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The purpose of the thesis was to make an orientation guide for the surgery
ward of the central hospital of Mikkeli. The objective was to support the new
employee’s familiarization with the work. The guide was primarily directed at
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guide was published electronically but it was possible to print it.

This thesis was implemented as functional project, the output on which was an
orientation guide for the surgery ward of the central hospital of Mikkeli. The
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1 JOHDANTO

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli luoda perehtymisopas Mikkelin keskussai-
raalan kirurgian vuodeosastolle. Opinnaytetyon tavoitteena oli tukea uuden
tyontekijan perehdyttamista tyéhon. Rajasimme aiheen niin, ettd oppaassa ka-
sitellaén Etela-Savon hyvinvointialueen seké osaston yleiset toimintakaytan-
not ja ohjeet sek& rajasimme kolme eri kirurgian erikoisalaa. Opinnaytetyo-

hémme rajasimme erikoisaloista ortopedian, gastrokirurgian seké urologian.

Idea opinnaytetydn tekemiseen syntyi molempien opinnéytetyon tekijoiden ol-
lessa kesatoissa Mikkelin keskussairaalan kirurgian vuodeosastolla. Osastolla
oli perehdytysmateriaalia, mutta sen kaytto oli tyontekijoille epaselvaa. Pereh-
dytysmateriaali kasitteli yleisella tasolla sairaalan toimintatapoja, eika kyseisen
osaston omia toimintatapoja. Lisaksi taytyi itse kysella ja etsia paljon tietoa
asioista eri paikoista. Tasta lahti idea opinnaytetyohon, jotta perehdytysmateri-
aali olisi helposti saatavilla, ja mahdollisimman paljon tietoa tai ohjeita tiedon

I6ytymiseen olisi yhdessa paikassa.

Oikeus saada perehdytysta on lakiin perustuvaa. Ty6paikoilla tulee olla pereh-
dyttamissuunnitelma ja tyontekijalla on oikeus saada perehdytysta. Perehdyt-
tajana uuteen tyéhon voi olla esihenkild tai hdnen maaraamansa henkild. Pe-
rehdytyksen vastuu on aina esihenkil6illa. (Perehdytys s.a.) Perehdytykseen
tyohon perehdyttdmisen lisaksi kuuluu myos yhteisiin toimintatapoihin ja yh-
teistydsuhteisiin perehdyttaminen. Perehdyttdminen on jatkuvaa ja tyonteki-
jalla on oikeus perehdytykseen ty6tehtavien muuttuessa. (Tyohon perehtymi-

nen s.a.)

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto voi myontaa kolmea erilaista
ammatinharjoittamiseen liittyvid oikeuksia hakemuksen perusteella. Nama oi-
keudet ovat oikeus toimia laillistettuna ammattihenkilona terveydenhuollossa,
nimikesuojatun ammattinimikkeen kayttd seka rajoitetun ammatinharjoittamis-
luvan. (Valvira 2022). Suomessa Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-

rasto myontaa oikeuden harjoittaa sairaanhoitajan ammattia, mikali henkilé on
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kaynyt Suomessa ammattiin johtavan koulutuksen (Laki terveydenhuollon am-
mattihenkilosta 28.6.1994/559, luku 2. 5. 8). Sairaanhoitaja on laillistettu am-
mattihenkild, kun puolestaan léhihoitaja on nimikesuojattu ammattinimike
(Valvira 2022).

2 TOIMEKSIANTAJAN KUVAUS

Toimeksiantajana opinnaytetydssamme oli Etela-Savon hyvinvointialue.
Opinnaytety6ta aloittaessa toimeksiantaja toimi nimella Essote eli Etela-Savon
sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma, mutta vuodenvaihteessa 2023
soteuudistuksen myo6ta Suomessa aloitti 21 hyvinvointialuetta. Essote yhdistyi
Etela-Savon hyvinvointialueeksi eli Eloisaksi. Etela-Savon hyvinvointialuee-
seen kuuluu 12 kuntaa, jotka ovat Mikkeli, Mantyharju, Pertunmaa, Hirven-
salmi, Kangasniemi, Pieksamaki, Juva, Puumala, Sulkava, Rantasalmi, Enon-
koski ja Savonlinna. Hyvinvointialueella asuu n. 133 000 asukasta. Hyvinvoin-
tialue tyollistaéa n. 7 800 tyontekijaa 190 eri toimipisteelld. (Etel&-Savon hyvin-

vointialue s.a.)

Mikkelin keskussairaalan kirurgian vuodeosastolla on yhteensa 61 potilaspaik-
kaa. Osastolla 1 hoidetaan paéasaantoisesti gastrokirurgisia ja urologisia poti-
laita ja thorax-, verisuoni-, kilpirauhas- ja plastiikkakirurgisia seka gynekologi-
sia potilaita. Osastolla 5 hoidetaan ortopedisia ja traumatologisia seka kurkku-
nena-korvapotilaita. (Essote 2019.) Operatiivisella osastoalueella toimii yksi
osastonhoitaja seka kaksi apulaisosastonhoitajaa. Tyontekijoind operatiivisella
osastoalueella toimii sairaanhoitajia, l&hihoitajia, perushoitajia seka hoiva-
avustajia. Liséksi osastoilla toimii kirurgeja, erikoistuvia kirurgeja ja ladkareita,

sihteereja seka sairaalahuoltajia.

Eloisa tarjoaa palveluita kaiken ikéisille. Eloisa tarjoaa palveluitaan niin perus-
terveydenhuollon kuin erikoissairaanhoidon puolelta. Toimintaan kuuluu mie-
lenterveys-, paihde-, vammaispalvelut, pelastus-, turvallisuus- seka terveys- ja

sairaanhoitopalvelut. (Etel&-Savon hyvinvointialue s.a.)



3 TYOHON PEREHTYMINEN

Perehdyttaminen on lakiin perustuvaa. Tyo6turvallisuuslaissa on méaaritelty
tyontekijalle annettava opetus ja ohjaus. Tyonantajan on huolehdittava mm.
tyontekijan riittavasta perehdytyksestd, osaamisesta kayttaa tyovalineité oi-
kein ja turvallisesti seké huolehtia tyontekijan osaamisen taydentamisesta ja
yllapitamisestéa. (Tyoturvallisuuslaki 23.8.2002/738, 14. §.) Toteuttamisesta,
valvonnasta, opastuksen suunnittelusta seka perehdyttdmisesta vastaa lahin
esihenkild. Vaikka vastuu perehdyttdmiseen kuuluu aina johdolle seka esihen-
kilolle, voi esihenkild delegoida erilaisia perehdyttamiseen ja opastukseen liit-

tyvia tehtavia muille tyontekijoille (Tehy s.a.)

Oikeus perehdytykseen on myds lyhyemmilla tydjaksoilla. Perehdytyksessa

tulee ainakin perehdyttad uusi tyontekija omiin tehtaviinsa, tydpaikan toiminta-
malleihin, tyévalineisiin ja tyoturvallisuuteen. Oikeus perehdytykseen on myds
kokeneemmilla tyontekijoilla, mikali heidan tyopisteensa tai tydtehtava vaihtuu,

seka jos kayttdon tulee uusia koneita, laitteita tai aineita. (Perehdytys s.a.)

Hyva ja systemaattinen perehdytyssuunnitelma nostaa tyontekijan tydmotivaa-
tiota ja kasvattaa sitoutumista uuteen tydohon. Hyva perehdytys on pohja osaa-
misen sailyttamiselle, joten siihen tulisi kayttaa tarpeeksi aikaa ja resursseja,
suhteuttaen siihen miten, vaativaan tyétehtavaan ollaan tyontekijaa perehdyt-
tamassa. (Lehto 2022, 57.) Vuorovaikutussuhteet tydpaikalla vaikuttaa tyonte-
kijddn, mutta myos itse tyopaikkaan. Perehdytettava paasee perehdytyksen
aikana tutustumaan uusiin kollegoihin. Perehdytyksen aikana uusi tyontekija
paasee luomaan ensimmaisia vuorovaikutussuhteita. My6s alaisen ja esimie-
hen valiset vuorovaikutussuhteet vaikuttavat koko tydsuhteen ajan, ja nailla on

vaikutus tydhyvinvointiin ja tydsséa jaksamiseen. (Lius 2018, 17 — 18.)

Keskeisimmat asiat perehdytyksessa voidaan jakaa kolmeen osioon. Ensim-
mainen perehdytyksessa huomioitava osio tapahtuu ennen tyosuhteen alkua,
toinen tydsuhteen alkaessa ja kolmas tydsuhteen edetessa. Ennen tydsuh-
teen alkua tulee tydantajan ottaa yhteytta uuteen tyontekijaéan, seka tyénanta-

jan tulee suunnitella perehdyttdmiseen kaytettava aikataulu. Tyosuhteen
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alussa on my6s huomioitava, etta perehdytettava tyontekija ei kuulu tyonteki-
joiden vahvuuteen. Liséksi hanella on perehdytysmateriaali saatavilla ja aikaa
perehdytykseen on varattu riittavasti. Tydsuhteen edetessa tulee varmistaa,
ettd perehdytysmateriaali on saatavissa perehdytysjakson jalkeenkin, jotta sii-
hen voi palata my6hemmin tydsuhteen aikana. Lisaksi on tarkea tukea uutta
tyontekijaa, jotta taitojen oppiminen tapahtuu tyéntekijdn omaan tahtiin, jotta

han paasee osaksi tydyhteisda. (Kumpulainen & Listo 2021, 41.)

Tybhon perehtymisella tarkoitetaan sita, ettd tyontekijan aloittaessa uudessa
tydssa han opettelee ja oppii tyopaikan toimintakaytannot, hankkii tietoa oman
ammattitaidon kehittamiseen, oppii tydskenteleméaan turvallisesti ja tunnista-
maan vaaratilanteet seka noudattaa maarayksia ja ohjeita, joita tydbnantaja
tyohon liittyen antaa. Tyohon perehtymisessa on tarkeaa, etta tydntekija on
motivoitunut perehdytykseen, ja osoittaa sen kuuntelemalla sekd keskittymalla
perehdytyksen aikana. (Tyokykypassi s.a.)

Hyva perehtyminen hoitotyéhon vaikuttaa pidemmalla aikavalilla myos siihen,
onko potilas tyytyvainen saamaansa hoitoon. Tyohon hyvin perehtynyt tyonte-
kijd antaa potilaalle paremman kuvan hoitotydsta verrattuna tyontekijaan, joka
ei ole perehtynyt uuteen tyohon. Talldin potilas kokee saavansa hyvaa hoitoa.
Tyontekijan osaamisen varmistaminen on esimiehen vastuulla aina. Ensim-
mainen askel tydhon sitoutumiseen on perehtyminen tyohon. Hyvin suunni-
teltu ja toteutettu perehtymismateriaali saa uuden tyontekijan tuntemaan
olonsa tervetulleeksi organisaatioon. Tama vaikuttaa tyontekijan asenteeseen
tyota kohtaa. (Nykanen 2018.)

Palautteen antaminen on tarke& osa perehtymisen onnistumista. Positiivinen
palaute on tarkeaa perehtyjan itseluottamukselle. Rakentava vuorovaikutus ja
palautteen antaminen perehtymisjakson aikana on keskeinen osa perehtyjan

itsearviointia ja kehittymista. (Koistinen 2020.)



4 KIRURGIAN ERIKOISALAT
4.0 Kirurgia

Ihon kautta tehtavaéa kehonsisaistéd mekaanista interventiota kutsutaan kirur-
giseksi toimenpiteeksi. Talla pyritaan estamaéan tai korjaamaan kudosvaurio.
Viisi peruselementtid, jotka ohjaavat kirurgiaa ovat, anestesia, aseptiikka, dis-
sektio, hemostaasi ja rekonstruktio. Kirurgiaa voidaan toteuttaa paivystykselli-

sesti tai elektiivisesti eli suunnitellusti. (Lepp&niemi 2017.)

Tapaturman tai akuutin sairauden vuoksi voidaan suorittaa paivystysleikkaus,
kaikkina vuorokauden aikoina paivasta riippumatta. Paivystyskirurgian tarve
arvioidaan aina yksilollisesti ja leikkauksen kiireellisyys arvioidaan potilaan
vamman tai sairauden mukaan (Mentula & Brinck 2019.) Elektiivisella leik-
kauksella puolestaan tarkoitetaan ennalta suunniteltuja ja sovittuja leikkauksia
(Terveyskyla 2021).

Leikkaustapoja on kaksi: avoleikkaus ja tdhystysleikkaus. Lisaksi niissa voi-
daan hyddyntaa leikkausrobottia. Leikkaustavan valintaan vaikuttaa se, mika
leikkaus on kyseessa, potilaan taustatiedot eli ik&, sairaudet seka sen hetki-
nen yleistila. Potilaalla on mahdollisuus toivoa leikkaustapaa, mutta lopullisen
paatoksen tekee leikkaava kirurgi. Molempia leikkausmuotoja voidaan tehda
anestesiassa eli nukutuksessa tai puudutuksessa, jolloin potilas on hereilla,

mutta leikattava alue on puudutettu. (Terveyskyla 2021.)

Avoleikkauksella tarkoitetaan leikkausta, jossa tehdéén leikkausalueelle viilto,
josta toimenpide suoritetaan. Leikkauksen laajuus ja potilaan kehon rakenne
seka itse leikkaus vaikuttaa viillon paikkaan. Viilto suljetaan leikkauksen paat-

teeksi hakasilla tai ompeleilla. (Terveyskyla 2021.)

Tahystysleikkauksia voidaan suorittaa kehon luonnollisten aukkojen kautta tai
ihon Iapi. Luonnollisia aukkoja voi olla virtsaputki, kyyneltiet tai ruokatorvi. Ta-
hystysleikkauksessa tehdaan usein useampi pieni viilto, mista vieddan kame-

raoptiikka ja tarvittavat leikkausinstrumentit kehon sisdéan. (Terveyskyla 2021.)
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Tahystyskirurgian hyvinéd puolina on potilaan nopea kotiutuminen, seka lyhy-
empi toipumisaika verrattuna avoleikkauksiin. Myds leikkaushaavan repeami-
sen, infektioiden seka arpityrien kehittymisen maara on pienempi tahystysleik-

kauksessa. (Vatsaelinkirurgian palvelut s.a.)

Robottiavusteinen kirurgia ei varsinaisesti ole oma leikkaustapa, vaan sita voi-
daan hyddyntaa esimerkiksi tahystysleikkauksissa. Robottiavusteisessa kirur-
giassa kirurgi kayttaa leikkausrobottia apuvalineena leikkauksessa. Robot-
tiavusteista kirurgiaa voidaan hyddyntd&d monessa eri leikkauksessa. Robot-
tiavusteisessa kirurgiassa leikkaushaavat ovat pienia. Leikkausrobotti ei ole it-

senaisesti toimiva, vaan se liikkuu kirurgin ohjaamana. (Terveyskyla 2021.)

Postoperatiivinen hoitoty6 alkaa siind vaiheessa, kun potilas viedaan leikkaus-
salista heradmaoon, ja siirtyy sielta eteenpéin vuodeosastolle. Kun potilas hae-
taan heradmosta vuodeosastolle, mitataan potilaalta verenpaine, syke ja satu-
raatio, tarkistetaan haavasidokset seké kysytaan potilaan vointi. (Ahonen ym.

2016, 100-102.)

Potilaan vointia voidaan seurata ABCDE-menetelmé&éa hyddyntaen. A eli air-
way tarkoittaa ilmateiden tarkkailua ja B breathing hengitysta. Naiden kahden
tarkoituksena on seurata potilaan hengitysta ja siihen liittyvia huomioita. Hen-
gitysongelmia voi aiheuttaa esimerkiksi paivystysleikkaus, leikkauksen kesta-
minen pitkaan, potilaan yleiskunto, ik& ja ylipaino sekéa vatsan alueen leikkauk-
set. C eli cirkulation tarkoittaa verenkiertoa. Verenkierron seuraamisen tarkoi-
tuksena on seurata potilaan verenkierron riittavyytta esimerkiksi leikkausalu-
eella tai raajoissa. Liséksi seurataan, ettei potilaalle nouse kuumetta, seura-
taan sykettd, ihon varia ja lamporajaa seka turvotuksia. Mikali leikkausalue on
esimerkiksi jalassa, seurataan varpaiden ja jalan lampdrajaa. D eli disability
tarkoittaa tajuntaa. Tajunnan seurannassa kiinnitetaan huomiota siihen, onko
potilas orientoitunut aikaan ja paikkaan, tassa kuitenkin tulee ottaa huomioon
esimerkiksi muistisairaat, eli verrataan tilannetta leikkausta edeltavaan aikaan.
E eli exposure tai environment tarkoittaa potilaan paljastamista seka hoitoym-
paristod. Potilaan paljastamisella tarkoitetaan sitd, etta seurataan potilaan

leikkausaluetta, mahdollisilta verenvuodoilta ja muilta komplikaatioilta. Tahan
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osioon kuuluu myds potilaan kivun seka pahoinvoinnin arviointi ja kivun hoito.
Mahdollisten leikkausalueelta tulevien dreenien tai kestokatetrin tarkkailu. Li-
saksi on tarkeaa huolehtia infektioiden ehkaisysta. (Ahonen ym. 2016, 100—
102.)

Joskus ihmisen toipumisessa leikkauksen jalkeen tapahtuu komplikaatioita ja
pahimmassa tapauksessa voi tapahtua jopa sydanpysahdys. Elvytyksesta on
olemassa hoitosuosituksia, jonka mukaan toimitaan. Esimerkiksi Euroopan el-
vytysneuvosto on julkaissut elvytyssuositukset. Yleisin ohjeistus elvytykselle
on 30 painallusta ja 2 puhallusta. Elvyttdminen voidaan jakaa peruselvytyk-
seen ja hoitoelvytykseen. Naiden ero on se, ettd hoitoelvytys tapahtuu joko
ensihoidon toimesta tai terveydenhuollossa. Hoitoelvytyksessa kaytetaan li-
saksi laakkeita, esimerkiksi adrenaliinia. (Elvytys 2021.) Defibrillaattorin kayttd
molemmissa elvytysmuodoissa on keskeinen osa elvytysta. Defibrillaattorin
kayttd nostaa potilaan selviytymisennustetta, mutta ei kuitenkaan takaa, ettéa

sydan lahtee kayntiin. (Defibrillaattorin kaytto s.a.)

4.1 Gastrokirurgia

Vatsaelinkirurgiassa hoidetaan ruuansulatuskanavan kirurgisia sairauksia.
Vatsaelinleikkauksia voidaan toteuttaa avo- tai tdhystysleikkauksina. (Vatsa-
elinkirurgian palvelut s.a.) Naihin sairauksiin kuuluu mm. Suolistosairaudet
ruokatorvesta perasuoleen ja sappiteiden, maksan ja haiman kirurgiset taudit.
Vatsanpeitteiden tyrid sekd pernan sairauksia voidaan hoitaa vatsaelinkirurgi-
assa, vaikka ne kuuluvatkin ruuansulatuskanavan ulkopuolisiin elimiin ja sai-
rauksiin. Vatsaelinkirurgiassa voidaan hoitaa myds erilaisia syopia, kuten mm.

Paksusuolen, haiman ja mahan syopia. (Vatsaelinkirurgia ja endoskopia s.a.)

Sappirakon tulehdus ja umpilisdkkeen tulehdus ovat tyypillisia paivystykselli-
sesti hoidettavia vaivoja. Kureutuneet tyrat, suolen puhkeamat ja erilaiset suo-
litukokset voivat vaatia usein paivystysleikkausta. (Vatsaelinkirurgian palvelut

s.a.)

Suomessa leikataan vuoden aikana noin 9 000 sappirakkoa. Leikkauksista
suurin osa tehdaan yleensa tahystysleikkauksina (Duodecim 2021.) Makisen
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mukaan (2021, 2) paivystyksellinen laparoskooppinen kolekystektomia vaikut-
taa toimenpiteena turvalliselta. Kolekystiitti vaikuttaa kuitenkin uusiutuvat hel-
posti, jos hoitona on ollut konservatiivinen hoito ja tamé& mydskin lisaa sairaa-
lahoidon tarvetta. Sairaalahoitojaksoja on keskiméaarin enemman konservatii-
visesti hoidetuilla potilailla kirurgisesti hoidettuihin potilaisiin verrattuna.
(Keski-oja 2014).

4.2 Ortopedia

Tuki- ja liikuntaelimiston eli luiden, nivelten ja niihin liittyvien pehmytkudosten
tautien ja vammojen diagnostiikkaa, hoitoa ja ennaltaehkaisya kutsutaan orto-
pedian ja traumatologian erikoisalaksi (Ortopedian ja traumatologian tutkimus-

saatio s.a.).

Tyypillisia tauteja ortopediassa ja traumatologiassa voivat olla nivelten, luus-
ton, janteiden ja lihasten sairauksia seka kasvaimet ja syopataudit, jotka ovat
tuki- ja liikuntaelimistéssa. Nivelten ja nivelsiteiden repeamat ja revahdykset,
luunmurtumat, lihasten ja janteiden vammat voivat puolestaan olla tyypillisia
vammoja. Tahystyskirurgiaa kaytetaan paaosin nivelvammoihin ja tauteihin.
Selkaleikkauksista yleisimpia ovat nikamavalilevyn pullistumien hoito seka sel-
karangan virheasentojen korjausleikkaukset. Polven-, lonkan- ja olkap&aan te-
konivelleikkaukset ovat yleisia pitkalle edenneen nivelrikon hoidossa. (Ortope-

dian ja traumatologian tutkimussaatio s.a.)

Ortopediassa hoidetaan sairauksia ja vammoja niiden vaikeusasteen mukaan.
Lievemmat vammat ja sairaudet voidaan hoitaa konservatiivisin keinoin, mutta
vaikeammat vammat ja sairaudet hoidetaan yleensa kirurgisesti. Kirurgisesti

hoidetaan yleensa vakavampia murtumia. (Ortopedian ja traumatologian tutki-

mussaatio s.a.)

Vakiintunut hoitomuoto vaikeissa lonkan nivelrikoissa on tekonivelleikkaus, sil-
loin jos konservatiivinen hoito ei tuo helpotusta vaivaan. Maailmalla lonkan te-
konivelleikkauksia tehd&an vuosittain yli 400 000 ja Suomella tekonivelleik-
kauksia tehdaan vuosittain n 7 500. Suurin osa leikkauksessa olevista poti-
laista on yli 65-vuotiaita. (Vah&santainen 2016, 2.)
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4.3 Urologia

Urologiassa hoidetaan naisten ja miesten virtsateiden ja munuaisten seka
miesten sukuelinten sairauksia. Urologiassa kirurgisesti hoidettavia sairauksia
on mm. Virtsarakon, munuaisten ja eturauhasen kasvaimet, eturauhasen hy-
vanlaatuinen liikkakasvu, virtsateiden vammat ja arpikuroumat seka virtsakivet.
Miesten ja naisten toiminnalliset virtsanpidatyshairiot ja virtsaamishairididen

hoito ja tutkimukset kuuluvat myés urologiaan. (Urologia s.a)

Vaativimpia urologisia toimenpiteita voi olla korvaavan virtsarakon rakentami-
nen ohutsuolesta, virtsarakon poistoleikkaukset, kookkaiden munuaiskasvain-
ten leikkaukset seka vastaontelon takaisen tilan etdpesakkeiden poisto kives-

ja penissyopapotilailta. (Urologia s.a.)

Eturauhasen hyvanlaatuista liikakasvua voidaan hoitaa niin kirurgisesti kuin
laéketieteellisesti. Jos potilas itse kokee olevansa hoidon tarpeessa tai hoi-
toon on olemassa laaketieteellinen syy, voidaan hoito aloittaa. Ladkkeilla voi-
daan hoitaa tilanteita, jotka ovat viela komplisoitumattomia, mutta vaikeissa ti-
lanteissa kirurginen hoito voi olla tehokkaampaa. Kuitenkin leikkaushoito on
yleensa tehokkaampaa kuin la&ketieteellinen, mutta laakkeillakin potilaan voi
saada oireettomaksi. (Metsatie & Rokka 2021, 5.)

5 OPINNAYTEYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena oli luoda perehtymisopas Mikkelin keskussairaa-
lan kirurgian vuodeosastolle, joka on suunnattu hoitohenkilokunnan eli sai-
raanhoitajien, l&hihoitajien, perushoitajien sekd hoiva-avustajien perehdyttami-
seen. Rajasimme perehtymisoppaan Eteld-Savon hyvinvointialueen ja osas-
ton yleisiin kaytantoihin ja toimintatapoihin, kolmeen erikoisalaan, jotka ovat
gastrokirurgia, urologia seka ortopedia. Koska kirurgian erikoisaloja on niin
monta, ettd opinnaytetyosta olisi tullut liian laaja kokonaisuus. Taman vuoksi

rajasimme oppaan naihin kolmeen ylla mainittuihin erikoisaloihin.
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Valitsimme taman aiheen ja rajasimme opinnaytetyon ylla mainittuihin osa-alu-
eisiin, silla halusimme oppaasta selkean ja tarpeeksi tiiviin kokonaisuuden,

mutta kuitenkin, etté opas siséaltaa tarkeimmat tiedot ja ohjeet.

Opinnaytetytn tavoitteena on tukea uuden tyontekijan perehdyttamista tyo-
hon. Opas késittelee osaston yleisia ohjeita seka lisdksi naiden kolmen eri-
koisalan hoidossa huomioitavia asioita. Hoidossa huomioitavia asioita ovat,
mita tehdaan, kun potilas tulee osastolle, mitéd tehdaan postoperatiivisina pai-
vina tai osastojakson aikana, vaikka potilasta ei ole hoidettu kirurgisesti, mita
tehdaan, kun potilas tulee paivystyksesta osastolle odottamaan leikkausta

sekd, mita asioita huomioida, kun potilas kotiutuu.

6 TUOTEKEHITYSPROSESSI

Tuotekehityksella tarkoitetaan prosessia, jonka tavoitteena kehitellaan koko-
naan uusi tuote tai parannetaan vanhaa tuotetta. Tuotekehitysprosessiin kuu-
luu monta eri vaihetta, jotka ovat idean ja tietojen etsiminen, tuotteen luonnos-
telu ja yksityiskohtien suunnittelu ja toteutus. Tuotekehityksen tavoitteet pyri-
taan toteuttamaan taloudellisesti ja teknisesti niin hyvin kuin se on mahdol-
lista. (Jokinen 2010, 9.)

Opinnaytetydmme toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyéna. Toiminnallisen
opinnaytetydn tarkoituksena oli luoda perehtymisopas Mikkelin keskussairaa-
lan kirurgian vuodeosastolle. Toiminnallisella opinnaytety6lla tarkoitetaan esi-
merkiksi itsendista kokonaisuutta kuten opasta tai esitettd, jonka tavoitteena
on luoda kaytadnnon tyon tarpeisiin vastaava ohjeistus (Vilkka 2021). Kohde-
ryhmanda opinnaytetydssa oli kirurgian vuodeosaston uudet tyontekijat tai pe-
rehdytysta kaipaavat tyontekijat. Oppaan tarkoituksena oli olla osa uuden
tyontekijan perehtymista tyéhon, mutta ei korvaa toisen tyontekijan antamaa
perehdytysta.

Toiminnallisen opinnaytetytn kehittdmisprosessin vaiheisiin kuuluu aiheen
ideointi, suunnittelu, luonnostelu, tekstin rakenteen ja sisallon kehittdminen,

keskustelu, tydn tyylin ja tekstiasun valinta, palaute ty6sta, viimeistely, rapor-
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tointi sek& valmiin tuotoksen esittely. Ideointi ja suunnitteluvaiheessa paate-
taan aiheen keskeinen paamaéaara ja teemat. Rakenteen ja sisallon kehittamis-
vaiheessa luonnostellusta tekstistéd aletaan muokkaamaan tyon lopullista muo-
toa. Keskustelu tyosta voi tapahtua esimerkiksi toimeksiantajan kanssa heidan
toiveistaan ja tyon sisallosta. Lisaksi paatetadan tyon kohderyhma ja etsitaan
l&hdeaineistoja tyon kirjallista osuutta varten. Seuraavaksi valitaan tybhén so-
piva kieliasu ja tyyli. Tyon viimeistelyvaiheessa nimensa mukaisesti tekstit, ku-
vat, kaaviot ja taulukot, seka raportti viimeistellaan julkaisukelpoiseksi. Viimei-
sené vaiheena on valmiin tuotoksen esittely toimeksiantajalle ja oppilaitok-
selle. (Kostamo 2022, 21.)

6.1 Prosessin kdynnistaminen

Tuotekehitysprosessiin tarvitaan aina tarve uudelle tuotteelle ja idea tuotteen

toteuttamismahdollisuudesta (Jokinen 2010, 17).

Aluksi lahdimme suunnittelemaan perehdytysopasta, mutta prosessin ede-
tessé oppaasta tuli perehtymisopas, koska oppaan tarkoituksena on auttaa
uutta tyontekijaa perehtymaéan tyohon. Kohderyhmaéksi valikoitui Mikkelin kes-
kussairaalan kirurgian vuodeosaston hoitohenkilokunta. Oppaan tarkemmasta

sisallosta keskusteltiin toimeksiantajan kanssa mydhemmin

Idea oppaasta syntyi molempien opinnaytetyon tekijoiden ollessa kesatdissa
Mikkelin keskussairaalan kirurgian vuodeosastolla. Keskustelimme myos
osastonhoitajan kanssa oppaan tarpeesta osastolla, ja hanesta ajatus op-
paasta oli hyva ja tarpeellinen. Osastolla oli perehtymismateriaalia, mutta sen
kaytto oli tyontekijoille epaselvaa tai materiaalin olemassaolosta ei tiedetty.
Perehtymismateriaali kasitteli yleisella tasolla sairaalan toimintatapoja, eika
kyseisen osaston omia toimintatapoja. Lisaksi taytyi itse kyselld ja etsia paljon
tietoa asioista eri paikoista. Perehtymiseen ei ollut varattu riittavasti aikaa, ei-
vatka muut tyontekijat ehtineet aina opastaa. Tasta lahti idea perehtymisop-
paasta, jossa perehtymismateriaali olisi helposti saatavilla, ja mahdollisimman

paljon tietoa tai ohjeita tiedon 16ytymiseen olisi yhdessa paikassa.
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6.2 Luonnosteluvaihe

Tuotekehitysprosessissa luonnosteluvaiheessa tuotteesta ei tehda viela lopul-
lista tuotosta, vaan luodaan vaihtoehtoja ja ajatuksia lopulliseen tuotteeseen
(Jokinen 2010, 21).

Tyo6n luonnosteluvaiheessa rajataan tyon sisalto ja teemat seké luonnostel-
laan tyohon tulevaa tekstia (Kostamo 2022, 21). Luonnosteluvaiheessa pereh-

dyimme kirurgian erikoisaloin seka perehtymiseen kirjallisuushaun avulla.

Aineistoa lahdimme keraamaan hakemalla tietoa ja tutkimuksia eri hakusa-
noilla, joita olivat kirurgia, perehdytys, perehdytysopas, perehtyminen urologia
seka gastrokirurgia. Hydédynsimme haussa eri tietokantoja, kuten Theseus,
Julkari, Journal.fi, Finna.fi. Lisdksi haussa kaytimme apuna Google Scholaria.
Lisdksi oppaaseen saimme toimeksiantajalta valmiita materiaaleja esimerkiksi
osaston paivaohjelmasta. Naita materiaaleja muokkasimme niin, ettéa ne sopi-
vat oppaan sisaltoon. Aloitimme oppaan luonnostelun tekemalla alustavan
luonnoksen oppaasta ja sen sisallosta, josta lahdimme muokkaamaan opasta

lopulliseen muotoon.

6.3 Kehittelyvaihe

Kehittelyvaiheessa tuotteen yksityiskohdista paatetaén ja tuotetta kehitetaan,

jotta paastaan tuotteen viimeistelyvaiheeseen (Jokinen 2010, 89).

Oppaan teossa kaytimme apuna Hyvan oppaan tunnusmerkkeja. Hyvan op-
paan tunnusmerkkeja ovat kaskymuoto, selke& rakenne seké tekstiosuuden
kirjoittaminen yksinkertaisesti niin, etta esimerkiksi erikoissanastoa on avattu
tekstissa (Hyvan virkakielen ohjeita s.a.). Opas sisaltaa paljon ammattisanas-
toa, silla opas on suunnattu hoitoalan tyontekijoille. Opasta tehdessdmme py-
rimme kuitenkin avaamaan kasitteitd mahdollisimman paljon. Hyvan oppaan
rakenteessa tulee huomioida oppaan pituus. Mikali opas on yli kaksi sivua
pitka, suositellaan kayttamaan sisallysluetteloa sek& hakemistoa. (Pyhalahti
2002.) Oppaastamme tuli 18 sivua pitka, joten paatimme lisata sisallysluette-

lon oppaaseen. Hyvasséa oppaassa asiat on esitetty loogisessa jarjestyksessa,
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jolloin lukijan on helpompi omaksua oppaassa esitetty asia. (Pyhalahti 2002.)
Opasta tehdessamme oppaan loogisuuteen saimme apua niin opettajaltamme
kuin toimeksiantajalta. Oppaassamme on ensin kasitelty hyvinvointialuetta
koskevat asiat, jonka jalkeen kasitelty Mikkelin keskussairaalan ohjeistukset ja
viimeisena osaston omat ohjeistukset. Oppaan teksti tulee olla selke&aa ja yk-
situlkintaista, ja usein kuvat auttavat hahmottamaan asiaa. Tarkea asia hy-
vassa oppaassa on se, etta teksti on kirjoitettu niin, etta kirjoittaja on ajatellut
sen lukijan nakokulmasta luettuna. (Pyhalahti 2002.) Oppaan luki toimeksian-
tajan puolelta myds osaston henkilokunta, jonka ansiosta saimme palautetta
oppaasta tyontekijoiden nakokulmasta.

Oppaan tekemista varten meilla oli tapaamisia toimeksi antajan kanssa, jossa
kavimme yhdessa lapi, mita opas sisaltaa ja millaisia toiveita toimeksiantajalla
oli oppaan sisallosta. Naiden tapaamisten pohjalta muokkasimme opasta toi-

meksiantajan toiveiden mukaisesti.

Oppaassa on kaytetty lahteita kirurgian erikoisalojen sairauksien tarkentami-
seen. Kirurgisia sairauksia kasitteleva teoriaosuus on pidetty hyvin tiiviina,
mutta oppaassa kaytetyt lahteet I6ytyvat oppaan lopusta lahdeluettelosta. Op-
paan on tarkoitus olla saatavina sahkoisessda muodossa ja se on mahdollista
tulostaa. Sahkoista materiaalia lukiessa tyontekijan on mahdollista lukea sai-

rauksista lisdd oppaaseen linkitetyista lahteista.

6.4 Viimeistelyvaihe

Viimeistelyvaiheessa tuotteen yksityiskohdat viimeistellaan, paatetaan viimei-
set tuotteeseen liittyvat asiat. Valmiina tuotoksena on valmis tuote. (Jokinen
2010, 96.)

Viimeistelyvaiheessa lahetimme oppaan opettajallemme seka toimeksianta-
jalle kommentoitavaksi. Toimeksiantajan puolelta opasta lukivat myds osaston
henkilokunta, jolloin saimme palautetta oppaasta myos tyontekijan nakokul-
masta. Varsinaista kyselya emme tehneet tyontekijoille. Naiden palautteiden

pohjalta viimeistelimme oppaan.
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Oppaan ulkoasun muotoilimme sopimaan Etela-Savon hyvinvointialueen bran-
diin sopivaksi. Kuitenkin halusimme pitaa oppaan ulkonadn mahdollisimman

selkeana, jotta lukijan on helppo keskittya oppaan sisaltoon.

Alkuperainen suunnitelma oli tehd& oppaasta hyvin lyhyt ja ytimekas, mutta lo-
pullinen opas on pituudeltaan 18 sivua. Oppaaseen lisattiin toimeksiantajan
pyynnosta erilaisia materiaaleja, jonka vuoksi lopullinen sivumaara on pidempi
kuin suunnitelmana oli. Toimeksiantajan toiveesta oppaaseen lisattiin kirurgian
erikoisalojen sanastoa, elvytysohjeet, ohje tyopaikkaruokailusta seka pakolli-
set koulutukset sekd Ladkehoidon osaaminen verkossa -koulutus eli LOVe-

tentit.

Suunnitelmassamme olimme ajatelleet oppaan siséltavan muutaman tyhjan
sivun muistiinpanoja varten. Oppaasta kuitenkin tuli pidempi kuin ajattelimme,
joten paadyimme jattdmaan muistiinpanosivut pois oppaasta. Halutessaan

uusi tyontekija voi kirjoittaa oppaan reunoihin omia muistiinpanojaan.

Valmiin oppaan sisallysluettelossa (liite 1) ovat seuraavat paé- ja alaotsikot:
Eloisan yleiset ohjeet: tyoterveys, tydvaatteet, avaimet, toimikortti, pysakainti
seka tydpaikkaruokailu. Osastojen yleiset toimintatavat: osastojen yhteystie-
dot, kirurgisen potilaan hoitopolku, osastojen paivaohjelma, osastokierto, mi-
ten tulee toimia, jos sairastuu seka pakolliset koulutukset ja Love-tentit. Eri-
koisaloista: yleisesti kirurgisen potilaan hoitoty6sta, gastrokirurgiset sairaudet
ja niiden hoito, urologiset sairaudet ja niiden hoito seka ortopediset sairaudet
ja niiden hoito. Elvytys: elvytysohjeet ja Do Not Resuscitate eli DNR-paatos
seka hoidon rajaukset. Sanasto: gastrokirurgian pikasanakirja, urologian pika-
sanakirja, verisuonikirurgian pikasanakirja, thoraxkirurgian pikasanakirja seka

ortopedian pikasanakirja. Viimeisena sisallysluettelossa on lahteet.

7 POHDINTA
7.1 Eettisyys ja luotettavuus

Kaikki Suomessa olevat ammattikorkeakoulut ovat sitoutuneet noudattamaan

tutkimuseettisen neuvottelukunnan luomaa ohjetta, Hyva tieteellinen kaytantt
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ja sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suomessa. Tavoitteena on yhtenais-
taa kaikkien ammattikorkeakoulujen opinnaytetyoprosessia, ennaltaehkaista
tieteellista eparehellisyyttd, edistaa hyvaa tieteellistd kaytant6a seka myos

omalta osalta kohentaa opinnaytetdiden laatua. (Arene ry 2020.)

Ammattikorkeakouluille on annettu suositukset opinnaytetydprosessin eetti-
syydesta ja hyvasta tieteellisesta kaytannosta. Naita ohjeita ohjaavat lait seka
tiedeyhteison kansainvaliset ja kansalliset periaatteet, linjaukset seka suosi-
tukset. Téallaisia lakeja ovat hallintolaki, laki viranomaisten toiminnan julkisuu-
desta, tekijanoikeuslaki, laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuk-
sista, laki potilaan asemasta ja oikeuksista, laki laaketieteellisesta tutkimuk-
sesta, tietosuojalaki, EU:n tietosuoja-asetus seké useissa eri saadoksissa

oleva oikeus yksityisyyden suojaan. (Arene ry 2020.)

Opinnaytetydmme teossa huomioimme eettisyyden perehtymalla itse eettisiin
periaatteisiin. Pyrimme lisdéamaan tyon luotettavuutta esimerkiksi lahteiden va-
linnassa seka niiden hyddyntamisessa. Pyrimme siihen, etté lahteet olisivat

mahdollisimman tuoreita, maksimissaan kymmenen vuotta vanhoja.

Oppaan tekemista varten meidan tuli hakea Etela-Savon hyvinvointialueelta
tutkimuslupaa. Hakemus hyvaksyttiin 17.3.2023 (lite 2), mutta muutamaan

asiaan pyydettiin tarkennusta. Tarkensimme pyydetyt kohdat.

Opasta tehdessa olimme tiiviissa yhteydessa toimeksiantajaan, ja saimme pa-
lautetta ja kehitysideoita oppaan siséltoon seka loogisuuteen. Lisaksi ohjaava
opettajamme antoi palautetta oppaasta. Opas on tehty yhteistydssa toimeksi-
antajan kanssa, ja oppaan teossa olemme hyddyntéaneet toimeksiantajan val-

miita materiaaleja ja opasta tehdessd huomioimme toimeksiantajan toiveet.

Opasta lukivat myds osaston henkilokunta, jotka antoivat palautetta tyonteki-
jan nékokulmasta. Varsinaista kyselya emme tehneet tyontekijoille. Naiden
kommenttien perusteella teimme viimeiset muokkaukset oppaaseen. Valmiin
oppaan luovutimme toimeksiantajan kayttoon. Toimeksiantaja voi paivittaa

opasta tarpeen tullen.
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7.2 Oman oppimisen pohdinta

Opinnaytetydmme tekoprosessi alkoi lokakuussa 2022. Opinnaytetyén suunni-
telman kirjoitimme alkuvuodesta 2023. Suunnitelman valmistumisen jalkeen
haimme tutkimuslupaa Etela-Savon hyvinvointialueelta. Tutkimuslupa hyvak-
syttiin 17.3.2023 (lite 2). TAmé&n jalkeen aloimme tekemaan itse opasta.
Opasta tehdessamme jaoimme oppaan tekemisen kahteen vaiheeseen: kirjal-
lisuushaun tuloksiin perustuvan tekstin kirjoittamiseen muun muassa kirurgian
erikoisaloista ja toisena toimeksiantajalta saatujen materiaalien muokkaami-

seen oppaaseen sopiviksi. Opas valmistui huhtikuussa 2023

Opinnaytetyoprosessin kokonaisuus on opettanut meille sité, miten paljon ai-
kaa kirjoittamisen liséksi opinnaytetyon tekeminen vie. Kirjoittamisen lisaksi
taytyy varata aikaa erilaisille tarkistuksille ja niiden pohjalta korjauksien teke-

miseen.

Opinnaytety6ta oli tekemassa kaksi henkiléa. Tama oli eduksi silté osin, etta
sai kahden ihmisen mielipiteita ja nédkdkulmia asioiden suhteen. Omat haas-
teet siind on myads, jos mielipiteet eivat kohtaa. Tydmaara on jakautunut talldin
myo6s kahdelle inmiselle.

7.3 Toimenpide-ehdotukset toimeksiantajalle

Toiveenamme on, etta opas tulee kayttdon ja se on mahdollista tallentaa sah-
koisessd muodossa, mutta myds mahdollista tulostaa. Opasta kannattaa pai-
vittda tasaisin véliajoin, jotta oppaassa oleva tieto pysyy ajantasaisena. Li-

saksi muiden kirurgisten erikoisalojen (thorax- ja verisuonikirurgia seka gyne-

kologia) liséaminen oppaaseen.

7.4 Ehdotukset tulevaan tutkimus- ja kehittdmistydhon

Ehdotuksemme tulevaan tutkimus- ja kehittamisty6hon ovat tyontekijéiden
mielipiteiden kartoittaminen perehtymiseen ja perehdytykseen. Esimerkiksi ky-

selyiden jarjestaminen perehtymiseen ja perehdytykseen. Kyselyihin vastaa-



21

minen nimettdmasti, jotta vastaaja uskaltaa vastata mahdollisimman rehelli-
sesti kysymyksiin. Kehittamisehdotuksenamme on perehdytyksen ja perehty-
misen keskittdminen yksikkékohtaisesti eikd sairaalakohtaisesti. Lisaksi ehdo-
tamme kyselya hoitohenkilokunnalle siitd, ettéd kokevatko he perehtymismate-

riaalin auttavan perehtymisessa.
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Liite 2
Tutkimuslupa

Etela-Savon

o "
hyvinvointialue ELOISA '
Johtajaylihoitaja 2413/13.02.00/2023
Tutkimuslupa, Perehtymisopas Mikkelin keskussairaalan kirurgian vuodeosastolle, Pylkkdnen Inka ja
Leine Ninni
Asiaselostus: Inka Pylkk&nen ja Ninni Leino (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu Xamk) ovat

hakeneet tutkimuslupaa Perehtymisopas Mikkelin keskussairaalan kirurgian
vuodeosastolle. Tutkimus kohdentuu Etela-Savon hyvinvointialueen
hoitohenkildstoon Mikkelin keskussairaalan kirurgian vuodeosastolla. Hakemus on
jatetty 9.3.2023. Ohjaajina toimivat Susanna Suvimaa (Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu Xamk) ja Saara-Liisa Tarvainen (Etela-Savon hyvinvointialue).

Ratkaisu: Mydnnan luvan Perehtymisopas Mikkelin keskussairaalan kirurgian vuodeosastolle
-tutkimukseen Etela-Savon hyvinvointialueella Inka Pylkkaselle ja Ninni Leinolle.
Pyydan kuitenkin vield tarkentamaan opinndytetytn rajausta ja selkiyttamaan
tutkimussuunnitelmassa olevaa lausetta: "Rajasimme perehdytysoppaan Etela-
Savon hyvinvointialueen ja osaston yleisiin kaytantdihin ja toimintatapoihin,
kolmeen erikoisalaan, jotka ovat gastrokirurgia, urclogia seké ortopedia.”

Pirjo Syvéoja
Johtajaylihoitaja

Etela-Savon hyvinvointialueen asiakirjat on sahkdisesti allekirjoitettu.
Allekirjoituksen oikeellisuuden voi todentaa kirjaamoista.

Lisétietoja: Lisatietoja paatokseen liittyen Pirjo Syvacja p. 040 359 6749
Tiedoksi Inka Pylkk&nen, cinpy001@edu.xamk.fi

Minni Leino, cnile004 @edu. xamk.fi

Saara-Liisa Tarvainen, saara-lisa.tarvainen@etelasavonha.fi

Etali-Savon hyvinveintialue Eloisa
Mikkeli: Porrassalmenkatu 35-37, 50100 Mikkeli
Savonlinna: Keskussairaalantie 6, 57120 Savonlinna
Fieksamaki: Tapparakatu 1-3, TE100 Pieksamaki
Vaihde 015 411 4100 | kifaamo@etelasavonha fi | www. etelasavonha fi



