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Taman ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetyon tarkoituksena oli luoda ensihoito-
lahtbinen tyéhyvinvointimalli, jonka tavoitteena oli ensihoitohenkiléston (ensihoitajien, ensihoidon
kenttgjohtajien, ensihoidon lahiesimiesten) tyohyvinvoinnin yllapitdminen ja kehittdminen. Lisaksi
mallin tavoitteena oli edistaa tydhyvinvoinnin johtamista ja tydhyvinvoinnin seurannan syste-
maattisuutta seka jatkuvuutta. Tyohyvinvointimallin kehittamisen perustana toimi Paivi Raura-
mon (2008) tydhyvinvoinnin portaat, jossa tyéhyvinvointi on viiden peruskasitteen eli terveyden,
turvallisuuden, yhteisdéllisyyden, arvostuksen ja osaamisen muodostama kokonaisuus. Tyon koh-
deorganisaationa oli Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin ensihoitopalvelu.

Opinnaytety0 toteutettiin kolmivaiheisesti ja monimenetelméaisena tutkimuksena. Tutkimusaineis-
tot kerattiin kvantitatiivisella tydhyvinvointikyselylla ja kvalitatiivisella rynmahaastattelulla. Tutki-
muksen ensimmaisessa vaiheessa kohdeorganisaation ensihoitajille suunniteltiin ja toteutettiin
tyohyvinvointikysely, jonka tarkoituksena oli selvittdé heidan kokemuksiaan tyéhyvinvoinnista ja
sen mahdollisista kehittdmiskohteista. Kyselyssa oli viisi isompaa tydhyvinvoinnin peruskasit-
teistd muodostuvaa osiota, jotka sisélsivat yhdeksan vastaajan mielipidetta kysyvaa vaittamaa.
Liséksi jokainen osio sisalsi myds vapaata vastaustilaa siséltavan kohdan, johon vastaaja sai
halutessaan tdydentaa omia mielipiteitdan tydhyvinvoinnista tai mahdollisista kehittdmiskoh-
teista. Kyselylla keratty aineisto analysoitiin maarallisesti ja tutkimustuloksia hyddynnettiin seu-
raavan vaiheen ryhmahaastattelun rungossa. Toisessa vaiheessa toteutettiin ensihoidon esimie-
hille (ensihoidon kenttédjohtajat ja l&hiesimiehet) ryhmahaastattelu, jonka tarkoituksena oli selvit-
t&dd heidan kokemuksiaan tydhyvinvoinnin osa-alueista ja 16ytdd mahdollisia ratkaisuja esille tul-
leisiin tydhyvinvoinnin kehittdmiskohteisiin. Ryhméahaastattelun runko noudatti tydhyvinvoinnin
viittd perusteemaa. Haastattelun tulokset analysoitiin laadullisesti ja niitd hyédynnettiin opinnay-
tetydn tuotoksena syntyneen tydhyvinvointimallin kehittdmisessa. Tydhyvinvointimallissa yhdis-
tettiin sek& opinnaytetydn tutkimusten tulokset ettd Rauramon (2008) tyohyvinvoinnin portaiden
perusidea ja peruskasitteet.
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The aim of this study was to create an emergency care-based occupational well-being model.
The purpose of the model was to maintain and develop the well-being of emergency care per-
sonnel (paramedics, emergency medical service managers, emergency medical service su-
pervisors) in the South Karelia social and health district. In addition, the purpose of the model
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well-being at work, in which well-being at work is an entity formed by five basic concepts.
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work was a qualitative group interview with the supervisors of the target organization. The in-
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1 Johdanto

Tyo6hyvinvoinnin tiedetaan olevan jatkuvasti muuttuva ja kehittyva tyéyhteisén voimavara,
jonka kehittamiseksi ja yllapitamiseksi taytyy aktiivisesti miettid uusia keinoja, toimintata-
poja ja malleja. Tydhyvinvoinnin ja oman tyonsa kehittdmisessa parhaimpia asiantuntijoita
ovat tyontekijat itse, silla he viettavat tyopaikoillaan paljon aikaa. (Alm 2013, 1-2; Puttonen
ym. 2016.) Ensihoidossa ty6hyvinvointi on haastavaa, silla ty6ta tehdaan usein laaja-alai-
sessa tehtavien kirjossa ja jatkuvasti muuttuvissa toimintaympéristdissa. Ta&man vuoksi en-
sihoitajat ovat jatkuvasti alttina poikkeuksellisen vaativille psyykkisille ja fyysisille tekijoille.
Tyohyvinvointia vaalimalla voidaan vaikuttaa myonteisesti koko tydorganisaatioon, tydtur-
vallisuuskulttuuriin ja potilasturvallisuuteen. Lisdksi hyvinvoivat ensihoitajat selviavat pa-
remmin fyysisesti, henkisesti ja sosiaalisesti raskaista tilanteista. (Laden & Wang 2010;
Castren ym. 2012; Teperi 2017, 789-799.)

Taman ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetytn aihe oli lahtdisen opinnayte-
tyon tekijan omasta ideasta ja kiinnostuksen kohteesta ensihoidon tydhyvinvointia kohtaan.
Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittaa ensihoitolahtdinen tydhyvinvoinnin ja yllapitdmisen
malli, jonka tavoitteina olivat tydhyvinvoinnin johtamisen ja seurannan systemaattisuus
seka jatkuvuus. Tyon kohdeorganisaationa toimi Etel&-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin en-

sihoitopalvelu ja sen kohderyhmana oli ensihoitopalveluissa tyéskenteleva henkilosto.

Opinnaytetydn tuotoksena syntyneen tydhyvinvointimallin kehittamisen perustana toimi
Paivi Rauramon (2008) tydhyvinvoin portaat, jotka perustuvat Maslowin tarvehierarkiaan.
Taman tarvehierarkian mukaan jokaisella ihmisella on viisi perustarvetta; terveys, turvalli-
suus, yhteisollisyys, arvostus ja osaaminen, joita tavoitellaan yksi kerrallaan. Tydhyvinvoin-
nin portaiden mallissa nama perustarpeet on muokattu tyokykya ja tytelamaa tukeviksi ja
edistaviksi kasitteiksi. (Rauramo 2008, 34-26.) Ensihoidon ty6hyvinvointimalli sisaltaa tyo-
hyvinvoinnin peruskasitteet ja niihin vaikuttavat ensihoidollisen nakdkulman omaavat teki-

jat. Samankaltaista mallia ei ole kohdeorganisaatiossa aikaisemmin ollut kaytossa.



2 Ensihoito

Ensihoito on sairaalan ulkopuolella tapahtuvaa terveydenhuollon alaista toimintaa, jonka
tarkoituksena on taata laadukas hoito akillisesti sairastuneelle tai vammautuneelle henki-
I6lle paikasta riippumatta. Liséksi ensihoitoon kuuluu erilaisten potilasryhmien terveydenti-
lan seka hoidontarpeen arvioiminen ja hoidon jarjestaminen. Ensihoidon alaisten palvelui-
den perustana toimii terveydenhuoltolaki. (Terveydenhuoltolaki 2010/1326; Maatté & Lan-
kiméki 2017, 22—-24.)

Ensihoidon jarjestaminen on sairaanhoitopiirien vastuulla. Sairaanhoitopiirit maarittavat
oman alueensa ensihoidon palvelutasopaatdksen, jotta ensihoitopalvelun toiminta on mah-
dollisimman tehokasta, tarkoituksenmukaista ja kayttsséa olevat resurssin huomioon otta-
vaa. (Sosiaali- ja terveysministerié 2017.) Ensihoitopalveluihin kuuluu operatiiviseen toimin-
taan sisaltyvia kulkuneuvoja ja henkilostod. Sen kokonaisvaltaisesta toiminnasta, toiminnan
suunnittelusta ja valvonnasta vastaa ensihoidon vastuulaakari. Ensihoidossa henkilosto voi
tydskennella joko perus — tai hoitotasoisissa ensihoidon yksikoisséa lainmukaisen koulutus-
tason mukaisesti. Perustasoisessa ensihoitoyksikdssa toisella ensihoitajalla on oltava ter-
veydenhuollon ammattihenkilon patevyys ja ensihoitoon suuntautuva koulutus. Hoitotasoi-
sessa esihoitoyksikdssa toisella ensihoitajalla on oltava ammattikorkeakoulututkinto tai ter-
veydenhuollon ammattihenkilostdsta sdadetyn lain mukainen patevyys ja ensihoidon lisa-

koulutus. (Sosiaali- ja terveysministerié 2017.)

Ensihoidon henkil6sté6n kuuluu lisdksi ensihoidon kenttajohtajia, jotka vastaavat ensihoi-
don valmiuden ja operatiivisen toiminnan paivittisesta johtamisesta yhdesséa hatakeskuk-
sen kanssa. Kenttajohtaja voi tarvittaessa hoitotasoisena ensihoitajana osallistua sairaan-
hoitopiirikohtaisten ohjeiden mukaisen ensihoidon tehtéavien hoitamiseen. (Sosiaali- ja ter-
veysministerid 2017.) Terveydenhuollon organisaatioissa, kuten ensihoitopalveluissa, tyos-
kentelee muun henkildston ohella myds lahiesimiehid. He toimivat tydnantajan edustajina
ja vastaavat tyoyksikkonsa hallinnollisista asioista, kuten ylemmalta johdolta tulevien oh-
jeistuksien toteuttamisesta. Lahiesimiesten tehtavina on huolehtia tydntekijdiden tydssajak-
samisesta, oikeuksista ja velvollisuuksista seka tyon kannalta riittavasta henkilostéresurs-
sista. (Laaksonen ym. 2012; Maki ym. 2014; Ty6turvallisuuskeskus 2020a; Eksote 2020a.)



3 Tyo6hyvinvointi

Tyo6hyvinvointi on laaja-alaista ja haastavaa, se on terveytta, turvallisuutta, yhteisollisyytta,
osaamista ja tyon mielekkyytta. Liséksi se on yksilon huomioimista psykofyysissosiaalisena
kokonaisuutena ja tyon seka yksilon omien voimavarojen keskinaista tasapainoa. Tyohy-
vinvointiin voivat vaikuttaa organisaatioon liittyvat olosuhteet ja yksiloon itseensa vaikutta-
vat tekijat. Organisaatioon liittyvia olosuhteita ovat tyéymparistét ja - olosuhteet, tydn luonne
ja siséltd, osaamisen kehittaminen ja yllapitaminen, tydyhteiso, paatoksenteko, palkitsemis-
jarjestelmat, johtaminen ja viestinta. Yksiloon vaikuttavia tekijoita ovat fyysinen, psyykkinen
ja sosiaalinen suorituskyky. Suorituskykyyn vaikuttavat yksilon omat asenteet, arvot, moti-
vaatio, itsevarmuus, sosiaaliset suhteet, tyoolot, terveys ja oma osaaminen. (Rauramo
2008; Virolainen 2012, 11-12; Manka ym. 2012,12; Kauhanen 2016, 28-29; Lehto, 2017;

Sosiaali- ja terveysministerio 2019a.)

Tulevaisuudessa tydhyvinvoinnissa korostuvat entistd enemman tyontekijéiden kokemuk-
set. Hektinen ja muuttuva ty6elama asettaa jatkuvasti uusia haasteita ja odotuksia, jotka
lisdavat tydelaman kuormitusta. Tydhyvinvointi koetaan positiiviseksi, kun sen eteen néh-
daan vaivaa. Positiivinen tydhyvinvoinnin kokemus voi helposti murentua esimerkiksi ma-
sennuksen, loppuun palamisen, uupumisen ja stressin seurauksena. Liséksi huono koke-
mus tyohyvinvoinnista voi lopulta johtaa tyon tuloksellisuuden ja suorituskyvyn heikkenemi-
seen. (Alhanen ym. 2011, 14; Suonsivu 2014, 28; Puttonen ym. 2016, 8-10.)



4 Tyohyvinvoinnin portaat ensihoidon tyéhyvinvoinnin jasentajana
4.1 Terveyden porras

Paivi Rauramon (2008, 37-81) ty6hyvinvoinnin portaissa terveys on seka yksilon fyysisen,
etta psyykkisen hyvinvoinnin muodostama kokonaisuus. Terveys on voimavara, jota kan-
nattaa vaalia tilanteista ja olosuhteista rippumatta. Ensihoidossa psyykkiseen ja fyysiseen
terveyteen voivat vaikuttaa tyon ennalta-arvaamattomuus, nopeatempoisuus, muuttuvat
olosuhteet, stressi ja erilaiset tyon kuormittavuustekijat (Teperi 2017, 789—799). Tassa por-
taassa keskeiset kasitteet ovat tyokyky ja ensihoitotyohon liittyvat erilaiset kuormittavuus-
tekijat.

Tyokyky

Tyokyvyssa yhdistyvét yksilon fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen terveys, ammatillisen
osaaminen, motivaatio, asenne, arvot sekd organisaation johtaminen ja tyon vaatimukset.
Tyokyky vaatii aktiivista yllapitoa ja siitd huolehtiminen on tyéntekijan velvollisuus. Tyonan-
taja voi tukea tyontekijoiden tyokyvyn yllapitoa esimerkiksi erilaisilla liikunta ja harrastemuo-
doilla seka tydhyvinvointipaivien jarjestaminen (Rauramo 2008, 24—-26; Méenalanen 2011,
Kauhanen 2012, 23-24; Suonsivu 2014, 43.)

Tyokykyisyys, tydssdjaksaminen, tydhon sitoutuminen ja eldkeajatukset ovat liitannaisia
tyon fyysisiin ja psyykkisiin kuormitustekijéihin. Tyd voi kuormittaa ulkoisesti, maarallisesti
tai laadullisesti. Ulkoisesta tyon kuormittavuutta lisdévat esimerkiksi melu ja lampdétila seka
niiden muutokset. Maarallistda tyén kuormittavuutta koetaan, kun tydmaara on liian suuri
suhteessa yksilon suorituskykyyn. Laadullista tytn kuormittavuutta aiheuttavat esimerkiksi
yksilén puutteellinen taitotaso tai organisaation asettamat tyohon liittyvat liian korkeat ta-
voitteet. (Virolainen 2012, 30-34; Suonsivu, 43.)

Tyon psyykkisia kuormittavuustekijoita

Stressi voi olla psyykkinen kuormittavuustekija, se on tilanne, jossa yksilo on ylittdnyt omat
voivavaransa ympariston, muiden asettamien vaatimusten tai haasteiden vuoksi. Se voi olla
lyhyt tai pitk&kestoista, jolloin lyhytkestoisena se voi olla yksilon suorituskykya parantava.
Pitkdkestoisena se on terveydelle haitallista, koska se voi aiheuttaa vasymysta, tyduupu-
musta, kyynisyytta tai heikentynyttd ammatillista itsetuntoa. Stressi voi kuormittaa psyykki-
sesti myds silloin, kun se on tydsta johtuvaa, jolloin se lisda sairaspoissaoloja, sosiaalisten
vuorovaikutustilanteiden ongelmia, heikkoa tydilmapiiria, epavarmuuden kokemusta ja tyon
haitallista kuormittavuutta. (Virolainen 2012, 28-31; Mattila 2018; Makikangas ym. 2019,
39.)



Ensihoitotydssa psyykkinen kuormittavuus ja stressi saattaa aiheutua, kun kohdataan vai-
keasti loukkaantuneita potilaita, kuolemaa tai ty6turvallisuuden vaarantumista. Tyon luonne
vaatii ensihoitajalta tilanteista riippumatonta empaattisuutta ja etaistamista. Etaistamisella
eli etaisyyden ottamisella ensihoitaja kykenee sailyttamaan oman toimintakykynsa vaikeilla
ja haastavilla tehtvailla. Etaistamista tukevia keinoja ovat selked ammattirooli, laadukas
koulutus ja hyvat, ajantasaiset tyévalineet. Etaistaminen ei voi kuitenkaan olla ainoa selviy-
tymiskeino, silla se voi johtaa kyynisyyteen. (Teperi 2017; 789—-799.) Kyynisyys heikentaa
tyonlaatua ja tehokkuutta. Pitkalla aikavalilld se voi johtaa jopa negatiiviseen minékuvaan,
ammatilliseen riittamattomyyden tunteeseen ja loppuun palamiseen. (Virolainen 2012; Top-
pinen-Tanner 2011; Mattila 2018.)

Tyon fyysisia kuormittavuustekijoita

Pelastus — ja hoitoty6 ovat tiedettavasti fyysisesti kuormittavia aloja. Tyon fyysista kuormi-
tusta aiheuttavat jatkuva paikallaan oleminen ja voiman kayttd, huono tydergonomia, ras-
kaiden taakkojen kasittely ja toistuvat tyoliikkeet. (Vehmasvaara 2004; Pehkonen & Nevala
2012, 55, 145-147; Morales ym. 2016, 187-188.)

Tybssdjaksaminen ja hyvinvointi tarvitsevat vastapainoksi riittavaa lepoa ja vapaa-aikaa.
Unen tarve ja maara vaihtelevat yksilollisesti ja eri elamantilanteissa. Suositusten mukaan
ihmisen tulisi nukkua seitsemén tai kahdeksan tuntia vuorokaudessa. Univaje saattaa joh-
taa krooniseen vasymykseen, heikkoon vireystilaan ja keskittymiskykyyn, alakuloisuuteen
ja ty6— tai toimintakyvyn puutteeseen. Uneen liittyvat hairibtekijat voivat olla tyoperaisia,
esimerkiksi ylitydsta tai poikkeavista tyoajoista johtuvia. (Partinen 2020.) Ensihoitoty® on
vuoroty6ta, joka toteutetaan yleisimmin joko 24 tunnin tai 12 tunnin tyévuoroissa. Vuoroty®
ja epasaanndllinen tyérytmi voivat aiheuttaa terveydellisid haittoja, kuten sepelvaltimotau-
tia, aivoveritulppia, rintasydpaa, diabetesta ja mielenterveysongelmia (Rauramo, 2008, 37—
81; Teperi 2017, 789-799; Partinen 2020).

4.2 Turvallisuuden porras

Rauramon (2008, 85-92) tyGhyvinvoinnin portaissa turvallisuuden porras on turvallisesti to-
teutuvaa ja nayttaytyvaa tyota. Siihen kuuluvat tasa-arvoinen, oikeudenmukainen ja yhden-
vertainen kohtelu ja taloudellinen turva, eli rahallinen korvaus tehdysta tyésta. Turvallisuus
on johdettua, jolloin toiminta on jarjestelmallistd, suunnitelmallista ja kehittavaa. Lisaksi tur-
vallisuusjohtaminen minimoi tapaturmia ja tydsta johtuvia haittoja. Turvallisuuden toteutta-
mista valvotaan ty6turvallisuuslain avulla ja lain noudattaminen on tyénantajan velvollisuus.

Tassa portaassa keskeiset kasitteet ovat tyoturvallisuus ja tydsuojelu.

Tyo6turvallisuus ja tydsuojelu



Ty6turvallisuus on osa tydhyvinvointia. Siihen liittyvéat haasteet ja ongelmat vaikuttavat suo-
raan tydhyvinvoinnin kokemuksiin. Ty6turvallisuutta valvotaan ty6turvallisuuslailla, jonka
tarkoituksena on estéé ja ennaltaehkaista tydsta johtuvia vaaroja ja uhkia. Tyontekijalla on
oikeus turvalliseen ty6hon ja tydnantajalla on velvollisuus huolehtia sen toteutumisesta.
Tyontekijan velvollisuutena on noudattaa tyénantajan ohjeita, kehittda tyoturvallisuutta
omalla toiminnallaan ja toimia vaarantamatta itsedan tai muita. (Ty6turvallisuuslaki.) Ensi-
hoidossa tyoturvallisuutta sanellaan ja valvotaan esimerkiksi tyésopimuslain (Tydsopimus-
laki 55/2001), tyoterveyshuoltolain (Tyoterveyshuoltolaki 12) ja tyésuojevalvontalain (Laki

tyodsuojelun valvonnasta ja ty6paikan tydsuojelutoiminnasta 44/2006) avulla.

Tyo6suojelu on tydturvallisuuden osa-alue, joka tarkoittaa kaytannon tyon turvallisuutta edis-
tavia yhteisvastuullisia toimia. Se on tyontekijdiden ja tydnantajan yhteistyota, sen tavoit-
teina ovat laadukkaan ja tuottavan tyon takaaminen, sairaspoissaolojen vahentaminen ja
tyontekijoiden tydkyvyn yllapitaminen. Ensihoidossa tydsuojelussa huomioidaan liséksi eri-
laiset fyysiset ja psyykkiset kuormittavuustekijat ja terveyshaitat. (Murtonen & Toivonen
2006, 16-18; Tyoturvallisuuskeskus 2021.)

4.3 Yhteisollisyyden porras

Rauramon (2008, 122—-150) mukaan yhteisdllisyys on kokonaisuus, johon kuuluvat tyéyh-
teis®, johtaminen, sosiaaliset verkostot ja -ymparistot. Portaassa korostetaan ihmisen sosi-
aalista perustarvetta. TyOyhteisolla on vaikutusta tyohyvinvoinnin kokemukseen ja tyon tu-
loksellisuuteen. Toimivassa tyoyhteis6ssé on luottamuksellisen ja avoin tyGilmapiiri. Yhtei-
sollisyys korostaa esimiehen johtamistyylia, jolloin esimiehen tulisi olla oikeudenmukainen,
tasa-arvoinen ja tyontekijoitaan tukeva. Tassa portaassa keskeiset kasitteet ovat tyoilma-

piiri, tydyhteisotaidot ja tydhyvinvoinnin johtaminen.
Tyoilmapiiri ja tydyhteisotaidot

Hyva tydilmapiiri on sellainen, jossa on toimiva esimies-alaissuhde ja tiedonkulku, kohtuul-
linen tydnkuormitus, yhteiset ja tavoitteelliset paamaarat, arvot ja tyérauha. Hyva tydilma-
piiri toteutuu, kun jokainen tyontekija on sitoutunut siihen. (Rauramo 2008, 122-134.) Luot-
tamusta vaalitaan hyvalla johtamisella ja tyoyhteistn positiivisuutta voidaan yllapitaa orga-
nisaatiokulttuurilla, sen arvoperustalla ja toiminnalla (Jalonen 2012, 135-136; Pydria 2015,
7). Avoin, vuorovaikutuksellinen, luottamuksellinen ja tasa-arvoinen tydilmapiiri on tyonte-

kijoiden ja esimiesten valista yhteisty6td (Manka 2011, 118-122).

Tyoyhteisottaitoja ovat esimerkiksi vuorovaikutus, ammatillisuus, itsensa kehittdminen, em-
paattisuus, ristiriitojen ratkaisukyky, omien ja tydyhteisdon kuuluvien toimintatapojen ja ar-

vojen tunteminen. Niiden tarkoituksina on varmistaa tyon sujuvuus ja mielekkyys. Ne ovat



positiivisia tekoja, hyvia kaytdstapoja ja mydnteista asennoitumista koko tyéyhteiséa, sen

jasenia ja esimiehid kohtaan. (Tyoturvallisuuskeskus 2020b.)
Tydhyvinvoinnin johtaminen

Tyo6hyvinvoinnin johtaminen on osa paivittaista organisaation toimintaa, johon kuuluvat hen-
kilostén motivoiminen ja palkitseminen. Palkitsemisjarjestelma puolestaan edesauttaa ko-
konaisvaltaista tyéhyvinvointia ja henkildstdn sitoutumista tyéhoén. (Hakanen 2011; Kauha-
nen 2016, 25.) Tybhyvinvoinnin johtamisen perustana ovat toimiva henkildstostrategia, eet-
tiset periaatteet, moraaliset kaytannot, toimintatavat ja arvot. Sen tavoitteina ovat luotta-
muksellisen ilmapiirin ja tydyhteison tiiviyden yllapitaminen. (Rauramo 2008, 19-20; Paa-
sinvaara & Nikkila 2010.) Tydhyvinvoinninvoinnin johtamisella voidaan vaikuttaa tydnteki-
jéiden kokemuksiin tydhyvinvoinnista joko positiivisesti tai negatiivisesti (Makiniemi ym.
2014, 21; Lehto & Viitala, 2016, 120).

4.4 Arvostuksen porras

Rauramon (2008, 143-150) mukaan arvostuksen porras on kokonaisuus, johon kuuluvat
tydyhteison ja yksilon arvot, tyontekijoiden palkitseminen, itsekunnioitus ja tyon suunnitel-
mallisuus. Arvostus on tarkeaa itsetunnon yllapitamisen ja kehittymisen kannalta. Arvostuk-
sen osa-alueeseen kuuluu tyon arvostamista ja tydn mielekkyys. Tassa portaassa kaydaan

lapi yleisesti jatkuvan palautteen aikaan saamaa arvostuksen tunnetta ensihoidossa.
Jatkuva palaute osana arvostuksen tunnetta

Arvostuksen tunteeseen vaikuttavat tyontekijan arvostus itsedan ja tekemaansa tyota koh-
taan. Jatkuva palaute mahdollistaa tyon arvioimisen, kehittdmisen ja mahdollisten virheiden
korjaamisen. Vuorovaikutuksellinen palaute voi parhaimmillaan auttaa tyontekijoitd koke-
maan tydssa onnistumista ja tydén mielekkyytta. Tyontekijéiden arvottomuuden ja tarpeetto-
muuden kokemukset voivat johtua lilan vahaisen palautteen saamisesta. (Rauramo 2008,
143-160.)

Kehityskeskustelut ovat esimiehen ja tydntekijan valisia ammatillisia ja ennalta sovittuja
keskusteluita, joiden tarkoituksena on tyontekijéiden ammattitaidon, osaamisen kehittdmi-
sen ja tyGhyvinvoinnin seuranta. Liséksi kehityskeskustelut ovat tarkea osa ensihoidon laa-
dunhallintaa ja johtamisjarjestelmaa. (Rauramo 2008, 152—-159; Autio ym. 2011, 29-35; So-

siaali- ja terveysministerio 2019b.)



4.5 Osaamisen porras

Osaamisen porras on Rauramon (2008, 160-169) mukaan itsenséa toteuttamisesta, mielek-
kaasta tyosta, innovoinnista, osaamisen hallinnasta, motivaatiosta ja toiminnan vapaudesta
syntyva kokonaisuus.Tassa portaassa kaydaan lapi tydbnimun ja tydmotivaation, osaamisen

johtamisen ja ammatillista itsevarmuuden kasitteita.
Tydnimu ja tydmotivaatio

Tyonimu (work engagement) tarkoittaa tarmokkuutta, tyéhén uppoutuneisuutta ja tyolle
omistautumista. Tarmokkuus on tyontekijan energisyyttad ja halua panostaa omaan ty6-
hdnsa vastoinkaymisista huolimatta. Tyohoén uppoutuneisuus on tyéntekijan sisaistad moti-
voituneisuutta ja tyéhon keskittymista. Tyoélle omistautuminen on yksilon kokemaa innok-
kuutta, haasteellisuutta, ylpeytta ja inspiraatiota tekemastaan tydsta. Tyon imua tyéssaan
kokeva tyOntekija kokee tasapainoa tydnsa ja vapaa-aikansa valilla. (Hakanen 2011, 28—
42; Virolainen 2012.)

Tybmotivaatio on tyéelamaan liittyva taito, joka auttaa yksiléa luottamaan itseensa ja osaa-
miseensa. Se muodostuu yksilén kokemuksista, ominaisuuksista ja tarpeellisuuden tun-
teesta. Tydmotivaation avulla voidaan sietda paremmin epavarmuuden tunteita, paineita,
muutoksia ja konfliktitilanteita. Ensihoidossa motivaatio ja tydnimu auttavat ensihoitajaa jak-
samaan paremmin tydssaan. (Leiviska 2011, 40; Teperi 2017, 789-799; Romppanen
2019.)

Osaamisen johtaminen ja ammatillinen itsevarmuus

Osaamisen johtaminen tarkoittaa jatkuvaa oppimisen mahdollistamista koko organisaation
tyontekijoille. Lisaksi se on osa ensihoidon laadunhallintaa. Osaamisen johtamisen avulla
voidaan kehittaa koko tydyhteis6d, mutta yksittaisen tydntekija oppiminen on taman omalla
vastuulla. Organisaatiotasolla osaamisen muodostavat tiedot, taidot, asenteet, kokemuk-
set, kontaktit, prosessit ja toimintatavat. (Rauramo 2008, 167-178; Syddnmaanlakka 2012,
173; Sosiaali- ja terveysministerié 2019b.)

Ammatillinen kokemus ja itsevarmuus lisdavat ensihoitajien sietokykyéa ja tydmotivaatiota.
Ammatillisesti itsevarmat ensihoitajat kohtaavat, auttavat ja selviavat paremmin haastavista
ja traumaattisista hoitotilanteista ammatillisen kokemuksen ansiosta. (Gayton & Lovell
2012, 58-63; Seppala 2012, 75-76.)
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5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimustehtavat

Opinnaytetydn tarkoituksena oli luoda ensihoitolahtdinen tydhyvinvoinnin yllapitamisen ja
kehittamisen malli, jonka tavoitteena oli edistaa tydhyvinvointia. Liséksi sen tavoitteena oli

edistaa tyohyvinvoinnin johtamisen ja seurannan systemaattisuutta seka jatkuvuutta.
Opinnaytetyon tarkoituksesta oli johdettu kolme tutkimustehtavaa

1. Tyo6hyvinvointikyselyn suunnitteleminen ja toteuttaminen kohdeorganisaation ensi-
hoitajille. Ty6hyvinvointikyselyn tarkoituksena oli selvittdd heidan kokemuksiaan

tyohyvinvoinnista ja sen mahdollisista kehittamiskohteista.

2. Tyohyvinvointikyselyn tulosten pohjalta suunnitella ja toteuttaa ensihoidon esimie-
hille ryhmahaastattelu, jonka tarkoituksena oli selvittdd heidan kokemuksiaan tyo-

hyvinvoinnista ja I6ytaa ratkaisuja mahdollisiin esiin tulleisiin kehittamiskohteisiin.

3. Luoda kahden edellisen tutkimustehtavan pohjalta kohdeorganisaation ensihoito-

henkildstolle tydhyvinvoinnin kehittamisen ja yllapitamisen malli.
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6 Opinnaytetyodn toteutus
6.1 Kohdeorganisaatio

Opinnaytetytn kohdeorganisaationa toimi Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin eli Ekso-
ten ensihoitopalvelu, joka kuuluu Akuuttiin tulosyksikkdon. Eksoten ensihoitopalvelu tuote-
taan omana palvelunaan, joka mahdollistaa siella tydskentelevien ensihoitajien ammatilli-
sen osaamisen hyddyntamista myos terveydenhuollon muussa toiminnassa. Akuutti tulos-
yksikkd on merkityksellinen osa paivystyksellista hoitoa tarvitsevien potilaiden hoitoketjua

ja sen vuoksi siella tehdaan tiivista yhteistytta. (Eksote 2020.)

Akuutti tulosyksikkd koostuu ensihoitopalvelusta, yhteispaivystyksesta, paivystysosastosta
ja tehostetusta kotisairaanhoidosta. Akuuttia tulosyksikkda johtavat yksikon ylilaakari, pal-
velupaallikko ja ensihoidon seka paivystyksen ylilaakari. Heidan lisdkseen ensihoidossa on
kaksi toimintayksikon lahiesimiesta. Operatiivisesta johtamisesta vastaavat ensihoidon
kenttgjohtajat. Eksoten ensihoitopalvelu kuuluu Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin
(HUS) erityisvastuualueen ensihoitokeskukseen. Eksoten alueella on yhteensa 12 ympari-

vuorokauden valmiudessa olevaa hoitotason ambulanssia. (Eksote 2020.)

Opinnaytetydn kohderyhména oli kohdeorganisaation ensihoitohenkiléstosta ensihoidon
kenttdjohtajat ja lahiesimiehet. Tutkimuksessa ensihoidon kenttdjohtajista ja l&hiesimiehista
kaytetaan nimitysta ensihoidon esimiehet. Tutkimusaineistonkeruiden aikana syys — loka-
kuussa 2020 Eksoten ensihoidossa tydskenteli sisdisen tytsahkopostilistan mukaan 169
ensihoitajaa, 9 kenttjohtajaa ja 2 toimintayksikon esimiesta. Liséksi talléin kohdeorgani-

saatiossa toteutettiin 12 tunnin tyévuororytmia.
6.2 Kyselyaineiston kerddminen ja analysointi

Opinnaytetytn ensimmaisen tutkimustehtavén aineiston keruumenetelmaksi valittiin kyse-
lylomake. Kyselylomaketta voidaan kayttdd maarallisen tutkimuksen aineistonkeruumene-
telmé&na silloin, kun havainnointiyksikkona on henkilo ja h&nta koskevat asiat. Henkilo& kos-
kevat asiat voivat olla esimerkiksi mielipiteet, asenteet, ominaisuudet ja kayttaytyminen.
(Vilkka 2007, 28.) Kohdeorganisaation ensihoitajille suunniteltiin ja luotiin sahkdinen tyohy-
vinvointikysely Webropol 3.0 ohjelman avulla. Tyéhyvinvointikysely pohjautui Rauramon
(2008) viiteen tydhyvinvoinnin peruskasitteeseen; terveys, turvallisuus, yhteiséllisyys, ar-
vostus ja osaaminen. Nama tydhyvinvoinnin kéasiteet muodostivat tyohyvinvointikyselyssa
esiintyneet viisi isompaa osiota, joissa jokaisessa oli yhdeksan osion teemaan liittyvaa vait-

tamaa.
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Kyselyn vaittamiin vastaaminen perustui vastaajan omaan mielipiteeseen. Vastaamisessa
kaytettiin Likertin 5-portaista mielipideasteikkoa, jossa 1 tarkoitti taysin eri mielté ja 5 taysin
samaa mielta. Likertin mielipideasteikko voi olla viisi tai seitsen- portainen ja se muodostaa
kysymysten mukaan joko laskevan tai nousevan skaalan. (Vilkka 2007, 46.) Yhdeksan vait-
taman liséksi jokainen kyselyn osio sisélsi myds avointa vastaustilaa, johon vastaajilla oli
mahdollisuus taydentéé tai kommentoida osion vaittamia tai antaa tydhyvinvoinnin kehitta-

misehdotuksia.

Tyohyvinvointikysely esitestattiin elokuussa 2020 ennen sen varsinaista kaytt6a ja sen esi-
testaajina toimi nelj& ensihoidon opettajaa. Kyselylomake taytyy aina testata ennen kayttoa.
Testaajina voivat toimia esimerkiksi aihealueen asiantuntijat, esimerkiksi perusjoukkoon
kuuluvat tai vastaavat henkilot. (Vilkka 2007, 77-80.) Kyselylomake lahetettiin ensihoidon
opettajille sahkodpostilla ja heita pyydettiin kommentoimaan sen toimivuutta, vaittamia ja oh-
jeistuksen selkeytta. Heiltd saadun palautteen perusteella kyselylomakkeesta tehtiin selke-

ampi ja vastaajaystavallisempi kokonaisuus.

Varsinainen tyohyvinvointikysely (liite 1) toteutettiin kohdeorganisaation ensihoitajille syys-
kuussa 2020. Tyohyvinvointikyselyn sdhkodinen Webropol- linkki, saatekirje (liite 2) ja tieto-
suojailmoitus (liite 3) l&hetettiin 169 ensihoitajalle tydsahkopostin kautta. Kyselyn vastaus-
aika oli kolme viikkoa. Vastausajan puolessa véalissa ensihoitajille I&hettiin sdahkopostitse
muistutusviesti kyselyyn vastaamisesta. Ty6hyvinvointikyselyyn muistutettiin vastaamaan

myos ensihoidon omassa viikkotiedotteessa ja aamuisissa videovuoronvaihdoissa.

Kyselyaineisto analysoitin Webropol 3.0 - ohjelmiston analyysitoimintoa hyddyntaen.
Webropol 3.0 — ohjelmiston avulla laskettiin osio — ja vaittdmakohtaiset kokonaiskeskiarvot
(KA), kokonaisvastaajamaarat, Likertin asteikolla annettujen mielipiteiden prosenttija-
kaumat ja vaittamakohtaiset keskihajonnat (Standard Deviation, SD). Kyselyn avoimet vas-
taukset analysoitiin sisallon analyysin keinoin. Tulokset raportoitiin tydhyvinvointikyselyssa
esiintyneiden osioiden mukaisessa jarjestyksessa. Raportoinnissa kaytettiin myds suoria
lainauksia vastaajien mielipiteistd kustakin tyéhyvinvoinnin teemasta. Analysoidun aineis-

ton tuloksia hyédynnettiin ensihoidon esimiesten haastattelurungossa.
6.3 Haastatteluaineiston kerd&dminen ja analysointi

Opinnaytetytssa toisen tutkimustehtéavan aineistonkeruumenetelména kaytettiin haastatte-
lua. Haastattelu toteutettiin ensihoidon esimiehille suunnattuna Fokus Group haastatteluna
lokakuussa 2020. Fokus Group haastattelu on laadullinen menetelmé, jota voidaan kayttaa

valikoidussa ryhmassé ennalta suunnitellun haastattelurungon pohjalta. Sen avulla voidaan
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tuottaa uutta tietoa tai ndkdkulmaa jo tunnettuihin ilmidihin seka syventéa kyselytutkimuk-
sella keréattya tietoa. Haastattelu on yleinen laadullisen tutkimuksen aineistonkeruumene-
telma. Fokus Group - haastattelussa haastattelijalla on usein kaytdssaan strukturoitu haas-
tattelurunko, jossa on yhteensa 5-8 teemaa. (Kaila & Mantyranta 2008; Tuomi & Sarajarven
2018, 87.) Haastattelunrunko (liite 4) pohjautui edellisen vaiheen kyselytutkimuksen tulok-
siin ja se noudattaa Rauramon (2008) ty6hyvinvoinnin viittd perusteemaa. Ennen haastat-
telua ensihoidon esimiehia informoitiin tydsahkdpostin kautta haastattelun tarkoituksesta ja

tavoitteista saatekirjeella (liite 5) ja tietosuojailmoituksella (liite 6).

Haastatteluun osallistui seitseman ensihoidon esimiestd, jotka jaettiin kahteen ryhmaan.
Nain ollen toisessa ryhmassa oli 3 ja toisessa 4 ensihoidon esimiesta. Yksi ryhmahaastat-
telu kesti noin 35—40 minuuttia. Haastattelut nauhoitettiin ja siihen pyydettiin haastateltavilta
kirjallinen suostumus (liite 7). Liséksi jokaiselta haastateltavalta kerattiin Kirjallinen lupa ai-
neiston kayttamiseen opinnaytetydssa. Haastatteluiden aikana jokaiselle haastateltavalle
annettiin tyhja tydhyvinvointikyselylomake, jotta heidan oli helpompi seurata teemoja ja nos-

taa esille muita nakemyksia tyohyvinvoinnista.

Haastatteluaineiston analysointi ja kasittely aloitettiin heti keruuvaiheen jalkeen loka-joulu-
kuussa 2020 haastatteluiden kuunteluilla ja litteroinnilla eli puhtaaksi kirjoittamisella. Ai-
neisto analysoitiin teoriachjaavan sisélldnanalyysin keinoin, jolloin teoreettiset kasitteet el
analyysin paaluokat olivat jo valmiina ja muodostuivat tyohyvinvoinnin peruskasitteista el
terveydestd, turvallisuudesta, yhteisollisyydesta, arvostuksesta ja osaamisesta. Naihin paa-
luokkiin pelkistettiin haastatteluaineiston litteroidut ilmaukset. Pelkistdminen tarkoittaa
haastatteluaineiston lapikaymista niin, etta siita poistetaan kaikki tutkimukseen ja tutkimus-

tehtaviin epaoleellisesti aiheeseen liittyva. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 100-123).

Lopuksi pelkistetyista ilmauksista muodostettiin paéluokkien alaluokat, sen mukaan mika
ensihoidollinen nakokulma kutakin paaluokkaa parhaiten selitti. Esimerkki aineiston analy-
soinnista on esitetty alla olevassa taulukossa (taulukko 1). Taulukossa esiintyy koko haas-
tatteluaineistosta yhdet esimerkit kustakin paaluokasta, alaluokasta, pelkistetysta ja litte-

roidusta ilmauksesta.

Haastatteluaineisto raportoitiin haastattelurunon mukaisesti kdymalla jokainen ty6hyvin-
voinnin teema lapi. Haastatteluaineiston raportoinnissa esiintyy myds suoria lainauksia

haastateltavien antamista vastauksista.
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Litteroitu ilmaus Pelkistetty ilmaus Alaluokka Paaluokka
Ensihoitoty6ssé on eri- | Tyon fyysinen kuormitta- | Ensihoitotyén kuormit- | Terveys
laisia kuormittavuuste- | vuus tavuus

kijoita. Esimerkiksi fyy-

sinen kuormittavuus voi

johtua raskaista potilas-

siirroista.

Turvallisuutta meilla li- | Saannoélliset ajokoulutuk- | Ensihoidon ajoneuvot | Turvallisuus
s&a myos saannolliset | set ja Cl-ajokortti vaati-

ajokoulutukset ja C1- mus

ajokortti vaatimus.

Pyritaan kitkem&an ka- | Kateuden ilmapiirin kitke- | Ty6ilmapiiri Yhteisollisyys
teuden ilmapiiri pois. minen

Oman ja muiden tydn Oman ja muiden tyén ar- | Tydn arvostaminen Arvostus
arvostaminen. Kylla sitd | vostaminen

omaa tyota pitda arvos-

taa, etta sitd jaksaa

tehda.

Saanndllisesti jarjeste- | Sdanndllisesti jarjestetyt | Koulutukset Osaaminen

tyt koulutukset.

koulutukset

Taulukko 1. Esimerkki haastatteluaineiston analyysista
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7 Tutkimustulokset
7.1 Tyohyvinvointikyselyn tulokset

Taustatiedot

Kyselyyn vastasi 169 ensihoitajasta 68 ensihoitajaa eli vastausprosentti oli 40,2 %. Vastaa-

jien taustatiedot on kuvattu alla olevassa taulukossa (taulukko 2).

Tyokokemus ensihoidossa n Prosentti
< 5 vuotta 27 |40 %
5-11 vuotta 19 | 28%
> 11 vuotta 22 |32%
Asemapaikka ensihoidossa n Prosentti
Kaupunki 40 | 59 %
Maaseutu 28 |41 %

Taulukko 2. Tydkokemus ja asemapaikka ensihoidossa (N=68)

Taulukon mukaan ensihoitajista suurin osa (n=46) oli tydéskennellyt ensihoidossa alle 11
vuotta ja heistd suurimmalla osalla (n=27) oli ensihoidon tyokokemusta alle 5 vuotta. Vas-

taajista suurin osa (59 %) tydskenteli kaupunkialueella.

Tyohyvinvointikyselyssa esiintyneiden muiden osioiden tulosten raportoinnin selkeytta-
miseksi Likertin viisi portainen mielipideasteikko on yhdistetty toisiinsa aaripaista 1 ja 2 (tay-
sin erimieltd ja osittain erimieltd) ja vastaavasti 4 ja 5 (osittain samaa mielta ja taysin samaa

mieltd) Mielipideasteikossa 3=ei samaa eika erimieltd on raportoitu sellaisenaan.
Terveys

Terveyden osion vaittdmiin vastasi yhteensa 68 ensihoitajaa eli N=68 (100 %). Osion koko-
naiskeskiarvo (KA) oli 3,3. Vaittdmien tulokset on kuvattu tarkemmin alla olevassa taulu-

kossa (taulukko 3).

Vuoroty® sopii minulle (n=68) n=8 (11 %) n=9 (13 %) n=51 (75 %) 3,8 1,0
Oma jaksamiseni on hyvaa (n=68) n=6 (9 %) n=15 (22 %) n=47 (69 %) 3,8 0,8

Tyoyksikdssani kiinnitetaan riittavasti n=33 (48 %) n=21 (31 %) n=14 (21 %) 2,6 1,0
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huomiota tyékyvyn yllapitamiseen (n=68)
Olen tyytyvainen ty6honi (n=67) n=10(15 %) n=12 (18 %) n=45 (67 %) 3,7
Tyoyksikdsséani tydon kuormittavuus n=29(43 %) n=19 (28 %) n=20 (29 %) 2,8

on tasalaatuista (n=68)

Ty6 vastaa omaa taitotasoani (n=67) n=7(11 %) n=7 (11 %) n=53 (79 %) 3,9
Tyoni on henkisesti raskasta (n=68) n=19(28 %) n=16 (24 %) n=34 (50 %) 3,3
Tyoni on fyysisesti raskasta (n=67) n=15(22 %) n=15 (22 %) n=37 (55 %) 35
Tyoyksikkoni tukee tyokykyani (n=68) n=51(75%) n=14 (21 %) n=3 (4 %) 2

Taulukko 3. Terveyden vaittamien tulokset taulukoituna

Paaasiassa ensihoitajat olivat terveyden osion vaittdmien kanssa samaa mielta (Likertin
asteikko 4-5). Lahes jokaisen vaittaméan keskiarvo oli yli 3. Poikkeuksena olivat osion vait-
tamat "Tydyksikdssani kiinnitetaan riittavasti huomiota tyokyvyn yllapitamiseen” (n=33, 48
%), "Tydbyksikkoni tukee tybkykyéani” (n=51, 75 %) seké "Tybyksikésséni tybn kuormittavuus
on tasalaatuista” (n=29, 43 %), joissa suurin osa ensihoitajista oli vaittaman kanssa eri
mielta (Likertin asteikko 1-2).

Yhteensa 19 vastaajaa oli tdydentényt tdméan osion vastauksia kirjoittamalla ndkemyksidan
ensihoitajien terveyteen tydhyvinvoinnin nakdkulmasta vaikuttavia asioita. Suurimmassa
osassa vastauksia ensihoitajat ilmaisivat tyytymattomyyttaan tyokyvyn yllapitamiseen ja tu-

kemiseen seka tyon kuormittavuuden epatasalaatuisuuteen.

Tyoyksikkoni ei lahtdkohtaisesti tue esim. liikkumista. On asemalla itse ostettu po-

rukalla kahvakuulat, mill& treenataan jos/kun aikaa on.

Tybnantaja ei erityisesti tue tybhyvinvointia tai kannusta esim. huolehtimaan omasta

kunnosta.

Tehtavien jakautuminen ei ole mielestani tasapuolista. Yksittaisten paivien sisalla
tapahtuviin kuormituksiin tulisi enemman puuttua esimerkiksi tasaamalla tehtavia

yksikoiden valilla.

Kiireisimmilla asemilla olen havainnut, ettd asemapalvelustehtavét saattavat ka-
saantua tietyille henkil6ille, jotka sitten tekevat tyét muidenkin puolesta. Vastuu ei

ole kaikilla samanlainen.
Turvallisuus

Turvallisuuden osion vaittamiin vastasi yhteensa 68 ensihoitajaa eli N=68 (100 %). Osion
kokonaiskeskiarvo oli 3,5. Tulokset on kuvattu tarkemmin alla olevassa taulukossa (tau-
lukko 4).

1,0
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Tunnen ty6honi vaikuttavat alueelliset tekijat (n=68) n=5(7 %) n=6 (9 %) n=57 (84 %) 3,9 0,8
TyoOyhteis6ssani yhteisty6 tyontekijoiden kesken toimii n=4 (6 %) n=11 (16 %) n=53 (78 %) 3,9 0,7
hyvin (n=68)

Asemapaikat ovat asianmukaiset, ergonomiset ja tur- n= (29 %) n=15 (22 %) n=33 (49 %) 3,2 1,1
valliset (n=68)

Olen tyytyvainen tydvalineiden asianmukaisuuteen, n=6 (9 %) n=6 (9 %) n=55 (82 %) 4 0,9
riittavyyteen ja kayton sujuvuuteen (n=67)

Olen tyytyvainen tydasujen asianmukaisuuteen, riitta- n=6(9 %) n=6 (9 %) n=31 (55 %) 3,9 0,9
vyyteen ja ergonomisuuteen (n=68)

Tyontekijat kohtelevat toisiaan hyvin ja tasavertaisesti n=11(16 %) n=26 (38 %) n=31 (46 %) 383 0,9
(n=68)

Esimiehet kohtelevat tyontekijoitaan hyvin ja tasaver- n=34(50 %) n=14 (21 %) n=20 (29 %) 2,7 1,1

taisesti (n=68)

Uskallan kertoa mielipiteeni ja tarttua tyoyksikossani n=11(17 %) n=18 (28 %) n=37 (56 %) 3,6 1,0
vallitseviin epékohtiin, jos sellaisia iimenee (n=66)

Koen saavani asianmukaisen rahallisen korvauksen te- n=28 (41 %) n=16 (24 %) n=24 (35 %) 2,9 1,1
kemastani tyésta (n=68)

Taulukko 4. Turvallisuuden vaittamien tulokset taulukoituna

Tulosten mukaan suurin osa ensihoitajista oli turvallisuuden osion vaittdmien kanssa samaa
mieltd (Likert-asteikko 4-5). Lahes kaikkien vaittamien keskiarvot olivat yli 3. Ensihoitajat
olivat kuitenkin erimielta osiossa esiintyneiden vaittdmien “Esimiehet kohtelevat tyontekijoi-
tédén hyvin ja tasavertaisesti” (n=34, 50 %) sekd "Koen saavani asianmukaisen rahallisen

korvauksen tekemésténi tydsta.” (n=28, 41 %).

Yhteensa 12 vastaajaa oli taydentanyt taman osion vastuksia kirjoittamalla ndkemyksiaan
ensihoitajien turvallisuuteen tydhyvinvoinnin ndktkulmasta vaikuttavista asioista. Naissa
nakemyksissa suurimmassa osassa ensihoitajat olivat tyytyméattémia saamaansa rahalli-

seen korvaukseen suhteessa tythonsa liittyvaan vaatimusasteeseen.

Rahallisen korvauksen tulisi mielestéani olla parempi, koska ensihoitotydhon liittyy

suuri vastuu seka erilaisia turvallisuusriskeja.
Yhteisollisyys

Yhteisollisyyden osion vaittdmiin vastasi yhteensa 68 ensihoitajaa eli N=68 (100 %). Osion
kokonaiskeskiarvo oli 3. Tulokset on kuvattu tarkemmin alla olevassa taulukossa (taulukko
5).

TyOyhteisdssani vallitsee myonteinen ilmapiiri (n=68) n=10 (15 %) n=19 (28 %) n=39 (57 %) B85 0,9

Tydyhteiséssani vallitsee tyontekijoiden ja esimiesten n=35 (51 %) n=21 (31 %) n=12 (18 %) 2,5 1,0
valilla luottamuksellinen vuorovaikutussuhde (n=68)
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Tyodyhteisdssani ei esiinny henkildiden valisia ristirii- n=45 (66 %) n=14 (21 %) n=9 (13 %) 2,3
toja (n=68)

Tyodyhteisdni on kehitysmyonteinen (n=67) n=13 (19 %) n=19 (29 %) n=35(51%) 3,4
Tulen hyvin toimeen esimiesteni kanssa (n=68) n=11 (16 %) n=11 (16 %) n=46 (68 %) 3,8
Esimiesten tavoitettavuus on hyva (n=68) n=37 (54 %) n=10 (15 %) n=21 (31 %) 2,6

TyOyhteisOssani osataan tiedottaa ajankohtaisista asi-  n=25 (37 %) n=18 (27 %) n=25 (37 %) 2,9
oista (n=68)

TyOyhteis6sséani osataan hyddyntaa sisaisia ja ulkoi- n=8 (12 %) n=16 (24 %) n=42 (64 %) 3,6
sia tukiverkostoja (n=67)

TyOyhteis6ssani on tarpeeksi yhteisia kokouksia n=29 (43 %) n=16 (22 %) n=17 (25 %) 5
(n=68)

Taulukko 5. Yhteisoéllisyyden vaittamien tulokset taulukoituna.

Yhteisollisyyden osion vaittamien tuloksissa oli eniten vaihtelua ensihoitajien mielipiteissa
jamelko lailla puolet vaittdmista olivat sellaisia (4 vaittamaa), joista ensihoitajat olivat samaa
mielta ja puolet eri mieltd. Lisaksi vaittaman "Tydyhteisdssani osataan tiedottaa ajankohtai-
sista asioista” tuloksien perusteella ensihoitajien mielipiteiden aaripaat ovat jakautuneet ta-
san (n=25, 37 %). Samaa mielta ensihoitajat olivat mm. myonteista ilmapiiria ja esimiesten

kanssa toimeen tulemista kasittelevien vaittamien kanssa.

Yhteensa 15 vastaajaa oli tdydentanyt taman osion vastuksia kirjoittamalla ndkemyksidan
ensihoitajien yhteisdllisyyteen tydhyvinvoinnin nakékulmasta vaikuttavista asioista. Suurim-
massa osassa vastauksista ensihoitajat olivat kertoneet tuntemuksiaan esimiesten huo-
nosta tavoitettavuudesta, johon he toivoivat parannusta. Lisaksi osassa vastauksista ensi-

hoitajat olivat tarkentaneet myés ajankohtaisten asioiden tiedottamiseen liittyvaa vaittamaa.

Koen esimiesten tavoitettavuuden aika ajoin huonoksi. Esimerkiksi séhkdposteihin

ja puheluihin ei vastata. Tuntuu, ettd kasvotustenkaan ei ole aikaa keskustella.

Ajankohtaisista asioista tiedottaminen on huomattavasti parempaa ja avoimempaa
kuin aikaisemmin. Meilla on viikkotiedotteet ja WA-ryhmat. Edelleen kuitenkin ajan-

kohtaisten asioiden tiedottamiseen ja kohdentamiseen pitéisi keskittyd paremmin.
Arvostus

Arvostuksen osion vaittamiin vastasi yhteensa 68 ensihoitajaa eli N=68 (100 %). Osion ko-
konaiskeskiarvo oli 2,9. Tulokset on kuvattu tarkemmin alla olevassa taulukossa (taulukko
6).
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Arvostan tyotani (n=68) n=4 (6 %) n=3 (4 %) n=61 (90 %) 4,3 0,9
Tyodyhteiséssani on tehty suunnitelma osaamiseni ke-  n=24 (35%) n=19 (28 %) n=25 (37 %) 2,9 11
hittamisesta ja yllapitamisesta (n=68)

Esimiehet kannustavat ja tukevat minua (n=68) n=31 (46 %) n=18 (26 %) n=19 (28 %) 2,7 12
Tyodyhteissséa arvostetaan osaamistani (n=68) n=21(31%) n=17 (25%) n=30 (44 %) 3,1 11
Saan tyostani riittavasti tarkoituksenmukaista pa- n=42 (62 %) n=19 (28 %) n=7 (10 %) 2,2 0,9
lautetta (n=68)

Tyoyksikdssani vallitsee hyvinvointia ja tuottavuutta n=27 (40 %) n=30 (44 %) n=11 (16 %) 2,7 0,9
tukeva missio, visio seka strategia (n=68)

Tyontekijoilla on oikeus olla aktiivisesti mukana tyo- n=18 (26 %) n=24 (35 %) n=26 (38 %) 3,2 0,9
yksikoén kehittavassa toiminnassa (n=68)

Tydyhteiséssani on oikeudenmukainen palkkaus ja n=32 (47 %) n=16 (24 %) n=20 (29 %) 2,6 1,1
palkitsemisjarjestelma (n=68)

Tydyhteisdsséani arvioidaan riittavasti sen toimintaa n=30 (44 %) n=24 (35 %) n=14 (21 %) 2,6 0,9
(n=68)

Taulukko 6. Arvostuksen vaittamien tulokset taulukoituna.

Ensihoitajat olivat arvostuksen osion vaittamien kanssa suurimmaksi osaksi erimielta. La-
hes jokaisen vaittaman keskiarvo oli alle kolme. Eniten erimielta oltiin vaittAmasta "Saan
tyostani riittdvasti tarkoituksen mukaista palautetta” (Likert asteikko 1-2, n=42, 62 %). Osi-

ossa parhaiten parjasi vaittAma "Arvostan ty6téni”, jonka keskiarvo oli 4.

Yhteensa 9 vastaajaa oli tdydentanyt timan osion vastuksia kirjoittamalla nakemyksiaan
ensihoitajien arvostukseen tydhyvinvoinnin nakékulmasta vaikuttavia asioita. Suurimmassa
osassa vastauksia ensihoitajat kokivat, etteivat saaneet tarpeeksi tarkoituksen mukaista

palautetta tekemasta tyostaan.

En koe saavani tyostani minkaanlaista palautetta talla hetkelld, vaikka omasta mie-

lestani ansaitsin saada sita.
Osaaminen

Osaamisen osion vaittamiin vastasi yhteensa 67 ensihoitajaa eli N=67 (100 %). Osion kes-

kiarvo oli 3,6. Tulokset on kuvattu tarkemmin alla olevassa taulukossa (taulukko 7).

Osaamisen osioon liittyvat vaittamat 1-2 3 4-5 KA SD
Tyoni on mielekasta (n=67) n=4 (6 %) n=4 (6 %) n=59 (88 %) 4,2 0,8
Ty6ni on motivoivaa (n=67) n=6 (8 %) n=12 (18 %) n=50 (75 %) 3,9 1,1

TyOyhteisoni on innovoiva (n=67) n=13 (19 %) n=17 (25 %) n=37 (55 %) 3,4 0,9
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Tyoyksikdsséani osataan hyddyntaa jokaisen tydnteki- n=28 (42 %) n=18 (27 %) n=21 (31 %) 2,8
jan osaamista (n=67)

Osallistun aktiivisesti tydyhteisoni kehittamiseen n=19 (28 %) n=22 (33 %) n=26 (39 %) 3,1
(n=67)

Tyoyksikdsséani jarjestetaan riittavasti koulutuksia n=28 (42 %) n=17 (25 %) n=22 (33 %) 2,8
suhteessa tydn vaativuuteen (n=67)

Kehitén ja yllapidan omaa osaamistani aktiivisesti n=14 (21 %) n=15 (22 %) n=38 (57 %) Bi5)
(n=67)

Hyddynnan omaa osaamistani tydssani (n=67) n=3 (5 %) n=8 (12 %) n=56 (84 %) 4,1
Ammatillinen kokemukseni auttaa minua jaksamaan n=3 (5 %) n=7 (11 %) n=57 (85 %) 4,2

tydssani (n=67)

Taulukko 7. Osaamisen vaittamien tulokset taulukoituna.

Tassa osiossa ensihoitajat olivat kahta vaittamaa lukuun ottamatta eniten samaa mielta
vaittamien kanssa. Suurimman osan vaittdamien keskiarvo oli yli kolmen. Suurimmaksi
osaksi ensihoitajat olivat erimielta vaittamien kanssa, jotka liittyivat tydyksikoissa jarjestet-

tyihin koulutuksien riittdvyyteen ja jokaisen tydntekijan osaamisen hyédyntamiseen.

Yhteensa 9 vastaajaa oli tdydentanyt tdman osion vastuksia kirjoittamalla nakemyksiaan
ensihoitajien osaamiseen tyéhyvinvoinnin nakékulmasta vaikuttavia asioita. Nakemyksissa
ensihoitajat kertoivat, ettd sdannollisesti jarjestettavat koulutukset auttoivat oman osaami-
sen ja ammattitaidon kehittdmisessa seka yllapitamisessa. Hoitovelvoitteisiin liittyvaan tent-

tik&ytanndn toivottiin kehittyvan nykypaivan ensihoitajan tydn vaativuuden mukaisiksi.
Koen koulutukset hyvina ja hyédyllisind oman ammatti osaamisen tukemisessa.”

Nykyinen tenttikaytanto ei juurikaan palvele ensihoitajan kenttatyéta. Siihen toivoisin

kehitysta.”

Samassa osiossa ensihoitajat antoivat myos tyohyvinvoinnin kehittamiskohteiksi tydyksi-
kossa jokaisen tydntekijan osaamisen hyddyntamisen. Ensihoitajat kokivat, etta tatéa ei ole
riittavasti. Lisdksi ensihoitajat pitivat tarke&nd, etta esimiehet kehittaisivat myos omaa am-

matillista osaamistaan nykypdaivan ensihoitajan tydsta.

Meilla ei hyddynneta jokaisen ensihoitajan osaamista tarkoituksenmukaisesti, esi-

merkiksi vastuualueiden jakamisessa.

Esimiesten olisi myds hyva kehittad omaa ammatillista osaamistaan nykypéivan en-

sihoitajan tyosta.
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7.2 Haastattelun tulokset

Terveys

Haastateltavilta ensihoidon esimiehilta kysyttiin heidan kasitystaan terveyden kasitteesta
ensihoidossa. Vastauksissa ilmeni, etta terveys on laaja-alainen kasite, johon vaikuttavat
erilaiset ensihoitotydn kuormittavuustekijat ja tyokyky. Kuormittavuustekijoiksi he mainitsi-
vat esimerkiksi kiire, fyysinen tyon kuormittavuus, muuttuva toimintaymparisto ja ensihoito-

tyon luonne.

Terveys ensihoidossa on laaja-alainen kasite. Esimerkiksi siihen liittyy tyontekijoi-
den toimintakyky ja erilaisia kuormittavuustekijoita, kuten fyysinen kuormittavuus
voi johtua raskaista potilaissiirroista. Lasna on myds jatkuvasti muuttuva toimin-

taymparisto.

Keinoiksi ensihoitajien tydkyvyn yllapitamiseksi ensihoidon esimiehet mainitsivat esimer-
kiksi tydvuorokohtaisen kuormittavuuden saatelyn, joka tarkoittaa esimerkiksi ruoka — ja
lepotaukojen mahdollistamista. Lisaksi fyysista tyokykya voidaan pitaa ylla hyvalla tyoer-

gonomialla. Henkista tyokykya pystyttiin yllapitamaan tehtavien jalkeiselld jalkipuinnilla.

Ensihoitajien fyysista tyokykya voidaan yllapitda vuorokohtaisesti esimerkiksi huo-

lehtimalla tyétehtavien ergonomiasta.

Liséksi ensihoidon esimiesten mielesta kohdeorganisaatiossa oli hyvéat, nykyaikaiset ja er-
gonomiset ajoneuvot, asemapaikat ja hoitovélineistd. Tasaisen tyorytmin vaikutukset tyo-
hyvinvointiin nahtiin myds tarkeana ja kohdeorganisaatiossa oltiinkin siirtyméassa lahiai-
koina 24 h tyévuororytmiin. Fyysista tyokykya pyrittiin pitamaan ylla myés mahdollista-

malla tydvuoroliikkunta seka jarjestamalla tyokykya ja tydhyvinvointia edistavia paivia.

Onhan me panostettu viimevuosina asemien, hoitovalineiston ja ambulanssien ny-
kyaikaisuuteen ja ergonomisuuteen. Niilla on iso vaikutus ensihoitajien tyokykyyn ja

tydssa jaksamiseen.

Tasainen tyorytmi. Silla haetaan tydhyvinvoinnin kehittymista ja tydkyvyn huomioi-

mista.
Meillahan on mahdollisuus vuorokohtaisesti joillakin asemilla kdyda kuntosalilla.
Turvallisuus

Ensihoidon esimiehiltéa kysyttiin haastattelussa heidan nédkemyksidén turvallisuuden kasit-
teestd ensihoidossa. Heidan mukaansa turvallisuus on laaja-alainen kéasite, aivan kuten ter-

veyskin. Heidan mielestdén siihen kuuluu tydvuoroon valmistautuminen ja oma osaaminen.
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Liséksi turvallisuutta on turvallinen ty6 ja ymparistd, se on my6s tyoturvallisuuslakien ja —

ohjeistusten noudattamista.
Turvallinen ty6 ja ympaéristd. Tyoturvallisuuslait ja ohjeistukset.

Tyohyvinvoinnin nakékulmasta mietittiin myds haastateltavien kesken ensihoidon esimies-
ten keinoja turvallisuuden edistamiseksi ja kehittdmiseksi kohdeorganisaatiossa. Vastauk-
sissa he mainitsivat esimerkiksi saannollisesti toteutuvat turvallisuuskatselmukset, omaval-
vonnan, Haipro — ja Posipro jarjestelmét sekéa hoitovalineiston samankaltaisuuden jokai-

sella ensihoidon asemalla.

Meilla tehdaan séénndllisesti turvallisuuskatselmuksia. Sitten on Haipro -ja Posipro

jarjestelmat. Sita kautta me ainakin puututaan asioihin. Niin ja oma valvonta.

Liséksi turvallisuutta lisdava keino oli myds saanndéllisten ajokoulutusten jarjestaminen ja

ensihoitajien C1-ajokorttivaatimukset.
Yhteisollisyys

Yhteisollisyyden osa-alueella ensihoidon esimiehiltd kysyttiin heidan ndkemyksidan yhtei-
sollisyyden kehittdmisesta ja ylapitdmisesta kohdeorganisaatiossa. Heidan mielestaan koh-
deorganisaatiossa yhteisollisyyttd voitiin yllapitaa esimerkiksi vuoronvaihtopalavereilla,

joissa pystyttiin kohottamaan tydyhteisén yhteishenkea.

Vuoronvaihtopalaverit lisaavat yhteisollisyytta. Ei niiden valttamatta tarvitse olla niin
virallinen tilaisuus, mielestéani niissa voi kohottaa koko tydporukan yhteishenked.

Paljon mukavampi on aloittaa tyévuoro, kun on saanut porukan hyvalle tuulelle.

Liséksi keinoina mainittiin myos vuorovaikutuksellisuus, kuten lasndolo, luottamus, avoi-

muus ja tasapuolinen kohtelu seké kateuden ilmapiirin kitkeminen.

Vuorovaikutuksen keinot ja lasnéolo. Se kuinka esimiehena tuo asiat ilmi, niilla voi
vaikuttaa paljon ty6ilmapiiriin ja sen yllapitamiseen. Ja luottamuksellinen ja avoin

vuorovaikutussuhde on yhteiséllisyyden tukemisessa tarkeaa.

Mielestani hyva ja tasapuolinen kohtelu on myds tarkeaa. Pyritdan kitkemaén ka-

teuden ilmapiiri pois.

Ensihoidon esimiehiltd kysyttiin liséksi yhteiséllisyyden k&sitteeseen liittyen heidan nake-
myksidan tarkeiden asioiden tiedottamisen parantamiseksi esimiesten ja ensihoitajien va-
lilla. Heidan mielestaan kohdeorganisaatiossa ajankohtaisen asioiden tiedottamisessa oli
kaytdssa jo monia hyvia keinoja, kuten vuoronvaihtopalaverit, viikkotiedote ja WhatsApp —

ryhmét. He mainitsivat, ettd tiedottamisen kaksisuuntaisuus oli tirkeaa. Lisaksi ensihoidon
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esimiesten tavoitettavuuteen liittyvat ongelmat tiedostettiin ja koettiin myds esimiestasolla

kuormittaviksi. Tavoitettavuusongelmaa lisasi esimiesresurssin rajallisuus.

Esimiesten tavoitettavuus on meidan resursseillamme ajoittain ongelmallista. On-

han se kuormittavaa myos meille, kun meita ei tavoiteta.
Arvostus

Haastattelun neljas teema kasitteli arvostuksen kasitetta ja haastateltavilta kysyttiin kei-
noja arvostuksen kehittamiseksi ja yllapitamiseksi. He mainitsivat, etta jatkuvan palautteen
avulla pystyttaisiin kehittamaan ja yllapitamaén arvostuksen tunnetta. Palautteen antami-

sessa pitdisi heidan mielestaan huomioida myds tavalliset ensihoidon tehtavat.

Palautteen antaminen ja saaminen. Siina meilla olisi kylla kehitettavaa. Pitaisi
muistaa antaa palautetta myos ihan tavallisilla tehtavilla. Se kehittaisi ja yllapitaisi

arvostuksen tunnetta.

Liséksi tarkeana keinona nahtiin myds oman ja muiden tyon arvostaminen ja omaan tyo-

hdn paneutuminen. Ty6hon paneutuminen lisaa tydnimua.

Niin ja tuohon oman ja muiden tyon arvostamiseen viel&. Niin kylla se on ammatil-
lista ylpeyttakin kehittdvad. Oman tyonarvostus nakyy mielestani myds tyéhon pa-

neutumisessa.
Osaaminen

Ensihoidon esimiehiltéa kysyttiin heidan keinojaan osaamisen yllapitamiseksi ja kehitta-
miseksi. Hyvina keinoina nahtiin sdanndllisten koulutusten jarjestaminen. Koulutuksia jar-
jestetaan vuorokohtaisesti seka tiistaisin. Lisaksi pyrittiin mahdollistamaan aika-ajoin myés
ulkopuoliset koulutukset. Lisaksi hoitovelvoitteita koskevaa tenttijarjestelmaa haluttiin tule-

vaisuudessa nykyaikaistaa ja kehittaa.

Saanndllisesti jarjestetyt koulutukset, esimerkiksi tiistaisin. Ulkopuolisia koulutus-

mahdollisuuksiakin meilla on ajoittain.

Tuohon haluisin lisatéa meid&n nykyisen tenttijarjestelmamme. Se vaatii kehitta-

mista ja nykyaikaistamista, jotta se tukisi ensihoitajien oppimista.

Muina hyvina keinoina osaamisen yllapitdmisessa ja kehittAmisessa ensihoidon esimiehet
nakivat myos tyokierron ja jatkokoulutusmahdollisuudet, kuten ylemmé&n ammattikorkea-

koulun.

Tyokierron mahdollistaminen. Se tukee osaamista ja sen osaamisen kehittamista.
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7.3 Tutkimustulosten yhteenveto ja tarkastelu

Tyohyvinvoinnin alkukartoitus

Opinnaytetytn kahden ensimmaisen tutkimustehtavan avulla selvitettiin kohdeorganisaa-
tion ensihoitohenkiloston kokemuksia tyéhyvinvoinnista, siihen liittyvistd mahdollista kehit-
tamiskohteista ja ratkaisuista. Kohdeorganisaation ensihoitohenkildston tyéhyvinvointia tut-
kittiin viiden osa-alueen avulla. Nain saatiin laaja-alainen kuva tyéhyvinvoinnin tilanteesta

vuonna 2020.

Opinnaytetydn tyohyvinvointikyselyssa vastaajien taustatietojen mukaan suurin osa 68 en-
sihoitajasta tydskenteli tutkimuksen aikana kaupunkialueella sijaitsevilla ensihoidon ase-
milla ja heisté suurimmalla osalla oli tybkokemusta alle viisi vuotta. N&in ollen tulosten pe-
rusteella ensihoidon ty6hyvinvoinnin yllapitdmisen ja kehittdmisen merkitys koetaan tarke-
aksi jo hyvin varhaisessa vaiheessa tydelamaa. Liséksi kohdeorganisaatiossa kaupunkialu-
eilla tydskentelevat ensihoitajat saattoivat olla kilnnostuneempia tyéhyvinvoinnista, ja kau-
punkialueen asemilla oli tutkimuksen aikana isompi ensihoitajaresurssi. Toisaalta maaseu-
dulla olevilla asemilla saattoi kyselyn aikana olla kiireisempéaé kuin kaupunkiasemilla. Ensi-
hoidon esimiesten haastatteluun osallistui suurin osa esimiehistg, joten tyéhyvinvoinnin ke-

hittdminen ja yllapitaminen koettiin tarkeaksi myos heidan mielestaan.

Tutkimustulosten mukaan kohdeorganisaatiossa tydhyvinvoinnin kokemukset olivat seka
hyvia etta kehittamista kaipaavia. Lisaksi tydhyvinvoinnin yllapitdminen ja kehittdminen kai-
paa koko tydyhteistn yhteista panostusta. Pyorian (2015, 7) mukaan ty6hyvinvointi ja orga-
nisaation menestyksellisyys ovat sidonnaisia toisiinsa. Saavuttaakseen menestysta, orga-
nisaatio tarvitsee jatkuvaa kehittymista ja vuorovaikutusta ymparéivan ihmiskunnan kanssa.
Taman lisaksi tydohyvinvoinnin kehittdminen ja yllapitaminen ovat koko ty0yhteison ja siihen

kuuluvien jasenten yhteisella vastuulla.
Terveyden muodostama kokonaisuus osana ty6hyvinvointia

Tutkimustulosten yhteenvetona kohdeorganisaation ensihoitohenkiloéston terveyden osa-
alue tyohyvinvoinnin nakodkulmasta on kokonaisuus, johon kuuluvat ensihoitotydn kuor-

mittavuus, tyékunto ja tasainen tyorytmi (kuvio 1).



Tyon henkisten ja
fyysisten
kuormittavuustekijé
iden huomioiminen

Hyva tydergonomia
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Kuormittavuuden Fyysisesta ja
tasalaatuisuus psyykkisesta

5k | tydkunnosta
TyOskentely huolehtiminen,
olosuhteiden ja tyénantajan
ymparistojen tarjoamalla tuella
huomiointi

Kuvio 1. Terveyteen tyéhyvinvoinnin ndkdkulmasta vaikuttavia tekijoita kohdeorganisaation

ensihoitohenkildston kuvaamana

Ensihoitotyon kuormittavuus tarkoittaa tutkimustulosten mukaan, etta kohdeorganisaa-
tiossa ensihoitoty® on fyysisesti ja henkisesti kuormittavaa. Fyysistd kuormittavuutta liséda-
vat esimerkiksi painavien hoitovalineiden ja potilaiden kantaminen, potilaiden liikkumisessa
avustaminen ja kasin tehdyt nostot. Henkista kuormittavuutta lisaavat esimerkiksi ensihoi-
totydn nopeatempoisuus, muuttuvat tilanteet ja henkisesti raskaat tyotehtavat. Lisaksi tyon
kuormittavuuteen vaikuttavat myo6s tyévuorokohtainen kuormituksen tasalaatuisuus, kuten
ruoka — ja lepotaukojen mahdollistaminen seké tydskentelyolosuhteet, kuten kiire ja muut-

tuvat toimintaympaéristot.

Ensihoitotydn kuormittavuudesta on tehty aikaisemminkin samankaltaisia huomioita, mm.
Vehmasvaaran (2004) mukaan ensihoitoty6 on fyysisesti kuormittavaa ja vaatii hyvaa fyy-
sista toimintakykya. Lisdksi Ojalan ym. (2016) ja Teperin (2017, 789—799) kirjoituksista kay
ilmi ensihoitotydn ja ensihoitajien kokema fyysinen ja psyykkinen rasittuneisuus ja sen vai-
kutukset tyohyvinvointiin ja tydssajaksamiseen. Ensihoitotydn koki 50 % vastaajista psyyk-

kisesti rasittavana.

Tydkunto on tutkimustulosten mukaan kohdeorganisaatiossa kokonaisuus, johon kuuluvat
fyysinen ja psyykkinen osa-alue seka tydergonomia, joita voidaan tukea tybantajan puo-
lelta. Liséksi tybhyvinvointia kohdeorganisaatiossa voidaan pitaa ylla hyvalla tyokyvylla ja
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ergonomiaan panostamalla.-Opinnaytetydn tulosten mukaan ensihoitajat kokivat eniten tyy-
tymattomyytta tydnantajalta saamaansa tukeen fyysisesta tyékunnosta huolehtimisessa.
Vehmasvaaran (2004) ja Ojalan ym. (2016) mukaan fyysisella tyokyvylla on todettu yhteys
tyohyvinvointiin, tydssa jaksamiseen seka yksilén kokemaan hyvinvointiin.

Tasainen tydrytmi tarkoittaa kohdeorganisaatiossa tasaisesti toteutettua vuorokausity6ryt-
mid. Opinnaytetydn tutkimusten aikoihin kohdeorganisaatiossa toteutettiin 12 — tunnin tyo-
vuororytmid, joka koettiin erittdin kuormittavaksi ja ty6hyvinvointia heikentavéaksi tekijaksi
Samankaltaisen vaikutuksen olivat huomanneet myds ensihoidon esimiehet ja kohdeorga-
nisaatiossa olikin alettu valmistella tytaikamuutosta vuorokausityorytmiin. Tyohyvinvointi ja
tydssa jaksaminen helpottuvat, kun lepoa ja vapaa-aikaa on tasaisesti. Lisdksi on todettu,
ettd epasaanndllisella tydrytmi voi olla haitallista terveydelle. (Rauramo 2008; Teperi
2017,789-799; Partinen 2020.)

Turvallisuuden muodostama kokonaisuus osana tydhyvinvointia

Tutkimustulosten yhteenvetona kohdeorganisaation ensihoitohenkiléston mukaan turvalli-

suuden osa-alueen tydhyvinvoinnin nakdkulmasta muodostaa kokonaisuuden, johon kuu-

luvat ensihoidon ajoneuvot, hoitovalineistd, asemapaikat ja omavalvonta (kuvio 2).

Haipro ja Posipro

Saanndlliset Nykyaikaiset, e e
ajokoulutukset ja ergonomiset ja Nykyaikainen, ﬁ%‘iﬁamat ja

C1 ajokortti turvalliset asianmukaisen ja hvGdvntaminen
vaatimus asemapaikat ergonominen y J .
Ajoneuvojen hoitovalineisto Saanr]olllset
sam_ankaltaisuus Asianmukaiset ja :]l;:[]vlf's"elfuus'(atsel
kaikilla ergonomiset

ensihoidon tydvaatteet Tyo6turvallisuusoh

asemapaikoilla

jeet ja niiden
noudattaminen

Kuvio 2. Turvallisuuteen tyéhyvinvoinnin ndkodkulmasta vaikuttavia tekijoitdé kohdeorgani-

saation ensihoitohenkildston kuvaamana
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Ensihoidon ajoneuvot tarkoittavat tutkimustulosten mukaan osa-aluetta, johon vaikuttavat
saanndlliset ajokoulutukset, ensihoitajien C1l-ajokorttivaatimus ja ajoneuvojen samankaltai-
suus kaikilla ensihoidon asemilla. Paasaantoisesti kohdeorganisaatiossa koettiin seka en-
sihoitajien etta ensihoidon esimiesten puolelta, ettd kohdeorganisaatiossa oli hyvat ja nyky-
aikaiset ajoneuvot. Lisadksi turvallisuutta oli ensihoidossa pyritty viime aikoina lisaamaan
mm. ensihoitajien Cl-ajokorttivaatimuksella. Cl-ajokorttivaatimusta puoltaa kohdeorgani-
saatiossa uudet ambulanssit, jotka painavat yli 3500 kiloa (Ajokorttilaki 2011/386). Tar-
kedna tyoturvallisuutta lisddvana tekijana on myds ajoneuvojen samankaltaisuus jokaisella
ensihoidon asemapaikalla. Ajoneuvojen samankaltaisuus on seka ty6turvallisuutta etté po-
tilasturvallisuutta lisdava tekijana (Castren ym. 2012, 70-71.) Lisaksi ajoneuvo on keskei-
nen tyévaline ensihoidossa. Ajoneuvojen asianmukaisuutta ja toimivuutta puolletaan myos

tyoturvallisuuslaissa (Tyoturvallisuuslaki 2002/783).

Ensihoidon asemapaikat tarkoittavat tutkimustulosten mukaan osa-aluetta, jonka muo-
dostavat asemapaikkojen nykyaikaisuus, asianmukaisuus, toimivuus ja ergonomisuus.
Kohdeorganisaatiossa ensihoidon asemapaikat olivat seka ensihoitajien ettd ensihoidon
esimiesten mielesta hyvat ja turvalliset. Kuten edellisessakin kohdassa paasaantoisesti tur-

vallisesta tydymparistosta on saneltu tyoturvallisuuslaissa (Tyo6turvallisuuslaki 2002/783).

Ensihoidon hoitovalineisto ja tydvaatteet tarkoittavat tutkimustulosten mukaan osa-alu-
etta, jonka muodostavat hoitovélineiston ja tydvaatteiden asianmukaisuus, toimivuus ja er-
gonomisuus. Paasaantoisesti molemmissa tutkimustuloksissa tuli esille ensihoitohenkilos-
ton kokema tyytyvaisyys ensihoidossa kaytdssa olevaan hoitovalineistoon. Liséksi ensihoi-
tajat olivat tyytyvaisia tydvaatteisiin. Hoitovalineiston ja tydvaatteiden asianmukaisuutta, toi-

mivuutta ja ergonomisuutta sanellaan tyoturvallisuuslaissa (Tyoturvallisuuslaki 2002/783).

Omavalvonta tarkoittaa tutkimustulosten mukaan Haipro ja PosiPro — jarjestelmia ja niiden
hyddyntamista, saanndllisesti toteutuvia ensihoidon turvallisuuskatselmuksia ja tyoturvalli-
suusohjeita seka niiden noudattamista koko ensihoidon henkiléston toimesta. Kohdeorga-
nisaatiossa on kattavat jarjestelmat ensihoitotyon turvallisuuden takaamiseksi. Omaval-
vonta itsessaan on Valviran maarittelema palveluiden laatua kehittéava ja seuraava mittari,

jota auttavat kaikki tahan kokonaisuuteen kuuluvat osiot (Valvira 2016).

Molemmissa opinnaytetydssa esiintyvissa tutkimuksissa péésaantoisesti turvallisuus tyo-
hyvinvoinnin nakoékulmasta koettiin hyvaksi. Kuitenkin turvallisuuta kasittelevassé osiossa
ensihoitajista puolet koki epatasa-arvoista kohtelua esimiehiltddn. Epatasa-arvoisuuden ko-
kemusta on vaikea lahted puntaroimaan pelkkien vaittdmien valossa, silla ei ole taytta var-
muutta, mika on kohdeorganisaation ensihoitajat saanut tuntemaan niin. Ensihoidon esi-

miesten keinoina yhteisdllisyyden tukemiseksi on mm. tasa-arvoinen kohtelu. Verrattuna
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erilaisiin lahteisiin, esimerkiksi Suonsivun (2014, 43) ja Osterbergin (2015) mukaan toimiva
ja hyvinvoiva organisaatio noudattaa avointa vuorovaikutusta ja yhteisia pelisdantoja. Li-
saksi tallaisessa organisaatiossa johtaminen on puolueetonta ja tyontekijdiden suoriutu-
mista palvelevaa. Tyontekij6ita kohdellaan yhdenvertaisesti seka tasapuolisesti ja kaikkien
osapuolten mielipiteet koetaan yhta arvokkaina. Yhdenvertaista ja tasapuolista kohtelua
puoltavat myo6s tydsopimuslaki, yhdenvertaisuuslaki sekd tasa-arvolaki (Meincke & Van-
hala-Harmanen 2011, 182).

Yhteisollisyyden kokonaisuus osana tyohyvinvointia

Kohdeorganisaation ensihoitohenkilostén kokemana yhteisollisyys on tavoitettavuuden ja
lasnaolon, ajankohtaisten asioiden tiedottamisen ja ty6paikkakokousten ja tydilma-

piirin muodostama kokonaisuus (kuvio 3).

Digitaliset
tiedotusvalineet Tasapuolinen kohtelu
Esimiesten Tidottamisen Avoimuus
parempi kaksisuuntaisuus Luottamuksellisuus
tavoitettavuus ja Vuoronvaihtopalaverit Vuorovaikutuksellisuus
lasnaolo Saannolliset ja Kateuden ilmapiirin
tarkoituksenmukaiset pois kitkeminen
tyopaikkakokoukset

Kuvio 3. Yhteisollisyyteen tydhyvinvoinnin nakdkulmasta vaikuttavia tekijoita kohdeorgani-

saation ensihoitohenkildston kuvaamina

Tavoitettavuus ja lasnéolo tarkoittavat tulosten perusteella ensihoidon esimiesten tavoi-
tettavuuden ja lasnéolon parantamista. Molemmissa tutkimuksissa tuotiin esille timéa osa-
alue ty6hyvinvoinnin kehittamiskohtana. Ensihoidon esimiehet kokivat tdmé&n heitd kuormit-
tavana tekijana yhta lailla kuin ensihoitajat. Ensihoidon esimiesten haastattelussa pohdittiin

esimiesten resurssien riittdvyyttd suhteessa kokemukseen tavoitettavuuden ja lasn&olon
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riittdvyydesta. Sarkinen (2020) toteaa artikkelissaan, etté lasnd oleva esimies vahvistaa
tyontekijoiden arvokkuuden kokemusta ja lasndolo koetaan tydyhteisdssa voimavarana.
Teravan ja Makela-Pusan (2011) mielesta esimiehen tehtaviin kuuluu olla tavoitettavissa ja
lasna. Lasnédoloon ei aina tarvitse fyysista olemusta vaan sita voi lisata esimerkiksi etajoh-

tamisen keinoin (Sarkinen 2020).

Ajankohtaisten asioiden tiedottaminen ja tyOpaikkakokoukset tarkoittaa tutkimustulos-
ten perusteella kokonaisuutta, jonka muodostavat digitaalisten tiedostusvalineiden hyédyn-
taminen, tiedottamisen kaksisuuntaisuus, vuoronvaihtopalaverit ja sdanndlliset seka tarkoi-
tuksenmukaiset tyopaikkakokoukset. Kohdeorganisaatiossa ajankohtaisten asioiden tiedot-
taminen oli hyvalla mallilla. Kohdeorganisaatiossa asioiden tiedottamisessa hyddynnetaan
erilaisia digitaalisia tiedotusvalineitda, kuten viikkotiedotetta. Vuoronvaihtopalaverit ovat
my0s tarkea osa asioiden tiedottamisessa. Ensihoitajat toivat esille ty6paikkakokouksien
tarkoituksenmukaisuuden, kun taas ensihoidon esimiehet toivat esille tiedottamisen kaksi-
suuntaisuuden. Rauramon (2008, 122-134) mukaan hyva tiedonkulku on toimivan organi-

saation edellytys.

Tyoilmapiiri on tutkimustulosten perusteella kokonaisuus, johon vaikuttavat tasapuolinen
kohtelu, kateuden ilmapiiri, avoimuus, luottamuksellisuus ja vuorovaikutuksellisuus. Koh-
deorganisaatiossa vallitsee ensihoitajien mielestd suurimmalta osin myodnteinen ilmapiiri.
Liséksi tyoyhteisd koetaan kehitysmyonteiseksi ja ulkoisia tukiverkostoja osataan hyddyn-
tad hyvin. Samaan aikaan koetaan luottamuspulaa esimiesten ja tyontekijoiden valilla. En-
sihoidon esimiehet kuitenkin kokevat, etta tydyhteistssa yhteisollisyyden tukemisessa tar-
kedd on nimenomaisesti luottamuksellinen ja vuorovaikutuksellinen ilmapiiri. Rauramon
(2008), Paasinvaaran ja Nikkilan (2010), Mankan (2011), Jalosen (2012), Pydrian (2015) ja
Tyo6turvallisuuskeskuksen (2020) mukaan hyva ilmapiiri on sellainen, jossa korostuvat ty6-
hyvinvoinnin johtaminen, toimiva esimies-alaissuhde, hyvat tydelaméntaidot ja yhteiset ta-

voitteet ja pelisdannot.
Arvostuksen kokonaisuus osana ty6hyvinvointia

Kohdeorganisaation ensihoitohenkilostdon arvostuksen osa-alueen muodostavat koko-
naisuus, johon kuuluvat palautteen antaminen ja saaminen, tydntekijéiden tukeminen

jatyén arvostaminen (kuvio 7).
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Saannollinen

palaute, jossa Ensihoitohenkiléston
huomioidaan myos arvostaminen omaa ja
"tavalliset" Esimiesten antama muiden ty6ta kohtaan
ensihoitotehtavat tuki ensihoitajille Ensihoitohenkildston
Palaute osana arvostaminen toisiaan
ensihoitajien tyosta kohtaan

palkitsemista

Kuva 4. Arvostukseen tyohyvinvoinnin nakodkulmasta vaikuttavia tekijoitd kohdeorganisaa-

tion ensihoitohenkilostdon kuvaamina

Palautteen antaminen ja saaminen on osa-alue, jonka muodostavat tutkimustulosten pe-
rusteella sdanndéllinen palaute. Sdannollisessa palautteessa tulisi huomioida myds tavalliset
ensihoidon tehtavat. Saanndllinen palaute tehdysta tydstd on myos palkitsevaa. Kohdeor-
ganisaatiossa ensihoitajat kokivat tyéhyvinveintikyselyn tulosten mukaan palautteen saa-
misen heikkona. Samankaltaisia ajatuksia tydhyvinvoinnin kehittdmiskohteista tuli myés en-
sihoidon esimiehiltd. Kuisman ym. (2017, 71-88) ja Sosiaali- ja terveysministerion (2019b)
mukaan palautteen antaminen, tyontekijoiden kehittymisen arviointi, osaamisen johtaminen
ja kehityskeskustelut osa ensihoidon laadunhallintaa. Ensihoidon laadunhallintamittareilla
voidaan arvioida esimerkiksi tydntekijdiden suoriutumista tyétehtavistaan ja tukea ensihoi-
tajien ammatillista kehittymista. Tata on helppo tulevaisuudessa kehittaa, silla jatkuvalla pa-

lautteen saamisella on vaikutus tyéhyvinvointiin ja arvostuksen tunteeseen.

Tyontekijoiden tukeminen on osa-alue, jonka muodostavat ensihoidon esimiesten an-
tama tuki ensihoitajille. Tutkimustulosten perusteella kohdeorganisaation ensihoitajat eivat
koe saavansa riittavasti tukea ensihoidon esimiehilta. Tama liittynee vahvasti edella kuvat-
tuun palautteen antamiseen ja saamiseen: kun ei saa riittavasti palautetta tyéstaan, voi ko-
kea myds tuen puuttumista. Esimerkiksi Autio ym. (2011, 29-35), Laakson (2012) ja Maen
(2014) mukaan esimiehen rooli tydntekijan ammatillisessa kehityksessa on merkittavassa
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roolissa. Lisdksi taméan opinnaytetydn tydhyvinvointikyselyyn vastasi hyvin nuoren tyéuran
omaavia ensihoitajia, joten tasta paateltyna he tarvitsevat arvostetuksi tuntemiseen lisaa

esimiesten tukea. Arvostus on yksi ihmisen perustarpeista (Rauramo 2008).

TyOn arvostaminen on osa-alue, jonka muodostavat ensihoitohenkiléston arvostus omaa
ja muiden tyota kohtaan. Paasaantoisesti kohdeorganisaatiossa tydhyvinvointikyselyn tu-
losten mukaan ensihoitajat arvostivat ty6taan. Lisadksi kohdeorganisaation esimiesten na-
kokulmasta jokaisen ty® on arvokasta ja sité tulee arvostaa. Arvostus auttaa jaksamaan
tydssa paremmin. Rauramon (2008) tydhyvinvoinnin portaissa arvostus korostaa oman ja

muiden tydn arvostamista.

Tutkimustuloksista kay ilmi, ettd moni kohdeorganisaation ensihoitajista kokee, ettei heidan
tyolleen ole asetettu selke&é hyvinvointia tukevaa missiota, visiota tai strategiaa. Eksoten
yleisessa strategiassa yhtena paamaarana on henkildston tydhyvinvointi (Eksote 2019), jo-
ten onko mahdollista, ettd kyselyyn vastanneet ensihoitajat eivat ole tutustuneet tydnanta-
jan strategisiin linjauksiin. Tai onko mahdollista, etta tah&an vaikutti vastaajien vahainen tyo-

kokemus?
Osaamisen muodostama kokonaisuus ensihoidon tydhyvinvoinnissa

Kohdeorganisaation ensihoitohenkilostén mielesta osaamisen muodostavat kokonaisuus,
johon kuuluvat koulutuksen, osaamisen hyddyntdminen ja substanssiosaaminen
(kuva 5).
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Substanssiosaaminen

Ensihoitajien
ammatillisen
osaamisen
kehittdaminen ja
yllapitdminen
Ensihoidon
esimiesten
ymmarrys ja
osaaminen
ensihoitajien
ammatin
vaatimuksista
nykypaivana

Kuvio 5. Osaamiseen tydhyvinvoinnin nakoékulmasta vaikuttavia tekijoita kohdeorganisaa-

tion ensihoitohenkildstdon kuvaamina

Koulutukset tarkoittavat tulosten perusteella sdannéllisesti jarjestettyja, tyévuoron sisalla
jarjestettyja ja ulkopuolisten koulutuksien mahdollistamaa kokonaisuutta. Liséksi koulutus
osa-alueeseen vaikuttavat digitaaliset oppimisympaéristot, kuten Moodle ja hoitovelvoite-
tenttien nykyaikaistaminen. Tutkimustuloksissa molemmat seké& ensihoitajat ettd ensihoi-
don esimiehet kokivat sdanndlliset koulutukset hyviksi ja ammattitaitoa kehittaviksi asioiksi.
Liséaksi ammattitaidon kehittamiseksi ja yllapitamiseksi on jatkuvasti kehitettdva uusia kei-
noja, silla kohdeorganisaatiossa ensihoitajien hoitovelvoitteita koskevien tenttien koettiin
olevan vanhanaikaisia. Kouluttautumista ja oman ammattitaidon yllapitamista, kehittami-
sesta ja valvomisesta terveydenhuoltolailla on saneltu myds laissa (Laki terveydenhuollon
ammattihenkildistda 1994/559).

Osaamisen hyddyntadminen tarkoittaa tulosten perusteella ensihoitoty6hon liittyvien vas-
tuualueiden tasaista jakautumista ensihoitajien omien mielenkiinnon kohteiden mukaisesti,
tyokierron mahdollistamista sek& jatkokouluttautumismahdollisuuksien huomioimista.
Osaamisen hyddyntaminen on osittain samaa kuin edellinen koulutusten osa-alue. Tutki-
mustuloksissa eniten huomiota heréatti ensihoitotyohon liittyvat vastuualueet ja niiden jakau-
tuminen ensihoitajien omien mielenkiinnon kohteiden mukaisesti. Osa ensihoitajista kokee,

ettei kohdeorganisaatiossa osata hyddyntdd heidan osaamisensa kaikkea potentiaalia.
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Mankan ym. (2012) ja Repo ym. (2015) mukaan ty6hyvinvoinnin kulmakivia ovat tyonteki-
jéiden osaamisen hyddyntdminen ja huomiointi. Lisaksi tytnjaossa on hyva huomioida

myds henkiléston muu osaaminen tydhon liittyvan koulutuksen ulkopuolella.

Substanssiosaaminen tarkoittaa tutkimustulosten valossa osa-aluetta, jossa korostuvat
ensihoitajien ammatillisen osaamisen kehittdminen ja yllapitaminen sek& ensihoidon esi-
miesten ymmarrys ja osaamisen lisaaminen nykypaivan ensihoitotydn vaatimuksista. Ensi-
hoidon esimiesten substanssiosaaminen saattaa tarkoittaa, ettd kohdeorganisaation ensi-
hoitajat kokevat esimiesten vieraantuneen kenttatydsta tai sen nykypaivan vaatimuksista.
Esimerkiksi Lehdon (2017) tekemé&n tutkimuksen mukaan substanssiosaaminen voi vahvis-
taa esimiesroolia ja ndin auttaa hallitsemaan kokonaisuutta. Silti johtaminen on muutakin
kuin pelkk&da asiantuntijuutta ja se vaatii sosiaali- ja terveydenhuollon aloilla esimiehilta li-
saksi hyvaa henkiltstd, organisaatio — ja talousjohtamista. (Laaksonen ym. 2012; Maki ym.
2014.) Lisaksi tybhyvinvointia ensihoidossa voidaan tukea hyvilla esimies — ja alaistaidoilla,
jotka omilta osiltaan muodostavat tyoyhteisétaitojen kokonaisuuden. (Rauramo 2008; Tyo-

turvallisuuskeskus 2020).

Yleisesti tdma osio oli tutkimustulosten valossa parhaiten kohdeorganisaatiossa parjannyt
osio. Kohdeorganisaation ensihoitajat kokivat tyén imua eli tyd on mielekasta ja motivoivaa,
tyoyksikko koetaan innovoivaksi ja ensihoitajien ammattitaitoa tukevaksi. Andel ym. (2016,
1245-1249) tutkimuksen mukaan tyonimulla ja tyoturvallisuudella on vaikutus toisiinsa. Tur-
vallinen ymparisto ja turvallisuuden taso on sitd vahvempaa, mita vahvemmaksi koetaan
tyonimu. Vastaavasti heikko tydimun kokemus vaikuttaa negatiivisesti tyGturvallisuuteen.
Joten osaamisen alueella on my®ds merkittdva vaikutus turvallisuuden alueeseen. Lisaksi

kohdeorganisaation ensihoitajien oma ammatillinen kokemus auttaa tydsséa jaksamisessa.
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8 Ensihoitohenkildston tyéhyvinvointimalli

Opinnaytetydn tutkimustuloksien pohjalta kehitettiin ensihoitohenkiléstdlle tydhyvinvointi-
malli, jonka perusidea mukailee aikaisemmin teoreettisessa viitekehyksessa esiteltya Rau-
ramon (2008) tyohyvinvoinnin portaiden mallia. Tyohyvinvoinnin portaiden mallissa tydhy-
vinvointiin kuuluu viisi peruskasitetta, jotka ovat tyota ja hyvinvointia tukevia kokonaisuuk-
sia. (Rauramo 2008.) Ensihoitohenkildston tydhyvinvoinnin mallissa tyohyvinvoinnin perus-
kasitteet ovat samat, mutta niihin on liitetty tutkimustulosten perusteella syntyneet ensihoi-

don kokemaan ty6hyvinvointiin vaikuttavat kokonaisuudet.

Ensihoitohenkiloston tyohyvinvointimalli on kuvattu tdssa opinnaytetydssa kolmessa
osassa hahmottamisen helpottamiseksi. Mallin ensimmainen osa (kuva 1) on tydhyvinvoin-
nin malli kuvattuna kokonaisuudessaan ensihoidollisin kokonaisuuksin. Jokainen peruska-
site ja sen kokonaisuus vaikuttavat toinen toisiinsa. Perustana ensihoidon tydhyvinvoinnille
on yksilén oma hyvinvointi, joihin vaikuttavat osa-alueet ovat psyykkinen, fyysinen ja sosi-
aalinen. Ty6hyvinvointi muodostaa pyramidin huipun, johon vaikuttavat kaikkien edellisten

lisdksi organisaatio, johtaminen ja tyo.

8 4 TYOHYVINVOITIMALLI
~ eksote

TYOHYVINVOINTI

koulutusten,

osaamisen hyddyntamisen
Ja substanssiosaamisen
muodostama kokonaisuus

OSAAMINEN

ORGANISAATIO
JOHTAMINEN
Y0

PSYYKKINEN
FYYSINEN
SOSIAALINEN

ajoneuvejen, hoitovalineiston,
tyovaatteiden asemapaikkojen
Ja omavalvonnan
muodostama kokenaisuus

TURVALLISUUS

ensihoitoty6n kuormittavuuden,
tydkunnon ja tasaisen tydrytmin

TERVEYS muodostama kokonaisuus

YKSILON OMA HYVINVOINTI

© Anna-Sofia Honkanen, 2021

Kuva 1. Ty6hyvinvointimalli kokonaisuudessaan ensihoidollisine kokonaisuuksineen

Mallin toisessa osassa (kuva 2) on kuvattuina ensihoidon ty6hyvinvointia tukevia, vahvista-
via, yllapitavia ja kehittavia tekijoita. Edellisen osion kuvauksen tavoin myds n&dmaé vaikut-
tavat seka toinen toisiinsa ettéd kokonaisvaltaiseen tyghyvinvointiin ja yksilén omaan hyvin-

vointiin.
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w® TYOHYVINVOITIMALLI
eksote

-ensihoito-

Voi vahvistaa, tukea, yllapitaa, kehittaa

OSAAMINEN saanndllisilla ja tarkoituksenmukaisilla koulutuksilla, vastuualueiden jakamisella ensihoitajien
mielenkiinnonkohteiden mukaisesti, tydkierron mahdollistamisella,
jatkokouluttautumismahdollisuuksien huomioimisella, oman osaamisen yllapitamisella ja
nykypaivan ensihoitotydhon liittyvien vaatimusten ymmartamisella

saannollisin ajokoulutuksin ja C1-ajokortti vaatimuksella, nykyaikaisilla, toimivilla ja
TURVALLISUUS ergonomisilla ajoneuvoilla, hoitovalineilla, tyévaatteilla ja asemapaikoilla, Haipro ja Posipro

jarjestelmia hyddyntamalla, saanndllisin turvallisuuskatselmuksin seka
tybturvallisuusohjeiden noudattamisella

© Anna-Sofia Honkanen, 2021

Kuva 2. Ty6hyvinvointimallin osa, jossa tythyvinvointia vahvistavia, tukevia, yllapitavia ja
kehittavia tekijoita.

Mallin kolmannessa osassa (kuva 3) on ensihoidon tyéhyvinvointia horjuttavia, heikentavia
ja kehitystéa estavia tekijoita, joilla on negatiivinen vaikutus tyéhyvinvointiin ja yksilon omaan

hyvinvointiin. Naméa ovat suoraan johdettuja mallin edellista osasta.

w® TYOHYVINVOINTIMALLI
eksote

-ensihoito-

Voi horjuttaa, heikentda, estaa kehittymasta

OSAAMINEN koulutuksien jarestamatta jattamiselld, vastuualueiden jakamisella ensihoitajien
mielenkiinnon kohteiden vastaisesti, csaamisen ja jatkokoulutusmahdollisuuksien
hyadyntamattomyydella, ymmartamattomyydella nykypaivan ensihoitotyon vaatimuksista

TURVALLISUUS ajoneuvojen, hoitovalineiden, tydvaatteiden, asemapaikkojen, toimimattomuudella ja
epaergonomisuudella, tydturvallisuusohjeiden noudattamatta jattamisella

© Anna-Sofia Honkanen, 2021

Kuva 3. Tydhyvinvointimallin osa, jossa tydhyvinvointia horjuttavia, heikentavia ja kehitty-

mista estavia tekijoita.
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9 Pohdinta
9.1 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuskaytannoét ja tiedonkeruu

Opinnaytetyo toteutettiin tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeistuksen mukaisesti eli tut-
kimuksiin liittyvat kaytannot, tutkimusten aineistonkeruu — ja analysointimenetelmat, tulok-
set seka tieteellisen tiedon tuottaminen toteutettiin tarkoituksenmukaisesti, rehellisesti, tar-
kasti ja huolellisesti. Opinnaytetytssa kaytetty tiedonhaku toteutettiin systemaattisesti ja
tarkoituksenmukaisesti. Teoreettinen viitekehys pohjautui suomen ja englanninkielisiin tie-
teellisiin tutkimuksiin, artikkeleihin ja kirjoihin. Tydssa kaytetyt lahteet olivat ajankohtaisia ja
aihetta kasittelevia, liséksi lahteiden luotettavuutta arvioitiin kriittisesti. Ty6ssa kaytetty van-
hin lahde oli vuonna 2004 vaitdskirjatutkimus ensihoidon kuormittavuustekijoihin liittyen ja
tuoreimmat lahteet vuodelta 2021. Lahdeviitteet merkattiin myds asianmukaisesti. Lisaksi
opinnaytetyon raportointi noudatti LAB-ammattikorkeakoulun ylemman ammattikorkeakou-
lututkinnon opinnaytety6hon liittyvaa ohjeistusta. (Tutkimuseettisen neuvottelukunta 2019;
LAB-ammattikorkeakoulu 2019.)

Opinnaytety® toteutettiin monimenetelmatutkimuksena eli siind kaytettiin useampaa tutki-
mus - ja aineistonkeruumenetelmaa, jotka tukivat toinen toisiaan. Tutkimusmenetelmia yh-
distelemalld voidaan helposti lisdta tutkimuksen moniulotteisuutta, luotettavuutta ja vah-
vuutta. Opinnédytetyon aineistojenkeruumenetelmiksi valikoituivat tydhyvinvointikysely ja
ryhmahaastattelu, jotka olivat suunniteltu kohderyhmalle. Tydhyvinvointikyselyn ja ryhma-
haastattelun avulla haluttiin saada mahdollisimman monipuolinen ja luotettava kuva kohde-
organisaation ensihoitohenkilostén kokemasta tythyvinvoinnista, jotta opinnaytetyon tuo-
toksena syntynyt tydhyvinvointimalli olisi mahdollisimman uskottava ja tyéyhteisén tarkoi-

tuksia ja vaatimuksia vastaava. (Sormunen ym. 2013, 314; Kananen 2017, 155.)

Tutkimuksille haettiin ennen niiden kayttoa tutkimuslupa Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveys-
piiriltd. Tutkimuslupahakemuksen ohjeistuksia noudatettiin tarkasti ja huolellisesti (Eksote
2020b). Eksoten tutkimuslupahakemuksen kasittelijat arvioivat myds opinndytetyon tutki-
muksiin liittyen eettisen lausunnon tarpeellisuutta. Heid&n kirjallisesti annetun arvionsa mu-
kaan tdmé& opinnaytetyo ei tarvinnut erikseen eettisen tydryhman lausuntoa, silla tutkimuk-

set eivat aiheuttaneet eettista haittaa sen kohderyhmille.

Liséksi eettisyyden ja luotettavuuden arvioimisen kannalta opinnaytetyon tutkimuksiin vai-
kutti myds, etta opinnaytetydn tekija tydskentelee kohdeorganisaatiossa ensihoitajana.

Opinnaytetytn jokainen vaihe suoritettiin objektiivisesti ja neutraalisti suhtautumalla tutkit-
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tavaan aihealueeseen. Neutraalilla suhtautumisella tarkoitettiin sita, etta tutkija ei ole anta-
nut omien kokemuksiensa tai nakemyksiensa vaikuttaa tyén vaiheiden kulkuun tai lopputu-
lokseen. Opinnaytety6ta ohjasivat opettaja ja tybelaman ohjaaja, joiden kanssa tehtiin tii-
vista yhteistyota koko tutkimusprosessin ajan. Ohjaavalla opettajalla oli paavastuu opinnay-
tetyon tekijan ohjauksesta ja ty6elaman ohjaaja toi opinnaytetydhon tydelamalahtoisyytta
omalla kokemuksellaan. Lisaksi ohjaava opettaja ja tybelaman ohjaaja arvioivat omalta
osaltaan myds tyon luotettavuutta kriittisesti sen kaikissa vaiheissa. Opinnaytetyosta tehtiin
kirjallinen yhteistydsopimus ohjaavan opettajan, tydelaman ohjaajan, opinnaytetyon tekijan

kesken.
Kyselytutkimus

Opinnaytetydn kyselytutkimus suoritettiin tydhyvinvointikyselylld, joka toteutettiin Webropol
kysely — ja raportointiohjelmistolla. Ty6hyvinvointikyselyn osiot seka vaittdmat perustuivat
aikaisempaan tutkimustietoon ja opinnaytetyon teoreettiseen viitekehykseen. Kyselyyn
osallistuminen perustui vastanneiden vapaaehtoisuuteen ja siita informoitiin etukéteen. Ky-
selyn sadhkoéinen linkki lahettiin kohdeorganisaation ensihoitajille yhteisen tyésahkopostilis-
tan kautta. Pieni osa kyselyn kohderyhméan ensihoitajista oli tydsdhkodpostilistasta auto-
maattisen vastauksen perusteella virkavapaalla, joten opinndytetyon tekija l&hetti heille lu-
van saatuaan tyohyvinvointikyselyn informaatioviestin henkildkohtaiseen s&hkopostiin saa-
tekirjeineen. Kyselyyn vastaaminen tapahtui kuitenkin vain Webropol — ohjelmiston luoman
sahkdisen linkin kautta, joten vastaajien anonymiteetti sailyi koko tutkimuksen ajan, eika

vastaajia pystytty tunnistamaan esimerkiksi kdsialan tai sdhkopostiosoitteiden perusteella.

Tyohyvinvointikysely kasitteli ainoastaan opinnadytetydn aihetta. Siina olleet vaittamat sel-
vittivat tutkimuksen ja annetun tutkimustehtavan kannalta oleellisia asioita. Kyselyn ensim-
maisella sivulla kartoitettiin vastaajien taustatietoja kahdella kysymyksella (tyékokemus ja
asemapaikka ensihoidossa). Naiden kysymysten tarkoituksenmukaisuus perustuu tutki-
mustulosten pohdintaosuuteen, eika niissa ollut yksittdiseen vastaajan kohdistuneita tun-
nistetietoja. Lisaksi kyselyn aikana Eksoten ensihoidossa ty0skenteli sahkodpostilistan mu-
kaan yhteensé 169 ensihoitajaa, joten yksittaista vastaajaa ei pystytty mydskaan sen vuoksi

yhdistamaan taustatietokysymyksiin.

Tyohyvinvointikyselyn tulokset olivat tutkimuksen ajan tallessa tutkijalla, eika niité luovutettu
tutkimuksen ulkopuolisille henkiléille. Tuloksia sailytettiin asianmukaisesti ja tutkimuseetti-
sid ohjeistuksia noudattaen omassa salasanalla varmistetussa tiedostossa tutkijan tietoko-
neella. Tutkimustulokset analysoitiin maarallisesti ja raportoitiin asianmukaisesti. Molem-

missa noudatettiin hyvia tutkimuskaytantoja. Tutkimustuloksia hyédynnettiin opinnaytetydn
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seuraavassa vaiheessa eli ensihoidon esimiesten haastattelututkimuksen suunnittelussa ja

toteuttamisessa.
Haastattelututkimus

Haastattelututkimus toteutettiin ryhmahaastatteluna ensihoidon esimiehille ja siihen osallis-
tuminen perustui haastateltavien vapaaehtoisuuteen. Haastattelusta ja sen tarkoituksesta
seka tavoitteista oli informoitu ensihoidon esimiehia etukéteen. Jokaiselta haastatteluun
osallistujalta pyydettiin kirjallisesti tietoinen suostumus haastatteluiden nauhoittamiseen ja
tuloksien kayttamiseen tassa opinnaytetydssa. Tietoinen suostumus tarkoittaa tietoon pe-
rustuvaa suostumusta osallistua tutkimukseen, jonka tulee tayttaa tietosuoja asetukset ja
vaatimukset. Se on ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen keskeinen eettinen periaate. (Tutki-

museettisen neuvottelukunta 2019.)

Haastateltavien anonymiteetti huomioitiin yhdistamalla ensihoidon kenttajohtajat ja la-
hiesimiehet yhteiseksi ryhmaksi ja heistd kaytettiin tdssa opinndytetydssa nimitysta ensi-
hoidon esimiehet. Haastattelut toteutettiin kahden ryhmén teemahaastatteluna ennalta so-
vittuna paivana ja rauhallisessa paikassa. Molemmat ryhméhaastattelut toteutettiin saman
paivan aikana kayttaen molemmissa taysin samaa haastattelurunkoa, joka pohjautui tydhy-
vinvointikyselyn tuloksiin. Lisaksi haastateltavilla oli mahdollisuus kdyda haastatteluiden ai-
kana lapi tyhjaa tyéhyvinvointikyselya ja tuoda sita kautta ilmi omia ajatuksiaan kunkin ky-
symyksen ja teeman kohdalla. Haastatteluille oli varattu riittdvasti aikaa, jotta haastateltavat
eivat joutuneet hatdilemaan vastausten kanssa. Lisdksi tutkijan objektiivisuus korostui
haastattelutilanteessa tutkittavaan aihealueeseen. Mantyrannan ja Kailan (2008) mukaan
ryhmahaastattelu tutkimukseen ja sen tutkimustilanteeseen voi liittya eettisia haasteita. Esi-
merkiksi haastattelutilaisuudet voivat olla nopeatempoisia ja ryhmassa voi vallita erilaisia

persoonia.

Haastattelunaineisto kasiteltiin ja analysoitiin laadullisesti. Tutkimusaineistoa séilytettiin tut-
kimuksen ajan ainoastaan tutkijalla, eika sité luovutettu tutkimuksen ulkopuolisille henki-
I6ille. Haastattelun tulokset analysoitiin laadullisesti ja raportoitiin asianmukaisesti. Haastat-
telun tuloksia kaytettiin tasséa opinnaytetytssa ensihoitohenkildstélle kehitetyssa tyohyvin-
vointimallissa. Kaikissa vaiheissa noudatettiin hyvid tutkimuseettisia kaytantja. Tutkimus-

ten jalkeen aineisto havitettiin asianmukaisesti.
Ensihoitohenkildston tydhyvinvointimalli

Opinnaytetydn tuotoksena kehitetty ensihoitohenkildston tyéhyvinvointimalli perustui tutki-
mustuloksiin ja teoreettiseen viitekehykseen. Siin& huomioitiin kokonaisuudessaan kohde-

organisaation ensihoitohenkilostd aina esimiesportaalle asti. Tyohyvinvointimallin pohjana
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kaytettiin Rauramon (2008) tydhyvinvointi portaiden mallia, joka lisda entisestaan sen kay-
tettavyytta ja luotettavuutta. Tydhyvinvointimalli kuvattiin opinnaytetydssa kolmiosaisesti,
joka helpottaa sen luoman kokonaisuuden hahmottamista. Malli mukailee myds Rauramon
(2008) mallin varistysta. Tyohyvinvointimallin lahtdkohdat perustuvat kuitenkin vuoden 2020
lokakuuhun, jolloin kohdeorganisaatiossa toteutettiin 12 tunnin tyévuororytmia, joka saattoi
omalta osaltaan vaikuttaa tutkimustuloksiin. Tyéhyvinvointimallin tarkoituksena oli olla yleis-
pateva ensihoitolahtdinen malli, joka mahdollistaa tydhyvinvoinnin johtamisen ja seurannan

systemaattisuuden seka jatkuvuuden.
9.2 Opinnaytetydn prosessi

Opinnaytetytn aiheeksi valikoitunut tydhyvinvoinnin kehittdminen oli jo aikaisemmin maini-
tusti Iahtoisin opinnaytetydn tekijan omasta ideasta ja kiinnostuksesta ensihoidon tyéhyvin-
vointia kohtaan. Taman liséksi opinnaytetydn aihe liittyi vahvasti tydelamaan ja sen avulla
opinnaytetyon tekija halusi kehittda oman tydpaikkansa tyéhyvinvointia. Opinnaytety6n ai-
heen valintaa vahvisti lisdksi Paivi Rauramon (2008) tyéhyvinvoinnin portaiden malli ja sen
kirja. Opinnaytetydprosessin alkuvaiheessa opinnaytetyo6lle 16ytyi myds nopeasti tydelaman

ohjaaja.

Opinnaytetydn prosessi eteni aihevalinnasta teoreettisen viitekehyksen Kkirjoittamiseen.
Teoreettisessa viitekehyksessé opinnaytetydn tekijalla tiedossaan jo hyvia kirjoja ja artikke-
leita tyohyvinvoinnista. Taman lisdksi aihe oli hyvin mielenkiintoinen ja sen pohjalta oli
helppo rakentaa teoreettinen viitekehys. Teoreettisen viitekehyksen luomisessa kaytettiin
apuna ammattikorkeakoulun tiedekirjastoa. Aikaisemmat tyohyvinvoinnin kirjat ja artikkelit
ruokkivat myos tiedon etsimistad entisestaan. Teoreettinen viitekehys on opinnaytetydssa

vahva ja onnistunut. Ainoastaan englanninkielisia teorialahteita olisi voinut olla liséaa.

Teoreettisen viitekehyksen jalkeen aloitettiin opinnaytetydn tutkimusten suunnittelu ja kir-
joittaminen. Tama vaihe sisélsi myds ohjaavan opettajan valikoitumisen, suunnitelman esit-
tamisen ja sen hyvaksymisen. Opinnaytety¢ toteutettin monimenetelmaisena tutkimuk-
sena. Tama lisési opinndytetydn tekemisen haasteellisuutta, silla monimenetelmaisen tut-
kimuksen tekeminen oli opinnaytetytn tekijalle uutta. Tutkimusten aikana opinnaytetyon te-
kija oppi hyddyntamaan Webropol — ohjelmisto tydkalua seka tutustui maarallisen ja laadul-

lisen aineiston keruumenetelmiin sek& aineistojen analysoitiin.

Opinnaytetyon tutkimukset toteutettiin hyvassa yhteistydssa opinnaytetyon tekijan, ohjaa-
van opettajan ja tydeldméan ohjaajan kanssa. Ne olivat tutkimuseettisid periaatteita noudat-

tavia.
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Opinnaytetyon tekija on kuitenkin pohtinut koko opinnaytetydn prosessin ajan tutkimusten
opinnaytetytn kokonaisuuden onnistumista. Vaikka opinnaytety6 on ollut ajoittain haasteel-
linen ja haasteellisuus on myds nékynyt ohjaavalle opettajalle ja tybelaméan ohjaajalle, on
koko opinnaytetydn prosessi opettanut tekijaa tieteellisen tutkimuksen suunnittelusta, teke-
misesta ja arvioimisesta. Lisaksi kokonaisuudessaan opinnadytety6 on opettanut opinnayte-

tyon tekijalle karsivallisyyttd oman osaamisen suhteen.
9.3 Jatkotutkimusehdotukset

Opinnaytetydssa tyohyvinvoinnin tutkimukset toteutettiin Eksoten ensihoitopalveluiden en-
sihoitohenkildstoélle syyskuu — lokakuu 2020 aikana, joten jatkotutkimusehdotuksina voisivat
olla tyohyvinvointimallin konkreettinen toteutus kaytanndssa ja sen toiminnan arvioiminen

eli tayttiko se sille asetetun tutkimustehtavan.

Mielenkiintoista olisi myds selvittaa, milla tavoin tydhyvinvointi on kohdeorganisaatiossa
muuttunut viime aikoina seka onko tassa tydssa esiintynyt tyéhyvinvoinnin osa-alue muut-
tunut tai kehittynyt edellisesta. Lisdksi voitaisiin myds tutkia tydhyvinvointimallin jatkojalos-

tamista johonkin toiseen sosiaali- ja terveydenhuollon yksikkdon.
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Liite 1. Tyohyvinvointikysely

Ensihoitohenkiléstdn tydhyvinvointikysely

Tama kysely sisditaa viisi eri osiota.Jokainen osio sisditia kymmenen kohtaa. Osion kymmenes
kohta on avointa vastaustilaa, johon voit tarkentaa kyseisen osion vastauksia tai antaa
tyohyvinvointiin liittyvia kehittamisehdotuksia. Voit vastata kaikkiin osoihin tai vahintaan
koimeen itsellesi tirkeimpaan osioon.

Kyselyn osiot perustuvat Paivi Rauramon (2008) tydhyvinvoinnin peruskasitteisiin, joiden sisaitd
on sovellettu ensihoitoon sopivaksi. Ensimmadiselld sivulla kysytian kaksi taustatietokysymysti,
Jotka ovat ainoat pakolliset kysymykset.

Vastausasteikko on viisi portainen: 5 = taysin samaa mielta, 4 = jokseenkin samaa mielta, 3 = en

eri mieltd enkd samaa mieltd, 2= jokseenkin eri mieita, 1 = tiysin eri mielta.
Valitse numero, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

Taustatietokysymykset

1. Tydkokemus ensihoidossa *

() <5vuotta
) 510 vuotta
11-15 vuotta

() >15vuotta

2. Asemapaikka *

Kaupunki (Ratakatu, Lavola, Imatra, Joutseno)

() Maaseutu (Luumaki, Savitaipale, Ruckolahti, Rautjarvi, Parikkala)

Ensimmadinen porras: Terveys

Péivi Rauramon (2008) mallissa ensimmdinen tydhyvinvoinnin peruskisite on terveys, joka
muodostuu ihmisen fyysisesta ja psyykkisestd hyvinvoinnista. Fyysinen ja psyykkinen
hyvinvointi koostuu riittavasta levosta, ravinnosta, terveydesta ja vapaa-ajasta.

5 = tiysin samaa mieltd, 4 = jokseenkin samaa mieltd, 3 = en eri mieltd enkd samaa mielta, 2=
jokseenkin eri mieltd, 1 = taysin eri mielta. Valitse numero, joka kuvaa parhaiten omaa



3. Vastaan tdhdn osioon

O Ky
O En

4. Ensimmadisen portaan (Terveys) vaittamat

Vuorotyt sopii minulle
Oma jaksamiseni on hyvaa

Tydyksikossani kiinnitetaan riittavast
(liikunnan mahdollisuus, ruokatauot,
lepotauot)

Olen tyytyvainen tyohoni

Tybyksikossani tydon kuormittavuus on
ohjaus)
Ty vastaa omaa taitotasoani

Tyoni on henkisesti raskasta
(esimerkiksi henkisesti A :
tehtavat, muuttuvat tydymparistot ja
-tilanteet, ennalita-arvaamattomuus,
nopeatempoisuus)

Tyoni on fyysisesti raskasta (esimerkiksi

inavien hoitovalineiden tai politaid

nostot a siirrot)

TyOyksikkoni tukee tyokykyani (erilaiset
likunta seka tydhyvinvointi — paivat,
likunnan ja muun harrastustoiminnan
tukeminen)

N\
./

O

O

O

O

O



5. Tahin voit tarkentaa Terveys -osion vastauksia tai antaa tydhyvinvointiin liittyvia
kehittimisehdotuksia.

Toinen porras: Turvallisuus

Péivi Rauramon (2008) mallissa toinen tyohyvinvoinnin peruskasite on turvallisuus, johon
kuuluvat turvalliset tydolot, riittiva toimeentulo, tasa-arvoinen, oikeudenmukainen ja
yhdenvertainen kohteleminen ja tydymparistd.

5§ = tiysin samaa mieltd, 4 = jokseenkin samaa mieltd, 3 = en eri mieltd enkd samaa mieltd, 2=

jokseenkin eri mieltd, 1 = tiysin eri mieltd. Valitse numero, joka kuvaa parhaiten omaa
kokemustasi.

6. Vastaan tdhan osioon

() Kyla

|'. - -.__'l Eﬂ



7. Toisen portaan (Turvallisuus) vadittamat

1 2
Tunnen tydhoni vaikuttavat alueelliset
tekijat (esimerkiksi hoito-ohjeet, ' S
it 1l hieet. muut ./ R
terveydenhuolion yksikot, riskikohteet)
Tybyhteisdssani yhteistyd tyontekijoiden ~ )
kesken toimii hyvin el =
Asemapaikat ovat asianmukaiset, 0 )
ergonomiset ja turvalliset - >4
Olen tyytyvainen tyovalineiden . .
asianmukaisuuteen, riittavyyteen ja 9, 9,
kayton sujuvuuteen
Olen tyytyvainen tyGasujen % =
+ l - | : ..“I ' ’a \_\ ‘\/)
ergonomisuuteen
TyOntekijat kohtelevat toisiaan hyvin ja B ~
| tal . ./ -
Esimiehet kohtelevat tyontekijoitaan e &
hyvin ja tasavertaisest > =
Uskallan kertoa mielipiteeni ja tarttua _ -
tyoyksikossan valiisevin epakontin, () ()
Koen saavani asianmukaisen rahallisen @ ®
korvauksen tekemastani tyosta e e

8. Tahdn voit tarkentaa Turvallisuus -osion vastauksia tai antaa tyShyvinvointiin liittyvia

kehittamisehdotuksia.

O

O

O

O

N\
\

O

O

O

O

Kolmas porras: Yhteisdllisyys

Péivi Rauramon (2008) mallissa koimas tyohyvinvoinnin peruskasite on yhteisollisyys, joka



pohjautuu ihmisen sosiaalisiin perustarpeisiin. N3ita ovat tydyhteisd, johtaminen, sosiaaliset

verkostot ja ympiiristt. TyGyhteisolld on ddrimmaiisen suuri merkitys tydhyvinvoinnin ja tyon
tuloksellisuuteen. Hyvaa ja toimivaa tydyhteisda voidaan kuvata luottamukselliseksi ja

avoimeksi. Tilla portaalla korostuvat esimiehen johtamistyyli ja koko tydyhteison ilmapiiri.

5 = tiiysin samaa mieltd, 4 = jokseenkin samaa mieltd, 3 = an eri mielti enka samaa mielta,
2=jokseenkin eri mieltd, 1 = thysin eri mieltd. Valitse numero, joka kuvaa parhaiten omaa
kokemustasi.

9. Vastaan tdhan kysymykseen

F

O Kyt
() En

10. Kolmannen portaan (Yhteisollisyys) vaittamat

Tyoyhteisossani vallitsee myonteinen

0 .

Tydyhteisossani vallitsee tyontekijdiden B N N
ja esimiesten valilla luottamuksellinen 9 9 )
vuorovaikutussuhde

Tyoyhteisossani el esiinny henkildiden ~ 'S ~ ~ -
valisia ristiriitoja - - -

T is5ni on kehi )
Tulen hyvin toimeen esimiesteni kanssa o 9 9

Esimiesten tavoitettavuus on hyva

Tytyhteisossani osataan tiedottaa - e e - -
- I P ﬂﬁm. L L -
Tytyhteisossani osataan hyodyntaa

SiSisid ja ulkoisia tukiverkostoja ~ e ) - -
(kotihoito, likkuva paivystysyksikko, o o -
sosiaalitoimi, poliisi ja pelastus ym.)

Tyoyhteisossani on tarpeeksi yhteisia ~ 2 ) ~ ~
N B 9 @ @




11. Tihén voit tarkentaa Yhteisdllisyys -osion vastauksia tai antaa tydhyvinvointiin littyvia
kehittimisehdotuksia.

Neljds porras: Arvostus

Paivi Rauramon (2008) mallissa neljas tydhyvinvoinnin peruskasite on arvostus, joka muodostuu
tyoyhteison ja yksildiden arvoista, tyontekijoiden palkitsemisesta, itsekunnioituksesta ja
suunnitelmallisuudesta. Arvostus on tirkeaa itsetunnon ylidpitamisen ja kehittymisen kannaita.
Tyon mielekkyys on aina yksilllinen ja henkilokohtainen kokemus.

5 = tdysin samaa mielt3, 4 = jokseenkin samaa mielta, 3 = en eri mieltd enkd samaa mielta, 2=

jokseenkin eri mieitd, 1 = tiysin eri mieltd. Valitse numero, joka kuvaa parhaiten omaa
kokemustasi.

12. Vastaan tdhan osioon

’ j’| Kylia

() En



hallinta, motivaatio ja toimintavapaus.

§ = tiysin samaa mieltd, 4 = jokseeankin samaa mieltd, 3 = en eri mieltd enk3 samaa mieltd, 2=

jokseenkin eri mieltd, 1 = tiysin eri mieltd. Valitse numero, joka kuvaa parhaiten omaa

kokemustasi.

15. Vastaan tahan osioon

) Kylla

S

16.

Viidennen portaan (Osaaminen) vEittadmat

Tyoni on mielekasta
Tyéni on motivoivaa

Tyoyhieistni on innovoiva (luova,
kehitysmydnteinen, kehithyva)
Tybyksikossani osataan hyodyntia
jokaisen tydntekijan csaamista
Osallistun akfiivisesti tyoyhteisoni
kehittamizeen

Tyoyksikossani jarjestetaan riittavast

koulutuksia suhteessa tyon
vaativuuteen

Kehitan ja yllapidan omaa osaamistani

Hyb&dynnan omaa osaamistani tybssani

Ammatillinen kokemukseni auitaa
minua jaksamaan tydssani

17. Tihdn voit tarkentaa Osaamisen -osion vastauksia tai antaa tyShyvinvointiin liittyvid

kehittimisehdotuksia.

L




Liite 2. Tyohyvinvointikyselyn saatekirje
Tybhyvinvointikyselyn saatekirje

Arvoisa vastaaja, opiskelen LAB — ammattikorkeakoulussa sosiaali- ja terveysalan kehitta-
misen ja johtamisen ylempaa ammattikorkeakoulututkintoa. Tama kysely on osa opinnay-
tetyotani. Tyon kohdeorganisaationa on Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin ensihoito-

palvelu.

Kyselyn tarkoituksena on selvittd& ensihoitajien kokemuksia tydhyvinvoinnista seka Ioytaa
siihen liittyvid mahdollisia kehittdmiskohteita. Tyohyvinvointikysely pohjautuu Paivi Raura-
mon (2008) viiteen tydhyvinvoinnin peruskasitteeseen, joita ovat terveys, turvallisuus, yh-
teisollisyys, osaaminen ja arvostus. Naista kasitteistd on muodostettu kyselyn viisi eri
osiota. Toivon, ettd jokainen vastaisi vahintd&n kolmeen itselle tarkeimpaén osioon. Halu-
tessaan voitte vastata myos kaikkiin viiteen osioon. Vastatkaa kyselyyn rehellisesti ja huo-

lellisesti.

Kyselyssa ei kerata mitaan henkilékohtaisia tietoja, joista yksittdinen vastaaja olisi tunnis-
tettavissa. Aineisto kasitellaan luottamuksellisesti ja tutkimuseettisia periaatteitta houdat-
taen. Kyselyn tuloksia kaytetdan ensihoitohenkildstén tydhyvinvointi — portaat mallin kehit-
tamiseen ja opinndytetyoni seuraavan aineistokeruumenetelman teemahaastattelun poh-

jana.

Opinnaytetyoni ohjaajina toimivat yliopettaja Pirjo Vaittinen ja ensihoitaja, kenttdjohtaja Anu

Venesoja.
Kyselyyn voi vastata 1.9.2020-22.9.2020 aikana.
Kiitos yhteistydsta.

Anna-Sofia Honkanen
Ensihoitaja AMK

Ensihoitaja YAMK - opiskelija
LAB — ammattikorkeakoulu

anna-sofia.honkanen@student.lab.fi
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Liite 3. Kyselytutkimuksen tietosuojailmoitus
Kyselytutkimuksen tietosuojailmoitus
EU:n yleinen tietosuoja-asetus (2016/679)
artiklat 13 ja 14
Laatimispaivamaara: 31.3.2020
Mita tarkoitusta varten henkilOtietoja kerataan?

Olet osallistumassa LAB — ammattikorkeakoulussa ylemp&a ammattikorkeakoulututkintoa
suorittavan opiskelijan tekem&an opinnaytetydhon, jonka kohdeorganisaationa toimii Etela-
Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin ensihoitopalvelu. Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittaa
ensihoitohenkildston tyohyvinvointia. Opinnadytetydty6 toteutetaan kolmivaiheisena tutki-
musprosessina, joka sisaltaa tyohyvinvointikyselyn seka ryhméhaastattelun. Tassa selos-
teessa kuvataan, miten henkiltietojasi kasitellaan opinnaytetyon ensimmaisen vaiheen
tyohyvinvointikyselyn yhteydessa. Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja sen voi
keskeyttda milloin tahansa. Sinuun ei kohdistu mitdan negatiivista seuraamusta, jos et osal-

listu tutkimukseen tai jos keskeytét osallistumisesi tutkimukseen.
Mité tietoja keraén?

Tutkimuksessa sinusta ker&tddn seuraavia tietoja: Tyokokemus ensihoidossa, tyoyksikon

asemapaikka, tydhyvinvointikyselyn vastaukset
Milla perusteella kerdan tietoja?

Tutkimuksessa toteutetaan ensihoitajille tyéhyvinvointikysely, jossa keratdén vain tutkitta-
van ilmion kannalta olennaisia tietoja. Tietojen kerdaamisperuste on tutkittavan oma suostu-

mus vastauksiensa kayttamiseen opinnaytetyossa.
Mista kaikkialta henkilGtietoja kerdan?

Henkilbtietoja keratddn ainoastaan henkilolta itseltdén (kyselylomakkeella vastaajan taus-

tatietojen yhteydessa).

Kenelle tietoja siirretdén?

Ainoastaan opinnaytetyontekija tutkijana kasittelee tutkimusaineiston henkilttietoja.
Minne tietoja siirretaan?

Kerattyja henkilttietoja ei siirretd EU:n tai Euroopan tulosalueen ulkopuolelle.

Keréattyjen tietojen turvallinen sailyttaminen / Rekisterin suojauksen periaatteet



Opinnaytetyodntekijoitda on ohjeistettu salassapitovelvollisuudesta koskien opinnaytetyon
laatimisen yhteydessa kerattyja aineistoja. Tietoja kasitelladn korkeakoulun tietoturvallisilla
palvelimilla ja tietoihin paasy on mahdollista ainoastaan opinnaytetyon tekijalla. Saatu ai-
neisto analysoidaan niin, etta vastaajaa ei voida tunnistaa. Opinnaytetyontekija kayttaa saa-
duissa vastauksissa kuitenkin vastaajien tytkokemusta, sukupuolen ja asemapaikkatietoja,
silla ne ovat tarkeaa lisatietoa tydhyvinvoinnin kehittdmisen kannalta. Edella mainituista tie-
doista saadaan lisda tietoa asemapaikkojen ja sukupuolten valisista tychyvinvoinnin koke-
muksista. Liséksi tyokokemus kysymyksen avulla on tarkoitus saada taustamuuttujia siihen,

kuinka ty6hyvinvointi vaikuttaa kokeneemman tai kokemattoman ensihoitajan mielesta.
Kuinka kauan keréattya aineistoa sailytetadan?

Keratty aineisto sailytetadn opinnaytetyon toteutuksen ajan. Opinnaytetydn ja sen arvioin-
nin valmistuttua keratty aineisto havitetdan asianmukaisella tavalla eettisia periaatteita nou-

dattaen.

Millaista paatdoksentekoa?

Aineistoa kéasitellessa ei tapahdu automaattista paatoksentekoa.
Rekisterdidyn oikeudet

Rekisteroidylla on oikeus peruuttaa antamansa suostumus. Tutkimuksen keskeyttamiseen
ja suostumuksen peruuttamiseen mennessa kerattyja tietoja ja naytteita voidaan kayttaa
osana tutkimusaineistoja. Rekisterdidylla on oikeus tehda valitus Tietosuojavaltuutetun toi-
mistoon, mikali rekisterdity katsoo, ettd hanta koskevien henkildtietojen kasittelyssa on ri-

kottu voimassa olevaa tietolainsdadantoa.

Rekisteroidylla on seuraavat EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen mukaiset oikeudet:
a) Rekisterdidyn oikeus tarkistaa itsedan koskevat tiedot.

b) Rekisterdidyn oikeus tietojensa oikaisemiseen.

¢) Rekisterdidyn oikeus tietojensa poistamiseen. Oikeutta henkilttietojen poistamiseen ei
sovelleta, jos tietojen kasittely on tarpeen yleisen edun 43 mukaisia arkistointitarkoituksia
taikka tieteellisia tai historiallisia tutkimustarkoituksia tai tilastollisia tarkoituksia varten, jos

oikeus tietojen poistamiseen estaa tai suuresti vaikeuttaa henkilttietojen kasittelya
d) Rekister6idyn oikeus tietojen rajoittamiseen.
e) Rekisteroidyn oikeus siirtaa tiedot toiselle rekisterinpitajalle.

Tutkimusrekisterin tiedot



Rekisterin nimi: LAB-ammattikorkeakoulu, Kertatutkimus
Tutkimuksen kestoaika: Syyskuu 2020

Henkilttietojen sailyttdamisen kestoaika: Syyskuu 2020-Helmikuu 2021
Rekisterinpitajan ja yhteyshenkilon tiedot

Anna-Sofia Honkanen Sosiaali- ja terveysalan kehittdminen ja johtaminen, YAMK - opiske-

lija anna-sofia.honkanen@student.lab.fi

Yhteistybhankkeena tehtavan tutkimuksen osapuolet ja vastuunjako
Tutkimuksesta vastaa opinnaytetydntekija.

Tutkimushankkeen vastuullinen johtaja

Tutkimuksen vastuullinen johtaja on opinndytetyontekija.

Tutkimuksen suorittaja

Anna-Sofia Honkanen (YAMK opiskelija, opinnaytetydntekij&)


mailto:anna-sofia.honkanen@student.lab.fi

Liite 4. Ryhmahaastattelun saatekirje
Ryhmahaastattelun saatekirje

Arvoisa haastateltava, opiskelen LAB — ammattikorkeakoulussa sosiaali- ja terveysalan ke-
hittdmisen ja johtamisen ylempaa ammattikorkeakoulututkintoa. TAméa haastattelu on osa
opinnaytety6tani. Tydn kohdeorganisaationa on Etelé-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin en-
sihoitopalvelu. Haastattelun tarkoituksena on selvittaa ensihoidon kenttéjohtajien ja toimin-
tayksikon esimiesten kokemuksia tydhyvinvoinnista ja |0ytaa ratkaisuja mahdollisiin kehit-
tamiskohteisiin. Haastattelu pohjautuu aikaisemmin, syyskuussa suorittamaani ty6hyvin-
vointikyselyyn.

Haastattelu on tarkoitus toteuttaa teemahaastatteluna 8.10.2020 KEJO-paivan yhteydessa.
Yhden haastattelukerran on tarkoitus kestéé 1,5 h ja haastateltava ryhmé& koostuu kolmesta
kenttdjohtajasta ja yhdesta toimintayksikon esimiehestd. Haastattelun teemat ovat samat
kuin aikaisemmassa ty6hyvinvointi kyselyssa ja ne mukailevat Paivi Rauramon (2008) ty6-
hyvinvoinnin peruskasitteita: Terveys, Turvallisuus, Yhteisollisyys, Osaaminen ja Arvostus.

Haastattelu nauhoitetaan ja kirjoitetaan puhtaaksi. Keraan jokaiselta haastateltavalta kirjal-
lisen suostumuksen haastateltavana olemisesta ja haastattelun nauhoittamisesta. Haastat-
telussa ei kerata mitaan sellaisia tietoja, joista yksittainen vastaaja olisi tunnistettavissa.
Aineisto kasitellaan luottamuksellisesti ja tutkimuseettisia periaatteitta noudattaen. Haastat-
telun tuloksia kaytetd&n ensihoitohenkildston tyohyvinvointi — portaat mallin kehittamiseen.

Opinnaytety®ni ohjaajina toimivat yliopettaja Pirjo Vaittinen seka ensihoitaja, varakenttajoh-
taja Anu Venesoja. Haastattelunajan kohdan néet ylapuolelta.

Yhteistyosta kiittéen,

Anna-Sofia Honkanen

Ensihoitaja AMK, Ensihoitaja YAMK - opiskelija
LAB — ammattikorkeakoulu
anna-sofia.honkanen@student.lab.fi
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Liite 5. Ryhmahaastattelututkimuksen tietoinen suostumuslomake
Tietoinen suostumus
Ensihoitohenkildston tydhyvinvointi — mallin kehittaminen

Olen saanut riittavasti tietoa kyseisesta opinnaytetydsta ja olen ymmartanyt saamani tiedon.
Minulla on ollut mahdollisuus esittaa kysymyksia ja olen saanut kysymyksiini riittavat vas-
taukset. Tiedéan, ettd minulla on mahdollisuus keskeyttéé osallistumiseni missé tahansa vai-
heessa.

Suostun vapaaehtoisesti osallistumaan tahan opinnaytetyohon liittyvaan haastattelututki-
mukseen, annan luvan haastatteluni nauhoittamiseen ja vastauksieni kayttamiseen opin-
naytetyodsta syntyvan tydhyvinvointimallin kehittdmiseen. Minua on informoitu henkilétieto-
jen kasittelysta tutkimuksen yhteydessa.

Aika ja paikka

Nimi ja nimenselvitys



Liite 6. Ryhmahaastattelututkimuksen tietosuojailmoitus

Ryhmahaastattelututkimuksen tietosuojailmoitus
EU:n yleinen tietosuoja-asetus (2016/679)
artiklat 13 ja 14
Laatimispaivamaara: 31.3.2020
Mita tarkoitusta varten henkildtietoja kerataan?

Olet osallistumassa LAB — ammattikorkeakoulussa ylempaa ammattikorkeakoulututkintoa
suorittavan opiskelijan tekem&én opinnaytetyéhon, jonka kohdeorganisaationa toimii Etela-
Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin ensihoitopalvelu. Opinnaytetydn tavoitteena on kehittaa
ensihoitohenkildston tyohyvinvointia. OpinnaytetyOty6 toteutetaan kolmivaiheisena tutki-
musprosessina, joka sisaltaa tydhyvinvointikyselyn sekd ryhmahaastattelun.

Tassa selosteessa kuvataan, miten henkil6tietojasi kasitelladn opinndytetytn toisen vai-
heen ryhnmé&haastattelun aineistossa. Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja sen
voi keskeyttda misséa vaiheessa vain. Sinuun ei kohdistu mitdan negatiivista seuraamusta,
jos et osallistu tutkimukseen tai jos keskeytéat osallistumisesi tutkimukseen. Jos keskeytat
osallistumisesi tutkimukseen, ennen keskeytysta kerattya aineistoa voidaan kuitenkin kayt-
taa tutkimuksessa. Tutkimuksen osallistumisen voi keskeyttdd misséa vaiheessa tahansa.

Mité tietoja keraén?

Tutkimuksessa sinusta keratddn seuraavia tietoja: Kerddn vastaajilta heidan henkilotieto-
jaan nimen muodossa.

Milla perusteella keraan tietoja?

Tutkimus toteutetaan ryhmé&haastatteluna ensihoidon kenttgjohtajille ja toimintayksikon esi-
miehille. Ryhmé&haastattelu pohjautuu ensihoitajille tehtyyn tydhyvinvointikyselyn tuloksiin.
Tietojen kerdamisperuste on tutkittavan oma suostumus vastauksiensa kayttédmiseksi opin-
naytetyossa.

Mistéa kaikkialta henkil6tietoja keraan?

Tassa tutkimuksessa tutkittavien antamat haastattelut toimivat ainoana tietolédhteena. Hen-
kiltietoja kerataan ainoastaan sinulta itseltasi.

Kenelle tietoja siirretdan?

Henkilttietoja tai muita tietoja tutkimuksesta ei luovuteta ulkopuolisille.

Minne tietoja siirretaan?

Kerattyja henkilttietoja ei siirretd EU:n tai Euroopan tulosalueen ulkopuolelle.
Kerattyjen tietojen turvallinen sailyttdminen / Rekisterin suojauksen periaatteet

Opinnaytetyon laatijoita on ohjeistettu salassapitovelvollisuudesta koskien opinnaytetyon
laatimisen yhteydessa keratyista tiedoista. Tietoja kasitelladn korkeakoulun tietoturvallisilla
palvelimilla ja tietoihin paasy on mahdollista ainoastaan opinnaytetydntekijalla. Saatu ai-
neisto analysoidaan niin, etté vastaajaa ei voida tunnistaa. Aineistot sailytetaan ja kasitel-
l&an opinnaytetyontekijan koneella kayttajatunnusten ja salasanojen takana siten, ettei ul-
kopuolisilla ole paasya niihin.



Kuinka kauan kerattya aineistoa sailytetaan?

Keratty aineisto sailytetdan opinnaytetydntekoajan ja opinnaytetydn valmistuttua se havite-
taan asianmukaisella tavalla eettisia periaatteita kunnioittaen.

Millaista paatoksentekoa? Aineistoa kasitellessa ei tapahdu automaattista paatdksente-
koa.

Oikeutesi / Rekisterdidyn oikeudet

Rekisteroidylla on oikeus peruuttaa antamansa suostumus, milloin henkilttietojen kasittely
perustuu suostumukseen. Tutkimuksen keskeyttamiseen ja suostumuksen peruuttamiseen
mennessa kerattyja tietoja ja naytteitd voidaan kayttdd osana tutkimusaineistoja. Rekiste-
roidylla on oikeus tehda valitus Tietosuojavaltuutetun toimistoon, mikali rekisterdity katsoo,
etta hanta koskevien henkiltietojen kasittelyssé on rikottu voimassa olevaa tietolainsaa-
dantoa.

Rekisteroidylla on seuraavat EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen mukaiset oikeudet:
a) Rekisterdidyn oikeus tarkistaa itsedan koskevat tiedot.
b) Rekisterdidyn oikeus tietojensa oikaisemiseen.

c) Rekisterdidyn oikeus tietojensa poistamiseen. Oikeutta henkilttietojen poistamiseen ei
sovelleta, jos tietojen kasittely on tarpeen yleisen edun mukaisia arkistointitarkoituksia
taikka tieteellisia tai historiallisia tutkimustarkoituksia tai tilastollisia tarkoituksia varten, jos
oikeus tietojen poistamiseen estaa tai suuresti vaikeuttaa henkilttietojen kasittelya

d) Rekisteroidyn oikeus tietojen rajoittamiseen.
e) Rekisteroidyn oikeus siirtaa tiedot toiselle rekisterinpitajalle.
Tutkimusrekisterin tiedot

Rekisterin nimi: LAB-ammattikorkeakoulu

Kertatutkimus

Tutkimuksen kestoaika: Lokakuu 2020-Marraskuu 2020
Henkilttietojen sdilyttdmisen kestoaika: Lokakuu 2020-Helmikuu 2021

Rekisterinpitajan ja yhteyshenkilon tiedot

Anna-Sofia Honkanen, sosiaali- ja terveysalan kehittdminen ja johtaminen, YAMK - opiske-
lija anna-sofia.honkanen@student.lab.fi

Yhteistybhankkeena tehtavan tutkimuksen osapuolet ja vastuunjako
Tutkimuksesta vastaa opinnaytetyontekija.

Tutkimushankkeen vastuullinen johtaja

Tutkimuksen vastuullinen johtaja on opinnaytetyontekija.

Tutkimuksen suorittaja(t)

Anna-Sofia Honkanen (YAMK opiskelija, opinnaytetydntekija)

Liite 7. Ryhmahaastattelun runko

Ryhmahaastattelun runko


mailto:anna-sofia.honkanen@student.lab.fi

Haastattelu 8.10.2020. Pohjautuu 1.9.2020-22.9.2020 tehtyyn Ensihoitohenkiloston tyéhy-
vinvointikyselyn tuloksiin, jossa yhteensa 68 vastausta.

Kysely mukailee Paivi Rauramon (2008) tyohyvinvoinnin portaat mallia ja siina olevaa
viittd tyohyvinvoinnin peruskasitetté: terveys, turvallisuus, yhteisollisyys, arvostus ja osaa-

minen.
Arvioitu aika noin 30minuuttia — 1 tunti. Kaksi ryhmaa.
Ensimmainen porras: Terveys

Alustus: Sisalsi 9 vaittamaa terveydesta tydhyvinvoinnin nakdkulmasta ensihoidossa. 10
vaittdma oli vapaata vastaustilaa sisaltava kohta, johon kyselyyn vastaava oli voinut tay-
denté&a jotakin vaittdmaa tai antaa osioon liittyvia kehittdmisehdotuksia. Sain yhteensa 68

vastausta. Kokonaiskeskiarvo oli 3,3/5.

Tuloksiin perustuen haluan kysya: Mitd mielesténne tarkoittaa terveys ensihoidossa ja

minkalaisin keinoin voisitte yllapitda ensihoitajien tydkykya esimiehina?
Toinen porras: Turvallisuus

Alustus: Sisalsi 9 vaittamaa turvallisuudesta tydhyvinvoinnin ndkdkulmasta ensihoidossa.
10 vaittama oli vapaata vastaustilaa sisaltava kohta, johon kyselyyn vastaava oli voinut
taydentaa jotakin vaittamaa tai antaa osioon liittyvia kehittdmisehdotuksia. Sain yhteensa

68 vastausta. Kokonaiskeskiarvo oli 3,5/5.

Tuloksiin perustuen haluan kysya: Mitd mielesténne tarkoittaa turvallisuus tyéhyvinvoi-
voinnin nakdkulmasta ja minkalaisin keinoin voisitte esimiehiné turvallisuutta edistaa tai

kehittaa?
Kolmas porras: Yhteisollisyys

Alustus: Sisalsi 9 vaittamaa yhteisollisyydesta tyohyvinvoinnin ndkdkulmasta ensihoi-
dossa. 10 vaittama oli vapaata vastaustilaa sisaltava kohta, johon kyselyyn vastaava oli
voinut tdydentaa jotakin vaittamaa tai antaa osioon liittyvia kehittdmisehdotuksia. Sain yh-

teensa 68 vastausta. Kokonaiskeskiarvo oli 3/5.

Tuloksiin perustuen haluan kysya: Miten mielestdnne yhteiséllisyytta voitaisiin kehittaa ja
yllapitdad ensihoidossa? Millaisia keinoja teille tulee mieleen tarkeiden asioiden tiedottami-

sen parantamiseksi esimiesten ja ensihoitajien valilla?

Neljas porras: Arvostus



Alustus: Sisdlsi 9 vaittamaa arvostuksesta tydhyvinvoinnin nakékulmasta ensihoidossa.
10 vaittama oli vapaata vastaustilaa sisaltava kohta, johon kyselyyn vastaava oli voinut
taydentaa jotakin vaittdmaa tai antaa osioon liittyvia kehittamisehdotuksia. Sain yhteensa

67 vastausta. Kokonaiskeskiarvo oli 2,9.

Tuloksiin perustuen haluan kysya: Miten arvostusta tyoyhteiséssdmme voitaisiin kehittaa

ensihoidossa? Millaisia keinoja teilla olisi esimiehina kehittaa ja yllapitaa arvostusta?
Viides porras: Osaaminen

Alustus: Sisalsi 9 vaittamaéa osaamisesta tyohyvinvoinnin nakokulmasta ensihoidossa. 10
vaittdma oli vapaata vastaustilaa sisaltava kohta, johon kyselyyn vastaava oli voinut tay-
dentdd jotakin vaittdmaa tai antaa osioon liittyviad kehittdmisehdotuksia. Sain yhteensa 68

vastausta. Kokonaiskeskiarvo oli 3,6/5.

Tuloksiin perustuen haluan kysya: Miten ensihoitohenkiléstdn osaamista tulisi mielestanne
kehittaa esimiesnakdkulmasta kehittaa ja yllapitaa, jotta osaamisen kehittamisen mielek-

kyys séilyisi ensihoitajien keskuudessa?



