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Opinndytetydomme tarkoitus oli selvittdd Haartmanin sairaalan paivystysosasto 2:n uu-
den perehdytysmallin toimivuutta osastolla tyonsé aloittaneiden sairaanhoitajien nako-
kulmasta. Perehdytysmalli on otettu kayttoon syksylla 2012, ja osastolla kaivattiin ajan-
tasaista tietoa sen toimivuudesta kaytanndssa. Tutkimuksen tavoitteena oli saada vasta-
uksia kysymyksiin: Miten uusi perehdytysmalli toimii? Mitd kehitettdvad perehdytys-
mallissa on? Miten mentorointi toimii perehdytyksessa?

Aihe on ajankohtainen ja tarked, koska perehdytys vaikuttaa laaja-alaisesti koko organi-
saation toimivuuteen ja kannattavuuteen, kuten tyopaikan vetovoimaisuuteen, tyonteki-
joiden tyon hallintaan, tyéhyvinvointiin, tydhon sitoutumiseen, potilas- ja tyoturvalli-
suuteen seka tiedonkulkuun ja -séilymiseen organisaation sisélla. Perehdytysta pidetaédn
tarkednd, mutta siind on kaytannossa todettu olevan paljon puutteita, joista ajanpuute on
yksi yleisimmista.

Opinnaytetyémme tutkimusote on laadullinen ja tutkimusaineisto on keratty teemahaas-
tattelun menetelméalld. Opinndytety6ta varten haastattelimme kolmea Haartmanin péi-
vystysosastolla uuden perehdytysmallin lapikéynyttd sairaanhoitajaa. Haastatteluaineis-
to analysoitiin teemoittelun avulla.

Haastateltavat kokivat uuden perehdytysmallin yleisesti toimivana ja etukéteen nimetyt
mentorit erityisen tarpeellisina. Myos perehdytyskansio koettiin tarkedna apuvélineena.
Perehdytysmallin keskeisimmat kehittdmiskohteet olivat haastateltavien mielesta ajan ja
yksilollisyyden lisaédminen seka suunnittelun ettd toteutuksen osalta. Etenkin valvonta-
osastolle olisi kaivattu lisaa perehdytyspéivia.

Tulosten pohjalta perehdytysmallia voidaan kehittéda toimivammaksi. Arvioinnin ja pa-
lautteen kerdadamisté tulisi kehittdd systemaattisemmaksi. Erityistd huomiota tulisi kiin-
nittdd perehdytyksen yksilolliseen suunnitteluun ja toteutukseen, riittdvén ajan jarjesta-
miseen sekd mentorisuhteen toimivuuteen. Jatkossa tutkimuksen voisi tehdd uudelleen,
kun perehdytysmalli on vakiintunut kaytantoon. Myds mentoreiden ndkdkulmaa pereh-
dytysmallin toimivuudesta olisi hyodyllista selvittdd. Lisdamallad koulutusta perehdyt-
tdmisesta seka johdolle ettd henkildstolle voisi perehdytyksen tuloksellisuutta liséta.

Asiasanat: perehdytys, mentorointi, sairaanhoitaja, tydhyvinvointi
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The purpose of this study was to find out how the new nurses experienced their new
work orientation model in the Haartman hospital. The new orientation model was put
into use in the autumn of 2012. The ward needed up to date information about the
functionality of the model in practice.

The method of this study is quantitative and the results were gathered by thematic
interviews. The interviews were analyzed by using thematic analyze. For this thesis, we
interviewed three nurses. They had undergone the new orientation model in Haartman
hospital.

The interviewees were asked: How does the model work in practice? Which are the
improvement points of the model? How does the orientation model work as the part of
integration? The topic is current and essential since employee orientation affects widely
on the whole organization; functionality, productivity, work well-being, employees
work management, commitment, patient and work safety, and information transfer.
Orientation is generally valued as important aspect, but in practice it is experienced to
be quite inadequate, of which haste being one of the main reasons.

The results showed that the new orientation model was practical and personal mentors
were very useful. Also the introduction file was experienced as an important aid.
According to the interviewees, the main shortages of the orientation model were the
lack of time and individuality on both planning and implementation. More time for
mentoring would have been requested especially on the monitoring ward.

Based on the results of this study, the orientation model could be improved to be more
efficient. Also evaluation and feedback should be developed to be more systematic.
Special attention should be focused on individual planning and execution, time planning
and functionality of the mentor and trainee relationship. In the future, the research could
be renewed after the new model has been settled in use. It would also be useful to study
the mentor’s point of view. Further education about mentoring would be important for
both the personnel and personnel management in order to improve the work orientation.

Key words: Orientation, Mentoring, Nurse, Work Well-being
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1 JOHDANTO

Organisaatiot ja tyotehtavat kdyvat yha monimutkaisemmiksi, ja etenkin terveysalalla
muutokset edellyttavét jatkuvaa kouluttautumista. Siksi myos perehdyttdminen tulisi
nahda entista tdrkedmpand, monimuotoisempana ja laajempana prosessina. Perehdytta-
minen on yksi laiminlyddyimpié prosesseja organisaatioissa, vaikka perehdytysta pide-
taan yleisesti tarkeana (Kjelin & Kuusisto 2003, 14).

Ty6elaman muutokset edellyttavat tyontekijalta entistd enemmén kykya aktiivisuuteen,
itsendiseen vastuunottoon seké yhteistydhon moninaisissa verkostoissa. Ammattitaitoi-
nen ja tyohonsa sitoutunut tyontekija haluaa kehittaa itsedén ja ottaa vastuuta oppimi-
sestaan. My0s tyOpaikan toimintatapoja tulisi kehittaa siten, ettd vaikutusmahdollisuu-
det omaan ty6hon ja sen kehittdmiseen paranisivat. (Penttinen & Mantynen 2009, 3.)
Toimivalla perehdytykselld voidaan tehokkaasti luoda myonteista tydnantajakuvaa, lisa-

ta tyontekijan motivaatiota tyohonsé seka sitouttaa tyontekijaéd organisaatioon.

Hyvin toimiva perehdytys on koko tydyhteison etu, ja sen kansantaloudelliset hyodyt
ovat suuret (Kupias & Peltola 2009, 19-20). Perehdytyksen avulla voidaan vaikuttaa
merkittavasti esimerkiksi tyon laatuun ja tehokkuuteen, tyopaikan ilmapiiriin ja kustan-
nuksiin sek& henkiloston pysyvyyteen ja tyotyytyvéisyyteen (Kjelin & Kuusisto 2003,
9). Hyvélla perehdytykselld on my0s vaikutusta sekd tyontekijoiden tyGturvallisuuteen

etta potilaiden turvalliseen hoitoon.

Opiskelijoina olemme kaytdnndssa huomanneet, kuinka tarkedd hyvé perehdytys on.
Tyo6harjoitteluissa seké tyoskennellessamme sairaanhoitajakoulutuksen aikana olemme
huomanneet perehdytyskaytantdjen vaihtelevan paljon. Liian usein perehdytys voi tar-
koittaa kaytdnndssa vain perehdytyskansion paikan nayttdmista ja pikaista kierrosta
osastolla. Tulevina terveysalan ammattilaisina tulemme ensin itse tarvitsemaan perehdy-
tystd uudessa tydssamme ja myohemmin toimimaan itsekin perehdyttdjind. Tamén

vuoksi aiheeseen syventymisesta tulee olemaan hydtyd myos tulevaisuudessa.

Idea opinndytetydhon syntyi yhteistydssa Haartmanin sairaalan péivystysosasto 2:n

kanssa, jonne syksylla 2012 otettiin pilottikéyttdon uusi perehdytysmalli osastolla tyon-



sé aloittaville sairaanhoitajille. Uudessa perehdytysmallissa korostuu vuorovaikutussuh-
de henkilokohtaiseen perehdyttdjaén eli mentoriin. Téhan hankkeeseen oli p&aadytty,
koska perehdytys oli ollut vakituisen henkilokunnan kokemuksen mukaan riittamatonta.
Myos uudet tyontekijat olivat kokeneet perehdytyksen puutteelliseksi, ja kauemmin
ty6ssd olleet sairaanhoitajat tarvitsivat péivitysté potilashoitoon liittyvissé asioissa. Pe-
rehdytys osastolla ei ole aiemmin ollut myoskaan systemaattista eiké yhteisesti sovittuja
kaytantoja ole ollut. Vastuullinen perehdyttdja on voinut vaihdella péivasta toiseen eika

perehdytysté ole systemaattisesti seurattu tai arvioitu. (Perehdytys-projekti 2012.)

Perehdytysohjelma mahdollistaa myds vanhojen tyontekijoiden tietojen ja taitojen pai-
vittdmisen ja kertaamisen mentorointimenetelman avulla. Samalla projekti auttaa yhte-
naistimaan hoitokaytantdja osastolla. (Perehdytys-projekti 2012.) Mentorointi perehdy-
tyksen vélineend on vuorovaikutuksellinen menetelmé&, jonka avulla voidaan vélittaa
sellaista tietoa, jota ei ole mahdollista oppia pelkéastaan perendytysmateriaaleja lukemal-
la. Onnistuneesta mentoroinnista hyotyvat kaikki osapuolet yhdessé jaettujen tietojen,
kokemusten ja ndkemysten vélitykselld. Perehtyjan kyseenalaistaessa asioita myds men-
tori joutuu punnitsemaan tyokaytant6jaan uudelleen, jolloin molemminpuolinen amma-

tillinen kehittyminen mahdollistuu.

Haartmanin sairaalan paivystysosastolle 2 oman haasteensa tuo vuodeosaston liséksi
erillinen valvontaosasto. N&illa kahdella osastolla tydskentelyyn vaaditaan erilaista
osaamista. Lisaksi tyoskentely péivystysosastolla on vaativaa monenlaisine laitteineen
ja erityisosaamista vaaditaan enemman moniin vuodeosastoihin verrattuna. Potilaiden
kunto edellyttdd jatkuvaa seurantaa sekd valmiutta reagoida nopeasti muuttuviin tilan-
teisiin. (Perehdytys-projekti 2012.)

Selvitimme opinndytetydssémme paivystysosasto 2:n perehdytysmallin toimivuutta
kaytannodssa ja sen kehittamiskohteita uuden tydntekijén arvioimana. Tutkimuksen ta-
voitteena on auttaa osastoa kehittdméén perehdytysmallista osaston tarpeisiin mahdolli-
simman hyvin toimiva ja yhtendinen perehdytysmalli. Liséksi tavoitteena on saada pe-
rehdytysmallin toimivuuden seurannalle jatkuvuutta, koska kaytanndt muuttuvat hoito-

alalla nopeasti.



2 PEREHDYTYS

2.1 Perehdytyksen ldhtdkohtia

Perehdyttdmisella tarkoitetaan uuden tyontekijén vastaanottoa ja alkuohjausta tyopaikal-
la. Se on olennainen osa tyénhallintaa ja ty6hyvinvointia. (Juuti & Vuorela 2004, 48—
49.) Perehdyttaminen siséltda kaikki ne toimenpiteet, joiden avulla uusi tyéntekija tutus-
tuu organisaatioon, tydyhteisoonsa, tyypillisimpiin asiakkaisiinsa, omaan tyonkuvaansa
seka siihen liittyviin odotuksiin (Kauhanen 2006, 145-146). Laadukas perehdytys vai-
kuttaa monin tavoin koko organisaation kannattavuuteen. Perehdyttamisen avulla pyri-
tddn antamaan myonteinen kokonaiskuva organisaatiosta, ja sen siséltdmista tyotehté-
vistd. Onnistunut perehdytys nopeuttaa tyopaikan k&ytantdjen oppimista ja tydyhteisoon
sopeutumista. (Penttinen & Mantynen 2009, 3.) Perehdyttdminen on myds luonnollinen
tapa siirtdd osaamista organisaation sisélla ja kehittdd henkilostod suunnitelmallisesti
(Miettinen, Kaunonen & Tarkka 2006, 63). Kuviossa 1 havainnollistamme nakemyk-

semme perehdytyksen siséllon komponenteista.

TyOyhteiso

Tyotoverit ja tyopaikan
kdytannot

Organisaatio Tyotehtavat

. . Perehdytys . D
Arvojen, strategian ja yty Tyon hallinta ja siihen
vision sisdistiminen liittyvat odotukset

Asiakkaat

Tutustuminen
tyypillisimpiin
asiakkaisiin

KUVIO 1. Perehdytyksen sisallon komponentit



Perehdytyksen tulisi olla yksilOllisesti etuk&teen suunniteltu prosessi, jolla on alku ja
loppu (Kjelin & Kuusisto 2003, 15, 205). Hyvilla rekrytointik&ytannoilla voidaan luoda
jatkoperehdyttamiselle hyvé pohja (Kupias & Peltola 2009, 102-103). Organisaatioiden
ja ty6tehtdvien monimutkaistuessa perehdyttdmisen kokonaisuus on nahty tarpeelliseksi
laajentaa koskemaan tyon opastuksen lisaksi alku- ja yleisperehdytysta (Kupias & Pel-
tola 2009, 13, 18-19). Perehdytyksen aluksi tyontekijélle esitelld&n hanen perustehta-
vansé seka yleiset tyopaikan toimintatavat ja ohjeet. Samalla kdydaéan lapi tydsuhteen
perusasiat, kuten tydsopimus, palkka-asiat, tyaika sek& toimiminen sairastuttaessa.
Varsinaisessa tyohon opastuksessa kaydaan lapi tyotehtavien sisalté ja laatuvaatimuk-
set, laitteet ja tyOvalineet, tyontekijan ammatillinen tausta sekd mahdolliset lisékoulu-
tustarpeet. (TJS Opintokeskus 2009, 1-2.) Perehdytysjakso kestéa lyhyimmillaan usein
vain koeajan verran, vaikka tyon hallinnan saavuttaminen voi tyosta riippuen kestaa
puolesta vuodesta vuoteen. Perehdytyksen katsotaan loppuneen silloin, kun sen tavoit-
teet on saavutettu. (Kjelin & Kuusisto 2003, 15, 205.)

Uusien tyontekijoiden ja sijaisten lisdksi perehdytysta tarvitsevat myods harjoittelijat,
opiskelijat seka eri syistd, esimerkiksi perhevapailta takaisin tydeldmaan palaavat henki-
16t (Miettinen ym. 2006, 63). Maardaikaisia ja tilapdisia tyontekijoitd on entistd enem-
man, ja ammatillisiin koulutuksiin sisallytetddn yha enemmaén tydssé oppimisen jaksoja
(Kangas 2003, 3). Myos tyopaikalla pidempaan ollut tydntekija tarvitsee perehdytysta,
kun organisaatiokulttuuri ja tydprosessit muuttuvat (Kjelin & Kuusisto 2003, 15). Sosi-
aali- ja terveysministerion asetuksella terveydenhuollon henkildston tdydennyskoulu-
tuksesta (2003/1194) on tarkoitus lisata ja yllapitada tyontekijan ammattitaitoa ja osaa-
mista seké tukea terveydenhuollon toimintayksikdiden toimintaa, ja niiden kehittamistéa
terveyden edistamisessa seké sairauksien ehkaisyssa ja hoidossa. Asetuksen mukaan
taydennyskoulutuksen méaara riippuu tyontekijan peruskoulutuksen pituudesta, toimen-

kuvasta ja sen muuttumisesta, tyon vaativuudesta ja ammatillisista kehittymistarpeista.

Perehdyttdmisen apumateriaaleja ja menetelmia ovat esimerkiksi perehdytysmateriaalit,
mentorointi, erilaiset keskustelut ja koulutusohjelmat sekd oppimistehtavéat. Perehdy-
tysmateriaalin valintaa ohjaavat organisaation arvot ja tavoitteet seka perehtyjan omat
kiinnostuksen kohteet ja oppimisvalmiudet. (Kjelin & Kuusisto 2003, 205-207.) Mate-
riaalien tarkoituksena on tukea asioiden kertaamista ja muistamista (Kangas 2003, 10).

Perehdytysmateriaaliin kuuluvat esimerkiksi perehdytysta varten laadittu kirjallinen ja



séhkoinen materiaali sek& henkilOsto-, asiakas- ja sidosryhmamateriaalit. Materiaalin
kaytto valitaan sen mukaan, misté perehtyj& kokee eniten hyotyvéansa. Perehdytysmate-
riaalin tarkeimmat ominaisuudet ovat kaytannollisyys, selkeys ja ajantasaisuus. Taman
vuoksi on erittéin tarkeéa, ettd perehdytysmateriaalin péivitystd varten on jo etukateen
sovittu vastuuhenkild. Huomattavaa on myos, ettd henkilokohtaista perehdytysta ei kos-
kaan tulisi korvata pelkastaan kirjallisella perehdytysmateriaalilla. (Kjelin & Kuusisto
2003, 205-207.) Perehdytyksen kannalta keskeisimmat asiat on hyva l6ytyé esimerkiksi
perehdytyskansiosta, jolloin asioita voi omaksua omalla ajallaan ja palata tarkistamaan

niit4 aina tarvittaessa (Kupias & Peltola 2009, 70).

Sairaanhoitajien perehdyttdmista hoitotyéhon on tutkittu Suomessa melko vahan (Lahti
2007, 2). Maunulan ja Vallin (2012) systemaattisen Kirjallisuuskatsauksen perusteella
sairaanhoitajien perehdyttdmisesséa on ajallisesti, sisallollisesti ja laadullisesti suuria
eroja eri organisaatioiden vélill4 ja jopa organisaatioiden sisalld (Maunula & Valli
2012). Tutkimusten mukaan hoitajien valilla on todettu olevan myds paljon hierarkiaa,
jota voitaisiin vahentad mentorointiin perustuvan perehdytyksen avulla. Varsinkin uute-
na tyontekijana ongelmana voi olla luottamuksen, arvostuksen ja tuen puute. Hyvin
toimiessaan mentorointi lisda hoitajien valista luottamuksellista vuorovaikutusta ja yh-
teistyota. (Daiski 2004, 43.)

Miettisen ja kollegoiden (2006) tutkimuksen mukaan osastonhoitajan tarkeimmat tehta-
vat ovat luoda perehdytykselle hyvét edellytykset, osallistua itsekin perehdytykseen
sekd koota arviointia ja palautetta perehdytyksen onnistumisesta. Osastonhoitajan vas-
tuulla on perehdyttdmisen kokonaisuus ja suunnitelmallisuus, sitoutumisen vahvistami-
nen, myonteisen oppimisilmapiirin luominen seka positiivisen tyonantajakuvan edista-
minen. Osastonhoitaja voi mahdollistaa hyvan perehdytyksen esimerkiksi jarjestamélla
sille riittavasti aikaa tydvuorosuunnittelussa seka osallistumalla perehdytyksen suunnit-
teluun mentoreiden valinnalla ja tukemisella. (Miettinen, Peltokoski & Astedt-Kurki
2006, 23-28.) Kuvioon 2 olemme koonneet Miettisen ym. mukaan esimiehelle kuuluvat

vastuualueet perehdytyksessé.
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Luo perehdytykselle hyvit edellytykset

Vastaa kokonaisuudesta

Vastaa suunnitelmallisuudesta

Edistaa henkiloston sitouttamista

o Edistaa myonteista ilmapiiria
Esimiehen vastuu

perehdytyksessa

Parantaa tyonantajakuvaa

Osallistuu aktiivisesti perehdytykseen

Kokoaa arvioinnit ja palautteet sekd
hyodyntaa niita

Vastaa perehdytyksen laadusta ja
vaikuttavuudesta

Delegoi perehdytysta eteenpdin ja
tukee kaytannon toteutuksessa

KUVIO 2. Esimiehen vastuualueet perehdytyksessa

Osastonhoitajan osallistuminen perehdytykseen rohkaisee osaltaan perehtyjaa esitta-
maan kysymyksié ja mielipiteitd. Osastonhoitajan aktiivinen osallistuminen perehdytyk-
seen ja sen arvostus edistavat koko henkiloston sitoutumista perehdytykseen. Osaston-
hoitajan tehtaviin kuuluu myds huolehtia perehdytyksen laadusta ja vaikuttavuudesta
esimerkiksi palautteen kerdamisella ja jakamisella seka hyodyntdmalla saatua palautetta
perehdytyksen kehittdmisessd. (Miettinen ym. 2006, 23-28.) Perehdytystd kannattaa
ajatella osana osaamisen johtamista, koska sen avulla voidaan siirtdd osaamista ja lisata
yrityksen tuottavuutta ja tuloksellisuutta. Suunniteltu osaamisen siirtdminen sitouttaa

henkildstoa ja houkuttelee uusia tydntekijoita. (Karppinen 2012, 16-17.)
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2.2 Perehdytysta ohjaava lainsaadanto

Perehdytys on lakiséateista toimintaa jokaisella tyOpaikalla. Tarkeimmat perehdytysta
ohjaavat lait ovat tydsopimuslaki, tyoturvallisuuslaki seka laki yhteistoiminnasta yrityk-
sissd. Perehdytystd ohjaavat myos laki nuorista tyontekijoista seké laki potilaan asemas-
ta ja oikeuksista. Lainsaadanto pyrkii ohjaamaan ja varmistamaan riittdvan perehdytyk-
sen toteutumista, vaikka se ei yksinaan riitd takaamaan laadukasta perehdytystéa. Lain-
sdadannon noudattaminen on yrityksille véahimmaisvaatimus, jota tdydennetéan esimer-
kiksi tyoehtosopimuksilla. Perehdyttdminen on mainittu tyGehtosopimuksissa esimer-
kiksi palkkaan liittyvissd pykalissd. Uuden tyontekijan perehdyttdminen on viime ka-
dessa tyonantajan tai lahimmén esimiehen vastuulla, joka organisaatiosta riippuen dele-
goi kaytannon toteutuksen eteenpdin. Vastuunsa tunteva yritys ei kuitenkaan tyydy vain
lakien noudattamiseen vaan ymmartdd hyvan perehdytyksen hyddyt kustannuksia suu-
remmiksi. Laadukas ja toimiva perehdytys on myos yrityksen etu, koska se tukee seka
yrityksen strategian toteutumista ettd positiivista mainetta tydnantajamarkkinoilla. (Ku-
pias & Peltola 2009, 20-21, 26.)

Ty6sopimuslain (2001/55) mukaan tyonantajan velvollisuutena on edistdd suhdettaan
tyontekijoihin seka tyontekijoiden keskindisia suhteita. Perehdytys on yksi hyva keino
tutustuttaa tyontekijoita toisiinsa. Tama laki maarittdd perehdyttamisen tarpeet myds
organisaatiossa pidempéan tyoskennelleiden tyontekijoiden suhteen. Tydnantajan tulee
pitéé huolta siitd, ettd tyontekija voi suoriutua hyvin tyostdédn myos yrityksen toiminnan,
itse tyon tai tydmenetelmien muuttuessa tai kehittyessd. TyOnantajan on pyrittava edis-
tdmaan tyontekijan mahdollisuuksia kehittdd kykyjaan tydurallaan etenemiseksi. Tyo-
sopimuslain mukaan tyonantajan on lisaksi jarjestettava tyontekijélle sellaista uusien
tehtdvien edellyttdmaa koulutusta, jota voidaan molempien osapuolten kannalta pitaa
tarkoituksenmukaisena ja kohtuullisena. (Tydsopimuslaki 2001/55.)

Erityistd tarkkaavaisuutta perehdytyksessa tulee Kiinnittdd tyoturvallisuuteen, kuten
2). Tyoturvallisuuslaki (2002/738) edellyttdd muun muassa, ettd tyonantaja antaa riitta-
van perehdytyksen tyohon, tybolosuhteisiin, tyovélineisiin, tuotantomenetelmiin seka
terveyteen ja turvallisuuteen liittyvissa asioissa. Perehdytyksesséd on huomioitava myos

tyontekijan henkilokohtaisiin edellytyksiin liittyvat seikat. Perehdytystd on annettava
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aina aloitus-, muutos- ja kayttoonottotilanteissa, ja ohjausta on tdydennettavé tarvittaes-
sa. Tyoturvallisuuslain perusteella pyritdan ehkdiseméén vakivaltaa ja sen uhkaa ty6pai-
koilla riittdvan perehdytyksen avulla. Perehtyjan tulee tietdd, miten vakivalta ja sen uh-
ka voi ilmetd sekda miten toimitaan uhkatilanteiden vélttdmiseksi tai niistd selviytymi-
seksi. Tyopaikoilla on tarked4 olla ohjeet tilanteiden kérjistymisen varalta ja ennakoivaa
harjoittelua tulee jarjestad saannollisesti. (Tyoturvallisuuslaki 2002/738.)

Lain yhteistoiminnasta yrityksissa (2007/334) tavoitteena on edistdéd vuorovaikutusta ja
tyontekijoiden vaikutusmahdollisuuksia tyopaikalla. Lain mukaan tyGpaikan johdon on
neuvoteltava tyontekijoiden kanssa, kun on tapahtumassa henkildston asemaan vaikut-
tavia muutoksia, hankintoja tai jarjestelyja. Perehdytyksen suhteen yhteistoimintaneu-
votteluissa on késiteltdva uuden tyontekijan lasna ollessa yritykseen ja sen toimintaan
perehtymiseen tarvittavat tiedot. Liséksi tyontekijéiden ammatillisen osaamisen yll&pi-
tdmiseksi ja edistdmiseksi on yhteistoimintaneuvotteluissa laadittava vuosittain henki-
I6stosuunnitelma seké koulutustavoitteet. (Laki yhteistoiminnasta yrityksissa 2007/334.)
Laissa tydsuojelun valvonnasta ja tydpaikan tydsuojeluyhteistoiminnasta (2006/44) on
mainittu yhteistoiminnassa késiteltdvien asioiden yhteydessd tydntekijoille annettava

opetus ja ohjaus seka perehdyttdmisen tarve ja jarjestelyt.

Laissa nuorista tyontekijoista (1993/998) on otettu huomioon erityisesti nuorten tyonte-
kijoiden perehdyttdminen. Taman lain mukaan tydnantajan velvollisuutena on huolehtia
siitd, ettd nuori tyontekija, jolla ei ole ty6hon tarvittavaa ammattitaitoa ja kokemusta,
saa henkilokohtaista opetusta ja ohjausta tyohonsa vélttyakseen aiheuttamasta vaaraa

itselleen tai muille. (Laki nuorista tydntekijoista 1993/998.)

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (1992/785) takaa potilaalle oikeuden hyvéén ja
laadukkaaseen hoitoon. Hyvé perehdytys on olennainen osa hoidon laadun varmistusta,
koska vain hyvin tydnsa hallitseva hoitaja voi toteuttaa hoitoty6ta parhaalla mahdolli-
sella tavalla resurssien sallimissa rajoissa. Lailla terveydenhuollon ammattihenkil6ista
(1994/559) puolestaan pyritadn varmistamaan hoidon laatua ja turvallisuutta esimerkiksi
varmistamalla, ettd sairaanhoitajilla on riittdvd ammatillinen patevyys. Hyva perehdytys
auttaa saavuttamaan hyvan ammatillisen pétevyyden, joka lisad potilaan kokemaa tur-
vallisuutta ja hoidon laatua. Perehdytyksen onnistumisen méérittelee viime k&dessé

asiakas arvioimalla saamaansa palvelua (Kupias & Peltola 2009, 16).
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2.3 Perehdytys valtakunnallisissa ohjelmissa

Sosiaali- ja terveysministerion laatimassa hoitotydn toimintaohjelmassa vuosille 2009—
2011 ”Johtamisella vaikuttavuutta ja vetovoimaa hoitotyéhon” on yhtend ndkékulmana
perehdytys ja sen merkitys hoitotydssé. Toimintaohjelman mukaan hyvéaan perehdytyk-
seen kuuluu sek& yleisperehdytys tydyksikon toimintatapoihin ettd yksil6llinen omiin
ty6tehtaviin perehdyttdminen. Jokaisen uuden tydntekijan tulee saada riittdva perehdy-
tys tyotehtéviinsd. Perehdytyksestd vastaa etukédteen nimetty henkild. Toimintaohjel-
massa on erikseen mainittu pitkalta vapaalta palaavan tyontekijan perehdytyksen eri-
tyisvaatimukset. (Sosiaali- ja terveysministerié 2009, 65-66, 74.)

Toimintaohjelman mukaan jokaisessa sosiaali- ja terveysalan toimintayksikdssa tulee
olla oma perehdyttdmissuunnitelma uusille ja mééaraaikaisille tyontekijoille, tyéhon pa-
laaville seka tyotehtévid vaihtaville tyontekijoille. Perehdytyksen kestossa tulee ottaa
huomioon tyétehtdavien vaativuus. Tyontekijalla on myos itselldaan velvollisuus varmis-
taa, ettd han saa riittdvan perehdytyksen tyotehtaviinsa. Toimintaohjelmassa on Kiinni-
tetty erityistd huomiota hyvan perehdytyksen valttaméattomyyteen henkil0ston saami-
seksi ja pysymiseksi tyopaikoilla. Hyvalla perehdytykselld on vaikutusta esimerkiksi
tyontekijoiden tydssa jaksamiseen, tyohon sitoutumiseen sekd tyonteon tehokkuuden

kautta organisaation kustannuksiin. (Sosiaali- ja terveysministerio 2009, 65-66, 74.)

Myds sosiaali- ja terveysministerion asetuksessa laadunhallinnasta ja potilasturvallisuu-
den taytantdonpanosta laadittavassa suunnitelmassa on huomioitu perehdytyksen nako-
kulma kehittdmiskohteena. Potilasturvallisuus on oleellinen nakdkulma perehdytysta
suunniteltaessa. Organisaation laadunhallintaan ja potilasturvallisuuden taytantoon-
panoon kuuluvat laadukkaasta perehdytyksestd huolehtiminen, osaamisen varmistami-
nen sek& sen yll&pitdmisen ja kehittdmisen tukeminen. Henkil6kunnan tulee olla ajan
tasalla myds muuttuvista tyotehtdvistddn seka tyoyhteison yhteisista kaytanndista.
(Koskela 2011, 3.)

Erityistd huomiota perehdytyssuunnitelmaan tulisi kiinnittdd, kun kyseessd on maahan-
muuttajataustainen tyontekija. Organisaation etujen lisdksi laadukas perehdyttdminen
edistdd koko yhteiskuntamme myonteistd monikulttuuristumista. Suunnitelmassa huo-

mioidaan yksilolliset erot etenkin perehtyjan uskonnossa, kielitaidossa ja kulttuuritun-
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temuksessa. Oleellista on lisdksi huomioida, kuinka kauan maahanmuuttajataustainen
tyontekija on asunut Suomessa ja onko han opiskellut tai tyoskennellyt Suomessa. Kasi-
tykset tyokaytanndista, tyoturvallisuudesta ja tyosuojelusta seka tyontekijan roolista
voivat vaihdella huomattavastikin eri kulttuureissa. Perehdyttajan olisi hyddyllista kyeta
asettumaan maahanmuuttajan rooliin, ja tdmén vuoksi esimerkiksi ulkomailla asuneilla
tai tyoskennelleilld tyontekijoilla voi olla paremmat valmiudet perehdyttdd maahan-
muuttajia. Tarkeintd on varata riittdvasti aikaa perehdytykseen. Myods koko tydyhteista
olisi hyodyllista perehdyttdd monikulttuurisuuteen, jotta toisesta kulttuurista tulevan
ihmisen erilaiset tavat ja arvot tulisivat ymmarrettdvammiksi. Hyvana keinona syste-
maattiseen perehdyttamiseen mainitaan kasikirjassa erityisesti mentorointi. (SAK 2007,
10, 60-61.) Maahanmuuttajien perehdytyksen kehittdmiselld voidaan varmistaa heidan
osaamisensa ja tyopanoksensa tdysipainoinen hyodyntdminen tyoelaméssa (Kupias &
Peltola 2009, 15).

2.4  Sairaanhoitajan kompetenssit perehtymisen lahtokohtana

Sairaanhoitajan ammatin harjoittaminen edellyttda tutkinnon suorittamista ja terveyden-
huollon sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston myontdmaa ammatinharjoitta-
misoikeutta laillistettuna sairaanhoitajana (Valvira 2013). Sairaanhoitaja on hoitotyon
asiantuntija, jonka tehtdva yhteiskunnassa on potilaiden hoitaminen. Sairaanhoitajan
kompetenssit eli osaamisvaatimukset on tarpeen méarittdd ja tiedostaa perehdytyksen
lahtdkohtana. Talldin perehdytyksessa voidaan keskittyda oman tydn hallinnan kannalta
olennaisiin asioihin. Opetusministerion mukaan sairaanhoitajan ammatillinen osaami-
nen muodostuu seuraavista kompetensseista: eettinen toiminta, terveyden edistaminen,
hoitotyon péaatoksenteko, ohjaus ja opetus, yhteistyd, tutkimus- ja kehittdmistyd seké
johtaminen, monikulttuurinen hoitoty6, yhteiskunnallinen toiminta, kliininen hoitoty0 ja
laékehoito (Opetusministerié 2006, 63-70). Kuvioon 3 olemme koonneet opetusminis-

terion mukaiset sairaanhoitajan kompetenssit.
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Eettinen toiminta

Terveyden edistdminen

Hoitotyon padtoksenteko

Ohjaus ja opetus

. o Yhteistyo
Sairaanhoitajan
kompetenssit Tutkimus- ja kehittimistyd seki
johtaminen

Maonikulttuurinen hoitotyo
Yhteiskunnallinen toiminta
Kliininen hoitotyo
Ladkehoito

KUVIO 3. Opetusministerion mukaiset sairaanhoitajan kompetenssit

Sairaanhoitajan toimintaa ohjaavat kaikessa hoitotytssa ihmisoikeudet, sosiaali- ja ter-
veydenhuollon lainsaddant0 sek& hoitotyon eettiset ohjeet. Eettisen toiminnan kompe-
tenssi edellyttdd, ettd sairaanhoitaja toimii eettisesti korkeatasoisesti ihmisoikeuksia
kunnioittaen seka toimii potilaansa asianajajana vastaten tdman oikeuksien toteutumi-
sesta hoitotytssa. Sairaanhoitajan tulee tydssdan noudattaa potilaiden oikeuksia koske-
vaa lainsdadantta seka sairaanhoitajan ammatinharjoittamista koskevaa lainsdadantoa.
Lisaksi sairaanhoitaja vastaa omasta ammatillisesta kehittymisestadn sekd osallistuu
mahdollisuuksiensa mukaan hoitotyon kehittdmiseen. (Opetusministerid 2006, 64.)

Sairaanhoitajan kompetensseista hoitotyon paatoksenteko on oleellista kaikessa hoito-
tydssd. Taman kompetenssin mukaan sairaanhoitaja toteuttaa itsendisend hoitotyon asi-
antuntijana nayttoon perustuvaa hoitoty6té eli kéyttadé hoitoa koskevassa paatoksenteos-
sa uusimpaan tutkimustietoon perustuvaa tietoa ja hoitosuosituksia. Sairaanhoitaja osaa
tehda tarvittavat paatokset yhteistydssé potilaan ja hanen laheistensd kanssa. Sairaanhoi-

taja toimii asiakaslahtoisessé ja tavoitteellisessa vuorovaikutuksessa muodostaen luot-
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tamuksellisen hoitosuhteen potilaan, perheen tai yhteison kanssa. Liséksi tietosuojan ja -
turvan mukainen dokumentointi potilasasiakirjoihin on tarkeé osa hoidon kokonaisuutta.
(Opetusministerio 2006, 65.)

Paivystyshoitotydssa korostuu erityisesti kliinisen osaamisen kompetenssi. Hoitajan
vastuulla on huolehtia potilaan fyysisestd, psyykkisestd, sosiaalisesta ja hengellisesta
turvallisuudesta. Tahan liittyy myos omaisten huomioiminen. Sairaanhoitajan tulee seu-
rata potilaan tilaa, oireita ja hoidon vaikuttavuutta sairauksien hoidossa seké tehda tar-
vittavia muutoksia hoitosuunnitelmaan. Sairaanhoitaja hyddyntdd potilaan tutkimustu-
loksia hanen hoidossaan ja hoidon seurannassaan. Lisaksi osaamisvaatimuksiin kuuluu
tutkia, arvioida ja yllapitaa potilaan peruselintoimintoja seka torjua infektioita. Ammat-
titaitoinen sairaanhoitaja hallitsee keskeiset tutkimus- ja hoitotoimenpiteet, sairaalalait-
teiden ja apuvélineiden turvallisen kayton seka perus- ja tehoelvytyksen. P&ivystystyos-
s& korostuu my6s potilaan kivun ja karsimyksen lievittdminen. (Opetusministerié 2006,
68-69.)

Ladkehoidon kompetenssi edellyttdd ldékehoitoa ohjaavan lainsd&ddannon ja ohjeiden
noudattamista. Sairaanhoitajan tulee osata toteuttaa la&kehoito ladkarin maardyksen
mukaisesti ja seurata ladkehoidon vaikutuksia ja vaikuttavuutta sekd ohjata potilasta
laékehoitoon liittyvissd asioissa. Turvalliseen ladkehoitoon kuuluvat aseptiikan, ladke-
laskennan ja ladkehoitoon liittyvan kliinisen farmakologian hallinta sek& laakehoitopro-
sessin riskikohtien tunnistaminen. Liséksi sairaanhoitajan tulee hallita suonensiséinen

neste- ja ladkehoito seka verensiirtojen toteuttaminen. (Opetusministerié 2006, 69-70.)

Ohjaus- ja opetusosaamisen kompetenssiin kuuluvat potilaan, omaisten ja erilaisten
ryhmien kuten henkildston ja opiskelijoiden opetus ja ohjaaminen. Sairaanhoitajan tulee
osata tukea ja opastaa potilasta omien terveysriskiensd tunnistamiseen, itsehoitoon ja
ottamaan vastuu omasta sairaudestaan. Liséksi sairaanhoitajan tulee osata kayttda ja
tuottaa tarkoituksenmukaista potilasohjausmateriaalia ohjauksensa tueksi sek& hyddyn-

t&é sahkoista potilasohjausta. (Opetusministerio 2006, 65.)
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2.5 Perehdytyksen merkitys tyohyvinvoinnille

Tyohyvinvoinnilla tarkoitetaan turvallista, terveellistd ja mielekésté ty6td. Suomalaises-
sa Tyodsuojelusanastossa tyohyvinvointi mééritellaan tyontekijan fyysiseksi ja psyykki-
seksi olotilaksi, joka perustuu tyon, tydympdriston ja vapaa-ajan sopivaan kokonaisuu-
teen. Tyohyvinvointiin kuuluvat myds ammattitaitoiset tyontekijat seké hyvin johdettu
organisaatio. Hyvinvoivat tyontekijat kokevat tyonsa merkitykselliseksi ja palkitsevaksi,
ja tyo tukee heidan eldamanhallintaansa. Tyéhyvinvointi vaikuttaa esimerkiksi tyon tuot-
tavuuteen, ty0ssé jaksamiseen ja sairauspoissaolojen madraan. Tyohyvinvoinnin edis-
tdminen kuuluu sekd tyonantajalle ettd tyontekijalle. (Tyoterveyslaitos 2009.) Tarkeim-
mat tyohyvinvointia edistavat tekijat ovat ammattitaito ja tyon hallinta, joihin voidaan

hyvalla perehdytyksella vaikuttaa merkittavasti.

Ihminen on henkisend, psyykkisend, sosiaalisena ja fyysisena kokonaisuutena lasna kai-
kissa tilanteissa, myds perehdytyksessa. Jotta perehdytyksessa voitaisiin huomioida ih-
minen holistisena kokonaisuutena, tulisi suoranaisesti tyéhon liittyvien seikkojen liséksi
olla kiinnostunut myds yksilon hyvinvoinnista, eldmantilanteesta, tunteista seka histori-
asta. Perehdytyksen térkeyden tiedostaminen organisaatiossa riippuu paljon johdon
omaksumasta ihmiskuvasta ja johtamisfilosofiasta. Hyva lahtokohta olisi, ettd yritykses-
sé pidettaisiin henkildston hyvinvointia itsesséén tarkeand ja tavoiteltavana asiana. (Kje-
lin & Kuusisto 2003, 100.) Hyvin suoritetulla perehdytyksell& voidaan vahent&4 ratkai-
sevasti haitallista kuormitusta ja vahvistaa ty6hyvinvointia (Tyohyvinvointifoorumi

i.a.).

Olennainen osa henkistd hyvinvointia ovat ihmisen tarkedna pitdmat arvot seka tarkoi-
tuksellisuuden kokeminen. Perehdytys auttaa perehtyjaa sisaistamé&an organisaation ar-
vot, vision ja strategian, kun ne konkretisoituvat tyotehtaviksi ja toimintatavoiksi. Pe-
rehdyttdjd auttaa perehtyjaa kytkemaan tyotehtavansa, roolinsa ja tavoitteensa yrityksen
tavoitteisiin mutta tunnistamaan samalla tilanteen ja resurssit realistisesti. (Kjelin &
Kuusisto 2003, 78.) Kokiessaan organisaation arvot samansuuntaisiksi omiensa kanssa,
yksilo voi kokea tyonsa arvokkaaksi ja merkitykselliseksi. Arvoja ja tavoitteita vastaan
toimiminen puolestaan vahentdd tyoémotivaatiota ja tyohon sitoutumista merkittavasti.
(Kjelin & Kuusisto 2003, 101.)
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Psyykkiseen hyvinvointiin kuuluu ldheisesti mielen tasapaino. Ty0elaméassa mielen ta-
sapainoon puolestaan vaikuttaa eniten sopiva osaaminen suhteessa odotuksiin ja tata
kautta onnistumisen kokemukset. Perehdyttdmisen onnistumisen kannalta on térkeéa
maadritell& tyontekijan rooli, osaamisvaatimukset seké tyon tavoitteet. Yksi olennainen
psyykkistd kuormitusta lisddva tekija on jatkuvasti kasvava informaation maard, joka
moninkertaistuu uudessa tyOpaikassa. Muita kuormitusta lisadvia asioita ovat muutok-
sista aiheutuva tyon hallitsemattomuus seké vaikutusmahdollisuuksien riittdmattémyys.
Hyvélla perehdytykselld tuetaan uuden tyén omaksumista ja hallintaa. (Kjelin & Kuu-
sisto 2003, 102.)

Sosiaalisen hyvinvoinnin tukeminen perehdytyksessa alkaa tulokkaan vastaanottamises-
ta ja esittelysta tyoyhteisolle. Perehdyttdja voi omalla toiminnallaan auttaa oleellisesti
uutta tyontekijaéd luomaan riittdvat vuorovaikutussuhteet tyotovereihinsa seka yhteistyo-
tahoihin. Jokainen kaipaa hyvaksytyksi ja huomatuksi tulemisen tunnetta, jota voidaan
konkreettisesti tukea esimerkiksi kutsuilla yhteisille lounas- ja kahvitauoille sekd mui-
hin tilaisuuksiin. Sopivan rento ja iloinen yhdesséolo lisdavat tyontekijoiden jaksamista
ja yhteistyotad. Myos sosiaalisen arvostuksen kokeminen on térkeda. Sitd voidaan pereh-
dytyksessé osoittaa olemalla aidosti kiinnostunut uuden tyontekijan aikaisemmista ko-
kemuksista ja ajatuksista. (Kjelin & Kuusisto 2003, 103.)

Fyysinen hyvinvointi liittyy tyoturvallisuuteen ja terveyttd edistaviin tyéskentelytapoi-
hin, joita voidaan perehdyttdmiselld oleellisesti lisatd. Hyvén perehdytyksen avulla tyon
hallinta ja ammattitaito lisaantyvat, jolloin myds turvallisuusriskit osataan huomioida
paremmin ja niiltd on helpompi vélttya. Perehdyttdja voi auttaa uutta tydntekijaa myos
rytmittdmaan tyotaan siten, ettd oma jaksaminen ja voimavarat tulevat huomioiduiksi.
(Kjelin & Kuusisto 2003, 105-106.) Myos Tyoterveyslaitoksen (2012) tutkimus- ja ke-
hittdmishankkeessa mainitaan kattava perehdytys yhtend tyopaikkojen terveytta ja hy-

vinvointia edistavista kriteereista (Sijainen, Rautio & Husman 2012, 30).
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2.6 Perehdytyksen arviointi ja seuranta

Onnistuneeseen perehdytysprosessiin kuuluu tarkeédna osana sdénndllinen arviointi, seu-
ranta sek& molemminpuolinen palautteen antaminen. Ndiden avulla voidaan mitata ja
kehittdd perehdytyksen laatua. T&mé& prosessin osa on kuitenkin usein jaanyt puutteelli-
seksi, koska se voidaan kokea ongelmalliseksi tai kiusalliseksi tilanteeksi. (Juusela
2006, 13-14.) Arviointi ja seuranta ovat osittain paallekkéisia késitteitd, jotka koskevat
perehtyjdn kehittymistavoitteiden toteutumisen ja organisaation perehdytyssuunnitel-

man toimivuuden arviointia seké seurantaa (Kangas 2003, 16-18).

Rakentavan palautteen saaminen on kaikessa oppimisessa ja kehittymisessa tarkeaa.
Perehtyja tarvitsee paljon palautetta etenkin uudessa tydpaikassa, kun kaikki on uutta,
eikd hén valttamatta ilman palautetta tiedd, milloin toimii oikein. (Kupias & Peltola
2009, 136-138.) Palautteen tulee olla jatkuvaa ja pitkdjanteistd, jotta se tukisi syste-
maattisesti perehtyjan ammatillista kasvua (Miettinen ym. 2009, 80). Palautteen antami-
sen onnistumisessa korostuu avoin ja luottamuksellinen vuorovaikutussuhde seka mo-
lempien osapuolten kyky antaa ja vastaanottaa palautetta. (Kupias & Peltola 2009, 136—
138.)

Palautteen saamisen varmistamiseksi perehdytysprosessiin on hyddyllista liittaa palaute-
ja arviointikeskusteluja, vaikka myds valitonta palautetta tulee muistaa antaa. Jo pereh-
dytyksen aluksi tulisi tehd&d suunnitelma mentoroinnin ja ammatillisen kasvun tavoitteis-
ta, jolloin palaute ja arviointi voidaan kohdistaa néiden tavoitteiden saavuttamiseksi.
(Johnson & Ridley 2004, 83-85.) Palautekeskusteluissa on oleellista positiivisen ja
kriittisen palautteen tasapainoinen suhde. Optimaalista oppimista ei tapahdu, ellei men-
tori kiinnitd perehtyjan huomiota myds kehittdmistd vaativiin asioihin. Perehtyjan am-
matillisen itsetunnon kehittyminen puolestaan karsii, jos positiivisen palautteen antami-
nen unohdetaan. Keskustelut ovat reflektiivisia, jolloin pyritddn lahtemaan liikkeelle
perehtyjan omista kasityksistd osaamisestaan. Mentorin antamana laadukas palaute on
mahdollisimman rehellistd, konkreettista seka hyvin perusteltua. Palautteen antamisessa
on tarkedd muistaa keskittyé asioihin tydntekijan persoonan sijaan seka ongelmien sijas-
ta ratkaisuihin. (Kupias & Peltola 2009, 136-138.) Yhteisissé arviointikeskusteluissa
luodaan myos pohja tuleville kehittymistavoitteille (Kangas 2003, 16-18).
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Uuden tyontekijan perehtymista tulee arvioida koko prosessin ajan, jolloin perehdytyk-
sen tavoitteita ja menetelmid voidaan tarvittaessa korjata tai tdydentaa. Arviointikeskus-
telut voivat olla kestoltaan lyhyempid, jos niitd on useammin, esimerkiksi viikon parin
valein. (Kangas 2003, 16-18.) Arvioinnin avulla seurataan prosessin alussa asetettuihin
tavoitteisiin paasyé, perehtyjan kehittymistd, perehdytysohjelmaa seké& perehdytyksen
onnistumista kokonaisuudessaan. Erityisesti kiinnitetddn huomiota perehdytyksen toteu-
tukseen, dokumentointiin, perehdytysohjelman pétevyyteen suhteessa yksikon toimin-
taan seka perehdytyksessa saavutettuun osaamiseen. (Miettinen, Kaunonen, Peltokoski
& Tarkka 2009, 80.) Arvioinnin vélineita ovat Kirjalliset kyselyt, oppimispéivakirjat ja
keskustelut. Tarvittaessa perehdytyssuunnitelmaa tulisi arvioinnin pohjalta muuttaa tai
paivittdd. (Juusela 2006, 13-14.) Jos arviointi jaa tekeméttd, perehdytyksesta jaa puut-
tumaan ammatillisen kasvun ulottuvuus. Perehdytyksen arviointi mahdollistaa myds

tyon uudelleen arvioimisen ja toiminnan kehittdmisen. (Miettinen ym. 2009, 80.)

Perehdytyksen seurannassa Kiinnitetddn huomiota seuraaviin seikkoihin: miten perehdy-
tysohjelma on toteutunut, onko se kestoltaan sopiva, ovatko perehdytysmateriaalit ja
menetelmat toimivia, olisiko tarvetta kertaukseen, keskittyyko perehdytys oikeisiin asi-
oihin ja onko siina parannettavaa (Liski, Horn & Villanen 2007, 20). Seurannan avulla
arvioidaan seké perehdytyksen toteutumista kéytannossa etta siitd saatavaa hyotya. Seu-
rannan on hyvé olla sadnnollisté ja riittdvan yksinkertaista, jotta palautetta olisi helpom-
pi antaa ja keratd. Esimerkiksi sopivan laajuinen perehdytyksen lopuksi taytettava kyse-
lylomake riittdd seurannaksi. Seurannan tulee olla luottamuksellista, jotta perehdytetta-
vat uskaltavat kertoa mielipiteensa rehellisesti. (Kjelin & Kuusisto 2003, 245-246.)

Perehdytysprosessin onnistumisen seuranta on tarkeéa perehdytyksen kehittamisen kan-
nalta. Talléin on oleellista kerdtd myos yhteenvetotietoa perehdyttdmisen toimivuudes-
ta. (Kjelin & Kuusisto 2003, 245-246.) Ketolan (2010) vaitoskirjan mukaan yritykset
hyodyntavat tehokkaasti perehdytyksen seurannasta saatua palautetta perehdytyksen
kehittdmisessd. Perehdytyksen kehittdmisen lahtokohtina olivat palautteen antajien odo-
tukset ja henkilokohtaiset kokemukset. Vaitdskirjan mukaan toimiva palautekyselypro-
sessi sisaltaa systemaattisen tiedonkeruun, tuloksista tiedottamisen henkilostolle seké

sen jalkeisen tuloksiin perustuvan kehitystyon organisaatiossa. (Ketola 2010, 112-113.)
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3  MENTOROINTI

3.1 Mentoroinnin ldhtékohtia

Sana mentori tulee antiikin kreikasta ja tarkoittaa osaavaa, kokenutta ja arvostettua hen-
kiloa, joka jakaa tietojaan ja kokemustaan uudelle kollegalleen (Juusela 2006, 4-6).
Mentorointi on monitahoinen késite, ja sitd voidaan kéayttdd moneen eri tarkoitukseen
(Nikki, Koivunen & Suominen 2010, 21). Mentorointi perustuu vanhaan oppipoika-
ajatukseen, jota suosittiin erityisesti kasitydammateissa (Juusela 2006, 4-6). Mentoroin-
nin ydinajatuksena on ammatillinen ohjaussuhde, jossa erilaista osaamista ja kokemusta
omaavat tyontekijat ovat vuorovaikutuksessa keskenéan, tavoitteenaan perehtyjan opas-
taminen ja auttaminen tyohon liittyvissé asioissa (Karjalainen, Heikkinen, Huttunen &
Saarnivaara 2006, 96-97). Mentoroitavasta henkilostd voidaan kéayttdd myos nimitysté
aktori, joka tarkoittaa oppijaa ja toimijaa, jolla on halukkuutta ottaa vastuuta omasta
kasvustaan ja kehittymisestadn. Aktorin rooli on aktiivinen, ja hédn on valmis ottamaan

vastaan valmennusta, palautetta seka esittdmaan kysymyksia. (Juusela 2006, 4-6.)

Henkildston kehittdmiseksi suunniteltu mentorointi alkoi Japanissa 1950-luvulla mutta
saapui Suomeen vasta 1980-luvulla. Perehdyttamiseen liittyvaan mentorointiin kuuluvat
olennaisena osana keskustelut yrityskulttuurista, organisaation arvoista ja visiosta seka
perehdytettdvén henkildkohtaisista tavoitteista. (Juusela 2006, 4-6.) Mentorointia on
Suomessa yleisimmin kéytetty johtajuuden ja yrittdjyyden tukemisessa, tyotyytyvaisyy-
den lisddmisessd, asiantuntijoiden tydnohjauksessa, kansainvalisyyden edistamisessa,
muutoksen hallinnassa seka uusien ideoiden esiintuomisessa ja jalostamisessa (Juusela
2006, 20-21). Hoitoalalla mentorointia on kaytetty eniten hiljaisen tiedon siirtdmiseen
kokeneemmilta hoitajilta nuoremmille kollegoilleen. Tdma on erityisen térkeda hoito-
alalla, koska ik&antyneité hoitajia siirtyy yha enemmaén eldkkeelle samalla kun hoidon-
ja huolenpidon tarve kasvaa yha enemman. llman mentorointia vaarana on hyodyllisen

kokemustiedon katoaminen. (Miettinen ym. 2006, 63.)

Nikin ja kollegoiden (2010) kirjallisuuskatsauksen perusteella mentorointi toimii hyvin
uuden tyontekijan ammatillisen kehittymisen ja psykososiaalisen tukemisen seka pereh-

dytyksen apuvalineend. Tukemalla mentoroinnin avulla hoitajien ammatillista kasvua ja
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kompetenssia, voidaan kehittdd yh& laadukkaampaa ja turvallisempaa hoitotyon kaytan-
tod. Taméan kirjallisuuskatsauksen perusteella on laadittu suositukset systemaattisen
mentorointiohjelman kehittdmisestd, tukemisesta ja arvioinnista. Suosituksen mukaan
laadukas ja hyvin organisoitu mentorointiohjelma on arvokas tydkalu uusien hoitajien
tukemisessa, kompetenssin kasvattamisessa ja tyopaikkaan sitoutumisen seka tyotyyty-
vaisyyden edistdmisessd. Systemaattisen mentorointiohjelman kehittamisen edellytyk-
send on mentorointia tukeva organisaatiokulttuuri, jossa panostetaan parhaiden kaytén-
tojen yllapitamiseen. Jatkuva prosessin arviointi on vélttdmatontd, jotta voidaan havaita,
millainen mentorointiohjelma tuottaa parhaat tulokset ja kehittdd mentorointia sen mu-
kaisesti. (Nikki ym. 2010, 27.)

3.2 Mentorointi perehdytysmenetelmana

Mentoroinnin tavoitteena perehdytyksessa on mahdollisimman monipuolisen osaami-
sen, kokemuksen ja ndkemyksen vélittdminen, mité ei voi oppia pelkastaan oppikirjoja
lukemalla. Tatd niin sanottua hiljaista tietoa voidaan siirtdd henkil6ltd toiselle ainoas-
taan henkilokohtaisen vuorovaikutuksen ja keskustelun avulla. (Juusela 2006, 6-8.) Hil-
jaisen tiedon siirtamiseen liittyy myos kokemuksen kautta oppiminen sellaisissa asiois-
sa, joita ei voi selittdmalla ymmartaad. Talloin asioiden sisdistaminen tapahtuu oman
tekemisen ja kokemisen kautta mentorin tukemana. (Suur-Inkeroinen 2012, 25.) Suun-
nittelun avulla mentorointi on tehokkaampaa ja sen hyodyt eri osapuolille voidaan arvi-
oida paremmin. On erityisen tarkeda, ettd mentorointi kaynnistyy perehtyjan henkil6-
kohtaisten tavoitteiden pohjalta ja on riittdvan yksilollistd. Talldin perehdytykselle on
hyva olla olemassa yhteiset etukéteen suunnitellut raamit, mutta sen sisalté voi vaihdel-

la yksilollisesti perehtyjan henkilokohtaisten tarpeiden mukaan. (Juusela 2006, 11-13.)

Perehdytyksen aluksi uudelle tydntekijélle valitaan mentorit ja heidén kanssaan suunni-
tellaan perehdytyksen p&d&dmaard, tavoitteet ja aikataulu. Mentoreiden valinnassa tulee
ottaa huomioon heidan osaamisensa, valmiutensa opettaa ja ohjata seka halukkuutensa
toimia tehtdvassa. Tapaamiset ja vuorovaikutus mentorin kanssa ovat perehdytysproses-
sin térkein osa, joka ratkaisee perehdytyksen toimivuuden ja tehokkuuden. Siksi on
oleellista, etté aikataulut saadaan sovitettua hyvin yhteen, jotta etukateen sovitulla men-

torilla on riittdvasti aikaa henkilokohtaiseen perehdytykseen. Aluksi on hyodyllista olla



23

mentorin kanssa padsaantoisesti samoissa tydvuoroissa ja myéhemmin yhteistyota voi-
daan asteittain vahentéaa. Perehdytyksen aikana kaytévien keskustelujen sisélto rakentuu
ensisijaisesti perehtyjan tarpeista lahtien, ja mentorin tehtdvana on auttaa ja tukea pereh-
tyjaa. (Juusela 2006, 11-13.) Erityisen tdrke&& on perustella opittavat asiat niin, etta
perehtyjd omaksuu perehdytettavat asiat eli ymmartaa mité tehdaan ja miksi. Mité pa-
remmin perehtyjd on oivaltanut ja omaksunut perehdytettavat asiat, sitd todenndkoi-

semmin han osaa toimia tarkoituksenmukaisesti tydsséan. (Kupias & Peltola 2009, 166.)

Mentoroinnin onnistumisen kannalta trkeintd on mentorin ja perehtyjan valinen mento-
rointisuhde, jonka tulisi perustua molemminpuoliseen luottamukseen ja kunnioitukseen
sekd avoimeen vuorovaikutukseen (Juusela 2006, 20-21). Jotta mentorointisuhde olisi
mahdollisimman hyddyllinen, tulisi erityistd huomiota kiinnittda parien yhteensopivuu-
teen ja aikataulujen yhteensovittamiseen (Nikki ym. 2010, 21). Mentorille hyddyllisia
ominaisuuksia ovatkin kiinnostus muita ihmisid kohtaan sek& halu oppia my®és itse uut-
ta. Mentorin tydkokemuksen on oltava riittdva, jotta hdnelld on tarpeeksi jaettavaa uu-
delle tyontekijalle, ja hanen tulee olla valmis sitoutumaan tehtdvaansa perehtyjan am-
matillisen kasvun tukijana. (Juusela 2006, 20-21.) Hyva mentori tukee perehtyjan moti-
vaatiota, aktiivisuutta, kokonaiskuvan hahmottamista, hyvaa oppimisilmapiirid seka
vuorovaikutusta. Mentorin tehtdvand on myds lisata perehtyjan mahdollisuuksia antaa

oppimiseen liittyvaa palautetta. (Kupias & Peltola 2009, 125-126.)

Myo6s mentorit tarvitsevat koulutusta ja valmennusta tehtavéansa (Salonen 2004, 73;
Lahti 2007, 58). Koulutuksen on todettu lisddvan halukkuutta toimia mentorina (Hyny-
nen & Jokelainen 2012, 19). Tarkeimpid sisdistettavid asioita ovat opettamis- ja oppi-
misprosessien ymmartaminen seka hyvat vuorovaikutustaidot, joihin sisaltyy kyky in-
nostaa, kannustaa ja rohkaista omatoimisuuteen ja vastuunottoon. Liséksi mentorit tar-
vitsevat taitoa arvioida opastustarvetta seka kykyé antaa palautetta perehtyjan toimin-
nasta. (Penttinen & Méntynen 2009, 7.) Hyvin toimivassa perehdytyksesséa on oleellista,
ettd mentori ei siirré tietoa valmiina, vaan perehtyja pyrkii itse oivaltamaan asioita ja
I0ytdmadn asioihin uusia ndkokulmia. Perehtyjan tulee olla aktiivinen ja halukas kehit-
tdmé&an itseddn. Ta&mé& onnistuu parhaiten olemalla oma itsensd ja tuomalla rohkeasti
esille omia ndkemyksidan ja ajatuksiaan. Liséksi on hyddyllista olla avoin uusille ideoil-

le ja ndkdkulmille sek& antaa myds mentorille palautetta. (Juusela 2006, 20-21.)
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3.3 Mentoroinnin hyddyt

Mentoroinnin avulla voidaan saavuttaa useita hyotyja kaikille perehdytyksen osapuolil-
le. Nama eri lahteistd poimimamme hyddyt olemme koonneet kuvioon 4. Mentorointi
auttaa perehtyjad kehittymadn ihmisend seké lisdd tyoskentelyvarmuutta, uskallusta ja
itsevarmuutta. Mentoroinnin avulla perehtyjén tyoverkostot laajenevat, ja hdnen on hel-
pompi tutustua uusiin ihmisiin tyopaikallaan. Mentorointi auttaa perehtyjaa sisaista-
maan organisaation arvot ja asenteet sekd normit ja toimintatavat. Liséksi sen avulla
voidaan kehittad perehdytyksen molempien osapuolten oppimiskykyé, ongelmanratkai-
sutaitoja ja kykya yhteisty6hon. (Juusela 2006, 6—8.) Vastavalmistuneilla sairaanhoita-
jilla on usein hyva ammatillinen peruskoulutus ja uusin tieteellinen tieto mutta ei valt-
tdmatta riittavaa kaytannon kokemusta tydsta. Talléin mentorisuhteen molempien osa-
puolten omien vahvuuksien jakaminen toiselle hyddyttdd kumpaakin osapuolta, ja pa-
rantaa molempien ammattitaitoa. (Juusela 2006, 20-21.) Hyvin onnistuneen perehdy-
tyksen seurauksena perehtyja luo luontevat suhteet esimieheensd ja tyoétovereihinsa.
Kun jannittyneisyys vahenee ja tydympaéristosta tulee tutumpi, myos ty6tapaturmat ja
virheet vahenevat. (Juuti & Vuorela 2004, 48-49.)

Mentoroinnin hyodyt

Perehtyja Mentori Organisaatio
Kehittyy ammatillisesti ja Ajatusmaailma uudistuu Yksilét kehittyvit -> organisaatio
ihmisena Yhteistyokyky paranee kehittyy

Itsevarmuusja tyon hallinta Johtamisen laadun kehittyminen

e - Innovointi kehittyy
lisaantyvat Tyontekijoiden sitouttaminen

s Tieto lisdantyy
Paatoksenteko helpottuu

Kehittyy ammatillisesti ja Tyon tulosten parantuminen

Tyoverkostot laajentuvat

Sisdistda organisaation arvot,
asenteet, normit ja toimintatavat

Oppimiskyky, yhteistyokyky ja
ongelmanratkaisutaidot kehittyvat

Virheet ja tapaturmat vahenevat

Stressivahenee ja turvallisuus
lisdantyy

KUVIO0 4. Mentoroinnin hyddyt perehdytyksen eri osapuolille

ihmisena

Saa virikkeita alan kehityksen
seuraamiseen

Arvostus lisdantyy tyopaikalla
Tyonilo ja tydmotivaatio
lisddntyvat

Mahdolliset rahalliset palkkiot

Toimintamallien kehittaminen
Tyoilmapiirin parantuminen
Tyohyvinvoinnin lisddantyminen
Tiedonkulun lisddntyminen
Tiedon sdilyminen
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Myo6s mentorit hyotyvat mentoroinnista perehdytysmenetelmdnd monin tavoin. Ko-
keneetkin mentorit voivat uudistaa ajatusmaailmaansa vuorovaikutuksellisten tilantei-
den avulla, saada uusia ideoita ja tietoa seka sitd kautta vastaanottaa uusia haasteita.
Mentorin motivaatio ty6tddn kohtaan paranee, kun han saa virikkeita itsensa kehittami-
seen ja alansa kehityksen seuraamiseen. Liséksi ihmisill& on todettu olevan tarvetta siir-
t4& kokemuksiaan, tietojaan ja taitojaan eteenpdin ja ndin kokea tyoniloa ja saada omalle
elaméntyodlleen jatkuvuutta. Mentorin aseman saavuttaminen lisaa tyopaikalla hanen
arvostustaan, ja sita kautta myds mentorin arvostusta itsedan ja tekeméénsa tyotaan koh-
taan. Mentorointi mahdollistaa organisaatiosta riippuen myos yliméaaréisten rahallisten
palkkioiden saamisen. (Nakari, Porenne, Mansukoski & Huhtala 2003, 28-29.)

Koko organisaatio hyotyy mentoroinnista, koska yksildiden kehittyessd myds organisaa-
tio kehittyy (Nakari ym. 2003, 28-29). Mentorointi vahvistaa koko organisaatiossa kou-
lutuksen ja kehittdmisen perinnetta ja kulttuuria. Hyvan perehdytyksen tarkeimmaét hyo-
dyt organisaatiolle ovat vuorovaikutuksen ja tiedonkulun lisddntyminen seka tiedon
séilyminen tydyhteisossa. (Juusela 2006, 20-21.) Lisaksi tyontekijat sitoutuvat parem-
min tyohonsé ja tydpaikkaansa, motivaatio lisdantyy, johtamisen laatu kehittyy ja tyon-
tekijat l16ytavat omat vahvuutensa. Myos tyopaikan yleinen ilmapiiri muuttuu avoi-
memmaksi ja keskustelevammaksi. Samalla lisaédntyy mahdollisuus kehittdd ja muuttaa
organisaation toimintatapoja. (Nakari ym. 2003, 28-29.) Organisaation tuloksellisuus
paranee hyvin suunnitellun ja toteutetun perehdytyksen avulla, koska tyontekija oppii
nopeammin hallitsemaan tyonsa ja toimimaan mahdollisimman tehokkaasti (Liski ym.
2007, 20).

3.4 Mentoroinnin ja perehdytyksen haasteet ja kehittdminen

Tutkimusten mukaan yleisin syy huonosti toteutettuun perehdytykseen on ajan puute
(Karppinen 2011, 30; Lahti 2007, 54; Salonen 2004, 43). Koska perehdytys joudutaan
usein tekemaan omien tdiden ohessa, aikaa ei j&a riittavasti perehdytettavalle. Perehdy-
tyksen paivéohjelmaa on vaikea suunnitella etuk&teen, koska tyon aikataulu muuttuu
asiakkaiden ja tyotehtdvien mukana. Tyotoverit voivat myds odottaa, ettd uusi tyonteki-
ja helpottaa heidan tydtaakkaansa sen sijaan, ettd aluksi tarvitsee aikaa vievaa opastusta
ja tuottaa mentorille lisaty6té. (Kjelin & Kuusisto 2003, 241-242.)
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Toimivan perehdytyksen lahtokohta on hyva suunnitelma, jossa huomioidaan dokumen-
tointi, jatkuvuus, huolellinen valmistautuminen sek& seuranta ja arviointi. Perehdytys-
suunnitelmaan kuuluvat myds mentoreiden koulutus seka tarvittavat materiaalit. Hyvan
perehdytyssuunnitelman laadintaan tarvitaan esimiesten, henkilostéryhmien ja -
hallinnon edustajien sek& tyoterveyshuollon ja tydsuojelun asiantuntijoiden vélista yh-
teistyotd. (Penttinen & Méntynen 2009, 2.) Jos perehtyjan valmiuksia ja taustaa ei kar-
toiteta riittavasti, perehdytykseen voi jaada puutteita. Uuden tyontekijan oletetaan usein
ldhtdkohtaisesti osaavan tietyt asiat, mink& vuoksi perehdytys ei vélttdmatta ole riittdvén

yksilollistd eiké perehtyjén tarpeista lahtevaa. (Kjelin & Kuusisto 2003, 241-242.)

Mentorointimenetelméén on syytd panostaa riittavasti johdon tasolta saakka tai vaarana
on kyllastyminen ja turhautuminen menetelméan sen uutuudenviehadtyksen kadottua.
(Nakari ym. 2003, 26.) Mentorointi perehdytyksen vélineend sitoo resursseja. Eri osa-
puolilta vaaditaan runsaasti aikaa ja psyykkista energiaa. Myos kustannukset tulisi arvi-
oida ja budjetoida etenkin silloin, kun koko mentorointiprosessi toteutetaan tydaikana.
Mentoroinnin molempien osapuolten tulisi saada riittavasti ohjeistusta, jotta perehdytys
onnistuisi toivotulla tavalla. Liséksi ongelmatilanteissa tulisi tarvittaessa olla mahdolli-
suus kaantya etukateen sovitun yhdyshenkilén puoleen. Myds riittdva tiedotus mento-
roinnin kayttéonotosta perehdytysmenetelmané koko henkilokunnalle on tarkeda. (Na-
kari ym. 2003, 26.)

Vuorovaikutussuhteissa on aina omat haasteensa eri osapuolten henkilokemioiden ja
nakemysten yhteensopivuudessa. Esimerkiksi persoonallisuuserot tai liian suuret eroa-
vaisuudet patevyystasoissa voivat johtaa ristiriitaisuuksiin ja lopulta turhautumiseen.
Myaos asioiden ymmartaminen eri tavoin voi johtaa kayttdytymiseen vastoin toisen odo-
tuksia, ja tdma voi pahimmillaan johtaa luottamuspulaan. Liséksi erot palautteen anta-
mis- ja vastaanottamiskyvyssd voivat aiheuttaa ongelmia mentorointisuhteeseen. Mo-
lemminpuolinenpalautteen antaminen on kuitenkin erittain tarkeda sen haasteellisuudes-
ta huolimatta. (Nakari ym. 2003, 27.)

Perehdytyksen kehittdmisen haasteena on perehdytyssuunnitelman pitdminen ajantasai-
sena paivittamalla sitd sd&nndollisesti muutoksia ennakoiden (Liski ym. 2007, 21). Pe-
rehdytyksen kehittdmisen tulisi olla luonteva osa muuta henkildston kehittamisté ja or-

ganisaation kehittamiskulttuuria. Perehdyttdmisen kehittdmisessé tulee ottaa huomioon
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organisaation aikaisemmat toimintamallit ja osaaminen, ja peilata niita realistisesti ta-
voiteltavaan perehdytyskéytdntoon. Tavoiteltava perehdytyskaytantd lahtee yrityksen
visiosta ja strategiasta seké niiden k&ytdnnon toteutumisesta. Liséksi on jatkuvasti kehi-
tettdva myos perehdyttamistyotéd tekevien vuorovaikutus- ja ohjaustaitoja, jotta laadukas
perehdytys mahdollistuu. (Kupias & Peltola 2009, 51-52.) My6s mentoreiden jaksami-
seen ja motivaation yll&pitdmiseen on tarkedd kiinnittdd huomiota, koska he joutuvat
toistuvasti perehdyttdméan uusia tyontekijoitd. Mentoreille on haastavaa huomioida
jokainen perehtyja yksilollisesti, koska jokaisella on omat oppimistapansa ja erilaiset
lahtokohtansa. (Liski ym. 2007, 20.)

Meretojan ja kollegoiden (2012-2014) tutkimushankkeen mukaan moni koulusta tyo-
elaméaan siirtyva sairaanhoitaja pettyy tyoeldmaan ja harkitsee ammatinvaihtoa. Tutki-
muksen alustavien tulosten mukaan sairaanhoitajat tarvitsevat pitkdkestoisempaa pereh-
dytysta tyohonsa ja apua vaikeiden asioiden kasittelyyn tydyhteison sisalla. Esimerkiksi
HUS:n neurokirurgian tehovalvontaosastolla kaytt6on otetusta uusien sairaanhoitajien
mentoroinnista on todettu olevan osastolla paljon hyotyd. Mentoroinnille on todettu
olevan tarvetta etenkin siind vaiheessa, kun varsinainen perehdytysvaihe on ohi. Tallgin
hoitajat eivat koe putoavansa tyhjan paalle, kun varsinainen perehdytysjakso loppuu.
Hoitaja saa itse valita mentorikseen sellaisen kokeneemman hoitajan, jonka kanssa vuo-
rovaikutus toimii erityisen hyvin. Mentoroinnin ansiosta tyontekijoiden pysyvyys, tyo-
hon sitoutuminen ja tydmotivaatio ovat lisdéntyneet. (Kahkoénen 2013, 8.) HUS:n men-
torointimalli on yksi huomionarvoinen vaihtoehto, jonka avulla sairaanhoitajien pereh-

dytysta voitaisiin kehittdd toimivammaksi.

Jokisen ja kollegoiden (2010) tutkimuksen mukaan hoitotyossa olisi hyva kokeilla myos
erilaisia mentorointitapoja, kuten ryhmé- ja virtuaalimentorointia, koska niista on saatu
hyvid kokemuksia muissa toimintaymparistdissa. Oleellista on tunnistaa ja kehittaa luo-
vasti erilaisia tapoja hyddyntda mentorointia koko henkiléston voimaannuttamiseksi.
Voimaantumisen kautta lisddntyneen osaamisen, sitoutumisen, tyotyytyvéisyyden ja
jaksamisen avulla my6s hoitoty6n laatu paranee. (Jokinen, Mikkonen, Jokelainen, Tur-
jamaa & Hietaméki 2010, 65.)
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4 TUTKIMUSYMPARISTO

Haartmanin sairaala kuuluu Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveysviraston terveys- ja
paihdepalveluihin. Sairaalan péivystysosasto 2 kuuluu Helsingin kaupungin akuuttisai-
raalan péivystysyksikkdon. Tekstin sujuvuuden vuoksi kdytdmme jatkossa paivystys-
osasto 2:sta lyhennettd POS2. Potilaat tulevat Haartmanin sairaalan paivystykseen paa-
asiassa Helsingin eteléiseltd, keskiselta ja lantiselta alueelta. POS2:lla hoidetaan Kriitti-
sesti sairaita ja tarkkailua vaativia sisatautipotilaita, jotka tulevat jatkohoitoon useimmi-
ten paivystyspoliklinikalta, muilta Haartmanin sairaalan osastoilta tai HUS:n yksikdista.
Potilaiden vaihtuvuus on suuri, koska hoitojakson pituus on keskimaarin alle kolme
vuorokautta. Tavallisimmat jatkohoitopaikat ovat Haartmanin sairaalan vuodeosastotot,
Laakson sairaala tai Meilahden sairaala hoidon tarpeesta riippuen. (Perehdytys-projekti
2012.)

POS2:lla on 14-paikkainen vuodeosasto seka 10-paikkainen valvontaosasto. Molemmil-
la osastoilla on kaksi eristyshuonetta. Kaikilla potilaspaikoilla on myds monitoriseuran-
nan mahdollisuus. Yhdessé huoneessa on liséksi kolme telemetriaseurantapaikkaa, jotka
mahdollistavat potilaan liikkumisen monitoriseurannan aikana. Ty0 toteutetaan
POS2:lla sairaanhoitaja—lahihoitaja-tyoparilla. Sairaanhoitaja voi tydskennelld myos
yksin. (Perehdytys-projekti 2012.)

Yleisimmat potilaiden tulosyyt vuodeosastolle ovat infektio, rintakipu, rytmihdirio tai
sydamen vajaatoiminta. Vuodeosastolla seurataan tehostetummin kaikkia potilaan elin-
toimintoja, kuten esimerkiksi vitaalielintoimintoja ja nestebalanssia. Valvontaosastolla
hoidetaan edellisten liséksi erityisesti levottomia potilaita seka deliriumista tai hengitys-
vajauksesta kérsivid potilaita. Valvontaosastolle sijoitetaan potilaat, jotka vaativat jat-
kuvaa ja tehostettua seurantaa, koska potilaan vointi on usein kriittinen ja voi muuttua
nopeasti. Talla osastolla voidaan antaa myds noninvasiivista ventilaatiota ja sielld on
valmius aloittaa respiraattorihoito. Potilaan verenkiertoa voidaan tarvittaessa tarkkailla

myos arterianeulan avulla. (Perehdytys-projekti 2012.)

Ty0 pdivystysosastolla vaatii potilaan huolellista tarkkailua, tilanteiden ennakointia ja

nopeaa reagointia potilaan tilassa tapahtuviin muutoksiin. Hoitajan ja ladkérin sujuva
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yhteisty0 on osastolla tarkedd. POS2:1la on kdytdssd vuorokohtainen omahoitajajérjes-
telmd, ja hoidon jatkuvuuden turvaamiseksi pyritddn siihen, ettd samat hoitajat hoitaisi-
vat potilasta koko hoitojakson ajan. Jokaisen hoitajan vastuulla on huolehtia oman poti-
laansa kokonaisvaltaisesta hoidosta, johon siséltyy esimerkiksi potilaan péivittdisista
toimista ja sairaanhoidollisista toimenpiteistd huolehtiminen seké yhteisty0 omaisten ja
moniammatillisten yhteisty6tahojen kanssa. (Perehdytys-projekti 2012.)

Valvontaosastolla kiinnitetdan erityistd huomiota potilaan verenkierron ja hengityksen
seurantaan, joten hoitajalla on oltava hyvét teoriatiedot ihmisen anatomiasta ja fysiolo-
giasta. Verenkiertoon liittyvéan seurantaan kuuluvat my6s monitoroinnin toteutus seka
arteriakanyylin ja keskuslaskimokatetrin hoito ja tarkkailu. Harvinaisia, mutta erityista
osaamista vaativia haastavia tilanteita osastolla ovat esimerkiksi akuutti keuhkoembolia
seka laskimoteitse asennettavan véliaikaisen sydamentahdistimen seuranta ja siihen liit-
tyvat hoitotoimenpiteet. Lisdksi hoitajan tulee hallita potilaan hoidossa yleisimmin k&y-
tetyt ladkkeet seka elvytys ja elvytetyn potilaan hoito. (Perehdytys-projekti 2012.)

Hengityksen seurantaan ja arviointiin puolestaan kuuluvat potilaan hengityksen kliini-
nen tarkkailu sekd hapettumisen ja ventilaation monitorointi. Hoitajan tehtéviin kuulu-
vat myds steriilien tydmenetelmien hallinta ja la&kéarin avustaminen esimerkiksi intu-
baatiossa ja erilaisissa naytteenottopunktioissa. Sairaalalaitteista sairaanhoitajan tulee
hallita esimerkiksi infuusiopumput ja -laskurit, hengityksen turvaamiseen tarvittavat
laitteet, EKG-laitteet ja erilaiset monitorit. (Perehdytys-projekti 2012.)

Kirjaaminen toteutetaan vuodeosastolla Pegasos-ohjelmalla ja omalla osaston tarkkailu-
kaavakkeella. Osaston tarkkailukaavakkeeseen merkitddn esimerkiksi potilaalle annetut
ylimaaraiset la&kkeet ja iv-nesteet, nestebalanssit, vitaalielintoiminnot ja mahdolliset
muutokset potilaan voinnissa. Potilaan péivittdiset hoitotoiminnot kirjataan Pegasos-
ohjelmaan. Valvontaosastolla kirjataan ainoastaan valvontaosaston tarkkailukaavakkeel-
le, paitsi potilaan siirtyessd jatkohoitoon, jolloin potilaan tilan loppuarvio Kirjataan
my0s Pegasos-ohjelmaan. Valvontaosaston tarkkailukaavakkeelle kirjattavat asiat vas-
taavat sisalloltdan Pegasoksen kirjaamisosiota. (Perehdytys-projekti 2012.)
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5 UUDEN PEREHDYTYSMALLIN KUVAUS

Uuden perehdytysmallin tdrkeimmat tavoitteet ovat kokonaiskuvan antaminen POS2:sta
osana Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatiota sekd perehtyjén
motivaation ja sitoutumisen vahvistaminen uuteen tehtdvaan. Tavoitteena on, etté pereh-
tyja ymmartdd mista tekijoista potilaan hoito osastolla 2 koostuu ja minkélainen on
osaston paivaohjelma seké potilaan hoitopolku. Perehtyja sisdistdé sairaanhoitajan roo-
lin ja tehtdvat POS2:lla sek& osaa huolehtia potilaan perushoidosta. Perehtyja osaa myos
huomioida ja ymmartd4d omaiset tarkeanéd osana potilaan hoidossa seké toimia yhteis-
tyossa ladkareiden kanssa. Lisaksi perehtyjd osaa Kirjaamisen perusasiat: mité kirjataan,
mihin ja milloin. Tavoitteena on myds syventaa tietoja ja taitoja liittyen hoitotyon eri-

tyisvaatimuksiin tall4 osastolla. (Perehdytys-projekti 2012.)

Uudessa perehdytysmallissa korostuu vuorovaikutussuhde henkilokohtaiseen perehdyt-
tajaan eli mentoriin. Perehdytyksen oppimismenetelmaét ovat vuorovaikutteinen oppimi-
nen mentorin kanssa, itsendinen opiskelu esimerkiksi Kirjalliseen materiaaliin perehtyen
seké perehdytysmateriaaliin tutustuen intranetissé. Liséksi perehtyja osallistuu osaston
omiin, Haartmanin sairaalan sisaisiin, Helsingin kaupungin jarjestamiin seké tarvittaes-
sa ulkopuolisiin kaikille osaston tyontekijoille tarkoitettuihin koulutuksiin. (Perehdytys-
projekti 2012.) Uusi perehdytyskéaytantd koostuu henkilékohtaisista perehdyttéjista eli
mentoreista, perehdytysté tukevasta materiaalista sekd uuden tyontekijan kehittymisen

tukemisesta erilaisten perehdytyskeskustelujen avulla (Kuvio 5).

Uuden perehdytysmallin suunnittelusta on vastannut kolmen sairaanhoitajan tiimi esi-
miehen tuella. Tiimi suunnitteli osaston tarpeisiin soveltuvan perehdytysprosessin, pe-
rehdytysmateriaalin sekd perehdytykseen liittyvat koulutuspdivat. Mentoreita valittiin
kymmenen vapaaehtoisiksi ilmoittautuneiden joukosta. Uuden perehdytysmallin toimi-
vuudesta ja kehittamisestd osastolla vastaa viime kadessa osastonhoitaja, vaikka hén on
delegoinut osan tehtdvistadn perehdytystiimille. Mentoreiden lisaksi kaikilla osaston

tyontekijoilla on tarvittaessa perehdytysvelvollisuus.
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Yleiset ja Perehdytys Perehdytys Perehdytys Perehdytys
hallinnolliset vuodeosastolla: vuodeosastolla valvontaosastolla: valvontaosastolla
asiat: jatkuu: jatkuu:
Kokonaanirti Yhteiset potilaat Yhteiset vuorot Yhteiset potilaat Yhteiset vuorot
potilastyosti mentorin kanssa mentorin kanssa mentornin kanssa mentornin kanssa

| Loopaiva ) 2-3.tyopaiva ) 2-3vikkoa ) 3 piivad 3 12 vukkoa/>

. : Perehdytyskeskusteha:
Aloituskeskustelu: Pala?tekeskustelu. Yy
. 1-2 viikkoa ennen 1-2 kuukautta
osastonhoitajan kanssa
e valvonta-osaston perehdytyksen
pérvin aikana B _ S
perehdytysta paattymisesta

KUVIO 5. Perehdytysmallin prosessi

Uudessa perehdytysmallissa varsinaisia perehdytyspdivia on yhteensa kuusi. Sind aika-
na perehtyjaa ei ole laskettu normaaliin tyontekijamaaraan. Talloin perehtyjd hoitaa
mentorin kanssa yhteisia potilaita. Ndma perehdytyspéivét jakautuvat yleensa niin, etta
ensimmainen paivé ollaan poissa potilastydstd, vuodeosastolla on kaksi perehdytyspai-
vad ja valvontaosastolla kolme pdivad. Uudella tyontekijalld on kaksi mentoria, joiden
kanssa perehtyja tekee yhteisia tydvuoroja mahdollisuuksien mukaan noin neljan viikon
ajan. (Perehdytys-projekti 2012.)

Ensimmaisend tyOpéivana perehtyjé ei osallistu potilastydhon vaan saa rauhassa tutus-
tua tydympaéristoon yhdessa mentorin kanssa. Paivan aikana tutustutaan tyopaikan kay-
tantoihin ja tiloihin Kiireettoméassa ilmapiirissd. Silloin kaydadn yhdessé lapi osaston
erityispiirteitd ja potilaan hoitoprosessia, keskustellaan perehdytysprosessista seké tu-
tustutaan perehdytysohjelmaan ja -materiaaliin. Ensimmaisen tydpdaivén aikana on tar-
koitus keskustella myds osastonhoitajan kanssa. Osastonhoitaja tai apulaisosastonhoita-
ja kay lapi hallinnollisia asioita. Esimies kertoo osaston toiminnasta osana koko organi-
saatiota. (Perehdytys-projekti 2012.)

Toisena ja kolmantena tyopaivana uusi tyontekija padsee mentorin kanssa potilastyo-
hon, jolloin he hoitavat potilaansa yhdessé. Perehdytys aloitetaan yleensa vuodeosastol-
ta, jossa perehtyja on mentorin kanssa mahdollisuuksien mukaan samoissa tyévuoroissa
noin 2-3 viikkoa. Taman jalkeen perehtyja siirtyy valvontaosastolle, jossa hén on taas

alkuun ylimaaraisend hoitajana kolme péivad mentorin tyoparina. Kolmen ensimmadisen
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paivan jalkeen perehtyjé jatkaa perehdytystd valvontaosastolla mentorin kanssa samois-
sa tyovuoroissa 1-2 viikkoa. (Perehdytys-projekti 2012.)

Palautekeskustelu kéydaan vuodeosaston perehdytyksen keskivaiheilla, 1-2 viikkoa
ennen perehdytyksen aloittamista valvontaosastolla. Perehdytyskeskustelu kaydaan 1-2
kuukauden kuluttua varsinaisen perehdytysjakson loppumisesta. Keskusteluihin osallis-
tuvat perehtyjd, osastonhoitaja ja mentorit. Perehdytyskeskusteluissa kaydaan lapi pe-
rehdytystd sekd perehtymistd edistévia ja estavia tekijoitd. Lisaksi arvioidaan, miten
perehdytyksen tavoitteet ovat toteutuneet ja suunnitellaan jatkoa, esimerkiksi mahdolli-
sia lisdkoulutuksia. My6s uuden tyontekijan kiinnostus omaan vastuualueeseensa kartoi-
tetaan. Perehdytyskeskustelua varten uusi tyontekija tayttaa perehdytyksen itsearviointi-
lomakkeen, jota hyddynnetadn perehdytyskeskustelussa seka perehdytyksen kehittami-
sessé. (Perehdytys-projekti 2012.)

Uusi perehdytysmalli pohjautuu osaston tarpeisiin suunniteltuun perehdytyskansioon
”Péivystyspotilaan hoitotyo osastolla 2”. Kansioon on koottu perehdytyksen kannalta
keskeisimpid asioita, kuten yleista tietoa osastosta ja palvelusuhteesta sek& potilaan hoi-
to-ohjeita. Tarkoitus on, ettd uusi tyontekija hyodyntaa ja kdy materiaaleja lapi itsenéi-
sesti seka yhdesséd mentorin kanssa perehdytyksen aikana. Perehdytysmateriaalin tarkoi-
tuksena on varmistaa, ettd keskeiset asiat tulevat perehdytyksen aikana kasiteltyd. Pe-
rehdytyksen kahtena keskeisené osa-alueena ovat hengityksen ja verenkierron kokonai-
suuden tarkkailu, koska ndma ovat kaksi tarkeintd osaamisvaatimusta POS2-potilaan
hoitotydssd. Hengitykseen ja verenkiertoon liittyviin perehdytystavoitteisiin Kiinnitetaan

erityistd huomiota koko perehdytyksen ajan. (Perehdytys-projekti 2012.)
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6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyémme tarkoituksena on selvittad, kuinka uusi perehdytysmalli toimii kéy-
tdnnossa POS2:1la ja mitd kehitettdvad siind on uuden tyontekijan arvioimana. Tutki-
muksen tavoitteena on auttaa osastoa kehittdméan perehdytysmallista osaston tarpeisiin
mahdollisimman hyvin toimiva ja yhtendinen perehdytysmalli. Téssa tutkimuksessa

haetaan vastauksia seuraaviin kysymyeksiin:

1. Miten uusi perehdytysmalli toimii?
2. Mita kehitettavaa perehdytysmallissa on?

3. Miten mentorointi toimii perehdytyksessa?

Tutkimuskysymysten ja haastattelun teemojen mukaisesti selvitdmme mentorisuhteen
toteutumista ja toimivuutta, Kirjallisen perehdytysmateriaalin toimivuutta, perehdytyk-
seen kaytettyad aikaa sekéd perehdytyksen yksil6llisyytté ja sen vastaamista omiin tarpei-
siin. Lisaksi tutkimme hoitoké&yténtdjen yhtendisyyttd osastolla, perehdytys- ja palaute-
keskustelujen toteutumista ja tarpeellisuutta, perehdytyksen onnistumista kokonaisuute-
na seké erikseen vuode- ja valvontaosastoilla. Tulosten pohjalta POS2:lla voidaan suun-
nitella perehdytysmallin seurannalle jatkuvuutta ja kehittad sitd tarkoituksenmukaisem-

maksi.
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7  TUTKIMUSPROSESSIN KUVAUS JA TUTKIMUSMENETELMAT

7.1 Opinndytetyon ideointi ja yhteisty0 tyoelamén kanssa

Opinnaytetydomme sai alkunsa ideointipalaverista elokuussa 2012, jolloin l6ysimme
yhteistyétahomme kanssa molempia osapuolia kiinnostavan ja hyddyttavan aiheen.
Aloitimme opinnéytety6n tydstdmisen syyskuussa 2012, sitd mukaa kun uuden perehdy-
tysmallin k&yttdonotto alkoi Haartmanin sairaalan paivystysosastolla 2. Osallistuimme
ensin koulutuspéivaan 19.9.2012, jossa tyontekijoille kerrottiin uudesta perehdytysmal-
lista ja tekeilld olevasta opinndytetyostamme. Koulutuspaivissa kasiteltiin myos pereh-
dytyskansion sisaltéa sekd mentorointia perehdytysmenetelmanéd. Koulutuspéivia oli
yhteensa kaksi, ja ne selkeyttivat uutta perehdytysmallia seka meille ettd osaston tyon-
tekijoille.

Yhdyshenkiléindmme osastolla toimi osastonhoitaja Leena Puolakanaho ja sairaanhoita-
ja Kirsi Mustalammi. Pidimme yhteisty6palaverin yhdyshenkildiden kanssa 25.1.2013,
jolloin kdvimme yhdessé l&pi opinndytetyosuunnitelmamme ja alustavan haastattelu-
rungon sekd teimme yhteistydsopimuksen osaston kanssa. Palaveri selkeytti osaston
henkilékunnan nakemyksia siitd, mihin osa-alueisiin tutkimuksessa olisi osaston kannal-
ta hyodyllisintd keskittyd. Tamén lisaksi pidimme yhteyttd puhelimen ja sdhkdpostin
vilityksella sekd kavimme paikan paalla tarpeen mukaan. Lahetimme saatekirjeet (Liite
1) haastateltavillemme saatuamme heidén yhteystietonsa osastolta. Opinndytetyon val-

mistuttua esittelemme sen osastolle ja jatdmme sinne tydsta yhden kopion.

Valitsimme opinndytetydomme tutkimusmenetelméksi laadullisen tutkimuksen, koska
sen avulla pyritddn ymmartdmadn kohteen laatua, ominaisuuksia ja merkityksia koko-
naisvaltaisesti. Laadullisen tutkimuksen avulla voidaan selvittdd ihmisen kokemusta
tietystd aihepiiristd sekd kayttdytymista ja mielipiteitd. Tavoitteenamme oli selvittdd
haastateltavien mielipiteiden ja kokemusten avulla perehdytysmallin toimivuutta kéy-
tdnnossa. Tallainen tutkimus sopii hyvin ty6tapojen kehittdmiseen, toimintavaihtoehto-
jen etsimiseen seka sosiaalisten ongelmien tutkimukseen. (Eskola & Suoranta 2008, 13—
24.)
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7.2  Tutkimusaineiston keruu

Tutkimusaineisto kerattiin haastattelemalla kaikkia Haartmanin sairaalan paivystysosas-
tolla 2 vuosina 2012-2013 uuden perehdytysmallin l&pikayneitd sairaanhoitajia. Heita
oli kaikkiaan kolme. Haastattelu perustui sekd perehdytysmallin ettd mentoroinnin toi-
mivuuden ja kehittdmistarpeiden selvittdmiseen tutkimuskysymysten mukaisesti. Haas-
tattelut tehtiin syys—lokakuussa 2013. Sopiessamme haastatteluajat l&hetimme samalla
haastattelurungon tutkimukseen osallistujille etukateen tutustuttavaksi, jotta saisimme
mahdollisimman tarkasti ja monipuolisesti tietoa perehdytysmallista. Haastattelussa on
oleellista saada mahdollisimman paljon tietoa halutusta asiasta, ja siksi haastattelun ai-
heet tai kysymykset olisi hyva antaa jo etukateen haastateltaville tutustuttavaksi (Tuomi
& Sarajarvi 2009, 73). Kaksi haastattelua teimme haastateltavien omilla tyopaikoilla ja

yhden Diakonia-ammattikorkeakoulun Helsingin toimipisteen tiloissa.

Haastattelu voidaan maéritelld tiedon keraamiseen téhtaavaksi keskusteluksi, jolla on
ennalta paatetty tarkoitus. Tutkimushaastattelu on vuorovaikutustilanne, jonka ominais-
piirteitd ovat suunnitelmallisuus seka tutkijan aloitteellisuus ja ohjaus. Teemahaastattelu
on tutkimushaastattelun laji, jota kdytetddn laadullisessa tutkimuksessa. (Hirsjarvi &
Hurme 2008, 41-43.) Teemahaastattelu on puolistrukturoitu, koska sen rakenne on tiu-
kempi kuin avoimessa haastattelussa mutta véaljempi kuin strukturoidussa haastattelussa.
Teemahaastattelussa kéytettdvien teemojen tulisi perustua tutkimuskysymyksiin seka
tutkimuksen viitekehykseen. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 74-77.)

Suullisen haastattelun térkein etu on joustavuus. Kysymyksia voi tarvittaessa kysyé ja
tarkentaa uudelleen ja mahdolliset vaarinkésitykset voidaan oikaista heti. (Tuomi &
Sarajarvi 2009, 73-74.) Teemahaastattelun yksi vahvuus on se, ettd kynnys aineistosta
analyysiin ei ole niin korkea kuin yleensa laadullisessa tutkimuksessa (Eskola & Vas-
tamaki 2010, 42). Yksilohaastattelu oli opinndytetybhémme luontevin tutkimusmene-
telmé& pienen ja etukateen tiedetyn tutkimusjoukon seka tarkkaan rajatun ja etukéateen
tunnetun tutkimusaiheen vuoksi. Ryhmahaastattelulla olisi voinut saada uusia ndkékul-
mia haastateltavien vuorovaikutuksen kautta, mutta toisaalta arvelimme sen vaikuttavan
myds vastaajien avoimuuteen ja rehellisyyteen. Tallgin olisi ollut myos haasteellisem-
paa saada yhtd tarkkaa ké&sitystd jokaisen haastateltavan perehdytyksen onnistumisesta

kuin yksil6haastattelujen avulla.



36

Aluksi suunnittelimme haastatteluja varten haastatteluteemat (Liite 2) ja alustavan haas-
tattelurungon (Liite 3), jotta kaikki oleelliset asiat tulisivat haastattelutilanteessa huomi-
oiduiksi. Vaikka kysymysten teema-alueet ovat kaikille samat, voivat kysymysten muo-
to, jarjestys ja laajuus vaihdella (Eskola & Vastaméki 2010, 27). Haastattelurunko poh-
jautui tutkimuskysymyksiimme ja haastatteluteemoihin. Kdvimme sen l&pi my6s yhdes-
s& yhteistyOtahon kanssa, jotta saisimme haastattelun avulla heille hyddyllista tietoa.
Harjoittelimme haastattelun kulun huolellisesti l&pi ja suunnittelimme ajankayttod etu-
kateen mutta varmuuden vuoksi varasimme aikaa haastatteluihin useamman tunnin.
Kaytannossé kuitenkin huomasimme, ettd sekd haastattelun kulku ettd ajankayttd vaih-
telivat paljon haastateltavasta riippuen, eik& suunnitelmista ollut hyodyllista pitad liian
tiukasti kiinni. Haastatteluihin kului aikaa puolesta tunnista kahteen tuntiin. Annoimme
haastateltavien puhua mahdollisimman vapaasti, jotta saisimme tietoa myds asioista,

joita emme olleet etukateen osanneet miettid.

Pyysimme ensimmadiseen haastatteluun nauhoitusluvan ja tallensimme sen, mutta tdman
jalkeen totesimme, ettd siita oli tutkimuksellemme enemman haittaa kuin hyétya. Haas-
tattelun molemmat osapuolet kokivat nauhoituksen héiritsevaksi, ja epéilimme sen
mahdollista vaikutusta haastattelun kulun avoimuuteen ja luottamuksen ilmapiiriin.
Nauhoituksen kéayttd voi vaikuttaa haastattelun sujumisen luontevuuteen seké herattaa
epéilyksia tallenteen joutumisesta ulkopuolisten kasiin. Huomasimme myds, ettd muis-
timme haastattelut muistiinpanojemme avulla riittdvan tarkasti. Tarvittaessa olisimme

voineet kysya puhelimitse lisatarkennuksia.

Haastattelun aikana olimme molemmat valppaina esittdmaan tarkentavia kysymyksié,
jos jotakin erityistd nousi haastatteluissa esille. Tdma oli mielestdamme toimiva tapa,
koska toisen keskittyminen saattoi kohdistua enemman etukateen suunniteltujen kysy-
mysten esittdmiseen, kun taas toinen pystyi silld valin keskittymaan paremmin tarkenta-
viin kysymyksiin. Ensimmainen haastattelukerta jannitti, koska todellista haastatteluti-
lannetta oli vaikea harjoitella etukateen. Ensimmaéinen haastattelu sujui kuitenkin hyvin
ja koimme, ettd tamén jalkeen olimme valmiimpia seuraaviin haastatteluihin. Haastatel-
tavien valmistautuminen haastatteluihin etukéteen auttoi osaltaan haastattelujen onnis-

tumisessa. Paattelimme téstd, ettd haastateltavat pitadvat perendytysté tarkeéna asiana.
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Ennen tutkimuksen aloittamista emme tienneet haastateltavien tarkkaa maaraa, joten
olimme huolissamme siit4, ettd tutkimusjoukko jaisi liian suppeaksi. Pelkdsimme myas,
ettd emme saa vastauksista riittavasti sisaltoa tutkimukseemme, koska haastattelut olivat
niin keskeisessd roolissa tydomme onnistumisen kannalta. Laadullisessa tutkimuksessa
on oleellista, ettd tutkimukseen osallistujat tietdvat tutkittavasta ilmiostd mahdollisim-
man paljon tai heilla on kokemusta asiasta. Tallgin tarkeinta ei ole aineiston koko vaan
luotettava, huolellinen ja mahdollisimman tarkka aineiston hankinta ja tulkinta. Myds
analyysin kannalta rajallinen tutkimusaineisto on mielekas, koska sen lapikdyminen vie
runsaasti aikaa. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 85-86.)

7.3 Tutkimusaineiston analysointi

Analyysi voidaan aloittaa paattamalld asiat, jotka aineistossa Kiinnostavat tutkijaa, mutta
niiden tulee pohjautua tutkimuksen tarkoitukseen seka tutkimuskysymyksiin. Seuraa-
vaksi aineisto kdydaan lapi seké erotellaan ja merkitaan kiinnostavat asiat ja kaikki muu
jatetadn pois tutkimuksesta. Seuraava tutkimuksen vaihe on jaljelle jaddyn aineiston
luokittelu, teemoittelu tai tyypittely. Lopuksi Kkirjoitetaan yhteenveto tutkimustuloksista.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 91-93.)

Tassa tyodssd kdytimme analyysimenetelména teemoittelua, jota pidetdén luontevimpana
menetelmédnd teemahaastatteluaineiston analysoimisessa. Teemoittelulla tarkoitetaan
laadullisen aineiston pilkkomista ja ryhmittelya erilaisten aihepiirien mukaan. Se on
hyodyllinen analyysimenetelméd, kun pyritdan ratkaisemaan kaytannoéllista ongelmaa.
(Eskola & Vastamaki 2010, 42.) Teemoittelussa jokaisen teeman alle kootaan aineistos-
ta sellaiset kohdat, joissa puhutaan kyseisesta teemasta. Teemat voivat muistuttaa ai-
neistonkeruussa kaytettyd teemahaastattelurunkoa, mutta aineistosta voi myo6s |6ytya
uusia teemoja. Kerattya aineistoa tulisi tarkastella mahdollisimman objektiivisesti, jotta
omat ennakkokasitykset eivéat vaikuttaisi tuloksiin. Tall6in aineistosta voi 16ytya teemo-

ja, joita tutkija ei ole osannut ennakoida. (Saaranen-Kauppinen & Puushiekka 2006.)

Kirjoitimme aineiston muistiinpanojemme avulla kirjalliseen muotoon ennen teemoiksi
jarjestelyd. Varsinaisessa teemoittelussa pilkoimme aineiston eri aihealueittain ja et-

simme aineistosta tutkimuskysymysten ja haastatteluteemojen mukaisia teemoja kuvaa-
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via ndkemyksid. Ndma nédkemykset kirjoitimme teemaa kuvaavan otsakkeen alle. Enna-
koimattomia uusia teemoja ei 10ytynyt, koska haastatteluaiheemme oli niin rajattu ja

paasimme tutustumaan siihen hyvin ennen haastatteluja.

Tutkimusraportissa on yleistd kdyttad teemojen késittelyn yhteydessa sitaatteja eli ndy-
tepaloja aineistosta. Sitaattien tarkoituksena on antaa havainnollistavia esimerkkeja
haastattelusta ja nayttaa lukijalle, ettd aineistosta on I0ytynyt oikeat teemat. (Saaranen-
Kauppinen & Puusniekka 2006.) Tasta tutkimuksesta jatimme sitaattien kéyton koko-

naan pois haastateltavien pienen maaran ja anonymiteetin kunnioittamisen vuoksi.
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8 TUTKIMUSTULOKSET

8.1 Uuden perehdytysmallin toimivuus

Haastateltavat kokivat uuden perehdytysmallin yleisesti toimivana. Erityisesti mentorit
koettiin perehdytyksen onnistumisen kannalta tarpeellisina. Kahden haastateltavan mie-
lestd POS2:n perehdytysmalli oli ollut toimivin heidén sairaanhoitajauransa aikana. Yh-
delld haastateltavalla puolestaan oli ollut parempi perehdytyskokemus erdéssa toisessa
tyopaikassa. Paremmasta mallista h&n nosti esille perehdytyksen pidemmén keston ja

henkilokohtaisen mentorisuhteen paremman toimivuuden verrattuna POS2:een.

Positiivista palautetta perehdytysmalli sai haastateltavilta hoitokdytantdjen yhtenaisyy-
den seka perehdytyskansion hyddyllisyyden osalta. Kaikki haastateltavat kokivat hoito-
kaytantdjen olevan osastolla lahes yhtenaisid. Perehdytyksen aikana oli myods ollut
mahdollista padsta seuraamaan itselleen vieraampia hoitotoimenpiteitd, joita tehtiin
osaston potilaille. Perendytyksessé oli osoitettu joustavuutta esimerkiksi siten, ettd erés
perehtyja oli pyytdessadn saanut lisdperehdytyspéivid valvontaosastolle. Kuviossa 6

esittelemme keskeiset tutkimustulokset tutkimuskysymysten mukaan.

Tutkimustulokset
Perehdytysmallin Perehdytysmallin Mentoroinnin
toimivuus kehittamistarpeet toimivuus
Yleisesti hyvin toimiva Ajan lis3dminen Hyva apuviline
Hoitokaytannot koettiin YksilGllisyys suunnittelussa ja perehdytyksessa
yhtendisiksi toteutuksessa Vuorovaikutussuhde vaikutti
Perehdytyskansio toimiva ja Keskustelujen varmistaminen e
tarpeellinen ja riittavyys Mentorin valmistautuminen
Yhteiset tyovuorot Valvontaosaston vaikutti \t:uorovmkutus—
mentoreiden kanssa perehdytyksen riittavyys sl Eel

Ajan puute haittasi
mentoroinnin onnistumista

toteutuivat Perehdytyslistan kaytto

KUVIO 6. Tutkimustulokset tutkimuskysymysten mukaan
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Perehdytyskansio todettiin tarpeelliseksi seka paperisena ettd sahkoisené versiona. Yh-
delle haastateltavalle olisi riittanyt pelkk& sdhkdinen versio perehdytysmateriaalista.
Haastateltavat olivat saaneet perehdytyskansion ensimmaisena tyopéivanaan. Kansion
eduksi haastateltavat mainitsivat esimerkiksi sen, ettd paperiversoista sai paremman
kokonaiskuvan, ja sitd oli mahdollista lukea my6s kotona. S&hkdiset perehdytysta kos-
kevat tiedostot olivat tyOpaikalla helpommin saatavilla. Kansio oli koettu selkedna ja
hyvané apuna myos perehdytyksen jalkeen. Kansio koettiin toisaalta laajaksi ja hanka-
laksi késitelld mutta tastda huolimatta kansion koko siséltod pidettiin tarpeellisena. Eri-
tyisesti kansion valvontapotilaan hoitoty6- ja hengitysosiot saivat kiitosta tiedon laajuu-
desta ja hyodyllisyydestd. Kansion kirjaamisosuus koettiin tarpeellisena apuvélineend,
mutta se ei yksinaan riittinyt Pegasos-ohjelman kayton hallintaan, vaan Pegasos-
koulutus koettiin myos valttamattomaksi. Yksi haastateltava olisi toivonut Pegasos-
koulutusta perehdytyksen aiemmassa vaiheessa, koska Pegasos-ohjelma oli ollut hénelle

melko uusi asia.

8.2 Mentoroinnin toimivuus perehdytyksessa

Kaikkien haastateltavien mielestd henkilokohtainen etukéteen suunniteltu mentori toimi
tarkednd apuna perehdytyksen onnistumisessa. Yhteiset tydvuorot etukédteen sovittujen
mentoreiden kanssa olivat toteutuneet melko hyvin. Haastateltavat pitivat hyvind men-
torin ominaisuuksina rauhallisuutta, huomioimista sek& valmistautumista mentorointiin
ja perehtyjan tuloon etukéteen. Haastateltavat olivat Kiinnittdneet erityistd huomiota
siihen, kuinka valmistautuneita mentorit olivat olleet perehdytykseen. Mentorin tulisi
olla kiinnostunut perehtyjan ammatillisen kasvun tukemisesta ja arvostaa hénta kollega-
na. Keskustelut mentoreiden kanssa olivat painottuneet lahinna tyonteon lomaan, ja
kahdenkeskisi& keskusteluja oli ollut hyvin harvoin. Haastateltavat olisivatkin toivoneet

my06s mentorikeskusteluja lisaa.

Haastatteluissa nousi esiin oleellisena asiana yhteistydsuhteen toimivuus mentorin ja
perehtyjan valilla. Mentorisuhteella koettiin olevan paljon merkitystd oppimiseen, tyo-
viihtyvyyteen ja tydmotivaatioon. Mentorisuhteen toteutuminen nékyi perehtyjille esi-
merkiksi siind, miten heidan tuloonsa oli valmistauduttu ja miten heitd kohdeltiin pe-

rehdytyksen aikana. Esimerkiksi saman perehtyjédn kahden eri mentorin valill4 oli ha-
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vaittu selvasti eroa siind, miten perehtyjan tuloon oli valmistauduttu ja kuinka paljon
perehdytykseen panostettiin ajallisesti ja sisallollisesti. MyGs ajanpuutteen koettiin vai-
keuttavan mentorisuhteen toimivuutta. Yhdelld perehtyjélla oli kokemus siitd, etta hanet
jatettiin yksin lahes alusta alkaen. Han myos tunsi, ettd mentori suhtautui kysymiseen
osaamattomuutena. Perehdytyskeskusteluista saadun palautteen toivottiin vaikuttavan
siihen, ettd myds mentorit voivat hyodyntédd saamaansa palautetta toiminnastaan mento-
reina. Palautteen avulla toivottiin myos pohdittavan sitd, millaisia edellytyksid mento-

reilla tulisi olla mentoroinnin onnistumiseksi.

8.3 Perehdytysmallin kehittdmiskohteet

Perehdytysmallin merkittdvimmat kehittdmiskohteet olivat yksilollisyyden lisddminen
perehdytyksen suunnitelmaan ja toteuttamiseen seké ajan lisédminen perehdytyspéiviin
ja perehdytyskeskusteluihin. Ajan puute nakyi haastateltaville esimerkiksi suunniteltu-
jen perehdytyspdivien ja perehdytyskeskustelujen osittaisena toteutumattomuutena.
Myds valvontaosaston perehdytykseen kaivattiin enemmaén aikaa. Perehdytyksen tarkis-
tuslista koettiin hyodyllisend apuvélineend, mutta sen kayttoa voisi kehittad tarkoituk-

senmukaisemmaksi.

Perehdytysta ei ollut haastateltavien mielestd suunniteltu eika toteutettu riittdvan yksi-
I6llisesti. Yhdenk&éan haastateltavan kanssa ei ollut suunniteltu perehdytyksen yksityis-
kohtia henkil6kohtaisesti, vaan samaa perussuunnitelmaa pyrittiin toteuttamaan kaikilla.
Haastateltavat olisivat toivoneet, ettd heidan aiemmilla tyokokemuksillaan ja henkil-

kohtaisilla edellytyksillaan olisi ollut suurempi rooli perehdytyksen toteutuksessa.

Koska perehdytys oli ensimmaéistd péivaa lukuun ottamatta suunniteltu toteutettavaksi
potilastyon ohessa, perehdytykseen ei aina jaanyt haastateltavien mielesta riittavasti
aikaa. Yhdell& perehtyjélla oli jddnyt kokonaan valiin ensimmaéinen perehdytyspéiva,
jolloin oli ollut tarkoitus olla osallistumatta potilastyohon ja keskittyd organisaation
yleisiin sekd hallinnollisiin asioihin. Tdmén sijasta han oli joutunut heti ensimmaisena
paivand suoraan potilasty6hon. Haastateltavamme mielestd tdiman paivén olisi kuitenkin
voinut toteuttaa myéhemmin, niin pian kuin mahdollista. Toisen haastateltavan mielesta

hallinnollisiin asioihin ja talon k&ytantoihin tutustumiseen olisi voinut kdyttad enemman



42

aikaa tai jakaa paivan sisaltod useammalle péivalle, koska kerralla ei pystynyt siséisté-

maan niin paljon tietoa.

Erityisesti valvontaosastolla olisi ollut tarpeen huomioida aiempi osaaminen paremmin.
Koska vastaavanlainen ty6 ei ollut haastateltaville ennestédéan tuttua, kaikki kokivat pe-
rehdytysajan valvontaosastolla riittaméattomaksi. Yksi haastateltava oli kuitenkin pyy-
dettdessd saanut valvontaosastolle lisaperehdytyspaivid. Kaksi haastateltavaa koki
myos, ettd vuodeosastolta jouduttiin siirtymaan liian nopeasti valvontaosastolle, vaikka
vuodeosastollakin olisi riittanyt vield uutta opittavaa. Muuten perehdytys koettiin vuo-
deosastolla riittavaksi ja toimivaksi. Yhdelld haastateltavalla oli ollut perehdytyspéivien
jalkeen kuusi viikkoa tydskentelya vuodeosastolla ennen valvontaosastolle siirtymista,
ja han koki olevansa valmis siirtymaéan uusiin haasteisiin. Valvontaosastolla erityisesti

laitteiden k&yton hallintaan olisi kaivattu enemmaén aikaa.

Perehdytysmateriaaliin perustuva perehdytyslista eli perehdytyksen tarkistuslista koet-
tiin hyodyllisena apuvalineend, mutta sen tayttdminen ei saisi haastateltavien mielesta
olla itsetarkoitus. Kaikista haastateltavista tuntui, ettd perehdytyslistan tayttaminen oli
ollut mentoreille tarkedmpéa4 kuin asioiden siséllollinen hallinta. Jos osa listan kohdista
oli jaanyt puutteellisiksi perehdytyksen aikana, listaan ei kuitenkaan palattu enéda myo-
hemmin. Perehdytyslista koettiin liian laajaksi, jotta kaikkia sen osia olisi voinut kun-
nolla ottaa haltuun niin lyhyessé ajassa. Kaikki haastateltavat kokivat, ettd tietoa tuli
lilkaa kerralla. Hitaampi eteneminen olisi ollut tarpeen, jolloin aluksi olisi keskitytty

vain tyon hallinnan kannalta tarkeimpiin aisoihin.

Perehdytysmalliin kuuluivat palaute- ja perehdytyskeskustelut, joissa oli ollut tarkoitus
olla mukana perehtyjan liséksi molemmat mentorit sekd esimies. Kukaan haastateltavis-
ta ei muistanut k&yneensd kahta keskustelua. Kaytannossé toteutui yksi keskustelu yh-
den mentorin ja osastonhoitajan kanssa seké yksi pikaisesti yhden mentorin kanssa osas-
ton kaytavalla. Yksi haastateltava oli jd&nyt kokonaan ilman keskusteluja. Toteutuneet
perehdytyskeskustelut olivat keskittyneet enemman perehdytyslistan lapikdymiseen ja
vahemman tulevaisuuden suunnitteluun. Kaikki haastateltavat kokivat perehdytyskes-
kustelut tarkeiksi ja hyodyllisiksi, ja niihin toivottiin enemmaén panostusta seké ajallises-
ti ettd laadullisesti. Etenkin jatkokoulutussuunnitelmien selvittdmiseen olisi toivottu

enemman aikaa.
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9 POHDINTA

9.1 Tutkimuksen tulosten tarkastelua

Sairaanhoitajien perehdytysta koskevan systemaattisen kirjallisuuskatsauksen perusteel-
la laadukas perehdytys on yksilollistd, riittdvan pitkékestoista ja kattavaa. Toimivaan
perehdytykseen sisaltyy henkilékohtainen perehdyttdja, tavoitteellinen ja kehitysta seu-
raava perehdytysjakso sekd sdannolliset perehdytyskeskustelut. Oleellisia ovat myos
yhteiset tyovuorot perehtyjan ja perehdyttdjan kesken sekd riittdva perehdytykseen va-
rattu aika. (Maunula & Valli 2012, 28; Salonen 2004, 43; Lahti 2007, 54.) POS2:n uu-
den perehdytysmallin suunnitelma vastaa hyvin aikaisempia tutkimuksia toimivista pe-
rehdytyskaytanngistd, mutta perehdytyksen toteutus ei tdmén tutkimuksen mukaan vas-
tannut kaikilta osin perehdytyssuunnitelmaa.

Haastateltavamme kokivat ajan lisédmisen perehdytykseen yhdeksi tarkeimmisté kehit-
tdmistarpeista. Samaan tulokseen oli paadytty myos useissa aikaisemmissa perehdytysta
koskevissa tutkimuksissa (Karppinen 2011, 30; Lahti 2007, 54; Salonen 2004, 43). On-
gelman ratkaisemiseksi tarvitaan mielestdamme panostusta ja perehdytyksen tarkeyden
ymmartamista sellaiselta taholta, joka voi maaritella hoitotydn resursseja. Yksittdinen
hoitaja voi vaikuttaa siihen, miten aikansa kayttda, mutta ei lisatd aikaa. Koska mento-
rointi vie aikaa, olisi tydyhteison todellisia resursseja ja valmiuksia mentorointiin hyo-
dyllisté pyrkia selvittdmaan tyopaikoilla (Hynynen & Jokelainen 2012, 20). Esimerkiksi
perehdytyssuunnitelmaan kuuluville perehdytyskeskusteluille tulee jarjestaa jokaiselle
perehtyjélle niihin tarvittava aika. Myds mentorin ja perehtyjan oma aktiivisuus on tar-
kedd, jolloin tyonteon lomaan jd&dvé mahdollinen ylimadrainen aika voitaisiin kayttaa

vélipalautteen antamiseen ja perehtyjan kysymyksiin.

Ajanpuuteongelmaan voisi vaikuttaa myods tyonjaon suunnittelulla, jolloin perehtyja—
mentori-tyoparille pyrittéisiin valitsemaan vahemman aikaa vievia potilaita ja tarvittaes-
sa myos pelkastaan perehdytykseen varattua aikaa saannollisesti. Tydpaikan tyévuoro-
listojen suunnittelussa on otettava huomioon tarvittavan henkilostémaaran lisaksi myos
tydvuoroon tarvittavien tyontekijoiden ammatillinen osaaminen (Kangas 2003, 18). Sa-

losen (2004,72) tutkimuksessa korostui tyénantajan rooli hyvén perehdytyksen mahdol-
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listajana sek& ammattipatevyyden kehittymisen tukijana. Esimies voi delegoida pereh-
dyttamistd kokeneille hoitajille, mutta esimiehelld on kuitenkin padvastuu perehdytyk-

sen suunnittelusta, toteutuksesta ja seurannasta (Miettinen ym. 2006, 65).

Perehtyjien yksilollisyyden huomioon ottamisen puute nékyi haastateltaviemme pereh-
dytyksen suunnittelussa ja toteutuksessa. Myoskaan Lahden (2007, 36) tutkimuksen
mukaan sairaanhoitajien perehdytyksen suunnittelussa ei kaytetty riittavasti hyvéksi
lahtdtilanteen arviointia. Perehdytyksen tulisi lahted jokaiselle perehtyjalle henkilokoh-
taisesti raataloidysta suunnitelmasta, joka perustuu perehtyjan ammatilliseen taustaan ja
omiin tarpeisiin. My6s perehdytyksen kesto tulisi suunnitella yksilollisesti tyon vaati-
vuuden ja tyontekijan saavuttaman tyon hallinnan perusteella. (Miettinen ym. 2009, 81—
82.) Tyontekijan aiemman osaamisen ja perehdytyksen edistymisen huomiointi saastaa
my0s organisaation aikaa ja resursseja. Yksi haastateltavamme oli pyytdessadn saanut
yliméaaraisia perehdytyspéivia. Olisi kuitenkin tarke&a kysya kaikilta perehtyjilta pereh-
dytyspaivien riittavyytta ja tarvittaessa pyrkiéd jarjestamaan lisépdivia. Jos kyselyissé
ilmenisi sdéanndnmukaista tarvetta lisapéiville, tulisi siita informoida johtoa, jotta perus-

perehdytyspaivié voitaisiin lisata.

Tyo6hon tutustuminen on hyva aloittaa ennakolta saadun oppimismateriaalin kautta
(Kangas 2003, 10; Lehtonen 2010, 35; Miettinen ym. 2009, 80). Haastateltavamme oli-
vat saaneet perehdytyskansion ensimmaisend tyopaivénaan. Perehdytysmateriaali olisi
hyva saada jo aikaisemmin, jotta halutessaan voisi etukédteen orientoitua tyopaikkaan.
Silloin kaikki ei olisi ensimmaisind paivina uutta. Haastateltavamme kokivat myds, etta
ensimmaisend paivana tuli liikaa tietoa kerralla. Tiedon maaraa tulisi rajoittaa siten, ettd

sen pystyy péivan aikana omaksumaan (Kupias & Peltola 2009, 105).

Perehdytyksen tarkistuslistan tayttamisvelvollisuus koettiin tdrkedmmaksi kuin asioiden
sisalléllinen hallinta. Liséksi listassa koettiin olevan liikaa asioita perehdytyksen aikana
omaksuttavaksi. Perehdytyksen seurannan ja arvioinnin kannalta listaan voitaisiin palata
viel& my6hemmin, ja mentoritapaamisia voitaisiin sopia muutama viel& varsinaisen pe-
rehdytysjakson jélkeenkin. Perehdytyslistat ovat hyvé seurannan apuvaline, ja monissa
yrityksissa osapuolet allekirjoittavat tarkistuslistan, kun se on saatu kokonaan taytettya
(Kangas 2003, 16). Myo6s Pegasos-koulutus olisi tarpeen mukaan hyva saada jo pereh-

dytyksen alkuvaiheessa, koska kirjaamisen hallinta on keskeinen osa tydnhallintaa.
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Haastateltavamme kokivat mentoroinnin toimivaksi perehdytysmenetelmaksi. Mento-
roinnin hyodyllisyyttd ja mielekkyyttd perehdytyksessé vahvistavat useat tutkimukset
(Murotie 2008, 48; Mietola-Koivisto 2007, 46; Salonen 2004, 42). Mentoroinnin avulla
hoitotyota voidaan kehittad turvallisemmaksi ja laadukkaammaksi (Nikki ym. 2010,
27). Ammatillinen kasvu koetaan turvallisemmaksi, kun se aloitetaan tytskentelemall&
yhdessa mentorin kanssa ja siirtymélld vahitellen suunnitelmallisesti itsendisemp&én

tyoskentelyyn (Miettinen ym. 2009, 80).

Mentorisuhteen onnistumisen edellytyksind on nahty toimiva vuorovaikutus, mentorin
aktiivisuus, molemminpuolinen kiinnostuskohteiden kohtaaminen sek& perehtyjan toi-
veiden kartoitus ja huomioonotto (Abramova 2007, 73). Mentorisuhteen toimivuus nou-
si niin keskeiseen asemaan my6s omassa tutkimuksessamme, etta siihen olisi mieles-
tdmme tarpeen kiinnitta4 erityistd huomiota. Haastateltavat olivat huomioineet erityises-
ti heidan vastaanottamiseensa, ja se loi pohjan kokemukselle mentorisuhteesta. Uuden
tyontekijan vastaanottoon kannattaa panostaa, jotta han tuntisi olonsa tervetulleeksi ja
odotetuksi. Hyva alku kantaa pitkalle, mutta huonoa alkua on vaikea paikata jalkikateen.
(Kupias & Peltola 2009, 103-104.)

Sairaanhoitajien mukaan hyva perehdyttaja on kokenut ja luotettava sekd omaa hyvét
tiedot ja mydnteisen asenteen omaa ammattiaan kohtaan (Fawcett 2002, 950-954). Li-
séksi perehdyttdjalta toivottavia ominaisuuksia ovat luovuus, omaperéinen ajattelutapa,
herkkyys, kokeilunhaluisuus ja joustavuus (Andersson 1998, 192-197). Perehdyttgjalla
olisi hyvé olla myos stressinsietokykya, karsivallisyyttd, huumorintajua seka Kriittista
itsearviointikykya (Fawcett 2002, 950-954). Omassa tutkimuksessamme nousi esille
samansuuntaisia asioita, kuten mentorin rauhallisuus ja kiinnostus perehtyjaa kohtaan
sekd perehtyjén yksilollinen huomiointi ja tasavertainen kohtelu. Tdysin tasavertainen
dialogi mentoroinnissa on kuitenkin mahdottomuus, koska mentorointisuhde perustuu
osaamisen erilaisuudelle. Oleellista on huomioida, ettd mentorointisuhteen molemmat
osapuolet ovat ihmisind tasavertaisia, vaikka he ovat asiantuntijuuden suhteen aluksi

eriarvoisia. (Karjalainen ym. 2006, 102-103.)

Perehtyjien yhteiset tydvuorot mentoreiden kanssa olivat toteutuneet hyvin. Perehdytyk-
sen onnistumisen kannalta onkin todettu tarkeéksi, etté jokaisella perehtyjalla on nimet-

ty perehdyttdja, joka tukee perehtyjdd koko perehdytysprosessin ajan (Lahti 2007, 54;
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Salonen 2004, 60; Lehtonen 2010, 35; Miettinen ym. 2009, 81). Toisaalta taas hyvaan
perehdytykseen kuuluu, ettd koko tyoyhteisO tuntee vastuunsa uuden tulokkaan pereh-
dytyksestd. Koko tydyhteison toimiessa perehdytyksessa aktiivisesti, etuina on, ettd pe-
rehtyja tutustuu helpommin kaikkiin tyétovereihinsa ja jokainen voi toimia perehdytta-
jand niissa asioissa, joissa osaaminen on vahvinta. (Kupias & Peltola 2009, 81.) Ihan-
teellisin tilanne olisi mielestdmme sellainen, jossa olisi etukateen nimetyt vapaaehtoiset
mentorit, mutta koko tydyhteisd olisi motivoitunut perehdytykseen kykyjensa ja pereh-
tyjan tarpeiden mukaan. Motivaatiota voisi pyrkia lisaédmaan erilaisten kannustimien
avulla, kuten maininta erityisosaamisena ansioluettelossa mentorina toimimisesta tai

taloudellinen korvaus (Karppinen 2011, 44).

Haastattelujemme perusteella oppimiselle olisi tarkedé luoda avoin ja turvallinen ilma-
piiri, jolloin uskaltaa esittdd kysymyksia ja sanoa mielipiteensd. Tyoyhteison ilmapiirin
tulisi olla turvallinen ja kannustava seké kokeiluihin ja tutkimiseen innostava. Perehty-
misessa olisi tarkoitus voida harjoitella turvallisesti, ilman ettd tuntee oloaan uhatuksi
tai tarvetta osoittaa osaamistaan. (Kupias & Peltola 2009, 135.) Esimerkiksi jokaisen
tyopdivan padtteeksi tai vahintdan kerran viikossa voisi olla hyva tapa kdyda lyhyt kes-
kustelu pdivan sujumisesta ja askarruttamaan jadneistd asioista mentorin ja perehtyjan
valilla. Perehtyjalle epdvarmojen asioiden varmistaminen on erittdin tarkeda seka oppi-
misen ettd potilasturvallisuuden kannalta. Puutteellinen perehtyminen on nahty uhkana

turvallisen ja virheettdman hoidon toteuttamiselle (Miettinen ym. 2009, 80).

Palautteen antaminen laiminlyddaan tutkimusten mukaan liian usein (Salonen 2004, 47—
48; Lahti 2007, 55; Juusela 2006, 13-14). My0s haastatteluissamme kévi ilmi, ettéd pa-
lautetta olisi toivottu useammin ja enemmaéan. Pohdimme tahén yhtena syyna sitd, etta
kulttuurillemme on tyypillistg, ettd kaiken oletetaan olevan kunnossa silloin, kun nega-
tiivista palautetta ei kuulu. Negatiivisen palautteen puuttumista pidetaan ikaan kuin po-
sitiivisen palautteen korvikkeena. Mielestamme tata olisi tarkedd pyrkid muuttamaan,
jotta positiiviset asiat saisivat enemman huomiota ja painoarvoa, ja tata kautta vahvis-
taisivat yksiloiden itseluottamusta ja ammatti-identiteettid. Myds Johnson ja Ridley
(2004,10) pitavéat perehtyjan henkilokohtaisen ja ammatillisen itsetunnon vahvistamista

mentorin tarkeimpan tehtavana.
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Tuloksia tarkastellessamme ja toisiin tutkimuksiin perehtyessamme huomasimme myos,
etta haastateltavilta olisi ollut hyvé kysya heiddn omasta aktiivisuudestaan perehdytyk-
sen onnistumiseksi. Myos lain mukaan riittdvan perehdytyksen toteutumisen varmista-
minen on perehtyjan vastuulla. Perehtyjan oma aktiivisuus korostuu perehdytyksen on-
nistumisessa, ja hanen tulisi oma-aloitteisesti tuoda ilmi mahdollinen lisatuen tarpeensa.
My0s mentorit ovat ilmaisseet tyytymattomyyttdan perehtyjien oppimishalukkuuteen ja
aktiivisuuteen (Nikki ym. 2010, 26). Taméan aktiivisen roolin korostamisen vuoksi
olemme kaytténeet tassa tutkimuksessa mieluummin aktiivista nimitysta perehtyja kuin
passiivista perehdytettdvaa. Tutkimuksessamme ilmeni, ettd kaikki haastateltavat olivat
kokeneet perehdytyksen jollakin tavalla riittdmattoméksi, mutta vain yksi haastateltava

oli pyytanyt lisdperehdytyspdivia, jolloin han oli my6s niité saanut.

Perehdytysmallin perusprosessista oli poikettu huomattavan usein haastateltavien koh-
dalla. Ennakko-odotuksenamme oli, ettd sitd pyrittéisiin noudattamaan tarkasti etenkin
alkuvaiheessa. Taman opinnaytetyon avulla oli mahdollista selvittda perehdytysmallin
toimivuutta ja kehittdmiskohteita mutta ei syita kehittdmistarpeisiin. Syita olisi kuiten-
kin oleellista pohtia perehdytysmallin kehittdmisen kannalta sek& osastolla ettd mahdol-

lisissa uusissa tutkimuksissa. Mieleemme nousi seuraavia kysymyksia:

- Olivatko mentorit motivoituneita ja sitoutuneita perehdytykseen?

- Saivatko he riittavéasti opastusta ja tukea tehtdvaansa?

- Olivatko ajan ja resurssien puute suurimmat syyt puutteisiin perehdytyksessa?

- Oliko perehdytyssuunnitelma realistinen ja tuettiinko sen onnistumista riittavasti

johdon tasolta?

9.2 Tutkimuksen eettisyys

Eettisten ndkokulmien huomiointi on tarked osa kaikkea tutkimus- ja kehittdmistyota
sen kaikissa vaiheissa, kuten aiheen valinnassa, tiedon hankinnassa, tulosten julkaisussa
sekd soveltamisessa. Myos rakentava kriittisyys on tarkead, jotta vallitsevia kéytantoja
voidaan arvioida ja kehittadé. (Eerola-Ockenstrom, Kalmari & Kivirinta 2010, 11.) Kriit-
tisyyden vaatimus koskee erityisesti tiettyyn organisaatioon, kohderyhmaéén tai yksittai-

seen tapaukseen kohdistuvaa laadullista tutkimusta (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2003,
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21-23). Eettiset ongelmat ovat erityisen monitahoisia haastattelututkimuksessa, jossa
ollaan suorassa kontaktissa haastateltaviin. Talloin kiinnitetddn huomiota esimerkiksi
haastateltavien kunnioittavaan ja oikeudenmukaiseen kohteluun. Haastattelutilanteessa
haastateltavan ei myodskééan ole pakko vastata sellaisiin kysymyksiin, joihin hén ei jos-
tain syysta halua vastata. (Kuula 2011, 106-108.)

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2002) on antanut omat ohjeensa koskien eettiseen
tutkimukseen liittyvéa hyvaa tieteellistd kaytantdéd. Ohjeet kattavat koko tutkimuspro-
sessin suunnitelmasta raportointiin. Tutkimuseettiset ongelmat voivat koskea myos tut-
kijan vastuuta tulosten soveltamisessa. Tahan liittyy esimerkiksi plagioinnin vélttami-
nen asianmukaisilla lahdemerkinndilld seké tulosten yleistdmisen, sepittdmisen ja kau-
nistelemisen vélttaminen. Myoskaan raportointi ei saa olla harhaanjohtavaa tai puutteel-
lista. Tahan liittyy esimerkiksi kaytettyjen menetelmien sek& tutkimuksen puutteiden

huolellinen raportointi. (Hirsjarvi ym. 2003 23-25.)

Opinnaytetydssamme huomioitavia erityisia eettisia seikkoja ovat olleet tutkimusluvan
hankinta sekd haastateltavilta luvan pyytdminen haastattelujen tekemiseen. Eettinen
toiminta edellyttad, ettd haastateltavat ovat saaneet riittavésti tietoa tutkimuksestamme
ja sen tarkoituksesta ennen suostumustaan haastateltaviksi. Tutkimukseen osallistunei-
den oikeuksien turvaamiseen kuuluu myds se, ettd heille tulee selvaksi tutkimukseen
osallistumisen vapaaehtoisuus. (Kuula 2011, 106-108.) Saatekirjeessamme kerroimme
tutkimuksestamme ja siihen osallistumisen vapaaehtoisuudesta. Liséksi saatekirjeessa
oli yhteystietomme mahdollisia lisakysymyksia varten. Haastateltavien tietosuojasta
tulee pitaa huolta, kuten myos saatujen tietojen asianmukaisesta sdilyttamisesta ja havit-
tdmisesta tietosuojaperiaatteiden mukaisesti, kun aineisto on analysoitu. Tutkijan on
my0s syyté pohtia mahdollisia tutkimuksesta aiheutuvia seurauksia tutkimukseen osal-
listujille. (Hirsjarvi ym. 2003 23-25.) Sdilytamme haastatteluaineiston turvallisesti

opinnaytetydprosessin ajan ja sen jalkeen havitdamme aineiston.

Haastattelujen alussa painotimme vastaajien henkilollisyyksien haivyttamista niin, etta
vastaajia ei voisi tunnistaa valmiista tyostd. Tama oli mielestimme oleellista, koska
vastaajia oli vain kolme. Tuloksia analysoidessamme huomasimme kuitenkin ristiriidan
tutkimuksen kannalta oleellisten tietojen esiintuomisen sekd vastaajien anonymiteetin

séilymisen vélill4. Esimerkiksi jos mainitsimme tuloksissa jonkin asian vastaavan kaik-
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kien haastateltavien kokemuksia, talléin anonymiteetti ei toteutunut. Ratkaisimme asian
siten, ettd pohdimme kunkin asiayhteyden suhteen erikseen toisaalta vastaajan henkil6l-
lisyyden paljastumisen riskia ja seurauksia seké toisaalta vastaajaméaran esiintuomisen
oleellisuutta tutkimuksen hyédyntdmisen kannalta. Mielestimme esimerkiksi silla oli
maaréllistd merkitystd, ettd oliko yhdelld haastateltavista jaidnyt perehdytyskeskustelu
toteutumatta vai sdédnnonmukaisesti kaikilla vastaajilla. Toisaalta, jotta téllaisten tietojen
perusteella voi vastaajan tunnistaa, taytyy jo etukateen olla tietoa kenen kohdalla kes-

kustelut olivat toteutuneet ja kenen kohdalla eivit.

9.3 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuuden arvioimiseksi tutkijan on hyva perehtyé valitsemansa tut-
kimusmetodin erityispiirteisiin ja -ongelmiin. Haastatteluaineiston luotettavuus riippuu
enemman sen laadusta kuin haastateltavien méarasta. Tamén vuoksi tutkimuksen tekijén
on hyva pyrkia saamaan mahdollisimman yksityiskohtaista tietoa aihealueestaan ja ra-
portoimaan kerddmansa aineisto mahdollisimman tarkasti. Tutkimukseen osallistujien ja
aineiston maara on hyva huomioida tutkimuksen luotettavuutta arvioitaessa. (Hirsjarvi
& Hurme 2008, 184-185.) Haastateltavien méaara oli tutkimuksessamme pieni. Se késitti
kuitenkin siihen mennessa uuden perehdytysmallin lapikdyneet sairaanhoitajat. Haasta-
teltavien pieni mééra saattaa vaikuttaa vastausten rehellisyyteen esimerkiksi siksi, etté
henkil6llisyyden paljastumisen riski voidaan kokea suuremmaksi. Haastateltava saattaa
mya0s vastata siten, miten arvelee olevan toivottavaa vastata. My6s kahden haastattelijan

lasndolo saattoi vaikuttaa haastateltavien avoimuuteen ja tilanteen luontevuuteen.

Tutkimuksen laatuun voidaan vaikuttaa huomattavasti jo etukéateissuunnittelulla (Hirs-
jarvi & Hurme 2008, 184-185). Panostimme erityisesti haastattelun teemojen ja haastat-
telurungon suunnitteluun hyddyntamaélld vertaispalautetta seké osaston sairaanhoitajien
nédkemyksia. Liséksi valmistauduimme itse huolellisesti haastatteluihin jakamalla haas-
tatteluroolit sekd varmistamalla, ettd olimme ymmérténeet haastattelurungon kysymyk-
set samalla tavalla. Halusimme luoda haastatteluihin sopivan rennon ilmapiirin, jotta
vastaajat uskaltaisivat ja haluaisivat vastata mahdollisimman totuudenmukaisesti pereh-
dytysmallissa toimimattomiinkin asioihin. Kehotimme haastateltavia puhumaan vapaas-

ti kaikesta aiheeseen liittyvastd, minka he kokivat merkitykselliseksi. Haastateltavien
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erilaisuus puheliaisuudessa ja ilmaisutavoissa tuotti haastatteluun omat haasteensa.
Myds puheen asiasisall0issa saattoi havaita ristiriitaisuuksia, kun asia tuli uudelleen
puheeksi toisessa asiayhteydessd. Tutkimuksemme haastattelumenetelman haittapuolia
olivat kokemattomuutemme haastattelijoina sekd menetelméan vaadittava ajankaytto.

Kokemattomuuttamme kompensoi se, ettd teimme haastattelut yhdessa.

Analyysivaiheessa tutkimuksen luotettavuus koskee enemman tutkijan toimintaa kuin
haastateltavien vastauksia. Tutkimuksen tekijé vaikuttaa tulkinnoillaan saatuun tietoon
tutkimuksen alusta asti. Tulosten tulisi heijastaa haastateltavien ajatusmaailmaa mahdol-
lisimman luotettavasti. (Hirsjarvi & Hurme 2008, 189.) Purimme haastattelut kirjalli-
seen muotoon valittémasti haastattelujen jalkeen, jotta kaikki yksityiskohdat olisivat
tuoreessa muistissa. Liséksi varmistimme toisiltamme, ettd olimme molemmat kuulleet
ja ymmartaneet asiat samalla tavalla. Tutkimustuloksia analysoidessa taytyy ottaa huo-
mioon myos se, ettd perehdytysmalli oli vasta pilottikaytossa, eika vakiintunut kaytantd
osastolla. Toisaalta taas uusi perehdytysmalli oli koettu osastolla tarpeelliseksi ja voisi
olettaa, ettd sen toteuttamiseen olisi oltu erityisen motivoituneita alusta alkaen. Luotet-
tavuuden kannalta on hyva pohtia myds muita mahdollisia haastateltavien vastauksiin
vaikuttaneita tekijoit4. Haastatteluaineistomme luotettavuutta voi pohtia Kriittisesti esi-

merkiksi seuraavilla kysymyksilla:

- Vastasivatko haastateltavat kysymyksiin rehellisesti ja uskalsivatko he kertoa
kaiken? Muistivatko he asiat oikein?

- Johdattelimmeko heité liikaa kysymyksillamme?

- Ymmarsimmekd kysymykset ja saamamme vastaukset samalla tavalla haastatel-
tavien kanssa?

- Vaikuttivatko haastateltavien kokemukset ja mielipiteet tydpaikasta myds ko-
kemuksiin perehdytyksesta?

- Miten mentorisuhteen toimivuus vaikutti kokemuksiin koko perehdytyksesta?

Riittdva aika lis&a laadullisen tutkimuksen luotettavuutta monella tavalla. Jos aikaa olisi
ollut enemmén, olisimme voineet lisata tutkimuksen luotettavuutta pyytdmalla haasta-
teltavia tutustumaan aineistosta tekemiimme tulkintoihin. Myds triangulaatiolla, eli use-
ampien tutkimusmenetelmien yhdistamiselld voitaisiin lisatd laadullisen tutkimuksen

luotettavuutta, mutta se vaatisi myds enemman aikaa ja mahdollisesti laajemman tutki-
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musaineiston. Tutkimuksen luotettavuutta voidaan lisatd my6s ankkuroimalla omia
tutkimustuloksia jo olemassa oleviin tutkimustuloksiin, kuten teimme tutkimuksen tu-

losten tarkasteluosiossa.

9.4 Jatkotutkimusehdotukset

Uusi perehdytysmalli on ollut vasta vahan aikaa osastolla kaytdssa ja vain osa mento-
reista oli haastatteluumme mennessa padssyt toimimaan perehdyttdjind. Perehdytyksen
toimivuuden kokonaisuudessaan nakee vasta sitten, kun uusi perehdytysmalli on vakiin-
tunut kaytantoon osastolla. Tamén vuoksi tutkimus olisi hyodyllistd uusia sopivan ajan
kuluttua. Talléin voisi vertailla saatuja uusia tuloksia esimerkiksi tahén tutkimukseen.
Samalla voisi selvittdd tdman tutkimuksen perusteella tehtyjen muutosten vaikutusta
osaston perehdytykseen. Halusimme kuitenkin toteuttaa tdman tyon jo alkuvaiheessa,
jotta saisimme viitteita siitd, miten perehdytysmallin suunnitelma toimii kéytdnndssa ja

kuinka sita voisi kehittaa.

Vaihtoehtoinamme oli tehdd tdmé& opinndytety0 joko perehtyjan tai mentorin nakokul-
masta. Mielestdmme oli ensisijaista selvittad perehtyjien kokemuksia perehdytysmallis-
ta. Jatkossa kannattaisi tutkia myos, kuinka mentorit kokevat uuden perehdytysmallin,
ja heidén saamansa koulutuksen ja tuen riittavyytta. Liséksi voisi tutkia esimiesten osal-
listumista ja vaikutusta perehdytysprojektiin, koska johdon sitoutumisella ja tuella on

tutkimusten mukaan tarkea rooli koko projektin onnistumisen kannalta.

9.5 Opinndytetyon merkitys ammatillisessa kasvussa

Opinnaytety6 on ollut pitkakestoinen ja moniulotteinen prosessi, jonka avulla olemme
oppineet esimerkiksi suunnitelmallisuutta ja pitkdjanteisyyttd. Kéytanndssd huomasim-
me, ettd laajakin ty6 valmistuu pala kerrallaan, eikd lopputuloksesta kannata huolehtia
lilan aikaisin. Opinndytetyohon liittyvat seminaarit auttoivat hahmottamaan tydmme
perustaa, saamaan sen hyvalle alulle ja pysymdaan aikataulussa. Oli myo6s hyddyllista
saada palautetta tyon ideasta ja suunnitelmasta heti alussa. Seminaarien avulla saimme

Jo etukateen késityksen opinndytetyon esittdmisestd ja julkistamisesta. Myos henkil6-
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kohtainen opinndytetyon ohjaajamme oli tarkeé tuki koko prosessin ajan. Koska toinen
meisté opiskelee sairaanhoitajaksi ja toinen terveydenhoitajaksi, on aikataulujen yhteen-
sovittaminen ollut ajoittain haasteellista erilaisten opintopolkujen vuoksi. Yhteistyd

sujui kuitenkin ongelmitta, ja tyd edistyi lahes suunnitelmien mukaisesti.

Opimme tutkimuksen teon ja raportoinnin periaatteita seka toimimaan yhteistydssé tyo-
elamétahon kanssa. Opinndytetyon haastattelukokemusten avulla koemme olevamme
valmiimpia tekemaén haastatteluja tarvittaessa myds myéhemmin tyéssamme. Tyomme
terveysalan ammattilaisina tulee sisaltdmaan erilaisia yhteistyoprojekteja, mink& vuoksi
on tarke&a harjoitella néit4 taitoja jo koulutuksen aikana. Koska hoitoty0 perustuu aina
uusimpaan tutkittuun tieteelliseen tietoon ja vahvaan nadyttoon, jokaisen hoitoalalla
tyoskentelevan on tarkedd osata tutkimuksen toteuttamisen perusteet. On oleellista tie-
ta&, mistéd 10ytyy luotettavaa tietoa ja osata soveltaa sitd kaytantoon, koska asiat muuttu-
vat hoitoalalla nopeasti. Ajoittain oli haasteellista rajata perehdytykseen liittyvaéa teoria-
tietoa opinnaytetydhdmme sopivaksi, koska tietoa 16ytyi runsaasti. Toisaalta kotimaista

tieteellistd tutkimustietoa perehdytyksesté hoitotydssa 10ytyi yllattavan vahan.

Opinnaytetyon avulla opimme ymmartdmaan perehdytyksen laaja-alaisuutta ja mentori-
toimintaa perehdytyksessd. Perehdytys ei koske pelkastaan perehtyjéé ja mentoria. Sen
vaikutukset ulottuvat laajasti koko organisaatioon, kuten tyopaikan vetovoimaisuuteen,
tyontekijoiden pysyvyyteen, kustannusten alenemiseen, tiedonkulkuun ja -séilymiseen
organisaation sisalla seka organisaation kehittymiseen. Perehtyjén kannalta perehdytyk-
selld on merkitysta esimerkiksi ensi vaikutelmaan tyOpaikasta, tyossa viihtymiseen, tyon
hallintaan, tyémotivaatioon, ammatilliseen itsetuntoon, tyoturvallisuuteen ja tyohon
sitoutumiseen. Perehdytyksen laaja-alaisten vaikutusten ymmartdminen on erityisen
ajankohtaista hoitoalalla, koska sen avulla voidaan vaikuttaa olennaisesti tytpaikan ve-
tovoimaisuuteen ja tyontekijoiden pysyvyyteen. Tatd nakokulmaa voisi hyddyntaa eten-
kin vdhemmaén vetovoimaisilla terveysalan sektoreilla, kuten terveyskeskusten vuode-
osastoilla ja vanhainkodeissa sekad hoitotyostd muille aloille siirtymisen ehkaisemisessa

ja takaisinpaluun edistdmisessa.

Useat opinnaytetydsséd kayttdmamme tutkimukset osoittavat, ettd mentoritoiminta pe-
rehdytyksen vélineend on onnistuessaan erittdin toimiva menetelmé, ja hoitoalalla voi-

taisiin hyotya sen laajemmasta kéyttéonotosta. Oleellista on ottaa heti aluksi huomioon,
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ettd onnistunut mentoritoiminta ja perehdytys vaativat paljon aikaa ja resursseja, jotta
perehdytys ei j&& vain hyvan suunnitelman asteelle. Valveutunut tydnantaja uskoo sii-
hen, ettd perehdytykseen kaytetyt resurssit maksavat itsensd moninkertaisesti takaisin.
Oleellista on mydos, ettd mentorit on valittu tehtdvaan vapaaehtoisuuden pohjalta ja heil-
le on tarjottu riittavésti koulutusta ja tukea tehtdvaan. Mentorit tulisi myos valita riitta-
van ajoissa tehtdvaansg, jotta he saisivat aikaa valmistautua perehdytykseen ja tyévuorot
voitaisiin paremmin sovittaa yhteen perehtyjan kanssa. Taman vuoksi mentoreita olisi
hyva valita etukéteen kaksi yhta perehtyjaa kohti, jotta toinen heisté olisi aina kéytetta-

Vissa.

Perehdytys on lakiséateistd, ja sitd ohjaavat useat eri lait ja asetukset. Lainsdddanndssa
on viittauksia perehdytykseen esimerkiksi potilas- ja tyoturvallisuuden, yhteistyon,
nuorten tyontekijoiden seka tyosopimuksen nékokulmista. Esimerkiksi tydsopimuslaissa
oleva kohta: ”Perechdytyksessd on huomioitava myos tyontekijan henkilokohtaisiin edel-
Iytyksiin liittyvét seikat.” ohjaa siihen, ettd perehdytyssuunnitelman tulisi olla yksilolli-
nen. Myds tydsuojelulainsdédantd velvoittaa tyonantajaa riittdvan perehdyttamisen jar-
jestamiseen. Viime kadessa perehtyjélla itselladn on lain mukaan velvollisuus varmistaa
perehdytyksen riittdvyys. Potilaan oikeudet velvoittavat osaltaan hyvain perehdytyk-

seen, jotta hén saisi hyvaa ja laadukasta hoitoa ammattitaitoisen tyontekijan tekemana.

Pelkk& lakien noudattaminen ei kuitenkaan riitd takaamaan hyvéaéd perehdytystd, vaan
koko organisaation tulisi ymmartaa sen tarpeellisuus ja hyddyt. Mietimme, voisiko seké
johtohenkilostolle ettd tyontekijoille jarjestdd enemman koulutuksia aiheesta. Tallgin
onnistuneen perehdytyksen moninaiset hyddyt kaikille osapuolille tulisivat paremmin
esille ja tyontekijat saisivat kaytdnnon tyokaluja perehdytyksen toteuttamiseen. Koulu-
tuksissa voisi esimerkiksi kerrata organisaation toiminta-ajatusta, yksikon omaa pereh-
dytyssuunnitelmaa seka perehdytyksen hyotyja eri osapuolille. Lisaksi olisi hyddyllista
kayda lapi konkreettisia tapoja kehittdd perehdytystd, kuten keinoja perehdytyksen yksi-
I6lliseen suunnitteluun ja toimivaan vuorovaikutukseen. Voimavaraldhtoisten koulutus-
ten avulla voisi my6s vahvistaa seké perehtyjan ettd mentorin aktiivista roolia heidén
omista ndkdkulmistaan. Organisaation perehdytyssuunnitelman paivityksen jalkeen tuli-
si my0s pitéé infotilaisuus tai koulutus tyontekijoille, jotta kaikki saisivat ajantasaisim-

man tiedon.
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Lahden (2007, 56) tutkimuksen mukaan opiskeluaikainen perehdytys katsotaan usein
riittavéksi, kun opiskelija siirtyy sairaanhoitajan tehtaviin. Myos omien kokemustemme
mukaan harjoittelu ajatellaan usein osaksi perehdytystd, ja perehdytys on tdmén vuoksi
suppeampi tai sita ei ole ollenkaan. Tdma ei ole hyva kéaytanto, koska tyérooli muuttuu
opiskelijasta tyontekijaksi, ja vastuu kasvaa huomattavasti. Myds osaamisvaatimukset
ovat harjoittelulle paljon suppeammat. Vastavalmistuneella harjoittelusta toihin siirty-
valla tyontekijélla voi liséksi olla heikompi kaytdnnon tyéelamén pohjaosaaminen kuin
pidempééan tydeldmassa olleella sairaanhoitajalla. Oleellisia asioita voi jadda oppimatta,

elleivat kaikki saa samantasoista laadukasta perehdytysta.

Perehdytys on tuntunut jaavan liian vahalle huomiolle monissa organisaatiossa, vaikka
yrityksilla on sadddsten mukaan velvollisuus siitd huolehtia. Mietimme syita siihen,
miksi ongelmat toistuvat monessa tyopaikassa, vaikka ne ovat tutkimusten valossa hy-
vin tiedossa, ja kaikki osapuolet hyotyisivat hyvin toimivasta perehdytyksestd. Johtuuko
tdma resurssipulasta vai siitd, ettd perehdytyssuunnitelmat eivat ole tarpeeksi realistisia
ja konkreettisia? Myoskaan tyontekijoiden mielipiteitd perehdytyksen onnistumisesta ei
riittavasti kartoiteta tyOpaikoilla. Ongelman korjaamiseksi tarvittaisiin kehittdmistyota
tyoyhteisdjen sisélld, jolloin juuri kyseisen tyoyksikon realiteetit olisivat tiedossa ja
huomioitaisiin perehdytyksen suunnittelussa. Erityisesti tulisi panostaa palautteen sys-
temaattiseen kerddmiseen ja sen hyddyntdmiseen perehdytyksen kehittdamisessa. Hyvin
toimiva perehdytysohjelma on yksi hyva keino lisatd tyopaikan vetovoimaisuutta ja va-
hentdd tyontekijoiden vaihtuvuutta, etenkin tyontekijapulasta karsivalla hoitoalalla.
Opinnaytetyémme ansiosta uskomme olevamme valmistuttuamme valmiimpia olemaan

ensin aktiivisia perehtyjia sekd mydhemmin kehittymishaluisia mentoreita.
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LIITE 1. SAATEKIRJE

DIAKONIA-AMMATTIKORKEAKOULU SAATE

Hoitoty6n koulutusohjelma
Sairaanhoitaja (AMK) 2.2.2013

Hyva sairaanhoitaja!

Olet kdaynyt osaston uuden perehdytysmallin l&pi. Hyva perehdytys on tarkeas, jotta
uuteen tydhon paasee hyvin sisélle, ja siksi haluamme selvittdd kuinka juuri Sinun pe-
rehdytyksesi on onnistunut. Tarkoituksenamme on selvittdd haastattelun avulla vuonna
20122013 osastolla tydskentelyn aloittaneiden sairaanhoitajien kokemuksia uudesta
perehdytysmallista kaytanndssa sekd sen mahdollisista kehittamistarpeista. Tavoit-
teenamme on edistdd mahdollisimman toimivan perehdytysmallin kehittdmista osastol-

la.

Olemme kaksi kuudennen lukukauden sairaanhoitaja- ja terveydenhoitajaopiskelijaa
Diakonia-ammattikorkeakoulusta ja teemme opinndytetyénamme tutkimuksen Haart-

manin sairaalan paivystysosasto 2:n uuden perehdytysmallin toimivuudesta.

Kaikki haastattelumateriaalit ké&sitelld&n ehdottoman luottamuksellisesti ja toivomme
mahdollisimman rehellista palautetta myds toimimattomista asioista, jotta perehdytys
toimisi osastollanne mahdollisimman hyvin tulevaisuudessa. Osallistuminen on vapaa-

ehtoista ja raportti kirjoitetaan niin, etta ketdan vastaajaa ei voida tunnistaa.
Kiitos etukéateen suostumuksesta haastatteluun!
Sairaanhoitajaopiskelija: Terveydenhoitajaopiskelija:

Riikka Manner Piia Maukonen
ritkka.manner@student.diak.fi piia.maukonen@student.diak.fi



LITE 2. HAASTATTELUN TEEMAT

- Kirjallisen perehdytysmateriaalin toimivuus (siséltaa useita eri osa-alueita)
- Perehdytykseen kéytetty aika

- Mentorisuhteen toteutuminen

- Perehdytyksen vastaaminen omiin tarpeisiin

- Hoitokéytantéjen yhtendisyys

- Perehdytyskeskustelu

- Palautekeskustelu

- Perehdytyksen onnistuminen osastolla

- Perehdytyksen onnistuminen valvontaosastolla

- Perehdytyksen onnistuminen kokonaisuudessaan
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LITE 3. HAASTATTELURUNKO

- Mentorisuhteen toteutuminen?

- Mentorisuhteen toimivuus?

- Mentorin kanssa perehdytykseen kaytetty aika?

- Hoitokadytantdjen yhtendisyys?

- Perehdytys- ja palautekeskustelujen toteutuminen?

- Perehdytyksen vastaaminen omiin tarpeisiin?

- Perehdytyksen suunnittelun yksilollisyys?

- Perehdytyksen onnistuminen vuodeosastolla yleisesti?

- Perehdytyksen onnistuminen valvontaosastolla yleisesti?

- Kirjallisen perehdytysmateriaalin toimivuus kansion osa-alueittain:

- Kansion tervetuloa/hallinnolliset asiat?

- Kansion Pegasos/kirjaamisosuus?

- Kansion valvontapotilaan hoito-osuus?

- Kansion hemodynamiikka/hengitys osuudet?

- Mitd olisit kaivannut lisdé/laajemmin késiteltyna kansioon?

- Kaytiinko kaikki tarkistuslistan kohdat lapi perehdytyksen aikana?

- Tukeeko perehdytysmateriaali perehdytyslistaa?

- Kaytitkod perehdytysmateriaaliin tutustumiseen enemman kansiota vai y-asemaa?

- Perehdytyskansion toimivuus osana perehdytystasi?

- Oletko ollut aikaisemmin vastaavan tasoisessa tydssa? Tyokokemus vuosina?
- Mihin olisi tarvinnut kdyttad enemmaén aikaa?

- Mika onnistui erityisen hyvin?

- Oliko jokin aikaisempi perehdytystapa ollut parempi?

- Perehdytyksen onnistuminen kokonaisuudessaan?

- Mitd muuta haluaisit sanoa perehdytyksestasi?



