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Kyselyt |ladakareille 2006 ja 2010:
Potilastybhon ja tietojarjestelmiin
liittyva stressi lisaantyi

Lahtokohdat

Laakarit joutuvat altistumaan suurelle maarélle tyoperaista stressia. Monissa tutkimuksissa
tarkeimmiksi stressin aiheuttajiksi ovat nousseet liiallinen kiire ja potilastydn haasteellisuuteen
liittyva rasitus. Keskeisia ladakarien tyéhyvinvointia edistdvia voimavaroja ovat organisaation
oikeudenmukaisuus ja vaikutusmahdollisuudet omaan ty6hon. Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa
ladkarien stressitekijéiden ja psykososiaalisten voimavarojen muutoksia vuosina 2006-2010.

Menetelmat

Seurantatutkimus pohjautuu vuosina 2006 ja 2010 tehtyihin kyselyihin, joista molempiin vastasi 1 705
laakaria (40,7 % miehia). Tilastolliset analyysit tehtiin toistettujen mittausten varianssianalyysilla.
Analyysit tehtiin kahdessa vaiheessa. Ensimmaisessa mallissa vakioitiin sukupuolen vaikutus ja
toisessa mallissa lisdksi ladkarin ika ja toimipaikka. Toimipaikat oli jaettu kolmeen ryhmaan: sairaalat,
terveyskeskukset ja muu sektori.

Tulokset

Potilastydhon ja tietojarjestelmiin liittyva rasitus oli lisdantynyt merkitsevasti nelivuotiskaudella,
samoin ladkarien vaikutusmahdollisuudet omaan tydhdénsa. Eniten kiirettd, ryhméatyéongelmia ja
tietojarjestelmien aiheuttamaa stressia ilmeni julkisessa terveydenhuollossa. Tietojarjestelmat ja
oikeudenmukaisuuden puute koettiin ongelmiksi varsinkin sairaaloissa. Tydpaikan vaihto pois
terveyskeskuksesta tai sairaalasta vdhensi kiiretté ja potilasrasitusta seka lisdsi oikeuden-
mukaisuutta, kun taas naihin toimipaikkoihin siirtyminen vaikutti painvastaiseen suuntaan.

Paatelmat

Tyoskentely julkisella sektorilla nayttaa olevan kuormittavampaa ja ladkarien psykososiaaliset
voimavarat vahdaisemmat kuin yksityissektorilla, joten julkisessa terveydenhuollossa on pyrittava
tyon stressitekijoiden ja epaoikeudenmukaisuuden minimoimiseen. Terveyskeskuksissa on syyta
keskittya kiireen ja potilasty6hon liittyvan rasituksen vahentamiseen. Sairaaloissa tulee parantaa
paatoksenteon ja paivittdisjohtamisen oikeudenmukaisuutta seka tietojarjestelmien toimivuutta.

Laakarit joutuvat altistumaan suurelle maarille
tyoperdistd stressid (1,2). Vuonna 1997 tehdyn
laajan Ladkdrien tydolot ja kuormittuneisuus
-kyselyn mukaan tyduupumus oli yleisinti sai-
raaloissa ja terveyskeskuksissa, joissa toimivista
ldgkireistd noin puolet koki lievii tyduupumus-
ta (3). Vuonna 2003 Kuopion yliopistollisen sai-
raalan lagkireistd runsas kolmannes ilmoitti ko-
kevansa vihintiin lievid tyduupumusoireita (4).

Vuonna 1997 lddkirien tirkeimmait stressi-
tekijdt olivat kiire ja liika ty6 (3). Vuonna 2003
terveyskeskusliddkirien tyossd jaksamista haitta-
sivat eniten liian suuri tyomaira seki potilaiden
moniongelmaisuus ja vaikeahoitoisuus (5).
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Vuonna 2006 kiire ja ryhmitydongelmat nousi-
vat keskeisiksi terveyskeskuslaikirien tyotyyty-
viisyyttd ja tyohon sitoutumista heikentiviksi
tekijoiksi (6).

Rasitusta aiheuttavat varsinkin potilas-
ladkirisuhteen vaikeudet, jotka voivat heijastua
myds tyoyhteiséon toimintaan (7). Potilaisiin
liittyvd stressi on yhdistetty lddkarien elamin-
laatumuuttujiin, psyykkisiin ja fyysisiin oirei-
siin seki psyykkiseen kuormitukseen (8,9). Tyo-
tovereiden tuki on keskeinen tydpaikan voima-
vara, ja ongelmat ryhmin toiminnassa voivat
liittyd tyotyytymittomyyteen ja tyduupumuk-
seen (10,11). Viime vuosina merkittiviksi lisa-
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rasitteeksi ladkireille ovat muodostuneet puut-
teelliset, huonosti toimivat ja paljon aikaa vievit
tietojarjestelmat (12,13).

Tuore tutkimus suomalaisilla anestesiologeil-
la osoitti, ettd tyopaikan oikeudenmukaisuus ja
omat vaikutusmahdollisuudet ovat tirkeimpii
ladkirien tyohyvinvointiin liittyvid voimavaroja
(14). Oikeudenmukainen piitcksenteko ja hen-
kiléston kohtelu niyttid suojaavan tydntekijoi-
den terveyttd (15,16). Organisaation epioikeu-
denmukaisuus liittyy mm. tyontekijéiden huo-
noon psyykkiseen hyvinvointiin (17) seka li-
sdidntyneeseen vaihtuvuuteen ja vihdiseen tyo-
tyytyvdisyyteen (18,19). Vaikutusmahdollisuuk-
sien puute yhdistyy usein heikkoon terveyteen
(20,21) ja runsaisiin sairauspoissaoloihin (22).

Ensiapuldikirien psyykkinen hyvinvointi ei ol-
lut yhteydessd tyén miiriin tai luonteeseen,
vaan ty6paikan joustavuuteen ja mahdollisuu-
teen vaikuttaa omiin tybaikoihin (23). Hyvit vai-
kutusmahdollisuudet voivat suojata lddkireitd
tyotyytymattomyyden kokemuksilta ja mielenter-
veyden hiiri6iltd (24) seka tyohon liittyvaltd stres-
siltd (25). Suomalaisten sairaalaldikirien vaiku-
tusmahdollisuuksien puutteen on osoitettu liitty-
vin halukkuuteen jaidi varhain elikkeelle (26).

Tamin tutkimuksen tarkoituksena on tutkia
suomalaislddkirien stressitekijéiden (kiire, poti-
lasty6hon liittyvi rasitus, ryhmitydongelmat ja
tietojirjestelmien toimimattomuus) seki psyko-
sosiaalisten voimavarojen (oikeudenmukaisuus
ja vaikutusmahdollisuudet) muutoksia vuosien
2006 ja 2010 valilla.

Aineisto ja menetelmat

Tutkimusaineisto koottiin loppuvuoden 2006
aikana postikyselyni. Perusjoukon muodostivat
1943 syntyneet ja sitd nuoremmat, kotimaassa
tyossd olevat lddkirit (n = 15 889). Ndistd noin
joka kolmannelle satunnaisotannalla valitulle
lagkarille lihetettiin kyselylomake (n = 5 000).
Kolmen kyselykierroksen jilkeen vastauksia
saatiin 2 841 (vastausprosentti 56,8). Tutkimus-
aineisto on edustava idn, sukupuolen ja pditoi-
mipaikan suhteen (27).

Vuonna 2006 vastanneista 77,6 % (n = 2 206)
antoi luvan uusintakyselyn lihettimiseen. Seu-
rantakaudella kuolleet seki virheelliset osoite-
tiedot omaavat 1434kirit poistettiin aineistosta
(n = 37), joten loppuvuonna 2010 kyselyt 13he-
tettiin 2 169 ladkirille. Linkki kyselyyn 1ihetet-
tiin Ladkiriliiton rekistereistd saatuun sihko-

postiosoitteeseen, mink3 jilkeen seurasi kaksi
muistutusta. Niille, jotka eivit olleet niihin vas-
tanneet, lihetettiin vield postikysely. Kyselyyn
vastasi 1 705 lddkirid (vastausprosentti 78,6 %).
Heistd 40,7 % oli miehii ja 59,3 % naisia.

Organisaation oikeudenmukaisuutta mitat-
tiin Colquittin (28) oikeudenmukaisuusmitta-
rin lyhennetylld versiolla (29), joka sisiltid 8 ky-
symysti tyopaikan piitoksenteon, johtamisen
ja palkitsemisen oikeudenmukaisuudesta. Mit-
tarin reliabiliteettikerroin (Cronbachin a) oli
0,84 vuonna 2006 ja 0,86 vuonna 2010. Reliabi-
liteettikerroin kuvaa mittarin yhtendisyytti.
Kerroin voi saada arvoja nollasta ykkdseen ja
mitd ldhempini kertoimen arvo on ykkostd,
sitd yhdenmukaisempia mittariin kuuluvat
muuttujat tai kysymykset keskeniin ovat.

Vaikutusmahdollisuuksia tyossd mitattiin
kolmella (o = 0,77 v. 2006 ja 0,75 v. 2010) pdi-
toksenteon itsendisyyttd arvioivalla kysymyksel-
14 (Job Content Questionaire, JCQ) (30). Kyse-
lyssi pyydettiin vastaamaan esimerkiksi seuraa-
viin viittimiin: "Esimieheni kohtelee alaisiaan
kunnioittavasti” ja "Minulla on paljon sananval-
taa omiin t6ihini”. Vastausvaihtoehdot vaihteli-
vat vililld 1 (tdysin eri mieltd) — 5 (tdysin samaa
mieltd).

Tyohon liittyvistd stressitekijoisti tarkasteltiin
kiirettd, ryhmitydongelmia seki potilastydhon
ja tietojirjestelmiin liittyvd rasitusta. Useam-
man kysymyksen mittareista laskettiin keski-
arvo. Kysymyksissi kiytettiin 5-kohtaista Liker-
tin asteikkoa (1 = erittdin harvoin tai ei koskaan,
5 = erittdin usein tai jatkuvasti). Aiemmissa tut-
kimuksissa vastaavia stressitekijamittareita on
yhdistetty esimerkiksi hoidon laatuun, potilai-
den eliminlaatuun ja ladkirien tyStyytyviisyy-
teen ja organisaatioon sitoutumiseen (6,9,31).

Tyohon liittyvad kiirettd arvioitiin viidelld ky-
symykselld (o = 0,85 v. 2006 ja 0,90 v. 2010).
Niissi tiedusteltiin esimerkiksi, kuinka usein
vastaajaa oli hiirinnyt, huolestuttanut tai rasit-
tanut jatkuva kiire ja tekemittdmien téiden pai-
ne. Ryhmity6- ja ihmissuhdeongelmia (esim.
luottamuksen ja avoimuuden puute tyépaikal-
la) kartoitettiin neljilla kysymykselld (o = 0,76
v. 2006 ja 0,84 v. 2010). Tietojirjestelmiin liitty-
vid rasitusta (esim. hankalat, huonosti toimivat
tietotekniset laitteet) selvitettiin kahdella kysy-
mykselld (o = 0,83 v. 2006 ja 0,85 v. 2010).

Potilastychon liittyvii rasitusta kartoitettiin
kolmella kysymykselld (o = 0,81 v. 2006 ja 0,84
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v. 2010). Vastaajia pyydettiin ilmoittamaan,
kuinka usein heitd olivat selvasti hdirinneet,
huolestuttaneet tai rasittaneet a) potilaiden
usein erilaiset odotukset hoidosta kuin henkils-
kunnalla b) hankalat potilaat, jotka valittavat,
syyttelevit tai arvostelevat ja c) passiiviset poti-
laat, jotka eivit halua osallistua hoitoon.

Lisdksi kyselylld selvitettiin sukupuoli, ikd ja
toimipaikkatiedot. Toimipaikat jaettiin sairaa-
loihin, terveyskeskuksiin ja muuhun sektoriin
(esim. yksityiset, sditiot ja lidketeollisuus).
Vuosien 2006 ja 2010 toimipaikkatiedoista teh-
tiin uusi muuttuja.

Vastanneista 618 oli ollut molempien kysely-
jen aikaan t0issi sairaalassa, 264 terveyskeskuk-
sessa ja 468 muussa toimipaikassa. Toiminta-
sektoria oli vaihtanut 354 laikirii, joista ter-
veyskeskuksesta sairaalaan 38, muulta sektoril-
ta sairaalaan 77, sairaalasta terveyskeskukseen
43, muulta sektorilta terveyskeskukseen 39, sai-
raalasta muulle sektorille 100 ja terveyskeskuk-
sesta muulle sektorille 57.

Tilastolliset analyysit tehtiin toistettujen mit-
tausten varianssianalyysilld (mitd suurempi
F-arvo, sitd merkitsevimpi). Analyysit tehtiin
kahdessa vaiheessa. Ensimmaisessd mallissa
vakioitiin sukupuolen vaikutus ja toisessa mal-
lissa lisiksi toimipaikka ja ladkirin iki.

Kyselylomake on lehden internet-sivuilla ar-
tikkelin pdf-version liitteend (www.laakarilehti.
fi > Sisillysluettelot > 47/2012).

Tulokset

Muutokset lidkdrien tyon stressitekijoissd ja
voimavaroissa vuosien 2006 ja 2010 vililld on
esitetty taulukossa 1. Kiire niyttdd vihentyneen

merkitsevisti, mutta mallissa 2 i4n ja toimipai-
kan huomioiminen poisti kiireen muutoksen
merkitsevyyden. Tarkempi analyysi paljasti, ettd
juuri i4n lisidminen analyyseihin poisti kiireen
muutoksen merkitsevyyden.

Potilasty6hon ja tietojarjestelmiin liittyvi ra-
situs oli lisddntynyt ja nima yhteydet pysyivit
merkitsevind molemmissa malleissa. Vaikutus-
mahdollisuudet olivat parantuneet ja timéakin
yhteys siilytti merkitsevyytensi molemmissa
malleissa. Ryhmitydongelmat ja oikeudenmu-
kaisuus eivit olleet muuttuneet merkitsevisti.

Sukupuolen, iin ja toimipaikan vaikutukset
tutkittaviin muuttujiin vuosina 2006 ja 2010
16ytyvit taulukosta 2. Naiset kokivat enemmin
kiirettd, potilastyohon liittyvid rasitusta ja ryh-
maityoongelmia kuin miehet, kun taas miehet
pitivdt organisaatiota oikeudenmukaisempana
ja vaikutusmahdollisuuksiaan parempina kuin
naiset. [in myoti potilasrasitus viheni ja kont-
rolli lisdintyi.

Eniten kiiretti, ryhmity6ongelmia ja tietojir-
jestelmien hankaluuksia esiintyi julkisessa ter-
veydenhuollossa. Potilastychon liittyvi rasitus
oli yleisinti terveyskeskuksissa. Oikeudenmu-
kaisuus ja vaikutusmahdollisuudet koettiin par-
haiksi muissa toimipaikoissa. Vahiten oikeu-
denmukaisina tydpaikkoina pidettiin sairaaloita.

Ajan ja toimipaikan yhteisvaikutus oli mer-
kitsevi kiireen (p < 0,001), potilastyshon (p =
0,016) ja tietojirjestelmiin (p = 0,006) liittyvin
rasituksen seki oikeudenmukaisuuden (p <
0,001) osalta. Kiire oli vihentynyt hieman kai-
kissa toimipaikoissa, mutta selvimmin sektoria
vaihtaneiden liikirien mielesti (kuvio 1). Lisi-
analyysit osoittivat kiireen vihentyneen eniten

TAULUKKO 1.

Ladkarien stressitekijoiden ja tyon voimavarojen muutokset vuosina 2006-2010.

Varianssianalyysin tulokset ja muutoksen keskiarvo.

Malli 1

F-arvo p-arvo
Kiire 17,711 < 0,001
Potilastydhon liittyva rasitus 4,33 0,038
Ryhmétyoongelmat 0,34 0,345
Tietojdrjestelmien rasittavuus 148,68 < 0,001
Oikeudenmukaisuus 0,68 0,411
Vaikutusmahdollisuudet 55,64 < 0,001

1Laakérin sukupuoli vakioitu
2 Ladkarin sukupuoli, ik ja toimipaikka vakioitu.
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Malli 22 Muutoksen keskiarvo

F-arvo p-arvo (hajonta)

1,14 0,286 -0,17 (0,95)

6,05 0,014 0,04 (0,80)

3,31 0,069 0,03 (0,87)

9,88 0,002 0,37 (1,19)

3,29 0,070 0,01 (0,76)

6,23 0,013 0,15 (0,82)
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TAULUKKO 2.

Sukupuolen, ian ja toimipaikan yhteydet tutkittaviin muuttujiin.

Sukupuoli

F-arvo p-arvo
Kiire 27,26 < 0,001
Potilastyohon liittyva rasitus 3,96 0,047
Ryhmitydongelmat 9,20 0,002
Tietojdrjestelmien rasittavuus 0,38 0,536
Oikeudenmukaisuus 5,10 0,024
Vaikutusmahdollisuudet 15,32 < 0,001

niilld, jotka olivat vaihtaneet terveyskeskuksista
tai sairaaloista muulle sektorille, kun taas kiire
oli lisddntynyt muulta sektorilta terveyskeskuk-
siin siirtyneilld (kuvio 2).

Potilastyohon liittyvi rasitus oli lisddntynyt
kaikilla muilla paitsi sektoria vaihtaneilla, joilla
se oli vihentynyt (kuvio 1). Tarkemmat analyy-

KUVIO 1.

Kiireen, potilaisiin ja tietojarjestelmiin liittyvan rasituksen ja
oikeudenmukaisuuden keskiarvot! vuosina 2006 ja 2010 toimipaikan

mukaan.

45 Kiire 45 Potilastydn rasittavuus
4 4

3,5 3,5
3 3

2,5 2,5
22006 2010 22006 2010
5 Tietojarjestelmien rasittavuus 45 Oikeudenmukaisuus
4 4 —

3,5 315
3 3

2,5 — 2,5
22006 2010 22006 2010

IMitattu asteikolla 1-5
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— Sairaala molemmilla kerroilla

—— Terveyskeskus molemmilla kerroilla
Muu sektori molemmilla kerroilla

— Vaihtanut sektoria

lkd Toimipaikka

F-arvo p-arvo F-arvo p-arvo
4,33 0,056 102,6 < 0,001
13,90 < 0,001 39,42 < 0,001
3,58 0,059 24,16 < 0,001
0,35 0,556 64,62 < 0,001
0,57 0,452 26,51 < 0,001
69,37 < 0,001 35,29 < 0,001

sit osoittivat, ettd potilasrasitus oli vihentynyt
selvisti eniten niilld, jotka olivat vaihtaneet ter-
veyskeskuksista muulle sektorille ja hieman
niilla, jotka vaihtoivat sairaalasta muulle sekto-
rille tai terveyskeskuksesta sairaalaan (kuvio 2).

Tietojirjestelmiin liittyvi rasitus oli lisdinty-
nyt kaikissa toimipaikoissa, mutta eniten sai-
raaloissa ja terveyskeskuksissa ja vihiten muis-
sa toimipaikoissa (kuvio 1). Oikeudenmukai-
suus oli parantunut selvisti sektoria vaihtaneil-
la (kuvio 1) ja heistd eniten niill, jotka olivat
vaihtaneet terveyskeskuksista tai sairaaloista
muulle sektorille (kuvio 2). Terveyskeskuksesta
sairaalaan siirtyneet 1ddkarit kokivat oikeuden-
mukaisuuden vihentyneen.

Pohdinta

Tuloksemme osoittivat, etti lidkirien kokema
potilasty6hon ja varsinkin tietojirjestelmiin liit-
tyvi rasitus, mutta my6s vaikutusmahdollisuu-
det, olivat lisddntyneet merkitsevisti vuosien
2006 ja 2010 valilla. Eniten kiirettd, ryhmatyo-
ongelmia ja tietojarjestelmiin liittyvad rasitusta
koettiin sairaaloissa ja terveyskeskuksissa. Var-
sinkin sairaaloissa tietojirjestelmit niyttivit ai-
heuttavan paljon harmia. Ty6paikan vaihto pois
terveyskeskuksista ja sairaaloista johti kiireen ja
potilastychén liittyvin rasituksen vihenemiseen
sekd oikeudenmukaisuuden lisdintymiseen.
Huolestuttavia tulokset ovat varsinkin ter-
veyskeskusten osalta, joissa ladkirit kokevat
eniten kiirettd ja potilasrasitusta. Siirtyminen
muusta tyopaikasta terveyskeskukseen johti
monien stressitekijéiden pahenemiseen. Aiem-
pi tutkimus osoitti terveyskeskustydssi tapahtu-
neen myodnteisti kehitysti vuodesta 2002 vuo-
teen 2010: esimerkiksi lidkirien nikemykset
uralla etenemisestd, tydssi jaksamisesta elike-
ikddn asti ja keskiniisesti kollegiaalisuudesta
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ovat tarkeimpia ladkarien
ty6hyvinvointiin
vaikuttavia tekijoitd.

Tama tutkimus

opetti

« Potilastyohon ja
tietojarjestelmiin liittyva
rasitus lisadntyi vuosien
2006 ja 2010 valilla.

o Ladkarien mahdollisuus
vaikuttaa omaan tydhonsa
parani.

« Padtoksenteon ja
tietojarjestelmien
ongelmat olivat yleisimpia
sairaaloissa.

 Terveyskeskuslaakarit
karsivat kiireestd ja
potilasrasituksesta.

o Lddkarin siirtyminen
pois julkisesta
terveydenhuollosta vahensi
kiireeseen ja potilastydhon
liittyvdd stressid ja paransi
oikeudenmukaisuutta.
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KUVIO 2.

Kiireen, potilastyohon liittyvin rasituksen ja oikeudenmukaisuuden keskiarvot toimipaikkaa

vaihtaneilla ladkareilla vuosina 2006 ja 2010.

Kiire
Terveyskeskuksesta sairaalaan
Muulta sektorilta sairaalaan
Sairaalasta terveyskeskukseen
Muulta sektorilta terveyskeskukseen

Sairaalasta muulle sektorille

Terveyskeskuksesta muulle sektorille

15225335445 152253 35445

I 2006 2010

olivat parantuneet (32). Tulostemme mukaan
kehitykseen liittyy myos kielteisid piirteiti.

Julkisen terveydenhuollon tietojirjestelmien
toimimattomuudesta aiheutuva stressi oli halyt-
tdvin yleistd. Varsinkin sairaaloissa nimi on-
gelmat lisdantyivit vuosien 2006 ja 2010 valilla.
Tuloksemme ovat yhtenevid aiemman suoma-
laisen tutkimuksen kanssa, jossa todettiin tieto-
jarjestelmien toimivan liian hitaasti ja epéa-
luotettavasti sekd tukevan huonosti 13dkirin pii-
vittdistd tyotd ja moniammatillista yhteistyotd
(12,13).

Piitoksenteon, johtamisen ja palkitsemisen
oikeudenmukaisuudessa niyttid olevan puut-
teita varsinkin sairaaloissa. Syyt tdhin voivat
liittya monenlaisiin johtamisen haasteisiin, ku-
ten toiminnan jakautumiseen erikoisalojen mu-
kaan ja siitd johtuvaan kilpailuun resursseista
(33). Sairaalayhteison valta- ja vastuusuhteet
ovat myds usein episelvii ja epdjohdonmukai-
sia (33). Lisiksi henkildstéjohtamisen paino-
arvon on havaittu jiivin sairaaloiden johtoryh-
missi vihiiseksi (34).

Tassd tutkimuksessa kerittiin aineistoa kah-
della kyselylld neljan vuoden vilein, joten em-
me voi tietdd, kuinka kauan kukin henkil6 oli
tyoskennellyt kussakin toimipisteessi tai oliko
hin kenties aineistojen keruiden vililld ollut
toissd jossakin muussa toimipaikassa. Mini-
moidaksemme kyselyaineistoon liittyvit ongel-
mat kiytimme yleisesti tunnettuja mittareita.
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Potilastyon rasittavuus Oikeudenmukaisuus

152 25 3 35 4 45

Keskiarvo (asteikko 1-5)

Kontrolloimme sukupuolen, i4n ja toimipaikan
vaikutukset, mutta jokin muukin tekijd on voi-
nut vaikuttaa tuloksiin.

Ligkarityévoiman saatavuuden ja pysyvyyden
turvaamiseksi on terveyskeskuksissa pyrittiva
maidritietoisesti vihentdmain varsinkin kiirettd
ja potilastychon liittyvddn rasitusta. Peruster-
veydenhuollon liikirivaje on maailmanlaajui-
nen ongelma, joka uhkaa julkista terveydenhoi-
toa. Ty6honsi tyytymittomat ldakarit ovat ha-
lukkaimpia siirtymiin yksityiselle sektorille
(35). Suuren vaihtuvuuden takia terveyskeskus-
ten on jatkuvasti rekrytoitava ja koulutettava
uusia tulijoita. Tdmi on tehotonta ja kallista ja
silld voi olla myos terveysvaikutuksia (36,37).

Tuloksemme osoittavat, ettd potilasrasitus,
ryhmitydongelmat ja tietojirjestelmien hanka-
luudet ovat suurimmat julkisella sektorilla, jos-
sa taas tyShyvinvointiin liittyvit psykososiaaliset
voimavarat ovat vihidisimmit. Julkisessa tervey-
denhuollossa toimivien ldikirien tydolosuhteita
on parannettava ja tydkuormitusta rajattava.
Terveyskeskusten tulee pyrkii varsinkin kiireen
ja potilasty6hon liittyvan rasituksen vihentimi-
seen ja sairaaloiden lisidmain piitoksenteon ja
johtamisen oikeudenmukaisuutta sekd paranta-
maan tietojirjestelmien toimivuutta. m

Kiitokset

Tutkimuksen on rahoittanut Suomen Akatemia
(projekti numero 128002).
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B ENGLISH SUMMARY

Changes in stress factors and psychosocial
resources among Finnish physicians
between 2006 and 2010

Background

The physician’s job is characterized by a large amount of work-related stress. Many previous studies
have highlighted high time pressure and patient-related stress as being among the most evident
sources of stress among physicians. On the other hand, organizational justice and opportunities to
control one’s job are important psychosocial resources for physicians.

Methods

The present study was a 4-year longitudinal questionnaire study among 1705 Finnish physicians
(40.7% men) with two measurement points in 2006 and 2010. We measured time pressure, problems
with co-operation, patient-related stress and stress related to data systems as well as psychosocial
resources such as organizational justice and job control. GLM repeated measures analyses were used
adjusted for age, gender and employment sector.

Results

Patient-related stress and stress related to data systems had increased during the study period

as had also job control opportunities. Health centres and hospitals had the highest levels of time
pressure, problems with co-operation, and stress related to data systems. Stress related to data
systems and low organizational justice were a problem especially in hospitals. A change to work away
from health centres and hospitals was associated with decreased time pressure and patient-related
stress and with increased organizational justice. Conversely, a change to work in health centres and
hospitals was associated with the reverse.

Conclusions

According to our results public sector organizations should pay more attention to decreasing work-
related stress and increasing psychosocial resources. Working in the public sector seems to be much
more strenuous with less psychosocial resources than working in the private sector. Correspondingly,
a change to work away from public sector health centres and hospitals lessens physicians’ burden,
whereas a change to work in these organizations increases the strain and decreases the resources.
Health centres especially should focus on diminishing high time pressure and patient-related stress
and hospitals should improve the usability of their data systems and increase the justice of their
procedures and management.
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Laakéarin tydolot ja terveys 2010

VASTAUSOHJE
Tervetuloa vastaamaan laékéarien tydoloja ja terveytté kartoittavaan tutkimukseen.

Arvioi lomakkeella olevia kysymyksia ja véittdmia tdmanhetkisen tilanteesi perusteella. Jos et ole télla hetkelld tydssa,
vastaa viimeisimman tydsi perusteella.

Pyri vastaamaan kaikkiin lomakkeella oleviin kysymyksiin. Jos jokin kysymys tuntuu liian vaikealta vastata tai
vastaamiselle ei ole perusteita, jata se tyhjéksi ja siirry seuraavaan kysymykseen.

Kyselyssé paasee etenemaén ilman, etté vastaa kaikkiin kysymyksiin (poikkeuksena tahdelld merkityt
taustatietokysymykset).

Voit myds keskeyttdé vastaamisen painamalla 'Jatka myéhemmin' -painiketta. Seuraavalla kerralla pystyt jatkamaan
vastaamista siitd mihin jait.

Lomake l&ahetetdén painamalla viimeisella sivulla olevaa Léheta-painiketta.

Mukana ulkomaalaistaustaisten otok

O kylia

ei

Mukana paneelissa

[ kyna

ei

Mukana perusotoksessa

[ kylia

el

Sukupuoli

[ Mies
[ Nainen

Syntymavuosi

] 1986
[ 1985
[ 1984
[ 1983
[ 1982
O 1981
1 1980
[ 1979
[ 1978
O 1977
O 1976
O 1975
[ 1974
[ 1973
O 1972
[ 1971
[ 1970
[ 1969
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[ 1968
[ 1967
[ 1966
[ 1965
[ 1964
[ 1963
O 1962
[ 1961
[ 1960
[ 1959
[ 1958
[ 1957
[ 1956
[ 1955
[ 1954
[] 1953
[ 1952
O 1951
[ 1950
[ 1949
[ 1948
[ 1947
[ 1946
[ 1945
[ 1944
[ 1943
[ 1942
[ 1941
[ 1940
[ 1939
[ 1938
O 1937
[ 1936
[ 1935

Laakarin perustutkinnon (LL tai vastaava) suorittamisvuosi

[ 2010
[ 2009
[ 2008
[ 2007
[ 2006
[ 2005
O 2004
[ 2003
[ 2002
[ 2001
[ 2000
] 1999
[ 1998
[ 1997
[ 1996
[ 1995
[ 1994
[ 1993
[ 1992
[ 1991
O 1990
[ 1989
[ 1988
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O 1987
L] 1986
] 1985
L[] 1984
] 1983
L[] 1982
] 1981
] 1980
O 1979
O 1978
L] 1977
O 1976
L 1975
O 1974
O 1973
O 1972
O 1971
L] 1970
] 1969
[ 1968
O 1967
] 1966
] 1965
O 1964
L] 1963
O 1962
] 1961
] 1960

Erikoistumisvaihe

O Ei erikoistunut
L] Erikoistumassa
O Erikoistunut

limoita erikoisalasi. Jos sinulla on useamman erikoisalan oikeudet, ilmoita viimeisin.

O Anestesiologia ja tehohoito

O Endokrinologia
Foniatria

[l Fysiatria
Gastroenterologia
Gastroenterologinen kirurgia
Geriatria

O ihotaudit ja allergologia

O Infektiosairaudet

O Kardiologia

L] Keuhkosairaudet ja allergologia

O ki farmakologia ja laékehoito

O K. fysiologia ja isotooppilédaketiede
KI. hematologia

O KI. kemia

L] Ki. mikrobiologia

O k. neurofysiologia

| Korva-, nené- ja kurkkutaudit

| Késikirurgia

[l Lastenkirurgia

O Lastenneurologia

O Lastenpsykiatria
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L] Lastentaudit

L] Likuntalaaketiede

O Naistentaudit ja synnytykset

| Nefrologia

O Neurokirurgia

O Neurologia
Nuorisopsykiatria

L] Oikeuslaaketiede

O Oikeuspsykiatria

| Ortopedia ja traumatologia
Patologia

O Perinndllisyyslééketiede

] Plastiikkakirurgia
Psykiatria
Radiologia

| Reumatologia

L] simataudit

O sisataudit
Suu- ja leukakirurgia
Sydén- ja rintaelinkirurgia

] Syépataudit
Terveydenhuolto

| Tybterveyshuolto
Urologia

O Verisuonikirurgia

O Yleiskirurgia

[ vieislaaketiede

Miké on siviilisaatysi?

O Naimaton
Naimisissa tai avoliitossa
Eronnut tai asumuserossa
(] Leski

Onko taloudessanne kotona asuvia lapsia?

O Ei

O Kylla, montako?
Tilanteesi téalla hetkelld

O Tybssé

Kokoaikaisella elékkeelld, osallistun tyéeldmaén
Kokoaikaisella elékkeelld, en osallistu tydeldmééan
Alitiys-, isyys- tai hoitovapaalla

[ Muusta syysté pois tyéelamasta

KYSELYLOMAKE

Mikali et ole talla hetkelld tydssa, vastaa tydpaikkaa koskeviin kysymyksiin viimeisimman tydpaikkasi mukaan.

Péaatoimen tydnantajasektori

O Kunta/kuntayhtymé
O valtio

O Yksityinen (mukaanlukien yliopisto)

Péaatoimen toimipaikka / tydskentelysektori

O Yliopistollinen keskussairaala

Muu kunnallinen / kuntayhtymén sairaala
Terveyskeskus (tydsuhteessa kuntaan)
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Ol Terveyskeskus (tydvoimaa vuokraavan yrityksen kautta)
[ Kunnallinen tybterveyshuolto
[ valtion virasto tai laitos
[l Yliopisto
Yksityinen laékariasema tai -keskus, yksityisvastaanotto
Yksityinen tyéterveyshuolto
Saatio, yhdistys tai jarjestod
L&&keteollisuus
Ty6voimaa valittava / vuokraava yritys (ns. vuokraldakarit muualla kuin terveyskeskuksissa)
Muu toimipaikka

Ammattinimike paatoimessa

O] Johtava laékari, johtaja, ylilaakari, osastonylilaékari, apulaisylilaakari
Erikois- tai osastonl&akari
Erikoistuva laékaéri, sairaalalaékari, eurolaakari
Terveyskeskuslaakari
Tyobterveyslaakari, vastaava tyéterveysladkari
Professori
Apulaisopettaja, kliininen opettaja, yliassistentti
Tutkija, assistentti
Yksityislaakari
Muu laékarin tyd

] Muu kuin Ia8kéarin tyd

Oletko
L] vakituisessa tydsuhteessa

Maéraaikai tydsuht
Yksityinen ammatinharjoittaja

Onko paatoimesi

[ Kokoaikainen
O Osa-aikainen, tuntia/vko

[ osa-aika elakkeell, tuntia tsita /vko

Oletko esimiestehtévissa?

O en
O kyna

Liittyyko tyohosi paivystamista?

e
O kyna

Paivystystunteja viimeksi kuluneen kuukauden aikana

Paivystystéa (sisdltden myds varalla olon), tuntia / kk
Aktiivityota, tuntia / kk

Nykyisin terveydenhuollossa tyoskentelee paljon ulkomaalaistaustaisia henkil6itd. Onko tydyhteisdssasi
ulkomaalaistaustaisia kollegoita?

O Ei ollenkaan
Ulkomaalaistaustaisia on selkeasti vahemman kuin kantasuomalaisia
Ulkomaalaistaustaisia on yhté paljon tai l&hes yhté paljon kuin kantasuomalaisia
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[J Ulkomaalaistaustaisia on selkeasti enemman kuin kantasuomalaisia
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Kuinka usein kukin alla mainittu asia on selvéasti hairinnyt, huolestuttanut tai rasittanut Sinua tydssé viimeisen

6 kk:n aikana?

Jatkuva kiire ja
tekemattémien tdiden paine

Liian vahén aikaa tyén
tekemiseen kunnolla

Laékarien méaaréllinen
riittdmattémyys
Jatkuvat keskeytykset,
tydtehtavia ei voi tehda
yhtéjaksoisesti alusta
loppuun

Tybpaikan
ihmissuhdeongelmat

Luottamuksen ja
avoimuuden puute
tyopaikalla

Yhdenmukaisuuden paine
tyOyhteiséssa

Liian vahainen yhteistyd
tydryhmassa

Tyén pakkotahtisuus

Konsultointimahdollisuuksien
puute

Yksintydskentely

Muuttuvat séhkgiset
tietojarjestelmét

Hankalat, huonosti toimivat
tietotekniset laitteet/ohjelmat

Potilailla on usein erilaiset
odotukset hoidosta kuin
henkilékunnalla

Hankalat potilaat, jotka
valittavat, syyttelevat tai
arvostelevat

Potilaat eivat halua
osallistua hoitoon, ovat
passiivisia

Erittéin
usein tai
jatkuvasti

O
O

O oD ooooo o o o O

|

O

Melko
usein

O

o O

O Oooooo o o o o

O

O

Silloin
tallgin

O

O O

O Oooooo o o o o

O

O

Melko
harvoin

O

o O

O Oooooo o oo o

O

O

Erittain
harvoin
tai ei
koskaan

O
O

O Oooooo o o o o

O

O

Miten hyvin seuraavat vaittamat kuvaavat nykyistéa tyotési? Oletko véittaméan kanssa samaa vai eri mielta?
Valitse mielipidettési parhaiten kuvaava vaihtoehto kussakin vaittiméassa.

Taysin
samaa
mielta
Voin tehda
paljon
itsenaisia O
paatoksia
tyossani

Jokseenkin
samaa
mielté

O

Ei samaa
eika eri
mielté

O

Jokseenkin
eri mielta

O

Taysin eri
mielta

O
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Minulla on

paljon

sananvaltaa u o u g u
omiin téihini

Minulla on

hyvin vahan

vapautta

paattaa, 0 U U 0 0
miten teen

tyoni

Seuraavissa kohdissa sinua pyydetdan arvioimaan tyoyksikkosi toimintaa. Ajattele tassa sellaista tyoyksikk6a
(osasto, asema/klinikka, pienryhma), joka on tydsi kannalta oleellisin.

Taysin Jokseenkin  Eisamaa  Jokseenkin  Taysin eri
samaa samaa eikéa eri eri mielta mielta
mielta mielta mielta

Asenteemme

on:

"Toimimme o O o o o
yhdessa"

Pidamme

toisemme

ajan tasalla U O U U U
tydasioissa

Jokainen

tuntee

tulevansa

ymmarretyksi u O o o o
ja olevansa

hyvéksytty

Tietoa

todella

pyritaan

jakamaan U U U U U
tydyksikon

sisalla

Seuraavat vaittamat késittelevat menettelytapoja tydpaikallasi. Valitse vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten
nykyisté mielipidettési tydpaikastasi.

Taysin Jokseenkin Eisamaa Jokseenkin Taysin eri
samaa samaa eiké eri eri mielta mielta
mielta mielta mielta

Kaikilla on

oikeus sanoa

mielipiteensa ja

kokemuksensa | O O O ]
itsedén

koskevissa

asioissa

Tehdyt
paatokset ovat

tyépaikallamme O O O O O

olleet
johdonmukaisia

Ty6paikallamme

paatdkset eivat | O O O O

ole puolueellisia

Esimieheni
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kohtelee

alaisiaan

ystavéllisesti ja 0 O | ] O
huomaavaisesti

Esimieheni

kohtelee

alaisiaan O ] | ] ]
kunnioittavasti

Esimieheni

ottaa huomioon

alaistensa

tarpeet ja osaa O o | a o
kuunnella

alaisiaan

Saamani palkka

ja arvostus

vastaavat

ty6honi U U U u o
antamaani

panostusta

Saamani palkka

ja arvostus ovat

sopivia siihen

né&hden mita O o O ] u
olen tyésséani

saanut aikaan

Millaisena koet seuraavat vaarat tyossési?

En koe Ajattelen Koen
vaarana silloin selvana
lainkaan talléin vaarana

Vakivallan

kohteeksi

joutumisen O O ]
vaara

Kasi-

ihottumaan

sairastumisen O O ]
vaara

Sairauksien

tartuntavaara O o o
Vakava 0 0 0

tyéuupuminen

Henkisella vakivallalla tarkoitetaan jatkuvaa, toistuvaa kiusaamista, sortamista tai loukkaavaa kohtelua. Oletko
viimeisen 12 kk:n aikana tuntenut olevasi tai oletko télla hetkelld henkisen vékivallan ja kiusaamisen kohteena
omassa tydssasi?

O en
O kylia

Jos olet kokenut tai koet télla hetkelld henkisté vékivaltaa tyéssési, niin kenen taholta?
O Tyotoverien

[ Potilaiden

[ Potilaiden omaisten

[ Esimiehen

Oletko kohdannut ruumiillista vékivaltaa (esim. lydminen, potkiminen) tai silld uhkaamista tyossasi ja kuinka
usein?
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[J En koskaan
En joka vuosi
1-2 kertaa vuodessa
[ 1-3 kertaa kuukaudessa
[ Kerran viikossa tai useammin

Jos olet joutunut ruumiillisen vékivallan tai sen uhan kohteeksi, tapahtuiko se yleensa

O Paivystyksessa
Muuna tydaikana

Yleisesti ajatellaan, ettd vaestosta joka kymmenennelld on mielesséén itsemurha-ajatuksia. Oletko Siné joskus
vakavasti miettinyt tai suunnitellut itsemurhaa?

[] En koskaan
[ olen ajatellut

Olen vakavasti suunnitellut
[ olen yrittényt

Onko sinulle jérjestetty ty6terveyshuolto?

O Ei
[ kyna
En osaa sanoa
Montako kertaa olet kdynyt tydpaikkasi tyoterveyshuollon SAIRAUSVASTAANOTOLLA viimeisen kolmen

vuoden aikana? (Vastausohje: Merkitse 0, jos et ole kdynyt kertaakaan)

Montako kertaa olet kiynyt tyopaikkasi tyoterveyshuollon TERVEYSTARKASTUS- TMS. KAYNNILLA viimeisen

kolmen vuoden aikana? (Vastausohje: Merkitse 0, jos et ole kdynyt kertaakaan)

Jos et ole kdaynyt tyépaikkasi tyoterveyshuollon vastaanotolla, niin miksi et?

L Eiole ollut tarvetta
Olen hoitanut terveyspalveluni muualla

O Muu syy, mika?

Onko joku tyéterveyshuollon henkilostosta kdynyt tydpaikallasi perehtyméssa tydoloihisi?

O Ei
[ kyna
En osaa sanoa

Onko Sinulla joku tietty kollega, johon otat ensisijaisesti yhteytta tarvit: i apua tai neuvoja oman terveytesi
suhteen?

O Ei
O Kylla, yksi
Minulla on useampia tietttyjé kollegoja, joista valitsen ongelmani mukaan

Oletko viimeksi kuluneen 12 kk aikana ollut sairaana tyossa?

O en
[ kylia, paivia yhteensa:

Oletko viimeksi kuluneen 12 kk aikana ollut sairauslomalla?

[ en
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(] Kylia, paivia yhteensa:

Mita mielté olet seuraavista ty6tyytyvéaisyyttad kuvaavista vaittamista?

Taysin Jokseenkin ~ Eisamaa  Jokseenkin  Taysin eri
samaa samaa eika eri eri mielta mielté
mielté mielté mielté

Yleisesti

ottaen olen

hyvin O O O O O
tyytyvainen

tyéhoni.

Harkitsen

usein

eroavani O O O O O
tasta

tyosta.

Olen

yleensa

tyytyvainen

Bhan O O O O O
tyéhon,

mité teen

Missd maarin kukin véite vastaa Sinun tdménhetkista kasitysta tyostasi? Ajattele kulunutta 6 kuukautta.

Taysin  Jokseenkin Eisamaa Jokseenkin Taysin eri
samaa samaa eiké eri eri mielta mielté
mielta mielté mielta

Tama tyo

palkitsee ja teen

sita siksi, etta u o u u u

pidan siita

Minulle

merkittavimmat

asiat liittyvéat ] o o o u

yleensa tyéhoni

Tyo6ni on minulle

erittain tarkea

tyydytyksen u U U ( o

lahde

Pidan nykyista

tyotani hyvin

keskeisena O g g g g

osana eldmaéni

Olen

henkildkohtaisesti

hyvin sitoutunut O O O O O
nykyiseen

tyéhoni

Arvostus jaa

usein saamatta,

vaikka kuinka

lujasti 0 u O L O
ponnistelisin

tydssani

Tyopaivan

paattyessa

tunnen, etten ole O O O | O
saanut aikaan

juuri mitdén
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Toteutan itseani

paremmin 0 O 0 0 O

muualla kuin
tydssani

Tyépaikan vaihtoaikeet

En Mahdollisesti Kylla

Haluaisitko vaihtaa

nykyisen ladkarintydsi O O O
muuhun laékarintyéhon?

Oletko suunnittellut

vaihtavasi tyopaikkaa? O o O

Jos olisi mahdollista,

vaihtaisitko laakarin

ammatin samantuloiseen O U 0
toiseen ammattiin?

Jos olisit

ammatinvalintatilanteessa,

valitsisitko 1&aakéarin O U O
ammatin?

Oletko suunnitellut

lahtevasi tydskentelemaan

johonkin muuhun maahan  [] O O
seuraavan 12 kuukauden

aikana?

Jos Sinulla olisi mahdollisuus valita tyon jatkamisen ja eldkkeelle siirtymisen vililla, mita tekisit?

[ Jatkaisin tydntekoa kokopéivaisesti

[ Jatkaisin tydntekoa osa-aikaisesti
Siirtyisin elakkeelle

[ olen jo elakkeella

Oletko harkinnut ty6kyvyttomyyseldkkeen tai jonkin muun eldkkeen hakemista?

[ En ole harkinnut elakkeen hakemista

Elékkeen hakeminen on kéavaissyt mielessani
] olen harkinnut vakavasti elékkeen hakemista
[ olen hakenut elaketté/olen jo elékkeella

Missé idssé arvelet jaavasi kokoaikaiselle eldkkeelle?

Missa idssé haluaisit jaada kokoaikaiselle elakkeelle?

Millainen on terveydentilasi verrattuna muihin ikéisiisi?

O Hyva

O Melko hyva
Keskitasoinen

] Melko huono
Huono

Oletetaan, etta tyokykysi on parhaimmillaan saanut 10 pistetta ja etta 0 tarkoittaisi, etta et pysty lainkaan
ty6hon. Minka pisteméaaran antaisit nykyiselle tyokyvyllesi?

Oo
O+
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Kuinka pitké olet (cm)?

Kuinka paljon painat (kg)?

Kuinka usein Sinulla on viimeksi kuluneiden neljan viikon aikana ollut seuraavia oireita?

Ei 1-3yoéna/ Noin 2-4y6na/ 5-6yéna/ Jokayd
lainkaan kk yhtena vko vko
yona / vko
Nukahtamisvaikeuksia | ] J | | J
Heréilya useita kertoja
yon aikana U U U U O O
Vaikeuksia pysya
unessa (mukaan
lukien liian aikaisen ] O O O O O
heraémisen)
Olet tuntenut itsesi
vasyneeksi ja
uupuneeksi heréttyasi [l O O O O O
tavallisen ydunen
jalkeen

Onko sinulla viimeisen 12 kk aikana ollut seuraavia sairauksia, ja kuinka olet niitd hoitanut?

Ei  Kylla, hoitanut itse Kyll4, hoitanut Kylla,
ilman la&kitystéa / itseméaaratyilla ollut
ké&sikauppaléékkeilla reseptildakkeilla  toisen

laékarin
hoidossa
Keuhkoastma | O O O
Kohonnut verenpaine,
verenpainetauti O O a U
Migreeni O | | |
Selkasairaus (esim.
iskias) 0 O O u
Depressio [l ] O O
Muu
mielenterveydenhairié O O O U
Diabetes O O O O
Muu pitk&aikainen | 0 0 0

sairaus

Jos olit toisen laédkarin hoidossa edeltédneen 12 kuukauden aikana, miten hoito tapahtui?

(Voit valita useampia vaihtoehtoja)
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O "Kaytavékonsultaationa" tydpaikalla tai vapaa-ajalla
L] Puhelimitse
Reseptin uusimisena

Seuraavat kysymykset koskevat hyvinvointiasi muutaman viimeksi kuluneen viikon aikana.

Oletko viime aikoina valvonut paljon huoliesi takia?

[ En ollenkaan
En enempaa kuin tavallisesti
Jonkin verran enemman kuin tavallisesti
Paljon enemman kuin tavallisesti

Oletko viime aikoina tuntenut itsesi onnettomaksi ja masentuneeksi?

[ En ollenkaan
En enemp4a kuin tavallisesti
Jonkin verran enemman kuin tavallisesti
Paljon enemman kuin tavallisesti

Oletko viime aikoina tuntenut olevasi jatkuvasti ylirasittunut?

O] En ollenkaan

En enempéa tavallisesti

Jonkin verran enemman kuin tavallisesti
O Paljon enemman kuin tavallisesti

Onko sinusta viime aikoina tuntunut, ettet voisi selviytya vaikeuksista?

] Ei ollenkaan

Ei enempéa kuin tavallisesti

Jonkin verran enemman kuin tavallisesti
O Paljon enemman kuin tavallisesti

Toisinaan tyon ja perhe-elamén yhteensovittaminen saattaa olla hankalaa. Lue alla olevat kysymykset ja arvioi,
kuinka usein kuvattu asia pitda paikkansa sinun kohdallasi.

Hyvin usein Usein Joskus Harvoin Ei koskaan

Kuinka usein
tydsi tai urasi
hairitsee
tehtaviasi
kotona, kuten
esimerkiksi
ruuanlaittoa, O O | 1 Il
kaupassa
kayntia,
lastenhoitoa,
pihatdita tai
kodin
korjaustéita?

Kuinka usein

tydsi tai urasi

vie sinulta

aikaa, jonka

haluaisit O O ] ] O
viettaa

perheesi

kanssa?

Kuinka usein

tunnet olevasi [l O O O O

ylikuormittunut
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tai
ylitydllistetty
tydsi vuoksi?

Kuinka usein harrastat vapaa-ajallasi liilkuntaa, jossa hengéastyt tai hikoilet?

O En koskaan

Kerran kuukaudessa

Kerran viikossa

2-3 kertaa viikossa
(] 4-6 kertaa viikossa
I Paivittain

Kuinka monta tuntia kerrallaan harrastat vapaa-ajallasi liikuntaa, jossa hengéstyt tai hikoilet?

O En yhtaan
Noin puoli tuntia
Noin 1 tunnin

] Noin 2-3 tuntia

[ Noin 4-6 tuntia

O 7 tuntia tai enemman

Harrastan liikuntaa yleensa siten, etta

O En hengésty enka hikoile
Hengéastyn tai hikoilen jonkin verran
O Hengastyn tai hikoilen runsaasti

Valitse seuraavista parhaiten omaa tilannettasi kuvaava vaihtoehto?

O En tupakoi
L] En tupakoi, mutta olen aiemmin tupakoinut sédénnéllisesti
Tupakoin télla hetkella

Miten paljon olet nauttinut alkoholia viimeksi kuluneen vuoden aikana?
Olutta tai siideria VIIKOSSA? (Pullolla tarkoitetaan 0,33 litraa)

L] En yhtaan
Vahemman kuin pullollisen
O 1-4 pulloa
O 512 pulloa
[ 13-24 pulloa
L] 25-47 pulloa
O 48 pulloa tai enemman

Miten paljon olet nauttinut alkoholia viimeksi kuluneen vuoden aikana?
Viinia tai muita mietoja alkoholijuomia VIIKOSSA?

O en yhtaan
Vahemman kuin lasillisen
(] 1-4 1asillista
L] 1-2.5 pulloliista
(] 3-4.5 pulloliista
L] 5-9 pullollista
O 10 pullollista tai enenmman

Miten paljon olet nauttinut alkoholia viimeksi kuluneen vuoden aikana?

Vikevia alkoholijuomia KUUKAUDESSA?
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Ll En yhtaan

O Alle puoli pulloliista

O o515 pullollista

[ 2-3.5 pulloliista

[J 4-9 pullollista

[ 10-19 pullollista

O 20 pullollista tai enemman

Kuinka usein keskimaarin nautit alkoholia kuusi annosta tai enemméan? Yksi annos on pullo keskiolutta,

ravintola-annos viékevia tai yksi lasillinen (12 cl) mietoa viinia.

] Harvoin tai ei koskaan

[ 2-6 kertaa vuodessa

[ Kerran kuukaudessa

[ 2-3 kertaa kuukaudessa

[ Kerran viikossa

[ Kaksi kertaa viikossa tai useammin

Misséa maarin seuraavat viitteet kuvaavat sinua.

Erittéin Melko Jonkin Vain
hyvin hyvin verran hieman

Epéavarmuuden

aikoina, uskon

asioiden

yleensa

ratkeavan U O U 0
parhaalla

mahdollisella

tavalla

Jos joku asia
voi menna

pieleen, se O O O O

menee
varmasti

Suhtauden

aina

optimistisesti U O | O
tulevaisuuteen

Asiat tuskin

koskaan

luistavat O O O O
haluamallani

tavalla

Luotan harvoin

siihen, etta

hyvia asioita O ] O ]
tapahtuisi

minulle

Uskon
ylipdataan, etta
minulle

tapahtuu O O O [l
enemmankin

hyvié kuin

huonoja asioita

Miss& maassa olet syntynyt?

Ol Venajalld/ entisessé Neuvostoliitossa
Virossa
Saksassa

Ei
ollenkaan
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O Ruotsissa

O Muualla, missa?

Mika on didinkielesi?

O suomi

O Ruotsi
Venaja
Viro

[ saksa

[ Jokin muu, mika

Mina vuonna muutit (ensimmaisen kerran) Suomeen?

O 2010
[ 2009
[ 2008
[ 2007
[ 2008
[ 2005
[ 2004
[ 2003
[ 2002
[ 2001
[ 2000
[ 1999
] 1998
O 1997
[ 1996
[ 1995
[ 1994
[ 1993
[ 1992
[ 1991
O 1990
O 1989
[ 1988
[ 1987
[ 1986
[ 1985
[ 1984
[ 1983
O 1982
[ 1981
[ 1980
[ 1979
[ 1978
O 1977
O 1976
O 1975

Asutko pysyvasti Suomessa?

O kylia
En

Onko sinulla Suomen kansalaisuus?

O kyna
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Milla perusteilla sait oleskeluluvan Suomeen?

O Etninen paluumuuttaja (esim. virolainen tai venaléinen)
Syntyperéisen suomalaisen aviopuolisona tai lapsena
Suomessa pysyvasti asuvan maahanmuuttajan puolisona tai lapsena
Ol Tydperusteisena maahanmuuttajana
Turvapaikanhakijana
[ Pakolaisena

Millainen oleskelulupa sinulla on télla hetkellda?

Ol Pysyva oleskelulupa

Maéraaikainen oleskelulupa
L] sain kielteisen oleskelupéatdksen ja olen valittanut asiasta
[ olen EU/ETA maan kansalainen

O Jokin muu, mika

Laakarin perustutkinnon (LL tai vastaava) suorittamismaa?

O suomi
] Ruotsi
Venaja
Viro
O saksa
] Muu EU/ETA alue
[ Muu ei EU/ETA alue

Minkélainen ammatinharjoittamisen lupa Sinulla on télla hetkellda?

O itsenainen ammatinharjoittaja
L] Rajoitettu toimilupa (esim. PTL)
Amanuenssi (harjoittelija)

Mina vuonna sait itsendisen ammatinharjoittamisluvan Suomessa?

O 2010
] 2009
] 2008
O 2007
] 2006
O 2005
] 2004
[ 2003
O 2002
O 2001
] 2000
] 1999
O 1998
O 1997
[ 1996
] 1995
O 1994
[ 1993
O 1992
L] 1991
O 1990
[ 1989
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[ 1988
[ 1987
[ 1986
[ 1985
[ 1984
O 1983
[ 1982
[ 1981
[ 1980
L 1979
O 1978
O 1977
[ 1976
[ 1975

Onko sinulla Suomessa hankittu erikoislaédkarin patevyys?

OEi
O kyna

Onko ulkomaalaistaustastastasi mielestési ollut hyétya tai haittaa hakiessasi tyotd Suomessa?

L Hystya
Hyo6tya ja haittaa
Haittaa

[ Ei ole ollut merkitysta

Oletko tehnyt muita kuin ldékérin t6itd Suomessa?

O En

O Alle vuoden

] 1-3 vuotta
4-10 vuotta

[ vii 10 vuotta

Missa maarin olet tydpaikallasi tekemisissd suomalaisten ja ulkomaalaistaustaisten tyokavereidesi kanssa?

O vhta paljon
Enemmaén ulkomaalaistaustaisten kanssa
Enemman suomalaisten kanssa

Kuinka tyytyviéinen tai tyytyméton olet kaiken kaikkiaan eldméaési Suomessa?

Erittéin Erittéin
tyytyvéinen tyytyméatdn
(] o o o o o o o o O

Eri maissa ja kulttuureissa on erilaisia tapoja tehda asioista ja myés arvostuksissa ja ihmisten
kayttaytymisessa eri kulttuureissa on eroja. Seuraavat kysymykset koskevat sitd missa madarit teet asioita
tyopaikallasi kuten alkuperéisessa kulttuurissasi oli tapana tehda ja missa maarin kuten suomalaisessa
kulttuurissa on tapana tehda.

Miten paljon teet tydpaikallasi asioista siten kuin alkuperéisessé kulttuurissasi (ldhtémaassasi) on tapana
tehdé seuraavien asioiden suhteen?

En Melko Jonkin Melko Erittain
ollenkaan vaéhan verran paljon paljon
Kayttaytymisen
esimiesta O O O O O
kohtaan
Ajatusteni ja
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mielipiteitteni
esittdminen (] O O O O

muille
Toisten

auttaminen ja O O O O |

avun pyytaminen

Tunteiden O O O O 0

nayttdminen

Tapani toimia

ristiriitatilanteissa u 0 0 O m
Suhtautuminen
aikaan O O O O O

(aikataulut,
maaraajat, tauot)

Miten paljon teet tydpaikallasi asioista siten kuin suomalaisessa kulttuurissa on tapana tehda seuraavien
asioiden suhteen?

En Melko Jonkin Melko Erittain

ollenkaan vahan verran paljon paljon
Kayttaytymisen
esimiesta O O O O O
kohtaan
Ajatusteni ja
mielipiteitteni
esittaminen u u g g u
muille
Toisten
auttaminen ja O O O | [
avun pyytaminen
Tunteiden
nayttdminen o o O 0 0
Tapani toimia
ristiriitatilanteissa u u u u o
Suhtautuminen

ik

anaen O O O O O

(aikataulut,
maaréajat, tauot)

Arvioi kuinka hyvin selvidt suomenkielelld seuraavista tilanteista tyossasi

Erittain Melko En hyvin, Melko Erittain En tarvitse
hyvin hyvin mutta en huonosti  huonosti tydssani
huonostikaan suomenkielta
Kanssakayminen
potilaiden kanssa U U O U O |
Kanssakéyminen
tyotovereiden kanssa U O O O 0 0
Kokoukset
tydpaikalla U U o U U u
Ammattikirjallisuuden
seuraaminen U U O U O 0
Tyéhon liittyva
kirjoittaminen
(raportit, selvitykset U o O O O a
ym)

Syrjinnélla tarkoitetaan ihmisten eriarvoista kohtelua (ilman hyvaksyttdvaa syytd) ja huonompaan asemaan
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asettamista silla perusteella ettéd he kuuluvat tiettyyn ryhméén.

Oletko kokenut henkilokohtaisesti syrjintéda tydpaikallasi viimeisen 12 kk aikana?

Erittain Melko Joskus Melko Erittain
usein tai usein harvoin harvoin
jatkuvasti
Esimiehen tai
johdon O O Ol Ol Ol
taholta?
Kollegoiden/
tydkavereiden O O O O O
taholta?
Potilaiden/
omaisten O O O O O
taholta?

Terveydenhuollon jédrjestamistavat vaihtelevat eri maissa. Myos ladkéarikoulutuksessa voi olla eroja.

Vertaa seuraavissa kohdissa kokemuksiasi suomalaisesta terveydenhuolto- ja lddkareiden
koulutusjarjestelmésta oman (lahté)maan terveydenhuolto- ja koulutusjarjestelméan.

Suomessa Suomessa Samanlainen/ Suomessa Suomessa

selvasti vahan ei eroa vahan selvasti
heikompi  heikompi parempi parempi
Terveydenhuoltojérjestelméan
tehokkuus 0 O 0 | O
Terveydenhuoltojarjestelman
selkeys O ] 0 O O
Hoitoon paésyn helppous
potilaalle O O 0 | |
Potilaan
vuorovaikutusmahdollisuudet O | 0 O 0
Hoitokéytannot O O O Ol O
Hoitosuositusten
noudattaminen (esim.
kéypéhoitosuosituket/ O O O u O
guidelines)
Laakarin tyén
yhteiskunnallinen arvostus O O 0 | |
Laakarikoulutuksen taso [l
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