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The purpose of this thesis was to find out sustainable development in the
operating department and based on the findings, to create learning material and
a knowledge test to be used as educational resources for nursing students at
Turku University of Applied Sciences. The aim was to support nursing students
learning about sustainable development and to present research-based
knowledge on the factors that both challenge and promote the implementation
of sustainable development in the operating department.

The commissioner was a perioperative nursing teacher at Turku University of
Applied Sciences. The method was a descriptive literature review. The data was
collected from the PubMed, Medic and CINAHL databases and by manual
search, and it was analyzed using data-driven content analysis. The results
were compiled from the literature (n=26).

As the output of this thesis, an interactive branching learning path was created
on the ThingLink platform using the Scenario tool. The learning material
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1 Johdanto

Kestava kehitys on noussut merkittavaksi globaaliksi teemaksi, joka nakyy
vahvasti mediassa, politikassa, tutkimuksissa ja eri toimialojen strategioissa.
Sen keskeisena tavoitteena on turvata seka nykyisten etta tulevien sukupolvien
hyvinvointi varmistamalla ekologisen, taloudellisen, sosiaalisen ja kulttuurisen
kestavyyden tasapaino. Kestava kehitys ei tarkoita yksittaisia toimenpiteita,
vaan kokonaisvaltaista lahestymistapaa, joka ohjaa paatoksentekoa ja
toiminnan rakenteita paikallisella, kansallisella ja kansainvalisella tasolla.
(Ulkoministerid n.d.; Opetushallitus 2022.)

Terveydenhuollossa kestavan kehityksen merkitys korostuu erityisesti
resurssien kayton tehokkuuden, ymparistovaikutusten hallinnan ja
potilasturvallisuuden nakokulmista. Terveydenhuolto on yhteiskunnallisesti
merkittava toimiala, jonka ymparistojalanjalki on huomattava. Vuonna 2019
kerattyyn aineistoon perustuvan Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen (THL)
EKO-SOTE-hankkeen mukaan sosiaali- ja terveydenhuolto muodostaa noin 6,5
% Suomen kokonaishiilijalanjaljesta, mika tekee alasta yhden suurimmista
julkisen sektorin paastolahteista. (THL 2023.) Kansainvalisesti terveydenhuollon
osuus globaaleista kasvihuonepaastoista on arvioitu olevan noin 4,6 %, joista

yksi suurimmista paastolahteista ovat leikkausosastot (Tee ym. 2024).

Taman opinnaytetydn tarkoituksena on kartoittaa kestavaa kehitysta
leikkausosastolla ja laatia sen pohjalta oppimateriaali ja tietotesti, joita
hyddynnetaan opetusmateriaalina sairaanhoitajaopiskelijoiden koulutuksessa
Turun ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotyon syventavalla kurssilla.
Tavoite on tukea sairaanhoitajaopiskelijoiden oppimista kestavasta kehityksesta
ja tuoda esiin tutkittua tietoa siita, mitka tekijat haastavat ja edistavat kestavan
kehityksen toteutumista leikkausosastolla.
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2 Kestava kehitys leikkausosastolla

2.1 Kestavan kehityksen maaritelmat

Kestava kehitys koostuu neljasta eri kestavyyden teemasta, jotka yhdessa
muodostavat taman termin. Kestava kehitys on laaja ja moniulotteinen kasite,
joka yhdistaa ekologisen, taloudellisen, sosiaalisen ja kulttuurisen nakokulman
yhteiseksi toimintamalliksi. Sen keskeinen periaate on vastata nykyhetken
tarpeisiin vaarantamatta tulevien sukupolvien mahdollisuuksia vastata omiin
tarpeisiinsa. Kestava kehitys rakentuu tasapainosta ihmisten hyvinvoinnin,
taloudellisen toimeliaisuuden ja ympariston kantokyvyn valilla, mika tekee siita
seka yhteiskunnallisen etta ymparistollisen muutoksen ohjaavan periaatteen.

(United Nations n.d.; Ymparistoministerio 2023.)

Ekologinen ulottuvuus muodostaa kestavan kehityksen perustan, silla se
korostaa luonnonvarojen kestavaa kayttoa ja ekosysteemien elinvoimaisuuden
turvaamista. Taloudellinen kestavyys mahdollistaa kestavien rakenteiden ja
ratkaisujen kehittamisen ja yllapitamisen pitkalla aikavalilla. Sosiaalinen
kestavyys painottaa hyvinvoinnin, tasa-arvon, terveyden ja yhteisojen
oikeudenmukaisuuden merkitysta inhimillisen ulottuvuuden sailyttamisessa.
Kulttuurinen kestavyys puolestaan vahvistaa arvoja, identiteettia ja
yhteisollisyytta seka juurruttaa kestavan kehityksen osaksi arjen kaytantoja ja
paatoksentekoa. Naiden neljan ulottuvuuden huomioiminen kokonaisuutena luo
vahvan ja moniulotteisen perustan kestavien ratkaisujen rakentamiselle. liman
ekologista vastuuta ja luonnon kantokyvyn turvaamista muut kestavyyden osa-
alueet eivat ole realistisesti saavutettavissa, ja vastaavasti taloudellinen,
sosiaalinen ja kulttuurinen kestavyys mahdollistavat pysyvat ja merkitykselliset
muutokset yhteiskunnassa. (Opetushallitus 2022.; Ymparistéministerié 2023.)

Turun AMK:n opinnaytety6 | Joni Hohenthal, Annika Kaleva ja Jesse Koskela



2.1.1 Ekologinen kestavyys

Ekologinen kestavyys perustuu luonnon monimuotoisuuden ja ekosysteemien
sailyttamiseen seka ihmisen toiminnan sopeuttamiseen luonnon kestokykyyn.
Tavoitteiden saavuttaminen edellyttaa kansainvalista yhteistyota ja
varovaisuusperiaatteen noudattamista seka haittojen ennaltaehkaisya ja
aiheuttajavastuuta. Varovaisuusperiaatteella tarkoitetaan sita, etta
ymparistotoimia ei voida lykata tayden tieteellisen nayton puutteen vuoksi.
(Ymparistoministerio 2023.) Se tarkoittaa luonnonvarojen saasteliasta ja
vastuullista kayttoa siten, etta ekosysteemien toimintakyky sailyy ja
ilmastonmuutoksen hillinta on mahdollista. Ekologisen kestavyyden tavoitteena
on turvata biodiversiteetti eli luonnon monimuotoisuus, vahentaa ympariston
pilaantumista seka varmistaa luonnon kantokyvyn sailyminen tuleville
sukupolville. (Najjar 2022.)

YK:n Agenda 2030 -toimintaohjelmassa ekologinen kestavyys nakyy erityisesti
tavoitteissa, jotka liittyvat vastuulliseen kulutukseen ja tuotantoon,
iimastotekoihin seka meri- ja maaekosysteemien suojelemiseen. (United
Nations n.d.) Ekologinen kestavyys kytkeytyy vahvasti myds ihmisten
terveyteen ja hyvinvointiin. Ekologinen kestavyys luo perustan ihnmisten
terveydelle ja hyvinvoinnille, kun taas ymparistoongelmat, kuten
ilmastonmuutos ja saastuminen, heikentavat erityisesti haavoittuvien ryhmien
elinoloja. Kestavyystoimissa on tarkeaa tasapainottaa ymparistonsuojelu ja
sosiaalinen hyvinvointi, jotta ratkaisut tukevat molempia kestavyysulottuvuuksia
pitkalla aikavalilla. (THL 2025a.) Maailman terveysjarjestd on todennut, etta
terveytta voidaan edistaa vain, jos luonnonympariston kantokyky sailyy.
Luonnonvarojen liikakayttd, ekosysteemien heikkeneminen ja ilmastonmuutos
vaikuttavat suoraan muun muassa hengitysterveyteen, ravinnon ja veden

saatavuuteen seka yhteiskuntien toimintakykyyn. (WHO 2025.)

Ekologisen kestavan kehityksen kannalta keskeisia tavoitteita ovat
kasvihuonekaasupaastojen merkittava vahentaminen, siirtyminen vahahiilisiin ja
uusiutuviin energiamuotoihin sekd yhteiskuntien sopeutumiskyvyn ja resilienssin

vahvistaminen erityisesti haavoittuvilla alueilla. Paastévahennykset ovat
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ratkaisevia ilmaston lampenemisen hillitsemiseksi ja sen vaikutusten
lieventamiseksi pitkalla aikavalilla. (Tydterveyslaitos n.d.) Siirtyminen
puhtaampiin energiaratkaisuihin vahentaa riippuvuutta fossiilisista polttoaineista
ja tukee samalla kestavaa talouskehitysta. Sopeutumisen ja resilienssin
vahvistaminen on erityisen tarkeaa yhteisoissa, jotka karsivat suhteettoman
paljon ilmastonmuutoksen vaikutuksista, mutta joilla on vahaiset resurssit niiden
hallintaan. Tama tarkoittaa esimerkiksi infrastruktuurin kehittamista,
katastrofivalmiuden parantamista, luonnon monimuotoisuuden turvaamista ja
terveydenhuollon jarjestelmien vahvistamista. Yhdessa nama toimet
muodostavat perustan ilmastonmuutokseen vastaamiselle kestavan kehityksen
periaatteiden mukaisesti. (IPCC 2023.) Ekologisuus terveydenhuollossa
tarkoittaa ymparistdvaikutusten vahentamista samalla, kun turvataan
potilasturvallisuus ja laadukkaat palvelut. Keskeisia keinoja ovat
kertakayttotuotteiden korvaaminen kestavilla vaihtoehdoilla, jatteiden lajittelu,
energian ja veden saastd seka ymparistoystavalliset hankinnat.
Ymparistovaikutusten pienentaminen parantaa myds ihmisten terveytta, silla
paastojen ja saasteiden vahentaminen ehkaisee sairauksia ja vahentaa hoidon
tarvetta. Ekologinen toiminta on seka taloudellisesti etta eettisesti perusteltua ja

tukee kestavaa terveydenhuoltoa. (Sotenavigaattori n.d.)

2.1.2 Taloudellinen kestavyys

Taloudellinen kestavyys tarkoittaa tasapainoista ja pitkajanteista kasvua, joka ei
perustu velkaantumiseen tai varantojen havittamiseen. Se on edellytys
yhteiskunnan toimivuudelle ja hyvinvoinnille. Kestava talous vahvistaa
yhteiskunnan kykya sopeutua muuttuviin olosuhteisiin ja tukea vakautta pitkalla
aikavalilla. (Ymparistoministerio 2023.) Taloudellinen kestavyys korostaa
kestavaa ja oikeudenmukaista taloutta, jossa voiton sijaan painottuvat
resurssien sailyttaminen, yhteisollisyys ja vihrea siirtyma. Tavoitteena on
eettinen ja “eko-oikeudenmukainen” talous, joka tukee yhteisdja ja ymparistoa.
(Najjar 2022.) Taloudellista kestavyyttda on muun muassa huolehtia
vastuullisesta taloudenpidosta, kehittamalla kestavia liiketoimintamalleja ja

tehostamalla resurssien kayttoa. Nain voidaan yhdistaa taloudellinen
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kannattavuus, sosiaalinen vastuu ja ympariston huomioiminen osaksi arjen
toimintaa ja paatdksentekoa. (Tyoterveyslaitos n.d.) Talouden kestavyys
edellyttaa, etta luonnonvarojen kaytto ja tuotanto tapahtuvat ympariston
kantokyvyn rajoissa. lImastonmuutos ja luonnonvarojen ehtyminen osoittavat,
etta taloudelliset paatokset vaikuttavat suoraan ekosysteemien ja yhteiskunnan
elinvoimaisuuteen. Kestavan talouden kehittaminen perustuu
ymparistovaikutusten huomioimiseen ja ekotehokkaisiin ratkaisuihin, jotka
turvaavat seka taloudellisen etta ekologisen hyvinvoinnin pitkalla aikavalilla.
(THL 2025a.)

Circular Economy Action Plan 2020 on keskeinen EU:n kiertotalousstrategia,
jonka tavoitteena on vauhdittaa siirtymaa kestavaan talousmalliin (WBCSD
2020). Kestava talousmalli edellyttaa siirtymista lineaarisesta "ota, kayta ja
havita”- mallista kohti kiertotaloutta, jossa materiaalit ja resurssit kiertavat
mahdollisimman pitkaan. EU:n kiertotaloussiirtyma on keskeinen keino
luonnonvarojen saastamisessa, biodiversiteetin eli luonnon monimuotoisuuden
turvaamisessa, ilmastoneutraaliuden saavuttamisessa ja taloudellisen
resilienssin vahvistamisessa. Kiertotalous ei ole vain ymparistopoliittinen
tavoite, vaan myds taloudellisen kestavyyden keino. (European Commission
n.d.)

Taloudellinen kestavyys on myos keskeinen osa Agenda 2030 -tavoitteita,
joissa painotetaan kestavaa talouskasvua, tyollisyyden vahvistamista,
eriarvoisuuden vahentamista seka vastuullista kulutusta ja tuotantoa.
Tavoitteena on rakentaa talous, joka tukee hyvinvointia, sosiaalista
oikeudenmukaisuutta ja ekologista kestavyytta pitkalla aikavalilla. (United
Nations n.d.) Taloudellinen kestavyys terveydenhuollossa tarkoittaa resurssien
vastuullista ja tehokasta kayttda siten, etta hoito on vaikuttavaa, laadukasta ja
pitkalla aikavalilla rahoituksellisesti kestavaa. Sosiaali- ja terveysalan
tavoitteena on tuottaa mahdollisimman paljon terveytta ja hyvinvointia koko
yhteiskunnalle, mika tukee myds talouskasvua. Taloudellinen vastuu tarkoittaa
paitsi kustannustehokkuutta myds harkittuja investointeja, priorisointia ja

julkisten varojen vastuullista kayttdéa. Teknologian ja hoitosuositusten jatkuva
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kehitys edellyttaa organisaatioilta suunnitelmallisuutta ja pitkan tahtaimen
visiota, jotta resurssit voidaan kohdentaa vaikuttavasti ja kestavalla tavalla.
Vaikka talous ei perinteisesti ole ollut sote-henkildston tyon keskidossa, sen
merkitys osana toiminnan jatkuvuutta ja palveluiden laatua on keskeinen.

(Sotenavigaattori n.d.)

2.1.3 Sosiaalinen kestavyys

Sosiaalinen kestavyys liittyy ihmisten hyvinvointiin, oikeudenmukaisuuteen ja
tasa-arvoon seka yhteiskunnalliseen yhteenkuuluvuuteen. Se kasittaa
perusoikeuksien turvaamisen, koulutuksen ja terveyspalveluiden saatavuuden,
hyvat tydolosuhteet ja yhteisdjen resilienssin vahvistamisen. (Najjar 2022.)
Sosiaalinen kestavyys korostaa hyvinvointia, tasa-arvoa ja yhteisdllisyytta seka
eriarvoisuuden vahentamista. Se nakyy yhdenvertaisissa mahdollisuuksissa,
turvallisessa tydymparistossa, yhteisollisyyden tukemisessa ja tydn ja muun
elaman tasapainon edistamisessa. (Tyoterveyslaitos n.d.) Sosiaalisesti kestava
yhteiskunta on turvallisempi, vakaampi ja parempi kestamaan kriiseja (THL
2025b).

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan sosiaalisesti kestava yhteiskunta
perustuu oikeudenmukaisuuteen, osallisuuteen ja yhdenvertaisiin
mahdollisuuksiin elamassa. Oikeudenmukainen yhteiskunta tarjoaa edellytykset
hyvaan elamaan sen kaikille jasenille. Tahan kuuluu mahdollisuus
koulutukseen, tyollistymiseen, toimeentuloon ja tarvittaviin palveluihin seka
nykyisille, etta tuleville sukupolville. Oikeudenmukaisessa yhteiskunnassa on
suuri luottamus ihmisia ja instituutioita kohtaan. (THL 2025a.) Terveydenhuollon
nakokulmasta tavoitteena on mahdollistaa terveyspalveluiden saatavuus
kaikille, seka taata yndenmukaista hoitoa samankaltaisessa tilassa oleville
asiakkaille. Kaikessa toiminnassa huomioidaan potilasturvallisuus ja
hoitohenkilokunnan ammattitaitoisuus. (EU-terveydenhoito.fi 2025.)
Terveydenhuoltolain mukaan Suomessa Sosiaali- ja terveysministerio laatii
yhtenaiset hoidon perusteet yhdessa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
kanssa, seka valvoo niiden toteutumista (Terveydenhuoltolaki 8.7.2022/581,
1:7).
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Ihmisella on tarve osallisuuteen. Mahdollisuus kuulua yhteis6on ja vaikuttaa
omaa elamaa koskeviin asioihin lisaa onnellisuutta ja elaman
merkityksellisyytta. (THL 2024.) Sosiaalisesti kestavassa yhteiskunnassa sen
jasenilla on mahdollisuus osallistua paatoksentekoon ja yhteiskunnan
kehitykseen (THL 2025b). Laki potilaan asemasta ja oikeuksista maaraa, etta
potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa potilaan kanssa, mikali se potilaan
terveydentilan huomioon ottaen on mahdollista (Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista 17.8.1992/785, 2:6). Potilaalla tulee olla oikeus kuulla omasta
terveydentilastaan ja hoitovaihtoehdoista, seka niiden odotettavissa olevista

hyodyista ja haitoista (Valvira n.d.).

Yhdenvertainen yhteiskunta kohtelee kaikkia jaseniaan yhdenvertaisesti.
Monimuotoisuus tunnistetaan ja sita arvostetaan. Syrjintaa kaikissa
muodoissaan pyritdan torjumaan. (THL 2025b) Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista maaraa, etta jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla on yhtaldinen
oikeus saada terveydentilansa edellyttamaa hoitoa, ottaen huomioon
terveydenhuollon kaytettavissa olevat resurssit. Hoitoa jarjestettaessa potilaan
ihmisarvoa, vakaumusta tai yksityisyyttdan ei saa loukata. (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista 17.8.1992/785, 2:3.)

TyOpaikoilla sosiaalinen kestavyys nakyy esimerkiksi ilmapiirissa ja
tyéhyvinvoinnissa ja tyoturvallisuudessa. Sosiaalisesti kestavalla tydpaikalla
edistetaan tyoturvallisuutta ja tyoterveytta, seka hallinnollisia rakenteita.
Tyontekijoiden hyvinvointiin vaikuttaa esimerkiksi turvalliset ty6olosuhteet,
kehittymismahdollisuudet, oikeudenmukainen palkkaus ja yhteisollisyys.
TyoOpaikat voivat edistaa sosiaalisesti kestavaa tydelamaa mahdollistamalla
joustavasti tyon ja muun elaman yhteensovittamisen, korostamalla tiimityota ja
yhteisollisyytta seka luomalla ilmapiirin, jossa tyOntekijat eri taustoista voivat

kokea itsensa arvostetuiksi ja tervetulleiksi. (Tyoterveyslaitos n.d.)

YK:n Agenda 2030- tavoitteissa sosiaalinen kestavyys nakyy esimerkiksi
koyhyyden poistamisen, terveyteen ja hyvinvointiin seka eriarvoisuuden
vahentamiseen liittyvina sitoumuksina. Sosiaalisesti kestava kehitys edellyttaa,

etta nykyiset ja tulevat sukupolvet voivat elaa terveellisessa ja turvallisessa
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ymparistossa, jossa oikeudet ja mahdollisuudet toteutuvat yhdenvertaisesti.
(United Nations n.d.)

2.1.4 Kulttuurinen kestavyys

Kulttuurinen kestavyys on kestavan kehityksen neljan ulottuvuus, joka korostaa
kulttuurien sailymista ja kehittymista sukupolvelta toiselle (Opetushallitus 2022).
Kulttuurinen kestavyys viittaa kulttuuriperinnon, identiteetin, arvojen ja
yhteiséllisyyden sailyttamiseen ja kehittamiseen (Dessein ym. 2015). Se pitaa
sisallaan monimuotoisuuden arvostamisen seka kulttuuristen kaytantojen
jatkuvuuden. Kulttuurinen kestavyys on keskeinen tekija kestavan kehityksen
toteutumisessa, silla se vaikuttaa siihen, miten yhteisot omaksuvat ja toteuttavat
kestavyyteen liittyvia ratkaisuja. Esimerkiksi koulutuksen, paikallisten arvojen ja
organisaatiokulttuurin kautta voidaan vahvistaa ekologista, taloudellista ja
sosiaalista kestavyytta. Kulttuurinen ulottuvuus taydentaa kestavan kehityksen
kokonaisuutta tuomalla esiin ihmisten arvot ja merkitysjarjestelmat, jotka

ohjaavat kestavien kaytantdjen juurtumista yhteiskuntaan. (Jarvela 2023.)

Tutkimuksissa ja tieteellisessa kirjallisuudessa kulttuurinen kestavyys nahdaan
usein kestavan kehityksen neljantena alaluokkana tai neljantena pilarina, joka
taydentaa ekologista ja sosiaalista ulottuvuutta (Dessein ym. 2015;
Ymparistoministerio 2023). Kyse on kulttuurin merkityksesta ja arvorakenteista
seka siita, miten ne yllapitavat kansojen ja yhteisojen identiteettia, jatkuvuutta ja
kykya uudistua ilman, ettd monimuotoisuus karsisi (Dessein ym. 2015).
Kulttuurinen kestavyys ei rajoitu perinnon sailyttdmiseen, vaan sisaltaa
kulttuuristen kaytantdjen siirtymisen sukupolvelta toiselle (Dessein ym. 2015;

Ymparistoministerio 2023).

2.2 Agenda 2030 ja kestavan kehityksen tavoitteet

Yhdistyneiden kansakuntien (YK) yleiskokous hyvaksyi vuonna 2015 Agenda
2030- toimintaohjelman, jonka tarkoituksena on ohjata kansainvalista
yhteistyota ja kansallisia toimia kohti kestavaa kehitysta vuoteen 2030 asti.
Agenda 2030 koostuu 17 kestavan kehityksen tavoitteesta (Kuva 1; Taulukko 1)
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seka 169 alatavoitteesta. Nama tavoitteet kattavat ekologisen, taloudellisen,
sosiaalisen ja kulttuurisen kestavyyden nakdkulmat, ja ne koskevat kaikkia
valtioita ja yhteiskunnan sektoreita. (Ulkoministerié n.d.) Agenda 2030
maaritellaan YK:n alkuperaistekstissa toimintasuunnitelmaksi ihmisille ja
planeetalle, joka samalla vahvistaa rauhaa ja maailmanlaajuista yhteistyoéta.
Agenda koskee kaikkia YK:n maita ja toimijoita, tavoitteet ovat jakamattomia ja
perusperiaate on, ettei ketaan jateta. Agenda 2030:n seurantaa tehdaan YK:n
Forumissa, jossa jasenvaltiot raportoivat edistymisestaan vapaaehtoisilla
kansallisilla katsauksilla. Tama luo Iapinakyvan kehityksen kuvan, joka
kannustaa jatkuvaan parantamiseen ja yhteistyohon tavoitteisiin paasemiseksi.
(United Nations n.d.)

kemvksen TAVEHTTEET
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Kuva 1. Agenda 2030-tavoitteet. (Ulkoministerid n.d.)
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Terveydenhuoltojarjestelmilla on keskeinen rooli Agenda 2030 -tavoitteiden
saavuttamisessa. Edistyksen vauhdittamiseksi tarvitaan konkreettisia toimia,
jotka vahvistavat jarjestelmien kestavyytta ja varautumiskykya. Tarkeita keinoja
ovat perusterveydenhuollon vahvistaminen ja sen yhdenvertainen saatavuus,
hatatilavalmiuksien kehittaminen pandemioiden ja muiden terveysuhkien varalle
seka ennaltaehkaisevan tyon tehostaminen muun muassa rokotusohjelmien ja
tarttumattomien sairauksien ehkaisyn avulla. Lisaksi digitaalisten
terveysjarjestelmien ja terveysdatan hyddyntaminen parantaa paatoksentekoa
ja hoidon laatua. Keskeista on my0s terveyserojen kaventaminen ja palvelujen
saavutettavuuden parantaminen, jotta kukaan ei jaa palveluiden ulkopuolelle.
Kansainvalinen yhteistyd, resurssien jakaminen ja yhteiset toimintamallit tukevat
tavoitteiden saavuttamista. Naiden toimien avulla voidaan vahvistaa
terveydenhuoltoa ja edistaa kestavan kehityksen tavoitteiden toteutumista
vuoteen 2030 mennessa. (WHO 2025.)

Taulukko 1. (Modifioiden: Ulkoministerid n.d.; United Nations n.d.).

Nro | Tavoite (maaritelma)

1 Koéyhyyden poistaminen: Tavoitteena on varmistaa, ettei kukaan ela
aarimmaisessa koyhyydessa ja etta kaikilla ihmisilla on mahdollisuus
ihmisarvoiseen elamaan. Tama edellyttaa sosiaaliturvajarjestelmien
vahvistamista, eriarvoisuuden vahentamista seka taloudellisia ja

sosiaalisia rakenteita, jotka tukevat heikommassa asemassa olevia.

2 Nalan poistaminen ja kestavan maatalouden edistaminen: Tavoite pyrkii
takaamaan kaikille riittavan ja ravitsevan ruoan seka kehittamaan
maataloutta ymparistéa kuormittamatta. Se painottaa ruokaturvaa,
pienviljelijdiden aseman parantamista ja iimastonmuutokseen

sopeutuvia viljelymenetelmia.

3 Hyvinvointi ja terveys: Tavoitteena on turvata terveellinen elama ja
hyvinvointi kaikille ikédryhmille. Se siséaltaa terveydenhuollon
saatavuuden parantamisen, sairauksien ennaltaehkaisyn, kuolleisuuden

vahentamisen ja hyvinvoinnin edistamisen maailmanlaajuisesti.

(jatkuu)
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Taulukko 1. (jatkuu)

4

Laadukas koulutus: Tavoite korostaa koulutuksen merkitysta kestavan
kehityksen perustana. Se pyrkii takaamaan kaikille yhtalaiset
mahdollisuudet saada laadukasta koulutusta ja edistaa elinikaista
oppimista seka koulutuksen saavutettavuutta sukupuolesta, taustasta

tai varallisuudesta riippumatta.

Sukupuolten tasa-arvo: Tavoitteena on poistaa syrjinta ja vakivalta
sukupuolen perusteella, vahvistaa naisten ja tyttdjen oikeuksia ja
paatosvaltaa seka varmistaa heidan tasavertainen asemansa

yhteiskunnassa, taloudessa ja paatoksenteossa.

Puhdas vesi ja sanitaatio: Tavoite painottaa puhtaan veden ja riittdvan
sanitaation merkitysta terveydelle ja hyvinvoinnille. Se tahtaa kestavaan
veden kayttoon, vesivarojen suojeluun ja veden saannin turvaamiseen

kaikille ihmisille.

Kestava energia kaikille: Tavoitteena on varmistaa, etta jokaisella on
paasy edulliseen, luotettavaan ja puhtaaseen energiaan. Se korostaa
uusiutuvien energialahteiden lisaamista, energiatehokkuuden

parantamista ja modernin energiainfrastruktuurin kehittamista.

Kestava talouskasvu ja tyollisyys: Tavoite pyrkii edistdmaan inklusiivista
ja kestavaa talouskasvua, joka luo kunnollisia tyopaikkoja ja tukee
sosiaalista hyvinvointia. Samalla se kannustaa vastuulliseen
liketoimintaan ja innovaatioihin, jotka eivat heikenna ympariston

kantokykya.

Infrastruktuuri, teollisuus ja innovaatiot: Tavoite korostaa kestavan ja
laadukkaan infrastruktuurin rakentamista, vastuullisen teollisuuden
kehittamista seka tutkimuksen ja innovaatioiden edistamista. Nain

tuetaan taloudellista kilpailukykya ja yhteiskunnan resilienssia.

10

Eriarvoisuuden vahentaminen: Tavoitteena on kaventaa tuloeroja ja
mahdollisuuksien eriarvoisuutta seka maiden sisalla etta niiden valilla.
Tama sisaltaa syrjinnan poistamisen, kaikkien osallistumisen

paatoksentekoon ja resurssien oikeudenmukaisen jakamisen.

(jatkuu)
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Taulukko 1. (jatkuu)

11

Kestavat kaupungit ja yhteisot: Tavoite pyrkii rakentamaan turvallisia,
osallistavia ja ekologisesti kestavia kaupunkeja ja asuinalueita. Se
painottaa infrastruktuurin kehittamista, asumisen saavutettavuutta ja

ilmastonmuutokseen sopeutumista.

12

Kestavat kulutus- ja tuotantotavat: Tavoitteena on siirtya
resurssitehokkaaseen talousmalliin, joka vahentaa
ymparistokuormitusta ja tukee kiertotaloutta. Tama sisaltaa vastuullisen

kulutuksen, kestavan tuotannon ja luonnonvarojen saasteliaan kayton.

13

lImastotekoja: Tavoite painottaa kiireellisia toimia ilmastonmuutoksen
hillitsemiseksi ja siihen sopeutumiseksi. Se korostaa paastodjen
vahentamista, sopeutumiskyvyn vahvistamista ja ilmastopolitiikan

integroimista yhteiskunnan eri osa-alueille.

14

Elama vedessa: Tavoitteena on suojella meria ja merten luonnonvaroja
seka edistaa niiden kestavaa kayttdéa. Tahan kuuluu merien
pilaantumisen vahentaminen, kalakantojen kestava hallinta ja

meriekosysteemien monimuotoisuuden turvaaminen.

15

Elama maalla: Tavoite keskittyy maaekosysteemien ja luonnon
monimuotoisuuden suojelemiseen ja ennallistamiseen. Se sisaltaa
metsien kestavan kayton, maaperan koyhtymisen ja aavikoitumisen

torjunnan seka uhanalaisten lajien suojelun.

16

Rauha, oikeudenmukaisuus ja hyva hallinto: Tavoitteena on rakentaa
rauhanomaisia ja osallistavia yhteiskuntia, joissa oikeus toteutuu ja

instituutiot ovat vastuullisia, tehokkaita ja lapinakyvia.

17

Kumppanuus ja yhteistyd: Tavoite korostaa kansainvalisen yhteistyon,
kumppanuuksien ja rahoituksen merkitysta muiden tavoitteiden
saavuttamiseksi. Se edellyttaa vahvaa globaalia sitoutumista ja

resurssien jakamista oikeudenmukaisesti.
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2.3 Leikkausosaston tilat ja toiminta

Leikkausosasto on sairaalaympariston yksikko, jossa suoritetaan kirurgisia
toimenpiteita, jotka edellyttavat korkeita hygieniavaatimuksia, erikoisvalineistoa
seka moniammatillista henkilokuntaa (Definitive Healthcare 2025).
Leikkausosasto koostuu usein erilaisista, toisiinsa yhteydessa olevista tiloista.
Tallaisia ovat esimerkiksi vastaanotto- ja kotiutustila, induktio- eli valmistelutila,
leikkaussalit, postoperatiivinen valvontayksikkd, valinehuollon tilat ja
varastotilat. (Aura & Kinnunen 2022, 14)

Vastaanottotilassa kotoa leikkaukseen saapuva potilas otetaan vastaan ja
henkilollisyys tarkastetaan. Potilaan kanssa kaydaan lapi leikkaukseen liittyvat
keskeiset asiat. Tilojen kannalta huomioitavaa on, etta potilastiedot voidaan
kayda lapi potilaan tieto- ja intimiteettisuojaa vaarantamatta. (Aura & Kinnunen
2022, 14.)

Ennen leikkaussaliin siirtymista, voidaan potilas valmistella valmistelu- eli
induktiotilassa. Valmisteluihin kuuluu esimerkiksi sentraalinen kanylointi,
puudutukseen liittyvat toimenpiteet, mahdolliset kivunhoitoon liittyvat katetrit
seka potilaan elintoimintojen seuraaminen. Leikkaussalin toiminta tehostuu, kun

potilas on valmisteltu ennen siirtoa leikkaussaliin. (Aura & Kinnunen 2022, 14.)

Leikkaussaleihin kuuluu tietty peruskalustus ja -valineet. Eri erikoisaloille on
yleensa omat leikkaussalit, jotka sisaltavat kunkin erikoisalan keskeisimman
valineiston ja laitteiston. Laitteet on usein sijoitettu leikkaussaleihin samalla
tavalla, jotta henkilokunnan on helpompaa toimia eri leikkaussaleissa. (Aura &
Kinnunen 2022, 15.) Uusien leikkaussalien tulisi olla kooltaan vahintaan 50-
60m?, jotta tilaa on mahdollista muokata myéhemmin uusia kayttotarkoituksia
palvelevaksi (Olkkola ym. 2021, 34). Peruskalusteiden tulee olla helposti
likuteltavia, helposti puhdistettavia ja kestavia. Peruskalusteita ovat esimerkiksi
instrumenttipoydat, anestesiatyopoyta, nesteensiirtotelineet, lattiamaljat, roska-
astiat eri jatteille, tyotuolit ja korokkeet, seka sailytystilat hoitotarvikkeille ja
ladke- ja nestehoidon tarvikkeille. (Aura & Kinnunen 2022, 15.)

Leikkaussalitiloihin kohdistuu tiettyja erityisvaatimuksia esimerkiksi sahko- ja
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tietoliikkenneverkkoon, ilmastointiin, kaasunsyottoon ja ilmanpaineistukseen
littyen. Tarkeimpia sahkolaitteita varten tulee olla varasahkojarjestelma, seka

kaasulle varajarjestelma. (Olkkola ym. 2021, 16.)

Leikkaussaliin kuuluu my0s paljon erilaisia sahkokayttoisia laakinnallisia
laitteita. Tallaisia ovat esimerkiksi leikkaustaso, valaisimet, anestesiatydasema,
kirurginen diatermialaite, imulaite seka salin toiminnan ohjausjarjestelma, johon
kuuluu valaistuksen, lampatilan, ilmastoinnin ja ilmankosteuden saately.
Jokaisesta leikkaussalista |I0ytyy myos elvytyslaitteisto, sisaltaen
defibrillaattorin. (Aura & Kinnunen 2022, 15.)

Anestesiatydasemaan kuuluu tarkeimpina osina ventilaattori, eli hengityskone,
seka potilasvalvontamonitori. Anestesiahoitotydhon kuuluu myos
infuusiopumput, lammityslaitteet, kaasunsyo6tto ja -poistojarjestelmat ja
tietojarjestelmat. (Aura & Kinnunen 2022, 15-16.) Erilaisten laitteiden kayttd on
yleistynyt. Esimerkiksi intubaatiossa kaytetaan yha useammin
videointubaatiolaitteistoja seka puudutusten ja kanylointien apuna
ultradanilaitteita. (Olkkola ym. 2021, 35.)

Postoperatiivista valvontayksikkda voidaan kutsua heraamoksi tai
anestesiavalvonnaksi. Tila sijaitsee lahella leikkaussaleja, jotta potilas on
helppo siirtaa sinne leikkauksen jalkeen. Tavoitteena on turvata potilaan
hyvinvointi anestesiasta toipuessa. Paapaino on hengityksen ja verenkierron
seurannassa, ladke- ja nestehoidossa seka kivun ja pahoinvoinnin hoidossa.
(Aura & Kinnunen 2022, 16.) Heraamohoidosta potilas siirtyy kotiutusyksikkdon,
kotiin tai vuodeosastolle, kun siirtokriteerit tayttyvat (Aura & Kinnunen 2022,
232.) Heraamon tarvikkeisiin kuuluu potilassanky (laidallinen, saadettava ja
infuusiopussitelineella varustettu), valvontalaitteisto, hapenantovalineisto,
imulaite ja hengityspalje. Heraamojen varusteluissa on erikoisalakohtaisia eroja.
(Hotus 2024.)

Varastotiloja on leikkausosastoilla useita erilaisia. Leikkaussalien valittdmassa
laheisyydessa olevassa steriilivarastossa sailytetaan steriileja instrumentteja,

kontainereita ja muita steriileja tarvikkeita. Kulutustarvikkeille on omat
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varastotilat seka laakkeille erilliset lukolliset l1aakehuoneet. Laakinnallisille
laitteille seka kuvantamisvalineille on omat valine- ja laitevarastot. (Aura &
Kinnunen 2022, 16-17.)

2.4 ThingLink

ThingLink on verkossa toimiva selainpohjainen alusta, jonka avulla voidaan
tuottaa interaktiivisia ja visuaalisia oppimateriaaleja ilman ohjelmointitaitoja.
Alustan keskeinen ominaisuus on mahdollisuus lisata kuviin, videoihin tai 360°-
ymparistoihin interaktiivisia tietopisteita eli tageja, joihin voidaan upottaa
esimerkiksi tekstia, kuvia, videoita, linkkeja tai muuta digitaalista aineistoa. Nain
oppimateriaalista saadaan visuaalisesti havainnollista ja helposti |ahestyttavaa.
ThingLinkin kayttd on yleistynyt opetuksessa ja koulutuksessa, koska sen avulla
voidaan rakentaa oppimisymparistoja, jotka tukevat opiskelijoiden aktiivista

osallistumista ja itseohjautuvuutta. (ThingLink 2025.)

ThingLinkin avulla rakennettu oppimateriaali perustuu visuaalisiin elementteihin,
joista muodostetaan interaktiivinen oppimisymparisto. Opiskelu tallaisen alustan
kautta on joustavaa ja itsenaista, silla opiskelija voi avata ja kayda lapi
materiaalia missa ja milloin vain mobiililaitteella tai tietokoneella. Alusta tukee
nain oppimisen saavutettavuutta ja monimuotoisuutta seka mahdollistaa
yksilollisen etenemisen sisalldissa. Haasteita ThingLinkin kaytossa voi olla
esimerkiksi kayttajien vaihtelevat digitaaliset taidot seka se, kuinka kattavasti ja
selkeasti alustan kayttoonottokoulutus on toteutettu. (Faulds S & Taylor A.
2025.)

2.5 E-oppimateriaali

E-oppimateriaali tarkoittaa kaikkea oppimateriaaliksi tarkoitettua sisaltda, joka
on saatavilla verkossa. E-oppimateriaaleihin kuuluu esimerkiksi verkkokurssit,
toista oppimateriaalia taydentavat lisamateriaalit, kuvapankit ja tehtavapankit.
(Opetushallitus 2024.)
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Pedagogisesti laadukkaan e-oppimateriaalin tulee soveltua opiskelukayttoon,
tukea oppimista monipuolisesti ja tarjota pedagogista lisaarvoa, kuten uutta
tietoa ja uusia mahdollisuuksia tehtavan tekemiseen. E-oppimateriaali ei
yksistaan tee opetuksesta laadukasta, eika yksi oppimateriaali voi kattaa kaikkia
hyvan oppimisen piirteita. Oppimateriaalin laatua arvioidessa onkin hyva pohtia
mita talla kyseisella materiaalilla voi tehda. Oppimateriaalin tulisi kannustaa
opiskelijaa aktiivisuuteen ja yhteisolliseen tyoskentelyyn. Tehtavien tulisi olla
riittdvan haastavia ja monipuolisia, seka tarjota mahdollisuus omaan

pohdintaan, itsearviointiin ja omiin valintoihin. (Opetushallitus 2024 .)

E-oppimateriaalin avulla oppiminen on joustavaa. Opiskelija voi hyddyntaa
materiaalia ajasta ja paikasta riippumatta. Erilaisia oppimistapoja on helpompi
soveltaa e-oppimateriaalin kuin kasvokkain tapahtuvan opetuksen kanssa. E-
oppimateriaalissa voidaan hyddyntaa materiaalia monessa eri muodossa:
erilaisina tiedostoina, kuvina, diaesityksina ja videoina. (Mohammed ym. 2017,
217-218.)

Turun AMK:n opinnaytety6 | Joni Hohenthal, Annika Kaleva ja Jesse Koskela



3 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja ohjaavat

kysymykset

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa kestavaa kehitysta
leikkausosastolla ja laatia sen pohjalta sairaanhoitajaopiskelijoille suunnattu
oppimateriaali ja tietotesti, joita hyddynnetaan opetusmateriaalina
sairaanhoitajaopiskelijoiden koulutuksessa Turun ammattikorkeakoulun
perioperatiivisen hoitotydon syventavalla kurssilla. Tavoite on tukea
sairaanhoitajaopiskelijoiden oppimista kestavasta kehityksesta ja tuoda esiin
tutkittua tietoa siita, mitka tekijat haastavat ja edistavat kestavan kehityksen

toteutumista leikkausosastolla.
Opinnaytetyota ohjaavat seuraavat kysymykset:

1. Mitka tekijat edistavat kestavan kehityksen toteutumista
leikkausosastoilla?
2. Mitka tekijat haastavat kestavan kehityksen toteutumista

leikkausosastoilla?
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4 Opinnaytetyon toteuttaminen

Kirjallisuuskatsaus on systemaattinen menetelma, jossa tutkitaan, arvioidaan ja
tiivistetaan aiempien tutkimusten tuloksia uusia johtopaatoksia tehden.
Kirjallisuuskatsaus jaetaan yli 40 tyyppiin. (Salminen 2023.) Tassa tyossa
menetelmana on kuvaileva, eli narratiivinen kirjallisuuskatsaus. Narratiivisella
kirjallisuuskatsauksella voidaan tehda aiemmin tehdyista tutkimuksista
yhdenmukainen kokonaisuus ja siten antaa laaja yleiskuva kasiteltavasta
aiheesta (Vilkka 2025, 41). Sen avulla epayhtenaista tietoa jarjestellaan

yhtenaiseksi, helppolukuiseksi kokonaisuudeksi (Salminen 2023).

Kirjallisuuskatsauksen vaiheet ovat tutkimuskysymysten muodostaminen,
aineiston valinta, kuvailun rakentaminen ja tulosten tarkastelu (Kangasniemi
2013, 294). Ensin muodostetaan tutkimuskysymys, valitaan kaytettavat
tietokannat seka hakusanat. Toiseksi seulotaan I10ydettyja lahteita ja paatetaan
poissulkukriteerit. Tavoitteena on 16ytaa mahdollisimman laadukas materiaali.
(Salminen 2023.) Lahteiksi valitut tutkimukset kasitellaan aineistolahtoisella
sisallénanalyysilla. Siina tutkimusaineistosta poimitaan tutkimuskysymysten
perusteella oleellinen sisalto ja se ryhmitellaan uudeksi johdonmukaiseksi
kokonaisuudeksi (Vilkka 2025, 338). Lopuksi kirjoitetaan itse katsaus ja
syntetisoidaan tuloksia (Salminen 2023). Kirjallisuuskatsauksen pohjalta luotiin

oppimateriaali ja tietotesti oppimispolkuna ThingLink-alustalla.

Opinnaytetyossa kaytettiin tietokantoja PubMed, Medic ja Cinahl. Aineistoa
haettiin myos manuaalisesti. Hakulausekkeita oli useita, koska opinnaytetyon
aihe on moniulotteinen. Aineisto valittiin sisaanottokriteereiden perusteella, jotka
ovat nahtavissa taulukossa 2. Tavoitteena oli kayttaa mahdollisimman uusia
lahteita. Tarkeimpana sisaanottokriteerina oli, etta tutkimuksessa kasiteltiin

kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymyksia.

OpinnaytetyOdssa kaytettiin seuraavia hakusanoja: kestava (sustainable), kehitys
(development), leikkausosasto (operating department), leikkaussali (operating

room, operating theatre), ekologisuus (ecology), sosiaalinen (social),
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kulttuurinen (cultural), taloudellinen (economic), edistaa (advance), haastaa
(challenge). Hakulausekkeiden muodostuksessa kaytettiin Boolen
operaattoreita AND ja OR ja sanankatkaisuja, seka useita hakusanoja ja niiden
yhdistelmia. Tulokset rajattiin suomen ja englannin kielille. Aineistot valittiin
ensin otsikon, sitten tiivistelman ja lopulta kokotekstin perusteella.
Tiedonhaussa haasteena oli aiheen moniulotteisuus. Hakusanoja tarvittiin
paljon, jotta kaikki kestavan kehityksen osa-alueet saatiin tuloksissa kasiteltya.
Kestavan kehityksen kasitteilla hakutuloksia saatiin paljon, mutta ne eivat
kasitelleet leikkausosastoja tai edes sairaalaa. Hakua tarkennettiin koskemaan
leikkaussalia, leikkausosastoa tai sairaalaa, jolloin hakutulokset vahenivat
selkeasti. Useilla hakuyhdistelmilla tuloksia ei saatu ollenkaan. Hakua jouduttiin
laajentamaan leikkausosastosta tai leikkaussalista koskemaan koko sairaalaa.
useita tutkimuksia loydettiin myos manuaalisella haulla. Tiedonhaku on esitetty
tarkemmin Liitteessa 1. Tydhon valittiin lopulta 26 tutkimusta (n=26). Valittujen

tutkimusten erittely on nahtavissa Liitteessa 2.
Taulukko 2. Sisaanottokriteerit
Sisaanottokriteerit
Aineisto julkaistu 2015 tai sen jalkeen
Koko teksti saatavilla ilmaiseksi
Kieli suomi tai englanti

Vastaa tutkimuskysymyksiin

Aineisto analysoitiin sisalldonanalyysilla. Tama toteutettiin vaiheittain.
Tutkimusaiheen monipuolisuuden vuoksi aihe jaettiin paaluokkiin
tutkimuskysymysten mukaan ja ylaluokkiin kestavan kehityksen osa-alueiden
mukaan. Kukin osa-alue jaettiin viela sopivien tutkimusten mukaan alaluokkiin.
Valituista tutkimuksista tehtiin tutkimuskysymysten kannalta oleelliset

pelkistykset, jotka ovat nahtavilla Liitteessa 3.
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5 Tulokset ja tuotos

5.1 Kestavaa kehitysta edistavia tekijoita leikkausosastolla

5.1.1 Ekologinen kestavyys

Terveydenhuoltosektori tuottaa l1ahes 5 % globaaleista kasvihuonepaastoista, ja
kehittyneissa maissa osuuden on raportoitu olevan jopa 6-8%. Kirurgiset
toimenpiteet vastaavat arviolta 20-33% naista paastoista. (Eussen ym. 2024.)
Kestavyystoimien kayttoonotto on kuitenkin monissa sairaaloissa hidasta.
Leikkausyksikoiden siirtymista kestavampiin toimintamalleihin voidaan edistaa
selkeiden kannustimien avulla seka hyddyntamalla muiden toimialojen ja
edistyneiden terveydenhuoltojarjestelmien kokemuksia. (Christophel ym. 2025.)
Leikkausosastot ovat yksi sairaalaympariston merkittavimmista jatteen
tuottajista. Jatehuollon tehostaminen ja kierratyksen lisdaminen ovat siten

keskeisia ekologisen kestavyyden osa-alueita. (Gorgun ym. 2024.)

Tutkimukset osoittavat, etta kirurgisten toimenpiteiden ymparistdvaikutuksia
voidaan merkittavasti vahentaa uudelleenkayton, materiaalitehokkuuden ja lean
periaatteiden avulla ilman, etta potilasturvallisuus heikkenee. Esimerkiksi
kaihileikkauksissa, hysterektomiassa ja ortopedisissa toimenpiteissa
uudelleenkaytettavat valineet tuottivat jopa 50-70 % pienemman hiilijalanjaljen
ilman vaikutusta infektioriskiin. Laparoskooppisessa kirurgiassa kertakayttdisten
instrumenttien kayton rajoittaminen toi seka taloudellisia etta ymparistohyotyja.
(Bolten ym. 2022.) Lisaksi ymparistovastuulliset hankinnat, kuten
uudelleenkaytettavien valineiden suosiminen ja vahapaastoisten materiaalien
valinta, tukevat kokonaisvaltaista kestavan kehityksen strategiaa. Naiden
tulosten yhteisvaikutuksella voidaan saavuttaa merkittavia paastovahennyksia
ja resurssien saastoja ilman, etta potilasturvallisuus tai hoidon laatu vaarantuu.
(Johnson ym. 2024.)

Laparoskooppisen kolekystektomian elinkaarianalyysin perusteella

kertakayttoiset leikkausvalineet muodostavat noin 40% kokonaispaastoista, kun
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taas siirtyminen uudelleenkaytettaviin valineisiin voi pienentaa paastoja 40-
66%. Tulokset korostavat materiaalivalintojen merkitysta kirurgisten

toimenpiteiden hiilijalanjaljen vahentamisessa. (Eussen ym. 2024.)

Practice Greenhealth -organisaation "Greening the OR”- ohjelman mukaan
energiankulutusta voidaan vahentaa useilla kaytannon ratkaisuilla, jotka eivat
heikenna potilasturvallisuutta tai hoidon laatua. Leikkausosastot kuluttavat
paljon energiaa erityisesti iimanvaihdon, valaistuksen ja laitteiden jatkuvan
kayton vuoksi. Energiatehokkuutta voidaankin parantaa lamp6-, ilmanvaihto- ja
ilmastointijarjestelmien (HVAC) saatamisella kayttdbasteen mukaan,
hyodyntamalla alykkaita itseohjautuvia ja energiatehokkaita valaistusratkaisuja
(LED) seka laitteiden energiankaytdn optimoinnilla, kuten virransaastotila-
asetuksilla. (Christophel ym. 2025.)

Vaikka vedenkulutus ei ole leikkausosastojen suurin yksittainen
ymparistokuormittaja, sen vahentdminen muodostaa tarkean osan
kokonaisvaltaista ekologista kestavyytta. Yksinkertaisilla ja
kustannustehokkailla toimenpiteilla voidaan merkittavasti vahentaa
vedenkulutusta leikkaustyossa. Esimerkiksi kasikirurgialla on tutkittu, etta
vedettomien tai alkoholipohjaisten kasidesinfektiomenetelmien hyddyntaminen
perinteisen vesihuuhtelun sijaan seka vedenkayton tarkka rajaaminen kasien
pesun yhteydessa ovat tehokkaita tapoja vahentaa vedenkulutusta. (Gasson
ym. 2023.)

Leikkausosastojen kemikaalien ja anestesiakaasujen kayttd muodostaa
merkittavan osan perioperatiivisen hoitoketjun ymparistovaikutuksista.
Tutkimusten mukaan erityisesti desfluraanin ja dityppioksidin eli arkikielessa
ilokaasun (N,O) kaytté kasvattaa hiilijalanjalked, mutta naita vaikutuksia
voidaan vahentaa merkittavasti valitsemalla vahemman kuormittavia
vaihtoehtoja, kuten sevofluraania tai TIVA- anestesiaa, hyddyntamalla
vahavirtaustekniikoita seka ottamalla kayttoon kaasujen talteenottojarjestelmia.
(MacNeill ym. 2024.) Anestesiakaasujen maailmanlaajuisista
kasvihuonepaastoista ei ole tuoretta tutkimustietoa, mutta vuonna 2014 tehdyn

tutkimuksen mukaan vuosittainen kasvihuonekaasuvaikutus oli noin 3100
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ktonCO2e (hiilidioksidiekvivalenttia). Desfluraanin vaikutuksen arvioitiin olevan
tasta n. 80%. Tietoisuuden lisdannyttya desfluraanin kayttdéa rajoitetaan tai
tullaan rajoittamaan, esimerkiksi EU:ssa vuodesta 2026 alkaen. (Talbot ym.
2025.) Anestesialaitteiden kaasuletkustojen vaihtovalin pidentaminen ja
kertakayttovalineiden uudelleenkasittely vahensivat kustannuksia,

energiankulutusta ja jatekuormaa huomattavasti. (Bolten ym. 2022.)

5.1.2 Taloudellinen kestavyys

Taloudellinen kestavyys on keskeinen osa kestavan kehityksen kokonaisuutta
leikkausosastojen toiminnassa. Se tarkoittaa resurssien tarkoituksenmukaista
kayttda ja kustannusten hallintaa siten, etta toiminta on pitkajanteisesti seka
taloudellisesti etta toiminnallisesti kestavaa. Keskeisia osa-alueita ovat
resurssienhallinta, jolla pyritdan vahentamaan materiaalihukkaa ja tehostamaan
prosesseja, seka saastaminen esimerkiksi uudelleenkaytettavien valineiden ja
kustannustehokkaiden hankintamallien avulla. Ennakoiva ja elinkaariajatteluun
perustuva materiaali- ja laitehuolto varmistaa turvallisen toimintavarmuuden
seka vahentaa ylimaaraisia kustannuksia. (Almukhtar ym. 2024.) Keskeisia
ratkaisuja hoidon saavutettavuuden ja laadun sailyttamiseksi ovat digitaaliset
terveyspalvelut, kuten telelaaketiede ja sahkoiset potilastietojarjestelmat. Nama
parantavat hoidon tehokkuutta, vahentavat virheita ja alentavat kustannuksia.
Lisaksi uusiutuvan energian kaytto, kestavat hankintaketjut ja ekotehokkaat
toimintamallit vahentavat terveydenhuollon ymparistokuormitusta ja tuovat

taloudellisia saastoja pitkalla aikavalilla. (Hussain ym. 2024.)

"Reduce, reuse, recycle, rethink, research” -periaatteet muodostavat keskeisen
taloudellisen kestavyyden toimintamallin leikkausosastoilla. Kulutuksen
vahentaminen (reduce) pienentaa hankinta- ja energiakustannuksia
optimoimalla materiaalien ja valineiden kayttdéa. Valineiden ja laitteiden
uudelleenkaytto (reuse) vahentaa uusien hankintojen tarvetta ja tuo
pitkdaikaisia saastoja. Kierratys (recycle) puolestaan alentaa
jatehuoltokustannuksia ja tehostaa resurssien kayttoa. Toimintatapojen kriittinen
tarkastelu (rethink) kannustaa arvioimaan vakiintuneita kaytantoja ja etsimaan

uusia seka kestavampia ratkaisuja. Tutkimus ja kehittdminen (research) tukevat
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paatoksentekoa tuottamalla nayttoon perustuvaa tietoa, jonka avulla voidaan
tunnistaa vaikuttavimmat kestavan kehityksen toimenpiteet seka seurata niiden

kustannus- ja ymparistovaikutuksia. (Lattanzio ym. 2022.)

Elinkaariteorian tavoitteena on varmistaa laakinnallisten laitteiden turvallinen,
kustannustehokas ja keskeytykseton kayttd koko niiden kayttdian ajan. Teoria
jakaa laitehallinnan kolmeen vaiheeseen: alkuvaiheessa painotetaan tarpeiden
arviointia ja hankintaa, keskivaiheessa keskeista on kaytto, huolto ja
kustannusten hallinta, ja loppuvaiheessa laitteen poistaminen, kierratys ja
havittaminen ymparistovastuullisesti. Tama jarjestelmallinen malli tukee
potilasturvallisuutta, resurssitehokkuutta ja kestavaa toimintaa. Hallinnan
painopiste on siirtymassa reaktiivisesta huollosta ennaltaehkaisevaan
toimintaan, ja tata tukemaan on kehitetty nelja keskeista jarjestelmaa:
henkiloston koulutus, tiedonhallinta, kustannusten optimointi ja
laadunvarmistus. Tulevaisuuden kehityksessa korostuvat nayttdon perustuvat
toimintamallit, digitaalisten tyokalujen ja tiedonhallintajarjestelmien
hyddyntaminen seka monitieteinen yhteistyd. Naiden avulla voidaan tehostaa
laitteiden elinkaaren hallintaa, parantaa leikkaustoiminnan laatua ja
turvallisuutta seka tukea sairaaloiden siirtymista maarallisesta kasvusta kohti

laadullista ja tehokasta toimintaa. (Dai ym. 2025.)

Taloudellisesti kestava terveydenhuolto edellyttaa kokonaisvaltaista
lahestymistapaa, jossa tehokkuuden rinnalla huomioidaan henkildston
hyvinvointi ja sosiaalinen kestavyys. Lean- menetelma ja prosessien optimointi
ovat keskeisia keinoja parantaa terveydenhuollon tehokkuutta, hoidon laatua ja
potilas tyytyvaisyytta. Naiden menetelmien avulla voidaan tehostaa resurssien
kayttdéa ja sujuvoittaa tydprosesseja. Samalla lean-ajattelu tukee henkildston
osallistumista ja sitoutumista, silla se perustuu jatkuvaan parantamiseen ja
tydntekijoiden asiantuntemuksen hyodyntamiseen. Tutkimuksen mukaan
osallistava johtaminen ja tyon merkityksellisyyden kokemus vahvistavat
tydhyvinvointia ja vahentavat henkildstdon vaihtuvuutta. (Hussain ym. 2024.)
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5.1.3 Sosiaalinen kestavyys

Vuonna 2015 julkaistu The Lancet-lehden maailmanlaajuinen kirurgiakomissio
toi esiin, etta yha noin viidella miljardilla ihmisella ei ole paasya turvalliseen ja
oikea-aikaiseen kirurgiseen hoitoon. Saatavuuden puutetta kuvattiin
merkittavaksi kansanterveysongelmaksi. Saatavuuden edistamiseksi Maswime
(2025) esittelee useita ratkaisuja. Koulutuksen avulla tulisi huomioida, etta
tydvoimaa on riittavasti. Koulutuksessa tulisi panostaa sen erikoisalan
kirurgeihin, joita kyseisella alueella eniten tarvitaan, unohtamatta muita
kirurgisen hoidon valttamattomia ammattiryhmia, kuten sairaanhoitajia.
Henkildston pysyvyyteen, myos maaseudulla, tulisi myos kiinnittaa huomiota ja

luoda strategioita.

Leikkausten maaran lisdantymisen myoéta ennaltaehkaisevan hoitotydn rooli
saatavuuden parantamiseksi on yha merkittavampi. Julkinen terveydenhuolto
keskittyy usein ennaltaehkaisevaan tydhon perusterveydenhuollossa, jolloin sen
vaikutukset eivat juurikaan nay kirurgisessa hoidossa. Yhteisojen, politiikan ja
ammattitaitoisen henkilokunnan yhteistydn avulla voitaisiin ehkaista traumoja ja

kirurgisesti hoidettavia sairauksia. (Maswime ym. 2025.)

American Association for the Surgery of Trauma -jarjeston vuosikokouksessa
asiantuntijapaneeli esitti epatasa-arvoisen akuutin kirurgian ratkaisuksi
nelivaiheista lahestymistapaa: 1) Identify = tunnista eriarvoisuus, 2) Reduce =
vahenna sitd, 3) Eliminate = poista se ja 4) Heal = Korjaa ja eheyta jarjestelmaa

seka yhteisoja. (McCrum ym. 2024.)

Terveydenhuollossa tyontekijoiden asenteilla ja osaamisella on suora vaikutus
terveyspalveluiden laatuun ja tehokkuuteen (Ullah ym. 2021). Leikkaussalissa
potilaat ovat mahdollisesti hengenvaarallisessa tilanteessa, kohtaavat riskeja ja
ovat usein tiedottomassa tilassa. Hoitotyon ammattilaisilla on talldin merkittava
rooli potilaiden turvallisuuden ja hyvinvoinnin varmistamisessa. Paivittain
leikkaussalihoitajat varmistavat, etta potilaat antavat riittavaan tietoon perustuen

suostumuksensa hoitoon, seka pitavat huolta heidan yksityisyydensuojastaan ja
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ihmisarvostaan. Samalla leikkaussalitoiminnalta odotetaan tehokkuutta ja

moniammatilliselta tiimiltd saumatonta yhteisty6ta. (Beriso ym. 2024.)

Radiologialla tehdyssa tutkimuksessa korostetaan sosiaalisen kestavyyden
tarkeana nakodkulmana hoitavan henkildkunnan suhdetta potilaaseen.
Tutkimuksen mukaan potilaat kokisivat tarkedana mahdollisuuden keskustella
hoitoaan koskevista tutkimuksista suoraan radiologin kanssa. Olennaisena
osana sosiaalista kestavyytta mainitaan myos tyontekijoiden motivaation ja
hyvinvoinnin tukeminen. Kestavan radiologian todetaan edellyttavan

vuoropuhelua laaketieteen, politiikan ja teollisuuden valilla. (Palm ym. 2023.)

Myo6s muissa tutkimuksissa potilastyytyvaisyyden on todettu lisdantyvan, jos
l&adkari puhuu suoraan potilaan kanssa ja antaa potilaalle mahdollisimman
paljon aikaa. Hyva ilmapiiri ja tiimityotaidot tyontekijoiden kesken ovat myos
merkittavia potilastyytyvaisyyden tekijoita. Hyvat sosiaaliset suhteet
tyontekijoiden valilla parantaa viestintaa ja koordinaatiota ja siten potilaan

kokonaisvaltaista hoitoa. (Bragge ym. 2025.)

Sosiaali- ja terveysalalla on moniin muihin ammattiryhmiin verrattuna isompi
riski tyoturvallisuuden haasteille. Haasteet ja riskit tyOpaikalla vaikuttavat
negatiivisesti tyotekijoiden hyvinvointiin ja siten tyopaikan sosiaaliseen

ilmapiiriin. Sairaalaymparistéssa on esimerkiksi ergonomisia, kemiallisia,

29

biologisia ja fyysisia riskitekijoitd. Pakistanissa tehdyssa laajassa tutkimuksessa

nousi esiin useita tapoja parantaa sosiaalista kestavyytta sairaaloissa.

Esimerkiksi tyontekijoiden riittavaa koulutusta pidettiin tarkeana, jotta tyontekijat

ymmartavat tyoturvallisuuden tarkeyden ja oman roolinsa sen edistamisessa.

TyoOntekijat itse odottavat tydymparistoltaan tydkavereiden, esimiesten ja johdon

turvallisuutta, seka turvallisuuskaytanteita ja -ohjeistuksia. Turvalliset tydkaverit

toimivat turvallisuusohjeiden mukaan ja rohkaisevat myos muita toimimaan

tyoturvallisesti. (Ullah ym. 2021)

5.1.4 Kulttuurinen kestavyys

Leikkausosaston arjessa kulttuurinen kestavyys nakyy potilastyossa seka

tydyhteison toimintatavoissa. Potilaiden kulttuuriin, uskontoon ja
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intimiteettisuojaan liittyvia toiveita pyritaan huomioimaan, kunhan aseptiikka
saadaan turvattua. Hyvia kaytannon esimerkkeja ovat verensiirtokiellon
kirjaaminen potilastietoihin, uskonnollisen paahineen (esim. hijab) kayton
salliminen saliin siirryttaessa. Tallaisilla arkisilla toiminnoilla saadaan suojattua
ja varmistettua yksilon suoja ja kulttuurin kunnioittaminen. Joissain kulttuureissa
potilas voi pyytaa samaa sukupuolta olevaa hoitajaa, mika potilasturvallisuuden
puitteissa pyritaan toteuttamaan. Valitettavasti tama ei ole mahdollista, mutta
siihen on pyrittdva. Kokonaisuudessaan potilaiden kulttuuritaustat tulee
huomioida ja kirjata ennakoivasti ja asiallisesti potilastietoihin, jotta
tulevaisuuden hoitotyo olisi kulttuurista kestavyytta tukevaa. Kun tallaiset asiat
tulee kirjauksissa rutiinimaiseksi, niin ei potilaiden toiveiden toteutus jaa

sattumanvaraiseksi vaan niihin osataan varautua. (Leppanen ym. 2019.)

Kulttuurinen kestavyys koskee myds tydyhteison toimintaa ja
omabhoitokulttuuria. Hyvien kaytantdjen siirtaminen uusille tyontekijoille,
opiskelijoille seka moninaisista taustoista tuleville hoitajille on tarkeaa. Tata
toteuttamalla kytkeytyvat kulttuurisen kestavyyden kunnioittaminen tydyhteisoon
seka osaksi kaytanteita. Tallaisen kulttuurisen kestavyyden edistaminen tulisi
tulla 1ahiesimiehelta ja olla osana perehdytysta. Perehdytyksessa tulee tulla ilmi
osaston hoitokulttuuri, arvot ja kaytannot kulttuurisen kestavyyden

turvaamiseksi. (Leppanen ym. 2019.)

Perehdytyksella on tarkea rooli ymmarryksen lisaamiseksi leikkausosastoilla.
Tyontekijoilla tulisi olla riittavasti tietoa yleisimmista hoitotydssa kohdattavista
kulttuureista. Tama helpottaa henkilostda tarjoamaan kielitukea seka
arvioimaan tulkkausavun tarvetta. Kulttuurin kunnioittaminen patee myos
hoitohenkilokuntaa kohtaan. Tata voidaan toteuttaa esimerkiksi huomioimalla
henkilokunnan kulttuurilliset ja uskonnolliset juhlapaivat tydvuorosuunnittelussa

tasapuolisesti. (Leppanen ym. 2021.)

Hyva menetelma kulttuurisen kestavyyden tuomiseksi osaksi arkista hoitotyota
on simulaatioharjoittelu, jossa kasitelldaan ja simuloidaan preoperatiivinen
kohtaaminen, intraoperatiivinen- seka postoperatiivinen tilanne. Naissa

kasiteltaisiin kulttuurin mukaan erilaisia kulttuurin tuomia eroja hoitotyossa.
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Naihin eroihin voi kuulua esimerkiksi ruokavaliorajoitteiden huomioon
ottaminen, saman sukupuolisen hoitajan jarjestaminen ilman
potilasturvallisuutta vaarantaen, kotihoito-ohjeiden huomioiminen ja
postoperatiivisen kivun arviointi ja hoito kielimuurin yli. Tallaiset simulaatiot ovat
linjassa hoitajien kulttuurista osaamista kehittavaa koulutusta koskevan nayton
kanssa. Kaytannon laheiset harjoitteet ovat helposti lahestyttavia ja niissa
pystyy hyvin reflektoimaan seka tuomaan kehitys ideoita esille kulttuurisen

kestavyyden tulevaisuuden kehitysta varten. (Oikarainen ym. 2019.)

5.2 Kestavaa kehitysta haastavia tekijoita leikkausosastolla

5.2.1 Ekologinen kestavyys

Leikkausosastojen ekologinen kestavyys on monin tavoin haastavaa. Kirurginen
toiminta kuluttaa runsaasti energiaa, vetta ja materiaaleja, ja
kertakayttotuotteiden laaja kaytto lisaa merkittavasti jatekuormaa. Lisaksi
leikkaussalit ovat riippuvaisia vakaista energia- ja vesihuollosta seka
toimitusketjuista, mika vaikeuttaa kestavien kaytantojen kayttdonottoa erityisesti
resurssien rajallisissa sairaaloissa. Organisaatiorakenteet, muutosvastarinta ja
henkiloston rajallinen ymparistotietoisuus hidastavat vihreiden toimintatapojen
juurtumista. Kestavan kehityksen edistaminen leikkausosastoilla edellyttaa
pitkajanteista koulutusta, johdon sitoutumista ja kaytantojen systemaattista

seurantaa. (Dal Mas ym. 2024.)

Leikkausosastojen kestavyyttd haastaa anestesian suuret kasvihuonepaastot.
Anestesiakaasut muodostavat merkittavan osan paastoista, lisaksi laakkeiden
seka anestesialaitteiston ylikulutus ja hukkaan heittaminen lisaavat
ymparistokuormaa. Anestesiassa syntyy vaistamatta ladkkeiden hukkaa,
erityisesti anestesia- ja hatatilaladkkeiden osalta. Suuri osa avatuista ladkkeista
jaa kayttamatta ja paatyy lopulta ymparistoon, mika lisaa laakejatteen ja
kemikaalikuormituksen maaraa. Tama tekee laakehallinnasta ja jatteen
vahentamisesta keskeisen haasteen kestavan kehityksen edistamisessa
leikkausosastoilla. (Gordon 2020.)
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Korealaisten kirurgien nakemykset tutkimuksessa on, etta suurin osa
tutkimukseen osallistuvista vastaajista tiesi ilmastokriisista, mutta ei ollut
tietoinen leikkaussalien merkittavasta roolista paastojen ja jatteen tuottajana.
YhteisOsairaaloiden kirurgit olivat erityisen halukkaita tekemaan muutoksia,
mutta suurimpina haasteina nahtiin ohjeistuksen ja johtavien instituutioiden
puute. Tulokset korostavat tarvetta koulutukselle ja selkeille rakenteille, jotka

tukevat kestavaa toimintaa leikkaussaleissa. (Choi ym. 2025.)

5.2.2 Taloudellinen kestavyys

Keskeisia taloudellisia haasteita ovat rahoitus- ja resurssivajeet. Henkiloston
myonteisesta asenteesta huolimatta koulutuksen jarjestamiseen, lajittelu- ja
kierratysinfrastruktuurin kehittdmiseen seka kaytantdjen arkitoiminnaksi
muuttamiseksi ei saada tarpeellisia resursseja sen toteuttamiseen. Samaan
aikaan johdon ajankaytto ja seurantamenetelmat voivat olla puutteellisia, mika
heikentaa haluttujen muutosten pysyvyytta ja saastojen todentamista. Tallaisten
kaytantojen toteuttamisen haasteena on usein budjettirajoitteet ja koska
jokainen osasto/yksikkd seuraa vain omia kulujaan, ei investointien

kannattavuutta tarkastella koko elinkaaren nakdkulmasta. (Gorgun ym. 2024.)

Leikkausosaston kestavan kehityksen toteutuminen edellyttaa seka
arkikaytantdjen muutosta, etta jarjestelmatason johtamista. Kansanvalisen
WSES STAR -tutkimuksen mukaan kirurgeilla on mydnteinen asenne, vaikka
osaamisessa ja kaytantdjen kayttoonotossa on viela ongelmia/puutteita. (Dal
Mas ym. 2024). Tutkimuksessa korostetaan miten "vihrea kirurgia” eli kestavaa
kehitysta kayttava kirurgia on viela kehitysvaiheessa, tavoitteisiin paastaisiin
vain, jos organisaatiot tarjoavat ja toteuttavat systemaattista koulutusta, selkeita
ohjeistuksia ja moniammatillista yhteistyota, jossa yhdistyisi kirurgian, hoitotyon,
johdon, Kiinteiston seka laitteistoiden hallinnan henkildstod ja nama sitoutuisivat
viemaan kestavan kehityksen toteutumista eteenpain. (Dal Mas ym. 2024.)
Viime vuosina laitteiden kayton hallinta terveydenhuollossa on kohdannut kolme
keskeista haastetta: laitteiden tekninen monimutkaistuminen, kayttétiheyden ja
kuormituksen kasvu seka vanhentuneet laadunvalvontamallit, jotka perustuvat

liaksi kokemukseen ja puutteellisiin arviointikriteereihin. (Dai ym. 2025.)
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5.2.3 Sosiaalinen kestavyys

Sosiaalisen kestavyyden toteutumista leikkaustoiminnassa haastaa esimerkiksi
hoidon hinta potilaalle. Terveydenhuollon rahoituksessa tulisi olla pitkan
aikavalin suunnitelma, joka perustuisi enemman yleiseen verotukseen, kuin
potilaiden hoitomaksuihin. WHO:n Agenda 2030 -hankkeen tavoitteisiin kuuluu
valttamattoman kirurgian tarjoaminen 80 %:lle maailman vaestosta vuoteen

2030 mennessa, mika on haaste erityisesti kehitysmaille. (Ahmed ym. 2016.)

Etiopiassa perioperatiivisille sairaanhoitajille tehdyssa kyselytutkimuksessa
nousi esiin useita epakohtia potilaiden informointiin ja suostumukseen liittyen.
Hoitajat kertovat tilanteista, joissa potilailta pyydetaan suostumusta suuriin
toimenpiteisiin antamatta potilaalle ja omaisille riittavaa tietoa kyseisesta
leikkauksesta ja muista hoitovaihtoehdoista. Kyselyssa ilmeni, etta potilaita on
tuotu leikkaussaliin ilman suostumuslomaketta, potilastietoja on katsottu ja

toimenpiteita suoritettu ilman potilaan suostumusta. (Beriso ym. 2024.)

Akuutin kirurgisen hoidon haasteita aiheuttaa esimerkiksi sairaaloiden sijainti ja
alueellinen kapasiteetti, joka ei aina vastaa vaeston tarpeita. Haasteita
kohtaavat erityisesti vdhemmistoihin kuuluvat, pienituloiset ja maaseudulla
asuvat. Tutkimusten mukaan esimerkiksi traumapotilaiden sukupuoli ja etnisyys
vaikuttavat siihen mihin sairaalaan potilaita kuljetetaan. Vahemmistopotilaat
saavat myos epatodennakoisemmin siirtoa hoidon kannalta sopivampaan

sairaalaan. (McCrum ym. 2024.)

Ongelmat tydilmapiirissa ja tiimityoskentelyssa haastavat sosiaalisesti kestavaa
toimintaa leikkausosastolla. Sairaanhoitajan kokemuksen mukaan
epakunnioittavasti puhuminen johtaa motivaation heikkenemiseen ja
keskittymisen herpaantumiseen, jolloin potilasturvallisuus saattaa vaarantua.
(Beriso ym. 2024.)

5.2.4 Kulttuurinen kestavyys

Kulttuurisessa kestavyydessa yksi suurin haaste on siihen sisaltyvien

kasitteiden, mittareiden ja tavoitteiden epaselvyys. liman selkeaa perehdytysta
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ja ohjeistusta jaa kaytannon toiminta kulttuurisen kestavyyden suhteelta

sirpaleiseksi. (Oikarainen ym. 2019.)

Kasitteellisen epaselvyyden rinnalla kirjallisuus tuo esiin kaytannon toteutuksen
esteita. Arjessa kulttuuri voi typistya ryhmapiirteiksi, mika kaventaa potilaan
yksilOllistd kohtaamista ja hoidon suunnittelua, tata ilmiota kuvaa kulttuurin
vahainen ymmarrys ja sen vaikuttaminen yksilon nakdkulmasta (Oikarainen ym.
2019). Samalla kielelliset ja kulttuuriset esteet erityisesti tulkkipalvelujen
rajallinen saatavuus, lomake- ja suostumusprosessien englanninkielisyys,
terveyslukutaito-oletukset seka tehokkuuspaine hankaloittavat perioperatiivista
hoitoa ja siirtavat vastuuta yksittaisille tyontekijoille (Bonus ym. 2025). liman
organisaatio- ja jarjestelmatason pitkajanteista sitoutumista seka potilasryhmien
kanssa tehtya yhteiskehittamista kulttuurisesti ja kielellisesti
tarkoituksenmukaiset kaytannaot jaavat helposti yksittaisten tyontekijoiden

hyvasta tahdosta riippuviksi. (Oikarainen ym. 2019.)

"Nurses’ and nurse managers’ perceptions of sustainable development in
perioperative work” -tutkimuksessa (Leppanen 2022) huomattiin
perioperatiivisten ammattilaisten tuntevan kestavan kehityksen periaatteet
heikosti ja se tietamys mita heilta 16ytyi, painottui taloudelliseen seka
ekologisuuteen, minka seurauksena sosiaalinen ja kulttuurinen ulottuvuus jai
arkisessa paatoksenteossa huomioimatta. Paatoksissa korostuivat resurssien
kaytto, yksilollisyys ja ekologiset nakokulmat, mutta sosiaalisen ja kulttuurisen
kestavyyden puolen paatokset jaivat huomioimatta. Johtopaatdoksena artikkeli
korostaa, etta sosiaalisen ja kulttuurisen kestavyyden yhteys perioperatiiviseen
tyohon on heikko ja sita on kehitettava paatoksenteossa. Tama korostuu myos
kliinisen kaytannon kannalta. Vaikka yhteistyo potilaan ja kirurgisen tiimin valilla
on olennainen ja toimiva, niin sosiaalinen ja kulttuurinen kestavyys eivat ole
kytkeytyneet tydhon yhta vahvasti kuin kestavan kehityksen muut ulottuvuudet.
Tama paljastaa kuilun kaytannon yhteistyon ja kulttuurisesti kestavien
periaatteiden valilla. Yhteenvetona kulttuurista kestavyytta leikkausosastoilla
haastavat 1) periaatteiden heikko tunteminen, 2) sosiaalisen ja kulttuurisen

kestavyyden tietoisuuden puute perioperatiivisen kaytannon tydssa, 3)
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paatdksenteon painottuminen resursseihin ja ekologiaan, 4) esihenkildiden

rajalliset vaikutus mahdollisuudet kestavan kehityksen tiedon puutteen vuoksi

(Kuvio 1). (Leppanen ym. 2021.)

rajalliset
vaikutusmahd

ollisuudet

kestavan

Periaatteide
n heikko
tunteminen

Kulttuurisen
kestavyyden
haasteet
leikkausosa

osiaalisen ja
kulttuurisen
kestavyyden
tietoisuuden
puute

kehityksen L
tiedon stoilla perioperatiivis

essa tydssa

puutteen
vuoksi

Paatoksenteo
n
painottuminen
resursseihin
ja ekologiaan

Kuvio 1. Kulttuurisen kestavyyden haasteet.

5.3 Tuotos

Oppimateriaali on rakennettu ThingLinkin Scenario-tyokalulla haarautuvaksi
oppimispoluksi (Kuva 2). Aloituspisteesta kayttaja ohjataan neljaan paahaaraan,
jotka vastaavat kestavan kehityksen ulottuvuuksia eli ekologinen, taloudellinen,

sosiaalinen ja kulttuurinen kestavyys (Kuva 3).
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Kuva 2. Oppimateriaalin scenario-ndkyma Thinglinkissa.

Jokainen paahaara avautuu lyhyeen tekstikorttiin, joka maarittaa kasitteet ja
rajauksen. Taman jalkeen kayttaja siirtyy aihetta avaavaan solmuun, josta
valitaan alateemoja, kuten energiankulutus, veden kaytto, kemikaalien kaytto;
resurssien hallinta ja saastaminen; tyollisyys, koulutus ja saavutettavuus.
Jokaisesta alateemasta avautuu oma selitekortti, jossa esitetaan ydinviestit ja
mahdolliset toimintaohjeet. Jotta oppimateriaalia olisi mukavampi opiskella on

suurimpaan osaan tekstikorteista lisatty aiheeseen liittyvaa kuvamateriaalia.
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Kestava kehitys leikkausosastolla

Mitd on kestdva kehitys?
Ekologinen kestavyys
Taloudellinen kestavyys
Sosiaalinen kestavyys
Kulttuurinen kestavyys
Agenda 2030 ja kestdvan kehityksen tavoitteet

Testaa tietosi

Kuva 3. Oppimateriaalin aloitus nakyma Thinglinkissa.

Oppimispolun lopussa on “Testaa tietosi” kohta seka sarja kysymyskortteja
(itsearviointi/reflektio). Kysymyksia on yhteensa 21 ja nama kysymykset ovat
rakennettu Thinglinkin tekstikorttien aiheista. Naiden tarkoituksena on ohjata
soveltamaan opittua ja testata omaa tietdmysta. Kysymyskortit ovat

monivalintakysymyksia, joissa on yksi tai useampi oikea vastaus (Kuva 4).
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Kysymys 6: Mita taloudellinen kestavyys
tarkoittaa?

Talouden kehitystd, joka tukee yhteiskunnan sosiaalista ja
ekologista hyvinvointia pitkalla aikavalilla.

Lyhyen aikavilin sddstdj4, jotka parantavat budjettitasapainoa.
Julkisten menojen vdahentamista kustannuksista riippumatta.
Tuottavuuden maksimointia resurssien kulutuksesta

piittaamatta.

Kuva 4. Oppimateriaalin tietotesti kysymys
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6 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetydssa noudatetaan Arenen opinnaytetdiden eettisia suosituksia,
seka Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) Hyva tieteellinen kaytanto -
ohjetta, jonka keskeisia asioita ovat luotettavuus, rehellisyys ja toisen tyon
arvostaminen. Tyossa valtetaan plagiointia ja lahdeviittaukset tehdaan

asianmukaisesti Turun ammattikorkeakoulun Iahdeviittausohjeen mukaisesti.

Tietoa haettiin useammasta tietokannasta useilla eri hakusanoilla. Kolmen
hengen ryhmassa tyon luotettavuutta lisaa mahdollisuus tarkastaa ja arvioida
toisen tyota. Lahteiksi valittiin luotettavia, vertaisarvioituja ja mahdollisimman
uusia lahteita, jotka tayttivat sisdanottokriteerit. Tutkimusten vertailua hankaloitti
aiheen laajuus, jolloin artikkelit olivat keskenaan hyvin erilaisia. Hakusanoja
lisattiin tyon edetessa, jotta saatiin katettua kaikki kestavan kehityksen osa-
alueet tulosten tarkastelussa. Lahteita kerattiin suomeksi ja englanniksi.
Kaantaminen perustuu kirjoittajien kielitaitoon ja kdanndsohjelmiin, jolloin
vaarinymmarrykset ja virheelliset kdannokset voivat heikentaa tyon

luotettavuutta.

Opinnaytetyon eri vaiheissa kaytettiin tekoalya apuna jasentelemaan tekstia,
ideoimaan ja sujuvoittamaan tyon tekemista. Kaikki tekstit ovat kuitenkin
tekijoiden itsensa kirjoittamia. Tekoalyn kaytdssa on huomioitu Arenen ohje

tekoalyn hyddyntamisesta ammattikorkeakoulussa. (Arene 2024.)

Hakusanat olivat tydhon sopivat. Tyon edetessa niita lisattiin, jotta kaikki
kestavan kehityksen osa-alueet ja ohjaavat kysymykset saatiin katettua.
Tietokantoja olisi voinut kayttaa enemman, mutta hakusanojen paljouden vuoksi
hakuja tehtiin laajasti, vaikkakin vain kolmesta tietokannasta. Suomenkielista
tutkimustietoa ei aiheesta juurikaan |6ytynyt, minka vuoksi suomalaisen Medic-
tietokannan haut olivat suppeita. Oppimateriaali koottiin tdman raportin pohjalta
samoja luotettavia lahteita hyddyntaen. Oppimateriaali pyrittiin rakentamaan
selkeaksi ja jaottelemaan yksinkertaisesti osa-alueisiin.
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Oppimateriaalia ei esitestattu opiskelijoilla. Toimeksiantajan kanssa katsottiin,
etta oppimateriaali on odotusten mukainen. Oppimateriaalia ei
kokonaisuudessaan julkaista. Turun ammattikorkeakoululle mydnnetaan
oppimateriaalin taydet kayttd- ja modifiointioikeudet. Tulevaisuudessa voidaan
arvioida vastasiko oppimateriaali tavoitteita ja oliko se opetuskaytossa laadukas

ja onnistunnut.

Opinnaytetyo ei edellyttanyt tutkimuslupaa, koska siina kaytettiin ainoastaan
vapaasti saatavilla olevia julkaisuja. Tyosta ei aiheutunut kustannuksia.

Opinnaytety0 julkaistiin Theseus-julkaisuarkistossa.
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7 Pohdinta

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa kestavaa kehitysta
leikkausosastolla ja laatia sen pohjalta oppimateriaali ja tietotesti, joita
hyodynnetaan opetusmateriaalina sairaanhoitajaopiskelijoiden koulutuksessa
Turun ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotyon syventavalla kurssilla.
Tavoite oli tukea sairaanhoitajaopiskelijoiden oppimista kestavasta kehityksesta
ja tuoda esiin tutkittua tietoa siita, mitka tekijat haastavat ja edistavat kestavan

kehityksen toteutumista leikkausosastolla.

Opinnaytetyon tekemista ohjasi aiemmin valitut tutkimuskysymykset seka
opinnaytetydsuunnitelma. Ohjaavat kysymykset olivat hieman paallekkaiset,
koska edistavan tekijan vastakohta on usein haaste. Tekstissa pyrittiin
valttamaan toistoa ja lI6ytamaan nakodkulmia molempien ohjaavien kysymysten

kattamiseksi.

Tutkimuskysymyksiin vastattiin useista kestavan kehityksen nakokulmista.
Haasteena oli |I0ytaa kattavia, yleismaailmallisia tutkimuksia aiheesta. Loydetyt
tutkimukset kasittelivat spesifisti jotain kirurgian erikoisalaa, tiettya sairaalaa tai
tiettya toimenpidetta. Tutkimuksia ei juurikaan voinut vertailla keskenaan, koska
ne olivat keskenaan niin erilaisia. Mikali aikaa olisi kaytettavissa enemman,
voisi tyosta tehda nykyista kattavamman ja ottaa mukaan viela enemman eri

nakokulmia.

Ensimmainen tutkimuskysymys kasitteli kestavaa kehitysta edistavia tekijoita.
Tuloksissa kaytiin lapi paljon konkreettisia toimia sen edistamiseksi.
Leikkaussali on ymparistona haastava ja kaikissa toimissa on huomioitava
potilasturvallisuus. Tahankin lIoydettiin kuitenkin keinoja, joita jokainen tyontekija

VoI arjessaan toteuttaa.

Toinen tutkimuskysymys kasitteli kestavaa kehitysta haastavia tekijoita
leikkausosastolla. Monet haasteet olivat isoja, organisaatiotason ongelmia,
joiden ratkaisu vaatii laajoja tekoja useissa toiminnoissa. Naissa sairaaloiden ja

leikkausosastojen johdolla on suuri vastuu. Haasteisiin liittyvissa tutkimuksissa

Turun AMK:n opinnaytety6 | Joni Hohenthal, Annika Kaleva ja Jesse Koskela



42

korostui yksildiden kokemukset kyseisesta aiheesta, jolloin tuloksia ei voi

yleistaa kaikkia koskevaksi tiedoksi.

Kirjallisuuskatsauksessa vahvistui, etta leikkausosastojen toiminnassa on
kestavan kehityksen osalta seka haasteita etta mahdollisuuksia. Ekologiset,
taloudelliset, sosiaaliset ja kulttuuriset ulottuvuudet kietoutuvat toisiinsa ja
vaikuttavien muutosten aikaansaamiseksi on huomioitava jokainen ulottuvuus.
Esimerkiksi kertakayttotuotteiden vahentaminen edellyttaa samanaikaisia
muutoksia hankinnoissa, aseptiikan toimintamalleissa ja henkilokunnan
koulutuksessa. Tulosten perusteella kestavyytta voidaan edistaa arjen pienilla
paatoksilla, kun johto luo selkeat tavoitteet ja mittarit. Kriittistd on myos
palautteen ja tulosten nakyvaksi tekeminen, jotta henkilostd nakee muutosten

vaikutukset potilasturvallisuuteen, tyon sujuvuuteen ja kustannuksiin.

Opinnaytetyon aihe on erittdin ajankohtainen, mutta suunnattoman laaja ja
moniulotteinen, jolloin haasteena on saada tuotua esille kaikki nelja osa-aluetta
tasapuolisesti. Tama haaste on nakynyt monissa lahteissa, joita on kaytetty
taman tyon tyostamisessa. Tutkimuksia I0ytyy paljon ja moni niista on kattavia,
joskin useissa tutkimuksissa korostetaan ekologisia ja taloudellisia puolia.
Taman vuoksi sosiaalisesta- ja kulttuurisesta kestavyydesta on huomattavasti
vahemman tutkimustietoa. Tiedonhakua hankaloitti se, etta kestavaan
kehitykseen liittyvista aiheista ei aina puhuttu kestavan kehityksen kasitteella.
Esimerkiksi sosiaaliseen kestavyyteen terveydenhuollossa kuuluu monia asioita
tydhyvinvoinnista potilasturvallisuuteen. Monia siihen liittyvia asioita on tutkittu

paljonkin, mutta nakdkulma on usein jokin muu kuin sosiaalinen kestavyys.

Jatkossa tyota voisi vieda eteenpain keraamalla kokemuksia ja palautetta sen
kaytdsta seka opiskelijoilta etta opettajilta. Tulevaisuudessa vastaavaa tyota
tehdessa aiheen tarkempi rajaaminen selkeyttaisi ja parantaisi tyon struktuuria
seka laatua. Tutkimusta toistettaessa aiheen tarkempi rajaaminen esimerkiksi
yhteen kestava kehityksen osa-alueeseen olisi jarkevaa. Siten tydsta saisi
kattavamman ja tulosten vertaileminen ja analysointi olisi helpompaa ja

luotettavampaa.
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Tietokanta

Hakusanat

Osumat
N

Valitut
n

Pubmed

(sustainable development) AND
(operating department OR
surgery department OR
operating room OR surgery OR
operating theatre)

75

Pubmed

Economic sustainability[Title/Abstract]

797

1, katsottu
ensimmaiset 50

Pubmed

(social sustainability) AND
(hospital)

11

2

Pubmed

(justice) AND

(Patient) AND

(operation room OR operation
department)

Pubmed

(sustainable development[Title/Abstract])
AND (operating room[Title/Abstract])

10

Pubmed

(Sustainable development[Title/Abstract])
AND (operating room[Title/Abstract])
AND (ecology[Title/Abstract]) OR
(economy][Title/Abstract]) OR
(social[Title/Abstract]) OR
(culture[Title/Abstract])

Cinahl

(sustainable development) AND
(operating room or operating department
or surgery)

47

Cinahl

(sustainable development) AND
(operating room OR operating theatre
OR surgery) AND (ecology OR economy
OR social OR culture)

Cinahl

(sustainable development) AND (ecology
OR economy OR social OR culture)

1240

0, katsottu
ensimmaiset 50

Cinahl

(sustainable development) AND
(ecology)

29

0

Cinahl

(sustainable development) AND
(economy)

114

0

Cinahl

(sustainable development) AND (social)

1025

0, katsottu
ensimmaiset 50

Cinahl

(sustainable development) AND (culture)

208

0, katsottu
ensimmaiset 50

Medic

(kestava kehitys) AND (leikkaussali)

0

Medic

(kestava kehitys) AND (hoitotyd)

Manuaalinen haku

11
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Liite 2. Sisallénanalyysiin valitut tutkimukset

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa
Eussen ym. 2024

Alankomaat

Beyond single-
use: a systematic
review of
environmental,
economic, and
clinical impacts of
endoscopic
surgical
instrumentation
Christophel ym.
2025

USA

Incentivizing
environmental
sustainability for
surgical
healthcare at a
systems level
Bolten ym. 2022
Alankomaat

The carbon
footprint of the
operating room
related to
infection
prevention
measures: a
scoping review

Johnson ym.
2024
USA & Eurooppa

Sustainability in
surgical practice:
a collaborative
call toward
environmental
sustainability on
operating rooms

Tarkoitus

Arvioida
kertakayttoisten ja
uudelleenkaytettavien
instrumenttien eroja ja
ymparistdvaikutuksia

Korostaa, etta
terveydenhuollon
suurin paasténlahde
on kirurgia, mutta
muutokset ovat hitaita

Tutkimuksen
tavoitteena oli
kartoittaa
kansainvalista
tieteellista kirjallisuutta,
joka kasittelee
infektioiden
ehkaisytoimenpiteiden
vaikutuksia
terveydenhuollon
hiilijalanjalkeen

Nostaa esiin
terveydenhuollon
paastovaikutuksia
Yhdysvalloissa ja
esittaa
toimintaehdotuksia

Menetelma

Systemaattinen
kirjallisuuskatsaus

Narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

Kartoittava
kirjallisuuskatsaus

Kyselytutkimus

52

Keskeisin tulos

Uudelleenkaytettavat
instrumentit ovat
ympariston ja
kustannusten kannalta
parempi valinta

Ymparistdn kannalta
tarvittavien muutosten
aikaansaamiseksi
tarvitaan taloudellisia
ja rakenteellisia
kannustimia

Infektioiden
ehkaisytoimenpiteet
leikkausaleissa voivat
olla ristiriidassa
terveydenhuollon
kestavan kehityksen
tavoitteiden kanssa

Terveydenhuollolla
merkittava rooli
Yhdysvaltain
kansantalouteen ja
hiilidioksidipaastoéihin

(jatkuu)
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Liite 2. (jatkuu)

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa
Gorgun ym. 2024

USA

Environmental
Sustainability
Initiatives in the
Operating Room:
A Scoping
Review

Gasson ym. 2023
Iso-Britannia

Sustainable Hand
Surgery:
Incorporating
Water Efficiency
Into Clinical
Practice

MacNeill ym.
2024

Alankomaat

Improving
sustainability and
mitigating the
environmental
impact of
anaesthesia and
surgery along the
perioperative
journey: a
narrative review
Talbot ym. 2025
Ruotsi

Greenhouse gas
impact from
medical
emissions of
halogenated
anaesthetic
agents: a sales-
based estimate

Tarkoitus Menetelma

Kartoittava
kirjallisuuskatsaus

Arvioida millaisia
toimia on toteutettu
leikkaussaleissa
ekologisen
kestavyyden
parantamiseksi seka
selvittaa
terveydenhuollon
ammattilaisten
asenteita kestavyyteen
liittyen

Arvioida paivittainen
vedenkulutus
leikkaussalissa ja
tutkia vedensaaston
mahdollisuutta
kasihuuhteeseen
siirryttaessa

Havainnointitutkimus

Narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

Ehdottaa ratkaisuja
kirurgisen hoidon koko
hoitopolun paastdjen
vahentamiseksi

Kvantitatiivinen
tutkimus

Tutkimuksessa
analysoitiin
maailmanlaajuisia
anestesia-aineiden
myyntitietoja seka
aineiden
kasvihuonekaasu
vaikutuksia vuosilta
2014-2023

53

Keskeisin tulos

Kiinnostusta
aiheeseen on, mutta
osaamisessa on viela
puutteita

Leikkaussalien
kasihygienia kuluttaa
huomattavia maaria
vetta.
Kasihuuhteeseen
siirtymalla saadaan
merkittavia saastoja

Ymparistohaittojen
vahentamisen lisaksi
kestava hoitotyd
parantaa hoidon laatua
ja potilaskeskeisyytta

Tulokset korostavat
tarvetta globaalisti
ohjata anestesia-
aineiden kaytt6a
ymparistoystavallisem
paan suuntaan

(jatkuu)
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Liite 2. (jatkuu)

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa
Almukhtar ym.
2025
Iso-Britannia

Interventions to
achieve
environmentally
sustainable
operating
theatres: an
umbrella
systematic review
using the
behaviour change
wheel

Hussain ym.
2024
Saudi-Arabia

Exploring
sustainable
healthcare:
Innovations in
health
economics, social
policy, and
management

Lattanzio ym.
2022
Italia

Waste
Management and
the Perspective
of a Green
Hospital — A
Systematic
Narrative Review

Tarkoitus

Tutkimuksessa tehtiin
kirjallisuuskatsaus
kestavyyden ja
kirurgian yhteydesta

Tutkia, missa osa-
alueissa
terveydenhuollon
kestavyytta edistavat
innovaatiot ovat
kriittisimpia ja miten ne
vaikuttavat
jarjestelman
kestavyyteen

Koota kansainvalisia
kokemuksia
sairaalajatehuollon ja
"vihrean” sairaalan
periaatteista.

Menetelma

Kattava
systemaattinen
kirjallisuuskatsaus

Kysely 2000
terveydenhuollon
ammattilaiselle ja
paattajalle, josta
luotiin
tutkimusartikkeli.

Systemaattinen
narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

54

Keskeisin tulos

Katsaus osaitti, etta
ortopedinen kirurgia
aiheuttaa merkittavaa
ymparistokuormitusta,
erityisesti jatteiden ja
paastéjen muodossa
seka kestavien
kaytantdjen esteina
ovat infrastruktuurin ja
koulutuksen puute

Suurimmat
kehitystarpeet
kohdistuvat
johtamiseen,
sosiaalipolitiikkaan ja
terveystalouteen.
Kyselyn tulokset
vahvistivat, etta
kestavat kaytannot
nailla alueilla
ennustavat
jarjestelman parempaa
kestavyytta.
Johtopaatoksena
tarvitaan koordinoitua
yhteistyota
palveluntuottajien ja
paattajien valilla
kestavien kaytantdjen
jalkauttamiseksi.
Leikkaussali tuotti
eniten jatetta, yleisena
toimintamallina
ehdotettiin 5R-
periaatetta: reduce,
reuse, recycle, rethink
ja research jatteiden
vahentamiseksi seka
hyétyjen
maksimoimiseksi.

(jatkuu)
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Liite 2. (jatkuu)

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa
Dai ym.
2025
Kiina

Mid-Term
Management of
Operating Room
Equipment:
Improving
Surgical Quality

Maswime ym.
2025
USA

Universal access
to surgical care-A
global public
health priority
Ullah ym. 2021
Pakistan

The Effect of
Work Safety on
Organizational
Social
Sustainability
Improvement in
the Healthcare
Sector: The Case
of a Public Sector
Hospital in
Pakistan.

Beriso ym. 2024
Etiopia

Unveiling the
experiences of
operation room
nurses on ethical
issues: a
phenomenologica
| study in Adama
Hospital Medical
College, Ethiopia,
2022

Tarkoitus Menetelma

Narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

Kuvata “mid-term”
(kayton ja
kunnossapidon)
vaiheen laitehallinnan
keinoja leikkaussalissa
ja niiden vaikutusta
toiminnan ja laadun
tehostamiseen.

Osoittaa kirurgisen
hoidon saatavuuden
globaali tarkeys

Asiantuntija-analyysi

Kvantitatiivinen
kyselytutkimus

Selvittaa sosiaaliseen
kestavyyteen
vaikuttavia tekijoita ja
niiden tarkeytta

Kvalitatiivinen
kyselytutkimus

Tutkia
leikkaussalihoitajien
kokemuksia eettisista
ongelmista ja siten
kehittaa
potilasturvallisuutta ja
hoidon laatua

55

Keskeisin tulos

Mid-term-laitehallinta
on keskeinen osa
laadukasta
leikkaussalitoimintaa.
Koulutuksen ja
digiratkaisujen
systemaattinen
kayttdonotto tehostaa
prosesseja ja
vahentaa virheita.

Kirurgiaan
investoiminen
vaikuttaa yksilon
lisdksi laajasti myds
maailmantalouteen ja
vahentaa
eriarvoisuutta

TyOkavereiden ja
esimiesten
tyoturvallinen kaytos
nahtiin tarkedmpana
kuin johtamiskaytannot
ja strategiat

Eettisella toiminnalla
ratkaiseva vaikutus
potilasturvallisuuteen
ja laadukkaaseen
hoitoon, seka
luottamukseen
potilaan ja hoitajan
valilla

(jatkuu)
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Liite 2. (jatkuu)

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa
Palm ym. 2023
Saksa

Sustainability and
Climate
Protection in
Radiology — An
Overview

Bragge ym. 2025
Australia

Relationship
between staff
experience and
patient outcomes
in hospital
settings: an
overview of
reviews
Leppanen ym.
2019

Suomi

Kestavan
kehityksen
toteuttaminen
leikkaushoitotyos
sa

Leppénen ym.
2021
Suomi

Nurses” and
nurse managers’
perceptions of
sustainable
development in
perioperative
work: A
qualitative study

Tarkoitus

Tuoda esiin monia
nakokulmia
kestavyyteen liittyen
radiologian
erikoisalalla

Selvittaa tyontekijoiden
tydolojen vaikutusta
potilaiden kokemuksiin
hoidosta

Kuvata miten
leikkaushoitotyotateke
vat sairaanhoitajat ja
heidan
lahiesimiehensa
huomioivat kestavan
kehityksen
edistamisen ja mita
haasteita he nakevat

Kuvata, miten
perioperatiiviset
hoitajat ja
osastohoitajat
huomioivat kestavan
kehityksen tydssaan ja
miten hyvin se
tunnetaan

Menetelma

Narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

Systemaattinen
kirjallisuuskatsaus

Kvalitatiivinen
tutkimus,
puolistrukturoidut
yksiléhaastattelut

Kvalitatiivinen
tutkimus,
puolistrukturoidut
haastattelut

56

Keskeisin tulos

Kestavyys koostuu
ekologisesta,
taloudellisesta ja
sosiaalisesta puolesta
ja ratkaisujen
I6ytamiseksi tarvitaan
|&8ketiedettd,
politiikkaa ja
teollisuutta
Henkiloston
hyvinvoinnilla suuri
vaikutus
potilasturvallisuuteen
ja potilaiden
kokemuksiin

Paatoksen teossa
korostuu resurssien
kayttd, hoidon
yksilollisyys ja
ekologiset nakdkulmat.
Kulttuuriset tekijat
eivat korostu.
Edistettavana kohtana
nahtiin prosessien
yhtenaistaminen,
yhteisty0 ja
ymparistbajattelun
vahvistaminen
Kestavan kehityksen
periaatteet tunnettiin
heikosti. Taloudellinen
ja ekologinen
kestavyys tunnistettiin,
mutta niita ei pidetty
oman tyoén osana.
Sosiaalinen ja
kulttuurinen kestavyys
olivat heikommin
tunnettu. Keskeiset
esteet olivat kielimuurit
ja tyéyhteisdn hierarkia

(jatkuu)
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Liite 2. (jatkuu)

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa
Oikarainen ym.
2019
Suomi

Educational
interventions
designed to
develop nurses’
cultural
competence: A
systematic review
Bonus ym. 2025
Australia

Enhancing
culturally
responsive care
in perioperative
settings for older
adult patients: A
qualitative
interview study

Dal Mas ym.,
2024
Kansainvalinen
Are we ready for
"green surgery"
to promote
environmental
sustainability in
the operating
room? Results
from the WSES
STAR
investigation

Gordon ym.
2020

USA
Sustainability in
the Operating
Room
Reducing Our
Impact on the
Planet

Tarkoitus Menetelma
Tunnistaa millaisia
koulutusmenetelmia
on kehitetty hoitajien
kulttuurisen
kestavyyden
patevyytta
vahvistamiseen, seka
arvioida niiden
vaikuttavuutta

Systemaattinen
kirjallisuuskatsaus

Selvittaa Haastattelu-tutkimus
perioperatiivisen

henkildston

kokemuksia ja

nakemyksia iakkaiden,

etnisesti

monitaustaisien

potilaiden hoidosta

Selvittaa trauma- ja
paivystyskirurgien
kasityksia seka
valmiutta "vihreaan
kirurgiaan” ja
ymparistovastuullisiin
kaytantdihin

Vaestopohjainen
verkkokysely WSES-
jasenille

Narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

Koota anestesiologian
ja leikkaussalin
ymparistokestavyytta
koskeva naytto ja
antaa kaytannon
suosituksia
vaikutusten
pienentamiseksi

S7

Keskeisin tulos

Koulutukset kuten
lahiopetus,
verkkokurssit,
ryhmakeskustelut,
reflektio ja simulaatiot
lisdavat hoitajien
kulttuurisen
kestavyyden
patevyytta

Organisaatio esteet
vaikuttavat kulttuurisen
kestavyyden
toteuttamista.
Puutteelliset
tulkkauspalvelut,
dokumentaatiopaineet
ja
turvallisuusvaatimukse
t menevat potilaiden
kulttuuristen tarpeiden
paalle
Asenteet kestavyyteen
olivat mydnteiset,
mutta tietopuutteita ja
vaihtelua kaytannodissa
ilmeni: vain ~40 %
antoi “yhtapitavan”
maaritelman vihreasta
kirurgiasta; monien
“vihreiden”
toimintatapojen
toteutuminen arvioitiin
matalaksi.
Johtopaatos: tarvitaan
selkeita ohjeita ja
koulutusta.
Valta desfluraania ja
dityppioksidia, kayta
matalia
kaasuvirtauksia,
harkitse TIVA-
alueanestesiaa,
vahenna ladkkeiden ja
kertakayttovalineiden
hukkaa,saada
leikkaussalien
ilmanvaihtoa
kayttdajan
ulkopuolella.

(jatkuu)
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Liite 2. (jatkuu)

Tekija,
julkaisuvuosi,
maa

Choi ym.

2025

Korea
Perspectives of
Korean colorectal
surgeons on the
climate crisis and
sustainability of
operating rooms:
a cross-sectional
study

Ahmed ym. 2016
UK&USA

Are the SDCs
leaving safer
surgical systems
behind?
McCrum ym.
2024

USA

Taking action to
achieve health
equity and
eliminate
healthcare
disparities within
acute care
surgery

Tarkoitus

Kuvata korealaisten
kolorektaalikirurgien
nakemyksia
iimastokriisista ja
halukkuutta siirtya
kestavampiin
leikkaussalikaytantoihi
n

Korostaa kirurgisen
hoidon merkitysta ja
vahvistaa turvallisen
kirurgian osuutta
universaalissa
terveydenhuollossa ja
ihmisoikeuksissa
Nostaa esiin epatasa-
arvoa akuutissa
kirurgiassa ja esittaa
toimintamalleja tasa-
arvon edistamiseksi

Menetelma

Poikkileikkaus-kysely

Narratiivinen
kirjallisuuskatsaus

Asiantuntija-analyysi
American Association
for the Surgery of
Trauma -jarjeston
asiantuntijapaneelista

58

Keskeisin tulos

94 % piti
ilmastonmuutosta
vakavana ja 93 %
arvioi sen vaikuttavan
terveyteen, mutta 82
% ei tiennyt
terveydenhuollon 5-8
% osuudesta
globaaleihin
paastoihin. 88 % piti
kestavaan
leikkaussaliin
siirtymista
tarpeellisena; suurin
este oli
ohjeiden/informaation
puute (44,8 %).
Kirurginen hoito on
keskeinen osa
kansanterveytta ja
kehityspolitiikkaa, mika
tulee huomioida
kestavan kehityksen
tavoitteissa
Nelivaiheinen
lahestymistapa akuutin
kirurgian epatasa-
arvon ratkaisemiseksi

Turun AMK:n opinnaytety6 | Joni Hohenthal, Annika Kaleva ja Jesse Koskela



59

Liite 3. Sisallénanalyysi

- Kertakayttotuotteiden
vahentaminen

- Uudelleen kaytettavien
tuotteiden suosiminen

- Tehokas jatteiden kierratys

- llmanvaihdon automatisointi

- Valaistuksen automatisointi
seka uudistus (LED) Energiatehokkuus

-  Laitteiden energiankulutuksen
optimointi

- Vedettdmien tai
alkoholipohjaisten Ekologinen
ka§|de3|.r.1fe.kt|omenetelm|en Vedenkulutus kestavyys
hy6édyntadminen

- Veden automaattinen
rajaaminen kayton yhteydessa

- Kaytetdan vahemman

Jatehuolto ja
kierratys

kuormittavia anestesia kaasuja Kestavan

desfluraanin sijaan, kuten kehityksen

sevofluraania Kemikaalit ja toteutumista
- Kayttamalla TIVA- anestesiaa anestesiakaasut edistavia

eli yleisanestesia, joka tekijoita

annetaan kokonaan suonen

sisaisesti

(jatkuu)
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Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Paaluokka

Kirurgisen hoidon
saatavuudessa yha
maailmanlaajuisia puutteita

Hoidon saatavuus

Potilaan toiveiden ja
tiedonsaannin
huomioiminen hoidon
jokaisessa vaiheessa

Osallisuus

Ihmisten kohtaaminen
tasavertaisesti
Samanlaista hoitoa
tarvitsevien potilaiden
yhdenvertainen hoito

Yhdenvertaisuus

Hyvilla tyéelamataidoilla ja
tydpaikan ilmapiirin
tukemisella positiivinen
vaikutus sosiaalisesti
kestavaan hoitotydhén

Ty6paikan ilmapiiri

Sosiaalinen
kestavyys

Potilaan kulttuuriin- ja
uskontoon liittyvien
toiveiden huomioiminen.
Intimiteetin suojaaminen
Kulttuuritaustojen
kirjaaminen asiallisesti
potilastietoihin.

Kulttuurisensitiivinen
hoito

Tulkin varaamiskaytannot,
selkokieliset ohjeet ja
kaannosmateriaali.

Kielituki ja
tulkkauspalvelut

Hyvien arvojen ja
kaytantdjen siirtdminen
uusille tyontekijoille
Perehdytys yleisimmista
kulttuureista, jotka
vaikuttavat hoitoon

Eri kulttuureista tulevien
potilaiden kohtaamisen
simulaatioharjoittelu. .
Henkiléston kulttuuristen ja
uskonnollisten juhlapaivien
huomiointi

Henkilokunnan
koulutus ja
huomioiminen

Perheen osallistuminen
hoitoneuvotteluihin ja
mahdollisuus vierailulle seka
niiden kaytannaot.

Perhe- ja
yhteis6keskeisyyden
saatavuus

Kulttuurinen
kestavyys

Kestavan
kehityksen
toteutumista
edistavia
tekijoita

Kertakayttoisten tuotteiden
runsas kaytto ja yli
Jatteiden kierrattamatta
jattdminen

Materiaalien ylikulutus

Jatehuolto ja kierratys

Kestavien kaytantéjen
kayttéonotto energia- ja
vesihuollossa

Energiatehokkuus

Ekologinen
kestavyys

Kestavan
kehityksen
toteutumista
haastavia
tekijoita

(jatkuu)
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Pelkistetty ilmaus Alaluokka Yldluokka Paidluokka

Anestesia-aineiden/kaasujen . .
Kemikaalit ja

kulutus . .

o G anestesiakaasut Ekologinen
Laakkeiden ylijaama -

—— — kestavyys
Henkiléston rajallinen .
PP Tiedon puute
ymparistotietoisuus
Ajan kaytto
Seurantamenetelmat Resurssivaieet
Puutteellinen henkildston )
koulutus
Taloudellinen

Lajittelu- ja kestavyys
kierratysinfrastruktuurin Jatehuolto ja kierratys
kehittdmisen puute
Budjettirajoitteet Henkiléston koulutus
Hoidon saatavuuden . :

X : Oikeudenmukaisuus
eriarvoisuus
Potilaan puutteellinen
informointi hoitoon liittyvista Osallisuus
vaihtoehdoista ja valinnoista Sosiaalinen
Su_kupuolen ja etnisyyden Yhdenvertaisyys kestavyys
vaikutus Kestavan
Huono tydilmapiiri Egsstlg\a;\hnsn kehityksen
Tyéturvallisuuden haasteet Stavyys | toteutumista

tydyhteisGssa haastavia

Kulttuurisen kestavyyden tekijoita

periaatteiden heikko
tunteminen

Tiedon puute

Paatokset painottuvat
taloudellisiin ja ekologisiin
nakokohtiin, sosiaalinen ja
kulttuurinen ulottuvuus jaavat
huomiotta.

Yksilollisyytta korostetaan,
mutta kulttuurinen/
sosiaalinen nakodkulma ei
sisally systemaattisesti
paatoksiin.

Paatoksenteon
keskittyminen liikaa
muualle.

Sosiaalinen ja kulttuurinen
kestavyys eivat ole
kytkeytyneet
perioperatiiviseen tyéhon
yhta vahvasti kuin muut
kestavyyden ulottuvuudet.
Vaikka arjen yhteisty6 toimii,
kulttuurisesti kestavat
periaatteet eivat nay
kaytanndssa.

Kaytantojen
integroituminen
kliiniseen kaytant6on

Kulttuurinen
kestavyys
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