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lyysitaulukossa kuvattiin esihenkilon tarkeimmat tehtavat perehdytysprosessin
aikana. Esihenkilon tehtavien ylaluokaksi muodostui perehdytyksen mahdollista-
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tyopaikkakulttuurin edistaja, tydskentelymahdollisuuksien kohdentaja ja arviointi-
ja toimintatapojen kehittaja.

Tutkimuksen tuloksina voidaan todeta, etta organisoidulle poliklinikkaperehdytyk-
selle on tarvetta. Perehdytysprosessissa pitaa ottaa huomioon poliklinikkahoito-
tydn erityispiirteita. Taman opinnaytetyon tulokset osoittivat, etta esihenkildlla on
monipuolisia ja vastuullisia tehtavia kaikissa perehdytysprosessin vaiheissa. Jat-
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Nursing in outpatient clinics is very different compared to nursing in wards. There
were numerous studies performed about nurses’ in-service training processes in
wards. This study aimed to produce new material for in-service training process
specially in outpatient clinics.

This study was a systematic literature review. The purpose was to explore the
special factors that must be observed during in-service training process in outpa-
tient clinics. The purpose was furthermore to present head nurses’ role during
that process.

Articles and studies were gleaned from the databases CINAHL, MEDLINE,
ProQuest and Ovid. The articles and studies were reviewed and the material was
evaluated by using Joanna Briggs Institute’s evaluation methods. The data were
analyzed through inductive content analysis.

The data analysis resulted in key themes that presented sectors of structured in-
service training process in outpatient clinics. It produced the fact that head nurses
had varied responsibilities during that process.

These results indicated that healthcare professionals still need to develop better
in-service training processes. The head nurse’s role was also wide-ranging. Fur-
ther studies on the subject could give important information about head nurses’
experiences of their role in this process.

Key words: outpatient clinic, in-service training, head nurse, nursing
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1 JOHDANTO

Erikoissairaanhoidon somaattisilla poliklinikoilla oli vuonna 2020 lahes 9 miljoo-
naa hoitokontaktia. Vuodeosastoilla tapahtuva hoito on vahentynyt kuluneen vuo-
sikymmenen aikana. Samaan aikaan polikliinisten potilaiden maara kasvoi noin
30 prosenttia. Viimeisen kahden vuoden ajan polikliinisesti hoidettavien potilai-

den hoitokontaktien maara on kasvanut noin kaksi prosenttia. (THL 2021.)

Polikliinisesti tapahtuvan hoidon tehostumisen myo6ta hoitotyota on kehitettava
vastaamaan paremmin potilaiden tarpeita. Poliklinikkahoitotydssa keskidossa on
potilas, ja hanelle tuotettava arvo on hoidon tehokkuuden mittari. (Salin, Liimatai-
nen, Holmberg-Marttila & Aalto 2012, 423, 426.) Tulevaisuudessa polikliininen
hoitoty0 vaatii usean eri erikoisalan tuntemista seka yksityiskohtaisempaa asian-
tuntijatietoa. Puhelinneuvonta ja digitaaliset palvelut erilaisine verkkopalvelui-
neen lisaantyvat voimakkaasti ja muuttavat hoitajien tyotehtavia ja osaamista.
(Fagerholm 2014, 102; Mikkola 2019, 4, 18, 20.)

Hyvalla perehdytyksella uusi tyontekija saadaan sitoutumaan organisaatioon.
Talloin uusi tyontekija omaksuu organisaation arvot ja toimintatavat, ja han pystyy
tekemaan itsenaisia paatoksia. Silla on positiivinen vaikutus tydhoén suhtautumi-
seen, asenteisiin seka uralla etenemiseen. Hyvan perehdytyksen avulla luodaan
laadukkaampaa ja turvallisempaa hoitotyota. (Nikki, Koivunen & Suominen 2010,
20, 27; Hietala, Kaivanto & Valvisto 2016, 149—-150.) Esihenkil6iden tarkeana teh-
tavana on luoda tydyhteisoon kulttuuri, joka tukee uuden tyontekijan kasvua ja
kehittymista (Nikki ym. 2010, 27). Uuden tyontekijan moninaisen tietotaidon tun-
nistaminen ja arviointi mahdollistaa tiedon ja osaamisen hyddyntamisen, seka

yksilon ettd organisaation ndkdkulmasta (Laaksonen & Ollila 2017, 180-181).

Suurin osa perehdytysta koskevista tutkimuksista on tehty vuodeosastoymparis-
toéssa. Poliklinikkahoitotyd on luonteeltaan hyvin erilaista verrattuna vuodeosas-
tohoitotyéhdn. Opinnaytetydn tarkoituksena on kuvata poliklinikkaperehdytyksen
liittyvia osatekijoita ja esihenkildiden tehtavia prosessissa. Tavoitteena on tuottaa

nayttdon perustuvaa tietoa hoitotydn tutkimukseen ja kehittamiseen.



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVA JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata systemaattisen kirjallisuuskatsauksen

menetelmalla poliklinikkaperehdytysta ja esihenkilon tehtavia perehdytysproses-

sissa.

Tutkimuskysymykset:

1. Millaisia poliklinikkaperehdytyksen osatekijoita on kuvattu?

2. Millaisia tehtavia esihenkilolla on kuvattu poliklinikkaperehdytyk-
sessa?

Tavoitteena on tuottaa nayttdon perustuvaa tietoa hoitotydn tutkimukseen ja ke-
hittamiseen. Nayttoon perustuvalla tiedolla kuvataan poliklinikkaperehdytyksen
erityispiirteita, joita voidaan hyodyntaa suunniteltaessa poliklinikkaperehdytysta.
Tiedon avulla kuvataan myds tarkemmin esihenkilon tehtavia perehdytysproses-
sin aikana, mista on hyotya uusien esihenkildiden perehdytyksessa ja koulutta-

misessa.



3 OPINNAYTETYON TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Polikliininen hoito eli avohoito perustuu vastaanottotoimintaan. Tassa toiminta-
muodossa potilas kay vastaanotolla, eikd hanta kirjata sisaan sairaalan vuode-
osastolle. Potilaat tulevat polikliiniseen hoitoon lahetteella, jonka perusteella teh-
daan hoidon tarpeen arviointi kolmen viikon kuluessa lahetteen saapumisesta.
Potilaan hoidon tarve maarittelee annettavan hoidon kiireellisyyden; hoidon tarve
voi olla kriittista tai se voi olla aiemmin sovittu kontrollikaynti. (Rasku, Sopanen &
Toivola 1999, 29-30; Salin ym. 2012, 423; Virtanen, Rantanen & Kaunonen 2012,
13; Virkki, Salin, Kaunonen & Aalto 2016, 16.)

Polikliininen hoito on suurten muutosten edessa. Hoitomuotojen kehittyminen ja
vuodeosastohoitojen hoitoaikojen lyheneminen ovat lisanneet polikliinisen hoi-
don tarvetta. Polikliinista hoitoa on kehitettava, jotta se vastaisi nykypaivan poti-
laiden tarpeita. Avohoitokaynnit ovat kokonaisuuksia, joissa potilas voi saada hoi-
toa ja tukea useammalta poliklinikan henkilokunnan jasenelta. Poliklinikkatoimin-
nassa siis korostuu lyhyessa ajassa tehtava diagnosointi ja hoidonsuunnittelu.
(Rasku ym. 1999, 29-30; Salin ym. 2012, 423; Virtanen ym. 2012, 13; Virkki ym.
2016, 16.)

Perehdytys toimii lahtOkohtana sille, etta organisaatiossa henkilostd kehittyy
(Ruoranen 2007). Nykypaivana tydhonopastusta ja perehdytysta tarvitaan koko
ajan. Muutoksia tapahtuu jatkuvasti tydssa, tyOyhteisdssa ja yhteiskunnassa.
Tarvitaan erilaista perehdytysosaamista erilaisten perehdytettavien kanssa. Pe-
rehdytys on siis kokonaisuudessaan prosessi, joka toimii molempiin suuntiin, ja
tassa prosessissa seka tyontekijalla etta tyonantajalla on omat tehtavansa ja roo-
linsa. (Kangas & Hamalainen 2007, 1; Eklund 2018, 27, 44.)

3.1 Poliklinikkahoitotyon erityispiirteet

Polikliininen hoito on moniammatillista tiimityota. Tiimissa tydskentelevien on

osattava priorisoida ja organisoida tyota, seka sietaa stressia, koska tydvuoron
aikana potilasmaarat ja heidan hoidon tarpeensa voivat vaihdella suuresti. Hyva
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yhteisty0 tiimissa perustuu luottamukseen ja avoimeen vuorovaikutukseen kolle-
gojen ja eri ammattirynmien kesken. Ensin potilaan hoidon tarvetta arvioidaan
seka tietoja kerataan havainnoimalla, haastattelemalla, tutkimalla ja mittaamalla.
Potilaalle on koko hoitokontaktin ajan selvitettava, mita hanelle tehdaan ja miksi.
Tama lisaa luottamusta hoitohenkildokuntaa kohtaan. Koko hoitotiimin asiantunti-
juutta hyodynnetaan, kun tehdaan potilaan etuja koskevia paatoksia. Potilaalle
annettavaan informaatioon on kiinnitettdva huomiota, jotta se on selkaa, lyhytta
ja ymmarrettavaa. Annettavan informaation tulee ottaa huomioon potilaan vointi,
ymmarryskyky seka hoitotilanne. (Rasku ym. 1999, 37-39, Virtanen ym. 2012,
17; Larkins, Windsor & Trebble 2013, 46.)

Jokainen tyopaiva poliklinikalla on erilainen. Kiire tyopaivan aikana voi aiheuttaa
riittamattomyyden tunnetta. Koska polikliinisessa hoidossa olevan potilaan hoito-
suhde on lyhyt, tiivis tyotahti aiheuttaa omat vaatimuksensa hoitotiimityoskente-
lylle. Potilaan lyhyen hoitosuhteen aikana hanen hyvakseen on tehtava kaikki
olennainen jatkohoidon suunnittelu mukaan lukien. Tahan tarvitaan koko hoitotii-
min asiantuntemuksen tehokasta kayttéa. Annettavan hoidon tavoitteena on po-
tilaslahtdéinen terveyden edistdminen seka potilaalle tuotettu arvo. (Rasku ym.
1999, 29-30; Salin ym. 2012, 426.)

Polikliinisessa hoidossa voi olla kaytdssa erilaisia tydnjako- tai toimintamalleja.
Yksi toimintamalleista on hoitajavastaanotto. Hoitajavastaanotolla potilas tapaa
vain hoitohenkilokunnan edustajan. Hoitajavastaanotoilla voidaan tehda toimen-
piteita, hoitoja tai tutkimuksia seka antaa neuvontaa ja ohjausta. Nama vastaan-
otot ovat hyvin olennainen osa potilaan kokonaishoitoa ja liittyvat usein potilaan
pitkaaikaissairauteen. Hoitajavastaanottomalli kuuluu osana moniammatilliseen
tyoryhmaan, jonka toiminnasta vastaa aina laakari. Hoitajavastaanoton mahdol-
lisuuden edellytyksena on, etta hoitaja voi aina tarvittaessa konsultoida Iaakaria.
(Saila, Mattila, Kaunonen & Aalto 2006, 23; Salin ym. 2012, 423, 426.)

Toinen polikliinisen hoidon toimintamalli on 1aakari-hoitaja -tydparimalli. Siina laa-
kari tekee hoitosuunnitelman erilaisten tutkimusten perusteella, jonka jalkeen hoi-
taja antaa neuvontaa ja toteuttaa laakarin tekemia maarayksia. Laakari-hoitaja -
tyoparimallissa hoitaja ja laakari voivat olla joko erillisissa huoneissa tai samassa
tyotilassa. MyOs laakari-sihteeri -tyoparimallia voidaan kayttaa. Tama malli on
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kaytossa lahinna silloin, kun kyse on kirjeliikenteesta, tai potilaan hoito loppuu

eika silla hetkella tehda uusia varauksia poliklinikalle. (Saila ym. 2006, 23—-25.)

Potilaan hoitoa voidaan suunnitella ja toteuttaa myds moniammatillisen vastaan-
ottomallin mukaisesti. Silloin potilaan hoidon suunnitteluun ja toteutukseen osal-
listuu mallin nimen mukaisesti useita eri ammattiryhmia tai monien eri alojen eri
ammattiryhmia. Moniammatillisia hoidonsuunnittelukokouksia voidaan pitaa

saanndllisesti tai tarpeen mukaan. (Saila ym. 2006, 25.)

Polikliiniseen hoitotydohon kuuluu olennaisena osana puhelinohjaus. Useilla poli-
klinikoilla on kaytdssaan puhelinvastaanottomalli. Puhelinvastaanottomallissa
potilas ottaa poliklinikalle yhteytta joko suunnitellusti tai paivystyksellisesti. Sai-
raanhoitaja tai laakari voi myos olla potilaaseen yhteydessa sovitusti. Puhelin-
vastaanotolla annetaan ohjeita, kerrotaan tutkimustuloksia, tiedustellaan voinnin
muutoksia ja tuetaan potilasta henkisesti. Puhelinohjaus asettaa hoitajalle isoja
vaatimuksia, koska silloin hoitajan tulee hallita asia-alueen tiedot, tehda paatok-
sid seka ottaa vastuuta tekemistaan paatoksista ja potilaan ohjauksesta. (Saila
ym. 2006, 24.)

Poliklinikalla tyoskentelevallad sairaanhoitajalla on mahdollisuus hyédyntaa asian-
tuntemustaan toteuttamalla itsenaista ja laadukasta potilastyota. Poliklinikalla
tyoskentelevalta sairaanhoitajalta vaaditaan vahvaa ammatillista osaamista, joka
edellyttaa hyvaa tietoperustaa potilaiden sairauksista ja niiden hoidosta seka tai-
toa hahmottaa kokonaisuuksia ja suunnitella tulevaa. Hanelta vaaditaan myos
monia teknista osaamista vaativia taitoja. Hoitajalta vaaditaan korkeaa tydmoraa-
lia, koska ty0 ja paatokset tehdaan usein kahdenkeskisissa kohtaamisissa poti-
laiden kanssa. Polikliinisen hoitotydn tehtavat ovat monipuolistuneet. Siksi on tar-
keaa, etta tehtavakuvat on maaritelty tarkasti vastuukysymysten nakokulmasta.
Pelkka hoitoprosessien hiominen ei riita, vaan potilaan ja asiantuntijan valisen
vuorovaikutussuhteen parantamiseen on kiinnitettava erityistd huomiota. (Rasku
ym. 1999, 37-39; Saila ym. 2006, 20; Salin ym. 2012, 423; Virtanen ym. 2012,
15-16, 18.)
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3.2 Perehdytys

Perehdytys tarkoittaa toimintamallia, jonka avulla uusi tekija oppii omat tehta-
vansa, seka hanet saadaan mahdollisimman nopeasti toimivaksi osaksi organi-
saatiota seka tyoyhteis6a. Hyva perehdytys on tarkedd monesta syysta. Siihen
kannattaa panostaa, koska uuden tyontekijan rekrytointi on kallista. Perehdytyk-
sen tarkoituksena on myos saada tyontekijan tyopanos mahdollisimman pian
tuottavaksi. Sen kautta uusi tekija saa nopeammin tietoonsa tyon keskeiset asiat,
jonka jalkeen han pystyy paremmin toteuttamaan tyotehtavaansa. Tyon alussa
saatu perinpohjainen ohjaus tyotehtaviin auttaa uutta tyontekijaa kokemaan var-
muutta ja turvallisuutta. Kattava ja hyva perehdytys sitouttaa tyontekijan organi-
saatioon, ja se vaikuttaa myonteisesti myds uuden tyontekijan mielialaan ja mo-
tivaatioon. (Osterberg 2015, 115; Hietala ym. 2016, 146—150.)

Hyvasta perehdytyksesta on paljon hyotya. Se luo pohjan hyvalle yhteistydlle ja
tydon tekemiselle. Se tehostaa oppimista seka lyhentaa oppimisen aikaa. Hyva
perehdytys ennaltaehkaisee tyotapaturmia ja vahentaa turvallisuusriskeja. Hen-
kilokunnan vaihtuvuus seka poissaolot vahenevat. Laadukkaalla perehdytyksella
voidaan vaikuttaa myos kustannussaastoihin, kun virheiden tekeminen ja siita ai-
heutuvat taloudelliset seuraukset vahentyvat. (Kangas & Hamalainen 2007, 4-
5.)

Perehdytyksen kautta uusi tyontekija saa tietoonsa ne odotukset, jotka tyopaikan
suunnalta hanen tyotdan kohtaan tulevat. Uusi tyontekija oppii myos vastuun,
mika hanelle kuuluu tydyhteisdssa ja sen toiminnassa. Prosessina perehdytys
toimii myds johtamisen valineena ja on yksi niista keinoista, joilla voidaan organi-
saatiota johtaa kohti sen omia tavoitteita, seka toteuttaa organisaation strategiaa.
Perehdytyksen tulisi olla kiintea osa organisaation toimintaa, eika sen tulisi toimia
irrallisena prosessina organisaation sisalla. (Kangas & Hamalainen 2007, 2; Ek-
lund 2018, 27, 44.)

Uuden tydntekijan saatava riittava ohjaus vaarojen ja haittojen estamiseksi, kun
hanen tyotehtdvansa muuttuvat, aloittaa uusia tyétehtavia tai ottaa kayttdédn uu-

sia valineita tai menetelmia. Ohjausta on saatava myos terveytta ja turvallisuutta



11

uhkaavan vaaran tai haitan valttamiseksi. Uutta tyOntekijaa on opastettava riitta-
vasti erilaisissa tilanteissa toimimiseen, ja opetusta ja ohjausta tulee taydentaa

tarpeen mukaan. (Tydturvallisuuslaki 2002; Surakka 2009, 73.)

Perehdytysvastuun velvollisuudet maaritellaan jo laissa. Laki terveydenhuollon
ammattihenkildista (1994) ohjaa tydnantajia turvaamaan potilasturvallisuuden ja
varmistamaan hoidon laadun. Myo6s Tyoturvallisuuslaki (2002) maarittelee tyon-
antajan perehdytysvastuun. Tyonantajan tulee huolehtia, etta tyontekijaa pereh-
dytetaan riittdvasti uuteen tydhon huomioiden tyontekijan aiempi kokemus ja
osaaminen. Hanta perehdytetaan tyon teossa kaytettaviin valineisiin ja niiden oi-
keanlaiseen kayttoon, tyotapojen turvallisuuteen, tydolosuhteisiin seka tauko- ja
tydmenetelmiin. Siina maaritelldaan tydnantajan velvollisuus antaa riittavat tiedot
tyontekijalle tydpaikkansa vaara- ja haittatekijoista. (Laki terveydenhuollon am-
mattihenkilostosta 1994; Tyoéturvallisuuslaki 2002.)

3.2.1 Perehdytyksen eteneminen

Ollakseen tuloksekas perehdytysohjelman tulee perustua hyvaan perehdytyspro-
sessiin. Prosessin on oltava suunnitelmallinen seka sisalloltdan monitasoinen ja
-tahoinen. Prosessi itsessaan pitaa huolen, etta kaikki tarvittavat perusasiat tule-
vat kaytya lapi perehdytyksen aikana ottaen huomioon perehdytettavan aiemman
taustan ja osaamisen. Perehdytyksessa on huomioitava, etta se on ajallisesti riit-
tavan pitka ja jaksotetaan sisalldllisesti oikein. Perehtymisprosessin aikana uusi
tyontekija tulee perehdyttaa tydtehtaviin seka siihen liittyviin valineisiin ja saan-
toihin. Perehdytysohjelman tulisi sisaltaa tyoyksikon ohjeet seka arvot, toiminta-
periaatteet ja — mallit. Tyoyhteisoon perehdytykseen kuuluvat kollegoihin ja si-
dosryhmiin seka tydympariston tiloihin, laitteisiin ja koneisiin perehtyminen. Pe-
rehdytyksessa tulee huomioida myds perehdytys koko toimiorganisaatioon, sen
strategiaan ja tapoihin. (Liski, Horn, & Villanen 2007, 10; Surakka 2009, 73; Hie-
tala ym. 2016, 145; Miettinen, Kaunonen, Peltokoski & Tarkka 2009, 78-81.)
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Perehdytysprosessin alussa tyoyhteisdsta nimetaan henkild, joka ottaa paavas-
tuun perehdytyksesta. Perehdyttaja toimii uuden tyontekijan tukena lapi perehdy-
tysprosessin, ja hanella on tarkea rooli perehtymisen onnistumisessa. Perehdyt-
taja opettaa uudelle tyontekijalle seka teknisia etta kriittisen ajattelun taitoja. Pe-
rehdytysvastuuta voidaan jakaa useamman henkilon kesken, huomioiden kaik-
kien perehdyttajien asiantuntijuus eri osa-alueilta. Nain uusi tyontekija saa hyvan
kokonaiskuvan kaikista tyoyksikon tehtavista. Perehdyttajan tulee olla kokenut
tyontekija, jolla on kiinnostusta ja motivaatiota perehdyttaa uutta tyontekijaa. Ha-
nen pitda myods ymmartaa, miten eri tavoin oppimista tapahtuu. (Miettinen, Kau-
nonen & Tarkka 2006a, 65-67; Miettinen ym. 2009, 78-81; Surakka 2009, 72—
73; Rush, Adamac, Lilly& Janke 2013, 345-356; Edwards, Hawker, Carrier &
Rees 2015, 1254-1268; Innes & Calleja 2018, 62—72.)

Perehdyttajan taidoissa korostuvat hyvat vuorovaikutustaidot. Nimettyja pereh-
dyttajia tulisi olla vain muutama jokaisessa yksik0ssa, jotta kaikki uudet tyonteki-
jat saisivat samanlaisen, laadukkaan perehdytyksen. Tyoyksikdssa voi olla kay-
téssa myods mentorointiohjelmia, joissa uudelle tydntekijalle nimetaan mentori.
Mentorin tehtavana ei ole niinkaan opettaa uusia taitoja vaan ensisijaisesti kes-
kustella ja tydskennella uuden tyontekijan rinnalla ja siten tukea uutta tyontekijaa
sopeutumaan. (Miettinen ym. 2006a, 65-67; Miettinen ym. 2009, 78—-81; Surakka
2009, 72-73; Rush ym. 2013, 345-356; Edwards ym. 2015, 1254-1268; Innes &
Calleja 2018, 62—-72.)

Perehdytyksessa on huomioitava, ettei kukaan jaksa pitkaan vain vastaanottaa
tietoa. Ihminen oppii parhaiten, kun saa soveltaa tietoa oppimistaan asioista. Pe-
rehdytysohjelma tulisi rakentaa uuden tiedon vastaanottamisen, kertauksen ja
opitun tiedon itsenaisen soveltamisen ymparille. Nain oppimista tapahtuu parhai-
ten. (Hietala ym. 2016, 151-152.) Varsinainen perehdytysvaihe voidaan katsoa
paattyneeksi silloin, kun uusi tydntekija on oppinut uudessa tyétehtavassa tarvit-
tavat tietotaidot. Talloin uusi tyontekija myos tietaa, mista han 16ytaa tyotehtavien
suorittamiseen tarvittavat lisatiedot ja -ohjeet, jos han sellaisia tarvitsee. (Surakka
2009, 74; Eklund 2018, 90.)
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Perehdytysprosessin aikana tyontekijalle pitdd antaa mahdollisuus verkostoitu-
miseen seka ihmissuhteiden rakentamiseen. Kun uusi tyontekija verkostoituu tyo-
yhteisonsa kollegojen kanssa, se lisaa yhteenkuuluvuuden tunnetta, helpottaa
keskinaisten suhteiden syntymista ja tiimiytymista. Uudella tyontekijalla voi olla
my0s uusia, muidenkin tyontekijoiden kannalta hyodyllisia verkostoja. Tallainen
avoin verkostojen jakaminen hyodyttad kaikkia tydyhteison jasenia. (Eklund
2018, 114; Innes & Calleja 2018, 62-72.)

3.2.2 Uuden tyontekijan ja tyoyhteison rooli perehdytyksessa

Uuden tydntekijan pitaa saada kokea olonsa mahdollisimman turvalliseksi pereh-
dytyksen aikana. Ensimmaisten tydpaivien aikana on huolehdittava, etta uutta
tyontekijaa ei jateta yksin. Ensimmaiset tyopaivat ja viikot merkitsevat paljon, silla
uuden tyon alkuajasta ja sen aikaisista kokemuksista jaetaan tietoa laheisille. Se,
millaisia kokemuksia uusi tyontekija jakaa lahipiirilleen uudesta tydpaikasta, vai-
kuttaa myOs uuden tydntekijan lahipiirin mielikuvaan tydyhteisosta ja tydonanta-
jasta. Jos uuden tyontekijan alkukokemus tyoyhteisosta ja tydpaikasta on huono,
negatiivista kasitysta on vaikea muuttaa. lkavat tilanteet ja huono kohtelu jaavat

mieleen paremmin kuin positiiviset ja hyvat asiat. (Surakka 2009, 72.)

Perehdytyksen onnistumisesta on vastuussa uuden tyontekijan esihenkilo,
vaikka varsinaisen perehdytyksen suorittaa tyontekija, jolla on samanlaiset tyo-
tehtavat kuin uudella tyontekijalla (Hietala ym. 2016, 151-152). Perehdytysta an-
tavia tyontekijoita olisi tarkeaa pystya valmentamaan tehtavaansa. Perehdytysta
antavaa helpottaa erilaiset muistilistat ja apuvalineet, joita voi kayttaa perehdy-
tyksen tukena ja suorittamisessa. Hyva perehdyttaja osaa kayttaa tervetta jarke-
aan eika tee yksinkertaisista asioista liian monimutkaisia. (Hietala ym. 2016, 151—
152.) Perehdytyksessa voi hyddyntdd mestari- kisalli -mallia, jolloin tydyksikon
hiljainen tieto kulkeutuu eteenpain. Myods mentoroinnin keinoin perehdyttaja voi
tukea uutta tyontekijaa. Perehdytys ei ole vain esihenkilon tai perehdyttajan vas-
tuulla, vaan uudella tydntekijalla on oma vastuunsa perehdytyksen onnistumi-

sesta. (Ruoranen 2007.)
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Perehdyttaja auttaa uutta tyontekijaa sopeutumaan uuden tyoyhteison jaseneksi
sosiaalistumisen myota. Tyoyhteison jokaisen tyontekijan tehtaviin kuuluu opas-
taa uutta tyontekijaa. (Surakka 2009, 72-73; Kivela ym. 2014, 36-39.) Tydyhtei-
son merkitys nakyy siina, miten tyoyhteis6 hyvaksyy uuden tyontekijan. Mikali
tyoyhteiso ottaa uuden tyontekijan vastaan hyvin, hanen ammatillinen kehittymi-
sensa ja itsetuntonsa vahvistuvat positiivisesti. Tydyhteison kollegojen antama
vertaistuki auttaa uutta tyontekijaa perehtymis- ja oppimisprosessissa. (Rush ym.
2013, 345-356; Innes & Calleja 2018, 62—72.)

Uudella tyontekijalla on ennakolta tietynlainen mielikuva tydnantajasta organisaa-
tiona. Tyosuhteen alussa uusi tyontekija on herkka vastaanottamaan seka sanal-
lisia ettda sanattomia viesteja, joita han peilaa muodostamaansa mielikuvaan. Ta-
man vuoksi ensivaikutelmaan kannattaa panostaa. Mikali organisaatio onnistuu
lunastamaan uuden tyontekijan asettamat ennakko-odotukset, se edesauttaa pit-
kaaikaista sitoutumista organisaatioon. Organisaatioon sitoutumisen avuksi tar-
vitaan perehdytysprosessia, joka sisaltda seka yksittaiseen tydyksikkoon etta
koko organisaatioon perehdytyksen. (Miettinen ym. 2006 a, 65—67; Hietala ym.
2016, 146.)

Uudella tyontekijalld on oma vastuunsa oppimisen edistymisesta perehdytyksen
aikana. Perehdytysjakson aikana uusi tyontekija osoittaa tydyhteisolle, voiko ha-
nelle asetetut odotukset toteutua. Siksi perehdytysjakso on kriittinen koko tydsuh-
teen kannalta, ja siina korostuu esihenkilon tiivis vuorovaikutus uuden tyontekijan
kanssa. Uuden tyontekijan odotetaan hankkivan myds oma-aloitteisesti tietoa pe-
rehdytysprosessin aikana seka pyytavan apua aina tarvittaessa. Perehdytyspro-
sessin edetessa uuden tyontekijan oma ammatillinen itsetunto kehittyy uusien
tietojen ja taitojen oppimisen myaota. Tietotaidon karttumisen myota saadaan sel-
ville, onko perehdytysprosessia osattu soveltaa oikein uuden tydntekijan aikai-
sempi tausta huomioiden. (Miettinen ym. 2006a, 65—-67; Kivela ym. 2014, 36-39;
Hietala ym. 2016, 153; Innes & Calleja 2018, 62-72.)

Kivela ym. (2014) kuvaavat tyoyhteison osallistamista perehdytyksen suunnitte-
luun ja perehdytysmallin luomiseen. Yksikkokohtaista perehdytysmallia suunni-
teltaessa luodaan tyoyksikon perehdytykselle selkeat tavoitteet ja sisallot osaa-

misen eri osa-alueille. Perehdytysmallin luomisen tavoitteena on saada luotua
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perehdytyksen aikataulut seka tyovalineita osaamisen arviointiin. Perehdytyksen
suunnittelu ja perehdytysmallin luominen aloitetaan tyoyksikon eri toimijoiden
vastuualueiden kuvaamisella. Taman jalkeen kokeneilta hoitajilta kartoitetaan tar-
vittavia osaamisen alueita kyselyn avulla. Kun tavoitetasot on maaritelty, yksikon
tyontekijat otetaan mukaan perehdytyksen tavoitteiden ja sisaltojen luomiseen.
(Kivela ym. 2014, 36-39.)

3.2.3 Perehdytyksen runko ja materiaalit

Perehdytysrungon taustalla on tavoitteet, joihin perehdytys perustuu. Perehdy-
tysrunkoa esihenkilé voi luontevasti soveltaa kaikkien uusien tyontekijdiden pe-
rehdytysprosessissa. Perehdytysrungon avulla jokaiselle uudelle tyodntekijalle
saadaan muodostettua henkilokohtainen ja aikataulutettu perehdytysohjelma,
joka alkaa heti ensimmaisesta tyopaivasta. Perehdytysprosessin pitaa olla suun-
niteltu ja perehdytykseen tulee olla riittdvasti resursseja. Tehtavanjako perehdyt-
tajien kesken seka perehdytyksen seuranta on hyva suunnitella etukateen. (Su-
rakka 2009, 74; Hietala ym. 2016, 148; Eklund 2018, 90, 112-113.)

TyoOyksikoissa olisi hyva olla laadittuna ammattiuramallia mukaillen portaittain
eteneva perehdytysohjelma. Portaittain etenevassa mallissa uusi tyontekija pys-
tyy itse seuraamaan omaa perehtymistaan seka ymmartaa tyopaikan asettamat
odotukset kussakin perehdytyksen vaiheessa. Portaittainen perehdytysmalli hel-
pottaa myds perehdytyksen jaksottamista. (Liski ym. 2007, 10; Surakka 2009, 73;
Eklund 2018, 112-113.)

Tarkea osa perehdytysta on perehdytyksen tueksi luotu oheismateriaali. Vaikka
oheismateriaalin tekeminen vaatii aika- ja henkildresursseja, se auttaa asioiden
oppimisessa ja saastaa aikaa varsinaisessa perehdytyksessa. Ihmiset oppivat eri
tavalla ja perehdytyksen aikana on pohdittava, miten eri tavoin oppivia ihmisia
voidaan tukea. Monipuolinen perehdytysmateriaali mahdollistaa useammalle uu-
delle tyontekijalle paremman oppimisympariston. (Kangas & Hamalainen 2007,
7; Hietala ym. 2016, 150; Eklund 2018, 114.)
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Perehdytysmateriaali voi olla joko sahkoisessa tai kirjallisessa muodossa. Uusi
tyontekija voi tutustua materiaaleihin myos itsenaisesti, mikali ne ovat helposti
saatavilla. Perehdytyksen jalkeen uusi tyontekija pystyy kertaamaan opittuja asi-
oita perehdytysmateriaaleista. Kaikki yksityiskohdat eivat jaa mieleen perehdy-
tyksen aikana, joten uuden tyontekijan on hyva tietaa, mista tiedot tarvittaessa
loytyvat. Perehdytysmateriaalia on paivitettava saanndllisin valiajoin ja tyoyhtei-
s0ssa on sovittava, kuka materiaalin paivittamisesta vastaa. Uusilta tyontekijoilta
kannattaa perehdytysprosessin aikana kysya mielipiteita ja kehittamisehdotuksia
materiaaliin. (Kangas & Hamalainen 2007, 7; Hietala ym. 2016, 150; Eklund
2018, 114.)

Perehdytyksen apuna voidaan hyodyntaa erilaisia oppimismetodeja. Simulaatioi-
den avulla voidaan valmistautua hoitotilanteisiin, joita tavallisessa tydssa tulee
harvoin vastaan. Simulaatioiden avulla voidaan uusien taitojen oppimisen lisaksi
vahvistaa vanhoja, harvoin tarvittavia taitoja. Erilaiset kaytannon harjoitteet ja op-
pimispaketit auttavat harjoittelemaan arkielaman tilanteita turvallisessa ymparis-
tossa. (Rush ym. 2013, 345-356; Edwards ym. 2015, 1524-1268; Innes & Cal-
leja 2018, 62—72.)

3.2.4 Perehdytyksen arviointi ja seuranta organisaatiossa

Toteutunutta perehdytysta tulee arvioida ja seurata. Yksi esimerkki perehdytyk-
sen seurantakaytannoista on perehdytyskeskustelut, jotka kdydaan uuden tyon-
tekijan, perehdyttajan ja esihenkilon kesken. Perehdytyskeskusteluita voidaan
ajatella kehityskeskustelujen kaltaisiksi, koska niissa on tarkoitus selvittaa pereh-
dytyksen eteneminen, antaa avointa palautetta puolin ja toisin seka miettia yh-
dessa jatkosuunnitelmia. Palautetta antaessa on huomioitava, etta palaute koh-
distuu aina tekemiseen, ei tekijaan henkilokohtaisesti. Palaute voidaan kohdistaa
uuden tyontekijan ja tydyhteison kehittymisen edellytyksiin ja muutostarpeeseen.
Nain varmistetaan, etta edellytykset uuden tyontekijan kehittymiselle ovat kun-
nossa. (Ristikangas & Ristikangas 2017, 246; Eklund 2018, 122.)

Perehdytyskeskustelun aikataulu ja sisaltd sovitaan etukateen, jotta osapuolet
ehtivat valmistautua siihen. Perehdytyskeskustelun kulkuun vaikuttaa myos,
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onko uudella tyontekijalla aiempaa tyokokemusta tyotehtavista vai ei. Perehdy-
tyskeskustelun tarkoituksena on tehostaa perehdytysta seka uuden tyontekijan
etta perehdyttajan nakokulmasta. Keskusteluissa pystytaan arvioimaan, kuinka
hyvin tdhan mennessa annettu perehdytys on onnistunut. (Miettinen ym. 2009,
78-81; Rush ym. 2013, 345-356; Eklund 2018, 122.)

Perehdytys toimii lahtékohtana sille, ettd organisaation henkil6std kehittyy (Ruo-
ranen 2007). Mikali organisaatiossa on kaytdssa lyhyet ja tiivistahtiset perehdy-
tyskeskustelut, on organisaation huolehdittava myds, ettd uuden tyontekijan pi-
demman tahtaimen kehittymistavoitteet huomioidaan. Uudelle tyontekijalle on
kerrottava, millaisia mahdollisuuksia hanella on kehittya, ja millaista osaamisen
kehittamista organisaatio tarjoaa. Kehittymismahdollisuuksien kertominen hel-
pottaa uutta tyontekijad muodostamaan kuvaa siita, millaiset vaikutusmahdolli-
suudet hanella on omaan tydhonsa. Mahdollisuudet kehittymiseen ovat olennai-
sia tyontekijan sitoutumista ajatellen. Perehdytys linkittyy vahvasti myos pereh-
dytyksen jalkeiseen osaamiseen ja organisaation kehittdamiseen. (Eklund 2018,
110, 123, 207.)

3.3 Esihenkilon rooli perehdytyksessa

Tybnantaja kantaa organisaatiotasolla vastuun siita, etta perehdytysta voidaan
toteuttaa. Yksikkotasolla esihenkilo vastaa perehdytyksen toteutuksesta ja han
valitsee perehdyttajan, joka on tehtavaan sopiva. (Surakka 2009, 72; Kivela ym.
2014, 36-39.) Esihenkilon tehtaviin kuuluu suunnitella perehdytysta, olla osal-
taan toteuttamassa sita, seka arvioida ja valvoa perehtymisen toteutumista. Esi-
henkilolla on mahdollisuus delegoida perehdytystehtavat seka tydhon opastami-
sen muille henkildille, mutta paavastuu perehdytyksen onnistumisesta on kuiten-
kin aina esihenkildlla. Tassa tilanteessa esihenkild toimii tydnantajan edustajana.
Esihenkilon tehtaviin kuuluu myos tehda selkea vastuunjako perehdytyksesta ni-
mettyjen perehdyttdjien, esihenkildn ja koko tydyhteison kesken. (Miettinen ym.
2006a, 65-67; Koivikko 2014, 11.)
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Esihenkil6 on lahtokohtaisesti vastuussa hanelle osoitettujen tyontekijoiden tyo-
panoksesta. Taman vastuun vuoksi esihenkilon velvollisuuksiin ja oikeuksiin kuu-
luu kertoa, mita tehtavia tyontekijalle kuuluu. Esihenkilon pitaa kuvata tyon tar-
koitus ja sisaltd seka tyohon liittyvat vastuut ja velvollisuudet. Tyontekijalla on
my0s vastuunsa tydnantajaa kohtaan. Uuden tyontekijan vastuulla on tehda ha-
nelle osoitettua tyota seka kertoa, mikali ei pysty siihen. Kyseessa on molemmin-

puolinen vastuu. (Ristikangas & Griinbaum 2014, 19.)

Uuden tyontekijan perustehtavan vaatima osaamistarve seka tyontekijan aiempi
tietotaito on aina osaamisen kehittamisen lahtokohta. Uusien tyontehtavien vaa-
tima osaaminen ja lisakoulutuksen tarve on arvioitava aina yksilokohtaisesti. La-
hiesihenkilon tehtava on tarjota uudelle tyontekijalle riittavasti tukea, jotta han
pystyy kehittymaan tydssaan ja itseohjautuvuudessa tydtehtavien suhteen. Esi-
henkilon on aika ajoin varmistettava tyontekijan edistyminen ja luotava puitteet,
jotta edistyminen on mahdollista. Uusien tyotehtavien oppimisessa perehdytyk-
sen merkitys korostuu. Tarvittaessa lisdkoulutusta voidaan antaa myos ammatil-
lisena taydennyskoulutuksena. (Johtamisella vaikuttavuutta ja vetovoimaa hoito-
tydéhon 2009, 68; Salmimies & Ruutu 2013, 151-152.)

Tyontekijan tietotaito, kokemus ja osaaminen on osattava huomioida ja hyddyn-
taa seka hanen itsensa ettd koko organisaation nakodkulmasta. Uudistuakseen
organisaation on jatkuvasti kehitettava toimintaansa. Toiminnan kehittaminen luo
odotuksia osaamisen johtamiselle. Organisaatiot haluavat palkata tyontekijoita,
jotka ovat kehitysmyodnteisia ja vastuullisia. Jotta tydntekijdiden osaamista voi-
daan johtaa, on organisaation strategia ja tavoitteet havainnollistettava ja tuotava
nakyviksi yksilolle ja tyoyhteisolle. Nain saadaan maariteltya osaamistarpeet
seka yksilo- etta tydyhteisotasolla. Esihenkildiden tehtavana on motivoida ja in-
nostaa omalla esimerkilldan. Nain he kannustavat tyontekijoitaan osaamisen ke-
hittamiseen. Esihenkild on oltava tietoinen vastuustaan osaamisen johtamiseen
littyvassa paatoksenteossa seka sitouduttava muutoksen mahdollistamiseen.
Toiminnan sujuminen ja muutoksen mahdollistaminen vaatii osaltaan myos orga-
nisaation tukijarjestelmien toimivuutta. (Salmimies & Ruutu 2013, 151-152; Laak-
sonen & Ollila 2017, 180-181, 186, 189, 191.)
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Esihenkilon tehtava on rakentaa tyOyhteisoon ilmapiiri, jossa jokaisella on mah-
dollisuus kehittya. Yksittaisen tyontekijan osaamisen kehittamisen lisaksi myos
koko tyoyhteison kehittymisen mahdollistaminen liittyy olennaisena osana osaa-
misen johtamiseen. TyOyhteisO, jossa kannustetaan jatkuvaan oppimiseen ja ke-
hittdmiseen, voi uusiutua jatkuvasti. Silloin henkilostolla on mahdollisuus vaikut-
taa omaan tyohonsa ja tyoyhteison tehtavia, tyonjakoa ja osaamista voidaan ar-
vioida mahdollisesti muuttuneisiin tarpeisiin nahden. Osaamisen paivittamiseen
on kiinnitettava huomiota, jotta tyontekijoiden osaamista pystytdan hyodynta-
maan, eikd mahdollinen osaamisvaje aiheuta tyontekijoille turhaa tyostressia.
Heille tarjotaan sopivan haasteellisia tehtavia ja ammattitaitoa yllapitavaa ja ke-
hittavaa koulutusta. (Johtamisella vaikuttavuutta ja vetovoimaa hoitotyéhén 2009,
67-68; Virtanen ym. 2012, 14; Laaksonen & Ollila 2017, 178-179.)

Esihenkilolla on merkittava rooli tyontekijan ammatillisen autonomian vahvistami-
sessa. Esihenkiloasemassa toimiva on tarkea roolimalli. Hanen on oltava lasna
tydyhteisdssa, suhtautua ymmartavaisesti omaehtoiseen kehittdamiseen seka
osaamisen tukemiseen ja hyddyntamiseen. (Virtanen ym. 2012, 14; Laaksonen
& Ollila 2017, 178-179.) Tyontekijalle on tarkeintd oman ammatillisen kasvun
edistaminen seka oman asiantuntijuuden ja osaamisen yllapitaminen. Naista on
tullut kilpailuvaltteja nykypaivan tyoelamassa, siksi tyontekijan on tarkeaa pitaa

huolta omasta kilpailukyvystaan. (Salmimies & Ruutu 2013, 151.)

Ihmisen luottamus omiin kykyihinsa ja onnistumisen kokemukset eri tehtavissa
vaikuttavat hanen henkildkohtaiseen kasvuunsa ja haluunsa kehittya. Ammatilli-
sen kasvun ja muutoksen mahdollistavat muutosprosessin hallinta, ihmisen hen-
kilokohtaiset ominaisuudet seka luottamuksellinen vuorovaikutussuhde esihenki-
Ion kanssa. Myods tilanteesta riippumattomat tekijat voivat vaikuttaa ihnmisen hen-
kilokohtaiseen kasvuun joko positiivisesti tai negatiivisesti. Esihenkilon tuki vas-
tuullisten tehtavien muodossa seka asiantuntijuuden kunnioittaminen edesautta-
vat tyOntekijgd omassa asiantuntijuudessa kasvamisessa. (Virtanen ym. 2012,
17; Salmimies & Ruutu 2013, 181.)
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4 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

Taman opinnaytetyon tutkimusmenetelmaksi valittiin systemaattinen kirjallisuus-
katsaus, koska tyon tarkoituksena oli kuvata poliklinikkaperehdytysta ja esihen-
kilon tehtavia perehdytysprosessin aikana. Opinnaytetyon tarkoituksena oli aiem-
man tutkimustiedon avulla kuvata poliklinikkaperehdytyksen osatekijoita ja esi-
henkilon tehtavia prosessin aikana. Tavoitteena oli aiemman tutkimustiedon pe-
rusteella kuvata asiakokonaisuuksia ja osoittaa kehittamisen ja jatkotutkimusten

painopisteita.

4.1 Systemaattinen kirjallisuuskatsaus

Systemaattinen kirjallisuuskatsaus on tieteellinen tutkimusmenetelma, jonka
avulla voidaan tarkentaa ja perustella valittua tutkimuskysymysta, kehittaa teo-
reettista ymmarrysta ja luoda kokonaiskuva jostakin aihealueesta. Sen avulla voi-
daan tehda luotettavia yleistyksia, arvioida jo olemassa olevaa tai kehittaa uutta
teoriaa. Systemaattinen kirjallisuuskatsaus koostuu erilaisista vaiheista. Aluksi
tehdaan tutkimussuunnitelma, jonka jalkeen maaritelldan tutkimuskysymykset.
(Kaariainen & Lahtinen 2006, 37; Polit & Beck 2010, 170; Stolt, Axelin & Suhonen
2016, 7; Siddaway, Wood & Hudges 2019, 748-749; Salakari 2020.)

Tutkimuskysymysten muodostamisen jalkeen suoritetaan tiedonhaku. Tiedon-
haun tarkoituksena on 16ytaa mahdollisimman monta alkuperaistutkimusta, jotka
vastaavat tutkimuskysymyksiin. Tiedonhaun perusteella kirjallisuuskatsaukseen
mukaan valituille alkuperaistutkimuksille suoritetaan laadunarviointi. Laadunarvi-
oinnin jalkeen toteutetaan aineiston analyysi, jonka avulla etsitdan vastauksia tut-
kimuskysymyksiin ja saadaan tehtya yhteenveto tuloksista. Systemaattista kirjal-
lisuuskatsausta pidetaan luotettavana tapana yhdistaa aikaisempaa tietoa. Silla
on keskeinen ja tarkea rooli hoitoty0ssa ja hoitotyon kehittamisessa nayttoon pe-
rustuvaan toimintaan nojaten. (Kaariainen & Lahtinen 2006, 37; Polit & Beck
2010, 170; Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 7; Siddaway, Wood & Hudges 2019,
748-749; Salakari 2020.)
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Systemaattisen Kkirjallisuuskatsauksen yhtend paaperiaatteena on noudattaa
tarkkaa tutkimusjarjestysta (Johansson 2007, 4). Talla varmistetaan, etta kaytetty
menetelma on systemaattinen. Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen avulla tun-
nistetaan, kriittisesti arvioidaan ja tehdaan synteesia tutkimuksista, jotka vastaa-
vat aiemmin muodostettuun tutkimuskysymykseen. Mukaan valittaville tutkimuk-
sille maaritellaan sisaanotto- ja poissulkukriteerit. Nain saadaan varmistettua,
etta valittu aineisto vastaa tutkimuskysymyksiin. Sisaanottokriteereiden perus-
teella valitulle aineistolle tehdaan laadunarviointi ennalta paatetyn laadunvarmis-
tuskriteeriston mukaisesti. Laadunarvioinnin tekee kaksi tutkijaa, jotta tutkimus
on luotettavampi. Tutkimukset, jotka eivat tayta laadunarvioinnin kriteeristoja, ja-
tetaan kirjallisuuskatsauksesta pois. (Pudas-Tahka & Axelin 2007, 46; Aromataris
& Pearson 2014, 53-58; Aveyard 2014, 10-11; Stolt ym. 2016, 13-14.)

Kun Kirjallisuuskatsaukseen valittujen tutkimusten lopullinen maara ja laatu on
varmistettu, mukaan valittujen tutkimusten tuloksia analysoidaan erilaisilla ana-
lyysimenetelmilla. Aiempien tutkimusten tuloksista tehdaan synteesia ja johto-
paatoksia, joiden avulla saadaan esitettya uusia tutkimustuloksia. Systemaatti-
sen kirjallisuuskatsauksen menetelmien avulla tuotetaan tutkimuksista laaja ja
objektiivinen yhteenveto. Katsauksen avulla tiivistetaan ja yhdistetaan kokonai-
suudeksi aiemmin tuotettua tietoa. Tavoitteena on, etta yhdistelemalla useita tut-
kimuksia ja niiden antamia tuloksia saadaan teoriapohjaan perustuvaa nayttoa ja
tieteellinen perusta hyville kaytanteille. Laadukkaassa kirjallisuuskatsauksessa
yhdistetaan teoriaksi se, mita kirjallisuudessa sanotaan, linkitetaan teoria kaytan-
toon ja painvastoin. Tydskentelytapa vaatii tutkijoiltaan omistautumista ja vaivan-
nakoa, ja sitd pidetdan kaikista yksityiskohtaisimpana kirjallisuuskatsauksen
muotona. (Pudas-Tahka & Axelin 2007, 46; Aveyard 2014, 10—-11; Stolt ym. 2016,
13—-14; Siddaway ym. 2019, 747; Aromataris & Munn 2020.)
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4.2 Tutkimuskysymyksen muodostus

Systemaattinen tiedonhaku tarkoittaa jarjestelmallista, rajattua ja tarkasti maari-
teltya prosessia, joka voidaan toistaa uudelleen. Olennaista on keskittya luotet-
tavan tiedon etsimiseen. (Tahtinen 2007, 10; Siddaway ym. 2019, 747.) Tutki-
muskysymys tai -aihe ei valttamatta sovi suoraan hakulausekkeeksi. Siksi on tar-
kea pohtia, minkalaista tietoa halutaan loytaa, ja mitka kasitteet ovat valttamatto-
mia. (Lehtio & Johansson 2016, 36.)

Tutkimuskysymyksen muotoilussa ja aiheen rajauksessa kaytetaan apuna PICo-
menetelmaa, jossa maaritellaan tarkasti aiheen tai tutkimuskysymyksen potilas-
ryhma (P), Mielenkiinnon kohde (l) seka konteksti (Co). Taman opinnaytetyon
kohderyhma, mielenkiinnon kohde ja konteksti on kuvattu PICo-taulukossa (tau-
lukko 1). Taulukoinnin avulla saadaan paremmin maariteltya tutkimuskysymyk-
sen osat. Tiedonhaussa kaytettavat asiasanat maaritellaan tata menetelmaa hyo-
dyntaen. Maarittelyssa huomioidaan synonyymit seka englanninkieliset kasitteet,
jotka voivat olla hyvin erilaisia verrattuna suomenkielisiin kasitteisiin. Asiasanoja
maariteltdessa on hyva kayttaa asiasanastoja. (Hoitotydn tutkimussaatio Hotus,
n.d.e., Lehtié & Johansson 2016, 36.)

TAULUKKO 1. PICo-menetelma (Hoitotydn tutkimussaatiéo Hotus, n.d.e., muo-
kattu)
P Kohderyhma hoitajat, Iahiesihenkilot

I Mielenkiinnon kohde | Perehdytys, esihenkilon rooli perehdytyksessa

Co | Konteksti Poliklinikka tai vastaava ymparisto

PICo-menetelman avulla tdman opinnaytetyon keskeisiksi asiasanoiksi muodos-
tuivat perehdytys, poliklinikka, Iahiesihenkilot ja hoitajat. Tassa opinnaytetydossa
asiasanoja ja niiden synonyymeja haettiin muun muassa YSO - Yleinen suoma-
lainen ontologia -sanastosta seka MeSH / FinMeSH -termistdsta. Termeja haet-
tiin myds kokeiluhakuina eri tietokannoista, jolloin tiivistelmista saatiin poimittua
lisaa asiasanojen synonyymeja. Myos eri tieteenalojen ja maanosien kayttamat
termistot ja asiasanat 16ytyivat kokeiluhakujen avulla. (Lehtié & Johansson 2016,
37.)
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4.3 Tiedonhaun prosessi

Tiedonhaussa kirjallisuushaku tuottaa yleensa laajan maaran tuloksia, joista vain
pieni osa paatyy katsaukseen. Siksi on tarkeda varmistaa, etta kaikki relevantit
tutkimukset paatyvat katsaukseen. Valintaprosessin aikana virhemahdollisuudet
valinnoissa on minimoitava, ja siksi tiedonhaun prosessi tulee dokumentoida sel-
keasti. Mukaan otettavien tutkimusten valintaprosessi aloitetaan valitsemalla tut-
kimuksia otsikoiden perusteella. Otsikoiden tulee tayttaa sisaanottokriteerit. Mi-
kali otsikko ei tayta kriteereja, se rajataan pois. Taman jalkeen sama toistetaan
abstraktien kohdalla. Viimeisena vaiheena luetaan koko tutkimus ja arvioidaan
niiden sopivuus tutkimukseen. Koko tutkimustekstin perusteella mukaan otettavat
tutkimukset taulukoidaan ja niille tehdaan laadunarviointi. Laadunarvioinnin jal-
keen tiedetaan lopullisesti kirjallisuuskatsaukseen mukaan otettavat tutkimukset.
(Valkeapaa 2016, 61, 62.) Tassa opinnaytetydssa tutkimusprosessi eteni edella

mainitun kuvauksen mukaisesti.

Asiasanoista saadaan muodostettua hakulauseke tiedonhakua varten erilaisten
tiedonhaun perustyokalujen avulla. Perustyokaluihin kuuluvat esimerkiksi Boolen
operaattorit, sulkeet, sanankatkaisut seka fraasit. (Lehtid & Johansson 2016, 38.)
Tassa opinnaytety0ssa asiasanoista ja niiden synonyymeista saatiin Boolen ope-
raattoreiden avulla muodostettua erilaisia hakulausekkeita. Hakusanoina ja -lau-
sekkeina kaytettiin erilaisia yhdistelmia viidesta eri kasitteesta seka suomeksi
etta englanniksi. Hakulausekkeiden muodostamiseen kaytettiin myods informaati-

kon apua. Opinnaytetydssa kaytetyt hakusanat on esitetty taulukossa 2.
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TAULUKKO 2. Tiedonhaussa kaytetyt hakusanat

Suomenkieliset Englanninkieliset
hakusanat hakusanat
Kasite 1 Perehdytys, Inservice training, on the job
toimipaikkakoulutus training, training, inservice, on-the-
job
Kasite 2 hoito*, hoitotyd, sairaan nursing, nursing care, medical
hoito care, care, treatment
Kasite 3 poliklinikka, sairaalan outpatient care, hospital,
poliklinikat, avohoito, ambulatory care facilities, clinic,
avohuolto, hospital outpatient, hospital
avoterveydenhuaolto, outpatient clinic, ambulatory care,
avoterveydenhuollon outpatient
hoitotyd
Kasite 4 hoitaja, sairaanhoitaja nurses, nursing staff
Kasite 5 lahiesimies, osastonhoitaja | nurse manager, head nurses,
charge nurses, immediate
superior, ward managers

Tyon alkuvaiheessa tiedonhakua tehtiin kummastakin tutkimuskysymyksesta
erikseen, jolloin saatiin hakutuloksiksi runsaasti aineistoa. Maaliskuun 2021 pide-
tyn opinnaytetydn seminaarin jalkeen opinnaytetyon tekijat totesivat yhdessa oh-
jaajan kanssa, etta tiedonhaun prosessi talla tavalla on lilan aikaa vieva ja tyolas.
Taman vuoksi kummankin tutkimuskysymyksen hakulausekkeet yhdistettiin, ja
niistd muodostettiin yksi yhteinen hakulauseke tekstinkasittelypohjaan. Tata ha-
kulauseketta muokattiin eri tietokantoihin sopivaksi. Nain saatiin eri tietokan-
noista tehtaviin hakuihin kaikki tarvittavat sanat, eika mikadan olennainen sana
jaanyt pois. Osassa tietokannoissa kaytettiin apuna myds tietokannan omaa asia-
sanastoa, josta saatiin tdydennysta omien hakusanojen lisaksi (Lehtié & Johans-
son 2016, 41-43). Opinnaytetydssa on kaytetty hyoddyksi myods alkuperaisia,
kummastakin tutkimuskysymyksesta erikseen tehtyjen tiedonhakujen tuloksia.
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Tiedonhakua suoritettiin seuraavista tietokannoista: Medic, CINAHL, Nursing &
Allied Health Database, ProQuest, Medline, ARTO, Scopus ja finna.fi. Tiedonha-
kua tehtiin myos manuaalisesti artikkeleiden ja tutkimusten lahdeluetteloista. Ma-
nuaalista hakua voi suorittaa katsaukseen mukaan valittujen artikkelien ja tutki-
musten lahdeluetteloja lapikaymalla. Lahdeluetteloista voi I6ytaa soveltavia tutki-
muksia, joita ei ole |6ytynyt tietokantahauista. (Niela-Vilén & Hamari 2016, 27.)
Molemmat opinnaytetyon tekijat suorittivat hakuja seka itsenaisesti etta yhdessa.

Tiedonhaun prosessista pidettiin paivakirjaa.

Tietokantahakujen tuloksena saatuja tutkimuksia voi olla suuri joukko siitakin
huolimatta, ettd hakulauseke on tarkkaan suunniteltu. Siksi mukaan otettaville
tutkimuksille on maariteltava sisaanotto- ja poissulkukriteerit ensin otsikkotasolle,
sitten abstraktitasolle ja lopuksi koko tekstille. Sisaanotto- ja poissulkukritee-
reissa tulee huomioida, ettda mukaan valittavien tutkimusten kohderyhmien pitaa
olla relevantteja suhteessa asetettuun tutkimuskysymykseen. Sisaanotto- ja pois-
sulkukriteerit on maariteltava tarkasti, jotta myos toinen lukija tai tutkija paatyy
samoihin tutkimuksiin sisaanotto- ja poissulkukriteerien kohdalla. (Niela-Viléen &
Hamari 2016, 27; Valkeapaa 2016, 58-59; Siddaway ym. 2019, 751.)

Kaikista aiheista ei valttamatta ole riittdvaa maaraa tutkimuksia, jolloin sisaanot-
tokriteerit on tarkkaan mietittdva. Alustavien hakujen perusteella sisdanotto- ja
poissulkukriteereja voi viela muokata. (Valkeapaa 2016, 58-59.) Tassa opinnay-
tety0ssa sisaanotto- ja poissulkukriteereja on muokattu testihakujen jalkeen.
Aiempi tarkoitus rajata tutkimus erikoissairaanhoitoon ja eurooppalaisiin tutki-
muksiin ei tuottanut riittavasti tuloksia. Taman vuoksi sisaanottokriteereja laajen-
nettiin koskemaan poliklinikka- tai vastaavassa ymparistossa tapahtuvaa hoito-
tyota. Lisaksi maantieteellista rajausta laajennettiin ja paadyttiin ottamaan mu-
kaan myds yhdysvaltalaisia, kanadalaisia ja australialaisia tutkimuksia tai artik-
keleita, koska naissa maissa yhteiskuntarakenne on demokraattisen lansimaisen

yhteiskuntarakenteen mukainen.

Tiedonhaun rajaukset kannattaa miettia etukateen ja kayttda samoja rajauksia eri
tietokannoissa, jotta hakutulos olisi eri tietokannoissa mahdollisimman samanlai-

nen (Lehti6é & Johansson 2016, 51). Tassa tydssa tiedonhaun rajauksina kaytet-
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tiin ensisijaisesti aikarajausta, maantieteellista rajausta seka kirjallisuuskatsaus-
ten poissulkua. Sisaanottokriteerien perusteella kirjallisuuskatsaukseen mukaan
otettavan artikkelin tai tutkimuksen tuli olla vertaisarvioitu, kasitella sairaanhoita-
jien perehdytysta poliklinikalla tai vastaavassa ymparistossa. Vaihtoehtoisesti ar-
tikkelin tai tutkimuksen tuli kuvata esihenkilon tehtavia perehdytysprosessissa.
Taman opinnaytetyon tiedonhaun eteneminen seka sisaanotto- ja poissulkukri-

teerit on esitetty hakuprosessikaaviossa kuviossa 1.
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Millaisia poliklinikkaperehdytyksen osatekijoita on kuvattu?

Millaisia tehtavia esihenkil6lla on kuvattu poliklinikkaperehdytyksessa?

Aineistot tietokantahauista:
(n =3410)

Lisaaineistot muista kuin tie-
tokantahauista:
(n =60)

l l

Aineistot, kun paallekkaisyydet pois-
tettu:
(n =3459)

Sisaanottokriteerit:

Vertaisarvioitu artikkeli
tai tutkimus

Kasittelee sairaanhoita-
jien perehdytysta polikli-
nikalla tai vastaavassa
ymparistdossa

Kuvataan esihenkilon
tehtavia perehdytyspro-
sessissa

l

Aineistot, jotka ote-
taan tarkasteluun:
(n =83)

l

Artikkelit abstraktin
perusteella:
(n =25)

l

Artikkelit koko teksti:
(n=16)

l

Artikkelit laadunarvi-
oinnin jalkeen:
(n=14)

Aineistot, joita ei
oteta mukaan:

- Artikkeli Eu-
roopan,
USA:n, Kana-
dan tai Aust-
ralian ulko-
puolelta

- Julkaistu en-
nen vuotta
2000

- (n=3376)

Poissulkukriteerit:

- Ei vastaa tutki-
muskysymyk-
siin

- On kirjallisuus-
katsaus

- Ei kasittele
hoitohenkilo-
kunnan pereh-
dytysta

- Ei kasittele esi-
henkilon roolia

- (n=9)

KUVIO 1. Hakuprosessikaavio. (Moher, D., Liberati, A., Tetzlaff, J., Altman, D. &
The PRISMA Group 2009, 3, muokattu)
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4.4 Laadun arviointi

Tiedonhakuprosessissa loytyneiden artikkeleiden ja tutkimusten laatu tulee arvi-
oida ennen kuin ne voidaan hyvaksya tutkimusaineistoksi. Nain saadaan vahvis-
tettua tutkimuksen luotettavuutta (Hoitotyon tutkimussaatio Hotus n.d.f.; Lemetti
& Yloénen 2016, 75). Kirjallisuuskatsauksen kolmas vaihe on tiedonhaun proses-
sin perusteella mukaan valittujen tutkimusten arviointi. Arvioinnilla on tarkoitus
tarkastella alkuperaistutkimusten tiedon kattavuutta ja tulosten edustavuutta suh-
teessa omaan tutkimusongelmaan ja -kysymyksiin. Arvioinnilla on myos tarkoitus
valttaa tutkimustuloksista tehtavien paatelmien virheellisyys. (Niela-Vilén & Ha-
mari 2016, 28.) Tassa opinnaytetydssa tiedonhaun tuloksena saatiin seka laadul-
lisia etta maarallisia tutkimuksia. Kaksi tiedonhaun perusteella mukaan otetta-

vista tutkimusta oli tehty seka maarallisin etta laadullisin menetelmin.

Taman opinnaytetyon mukaan otettavia tutkimuksia arvioitiin Joanna Briggs Ins-
tituutin (JBI) laadunarviointikriteeriston mukaisesti (Hoitotyon tutkimussaatio Ho-
tus n.d.c.). Koska tiedonhaussa tuloksiksi saatiin seka laadullisia etta maarallisia
tutkimuksia, laadun arvioinnissa kaytettiin kahta eri kriteeristéa. Laadullisia tutki-
muksia arvioitiin laadullisen tutkimuksen kriteeriston (liite 1) ja maarallisia tutki-
muksia poikkileikkaustutkimuksen kriteeriston (liite 2) perusteella. Tutkimukset,
joissa oli kaytetty seka maarallisia etta laadullisia tutkimusmenetelmia, arvioitiin
kummallakin kriteeristdlla sen mukaan, kumpaako tutkimusmenetelmaa tulosten
saamiseen oli kaytetty. (Hoitotyon tutkimussaatido Hotus n.d.a, Hoitotyon tutki-

mussaatio Hotus n.d.b.)

Laadunarvioijat sopivat etukateen, onko jonkun tietyn kriteerin taytyttava laadun-
arvioinnissa. Sen jalkeen sovitaan myds, kuinka monen kriteerin on taytyttava,
jotta artikkeli tai tutkimus voidaan hyvaksya. Yleinen kaytanto on, etta puolet kri-
teeristosta on taytyttava. Kumpikin tutkija suorittaa laadunarvioinnin sovitun kri-
teeriston mukaisesti ensin itsenaisesti, jonka jalkeen saatuja tuloksia verrataan
keskenaan ja tehdaan niistd konsensus. (Hoitotyon tutkimussaatié Hotus n.d.f;
Danielsson-Ojala 2016, 126; Lemetti & Ylénen 2016, 75.)
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JBI:n arviointikriteeristo sisaltaa tutkimuksen laatua arvioivia osatekijoita, joiden
tayttymista arvioidaan asteikolla kylla (K), ei (E), epaselva (?) seka ei sovelletta-
vissa (n/a). Laadullisen tutkimuksen kriteeristd koostui 10 kriteerista. Opinnayte-
tyon tekijat sopivat, ettd kuuden kriteerin tuli tayttya, jotta tutkimus voitiin ottaa
mukaan kirjallisuuskatsaukseen. Poikkileikkaustutkimuksen kriteeristdo koostuu
kahdeksasta kriteerista, joista viiden tuli tayttya hyvaksyttavasti. Lisaksi sovittiin,
ettei minkaan tietyn kriteerin tarvitse tayttya. (Hoitotyon tutkimussaatio Hotus
n.d.a, Hoitotyon tutkimussaatio Hotus n.d.b.) Opinnaytetyon tekijat suorittivat laa-
dun arvioinnin ensin itsenaisesti, jonka jalkeen laadunarvioinnista saatuja tulok-
sia verrattiin toisiinsa. Erilaisten tulosten kohdalla kumpikin arvioi tutkimuksen uu-

delleen, jonka jalkeen tulokset vastasivat toisiaan.

4.5 Sisallonanalyysi

Aineiston analyysin ensimmainen vaihe on kuvata mukaan otetut tutkimukset:
kirjoittajat, julkaisuvuosi ja -maa, tutkimuksen tarkoitus, asetelma, aineistonke-
ruumenetelma, otos ja paatulokset (Niela- Vilén & Hamari 2016, 30-31). Tahan
opinnaytetyohdon mukaan valittujen artikkeleiden ja tutkimusten taulukko on ku-
vattu liitteessa 3 (liite 3). Tutkimukset on taulukoitu kaytetyn tutkimusmenetelman

mukaisesti.

Aineistolahtoinen eli induktiivinen sisalldonanalyysi perustuu sanojen luokitteluun
niiden teoreettisen merkityksen perusteella. Tutkimuksen ongelmanasettelu oh-
jaa induktiivista paattelya. Se perustuu ennen kaikkea tutkimuskysymyksen seka
tutkimuksen tarkoituksen ohjaamaan loogiseen paattelyyn. Sisalldnanalyysin to-
teutuksessa keskitytdaan hakemaan vastauksia tutkimustehtaviin ja tarkoituk-
seen, kaikkea saatua tietoa ei ole siis tarpeen analysoida. Sisalldnanalyysilla ke-
ratyt ja maaritellyt luokat eivat ole tehdyn kirjallisuuskatsauksen tulos, vaan ne
toimivat apukeinona tutkimuksessa mukana olevien aineistojen tarkastelussa. In-
duktiivisen paattelyn avulla tutkija luo luokittelurungon, joka toimii apuna tietojen
tiivistamisessa. (Kylma & Juvakka 2012, 113; Tuomi & Sarajarvi 2018, 140.)
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Taman opinnaytetyon tavoitteena oli kuvata poliklinikkaperehdytyksen osateki-
joita ja esihenkilon tehtavia prosessin aikana. Aiempaa tutkimustietoa aiheesta
oli saatavilla vahan. Induktiivista sisalldonanalyysia on aiheellista kayttaa silloin,
kun tutkittavasta asiasta ei juuri tiedeta tai aikaisempi tutkimustieto on hajanaista.
Analyysissa kaytettava yksikko on voi olla jopa yksittdinen sana tai lause. (Kank-
kunen & Vehvilainen-Julkunen 2015, 167.) Tutkimusaineistosta etsittiin sanoja tai
kasitteita, jotka vastasivat esitettyihin tutkimuskysymyksiin. Aineistosta etsityt sa-

nat tai kasitteet saivat vastata joko toiseen tai molempiin tutkimuskysymyeksiin.

Sisallénanalyysin tarkoitus on etsia merkityssuhteita ja -kokonaisuuksia seka ym-
martaa toiminta- ja ajattelutapoja (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2015,
166-167; Vilkka 2015, 163—164, 170—-171). Taman opinnaytetyon aineistosta ke-
ratyt sanat ja kasitteet listattiin ensin yhdeksi rynmaksi. Sen jalkeen saadut sanat
ja kasitteet taulukoitiin tutkimuskysymysten mukaisesti kahteen eri ryhmaan.

Kumpaakin tutkimuskysymysta varten muodostettiin oma taulukkonsa.

Tutkimuskysymysten mukaista jaottelua tarkasteltiin tarkemmin. Sanat ja kasit-
teet ryhmiteltiin merkitykseltaan samansisaltoisiksi ryhmiksi, joista muodostui ala-
luokkia. Alaluokkien sisallot tulivat aineistosta ja olivat tutkimuskysymysten oh-
jaamia. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2015, 166-167; Vilkka 2015, 164.)
Opinnaytetyon ohjauksessa luokittelua kaytiin [api ja huomattiin, etta luokittelu ei
ollut looginen. Luokittelua tehtiin osittain uudestaan, jonka jalkeen alaluokat saa-
tiin nimettya koko sisaltoa kuvaavalla otsikolla. Alaluokat yhdisteltiin sisaltojensa
mukaisesti isommaksi ryhmaksi eli ylaluokaksi, joka nimettiin kaikkia alaluokkia
yhdistavalla kasitteelld (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2015, 166-167;
Vilkka 2015, 164). Nain saatiin luotua tutkimuskysymyksiin vastaava kasitteiden

luokittelu. Esimerkki sisallonanalyysin toteutumisesta on esitetty kuviossa 2.
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Pelkistys Alaluokka Ylaluokka

- Perehdyttajan positiivinen asenne
perehdyttamiseen ja tydhon (7)

- Perehdyttajan ystavallisyys ja karsivallisyys (7)

- Perehdyttajan tuki (6)

- Positiivinen kokemus perehdyttajasta (5)

- Perehdyttajan oma kokemus ja asenne tyéhon (7)

- Perehdyttajan ammatillinen patevyys (7)

- Perehdyttajan muutosvalmius ja avoimuus (7)

- Kehiitymiseen tarvittavien tietotaitojen
tunnistaminen (4)

- Perehdyttaja ohjelmat (3)

- Perehdyttajaohjelmien kehittaminen (3)

- Patevyyksien maarittely apuna mentoroinnissa,
mentorointi askel askeleelta (4)

- Oppimismahdollisuuksien suunnittelu (4)

- Oppimistilanteiden toisto (4)

- Tyotehtévissa vaihtelu (8)

- Teorian "kadantaminen” kaytantdon (3)

- Perehdyttajan odotukset linjassa muiden kanssa (5)

KUVIO 2. Esimerkki sisalldnanalyysin toteutumisesta
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5 TULOKSET

Taman opinnaytetyon systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tutkimusaineistoksi
valittiin laadunarvioinnin jalkeen yksi vaitoskirjatutkimus ja 13 vertaisarvioitua tut-
kimusartikkelia. Suurin osa tehdyista tutkimuksista oli suomalaisia (N=9). Kolme
tutkimuksista oli tehty USA:ssa, yksi tutkimus Englannissa ja yksi Kanadassa.
Tutkimukset oli tehty vuosina 2004—-2020 ja ne kasittelivat perehdytysta poliklini-
koilla tai vastaavassa ymparistossa, tydoymparistoa perehdytyksen tukena, erilai-
sia perehdytysprosesseja ja -malleja, polikliinista hoitotyota tekevien hoitajien pa-
tevyyshaasteita seka lahiesihenkildiden tehtavia. Mukaan valittujen aineistojen

tutkimuskielena oli suomi (N=7) tai englanti (N=7).

5.1 Poliklinikkaperehdytyksen osatekijat

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata, millaisia poliklinikkaperehdytyk-
sen osatekijoita on aiemmissa tutkimuksissa kuvattu. Tutkimusaineistosta polikli-
nikkaperehdytyksen osatekijoiksi muodostui nelja ylaluokkaa, joiden alle muo-

dostui yhteensa kaksitoista alaluokkaa (kuvio 3).

Poliklinikkaperehdytyksen osatekijat

Uuden tyonte- | Perehdyttajan | Perehtymispro- | Tyoyhteisotai-
kijan ominai- ominaisuudet | sessi dot
suudet
- Aiemman tyoko- | - Perehdyttajan - Perehdytysmateriaali | - Kollegiaalisuus
kemuksen merki- asenne
tys - Perustaitojen hallinta | - Moniammatilli-
- Perehdyttajan suus
- Ammatillinen itse- | ammattitaito - Polikliinisen
tunto hoitotydn erityispiirteet
- Vahvuuksien - Simulaation hyodyn-
hydédyntaminen tdminen
- Jatkuvan oppimisen
varmistaminen

KUVIO 3. Poliklinikkaperehdytyksen osatekijat
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5.1.1 Uuden tyontekijan ominaisuudet

Uuden tyontekijan ominaisuudet -ylaluokka jakautui kolmeen alaluokkaan, jotka
kasittelevat uuden tyontekijan aiemman tyokokemuksen merkitysta perehtymi-
seen, uuden tyontekijan ammatillista itsetuntemusta sekd omien vahvuuksien

hyodyntamista.

Aiemman tyb6kokemuksen merkitys

Aiemmalla tyokokemuksella on merkityksensa uuden tyontekijan perehdytyk-
seen. Uusi tyontekija voi perehdytyksen alussa jarkyttya, kun han loytaa itsensa
jalleen noviisin asemasta. Noviisin asemasta huolimatta hanella voi olla taustalla
aiempaa osaamista, jota han pystyy hyddyntamaan potilaskontakteissa ja uusia
taitoja oppiessa. Myds tieto omasta olemassa olevasta tietotaidosta voi osaltaan
olla lievittamassa huolia perehdytyksen alussa. (Dellasega, Gabbay, Durdock &
Martinez-King 2009.)

Ammattimainen tydhon suhtautuminen ja ammattiasenne auttavat uuteen tydhon
perehtyessa (Halkola ym. 2018). Uudessa tilanteessa hoitaja vertaa uutta ty6ta
aiempiin kokemuksiinsa, ja aiemmat onnistumiset tyoelamassa auttavat pysy-
maan vahvana uudessa tyoymparistdossakin (Dellasega ym. 2009). Uudesta hoi-
tajasta tulee osa moniammatillista tiimia. Oman roolin omaksuminen osana mo-
niammatillista tydyhteiséa perehdytysvaiheessa on tarkeaa. (Regan ym. 2017.)
Aiempi tyokokemus auttaa perehtyjaa myos ymmartamaan hoitajan roolin tarkey-
den kokonaisuudessaan, tuntemaan siita tyytyvaisyytta ja ylpeytta (Zinsmeister
& Schafer 2009).

Ammatillinen itsetuntemus

Ammatillinen itsetuntemus on tarkeassa asemassa uuden tyontekijan perehdy-
tyksessa. Itsetunnon merkitys ja omien osaamis- ja kehittymisalueiden tunnista-
minen vaikuttavat perehdytyksen onnistumiseen (Zinsmeister & Schafer 2009;
Halkola ym. 2018). Uutta ty6ta kohtaan tulee olla oppimisen ndyryys, seka uskal-
lus pyytaa apua silloin, kun ei osaa (Strann, Suominen & Rantanen 2015; Halkola
ym. 2018). Hyvan ammatillisen itsetuntemuksen kautta uusi tyontekija osaa aset-
taa omat rajansa ja keskittya olennaiseen seka ymmartaa oman vastuunsa (Rho-
des ym. 2013; Halkola ym. 2018). Itsetuntemuksen kautta uusi tyontekija myos
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tunnistaa omat kykynsa suhteutettuna uuden tyon vaatimuksiin. Uudessakin tyo-
paikassa itseluottamus yleensa kasvaa, kun potilaiden kanssa tehtava hoitotyo

paasee alkuun. (Dellasega ym. 2009.)

Vahvuuksien hyédyntédminen

Kaikilla tyontekijoilla on henkilokohtaiset vahvuutensa. Uuden tyontekijan odote-
taan kayttavan omaa persoonaansa tyovalineena. Myonteinen asenne auttaa
myOs perehtymisessa ja oppimisessa. (Laakkonen 2004; Halkola ym. 2018;
Lamb & Norton 2018.) Uudelta tyontekijalta odotetaan kliinistd osaamista seka
rohkeutta paatdksentekoon (Laakkonen 2004; Halkola ym. 2018). Tarkeita vah-
vuuksia ovat myds vuorovaikutustaidot, kyky kuunnella ja toimia joustavasti (Hal-
kola ym. 2018; Luostarinen, Meretoja & Niemi 2019). Uuden tyontekija aloiteky-
kyisyys, taito toimia itsenaisesti ja myonteinen suhtautuminen muutoksiin ja ke-
hittdmiseen edesauttavat perehtymisen onnistumista (Rhodes ym. 2013; Luosta-
rinen ym. 2019). Myds kyky antaa palautetta seka taito itsensa johtamiseen koe-

taan vahvuutena perehtymisessa (Luostarinen ym. 2019).

5.1.2 Perehdyttdjan ominaisuudet

Perehdyttajan ominaisuudet -ylaluokka jakautui kahteen alaluokkaan, jotka kasit-

telivat perehdyttajan asennetta ja perehdyttajan ammattitaitoa.

Perehdyttéjén asenne

Perehdyttajan asenteeseen vaikuttaa suurelta osin perehdyttajan oma positiivi-
nen asenne tydhon ja perehdytykseen (Lindfors, Meretoja, Kaunonen & Paavilai-
nen 2018). Kun perehdyttaja asennoituu omaan tydhdnsa ja perehdytykseen oi-
kein, han pystyy olemaan karsivallisempi ja ystavallisempi uutta tyontekijaa koh-
taan ja siten antamaan hanelle hanen tarvitsemaansa tukea (Strann ym. 2015;
Lindfors ym. 2018). Kun perehdyttajalla on kokemusta niista tyétehtavista, joihin
han uutta tyontekijaa perehdyttaa, han on avoimempi uuden tyontekijan ideoille
ja nakemyksille mahdollisista uusista toimintatavoista. Hyva ammatti-identiteetti

antaa mahdollisuuden olla muutosvalmiimpi ja tarkastella omia tyétapojaan kriit-
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tisesti. (Lindfors ym. 2018.) Perehdyttajan positiivinen asenne ja avoin vuorovai-
kutussuhde uuden tyontekijan kanssa auttaa uutta tyontekijaan saamaan positii-

visen kuvan perehdyttajastaan (Zinsmeister & Schafer 2009).

Perehdyttdjan ammattitaito

Perehdyttajalla tulee olla vankkaa osaamista omasta tyostaan, jotta han pystyy
tunnistamaan uuden tyontekijan kehittymistarpeet (Laakkonen 2004; Lamb &
Norton 2009). Niiden perusteella perehdyttaja pystyy suunnittelemaan uudelle
tyontekijalle erilaisia ja vaihtelevia oppimistilanteita ottaen huomioon uuden tyon-
tekijan tietotaidot (Laakkonen 2004; Lamb & Norton 2009). Kokenut perehdyttaja
osaa muuttaa teoriatiedon kaytannon taidoiksi ja huolehtii siita, etta uudelle tyon-
tekijalle tulee paljon oppimistilanteiden toistoa, jotta oppiminen on mahdollista
(Regan ym. 2017; Lamb & Norton 2018). Perehdyttajan tyota helpottaa, mikali
uudelle tyontekijalle on tehty aiemmin osaamisen kartoitus. Talloin perehdytysta
voidaan tehda askel askeleelta seka uuden tyontekijan ja organisaation yhteisten
tavoitteiden mukaisesti. (Zinsmeister & Schafer 2009; Lamb & Norton 2018.) Pe-
rehdyttdjan ammattitaitoa voidaan lisata erilaisilla perehdyttajaohjelmilla. Niiden
avulla voidaan kehittaa erilaisia perehdytyksen apuna kaytettavia menetelmia,

joita voidaan kayttaa apuna erilaisissa perehdytystilanteissa. (Regan ym. 2017.)

5.1.3 Perehtymisprosessi

Perehtymisprosessi-ylaluokka jakaantui viiteen alaluokkaan, jotka kasittelivat pe-
rehtymismateriaalia, perustaitojen hallintaa, polikliinisen hoitotyon erityispiirteita,

simulaation hyodyntamista seka jatkuvan oppimisen varmistamista.

Perehdytysmateriaali

Perehtymismateriaali osana perehtymisprosessia voidaan jakaa viela kahteen
erilliseen osaan, joista toinen on organisaatiotasoinen perehtymismateriaali ja toi-
nen yksikkdkohtainen perehtymismateriaali. Organisaatiotasoisessa perehtymis-
materiaalissa kasitellaan yleisella tasolla kyseisen organisaation kulttuuria seka
opetetaan tuntemaan erilaiset organisaatiossa kaytdssa olevat jarjestelmat (Re-
gan ym. 2017; Luostarinen ym. 2019). Organisaatiotasoisen perehdytysmateri-

aalin periaatteena on tietoon pohjautuen kertoa, mita ammattilaiseksi tuleminen
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kyseisessa organisaatiossa tarkoittaa ja mita tyontekijalta odotetaan (Regan ym.
2017; Halkola ym. 2018). Organisaatiotasoista perehdytysmateriaalia on usein
runsaasti. Se on paasaantoisesti saatavilla ja luettavissa organisaation sisaisilla
internetsivuilla. Materiaalin tarkoituksena on antaa tietoa ja ohjata tiedon lahteille,
mista tarvittavat asiat voi tarpeen tullen tarkistaa. (Dellasega ym. 2009; Lamb &
Norton 2018.)

Yksikkokohtainen perehdytysmateriaali kasittelee tehtavaa tyota tarkemmin.
Koska uusilta tyontekijoilta odotetaan oman erikoisalansa tuntemusta, on yksikon
antama perehdytys konkreettista tietoa tyoyhteisdén menettelytavoista. (Laakko-
nen 2004; Regan ym. 2017.) Tydyksikké antaa uudelle tyontekijalle kokonaisval-
taista perehdytysta perustuen omaan materiaaliin (Zinsmeister & Schafer 2009;
Lindfors ym. 2018). YksikkOkohtainen perehdytysmateriaali on tehty kyseisen yk-
sikdn tarpeisiin tyontekijoiden toimesta. Se on helposti kaikkien saatavilla, sita
paivitetaan saannollisesti, jotta ajantasaisin tieto on saatavilla. Yksikkokohtainen
perehdytysmateriaali antaa hyvat tiedot tydyhteisdsta ja sen toimintatavoista ja -
menetelmista ottaen huomioon kaikki tydssa huomioitavat eri elementit, kuten
esimerkiksi ty6turvallisuuden. (Halkola ym. 2018; Lindfors ym. 2018; Luostarinen
ym. 2019.)

Perustaitojen hallinta

Perustaitojen hallinta on olennainen osa perehtymisprosessia. Hoitotydossa on
tarkeaa hallita eri osa-alueita seka isoja kokonaisuuksia. Perustaitojen hallinta
voi tarkoittaa eri asioita eri tydyksikoissa. (Halkola ym. 2018; Luostarinen ym.
2019.) Tyoyksikossa vaadittavat perustiedot ja taidot on maariteltava etukateen,
ja uuden tyontekijan on saatava opetella tyoyksikon uusia perustaitoja perehdyt-
tajan ja perehdytysmateriaalin tuen ja ohjauksen turvin (Dellasega ym. 2009;
Lamb & Norton 2018; Lindfors ym. 2018). Hoitotydssa tarkeimpia perustaitoja
ovat kadentaidot ja ladkeosaaminen (Halkola ym. 2018). Nykypaivan hoitotydssa
korostuu yha enemman potilasohjauksen merkitys seka kasvokkain etta puheli-
mitse (Laakkonen 2004; Luostarinen ym. 2019). Puhelimitse tehtavaa potilasoh-
jausta ei voi tehd3, ellei ohjausta antavalla henkildlla ole tarpeeksi tietotaitoa oh-
jattavasta asiasta. Siksi potilasohjauksen perehdytykseen on kiinnitettava eri-
tyistd huomiota myds sanattoman viestinnan osalta. (Laakkonen 2004; Luostari-
nen ym. 2019.)
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Toinen olennainen perustaito nykypaivan hoitotydssa on teknologiataitojen osaa-
minen (Luostarinen ym. 2019). Kaikki tiedot potilasasiakirjoista Iahtien ovat sah-
kOisessa muodossa, joten uuden tyontekijan on perehtymisprosessinsa aikana
opeteltava kayttamaan eri jarjestelmia. Nama tulee hallita, jotta perehtyja osaa
kayttaa muun muassa potilasohjauksessa ja potilaan jatkohoidon suunnittelussa
ja jarjestelyssa kaikkia saatavilla olevia tietoja. (Laakkonen 2004; Luostarinen
ym. 2019.) Teknologiaosaamista voidaan hyodyntaa myos potilaille annettavassa
ohjauksessa, siksi teknologiataitojen osaaminen korostuu (Luostarinen ym.
2019). Potilasty0ssa kaytetdan nykypaivana yha enemman erilaisia teknisia vali-
neita. Niiden kayton osaaminen on tullut osaksi hoitotyon ammattilaisten perus-
osaamista. Jokaisessa tyoyksikdssa on kaytossa erilaisia, toisistaan poikkeavia
teknisia laitteita, joiden kayttoa taytyy opetella ja harjoitella. Teknisten laitteiden
kayttoon perehtyminen alkaa usein menettelytapojen seurannalla, jonka jalkeen
niitd aletaan kayttaa ohjatusti ja taitojen karttuessa lopulta itsenaisesti. (Halkola
ym. 2018; Lamb & Norton 2018.)

Polikliinisen hoitotyén erityispiirteet

Polikliininen hoitotyé eroaa vuodeosastolla tehtavasta hoitotyosta siina, etta se
on hyvin tehtavakeskeista (Laakkonen 2004). Polikliininen hoitotyd on nopeatem-
poista ja tehtavankuvat vaihtelevat suurestikin paivasta riippuen. Poliklinikalla tyo
jakaantuu seka ajanvaraus- etta paivystykselliseen toimintaan, joka asettaa tyolle
ja tyopaiville erilaisia vaatimuksia. (Laakkonen 2004.) Polikliinisen hoitotyon na-
kyvin osa on vastaanottotoiminta, mutta poliklinikalla tehdaan myoés paljon niin
sanottua nakymatonta tyota, kun perehdytaan ja valmistaudutaan seuraavan pai-
van tyotehtaviin ja potilasohjauksiin (Laakkonen 2004). Potilaalle annettava oh-
jaus ja teknologisten taitojen osaaminen korostuu polikliinisessa hoitotyossa. Po-
likliininen hoitoty6 sisaltda usein erilaisia toimenpiteita, joissa kaytetaan paljon
erilaista tekniikkaa ja valineitd, jotka vaativat erityisosaamista. Polikliininen hoito-
tyo on paaosin itsenaista ja sairaanhoitajalla tulee olla riittava tietotaito, jotta han
pystyy hoitamaan kunkin paivan tyén. (Laakkonen 2004.) Polikliinista hoitoty6ta
tehdaan usein kovan paineen alla. Potilaiden toiveet ja odotukset hoidosta ja kay-
tettavissa olevat resurssit eivat valttamatta kohtaa ja tama saattaa aiheuttaa po-
tilaissa mielipahaa. Siksi polikliinista hoitoty6ta tekevien tulee sietda epavar-
muutta ja potilaiden turhautumista ja palautetta. (Laakkonen 2004.)
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Simulaation hyédyntédminen

Perehtymisprosessin aikana on hyva mahdollisuuksien mukaan hyodyntaa simu-
laatioita perehtymisen tukena (Salminen-Tuomaala ym. 2018). Simulaatioissa on
mahdollista kayttda hyodykseen erilaisia oppimismetodeja. Se toimii hyvin oppi-
misen edistdjana, koska siind paasee reflektoimaan oppimaansa. (Salminen-
Tuomaala ym. 2018; Luostarinen ym. 2019.) Simulaatioiden avulla voidaan hel-
pommin perehtya tilanteisiin, joita ei jokapaivaisessa tyossa tule usein vastaan.
Sen avulla voidaan myos harjaannuttaa tiimityotaitoja, eri tilanteiden roolitusta
seka informatiivista viestintaa. Simulaation avulla voidaan myds vahvistaa kaden-
taitoja esimerkiksi elvytysharjoitusten kautta seka saada oppia erilaisista laitteista
ja valineista. Simulaatioharjoittelu ei kuitenkaan rajoitu pelkastaan teknisten tai-
tojen tai uusien hoitomallien opetteluun, sen avulla voidaan myos harjoitella poti-
lasohjausta, empaattisen tuen antoa tai eettisesti vaikeiden tilanteiden kohtaa-

mista. (Salminen-Tuomaala ym. 2018.)

Jatkuvan oppimisen varmistaminen

Perehtymisprosessi ei lopu siihen, kun uuden tyontekijan katsotaan saavutta-
neen hanelle asetetut tavoitteet ja oppineen tydyksikdossa vaadittavat taidot
(Luostarinen ym. 2019). Perehtymisprosessi jatkuu koko tydskentelyn ajan ja
siksi jatkuva oppiminen on varmistettava yhtend osana perehtymisprosessia.
Tassa korostuu tyontekijan itsensa valmius oman tyoroolinsa kehittamiseen.
(Luostarinen ym. 2019.) Tyontekijalla tulee olla kehittamishalukkuutta ja innova-
tiivinen tyoote, jotta ammattitaito voi kehittya tyduran edetessa (Luostarinen ym.
2019). Tulevaisuuden haasteena on ammattitaidon yllapitaminen ja kehittaminen.
Ammattitaito ja patevyys vahvistuvat tyokokemuksen kautta, ja tama vaatii taito-
jen yllapitamista (Laakkonen 2004; Rhodes ym. 2013). Mahdollisuus itsenaiseen
tydhon ja siihen, ettd omaan tyéhon voi vaikuttaa, motivoi kehittdmaan omaa am
mattitaitoa. Henkilokohtaiset vastuualueet, itseopiskelu ja tiedon jakaminen kol-
legojen kesken varmistaa omalta osaltaan jatkuvaa ammatillista oppimista.
(Laakkonen 2004; Hamstréom, Kankkunen, Suominen & Meretoja 2012; Rhodes
ym. 2013.)
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5.1.4 Tyodyhteisotaidot

Perehdytyksen osatekijaksi nousi myos tyoyhteisotaidot. Tyoyhteisotaidot jakau-
tuivat kahteen alaluokkaan, jotka kasittelivat kollegiaalisuutta ja moniammatilli-

suutta.

Kollegiaalisuus

Kollegiaalisuus on tarkea perehdytyksen osatekija. Uusi tyontekija halutaan ottaa
mahdollisimman hyvin vastaan ja hanen sopeutumistaan tydyhteis6on halutaan
tukea. Tyoyhteisdssa on oltava kysymyksille avoin ilmapiiri ja yhdessa perehdyt-
tamisen henki. Kollegiaalisuudesta kertoo esimerkiksi kollegojen antaman tuen
merkitys uudelle tydntekijalle perehdytyksen aikana. (Regan ym. 2017.) Kun tyo-
yhteisd on turvallinen ja kannustava, uusi tyontekija uskaltaa avoimessa ilmapii-
rissa esittda myos kysymyksia (Zinsmeister & Schafer 2009; Strann ym. 2015;
Regan ym. 2017). Tyodyhteis6ssa on tarkeaa suhtautua perehdytykseen myontei-
sesti ja sitoutua siihen (Lindfors ym. 2018; Luostarinen ym. 2019). Tavoitteena
on, ettd uusi tyontekija kokee itsensa tervetulleeksi uuteen tyopaikkaan, jossa
han pystyy turvallisessa ymparistdssa opettelemaan uusia taitoja (Lindfors ym.
2018). Hoitajien keskinainen yhteisty0, yhteiset kaytannot seka uuden tydntekijan
pyyteeton auttaminen edistavat uutta tyontekijaa sopeutumaan uuden tydyhtei-

son jaseneksi (Laakkonen 2004; Strann ym. 2015; Lindfors ym. 2018).

Moniammatillisuus

Tiimityd on perehdytyksen lahtdkohta, ja perehdytysta tulee suunnitella tydyhtei-
s6ssd yhdessd (Miettinen, Peltokoski & Astedt-Kurki 2006b; Strann ym. 2015).
Perehdytyksessa huomioidaan, etta uusi tyontekija tulee tekemaan moniamma-
tillista yhteistyota. Moniammatillisen yhteistyon onnistunut toteutuminen edistaa
ammatillista kasvua. (Laakkonen 2004; Hamstrom ym. 2012; Strann ym. 2015.)
Uusi tyontekija tutustuu perehdytyksen kautta uusiin tehtaviin ja eri ammattiryh-
miin. Perehdytyksen aikana on hyva kayda lapi hoitotiimin ja eri ammattiryhmien
keskinaistd kommunikaatiota etukateen. (Laakkonen 2004; Rhodes ym. 2013.)

Moniammatillisessa yhteistydssa on tarkeaa keskinainen luottamus. Talléin voi-
daan yhdessa keskustella hoidon hallinnasta ja vahvistaa hoitajien osallistamista
potilaan hoitoon ja paatoksentekoon. (Laakkonen 2004; Lamb & Norton 2018.)
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Yhteistyota tehdaan eri tahojen kanssa ja yhteisen toiminnan kautta on mahdol-
lisuus vaikuttaa hoitokaytantéihin (Hamstrdom ym 2012; Halkola ym. 2018). Yh-
teistyon kautta syntyva yhteisymmarrys potilaiden ja heidan perheidensa kanssa
on tarkeaa (Rhodes ym. 2013).

5.2 Esihenkilon tehtavat poliklinikkaperehdytyksessa

Esihenkilon keskeisimmaksi tehtavaksi poliklinikkaperehdytyksessa kuvautui toi-
miminen perehdytyksen mahdollistajana. Perehdytyksen mahdollistaja -yla-
luokka jakautui alaluokkiin perehdytysprosessin organisoija, toimivan tyopaikka-
kulttuurin edistgja, tydskentelymahdollisuuksien kohdentaja ja arviointi- ja toimin-
tatapojen kehittaja. Esihenkilon tehtavat poliklinikkaperehdytyksessa on kuvattu

kuviossa 4.

Perehdytyksen mahdollistaja

Perehdytyspro- Toimivan Tydskentelymah- Arviointi- ja
sessin tyépaikkakult- dollisuuksien toimintatapojen
organisoija tuurin edistéja kohdentaja kehittaja

KUVIO 4. Esihenkilon tehtavat poliklinikkaperehdytyksessa
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5.2.1 Perehdytysprosessin organisoija

Esihenkilolla on keskeinen vastuu perehdytysprosessin organisoijana. Silloin han
kasittelee perehtymiseen liittyvia tyonantajan ja alaisen odotuksia, ja havainnoi
tydyhteison roolia ja perehdytyksen etenemista. Hanen tehtdvanaan on maari-
tella odotukset perehtyjaa kohtaan ja selkeyttaa niita. Esihenkilon on tarkea tie-
dostaa omat odotuksensa seka uuden tyontekijan odotukset perehtymista koh-
taan. Hanen tulee keskustella uuden tyontekijan kanssa edessa olevista odotuk-
sista, ja kuulla myds, miten uusi tyontekija itse odottaa perehdytyksensa etene-
van. (Dellasega ym. 2009; Zinsmeister & Schafer 2009.) Esihenkildn on ymmar-
rettava perehdytykseen liittyvien odotusten ja ihanteiden seka todellisuuden ai-
heuttama ristiriita, seka uuden tydntekijan osaamisen ja tydyhteison asettamien

odotusten ristiriita. (Dellasega ym. 2009; Regan ym. 2017.)

Organisoijan roolissa esihenkilon tulee tunnistaa ja keskustella uuden tydntekijan
peloista, jotka voivat liittya esimerkiksi uusiin velvollisuuksiin, tydkavereihin, mah-
dollisiin konflikteihin seka tyon odotuksiin. Pelkojen tunnistaminen antaa esihen-
kilolle uusia katsantokantoja tyontekijoidensa. Peloista keskustelu auttaa myos
uutta tyontekijaa sopeutumaan tydyhteiséon. (Dellasega ym. 2009; Lamb & Nor-
ton 2018.)

Keskustelujen ja havainnoinnin kautta esihenkilon tietoon nousee myos uuden
tyontekijan osaamisvajeita. Hanen on myos huomioitava seka perehdyttajan etta
uuden tydntekijan ammatillinen ja kliininen kokemus organisoidessaan perehdy-
tysta. (Dellasega ym. 2009; Lindfors ym. 2018.)

Esihenkilo alkaa organisoida perehdytysprosessia toisinaan jo rekrytointivai-
heessa, kun han voi jo haastattelutilanteessa kertoa tyonkuvan sisalloista (Della-
sega ym. 2009). Perehdytyksen edetessa ja ollessa loppusuoralla esihenkildn
tehtavat perehdytyksen arvioijana korostuvat. Han suorittaa perehdytyksen rea-
listista ja kokonaisvaltaista arviointia ja kokoaa palautetta siitd (Dellasega ym.
2009). Esihenkilollda onkin kokonaisvastuu suunnitelmallisen perehdytyksen to-
teuttamisesta seka perehdytysohjelmien saanndllisista tarkistuksista (Miettinen
ym. 2006b; Regan ym. 2017).
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5.2.2 Toimivan tydpaikkakulttuurin edistaja

Perehdytyksen mahdollistajana esihenkild toimii toimivan tyopaikkakulttuurin
edistajana. Han osallistuu omalta osaltaan perehdytykseen ja mahdollistaa sen
toteuttamisen esimerkiksi tydvuorosuunnittelussa (Miettinen ym. 2006b). Esihen-
kilon toiminnan kautta koulutuksiin paasy mahdollistuu. Esihenkilon tulee kannus-
taa kaikkia tydyhteison jasenia uuden tydntekijan perehdytykseen. (Laakkonen
2004; Miettinen ym. 2006b.) Osallistumalla itse perehdytykseen han sitouttaa
uutta tyontekijaa seka tyoyhteisda perehdytykseen (Miettinen ym. 2006b).

Esihenkilo kantaa vastuuta uuden tyontekijan sitoutumisen vahvistajana, silla tyo-
tyytyvaisyys on sidoksissa organisaatioon sitoutumiseen (Miettinen ym. 2006b;
Sannemann, Roos & Suominen 2020). Tyopaikkakulttuurilla ja organisaatioon si-
toutumisella on tutkitusti yhteys keskenaan (Sannemann ym. 2020). Myés orga-
nisaatiotasolla perehdytyksella on merkitysta. Tata esihenkilo tehtavassaan tyo-
paikkakulttuurin edistdjana vie eteenpain. Esihenkilon tehtavana on edesauttaa

tydnantajansa myodnteista kuvaa perehdytyksen edetessa (Miettinen ym. 2006b).

Esimies- ja alaistaitoja voidaan harjoitella yhdessa koko tyoyhteison kanssa si-
mulaatioiden avulla. Simulaatioiden avulla voidaan kehittdd myds tyoyhteison
vuorovaikutustaitoja yhteistoiminnan ja kommunikoinnin parantamiseksi. (Salmi-

nen-Tuomaala ym. 2018.)

Lahijohtajana esihenkilon vastuulla on uuden tyontekijan johtaminen (Miettinen
ym. 2006b). Hanen on tarjottava uudelle tyontekijalle ja kaikille muillekin tydyh-
teison jasenille riittavasti tukea. Esihenkilon on kannettava oma vastuunsa myos
muutoksissa. (Miettinen ym. 2006b; Regan ym. 2017.) Hanen tulee toimia kan-

nustavana johtajana ja luotava inhimillista johtamiskulttuuria (Lindfors ym. 2018).

5.2.3 Tyoskentelymahdollisuuksien kohdentaja

Esihenkilon pitda luoda tydyhteis6on kannustava ja myonteinen oppimisilmapiiri

(Miettinen ym. 2006b; Regan ym. 2017). Han huomioi, etta koko tydyhteis6 osal-
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listuu perehdytykseen ja sen kehittamiseen eri tavoin, koska tyOyhteiso itses-
saankin oppii aina perehdyttadessaan (Miettinen ym. 2006b; Strann ym. 2015).
Mikali tyoyhteison ilmapiirissa on perehdytyksen kannalta kehittamista, voidaan
tilanteen parantamiseksi kokeilla simulaatioharjoittelua. Sen avulla voidaan koet-
taa parantaa tunnealya, tyGilmapiiria seka tydssajaksamista. (Salminen-Tuo-
maala ym. 2018.) Perehdytys on aina tiimity6ta, joka sisaltaa niin myonteisia kuin
kielteisiakin tunteita. Esihenkilon on siksi tarkea huomioida, etta perehdytyksessa
luodaan uudelle tyontekijalle mahdollisuuksia onnistumisiin. (Miettinen ym.
2006b; Strann ym. 2015.)

Ihanteellista olisi, mikali esihenkild pystyisi mahdollistamaan perehdytysta anta-
van henkildn kouluttautumisen erilaisten perehdyttajaohjelmien avulla (Regan
ym. 2017). Tallaisia perehdyttdjaohjelmia ei valttamatta ole kaytettavissa. Siksi
esihenkilon tehtava on loytaa uudelle tyontekijalle hyva, kokenut perehdyttaja
(Regan ym. 2017). Usein perehdyttdjina kaytetaan tydyksikdssa pitkaan tydsken-
nelleita tyontekijoita, jotka ovat oivallisia roolimalleja. Esihenkildn on kuitenkin
huolehdittava siita, etta uusi tyontekija ja perehdyttaja tulevat toimeen myds tun-
netasolla ja luonteenpiirteidensa osalta. Kaikki eivat voi perehdyttaa kaikkia, siksi
esihenkilon on oltava valppaana, 10ytyyko uuden tyontekijan ja perehdyttajan va-

linen yhteys vai taytyyko perehdyttajaa mahdollisesti vaihtaa. (Regan ym. 2017.)

Esihenkilon on huolehdittava, etta perehdytykseen on riittavasti ajallisia ja konk-
reettisia resursseja. Mikali resursseja ei ole kaytettavissa riittavasti, se voi aiheut-
taa perehdytettavien tyontehtavien ja tydnkuvan yksipuolistumista ja vaikeuttaa
uusien tyotehtavien oppimista ja aiheuttaa siten tydhon leipaantymista. Perehdy-
tys ei ole pelkastaan kaytannon tydssa opastamista, siihen liittyy myos perehdy-
tyksen ja tyotehtavien suunnittelua ja oppimisen reflektointia seka uuden tyonte-
kijan ettd esihenkilon kanssa. (Halkola ym. 2018.) Erilaiset informaatioteknolo-
gian suomat mahdollisuudet perehdytyksen apuna kannattaa hyddyntaa. Naista
on myos keskusteltava yhdessa uuden tyontekijan kanssa, jotta teknologiaa pys-
tytdan hydédyntdmaan parhaiten jokaisen perehdytyksen kohdalla. (Rhodes ym.
2013.) Uudelle tyontekijalle seka perehdyttajan etta muiden kollegojen ja esihen-
kilon tuki on ensiarvoisen tarkeaa, joten resurssien kohdentaminen oikein ja asi-
aankuuluvien tyoskentelymahdollisuuksien luominen on esihenkilon tehtava
(Lamb & Norton 2018; Lindfors ym. 2018).
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5.2.4 Arviointi- ja toimintatapojen kehittaja

Tyoyhteison ja toimintatapojen kehittaminen on esihenkilon paaasiallista tyota.
Perehdytyksen kulkua ja onnistumista kdaydaan usein lapi perehdytysjakson lo-
pussa, mutta tarkeampaa olisi kerata palautetta saannollisemmin koko perehdy-
tysprosessin ajan. (Dellasega ym. 2009; Regan ym. 2017.) Esihenkil6 keskuste-
lee perehdyttajan ja uuden tyontekijan itsensa kanssa perehdytyksen etenemi-
sesta, uuden tyontekijan kehittymisesta ja keinoista, joilla hanen kehittymistaan
voitaisiin viela paremmin edistaa. Esihenkilon on myds kuunneltava muutakin
tyoyhteis0a, tuleeko heilta mahdollisesti jotain uutta ilmi, jota ei muissa keskus-
teluissa ole tullut. (Lamb & Norton 2018.) Esihenkilén kannattaa keskustella myo6s
omien esihenkilokollegojensa kanssa perehdytyksen yleisista suuntaviivoista
seka haasteista, joita perehdytyksessa on tullut vastaan. Nain han voi reflektoida
omia nakemyksiaan ja saada uusia ajatuksia oman tyoyksikkonsa kehittamiseen.
(Dellasega ym. 2009.)

Saanndllisen palautteen ja arvioiden keraaminen auttaa vahvistamaan tyoyhtei-
son itsetuntoa ja kehittaa tydyhteiséa (Miettinen ym. 2006b; Regan ym. 2017).
Rakentava palaute auttaa korjaamaan tyoyhteisossa kaytossa olevia vaaria toi-
mintatapoja. Saanndllisen arvioinnin perusteella saadaan myds informaatioita
parhaista toimintatavoista seka tukea sille, ettd oppimista tapahtuu ja asioita teh-

daan oikein. (Regan ym. 2017.)
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6 POHDINTA

Sosiaali- ja terveysalan painiessa jatkuvasti pahenevan tydvoimapulan kanssa
perehdytykseen ja lahijohtamiseen liittyvat asiat korostuvat entisestaan. Hyvalla
perehdytyksella seka lahijohtamisen kehittamisella voidaan saada tyoyksikoista
houkuttelevia ja tyotehtaviltaan mielenkiintoisia paikkoja. Koko tydyhteison ilma-
piiri ja yhteishenki seka lahiesihenkilon tuki auttavat uutta tyontekijaa sitoutu-

maan tyopaikkaan paremmin ja pysymaan osana tyOyhteisoa.

6.1 Tulosten tarkastelu

Polikliinisesti hoidettavien potilaiden maara on kasvanut viime vuosina (THL
2021), joka lisaa polikliiniseen hoitotydhon tarvittavaa henkildkuntaa ja osaa-
mista. Poliklinikoilla tehtava tyo on luonteeltaan tehtavakeskeista ja siten eroaa
vuodeosastoilla tehtavasta hoitotyosta (Laakkonen 2004). Tama asettaa omat
vaatimuksensa poliklinikkaperehdytykselle. Taman opinnaytetyon lahtokohtana
oli kahden kokeneen poliklinikkahoitajan havaitsema poliklinikkaperehdytysta
koskeva kehitystarve. Henkilokohtaisten kokemusten perusteella perehdytys eri
poliklinikoilla on ollut kaytannéssa hyvaa, mutta systemaattisessa, organisoi-
dussa perehdytysprosessissa ja riittavassa perehdytysmateriaalissa on ollut
puutteita. Tyoyksikon esihenkilo jaa usein vieraaksi uudelle tyontekijalle eika uusi

tyontekija tieda, mita tehtavia esihenkildlle kuuluu perehtymisprosessin aikana.

Esihenkilon on kerrottava uudelle tyontekijalle poliklinikkahoitotyon asettamista
erityisvaatimuksista ennen tyosuhteen alkamista (Laakkonen 2004). Jotta tyon-
tekija saadaan sitoutumaan uuteen tydpaikkaansa, tulee perehtymisprosessissa
ottaa huomioon poliklinikkaympariston asettamat erityisvaatimukset. Polikliinisen
hoitotyon erityispiirteisiin kuuluu vahvasti tehtavakeskeisyys, jossa korostuu poli-
klinikkahoitotydn perustaitoihin liittyvat kadentaidot (Halkola ym. 2018) ja tekni-
nen osaaminen. Poliklinikkahoitotydssa tekninen osaaminen korostuu erilaisten
laitteiden ja instrumenttien kasittelyssa. Poliklinikoilla tehdaan paivittain pientoi-
menpiteita, joissa hoitohenkilokunta on tarkeana osana hoitotiimia. Hoitohenkilo-

kunta saattaa laitteet toimintavalmiiksi ja varaa tarvittavat instrumentit saataville.
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(Laakkonen 2004). He varautuvat myos yllattaviin tilanteisiin. Vastuu toimenpi-

teen sujumisesta osana moniammatillista tiimia on suuri.

Puhelimitse annettava potilasohjaus on merkittava osa poliklinikalla tehtavaa hoi-
totyota. Se vaatii perehtymista, vahvaa ammattiosaamista ja hyvaa tietoperustaa
seka tietoteknista osaamista. Puhelimitse annettava neuvonta vaatii seka asia-
kokonaisuuksien tuntemista ettd paatdksentekokykya. (Rasku ym. 1999, Saila
ym. 2006, Liski ym. 2007, Salin ym. 2012 & Virtanen ym. 2012.) Hoitohenkilokun-
nan pitdd osata arvioida potilaan tilaa ja tehda nopeita paatoksia pelkan kuule-
mansa tai potilaan jattaman viestin perusteella. Tassa korostuu vahva ammatti-
osaaminen, koska potilaan tila on aina subjektiivinen kokemus eika potilas itse
valttamatta pysty maarittelemaan oman tilansa vakavuutta. Digitalisaation myota
myo6s muut yhteydenottokanavat, esimerkiksi chat-palvelut, asettavat hoitohenki-
IOkunnan osaamiselle uusia haasteita. Teknisen osaamisen ja ammattiosaami-
sen lisaksi hoitohenkilokunnalta vaaditaan viestintataitoja, jotta puhelimitse tai

etayhteyksin annettu ohjaus ymmarretaan varmasti oikein.

Esihenkilolla on kokonaisvastuu suunnitelmallisen perehdytyksen toteuttami-
sessa seka tyoyhteison kannustavan ja myonteisen oppimisilmapiirin luomisessa
(Miettinen ym. 2006b; Regan ym. 2017). Esihenkilolta vaaditaan inhimillisen joh-
tamiskulttuurin yllapitamista (Lindfors ym 2018), jotta koko tyoyhteiso voi osallis-
tua uuden tyontekijan perehdytykseen. Talloin perehtyminen palvelee kaikkia tyo-
yhteisén osapuolia ja toimii koko tydyhteis6a kehittavana toimintana (Miettinen
ym. 2006b; Strann ym. 2015). Vaikka uudella tyontekijalla olisi jo aikaisempaa
kokemusta erilaisista tydyhteisoista, ovat inmiset, yhteisty6tahot ja toimintatavat
kuitenkin uusia. TyOyhteis0O ei saa luoda paineita uudelle tyontekijalle, etta hanen
pitaisi tietyissa aikamaareissa oppia tyoyhteison toimintatavat. Jokainen uusi

tydntekija oppii yksildllisesti ja se tulee huomioida perehdytysta suunniteltaessa.

Perehtymista ei voi tapahtua, mikali kunnollisia tyoskentelymahdollisuuksia ei
ole. Suunnitelmallisen perehdytyksen toteuttaminen vaatii seka ajallisia etta
konkreettisia resursseja (Halkola ym.2018). Resurssien |oytaminen tamanhetki-
sessa hoitajatilanteessa voi olla haastavaa. Uudelle tyontekijalle pitdd mahdollis-
taa positiivisia oppimiskokemuksia ja onnistumisia (Miettinen ym. 2006b; Strann
ym. 2015), siksi erilaiset teknologian keinot kannattaa ottaa perehtymisen tueksi
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ja osaksi perehtymisprosessia (Rhodes ym. 2013). Yksi esihenkilon tarkeimmista
tehtavista perehdytysprosessissa on huolehtia, etta tydoskentelymahdollisuudet
ovat optimaaliset kaikille perehdytyksen osapuolille. Henkiloston resurssipula ei
saa nopeuttaa tai heikentaa perehdytysprosessia. Seka perehdyttajan etta uuden

tyontekijan on saatava rauhassa keskittya prosessin lapiviemiseen.

Esihenkilon vastuulla on loytaa uudelle tyontekijalle sopiva perehdyttaja. Kaikki
eivat voi perehdyttaa kaikkia. Regan ym. (2017) korosti uuden tyontekijan ja pe-
rehdyttdjan tunnetason kohtaamisen tarkeytta. Perehdytysta antavan kokeneen
tyontekijan tulee olla kiinnostunut ja motivoitunut perehdytyksesta seka omata
hyvat vuorovaikutustaidot (Surakka 2009). Perehdytystd antavan tydntekijan
asenne omaa tyotaan kohtaan merkitsee (Lindfors ym. 2018), koska uusi tyonte-
kija arvioi sen mukaan, millaisia uusi ty0 ja tydyhteis6 ovat. Perehdyttajan tulee
olla kiinnostunut uuden tyontekijan tiedoista ja taidoista ja osattava loytaa kehi-
tyskohteet seka suunnitella erilaisia oppimismahdollisuuksia. Han on omalta
osaltaan vastuussa uuden tyontekijan oppimisen edistymisesta (Miettinen ym.
2006a; Lamb & Norton 2018). Kokeneen perehdyttajan, mutta myos koko tyoyh-
teison perehdytysvastuu nousi seka taman opinnaytetyon tuloksissa etta aiem-
missa tutkimuksissa hyvin esille. (Miettinen ym. 2006a, Rush ym. 2013, Kivela
ym. 2014.)

Avoin ja luottamuksellinen kollegiaalisuus, vertaistuki ja uuden tyontekijan yhtei-
sovastuinen perehdytys on tarkeassa asemassa, kun puhutaan tyoyhteison uu-
den tyontekijan ammatillisesta kehittymisesta ja osaamisen tukemisesta. Polikli-
nikkahoitotydssa korostuva moniammatillisuus ja tiimitydskentelytaidot ovat olen-
nainen osa uuden tyontekijan perehdytyksessa. (Liski ym. 2007, Surakka 2009,
Virtanen ym. 2012, Larkins ym. 2013, Rush ym. 2013, Salmimies & Ruutu 2013,
Koivikko 2014, Hietala ym. 2016, Laaksonen & Ollila 2017, Innes & Calleja 2018.)

Joskus esihenkilo ja tyontekijat eivat keskinaisessa kommunikoinnissa ymmarra
toisiaan. Tama voi aiheuttaa haasteita myos perehdytystilanteissa. Jos uudelle
tyontekijalle syntyy kielteinen kuva tyOpaikasta tai organisaatiosta, se heikentaa
hanen halukkuuttaan jaada uuteen tydpaikkaan koeajan jalkeen. Yhteiset harjoi-

tukset tydyhteisotaidoissa uuden tyontekijan, tyoyhteison ja esihenkilon kanssa
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voivat parantaa yhteistyota ja tuovat myos uuden tyontekijan paremmin osaksi

tydyhteiséa. (Salminen-Tuomaala ym. 2018).

Perehdytysta ei tapahdu vain oman ammattiryhman kesken vaan kaikki ammat-
tiryhmat osallistuvat perehdytykseen eri tavoin. Uusi tyontekija saa laakareilta pe-
rusteita oman toimintansa tueksi, kun puhutaan sairauksien laakkeellisista hoi-
doista tai perusteluista erilaisille toimenpiteille. Naita tietoja hoitohenkilokunnan
edustajat voivat hydodyntaa omassa tydssaan. Oman ammattiryhman kollegoilta
voi saada hyvia vinkkeja eri toimintamalleista, vaikka usein jokainen tyontekija
muodostaa oman toimintatapansa tiettyjen rajojen puitteissa. Paaasia on, etta
lopputulos on sama, vaikka toimintamallit hieman eroavaisivat. Muilta ammatti-
ryhmilta, esimerkiksi sihteereilta, uusi tyontekija voi saada arvokkaita tietoja poti-
laan koko hoitoprosessin kulusta ja siihen vaikuttavista asioista lahetteen saapu-
misesta erilaisiin ajanvarauksiin. Polikliinisessa tyossa potilaalle tuotettava arvo
on kaiken toiminnan perusta (Salin ym. 2012) ja sen taytyy olla kaikkien ammat-

tiryhmien toimintaa ohjaava ajatus.

Perehdytyksen onnistuminen ei ole ainoastaan esihenkilon tai perehdyttajan vas-
tuulla. Uudella tyontekijalla on myods oma vastuunsa perehdytyksen ja oppimisen
edistymisesta (Ruoranen 2007; Kivela ym. 2014). Uusi tydyhteiso ja tyotehtavat
voivat aiheuttaa epamukavuutta, mutta aikaisempi kokemus ja oikeanlainen
asenne uuden oppimiseen auttaa sopeutumaan uuteen tilanteeseen (Dellasega
ym. 2009). Uuden tyontekijan tulee olla avoin ja kertoa, mikali han ei pysty tayt-
tamaan hanelle osoitettuja tavoitteita (Ristikangas & Grunbaum 2014) tai muuten
kokee uuden oppimisessa haasteita. Uuden tyontekijan luottamus omiin ky-
kyihinsa seka ulkopuoliset tekijat vaikuttavat hanen asiantuntijuuteensa kasvami-
sessa (Virtanen ym 2012; Salmimies & Ruutu 2013). Tassa opinnaytetydssa saa-
dut tulokset tukevat tata ajatusta. Ammatillinen itsetuntemus, omien vahvuuksien
ja aiemman tydkokemuksen hyddyntaminen uusien taitojen opettelussa jopa ly-
hentavat tarvittavan perehdytyksen kestoa (Rush ym. 2013; Innes & Callejan
2018).

Perehdytyksen arviointi ja kehittdminen on tarkeaa koko tydyhteisdn kehittymisen

kannalta (Miettinen ym. 2006b; Regan 2017). Tydyhteison kehittdminen on esi
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henkilon tarkeimpia tehtavia (Dellasega ym. 2009; Regan ym. 2017). Jotta esi-
henkilo pystyy tukemaan uutta tyontekijaa asiantuntijuudessa, kehittymisessa ja
itseohjautuvuudessa (Virtanen ym. 2012; Salmimies & Ruutu 2013), taytyy esi-
henkilon kayda aktiivisesti keskusteluja uuden tyontekijan kanssa perehtymisesta
ka keinoista, joilla uuden tyontekijan kehittymista voitaisiin tukea (Lamb & Norton
2018). Perehdytyksen arviointi tehdaan paasaantodisesti perehdytysjakson lo-
pussa pidettavissa keskusteluissa, joissa annetaan palautetta ja mietitaan jatko-
toimia (Miettinen ym. 2009; Rush ym. 2013; Eklund 2018).

Saannodllisempi palautteen keraaminen koko perehdytysprosessin aikana seka
uudelta tyontekijalta ettd koko tyoyhteisolta hyodyttaisi uutta tyontekijaa ja koko
tydyhteis6a enemman, koska silloin saadaan ajantasaisempaa informaatiota par-
haista toimintatavoista seka toisaalta kehittamistarpeista (Dellasega ym. 2009;
Regan ym. 2017; Lamb & Norton 2018). Palautteen pyytamiseen, antamisen ja
vastaanottamisen kulttuuria tulisi kehittaa tydelamassa enemman. Spontaanin
palautteen antamiseen hoitotilanteissa ja valittdmasti niiden jalkeen tulisi kannus-
taa enemman. Silloin tilanne on ajankohtainen ja mahdollinen toiminnan muutta-
minen on palkitsevampaa tehda heti kaytanndssa kuin sanallisesti myohemmin.
Erilaisia palautekanavia on olemassa paljon, mutta niiden hyddyntamiseen ei la-
hiesihenkildilla ole valttamatta tietotaitoa. Mikali tyoyhteisdssa annetaan pa-
lautetta, esihenkilon tehtaviin kuuluu keskustella niistd koko tydyhteison kesken
(Lamb & Norton 2018). Hanen tehtaviinsa kuuluu huolehtia siita, etta toimintata-
poja kehitetaan, mikali niihin tarvetta 10ytyy. Palautteiden kasittely ja etenkin ke-
hittdmistoiminta vaatii esihenkilolta aikaa ja tahtotilaa. Tahan esihenkilo tarvitsee

tukea ja resursseja omalta esihenkiloltaan.

6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tassa opinnaytetydssa on noudatettu hyvia tieteellisia kaytanteita, jotta se olisi
eettisesti luotettava ja hyvaksyttava (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012).
Kaikissa opinnaytetyon vaiheissa on noudatettu tarkkuutta ja yleista huolelli-
suutta. Opinnaytetydn tiedonhankinnassa, kasittelyssa ja arvioinnissa on kaytetty
eettisesti kestavia ja kriteerien mukaisia menetelmia. (Tutkimuseettinen neuvot-
telukunta 2012.)
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Opinnaytetyon eri vaiheet aina suunnittelusta raportointiin saakka on suoritettu
tieteelliselle tiedolle asetettujen vaatimusten mukaisesti (Tutkimuseettinen neu-
vottelukunta 2012). Opinnaytetyon tekijat pitivat tiedonhakuja tehdessaan haku-
paivakirjaa. Tutkimuksen eteneminen on pyritty kuvaamaan niin tarkasti, etta sen
seuraaminen olisi mahdollista. Opinnaytetyon tekijat ovat kuvanneet tutkimuk-
sessa kaytetyt hakusanat, tutkimukseen valittujen artikkelien ja tutkimusten si-
saanottokriteerit ja tiedonhakuprosessikaavion. Samoin on kuvattu laadunarvi-

oinnissa kaytetyt menetelmat.

Tutkimukseen valitut artikkelit ja tutkimukset ovat kayneet Iapi laadunarvioinnin,
jonka kumpikin opinnaytetyon tekija on tehnyt ensin itsenaisesti ja mydhemmin
yhdessa. Kun laadunarvioinnin tekee kaksi tutkijaa, on se luotettavampi (Lemetti
& Yloénen 2016, 75). Laadunarvioinnin apuna kaytetty kriteeristé on kuvattu
tyossa. Myos kirjallisuuskatsaukseen valitut artikkelit ja tutkimukset on taulukoitu
ja avoimesti ilmaistu niiden laadunarvioinnin onnistuminen. Kaikki eri tutkimus-
vaiheissa kaytetyt dokumentit on sailytetty asianmukaisesti. Kumpikin opinnayte-
tyon tekija on osallistunut tasapuolisesti kaikkiin tutkimuksen eri vaiheisiin ja paa-

tokset on tehty yhteisymmarryksessa.

Jotta tehty tutkimus olisi luotettava, silta edellytetaan, etta tutkimustulokset on
kuvattu selkeasti (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2015, 198). Tutkimustulos-
ten kuvaamisessa kaytettiin apuna sisallénanalyysitaulukkoa. Sisalldnanalyysin
kaikissa vaiheissa on pyritty siihen, ettd muodostuneet ala- ja ylaluokat nousevat
aineistosta eivatka ole tutkijoiden tulkintaa. Tama lisaa osaltaan tutkimuksen luo-
tettavuutta. Tutkimustulokset on puolestaan avattu painvastaisessa jarjestyk-

sessa ylaluokista alaluokkiin. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2015, 198.)

Aiempien tutkimustulosten arvostus on huomioitu asianmukaisin lahdemerkin-
noin ja aiemmat tutkimustulokset on eroteltu tutkijoiden omasta tulkinnasta asi-
anmukaisin merkinnéin (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012). Tassa opin-
naytety0ssa saatuja tuloksia on verrattu aiempiin tutkimustuloksiin ja tehty niista
johtopaatoksia ja kehittamisehdotuksia. Tutkimustuloksia on kasitelty ja arvioitu

avoimesti ja vastuullisesti. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012.)
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Tutkimustuloksia voidaan pitaa luotettavina, koska tutkimusprosessi on tehty tie-
teellisten kriteereiden mukaisesti (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012). Tut-
kimuksen luotettavuutta voi heikentaa se, etta osa tutkimukseen valituista artik-
keleista oli yli kymmenen vuotta vanhempia, samoin kuin muutamat kaytetyt lah-
teet. Voidaan pohtia, onko naiden tutkimusten tulokset jo vanhentuneita kehityk-
sen ja organisaatiorakenteiden muututtua tutkimusajankohdista (Niela-Vilén &
Hamari 2016, 32). Opinnaytetyon tekijat kuitenkin paattivat ottaa ne mukaan tut-
kimukseen, koska ne vastasivat tutkimuskysymyksiin ja saivat laadunarvioinnissa
hyvat pisteet. Naiden artikkeleiden ja tutkimusten tulokset korreloivat hyvin tutki-
mustuloksia yleisella tasolla ja olivat linjassa myos uudempien tutkimusten

kanssa.

Mukaan valituista tutkimuksista ja artikkeleista saatiin vaihteleva maara aineistoa
sisallonanalyysiin. Mukaan valittujen artikkeleiden ja tutkimusten tulokset olivat
paaosin laajasti hyodynnettavissa. Muutaman artikkelin kohdalla sisallonanalyy-
siin otettiin mukaan vain muutama tulos, joka voi osaltaan heikentaa tehdyn tut-
kimuksen luotettavuutta. Nama muutamat tulokset olivat opinnaytetyon tekijoiden

mielesta sisallollisesti niin arvokkaita, etta ne toivat lisdarvoa tutkimukseen.

Tutkimuksen tuloksia on arvioitu monipuolisesti ja useasta eri nakdkulmasta. Tut-
kimuksen tekoa ja tulosten arviointia on ohjannut ajatus tutkimustulosten hyodyn-
tamisesta tydelamassa. (Niela-Vilen & Hamari 2016, 32.) Opinnaytetydn tekijoi-
den tarkoitus on ollut, etta tutkimusta voidaan hyodyntaa hoitotyon kehittami-
sessa tydelamassa. Siksi tutkimusta tehdessa on huolehdittu tasta hyotynakokul-
masta ja opinnaytetyon tekijoiden omasta kokemuksesta tutkittavasta aiheesta.
Opinnaytetyon tekijdiden oma kokemus tutkittavasta aiheesta on antanut tutki-
mukselle tiettya syvyytta. Tulosten raportoinnissa kuvataan kaikki kirjallisuuskat-
sauksen vaiheet niin tarkasti, etta tutkimus olisi toistettavissa jonkun muun teke-
mana. Tuloksia on myods arvioitava kriittisesti. (Niela-Vilén & Hamari 2016, 32.)
Koska tutkimus tehtiin systemaattisena kirjallisuuskatsauksena, tutkimustulokset

perustuivat aiempiin tutkimustuloksiin.
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7 JOHTOPAATOKSET JA KEHITTAMISEHDOTUKSET

Poliklinikkahoitotyota on tutkittu paljon potilaalle annettavan ohjauksen nakokul-
masta seka Suomessa etta kansainvalisesti. Opinnaytetyon tekijat halusivat sel-
vittaa, I6ytyykd poliklinikkaperehdytyksesta aikaisempaa tutkimustietoa. Opin-
naytetyossa haluttiin selvittaa myos aikaisemman tutkimustiedon avulla lahiesi-

henkilon tehtavia perehdytysprosessissa.

Tassa opinnaytetyossa saadut tulokset poliklinikkaperehdytyksen osatekijoista
tuottivat nayttoon perustuvaa tietoa, jota voidaan kayttaa apuna poliklinikkape-
rehdytyksen suunnittelussa ja toteutuksessa. Tuloksia voidaan hyddyntaa myds
muualla sosiaali- ja terveydenhuoltoalan yksikoissa. Perehdyttajan asenne, pe-
rehdytysmateriaalia ja perehdyttajaa koskevat sisallot ovat sovellettavissa niin
sosiaali- ja terveysalalla kuin myds muilla aloilla. Uuden tyontekijan aikaisempi
kokemus ja asenne uuden oppimiseen ovat ratkaisevassa asemassa tyohon pe-
rehdytyksessa jokaisella alalla. Perehtyminen onnistuu paremmin, jos uusi tyon-
tekija on itse aktiivinen, halukas oppimaan, valmis tunnistamaan omat vahvuudet

ja heikkoudet ja uskaltaa pyytaa apua.

Opinnaytetyon tuloksista 16ytyy sisaltoja, jotka kuvaavat nimenomaan perehdy-
tysta poliklinikalle. Poliklinikoilla tehtava tyo on yksityiskohtaista erityisosaamista
vaativaa ja keskittyy paasaantoisesti vain yhteen erikoisalaan ja siihen liittyviin
toimenpiteisiin ja hoitoihin. Tydn nopeatempoisuus ja tehtavakeskeisyys vaativat
seka uudelta tyontekijalta etta perehdyttajalta sitoutumista perehdytysprosessiin.
Erilaiset toimenpiteet ja potilaalle annettava ohjaus vaativat asiantuntijuutta.
Tyota tehdaan paasaantoisesti itsenaisesti ja se lisaa perehdytykseen tarvittavaa
aikaa, jotta tarvittava tietotaito saavutetaan. Jatkotutkimuskohteena suositellaan
kirjallisen perehdytysmallin luomista poliklinikkahoitotydhdn. Tama perehdytys-
malli ottaisi huomioon poliklinikkahoitotyon erityispiirteet ja uuden tyontekijan tie-
totaidon asteittaisen karttumisen perehdytysprosessin aikana.

Esihenkilon tehtavind on paasaantoisesti pidetty perehdytyksen organisointia ja

arviointia. Esihenkildo on kokonaisvastuussa perehdytyksen onnistumisesta,
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vaikka perehdytykseen liittyvia tehtavia jaetaan koko tyoyhteison kesken. Esihen-
kilon velvollisuuksiin kuuluu luoda tyoyhteisoon oppimisen mahdollistava ilmapiiri
seka mahdollistaa uusille tyontekijoille erilaisia ja motivoivia oppimismahdolli-
suuksia. Perehdytyksen arviointia tulisi nykyista enemman tehda koko perehdy-
tysprosessin aikana. Esihenkilon olisi hyva ottaa koko tyOyhteiso mukaan arvi-

ointiin, koska toimintatapojen kehittaminen on koko tyoyhteison velvollisuus.

Tassa opinnaytetydssa kuvattiin esihenkilon tehtavia perehdytysprosessin eri
vaiheissa. Esihenkilon tehtaviksi mielletyt organisointi- ja arviointitehtavat sisalsi-
vat myos monenlaista kehittamistoimintaa. Jatkotutkimuskohteena suositellaan
kartoittamaan esihenkildiden omia kokemuksia tehtavistaan perehdytysproses-
sin aikana. Jatkotutkimuskohteena ehdotetaan myos esihenkildon tehtavien tar-
kempaa kuvaamista prosessin eri vaiheissa. Esihenkilon tehtavien kuvaamisesta

hyotyisivat etenkin johtamisuransa alussa olevat esihenkilot.

Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa nayttodon perustuvaa tietoa tueksi yksikko-
kohtaisia perehdytyssisaltdja suunniteltaessa seka esihenkildiden tehtavia kuva-
tessa ja kehitettdessa. Opinnaytetyon tekijat uskovat onnistuneensa tavoittees-
saan hyvin, silla poliklinikkaperehdytyksen osatekijat seka esihenkilon tehtavat
saatiin kuvattua monipuolisesti systemaattisen kirjallisuuskatsauksen menetel-
malla. Aiemmat tutkimustulokset tukivat opinnaytetydn tuloksia ja siten vahvista-
vat osaltaan tulosten luotettavuutta. Opinnaytetyon tuloksia voidaan hyddyntaa
eri tyoyksikoissa perehdytyksen kehittamiseen seka esihenkildiden kouluttami-

seen.
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JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvicinnin tarkistuslistaa kaytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiim.  Arvicinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10  arvicintikriteeria, joiden
yksityiskohtaiset sisallot on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua mybs Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijbiden kasikirfjaan arvicintia tehdess&an. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen wversio loytyy tésta linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (MA). (Lockwood ym.

2015))

Arvioija Paivays

Tekijalt) Vuosi Mro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset 1ahtckohdat ja metodologia O O O O

keskenaan yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O O O O
keskenaan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat O O O O
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodolegia, aineiston kuvaus ja analyysi O O L1 [
keskendan yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskendan O O O O
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset lahtokohdat kuvattu? O O O O
7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus O O O O
tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidén 8anensa (alkuperdiset O O O O

ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja O O O O
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O O O
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarvicinti.  Hyvaksy O Hylkaa O Lisatietoja tarvitaan Z
Kommentteja (mukaan lukien hylkayksen syy):

The Finnizh Centre for Evidence-Based Health Care:
& lpanna Briggs Institute Centre of Excellence.
Suomalaisen kddnndksen toteuttanut Hotus JBIn luvalla.
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JBI: Arviointikriteerit poikkileikkaustutkimukselle

Tata tarkistuslistaa kaytetaan poikkileikkaustutkimuksen metodologisen laadun arviointiin ja
tutkimuksen tuloksiin vaikuttavan mahdollisen harhan tunnistamiseen. Tarkistuslistaan
sisaltyy yhteensd & arviointikriteeria, joiden yksityiskohtaiset sisalldt on kuvattu alhaalla.
Arvicijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs Instituutin julkaisemaan katsauksen
tekijoiden kasikirjaan arvicintia tehdess&dan. Tarkistuslistan alkuperdinen englanninkielinen
versio loytyy tastd linkista. Kunkin kriteerin toteutuminen arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei
(E), Epaselva (7?), Ei sovellettavissa (NA). (Moola ym. 2017.)

Arvioija Paivays

Tekija(t) Vuosi Mro
Arviointikriteeri K E ?  NA
1. Onko otoksen mukaanotto- ja poissulkukriteerit maaritelty O O O O
selvasti?

2. Onko kohderyhma ja tutkimusolosuhteet kuvattu rittavan O O [l [l
tarkasti?

3. Mitattiinko altistus pateviasti ja luotettavasti? d O O O

4. Kaytettinkd objektiivisia, standardoituja kriteereitd osallistujien O
valintakriteering toimineen tilanftilanteen mittaamiseen?

5. Onko sekoittavat tekijat tunnistettu?

6. Mainitaanko menetelmat, joita kaytettiin sekoittavien tekijoiden O O O O
huomicimisessa?

7. Onko tulosmuuttujat mitattu patevasti ja luotettavasti? O O O O

8. Kaytettiinkd soveltuvia tilastollisia menstelmia?
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Kokonaisarviointi: Hyvaksy Hylkaa Lisatietoja tarvitaan OJ

Kommentteja (mukaan lukien syy hylkaykseen):

The Finnlsh Centre for Evidence-Based Health Care:
A Joanna Briggs Institute Centre of Excellence
Suomalaisen kidnndksen toteuttanut Hotus JBI:n luvalla.
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Nro. | Tutkimuksen te- | Tutkimuksen Menetelma, mit- | Keskeiset tu- | Laadun-
kija/t, vuosi ja maa | tarkoitus tari ja otos lokset arviointi

1. Dellasega C., | Kuvata koke- | Kvalitatiivinen tut- | Kokeneille sai- | 7/10
Gabbay R., Dur- | neen sairaan- | kimus, jonka tutki- | raanhoitajille
dock K. & Martinez- | hoitajan pereh- | musmenetelminad | tehtava yksilol-

King N. dytysprosessia | kaytetty paivakir- | linen perehdy-

2009 hanen aloitta- | joja ja ryhmahaas- | tysohjelma,

USA essaan uu- | tattelua  teema- | jossa on huo-

dessa tydssa. haastattelun me- | mioitu etenkin

netelmin. N=3. | emotionaali-
Tutkimusaineisto | sen tuen tar-
analysoitu teema- | peet
analyysilla.

2. Halkola, H., Kaaki- | Kuvata sai- | Kvalitatiivinen tut- | Osaaminen 9/10
nen, P., Heino-To- | raanhoitajien kimus, jonka tutki- | koostuu perus-
lonen, T., Miettinen, | kokemuksia musmenetelmand | koulutuksesta
S., Siivonen, T. & | lasten kotisai- | kaytetty teema- | ja tyOymparis-
Kaaridinen M. raalassa tarvit- | haastattelua. tén  edellytta-

2018 tavasta osaa- | N=12. Tutkimusai- | masta osaami-
Suomi misesta. neisto analysoitu | sesta. Sairaan-
induktiivisella  si- | hoitajien osaa-
sallénanalyysilla. | mista voidaan
tukea lisda-
malla  koulu-
tusta. Osaami-
sen arviointi pi-
taa olla syste-
maattista.

3. Regan, S., Wong, | Kuvata vasta- | Kvalitatiivinen tut- | Perehdytysoh- | 8/10
C., Laschinger, | valmistuneiden | kimus, jonka tutki- | jelmat, raken-

H.K., Cummings, | sairaanhoita- musmenetelmand | tava palaute ja
G., Leiter, M., | jien kokemuk- | kdytetty = teema- | oppimista tu-
MacPhee, M., | sia perehdytyk- | haastattelua. kevat mentorit
Rhéaume, A., Rit- | sestd seka esi- | N=42 (hoitajat) ja | helpottavat
chie, J.A., Wolff, | miehen roolia | N=28 (hoitotyon | siirtymista kay-
A.C., Jeffs, L., | perehdytyspro- | esimiehet). Tutki- | t&nndn tydhon.
Young-Ritchie, C., | sessissa. musaineisto ana-

Grinspun, D., Gurn-
ham, M.E., Foster,
B., Huckstep, S.,
Ruffolo, M., Sha-
mian, J., Burkoski,
V., Wood, K. &
Read, E.

2017

Kanada

lysoitu sisal-
I6nanalyysilla.

jatkuu
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2 (5)

Lamb, P.C & Nor- | Kuvata hemo- | Kvalitatiivinen tut- | Osaamisen 8/10

ton, C. dialyysiyksikon | kimus, jonka tutki- | kartoitus ja klii-

2018 uusien hoita- | musmenetelmana | niset taidot

Englanti jien ja mento- | kaytetty puo- | ovat hyddylli-
reiden  koke- | listrukturoitua sid uuden tie-
muksia  kliini- | haastattelua. totaidon kehit-
sestd osaami- | N=19. Tutkimusai- | tymisessa. Ko-
sesta. neisto analysoitu | keneen mento-

sisallénanalyy- rin merkitys on

silla. ratkaiseva pe-
rehdytyksen
aikana.

Zinsmeister L. & | Kuvata valmis- | Kvalitatiivinen tut- | Kannustava 710

Schafer D. tuneiden sai- | kimus, jonka tutki- | ty6ilmapiiri, po-

2009 raanhoitajien musmenetelmana | sitiivinen koke-

USA kokemuksia kaytetty puo- | mus perehdyt-
ensimmaisen listrukturoitua tajasta, kattava
tydskentely- haastattelua. N=9. | perehdytys-
vuoden aikana. | Tutkimusaineisto | prosessi, odo-

analysoitu  sisal- | tusten selkeys
I6nanalyysilla. ja itseluotta-
mus helpotta-
vat uuden tyoén
omaksumista.
Strann, P., Suominen, | Kuvata erikois- | Kvalitatiivinen tut- | Hoitotyon esi- | 8/10

T. & Rantanen, A.
2015
Suomi

sairaanhoidon
paivystyspoli-
klinikan  tyo-
paikkakulttuu-
ria hoitotyon |a-
hiesimiesten
kuvaamana.

kimus, jossa tutki-
musmenetelmana
kaytetty haastatte-
lututkimusta. N=
10.  Tutkimusai-
neisto analysoitu
sisallénanalyy-
silla.

miesten  mu-
kaan hoitajien
arvot ja arvos-
tukset, tiimityo,
oppiminen ja
tydbn  muutok-
set vaikuttavat
paivystyspoli-
klinikan  ty6-
paikkakulttuu-
riin.

jatkuu



3(9)
Lindfors, K., Mere- | Tunnistaa ole- | Kvalitatiivinen tut- | Koko tydyhtei- | 8/10
toja, R., Kaunonen, | massa olevia | kimus, jossa tutki- | s6n sitoutumi-
M. & Paavilainen, | perehdytys- musmenetelmand | nen perehdy-
E. malleja ja 16y- | kaytetty avointa | tysprosessiin,
2018 tdd element- | kyselyhaastatte- vankka pereh-
Suomi teja, jotka | lua. N=172. Tutki- | dytysosaami-
voiva tehostaa | musaineisto ana- | nen ja esimie-
tai estdd vasta- | lysoitu deduktiivi- | hen tuki tehos-
valmistuneiden | sella sisallébnana- | tivat perehty-
hoitajien  pe- | lyysilla. mista
rehdytysta.
Laakkonen, A. Laajentaa ym- | Kvalitatiivinen tut- | Hoitoty® oli | 10/10

2004
Suomi

marrysta hoito-
kulttuurista
ammatillisena
kasvuymparis-
tona.

kimus, jossa tutki-
musmenetelminad
kaytetty havain-
nointia, haastatte-
luja ja paivakirjoja.
N=139 (havain-
nointi) N=9 (haas-
tattelut). Tutki-
musaineisto ana-
lysoitu sisal-
I6nanalyysilla.

tehtavakes-

keista. Hoito-
kulttuuri ei tu-
kenut riittavasti

ammatillisen
kasvun haas-
teita. Oppi-

mista luonnehti
tilanteisiin  so-
peutuminen
eika kehittami-
nen

jatkuu
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9. Miettinen, M., Pel- | Selvittdd osas- | Kvantitatiivinen ja | Osastonhoita- | Laadulli-
tokoski, J. & Astedt- | tonhoitajan kvalitatiivinen tut- | jan rooli on nen osio
Kurki, P. roolia hoito- | kimus, jossa tutki- | vastata pereh-

2006 tyontekijan pe- | musmenetelmana | dyttamisestaja | 7/10

Suomi rehdyttami- kaytetty kyselytut- | luoda mahdol- Maaralli-
sessa seka | kimusta, jossa | lisuuksia pe-
osastonhoita- | strukturoituja  ja | rehdyttdmisen | nen osio
janroolin kehit- | yksi avoin kysy- | toteutumiselle. 8/8
tdmisalueita. mys. N= 73. Tutki-

musaineisto ana-
lysoitu seka tilas-
tollisin ettd sisal-
I6n analyysin me-
netelmalla.

10. Luostarinen, P.,Mere- | Kuvata poliklii- | Kvalitatiivinen ja | Sairaanhoita- Laadulli-
toja, R. & Niemi, A. | nisten sairaan- | kvantitatiivinen jat arvioivat nen
2019 hoitajien am- | tutkimus,  jossa | ammattipate-

Suomi mattipate- tutkimusmenetel- | vyytensa hy- | osio:
vyyttd ja pate- | mana kaytetty it- | vaksi. Sairaan- 8/10
vyyshaasteita | searviointien ver- | hoitajien it-
tulevaisuu- tailuja ammattipa- | searvioitu am- | Maaralli-
dessa. tevyyden tavoite- | mattipatevyys nen osio

tasoon. N=63 (sai- | oli selvasti asi-
raanhoitajat), N=5 | antuntijaryh- 6/8
(asiantuntija- man maaritta-
ryhma). Kvantita- | maa tavoiteta-
tiivinen tutkimus- | soa mata-
aineisto analy- | lampi.
soitu tilastollisin
menetelmin ja
avoimet kysymyk-
set sisallébnanalyy-
silla.

11. | Hamstrdm, N., Kank- | Kuvata sai- | Kvantitatiivinen Sairaanhoita- | 7/8

kunen, P., Suominen,
T. & Meretoja, R.
2012

Suomi

raanhoitajien
itse  arvioitua
patevyyden ta-
soa potilaiden
kohtaamisessa
heidan lyhyi-
den sairaala-
kadyntiensa ai-
kana.

tutkimus,  jossa
tutkimusmenetel-
mana kaytetty
sahkoistd kysely-
tutkimusta.

N=148. Tutkimus-
aineisto analy-
soitu tilastollisin
menetelmin.

jat arvioivat pa-
tevyytensa hy-
vaksi  potilai-
den  ohjauk-
sessa seka no-
peasti muuttu-
vissa tilan-
teissa toimimi-
sessa.

jatkuu



5 (9)

12. | Rhodes C., Rad- | Kuvata koke- | Kvantitatiivinen Kokeneet sai- | 6/8
ziewicz R., Amato | neiden sai- | tutkimus,  jossa | raanhoitajat ja
S., Bowden V., Ha- | raanhoitajien tutkimusmenetel- | perehdyttajat
zel C., McClendon | tyytyvaisyytta mana kaytetty | olivat tyytyvai-

S., Medas J. & | vastavalmistu- | sdhkoista kysely- | sempia vasta-
McNett M. neiden sai- | tutkimusta. valmistunei-
2013 raanhoitajien N=108. Tutkimus- | den péatevyy-
USA patevyyteen aineisto analy- | teen erillisen
ennen ja jal- | soitu tilastollisin | perehdytysoh-
keen vastaval- | menetelmin. jelman jalkeen.
mistuneiden
sairaanhoita-
jien erikoistu-
misjakson.

13. | Salminen-Tuo- Kuvata hoito- | Tutkimusmenetel- | Seka hoitohen- | 8/10
maala, M., Rou- | henkildbkunnan | mana kaytetty | kilokunta etta
vala, C., Sankelo, | ja laakareiden | Webropol-kyse- laakarit tarvit-

M., Junttila, T. & | kasityksia mo- | lyd. N=450. Tassa | sevat simulaa-
Vuorenmaa, K. niammatillisen | artikkelissa kuva- | tio-opetusta
2018 simulaatio- taan kvalitatiivisen | tiedollisten ja
Suomi opetuksen tar- | aineiston tuloksia. | taidollisten val-
peista erdassa | Kvalitatiivinen tut- | miuksien seka
sairaanhoito- kimusaineisto viestinta- ja oh-
piirissa. analysoitu induk- | jaustaitojen ke-
tiivisella sisal- | hittamisessa ja
I6nanalyysilla. moniammatilli-
sen yhteistydn
edistdmissa.
14. | Sannemann, H., | Kuvata avoter- | Kvantitatiivinen Omahoitajien 6/8

Roos, M. & Suomi-
nen, T.

2020

Suomi

veydenhuollon
omahoitajien
organisaatioon
sitoutumista ja
organisaatioon
sitoutumisen ja
tyopaikkakult-
tuurin yhteytta.

tutkimus,  jossa
tutkimusmenetel-
mana kaytettiin Al-
lenin ja Meyerin
organisaatioon

mittaria  sitoutu-
mista mitattaessa
ja Nursing Context
Index  -mittarilla
tydpaikkakulttuu-
ria  mitattaessa.
N=269. Tutkimus-
aineisto analy-
soitu tilastollisilla
menetelmilla.

kokema koko-
naisstressin
maara, kom-
munikaation ja
tuen puute, ko-
konaistyotyyty-
vaisyys, tyyty-
vaisyys koulu-
tukseen ja am-
matillinen tyy-
tyvaisyys seka
tydymparistdn
osatekijat oli-
vat yhteydessa
tyohon sitoutu-
miseen.




