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Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli koota sahkéinen perehdytysopas sairaanhoitaja-
opiskelijoille tehohoitotytn ohjattuun harjoitteluun. Lahtokohtana oli, ettéd oppaan tulee olla
helposti muokattavissa seka paivitettavissa teho-osastojen tarpeiden mukaisesti. Opinnay-
tety0 toteutettiin yhteistydssa HUSIn kanssa, ja opas on tarkoitettu hyédynnettavaksi HUS-
alueen teho-osastoilla osana opiskelijaperehdytystd. Tyon tavoitteena on kehittdd perehdy-
tysprosessia huomioiden niin opiskelijoiden kuin ohjaajienkin nakemykset.

Tyon perustana toimivat kolme aikaisempaa teho-osastojen opiskelijaperehdytysta kasitte-
levaa opinnaytetyotd. Aiemmissa toissd oli analysoitu perehdytysmateriaalien sisaltoa,
opiskelijoiden kokemuksia perehdytysmateriaalien siséllosté seké opiskelijavastaavien na-
kemyksia perehdytysmateriaalien siséllosta. Naiden tdiden tulosten perusteella muodostet-
tiin k&sitys siita, millaista opiskelijoille kohdennettua perehdytysmateriaalia teho-osastoilla
tarvitaan, mitk& teemat ovat perehdytyksessa tarkeitéa ja mihin asioihin tulisi kiinnitté& huo-
miota opiskelijoiden perehdytysmateriaalia ja -prosessia kehitettédessa.

Valmiiden t6iden tuloksista saatiin luokittelun avulla muodostettua 4 ylaluokkaa ja 20 ala-
luokkaa. Ylaluokat olivat organisaatiotason perehdytys, osastotason perehdytys, turvalli-
suus teho-osastolla seka perehdytys kliiniseen hoitotydhdn teho-osastolla. Muodostunei-
den luokkien mukaan luatiin sadhkodisen perehdytysoppaan runko. Oppaan siséltd saatiin
nain vastaamaan niin opiskelijoiden kuin tydelamankin tarpeita.

Séahkoinen perehdytysmateriaali on osa nykyaikaista hoitoty6ta ja mahdollistaa nopean tie-
don saannin seka tiedon paivittAmisen. Olisi toivottavaa, etta opiskelijoilta saataisiin néke-
mys siitd, millaisena he ovat séhkdisen perehdytysoppaan kokeneet. Nain perehdytyspro-
sessia voisi palautteen kautta edelleen kehittdd. Lisaksi tulosten perusteella heréasi ajatus,
ettd myds teho-osastoilla tydskenteleville opiskelijaohjaajille voisi kehittda oman oppaansa,
joka mukailisi opiskelijoiden perehdytysopasta.

Avainsanat Perehdytys, tehohoitoty®, ohjattu harjoittelu, sairaanhoitajaopis-
kelija, sahkdinen perehdytysopas
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Abstract
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The purpose of this Bachelor’s Thesis was to create an electronic orientation guide for nurs-
ing students in clinical practice in intensive care units. Our starting point was that the guide
needed to be easily edited and updated according to the needs of the intensive care units
using the guide. We made the Bachelor’s Thesis in co-operation with HUS Helsinki Univer-
sity Hospital and Metropolia University of Applied Sciences, and the guide is to be utilised in
the intensive care units as a part of nursing student orientation. The aim of this Bachelor’s
Thesis is to improve the nursing student orientation in the intensive care units taking into
account both the students’ and the student coordinators’ point of view.

The basis of this Bachelor's Thesis were three previous Bachelor's Theses in which the
already existing orientation material in the intensive care units, and the students’ experi-
ences of the existing material, as well as the student coordinators’ view of the content of the
material were analysed. After reading the results of the three Bachelor's Theses we came
to an understanding of what kind of orientation material is needed in the intensive care units,
which themes are important, and what to pay attention to when improving both the orienta-
tion material and the orientation process.

Based on the results we formed four main categories and twenty subcategories. The main
categories were organisation-level orientation, unit-level orientation, safety in the intensive
care unit, and clinical care orientation in the intensive care unit. Based on the compounded
categories we created the layout of the electronic orientation guide. Thus, the content of the
electronic orientation guide responds to the needs of both the nursing students and the
working environment.

Electronic orientation material is a part of a modern working environment in health care as
it makes the knowledge rapidly available and easy to update. For the future improvement
process, it would be useful to gather the experiences and perceptions of the users of the
electronic orientation guide. In addition, based on the results, the idea arose that the mentors
in intensive care units could also create their own guide, which would be adapted to the
content of the students' orientation guide.

Keywords Orientation, intensive care nursing, clinical practice, nursing
student, electronic orientation guide
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1 Johdanto

Sairaanhoitotyon tutkinto kuuluu sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkintoihin,
ja sen laajuus on 210 opintopistetta (Metropolia 2018a). Koulutus noudattaa ammattikor-
keakouluista annettua lainsdadantoa, ja siihen kuuluvat perus- sekd ammattiopinnot, va-
paasti valittavat opinnot, ammattitaitoa edistava harjoittelu, opinnaytetyd seka kypsyys-
nayte (Opetusministerit 2006: 70). Harjoittelun osuus on noin kolmasosa, ja paaasiassa
harjoitteluja suoritetaan sosiaali- ja terveysalaan kuuluvissa eri toiminta- ja hoitoympa-
ristbissa. Tutkintoon kuuluvan opinnaytetydn osuus on 15 opintopistettd. (Metropolia
2018b.) Opinnaytetyon tahtaimena on opiskelijoiden taitojen ja tietojen soveltamisval-
miuden kehittdminen seka sen osoittaminen. Opinnadytetydhdn kuuluu sellaisen tybela-
malaheisen kehittdmistydn toteuttaminen, jonka perustana on tutkittu tieto tai muu
nayttd. Kehittdmistyon kohteena voivat olla ammatilliset kaytannot tai ammatillinen osaa-

minen. (Tutkintos&ént6. 2018.)

Digitalisaatio on osa tamé&n paivan tydelamaé. Sen avulla voidaan uudistaa jo olemassa
olevia toimintatapoja. Digitalisaatiota tulee STM:n linjauksen mukaan hyddyntéa julkisten
palveluiden kehittdamisessa. Terveydenhuollon alalla digitalisaatiota on toteutettu jo
useissa suuren mittakaavan uudistuksissa, esimerkiksi Kanta-palvelun luomisessa. (Di-
gitalisaatio terveyden ja hyvinvoinnin tukena. 2016: 4 — 5.)

Taman opinnaytetydn aiheena on sahkoisen perehdytysoppaan kokoaminen tehohoito-
tydn harjoitteluun sairaanhoitajaopiskelijoille aiempien opinnaytetdiden tulosten perus-
teella. Tyon tilaajana on HUS eli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri. Opinnayte-
tyon aiheen tekee kiinnostavaksi nimenomaan digitalisaation hyddyntaminen perehdy-
tyksessa: sdhkoisen materiaalin kayttdminen on osa tAman paivan hoitotyota, ja séahkai-
nen perehdytysopas mahdollistaa tiedon nopean saannin seka tiedon nopean muutta-
misen ja paivittdmisen. S&hkodisen materiaalin kayttdminen on kustannustehokasta niin

ajankayton kuin materiaalin tuottamisenkin suhteen.

2 Tausta

Taman opinnaytetydn perustana toimivat keskeiset kasitteet ovat perehdytys ja tehohoi-
totyd. Toimintaympadristona toimivat HUS-alueen teho-osastot, joita on neljassa HUSIn
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sairaalassa. Osa teho-osastoista on profiloitunut tiettyjen potilasryhmien hoitoon. Opin-
naytetydn kohderyhmana ovat ensisijaisesti sairaanhoitajaopiskelijat, jotka suorittavat
opintoihinsa kuuluvaa harjoittelua HUSIin teho-osastoilla.

2.1 Perehdytys

Tyoturvallisuuslaki edellyttad, etta tyontekija saa tyonantajalta riittdvan perehdytyksen
terveyteen ja turvallisuuteen liittyvien seikkojen lisaksi myos tydolosuhteisiin, tuotannon
menetelmiin seka tydssa kaytettavaan valineistoon. Perehdytys tulee antaa aloitus- ja
muutosvaiheen liséksi myos kayttdonottotilanteessa, ja ohjausta tulee tdydentaa aina
tilanteen niin vaatiessa. (Tyoturvallisuuslaki 738/2002 § 14). Edella mainittua sovelletaan
tyéhon koulutuksen yhteydessa myds oppilaaseen ja opiskelijaan (Ty6turvallisuuslaki
738/2002 § 4). Tybnantaja on vastuussa opiskelijan ty6turvallisuudesta myds Lain am-
matillisesta koulutuksesta (531/2017 § 78) velvoittamana. Sosiaali- ja terveysministerion
asetuksessa laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden taytantéonpanosta laadittavasta
suunnitelmasta (341/2011 § 1) sdadetaan, etta suunnitelman sisaltoén kuuluu muun mu-
assa "laadukkaan ja turvallisen toiminnan edellyttdama henkiloston perehdyttaminen seka
toimintayksikoissa tapahtuva opiskelijoiden koulutus ja ohjaaminen”.

Perehdytettéava voi olla organisaatioon uutena tuleva tyontekija tai organisaation sisalla
tyotehtavasta toiseen siirtyva henkild. Mitd paremmin perehdytys tehdéaéan, sitéd nopeam-
min uusi tyontekija on tehtaviensa tasalla. Kunnollinen perehdytys mahdollistaa mahdol-
lisimman virheettéman tydsuorituksen tekemisen, toimii osaltaan hyvana sitouttajana
seka organisaatioon etta sen henkildstoon ja lisda tydmotivaatiota. (Viitala — Jylha 2014:
235.)

Perehdytyksen tarkoituksena on uuden tyontekijan tutustuttaminen henkilékuntaan, tyo-
ymparistoon, tydolosuhteisiin ja tydtehtaviin. Alkuvaihe uudessa ympaéristossa, jossa on
paljon uusia asioita opittavana ja muistettavana, voi tuntua hyvin rankalta. Tulijasta on
pidettdva hyvaa huolta, eikd hanta saa ensimmaisissa tydvuoroissaan jattaa tydskente-
lemaan yksin. Ensimmaisten paivien ja viikkojen vaikutus on merkittava, siksi turvallisuu-
dentunteen luomisesta uudelle tydntekijalle on huolehdittava heti alusta alkaen. Jokai-
nen tyontekija haluaa tuntea olevansa hyvaksytty ja arvostettu osa tydyhteis64, jotta voisi
tuntea ylpeytta itsestddn ja omasta osaamisestaan, ja se on mahdollista vain sellaisissa
paikoissa, joissa toisten ihmisten kunnioitus ja arvostus on aitoa. (Surakka 2009: 72.)
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Kaikki tyontekijat ovat velvollisia uuden tyontekijan opastamisessa, mutta perehdyttami-
sesta vastuussa ovat siihen erikseen nimetyt henkilot. Perehdyttajiltéa edellytetaan moti-
vaation liséksi kiinnostusta perehdyttdmiseen seka hyvia vuorovaikutustaitoja. Perehdyt-
tdmisohjelmaan sisaltyvia asioita ovat esimerkiksi yksikon arvot, periaatteet ja toiminta-
malli seka tyotehtavien kuvaukset. Perehdytysohjelmaan olisi hyva sisallyttdd myos ter-
veydenhuollon ammattihenkilGistd annetun lain tunteminen, silla kyseisen lain keskei-
sené tarkoituksena on seka hoidon laadun etta potilasturvallisuuden varmistaminen. (Su-
rakka 2009: 72-73.)

Perehdytyssuunnitelma laaditaan ohjaajan ja perehtyjan yhteistyéna. Kun perehdytetta-
van lahto- ja osaamistasoa arvioidaan, huomioitavia seikkoja ovat oppilaitosten opetus-
suunnitelmien ja aikaisemman tydkokemuksen lisaksi vastavalmistuneiden kohdalla
myo6s kaytannon harjoittelupaikoissa hankittu kokemus. Perehdytyssuunnitelman paivit-
tamisesta vastuu tulisi antaa muutamalle kokemusta omaavalle hoitajalle. Perinteisiin
perehdytyskansioihin verrattuna sahkoisten perehdytysoppaiden paivittdminen on hel-
pommin tehtavissa. (Surakka 2009: 73-74.)

Perehdytysvaiheen kesto voi vaihdella tyOyksikoittéain viikoista muutamaan kuukauteen.
Kun perehdytettava on oppinut tyon tekemisen edellyttamat taidot ja sen, mista tarvitta-
essa saa lisaa tietoa, perehdytysvaiheen voi katsoa paattyneeksi. Vaikka perehdytys-
vaihe paattyy, niin perehtyminen kuitenkin jatkuu tdydennys- ja lisdkoulutuksien liséksi
omatoimisella tiedon ja osaamisen syventamisella tyon tekemisen yhteydessa. (Surakka
2009: 74.)

Tyoyksikossa tarkeimmat perehtyjan opastamiseen kuuluvat asiat ovat tulevat tyétehta-
vat, toimintatapa yksiktssa seka yksikdssa hoitotydn tekemiseen vaadittavat tiedot. Pe-
rehdytyksessa olisi hyva kayttaa sellaista perehdytysohjelmaa, jonka avulla niin pereh-
tyja kuin hdnen perehdyttgjansé, esimies ja muu henkil6sto voi seurata, kuinka perehdy-
tys etenee. Organisaation yleisperehdytykseen kuuluu organisaation rakenne, arvot, vi-
sio, strategia, toiminnan tavoitteet seka toimintaa ohjaavat maaraykset ja sddnnot. Myos
lait ja asetukset, henkildstopalvelut, hallinnolliset ohjeet, terveyshuolto, palkka-asiat, sai-
raus- ja muut poissaolot seké vapaa-ajantoiminta ovat organisaatioperehdytykseen kuu-
luvia. (Surakka 2009: 75-76.)

Perehdytettéavan edistymisté ja oppimista tulee seurata ja myds arvioida, ja perehdytta-
misessa tulee huomioida ihmisten erilaisuus oppijana. Arviointikeskustelussa perehtyja
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saa perehdyttdjaltaan palautetta edistymisestadn, ja han itsekin arvioi oman oppimi-
sensa edistymista. Perehtyjalle olisi hyva suoda mahdollisuus antaa palautetta saamas-
taan perehdytyksestéa ja ohjauksesta. Perehdytyksen onnistumisesta eivat vastaa vain
perehdyttgja ja esimies, vaan koko henkildstd on vastuussa omasta aktiivisuudestaan
uusien tietojen etsijané ja perehtyjana. (Surakka 2009: 76-77.)

Hyva perehdytys edistda tydtehtavien hyvaa suorittamista, tydssa viihtymista seka pai-
neensietokykya ja ehkaisee virheiden mahdollisuutta. Positiiviset asenteet, ammatillinen
kasvu, motivoituminen ja tydssd menestyminen ovat asioita, jotka perehdyttaminen te-
kee mahdolliseksi. Hyva perehdyttaminen mahdollistaa hyvan ty6ilmapiirin ja varmistaa
osaamista, tyossa jaksamista seka jatkuvaa oppimista. Sen vaikutuksen kohteina ovat
myos tyoturvallisuus, hyva yhteistyd, tuottavuus ja laatu. Perehdyttdminen vaikuttaa
myos terveydenhuoltoalan opiskelijoihin, silla sen avulla he saavat kuvan tulevasta am-
matistaan seka opiskelijoiden kohtaamis- ja ohjaamistavoista osastoilla. Moni vastaval-
mistunut hoitaja kokee siirtymisen opiskelijaroolista hoitajarooliin stressaavana, mutta
hyva perehdytys vahentédé stressia siirtymavaiheessa. Perehdyttdminen on myos tapa
siirtéé hiljainen tieto vanhemmilta ja kokeneilta tekijoilta uusille ja nuorille. Hiljainen tieto
on tydssa kokemusten ja havaintojen kautta opittua intuitiivista ja ennakoivaa tietoa, jota
on vaikea pukea sanoiksi. Mentorointi on keino saada tuo hiljainen tieto nakyviin uusille
tyontekijoille. (Surakka 2009: 77-79.)

Opiskelijoiden laadukkaan perehdyttdmisen edellytyksena on hyvien seka turvallisten
mahdollisuuksien luominen harjoitteluun. Lisdksi edellytyksenda on, etta opiskelijan paa-
semista osaksi tydyhteisda ja tydyhteisétoimintaan tuetaan. Perehdytys alkaa jo ennen
kuin opiskelijat tulevat osastoille; opiskelijoille lahetetdan harjoitteluasioihin liittyvia asi-
oita sisaltava kirje hyvisséa ajoin ennen harjoittelun alkamista. Perehdyttamistyo edellyt-
taa, ettéd ohjaaja tutustuu opiskelijan CV:en eli keraa tietoa taman opinnoista, taitotasosta
ja kokemuksesta ennen opiskelijan saapumista osastolle ja etta opiskelijan vastaanotta-
miseen kaytetdan riittavasti aikaa. Perehdyttamisen tulee olla suunnitelmallista, ja pe-
rehdytyksen keskeisia asioita ovat opiskelijan oma aktiivisuus ja oppiminen. Perehdytyk-
sessa kaytetaan siihen tarkoitettua, paivitettyd materiaalia. Perehdytyksen myo6ta opis-
kelija saa tietoa tyoturvallisuuteen liittyvistd seikoista seké poikkeusolojen toimintata-
voista ja on myos tietoinen tyéelaman pelisaanndista ja toimintamalleista seka toimintaa
ohjaavista periaatteista ja arvoista. (HUS Opiskelijachjauksen kasikirja 2.1 2018: 40-41.)
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2.2 Tehohoitotyd

Tehohoidolla tarkoitetaan intensiivista hoitoa, jossa on valmiudet potilaan peruselintoi-
mintojen jatkuvaan monitorointiin, invasiivisiin hoitotoimenpiteisiin ja nopeaan voinnin
muutoksiin reagoimiseen. Tehohoitoon kuuluvat sellaiset potilaat, joilla on vakava, hen-
ked uhkaava peruselintoimintojen hairio, tai joille on kehittymé&ssa sellainen, eika poti-
laan hoito sovi toteutettavaksi muilla valvonta- tai vuodeosastoilla. Hoito on ymparivuo-
rokautista ja sité toteutetaan teho-osastoilla, jotka voivat olla profiloituneita eri tyyppisten
potilasryhmien hoitoon. (Vahtera 2016a; Vahtera 2016b.)

Tehohoidolla turvataan potilaan tarkeimmat elintoiminnot ja estetaan lisdvaurioita synty-
mastd, jolloin mahdollistetaan potilaan toipuminen. Yksi tehohoidon aloittamisen kritee-
reistd on se, etta potilaan toimintakyvyn pitaisi onnistuneen tehohoitojakson jalkeen pa-
lautua sellaiseksi, etta potilaalla olisi mahdollisuus elaa laadultaan hyvéksyttavaa ela-
maa. Tehohoito on kustannuksiltaan kallista, ja vaatii runsaasti resursseja, joten on tar-
kedé punnita tarkasti kunkin potilaan kohdalla hoidon tarpeellisuus ja hyodyllisyys poti-
laalle. (Vahtera 2016a; Alakokko — Perttila — Pettila — Ruokonen 2010: 5.)

Hoitohenkilostoltéa vaaditaan teho-osastolla erityisosaamista, jotta potilaan muuttuvaan
tilaan osataan reagoida oikein ja riittdvan nopeasti. Tehohoitopotilaat ovat kriittisesti sai-
raita - potentiaalisesti hengenvaarassa - ja elintoimintojen yllapitamiseen tarvitaan erilai-
sia hoitotyon keinoja. Laitteita ja teknisia hoitotyon valineitd on kaytdssé runsaasti, joten
teknologian tuntemus on tarkea osa teho-osastolla tydskentelevan sairaanhoitajan tyota.
(Tehohoito. 2018; Tohmo — Kuosa — Erkola 2014.)

Tehohoidossa kaytettavia potilaan monitoroinnin keinoja ovat esimerkiksi happisaturaa-
tion ja EKG:n seuranta, verenpaineen jatkuva seuranta invasiivisesti, verikaasuanalyysit
ja uloshengityksen kaasujen analysointi. Tyypillisid hoitokeinoja ovat esimerkiksi hengi-
tyskonehoito, jolloin potilas on intuboitu, tai noninvasiivinen hengityksen avustaminen
esimerkiksi CPAP-maskilla. Useimmilla potilailla kaytetd&n suoraa valtimopaineen mit-
tausta verenkierron seurantaan. Olennaisena osana tehohoitoon kuuluu myos tarkasti
ohjattava laéke- ja nestehoito, joiden maarittelyssd mittaustuloksia hyddynnetdan. Li-
séksi teho-osastolla voidaan hyddyntaa raskaitakin hoitomenetelmia, esimerkiksi akuu-
tissa munuaisvauriossa kaytettavad munuaisten korvaushoitoa ja maksan toimintaa tu-
kevaa puhdistushoitoa. Tehohoitopotilaan nestetasapainoa seurataan tarkasti, ja veren-
kiertovajauksen hoidossa voidaan hyddyntaa laake- ja nestehoidon keinoja seka veren-
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kiertoa tukevia pumppuhoitoja. Potilasta voidaan pitda sedatoituna esimerkiksi kouris-
tusten vuoksi, ja erilaisia ladkkeellisia hoitoja voidaan toteuttaa monipuolisemmin kuin
tavallisilla osastoilla, kun peruselintoimintoja valvotaan jatkuvasti. (Vahtera 2016c; Te-
hohoito. 2018.)

Tehohoitotydssa korostuu myos hoitohenkildston eettinen osaaminen, silla tehohoidossa
oleva potilas on hyvin riippuvainen hoitohenkilokunnasta seka hoitovélineista ja -lait-
teista, eika potilas valttamatta kykene ilmaisemaan omaa tahtoaan. Tehohoitoon liittyy
paljon sellaisia osa-alueita, joissa eettistd nakdkulmaa tulee pohtia tarkasti. Sairaanhoi-
tajan tulee hallita esimerkiksi kuolevan potilaan hoitamiseen ja tehohoidon lopettamiseen
liittyva eettinen osaaminen seké potilaan omaisten ja laheisten ammatillinen ja hienotun-
teinen kohtaaminen. (Leino-Kilpi — Valimaki 2012: 240 — 245.)

Teho-osastoilla tydskentelee tehohoitoon erikoistuneita laakareita ja sairaanhoitajia, va-
linehuollon ja laitoshuollon henkilokuntaa seka osastosihteereitd. Osastoilla tulee olla
ymparivuorokautisesti kaytettavissa paivystava anestesiologi, kirurgi ja sisatautilaakari.
Liséksi tulee olla hyvét konsultaatiomahdollisuudet eri erikoisalojen laékareille. Sairaan-
hoitajien maara suhteessa potilaspaikkoihin tulisi olla 1:1 — 1:1,6 riippuen osaston vaati-
vuudesta. (Tohmo ym. 2014.)

2.3 Toimintaympéaristo

HUS eli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri on kuntayhtyma, joka tuottaa erikois-
sairaanhoidon palveluita 1,5 miljoonalle ihmiselle 24 kunnan alueella. Se on Suomen
suurin sairaanhoitopiiri, jonka omistuksessa on kaikkiaan 18 sairaalaa, ja joka lisdksi toi-
mii viildessa muussa sairaalassa. HUS tyollistad noin 25 000 henkil6a eri ammattialoilta.
Sairaanhoitopiiri muodostuu viidesta alueesta, joista suurin on HYKS-sairaanhoitoalue.
Sen vastuulla on tiettyjen harvinaisten sairauksien ja vaativaa hoitoa tarvitsevien potilai-
den hoitaminen valtakunnallisen erityisvastuualueensa puitteissa myos HUS-kuntayhty-
man ulkopuolelta. Muut HUS-kuntayhtyman sairaanhoitoalueet ovat Porvoon, Lohjan,
Hyvink&an ja Lansi-Uudenmaan sairaanhoitoalueet. HUS-alueen sairaalat toimivat myos
opetussairaaloina terveysalan opiskelijoille. Alueen sairaaloissa harjoittelee vuosittain yli
5000 terveydenhuollon opiskelijaa. (HUS-tietoa. 2019; Sairaalat. 2019; Opiskelijat ja har-
joittelu. 2018.)

Tehohoitoa jarjestetdén HUS-alueella Meilahden, T6616n ja Jorvin sairaaloissa seka Uu-
dessa Lastensairaalassa. Nama ovat kaikki suuria yksikoita, joissa toimii paljon erilaisia
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osastoja. On tarkoituksenmukaista, etta siirrot teho-osaston ja muiden laheisessa yhteis-
tydssa olevien osastojen valilla sujuvat nopeasti ja saumattomasti. Teho-osastot ovat
jakautuneet niin, ettéd Meilahden tornisairaalassa niitd on yhteensa kolme, joista yksi on
erikoistunut sydankirurgisten potilaiden hoitoon. Naiden liséksi Meilahdessa sijaitsee val-
vontatasoisia erikoisalojen osastoja, kuten sydanvalvontaosasto ja aivoverenkiertohéi-
rioyksikko. (Osastot. 2018; Tehohoito. 2018.) Traumatologian potilaille on oma teho-
osastonsa T66l6n sairaalassa, jossa sijaitsee myds neurokirurgian tehovalvontaosasto
(Todl6n sairaalan osastot. 2018). Palovammapotilaiden erikoisyksikko sijaitsee Jorvissa,
ja siihen kuuluu myo6s teho-osasto, jossa voidaan palovammapotilaiden liséksi hoitaa
muitakin potilaita (Osasto U2 — Palovammakeskus ja tehohoito. 2018). Lapsipotilaille on
oma teho-osastonsa Uudessa Lastensairaalassa (Lasten teho-osasto Laakso. 2018).

2.4 Kohderyhma

Tasséa opinnaytetyossé koottava sdhkdinen perehdytysopas on suunnattu erityisesti sai-
raanhoitajaopiskelijoille, jotka tulevat tekemé&an opintoihinsa kuuluvaa ohjattua harjoitte-
lua teho-osastolle. Kohderyhman rajaus perustuu siihen, etta tilaaja (HUS) on rajannut
taman opinnédytetytn aiheen tehohoitotydn toimintaymparistoon, ja lahdemateriaalina
kaytetyt opinnaytety6t kuvailevat olemassa olevaa kirjallista perehdytysmateriaalia teho-
hoidon ymparistossa (Maki-Leppilampi — Savinen 2017), sairaanhoitajaopiskelijoiden ko-
kemuksia perehdytyksen sisallosta tehohoitoymparistossa (Gronroos 2018) seka opis-
kelijavastaavien nadkemyksia harjoittelun perehdytyksen siséllostéa tehohoitoympéris-
tossa (Vayrynen 2019). Sahkoista perehdytysopasta voisivat kuitenkin soveltuvilta osin
hyodyntaa myos valmiit sairaanhoitajat, jotka tulevat osastolle téihin. Oppaan kokoami-
sessa ei ole kaytettdvissa HUS-organisaation omia materiaaleja, lukuun ottamatta niita,
jotka ovat kaikkien saatavilla internetissé, joten uuden tydntekijdn perehdyttdmiseen
tdma perehdytysopas ei tule yksin riittAmaan. Opiskelijoiden ja uusien tydntekijéiden li-
séksi oppaan kohderyhméaan kuuluvat opiskelijaa ohjaava ja perehdyttavéa henkilokunta,
silla perehdytysopas voi auttaa ohjaajaa suunnittelemaan ja aikatauluttamaan perehdy-
tystd, ja lisdksi se voi toimia muistilistana siita, mitkd asiat olennaisesti kuuluvat pereh-
dytykseen.

3 Opinnaytetydn tarkoitus, tavoite ja kehittdmistehtavat

Opinnaytetyon tarkoituksena oli koota sahkdinen perehdytysopas sairaanhoitajaopiske-
lijoille, jotka suorittavat ohjattua harjoittelujaksoa HUSin tehohoidon yksikdissa.
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Tavoitteena on kehittad perehdytysta niin opiskelijan kuin ohjaajankin nakdkulmasta.
Opas on suunnattu ensisijaisesti sairaanhoitajaopiskelijoille, mutta sita voisivat hyédyn-
taa soveltuvilta osin myods osastolle rekrytoitavat uudet sairaanhoitajat.

4 Opinnaytetyon toteuttaminen

Tama opinnaytetyd toteutettiin toiminnallisena opinnaytetydna, jonka konkreettinen tuo-
tos on sahkdinen perehdytysopas. Opinnaytetyon prosessi alkoi aiheen valitsemisella
kevaalla 2018, ja tyd valmistui kevaalla 2019. Aikataulun ja tybnjaon suunnittelu ovat
tarked osa opinnaytetyon prosessia, jotta suunniteltu tyd voidaan realistisesti toteuttaa
annetussa ajassa laadukkaasti (Kankkunen — Vehvildinen — Julkunen 2013: 103).

4.1 Menetelmalliset [ahtdkohdat toiminnallisessa opinnaytetydssa

Toiminnallisessa opinnéaytetydssa yhdistyvat tutkimuksellisuus ja konkreettinen tuotos,
jatoiminnallisen opinnaytetydn tavoitteina on toiminnan ohjeistaminen, opastaminen, jar-
jestéminen tai jarkeistaminen. Tarkeana pidetaan sita, ettd ammattikorkeakoulun toimin-
nallisessa opinnaytetydssa yhdistyvat kaytannon tuotos ja tyon raportointi tutkimusvies-
tinnan keinoja hyddyntden. Toteutuksessa on eduksi, mikali opinndytetyon aihe tulee
tybelamasta. Nain voidaan varmistua siitd, ettd kyseisesta aiheesta tehdylle tydlle on
tydelamassa kysyntaa, ja opinnaytetydn tuotos tulee todennakdisemmin olemaan hyo-
dynnettavissa tulevaisuudessa. (Vilkka — Airaksinen 2003: 9.)

Opinnaytetytn suunnitelmassa maaritellaan se, mita ollaan tekemassa, miten tyo toteu-
tetaan, ja miksi tyd tehdaan. Suunnitelma auttaa tekijagd hahmottamaan sen, miten tyo
etenee, ja se kuvailee mahdollisimman tarkasti, mita opinnaytetyssa on aikomuksena
tehda. Suunnitelma asettaa rajat opinnaytetyélle, auttaa pysymaan tasmallisesti maari-
tellyssé aiheessa, ja nédin ollen edesauttaa koko tydn valmistumista. Suunnitelmassa on
tarkoituksena pohtia, miten ja mista tarvittava tieto sisallon tuottamiseksi hankitaan.
(Vilkka — Airaksinen 2003: 26 — 27.)

Tutkimuksellisen kehittamisen kasitteella tarkoitetaan tydelaman kaytantdjen uudista-
mista seka uuden tiedon hankkimista tydelaman kaytanndista huomioiden analyyttisen
ja kriittisen nakokulman. Kehittamistytssa korostuvat teoriatiedon ja kaytannén yhdista-
minen seka erilaisten tutkimuksellisten menetelmien hyddyntaminen. Oleellista on se,
etta kehittamistyolla tavoitellaan kaytdnnon tydhon parempia ratkaisuja. Tavoitteiden
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kaytannollisyys ohjaa tytskentelya oikeaan suuntaan. Vuorovaikutus ja yhteistyd tutki-
muksen kohteen ja tutkimuksen tekijan kesken ovat tarkedssa roolissa tytta tehdessa,
jatydskentelyyn kuuluu myds eri tyévaiheiden raportointi ja esitteleminen. Tulokset tulee
olla siirrettavissa ja hyddynnettavissa kaytannon tydelamassa. Kehittamistyo vertautuu
tyypillisesti projektitydskentelyyn niin suunnitelman, ty6ssé etenemisen kuin raportoin-
ninkin osalta. (Ojasalo — Moilanen — Ritalahti 2014: 18 — 21.)

Konstruktiivisella tutkimuksella tarkoitetaan sellaista kehittdmistyon l&ahestymistapaa,
jossa luodaan jokin konkreettinen tuotos tutkimustiedon pohjalta. Prosessissa hyddyn-
netaan aikaisemmin tuotettua teoriatietoa, ja yhdistetdan se vahvasti kaytantéon. Kon-
struktiivisen tutkimuksen tunnuspiirteitd ovat uuden, tutkittuun teoriatietoon perustuvan
ja aiempaa toimivamman ratkaisun toteuttaminen, ja sen hyodyllisyyden seka kaytan-
toéon sovellettavuuden arviointi. (Ojasalo ym. 2014: 37 — 38.) Konstruktiivinen tutkimus
tavoittelee myds uuden tiedon tuottamista tiedeyhteisélle (Ojasalo ym. 2014: 65). Tule-
vien kayttdjien tarpeiden perusteellinen tunteminen on edellytys toimivan ratkaisun 16y-
tdmiseksi. Kehitetyn ratkaisun arviointi kuuluu myés konstruktiiviseen tutkimukseen,
mutta sita voidaan arvioida myds myohemmin, erityisesti kun kyse on esimerkiksi opin-
naytetyosta. (Ojasalo ym. 2014: 68.)

Toiminnallisen opinnaytetydn raportti kuvaa tyoprosessin etenemisen alusta loppuun.
Siina eritelladn myoés tehdyt valinnat ja ratkaisut, joita prosessin edetesséa on tehty. Ra-
portin tulee ilmentaa tydprosessissa kaytettyja tutkimuksellisia menetelmia, ja tarkoituk-
sena on, etta raportti ja varsinainen tuotos muodostavat yhdessa ehean ja tasapainoisen
kokonaisuuden. Raportti kuvaa tarkasti tuotoksen valmistumisen vaihe vaiheelta, ja siitd
tulee myds selkeasti kayda ilmi tydn varsinaisen merkityksen ymmarrys. Erityista huo-
miota tulee kiinnittdé tyon eettisyyden, asiantuntijuuden ja luotettavuuden kuvaamiseen
ja perusteluihin. (Vilkka — Airaksinen 2003: 80 — 84.)

4.2 Aiheesta tehdyt aikaisemmat opinnaytetyot

Tama opinnaytetyd perustuu kolmeen sairaanhoitajaopiskelijoiden tehohoitoty6hén pe-
rehdyttamista koskevaan opinnaytetyohon. Ty6t ovat Metropolia Ammattikorkeakoulun
sairaanhoitajaopiskelijoiden tekemid, ja ne kaikki on toteutettu yhteistyéssa HUS-orga-
nisaation kanssa. Kaksi tyéta ovat suomenkielisia ja yksi on englanninkielinen. Materi-
aaliin tutustuminen alkoi syksylla 2018, jolloin kaytettavissa oli kaksi valmista tyota.
Nama koskivat sairaanhoitajaopiskelijoiden ohjatun harjoittelun perehdytysmateriaalin
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analysointia teho-osastolla (Maki-Leppilampi — Savinen 2017) seka sairaanhoitajaopis-
kelijoiden kokemuksia ohjatun harjoittelun perehdytyksen sisalldistd teho-osastolla
(Gronroos 2018). Kolmannesta, tuolloin vasta valmistumassa olevasta opinnéytetydsta
(Vayrynen 2019) saatiin tietaa, ettd se kasittelee opiskelijavastaavien ndkemyksia har-
joittelun perehdytyksen siséllosta. Tammikuussa 2019 saatiin kyseisen opinnaytetyon
tuloksista kertova kuvio, jonka mukaan tulokset ovat suurelta osalta yhtenevia kahden
muun opinnaytetyon tulosten kanssa, ja valmis opinndytetyd saatiin kayttdon maalis-
kuussa 2019.

4.2.1 Sairaanhoitajaopiskelijoiden ohjatun harjoittelun perehdytysmateriaalin analy-
sointi teho-osastolla

Maki-Leppilampi ja Savinen (2017) olivat opinnaytetydssaan analysoineet sairaanhoita-
jaopiskelijoiden ohjatussa harjoittelussa teho-osastolla kaytettavia perehdytysmateriaa-
leja. Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvailla, mita jo olemassa oleva kirjallinen ja sah-
kbisessd muodossa oleva sairaanhoitajaopiskelijoille suunnattu perehdytysmateriaali
teho-osastoilla sisélsi. Opinnaytetyo oli toteutettu yhteistydssd HUSIn kanssa ja aineisto
oli keratty neljaltd HUSIin teho-osastolta. Aineiston analysointi oli toteutettu induktiivista
eli aineistolahtoista sisdllonanalyysia hyddyntéden. Analysoitavaan aineistoon oli valittu
mukaan ainoastaan opiskelijoille suunnattu tieto, ja néin ollen oli jatetty analysoitavasta
aineistosta pois koko henkilékunnalle ja opiskelijaohjaajille suunnattu informaatio seka
HUSIn intranetin ohjeistukset. Aineiston analyysin perusteella tulokseksi oli saatu seu-
raavat kasitteelliset pddluokat: organisaatiotason perehdytys, osastotason perehdytys,
sairaanhoitajan ammatillisiin eli Kliinisiin taitoihin perehdytys seka turvallisuus. Naihin

edella mainittuihin ylaluokkiin sisaltyi yhteensa 16 alaluokkaa.

Maki-Leppilampi ja Savinen (2017) nostivat pohdinnassaan esiin, ettéd tehohoitotyossa
painottuu erityisesti kliinisten taitojen osaaminen. He totesivat tydssddn myds sen, etta
nykyinen perehdytysmateriaali tukee sairaanhoitajaopiskelijaa oppimaan teho-osastolla
tarvittavia hoitotyon taitoja.

4.2.2 Sairaanhoitajaopiskelijoiden kokemuksia ohjatun harjoittelun perehdytyksen si-
sélloista teho-osastolla

Gronroos (2018) oli opinnaytetydssaan tutkinut sairaanhoitajaopiskelijoiden kokemuksia
perehdytyksen sisalldisté ohjatussa harjoittelussa teho-osastoilla. Kyseisen opinnayte-
tydn tavoitteena oli tuottaa tietoa hyoddynnettavaksi perehdytysmateriaalin kehittamis-
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tydssa. Opinnaytetyo oli toteutettu teemahaastatteluna haastatellen kolmea sairaanhoi-
tajaopiskelijaa, jotka olivat suorittaneet harjoittelujakson teho-osastolla. Liséksi yksi opis-
kelija oli vastannut haastatteluun sahkodpostitse. Aineisto oli analysoitu induktiivisella si-
séallénanalyysilla. Tuloksena oli muodostunut 3 yldluokkaa ja 11 alaluokkaa. Kolme yla-
luokkaa olivat perehdytys Kliiniseen hoitotydhon, osastotason perehdytys ja opiskelija
perehtyjana.

Gronroosin (2018) tydssa ei ollut erikseen organisaatiotason perehdytys -ylaluokkaa,
eikd mydskaan omaa ylaluokkaansa turvallisuudesta teho-osastolla. Sen sijaan kliinisen
hoitotydén osa-alueen alaluokissa oli paljon yhtenevdd Maki-Leppilammen ja Savisen
(2017) tekeman luokittelun kanssa. Kaiken kaikkiaan otsikoiden sisallét olivat molem-
missa tdissa samansuuntaisia, mutta ne oli ryhmitelty hieman eri tavoilla.

Pohdinnassaan Grénroos (2018) toi esille, ettd opiskelijat kertoivat paljon ladkehoitoon
littyvasta perehdytyksesta, ja ettd opiskelijan osaamisen varmistaminen on tarkeéssa
osassa ladkehoidon toteuttamisessa. Teho-osaston laitteisiin perehtyminen oli koettu
vaativaksi ja aikaa vievaksi prosessiksi. Ohjausosaamista sekd omaisten kohtaamistai-
toa tulisi kehittdd, ja siihen opiskelijat tarvitsivat tulosten perusteella enemman tukea.
Liséksi pohdinnassa nousi esille tydyhteisdn tarjoaman tuen seka opiskelijan osaamis-
tason huomioimisen tarkeéné osana perehdytyksen onnistumista.

Johtopaatoksissaan Gronroos (2018) esittad, etta ohjatun harjoittelun perehdytyksessa
tulisi huomioida erityisesti opiskelijan ja ohjaajan véalistd ohjaussuhdetta sekéa opiskelijan
aikaisempaa osaamista, jotta harjoittelun tarjoaman tiedon ja taidon maara voitaisiin op-
timoida juuri sopivaksi kyseiselle opiskelijalle.

4.2.3 Opiskelijavastaavien ndkemyksia harjoittelun perehdytyksen siséll6ista tehohoi-
totyossa

Vayrysen (2019) tydn tarkoituksena oli kuvailla opiskelijavastaavien ndkemyksia pereh-
dytysmateriaalien siséallgista teho-osastoilla. Tavoitteena oli kehittdé opiskelijaperehdy-
tysta. Tutkimuskysymyksend oli: Mitk& ovat opiskelijavastaavien ndkemykset perehdy-
tysmateriaalien siséalldista? Aineisto oli keratty teemahaastatteluina kolmesta HUS-alu-
een sairaalasta, ja haastattelut oli toteutettu suomenkielisena. Niihin oli osallistunut seit-
seman haastateltavaa, jotka tuolloin olivat toimineet opiskelijavastaavina HUS-alueen
teho-osastoilla. Keratty aineisto oli analysoitu induktiivista sisallénanalyysia kayttaen.
Tuloksena oli saatu 4 paaluokkaa ja yhteensa 15 alaluokkaa. Yksikkétason ja organisaa-
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tiotason perehdytys muodostivat oman yhteisen paaluokkansa. Seuraavat paéaluokat oli-
vat opiskelijan vastuut ja velvollisuudet, perehdytys kliiniseen hoitotythén seka turvalli-
suusperehdytys.

Kahdessa muussa tytssd muodostetut ylaluokat 16ytyivat myos Vayrysen (2019) tyosta.
Eroavaisuutena ylaluokissa oli se, etté yksikko- ja organisaatiotason perehdytyksen Vay-
rynen (2019) oli yhdistanyt yhdeksi ylaluokaksi. Yhtenevaisyyksia kahden muun opin-
naytetyon tuloksiin oli myos alaluokkien osalta, mutta ne olivat jakautuneet ja painottu-
neet hieman eri tavoin. Haastatteluissa nousi monella tavalla esiin opiskelijan olemassa
olevan osaamisen merkitys harjoitteluun tullessa. Opiskelijalta odotettiin jo hyvantasoista
kliinistd osaamista ja kykyda ammattimaiseen ja itsenaiseen toimintaan unohtamatta kui-
tenkaan opiskelijan roolia. Teoriatiedon hallinnan koettiin tukevan opiskelijaa oppimis-
prosessissa ja auttavan hantd omaksumaan harjoittelussa opittavia asioita. Edella mai-
nittujen teemojen lisédksi myos ohjaussuhde seka opiskelijan asenne korostuivat haas-
tatteluissa. Erittain tarkeédna pidettiin potilaan tarkkailua, joka sisélsi sekd peruselintoi-
mintojen tarkkailun ettd potilaan tilan kokonaisvaltaisen arvioinnin. Omaisten kohtaami-
sen taitoa haastateltavat pitivéat tarkeéané ja opiskelijalle haasteellisena.

Pohdinnassaan Vayrynen (2019) toteaa, ettd omaisten kohtaamisen kasittelyyn ei haas-
tatteluissa kuitenkaan syvemmin pureuduttu, vaikka aihetta pidetdéan yleisesti tarkeéané.
Myds Gronroosin (2018) tydssa kyseisen osa-alueen haasteellisuus nousi esille.

4.3 Tyoprosessin kuvailu

Opinnaytetytn prosessi on kolmivaiheinen, sisdltden suunnitelma-, toteutus- ja rapor-
tointivaiheen. Kukin ndista vaiheista on laajuudeltaan 5 opintopistetta, joka puolestaan
vastaa 135 tunnin tybpanosta. Taman opinnaytetydon kolme vaihetta sijoittuivat yhden
lukuvuoden ajalle alkaen suunnitelmavaiheesta syyslukukaudella 2018 ja paattyen ke-
vatlukukaudella 2019. Kuitenkin jo heti kevaan 2018 opinnaytetydn aloitusinfon jalkeen
molemmat tekijat aloittivat tahoillaan aiheen kirjalliseen materiaaliin perehtymisen ja
suunnitelman rungon luomisen sek& myo6s varsinaisen opinnaytetyon toteuttamisen poh-
timisen. Opinnaytetyon perustana toimivien opinnaytetdiden liséksi lahdemateriaalina
kaytettiin aiheeseen liittyvaa tietokirjallisuutta ja lainsdadantéa seka tydéhoén soveltuvia

eri organisaatioiden sahkadisia julkaisuja ja internet-sivustoja.
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Prosessin ensimmaisessa vaiheessa laadittiin suunnitelma, jonka mukaisesti tydsken-
neltiin toteutusvaiheessa. Suunnitteluvaiheessa saatiin palautetta opinnaytetyén ohjaa-
jalta seka opponenteilta. Korjausten jalkeen suunnitelma tarkentui lopulliseen muo-
toonsa.

Koska kyseessa oli toiminnallinen opinnaytetyd, uutta tutkimusaineistoa ei tuotettu, vaan
tyon perustana kaytettin samasta aihepiiristda tehtyjd opinnaytetoitda. Tyodskentelyvai-
heessa syvennyttiin erityisesti ndiden opinnaytetdiden tuloksiin, koska opinnéytetydn
tuotoksena syntyva opas perustui juuri niihin. Valmiiksi analysoidun aineiston tuloksien
luokittelun avulla etsittiin toisiaan vastaavat otsikot, joiden pohjalta rakennettiin sahkoi-
sen perehdytysoppaan runko. Tassa tyoprosessin vaiheessa syvennyttiin tarkemmin
myo6s aiheeseen ja menetelmaan liittyvaan kirjallisuuteen seké etsittiin muuta sopivaa
lahdemateriaalia. Varsinaista tuotetta varten alettiin koota listaa hyédynnettavista sah-
koisistd materiaaleista ja linkeistd. Oppaan rungon valmistuttua, pyydettiin siita pa-
lautetta opinndytety6n ohjaajalta sek& HUS-organisaation edustajalta. Tyohon tehtiin tar-
vittavat muutokset ja hyddynnettiin saatua palautetta sekd kehittAmisehdotuksia. N&ain
perehdytysoppaan runko sai lopullisen muotonsa, ja sen tydstaminen tilaajan pyyta-
massa PowerPoint-muodossa alkoi.

Raportointivaiheeseen siséltyi tydn tulosten esittely kirjallisesti ja suullisesti raportointi-
seminaarissa. Opinnaytetyon tuloksena syntyvaa opasta ei esitetty julkisesti raportointi-
seminaarissa, koska sen kayttdoikeudet kuuluvat HUSIlle, joka paattaa itse oppaan kayt-
tamisesta ja julkaisemisajasta seka -tavasta. Sahkodisen perehdytysoppaan kaytannon
testaaminen ja arviointi eivat siséltyneet varsinaiseen opinnadytetyon prosessiin. Toivot-
tavaa kuitenkin olisi, ettad tulevaisuudessa kyseisestd perehdytysoppaasta kerattaisiin
palautetta kayttgjilta, jotta opasta voisi kehittda vield paremmaksi.

Opinnaytety® toteutettiin paritytnd, jossa molemmilla tekijoilla oli yhta suuri vastuu.
Ty6skentelyssa korostuivat tiimitydskentelytaidot, vuoropuhelu ja vastavuoroinen Kkriitti-
nen arviointi. Kumpikin tekija sitoutui noudattamaan sovittuja aikatauluja ja tyénjakoa.
Opinnaytetytprosessi edellytti tekijéiltédn myds joustavuutta ja mukautuvuutta muuttu-
viin tilanteisiin. Tydprosessin etenemiseen vaikuttivat myds tekijoista riippumattomat sei-

kat, kuten lahdemateriaalin valmistumisaikataulu.
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5 Perehdytysoppaan sisalto

Aineiston luokittelun tuloksena syntyi 4 ylaluokkaa ja 20 alaluokkaa. Luokittelussa kun-
nioitettiin alkuperaisten toiden luokitteluja, ja muodostetut ylaluokat mukailivat Maki-Lep-
pilammen ja Savisen (2017) tyon ylaluokkia. Samankaltaisuudet yhdistettiin ja luokat
opiskelija tydyhteisdossa seka opiskelija perehtyjana siirtyivat osastotason perehdy-
tys -ylaluokan alle. Opinnaytetyon tuotoksen eli sdhkoéisen perehdytysoppaan sisalto pe-

rustuu kuviossa 1 esiteltyyn luokitteluun.

Organisaatiotason perehdytykseen kuuluu kaksi alaluokkaa: HUSIn yleinen esittely seka
ohjeet harjoitteluun. HUSIn yleinen esittely siséltaa organisaation toiminta-alueen, hoi-
toyksikoiden seka yleisten hoidon tavoitteiden esittelyn. Ohjeet harjoitteluun sisaltaa oi-
keudet ja velvollisuudet seka opiskelijan perehdytysmateriaalin, johon sisaltyy ohjeistus
verkkokursseihin, viittaus HUSIn opiskelijoiden internetsivustolle seka opiskelijaohjauk-
sen kasikirjaan, harjoittelun pelisddnnot, ensimmaisen paivan ohjeistus, yleisia ohjeita
esimerkiksi pysakointiin liittyen sek& HUSIn rokotusohjeistus ja tartuntatautiselvitys.

Osastotason perehdytys sisdltéda seitseméan alaluokkaa: teho-osaston toiminta, osastoon
tutustuminen, osaston yleiset kaytannot, potilastietojarjestelmiin perehtyminen, opiske-
lija tydyhteisossa seka opiskelija perehtyjané. Teho-osaston toiminta siséltaa tietoa, mita
tehohoito on, mitkd ovat sen indikaatiot ja tavoitteet. Lisdksi siihen kuuluu osaston
omaan erikoisalaan perehtyminen sekd osaston toimintafilosofia. Osastoon tutustumi-
nen sisaltda potilaspaikkoihin, hoitovélineistodn seka osaston tiloihin, kuten laakehuo-
neeseen, varastotiloihin ja kahvihuoneeseen tutustumisen. Osaston yleisiin kaytantoihin
kuuluvat osaston yhteystiedot seké potilasta vastaanotettaessa lapi kaytavat asiat, kuten
arvotavaroiden sdilytys ja osaston paivarytmi. Potilastietojarjestelmiin perehtyminen ta-
pahtuu osastolla, jossa harjoittelu suoritetaan. Opiskelija tydyhteistssa pitaé sisallaan
seuraavat aiheet: perehtyminen osaksi tiimia opiskelijan roolissa, tydyhteis6 perehdytta-
jana, tyévuorosuunnittelu, opiskelijan sairastuminen, osastotunnit ja koulutukset. Opis-
kelija perehtyjana sisaltdd ohjaussuhteen, opiskelijan osaamisen ja opiskelijan tavoittei-
den huomioimisen sek& HUSIn tehohoitotyon harjoittelua ohjaavat tavoitteet.

Turvallisuus teho-osastolla sisaltda kuusi alaluokkaa: infektioiden torjunta, tietoturva, po-
tilasturvallisuus, laakehoidon turvallisuus, laiteturvallisuus sek& osaston turvallisuus-
suunnitelma. Infektioiden torjunta siséltaa hygieniaohjeet, tydvaateohjeistuksen sekéa oh-
jeistuksen henkilokohtaisesta hygieniasta huolehtimiseen. Tietoturva pitda siséllaan sa-
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lassapidon ja tietosuojan seka sahkoisten viestintavalineiden kayton periaatteet. Potilas-
turvallisuuteen kuuluvat potilasturvallisuussuunnitelma, vaaratapahtumien raportointijar-
jestelma HaiPro, potilasturvallinen hoitoty6 seka opiskelijan rooli potilasturvallisessa hoi-
toty6ssa. Laakehoidon turvallisuuteen kuuluvat opiskelija ladkehoidon toteuttajana, 1aa-
kehoitopassi, johtajayliladkarin ohje seka turvallinen laékehoito -opas. Turvallinen laake-
hoito -opas nostettiin omaksi alaotsikokseen, silla kyseinen THL:n julkaisu toimii ohje-
nuorana ladkehoidon turvallisessa toteuttamisessa kaikissa terveydenhuollon yksi-
koissa, ja sen tuntemus kuuluu siten oleellisena osana sairaanhoitajan ammatilliseen
osaamiseen. Laiteturvallisuuteen siséltyy laitteiden toimintaan perehtyminen ja oikeaop-
pinen kayttd seka laakkeelliset kaasut. Osaston turvallisuussuunnitelman toimintaoh-
jeissa kasiteltavia asioita ovat toiminta tulipalo-, tapaturma-, uhka- ja vakivalta- seka
muissa poikkeustilanteissa. Opiskelijan tulee harjoittelunsa aikana tutustua myds osas-

tokohtaiseen turvallisuussuunnitelmaan.

Perehdytys kliiniseen hoitoty6hon teho-osastolla sisaltdéd kuusi alaluokkaa: aseptinen
toiminta, lIaékehoito, tehostettu ravitsemushoito, hoitotydn toiminnot, potilasohjaus seké
vuorovaikutus omaisten ja laheisten kanssa. Aseptinen toiminta sisaltdd kasihygieniaa
koskevan ohjeistuksen, aseptisen tyojarjestyksen, infektioiden ja eristyspotilaiden hoi-
toon liittyvaa ohjeistusta seka steriilit toimenpiteet teho-osastolla. Ladkehoitoon kuuluvat
yleisimmat tehohoidossa kaytettavat ladkeaineryhmat seka ladkehoidon toteuttamisen
teho-osastolla. Ladkehoidon toteuttaminen sisaltdd muun muassa laskimonsisaisen laa-
kehoidon toteuttamisen, ladkelisaykset ja -laimennokset seka huumekortin kayttamisen.
Tehostettu ravitsemushoito siséltdaa enteraaliset ja parenteraaliset ravintovalmisteet.
Hoitotydn toimintoihin kuuluvat elintoimintojen tarkkailu, kivun seuranta ja arviointi, neu-
rologisen tilan arviointi, perushoito, toimenpiteet, toimintaohjeet potilassiirto-tilanteessa
sekd kirjaaminen ja raportointi. Elintoimintojen tarkkailuun sisaltyy muun muassa
ABCDE-menetelma ja NEWS-pisteytys. Perushoito siséltéd potilaan hygieniasta huo-
lehtimisen, ihon hoidon ja ihon kunnon seurannan, suun hoidon ja suun kunnon seuran-
nan sekéa asentohoidon. IThon hoidon ja ihon kunnon seurannan alle lisattiin painehaavo-
jen ehkaisy, joka ei ollut noussut aiemmissa opinnaytetoissa esiin, mutta jonka katsottiin
olevan tarkeéa teema tehohoitopotilaan ihon hoidossa. Toimenpiteet pitaa sisallaéan teho-
osastolla tehtavat hoitotoimenpiteet, kuten kanyloinnin, verinaytteiden ottamisen, EEG:n
ja EKG:n ottamisen, vitaalielintoimintojen mittaamisen eri menetelmilla seka haavanhoi-
don. Kirjaaminen ja raportointi sisaltdd muun muassa ISBAR-raportointitydkalun kayton.

Potilasohjaukseen kuuluu esimerkiksi kommunikointi hengityskoneessa olevan tai muu-
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toin puhekyvyttdman potilaan kanssa. Vuorovaikutus omaisten ja laheisten kanssa si-
saltda omaisten kohtaamisen seka potilaan voinnista tiedottamisen salassapito huomi-
oiden.

Organisaatiotason perehdytys
HUSIn yleinen esittely
Ohjeet harjoitteluun

Osastotason perehdytys
Teho-osaston toiminta
Osastoon tutustuminen

Osaston yleiset kaytannot
Potilastietojarjestelmiin perehtyminen
Opiskelija tydyhteisdssa
Opiskelija perehtyjana

Turvallisuus teho-osastolla
Infektioiden torjunta
Tietoturva
Potilasturvallisuus
Ladkehoidon turvallisuus
Laiteturvallisuus
Osaston turvallisuussuunnitelma

Perehdytys kliiniseen hoitotydhén teho-osastolla
Aseptinen toiminta
Laakehoito
Tehostettu ravitsemushoito
Hoitotyon toiminnot
Potilasohjaus
Vuorovaikutus omaisten ja laheisten kanssa

Kuvio 1. Sahkdisen perehdytysoppaan siséllon luokittelu.
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6 Pohdinta

Kaiken kaikkiaan lahdemateriaalina kaytettyjen opinnaytettiden tulokset antoivat katta-
van kasityksen sairaanhoitajaopiskelijoiden tehohoitotydn perehdytyksesta. Vaikka kum-
mallakaan tdman opinnaytetyon tekijoista ei ollut teho-osaston harjoittelukokemusta
taustallaan, opinnaytetyon prosessin aikana tekijoille valittyi selked kuva siitd, millaista
perehdytystéa teho-osastolla tehtava harjoittelu edellyttad, seka siitd, kuinka perehdytysta
voisi mahdollisesti kehittaa.

6.1 Tulosten pohdinta

Taman opinnaytetyon lahdemateriaalina kaytettyjen aikaisempien opinnaytetdiden tulok-
set olivat varsin samansuuntaisia. Kaikissa téissa nousi esiin sairaanhoitajan kliiniseen
osaamiseen perehdyttdminen, jonka merkitys korostuu teho-osastolla. Kliinisten taitojen
osaamisen odotettiin opiskelijavastaavien taholta olevan jo hyvalla tasolla harjoitteluun
tultaessa (Vayrynen 2019). Gronroosin (2018) opinndytetydssa puolestaan nousi esiin
se, ettd opiskelijoiden kliinisen osaamisen tasossa on eroja, ja olisi tirkedd huomioida
opiskelijan lahtdtaso ja aiempi osaaminen, jotta han voisi optimaalisesti kehittyd. Tama
sai pohtimaan, olisiko opiskelijoiden Kliinisessa opetuksessa vield kehitettavaa, ja voisiko
esimerkiksi edeltavat harjoittelut suunnata niin, ettd oppiminen tukisi paremmin teho-
osaston harjoittelua. Harjoittelupaikan valintaan vaikuttavat kuitenkin seka opintojak-
sokohtaiset rajaukset, jotka perustuvat lainsdadanndn vaatimuksiin sairaanhoitajan
osaamisesta hoitotydn eri osa-alueilla, kuten myos se, ettd opiskelija ei ainakaan paa-
kaupunkiseudulla aina saa toiveitaan ja oppimistarpeitaan vastaavaa harjoittelupaikkaa.

Omaisten kohtaamista pidettiin Gronroosin (2018) ja Vayrysen (2019) opinnaytetdiden
tulosten perusteella tarkeana ja haasteellisena osa-alueena niin opiskelijoiden kuin opis-
kelijavastaavienkin mielestd. Myds oppaan kokoamisessa sita pidettiin merkittavana,
silla vuorovaikutustaidot korostuvat niin omaisten ja laheisten kohtaamisessa kuin poti-
lasohjauksessakin. Opiskelijoiden voi olla vaikeaa saada realistisia kokemuksia ohjaus-
tilanteista ja omaisten kohtaamisesta muualta kuin harjoitteluymparistoistéa. On kuitenkin
ymmarrettavaa, etta opiskelijat kokevat epavarmuutta naissa tilanteissa. Opiskelijan ja
ohjaajan olisi hyva pohtia yhdessa mahdollisia ohjaustilanteita seka omaisten kanssa
lapikaytavia asioita jo etukateen. Lisdksi opiskelijalla tulisi olla teoreettista osaamista
psykologiasta ja ymmarrysta siita, kuinka tietoa tulee omaisille antaa, ja milla tavoin esi-
merkiksi sokissa oleva ihminen tulee kohdata.
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Ohjaussuhteen merkitys nousi esiin erittdin tarkeana elementtina opiskelijan perehdytys-
prosessissa. Silla on suuri merkitys koko harjoittelukokemuksen kannalta, kuten on myds
koko tybyhteisbn asennoitumisella opiskelijoihin. Tatd opinndytetytta tehdessa nousi
esille ajatus, ettd myds opiskelijaohjaajat voisivat hydtyd omasta tehohoitotyon harjoitte-
lun ohjaajille kohdennetusta perehdytysoppaastaan. N&in opiskelijoiden ja ohjaajien né-
kemykset voisivat [ahentyé toisiaan, jolloin tavoitteiden saavuttaminen voisi olla helpom-
paa. Myos selkeat lapikaytavat teemat seka pureutuminen erityisesti haasteellisina ko-
ettuihin osa-alueisiin kuten omaisten ja laheisten kohtaamiseen, lddkehoidon toteuttami-
seen seka teho-osaston laitteisiin ja muuhun kliiniseen osaamiseen perehtymiseen voisi
auttaa opiskelijaohjaajia jasentamaan antamaansa perehdytysta ja ndin edelleen paran-
tamaan perehdytyksen laatua.

Silmiinpistavaa tuloksia tarkastellessa oli se, ettd eettinen osaaminen ei esiintynyt yh-
denkdan lahdemateriaalina kaytetyn opinnéytetydn tuloksissa omana kasitteendan.
Tama saattaa johtua siitd, ettd aihepiirid pidetddn jo sairaanhoitajan perusosaamiseen
kuuluvaksi. Kuitenkin teho-osasto on ymparistdona hyvin erityinen, ja hoitohenkilokunta
joutuu kohtaamaan paljon eettisid ongelmatilanteita. Tehohoitotydhdn on tehty vuonna
1997 omat eettiset ohjeensa, jotka on juuri uudistettu. Ohjeissa (Suomen Tehohoitoyh-
distyksen eettiset ohjeet. 2019) kasitelladn elaman sailyttdmistd, karsimysten lievitta-
mist&, vahingoittamisen valttdmistd, oikeudenmukaisuutta seka potilaan itsemaaraamis-
oikeuden kunnioittamista. Liséksi ohjeissa kaydaan l&api tehohoitopotilaisiin liittyvia eri-
tyiskysymyksida. Nama eettiset ohjeet toimivat hyvana eettisen tydskentelyn perustana
sairaanhoitajaopiskelijalle hdnen perehtyessaan tehohoitotytn eettisten ongelmien ka-
sittelyyn. Tehohoitotydn eettiset kysymykset liittyvat esimerkiksi potilaan riippuvuuteen
hoitohenkil6kunnasta, tehohoidon lopettamiseen ja kuolevan potilaan hoitotyéhén seka
omaisten tukemiseen niin ennen potilaan kuolemaa kuin sen jalkeenkin (Leino-Kilpi —
Valimaki 2012: 240 — 245). Sairaanhoitajalla tulee teho-osastolla tydskennellesséén olla
vankkaa ammatillista osaamista ja kykya kriittiseen paatoksentekoon. Liséksi tarvitaan
herkkyyttd huomioida niin potilaan kuin omaistenkin tarpeita ja toiveita yksildllisesti ja

kunnioittavasti.

Maki-Leppilammen ja Savisen (2017) ndkemyksen mukaan heidan opinnaytetyonsa luo-
tettavuutta lisaava tekija oli se, etta aineistosta oli jatetty pois sellainen materiaali, jota ei
ollut suunnattu erityisesti opiskelijoiden perehdytykseen. Mietityttamaan kuitenkin jai, oli-
siko pois jatetty materiaali mahdollisesti sisaltanyt jotakin sellaista, joka olisi voinut olla
hyodyllista myos opiskelijoille. Taman opinnéytetydn hyédynnettavyyttd pohdittaessa on
huomioitava, etta mikali opiskelijoille suunnatusta perehdytysoppaasta halutaan tehda
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mahdollisimman kattava, tulisi myds nuo koko henkiléstélle suunnatut ohjeistukset ottaa
huomioon. Tarpeen mukaan koko henkildstélle suunnatuista materiaaleista voisi lisata
tietoa perehdytysoppaaseen.

Viime vuosina virtuaaliopetus on lisdantynyt myos ammattikorkeakouluissa, ja erilaiset
séhkoiset opetusmateriaalit ovat tulleet tutuiksi opiskelijoille. Sahkodinen perehdytysopas
on helposti saatettavissa opiskelijan kayttoon, ja néin ollen perehtyminen voi alkaa jo
hyvissa ajoin ennen harjoittelun alkua. Taman opinnaytetyon lopputuotteena syntyneen
perehdytysoppaan siséalléssa on huomioitu juuri niitd osa-alueita, joita tehohoitotydn har-
joittelu edellyttdd. Oppaan lisaksi opiskelijalla on kaytdssaan paljon kirjallisuutta sekéa
esimerkiksi sdhkoiset Duodecimin ladketieteelliset julkaisut, jotka auttavat perehtymaan
syvéllisesti teoreettiseen tietopohjaan. Perehdytys on olennainen osa niin opiskelijan
kuin uuden tydntekijankin tydhon, tydymparistoon ja tydyhteis6on sopeutumista, ja laa-
dukas perehdytysmateriaali on potilasturvallisuuden ja hyvan hoidon kannalta ensiarvoi-
sen tarke&a. Kollegiaalisuutta, tydryhman osana toimimista sekd vuorovaikutustilanteita
ei kuitenkaan opita kirjallisuudesta, vaan kaytannon tilanteissa. Naihin teemoihin liittyvié
suoranaisia ohjeita on siten vaikea antaa. Opiskelijan on kuitenkin tarkeda tiedostaa so-
siaalisten taitojen merkitys hoitotytssa. Paljon on myds erityisesti hoitotydéhon liittyvaa
tietoa, jota ei lue missaan. Tata niin kutsuttua hiljaista tietoa opitaan esimerkiksi Luuk-
kaisen ja Uosukaisen (2011: 109) mukaan ekspertteja ja roolimalleja tarkkailemalla. On
siis muistettava, ettéd hyvan perehdytysoppaan rinnalle tarvitaan myds osaava asiantun-
tija perehdyttajaksi.

6.2 Opinnaytetydn eettisyys

Jotta tutkimus olisi eettisesti hyvaksyttava ja luotettava, ja tutkimuksen tulos uskottava,
tulee tutkimus tehda hyvaa tieteellista kaytantéa noudattaen eli on toimittava rehellisesti,
tarkkuutta ja huolellisuutta noudattaen niin tutkimusty6téa tehdessa kuin tuloksien tallen-
tamisessa ja esittdmisessakin seka tutkimuksen arvioinnissa ja tutkimustulosten arvioi-
misessa. Tutkimuksessa kaytettavat tutkimus- ja tiedonhankintakeinot seka arvioimis-
menetelmét tulee olla eettisesti kestavét, ja niiden tulee tayttaa ne kriteerit, joita tieteelli-
nen tutkimustapa edellyttdd. Tutkimustyon tulosten julkaisemisessa kaytettavan tiede-
viestinnan on vastuullisen lisdksi oltava myds avointa. Muiden téita tulee kunnioittaa, ja
niihin tulee viitata asianmukaisesti. Omissa tutkimuksissa sek& omien tutkimustuloksien
julkistamisessa tulee muiden saavutuksille antaa sellainen arvo ja merkitys, joka niille
kuuluu. Tutkimuksen suunnittelu, toteutus, raportointi seka tutkimuksessa syntynyt ma-
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teriaali tulee tallentaa siten kuin vaatimukset edellyttavat. (Tutkimuseettinen neuvottelu-
kunta 2012.) Eettisyytta toiminnassa on eparehellisyyden vélttaminen eli se, etta ei pla-
gioida muiden tdita, eika vahatella muiden tekijoiden osuutta. Eettiseen toimintaan kuu-
luu myos, etta tuloksia ei yleisteta kritiikittdomasti eik& raportointi saa olla puutteellista tai
harhaanjohtavaa (Ojasalo ym. 2014: 49.)

Opinnaytety0 tehtiin kaikissa sen vaiheissa hyvaa tieteellistéa kaytantva noudattaen.
Tassa opinnaytetybprosessissa ei tarvittu tutkimuslupaa, koska séhkdisen perehdy-
tysoppaan tekemisessa ei keratty uutta tietoa vaan hyddynnettiin aiempien opinnaytetoi-
den tuloksia, mutta eettisen toimintatavan noudattamiseksi HUSin kanssa allekirjoitettiin
sopimus. Kyseisessa sopimuksessa HUSIlle annettiin seka kaytto- etta paivitysoikeudet
opinnaytetyon tuotokseen eli sdhkoiseen perehdytysoppaaseen. Seka opinnaytetyd etta
sahkdinen perehdytysopas tehtiin tarkkuutta ja huolellisuutta noudattaen. Ty tehtiin oh-
jeistusten mukaisesti olemassa olevien opinnaytetdiden tulosten perusteella. Muiden te-
kijoiden aineistoja kunnioitettiin, ja niista tuotiin tietoa sitd mitenkdan vaaristelematta,
eikd muiden toita mydskaan plagioitu.

6.3 Opinnaytetyon luotettavuus

Tutkimusprosessin kuvaaminen tarkasti seka tulkintojen perusteleminen ovat oleellisia
tutkimuksen luotettavuuden kannalta (Ojasalo ym. 2014: 105). Opinnaytetyon tekemi-
sessd noudatettiin l&ahdekritiikkia sek& huolehdittiin [Ahdemerkintéjen asianmukaisuu-
desta Metropolian laajan kirjallisen tyén ohjeiden mukaisesti. Opinnaytetydssa kuvailtiin
tarkasti tydskentelyn eri vaiheet.

Luotettavuutta lisdavia tekijoita ovat olleet myds se, etta opinnaytetydlla on kaksi tekijaa,
seka se, etta tyon perustana kaytetyt aikaisemmat opinnaytetyot ovat olleet l&hivuosina
valmistuneita, ja siten niista saatava tieto on ollut ajantasaista. Luotettavuuden kannalta
tarkeda on ollut myos faktana esitetyn tiedon erottaminen selke&sti omista mielipiteista.
Aikaisempien opinnaytetoiden tuloksista saatu informaatio jasenneltiin ja koottiin siten,
etté lukijan on helppo ymmartaa sahkoisen perehdytysoppaan rakenteen seka sisallon
perusteet.

Luotettavuuden merkitys kytkeytyy vahvasti eettisen tydskentelyn periaatteisiin: tama
opinnaytety6 on osa suurempaa kokonaisuutta, jonka avulla on mahdollista kehittaa sai-
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raanhoitajaopiskelijoiden perehtymisprosessia vastaamaan paremmin heidan toivei-
siinsa seka mahdollistaa harjoitteluajan ja kaytettavissa olevan tiedon optimaalisimman
hyédyntamisen.
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