O
samk 0’

Satakunnan ammattikorkeakoulu
Satakunta University of Applied Sciences

JANNI OSTERLUND

Katiloiden osaamisen
varmistaminen
simulaatiokoulutusten avulla

Opinnaytetyo

TERVEYDEN EDISTAMISEN KOULUTUSOHJELMA
2020



Tekija Julkaisun laji Paivamaara
Osterlund, Janni Joulukuu 2020
Opinnaytetyo, ylempi AMK

Sivumaara Julkaisun kieli
Suomi
64

Julkaisun nimi
Katildiden osaamisen varmistaminen simulaatiokoulutusten avulla

Tutkinto-ohjelma
Terveyden edistamisen koulutusohjelma

Terveydenhuoltoalalla ammattitaidon yllapitaminen ja kehittaminen ovat avain-
asemassa potilasturvallisuuden seka potilashoidon laadun nakdkulmasta. Am-
mattitaidon yllapitaminen ja kehittaminen mahdollistuu muun muassa erilaisten
taydennyskoulutusten avulla. Terveydenhuollon taydennyskoulutuksia voidaan
terveydenhuollon organisaatioissa jarjestaa muun muassa simulaatiokoulutusten
avulla. Simulaatiokoulutuksilla tarkoitetaan terveydenhuoltoalalla erilaisten hoito-
tilanteiden harjoittelua turvallisesti yhdessa tyoyhteison kanssa.

Satasairaala noudattaa systemaattista elvytyskoulutusmallia eli se tarjoaa koko
sairaalan henkilokunnalle samankaltaista elvytyskoulutusta osaamistasoon sopi-
vaksi esimerkiksi simulaatiokoulutusten avulla. Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauk-
sen tutkimusten mukaan simulaatiokoulutus kehittaa ammattitaitoa seka lisaa po-
tilasturvallisuutta. Lisaksi henkilokunnan simulaatiokoulutuksilla katsotaan olevan
positiivinen vaikutus myos potilashoidon laatuun. Taman opinnaytetyon tarkoituk-
sena oli toimintatutkimuksen avulla kehittaa ja implementoida Satasairaalan kati-
I6ille toimintamalli simulaatiokoulutuksista ja seurata mallin toteutumista puolen
vuoden ajan. Opinnaytetyon tavoitteena oli selvittaa katildiden ajatuksia ja nake-
myksia simulaatiokoulutusten vaikutuksista ammattitaidon kehittymiseen seka
potilasturvallisuuteen. Lisaksi tavoitteena oli mahdollisesti saada simulaatiokou-
lutukset osaksi vaadittavia vuosittaisia tdydennyskoulutuksia.

Opinnaytetyossa teetetyn kyselyn mukaan katilot kokivat simulaatiokoulutuksen
harjoittelumuotona miellyttavaksi seka simulaatiokoulutusten vaikuttavan positii-
visesti ammattitaidon kehittymiseen seka potilasturvallisuuteen. Katilot toivoivat
jatkossa simulaatiokouluttamisen olevan saanndllistd sekd monipuolista, sisal-
taen elvytysharjoittelun seka muiden obstetristen hatatilanteiden harjoittelun.
Opinnaytetyona tehtiin toimintamalli simulaatiokoulutuksista Lasten-naisten- ja
synnytysten toimialueelle ja sen toteutumista seurattiin puolen vuoden ajan.

Asiasanat haetaan asiasanaluettelosta, mutta siihen ei tehda linkitysta

simulaatio, ammattitaito, katilotyo, potilasturvallisuus




Author(s) Type of Publication |Date
Osterlund, Janni December 2020
Master’s thesis

Number of pages Language of publica-
64 tion: Finnish

Title of publication
Simulation training ensuring the competence in midwifery

Degree programme
Degree programme in Healthcare Promotion

Patient safety and a good quality in patientcare is relatively important when dis-
cussing the importance of ensuring the competence of healthcare staff. The an-
nual trainings in healthcare are a good way of making sure that the competence
of healthcare staff is up to the highest standard. One way to organize these an-
nual trainings is by simulation-based trainings. Simulation training means prac-
ticing the skills of patient care in a safe environment together with your co-work-
ers.

A systematic education system in Satasairaala offers an equal chance for staff
to practice resuscitation skills yearly. One way of learning resuscitation skills is
by simulation-based training. In this thesis the literature review showed that sim-
ulation training is a good and safe way to improve competence of healthcare staff
and enhance patient safety. Also, the studies proved that simulation-based train-
ing improves the quality of patient care. The aim of this thesis was to develop an
operation model of simulation training for midwives working in Satasairaala and
evaluate it in action for half a year. Other aim for this thesis was also to find out
the thoughts of midwifes about simulation training by a research. The research
also wanted to find out how the midwifes think simulation training affects patient
safety and patientcare quality. Furthermore, the aim was to make simulation-
based trainings part of the annual official educations in Satasairaala.

The research in this thesis showed that midwives think simulation-based training
are a convenient way of learning and they hope that the simulation trainings
would be regular and versatile, including resuscitation training and also the train-
ing of obstetric emergencies. The midwives also think that simulation training
has a positive response to patient safety, and it improves the quality of patient
care. With this thesis was an educational model of simulation training developed
successfully and its function was evaluated half a year with good results.

Key words search from key word list but not link

Simulation, simulation-based training, competence ensuring, midwifery, patient safety




SISALLYS

T JOHDANTO ... e e e e e e e e e e e e e e et r e e e e e e e aaaaeeaeaaans 6
2 SATASAIRAALAN LASTEN- JA NAISTENTALO OPINNAYTETYON
KEHITTAMISYMPARISTONA ...t 7
2.1 Opinnaytetyon toimintaymparisto ja
simulaatiokoulutusten Iahtotilanne ... 7
2.2 Satasairaalan lahtokohdat ammattitaidon kehittymiselle...................... 8
3 SIMULAATIOKOULUTUS . ...t 11
3.1 Simulaatiokoulutuksen vaiheet ..............ccceoiiiiiiiiiin 11
3.2 Simulaatiokoulutukset katilon ty0ssa...........cccccvviiiiiiiiiieee 13
4 INTEGROIVA KIRJALLISUUSKATSAUS SIMULAATIOKOULUTUSTEN
HY ODYISTA et e e e e e e e e e e e e e e e s e e nnnes 17
4 1 Kirjallisuuskatsauksen tarkoitus ja tutkimuskysymykset..................... 17
4.2 Ammattitaito ja sen kehittyminen simulaatiokoulutusten avulla.......... 18
4.3 Simulaatiokoulutusten hyddyt potilasturvallisuuteen ja
[aTo] o [ o I F=F= 1 (5 11 ] o I 21
4.4 Saanndllinen simulaatiokoulutus ammattitaidon kehittymisen tukena 23
5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET ..covvoviveeeeee e 24
6 TOIMINTATUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN ......ooovviiiiiiiiiiiiiiiis 25
6.1 Toimintatutkimus kehittamismenetelmana ..................ccccocoiiiennn. 25
6.2 Simulaatiokoulutusten Iahtotilanteen selvittaminen............................ 27
6.3 Integroivan kirjallisuuskatsaus osana toimintatutkimusta ja
sen tulosten esittely Satasairaalassa ............cccooveiiiiicicciii 28
6.4 Toimintatutkimuksen kyselyn aineiston keruu ja analysointi .............. 30
7 OPINNAYTETYON KYSELYN TULOKSET ......cvcieeeceeeeeeteeeeeeeee e, 32
7.1 Kyselyn taustatiedot ... 32
7.2 Simulaatiokoulutuksen vaikutukset ammattitaidon kehittymiseen
katiloiden Kuvaamana............ccooooeerioiiiii e 34
7.3 Simulaatiokoulutusten vaikutukset potilashoidon laatuun seka
potilasturvallisuuden lisaantymiseen katildiden arvioimana ................. 39
7.4 Saannollisten simulaatiokoulutusten jarjestaminen Satasairaalan
Lasten- ja naistentalossa — katiloiden toiveita ja nakemyksia .............. 42

8 SIMULAATIOKOULUTUSTEN TOIMINTAMALLIN IMPLEMENTOINTI.... 47

8.1 Opinnaytetyon kyselyn tulosten esittely henkilokunnalle ja
toimintamallin laatiminen ... 47
8.2 Toimintamallin toimivuuden arviointi............cccccceeeiiiiiiiii e 49
O POHDINT A e e e e e e e e e e e et e e e e e eeaaeeeaeeees 51



9.1 Opinnaytetyon kyselyn tulosten tarkastelu ja johtopaatokset.............
9.2 Opinnaytetyon luotettavuus ja eettisyys .........cccccuvviiiiiiiiiiiiiiiiieeee,

9.3 Opinnaytetyon jatkotutkimusaiheet

LAHTEET
LITTEET



1 JOHDANTO

Terveydenhuoltoalalla ammattitaidon yllapitaminen ja kehittaminen ovat avain-
asemassa potilasturvallisuuden seka potilashoidon laadun nakokulmassa.
Korkeatasoiseen ammatilliseen osaamiseen luetaan terveydenhuollossa tar-
vittava osaaminen toiminnassa, ihmisten kohtaamisen taito seka arvot ja
etiikka. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut 2020.) Terveyden-
huoltolaki maarittelee terveydenhuollon henkiloston taydennyskoulutuksen
noudattamista ja asettaa sairaanhoitopiireille seka kunnille vaateen huolehtia
henkiloston taydennyskoulutuksesta ammattitaitoa tukien (Terveydenhuolto-
laki 30.12.2010/1326 58§).

Terveydenhuollon taydennyskoulutuksia voidaan terveydenhuollon organisaa-
tioissa jarjestaa simulaatiokoulutusten avulla. Simulaatiokoulutuksilla tarkoite-
taan terveydenhuoltoalalla erilaisten hoitotilanteiden harjoittelua turvallisesti
yhdessa tyOyhteison kanssa. Rallin (2013, 14) mukaan simulaatio antaa lahes
ihanteellisen mahdollisuuden turvallisen ja luotettavan hoitotilanteen harjoitte-
lemiseen. Terveydenhoidon ammattilaisten harjoitellessa yleensa moniamma-
tillisissa ryhmissa, luodaan pohjaa saavuttaa yhtenaisia ajatusmalleja seka yh-
tenaisia hoitolinjoja. (Rall 2013, 15.)

Satasairaala noudattaa systemaattista elvytyskoulutusmallia eli se tarjoaa
koko sairaalan henkilokunnalle samankaltaista elvytyskoulutusta osaamista-
soon sopivaksi. Koulutusmallin mukaan hoitohenkilokunnan vuosittaisiin tay-
dennyskoulutuksiin tulee kuulua kaksi tuntia elvytyskoulutusta. (Niiniviita
2020.) Satasairaalassa on jarjestetty simulaatiokoulutuksia vastasyntyneen el-
vytyksesta katiloille saanndllisesti kahden viikon valein, mutta niihin osallistu-
minen on ollut vapaaehtoista ja perustunut tyontekijan omaan osallistumisak-
tiivisuuteen. Opinnaytetyon lahtokohtana on se, etta katilot osallistuisivat kou-
lutuksiin saannollisesti ja koulutukset tulisivat nakyvaksi osaksi vuosittaisia
taydennyskoulutuksia. Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittda ja implemen-
toida Satasairaalan katilGille toimintamalli simulaatiokoulutuksista ja seurata

mallin toteutumista puolen vuoden ajan.



2 SATASAIRAALAN LASTEN- JA NAISTENTALO
OPINNAYTETYON KEHITTAMISYMPARISTONA

2.1 Opinnaytetyon toimintaymparisto ja simulaatiokoulutusten lahtétilanne

Opinnaytetyo toteutettiin toimintatutkimuksena Satasairaalan katilGille, jotka
tyoskentelevat Lasten- ja naistentalossa. Katiloita tyoskentelee eri osastoilla;
synnytyssalissa, synnytysten- ja naistentautien osastolle seka vastasyntynei-
den teho- ja tarkkailuosastolla. Naissa yksikoissa tyoskentelee yhteensa 76
katiloa. (Nieminen 2020.) Satasairaalan synnytyssalissa voi synnyttaa ras-
kausviikon 32 jalkeen ja ty0 on paivystysluonteista; synnytyssali toimii ympari
vuorokauden kaikkina viikonpaivina. Synnytysten- ja naistentautien osastolla
hoidetaan potilaita aina vauvasta vaariin. Osaston hoitokaytannot pohjautuvat
perhelahtoisyyteen ja toimintaa on synnytyssalin lailla ympari vuorokauden.
Vastasyntyneiden teho- ja tarkkailuosaston lahtokohtana on hoitaa perhetta
kokonaisuutena, ja siksi myOs talla osastolla tyoskentelee katiloita, jotka vas-
taavat paaosin synnyttaneen aidin hoidosta. Naiden osastojen lisaksi katiloita
tyoskentelee myos aitiys- ja naistentautien poliklinikalla seka Satasairaalan va-
rahenkilostossa. (Satasairaalan www-sivut 2020.)

Satasairaalan synnytysten-, lasten- ja naistentautien vastuualueella on jarjes-
tetty simulaatiokoulutuksia vastasyntyneen elvytyksesta vuodesta 2015 lah-
tien. Ensimmaiset simulaatioharjoitukset tapahtuivat viela vanhoissa tiloissa
sairaalan S-rakennuksessa ja kun uusiin E-talon tiloihin muutettiin samana
vuonna, jatkuivat koulutukset edelleen. Ensimmaisina vuosina simulaatiokou-
lutuksia oli ainoastaan aiheesta vastasyntyneen elvytys, ja myohemmin
vuonna 2017 simulaatiotoimintaa laajennettiin koskemaan myos hatasektioita.
Vastasyntyneen elvytyssimulaatioita jarjestettiin aluksi kerran viikossa, mutta
resurssien takia koulutus maaraa vahennettiin siten, etta harjoituksia on kah-
den viikon valein. Vastasyntyneen elvytyssimulaation vetajina toimivat simu-

laatio-ohjauskoulutuksen saaneet katilot (2) ja lastensairaanhoitaja.

Hatasektiosimulaatioita on jarjestetty vuodesta 2017 lahtien ja niita on nelja
kertaa vuodessa. Hatasektiosimulaatiot ovat moniammatillisia harjoituksia ja



niihin osallistuu synnytyssalin katildiden lisaksi gynekologi, anestesialaakari,
leikkaussalin sairaanhoitajia, lastenlaakari seka lastensairaanhoitajia. Ha-
tasektiosimulaatioiden vetovastuu on ollut anestesialaakarilla, jolla on simu-
laatio-ohjaajakoulutus, mutta harjoitusten suunnittelu on tapahtunut yhdessa
simulaatioon osallistuvien simulaatio-ohjaajien kanssa. Lisaksi Satasairaalan
synnytysyksikossa on jarjestetty tyopajoja erilaisten kadentaitojen harjoittelua
varten. Tallaisia harjoituksia on jarjestetty obstetriikan puolelta hartiadystokian
hoidosta seka lastentautien puolelta muun muassa hengityskonehoidon aloit-

tamista.

Simulaatiokoulutukset ovat olleet tahan asti Lasten- ja naistentalossa epavi-
rallisia koulutuksia ja niihin osallistuminen on ollut ammattilaisille vapaaeh-
toista ja perustunut omaan aktiivisuuteen. Simulaatiokoulutuksiin osallistu-
mista ei ole seurattu virallisesti mitenkaan, eika henkilokunnan osallistumista
simulaatiokoulutuksiin ole kirjattu koulutushallintajarjestelmiin. N&in ollen

osaamisen varmistamista taltd kannalta ole voitu seurata mitenkaan.

2.2 Satasairaalan Iahtokohdat ammattitaidon kehittymiselle

Satakunnan sairaanhoitopiiri on maaritellyt arvot, joiden mukaan tyon sairaan-
hoitopiirissa tulisi toteutua. Naita arvoja ovat hyva hoito ja palvelu. Naita hyvia
arvoja sairaanhoitopiiri toteuttaa erilaisten valinearvojen avulla. Valinearvoja
ovat kohtaaminen, valittdminen, vastuullisuus ja kehittyminen. Kehittymiseen
kuuluu hyvan ammattitaidon yllapitaminen organisaation seka perustehtavien
ja toimintatapojen muuttuessa. Joustavuus, luovuus ja kannustavuus ovat kei-
noja, jotka auttavat yksiloa kehittymaan ja sairaanhoitopiiri painottaa ennakko-
luulotonta toimintaa yllapitamaan tyontekijan mahdollisuuksia kehitystyossa.

(Satasairaalan www-sivut 2020.)

Satasairaala on tehnyt hoitotyon tavoite- ja toimintaohjelman vuosille 2020-
2023, jonka on tarkoituksena ohjata hoitoty6ta Satakunnan sairaanhoitopiirin
arvojen ja strategisten tavoitteiden mukaisesti. Toimintaohjelman avulla pyri-
taan takaamaan potilaille ja asiakkaille hyvaa hoitoa ja palvelua, laadukasta ja



tuloksellista toimintaa seka takaamaan jatkuvan kehitystyon. Jokaisen hoi-
toalan ammattilaisen tulee omalla osaamisellaan ja asiantuntijuudellaan olla
osallisena yhdessa moniammatillisen tyoryhman kanssa potilaan hyvan hoi-
don takaamista. Toimintasuunnitelma rakentuu erilaisista osa-alueista; hy-
vasta johtamisesta ja sitoutuneesta henkilokunnasta, ammatillisen osaamisen
ja urakehityksen tukemisesta, toimivista kaytannoista seka nayttoon perustu-
van hoidon jatkuvasta kehittamisesta. (Asikainen 2020.)

Ammatillisen osaamisen, urakehityksen seka asiantuntijuuden varmistaminen
on tarkeassa roolissa Satakunnan sairaanhoitopiirin tavoitteissa. Ammatillisen
osaamisen varmistaminen tulee olla strategia- ja tarvelahtoista ja sita seura-
taan muun muassa asiakaspalautteiden avulla seka osaamisen hallinnan ra-
porttien kautta. Toimintamalli maarittelee osaamisen varmistamisen seuraami-
sen myoOs vaadittavilla kehityskeskusteluilla esimiesten ja henkilokunnan va-
lilla. Tyontekijoille tarjotaan myos erilaisia taydennyskoulutuksia liittyen omaan
ammattiin ja sen eri osa-alueiden kehittamiseen. (Satasairaalan www-sivut
2020.)

Satasairaalassa kehitetdan toimintaa jatkuvasti erilaisten hankkeiden seka
projektien avulla. Yksi kehittdmisen hankkeista on "Laatu ISOstihaltuun” — pro-
jektin tavoitteena on johtamisen ja toiminnan kehittamisen takaaminen kohti
tulevaisuuden uusia toimintamalleja tukevaksi seka potilaan nakokulmasta hy-
van ja laadukkaan hoidon varmistamiseksi. Satakunnan sairaanhoitopiirin joh-
torynman nakemyksen mukaan toimintatapojen yhtenaistaminen, potilaan hoi-
don sujuvoittaminen seka toiminnan tekeminen nakyvaksi sekd mitattavaksi,
ovat yhdet tarkeimmista projektin tavoitteista. Projektin tavoitteista huolimatta,
Satasairaalan elvytyskoulutukset ovat viela koordinoimattomia seka osastojen
omien akuuttihoitovastaavien aktiivisuudesta riippuvaisia. Osaamisen varmis-
taminen puuttuu sairaalan kaytanteista viela taysin. Suunnitteilla onkin tulevai-
suudessa varmistaa elvytysosaamista systemaattisella mallilla, joka maaritte-
lee osaamisen eri tasot neljalla tavalla. Ensimmaisella tasolla tulee olemaan
laajin elvytysosaaminen ja siihen kuuluu ensihoito ja MET-ryhman (MET= Me-
dical Emergency Team) toiminta. Tasolla 2 tulee olemaan akuuttihoitovastaa-
vat, elvytyskoordinaattorit seka ALS-koulutetut (ALS= Advanced Life Support).
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Tasolle 3 kuuluvat osastojen seka poliklinikoiden henkildokuntaan kuuluvat, ja
osaamisen vahimmaiskriteerit tulevat olemaan elvytyksen teoriaopinnot seka
simulaatiokoulutukset elvytyksesta vahintaan kerran vuodessa (2h). Neljan-
nelle tasolle tulevat kuulumaan muu sairaalan henkilokunta, joiden osaamisen
tulee olla ensiapukoulutuksen tasolla ja sisaltéda yhden tunnin elvytyssimulaa-
tion kolmen vuoden valein. (Niiniviita 2020.)

Satasairaala toimii myos opetussairaalana ja sen organisaation toimintakult-
tuuriin on aina kuulunut kiinteana osana henkiloston osaamisen johtaminen;
simulaatio-oppiminen yhtena isona osana tata kokonaisuutta. Satasairaalan
simulaatiokouluttaminen hyodyttaa henkiloston osaamisen hallintaa, uusien
toimintamallien seka hoidollisten kaytantojen implementointia kaikissa ammat-
tiryhmissa. Useassa Suomen sairaanhoitopiirissa onkin jo aiemmin suunnattu
isoja resursseja nimenomaan ammatillisen osaamisen varmistamiseen simu-
laatiokoulutuksen avulla ja Satakunnan sairaanhoitopiiri pyrkii tahan samaan
jatkossa tehokkaammin. Saanndllisen ja koordinoidun elvytyskoulutuksen pe-
rustana on hyvat tilat jarjestaa koulutuksia. Talla hetkella Satasairaalan ensi-
hoidon tiloissa on luokkahuone, jossa simulaatioita on voitu jarjestaa. Suurin
osa yksikoista ovat, synnytysyksikkd mukaan lukien, jarjestaneet kaikki omat
simulaatiokoulutukset omissa operatiivisissa tiloissaan. Satasairaalaan on
suunniteltu rakennettavaksi uusi simulaatiokeskus koulutusten jarjestamista
varten, jotta simulaatiokouluttaminen ja tilat vastaisivat simulaatio-opetuksen
mukaisia standardeja. Uusien simulaatiotilojen tavoitteena on saada sairaa-
lalle nykyaikaiset simulaatio-oppimiseen soveltuvat tilat, jotka mahdollistaisivat
koko maakuntaa palvelevan laadukkaan simulaatio-opetus kokonaisuuden, ja
sen palveluja olisi mahdollista hyddyntaa kaikissa ammattiryhmissa tervey-
denhuoltoalalla toimivien keskuudessa. Yksi tavoite uudelle simulaatio-oppi-
miskeskukselle olisi parantaa sosiaali- ja terveysalan ammatillista osaamista
seka tata kautta parantaa potilasturvallisuutta toimivien toimintamallien kay-

tossa potilastyossa. (Jokela, Penttila, Pyylampi & Uusitalo 2019, 3-6.)
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3 SIMULAATIOKOULUTUS

3.1 Simulaatiokoulutuksen vaiheet

"Simulaatio viittaa riittavaan jaljitelmaan todellisuudesta tietyn paamaaran saa-
vuttamiseksi. Paamaara voi olla asian parempi ymmartaminen, tyontekijoiden

harjoittelu tai heidan tyokykynsa testaaminen” (Gaba 2007).

Terveydenhuollossa simulaatioilla voidaan harjoitella turvallisesti erilaisia hoi-
totoimenpiteita ja hoitotilanteita. Rallin (2013, 14) mukaan simulaatio antaa Ia-
hes ihanteellisen mahdollisuuden turvallisen ja luotettavan hoitotilanteen har-
joittelemiseen. Terveydenhoidon ammattilaisten harjoitellessa yleensa mo-
niammatillisissa ryhmissa, luodaan pohjaa saavuttaa yhtenaisia ajatusmalleja
seka yhteisia hoitolinjoja. Simulaatioilla harjoitellaan erityisesti teknisia taitoja,
tiimityoskentelya, kriittista ajattelua, seka paatoksentekoa. (Rall 2013, 9-10.)
Simulaatio-oppiminen on aina kaytannonlaheista ja siina pyritaan luomaan
osallistujalle mahdollisimman todellisuutta vastaava tilanne. Potilastilanteet el
skenaariot suunnitellaan aina todellisten tilanteiden pohjalta, taman vuoksi si-
mulaatio-ohjaaja tarvitsee vahvaa kaytannon tietoa ja taitoa simulaatiokoulu-
tusten sisaltdaiheesta. Koulutukset suunnitellaan aina etukateen, huomioiden
osallistujien tarpeet tavoitteiden osalta. Koulutusten runko pyritaan pitamaan
samana, mutta painotusta eri osa-alueiden kohdassa voidaan vaihdella osal-
listujien tarpeen mukaan. (Roivainen & Tervaskanto-Maentausta 2013, 51-52.)

Simulaatiokoulutus sisaltad monta eri vaihetta, joiden tarkoituksena on luoda
harjoituksesta oppimisymparistona mahdollisimman laadukas. Harjoitus alkaa
tavoitteiden asettelulla osallistujille. Tavoitteet voivat olla teknisten taitojen op-
pimista kuten elvyttamisen harjoittelu tai ei-teknisia, kuten esimerkiksi kommu-
nikaatio ryhman sisalla. Ennen harjoituksen alkua ohjaaja antaa harjoittelijoille
tilannekuvauksen ja orientaation tehtavaa varten, missa kaydaan lapi mahdol-
linen potilastapaus. Simulaatiokoulutuksen ohjaa siihen koulututtu ohjaaja,
jonka jalkeen harjoitus kaydaan lapi ohjaajan vetaman debriefingin eli jalki-
puinnin avulla. (Roivainen & Tervaskanto-Maentausta 2013, 55.)
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Debriefing eli jalkipuinti on tarkea osa simulaatiota. Jalkipuinnin avulla harjoi-
tuksen osallistujat pystyvat jasentelemaan simulaation sisaltéa yhdistelemalla
tietoa ja kokemusta. Jalkipuinnin avulla harjoituksen ohjaaja seka osallistuja
pystyvat turvallisesti kdymaan lapi harjoituksen eri vaiheet ja oppia tapahtu-
neesta. Jalkipuinnin aikana osallistuja ymmartaa, analysoi, yhdistaa opittua
seka kay lapi tunteita, joita simulaation aikana tuli. Jalkipuinnin kolme tarkeita
paamaaraa ovat lieventaa osallistujien mahdollisia emotionaalisia vasteita har-
joiteltua toimintaa kohtaan, korjata mahdolliset virheet, joita harjoituksessa
esiintyi seka saada ymmarrysta ja merkitysta harjoitukselle ja siita opituille asi-
oille. Tutkimusten mukaan jalkipunnin tarkeys simulaatiokoulutuksissa on Kiis-
taton edella mainittujen tekijdiden yhteissummana. (Jeffries 2012, 106-107;
Lapkin & Levett-dones 2013.)

Reflektointi, on tietoisen pohdinnan aikaansaamaa tietamysta toiminnasta,
joka sisaltaa tiedon, taidot, asenteet seka jo aiemmin opiton tiedon. Jalkipuin-
nin avulla pyritdan aina yhdistamaan nama tekijat. Avainasemassa laaduk-
kaan jalkipuinnin rakentamiseen on koulutettu simulaatio-ohjaaja. Boese ym.
(2013) esittaa laadukkaan jalkipuinnin kriteereiksi koulutetun simulaatio-ohjaa-
jan lisaksi turvallisen oppimisympariston seka kaikkien simulaatiokoulutuksiin
osallistuneiden henkildiden lasnaolon. Simulaatio-ohjaajakoulutuksen saanut
kouluttaja omaa taidot tarkkailla ja arvioida harjoituksen kulkua ja sen perus-
teella kayda reflektiivista keskustelua simulaation jalkipuinnissa harjoituksen
kulusta. Jalkipuinnin tavoitteena on saavuttaa luottamuksellinen ilmapiiri,
jonka avulla voidaan avoimesti kayda lapi harjoitusta ja oppia simulaatiokoke-
muksesta. Jalkipuinnin aikana on tavoiteltavaa pitaa tunnelma positiivisena
kayttamalla tekniikoita seka sanallisesti etta eleellisesti. Luomalla positiivisen
ilmapiirin jalkipuintiin, jaa osallistujille myonteinen oppimiskokemus ja ohjaajan
on helpompi vieda keskustelua eteenpain jalkipuinnille luodun kaavan mukai-
sesti. (Boese ym. 2013.)
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3.2 Simulaatiokoulutukset katilon tyossa

Katiloliiton (2017) maaritelman mukaan katild on henkilo, joka on osallistunut
saannolliseen katilokoulutukseen, mika on kyseisessa maassa asianmukai-
sesti hyvaksytty. Katilo on henkild, joka on suorittanut katilokoulutuksen ja nain
ollen hankkinut vaaditun patevyyden tullakseen katiloksi ja saanut laillisen lu-
van harjoittaa katilotyota. Katilon tyotehtaviin kuuluu antaa ohjausta, hoitoa ja
neuvontaa naisille raskauden, synnytyksen ja lapsivuoteen aikana seka kyet-
tava hoitamaan synnytyksen omalla vastuullaan. Lisaksi katilon on kyettava
hoitamaan vastasyntynytta ja pienta lasta. Katilon tehtaviin kuuluu myos en-
naltaehkaisevat toimenpiteet, epanormaalin tilan selvittaminen aitiin ja lapseen
liittyen seka laakarin avun hankkiminen tai hatatoimenpiteen suorittaminen sil-

loin kun laakarin apua ei ole saatavilla. (Katiloliiton www-sivut 2017.)

EU:n katilodirektiivin mukaan jokaisen jasenvaltion on huolehdittava siita, etta
katilot nimetaan vastaamaan ja toteuttamaan katilolle laadittuja tehtavia. Kati-
I6tyon tehtaviin kuuluu ohjauksen ja neuvonnan lisaksi kyeta hoitamaan ja
avustamaan aitia synnytyksen aikana seka tarkkailemaan sikion vointia kay-
tettavissa olevin kliinisin ja teknisin menetelmin. Katilon tulee myos osata to-
teuttaa valittdman hoidon edellyttamat toimenpiteet vastasyntyneen hoidossa
seka osata elvyttaa vastasyntynytta lasta. (EU:n Katilodirektiivi 80/155/EEC
Artikla 4.) Todellista vastasyntyneen elvytysta osuu yhden ammattilaisen koh-
dalle todella harvoin (1-2 lasta/1000 synnytysta kohden), jolloin tehokas elvy-
tys vaatii jatkuvaa harjoittelua onnistuakseen. Vastasyntyneen elvytysta on
opetettu eri maissa Neonatal Resuscitation Programme (NRP) mukaan vuo-
desta 1987. Suomalaiset vastasyntyneen elvytysohjeet yhtenaistettiin ja jul-
kaistiin Kaypa hoito- ohjeina vuonna 2008. Aiemmin vastasyntyneen elvytysta
opetettiin luentopohjaisina, mutta teknologian kehittyessa, vastasyntyneita
muistuttavia elvytysnukkeja on tullut harjoitteluun mukaan. Naiden simulaatio-
koulutuksiin tarkoitettujen elvytysnukkejen kayttaminen harjoittelussa on tuo-
nut tehokkuutta erityisesti vastasyntyneen ventilaation harjoitteluun. (Nurmi,
Maisniemi, Markkanen & Rovamo 2013, 178-179.)
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Suomalaisen Laakariseuran Duodecimin ja Suomen Perinatologisen seuran
tyoryhman tekema Kaypahoito- suositus (vastasyntyneen elvytyksesta) maa-
rittelee, etta jokaisessa synnytyssairaalassa tulee olla hyvat valmiudet huono-
kuntoisen vastasyntyneen hoitoon. Kaypahoito- suositus aikuisten elvytyk-
sesta maarittelee osaltaan myos sen, etta sairaaloissa elvytyksen simulaatio-
koulutusta tulisi jarjestaa henkilokunnalle saanndllisesti (Elvytys: Kaypahoito-
suositus 2016.) Hyviin valmiuksiin kuuluu suosituksen mukaan saanndllisen
henkilokunnan koulutuksen lisaksi uusien tyontekijoiden perehdytys seka riit-
tavat resurssit. Tutkimusten mukaan elvytystaidot seka tiedot vahenevat jo
muutamassa kuukaudessa koulutusten jalkeen (Elvytys: Kaypahoito -suositus,
2014; Fransen ym. 2017.) ja taman vuoksi koulutuksen tulee olla saanndllista.
Kaypahoito -suositus suosittaa koulutuksen olevan pakollista kaikille vastasyn-
tyneita hoitaville henkilGille. (Elvytys (vastasyntynyt): Kaypahoito -suositus
2014.)

Katilotyon kulmakivina on toimia naisen seksuaali- ja lisaantymisterveyden
edistgjana seka olla naistentautien hoitotyon asiantuntija. Katilotyon paamaa-
rand on toteuttaa laadukkaasti korkeatasoista hoitotyota seka edistaa eetti-
sesti kestavaa toimintaa. Katildiden toimenkuvaan kuuluu vahva osaaminen
teoreettisella, kliinisella ja teknologisella tasolla. Nain ollen katilon tyo on jat-
kuvuuden hallintaa monella eri katilotyon alueilla. (Vayrynen 2012, 31-32.) Ka-
tilotydn ammattietiikan perustaa ohjaavat lainsdadanto seka kansainvaliset
ohjeet ja niiden perustana ovat ihmisarvo, ihmiskasitys ja asiakkaan oikeuk-
sien huomioiminen (Pajukangas-Viitanen, 2004).

Simulaatiokoulutus on lisaantynyt viime vuosina myods katilotyossa. Simulaa-
tiokoulutusta hyodynnetaan erityisesti hatatilannekoulutuksissa seka kliinisten
taitojen opiskelussa. Hatatilannekoulutuksiin katiloilla sisaltyy muun muassa
aikuisen elvyttamisen harjoittelu, hatasektio tilanteet seka hartiadystokian hoi-
taminen. Hatasektiolla tarkoitetaan sellaista paivystyksellistd keisarinleik-
kausta, jossa sikiota tai aitia uhkaa akuutti hata. Hatasektiotilanteissa sikio tu-
lisi saada syntymaan kymmenen minuutin kuluessa hatasektio paatoksesta.
(Uotila 2012, 492.) Hartiadystokialla tarkoitetaan sellaista tilannetta, jossa si-
kion paan synnyttya sikion ylempi hartia kiilautuu aidin luiseen lantioon ja estaa
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nain ollen sikion syntymisen perinteisilla ulosauttomenetelmilla. Hartiadystokia
tilanteissa ylempi hartia tulee saada pois kiilauksesta erityisilla ulosauttome-
netelmilla ja aikaa turvalliseen ulosauttoon on noin viisi minuuttia ennen sikidn

hapenpuutteeseen eli asfyksiaan. (Aimala 2012, 484.)

Aikuisen elvyttaminen on terveydenhuoltoalalla eniten harjoiteltu osa-alue, ja
onkin tutkittu, etta elvytyskoulutuksen jalkeen tiedot ja taidot heikkenevat kol-
men - kuuden kuukauden kuluessa. Gynekologisten toimenpiteiden ja obstet-
risten hatatilanteiden harjoitteluun on suunniteltu erilaisia lantiomalleja, joilla
pystytaan tehokkaasti kouluttamaan eri tilanteita. (Junttila, Lauritsalo, Mattila,
Metsavainio 2013, 105-109.) Tallaisia gynekologisia toimenpiteita voivat olla
muun muassa peratilasynnytys tai hatatilanteista synnytyksen jalkeen atoni-
nen vuoto. Peratilalla tarkoitetaan sita, kun sikio on pitkittaistilassa ja alaosaeti-
sessa tarjonnassa kohdussa. Taydellisessa peratilassa sikion jalat ovat ojen-
nettuina ylos, pera-jalkatarjonnassa sikion reidet ovat vatsaa vasten ja jalka-
tarjonnassa sikio tarjoaa yhta tai molempia jalkoja ojentaen ne pakaroiden ala-
puolelle. Ammattitaitoisen katilon tulee hallita peratilasynnytyksen hoito,
vaikka yleensa pyritaan siihen, etta laakari ulosauttaa peratilassa olevan si-
kion. (Aimala 2012, 449.) Atonia eli kohdun huono supistuminen istukan syn-
tymisen jalkeen on yksi yleisempia syitd synnyttajien vakaviin verenvuotoihin.
Atonian hoito vaatii yleensa sekd mekaanista etta laakkeellistd hoitoa ja ve-
renvuodon ollessa massiivista voi se itsessaan johtaa lisakomplikaatioihin.
Harvinaisuutensa takia atonisen vuototilanteen harjoittelu on myos tarkeaa ka-

tilon ammattitaidon yllapitamisessa. (Uotila 2012, 504-505.)

Fransen ym. (2016) on tutkinut obstetrisesta nakdkulmasta simulaatiokoulu-
tusten vaikutuksia synnytyksen lopputulokseen. Tutkimuksessa kay ilmi, ettei
henkilokunnan simulaatiokoulutukset vaikuta obstetristen komplikaatioiden
puolesta niinkaan hoidon lopputulokseen synnytyksen itsessaan ollessa epa-
varmaa hoidon laadusta huolimatta. Tutkimuksessa tutkittiin 28 657 synnytta-
neen naisen hoitotietoja synnytykseen liittyen. Tutkimuksessa 471 synnytysyk-
sikOissa toimivaa henkilokunnan jasenta sai yhden paivan mittaisen simulaa-
tiopohjaisen koulutuksen aiheeseen Crew Resource Management (CRM). Tu-
loksia verrattiin synnyttaneisiin, joita hoitaneella henkilokunnalla ei ollut
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vastaavaa koulutusta. Tutkimuksen mukaan kyseinen yhden paivan simulaa-
tiokoulutus ei vaikuttanut hoitotulosta parantavasti, mutta tutkimuksessa ilme-
nee, etta hartiadystokia tilanteissa vauvoihin liittyvia komplikaatiota oli selke-
asti vahemman simulaatiokoulutuksen saaneiden henkilokunnan synnyttgjilla
kuin verrokki ryhmalla. Erityisesti vauvojen solisluun murtumat olivat vahenty-
neet tutkimuksen mukaan. Tutkimuksessa ilmenee myds, etta synnytyksen jal-
keisissa massiivissa verenvuoto tapauksissa kaytettiin herkemmin hoitoina ve-

rensiirtoja, embolisaatioita seka kohdunpoistoja. (Fransen ym. 2016.)
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4 INTEGROIVA KIRJALLISUUSKATSAUS
SIMULAATIOKOULUTUSTEN HYODYISTA

4.1 Kirjallisuuskatsauksen tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon teoreettiseksi pohjaksi laaditaan kirjallisuuskatsaus, joka sisal-
taa olennaista kirjallisuutta tutkittavasta aiheesta. Kirjallisuuskatsauksen tar-
koituksena on esitelld tutkittavasta aiheesta jo aiemmin tehdyt tutkimukset
seka esitella tutkimukseen liittyvat keskeiset nakokulmat. (Hirsjarvi, Re-
mes & Sajavaara 2005, 112-113; Kananen 2015, 117.)

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena oli hakea nayttoon perustuvaa tietoa si-
mulaatiokoulutusten hyodyistd ammattitaidon kehittymiseen seka simulaatio-
koulutuksista tulevan mahdollisen hyddyn suoria vaikutuksia potilaiden hoi-
toon. Tutkimuskysymyksia laadittiin kolme:

1. Miten simulaatiokoulutus kehittaa tyontekijoiden ammattitaitoa?
2. Mita hyotya simulaatiokoulutuksella on suhteessa potilaisiin?
3. Kuinka paljon ja kuinka usein simulaatiokoulutusta tulisi jarjestaa, jotta

se olisi hyodyllista suhteessa ammatilliseen kehittymiseen?

PICO-kysymykset maariteltiin kayttden apuna PICO-taulukkoa (katso liite 7).
Tarkoituksena oli tutkia (P) tyontekijoiden, ammattilaisten hyotya suhteessa si-
mulaatiokoulutuksiin. Tutkimukset rajattiin pois, jos ne kasittelivat opiskelijoi-
den simulaatiokoulutuksia. Tutkimuksen interventiona (I) oli selvittaa miten si-
mulaatiokoulutukset vaikuttavat tyontekijoiden osaamiseen ja miten tyonteki-
joéiden ammattitaidon kehittyminen simulaatioiden avulla vaikuttaa potilastur-
vallisuuteen tai hoidon lopputulokseen seka kuinka usein simulaatiokoulutuk-
sia tulisi jarjestaa, jotta koulutuksen hyodyt pysyvat. Tutkimuskysymysta ei ole
tarpeellista verrata muuhun koulutukseen tai sen hyotyihin, joten vertailu (C)
jatettiin pois.
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Aineistojen hakuja tehtiin yhdessa seka Satakunnan ammattikorkeakoulun in-
formaatikon etta Satasairaalan informaatikon avustuksella. Tietokanta hakuja
tehtiin CINAHL, PUBMED, MEDIC seka OVID JBI Library of Systematic Re-
views tietokannoista. Tietokantahakujen lisaksi tehtiin manuaalinen haku,
jonka avulla saatiin kolme tutkimusta mukaan. Tiedonhaku rajattiin vuosiin
2010-2019 ja hakukieleksi maariteltiin suomi seka englanti. Tarkempaa eritte-
lya tietokantahakujen tuloksista liitteessa 1.

Tutkimuksia 10ytyi hakukriteereilla paljon. PubMedista loytyi yhteensa 8125
tutkimusta, CINAHL:sta 807, OVID:sta 2 seka Medicista 94. Kaikkien tietokan-
tojen tutkimukset kaytiin otsikkotasolla lapi informaatikkojen avustuksella ja
naista rajatiin tutkimuksia tarkempaan tarkasteluun 25. Suurin osa simulaatio-
koulutuksiin liittyvista tutkimuksista liittyi opiskelijoiden oppimisen kehittami-
seen simulaatioiden avulla. Taman poissulku kriteerin avulla saatiin suljettua
suurin osa tutkimuksista pois. Tarkemmin tarkasteluun tulleet tutkimukset kay-
tiin 1api tiivistelmien avulla, jonka jalkeen saatiin valittua kirjallisuuskatsauk-
seen yhteensa kaksitoista tutkimusta. Tutkimukset ovat referoitu ja tulosten
pohjalta tehtiin erillinen taulukko, joka on nahtavissa liitteessa 4. Kirjallisuus-
katsaukseen valittuja tutkimuksia ei rajattu metodisesti mitenkaan vaan mu-
kaan valikoitui satunnaisesti seka kvalitatiivisia etta kvantitatiivisia tutkimuksia
seka systemaattisia kirjallisuuskatsauksia. Tutkimusten vaiheittainen valinta
on esitelty liitteessa 1. Kirjallisuuskatsauksen tutkimukset arvioitin CASP:in
avulla (katso lite 2) ja systemaattiset kirjallisuuskatsaukset arvioitiin JBI:n
avulla (katso liite 3).

4.2 Ammattitaito ja sen kehittyminen simulaatiokoulutusten avulla

Ammattitaito voidaan se jakaa pienempiin kokonaisuuksiin; osataidoiksi. Nai-
den osataitojen summana on henkilon koko ammattitaito. Naita osataitoja voisi
olla muun muassa taitotieto, kaytannallinen tieto, ymmarrys, sosiaaliset taidot
seka aanettomat taidot. Taitotieto maaritellaan kaytantoon ja teoreettiseen pe-
rustaan pohjautuvana yhtalona. Taitotiedon avulla ihminen tietaa toimia tai tie-

tad miten kuuluu toimia menestyksekkaasti. Kaytanndllinen tieto on
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puolestaan sita tietoa, mika ilmenee toiminnassa. Kaytannontiedolla on suuri
merkitys ammatillisessa koulutuksessa ja ammattitaidon kehittymisessa, silla
se on edellytys myOs teoreettisen tiedon ymmartamiselle. Ymmarryksella ka-
sitteena tarkoitetaankin juuri kaytannon tiedon seka teoreettisen tiedon ym-
martamista, seka sen oikeanlaista soveltamista kaytantoon. (Helakorpi 2010,
63-64.)

Simulaatiokoulutuksen avulla voidaan henkildkunnan ammattitaitoa kehittaa
monella tavalla. Junttila, Rouvala, Salminen-Tuomaala, Sankelo, Vuorenmaa
(2018) tutkimuksen mukaan simulaatio-opetuksen avulla sairaalassa hoito-
henkilokunnan seka laakareiden tekniset taidot ja ei-tekniset taidot kehittyvat
monelta eri kannalta laajasti. Tutkimuksen mukaan simulaatioiden avulla har-
joittelu kehittaa henkilokunnan tiedollisia valmiuksia seka auttaa uusien hoitos-
keemojen oppimisessa. Jatkuvaa tiedollisten valmiuksien kehittamista vaadi-
taan erityisesti ammatillisen asiantuntijuuden kehittymiseksi seka ammattitai-
don kehittymisen nakokulmasta. Myos tiedollisten taitojen kehittyminen on tar-
peellista muun muassa uusien laitteiden ja valineiden kayton oppimisessa, jol-
loin simulaatiot luovat turvallisen ympariston opetella kayttda rauhassa. (Ama-
tullah 2018; Junttila ym 2018; Bang 2016; Brydges, Cooc, Hamstra, Hatala,
Zendejas 2013; Elliot, Harper, Murrel, Pellowe, Stephens 2011.) Tutkimukset
korostavat myds simulaatiokoulutusten kehittavan myos henkilokunnan taidol-
lisia valmiuksia. Naihin taitoihin kuuluvat muun muassa kliinisten hoitotoimen-
piteiden taitava toteuttaminen seka akuuteissa tilanteissa teknisen suorittami-
nen. Teknista tarkkuutta vaatii esimerkiksi intraosseaali-neulan (I0-neulan)
laittaminen potilaalle. Tutkimusten mukaan simulaatiot lisaavat myos henkilo-
kunnan taitoja, jotka vaikuttivat merkittavasti hoitotuloksen parantumiseen.
Myos turvallisten tyoskentely tapojen ja kaytantojen kaytto parantui simulaa-
tiokoulutusten myota. (Hirvonen, Makinen, Peltokoski & Rosenqvist 2018;
Junttila ym. 2018; Brydges ym. 2013; Elliot ym. 2011)

Yleisesti ottaen ihminen tyoskentelee aina tyoyhteisdssa tai sosiaalisessa ym-
paristossa, jolloin ammattihenkildlta vaaditaan sosiaalisia taitoja. Ammattihen-
kilon omat taipumukset arvoperusteissa seka yhteisdssa vaikuttavat sosiaalis-
ten taitojen kehittymiseen. Sosiaalisessa ymparistossa toimiessa puhutaan
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myoOs aanettoman tiedon ja taidon siirtymisesta. Talla tarkoitetaan sellaisia tai-
toa, jotka ovat syntyneet pitkasta tyokokemuksesta seka epaonnistumisen ja
onnistumisen kautta opitusta menestyksekkaasta toiminnasta. Kun oppiminen,
osaaminen ja ammattitaitoisuus saavuttaa tietyn tason ammattihenkilolla, pu-

hutaan asiantuntijuudesta. (Helakorpi 2010, 67.)

Kun mietitaan simulaatiokoulutusten merkitysta sosiaalisten taitojen kehittymi-
sen kannalta tyOyhteis0ssa, voidaan todeta, ettd simulaatiot ovat erittain mer-
kityksellisia naiden taitojen kehittamisessa. Hyvana esimerkkina sosiaalisten
taitojen kehittymisessa on erityisesti sairaaloissa moniammatillisen yhteistyon
kehittyminen. Moniammatillisen yhteistyon kehittyminen koetaan usein tar-
keimmaksi tavoitteeksi simulaatiokoulutuksissa. Tutkimusten mukaan simu-
laatiot kehittaa moniammatillista yhteistyota laajasti ja talloin tiimityoskentely
taidot ryhmassa kehittyvat. (Junttila ym 2019; Hirvonen ym. 2018; Brydges ym.
2013; Elliot ym. 2011) Samaan tulokseen paatyi myds Goldstein ym. (2019) ja
Amatullah (2018); kirjallisuuskatsausten mukaan simulaatiokoulutuksiin osal-
listuvat kokivat itseluottamuksen kasvavan, tiimityoskentelyn parantuvan seka
kommunikaation ryhmissa parantuneen. Johtajuusosaaminen on myos tarke-
assa roolissa simulaatiokoulutusten hyotyja tarkastellessa. Suuressa osassa
tutkimuksia ilmenee harjoittelevien ammattilaisten kokeneen johtamisosaami-
sen ja johtavana olemisen kehittyneen oleellisesti harjoitusten aikana. (Hirvo-
nen ym. 2018; Mattila, Nurmi, Rovamo, Silvennoinen, Suominen 2015; Bryd-
ges ym. 2013; Elliot ym. 2011)

Asiantuntijuus perustuu ammattihenkilGilla tietojen, taitojen, osaamiseen seka
kokemuksien tasapainoon. Asiantuntijuuden katsotaan olevan myo0s tieta-
mysta siita, miten suhteuttaa tyotehtavia niiden sen hetkisiin vaatimuksiin so-
pivaksi. Asiantuntijuudessa toimijalla on myds valmiudet kehittaa tyota, tyoyh-
teisoa seka alaansa innovatiivisesti. Asiantuntijuuden osaamisulottuvuudet ei-
vat sisalla vaan pelkkaa tietoa seka taitoa toimia tydssaan, vaan siihen kuuluu
myo0s oleellisesti yhteisollisyys seka verkostoituminen. Asiantuntijuuden seka
ammattitaidon maarittelyyn kuuluu oleellisesti kvalifikaation eli ammattitaidon
vaatimusten seka kompetenssin eli patevyyden peruskasitteet. Kvalifikaatiot

muuttuvat ja painottuvat eri ammateissa eri tavoin. Ammattitaito ei ole pysyva
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kasitys ja ammattihenkilon tuleekin paivittaa osaamistaan jatkuvasti. (Hela-
korpi 2010, 66.)

4.3 Simulaatiokoulutusten hyodyt potilasturvallisuuteen ja hoidon laatuun

"Potilasturvallisuudella tarkoitetaan sita, ettd potilas saa tarvitsevansa ja oi-
kean hoidon, josta aiheutuu mahdollisimman vahan haittaa” (Terveyden- ja hy-

vinvoinninlaitoksen www-sivut 2019).

Potilasturvallisuutta voidaan tarkastella monesta eri nakokulmasta. Hoitotyon
nakokulmasta se voidaan jakaa muutamaan osa-alueeseen, joita ovat hoidon
turvallisuus, l1aakehoito ja sen turvallisuus seka laakinnallisten laitteiden laite-
turvallisuus. Lahtokohtana potilasturvallisuudelle on se, etta sen jarjestaminen
ja yllapito on suunnitelmallista seka jarjestelmallistd. Potilaan nakokulmasta
potilasturvallisuus maaritellaan siten, ettei hoidosta koidu potilaalle haittaa ja
ettd hoidontulos ei ainoastaan ole tyydyttavaa, vaan siita koituu vahvistavaa
hyotya myos hoidon poikkeamien sietokyvylle. Potilasturvallisuuden kolmas
nakokulma voidaan maaritellda myos sosiaali- ja terveysministerion mukaan.
Talloin potilasturvallisuus kasittaa koko terveydenhuollon organisaatioiden toi-
mintaperiaatteet seka toiminnot, joilla pyritaan turvaamaan potilaan hoidon tur-
vallisuutta seka suojata potilaita vahingoittumasta. (Helovuo, Kinnunen, Pelto-
maa & Pennanen 2011, 13; Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut
2019.)

Potilasturvallisuus on iso osa hoidon laatua. Potilasturvallisuutta maaritellessa
ja sen kasitettd pohdittaessa pitaa usein puhua myds hoidon laadun kasit-
teesta. Hoidonlaadun maaritelmana voidaan pitaa laadun piirteiden ja ominai-
suuksien vaatimusten seka odotusten tayttymista terveydenhuollossa ja hoito-
prosessin kykya tuottaa haluttua tulosta onnistuneesti. Potilasturvallisuuden
edistaminen on iso osa sosiaali- ja terveydenhuollon laadun ja riskien hallintaa
seka on koko hoidon laadun perusta. (Helovuo ym. 2011, 15.) Potilasturvalli-
suus ei ole kasitteena uusi, mutta Suomessa ensimmainen virallinen potilas-

turvallisuusstrategia julkaistiin vasta vuonna 2009. Potilasturvallisuuden
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edellakavijoita ovat olleet muun muassa Yhdysvallat seka Euroopassa Iso-Bri-
tannia. Naissa maissa potilasturvallisuuteen on kiinnitetty huomiota jo 1990-
luvulta 1ahtien. Maailmanlaajuisesti potilasturvallisuudesta seka sen kehittymi-
sesta vastaa WHO:n (World Health Organization) World Alliance for Patient
Safety tydoryhma, joka luo edellytykset seka tavoitteet maiden omille potilastur-
vallisuus kaytannaille. (Peltomaa 2009, 13, 22.) Suomessa valtioneuvosto on
sosiaali- ja terveysministerion kanssa yhteistydssa laatinut potilas- ja asiakas-
turvallisuusstrategian (2017-2021), jonka tarkoituksena on auttaa kehittamaan
suomalaista sosiaali- ja terveydenhuollon potilasturvallisuuskulttuuria yhte-
naiseksi seka edistaa sen toteutumista (Sosiaali- ja terveysministerion www-
sivu 2017).

Tutkimusten mukaan simulaatiokoulutusten yhteistoiminnan avainprosessien-
lapikayminen harjoitusten jalkeen edistaa hoidon turvallisuutta seka edistaa
hoidon sujuvuutta. Hoitohenkilokunnan itseluottamuksen kasvaminen simu-
laatioissa, on yhtena osasyyna hoidon laadun paranemiseen oikeissa hoitoti-
lanteissa. Lisaksi simulaatiokoulutuksen avulla hoitohenkilokunnan keskinai-
sen kommunikaation paraneminen on tutkimusten mukaan potilaiden nakokul-
masta hoidon laatua parantava ominaisuus. Tutkimusten mukaan simulaatio-
koulutus kehittaa myds henkilokunnan hoidon suunnitteluvalmiuksia, johta-
juutta seka informointitaitoja ja nain ollen hoito on laadukkaampaa potilaiden
kokemana seka hoidon lopputuloksen nakokulmasta. Useat tutkimukset esit-
tavat todisteita siita, etta verrattaessa simulaatiokoulutettuja ammattilaisia ei-
simulaatiokoulutettuihin, on hoidon laatu seka kvantitatiivisesti etta kvalitatiivi-
sesti mitattuna parempaa. (Junttila ym. 2019; Amatullah 2018; Banga ym.
2015.)

Goldstein ym. (2019) tekemassa systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa
haettiin vastauksia siihen, parantaako erikoissairaanhoitajien simulaatiokoulu-
tus potilasturvallisuutta. Kaikkien tutkimusten mukaan simulaatio koulutus-
muotona lisasi potilasturvallisuutta. Kasiteltavissa tutkimuksissa yhdeksassa
simulaatioharjoittelu oli tekniikan osalta vaativaa ja skenaariot koskivat harvi-
naisia tilanteita kuten elvyttamista. Viidessa tutkimuksessa simulaatiot olivat

moniammatillisia seka sisalsivat lopputuloksen arvioinnin. Tutkimuksen
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mukaan potilasturvallisuuteen liittyvat tulokset jaettiin kolmeen paaryhmaan;
itsearviointiin, suoran havainnoin kautta tapahtuvaan seka kliinisiin tuloksiin
potilasturvallisuudessa. Kirjallisuuskatsauksen tutkimusten mukaan simulaa-
tiokoulutuksiin osallistuvat kokivat myos itseluottamuksen kasvavan, tiimityos-
kentelyn parantuvan seka kommunikaation ryhmissa parantuneen. Elliotin ym.
(2011) tekeman systemaattisen kirjallisuuskatsauksen mukaan ei voida var-
muudella antaa luotettavaa nayttda siihen, etta potilaiden hoito paranisi, mutta
simulaatiokoulutusten ollessa turvallista ja tapahtuvan turvallisessa ymparis-
tossa, on silla positiivisia vaikutuksia myos potilashoidon lopputuloksiin. (Gold-
stein ym. 2019; Elliot ym. 2011.)

4.4 Saanndllinen simulaatiokoulutus ammattitaidon kehittymisen tukena

Saanndllinen simulaatiokouluttaminen on hyodyllista monelta eri nakokul-
malta; saanndllisyys tuo harjoitteluun rutiinia, oppijat pystyvat keskittymaan
harjoituksessa taysin omiin tavoitteisiin seka kouluttajalla pysyy taito kouluttaa
hyvana. Simulaatiokoulutusten saanndllisyyden hyodyllisyys korostuu erityi-
sesti elvytysharjoittelussa. Saanndllisen elvytysharjoittelun katsotaan kehitta-
van elvytystaidon lisaksi auttamisvalmiutta seka elvytyshalukkuutta. (Elvytys:
Kaypahoito -suositus 2016.)

Simulaatiokoulutusten hyodyllisyys ja sen vaikutukset ammattitaidon kehitty-
miseen piilevat harjoitusten saanndllisyydessa. Useiden tutkimusten mukaan
simulaatioiden hyodyt alkavat vahentya kolmen - kuuden kuukauden kuluttua
koulutuksen jarjestamisesta. Erityisesti taidolliset valmiudet; ventilaatio tai pai-
neluelvytys, unohtuvat tiedollisia taitoja helpommin. Useat tutkimukset ja suo-
situkset suosittelevat nain ollen simulaatiokoulutusten saanndllista jarjesta-
mista osana hoitohenkilokunnan ammattitaidon kehittamista. (Fransen ym.
2017; Hermelin, Kennedy, Reed & Sharma 2017; Bang 2016.) Simulaatiokou-
lutusten hyotyja pitkalla aikavalilla (yli vuosi) on vaikea arvioida, mutta harjoit-
telun positiiviset vaikutukset henkilokunnan ammattitaidon kehittymiseen an-
tavat kannustavaa nayttoa sen kaytosta koulutusmenetelmana (Elliot ym.
2011).
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5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittéa Satasairaalan katildiden simulaatio-
koulutuksien toimintamalli ammattitaidon kehittymista tukevaksi toimintatutki-

muksen avulla.

Opinnaytetyon tavoitteena on:

1. Selvittaa Satasairaalan katildiden ajatuksia ja nakemyksia simulaatio-
koulutusten vaikutuksista ammattitaidon kehittymiseen seka potilastur-
vallisuuteen.

2. Selvittda mita kehittamistoiveita katiloilla on simulaatiokoulutusten jar-
jestamiseen.

3. Tehda kyselyn tulosten pohjalta kirjallinen toimintamalli katildiden vuo-
sittaisista simulaatiokoulutuksista ja implementoida se kayttoon.

4. Simulaatiokoulutusten mahdollinen sisallyttaminen vaadittuihin tayden-
nyskoulutuksiin vuosittain.

5. Seurata toimintamallin mukaisten simulaatiokoulutusten toteutumista.
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6 TOIMINTATUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

6.1 Toimintatutkimus kehittamismenetelmana

Opinnaytetyon tutkimusmenetelmana kaytettiin toimintatutkimusta, silla opin-
naytetyon tarkoituksena oli kehittdd opinnaytetyon tekijan oman tyoyhteison
toimintatapaa simulaatiokoulutusten jarjestamisessa. Toimintatutkimus on 1a-
hestymistapa, joka yhdistaa kaytannon kehittamistyon seka tutkimuksen ja sen
avulla pyritaan ratkaisemaan jotakin kaytantoon liittyvaa ongelmaa seka kehit-
taa sitd paremmaksi (Metsamuuronen 2006, 102). Yleensa tutkimuksia ohjaa
teoreettinen tiedontarve, jolloin halutaan tietda miten asiat ovat. Toimintatutki-
muksessa sen sijaan ollaan kiinnostuneita kaytannosta ja siita, miten asioita
voidaan kehittdda. Taman tiedon loytamiseen voidaan kayttaa erilaisia tutki-
musmenetelmia. Toimintatutkimuksen perusajatus on, ettd kaytannon tyo
pohjautuu teoriatietoon. Toimintatutkimuksessa tutkija ei ole ulkopuolinen,
vaan osallistuu aktiivisesti esimerkiksi tyoyhteison jasenena muutoksen ehdot-
tamiseen ja toteuttamiseen. Tata muutokseen tahtaavaa valiintuloa kutsutaan
interventioksi. (Heikkinen 2015, 204-205, 214.)

Toimintatutkimuksen juuret sijoittuvat 1920-luvulle Yhdysvaltoihin, missa John
Dewey ensimmaisen kerran teoksessaan “The Quest of Certainity” arvosteli
sita, miksi teoria ja kaytanto erotetaan toisistaan. Toimintatutkimus kasitteena
sai kuitenkin alkunsa vasta 1940-luvulla, kun John Collier kirjoitti maanviljely-
taitojen kehittymisesta intiaanireservaateissa. Seuraavien vuosikymmenten
ajan toimintatutkimuksen saralla koettiin hiljaiseloa, kunnes Englantilainen
Lawrence Stenhouse alkoi kehittda luokkahuonetutkimusta, jossa opettajat
itse saivat kehittaa opettamistyylejaan. Taman jalkeen toimintatutkimus on va-
kiinnuttanut asemaansa tutkimuskentalla ja nykyaan toimintatutkimus on 1a-
hestymistapana suosittua erityisesti ammattikorkeakoulujen opinnaytetoiden
tutkimuksellisena viitekehyksena. (Heikkinen 2015, 206-207.)

Toimintatutkimus alkaa aina tutkimuksen tehtavan maarittelysta, ei niinkaan

tutkimuskysymysten muotoilusta niin kuin yleensa tutkimuksissa tehdaan.



26

Tama perustuu siihen, etta toimintatutkimuksessa haetaan nimenomaan kay-
tantdon soveltuvaa ja hyodynnettavaa tietoa kaytannon kehittdmista varten.
Toimintatutkimus selvittdaa miten asioiden pitaisi olla, ei niinkaan sita, miten
asiat talla hetkella ovat. Toimintatutkimuksen empiiriseen vaiheeseen kuuluu
integroiva kirjallisuuskatsaus, jonka avulla selvitetaan tutkittavan aiheen teo-
riaa. Teorian ja aikaisempien tutkimusten avulla toimintatutkimus kohdentuu
tutkittavan ilmion lahtokohtaan - mita on tarkoitus tutkia ja kehittaa. Taman jal-
keen voidaan maaritella tutkimustehtava seka tutkimusongelmat. Kun toimin-
tatutkimuksen aineisto ja keratty ja tulokset analysoitu, voidaan edeta pohdin-
taan ja johtopaatoksiin siitd mita annettavaa tutkimuksella on kaytantojen ke-
hittamiselle. (Heikkinen 2015, 209.)

Toimintatutkimukselle tyypillisella tavalla, tdman opinnaytetyon tutkimuspro-
sessi oli syklinen. Tarkoituksena on ensin valita paamaarat, sen jalkeen tutkia,
jonka jalkeen kokeillaan kaytannon paamaaria suhteessa kaytantoon ja taman
jalkeen arvioida kaytantod. Toimintatutkimuksen tutkimusprosessin vaiheet
ovat suunnittelu, toiminta ja toiminnan arviointi. (Anttila 2005, 442; Koshy,
Koshy & Waterman 2011, 5.) Toimintatutkimukselle tyypillistd on myos se, etta
tutkimuksen vaihekaaviot vaihtelevat tutkittavan asian mukaan, mutta perus
periaate pysyy samana; ensin maaritelladn ongelma, jonka jalkeen haetaan
ratkaisua, kokeillaan ratkaisun toimivuutta seka arvioidaan sen toimivuutta
(Kananen 2014,34).

Taman opinnaytetyon syklisyytta havainnollistetaan taulukossa 1. Opinnayte-
tyon ensimmainen syklin teemana oli selvittaa Satasairaalan katiloille jarjes-
tettdvan simulaatiokoulutusten lahtotilanne ja kehittamisen tarpeet. Taman jal-
keen tehtiin integroiva kirjallisuuskatsaus tukemaan teoreettisesti toimintamal-
lin paivityksen tekoa. Opinnaytetyon kolmanteen sykliin kuului kirjallisuuskat-
sauksen tulosten esitteleminen tyoyksikkdon ja toimintamallin tarpeen perus-
telu esimiehille. Neljannessa vaiheessa Satasairaalan katilGille teetettiin ky-
sely liittyen simulaatiokoulutuksiin. Kyselyn tulosten analysoinnin jalkeen, teh-
tiin Satasairaalan katiloille toimintamalli simulaatiokoulutusten jarjestamisesta
vuositasolla ja suunnitelma otettiin kayttoon. Opinnaytetyon viimeisena vai-

heena oli arvioida toimintamallin toteutumista.
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Taulukko 1. Opinnaytety0 ja sen syklisyys toimintatutkimuksena

SyKkii

Aikataulu

Tarkoitus

Ensimmainen sykli

Toinen sykli

Kolmas sykii

Neljas sykili

Viides sykli

Kuudes sykli

Syksy 2019

Syyskuu 2019 — Maalis-
kuu 2020

Maaliskuu 2020

Huhtikuu - Heinakuu
2020

Syyskuu - Marraskuu
2020

Elokuu - Joulukuu 2020

Simulaatiokoulutuksen
lahtotilanteen selvitta-

minen

Integroivan kirjallisuus-

katsauksen tekeminen

Kirjallisuuskatsauksen
tulosten esittely tutki-

musklubissa

Toimintatutkimuksen
kyselyn aineiston keruu

ja analysointi

Simulaatiokoulutusten

toimintamallin ~ imple-
mentointi
Toimintamallin  toimi-

vuuden arviointi

6.2 Simulaatiokoulutusten lahtotilanteen selvittaminen

Opinnaytetyon ensimmaiseen sykliin kuului Satasairaalan katildiden simulaa-

tiokoulutusten nykytilan selvittaminen. Ensimmaisena selvitettiin yhdessa si-

mulaatio-ohjaajien kanssa aiheet, joista simulaatiokoulutuksia talla hetkella

jarjestettiin. Selvitys tehtiin syksylla 2019 ja tarpeellisuus sille tuli Satasairaa-

lalle rakennettavan uuden simulaatiokoulutuskeskuksen projektihankkeen
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myota. Hankkeen myota jokaisesta yksikosta selvitettiin uutta simulaatiokes-
kusta varten kayttoaste yksikoittain. Synnytysyksikon kayttdaste simulaatio-
koulutuksiin vuosittaisella asteella laskettiin olevan noin 40 tuntia. Synnytysyk-
sikdn simulaatiokoulutuksen kayttdaste on keskiarvoltaan Satasairaalan kes-
kitasoa huonompi, esimerkiksi ensihoidon simulaatioharjoittelu on noin 160
tuntia vuodessa, laaketieteen opiskelijat 180 tuntia, teho-osasto 176h ja leik-
kaussali 80h (Jokela ym. 2019, 8). Synnytysyksikon ollessa operatiivinen yk-
sikko ja tyon ollessa kriittista ja paivystyksellista, koettiin, ettd simulaatiokou-
lutuksen kayttdaste voisi olla korkeampaa vuosittaisella tasolla, koska resurs-
sit ja tarve koulutukselle on perusteltua. Potentiaalia simulaatioiden laajenta-
miselle synnytysyksikossa 10ytyy paljon. Selvitysvaiheessa simulaatiokoulu-
tuksia jarjestettiin vastasyntyneen elvytyksesta ja vastasyntyneen virvoitteluun
liittyvista erityispiiteista seka hatasektioista.

6.3 Integroivan kirjallisuuskatsaus osana toimintatutkimusta ja sen tulosten
esittely Satasairaalassa

Opinnaytetyon toiseen sykliin kuului integroivan kirjallisuuskatsauksen tekemi-
nen. Kirjallisuuskatsaus tehtiin tukemaan toimintatutkimuksen teoreettista
pohjaa, jonka toivottiin perustelevan simulaatiokoulutuksen hyotyja suhteessa
hoitohenkilokunnan ammattitaidon kehittymiseen. Kirjallisuuskatsauksen
myota huomattiin, ettd simulaatiokoulutuksen hyoddyt ovat laajoja suhteessa
henkilokunnan ammattitaidon kehittymiseen ja, etta simulaatiokoulutusten jar-
jestaminen saannollisesti pitaa ylla ammattitaitoa ja nain ollen lisaa potilastur-
vallisuutta. Kirjallisuuskatsauksella saatiin perusteltua simulaatiokoulutusten
saannodllinen jarjestaminen myos esimiehille ja perusteet sille, ettda myos kati-

I6iden simulaatiokoulutukset ovat osa Satasairaalan virallisia koulutuksia.

Kirjallisuuskatsauksen tekeminen aloitettiin syksylla 2019 Satakunnan ammat-
tikorkea koulun Terveyden edistaminen ja nayttodon perustuvan toiminnan
kurssilla. Kurssin tehtavana oli tehda kuvaileva kirjallisuuskatsaus omaan
opinnaytetyon aiheeseen liittyen. Kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen valikoi-
tui kahdeksan tutkimusta ja opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen teossa hyo-

dynnettiin naista tutkimuksista seitsemaa. Naiden seitseman tutkimuksen
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lisaksi tehtiin uudet tietokanta haut, ja tutkimuksia saatiin lisattya viisi, jolloin
opinnaytetyon integroiva kirjallisuuskatsaus perustui kaiken kaikkiaan 12 tutki-
mukseen. Integroivan kirjallisuuskatsauksen tulokset on esitelty opinnaytetyon
kappaleessa nelja ja taulukoitu tiivistelma kirjallisuuskatsauksen tutkimuksista
liitteessa 4.

Integroivan kirjallisuuskatsauksen tulokset esiteltiin tyoyksikossa esimiehille
seka tyontekijoille kevaalla 2020. Tulosten esittelya varten saatiin lasten, nais-
ten ja synnytysten toimialueen kliiniselta asiantuntijalta lupa tutkimusklubin pi-
tamiseen aiheeseen liittyen. Tutkimusklubi toiminnan tarkoituksena on kan-
nustaa henkilokuntaa etsimaan tutkittua tietoa hoitotyohon liittyvista aiheista,
lisata tutkimustiedon tietamysta seka edistaa nayttdon perustuvaa hoitotyota
Satasairaalassa. Tutkimusklubitoiminta on avointa kaikille kliinisessa tyossa

toimiville Satakunnan sairaanhoitopiirissa. (Aho, Kautto & Mattila 2020.)

Tutkimusklubiin osallistui sairaalan koulutuspalvelujen paallikko, Kliiniset asi-
antuntijat seka ensihoidosta etta synnytysten toimialueelta, koulutuspaallikko,
Satasairaalan asiakas- ja potilasturvallisuuden valmistelija seka muutamia eri
tyoyksikdiden simulaatio-ohjaajia. Ennen tutkimusklubiin osallistumista, oli kai-
kille ilmoittautuneille seka toimintatutkimuksen tekijan esimiehille jaettu tiivis-
telmataulukko kirjallisuuskatsauksen tuloksista. Tutkimusklubin aluksi opin-
naytetyon tekija esitteli kirjallisuuskatsauksen tulokset kuulijoille, jonka jalkeen
tuloksista keskusteltiin yhdessa.

Opinnaytetyon yhtena tavoitteena oli saada katildiden simulaatiokoulutukset
osaksi virallisia taydennyskoulutuksia ja saada koulutuksista merkinnat Sata-
sairaalan koulutushallintajarjestelmaan osallistujien seka kouluttajien osalta.
Koulutushallintajarjestelma on tietokonejarjestelma, jonka kautta ilmoittaudu-
taan sairaanhoitopiirin koulutuksiin. Jarjestelmaan kirjautuu ylés myos koulu-
tusten suoritukset. Tutkimusklubin paatteeksi kirjallisuuskatsauksen seka sen
pohjalta muodostuneen keskustelun paatteeksi tehtiin paatos koulutusten vi-
rallistamisesta. Jatkossa kaikkien Lasten- ja naistentalon simulaatiokoulutus-
ten suoritusmerkinnat kirjautuvat koulutushallintajarjestelmaan, jonka kautta

esimiehet voivat seurata koulutuksiin osallistumista.
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6.4 Toimintatutkimuksen kyselyn aineiston keruu ja analysointi

Opinnaytetyon neljas sykli kaynnistyi huhtikuussa 2020. Opinnaytetyon integ-
roivan kirjallisuuskatsauksen tulosten pohjalta laadittiin kysely Satasairaalan
Naisten- ja lastentalon katilGille. Linkki kyselyyn lahetettiin 20.4.2020 sahko-
postitse ja se taytettin Satakunnan ammattikorkeakoulun E-lomake-palve-
lussa. Sahkopostiin liitettiin saatekirje, jossa osallistujille selvitettiin kyselyn tar-
koitus ja tavoitteet. Lisaksi osallistujia informoitiin osallistumisen vapaaehtoi-
suudesta. Saatekirjeen voi lukea tarkemmin liitteesta 5. Kyselyn vastaamiseen
annettiin aikaa kolme viikkoa, kysely sulkeutui 10.5.2020. Kyselyn aukiolon ai-
kana osallistujille 1ahetettiin sahkopostilla muistutus vastaamisesta kaksi ker-
taa, jonka ansiosta vastausprosentti saatiin hyvalle tasolle; 76%.

Opinnaytetyon kyselyn tavoitteena oli selvittaa Satasairaalan katildiden aja-
tuksia ja nakemyksia simulaatiokoulutusten vaikutuksista ammattitaidon kehit-
tymiseen seka potilasturvallisuuteen. Lisaksi kyselylla selvitettiin mita kehitta-
mistoiveita katiloilla on simulaatiokoulutusten jarjestamiseen. Kyselyn aluksi
kartoitettiin myos vastaajan ika seka tyokokemuksen kesto, jotta saatiin laaja
katsaus henkilokunnan taustoista ja miten nama tekijat mahdollisesti vaikutti-
vat vastauksiin. Kyselyn avulla saatiin riittava aineisto tutkittavista asioista toi-
mintatutkimuksen syklisyyden etenemiseen.

Opinnaytetyon kysely toteutettin monimenetelmallisesti. Monimenetelmalli-
syydella tarkoitetaan kvalitatiivisen eli laadullisen seka kvantitatiivisen eli maa-
rallisen tutkimusmenetelman yhdistamista. Toimintatutkimukselle on tyypillista
vahvistaa kvalitatiivista osuutta maarallisin keinoin. (Kananen 2015, 323.) Ai-
neisto kerattiin sahkoisesti kyselyna SAMK:n E-lomake ohjelmalla. Kysely ke-
rattiin nimettdmana ja sen tayttaminen tapahtui katildiden tyoajalla. Kysely oli
puolistrukturoitu; osa kysymyksista oli monivalintakysymyksia ja osa avoimia
kysymyksia. Opinnaytetyon kvantitatiivinen aineisto saatiin kyselyn suljetuilla
kysymyksilla ja kvalitatiivinen aineisto saatiin kyselyn avoimista kysymyksista.
Kysely pilotoitiin kahdella katilolla ennen varsinaisen kyselyn lahettamista tut-
kittaville. Pilotoinnin jalkeen kyselya muutettiin kahden kysymyksen kohdalta.
Kysymykset liittyivat ammattitaidon kehittymiseen ja sen vastaaminen olisi
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tapahtunut kylla-ei vaihtoehdoilla; pilotoinnin jalkeen kysymys muutettiin avoi-
meksi, jotta vastaaja antaisi opinnaytetyon tavoitetta ajatellen laajemman vas-
tauksen.

Kyselyn tulokset tilastoitiin asianmukaisesti SAMK:n E-lomakeohjelman excel-
toiminnolla. Analysointi tapahtui luottamuksellisesti ja tulokset raportoitiin re-
hellisesti ja hyvaa tieteellista kaytantda noudattaen. Kyselyn avointen kysy-
mysten vastaukset litteroitiin ja raportoitiin niissa ilmenevien teema-alueiden
mukaisesti ja saaduista vastauksista tehtiin sisallon analyysi. Esimerkki sisal-
Ion analyysista liitteessa 9. Aineiston keruu ja analysointi suoritettiin siten, etta
luotettavuus seka validiteetin etta reliabiliteetin kannalta sailyy. Avointen kysy-
mysten vastauksia lainattiin suoraan tekstiin autenttisen kokemuksen saavut-

tamiseksi lukijalle.
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7 OPINNAYTETYON KYSELYN TULOKSET

7.1 Kyselyn taustatiedot

Opinnaytetyon kysely lahetettiin Satasairaalan kaikille katilGille, jotka tyosken-
televat Lasten- ja naistentalossa. Kysely lahetettiin 76 katildlle ja kyselyyn vas-
tasi 58 (n=58) katiloa. Vastausprosentiksi muodostui nain ollen 76%. Vastaa-
jista suurin osa, 35% (n= 20) oli ikdjakaumaltaan 36-45 vuotiaita. Vastaajista
ikaryhmaan 26-35 vuotiaita seka 46-55 vuotiaita oli prosentuaalisesti saman
verran, 24% (n=14). Vastaajista 3% (n=2) oli ialtaan 18-25 vuotiaita seka yli

55 vuotiaita vastaajista oli 14% (n=8). lkdjakaumaa voi tarkastella tarkemmin

kuviossa 1.
Kyselyyn vastanneiden ikdajakauma
%
100
80
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Kuvio 1. Kyselyyn vastanneiden ikgjakauma.

Tyokokemus jakaantui vastaajien kesken kuvion 2 mukaisesti. Vastaajista
54% (n=31) oli tydokokemusta enemman kuin 15 vuotta. Yli 5 vuotta tyokoke-

musta oli 28% (n=16) ja alle 5 vuotta tyokokemusta oli 18% (n=10).
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Kyselyyn vastanneiden tyokokemus
%

m Alle 5 vuotta m Yli 5 vuotta m Enemmaén kuin 15 vuotta

Kuvio 2. Kyselyn vastaajien tyokokemus.

Simulaatiokoulutuksiin oli kyselyyn vastaajista osallistunut 91% (n=53), kun
taas 9% (n=5) ei ollut osallistunut Satasairaalassa simulaatiokoulutuksiin ol-

lenkaan (katso kuvio 3).

Kyselyyn vastanneiden osallistuminen
simulaatioharjoituksiin Satasairaalassa
%

m Kylld = Ei

Kuvio 3. Kyselyn vastaajien osallistuminen simulaatiokoulutuksiin.



34

7.2 Simulaatiokoulutuksen vaikutukset ammattitaidon kehittymiseen katil6i-
den kuvaamana

Vastaajia pyydettiin kyselyssa kuvailemaan sanallisesti simulaatiokoulutusten
vaikutuksia oman ammattitaidon kehittymiseen avoimen kysymyksen avulla.
Vastausten perusteella voitiin nostaa esille nelja paateemaa, jotka toistuivat
vastauksissa. Paateemoiksi muodostuivat varmuus, uusien asioiden oppimi-
nen, moniammatillisuus seka saanndllisen simulaatiokoulutuksen tarkeys
(katso kuvio 4).

* “Olen oppinut uusia asioita” \
* Asioiden kertaaminen ja uuden oppiminen
* Uuden oppiminen ja uusien asioiden
sisdistdminen
* Oman roolin oppiminen hatatilanteissa;
tyonjako, luottamus omaan toimintaan
* Oppi jad paremmin mieleen

ﬁ Tiedollinen osaaminen \
* Varmuus tositilanteissa
* Osaamisen varmistaminen oikeissa

tilanteissa
* Hoito-ohjeiden kertaaminen

Uusien asioiden

\ oppiminen
4 Moniammatillisuus Saannollisyys
o Kéytdnnén ammattitaito * Varmuus todellisessa tilanteissa
« Moniammatillinen osaaminen  Riittavén usein koulutuksia
+ Johtajuus a tysnjako * Simulaatiia useammin,jotta aiat 33
Yhd rtai
. envertaisuus * Véhintaan vuosittaisia
* Asiat unohtuvat helposti
* Hatatilannetaidot selkdrangasta

Kuvio 4. Katildiden kuvaamat paateemat simulaatiokoulutusten hyodyista.

Vastaajat kuvailivat merkittavimmaksi hyddyksi simulaatiokoulutuksissa tilan-
teessa toimimisen varmuuden lisdantymisen. Todellisissa hoitotilanteissa toi-
miminen oli vastaajien mukaan varmempaa, kun simulaatiokoulutuksissa oli
hoitotilanteessa tapahtuvia tilanteita harjoiteltu. Vastaajat kuvailivat, etta toimi-
minen oikeissa tilanteissa oli myds parempaa ja valmius toimia hatatilanteissa
oli parantunut. Vastaajat kuvailivat varmuuden lisaantymisen myos tiedolli-
sissa taidoissa. Vastaajien mukaan simulaatiokoulutuksissa tiedollisten seka

taidollisten asioiden kertaaminen toi varmuuden lisaksi turvallisuuden tunnetta
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tositilanteisiin. Lahes kaikissa vastauksissa, joissa nostettiin esiin varmuuden
lisaantyminen, korostettiin myos asioiden kertaamista. Asioiden kertaamisella
vastaajat tarkoittivat jo aiemmin opittujen asioiden kertaamista seka mieleen
palauttamista. Seuraavana on katildiden suoria lainauksia opinnaytetyon ky-

selyn vastauksista.

"Asioiden kertaaminen pitéé yllé tiedollista osaamista.”
"Tuovat varmuutta tositilanteisiin.”
“Simulaatiot lisddvat osaamista toimia oikeassa tilanteessa.”

"Tulee varmuutta omaan tyéhén, kun on p&éssyt simulaatioissa
toimimaan.”

"Lis&a turvallisuuden tunnetta erikoistilanteissa, koska tietda aina-
kin teoriassa, miten tulisi toimia.”

"Koen, etta simulaatiot ovat lisGnneet varmuutta toimia todellisissa
tilanteissa.”

"Olen saanut niisté lisda varmuutta toimia tilanteissa, joita ei kovin
usein tule vastaan ja tilanteissa misséa pitaa osata toimia nopeasti
Ja tietda mita tehda.”

“Jo ennen koulutusta miettii hoito-ohjeita ja kdyténtbja sekéa vii-
meisimpié ohjeistuksia. Siis hyvéé kertausta ja uuden oppimista.

7

Toiseksi paateemaksi kyselyssa ilmeni uusien asioiden oppiminen simulaatio-
koulutusten avulla. Vastaajat kertoivat, ettd ammattilaisina, simulaatiokoulu-
tukset opettivat my0s uusia asioita seka taitoja. Oppimista tapahtui simulaatio-
koulutuksissa erityisesti oman seka& muiden toiminnan arvioinnissa seka uu-
sien roolien sisaistamisessa. Esimerkiksi vastasyntyneen elvytyskoulutuk-
sissa, roolien vaihtuminen ja niissa toimiminen on ollut monen vastaajan mie-
lesta opettavaista. Vastaajat nostivat esiin myos simulaatiokoulutusten hyédyn
tyohon perehtymisen nakokulmasta. Uudet tyontekijat oppivat simulaatioissa
uusia taitoja turvallisessa ymparistossa ja kokeneet tyontekijat voivat myds op-
pia uusia tapoja tyoskennella. Vastaajat toivat esiin myos jalkipuinnin tarkey-
den simulaatiokoulutuksen jalkeen oppimisen kannalta. Jalkipuinnin aikana

oppimista tapahtuu asioiden kertaamisella ja yhdessa keskustelemalla.



36

"Olen myds oppinut uusia asioita niistd simulaatioista, joissa olen
ollut. Erityisen hyvié olleet keskustelut ja kommentit, joita kolle-
goiden kanssa on kéyty.”

"Asioiden kertaaminen pitéé yllé tiedollista osaamista, lisédksi joka
kerta hoksaa jotain uutta.”

"Olen lyhyellg kétilonuralla ollut joka yksik6ssé t6issé ja ohjeita
satelee joka suunnasta ja paljon. Koen siksi kovin térkeéksi, etta
néita simulaatioita jérjestetdén. Tamaé tuo kéytdnnossé joka kerta
uutta oppia ja pystyy siséistdméén asioita paremmin. Se taas tuo
rauhaa toimia tositilanteissa.”

“Erityisesti vastasyntyneen elvytyssimulaatiot ovat olleen opetta-
vaisia. Eri roolit vaihdellen todella merkityksellisid, pystyy arvioi-
maan omaa toimintaa monelta kantilta. Helpottaa todellisen tilan-
teen tullessa tybnjakoa, luottamuksen syntymistd sekd omaan
rooliin keskittymista.”

"Olen oppinut omaa rooliani ja tybtehtéviéa seké& miten tilanteissa
kannattaa toimia, ettd asiat sujuvat parhaiten.”

"Simulaatiokoulutuksesta saatu oppi jaa paremmin mieleen,
koska p&éaset itse tekeméén ja asiat kdydéén vield yhdessé lapi.”

Moniammatillisuus ja sen tuomat hyodyt simulaatiokoulutuksissa muodostivat

kolmannen paateeman. Vastaajien mukaan eri ammattiryhmien yhdessa har-

joittelu oli erittain positiivista seka opettavaista. Simulaatiokoulutukset kehitta-

vat vastaajien mielesta tyonjaon seka johtajuuden merkitysta tositilanteissa.

Moniammatillisten harjoitusten antina oli vastaajien nakokulmasta yhdenver-

taisuuden lisdantyminen seka luottamuksen lisdantyminen omiin tyokavereihin

erityisesti koulutuksen jalkipuinnin aikana.

“Simulaatiokoulutukset ovat kehittdneet moniammatillista osaa-
mista seké kdytdnnén ammattitaitoa.”

"Auttaa hahmottamaan johtajuuden ja tyénjaon tarkeytta.”

“Jélkipuinti lisé& yhteiséllisyyden tunnetta, moniammatillisesti
pohditaan mité tapahtui ja mité opittiin, ollaan yhdenvertaisia.”

"Helpottaa todellisen tilanteen tullessa tybnjakoa, luottamuksen
syntymistd sekd omaan rooliin keskittymista.”
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Neljas paateema muodostui saannollisten simulaatiokoulutusten jarjestamisen
tarkeydesta ammattitaidon kehittymisen kannalta. Vastaajat kertoivat vastauk-
sissaan, etta ammattitaidon kehittymista lisasi erityisesti saannollinen harjoit-
telu, seka asioiden kertaaminen jatkuvasti. Lisaksi vastaajat toivat esille, etta
saman aihealueen toistuvan harjoittelun myo6ta, uudet opitut asiat jaavat pa-
remmin muistiin. Tekniikan ja laitteiden kayton saanndllinen harjoittelu ovat
vastaajien mukaan my0s avainasemassa, silla harvemmin kaytetty tekniikka
unohtuu herkemmin. Esille nousi myos katilon tyonkuvan muuttuminen ajan
kuluessa; katilot kiertavat eri toimipisteissa, jolloin hallittavien asioiden maara
on kasvanut. Vastaajat kokivat, ettd simulaatioiden avulla ammattitaito pysyi
ylla tarkeissa, kuitenkin harvoin tapahtuvissa hoitotilanteissa.

"Koen, ettad simulaatiokoulutuksissa on saanut varmuutta todelli-
siin tilanteisiin varsinkin silloin, kun saman aiheen simulaatiossa
on kdynyt useamman kerran.”

“Erittéin hyvé ja tarpeellinen koulutus, johon tulisi osallistua séén-
néllisesti.”

"Oikeassa tilanteessa on paljon apua néista, kun kéy tarpeeksi
usein simulaatiokoulutuksissa.”

"Simulaatiot lisdavét osaamista toimia oikeassa tilanteessa, muftta
niihin pitéisi pééasté useammin, jotta asiat jéaisivat mieleen parem-
min.”

"Simulaatiokoulutukset olisi hyvé olla véhintdén vuosittaisia, jotta
asiat jada mieleen: jarkeistys, tekniikka ja laitteet!”

"Sijoituspaikan vaihteluiden vuoksi myds todella tarpeellista ker-
rata néaité asioita aktiivisesti.”

"Hyvé kerrata /harjoitella tilanteita, jotka vélttdmétta ei osu omalle
kohdalle usein. Asiat tuppaavat herkasti unohtumaan. ”

"Héatéatilannetaidot pitéisi olla sellaiset, ettéd tulevat automaatiolla
selkdrangasta toiminnaksi. Lopulta kun niitd nyt on ollut, on se
hyvé juttu. Lis&g vaan. Kyllastymiseen asti. Vasta silloin tiet&é,
etté niité on tarpeeksi.”

Simulaatiokoulutusten vaikutuksia ammattitaidon kehittymiseen kysyttiin vas-
taajilta myos opinnaytetyon tekijan oman kirjallisuuskatsauksen pohjalta en-
nalta maariteltyjen aihealueiden pohjalta. Aihealueet olivat kadentaidot,
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kommunikaatio, johtaminen, yhteistybosaaminen seka tilannetietoisuus. Kysy-
myksen asettelu oli vaittama — simulaatiokoulutus lisda ammattitaitoani seu-
raavilla osa-alueilla ja vastaukset annettiin numeraalisesti, vastausvaihtoeh-
tona 1-5; 1. taysin erimielta — 5. Taysin samaa mieltd. Vastaajien mielesta si-
mulaatiokoulutus lisasi kaikilla osa-alueilla ammattitaidon kehittymista. Vas-

taukset on esitelty tarkemmin kuviossa 5.

Vastaajista 58% (n=34) oli taysin samaa mielta kadentaitojen lisdantyvan si-
mulaatiokoulutusten myo6ta. Jokseenkin samaa mieltad oli 35% (n=20) ja jok-
seenkin eri mielta oli 3% (n=1). Kolme vastaajista (4%) ei osannut sanoa, li-
saako simulaatiokoulutukset ammattitaitoa kadentaitojen osalta. Simulaatio-
koulutusten vaikutukset ryhman kommunikaatioon hatatilanteissa olivat myos
vastaajien mielesta positiivisia. Vastaajista 67% (n=39) oli taysin samaa mielta
simulaatiokoulutusten kehittavista vaikutuksista kommunikaatio-osaamiseen.
Vastaajista 26% (n=15) oli asiasta jokseenkin samaa mielta ja 7% (n=4) ei

osannut ottaa kantaa.

Seuraavaksi kysyttiin simulaatiokoulutuksen vaikutuksia ammattitaidon kehit-
tymiseen hatatilanne johtamisen osa-alueella. Vastaajista 40% (n=23) oli tay-
sin samaa mielta, 45% (n=26) jokseenkin samaa mielta ja 7% (n=4) jokseenkin
eri mielta. Vastaajista 5 (8%) ei osannut sanoa, lisaako koulutuksen ammatti-
taitoa talla osa-alueella. Ammattitaidon lisaantymisesta yhteistydosaamisen
osa-alueella oli taysin samaa mieltd 64% (n=37) vastaajista. Noin neljasosa
vastaajista (23%, n=17) oli jokseenkin samaa mielta. Yksi vastaajista (2%) oli
jokseenkin eri mielta ja kolme vastaajaa (6%) ei osannut sanoa. Viimeinen en-
nalta maaritelty osa-alue ammattitaidon kehittymisessa simulaatiokoulutusten
avulla oli tilannetietoisuuden kehittyminen. Vastaajista lahes puolet, 48%
(n=28) oli taysin samaa mielta, 46% (n=27) jokseenkin samaa mielta ja en

osaa sanoa vastasi 6% (n=3).
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Katiloiden ammattitaidon kehittyminen osa-
alueittain simulaatiokoulutusten avulla.
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Kuvio 5. Katildiden ammattitaidon kehittyminen osa-alueittain.

7.3 Simulaatiokoulutusten vaikutukset potilashoidon laatuun seka potilastur-
vallisuuden lisaantymiseen katildiden arvioimana

Kyselyssa selvitettiin Satasairaalan katildiden nakemyksia siita, lisaako simu-
laatioiden avulla harjoittelu potilasturvallisuutta. Kysymyksen vastattiin kylla —
ei asteikolla, ja 100% (n=58) oli sita mielta, ettd simulaatiot lisaavat potilastur-
vallisuutta. Suljetun vastauksen lisaksi, vastausta oli mahdollista taydentaa pe-
rusteluilla. Vastauksista kavi ilmi, etta vastaajat kuvasivat simulaatiokoulutus-
ten tuovan erityisesti turvaa oikeisiin potilastilanteisiin, kun mahdollisia hatati-
lanteita harjoitellaan etukateen. Vastausten mukaan myds simulaatioiden yh-
teydessa kaydyt jalkipuinnit ja niissa yhdessa lapikaydyt turvallisuusteemat,
lisaavat potilasturvallisuutta oikeissa potilastilanteissa. Vastausten mukaan
katilot kokevat simulaatioiden selkeyttaneen myds tyOnjakoa hatatilanteissa,
jolloin henkilokunnan toiminta oikeissa potilastilanteissa on varmempaa ja oi-

keanlaista. Vastauksissa katilot tuovat esille simulaatiokoulutusten luonteen;
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harjoitellaan todellisia tilanteita simulaatioteknologian avulla, jolloin harjoitte-
lussa potilasturvallisuus ei vaarannu. Nain ollen simulaatiokoulutus lisaa poti-
lasturvallisuutta. Kaikkien vastaajien mukaan (100%, n=58) simulaatiokoulu-
tus lisasi ammattitaidon kehittymista ja ammattitaidon kehittymisen kuvailtiin
olevan suorassa yhteydessa potilasturvallisuuden lisaantymiseen. Tassa ky-
symyksessa perusteluina tuotiin esille esimerkiksi katilon tyossa hartiadystokia
manoovereiden harjoittelun lisdavan ammattitaitoa, jolloin kehittyneet taidot li-
saavat oikeassa hatatilanteessa potilasturvallisuutta. Katilon tydssa harvem-
min tapahtuvat hatatilanteet, kuten hartiadystokia ja siina kaytetyt otteet kuu-
luvat jokaisen katilon ammattitaitoon, mutta tilanteiden harvinaisuus aiheuttaa
usein unohtamisen. Vastaajien mukaan aktiivinen asioiden kertaaminen simu-
laatiokoulutuksissa, pitaa tiedon aktiivisesti mukana, jolloin potilasturvallisuus

lisaantyy.
"Tyd on ikuista oppimista ja mieleenpalauttamista ja valmistelee
hététilanteiden hoitoa, kun niité harjoitellaan SAANNOLLISESTI.”
"Tietdd mité kuuluu tehdé esim hartiadystokia mandéverit.”
"Hlbkunnan tiedot ja taidot ovat aktiivisesti takaraivossa.”

"Mielesténi hyvd ammattitaito ja potilasturvallisuus kulkevat rinta-
rinnan.”

"Osaava henkilbkunta ja ammattitaitoinen henkilbkunta turvaavat
potilaiden hoidon.”

"Hoitajien ammattitaidon ylldpitdminen on suoraan verrannollinen
potilasturvallisuuteen. Simulaatiossa jokainen joutuu tekemd&én.”

"Tavallaan kehittaa, kun siind on tarkoitus kehittdd omaa toimin-
taa. Toki potilasturvallisuuteen vaikuttaa moni muukin asia.”

“Turvallisuuteen liittyvié asioita harjoitellaan ja pohditaan yhdessé
simulaatioharjoituksissa.”

"Koska voidaan harjoitella todellisia tilanteita vaarantamatta poti-
lasturvallisuutta.”

Kyselysta kay ilmi, ettd 100% (n=58) vastaajista kokee simulaatiokoulutuksen
lisddvan potilashoidon laatua. Perusteluina katildiden kokemukseen potilas-

hoidon laadun parantumiseen esitettiin tydnteon varmuuden lisaantymista
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simulaatioissa, moniammatillisen yhteistyon lisdamaa pohdintaa jalkipuinnin
aikana seka teknisten asioiden kertaamista moniammatillisesti. Vastaajat nos-
tavat esiin kaksi kokonaisuutta; rohkeus ja varmuus. Vastausten mukaan kati-
|6t kokivat harjoittelun simulaatioiden avulla poistavan omaa paniikkia hatati-
lanteiden aikana, jolloin toiminta on varmempaa ja nain ollen potilashoidon
laatu on parempaa. Vastauksista kay myos ilmi, etta hoitohenkilokunnan vali-

nen kommunikaatio hatatilanteissa paranee simulaatioiden avulla.

"Ammattitaitoinen henkil6kunta pystyy laadukkaammin hoitamaan
potilasta ja toimimaan tilanteissa ilman viivetta.”

"Simulaatioista j&& varmasti aina jotain mieleen ja se toivottavasti
vaikuttaa positiivisesti laatuun.”

"Simulaatio kehittédé tiimitystd ja kommunikointia. Myés mahdolli-
set piilevéat uhkaavat tekijat voivat tulla esiin.”

Kyselylla haluttiin selvittda Satasairaalan katildiden mieltymysta simulaatio-
koulutuksiin, kysymalla onko harjoittelu simulaatioiden avulla katildiden mie-
lesta mielekas oppimistapa. 98% (n=57) vastaajista kertoi, etta simulaatiokou-
lutus on mielekas tapa oppia uutta seka vahvistaa jo opittua, kun taas yksi
vastaajista (2%) kertoi, ettei simulaatio oppimismuotona ole mielekasta. Pe-
rusteluina mielekkyydelle vastaajat perustelivat simulaatiokoulutusten rennon
tunnelman, kaytannonlaheisyyden seka realistisuuden. Vastauksista kay
myads ilmi, etta simulaatioiden aiheuttama jannitys osallistujissa on positiivinen
asia, joka lisaa selkeasti motivaatiota harjoituksen aikana. Mielekkyytta lisasi
vastaajien mielesta myos turvallisuus harjoitusten aikana. Osallistujat saavat

epaonnistuva turvallisessa ymparistossa.
"Simulaatioissa on usein rento tunnelma, jolloin oppiminenkin
mahdollistuu mielesténi hel[pommin.”

"Simulaatiot ovat todentuntuisia ja siksi helppo keino oppia, silla
tilanteet ovat "oikeaa" tekemista.”

“Toiminnallinen oppiminen luonnollisessa ympérist6ssé.”
"Niiss& voi mokata rauhassa.”

"Péésee itse tekemd&én ja sité kautta oppimaan.”
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7.4 Saannollisten simulaatiokoulutusten jarjestaminen Satasairaalan Lasten-
ja naistentalossa — katildiden toiveita ja nakemyksia

Opinnaytetyon kyselylla pyrittiin selvittdmaan, kuinka usein Satasairaalan Las-
ten- ja Naistentalon katilot haluaisivat osallistua simulaatiokoulutuksiin. Vas-
taajista 68% (n=39) vastasi haluavansa osallistua harjoituksiin kerran kuukau-
dessa. Toiseksi eniten vastaajat halusivat osallistua harjoituksiin kaksi kertaa
kuukaudessa (24%, n=15). Nelja kertaa kuukaudessa simulaatiokoulutuksiin
halusi osallistua vain 3 vastaajaa (8%). Vastaus oli myos mahdollistaa antaa
avoimena. Vastauksien perusteella simulaatioiden monipuolinen seka vaihte-
leva sisalto lisasi vastaajien halukkuutta osallistua simulaatioihin useammin.

Vastaajien halukkuutta havainnollistetaan kuviossa 6.

Kuinka usein haluaisit osallistua
simulaatiokoulutuksiin?
100
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W Kuinka usein haluaisit osallistua simulaatiokoulutuksiin?

Kuvio 6. Katiloiden halukkuus osallistua simulaatiokoulutusiin/ kuukausi.

Kyselylla selvitettiin katildiden ajatuksia eri aiheiden tarkeydesta simulaatio-
harjoittelun avulla. Opinnaytetyon tekija maaritteli koulutusaiheet katilotyon
kannalta tarkeisiin hatatilanteisiin. Aihealueet olivat vastasyntyneen virvoittelu
tai elvytys, hartiadystokia, peratila synnytyksen hoito, aikuisen elvytys, atoni-
nen vuoto synnytyksen jalkeen, anafylaktinen reaktio seka peratila. Vastaukset



43

havainnollistetaan kuviossa 7. Vastaukset annettiin numeraalisesti 1-5; 1. ei
ollenkaan tarkeaa — 5. todella tarkeaa. Vastasyntyneen elvytyksen harjoittelu
simulaatiokoulutusten avulla koettiin selkeasti tarkeimmaksi. Vastaajien mu-
kaan 98% (n=57) piti simulaatioilla harjoittelua todella tarkeana ja 2% (n=1)
jokseenkin tarkeana. Hartiadystokian harjoitellun simulaatioiden avulla vastaa-
jat kokivat joko todella tarkeaksi (71%, n=45) tai jokseenkin tarkeaksi (27%,
n=12). Vain yksi vastaaja ei pitanyt hartiadystokian harjoittelua simulaation
avulla ollenkaan tarkeana (2%). Peratila synnytyksen harjoittelun simulaatioi-
den avulla katilot kokivat todella tarkeaksi 46%(n=27), jokseenkin tarkeaksi
37% (n=22), ei niin tarkeaksi 8% (n=3) ja ei ollenkaan tarkeaksi 2% (n=1).
Vastaajista viisi ei osannut sanoa tarkeytta (7%). Aikuisen elvytysta simulaa-
tiokoulutusten avulla todella tarkeana piti suurin osa vastaajista 78% (n=45).
18% (n=11) piti harjoittelua jokseenkin tarkeana, yksi vastaaja ei osannut sa-
noa (2%) ja yhden mielesta (2%) aikuisen elvytysharjoitukset simulaatiomuo-

toisina ei ollut niin tarkeaa.

Vastanneiden katildiden mukaan myos synnytyksen jalkeisen atonian hoitami-
sen harjoittelu on simulaatioiden avulla tarkeaa. Vastaajista 72% (n=42) koki
sen todella tarkeaksi, 24% jokseenkin tarkeaksi ja jalleen yksi ihnminen (2%) ei
osannut sanoa ja yhden mielesta (2%) simulaatiokoulutus ei ollut niin tarkeaa.
Anafylaktisen reaktion hoidon harjoittelu simulaatioiden avulla koettiin myos
todella tarkeaksi suurimman osan mielesta. Todella tarkeaksi vastaajista koki
60% (n=35) ja jokseenkin tarkeaksi 35% (n=20). Kolme vastaajaa (5%) vastasi
en osaa sanoa. Viimeisena aiheena oli hatasektion harjoittelu simulaatiokou-
lutuksen avulla. Vastaajista 83% (n=48) arvioi sen todella tarkeaksi ja 15%
(n=9) jokseenkin tarkeaksi. Yksi vastaaja (2%) ei nahnyt harjoittelun simulaa-

tioiden avulla olevan kovin tarkeaa.
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Kuinka tarkeaksi koet simulaatiokoulutukset
seuraavista aiheista?
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Kuvio 7. Katildiden kokemukset simulaatiokoulutusten tarkeydesta aiheittain.

Kyselyssa oli maarallisen kysymyksen lisdksi avoin kysymys, mista aiheista
katilot toivovat jatkossa simulaatiokoulutuksia. Vastauksista ilmeni, etta simu-
laatiokoulutuksia toivottiin myos ei hatatilanteista. Toiveina esitettiin myos ta-
vallisten hoitotoimenpiteiden harjoittelu simulaatioiden avulla, esimerkiksi ime-
tyksen ongelmatilanteiden harjoittelu, repeamien ja episiotomian ompelu tai
naytteiden ottaminen seksuaalirikos -potilailta (SERI-potilailta). Edella mainit-
tujen kokonaisuuksien lisaksi toiveena oli hatatilanteista kouristavan potilaan
hoito seka runsaasti vuotavan gynekologisen potilaan hoitopolku. Useita toi-
veita tuli myds tyopajamuotoisten harjoitusten jarjestamiseen esimerkiksi syn-
nytyssalien leikkaussalin toimintaan liittyen.

"Simulaatiota olisi hyvéa olla sdénnéllisesti myés muissa asioissa
kuin néissé "nopeaa reagointia vaativissa tilanteissa". Esim. ime-
tyksen edistdminen ja vauvan viestien havainnointi sd&nnéllisesti
jonkinlaisen simulaatiotilanteen avulla voisi edistdé aikaansaa-
maamme perheldhtbisyytta pysyméén hyvélléa tasolla. Myds esim.
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synnyttédneen kotiutuskeskustelu, synnytyskeskustelu tms. voisi
olla laadullisempaa, kun simulaatiuon avulla saisimme yhtenéis-
tettya toimintatapoja.”

Vastaajia pyydettiin pohtimaan mita he haluaisivat muuttaa nykyisissa jarjes-
tettdvissa simulaatioharjoituksissa. Vastaajat toivovat jatkossa enemman
saannollisyytta jarjestettaviin simulaatiokoulutuksiin. Vastaajat toivoivat esi-
miesten huomioivan simulaatiokoulutusten tarkeyden ja seuraavan niihin osal-
listumista aktiivisemmin. Esimiehille toiveeksi esitettiin myds, etta osallistujat
simulaatioihin suunniteltaisiin valmiiksi, jolloin esimiehen vastuulle jaisi saan-

nollinen harjoittelun mahdollistaminen.

Vastasyntyneen elvytysharjoituksissa vastaajat kokivat olevan liikaa osallistu-
jia tai seuraajia kerrallaan. Useammassa vastauksessa tuotiin esille pienem-
mat harjoitteluryhmat. Ehdotuksena tuli myos esille laitepassin tyyppinen si-
mulaatiopassi. Ehdotuksen mukaan simulaatiopassiin tulisi vuoden aikana ke-
rata suoritetut koulutukset ohjeiden mukaisesti. Kyselyn viimeinen kysymys
keskittyi tiloihin, joissa simulaatioharjoituksia talla hetkella jarjestetaan. Vas-
taajista 86% (n=50) kertoi tilojen vastaavan harjoittelu tarpeita talla hetkella ja
14% (n=8) olivat sita mielta, etta tilat voisivat olla paremmat. Perusteluina tilo-
jen puutteellisuuteen kyselyyn vastanneiden mielesta oli eritysesti ahtaus.
Useammassa vastauksessa tuotiin esille suuret osallistuja -ja seuraajamaarat,
jolloin tilat koettiin lilan pieniksi. Toisaalta, suurin osa vastaajista koki autentti-
sen ympariston tarkeaksi tekijaksi simulaatioharjoituksen onnistumisen ja ai-
don kokemuksen takaamiseksi. Toiveena oli vastaajien mukaan harjoitusten
jarjestaminen nimenomaan tiloissa, missa aidot potilastilanteet tapahtuvat;

hartiadystokia synnytyssalissa, hatasektio synnytyssalin leikkaussalissa.

"Voisi jérjestelméllisesti suunnitella henkilbkunnalle simulaatiot,
etté jokaiselle tulee simulaatioita kaikista aiheista saman verran
vuoden aikana.”

"Sen, ettéd niihin péésisi useammin ja jos/kun niihin p&asisi use-
ammin niin rooli vaihtuisi aina kiertden. Hartiadystokiasimulaatiot
aina synnytyssalissa, joka on todellisen dystokiatilanteen aito ta-
pahtumapaikka (ei virvoittelu, ei neuvotteluhuone tms). On tar-
keda, ettd simulaatiossa tapahtumapaikka on sama kuin oikeassa
tilanteessa.”



46

"Ehk& hieman pienempi yleis6", vaikkakin se lisda jannitysta ja
ehka asiat jda paremmin mieleen, koska keskustelua enemman.
Pitéisin harjoittelua " pakollisena" kaikille, nyt helposti unohtuu il-
moittautua.”

"Tilanne + sen lapikéynti neutraalisesti on oikein hyvé. Pidén my6s
keskustelevisté (ei varsinaista harjoiteltavaa tilannetta) simulaat-
torituokioista. Helpompi silloin siséistéé tekniikka-, tybjarjestys ja
laiteasioita. Niitd voisi olla ensin ja sitten "tosi"-tilanne sen jél-
keen.”

“Olen ollut mukana muutamissa simulaatioharjoituksissa, niisté en
muuttaisi mitdén. Tilanteet ovat olleet aidon tuntuisia ja ammatti-
taitoisesti johdettuja.”

"Harjoitukset oikeaan ympéristéon. Kéytévélle, Osaston potilas-
huoneeseen, hoitajien kansliaan, sectiosaliin, herédmddn, valmis-
teluun jne.”
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8 SIMULAATIOKOULUTUSTEN TOIMINTAMALLIN
IMPLEMENTOINTI

8.1 Opinnaytetyon kyselyn tulosten esittely henkildokunnalle ja toimintamallin
laatiminen

Opinnaytetyon kyselyn tulosten analysoinnin jalkeen syksylla 2020 alkoi opin-
naytetyon viides sykli; simulaatiokoulutusten uuden toimintamallin implemen-
tointi. Taman vaiheen aikana tehtiin uusi kirjallinen suunnitelma simulaatiokou-
lutuksista Satasairaalan Lasten-, naisten- ja synnytysten toimialueelle, katso
Liite 8. Simulaatiokoulutuksia suunniteltiin aiheista vastasyntyneen elvytys, ai-
kuisen elvytys, hartiadystokia seka hatasektio. Uusina simulaatiokoulutuksina
toimialueelle tuli hartiadystokia seka aikuisen elvytys.

Uuden simulaatiokoulutuksen toimintamallin implementointiin kuului myos
osana henkilokunnan tiedottaminen. Opinnaytetyon kyselyn tulokset esiteltiin
synnytyssalin, synnytysten- ja naistentautien vuodeosaston seka vastasynty-
neiden teho- ja tarkkailuosaston osastotunneilla marraskuussa 2020. Osasto-
tuntien tarkoituksena on tehda ammatillisten yhteistyota nakyvaksi, jakaa tie-
toa yksikoissa seka toimia osallistavana viestintdkanavana osastoilla (Satasai-
raalan www-sivut 2020). Osastotunneilla kasiteltiin opinnaytetyon tekijan laati-
man Power Point -esityksen avulla opinnaytteen kyselyn keskeiset tulokset
seka opinnaytetyon tavoitteet ja niiden toteutuminen. Lisaksi kaytiin 1api simu-
laatiokoulutuksen toimintamalli (katso liite 8) Lasten- ja naistentalolle vuosille
2020-2021. Simulaatiokoulutusten toimintamallin vastaanotto henkilokunnan
keskuudessa oli positiivinen ja simulaatiokoulutukset aiheena, saivat paljon
keskusteltua aikaan.

Simulaatiokoulutusten toimintamallin laatiminen aloitettiin elo-syyskuussa
2020 ja sen tavoitteena oli yhtenaistaa simulaatiokoulutusten sisaltda Lasten-
naisten ja synnytysten toimialueella. Toimintamalli sisaltaa maaritelman simu-
laatiokoulutusten pedagogisista tavoitteista, koulutusten sisalldista seka kou-
lutusten dokumentoinnin. Toimintamalli on esitelty liitteessa 8. Jokaiseen si-

mulaatiokoulutukseen, aiheesta riippumatta, laaditaan jatkossa pedagogiset
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tavoitteet. Tavoitteet tulee olla seka teknisia etta ei-teknisia taitoja kehittavia ja
tavoitteet tulee kertoa simulaatiokoulutuksiin osallistuville ennen harjoituksen
alkua. Kuten Roivainen & Tervaskanto-Maentausta (2013, 55) toteaa, laaduk-
kaan simulaatiokoulutuksen tavoitteet tehdaan siihen osallistuvien toimijoiden
osaamistason mukaan. Taman vuoksi jokaiseen simulaatiokoulutukseen Las-
ten- ja naistentalossa laaditaan harjoituskohtaiset tavoitteet osallistujien koke-
muksen mukaan ja koulutuksen aiheeseen sopivaksi. Toimintamallissa on
myos maaritelty simulaatiokoulutuksen vaiheet. Jokainen simulaatiokoulutus
sisaltaa tavoitteet, harjoituksen seka jalkipuinnin. Simulaatiokoulutuksia pitaa
henkilokunta, joka on saanut simulaatio-ohjaaja koulutuksen, mika varmistaa
sen, etta jalkipuinnit ovat laadukkaita ja tukevat oppimista. Koulutetut simulaa-
tio-ohjaajat varmistavat, etta jalkipuinnin aikana kasitellaan harjoituksen mah-
dolliset emotionaaliset vasteet toimintaa kohtaan, korjataan harjoituksen ai-
kana tapahtuneet virheet laadukkaampaan toimintaan tahdaten seka varmis-
tetaan osallistujien ymmarrys ja merkitykset opituille asioille. Tutkimusten
(Jeffries 2012, 106-107; Lapkin & Levett-Jones 2013) mukaan, juuri nama

kolme aihetta tekevat jalkipuinnista tarkeimman osan simulaatiokoulutusta.

Satasairaalan Lasten- ja naistentalon simulaatiokoulutuksia jarjestetaan toi-
mintamallin mukaan aiheista vastasyntyneen elvytys, hartiadystokia, hatasek-
tio seka aikuisen elvytys. Uuden toimintamallin mukaisesti yksikkokohtaisten
taydennyskoulutusten maaraa kayttbasteen mukaan on lisatty vanhasta 40
tunnista 68 tuntiin. Tuntimaara sisaltda 49h simulaatiokoulutusta/vuosi ja tyo-
pajamuotoista harjoittelua 19h. Tuntimaarien suunnittelussa vuosittaisella ta-
solla otettiin huomioon nayttéon perustuva tarve simulaatiokoulutusten maa-
ralle vuositasolla (2h/katilé/vuosi) seka opinnaytetyon kyselyssa esille tulleet
katildiden toiveet koulutusmaarista vuodessa. Lisaksi uudet aiheet, hartiadys-
tokia seka aikuisen elvytys otettiin mukaan simulaatiokoulutus valikoimaan ka-
tildiden toiveiden mukaan. Simulaatiokoulutuksiin ei henkildkunnan tarvitse
erikseen ilmoittautua, koulutuksiin osallistuminen suunnitellaan valmiiksi tyo-
vuoroihin. Henkilokunta voi halutessaan myos itse toivoa paasevansa tietyn
aihepiirin koulutuksiin laittamalla itse toiveen tyovuorolistan tekijalle tai lisaa-
malla sen itse sahkoiseen tyovuorosuunnittelujarjestelmaan. Opinnaytetyon

yhtena tavoitteena oli sisallyttaa simulaatiokoulutukset virallisiin vaadittaviin
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taydennyskoulutuksiin vuosittain myos Lasten- naisten ja synnytysten toimi-
alueella ja opinnaytetydn myota koulutusten jalkeen koulutushallintajarjestel-
maan kirjataan suoritusmerkinta osallistumisesta koulutukseen. Suoritusmer-
kinnasta kay ilmi koulutuksen aiheen lisaksi koulutuksen tavoitteet ja sisalto
seka koulutuksen kesto. Esimiesten tehtavaksi jaa vuositasolla seurata koulu-

tuksiin osallistumista ja henkilokunnan osaamisen varmistamisen saannolli-

Syys.

8.2 Toimintamallin toimivuuden arviointi

Opinnaytetyon viimeinen sykli kaynnistyi syksylla 2020, kun uuden toiminta-
mallin mukaiset simulaatiokoulutukset otettiin kayttoon. Toimintamallin mukai-
sia simulaatiokoulutuksia jarjestettiin koko syksyn ajan kahden viikon valein,
aiheina vastasyntyneen elvytys, aikuisen elvytys seka hartiadystokia. Ha-
tasektiosimulaatioita jarjestettiin syksyn aikana kolme, viimeinen joulukuussa
2020. Osa aikuisen elvytyskoulutuksista seka hartiadystokiakoulutuksista ve-
dettiin tyOpajamuotoisena, hands-on harjoitteluna ilman varsinaista simulaa-
tiota. TyOpajamuotoinen harjoittelu katilontyon kadentaitojen osalta koettiin
myos hyvaksi oppimisen ja asioiden kertaamisen vuoksi, mutta enemman hy-
vaa palautetta osallistujat antoivat suullisesti koulutusten jalkeen simulaatio-
muotoisista koulutuksista. Simulaatiokoulutusten hyodyksi koettiin erityisesti
hatatilanteen aitouden tunteen antama paine opittujen taitojen soveltamiseen.
Osallistujat kokivat myds, etta paineen alla toimimisesta jaa parempi muisti-
jalki, kuin rauhallisessa tilanteessa opetellut kadentaidot, kuten hartiadystokia

manooverit tai aikuisen painelu-puhallus elvytys.

Jokaiseen simulaatiokoulutukseen osallistui henkilokuntaa seka synnytyssa-
lista, naistentautien- ja synnytystenvuodeosastolta, vastasyntyneiden teho- ja
tarkkailuosastolta. Lisaksi simulaatiokoulutuksiin osallistui Lasten- ja naisten-
talon laakareita. Koulutuksiin asetettu maksimi osallistujamaara tayttyi jokai-
sella kerralla ja osallistumisprosentti oli koulutuksissa lahes joka kerta 100%.
Lisaksi jokaiseen simulaatiokoulutukseen osallistui usein hoitoalan opiskeli-
joita, joiden rooli oli toimia tarkkailijana harjoitusten aikana. Taulukossa 2
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kuvataan simulaatiokoulutusten maarat syyskuusta marraskuuhun 2020 seka
niihin osallistuneen henkilokunnan maarat. Taulukossa ei ole huomioitu erik-
seen osallistujien ammattiryhnmaa, vaan termi osallistujat kattavat katilot, sai-

raanhoitajat seka laakarit.

Toimintamallin toimivuuden arviointia on tehty lisaksi osallistujien maaran seka
simulaatiokoulutusten aiheiden mielekkyyden selvittamisella osallistuijilla,
mutta my0s kehittamalla simulaatio-ohjaajien yhteistyota kouluttajina. Syksyn
aikana Lasten- ja naistentaloon saatiin kaksi uutta simulaatio-ohjaajakoulutuk-
sen kaynyttd ammattilaista, joka lisaa koulutusten jarjestamisen mahdolli-
suutta seka simulaatiokoulutusten laadukkuutta ja moninaisuutta. Toiminta-
mallia on kehitetty simulaatio-ohjaajien kesken yhteisella suunnittelupalaverilla
kevaalle 2021 siten, etta erityisesti hartiadystokiasimulaatioiden maaraa on py-
ritty nostamaan entisesta kahdesta koulutuksesta per puolivuosi, siten, etta
simulaatio muotoisia koulutuksia aiheesta on kuukausittain yksi. Kevaan 2021
toimintamalli liitteessa 8 sivulla 4. Lisaksi aikuisen elvytyskoulutuksia tulee ke-
vaalla olemaan enemman, silla Lasten- ja naistentalo saa kevaalla 2021 kaksi
uutta simulaatio-ohjaajaa, jotka pitavat jatkossa erityisesti aikuisen elvytyssi-
mulaatioita. Taman myota myos lasten-, naisten- ja synnytysten toimialueen
simulaatiokoulutusten kayttoaste saadaan nostettua lahemmaksi koko Sata-

sairaalan keskiarvoa operatiivisella alueella.

Taulukko 2. Simulaatiokoulutusten toteutunut maara ja osallistujat.

Aiheet Vastasyntyneen Hartiadystokia Aikuisen elvy- Hatasektio
elvytys tys
Simulaatioita/ Simulaatioita/ Simulaatioita/ Simulaatioita/
Osallistujia Osallistujia Osallistujia Osallistujia
yhteensi yhteensa yhteensi yhteensa
Syyskuu 3/20 1/6
Lokakuu  2/12 1/7 2/16

Marraskuu 2/14 1/5
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9 POHDINTA

9.1 Opinnaytetyon kyselyn tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Opinnaytetyon kyselyn tulosten seka kirjallisuuskatsauksen tulosten perus-
teella voidaan sanoa etta, simulaatiokoulutus lisaa ammattitaitoa. Simulaatio-
koulutukset ammattitaidon kehittamiseen nakokulmasta lisaavat osallistujien
tietoa, taitoja, osaamista seka kokemusta. Nama nelja kokonaisuutta ovat am-
matillisen osaamisen peruselementit (Helakorpi 2010, 63). Kuten jo aiemmat
tutkimukset simulaatiokoulutusten vaikutuksista vahvistavat (Junttila ym.
2019; Hirvonen ym. 2018; Brydges ym. 2013; Elliot ym. 2011; Goldstein ym.
2019; Amatullah 2018.), simulaatiokoulutuksilla voidaan vahvistaa ammatti-
laisten asiantuntijuutta entisestaan. Opinnaytetyon kyselyyn vastanneet katilot
kokivat simulaatiokoulutusten suurimmaksi anniksi ammatillisen kehittymisen
kannalta oman seka& muiden toiminnan arvioinnin, kaytannollisen harjoittelun
seka moniammatillisen yhteistyon kehittavan tyoskentelya erittdin monipuoli-
sesti. Simulaatiokoulutusten vahvuudet ovatkin edella mainituissa osa-alu-
eissa. Simulaatiokoulutuksen ollessa kaytannon harjoitus, voidaan sen avulla
reflektoida myos monipuolisesti opittua kokemusta myos sanallisesti, turvalli-
sessa ymparistossa. Simulaatiokoulutuksen monipuolisuus tulee esiin, kun
pohditaan sen mielekkyytta oppijan nakokulmasta. Moni kokee simulaatioiden
olevan stressaavia oppimistilanteita kaytannon harjoituksen kohdalla, mutta
juuri tama positiivinen stressi auttaa yleensa osallistujaa parempaan suorituk-
seen ja oppimiskokemukseen. Simulaatio-ohjaajan on tarkeda huomioida
osallistujien taso ammattilaisina jo harjoitusta suunnitellessa. Harjoituksen ta-
voitteiden asettelun tulee perustua osallistujien lahtotasoon ja osallistujille tu-
lee tehda tavoitteet selvaksi ennen harjoituksen alkua. Nain osallistujat saavat
parhaimman hyodyn irti koulutuksesta. Opinnaytetyon kyselyyn vastanneet
kokivat harjoituksen jalkeen kaydyn jalkipuinnin myos erittdin monella tapaa
ammattitaitoa tukevaksi seka tarkeaksi osaksi omaa oppimista. Jalkipuinnin
aikana kayty keskusteltu moniammatillisesti harjoituksesta auttaa ymmarta-
maan eri ammattien valisia eroja seka rooleja ja ammattilaisten valiset keskus-
telut jalkipuinnissa opettavat kaikille osallistujille uusia nakokulmia oman ref-

lektoinnin osalta.



52

Opinnaytetyon kyselyyn vastanneet katilot kertoivat, ettéd simulaatioiden ilma-
piirin ollessa rento seka toimintaympariston turvallinen, antaa se osallistujalle
paremmat edellytykset oppia. Uusien laitteiden seka valineiden kaytto ja har-
joittelu simulaatiokoulutuksissa opettaa osallistujille uutta, ja tuo varmuutta jo
opittuihin, mutta harvemmin kaytossa olleiden tietojen ja taitojen kayttoon.
Opinnaytetyon kyselyyn vastanneet toivat usein sanan "varmuus” esille vas-
tauksissaan. Varmuuden lisaantyminen tiedoissa seka taidoissa lisaa ammat-
titaidon ja ammattilaisuuden tunnetta. Opinnaytetyon vastanneiden tyokoke-
mus oli suurimmalta osalta yli 5 vuotta tai yli 15 vuotta. Katilotyon asiantunti-
juus vahvistuu karttuvan tyOkokemuksen kautta ja vastaajien tyokokemuksen
ollessa jo asiantuntijuuden puolella, tuo kokemus lisaarvoa vastauksille, kun

pohditaan nimenomaan ammattitaidon lisaantymista.

Katilon tyonkuvan ollessa laaja, on muistettavia asioita ja kaytanteita erittain
paljon. Hartiadystokian hoitaminen on hyva esimerkki kadentaidoista, jotka jo-
kainen katilo osaa, mutta kaytanteiden muistaminen voi olla haastavaa, tilan-
teen harvinaisuuden takia. Opinnaytetyon kyselyn vastaajat tuovat kyselyssa
hyvin esille sen, miten saannollinen hartiadystokia tilanteiden harjoittelu simu-
laatiokoulutusten avulla, palauttaa mieleen tekniikat ja hoitokaytannot hatati-
lanteiden varalle. Hartiadystokia koulutuksissa my6s moniammatillisuus lisaa
harjoittelun antia. Roolien jakaminen ja sisaistaminen harjoittelun aikana, tuo
varmuutta oikeisiin potilastilanteisiin, jolloin oikeissa hatatilanteissa aikaa ei
kulu roolittamiseen tai muuhun ylimaaraiseen, vaan keskittyminen on tilan-
teesta selviamiseen potilaan kannalta edullisimmalta kantilta. Tutkimuksen
mukaan simulaatiokoulutukset vahentavat hartiadystokia tilanteissa sikioon
kohdistuvia vammoja (Fransen ym. 2017). Hartiadystokia simulaatiokoulutus-
ten tavoitteet tuleekin tehda tasta lahtokohdasta.

Simulaatiokoulutukset ovat myds hyva oppimismuoto perehdytettdessa uusia
tyontekijoita. Simulaatioharjoituksissa on mahdollisuus yhdistaa osallistujiksi
jo kokeneita ammattilaisia ja uusia tyontekijoita, jotka kaipaavat perehdytysta
uusiin hoitotilanteisiin. Opinnaytetyon kyselyssa kysyttiin, miten simulaatiokou-
lutukset kehittdvat ammattitaitoa. Muutamassa vastauksessa tuotiin juuri tata
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puolta esiin. Vastaajat kertoivat uusina tyontekijoina uusien asioiden sisaista-
misen olleen haastavaa, koska opittavaa on paljon. Simulaatiokoulutukset on-
kin koettu tarkeiksi, koska kaytannon harjoittelun myo6ta, asioiden sisaistami-
nen on ollut helpompaa. Tutkimusten mukaan (Brydges ym. 2013) simulaatio-
harjoittelun hyodyllisyys kasvaakin, kun yhdistetaan harjoitukseen osallistujiksi
kokenut tyontekija seka uusi tyontekija. Tutkimuksen mukaan kokenut tyonte-
kija seka noviisi oppivat harjoituksessa puolin ja toisin. Kokenut tyontekija oppii
mahdollisesti uusi tapoja tydoskennella ja uusi tyontekija perehtyy tyoyksikon
kaytantoihin ja tapoihin toimia. Reflektoimalla toisiaan, oppiminen on laaja-

alaista ja aaneton tieto valittyy eteenpain.

Moniammatillisuus simulaatiokoulutuksissa lisad ammattitaidon kehittymista.
Usein tutkimusten mukaan (Junttila ym. 2018; Hermelin ym. 2017; Banga ym.
2015; Brydges ym. 2013; Elliot ym. 2011.) moniammatillinen simulaatioharjoit-
telu kehitti ammattitaitoa usealla eri osa-alueella. Simulaatioharjoittelu lisaa
tutkimusten mukaan tiimityoskentely taitoja sekd kommunikaatiota ryhmassa.
Hyva kommunikaatio puolestaan lisaa luottamusta toimijoiden kesken, jolloin
sosiaalinen turva muista ammattihenkildista korostuu hatatilanteissa. Myos
opinnaytetyon kyselyssa kysyttiin vastaajilta, miten he kokevat osa-alueittain
simulaatiokoulutusten lisaavan ammattitaitoa. Useissa vastauksissa tuotiin
esiin moniammatillisuuden tarkeys edella mainituissa tekijoissa. Pyydettaessa
vastaajilta arviota osa-alueittain ammattitaidon kehittymisesta, oli prosentuaa-
lisesti suurin osa sitd mielta, ettd kommunikaation kehittyminen seka yhteis-
tybosaamisen lisaantyminen simulaatioharjoittelun tuloksena on kaikista suu-
rin tekija ammattitaidon lisdantymiseen simulaatiokoulutusten avulla. Mattilan
ym. (2015) tekeman tutkimuksen mukaan my0s johtajuusosaaminen osana
moniammatillista simulaatioharjoittelua, kehittdd ammattitaitoa ja hatatilan-
teissa toimimista. Tutkimuksen mukaan, selkean johtajan toiminta hatatilan-
teissa luo turvaa muille toimijoille, jolloin hoitotulos paranee huomattavasti.
OpinnaytetyOssa kysyttiin miten vastaajat ajattelevat simulaatioharjoittelun pa-
rantavan ammattitaitoa johtajuuden nakokulmasta. Useimmat vastaajat kertoi-
vat simulaatioharjoittelun parantavan johtajuuden hahmottamista, mutta osa ei
myoskaan kokenut sen olevan asteittain tarkeassa roolissa oman ammattitai-

don kehittymisen nakokulmasta. Tahan vastaukseen vaikuttaa varmasti se,
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etta kysely oli tarkoitettu katilGille ja sairaalassa hatatilanteiden johtaminen
kuuluu lahtokohtaisesti 1aakareille. Moni opinnaytetyon kyselyyn vastannut
huomioi kuitenkin sen, etta johtajuutta tulee harjoitella simulaatioharjoituksissa
moniammatillisesti, silla roolien jako selkeyttaa tyoskentelya hatatilanteissa ja
selkean johtajan erottaminen lisaa turvallisuuden tunnetta tilanteen aikana.
Erityisesti elvytystilanteita simuloidessa tuleekin tavoitteet harjoitukselle aset-
taa nimenomaan johtajuuden nakokulmasta. On erittain tarkeaa, etta elvytyk-
sessa erottuu selkeasti tilanteen johtaja, joka ohjaa elvytysta eteenpain. Joh-
tajuuden asettaminen tavoitteeksi simulaatioharjoitukselle, tuo monipuoli-

suutta moniammatillisesti ajateltuna myos laakarien koulutukseen.

Potilasturvallisuus ja sen edistaminen on iso osa potilashoidon laatua ja sen
toteutumista maaritellaan terveydenhuoltolaissa. Laki maarittelee, etta tervey-
denhuollon toiminnan tulisi perustua nayttoon ja sen kehittamiseen tulee kiin-
nittaa erityistd huomiota (Terveydenhuoltolaki 30.12.2014.1303 8a§). Sosiaali-
ja terveysministerion tarkentaa terveydenhuoltolain kohtaa potilasturvallisuu-
desta ja hoidon laadusta asetuksilla. Sen mukaan terveydenhuollon henkilo-
kunnan tulee osallistua moniammatilliseen laadunhallintaan potilasturvallisuu-
desta kehittamalla omaa toimintaa ja saamalla omasta toiminnasta kehittavaa
palautetta. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus 341/2011 1§). Tutkimusten
mukaan simulaatiokoulutusten moniammatillisella yhteistoiminnalla pystytaan
vaikuttamaan potilastuvallisuuden kehittymiseen seka& hoidon sujuvuuteen
(Junttila ym. 2019; Amatullah 2018; Banga ym. 2015). Opinnaytetyon kyse-
lyssa katiloiden nakemykset potilasturvallisuuden parantumisesta simulaatio-
koulutusten avulla olivat yhtenevaisia jo aiemmin tutkittuun tietoon. Kaikkien
(100%) kyselyyn vastanneiden katildiden mukaan simulaatiokoulutuksilla on
myoOnteinen vaikutus potilasturvallisuuteen ja sita kautta potilashoidon laadun

parantumiseen.

Opinnaytetyon kyselyn vastauksissa tuotiin myos esille simulaatiokoulutusten
harjoitusten turvallisuutta; kun harjoitellaan simuloidussa ymparistéssa, poti-
lasturvallisuus ei vaarannu ja jo kokeneetkin tyontekijat saavat harjoitella uusia
tilanteita ilman etta potilasturvallisuus vaarantuu. Kyselyyn vastanneista kati-
I6ista kaikki (100%) ajattelivat simulaatiokoulutusten vaikuttavan positiivisesti
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ammattitaidon kehittymiseen ja sita kautta potilasturvallisuuden parantumi-
seen. Samansuuntaisia tuloksia sai myos Goldstein ym. (2019) tutkimukses-
saan; potilasturvallisuus parani erikoissairaanhoidossa simulaatiokoulutusten
myota ja osa-alueet, joilla kehittymista erityisesti koettiin, olivat itseluottamuk-
sen paraneminen, tiimityoskentelytaitojen kehittyminen seka kommunikaation
paraneminen ryhmassa. Tiimityoskentelytaidot henkilokunnan harjoitellessa
yhdessa hatatilanteita varten on avainasemassa potilasturvallisuutta ja sen ke-
hittymista pohtiessa. Simulaatiokoulutuksissa keskitytaan tavoitteiden osalta
usein myos ei-teknisiin taitoihin, kuten kommunikaatioon. Hoitohenkildokunnan
valinen kommunikaatio hatatilanteissa on erittain tarkeaa ja sita tuleekin har-
joitella, vaikka ryhma olisi toisilleen tuttu entuudestaan; hatatilanteissa kom-
munikaatio voi karsia tyontekijoiden oman hadan tunteen vuoksi. (Hirvonen
ym. 2018.) Opinnaytetyon kyselyyn vastanneiden katiloiden mukaan simulaa-
tiokoulutukset kehittavat nimenomaan eniten kadentaitoja, kommunikaatiota
seka yhteistydosaamista. Nama kaikki osa-alueet ovat tarkeita potilasturvalli-
suuden ja hoidonlaadun kannalta.

Tutkimusten mukaan simulaatiokoulutusten hyddyt ja sen vaikutukset ammat-
tilaisten osaamisen kehittymiseen piilevat saannollisessa harjoittelussa. Usei-
den tutkimusten (Fransen ym. 2017; Hermelin ym. 2017; Banga ym. 2016)
mukaan simulaatioiden hyodyt alkoivat vahentya kolmen — kuuden kuukauden
kuluttua koulutusten jarjestamisesta, joka puhuu sen puolesta, ettd simulaati-
oita tulisi jarjestaa henkilokunnalle saannollisesti. Opinnaytetyon kyselyssa ky-
syttiin katildiden nakemyksia siita, kuinka usein heidan mielestaan simulaatio-
koulutuksia tulisi jarjestaa. Suurin osa vastaajista (68%) haluaisi osallistua si-
mulaatioihin kerran kuukaudessa ja valtaosa (98%) ajatteli simulaatiokoulutus-
ten olevan mielekas oppimistapa. Perusteluina saanndlliseen harjoitteluun ka-
tilot antoivat simulaatiokoulutusten varmuutta lisaavan vaikutuksen seka alati
muuttuvan alan, jolloin uusia asioita tulee jatkuvasti ja vanhat tarkeat opit pai-
nuvat unohduksiin, jos niita ei kerrata. Elvytystilanteita (seka vastasyntyneiden
etta aikuisten) tulee katilon uralla vastaan todella harvoin, 1-2 lasta/1000 syn-
nytysta kohden, aikuisten viela harvemmin (Nurmi ym. 2013, 178). Tilanteiden
harvinaisuuden vuoksi tulisi saanndlliseen harjoitteluun kiinnittaa entista

enemman huomiota. Opinnaytetyon kyselyssa katilot toivat myos tyokierron
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seka sijoituspaikan vaihtelun lisdavan epavarmuutta toimia hatatilanteissa,
jonka vuoksi simulaatiokoulutuksen koettiin erittain tarkeiksi ammattitaidon

sailymisen kannalta.

Kaypahoitosuositus elvytyksesta antaa myos suosituksen saanndlliselle elvy-
tyskoulutukselle. Kaypahoito -suosituksen mukaan saanndllinen elvytyshar-
joittelu kehittda elvytystaidon lisaksi auttamisvalmiutta seka elvytyshaluk-
kuutta. (Elvytys: Kaypahoito -suositus 2016.) Opinnaytetyon kyselyn mukaan
Satasairaalan Lasten- ja naistentalon katiloista valtaosa (91%) oli osallistunut
jarjestettaviin simulaatiokoulutuksiin, mutta 5% vastaajista ilmoitti, ettei ollut
osallistunut. Satasairaalan noudattaessa systemaattista elvytyskoulutusmal-
lia; jokaisen hoitohenkilokuntaan kuuluvan tulisi osallistua elvytyskoulutuksiin
2h/vuosi, jolloin opinnaytetydn tulos osallistumisesta on huolestuttava. Esi-
miesten tulisi seurata saannodllisesti henkilokunnan osaamista eri osa-alueilla,
erityisesti erityistilanteiden osalta. Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen tulos-
ten esittelytilaisuudessa tutkimusklubissa, sovittiin esimiesten seka kliinisten
asiantuntijoiden kanssa simulaatiokoulutusten virallistamisesta osaksi tayden-
nyskoulutuksia, jolloin tyotekijoiden osallistumiset simulaatiokoulutuksiin kirja-
taan koulutushallintajarjestelmaan. Koulutussuoritusten merkkaaminen jarjes-
telmaan, helpottaa jatkossa myos esimiesten tyota seurata tyontekijoiden osal-

listumista vaadittuihin koulutuksiin.

Opinnaytetyon kyselylla haluttiin selvittaa lisaksi myos katildiden toiveita simu-
laatiokoulutuksiin liittyen tulevaisuudessa. Vastauksista nousi esille katildiden
toive siita, etta esimiehet seuraisivat tarkemmin osallistumista simulaatiokou-
lutuksiin seka mahdollistaisivat saanndllisen paasyn koulutuksiin. Vastauk-
sissa tuotiin myos esille tyytymattomyytta nykyisiin simulaatiokoulutustiloihin,
niiden ahtauden puolesta. Satasairaalaan suunnitellaan parhaillaan simulaa-
tiokoulutuskeskusta, joka mahdollisesti tulevaisuudessa mahdollistaisi tila-
vammat tilat harjoittelulle seka jalkipuintikeskusteluille.

Opinnaytetyon kyselyssa kysyttiin myos katildiden toiveita ja ajatuksia simu-
laatiokoulutusten aiheista. Suurin osa vastaajista ajatteli obstetristen hatatilan-
teiden kuten hartiadystokian (71%) seka hatasektion (83%) olevan tarkeita



57

aiheita simulaatiokoulutuksiin. Lisaksi 98% vastaajista koki vastasyntyneen el-
vytyskoulutusten simulaatioiden avulla olevan todella tarkeita. Lisaksi kanna-
tusta simulaatiokoulutusten aiheeksi sai aikuisen elvytys seka anafylaksia.
Naiden hatatilanteiden lisaksi katilot vastasivat kyselyssa toivovansa simulaa-
tioita my0Os ei-hatatilanteista kuten imetyksen erityistilanteista ja SERI-potilaan
naytteenotosta. Vastausten perusteella Lasten- ja naistentalon simulaatiokou-
lutuksilla on erinomainen maine ja koulutukset on koettu tarkeiksi osaksi tay-
dennyskoulutuksia. Jatkossa tuleekin miettia uusia aiheita koulutuksiin yh-
dessa esimiesten ja talon asiantuntijoiden kanssa, ja kehittaa simulaatiokou-

lutusvalikoimaa entista laajemmaksi.

9.2 Opinnaytetyon luotettavuus ja eettisyys

Opinnaytetyon teossa toimittiin Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK
2019) eettisten ohjeiden mukaan. Opinnaytetyo tehtiin rehellisesti seka vas-
tuullisesti ja sen teossa noudatettiin oikeita toimintatapoja liittyen toimintatutki-
muksen tekemiseen. Opinnaytetyon aineisto ja lahteet valittiin kriittisesti ja
huolella seka lahteiden kirjaaminen tehtiin huolella. Lahteiden valinnassa otet-
tiin huomioon niiden ajankohtaisuus, eika vanhoja lahteita hyvaksytty opinnay-
tetyohon ollenkaan. Tutkimusluvat opinnaytetydlle haettiin asianmukaisella ta-
valla ja raportointi tehtiin sovitulla tavalla. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2019.) Opinnaytetyon suunnitelman hyvaksymisen jalkeen haettiin Satasai-
raalalta tutkimuslupaa opinnaytetyon toteutusta varten. Lisaksi tehtiin kirjalli-
nen sopimus (OPQ7) opinnaytetyosta Satasairaalan, Satakunnan ammattikor-
keakoulun ja opiskelijan valille.

Opinnaytetyon eettisyyteen kiinnitettiin heti toimintatutkimuksen alusta alkaen
huomioita. Erityisesti opinnaytetyon kyselyvaiheessa kiinnitettiin huomiota sii-
hen, etta sen toteutus on eettisesti kestavaa. Henkilokuntaa, jotka osallistuivat
opinnaytetyon kyselyn tayttamiseen, informoitiin saatekirjeen avulla opinnay-
tetyon tarkoituksesta ennen kyselyyn vastaamista sahkoisesti. Lisaksi saate-
kirjeessa kerrottiin kyselyn olevan anonyymi, eli kyselyyn vastaamisesta ei sel-
via vastaajan henkilollisyys. Kyselyyn vastaaminen perustui myos
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vapaaehtoisuuteen. Sahkoisen saatekirjeen lisaksi jokaiseen yksikkdon, jossa
kyselyyn vastanneita katiloita tyoskenteli, laitettiin ilmoitustaululle informaa-
tiota kyselysta ja sen tavoitteista. Lisaksi ennen kyselyn avaamista osallistujille
pidettiin osastotunti, jossa kerrottiin opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet. Opin-
naytetyon kyselyn tuloksia kasiteltiin luottamuksellisesti ja kyselyn vastaukset
havitettiin niiden analysoinnin jalkeen. Opinnaytetyon kyselyn tulokset rapor-
toitiin rehellisesti ja huolellisesti seka niihin liittyvaa pohdintaa arvioitiin avoi-
mesti seka tarkasti.

Opinnaytetyon tutkimusmenetelman ollessa toimintatutkimus, on tarkeaa poh-
tia tyon tekijan roolia toimintatutkimuksen luotettavuutta arvioidessa. Metsa-
muurosen (2006, 105) mukaan suurin Kritiikki toimintatutkimukseen menetel-
mana liittyy nimenomaan se, etta tutkijan ja tutkittavien valilla ei ole tasaver-
taista dialogia, vaan yhteisty0 riippuu nimenomaan tutkijan asemasta tyoyhtei-
sOssa. Validiteetin kannalta on tarkeaa, etta opinnaytetyon tekijan omat ha-
vainnot ja kokemukset heijastetaan muiden tydyhteisdssa toimivien henkilGi-
den kokemuksiin ja nakemyksiin (Anttila 2005, 446). Opinnaytetyon tutkimus-
menetelmaksi valittu toimintatutkimus, oli erittain perusteltua eettisesti, silla
opinnaytteen tekija itse tyoskenteli kehitettavassa tyoyhteisdssa. Toimintatut-
kimus oli perusteltua myos sen myota, etta kehitettavan yksikon henkilokun-
taa; katilot, olivat koko toimintatutkimuksen ajan informoituina tyon vaiheesta
ja heidan mielipiteensa tutkittavasta aiheesta oli avainasemassa. Opinnayte-
tyon tekija huomioi oman roolinsa koko tyon vaiheissa asianmukaisesti eika
vaikuttanut opinnaytetyon kyselyn vastaajiin millaan tavalla vastausaikana.
Tulosten raportointi tapahtui rehellisesti ja pohdintaa tuloksista pyrittiin teke-
maan siten puolueettomasti, ettd huomioon otettiin aiempien tutkimusten tu-
lokset, ei opinnaytetyon tekijan omia mielipiteita. Toimintatutkimukselle tyypil-
lisella tavalla, opinnaytetyon tekijan tyoskennellessa itse kehitettavassa ympa-
ristdssa simulaatio-ohjaajana, tuli opinnaytteen tekijan oltava erityisen tarkka
siind, ettei toisi omia nakemyksiaan esille missaan toimintatutkimuksen syk-
lissa, vaan kaikki pohjautuisi saatuun nayttoon. Tama huomioiden, opinnayte-
tyon luotettavuus on hyvaa; kirjallisuuskatsauksen pohjalta laadittiin kysely ja
kyselyn vastaukset raportoitiin rehellisesti. Lisaksi kysely pilotoitiin asianmu-
kaisesti kahdella kollegalla toimintatutkimuksen kehittdamisymparistdssa, jolla
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varmistettiin myos sita, ettei kysely pohjaudu opinnaytteen tekijan omiin aja-
tuksiin vaan vastaa opinnaytetyon tarkoitukseen ja tavoitteeseen mahdollisim-

man hyvin.

Opinnaytetyon validiteettia ja reliabiliteettia tulee myos arvioida huolellisesti.
Validiteetilla tarkoitetaan sita, etta tutkimusmenetelma on oikea ja silla mita-
taan sita, mita oli tarkoituskin mitata. Validiteettia arvioidessa on tarkeaa kiin-
nittda huomiota siihen, etta tutkimus kokonaisuudessaan on validi ja etta myos
tutkimuksella saavutetut tulokset ovat luotettavia. Tutkimustulosten tulee vas-
tata hyvin tutkittavaa kohdetta ja antaa vastaukset asetetuille tutkimuskysy-
myksille. Reliabiliteetilla tarkoitetaan yleisesti tutkimustulosten toistettavuutta.
Opinnaytety0ssa tarkeaa onkin selvittaa, tyon reliabiliteetti seka validiteetti
siltd kannalta, miten hyvin tulokset ovat hyodynnettavissa. (Kananen 2015,
347, 349.) Opinnaytetyossa huomioitiin validiteetti seka reliabiliteetti ottamalla
huomioon opinnaytetyon luonne toimintatutkimuksena. Toimintatutkimukselle
tyypillinen syklisyys tuodaan esiin raportissa luontevasti ja jokainen vaihe opin-
naytetyossa tukee syklisyytta validiteetin osalla; opinnaytetydon kysely muo-
dostettiin kirjallisuuskatsauksen pohjalta heranneiden aihealueiden pohjalta ja
sen tuloksia hyodynnettiin kyselyn rakenteen pohjana. Opinnaytetyon reliabili-
teetti puolestaan nakyy opinnaytetyon kyselyn seka integroivan kirjallisuuskat-
sauksen yhtalaisten vastausten pohjalla. Tulokset molemmissa ovat saman-
suuntaisia; simulaatiokoulutus lisaa ammattitaitoa monella eri osa-alueella
seka parantaa potilasturvallisuutta ja hoidonlaatua. Opinnaytetyon kyselyn
avoimia vastauksia analysoidessa kaytettiin sisallon analyysia menetelmana,
jolloin vastausten toistettavuus mahdollistuu ja luotettava tulkinta korostuu.
Opinnaytetyon toimintatutkimuksen lopputuloksena luotiin toimintamalli Sata-
sairaalan Lasten- ja naistentalolle simulaatiokoulutuksia varten ja sen kayttoa

seurattiin puolen vuoden ajan hyvilla tuloksilla.
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9.3 Opinnaytetyon jatkotutkimusaiheet

Opinnaytetyon jatkotutkimusaiheeksi soveltuisi jatkossa toimintamallin laajen-
taminen koko Satasairaalaan yhtenaiseksi kokonaisuudeksi. Satasairaalalla ei
viela ole tehty simulaatiokoulutusten toimintamallia, mutta asiasta on keskus-
teltu kliinisen hoitotyon asiantuntijan kanssa. Opinnaytetyona tehty toiminta-
malli simulaatiokoulutukista jaetaan koko sairaalan mallin pohjaksi jatkossa ja
sita hyodynnetaan tulevaisuudessa mahdollisesti koko Satasairaalassa.

Jatkotutkimusaiheeksi sopisi myos nykyisen toimintamallin syvempi arviointi
seka uusien simulaatiokoulutusten aiheiden toimivuuden tutkiminen yksikossa
ja erityisesti katilon ammattitaidon vahvistamisen kannalta. Tama opinnaytetyo
keskittyi erityisesti siihen, miten simulaatiokoulutukset tukevat katildiden am-
matillista kehittymista, mutta jatkossa olisi mielenkiintoista tutkia myos sita, mi-
ten muut ammattiryhmat kuten sairaanhoitajat tai 1aakarit kokevat simulaatio-
koulutusten hyodyt ammattitaidon kehittymisen nakokulmasta. Jatkossa myo0s,
kun mahdollisesti uusi simulaatiokoulutuskeskus avataan Satasairaalaan, voi
simulaatiotoimintaa my0s synnytysten puolelta laajentaa esimerkiksi atonisen
vuodon synnytyksen jalkeen tai muiden synnytysten erityistilanteiden koh-
dalta. Muun muassa tasta aiheesta on mahdollista saada jatkotutkimusaiheita

toiminnan kehittamisen nakokulmasta.
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artikkelin ~ nimi, | tus tutkimusmene- tekehys, keskeiset | menetelmat ja tut- sen laadun
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nan ja laakarei- | Tavoitteena oli tuot- | lyysilla. teknisia taitoja. Se | kohderyhmana oli | hittéda tiedollisia sekd
den  kasityksia | taa kayttajalahtoista myOs  sujuvoittaa | eraan sairaanhoito- | taidollisia valmiuksia.
moniammatilli- tietoa moniammatil- tiimitydskentelya piirin tydntekijat, | Lisdksi se kehittda
sen simulaatio- | lisen simulaatiokou- seka potilaiden | jotka  osallistuvat | viestintd- ja ohjaustai-
opetuksen tar- | lutuksen kehitta- saamaa hoitoa. | hoitotydhon. toja sekd moniamma-
peista. miseksi. Keskeiset kasitteet: tillista yhteisty6ta.
simulaatio-opetus,
Suomi ammatillinen kehit-
tyminen, moniam-
matillisuus, oppi-
misymparisto, toi-
mintaymparisto
2. Fransen, A., | Tutkia muuttuuko | Kvantitatiivinen tut- | Potilasturvallisuus | Simulaatiokoulu- Kuten jo aiemmassa | CASP
Mol, B., Oei, S., | yhden paivan simu- | kimus. Satunnais- | on ensiarvoisen | tukset toteutettiin | tutkimuksessa todet- | 20/20
Schuit, E., Van | laatioharjoittelun tu- | tettu seurantatutki- | tarkeda terveyden- | henkilékunnalle sa- | tiin, simulaatioharjoi-
de Ven, J. & Van | lokset potilaan saa- | mus. Tutkimusme- | huoltoalalla, erityi- | tunnaisesti vali- | tukset, joissa keski-
Runnard Heimel, | maan hoitoon ja na- | netelmand kaytet- | sesti obstetrii- | tuissa 24 eri synny- | tyttiin tiimitydskente-
P. 2017. Does | kyikd harjoittelusta | tiin  satunnaisesti | kassa, kun ky- | tysyksikdssa. Si- | lyn sekd kommuni-
the Effect of one- | kulunut aika hoitotu- | valittua  kliinisten | seessa on kahden | mulaatiokoulutuk- kaation harjoitteluun,
day simulation | loksiin. asiantuntijoiden henkilon  turvalli- | siin osallistui 74 gy- | eivat muuttaneet poti-

team training in
obstetric

ryhmaa, joka arvioi

suus samaan ai-
kaan; aidin  ja

nekologia, 36 eri-
koistuvaa 188karia,

laiden  hoitotuloksia
juurikaan. Suurimmat




emergencies de-
cline within one
year? A post-hoc
analysis of a mul-
ticenter cluster
randomized con-
trolled trial.

Hollanti

simulaatioharjoitte-
lun hyotyja potilai-
den hoitotuloksiin.

lapsen.  Yleensa
hoitovirheet potilai-
den hoidossa joh-
tuvat ei-teknisista
taidoista, kuten
kommunikaatiosta
seka tiimityosken-
telysta. Kyseessa
on edellisen tutki-
muksen jatkotutki-
mus, jonka tarkoi-
tuksena oli selvit-
tada eri asioita kuin
ensimmaisessa tut-

kimuksessa. Kes-
keiset kasitteet:
Obstetriikka, poti-

laan hoitotulokset,
simulaatio, ryhma
harjoittelu

79 katiléa ja 282
sairaanhoitajaa. Li-
saksi osa synny-
tysyksikdiden hen-
kildkunnasta osa ei
saanut simulaatio-
koulutuksia lain-
kaan vertailun
vuoksi.  Tutkimus
toteutettiin tutki-
malla 13 975 syn-
nyttdneen naisen
synnytyksen tietoja.

hyodyt olivat  har-
tiadystokian _ jalkeis-
ten vauvan kompli-
kaatioiden vahenemi-
nen. Seurantatutki-
muksen avulla kuiten-
kin pystyttiin selvitta-
maan, ettd simulaa-
tioharjoituksen  hyo-
dyt vahenevat ajan
kuluessa. Tutkimuk-
sen mukaan suosi-
teltu vali harjoittelulle
on_kolme kuukautta.
Suositus perustuu ky-
seisen tutkimuksen
tuloksiin, seka aiem-
pien tutkimusten tu-
loksiin.

3. Hermelin, R.,
Kennedy, C.,
Reed, D. &
Sharma, J. 2017.
Interdisciplinary
onsite team-
based simulation
training in the ne-
onatal intensive
care unit: a pilot
report.

Tutkimuksen tarkoi-
tuksena saada vas-
tasyntyneen  elvy-
tykseen liittyvat si-
mulaatiokoulutukset
jatkuvaksi  osaksi
ammatillisen kehit-
tymisen Kkoulutusta
tutkittavassa  yksi-
kossa. Rapotin tar-
koituksella on ku-
vata  harjoiteltavia

Aineisto  kerattiin
laadullisesti. Ai-
heesta on meneil-
ldan jatkotutkimus,
jossa kerataan tie-
toa maarallisin me-
netelmin.

Simulaatiokoulutus
lisda harjoittelijoi-
den itsenaista Kklii-
nista itsevar-
muutta, suoriutu-
mista seka tehok-
kuutta elvytystilan-
teissa. Tutkijoiden
mukaan selvaa da-
taa siita, miten pal-
jon elvytysta harjoi-
tellaan

Tutkittavassa yksi-
kossa jarjestettiin
neljan vuoden ajan
yhteensa 65 simu-
laatiokoulutusta ai-
heena moniamma-
tillinen yhteistyd
vastasyntyneen el-
vytyksessa. Harjoi-
tuksiin osallistui yli
500 ammattihenki-
164, jotka

Harjoitukset sujuivat
tutkijoiden  mukaan
hyvin. Simulaatiohar-
joitukset kestivat ker-
rallaan 30-65 minuut-
tia sisaltaen jalkipuin-
nin. Simulaatioharjoi-
tuksissa  keskityttiin
erityisesti  hengityk-
sen tukemiseen seka
erilaisten rytmien tun-
nistamiseen.

CASP
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Yhdysvallat

asioita tutkittavassa
yksikossa.

vastasyntyneiden
teho-osastoilla, on
vahan.

tyoskentelevat
teho-osastolla.

Jokaisen harjoituksen
ytimessa oli myos tii-
mityoskentelyn  har-
joittelu sekd moniam-
matillisuus.  Tutkijoi-
den johtopaatdksena
oli se, etta harjoittelun
maara korreloi positii-
visesti tositilanteiden
lopputulokseen - mitd
enemman __ harjoitel-
laan, sitd paremmin
toimitaan.

4. Banga, F,
Fransen, A,
Heimel, P., Oei,
S., Pop, V. & Tru-
ijens, S. 2015.
The Effect of
Multiprofessional
Simulation-

Based Obstetric
Team training on
Patient-Reported
Quality of Care.

Hollanti

Tutkimuksen tarkoi-
tuksen oli selvittaa
lisaavatkd moniam-
matilliset obstetriset
simulaatiot raskau-
den ja synnytyksen
hoidon laatua poti-
laiden nakokul-
masta.

Kvantitatiivinen tut-
kimus

Potilaslahtdinen
hoito on lisaantynyt
viime vuosikymme-
ninad suuresti, jonka
vuoksi  kiinnostus
sen hoidon laatua
kohtaan on kasva-
nut.

Tutkimus toteutet-
tiin kahdessa
osassa. 76 naista,
jotka olivat synnyt-
taneet 6 viikkoa sit-
ten, vastasivat ky-
selyyn hoidon laa-
dusta. Taman jal-
keen moni ammatil-
linen tiimi kavi si-
mulaatiokoulutuk-
sen aiheesta.
Kolme  kuukautta
koulutuksen jal-
keen kysely potilas-
hoidon laadusta to-
teutettiin uudestaan
68 naiselle kuusi
viikkoa

Tutkimuksen mukaan
potilaat, joita oli hoita-
nut simulaatiokoulu-
tettu henkilékunta,
kokivat hoidon laadun
paremmaksi erityi-
sesti raskausajan hoi-
dossa. Tutkimuksen
mukaan synnytyksen
hoidon laatu ei juuri-
kaan parantunut.
Tama selittyy koulu-
tuksen laadun kautta
— koulutus oli I1ahinna
tiimitydskentelyn  ja
kommunikoinnin har-
joittelua, ei niink&an
teknisten taitojen har-
joittelua.

CASP
18/20




synnytyksen  jal-
keen. Kysely toteu-
tettiin  validioidulla
kyselylla, jossa oli
25 kysymysta, vas-
tausvaihtoehdot 1-
5 asteikolla (samaa
mieltd - taysin eri-

mieltd).
5. Fransen, A., | Tutkimuksen tarkoi- | Kvantitatiivinen tut- | Obstetriikassa Aineisto  keréattiin | Tutkimuksen mukaan | CASP
Mol, B., Oei, S., | tuksena oli selvittda | kimus. vahva tiimitydsken- | tutkimalla 28 657 | moni ammatilliset si- | 16/20
Schuit, E., Van | mikali obstetristen tely on avain ase- | synnyttdneen aidin | mulaatioharjoitukset
Tetering, A. & | hatatilanteiden  si- massa onnistunee- | tietoja.  Tutkimuk- | eivat vaikuta tutkittui-
Van De Ven, J. | mulaatioharjoitukset seen lopputulok- | sessa huomioitiin | hin  arvoihin  juuri-
2016.  Simula- | parantavat potilai- seen potilaan hoi- | apgar-pisteet, syn- | kaan.  Tutkimuksen
tion-based team | den hoitotuloksia. , dossa toisin kuin | nytyksen jalkeiset | johtopaatdksena on

training for multi-
professional ob-
stetric care
teams to improve
patient outcome:
a multicenter,
cluster random-
ized controlled
trial.

Hollanti

yksittaisen toimijan
omat taidot. Vah-
van tiimityoskente-

lyn  puute lisda
mahdollisuutta hoi-
tovirheille seka

vaarantaa potilas-
turvallisuutta.  Si-
mulaatiokoulutusta
suositellaan teknis-
ten taitojen opette-
luun perinteisen
opiskelun  sijaan
monessa instituu-
tissa. Simulaatio-
koulutuksen

runsaat verenvuo-
dot, hartiadystokian
jalkeiset vauriot
vauvassa, eklamp-
sia seka hypoksis-
iskeemiset  aivo-
vauriot. Myds kuo-
lemat raskauden ja
synnytyksen aikana
rekisterditiin.

se, ettei tiimityosken-
telyn harjoittelu simu-
laatiokoulutuksissa

vahenna obstetrisia
hatatilanteita. Merkit-
tava 16ydos tutkimuk-
sessa oli kuitenkin
hartiadystokia _tilan-

teiden jalkeisten si-

kidvaurioiden vahe-

neminen. Tutkimuk-
sen mukaan sikidvau-
riot hartiadystokioissa
vahenivat simulaatio-
harjoitusten jalkeen.




vahvuudet ovat sen
turvallisuudessa
harjoitella ja tehda
mahdollisia vir-
heita, vaaranta-
matta potilasturval-
lisuutta.

6. Goldstein, L.,
Lewis, K.,
McElvogue, C.,
Ndlovu, C.,
Ricks, R. &
Rowin, A. 2019.
Does Simulation
Training for
Acute Care

Nurses Improve
Patient  Safety
Outcomes: A
Systematic Re-
view to Inform
Evidence-Based
Practise.

Yhdysvallat

Kirjallisuuskatsauk-
sen tarkoituksena
on kuvata minka
tyyppisia tutkimuk-
sia sairaanhoitajien
potilasturvallisuus

simulaatioharjoituk-
sista on ja minkalai-
sia tuloksia simulaa-
tioharjoituksilla on
potilasturvallisuu-

teen.

Systemaattinen kir-
jallisuuskatsaus.

Simulaatioita on
alettu  terveyden-
huolto alalla kayt-
taa entista enem-

man  henkilokun-
nan kouluttami-
seen. Tutkimuksia

tastd aiheesta ja
koulutusten vaiku-
tuksista potilastur-
vallisuuteen tarvi-
taan jatkuvasti li-
sda. Tutkimuksen
kasitteet ovat poti-
lasturvallisuus, si-
mulaatiot, potilaan
hoitotulokset, poti-
lashoito.

Tutkittava aineisto
kerattiin kaytta-
malla  terveyden-
huoltoalan suurim-
pia tutkimustieto-
kantoja; PubMed,
CINAHL, JSTOR,
Wen of Science ja
Ancestry  Search.
Tutkimuksia 16ydet-
tiin 98. Kirjallisuus-
katsaukseen vali-
koitui 12 tutki-
musta, joissa yhdis-
tyivat tutkittavat ka-
sitteet seka olivat
muuten valideja tut-
kimuskysymyksen
kannalta. 12 tutki-
muksessa tutkitta-
via kohteita oli yh-
teensa n=844. Tut-
kittavia rajattiin
muun muassa ian

Kaikkien tutkimusten

mukaan potilaan_hoi-

totulos parani simu-
laatioharjoituksen

seurauksena. Tutki-
mukset kuitenkin
osoittava my0s sen,
etta simulaatioharjoi-
tusten vaikutuksia ei
ole tutkittu tarpeeksi,
ottaen huomioon sen,
ettd hoitajia ja op-
pimistapoja on paljon
erilaisia. Tutkimusten
mukaan simulaatio-
ala voisi hyoyta stan-
dardoiduista simulaa-
tioharjoituksista sisal-
I6Itdan sekad nayttdon
perustuvan hoitotyon
kaytantdéjen mukaan
ottoa simulaatiohar-
joituksissa.  Kirjalli-
suuskatsauksen lop-
putulema on
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ja tyokokemuksen

kuitenkin se, ettd si-

perusteella. mulaatioharjoittelu li-
saa hoitotyon laatua
seka potilasturvalli-
suutta.

7. Brydges, | Kirjallisuuskatsauk- | Systemaattinen kir- | Moderni terveyden- | Tutkittava aineisto | 85%  tutkimuksista | JBI 11/11
R.,Cooc, D., | sen tarkoituksena | jallisuuskatsaus huolto ja sen osaa- | haettiin tutkimustie- | osoitti, ettd teknolo-
Hamstra, S., | on tehda yhteenve- mistarpeet  moni- | tokannoista esim. | gia-avusteiset simu-
Hatala, R. & |toa teknologia- puolistuvat  jatku- | MEDLINE, laatioharjoitukset ke-
Zendejas, B. | avusteisten  simu- vasti. Potilasturval- | EMBASE; CINAHL; | hittavat prosessiajat-
2013. Techno- | laatioiden arvosta lisuuteen on alettu | ERIC. Hakusa- | teluunliittyvid taitoja,
logy-Enhanced terveydenhuollon kiinnittda huomiota | noina kaytettiin | 41%  tutkimuksista

Simulation to As-
ses Health Pro-
fessionals.

Yhdysvallat

henkildkunnan kou-
lutukseen liittyvien
tutkimusten avainte-
kijoista, arvioida tut-
kimusten validiteet-
tia sekd metodolo-
gista patevyytta.

entista enemman
ja koulutusaikojen
rajallisuus suh-
teessa uudenmalli-
seen osaamistar-
peeseen aiheuttaa
haasteita koulutuk-
selle tybelamassa.
Simulaatiokoulu-
tusten seka simu-
laatioiden tavoittei-
den arvioinnilla
seka koulutusten
laadun arvioinnilla
on suuri ja tarkea
rooli siina, miten tu-
levaisuudessa si-
mulaatiokoulutuk-
set kehittyvat.

muun muassa Ssi-
mulaatiota, nukkea,
virtuaalista, koulu-
tusta seka arvioin-
tia. Kirjallisuuskat-
saukseen otettiin
mukaan 417 tutki-
musta, jotka olivat
relevantteja aihee-
seen verrattuja.
Kaikki mukaan ote-
tut tutkimukset oli-
vat vuoden 2008
jalkeen tehtyja. Tut-
kimukseen otettiin
mukaan teknologia
avusteiset simulaa-
tioharjoitukset,

joissa aiheena oli
laparoskooppiset ja

esitti simulaatioharjoi-
tusten kehittavan
ajan tajun seka hoito-
tulokseen liittyvia tai-
toja (13%). 7% tutki-
muksista antoi nayt-
toa sille, etta simulaa-
tioharjoitukset kehit-
tavat ei-teknisia tai-
toja_kuten kommuni-
kaatiota tai johtajuus-
taitoja.  Kirjallisuus-
katsauksesta ilmenee
myos, ettd 28 tutki-
muksen mukaan si-
mulaatioharjoituksen
tuloksella on eroja,
mikali  harjoitellaan
joko oikealla poti-
laalla versus




avoleikkaukset,
gastroenterologiset
ja urologiset en-
doskopiat, aneste-
siologia, obstetris-
gynekologiset toi-
menpiteet sekd sy-
dameen liittyvat tut-
kimukset.

simulaattoreilla.  Oi-
kealla potilaalla har-
joitellessa riskit toki
virheiden teon seu-
rauksille kasvaa,
mutta harjoittelijoilla
luonnollisesti kayttay-
tyminen oli luonnolli-
sempaa. Kirjallisuus-
katsauksesta kay
ilmi, ettd tutkimuk-
sista 1/3 esittaa, etta
yksi hyodyllisin oppi-
mismetodi on yhdis-
taa kokenut tyontekija
yhdessa kokematto-
man kanssa harjoi-
tustilanteessa.

8. Elliot, S., Har-
per, P., Murrel,
K., Pellowe, C. &
Stephens, T.
2011. A compre-
hensive system-
atic rewiew of the
use of simulation
in the con-
tiunuing educa-
tion and training
of qualified medi-
cal, nursing and
midwifery staff.

Kirjallisuuskatsauk-
sen tarkoituksena
on selvittaa: Miten ja
missd yhteydessa
simulaatiokoulutus
on tehokas koulu-
tuksen muoto am-
mattiin  valmistumi-
sen jalkeen seka mi-
ten oppijat hyotyvat
simulaatioharjoituk-

sista  tiedollisesti,
taidollisesti seka mi-
ten koulutus

Systemaattinen kir-
jallisuuskatsaus

Simulaatioilla voi-
daan todentaa ih-
mista, laitetta tai eri
tilanteita  tosiela-
masta. Simulaatio-
harjoituksia  hyo-
dynnetdan monella
eri alalla, erityisesti
niilla, joissa todelli-
suus on vaarallista,
kriittiset ~ tapahtu-
mat harvinaisia
seka virheet tyds-
kentelyssa

Aineisto haettiin
kayttamassa tieto-
kantoja MEDLINE
ja CINAHL. Mu-
kaan hyvaksyttiin
tutkimuksia vuosilta
1998-2009 ja tutki-
muskielen tuli olla
englanti. Tutkimuk-
sia rajattin  muun
muassa metodolo-
gisilla kriteereilla si-
ten, etta jaljelle jai
30 sopivaa

Tuloksia jaoteltiin
seuraaviin  paaotsi-
koihin: tiedon lisaan-
tyminen, riskitilantei-
den arviointi, tiimi-
tyoskentely sekéa joh-
tajuus, turvalliset
tyoskentelytavat hoi-
toymparistossa,

omien rajojen tunnis-
taminen ja avun tar-
peen tiedostaminen,
itseluottamus  seka
potilaan  hoitotulos.
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Yhdysvallat

vaikuttaa oppijan it-
seluottamukseen
ammattilaisena.
Tarkoituksena on
myos selvittdd mita
aiheesta voitaisiin
tulevaisuudessa tut-
kia.

tuottavat suurta
haittaa joko ihmi-
selle tai taloudelli-
sesti. Terveyden-
huoltoalalla simu-
laatiokoulutuksia
on alettu jarjestaa
enenevissa maa-
rin. Simulaatiokou-
lutuksen hyodyt
ovat selkeasti siing,
ettd oppijat ovat ak-
tiivisessa ase-
massa oppimispro-
sessissa seka op-
pijoiden tulee kayt-
tad ja soveltaa jo
opittuja tietoja ja
taitoja monipuoli-
sesti  harjoituksen
avulla.

Vaikka simulaatio-
koulutuksilla on
paljon hyotyja, tu-
lee sen heikkouk-
sia myos miettia
tarkasti. Simulaa-
tioharjoittelu on ai-
kaa ja resursseja
vievaa ja vaikka
sen hyétyja

tutkimusta. Kirjalli-
suuskatsauksen
mukaan otetut tutki-
mukset kasittelivat
katilotyon, aneste-
siologian sekad
akuuttihoidon osa-
alueita.

Kirjallisuuskatsauk-
sen lopputuloksena
on, ettd on tutkittua
tietoa siita, ettd simu-
laatioharjoittelu kehit-
tad tyontekijaa kai-
killa aiemmin mainit-
tujen  osa-alueiden
kohdalla.




suhteessa potilai-
siin on tutkittu pal-
jon, tulee lisatutki-
muksia silti edel-
leen tehda.

9. Mattila, M.,
Nurmi, E., Ro-
vamo, L., Silven-
noinen, M. &
Suominen, P.
2015. Effect of a
simulation-based
workshop on
multidisplinary

reamwork of
newborn emer-

gencies: an inter-
vention study.

Suomi

Tutkimuksen tarkoi-
tuksena oli arvioida
miten CRM (crisis
resource manage-
ment) ja ANTS
(anesthesia  non-
technical skills inst-
ruction) ohjauksen
saaneiden hoito-
henkildkunnan  ja-
senten tiimityosken-
tely sujui simulaatio-
harjoitusten aikana.

Interventiotutki-
mus.

Videomateriaalit oi-
keista vastasynty-
neen elvytystilan-
teista paljastaa,
ettd oikeassa ela-
massa  Neonatal
Resuscitation
Program (NRP)
mukaista ohjelmaa
noudatetaan  sai-
raaloissa vain 50%
tapauksista. Ta-
man vuoksi on tar-
keaa, etta opetus ja
harjoittelu  sairaa-
loissa saanndllista,
jotta yhtenaiset
kaytannot toteutui-
sivat ohjeistusten
mukaisesti vasta-
syntyneen elvytyk-
sessa.

Tutkimus toteutet-
tiin HUS:in sairaa-
loissa ja siihen
osallistui yhteensa
15 ryhmaa, jotka
koostuivat lasten-
laakareista, aneste-
sialddkareista, gy-
nekologeista, kati-
Ibista seka lasten-
sairaanhoitajista.

Ryhmat jaettiin
kahteen; toinen
ryhma sai opetusta
CRM ja ANTS-
tydskentelystd ja
toinen ryhma ei.
Molemmat ryhmat

suorittivat kaksi si-
mulaatioharjoitusta,
jonka jalkeen asi-
antuntijat analysoi-
vat tiimityoskente-
lya ryhmien sisalla.

Tutkimuksen mukaan
simulaation aikana tii-
mityOskentely ei pa-
rantunut juurikaan ol
ryhma saanut CRM ja
ANTS ohjeistuksen
ennen harjoitusta tai
ei. Mydskaan ensim-
maisen eika toisen
harjoituksen valilla ol-
lut eroja tiimityosken-

telyssd kummassa-
kaan verrokki ryh-
massa.

Tutkimuksesta ilme-
nee kuitenkin johta-
juuden tarkeys harjoi-
tuksissa.  Tutkimuk-
seen osallistujat koki-
vat johtajuuden pa-

remmaksi, kun joh-
taja toimi aneste-
sialagkari kuin joku

muu.

CASP
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Tutkimus  kuitenkin
osoitti, ettd ryhmat ei-
vat olleet verratta-
vissa kunnolla toi-
siinsa, koska ryhmat
olivat saaneet itse va-
lita, ketd ryhmaan
kuuluu ja tdman
vuoksi kommunikaa-
tio saattoi olla suju-
vaa jo alun perin.

10. Amatullah, A.
2018. Using In-
terprofessional
Simulation-
Based Training
to Improve Man-
agement of Ob-
stetric Emergen-
cies: A System-
atic Review

USA

Kirjallisuuskatsauk-
sen tarkoituksena
oli selvittaa miten si-
mulaatiopohjainen
koulutus vaikuttaa
hoitohenkilokunnan
toimintaan obstet-
risten hatatilantei-
den aikana vs. Pe-
rinteiset  perehdy-
tyskoulutukset.

Systemaattinen kir-
jallisuuskatsaus.

Obstetriset hatati-
lanteet ovat stres-
saavia, ennalta ar-
vaamattomia, vaa-
tivia seka eettisesti
etta toiminnan kan-
nalta ja vaativat
henkildkunnalta
paljon tietoa ja tai-
toa.

Aineisto haettiin tie-
tokannoista
COCHRANE,
PUBMED,
MEDLINE,
JOANNA BRIGGS,
MEDSCAPE ja
INDEX TO
NURSING. Hakua
varten muodostet-
tiin PICO-kysymys.
P= Katilét, hoitajat,
gynekologit, tekni-
kot seka avustajat.
I= Simulaatiokoulu-
tus obstetrisissa
hatatilanteissa C=
Simulaatiokoulutus
vs. Perinteinen pe-
rehdytys O= Paran-
tunut

Kirjallisuuskatsauk-
sen mukaan henkil6-
kunnan tieto- ja taito-
taso parani simulaa-
tiokoulutusten jal-
keen. Itseluottamus,
potilasturvallisuus ja
hoidonlaatu  parani
myoOs paremmin  Si-
mulaatiokoulutuksen
seurauksena.

Kirjallisuuskatsauk-
sen mukaan henkilo-
kunnan tiedot ja tai-
dot obstetristen hata-
tilanteidenhoidosta
paranivat, kun harjoit-
telu oli toistuvaa.

JBI 9/11




henkildkunnan

tieto- ja taitotaso. It-
seluottamus, poti-
lasturvallisuus ja
hoidonlaatu parani.

11. Bang, A.
2016.  Helping
Babies Breathe
(HBB) training:
What happens to
knowledge ans
skills over time?

USA

“Helping Babies
Breathe” on simu-
laatiopohjainen kou-
lutusohjelma, joka
on suunniteltu huo-
nojen hoitoresurs-
sien  olosuhteisiin
(vrt.  Kehitysmaat).
Tutkimuksen tarkoi-
tuksena oli selvittaa
miten  simulaatio-
harjoittelu ja sen jal-
keinen “kertaus” si-
mulaatiohaharijoit-
telu vaikutti hoito-
henkildkunnan tie-
toihin ja taitoihin
vastasyntyneen el-
vytyksessa.

Seurantatutkimus.

Ensimmaiset mi-
nuutit vastasynty-
neen elamassa
ovat kriittisimmat,
kun mietitaan lapsi-
kuolleisuutta.

Maailmanlaajui-

sesti  vastasynty-
neiden kuolleisuu-
den suurimmat syyt

ovat  ennenaikai-
suus (36%), syn-
tyma asfyksia

(23%) ja infektiot
(23%).

Vastasyntyneita
hoitavan  henkil6-
kunnan tulee olla
koulutettuja vasta-
syntyneen elvy-
tysta varten, silla
sen tehokas onnis-
tuminen lisaa vas-
tasyntyneen

Tutkimus toteutet-
tiin maissa, joissa
hoitoresurssit ovat
pienia ja mahdolli-
suudet vastasynty-
neen elvytykseen
ovat huonommat
kuin lansimaisissa
sairaala olosuh-
teissa (Afrikan
maita).

Tutkimuksen ai-
kana henkildkunta
sai simulaatiokou-
lutusta vastasynty-
neen elvytyksesta.
Simulaatioissa har-
joiteltiin maskiventi-
laatiota, valineiden
kayttoa seka elvy-
tystilanteen johtoa.
Simulaatioharjoi-

tusten lisdksi tutki-
jat maarittivat stan-
dardit, joiden

Tutkimuksen mukaan
simulaatioharjoittelu
lisasi seka tietoja etta
taitoja liittyen elvytyk-
seen.

Tutkimuksessa sel-
visi, ettd henkilokun-
nasta 5% osasi venti-
loida oikein ennen
harjoittelua, ja simu-
laation jalkeen venti-
laatio onnistui  97%.
MyGs paineluelvytyk-
sen  onnistumispro-
sentti simulaatiohar-
joittelun jalkeen pa-
rani 99%.

Tutkimuksesta  kay
myoés ilmi, ettd 6,7
kuukautta ensimmai-
sen simulaatioharjoit-
telun jalkeen, henkild-
kunnan tiedot elvytyk-
sesta oli hyvalla ta-
solla  (99% lapaisi

CASP
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selviytymisennus-
tetta suuresti.

tayttyessa henkilo-
kunta lapaisi ns.
Testin.

tietotestin), mutta tai-
dot olivat ruostuneet
(81% lapaisi taitotes-
tin). Johtopaatdksena
siis se, etta simulaa-
tioharjoittelun  tulee
olla sdanndllista, jotta
myds taidot sailyvat
hyvina.

12. Hirvonen, M.,
Makinen, E., Pel-
tokoski, J. & Ro-
senqvist, E.
2018. Vastasyn-
tyneitd hoitavan
henkildkunnan
elvytysosaami-
sen kehittyminen
simulaatioharjoi-
tuksessa.

Suomi

Tutkimuksen tarkoi-
tuksena on selvit-
téa, miten 90 mi-
nuuttia kestava si-
mulaatioharjoitus

vaikuttaa vastasyn-
tyneita hoitavan
henkilokunnan elvy-
tysosaamisen kehit-
tymiseen seka arvi-
oida suunnitelmalli-
sen simulaatiohar-
joituksen toimivuus.

Triangulaatio.

Jokaisella  vasta-
syntyneelld on oi-
keus tehokkaaseen
elvytykseen heti
synnyttyaan.

Kaypa hoito suosi-
tus (2014) maarit-
telee, etta jokai-
sessa Suomen sai-
raalassa tulisi elvy-
tyksen olla suosi-
tuksen mukaista ja
koulutus  elvytyk-
seen saanndllista.

Hyvalla elvytyk-
sella voidaan ly-
hentaa sairaalahoi-
don kestoa seka
vahentda  vasta-
syntyneiden  ha-
penpuutteen

Tutkimuksen ai-
neisto kerattiin puo-
listrukturoidulla ky-
selylomakkeella
ennen simulaatio-
harjoitusta ja valit-
tomasti sen jal-
keen.

Aineisto  kerattiin
Keski-Suomen kes-
kussairaalan henki-
[Okunnalta ja tutki-
mukseen osallistui
yhteensd 237 hen-
kiloa.

Tutkimuksen mukaan
kaikki osaamisalueet
kehittyivat tilastolli-
sesti merkittavasti.

Osaamisalueet olivat
ongelmien _tunnista-
minen, paatdksen
teko, tilannetietoi-
suus, tiimitydsken-
tely, kommunikaatio,
ajan_hallinta, johdet-
tavana oleminen, var-
muus ammatillisesta
roolista, elvytys oh-
jeen tuntemus ja yk-
sittaiset kddentaidot.

Suunnitelmallista har-
joittelua pidettiin toi-
mivana.

CASP
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aiheuttamia kuole-
mia.




LIITES

SAATEKIRJE

Opiskelen Satakunnan ammattikorkeakoulussa Terveyden edistamisen ylem-
paa ammattikorkeakoulututkintoa. Opinnaytetyon aiheeni on Katildiden am-
mattitaidon kehittaminen simulaatiokoulutusten avulla. Opinnaytetyon tarkoi-
tuksena on tehda Satasairaalan katildiden simulaatioharjoitukset saanndl-
liseksi osaksi vuosittaisia koulutuksia. Opinnaytetyon kyselyn tavoitteena
on selvittdd Satasairaalan katildiden ajatuksia ja nakemyksia simulaatiokoulu-
tusten vaikutuksista ammattitaidon kehittymiseen seka potilasturvallisuu-
teen. Lisaksi kyselylla selvitetaan mita kehittamistoiveita katildilla on simulaa-
tiokoulutusten jarjestamiseen. Tahan kyselyyn on kutsuttu osallistu-
maan kaikki Satasairaalan Lasten- ja Naistentalossa tyoskentelevat kati-

I6t. Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista.

Tahan kyselyyn vastataan anonyymisti. Tutkimusraportti tullaan julkaisemaan
syksylla 2020. Kyselyyn vastaamiseen on aikaa 10.5.2020 klo 23.59 saakka,
jonka jalkeen kysely sulkeutuu. Kysymyksia on 11. Perehdy kysymyksiin huo-
lella. Osa kysymyksista on monivalintakysymyksia, joihin vastaat valitse-
malla haluamasi vaihtoehdon. Kyselyssa on myds avoimia kysymyksia, joihin
vastataan kirjallisesti siihen varatulle riville seka kysymyksia, vastausvaihtoeh-
toina jana asteikolla 1-5. Jana tulee asettaa omalle vastaukselle sopivaan koh-
taan. Vastausvaihtoehdot ovat valilla 1 — ei lainkaan tarkea ja 5 - todella tar-
kea. Kysymys numero nelja, sivulla kaksi, vaatii vastauksen paastaksesi kyse-
lyssa eteenpain. Voit vastata kyselyyn, vaikka et olisi osallistunut simulaatio-
koulutukseen Satasairaalassa.

Kyselyyn voit vastata tietokoneen lisaksi myos matkapuhelimella tai tabletilla

alla olevassa linkissa.

https://elomake.samk.fi/lomakkeet/9788/lomakkeet.html

Kiitos osallistumisesta!
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OPINNAYTETYON KYSELY

Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja pasttyy 29.3.2021 23.59
Katildiden simulaatiokoulutus

TAUSTATIEDOT

1.1ks O 1825
O 26-35
O 36-45
O 46-55
(O »55

2. Tyskokemuksesi katilon tysssa O Alle 5 vuotta
O Yli 5 vuotta

(O Enemmiin kuin 15 vuotta

3. Oletko osallistunut simulaatiokoulutuksiin Satasairaalassa? O Kylla

O E
Seuraava >>

Sivu1l/8

Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja p&&ttyy 29.3.2021 23.59
Katiliden simulaatiokoulutus

SIMULAATIOKOULUTUS JA AMMATTITAITO

4. Kuvaile Satasairaalassa jérjestettdvien simulaatiokoulutuksen
vaikutuksia oman ammattitaitosi kehittymiseen? *

tekstid/pakollinen kysymys

<< Edellinen Seuraava >>

Sivu2/8




Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja p&éattyy 29.3.2021 23.59
Katildiden simulaatiokoulutus

5. SIMULAATIOKOULUTUS

Perustele vastauksesi tekstikenttdan, miksi?

Lisd3kd henkilskunnan simulaatiokoulutus potilasturvallisuutta? O Kylla

O Ei
Miksi?
Onko henkilskunnan simulaatiokoulutuksilla vaikutuksia potilashoidon laatuun? O Kyl
O Ei
Miksi?
Onko simulaatiokoulutus mielestési mielekss oppimistapa? O Kylla
O Ei
Miksi?
Lisaaké ammattitaidon kehittyminen potilasturvallisuutta? O Kylla
O Ei
Miksi?

<< Edellinen Seuraava >>

Sivu3/8

Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja pa&ttyy 29.3.2021 23.59
Katildiden simulaatiokoulutus

6. Simulaatiokoulutukset lisadvat ammattitaitoni kehittymista seuraavilla osa-alueilla.

1. Taysin eri mielt3d

2. Jokseenkin eri mielta

3. En osaa sanoa

4. Jokseenkin samaa mielt3
5. Tdysin samaa mielt3

K&dentaidot - 1 2 3 4 5
O}

Kommunikaatio - 1 2 3 4 5

hatatilanteissa yhdessa @

ryhman kanssa

Hatéatilanteen johtaminen - 1 2 3 4 5
Yhteistybosaaminen - 1 2 3 4 5
Tilannetietoisuus - 1 2 3 4 5

Sivu4d /8




Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja p&&ttyy 29.3.2021 23.59
Katildiden simulaatiokoulutus

KOULUTUSTEN AIHEET

7. Kuinka usein haluaisit osallistua simulaatiokoulutuksiin? O 1 krt/kuukausi
O 2 krt/kuukausi
O 3 krt/kuukausi
O 4 krt/kuukausi

Joku muu, mika?

<< Edellinen Seuraava >>
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Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja p&attyy 29.3.2021 23.59
Katiloiden simulaatiokoulutus

8. Kuinka tarkeaksi koet seuraavien aiheiden simulaatiokoulutukset asteikolla 1-5.

1. Ei ollenkaan tarkeaa
2. Ei niin tirke3a

3. En osaa sanoa

4. Jokseenkin tirked
5. Todella tirkeda

Vastasyntyneen - 1 2 3 4 5

virvoittelu/elvytys o

Hartiadystokia - 1 2 3 4 5
O}

Peritila synnytys - 1 2 3 4 5
O}

Aikuisen elvytys - 1 2 3 4 5
©

Atoninen vuoto - 1 2 3 4 5
©

Anafylaktinen reaktio - 1 2 3 a 5

Hatssektio - 1 2 3 4 5

9. Mist3 aiheista edelld mainittujen aiheiden lisiksi haluaisit saada
simulaatiokoulutusta?

<< Edellinen Seuraava >>



Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 29.3.2020 12.32 ja pasttyy 29.3.2021 23.59
Katildiden simulaatiokoulutus

Pohdi nykyisia simulaatiokoulutuksia.

10. Mité haluaisit muuttaa nykyisissd simulaatioharjoituksissa?

11. Soveltuuko nykyiset tilat simulaatioharjoitteluun mielestasi hyvin? O Kylla
Perustele vastauksesi. O Ei

<< Edellinen Seuraava >>

Sivu7/8

Miksi?
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PICO-TAULUKKO KIRJALLISUUSKATSAUKSEEN AIHEENA
SIMULAATIOKOULUTUS AMMATTILAISTEN NAKOKULMASTA

Tarkastelun
kohde

Mukaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Tutkittavat (P)

TyoOntekijat, ammattilaiset,
katilot, sairaanhoitajat, laa-
karit

Opiskelijat

Interventio (1)

TyOntekijoiden  osaamista
kehittava simulaatiotoiminta.
Simulaatiokoulutuksen vai-
kutus tyontekijoiden ammat-
titaitoon.
Simulaatiokoulutusten suo-
rat vaikutukset potilaan hoi-
toon.

Vahenevatkd simulaatiokou-
lutuksen hyddyt ajan kulu-
essa”?

Kuinka usein koulutusta tulisi
jarjestaa?

Opiskelijoiden simulaa-
tio-oppiminen. Simulaa-
tioiden vaikutus opiskeli-
joiden kaytannontaitoi-
hin.

Tutkimus ei kasittele
tyontekijoiden ammatti-
taidon kehittymista.
Tutkimus ei kasittele si-
mulaatiokoulutuksen
vaikutusta potilasturval-
lisuuteen.

Mihin  verrataan
C)

Ei vertailukohdetta

Tulokset (O)

Potilasturvallisuus paranee.
Tyontekijoiden ammattitaito
kehittyy.  Ammattitaitoinen
henkilokunta takaa hyvan
potilas turvallisuuden seka
hyvan hoidon laadun ja tu-
loksen.
Simulaatiokoulutuksen tulee
olla saanndllista — koulutuk-
sen hyodyt vahenevat ajan
kuluessa.

Tutkimusase-
telma (S)

Tutkimusasetelmana ei ole
haussa merkityksellinen.
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SIMULAATIOKOULUTUSTEN TOIMINTAMALLI

SIMULAATIOKOULUTUSTEN
TOIMINTAMALLI
SYKSY-KEVAT 2020/2021
LASTEN- NAISTEN- JA
SYNNYTYSTENTOIMIALUE
SIVU 1

SATAKUNNAN SAIRAANHOITOPIIRI

Simulaatiokoulutuksilla tarkoitetaan hoitotoimenpiteiden ja hoitotilanteiden harjoitte-
lua turvallisesti kontrolloidussa ympéristossad. Simulaatiokoulutuksen hyddyt perustu-
vat sen vaikutuksiin potilasturvallisuuden sekéd hoidon laadun parantumisessa ja am-
mattilaisten osaamisen kehittymisessa.

Tavoitteet simulaatiokoulutuksille

Lasten- ja naistentalossa jérjestettavit simulaatiokoulutukset siséltévit aina koulutuk-
sen aiheelle sopivat pedagogiset tavoitteet. Tavoitteiden tulee olla seka teknisid taitoja
harjoittavia etté ei-teknistd osaamista tukevia.

Esimerkki tavoitteista simulaatioharjoitukseen:
- Hengityksen tukeminen
- Verenkierron ylldpitdiminen
- Kommunikaatio hététilanteessa
- Johtaminen ja yhteistydosaaminen

Koulutuksen rakenne on simulaatiokoulutusten yleistd mallia mukaileva ja sen tulee
siséltaa:

- Tavoitteet koulutukselle

- Simulaatioharjoitus

- Jélkipuinti

Simulaatio-ohjaajat

Simulaatiokoulutuksia ohjaa simulaatio-ohjaajakoulutuksen saaneet tyontekijat

Péivi Koskela

Anna Pyylampi

Jenni Taulu

Anne Vihlman

Janni Osterlund

Niina Koskinen (Tammikuu 2021)
Eeva Uppa (Tammikuu 2021)



SIMULAATIOKOULUTUSTEN
TOIMINTAMALLI
SYKSY-KEVAT 2020/2021
LASTEN- NAISTEN- JA
SATAKUNNAN SAIRAANHOITOPIIRI SYNNYTYSTENTOIMIALUE
SIVU 2
e

Osallistuminen ja ilmoittautuminen

Simulaatioharjoituksiin osallistutaan niihin suunniteltujen tyévuorojen puitteissa. Eril-
listd ilmoittautumista ei ole tarpeen tehdd. Esimiehet suunnittelevat osallistujat tyo-
vuoroihin valmiiksi. Elvytyskoulutusta tulee hoitohenkilokunnalla siséltyd vuosittai-
siin tdydennyskoulutuksiin kaksi tuntia. Katil6illd ja lastensairaanhoitajilla (Synnytys-
sali, GYSYO, LASO2) tdma tarkoittaa sitd, ettd tunti vastasyntyneen elvytyskoulu-
tusta ja tunti aikuisen elvytyskoulutusta.

Koulutusympéristo

Simulaatiokoulutukset jérjestetdéin autenttisessa hoitoympéristossd mahdollisuuksien
mukaan.

Koulutuksiin osallistumisen seuranta

Simulaatiokoulutuksiin osallistumisesta kirjataan koulutushallintajdrjestelmédn suori-
tusmerkinti, jota esimiehet jatkossa seuraavat.



SIMULAATIOKOULUTUSTEN
TOIMINTAMALLI
SYKSY-KEVAT 2020/2021
LASTEN- NAISTEN- JA
SYNNYTYSTENTOIMIALUE
SIVU 3
e

SATAKUNNAN SAIRAANHOITOPIIRI

Satasairaalan systemaattisen elvytysosaamisen varmistavan mallin mukaan, jokaisen
hoitohenkilokuntaan kuuluvan, tulee osallistua elvytyskoulutuksiin kerran vuodessa
2h.

Koulutusten suoritusmerkinnit lisdtdin koulutushallintaan ja niihin osallistumista seu-
raa esimichet.

Synnytysten ja Naistentautien simulaatiokoulutukset elvytyksestd kestdvit 1h kerral-
laan eli jatkossa tyontekijit osallistuvat kaksi kertaa vuodessa seki vastasyntyneen el-
vytys simulaatioon, ettd aikuisen elvytys simulaatioon. Hartiadystokia- ja hétések-
tiokoulutukset kehittdvat ammattitaitoa eli myds niihin osallistuminen on suositelta-
vaa, vahintddn kerran vuodessa.

Simulaatioithin mahtuu rajoitettu mééra osallistujia kerrallaan.
Vastasyntyneen elvytys, max 5 hoitajaa

Aikuisen elvytys, max 5 hoitajaa

Hartiadystokia, max 5 kitilod

Ilmoittautumiset koulutuksiin voi lisitd erilliseen lomakkeeseen alla. Huolehdithan
toiveen koulutuksesta itse Titaniaan.

VASTA- AIKUISEN HARTIA- HATASEKTIO
SYNTYNEEN ELVYTYS DYSTOKIA
ELVYTYS
SIMULAATIO
SYYSKUU 1.9 4.9 2.9
15.9 18.9 16.9(S)
29.9 30.9
LOKAKUU 13.10 16.10 14.10 2.10
27.10 23.10 (S) 28.10 (S) 30.10
MARRASKUU 10.11 13.11 11.11
24.11 27.11 (S) 25.11(S)
JOULUKUU 8.12 9.12 4.12



SIMULAATIOKOULUTUSTEN
TOIMINTAMALLI
SYKSY-KEVAT 2020/2021
LASTEN- NAISTEN- JA
SATAKUNNAN SAIRAANHOITOPIIRI SYNNYTYSTENTOIMIALUE
SIVU 4
[

Koulutuspdivimaarin jilkeen S-kirjain tarkoittaa simulaatiokoulutusta. Kaikki vasta-
syntyneen elvytyskoulutukset ja hitdsektioharjoitukset ovat simulaatiomallisia aina.

VASTASYNTYNEEN  AIKUISEN HARTIADYSTOKIA HATASEKTIO

ELVYTYS ELVYTYS
SIMULAATIO
TAMMIKUU 5.1 8.1(S) 6.1
19.1 22.1 20.1(S)
HELMIKUU 2.2 19.2 (S) 32 52
16.2 17.2 ()
MAALISKUU 2.3 53(S) 3.3
16.3 19.3 17.3 (S)
30.3 283
HUHTIKUU 13.4 2.4 14.4 (S) 16.4
27.4 30.4 (S) 28.4
TOUKOKUU 11.5 14.5 12.5 (S)
25.5 28.5(S) 26.5
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ESIMERKKI SISALLON ANALYYSISTA OPINNAYTETYON KYSELYN
AVOIMISSA KYSYMYKSISSA

"Asioiden kertaaminen pitaé Asioiden kertaaminen Varmuus
ylla tiedollista osaamista.”

"Tuovat varmuultta tositilante- Varmuus tositilanteissa Varmuus
isiin.”

"Simulaatiot lisdédvét osaamista  Osaamisen lisaantyminen Varmuus
toimia oikeassa tilanteessa.”

"Tulee varmuutta omaan Varmuus omassa tydssa Varmuus
tybhén, kun on paéssyt simu-
laatioissa toimimaan.”

"Lis&é turvallisuuden tunnetta Turvallisuuden tunne Varmuus
erikoistilanteissa, koska tietda

ainakin teoriassa, miten tulisi

toimia.”

"Koen, etta simulaatiot ovat Varmuus tositilanteissa Varmuus
lisdnneet varmuutta toimia
todellisissa tilanteissa.”

"Olen saanut niistéa liséa Varmuus tositilanteissa Varmuus
varmuutta toimia tilanteissa,

Joita ei kovin usein tule vastaan

Ja tilanteissa missé pitédé osata

toimia nopeasti ja tietda mita

tehda.”

“Jo ennen koulutusta miettii Kertaaminen ja uuden op- Uusien asioiden oppiminen
hoito-ohjeita ja kdytantojé sekd  piminen

viimeisimpié ohjeistuksia. Siis

hyvaé kertausta ja uuden op-

pimista.”



“Olen myds oppinut uusia asi-
oita niistd simulaatioista, joissa
olen ollut. Erityisen hyvié ol-
leet keskustelut ja kommentit,
Joita kollegoiden kanssa on

Kéiyty.”

"Asioiden kertaaminen pitaa
ylla tiedollista osaamista,
liséksi joka kerta hoksaa jotain
uutta.”

Tama tuo kdytdnnbssé joka
kerta uutta oppia ja pystyy
siséistdmaan asioita parem-
min. Se taas tuo rauhaa toimia
tositilanteissa.”

"Olen oppinut omaa rooliani ja
tyotehtévid sekd miten tilante-
issa kannattaa toimia, etta
asiat sujuvat parhaiten.”

"Simulaatiokoulutukset ovat ke-
hittdneet moniammatillista
osaamista seké kdytdnnén am-
mattitaitoa.”

"Auttaa hahmottamaan
Johtajuuden ja tyénjaon
tarkeytté.”

“Jélkipuinti lis&a yhteiséllisyy-
den tunnetta, moniammatillis-
esti pohditaan mité tapahtui ja
mité opittiin, ollaan yhden-
vertaisia.”

"Helpottaa todellisen tilanteen
tullessa tyénjakoa,
luottamuksen syntymisté seké
omaan rooliin keskittymista.”

"Koen, ettéa simulaatiokoulu-
tuksissa on saanut varmuutta
todellisiin tilanteisiin varsinkin
silloin, kun saman aiheen sim-
ulaatiossa on kaynyt use-
amman kerran.”

Uuden oppiminen

Osaamisen sailyminen ja
uuden oppiminen

Uuden oppiminen

Varmuus

Uuden oppminen

Ammatillinen osaaminen ke-

hittyy

Moniammatillisuus

Tydjako

Johtajuus

Yhteisollisyys

Moniammatillisuus

Tydnjako

Varmuus

Toistuvat harjoitukset

Uusien asioiden oppiminen

Uusien asioiden oppiminen

Varmuus

Uusien asioiden oppiminen

Varmuus

Uusien asioiden oppiminen

Varmuus

Moniammatillisuus

Moniammatillisuus

Moniammatillisuus

Moniammatillisuus

Varmuus

Saannollisyys



“Erittéin hyvé ja tarpeellinen
koulutus, johon tulisi osal-
listua séénndbllisesti.”

"Oikeassa tilanteessa on
paljon apua néisté, kun kéy
tarpeeksi usein simulaati-
okoulutuksissa.”

Simulaatiot lisdavat
osaamista toimia oikeassa
tilanteessa, mutta niihin
pitéisi paasta useammin,
Jotta asiat jéisivat mieleen
paremmin.”

"Sijoituspaikan vaihteluiden

vuoksi myds todella tarpeel-
lista kerrata néit4 asioita ak-
tiivisesti.”

"Hyvé kerrata /harjoitella ti-
lanteita, jotka vélttdmétté ei
osu omalle kohdalle usein.
Asiat tuppaavat herkésti un-
ohtumaan. ”

"Héatéatilannetaidot pitéisi olla
sellaiset, etta tulevat au-
tomaatiolla selkdrangasta
toiminnaksi. Lopulta kun
niitd nyt on ollut, on se hyvé
Juttu. Liséé vaan. Kyllasty-
miseen asti. Vasta silloin
tietaa, etta niita on
tarpeeksi.”

Saannollisyys

Toistuvat harjoitukset

Lisaa osaamista

Toistuvat harjoitukset

Aktiivinen osallistuminen

Asioiden kertaaminen

Kertaaminen

Kertaaminen
Ammattitaidon yllapito

Saannollisyys

Saannollisyys

Saannollisyys

Saannollisyys

Varmuus

Varmuus

Saannollisyys

Varmuus

Saannollisyys

Varmuus

Saannollisyys



