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Tiivistelma

Tausta ja tavoitteet

Hoitotyon tulevaisuutta uhkaavat hoitajapula, ikdantyva tyovoima ja prekaarit tyosuhteet, jotka
heikentavat tyontekijéiden hyvinvointia ja potilasturvallisuutta. Vastavoimana tarkastellaan
kestavaa tyota (decent work), jonka maaritelma kattaa turvalliset tyoolot, riittdvan palkan,
sosiaaliturvan ja osallistumismahdollisuudet. Tutkimuksen tavoitteena oli tunnistaa kestavan tyon
indikaattorit hoitotyossa ja niiden yhteys hoitajien hyvinvointiin ja sitoutumiseen seka kehittaa

kestavan tyon malli.

Menetelmat ja aineisto
Tutkimus toteutettiin monimenetelmallisesti yhdistden systemaattisen katsauksen, laadulliset
aineistot ja pitkittaisseurannan. Ndin muodostettiin kokonaiskuva kestavan tyon ulottuvuuksista ja

niiden vaikutuksista hoitotydntekijoiden hyvinvointiin.

Tulokset

Kestava tyo rakentuu yksilo-, yhteiso- ja organisaatiotasolla. Keskeisia tekijoita ovat vakituinen
tyosuhde, yhteiset sdannot, avoin viestinta, tyoyhteisén pysyvyys, ihmislahtéinen johtaminen ja
mahdollisuus palautumiseen. Tulokset osoittivat, ettd kestdva tyo ennustaa parempaa
mielenterveytta ja vahentda tyduupumusta. Lisaksi se vahvistaa psykologista turvallisuutta,
sosiaalista tukea ja tyon imua. Tyoyhteison yhteenkuuluvuus ja johtamisen laatu nousivat

ratkaiseviksi tekijoiksi.

Johtopaatokset

Kestava tyo ei synny yksilon ponnistuksista vaan yhteisollisista kaytannoista ja
oikeudenmukaisesta johtamisesta. Tyoyhteison yhteenkuuluvuus, selkeat pelisdannot ja pysyvyys
luovat perustan hyvinvoinnille ja sitoutumiselle. Johtajien lasndolo ja vuorovaikutteinen,

lapindkyva vallankaytto ovat keskeisid kestdavan tyon toteutumiselle.



2(27)

Sisallys
R 1O = PP PPPPPPPP 3
2 TAVOITEEEE ..t e e 5
B IMENEEEIMET. ...ttt ettt e et e et e et e e bt e e e b e e e e bt e s abe e s aneesanneeea 6
3.1 Vaihe 1: Systemaattinen KatSAUS .......ceeiiiiieiiiiiiieie e errrree e e e e e e e e e e e e s e naneees 6
3.2 Vaihe 2: Laadulliset tutkimuKkSet ..........cooiiiiiiiiii e 7
N A (T e T AU LYV g L= £ Ko B PPN 7
3.2.2 HaastattelU@iN@IStOt ....c.uuiiiiiie i 9
3.3 Vaihe 3: SeUrantatUtKimUS ........coiuiiiiiiieeeee ettt 10
3.4 SYNtEESI tUIOKSISEA ...uuueiriiiiiee e e e e e e e e e st r e e e e e e s e nr e e e e e e e e e nnnraees 12
4 KeSKEISET TUIOKSET ....eeiiiiiiiiit e s s s s 13
4.1 Kestava ja prekaarity® hoitotydssa kirjallisuuskatsauksen perusteella........ccccccvveeeviiieeennnnne. 13
4.2 Hoitotyontekijoiden kokemuksia kestavasta ja eriarvoistavasta tyosta.......ccccceeeeiccniiennnn.nn. 14
4.2.1 Tyoyhteison keskeinen rooli kestavan tyon toteutumisessa ......eeeeeeevccccrreeeeeeeeieiiccirreeeeenen. 14
4.2.2 Hoitotyontekijoiden ja hoitotyon johtajien nakemyksia polarisaatiosta..........cccoeceuvvveeeeen.n. 15
4.3 Kestavan tyon yhteys hyvinvointiin: pitkittaistutkimus ..o, 16
4.4 KeSTAVAN tYON MaAlli ceeiiiiiiiiiiiieiiece ettt e e e e e et e e e e e e e s e aarreeeeeeeeeeesennnrraneeeeens 17
S PONAINTA ..t 18
(o] a1 e o] o= F= Ko Y= SRS 19
(I oo 1= [ T=Y o =1 o PP RTOPR PSP 20

Kohti kestdvdd hoitotyotd -hanke sai rahoitusta Tybsuojelurahastolta. Hanketta toteutti
Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu. Hankkeen kokonaisbudjetti on 144 350 euroa, josta

Tydsuojelurahaston rahoitusosuus oli 100 000 euroa.

Tyésuojelurahasto
Arbetarskyddsfonden
¢ The Finnish Work Environment Fund

- Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu




3(27)

1 Tausta

Maailmanlaajuinen huolenaihe hoidon turvaamisesta tulevaisuudessa johtuu ikddntymisen ja
lisdantyneen sairastuvuuden aiheuttamasta hoidettavien lukumaaran kasvusta seka samalla
hoitotydvoiman vahenemisestd. Viime vuosina sairaanhoitajien pula on pahentunut voimakkaasti;
on arvioitu, etta sairaanhoitajista on pulaa 13 miljoonaa (World Economic Forum, 2022), johon
vaikuttaa my0s hoitotydvoiman ikddantyminen, asteittainen eldkkeelle siirtyminen ja ammatin
houkuttelevuuden heikkeneminen (Tamata & Mohammadnezhad, 2023). Kansainvalinen
tyojarjesto ILO toteaa, ettd "terveydenhuollon tyontekijéiden maailmanlaajuinen pula on tikittava
aikapommi" (ILO, 2018). Lisdksi sairaanhoitajien koulutuksen riittamaton rahoitus ja rajalliset
opetusresurssit kouluttamaan uusia sairaanhoitajia ovat haitanneet patevien sairaanhoitajien

tarjontaa (Young & Adams, 2024).

Aiemmin vahvasti sisdiseen motivaatioon ja auttamisenhaluun, eli kutsumukseen perustuva
hoitoala onkin muutoksessa (Hult et al., 2022, 2025; Kallio et al., 2022b, 2022a). Tutkimuksissa on
jo selvitetty laajasti hoitotyon haasteita ja alalta 1ahdon syita. Sairaanhoitajat perustelevat alan
jattamista esimerkiksi tyduupumuksella, tyon ja perheen yhteensovittamisen vaikeudella seka
epasuotuisilla tyooloilla (Kox et al., 2020). Tyontekijapulan ja heikon veto- ja pitovoiman lisdksi
hoitoalalla yleistyvat prekaarit tyosuhteet ja tydolot, jotka johtuvat jatkuvista tiukoista
sadstotoimista, terveys- ja sosiaalipalveluiden yksityistdmisesta ja kasvavasta tyotaakasta (Fité-
Serra et al., 2019). Sairaanhoitajien pulaa ja tyostressia koskevat kehittamisehdotukset ovat
keskittyneet pdaasiassa yksilotasolle (Majeed & Fatima, 2020) ja vahdan huomiota on kiinnitetty
kontekstuaalisiin tekijoihin, muuttuviin tydsuhteisiin, tydelaman laatuun ja nykyisten jarjestelmien
kykyyn tarjota turvallista, ennustettavaa ja moraalisesti siedettdvaa eli "kestavaa” hoitotyota

(Blustein et al., 2022; Lyon, 2021).

Tydelaman laatu on monimutkainen ilmio, joka ulottuu yksilon tydolosuhteista
tyomarkkinajarjestelmiin. Tyéelaman laadun merkitys on korostunut viime vuosina, kun “hyvat
tyot ovat muuttumassa huonoiksi” (Adamson & Roper, 2019). Kestdvan tyon (decent work) ja

prekaaritydon kuvataankin olevan tyéelaman laadun jatkumon kaksi daripaata (Seubert et al.,
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2021). Kiinnostus aiheeseen on kasvanut globalisaation, uusliberaalin talouspolitiikan ja
tyonantajien lisddantyneiden joustavuusvaatimusten myota (Burchell et al., 2014). Hoiva-alalla
esimerkiksi vanhus- ja pitkdaikaishoidon yksityistaminen ja kaupallistaminen ovat lisanneet
epdvarmuutta ja heikentaneet alan tyooloja. On tarpeen tuottaa tietoa hoito- ja hoiva-alan tyon
laadusta, jotta organisaatiot ja paattajat voivat |0ytaa ratkaisuja kriisiytyneen alan ongelmiin

(World Economic Forum, 2024).

Kansainvalinen tyojarjesto (ILO) esitteli vuonna 1999 kestdvan (decent) tyon kasitteen, joka
perustuu neljaan strategiseen pilariin: taysi ja tuottava tyollisyys, tyontekijoiden oikeudet,
sosiaalinen suojelu seka sosiaalisen vuoropuhelun edistaminen (ILO, 1999). Arvopohjana ovat
vapaus, tasa-arvo, turvallisuus ja ihmisarvo. Kestdavan tyon agenda keskittyy tydntekijan oikeuksien
turvaamiseen ja turvallisten tyéolosuhteiden edistdmiseen, kiinnittden erityistda huomiota naisiin,
maahanmuuttajiin ja prekaarissa asemassa oleviin tyontekijoihin. Makrotason viitekehyksen
rinnalle on noussut psykologinen nakdkulma, joka korostaa tyon merkityksellisyytta ja yksilon
kokemuksia (Blustein et al., 2022). Tama lahestymistapa pohjautuu Duffy ym. (2016) kehittdmaan
Psychology of Working -teoriaan, joka tarkastelee, miten taloudelliset rajoitteet ja marginalisaatio
vaikuttavat yksilon mahdollisuuksiin kestavaan tyéhon. Teorian mukaan taloudelliset resurssit
lisaavat mahdollisuuksia koulutukseen, urakehitykseen ja sosiaaliseen pddomaan, kun taas
marginalisaatio estda paasyn vakaaseen ja kestavaan tyohon — erityisesti haavoittuvassa asemassa

olevilta ryhmilta.

Hoitoty6ssa prekaarityd on yleistynyt ja se on haitallista tyontekijan terveyden ja hyvinvoinnin
(Hult et al., 2025) lisdksi myos potilasturvallisuudelle ja se ilmenee jopa lisddntyneena
potilaskuolleisuutena (Dall’Ora et al., 2020). Prekaarityo viittaa tydsuhteisiin ja tydoloihin, jotka
ovat heikkolaatuisia, turvattomia ja joissa toimeentulo on epavarmaa ja tyontekijan oikeudet
toteutuvat huonosti (Kreshpaj et al., 2020). Koronapandemia entisestdan heikensi hoitajien
tyooloja ja hyvinvointia, ja asetti hoitotyontekijat eriarvoiseen asemaan esimerkiksi
etatydmahdollisuuksien ja autonomian suhteen (Llop-Gironés et al., 2021). Prekaarityon
ulottuvuuksien maarittely avaa nakymia kestavan tyon (engl. decent work) tarkastelulle, joka on
tutkimuksemme paakasite ja vastavoima prekaarityolle. Tassa tutkimushankkeessa kestavan tyon

ulottuvuuksina pidetaan ILO:n maaritelman mukaan 1) turvallisia tyosuhteita ja tyontekijoiden
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sitouttamista, 2) sosiaalista ja terveydellistd suojelua, 3) tyontekijoiden oikeuksia ja
padtdksentekoon osallistumista, ja 4) sosiaalista vuorovaikutusta ja tasa-arvoista kohtelua (ILO,
2018). Kestavan tyon kasite on myos operationalisoitu mittariksi, jonka osa-alueet ovat ILO:n
ulottuvuuksia mukaillen: fyysisesti ja sosiaalisesti turvallinen tydymparisto, paasy
terveydenhuoltoon, riittava palkka, riittava lepo- ja palautumisaika ja organisaation ja arvojen

yhteensopivuus (Duffy et al., 2017).

Nama kestavan tyon ulottuvuudet pitavat sisallaan yksityiskohtaisempia teemoja liittyen
ikdantyvien tyontekijoiden asemaan tyoelamassa, osaamisen ja taitojen uudistamiseen, tyon ja
elaman tasapainoon, psykologiseen turvallisuuteen ja alhaalta yl6s (bottom-up) mallien
kehittamiseen tyoelamassa (Schulte et al., 2022). Naiden ulottuvuuksien kautta
tutkimushankkeessa tarkastellaan kestavan tyon rakentumisen ehtoja hoitotydssa, jossa kestavaa
tyota on toistaiseksi tutkittu vahan. Oletamme, etta kestava tyo hoitoaloilla kasittdaa myos muita,
kuin ylla mainittuja ulottuvuuksia, joita aiemmat maarittelyt eivat tavoita. Yksi tallainen ulottuvuus
saattaa olla ihmisarvon kasite, joka on oleellinen osa hoitotyota (Kangasniemi et al., 2013).
Hoidettavilla eli potilailla on ehdoton ja jakamaton oikeus ihmisarvoiseen hoitoon ja
kohtaamiseen, mutta hoitajilla on myds ihmisoikeusperustaisen terveydenhuollon ajatuksen

mukaan oikeus ihmisarvoiseen ja kestdavaan (decent) tyohon (Shaffer et al., 2022).

2 Tavoitteet

Tama tutkimus tuottaa uutta tietoa ja syventaa olemassa olevaa tietopohjaa hoitotydn ammatin
mahdollisuuksista. Tutkimuksessa suunnataan huomattavasti vdhemman tutkittuun ilmiéon eli
hoitoalalla koettuihin tyon positiivisiin ulottuvuuksiin ja tekijoihin, jotka lisdavat alalla
tyoskentelevien hyvinvointia, tydohon sitoutumista ja alan veto- ja pitotekijéita. Tata ilmiota
lahestymme kestavan tyon kasitteen kautta.
Tarkemmat tutkimuskysymykset ovat:

1. Mitka tekijat ovat yhteydessa kestdavaan hoitotyohon?

2. Millaisia merkityksia hoitajat antavat kestavalle tyolle?
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3. Miten kestavan tyon indikaattorit ovat yhteydessa hoitajien hyvinvointiin ja tyohon

sitoutumiseen?

Aiemmassa hoitajapulaan ja hoitajien sitoutumiseen keskittyvassa tutkimuksessa nakékulma on
ollut joko organisaation tai potilaiden. Hoitajapula on vaikeuttanut organisaatioiden
mahdollisuuksia taysipainoiseen toimintaan, jolloin potilaiden hoitoaikoja on jouduttu perumaan
ja hoitotakuun toteutumisesta joustamaan. Tassa tutkimuksessa ndakdkulma on hoitajien;

hoitotyontekijalla on oikeus hyvinvointia tuottavaan turvalliseen ja kestavaan tyohon.

Tutkimushankkeen uutuusarvona on luoda kestavan tyon indikaattorit ja arvioida niiden yhteytta
hoitajien hyvinvointiin ja tydhon sitoutumiseen. Tutkimushanke kokoaa yhteen aiempaa
tutkimusnayttda hoitajien hyvinvointia ja tyohon sitoutumista edistavista kestavan tyon tekijoista
seka syventaa ja lisdd ymmarrysta siita, millaisia merkityksia tyontekijat antavat tyéhon
sitoutumiselle, hyvinvoinnille ja kestaville tydonteon ehdoille ja edellytyksille. Hankkeessa tuotetun

tiedon perusteella luodaan kestavan tyén malli.

3 Menetelmat

Tutkimus oli monimenetelmatutkimus, jolla pystyttiin tuottamaan ilmiostd moniulotteista tietoa
(Sormunen et al., 2013). Ensimmainen vaihe oli systemaattinen katsaus, seuraavassa vaiheessa
kerattiin kirjoitus- ja haastatteluaineistoja, jotka analysoitiin laadullisin menetelmin, ja kolmas

vaihe oli pitkittdistutkimus. Lopuksi kaikkien vaiheiden tulokset yhdistettiin kestavan tyon malliksi.
3.1 Vaihe 1: Systemaattinen katsaus

Systemaattinen katsaus, joka sisalsi seka laadullisia ettd maarallisia tutkimuksia raportoitiin
PRISMA-ohjeiston mukaisesti (Page et al., 2021). Tutkimukseen sisdllytettiin englanninkielisia
vertaisarvioituja tutkimuksia, joissa kasiteltiin hoito- tai hoivatyon kontekstissa kestavaa tyota
(decent work) tai prekaarityota (precarious work). Ulos suljettiin tutkimukset, joissa kasiteltiin

epavirallista (informal) hoivaty6ta ja muita ammattiryhmia kuin hoito- ja hoivatyontekijoita.
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Tutkimuksia haettiin Scopus, Web of Science, PubMed, CINAHL, PsycINFO ja SocINDEX -
tietokannoista 11.1.2024 ilman vuosirajoitusta. Kaksi tutkijaa kavi [api tutkimukset ensin otsikko-
ja tiivistelmatasolla seka kokotekstitasolla. Samoin laadunarvion toteutti itsendisesti kaksi tutkijaa

(Hong et al., 2018). Tutkimuksista poimitut tiedot analysoitiin sisdalldnanalyysilla.

Protokolla rekisteroitiin PROSPERO-tietokantaan (CRD42024502039). Kirjallisuushaku tehtiin
11.1.2024 kuuteen kansainvaliseen tietokantaan: Scopus, Web of Science, PubMed, CINAHL,
PsycINFO ja SocINDEX. Hakulauseke oli (nurs OR “care work*”) AND (decent®* OR precari*).
Synonyymeja ei kdytetty, jotta I6ydettiin tutkimukset, joissa kasitteet oli eksplisiittisesti maaritelty
tutkijoiden toimesta. Lisaksi tarkistettiin mukaan otettujen tutkimusten lahdeluettelot
mahdollisten lisdjulkaisujen 16ytamiseksi. Sisddnottokriteerit: vertaisarvioidut empiiriset
tutkimukset (kaikki tutkimusasetelmat), jotka raportoivat laadullisia tai maarallisia tuloksia
kestavasta tai prekaarista tydsta hoito- ja hoivatyontekijoilla; vain englanninkieliset julkaisut.
Poissulkukriteerit: kotityd, epavirallinen hoivatyo seka tutkimukset, joissa mukana oli muita

ammattiryhmia kuin hoitajia tai hoivatyontekijoita.

Kaksi tutkijaa arvioi itsendisesti otsikot, tiivistelmat ja kokotekstit. Eroavaisuudet ratkaistiin
keskustelemalla. Seulonta toteutettiin Covidence-ohjelmalla. Tutkimusten laatua arvioitiin Mixed
Methods Appraisal Tool (MMAT) -tyokalulla. Arvioinnin teki kaksi tutkijaa, ja erimielisyydet
ratkaistiin kolmannen tutkijan avulla. Yhtdan tutkimusta ei suljettu pois laadun perusteella.
Aineiston analyysiin ja synteesiin kaytettiin data-based convergent synthesis -menetelmaa, jossa
seka laadulliset ettd maaralliset tulokset analysoitiin yhtena kokonaisuutena (). 1) Kvantitatiiviset
tulokset muunnettiin kvalitatiivisiksi, 2) Kontekstuaaliset ennakoivat tekijat analysoitiin
induktiivisesti, 3) Kestavan ja prekaarin tyon ulottuvuudet analysoitiin deduktiivisesti UNECE:n
Employment Quality Framework -viitekehyksen avulla (UNECE, 2015), 4) Tulokset yhdistettiin

temaattisella analyysilla.
3.2 Vaihe 2: Laadulliset tutkimukset
3.2.1 Kirjoitusaineisto
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Vaiheen kaksi ensimmainen tutkimus perustuu kirjoitusaineistoon, joka kerattiin terveydenhuollon
tyontekijoilta. Osallistujat rekrytoitiin osana laajempaa hoito- ja hoivatyon laatua kasittelevaa
tutkimusta vuonna 2023 yhden sosiaali- ja terveydenhuollon tyontekijoitd edustavan ammattiliiton
kautta. Kyselyn loppuun oli liitetty pyynto osallistua vapaaehtoiseen haastatteluun. Haastatteluun
ilmoittautui yli 600 vapaaehtoista, osa ilmoittautuneista haastateltiin muita tutkimuksia varten.
Tata tutkimusta varten lahetettiin kirjoituskutsu 426 henkildille, joista 101 vastasi (24 %).
Osallistujat edustivat erilaisia ammattiryhmia, terveydenhuollon toimintaymparistdja ja
maantieteellisia alueita. Osallistujia pyydettiin vastaamaan kirjallisesti Webropol-kyselyyn kevaalla
2024. Kysely sisélsi kestavan tyon neljaan ulottuvuuteen teemoitettuja kysymyksia: tyosuhteen
pysyvyys, sosiaalinen suojelu, tyontekijoiden oikeudet ja sosiaalinen vuoropuhelu. Lisaksi
pyysimme vastaajia pohtimaan, kuinka naita teemoja voitaisiin edistaa tydpaikoilla. Aineistoa

kertyi yhteensa 136 sivua Calibri-fontilla (12 pt) ja rivivalilla 1,5.

Osallistujien taustatiedot

Kirjoituspyynt6on vastanneista 99 % oli naisia (n = 100), idltaan he olivat 25-63 vuotiaita (keskiarvo
47,7, keskihajonta 10,4). Tyokokemuksen keskiarvo vastanneilla oli 21,5 vuotta (keskihajonta
11,1), vaihteluvali 4-41 vuotta. Suurin osa vastaajista (82,2 %) oli vakituisessa tyosuhteessa, 11 %
maaraaikaisessa ja 3 % osa-aikaisessa tyosuhteessa. Osallistujat tyoskentelivat paaosin julkisella
sektorilla (80,2 %), 14 % tydskenteli yksityiselld sektorilla ja 1 % kolmannella sektorilla. Suurin osa

osallistujista (n = 75) oli sairaanhoitajia.

Aineiston analyysi

Kirjoitusaineisto analysoitiin hyodyntden teema-analyysia (Braun et al., 2022; Braun & Clarke,
2023). Ensin aineisto luettiin huolellisesti kokonaisuudessaan, jotta saatiin alustava kasitys sen
sisallosta. Ensimmaisen lukemisen aikana havaittiin, etta vastaajat kirjoittivat samoista ilmidista
vastatessaan eri kestavan tyon ulottuvuuksia kartoittaviin kysymyksiin. Analyysin toisessa
vaiheessa koottiin samaa ilmiota kuvaavat odotukset omiksi tekstitiedostoiksi. Aineisto-otteiden
pituus vaihteli muutamasta sanasta useisiin lauseisiin. Taman jalkeen kaytiin lapi huolellisesti
luokiteltuja aineisto-otteita, jonka jalkeen aineisto-otteita ryhmiteltiin temaattisesti. Tyoyhteison
merkityksellisyyden korostui |api kaikkein teemojen. Tdma syvensi ymmarrysta tydyhteison

merkityksesta ja ohjasi analyysia sen yksityiskohtaisempaan tarkasteluun. Neljannessa vaiheessa
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aineisto teemoiteltiin neljaan padteemaan: Sosiaalinen yhteenkuuluvuus kestdvan tyon
edellytyksenad, Yhteiset saannot kestavan tyon edellytyksend, Pysyvyys kestavan tyon perustana,

ja Vastavuoroisuus johtamisen edellytys kestavassa tyossa.
3.2.2 Haastatteluaineistot

Haastatteluaineistot kerattiin myos vuonna 2023 kyselytutkimukseen osallistuneiden joukosta.
Ensin haastateltiin 26 hoitoyontekijaa yksilohaastatteluin vuoden 2023 kesalla epatasa-arvon
kokemuksista hoitotydssa. Tama haastatteluaineisto paatettiin analysoida osana tata hanketta,
koska vaiheen 1 katsauksessa todettiin kestavan tyon olevan vastakohta prekaarityolle, eli
heikkolaatuisille tydsuhteille; ja katsaus tuotti runsaasti kuvausta epatasa-arvosta hoitotyossa.
Hoitoyodntekijoiden haastatteluaineistoa taydennettiin hoitotyon johtajien (n = 17)

ryhmahaastatteluilla (n = 6), ja molemmat aineistot analysoitiin yhta aikaa.

Osallistujien taustatiedot

Hoitotyon johtajien keski-ika oli 52 ja hoitoydntekijéiden 47 vuotta. Hoitotyon johtajista seka
hoitoydntekijoista naisia oli 88 %. Johtajien yleisin koulutustausta oli ammattikorkeakoulututkinto
(59%) ja seuraavaksi yleisin oli ylempi korkeakoulututkinto (29% ). Johtajista seka
apulaisosastonhoitajia etta osastonhoitajia oli molempia 41 %. Hoitotyontekijoiden yleisin
ammatti oli sairaanhoitaja (69%), seuraavaksi eniten oli Iahihoitajia (15%). Hoitotydntekijoiden

keskimaardinen tyokokemus oli 20 vuotta.

Aineiston analyysi

Keskimaardinen kesto sairaanhoitajien haastatteluissa oli 47 minuuttia ja johtajien haastatteluissa
98 minuuttia. Aineistot analysoitiin induktiivisella sisdllonanalyysilla ensin erikseen kahden tutkijan
toimesta (Hsieh & Shannon, 2005). Johtajien aineisto sisalsi 350 alkuperaista ilmaisua ja hoitajien
aineisto 505. Alaluokkien muodostamisen jdlkeen analyysit yhdistettiin ja kaksi tutkijaa jatkoi
analyysin loppuun muodostamalla nelja paakategoriaa. Lopuksi koko tutkijaryhma keskusteli ja
viimeisteli analyysin. Tutkijaryhman pohdinnan tuloksena havaittiin, ettd aineistot kuvasivat
hoitotyon ja tyontekijoiden jakautumista osin vastakkaisiin ryhmiin ja arvostuksiin, joten

tutkimuksen ilmioksi nimettiin polarisaatio hoitotydssa.
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3.3 Vaihe 3: Seurantatutkimus

Tutkimusasetelma ja osallistujat

Tutkimus oli pitkittaistutkimus, joka toteutettiin Suomessa kahdessa mittauspisteessa: T1
helmikuussa 2023 ja T2 helmikuussa 2025. Sosiaali- ja terveydenhuollon tyontekijoita edustava
ammattiliitto julkaisi kutsun osallistua tutkimukseen viikkotiedotteessaan, joka tavoitti noin 100
000 tyontekijaa. Kyselyyn vastattiin sahkdisesti Webropol-tyokalun avulla, ja kutsusta muistutettiin
kahdesti. Ensimmaiseen kyselyyn vastasi yhteensa 4 574 sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijaa.
Toiseen kyselyyn (n = 1 018) osallistuivat ne, jotka olivat vapaaehtoisesti ilmoittautuneet
seurantatutkimukseen (n=1 796). Kahdeksan vastausta suljettiin pois, koska puuttuvia arvoja oli yli
50 %, jolloin lopullinen otoskoko oli 1 010. Osallistujien keski-ika oli 46,3 vuotta (SD 10,2), ja heilla
oli keskimaarin 15,8 vuoden tyokokemus (SD 10,3). Suurin osa oli naisia (n = 919), miehia oli 79 ja
muita tai ei halunnut kertoa 8. Koulutustaustaltaan 33 % oli ammatillinen tutkinto, 54 %
ammattikorkeakoulututkinto ja 13 % maisterin tutkinto. Ammattiryhmista yleisimpia olivat
sairaanhoitajat (66 %) ja lahihoitajat (19 %). Suurin osa (80%) tyoskenteli julkisella sektorilla, 17 %
yksityisellad ja 3 % kolmannella sektorilla. Tyopaikoista yleisin oli sairaala (56 %),

perusterveydenhuolto (18 %) tai ikaantyneiden palvelut (15 %).

Mittarit

Kestdvd tyé (Decent work)

Kestavan tyon mittaamiseen kdytettiin Employment Precariousness Scale (EPRES-Be) -mittaria
(Vanroelen et al., 2024), joka pohjautuu Vives ym. (2011) alkuperaiseen mittariin. Tdssa
tutkimuksessa vaittamat koodattiin kdanteisesti, jolloin kestava tyé maariteltiin vahiten prekaariksi
tyosuhteeksi. Mittarissa oli 39 vaittamaa, jotka kattoivat kahdeksan ulottuvuutta: Tyésopimuksen
kesto, Voimaantuminen, Johtaminen, Oikeudet, Oikeuksien kaytto, Tydaika, Palkka ja Koulutus.
Ulottuvuuksien keskiarvot harmonisoitiin asteikolle 0—1, jossa suurempi arvo kuvasi kestavan tyon

parempaa toteutumista. Cronbachin alfa oli 0,879 vuonna 2023 ja 0,873 vuonna 2025.

Mielenterveys
Mielenterveytta mitattiin WHO-5 Mental Well-Being Index -mittarilla (Topp et al., 2015), joka

sisaltaa viisi vaittamaa (esim. ”Olen tuntenut oloni rauhalliseksi ja rentoutuneeksi”).
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Vastausvaihtoehdot vaihtelivat valilla 1 (Ei koskaan) — 6 (Koko ajan). Suurempi keskiarvo kuvasi

parempaa mielenterveytta. Cronbachin alfa oli 0,879 vuonna 2023 ja 0,894 vuonna 2025.

Tybuupumus

Ty6uupumusta mitattiin Burnout Assessment Tool (BAT-4) -mittarilla (Schaufeli et al., 2020), joka
on validoitu suomeksi (Hakanen & Kaltiainen, 2022). Mittari sisaltaa nelja ulottuvuutta: uupumus,
psyykkinen irrottautuminen tyosta, kognitiivinen etdantyminen ja emotionaalinen etddantyminen.
Vastausvaihtoehdot olivat 1 (Ei koskaan) — 5 (Aina). Cronbachin alfa oli 0,742 vuonna 2023 ja 0,701

vuonna 2025.

Vilittédvdt tekijat

Tyén voimavarat: Mahdollisuus ja vaatimus oppimiseen, ammatillinen osaaminen, luovuus,
tehtavien vaihtelevuus, vaikutusmahdollisuudet omaan tyohon. Vastausvaihtoehdot: 4 (Taysin
samaa mieltd) — 1 (Taysin eri mieltd). Cronbachin alfa = 0,751 (2023) ja 0,759 (2025). Psykologinen
turvallisuus: Nelja vaittamaa Psychological Safety Scale -mittarista (Adair et al., 2022).
Vastausasteikko 5 (Taysin samaa mieltd) — 1 (Taysin eri mieltd). Cronbachin alfa = 0,692 (2023) ja
0,661 (2025). Sosiaalinen tuki: Seitseman vaittamaa kollegoilta ja esihenkil6lta saadusta tuesta.
Vastausasteikko 4 (Tdysin samaa mieltd) — 1 (Taysin eri mieltd). Cronbachin alfa = 0,841 (2023) ja
0,844 (2025). Tyén imu: UWES-9 (Schaufeli et al., 2006), yhdeksan vaittamaa jakaantuneena
kolmeen ulottuvuuteen (tarmokkuus, omistautuminen, uppoutuminen). Vastausasteikko O (Ei

koskaan) — 6 (Paivittdin). Cronbachin alfa = 0,951 (2023) ja 0,950 (2025).

Aineiston analyysi

Tapaukset, joissa yli 50 % tiedoista puuttui, poistettiin (n = 8). Puuttuvien arvojen osuus vaihteli 0—
2,7 % muuttujittain. Little’n MCAR-testi osoitti, ettd puuttuvat arvot olivat satunnaisia (p = 0,645),
joten kaytettiin listwise-poistoa. Kuvailevat tilastot (keskiarvot, keskihajonnat, frekvenssit)
laskettiin osallistujien taustatiedoista. Mittareiden sisdistd johdonmukaisuutta arvioitiin
Cronbachin alfalla. Pearsonin korrelaatiot laskettiin kestavan tyon ulottuvuuksien ja muiden
muuttujien valilla, ja niita tulkittiin seuraavasti: erittdin vahva r > 0,79, vahva r = 0,50-0,70,
kohtalainen r = 0,30-0,50, heikko r < 0,30. Kestavan tyon rakenteen testaamiseksi tehtiin

konfirmatoriset faktorianalyysit vuosittain. Hypoteesien testaamiseen kaytettiin polkumalleja.
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Mallin sopivuutta arvioitiin seuraavilla indekseilld: RMSEA < 0,05, CFl ja TLI > 0,95 (Hu & Bentler,
2009). Tilastollinen merkitsevyys asetettiin tasolle p < 0,05. Analyysit tehtiin Stata-ohjelmalla
(versio 19.5).

3.4 Synteesi tuloksista

Hankkeen osatutkimusten tulosten perusteella muotoiltiin kestavan tyon malli, joka perustuu
Bronfenbrennerin kehittamaan sosioekologiseen terveyden edistamisen teoriaan (Kilanowski,
2017). Sosioekologisen terveyden edistamisen teoria perustuu ajatukseen, etta terveys ei synny
pelkastaan yksilon valinnoista tai biologisista tekijoistd, vaan se rakentuu monitasoisessa
vuorovaikutuksessa yksilon, yhteison ja ympariston valilla. Tassa tutkimushankkeessa mallia
sovelletaan kestavan tyon ulottuvuuksien kuvaamiseen ja niiden yhteyteen hoitotyontekijoiden
hyvinvointiin (Kuvio 1). Kestdva tyd kuvataan seuraavien tasojen yhteisvaikutuksessa: yksilotaso
kuvaa tyontekijan henkilokohtaisia tietoja, taitoja, asenteita ja kdyttaytymista; yhteisotasolla
kestava tyo syntyy tyoyhteisdissa ja tiimeissa; organisaatiotaso sisaltdaa tyopaikan toiminnan;
yhteiskunnallinen taso kuvaa kansallisia tydmarkkinoita, tydmarkkinapolitiikkaa ja lainsaadantoa;
ja kansainvaliselld taso sisaltaa kestavan tyon suositukset ja taloudelliset rakenteet. Malli
painottaa osallistavaa ldhestymistapaa, eli yksilo ja yhteiso osallistuvat paatoksentekoon ja

toimintaan, jotta ratkaisut olisivat kontekstuaalisesti sopivia ja kestadvia (Golden et al., 2015).

Kansainvalinen politiikka

Kansalliset
tyomarkkinat/politiikka/lainsdddanto

Organisaatio

TyOyhteiso/tiimi

Henkilo-
kohtainen

Kuvio 1. Kestdvdn tyén moniulotteisen mallin rakentaminen sosioekologisen teorian mukaan.
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4 Keskeiset tulokset

4.1 Kestava ja prekaarityo hoitotyossa kirjallisuuskatsauksen perusteella

Kirjallisuushaut tuottivat 6272 tutkimusta, joista kokoteksteina arvioitiin 92 tutkimusta.
Katsaukseen sisallytettiin 18 tutkimusta, joista viisi kasitteli kestavaa tyota ja 13 prekaarityota ja
ne oli toteutettu vuosina 2013-2024 eri maissa (mm. Kiina, Suomi, Alankomaat, Espanja, Turkki).
Tutkimuksiin oli osallistunut yhteensa 8805 hoito- ja hoivatydntekijaa. Tutkimuksista 10 oli
maarallista (1 pitkittdistutkimus) ja kahdeksan laadullista (mm. etnografiat, haastattelut).
Laadunarviointi tehtiin MMAT-ty6kalulla ja kuusi tutkimusta taytti kaikki kriteerit. Kestava tyota
kuvaavista tutkimuksista neljassa kaytettiin teoreettisena viitekehyksena Psychology of Working -
teoriaa (Duffy et al., 2016). Tulokset jaettiin kontekstuaalisiin ennakoiviin tekijoihin, kestavan ja
prekaarityon ulottuvuuksiin ja niiden seurauksiin (Hult et al., 2024). Tassa raportissa keskitytdaan

kestavaan tyohon.

Kontekstuaaliset ennakoivat tekijét

Kontekstuaaliset ennakoivat tekijat jakaantuivat henkilokohtaisiin ja tyéhon liittyviin tekijoihin.
Tyontekijat, jotka olivat iakkaampia ja joilla ei ollut taloudellisia vaikeuksia, olivat useammin
kestavassa tyossa kuin nuoremmat ja heikossa taloudellisessa asemassa olevat. Tyohon liittyvista
tekijoista pitempi tydkokemus, vakituinen tyosopimus ja johtava asema olivat yhteydessa

kestavaan tyohon.

Kestdivdin tyon ulottuvuudet

Tyoelaman laatuun liittyvat ulottuvuudet (Employment Quality Framework, UNECE, 2015)
havaittiin seka kestavan, etta prekaarityon tutkimuksissa. Kestavan tyon ulottuvuuksia olivat
turvalliset tyoolot, riittava palkka, tyoaikojen ennakoitavuus ja tyon ja muun eldman
vhteensovittamisen mahdollisuus, sosiaaliturva ja oikeus jarjestaytymiseen,
osallistumismahdollisuudet tydehtojen ja -aikojen maarittelyyn, osaamisen kehittyminen ja

mahdollisuus urakehitykseen, hyva tydilmapiiri ja yhteensopivat arvot.
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Kestéivéin tyon seuraukset
Kestava tyo oli yhteydessa parempaan fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen, vahentyneeseen
tyduupumukseen, suurempaan tyotyytyvaisyyteen ja sitoutuminen, pienempaan vaihtuvuuteen,

voimaantumiseen ja urakehitykseen.
4.2 Hoitotyontekijoiden kokemuksia kestavasta ja eriarvoistavasta tyosta
4.2.1 Tyoyhteisén keskeinen rooli kestavan tyon toteutumisessa

Sosiaalinen yhteenkuuluvuus kestéivdn tyon edellytyksend

Kestdavan tyon kokeminen edellytti vastaajien mukaan vahvaa yhteenkuuluvuuden tunnetta
tydyhteisdssa. Yhteiset tyokaytannot ja niihin sitoutuminen loivat turvallisuuden tunnetta ja
paransivat ty6ilmapiiria. Yhteenkuuluvuutta vahvistivat toimintatavat, joissa tyontekijat tukivat
toisiaan ja kantoivat vastuuta omista tehtavistaan. Tama nahtiin vastuullisena jasenyytena ja
pyrkimyksena edistaa yhteisia tavoitteita, mika saattoi vaatia oman edun asettamista yhteison
edun taakse. Yhteenkuuluvuutta heikensivat kaytannoista poikkeavat toimintatavat, kuten
tiimityotaitojen puute, kiusaaminen, kateus, itsekkyys ja klikkien muodostaminen. Tallainen
kayttaytyminen heikensi luottamusta, vaikeutti tiimityota ja saattoi johtaa jopa tyopaikan
vaihtoaikeisiin. Yhteenkuuluvuutta rakentavat kdytannot olivat osin implisiittisia, mutta niiden

merkitys kestdvan tyon toteutumiselle oli keskeinen.

Yhteiset sdicinnét kestéivdn tyon edellytyksend

Selkedt ja yhdessa sovitut saannot tukivat kestavaa tyota. Ne perustuivat lainsdaadantoon ja
organisaation sisaisiin pelisdantoihin, jotka ohjasivat tydyhteison toimintaa. Vastaajien mukaan
saantojen tuli olla oikeudenmukaisia, selkeita ja tydntekoa tukevia. Yhteisesti sovitut saannot
lisasivat turvallisuuden tunnetta ja vahvistivat tyon ennakoitavuutta sekd autonomiaa. Saantoéjen
puute tai epaselvyys aiheutti epavarmuutta ja vaikeutti tyontekoa. Ongelmia havaittiin seka
tyoyhteiso- ettd organisaatiotasolla, mika korosti ammattiliittojen ja luottamusmiesten roolia
oikeuksien toteutumisen varmistajana. Kaytannot, kuten lomajarjestelyt, tyévuorot ja

joustavuuteen liittyvat sopimukset, vahvistivat kestavan tyon kokemusta. Selkea viestinta
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tyonantajalta odotuksista ja rajojen maarittely siitd, mihin tyontekijat voivat itse vaikuttaa, lisasi

ennakoitavuutta ja itseohjautuvuutta.

Pysyvyys kestdivin tydn perustana

Kestavan tyon toteutuminen edellytti vastaajien mukaan seka tyontekijoiden etta tydolojen
pysyvyytta. Pitkdaikainen tyoyhteison jasenyys vahvisti osaamisen kertymistd, luottamusta ja
turvallisuuden tunnetta. Vakaassa tyoyhteisossa tiedon siirtyminen ja osaamisen kehittdminen
nahtiin koko yhteison yhteisena vastuuna, ei pelkastaan yksilon tehtavana. Jatkuvat muutokset
organisaatio- ja tyoyhteisotasolla heikensivat tyoturvallisuuden kokemusta ja lisasivat

epaluottamusta tyontekijoiden ja tydnantajan valilla.

Vastavuoroisuus johtamisen edellytyksend

Kestava tyo edellytti johtamista, joka perustui lasndoloon ja vuorovaikutukseen. Johtajien tuli
tyoskennellad lahellad henkilostoa, tuntea tyon arki ja kdyda aitoja kasvokkain tapahtuvia
keskusteluja. Etdinen, teknologian valityksella tapahtuva viestinta koettiin riittamattomaksi ja
vieraannuttavaksi. Johtajien ja tyontekijoiden keskindinen tuttuus ja avoin vuorovaikutus
mahdollistivat tarpeiden tunnistamisen, ristiriitojen ratkaisun ja eettisten periaatteiden yllapidon.
Vallankaytto nahtiin valttamattomana, mutta sen tuli olla oikeudenmukaista, lapindkyvaa ja

tyontekoa seka hyvinvointia edistavaa.
4.2.2 Hoitotyontekijoiden ja hoitotyon johtajien nakemyksia polarisaatiosta

Yksilélliset erot

Polarisaatio yksilotasolla liittyi valmiuksiin, tydkykyyn, arvoihin, sukupolvien valisiin eroihin ja
koulutustaustaan. Hoitajien erilaiset elamantilanteet ja tyokyky nahtiin jakautumista lisdavina
tekijoina. Esihenkilot kuvasivat nuoria hoitajia vaativampina ja vihemman sitoutuneina, kun taas
vanhemmat hoitajat koettiin jaykempina ja muutosvastaisina. Molemmat ryhmat nostivat esiin
arvojen ja tydmenetelmien erot, jotka aiheuttivat ristiriitoja. Lisdksi koulutustaustojen erot (esim.
lahihoitaja vs. sairaanhoitaja, AMK- vs. yliopistotutkinto) synnyttivat hierarkioita ja palkkaepétasa-

arvoa. Hoitajat kokivat, ettd osaamiseroja ei aina tunnistettu, mika lisasi turhautumista.
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Tyoyksikdiden siiloutuminen

Tybyhteisdissa polarisaatio nakyi johtamiskaytannoissa, eriarvoisesta asemasta tiimeissa ja
kilpailussa erikoisalojen valilla. Esihenkilot kuvasivat johtamisen yksil6llistymista, mika johti
kokemukseen epdtasaisesta kohtelusta. Hoitajat puolestaan kokivat, ettd johtaminen vaikutti
arvojen ja asenteiden jakautumiseen. Tyoympariston tasolla erikoisalojen valinen kilpailu korostui:
akuuttihoito ja tehohoito nahtiin arvostetuimpina, kun taas vanhuspalvelut ja
perusterveydenhuolto karsivat heikommasta vetovoimasta. Tama loi hierarkioita ja heikensi

yhteistyota.

Organisaatiorakenteet

Organisaatiotasolla polarisaatio liittyi julkisen ja yksityisen sektorin eroihin, palkkaeroihin ja
maaraaikaisuuksiin. Yksityinen sektori koettiin paremmin resursoituna ja houkuttelevampana,
mika syvensi kuilua julkisen ja yksityisen valilla. Tydsuhteiden osalta maaraaikaiset tyontekijat
menettivat usein etuja ja koulutusmahdollisuuksia, mika lisdsi epatasa-arvoa ja kuormitti vakituisia
tyontekijoita. Palkkaerot ja erikoisalakohtaiset arvostuserot koettiin epaoikeudenmukaisina, ja ne

heijastuivat tydilmapiiriin.

Yhteiskunnalliset haasteet

Yhteiskunnallisella tasolla polarisaatio liittyi monikulttuurisuuteen, kielimuuriin, maantieteellisiin
eroihin ja COVID-19-pandemian vaikutuksiin. Kansainvalisten hoitajien integrointi nahtiin
haastavana erityisesti kielitaidon puutteiden vuoksi, mika lisdsi kuormitusta ja turvallisuusriskeja.
Joissakin yksikoissa esiintyi ennakkoluuloja ja jopa rasismia, mika heikensi yhteisollisyytta.
Maantieteelliset erot nakyivat tyonkuvien laajuudessa: maaseudulla hoitajat kokivat tyonsa
monipuolisemmaksi, kun taas kaupungeissa erikoistuminen oli yleisempaa. Pandemia lisasi

jakautumista suhtautumisessa suojautumiskadytantoihin ja tyotaakan hallintaan.
4.3 Kestavan tyon yhteys hyvinvointiin: pitkittaistutkimus

Taydelliset tulokset on raportoitu tieteellisessa artikkelissa. Konfirmatorinen faktorianalyysi (CFA)
vahvisti kahdeksan ulottuvuuden mallin soveltuvan erinomaisesti aineistoon molempina vuosina.

Kestavan tyon ulottuvuuksista Tydsopimuksen kesto ja Oikeudet saivat korkeimmat keskiarvot

Tyésuojelurahasto
Arbetarskyddsfonden
¢ ) The Finnish Work Environment Fund

- Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu




17(27)

molempina vuosina. Kaikissa muissa ulottuvuuksissa havaittiin tilastollisesti merkitseva kasvu

kahden vuoden aikana, lukuun ottamatta Johtaminen-ulottuvuutta, jossa ei tapahtunut muutosta.

Ensimmadinen hypoteesi vahvistui: kestdva tyo vuonna 2023 ennusti hyvaa mielenterveytta) ja
vahensi tyduupumusta vuonna 2025. Toisen hypoteesin testauksessa mallin soveltuvuus oli hyva.
Kestava tyd vuonna 2023 ennusti kestavaa tydta vuonna 2025. Vuonna 2025 kestava tyo oli
tilastollisesti merkitsevasti positiivisesti yhteydessa tyon voimavaroihin, psykologiseen
turvallisuuteen, sosiaaliseen tukeen ja tyon imuun. Lisdksi psykologinen turvallisuus vahensi
tybuupumusta, sosiaalinen tuki ja tyon imu lisasivat mielenterveytta ja vahensivat tyduupumusta-
Kokonaisvaikutukset olivat seuraavat: kestava tyd 2025 paransi mielenterveytta ja vahensi
tybuupumusta valittavien tekijéiden kautta. Lisaksi havaittiin ristiinvaikutuksia yli ajan: kestava tyo
vuonna 2023 ennusti tyon voimavaroja, psykologista turvallisuutta ja sosiaalista tukea vuonna
2025. Toinen hypoteesi vahvistui vain osittain, silld tyon voimavarat eivat olleet yhteydessa

mielenterveyteen tai tyduupumukseen, eika psykologinen turvallisuus mielenterveyteen.
4.4 Kestavan tyon malli

Indikaattorit ja kestavan tyon seuraukset tunnistettiin kirjallisuuskatsauksen, kirjoitusaineiston ja
pitkittaistutkimuksen tuloksina (Kuvio 2). Kestdvan tyon indikaattorit jakaantuivat
henkilokohtaiselle tasolle, tydyhteiso- ja organisaatiotasoille ja kansalliselle tasolle. Tassa
tutkimuksessa ei tullut ilmi indikaattoreita kansainvaliselle, jotka olisivat kuvanneet kestavaa tyota
kansainvalisella tasolla. Korkeampi ika, pitempi tydokokemus, johtava asema ja vakituinen tydsuhde
olivat yhteydessa kestavan tyon toteutumiseen yksilotasolla. Sosiaalisiin normeihin sitoutuminen,
yhteiset sdannot ja avoin kommunikaatio, tyoyhteison pysyvyys, lahelld oleva johtaminen ja
mahdollisuus palautumiseen kuvasivat kestavan tyon toteutumista tyoyhteisdssa. Organisaatioissa
kestavaan tyéhon on mahdollista vaikuttaa tydsuhteisiin, tyontekijan oikeuksien toteutumiseen,
turvallisiin tyooloihin, tydterveyshuollon palvelujen saatavuuteen, tdydennyskoulutukseen ja
reiluun johtamiseen huomiota kiinnittamalla. Myo6s tyontekijan ja organisaation yhteinen
arvopohja lisdsi kokemusta kestavasta tyosta. Kansallisella tasolla pystytdan neuvottelemaan

riittavasta palkasta, tyontekijan oikeuksista ja tyontekijan jarjestaytymisoikeuden takaamisesta.

Tyésuojelurahasto
Arbetarskyddsfonden
¢ ) The Finnish Work Environment Fund

- Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu




18(27)

Parempi fyysinen ja psyykkinen terveys
Vahentynyt tyduupumus
Tyohon sitoutuminen
Tydn voimavarat, tyén imu
Psykologinen turvallisuus, sosiaalinen tuki

4 N\
Riittava palkka, tyontekijan oikeudet,
voimaantuminen: jarjestaytyminen,
edustus
o J
KESTAVA TYO ~
Tyosuhde, oikeuksien toteutuminen,
turvalliset tyoolot, yhteinen
arvopohja, tyoterveyshuolto,
tdydennyskoulutus, johtaminen
Kansalliset
tyomarkkinat/politiikka/lainsaadanto
Sosiaalisiin normeihin sitoutuminen,
yhteiset sadnnét ja avoin
Organisaatio kommunikaatio, tyéyhteison
pysyvyys, lahelld oleva johtaminen,
mahdollisuus palautumiseen
Ty6yhteiso/tiimi J
4 N\
Henkilo- Ika, tyokokemus, johtava asema,
kohtainen //r// L vakituinen tyésuhde )

Kuvio 2. Kestdivd tyé rakentuu henkilékohtaiselta tasolta kansalliseen pddtdksentekoon.
5 Pohdinta

Tutkimuksen perusteella kestava tyo terveydenhuollon organisaatioissa rakentuu ennen kaikkea
tydyhteison sisdisistad suhteista ja yhteisista kaytanndista, ei ainoastaan yksittadisien tyontekijan
tyosuorituksista. Tyontekijoiden kokemus kestavasta tyosta rakentuu vahvasta
yhteenkuuluvuuden tunteesta, joka syntyy tilanteessa, jossa tydyhteison jasenet sitoutuvat
yhteisiin kdytantoihin ja tukevat toisiaan. Kestava tyo edellyttaa tyoyhteison jasenilta aktiivista
osallistumista ja sitoutumista yhteisiin toimintatapoihin ja tavoitteisiin (Xue et al., 2024).
Yhteenkuuluvuuden kokemusta haastaa yhteisista kdaytdannoista poikkeava toiminta ja
epaasiallinen kayttaytyminen kuten kiusaaminen, kateus ja tyoyhteison sisdisten klikkien
muodostaminen. Selkeat ja yhdessa sovitut saannot ja avoin viestinta luovat tyoyhteis6on

turvallisuutta ja ennakoitavuutta. Toteutuakseen kestdva tyo edellyttda oikeudenmukaisia ja
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lapinakyvia pelisdantoja, jotka tukevat tyota ja vahvistavat autonomiaa. Kestavan tyon
nakokulmasta tydyhteistssa ja organisaatiossa tapahtuva avoin viestinta ja yhteiset saannot ovat

keskeisia kestdvien tyoolojen rakentamisessa (Zoromba et al., 2025).

Kestavaan tyohon liittyy myos tyon kehittdaminen ja tydssa kehittyminen, joka edellyttaa
tydyhteisdjen ja tydolojen pysyvyyttad. Pitkdaikainen yhteistyo ja pysyvat tydolosuhteet vahvistavat
tyontekijoiden keskindista luottamusta, tyoturvallisuutta ja osaamisen siirtymista tyoyhteisdssa.
Kestava tyo edellyttdaa osaamisen kehittamista koko tydyhteison tasolla, ei vain yksiloilta (Albert

ym., 2022).

Johtamisen rooli on ratkaiseva tekija kestavan tyon toteutumisessa. Kestavan tyon toteutuminen
edellyttaa johtajien lasndoloa, vastavuoroista vuorovaikutusta ja oikeudenmukaista vallankayttoa
(Maritsa et al., 2022; Vallentin, 2022). Etdinen ja hierarkkinen johtaminen estda kestdvan tyon
toteutumista ja se koetaan ongelmalliseksi, kun taas relationaalinen, ihmissuudeldhtdinen
johtaminen edistda luottamusta ja psykologista turvallisuutta (myods Park ym., 2023). Vaaranlainen
ja hierarkkinen vallan kaytto johtaa kielteisiin psykologisiin ja emotionaalisiin kokemuksiin

seurauksiin (Cummings et al., 2018; Trepanier et al., 2022).

Taman tutkimushankkeen lahtokohta kestavan tyon maarittelylle oli ILO:n (1999) makrotason
ulottuvuuksissa. Kuitenkin tyontekijoiden kasitykset ja kokemukset kestavasta tyosta keskittyivat
tyoyhteisotasolle. Tama osoittaa, ettd kestdvan tyon toteutuminen on ennen kaikkea
relationaalinen ja yhteisollinen ilmio, joka edellyttaa tyonantajalta aktiivisia toimia tyéolojen
turvaamiseksi ja tyontekijoiden osallistumisen mahdollistamiseksi (Nourafkan & Tanova, 2023;

Pereira et al., 2019).

6 Johtopaatokset

e Kestdvan tyon toteutuminen terveydenhuollon organisaatioissa perustuu ennen kaikkea
vuorovaikutukseen. Tyontekijoiden kokemus kestavasta tyosta syntyy vahvasta

yhteenkuuluvuuden kokemusta tyoyhteison sisalla, selkeistd ja oikeudenmukaisista
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sdannoistd, pysyvista tydolosuhteista sekd ihmislahtoisesta johtamisesta.
Yhteenkuuluvuuden kokemusta vahvistavat yhteiset toimintatavat ja kaytannét seka niiden
noudattaminen, kun taas poikkeava toiminta ja epaasiallinen kayttaytyminen heikentavat
tyontekijoiden valista luottamusta ja tydilmapiiria.

e Selkedt, yhdessa sovitut sddannot ja avoin viestinta lisaavat tyontekijoiden turvallisuuden
tunnetta ja tyon ennakoitavuutta, mika tukee tyontekijoiden autonomiaa. Pysyvyys
tydyhteisdssa ja vakaat tydolosuhteet luovat edellytykset osaamisen kehittymiselle ja
luottamuksen rakentumiselle, kun taas jatkuvat muutokset lisddvat epavarmuutta ja
tyontekijoin kuormitusta haastaen kestavan tyon toteutumista.

e Johtamisen rooli on kestdavan tyon toteutumisessa keskeinen. Ihmislahtoinen, lasna oleva
ja vuorovaikutteinen johtaminen vahvistaa tyontekijoiden turvallisuuden tunnetta,
luottamusta ja tyohyvinvointia, kun taas etdinen ja hierarkkinen johtaminen koetaan
esteeksi kestavan tyon toteutumiselle. Johtajien vallankayton tulee olla lapinakyvaa,

perusteltua ja tyontekijoiden hyvinvointia edistavaa.
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