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Taydennyskoulutus terveysalan opettajien
ammattitaidon yllipidossa ja kehittymisessa
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TIIVISTELMA

Tamin tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata
ammattikorkeakouluissa tyoskentelevien ter-
veysalan opettajien tiydennyskoulutusta seki
heidin tiydennyskoulutustarpeitaan. Tutkimus
toteutettiin poikkileikkaustutkimuksena. Aineis-
to kerattiin seki terveysalan opettajilta (n=75)
ettd ammattikorkeakouluilta (n=5) sihkoiselld
kyselylld ja analysoitiin tilastotieteellisin mene-
telmin.

Terveysalan opettajista 80% oli tutkimusta
edeltivan vuoden aikana osallistunut tiydennys-
koulutukseen. Tdydennyskoulutuksen tarve oli
suurinta kehittimis- ettd substanssiosaamisen
alueilla. Eniten tiydennyskoulutusta toivottiin
kehittimisosaamisen alueelta ja niistd yli puolet
kohdistui hanke- ja projektiosaamiseen. Subs-
tanssiosaamisen alueella tarve kohdistui ldhinni
oman alan tietojen paivittimiseen ja tyoelimi-
jaksojen mahdollisuuksiin. Tdydennyskoulutuk-
seen osallistumisen suurimmiksi esteiksi opet-
tajat kokivat rahoituksen vihiisyyden seki ope-
tusjirjestelyjen hankaluuden. Valtaosa piti kui-
tenkin osallistumismahdollisuutta joko hyvini
tai kohtuullisena.

Tdaydennyskoulutukseen resursointi oli am-
mattikorkeakouluissa yhtenevii. Kiytinnossi
taydennyskoulutuksesta sovittiin lihes aina ta-
pauskohtaisesti. Opettajien kisitys resursoinnis-
ta vastasi koulujen kiytanteita.

Taydennyskoulutuksen jirjestivini tahona
toimi yleisimmin yksityinen koulutuksen jirjes-
tdjd, vaikka opettajat ensisijaisesti toivoivat jir-
jestdjiksi yliopistoa tai korkeakoulua. Tamin
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ABSTRACT

The continuing education — Maintaining
and developing health care teachers’ pro-
fessional competence

Liisa Vilén, MNSc

Leena Salminen, PhD, Adjunct professor,
University Lecturer

The purpose of this study was to describe both
the continuing education and the needs of the
continuing education of health care teachers in
universities of applied sciences. The study was
carried out as a cross sectional study design.
The data was collected from both health care
teachers (n=74) and universities of applied sci-
ences (n=5) via electronic survey and the data
were statistically analyzed.

During the past year, 80 % of the health care
teachers had participated continuing education.
The major needs of the teachers for continuing
education were both area of development com-
petence and area of substance competence. The
needs of the development competence area
were the biggest and over half of the wishes
concerned the project managing. In the sub-
stance competence of nursing, the teachers’
needs were focused on updating their profes-
sional substance and possibilities to clinical
practice. The biggest barriers to participate con-
tinuing education were low financing and prob-
lems with teaching arrangements. All in all, the
majority of the teachers though, that the possi-
bilities to participate continuing education were
good or reasonable.

The continuing education resources in the
universities of applied sciences were approxi-
mately alike. In practice, participating continu-
ing education were almost always arranged
case-specific. Also the teachers’ descriptions
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perusteella piiteltiin, etteivit tiydennyskoulu-
tuksen kysynti ja tarjonta ole kohdanneet.

Avainsanat: tiydennyskoulutus, opettajat, ter-
veysala, ammattikorkeakoulut

about resources were in line with their universi-
ties of applied sciences.

The most common organizations to arrange
the continuing education, were private organiza-
tions, even the teachers’ primarily wishes were
that continuing education would be organized
by universities or other higher education institu-
tions. According of the findings, the conclusion
is that demands for continuing education have
not met.

Keywords: continuing education, teachers,
health care, university of applied sciences

Mita tutkimusaiheesta jo tiedetian:

olennaista.

osaamiseen.

vastuulla.

Miti uutta kisikirjoitus tuo:

tai korkeakoulua.

johtamiselle:

kehittimisessi.

* Opettajien asiantuntijuus on terveysalan ammattilaisten koulutuksen tason kannalta
e Opettajien tiydennyskoulutuksella on osoitettu tilastollisesti merkitsevd yhteys opettajan

* Ammattikorkeakoulut miirittelevit itse opetussuunnitelmiinsa omat opetushenkilostonsi
taydennyskoulutusstrategiat ja niiden toteutuminen ja valvonta ovat koulujen omalla

e Lihes kaikki opettajat osallistuvat vuosittain tdydennyskoulutukseen.

* Terveysalan opettajien mukaan tarpeet tiydennyskoulutukselle olivat suurimmat sekd
kehittimis- ettd substanssiosaamisen alueella.

* Terveysalan opettajat toivovat ensisijaisesti tiydennyskoulutuksen jirjestdjiksi yliopistoa

Miki merkitys tutkimuksella on hoitotyolle, hoitotyon koulutuksen ja/tai

e Saatua tietoa voidaan hyodyntidd opettajien tiydennyskoulutuksen suunnittelussa ja

Tutkimuksen lahtokohdat

Terveysalan opettajalla on merkittivi
rooli koulutettaessa vastuuntuntoisia ja
asiantuntevia terveydenhuollon ammatti-
henkil6itd. Hinen toimintansa vaikuttaa
sekid hoitotyon koulutukseen, hoitotydn
laatuun ettid koko terveydenhuollon toimin-
taan (Carr 2007, Salminen ym. 2011). Opet-
tajien asiantuntijuus on terveysalan ammat-
tilaisten koulutuksen tason kannalta erittdin
tarkedd; opiskelijoiden tulee voida luottaa
sithen, ettd opetus on ajanmukaista ja ettid

keskeiset kliiniset taidot opetetaan oikea-
oppisesti (DeYoung 2009). Laadukkaan
opetuksen takaamiseksi katse tuleekin
suunnata opettajien ammatillisen osaamisen
ylldpitimiseen ja kehittimiseen. Opettajien
tiydennyskoulutuksen on osoitettu tilastol-
lisesti merkitsevisti parantavan heidin
osaamistaan. (Salminen ym. 2011.)
Opetusministerion (2006) mukaan Suo-
messa on kiytdssd hyvin kirjavia tapoja
ammattikorkeakoulujen ja yliopistojen
opettajien tiydennyskoulutuksen jirjestimi-
sessd. Ammattikorkeakouluilla on ammatti-



korkeakoululain (932/2014) mukaan kaikis-
sa sisdisissd asioissaan itsehallinto ja ne
midrittelevit itse opetussuunnitelmiinsa
omat opetushenkilostonsi tiydennyskoulu-
tusstrategiat. Niiden toteutuminen ja val-
vonta on koulujen omalla vastuulla. Suo-
messa yliopistojen ja ammattikorkeakoulu-
jen koulutuksen arvioinnista vastaa Kansal-
linen koulutuksen arviointikeskus, Karvi
(ent. Korkeakoulujen arviointiyksikko,
KKA), joka arvioi ammattikorkeakoulujen
henkiloston tiydennyskoulutusstrategioita
osana laadunarviointia. (Kansallinen koulu-
tuksen arviointikeskus 2016.) Tissi tutki-
muksessa tiydennyskoulutuksella tarkoite-
taan tutkinnon jilkeistd osaamista tiyden-
tavid tai kelpoisuutta tuottavaa koulutusta,
joka voi olla omaehtoista, tai tydnantajan
jarjestimid, tukemaa tai hankkimaa henki-
lostokoulutusta.

Opettajan tyo ammattikorkeakouluissa
vaatii laaja-alaista ammatillista osaamista
(Salminen ym. 2011). Valtioneuvoston ase-
tus ammattikorkeakoulusta (1129/2014)
madrittdd ammattikorkeakoulunopettajan
tehtdvit. Sen mukaan opettajan tehtidviin
kuuluvat opetus- ja ohjaustyon lisiksi
oman alan opetuksen kehittiminen tyoeli-
mian muutos huomioiden, osallistuminen
opiskelijavalintaan ja opetussuunnitelman
laatimiseen seki tutkimus- ja kehittimistyo-
hon ammattikorkeakoulun madraamailla
tavalla, tydelimiin perehtyminen, oman
ammattitaidon ylldpitiminen ja kehittimi-
nen lisikoulutuksella ja hallinnollisten seka
muiden opettajille kuuluvien tehtivien hoi-
taminen. (Valtioneuvoston asetus ammatti-
korkeakouluista 1129/2014.) Terveysalan
opettajat pitdvit itseddn sekd hoitotyon
ammattilaisina ettd opettajina, siitikin huo-
limatta, vaikkeivit endi tekisikddn kidytin-
n6én hoitotyotd (Carr 2007). Kirjallisuus
painottaa terveysalan opettajan merkitystd
yhdistettdessid teoriaa hoitokdytintdoon, ja
se on mahdollista vain, jos teoriatiedon li-
siksi hallitsee kidytinnon hoitotyon (Gilles-
pie & McFetridge 2006). Terveysalan opet-
tajan tulee hallita hoitotaidot, voidakseen
toimia menestyksekkiisti opettajana (Sal-
minen ym. 2013). Timi on kuitenkin haas-
teellista, koska opettajien aikaa kuluu pal-
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jon myo6s hallinnollisissa, kehittimis- ja
tutkimustyossa (Gillespie & McFetridge
20006).

Helakorpi (2006) on jakanut ammattikor-
keakouluopettajan asiantuntijuuden neljiin
osa-alueeseen: 1) substanssi-, 2) pedagogi-
nen-, 3) tydoyhteiso- ja 4) kehittimisosaami-
seen. Substanssiosaamisen alueelle kuulu-
vat tyossi tarvittavat ammatilliset perustai-
dot, asiantuntijuuteen vaadittavat ammatin
tiedolliset ja taidolliset vaatimukset. Peda-
gogisen osaamisen alue koostuu opettajan
kyvyistd opettaa, ohjata, neuvoa ja motivoi-
da opiskelijoita, siis kasvatuksellisista ja
ohjauksellisista taidoista. Tyoyhteisdosaami-
sella tarkoitetaan tyoyhteisossi tarvittavaa
kiytinnon osaamista, kuten esimerkiksi
tietotekniikan riittivaa hallintaa, kielitaitoa
tai ammatillisia toimintatapoja. Neljds asian-
tuntijuuden ulottuvuus, kehittimisosaami-
nen sisdltda oman osaamisen sekd oman
alan ettd tydelimin kehittimisen. (Helakor-
pi 2010.)

Tutkimuksia terveysalan opettajien tiy-
dennyskoulutuksesta on sekd Suomessa etti
kansainvilisesti tehty vain vihin. Tiedon-
haku suoritettiin CINAHL, Pubmed (Medli-
ne) ja ERIC tietokannoista hakusanoilla: 1.
“professional continuing education” OR
“continuing education” OR "updating edu-
cation” OR "in-service education” 2. com-
petenc* OR “professional development” 3.
"nurse teache*” OR “"nurse educato*” OR
teache* 4. “health field” OR nursing. Kaikki
valitut artikkelit sisdlsivit tiydennyskoulu-
tuksen osalta vain hyvin irrallista tietoa.
Yksikddn tutkimus ei ensisijaisesti kisitellyt
tiydennyskoulutusta, vaan tiydennyskou-
lutus ilmeni esimerkiksi johtopdatoksissi tai
tutkimusten taustatieto-osioissa.

Taydennyskoulutusta kisittelevit tutki-
mukset kohdistuvat yksittdisiin opettaja-
osaamisen alueisiin, kuten esimerkiksi si-
mulaatio-opetukseen (McNeill ym. 2012),
erilaisiin koulutusprojekteihin ja niiden ar-
viointiin (Ratnapalan 2009) seki tiydennys-
koulutuksen vaikuttavuuden arviointiin
(Muijs & Lindsay 2008). Opettajuuteen ja
ammatilliseen kasvuun liittyvii tutkimuksia
on tehty huomattavasti enemmin ja niissi
on todettu tiydennyskoulutuksen kuuluvan
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keskeisend osana opettajuuteen ja opettajan
ammatilliseen kasvuun (esim. Holopainen
ym. 2007, Ratnapalan 2009, Dekker Groen
ym. 2011, Salminen ym. 2011, Salminen ym.
2013). Suomessa 2000-luvulla tehdyissi tut-
kimuksissa on kuvattu yksittdisen koulun
terveysalan opettajien kouluttautumista
sekd osaamisen jakamista (Lind 2007) ja
tiydennyskoulutuksen tarvetta (Kujalan ym.
2006.) Voidaankin sanoa, etti terveysalan
opettajien tiydennyskoulutusta on tutkittu
varsin vihin. Tdmi tutkimus pyrkii taytti-
midn osaltaan titd tiedonaukkoa.

Tutkimuksen tarkoitus ja
tutkimuskysymykset

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata
ammattikorkeakouluissa tyoskentelevien
terveysalan opettajien tiydennyskoulutusta
ja tiydennyskoulutustarpeita. Saatua tietoa
voidaan hyodyntii tulevaisuudessa opetta-
jlen tiydennyskoulutuksen suunnittelussa
ja kehittimisessi.

Tutkimuksella haettiin vastauksia seuraa-
viin kysymyksiin:

1. Miten paljon ammattikorkeakouluissa
tyoskentelevit terveysalan opettajat
osallistuvat vuosittain tiydennyskoulu-
tukseen?

2. Millaiseen tiydennyskoulutukseen am-
mattikorkeakouluissa tyoskentelevit
terveysalan opettajat osallistuvat?

3. Milld osaamisen alueella opettajat ko-
kevat eniten tiydennyskoulutustarvet-
ta?

4. Milla perustein terveysalan opettajat
hakeutuvat tiydennyskoulutukseen?

5. Millaisin resurssein ammattikorkea-
koulut osallistuvat opettajien tiyden-
nyskoulutukseen?

6. Mitkid ovat terveysalan opettajien suu-
rimmat esteet tiydennyskoulutukseen
osallistumiselle?

Tutkimusaineisto ja menetelmit

Tutkimus toteutettiin kuvailevana poik-
kileikkaustutkimuksena.

Tutkimusaineisto

Tutkimusaineisto kerittiin viiden ammat-
tikorkeakoulujen terveysalan opettajilta ja
ammattikorkeakouluilta. Opettajilta edelly-
tettiin vihintdin yhden vuoden tyokoke-
musta, koska tutkimuksessa tarkastellaan
osallistumista tiydennyskoulutukseen kulu-
neen vuoden aikana. Koulujen puolesta
kyselyyn vastasivat koulujen tiydennyskou-
lutuksesta vastaavat henkilot. Ammattikor-
keakoulut (n=5) valittiin otokseen tilasto-
tietoihin perustuen niin, ettd koulujen ter-
veysalanopettajien midrit olivat suurin
piirtein yhtenevit ja koulut olivat maantie-
teellisesti sijoittuneet eri puolille maata.
Niin pystyttiin saamaan mahdollisimman
kattava kuvaus terveysalan opettajien tiy-
dennyskoulutuksesta.

Aineiston keruu

Tutkimusluvat haettiin ja saatiin kevidin
2014 aikana kaikista tutkimukseen valituista
viidestd ammattikorkeakoulusta. Tutkimus-
luvan myontimisen yhteydessi pyydettiin
ammattikorkeakouluista seki opettajien ettia
ammattikorkeakoulujen tiydennyskoulutuk-
sesta vastaavien sihkopostiosoitteet tai vaih-
toehtoisesti nimedmiin yhdyshenkilo, joka
valittia sihkoisen kyselyn opettajille sekd
taydennyskoulutuksesta vastaavalle henkil6l-
le. Yhdyshenkilod kiytettiin kolmessa am-
mattikorkeakoulussa ja kaksi koulua luovut-
ti sihkopostiosoitteet tutkijalla, joka ldhetti
kyselyn sihkopostitse suoraan asianomaisil-
le. Aineisto kerittiin Webropol-ohjelmaa
apuna kayttden huhti-toukouun 2014 aikana.

Opettajat (N=222) sekd koulujen tdyden-
nyskoulutuksesta vastaavat henkilot (N=5)
saivat henkilokohtaisen sihkopostisaatekir-
jeen, jossa oli linkki kyselyyn. Linkki oli
avoinna 10 pdivdd viestin lihetyksestd. Saa-
tekirjeen linkki sulkeutui sen jilkeen, kun
vastaaja oli lihettinyt vastauksensa. Niille,
jotka eivit vastanneet kyselyyn, muistutus-
viesti ja pyynto vastata kyselyyn lihetettiin
5 ja 8 pdivin jilkeen ensimmiisestd lihe-
tyksestd. Lopullinen vastausprosentti opet-
tajien osalta oli 33% (n=74) ja ammattikor-
keakoulujen osalta 100% (n=5).



Kyselylomake

Aineisto keridttiin titd tutkimusta varten
kehitetylld Tiydennyskoulutus-kyselylld,
joka laadittiin sihkoiseen muotoon Webro-
pol-kyselylomake -sovelluksella. Kyselyn
teoreettinen tausta perustui aiempaan tie-
toon opettajien tiydennyskoulutuksesta ja
kyselylomakkeen pohjana toimivat tutki-
muskysymykset.

Opettajille suunnattu kysely sisilsi taus-
tatieto-osion seki tiydennyskoulutusosion.
Taustamuuttujissa kysyttiin ikdid, sukupuol-
ta, koulutusta, virkanimikettd, tydokokemus-
ta terveysalan opettajana, opetuksen pii-
asiallisia alueita sekd ammattikorkeakoulua,
jossa tyoskentelee. Tdydennyskoulutusosio
sisdlsi 10 kysymysti, joista 7 oli strukturoi-
tua ja 2-3 avointa kysymystd. Ensin kysyt-
tiin kuluneen vuoden aikana osallistuminen
tiydennyskoulutukseen strukturoidusti, kyl-
ld/ei. "Kylld” vastanneet ohjautuivat avoi-
meen kysymykseen, jossa pyydettiin luette-
loimaan tiydennyskoulutukset, joihin oli
kuluneen vuoden aikana osallistunut, seki
niiden kesto ettd koulutuksen jirjestinyt
taho. "Ei” vastaukset ohjautuivat suoraan
seuraavaan kysymykseen. Mahdollisuutta
osallistua tiydennyskoulutukseen kysyttiin
neliportaisella asteikolla; hyvi, kohtuulli-
nen, huono tai ei mahdollisuutta. Koulun
resursointia tiydennyskoulutukseen kysyt-
tiin myos avoimella kysymykselld. Osaamis-
alueet, joilla opettajat kokivat tarvitsevansa
tiydennyskoulutusta pyydettiin numeroi-
maani tirkeysjirjestyksessi (1=tirkein ...
4 =vihiten tiarked osa-alue). Osaamisalueet
oli jaoteltu Helakorven (2006) ammattikor-
keakouluopettajan asiantuntijuuden pohjal-
ta neljadn ryhmiin: substanssi-, pedagogi-
sen-, tyoyhteiso- ja kehittimisosaamisen
taydennyskoulutus. Tiydennyskoulutuk-
seen hakeutumisen perusteita arvioitiin as-
teikolla 1-7 (1 =tirkein...7 =vihiten tirked
syy). Taydennyskoulutustoiveita kysyttiin
avoimella kysymykselld sekid kahdella mo-
nivalintakysymykselld. Lopuksi suurinta es-
tettd tiydennyskoulutukseen osallistumisel-
le kysyttiin monivalintakysymykseni.

Ammattikorkeakouluille suunnattu kyse-
ly koostui viidestd kysymyksesti, joista kol-

Vilén ja Salminen 141

me strukturoitua ja kaksi avointa kysymys-
td. Taustamuuttujia kyselylomakkeessa ei
kysytty. Ensimmiinen kysymys, onko kou-
lulla laadittu tavoitteita opettajien osaami-
sen yllipitimiselle ja kehittymiselle, oli
strukturoitu, kylld/ei vaihtoehdoilla. Avoi-
milla kysymykselld pyydettiin kuvaamaan,
millaiset ovat ammattikorkeakoulun tiyden-
nyskoulutuksen tavoitteet ja millaisin re-
surssein ammattikorkeakoulut osallistuvat
yksittdisen opettajan tiydennyskoulutuk-
seen. Resurssien riittdvyyttd kysyttiin kol-
mella eri vastausvaihtoehdolla: Kylld, vuo-
sittain jad kayttamattd tdydennyskoulutuk-
seen varattuja resursseja/Ei, kysyntdid tdy-
dennyskoulutukselle on enemmin/Resurssit
ja kysyntd on yhtd suuret. Viimeinen kysy-
mys oli sama, kuin opettajille suunnatussa
kyselyssi; valintakysymys suurimmaksi es-
teeksi osallistua tiydennyskoulutukseen.
Molemmat kyselyt olivat nopeasti vastatta-
vissa. Yksinkertaisen lomakkeen tarkoituk-
sena oli parantaa osallistumisaktiivisuutta
tutkimukseen (Grove ym. 2013).

Aineiston analyysi

Aineisto analysoitiin kuvailevan tilasto-
tieteen menetelmin SPSS-22-ohjelman avul-
la. Opettajille suunnatun kyselyn avoimet
vastaukset luokiteltiin sisdllon mukaan He-
lakorven (2006) ammattikorkeakouluopet-
tajan asiantuntijuuden pohjalta neljdin ryh-
miin: substanssi-, pedagogisen, tydyhteiso-
ja kehittimisosaamisen tiydennyskoulutus.
Tamin lisiksi terveysalan opettajien ope-
tuksen piiasialliset alueet luokiteltiin. Luo-
kiksi saatiin hoitotyon aineet, ldiketieteel-
liset aineet, hallinnolliset aineet, fysiotera-
piaan liittyvit aineet, ohjaukset ja ei ope-
tusta (tki/hanke- tai projektitydssi). Luokit-
telun jilkeen vastaukset analysoitiin tilasto-
tieteellisin menetelmin. Induktiivista sisidl-
16n analyysid kiytettiin ammattikorkeakou-
luille suunnatun kyselyn kahden avoimen
kysymyksen vastausten analysointiin.

Koska aineisto ei ollut normaalisti jakau-
tunut, tarkasteltiin kohdejoukkoa kuvaavia
tunnuslukuja taustamuuttujien frekvenssei-
nd, prosentteina, mediaaneina ja kvartaali-
vileini (IQR). Taydennyskoulutukseen
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osallistumista tarkasteltiin suhteessa tausta-
muuttujiin. Luokiteltujen muuttujien vilistd
suhdetta analysoitiin ristiintaulukoimalla ja
tilastollisena testind kiytettiin Pearsonin x2-
testid tai Fisherin tarkkaa testid, numeerisis-
sa vastemuuttujissa kiytettiin Mann-Whit-
heynin U-testid. Tilastollisesti merkittivyy-
den rajana pidettiin p < 0,05 (Grove ym.
2013).

Eettiset 1ahtokohdat

Hyvan tieteellisen kdytinnon mukaisesti
kaikki tarvittavat tutkimusluvat haettiin ja
saatiin ammattikorkeakouluista niiden kiy-
tinteiden mukaan (TENK 2012). Tutkimus-
luvan saamisen jilkeen pyydettiin opetta-
jien ja koulun tiydennyskoulutuksesta vas-
taavan henkilon sihkopostiosoitteet ja niitd
kisiteltiin luottamuksellisesti ja ne olivat
vain tutkijan saatavilla. Yhdyshenkil6 vilit-
ti kutsut kyselyyn niissd kouluissa, jotka
eivit luovuttaneet sihkopostiosoitteita tut-
kijalle. My6skididn Webropol-ohjelman auto-
maattivastauksiin ei jidnyt tunnistetietoja tai
sihkopostiosoitteita. Kyselylomakkeissa
kysyttiin vastaajan ammattikorkeakoulua,
jotta tarvittaessa opettajien ja koulujen vas-
taukset olisi voitu yhdistdd, mutta tarvetta
yhdistimiselle ei analyysivaiheessa ollut.
Kouluja tai opettajia ei vertailtu toisiinsa
tutkimuksen missdidn vaiheessa, eikid vas-
tauksista voida tunnistaa yksittiistd opetta-
jaa tai ammattikorkeakoulua. Kyselyyn vas-
taaminen katsottiin tietoiseksi suostumuk-
seksi osallistua tutkimukseen. Opettajien
sekd ammattikorkeakoulujen osallistuminen
oli taysin vapaaehtoista ja heilld oli mahdol-
lisuus keskeyttdd tutkimus niin halutessaan.

Tutkimuksen tarkoitus kerrottiin tutki-
musluvan anomisen yhteydessi. Tutkittavil-
le se kerrottiin kyselyn lihettimisen yhtey-
dessd. Tutkijan yhteystiedot olivat kaikessa
materiaalissa mukana, jotta tutkittavat voi-
sivat esittdd tarvittaessa kysymyksii.

Tutkimustulokset

Kohdejoukon kuvaus

Tutkimukseen osallistui 74 terveysalan
opettajaa viidestd keskisuuresta suomalai-
sesta ammattikorkeakoulusta, jotka olivat
maantieteellisesti sijoittuneet eripuolille
maata. Ammattikorkeakoulujen puolesta
kyselyyn vastasivat koulujen tiydennyskou-
lutuksesta vastaavat henkilot.

Opettajat olivat iiltiin 30 vuodesta 64
vuoteen (mediaani 54 vuotta). Naisia vas-
taajista oli 69 ja miehii viisi. Tyokokemuk-
sen mediaani oli 14,5 vuotta. Tutkimukseen
osallistuneista terveysalan opettajista ter-
veydenhuollon/terveystieteiden maisterin
koulutus oli 68 %:lla (n=50) ja tohtorin tut-
kinnon oli suorittanut 15 % (n=10). Ter-
veysalan opettajista valtaosa (82 %, n=060)
oli lehtoreita. Opettajista 77 % (n=57) opet-
ti hoitotyon eri osa-alueita ja 4 % (n=3)
opettajista ilmoitti olevansa opetuksen si-
jasta ainoastaan mukana hankke-/projekti-
toiminnassa tai TKI-toiminnassa (Tutkimus-,
Kehittimis- ja Innovaatiotoiminta).

Terveysalan opettajien osallistuminen
tdydennyskoulutukseen

Tutkimusta edeltineen vuoden aikana,
terveysalan opettajista 80 % (n=59) oli osal-
listunut tiydennyskoulutukseen. Tayden-
nyskoulutukseen kiytetty aika vaihteli kah-
deksan ja 1636 tunnin vililli, mediaani oli
59,5 tuntia vuodessa.

Opettajista 35 % (n=26) koki mahdolli-
suudet osallistua tiydennyskoulutukseen
hyvini. He olivat aina tai lihes aina pais-
seet osallistumaan tiydennyskoulutukseen
niin halutessaan. Kohtuullisena mahdolli-
suutena osallistua koki 47 % (n=35) ja huo-
nona tai ei lainkaan mahdollisuutta osallis-
tua oli 18 %:lla (n=13) opettajista.

Terveysalan opettajat olivat osallistuneet
sisdllollisesti moniin erilaisiin koulutuksiin.
Eri koulutuksia oli mainittu yhteensd 142,
joista 47 % (n=066) oli substanssiosaamisen
alueen tiydennyskoulutuksia. Pedagogisen
osaamisalueen koulutuksien osuus oli 30 %
(n=43), kehittimisosaamisen 18% (n=26)
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n % Mediaani IQR

Ika (vuotta) 74 54 12
Sukupuoli 74

nainen 69 93

mies 5 7

Tyokokemuksen pituus (vuotta) 72 14,5 18
Koulutus 73

THM/TtM 50 68

THL/TtL 3 4

THT/TtT 11 14

Muu 10 14

Virkanimike 73

Lehtori 60 82

Yliopettaja 8 11

Paatoiminen tuntiopettaja 5 7

Opetuksen paiasialliset alueet 73

Hoitotyon eri osa-alueet 57 77

Ladketieteelliset aineet 5 7

Ohjaus ja tutorointi 5 7

Fysioterapia 2 3

Hallinnolliset aineet 1 1

Ei opetusta 3 4

ja tyoyhteisbosaamisen 5% (n=7). Tayden-
nyskoulutukseen yhteensi kiytetystd 9059,5
tunnista lihes puolet (48%, 4375 h), kaytet-
tiin kehittimisosaamisen alueelle. Pedago-
giseen osaamiseen kiytetty osuus oli 25%
(2156 h), substanssiosaamiseen 17% (1513,5
h) ja tyoyhteisdosaamiseen 11% (1915 h).
Taydennyskoulutusten kuvauksissa opet-
tajat olivat midritelleet kenen organisoi-
maan koulutukseen he olivat osallistuneet.

Taulukko 2. Tdagydennyskoulutukseen osallistuminen
osaamisen eri alueilla (n=55)

Osaamisen alue n* %
Substanssiosaaminen 66 47
Pedagoginen osaaminen 43 30
Kehittimisosaaminen 26 18
Tyoyhteisbosaaminen 7 5

* Osa opettajista oli osallistunut moniin eri koulu-
tuksiin, minkd vuoksi lukumiird on suurempi kuin
kysymykseen vastanneiden miiri

Taydennyskoulutus oli 39%:ssa yksityisen
koulutuksen jirjestidjan jarjestimid. Yksityi-
sid koulutuksen jirjestdjia ovat muun
muassa erilaiset organisaatiot, kuten esimer-
kiksi SPR tai Sairaanhoitajaliitto. Oman
tyonantajan eli ammattikorkeakoulun jirjes-
tamiin tiydennyskoulutuksiin opettajat oli-
vat osallistuivat toiseksi eniten (22%,
n=31). Vajaa 10% opettajista (n=13) oli
osallistunut yliopiston tiydennyskoulutuk-
siin ja lihes saman verran (n=12) muiden
korkeakoulujen tidydennyskoulutuksiin.
Muiden tahojen jirjestimiin tiydennyskou-
lutuksiin, kuten esimerkiksi sairaaloiden tai
ministerididen tdydennyskoulutuksiin oli
osallistunut 7% (n=10) opettajista. Terveys-
alan opettajien taustamuuttujilla ei todettu
tilastollisesti merkitsevid yhteyksid tiyden-
nyskoulutukseen osallistumiseen.

Tdaydennyskoulutuksen tarve ja perusteet
koulutukseen hakeutumiselle

Terveysalan opettajien oman arvion mu-
kaan suurin tarve tiydennyskoulutukselle
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oli yhtd paljon sekd substanssi- ettd kehit-
timisosaamisen osa-alueilla. Kolmanneksi
suurin tarve oli pedagogiselle tiydennys-
koulutukselle ja pienimmiksi tiydennys-
koulutuksen tarve koettiin tyoyhteisdosaa-
misen alueella.

Opettajat toivoivat tiydennyskoulutusta
useilta eri osaamisen aloilta sekd useilta jir-
jestaviltd tahoilta. Kehittimisosaamisen
alueelta toivottiin eniten tiydennyskoulu-
tusta (35 %, n=25). Niistd toiveista yli puo-
let kohdistui erilaisiin hanke- ja projek-
tiosaamisen tiydennyskoulutuksiin. Toiveis-
ta 32 % (n=23) kohdistui substanssiosaami-
sen alueelle, lihinnd oman alan tietojen
péivittimiseen sekid mahdollisuuteen toteut-
taa tyoelimijaksoja. Pedagogisen osaami-
sen tiydennyskoulutuksen toiveita oli 27 %
(n=19) ja ndista lihes puolet (42 %, n=8)
kohdistui verkko- tai virtuaalipedagogiik-
kaan seki sosiaalisen median (SOME) hyo-
dyntimiseen opetuksessa.

Opettajat esittivit runsaasti (n=176) toi-
veita tdydennyskoulutusta jirjestivistd ta-
hosta. Yli puolessa toiveista (56 %, n=98)
taydennyskoulutuksen jirjestaviksi tahoksi
toivottiin yliopistoa (29 %, n=51) tai muuta
korkeakoulua (27 %, n=47). Viidesosassa
(20 %, n=35) toivottiin tydnantajan jirjes-
tivin tiydennyskoulutusta.

Opettajat (n=060) toivoivat tiydennys-
koulutusta jdrjestettivin ensisijaisesti li-
hiopiskeluna (27 %, n=46) tai monimuoto-
opiskeluna (26 %, n=45). Verkko-opiskelu-
na ja paiviopiskeluna jirjestettivit koulu-
tukset olivat yhtd suosittuja (17 %, n=29).
Muina mahdollisina opiskelumuotoina toi-
vottiin muun muassa eti- tai iltaopiskelua,
simulaatio-opetusta ja vertaisryhmissi ta-
pahtuvaa opiskelua.

Tirkein syy hakeutua tiydennyskoulu-
tukseen oli opettajien omat henkilokohtai-
set kehittymistarpeet. Sen jilkeen useimmin
mainittiin koulutusohjelman tavoitteet, tu-
losalueen painopisteet ja tydonantajan suo-
situs.

Ammattikorkeakoulujen resursointi
terveysalan opettajien
taydennyskoulutukseen

Tutkimukseen osallistuneista ammattikor-
keakouluista, kolmessa oli laadittu tavoit-
teet opettajien osaamisen ylldpitimiselle ja
kehittymiselle. Ndmi perustuivat ammatti-
korkeakoulujen omiin strategisiin tavoittei-
siin. Tavoitteiden saavuttamiseksi kdytossi
olivat osaamiskartoitukset ja osaamistarpei-
den madrittely, joiden pohjalta laadittiin
kehityssuunnitelmat sekd suunniteltiin opet-
tajien koulutusta, rekrytointia ja tehtivin-
kiertoa.

Taydennyskoulutukseen suunnatuista re-
sursseista yksi ammattikorkeakoulu miirit-
ti resurssit taloudellisena resurssina ja nelji
muuta koulua ajallisena resurssina. Talou-
dellinen resurssi oli 400 €/vuosi/opettaja ja
ajallinen resurssi keskimidirin 40 tuntia/
vuosi/opettaja. Kiytinnossi, kaikissa kou-
luissa tiydennyskoulutuksesta sovittiin aina
tapauskohtaisesta. Osa opettajista hyodynsi
varattuja resursseja enemman, osa ei lain-
kaan.

Kahden ammattikorkeakoulun mukaan
taydennyskoulutukseen varatut resurssit
ovat riittimattomit eli kysyntdd koulutuk-
selle olisi ollut enemmin. Yhden ammatti-
korkeakoulun resurssit ja kysyntd olivat
yhtd suuret ja yhdessd koulussa vuosittain
jai kdyttamittd tiydennyskoulutukseen va-
rattuja resursseja.

Opettajien (n=71) arvioidessa oman kou-
lunsa resursseja, 34 % (n=25) arvioi ajallis-
ta resursointia ja 16 % (n=12) taloudellista
resursointia. Ajalliseksi mediaaniksi saatiin
40 tuntia (IQR 0) ja taloudellisen resursoin-
nin mediaaniksi 400 €/ lukuvuosi (IQR 38).
Opettajista 31 % (n=23) oli sitd mieltd, ettd
taydennyskoulutuksen resursointi arvioi-
daan aina tilannekohtaisesti.

Esteet téydennyskoulutukseen
osallistumisessa

Ammattikorkeakouluista kaksi arvioi
opettajien suurimmaksi esteeksi tiydennys-
koulutukseen osallistumiselle opettajien
oman kiinnostuksen puutteen. Kolmessa



muussa koulussa suurimmat esteet olivat
opetusjdrjestelyjen hankaluus, ajan riittd-
mattomyys ja tyon mitoitus.

Opettajista vajaa puolet (41 %, n=30) ar-
vioi suurimmaksi esteeksi tiydennyskoulu-
tukseen osallistumiselle rahoituksen vihii-
syyden. Lihes neljinnes (24 %, n=18) oli
sitd mieltd, ettd opetusjirjestelyjen hanka-
luus ja 18 % (n=13) ja aikataulujirjestelyt
ovat suurimpia esteitd. Nelji opettajaa (3 %)
ei kokenut mitdin esteitd tiydennyskoulu-
tukseen osallistumiselle.

Pohdinta

Tutkimuksen luotettavuus

Tassi tutkimuksessa aineisto kerittiin ky-
selylomakkeella, joka oli suunniteltu titi
tutkimusta varten. Kyselylomakkeen sisil-
tovaliditeetin arvioinnissa kiytettiin niden-
niisvaliditeettia ja asiantuntija-arviointeja.
Kyselylomake testattiin yhden tutkimukseen
osallistuneen ammattikorkeakoulun opetta-
jilla (n=15). Esitestauksen tarkoituksena oli
arvioida mittarin luotettavuutta, kiytetti-
vyyttd, loogisuutta, ymmirrettivyyttd seki
vastaako mittarin kysymykset tutkimusky-
symyksiin. Esitestaus ei tuonut muutoksia
lomakkeeseen ja nidin ollen nimi vastauk-
set otettiin aineistoon mukaan.

Aineiston analyysivaiheessa tuli esiin on-
gelma, jota ei huomattu vield esitestauksen
aikana. Kisite tiydennyskoulutus oli jois-
sain vastauksissa ymmirretty vdirin, vaikka
se oli kyselylomakkeessa miiritelty. Tdy-
dennyskoulutuksella tarkoitettiin tissa tut-
kinnon jilkeistd osaamista tiydentivii tai
kelpoisuutta tuottavaa koulutusta, joka voi
olla omaehtoista koulutusta tai tydnantajan
jrjestimaid, tukemaa tai hankkimaa henki-
lostokoulutusta. Vastauksissa tiydennyskou-
lutukseksi oli lueteltu my6s tutkintoon joh-
tavia koulutuksia, jonka seurauksena joiden
yksittidisten opettajien vuosittainen tiyden-
nyskoulutukseen kiytetty tuntimidird koho-
si jopa yli 1600 tuntiin, joka vastaa koko
vuoden tyoaikaa. Vaihteluvili tuntimidarii-
sessd osallistumisessa oli timidn johdosta
valtava.
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Tiassi tutkimuksessa, kyselylomake lihe-
tettiin noin viidesosalle kaikista terveysalan
opettajista, jota voidaan pitdd riittivin suu-
rena otoksena perusjoukosta yleistyksen
kannalta. Ammattikorkeakoulut, joissa tut-
kimus suoritettiin olivat maantieteellisesti
sijoittuneet eri puolille maata. Tadmin lisik-
si tutkimukseen osallistuneet terveysalan
opettajat vastasivat seki idn ettd sukupuo-
len suhteen yleisesti kaikkia sosiaali- ja ter-
veysalan opettajistoa (Sosiaali- ja terveysmi-
nisterio 2007). Vaikka opettajien osalta vas-
tausprosentti jai alhaiseksi (33 %), voidaan
otosta pitdd kuitenkin kohtuullisen edusta-
vana. Vastausprosentin jaiddessi alle 40 %:n,
voidaan todeta, ettei tutkimustuloksia opet-
tajien osalta voida suoraan yleistdd (Seers
2001). Tulokset ovat vain suuntaa antavia.

Yleistettivyyteen vaikuttaa myos se, ettd
suurin osa vastanneista oli hoitotydon opet-
tajia. Tutkimuksen tarkoituksena oli tutkia
kaikkia terveysalan opettaja, eikd ainoas-
taan hoitotydon opettajia. Muut terveysalan
koulutusohjelmat, kuten esim. bioanalyyti-
kot, suun terveydenhoito ja ensihoito eivit
olleet varmuudella lainkaan edustettuina
aineistossa. TAma osaltaan heikentii tutki-
muksen yleistettivyytti.

Ulkoisen validiteetin uhkana voidaan pi-
ta4 tutkittavien valikoitumista tutkimukseen.
Kutsun tutkimukseen saaneista opettajista,
todennikoisesti vain ne, jotka kokivat tdy-
dennyskoulutuksen tirkeiksi aiheeksi vas-
tasivat kyselyyn (Seers 2001, Muijs 2004,
Grove ym. 2013). Tutkimuksen aineistonke-
ruuvaiheessa joidenkin ammattikorkeakou-
lujen yhdyshenkiloiden kiireisyys on voinut
johtaa kohdejoukon epitasa-arvoiseen saa-
vutettavuuteen. Yhteistydn sujuminen oli
nihtivissd myods suoraan vastausaktiivisuu-
dessa, joka vaihteli 12—40 %:n vililld eri am-
mattikorkeakouluissa. Vastausaktiivisuus oli
suurinta niissd kouluissa, jotka luovuttivat
opettajien sihkopostiosoitteet ja seki kyse-
ly ettd mahdolliset muistutukset lihetettiin
suoraan Webropol-ohjelman kautta.

Sihkoiset tiedonkeruumenetelmit ovat
kaikkien tutkijoiden ulottuvilla, jonka seu-
rauksena kyselyjen midrd on lisddntynyt
huimasti 2000-luvulla. Kyselyjen suuri madi-
rd ja siitd johtuva vastausvisymys voivat
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osaltaan myos selittdd alhaisia vastauspro-
sentteja. Vastausprosentit kyselytutkimuk-
sissa ovat laskeneet voimakkaasti viime
vuosina. (Ruskoaho ym. 2010.)

Tutkimuksen aikaiset olosuhteet seki ta-
loudellinen tila voivat my6s vaikuttaa ulkoi-
seen validiteettiin (Grove ym. 2013). Tutki-
musajankohtana, maassamme vallitseva
taloudellinen lama, seki hiljattain tapahtu-
nut ammattikorkeakoulujen yhtioittiminen
voivat vaikuttaa osaltaan tutkimustuloksiin.
Monet koulut ovat taloudellisesti tiukoilla,
ja timin takia on ehki jouduttu tinkimidin
opettajien tiydennyskoulutuksesta. Myos
opettajat tyoskentelevit tilla hetkelld kovan
paineen ja kiireen alla, miki saattaa alentaa
innostusta vastata kyselyihin.

Tulosten tarkastelu

Tamin tutkimuksen perusteella voidaan
todeta, ettd valtaosa terveysalan opettajista
osallistuu vuosittain tiydennyskoulutuk-
seen. Taydennyskoulutukseen osallistumi-
sella ei todettu olevan tilastollisesti merkit-
sevidd yhteyttd tutkittavien opettajien taus-
tamuuttujien kuten idn, sukupuolen, tyoko-
kemuksen, koulutuksen, virka-aseman tai
opetettavan alueen suhteen. Mahdollisuu-
det osallistua tiydennyskoulutukseen olivat
opettajien mukaan pddosin hyvit tai koh-
tuulliset, vaikka vastaajien joukossa oli mu-
kana opettajia, jotka kokivat, ettei heilld ole
ollut lainkaan mahdollisuuksia osallistua
tiydennyskoulutukseen.

Taydennyskoulutukseen kiytetyn ajan
mediaani oli 59,5 tuntia vuodessa, joka on
huomattavasti enemmin kuin koulut keski-
miirin resursoivat tiydennyskoulutukseen.
Opettajat my06s kertoivat avoimissa vasta-
uksissaan, ettd tiydennyskoulutuksista osa
oli tiysin omaehtoista, vapaa-ajalla kiytyi
ja omarahoitteista tai vain osittain tuettua.
Tilld voi olla yhteyttd myos siithen, miten
opettajat kokevat mahdollisuutensa osallis-
tua tiydennyskoulutukseen tai siihen, ettid
tiydennyskoulutukseen osallistumisen es-
teeksi mainittiin opettajien oma kiinnostuk-
sen puute.

Opettajien tiydennyskoulutuksista luku-
midriisesti lihes puolet kohdistuivat sub-

stanssiosaamisen alueeseen. Kuitenkin tar-
kasteltaessa tiydennyskoulutukseen kiytet-
tya aikaa, lihes puolet siitd kiytettiin kehit-
timisosaamisen alueelle. Ajallisesti subs-
tanssiosaamiseen kiytettiin vain alle viides-
osa tidydennyskoulutukseen kiytetystd
ajasta. Kehittimisosaamiseen kiytetyn ajan
suuri osuus tdssd oli tutkimuksessa osittain
tilastollinen harha, koska oman osaamisen
kehittimiseksi luokiteltiin tdssd muun
muassa osa tutkintoon johtavista koulutuk-
sista ja niiden tuntimiirit olivat suuria.
Taydennyskoulutuksen jirjestivini taho-
na toimi yleisimmin yksityinen koulutuksen
jarjestdja. Terveysalan opettajien omien toi-
veiden mukaan ensisijaiseksi koulutuksen
jarjestdjaksi toivottiin yliopistoa tai korkea-
koulua. Vaikka opettajien oma kiinnostus
suuntautuu yliopistoihin ja korkeakoului-
hin, jostain syysti tarjonta ja kysyntd eivit
ole kohdanneet. Tissi olisi yliopistoille ja
korkeakouluille haastetta vastata tiydennys-
koulutuksen kysyntdin. Yliopistojen perus-
tehtivini on edistdd elinikidistdi oppimista
ja jarjestdd toimintansa siten, ettd koulutuk-
sessa ja opetuksessa varmistetaan korkea
kansainvilinen taso  (Yliopistolaki
558/2009.) Lisiksi Yliopistolaki (558/2009)
ja Ammattikorkeakoululaki (932/2014) maa-
rittdvit yliopistojen/ammattikorkeakoulujen
tehtdviksi jarjestimiidn jo tyoelimissi toi-
miville suunnattuja ammatillista kehittymis-
td ja erikoistumista edistidvid erikoistumis-
koulutuksia, joiden tavoitteena on tuottaa
osaamista sellaisilla asiantuntijuuden aloilla,
joilla ei ole markkinaehtoisesti toteutettua
koulutustarjontaa (Opetus- ja kulttuurimi-
nisterio 2015.) Tdydentivid opiskeluoikeut-
ta yliopistoilla on yleisesti vain vuodesta
kolmeen vuotta valmistumisen jilkeen. Se
on tiydennyskoulutuksen kannalta lyhyt
aika. Vasta muutaman tyoskentelyvuoden
jilkeen alkaa kasvava tarve tiydennyskou-
lutukselle seki tietojen piivittimiselle.
Opettaja toivoivat eniten tdydennyskou-
lutusta kehittimisosaamisen alueelta ja niis-
td toiveista yli puolet kohdistui hanke- ja
projektiosaamisen tiydennyskoulutuksiin.
Hanke- ja projektiosaamisen tirkeys seki
koulutuksen riittimattomyys, erityisesti ter-
veydenhuollon koulutuksen sektorilla, on



jo Ratnapalanin (2009) tutkimuksessakin
tullut selvisti esille. Opettajien tyo on tini
pidivini usein yhi enemmin erilaisissa pro-
jekteissa ja hankkeissa mukana oloa kuin
perinteistd opetusta ja timi heijastuu osal-
taan myos koulutustarpeeseen. Tami tulisi
huomioida jo terveystieteiden opettajan-
koulutuksessa ja myo6s sinne tulisi lisdtd
laajemmin projektiosaamisen opintoja.

Substanssiosaamisen alueen tiydennys-
koulutuksen tarve kohdistuivat lihinni
oman alan tietojen piivittimiseen sekid
mahdollisuuksiin toteuttaa tydelimijaksoja.
Opettajilla, jotka opettavat kidytinnon hoi-
totaitoja, on todettu tarve yllipitdd hoito-
tyon osaamistaan (Carr 2007). Pedagogisen
osaamisen tiydennyskoulutus, erityisesti
verkko- ja virtuaalipedagogiikan sekid so-
siaalisen median (SOME) hyodyntiminen
opetuksessa kuvaavat hyvin timin hetkistd
suuntausta. Tower ym. (2014) on tutkimuk-
sessaan todennut, ettd opettajilla on kasva-
va kiinnostus sosiaalisen median hyodynti-
miseen opetuksessa. TAmin pidivin terveys-
alan opiskelijat ovat pddosin Y-sukupolvea
eli milleniaaleja (syntyneet 1982 jilkeen),
jotka ovat kasvaneet tietotekniikan kanssa
(Johnson 2005), toisin kuin terveysalan
opettajat, joiden keski-ikd oli tutkimuksessa
54 vuotta. Tiaydennyskoulutusta tarvitaan,
jotta opettajat pystyvit vastaamaan opiske-
lijoiden tarpeisiin opetuksen toteuttamises-
sa. Redmanin ym. (2012) tekemin tutki-
muksen mukaan 72 % opettaja-opiskelijois-
ta piti teknologiaa opetuksessa hyvini
asiana, mutta heisti vain 16 % osasi hyo-
dyntdd sen mahdollisuuksia. Tiedon ja tai-
tojen puute estivit terveysalan opettajia
hyodyntimisti teknologiaa opetuksessaan
(May ym. 2013).

Ammattikorkeakoulujen kiytossid olevat
taydennyskoulutukseen varatut resurssit
vastasivat hyvin opettajien kisitystd resur-
soinnista. T4std voidaan pditelld, ettd opet-
tajat ovat yleisesti ottaen tietoisia siitd, mit-
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ki ovat heididn osallistumismahdollisuudet
tiydennyskoulutukseen.

Opettajien mukaan suurimmiksi esteiksi
tiydennyskoulutukseen osallistumisessa
koettiin rahoituksen vihiisyys sekid opetus-
jarjestelyjen hankaluus. Aikataulujirjestelyt
liittyvit opetusjdrjestelyjen hankaluuteen.
Opetusaikataulut sovitaan jo hyvissd ajoin
ja niitd on hankala muuttaa. Tdstd syystd
haluttuun tiydennyskoulutukseen ei ollut
aina mahdollista osallistua. Tama tuli esille
my6s ammattikorkeakoulujen antamissa
vastauksissa. Kun elimme taloudellisesti
tiukkoja aikoja, ja kaikesta mahdollisesta on
tingitty, tulee viistimitti mieleen, onko
opettajien tydaika niin tarkkaan mitoitettu,
ettei tilaa ole jitetty riittdvisti opettajien
oman osaamisen yllipidolle ja kehittimisel-
le? Vain pitkdjinteiselld osaamisen kehitti-
miselld my6s tulevaisuudessa meilldi on
osaavaa ja hyvinvoivaa henkilostod, niin
opettajina kuin terveydenhuollon ammatti-
laisinakin. Terveysalan opettajien ajantasai-
nen ammattitaito on perusedellytys koulu-
tettaessa asiantuntevia terveydenhuollon
ammattihenkilostoi ja silld on suora vaiku-
tus seki hoitotydn laatuun ettid koko tervey-
denhuollon toimintaan.

Siitikin huolimatta, etteivit timin tutki-
muksen tulokset olekaan suoraan yleistet-
tavissd, ne ovat kuitenkin vahvasti suuntaa
antavia. Tulosten pohjalta voidaan suunni-
tella ja kehittdd tiydennyskoulutusta vastaa-
maan terveysalan opettajien tarpeita. Tdy-
dennyskoulutusta jirjestivien tahojen, eri-
tyisesti yliopistojen ja muiden korkeakoulu-
jen, kannattaa tarkastella tuloksia tulevaa
taydennyskoulutustarjontaansa suunnitelles-
saan.
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