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Ik&&ntyneen vaeston méaré on maailmanlaajuisessa kasvussa ja samaan aikaan myds osaajapula
hoitoalalla on kasvussa etenkin ika&ntyneiden palveluissa. Yha useammin osa tyontekijoista on
kouluttamattomia, jonka vuoksi osaavan tydvoiman saatavuus ikdintyneiden palveluissa on turvattava.
Taman tutkielman tarkoituksena on kuvata opiskelijoiden ikaantyneiden hoitotyon osaamista.

Tutkielma toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Téssé tutkielmassa tiedonhaussa kéytettiin
kahta tietokantaa: PubMed ja CINAHL. Hakutuloksia ndista edelld mainituista tietokannoista saatiin
yhteensd 399. Mukaan valikoitui systemaattisen haun perusteella yhteensé 11 tutkimusta. Mukaan
valikoituneiden tutkimusten laadunarviointi suoritettiin Mixed Methods Appraisal Tool seké JBI-
kriteerist6jen mukaisesti.

Tutkielmaan mukaan valikoitunut aineisto jaettiin sisallonanalyysin avulla neljaén teemaan:
opiskelijoiden asenteet, tiedot ja taidot ja ammatillinen itsetunto ikééntyneiden hoitotydssa.
Ikaantyneiden hoitotydhon liittyy opiskelijoilla paljon negatiivisia asenteita, silla tyd koetaan
rutiininomaisena. Osaaminen eri osa-alueilla on vaihtelevaa, silla opiskelijat kokivat, etta
rutiininomaisesta tydsté ei voi oppia uutta.

Tutkielmaan valikoituneista tutkimuksista kévi ilmi, ettd ikdantyneiden hoitotyén vetovoima on
heikkoa. Opiskelijat kokivat, ettd resurssipula haittaa oppimista sekd heikentaa tyon mielekkyytta.
Tulevaisuudessa aihetta olisi hyva tutkia muun muassa sen osalta, miten ik&antyneiden hoitotyon
vetovoimaa voisi kehittdd ja opiskelijoiden asenteita sekd mielenkiintoa parantaa. Resurssipulan on
ennustettu tulevaisuudessa kasvavan ja tdma asettaa suuren tarpeen tulevien vuosien tyévoiman
turvaamiselle.

Avainsanat: ikaantynyt, opiskelija, osaaminen, hoitoty0
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1 Johdanto

Suomen ikdrakenne on muuttumassa idkkddmpaan suuntaan ja vuonna 2021 jopa 23 % koko maan
vaestosta oli yli 65-vuotiaita. Viimeisen 30 vuoden aikana yli 65-vuotiaiden mééré on lahes
kaksinkertaistunut. Tamé tarkoittaa sitd, ettd tulevina vuosina ikdantyneiden palveluiden tarve tulee
kasvamaan merkittavasti. (Vanhustyon keskusliitto, 2021.) My6s muualla maailmassa ik&déntyneiden
maara on kasvussa. Vuonna 2019 maailmassa oli miljardi 60-vuotiasta ihmistd, mutta maara tulee
kasvamaan 1,4 miljardiin henkil6on vuoteen 2030 mennessé, ja siitd 2,1 miljardiin vuoteen 2050
mennessd. Taménkaltaista ik&rakenteen muutosta on ennustettu tapahtuvaksi erityisesti kehittyneissé

maissa. (World Health Organization, ei pvm.)

Tulevaisuudessa ikaantyneiden sosiaali- ja terveyspalveluiden tarve tulee kasvamaan. Ihmiset elévat
yhé pidempéén, mika tarkoittaa myods sairauksien maarén lisdantymistd, erityisesti muistisairaudet ovat
yleistymdssa. Vuonna 2021 n. 150 000 suomalaista sairasti jotain muistisairautta. Vuonna 2040
vastaava luku on ennusteen mukaan jo 247 000, jos sairastavuus pysyy ennallaan. Suurin osa
muistisairauksiin sairastuneista on yli 85-vuotiaita. Muistisairauksien liséksi esiintyy myés muita
pitkdaikaissairauksia, kuten sydan- ja verisuonitauteja seka tuki- ja litkuntaelimiston sairauksia. Myos
naiden sairauksien hoitotasapaino saattaa heikentyé ikadantymisen seka kognition heikentymisen

myo0td, ja ndin johtaa hoidon tarpeen kasvamiseen. (THL, 2024.)

Véeston ikaantyessa tarvitaan lisad hoitajia erityisesti ikdantyneiden palveluihin, kuten kotihoitoon
sekd ympérivuorokautisiin palveluihin. My6s geriatrisen hoitotydn osaamisen tarve sairaaloissa
kasvaa, silla suuri osa ikdantyneistd ohjautuu hoitoon sairaalajakson kautta. Lis&ksi suuri osa hoitajista
tulee eldkditymadn vuoteen 2030 mennessé, mika lisdd osaavien hoitajien tarvetta.
(Sairaanhoitajaliitto, ei pvm.) Taman vuoksi koulutuksella on suuri rooli ikdantyneiden hoitotydn
osaamisen ja mielenkiinnon yllapitamisessa. Ikaintyneiden hoitoty0 sisdltaékin perushoidon lisaksi
useita eri osa-alueita, kuten ladkehoitoa, palliatiivista- ja saattohoitoa sekd kuntoutusta. (STM,
Suomen kuntaliitto, 2020).

Jo vuonna 2013 jopa 71 % ikadntyneiden palveluiden tydpaikkailmoituksista kohdistui lahi- ja
perushoitajiin seka sairaanhoitajiin. Osaamiskompetensseja, joita ilmoituksissa hakijoilta toivottiin,
olivat mm. perushoito-osaaminen, muistisairauksien hoidon osaaminen, kotihoidon tuntemus, seké
asiakaslahtoinen tyGskentelyote. Tulevaisuudessa korostuvia osaamiskompetensseja ovat mm.
muistisairauksien hoitotyon hallinta, saattohoito-osaaminen, asiakaslahtoisyys, ladkehoito-osaaminen

ja tietoisuus geriatrisista ja dementoivista sairauksista ja niiden hoitotydsta. (Taipale-Lehto ym. 2013.)



Tassa tutkielmassa tarkastellaan sairaanhoitajaopiskelijoiden osaamista ikdantyneiden hoitotydssa.

Ikéantyneiden maara on lisddntymadssé tulevaisuudessa ja timé asettaa osaamistarpeita opiskelijoille.



2 Tausta

2.1 lkaantyneiden palvelut

Ikéantyneiden hoitoty6lla tassé tutkielmassa tarkoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon ikdintyneiden
sektorin palveluita, kuten kotihoitoa, intervalli-, eli lyhytaikaishoitoa, yhteisollistd asumista seké
pitkaaikaista ymparivuorokautista hoitoa. Nama kaikki kuuluvat Suomessa sosiaalipalveluihin.
Ikéantyneiden palveluissa tydskentelee monipuolisesti eri ammattiryhmid, esimerkiksi sairaanhoitajia,
l&hihoitajia sek& hoiva-avustajia. Vuonna 2022 terveydenhuollossa, sosiaalihuollossa seka ndiden
palveluiden hallinnossa tydskenteli kuntasektorilla yhteensa 215 000 tydntekijaa. (THL, 2022.)

Kevyimpana palveluna ikaantyneille tarjotaan kotihoitoa, ja Suomessa kansallisena tavoitteena on, ettd
ikdantynyt pystyisi asumaan mahdollisimman pitk&&n kotonaan. Kotihoidolla tarkoitetaan kotiin
vietévié hoivapalveluita. Kotihoidon tarve voi olla sd&nnéllista tai epasédannollisté. Palvelua voidaan
tarjota myos jatkuvana hoitona, tai osana tilapéista kuntoutusta. Kotihoitoa tarjotaan yksityisena, seka
julkisten palveluiden tuottamana palveluna. Kotihoidon tarve arvioidaan aina yksil6llisesti ja tassé
sairaanhoitaja toimii hoidontarpeen arvioinnin suhteen asiantuntijana. (THL, 2024.) Kotihoidossa
asiakkaalla on mahdollisuus lisaksi erilaisiin tukipalveluihin, kuten siivous- ja ateriapalveluun. Namé

toteutetaan yleisesti yksityisten palveluntuottajien toimesta.

Sosiaali- ja terveyspalveluiden siirryttyd kunnilta hyvinvointialueille kotihoidon jatkumoksi syntyi
yhteis6llinen asuminen. Yhteisollisessd asumisessa ik&&ntynyt asuu omassa asunnossaan esimerkiksi
senioritalossa ja hoivapalvelut toteutetaan kotihoitona. Erona kotihoitoon on yhteiséllinen
toimintakykyé edistévé toiminta. Usein yhteisolliseen asumiseen liittyy myds mahdollisuus
yhteisolliseen ruokailuun muiden asukkaiden kanssa. Yhteisollisessa asumisessa asukkailla ei ole
mahdollisuutta sadnnélliseen yohoitoon. (Valvira, ei pvm.) Ennen vuotta 2023 yhteiséllisesta

asumisesta on kéytetty késitettd "tavallinen palveluasuminen” (THL, 2022).

Niin sanotusti raskaimpana palvelumuotona ik&&ntyneille tarjotaan tehostettua, ympérivuorokautista
palveluasumista. Palvelutarpeen arvio tehdaan aina yksil6llisesti asiakkaan tilanteen mukaan. Hoitoa
on saatavilla ymparivuorokautisesti asiakkaalle tehdyn yksil6llisen hoito- ja palvelusuunnitelman

mukaisesti. (Valvira, ei pvm.)
2.2 lkédantyneiden hoitotyén osaaminen ja koulutus

Hoitoalan opiskelijalla tdssa tutkielmassa tarkoitetaan alempaa korkeakoulututkintoa suorittavia
opiskelijoita, kuten esim. sairaanhoitajaopiskelijoita, katildopiskelijoita, terveydenhoitajaopiskelijoita

sekd ensihoitajaopiskelijoita. Tutkielmasta rajattiin ulkopuolelle esimerkiksi hoiva-avustaja- ja



lahihoitajaopiskelijat,-seka bioanalyytikko- ja réntgenhoitajaopiskelijat, silla heidén harjoittelunsa seka

tyonkuvansa on erilainen, kuin edelld mainituilla ammattiryhmilla.

Osaaminen kasitteend on moninainen ja riippuu vahvasti kontekstista. Hoitotydssa osaaminen kehittyy
jatkuvasti tyota tehdessa, ja sisdltaa laajan teoreettisen pohjan. Osaamista ei kuitenkaan voi méaritella
tiedoksi. Tassé tutkielmassa osaamisen maaritelmaa halutaan hyddyntéa teoria- seka kliinisten taitojen
hallinnan mé&arittelyssa. Tepa-termipankki (2024) maérittelee osaamisen ”kokonaisuudeksi, joka
muodostuu yksiloll olevista tiedoista ja taidoista sekd valmiuksista k&yttaa niité tiettyyn
tarkoitukseen.” Valmiuksilla viitataan téssé yhteydessd muun muassa henkildn kédyttaytymiseen,

arvoihin, asenteisiin ja mieltymyksiin

Suurin osa hoitotyon opiskelijoista kohtaa ik&intyneitd osana opintojaan seka niihin liittyvié
harjoitteluja. Sairaanhoitajaopiskelijoiden asenteet ik&éntyneiden hoitoty6ta kohtaan ovat padosin
myonteisid, mutta kielteiset kokemukset mm. koulussa tapahtuvien kéytannén harjoitusten ja
tyOpaikoilla suoritettavien kliinisten harjoittelujaksojen aikana vaikuttavat negatiivisesti. Tdman
vuoksi opiskelijat eivat vélttdmatta valitse ikddntyneiden hoitoty6td omaksi erikoistumisalakseen.
(Salo ym. 2023.)

Ikaantyneiden hoitotydhdn liittyy useita erityispiirteitd, jotka vaativat hoitajilta erikoisosaamista.
Sairaanhoitajakoulutuksen tuottama ammattitaito sekd osaaminen tuodaan esille
ammattikorkeakoulujen tutkintovaatimuksissa. Tutkintovaatimuksissa nousee esiin sairaanhoitajan
kompetenssi hoitaa eri-ikéisia potilaita ja perustaa hoitoty6 tutkittuun tietoon. Liséksi sairaanhoitajalla
tulisi olla valmistuttuaan valmiudet toteuttaa ja kehittdd hoitoty6ta. Hoitotydn toteuttamisen ja
kehittdmisen lisaksi esiin nousevat eettiset tiedot ja taidot, jotka ovat ikaantyneiden hoitotydssa
péivittdin avainasemassa. Koulutuksensa perusteella sairaanhoitaja voi toimia ikédéntyneiden
palveluissa avohoidossa sekd ymparivuorokautisessa hoidossa, ja toimii néissé yksikdissa hoitotyon
asiantuntijana. (Ruontimo, 2009.) Nykypéivana sairaanhoitajan tyé on yha itsendisempéd, ja sisaltaa
perinteisen hoitotyon liséksi enemman tehtavénsiirtoja ladkareiltd, sekd digitaalista osaamista vaativia
tehtévia (Silen-Lipponen & Korhonen, 2020).

Laadukkaan hoidon perustana ovat asiakaslahtoisyys ja ihmisl&dheinen kohtaaminen. Laadukkaaseen
hoitoon liitetddn mahdollisimman hyvén eldménlaadun tukeminen kaikissa hoitotilanteissa seka
elamanvaiheissa. Hoitotilanteissa on tarkeda tukea ikdéntyneen omia voimavaroja seké
mahdollisuuksia omiin valintoihin. Ik&antyneiden hoitotydhon liittyy hoivan lisaksi myds usein
palliatiivista hoitoa sekd saattohoitoa elamén loppuvaiheessa. Kaikki tdmé vaatii sairaanhoitajalta
tiedon sekd osaamisen soveltamista, kommunikoinnin ja apuvalineiden hallintaa seké ladkehoidollista

osaamista. Edelld mainittujen lisaksi ty0 vaatii kokonaisvaltaista tuntemusta ikaantymisen



aiheuttamista fyysisen, psyykkisen ja kognitiivisen toimintakyvyn muutoksista. (Ruontimo, 2009.)
N&ité edelld mainittuja osaamisvaatimuksia on tunnistettu sairaanhoitajakoulutuksen suunnittelussa.
Uusina osaamisvaatimuksina v. 2020 YleSH-hankkeessa méaériteltiin mm. yrittdjyys ja kehittdminen,
informaatioteknologia ja kirjaaminen sekd kommunikointi ja moniammatillisuus.” (Silen-Lipponen &
Korhonen, 2020.)

Tulevaisuudessa julkiselta sektorilta tulee elakdityméén runsaasti hoitoalan tyontekijoitd. Ennusteiden
mukaan vuosien 2022—-2031 aikana jopa 24,6 % sairaanhoitajista ja 45 % osastonhoitajista tulee
elakoitymaan. Lisdksi suuri osa hoitajista on raportoinut suunnittelevansa alanvaihtoa.
Sairaanhoitajaliiton tilaston mukaan v. 2020 sairaanhoitajana toimineista henkil@ista 4,5 % ei ollut
endd vuonna 2021 sairaanhoitajan tehtavissa. Elakoityvien ja alaa vaihtavien hoitajien mukana poistuu
alalta tietotaitoa, jonka vuoksi uusien hoitajien laadukas koulutus sekd hoitoalan pitovoiman
kehittdminen on erittéin tarkedd, etenkin osaajapulasta karsivéassé ikdantyneiden hoitotydssa.
(Sairaanhoitajaliitto, ei pvm.)



3 Tutkielman tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Tutkielman tarkoituksena on kuvata opiskelijoiden ikdintyneiden hoitotydn osaamista. Tavoitteena on

tuottaa tietoa, jota voidaan hyodyntaa koulutuksen ja kliinisten harjoitteluiden kehittdmisessa.
Tutkimuskysymyksind tutkielmassa ovat

1. Mité tutkimusta sairaanhoitajaopiskelijoiden ikdintyneiden hoitotydn osaamisesta on tehty?

2. Minkalaista opiskelijoiden ik&antyneiden hoitotyn osaaminen on?
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4 Aineisto ja tutkielmassa kaytetyt menetelmat

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus menetelmana

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on kehittdd olemassa olevaa teoriaa seké kartoittaa aiheesta
I10ytyvaa teoriatietoa. Naiden edelld mainittujen lisaksi kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan rakentaa
kokonaisuuksia laajoista madrista teoriaa ja tietoa. Kirjallisuuskatsaus tarjoaa mahdollisuuden

tunnistaa aiheeseen liittyvié uusia tutkimuksen tarpeita. (Salminen 2004.)

Yksi yleisimmin kaytetyista kirjallisuuskatsausten tyypeista on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Tassa
kaytetyt aineistot ovat laajoja, eivatkd metodiset saannot rajaa aineiston valintaa. Valittava aineisto
painottuu kuitenkin tieteellisiin teksteihin. Tutkittavaa ilmi6ta kuvataan laajasti, ja myos ilmién
ominaisuuksia voidaan luokitella. (Salminen 2004.) Hoitotieteissd kuvailevaa kirjallisuuskatsausta
kaytetdan laajasti. Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta ohjaa vahvasti tutkimuskysymys, joka liitetdén

tyypillisesti laajoihin abstrakteihin teemoihin tai ilmidihin. (Kangasniemi ym. 2013.)
4.2 Hakustrategia

Tiedonhaku tét4 tutkielmaa varten toteutettiin kahdesta tietokannasta. Mukaan valittiin PubMed seké
CINAHL. Nama ovat hoitotieteen ja l&heisten tieteenalojen suurimpia tietokantoja. Hakulauseke
muodostettiin keskeisten kasitteiden kautta: ikdantyneen hoitotyd, hoitotydn opiskelija seka

osaaminen. Molemmissa tietokannoissa haku toteutettiin englanniksi.
4.3 Mukaanotto- ja poissulkukriteerit

Aineiston valitsemiseksi tutkimuskysymysten mukaisesti aineistolle luotiin mukaanotto- ja
poissulkukriteerit. Namé on esitelty Taulukossa 1. Ensimmaisen vuoden opiskelijat rajattiin tdman
kirjallisuuskatsauksen ulkopuolelle, silla heill ei vield ole kokemusta tai osaamista ikaantyneiden
hoitotydsta. Lisaksi mukaan otetut tutkimukset on kaikki toteutettu lansimaissa. Tahén rajaukseen
paadyttiin, silla sairaanhoitajakoulutuksen sisaltd seké ikéantyneiden hoitoon liittyva kulttuuri on

erilainen esimerkiksi Aasian sekd Afrikan maissa.



Taulukko 1. Mukaanotto- ja poissulkukriteerit

Mukaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

A | Kokoteksti maksuttomasti saatavilla

Turun yliopiston tunnuksilla

B | Suomen-, englannin- ja ruotsinkieliset
artikkelit

Muut, kuin englannin-, suomen- ja

ruotsinkieliset

C | Artikkelit kertovat 2. vuoden tai

loppuvaiheen sairaanhoitajaopiskelijoista.

Artikkeli kertoo esim. l&hihoitaja- tai
hoiva-avustajista tai aloittelevista

bachelor-tason opiskelijoista

D | Osaamisesta kertovat opettajat, kollegat

tai opiskelijat itse

Osaamisesta kertovat potilaat

E | Tutkimus toteutettu ikdantyneiden hoitoon

liittyen

Tutkimus toteutettu pitkaaikaissairaiden

hoidosta

F Tutkimus toteutettu lansimaissa

G | Kertoo osaamisesta ik&d&ntyneiden

hoitotydssa

Kertoo koulutuksen laadusta tai ohjaajien

kokemuksista koulutuksesta

H | Empiirinen tutkimus

Kirjallisuuskatsaukset

4.4 Hakuprosessi

Hakulausekkeet tuottivat PubMedisté ja CINAHLista yhteensd 399 artikkeliviitettd. Nama artikkelit

siirrettiin Zotero-viitteidenhallintajarjestelmaén, jonka avulla poistettiin yhteensa 50

11

kaksoiskappaletta. Otsikko- ja tiivistelmatasolla lapikéytiin yhteensa 349 artikkelia, joista kokotekstin

tarkasteluun pééatyi 62 artikkelia. Kymmenessa ei ollut kokotekstid saatavilla, joten lopulta tarkasteltiin

yhteensd 52 kokotekstid. Lopulliseen Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui mukaanotto- ja

poissulkukriteerien avulla 11 artikkelia. Tarkempi tiedonhaun eteneminen kriteereineen kay ilmi

Kuviosta 1. (Page ym., 2021).
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o}
@ Tietokantahaussa |6ydetyt
< artikkelit (n = 399): »| Kaksoiskappaleita poistettu
& CINAHL (n = 106) (n = 50)
Z PubMed (n = 293)
'-
Lapikayty otsikko- ja Otsikon ja tiivistelmé&n
tiivistelmatasolla »1 perusteella hylatyt
(n=349) (n = 287)
= A
:% L&ahempéaén tarkasteluun valitut . i
x~ julkaisut »| Kokotekstia ei saatavilla
< (n=62) (n = 10)
|
\ 4
Kokoteksti luettu »| Poissulkukriteerien mukaan
(n=52) hylatyt: (n = 41)
Poissulkukriteeri A (n = 0)
— Poissulkukriteeri B (n = 1)
Poissulkukriteeri C (n = 10)
- Poissulkukriteeri D (n = 0)
g Poissulkukriteeri E (n = 1)
= ¥ Poissulkukriteeri F (n = 4)
= Poissulkukriteeri G (n = 19)
g Tutkielmaan valikoituneet Poissulkukriteeri H (n = 6)
s julkaisut
(n=11)

Kuvio 1. Tutkimusten valinnan eteneminen. (Page ym., 2021)
4.5 Aineiston analyysi ja laadunarviointi
4.5.1 Aineiston analyysi

Laadullisella siséllonanalyysilla voidaan haastattelututkimusten liséksi analysoida lahes mitd vaan
kirjallisessa muodossa olevaa materiaalia. Sisallonanalyysin paétavoitteena on tuoda
tutkimusmateriaali pelkistettyyn ja yleiseen muotoon. Kokemuksia tai odotuksia tutkivan laadullisen
tutkimuksen aineiston analyysissé kdytetaan usein induktiivista siséllénanalyysid, joka soveltuu hyvin
aineiston lapi kaymiseen. Induktiivisessa sisallénanalyysissa aineistosta etsitdin teemoja, joita
ryhmitelldan edelleen yl&- ja alaluokkiin. Ylaluokka sisaltad esim. Osaamisen maarittelyn, alaluokka
taas osaamisen eri osa-alueet. (Elo ym. 2022). Tassd tutkielmassa katsauksen teemoiksi muodostuivat

asenteet, tiedot ja taidot sekd ammatillinen itsetuntoikaéntyneiden hoitotydssa.
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Tassa tutkielmassa jéljiteltiin induktiivista siséllonanalyysia. Artikkeliaineistoa lapikaydessa aineistoa
ryhmiteltiin erilliselle dokumentille tutkimuksessa arvioidun osaamisen osa-alueen mukaan. Nain
aineiston lapikéynti oli tehokkaampaa, seka pystyttiin tunnistamaan keskeiset tutkimustulokset. Useat
tutkimuksista sopivat useampaan teemaan. Tassé tutkielmassa sisallonanalyysin ensimmaisessa
vaiheessa tutkielmaan valituista tutkimuksista koottiin yhteenvetotaulukko (Liite 2.). Taulukosta kdy
ilmi tutkimuksen tekija, julkaisumaa seké -vuosi, tutkimuksen tarkoitus, tutkimusmenetelma,
osallistujat, otoskoko seké tutkielman kannalta keskeiset tulokset.

4.5.2 Laadunarviointi

Jokaisen kirjallisuuskatsaukseen mukaan valittuun tutkimukseen suoritettiin laadunarviointi.
Laadunarvioinnin tarkoituksena on vahvistaa tutkielman luotettavuutta. Laadunarviointi voidaan jakaa
useampaan vaiheeseen. Ensin valitaan kriteeristot, tdmén jalkeen suoritetaan valittujen tutkimusten

laadunarviointi, ja viimeisessa vaiheessa raportoidaan arvioinnin tulokset. (Siltanen ym., 2023.)

Aineiston laatua arvioitiin Joanna Briggs -instituutin luomien kriteereiden (myéhemmin JBI-kriteerit)
mukaan. JBI-kriteerit (Joanna Briggs Institute) ovat laadunarviointitytkalu, jota kdytetdan erityisesti
hoitotieteellisessa ja terveystieteellisessa tutkimuksessa. JBI-kriteerit tarjoavat systemaattisen
ldhestymistavan tutkimusten laadun arvioimiseen, kattaen erilaisia tutkimusmenetelmia, kuten
satunnaistettuja kontrolloituja tutkimuksia, kohorttitutkimuksia, tapaus-verrokkitutkimuksia,

kvasikokeellisia tutkimuksia ja laadullisia tutkimuksia. (Hotus, ei pvm.)

JBI-kriteeriston liséksi tutkielmassa oli kdytossaMixed Methods Appraisal Tool (myoh. MMAT-
kriteeristd) oka on suunniteltu erityisesti monimenetelméatutkimusten laadun arvioimiseksi.
Monimenetelmatutkimukset yhdistavat sekd kvalitatiivisia ettd kvantitatiivisia lahestymistapoja
tutkimuskysymysten tarkastelemiseksi. MM AT -Kriteeristd auttaa tutkijoita arvioimaan téllaisen
tutkimuksen eri osa-alueita systemaattisesti ja objektiivisesti. MMAT-kriteeristd on toimiva tyokalu
kirjallisuuskatsausten luomisessa, sill& se auttaa varmistamaan, ettd mukaan valikoituvat tutkimukset
ovat riittdvan laadukkaita seka luotettavia. Jokainen tutkimusmenetelma sisaltdéd MMAT-tyokalussa

ensin kaksi seulovaa kriteerid, seké liséksi tietyn mééran tutkimuskohtaisia kriteereja. (MMAT, 2018.)

Tutkielman liitteessé 2 esitetdén artikkelille annetut pisteet joko JBI- tai MMAT-kriteeriston mukaan.
Tutkimukset olivat suurilta osin erittdin laadukkaita, ja jokaisen osalta tarkistettiin, ettd ne ovat
vertaisarvioituja. Yksi tutkimuksista sai 6/8 pistettd JBI-kriteeristén mukaan, ja se oli heikoin
tutkielmaan valikoitunut artikkeli. Artikkeli oli kuitenkin luotettava ja pistemaaré suhteellisen korkea,
joten se péétettiin pitdd mukana tutkielmassa.
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5 Tulokset

5.1 Mukaan valittujen artikkelien kuvaus

Mukaan tutkielmaan valikoitui yhteens& 11 tutkimusta. Tutkimukset kertovat korkeakoulutason
hoitotydn opiskelijoiden osaamisesta opiskelijoiden itsensa (n=10) seka valmistuneiden
sairaanhoitajien (n=1) nakdkulmista. Opettajiin kohdistuvia tutkimuksia ei 16ytynyt. Tutkimuksista
kolme on toteutettu Australiassa, yksi Suomessa, yksi useamman maan yhteisena tutkimuksena, kolme
Kanadassa, yksi Ruotsissa seké yksi Yhdysvalloissa. Kaikkien julkaisujen julkaisu ajoittui 2000-
luvulle, kaksi julkaisua oli julkaistu ennen vuotta 2010, loput tdman jélkeen. Opiskelijoiden
ikaantyneiden hoitoty®n osaamisesta on tutkittu runsaasti eri metodeilla. Eniten tietoa tutkittavasta
aiheesta oli keratty kyselylomakkeilla toteutetuilla tutkimuksilla opiskelijoiden kokemuksia
selvittamalla, mutta mukana oli myds yksi monimenetelméatutkimus, jossa oli kerétty seka
kvalitatiivista, ettd kvantitatiivista dataa opiskelijoiden kokemuksista. Otoskoot tutkimuksissa
vaihtelivat suuresti, osa tutkimuksista oli keskittynyt pieneen opiskelijaryhméaan, suurimmillaan
otoskoko oli lahes 2000, kun tutkittiin opiskelijoiden seka sairaanhoitajien kokemuksia opiskelijoiden

0saamisesta.
5.2 Opiskelijoiden ikdantyneiden hoitotyon osaaminen

Sairaanhoitajaopiskelijoiden ik&antyneiden hoitotydn osaamista oli tarkasteltu opiskelijoiden
asenteina, tietoina ja taitoina sekd ammatillisena itsetuntona. Suuri osa mukaan valituista tutkimuksista
tutki opiskelijoiden asenteita. Lisdksi osassa mukaan valikoituneista tutkimuksista selvitettiin
opiskelijoiden kokemuksia nykyisista opetus- ja oppimissuunnitelmista, sekd niiden vaikutuksia

opiskelijoiden osaamiseen.
5.2.1 Asenteet

Sairaanhoitajaopiskelijoiden asenteet ik&antyneiden hoitoty6ta kohtaan vaihtelivat negatiivisesta
neutraaliin, harvimmin asenteet olivat positiivisia. Tahén koettiin vaikuttavan tydn koettu helppous ja
monotonisuus. Vaikka suuri osa opiskelijoista koki idkkaiden parissa tydskentelyn miellyttavaksi, vain
harva suunnitteli ty6llistyvénsa idkkéiden pariin tulevaisuudessa. Tyo koettiin fyysisesti seka
psyykkisesti raskaaksi, liséksi sairaanhoitajaopiskelijat kaipasivat enemman monimuotoisuutta
tyohonsa. (Abbey ym., 2006, Evers ym., 2011.) Kansainvélisesti kuuden eri maan vertailussa
espanjalaiset loppuvaiheen opiskelijat olivat halukkaimpia valitsemaan ikaantyneiden hoitotydn
omaksi alakseen. Saksalaiset hoitotydn opiskelijat olivat vahiten halukkaita tydskentelemaan

ikdantyneiden parissa. (Koskinen ym., 2022.)
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Asenteiden negatiivisuus johtui usein siitd, ettd ik&antyneiden parissa tapahtuva hoitotyd koetaan usein
hyvin rutiininomaisena, helppona, sek& ammatillisesti vdhemmaén kehittdvand, kuin esimerkiksi
akuuttihoitotyd. (Abbey ym., 2006.) Suuri osa niisté opiskelijoista, jotka raportoivat positiivisia
odotuksia ik&antyneiden hoitoty6td kohtaan, tiesivat, millaisen hoitotyon parissa he haluavat
tulevaisuudessa tydskennelld. Suosituimpia suuntautumisia ikdantyneiden hoitotydsta kiinnostuneiden
opiskelijoiden keskuudessa olivat palliatiivinen hoitoty6, spesifien sairauksien hoito (mm. Alzheimer,
gerontologinen mielenterveystyd), seké ikdantyneiden terveyden edistdminen. N&iden suhteen asenteet

raportoitiin yli puolessa tapauksista positiivisiksi. (Koren ym., 2008.)

Sairaanhoitajaopiskelijoiden asenteisiin yhteydessa olevia tekijoita ovat mm. opiskelijan kulttuurinen
tausta, ikd, sek& aiemmat tyokokemukset. Esimerkiksi ne opiskelijat, jotka sd&nndéllisesti vierailivat
isovanhemmillaan tai muun ikdantyneen henkilon luona tai omasivat jo ty6kokemusta ikdantyneiden
parista, raportoivat useammin positiivisia asenteita ikadantyneiden hoitoty6ta kohtaan. (Castro ym.
2023, Koren ym. 2008.) Positiivisia asenteita oli liséksi niill& opiskelijoilla, joiden tausta oli hyvin

yhteisollisissa kulttuureissa (Koskinen ym. 2022).

Useista tutkimuksista tuli esiin, ettd vain harvat sairaanhoitajaopiskelijoista opintoihin hakeutuessaan
haluavat I&htokohtaisesti suuntautua ikd&ntyneiden hoitotyéhon, vaan ajatus gerontologiseen hoitoon
suuntautumisesta kasvaa opintojen myéta (Koren ym., 2008, Abbey ym., 2006). Opiskelijat
raportoivat, ettd opettajilla oli suuri vaikutus asenteisiin, ja kliinisten harjoittelupaikkojen valintaan.
Myos rekrytointiongelmat, seké kliinisten harjoitteluiden ohjaajien kanssa koetut haastavat

kohtaamiset vaikuttivat negatiivisesti opiskelijoiden asenteisiin. (Abbey ym., 2006.)

Jotta asenteita voitaisiin muokata opiskelijoiden keskuudessa positiivisemmaksi, tulisi tdhan puuttua jo
koulutuksen aikana. Harjoittelupaikkoja tulisi tarjota monipuolisesti erilaisten potilas- ja
asiakasryhmien parista. lk&&ntyneisiin tutustuminen koulutuksen aikana ja opiskelijoiden sosiaalinen
kanssakédyminen heidan kanssaan paransi ikdantyneihin liittyvid ennakkoasenteita. Ennen kliinisia
harjoittelujaksoja myds teoriatiedon tulisi olla riittdv&a. Opiskelijat, jotka eivét kokeneet tietdvansa
tarpeeksi ikaantyneistd, raportoivat negatiivisia asenteita, kun kysyttiin voisiko opiskelija harkita

ikdantyneiden parissa tydskentelya tulevaisuudessa. (Castro ym., 2023.)

Selvitettaessé opiskelijoiden asenteita ik&intyneitd kohtaan, esiin nousi muutamia ydinarvoja, joiden
mukaan toimia. Naitd arvoja olivat mm. kunnioittaminen, valittdminen, yksil6llisyys, tietamys seka
kokemus. Opiskelijat kokivat, etta tarkeimpia ty6ta ohjaavia arvoja olivat kunnioittaminen seka

valittdminen, ja ndma toimivat ihmiskeskeisen hoidon kulmakivinad. (Evers ym., 2011.)
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5.2.2 Tiedot ja taidot

Opiskelijoiden taidot ikdantyneiden hoitotydsta seka ikdantymisesta vaihtelivat. Koulutuksen loppua
kohti seké taidot, ettd asenteet paranivat, joten koulutuksen ja tiedon maaran lisédminen korreloi
selkedsti my0os kliinisten taitojen kasvun kanssa. Lahtokohtaisesti opiskelijat kokivat tietonsa
ikdantymisen vaikutuksista ihmiseen kokonaisuutena heikoiksi. Esille tuli selked tarve siitd, ettd
ikdantymista tulisi koulutuksessa késitelld useasta erilaisesta ndkdkulmasta, mm. psykologisesta seka
sosiaalisista nakokulmista. (Castro ym., 2023.) Ne opiskelijat, jotka kokivat oman osaamisensa
ikdantyneiden hoitotydstd vahintaan hyvéksi, valitsivat muita opiskelijoita useammin tulevaisuudessa

tydeldmassa ikaantyneiden hoitotyén (Koskinen ym., 2022).

Taidot karttuvat nopeasti kliinisissé harjoitteluissa, joita kuuluu kansainvalisesti sairaanhoitajien
koulutukseen useita koko opiskeluaikana. Opiskelijat raportoivat, ettd lammin seka ystavallinen
vastaanotto kliiniseen harjoittelupaikkaan saapuessa vaikutti positiivisesti koko jakson sujumiseen.
Kun kollegoiden suhtautuminen opiskelijaan oli 1ahtokohtaisesti hyvé, opiskelijat itse, sek& ohjaajat
raportoivat oppimistulosten olevan parempia. Hyvé vastaanotto rohkaisi opiskelijoita toimimaan oma-
aloitteisemmin ja osallistumaan kokonaisvaltaisemmin potilaiden hoitoon, minka vuoksi he kokivat
kehittyneensa hoitotyon eri osa-alueilla. Ne opiskelijat, jotka eivét raportoineet saaneensa hyvaa
vastaanottoa harjoittelupaikassaa, kokivat saaneensa suppeamman kuvan ikaantyneen ihmisen
hoitotydsta. Tallaiset kokemukset myods heikensivat opiskelijoiden kokonaiskuvaa ikaantyneiden
hoitoty0dsta, ja vahensivat halukkuutta tydskennelld gerontologisen hoitotyon parissa. (Ford ym.,
2016.)

Sairaanhoitajaopiskelijat raportoivat vain harvoin olevansa kiinnostuneita gerontologisesta hoitotydsté
erikoisalana ja my@s tdman voitiin katsoa vaikuttavan negatiivisesti opiskelijan teoriatiedon hallintaan
seka kliinisiin taitoihin. Opiskelijat kokivat, ettd he eivét I0ytaneet yhteytta koulussa opittujen
kliinisten taitojen seké tybeldmassa vaadittavien taitojen véliltd. Ne opiskelijat, jotka kokivat olevansa
epamotivoituneita, raportoivat muihin verrattuna heikompaa osaamisen tasoa. (Tohmola ym., 2022.)
Myads opiskelijoita ohjanneet sairaanhoitajat kokivat, ettd epamotivoituneiden opiskelijoiden
ohjaaminen oli haastavampaa, seké heiddn oma-aloitteisuutensa oli heikompaa. Téllaisille
opiskelijoille tulisi mahdollisesti tarjota enemman kliinisid oppimismahdollisuuksia harjoitteluiden
aikana. (Ford ym., 2016.)

Erityispiirteend ikaantyneiden kanssa tyoskennellessa esiin nousevat kdytosoireiset asiakkaat.
Kaytdsoireet ovat usein seurausta muistisairaudesta, jotka ovat vahvasti yleistyneet vaeston
ikdantymisen myotd. Kaksivaiheisessa tutkimuksessa selvitettiin opiskelijoiden valmiuksia kohdata

kaytosoireisia potilaita, seka sitd, kuinka hairitsevana oireet koettiin. Lisaksi selvitettiin, pystytadnko
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teoriatiedon lisd&miselld vaikuttamaan siihen, miten opiskelijat kohtaavat muistisairaan.
Ensimmadisessa vaiheessa suurempi osa opiskelijoista koki kdytdsoireet hairitsevdmping, kuin toisessa.
Haastavimmaksi koettiin seksuaalisesti hairitsevasti kayttaytyvan potilaan hoitaminen seka fyysisesti
ja verbaalisesti aggressiivisten potilaiden hoitaminen. Teoriatiedon lisddmisell oli kuitenkin

my®dnteinen vaikutus opiskelijoiden suhtautumiselle. (O’Connell ym. 2020.)

Niilla opiskelijoilla, jotka kokivat koulutuksen olevan laadukasta, oli my6s paremmat odotukset
ikdantyneiden hoitoty6td kohtaan. Nama opiskelijat myos kokivat hoitotyén olevan arvokasta
yhteiskunnalle. Ndiden kahden tekijan voidaan siis katsoa tukevan opiskelijan positiivisia odotuksia
ikaantyneiden hoitoty6ta kohtaan. (Koskinen ym., 2022.) Téarkedksi osa-alueeksi opiskelijat
luokittelivat kommunikaatiotaitojen opettamisen jo koulutuksen aikana. Opiskelijat kokivat
ihmiskeskeisyyden olevan tarkeintd ikdantyneiden hoitotydssé. He odottivat, ettd harjoittelujaksojen
aikana ikdaantyneiden kohtaamisessa tarkeint4 olisi hyvén suhteen luominen asiakkaaseen mm.

kunnioituksen ja empatian avulla. (Hammar ym., 2017.)

Opiskelijoiden eettinen kompetenssi koettiin vahvana. Ikaantyneiden parissa tapahtuva hoitoty6 on
erittdin yksilollist4, ja yksilollisyys toimii ihmiskeskeisen hoidon kulmakivené. Opiskelijat kuvasivat,
ettd kaikkein tirkeintéd hoitotydssa on kohdata hoidettava yksiléna ja tunnistettava hanen yksil6lliset
tarpeensa. Opiskelijat myds kokivat, ettd tarkedéd on kohdata ik&éntynyt ihminen sairauksista ja
haasteista huolimatta yhdenvertaisena. Kommunikaation nakdkulmasta opiskelijat kokivat
tarkeimmaksi sen, ettd hoitaja on vastaanottavainen ja osallinen samanvertaisena keskusteluun;
kuuntelee, seka vastaa. Liséksi erilaisten vaihtoehtoisten kommunikaatiomenetelmien hallinta koettiin
tarkedna. Tama kertoo opiskelijoiden vahvasta eettisestd osaamisesta, seka hyvésta pohjasta

kommunikoinnin suhteen. (Hammar ym., 2017.)

5.2.3 Ammatillinen itsetunto

Jotta opiskelijan kokemus ikaantyneistd sekd heidan kanssaan tapahtuvista harjoitteluista olisi
laadukas, opiskelijat kaipasivat mahdollisuuksia oppia. Laajat oppimismahdollisuudet paransivat
opiskelijoiden kokemuksia ikaantyneista, silla opiskelijat kokivat monipuolisten kokemusten tuovan
itsevarmuutta tyohon ja ikdantyneiden kanssa toimimiseen. Kokemukset olivat positiivisia myos
niiden opiskelijoiden keskuudessa, joiden Kliininen tydharjoittelun aikainen ohjaaja oli vahvasti
tukena. Positiivisia kokemuksia ndisté tilanteista oli my6s ohjaajilla. Ohjaajat, joiden opiskelija oli
suhtautunut positiivisesti ikdantyneiden hoitoty6hon, raportoivat myds itse saavansa tietoja ja taitoja.
Myos opiskelijalla saattoi siis olla positiivinen vaikutus ohjaajan omaan osaamiseen. (Ford., ym.
2016.)
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Kliiniset harjoittelut ovat erittdin tarkeitd opiskelijan oppimisen sekd ammatillisen identiteetin
rakentumisen kannalta. Kun harjoittelujakson aikainen ohjaus oli tiivistg, ja jaksoa rytmittivét tavoite-
ja palautekeskustelut yhdessé ohjaajan kanssa, myos opiskelijat raportoivat olevansa tyytyvaisempia
harjoittelunsa sujumiseen. Ndma opiskelijat, jotka olivat kokeneet saavansa laadukasta ohjausta,
valitsisivat muita todennakdisemmin gerontologisen hoitotyon yksikon tulevaisuuden tyépaikakseen.
Naiden sairaanhoitajaopiskelijoiden mukaan jatkuva ohjaus seka tuki paransi tydssa koettua
autonomiaa sekd mindpystyvyyden tunnetta. (Lea., ym. 2015.)

Opetussuunnitelman koettiin olevan tarkeédssa roolissa tydssé suoriutumisen kannalta. Hyvin suuri osa
sairaanhoitajista kohtaa tydssadn jossain méaarin ikaantynytta vaestod, joten perustutkintokoulutuksen
opetussuunnitelmassa on tarkeda olla ikdantyneiden hoitoon liittyvia kursseja. Suuri osa hoitajista oli
kokenut opetuksen hyvéksi ja opetus oli lisénnyt heidén valmiuksiaan hoitaa idkkaita potilaita.
Kuitenkin lansimaissa yha suurempi osa vaestosté on iakkaitd, mutta heidan toimintakykynsé on
aiempaa parempi modernin ladketieteen ansiosta. Tamén vuoksi liikaa idkkaisiin painottuvat kurssit
voivat asettavat ikdantyneet samaan muottiin, eikd tdma valttdmatta ole hyvé asia iakkaiden
ihmisryhméan moninaisuuden vuoksi. Suuri osa tutkimukseen vastanneista koki, etta vasta
harjoitteluiden, tai tyon kautta hankittu kokemus opettaa, milla tavalla erilaisia potilaita tulisi hoitaa.

Koulutuksen koettiin kuitenkin p&asadntoisesti antavan hyvét valmiudet. (Mohamed & DeCoito 2023.)
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6 Pohdinta

Tutkielman tarkoituksena oli kuvata sairaanhoitajaopiskelijoiden ik&&ntyneiden hoitotyon osaamista.

Ensimmaiselld tutkimuskysymyksella haettiin tietoa siitd, millaista tutkimusta aiheesta on aiemmin
tehty. Tutkimusta sairaanhoitajaopiskelijoiden osaamisesta ikd&ntyneiden hoitotydssa on tehty melko
vahén. Suurin osa tutkimuksista painottui Yhdysvaltoihin, Australiaan sekd Euroopan maihin.
Ikdantyneiden hoitoty6hon tarvitaan tulevina vuosina lisd4 osaajia, sill& vuosien 20222031 aikana
jopa 24,6 % sairaanhoitajista ja 45 % osastonhoitajista tulee elakditymaan (Sairaanhoitajaliitto, ei
pvm). Maailmanlaajuisesti myos ik&&ntyneiden maaré on suuressa kasvussa, ikdéntyneiden maara
tulee kasvamaan 1,4 miljardiin henkiloon vuoteen 2030 mennessé (World Health Organization, ei
pvm). Ikaantyneiden mééran kasvaessa hoitohenkildkunnan tarve kasvaa merkittavasti, ja tima nakyy
mm. siing, ettad opiskelijoiden osaamista ikd&ntyneiden hoitotydssa on tutkittu merkittavasti 2010-
luvulla. Tama on tarkedd, jotta voidaan tunnistaa osa-alueita, joita alan koulutuksessa seka

pitovoimassa tulee kehittaa.

Toisella tutkimuskysymyksella selvitettiin opiskelijoiden osaamista ikdintyneiden hoitotydssa.
Ik&&ntyneiden hoitotydn osaamisesta tunnistettiin kolme teemaa: asenteet, tiedot ja taidot seka

ammatillinen itsetunto.

Ikéantyneiden hoitotytssa on Suomessa osaajapula, sill4 suuri osa hoitajista on jaédmassa elédkkeelle
tulevina vuosina (Sairaanhoitajaliitto, ei pvm). Tama saattaa osaltaan vaikuttaa negatiivisesti
opiskelijoiden asenteisiin. Tdman tutkielman tuloksissa kavi ilmi, etta opiskelijoiden asenteet
ikaantyneiden hoitoty6ta kohtaan ovat negatiivisia, mutta niihin voidaan vaikuttaa positiivisesti, kun
opiskelijat saavat myonteisid kokemuksia kdytanndn harjoitteluista. Taman vuoksi on hyvé, etta
nykyinen opetussuunnitelma sisaltaa ikd&ntyneiden hoitoty6td omana opintojaksonaan. (Silen-
Lipponen & Korhonen, 2020.) Kun opiskelijat pd&sevét tutustumaan iakkdiden kanssa tehtavéén

tyohon, positiivisten mielikuvien lisaksi myods ammatillinen itsetunto kasvaa.

Suomessa ja maailmalla ikdantyneiden maara on voimakkaassa kasvussa, minka vuoksi
gerontologisen hoitotyén osaamisen merkitys on entisté tarkedmpaa. Ikarakenteen muuttuessa yha
suurempi osa sosiaali- ja terveyspalveluiden kéyttdjista on idkkéitd. (World Health Organization, ei
pvm.) Tallgin sairaanhoitajan tydssé korostuu ikd&ntymisen vaikutusten tunteminen. Tulevaisuuden
osaamiskompetensseja ovat mm. muistisairauksien hoitotyon hallinta, tuntemus kotihoidosta seka

asiakaslahtoisyys. (Taipale-Lehto, ym. 2013.)

Kun tydelaméssad yha useampi tyoyksikko vaatii hoitajilta gerontologisen hoitotydn osaamista,
gerontologisen hoitotyén osuus taas vaihtelee runsaasti suomalaisten ammattikorkeakoulujen valilla.

Opintopistemaarat kouluittain vaihtelivat 3-15 opintopisteen vélilla, mutta kaikilla suomalaisilla
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ammattikorkeakouluilla oli oma kurssinsa ikdantyneiden hoitotyostd. Taméa kehittdd opiskelijoiden
kliinisia valmiuksia. (Silen-Lipponen & Korhonen, 2020.) Tutkielman tuloksista kdy ilmi, ett4
kliinisten taitojen osaaminen oli vaihtelevaa. Eroavaisuudet koulutuksen siséllossé voivat osaltaan

vaikuttaa opiskelijoiden taitoihin ja valmiuksiin k&ytannon tydelaméssa.

Sairaanhoitajan tyén muuttuessa yha itsendisemmaéksi koulutuksen ja osaamisen merkitys korostuu.
Perinteisten osaamiskompetenssien, kuten 14&kehoito-osaamisen, eettisten taitojen seka potilas- ja
asiakasturvallisuuden rinnalle nousee uusia osaamisvaatimuksia, kuten informaatioteknologian ja
kirjaamisen hallitseminen. (Silen-Lipponen & Korhonen, 2020) Namé& korostuvat myds ikdantyneiden
hoitotydssé, ja ovat osa laadukasta hoitoty6ta ja potilasturvallisuutta. Hoitotilanteissa korostuu
vahvasti eldaménlaadun tukeminen kaikissa elamén vaiheissa. (Ruontimo, 2009.) Tdéma saattaa
aiheuttaa ik&&ntyneiden hoitoty6htn monotonisuuden tunnetta, ja tdma korostui myds tdman

kirjallisuuskatsauksen tuloksissa.

Laadunarviointi tassa tutkielmassa toteutettiin vain yhden henkilon toimesta. Se heikentdd osaltaan
tutkielman laatua, silla laadunarviointi tulisi suorittaa kahden tai useamman henkildn toimesta. Kaikki
tutkielmaan valikoituneet tutkimukset kuitenkin luettiin tarkasti 14pi, ja arvioitiin MMAT - tai JBI-
kriteeristéjen mukaisesti. Tutkimukset, jotka valikoituivat mukaan tutkielmaan, olivat pisteytyksiltaan
hyvia. Kaikki artikkelit olivat vertaisarvioituja, mika parantaa myds tutkielman laatua seka

luotettavuutta.

Kokonaisuudessaan aiheesta oli erittdin haastavaa kerat tietoa, sill4 opiskelijaosaamista ikd&ntyneiden
hoitotydssé on tutkittu melko vahan. Td&mé vaikutti osaltaan tiedonhakuun ja siihen, ettd mukaan
valittiin vain kaksi tietokantaa, muista ei 16ytynyt relevantteja tuloksia. Hakulausekkeen luotettavuutta
vahvistettiin ottamalla mukaan mahdollisimman suuri mé&ara asianmukaisia synonyymeja.
Hakulauseke seka silld 16ydetyt tulokset kdyvat ilmi Liitteessa 1.
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7 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Lahes kaikki tahdn tutkielmaan valikoituneet tutkimukset kertoivat ikdantyneiden hoitoty6sta
opiskelijandkokulmasta, pieni osa vastavalmistuneiden ndkokulmasta. Hoitoalaa vaivaa
maailmanlaajuinen osaajapula, ja samaan aikaan erityisesti lansimaissa suuret iké&luokat ikaantyvat, ja
hoitajien tarve kasvaa. Suurten ikéluokkien ikaantyminen lisaa tarvetta myds gerontologisen hoitotyon
osaajille niin sairaaloissa, kuin pitkaaikaishoidossakin. Sen vuoksi olisi hyva tarkastella
monipuolisesti, miten ikdantyneiden hoitotydn vetovoimaa voisi kehittad ja opiskelijoiden asenteita

sekd mielenkiintoa parantaa.

Mielesténi aihetta olisi hyva tulevaisuudessa tutkia myds valmistuneiden opiskelijoiden ndakdkulmasta,
silla useilta erikoisaloilta 16ytyy kokemusta ja osaamista, joista olisi hyotya ikdantyneiden hoitotydssa.
Suuri osaajapula kohdistuu ik&éntyneiden hoitoty6hon, jossa tydvoiman puutetta paikataan myos
kouluttamattomilla tydntekijoilla. Resurssipula nousi esille myos tutkielmassa lapikaydyissa
tutkimuksissa opiskelijoiden kertomana ja heikensi heiddn viihtyvyyttdén ik&&ntyneiden hoitotydssé.
Tulevaisuuden ikééntyneiden hoitotydn osaajien mééran turvaamisen vuoksi aihetta olisi hyva tutkia.
Nakokulmana tulevissa tutkimuksissa voisi olla niiden tekijoiden selvittdminen, mitkd vaikuttavat jo

alalla olevien hoitajien tydpaikan valintaan.

Liséksi aihetta voisi tutkia opetuksen ndkokulmasta, erityisesti selvittdd laajemmin opiskelijoiden
kokemuksia nykyisesta opetussuunnitelmasta ja opetuksesta, seké niiden vaikutuksista oman
osaamisalan valintaan. Laadukkaalla opetuksella ja opetussuunnitelmalla voidaan vaikuttaa vahvasti
opiskelijoiden odotuksiin ja asenteisiin hoitotyota kohtaan. (Koskinen ym. 2022.) Opiskelijoiden
raportoimista tiedoista nousi kuitenkin esiin myds ajatus siitd, ettd opetussuunnitelman painottuessa
lilkaa iakkaisiin, se asettaa kaikki iakkéaat hoitajan silmisséd samaan lokeroon. Tdma voi osaltaan
heikentaa niiden ikaantyneiden saamaa hoitoa, jotka eivat mahdu perinteiseen muottiin. (Mohamed &
DeCoito 2023.)

Kaikki tutkielmaan mukaan valikoituneet tutkimukset ovat toteutettu lansimaissa, niiden
sovellettavuus suomalaiseen sosiaali- ja terveydenhuoltoon on hyva kulttuurieroista huolimatta.
Sairaanhoitajan koulutus on hyvin samankaltainen lansimaissa, mutta paikallisia eroja varmasti on.
Tarkeimpind nostoina tdman tutkielman tuloksista nousee esille erityisesti opiskelijoiden heikko halu
valita ikadntyneiden hoitoty6 tulevaisuuden tyoskentelypaikaksi. Tdmén suunnan muuttaminen olisi

tarkeda tulevaisuuden ikdantyneiden palveluiden turvaamiseksi.
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Liite 1. Systemaattisen haun hakulausekkeet ja -tulokset
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Tietokanta

Paivamaara

Hakulauseke

Rajaukset

Hakutulokset

PubMed

18.3.24

("aged service*"[tw] OR "aged care™ OR "elderly service*" OR "elderly care” OR "older
people's service*" OR "older people service*" OR "services for older people” OR "older
people care” OR "Health Services for the Aged"[Mesh] OR "older people nursing” OR
"long-term care™ OR "long-term service*" OR "Long-Term Care"[Mesh] OR "nursing
home*" OR "care home*" OR "Nursing Homes"[Mesh] OR "home care service*" OR
"home care" OR "homecare" OR "Home Care Services"[Mesh] OR "residential facilit*" OR
"Residential Facilities"[Mesh] OR "residential care" OR "supported living" OR "assisted
living" OR "Assisted Living Facilities"[Mesh] OR "geriatric care” OR "geriatric
nursing”[tw] OR "Geriatric Nursing"[Mesh] OR "gerontological nursing"[tw] OR
"gerontological care"[tw] OR "gerontologic nursing"[tw] OR geriatric*[tw] OR
"Geriatrics"[Mesh] OR gerontolog*[tw]) AND "nursing studen*" AND (competence* OR
expertice* OR Capability* OR abilit* OR skillfullness*)

293

CINAHL

21.3.2024

("aged service*" OR "aged care" OR "elderly service*" OR "elderly care" OR "older
people's service*" OR "older people service*" OR "services for older people™ OR "older
people care” OR "Health Services for the Aged" OR "older people nursing” OR "long-term
care" OR "long-term service*" OR "Long-Term Care" OR "nursing home*" OR "care
home*" OR "Nursing Homes" OR "home care service*" OR "home care" OR "homecare"
OR "Home Care Services" OR "residential facilit*" OR "Residential Facilities" OR
"residential care” OR "supported living" OR "assisted living" OR "Assisted Living
Facilities" OR "geriatric care” OR "geriatric nursing” OR "Geriatric Nursing” OR
"gerontological nursing” OR "gerontological care” OR "gerontologic nursing” OR geriatric*
OR "Geriatrics" OR gerontolog*) AND "nursing studen*" AND (competence* OR
expertice* OR Capability* OR abilit* OR skillfullness*)

106




Liite 2. Yhteenveto katsaukseen valituista tutkimuksista

Tekijat, julkaisu-

Tutkimuksen tarkoitus

Tutkimusmenetelméat

Osallistujat, otoskoko (n)

Keskeiset tulokset

JBI- tai MMAT-

vuosi ja maa pisteytys
Abbey J, Abbey Keratd tietoa sairaanhoi- | Puolistrukturoidut Sairaanhoitajaopiskelijat Opiskelijat kokivat, etta 8/10 pois jaivat
B, Bridges P, tajaopiskelijoiden asen- | haastattelut n=14 he saivat liian vahan tie- | tutkijan vaikutus
Elde_r R, Lemcke tel_sta |I§a§ntynelfien Temaattinen haastatte- | Sairaanhoitajat n=12 toguennen_harjmttglua." seka kulttu_url-
P, Liddle J, hoitoty6hon seké luiden analyysi Ikdantyneiden hoitotydn | set/teoreettiset
Thornton R. 2006. | kartoittaa kliinisten status koettiin heikkona l&htdkohdat (JBI)
Australia harjoitteluiden verrattuna akuuttihoitoon.

vaikutusta urasuunnitel-

miin.
Tohmola A, Elo Kuvata opiskelijoiden Kyselylomake Sairaanhoitajaopiskelijat Tunnistettavissa ja jaotel- | 10/10 (JBI)
S, Mikkonen K, itse kokemaa osaamista- n=273 tavissa oli kolme erilaista
Kyngas H, soa ikadntyneiden hoito- osaamistasoa. Ikdantynei-
Lotvonen S, ty6ssa. den hoitotydn koulutusta
Saarnio R. 2022. tulisi tehostaa myos kou-
Suomi lutuksen puolivélin jal-

keen.

Ford K, Courtney- | Selvittaa opiskelijoiden | Kyselylomake, avoi- Sairaanhoitajaopiskelijat Opiskelijoilla paasaantoi- | 8/8 (JBI)
Pratt H, Marlow | ja ohjaajien kokemuksia | met kysymykset n=1121 sesti positiivisia koke-
A, Cooper J, ja tarpeita kliinisissa . . S muksia harjoitteluissa,
WiIIiarr?s D, Jharjoiriteluissa, ja kehit- Vastausten teemoittelu | Sairaanhoitajat n=032 yhteys ohjaJajan kanssa
Mason R. 2016. tad harjoitteluja ndiden koettiin tarkedksi.
Australia pohjalta.
Lea E, Marlow A, | Selvittda opiskelijoiden | Pre-post-asetelma, har- | Sairaanhoitajaopiskelijat Ennen harjoittelua tapah- | 9/9 (JBI)
Bramble M, tietotaidon kehittymista | joittelukokemus -lo- n=40, lisaksi kontrolliopis- | tuva ohjaus paransi opis-
Andrews S, tehokkaan mentoroinnin | makkeet, haastattelut kelijat n=39 kelijoiden orientaatiota
Eccleston C, jaennen harjoittelua ta- | opiskelijoiden kanssa harjoitteluun, oppiminen
Mclnerney F, pahtuvan ohjauksen oli perinteistd harjoittelua
Robinson A. kautta. tehokkaampaa.

2015. Australia
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Tekijéat, julkaisu- | Tutkimuksen tarkoitus | Tutkimusmenetelméat | Osallistujat, otoskoko (n) | Keskeiset tulokset JBI- tai MMAT-
vuosi ja maa pisteytys
Koskinen S, Saada tietoa valmistu- Strukturoitu kyselylo- | Sairaanhoitajaopiskelijat Ikdéntyneiden hoitotyén | 8/8 (JBI)
Burke E, vien sairaanhoitajaopis- | make n=1976 vetovoima on heikkoa.
Fatkulina N, kelijoiden halusta tyds- Eniten vaikutusta oli opis-
Fuster P, kennelld ikdantyneiden kelijan kotimaalla seka
Loyttyniemi E, hoitotydssa, seka siihen aiemmalla tyokokemuk-
Salminen L, liittyvista tekijoista. sella.
Stubner J,
Thorsteinsson HS,
Leino-Kilpi H.
2022. Suomi
Hammar LM, Kerat tietoa 3. vuoden | Kyselylomake Likert- | Sairaanhoitajaopiskelijat Opiskelijoiden kokemuk- | 7/7 (MMAT)
Holmstrém IK, opiskelijoiden ndkemyk- | asteikolla n=94 set ikéantyneista olivat
Skoglund K, sistd ikaantyneiden hoi- padsaantoisesti positiivi-
Meranius MS, toty6hon sekd kommu- sia. Suurin fokus tutki-
Sundler AJ. 2017. | nikaatioon heidan kans- muksessa oli mm. kom-
Ruotsi saan. munikaatiotekniikoissa
sekd suhteen luomisessa.
Mohamed AFH, Selvittdd sairaanhoita- Kvalitatiivista ja kvan- | Sairaanhoitajaopiskelijat Kokemukset olivat neut- | 7/7 (MMAT)
DeCoito I. 2022. | jien ja sairaanhoitaja- titatiivista dataa kerdt- | n=43 raaleja. Osaamistaso vaih-
Kanada opiskelijoiden osaamis- | tiin kyselylomakkeella . .\ teli keskitasosta yli keski-
taioajajkokemuksia ey Sairaanhoitajat n=47 tasoon. Hyvat koykemuk-
ikaantyneiden hoito- set korreloivat korkean
ty6ssa. osaamistason kanssa.
Evers C, Ploeg J, | Tutkia sairaanhoitaja- Online-kyselylomake, | Online-kyselyyn vastanneet | Tunnistettiin 5 ydinarvoa, | 7/7 (MMAT)

Kaasalainen S.
2011. Kanada

opiskelijoiden haluk-
kuutta tydskennella iak-
kaiden parissa, seka sel-
vittaa tekijoita, jotka
vaikuttavat tydskentely-
halukkuuteen. Liséksi

haastattelu

sairaanhoitajaopiskelijat
n=51, haastatteluun vastasi
naisté opiskelijoista 9

jotka ohjaavat tyoté; kun-
nioitus, vélittdminen, itse-
naisyys, kokemus ja vii-
saus. Tyo koettiin yksi-
puolisemmaksi, kuin
akuuttihoito.
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Tekijéat, julkaisu- | Tutkimuksen tarkoitus | Tutkimusmenetelméat | Osallistujat, otoskoko (n) | Keskeiset tulokset JBI- tai MMAT-
vuosi ja maa pisteytys
haluttiin tunnistaa opis-
kelijoille tarkeité arvoja.
O'Connell B, Selvittaa, lisaako teo- Online-kyselylomake | Vaihe 1, sairaanhoitajaopis- | Teoriatiedon lisddmisen 717 (MMAT)
Guse L, riatiedon siirtdminen kelijat n=116, Vaihe 2, sai- | pohjalta opiskelijat koki-
Greenslade L. opiskelijoille ymmar- raanhoitajaopiskelijat n=99 | vat olevansa valmistautu-
2020. Kanada rysta kaytosoireisten neita mm. aggressiivisen
muistisairaiden hoi- ikdantyneen
dossa. kohtaamiseen. Lisaksi
ymmarrys muisti-
sairauksia sairastavia hen-
kil6ita kohtaan parani.
Koren ME, Hertz | Tunnistaa sairaanhoita- | Kyselylomake Sairaanhoitajaopiskelijat Opiskelijat, jotka olivat 717 (MMAT)
J, Munroe D, jaopiskelijoiden osaa- n=200 kiinnostuneita ik&éantynei-
Rossetti J, mistarpeita ikaantynei- den hoitoty6sta, olivat
Robertson J, den hoitotydssa. eniten kiinnostuneita pal-
Plonczynski D, liatiivisesta hoidosta seka
Berent G, Ehrlich- spesifeistd sairauksista.
Jones L. 2008.
Yhdysvallat
Castro C, Antunes | Selvittaa sairaanhoitaja- | Online-kyselylomake | Sairaanhoitajaopiskelijat Koulutuksen méara korre- | 7/7 (MMAT)

R, Simoes A,
Bernardes C,
Fernandes JB.
2023. Portugali

opiskelijoiden asenteita
ja tietoutta ik&&ntynei-
den hoitoty6std, ja td4han
vaikuttavia tekijoita.

n=182

loi asenteiden kanssa —
mit& pidemmélle koulutus
eteni, sen positiivisempi
asenne. Tama johtui tie-
don lisdéntymisen maa-
rasta. Opiskelijoiden ialla
ei tutkimuksessa nahty
olevan vaikutusta asentei-
siin.
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