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Epéasiallisen kohtelun mittarin validointi

Epaasiallisen kohtelun suomen- ja ruotsinkielisen mittarin validointi pelastus- ja

ensihoitoalalla
1 Johdanto

Vuonna 2021 Yleisradio julkaisi artikkelin pelastusalan sisdllad tapahtuvasta seksuaalisesta
hdirinndsti (Ali-Hokka, 2021). Artikkeli nosti esiin alalla esiintyvin hdirinnén ja kaltoinkohtelun
yleisyyden, mikd synnytti aiheesta laajempaa julkista keskustelua valtionjohdon tasolle saakka
(Hankaniemi, 2023; Hjelt, 2022). Samoja ongelmia on esiintynyt muiden turvallisuustoimijoiden
keskuudessa, kuten varushenkildiden vililld (Kilpinen, 2024), ensihoidon puolella (Alspach, 2008;
Bambi ym., 2014) ja ne nivoutuvat osaksi laajempia yhteiskunnallisia syrjinndn ja hairinnén

ilmiéita (STT, 2023).

Pelastustoimen tyontekijit kokevat sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijoitd saman verran tai jopa
enemmin epdasiallista kohtelua (Laitinen ym., 2023). Tyopaikkavéakivalta onkin yksi
terveydenhuollon ammattilaisten vakavimmista stressinaiheuttajista (Greenslade ym., 2020).
Tyopaikkavidkivallan seurauksena ensihoitajat ja pelastajat kokevat empatian laskua seka
lisddntynyttd pelon ja uhan tunnetta (Bigham ym., 2014; Johnsen ym., 2020; Taylor ym., 2016).
Epéasiallisen kohtelun on osoitettu olevan yhteydessé loppuun palamisen riskiin (Lever ym., 2019)
sekd masennusoireisiin, posttraumaattisen oireyhtyman kehitykseen, unettomuuteen ja
kohonneeseen itsemurhariskiin (Abbott & Whitley, 2023; Gomez-Gutiérrez ym., 2014; Hom ym.,
2017; Kang ym., 2022; Lever ym., 2019).

Tutkimusten vililld ei kuitenkaan ndytd 16ytyvin konsensusta epéasiallisen kohtelun méairitelmélle,
saati mittareille. Tutkimushankkeemme kirjallisuuskatsauksessa 16ysimme kahdeksantoista eri
tavoilla validoitua mittaria epdasialliselle kohtelulle, jotka vaihtelevat epdasiallisuuden
médritelmén, kohderyhmin, mittausajankohdan ja kohtelun osapuolien vélilld (Saal ym., ei pvm.).
Mittarit ovat usein kehitetty muissa kulttuurillisissa konteksteissa kuin Suomessa, jolloin
reliabiliteetin induktio tutkimuksista toisiin voi johtaa harhaan (Kline, 2023, s. 25).
Tyopaikkavidkivallan mittarin on myds osoitettu vaihtelevan faktorirakenteeltaan eri turvallisuus- ja
ensihoitotoimijoiden viélilld (van Reemst & Jongerling, 2021), jolloin kohderyhmaétasoisen

mittariston validointi on entistd tdrkedmpad luotettavien tulosten kannalta.

Tassa tutkimuksessa kehitdimme epéasiallisen kohtelun suomen- ja ruotsinkielisen mittariston

pelastusalan ja ensihoidon eri organisaatioiden kohderyhmille. Mittariston kehittdiminen on osa
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Pelastusopiston toteuttamaa tutkimushanketta Pelastustoimen nollatoleranssi syrjinndlle ja
hdirinndlle — faktaa vai fiktiota? ja pohjautuu hankkeen systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen
(Saal ym., ei pvm.) sekd asiantuntijaryhmien ty6hon. Testaamme mittaristoa verkkokyselyll4, joka
lahetetddn laajasti pelastusalan toimijoille touko-kesékuussa 2024. Validoimme mittariston
konfirmatorisella faktorianalyysilla tarkastaen mittausinvarianssia, validiteettia ja reliabiliteettia

useilla eri menetelmilla.
1.1 Epaiasiallisen kohtelun méirittely ja mittaaminen

Epaiasiallinen kohtelu voidaan ymmartda useiden eri késitteiden kautta. Syrjintd ja hdirintd ovat
lainsdddanndssd mééritelty yhdenvertaisuuslain (1325/2014) 8 § 1 mom. kiellon kautta: Ketédén ei
saa syrjid idn, alkuperin, kansalaisuuden, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, poliittisen
toiminnan, ammattiyhdistystoiminnan, perhesuhteiden, terveystilan, vammaisuuden, seksuaalisen

suuntautumisen tai muun henkiloon liittyvan syyn perusteella” (Yhdenvertaisuuslaki, 2014).

Tyopaikkakiusaaminen sisiltaa epdkohteliaat ja antagonistiset, toistuvat kohtaamiset henkildston
vililld (Tyoterveyslaitos, ei pvm.). Kiusaaminen voi osittain olla paillekkiistd tyopaikkavdikivallan
kanssa, ja voi myos sisdltdd syrjinnén ja hdirinndn merkkejd. Kirjallisuudessa puhutaan myos
lateraalisesta vihamielisyydestd (lateral hostilities), jolla tarkoitetaan laajasti epdystavallisia,
epakohteliaita, antagonistisia vuorovaikutustilanteita verrattavien organisaatiotasojen [henkildston]
keskuudessa” (Alspach, 2008). Tyopaikkakiusaaminen ei kuitenkaan rajoitu horisontaalisesti
samassa asemassa tyOskentelevien tydtoverien vilille, vaan voi my0s tapahtua vertikaalisesti pitkin
organisaation hierarkiaa (Tyoterveyslaitos, ei pvm.). Késittelemme tdssd artikkelissa seka

horisontaalista ettd vertikaalista tyOpaikkakiusaamista vihamielisyyden termilla.

Epéasiallisen kohtelun méérittelyyn sovellamme Helen Tolhurstin ja kollegoiden (1999) kehittamaa,
Jéntin ja Nordquistin (2022) suomeksi kisntimii tydpaikkavikivallan kuutta ulottuvuutta’.
Lisdédmme ulottuvuuksiin Alspachin (2008) mééritelmén vihamielisyydesti seké
yhdenvertaisuuslain mééritelmén syrjinnéstd. Ndiden lisdksi alkuperdinen méaaritelma jakaa
epaasiallisen seksuaalisen kohtelun vikivaltaan ja héirintdén, mutta yhdistimme ndmé yhdeksi

kasitteeksi rajojen héilyvyyden takia (TAULUKKO 1).

! Jéntti ja Nordquist (2022) osoittavat virheellisesti miéritelmin ldhteeksi Boyle ja kollegoiden (2007) tutkimuksen, kun
Boyle ja kollegat kayttivét Tolhurstin ja kollegoiden (1999) kehittimad méaaritelmaa.
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TAULUKKO 1. Epaiasiallisen kohtelun seitseman ulottuvuutta. Mukauttaen Jénttid ja Nordquistia
(2022), Alspachia (2008) sekd yhdenvertaisuuslakia.

Ulottuvuus

Mairitelméi

Verbaalinen vikivalta

Kasvotusten tai puhelimitse vélitetty loukkaava kielenkéytto tai
huutaminen, jonka tarkoituksena on loukata tai saada aikaiseksi pelkoa.

Fi sisdlld seksuaalista hdirintda tai vakivaltaa.

Omaisuuden
vahingoittaminen tai

varastaminen

Ajoneuvojen, kaluston, hoitovélineiston, henkilokohtaisen omaisuuden,
toimistotarvikkeiden tai kalusteiden rikkominen tai varastaminen seké

edelld mainittuihin kohdistunut varkauden yritys.

Uhkailu

Uhkailu, seuraaminen, tarkkailu tai muuten elehditty ilmaisu, jonka

tarkoituksena on loukata tai saada aikaiseksi pelkoa.

Fyysinen vékivalta

Fyysinen hyokkays tai sen yritys, esimerkiksi lydminen, potkiminen tai

aseen kayttd, jonka tarkoituksena on saada aikaan fyysisti vahinkoa.

Seksuaalinen héirinta

tai vakivalta

Seksuaalinen ehdottelu tai epatoivottu huomio, joka voi sisdltda
esimerkiksi ehdottelevat katseet, epdsopivat fyysiset eleet tai
sopimattomat lahjat. Pakotettu seksuaalinen teko, raiskaus tai

genitaalialueiden koskettelu sekid edelld mainittujen tekojen yritys.

Vihamielisyys Epdystavillinen, epdkohtelias, antagonistinen vuorovaikutustilanne
kahden henkilon vélilla.
Syrjinta Epétasa-arvoinen kohtelu idn, alkuperén, kansalaisuuden, kielten,

uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, poliittisen toiminnan,
ammattiyhdistystoiminnan, perhesuhteiden, terveydentilan,
vammaisuuden, seksuaalisen suuntautumisen tai muun henkilo6n

liittyvdn syyn perusteella.

Epaiasiallisen kohtelun mittaamiseen on kehitetty myds monia muita mittareita, jotka vaihtelevat sen

mukaan, késitteleekd tutkimus syrjintdd, héirintdd, vikivaltaa, tyOpaikkakiusaamista vai muita

epdasiallisen kohtelun muotoja. Esimerkkeind voidaan pitdd Alspachin (2008) lateraalisen




Epéasiallisen kohtelun mittarin validointi

vihamielisyyden mittaristoa (Lateral Hostility Questionnaire, tyopaikkakiusaamisen
retrospektiiviseen mittaamiseen), Johnsenin ja kollegoiden (2020) kehittdmaa Staff Observation
Aggression Scale — Revised Emergency -mittaristoa (SOAS-RE; tyopaikan ulkopuolisen vikivallan
raportointiin), Sliter ja Boydin (2015) kehittimaa Victim Incivility Scale -mittaristoa (asiakkaiden
valipitiméattomyyden retrospektiiviseen mittaamiseen) sekd Duprén ja kollegoiden (2014) Vicarious
Exposure to Workplace Aggression -mittaristoa (asiakkaan toteuttaman suoran ja epdsuoran
tyopaikka-aggression ja -vikivallan retrospektiiviseen mittaamiseen). Namé mittarit eivét
kuitenkaan ole validoituja suomalaisessa kontekstissa, ja operationalisoivat usein vaihtelevia
kisitteitd ja maaritelmid. Tutkimuksessamme kdytimme ylld mainittua seitsenulotteista mittaristoa,

koska yhdistamme ulkoisen ja sisdisen tyOpaikkaviakivallan yhdeksi kisitteeksi.
1.2 Epaiasiallisen kohtelun vaikutukset

Keskitymme tdssd tutkimuksessa henkiloon kohdistuviin terveysvaikutuksiin, jolloin ulkopuolelle
jdd muun muassa organisaation talous- ja henkildstovaikutukset, laajemmat

tyohyvinvointikysymykset sekd henkilon emotionaaliset kokemukset (ks. Saal ym., ei pvm.).

Operationalisoimme terveysvaikutukset tyduupumuksen (burnout) kautta. Tyduupumus on
stressitila, ”’jota luonnehtii uupumusasteinen vasymys, kognitiiviset vaikeudet, kyynistynyt asenne
tyotd kohtaan ja heikentynyt ammatillinen itsetunto” (Uusitalo-Arola ym., 2022). Tyouupumuksen
suhdetta vikivaltakokemuksiin ja tyOpaikkakiusaamiseen on osoitettu useassa eurooppalaisessa
tutkimuksessa, varsinkin ensihoitajien tydyhteisdissad (Bernaldo-De-Quir6s ym., 2015; Braun ym.,
2021; Coskun Cenk, 2019; Schablon ym., 2022), mutta myds pelastajien kohdalla (Stefanowski
ym., 2023). Tyouupumuksen on osoitettu olevan ammattiryhmésidonnaista (Innstrand ym., 2010,
2011), mutta sukupuolen ja tyduupumuksen vilillistd suhdetta on kyseenalaistettu meta-

analyyttisessa tutkimuksessa (Purvanova & Muros, 2010).

Kéytdamme tyduupumuksen mittaamiseksi Burnout Assessment Tool (BAT)-tyokalua (Hakanen &
Kaltiainen, 2022; Schaufeli ym., 2023). BAT-ty6kalusta on kolme eripituista versiota (BAT-23,
BAT-12 ja BAT-4), joista valitsimme kéayttoomme lyhyimmén BAT-4-tyokalun kyselylomakkeen
pituuden takia. Tyokalun viittimat edustavat neljda tyduupumuksen ydinoiretta: krooninen
vasymys, henkinen etddntyminen tyostd, kognitiivisen toiminnan hiiriot seki tunteiden hallinnan
hiiriot. BAT-4-mittarin on todettu olevan vahvassa yhteydessd BAT-23- ja BAT-12-mittareihin,
sisdisesti riittdvan yhtendinen, yksiulotteinen, ja ulkoisesti yhté tai hieman heikommin validi kuin

pidemmait mittariversiot (Hakanen & Kaltiainen, 2022, ss. 42—43).
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1.3 Tutkimuskysymykset ja hypoteesit

Tamaén tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd tutkimushankkeessa kehitetyn epéasiallisen kohtelun
mittarin suomen- ja ruotsinkielisten versioiden kiytettdvyys epéasiallisen kohtelun mittaamisessa.

Tutkimuskysymyksemme ovat seuraavat:

1. Voiko epéasiallista kohtelua mitata méaritellyn seitsemdn ulottuvuuden avulla, tekiji- ja
tekokontekstista riippumatta?

Onko mittaristo validi kaikissa organisaatioryhmissi?

Onko mittaristo validi pelastajien ja ensihoitajien joukossa?

Onko mittaristo validi sekd suomeksi ettd ruotsiksi?

A

Riippuuko mittariston validiteetti vastaajien yhteydenottomenetelmésti?
Niiden tutkimuskysymysten pohjalta johdamme seuraavat tutkimushypoteesit:

H1: Neljéan faktorin korreloiva malli on tilastollisesti sopiva malli kaikissa neljassa

mitattavassa kontekstissa.
H2: Neljan faktorin korreloiva malli on invariantti jokaisessa kohderyhmissa.

H3: Neljan faktorin korreloiva malli on invariantti pelastajien ja ensihoitajien

ryhmissa.
H4: Neljéan faktorin korreloiva malli on invariantti eri kieliversioissa.
H5: Neljan faktorin korreloiva malli on invariantti eri yhteydenottomenetelmilla.
Esitaimme neljin faktorin korreloivan mallin alla.
2 Menetelmit
2.1 Kohderyhmi

Kyselylld on neljd pdédsdantoistd kohderyhmaié: pelastuslaitoksen henkildstd, sopimuspalokuntien ja
palokuntayhdistysten henkil6sto ja jdsenet, pelastusalan valtakunnallisten jérjestdjen henkilostod
sekd koulutusorganisaatioiden henkildsto ja opiskelijat. Tutkimukseen osallistumisen vihimmaisika

rajataan 15 ikdvuoteen.
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TAULUKKO 2. Kohderyhmien koot ja sukupuolijakaumat. Tiedot perustuvat useaan eri rekisteriin,
tutkimusraporttiin sekd organisaatioilta pyydettyihin tietoihin.

Kohderyhma Maira (n) Sukupuolijakauma (jos
tiedossa)
Pelastuslaitokset Noin 8100 Noin 90 % miehié, noin 10 %
naisia
- Pelastajat Noin 4000 (ei tiedossa)
- Ensihoitajat Noin 3400 (ei tiedossa)
- Muu henkil6sto Noin 700 (ei tiedossa)
Sopimuspalokunnat ja
palokuntayhdistykset
- Halytyskelpoiset Noin 14000 Noin 90 % miehid, noin 10 %
sopimuspelastajat naisia
- Jasenisto (siséltdd Noin 25000 Noin 83 % miehid, noin 16 %
sopimuspelastajat) naisia, noin 1 %
muunsukupuolisia
Valtakunnalliset jarjestot 73 (ei tiedossa)
- Asiantuntijat 49 (ei tiedossa)
- Hallinnollinen 9 (ei tiedossa)
henkil6sto
- Johto- tai esihenkilostd | 15 (ei tiedossa)
Koulutusorganisaatiot 686 (ei tiedossa)
- Opiskelijat 527 (ei tiedossa)
- Opettajat 75 (ei tiedossa)
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- Asiantuntijat 48 (ei tiedossa)

- Hallinnollinen 31 (ei tiedossa)
henkil6stod

- Johto- tai esihenkilostd | 5 (ei tiedossa)

Suomessa on 22 pelastuslaitosta. Pelastuslaitokset toimivat hyvinvointialueiden alaisuudessa? ja
koostuvat operatiivisesta henkildstostd sekd hallinnollisesta henkildstosta. Operatiivinen henkildsto
jaetaan neljddn tasoon: ylin johto, keskijohto, alin johto ja suorittava henkilostd. Y/in johto kasittaa
paéllystotehtavissd tyoskentelevid esihenkiloaseman henkilditd, kuten palopaéllikot,
pelastuspaillikot ja valmiuspdillikot. Keskijohdon henkilostd on paéllystod tai alipddllystod, joka
johtaa tiettya rajattua ryhméé, esimerkiksi paloasemaa, ja toimii henkiloston ldhiesihenkiloiné. Alin
johto on péadsdintdisesti alipdéllystod ja toimii tarkemmin esimerkiksi pelastusyksikon
ldhiesihenkilond. Néihin kuuluu muun muassa pelastusryhminjohtajat ja vanhemmat pelastajat.
Suorittavaan henkilostoon kuuluu pelastajat ja ensihoitajat. Ndiden liséksi pelastuslaitoksella voi

tyoskennelld hallinnollista henkildstéd, jotka eivit osallistu operatiiviseen toimintaan.

Suomessa on arviolta noin 4000 pelastajaa ja noin 3400 ensihoitajaa, ja noin 700 muuta henkildstod
pelastuslaitoksilla (Pelastusopisto, 2024; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2021). Henkildston
sukupuolijakauma on arviolta noin 90 % miehii ja 10 % naisia, mutta tiedot ovat epavarmat

puutteellisen raportoinnin takia (Pelastusopisto, 2024).

Iso osa Suomen pelastustoimesta tuotetaan vapaaehtoistoimin sopimuspalokunnissa ja
palokuntayhdistyksissd. Palokuntayhdistykset ovat yhdistyksid, jotka toteuttavat pelastusalan
hélytys- ja harrastustoimintaa omalla alueellaan. Palokuntayhdistys voi tehdd yhdistys- tai
henkilokohtaisen sopimuksen hyvinvointialueen pelastuslaitoksen kanssa hilytystoimintaan
osallistumisesta, jolloin puhutaan sopimuspalokunnasta. Sopimuspelastajat toimivat sivutoimisena
henkildstona pelastuslaitoksella ja osallistuvat pelastuslaitosten koordinoimaan pelastustoimintaan.
Sopimuspalokunnat voivat myos olla tyopaikkakohtaisia palokuntayhdistyksié, jotka

padsddntoisesti suorittavat pelastustoimintaa omalla typaikallaan (esimerkiksi teollisuuslaitoksessa

2 Helsingin kaupungin pelastuslaitos sekd Maarianhaminan pelastuslaitos ovat itsehallinnollisia, eivitki toimi
hyvinvointialueen alaisuudessa.
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tai sotilastukikohdassa). Sopimuspalokuntien operatiiviset toimijat, niin sanottu hilytysosasto,
seuraavat samaa organisaatiorakennetta kuin pelastuslaitokset. Palokuntayhdistyksen toimijat voivat
myos osallistua ei-operatiiviseen toimintaan, kuten onnettomuuksien ehkéisytyohon ja
turvallisuusviestintdén, joko palokuntasopimuksella tai sopimuksen ulkopuolella. Lisdksi

palokuntayhdistyksissd on usein nuorisojaosto, jonka alla toimii alaikdisid palokuntaharrastajia.

Suomessa on arviolta noin 14 000 hilytyskelpoista sopimuspelastajaa (Aalto ym., 2021, s. 9;
Pelastusopisto, 2024). Kokonaisuudessaan palokuntayhdistyksilld on noin 25 000 jdsentd (Suomen
Sopimuspalokuntien Liitto, 2024). Sukupuolijakauma sopimuspelastajien keskuudessa on arvioltaan
noin 90 % miehid ja 10 % naisia (Pelastusopisto, 2024) ja palokuntayhdistysten jdsenten
keskuudessa noin 83 % miehid, 16 % naisia ja 1 % muunsukupuolisia (Suomen

Sopimuspalokuntien Liitto, 2024).

Pelastusalan valtakunnallisia jarjest6jd on kohdepopulaatiossamme nelja: Suomen Pelastusalan
Keskusjarjesté (SPEK), Suomen Palopééllystoliitto (SPPL), Suomen Pelastusalan Ammattilaiset
(SPAL) ja Suomen Sopimuspalokuntien Liitto (SSPL). Jérjestot suorittavat edunvalvontaan
liittyvad toimintaa ja toteuttavat tiydennys- ja siviilikoulutusta, tutkimustoimintaa sekd viestintda.
Jarjestot ovat kolmannen sektorin toimijoita, mutta toimivat usein pelastusviranomaisten ja
sisdministerion pelastusosaston kanssa yhteistydssd. Jarjestoissd tyoskentelee hallinnollista
henkil0st6d, asiantuntijoita ja johtohenkilGitd. Jarjestoissd tydskentelee yhteensd 73 henkilod: 49

asiantuntijaa, 9 hallinnon tydntekijii ja 15 johto- tai esihenkildtehtivissd tydskentelevid?,

Pelastusalalla on kaksi koulutuslaitosta: Pelastusopisto ja Helsingin pelastuskoulu. Pelastusopisto
on valtakunnallinen pelastusalan oppilaitos, joka toimii sisdministerion alaisuudessa. Helsingin
pelastuskoulu on Helsingin kaupungin, ja vuodesta 2024 1dhtien my®s osittain valtion, rahoittama
koulutuslaitos. Molemmat koulutuslaitokset siséltédvit opetushenkilon, opetukseen osallistuvat
opiskelijat seka hallinnollista henkilostdd, Pelastusopistossa tydskentelee lisdksi muita
asiantuntijahenkil6itd muun muassa tutkimus- ja kehittdmistoiminnassa. Suomessa on 75 opetusta
toteuttavaa henkilod ja 527 opiskelijaa. Ndiden lisdksi koulutusorganisaatioissa tydskentelee 48
asiantuntijaa, 31 hallinnollista tydntekijii seki 5 johtotehtivissi tydskentelevii®. Opiskelijamarit

sisdltdavit kaikki koulutuslaitoksissa opiskelevat, mukaan lukien hétikeskuspéivystdjdopiskelijat.

3 Tiedot on pyydetty kaikilta jérjestoiltd sihkopostitse tai puhelimitse ajanjaksolla 11.3.-14.3.2024.
4 Tiedot on pyydetty molemmilta koulutusorganisaatioilta sihkopostitse tai puhelimitse ajanjaksolla 11.3.-14.3.2024.
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2.2 Yhteydenottomenetelmiit

Kiaytdmme kolmea yhteydenottomenetelméa: johdon kautta vilitetty kutsu, toimistojen tai

kirjaamoiden kautta vilitetty kutsu ja pelastusalan mediassa vilitetty kutsu.

Yhteydenottomenetelmien kohderyhmékohtaiset menettelyt ovat esitettyna alla (TAULUKKO 3).

TAULUKKO 3. Yhteydenottomenetelmét kohdeorganisaatioittain.

Yhteydenotto- | Pelastuslaitokset Sopimus- Valtakunnalliset | Koulutus-
menetelma palokunnat ja jarjestot organisaatiot
palokunta-
yhdistykset
Johdon kautta | Pelastusjohtajille Suomen Toiminnan- Organisaatio-
sdahkOpostitse Sopimus- johtajille tai johdolle
palokuntien liiton | yhdistysten sdhkdpostitse
kautta yhdistysten | puheenjohtajille
johtajille sdahkdpostitse
sahkopostitse
Toimistojen ja | Toimistojen Suomen Toimistojen Toimistojen
kirjaamoiden | sdhkdposteihin ja Sopimus- sdahkdposteihin sdahkdposteihin
kautta hyvinvointialueen/ palokuntien liiton ja kirjaamoiden
vastuualueen kautta yleisiin sahkdposteihin
kirjaamoiden sahkdposteihin
sdhkdposteihin
Pelastusalan Pelastusalan ammattilainen, Palokuntalainen, Pelastustieto, Tehy-lehti,
media Sairaanhoitaja-lehti

Jokaiselle kutsumenetelmaélle laaditaan oma vastaamislinkki kyselyyn. Merkitsemme jokaiselle

vastaajalle yhteydenottomenetelmin sen linkin mukaan, jonka kautta henkilo vastasi kyselyyn.

2.3 Mittarit
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2.3.1 Epaasiallinen kohtelu

Mittaamme epéasiallista kohtelua neliosaisella mittarilla, jonka jokaisessa osassa on yksi mittari per

epdasiallisen kohtelun ulottuvuus. Osat ovat:

1. Omakohtaiset kokemukset organisaation sisilld
Havaitut kokemukset organisaation sisdlla

Omakohtaiset kokemukset organisaation ulkopuolella

Eal o

Havaitut kokemukset organisaation ulkopuolella

Osiot kysyvit vastaajan viimeisen 12 kuukauden aikana kohtaamaa tai havaitsemaa epéasiallista
kohtelua®. Jokaisen osion alamuuttujina ovat epiasiallisen kohtelun ulottuvuudet: verbaalinen
vékivalta, omaisuuden vahingoittaminen tai varastaminen, uhkailu, fyysinen vékivalta, seksuaalinen
héirintd tai véakivalta, vihamielisyys tai epékohtelias kiyttdytyminen seké syrjintd. Vastaajille
esitetddn madritelmaét ndille seitsemaélle ulottuvuudelle aikaisemmin esitetyn taulukon mukaisesti

(TAULUKKO 1).

Jokainen osio mitataan samalla kahdeksanasteisella asteikolla: En ollenkaan, harvemmin kuin
kerran kuukaudessa, kerran kuukaudessa, useita kertoja kuukaudessa, kerran viikossa, useita kertoja

viikossa, kerran péivéssd, useita kertoja paivassa.

Jokaisen osion kohdalla odotamme yhden faktorin rakennetta, joka sisdltdd seitseman mittaria.
Odotamme my®os, ettd omakohtaisen kokemusten ja havaittujen kokemusten faktorit korreloivat
toistensa kanssa, mutta ettd sisdisten ja ulkoisten kokemusten mittarit eivét korreloi toistensa
kanssa. Sovitamme siksi yhden mallin (Malli 1), jossa omakohtaisten ja havaittujen kokemusten
faktorit korreloivat tekokontekstin sisdlld mutta eivit tekokontekstien vilillda (KUVIO 1). Kaikilla

neljéllé faktorilla asetamme viitearvoksi verbaalisen vdkivallan mittarin kustakin mittausryhmasta.

5 Retrospektiivisessa tutkimuksessa riskind on, ettd vastaajat eivit muista tarkkaan kokemuksiaan mitatulta ajanjaksolta.
Tutkimuskirjallisuuden pohjalta tunnistimme kuitenkin ainoana vaihtoehtona raporttien analysointi, jolloin jokainen
epdasiallisen kohtelun kokemus raportoidaan hyvin pian tapahtuman jélkeen. Tutkimus osoittaa kuitenkin, ettd
raportointia tehddin vajavaisesti, jolloin myds raportointirekisterien kdyttdmisessd on ongelma tulosten luotettavuuden
kannalta (ks. Saal ym., ei pvm.).
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Omakohtainen_a

I A T

Verb1| [Oma1| | Uhk1 Fyy1 Seks1| | Vihat Syrj1 Verb2 | [Oma2| | Uhk2 Fyy2 | |Seks2| |Viha2 | | Syrj2

Omakohtainen_b

I I A T

Verb3 | [Oma3| | Uhk3 Fyy3 | |Seks3| | Viha3 Syrj3 Verb4 | |Oma4 | | Uhk4 Fyy4 | |Seks4| | Vihad | | Syrj4

KUVIO 1. Epiasiallisen kohtelun faktorirakenne, esitetty kompaktissa muodossa.
Omakohtainen _a: Omakohtaisesti koettu epéasiallinen kohtelu organisaation sisélla.
Omakohtainen_b: Omakohtaisesti koettu epdasiallinen kohtelu organisaation ulkoa. Havaittu a:
Havaittu epéasiallinen kohtelu organisaation sisdlld. Havaittu b: Havaittu epdasiallinen kohtelu
organisaation ulkoa. Verb: Verbaalinen vékivalta. Oma: Omaisuuden vahingoittaminen tai
varastaminen. Uhk: Uhkailu. Fyy: Fyysinen vékivalta. Seks: Seksuaalinen héirinta tai vikivalta.
Viha: Vihamielisyys tai epékohtelias kiyttdytyminen. Syrj: Syrjinta.

Mallilla on 28 indikaattoria ja neljd latenttia eksogeenista muuttujaa. Kaksi kovarianssia
eksogeenisten muuttujien vélilld estimoidaan vapaasti ja neljd sidotaan nollaan. Taten mallin

vapausasteet ovat dfis = 348°.

Madrittelemme etukéteen vaihtoehtoiset mallit, joita testataan, jos ensisijainen malli ei sovi

otokseen. Mallit sovitetaan jérjestyksessd. Mallit ovat:

¢ Laskettu kéyttden Cortinan ja kollegoiden kehittiméi Shiny-applikaatiota rakenneyhtidlémallien vapausasteille
(Cortina ym., 2017).
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1) Kaikki nelja faktoria korreloivat vapaasti keskenéén (dfys = 344).

2) Kahden faktorin malli: omakohtaisten kokemusten mittari (14 mittaria) ja havaittujen

kokemusten mittari (14 mittaria). Faktorien korrelaatio rajataan nollaan (dfys = 350).

3) Kahden faktorin malli, jossa faktorien korrelaatiot vapautetaan (dfy = 349).

2.3.2 Tyouupumus

Mittaamme tyduupumusta kayttden Tyoterveyslaitoksen kehittdmééd Burnout Assessment Tool-

tyokalun neljén véittdman lyhennettyd versiota (Hakanen & Kaltiainen, 2022). Viitteet mitataan

viisiasteisella asteikolla: Ei koskaan, harvoin, joskus, usein, aina. Vaittdmat esitetdédn alla,

tyouupumuksen osa-alueet suluissa:

e Tunnen itseni henkisesti uupuneeksi tydsséni (krooninen visymys)

e En ole kiinnostunut enka innostunut tyosténi (henkinen etddntyminen)

e Minun on vaikea pysya tarkkaavaisena tydssini (kognitiivisen toiminnan hairiot)

e En pysty hallitsemaan tunteitani tyosséni (tunnehallinnan héiriét)

Mallinnamme tyduupumuksen yhden faktorin mallilla (KUVIO 2). Faktorilataukset rajataan

Tyoterveyslaitoksen mittaamiin latauksiin: .67 (krooninen visymys), .66 (henkinen etdéntyminen),

.70 (kognitiivisen toiminnan hiiriot) ja .54 (tunnehallinnan hiiriot) (Hakanen & Kaltiainen, 2022;

Schaufeli ym., 2023).

.67

.66

Tybuupumus

.54

.70

Krooninen vasymys

Henkinen
etddntyminen

Kognitiivisen
toiminnan hairiot

[Tunnehallinnan hairiét

KUVIO 2. Tyéuupumuksen faktorimalli, esitetty kompaktissa muodossa. Luvut ovat

faktorilatauksia.

2.4 Kontrollimuuttujat
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Kéytamme seuraavia muuttujia kontrolleina mittausinvarianssin testaamisessa: kohderyhma,

ammattiasema, kyselyn kieliversio ja yhteydenottomenetelma.

Kohderyhmdit ovat jaettuna neljdén kategoriaan: pelastuslaitos, sopimuspalokunta tai
palokuntayhdistys, pelastusalan valtakunnallinen jirjestd, koulutusorganisaatio. Ammattiasemina
tarkastamme pelastajien ja ensihoitajien mallien invarianssin erikseen. Kyselyn kieliversioita on
kaksi: suomi ja ruotsi. Yhteydenottomenetelmdit jaetaan kolmeen kategoriaan: johdon kautta,

kirjaamoiden tai toimistojen kautta, pelastusalan median kautta.
2.5 Tilastollinen voima ja alfataso

Estimoimme a priori otoskoon kéyttden R-pakettia WebPower (Zhang & Yuan, 2018). Estimointia
varten tarvitsimme mallin efektikoon; koska mittaristomme on uusi eiké sita olla tutkimuksessa
aikaisemmin estimoitu, laskimme kolme eri otoskokoarviota kdyttden valmiita efektikokoja 0.1, 0.3
ja 0.5, soveltaen Cohenin d-mitan yleisié raja-arvoja pienelle, keskisuurelle ja suurelle efektikoolle

(Cohen, 1988).

Tilastollisen merkitsevyyden tasoksi, alfatasoksi, asetamme o < .05. Katoanalyysissa korjaamme

alfatason vertailujen méiérdn mukaan (Bonferroni-korjaus).

Estimointi suoritettiin 80 prosentin tilastollisen voiman tasolla, viiden prosentin alfatasolla ja
kdyttden aikaisemmin laskettua vapausastetta dfys = 348. Tuloksina saatiin n =712 (d =0.1),
n=238(d=0.3),jan=144 (d =0.5). Varovaisesti voimme arvioida, ettd keskisuuren efektikoon
luotettavaan mittaukseen voidaan paéstd, mutta pienen koon mittaus voi olla mahdotonta

useimmissa kohderyhmissé niiden pienuuden takia.
2.6 Katoanalyysi

Tarkistamme kyselyn vastausprosentit vertaamalla vastaajien kohderyhmékohtaisia maaria
kohderyhmien populaatiokokoon. Tarkistamme myds kohderyhmien sisdisen kadon jokaisen
epdasiallisen kohtelun ja tyduupumuksen mittarilla erikseen vertaamalla vastaavia ja vastaamatta
jattianeitd kohderyhmittéin ristiintaulukoinnilla ja khiin nelion testilld. Jos kysymyskohtaiset erot
vastaamatta jattdneiden médrdssd ovat ei-merkitsevid (p < .05), tai merkitsevid mutta alle viisi

prosenttiyksikkda kooltaan, toteamme sisdisen kadon merkityksettomaksi.

2.7 Tilastolliset menetelmiit
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Epaiasiallisen kohtelun mittarin validoinniksi teemme konfirmatorisen faktorianalyysin robustilla
Maximum Likelihood (ML) -menetelmélld. Puuttuvat vastaukset kasitellddn Full Information

Maximum Likelihood (FIML) -menetelmalla.

Mittarin ulkoista validiteettia mitataan tarkastamalla mittarin faktoreiden korrelaatiota
tyouupumuksen faktoriin. Mittari todetaan ulkoisesti validiksi, jos ndemme saman positiivisen
merkitsevan (p < .05) suhteen mittarin ja aikaisemmin validoidun tyduupumusmittariston vélilla

kuin aikaisemmassa tutkimuksessa.

Erotteluvaliditeettia mitataan korreloimalla epdasiallisen kohtelun yksittdiset mittarit
tyouupumuksen yksittdisilla mittareilla. Jos korrelaatiot eivt ole liian suuria (» < .9), toteamme

epaasiallisen kohtelun muuttujat erotteluvalideiksi.

Konvergenssivaliditeettia mitataan tarkastamalla epédasiallisen kohtelun muuttujien vélinen
korrelaatiomatriisi. Jos mittari osoittaa korkeaa konvergenssivaliditeettia, muuttujien tulisi

korreloida toistensa kanssa merkittavisti’.

Sisdltovaliditeetti todetaan teoreettisesti. Koska mittarimme on kehitetty pohjautuen aikaisemman
tutkimuksen erottelemiin ulottuvuuksiin epdasiallisesta kohtelusta, voimme olettaa, ettd mittarit

mittaavat epdasiallista kohtelua.

Yleisen mallin hyvéksyttdvan sopivuuden jilkeen tarkastelemme mittariston mittausinvarianssia
neljélla tasolla: rakenneinvarianssi, (configural invariance), heikko invarianssi (weak or metric
invariance), vahva invarianssi (strong or scalar invariance) ja tiukka invarianssi (strict or residual
invariance). Tarkastus tapahtuu askeleittain véhiten rajoittavasta invarianssimuodosta eniten

rajoittavaan muotoon.

Invarianssin testaamiseksi sama faktorimalli istutetaan verrattaviin ryhmiin. Tutkimuksessamme
vertaamme seuraavia ryhmié: 1) kohderyhmat, 2) ammattiryhmét, 3) suomen- ja ruotsinkieliset
kyselyversiot, ja 4) yhteydenottomenetelmat. Aikaisempi tutkimus on osoittanut
rakenneinvarianssin vaihtelevuuden eri turvallisuus- ja pelastustoimijoiden vélilld (van Reemst &
Fischer, 2019), minka takia tarkistamme seki organisaatioon kuuluvuuden ettd ammattiryhmien

invarianssit. Kddnnoksen varmentamiseksi on myds tarkeédé tarkastaa suomen- ja ruotsinkieliset

7 Korkea korrelaatio voi myds johtua yhteisesti menetelmévarianssista (common method variance). Emme télld
tutkimusasetelmalla pysty tarkastamaan yhteisen menetelmévarianssin vaikutusta.
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mittaristoversioiden invarianssi erikseen. Yhteydenottomenetelmélla tarkoitetaan tapaa ja muotoa
osoittaa kyselytutkimus vastaajille. Mittauksessa huomioidaan sekd pyynnon konteksti etti
pyytdvin tahon ominaisuudet, joten sillekin muodostuu testattava invarianssi (ks. Protogerou &

Hagger, 2020).

Mallin sopivuuden toteamiseksi (seké yleisen mallin tasolla ettd mittausinvarianssitesteissd)
kidytamme globaalin ja paikallisen sopivuuden testejé: khiin nelion testi (p > .05), RMSEA
(rootmean square error of approximation), CF1 (comparative fit index) ja SRMR (standardised root
mean square residual). Positiivinen khiin nelion testi (malli sopii globaalisti hyvéksyttivésti) ei
vield takaa paikallista sopivuutta (yksittdiset mittarit sopivat hyvéksyttévasti; Kline, 2023, s. 158),

joten tarkastamme my0s modifikaatioindeksit.

Sopivuusindekseille on perinteisesti miéritetty tiukkoja raja-arvoja: RMSEA < .06, CF1 > .95 ja
SRMR <.08 (Hu & Bentler, 1999). Ndama raja-arvot ovat kuitenkin ongelmallisia: sopivuusindeksit
on osoitettu herkiksi otoskoolle, mallin koolle, mittausmallin asettamiselle, mallin muodolle ja
datan normaalijakautuneisuudelle (Niemand & Mai, 2018). Vilttddkseen tyyppi I ja II virheiden
paisumista tutkijat ovat suositelleet dynaamisten raja-arvojen kayttod (Mai ym., 2021; McNeish &
Wolf, 2023; Niemand & Mai, 2018). Kdytimme Wolfin ja McNeishin kehittdmad R-pakettia
dynamic (Wolf & McNeish, 2023) simuloidaksemme otoskokoomme ja malleihimme sopivat raja-

arvot. Raja-arvot simuloidaan otoksen lopullisen otoskoon mukaisesti.

Mallin estimointi suoritetaan seuraavassa jarjestyksessd. Ensin asetamme ensimmaisen teoreettisen
mallin koko otokseen ja tarkastamme mallitestit. Jos khiin nelidn testi epdonnistuu (p < .05), ja
modifikaatioindeksit osoittavat selkedsti ongelmallisia residuaaleja (suuria ja merkitsevid),
hylkddmme mallin ja palaamme vaihtoehtoisiin malleihin. Jos khiin nelién testi onnistuu, mutta
modifikaatioindeksit osoittavat epdsopivia residuaaleja, hylkdimme mallin. Jos joko vain
modifikaatioindeksit tai sekd khiin nelion testi ettd modifikaatioindeksit osoittavat sopivaa mallia,

jatkamme mallin kanssa.

Seuraavaksi tarkastamme sopivuusindeksit. Mallin hyvéksymisen kriteerind on vihintdén kahden
sopivuusindeksin positiivinen tulos suhteessa raja-arvoon (RMSEA ja SRMR alle raja-arvon, CFI
yli raja-arvon). Jos yksi tai ei mikddn sopivuusindeksi osoittaa positiivista tulosta, hylkddmme

mallin.
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Mallin hylkdédmisen yhteydessa siirrymme vaihtoehtoiseen malliin (ks. ylld). Jos kaikki
vaihtoehtoiset mallit hyldtadn, padtimme analyysin sithen. Jos yksi malli hyvéksytédn, siirrymme

invarianssitestaukseen.

Invarianssitestauksessa seurataan ylld olevaa prosessia ryhmavertailuittain ja invarianssitasoittain.
Jokaisen invarianssitason lapdisemiseksi mallin tulee tdyttda khiin nelion testit ja
modifikaatioindeksin yhteistestauksen sekd sopivuusindeksitestit. Invarianssitestaus suoritetaan
ensimmaéisessid askeleessa sopivaksi todetulla mallilla. Toteamme mallin invariantiksi
ryhmaévertailuissa, jos malli 1dpéisee vahvan invarianssin testin. Tiukan invarianssin testi
suoritetaan, jos vahva invarianssi toteutuu, mutta sen tulokset eivit vaikuta invarianssin

toteamiseen.
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Epaiasiallisen kohtelun suomen- ja ruotsinkielisen
mittarin validointi pelastus- ja

ensihoitoalalla

1 Johdanto

Yhdenvertaisuuden ja tydturvallisuuden toteutumiseen julkisen sektorin alalla on kiinnitetty paljon
huomiota viime vuosina. Turvallisuusalalla tydskentelevit kokevat epdasiallista kohtelua niin
ulkoisesti asiakkailta ja potilailta kuin sisdisesti tyoyhteisdssa (Huotari, 2019; Huttunen &
Rinkinen, 2019; Paavonen, 2023). Ongelma koskee myds pelastusalaa; pelastustoimen tyontekijét
kokevat saman verran tai jopa enemmain epiasiallista kohtelua kuin sosiaali- ja terveydenhuollon

tyontekijét (Laitinen ym., 2023).

Pelastusalalla yhdenvertaisuuteen liittyvét rikkomukset ndyttdd olevan pitkddn jatkunut ongelma,
joka vaikuttaa my0s tyOossdjaksamiseen ja alalla pysymiseen, kuten viime vuotiset raportit ovat
osoittaneet (Ali-Hokka, 2021; Hankaniemi, 2023; Hjelt, 2022; Puranen, 2019, 2021). Suuri osa
tutkimuksesta on keskittynyt epdasiallisen kohtelun kokemuksiin asiakkaiden tai potilaiden
toteuttamana (Huttunen & Rinkinen, 2019; Sutinen, 2010), mutta my0s tydpaikan sisdiset kidytdnnot

ja yhteisot tuottavat héirinté- tai vikivaltakokemuksia (Kettunen, 2022; Sisdministerid, 2021).

Tyopaikkavékivalta on yksi terveydenhuollon ammattilaisten vakavimmista stressinaiheuttajista
(Greenslade ym., 2020). Vikivallan, uhkailun ja muiden epéasiallisten kohtelujen kokemukset ovat
useimmissa tutkimuksissa yhteydessa loppuun palamisen riskiin (Bernaldo-De-Quirés ym., 2015;
Coskun Cenk, 2019; Lever ym., 2019; Sommovigo & Setti, 2022; Stefanowski ym., 2023) seké
masennusoireisiin, posttraumaattisen oireyhtymin kehitykseen, unettomuuteen ja kohonneeseen
itsemurhariskiin (Abbott & Whitley, 2023; Celebi & Gokkaya, 2023; Gomez-Gutiérrez ym., 2014;
Hom ym., 2017; Kang ym., 2022; Lever ym., 2019; Magnusson Hanson ym., 2023), mutta kaikissa
tutkimuksissa yhteyttd ei ole havaittu (Braun ym., 2021; Schablon ym., 2022). Epiasiallisen
kohtelun kokemuksen riskitekijoitd ovat tyontekijoiden liiallinen tyomaird, tyOyhteison ilmapiiri ja

esihenkil6ongelmat (Ervasti ym., 2023; van der Velden ym., 2016).

Tutkimusten vélillé ei 10ydy konsensusta epédasiallisen kohtelun méaaritelmalle tai mittareille.
Mittarit keskittyvét joko tydyhteison sisdisiin konflikteihin tai tydyhteison ulkopuolella tydajalla
tapahtuvaan epéasialliseen kohteluun, eivdt samanaikaisesti molempiin. Pelastustoimen ja
ensihoidon palvelut toteutetaan eri tavoin eri maissa, ja samoin epéasiallisen kohtelun maéritelmat

vaihtelevat eri kulttuureissa, jolloin reliabiliteetin induktio tutkimuksista toisiin voi johtaa harhaan
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(Kline, 2023, s. 25). Tyopaikkavékivallan mittarin on my0s osoitettu olevan eridvésti validi eri

turvallisuus- ja ensihoitotoimijoiden vélilld (van Reemst & Jongerling, 2021).

Téssd tutkimuksessa kehitimme epéasiallisen kohtelun suomen- ja ruotsinkielisen mittariston
pelastusalan ja ensihoidon eri organisaatioiden kohderyhmille. Mittariston kehittdminen on osa
Pelastusopiston toteuttamaa ja Palosuojelurahaston rahoittamaa tutkimushanketta Pelastustoimen
nollatoleranssi syrjinndlle ja hdirinndlle — faktaa vai fiktiota? ja pohjautuu aiempaan tutkimukseen

sekd asiantuntijaryhmien tyohon.
1.1 Epaiasiallisen kohtelun méairittely ja mittaaminen

Epaiasiallinen kohtelu voidaan ymmartda useiden eri késitteiden kautta, eivitkd nama ole toisiaan
poissulkevia tai selkedsti rajattuja. Syrjintd ja hdirintd ovat lainsdddannossd mairitelty
yhdenvertaisuuslain (1325/2014) 8 § 1 mom. kiellon kautta: Ketéén ei saa syrjid ién, alkuperdn,
kansalaisuuden, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, poliittisen toiminnan,
ammattiyhdistystoiminnan, perhesuhteiden, terveystilan, vammaisuuden, seksuaalisen
suuntautumisen tai muun henkildon liittyvin syyn perusteella” (Yhdenvertaisuuslaki, 2014).

Seksuaalinen hdirintd on lain ndkokulmasta eritelty omaksi hdirintimuodoksi (Tasa-arvolaki, 2023).

Vakavimmillaan epdasiallinen kohtelu voi esiintyé vékivaltana. Vikivallalla tarkoitetaan vallan,
kontrollin tai fyysisen voiman tahallista kdyttod tai silld uhkaamista siten, ettd timé kohdistuu
toiseen ihmiseen tai ihmisryhméén ja ettd tima johtaa tai voi johtaa fyysisen tai psyykkisen
vamman syntymiseen, kehityksen hdiriytymiseen, perustarpeiden tyydyttyméttd jadmiseen tai
kuolemaan” (Bildjuschkin ym., 2019). Vikivalta jakautuu siten myds kolmeen alakisitteeseen,
fyysiseen, henkiseen ja seksuaaliseen vékivaltaan. Fyysiselld vikivallalla tarkoitetaan vékivaltaa,
’joka ilmenee henkilon ruumiillisen koskettamattomuuden tahallisena loukkauksena.”, ja henkiselld
vdkivallalla tarkoitetaan vikivaltaa, ’joka ilmenee henkilon psyykkisen hyvinvoinnin tahallisena
vahingoittamisena” (Bildjuschkin ym., 2019). Henkistd vékivaltaa voidaan myds késitelld
verbaalisena vikivaltana. Seksuaalinen vikivalta on kolmas vékivallan muoto, ”’joka ilmenee
henkilon seksuaalisen koskemattomuuden tai itseméédrddmisoikeuden tahallisena loukkauksena”

(Bildjuschkin ym., 2019).

Epéasiallinen kohtelu voi myos kohdistua omaisuuteen vahingontekona tai varastamisena.
Vahingonteolla tarkoitetaan rikoslaissa (39/1889) 35 luvun 1 § toisen omaisuuden oikeudettomasti
hédvittdmistd tai vahingoittamista. Varkaudella tarkoitetaan rikoslaissa (39/1889) 28 luvun 1 §

mukaan toisen hallusta irtaimiston anastamista (Rikoslaki, 2023).
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Tyopaikkakiusaaminen sisiltaa epdkohteliaat ja antagonistiset, toistuvat kohtaamiset henkildston
vililla (Tyoterveyslaitos, ei pvm.). Kiusaaminen voi osittain olla paillekkiistd tyopaikkavdikivallan
kanssa, ja voi my®0s sisdltdd syrjinnén ja hdirinndn merkkeji. Kirjallisuudessa puhutaan myos
lateraalisesta vihamielisyydestd (lateral hostilities), jolla tarkoitetaan laajasti epdystavallisia,
epakohteliaita, antagonistisia vuorovaikutustilanteita verrattavien organisaatiotasojen [henkildston]
keskuudessa” (Alspach, 2008). Tyopaikkakiusaaminen ei kuitenkaan rajoitu horisontaalisesti
samassa asemassa tyOskentelevien tydtoverien vilille, vaan voi my0s tapahtua vertikaalisesti pitkin
organisaation hierarkiaa (Tyoterveyslaitos, ei pvm.). Késittelemme tdssd artikkelissa seka

horisontaalista ettd vertikaalista tyOpaikkakiusaamista vihamielisyytend.

Maidritelmét eivét ole toisiaan poissulkevia. Esimerkiksi seksuaalisen hdirinnén laillinen mééritelma
voi kattaa myds henkisté tai fyysistd vikivaltaa tai hdirintdd. TyOpaikkakiusaaminen ja
vihamielisyys voi yltya verbaaliseksi tai fyysiseksi vikivallaksi. Eri vikivallan muotojen vélilld on
havaittu yhteyksiéd (van Reemst & Fischer, 2019). My®os tekijdkontekstien vililld on havaittu
yhteyksid: sisdiset konfliktitilanteet kuten esihenkildongelmat ennustavat ulkoisten
vikivaltakokemusten esiintyvyyttd (Ervasti ym., 2023; van der Velden ym., 2016). Omakohtaiset
kokemukset voivat my0s olla yhteydessd havaintoihin kollegoiden vilisestd tai kollegoihin

kohdistuneesta kohtelusta (Bambi ym., 2014).

Epaasiallisen kohtelun méérittelyyn sovellamme Helen Tolhurstin ja kollegoiden (1999) kehittimaa,
Jéantin ja Nordquistin (2022) suomeksi kddntdmaa tyopaikkavikivallan kuutta ulottuvuutta. Mittari
on alun perin kehitetty australialaisten lddkéreiden mittaamiseksi, mutta sovellettu myohemmin
muihin terveys- ja turvallisuusviranomaisiin. Lisdédmme ulottuvuuksiin Alspachin (2008)
médritelmén vihamielisyydestd sekd yhdenvertaisuuslain médritelmén syrjinnésti. Alspachin mittari
on kehitetty hoitajien epédasiallisuuden kokemusten mittaamiseen. Ndiden lisdksi alkuperdinen
madritelma jakaa epéasiallisen seksuaalisen kohtelun vikivaltaan ja hdirintddn, mutta yhdistimme

namd yhdeksi késitteeksi rajojen héilyvyyden takia (TAULUKKO 1).

TAULUKKO 1. Epéasiallisen kohtelun seitsemén ulottuvuutta. Mukauttaen Janttid ja Nordquistia
(2022), Alspachia (2008) sekéd yhdenvertaisuuslakia.

Ulottuvuus Mairitelméi

Verbaalinen vékivalta | Kasvotusten tai puhelimitse vilitetty loukkaava kielenkaytto tai
huutaminen, jonka tarkoituksena on loukata tai saada aikaiseksi pelkoa.

Fi sisdlla seksuaalista hdirintda tai vakivaltaa. Verbaalista vakivaltaa
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voidaan vilittdd myo0s kirjallisena, esimerkiksi sosiaalisen median

kautta.

Omaisuuden
vahingoittaminen tai

varastaminen

Ajoneuvojen, kaluston, hoitovélineiston, henkilokohtaisen omaisuuden,
toimistotarvikkeiden tai kalusteiden rikkominen tai varastaminen seké

edelld mainittuihin kohdistunut varkauden yritys.

Uhkailu

Uhkailu, seuraaminen, tarkkailu tai muuten elehditty ilmaisu, jonka

tarkoituksena on loukata tai saada aikaiseksi pelkoa.

Fyysinen vékivalta

Fyysinen hyokkays tai sen yritys, esimerkiksi lydminen, potkiminen tai

aseen kiyttd, jonka tarkoituksena on saada aikaan fyysistd vahinkoa.

Seksuaalinen héirinta

tai vakivalta

Seksuaalinen ehdottelu tai epatoivottu huomio, joka voi sisdltda
esimerkiksi ehdottelevat katseet, epdsopivat fyysiset eleet tai
sopimattomat lahjat. Pakotettu seksuaalinen teko, raiskaus tai

genitaalialueiden koskettelu sekd edelld mainittujen tekojen yritys.

Vihamielisyys Epdystavillinen, epdkohtelias, antagonistinen vuorovaikutustilanne
kahden henkilon valilla.
Syrjinta Epétasa-arvoinen kohtelu idn, alkuperén, kansalaisuuden, kielten,

uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, poliittisen toiminnan,
ammattiyhdistystoiminnan, perhesuhteiden, terveydentilan,
vammaisuuden, seksuaalisen suuntautumisen tai muun henkil66n

liittyvdn syyn perusteella.

Epaiasiallisen kohtelun mittaamiseen on kehitetty monia mittareita, jotka vaihtelevat epéasiallisen

kohtelun ulottuvuuden ja mittaustavan mukaan. Esimerkkeind voidaan pitdd Maailman

terveysjarjeston WHO:n (Maguire ym., 2018) vikivaltakokemusten mittaristo, Alspachin (2008)

lateraalisen vihamielisyyden mittaristoa, Johnsenin ja kollegoiden (2020) Staff Observation

Aggression Scale — Revised Emergency -mittaristoa, Sliter ja Boydin (2015) Victim Incivility Scale -

mittaristoa sekd Duprén ja kollegoiden (2014) Vicarious Exposure to Workplace Aggression -

mittaristoa.




Epéasiallisen kohtelun mittarin validointi

97  Nama mittarit eivat kuitenkaan ole validoituja suomalaisessa kontekstissa, ja operationalisoivat
98  usein vaihtelevia kisitteitd ja médéritelmid. Monet niistd on kehitetty tilannekohtaista raportointia
99  wvarten, eivitkd sovellu retrospektiiviseen selvittelyyn. Esimerkiksi WHO:n mittaristo kerda

100 pddsadntdisesti tietoa viimeisimmastd vikivallan kokemuksesta, vaikka kyselytydkalun

101  tarkoituksena on mitata kokemuksia viime 12 kuukauden aikana (Maguire ym., 2018).

102 Tutkimuksessamme kidytdmme ja testaamme ylld mainittua hypoteettista seitsenulotteista

103 mittaristoa, koska yhdistimme ulkoisen ja sisdisen tydpaikkavékivallan yhdeksi késitteeksi.
104 1.2 Epaasiallisen kohtelun vaikutukset

105  Epaasiallisella kohtelulla on useita eri terveydellisié ja ty0sosiaalisia vaikutuksia, joista vahvin

106  ndytto liittyy tyouupumukseen (burnout). Tyduupumus on stressitila, ”jota luonnehtii

107  uupumusasteinen visymys, kognitiiviset vaikeudet, kyynistynyt asenne ty6td kohtaan ja heikentynyt
108  ammatillinen itsetunto” (Uusitalo-Arola ym., 2022). Tyduupumuksen suhdetta

109  vikivaltakokemuksiin ja tydpaikkakiusaamiseen on osoitettu useassa eurooppalaisessa

110 tutkimuksessa, varsinkin ensihoitajien tyoyhteisoissd (Bernaldo-De-Quirds ym., 2015; Braun ym.,
111 2021; Coskun Cenk, 2019; Schablon ym., 2022), mutta my®6s pelastajien kohdalla (Stefanowski

112 ym., 2023).

113 Kéytdmme tyouupumuksen mittaamiseksi Burnout Assessment Tool (BAT)-tyokalua (Hakanen &
114  Kaltiainen, 2022; Schaufeli ym., 2023). Valitsimme kdyttoomme BAT-4-mittarin kyselylomakkeen
115  pituuden takia. Kysymykset mittaavat neljad tyduupumuksen ydinoiretta: krooninen visymys,

116  henkinen etdédntyminen tyoOstd, kognitiivisen toiminnan hairiot sekd tunteiden hallinnan héiriét.
117  BAT-4-mittarin on todettu olevan vahvassa yhteydessa tyokalun pidempiin versioihin, sisdisesti
118  riittdvén yhtendinen, yksiulotteinen, ja ulkoisesti ldhes yhté validi kuin pidemmét mittariversiot

119  (Hakanen & Kaltiainen, 2022, ss. 42—43).

120  Epaasiallisella kohtelulla on muitakin terveysvaikutuksia kuin tyduupumus, kuten fyysisen

121  vikivallan aiheuttamat somaattiset oireet, emotionaaliset reaktiot kuten stressi tai ahdistus, sekd
122 muut mielenterveysongelmat. Koska tyduupumuksen yhteys epéasiallisen kohtelun moniin eri

123 muotoihin on toistuvasti osoitettu tutkimuksessa, sitd voidaan hyodyntdi osana mittariston ulkoista

124  validointia, vaikka emme tutkikaan yhteyttd tarkemmin.

125 1.3 Tutkimuskysymykset ja hypoteesit
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Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd kehitetyn epéasiallisen kohtelun mittarin suomen- ja
ruotsinkielisten versioiden kéytettivyys. Jaamme tutkimuksen kahteen osatutkimukseen.

Ensimmadisen eksploratiivisen osatutkimuksen tutkimuskysymys on:
1. Mika on epdasiallisen kohtelun mittariston faktorirakenne?

Toisessa osatutkimuksessa tarkastelemme ensimmaéisessd osatutkimuksessa selvitetyn

faktorirakenteen validiteettia ja invarianssia:

Onko mittaristo ulkoisesti validi tyduupumuksen mittariston kanssa?
Onko mittaristo invariantti kaikissa organisaatioryhmissa?
Onko mittaristo invariantti pelastajien ja ensihoitajien joukossa?

Onko mittaristo invariantti sekd suomeksi ettd ruotsiksi?

AN T

Onko mittaristo invariantti yhteydenottomenetelmien vélilla?

Toinen osatutkimus on konfirmatorinen, joten asetamme seuraavat kysymyksid vastaavat

hypoteesit:
H1: Faktorimalli on tilastollisessa yhteydessa tyduupumukseen.
H2: Faktorimalli on invariantti jokaisessa kohderyhmaissa.
H3: Faktorimalli on invariantti pelastajien ja ensihoitajien ryhmissa.
H4: Faktorimalli on invariantti eri kieliversioissa.
H5: Faktorimalli on invariantti eri yhteydenottomenetelmilla.
2 Menetelmiit
2.1 Kohderyhmi

Kyselylld on neljd kohderyhmai: pelastuslaitoksen henkildstd, sopimuspalokuntien ja

palokuntayhdistysten henkil6sto ja jdsenet, pelastusalan valtakunnallisten jérjestdjen henkilostod
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seki koulutusorganisaatioiden henkildstd ja opiskelijat! (TAULUKKO 2). Sopimuspalokuntien ja

palokuntayhdistysten kohdalla rajaamme nuoriso-osastot kohderyhméin ulkopuolelle.

TAULUKKO 2. Kohderyhmien koot ja sukupuolijakaumat.

Kohderyhma Maira (n) Sukupuolijakauma (jos
tiedossa)
Pelastuslaitokset Noin 8100 Noin 90 % miehié, noin 10 %
naisia (Pelastusopisto, 2024)
- Pelastajat Noin 4000 (Pelastusopisto, (ei tiedossa)
2024)
- Ensihoitajat Noin 3400 (Terveyden ja (ei tiedossa)
hyvinvoinnin laitos, 2021)
- Muu henkil6sto Noin 700 (Pelastusopisto, (ei tiedossa)
2024)
Sopimuspalokunnat ja Noin 25000 (Suomen Noin 83 % miehid, noin 16 %
palokuntayhdistykset Sopimuspalokuntien Liitto, naisia, noin 1 %
2024) muunsukupuolisia (Suomen
Sopimuspalokuntien Liitto,
2024)
- Halytyskelpoiset Noin 14000 (Aalto ym., 2021, | Noin 90 % miehié, noin 10 %
sopimuspelastajat s. 9; Pelastusopisto, 2024) naisia (Pelastusopisto, 2024)
Valtakunnalliset jérjestot 73F (ei tiedossa)
Koulutusorganisaatiot 686 (ei tiedossa)

T Tiedot pyydetty organisaatioilta puhelimitse ja sdhkopostitse ajanjaksolla 11.3.-14.3.2024.

! Pelastusalan koulutusten vihimmaisvaatimukset ovat 18 vuoden ik, jolloin kohderyhmiissi ei ole mahdollista olla
tutkimuksen ikdrajauksen alittavia henkil6itd (Laki Pelastusopistosta, 2006, osa 18).
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Suomen 22 pelastuslaitosta koostuvat operatiivisesta henkilostostd seké hallinnollisesta
henkilostostd. Operatiivinen henkilosto jaetaan neljddn tasoon. Ylin johto kisittaa
paéllystotehtavissd tyoskentelevid esihenkildaseman henkiloitd, kuten pelastuspddllikot.
Keskijohdon henkil6sto on paillystdd tai alipadllystod, joka johtaa tiettyd rajattua ryhmaa,
esimerkiksi paloasemaa, ja toimii henkiloston l&hiesihenkiloiné. Alin johto on padsdantdisesti
alipddllystoad ja toimii esimerkiksi pelastusyksikon 1dhiesihenkilond. Suorittavaan henkiléstoon
kuuluu pelastajat ja ensihoitajat. Néiden lisdksi pelastuslaitoksella voi tydskennelld hallinnollista

henkilostdd, jotka eivit osallistu operatiiviseen toimintaan.

Palokuntayhdistykset ovat yhdistyksid, jotka toteuttavat pelastusalan hilytys- ja harrastustoimintaa
omalla alueellaan. Palokuntayhdistys voi tehdd sopimuksen hyvinvointialueen pelastuslaitoksen
kanssa hélytystoimintaan osallistumisesta, jolloin puhutaan sopimuspalokunnasta.
Sopimuspelastajat toimivat sivutoimisena henkildstond pelastuslaitoksella ja osallistuvat
pelastuslaitosten koordinoimaan pelastustoimintaan. Sopimuspalokuntien operatiiviset toimijat,
hdlytysosasto, seuraavat samaa organisaatiorakennetta kuin pelastuslaitokset. Palokuntayhdistyksen

toimijat voivat myos osallistua ei-operatiiviseen toimintaan, kuten onnettomuuksien ehkdisyty6hon.

Pelastusalan valtakunnallisia jdrjestojd on kohdepopulaatiossamme kolme: Suomen Pelastusalan
Keskusjarjesté (SPEK), Suomen Palopééllystoliitto (SPPL) ja Suomen Sopimuspalokuntien Liitto
(SSPL). Jarjestot suorittavat edunvalvontaan liittyvad toimintaa ja toteuttavat muun muassa

tadydennys- ja siviilikoulutusta seki tutkimustoimintaa.

Pelastusalalla on kaksi koulutuslaitosta: Pelastusopisto ja Helsingin pelastuskoulu?. Molemmissa
koulutuslaitoksissa on opetushenkil6d, opiskelijoita sekd hallinnollista henkildstoa.

Pelastusopistossa tyOskentelee lisdksi asiantuntijoita tutkimus- ja kehittdmistoiminnassa.
2.2  Yhteydenottomenetelmit

Aineisto kerdtddn verkkokyselylld syksylld 2024. Yhteydenottomenetelmét ovat johdon kautta
vilitetty kutsu, toimistojen tai kirjaamoiden kautta vilitetty kutsu ja pelastusalan mediassa vilitetty

kutsu (TAULUKKO 3).

2 Emme kasittele tissi tutkimuksessa ensihoidon koulutusorganisaatioita.
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TAULUKKO 3. Sdhkopostiyhteydenotot kohdeorganisaatioittain.

Yhteydenotto- | Pelastuslaitokset Sopimus- Valtakunnalliset | Koulutus-
menetelma palokunnat ja jarjestot organisaatiot
palokunta-
yhdistykset
Johdon kautta | Pelastusjohtajille Suomen Toiminnan- Organisaatio-
Sopimus- johtajille tai johdolle
palokuntien liiton | yhdistysten
kautta yhdistysten | puheenjohtajille
johtajille
Toimistojen ja | Toimistoille ja Suomen Toimistoille Toimistoille ja
kirjaamoiden | hyvinvointialueen/ Sopimus- kirjaamoille
kautta vastuualueen palokuntien liiton
kirjaamoille kautta
Pelastusalan Pelastusalan ammattilainen, Palokuntalainen, Pelastustieto.
media

Jokaiselle kutsumenetelmaélle laaditaan oma vastaamislinkki kyselyyn. Témén avulla saamme

selville minké yhteydenottomenetelmén kautta kyselyyn vastattiin. Monien

yhteydenottomenetelmien avulla pyrimme vihentdméén valikoitumisharhaa (Protogerou & Hagger,

2020).

2.3 Eettisyys

Tutkimus luonteeltaan tayttdd Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ennakkoarviointiohjeen kohdan 5

(Tutkimuksella on riski altistaa tutkittavia arkieldman rajoja ylittaville henkiselle haitalle)

kysymysten arkaluonteisuuden vuoksi (Tutkimuseettinen neuvottelukunta, 2019).

Tutkimus on tilld hetkelld eettisessd arvioinnissa Itd-Suomen yliopiston ihmistieteiden eettisessi

toimikunnassa. Ennakkoarviointimateriaali on toimitettu toimikunnalle, joka pyysi tdydennysta.

Kirjoitushetkelld olemme tdydentdméssé lausuntopyyntoa.
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Epaiasiallisen kohtelun kokemukset ovat sensitiivisid kokemuksia, joiden paljastuminen voi
vaikuttaa olennaisesti vastaajan terveyteen ja turvallisuuden tunteeseen. Arvioinnin mukaisesti
olemme suunnitelleet kyselytiedon anonymisoinnin (anonymisointisuunnitelma liitteissd).
Anonymisointi toteutetaan heti tiedonkeruun péétyttyd, ja analyysit toteutetaan anonymisoidulla

aineistolla.
2.4 Mittarit
2.4.1 Epaasiallinen kohtelu

Mittaamme epdasiallista kohtelua neliosaisella mittarilla, jonka jokaisessa osassa on yksi kysymys

kustakin epdasiallisen kohtelun seitsemésta ulottuvuudesta (yhteensd 28 muuttujaa). Osat ovat:

Omakohtaiset kokemukset organisaation sisalld
Havaitut kokemukset organisaation sisilla

Omakohtaiset kokemukset organisaation ulkopuolella

b

Havaitut kokemukset organisaation ulkopuolella

Osiot kysyvit vastaajan viimeisen 12 kuukauden aikana kohtaamaa tai havaitsemaa epéasiallista
kohtelua, ja epéasiallisen kohtelun seitsemén ulottuvuutta on mééritelty kuten aiemmin
(TAULUKKO 1). Osiot ovat samat suomen- ja ruotsinkielisissd kyselylomakkeissa.
Vastausvaihtoehdot ovat: en ollenkaan, harvemmin kuin kerran kuukaudessa, kerran kuukaudessa,
useita kertoja kuukaudessa, kerran viikossa, useita kertoja viikossa, kerran pdivissi, ja useita

kertoja pédivassa.

Mittaristoa kehittdneeseen asiantuntijatyéryhmaéin on osallistunut edustajia sisdministeriosta,
Tyoterveyslaitokselta, pelastusalan jarjestoistd, alan oppilaitoksista sekd kaikilta pelastuslaitoksilta.
Kirjallisuuskatsauksen avulla koostimme vuosina 2010-2023 tehtyjen pelastusalan ja ensihoidon
epdasiallisen kohtelun tutkimuksista sopivat kyselyt yhdeksi tyokaluksi, jota muokattiin

asiantuntijatyoryhméin kommenttien perusteella ennen eettisen arvioinnin pyyntoa.
2.4.2 Tyouupumus

Mittaamme tyduupumusta Tydterveyslaitoksen kehittimalld Burnout Assessment Tool-tyokalun
neljén viittdméan versiolla (Hakanen & Kaltiainen, 2022). Vastausvaihtoehdot ovat: ei koskaan,

harvoin, joskus, usein, ja aina. Viittdmat esitetddn alla, tyuupumuksen osa-alueet suluissa:

10
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e Tunnen itseni henkisesti uupuneeksi tydssini (krooninen visymys)

e En ole kiinnostunut enka innostunut tyosténi (henkinen etddantyminen)

e Minun on vaikea pysya tarkkaavaisena tydssini (kognitiivisen toiminnan hairiot)

e En pysty hallitsemaan tunteitani tydsséni (tunnehallinnan hairiot)

Mallinnamme tyouupumusta yhden faktorin mallilla (KUVIO 1). Faktorilataukset rajataan

Tyoterveyslaitoksen mittaamiin latauksiin (Hakanen & Kaltiainen, 2022; Schaufeli ym., 2023).

.67

.66

Tyduupumus

.54

.70

Krooninen vasymys

Henkinen
etaantyminen

Kognitiivisen
toiminnan hairiot

[Tunnehallinnan hairiot

KUVIO 1. Tyéuupumuksen faktorimalli, esitetty kompaktissa muodossa. Luvut ovat

faktorilatauksia.

2.5 Kontrollimuuttujat

Kéytamme seuraavia muuttujia kontrolleina mittausinvarianssin testaamisessa: kohderyhma,

ammattiasema, kyselyn kieliversio ja yhteydenottomenetelma.

Kohderyhmdit ovat jaettuna neljdén kategoriaan: pelastuslaitos, sopimuspalokunta tai

palokuntayhdistys, pelastusalan valtakunnallinen jirjestd, koulutusorganisaatio. Ammattiasemina

tarkastamme pelastajien ja ensihoitajien mallien invarianssin erikseen. Kyselyn kieliversioita on

kaksi: suomi ja ruotsi. Yhteydenottomenetelmdit jaetaan kolmeen kategoriaan: johdon kautta,

kirjaamoiden tai toimistojen kautta, ja pelastusalan median kautta.

2.6 Tilastollinen voima ja alfataso

Estimoimme otoskoot semPower-paketilla (Moshagen & Bader, 2023) oletuksiin RMSEA (root

mean square error of approximation) < .05 viiden prosentin alfatasolla ja 80 prosentin voimatasolla

11
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neljdlle eri faktorirakenteelle (TAULUKKO 4). Otoskoot koskevat my0ds konfirmatorista analyysia

sekd invarianssitestausta mikali rakenteelle ei tehdd muita muutoksia tai latausrajauksia.

TAULUKKO 4. 4 priori otoskoot eri faktorirakenteille. Estimoitu semPower-paketissa kdyttden
asetuksia RMSEA < .05, alfa = .05, voima = .80.

Faktorimairi Tarvittava otoskoko Mallin vapausasteet
Yksi faktori N=>83 df=350
Kaksi faktoria N=>86 df =323
Kolme faktoria N>091 df =297
Nelja faktoria N=>95 df =272

2.7 Katoanalyysi

Tarkistamme kyselyn vastausprosentit vertaamalla kohderyhmékohtaisia vastaajamééria
kohderyhmien populaatiokokoon. Tarkistamme myos kohderyhmien sisdisen kadon Littlen MCAR-
testilld (p < .05). Tarkistamme katomekanismin jokaisen epéasiallisen kohtelun ja tyduupumuksen
mittarilla erikseen ristiintaulukoinnilla ja y-testilli. Jos kysymyskohtaiset erot vastaamatta
jattdneiden médrissé ovat ei-merkitsevid (p < .05), tai merkitsevid mutta alle viisi prosenttiyksikkoa

kooltaan, toteamme sisdisen kadon merkityksettomaksi (Enders, 2010, ss. 17-21).
2.8 Tilastolliset menetelmit
2.8.1 Osatutkimus 1: Eksploratiivinen faktorianalyysi

Ensimmadisessd osassa toteutamme eksploratiivisen faktorianalyysin (EFA) 20 prosentin (véhintddn

n = 200) satunnaisotokseen.
Datan sopivuutta EFA-menetelméain selvitetddn seuraavilla kriteereilla:

1) Jokaisen vastaajan Mahalanobiksen etdisyyden p > .001
2) Kaiser-Mayer-Olkin-suure KMO > .80
3) Bartlettin sfadrisyystestin p < .05

4) Korrelaatiomatriisin determinantti > .0001

12
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5) Jokaisen muuttujan varianssisuurennusfaktori VIF < 10

Mahalanobiksen etdisyyden p-arvorajan alittaminen johtaa vastaajan poistamiseen mallista.
Jatkamme mallintamista vain, jos kaikki kriteereistd 2—4 tayttyvét. Poistamme muuttujan

mallinnuksesta, jos VIF > 10.

Arvioimme materiaalin dimensionaalisuuden Hullin menetelmaélld (Lorenzo-Seva ym., 2011)

kéyttden sopivuusmittarina CFI-indeksia.

Kéaytdmme suurimman uskottavuuden ekstraktiomenetelmid (ML). Késittelemme puuttuvat arvot
tdyden informaation suurimman uskottavuuden menetelmélld (FIML). Jos tuloksena on useampi

faktori, kdytdamme Direct Oblimin -rotaatiomenetelmélla (Matsunaga, 2010).

Sisdllytimme muuttujan faktoriin, jos sen faktorilataus on yli .40 ja sen suurimman ja toiseksi

suurimman faktorilatauksen erotus on véhintéén .30 (Matsunaga, 2010).
2.8.2 Osatutkimus 2: Konfirmatorinen faktorianalyysi

Toisessa osassa kdytdmme vastaajia, jotka eivét olleet satunnaisvalittuja ensimmadisen tutkimuksen
asetelmaan. Epdasiallisen kohtelun mittarin validoinniksi teemme konfirmatorisen faktorianalyysin

robustilla ML-menetelmalld. Puuttuvat vastaukset késitelldan FIML-menetelmalla.

Mittarin ulkoisen validiteetin tarkastelussa hyodynnetdin aikaisemmassa tutkimuksessa havaittuja
suhteita validoinnin alaisen késitteen ja muiden ilmididen vélilla (ennustevaliditeetti) korreloimalla
mittarin faktorit tyduupumuksen faktoriin. Mittari todetaan ulkoisesti validiksi, jos niemme
positiivisen (7 > 0), merkitsevin (p < .05) suhteen mittarin ja aikaisemmin validoidun

tyOouupumusmittariston valilld (McDonald, 2011, s. 222).

Erotteluvaliditeettia mitataan korreloimalla epdasiallisen kohtelun yksittéiset mittarit
tyduupumuksen yksittdisiin mittareihin. Jos korrelaatiot eivét ole liian suuria (r < .90), toteamme

ettd epdasiallisen kohtelun muuttujat eivét mittaa samaa ilmiotd kuin tyduupumuksen mittarit.

Konvergenssivaliditeettia mitataan tarkastamalla epdasiallisen kohtelun muuttujien vilinen
korrelaatiomatriisi faktoreittain. Jos mittari osoittaa korkeaa konvergenssivaliditeettia, muuttujien
tulisi korreloida toistensa kanssa merkittévasti. Konvergenssivaliditeetin vertailukohteet riippuvat

ensimmaisen tutkimuksen tuottaman mallin dimensionaalisuudesta.

13
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Mallin sopivuuden toteamiseksi (seké yleisen mallin tasolla ettd mittausinvarianssitesteiss)
kiytimme globaalin ja paikallisen sopivuuden testeji: y*-testi (p > .05), RMSEA, CFI (comparative
fit index) ja SRMR (standardised root mean square residual). Positiivinen y’-testi (malli sopii
globaalisti hyvéksyttavisti) ei vield takaa paikallista sopivuutta (yksittdiset mittarit sopivat

hyviaksyttavisti; Kline, 2023, s. 158), joten tarkastamme myos modifikaatioindeksit.

Sopivuusindeksit on osoitettu herkiksi usealle eri mallin spesifikaation ominaisuudelle (Niemand &
Mai, 2018). Vilttiddkseen tyyppi I ja II virheiden paisumista kdaytdmme dynaamisia raja-arvoja (Mai
ym., 2021; McNeish & Wolf, 2023; Niemand & Mai, 2018). Simuloimme raja-arvot Wolfin ja
McNeishin dynamic-paketilla (Wolf & McNeish, 2023). Raja-arvot simuloidaan otoksen lopullisen
otoskoon mukaisesti. Hyviksymme mallin, jos vahintddn kaksi sopivuusindeksid kolmesta ovat

raja-arvojen sisdlld.

Mallin hyvéksyttavian sopivuuden jilkeen tarkastelemme mittariston mittausinvarianssia neljalla
tasolla: rakenneinvarianssi, (configural invariance), heikko invarianssi (weak or metric invariance),
vahva invarianssi (strong or scalar invariance) ja tiukka invarianssi (strict or residual invariance).
Tarkastus tapahtuu askeleittain védhiten rajoittavasta invarianssimuodosta eniten rajoittavaan

muotoon. Invarianssi testataan jokaiselle kontrollimuuttujan kategorioille erikseen.
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Epaasiallisen ja vakivaltaisen kohtelun suomen- ja ruotsinkielisen mittarin

validointi pelastus- ja ensihoitoalalla

1 Johdanto

Yhdenvertaisuuden ja ty6turvallisuuden toteutumiseen julkisen sektorin alalla on kiinnitetty paljon
huomiota viime vuosina. Turvallisuusalalla tydskentelevit kokevat epdasiallista ja vékivaltaista
kohtelua niin ulkoisesti asiakkailta ja potilailta kuin sisdisesti tyoyhteisossd (Huotari, 2019;
Huttunen & Rinkinen, 2019; Paavonen, 2023). Ongelma koskee myds pelastusalaa; pelastustoimen
tyontekijit kokevat saman verran tai jopa enemmain epéasiallista kohtelua kuin sosiaali- ja

terveydenhuollon tyontekijit (Laitinen ym., 2023).

Pelastusalalla yhdenvertaisuuteen liittyvat rikkomukset niyttavit olevan pitkddn jatkunut ongelma,
joka tutkimuksen mukaan vaikuttaa my0s tyOssdjaksamiseen ja alalla pysymiseen (Ali-Hokka,
2021; Hankaniemi, 2023; Hjelt, 2022; Puranen, 2019, 2021). Suuri osa tutkimuksesta on keskittynyt
asiakkaiden tai potilaiden toteuttamaan epdasiallisen kohtelun kokemuksiin (Huttunen & Rinkinen,
2019; Sutinen, 2010), mutta my0s tyOpaikan sisdlld voi syntya hdirinta- tai vikivaltakokemuksia

(Kettunen, 2022; Sisdministerid, 2021).

Tyopaikkavikivalta on yksi terveydenhuollon ammattilaisten vakavimmista stressinaiheuttajista
(Greenslade ym., 2020). Viékivallan, uhkailun ja muun epéasiallisen kohtelun kokemukset ovat
useimmissa tutkimuksissa yhteydessd loppuun palamisen riskiin (Bernaldo-De-Quirds ym., 2015;
Coskun Cenk, 2019; Lever ym., 2019; Sommovigo & Setti, 2022; Stefanowski ym., 2023) seké
masennusoireisiin, posttraumaattisen oireyhtymin kehitykseen, unettomuuteen ja kohonneeseen
itsemurhariskiin (Abbott & Whitley, 2023; Celebi & Gokkaya, 2023; Gomez-Gutiérrez ym., 2014;
Hom ym., 2017; Kang ym., 2022; Lever ym., 2019; Magnusson Hanson ym., 2023), mutta kaikissa
tutkimuksissa yhteyttd ei ole havaittu (Braun ym., 2021; Schablon ym., 2022). Epéasiallisen ja
vikivaltaisen kohtelun kokemuksen riskitekijoitd ovat tyontekijoiden liiallinen tyoméaard,

tyOyhteison ilmapiiri ja esihenkiloongelmat (Ervasti ym., 2023; van der Velden ym., 2016).

Tutkimusten vélillé ei 10ydy konsensusta epéasiallisen tai vikivaltaisen kohtelun mééritelmalle tai

mittareille. Mittarit keskittyvét joko tydyhteison sisdisiin konflikteihin tai tydyhteison ulkopuolella
tybajalla tapahtuvaan epdasialliseen kohteluun, eivét samanaikaisesti molempiin. Pelastustoimen ja
ensihoidon palvelut toteutetaan eri tavoin eri maissa, ja toisaalta epdasiallisen kohtelun maaritelmat

vaihtelevat eri kulttuureissa, joten reliabiliteetin induktio tutkimuksista toisiin voi johtaa harhaan
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(Kline, 2023, s. 25). Tyopaikkavékivallan mittarin on my0s osoitettu olevan eridvésti validi eri

turvallisuus- ja ensihoitotoimijoiden vélilld (van Reemst & Jongerling, 2021).

Téssi tutkimuksessa kehitimme epéasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun suomen- ja ruotsinkielisen
mittariston pelastusalan ja ensihoidon eri organisaatioiden kohderyhmille. Mittariston kehittiminen
on osa Pelastusopiston toteuttamaa ja Palosuojelurahaston rahoittamaa tutkimushanketta
Pelastustoimen nollatoleranssi syrjinndlle ja hdirinndlle — faktaa vai fiktiota? ja pohjautuu

aiempaan tutkimukseen seké asiantuntijaryhmien tyohon.
1.1 Epaasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun méérittely ja mittaaminen

Epaiasiallinen kohtelu voidaan ymmartdé useiden eri késitteiden kautta, eivitkd ndma ole toisiaan
poissulkevia tai selkedésti rajattuja. Syrjintd ja hdirintd ovat lainsdddannossd maaritelty
yhdenvertaisuuslain (1325/2014) 8 § 1 mom. kiellon kautta: ”Ketédén ei saa syrjid idn, alkuperdn,
kansalaisuuden, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, poliittisen toiminnan,
ammattiyhdistystoiminnan, perhesuhteiden, terveystilan, vammaisuuden, seksuaalisen
suuntautumisen tai muun henkildon liittyvin syyn perusteella” (Yhdenvertaisuuslaki, 2014).

Seksuaalinen hdirintd on lain ndkokulmasta eritelty omaksi hdirintimuodoksi (Tasa-arvolaki, 2023).

Vakavimmillaan epdasiallinen kohtelu voi esiintyé vikivaltana. Vikivallalla tarkoitetaan “vallan,
kontrollin tai fyysisen voiman tahallista kéyttdd tai silld uhkaamista siten, ettd timé kohdistuu
toiseen ihmiseen tai ihmisryhméén ja ettd tima johtaa tai voi johtaa fyysisen tai psyykkisen
vamman syntymiseen, kehityksen hdiriytymiseen, perustarpeiden tyydyttyméttd jadmiseen tai
kuolemaan” (Bildjuschkin ym., 2019). Vikivalta jakautuu siten my06s kolmeen alakisitteeseen,
fyysiseen, henkiseen ja seksuaaliseen vékivaltaan. Fyysiselld vikivallalla tarkoitetaan vékivaltaa,
’joka ilmenee henkilon ruumiillisen koskettamattomuuden tahallisena loukkauksena.”, ja henkiselld
vdkivallalla tarkoitetaan vikivaltaa, ’joka ilmenee henkilon psyykkisen hyvinvoinnin tahallisena
vahingoittamisena” (Bildjuschkin ym., 2019). Henkista vékivaltaa voidaan my0s kisitella
verbaalisena vikivaltana. Seksuaalinen vikivalta on kolmas vékivallan muoto, ”’joka ilmenee
henkilon seksuaalisen koskemattomuuden tai itsemddrdédmisoikeuden tahallisena loukkauksena”

(Bildjuschkin ym., 2019).

Epaiasiallinen kohtelu voi myds kohdistua omaisuuteen vahingontekona tai varastamisena.
Vahingonteolla tarkoitetaan rikoslaissa (39/1889) 35 luvun 1 § toisen omaisuuden oikeudettomasti
hdvittamista tai vahingoittamista. Varkaudella tarkoitetaan rikoslaissa (39/1889) 28 luvun 1 §

mukaan toisen hallusta irtaimiston anastamista (Rikoslaki, 2023).
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Tyopaikkakiusaaminen sisiltaa epdkohteliaat ja antagonistiset, toistuvat kohtaamiset henkildston
vililla (Tyoterveyslaitos, ei pvm.). Kiusaaminen voi osittain olla paillekkiistd tyopaikkavdikivallan
kanssa, ja voi myos sisdltdd syrjinnén ja hdirinndn merkkejd. Kirjallisuudessa puhutaan myos
lateraalisesta vihamielisyydestd (lateral hostilities), jolla tarkoitetaan laajasti epdystavallisia,
epakohteliaita, antagonistisia vuorovaikutustilanteita verrattavien organisaatiotasojen [henkildston]
keskuudessa” (Alspach, 2008). Tyopaikkakiusaaminen ei kuitenkaan rajoitu horisontaalisesti
samassa asemassa tyOskentelevien tydtoverien vilille, vaan voi my0s tapahtua vertikaalisesti pitkin
organisaation hierarkiaa (Tyoterveyslaitos, ei pvm.). Késittelemme tdssd artikkelissa seka

horisontaalista ettd vertikaalista tyOpaikkakiusaamista vihamielisyytend.

Madritelmét eivét ole toisiaan poissulkevia. Esimerkiksi seksuaalisen hdirinnén laillinen mééritelma
voi kattaa myds henkisté tai fyysistd vikivaltaa tai hdirintdd. TyOpaikkakiusaaminen ja
vihamielisyys voi yltyd verbaaliseksi tai fyysiseksi vikivallaksi. Eri vikivallan muotojen vélilld on
havaittu yhteyksid (van Reemst & Fischer, 2019). My®6s tekijédkontekstien vélilld on havaittu
yhteyksid: sisédiset konfliktitilanteet kuten esihenkildongelmat ennustavat ulkoisten
vikivaltakokemusten esiintyvyyttd (Ervasti ym., 2023; van der Velden ym., 2016). Omakohtaiset
kokemukset voivat my0s olla yhteydessd havaintoihin kollegoiden vilisestd tai kollegoihin

kohdistuneesta kohtelusta (Bambi ym., 2014).

Epaasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun méérittelyyn sovellamme Helen Tolhurstin ja kollegoiden
(1999) kehittdmad, Jantin ja Nordquistin (2022) suomeksi kdantdmaié tyopaikkavikivallan kuutta
ulottuvuutta. Mittari on alun perin kehitetty australialaisten ladkéreiden mittaamiseksi, mutta
sovellettu myohemmin muihin terveys- ja turvallisuusviranomaisiin. Lisddmme ulottuvuuksiin
Alspachin (2008) mééritelmén vihamielisyydestd sekd yhdenvertaisuuslain mééritelmén syrjinnésta.
Alspachin mittari on kehitetty hoitajien epdasiallisuuden kokemusten mittaamiseen. Ndiden lisdksi
alkuperdinen madritelma jakaa epéasiallisen seksuaalisen kohtelun vikivaltaan ja hdirintddn, mutta

yhdistdimme ndma yhdeksi késitteeksi rajojen héilyvyyden takia (TAULUKKO 1).

TAULUKKO 1. Epéasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun seitsemédn ulottuvuutta. Mukauttaen Jéanttia
ja Nordquistia (2022), Alspachia (2008) sekd yhdenvertaisuuslakia.

Ulottuvuus Mairitelméi

Verbaalinen vékivalta | Kasvotusten tai puhelimitse vilitetty loukkaava kielenkaytto tai
huutaminen, jonka tarkoituksena on loukata tai saada aikaiseksi pelkoa.

Fi sisdlla seksuaalista héirintda tai vakivaltaa. Verbaalista vikivaltaa
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voidaan vilittdd myo0s kirjallisena, esimerkiksi sosiaalisen median

kautta.

Omaisuuden
vahingoittaminen tai

varastaminen

Ajoneuvojen, kaluston, hoitovélineiston, henkilokohtaisen omaisuuden,
toimistotarvikkeiden tai kalusteiden rikkominen tai varastaminen seké

edelld mainittuihin kohdistunut varkauden yritys.

Uhkailu

Uhkailu, seuraaminen, tarkkailu tai muuten elehditty ilmaisu, jonka

tarkoituksena on loukata tai saada aikaiseksi pelkoa.

Fyysinen vékivalta

Fyysinen hyokkays tai sen yritys, esimerkiksi lydminen, potkiminen tai

aseen kayttd, jonka tarkoituksena on saada aikaan fyysisti vahinkoa.

Seksuaalinen héirinta

tai vakivalta

Seksuaalinen ehdottelu tai epatoivottu huomio, joka voi sisdltda
esimerkiksi ehdottelevat katseet, epdsopivat fyysiset eleet tai
sopimattomat lahjat. Pakotettu seksuaalinen teko, raiskaus tai

genitaalialueiden koskettelu sekd edelld mainittujen tekojen yritys.

Vihamielisyys Epdystavillinen, epdkohtelias, antagonistinen vuorovaikutustilanne
kahden henkilon vélilla.
Syrjinta Epétasa-arvoinen kohtelu idn, alkuperén, kansalaisuuden, kielten,

uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, poliittisen toiminnan,
ammattiyhdistystoiminnan, perhesuhteiden, terveydentilan,
vammaisuuden, seksuaalisen suuntautumisen tai muun henkil66n

liittyvdn syyn perusteella.

Epaiasiallisen ja vékivaltaisen kohtelun mittaamiseen on kehitetty monia mittareita, jotka vaihtelevat

kohtelun ulottuvuuden ja mittaustavan mukaan. Esimerkkeind voidaan pitdd Maailman

terveysjirjeston WHO:n (Maguire ym., 2018) vikivaltakokemusten mittaristo, Alspachin (2008)

lateraalisen vihamielisyyden mittaristoa, Johnsenin ja kollegoiden (2020) Staff Observation

Aggression Scale — Revised Emergency -mittaristoa, Sliter ja Boydin (2015) Victim Incivility Scale -

mittaristoa sekd Duprén ja kollegoiden (2014) Vicarious Exposure to Workplace Aggression -

mittaristoa.
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Néma mittarit eivat kuitenkaan ole validoituja suomalaisessa kontekstissa, ja operationalisoivat
usein vaihtelevia kisitteitd ja maéritelmid. Monet niistd on kehitetty tilannekohtaista raportointia
varten, eivitkd sovellu retrospektiiviseen selvittelyyn. Esimerkiksi WHO:n mittaristo kerda
padsddntoisesti tietoa viimeisimmasta vékivallan kokemuksesta, vaikka kyselytyokalun

tarkoituksena on mitata kokemuksia viime 12 kuukauden aikana (Maguire ym., 2018).

Tutkimuksessamme kdytdmme ja testaamme ylld mainittua hypoteettista seitsenulotteista

mittaristoa, koska yhdistimme ulkoisen ja sisdisen kohtelun yhdeksi késitteeksi.
1.2 Epaiasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun vaikutukset

Epaiasiallisella ja vikivaltaisella kohtelulla on useita eri terveydellisid ja tydsosiaalisia vaikutuksia,
joista vahvin ndytto liittyy tyduupumukseen (burnout). Tyduupumus on stressitila, ’jota luonnehtii
uupumusasteinen vasymys, kognitiiviset vaikeudet, kyynistynyt asenne tyota kohtaan ja heikentynyt
ammatillinen itsetunto” (Uusitalo-Arola ym., 2022). Tyduupumuksen suhdetta
viakivaltakokemuksiin ja tyOpaikkakiusaamiseen on osoitettu useassa eurooppalaisessa
tutkimuksessa, varsinkin ensihoitajien tydyhteisdissad (Bernaldo-De-Quir6s ym., 2015; Braun ym.,
2021; Coskun Cenk, 2019; Schablon ym., 2022), mutta myds pelastajien kohdalla (Stefanowski
ym., 2023).

Kéytdamme tyduupumuksen mittaamiseksi Burnout Assessment Tool (BAT)-tyokalua (Hakanen &
Kaltiainen, 2022; Schaufeli ym., 2023). Valitsimme kdyttoomme BAT-4-mittarin kyselylomakkeen
pituuden takia. Kysymykset mittaavat neljad tyduupumuksen ydinoiretta: krooninen vasymys,
henkinen etddntyminen ty0sté, kognitiivisen toiminnan héiriét sekd tunteiden hallinnan hairiot.
BAT-4-mittarin on todettu olevan vahvassa yhteydessa tyokalun pidempiin versioihin, sisdisesti
riittdvan yhtendinen, yksiulotteinen, ja ulkoisesti ldhes yhti validi kuin pidemmit mittariversiot

(Hakanen & Kaltiainen, 2022, ss. 42—43).

Epaiasiallisella ja vikivaltaisella kohtelulla on muitakin terveysvaikutuksia kuin tyduupumus, kuten
fyysisen vikivallan aiheuttamat somaattiset oireet, emotionaaliset reaktiot kuten stressi tai ahdistus,
sekd muut mielenterveysongelmat. Koska tyduupumuksen yhteys epidasiallisen kohtelun moniin eri
muotoihin on toistuvasti osoitettu tutkimuksessa, sitd voidaan hyddyntda osana mittariston ulkoista

validointia, vaikka emme tutkikaan yhteyttd tarkemmin.

1.3 Tutkimuskysymykset ja hypoteesit
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Tutkimuksen tarkoituksena on selvittda kehitetyn epéasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun mittarin
suomen- ja ruotsinkielisten versioiden kaytettdvyys. Jaamme tutkimuksen kahteen osatutkimukseen.

Ensimmadisen eksploratiivisen osatutkimuksen tutkimuskysymys on:
1. Mika on epdiasiallisen ja vékivaltaisen kohtelun mittariston faktorirakenne?

Toisessa osatutkimuksessa tarkastelemme ensimmaisesséd osatutkimuksessa selvitetyn

faktorirakenteen validiteettia ja invarianssia:

Onko mittaristo ulkoisesti validi tyduupumuksen mittariston kanssa?
Onko mittaristo invariantti kaikissa organisaatioryhmissa?
Onko mittaristo invariantti pelastajien ja ensihoitajien joukossa?

Onko mittaristo invariantti sekd suomeksi ettd ruotsiksi?

AN T

Onko mittaristo invariantti yhteydenottomenetelmien vélilla?

Toinen osatutkimus on konfirmatorinen, joten asetamme seuraavat kysymyksid vastaavat

hypoteesit:
H1: Faktorimalli on tilastollisessa yhteydessa tyduupumukseen.
H2: Faktorimalli on invariantti jokaisessa kohderyhmaissa.
H3: Faktorimalli on invariantti pelastajien ja ensihoitajien ryhmissa.
H4: Faktorimalli on invariantti eri kieliversioissa.
HS5: Faktorimalli on invariantti eri yhteydenottomenetelmill.
2 Menetelmiit
2.1 Kohderyhma

Kyselylld on neljd kohderyhmaii: pelastuslaitoksen henkilstd, sopimuspalokuntien ja

palokuntayhdistysten henkil6sto ja jdsenet, pelastusalan valtakunnallisten jérjestdjen henkilostod
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seki koulutusorganisaatioiden henkildst ja opiskelijat! (TAULUKKO 2). Sopimuspalokuntien ja

palokuntayhdistysten kohdalla rajaamme nuoriso-osastot kohderyhmin ulkopuolelle.

TAULUKKO 2. Kohderyhmien koot ja sukupuolijakaumat.

Kohderyhmi Maira (n) Sukupuolijakauma (jos
tiedossa)
Pelastuslaitokset Noin 8100 Noin 90 % miehié, noin 10 %
naisia (Pelastusopisto, 2024)
- Pelastajat Noin 4000 (Pelastusopisto, (ei tiedossa)
2024)
- Ensihoitajat Noin 3400 (Terveyden ja (ei tiedossa)
hyvinvoinnin laitos, 2021)
- Muu henkil6sto Noin 700 (Pelastusopisto, (ei tiedossa)
2024)
Sopimuspalokunnat ja Noin 25000 (Suomen Noin 83 % miehid, noin 16 %
palokuntayhdistykset Sopimuspalokuntien Liitto, naisia, noin 1 %
2024) muunsukupuolisia (Suomen
Sopimuspalokuntien Liitto,
2024)
- Halytyskelpoiset Noin 14000 (Aalto ym., 2021, | Noin 90 % miehid, noin 10 %
sopimuspelastajat s. 9; Pelastusopisto, 2024) naisia (Pelastusopisto, 2024)
Valtakunnalliset jarjestot 737 (ei tiedossa)
Koulutusorganisaatiot 686 (ei tiedossa)

1 Tiedot pyydetty organisaatioilta puhelimitse ja sdhkGpostitse ajanjaksolla 11.3.-14.3.2024.

! Pelastusalan koulutusten vihimmaiisvaatimukset ovat 18 vuoden ik, jolloin kohderyhmiissi ei ole mahdollista olla
tutkimuksen ikérajauksen alittavia henkilditd (Laki Pelastusopistosta, 2006, osa 18).
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Suomen 22 pelastuslaitosta koostuvat operatiivisesta henkildstostd sekéd hallinnollisesta
henkilostostd. Operatiivinen henkilosto jaetaan neljddn tasoon. Ylin johto kisittaa
paéllystotehtavissd tyoskentelevid esihenkildaseman henkiloitd, kuten pelastuspddllikot.
Keskijohdon henkil6sto on paillystdd tai alipadllystod, joka johtaa tiettyd rajattua ryhmaa,
esimerkiksi paloasemaa, ja toimii henkiloston l&hiesihenkiloiné. Alin johto on padsdantdisesti
alipddllystoad ja toimii esimerkiksi pelastusyksikon 1dhiesihenkilond. Suorittavaan henkiléstoon
kuuluu pelastajat ja ensihoitajat. Néiden lisdksi pelastuslaitoksella voi tydskennelld hallinnollista

henkilostdd, jotka eivit osallistu operatiiviseen toimintaan.

Palokuntayhdistykset ovat yhdistyksid, jotka toteuttavat pelastusalan hilytys- ja harrastustoimintaa
omalla alueellaan. Palokuntayhdistys voi tehdd sopimuksen hyvinvointialueen pelastuslaitoksen
kanssa hélytystoimintaan osallistumisesta, jolloin puhutaan sopimuspalokunnasta.
Sopimuspelastajat toimivat sivutoimisena henkildstond pelastuslaitoksella ja osallistuvat
pelastuslaitosten koordinoimaan pelastustoimintaan. Sopimuspalokuntien operatiiviset toimijat,
hdlytysosasto, seuraavat samaa organisaatiorakennetta kuin pelastuslaitokset. Palokuntayhdistyksen

toimijat voivat myos osallistua ei-operatiiviseen toimintaan, kuten onnettomuuksien ehkdisyty6hon.

Pelastusalan valtakunnallisia jdrjestojd on kohdepopulaatiossamme kolme: Suomen Pelastusalan
Keskusjarjesté (SPEK), Suomen Palopééllystoliitto (SPPL) ja Suomen Sopimuspalokuntien Liitto
(SSPL). Jarjestot suorittavat edunvalvontaan liittyvad toimintaa ja toteuttavat muun muassa

tadydennys- ja siviilikoulutusta seki tutkimustoimintaa.

Pelastusalalla on kaksi koulutuslaitosta: Pelastusopisto ja Helsingin pelastuskoulu?. Molemmissa
koulutuslaitoksissa on opetushenkil6d, opiskelijoita sekd hallinnollista henkildstoa.

Pelastusopistossa tyOskentelee lisdksi asiantuntijoita tutkimus- ja kehittdmistoiminnassa.
2.2  Yhteydenottomenetelmit

Aineisto kerdtddn verkkokyselylld syksylld 2024. Yhteydenottomenetelmét ovat johdon kautta
vilitetty kutsu, toimistojen tai kirjaamoiden kautta vilitetty kutsu ja pelastusalan mediassa vilitetty

kutsu (TAULUKKO 3).

2 Emme kisittele tdssd tutkimuksessa ensihoidon koulutusorganisaatioita.
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TAULUKKO 3. Sdhkopostiyhteydenotot kohdeorganisaatioittain.

Yhteydenotto- | Pelastuslaitokset Sopimus- Valtakunnalliset | Koulutus-
menetelma palokunnat ja | jirjestot organisaatiot
palokunta-
yhdistykset
Johdon kautta | Pelastusjohtajille Suomen Jérjestdjen Rehtoreille ja
Pelastusalan hallituksille, vastuualue-
Ensihoitopadllikoille |\ o iirjeston | johtajille ja/tai johtajille
kautta toimitusjohtajille
pelastusliittojen
johdolle, ja sité
kautta
yhdistysten
johdoille
Toimistojen ja | Hyvinvointialueiden | Suomen Jarjestojen Viestinté-
kirjaamoiden | kirjaamoihin ja Pelastusalan viestintdvastaaville | vastaaville tai
kautta pelastuslaitosten Keskusjdrjeston | tai toimistoille toimistoille
viestinnille kautta
pelastusliittojen
viestintdén, ja
sitd kautta
yhdistyksille
Pelastusalan Tiedotteet: Pelastusalan ammattilainen, Palokuntalainen, Pelastustieto
media,
verkkopalvelut Mainokset: Pelastusalan ammattilainen, Palokuntalainen, Pelastustieto
jauutiskirjeet | Verkkopalvelujen uutiset: Pelastustoimi.fi, Pelastuslaitokset.fi, Palokuntaan.fi
Uutiskirjeet: Suomen Pelastusalan Ammattilaiset, Suomen Sopimuspalokuntien
Liitto, Suomen Pelastusalan Keskusjarjesto
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Jokaiselle kutsumenetelmaille laaditaan oma vastaamislinkki kyselyyn. Tdéméan avulla saamme
selville mink& yhteydenottomenetelmin kautta kyselyyn vastattiin. Monien
yhteydenottomenetelmien avulla pyrimme vdhentdméan valikoitumisharhaa (Protogerou & Hagger,

2020).
2.3 Eettisyys

Tutkimus téyttdd luonteeltaan Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ennakkoarviointiohjeen kohdan 5
(Tutkimuksella on riski altistaa tutkittavia arkielamén rajoja ylittéville henkiselle haitalle)

kysymysten arkaluonteisuuden vuoksi (Tutkimuseettinen neuvottelukunta, 2019).

[td-Suomen yliopiston ihmistieteiden tutkimuseettinen toimikunta on kdynyt tutkimuksen lépi ja

puoltanut tutkimuksen toteutusta (lausunto nro 11/2024).

Epaasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun kokemukset ovat sensitiivisid kokemuksia, joiden
paljastuminen voi vaikuttaa olennaisesti vastaajan terveyteen ja turvallisuuden tunteeseen.
Arvioinnin mukaisesti olemme suunnitelleet kyselytiedon anonymisoinnin
(anonymisointisuunnitelma liitteissd). Anonymisointi toteutetaan heti tiedonkeruun pédtyttya, ja

analyysit toteutetaan anonymisoidulla aineistolla.
2.4 Mittarit
2.4.1 Epaasiallinen ja vikivaltainen kohtelu

Mittaamme epéasiallista ja vakivaltaista kohtelua neliosaisella mittarilla, jonka jokaisessa osassa on

yksi kysymys kustakin kohtelun seitsemastd ulottuvuudesta (yhteensd 28 muuttujaa). Osat ovat:

Omakohtaiset kokemukset organisaation sisilld
Havaitut kokemukset organisaation sisdlld

Omakohtaiset kokemukset organisaation ulkopuolella

el A

Havaitut kokemukset organisaation ulkopuolella

Omakohtaiset ja havaitut kokemukset on aikaisemmin osoitettu korreloivan (Bambi ym., 2014),
kuten my®s organisaation sisdlld tapahtuvat ja ulkopuolelta tulevat kokemukset (Ervasti ym., 2023;
van der Velden ym., 2016). Asetamme siksi kaikki 28 muuttujaa yhteen faktorimalliin, jolloin

hypoteettista ulottuvuutta kohden on nelji instrumenttia.

10



207
208
209
210
211

212
213
214
215
216

217

218
219
220

221
222
223
224

225
226

Epaasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun mittarin validointi

Osiot kysyvit vastaajan viimeisen 12 kuukauden aikana kohtaamaa tai havaitsemaa epéasiallista tai
vikivaltaista kohtelua, joiden seitsemén ulottuvuutta on médritelty kuten aiemmin (TAULUKKO
1). Osiot ovat samat suomen- ja ruotsinkielisissd kyselylomakkeissa. Vastausvaihtoehdot ovat: en
ollenkaan, harvemmin kuin kerran kuukaudessa, kerran kuukaudessa, useita kertoja kuukaudessa,

kerran viikossa, useita kertoja viikossa, kerran péivéssd, ja useita kertoja paivassa.

Mittaristoa kehittdneeseen asiantuntijatydryhmién on osallistunut edustajia sisdministeriosta,
Tyoterveyslaitokselta, pelastusalan jérjestoistd, alan oppilaitoksista seka kaikilta pelastuslaitoksilta.
Kirjallisuuskatsauksen avulla koostimme vuosina 2010-2023 tehtyjen pelastusalan ja ensihoidon
epdasiallisen kohtelun tutkimuksista sopivat kyselyt yhdeksi tyokaluksi, jota muokattiin

asiantuntijatydryhmén kommenttien perusteella ennen eettisen arvioinnin pyyntoa.
2.4.2 Tyouupumus

Mittaamme tyouupumusta Tyoterveyslaitoksen kehittiméalla Burnout Assessment Tool-tykalun
neljan véittdmain versiolla (Hakanen & Kaltiainen, 2022). Vastausvaihtoehdot ovat: ei koskaan,

harvoin, joskus, usein, ja aina. Viittdmat esitetddn alla, tyduupumuksen osa-alueet suluissa:

e Tunnen itseni henkisesti uupuneeksi tydsséni (krooninen visymys)
¢ En ole kiinnostunut enkd innostunut tydsténi (henkinen etdintyminen)
e Minun on vaikea pysyé tarkkaavaisena tydsséni (kognitiivisen toiminnan hiiriot)

e En pysty hallitsemaan tunteitani tyosséni (tunnehallinnan héiriét)

Mallinnamme tyéuupumusta yhden faktorin mallilla (KUVIO 1). Faktorilataukset rajataan
Tyo6terveyslaitoksen mittaamiin latauksiin (Hakanen & Kaltiainen, 2022; Schaufeli ym., 2023).

11
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Tyduupumus

.67

.66

.54

.70

Krooninen vasymys

Henkinen
etaantyminen

Kognitiivisen

L [Tunnehallinnan hairiét
toiminnan hairiét

KUVIO 1. Tyéuupumuksen faktorimalli, esitetty kompaktissa muodossa. Luvut ovat

faktorilatauksia.

2.5 Kontrollimuuttujat

Kédytdmme seuraavia muuttujia kontrolleina mittausinvarianssin testaamisessa: kohderyhma,

ammattiasema, kyselyn kieliversio ja yhteydenottomenetelma.

Kohderyhmdit ovat jaettuna neljadn kategoriaan: pelastuslaitos, sopimuspalokunta tai

palokuntayhdistys, pelastusalan valtakunnallinen jirjestd, koulutusorganisaatio. Ammattiasemina

tarkastamme pelastajien ja ensihoitajien mallien invarianssin erikseen. Kyselyn kieliversioita on

kaksi: suomi ja ruotsi. Yhteydenottomenetelmdit jactaan kolmeen kategoriaan: johdon kautta,

kirjaamoiden tai toimistojen kautta, ja pelastusalan median kautta.

2.6 Tilastollinen voima ja alfataso

Estimoimme otoskoot semPower-paketilla (Moshagen & Bader, 2023) oletuksiin RMSEA (root

mean square error of approximation) < .05 viiden prosentin alfatasolla ja 80 prosentin voimatasolla

neljélle eri faktorirakenteelle (TAULUKKO 4). Otoskoot koskevat myds konfirmatorista analyysia

sekd invarianssitestausta, mikéli rakenteelle ei tehdd muita muutoksia tai latausrajauksia.

TAULUKKO 4. 4 priori otoskoot eri faktorirakenteille. Estimoitu semPower-paketissa kayttden
asetuksia RMSEA < .05, alfa = .05, voima = .80.

Faktoriméaira

Tarvittava otoskoko

Mallin vapausasteet

Yksi faktori

N=>283

df =350

12
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Kaksi faktoria N > 86 df =323
Kolme faktoria N>91 df =297
Nelja faktoria N=>95 df=272

2.7 Katoanalyysi

Tarkistamme kyselyn vastausprosentit vertaamalla kohderyhmikohtaisia vastaajamairia
kohderyhmien populaatiokokoon. Tarkistamme myos kohderyhmien sisdisen kadon Littlen MCAR-
testilld (p < .05). Tarkistamme katomekanismin jokaisen epéasiallisen tai vikivaltaisen kohtelun ja
tyduupumuksen mittarilla erikseen ristiintaulukoinnilla ja y*-testilli. Jos kysymyskohtaiset erot
vastaamatta jattdneiden médrdssd ovat ei-merkitsevid (p < .05), tai merkitsevid mutta alle viisi
prosenttiyksikkod kooltaan, toteamme sisdisen kadon merkityksettoméksi (Enders, 2010, ss. 17—

21).
2.8 Tilastolliset menetelmit
2.8.1 Osatutkimus 1: Eksploratiivinen faktorianalyysi

Ensimmaisessé osassa toteutamme eksploratiivisen faktorianalyysin (EFA) 30 prosentin (véhintdan

n = 200) satunnaisotokseen.
Datan sopivuutta EFA-menetelméén selvitetdén seuraavilla kriteereilla:

1) Jokaisen vastaajan Mahalanobiksen etdisyyden p > .001
2) Kaiser-Mayer-Olkin-suure KMO > .80

3) Bartlettin sfadrisyystestin p <.05

4) Korrelaatiomatriisin determinantti > .0001

5) Jokaisen muuttujan varianssisuurennusfaktori VIF < 10

Mahalanobiksen etdisyyden p-arvorajan alittaminen johtaa vastaajan poistamiseen mallista.
Jatkamme mallintamista vain, jos kaikki kriteereistd 2—4 tiyttyvat. Poistamme muuttujan

mallinnuksesta, jos VIF > 10.

Arvioimme materiaalin dimensionaalisuuden Hullin menetelmalla (Lorenzo-Seva ym., 2011)

kdyttden sopivuusmittarina CFI-indeksia.

13
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Kéytdamme suurimman uskottavuuden ekstraktiomenetelmad (ML). Késittelemme puuttuvat arvot
tdyden informaation suurimman uskottavuuden menetelmalld (FIML). Jos tuloksena on useampi

faktori, kiytdamme Direct Oblimin -rotaatiomenetelmalld (Matsunaga, 2010).

Sisdllytimme muuttujan faktoriin, jos sen faktorilataus on yli .40 ja sen suurimman ja toiseksi

suurimman faktorilatauksen erotus on vihintdéan .30 (Matsunaga, 2010).
2.8.2 Osatutkimus 2: Konfirmatorinen faktorianalyysi

Toisessa osassa kdytimme vastaajia, jotka eivét olleet satunnaisvalittuja ensimmdiisen tutkimuksen
asetelmaan. Epéasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun mittarin validoinniksi teemme konfirmatorisen

faktorianalyysin robustilla ML-menetelmaéll4. Puuttuvat vastaukset késitellddn FIML-menetelmalla.

Mittarin ulkoisen validiteetin tarkastelussa hydodynnetdin aikaisemmassa tutkimuksessa havaittuja
suhteita validoinnin alaisen kisitteen ja muiden ilmididen vélilla (ennustevaliditeetti) korreloimalla
mittarin faktorit tydbuupumuksen faktoriin. Mittari todetaan ulkoisesti validiksi, jos ndemme
positiivisen (7 > 0), merkitsevén (p < .05) suhteen mittarin ja aikaisemmin validoidun

tyduupumusmittariston vélilld (McDonald, 2011, s. 222).

Erotteluvaliditeettia mitataan korreloimalla epéasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun yksittdiset
mittarit tyduupumuksen yksittdisiin mittareihin. Jos korrelaatiot eivét ole liian suuria (r <.90),

toteamme ettd kohtelun muuttujat eivét mittaa samaa ilmiota kuin tyduupumuksen mittarit.

Konvergenssivaliditeettia mitataan tarkastamalla epéasiallisen ja vikivaltaisen kohtelun muuttujien
vélinen korrelaatiomatriisi faktoreittain. Jos mittari osoittaa korkeaa konvergenssivaliditeettia,
muuttujien tulisi korreloida toistensa kanssa merkittavasti. Konvergenssivaliditeetin vertailukohteet

riippuvat ensimmaisen tutkimuksen tuottaman mallin dimensionaalisuudesta.

Mallin sopivuuden toteamiseksi (sekd yleisen mallin tasolla ettd mittausinvarianssitesteissé)
kiytimme globaalin ja paikallisen sopivuuden testeji: x*-testi (p > .05), RMSEA, CFI (comparative
fit index) ja SRMR (standardised root mean square residual). Positiivinen y>-testi (malli sopii
globaalisti hyvéksyttavisti) ei vield takaa paikallista sopivuutta (yksittdiset mittarit sopivat

hyviksyttavisti; Kline, 2023, s. 158), joten tarkastamme myds modifikaatioindeksit.

Sopivuusindeksit on osoitettu herkiksi usealle eri mallin spesifikaation ominaisuudelle (Niemand &
Mai, 2018). Vilttddkseen tyyppi I ja Il virheiden paisumista kdytdamme dynaamisia raja-arvoja (Mai

ym., 2021; McNeish & Wolf, 2023; Niemand & Mai, 2018). Simuloimme raja-arvot Wolfin ja
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McNeishin dynamic-paketilla (Wolf & McNeish, 2023). Raja-arvot simuloidaan otoksen lopullisen
otoskoon mukaisesti. Hyviksymme mallin, jos véhintddn kaksi sopivuusindeksid kolmesta ovat

raja-arvojen sisdlld.

Mallin hyvéksyttavian sopivuuden jilkeen tarkastelemme mittariston mittausinvarianssia neljalla
tasolla: rakenneinvarianssi, (configural invariance), heikko invarianssi (weak or metric invariance),
vahva invarianssi (strong or scalar invariance) ja tiukka invarianssi (strict or residual invariance).
Tarkastus tapahtuu askeleittain véhiten rajoittavasta invarianssimuodosta eniten rajoittavaan

muotoon. Invarianssi testataan jokaiselle kontrollimuuttujan kategorioille erikseen.
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