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Téassa tutkimuksessa selvitettiin resilienssin sukupuolieroja ja sen yhteytta tydon imuun COVID-19-pandemian
aikana. Tutkimuksen teoreettisena taustana toimi tydn vaatimusten ja voimavarojen malli. Ensinnakin
tutkimme, eroaako miesten, naisten ja muunsukupuolistentai sukupuoltaan maarittelemattomien
itsearvioima resilienssi toisistaan. Oletimme, ettd miesten resilienssi olisi naisten resilienssia korkeampaa.
Toiseksi tutkimme, miten resilienssi ennustaa tydn imua, ja lisdksi onko tdssa sukupuolittaisia eroja. Oletimme
JD-R-mallin mukaisesti resilienssin toimivan yksilllisend voimavarana, joka ennustaa voimakkaasti tyon
imua, ja tdman yhteyden olevan miehilla heikompi.

Poikkileikkausaineisto kerattiin sahkoiselld kyselylla tutkimushankkeessa Turvallisesti etéana. Vastaajat
(N = 1287) olivat Turun yliopiston tydntekijéita. Sahkdinen kysely toteutettiin aikavalilla 28.9.— 11.10.2020.
Vastaajista 66,4 % olivat naisia. Heista opetus- ja tutkimushenkildstéon kuului 51,2 % ja tukipalveluissa
tyoskenteli 36,8 %. Vastaajien keski-ikd oli noin 45 vuotta. Noin 80 % kaikista vastaajista tyOskenteli
tutkimuksen aikana paasaantdisesti etdnd COVID-19-pandemian vuoksi.

Sukupuolten valilla esiintyvia eroja resilienssissa tarkastelimme erillisilla kahden riippumattoman otoksen
t-testeilla. Resilienssin yhteyttd tydén imuun analysoimme Pearsonin tulomomenttikorrelaatiokertoimilla ja
yksinkertaisilla lineaarisilla regressioanalyyseilla. Aineistosta jatimme pois ne vastaajat, jotka eivat olleet
vastanneet kaikkiin sukupuolta, resilienssia tai tydn imua koskeviin kysymyksiin.

Miehilla todettiin ensimmaisen hypoteesin mukaisesti ja aiempia tutkimustuloksia mukaillen olevan
keskimaarin naisia korkeampi resilienssi. Resilienssin ja tyén imun valilta 16ytyi positiivinen yhteys,
ja resilienssin vaihtelu ennusti noin viidesosan tydén imun vaihtelusta. Myds nama tulokset mukailivat
hypoteesia ja tukivat lisdksi ajatusta resilienssista yksil6llisena voimavarana tyon vaatimusten ja voimavarojen
mallissa. Resilienssin ja tydn imun valinen suhde ei hypoteesista poiketen eronnut sukupuolittain. Aineistoon
kuuluneiden muunsukupuolisten maara oli hyvin pieni, eikd tilastollisesti merkitsevia tuloksia
heidan resilienssistaan verrattuna muiden sukupuoliryhmien resilienssiin saatu.

Tutkimuksen valossa vaikuttaa, ettda tyontekijdiden resilienssiin panostaminen voi osoittautua
hyodylliseksi myos tydn imun kasvattamisen kannalta. Korkeasta tyon imusta hyotyvat seka tyontekijat etta
tydnantajat. Sukupuolten valisten resilienssierojen jatkotutkimukseen tulisi panostaa, jotta voitaisiin
tarvittaessa pohtia resilienssid kohottavien  toimien tdsmakohdennusta sekd tydeldmassd ettd sen
ulkopuolella.
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JOHDANTO

COVID-19-pandemian aiheuttamat laajat ja dkkindiset muutokset tydeldméssd ovat voineet uhata
tyohyvinvointia. Esimerkiksi ensimmadistd kertaa etdtyoskentelyn opetteleminen tai uusien
terveyssuositusten huomioiminen ovat voineet vaatia
tyohyvinvointia suojaavia yksil6llisid voimavaroja. Tarvitaankin tietoa voimavaroista, jotka voivat
suojata ja  tukea  tyOhyvinvointia  pandemian  aikana. Yksi tidllainen voimavara saattaa
olla resilienssi. COVID-19-pandemian aikana tehtyjd tutkimuksia voidaan mahdollisesti hyodyntiaa
myo0s muissa tulevissa poikkeustilanteissa, kuten ilmastonmuutoksesta aiheutuvissa kansainvélisissé
kriiseissd. Tdmd  tutkimus  huomioi ~ COVID-19-pandemian resilienssitutkimuksessa muuten
vihemmille huomiolle jdédneitd tyShyvinvoinnin myonteisid ilmiditd, kuten tyon imua. Tdssé
tutkimuksessa selvitetdén, miten resilienssi on eri sukupuolilla yhteydessd tyon imuun COVID-19-

pandemian aikana seké resilienssin kokemisessa esiintyvid mahdollisia sukupuolieroja.

Resilienssi

Resilienssilld tarkoitetaan muun  muassa  kykyd sopeutua  stressaaviin  tilanteisiin,  valttda
sairastuminen merkittdvistd vaikeuksista huolimatta ja toimia keskiarvoa paremmin riippumatta

stressistd ~ tai  vaikeuksista  (Smith  ym.,  2008). Smith ja  kumppanit  (2008)

madrittelevit resilienssin nimenomaan stressista toipumiseksi tai
palautumiseksi. Korkean resilienssin omaava henkilo selviytyy yleensd
vaivattomasti vaikeista tapahtumista ja paasee niiden jélkeen nopeasti takaisin
jaloilleen. Resilienssin 1dhikésitteitd ovat esimerkiksi sisu, sopeutumiskyky ja

herkkyys. Resilienssid tarvitaan erityisesti, kun yksilo kokee vastoinkdymisid tai stressid. Toisaalta
myo0s yhteiskunnallisesti haastavat tapahtumat, kuten lama tai nykydin COVID-19-pandemia,
saattavat korostaa resilienssin merkitysta.

Koska Smithin ja kumppaneiden (2008) resilienssin mééritelmi on vihemmén
kéytetty, esittelemme my0s tutkimuksia, joissa resilienssid pidetddn pysyvdnd ja osittain
synnynndisend piirteend (engl. trait resilience) (Fletcher & Sarkar, 2013). Tdmid on meistd
perusteltua, koska Smithin ja kumppaneiden (2008) mééritelmé ja piirreresilienssin mééritelmat ja

mittarit ovat melko samankaltaisia. Piirreresilienssin on todettu olevan yhteydessd parempaan
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mielenterveyteen. Hu, Zhang, & Wang (2015) havaitsivat kattavassa meta-
analyysissédén piirreresilienssin olevan negatiivisesti yhteydessd mielenterveyteen heikentdvisti
vaikuttaviin tekijoihin, kuten masennukseen, ja positiivisesti yhteydessd mielenterveyttd yllapitéviin
tai kohottaviin tekijoihin, kuten elamantyytyviisyyteen. Edelleen havaittiin
sukupuolen moderoivan piirreresilienssin ja mielenterveyden vélisid yhteyksid siten, ettd miehilld
yhteys on heikompi. Lisdksi vastoinkdymiset moderoivat piirreresilienssin ja mielenterveyden vélisid
yhteyksid, niin ettd yhteys oli suurempi ryhméssi, jossa vaikeuksia oli koettu.

Resilienssin tutkiminen — on  tdrkedd,  silld resilienssi auttaa  palautumaan  vaikeista
kokemuksista ja ylldpitdd psykologista hyvinvointia (Rios-Risquez, Garcia-Izquierdo, Sabuco-
Tebar, Carrillo-Garcia, & Solano-Ruiz, 2018; Smith ym., 2008). Resilienssilli on monia suojaavia
vaikutuksia  eldméntapahtumista johtuvia kielteisid terveysseurauksia ~ vastaan (mm. Gao ym.,
2017; Gooding, Hurst, Johnson, & Tarrier, 2012). Resilienssin on todettu suojaavan muun muassa
siltd, ettei stressi etene uupumusasteiseksi  vdsymykseksi (Arrogante & Aparicio-Zaldivar,
2017); Hao, Hong, Xu, Zhou, & Xie, 2015). Se voidaan siis ndhdé erddnlaisena puskurina stressin
vaikutuksille seké tydssi ettd tyon ulkopuolella.

Sukupuolten vélilld on havaittu eroja sekd Smithin ja kumppaneiden (2008) ettd muilla mittareilla
tutkittuna. Monet tutkimukset viittaavat sithen, ettd miesten resilienssi on korkeampi kuin
naisten (mm. Zhang, 2020; Masood, Masud, & Mazahir, 2016; Bozdag, & Ergiin, 2020). My0s
viimeaikaiset COVID-19-pandemian aikana tehdyt resilienssitutkimukset ndyttdisivdt puoltavan
tulosta miesten korkeammasta resilienssistd (esim. Bozdag, & Ergiin, 2020). Poikkeavia tuloksia,
joiden mukaan naisten resilienssi on korkeampi kuin miesten, on kuitenkin myds saatu
(Ferreira, Adolph, Hall, & Buttell, 2019; Isaacs, 2014). Ristiriitaisia tuloksia on
selitetty esimerkiksi keskiméaardistd korkeammassa asemassa, kuten johtotehtdvissd tai yliopiston
dekaanina, toimivien naisten korkeammalla resilienssilld verrattuna yhtd korkeissa tyotehtdvissé
toimiviin miehiin (Isaacs, 2014; Zhang, 2020). Toisaalta on myds esitetty ajatus siitd,
etteivit resilienssimittarit huomioisi sukupuoleen liittyvid rooleja, sosiaalisia odotuksia, ndkemyksid
ja ympdristotekijoitd, minkd vuoksi naiset saisivat resilienssid mitatessa matalampia pisteitd
(Hirani, Lasiuk, & Hegadoren, 2016). Muunsukupuolisten resilienssid on tutkittu usein yhdessa
transsukupuolisten resilienssin kanssa, jolloin resilienssid on ldhestytty vdhemmistdjen stressi-
ja resilienssikokemuksien arvioinnin ~ kautta  (Chavanduka, Gamarel, Todd, & Stephenson,
2021; Poquiz, Coyne, Garofalo, & Chen, 2021; Todd, ym., 2019). Oletamme néiden tutkimusten
perusteella meidénkin aineistossamme miehilld olevan keskiméérin korkeampi resilienssi kuin
naisilla. Aikaisemman tutkimuksen perusteella emme tiedd, mika

on muunsukupuolisten resilienssin taso ylipdénsa tai verrattuna naisiin tai miehiin.
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Tyon imu

Ty6n imu on ty0hyvinvointikokemus, jota luonnehtivat korkea mielihyvd ja korkea
virittdytyneisyys (Schaufeli, Salanova, Gonzéalez-Roma4 ja Bakker, 2002). Tyon imulle on useita
médritelmid, ja tdssd tutkimuksessa kéytetdén vakiintunutta Schaufelin, Salanovan, Gonzalez-
Roma ja Bakkerin (2002) miéritelmaa. Sen mukaan tyon imu jakautuu kolmeen ulottuvuuteen, joita
ovat tarmokkuus (engl. vigor), omistautuminen (engl. dedication) ja ty6hon uppoutuminen
(engl. absorbtion). Tyon imua kokevat tyontekijat kokevat energisti ja todellista yhteyttd
tyotehtdviinsd ja kokevat olevansa kykenevid toimimaan tdysin tdidensd vaatimusten mukaisesti
(Schaufeli, Salanova, Gonzalez-Rom4, & Bakker, 2002). Tyon imu on positiivinen, tyydytysta
tuottava ja tyOkeskeinen mielentila ~ (Upadyaya &  Salmela-Aro,  2020). Tydon imu  on
myOs suhteellisen pysyvi tunne- ja motivaatiotila (Schaufeli ym., 2002). Yksilon kokema tyon imu
ennustaa  siis  hinen tyon imunsa tasoa myOhempdnd ajankohtana. Lisdksi  tyon
imu on yhteydessé positiivisiin seurauksiin, kuten vdhdisempdin masennusoireiluun ja suurempaan
elimintyytyvédisyyteen (Hakanen & Schaufeli, 2012). Usein tyon imua kokevat tyontekijat
suoriutuvat tyotehtdvistddn muita paremmin (Mékikangas & Hakanen, 2017). Tyon imun kokemusta
edesauttavat muun muassa selkedt tavoitteet, viliton palaute toiminnasta sekd hallinnan tunne
(Hakanen, 2014).

Tyon imun ldhikésitteitd ovat tydssd viihtyminen, tyoholismi sekd flow-tila (Hakanen,
2005). Tyossa vithtyminen miéritelladn korkean mielihyvdn mutta matalan vireystason tilaksi, kun
taas tyoholismi sisdltdd tyon imulle tyypillisen vireystason, mutta mielihyvéin sijaan sithen liittyy
stressid tai ahdistusta. Tyon imu on tyduupumukselle vastakkainen, mutta siitd erillinen kokemus
(Schaufeli, Salanova, Gonzalez-Roma, & Bakker, 2002). Eri tyontekijdt voivat kokea eri tasoista
uupumusasteista visymysté ja tyon imua samanaikaisesti (Upadyaya & Salmela-Aro, 2020). Flow-
tilan kisitteestd taas tydn imu  eroaa muun muassa pysyvyydessddn (Hakanen 2014). Siind
missé flow-tila viittaa yksittdisiin huippuhetkiin, tyon imu on pidempiaikainen mieliala. Flow-tila ei
myOskddn viittaa yksinomaan ty6hon liittyviin kokemuksiin.

Tyoterveyslaitoksen vuosina 2001-2013 kerddmén aineiston mukaan suomalaisista tyon imua
kokee paivittdin 22 %, ja yli kolmannes suomalaisista kokee tyon imua ainakin muutaman kerran
viitkossa (Hakanen, 2014). Tyon imua kokee péivittdin vihintdin kymmenesosa jokaisella tutkitulla
alalla, et vain tieto- ja asiantuntija-aloilla, kuten joskus ajatellaan. Tdssd koronapandemian
aikaisessa tutkimuksessa tyon imua saattaa esiintyd vdhemmaén, esimerkiksi siksi, ettd etityd on

vienyt monia  tyon  voimavaroja, kuten sosiaalisia suhteita, ja  tuonut lisad

3



kuormitustekijoitd. Pandemia on saattanut vaikuttaa joidenkin tyontekijoiden resilienssiin tai tyon
imuun heikentivasti. Keviilld 2020 tyon imu vaikuttaisikin heikentyneen niilld yksiloilld, joiden
tyon imu oli jo ennestdin matala (Mékikangas, Juutinen, Oksanen, & Melin, 2020). Alustavien
tulosten mukaan pandemian pitkittyessa erityisesti nuorten tyontekijoiden tyon imu on kddntynyt
laskuun (Tyoterveyslaitos, 2021). Toisaalta pandemian alkupuolella tyén imun on todettu nousseen

osalla tyontekijoistd (Tyoterveyslaitos, 2021; Méakikangas, ym., 2020).

Resilienssin ja tyon imun yhteydet

Resilienssin ja tyon imun yhteyksid voi selittdd tyon vaatimusten ja voimavarojen mallilla. Tyon
vaatimusten ja voimavarojen mallin (engl. Job demands-resources) eli JD-R-
mallin mukaan tyohyvinvointiin, kuten tyon imuun, vaikuttavat sekd tyohon liittyvét ettd
henkilokohtaiset vaatimukset ja voimavarat (Demerouti, Bakker, Nachreiner,
& Schaufeli, 2001; Hu, Schaufeli, & Taris, 2011; Schaufeli, & Bakker, 2004). Kisittelemme tissi
tutkimuksessa resilienssid yksilollisend voimavarana. Tyon vaatimukset ovat psyykkisié, sosiaalisia
tai organisaatioon liittyvid tekijoitd, jotka edellyttdvdat jatkuvaa fyysistd tai psyykkistd
ponnistelua, joka johtaa fysiologiseen tai psykologiseen oireeseen. Tyon voimavarat ovat puolestaan
fyysisid, psykologisia, sosiaalisia tai organisaatioon liittyvid tekijoitd, jotka auttavat vastaamaan tyon
vaatimuksiin (Demerouti, Bakker, Nachreiner, & Schaufeli, 2001). Tyon voimavarat edesauttavat
tyoOtavoitteiden saavuttamista, vahentivét tyon vaatimuksia, stimuloivat henkilokohtaista kasvua ja
kehitystd. (Demerouti, Bakker, Nachreiner, & Schaufeli, 2001).

Yksilolliset voimavarat ovat JD-R-malliin mydhemmin liitetty komponentti, joilla ajatellaan
olevan tydon  voimavarojen  kaltaisia itsendisid yhteyksid lukien  tyon  imuun (Bakker &
Demerouti, 2017). Lisdksi tyon voimavarojen ja yksilollisten voimavarojen voidaan véittdd olevan
vastavuoroisessa  suhteessa  keskenddn,  jolloin ne  kasvattavat  toinen  toistaan
(Xanthopoulou, Bakker, Demerouti, & Schaufeli, 2007). Yksilolliset voimavarat voivat myos
suojata tyon vaatimuksien negatiivisilta vaikutuksilta tyohyvinvointiin
(Xanthopoulou, Bakker, Demerouti, & Schaufeli, 2007). Yleensd JD-R-mallissa  yksil6llisilla
voimavaroilla tarkoitetaan resilienssiin linkittyvid minuuden puolia, kuten minédpystyvyyttd (Bakker
& 2017; Salanova, Bakker, & Lorens, 2006).

Myds empiiriset tulokset tukevat JD-R-mallin perusoletuksia. Resilientit ihmiset kokevat yleensi

enemman tyon imua kuin heiddn
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viahemman resilientit tyotoverinsa (Kasparkova, Vaculik, Prochazka, & Schaufeli,
2018). Aiemmissa tutkimuksissa, joissa on myds hyddynnetty JD-R-mallia, on 16ydetty positiivisia
yhteyksid resilienssin ja  tyon imun vélilldi (Salmela-Aro & Upadyaya, 2018; Salmela-
Aro, Hietajarvi, & Lonka, 2019; Upadyaya & Salmela-Aro, 2020). Korkea resilienssi muun muassa
suojaa tyon vaatimuksien negatiivisilta vaikutuksilta tydn imuun sekd uupumusasteiselta
viasymykseltd (Salmela-Aro & Upadyaya, 2018). Resilienssié pidetdéin myds yhtend psykologisen
pddoman neljastd ulottuvuudesta. Psykologisen péddoman on todettu olevan yhteydessd tyon
imuun (mm. Karatepe & Karadas, 2015; Paek, Schuckert, Kim, & Lee, 2015; Xu, Liu, & Chung,
2017).

COVID-19-pandemian aikana on tutkittu erityisesti resilienssin yhteyksid uupumusasteiseen
viasymykseen ja masennukseen terveydenhuollon ammattilaisilla (esim. Dobson ym., 2021; Lucefio-
Moreno, Talavera-Velasco, Garcia-Albuerne, & Martin-Garcia, 2020; Yorik & Giiler, 2021). Ndissd
tutkimuksissa korkean resilienssin on todettu suojaavan masennukselta, uupumusasteiselta
viasymykseltd ja monelta muulta mielenterveyden héirioltd. Tyon imuun keskittyvit tutkimukset ovat
jaaneet vahilukuisemmiksi ja niissd on tutkittu paddsddntdisesti terveydenhuollon ammattilaisia
(esim. Gomez-Salgado ym., 2021; Meynaar, Ottens, Zegers, van Mol, & van der Horst, 2021). Niissé
tutkimuksissa on muun muassa todettu ahdistuneiden kokevan vdhemméin tyon imua ja
uupumusasteisen viasymyksen olevan negatiivisesti yhteydessa resilienssiin ja tyon imuun. Koska
COVID-19-pandemian aikainen tyohyvinvointitutkimus on keskittynyt
voimakkaasti nimenomaan tydpahoinvointiin terveydenhuollon ammattilaisilla,

tutkimme resilienssin yhteyttd tyon imuun yliopistotyontekijoilla.

Tutkimuskysymykset ja —hypoteesit

Tutkimuksen tavoitteena on selvittdd resilienssiin liittyvid sukupuolieroja ja resilienssin yhteyksia
tyon imuun. Tutkimuskysymyksemme ovat
1. Onko itsearvioidussa resilienssissi sukupuolieroja?
2. Miten resilienssi on yhteydessé tyon imuun?
3. Eroaako resilienssin ja tyon imun yhteys sukupuolittain?
Koska aiemmat ja erityisesti COVID-19-pandemian aikaiset tutkimukset puoltavat miesten
keskiméérin korkeampaa resilienssid (mm. Bozdag, & Ergilin, 2020; Masood, Masud, & Mazahir,

2016; Zhang, 2020), oletamme, ettd



Hypoteesi 1. (H1) miesten itsearvioima resilienssi on keskimédrin korkeampaa kuin naisilla.

Koska JD-R —mallin (Demerouti, ym., 2001; Xanthopoulou, ym. 2007) ja aiemman tutkimuksen
(Kasparkova, 2018; Salmela-Aro & Upadyaya, 2018; Salmela-Aro, Hietajirvi, & Lonka,
2019; Upadyaya & Salmela-Aro, 2020) mukaan resilienssi on yhteydessad korkeampaan tyon imuun,
oletamme etté

Hypoteesi 2 (H2) resilienssi selittdd tyon imua voimakkaasti.

Hypoteesi 3. (H3) resilienssin ja tydn imun yhteyden eroavan sukupuolittain.

AINEISTO JA MENETELMAT

Aineistonkeruu ja tutkittavat

Aineisto kerittiin osana Turvallisesti etdind -tutkimushanketta, jota toteutetaan Tampereen, Turun ja
Itd-Suomen yliopistojen yhteistyona (Mikikangas, 2021). Hankkeessa tutkitaan tyontekijoiden ja
esihenkiloiden kokemuksia koronapandemian aikaisesta etdtyOstd ja kartoitetaan tekijoitd, jotka
edistdvit tyohyvinvointia. Hanketta toteutetaan kyselytutkimuksin.

Téssd tutkimuksessa tarkasteltiin Turun yliopiston tyontekijoitd. Aineisto kerdttiin ajalla 28.9.—
11.10.2020. Osallistujia pyydettiin vastaamaan kahden viimeisen kuukauden kokemuksien pohjalta,
eli tutkittiin kesdloman jélkeistd aikaa. Sdhkoinen hyvinvointikysely ldhetettiin kaikille Turun
yliopiston 3287 tyontekijélle, ja sithen vastaaminen oli vapaaehtoista ja
anonyymia. Kyselyssa esitettiin kysymyksié liittyen muun muassa verkkoympériston toimivuuteen,
yksindisyyden kokemukseen sekd tyOkuormitukseen. Vastaava kysely ldhetettiin myds Turun
yliopiston opiskelijoille. Kutsu ldhetettiin yleisten séhkdpostilistojen kautta, ja sithen oli mahdollista
vastata joko suomeksi tai englanniksi. Kyselystd  ldhetettiin =~ yksi ~ muistutus. Aineistonkeruu
toteutettiin LimeSurvey-kyselytyokalulla. Aineistonkeruussa noudatettiin EU:n tietosuoja-asetusta ja
siitd laadittiin vaadittava tietosuojailmoitus. Vastaajat antoivat myds tietoon perustuvan
suostumuksen ennen vastaamista (engl. informed consent).

Kyselyyn vastasi yhteensd 1463 tyontekijdéd (vastausprosentti 44,51 %). Vastaajista 64,0 % (n =
936) oli naisia ja 31,2 % (n = 459) miehid. Sukupuolensa muuksi kokevia tai heitd, jotka eivit halua
médritelld sukupuoltaan, aineistossa oli 0,7 % (n =10) ja 4,1 % vastaajista (n = 60) ei halunnut

vastata kysymykseen. Vastaajien ikd vaihteli valilld 1873 (ka = 45.10, kh = 10,66).
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Edella kuvatuista vastaajista (N = 1463) yhteensé 1287 (87,97 %) vastasi sekd
kaikkiin resilienssin ettd tyon imun véittdmiin ja ilmoittivat sukupuolensa. Koska tutkimuksessamme
tarkasteltiin resilienssin ja tyon imun suhdetta sukupuolittain, valitsimme analyyseihin ne 1287
vastaajaa, jotka olivat antaneet kaikki tarvittavat tiedot. 176 vastaajaa ei tayttinyt kriteereitd, ja
poistimme heiddt analyyseista. Vastedes puhumme vastaajista tarkoittaen niitd vastaajia,
jotka tayttivat kriteerit.

Vastaajista 66,4 % (n = 855) oli naisia, 32,9 % (n = 423) michid ja 0,7 % (n= 9) muuta
sukupuolta tai sellaisia, jotka eivdt halunneet maiiritelld sukupuoltaan. Vastaajista 86,2 % asui
vastaamisen hetkelld Varsinais-Suomessa ja loput muualla Suomessa. Vastaajien ikd vaihteli
valilla 18-73. 11 vastaajaa ei ilmoittanut ikd4nsa. [4n keskiarvo oli 45,36 ja keskihajonta 10,59.

Ainakin 89 % vastaajista oli suorittanut alemman korkeakoulututkinnon tai sitd korkeamman
tutkinnon. Hieman yli puolet kuului opetus- ja tutkimushenkil6stéon (51,2 %; n = 659). Tutkittavien
joukkoon kuului my®6s jatko-opiskelijoita, jotka olivat tutkimuksen ajankohtana
tyosuhteessa yliopistoon (6,1 %; n="179). Tiedekuntaa
kysyttdessd vastaajista 27,2 % ilmoitti kuuluvansa johtoon ja yhteisiin palveluihin. Seuraavaksi
suurimmat tiedekunnat vastauksien perusteella olivat lddketieteellinen tiedekunta 15,6 % (n =201) ja
luonnontieteiden  ja  teknitkan  tiedekunta 15,4 % (n =198). Véhiten = vastaajia  kuului
oikeustieteelliseen  tiedekuntaan (1,2 %; n=16). Suurin osa, eli  noin 80 % vastaajista
(n=1032), tyoskenteli tutkimuksen  ajankohtana  pddsdantdisesti etdnd  koronapandemian

takia. Taulukossa 1 on esitelty vastaajien taustatietoja tarkemmin.



TAULUKKO 1. Tutkittavat

YHTEENSA MIEHET NAISET MUUT
N % n % n % n %

ASUINPAIKKA

TURKU 570 57,5 259 612 477 558 4 444
VARSINAISSUOMI (PL. TURKU) 369 28,7 102 241 264 309 3 333
MUU SUOMI 178 13,8 62 14,7 114 133 2 222
TUTKINTO

TUTKIJAKOULUTUS 431 33,5 176 41,6 252 295 3 333
YLEMPI KORKEAKOULUTUTKINTO 602 46,8 167 395 434 508 1 11,1
ALEMPI KORKEAKOULUTUTKINTO 112 8,7 40 9,5 70 8,2 2 222
YLIOPPILAS TAI VASTAAVA 70 5,4 22 5,2 47 5,5 1 111
JOKIN MUU 72 5,6 18 43 52 6,1 2 222
PAAASIALLINEN TEHTAVA

OPETUS- JA TUTKIMUSHENKILOSTO 659 51,2 233 551 421 492 5 556
TUKIPALVELUJEN HENKILOKUNTA 473 36,8 130 30,7 340 398 3 3373
JOHTOTEHTAVAT 76 5,9 37 8,7 38 4.4 1 111
JATKO-OPISKELIJA 79 6,1 23 5,4 56 6,5
PAASAANTOISESTI ETANA 1032 80,2 323 764 702 8.1 7 718
TIEDEKUNTA/ ORGANISAATIO

HUMANISTINEN TIEDEKUNTA 117 9,1 24 5,7 91 10,6 2 222
KASVATUSTIETEIDEN TIEDEKUNTA 93 7.2 25 5,9 67 7.8 1 11,1
LAAKETIETEELLINEN TIEDEKUNTA 201 15,6 48 11,3 153 17,9
LUONNONTIETEIDEN JA TEKNIIKAN TIEDEKUNTA 198 154 112 265 86 10,1
OIKEUSTIETEELLINEN TIEDEKUNTA 16 1,2 6 1,4 10 10,1

TURUN KAUPPAKORKEAKOULU 100 7.8 40 9,5 60 7,0
YHTEISKUNTATIETEELLINEN TIEDEKUNTA 83 6,4 30 7,1 52 6,1 1 111
ERILLISET LAITOKSET 110 8,5 35 8,3 74 8,7 1 11,1
JOHTO JA YHTEISET PALVELUT 350 272 100 236 248 29 2 222
JOKIN MUU 19 1,5 3 0,7 14 1,6 2 222
YHTEENSA 1287 100 423 329 855 664 9 07

MUUT = Muunsukupuoliset ja sukupuoltaan maarittelemattdmat

Mittarit
Tassa tutkimuksessa resilienssii arvioitiin kolmella vaittdméalla Smithin ym.
(2008) resilienssimittarista nimeltdin The Brief Resilience Scale eli BRS-mittari. BRS on

yhdekséitoista resilienssimittaria kisittelevissd metodologisessa tarkastelussa noussut kolmen
parhaan resilienssimittarin joukkoon (Windle, Bennett, & Noyes, 2011). Mittari on ké&énnetty
monelle kielelle, ja tissé tutkimuksessa kéytettiin Rantasen ym. (2020) suomennosta. Mittarin
véittdmiin vastataan viisiportaisella asteikolla: 1 = olen tdysin eri mieltdi —5 = olen tdysin
samaa mieltd. Vdittdimét ovat (1) Palaudun stressaavista tilanteista nopeasti, (2) Pddsen yleensa
vaikeuksista nopeasti jaloillenija (3) Selviydyn yleensd vaivatta ikdvistd tapahtumista. Néistd
vaittdmistd muodostetun keskiarvomuuttujan reliabiliteetti oli hyva (o = .817).

Tyon imun mittaamiseen kéytettiin tyon imu 3 -
mittaria (engl. Ultrecht Work Engagement Scale; UWES-3; Schaufeli, ym., 2002; Schaufeli,
Shimazu, Hakanen, Salanova, & De Witte, 2019). Kolmen kysymyksen tyon imu 3 jakaa



varianssistaan 86-92 % alemman yhdekséin kysymyksen tyon imu 9 -mittarin kanssa
(Schaufeli, Shimatzu, Hakanen, Salanova, & De Witte, 2019). Seppildn ja kumppaneiden (2009)
sekd Schaufelin, Bakkerin ja Salanovan (2006) mukaan tyén imu 9 on todettu teoriaa vastaavaksi ja
jopa alkuperdistd 17 kysymyksen mittaria luotettavammaksi (sit. Hakanen, 2009). Ty6n imu 3 on ndin
ollen luotettava ja wvalidi tyon imun mittari, jota voidaan kdyttdd aiempien mittarin
versioiden vaihtoehtona (Schaufeli ym., 2019). Suomenkielisen UWES-3-mittarin vaittdmat
ovat (1) Olen ollut tdynni energiaa kun teen ty6tdni (2) Olen ollut innostunut tydsténi ja (3) Olen oll
ut tdysin uppoutunut tyohoni. Viittdmien paikkansapitdvyyttd pyydettiin arvioimaan asteikolla yhde
std viiteen 1 = olen tdysin eri mieltd — 5 = olen tdysin sama mieltd. Naistd vaittdmistd muodostetun
keskiarvomuuttujan reliabiliteetti oli hyvd (a = .820). Tydon imua mitatessa tydon imu 3-mittarilla
kéytetddn yleensd 7-portaista Likert-asteikkoa, kuten pidemmissikin tyon imu -mittareissa
(Schaufeli, 2007, sit. Seppéld ym., 2009; esim. Gusy, Lesener, & Wolter, 2019). Télld asteikolla 0
kuvaa vastausta ei koskaan ja 6 vastausta aina. Tassd tutkimuksessa pdadyttiin mittamaan kaikkia
hyvinvointikysymyksid samalla viisiportaisella Likert-asteikolla vastaajaystéavéllisyyden vuoksi.
Sukupuolen huomioimme sekd tutkimus- ettd taustamuuttujana. Sukupuoltaan ilmoittaessa

vastaajilla oli vaihtoehtoina mies, nainen, muu tai en halua méaéritell ja en halua vastata.

Aineiston analyysi

Aineistoa kasittelimme ja analysoimme IBM SPSS Statistics —ohjelmiston
versiolla 26. Muodostimme resilienssi-keskiarvomuuttujan ja tyon mu —
keskiarvomuuttujan. Niiden reliabiliteetit olivat hyvit (a > .75) seké kaikilla vastaajilla (resilienssi a
= .814; tyon imu a = .807) ettd erikseen miehilld (resilienssi o = .853; tyén imu o = .791)ja
naisilla (resilienssi o = .791; tyon imu a = .816) (vrt. Coolican, 2019). Nami keskiarvomuuttujat
olivat samalla asteikolla (1-5) kuin alkuperéiset viittadmat.

Sukupuolten vilistd eroa itsearvioidussa resilienssissé tarkastelimme erillisilld kahden
riippumattoman otoksen t-testeilld. Vertasimme keskendin miesten ja naisten, miesten
ja muunsukupuolisten ja sukupuoltaan maiéritteleméttomien sekd naisten ja sukupuoltaan
méidrittelemattomien resilienssid. Resilienssin ja tyon imun yhteyttad testattiin
sekd Pearsonin tulomomenttikorrelaatiokertoimen ettd yksinkertaisen lineaarisen
regressioanalyysin avulla. Korrelaatioanalyysit toteutettiin kaikille vastaajille yhtend ryhména, seké

erikseen miehille ja naisille ryhmédkohtaista lineaarista regressioanalyysid varten. Korrelaatiossa
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tarkastelimme myd6s muunsukupuolisten ja sukupuoltaan mééritteleméttomien ryhmaii. Vertasimme
korrelaatiokertoimia kahden riippumattoman otoksen t-
testilld. Regressionanalyyseissé resilienssi toimi ennustavana muuttujana ja tyon imu riippuvana
muuttujana. Toteutimme regressioanalyysit miehille ja naisille yhtend ryhméani sekd omina
ryhminéén.

Testasimme myos, soveltuvatko kyseenomaiset testit kédytettdviksi analyyseissa. Vastaajia oli
riittdvasti sekd t-testeihin, korrelaatioanalyyseihin ettd regressioanalyyseihin miesten ja naisten
kohdalla (Coolican, 2019). Muunsukupuolisia ja sukupuoltaan méérittelemattomia oli turhan vahén,
mutta pidimme jirkevdnd ainakin yrittdd analyyseja télldkin ryhmdilld. Regressioanalyysin
normaalisuusoletus resilienssin ja tydon imun kohdalla toteutui. Resilienssimuuttujan vinous sai arvon
-.208 (SE = .067) ja huipukkuus -.339 (SE = .134), kun taas tyon imu -muuttujan vinous sai arvon -
443 (SE = .066) ja huipukkuus .208 (SE = .132). Ainoastaan tyon imu -
muuttujan huipukkuuden arvo oli hieman liian suuri, mutta Coolicanin (2019) mukaan tdmad ei ole
este normaalisuutta olettaville analyyseille. Regressioanalyysissa residuaalit olivat normaalisti
jakautuneita, lineaarisia ja homoskedastisia kuvioiden perusteella. Aineiston analyysin luotettavuutta

heikentivid poikkeavia havaintoja ei 16ytynyt.

TULOKSET

Resilienssin sukupuolierot

Resilienssin keskiarvo koko aineistossa oli 3.41 (kA = 0.82) ja kun aineistoon jétettiin vain miehet ja
naiset se pysyisamana (ka =3.41jakh=0.82). Tyon imun keskiarvo koko aineistossa oli
3.42 (kh =0.67), ja kun analyysiin jétettiin vain miehet ja naiset, keskiarvo ja hajonta pysyivét
samana (ka =3.42, kh = 0.67).

Miesten itsearvioiman resilienssin keskiarvo (ka = 3,52 ja kh = 0.84) oli hieman naisten omaa
(ka = 3,35 ja kh = 0.81) korkeampi. Testasimme ndiden eroavuutta kahden riippumattoman otoksen
t-testilld, ja keskiarvot poikkesivat tilastollisesti merkitsevésti toisistaan (¢ (1276) =3.526,p <
.001). Tama tulos tukee hypoteesia 1. Efektikoko erolle oli kuitenkin pieni (eta? = .00972).

Testasimme my0Os muunsukupuolisten ja sukupuoltaan

méidrittelemattomien (n = 9) resilienssin (ka = 3.37 ja kh = 0.93) eroavuutta erikseen sekd miehiin
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(1 (430) =0.536, p=.592) ettd naisiin (¢ (862) =-0.075, p=.941). Erot eivit olleet tilastollisesti
merkitsevid (p < .05).

Resilienssin ja tyon imun viliset korrelaatiot

Ensimmadiseen korrelaatiotarkasteluun mukaan tulivat kaikki eri sukupuoliryhmét. Resilienssin ja

tyon imun valilla oli keskisuuri korrelaatio (r =.436, p <.001). Laskimme samoilla
muuttujilla Pearsonin tulomomenttikorrelaatiokertoimen myds ryhmalle, joka
sisélsi pelkdstadan miehet ja naiset. Téssé resilienssin ja tyon imun korrelaatiokerroin

sai arvon r = .440 (p <.001). Keskisuuri korrelaatio tuki ajatusta regressioanalyysin toteuttamisen
mielekkyydesta.

Lisdksi tarkastelimme kaikki sukupuoliryhmié erikseen, omina ryhmindin. Miehilla resilienssin ja
tyon  imun  vilinen korrelaatio  olir=.479, (p < .001)janaisilla r=.422, (p <  .001).
Néama eivit eronneet tilastollisesti merkitsevisti toisistaan (p = .115). Muunsukupuolisilla ja
sukupuoltaan méérittelemattomilla resilienssin ja tydn imun vélilld ei ollut tilastollisesti merkitsevaa

yhteyttd (r =-.107, p = .783), mika saattoi johtua ryhmén pienesti koosta.

Resilienssi tyon imun selittijina

Tutkimme resilienssin ja tyon imun
suhdetta Pearsonin tulomomenttikorrelaatiokertoimella. Keskiarvomuuttujien valilld (vain miehet ja
naiset) havaittiin ~ kohtalainen korrelaatio (r = .440, p < .001), joten regressionanalyyseja
oli mielekista tehda.

Toteutimme yksinkertaisen lineaarisen regressioanalyysin, jossa ennustavana muuttujana
oli resilienssi ja riippuvana muuttujana tyon imu. Mallista ndemme, etta sen
mukaan resilienssi selittdd 19,4 % tyon imun varianssista. Tulos on tilastollisesti
merkitsevi (p <.001). Efektikoko on keskisuuri (f2 = .024) (Coolican, 2018).

Toteutimme yksinkertaiset lineaariset regressioanalyysit myds miehille ja naisille

erikseen. Miesten ja naisten betakertoimet eivét eronneet tilastollisesti merkitsevésti toisistaan (p =
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.134). Miehilla selitysaste oli 23,0 % ja naisilla taas 17,8 %, ja molemmat néisté olivat tilastollisesti

merkitsevid (p <.001).

TAULUKKO 2. Resilienssin yhteys tyon imuun: kolme erillistd regressionanalyysia

B SE B B R’ F df p
Analyysi 1
Naiset ja michet 0.36 0.02 44 19.4 306,57 1 .000%**
Analyysi 2
Vain michet 0.39 0.04 A48 23.0 125,59 1 .000%***
Analyysi 3
Vain naiset 0.34 0.03 42 17.8 184,50 1 .000***

Huom. *** =p <.001

POHDINTA

Tutkimuksemme tavoitteena oli selvittdd itsearvioidun resilienssin mahdollisia sukupuolieroja seka
yhteyksid tyon imuun yliopistotyontekijoilla COVID-19-pandemian aikana. Oletimme miehilld
olevan naisia korkeampi resilienssi, sekd JD-R-mallin mukaisesti, ettd resilienssi on yhteydessa
tyon imuun (Demerouti ym., 2001; Xanthopoulou ym., 2007). Lisdksi oletimme resilienssin ja tyon
imun eroavan sukupuolittain. Tutkimuksen aineisto kerittiin koronapandemian aikana Turun
yliopiston tyOntekijoiltd. Suuri osa aiemmista korona-aikana tehdyistd tyohyvinvointitutkimuksista,
joissa on tutkittu resilienssié, on keskittynyt
tyopahoinvointiin terveydenhuollon ammattilaisilla (esim. Dobson ym.,

2021). Téma tutkimus huomioi korona-ajan resilienssitutkimuksessa muuten véhemmalle huomiolle

jédneitd ty6hyvinvoinnin mydnteisid ilmidita.
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Paiatulokset

Asetimme aikaisemman tutkimuksen pohjalta kolme hypoteesia (esim. Bozdag, & Ergiin,
2020; Kasparkova ym., 2018): (H1) miesten resilienssi on keskimdarin
naisten resilienssid korkeampaa, (H2) resilienssi on yhteydessé tyon
imuun ja (H3) resilienssin yhteys tyon imuun eroaa sukupuolittain. Kaksi ensimmaéistd hypoteesia
saivat tukea, mutta kolmas ei.

Tulostemme mukaan miesten resilienssi oli  jonkin verran naisten resilienssid korkeampi,
jaerooli tilastollisesti merkitseva. Efektikoko oli kuitenkin pieni, eli sukupuolten véilinen
ero resilienssin kokemisessa ei vélttimattd ndy kaytdnndssd. Muunsukupuolisten ja sukupuoltaan
méidrittelemattomien kokema resilienssi oli hyvin lahelld naisten
kokemaa resilienssid. Muunsukupuolisten ja sukupuoltaan
maédritteleméattomien resilienssi ei kuitenkaan eronnut miesten tai naisten kokemasta resilienssisté,
mikd voi kuitenkin selittyd my0s pienelld otoskoolla. Tulos, jonka mukaan miehilli on naisia
korkeampi resilienssi, on ~ yhtenevd  aiemman  tutkimuksen kanssa (Bozdag, & Ergiin,
2020; Masood, Masud, & Mazahir, 2016; Zhang, 2020). Myos COVID-19-pandemian aikana
tutkimuksissa on noussut esiin miesten korkeampi resilienssi (esim. Bozdag, & Ergiin, 2020).

Pohdimme, miksi korkeampaa resilienssid aineistossamme kokivat miehet. Yksi syy tille voisi
olla se, ettd aineistossamme suurin osa naisista tydskenteli muissa kuin johtotehtdvissd. Nimittdin,
kun tutkittiin naisia ja miehid, jotka tydskentelevit korkeissa asemissa, esimerkiksi johtajina tai
dekaaneina yliopistoissa, naiset arvioivat resilienssinsd korkeammaksi kuin yhté korkeissa tehtavissa
toimivat miehet omansa (Isaacs, 2014; Zhang, 2020). Tdmin tutkimuksen vastaajista miehistd
tyoskenteli 8,7 % johtotehtdvissd ja naisista 4,4 %. On kuitenkin epéselvdd, johtaako korkea
tyotehtiva korkeampaan resilienssiin tai hakeutuvatko korkearesilienssiset naiset
keskimadriistd korkeampiin tydtehtdviin vai onko ilmidn takana jotain muuta. Lisdksi miehet
kuuluvat Turun yliopistossa keskimédrin useammin korkeampiin palkkaryhmiin (Turun yliopisto,
2017). Téll4 saattaa olla samankaltaisia vaikutuksia resilienssiin kuin korkealla asemalla.

Naisten matalampaa resilienssid erityisesti pandemian aikana voisi selittdd my0s se, ettd
aineistossamme hieman suurempi suhteellinen osuus naisista tydskenteli etdnd tutkimuksen
ajankohtana. Etdty0aikana kotona vietetddn enemmaén aikaa, mika tarkoittaa esimerkiksi enemmain
tiskejd. Etdtyossd kodin siisteys vaikuttaa suoraan tydolosuhteisiin. Myds lapsia on kannustettu
pysymadin kotona, jolloin lastenhoitokin vaatii enemmain aikaa. Perinteisesti kotity6t ja lastenhoito

ovat jakautuneet epitasaisesti siten, ettd naiset kantavat ndistd enemmén vastuuta (Kurronen, 2020;
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Miettinen, 2008). Etdty0aikana tidmé ero kotitdiden maidrdssé saattaa korostua, koska kotona
vietetddn enemmén aikaa. Naisten heikompi resilienssi miehiin verrattuna voisikin selittyd osittain
suuremmalla mééralla tdllaisia kuormitustekijoitd vapaa-ajalla ja etdtyoskentelyssa.

Yhteiskunnan ajatellaan pitkidlti rakentuneen miesten tarpeiden mukaan (Criado-Perez, 2020),
mikd voi osaltaan vaikuttaa naisten ja muunsukupuolisten heikompaan resilienssiin ylipddnsa.
Erityisesti muunsukupuolisilla ja sukupuoltaan madritteleméattomilld miehid
matalampaa resilienssid saattaisi selittdd vihemmistoon kuuluminen. Saattaakin olla, ettd michet
joutuvat yhteiskunnassamme kohtaamaan muita sukupuolia vihemmén
paivittéisia resilienssid alentavia kuormitustekijoita.

Oletuksemme mukaisesti resilienssi ja tyon imu korreloivat positiivisesti keskisuuresti, ja
regressiomallin mukainen selitysaste oli 19,4 %, eli resilienssi selitti noin viidesosan tyon imusta.
Tulos on yhtenevd aiemman tutkimuksen kanssa (KaSparkova ym., 2018). Lisdksi se tuki
ajatusta resilienssisté yksilollisend voimavarana JD-R-teoriassa (Xanthopoulou, ym.
2007). Sukupuolittain toteutetut korrelaatiot tai regressioanalyysit
eivdt eronneet toisistaan tilastollisesti merkitsevisti. Tamé viittaa siithen, etti resilienssin ja tyon

imun yhteyden mekanismi on samankaltainen miehilla ja naisilla.

Tutkimuksen rajoitukset ja vahvuudet

Tamidn tutkimuksen keskeisimmdt rajoitukset liittyivdt tutkittavien homogeenisyyteen,
poikkileikkausasetelmaan sekd muunsukupuolisten ja sukupuoltaan madritteleméttomien pieneen
otoskokoon. Tédssa tutkimuksessa tutkittiin korkeasti koulutettuja
yliopistotyontekijoitd. Yliopistotyontekijoiden toimenkuva ja tydolosuhteet poikkeavat radikaalisti
esimerkiksi  terveydenhuollon = ammattilaisista, joita on pandemian aikana tutkittu
enemmaén. Tuloksia ei voida yleistdd toiseen populaatioon, jos koulutustausta tai tyotehtidva poikkeaa
suuresti.

Otoskoko (n = 1287) oli kiitettdvan suuri. Turun yliopiston tyontekijoistd vuonna 2015 naisia
oli 58,6 %, mutta tidssd tutkimuksessa naisten osuus oli 66,4 %. Naisten  suurempi
vastausprosentti voisi selittyd esimerkiksi silld, ettd suurempi osa naisista aineistossamme
tyoskenteli etdnd, joten he saattoivat kokea tutkimuksen aitheen
merkityksellisemmaéksi. Jaoimme aineiston sukupuolittain suurimmassa osassa

analyyseistd. Muunsukupuolisten ja sukupuoltaan madritteleméttomien maird oli pieni, mutta
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suhteellinen maaréd oli yllattdvan suuri verrattuna aiempaan tutkimukseen, jossa oli edustava otos
suomalaisista (Attila, Pietildinen, Keski-Petdja, Hokka, ja Nieminen, 2018). Pddtimme toteuttaa
tallakin  ryhmélld analyyseja mahdollisuuksien mukaan, silld heidén resilienssistdén on
tutkimustietoa valitettavan véhdn. Tutkimuksen vastausprosentti oli 44,51. Tdimd jdi melko
keskinkertaiseksi, joten vastaamiseen voitaisiinkin jatkossa pyrkid kannustamaan esimerkiksi
palkinnoilla tai lupauksilla ottaa vastaukset huomioon tydolojen kohentamisessa. Yleisesti eri
tiedekunnista vastattiin yhti ahkerasti. Turun yliopiston yhdenvertaisuusraportin mukaan yliopiston
yhteiset palvelut ja johto péétyivit yliedustetuiksi aineistossamme (Turun yliopisto, 2017). Lisdksi
tutkimus on korrelatiivinen poikkileikkaustutkimus, mink& vuoksi kausaliteetteja ei voi tulosten
perusteella tulkita. Vaikka analyyseissamme késittelimme resilienssii selittdvéina tekijand tyon
imulle, ei suhteen suunnasta voi tehdd péadtelmid. Turun yliopisto on sitoutunut
pitkittdisaineistonkeruuseen, ja jatkotutkimus voikin antaa viitteitd suhteen suunnasta. Se voi myos
antaa vastauksia moniin muihin avoimiin kysymyksiin, kuten siithen, miten resilienssi kehittyy
COVID-19-pandemian aikana ja sen loputtua.

Tutkimus toteutettiin koronapandemian aikana, miki on sekid vahvuus ettd heikkous. Toisaalta
saamme  tietoa  juuri  poikkeusolojen resilienssistd, josta on  vihemmdn aiempaa
tutkimustietoa. Pandemiaan liittyvit muut kuormitustekijét luovat kuitenkin erityistd rasitusta, minka
vuoksi  téllaisen  tutkimuksen tuloksia  ei voine yleistdd  normaaliksi  kédsittdmiimme
olosuhteisiin. Vaikka esimerkiksi luonnonkatastrofien tai sotien aiheuttamat olosuhteet eivit tiysin
vastaa pandemiasta johtuvaa suositusten ja rajoitusten rytmittimdd eldmdd, on ndilld tilanteilla
yhteisid epdvarmuuden tunteeseen liittyvid tekijoitd. On siis mahdollista, ettd resilienssin yhteydet
tyon imuun ovat vastaavia pandemian ja erilaisten katastrofien aikana. Noin 80 % tutkittavista
tyoskenteli  tutkimuksen aikana pédasiallisesti etdnd, joten tutkimus antaa tietoa
erityisesti resilienssin suhteesta tyon imuun etétyOssé. Téstd aiheesta on tirkedd saada tutkimustietoa,
silla koronapandemian jélkeenkin monet tyopaikat aikovat lisata
etatyoskentelymahdollisuuksiaan. Etdtyon korostunut méard saattaa myos polarisoida aineistoa, silla
jotkut kokevat sen erityisen raskaaksi, kun taas joillekin mahdollisuus tydskennelld kotoa on voinut
toimia voimavarana. Téllainen ilmi6 onkin huomattu suomalaisessa tutkimuksessa (Mékikangas,
ym., 2020). Etatyon suuri osuus myos heikentda soveltamismahdollisuuksia
perinteiseen ldhitydskentelyyn.

Tutkimuksessa kéytetyt mittarit ovat paljon tutkittuja ja toimiviksi todettuja, miké luo varmuutta
tuloksien luotettavuuteen (Schaufeli ym., 2019; Windle, Bennett, & Noyes, 2011). Tyén imun
véittdmiin vastataan yleensd kolmiportaisella asteikolla, toisin kuin tdssd tutkimuksessa. Muihin

tutkimustuloksiin verratessa tdytyy siis muistaa muuntaa asteikot samankaltaisiksi. Kaikki kédytetyt
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menetelmit perustuvat itsearviointiin, johon liittyy aina omat riskinsd védaristyneistd
tuloksista. Perinteiseen michen ideaaliin kuuluu muun muassa sisukkuus, joten on mahdollista, ettd
he arvioivat tdstd syystd oman resilienssinsd todellisuutta hieman korkeammaksi. On kuitenkin
jarkevdd uskoa, ettd yliopistotyontekijdt ymmartidvit todenmukaisen vastaamisen tirkeyden ja
pyrkivit sithen parhaansa mukaan. Lisdksi vastaukset annettiin anonyymeina.

Rajoituksistaan huolimatta meidin tutkimuksemme antaa COVID-19-pandemian aikana taka-
alalle jadneestd tyon imusta arvokasta tutkimustietoa. Lisdksi tutkimuksemme on ensimmadisié, jossa
tutkitaan resilienssin ja tyon imun yhteyttd COVID-19-pandemian aikana. Resilienssid taas on
tutkittu viime aikoina paljonkin, mutta tutkimus on keskittynyt erityisesti terveydenhuollon
ammattilaisiin ja pahoinvoinnin kuvaajiin liittyvin yhteyksiin. Muunsukupuolisten resilienssid ei
késityksemme mukaan ole aiemmin tarkasteltu Smithin ym. (2008) resilienssimittarilla. On tirkeaa,
ettd eri sukupuolia tutkitaan samoilla mittareilla, jotta vertailu sukupuolten vélilli mahdollistuu.
Vertailu tuo esille mahdollisia eroja hyvinvoinnissa, ja auttaa ndin
puuttumaan mahdollisiin ongelmakohtiin. Lisdksi muunsukupuolisten tutkiminen  yhdenvertaisina
miesten ja naisten kanssa, eikd ainoastaan vihemmistond, mahdollistaa eri sukupuolten kohtelemista

tasa-arvoisina myos tutkimusta tehdessa.

Jatkotutkimusaiheet

Ensinndkin tulosten mukaan naiset ja mahdollisesti muunsukupuoliset ja sukupuoltaan
madrittelemattomét kokivat vihemmaén resilienssid kuin miehet. Jatkossa olisikin syytd tutkia sité,
mistd tdmd voi johtua. Voisi myds olla mielekéstd toteuttaa lapsuudesta aikuisuuteen kestdvia
pitkittéistd resilienssitutkimusta, jotta ndhtdisiin eriytyvitko resilienssit sukupuolittain jossakin
tietyssd idssd. Jatkossa olisi tarkeda tutkia erityisesti muunsukupuolisten resilienssid ja tyon imua,
silld heiddn tyohyvinvoinnistaan on tehty todella vdhédn tutkimusta. Téllaisen tutkimuksen olisi
hyvé kohdistua nimenomaan muunsukupuolisiin ja verrokeihin, silld isoissakin yleisissa
otoksissa muunsukupuolisten médrd jdd usein pieneksi. Olisi my0s kiinnostavaa tutkia monipuolisesti
eri tyotehtdvissd toimivien ihmisten resilienssid ja tyon imua, ja valita tutkimukseen myds ei-
korkeakoulutettuja aloja.

Kayttamamme yksinkertainen lineaarinen regressioanalyysi oli soveltuva menetelma aineistoon,
mutta se ei ole ainoa tapa tutkia resilienssin yhteyttd tyon imuun. Hierarkisella regressioanalyysilla

tai faktorianalyysilla voisi selvittdd useamman muuttujan yhteyttd tyon imuun. Ainoa tdssi
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tutkimuksessa kisitelty tyon imun selittdja oli resilienssi, joten olisikin kiinnostavaa tutkia, mitkd
muut tekijdt selittdvit ja edesauttavat tyon imua. Téllaisia voisi olla esimerkiksi palaute tyosti
(engl. job feedback) ja tiimin voimaannuttaminen (engl. feam empowerment) (Hakanen, Bakker, &
Turunen, 2021). Samalla voisi selvitd, onko resilienssi pakollista tyon imulle, eli voiko
yksilon resilienssi olla  “nolla”,  jos hdn kokee  tyon  imua. Esimerkiksi  faktorianalyysi
voisi my0s paljastaa, jos resilienssin kdsite on pdillekkdinen jonkin muun selittdvin muuttujan
kanssa. Jatkossa resilienssin sukupuolieroja ja sen yhteyksid tyon imuun voitaisiin mahdollisuuksien
mukaan tarkastella myos erilaisilla tutkimusmenetelmilla, kuten laadullisella

haastattelututkimuksella.

Kaytannon suositukset

Resilienssi voidaan nihdi taitona, jota voi kehittdd (Luthans, Vogelgesang & Lester, 2006; Smith
& Hanni, 2019). Koska resilienssi selittdd noin viidesosan tyon imusta, voidaan tutkimuksen
valossa suositella tyontekijoiden resilienssid yllépitdvien ja kohottavien
keinojen hyodyntidmisti. Tallaisia ovat esimerkiksi henkildston
kehitysmenetelmét (engl. hiuman resource develpopment) (Luthans ym., 2006), joiden tarkoituksena
on ennaltachkéistd tyopaikalla koettua stressid ja hyodyntdéd olemassaolevia psyykkisen pddoman
resursseja. Nama olisivat siis keinoja, joilla tyOnantajat voisivat tehda
organisaatioista resilienssid paremmin tukevia. Myds tyOntekijoiden omia kognitiivisia taitoja
voidaan  pyrkid kehittdmaan niin, ettd he olisivat resilientimpid kohdatessaan
vastoinkdymisid (Luthans ym., 2006). Kun jatkotutkimuksissa selvidd resilienssin sukupuolierojen
syy, voidaan l0ytda keinoja resilienssin sukupuolierojen kaventamiseen esimerkiksi
kohdentamalla resilienssikoulutuksia. Resilienssin kehittimiselldi voi olla monia etuja sekd
esimerkiksi  mielenterveyden ettd tyon imun  kohoamisen  kautta (Hu, ym.,
2015). Tyontekijit hyotyvét tyon imun kokemuksesta siind, ettd tuntevat tyonsa
merkityksellisemmaéksi (Schaufeli, 2002). My6s tyonantajat hyotyvdt korkeampaa tyon imua
kokevista tyontekijoisti, silld téllaiset tyontekijat suoriutuvat paremmin tyotehtivistddan (Makikangas
& Hakanen, 2017). Resilienssin sukupuolieroihin ja
erityisesti muunsukupuolisten resilienssin tasoon tulisi  kiinnittdd lisdd huomiota tutkimuksen

muodossa,  jotta resilienssid ylldpitdvid  ja  kohottavia  toimia  voitaisiin  tarvittaessa
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kohdentaa. Resilienssiin kohottamiseen ja tutkimiseen panostamalla voidaan tulevaisuudessa suojata

hyvinvointia my0s poikkeusoloissa.
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