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TIIVISTELMÄ

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata 29-vuoti-
aiden ja sitä nuorempien sairaanhoitajien aiko-
muksia lähteä ammatistaan. Aineisto kerättiin 
sähköisenä kyselynä e-lomakkeella tammikuus-
sa 2018 vapaaehtoisilta nuorilta sairaanhoitajil-
ta erilaisten interaktiivisten sivustojen välityksel-
lä. Tutkimusaineisto (n=166) muodostui yhden 
avoimen kysymyksen vastauksista. Aineisto ana-
lysoitiin aineistolähtöisellä sisällönanalyysillä, ja 
kvantifioitiin.

Nuorten sairaanhoitajien aikomukseen lähteä 
ammatistaan vaikuttavia tekijöitä olivat palkka-
tyytymättömyys, kohtuuttomat työn vaatimuk-
set, puutteellinen perusta omalle työlle hoito-
alalla, oman jaksamattomuuden uhka sekä huo-
not työskentelyolosuhteet. Palkkatyytymättö-
myys ja kohtuuttomat työn vaatimukset olivat 
suurimmat ammatista lähtöaikomukseen vaikut-
tavat tekijät.

Tutkimus tuo nuorten sairaanhoitajien äänen 
kuuluville ammatista lähtemisen aikomusten 
osalta. Tutkimustietoa voidaan hyödyntää hoi-
totyön organisaatioissa ja sen avulla on mahdol-
lista tunnistaa sellaisia työyhteisössä tai organi-
saatiossa olevia tekijöitä, joihin puuttumalla saa-
tetaan estää nuorten sairaanhoitajien päätös jät-
tää ammattinsa.

Avainsanat: sairaanhoitaja, aikomus lähteä am-
matista, nuori, vaihtuvuus

ABSTRACT

Young registered nurses’ views on leaving 
the profession 
Marianne Helander, MNSc, Registered nurse
Mervi Roos, MNSc, PhD-candidate, 
University Instructor
Tarja Suominen, PhD, Professor

This study examines the intention to leave the 
profession of those nurses who are 29-years old 
or younger. The data was collected by way of 
an electronic questionnaire in January 2018 from 
young nurses, using various interactive websites. 
In total, 166 nurses responded to a single open-
ended question. The data was analyzed using 
inductive content analysis and quantification.

Factors impacting young nurses’ intentions to 
leave the profession were salary dissatisfaction, 
unreasonable job demands, insufficient base for 
own work, physical demands of the job, and 
poor working conditions. The impacts of salary 
dissatisfaction and unreasonable job demands 
were the main factors affecting their intention 
to leave the profession.

The study raises young nurses’ voices regard-
ing issues that influence their intention to leave 
the profession. These study results may be used 
in health-care organizations to identify factors 
in the work community or organization that may 
reduce professional turnover among young reg-
istered nurses.

Keywords: nurse, intention to leave the profes-
sion, young, turnover
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Mitä tutkimusaiheesta jo tiedetään?

•	 Nuorten sairaanhoitajien sitoutuminen työhön ja organisaatioon ei ole yhtä vahvaa kuin 
vanhemmilla kollegoilla ja he lähtevät ammatistaan vanhempia kollegoitaan herkemmin. 

•	 Työhyvinvoinnilla ja työtyytyväisyydellä on merkittävä rooli, kun toivotaan nuorten 
sairaanhoitajien jäävän ammattiin.

Mitä uutta tietoa artikkeli tuo?

•	 Tutkimuksen tulokset vahvistavat aikaisempien tutkimusten tulosta siitä, että 
palkkatyytymättömyys, kohtuuttomat työn vaatimukset, puutteellinen perusta omalle työlle 
hoitoalalla, oman jaksamattomuuden uhka sekä huonot työskentelyolosuhteet ovat syinä 
nuorten sairaanhoitajien aikomuksiin lähteä nykyisestä ammatista.

Mikä merkitys tutkimuksella on hoitotyölle, hoitotyön koulutukselle ja johtamiselle?

•	 Tutkimuksen tuottamaa tietoa voidaan hyödyntää hoitotyön koulutuksessa viemällä 
opetukseen tietoa, jonka avulla valmistuvat sairaanhoitajat ymmärtävät paremmin hoitotyötä, 
palkkausta sekä työhön liittyvää vastuuta.

•	 Hoitotyön johtamisen näkökulmasta on tärkeää ymmärtää nuorten sairaanhoitajien 
arvomaailmaa sekä tekijöitä, joiden avulla nuori sairaanhoitaja saadaan paremmin 
sitoutumaan ammattiinsa.

Tutkimuksen lähtökohdat

Nuorten sairaanhoitajien työoloja ja työ-
hyvinvointia on syytä tarkastella entistä tar-
kemmin, jotta heidät saadaan pysymään 
alalla mahdollisimman pitkään. Nuorten sai-
raanhoitajien työpaikkaan vastaanottaminen 
ja perehdyttäminen näyttäytyvät isossa roo-
lissa, kun he pohtivat aikovatko he jäädä 
organisaatioon töihin (Lavoie-Tremblay ym. 
2010, Flinkman 2014). Nuorten tiedetään 
suhtautuvan vapaa-aikaan ja harrastuksiin 
intohimoisesti, arvostaen joustavia työaiko-
ja ja -vuoroja. He eivät ole yhtä sitoutunei-
ta työnantajaansa ja heidän arvonsa ovat eri-
laiset kuin edeltäjiensä aikaisemmissa suku-
polvissa. (Lavoie-Tremblay ym. 2010, Flink-
man 2014.) Tässä tutkimuksessa nuori mää-
ritellään nuorisolain mukaisesti alle 29-vuo-
tiaaksi (Nuorisolaki 1285/2016), lisäksi tut-
kimukseen otettiin mukaan 29-vuotta täyt-
täneet sairaanhoitajat. Aikomus lähteä am-

matista ilmaisulla tarkoitetaan vapaaehtois-
ta lähtemistä sairaanhoitajan ammatista. 

Nuorten sairaanhoitajien aikomuksiin läh-
teä ammatistaan on yhteydessä työperäinen 
uupumus (Flinkman 2014, Boamah & Las-
chinger 2016), työtyytymättömyys (Laschin-
ger 2012, Flinkman 2014), työstressi (Lee ym. 
2012, Flinkman 2014), arvostavan johtajuu-
den puute (Hyytiäinen ym. 2015), johtami-
nen (Lavoie-Tremblay ym. 2011, Lavoie-
Tremblay ym. 2016), huono toimintaympäris-
tö (Lavoie-Tremblay ym. 2011, Lee ym. 2012, 
Flinkman 2014 , Numminen ym. 2016) sekä 
huonot mahdollisuudet kehittyä ammatissa 
(Flinkman 2014, Yu & Kang 2016). Aikaisem-
pien tutkimusten mukaan enemmistöllä nuo-
rista sairaanhoitajista oli aikomuksia lähteä 
ammatista seuraavan viiden vuoden aikana 
(Flinkman 2014, Hyytiäinen ym. 2015). 

Ammatista lähtemisen aikomuksia voi-
daan vähentää esimerkiksi motivoivalla pal-
kalla (Lavoie-Tremblay ym. 2010, Guerrero 
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Taulukko 1. Vastaajien taustatiedot.

Taustatiedot    n %

Sukupuoli  

Nainen  155 93,4

Mies    11   6,6

Ikä  

22–23 vuotta    14   8,4

24–25 vuotta    50 30,2

26–27 vuotta    59 35,6

28–29 vuotta    43 25,9

Työkokemus

alle 1-vuosi    12   7,2

1–5 vuotta  143 86,2

yli 5 vuotta    11   6,6

ym. 2017), joustavilla työajoilla ja -vuoroil-
la (Lavoie-Tremblay ym. 2010, Yu & Kang 
2016), miellyttävillä työoloilla, erilaisilla tun-
nustuksilla ja kiitoksella (Lavoie-Tremblay 
ym. 2010). Useat aikaisemmat tutkimukset 
vahvistavat työhyvinvoinnin sekä työtyyty-
väisyyden tärkeää roolia nuorten sairaan-
hoitajien ammatista lähtemisen aikomuksis-
sa (Unruh & Zhang 2013, Flinkman 2014, 
Brewer ym. 2015). Myönteiset ja positiiviset 
työhön liittyvät tekijät lisäävät työhyvinvoin-
tia hilliten ammatista lähtemisen aikomuk-
sia (Unruh & Zhang 2013, Guerrero ym. 
2017) sekä houkuttelevat uusia nuoria työn-
tekijöitä tulemaan töihin ja jäämään alalle. 

Tutkimuksen tarkoitus ja 
tutkimuskysymys

Tämän tutkimuksen tarkoituksena oli 
kuvata nuorten sairaanhoitajien aikomus-
ta lähteä ammatistaan. Tutkimuskysymyk-
senä oli: Mitkä tekijät ovat vaikuttaneet 
nuorten sairaanhoitajien aikomukseen 
lähteä ammatistaan?

Aineisto ja menetelmät

Aineistonkeruu ja kohderyhmä

Aineisto kerättiin e-kyselyllä tammikuus-
sa 2018. Kohderyhmänä olivat nuoret, iältään 
29-vuotiaat tai nuoremmat sairaanhoitajat. 
Heitä lähestyttiin interaktiivisilla sivustoilla, 
kuten Facebook ja Hoitajat.net. Näillä sivus-
toilla olevaa tutkimuksen mainosta oli käyty 
katsomassa 2941 kertaa. Kyselyyn johtava 
linkki löytyi mainoksesta. Linkki oli avoinna 
yhden kuukauden ajan. Nuoria sairaanhoi-
tajia pyydettiin vastaamaan yhteen avoimeen 
kysymykseen: Kerro ja kuvaile omin sanoin 
asioita ja tuntemuksia, jotka ovat vaikutta-
neet päätökseesi lähteä sairaanhoitajan am-
matista? Kyselyyn vastasi 173 nuorta sairaan-
hoitajaa. Seitsemän vastausta hylättiin, koska 
vastaajat eivät kuuluneet kohderyhmään. Ai-
neistona oli 166 eri vastausta, joiden pituus 
vaihteli muutamasta sanasta noin 200 sanaan. 
Taustamuuttujina kysyttiin sukupuolta, ikää 
ja työkokemusta (Taulukko 1).
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Aineiston analyysi

Aineisto analysoitiin aineistolähtöisellä si-
sällönanalyysillä, edeten aineiston ehdoilla. 
Aineisto luettiin useaan kertaan läpi, jonka 
jälkeen alkuperäisilmauksista etsittiin samaa 
tarkoittavia sanoja tai lausumia värikoodaa-
malla ja alleviivaamalla tutkimuskysymyk-
sen kannalta relevantit asiat. Nämä samaa 
tarkoittavat asiat irrotettiin erilleen ja koot-
tiin taulukoihin. Sisällöltään samankaltaiset 
pelkistykset (665) ryhmiteltiin alaluokiksi 
(94), joista käsitteellistämisen kautta syntyi 
16 yläluokkaa ja edelleen viisi pääluokkaa 
(Kylmä & Juvakka 2012). Lisäksi aineisto 
kvantifioitiin eli aineistosta laskettiin, kuin-
ka monta kertaa yhden käsitteen sisältö il-
meni aineistossa (Kyngäs ym. 2011). Kvan-
tifioinnin tulokset ovat frekvensseinä taulu-
kossa 2.

Tutkimustulokset

Nuorten sairaanhoitajien aikomukseen 
lähteä ammatistaan vaikuttavia tekijöitä oli-
vat palkkatyytymättömyys, kohtuutto-
mat työn vaatimukset, puutteellinen 
perusta omalle työlle hoitoalalla, oman 
jaksamattomuuden uhka sekä huonot 
työskentelyolosuhteet (Taulukko 2).

Palkkatyytymättömyys sisälsi sairaan-
hoitajalle työstä maksettavan vähäisen pal-
kan sekä ajatuksen siitä, että työstä makset-
tava rahallinen korvaus ei vastaa työn vaa-
detta, millä tarkoitettiin työhön liittyvää liian 
suurta tai jopa kohtuutonta vastuun kanta-
mista. Nuoret sairaanhoitajat kokivat, että 
fyysisesti raskaasta ja kuormittavasta työstä 
maksettava palkka on matala ja että eriar-
voinen palkkapolitiikka on kaikkien tiedos-
sa, mutta siitä vaietaan. He kokivat myös, 
että palkkaan liittyi erilaisia kannustinlouk-
kuja, kuten esimerkiksi lomarahojen pie-
nennyksiä sekä olemattomia etuja.

”Työn kannustavuuden puuttuminen 
(työssä kummittelee kuitenkin aina ta-
kana ns. ”keppi” esim. lääkärit ja val-
vira, mutta ei mitään ”porkkanaa” esim. 
bonuksia, lounas- tai liikuntaseteleitä tai 
jotain vastaavaa…” (V48)

Nuorten sairaanhoitajien mielestä sairaan-
hoitajan työhön liittyi kohtuuttomia työn 
vaatimuksia, jotka ilmenivät työkuormituk-
sena hoitoalalla. Työkuormitus ilmeni esi-
merkiksi erittäin kiireisenä, fyysisesti raskaa-
na ja ylikuormittavana työnä, jossa ei aina 
ehdi pitämään edes ruokataukoja. He koki-
vat, että työssä on liiallista, ahdistavaa sekä 
musertavaa vastuuta ihmisen hengestä ja ter-
veydestä. Sairaanhoitajat joutuvat työssään 
potilaitten haukkumisen kohteeksi, mutta 
harvoin saavat työstään kiitosta. Työn kiirees-
tä johtuva korkea stressitaso, loppuun pala-
minen, merkityksettömyyden tunne, fyysinen 
sekä henkinen uupumus ja ammattiin väsy-
minen koettiin työlle uhrautumisena.

”Monet kokemukset ovat tuoneet fiiliksen, 
että jaksanko tätä loppuelämäni.” (V84)

Puutteellinen perusta omalle työlle 
hoitoalalla näyttäytyi sairaanhoitajuuden 
puutteellisena arvostuksena kollegoiden, 
lääkäreiden ja muiden terveydenhuollon 
ammattiryhmien taholta sekä yhteiskunnal-
lisena arvostuksen puuttumisena. Koettiin, 
että hoitoalalla oli heikkotasoista ja epätyy-
dyttävää johtamista, johon liittyi ala-arvois-
ta, huonoin perustein sekä vanhanaikaista 
ylhäältä alaspäin olevaa käskyttämiskulttuu-
ria. Lähiesimies ei tuntenut kenttätyötä, oli 
joustamaton, kohteli epäreilusti ja oli kyvy-
tön tukemaan työntekijää tarvittaessa. Hän 
ei puuttunut työpaikkakiusaamiseen, ei ollut 
kiinnostunut työssä olevista epäkohdista ja 
oli välinpitämätön. Lisäksi koulutuksen an-
tamiin valmiuksiin petyttiin, perehdytyksen 
laatu koettiin huonoksi, vakituisen työsuh-
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teen saaminen oli vaikeaa ja etenemismah-
dollisuuksien koettiin olevan heikot.

”Myös yhteiskunnallisesti ammattiamme 
arvostetaan mielestäni melko vähän. Ja 
jos 	 arvostetaan, niin arvostetaan pu-
heessa ”teette tosi tärkeää työtä”” (V76)

Oman jaksamattomuuden uhka si-
sälsi sopeutumattomuuden vuorotyöhön, 
johon liittyi raskas, hankala tai epäsään-
nöllinen vuoro- tai kolmivuorotyö. Vuoro-
työ heikensi jaksamista, ilmeni väsymise-
nä, vuorokausirytmin sekoittumisena, uu-
pumuksena ja univaivoina. Nuoret sairaan-
hoitajat kokivat vuorotyön aiheuttavan so-
siaalisen elämän vaikeutumista, harrasta-
miseen jäävän ajan puuttumista, terveydel-
lisiä ongelmia sekä perhe-elämän vaikeu-
tumista. He kokivat myös riittämättömyy-
den tunnetta hoitotyössä. Työtä oli mah-
dotonta tehdä haluamallaan tasolla, laaduk-
kaasti ja oman etiikan mukaisesti. Syynä 
oli kiire, tiukat hoitajamitoitukset sekä niu-
kat ajalliset resurssit.

”Kolmivuorotyö on sosiaalisesti todella 
suuri uhraus (kymmenet juhlat, tapaa-
miset, keikat, matkat, joulut ja juhan-
nukset ovat menneet ohi joko osittain tai 
kokonaan)” (V67)

Huonoihin työskentelyolosuhteisiin 
nuoret sairaanhoitajat liittivät voimavaroja 
kuluttavan työilmapiirin, joka huonona tai 
kireänä ruokki pahaa oloa. Työssä ei puhal-
lettu yhteen hiileen vaan kilpailtiin parem-
muudesta. Hoitotyössä oli myös sairaanhoi-
tajiin kohdistuvaa sopimatonta kohtelua, 
joka näyttäytyi ilkeilynä, epäasiallisena käyt-
täytymisenä sekä vastavalmistuneen hoita-
jan taitojen vähättelynä. Kiusaamista tapah-
tui joko työkavereiden, vanhempien hoita-
jien tai lääkäreiden taholta. 

”Monessa työyhteisössä on tiedossa joku 
työpaikkakiusaaja, jonka tekemisiin 
ei 	 kuitenkaan puututa/pystytä puut-
tumaan mitenkään, vaikka esimiehetkin 
ovat näistä 	 tietoisia” (V149) 

Nuoret sairaanhoitajat kokivat hoitoalal-
la olevan puutteita henkilöstöresursoinnis-
sa. Tämä ilmeni vajaamiehityksellä tai pie-
nellä miehityksellä tehtävinä työvuoroina. 
Pahimmillaan työvuorosta puuttui jopa kol-
masosa henkilöstöä tai henkilö joutui teke-
mään yksin monen ihmisen työt. Hoitajat 
kokivat, että hoitajamitoituksia tiukennetaan 
ja supistetaan jatkuvasti. Lisäksi hoitoalaan 
liitettiin heikko työturvallisuus, joka sisälsi 
työhön liittyvän fyysisen tai henkisen väki-
vallan, uhkauksia, jopa tappouhkauksia 
sekä työpaikan ongelmia. 

”Olen saanut lyhyen urani aikana muun 
muassa tappouhkauksen, uhkauksen tu-
hota 	urani sekä saanut kokea lukuisia 
kertoja myös fyysistä väkivaltaa” (V121)

Nuoret sairaanhoitajat kokivat ainaista ve-
nymistä työssä, joka tarkoitti jatkuvaa työs-
kentelyä äärirajoilla sekä jaksamisen ylära-
jalla. Toistuvia ylitöitä oli lähes päivittäin tai 
jatkuvasti.

Pohdinta

Tulosten tarkastelua

Tuloksissa merkittävän huomion sai sai-
raanhoitajan työstä maksettava vähäinen 
palkka. Nuoret sairaanhoitajat kokivat, että 
työstä maksettava palkka oli minimaalista, 
eikä se riittänyt elämiseen. Palkka koettiin 
vaatimattomaksi, kun sitä verrattiin sairaan-
hoitajan työnkuvaan, työaikaan ja sairaan-
hoitajan pitkään AMK-tasoiseen koulutuk-
seen. Työstä maksettava palkka ei ollut oi-
keassa suhteessa sairaanhoitajan vaativaan 
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Pääluokka Yläluokka

Palkkatyytymättömyys
(f=163)

Sairaanhoitajan työstä maksettava vähäinen palkka (f=53)

Työstä maksettava rahallinen korvaus ei vastaa työn vaadetta (f=50)

Kuormittavasta työstä maksettava matala palkka (f=26)

Eriarvoinen palkkapolitiikka (f=20)

Palkkaan liittyvät kannustinloukut (f=14)

Kohtuuttomat työn 
vaatimukset 
(f=160)

Työkuormitus hoitoalalla (f=87)

Sairaanhoitajan työn vaatimukset (f=40)

Työlle uhrautuminen (f=33)

Puutteellinen perusta omalle
työlle hoitoalalla 
(f=133)

Sairaanhoitajuuden puutteellinen arvostus (f=46)

Hoitoalan heikkotasoinen johtaminen (f=29)

Ongelmat saada työtä hoitoalalta (f=17)

Hoitoalaa ravistelevat uudistukset (f=15)

Etenemismahdollisuuksien puuttuminen (f=10)

Pettymykset koulutuksen antamiin valmiuksiin käytännön työelämässä (f=10)

Perehdytyksen huono laatu hoitolalla (f=6)

Oman jaksamattomuuden
uhka 
(f=106)

Sopeutumattomuus vuorotyöhön (f=45)

Riittämättömyyden tunne hoitotyössä (f=29)

Mielekkyyden katoaminen työhön liittyvien epäkohtien vuoksi (f=20)

Oman terveyden ylläpito (f=12)

Huonot työskentelyolosuhteet
(f=103)

Voimavaroja kuluttava työilmapiiri (f=28)

Sairaanhoitajaan kohdistuva sopimaton kohtelu hoitotyössä (f=25)

Puutteet henkilöstöresursoinnissa (f=23)

Hoitoalan heikko työturvallisuus (f=20)

Ainainen venyminen työssä (f=7)

*sama vastaaja saattoi tuoda esille useita tekijöitä, siksi frekvenssit isompia kuin vastaajamäärä

Taulukko 2. Nuorten sairaanhoitajien (n=166) aikomukset lähteä ammatistaan: pää- ja yläluokat sekä frekvens-
sit (f).
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ja kuormittavaan työhön, eikä työn suuren 
ja lisääntyvän vastuun kanssa. Palkkatyyty-
mättömyys ei yllättänyt. Myös aikaisemmat 
tutkimukset osoittavat, että palkalla on suuri 
merkitys nuorten sairaanhoitajien työtyyty-
väisyyteen, työhön sitoutumiseen sekä ai-
komukseen jäädä ammattiin (Flinkman 
2014, Khan ym. 2018). Epätasa-arvoinen 
palkkapolitiikka, toisten alojen tiedossa ole-
vat paremmat palkat, puutteellinen palkka-
kehitys, työsuhde-etujen ja kannustimien 
puuttuminen hoitoalalla ilmenivät selkeinä 
syinä lähteä ammatista paremmin palkat-
tuun muun alan ammattiin. 

Sairaanhoitajan työ koettiin hektiseksi ja 
fyysisesti niin raskaaksi, ettei nuorten sai-
raanhoitajien keho välttämättä kestänyt tätä 
kuormitusta. Varsinkin vuodeosastolla tehtä-
vä työ koettiin äärimmäisen vaativaksi. Hoi-
totyössä oleva kiire ja kiireen myötä työssä 
tapahtuvien virheiden mahdollisuus koettiin 
kasvavaksi uhaksi. Hoitoalan työvuorot saat-
toivat muodostua niin kiireisiksi, ettei sopi-
musperusteisia ruoka- tai muita taukoja eh-
ditty pitämään. Aikaisemmat tutkimukset tu-
kevat saatuja tuloksia, sillä työkuormitukseen 
liittyvillä tekijöillä, kuten kiireellä (Flinkman 
2014, Brewer ym. 2015) ja työvuoroista toi-
pumiseen liittyvän ajan vähyydellä (Khan ym. 
2018) on yhteys nuorten sairaanhoitajien ai-
komuksiin lähteä ammatistaan. Työhön liit-
tyviä vaatimuksia esitettiin niin työnantajan 
kuin potilaitten taholta. Työnantaja edellyt-
tää työt aloittavalta nuorelta sairaanhoitajal-
ta laaja-alaista osaamista ja kokemusta. Poti-
laat esittävät heille vaatimuksia hoitamisen 
ja palvelun suhteen, mutta samanaikaisesti 
saattavat käyttäytyä epäasiallisesti. Vaatimuk-
sia oli tullut myös työn määrässä ja vastuus-
sa siinä määrin, että nuoret sairaanhoitajat 
kokivat näistä suurta ahdistusta. Työn mää-
rällä (Chachula ym. 2015) ja liiallisilla työn 
vaatimuksilla (Lee ym. 2012, Ishihara ym. 
2014) on todettu olevan vaikutuksia nuorten 
sairaanhoitajien ammatista lähtemisen aiko-
muksiin.

Nuorten sairaanhoitajien työtä leimasi 
työstä aiheutuva korkea stressitaso ja pahim-
millaan stressi muuttui niin voimakkaaksi, 
että se aiheutti loppuun palamisen. He poh-
tivat, jaksavatko he tehdä sairaanhoitajan 
työtä eläkkeelle tai ylipäätään työelämän lop-
puun asti. Työpäivien jälkeen heitä väsytti ja 
he tunsivat fyysistä uupumusta. Lisäksi he 
kokivat henkistä uupumusta, joka kärjistyes-
sään tarkoitti sitä, että töihin meneminen ah-
disti ja itketti. Joissakin tapauksissa työhön 
meneminen jopa pelotti. Nuorilla sairaanhoi-
tajilla oli myös ”nöyryytetyn” ja ”matalaksi 
poljetun” tuntemuksia. Aikaisemmissa tutki-
muksissa työstressi (Lee ym. 2012, Flinkman 
2014, Brewer ym. 2015, Khan ym. 2018), lop-
puun palamisen pelko tai loppuun palami-
nen (Ishihara ym. 2014), uupumus (Laschin-
ger 2012, Boamah & Laschinger 2016), heik-
ko ammatillinen minäkuva (Chênevert ym. 
2016) sekä syrjintä (Valizadeh ym. 2018) oli-
vat tekijöitä, jotka vaikuttavat nuorten sai-
raanhoitajien aikomuksiin lähteä ammatis-
taan. Nuoret sairaanhoitajat olivat huolestu-
neita myös omasta terveydestään ja sen säi-
lymisestä ennen kuin työ polttaa heidät lop-
puun. Työstä aiheutui paljon erilaisia tervey-
dellisiä ongelmia, kuten kiputiloja ja mielen-
terveyden tuhoutumista. 

Nuoret sairaanhoitajat kokivat, että hei-
dän ammattiaan ja heidän työtään ei arvos-
teta konkreettisesti. Se ilmeni palkkaukses-
sa, kollegoiden, muiden terveydenhuollon 
ammattiryhmien sekä terveydenhuollon ul-
kopuolisten tahojen aliarvostuksena. He ko-
kivat myös, että hoitoalan johtaminen oli 
heikkotasoista. Tämä ilmeni epätyydyttävä-
nä, ala-arvoisena ja huonoin perustein to-
teutettuna johtamisena sekä vanhanaikaise-
na hierarkkisena käskyttämiskulttuurina. 
Ammattitaidoton esimies koettiin ongelmal-
liseksi, koska huonosti johdettu työ alensi 
nuorten sairaanhoitajien työmotivaatiota. 
Ongelmana oli esimiesten kyvyttömyys tart-
tua epäkohtiin. He saattoivat olla tukemat-
ta hoitajia näiden työssä tai antamatta kii-
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tosta tehdystä työstään. Samanaikaisesti hoi-
tajat toivat esille, että työssä tukeminen olisi 
auttanut jaksamaan työssä paremmin. Hyvä 
esimiestyö (Flinkman 2014), esimiehen tuki 
(Lavoie-Tremblay ym. 2011, Rhéaume ym. 
2011, Lavoie-Tremblay ym. 2016), esimie-
heltä saatu kiitos (Lavoie-Tremblay 2011) ja 
erilaiset tunnustukset hyvin tehdystä työstä 
(Ishihara ym. 2014) sekä kollegoilta saatu 
tuki (Khan ym. 2018) lisäävät työtyytyväi-
syyttä ja vaikuttavat positiivisesti nuorten 
sairaanhoitajien päätöksiin jäädä ammattiin.

Tutkimus toi esille, että nuorilla sairaan-
hoitajilla oli vaikeuksia saada vakituista työ-
suhdetta ja sen saamiseen kului aivan liian 
paljon aikaa. Toisaalta koettiin, että alalla oli 
puute mielenkiintoisista työpaikoista ja toi-
selta paikkakunnalta tulevalle ei välttämättä 
tarjottu töitä lainkaan. Hoitoalalla koettiin tar-
jottavan pääsääntöisesti määräaikaista työso-
pimuksia ja lyhyitä sijaisuuksia. Työsuhteen 
laadulla, esimerkiksi määräaikaisella työsuh-
teella (Hyytiäinen ym. 2015) ja hoitoalan uu-
distuksilla, kuten sosiaali- ja terveydenhuol-
toalan uudistuksella tai organisaatiomuutok-
silla, saattaa olla vaikutusta nuorten aikomuk-
seen lähteä ammatista. Alati tuleviin uusiin 
asioihin ja uusiin hoitokäytäntöihin ei välttä-
mättä ole aikaa perehtyä. 

Jatkokouluttautumisen mahdollisuus ko-
ettiin riittämättömäksi. Samalla kritisoitiin 
sairaanhoitajakoulutuksen puutteellista 
tasoa. Nuoret sairaanhoitajat kokivat, ettei 
koulutus antanut riittäviä valmiuksia sai-
raanhoitajan ammattiin. He kritisoivat ope-
tuksen olleen liian teoreettista ja hoitotie-
de-painotteista. Ammatillisen kehittymisen 
mahdollistuminen kuitenkin lisää työtyyty-
väisyyttä ja vaikuttaa positiivisesti nuorten 
sairaanhoitajien päätöksiin jäädä ammattiin 
(Lavoie-Tremblay ym. 2010, Ishihara ym. 
2014, Khan ym. 2018), mutta puutteellisena 
aiheuttaa lähtöajatuksia (Flinkman 2014, Yu 
& Kang 2016). Ilman jatkokoulutusta amma-
tissa eteneminen nähtiin mahdottomaksi ja 
etenemisen mahdollisuuksia pidettiin ylei-

sesti olemattomina sairaanhoitajan amma-
tissa. Etenemisen mahdollisuutta kuitenkin 
toivottiin, jotta sitä haluavien ei tarvitsisi läh-
teä terveydenhuollon ammatistaan muual-
le. Puutteellista perustaa omalle työlle hoi-
tolalla aiheutti myös perehdytyksen huono 
laatu, joka oli riittämätöntä, eikä antanut val-
miuksia työelämän tapoihin. Tämä teki vai-
keaksi työhön asemoitumisen. 

Sairaanhoitajien pääsääntöisesti tekemä 
vuorotyö aiheutti omaan jaksamiseen ja ter-
veyteen ongelmia, kuten väsymistä, vuoro-
kausirytmin sekoittumista, uupumusta sekä 
vatsavaivoja. Vuorotyö koettiin kuormitta-
vaksi ja rasittavaksi työmuodoksi säännölli-
sesti tehtynä. Sosiaaliseen elämään ja per-
he-elämään ei jäänyt aikaa. Vuorotyöstä ai-
heutuvien ongelmien lisäksi (Ma ym. 2009, 
Lavoie-Tremblay ym. 2010, Flinkman 2014, 
Chachula ym. 2015) nuoret sairaanhoitajat 
kokivat riittämättömyyden tunnetta tekemät-
tä jääneen, huonosti tehdyn sekä huonolaa-
tuisen työn vuoksi, joka pääsääntöisesti joh-
tui hoitotyöhön suunnatun ajan riittämättö-
myydestä. Riittämättömyyden tuntemukset, 
etenkin tyytymättömyys omaan hoitamisen 
laatuun (Lavoie-Tremblay ym. 2011, Rhe-
aume ym. 2011, Unruh & Zhang 2013, Num-
minen ym. 2016), työn ja muun elämän yh-
teensovittamisen vaikeuksien (Flinkman 
2014) ja työn sisältöön vaikuttamismahdol-
lisuuden puuttumisen (Lavoie-Tremblay ym. 
2011) on osoitettu olevan yhteydessä am-
matista lähtemisen aikomuksiin. 

Useissa työpaikoissa vallitseva heikko tai 
kireä ilmapiiri ruokki työntekijöiden pahaa 
oloa. Näissä työyhteisöissä oli kateutta ja vi-
hamielisyyttä. Lisäksi sairaanhoitajien kes-
kuudesta puuttui kollegiaalisuus, eikä aina 
jaksettu pyrkiä parhaaseen lopputulokseen 
työyhteisönä. Joissakin tapauksissa koettiin, 
että työyhteisössä vallitsi keskinäinen kil-
pailu paremmuudesta. Kilpailun lisäksi hoi-
totyöhön liittyi epäasiallista ja nöyryyttävää 
käyttäytymistä niin lääkäreiden kuin työto-
vereiden taholta. Pahimmillaan sopimaton 
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kohtelu ilmeni työpaikkakiusaamisena, joka 
kohdistui vastavalmistuneisiin tai nuoriin 
hoitajiin. Tällöin pääsääntöisesti kiusaajina 
olivat oman yksikön vanhemmat hoitajat, 
jotka vähättelivät nuorten taitoja tai ilkkui-
vat heitä. Aikaisemmat tutkimukset osoitta-
vat, että huonolla työpaikan ilmapiirillä sekä 
työyhteisöllä (Flinkman 2014, Yu & Kang 
2016), puutteellisella kollegiaalisuudella 
(Lavoie-Tremblay ym. 2016), kilpailulla (Lee 
ym. 2012, Chachula ym. 2015) sekä työpaik-
kakiusaamisella (Laschinger 2012) on vai-
kutuksia nuorten sairaanhoitajien ammatis-
ta lähtemisen aikomuksiin. 

Nuoret sairaanhoitajat kokivat hoitoalal-
la olevan riittämättömät henkilöstöresurssit, 
jolloin töitä tehdään vajaamiehityksellä tai 
joissain tapauksissa yksin. Henkilöstömitoi-
tusten niukentuminen potilasmäärien lisään-
tyessä liitettiin hoitoalan nykyiseen tiukkaan 
resursointiin. Puutteellinen henkilöstömitoi-
tus aiheuttaa nuorille sairaanhoitajille läh-
töajatuksia (Flinkman 2014, Numminen ym. 
2016, Guerrero 2017).

Nuoret sairaanhoitajat kertoivat koke-
neensa potilaitten taholta henkistä- ja fyy-
sistä väkivaltaa sekä uhkauksia aina ”tap-
pouhkauksista” lähtien. Uhkaavien tilantei-
den läheisyys koettiin olevan jatkuvasti 
läsnä sairaanhoitajien työssä ja koettu väki-
valta vaikutti osaltaan ammatista lähtemisen 
aikomuksiin (Chachula ym. 2015). Lisäksi 
hoitoalan heikkoon työturvallisuuteen liit-
tyivät työpaikan sisäilmaongelmat sekä työ-
ympäristössä olevat puutteet. Sisäilmaongel-
mat ovat olleet viime aikoina kouluja ja päi-
väkoteja, mutta myös hoitolaitoksia ja sai-
raaloita (Putus & Vilén 2017) koskien tie-
teellisessä keskustelussa, median otsikoissa 
ja poliittisten päättäjien puheissa.

Sairaanhoitajan työssä joutuu venymään 
usein tai jopa päivittäin aivan jaksamisen ylä-
rajalle. Jaksaminen on koetuksella myös jat-
kuvien ja toistuvien ylitöiden vuoksi. Pakol-
liset ylityöt (Brewer ym. 2015) ja liialliset työn 
vaatimukset ovat yhteydessä vastavalmistu-

neiden sairaanhoitajien aikomuksiin jättää ala 
(Ishihara ym. 2014). Aikaisemmat tutkimuk-
set tukevat sitä, että työhön liittyvistä syistä 
osa nuorista sairaanhoitajista jättää työpaik-
kansa jo ensimmäisten vuosien aikana (Flink-
man 2014, Hyytiäinen ym. 2015).

Tutkimuksen luotettavuus 

Tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan 
seuraavilla kriteereillä: uskottavuus, yhden-
mukaisuus, vahvistettavuus, autenttisuus ja 
siirrettävyys (Elo ym. 2014). Tämän tutki-
muksen uskottavuutta lisää aineistonkeruu-
menetelmäksi valittu sähköinen kysely, joka 
osoittautui tässä tutkimuksessa tarkoituk-
senmukaiseksi ja sen avulla saatiin rikas ja 
riittävä aineisto. Analyysin eri vaiheissa käy-
dyt keskustelut kirjoittajien kesken vahvis-
tavat tulosten yhdenmukaisuutta. Vahvistet-
tavuuden näkökulmasta luotettavuutta lisää 
tutkimuksen etenemisen kuvaaminen mah-
dollisimman tarkasti vaiheittain niin sanal-
lisesti kuin taulukoiden avulla. Tulosten au-
tenttisuutta lisää sairaanhoitajien esseistä 
poimitut suorat lainaukset. Tutkimukseen 
osallistujia on kuvattu siirrettävyyden vah-
vistamiseksi. Tutkimuksen luotettavuutta voi 
heikentää se, että aineisto kerättiin ainoas-
taan sähköisenä e-kyselynä, jolloin muuta-
mat vastaukset jäivät lyhyiksi, ilman syväl-
listä pohdintaa oleviksi. Pääsääntöisesti vas-
taukset olivat kuitenkin hyvin kuvaavia ja 
rikkaalla tavalla kirjoitettuja esseevastauk-
sia. Tutkimuksen tulosten luotettavuutta voi 
heikentää myös se, että aineiston keruun ai-
kana tammikuussa 2018 oli käynnissä kun-
ta-alan sekä yksityissektorin työehtosopi-
musneuvottelut, jolloin palkoista keskustel-
tiin laajasti eri medioissa. 

Eettiset näkökohdat

Tutkimuksen toteutusta, sen eri vaiheis-
sa, ohjasivat tiedeyhteisön tunnustamat toi-
mintatavat sekä tutkimusetiikka (TENK 



Helander, Roos, Suominen 189

2012). Tutkimuksen aihe oli hyvin sensitii-
vinen (Aho & Kylmä 2012), mutta vastaa-
malla sähköiseen e-lomakkeeseen anonyy-
misti madallettiin kynnystä vastata arkaluon-
toisen aiheen kysymykseen. Kyselyn linkki 
oli tehty sellaiseksi, ettei tutkijalle välittynyt 
tietoa siitä, kuka yksittäinen vastaaja oli. Vas-
taaminen kyselyyn tulkittiin suostumuksek-
si. Aineisto säilytetään tutkijan tietokoneel-
la salasanojen takana tutkimuksen tulosten 
raportointiin saakka.

Johtopäätökset

Nuoret sairaanhoitajat kokevat heille 
maksettavan palkan olevan minimaalista ja 
huonoa sairaanhoitajan koulutukseen, työ-
aikaan, vastuulliseen ja kuormittavaan työ-
hön nähden. Eriarvoinen palkkapolitiikka 
sekä puutteellinen palkkakehitys vastuun li-
sääntyessä koetaan myös sairaanhoitajan 
työn vetovoimaisuutta vähentäväksi tekijäk-
si. Terveydenhuollon organisaatioissa tulisi 
korjata sairaanhoitajan palkkausta sekä ke-
hittää sairaanhoitajille urakehitysmalleja, 
jotka ottavat myös palkkakehityksen huo-
mioon. Terveydenhuollon organisaatioissa 
on tarpeen pohtia toimenpiteitä, joilla työn 
vaatimukset saadaan realistisiksi ja tasapai-
noisiksi.

Nuoret sairaanhoitajat kokevat sairaan-
hoitajuuden arvostuksessa, johtamisessa, 
koulutuksessa, etenemismahdollisuuksissa 

sekä hoitoalan työssä olevan paljon puut-
teita, jotka aiheuttavat tyytymättömyyttä ja 
altistavat ammatista lähtemisen ajatuksille. 
Näiden altistavien tekijöiden poistamiseksi 
on tarpeen löytää keinoja, joilla nuorten sai-
raanhoitajien tyytyväisyys niin omaa ammat-
tia kuin työtä kohtaan saadaan lisääntymään 
ja ammatista lähtemisen ajatukset torjuttua. 

Kolmivuorotyö, riittämättömyyden tunne 
hoitotyössä sekä mielekkyyden katoaminen 
työstä olivat tekijöitä, jotka uhkasivat nuor-
ten sairaanhoitajien jaksamista ja vaikuttivat 
ammatista lähtemisen aikomuksiin. Sairaan-
hoitajan jaksamiseen panostamisella, työ-
vuorojen ergonomisella suunnittelulla, ajal-
listen resurssien riittävyydellä sekä sairaan-
hoitajan terveyden ylläpidolla, voitaisiin li-
sätä nuorten sairaanhoitajien työtyytyväi-
syyttä ja vähentää ammatista lähtemisen ai-
komuksia. Tarjoamalla hyvät työskentely-
olosuhteet, kuten voimavaroja lisäävä työil-
mapiiri, asiallinen käyttäytyminen eri am-
mattiryhmien välillä, riittävä henkilöstömi-
toitus ja hyvä työturvallisuus, edistetään työ-
hyvinvointia ja vähennetään nuorten sai-
raanhoitajien aikomuksia lähteä ammatis-
taan.
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