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Perioperatiivinen hoitotyo on leikkaushoitotyon erikoisala. Perioperatiivisen hoitotyén osaaminen edellyt-
taa laajaa perioperatiivisen hoitotyon teoriatiedon osaamista seka kliinisten taitojen hallitsemista. Periope-
ratiivisen hoitotyon yhtena keskeisena asiana on potilasturvallisuus.

Sairaanhoitajan vaihtoehtoisten ammattiopintojen tarkoituksena on syventaa sairaanhoitajan perusosaa-
mista tiettyyn aiheeseen. Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisissa ammattiopinnoissa opiskellaan paa-
asiassa leikkaussalissa tapahtuvaa hoitoty6ta, jolloin sairaanhoitaja saa valmiudet toimia instrumenttihoi-
tajana, valvovana hoitajana tai anestesiahoitajana leikkaussalissa, paivakirurgisessa yksikossa tai heraa-
mossa.

Opinndytetyoni tavoitteena oli selvittad millaiset Kajaanin Ammattikorkeakoululle kehitettavat periopera-
tiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot vastaavat tydelaman tarpeita. Opinndytetyoni tarkoituk-
sena oli kehittda, perioperatiivisen hoitotyon, perioperatiivisen sairaanhoitajan osaamisvaatimusten seka
muiden Suomen ammattikorkeakoulujen opetussuunnitelmin pohjalta ja niitd hyédyntden perioperatiivi-
sen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot. Opinndytetyon toimeksiantajana oli Kainuun Soten leikkaus-
ja anestesiayksikko. Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoiset ammattiopinnot toteutettiin Kajaanin am-
mattikorkeakoululle tydelamayhteistydond Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikén kanssa.
Opinndytetyo toteutettiin tuotteistettuna prosessina ja tuotteeksi saatiin perioperatiivisen hoitotyon vaih-
toehtoiset ammattiopinnot.

Tarve kehittaa perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot paikalliseen ammattikorkeakou-
luun oli ajankohtaista, koska perioperatiivisen hoitotydn osaamisen puutteita oli havaittu Kainuun Sotessa
seka valtakunnallisella tasolla.



KAMK « University
of Applied Sciences

Abstract

Author(s): Huusko Anniina

Title of the Publication: Development of Optional Professional Studies in Perioperative Nursing in cooper-
ation with the Working Life

Degree Title: Bachelor of Health Care, Nursing

Keywords: perioperative nursing, perioperative nurse competence, optional professional studies, develop-
ment

Perioperative nursing is a specialty of surgical nursing. Competence in perioperative nursing requires ex-
tensive knowledge of the theory perioperative nursing and mastery of clinical skills. One of the key issues
in perioperative nursing is patient safety.

The purpose of optional professional studies in nursing is to deepen nurses’ basic knowledge of a particu-
lar subject. Optional professional studies in perioperative nursing are mainly focused on operating in the
operating room, whereby the nurse is trained to act as an instrument nurse, supervisor or nurse anesthe-
tist in the operating room, day surgery unit or recovery room.

The aim of this thesis was to find out what type of optional professional studies in perioperative nursing
that were being developed at Kajaani University of Applied Sciences would meet the needs of working
life. The purpose of this thesis was to develop optional professional studies in perioperative nursing,
based on the competence requirements set perioperative nurses and the curricula at other Finnish uni-
versity of applied sciences. This thesis was commissioned by the Surgery and Anesthesia Unit at Kainuun
Central Hospital which operates under Kainuu Social Welfare and Health Care Joint Authority (Kainuun
Sote). Optional professional studies in perioperative nursing were organized at Kajaani University of Ap-
plied Sciences in cooperation with the Surgery and Anesthesia Unit. This thesis was conducted as a
productization process and optional professional studies in perioperative nursing was the product.

The need to develop optional professional studies in perioperative nursing at the local university of ap-
plied sciences was topical, as deficiencies in perioperative nursing competence had been identified both
within Kainuun SOTE and at the national level.
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1 Johdanto

Perioperatiivisella hoitoty6lla tarkoitetaan leikkaushoitotyon kokonaisuutta. Perioperatiivinen
hoitotyo sisaltda vaiheet preoperatiivinen, intraoperatiivinen ja postoperatiivinen vaihe. Preope-
ratiivinen vaihe tarkoittaa ennen leikkausta toteutuvaa hoitoty6ta, intraoperatiivinen vaihe tar-
koittaa leikkauksen aikana toteutuvaa hoitoty6ta ja postoperatiivinen vaihe tarkoittaa leikkauk-

sen jalkeen toteutettavaa hoitoty6ta. (Remsu 2014.)

Perioperatiivinen hoitotyo tarkoittaa sairaanhoitajan tekemaa ty6ta, jonka kohteena on toimen-
pide- tai leikkauspotilas. Perioperatiivisen hoitotyon laaja-alainen osaaminen tulee perustua so-
siaali- ja terveysalan toiminnan yhteisiin lahtokohtiin, arvoihin seka toimintaperiaatteisiin, joiden
tehtdvana on ohjata terveydenhuollon koulutusta ja ty6ta. Sairaanhoitajalta vaadittavia ammatil-
lisia taitoja ovat tietotekniset taidot, viestintd-, kommunikaatio ja dokumentointi taidot, tiimi-,
yhteisty6- ja ryhmatyotaidot, muuttuvien olosuhteiden tilanteen hallinta seka paatoksentekotai-

dot. (Kantomaa 2013.)

Perioperatiivisen sairaanhoitajan osaaminen muodostuu Feyn ja Miltnerin patevyyden mallissa,
yleisosaamisesta eli kirurgian erikoisalat, erityisosaamisesta eli perioperatiivinen hoitotyo ja ydin-
osaamisesta eli sairaanhoitajan ammatillinen osaaminen. Kansainvalisesti tietoa perioperatiivisen
sairaanhoitajan osaamisesta on saatavilla vahan. Saatavilla olevissa tutkimuksissa nakyy, ettei pe-
rioperatiivisen sairaanhoitajan osaamista ole pilkottu pienempiin hoitotyon erityispiirteita tai eri-

tyisosaamista vaativiin osiin. (Kantomaa 2013.)

Perioperatiivisen sairaanhoitajan koulutus Suomessa koostuu sairaanhoitajan koulutuksesta, joka
on laajuudeltaan 210 opintopistettd. Opinnoissa valitaan syventaviksi opinnoiksi perioperatiivi-
nen hoitoty6 tai valmistunut laillistettu sairaanhoitaja suorittaa perioperatiivisen hoitotyon tay-

dennyskoulutuksen. (Savonia 2018.)

Kainuussa, sosiaali- ja terveysalan koulutusta, sairaanhoitaja, jarjestetdan Kajaanin Ammattikor-
keakoulussa. Talla hetkelld Kajaanin ammattikorkeakoululla ei ole vaihtoehtoisissa ammattiopin-
noissa mahdollisuutta valita perioperatiivista hoitotyota syventaviksi opinnoiksi. Sairaanhoitaja
koulutuksen aikana perioperatiivista hoitotyota opetetaan sisatautikirurgisen hoitotydn opintoi-

hin sisallytettyna pieni opintokokonaisuus. (KAMK 2018.)



Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikko tekee usean eri erikoisalan leikkaus- seka
tahystystoimenpiteita. Leikkaus- ja anestesiayksikossa pidetdaan valmiutta paivystystoimenpiteita
varten ennalta sovitun paivaaikaisen toiminnan lisaksi. Leikkaus- ja anestesiayksikon kokonaisuu-
teen kuuluu myos Leiko-yksikkd, joka kattaa myds paivakirurgisen toiminnan. Leiko-yksikk6on po-
tilaat tulevat leikkauspaivana. Potilaat kotiutuvat Leikosta samana paivana tai seuraavana aa-
muna, vietettydan yon paivakirurgian heradmaossa. Potilaat voivat siirtya myos jatkohoitoon vuo-

deosastolle. (Kainuun sote, 2019.)

Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikdn lahijohtajien kanssa kdydyn keskustelun
perusteella ilmeni, ettd kyseisessa yksikdssa seka valtakunnallisella tasolla on havaittu periopera-
tiivisen hoitotydn osaamisessa puutteita. Talla hetkelld tyohon valitulla valmistuneella sairaan-
hoitajalla, joka ei ole kouluttautunut perioperatiiviseen hoitotyohon, ei ole Kainuun keskussairaa-
lan henkil6ston kokemuksen mukaan, riittdvaa osaamista tyoskennelld nykyisen perehdytyspro-
sessin jalkeen itsendisesti perioperatiivisessa hoitotydssa leikkaus- ja anestesiayksikossa ja pereh-

dyttdamisprosessiin on varattava paljon henkilékunnan resursseja.

Opinnaytetyossa kehitettiin perioperatiivisen hoitotydon vaihtoehtoisten ammattiopintojen ra-
kenne, Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikon tarpeisiin vastaten. Rakenne suunniteltiin yh-
teistydssa Kajaanin Ammattikorkeakoulun ja Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksi-
kon kanssa. Kehittamistehtavana oli 16ytaa vastaus siihen, millaiset Kajaanin ammattikorkeakou-
lulle kehitettavat perioperatiivisen hoitotyén vaihtoehtoiset ammattiopinnot vastaavat tyoela-
man tarpeita ja ovat linjassa valtakunnallisen perioperatiivisen koulutuksen kanssa. Opinnayte-

tyon toimeksiantajana toimi Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikko.

Kehittamistyon tarkoituksena oli suunnitella, toteuttaa ja arvioida Kajaanin ammattikorkeakou-
lulle, perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot. Perioperatiivisen hoitotydn
vaihtoehtoisten ammattiopintojen suunnittelussa otettiin huomioon leikkaus- ja anestesiayksi-

kon tarpeet ja toiveet valmistuvien sairaanhoitajien osaamisesta kyseisessa yksikossa.

Kehittamistyon tavoitteena oli laajentaa Kajaanin ammattikorkeakoulun koulutustarjontaa tyo-
elamalahtoisilla perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisilla ammattiopinnoilla. Kehittdmistyon
hyddynsaajana on Kajaanin ammattikorkeakoulu sekd Kainuun soten leikkaus- ja anestesiayk-

sikkd. Tavoitteena oli kehittaa sellaiset opinnot, jotka antavat sairaanhoitajalle osaamisen toimia



perioperatiivisena sairaanhoitajana Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikossa seka valtakun-
nallisellakin tasolla. Kehittamistyon pitka aikaisena tavoitteena oli, jotta tulevaisuudessa periope-

ratiivisen hoitotydn osaavaa henkilokuntaa olisi tarpeeksi leikkaus- ja anestesiayksikdn saatavilla.

Koulutuksen kehittamiselld koulutuksen laatua nostetaan korkeakouluissa uudistamalla koulutus-
sisaltoja, opetusmenetelmia, oppimisymparistdja ja opettajien osaamista seka lisaamalla yhteis-

tyota. (Opetus- ja kulttuuriministerio 2015.)

Sairaanhoitajan ammattipatevyysdirektiivi kuvaa sairaanhoitajan ammattiin kuuluvat vahimmais-
vaatimukset, joihin jokaisessa Euroopan jasenmaassa on sitouduttava. Ammattipatevyysdirektii-
vid hyodynnetdan yleissairaanhoitajan 180 op ammatilliseen perusosaamiseen ja myéhemmin
edistdvat osaamisen kehittymista eri koulutustasoilla, YAMK-tutkinnoissa seka erikoistumiskou-
lutuksissa. Valtakunnalliset osaamisvaatimukset liitetddn osaksi sairaanhoitaja tutkinnon 2020
opetussuunnitelmia sekd myéhemmin myo6s jatkokoulutuksiin kansallisen kehittymisen tuke-

miseksi. (Sairaanhoitajat 2019.)

Keskeisida osaamisalueita sosiaali- ja terveysalalla ovat nyt ja tulevaisuudessa sahkodiset potilas-
tieto-, hoitotieto- ja kuvantamisjarjestelmat. Monien tietotekniikan sovellusten kaytto liittyy hoi-
totyon nykyosaamiseen seka tulevaisuudessa niita kehitetdan entisestaan. Tulevaisuudessa inter-
net ja intranet tietojarjestelmien kaytto laajenee ja kehittyy. Hoitotyon kehittamisen kannalta tu-
levaisuudessa verkkoon tallennettavan tiedon paivittaminen ja laatu on tarkeda. (Kaivo-Oja
2011.)

Perioperatiivisen koulutuksen kehittdmisella pyritddn varmistamaa perioperatiivisen hoitotyon
osaavan henkiloston riittavyys tulevaisuudessa seka valmistuvien sairaanhoitajien osaaminen pe-

rioperatiivisessa hoitotydssa.



2 Perioperatiivinen hoitotyo

Perioperatiivisella hoitotyolla tarkoitetaan leikkaus- ja anestesiaosastolla tydskentelevan sairaan-
hoitajan tekemaa hoitotyota. Perioperatiivinen hoitotyé on myds ndyttdoon perustuvaa hoito-
tyota. Se pohjautuu tieteellisesti havaittuun tutkimusnayttoon seka kokemukseen perustuvaan
nayttéon. Perioperatiivinen hoitotyo kasittda vaiheet pre-, intra- ja postoperatiivinen hoitotyo.

(Karma, Kinnunen, Palovaara & Perttunen 2016, 8.)

Perioperatiivisen hoitotyon vaiheet on kuvattu samalla tavalla myds Tengvallin vaitoskirjassa;
Leikkaus- ja anestesiahoitajan ammatillinen patevyys. Tengvall on myds kuvannut perioperatii-
vista hoitotyotad kokonaisvaltaisena, holistisena nakemyksena ihmisesta. Leikkausyksikdissa hoi-
toty6ta toteuttaa monen ammattiryhman edustajia, joiden kaikkien tyopanos vaikuttaa potilaan
hoidon lopputulokseen. Erikoisalat, joissa vaaditaan laajaa osaamista luovat paineita henkilokun-

nalle hyvan potilashoidon toteutumisesta. (Tengvall 2010.)

Leikkausyksikoissa ilmenevat kayttaytymistavat on jaettu kolmeen osioon, eettisid arvoja koros-
tavat tavat, suoriutumista ja toimintaa korostavat tavat seka perinnetta korostavat tavat. Naiden
kayttaytymistapojen tunnistaminen ja niiden kehittdminen paremmaksi ovat haasteita eri leik-

kausyksikdissa potilaan kokonaishoidon kannalta. (Tengvall 2010.)

Perioperatiivisessa hoitotydssa pidetadn erittdin tarkedna osana potilasturvallisuutta ja tasok-
kaan aseptiikan noudattamista. Potilaan hoitoprosessissa otetaan huomioon kokonaisuus, joka

alkaa leikkauspaatoksen tekemisestd ja paattyy kuntoutukseen. (Karma ym. 2016, 8)

Suomessa toteutetaan paivakirurgisina leikkauksina noin puolet kiireettomista erikoisalojen leik-
kauksista. PAIKI-toiminnalla eli paivikirurgisella leikkauksella tarkoitetaan, ettd potilaat tulevat
toimenpiteeseen leikkauspdivdan aamuna ja kotiutuvat saman paivan aikana. Paivakirurgisilla leik-
kauksilla voidaan vaikuttaa vuodeosastopaikkojen tarpeen viahenemisesta johtaviin sdastoéihin,

tarkedna pidetddan myos tehokasta hoitoprosessia. (Mattila, Hynynen 2012.)

Paivakirurgista pidempaa, kirurgista hoitoa, joka vaatii yon yli seurannan ja leikkauksen jalkeista

seuranta aikaa voidaan kuvata nimikkeilla LYHKI eli lyhythoitoinen kirurgia ja HERKO eli heraa-



mosta kotiin. Terminologia naille hoitojaksoille on kuitenkin kirjava ja voi vaihdella hieman alueit-
tain. Leikkaushoitojaksot ovat Suomessa lyhentyneet huomattavasti paivakirurgian lisdantyessa.

Potilastyytyvaisyyden ei ole kuitenkaan todettu huonontuneen. (Ruohoaho 2016.)

Tekniikat, kokemus ja ajattelumallit kirurgiassa ja anestesiologiassa ovat kehittyneet, jonka ansi-
osta toimenpiteiden jilkeiset sairaalassaoloajat ovat lyhentyneet. Tutkimukset osoittavat, etta
haittatapahtumat paivakirurgisilla potilailla ovat vahaisia, jos paivakirurgisen potilaan kriteerit on
huomioitu. Korkeaa ikaa tai hyvdssa hoitotasapainossa olevia perussairauksia, ei pidetty esteena
leikkauspaivana kotiutumiselle. Sujuva paivakirurgia kuitenkin edellyttda tarkkaa hiomista ja tar-
kedssa roolissa ovat toimenpide- ja potilasvalinta, parhaat kirurgiset ja anestesiologiset hoitokay-
tdnnot ja paivakirurgisen toiminnan seuranta ja kehittdminen vertaisarviointia toteuttamalla.

(Mattila, Hynynen 2012.)

Leikkauksen jalkeisestd nopeutetun hoidon toipumisen malleista, on olemassa kansainvalisia suo-
situksia. Kansainvaliset suositukset ennustavat pdivakirurgian kasvamista jopa 75% kaikista leik-
kauksista. Toimintatapojen uudistaminen kustannussaastollisista syistd, ei tarkoita valttamatta
hoidon laadun heikkenemista. Hoidon ja palvelun laatua voidaan parantaa hoitokulttuurin ja toi-
mintatapojen uudistamisella, kun potilaan ndkdkulma pidetdan toiminnan keskiéssa. (Ruohoaho

2016.)

2.1 Preoperatiivinen hoitotyo

Preoperatiivisella tarkoitetaan leikkausta edeltavaa vaihetta, joka alkaa leikkauspaatoksesta ja
paattyy siihen, kun potilaan hoitovastuu siirtyy leikkausosaston henkilékunnalle. (Karma ym.

2016, 8)

Preoperatiiviseen hoitotyon vaiheeseen kuuluu potilaan leikkauskelpoisuuden arviointi. Leik-
kausta edeltdvaan arviointiin kuuluu potilaan fyysisen suorituskyvyn arvioiminen, leikkausriskia
suurentavien tekijoiden tunnistaminen, leikkauskelpoisuuden parantaminen seka potilaan asian-

mukainen informoiminen. (Kdypahoito-suositus 2014.)

Ennen leikkauksen aloittamista on huolehdittava potilaan oikeanlaisesta valmistelusta. Varmiste-

taan valineiden, laitteiden ja tilojen kayttovalmius seka tarkoituksenmukaisuus. Kaikissa tyésken-



telyvaiheissa on huomioitava tarkan aseptiikan toteutuminen. Potilaan neste- ja ladkehoidon val-
misteleminen on myos osa preoperatiivista vaihetta. Kokonaisuudessaan potilaan valmistelemi-

nen leikkausta varten vaatii tiivista yhteisty6ta henkilokunnalta. (Karma ym. 2016, 54)

2.2 Intraoperatiivinen hoitoty®

Intraoperatiivisella leikkauksen aikaista vaihetta, joka alkaa potilaan vastaanottamisesta leikkaus-
osastolle ja paattyy potilaan luovuttamiseen anestesiavalvonnan henkildkunnan hoidettavaksi.

(Karma ym. 2016, 8)

Intraoperatiivisen hoitotyon piirteitd ovat tarkkuus, toiminnallisuus ja turvallisuus. Intraoperatii-
vinen hoitotyd jakaantuu anestesiahoitoty6hon ja leikkaushoitotydhon. Anestesiahoitotydssa
tarkkaillaan potilaan elintoimintoja, yllapidetdan anestesiaa seka huolehditaan ladkinnasta. Leik-
kaushoitotydssa noudatetaan steriilin toiminnan periaatteita ja huomioidaan infektioiden tor-

junta koko hoitoprosessin ajan. (Karma ym. 2016, 120)

Intraoperatiivisessa hoitotydssa leikkaussalissa tyoskentelee kolme, eri tehtaviin keskittynytta
sairaanhoitajaa. Anestesiahoitaja tarkkailee nukutetun tai puudutetun potilaan elintoimintoja eli
hengitystd, verenkiertoa, neste- ja verenvuotoa, lihasrelaksaatiota, unen syvyytta, kipua, [ampo-
tasapainoa seka virtsaneritysta. Instrumentoiva hoitaja toimii leikkaavan laakarin tyoparina. Inst-
rumentoivan hoitajan tyotehtaviin kuuluu steriilin poydan tekeminen, instrumenttien kayttoon
liittyvat tehtavat seka ladkarin avustaminen leikkauksen aikana. Valvova hoitaja edistda koko leik-
kausryhman toimintaa ja varmistaa joustavan etenemisen, tarkkailee aseptiikan toteutumista,
kirjaa tapahtumat ja huolehtii yleisesti monista leikkaussalissa tapahtuvista asioista. (Karma ym.

2016, 137-138.)

Tengvallin mukaan intraoperatiiviseen hoitotyohon seka leikkausyksikon toimintatapoihin vaikut-
taa se, onko kyseessd yhdestd vai useammasta erikoisalasta koostuva toimenpideyksikko. In-
traoperatiivisessa hoitotyossa kirurgisten toimenpiteiden teknistyminen, anestesiamuotojen laa-
juus ja hoitotyon toimintojen jakautuminen entista pienempiin osiin vaatii tarkkaa tehtavajakoa
leikkaustiimilta. Intraoperatiivisen henkilokunnan osaamiseen vaikuttaa myds pdivystystoiminta,

joka nostaa henkiléstén vaatimustasoa. (Tengvall 2010.)

2.3 Postoperatiivinen hoitotyo



Postoperatiivisella potilaan leikkauksen jalkeista hoitotyon vaihetta, vaihe alkaa anestesiavalvon-
nasta ja paattyy siihen, kun potilas ei enaa tarvitse leikkaukseen liittyvaa hoitoty6ta. (Karma ym.

2016, 8)

Postoperatiivista hoitotyota toteutetaan yleensa leikkaussalien valittomassa laheisyydessa ole-
vassa tilassa eli herddmdssa. Herdaamon asemasta tilaa voidaan nimittad myos anestesiavalvon-
naksi. Postoperatiivisessa hoitotydssa huolehditaan potilaan hyvinvoinnista leikkauksen tai toi-
menpiteen jalkeen. Leikkauksen jalkeen kuluu aikaa ennen kuin potilas on toipunut kaytetyn
anestesian vaikutuksesta. Postoperatiivisen hoitotyon aikana potilaan elintoiminnot turvataan ja
huolehditaan, ettd potilaan toimintakyky ja itsendinen selviytyminen on palautunut anestesiaa

edeltineelle tasolle. (Karma ym. 2016, 179)
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3 Perioperatiivisen sairaanhoitajan osaaminen

Perioperatiivisen hoitotyon sairaanhoitajat ovat erikoiskoulutettuja asiantuntijoita, joilla on vel-
vollisuus yllapitaa ja paivittda ammattitaitoaan. Leikkaus- ja anestesiaosastolla tydhon perehty-
minen ja sielld tyoskentely vaativat vahvan teoriatiedon lisdaksi vuorovaikutus- ja tiimitaitoja, paa-
toksentekokykya, tarkkuutta ja vastuuntuntoa seka hyvia kadentaitoja. Aseptiikka toimii isona
tarkedna osana perioperatiivista hoitotyota. Tilanteet leikkaussalissa voivat olla nopeasti muut-
tuvia, joten sairaanhoitajalta vaaditaan joustavuutta ja akillisiin tilanteisiin reagoimista. (Karma

ym. 2016, 8)

Perioperatiivisen sairaanhoitajan osaamisen pohjalla on sairaanhoitajan ammattikorkeakoulutut-
kinto. Perioperatiivisesta sairaanhoitajasta kaytetadn nimityksia anestesiasairaanhoitaja, valvova
sairaanhoitaja ja instrumenttihoitaja. Anestesiasairaanhoitaja vastaa anestesian valmistelusta,
sen yllapitdmisesta ja paattdmisestd. Anestesiasairaanhoitaja toimii anestesialdakarin ohjeiden
mukaisesti sekd tyoparina hdanen kanssaan. Valvova sairaanhoitaja vastaa leikkauksen valmiste-
luista, koordinoinnista seka salitilanteiden sujuvuudesta, tarkedana vastuu alueena aseptiikka ja
potilasturvallisuus. Valvova sairaanhoitaja toimii instrumentoivan hoitajan tydparina. Instrumen-
toiva sairaanhoitaja vastaa leikkauksen sujuvuudesta seka instrumentoinnista yhdessa leikkaavan
ladkarin eli kirurgin tyoparina. Perioperatiivinen sairaanhoitaja voi toimia kaikilla kolmella osa alu-
eella, mutta yleensa tyotehtdvat ja vastuualueet on eritelty anestesiahoitotydhon ja leikkaushoi-
toty6hon. Valvova ja instrumentoiva sairaanhoitaja toimivat yleenséa tyoparina ja vaihtavat ty6-
vuoron aikana tyotehtavia keskendan. Sairaanhoitajan osaaminen rakentuu sairaanhoitajatutkin-
non rakenteesta, tutkinnon jalkeisista lisa- sekd taydennyskoulutuksista, perehdytyksestd, tyo-

kierrosta ja kertyneesta tyokokemuksesta. (Karma ym. 2016, 12.)

Perioperatiivinen sairaanhoitaja maaritellddn Euroopan leikkaussalisairaanhoitajien yhdistyksen
mukaan sairaanhoitajaksi, jolla on osaaminen ja asiantuntijuus yhdella tai useammalla periopera-
tiivisen hoitotyon osa-alueella. Perioperatiivisen sairaanhoitajan tehtaviksi maaritelladn vastuun
ottaminen yksittadisesta potilaasta leikkauksen aikana, potilaan turvallisuuden varmistaminen mo-
raalisella seka fyysisella tasolla huomioiden potilaan kunnioitus ja oikeudet. Hallitsee sairaalan
hygienia-, aseptiikka- ja erilaiset desinfiointimenetelmat. Toimii anestesiahoitajana koko leik-
kauksen ajan. Kykenee toimimaan rauhallisesti ja osaavasti valvovana hoitajana seka instrument-
tihoitajana. Kykenee toimimaan jasenenda moniammatillisen tyéryhman kanssa seka yllapitaa

omaa ammattitaitoaan nykyisen koulutuksen ja tiedonhankinnan avulla. (EORNA 2012.)
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Tengvall on myos maaritellyt leikkaus- ja anestesiahoitajan hoitotydn asiantuntijaksi, joka toimii
itsendisesti hoitaessaan potilaita, noudattaen kuitenkin ladkarin ohjeistuksia potilaalle maara-
tysta ladketieteellisesta hoidosta. Osaamisen maarittamiseen vaikuttaa laki ja asetus terveyden-
huollon ammattihenkilosta sekda opetusministerion vaatimukset sairaanhoitajan osaamisesta.
Tengvall kertoo osaamisvaatimusten koskevan eettistd toimintaa, terveyden edistamistd, hoito-
tyon paatoksentekoa, ohjaus- ja opetusosaamista, yhteistyota, tutkimus- ja kehittamistyota, joh-
tamista, monikulttuurista hoitotyota, yhteiskunnallista toimintaa seka kliinista hoitoty6ta ja 1aa-

kehoidon toteuttamista. (Tengvall 2010.)

Suomen Anestesiasairaanhoitajat ry on laatinut Suomessa toimiville anestesiasairaanhoitajille
osaamisvaatimukset, jotka vahvistavat tyonkuvaa, keskeisia tehtavia, tyossa tarvittavia osaamis-
alueita sekéa potilasturvallisuus- ja laatuvaatimuksia. Osaamisvaatimusten tavoitteena on tukea
anestesiasairaanhoitajien ammatillisuutta, uralla kehittymista ja lisdtd naytt6on perustuvien toi-
mintatapojen kayttéon. Osaamisvaatimukset on jaettu yleisiin osaamisvaatimuksiin ja kliinisiin

osaamisvaatimuksiin. (Suomen anestesiasairaanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Yleiset osaamisvaatimukset

Eettisyys ja lainopillisuus

Anestesiasairaanhoitaja noudattaa Suomen terveydenhuoltoa koskevaa lainsadadantoa tyos-
sadn sekd ottaa huomioon asetukset ja viranomaisten ohjeistukset. Anestesiasairaanhoita-
jan tulee kunnioittaa potilaan itsemaaraamisoikeutta, jolloin hdn antaa potilaalle tietoa po-
tilaan omasta tilasta ja mahdollistaa, ettd potilas voi osallistua omaa hoitoaan koskevaan
paatoksentekoon. Anestesiasairaanhoitajan tulee ymmartda omassa tydssaan vaitiolovelvol-
lisuuden merkitys ja hdnen tulee hoitaa kaikkia potilaita yhtd hyvin potilaan sosiaalisesta
asemasta, uskonnosta, kulttuurista, etnisestd taustasta tai sairauden laadusta riippumatta.
Hanen tulee myo6s kunnioittaa muiden ammattiryhmien ammattitaitoa ja pyrkia yhteistyo-
hon potilaan hyvinvoinnin edistdmiseksi. Anestesiasairaanhoitajan velvollisuus on yllapitaa,
kehittda seka syventdda omaa ammattitaitoaan. (Suomen anestesiasairaanhoitajat ry. Osaa-

misvaatimukset. 2019.)

Potilasturvallisuus
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Anestesiasairaanhoitajan tulee tyoskennelld potilasturvallisesti kdyttden apunaan saatavilla
olevia tydkaluja, esim. tarkistuslistoja. Hdnen tulee huolehtia oman ammattitaitonsa yllapi-
tamisestd hallitakseen turvallisen ladke-, laite- ja verensiirtohoidon ja toiminnan infektioi-
den torjumiseksi. Anestesiasairaanhoitaja kykenee ennaltaehkdisemaan ja osaa tunnistaa
poikkeus- ja vaaratilanteet ja hallitsee toiminnassaan vaaratapahtumien ilmoituskdytannot.
Anestesiasairaanhoitajalla on ymmarrys ja huomioon otto kyky tydssdan tietosuoja-asioiden

suhteen. (Suomen anestesiasairaanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Taloudellisuus, tehokkuus ja ekologisuus

Anestesiasairaanhoitajan taytyy tuntea anestesiahoitotytssa kaytettavien tarvikkeiden ja
|aakkeiden hintataso seka ymparistovaikutukset ja osata tehda potilaan hoidosta taloudelli-
sesti kannattavaa seka suosia ekologisesti kestavia valintoja. Anestesiasairaanhoitaja edistaa
omalla toiminnallaan naytt6on perustuen potilaan hoidon sujuvuuden ja jatkuvuuden ja va-
hentda toiminnallaan hukan syntymista, esimerkiksi aika, henkilokunta, tarvikkeet, ladkkeet.
Anestesiasairaanhoitaja tehtdavana on myos huolehtia anestesiatoiminnassa syntyneiden jat-
teiden lajittelu, kierrattaminen ja havittdminen asianmukaisesti. (Suomen anestesiasairaan-

hoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Tietojdrjestelmat ja kirjaaminen

Anestesiasairaanhoitajan tulee hallita sahkoiset potilastietojarjestelmat jotka ovat kaytdssa
ja osata hyodyntaa niita potilasty6ssa. Hanen tulee kirjata potilaan hoitoa koskevat tiedot ja
hoitoprosessin vaiheet virallisiin potilaskertomuksiin. Potilaan tietosuojan sdilymisesta huo-
lehtiminen kuuluu anestesiahoitajan tehtaviin koko perioperatiivisen hoidon aikana. (Suo-

men Anestesiasairaanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Kliiniset osaamisvaatimukset

Aseptiikka

Anestesiasairaanhoitaja hallitsee kadsien desinfektion, osaa toimia oikein puhtausluokiltaan
erilaisissa leikkauksissa sekd myds eristysleikkauksissa, hdan myos hallitsee uusimman asep-
tisen tiedon. Anestesiasairaanhoitaja valvoo, ettd aseptinen toiminta toteutuu ja puuttuu

virheelliseen toimintaan. Anestesiasairaanhoitaja hallitsee aseptisen ladke- ja nestehoidon
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toteuttamisen. Anestesiasairaanhoitaja aseptisella osaamisellaan ehkdisee homeostaasin
muutokset seka infektioiden syntymista huolehtimalla potilaan normovolemiasta, [ampo6ta-
loudesta, kivunhoidosta, kudoshapetuksesta ja sokeritasapainosta. (Suomen Anestesiasai-

raanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Hatatilanteet

Anestesiasairaanhoitajan taytyy osata ennakoida mahdolliset elvytykseen johtavat tilanteet.
Anestesiasairaanhoitaja hallitsee toiminnassaan perus- ja hoitoelvytyksen ja tunnistaa anes-
tesioidun potilaan elvytystarpeen. Anestesiasairaanhoitaja kykenee toimimaan mahdollisen
elvytystilanteen johtajana ja hallitsee myds muut hatatilanteet. (Suomen Anestesiasairaan-

hoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Kivunhoito

Anestesiasairaanhoitajan tulee tuntea ja hallita kivun hoidossa kaytettavat ladkkeet seka
hallita kivun arviointi- ja hoitomenetelmat. Hanen kuuluu ohjata ja kannustaa potilasta il-
maisemaan seka arvioimaan omaa kipuaan. Anestesiasairaanhoitaja hallitsee erilaiset kipu-
mittarit. Anestesiasairaanhoitaja arvioi ja seuraa potilaan kanssa yhteistydssa hdanen kipunsa
voimakkuutta, laatua, luonnetta ja ajallisuutta seka toimii saamiensa tietojen perusteella.

(Suomen Anestesiasairaanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Preoperatiivinen vaihe

Anestesiasairaanhoitaja osaa toteuttaa preoperatiiviset valmistelut perustuen poti-
laan/omaisen haastatteluun, potilastietojarjestelmista saatuihin tietoihin, laboratorio- ja ku-
vantamistutkimuksiin ja kliiniseen tutkimukseen. Valmisteluissa huomioidaan potilaan fyysi-
nen, psyykkinen ja sosiaalinen tilanne seka niiden vaikutukset elimisto6n. Anestesiasairaan-
hoitaja toteuttaa anestesiavalmistelut anestesialddkarin ohjeiden mukaan. (Suomen Anes-

tesiasairaanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)

Intraoperatiivinen vaihe

Anestesiasairaanhoitaja tuntee ja hallitsee eri anestesiamuodot seka niiden yhdistelmat.

Hanen tehtdvansa on arvioida anestesian riittavyytta, yllapitda anestesiaa itsenaisesti ja
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toimia yhteisty0ssa anestesialaakarin kanssa. Han osallistuu potilaan puudutus- ja leikkaus-
asennon suunnitteluun ja toteutukseen. Anestesiasairaanhoitaja huolehtii myds potilaan
asentohoidon toteuttamisesta yhteistydssa anestesialdadakarin ja moniammatillisen tyéryh-
man kanssa. Potilaan vitaalielintoiminnot turvataan ja niita tarkkaillaan leikkauksen aikana,
joka kuuluu my0s anestesiasairaanhoitajan tyotehtaviin. Anestesiasairaanhoitaja tuntee
anestesioissa kaytettavat ladkkeet, tietda niiden vaikutustavat ja haitta- ja sivuvaikutukset.
Hanen tulee myds hallita anestesiassa tarvittavien tarkkailulaitteiden kaytto ja osata toi-

minnallaan varautua hatatilanteisiin.

Anestesiasairaanhoitaja on osaaminen toteuttaa verensiirrot potilaalle turvallisesti. Hinen
tulee huolehtia potilaan verivarauksen voimassaolosta, verituotteiden tarkistuksesta seka
niiden oikeaoppisesta ja aseptisesta antamisesta. Hin myds tunnistaa niihin liittyvat komp-

likaatiot ja osaa toimia niissa ohjeiden mukaisesti.

Anestesiasairaanhoitajalla on kyky ennakoida ja varautua potilaan tilan muutoksiin leik-
kauksen ja anestesian aikana, seka avustaa potilaan hoidossa tuntien poikkeamien hoi-
dossa kaytettavat laakkeet, tarkkailumenetelmat seka apuvilineet. (Suomen Anestesiasai-

raanhoitajat ry. Osaamisvaatimukset. 2019.)
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4 Hoitotyon opetus ammattikorkeakoulussa

Ammattikorkeakoulu on vaihtoehto yliopisto-opinnoille. Pohjakoulutuksena ammattikorkeakou-
lussa on yleensa ylioppilastutkinto, lukion oppimaara tai ammatillinen tutkinto. Ammattikorkea-
koulututkintoon johtava koulutus kestaa tutkinnosta riippuen 3-4,5 vuotta ja laajuudeltaan opin-
topisteind 180-270 op. Ammattikorkeakoulussa tutkintoon johtavan koulutuksen opiskelu on
maksutonta. Suomessa opetus- ja kulttuuriministerion alla toimii 24 ammattikorkeakoulua, lisdksi
Ahvenanmaalla toimii ammattikorkeakoulutusta tarjoava Hogskolan pa Aland seka sisaministe-
rion alaisuudessa oleva Poliisiammattikorkeakoulu. Ammattikorkeakoulututkinnon suorittamisen
jalkeen omaa osaamistaan voi syventaa suorittamalla ammatilliset erikoistumisopinnot, ylemman
ammattikorkeakoulututkinnon tai muita aikuiskoulutuksena jarjestettavia opintoja. (Ammattikor-

keakoulut 2019.)

Opetus ammattikorkeakoulussa on tiedepohjaista, mutta suuntautuu kdytantédn. Opinnoilla an-
netaan opiskelijalle tydoelamaa varten vaadittavat teoreettiset tiedot ja asiantuntijalta edellytet-
tavan kaytanndssa tarvittavan ammattitaidon. Tieto uusiutuu muuttuvan ja kehittyvan yhteiskun-
nan myota jatkuvasti. Opiskelussa korostuvat muuttuvan ja kehittyvan tiedon takia opiskelijan
tiedonhankkimis- ja viestintataidot sekd omien opiskelu- ja oppimistaitojen yllapitdminen ja ke-
hittdminen. Ammattikorkeakoulun opiskelijoiden tulee sisdltda elinikdisen oppimisen asenne.

(Ammattikorkeakouluopinnot 2019.)

Sairaanhoitaja koulutuksen kesto ammattikorkeakoulussa kestda 3,5 vuotta ja on laajuudeltaan
210 opintopistettd. Tutkintonimikkeend on sairaanhoitaja (AMK), kyseisen tutkintonimikkeen
saavat myos terveydenhoitajat, katilot seka ensihoitajat (AMK). Sairaanhoitajaksi opiskeleminen
on mahdollista 22 Suomen ammattikorkeakoulussa. Kaikki ammattikorkeakoulut ovat sitoutu-
neet siihen, ettd jokaisessa ammattikorkeakoulussa on yhteinen pohja vahimmaisosaamiselle
yleispadtevan sairaanhoitajan 180 opintopisteen osalta. Sairaanhoitajan tutkintoon kuuluu 30 op
syventdvaa osaamista, joka riippuu opiskelijan omasta mielenkiinnosta ja ammattikorkeakoulun

tarjonnasta. (Sairaanhoitajat 2014.)

Ammattikorkeakouluun sosiaali- ja terveysalalle hakemiseen liittyy kaksivaiheinen valintakoe, jo-
hon kuuluu sosiaali-, terveys- ja liilkunta-aloilla kdytettdva esivalintakoe ja varsinainen valintakoe.
Esivalintakokeeseen osallistuvat kaikki hakijat ja sen perusteella karsitaan varsinaiset hakijat,

jotka kutsutaan varsinaiseen valintakokeeseen. (Valmennuskeskus 2019.) Sosiaali- ja terveysalan
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valintakokeessa hakijalta painotetaan alalle soveltuvuutta, motivaatiota, sosiaalista kyvykkyytta

ja oppimisvalmiuksia. (Sairaanhoitajat 2014.)

Sairaanhoitajakoulutuksesta valmistuu hoitoty®n asiantuntijoita, joiden tehtdavana on hyvinvoin-
nin ja terveyden edistaminen, erilaisten sairauksien ehkdiseminen ja hoito seka vaeston itsehoi-
don, voimavaraistumisen, itsenaisen selviytymisen ja kuntoutumisen tukeminen. Sairaanhoitaja
osaa toteuttaa ja kehittdd hoitotyota seka samalla edistaa ja yllapitda vaeston terveytta. (Tur-

kuamk 2019.)

Ammattikorkeakoulu laki maarittelee ammattikorkeakoulun tehtaviaksi, antaa tyéeldaman ja sen
kehittdmisen vaatimuksiin seka tutkimukseen, taiteellisiin ja sivistyksellisiin l1ahtokohtiin perustu-
vaa korkeakouluopetusta ammatillisiin asiantuntijatehtaviin ja tukea opiskelijan ammatillista kas-
vua. Ammattikorkeakoulun tehtdava on myos harjoittaa ammattikorkeakouluopetusta palvelevaa,
ty6elamaa ja aluekehitystd edistdavaa seka lisdksi elinkeinorakennetta uudistavaa soveltavaa tut-
kimustoimintaa, kehittamis- ja innovaatiotoimintaa ja taiteellista toimintaa. Ammattikorkeakou-

lun tulee myos tarjota mahdollisuuksia jatkuvaan oppimiseen. (Ammattikorkeakoululaki 2014.)

Ammattikorkeakoulu tarvitsee toiminnalleen toimiluvan, jonka myoéntaa valtioneuvosto. Ammat-
tikorkeakoulun tulee olla koulutustarpeen vaatima ja se tayttaa toiminnan laatuun, vaikuttavuu-
teen ja tehokkuuteen huomioon ottaen taloudelliset ja toiminnalliset edellytykset. Toimiluvassa
madritelldaan mitd ammattikorkeakoulututkintoja ja niihin liitettavia tutkintonimikkeitda ammatti-
korkeakoulu antaa. Ammattikorkeakoulun opetuksessa on noudatettava koulutuksen ja opetuk-

sen jarjestamisestd annettuja sdannoksia ja maarayksia. (Ammattikorkeakoululaki 2014.)

4.1 Vaihtoehtoiset ammattiopinnot

Opintojen loppuvaiheessa opiskelija voi syventdd omaa osaamistaan valitsemalla vaihtoehtoiset
ammattiopinnot. Kajaanin ammattikorkeakoululla sairaanhoitajan koulutusohjelmassa opiskeli-
jalla on valittavissa vaihtoehtoisiksi ammattiopinnoiksi, joko akuutti hoitotyd, mielenterveystyo,

kansansairauksien sdhkdinen omahoito tai vastaanotto- ja polikliininen hoitotyd. (KAMK 2018.)

Erikoistumiskoulutus on tarkoitettu tyéelamassa toimiville tai korkeakoulututkinnon suoritta-

neille. Erikoistumiskoulutus on pitkdkestoista ja on vahintdan laajuudeltaan 30 opintopistetta.



17

Erikoistumiskoulutus on tarkoitettu henkil6ille, jotka haluavat syventda omaa osaamistaan, tar-
vitsevat tydssaan laajempaa tai monialaisempaa osaamista, toimivat asiantuntijoina eri ymparis-

toissa tai suuntaavat vaativampiin asiantuntijatehtaviin. (opintopolku 2019.)

Erikoistumiskoulutusta toteutetaan tiiviissa yhteistyossa tyoelamaan. Koulutuksen tarkoituksena
on vahvistaa tehtavan tutkimuksen ja tuotekehityksen seka tydoelaman valista yhteistyota. Erikois-
tumiskoulutus tarjoaa laajan nakokulman tarkastella tyéelaman haasteita, ongelmia seka kehit-

tamistarpeita. (opintopolku 2019.)

4.2 Perioperatiivinen hoitotyd Suomen ammattikorkeakouluissa

Lahdin kartoittamaan Kajaanin ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtois-
ten ammattiopintojen kehittdmista varten, muiden Suomen ammattikorkeakoulujen opinto-op-
paita sekd opetussuunnitelmia. Kartoitukseen otin mukaan Tampereen ammattikorkeakoulun pe-
rioperatiivisen hoitotyon syventavat ammattiopinnot 10 op, Tampereen ammattikorkeakoulun
vaihtoehtoiset ammattiopinnot perioperatiivinen hoitotyd 8 op, Savonia-ammattikorkeakoulun
perioperatiivisen potilaan hoitotyo eri toimintaymparistoissa 15 op ja Oulun ammattikorkeakou-

lun perioperatiivinen hoitotyo osa 1 50p ja perioperatiivinen hoitotyd osa 2 5 op.

Tampereen ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotydon syventavat opinnot 10 op — tay-
dennyskoulutus on maksullinen, jo valmistuneille sairaanhoitajille tarkoitettu koulutuspaketti.
Teoriaopetus on jaettu leikkaushoitotyohon ja anestesiahoitotyéhon. Koulutuksen tavoitteena on
antaa valmiudet toimia perioperatiivisena sairaanhoitajana leikkaus-, anestesia- ja paivakirurgi-
sissa yksikoissa. Olennaisena osana opetusta pidetdan kliinisten taitojen harjoittelua, joka teo-
riaopetuksen lisdksi toteutuu simulaatio opetuksena sekd orientoivana harjoitteluna. (TAMK

2018.)

Tampereen ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot
ovat laajuudeltaan 8 op, jotka jaetaan anestesiahoitotytéhon 4 op seka leikkaushoitotyéhon 4 op.

(TAMK 2018.)

Savonia-ammattikorkeakoulun perioperatiivisen potilaan hoitoty6 eri toimintaymparistoissa 15
op, on my0s jaettu anestesiahoitotyohon 5 op, leikkaushoitotyéhoén 5 op seka harjoitteluun tyo-
paikalla 5 op. Opintoihin kuuluu teoriaopetusta seka kliinisen hoitotyon taitojen simulaatiope-

tusta. (Savonia 2018.)
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Oulun ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotydn opinnot oli jaettu myds kahteen opinto-
jaksoon, perioperatiivinen hoitoty6 osa 1 ja osa 2. Molemmat opintojaksot olivat 5 op laajuisia.
Sisaltoa tutkailtaessa, osa 1 keskittyy leikkaussalihoitotyohon ja osa 2 anestesiahoitotyohon.
Opintojen sisallossa on yhdistetty teoriaopinnot seka kdaytannon harjoitukset simulaatio opetuk-

sen muodossa. (OAMK 2018.)

Tampereen ja Oulun ammattikorkeakoulujen opintojaksojen osaamistavoitteet olivat hyvin sa-
manlaisia keskenaan. Opintojakso kuvauksissa opiskelijan osaamistavoitteisiin kuului periopera-
tiivisen hoitotyon eettisyys sekd nayttoon perustuvan tiedon kdyttaminen. Opiskelijalta myo6s
odotetaan kykya osata toimia osana perioperatiivisen hoitotyon tiimia ja opiskelijan tulee osata
arvioida ja kehittdd omaa toimintaansa. Savonia-ammattikorkeakoulun opintojakso kuvauksessa
ei ollut ollenkaan mainittu opiskelijan osaamistavoitteita, vaan tavoitteet oli kirjattu muotoon
”opintojakson suoritettuaan opiskelija osaa”. Nama tavoitteet hieman poikkesivat muista opinto-

jakso kuvauksista.

Kaikissa ammattikorkeakouluissa perioperatiivisen hoitotyon opinnot oli jaettu jollain tapaa kah-
teen osaan leikkaushoitotyohon ja anestesiahoitotyohon. Leikkaushoitoty6 ja anestesiahoitotyo
poikkeavat toisistaan siten, ettd leikkaushoitotyon sairaanhoitajalla seka anestesiahoitotyon sai-
raanhoitajalla on taysin eri toimenkuvat leikkaussalissa tyoskenneltdessa. Kaikkiin perioperatiivi-
sen hoitotydn opintokokonaisuuksiin kuitenkin kuuluu molempien toimenkuvien opiskelua yhta

paljon. (LIITE 7)

Kajaanin ammattikorkeakoulun tarjoamat vaihtoehtoiset ammattiopinnot ovat laajemmat verrat-
tuna Tampereen, Savonian ja Oulun ammattikorkeakoulujen tarjotaan. Kajaanissa teoriaopetus
ja syventava harjoittelu on jaettu omiksi opintojaksoiksi, joiden laajuus on 15 op teoriaopintoja ja
15 op harjoittelua. Siséll6ltaan Kajaanin ammattikorkeakoulun perioperatiivisen hoitotyén teo-
rian ammattiopinnot voisi jakaa kolmeen osaan, jolloin tulisi leikkaussalihoitoty6 5 op, anestesia-
hoitoty6 5 op ja heraamotyoskentely 5 op. Lisdksi tybharjoittelu tydssdoppimispaikassa voisi ja-
kaantua samalla tavalla, jolloin opiskelijalle tulisi laaja osaaminen perioperatiivisena sairaanhoi-
tajana. Tuolloin olisi mahdollisuus tyoskennelld leikkaus- ja anestesiayksikdssa sairaanhoitajana

missa tahansa toimenkuvassa.
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5 Opinndytetydn tarkoitus, tavoite ja kehittamistehtava

Kehittamistyon tarkoituksena oli suunnitella, toteuttaa ja arvioida Kajaanin ammattikorkeakou-
lulle, perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoiset ammattiopinnot. Perioperatiivisen hoitotyon
vaihtoehtoisten ammattiopintojen suunnittelussa otettiin huomioon leikkaus- ja anestesiayksi-

kon tarpeet ja toiveet valmistuvien sairaanhoitajien osaamisesta kyseisessa yksikossa.

Kehittamistyon tavoitteena oli laajentaa Kajaanin ammattikorkeakoulun koulutustarjontaa tyo-
elamalahtoisilla perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisilla ammattiopinnoilla. Kehittamistyon
hyddynsaajana oli Kajaanin ammattikorkeakoulu seka Kainuun soten leikkaus- ja anestesiayk-
sikkd. Tavoitteena oli kehittaa sellaiset opinnot, jotka antavat sairaanhoitajalle osaamisen toimia
perioperatiivisena sairaanhoitajana Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikossa seka valtakun-
nallisellakin tasolla. Kehittamistyon pitka aikaisena tavoitteena on, jotta tulevaisuudessa periope-

ratiivisen hoitotyon osaavaa henkilokuntaa olisi tarpeeksi leikkaus- ja anestesiayksikon saatavilla.

Kehittamistehtavana oli perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen kuvauk-
sen rakenteen kehittaminen Kajaanin ammattikorkeakoululle Kainuun Soten leikkaus- ja aneste-

siayksikon tarpeisiin vastaten.

Kehittamistehtdvassa haettiin vastaus seuraavaan kysymykseen:

1. Millaiset Kajaanin ammattikorkeakoululle kehitettavat perioperatiivisen hoitotydn vaih-
toehtoiset ammattiopinnot vastaavat tyoelaman tarpeita ja ovat linjassa valtakunnallisen

perioperatiivisen koulutuksen kanssa?
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6 Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittaminen tydeldamayhteis-

tyona

Perioperatiivisen hoitotyon osaamisen puutteita oli havaittu Kainuun Sotessa seka valtakunnalli-
sella tasolla. Perioperatiivisen hoitotydn osaavaa henkilostoa ei ole tai sitd on yleisesti huonosti
saatavilla, jolloin tarve perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittami-
selle oli ajankohtaista paikalliseen ammattikorkeakouluun. Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoeh-
toiset ammattiopinnot kehitettiin tydelamayhteistyona Kainuun soten leikkaus- ja anestesiayksi-
kon kanssa Kajaanin ammattikorkeakoulun kaytettavaksi. Kehittdmistyo on toteutettu Jamsa &
Mannisen tuotteistamisprosessin mukaisesti ja tuotteen suunnittelussa on otettu huomioon asi-
akkaan tarpeet ja toiveet. Tuote on hyvaksytty asiakkaalla ennen sen julkaisemista ja luovutta-
mista Kajaanin Ammattikorkeakoulun kaytettavaksi. Kehittamistydn tuotteena syntyi periopera-

tiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne 30 op. (LITE 1)

6.1 Tuotteistamisprosessi

Tuotteella tarkoitetaan perinteisesti materiaalisia tavaroita esim. laitteita, apuvalineita, raaka-ai-
neita jne. Nykypaivana tuotteella tarkoitetaan tavaroita ja palveluita tai niiden yhdistelmia. Tuot-
teen tulee olla selkedsti rajattavissa, hinnoiteltavissa ja sisallon tulee olla tdsmennettya. Sosiaali-
ja terveysalan tuotteiden tulee edesauttaa valillisesti tai valittdmasti sosiaali- ja terveysalalle laa-
dittuja kansallisia ja kansainvalisia tavoitteita ja niiden tulee noudattaa alan eettisia ohjeita. Tuot-
teet ovat sosiaali- ja terveysalan tavoitteiden mukaisia ja tuotetta kehitettdessad otetaan huomi-

oon sen kohderyhman erityispiirteiden tuomat vaatimukset. (Jamsa & Manninen 2000, 13-14.)

Sosiaali- ja terveysalan tuotteen keskeisid ominaisuuksia on se, etta tuote ostetaan terveyden,
hyvinvoinnin ja elamanhallinnan edistamiseksi. Sosiaali- ja terveysalan palvelutuotteeseen kuuluu

tuotteen sisaltda tukeva vuorovaikutustilanne. (Jdmsa & Manninen 2000, 14.)

Sosiaali- ja terveysalan tuotteet voivat olla hyvin erilaisia, materiaalisia tuotteita ovat mm. kun-
toutumisvaline, videokasetti esimerkiksi leikkaukseen tulevalle, opasvihkonen astman hoidosta ja
peliinsuliinihoidon opettamiseen. Sosiaali- ja terveysalan tuotteistettuja palveluita voivat olla lap-
sen valmentaminen paivakirurgiseen leikkaukseen, niska- ja hartiaseudun hieronta tai huumeiden

torjuntaan liittyva tapahtuma. Tavaran ja palvelun yhdistelmia voivat olla lapsen valmentaminen
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paivakirurgiseen leikkaukseen yhdistettyna kotona katseltavaan videofilmiin tai huumeiden tor-
juntaan liittyva tapahtuma, jota tdydennetaan konkreettisilla sisaltoon liittyvilla tavaroilla, kuten

videokasetilla tai tyokirjalla. (Jamsa & Manninen 2000, 14-15.)

Kehitin tuotteistamisprosessissa perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoiset ammattiopinnot Ka-
jaanin ammattikorkeakoululle tydelamayhteistyona Kainuun soten leikkaus- ja anestesiayksikon
kanssa. Tuotteena syntyi perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne

30 op.

Opinnaytetyodn tuotteistamisprosessiin kuuluu aikataulusuunnitelman laatiminen. Opinnaytetyon
suunnitelma oli valmis kevaalla 2019, jonka jalkeen Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikko
kommentoi opinndytetydn suunnitelma vaiheessa kehitettya perioperatiivisen hoitotyon vaihto-
ehtoisten ammattiopintojen rakennetta. Varsinaisen opinnaytetyon tyéstaminen tapahtui tdman
jalkeen ja rakennetta muokattiin saatujen kommenttien perusteella. Opinndytety6 valmistui vuo-

den 2019 loppuun mennessa. (LITE 2)

6.2 Kehittamistarpeen tunnistaminen

Sosiaali- ja terveysalalla on kaytossa palveluiden kehittamiseen organisaatio tasolla erilaisia ke-
hittdmisen menetelmia laadukkuuden varmistamiseksi, yksi naista on arviointitiedon kerdaminen
nykyisista palveluista. Monissa yksikoissa tehdaan asiakas- ja potilaskyselyita tai kerdatdan muulla
tavoin tietoa ja palautetta yksikdn toiminnasta. Ndiden hankittujen tietojen analysointi osoittaa
eri organisaatioiden ja palvelumuotojen kehittamistarpeet. Erilaiset tilastot yksikko tason toimin-
nasta, palveluiden kdyton maarasta, niiden kustannuksista ja epdkohdista tai virheista ovat apuna

ongelmien tunnistamisessa. (Jamsa & Manninen 2000, 29.)

Kehittamisprosessissa voidaan kehittda uusi tuote, jota kehitetddn vanhentuneen pohjalta tai tay-
sin uuden materiaalisen tuotteen, palvelutuotteen tai niiden yhdistelman kehittdminen vastaa-
maan nykyisen tai uuden asiakaskunnan tarpeita. Kehittdmistarpeen maarittelyssa on tarkea huo-
mioida ongelman laajuus eli keita asiakasryhmia ongelma koskettaa. Maarittelyssa on hyva huo-

mioida myds ongelman olosuhteet ja kausiluonteisuus. (Jamsa & Manninen 2000, 30-31.)

Uusien toimintamallien ja teknologisten ratkaisujen kehittdaminen sosiaali- ja terveysalan kayt-

toon voivat kdynnistaa tuotekehitysprosessin. Sosiaali- ja terveysalan palveluiden kehittamispro-
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sessissa voidaan kayttaa hyddyksi myos muiden alojen menetelmia. Esimerkking, tietokoneavus-
teisten hoitokdytantdjen kehittely vaatii sosiaali- ja terveysalan osaamisen lisaksi tietoteknista

osaamista. (Jamsa & Manninen 2000, 31-32.)

Esille noussut ongelma tai kehittamistarve kdynnistdaa kehittamisprosessin. Kehittamistarve tai
ongelma voi nousta esille uuden tutkimuksen kautta, valtakunnallisesta kehittdmissuunnitel-
masta tai tyontekijan aloitteesta. Kehittamistyon tarkoituksena on 16ytaa ratkaisuja kdytannon
tyossa esille nousseisiin tarpeisiin tai ongelmiin. Kehittdmistarpeen tunnistamisessa tulee selvit-
tda ongelman laajuus, kuinka yleinen se on ja ketd se koskee. Kehittamistarpeen tunnistamisessa
auttaa toiminnan virheet ja epakohdat ja tilastot palvelujen maarasta. (Jimsa & Manninen 2000,

29-31.)

Lahiopetuksen vahentdminen on johtanut hoitajaopiskelijoilla entistd heikompiin tietoihin ja tai-
toihin ja siten johtanut osaamisen puutteeseen. Lahiopetuksen vahentdminen johtuu osittain ta-
loudellisista syista ja osittain lahiopetus on korvattu erilaisilla opetuksen muodoilla. Tydpaikalla
oppiminen korostuu koulutuksessa isommassa roolissa. TyOpaikat kokevat opiskelijoiden kuor-

mittavan, koska tarvitsevat tydeldamassa enemman ohjausta ja opetusta. (Harmaala 2017.)

Sairaanhoitajan ammattiin kuuluu paljon erilaisten kliinisten taitojen osaamista. Kliinisia taitoja
opetetaan sairaanhoitaja koulutuksen aikana liilan vahan Iahiopetuksena. Sairaanhoitaja-opiskeli-
joille tehtyyn kyselyyn vastanneista yli puolet oli sitda mieltd, ettd simulaatio-opetusta on koulu-
tuksen aikana lilan vdhan ja ldhiopetuksessa keskitytdan lilan vdahan kliinisten taitojen harjoitte-
luun, kuten neste- ja laakehoitoon, fysiologiaan, anatomiaan seka farmakologiaan. (Sairaanhoita-

jat 2017.)

Kehittamistyon aiheena oli perioperatiivisen osaamisen puute, jota oli selkeasti havaittavissa Kai-
nuun sotessa, Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikdssa seka valtakunnallisella ta-
solla. Aihe tuli suoraan leikkaus- ja anestesiayksikosta ja olen saanut tarkemmin tietoa tasta leik-
kaus- ja anestesiayksikon henkiloston ldhijohtajilta sdhkopostin valitykselld. Perioperatiivisen
hoitotydn osaavaa henkilostoa on vaikea 16ytaa tai sitd on yleisesti vahan saatavilla. Valmistuvalla
sairaanhoitajalla, joka ei ole kdynyt perioperatiivisen hoitotyon erikoistumista, ei ole Kainuun kes-
kussairaalan henkiloston kokemuksen mukaan, riittavia valmiuksia toimia ilman syvempaa pereh-

dyttamista itsendisesti perioperatiivisessa hoitotyossa leikkaus- ja anestesiayksikossa. Talla het-
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kella tyohon valitut sairaanhoitajat, joilla ei ole taustalla perioperatiivisen hoitotyon erikoistu-
mista, tarvitsevat laajan perehtymisen leikkaus- ja anestesiayksikdn toimintaan ja perehdyttami-
seen on varattava paljon henkilékunnan resursseja ennen kuin sairaanhoitaja voi tydoskennella

yksikdssa itsendisesti.

Tarve perioperatiivisista sairaanhoitajista nakyy talla hetkella valtakunnallisella tasolla myds avoi-
mien tyopaikkojen myota. Helsingissa, Hyvinkaalla, Tampereella, Lahdessa ja Jyvaskylassa on talla
hetkelld avoinna useita anestesia- ja instrumenttihoitajan virkoja. Hakijoilta vaaditaan tyokoke-
musta perioperatiivisesta hoitotydsta tai suoritetut perioperatiivisen hoitotydn ammattiopinnot.

(te-palvelut 2019.)

Ollessani yhteydessa Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikkdon, kyselin henkiloston
|ahijohtajilta tyoelaman toiveita perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen
suunnittelua varten. Leikkaus- ja anestesiayksikon henkiloston |dhijohtajat olivat koonneet asi-
oita, joita valmistuvalta perioperatiiviselta sairaanhoitajalta odotetaan ja vaaditaan tyéskennel-

tdessa perioperatiivisessa hoitotyon ymparistossa.

Leikkaus- ja anestesiayksikon henkiloston ldhijohtajien kanssa kaydyissa keskusteluissa oli ilmen-
nyt, etta yleisesti leikkaus- ja anestesiayksikdssa on havaittu sairaanhoitajilla tiedollisen ja taidol-
lisen osaamisen puutteita hoitoty6ssa. Tarkeaa opintojen suunnittelussa oli ottaa huomioon pe-

rioperatiivisen hoitotyén kokonaisuus.

Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikdssa tehddan useiden erikoisalojen leikkaus-
ja tahystystoimenpiteita. Yksikdssa ovat edustettuna myos korva-, nena- ja kurkkutautien, nais-
tentautien sekd synnytyksen erikoisalat. Yksikon toimintaan kuuluvat my6s puudutusten laitto
synnytysosastolla yhteistydssa katildiden kanssa. Yksikko hoitaa myos kuvantamisyksikossa teh-

tavat sedaatiot, joista yleisempana lasten magneettitutkimukset. (Kainuun sote 2019.)

Kainuun sote eli Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollonkuntayhtyma vastaa kaikkien Kainuun kun-
tien, Hyrynsalmen, Kajaanin, Kuhmon, Paltamon, Ristijarven, Sotkamon ja Suomussalmen sosi-

aali- ja terveydenhuollon palveluista. (Kainuun sote 2019.)

Kainuun soten toiminta-ajatuksena on edistda ja yllapitaa vaeston terveyttd, hyvinvointia, tyo- ja

toimintakykya seka sosiaalista turvallisuutta, kaventaa terveys eroja vaestéryhmien valilla seka
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toteuttaa vaeston tarvitsemien palveluiden yhdenvertaista saatavuutta, laatua ja potilasturvalli-

suutta, yhteistydssa muiden jasenkuntien kanssa. (Kainuun sote 2019.)

6.3 Ideointivaihe

Kehittamistarpeen varmistamisen jalkeen kdynnistyy ideointiprosessi. Ideavaihe voi olla lyhyt, jos
kyseessd on olemassa olevien tuotteiden uudistaminen vastaamaan kayttotarkoitustaan. Ratkai-
suja ongelmaan voidaan ldhted etsimaan erilaisia lahestymis- ja tydtapoja kayttaen, yleisimpia

naista ovat luovan toiminnan ja ongelmanratkaisun menetelmat. (Jamsa & Manninen 2000, 35.)

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittamisen idea oli tullut tie-
tooni leikkaus- ja anestesiayksikosta ja Kajaanin Ammattikorkeakoululta. Timan johdosta ideoin-

tivaihe ei ollut kestoltaan pitka.

Kajaanin ammattikorkeakoululla opiskelija valitsee viimeiselle opiskeluvuodelleen vaihtoehtoiset
ammattiopinnot annetuista vaihtoehdoista. Vaihtoehtoisten ammattiopintojen laajuus on teo-
riaopintoja 15 op ja tyoelaman harjoittelua 15 op. Kajaanin ammattikorkeakoululla on talla het-
kella vaihtoehtoisissa ammattiopinnoissa valittavana akillisesti sairastuneen hoitotyo eli akuutti-
hoitotydn-opinnot, kansansairauksienhoitotydn-opinnot sekd mielenterveyshoitotydn-opinnot.

(KAMK 2019.)

Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisiaammattiopintoja ei ole talla hetkelld mahdollista valita.
Viimeisimmaksi vuosina 2009-2010 on ollut mahdollisuus valita Perioperatiivisen hoitotyon am-

matilliset erikoistumisopinnot. (KAMK 2009.)

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen suunnittelussa otin huomioon
leikkaus- ja anestesiayksikon tarpeet ja ongelmat, jotta tuotteella voidaan vastata naihin tarpei-
siin ja ongelmiin. Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen ideoinnissa kay-
tetiin apuna my6s muiden ammattikorkeakoulujen materiaaleja seka vanhaa Kajaanin ammatti-
korkeakoulun perioperatiivisen hoitotyon erikoistumisopintojen-pohjaa. ldeointivaiheeseen tuli

mukaan vanhan kehittamista ja uuden luomista.
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Ideointiprosessissa kannattaa ottaa huomioon osallistujien erilaisuus, joka toimii ideoinnissa rik-
kautena. Joku esittdaa kysymyksid, ennakoi tarpeita ja tutkii asioita, toinen analysoi ja yksil6i asi-

oita. (Jamsa & Manninen 2000, 38.)

Pyysin leikkaus- ja anestesiayksikon henkildston lahijohtajilta toiveita opintojen kehittamista var-
ten. Perioperatiivisen hoitotyon kdsitteen alle, he olivat koonneet seuraavia (LIITE 3) asioita. Er-
gonomia, asennot, potilas- ja tydturvallisuus seka painehaavojen ehkdiseminen. Aseptiikka ja in-
fektioiden torjunta, anestesiologia, kirurgia, anestesiologinen hoitotyd, leikkaushoitotyd, he-
raamo/leikkauksen jalkeinen valvonta- ja hoitotyd, johon sisaltyy lisdksi potilaan vastaanotto seka
kotiutusasiat. Valinehuollollinen osaaminen, laiteturvallisuuden hallinta sekad nykyaikaisen leik-
kausprosessin osaaminen, kuten lyhki-, paiki,-herko-toimenpide ja pkl toiminta. Potilasohjauksen

taidot ovat myo6s nousseet esille sairaanhoitajien osaamisessa.

Leikkaus- ja anestesiayksikon henkil6sto toivoi, ettd sairaanhoitajille opetetaan konkreettisesti
kadentaitoja teoriaopiskelun ohessa. Tarkeda olisi, ettd opiskelijat paasisivat harjoittelemaan ka-

dentaitoja ja teoriassa opittuja asioita kdytdnnossa ennen tyoelaman harjoittelua.

Opintojen kehittamisen suhteen oli toiveita saada opiskelijoille asiantuntijaluentoja, laboratorio-
tunteja, ottaa opetukseen vahvemmin mukaan naytté6n perustuva toiminta sekd huomioita ke-

hittamistehtavan sopeuttaminen opintoihin, ettei se vie kaikkea aikaa harjoittelun aikana.

Luovan ongelmanratkaisun menetelmdssa etsitdan sallivalla ja avoimella otteella vastauksia kysy-
mykseen millainen tuote auttaa ongelmanratkaisussa ja vastaa tahojen tarpeisiin. (Jimsa & Man-

ninen 2000, 35)

Ideointivaihe oli viela alussa, jolloin muutoksia ja uusia oivalluksia tuli tdssa vaiheessa ilmi proses-
sin kehittyessa. Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisia opintoja ideoitiin yhdessa leikkaus- ja
anestesiayksikdn seka Kajaanin ammattikorkeakoulun kanssa, jolloin saatiin monipuolisesti erilai-

sia kehittdmisideoita tuotteistamisprosessiin.

6.4 Luonnosteluvaihe
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Luonnosteluvaihe voidaan aloittaa, kun on paatetty, millainen tuote on aikomus suunnitella ja
valmistaa. Luonnosteluvaiheen aikana on tehtava analyysi, mitka tekijat ja ndkékohdat ohjaavat

tuotteen suunnittelua ja valmistamista. (Jimsa & Manninen 2000, 43.)

Asiakasanalyysin ja asiakasprofiilin avulla selvitetdan asiakkaiden terveyteen ja hyvinvointiin liit-
tyvat tarpeet ja odotukset. Tdsmennetaan ketka ovat tuotteen ensisijaiset hyddynsaajat ja millai-
sia ovat palvelun tai tuotteen kayttdjana. Tuote, joka on suunniteltu ottaen huomioon kayttaja-
ryhman tarpeet, kyvyt ja muut ominaisuudet, palvelee asiakkaita parhaiten. (Jimsa & Manninen
2000, 44.) Asiakasprofiilin maarittaminen tarkoittaa tdssa tuotteistamisprosessissa leikkaus- ja

anestesiayksikon henkilokunnan huomioimista.

Asiakkaat eivat ole sosiaali- ja terveydenhuollossa aina tuotteiden ensisijaisia kayttdjia ja hyodyn-
saajia, vaan hyoty tulee vilillisesti palvelujen tuottajien, kuten henkilékunnan kautta. (Jamsa &
Manninen, 44.) Tassa tuotteistamisprosessissa hyoty tuotteesta tulee vilillisesti osaavan henki-
|6ston kautta, jolloin perioperatiivisen koulutuksen kehittdminen mahdollistaa tulevaisuudelle
enemman perioperatiivisen hoitotydn osaajia, jolloin leikkaus- ja anestesiayksikko seka leikkaus-
ja anestesiayksikon potilaskunta hyotyvat tasta tuotteistamisprosessista loppupeleissa kaikkein
eniten. Tuotteistamisprosessissa varmistetaan potilaiden turvallinen hoito tulevaisuudessa osaa-

van henkilokunnan koulutuksen avulla.

Hyodyllista on etukdteen tutustua toimintaan paikan paalla, jotta kykenee havainnoimaan asia-
kastilanteita ja haastattelemaan osapuolia. (Jdmsa & Manninen 2000, 45.) Keskustelin leikkaus-
ja anestesiayksikon ldhijohtajien kanssa heidan havaitsemistaan henkilokunnan osaamisen puut-
teista. Leikkaus- ja anestesiayksikosta oli koottu minulle tietoa (LIITE 3) toiveista opintojen kehit-
telemista kohtaan seka kerrottu nykyisistd puutteista henkiléstén osaamiseen liittyen. Lisaa tie-
toa tuotteistamisprosessia varten saatiin jatkossa eri tahoilta palaverien muodossa, kun asia eteni

eteenpain.

Luonnosteluvaiheessa kehitin perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen
opintojakson rakenteen kuvauksen. Opintojakson rakenteen kuvauksesta tuli selville, mita pe-
rioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot pitavat sisallaan ja mitka ovat osaamis-

tavoitteet opintojaksolle. Opintojakso kuvauksen tuli olla mielenkiintoa herattava ja saada opis-
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kelijat valitsemaan perioperatiivisen hoitotyén ammattiopinnot syventaviksi opinnoiksi sairaan-
hoitajakoulutuksen viimeiselle vuodelle seka luoda mielenkiinto jo valmistuneille sairaanhoitajille

syventda osaamistaan perioperatiiviseen hoitotyéhon naiden opintojen avulla.

Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikon henkiloston ldhijohtajilta oli tullut toive ke-
hittda ehdotelma perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisista ammattiopinnoista. Ehdotelman
suunnittelussa yhdistettiin muiden Suomen ammattikorkeakoulujen perioperatiivisen hoitotyon
vaihtoehtoisia ammattiopintoja seka perioperatiivisen hoitotyon erikoistumisopintoja. Ehdotel-
man laatimisessa huomioitiin leikkaus- ja anestesiaosaston toiveet (LIITE 3) tulevista perioperatii-

visen hoitotyén ammattiopinnoista.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen suunnittelu alkoi kartoittamalla,
millaista hoitotyon osaamista perioperatiiviselta sairaanhoitajalta vaaditaan tyéskenneltdessa
perioperatiivisen hoitotyon ymparistdssa. Viitteita, millaista osaamista perioperatiiviselta sai-
raanhoitajalta vaaditaan, saatiin parhaiten selville tydelaman edustajilta tiedustelemalla seka tut-

kimalla perioperatiivisen hoitotydn kirjallisuutta.

Suunnitelmissa olevat perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoiset ammattiopinnot olivat laajuu-
deltaan 30 op. Opinnot sisdltdavat Kajaanin ammattikorkeakoulussa, 15 op perioperatiivisen hoi-
totyon teoriaopintoja, jaettuna leikkaushoitotyd, anestesiahoitotyo ja herdamotyoskentely seka
15 op perioperatiivisen hoitotyon tyéelaman harjoittelua. Toteutustapana ldhiopetus, verkko-

opetus, itsendinen opiskelu, simulaatiot, tydpajat ja harjoittelut.

Suunnitelmissa olevat perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoiset ammattiopinnot tullaan jarjes-
tdmaan, myos tdaydennyskoulutuksena jo valmistuneille sairaanhoitajille. Perioperatiivisen hoito-
tyon vaihtoehtoisiin ammattiopintoihin valitaan puolet valmistuvia sairaanhoitajia syventaviin

opintoihin ja puolet jo valmistuneita sairaanhoitajia tdydennyskoulutukseen.

Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikdssa oli kdyty kokous 12.3.2019 perioperatii-
visen hoitotyon opintojen suunnitteluun liittyen. Sain kokouksen esityslistan/muistion tarkastel-
tavaksi. Kokouksessa oli ollut 1asnd 8 henkil6d Kainuun Sotelta ja Kajaanin ammattikorkeakou-
lulta. Kokouksessa oli kdyty lapi leikkaus- ja anestesiayksikon nykytilannetta. Leikkausosasto pe-
rehdyttaa valitut sairaanhoitajat alusta saakka ja perehdyttamiseen kuluu aikaa n. 6kk. Joka vuosi
yksikk6on palkataan uusia sairaanhoitaja, joille kaikille tulee jarjestdaa perehdytys. Perioperatiivi-

sen hoitotyon osaamisalasta valmistuneita sairaanhoitajia on valmistunut Kainuusta viimeksi
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vuonna 2010. Leikkaus- ja anestesiayksikon henkilékunnasta n. 1/3 tarvitsee koulutusta eli n. 20
henkil6a. Ensimmadinen koulutus jarjestetdaan 1/2020, johon voisi naistd henkil6ista osallistua 10
henkiloa. 1/2020 koulutuspéivat olisivat pe ja la. Koulutusta voisi jarjestaa seuraavan kerran esim.

1/2021.

Mietinndn aiheeksi oli noussut, etta voiko koulutuksen suorittaa toiden ohessa ja tukeeko tyon-

antaja koulutusta. Koulutustyoeturyhma keskusteli asiasta myéhemmin.

Leikkaus- ja anestesiayksikkd kdynnistyy uudessa sairaalassa 22.1.2020. Opiskelijoita ei oteta

muuton vuoksi harjoitteluun 12/2019 ja 1/2020.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenteen kuvauksen ehdotelma
annettiin leikkaus- ja anestesiayksikon henkiloston katsottavaksi ja kommentoitavaksi 24.5.2019.
Kommentointiin ja kehittdmisideoiden antamiseen oli annettu aikaa kesdkuun alkuun, tarkkaa
paivamaaraa oli tuolloin hankala sanoa (LIITE 4). Kehittdmisideoiden ja kommenttien perusteella
muotoilin opintojen rakenteen kuvauksen valmiiksi. Lopullinen perioperatiivisen hoitotydn vaih-
toehtoisten ammattiopintojen rakenteen kuvaus hyvaksytettiin leikkaus- ja anestesiayksikdssa

ennen sen julkaisemista.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenteen kuvauksen ehdotelma
kavi leikkaus- ja anestesiayksikdn henkildston katsottavana ja kommentoitavana aiemmin sovit-
tuna ajankohtana. Leikkaus- ja anestesiayksikdsta tulleet kommentit on huomioitu ja Kajaanin
Ammattikorkeakoulun henkil6sto teki muutoksia rakenteen kuvauksen ehdotelmaan. Muutosten
jalkeen perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne on julkaistu sai-

raanhoitaja opiskelijoille valittavaksi vaihtoehtoisiksi ammattiopinnoiksi. (LIITE 6)

6.5 Kehittelyvaihe

Seuraavaan vaiheeseen siirryttdessa tuotteen kehittely etenee luonnosteluvaiheessa valittujen
ratkaisuvaihtoehtojen, periaatteiden, rajausten ja asiantuntijayhteistydon mukaisesti. (Jamsa &

Manninen 2000, 54.)

Sosiaali- ja terveysalalla on runsaasti tilanteita, joissa informaatio valittyy puheeseen kahdenkes-

keisessa tai ryhmatilanteessa. Osa tilanteista toistuu sdadannoéllisesti, osa on kertaluonteisia. Nai-



29

den tilanteiden suunnittelussa ja toteuttamisessa seka laadun parantamisessa auttaa tuotekehi-
tysprosessin soveltaminen. Lahtokohtana suunnittelussa ovat kuulijat, keitda he ovat, kuinka pal-
jon heitd on, miksi he tarvitsevat tietoa, mika motivoi heita osallistumaan, mitka ovat heidan lah-

tokohtansa ja voimavaransa. (Jamsa & Manninen 2000, 65.)

Kuulijat ovat tassa tapauksessa sairaanhoitaja opiskelijat ja erikoistuvat jo valmistuneet sairaan-
hoitajat, joita varten opetusmateriaali laaditaan. Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten am-
mattiopintojen opiskelupaikka maara ei ole vield selvilla, mutta ilmeisemmin se tulee olla rajattu,
koska syventavan harjoittelun tyoharjoittelupaikkoja on vain rajallinen méaara. Sairaanhoitaja
opiskelijalla, joka valitsee viimeiselle vuodelle perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammat-
tiopinnot, on tietynlainen tietopohja, jonka pohjalta han ldhtee syventdamaan osaamistaan. Opin-
tojen sisallén suunnittelussa tuli ottaa huomioon myds opiskelijoiden voimavarat, jotta opintojen

sisdltd on mahdollista sisdistda ja oppia inhimillisissa aikarajoissa.

Turvallista on suunnitella tilaisuuden asiasisaltd, vaiheet sekd menetelméat etukiteen tarkasti.
Suunnittelussa on huomioitava myds varasuunnitelma ja muutostarpeet. Aika on tekija, joka rat-
kaisee kasiteltdavan sisdllén ja ohjaa menetelmien valintaa. Sisdltd, joka on kasiteltava lyhyessa
ajassa, vaatii rinnalleen kirjallisen materiaalin, jonka avulla asiakas voi palauttaa mieleen ydinky-

symyksia ja yksityiskohtia. (Jdmsa & Manninen 2000, 66.)

Opintojen sisdltéa suunniteltaessa on laadittava tarkasti opintojen rakenne, sisdltd, toteutustavat
ja mahdollinen varasuunnitelma. Varattu aika myos ratkaisee, kuinka opintojen sisaltod toteute-
taan. Lahiopetukseen on varattu tietty maara tunteja, jolloin opiskelijat ovat opettajan ohjauk-
sessa koululla. Itseopiskeltavaa materiaalia on mahdollista antaa oppimisen tueksi, jotta opinto-
jen sisaltoa saadaan laajemmaksi, ilman ldhiopetuksen maaran lisddamista. Tukimateriaali opinto-

jen tueksi voitaisiin toteuttaa esim. verkkomateriaaleina Moodle-oppimisymparistossa.

6.6 Viimeistelyvaihe

Tuotteiden kehittelyn eri vaiheissa on tarpeellista antaa palautetta ja suorittaa arviointia. Par-
haita keinoja tahan ovat tuotteen valmisteluvaiheessa, sen testaaminen koekdytossa. Koekaytta-
jid voivat olla tuotekehitysprosessiin osallistuvat tilaajat ja asiakkaat. Palautetta olisi hyva hankkia
sellaisilta kayttajilta, jotka eivat tunne kehiteltdvaa tuotetta ennestddn. Testaajat voivat esittaa

muutosehdotuksia ja ratkaisuvaihtoehtoja. (Jamsa & Manninen 2000, 80.)
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Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenteen ehdotelmasta saatujen
ensimmaisten kommenttien ja kehittamisideoiden perusteella muokkaamani tuote eli periopera-
tiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne ldahetettiin uudelleen kommentoi-
tavaksi leikkaus- ja anestesiayksikkdon. Taman jalkeen tuote viimeisteltiin Kajaanin ammattikor-

keakoulun hyédynnettavaksi.

Tuotteistamisprosessin tuloksena syntyneet perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammat-
tiopinnot voisivat olla koekaytossa aluksi, jolloin niista keratdaan palautetta ja arviointia opiskeli-
joilta. Opiskelijat, jotka menevat opintojen jalkeen syventdvaan harjoitteluun perioperatiivisen
oppimisymparistoon tyoharjoittelupaikkaan ovat koekayttdjia ja siten tuovat osaamistaan ilmi

tyopaikalla.

Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen koekaytdssa ehdotan, ettd pe-
rioperatiivisen hoitotyén vaihtoehtoiset ammattiopinnot suorittaneet opiskelijat arvioivat, anta-
vatko perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot tarpeeksi vahvan tieto- ja tai-
topohjan seka kliinisen osaamisen opiskelijalle leikkaus- ja anestesia ymparistdssa suoritettavaa
syventdvaa harjoittelua varten. Leikkaus- ja anestesiayksikon henkildsto, etenkin yksikon opiske-
lijavastaavat arvioivat ammattilaisten nakokulmasta opintojakson suorittaneita opiskelijoita sy-
ventavassa harjoittelussa siitd nakokulmasta, ettd antaako opinnot opiskelijoille tydeldaman edus-
tajien nakokulmasta ja kokemuksesta tarpeeksi vahvan tieto- ja taitopohjan seka vaadittavan klii-
nisen osaamisen harjoittelua varten. Ehdotan jatkotutkimusaiheeksi perioperatiivisen hoitotyon

vaihtoehtoisten ammattiopintojen arviointia.
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7 Pohdinta

Opinnaytetyonani kehittelin perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen ra-
kenteen Kajaanin Ammattikorkeakoululle Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikdn tarpeisiin
vastaten. Tyon toimeksiantajana toimi Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikko. Idea aihee-
seen lahti omasta mielenkiinnosta perioperatiiviseen hoitotyéhon, jonka myota minulle tarjottiin

aiheeksi perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittamista.

Kehittdamani perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoiset ammattiopinnot pohjautuvat periopera-
tiivisen hoitotyon teoriaan, tietoon tuotteistamisprosessista seka tyéelamalta hankittuun aineis-

toon. Tatéa varten opinnaytetydssa tulee olla aineistonhallintasuunnitelma. (LITE 5).

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittdminen oli haastavaa, koska
suunnitteluvaiheessa toiveet siitd millaiset perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammat-
tiopinnot tyoelaman puolelta haluttiin kehitettavan, olivat epadselvid. En paassyt osallistumaan
leikkaus- ja anestesiayksikdon henkiloston seka Kajaanin Ammattikorkeakoulun henkildston jarjes-
tamiin kokouksiin opiskelijan asemani vuoksi, tdman vuoksi tieto paatetyista ja suunnitelluista

asioista tuli tietooni myéhemmin.

Nadiden kaikkien tietojen kerddaminen ja niiden yhteen liittdminen vaati paljon muokkaamista.
Opinnaytetyota suunnitellessani tuli jatkuvasti uusia ideoita ja ajatuksia, joten prosessin aikana

opinndytetydé on muuttunut paljon.

Opinnaytetyo alkoi perioperatiivisesta hoitotydsta saatavan tiedon kerdamisella ja tietoon tar-
kemmin syventymiselld. Perioperatiivisen hoitotydn teoriaa on vdahan saatavilla ja saatavilla oleva
kirjallisuus on kehitetty oppikirjoiksi hoitotyén opetusta varten. Perioperatiivisen hoitotydn eri
teorialdhteisiin syventyessani ja niita vertaillessani huomasin, etta tieto on yhtenaista, eika risti-
riitoja lahteiden luotattavuuden arviointiin syntynyt. Kerasin tietoa myds sairaanhoitajan amma-
tillisesta osaamisesta, perioperatiivisen sairaanhoitajan osaamisesta ja perehdyin muiden Suo-

men ammattikorkeakoulujen perioperatiivisen hoitotyon opetussuunnitelmiin.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittdminen toteutettiin tuot-
teistettuna prosessina, jolloin lahdin rakentamaan opintojen kehittamistd Jamsa & Mannisen

tuotteistamisprosessin mukaisesti.
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Lopputuloksena saatiin tuotteeksi perioperatiivisen hoitotyén vaihtoehtoiset ammattiopinnot,
jotka on luovutettu kayttoon Kajaanin Ammattikorkeakoululle ja Kainuun Soten leikkaus- ja anes-

tesiayksikkoon.

Tavoitteenani oli, ettd perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisilla ammattiopinnoilla saadaan tu-
levaisuudessa koulutettua patevia perioperatiivisen hoitotydn sairaanhoitajia, joiden osaaminen

vastaa Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikon tarpeisiin.

7.1 Luotettavuus

Opinnaytetyon luotettavuutta voidaan osoittaa kdytettyjen lahteiden perusteella. Tutkimuksessa
on tarkeaa kiinnittad huomiota lahteiden oikeellisuuteen, viittaustekniikkaan, huolellisuuteen, re-
hellisyyteen ja avoimuuteen. (Kuula 2006, 34-35; Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2011.) Opin-
naytetyon luotettavuutta voidaan arvioida uskottavuuden, siirrettavyyden, vahvistettavuuden ja
riippuvuuden kriteerien avulla. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 197.) Tdman opinnay-

tetyon luotettavuutta mitataan uskottavuuden ja siirrettavyyden kriteerien avulla.

Siirrettavyyden kriteerilla tarkoitetaan tuotteen siirtamista ja kayttoa toisessa tutkimusymparis-
tossa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 197-198.) Opinndytetydssa siirrettavyys ilmenee
siten, ettd perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakennetta tullaan
kdyttamaan Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikdssa sekd Kajaanin Ammattikorkeakoulussa.
Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne voidaan siirtda myds mui-
den Suomen ammattikorkeakoulujen kdyttoon ja sitd on mahdollista hyodyntaa perioperatiivisen
hoitotydn opintojen kehittamisessa valtakunnallisesti. Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtois-
ten ammattiopintojen rakennetta kehittdessani hyodynsin itse tietoa muiden ammattikorkeakou-

lujen perioperatiivisen hoitotydn opetuksesta.

Uskottavuudella tarkoitetaan teorian laajaa ja laadukasta hyddyntamista sekd vahvuuksien ja ra-
joituksien ymmartamista. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen. 2013, 197-198.) Vaikka periope-
ratiivisen hoitotyon kirjallisuutta on saatavana vahan ja sen etsiminen oli hankalaa, uskottavuutta
on helpompi mitata, kun tietoa ei ole liian paljon saatavilla. Perioperatiivisesta hoitotyosta [oyty-

neessa kirjallisuudessa ei ollut keskinaisia ristiriitoja, jolloin keratty tieto oli luotettavaa.
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Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittelyssa kaytin apuna toisten
ammattikorkeakoulujen vaihtoehtoisia ammattiopintoja seka erikoistumisopintoja, jolloin sai-

raanhoitajien perioperatiivinen osaaminen olisi samalla tasolla valtakunnallisesti.
7.2 Eettisyys

Eettisyytta pidetdan kaiken tieteellisen toiminnan ytimena. Tutkimusetiikkaa ja sen kehittamista
on pidetty keskeisena aiheena hoitotieteessa ja muissa tieteenalojen tutkimuksissa jo vuosien

ajan. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen. 2013, 211.)

Tutkimusetiikan pohjaksi Pietarinen (2002) on kehittdanyt kahdeksan vaatimusta tutkijan eettisen
pohdinnan tueksi. Ndma kahdeksan kriteeria ovat alyllisen kiinnostuksen vaatimus, tunnollisuu-
den vaatimus, rehellisyyden vaatimus, vaaran eliminoiminen, ihmisarvon kunnioittaminen, sosi-
aalisen vastuun vaatimus, ammatinharjoituksen edistaminen ja kollegiaalinen arvostus. (Kankku-

nen & Vehvildinen-Julkunen. 2013, 211-212.)

Tutkijan omalla vastuulla on eettisten periaatteiden tunteminen ja noudattaminen. Tutkimuksen
teossa tulee noudattaa hyvaa tieteellista kdytantoa, jolloin tutkimus voidaan luokitella eettisesti

hyvaksi. (Hirsjarvi ym. 2009, 23.)

Tutkimuksen tekemisessda on myds huomioitava rehellisyyden noudattaminen ja valtettava epa-
rehellisyytta. Tutkimuksen tuloksia ei saa yleistda tai kaunistella eikd muiden tekstid saa plagioida

opinndytetyohon. (Hirsjarvi ym. 2009, 25.)

Opinnaytetydssani olen noudattanut mainitsemiani eettisid ohjeistuksia. Alyllisen kiinnostuksen
vaatimus nakyy opinndytetydssani omasta mielenkiinnostani perioperatiivista hoitotyota koh-
taan. Perioperatiivisen hoitotydn teoriaan perehtyminen on ollut aidosti kiinnostavaa. Tunnolli-
suuden vaatimus nakyy tyossani siten, ettad vaikka opinnadytetyon tekeminen on vienyt paljon ai-
kaa ja voimia, olen jaksanut vieda prosessin tunnollisesti loppuun saakka. Vaikka aikataulu ei ole

pysynyt samana, on silti opinndytetyon kanssa paasty jatkuvasti vahan eteenpain.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen kehittamisessa olen noudattanut
rehellisyytta, jolloin en ole plagioinut kenenkddan muun tuottamaa tekstia ja tietoa hyddyntaes-
sani olen merkinnyt kdyttamani lahteet. Olen huomioinut, ettad lahteet ovat kadyttokelpoisia ja

tieto on my0s kayttamissani lahteissa rehellista.
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Tuotteistamisprosessin aikana olen kayttanyt leikkaus- ja anestesiayksikon henkilokunnalta seka
monilta muilta tahoilta kerattya tietoa. Olen huomioinut tietosuojan ja ihmisarvon kunnioittami-
sen opinnaytetyon tekemisessa, siksi opinnaytetyossa ei ole mainittu yksittaisia henkildita tunnis-
tettavassa muodossa. Sosiaalisen vastuun olen huomioinut myds ihmisten kanssa yhteisty0ssa
toimimisessa, jolloin on osattava toimia eettisesti oikein. Ammatinharjoituksen edistaminen na-
kyy sairaanhoitaja koulutuksen kehittamisenda. Olen kehittdnyt perioperatiivisen hoitotydn opin-
not, jolloin tulevaisuudessa saadaan lisda osaavaa henkilokuntaa perioperatiiviseen hoitotyohon.
Kollegiaalinen arvotus nakyy eri tahojen kanssa toimimisessa ja yhteistyon tekemisessa. On otet-

tava huomioon muiden kunnioitus ja arvostus.

7.3 Ammatillinen kehittyminen

Sairaanhoitajan ammatillinen osaaminen muodostuu kompetenssien perusteella. Kompetenssit
ovat asiakaslahtoisyys seka hoitotydn eettisyys ja ammatillisuus. Johtaminen, yrittajyys, sosiaali-
ja terveydenhuollon toimintaymparisto seka ko. palvelujen laatu ja turvallisuus. Kliininen hoito-
ty0, ohjaus- ja opetusosaaminen, terveyden ja toimintakyvyn edistaminen. Nayttéon perustuva

toiminta ja paatoksenteko. (Sairaanhoitajat 2015.)

Opinnaytetydssa osaamiseni kehittyy seuraavilla sairaanhoitajan ammatillisen osaamisen alueilla,
nayttéon perustuva toiminta ja paatdksenteko, asiakasldahtoisyys, ohjaus- ja opetusosaamisen
seka sosiaali- ja terveyspalveluiden laatu ja turvallisuus, joiden perusteella laadin tavoitteet opin-

naytetyon luomiseen.

Kykenin osallistumaan kehittdmis-, innovaatio- ja tutkimusprosesseihin, joka nakyi yhteistyon to-
teuttamisena tyoeldaman kanssa. Kehityin yhteistyon toteuttamisessa tdman kehittdmisprosessin
aikana, jossa suunnittelin ja toteutin perioperatiivisen koulutuksen vaihtoehtoiset ammattiopin-
not Kainuun Sotelle ja Kajaanin Ammattikorkeakoululle yhteisty6ssa Leikkaus- ja anestesiayksikon

kanssa.

Ymmarran ammatillisen vastuuni potilasturvallisuuden varmistamisessa ja edistamisessa. Edistin
potilasturvallisuutta opinnaytetyon aikana, lisddamalla perioperatiivisen sairaanhoitajan ammatil-
lista osaamista, osallistuessani perioperatiivisen hoitotydon osaamisen kehittamiseen Kainuun
Sotessa. Huomioin potilasturvallisuuden erityisesti perioperatiivisen hoitotyon teoriatiedon etsi-
misessa ja arvioin tietojen luotettavuutta ja sitd voiko tietoa kayttaa potilasturvallisesti hoito-

tyOssa.
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OpinnaytetyOssa paadsin perehtymaan syvallisesti perioperatiiviseen hoitotyohon, johon myds
oma kiinnostukseni tulevana sairaanhoitajana suuntautuu. Perioperatiivisen hoitotyén osaami-
seni kehittyi huomattavasti. Perioperatiivisen hoitotyon kirjallisuus oli vahaista ja jouduin pohti-
maan mitka ovat patevia lahteiksi kaytettavia tieoja, mutta paikkansapitavyyden arviointi oli hel-

pompaa, kun ldhdetietoja ei ollut liikaa saatavilla.

Opinnaytetydn onnistumisen arviointia voidaan toteuttaa myéhemmin tapahtuvalla perioperatii-
visen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen sisallon ja tuottavuuden arvioimisella. Arvioi-
daan, ovatko vaihtoehtoiset ammattiopinnot leikkaus- ja anestesiayksikon tarpeisiin vastaavat ja
saadaanko opinnoilla tarpeeksi hyva tieto- ja taitopohja valmistuville sairaanhoitajille leikkaus- ja
anestesiayksikdssa tyoskentelyyn. Arvioidaan, vastaavatko ammattiopinnot Kainuun Soten leik-

kaus- ja anestesiayksikon tarpeisiin.

Arviointia voivat toteuttaa Kajaanin ammattikorkeakoulun henkil6std, kuten perioperatiivista
hoitotyota opettavat opettajat ja Kainuun Soten leikkaus- ja anestesiayksikko. Perioperatiivisen
hoitotyon ammattiopintojen kuvauksen rakenne on hyvaksytetty leikkaus- ja anestesiayksikolla,
ennen kuin opintojakso kuvaus esitettiin ja luovutettiin Kajaanin Ammattikorkeakoululle ja sita

kautta opiskelijoille valittavaksi.

Jatkotutkimusaiheena voidaan tutkia ja arvioida, lyheneekd uuden tyontekijan perehdyttamis-
aika, kun han on kaynyt perioperatiivisen hoitotydn ammattiopinnot ennen leikkaus- ja aneste-
siayksikossa tyoskentelemisen aloittamista. Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammat-
tiopintojen kayneita sairaanhoitajia voisi myos haastatella, miten hyvan tieto ja taito pohjan he
ovat omasta mielestdan opintojen kautta saaneet ja miten varmaksi kokevat oman osaamisensa

tulevina perioperatiivisina sairaanhoitajina.
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LIITE 1

Ehdotelma opintojakso kuvauksesta

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoiset ammattiopinnot 30 op

Perioperatiivinen hoitotyd 15 op

Opintojakson osaamistavoitteet

Opiskelija osaa, suunnitella, toteuttaa, arvioida ja kehittda perioperatiivisen potilaan hoi-
totyota erilaisilla erikoisaloilla. Opiskelija hallitsee perioperatiivisen potilaan hoidon tar-
peen arvioinnin, kykenee tekemaan paatoksia ja tyoskentelemaan itsendisesti periopera-
tiivisen sairaanhoitajan tehtdvissa. Opiskelija hallitsee perioperatiivisessa hoitotydssa
tarvittavat kasitteet ja kliiniset taidot. Opiskelija osaa toimia hoitotyon asiantuntijana
leikkauspotilaan hoidossa seka toimia eettisesti ja turvallisesti leikkauspotilaan hoito-
tyOssd nayttoon perustuvaa tietoa kayttaen. Opiskelija osaa toimia aktiivisena jasenend
moniammatillisessa tyéryhmassa yli organisaatiorajojen. Opiskelija ymmartaa jatkuvan

oman ammatillisen kehittamisen merkityksen.

Suositeltavat muut opinnot

Opiskelija ja opinto-ohjaaja kayvat lapi muut suositeltavat opinnot HOPS-keskusteluissa.

Opintojakson sisalto

Opinnot koostuvat teoriaopetuksesta, asiantuntijaluennoista, harjoitustunneista, simu-

laatioista ja kdaytannon harjoittelusta.

Nayttoon perustuva ja turvallinen perioperatiivinen hoitotyo

- tieteellisen tiedon hyddyntaminen perioperatiivisen hoitotyon paatoksenteossa

- perioperatiivisen hoitotyon kehittdminen

Perioperatiivisen potilaan keskeiset hoitopolut
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- Elektiivinen potilas, LYHKI-, PAIKI-, LEIKO-, HERKO-potilas ja péivystyspotilas

- Potilasohjaustaidot

- Pkl-toiminta

Viélinehuollollinen osaaminen

Laiteturvallisuus ja -hallinta

Anestesiahoitotyo 5 op

Anestesiologia

Anestesiahoitajan patevyys

Aseptiikka

Potilas- ja ty6turvallisuus

Perioperatiivisen potilaan turvallinen ladkehoito

- Erilaiset anestesiamuodot, ladke- ja nestehoito seka
- Elintoimintojen tarkkailu ja

- Kivunhoito

Tietojarjestelmien kaytto, kirjaaminen ja raportointi

Laiteturvallisuus ja turvalliset tyoskentelytavat

Moniammatillinen yhteistyo ja viestinta eri toimijoiden kanssa

Leikkaushoitotyo 5 op

Leikkaushoitajan ammatillinen patevyys

Ergonomia

Painehaavojen ehkaisy

verensiirto.

turvaaminen



Kirurgia

Aseptiikka

Potilas- ja ty6turvallisuus

Kommunikointi ja dokumentaatio

Tietojarjestelmat ja kirjaaminen

Hoitovalmistelut ja leikkaushoidon tekniikka

Ladkehoito

Leikkausasennot ja dkilliset eristystoiminnot

Moniammatillinen yhteisty0 ja viestinta eri toimijoiden kanssa

Herdamohoitotyo 5 op

Potilaan vastaanotto- ja kotiutustoiminta (PAIKI)
Valvonta- ja hoitotyo

Elintoimintojen tarkkailu ja turvaaminen

Leikkausalueen
- Haavat ja

- Turvotusten tarkkailu
Ladkehoito

Perioperatiivinen hoitotyd, syventdva harjoittelu 15 op

42

tarkkailu

sidokset

Perioperatiivisen hoitotyon syventava harjoittelu perioperatiivisen hoitotyon oppimisym-

paristossa harjoittelupaikalla.
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LIITE 2

AIKATAULUSUUNNITELMA

Opinndytetyosuunnitelma hyvaksytty toukokuun loppuun 2019.

Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne ehdotelma val-

mis toukokuun loppuun 2019.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne ehdotelma kat-

sottavaksi ja kommentoitavaksi leikkaus- ja anestesiayksikkédn toukokuun 2019 lopussa.

Tutkimusluvan pyytdaminen kesakuu 2019.

Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenteen muokkaami-

nen elokuu-syyskuu 2019.

Perioperatiivisen hoitotydn vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenteen toimittaminen

uudelleen kommentoitavaksi leikkaus- ja anestesiayksikkoon syyskuu 2019.

Perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenteen valmiin version

esittely leikkaus- ja anestesiayksikdssa lokakuu 2019.

Varsinaisen opinnaytetyon tyostaminen kesdkuu-joulukuu 2019.

Kypsyysnayte marraskuu-joulukuu 2019.

Opinnaytetyo valmis joulukuu 2019.
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LITE 3

Heil

Mielestamme valmistuneen sairaanhoitajan osaamisessa on perioperatiivisen hoitotyon
tiedollisen ja taidollisen osaamisen puute. Opintoja suunnitellessa tulee ottaa huomioon
perioperatiivisen hoitotyon kokonaisuus.

- Perioperatiivinen hoitotyo
0 ergonomia, asennot, potilas- ja tyoturvallisuus, painehaavojen ehkaisy
- Aseptiikka ja Infektioiden torjunta
- Anestesiologia
- Kirurgia
- Anestesiologinen hoitotyo
- Leikkaushoitotyo
- Herdaamo / leikkauksen jalkeinen valvonta- ja hoitotyo (post op valvonnan lisaksi
vastaanotto ja kotiutusasiat)
Valinehuollollinen osaaminen
Laiteturvallisuus — hallinta
- Nykyaikaisen leikkausprosessin osaaminen vrt lyhki-paiki-herko-toimenpide pkl
toiminta? nopeutuneet lapimenoajat. Tassa korostuu myos potilasohjaustaidot,
jotka ovat korostuneet nykyaan

Kehittamista on siis tiedollisessa osaamisessa seka taidollisessa. Toiveena on kadentai-
tojen harjoittelu teoriaopiskelun ohessa, mm laboraatiotunneilla, etta opiskelijat ovat
harjoitelleet kddentaitoja opinnoissa ennen kaytannon tyoeldaman harjoittelua.

Opintojen kehittamisen toiveena:

- asiantuntijaluennot

- laboraatio

- nayttdéon perustuva toiminta

- kehittamistehtdavan sopeuttaminen opintoihin, ettei se vie kaikkea aikaa
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LIITE 4

Heil!

Olen tehnyt opinndytetyd suunnitelmaa liittyen aiheeseen, perioperatiivisen hoitotyon
vaihtoehtoiset ammattiopinnot. Suunnittelussa on ollut nyt perioperatiivisen hoitotyén
vaihtoehtoisten ammattiopintojen rakenne, joka tulisi esitettavaksi opiskelijoille ja haki-
joille syksylla 2019.

Rakenteen muodostamisessa olen kayttanyt apuna muiden Suomen ammattikorkeakou-
lujen (TAMK, OAMK, Savonia) perioperatiivisen hoitotydn opintojakso kuvauksia (vaihto-
ehtoiset ammattiopinnot ja syventavat opinnot) seka teiltd saatuja toiveita/ohjeita liit-
tyen opintojen sisallon suunnitteluun.

Tama kyseinen ehdotelma, olisi siind vaiheessa, etta pyytaisin nyt teilta kommentteja,
milta ehdotelma sielld leikkausosaston mielesta vaikuttaa? Kommentointi olisi todella
tarkeaa, jotta opintojen rakenteella/sisallolla voidaan vastata mahdollisimman hyvin tyo-
elaman tarpeisiin. Opintojen rakenteen suunnitteluun voidaan viela tassa vaiheessa vai-
kuttaa, jotta tulevilla perioperatiivisen hoitotydn sairaanhoitajilla olisi paras mahdollinen
osaaminen leikkausosastolla tyoskentelya varten.

Kommentoinnin ei tarvitse olla kovin laajaa, mutta tarkeinta on, etta tuotte kommen-
teissa ilmi, jos rakenteessa on korjattavaa tai epakohtia, joita taytyy ehdottomasti muo-
kata. Lisdykset ovat myds tervetulleita!l

Voitte kommentoida ehdotelmaa sahkdpostilla minulle. Kommentit tarvittaisiin aika piak-
koin, jotta voidaan tehda ehdotelmaan tarvittavat muutokset. Kommentoinnin takara-
jana olisi jo 29.5.2019.

Kajaanin ammattikorkeakoulun koulutuspaallikké Jaana Kemppainen on ndhnyt ehdotel-
man. Han pyysi, etta kyseinen ehdotelma saavuttaisi teidan osastoltanne erityisesti opis-
kelijavastaavan.

Suuret kiitokset jo etukateen teille vaivannadsta asiaa kohtaan ja pahoittelut tiukasta ai-

kataulusta!

Ystavallisin terveisin,
Anniina Huusko SMM17K1
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LITE 5

Opinndytetydn aineistonhallintasuunnitelma

Lisatdan opinnadytetyosuunnitelman liitteeksi

1. Aineistojen yleinen kuvaus

Minka tyyppista tutkimusaineistoa (esimerkiksi haastattelu, kysely, havainnointi) opin-
nadytetyossa keratdan tai kaytetaan?

OpinnadytetyOssa kaytetdadn apuna perioperatiivisen hoitotyon vaihtoehtoisten ammat-
tiopintojen suunnittelussa, Kainuun keskussairaalan leikkaus- ja anestesiayksikén henki-
[6stolta tulleita tarpeita ja toiveita perioperatiivisen sairaanhoitajan osaamisesta.

Opinndytetyossa kdytetadan myds apuna opintojen suunnittelussa muiden Suomen am-
mattikorkeakoulujen perioperatiivisen hoitotydn erikoistumisopintojen rakenteita ja ku-

vauksia.

Aineistona kdytetdan perioperatiivisen hoitotyon kirjallisuutta.

2. Aineiston dokumentaatio ja laatu

Miten tutkimusaineisto dokumentoidaan, esimerkiksi minkalaisia tunnistetietoja kayte-
tdan? Miten aineiston ja sen dokumentoinnin laatu varmistetaan?

Varmistetaan kaytetyn aineiston ajankohtaisuus, etsitdan mahdollisimman tuoreita lah-
teitd ja kaytetaan perioperatiivisen hoitotyon oppikirjoja. Dokumentoinnissa varmiste-
taan, ettd lahteet on merkitty huolellisesti ja oikein.

3. Sailytys ja varmuuskopiointi

Miten aineisto tallennetaan? Miten taataan sen tietoturva (esimerkiksi paasy aineis-
toon) opinnaytetyon tekemisen aikana? Kuka/ketka paasee kasittelemaan aineistoa?
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Aineisto tallennetaan onedrive-palveluun sahkoisesti. Aineiston tallennus on myds var-
mistettu paperisena tulosteena. Aineistoa paadsee kasittelemaan opinnaytetyon tekija
Anniina Huusko, opinndytetydn ohjaava opettaja Kirsi Lokkila ja Kainuun Soten leikkaus-
ja anestesiayksikon henkilosto.

4. Sailyttdmiseen liittyvat eettiset ja laillisuuskysymykset

Miten aineiston sailytykseen liittyvat mahdolliset eettiset kysymykset (esimerkiksi arka-
luontoiset henkil6ihin liitetyt tiedot, muiden paasy aineistoihin) otetaan huomioon? Mi-
ten aineiston omistus- ja kayttooikeudet hallinnoidaan?

Opinnadytety0sta ei ole tunnistettavissa yksittdisia henkildita. Aineiston omistus- ja kadyt-
tooikeudet hallinnoidaan opinndytetydn valmistuttua.

5. Aineiston avaaminen ja pitkaaikaissailytys

Olisiko aineistoa mahdollista kdayttaa myohemmin? Miten aineiston jatkokayttod tehdaan
mahdolliseksi.

Aineisto tulee kaytto6n myéhemmin opinnaytetyon valmistuttua, koska kyseessa tuot-
teistettu opinnaytety0, josta valmistuu tuotteena perioperatiivisen hoitotyon vaihtoeh-
toiset ammattiopinnot.



LITE 6

Leikkaushoitoty0 eri erikoisaloilla 5 op

Kirurgia
potilasturvallisuus )
elektiivinen potilas, LEIKO-, PAIKI-, HERKO-potilas ja paivystyspotilas
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sairaanhoitajan ammatillinen patevyys leikkaushoitotydssa, ergonomia ja tyoturvallisuus

aseptiikka ja infektioiden torjunta

tietojarjestelmat ja kirjaaminen seka raportointi
hoitovalmistelut ja leikkaushoidon tekniikka

leikkausasennot ja painehaavojen ehkaisy

akilliset erityistoiminnot

potilaan ohjaaminen ja opettaminen

moniammatillinen yhteistyo ja viestinta eri toimijoiden kanssa
valinehuolto

Anestesiahoitoty0 eri erikoisaloilla 5 op

anestesiologia

potilasturvallisuus

elektiivinen potilas, LEIKO-, PAIKI-, HERKO-potilas ja paivystyspotilas
sairaanhoitajan ammatillinen patevyys anestesiahoitotydssa, ergonomia ja tyoturvalli-
suus

aseptiikka ja infektioiden torjunta

kivunhoito

erilaiset anestesiamuodot

la&ke- ja nestehoito seka verensiirto

potilaan elintoimintojen tarkkailu ja turvaaminen

tietojarjestelmat ja kirjaaminen seka raportointi

laiteturvallisuus ja turvalliset tyoskentelytavat

Potilaan ohjaaminen ja opettaminen

moniammatillinen yhteistyo ja viestinta eri toimijoiden kanssa
elinluovutus ja elinsiirto
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LIITE 7

AMMATTIKORKEA- (OPINNOT LAA- SISALTO

KOULU JUUS

Tampereen Perioperatiivisen 10 op |Leikkaushoitotyd 2 op

ammattikorkeakoulu fhoitotyon syventavat Leikkaushoitotyo harjoittelu 2 op
ammattiopinnot Anestesiahoitotyd 2 op
(tdydennyskoulutus) Anestesiahoitotyo harjoittelu 2 op

Simulaatio-opinnot 2 op

Tampereen Perioperatiivisen 8 op [|Anestesiahoitotyo 4 op

ammattikorkeakoulu hoitotydn syventavat Leikkaushoitotyo 4 op
Ammattiopinnot

Savonia Perioperatiivisen 15 op |Anestesiahoitotyd 5 op

ammattikorkeakoulu hoitotyon syventavat Leikkaushoitotyo 5 op
dmmattiopinnot Harjoittelu 5 op

Oulun Perioperatiivisen 5 op + |Anestesiahoitotyd 5 op

ammattikorkeakoulu fhoitotyon syventavat [Sop Leikkaushoitotyo 5 op

dmmattiopinnot
















