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Opinnaytetydmme on osa Laurea-ammattikorkeakoulun Kolmiosairaalan hanketta, jossa yh-
teistydkumppani on Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin eli HUS:n medisiininen tulosyk-
sikkd. Opinnaytetydmme pohjautuu kardiologisen vuodeosasto 5:n omiin tarpeisiin kehittaa
opiskelijaohjausta ja saattaa opiskelijaohjauskansio séhkdiseen muotoon. Opinndytetydmme
tarkoituksena on tuottaa kardiologiselle vuodeosasto 5:lle opiskelijachjauskansio séhkodiseen
muotoon. Tyon tavoitteena on kehittaa osaston opiskelijachjausta.

Opinnaytetydssamme kaytamme hyodyksi tietokoneen tuomia mahdollisuuksia PowerPoint-
ohjelman avulla. Kun tuottamamme opiskelijachjauskansio on sahkdisessd muodossa, pysty-
tédan se helposti paivittamaan ajantasaisella tiedolla. Teoreettiseksi taustaksi olemme hake-
neet sekd suomalaisia etta kansainvalisia tutkimuksia opiskelijaohjaukseen ja sahkdisiin mate-
riaaleihin liittyen. Toiminnallinen opinndytetydémme kuuluu laadullisen terveystutkimuksen
piiriin ja olemme pohtineet ja analysoineet tuloksia ja tuotosta laadullisen terveystutkimuk-
sen luotettavuuden ja eettisten kriteereiden mukaan.

Tyon tuloksena syntyi sahkdinen opiskelijaohjauskansio, joka on PowerPoint-muodossa. Sah-
kdinen opiskelijaohjauskansio sisaltéa tietoa osaston toiminnasta, potilaista seka yleisista kay-
tanteistd, joita osastolle tulevien opiskelijoiden olisi hyva tietaa. Liséksi kansiossa on tietoa
ohjatusta harjoittelusta. Kansiota elavoittamassa ja tekstin tukena on kaavioita ja kuvia
HUS:n sairaalaympéaristosta.

Sahkdisen opiskelijaohjauskansion avulla opiskelija pystyy harjoittelujakson alussa ja sen ai-

kana itsendisesti tutustumaan osaston toimintaan ja nain kansio tukee opiskelijaohjausta seka
opiskelijan oppimista.

Asiasanat: opiskelijaohjaus, kardiologinen vuodeosasto, séhkdinen materiaali, opiskelijakansio
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This thesis is part of the joint project between Laurea University of Applied Sciences and Mei-
lahti Triangle Hospital for the Hospital District of Helsinki and Uusimaa (HUS). It is based on
the cardiac ward number 5's own need to improve their student counselling and mentoring.
The purpose of this thesis is to transform all student material from the cardiac ward number 5
into electronic format.

In this thesis we have used the possibilities provided by information technology; the final
document is a PowerPoint presentation and therefore it is easy to modify. The theoretical
part of the thesis is based on Finnish and international scientific research and literature on
both student counselling and the use of electronic material. Our thesis is development-
oriented and the thesis findings and end product have been analysed according to the reliabil-
ity and ethical guidelines of qualitative health research.

The final product is an electronic file in the form of a PowerPoint presentation. The electron-
ic file contains information of the ward, its patients as well as general information of on the
routines of the ward for the students. Also in the file there is information about the practical
training. We have included graphs and pictures of the hospital environment within the HUS
District in the file.

With the help of the electronic file the students are able to get to know the cardiac ward in

the beginning of the practical training period and therefore the file contributes to the student
counseling on the ward as well as the student's own learning process.

Key words: student counselling, cardiac ward, electronic file
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1 Johdanto

Terveysalan ammatillisessa koulutuksessa kaytannon tydelaméssa tapahtuvalla hoitotaitojen
harjoittelulla ja opiskelulla on keskeinen merkitys (Saarikoski, Syrjala & Ylénen 2009, 164).
Opiskelijan ammatillisuus kehittyy vuorovaikutustilanteissa ammattilaisten kanssa, silla jo
koulutuksen aikana opiskelija rakentaa ndkemystéan hoitamisesta hoitotyoté koskevien kay-
tanndn kokemusten ja teoreettisen opiskelun kautta (Keijonen & Koota 2011, 27). Ohjattu
harjoittelu valmistaa opiskelijoita tulevaan ammattiin aidossa tydymparistdssa ja sen kautta
saadaan kokemus hoitotydsta (Cederbaum & Klusaritz 2009, 423). Sen vuoksi onkin tarkeaa
tarjota opiskelijoille laadukasta ja asiantuntevaa ohjausta kaytéannon harjoittelussa. Opiskeli-
jaohjauksessa voidaan kayttaa erilaisia apuvalineitd ohjauksen tukena, esimerkiksi opiskelija-
ohjauskansiota. Apuvalineen tarkoituksena on muun muassa auttaa opiskelijaa saamaan tar-
vittavat tiedot harjoittelupaikasta sekd hahmottamaan kokonaiskuvaa osaston toiminnasta.
(Kjelin & Kuusisto 2003, 205 - 206.)

Uutta tietoa kaytannon hoitotydhon ja sen ohjaukseen tulee jatkuvasti. Opinnaytetydssamme
kaytamme hyddyksi tietokoneen tuomia mahdollisuuksia, silla kun ohjauskansio on séhkdisessa
muodossa, saadaan se helposti ajan tasalle ja sitd on helppo paivittad. Sahkéinen ohjauskan-

sio antaa vapauden mutta myds vastuun opiskelijalle itselleen.

Opinnaytetydmme aihe nousi Meilahden Kolmiosairaalan kardiologisen vuodeosasto 5:n omista
tarpeista kehittdd osaston opiskelijaohjausta seka saattaa opiskelijachjauskansio séhkdiseen
muotoon. Opinnaytetydmme on yhtend osana Kolmiosairaalan hanketta. Opinnaytetydmme
tarkoituksena on tuottaa kardiologiselle vuodeosasto 5:lle opiskelijachjauskansio séhkoiseen

muotoon. Tyon tavoitteena on kehittaa osaston opiskelijachjausta.



2 Meilahden Kolmiosairaala

Meilahden Kolmiosairaala kuuluu HUS:n eli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiriin ja on
osa HYKS:ia eli Helsingin seudun yliopistollista keskussairaalaa. Kolmiosairaalan vuodeosastoil-
la hoidetaan kardiologian, neurologian, infektiosairauksien, hematologian ja sisatautien seka
maksa- ja elinsiirtokirurgian erikoisalaa vaativia potilaita. Meilahden Kolmiosairaalaan on kes-
kitetty valtakunnallisesti kantasolujensiirtotoiminta seka systeemisten reumasairauksien kon-
sultaatiopalvelu. Kolmiosairaalassa on myds neurologinen yksikkd, joka vastaa Suomessa aivo-

halvauksen liuotushoidon teleldaketieteesta. (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri 2013.)

Meilahden Kolmiosairaalassa on useiden erikoisalojen poliklinikoita seka tutkimusta ja hoitoa
tukevia toimintoja kuten laboratorio- ja kuvantamispalvelut, hyytymishairidyksikko, dialyysi-
hoitokeskus Delta ja dialyysiopetuskeskus. Sairaala toimii yhteistydssa viereisen Meilahden

tornisairaalan kanssa. (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri 2013.)

2.1  Kolmiosairaalahanke

Laurea-ammattikorkeakoulun Kolmiosairaalan hankkeessa yhteistydkumppani on Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirin eli HUS:n medisiininen tulosyksikkod, jonka erikoisaloja ovat in-
fektiosairaudet, kardiologia, hematologia, gastroenterologia, nefrologia, reumataudit ja

keuhkosairaudet (Kolmiosairaalahanke-esittely 2010).

Kolmiosairaalan tarjoamat hankkeet liittyvat muun muassa muutosjohtamiseen, tyéelaman
muutoksiin, prosessikuvauksiin sekd ohjaukseen. Opinnaytetydmme liittyy hankkeen ohjaus-

osioon ja teemme tyon kardiologiselle vuodeosastolle. (Kolmiosairaalahanke-esittely 2010.)

2.2  Hoitotyd kardiologian vuodeosasto 5:1la

Kardiologisella, kuten muidenkin erityisalojen osastoilla, tavoitteena on potilaiden mahdolli-
simman hyva hoito. Paikalliset olosuhteet ja potilaan vaivan laatu ratkaisevat, miten tarvitta-
va erikoissairaanhoito jarjestetaan. Kardiologista erityisosaamista vaativien potilaiden kohdal-
la on huomioitava, etta valtaosa heista tarvitsee hoitoa paivystyksena tai kiireellisesti. Raja

kiireettdbmaan hoitoon on usein liukuva ja voidaan maarittad vasta sitten kun diagnoosiin on



paasty. Hoidon aiheita harkittaessa on myos huomioitava potilaan kokonaistilanne. (Sosiaali-

ja terveysministerion selvityksia 2009, 13.)

Kardiologisella osastolla hoitotyéhon kuuluu potilaan diagnosointi, tarkkailu seké nopeasti
muuttuvien tilanteiden hallinta. Osastolla on tarpeen pitaa peruselvytystaidot hallinnassa ja
siksi onkin tarpeen jarjestad sdannollisesti elvytyskoulutusta. Akuuttitilanteisiin kuten toi-

menpidekomplikaatioihin on syytd myds varautua. (Kardiologian vuodeosasto 5 2013.)

Kardiologian vuodeosasto 5 on jaettu a- ja b- osaan ja potilaspaikkoja koko osastolla on yh-
teensa 45, joista 7 on varattu yleissisatautipotilaille. Lisaksi osasto 5a:lla on 10-paikkainen
tarkkailu. Suurin osa osaston potilaista on kardiologisia paivystyspotilaita, kuten sydaninfark-
ti-, sydamen vajaatoiminta- ja rytmihairiépotilaita. Osastolla hoidetaan myds elektiivisia poti-
laita, jolloin potilaat saapuvat osastolle suunnitellusti kotoa. Potilaille tehdaén erilaisia tut-
kimuksia seka toimenpiteitd kuten sepelvaltimoiden varjoainekuvauksia ja pallolaajennuksia.
Kaikki tutkimukset tehdaan Meilahden sairaalan sydantutkimusosastolla. Osaston toimintaan

kuuluu my6s sydansiirtopotilaiden hoito. (HYKS medisiininen tulosyksikkd 2012, 12.)

Potilashuoneiden liséksi osastolla on a- ja b-puolilla hoitajien kansliat, 1adkehuoneet, potilai-
den paivahuoneet ja tv-nurkka sekad yhteinen kahvihuone. Valvontaosaston sihteerilla on oma
huone osaston padoven vieressa. Laakareilla on omat huoneet, kuten myds osastonhoitajalla
sek& apulaisosastonhoitajilla. Osastoon kuuluu lisdksi tutkimushuoneet rasituskoetta ym. tut-

kimuksia varten. Lisaksi osastolla on yhteinen potilaskeittio, huuhteluhuone ja varastotilat.

3  Ohjattu harjoittelu

Ohjattu harjoittelu on tarkea osa opiskelijan ammattiin kasvussa (Kajander 2007, 71), silla
sen kautta saadaan kokemus hoitotyéstéd. Ohjattu harjoittelu myds tukee ammatti-
identiteetin muodostumista. (Cederbaum & Klusaritz 2009, 423; Kankainen & Rokkanen 1995,
147.) Sita saatelevat monet lait, asetukset ja direktiivit (Lehtola & Vehkapera 2008, 1). Oino-
sen (2000, 3) mukaan ohjatun harjoittelun avainsanoja ovat oppiminen, palaute, ihmisten

kohtaaminen ja asiantuntijuuteen kasvu.

Mayn ja Weitchin (1998) mukaan onnistuneen harjoittelun edellytyksené on, ettéd ohjaaja ja
opiskelija perehdytetéan, opettajan rooli maaritellaan ja opiskelijalle mahdollistetaan oppi-
miskokemuksia tarkoituksenmukaisesti (Koskinen & Silen-Lipponen 2001, 123). Opettajan ja

ohjaajan yhteisena tavoitteena edistaa ja tukea opiskelijan ammatillista kasvua ja oppimis-



prosessia, vaikka heidan roolinsa opiskelijan ohjauksessa ovatkin hieman erilaiset (Kankainen
& Rokkanen 1996, 147).

Vaikka ohjatun harjoittelun kdytédnnon toteutus turvataan koulun ja tydyhteison valisessa so-
pimuksessa, ovat opiskelija itse, kaytannon ohjaaja seka koulun opettaja yhdessa keskeisessa
asemassa (Leino-Kilpi, Leinonen, Salminen, Hupli & Katajisto 1995b, 5 - 12). Liséksi on tarke-
aa etté huolehditaan oppimiskokemusten reflektoinnista seké arvioidaan opiskelijan oppimista

relevantin mittarein (Koskinen & Silen-Lipponen 2001, 12).

3.1  Opiskelijaohjaus

Harjoittelun ohjaus ymmarretdén opettamis- ja oppimisprosessin osaksi. Se on inhimillista
toimintaa, jonka tavoitteena on edistaa ja tukea kasvua asiantuntijuuteen. (Oinonen 2000,
33.) Ohjaus maaritellaan tavoitteelliseksi ja aktiiviseksi toiminnaksi, jossa ohjaaja ja ohjatta-
va ovat vuorovaikutuksessa keskendan (Kaariainen & Kyngas 2005, 250). Hakalan (1996) mu-
kaan ohjauksen tehtévana on helpottaa oppijan oppimista (Oinonen 2000, 39). Oppiminen on
monitahoinen prosessi, jossa erilaisia kasityksia tiedostetaan, muutetaan ja kokeillaan ajatte-
lun ja persoonallisuuden ominaisuuksien mukaan. lhminen on oppijana kokonaisuus, jonka
kehittyminen jatkuu eteenpdin siité pisteestd, mihin se on edellisessad ymparistossa jaanyt.
(Oinonen 2000, 33.) Varilan (1992) mukaan oppimisprosessin suunnittelu ja hallinta ilmaisevat
oppijan kykya suunnitella, toteuttaa ja arvioida oppimistaan. Prosessin tulokseen vaikuttavat
oppijan ominaisuuksien ja menneisyytensa liséksi ohjaaja, oppimistehtava ja oppimisymparis-
td. (Oinonen 2000, 30.)

Hyvan harjoittelujakson yhten& onnistumisen edellytyksend on hoitotydn asiantunteva ohjaus
(Gray & Smith 2000). Opiskelijoiden ammatilliseen toimintaan opiskelijaohjauksella on eniten
vaikutusta (Vuorinen, Meretoja & Eriksson 2005, 270). Lisaksi opiskelijan ja ohjaajan ohjaus-
suhteella sekd osaston toimintamallilla on tarke& merkitys opiskelijalle. Hyva ohjaussuhde
tukee hoitoyon oppimista ja ammattiin kehittymisté. Sarajarven ja Isolan (2006, 218 - 219)
tutkimuksen mukaan suurin osa opiskelijoista toimi ohjatussa harjoittelussa ohjaajan kayttay-
tymismallin mukaan. He uskovat, ettad vain vahva opiskelija uskaltaa kyseenalaistaa kaytannoén
toimintaa. Syyksi opiskelijan kayttaytymiseen he epdilevat ohjatun harjoittelun arviointikayt-
taytymisen. Perinteisessa arvioinnissa painotetaan enemman toiminnan arviointia, kuin koko-
naisvaltaisen oppimisen ajattelua ja kriittisen ajattelun kehittymista. Nain ollen opiskelijat

pelkdavat kriittisen ajattelun vaikuttavan negatiivisesti heidan arviointiinsa.
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Opiskelijoiden mukaan hyvaa harjoittelupaikkaa luonnehtii tydyhteisén hyvinvointi, jossa seka
opiskelijan etta vakituisen vaen on hyva olla. Hyvinvointia tydyhteisdssa kuvaavat ilmapiiri,
tiimin jasenyys ja ohjauskulttuuri. Harjoittelupaikoissa, joissa opiskelija paasee tiimin jase-
neksi, hanta puhutellaan nimelta ja kohdellaan vertaisenaan. Talléin he osallistuvat aktiivi-
sesti ohjatussa harjoittelussa, minka kautta he kokevat runsaasti onnistumisen tunnetta ja
itseluottamuksen kasvua. Positiivisen kokemuksen my6té rohkeus tarttua uusiin tehtéaviin li-
saantyy. Opiskelijat myds kokevat 16ytavansa nopeasti paikkansa harjoittelupaikassa, jossa
keskusteluilmapiiri eri ammattiryhmien valilla on avoin, reilu ja huumorintajuinen.(Koskinen
& Silen-Lipponen 2001, 125 - 126.)

Huono harjoittelupaikka on sellainen, jossa opiskelija suljetaan kokonaan tyéyhteison ulko-
puolelle. Jos esimerkiksi opiskelija ei saa ruokailla muun henkilékunnan kanssa samoissa ti-
loissa, vaikeuttaa se opiskelijan tavoitteellista oppimista sekd hyvaksytyksi tulemisen tunteen
saavuttamista. Tyoyhteison ulkopuolisuuden tunnetta lisdd myds ohjaajan vaihtuminen kesken
harjoittelujakson. Kielteinen ilmapiiri vaikuttaa negatiivisesti itsetunnon ja ammatti-
identiteetin kehittymiseen. Negatiivisten kokemusten myoté opiskelijat myos kokevat menet-

téneensa tarkeitad oppimistilanteita. (Koskinen & Silen-Lipponen 2001, 126 - 129.)

3.2 Opiskelijan oikeudet ja velvollisuudet

Mikkosen (2005) mukaan ohjatun harjoittelun tarkoituksena on tarjota opiskelijalle mahdolli-
suus kasvuun ja kehitykseen, kohti ammatillista asiantuntijuutta. Aidossa terveydenhuollon
tydymparistdssa he voivat harjoitella kddentaitoja seké yhdistaa teoria tietoja ja kdytannon
taitoja. (Kajander 2007, 24 - 25.)

Opiskelijalla itsella on vastuu omasta oppimisesta (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri
2011). Han maarittelee joko itsendisesti tai yhdessa ohjaajan seka tarvittaessa opettajan
kanssa oppimistarpeensa ja keinot padméaaraan paasemiseksi (Kasurinen & Kontulainen 1998,
45). Lisaksi han arvioi saavuttamiaan oppimistuloksia (Kankainen & Rokkanen 1995, 148).
Opiskelija sitoutuu aktiivisesti opiskeluun tyéryhméan jasenena. Han kayttaytyy ammatillisesti
ja asiallisesti henkilokuntaa ja potilaita kohtaan, toimii terveysalan juridisten ja eettisten
periaatteiden mukaisesti huomioiden salassapitovelvollisuuden ja potilas- ja tydturvallisuu-
den. (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri 2011.) Ohjatussa harjoittelussa opiskelijalle
tulisi antaa tilaa omien kokemusten ja ajatusten esille tuomiseen, asioiden tarkasteluun eri
nakokulmista seka vastavuoroiseen argumentointiin (Sarajarvi & Isola 2006, 219).
Opiskelijalla on oikeus tydskennella hyvassa oppimisymparistdssa ja saada hyvaa ohjausta.

Héanelld on oikeus tulla kohdelluksi asiallisesti ja ammatillisesti, toimia tydparina seké tasa-
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vertaisena moniammatillisen tydryhman jasenena. Lisaksi opiskelijalla on oikeus saada ja an-
taa palautetta ohjatun harjoittelun aikana, joko kehittdékseen itsedén tai muiden opiskelijoi-

den ohjausta. (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri 2011.)

3.3  Ohjaajan ominaisuudet

Ohjaustilanteissa ohjaaja valittad omalla esimerkillddn kokemuksia hoitotyosté opiskelijalle
(Cederbaum & Klusaritz 2009, 423). Ohjaajan tehtava on auttaa opiskelijaa jasentamaan ko-
konaisuuksia sekd toiminnan taustalla olevia tekijoita (Kankainen & Rokkanen 1995, 152). Oh-

jaus edellyttaékin ohjaajalta pedagogisia taitoja (Vuorinen ym. 2005, 278).

Ohjaajan ja opiskelijan valille kehittyva ohjaussuhde on tarkeé tekija ohjatussa harjoittelus-
sa. Ohjaussuhteeseen vaikuttaa opiskelijan opiskeluvaihe (Koskinen & Silen-Lipponen 2001,
127.), silla eri vaiheessa opintoja korostuvat erilaiset asiat. Alkuvaiheen opiskelussa tarkeaksi
asiaksi opiskelijaohjauksessa nousee turvallisuuden tunteen antaminen opiskelijalle, kun taas
keskivaiheessa opintoja opiskelija tarvitsee tilaa omaan oppimiseen ja oivaltamiseen. Loppu-
vaiheen opiskelijanohjauksessa pohditaan jo yhdessa hoitotydn olemusta ja sen ymmartamis-
ta. (Oinonen 2000, 3.)

Ohjaajan persoonallisuus, ohjaushalukkuus, vuorovaikutus- seka opetustaidot korostuivat op-
pimiseen liittyvina tekijoind. Hyvan ohjaajan persoonallisuutta luonnehtii ystavallisyys, em-
paattisuus ja karsivallisyys. (Koskinen & Silen-Lipponen 2001, 127.) Hyvalla ohjaajalla on usei-
ta eri ominaisuuksia, joita ovat muun muassa kuuntelemisen taito, taito antaa rakentavaa
palautetta seka taito arvioida opiskelijan oppimista seka tavoitteita. Hyvalta ohjaajalta edel-
lytetddn myo6s hyvaa kliinistd osaamista seka hoitotydn suunnitelmallisuutta. Liséksi hAn omaa
hyvan hoitotydn arvomaailman, asenteen ja kayttaytymisen. (Gopee 2011, 13.) Opiskelijoiden
mukaan ohjaajan tytkokemuksella tai iéalla ei ole merkitysta maaritellessa hyvaa ohjaajaa,

vaan ohjaajan ohjaushalukkuudella (Koskinen & Silen-Lipponen 2001, 127).

Huonolla ohjaajalla on puutteellinen tieto- taitoperusta ja hanella ei ole hyvaa ammattitai-
toa. Han pettaa lupauksia eikd kykene hyvaan ohjaukseen. Huono ohjaaja saattaa usein myos
muuttaa mieltdén asioista sek& ohjaamisesta. Huono ohjaaja on joko ylisuojeleva, jolloin hén
ei anna opiskelijan tehdé juuri itse mitaan tai sitten han jattaa opiskelijan suoriutumaan yksin
lilan vaativista tehtavista. Han suhtautuu opiskelijoihin kielteisesti ja esimerkiksi antaa opis-
kelijalle tehtavaksi kaikki epamiellyttava tehtévat. Huono ohjaaja on usein epaystavéllinen ja
vaikeasti lahestyttava. (Gray & Smith 2000.) Spousen (2001) mukaan han lannistaa opiskelijan

alentavilla kommenteilla ja vaikuttaa negatiivisesti opiskelijan motivaatioon opiskella. Tallai-
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nen ohjaaja ei ole hyva roolimalli. (Kajander 2007, 22.) Huono ohjaaja ei pida omasta tyds-

téan ja han on ehka ei-pidetty henkilé omassa tydyhteisdssdén (Gray & Smith 2000).

Ohjausprosessin aikana ohjaaja toimii useissa eri rooleissa, jotka ohjaajan olisi tarkea tunnis-
taa. Talldin han voi tarjota laadukasta ohjausta opiskelijalle. Mykran (2002) mukaan naita
rooleja ovat muun muassa johtaja, ohjaaja, opettaja ja arvioija (Kajander 2007, 19). Hyvaa
ohjausta ja opiskelijan oppimista tukee ohjaajan sitoutuminen, joka on perehtynyt opiskelijan
lahtotasoon ja tavoitteisiin. Lisaksi hdn osaa huomioida ja tunnistaa opiskelijan oppimistar-
peen. (Kajander 2007, 71.)

3.4  Opettajan ominaisuudet

Ohjatussa harjoittelussa opettaja on opiskelijan tukena (Koskinen & Silen-Lipponen 2001,
129). Duffy & Watsonin mukaan (2001) hénen roolinsa on hyvin monipuolinen, johon kuuluu
muun muassa neuvojen ja tuen antaminen opiskelijoiden liséksi henkilokunnalle (Kajander
2007, 23). Hanen tulisi tuntea ohjattava alue kuin myds ohjattavan alueen toiminnan teoreet-
tiset perusteet jossa ohjattava opiskelija on harjoittelussa (Kasurinen & Kontulainen 1998,
51). Teorian ja kéytannon yhdistymisen ohjaaminen on opiskelijoiden mielestd opettajan tar-
kein tehtava (Leino-Kilpi ym. 1995b, 91 - 92). Gillespien (2002) mukaan opettajan on tunnet-
tava opiskelija, jotta han voi tukea opiskelijan kliinista oppimista (Kajander 2007, 23). Opet-
tajalta my6s edellytetddn ajan tasalla olevia tietoja ja taitoja sekéd kokemusta ohjatessaan
opiskelijaa (Leino-Kilpi ym. 1995b, 91 - 92).

4 Apuvélineet ohjatun harjoittelun tukena

Ohjatussa harjoittelussa kdytetaan erilaisia apuvéalineita tukemaan opiskelijan ohjausta kuten
esimerkiksi tulostettua materiaalia ja erilaisia sahkdisia materiaaleja, kuten PowerPoint-
ohjelmaa (Lynch 2004, 24). Riippumatta ohjauksen apuvélineen muodosta, on jokaisessa niis-
sd samat periaatteet. Apuvalineen tarkoituksena on auttaa opiskelijaa saamaan tarvittavat
tiedot harjoittelupaikasta sekd hahmottamaan kokonaiskuvaa osaston toiminnasta. Apuvali-
neen valinnassa keskeistd on sen soveltuvuus ja monipuolisuus liittyen harjoittelupaikan ar-
voihin ja tavoitteisiin.(Kjelin & Kuusisto 2003, 205 - 206.)

Apuvalineen sunnittelussa kannattaa lahtea kaytannolliselta pohjalta, silla materiaalia taytyy

olla helppo kayttaa. Apuvalineen yleishenkeen kannattaa tekovaiheessa kiinnittdd huomiota,
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silla sen sisaltdma viesti on lukijalle tarkea. Perusajatus apuvalineen tekemisessa on positiivi-
nen. Materiaalin tulisikin valittaa sité ilmapiirid jota tydpaikalla arvostetaan. Apuvélineen
tarkoituksena on tehda uuden opiskelijan olo rentoutuneemmaksi, ei lisdta hanen jannitys-
taan. Siksi olisikin hyva valttaa materiaalin sisallossa esimerkiksi sdantoja. Lisaksi keskeinen
asia materiaalin laadinnassa on sen helppolukuisuus ja olennaisiin asioihin keskittyminen. To-
siasia on nimittain se, ettd monet eivéat jaksa perehtyda monikymmensivuisiin teksteihin. Tiivis
infopaketti sulatellaan helpommin. My6s apuvélineen ulkoasuun kannattaa kiinnittda huomio-
ta. (Kjelin & Kuusisto 2003, 205 - 206, 211 - 212.)

Huolimatta lukuisista erilaisista ohjausmateriaaleista, ohjaaja itse on tietysti hyvin tarkeadssa
roolissa, silla osa tiedosta siirtyy opiskelijalle suullisesti. Opiskelijachjauksessa kaytettavat
erilaiset apuvalineet tukevat myds suullista ohjausta. Suullisessa ohjaamisessa pystytaan hy-
vin hydédyntdmaan myds niin sanottu hiljainen tieto, joka on tullut ohjaajalle kokemuksen
mydta. Nurminen (2000, 28 - 29) méaarittelee hiljaisen tiedon seuraavasti: Hiljaisen tiedon
katsotaan olevan lahella monitasoisen, laaja-alaisen viisauden kasitetta. Rinnakkain sen kans-
sa kaytetaan kasitteitd daneton ja intuitiivinen tieto. Hiljainen tieto méaaritelladn myds ihmi-

sessa olevaksi kasien taidoksi seka aivojen syvempien kerrosten tiedoksi.

4.1 Tulostettu oppimateriaali

Tulostettua oppimateriaalia kuten esimerkiksi tekstikirjoja ja opinto-oppaita kaytetaan edel-
leen oppimiseen (Lynch 2004, 24), vaikkakin Rosenbergin (2001, 29) mukaan tulostettu oppi-
materiaali, esimerkiksi ohjekirjaset eivat ole endé ajankohtaisia. Tulostetun materiaalin kay-
tdssa on se etu, etté tiedotteet menevat paremmin perille ja sita pystytaan silmailemaan ka-
dessa (Luukkonen 2004, 19). Perinteisté paperitekstid luetaan lineaarisesti eli perakkain:
mennaéan jarjestyksessa rivilta toiselle ja sivulta seuraavalle, joten sen lukeminen on hyvin
suoraviivaista (Alasilta 1998, 15). Tulostetun oppimateriaalin haasteena nahdaan sen nopea
vanheneminen, siksi sen ajantasalla pitdminen tuo omat haasteensa sek& nostaa oppimateri-

aalin hintaa.

4.2  Sahkoinen oppimateriaali

Internetin sisadltdman tiedon seka siihen kaikkeen liittyvan rajahdysmainen kasvaminen ovat
perustavanlaatuisesti muuttaneet opiskelu- seka tydtapoja. Uuden teknologian seka Internetin

kaytto yhdistettynd uudenlaiseen ajatteluun siité, miten ihmiset oppivat, ovat alkaneet nous-
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ta esille. (Rosenberg 2001, 29.) Sen jalkeen, kun henkilokohtainen tietokone lanseerattiin
vuonna 1981, ovat mahdollisuudet sahkdisten materiaalien kayttéon kasvaneet huimasti
(Lynch 2010, 21). Tietotekniikan erilaiset vélineet ovat monipuolisia ja teknologia mahdollis-

taa paasyn monipuolisiin tietolahteisiin (Vainio 2005, 111).

Sahkdisella oppimateriaalilla tarkoitetaan digitaalisessa muodossa olevaa aineistoa, jota on
tarkoitettu kaytettavaksi tietyn aihepiirin opiskelua varten. Se poikkeaa perinteisesta opetus-
ohjelmasta lahinna siten, etté siind korostuu tietynlainen sisadltokokonaisuus, jonka opiskelija

voi kdyda lapi omalla tavallaan. (Meisalo, Sutinen & Tarhio 2003, 151.)

Sahkdisen oppimateriaalin etuna pidetéan sen tyostettavyytta jolloin opiskelija voi koota tar-
koituksenmukaisen kokonaisuuden. Materiaalin voi linkittaa toisiinsa esimerkiksi hierarkisesti,
renkaan muodossa tai temaattisesti. Teknisesti materiaali kootaan yhteen useimmiten valmii-
ta rakennusvalineitd kayttaen. Usein tiedon esitykseen halutaan yhdistellé erilaisia tapoja,
esimerkiksi kuvia. Talléin puhutaan multimediasta. Multimediasta puhutaan my®és silloin kun
varsinaisen tekstin liséksi esitys sisaltda edella mainitun kuvien liséksi, 4ania, videoita tai
kaavioita. (Meisalo ym. 2003, 151 - 152.)

4.2.1 S&hkoinen ohjauskansio

Hyvassé ja kiinnostavassa sahkodisessé ohjauskansiossa tiedon tulee vélittyd oppijalle tekstin
lisdksi myds kuvien ja animaatioiden avulla. Kaikki tdmé tukee uuden tiedon, taidon tai asen-
teen omaksumista. (Meisalo ym. 2003, 151.) Faulknerin (1998) mukaan hyvé séahkéinen ohja-
uskansio tayttaa oppimisen kannalta myds edella esitellyn multimedian seuraavat kolme kri-
teerid: Multimedian taytyy tukea navigointia, jolloin kayttéajalle pitaa olla selvédd esimerkiksi
se, missa kohdassa tuotosta han milloinkin on, miten aineistosta paasee pois ja mista 16ytyy
seuraava taso. TAmé&n vuoksi materiaalin varsinaisen arkkitehtuurin tulee olla harkitusti suun-
niteltu. Multimedian kayton tulee olla myds tarpeeksi nopeaa ja varsinkin aloitussivujen tulisi
latautua nopeasti. Materiaalia olisikin hyva testata eri ymparistdissa. Lisaksi multimedian si-
sallon ja luotettavuusasteen tulee selvitd sen kayttajalle valittomasti. Aineiston ajantasaisuu-

desta on myds huolehdittava. (Meisalo ym. 2003, 155.)

Sahkdinen ohjauskansio voi olla esimerkiksi perinteinen PowerPoint-esitys. PowerPoint-esitys
on osa Microfot Office-toimistopaikettia (Ojala 2004, 4) ja se erittdin suosittu apuvaline opet-
tamisessa. Sita voidaan kayttaa tietopohjana, niin pienemmille kuin myds suuremmille ryhmil-
le tehdyissa esityksissd. Ohjelman etuina ndhddaan muun muassa se, etta esityksen pystyy hy-

vin valmistelemaan etukateen. (Gopee 2011, 111 - 112.) PowerPoint sisaltda apuohjelmia,
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joiden avulla esitykseen voidaan lisata tekstin lomaan graafisia kuvaajia, taulukoita seka ku-
via ja kaavioita. Lisaksi esitykseen voidaan lisata erilaisia linkkej& ja painikkeita. (Ojala 2004,
4.) Lisattyjen kuvien yms. avulla siité saa halutessaan hyvin elavan ja mielenkiintoisen koko-
naisuuden (Gopee 2011, 111- 112; Ojala 2004, 4). Visuaalisesti kiinnostavan esityksen sisalto
jaakin paremmin ihmisten mieleen, joka nain takaa hyvan oppimistuloksen.

Hyva PowerPoint-ohjelma siséaltéa kaikkia elementteja esitysgrafiikkaohjelmasta. Ohjelmassa
onkin valmiina useita eri esitysmalleja, mutta niitd voidaan myos luoda itse tai hakea Interne-
tista (Ojala 2004, 4). Jokaisella suunnittelumallilla on myds useampia varimalleja ja esitykses-
s toisiinsa soinnutetut varit. Kaytettavan varimallin voi my6s halutessaan vaihtaa tai sen voi
itse luoda. Yksittaisen dian tai kokonaisen diaesityksen taustaksi voidaan valita esimerkiksi

liukuvarjays, kuvio tai valokuva. (Ojala 2004, 58 - 59.)

4.2.2 S&hkoisen ohjauskansion hyodyt ja haasteet

Ohjauskansio sahkdisessa muodossa on edullisempi ja sitd voidaan kayttaa milloin tahansa.
Kun kaikilla on sama materiaali kasisséan, sitd voidaan myds helposti muuttaa kunkin kohde-
ryhmaa vastaavaksi. Kansion pystyy paivittamaan myods nopeasti, jolloin sisalldsta saa ajan-
kohtaisen ja kayttokelpoisen pitkéalle ajanjaksolle. (Rosenberg 2001, 30.) Opiskelijan on mah-
dollista liittda oppimaansa myds kokemusperdaista tietoa. Sdhkdisen opiskelijakansion selaami-
sessa opiskelijalla on mahdollista liittda lukemaansa omakohtaista tietoa ja kokemuksia osas-
ton toiminnasta ja tydnkuvasta. Opiskelija voi my0s asettaa itselleen kysymyksid materiaaliin
tutustumisen ohessa kasilla olevaan materiaaliin liittyen sekd analysoida tahan liittyvaa in-
formaatiota. (Meisalo ym. 2003, 153 - 155.)

Haasteena voidaan pitaa sitd, etté vastuu sédhkoisen ohjauskansion kaytdsta opiskelussa jaa
oppijalle itselleen (Lynch 2004, 129). Koska digitaalinen oppimateriaali on laadittu valmiiksi,
sen kayttajan oma aktiivisuus materiaalin hyodyntamisessa jaa selailemisen varaan. Sahkoisen
oppimateriaalin suhteen toiminnallisuus jaékin usein abstraktimmaksi ja etdisemmaksi. (Mei-
salo ym. 2003, 153 - 155.) Tasta voidaankin paatelld, ettd myds sahkodisessa ohjauskansiossa

kohdataan samat haasteet.

5  Opinnaytetyon tarkoitus ja tutkimustehtava

Opinnaytetydmme tarkoituksena on tuottaa kardiologiselle vuodeosasto 5:lle opiskelijach-

jauskansio séahkoiseen muotoon. Tyon tavoitteena on kehittdé osaston opiskelijachjausta.
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6  Opinnaytetyon prosessi

Kyseesséa oli toiminnallinen opinnaytetyd, jossa suunnittelimme tuottavamme kardiologisen
vuodeosasto 5:n opiskelijaohjauskansion sahkdiseen muotoon ja samalla kehittaa osaston
opiskelijaohjausta. Hanke oli tydelamalahtdinen, joten siihen kuului seka raportti etta itse
tuotos. Tydmme viitekehys koostui opiskelijaohjaukseen sek& sahkdisen oppimateriaalin kayt-

tdonottoon liittyvistd suomalaisista etta kansainvalisista tutkimuksista ja kirjallisuudesta.

Opinnaytetydmme aihe nousi osaston omista tarpeista, joten teimme yhteistydté osaston
kanssa. Ratkaisimme toteutukseen liittyvia kysymyksié osaston eri edustajien kanssa suunni-
telma- ja toteutusvaiheessa seka valmiissa tuotoksessa. Paatimme yhdessa osaston edustajien

kanssa saattaa opiskelijaohjauskansio séhkdiseen muotoon PowerPoint-esityksena (liite 1).

6.1 Toiminnallinen opinnaytety6

Opinnaytetdissa on usein haasteellista 16ytaa sellainen tiedonkasitys, etta se parhaiten vastai-
si omaa alaa. Usein pyritdén turvautumaan esimerkkeihin ja olisi tarkeéa, etta esimerkeissa
tietaminen olisi ymméarretty tavalla, joka sopisi parhaiten omaan alaan. Toiminnallinen tie-
donkasitys on tarkea erityisesti siella, missa kaytannollisyys, taidot ja niiden sovellettavuus on
nostettu keskeisiksi. Alan tarpeisiin vastaakin parhaiten opinnaytetyd, joka lahtee toiminnalli-
sesta tiedonkasityksesta sekd sanattoman tiedon aaneen lausumisen tarpeesta. (Vilkka & Ai-
raksinen 2003, 7 - 9.)

Toiminnallinen opinnaytetyd liittyy kdytannon toiminnan ohjeistamiseen, opastamiseen, toi-
minnan jarkeistdmiseen seka jarjestamiseen. Se tuottaa esimerkiksi ohjeen, ohjeistuksen tai
opastuksen tai voi olla my6s jonkin tapahtuman kuten messuosaston toteuttaminen. Toteutus-
tapana voi olla esimerkiksi kirja, kansio, vihko, opas, kotisivut, cd-rom tai portfolio. Oleellista
on, ettda ammattikorkeakoulun toiminnallisessa opinndytetydssa yhdistyvat kdaytannon toteutus
seké sen raportointi tutkimusviestinnallisin keinoin. Toiminnallinen opinndytety6 on tydelama-
lahtdinen ja kdytannonlaheinen. Se on toteutettu tutkimuksellisella asenteella ja sen pitéisi

myds osoittaa riittdvaa alan tietojen ja taitojen hallintaa. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9 - 10.)
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6.2  Prosessin suunnittelu ja toteutus

Aloitimme opinnaytetydmme prosessin syyskuussa 2012. Kerasimme alussa materiaalia ja lah-
teita taustatyotéa varten Internetisté ja kirjastoista. Kaytimme hakukoneina muun muassa Lau-
rus-, Nelli-, Medic- ja Metcat- tietokantoja seké virtuaaliAMK:n sek& HUS:n sivuja, joista loy-
simmekin luotettavia lahteita ja tietoa aiheeseen liittyen. Vilkka & Airaksisen (2003, 27) mu-
kaan toimintasuunnitelman alussa kannattaakin karkoittaa lahtdtilanne seka idean kohderyh-
ma seka sen tarpeellisuus. Naihin aihealueisiin oli helppo 16ytaéa vastauksia, silla tyémme tar-
peellisuus oli hyvin perusteltavissa, kun aihe nousi osaston omista tarpeista. Tyémme kohde-
ryhmaksi valitsimme yleisesti kardiologian vuodeosaston opiskelijat, silla osastolla on seka

sairaanhoitaja- etta lahihoitajaopiskelijoita harjoittelussa.

Lahtokartoituksen jalkeen pidimme syyskuussa 2012 kardiologisen vuodeosaston edustajien
kanssa palaverin, jossa suunnittelimme opinndytetyémme tuotosta eli sdhkoista opiskelijaoh-
jauskansiota. Yhdessa heidén kanssaan pohdimme sité, millainen sahkdinen opiskelijaohjaus-
kansio voisi olla ja mitéa kaikkea kansion tulisi sisaltda. Pohdimme myés missa muodossa tuo-
tos tulisi osaston kayttoon. Kavimme yhdessa lapi erilaisia vaihtoehtoja, kuten Word-asiakirja,
PowerPoint-esitys sekd PDF-tiedosto. Yhtena vaihtoehtona meilla oli myés tuottaa ohjausma-
teriaali suoraan sairaalan kayttssa olevaan siséisen verkon tydtilaan. Tata ideaa ei kuitenkaan
ollut viela kaytéannodssd mahdollista toteuttaa, koska téllaista tydtilaa ei vield ollut tehty, silla
se oli vasta suunnitteluvaiheessa. Paatimme sitten yhdessa etta oli sahkdisen opiskelijaoh-
jauskansion muoto mik& tahansa, jatkossa osasto siirtéisi tuotoksemme kuitenkin sairaalan

sisdisen verkon tyotilaan sen valmistuttua.

Toimintasuunnitelmassa vastataan kysymyksiin mité tehdaan, miten tehdaan ja miksi teh-
daéan. Siind myds suunnitellaan opinndytetyodn aikataulu. (Vilkka & Airaksinen 2003, 27.) Aloi-
timme toimintasuunnitelman teon lokakuussa 2012. Suunnitelmaa tehdessa paatimme lopulta
tehda tuotoksestamme PowerPoint-esityksen sen monikayttdisyyden ja selkeyden vuoksi, mika
tuli ilmi esimerkiksi Gopeen (2011) kirjoittamassa kirjassa. Suunnittelimme PowerPoint-
esityksen pitavan sisallaan kuvauksen osastosta, sen tiloista, potilaista ja henkilékunnan ty6-
vuoroista. Lisaksi suunnittelimme tuotoksen pitavan sisallaan opiskelijoiden harjoitteluun liit-
tyvia yleisia seka osaston sisdisia asioita. Ajattelimme liittaa tuotokseen myds kuvia ja erilai-
sia hyodyllisia linkkeja. Suunnittelimme, ettd tuottamamme séhkdinen opiskelijaohjauskansio
olisi opiskelijan kayttssa koko harjoittelun ajan ja ndin tukisi opiskelijan ohjattua harjoittelua
seka kehittaisi osaston opiskelijaohjausta. Aikataulun suhteen suunnittelimme saavamme tuo-
toksen valmiiksi tammikuussa 2013 ja lopullisen raportin maaliskuussa 2013. Tuotoksen onnis-
tumista suunnitellimme arvioivamme avoimen kyselylomakkeen avulla. Arvioinnin antaisi

osaston edustajista 1 - 2 henkil6a ja osaston opiskelijoista 2 -3 henkil6a.
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Joulukuun alussa 2012 pidimme kardiologisen vuodeosaston edustajien kanssa toisen palave-
rin, jossa tarkentui osaston toiveet ja ndkemykset tyon sisallosta. Osaston edustajilla ei ollut
kylla paljon ndkemyksia tyén sisallén suhteen, vaan he antoivat meille aikalailla vapaat ka-
det. Joulukuun palaverissa nousi kuitenkin seuraavanlaisia asioita esille, jota osasto toivoi
kansioon: jonkin verran tietoa kardiologiasta, linkki ekg:sta, osaston yleisia kdyténteita seka
kliinisten opettajien tiedot. Liséksi saimme osaston edustajilta konkreettista tietoa osastosta
esimerkiksi sen kayténteista, paivarytmista ja potilaista. Kerroimme palaverissa myds oman
nakemyksen tuotoksen muodosta ja sen sisallésta, jonka he hyvaksyivat. Esitimme joulukuussa

2012 opinnaytetydmme suunnitelman.

Maaliskuussa 2013 aloitimme tuotoksen tekemisen. Olimme kaksi pdivaa osastolla keradmassa
materiaalia sahkdiseen opiskelijaohjauskansioon. Kerdsimme materiaalia vanhasta opiskelija-
ohjauskansiosta sek& osaston tydtilasta eli R-asemalta. Vaikka meill& oli tuotoksen sisallon
suhteen aikalailla ”vapaat kédet”, otimme toteutuksessa huomioon ne osastolta esitetyt toi-
veet ja ndkemykset. Olimme myds yhteydessa osaston edustajiin sahkdpostin valityksella, jos-
sa esimerkiksi teimme tarkentavia kysymyksia liittyen osaston tyévuoroihin. Alkuperaisen
suunnitelman mukaan meidan piti tehdéa vain yksi PowerPoint-esitys, jossa olisi esitetty ker-
ralla koko kansio, mutta tuotoksen tekovaiheessa eteemme tuli ongelma: esityksen pituus.
Meisalon ym. (2003) tekema kirja tuki meidan alkuperaisen suunnitelman muuttamista. Kirjan
tekijoiden mukaan tarkeaksi sdhkdisessa oppimateriaalissa muodostuu se, etté se tukee tukee
opiskelijan omaa navigointia auttamalla hantd hahmottamaan missa péin materiaalia han mil-
loinkin on (Meisalo ym. 2003, 152). Tata ajatusta voidaan soveltaa my6s tekemaamme tuotok-
seen, silla séhkoinen opiskelijaochjauskansio on laajempi kokonaisuus. Taméan vuoksi paatim-

mekin tehda yhden paékansion, jonka alle teimme viisi alakansiota (kuvio 1).
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Kuvio 1. Séhkoisen opiskelijaohjauskansion sisaltd

Jokaiseen alakansioon teimme otsikon mukaisen PowerPoint-esityksen (liite 1). Joihinkin kan-
sioihin liitimme my6s osaston omia Word-tiedostoja, esimerkiksi osaston opiskelijan ohjaus-
prosessi - Word-tiedosto liitettiin opiskelijaohjauskansion osaston yleisia kayténteita- alakan-
sioon. Osaston omiin Word- tiedostoon emme kuitenkaan tehneet mitdédn muutoksia. Kansioi-
den jarjestaminen teemoittain selkeytti opiskelijaohjauskansiota ja mahdollisti sen, ettd kan-
siosta voi 16ytaa haluamansa kohdat nopeasti sen eri osista. Kansion visuaalisen ilmeen ha-
lusimme pitaa selkeana ja ajattomana. Liitimme esityksiin kuvia HUS:n yleisilta Internetti-
sivuilta seka linkkeja HUS:n Intrasta seka Kaypa hoito - suosituksia kardiologisen potilaan hoi-

dosta.

Maalis-huhtikuussa 2013 tarkensimme vield opinnaytetydmme viitekehysta muutamalla kappa-
leella, liséksi kirjoitimme tydn raportin loppuun, johon siséltyi osuudet: opinnaytetydn pro-
sessi, pohdinta, tiivistelma ja johdanto. Opinndytetyémme tuotos oli valmis huhtikuussa 2013.

Tuotoksen onnistumista arvioivat vain osaston opiskelijat eli kansion kayttajat.

6.3  Prosessin arviointi

Arvioimme opinnaytetydmme tuotoksen avoimen kyselylomakkeen avulla (liite 2). Kyselyyn
vastasi osaston viisi opiskelijaa, mika oli mielestamme véahan liian pieni otanta, jos arvioidaan

kriittisesti tyon tulosta. Kyselyssa tuotoksen kayttajan eli arvioijan omalle ndkdkulmalle jai
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riittavasti tilaa, joka on tarked myos luotettavuuden arvioimisessa (Kylma & Juvakka 2007,
130). Arvioinnin perusteella opiskelijat kokivat tydmme toimivaksi ja selkeéksi kokonaisuu-
deksi. Kansio oli myés johdonmukainen, joskin yksi opiskelija olisi toivonut kaikki PowerPoint-
esitykset perakkain, kun taas muut kokivat hyvana sen etté esitykset olivat osina. Kiitosta
saimme erityisesti PowerPoint-esityksen muodosta, silla kohderyhma koki, etta jos kansio olisi
ollut Word-tiedostona, olisi sité ollut vaikeampi lukea. Nyt tietoa tuli ’sopivina paloina”. Kan-
siota arvioineet kayttajat kokivat myos kansion uuden muodon toimivampana kuin sen, etta
kansio olisi viela tulostettuna versiona. Talldin kaikki osaston opiskelijat voivat nyt lukea kan-
siota yhté aikaa omalta tietokoneeltaan, omassa tahdissaan. Kansion sisallon asiat koettiin
sopiviksi, mutta yksi opiskelija olisi kaivannut osastolla kaytettavia lyhenteita kansioon. Yksi
opiskelija koki my6s linkit turhaksi, vaikka muut opiskelijat kehuivat niité erityisesti. Kansion
visuaalinen ilme sai seka positiivista etta negatiivista palautetta. Osa piti kansion ajattomas-
ta, mutta houkuttelevasta ilmeesta, osa taas olisi halunnut enemman véareja esitykseen. Paa-
timme kuitenkin olla tekematté mitddn muutoksia kansion ulkoasuun tai sen sisaltoon, silla
koimme tekemamme arvioinnin perusteella kansion kuitenkin niin toimivaksi ja yleisilmeel-
téaan hyvéksi kokonaisuudeksi. Tydmme oli siis hyvin onnistunut kohderyhmén nakoékulman

mukaan ja nain saavutimme hyvin tydmme tavoitteen kehittda osaston opiskelijachjausta.

Kun taas arvioimme koko opinnaytetydn prosessia, eteni se sujuvasti eteenpdin, joskin mat-
kassa oli jonkin verran mutkia. Aikataulullisesti tyon suunnitelma petti, samoin tydn suunni-
telmavaiheessa oli myds ongelmia. Pidimme kuitenkin jatkuvasti jonkinlaista paivakirjaa, joka
auttoi tyon tekemisessa ja sovittujen asioiden muistamisessa, esimerkiksi tyén tuloksen suh-
teen. Teimme opinndytetyota seké yhdesséa etté erikseen. Meilla oli sovitut paivat johon men-
nessa piti olla tehtyna jokin sovittu osio, jonka jalkeen teimme yhteenvetoa sen hetkisesta
tyosta. Tyoskentely keskendmme oli hyvin luontevaa, tyétapamme ja vahvuutemme taydensi-
vét toisiaan. Yhteisty® osaston edustajien kanssa oli taas jonkin verran haasteellisesta aika-
taulujen yms. suhteen, mutta se oli kuitenkin toimivaa. Opinndytetydn tuotoksen arvoa nosti
se, ettd olimme itse aktiivisesti yhteydessa osaston edustajiin tuotoksen sisallén suhteen silla
halusimme etta tuotos oli tilaajien nakéinen. Nain ollen otimme tuotoksen teossa huomioon
heidan kaikki mielipiteet. Muuten tuotoksen ulkoasu ja sisalt6 peilautui taysin opinnayte-

tydmme viitekehyksen. Tasta syysta itse tuotos vastasi sille asettamiamme tavoitteita.

Teoreettisessa viitekehyksessa olemme ensin tarkastelleet millaista on hyva opiskelijachjaus
ja mité siina tulisi ottaa huomioon. Sen jalkeen olemme tarkastelleet apuvalineité ohjatun
harjoittelun tukena, painottuen luonnollisesti sdhkdiseen oppimateriaaliin ja sen kayttssa
huomioitaviin asioihin, jotta saimme sahkdisen opiskelijachjauskansion mahdollisimman toi-
mivaan muotoon. Koimmekin onnistuvamme hyvin tuotoksen tekemisessa, silla séhkdinen oh-
jauskansio otettiin kardiologian vuodeosastolla hyvin vastaan, mika nakyy myds tekemamme

kyselyn vastauksista. Saavutimme hyvin tyén tuotoksen kautta tavoitteemme kehittda osaston
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opiskelijaohjausta, mutta valmiin tyon hyddyntaminen osaston omassa opiskelijachjausessa

jéa osaston vastuulle.

7 Pohdinta

Opinnaytetyon tekeminen oli pitkdkestoinen prosessi, joka kehitti paljon meidan ammatillista
kasvua asiantuntijuuteen. Esimerkiksi tulevina sairaanhoitajina osaamme nyt aiempaa pa-
remmin hyédyntaa tutkittua tietoa seka etsia sita eri tietokannoista. Opinndytetydn tekemi-
sessa koimme haastavaksi aineiston kerdamisen. Esimerkiksi séhkdisestd oppimateriaalista
emme léyténeet alussa paljon tutkimuksia tai kirjallisuutta. Kuitenkin kayttamalla eri haku-
koneita I6ysimme hyvia ja luotettavia lahteita, joiden avulla saimme tydmme kokonaisuuden
hyvin toimivaksi. Taman vuoksi tydmme viitekehysta tarkennettiinkin vield vahan tyon loppu-

vaiheessa.

Vield kun tarkastelemme opinndytetydmme tekemisen prosessia, tekisimme joitakin asioita
nyt hieman toisin. Esimerkiksi hakisimme ohjausta aktiivisemmin alusta alkaen, jolloin tyom-
me viitekehys pysyisi paremmin hallinnassa, jolloin turha ty6 jaisi kokonaan pois. Lisaksi te-
kisimme tarkemman opinndytetyon suunnitelman, silla uskomme, etté se olisi helpottanut
paljon varsinaisen raportin kirjoittamista. Ymmarramme nyt myos paremmin toiminnallisen

opinndytetydn idean ja sen mité sen tekeminen kaytannossa pitaa sisallaan.

Huolimatta naista tydbmme pienista epakohdista, kaytannon jarjestelyt arvioimme kuitenkin
hyvin toimiksi. Kuten jo edelle kerroimme, jacoimme osioita, joita kirjoitimme ja joita tyos-
timme osin erikseen ja osin yhdessa. Hyédynsimme oman koulumme sekd my6s muiden am-
mattikorkeakoulujen seké Terveystieteiden kirjastoa Meilahden sairaalan yhteydessa. Kielelli-
sesti onnistuimme tydssdmme hyvin. Kieliasu on mielestamme sujuvaa ja oikeinkirjoitus hy-

vaad. Saimmekin tydstdmme johdonmukaisen ja selkean kokonaisuuden.

7.1  Opinndytetyon luotettavuus

Opinnaytetydssamme kdytimme sen luotettavuuden arvioimisessa laadullisen tutkimuksen luo-
tettavuuskriteereitd. Kylma & Juvakka (2007) esittelevat kirjassaan laadullisen terveystutki-
muksen luotettavuuden arviointia tutkimusprosessin eri vaiheissa lahtdkohdista raportointiin.
He esittelevat myos nelja eri kriteeria arviointiin. Nama kriteerit ovat syntyneet useiden tut-

kijoiden ndkemyksista. Kriteerit ovat uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys ja siirretta-
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vyys. (Kylméa & Juvakka 2007, 127.) Naiden neljan kohdan kautta olemme arvioineet oman

tydmme luotettavuutta.

Uskottavuus (credibility) tarkoittaa tutkimuksen ja sen tulosten uskottavuutta seké sen osoit-
tamista tutkimuksissa. Tekijan taytyy varmistaa, etta tutkimuksen tulokset vastaavat tutki-
mukseen osallistuneiden ajatuksia tutkimuskohteesta. Uskottavuutta voidaan vahvistaa kes-
kustelemalla tutkimukseen osallistuvien kanssa eri vaiheissa tutkimusta. (Kylméa & Juvakka
2007, 128.) Tama toteutui opinnaytetydssamme aktiivisessa vuorovaikutuksessa osaston edus-

tajien kanssa sekd myos tulosten tarkastelussa ja opiskelijapalautteen arvioinnissa.

Tutkimuksen uskottavuutta vahvistaa myos se, etta tutkimuksen tekija on tekemisissa tutkit-
tavan ilmion kanssa riittavasti (Kylma & Juvakka 2007, 127). Tama toteutui siten, etté toinen
tutkimuksen tekijoisté oli itse harjoittelussa kyseisella osastolla ja osasto tuli siten tutuksi.

N&in saatiin myds minimoitua mahdolliset vaarinymmarrykset ja katkokset kommunikaatiossa.

Yardleyn (2000) mukaan vahvistettavuus (dependability, auditability) liittyy tutkimusproses-
siin kokonaisuudessaan ja se edellyttaa, etta tutkimusprosessi kirjataan niin, etta toinen tut-
kija pystyy seuraamaan prosessin kulkua (Kylmé & Juvakka 2007, 129). Kaytéanndssa tutkimuk-
sen tekija hyddyntda omia muistiinpanojaan prosessin eri vaiheista. Tassa korostuu tutkimus-
paivékirjan merkitys, koska varsin usein laadullinen tutkimus pohjautuu avoimeen suunnitel-
maan, joka tarkentuu kun tutkimus etenee. Tarkoitus on kuvata, miten tutkimuksen tekija on
paatynyt johtopaatoksiin ja saatuihin tuloksiin. (Kylma & Juvakka 2007, 127.) Pidimme paiva-
kirjaa opinnaytetydmme eri vaiheista ja pohdimme jalkeenpain miten tutkimuksemme ja tuo-
toksemme sisalto alkoi selkiintya. Opinndaytetydémme suunnitelma oli alussa myés aika avoin ja
se tarkentui tyon edetessd. Omat muistiinpanomme olivat néin hyvin tarkeat raporttia kirjoit-

taessamme seka pohtiessamme ja analysoidessamme lopputulosta.

Refleksiivisyys edellyttaa, etta tutkimuksen tekija on tietoinen omista lahtdkohdistaan tutki-
mukseen liittyen (Kylméa & Juvakka 2007, 127). Meilla molemmilla on kokemusta tydskentelys-
té Meilahden Kolmiosairaalan osastoilla ja siksi ennakkoon muodostunut kasitys niiden opiske-
lijaohjauksesta on osaltaan vaikuttanut tuotokseemme ja kokonaisuuteen. Meidén tutkimus-

pohja perustuu kuitenkin tutkittuun tietoon ja luotettaviin l&hteisiin opiskelijaochjauksesta.

Siirrettavyys (transferability) tarkoittaa tutkimuksen tulosten siirrettavyytta muihin vastaa-
vanlaisiin tilanteisiin (Kylmé & Juvakka 2007, 129). Pohdimme olisiko vastaava sdhkdinen oh-
jauskansio siirrettavissa muille osastoille. Kokonaisuutena sahkéinen opiskelijaohjauskansio
olisi hyvin siirrettévissd myds muille osastoille. Sen voisi siirtdd muille kardiologian vuodeosas-

toille ja valvontaosastoille pienten muutosten jalkeen. Myés muualla Meilahden Kolmiosairaa-
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lan osastoilla voisi kayttaa kansiota ja varsinkin sen teoriaosuutta opiskelijaohjauksen kehit-

tamisen apuvélineena.

Teoria-aineiston koimme riittéavéksi ja siihen etsimamme lahteet ajankohtaisiksi. Kaytta-
miemme tietojen ja lahteiden oikeellisuuteen olemme pystyneet luottamaan, koska lahteet
ovat saatu Terveystieteiden kirjaston sek& Hoitotieteiden kirjaston kautta ja ovat tutkittua
tietoa. Muutama kayttdmamme lahde on aika vanha, joka laskee tietysti vahan tydn luotetta-
vuutta, vaikka lahteen sisalto olisikin edelleen ajankohtainen. Laadullinen tutkimusasenne on
myds palvellut meité, koska tavoitteenamme on ollut toteuttaa kohderyhman néakemyksiin
nojautuva idea (Vilkka & Airaksinen 2003, 63).

7.2  Opinndytetyon eettisyys

Tutkimuksen ja etiikan yhteytté voidaan pitéd kahtalaisena. Toisaalta laadullisen tutkimuksen
tulokset vaikuttavat eettisiin ratkaisuihin ja toisaalta eettiset kannat myos vaikuttavat tutki-
jan tyodssaan tekemiin vastauksiin ja ratkaisuihin. Jalkimmaista tieteen ja etiikan yhteytta
kutsutaan varsinaisesti tieteen etiikaksi. (Tuomi & Sarajarvi 2013, 125.) Tahan liittyen poh-
dimme eettista ndkdkulmaa opinndytetyéhomme liittyen. Koska tydmme liittyi opiskelijaohja-
ukseen eika silla ollut suoraa yhteytta osaston potilaisiin, emme tarvinneet varsinaista tutki-

muslupaa eikd meidan tarvinnut tehda lisaselvityksia asiaan

Arvioidessamme avoimella kyselylomakkeella tyémme tuotosta, oli kyselyyn vastaaminen va-
paaehtoista. Nain eettisyys toteutui téssd osassa opinndytetyttd. Emme myo6skaan kayttéaneet
tydssamme mitaan kuvia kenestakaan ilman lupaa. Kuvat joita kaytimme tyéssamme, olivat
aiemmin otettu HUS:n kayttoon ja saimmekin osaston edustajilta luvan kayttaa niitd HUS:n
sisdiselle tietokoneelle tulevaan opiskelijaohjauskansioon. Pohdimme, millaista on hyva tut-
kimus aihepiiriimme liittyen seka millaisia keinoja saamme kayttaa tiedonhaussamme, jotta

opinndytetydmme teoriaosuus kestaisi myds tutkimusetikkaan liittyvan kriittisen tarkastelun.

Laadulliseen tutkimukseen liittyvid eettisend pulmana voidaan nahda se, etta koska tiede
usein ymmarretaan pelkastaan uuden tiedon saavuttamiseen téahtaavana suorituksena, siihen
ei liitetd erityisid moraalisia ongelmia. Lisaksi tutkimusetiikan ongelmat nédhdaén lahinna itse
tutkimustoimintaan liittyvind kuten aineiston kerédmisessa ja analyysissa kaytettéavien mene-
telmien luotettavuuteen tutkimustulosten esittamistapaan liittyvina. (Tuomi & Sarajarvi
2013,128.) Kriittisesti arvioiden varsinkin alussa keskityimme l&éhinn& naihin edelld mainittui-

hin eettisiin pohdintoihin, emmeka niinkaan keskittyneet toisena aaripaana esitettyyn nako-
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kulmaan, jossa kaikki tutkimuksessa tehdyt valinnat ovat moraalisia valintoja (Tuomi & Sara-
jarvi 2013, 128).

7.3  Kehittamis- ja jatkotutkimusehdotuksia

Opinnaytetydbmme ensimmaisena kehittamisehdotuksena nousi hankkia lisatietoa kardiologi-
sen potilaan sairauksista, niiden hoidosta ja niihin liittyvisté lyhenteista. Kardiologisen poti-
laan hoitoon liittyvan osion voisi liittda sahkoisen opiskelijaohjauskansion osaston potilaat -
kansion alle. N&in ollen se olisi hyvé ja kattava liséjatko osaston potilaat osioon. Toisena ke-
hittdmisehdotuksena nousi esiin mahdollinen ohjevihko ohjaajille, koska opiskelijaohjaus koe-
taan usein hyvin haastavana ja kuormittavanakin lisdtehtéavana hoitotyossa, jolloin ohjauksen
taso saattaa karsid. Uskomme, etté kaikki mahdollinen lisdapu tahén tehtavaéan olisi varmasti

tervetullutta kliiniseen hoitoty6hén.

Jatkotutkimusehdotukset nousivat esiin tuotoksen arviointivaiheessa. Ensimmaisessa jatkotut-
kimusehdotuksessa voisi verrata sdhkdisen ja tulostetun opiskelijachjauskansion kayttoa ja
niiden vaikutusta opiskelijan oppimiseen. Toisena jatkotutkimusehdotuksena voisi tutkia mi-
ten tuottamamme séhkdinen opiskelijachjauskansio kdytannon harjoittelussa toimii ja miten

sitéd hyddynnetdan osaston opiskelijaohjauksessa.
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Liite 1.
Opinndytetyon tuotos

| KANSION ESITTELY

OPISKELIJAOHJAUSKANSIO

« Kansio on tiivis infopaketti kardiologisen
vuodeosasto 5:n toiminnasta ja se tukee
oppimistasi.

* Kansion sisalla on viisi alakansiota joiden
sisalla on teemoittain tietoa
harjoitteluusi liittyen.

|
KAMSION
ESITTELY

m
OGASTON
POTILAAT




» Opiskelijaohjauskansio sisaltaa myos
kaytannon tietoa seka hyodyllisia
linkkeja, joita voit hyodyntaa koko
harjoittelujaksosi ajan.

+ Kansio toimii myos itsenadisen opiskelusi
tukena.

OPPIMISEN ILOA!

Il OSASTON ESITTELY

TERVETULOA
HARJOITTELUUN KARDIOLOGISELLE
VUODEOSASTO 5:LLE!
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VUODEOSASTO 5

» Osasto kuuluu Meilahden kolmiosairaalan
medisiiniseen tulosyksikkoon.

+ Osastolla potilaspaikkoja on yhteensa 45,
sen lisaksi osastolle tulee arkipaivisin 4-
10 elektiivista potilasta.

* Osasto on jaettu A- ja B- osaan.

MEILAHDEN SAIRAAL A
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OSASTON TILAT

+ A-puoli: huoneet 1-14, joista 4 yhden hengen

huonetta, muut 2-3 hengen huoneita
« 73 potilaspaikkaa
» 10-paikkainen valvanta

* B-puoli: huoneet 1-13, joista 4 yhden hengen

huonetta, muut 2-3 hengen huoneita
» 77 potilaspaikkaa

+ A- ja B- puolilla on omat hoitajien kansliat,
ladkehuoneet, potilaiden paivahuoneet,
huuhteluhuoneet ja laakarien huoneet.

* Yhteisia tiloja ovat potilaskeittio,
varastotilat ja tv-nurkka.
* Osastolla on myos osastonhoitajan huone,

apulaisosastonhoitajien huone seka kolme
tutkimushuonetta.

* Myos kahvihuone on henkilokunnan
yhteinen.



OSASTON PAIVARYTMI

Aamupala klo 8

Laakarinkierto aamupaivan aikana
P |

Lounas klo 11
Paivallinen klo 16
lltapala klo 19.30

Osaston vierailuaika on kello 13-19,
valvontaan ei voi vieda elavia kukkial

OSASTON TYOVUOROT

Osastolla tehdaan kolmivuorotyota:

 Aamuvuoro: 7.15 - 15.00,
tyOvuorossa 4-7 sairaanhoitajaa
ja 2-3 lahihoitajaa

e lItavuoro: 12 - 21, 13- 21, 14 - 21,
tyOvuorossa 4-5 sairaanhoitajaa
Ja 1-2 lahihoitajaa

e YOvuoro: 20.30 - 7.30,
tyOvuorossa 3 sairaanhoitajaa
ja 1 lahihoitajaa
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Valvonnassa aamuvuorossa seka
iltavuorossa on 3 sairaanhoitajaa ja
tarvittaessa 1 perushoitaja. Yovuorossa
on 2 sairaanhoitajaa.

Viikonloppuisin osaston toiminta on
hieman rauhallisempaa; paivystava
sisatautilaakari kiertaa osaston potilaita
tarvittaessa.

LAAKKEIDEN ANTOAJAT

Kello 8 (punainen lE3kekippo)
Kello 12 (valkoinen l33kekippo)
Kello 14 (valkoinen l33kekippo)
Kello 16 (sininen |i3kekippo)
Kello 20 (keltainen |33kekippo)
Kello 22 (keltainen |33kekippo)

v
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1l OSASTON POTILAAT

OSASTON POTILAAT

* Suurin osa osaston potilaista on
kardiologisia pdivystyspotilaita, kuten
sydaninfarkti-, sydamen vajaatoiminta- ja
rytmihairiopotilaita.

» EKG

« http://www.oppiportti.fi/portal/Materi
al.aspx?ld=1783

+ Elvystys

« http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suo

situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi1701
0




*» Eteisvarina

» http://www.kaypahoito.fi/web/Kkh/suo
situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi5003
6

» Kolesteroli

» http://www.kaypahoito.fi/web/Kkh/suo

situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi5002
B

« Korkea verenpaine
» http://www.Kaypahoito.fi/web/kh/suo

situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi0401

0
« Sepelvaltimotauti

» http://www.Kaypahoito.fi/web/kh/suo
situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi0405

8
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» Sydaninfarkti

« http://www.Kkaypahoito.fi/web/kh/suo
situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi0405
0

* http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suo

situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi5009
1

+ Sydamen vajaatoiminta

» http://intra.hus.fi/content_list.aspx?p
ath=6534,6633,9735,77918

» Tahdistin

» http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suo
situkset/naytaartikkeli/tunnus/hoi5008

2
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» Lisatietoa:

* http://intra.hus.fi/content_list.aspx?path

=6534,6633,188322,77920 (KARDIOLOGIAN
HOITO-OHJEITA)

* http://intra.hus.fi/content_list.aspx?path
=6534,6633,188321,77919 (KARDIOLOGIAN
POTILAS-OHJEITA)

* http://www.kaypahoito.fi/web/kh/erikois
aloit --> KARDIOLOGIA

* MUISTA MY(S KATTAVAT POTILASOHJEET KAYPA
HOITO -SUOSITUKSISTA!

» Potilaille tehdaan erilaisia tutkimuksia ja
toimenpiteita kuten sepelvaltimoiden
varjoainekuvauksia, jotka tehdaan
sydantutkimusosastolla.

» Lisatietoa:
http://www.hus.fi/sairaanhoito/kuva

ntaminen-ja-fysiologia/tietoa-
tutkimuksista/Sivut/default.aspx
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» Osastolla hoidetaan suunnitellusti myos
elektiivisia potilaita.

» Osa osaston potilaista on myos
sydansiirtopotilaita.

« Lisaksi osaston 7 potilaspaikkaa on
varattu paivystyksellisille
yleissisatautipotilaille.
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IV OSASTON YLEISIA KAYTANTEITA

OSASTON YLEISIA KAYTANTEITA

» Saat harjoittelujaksollesi oman ohjaajan,
jonka tyovuorojen mukaisesti
suunnittelet omat tyovuorosi.

» Kolmivuorotyon vuoksi sinulla tulee
olemaan mahdollisesti myos muita
ohjaajia, talloin ohjaajasi suunnittelee
kanssasi sinulle ”sijaisohjaajan”.

« Voit halutessasi tehda myos
viikonloppuvuoroja.

* Opiskelijoiden tyovuorolistoille on paikka
A-puolen kanslian takahuoneen
ilmoitustaululla, laitathan tyovuorosi

o u
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 Omat tavoitteet tulisi olla laadittuna
ensimmaisen viikon aikana, voit viela
tarkentaa niita harjoittelusi aikana.

+ Tavoitteita laatiessasi voit kayttaa
hyvaksesi osaston ”Perehtyjan
muistilistaa”, jota voit myos tayttaa
harjoittelujaksosi aikana yhdessa
ohjaajasi kanssa.

» Kulkuavaimen eli "flexin” seka
laukkukaapin avaimen saat osastolta.
Varaathan kateista panttia varten.

* Tunnukset sahkoista tietojarjestelmaa
varten saat osastonhoitajalta
harjoittelusi ensimmaisina paivina.
Pidathan huolta henkilokohtaisista
tunnuksistasil
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« Saat pienen muistivihon, johon voit
Kirjoittaa oppimiskokemuksiasi
harjoittelujaksosi aikana. Sithen myos
ohjaajasi seka sijaisohjaajasi voi
Kirjoittaa palautetta tyovuorosi
paatteeksi.

* Suullista palautetta voidaan antaa puolin
ja toisin tyon ochessa koko
harjoittelujaksosi ajan.

* Ruokailemassa voit halutessasi kayda
Raviolin lounasravintolassa (T-kerros) tai
syoda omia evaita osaston
kahvihuoneessa.

* Jos juot kahvia, kahvin voit maksaa
kKahvihuoneen kahvikassaan tai tuoda
1kahvipaketti/kK.

= T
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 Jos sairastut, ilmoitathan asiasta
mahdollisimman pian osaston vastaavalle
hoitajalle puh. 050- 428 7592.

OPPIMISMAHDOLLISUUKSIA

« Sinulla on mahdollisuus kayda
harjoittelujakosi aikana sydanasemalla
katsomassa potilaille tehtavia
tutkimuksia.

L ee—



» Lisaksi sinulla on mahdollisuus osallistua
sydan- ja vajaatoimintahoitajan pitamiin
ohjaustilanteisiin.

+ Osastofarmaseutti antaa myos ohjausta
seka pitaa yhden osastotunnin
opiskelijoille harjoittelujakson aikana.

+ Osastolla on myos saannollisesti
elvytyskoulutusta - kysy lisatietoja
ohjaajaltasi.

* Muistathan tutustua harjoittelujaksosi
ensimmaisina paivina ”opiskelijan
prosessikuvaukseen”- saat sen avulla
kokonaisvaltaisen kuvan harjoittelujaksosi
kulustal
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V OPISKELIJAN OHJATTU HARJOITTELU

OPISKELIJAN OIKEUDET

* Sinulla on oikeus tyoskennella hyvassa
oppimisymparistossa ja saada hyvaa
ohjausta.

» Sinulla on myos oilkeus tulla kohdelluksi
asiallisesti ja ammatillisesti, toimia
tyoparina seka tasavertaisena
moniammatillisen tyoryhman jasenena.

» Lisaksi sinulla on oikeus saada ja antaa
palautetta ohjatun harjoittelun aikana.
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OPISKELIJAN VELVOLLISUUDET

« Sinulla itsellasi on vastuu omasta
oppimisesta, mutta ohjaajasi seka
opettajasi tukee sinua oppimisessa
harjoittelujaksosi aikana.

» Sinulta odotetaan aktiivista sitoutumista
harjoitteluusi seka ammatillista kaytosta
niin henkilokunnan kuin myos potilaiden
Kanssa.

» Lisaksi sinulta odotetaan etta toimit
terveysalan juridisten ja eettisten
periaatteiden mukaisesti.



* Muistathan siis etta
salassapitovelvollisuus koskee meita
kaikkia:
http://intra.hus.fi/content. aspx?path=65

34,6633,119922,121994

| -
Eﬂ .-;f,a

KESKEISIA SAANTOJA
JA TOIMINTAOHJEITA

* Hygieniaohjeet:
http://intra.hus.fi/content_list.aspx?pat
h=6534,6633,20693

I
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« Veritapaturmien esto:
http:/ /husintra.hus.fi/Uutishusari/hygien

ia/Veritapaturma_28102011/hyg aloitus.
htm

* Turvallisuus- ja pelastusohjeet:
http://intra.hus.fi/content_list.aspx?pat
h=6534,6633,206999,211463

KLIINISET OPETTAJAT

« Medisiinisen tulosyksikon kliininen
opettaja Elina Koota, puh. 050-427 1348

« Operatiivisen tulosyksikon kliininen
opettaja Toni Haapa, puh. 050-428 7039
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+ Kliiniset opettajat tavattavissa joka
toinen maanantai kello 13-15
Kolmiosairaalan 3.005 tilassa.

"ASIAKUIN ASIA, HUOLI KUIN HUOLI,
ONGELMA KUIN ONGELMA,
HAASTE KUIN HAASTE.

TARKOITETTU OPISKELIJOILLE JAOHJAAJILLE
TARPEEN MUKAAN!™

(Elina& Toni)

» Lisaksi opiskelijaolohuone joka toinen
maanantai kello 13-15:30 Kolmiosairaalan
3.005 tilassa

* Olohuoneessa eri erikoisalojen
asiantuntijaluentoja, katso tarkempi

ohjelma litteesta.
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CLES-ARVIOINTI

+ Muistathan antaa kirjallisen CLES-
arvioinnin harjoittelujaksosi lopulla:
http://www.hus.fi/ammattilaiselle/opisk
elijalle/harjoittelu-ja-
tyossaoppiminen/opiskelijapalaute/Sivut/

default.aspx

48
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Liite 2.
Mielipidekysely kardiologisen vuodeosaston sdahkodisesta opiskelijaohjauskansiosta.

Hei,
Paivitimme osaston opiskelijaohjauskansion sahkodiseen muotoon. Tutustuttuasi uuteen kansi-
oon, vastaisitko ystavallisesti allaoleviin kysymyksiin. Vastausmuoto vapaa.

Vastauksistanne jo etukateen kiittden,

sairaanhoitajaopiskelijat Katriina Klemi ja Maria Korkiakoski

1. Mita pidit sahkoisesta opiskelijaohjauskansiosta?

2. Mita pidit kansion ulkoasusta?

3. Oliko kansiota helppo kayttaa?

4. Tuntuiko kokonaisuus loogiselta?

5. Oliko kansiossa mielestasi asioita jotka koit turhaksi?

6. Tuliko mieleesi asioita, joita siihen pitdisi viela lisata?
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