta esitettyyn kysymykseen (Paunonen & Vehvilainen-Julkunen, 2006,
215). Kunttu ym. (2016) toteavat ammattikorkeakouluopiskelijoille tehdyssa ter-
veystutkimuksessa, ettd netin myota kyselyjen méaara on lisaantynyt ja korkea-
kouluissa annetaan jokaisen kurssin jalkeen kurssipalaute. Namé yhdesséa ovat
aiheuttaneet ilmidn, josta kaytetaan nimitysta vastaamisvasymys. Vastausaktiivi-

suuden lasku nakyy kysely- ja haastattelututkimuksissa. (Kunttu ym. 2016, 21.)

Validiteetti- ja reliabiliteettikasitteita kaytetaan tutkimuksen luotettavuuden arvi-
oinnissa. Validiteetilla (patevyys) tutkimuksessa tarkoitetaan sitd, etta tutkimuk-
sessa mitataan sitd, mitd oli tarkoituskin mitata. Reliabiliteetti (pysyvyys) puoles-
taan tarkoittaa tutkimuksen kykyyn tuottaa tuloksia, jotka saataisiin myos silloin,
jos tutkimus toistetaan, eli ei sattumanvaraisia tuloksia. Tutkimuksen kokonais-
luotettavuus syntyy yhdessa validiteetista ja reliabiliteetista. (Vilkka 2007, 149—
150, 152; Heikkila 2008, 29—-30; Kananen 2008, 79, 81; Kankkunen & Vehvilai-
nen-Julkunen 2013, 189-190.)

7 Tutkimustulokset

Opinnaytetydmme Webpropol-kyselyyn internetissa vastasi 25 opiskelijaa. Vas-
taajista ialtaan suurin osa oli 26-30-vuotiaita (28%) seka yli 35-vuotiaita (28%).
(Kuvio 1).
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0% 25% 5% 75% 10% 125% 15% 175% 20% 225% 25% 275%
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26-30

31-35

yli 35

Kuvio 1. Vastanneiden ikgjakauma

7.1 Korkeakouluopiskelijoiden tyytyvéaisyys opiskeluterveydenhuollon pal-

veluihin

Opinnaytetydossamme selvitimme kuinka hyvin opiskelijat ovat kokeneet opiske-
luterveydenhuollon huomioivan heidan terveydentilansa ja sairautensa. Vastan-
neista 20 % koki opiskeluterveydenhuollon huomioineen taman kohtalaisesti,
40% melko hyvin ja 28 % hyvin. Opiskeluterveydenhuollon koki terveytta edista-
vaksi toiminnaksi valtaosa (60 %) vastaajista. Alle 10% vastaajista kuitenkin koki,
ettei opiskeluterveydenhuollon toiminta ole terveytta edistavaa. Yli 30%:lla vas-

tagjista ei ollut kokemusta opiskeluterveydenhuollon palveluista.

Kysyimme opiskelijoilta kuinka tyytyvéisia he ovat (Taulukko 1) eri asioiden ka-
sittelyyn opiskeluterveydenhuollossa. Kyselyn vastauksissa korostui, ettei vas-
tanneilla ole laajasti kokemusta opiskeluterveydenhuollon tarjoamista palvelui-
den eri osa-alueista. Terveysongelmien kasittelyyn oltiin tyytyvaisia (28% vastaa-
jista), seka seksuaaliterveyden hoitoon (16% vastanneista). Kuitenkin tyytymat-
tomyytta olivat herattdneet seksuaaliterveys, mielenterveystyo, paihdetyd, ravit-
semus- ja liikuntaohjaus seka opiskelu- ja elamantilanteen tukeminen tasaisesti..
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terveysongelmat 28% 16% 8% 8% 0% 40%
mielenterveystyo 12% 0% 4% 0% 4% 80%
paihdetyo 4% 0% 4% 0% 4% 88%
seksuaaliterveys 16% 4% 4% 0% 8% 68%
ravitsemus- ja liilkuntaohjaus 4% 4% 4% 0% 4% 84%
opiskelutilanteen tukeminen 4% 4% 4% 4% 4% 80%
elamantilanteen tukeminen 4% 0% 8% 4% 4% 80%

Taulukko 1. Kuinka tyytyvainen olet seuraavien asioiden kasittelyyn opiskeluter-
veydenhuollossa? (1 = tyytyvdinen, 5 = tyytymaton, 6 = minulla ei ole kokemusta
tasta)

Opiskelijoista yli puolet koki opiskelijaterveyshuollon palvelut vahintaédn melko hy-
vaksi, joten opiskelijat olivat tyytyvaisia opiskeluterveydenhuollon palveluihin.
Vastanneista 24% koki palvelut hyvaksi, 28% melko hyvéaksi. 20%:lla vastan-
neista ei ollut kokemusta palveluista. Kysyimme opiskelijoilta erilaisia asioita liit-
tyen opiskeluterveydenhuollon toimintaan ja palveluiden toteutumiseen kuten yh-

teydenottoon, hoidon saamiseen ja hoitotilanteeseen liittyen, (Taulukko 2).
7.2 Opiskeluterveydenhuollon toiminnasta tiedottaminen

Opiskeluterveydenhuollon toiminnasta tiedottaminen toteutui opiskelijoiden mie-
lesta melko huonosti, nain vastasi noin 36% vastaajista. Tiedottamisen opiskelijat
kokivat kuitenkin melko hyvéksi (20% vastaajista) tai kohtalaiseksi (28% vastaa-
jista). Tiedottaminen opiskeluterveydenhuollon yhteystiedoista ja aukioloajoista
toteutui vastaajista 16 %:n mielesta kohtalaisesti ja 20 %:n mielesta melko hyvin.
32% vastaajista koki, etta tiedottaminen onnistui huonosti. Opiskeluterveyden-
huollon vastaanoton aukioloaikojen sopivuus toteutui kohtalaisesti 28%:n mie-
lesta ja melko hyvin 12%:n mielesta. Vastanneista 16%:n mielesté terveydenhoi-
tajan tavoitti puhelimella hyvin ja 32%:n mielesta kohtalaisesti ja vain 4%:n mie-
lesta se toteutui huonosti. Terveydenhoitajan vastaanotolle pddsemisen nopeus
koettiin kohtalaisen hyvaksi, silla vastaajista yhteensa 8% koki sen toimineen hy-
vin ja 36% melko hyvin. Vastaanottoaika koettiin riittavaksi (20%) tai melko riitta-
vaksi (24%).
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tledqttamlnen opiskeluterveydenhuollon 4% 20% 28% 8% 36% 4%
toiminnasta

opiskeluterveydenhuollon yhteystietojen
ja aukioloaikojen tiedottaminen

vastaanoton aukioloaikojen sopivuus 0% 12% 28% 24% 20% 16%

terveydenhoitajan tavoittaminen puheli-
mella

terveydenhoitajan vastaanotolle paase-
misen nopeus

4% 16% 20% 20% 32% 8%

16% 8% 32% 8% 4% 32%

8% 36% 8% 16% 8% 24%

vastaanottoajan riittavyys 20% 24% 12% 8% 12% 24%
sinua kuunneltnn ja tunsit tulleesi ym- 3206 28% 8% 1% 1% 24%
marretyksi

mahdollisuutesi vaikuttaa asioitasi kos-
kevaan paatdksen tekoon

tarvittavan jatkohoidon saaminen opis-
keluterveydenhuollon kautta

Taulukko 2. Kuinka hyvin asiat opiskeluterveydenhuollossa mielestasi toteutu-

36% 16% 8% 4% 8% 28%

32% 12% 4% 4% 4% 44%

vat? (1 = hyvin, 5 = huonosti, 6 = minulla ei ole kokemusta tasta).

Vastaajista suurin osa koki, etta heitd kuunneltiin opiskeluterveydenhuollossa ja
he tunsivat tulleensa ymmarretyksi hyvin vastaanottotilanteessa. Yli puolet vas-
tanneista koki, ettd heilla oli ainakin kohtalainen mahdollisuus vaikuttaa omien
asioidensa paatoksentekoon, silla vastaajien mielestd oma mahdollisuus vaikut-
taa omia asioita koskeviin paatoksiin toteutuu hyvin (36%), melko hyvin (16%) tai
kohtalaisesti (8%). Vastaajista 32 % oli sitd mielta, etta tarvittavan jatkohoidon
saaminen opiskeluterveydenhuollon kautta toteutui hyvin, mutta kokemusta jat-
kohoidon saamisesta ei ollut 44% vastaajista.

7.3 Opiskeluterveydenhuollon kehittdminen

Haimme opiskelijoiden mielipidetta opiskeluterveydenhuollon eri osa-alueiden
palveluiden kehittamiseen ja palvelujen parantamiseen. Hammashuollon palve-
lujen kehittdminen nousi kyselyssa paallimmaiseksi noin 45% tuloksella, toiseksi
tarkeimmaksi nousi terveydenhoitajan palvelujen kehittdminen (40%) ja kolman-
neksi tarkeimmaksi koulun la&karipalvelujen kehittdminen (yli 35%). Psykologin
ja kuraattorin palveluissa, mielenterveyspalveluissa, yleislaakéarin ja erikoislaaka-
rin palveluissa, seka paihdepalveluissa koettiin myds olevan kehitettavaa. Vajaa

30% vastasi, ettei koe palvelujen kehittdmistarvetta. (Kuvio 4).
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Kyselyssa opiskelijoilla oli mahdollisuus vastata avoimesti siihen, miten palveluita

tulisi kehittaa.

Olen kolmen vuoden aikana néhnyt terveydenhoitajan kerran, ensimmaisena
koulupaivana. En ole ollut edes tietoinen mita palveluita haneltd saa, tai missa
hanen vastaanottonsa on. Koulu ei ole suuremmin hanen toimintaansa mainos-
tanut.

Mielestani opiskeluaikana pitéisi kaikille opiskelijoille olla vahintdan kertaalleen
terveystarkastus. Terveystarkastuksessa voitaisiin esim. Kartoittaa opiskelijan ro-
kotussuoja ja tarvittaessa taydentaa sita.

Olen ollut tarvitsemiini palveluihin tyytyvainen enka ainakaan talla hetkella keksi
kehitettavaa.

Vastaanottoaikojen laajentaminen ainakin. Opiskeluterveydenhuolto tuntuu talla
hetkella kovin pirstaleiselta, tuntuu etta siitd ei monissa tilanteissa ole edes hyo-
tya, kun joutuu valitettavasti turvautumaan terveysaseman palveluihin. Miksi ta-
man kokoisessa laitoksessa niin vahan terveydenhuoltohenkilékuntaa?

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

terveydenhoitajan palveldt

koulun la8karin palvelut

yleisladkarin palvelut

erikoisladkarin palvelut

psykaloginfkuraattorin palvelut

hammashuollon palvelut

miglerterveyspalvelut

péihdepalvelt

i kehitettdvas

Kuvio 2. Mita seuraavista opiskeluterveydenhuollon osa-alueista mielestasi tulisi
eniten kehittaa?

Selvitimme mitd apua opiskelijat toivovat saavansa opiskeluterveydenhuolion
kautta erinaisissa elamaan ja terveydentilaan liittyvissé asioissa. Apua toivottiin
eri muodoissa, joista esille nousivat erityisesti stressinhallintaan liittyvat asiat
(noin 45% vastanneista), rokotusasiat (40% vastanneista), jannittdmisongelmat

(yli 30% vastanneista). My6s painonhallintaan ja ergonomiaan liittyviin asioihin yli
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30% vastanneista toivoi apua. Vahiten apua tarvittiin alkoholinkayton hallinnassa
(alle 10%). (Kuvio 3)

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

stressinhalinnassa

jAnnittamisongelmissa

ihmissuhde- ja tsetuntoasicissa

seksuaalisuuteen littyvissa
asioissa

ravitsemusasicissa

painonhalinnassa

likurtaan littyvissa asicissa

ergonomiaan littyvissd asioissa

alkoholinkéytan halinnassa

tupakoinnin lopettamisessa

opiskelun ja opiskeluteknikan
ongelmissa

allergia-asicissa

rokotuksiin littyvissé asicissa

muissa ongelmissa, missa

Kuvio 3. Haluaisitko apua kyseisissa asioissa? (esimerkiksi yksil6llistd neuvon-
taa, ryhmakokoontumista, kursseja tai luentoja)

Vastanneista 60% toivoi apua valitsemaansa aiheeseen yksildneuvontana, ryh-
makokoontumisena apua toivoi reilut 30% vastanneista. Kurssi- ja luentomuotoa
suosi yli 55% vastanneista. Opiskelijoista eras mainitsi mahdolliseksi avun muo-

doksi yhteydenoton internetissa.

Valtaosa kyselyyn vastanneista opiskelijoista koki, ettd opiskeluterveydenhuol-

lossa ei ole hyddynnetty tarpeeksi sahkdisia palveluita tai internetia (60%). Kyse-
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lyyn vastanneista vajaa 40% koki, ettd sahkdisia palveluita on hyddynnetty tar-
peeksi. Opiskelijoiden mielesta internetia ja sahkoisia palveluita voisi hydodyntaa

esimerkiksi seuraavasti:

Sahkaisia palveluita voisi olla esimerkiksi fyysisen ja psyykkisen terveyden seka
paihteiden kayton kartoittamisessa (ennakoiva kysely). Jos kyselyssa ilmenee ai-
hetta voisi sen perusteella varata ajan terveydenhoitajalle tai la&karille.

Jokin oma varausjarjestelma olisi hyva, koska hyvis.fi kautta tehtavat varaukset
eivat onnistu ulkopaikkakunnalta tulleilla opiskelijoilla, ellei kirjat ole siirretty Lap-
peenrantaan.

Enemman tietoa ja selkeammin. Loydettavyys infolle helppoon paikkaan.

7.4 Opiskelijoiden tietoisuus tarjotuista opiskeluterveydenhuollon palve-

luista

Opiskelijoista yli puolet ei tiennyt, mita opiskeluterveydenhuollon palveluita Sai-
maan ammattikorkeakoululla on tarjolla. Kyselyssa nain vastasi 55% opiskeli-
joista. Opiskeluterveydenhuollon suosituimmat palvelut olivat opiskeluterveyden-

hoitajan palvelut (80%) ja muut Eksoten palvelut. (Kuvio 4).

0% 10% 20% 30% 40% 0% 60% 0% 0%

opiskelderveydenhoitajan
vastaanotto

koulun 1Eakarin vastaanotto

muita eksoten palveluita

en ole kayttanyt
opiskeluterveydenhuclion palveluja

Kuvio 4. Mit4 seuraavista opiskeluterveydenhuollon palveluista olet kayttanyt?

Koululaakarin vastaanottopalveluita oli vastaajista kayttanyt reilu 20%. Vastan-
neista 20% ei ollut kayttanyt opiskeluterveydenhuollon tarjoamia palveluja laisin-

kaan.

8 Yhteenveto ja pohdinta

Selvitimme opinnaytetydéssamme opiskeluterveydenhuollon tarjoamia palveluita,

sekd sen toimintaa ja kysyimme opiskelijoiden tyytyvaisyytta niihin. Vastaajia
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opinnaytetybhomme saimme 25, joka on melko pieni otanta kyselymme kohde-
ryhmasta. Tulokset eivat edusta koko ammattikorkeakoulun opiskelijoiden mieli-
pidettd, mutta voimme pitdd saamiamme tuloksia luotettavina ja suuntaa anta-
vina. Kyselymme véahainen vastaajamaara on harmillinen ja siihen varmasti osal-
taan vaikutti kyselyn toteuttaminen nain kevaalla, kun osa opiskelijoista on jo siir-

tynyt esimerkiksi kesatoihin.

Opinnaytetydossamme esittelimme ammattikorkeakouluopiskelijan oikeuksia
opiskeluterveydenhuoltoon ja opiskeluterveydenhuollon palveluiden sisélt6a.
Kyselyssdmme kysyimme opiskelijoiden kokemuksia oman opiskeluterveyden-
huollon palveluiden kaytosta seka mielipiteitd palveluiden saatavuudesta ja nii-
den laadusta. Kyselyn tuloksista pystyi huomaamaan, ettd opiskeluterveyden-
huollon palveluiden kayttd on vastanneiden kohdalla vahaista, eika tietoa tarjolla
olevista palveluista ole kattavasti. Kysymykseen, tiedatkd mita palveluja omassa
opiskeluterveydenhuollossa on tarjolla, yli puolet vastanneista ei tiennyt mita pal-

veluja on tarjolla.

Iso osa vastaajista, jopa 36%, koki palveluista tiedottamisen huonoksi tai melko
huonoksi. Tama voi osaltaan kertoa myds opiskeluterveydenhuollon vahaisista
kayttokokemuksista. Tulostemme perusteella voimme paatella, etta tiedottami-
nen palveluista on puutteellista tai hankalasti saatavilla, joten sita tulisi kehittaa.
Kahari & Pajari (2011) vastaavassa kyselyssaan ovat saaneet kanssamme sa-
man suuntaisia tuloksia. Heidan kyselyssaan 19% vastanneista ei tiennyt mita
palveluja heille on tarjolla, ja 28% vastanneista koki tiedottamisen puutteelliseksi
(Kahari & Pajari 2011).

Opiskeluterveydenhuollon palveluiden tulisi olla opiskelijalle saatavilla mielell&a&n
lahella ja samassa paikassa, jotta opiskelijan olisi tarvittaessa helppo hakeutua
palvelujen piiriin. Opiskelijalla tulisi olla tieto siitd, mita palveluita hanella on saa-
tavilla ja mihin palveluihin hanella on oikeus. Opiskeluterveydenhuollon tulisi olla
kokonaisvaltaista ja tasavertaista, ja hoidon jatkuvuuden tulisi toteutua. Katta-
valla tiedottamisella voisi parantaa naita asioita. Haarala ym. (2015) toteavat, etta
ammatillisessa oppilaitoksessa opiskelevat, samoin kuin ammattikorkeakoulu-

opiskelijat ovat, opiskeluterveydenhuollon palveluiden suhteen huonommassa
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asemassa verrattuna muihin opiskelijoihin ja ettéa heidan palvelunsa tarvitsevat
tehostamista (Haarala ym. 2015, 309).

Opiskeluterveydenhuollon palveluihin paaseminen ja niiden saatavuus koettiin
vastaajien kesken paaosin hyvaksi ja riittdvaksi. Kehittamiskohdiksi opiskeluter-
veydenhuollon palveluissa nousi erityisesti hammashuollon palveluiden kehitta-
minen ja tarjonnan lisdéaminen, seka terveydenhoitajan palveluiden kehittaminen
esimerkiksi terveystarkastuksia lisaamalla, joissa voisi esimerkiksi kartoittaa ro-
kotesuojan. Opiskelijat toivoivat selvyytta esimerkiksi siitd, kenelle palvelut kuu-
luvat ja mitd palvelut sisaltavat. Ennen kaikkea opiskeluterveydenhuollon naky-
vyytta toivottiin lisaa, jotta saataisiin tieto palveluiden tarjonnasta. Tassa korostuu
jalleen puute tiedottamisessa ja tiedottamisen tarkea merkitys. Palveluiden saa-
tavuutta yhdesté paikasta toivottiin kehitettdvan ja parannettavan, silla talla het-
kella palveluiden saatavuus on melko hajallaan. Kyselysséa nousi esille myos
opiskeluterveydenhuollon vahaiset kayttokokemukset, mika nakyi myods Erolan
(2004) tutkimuksessa, jossa tulokset olivat saman suuntaisia kuin omassa tutki-
muksessamme, silla vastanneista opiskelijoista suurin osa on nuoria ja terveita
(Erola 2004, 34).

Esille nousivat myds psykologin ja kuraattorin palveluiden kehittdminen. Myds
koulun ladkarin vastaanoton toimintaan toivottiin parannusta. Laakarin toivottiin
olevan koululla useammin ja saanndllisemmin. Tydmme tulokset ovat saman-
suuntaisia edella esiteltyjen tutkimusten kanssa. Kahara & Pajari (2011) toteavat
julkaisuissaan, etta ladkarien toivottiin olevan useammin paikalla, ja vastaanotto-
aikoja toivottiin pidemmiksi (Kahara & Pajari 2011). Vuodesta 2009 lahtien hen-
kildstomitoitussuositusten toteutuminen on kehittynyt myoénteiseen suuntaan.
Edelleen opiskeluterveydenhuollossa on kuitenkin puutteita laakareiden ja ter-
veydenhoitajien mitoituksissa suositusten mukaisiksi. Erityisesti opiskelutervey-
denhuollon laékaripalveluissa ja opiskeluhuollon psykologinpalveluissa oli puut-
teita. (Kanste ym. 2016, 100.)

Opiskelijat toivoivat myds sahkoisten palveluiden kehittamista.

Sahkaisia palveluita voisi olla esimerkiksi fyysisen ja psyykkisen terveyden seka
paihteiden kayton kartoittamisessa (ennakoiva kysely). Jos kyselyssa ilmenee ai-
hetta voisi sen perusteella varata ajan terveydenhoitajalle tai laakarille.
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Kehittdmisehdotuksia tulee tulkita kriittisesti ja tutkia 16ytyyké naita palveluita jo.
Opiskelijalla ei valttamatta ole tarkkaa tietoa sahkoisistakaan palveluista, jolloin
niistakin tulisi 16ytya helposti informaatiota. Hyviksesta, www.hyvis.fi, 16ytyy esi-
merkiksi omahoitolomake, jolla kartoitetaan terveyden eri osa-alueita, seka opis-
kelijoille suunnattu opiskeluterveyden terveyskysely. Hyviksen kautta pystyy ot-
tamaan yhteytta myos opiskeluterveydenhuoltoon. Hyviksen palveluita paasevat
hyddyntdmaan ne, jotka ovat kirjoilla sellaisella alueella, joilla Hyviksen palveluita
tarjotaan.

Opiskeluterveydenhuollon oppaan (2006) mukaan oppilaitoksen ja opiskeluter-
veydenhuollon, sekd kunnan tulisi yhteistydssa varmistaa, ettd tarjolla olevat
opiskeluterveydenhuollonpalvelut yhteystietoineen olisivat helposti I6ydettavissa
esimerkiksi oppilaitoksen ja kunnan verkkosivuilta. Opiskelijoiden tiedetd&n kayt-
tavan internetia ja hallitsevan myds uudenlaiset tietojarjestelmat. Terveystiedon
etsimisessa on tarkeaa kayttdd arviointikykya ja kriittisyytta, silla tietoa on ole-
massa monen tasoista. (Sosiaali- ja terveysministerio 2006, 160-161.) Omissa
tuloksissamme yli 60% vastanneista koki, ettei sdhkoisia palveluita ole hyddyn-
netty tarpeeksi.

Kyselymme tulosten yhteenvetona voimme todeta, etta opiskelijat ovat tyytyvai-
sid opiskeluterveydenhuoltoon. Opiskeluterveydenhuollon koettiin olevan ter-
veytta ja opiskelukykya tukevaa, mutta myos kehitettavaa olisi erityisesti palve-
luiden saatavuudesta ja tiedottamisesta. Opiskelijat antoivat runsaasti kehittamis-
ehdotuksia. Vastauksissa ndkyi vastaajien tietdmattomyys tarjolla olevista opis-
keluterveydenhuollon palveluista. Palveluiden tarjonnasta tiedottaminen ja opis-
keluterveydenhuollon palveluiden esille tuominen nousivat kyselyssa parhaiten
esiin. Kuntun (2016) tuottamassa Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimusai-
neistossa ilmenee, ettd ammattikorkeakouluopiskelijoista 14% ei tiennyt opiske-
luterveydenhuollon palveluista ja yliopisto—opiskelijoilla vastaava luku oli 2%.
Ammattikorkeakouluopiskelijat kayttivat useammin terveyskeskuksen palveluita,
yliopisto-opiskelijoista yleisemmin kaytettiin Ylioppilaiden terveydenhoitosaation
tarjoamia palveluja. (Kunttu 2016, 44.) Opiskelijoiden mielipiteet ja kehittamiseh-

dotukset olisi tarke&a ottaa huomioon palveluiden kehittamisessa.
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9 Haasteet, oppimiskokemukset ja jatkotutkimusaiheet
9.1 Tutkimuksen haasteet

Opinnaytetydprosessimme aikataulujen yhteen sovittaminen oli ajoittain haasta-
vaa. Olimme kevatlukukaudella harjoittelussa eri paikkakunnilla, mik& vaikeutti
opinnaytetydn tekemista . Haasteita toivat myos eri tutkintojen harjoitteluviikkojen
eriaikainen toteutuminen. Haastetta opinnaytetyon kirjalliseen osuuteen aiheutti
niukka kirjallisen ja tutkitun tiedon I6ytaminen. Useammat opiskeluterveydenhuol-
lon kirjalliset lahteet painottuivat peruskoululaisten kouluterveydenhuoltoon tai
toisen asteen opiskelijoiden opiskeluterveydenhuoltoon. Halusimme kuitenkin
opinnaytetybhomme erityisesti ammattikorkeakouluopiskelijoita koskevaa tietoa,
jota l6ytyy niukasti. Tyytyvaisyyskyselyn kohderyhmaksi valikoitui Saimaan am-
mattikorkeakoulussa 2014 vuonna aloittaneet sairaanhoitaja-, ensihoitaja- ja ter-
veydenhoitajaopiskelijat. Kyselyn jakaminen ryhmanvanhimpien kautta sahko-
postitse tuotti hankaluutta, silla emme saaneet itsellemme tietoturvan vuoksi hei-
dan sahkopostiosoitteitaan vaan kyselyn jakaminen tapahtui Saikon kautta ja
siksi kyselyn avaaminen viivastyi. Myos se, ettei meilla ollut valitontad kontaktia

kohderyhmaamme, vaikeutti kyselyn tekemista.
9.2 Oppimiskokemukset

Oppimisprosessissa oleellista on arvioida omien tavoitteiden saavuttamista ja on-
nistumisia sekad mahdollisia kehittdmiskohtia. Lopullisen tydn toteutumisen arvi-
oiminen suunnitelmaan nahden on oleellista. Opinnaytetyd on tekijalleen isopro-
jekti, joka sitoo tiiviisti opiskelijan aikaa sekd voimavaroja. Tutkittavaan asiaan

perehtyminen vahvistaa tutkitun tiedon etsimista ja sen kayttamista.

Opinnaytetyonaiheemme syntyi omien kokemustemme perusteella opiskeluter-
veydenhuollon palveluista sek& niiden hyddyntamisesté ja kehittdmistarpeesta.
Koimme, ettd opinnaytetydmme aihe on ajankohtainen seka hyddynnettavissa,
mika oli tavoitteenamme alusta alkaen. Halusimme myo6s tehda opinnaytetyon,
joka jollain tavalla liittyy terveydenhoitajan tyéhon ja opiskelijoihin. Aiheemme on
hyodyllinen tulevaisuuden tyollistymista ajatellen esimerkiksi opiskeluterveyteen,
silla opinnaytetydn myétéa opiskeluterveydenhuollon toteutuminen on selkiintynyt
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ja myos sen mahdolliset kehittamistarpeet ovat nousseet esille. Naita tietoja

voimme mahdollisesti hyddyntaa myés oman tydmme kehittdmisessa.

Kokonaisuutena opinnaytetyoprosessi sujui melko hyvin, mutta toki aikataulu
hankaluudet ja kyselyn pieni vastaajaméaaré toivat haasteita prosessiin. Proses-
sin aikana olemme muokanneet suunnitelmamme viitekehysta vastaamaan pa-
remmin tarpeisiimme, mutta padasiat ovat sailyneet koko ajan samana. Oppinay-
tetyon aihe oli mielenkiintoinen, mutta haastava juuri kirjallisen ja tutkitun tiedon
niukkuuden vuoksi. Saimme opinnaytetyon myoéta itsekin hyddyllista tietoa opis-
keluterveydenhuollon sisallosta ja palveluista sekd opiskelijoiden antamista ke-
hittdmisideoista. Olemme oppineet tiedonhaku prosessista ja erityisesti kaytetyn
tiedon kriittisesta tarkastelusta. Organisointitaidot kehittyivat myos opinnaytetyo-

prosessin myota.
9.3 Jatkotutkimusaiheet

Jatkotutkimusaiheeksi esitamme kyselysséa esiin nousseiden asioiden jatkoselvit-
tamista ja tarkentamista seka asioiden eteenpain viemista. Toiminnallisena opin-
naytetyona voisi toteuttaa opiskeluterveydenhuoltoon liittyvan info- tilaisuuden
Saimaan ammattikorkeakoulussa aloittaville opiskelijoille orientoivien opintojen
yhteydesséd, jolloin opiskelijat saisivat tarkeda tietoa palvelun saatavuudesta.
Myds Saimaan ammattikorkeakoulun opiskeluterveydenhuollon sahkoisten pal-

veluiden kehittamisesta olisi hyotyéa opiskelijoille.
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Liite 1
Heil

Teemme sairaanhoitaja- ja terveydenhoitajatutkintoon liittyvaa opinnaytetyo-
tamme Saimaan ammattikorkeakoulun opiskeluterveydenhuollosta. Tarkoituk-
sena on tutkia koulumme opiskelijoiden tyytyvaisyytta taman hetkiseen opiskelu-
terveydenhuoltoon. Tavoitteena on tuottaa tietoa, jonka avulla olisi mahdollista
parantaa opiskeluterveydenhuollon palveluita.

Kyselyyn osallistujiksi valitsimme vuonna 2014 opintonsa aloittaneet ensihoitaja-
, terveydenhoitaja- ja sairaanhoitajaopiskelijat, silla teilla on oletettavasti eniten
kokemusta opiskeluterveydenhuollosta. Mielipiteenne on meille tarkea laaduk-
kaan tutkimustuloksen saamiseksi.

Kysely on nimetdn ja vastaukset kasitellaan luottamuksellisesti. Vastaaminen on
vapaaehtoista, vastaamalla kyselyyn annat luvan kayttaa vastauksia tutkimuk-
sessa. Kyselyn voit keskeyttédd missa vaiheessa tahansa. Kyselyn vastaukset tul-
laan havittaméaan asianmukaisesti opinnaytetydn valmistuttua.

Opinnaytetydmme on tarkoitus valmistua toukokuun 2017 aikana, jolloin kyselyn
tulokset ovat myds luettavissa valmiista opinnaytetyosta.

Pyydamme teita ystavallisesti vastaamaan oheiseen kyselyyn. Kyselyyn vastaa-
miseen teilla kuluu aikaa noin 10 min. Kysely on avoinna viikon ajan, toivomme
mahdollisimman monen vastausta.

Mahdolliset lisatiedot sdhkdpostitse.

Ystavallisin terveisin: Elina Lahti ja Maria Lustberg
Tekijoiden yhteystiedot:

Elina Lahti

e-lahti@student.saimia.fi

Maria Lustberg

Maria.lustberg@student.saimia.fi




Liite 2

1. Ikasi? *
O alle 20
O 21-25
O 26-30
O 31-35
O yli 35

2. Kuinka hyvin olet kokenut opiskeluterveydenhuollon huomioivan terveydentilasi/sairautesi? *
O hyvin

O melko hyvin

O kohtalaisesti

O melko huonosti

O huonosti

3. Koetko opiskeluterveydenhuollon toiminnan terveytta edistavaksi toiminnaksi? *
O kylla

Oen
O minulla ei ole kokemusta tasta

4. Kuinka tyytyvainen olet seuraavien asioiden kasittelyyn opiskeluterveydenhuollossa? (1 = tyytyvai-
nen, 5 = tyytymaton, 6 = minulla ei ole kokemusta tasta) *

123456
terveysongelmat O0000O0
mielenterveystyo O00000O

paihdetyo 000000



seksuaaliterveys O00000
ravitsemus- ja likuntaohjaus OO OO QOO
opiskelutilanteen tukeminen OO QOO QOO
elamantilanteen tukeminen OO QO OO0

5. Kuinka tyytyvainen olet opiskeluterveydenhuollon palveluihin? (1 = hyva, 5 = huono, 6 = minulla ei
ole kokemusta tasta) *

123456
Palvelut OO0 00O

6. Kuinka hyvin seuraavat asiat mielestasi toteutuvat? (1 = hyvin, 5 = huonosti, 6 = minulla ei ole ko-
kemusta tasta) *

123456
tiedottaminen opiskeluterveydenhuollon toiminnasta O00000

opiskeluterveydenhuollon yhteystietojen ja aukioloaikojen tiedottaminen OO O O QO

vastaanoton aukioloaikojen sopivuus OO00000
terveydenhoitajan tavoittaminen puhelimella OO00000O
terveydenhoitajan vastaanotolle paasemisen nopeus OO00000O
vastaanottoajan riittavyys O0O00O00O
sinua kuunneltiin ja tunsit tulleesi ymmarretyksi OO000O00
mahdollisuutesi vaikuttaa asioitasi koskevaan paatoksen tekoon O00000O
tarvittavan jatkohoidon saaminen opiskeluterveydenhuollon kautta O0O0000

7. Mita seuraavista opiskeluterveydenhuollon osa-alueista mielestasi tulisi eniten kehittaa? *
[] terveydenhoitajan palvelut

[ ] koulun |&akarin palvelut

[ ] yleislagkarin palvelut

[] erikoislaakarin palvelut

[ ] psykologin/kuraattorin palvelut



[ ] hammashuollon palvelut
[ ] mielenterveyspalvelut

[ ] paihdepalvelut

[ ] ei kehitettavaa

8. Mita kehittaisit ja milla tavalla? Perustelethan Iyhyesti. *

9. Haluaisitko apua seuraavissa asioissa? (esim. yksilollistd neuvontaa, ryhmakokoontumista, kurs-
seja, luentoja) *

[ ] stressinhallinnassa
[]jannittamisongelmissa
[]ihmissuhde- ja itsetuntoasioissa

[ ] seksuaalisuuteen liittyvissa asioissa
[ ] ravitsemusasioissa

[ ] painonhallinnassa

[ ] liikuntaan liittyvissa asioissa

[ ] ergonomiaan liittyvissé asioissa

[ ] alkoholinkaytén hallinnassa

[ ] tupakoinnin lopettamisessa

[] opiskelun ja opiskelutekniikan ongelmissa
[ ] allergia-asioissa

[ rokotuksiin liittyvissa asioissa

muissa ongelmissa, missa

10. Miss& muodossa apua olisi mieluisinta saada? *

[ ] yksiléneuvonta



[ ] ryhmakokoontuminen

[ ] kurssi

[ ]luento

[ ] ei kiitos missaan muodossa

jokin muu, mika?

11. Onko Internetid ja muita sahkoisia palveluita hyddynnetty tarpeeksi opiskeluterveydenhuollossa?
*

O kylla
O ei

12. Miten mielestasi séhkoisia palveluita voisi hyodyntaa opiskeluterveydenhuollossa? *

13. Tiedatkd, mita opiskeluterveydenhuollon palveluita ammattikorkeakoulullamme tarjotaan? *
O kylla
Qen

14. Mit& seuraavista opiskeluterveydenhuollon palveluista olet kayttanyt? *
[ ] opiskeluterveydenhoitajan vastaanotto

[ ] koulun laakarin vastaanotto

[ ] muita Eksoten palveluita

[ ] en ole kayttanyt opiskeluterveydenhuollon palveluja

Kiitos vastauksestasil



