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1 JOHDANTO

Ty6terveyslaitos teki vuonna 2018 tutkimuksen tydoloista, jonka mukaan tyontekijéilla tyduupumuk-
seen ja pelko tyduupumuksen saamiseen viittaavista oireista olivat lisdantyneet. Sitd ennen vuonna

2011 tutkittiin tyduupumuksen esiintyvyytta tydssa kdyvien suomalaisten parissa. Miehista 2 % karsi
vakavasta ja 23% lievasta tyduupumuksesta, naisilla vastaavat luvut olivat 3% ja 24%. (Uusi-Arola,
Tuisku & Rossi 2022.)

Suun terveydenhuollossa tyduupumusta on ollut jo pitkaan, ja Covid -19 pandemia on kuormittanut
Suomessa suun terveydenhuoltoa rajusti, varsinkin julkisen terveydenhuollon puolella. Hoitovelka on
kasvanut ja ty6paine kasvanut varsinkin hammaslaakareiden keskuudessa, ja hammaslaakareiden
kokemus hyvan hoidon antamisen riittdmattdmyydestd on lisannyt tyduupumusta. Myds nuorten
hammasladkarien antama arvio tyon jaksamisesta ja uupumuksen lisdantymisesta on huolestutta-
vaa, sillda moni arvioi, ettei valttamatta jaksa tydskennella hammasladkaring kokopaivaisesti elake-
ikadn saakka. (Suomen Hammasladkariliitto ry 2021.) Suomessa on tehty tutkimuksia suun tervey-
denhuollon hoitohenkildstdn tydperdisestd uupumuksesta todella véhan. Maailmalla aihetta on tut-

kittu laajemmin ja selvitetty koronapandemian vaikutuksista tydssa jaksamiseen.

Jari Hakanen ja Janne Kaltiainen tekivat Tyoterveyslaitokselle Hammaslaakareiden tydhyvinvointi
Suomessa 2019 16 vuoden seurantatutkimuksen vuosina 2003-2019. Jo vuodesta 2003 tybuupumus
on ollut selkeasti yleisempaa hammaslaakareiden keskuudessa kuin suomalaisten tydikaisten kes-
kuudessa yleensa. Vuonna 2019 kolme prosenttia hammasladkareista koko vakavaa ty6uupumusoi-
reilua ja lievaa oireilua 43 % kaikista hammaslaakareista. Oireettomia hammasladkareita oli tutki-
muksen paattyessa 54 %, kun edellisessa tutkimuksessa vuonna 2014 oli 60 %. Tydskentely-ympa-
ristdé vaikutti uupumukseen, silla julkisella sektorilla tydskentelevista hammasladkareista 56 % koki
lievaa tai vakavaa tyduupumusta, yksityissektorilla vastaavan luvun olleessa 30 %. Vasymysta esiin-
tyi jopa 72 % julkisen sektorin hammasldakareista, ja vahintdan kerran viikossa kroonista vdsymysta
koki 24 %. Yksityissektorilla vastaavat luvut olivat pienemmat, 48 % ja 11 %. Vuokratydvoimana
tyoskentelevista hammasladkareista perati 65 % koki tyduupumusta, kuudella prosentilla uupumus
oli vakava-asteista. (Hakanen & Kaltiainen 2019, 29-32.)

Tyoterveyslaitos julkaisi juuri Miten Suomi voi? -tutkimuksen tulokset. Siind keskityttiin tydhyvinvoin-
nin kehittymiseen korona-aikana, mutta tutkimuksessa ei eritelld ammattialoja, vaan se kertoo ylei-
sesti tydssakayvistd. Se on télla hetkelld yksi harvoista suomalaistutkimuksesta, jossa paastadn tut-
kimaan tydhyvinvointia ja tydasenteita vaestdssa seka ennen koronaa, ettd sen aikana. Tuloksista
voidaan paatella, etta tyon imu ja tydkyky heikentyivat ajasta ennen koronaa ja tyduupumusoireilu
on yleisempaa kuin ennen koronaa. Lisaksi tyénimu ja tyokyky laskivat, seka tyduupumusoireet kas-
voivat idsta riippumatta. Kuitenkin nuorten aikuisten (alle 36-vuotiaat) tyéhyvinvointi on edelleen
muita heikompaa ja tyéuupumusoireita on enemman kuin vanhemmilla. (Hakanen, Kaltiainen & Ma-
kiniemi 2022; Kaltiainen & Hakanen 2023.)

Tassa opinndytetydssa on aiheena omakohtaisen kokemuksen mukaisesti tydperdinen uupumus.
Olen tyoskennellyt itse nyt kymmenisen vuotta suuhygienistind yksityissektorilla, ja jo sina aikana

olen huomannut tydnkuvan muuttuneen valtavasti. Silloisessa koulutuksessa ei perehdytty
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esimiestydhon syvallisemmin, vaikka yksityiselld sektorilla suuhygienistien tyénkuvaan kuuluu usein
myds lahiesimiesty6ta ja taloudellista vastuuta. Kliinisen tyén ohella hallinnollinen ty6 ja kaikenlainen
kirjaaminen on lisdantynyt ja lisdantyy koko ajan lisaa, seka digitalisaatio on tullut potilastyéhon kai-
kissa muodoissa. Se lisdnnee osaltaan tyon kuormittavuutta, kun uusia asioita taytyy opetella jatku-
vasti tydsta suoriutumiseen. Enaa ei riitd, etta osaa tehda kliinisen tydn hyvin. Talla alalla tieteelli-

seen ndyttédn nojaaminen ja tieteellisen tiedon hyddyntdminen on arkipaivaa.

Tama opinndytety0 tarkastelee suun terveydenhuollon henkiléston tydperdisen uupumukseen vai-
kuttavia paatekijoita ja koronapandemian vaikutuksia ty6peraiseen uupumiseen. Tyd on kuvaileva
kirjallisuuskatsaus ja materiaalina on kaytetty ulkomaisia tutkimusartikkeleita. Tama kirjallisuuskat-
sauksen tavoitteena on esittaa tydperaisen uupumisen tutkimustarpeen muidenkin, kuin vain ham-

maslaakarien ammattikunnassa.

Suun terveydenhuollossa on moniammatillista osaamista ja yhteisty6ta tehddan eri osaajien kanssa.
Tdssa tyossa tyduupumuksen osalta kasitelldan hoitohenkildstda eli hammasladkareitd, suuhygienis-
teja ja hammashoitajia. Hammasladketieteen perustutkinto on tasoltaan ylempi korkeakoulututkinto
ja sen suoritettuaan saa harjoittaa itsendisesti ammattia, seka kayttad ammattinimikettd hammas-
ladketieteen lisensiaatti (hll). Yliopistotasoista opetusta tarjotaan Helsingissd, Oulussa, Turussa ja
Kuopiossa. Tutkinnon suorittaminen vie kaikkinensa 5,5 vuotta ja se sisaltda syventdvan kaytannén
harjoittelun kliinisessa tydssa yleensa jossain julkisen hammashoidon yksikdssa, eli nykydan hyvin-
vointialueiden hammashoitoloissa. Hammaslaakarin jatkokoulutusvaihtoehtoja on kaksi - tieteellinen
jatkokoulutus, jossa tahdataan hammasladketieteen tohtorin -titteliin, tai ammatillinen jatkokoulutus,
josta saat erikoistumisalan mukaan erikoishammasladkarin tittelin. Tieteellisen jatkokoulutuksen voi
aloittaa jo perusopintojen aikana, mutta ammatilliseen jatkokoulutukseen voi hakeutua, kunhan klii-

nista tyéskentelykokemusta on takana kaksi vuotta. (Suomen Hammaslaakariliitto ry.)

Suuhygienistikoulutus on kestoltaan n.3,5 vuotta ja on ammattikorkeakoulututkinto. Se antaa val-
miudet tydskennella laillistettuna terveydenhuollon ammattihenkilénd ammattinimikkeelld suuhygie-
nisti. Ennen tata tydskenneltiin nimikkeella erikoishammashoitaja tai hammashoitaja. Tyé on moni-
puolista ja painottuu suun terveyden edistamiseen seka ylldpitoon, ennaltaehkaisyyn ja kuntoutuk-
seen. Tyo vaatii hammasladketieteen ja hoitotydn laaja-alaista hallintaa, seka kykya tydskennella

itsendisesti ja moniammatillisissa tydryhmissa. (Suomen Suuhygienistiliitto SSHL ry.)

Hammashoitaja tai lahihoitaja, jonka suuntautumisalana on ollut hammashoito, avustaa hammaslaa-
karia, tekee vdlinehuoltoa ja vastaa ajanvarauksesta. Toimenkuva voi erota hieman yksityisen ja jul-
kisen terveydenhuollon vastaanotoilla. Koulutus kestaa nykyaan 3 vuotta ja on lahihoitajapohjainen,
josta viimeinen vuosi suuntaudutaan suun terveydenhuoltoon. Edelleenkin tydelamassa voi olla
myos tyOpaikkakoulutettuja hammashoitajia. (Sirvid 2022.) Jatan tyduupumuksen tarkastelun ulko-
puolelle vdlinehuoltajat seka hammasteknikot. Tama siksi, etta ndiden ammattiryhmien perustyon

luonteeseen ei kuulu hoitotyd.
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2 TYOUUPUMUS JA SITHEN VAIKUTTAVIA TEKIJOITA

2.1  Oireyhtyma nimelta tybuupumus

Sairauksien diagnosoinnissa maailmanlaajuisesti kaytetadn Maailman terveysjarjestén (WHO) ICD-11
tautiluokitusjarjestelmaa, joka on otettu kayttéon vuonna 2022. Siind tyduupumus madaritellaan tyo-
perdiseksi ilmidksi, oireyhtymaksi, joka johtuu tydssa hallitsemattomasta kroonisesta tydstressista.
(Lappi 2022, 23.) Tyduupumus kasitteena ei ole uusi, se on tunnettu jo 1970-luvulta saakka, kun
burnout -kasitettd kaytti ensimmaisena psykologi ja tutkija Herbert Freudenberger vuonna 1974.
Alkujaan sita pidettiin hoito- ja kasvatusty6ta tekevien ongelmana, mutta sittemmin sita on todettu
esiintyvan lahes joka alalla, jossa vaatimusten ja resurssien epatasapainoa ilmenee pitkittyneena.
(Lappi 2022, 24.) On tarkeaa muistaa, ettd tyduupumus ei ole sairaus, mutta se voi nostaa riskia
sairastua muun muassa masennukseen ja unihairidihin (Uusi-Arola ym. 2022.). Sitd kuvaavat yksil6-
oireet ovat ekshaustio (jaksamattomuuden tunne), tydasioista irrottautumisen kyvyttémyys, kyyni-
syyden kasvaminen ja ty6hén negatiivisesti suhtautuminen sekd ammatillisen identiteetin heikenty-
minen. (Lappi 2022, 23.)

Kun tyontekija stressaantuu, han voi tuntea kyvyttdmyyden tunnetta haneen kohdistuvien vaatimus-
ten ja odotusten osalta. Jopa 17 % suomalaisista tyontekijoista kokee melko paljon tai paljon stres-
sioireita. Stressin pitkittyessa tyontekija uupuu ja voimavarat ehtyvat. Tyéuupumus vaikuttaa nega-
tiivisesti tydssa suoriutumiseen, terveyteen, tybturvallisuuteen ja elamanlaatuun. (Ty&terveyslaitos
2023.) Tilastojen mukaan Suomessa tyontekijéilla, joilla on heikko koulutuspohja, on esiintynyt hie-
man enemman tydperdisen uupumisen oireilua kuin korkeammin koulutetuilla tai toimihenkildilla
(Makikangas & Hakanen 2017, 74).

Tyo6sta johtuva uupumus ei tule yhtakkia, vaan psyykkiset voimavarat vahenevat pikkuhiljaa. Kun
uupumus pitkittyy ja on vakava, esiintyy yleensa myos vaikeuksia tunne-eldman hallinnassa seka
runsaasti yleisid stressioireita. Yleistynyt ja kokonaisvaltainen vasymys ei hellitd enda vapaa-ajalla-
kaan normaalilla levolla. Téllainen vasymys kertoo yleensa pitkittyneesta pinnistelysta tavoitteiden
saavuttamiseksi ilman riittdvid toimintaedellytyksia. Kun oman tyén merkitysta alkaa epailla ja tyon
mielekkyys katoaa, tydntekija kyynistyy tydta kohtaan. Ammatillinen itsetunto laskee ja kokemus
omaan ty6hon kykenemisesta vahenee uupumuksen kehittyessa. Kyynistyminen ei ole tahdonalai-
nen valinta, mutta toimii erdanlaisena puolustuskeinona mahdottomana koetussa tyétilanteessa.
Asiakaspalveluty6ssa kyynistyminen voi heijastua asiakkaisiin suhtautumiseen, muissa téissa se hei-

jastuu lahinnd tydhon ja sen merkitykseen. (Uusi-Arola ym. 2022.)

Hoitotydssa ammattilaiset tekevat tyota omalla persoonallaan ja heidan odotetaan kayttaytyvan tie-
tyn roolin mukaisesti. Asiakastyfssa ei saa nayttda epasopivia tunteita, mutta tulisi kuitenkin olla
lasna ja ilmentdvan esimerkiksi myétatuntoa asiakkaan kertomia kokemuksia kohtaan. Tallainen roo-
lin mukainen ammatillinen kdyttaytyminen voi synnyttaa epasuhtaa todellisten ja osoitettujen tuntei-
den vdlille, eli emotionaalista dissonanssia. Kun epasuhtaa koetaan runsaasti, on sen havaittu kuor-
mittavan tyontekijaa ja liittyvan tyduupumuksen kehittymiseen eli se voi kdynnistda negatiivisen ke-
han. Emotionaalinen dissonanssi linkittyi vahvasti tyduupumukseen suomalaishammasladkareiden
aineistossa. (Ahola & Hakanen 2010, 2142-2143.)
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Ty6n kuormittavuus ja hyvinvointia lisdavien tydn voimavarojen suhteessa tulisi olla tasapaino. Kun
tyon tukena ja vastapainona on tydntekoon positiivisesti vaikuttavia ja hyvinvointia lisddvia voimava-
roja, voi tyontekija parjata hyvinvoivana kuormittavastakin tyétilanteesta. (Tyoterveyslaitos 2023.)
Tyodterveyshuolto tukee tydntekijaa tydkyvyn yllapitémisessa ja tekee muun muassa uupumiseen
liittyvia arviointeja (Tydterveyslaitos 2023.). TyOperdisen uupumisen arviointiin on Suomessa tyypilli-
sesti ollut kaytdssa kaksi eri kyselylomakemenetelmaa, joihin molempiin on olemassa kattavat luot-
tavuustarkastelut ja normiaineistot. Niistd Maslachin yleinen tyduupumuksen arviointimenetelma
(Maslachin Burnout Inventory-General Survey, MBI-GS) on muokattu opetustydhén (MBI-Educators
Survey) ja ihmissuhdety6hon (MBI-Human Services Survey) sopiviksi ja ovat yleisimmin kaytettyja
arviointimenetelmid. Toinen usein kadytetty arviointimenetelma on Bergen Burnout Indicatos (BBI),
josta on kaytdssa pidempi ja lyhyempi versio. Molempia on sovellettu tieteellisissa tutkimuksissa,
mutta ne toimivat myods yksilétasolla apuvalineina haastatteluissa, seka ryhmatasolla tyduupumuk-
sen tason arvioinnissa. Tyoterveyshuollon yksilétason seulontamenetelméana ja ryhmatason tyopaik-
kaselvityksissa on sovellettu paljon BBI:ta. (Mdkikangas & Hakanen 2017, 74.) Nama& molemmat ky-
selyt nojautuvat kolmen oireulottuvuuden malliin. Niiden avulla tilannetta voidaan arvioida seka oi-
reyhtymana etta tyduupumuksen kolmen keskeisen oireulottuvuuden osalta erikseen. Molemmissa
on noin viisitoista vaittdmaa, joiden avulla vastaaja arvioi itse kokemiensa oireiden esiintymista tai
esiintymistaajuutta. (Tuunainen, Akila & Raisanen 2011.) Uutena valineena tyéuupumuksen arvioin-
tiin on esitelty Burnout Assessment Tool (BAT) -menetelma. Se pohjautuu oireyhtyman maaritel-
maan, jossa tyduupumus koostuu neljasta ydinoireesta, jotka voivat esiintyd myds toisistaan riippu-
matta. Ne ovat ekshaustio (krooninen vdsymys), kyynistyminen (henkinen etaantyminen tydsta),
kognitiivisen toiminnan hairiét (muistivaikeudet ja keskittymiskyvyn heikentyminen) seka akilliset
tunnereaktiot tydssa (tunteiden hallinnan heikentyminen). BAT-mittarissa on normaalisti 23 erilaista

vaittdmaa naihin neljaan ydinoireiseen liittyen. (Hakanen & Kaltiainen 2022, 14-15.)

2.2 Tyobstressi vaikuttaa tyduupumukseen

Stressi kasitteena on varsin laaja. Silla voidaan tarkoittaa tilannetta, jossa ihmisen omat voimavarat
ovat ylittymassa tai ylittyneet hdneen tydeldmassa kohdistuneiden vaatimusten ja odotusten takia
tai ympariston ja yksilon valiseen vuorovaikutukseen ja siind ilmenevaan epdtasapainoon. Stressite-
kijoistéd puhutaan, kun tarkoitetaan kuormittavia tilanteita tai tapahtumia eli arsykkeitd. Kun yksil6
reagoi drsykkeeseen fysiologisesti tai psykologisesti, puhutaan stressireaktiosta. Arsykkeeseen yksi-
|6t voivat reagoida yksil6llisesti, mutta useat eri arsykkeet voivat saada aikaan saman reaktion.
Stressitilanteen reagointiin vaikuttaa my0s se, kuinka yksild pystyy kasittelemaan stressia. (Feldt,
Kinnunen & Mauno 2017, 29.)

Tybeldamassa voidaan nahda useita erilaisia stressitekijoita. Yleisimmin ne jaetaan fyysisten tydolo-
jen, tyotehtavien vaatimusten ja ihmissuhteiden (tyokaverit, asiakkaat ja esimiehet) valilla. Lisaksi
epaselvyydet ja ristiriidat ndissa rooleissa voivat kuormittaa. Tydaika, etenemismahdollisuudet ty6-
uralla, tybétapaturmat ja nykyaikana hyvin yleiset organisaatiomuutokset voivat myds stressata. Toi-
nen keino jaotella stressitekijoitd on niiden ilmenemistasot. Stressitekijoita ilmenee tydtehtavien yh-

teydessa, organisaatiotasolla, ihmissuhteissa ja yksilotasolla. Naiden sisadn katsotaan kuuluvan mm.
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roolivaatimukset, tydn epdvarmuus, tyopaikkakiusaaminen ja tydn ja kodin valinen suhde. (Feldt ym.
2017, 29.)

Myds stressireaktioita voidaan listata eri tavoin. Reaktiot voidaan jakaa lyhytaikaisiin ja pitkdkestoi-
siin, ja ne voidaan eritelld my6s tasojen mukaan (yksild, tydyhteisd ja organisaatio, seka yksityis-
elama). Yksilétasolla voi esiintya fysiologisia reaktioita, jotka aiheuttavat muutoksia myds terveyden-
tilassa. Lyhytaikaisesti esimerkiksi kohonnut stressihormonin eritys yleensa auttaa yksildé parempiin
suorituksiin, mutta pitkittyneessa tilanteessa se voi altistaa muun muassa sydansairauksille. Tunne-
peraiset reaktiot ndhdaan usein lyhytkestoisina muutoksina mielialassa, mutta pitkittyneesti niista voi
kehittya psykologisia terveysongelmina. Kayttdytymisessa stressireaktiot nakyvat usein esimerkiksi
keskittymiskyvyn tai muistin hairigita tai tydsuorituksen heikkenemisena, vaikka yksild joutuu pon-
nistelemaan enemmadn paastakseen samaan lopputulokseen kuin ennen reaktiota. Tydyhteis6- ja
organisaatiotasolla tydstressi voi lisata ihmissuhdeongelmia, véahentaa sitoutumista tydpaikkaa koh-
taan ja lisata sairauspoissaoloja. (Feldt ym. 2017, 29.) Siita miten stressi muuttuu terveydelle vahin-
golliseksi ei ole varmaa tietoa. Syiksi on ehdotettu pitkakestoista altistusta voimakkaalle stressille,
sydan- ja verisuonisairauden tai diabeteksen sairastamista (riskiryhmaan kuuluminen) ja eldmanhal-
linnan yllapitémisen heikkeneminen ja siita johtuva perussairauksien hoidon laiminlyénti. (Kivimaki
ym. 2019.)

Vuonna 2019 suomalaisista hammasladkareistd melkein joka neljas (23 %) koki stressioireita melko
tai erittdin paljon. Luku oli noussut vuodesta 2014, jolloin vastaava luku oli 18 %. Vuokratybham-
masladkarit kokivat enemman stressia (39 %) kuin muut julkisen tai yksityisen sektorin hammaslaa-
karit. (Hakanen & Kaltiainen 2019, 27-28.)

Tydstressin arviointiin ja tilanteeseen puuttumiseen tulisi tyéterveyshuollolla olla tarvittavat taidot ja
keinot. Ty6perdista stressia voidaan pyrkida vahentdmaan keventamalla tyén psyykkista ja sosiaalista
kuormitusta. Tydntekijalla tulisi olla mahdollisuus vaikuttaa omaan ty6hon ja tydn kuva, seka vas-

tuut tulisi olla selvilla tydn helpottamiseksi. (Tyoterveyslaitos 2023.)

Tyostressia voidaan ldhestya vuorovaikutusmallien avulla, joista osa mittaa pelkkaa tydn aiheutta-
maa kuormitusta ja osa myds tydbuupumusta. Malleja on useita, mutta kolmea niista voidaan pitaa
ns. klassikkomalleina. (Feldt ym. 2017 31-42; Chirico 2016, 446.) Ensimmainen niistd on 1970-luvun
lopulla Robert Karasekin kehittama JDC-malli (Job-Demand — Control model, JCD model) eli ty6n
vaatimus-hallinta-malli. Siind kuvataan tyon haitallista psykososiaalista kuormitusta ty6én hallinnan ja
vaatimusten keskindiselld suhteella, mutta sita kritisoitiin liiasta yksinkertaisuudesta. Malliin lisattiin-
kin 1980-luvulla sosiaalisen tuen ulottuvuus (JDCS-malli eli Job Demand-Control-Support -malli).
Mallia on kaytetty runsaasti, ja se on osoittanut, etta pysyvasti kuormittamaton ty6 oli yhteydessa

hyvan tyéhyvinvoinnin kanssa. (Feldt ym. 2017, 31-42.)

Toisena on Peter Warrin 1987 esittama vitamiinimalli auttaa maarittamaan tyon eri piirteiden ja hy-
vinvoinnin valisia suhteita. Nimi viittaa tydn piirteiden vertaamista vitamiineihin — aluksi vitamiinit
vaikuttavat terveyteen positiivisesti, mutta tietyn maaran jalkeen lisavaikutusta ei enda saada tai
vaikutus voi olla jopa kielteinen. Malli hyddyntaa olettamia ja niiden muodostamia yhteyksid, jotka

voivat monimutkaistua yksilon valisten erojen takia eli tydn piirteiden yhteys hyvinvointiin voi riippua
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tutkimuksessa, jossa tyon autonomia oli kayraviivaisesti yhteydessa hyvinvointiin. Mitd matalampi tai
korkeampi autonomia, sitd enemman kyynisyytta ja vahemmaéan tyon imua verrattuna niihin tyénteki-
joihin, jotka kokivat tydn autonomian kohtalaiseksi. (Feldt ym. 2017, 31-42.)

Kolmantena klassikkomallina on Johannes Siegristin ponnistus-palkkio-malli eli ERI-malli (Effort-Re-
ward Imbalance Model). Siind sosiaalinen vastavuoroisuus ohjaa ihmisten valistd kayttaytymista.
Kdytannossa tdma ndkyy esimerkiksi niin, ettd tydntekija saa tydpanostaan vastaan tyonantajalta
korvauksen tekemdstaan tydsta ja menetetysta vapaa-ajasta. Ponnistus-malli on toiminut hyvin esi-
merkiksi sydansairauksien ja niihin liittyvien riskitekijoiden, seké psyykkisen oireilun ja sairastelun
ennustamisessa. (Feldt ym. 2017, 31-42.)

ERI-malli ja JCD- malli taydentavat toisiaan. JCD keskittyy tehtdvien ominaisuuksiin ja tyépaikan so-
siaalisiin suhteisiin, kun taas ERI-malli liittyy stressaaviin kokemuksiin ja henkilékohtaisiin kognitiivi-
siin malleihin. Seka JCD ettd ERI ovat suhteellisen yksinkertaisia ja staattisia. Kun otetaan huomioon
lisaksi tydn muuttuva luonto, ne eivat ota huomioon kaikkia mahdollisia tydympariston muuttujia.
(Chirico 2016, 449.)

2.3  Tybn imu suojaavana tekijana

Tyduupumukseen verrattuna tydn imu on taysin vastakkainen ja erillinen ilmié. Tyén imun kasitetta
kaytetadn kuvaamaan tydhyvinvointia. Se on melko tuore tutkimuskohde, silla se nousi tutkimuskoh-
teeksi vasta 2000-luvun taitteessa, kun positiivinen psykologia nosti paataan (Makikangas & Haka-
nen 2017, 77). Sen kokemisessa on huomattu eroja sukupuolen ja koulutuksen perusteella. Usein
naissukupuoli ja korkea koulutus korreloi enemman tyén imun kanssa kuin miessukupuoli ja matala
koulutustaso. Mikali asiaa tarkastellaan sosioekonomisen taustan valossa, erityisen suurta tyon imua
kokivat yrittdjat, asiantuntijat seka palvelu- ja myyntitydntekijat (autonimiset tyotehtavat). (Maki-
kangas & Hakanen 2017, 77-78.)

Tydn imun ajatellaan suojaavan tyduupumukselta. Kasite itsessadn kuuluu positiivisen tyépsykolo-
gian piiriin (Tuunainen ym. 2011.). Tyon imusta puhuttaessa tarkoitetaan myonteistd tunne- ja moti-
vaatiotilaa tydssa. Tyontekija, joka kokee tyon imua, on tarmokas, omistautunut ja uppoutunut ty6-
hoénsa. Toihin [ahdetaan mielelldan, tyé koetaan mielekkaaksi, ja siita voi jopa nauttia. (Tydterveys-
laitos, Tyon imu.) Imua kokevat tyontekijat kokevat tydnsa energisoivana ja innostavana, jonka ta-
kia he sitoutuvat tydpaikkaansa, ovat aloitteellisia ja avuliaita tydkavereilleen ja tekevat aika ajoin
keskimaaraisia pidempia tydpdivia. He ottavat vastuuta paivittain tydsuorituksestaan ja uskovat par-

jaavansa ammatillisesti yllattavissakin tilanteissa. (Hakanen & Perhoniemi 2012, 3.)

Ty6n imua ei pida ajatella vain niin, etta tyonteko on kivaa. Ty&terveyslaitoksen tutkimuksen mu-
kaan tarmokkuutta, omistautumista ja uppoutumisen tunnetta vahintdan kerran viikossa kokee jopa-
kaksi kolmesta suomalaisesta tyntekijasta. Nadilla tuntemuksilla on monia my®dnteisié seurauksia
tyontekijalle, hdnen eldmalleen ja organisaatiolle, jossa han tydskentelee. Niilld on my6és mydnteinen
vaikutus niin hyvaan tydsuoritukseen ja yrityksen taloudelliseen menestymiseen, kuin tydntekijan
fyysiseen terveyteen ja mielenterveyteen. Lisaksi tydn imun kokevat tyontekijat kokevat tydn paran-

tavan elaman laatua ja ovat onnellisempia kuin muut tyontekijat. (Ty6terveyslaitos, Tyén imu.)
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Ty6n imua kokeva voi paasta flow-tilaan, joka on syvan keskittyneisyyden tila. Keskittyneisyys on
niin syvaa, aika kuluu huomaamatta ja hairidtekijoilla ei ole merkitysta. Tila on mahdollinen, kun
tydnkuva ja tavoitteet ovat tekijalle selvat, siitd saa valittdman palautteen ja tyd on sopivan haasta-

vaa. Virtauskokemus, flow-tila, voi jatkua myds tydn ulkopuolella vapaa-ajalla. (Hakanen 2004, 228.)

Tydn imun arviointiin on olemassa parikin kyselymenetelmasg, joista tunnetuimmat lienevat MBI-ky-
selymenetelma ja Tyon imu -kysely (Utrecht Work Enganement Scale, UWES). MBI:ssa asteikon ma-
talat arvot kuvastavat tydn imua ja korkeat tybuupumusta. Skaalassa on puuttensa, silla se, ettei
koe tyduupumusoireita, ei suoraan ole verrannollinen tyén imun kokemiseen. Yleisimmin tyon imun
arvioinnissa kaytetty UWES on kaannetty suomen kielelle heti ilmestyttydan. Myos Tyo6terveyslaitok-
sen verkkosivuilla oleva tydn imun arviointiin kdytettava kysely nojaa tdhan menetelmaan. (Makikan-
gas & Hakanen 2017, 78.)

Ty6n imun ja tuottavuuden valilld on vahan tutkimuksia (varsinkin hammashoidosta), mutta Jari J.
Hakasen ja Jaakko Koivumden tutkimuksessa vuodelta 2014 todettiin, ettd suomalaiset hammaslaa-
karit, jotka kokivat paivittdin tydn imua, tekivat kuukaudessa keskimaarin 800 euroa suuremmat an-
siot kuin tybhonsa leipaantyneet tai ei koskaan tyon imua tuntevat hammaslaakarit. (Hakanen & Koi-
vumaki 2014, 13.)

Vuonna 2019 Hakasen ja Kaltiaisen hammasladkareiden seurantatutkimuksen paatésraportissa 73 %
vastanneista suomalaishammaslaakareista koki tydn imua vahintdan muutamasti viikossa. Yksityis-
sektorilla tydn imua kokeneita oli enemman kuin julkisella sektorilla tydskentelevilla. Tyén imu oli
myds myonteisesti yhteydessa viikoittaisen tydajan kanssa. Lisdksi tydn imuun vaikuttivat myés
oman ammatin arvostus ja ammattitaitovaatimukset, koettu sosiaalinen arvostus (asiakkaat, kolle-
gat, esimies ja yhteiskunta), tydn kehittavyys, tydn tulokset asiakkaille (nopeat ja pitkan aikavalin
tulokset), hyvat koulutusmahdollisuudet ja vertaiskontaktit. (Hakanen & Kaltiainen 2019, 33-35.)

2.4  Tyodtyytyvdisyys positiivisena vaikutustekijana

Kun tarkastellaan tydhon liittyvia tekijoita, tyotyytyvaisyys on tydn imun ohella yksi tarkeimmista
positiivisista vaikutustekijoista. Tyotyytyvaisyys ei ole kuitenkaan samanlainen eteenpadin puskeva
tahto- tai energiatila, mita tyon imu on (Makikangas & Hakanen 2017, 83.). Ty6hyvinvoinnin kuvaa-
jana se on yksi vanhimmista ja eniten tutkituimmista kasitteista. Silld kuvataan kuinka paljon tyénte-
kijat pitavat tai eivat pida tyostaan (tyotyytyvaisyys/tyotyytymattdmyys). Kasitteelle ei ole olemassa
yhta yleistd maaritelmaa, silld se on elényt vuosien varrella ajan, koulukuntien ja tutkijoiden mu-
kaan. Jo 1960-luvulla se maariteltiin miellyttavaksi, mydnteiseksi tunnetilaksi, joka syntyy, kun yk-
silé arvioi omaa tydtaan. Mybhemmin sitéd on maaritelty tydhon liittyvéna asenteena tai tyontekijan
arviona tydolosuhteista. Nykyisin se madritelladn tyypillisesti monitasoiseksi mydnteiseksi asenteeksi
tyota kohtaan, jossa korostuvat tunneperdiset elementit. Tutkimuksissa ty6tyytyvaisyytta tutkitaan
yleisend tyotyytyvaisyytena kokonaisvaltaisen tunteen kautta, mutta usein sen rinnalla tutkitaan
my®os tyontekijan tyytyvaisyytta tyonsa eri piirteisiin. Talla tavoin tarkasteltuna saadaan monipuoli-
sempi ja kayttdkelpoisempi nakdkulma tybtyytyvaisyyteen, silld sen avulla voidaan tarkastella tyotyy-

tyvaisyytta ja tyStyytymattomyytta lisdadvia tydn piirteitd. (Makikangas & Hakanen 2017, 78-79.)
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Mitka tekijat sitten vaikuttavat tyotyytyvaisyyteen? Syyt siihen voivat vaihdella, mutta suurimmin
niihin vaikuttavat tydolot ja persoonallisuus. Myrkyllinen tydymparisto johtaa tyytyméattémiin tydnte-
tyytyvaisempia tyohodn kuin ne, kenella on negatiiviset arvot. Palkka vaikuttaa tydtyytyvaiseen moti-
vaation kautta, mutta ei niin suuresti mitd on yleisesti ajateltu. Palaute, sosiaalinen tuki ja positiivi-
nen kommunikointi voi myds osaltaan vaikuttaa tyotyytyvaisyyteen. (Robbins & Judge 2022, 70-71.)

Tutkimukset osoittavat vanhempien tydntekijoiden olevan yleensa tyytyvaisempid tydhodnsa ja heilla
on paremmat suhteet tykavereihinsa. Pidempaan samalla tydnantajalla tydskennelleilld on myds
paremmat tyésuhde-edut ja pitkdn tyéuran ansiosta parempi palkka. Naiden katsotaan vaikuttavan
tyotyytyvaisyyteen positiivisesti. (Robbins & Judge 2022, 51.)
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Taman kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on etsia syita suun terveydenhuollon hoito-

henkilostdssa esiintyvaan ja koko ajan lisdantyvaan tydbuupumukseen.

Tutkimuskysymyksena ovat:
Mitka tekijat vaikuttavat suun terveydenhuollon hoitohenkildstén tyoperdiseen uupumiseen?
Miten COVID-19 pandemia on vaikuttanut tyéperadiseen uupumiseen suun terveydenhuollon hoito-

henkilostolla?

Tyon tavoitteena on kuvata yleisimmat uupumusta aiheuttavat tekijat, jotta jatkossa voitaisiin kiin-
nittda huomiota niihin. Nailla keinoilla pyritdan lisadmaan tydhyvinvointia, kun tilanteen eskaloitumi-

nen eli asteittainen voimistuminen uupumukseksi voidaan mahdollisesti estaa.
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Tama ty6 on kuvaileva kirjallisuuskatsaus, joka on yksi yleisimmista kirjallisuuskatsauksen tyypeista.
Menetelmdna se on yleiskatsaus, silla ei ole tarkkoja tai tiukkoja saantdja, eika aineiston valintaa
rajata metodisilla sadnndilld. Tutkimuskysymykset voivat olla valjempia kuin muissa katsausmuo-
doissa. Aineistot, joita kaytetdan, voivat olla hyvinkin laajoja, jolloin tutkittavaa ilmiota pystytdan
tarkastelemaan laaja-alaisesti. Tarvittaessa voidaan luokitella my6s tutkittavan aihealueen ominai-
suuksia. (Salminen 2011, 6.)

Kuvailevalla kirjallisuuskatsauksella on yleensa kaksi muotoa; narratiivinen tai integroiva. Narratiivi-
sen yleiskatsauksen pyritdan saamaan mahdollisimman laaja-alainen kuva ilmidsta. Sen avulla voi-
daan tiivistda aiempia tutkimuksia ja ajantasaistaa tutkimustietoa vetamalla tutkimuksia yhteen yti-
mekkaasti ja johdonmukaisesti. (Salminen 2011, 7.) Menetelmana kuvailevaa kirjallisuuskatsausta
on kritisoitu sen sattumanvaraisuuden ja subjektiivisuuden vuoksi (Kangasniemi ym. 2013, 292.).
Kun halutaan tuottaa uutta tietoa jo tutkitusta aiheesta, on integroiva muoto parempi valinta. Integ-
roiva muoto auttaa myds kirjallisuuden tarkastelussa, kriittisen arvioinnin tekemisessa ja aineiston
syntetisoinnissa. Jos narratiivista ja integroivaa muotoa verrataan toisiinsa, tarjoaa integroiva kat-
saus laajemman kuvan valitun aiheen kirjallisuudesta. Kriittisen tarkastelun katsotaan kuuluvan
oleellisesti integroivaan muotoon ja se voidaan sijoittaa osaksi systemaattista kokonaisuutta. (Salmi-
nen 2011, 8.)

Kirjallisuuskatsauksella voi olla monenlaisia tarkoitusperia. Silld voidaan rakentaa kasitteellista ja teo-
reettista kehysta, kehittaa teoriaa, esittaa erityiseen aiheeseen liittyvaa tietoa ja tarkastella tietyn
alueen teorian ja historiallisen kehityksen kulkua esimerkiksi aika- tai filosofisesta ndkékulmasta. Ta-
man takia menetelma on kayttokelpoinen akateemisissa opinndytetdissa. (Kangasniemi ym. 2013,
294.)

4.2  Aineiston hankinta

Kirjallisuuskatsaukseen aineistoa valittaessa analyysia tehdaan jo osittain samanaikaisesti ja sen va-
linnassa tulee kiinnittdd huomiota alkuperaistutkimuksen rooliin tutkimuskysymykseen peilattuna.
Se, kuinka laaja tutkimuskysymys on, maaraa aineiston riittdvyyden. Aineisto koostuu yleensa jo
aiemmin julkaistusta tutkimustiedosta, joka on aiheen kannalta merkityksellista. Se sisaltéa myds

yleensa jonkinlaisen kuvauksen itse valintaprosessista. (Kangasniemi ym. 2013, 295.)

Tahan opinndytety6hon tehtiin alustavia hakuja Googlesta ja PubMedista alkuvuodesta 2023. Alusta-
van hakutuloksen mukaan todettiin, ettd tuoreita suomalaistutkimuksia aiheesta ei juurikaan ole.
Tutkimuksessa kaytettavat valitut tutkimusartikkelit haettiin tammi-helmikuussa 2023 Savonia Finna,
PubMed, EBSCO Host Cinahl Ultimate, Google Scholar ja Medic -tietokannoista (kts. taulukko 1). Tie-
tokantojen aineistohauissa kaytettiin suomalaisina hakusanoina tyduupumus, hammaslagkari, suuhy-
gienisti, hammashoitaja ja hammashoito. Englanninkielisia aineistoja haettaessa kirjallisuuskatsauk-

sen hakusanoina olivat englanninkieliset vastineet suomalaisille sanoille: burnout, dentist, dental
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hygienist, dental assistant, oral health care seka dentistry. Hakupalveluiden hauissa kaytettiin fraa-

sihakuja ja yhdistelmia naistd, kuten burnout among dental hygienists ja burnout among oral health

care workers, tai burnout in dentistry.

TAULUKKO 1. Tutkimukseen kaytetyt tietokannat

Tietokanta

Kuvaus

EBSCO Host Cinahl Ultimate

Tarjoaa tasmallisesti hoitotydn ja siihen liittyvan
terveystutkimuksen viitteitd useammin taysina
teksteind, kuin muut tietokannat. Kattaa yli 50

hoitoty6n erikoisalaa.

Google

Yleishakukone, koko internetin kaytetyin.

Google Scholar

Googlen tarjoama hakukone tieteellisten julkai-

sujen hakuun.

Medic Terveysalan tietokanta kotimaisista ldhteista,
kuten ladke- ja hoitotieteellisista artikkeleista,
kirjoista ja vaitoskirjoista, seka tutkimuslaitos-
ten raporteista.

PubMed Tarkein ladketieteen ja terveystieteiden kan-

saivalinen kirjallisuusviitetietokanta. Sisaltaa

mm. Medline-tietokannan.

Savonia Finna

Savonia Finnan sisaltd kohdistuu Savonia Am-
mattikorkeakoulun kirjaston kokoelmaan, Savo-
nian opinndytetdihin, AMK- ja YO- kirjoihin,
AMK- ja YO-lehtiin, varastokirjastoon, Arto-ar-

tikkeleihin ja Kansainvalisiin e-arkkeleihin.

Taulukossa kaksi on esitetty sisadnotto- ja poissulkukriteerit. Sisdaanottokriteerina olivat suomen- tai

englanninkieliset lahteet, joissa kasiteltiin uupumusta suun terveydenhuollon nakdkulmasta. Lahteita
haettiin aikavaliltd 1.10.2010-21.2.2023, jotta saatiin mukaan myds COVID-19 pandemian jalkeisia

tutkimuksia. Ennen vuotta 2010 tehdyt tutkimukset jatettiin pois, jotta saatiin mahdollisimman uutta

tutkimustietoa hyodynnettya tassa katsauksessa. Tutkimusten tuli olla vertaisarvioituja artikkeleita

koskien suun terveydenhuollon hoitohenkilostéa (hammasladkareita, suuhygienisteja ja/tai hammas-

hoitajia).
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TAULUKKO 2. Aineistojen sisadnotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Tutkimus julkaistu aikavalilla 1.10.2010-
21.2.2023

Tutkimus julkaistu ennen vuotta 2010.

Koko tutkimus saatavilla ilmaiseksi

Aineisto maksullinen, koko artikkelia ei saata-

villa

Julkaisun kieli suomi tai englanti

Julkaisun kieli jokin muu kieli

Aiheena suun terveydenhuollon hoitohenkil6s-

ton tybuupumus

Aiheena jonkin muun terveysalan ammattiryh-

man tybuupumus

Vertaisarvioitu artikkeli, tutkimus, vaitdskirja

Opinnaytety6 (amk tai yamk), pro gradu -tut-

kielma

Aineiston valintaprosessi on kuvattu kuviossa 1. Aineistohakuja ja lahdekirjallisuutta etsiessa oli sel-

vaa, ettd aihetta ei juurikaan ole tutkittu Suomessa muiden kuin hammaslddkareiden osalta. Suo-

messa aiheesta tehdyt tutkimukset ovat olleet pdaasiassa opinnaytetéitd ja muita tutkielmia. Kaikki-

aan alustava aineistohaku tuotti 17 400 osumaa pelkastaan Google Scholarissa, joista suurin osa oli

lahteeksi kelpaamattomia téita. Alustavan haun perusteella nahtiin, etta aineistoa aiheesta on kylla

tuotettu. Tietokantahauissa Cinahlin haku tuotti 143 tulosta, PubMed 576 tulosta ja Medic 17 tu-

losta, joista 40 artikkelia ndytti tayttavan sisaanottokriteerit.

KUVIO 1. Aineiston valintaprosessi

Aineistohaku

V|raII|5|sta_1 « poistettu kaksoiskappaleet, sisdanotto- ja
hakupalveluista poissulkukriteerien perusteella suljettu pois ne
tuottaa tulokset, jotka eivat ole sopivia
736 tulosta

40 artikkelia

e valitut ndyttivat
tayttdvan suurimman
osan
sisdanottokriteereista

 kokolukuvaiheen jalkeen
rajattu vield pois ne
tutkimukset, joissa
kasitelty myds muita
ammattiryhmia tai
esimerkiksi henkiloston
kokemaa vékivaltaa

12 lopullista
artikkelia
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Tarkemman tarkastelun ja kokolukuvaiheen perusteella poissuljettiin 28 tulosta, eli itse katsaukseen
valittiin 12 lahdetta (kts. liite 1, Valitut aineistot). Tutkimukset, joita ei valittu, eivat joko kasitelleet
uupumusta suun terveydenhuollon ndakdkulmasta tai olivat maksullisia. Kaikki valitut aineistot ovat
englanninkielisia tutkimusartikkeleita, silla ainoaa I6ytamaani suomalaista seurantatutkimusta olen

kayttanyt tydssa muuten lahteena.

4.3  Aineiston analysointi

Aineiston analysointi aloitetaan yleensa tutustumalla aineistoon ja rakentamalla siitd kokonaiskuva.
Analyysi ei ole pelkkaa aineiston jarjestelmista, vaan etsivaa ja kokeilevaa luentaa. Kaikkea tata oh-
jaa uteliaisuus siita, mitd kaikkea aineisto voi sisaltaa ja millaisia tulkintoja siité voidaan tehda. Tutki-
jan tehtdvana on jasentaa ja Ioytaa aineistosta tutkimuskysymysten kannalta keskeiset asiat, silla
aineisto itsessaan ei nosta koskaan mitdaan esiin. Aineiston analyysissa tulisi kuvata miksi mitakin on
tehty ja perustella tekemansa valinnat. Tama tukee lukijan arviointia, onko analyysi uskottavaa, pe-

rusteltua ja luotettavaa. (Glinther, Hasanen & Juhila 2021.)

Laadulliselle analyysille on tyypillistd, ettd aineistoa tarkastellaan kokonaisuutena ja siitd tehtyja ha-
vaintoja yhdistelldadn niiden pelkistémiseksi (Alasuutari 2011, Laadullisen analyysin vaiheet.). Kuvai-
levassa kirjallisuuskatsauksessa tavoitteena on esitettyihin tutkimuskysymyksiin vastaaminen aineis-
ton pohjalta laadullisena kuvailuna ja tehda niista uusia johtopaattksia. Analyysin tavoitteena ei ole
referoida tai tiivistda alkuperaisaineistoa vaan tehda aineiston sisdista vertailua, analysoida ja tehda
laajempia paatelmia kaytetysta aineistosta. Aineistosta l6ydetyt merkitykselliset seikat ryhmitelldan

sisalléltdan samanlaisiin kokonaisuuksiin. (Kangasniemi ym. 2013, 296-297.)

Aineisto analysoitiin laadullisista menetelmaa apuna kayttden teemoittain. Teemoittelussa aineistosta
etsitdan tutkimuskysymysten kannalta olennaiset aiheet. Tarkeinta olisi, etta syntyvét teemat nouse-
vat esiin analyysin tuloksena. Mikali aineiston kasittelijalld on ennakkoon mielessa tehtyna teemat,

johon aineistoa sijoitellaan, ei tulos ole luotettava. (Juhila 2023.)

Aineisto luettiin 1api huolellisesti useaan otteeseen ja tekstista poimittiin lauseet tai ilmaisut, jotka

vastasivat tutkimuskysymyksin. Samaan aihealueeseen liittyvat lauseet ja ilmaisut koottiin eri kate-
gorioihin pelkistetyiksi ilmaisuiksi, jonka jdlkeen aihealueet jaettiin teemoittain yhteisten nimittdjien
alle (Tuomi & Sarajarvi 2018, 4.4). Alkuperaisaineistosta kerattiin esimerkiksi tyboloihin vaikuttavia

tyistd ilmaisuista teemoihin on esitetty taulukossa 4.
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TAULUKKO 4. Aineistosta esiin nousseet teemat.

Esiin nousseet luokat Yhteiset nimittajat (teemat)
k&, sukupuoli, koulutustaso, tydvuo- Demografiset tekijat
sien maara
Potilaat, tydolot (tydymparistd ja tyo- Ty6hon kiinteasti liittyvat tekijat

ajat, COVID-19-pandemia)

Ammatillisen arvostuksen puute, auto- Tyotyytyvaisyyteen vaikuttavat tekijat
nomian puute, ylity6llistdminen, palkka-

taso

Lasten lukumaara, vapaa-ajan maara Tyon ulkopuoliset tekijat
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5 TULOKSET

5.1 Yleistietoa tutkimusartikkeleista

Kirjallisuuskatsaus koostui tutkimuksista, joista Iahes jokainen oli poikkileikkauksellinen kyselytutki-

mus. Niissa noudatettiin joko taysin tai osittain alkuperaistd, tai mukailtua Maslach Burnout Invento-
rya (MBI). Mukaelmat saattoivat olla kohdemaan omiin tarpeisiin tehtyja muutoksia, tai ihmissuhde-
tyohon kehitelty MBI-HSS-mukaelma. Kysymyspatteristojen arviointiin kaytettiin myés muita arvioin-
timenetelmia, kuten Copenhagen Burnout Inventorya (CBI) tai paikallisia, oman maan tarpeisiin ke-

hiteltyja skaaloja.

MBI on maailman kdytetyin arviointimenetelma tyduupumuksen tutkimuksessa, sitd on kaytetty jopa
90 %:ssa kaikista tutkimuksista. MBI mittaa emotionaalista uupumusta, itsestdan vieraantumista ja
henkilokohtaisten saavutusten vahenemista. CBI eroaa MBI:n skaalasta siing, ettd se mittaa tyo-
uupumusta henkilékohtaisten, tyéhon liittyvien ja potilaisiin liittyvien alakategorioiden kautta. (Kris-
tensen, Borritz, Villadsen & Christensen 2005, 193—-196.) Mielenkiintoista oli, etta yksikdaan aineis-
toon valituista tutkimuksista ei kayttanyt Bergen Burnout Inventorya (BBI), jota taas on sovellettu
Suomessa varsinkin tyoterveyshuollon yksilé- ja ryhmatutkimuksissa (Makikangas & Hakanen 2017,
74.).

Suun terveydenhuolto on tiimitydskentelya ja tarkkuutta vaativa ammattiala. Hammaslaakarin ja
hammashoitajan muodostama ty6pari on tiivis, ja paritydskentely mahdollistaa tyéhyvinvoinnin siir-
tymisen niin hyvassa, kuin pahassa (Hakanen & Perhoniemi 2012, 29.) Muutenkin pelkkien hammas-
hoitajien tydolotutkimuksia oli vaikea l6ytad, mutta itsendisesti tydskentelevista suuhygienisteista ja
heidan tyduupumuksestaan oli tehty tutkimuksia maailmalla. Yhdessa aineistoon valitussa tutkimuk-
sissa oli otettu huomioon hammasladkari-hammashoitajan kiinted tydskentelytapa pareittain, jolloin
myds hammashoitajan uupumista oli tarkasteltu. Aineiston padpaino oli hammaslaakareiden koke-

massa tyduupumuksessa, seuraavaksi eniten oli suuhygienistilahtdisia aineistoja.

5.2 Demografiset tekijat

Jokaisessa tutkimuksessa taustatietojen maarittely on osa tutkimuksen perustietoja. Sukupuoli, ikd,
koulutustaso ja tydvuosien maara oli vaikuttavana tekijana monessa tutkimuksessa tybuupumusta ja

siihen altistavia tekijoita tarkasteltaessa.

Esimerkiksi Arabimaissa tehty suun terveydenhuollon tutkimus, jossa kohdemaita olivat Irak, Saudi-
Arabia ja Jordania, tutkimukseen osallistuneista yli 55 % oli miessukupuolisia (Arwa ym. 2022.).
Liettuassa vastaavasti padosa osallistuneista oli naissukupuolisia, silla 380 vastanneesta perati 84,7
% oli naisia (Slabsinskiené ym. 2020.). Hammaslagkareita koskevissa tutkimuksissa miessukupuoli
altisti stressitekij6ille ja uupumukselle (Antoniadou 2022; Arwa ym. 2022.), vaikka lahes jokaisessa
aineistoon kaytetyissa tutkimuksissa naissukupuoli oli vastannut aktiivisemmin tutkimuskysymyksiin.
Eroavaisuuksiakin oli, silla osassa aineistosta naissukupuoli altisti enemman, kun otettiin huomioon
my6s vastaajan ikéd (SlabSinskiené ym. 2020; Ozarslan & Caliskan 2021.). Yhdessé tutkimuksessa

sukupuolella ei nahty olevan merkitysta (Molina-Hernandez ym. 2021.).
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Suun terveydenhuollon ammattilaisen idn ja tydskentelyvuosien perusteella tutkimuksista nousi esiin
kaksi aaripaata. Nuori ika ja lyhyt tydura, mutta toisaalta korkeampi ika ja korkeampi tutkinto, kuten
erikoishammasladkarin koulutus, lisdsivat riskia emotionaaliseen uupumukseen. Toisaalta korkeam-
man koulutustason omaavilla, tai pidempaan tydskennelleilla oli pienempi taipumus omien henkil-
kohtaisten saavutusten vdhattelyyn, ja heilla raportoitiin korkeampia arvoja tyotyytyvaisyydessa ja
tydympariston tyytyvaisyydessa. Jatkotutkinnon (erikoistumisala) suorittaminen vaikutti merkittavasti
tydhon sitoutumiseen, joka indikoi sen toimimista puskurina tybuupumusta vastaan. (Arwa ym.
2022; Antoniadou 2022; Molina-Hernandez ym. 2021; Slabsinskiene ym. 2020; Yingying 2022.) Kor-
keamman koulutustason aiheuttamaa uupumusta perusteltiin silld, etta erikoishammasldakareiden
tydtehtavat vaativat laajempaa osaamista ja esimerkiksi kirurgiset toimenpiteet voivat pitkittya (Mo-

lina-Hernandez ym. 2021; SlabsSinskiene ym. 2020; Yingying 2022.).

kiinteasti liittyvat tekijat

Suun terveydenhoitoalalla tydskentely tiedetaan haastavaksi, silla stressitekijoita on tyohon liittyen
runsaasti. Pelkopotilaat, yksintyéskentely, epdergonomiset tydasennot ja vaativat, tarkkuutta vaati-
vat tyétehtavat kohottavat riskid sairastua emotionaaliseen uupumiseen ja edelleen tyduupumuk-
seen (Arwa ym. 2022; Yingying 2022; Haslam ym. 2022.). Potilaiden kivun ja karsimyksen hoito li-
sdsi hammasladkareiden emotionaalista kuormitusta (Pallavi V. ym. 2016.). Ammattitaitoinen ja su-
juva yhteistyd hammaslaakarin ja hammashoitajan valilld on tyén sujuvuuden kannalta elintarkeaa.
Yhteistyd on tiivimpaa kuin muilla erikoisaloilla, joka saattaa altistaa heidat vaikuttamaan toistensa
tydtaakkaan ja vaihtamaan negatiivisia tunteita (Yingying 2022.). Jos ty6tehtaviin kuuluivat suun
terveydenhuollon opetustehtavat, kuten tyén laadun valvominen ja standardien yllapito (Arwa ym.
2022.) oli tydbuupumuksen ja tehtavien valilld 16ydetty yhteys. Opetustehtaviin liittyivat myods stressi-
tekijoind koetut akateemisen tutkimuksen tekeminen, seka hoitovirheiden ja niistd seuranneiden oi-

keustapausten selvittely (Chen-Yi ym. 2019.).

Tydskentely-ymparistolla tai oikeastaan vastaanottomuodolla, oli merkitystéd tyduupumukseen tyo-
tyytyvaisyyden kannalta. Yksityisvastaanotoilla tydskentelevat olivat vdhemman uupuneita, kuin jul-
kisessa terveydenhuollossa tydskentelevat. Tama johtuu siita, ettd yksityissektorilla tyéskentely tai
praktiikan omistaminen mahdollisti tydaikojen ja tydn raataldinnin mieleisekseen. Viikossa vahem-
man tybétunteja tehneelld henkildstolla oli parempi kasitys tydhyvinvoinnista. Heillda myds tyén imun
kokemus oli suurempaa. Kokoaikatydssa tydskentelevilld hammasldakareilld oli korkeampi taipumus
emotionaaliseen uupumukseen ja kyynistymiseen. (Molina-Hernandez ym. 2021; Pallavi V. 2016;
Slabsinskiene ym. 2020.) My6s ty6suhteen muoto vaikutti stressitasoon, sillé keikkaty6td tekevalla
henkilostolld kokivat stressin voimakkaammin (Chen-Yi ym. 2019.). Hammashoitajat tydskentelevat
keskimaarin pidemman tydajan viikossa kuin hammaslaakarit, ja siksi heillda on suurempi riski emo-

tionaaliseen ja fyysiseen uupumukseen, kuin hammaslaakareilld (Yinguing ym. 2022.).

COVID-19-pandemian aikana etatytskentely lisadntyi varsinkin opetustehtavissa. Etdtydskentelyn
myota my6s kokonaispotilasty6aika vahentyi. Pandemian aikana yksityisvastaanotoilla tyoskentely
vahentyi koronasdaddsten takia, ja julkisessa terveydenhuollossa hoidettiin vain kiireellisia tapauk-
sia. Aerosoleja tuottavia tydskentelyvalineita ei saanut kayttad, koska aerosolit levittavat tehokkaasti

tartuttavia partikkeleita. Myds tydntekijoiden suojavarustetaso oli korkeampi muun muassa
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suojavisiirien, suunsuojien ja suojavaatetuksen osalta. Henkilot, jotka ty&skentelivdt pandemian ai-
kana, olivat enemman stressaantuneita, ahdistuneita ja uupuneita johtuen muuttuneista tyotehta-
vista ja kovemmasta suojavarustetasosta. Myds huoli taudin viemisesta kotiin ja perheenjasenten
tartuttamisesta lisési stressia. (Antoniadou 2022; Arwa ym. 2022; Ozarslan & Caliskan 2021.) Mikéli
pandemian iskiessa tyontekijalld ei ollut taloudellista puskuria, epdvarmuustekijdista selviytyminen ja

omasta terveydesta huolehtiminen koettiin mielialaa laskevana tekijéind (Humphris ym. 2021.).

5.4  Tyodtyytyvaisyyteen liittyvat tekijat

Tyotyytyvaisyys maaritellaan tyypillisesti monitasoiseksi mydnteiseksi asenteeksi tyéta kohtaan,
jossa korostuvat tunneperadiset elementit. (Makikangas & Hakanen 2017, 78-79.) Tutkimuksissa
suurimmat tydtyytyvaisyyteen vaikuttaneet tekijat olivat ammatillisen arvostuksen puute, autono-

mian puute, ylity6llistdminen ja palkkataso.

Aineistosta selvisi (Yingying ym. 2022; Alves ym. 2019.), etta hammaslaakareilla ja hammashoitajilla
tyotyytyvaisyytta laskivat matalammat tulot aiheuttaen myds henkistd uupumusta ja epavarmuutta.
My6s epdvarmat tybolosuhteet ja ammatillisen arvostuksen puute aiheuttivat tyytymattémyytta ty6-
hoén. Tyduupumus oli suorassa yhteydessa tydhon tyytymattémyyteen (Alves ym. 2019.). Tydtyyty-
vaisyydella oli suora yhteys annetun hoidon laatuun, tyéhyvinvointiin, tydn imuun ja organisaatioon
sitoutumiseen. Tydpaikalla tybtovereiden kanssa solmituilla sosiaalisilla suhteilla ja kommunikoinnilla
koettiin olevan positiivinen vaikutus ty6tyytyvaisyyteen (Alves ym. 2019.)

Suuhygienisteilla tyétyytymattdmyyteen vaikuttivat eniten hammasladkareilta ja kollegoilta saatu
ammatillisen arvostuksen puute, seka potilaiden osoittama ammatillisen arvostuksen puute. Vahen-
tynyt tyotyytyvaisyys, autonomian puute ja ylityéllistaminen nakyivat my®s emotionaalisen uupu-
muksen tasossa. (Haslam ym. 2022.) Tydtyytyvaisyydella oli vahva vaikutus tydsta lahtemisen aiko-
mukseen. Suuhygienistit, jotka olivat vahemman turhautuneita tyén vaatimuksiin, aikapaineisiin tai
ylitydllistymisen tunteeseen, olivat tyytyvaisempia tyéhdnsa ja harkitsivat harvemmin tydpaikan jat-
tamista tai toisen tehtdvan vastaanottamista (Patel ym. 2021.). Hammasldakareilld puolestaan eri-

koishammaslaaketieteen tutkinnolla oli tydhdn sitova vaikutus (Antoniadou 2022.).

5.5 Tydn ulkopuoliset tekijat

Lastenhoito naishammasladkareilla ei vaikuttanut pandemian aikana tydaikaan vahentavasti, silla
etatydssa olleet mieshammaslaakarit pystyivat hoitamaan lastenhoidon etatydskennellessaan (Arwa
ym. 2022.). Seka hammaslaakareilld, ettd hammashoitajilla vapaa-ajan puute oli yksi stressitekija
(Yingying ym. 2022.). Stressia lievitettiin fyysisella aktiivisuudella, mutta myds ahdistukseen maara-

tyilla 1adkkeilla ja alkoholilla. Alkoholi pahensi emotionaalista ahdistusta. (Haslam ym. 2022.)
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6 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

6.1 Eettisyys ja luotettavuus

Koska kuvaileva kirjallisuuskatsaus on menetelmané hyvin valja, tutkijan raportoinnin ja valintojen
eettisyys korostuu sen kaikissa vaiheissa. Aineistoa valittaessa ja kasitellessa korostuu tutkimusetii-
kan noudattaminen raportoinnin rehellisyyden, tasavertaisuuden ja oikeudenmukaisuuden kannalta.
Eettisyytta ja luotettavuutta voidaan parantaa koko prosessin lapi jatkuvalla lapinakyvyydella ja joh-
donmukaisella etenemiselld tutkimuskysymyksista johtopdatoksiin. Eettisyyden ja luotettavuuden

valilla onkin tiivis sidos. (Kangasniemi ym. 2013, 297.)

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) ja suomalaisen tiedeyhteisdn yhdessa laatima tutkimus-
eettinen ohje tieteellisesta kaytannosta (HTK) maarittelee hyvan tieteellisen kaytannén ldhtokohdiksi
yhdeksan eri kohtaa. (Varantola, Launis, Helin, Spoof & Jappinen 2013, 6—7.) Koska kyseessa on
kirjallisuuskatsaus ja tekijoita vain yksi, ei tutkimuslupia, eettista ennakkoarviointia tai osapuolten
valisia sopimuksia esimerkiksi vastuista tai velvollisuuksista tarvitse tehda. Kirjallisuuskatsauksessa
on noudatettu rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta niin tutkimustydssa ja tulosten tallentami-
sessa ja esittamisessa kuin tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Siina sovelletaan tieteellisen
tutkimuksen mukaisia, eettisesti kestdvia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia. Ty0ssa
on otettu huomioon muiden tutkijoiden tekema tyd ja saavutukset asianmukaisesti, ja heidan julkai-
suihinsa on viitattu asianmukaisella tavalla. Kirjallisuuskatsaus on suunniteltu ja toteutettu asetettu-
jen vaatimusten edellyttamalla tavalla. Esteellisyystekijoitd, tietosuojatekijoita, henkilosto- tai talous-

hallintoa ei tarvinnut tarkastella ja ottaa huomioon kirjallisuuskatsausta tehdessa.

Vilppi ja piittaamattomuus hyvasta tieteellisestd kdytanndstd katsotaan hyvan tieteellisen kaytannon
loukkaukseksi. Vilppi jaetaan neljaan alakategoriaan, joita ovat sepittdminen, havaintojen vaarista-
minen, plagiointi ja anastaminen. Sepittamiselld tarkoitetaan tekaistujen tulosten esittdmista tutki-
musraportissa, jotka on saatu tekaistuilla havainnoilla, joita ei ole tehty raportissa kuvatulla tavalla.
Mikali havaintoja tai tuloksia vaaristelladgn, muuttaa se myds tutkimustulosta. Myds olennaisten tu-
losten tai tietojen esittamattd jattaminen on vaaristelya. Plagiointi eli luvaton lainaaminen tarkoittaa
muiden tekemien tuotosten omana esittamista. Mikali toisen tekema tyd esitetdadn omissa nimissa,
puhutaan anastamisesta. (Varantola ym. 2013, 8-9). Tassa tydssa pyrittiin esittdmaan koko tutki-
musprosessi totuudenmukaisesti. Plagioinnin tarkastamiseen on kaytetty Turn It In -ohjelmistoa lapi

tutkimusprosessin, joka antaa digitaalisen kuitin lahteiden yhtalaisyyksista. Alkuperaistutkimuksen

Mikali olisin tehnyt tassa samalla meta-analyysin, jossa yhdistadisin tilastollisin menetelmin aiemmat
maarallisten tutkimusten tulokset uudeksi tilastolliseksi tulokseksi ja saisin ndin yhta suuren aineis-
ton kuin aiemmat tutkimukset yhteensa, saisin luotettavamman tuloksen. (Salminen 2011, 14.) Koin
kuitenkin tallaisen meta-analyysin tekemisen lilan haastavaksi yksin. Mikali olisin tehnyt ty6ta yh-

dessa tutkijaryhman kanssa, olisi meta-analyysin tekemiseen ollut hyvat perusteet.

Pohdin, osainko tulkita tutkimustuloksia oikein ja l6ytaa sieltd olennaisimmat asiat. Englanninkielis-
ten tutkimusten tulkinta voi tuottaa kadannéksen takia asiavirheita. Kerasinkd tietoa vaarin ja teenkd

vaaria paatelmia? Tutkimuksissa oli kdytetty paljon sellaista tieteellistd sanastoa, jonka
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kdantamiseen tarvitsin apua sanakirjoista, mutta suomalaisen koulutuksen antama perus englannin
kielen taito on riittdva tadllaisen tyén tekemiseen. Lahteissa on huomattavissa yhden nimen toistumi-
nen suomalaisissa tutkimuksissa. Se voi aiheuttaa luotettavuusongelman — toki, jos muita julkais-
seita tutkijoita ei aihepiirin ymparilla ole ollut, voiko sita silti kdyttaa luotettavana lahteena? Voiko
Iahde viitata itseensd/aiempiin julkaisuihinsa? Lahteena kayttamani tutkija on kuitenkin tehnyt tutki-
mukset ja viittaukset kayttamiinsa tutkimuksiin hyvan tieteellisen kdytannén mukaisesti. Tassa

ty6ssa on viitattu lahteisiin asianmukaisia lahdemerkint6ja kayttamalla.

Aineiston valinta on kuvattu tydssa eksplisiittisesti eli seikkaperadisesti. Haut tehtiin systemaattisen
kirjallisuuskatsauksen tavoin sahkdisista tietokannoista. Aineistoa reflektoitiin jatkuvasti hakuproses-
sin aikana, jolloin valittu aineisto on tarkentunut prosessin edetessa. Aineiston taulukointi ei olisi ol-
lut valttamatonta kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa, mutta sita kaytettiin jasentamdan valittua
aineistoa ja se lisda myos tydn luotettavuutta. Liséksi sen avulla tunnistettiin valittujen tutkimusten
keskeiset tutkimustulokset suhteessa tutkimuskysymyksiin. (Kangasniemi ym. 2013, 296.) Tassa

tydssa esiin tulevat tulokset ovat universaaleja ja toistuvat tutkimusmaasta riippumatta.

6.2 Keskeiset tulokset

Taman kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena oli etsia syita suun terveydenhuollon hoito-
henkilostdssa esiintyvaan tyduupumukseen. Ensimmaisend tutkimuskysymyksena oli mitka tekijat

vaikuttavat suun terveydenhuollon hoitohenkilostdn tydperdiseen uupumiseen.

yksintydskentelylle, epaergonomisille tydasennoille ja vaativille, tarkkuutta vaativille tyétehtaville,
kohottavat riskia emotionaaliseen uupumiseen, tydhon kyynistymiseen ja omien henkilékohtaisten
saavutusten vahattelyyn. Nama tyduupumuksen merkit aiheuttivat vélinpitamattomyytta tyotehtavia
ja potilaita kohtaan, joka puolestaan nostaa riskid hoitovirheisiin. Tyévuosien maara vaikutti myods
altistavasti, kuten sukupuolikin. Kaikki nama tekijat suun terveydenhuollon stressaavista tyéolosuh-
teista ja niiden vaikutuksesta tyduupumukseen on todettu my®s muissa tutkimuksissa (muun mu-
assa Singh, Aulak, Mangat & Aulak 2016 ja Zini, Zaken, Ovadia-Gonen, Mann & Vered 2013.). Huo-
mattavaa oli, ettd kaikki nama tekijat sdilyttivat arvonsa silloinkin, kun vertailtiin tydymparistona yk-
sityista ja julkista sektoria (Hakanen & Kaltiainen 2019.).

Jos verrataan tuloksia tuoreeseen (2023) Miten Suomi voi? -tutkimukseen, jossa tutkittiin tyossakay-
via 18-65 suomalaisia, ika nousi myos altistavaksi tekijaksi. Nuoremmat tydntekijat kokivat heikom-
min tyon imua, korkeampaa tyéuupumusoireilua ja tydssa tylsistymista. Nuoremmalla idlla oli yhteys
myds pienempiin tydsta saataviin vastineisiin, kuten esimerkiksi tunnustukseen ja arvostukseen,
henkilokohtaiseen tyydytykseen tydsta seka tuloihin ja tydsuhde-etuihin. Se oli myds yhteydessa hei-
kompaan tydhyvinvointiin, sekd myds vahvempaan luottamukseen ja luottamuksen vahvistumiseen
esihenkil6a kohtaan. (Kaltiainen & Hakanen 2023.) Tulokset olivat samankaltaisia, vaikka tyoskente-

lyala ja maa olisi eri.

Sosiaali- ja terveysalalla on tehty Suomessa vuosina 2000-2021 seurantatutkimusta henkiléston hy-
vinvoinnista. Se tehtiin julkisten terveyspalveluiden piirissa tydskenteleville Pirkanmaan, Vaasan ja

Kanta-Hameen sairaanhoitopiireistd, Forssan seudun hyvinvointikuntayhtymdsta ja Pietarsaaren
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sosiaali- ja terveysvirastosta. Vastaajia oli yhteensa n. 13 000 ty®ntekijaa ja vastausprosentti vaihteli
62-74 % valilla. Tyén mielekkyyden kokeminen pysyi lahes samana koko tutkimuksen ajan idsta
riippumatta, vaihteluvali oli 70-77 % valilla. Tyostressista (paljon tydpaineita, vahan tydn hallintaa)
raportoineiden maara nousi viisi prosenttiyksikkda kuuden vuoden aikana, ja vuodesta 2019 vuoteen
2021 maara nousi kolme prosenttia (koronavuodet). Niista 22,2 % oli alle 30-vuotiaita, kun 60 tai yli
-vuotiaita oli vain 13,9 %. Ammattiryhmista rontgenhoitajat (27,6 %) seka sairaanhoitajat, tervey-
denhoitaja ja katilot (25,4 %) kokivat eniten tyodstressia. Tutkimuksessa ei eritelty erikseen suun ter-

veydenhuollon henkildstda, mutta Iahihoitajilla lukema oli 18,2 %. (Kivimaki 2022.)

Hoitotydssa henkildstd tyoskentelee omalla persoonallaan ja sen on katsottu olevan jollain tasolla
kutsumustyd. Voimakas velvollisuudentunto ja ylisitoutuminen altistavat kuormittumiselle, jotka puo-
lestaan johtavat pitkaaikaiseen epatasapainoon tydn ja henkildkohtaisen eldman valille. Myds hoito-
tyon erityispiirteiden takia tydssa esiintyvat jatkuva muutos, epavarmuus, kiire, tietotulva, asiakkai-
den kasvavat odotukset, tulosvelvoitteet, kollektiiviset suositukset, palveluiden tuotteistaminen ja
naiden myo6ta vaheneva tyén autonomisuus kuormittavat ty6tekijoitd. Tyon sosiaalinen luonne on

kuitenkin nostettu hoitotyén perimmaiseksi kuormitustekijaksi. (Ahola & Hakanen 2010.)

Toisena tutkimuskysymyksena oli miten COVID-19 pandemia on vaikuttanut ty6peraiseen uupumi-
huollon hoitohenkildstélle niin fyysisia, kuin psyykkisidkin oireita jo ennen koronaa ja sen aikana.
Oireet vahvistuivat koronan vaikutuksesta. (mm. Antoniadou 2022; Arwa ym. 2021; Haslam ym.
2022; Humphris ym. 2021; Ozarskan & Caliskan 2021.) Fyysisista oireista jatkuva vasymys, paan-
sarky ja unettomuus heijastelivat emotionaalista uupumusta. Psyykkisista oireista huoli ja ahdistus,
sekd masennusoireet tai jopa itsemurha-ajatukset olivat erittdin yleisia, ja ne korostuivat emotionaa-

lista uupumista kokeneilla.

Korona muutti suun terveydenhuollon tydskentelytapoja. Biologinen riski koronan inhalaatiotartun-
nasta on erittdin suuri hammashoidossa, silld kasikappaleissa kaytetaan vetta jadhdyttamiseen, mika
edistaa syljen, veren ja eritteiden aerosolihiukkasten diffuusiota (Izzetti, Nisi, Gabriele & Graziani
2020.). Pandemian aikana tydskentely muuttui haastavammaksi suojavarusteiden, ja aerosolia tuot-
tavien tyovalineiden kayttokiellon takia, eika perushammashoitoa ei voitu suorittaa normaalisti (Go-
riuc, Sandu, Tatarciuc & Luchian 2022.). Pandemia toi mukanaan myds taloudelliset huolet, silla po-
tilasty6ta voitiin tehda varsinkin yksityissektorilla véhemman, jonka takia tulotaso oli matalampi. Po-
tilasmaaran vahennyttya tydaika sen sijaan saattoi lisdantya tulotason maksimoimiseksi, mika osal-
taan lisdsi henkista ahdistusta ja huolta. Huoli perheenjasenten tartuttamisesta ja samalla huoli per-
heen eldttamisesta aiheuttivat osaltaan myds lisastressia tydhén. COVID-19 pandemia oli yllatykselli-
nen, eika siihen osattu varautua ennalta ja aiheutti lisastressia varsinkin korona aikana tyskennel-
leille. Kun koronapandemian aiheuttama traumaattinen vaikutus otettiin huomioon, ei tyduupumuk-
sen ja masennuksen valistd yhteytta saatu kuitenkaan vahvistettua (Humphris ym. 2021.). Toisaalta
tyon stressaava luonne jo ennen pandemiaa saattoi valmistaa osaa hammasladkareista pandemian

tuomaan lisastressiin.

Tassa katsauksessa on kaytetty pieni osa saatavilla olevasta tutkimustiedosta koskien suun tervey-

denhuollon hoitohenkildstdn tyduupumusta ja siihen johtavista syista. Siitd huolimatta jokaisessa
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tutkimuksessa toistuvat samat uupumukseen johtavat syyt tutkimusvuodesta riippumatta (ks. esim.
Haslam ym. 2022., Pallavi V. ym. 2016.). Ongelma on ollut havaittavissa jo pitkdan, kuten Hakanen
ja Kaltiainen totesivat vuonna 2019 julkaistussa suomalaishammasladkareiden seurantatutkimuk-
sessa. Hammaslaakarit ja suuhygienistit ovat maailmalla varsin tutkittuja ammattikuntia ty®n erikois-
luonteensa vuoksi. Ty® on todettu monissa suomalaisissa ja kansainvalisissa tutkimuksissa erittdin
mashoitajien tydolotutkimuksia oli vaikea |6ytaa. Joissain tutkimuksissa oli otettu huomioon ham-
masladkari-hammashoitajan kiintea tydskentelytapa pareittain, jolloin myés hammashoitajan uupu-

mista oli tarkasteltu.

Kuinka tilannetta voitaisiin helpottaa suun terveydenhuollon hoitohenkildstéssa? Stressinhallinta on
tarkedssa roolissa uupumuksen ennaltaehkaisyssa, kuten monessa tahan kirjallisuuskatsaukseen
kaytetyssa aineistossa ja niitd aiemmissa tutkimuksissa on todettu. Tydymparistéa tulisi kehittda po-
sitiivisempaan suuntaan. Tyon ja henkilokohtaisen eldman valille tulisi saavuttaa hyva balanssi (ks.
esim. Tyoterveyslaitos 2023, Haslam ym. 2022.). Sosiaalista tukea olisi hyvé saada tyén ulkopuolel-
takin, ja tulisi muistaa huolehtia myds fyysisesta kunnosta. Naihin kaikkiin voidaan vaikuttaa ty6tyy-
tyvaisyyden kautta, esimerkiksi mukauttamalla ty6aikaa ja antamalla tunnustusta tehdysta tyosta.
Terveellisten elamantapojen vahvistaminen ei valttamatta ehkaise uupumusta, mutta se voi vahen-

taa uupumuksen hoitamisen tarvetta.

Johdon ja esihenkildn rooli ja tilanteen haltuunotto ovat tdrkedssa osassa yhdessa tydterveyshuollon
kanssa tilanteen hoitamiseksi. Esihenkilon tulisi olla koko ajan tilanteen tasalla tyén kuormituksen ja
tiimildisten jaksamisen kanssa. Ty6terveyshuollon data henkildstén sairastamisesta ja hyvinvoinnista
tulisi hyddyntad enemman niin nykytilanteen raportoinnissa kuin ennusteiden tekemisessa. Tilanteen
hoitamiseksi tehty toimenpidesuunnitelma ja sen noudattaminen auttaa resursoinnissa ja seuran-
nassa. Olisi tarkead ottaa huoli jaksamisesta puheeksi jo hyvissa ajoin, ennen kuin tilanne eskaloituu
pahemmaksi. (Lappi 2022, 75-86.)

6.3 Hyddynnettavyys ja jatkotutkimusaiheet

Taman kirjallisuuskatsauksen perusteella voidaan todeta, ettd suun terveydenhuoltoala on henkisesti
ja fyysisesti erittdin kuormittava ala. Tyén kuormittavuus ei aiheudu vain yhdesta syysta, vaan siihen
vaikuttavat monet ty6hon kiinteasti liittyvat tekijat, kuin ulkopuolisetkin tekijat. Tydn suorittaja voi

helposti itse vaikuttaa tydvalineisiin ja tydymparistdon. Tydssa on kuitenkin sellaisia muuttujia, kuten
potilaat ja heidan tunnetilansa, johon ei paasta vaikuttamaan heti. Oman kokemukseni mukaan poti-
laan luottamus kuitenkin kasvaa hoitokdyntien yhteydessa. Persoonallisuudet vaikuttavat luottamuk-

sen rakentamiseen, silld kaikkien potilaiden kanssa luottamussuhdetta ei synny.

Aihetta olisi ehdottomasti syyta tutkia lisda. Hakasen ja Kaltiaisen (2019) tekema hammaslaakarei-
den seurantatutkimus on ainutlaatuinen koko maailmassa ja sita oli kaytetty osassa aineistossa lah-
teend. Suomalaisista suuhygienisteistd tai hammashoitajista kansallisella tasolla ei ole tehty tallaista
tutkimusta. Uupumukseen johtavia syita, seka keinoja tyduupumuksen vahentamiseksi tai jopa valt-
tamiseksi, tulisi tutkia tarkemmin. Uupumuksen vdhentamisella voitaisiin sitouttaa hoitohenkilokun-

taa suun terveydenhuollon alalle.
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