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Organisaation tarkein voimavara ja menestymisen avain on osaava henkilékunta ja
tahan uuden tydéntekijan huolellinen perehdytys luo tarvittavan pohjan. Opinnaytetyon
tarkoituksena oli kehittdmistydna toteuttaa terveysasemalle perehdytys- ja osaamisen
varmistamisen ohjelmat hoitohenkildkunnan perehdytyksen tueksi.
Perehdytysohjelmaa kohteena olevalla terveysasemalla ei ennestaan ollut.
Perehdytykseen toivottiin suunnitelmallisuutta. Perehdytyksen ja tydhonopastuksen
tavoitteena on auttaa uutta tyontekijda hahmottamaan tyon kokonaiskuva samalla
kun perehdytaan tyon eri prosessien osien hallintaa. Perehdytys tulee suunnitella
yksil6llisesti huomioiden henkilon aikaisempi tydkokemus ja henkilokohtaiset tarpeet.
Perehdytyksen suunnittelussa apua on mahdollista kdyttdad osaamiskartoitusta.
Tydymparistona terveysasema on monipuolinen ja tydssa tarvitaan paljon erilaista
osaamista.
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taman jalkeen jarjestettiin kaksi ideointipuutydpajaa hoitohenkilékunnalle. Saatujen
tulosten perusteella oli mahdollista muodostaa terveysasemalle perehdytys- ja
osaamisen varmistamisen ohjelma, joka huomioi tyon ja tyétehtavat monesta eri
nakokulmasta.

Terveysasemalle muodostettiin saadun materiaalin avulla hoitohenkilokunnalle
avaintehtavat, jotka loivat valmiille perehdytysohjelmalle rakennetta. Avaintehtavia
olivat esimerkiksi hoidon tarpeen arviointi, vastaanottotoiminta toteuttaminen akuutti-
ja kiireettdmalla vastaanotoilla, toimenpiteissa ja tutkimuksissa avustaminen seka
digitaalisten tytévalineiden hyédyntaminen.
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Abstract

The organization's most important asset and the key to success is skillful employees.
The meticulous orientation of new employees creates the necessary foundation for
success.The purpose of the thesis was, as a development work, to implement
orientation for the health center and competence verification programs to support the
orientation of new nursing employees. In that health center what is the target in this
thesis did not have an orientation plan before. Employees wished that orientation for
new staff would be more planned. The aim of the orientation and job guidance is to
help the new employee get an overall picture of the job, while familiarizing with the
management of the different parts of the work processes. Orientation to a new job
should be planned individually, taking into account the person's previous work
experience and the person's needs for learning. Planning the program of orientation
is possible to use for help competency mapping. As a work environment, the health
center is varied and the job requires a lot of different skills.

The development work was carried out as a themed interview for the supervisors of
the health center. After interview for the nursing employee were organized two
ideation workshops. Based on the results obtained, it was possible to create an
orientation program and competence verification program for the health center that
takes into account work and tasks from many different perspectives.

From the results, key tasks were built for the nursing employees at the health station,
which created a structure for the orientation program. Key tasks were, for example,
assessing the need for treatment, implementing reception with acute and non-acute
receptions, assisting in procedures and examinations, and utilizing digital work tools.
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1 Johdanto

2020 sairaanhoitajaliitto toteutti tydolobarometrin, jonka tuloksista voitiin paatella, etta
hoitajien tyytyméattdmyys tydhon kasvaa tasaisesti. Barometrissa kysyttiin hyvan tydpaikan
kriteereitd. Tulokset kertoivat, etta yleisesti tydpaikoilla toteutuvat heikosti tydhyvinvoinnin
tukeminen ja perehdytys, tyénohjaus seka urakehitysmahdollisuudet. Tyytymattomyytta
osoitettiin myds rekrytointia seka henkildstomaaraa ja tyopaikkojen ammattirakennetta
kohtaan, jotka eivat tayttdneen vastaajien mielestd osaamistarpeita tyon vaativuuteen
nahden. Positiivista barometrin tuloksissa oli se, ettd suurin osa hoitajista kuitenkin
vaikuttaa edelleen pitavan tydstaan ja nakee tyonsa mielekkaana sen kuormittavuudesta
huolimatta ja siksi olisi tarkeda etsia keinoja siihen, kuinka mahdollistetaan, etta
hoitohenkilokunta saisi toteuttaa osaamistaan ja tehda tydnsa hyvin ilman jatkuvaa
eettistd kuormaa siita, etta tyon laatu ei vastaa sitd mita hoitaja itse tyollaan tavoittelee.
(Sairaanhoitajaliitto, 2021.)

Opinnaytetydn aihe syntyi tarpeesta kehittda eraalle terveysasemalle perehdytysohjelma,
joka huomioi organisaation sekad toiminnan asettamat vaatimukset hoitohenkildkunnan
perehdyttamiselle sekd osaamisen varmistamiselle. Samalla hyvin toteutettu perehdytys
palvelee uutta tyOntekijgd ja parantaa tyon hallinnan tunnetta. Tyoturvallisuuslaki
(23.8.2002/738) edellyttdd tydnantajan jarjestavan uusille tydntekijoille perehdytysta ja
opastamista tydpaikan toimintaan ja ymparistédn, jotta tyd on mahdollista tehda
turvallisesti ja oikein. Organisaation tarkein voimavara ja menestymisen avain on osaava
henkildkunta ja tdhan uuden tydntekijan huolellinen perehdytys luo tarvittavan pohjan.
(Laaksonen 2012, 189, 191.)

Opinnaytetytssa kohteena olevalla terveysasemalla on kaytdssa timimalli, joka maarittaa
prosesseja ja toimintakulttuuria ja siksi se on perehdytyksen kannalta olennaista nostaa
keskioon. Myos uusien tyontekijoiden tarpeet otetaan huomioon perehdytysohjelmassa.
Kyseinen terveysasema on viela melko uusi terveysasema. Uusien tydntekijoiden
perehdytyksessad on havaittu herkasti unohtuvan asioita, joita heidan pitaisi tietdd seka
asioita, joita heidan kanssaan olisi hyva kasitelld. Perehdytys ei ole tapahtunut kovin
suunnitelmallisesti ja on tuntunut uusista tydntekijoistd sekavalta. Terveysasemalla on
myods tarve osaamisen varmentamiselle jo perehdytysvaiheessa. Nain esihenkildlla on
my6s mahdollisuus tutustua uusien tydntekijoiden aikaisempaan osaamiseen seka

osaamisen vahvuuksiin ja tarvittaessa keskittda tyon perehdytysta yksildllisesti kunkin



tydntekijan tarpeisiin. Opinnadytetydn tarkoituksena on siis rakentaa kehittamistydna

terveysasemalle perehdytys- sekd osaamisen varmistamisen ohjelmat.

Kirjallinen perehdytyssuunnitelma tukee perehdyttajan muistia ja on apuna perehdytyksen
etenemisen  seurannassa. Lisaksi  perehdytyssuunnitelmassa ja  osaamisen
varmentamisen suunnitelmassa tarkea osa on maariteltyihin tavoitteisiin paasemisen
seuranta ja arviointi. Omaa perehdytysohjelmaa tassa kohteena olevassa tydyksikossa ei
ollut vield olemassa siitd syysta, ettd yksikkd on viela niin uusi ja prosesseja on hiottu
paremmiksi  toiminnan aloittamisesta lahtien. OpinnaytetyOprosessin  alkaessa
terveysaseman toimintamallit alkoivat vaikuttaa toimiville ja perehdytysohjelman
rakentaminen palveli toimintaa. Henkildkunnan osaaminen ja ammattitaito ovat
organisaation tarkeimmat voimavarat ja siksi siihen on tarkeaa panostaa. Perehdytys ja
osaamisen johtaminen kuuluvat 1&himman esihenkilon vastuulle. Tassa opinnaytetydssa
tarkastellaan perehdytykseen sisaltyvaa kliiniseen ty6hon opastamista ja osaamisen
varmistamista seka erilaisia menetelmia, joilla perehdytysta ja osaamisen varmistamista

voidaan toteuttaa.

Laadukas uuden tyontekijan perehdytys ja osaamisen varmistaminen parantavat uuden
tydntekijan tydssa viihtymistd ja tydn hallinnan tunnetta. Kun uuden henkildkunnan
rekrytoiminen on hoitajapulan vuoksi talla hetkelld haastavaa on myos tarkeda panostaa
tydssaviihtymiseen, ndin on mahdollista saada hoitohenkildkunta sitoutumaan ja
viihtymaan tydssa paremmin. Nykypaivana pelkka tydpaikan vetovoima ei riitd henkildston
sitoutumiseen vaan tarvitaan myds pitovoimaa. Pitovoimaa lisdavia tekijoita etsittdessa on
tarkeaa tunnistaa tyon pulmakohdat. Kohteena olevassa tyoyksikdssd muun muassa
suunnittelematon perehdytys on ollut osittain syyna henkildston uupumiseen ja
tyytymattdomyyteen jo pian tydsuhteen alussa. Pitovoimaa voidaan parantaa tyopaikoilla
osoittamalla hoitohenkilékunnalle arvostusta osana moniammatillista tiimia ja yksi tapa
osoittaa arvostusta on pyrkia luomaan uudelle tydntekijalle turvallinen tunne tulla osaksi
uutta tyodyhteis6a, tédssd hyvan perehdytyksen on tarkoitus olla apuna. Nain ollen
kehittamistydllda on mahdollista parantaa tydyksikdn pitovoimaa kun perehdytys

toteutetaan jatkossa suunnitelmallisesti.

Tutkimuksen onnistumisen kannalta tarkeda on, ettd aihe kiinnostaa tekijaansa. Aiheen on
oltava omalle alalle sopiva ja opinnaytetydlld on mahdollista tuottaa kohde organisaatiolle
hyotya ja merkityksellista tietoa (Hirsjarvi ym. 2016, 77-80.). Aiheeseen perehtyminen on

puolestaan minulle tydntekijand hyotya ja se tarjoaa mahdollisuuden oppia hallitsemaan



osaamisen johtamista perehdytyksen ja osaamisen varmistamisen nakdkulmasta. Naen
myds taman opinnaytetyon tilaisuutena tehda oikeasti merkityksellinen kehittdmistyd
ammattitaitoisten tyéelaman ohjaajien sekd opettajien ohjauksessa. Taman kaltaisesta
kehittamistydstd on hyodtya myds tulevaisuudessa ja se lisdd ymmarrysta siitd kuinka
tarked prosessi perehdytys on ja mitd kaikkea siind tulee ottaa huomioon, jotta
kokonaisuus olisi toimiva. Osaamisen varmistaminen on tarkea osa perehdytyksen

suunnittelua ja sen painopisteiden maarittelya.



2 Perehdytys
2.1. Perehdyttamalla pitovoimaa hoitotyohon

Vallitsevan hoitajapulan vuoksi on tarkeaa aktiivisesti pitda ylla ja kehittda keinoja, joilla
voidaan lisata tyon pitovoimaa eli henkildkunnan pysyvyyttad tydssaan. Kasitteena termi
pitovoima on melko uusi ja sita voidaan verrata sanaan pysyvyys, joka kuvaa
organisaation kykya ja halua pitda henkildkunta yrityksessa (Holliday 2021.) Useammissa
tutkimuksissa tulee esille, ettd johtaminen ja laadukas perehdytys lisaavat tyon
pitovoimaa. Kannustava palaute ja korkealaatuinen perehdytys ovat varsinkin tyéuransa
alussa oleville hoitajille merkityksellisid pitovoimatekijoitd. Nimetylld ohjaajalla tai
mentorilla on korostunut merkitys tyéuransa alussa olevalle hoitajalle, mutta myds

kokeneempi hoitaja hydtyy mentoroinnista uudessa tydpaikassa. (Kettunen ym. 2022, 3.)

Pitovoimaa on tarked myds pohtia koko henkildston kannalta silla henkildston vaihtuvuus
vaikuttaa negatiivisesti hoitajiin, potilashoitoon, hoidon jatkuvuuteen ja kustannuksiin.
Tyodntekijan siirtyessd muualle tulee organisaatiossa vajetta henkilOkunnasta ja
osaamisesta mika kuormittaa tyontekijoitd. Syntyy uusi tarve rekrytointiin, joka voi olla
nykyisessa tilanteessa haastavaa ja uuden tyontekijan perehdyttaminen lisaa myos
toiminnan kustannuksia. Johtamisella on merkitystd tyontekijoiden pysyvyyteen eli

hoitotydn pitovoimaan. (Buchan ym. 2018, 4.)

Virpi Kehanen on tutkinut hoitotyén veto- ja pitovoimaa opinnaytetydssaan vanhustyon
nakokulmasta laadullisella tutkimuksella. Myoés Kehasen tutkimustuloksissa kay ilmi, etta
johtamisella on tarkea rooli tydn ja tydpaikan veto- ja pitovoimaan. Osallistuva johtaminen
vaikuttaa tydilmapiiriin, tydyhteis6on ja tydhyvinvointiin positiivisesti. Pitovoimaa
heikentavaksi nahtiin se, etta esihenkildlla ei ollut todellista kasitysta henkilokunnan tyén
sisallosta, jolloin henkildkunnalle valittyi mielikuva siita, ettd heidan tyétaan ei kunnioiteta
ja arvosteta, erityisesti jos heidan mielipiteitddn ei kuunnella. Esihenkilén positiivinen
asenne, rakentavan palautteen antaminen, arvostuksen osoittaminen toisen ty6ta kohtaan
seka kannustava ja hyvaksyva johtaminen ovat ominaisuuksia, jotka parantavat tyopaikan
veto- ja pitovoimaa, mutta myds parantavat koko tydyhteison yleista ilmapiiria. Osallistuva
esihenkild on tavoitettavissa ja 1dsnéd, puuttuu epakohtiin ja tukee ammatillista kehitysta.
(Kehanen 2022, 2, 19, 22-23.)



Samansuuntaisia tuloksia oli luettavissa myds Mari Soinin pro-gradu tutkielmasta ja Mika
Mustosen opinnaytetydsta. Molemmat tutkimukset oli toteutettu kirjallisuuskatsauksina ja
kasittelivat tydvoiman pysyvyyttd ja pitovoimaa hoitotydssa. Pitovoimatekijoista
tarkeimmiksi nousivat tydhyvinvoinnin liséksi johtaminen. Pitovoimaa lisdava johtaminen
on avointa oikeudenmukaista ja arvostavaa tiedolla johtamista. Farren 2007
tutkimuksessa oli myos todettu, ettd kunnollisella perehdytyksella oli 3 vuoden kuluttua
jopa 58% tyontekijoistd samassa yrityksessa, joten hyvalla perhedytyksella voidaan sanoa
olevan selkeasti vaikutusta pitovoimaan. (Mustonen 2022, 40-41, 46.) Soini nostaa edella
mainittujen lisaksi tuloksissaan myoOs esiin yhtend pitovoimatekijand osaamisen
vahvistamisen tydyksikdssa. Matalampi osaamistaso tydyksikdssa kuormittaa koko

henkilostda lisaten stressia ja rohkaisee 1ahto aikeita (Soini 2020, 76.).

Riitta Viitala kiteyttaa, ettd perehdytyksen ja tydhdnopastuksen tavoitteena on auttaa uutta
tyontekijdd hahmottamaan kokonaiskuva samalla kun perehdytdan tydn eri prosessien
osien hallintaa. Perehdytyksen ydin on, ettd uusi tydntekija tietda tehtavat joista on
vastuussa ja tietda prosessin, jolla naita vastuulla olevia tehtavia olisi tarkoitus hoitaa seka

osaa hyddyntaa prosessien lapiviennissa tarvittavia apuvalineita. (Viitala 2021, 360)

Prosessien eri osa-alueiden erittely selkeyttda kokonaiskuvan muodostamista ja sita
kautta voidaan tasmentaa tehtavia, joista uusi tydntekija on vastuussa ja missa kulkee
vastuiden raja. Mitd ohjelmia ja jarjestelmia prosessien hallinnassa tarvitaan, seka mita
vakiintuneita kaytantdja organisaatiossa on ja miten niitd kehitetddn? Perehdytyksen
aikana opitaan tuntemaan tyOkaverit ja esihenkil6t. Samalla uusi tyontekija oppii, kenelta
voi kysya neuvoa. Verkostojen luomista ja tyOyhteison osaksi paasemista helpottaa, kun
uudelle tyontekijalle kerrotaan, keiden kanssa han tulee tekemaan tyota ja millaisia
yhteydenpitokanavia tydpaikalla on kaytdssa. Myos silld on merkitysta, kuinka tydyhteisda
on valmistettu uuden tydntekijan vastaanottamiseen ja millaisia tilaisuuksia tydntekijoilla
on tutustua toisiinsa. (Eklund 2018, 104-105, 107.)

2.2. Perehdytysprosessi

Lyhyesti perehdytys voidaan ajatella erilaisten kokonaisuuksien summana, joka sisaltaa
uuden tydntekijan vastaanoton ja organisaatioon perehdyttdmisen seka tydsuhdeasiat,
ettd tydohon opastamisen. Perehdytyksen suunnittelun kannalta silld on eroa onko uusi
tyontekija aikaisemmin tydskennellyt kyseisessa organisaatiossa silla organisaatioon

tutustuminen on osa uuden tydntekijan perehdytysta (Viitala 2021, 357-358).



Uuden tydntekijan perehdytysprosessi alkaa jo ennen saapumista tydpaikalle.
Rekrytointiprosessin aikana esihenkilélle on jo muodostunut jonkinlainen ajatus uuden
tydntekijan osaamisen tasosta, ominaisuuksista ja tarpeista. Perehdytykselle nimetaan
vastuuhenkildé ja perehdyttamiselle ja ohjaukselle varataan riittavasti aikaa.
Perehdytettavistda  asioista laaditaan tarkastuslista ja  suunnitellaan  myos
perehdytysprosessin arviointi ja seurantatapa, joka voidaan toteuttaa esimerkiksi
keskusteluna 1-2 kuukauden kuluttua tyon aloittamisesta. Tallainen keskustelu antaa
tilaisuuden palautteen antamiseen molemmin puolin. Henkildkuntaa tulee tiedottaa uuden
tydntekijan  saapumisajankohdasta, koska laadukas perehdyttdminen  vaatii
valmistautumista koko tydyhteisolta. Tydyhteisdn auttava ja hyvaksyva ilmapiiri on tarkeaa

perehdytyksen onnistumiseksi. (Hatonen, 2011, 72-73.)

Ensimmaiselle viikolle voi olla hyva laatia lukujarjestys, johon suunnitellaan mita
perehdytetdan ja milloin, ndin on mahdollista myds samalla opastaa uusi tydntekija
tydpaikan paivarytmiin. Lukujarjestykseen on hyva varata loppuviikolle myés esihenkildén
kanssa aikaa, jolloin on mahdollista keskustella siitd, kuinka uusi tydntekija on
ensimmaisen viikon kokenut. Ensimmaisena paivana perehdytettdvan kanssa kaydaan
lapi tyotehtavat sekd vastuualueet, jotka uudelle tyontekijalle kuuluvat. Hyva on myos
kertoa mitkd ty6t eivat kuulu uuden tydntekijan toimenkuvaan. Lisdksi keskustellaan
tavoitteista, joita uuden tydntekijan odotetaan saavuttavan, sekd asetetaan tavoitteiden
saavuttamiselle aikataulu. Keskustelussa myds huomioidaan se mita tavoitteiden
saavuttamisesta tai saavuttamatta jattamisesta seuraa. Esihenkilén on hyva myds olla
kiinnostunut, siita mita tavoitteita ja toiveita tyontekijalla itsellaan on perehdytykseen
littyen. Samalla on mahdollisuus kertoa myds, mitd tyénantaja odottaa uudelta
tyontekijaltd tassa vaiheessa. Jokainen haluaa paasta kayttamaan omia vahvuuksiaan
tydssaan, joten vahvuuksien tunnistaminen ja niiden hyédyntaminen mahdollistavat
onnistumisen jo perehdytyksen aikana, mikd parantaa tydntekijan itseluottamusta ja on
tarkeaa uuden tydsuhteen alussa. (Eklund 2018, 94-95, 181.)

Ensimmaisend paivana kasiteltdvat asiat on hyva jakaa loogisiin kokonaisuuksiin ja
perehdytyksen runko voi esimerkiksi koostua seuraavista asioista:

1. organisaatio, sen toiminta, henkilosto ja asiakkaat.

2. toimintatavat, tilat ja kulkutiet seka toimintaymparistd
3. tybaika ja tydvuorot, palkka-asiat
4

turvallisuusasiat ja tyéterveyshuolto



5. omat tehtavat, sisainen tiedottaminen ja koulutus

6. mahdolliset muut asiat.
Perehdytysjakson lopussa arvioidaan toteutunutta perehdytysta, jotta sitd voidaan
jatkossa kehittda viela paremmaksi. Uudella tyéntekijalla, joka on perehdytysprosessin
juuri lapikdynyt, on tuore nakokulma prosessin onnistumisesta ja sujuvuudesta.
(Laaksonen ym. 2012, 192-193.)

Yksi osa perehdytysta on organisaation toiminnasta kertominen. Tydntekijalle muodostuu
samalla kasitys siitd isommasta kokonaisuudesta, jonka osana han nyt toimii ja mika
merkitys hanen ty6llddn on organisaatiossa. Perehdytysohjelmassa on mietitty ennalta
mitd kaikkea organisaation toiminnasta on tarked3 kertoa tdssd vaiheessa. Uutta
tyontekijaa yleensa kiinnostaa organisaation historia, nykytila ja tulevaisuuden nakymat eli
missio ja strategia. Millainen organisaatio on kokonaisuutena, ketka ovat asiakkaita ja
millaisia palveluita tarjotaan seka tietenkin, mikd on uuden tydntekijdn merkitys ja
vaikutukset asiakkaalle. (Eklund 2018, 99-101.)

Kun organisaation yleiset asiat on kayty |api, perehdytys tavallisesti etenee konkreettisten
tydtehtdvien opastamiseen, joka sisaltdda kaytdnndn opastuksen kyseiseen tydhon.
Uuden tydntekijan halutaan oppivan ty6paikan erilaiset sdanndt, tekniikat ja toimintatavat,
joilla on mahdollista onnistua tyéssa. Tyotehtavien sisdltéd voidaan kasitelld useiden
kysymysten avulla. Mita tietoja ja taitoja tydtehtavassa tarvitaan ja mita asioita kuuluu tyon
suorittamiseen kaytannodssa? Mitka ovat tyon eri vaiheet ja mitka seikat ovat olennaisia
seka suositeltavia tyotehtavissa? Tyohdon opastuksessa perehdytdan tyévalineisiin,
laitteisiin ja ohjelmiin seka tyoturvallisuusmaarayksiin. Uuden tydntekijan taytyy myos
tietda, mita hallinnollisia asioita hanen kuuluu hoitaa ja keneen tuolloin ollaan yhteydessa.
Perehdyttajan on tarkedaa myds sanoa aaneen omasta mielestddn ehka itsestadanselvat
asiat, kuten kuuluvatko lounas- tai kahvitauko ty6aikaan tai miten sahkopostia kaytetaan.
(Eklund 2018, 96-98.)

Tydhdnopastuksen voidaan ajatella onnistuneen, jos uusi tydntekija tietda, mitd hanelta
odotetaan ja missd kulkee hanen vastuunsa raja. Onnistumisen mittarina voidaan pitaa
myos sita, ettd uusi tyontekija tietda, mistd saa tarvittaessa tukea ja kokee pystyvansa
luottamaan tyoyhteisoon. Perehdytys paattyy silloin kun uusi tyontekija kokee itse, ettei
siihen ole enaa tarvetta. Tama ei luonnollisestikaan poista osaamisen kehittamisen

tarvetta, joka jatkuu koko tydsuhteen ajan. (Viitala 2005, 99.)



2.3. Perehdytyksessa hyodynnettavat menetelmat

Usein perehdytysta lahdetaan tydstamaan jo olemassa olevan prosessin pohjalta. Talléin
on tarkeaa pohtia ensin, mika perehdytysprosessissa on heikkoa ja miten sitd kannattaisi
kehittdad. Perehdytykselle tulee asettaa selkeat organisaatiolahtdiset tavoitteet ja
prosessia tulee kehittda suuntaan, joka tukee tehokkaasti tavoitteisiin paasemista.
Perehdytysprosessiin liittyvia kysymyksia onkin tarkeda pohtia yhdessa riittdvan monen
henkilobn kanssa, jotta eri nakokulmat aiheesta nousevat esille. Valmis
perehdytyssuunnitelma on perusteltu ja se tukee kaytdnndn tydtd toimien tydkaluna

uudelle tydntekijalle seka tydnantajan edustalle. (Eklund 2018, 74-75.)

Tiedon jakaminen perehdytyksessa voi sisaltda monenlaisia keinoja, mista voivat myos
muut tyontekijat hyotya. Esimerkiksi oppvartit, jossa kasitelldan tyohon liittyvia asioita
voivat olla tydpaikalla saannodllisesti jarjestettavia yhteisida hetkia. Tydpaikalle voidaan
rakentaa “vinkkipankki® jota tydntekijat voivat tydssaan hyoddyntda, tydpaikalla voi olla
ammatillisen kirjallisuuden kirjakerho/kirjasto. Perinteinen vertaisoppiminen ja neuvojen
sekd avun pyytaminen matalalla kynnykselld ovat onnistuneen perehdytyksen kannalta
tarkeitd menetelmia. (Otala & Meklin 2022, 211-212.)

Perehdytystd voidaan toteuttaa erilaisilla tavoilla. Jotkut asiat voidaan kayda Ilapi
keskustelemalla esihenkildn kanssa, toiset asiat taytyy oppia tyon kautta ohjaajan
opastuksella. Organisaatiossa voidaan jarjestaa yhteisia koulutustilaisuuksia tai uusi
tyontekija voi ottaa sovituista asioista itse selvda vaikka videoiden tai virtuaalisten
oppimisymparistdjen kuten moodlen avulla. Tulevaisuuden perehdytyksessa digitaaliset
apuvalineet tulevat enemman esille mika antaa paljon lisdd mahdollisuuksia, mutta ei
kuitenkaan korvaa kollegojen valista vuorovaikutusta tai kdytannon tyéhén opastamista.
(Eklund 2018, 79.)

Esihenkild on vastuussa uuden tyOntekijan perehdytyksestd, mutta tavallista on, etta
tydhdnopastamiseen osallistuvat uuden tydntekijdn kollegat. Perehdyttdjan roolissa
toimivien osaamisesta ja ammattitaidosta taytyy ensin varmistua ja perehdyttajat valitaan
sen mukaan millaisia ajattelu- ja toimintatapoja halutaan siirtda eteenpain. Perehdyttajalta

siirtyy paljon hiljaista tietoa uudelle tyontekijalle. (Eklund, 2021, 119.)

Kaikki asiat, jotka uuden tyontekijan halutaan oppivan uudesta tyostdan kirjataan ylos

perehdytyssuunnitelmaan. Kokeneen kollegan perehdytyksessd haasteeksi voi



muodostua myos se, etta asioita pidetaan itsestaanselvyytena, jolloin erilaiset tarkistus- ja
muistilistat helpottavat perehdyttdjan tyétda samalla muistia tukien. Muistilistat myo6s
varmistavat sen, ettd perehdytys on tasalaatuista kun samat asiat kdydaan jokaisen
uuden tydntekijan kanssa lapi. Perehdytyksessd myds prosessimainen eteneminen tulisi
huomioida siten, ettd jokaisen asian kohdalla otetaan huomioon se missa vaiheessa
mitakin asiaa kasitellaan ja kauan kunkin vaiheen arvioidaan vievan aikaa.
Perehdytettavien asioiden jarjestysta on syyta pohtia ja perustella, jotta se tukisi uuden
tyontekijan oppimista parhaalla mahdollisella tavalla. Perehdytykselle asetettavat
aikataulut pitdd nahda suuntaa antavina, mutta aikataulu mahdollistaa sen, etta
perehdytyksen punainen lanka sailyy. Ennalta suunnitellaan, miten mahdollistetaan
perehdytettavan oppiminen kunkin tyétehtdvan kohdalla. Ennalta mietitdédan myods kuinka
tarkasti mikakin tehtdva on tarvetta opastaa ja kuinka nopeasti voidaan edeta. (Eklund
2018, 77-78, 97-98.)

2.4. Perehdytyksen sudenkuopat

Perehdytyksesséd kannattaa hyddyntdd uuden tyontekijan koko koeaika. Tyon
vaativuudesta riippuen perehdytyksen pitdisi jatkua 3-6 kuukautta. Perehdytyksen
onnistumistuminen on todennakdisempaa jos etenemista seurataan saannoéllisesti. Pahin
virhe on lopettaa perehdyttdminen ensimmaisten paivien jalkeen. Myés huomioitavaa on,
ettd mikali tyontekijaltd odotetaan itseohjautuvuutta olisi perehdytyksen myos
kannustettava itseohjautuvuuteen. Perinteinen perehdytysmalli pyrkii siitdmaan
organisaation toimintatavat eteenpain sellaisenaan, vaikka uuden tyontekijan saapuminen
voisi tarjota hyvan tilaisuuden tarkastella vanhoja prosesseja kriittisesti.
Perehdytysprosessi on nain ollen myds mahdollisuus parantaa tyopaikan prosesseja ja
toimintatapoja, joten perehdytyksen suunnittelussa voi hyvin kayttda myos luovuutta.
(Eklund 2021, 119, 120.)

Perehdytys voidaan nahda myos kehitysprosessina, joka vaatii jatkuvaa arviointia, jotta
siitd olisi mahdollisimman suuri hydty paamaaraan paasemiseksi. Arviointi pitaisi kuulua
kiintedsti osana kehittymiseen ja se on tarkedad toteuttaa avoimesti. Tama uuden
tyontekijan kehittymisen arviointi on tarkeda tehda kannustavassa ja ohjaavassa
ilmapiirissd. Vaikka arviointi toisikin esiin kehitettdvid asioita, palaute tulee antaa
rehellisesti ja kannustavassa ilmapiirissd joka luo uskoa uusien asioiden oppimiseen.
(Haténen, 2011, 62, 64.)
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Palautteen antamisessa voidaan hyddyntda esimerkiksi niin sanottua rautalankamallia.
Ennen palautteen antamista esihenkild valmistautuu ja selvittdd motiivit palautteen
antamiselle seka siihen vaikuttavat taustatekijat. Palautteen antaminen tulisi toteuttaa
dialogina, jolloin aluksi esihenkild pyytaa tyontekijan itsearviointia tilanteesta ja taman
jalkeen esihenkild kuvaa asian siitd nakdkulmasta, mitd on nahnyt tai kuullut. Talla
kaavalla keskustelu siirtyy luontevasti tilanteesta syntyneisiin vaikutuksiin. Vaikutusten
aitoutta ja luotettavuutta parantaa se, ettd asioista puhutaan mina-nakdkulmasta.
Keskustelun lopussa esihenkild esittdd muutostoiveen, jolla siirretddn ajatukset
tulevaisuuteen ja annetaan kehitysmahdollisuuksia seka vahvistetaan hyvaa. Taman
rautalankamallin perustana on siis henkildiden valinen dialogi ja mallin avulla voidaan

antaa seka positiivista ettad rakentavaa palautetta. (Kurttila & Aalto 2021)

Heikosti toteutettu ja valinpitdmaton perehdytys heikentdvat uuden tydntekijan tydssa
viihntymista. Tyon arjessa kiire, perehdyttdmisen vaara ajoitus tai virheellinen kasitys
tyontekijan valmiuksista voivat johtaa siihen, ettéd perehdytys tapahtuu huolimattomasti tai
jaa pahimmassa tapauksessa tekemattd kokonaan. Perehdyttdmisen vastuunjako voi olla
epaselva, jolloin perehtyjan voi olla hankala saada tyostd kokonaiskuvaa. (Kjelin &
Kuusisto 2003, 241-243.)
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3 Osaamisen varmistaminen
3.1. Perehdyttdminen on osaamisen johtamista

Tyoturvallisuuslaissa (23.8.2002/738) edellytetdan tyonantajan huolehtivan uuden
tydntekijan riittdvastd opastamisesta tyOpaikan olosuhteisiin sekd tydén oikeaan
suorittamiseen ja mahdollisesti tyohon liittyviin  terveysvaaroihin. Menestyvan
organisaation lahtékohtana on osaava henkilokunta, jolle uuden tyontekijan perehdytys
luo pohjan. Hyva perehdytys lisda tydmotivaatiota ja kiinnostusta ty6td kohtaan.
Perehdyttdminen on uuden tydntekijan tukemista, kunnes han itse kokee olevansa
rittdvan varma omasta osaamisestaan. Ensivaikutelma, se miten uusi tydntekija kokee
tulevansa  vastaanotetuksi tydpaikassa, joko lisdd tai vahentdd tydmotivaatiota.
Strukturoitu perehdytysohjelma turvaa laadukkaan perehdyttamisen ja luo myénteisia
asenteita tydyhteisdssa, mutta myds auttaa uutta tydntekijaa padsemaan mahdollisimman

pian kiinni uusiin tyoétehtaviin. (Laaksonen 2012, 189, 191.)

Osaamisen johtamisella tarkoitetaan kaikkea sitd toimintaa, milla edistetdan tydyksikon
osaamisen kehittymista ja hyddyntamista. Henkildstdn taidon ja osaamisen yllapitdminen
ja lisddminen ovat osaamisen johtamista. Osaamisen johtamisen tarkoituksena on turvata
rittdvd osaaminen kaikissa tilanteissa, myos ennakoiden. Osaaminen on myds saatava
siirtymaan prosesseihin ja palveluihin, jotta silld olisi menestymisen kannalta merkitysta.
(Viitala & Jylha 2019, 208, 209.)

Tydssa suoriutumisen olennainen perusta on osaaminen eli kompetenssi tai ammattitaito,
joka muodostuu tiedoista, taidoista, asenteista sekd henkildéstdén ominaisuuksista. Kun
osaaminen on hyvalla tasolla, ndkyy se sujuvana tydskentelyna ja hyvina tydsuorituksina.
Kompetenssit voidaan jakaa yleisiin, ammattikohtaisiin ja tehtdvakohtaisiin
kompetensseihin. Yleiset tydelamakompetenssit ovat niitd mikd tarvitaan kaikissa
tyotehtavissd kuten vuorovaikutustaidot, tiedonhallinnan taidot, sopeutumiskyky
muutostilanteissa ja kansainvalisyyteen liittyvat valmiudet. Ammattikohtaiset kompetenssit
littyvat tiettyyn ammattialaan ja ne sisaltavat esimerkiksi ymmarryksen alan
toimintalogiikasta ja keskeisistd teoreettisista ja kaytannollisista periaatteista. Tydssa
tarvittavat kompetenssit ovat puolestaan taitoja joita kyseisessa tydssa suoriutuminen
edellyttaa. (Viitala & Jylha 2019, 245-246.)

Osaamisen johtaminen on strategista osaamista johon sisaltyy inhimillinen, sosiaalinen ja
rakenteellinen ulottuvuus. Inhimillinen nakokulma sisaltaa arvoperustan,

oikeudenmukaisuuden, esimerkillisyyden ja sitoutuneisuuden tydssa kehittymiseen.
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Sosiaaliseen ulottuvuuteen liitetddn avoimuuden ilmapiiri, joustavuus, kannustavuus,
dialogi seka asiakaslahtdinen strateginen ajattelu. Rakenteellisessa ulottuvuudessa
korostuvat erilaisten toimintatapojen rakentaminen sekd niiden hyddyntdminen etta
muutoskykyisyys. Rakenteellisessa osaamisen johtamisessa myds hyédynnetaan erilaisia
palautejarjestelmia ja toimintaa suunnitellaan strategialahtoisesti. Avoimuus, joustavuus ja

kannustavuus ovat toiminnalle optimaalisia periaatteita. (Laaksonen ym. 2012, 160-162.)

Esihenkildon tehtava on huolehtia siita, ettd organisaatiossa osaamisen kehittaminen
tapahtuu strategiaa tukien. Henkildstdn osaamisen ja riittdvan osaamisen varmistaminen
seka tarvittavan osaamisen kehittdmisen suunnitelma yhdessa tydntekijdn kanssa.
Esihenkildon tulee osata suunnitella tyontekijan kanssa kehittdmisen monipuolisesti
erilaisia metodeja. Kannustava, innostava ja aktivoiva esihenkild luo oppimiselle
myonteisen ilmapiirin. Esihenkild voi varata oppimiselle aikaa tydn lomassa ja luoda
tdaman jalkeen myds mahdollisuuksia opitun soveltamiseen kaytannon tydssa seka
kannustaa osaamisen jakamiseen muilla. Esihenkilon on myds tarkedad tiedostaa
tulevaisuuden haasteet ja muutokset joiden hallinta vaatii henkildstdon kouluttamista tai
perehdyttamista. (Haténen, 2011, 8, 19.)

Perehdytys alkaa siitd mihin rekrytointiprosessi paattyy. Perehdytyksen tavoitteista ja sen
eri vaiheista on perusteltua keskustella jo rekrytoinnin aikana, jotta tyOntekija saa
mahdollisimman selkean kuvan siitd, miten han sopisi hakemaansa tydtehtavaan.
Perehdytysprosessin kestolle ei ole maaritelty tarkkaa aikaa, mutta suositeltavaa on, etta
perehdytys alasta ja tyotehtavista riippuen kuitenkin jatkuu useampia viikkoja.
Perehdytykselle asetettujen tavoitteiden saavuttamista seurataan ja uuden tydntekijan
kanssa keskustellaan siita mika on toivottava osaamisen taso esimerkiksi kolmen
kuukauden kuluttua, jonka jalkeen voidaan kehityskeskustelun avulla asettaa seuraavat
tavoitteet esimerkiksi tulevalle kolmelle tai kuudelle kuukaudelle. Tallainen toimintamalli
tukee jatkuvaa oppimista ja kehittymista, silld useimmissa tydtehtavissd on mahdollista
aina kehittya lisaa. (Eklund 2018, 88-91.)

Perehdyttaminen on todella tehokas ja tarked osaamisen johtamisen osa-alue (Viitala
2005, 355). Vaikka perehdytykseen normaalisti osallistuvat kaikki tydntekijat keiden
kanssa uusi tyontekija tydskentelee, vastuu perehdytyksen toteutumisesta on Idhimmalla
esihenkildlla, joka delegoi tehtavia tydntekijoilleen. Perehdyttamiseen sisaltyy varsinainen
tydhdn opastaminen, joka voi tehtavastd riippuen kestdd muutamasta paivasta

muutamaan kuukauteen. Perehdytysprosessissa tavoitteeseen paastaan parhaiten kun
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toiminta ndhdaan monivaiheisena opetus- ja oppimistapahtumana. Yleensa vasta noin
vuoden tydskentelyn kuluttua voidaan ajatella, ettd henkilé pystyy antamaan tdyden

tydpanoksen omassa tehtavassaan. (Kauhanen 2019, 151-152.)

Esihenkildon tulee maaritella tarkeysjarjestys resurssien kohdentamiseksi seka laatia
aikataulu ja suunnitelma tarvittaville toimenpiteilld joita tarvitaan tarkean osaamisen
varmistamiseksi. Esihenkilon tulee maarittaa osaaminen joita organisaatiossa on
vaalittava ja osaamisen alueet joita tulevaisuudessa tulee vahvistaa. Kaiken lahtokohtana
on organisaation strategia jonka pohjalta on mahdollista luoda kuva tarkeista
osaamisalueista. Tarkoitus on vastata kysymykseen, mitd osaamista meilld pitda olla ja
milld tasolla jotta voimme saavuttaa sen kilpailuedun, jota strategiassa tavoittelemme.
Arviointi- ja palautejarjestelman avulla seurataan ja ohjataan osaamisen kehittymista

valittujen padmaarien saavuttamiseksi. (Viitala & Jylha, 2019, 208-210.)
3.2. Osaamisen varmistaminen ja osaamiskartoitus

Suomessa sosiaali- ja terveysalan tutkintoon johtava koulutus tarjoaa varsin laaja-alaiset
valmiudet toimia ammatissa, mutta kun tydtehtdvissa tarvitaan syvaosaamista ja
hoitomenetelmien kehittyessd osaamisen paivittdmistd on tydnantaja velvollinen
huolehtimaan tyontekijan osaamisesta ja sen varmistamisesta. (Flinkman 2014, 18).
Osaamisen varmistaminen on tydyksikdssa lahiesihenkilon vastuulla. Erilaiset koulutukset,
vastaanottotoiminnan yhteisen protokollan kehittaminen, tydtehtavien kierrattaminen seka
toimipaikkakohtaiset koulutukset ovat hyvia malleja osaamisen varmistamiseksi.
(Viinikainen ym. 2012, 102).

Osaamiskartoitus on tyovaline, jonka avulla selvitetddn millaisia osaamistarpeita
organisaatiossa on, mutta myds Kkartoittaa henkildkunnan sen hetkistd osaamista.
Osaamiskartoitus laaditaan sen mukaan millaista osaamista kyseisessa organisaatiossa
tarvitaan. Osaamiskartoituksen pohjalta on mahdollista verrata nykyistd osaamista
organisaation tavoitteisiin ja tehda paatelmid mihin suuntaan ja milld osaamisen alueilla
tulisi kehittya. Osaamiskartoituksia voidaan hyddyntaa isommissakin
organisaatiomuutoksissa, tai tydn uudelleen organisoinnissa, mutta myds silloin jos tydhon
littyvia prosesseja halutaan tehostaa tai tehda niistd joustavampia. Lahin esihenkil voi
hyddyntdd osaamiskartoitusta kehityskeskustelujen pohjana, kehityssuunnitelmien
laatimisessa, rekrytoinnissa, perehdyttdmisen suunnittelussa ja henkildéstdn osaamisen
itsearvioinnin tukena. Osaamiskartoituksen hyodtynd on, ettd osaamisen kehittdminen

jasentyy ja siitd voidaan suunnata oleellisiin asioihin. (Jokela, 2012, 15, 16).
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Jotta perehdytyksen osa-alueita pystytdan kohdentamaan mahdollisimman hyvin olisi
hedelmallistd uuden tyontekijan kanssa tehda heti tydsuhteen alussa osaamiskartoitus.
Mika on uuden tyontekijan osaamisen nykytila ja keskeisimmat haasteet sekd hanen
henkilokohtaiset padmaaransa ja toiveensa? Esihenkildn on myds tarkeaa tiedostaa oman
yksikkdnsa osaamisen heikkoudet. Vasta kun tilanne on kartoitettu on mahdollista edeta

suunnitelmallisesti kohti toivottua tulevaisuuden visiota. (Eklund, 2021, 103.)

Toimintaymparistdssa, jossa edellytetadn useamman erikoisalan tuntemusta, edellyttaa
myo6s esihenkiloltd laajaa osaamista ja oman osaamisen yllapitdmista. Myds tydpaikoilla
osaaminen eri tyontekijoiden valilld voi olla hyvin eritasoista henkilén 1ahtékohdista ja
persoonasta johtuen. Henkildkunnan osaamisen kokonaisuuden hahmottaminen on
haastavaa edellda mainittujen syiden lisdksi myods eri sukupolvien valilld pelkastaan

koulutusjarjestelman ja tyokulttuurin muutosten vuoksi. (Kamunen 2015, 49.)

Osaamisen varmistamista suunniteltaessa huomioidaan asiat, joita tullaan perehdytyksen
aikana kaymaan lapi. Mitd tehtavia, toimintatapoja, pelisdantoja, jarjestelmia, laitteita ja
muita yksityiskohtia halutaan ottaa huomioon. Perehdytysohjelman ja osaamisen
varmistaminen tulee myds tapahtua ketterasti ja joustavasti, jotta se huomioi
perehdytettavan yksildllisesti. Mikd on tydntekijan aikaisempi osaaminen ja tydkokemus?
Mika on hanen jo olemassa olevan osaamisen taso? Millaisia yksildllisia tarpeita hanella
on perehdytyksen suhteen? Nama asiat tarkentuvat perehdytyksen aikana. My6s uudelle
tyontekijalle kuuluva vastuu omasta oma-aloitteisuudesta voidaan ottaa puheeksi jo
prosessin alussa. (Eklund 2018, 77, 80.)

Osaamisen varmistamisen rungon muodostavat ne tehtavat joihin tyontekija on palkattu.
Tydsuhteen alussa kaydaan lapi tydohon liittyvat menetelmat, tilat ja valineet. Kun uusi
tydntekija saa heti mallin siita, kuinka tyd hoidetaan oikein, virheet ja niiden korjaamiseen
kuluva aika vahenee. Tasta hyotyvat tyontekijan lisdksi koko tydyhteisd, myods esihenkild.
Hyvin suunniteltu osaamisen varmistaminen sisaltaa kirjallisen suunnitelman ja vastaavien
henkildiden nimedmisen. Osaamisen varmistamiselle maaritellddn sopiva ajankohta ja
ohjelmaan voidaan listata asiat joiden osaaminen tulee periodin aikana varmistaa. Uudelle
tydntekijalle voidaan laatia henkildkohtainen perehdytys- sekéd osaamisen varmistamisen
ohjelma, josta han pystyy itse seuraamaan prosessin etenemista. Kirjalliseen ohjelmaan
voi merkitd paivamaarineen ne asiat, joihin ohjausta on annettu. (Laaksonen ym. 2012,
191-192.)
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Esihenkildbn on  mahdollista tutustua tyontekijdiden osaamiseen erilaisten
osaamiskartoitusten avulla. Annina Eklund esittelee kirjassaan yhtena
osaamiskartoituksen menetelmana osaamisen kaden, jossa osaaminen on jaettu eri
osa-alueisiin, nama ovat: tahto, tiedot, taidot, kokemus, verkostot ja identiteetti.
Perehdytettava voi otsikoiden alle ilmaista oman nakemyksensa osaamisestaan. Tahto
tarkoittaa henkilon kiinnostuksen kohteita, tavoitteita ja motivaatiota parantavia tekijoita eli
henkildn omia ajatuksiaan siitd mistd han pitdd ja mitd han haluaa. Tieto koostuu
konkreettisesta tiedosta, eli koulutuksesta ja aiemmasta tydeldamassa kertyneesta
kokemuksesta. Taito tarkoittaa olemassa olevan tiedon soveltamista kaytanndssa ja
kokemus on tybeldman lisdksi saattanut kertyd myds vapaa-ajalla erilaisten harrastusten
tai vapaaehtoistoiminnan kautta. Verkostot muodostuvat henkil6lla olevista kontakteista ja
kuuluvat osaamiskartoitukseen silla verkostoja voi olla mahdollista tilanteen mukaan
hyodyntada tybelamassa. Naiden viiden osa-alueen lisaksi kaiken keskitssad on henkildn
identiteetti johon kuuluvat henkilokohtaiset ominaisuudet ja persoonallisuus, vahvuudet,
arvot ja kaikki ne asiat, jotka muodostavat kasityksen siitd millaisena henkild itsensa
nakee. (Eklund 2018, 188-189.)

Osaamiskartoituksen pohjalta esihenkilon on helppo nostaa keskustelussa tydn kannalta
oleelliset henkilén vahvuudet ja osaamisen ydinalueet seka miettia miten niitd voidaan
tydssa hyddyntdd. Osaamisen heikkoudet tulevat osaamiskartoituksen kautta helposti
esille ja niistd kannattaa yhdessa tydntekijan kanssa keskustella, kuinka naitd asioita
voitaisi perehdytyksen avulla vahvistaa. Osaamiskartoituksen avulla on mahdollista
muodostaa molemminpuolinen sitoutuminen tyontekijan osaamisen kehittamiseen.
(Eklund 2018, 189.)

Esihenkildn sekd& organisaation johdon pitdisi toimia itse esimerkkind siitd, kuinka
organisaatiossa toivotaan opittavan uusia asioita, tdman tulisi kuulua puheissa ja olla
osana tybpaikan arkea, jolloin uuden tydntekijan on helppo sisaistdad organisaation
kulttuuri heti alusta alkaen. Tarkeda hyvan johtamiskulttuurin ja tydssa viihtymisen
kannalta ovat avoin ilmapiiri, joka sallii kysymisen, sek& virheiden jakamisen ja niista
yhdessa oppimisen. Toisten ndkemysten kuunteleminen ja yhdessa ideoiminen seka
uuden osaamisen soveltamisen tydpaikalla osoittaa tyOntekijdille sen, ettd he ovat
tydyhteisdssa tarkeitd ja heidan nakemyksillddn on merkitystd. Johdon tehtdva on luoda
innostusta ty6ta kohtaan ja tdssa hyva viestinta, kuunteleminen ja toimiva vuorovaikutus

ovat avainasemassa. (Otala ja Melkin 2022, 95, 230.)
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Esihenkildn tulee olla tietoinen oman organisaation vaihtoehtoisista kehittymispoluista ja
osaamisen syventdmisen mahdollisuuksista ja osattava ohjeistaa henkildkuntaa erilaisten
kiinnostavien tehtavien pariin. Rohkaisua esihenkiloltd tarvitsevat erityisesti tyontekijat,
ketkd kertovat omista ura toiveistaan vaatimattomasti. Tama osoittaa esihenkilén taholta
nakemysta siitd, missa tyodntekija voisi olla hyva, sekd toimii samalla luottamuksen
osoituksena tyontekijad kohtaan. Esihenkilon tulee valttda kuitenkin painostamista tai
pakottamista, joku toinen tydntekija voi hyvinkin olla kiinnostuneempi tarjotusta tehtavasta.
Naissa keskusteluissa on syyta pidattaytya puhumasta rahasta, vaikka rahallinen korvaus
on tietenkin tarked kokemuksen ja tyon haastavuuden lisdantyessa. Tydntekijalta taytyisi
I6ytyd motivaatiota uusiin tehtaviin, jonka ei pitaisi olla pelkdstda rahallisen kannustimen
varassa. (Eklund 2021, 122, 123.)

3.3. Osaamisen arviointi

Hatonen esittelee kirjassaan Osaamiskartoituksesta kehittdmiseen erilaisia osaamisen
arviointiin soveltuvia tapoja. Numeerinen asteikko mahdollistaa tydntekijdiden valisen
osaamisen arvioinnin mahdollisimman yhdenmukaisesti. Yleensa suositellaan, etta
osaamisen arviointiasteikko olisi kohtalaisen laaja, jolloin samaa osaamista voidaan
tarkastella perusosaamisen ja huippuosaamisen valilla. Haténen esittaa, ettd osaamisen
alin taso on aina jo mydnteistd osaamista ja monesti tdman tason osaaminen on riittava
tydstd suoriutumisen kannalta. Arviointiasteikolla negatiivisen arvolatauksen ilmaisut tai
puutekuvaukset kuten “ei vield ole...” toimivat heikosti ja siksi niitd on perusteltua valttaa.
(Haténen, 2011, 21,25.)

Osaamisen arviointiasteikko voidaan maaritelld yleisella ilmauksilla, jotka toistuvat
samana kaikkien osaamisalueiden arvioinneissa. Usein yleisiimauksia on tarpeellista
taydentaa yksityiskohtaisemmilla tasokuvauksilla. Yleisilmaukset voivat olla esimerkiksi:
perusosaaminen, hyva osaaminen, erinomainen osaaminen ja huippuasiantuntijan
osaaminen. Yleiskuvaukset ovat usein ylimalkaisia ja niitd onkin tarvittaessa mahdollista
taydentda yksityiskohtaisemmilla tasokuvauksilla. Numeerinen arviointiasteikko on
tavallisesti kaytetty ja helposti kasiteltdva. Arviointiasteikko voidaan asettaa esimerkiksi
valille 1-5. (Haténen, 2011, 22.)

Eklund puoltaa osaamiskartoituksen tekemista koko henkilékunnalle samalla protokollalla.

Talldin osaamiskartoituksen pohjalta on mahdollista tehdd paatelmid organisaation
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osaamisen tasosta ja laskea koko tiimille osaamisen keskiarvo. Nain on mahdollista
nahdd mikd osaaminen on jaanyt vahalle huomiolle tiimin sisalld ja mahdollista tehda

kehittdmissuunnitelma asian korjaamiseksi tulevaisuudessa. (Eklund, 2021, 109.)
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4 Terveysasema tyoymparistona
4.1. Terveysaseman toiminta

Perusterveydenhuollossa toimintaymparistén muodostavat oman kunnan toimipisteet,
terveydenhuollon palvelut ja niiden tukipalvelut (Laaksonen ym. 2012, 192). Koska
toimintaymparistd on monitahoinen ja laaja seka palvelut ovat terveysasemalla matalan
kynnyksen palveluita, henkildkunnan on oltava hyvin perilld palveluohjauksesta, jotta

osaavat ohjata potilaita ennalta sovitun protokollan ja jarjestelman mukaisesti oikein.

Terveysasemilla toteutetaan perusterveydenhuoltoa ja tyd koostuu terveyttd edistavista
palveluista (kuten seulonnoista, rokotuksista ja terveysneuvonnasta), akuuttien
sairauksien Kkiireellisestd hoidosta sekd kroonisten sairauksien seurannasta.
Terveysasemilla hoitohenkildkunta voi konsultoida aseman omaa 148karid ja han voi
tarvittaessa puolestaan konsultoida erikoislaakaria, hoito-ohjeiden saamiseksi tai lahettaa

potilaan jatkotutkimuksiin erikoissairaanhoitoon. (Haarala, ym. 2015, 31-32.)

Julkinen terveydenhuolto on porrastettu niin, ettd sairastuneiden on tarkoitus hakeutua
ensin omalle terveysasemalle sairauden arviointia ja hoitoa varten. Terveysasemalla
toiminta tapahtuu ajanvaraus- seka paivystysvastaanotolla tavallisesti virka-aikaan.
Terveysaseman toimintaa ohjaa kansanterveyslaki. Suuri osa hoitohenkilékunnan
potilaskontakteista terveysasemalla sisaltda hoidontarpeen arviointia. Mikali arvioidaan,
ettd potilas tarvitsee vaivaansa apua akuutisti, hanet ohjataan tavallisesti jo samana
paivana arvioon ja hanelle tarjotaan hoitoa, tutkimuksia tai lahete erikoissairaanhoitoon
jatkotutkimuksiin. Ajanvaraus vastaanotot toteutuvat myos hoidon tarpeen arvioinnin
kautta. (Rautava-Nurmi ym. 2020, 71-72.) Hoitohenkildkunnalla on merkittdva rooli
potilaan akuuttien oireiden tunnistamisessa heti ensi kontaktissa ja tdma asettaa myos

hoitajien osaamiselle vaatimuksia.

Toimintaa terveysasemilla ohjaa terveydenhuoltolaki, misséd on maaritelty hoitotakuu.
Hoitotakuu tarkoittaa sita, ettd potilaan hoidon tarve on ammattilaisen toimesta arvioitava
kolmen arkipdivan kuluessa yhteydenotosta terveysasemalle ja hoitoon on paastava
kolmen kuukauden sisdllda hoidon tarpeen arvioimisesta. (Blomqvist 2022, 39.)
Suunnitteilla on, ettd hoitotakuun lainsaadantéa tullaan kiristdmaan nykyisestd kolmesta
kuukaudesta 14 vuorokauteen syyskuussa 2023 ja viela seuraavan kerran 1.1.2024 niin,
ettd hoitoon tulisi paasta seitsemassa vuorokaudessa hoidon tarpeen arvioinnista.

Tulevaisuudessa hoidon tarpeen arvio tulee tehda samana paivana kun potilas on
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yhteydessa terveysasemalle. Hoitotakuun kiristyminen vaatii palvelun tuottajalta myos
rekrytointia ja prosessien muuttamista, jotta hoitotakuun kiristymiseen olisi mahdollista
vastata. Sosiaali- ja terveysministerid nostaa toiminnan muutoksessa yhdeksi
onnistumisen avaimeksi ja valttamattdmien rekrytointien onnistumiseksi, etta
terveysasematyon pito- ja vetovoimatekijdihin ja tydon houkuttelevuuteen on kiinnitettava

tulevaisuudessa erityista huomiota. (Sosiaali- ja terveysministerio, 2023.)

Sosiaali- ja terveysministerion laatima Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus
2020-2022 hankkeessa esitetddn perusterveydenhuollolle vaatimuksia ja tavoitteita.
Terveysasemalla pitdisi olla selkedt ja tehokkaat auttamisprosessit. Lyhytaikaiset ja
yksinkertaiset avun tarpeet tunnistetaan. Enemman palveluita tarvitsevat potilaat osataan
seuloa ja heidan tarpeisiinsa etsitaan yksilolliset ratkaisut. Hoitotyon auttamismenetelmat
perustuvat nayttoon ja tukevat potilaslahtoisyytta, mutta samalla myos tyontekijoiden
ammatillista kasvua. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus hankkeen tavoitteena on
palveluiden yhdenvertainen ja oikea-aikainen saatavuus seka jatkuvuuden, laadun etta
vaikuttavuuden parantaminen. Toiminnan painotus tulisi olla ehkaisevassa ja
ennakoivassa tydssa. Eri ammattiryhmien yhteentoimivuuden varmistaminen hillitsee
myds osaltaan kustannusten nousua. Hankkeessa sosiaali- ja terveysministerion
tavoitteena tulevaisuudessa on, ettd terveyskeskukset ovat laitoksia, joissa tyOskentelee
keskitetysti niin sosiaalihuolto kuin |&8ketieteen ja hammaslaaketieteen seka hoitotydn
ammattilaisia. Lisaksi myds eri alojen tydntekijoita kuten fysioterapeutteja, psykologeja,
puheterapeutteja, ravitsemusterapeutteja, neuvolat seka mielenterveys- ja paihdepalvelut.
Jotta tallaisia sosiaali- ja terveyskeskuksia voidaan tulevaisuudessa ottaa kayttoon, tulisi
vallitsevan toimintakulttuurin muuttua ja kaikkia mukaan haluttavia osa-alueita tulisi

vahvistaa. (Sosiaali- ja terveysministerion julkaisu 2021, 13, 15-16.)

4.2. Hoitohenkildkunnan substanssiosaaminen terveysasemalla

Terveysasemalla tydn yksi paapaino on hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen, kuten
elintapaohjaus sekd ohjauksen ja neuvonnan antaminen kansansairauksien
ennaltaehkaisemiseksi.  Tavoitteena on kaventaa terveyseroja ja arvioida
terveysvaikutuksia sekd tarjota terveysneuvontaa. Ehkaiseva mielenterveystyd,
paihdehaittojen ja tupakoinnin vahentamisen puheeksi otto ja neuvonta ovat arkipaivaa
terveysasemilla. Seksuaaliterveyteen liittyvat asiat hoidetaan tavallisesti myos
terveysasemilla. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ohjaa kuntia ja terveysasemia vaeston

terveyden edistamiseen suunnitelmallisesti, kuitenkaan kansallisia suosituksia tyon tueksi
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ei ole annettu ja terveyttd edistdva tyd toteutuu Suomessa hyvin vaihtelevasti.
Perustuslaissa (19 §) sanotaan, ettd julkisen vallan on tarjottava jokaiselle riittavat
sosiaali- ja terveyspalvelut seka edistettdva vaeston terveytta. (Rimpeld 2009, 5, 15-16,
279.)

Laillistetun terveydenhuollon ammattihenkildon eli sairaanhoitajien, terveydenhoitajien,
ensihoitajien ja katildiden ammattikorkeakoulututkintoon sisaltyy hoitotyon periaatteiden ja
etiikan opiskelua, nama tukevat ammatillista kasvua ja kehitysta. Terveysasematydssa
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelman ymmartaminen kokonaisuutena tukee
tydstd selviytymista, sillda tietyt tehtavat on kunnissa jaettu tietyille toimijoille.
Terveysasemalla tarjotaan sairauksien Kiireetdntd hoitoa laakareiden ja hoitajien
vastaanotoilla, terveysneuvontaa ja terveystarkastuksia, seulontatutkimuksia, rokotuksia

seka mielenterveyspalveluita. (Blomqvist 2022, 39.)

Merkittdva osa hoitohenkilokunnan tehtadvankuvaa terveysasemalla on hoidon tarpeen
arviointi. Perusterveydenhuollossa hoidon tarpeen arvion voi talla hetkelld tehdad
terveydenhuollon laillistettu ammattihenkild tai nimikesuojattu ammattihenkild eli
l&hihoitaja. Hoitotakuun kiristyessa nimikesuojattu ammattihenkild ei voi tehda enaa
hoidon tarpeen arviota vuoden 2027 elokuun jalkeen (sosiaali- ja terveysministerid, 2023).
Hoidon tarpeen arvioinnin tarkoituksena on selvittaa asiakkaan terveydentila, toimintakyky
seka niiden kehittyminen pidemmalla aikavalilla. Hoidon tarpeen arviossa voidaan
hyodyntdad apuna haastattelua, kyselyita, testeja, terveystarkastuksia ja tutkimuksia.
Hoidon tarpeen arvion tarkoituksena on, ettd asiakas saa oikeaa hoitoa oikeaan aikaan,
siksi henkildlla, joka arvion tekee on oltava riittdva osaaminen ja arvion tulee perustua
Idakarin antamiin ohjeisiin. Tarpeiden perusteella asiakkaalle jarjestetdan hanen

tarvitsemansa palvelut ja hoito. (Blomqvist 2022, 45-46.)

Terveysasemilla tarjotaan myds Kkiireellistd hoitoa paivystysvastaanotoilla. Kiireellisen
hoidon tarpeen arvio ja tarvittava hoito on tarjottava valittémasti, silld muuten potilaan
sairaus voi pahentua. Paivystyksellisesti hoidettavia vaivoja ovat esimerkiksi erilaiset
vammat kuten murtumat, pitkdaikaisten sairauksien paheneminen (esim. astma, syddmen
vajaatoiminta) akillisesti alkaneet oireet kuten rintakipu tai neurologiset oireet tai
bakteeri-infektion oireet, jotka saattavat vaatia antibioottihoitoa. Paivystysvastaanotolla
hoidetaan potilaita, joiden terveydentila ei voi odottaa hoitotakuussa maarattya aikaa.

Palveluohjauksen mukaisesti potilaan tulisi hakeutua ensin arvioon omalle
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terveysasemalle, mista sairaalahoitoa vaativat potilaat Iahetetaan jatkohoitoon. (Blomqvist
2022, 41-42.)

Sairaanhoitajan ammattikorkeakoulututkinto on laajuudeltaan 210 opintopistetta ja
terveydenhoitajan ammattikorkeakoulututkinto 240 opintopistettd. Hoitohenkilokunnan
ammatilliseen koulutukseen sisaltyy eri sairauksiin tutustumista, seka niihin liittyvien
hoitomuotojen ja auttamismenetelmien opiskelua, myos kliinisen tydn nakokulmasta
erilaisten simulaatioiden ja tydharjoittelujen avulla. Tyoharjoittelut muodostavat
koulutuksen sisallosta merkittdvan osan ja tyoharjoitteluja on opiskelun aikana useita
erilaisissa tyoyksikoissa. Koulutuksen sisalléssd huomioidaan koko ihmisen elamankaari
lapsiperheiden hoitotydstd aina gerontologiseen hoitotydhén. Koulutuksessa opiskellaan
sisatautipotilaan seka kirurgisen potilaan hoitoa ja niihin liittyvia hoitotyon erityispiirteita.
Laakehoidon osaamista syvennetdan koulutuksen kaikissa vaiheissa ja yhtena tarkeana
paapainona on laakkeiden annosteleminen eli |aakelaskenta seka erillaiset
annostelumuodot ettd hoidon vaikuttavuuden seuranta. Myds terveyden edistdminen ja
potilaan omahoidon opiskelu kuuluvat erityisesti terveydenhoitajan, mutta myds

suppeammin sairaanhoitajan opintoihin. (Lab-ammattikorkeakoulun opinto-opas.)

Laillistetun terveydenhuollon ammattihenkildn koulutuksen siséltéa ohjaa laki
terveydenhuollon ammattihenkildista. Lain tarkoituksena on yllapitaa hoitotyon laatua ja
parantaa potilasturvallisuutta. Suomessa hoitohenkilékunta hakee ammatinharjoittamista
varten lupaa sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastosta Valvirasta. Valvira yllapitaa
terveydenhuollon ammattihenkildiden keskusrekisteria. Laki my0s maarittdd eri
ammattilaisten oikeudet ja vastuut. Laki esimerkiksi maarittaa, etta terveydenhuollon
ammattihenkild on  vastuullinen laatimaan  potilasasiakirjat seka olemaan
salassapitovelvollinen. Laissa tydnantajan tulee varmistaa tyontekijan riittava kielitaito
tyotehtavien hoitamiseksi. Laissa sanotaan myds, ettd hoitohenkildkunta on vastuullinen
yllapitamaan osaamistaan ja hankkimaan tdydennyskoulutusta, tydnantajalla on vastuu
seurata lisdkoulutuksen tarvetta ja mahdollistaa tarvittava kouluttautuminen tyontekijalle.
(Finlex 1994.)

Terveysaseman palvelut ovat kansalaisile matalan kynnyksen palveluita, joita
vahvistetaan enenevassa maarin digitalisaation ja mobiilipalveluiden avulla. Digitaalisten
palveluiden kehittyessd vanhoja kaytantdja voidaan poistaa. Tavoitteena on saastaa
ammattilaisten aikaa ja vapauttaa resursseja muihin tehtaviin. Nykyaan potilaiden on

mahdollista itse tehdad uudistamispyynnét ladkeresepteista tai tehda oire arvioita
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sahkdisesti ilman yhteydenottoa ammattilaisen kanssa. Esimerkiksi Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirin eli HUS-alueella, Vantaalla ja Helsingissa on talla hetkella
kaytdssa Apotti- potilastietojarjestelma. Potilastietojarjestelman tueksi on luotu
Maisa-asiakasportaali, joka mahdollistaa asiakkaan yhteydenpidon ammattilaisiin.
Maisa-portaalin kautta voi hoitaa omia asioita sahkdisesti esimerkiksi erilaisten ohjeiden ja
muistutusten avulla, my6s videovastaanotot onnistuvat tata kautta (Apotti). Digitalisaatio
asettaa hoitotydbn ammattilaisten osaamiselle uudenlaisia vaatimuksia ja jatkuvaa

osaamisen paivittamista.

Riitta Viitala kertoo kirjassaan, ettd tydyksikdssa painottuvista tyotehtavissa tarvittavista
osaamisvaatimuksista voidaan laatia osaamisluettelo. Luetteloon maaritella tyétehtavan
yhdinosaamisen vaatimukset esimerkiksi 5-8 asiaa ja pienempia, mutta silti tarkeitad asioita
tydssa onnistumisen kannalta voidaan ryhmitelld ydinosaamisen alle. (Viitala, 2005, 124.)
Osaamisluettelo helpottaa perehdytyksen ja osaamisvaatimusten hahmottamista
kokonaisuutena, sillda hoitohenkildkunnan tyd terveysasemalla pitdd sisalldd paljon
erilaisia tydtehtavia, joka tulee varmistaa perehdytyksen yhteydessd. Osaamisluettelo
myoOs kirkastaa eri ammattiryhmien valistd vastuunjakoa. Uuden tydntekijan osaamiseen
vaikuttaa aiemmin kertynyt tydkokemus, joka on voinut olla sisalléltaan hyvin erilaista mita

tyd terveysasemalla.

4.3. Tiimimalli toiminnan lahtokohtana terveysasemalla

On hyvin tavallista, ettd tyopaikoilla toimitaan tiimeina, talldin my®s oppiminen tapahtuu
tiimissad ja tdman huomioiminen onkin tarkeda uuden tydntekijan perehdytysvaiheessa.
Tiimien itseohjautuvuuden tukeminen edistda vastuun ottamista koko tiimin osaamisesta
seka siihen liittyvastd oppimisesta. Tybnantajan vastuulla on tarjota tiimille selkeat
tavoitteet sekd mahdollisuudet hankkia tietoa ja oppia sekd omaksua uusia asioita. Myos
esihenkilon on ymmarrettava roolinsa enemman valmentavana kuin kaskyttavana, mikali
toiveena on tiimin itseohjautuvuus. Johdossa on myds rakennettava organisaation koko
strategia niin, ettd se tukee ihmisia opiskelemaan tulevaa osaamista. Tydssa ja tiimissa
opitut asiat olisi tarkedd myos saada kirjattua oppijan henkilékohtaiseksi osaamiseksi.
(Otala & Meklin 2022, 241-242.)

Edella esitetyt seikat on syyta myods huomioida kun koko terveysaseman toimintaperiaate
nojaa tiimimalliin. Tiimimalli on viime aikoina kasvattanut suosiotaan ja useat

terveysasemat ovat ottaneet mallin kayttéon, silld sen tarkoituksena on sujuvoittaa



23

potilaan hoitopolkua ja vahentdd kustannuksia. Tiimimallissa ei hyddynneta triagea el
hoidon kiireellisyyden ajattelua vaan asiasta riippumatta ongelman ratkaisu aloitetaan ensi
kontaktissa. Tiimimallissa hoitajat tydskentelevat seka laakarit toimivat paivittain erilaisissa
rooleissa, roolit vaihtuvat ja niitd kierratetddn henkildkunnan kesken mika asettaa
vaatimuksia henkildkunnan osaamiselle. Henkildkunta tydskentelee yhteisessa tilassa
konsulttilaakarin kanssa, myos muita ammattilaisia saattaa toimia osana tiimia.
Tarvittaessa  konsultaation  perusteella voidaan  esimerkiksi  potilaalle tilata
laboratoriokokeita, antaa ohjausta tai kutsua vastaanotolle. Painopiste on digitaalisissa ja
etdpalveluissa ja toisinaan potilaan asia ratkeaa taysin ilman fyysistd vierailua

terveysasemalla. (Nygren 2022.)

Mediellit Oy on kehittdnyt hoitotydn prosesseja perusterveydenhuollossa tavoitteenaan
parantaa hoidon saatavuutta, vaikuttavuutta, tyotyytyvaisyyttd ja tuottavuutta. Mediellit
ovat kehittdneet hoitotakuu oppaan, joka kuvaa konkreettisia keinoja ja periaatteita
huomioiden myds terveydenhuollon toiminnalle asetetut lait ja sdaddkset jopa niin, ettéd ne
ottavat huomioon tulevaisuudessa muuttuvan hoitotakuun ja heidéan hoitotakuu
oppaassaan pyritdan siihen, ettd potilas paasee hoitoon viikon sisalla hoidon tarpeen
arviosta. Potilaan ensimmaisessa yhteydenotossa pyritdan kuuntelemaan tarkasti potilaan
asiaa keskeyttamatta, jotta pystytdan poimimaan oleelliset ja tarkeat yksityiskohdat ja
mahdolliset vaaran merkit. Jotta potilaan asiaa voidaan ratkaista mahdollisimman pitkalle
ensikontaktissa on hoidon tarpeen arviota tekevalla ammattilaisella oltava mahdollisuus
konsultoimiseen. Vaikka ensimmainen yhteydenotto voi tasta syystd venya on sen
tarkoitus helpottaa tyon kuormaa tulevaisuudessa, kun potilaan ei tarvitse olla pian
uudelleen yhteydessa saman asian vuoksi. Hoidossa pyritdadn hyddyntamaan etana
potilaan hoitamista mahdollisimman pitkalle ja sopimaan riittdvan tiheasta seurannasta.
(Autio ym. 2022, 4, 6, 8.)

Hoidon jatkuvuutta pyritddn parantamaan myds siten, etta potilaalle on nimetty omahoitaja
kenen kanssa yhteydenotot terveysasemalle hoidetaan, tdma hyddyttda erityisesti
monisairaita ja paljon palveluita tarvitsevia. Jatkuvuus perusterveydenhuollossa on
erityisen tarkeda sillda sen on osoitettu vaikuttavan positiivisesti hoidon laatuun ja
alhaisempiin kustannuksiin. Tavoitteena on 16ytda ja tunnistaa terveysriskissd olevat
potilaat ja  suunnata  voimavaroja heiddn  terveyden  edistdmiseen ja

terveysvalmennukseen. (Autio ym. 2022, 4, 7)
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5 Tutkimus- ja kehittamismenetelmat
5.1. Tausta, tarkoitus ja tavoitteet

Kehittamistydn kohteena olevalla terveysasemalla ei ollut aikaisemmin yksikdn omaa
perehdytysohjelmaa. Tyo6paikalla oli havaittu, ettd tydhdén perehtyminen oli hidasta ja
puutteellista osittain tasta syysta, etta perehdytettavia asioista oli niin paljon, ettd herkasti
asioita unohtui ja vastavuoroisesti uusi tyOntekija ei pystynyt ottamaan kaikkea
saamaansa tietoa vastaan. Hoitohenkildkunta oli toivonut perehdytysohjelmaa tyon tueksi.
Tiimimallin eri roolien hallintaan ottaminen koettiin hankalaksi, mika heijastui esimerkiksi
siten, ettd tietyt tyontekijat toimivat enemman vain tietyissa rooleissa vaikka tiimimallissa
ajatus on toimia mahdollisimman monessa eri tydroolissa. Erilaisia kaytdssa olevia
tyérooleja ovat esimerkiksi paivystava hoitaja, akuuttivastaanottoa pitava hoitaja, kiiretonta
vastaanottoa pitdva hoitaja, puhelin ja hoidontarpeen arviointia tekeva hoitaja,

haavahoitaja seka digitydsta vastaava hoitaja.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittda terveysasemalla hoitohenkildkunnan
perehdytysprosessia ja osaamisen varmistamista. Tavoitteena oli, ettd tulevaisuudessa
uuden tyontekijan perehdytys ja osaamisen varmentaminen tapahtuvat Kkaikille
tyontekijoille samalla tavalla tasalaatuisesti. Tavoitteena oli myods hyvalla
perehdytysohjelmalla ja osaamisen varmistamisella parantaa uuden tyontekijan tydssa
viihtymista ja tyon pitovoimaa, mutta myos parantaa tydpaikan yleista hoitohenkildkunnan
osaamisen tasoa. Myods uuden tydntekijan on helpompi hahmottaa tyonkuvaa
kokonaisuutena perehdytysohjelman avulla. Ymmarrettdvd on, ettd uudet tydntekijat
tulevat erilaisista tydymparistoista ja erilaisilla tybkokemuksilla. Siksi oli tarkeaa nimeta ne
asiat, joita uudessa tyopaikassa tulee osata ja yhdessd perehdyttdd ja varmistaa, ettd

henkilbkunnan osaaminen on vaadittavalla tasolle.

Tassa opinnaytetydssa tutkimuskysymyksiksi asetetaan:
1. Miten perehdytys toteutetaan tiimimallin mukaisesti?
2. Kuinka osaaminen varmennetaan (arviointi ja seuranta) uuden hoitajan
perehdytyksessa?
3. Mitkd ovat terveysasematydssa hoitohenkildkunnan osaamisvaatimukset, jotka

tulisi maaritelld ydinosaamisen luetteloon?
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5.2. Tutkimuksellinen kehittaminen

Kehittavan tutkimustydn tarkoituksena on yhdistaa tutkimus ja kaytannon kehittamistyon
sekd koulutus. Lahtdkohtaisesti kehittamistoiminnassa hyddynnetaan aiempaa tutkimus-
tai kokemustietoa. Tutkimustieto luo pohjan kehittamistydlle ja sen tuottamaa tietoa
sovelletaan tai kaytetdan kehitystyon tukena. Kehittdminen on toimintaa, jolla on tarkoitus
saavuttaa maaritelty tavoite. Kehittdmisprosessin onnistumista voidaankin arvioida sen
mukaan kuinka hyvin naihin alussa asetettuihin tavoitteisiin paastiin. Kehittdmistyon
Iahtdkohtana ovat usein olemassa olevien prosessien ongelmat eli ne syntyvat tarpeesta
muutokseen ja silld tavoitellaan jotain parempaa tai tehokkaampaa, kuin mitd vanha
toimintatapa on. Tutkimuksellisessa kehittamisessa paapaino on kehittdmistoiminnassa,
joka maarittelee tutkimuksen reunaehdot ja wusein tutkimusmenetelmat ovatkin

kehittdmistoiminnalle alisteisessa asemassa. (Toikko & Rantanen, 2009, 14, 16, 20, 22.)

Tietoperustaksi kerattiin tutkimuskysymyksiin tutkittua tietoa, jonka pohjalta perehdytys-
sekd osaamisen varmistamisen ohjelma oli mahdollista rakentaa. Varsinaisen
kehittdmistydn eli  perehdytysohjelman laatimisessa hyddynnettiin  ideointipuu
tydpajamenetelmaa ja tdhan osallistuivat terveysaseman hoitohenkildkunta ja eri kliinisen
tydn osa-alueiden vastaavat tydntekijat oman halunsa mukaan. Ideointipuu ty6paja
menetelmalla oli mahdollista saada viime kaden tietoa terveysaseman perehdytyksen
osa-alueista seka mahdollisista yksityiskohdista ja Kliinisen tydn osa-alueista, joita
perehdytyksessa tulee huomioida. Perehdytysohjelmaan kerattin tietoa myos
teemahaastattelulla. Haastatteluun osallistuivat terveysaseman hoitohenkilokunnan

esihenkilo seka vastaava laakari.

Lopullisessa perehdytysohjelmassa huomioitiin organisaatiosta tulevat vaatimukset uuden
tyontekijan perehdytykselle. Jokaisella tyontekijalld on erilaisia kompetensseja, joita he
pystyvat hydédyntdmaan tydstad suoriutumiseen. Naiden taitojen varaan organisaation tiimit
rakentavat toimintansa ja saavuttavat tuloksia (Niiranen 2010, 94). Osaamisen johtaminen
on tarkedd jotta organisaation osaaminen tunnistetaan ja osataan hyédyntdaa. Osaava

henkildkunta on se, mihin koko organisaation toiminta perustuu.

5.3. Teemahaastattelu

Kehittamistyon aineiston keruussa hyddynnettiin teemahaastattelua, joka sopii erityisen
hyvin kehittdmistéihin. Haastatteluun osallistuivat terveysaseman hoitohenkilokunnan

Iahiesihenkild seka kliinisen tyon vastaava laakari yhdessa. Terveysasematyé on
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moniammatillista yhteisty6td. Teemahaastattelu sopi tdhan tutkimukseen hyvin siksi, etta
sen avulla keskustelu pysyy asetetuissa teemoissa ja helpotti keskustelun rajaamista.
Ennalta valmistellut teemat ja kysymykset myds varmistivat sen, ettd kaikki tarkeat
nakokulmat tuli kasitellyiksi. (Vilkka, 2021, 76, 77.)

Ennen haastattelun ja tyopajojen jarjestamista kohde organisaatiolta haettiin kirjallisesti

tutkimuslupaa seka heille toimitettiin tietosuojailmoitus.

Teemahaastattelun runko muodostui seuraavasti:
1. Mitka ovat perehdytyksen tavoitteet? Kuinka naihin tavoitteisiin voitaisi paasta?
Perehdytyksen ensimmaiset paivat
Hoitohenkildkunnan tehtdvankuvaus
Kaytossa olevat hoitoprosessit.

Hoitohenkilokunnan ydinosaaminen 5-8 asiaa.

I

Mista asioista osaaminen tulisi varmistaa naytolla?

7. Perehdytyksen aikataulu ja alustava keston maarittely.
Kaikissa teemoissa haettiin vastauksia kysymyksiin tiimimallin nakdkulmasta, joka kulki
punaisena lankana koko perehdytysprosessin ajan. Teemahaastattelun runko pyrittiin
pitamaan mahdollisimman yleiselld tasolla, jotta se ei johdattele keskustelua liiaksi.
Tarkoituksena ja tavoitteena oli saada aineistoa haastateltavien henkildkohtaisista

nakemyksista tutkimuksen teemoihin.

Teemahaastattelu jarjestettiin terveysasemalla palveluvastaavalle seka kliinisen tyon
vastaavalle 1aakarille 2. marraskuussa 2022. Edeltavasti 2 viikkoa aikaisemmin heille
lahetettiin sdhkopostitse kutsu haastattelua varten. Kutsussa esiteltiin opinnaytetydn aihe
ja tutkimuskysymykset seka ilmaistiin osallistumisen vapaaehtoisuus ja anonymiteetti
aineiston hyddyntamisessa. Haastateltavile myos tarjottin mahdollisuus esittaa
lisdkysymyksid tulevasta haastattelusta. Myos haastattelu paivana juuri ennen
haastattelun aloitusta kutsussa esitetyt asiat kerrattiin. Haastattelu nauhoitettiin puhelimen

nauhurilla seka tietokoneen aaninauhurilla. Tallenteiden kesto oli 1 tunti 3 minuuttia.

5.3.1. Teemahaastattelun analyysi

Aineistoa analysoimalla halutaan saada vastaus kysymyksiin mitd aineisto sisaltaa ja
mista kaikesta se kertoo? Aineiston informaatioarvon lisddminen on analyysin tavoite.

Analysointitapa valitaan aineistolahtdisesti. Analyysi tapahtuu useassa vaiheessa. Aluksi
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aineistoon tutustutaan ja siitd rakennetaan kokonaiskuva. Materiaalin valmistaminen
analyysia varten tarkoittaa esimerkiksi aanitallenteen auki kirjoittamista. Kun aineisto on
tutkittavassa muodossa tehdaan varsinainen analyysi, joka ei ole pelkastdan teknista
jarjestamista vaan myds aineiston sisallésta tiedon etsimista ja kokeilemista, jasentelya ja

tulkitsemista. (Gunther. ym.)

Teemahaastattelusta saatu aineisto analysoitiin teemoittelemalla. Teemat nousevat esiin
lopullisen aineiston pohjalta analyysin myota eivatka valttamattad aina ole samoja, mita
ennen teemahaastattelua oli ajateltu. Haastattelun jalkeen aineisto ensin litteroitiin eli
kirjoitettiin sanatarkasti auki. Litterointiin kaytettiin aikaa noin 8 tuntia. Litteroinnin jalkeen
teemoittelu oli mahdollista tehda. Teemoittelussa kustakin teemasta kerattiin taulukoimalla
kyseisen aiheen alle kaikki mahdollinen, mitd aineistosta nousi esille tekniikalla

“leikka-limaa”. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006.)

Haastattelu rakentui tutkimuskysymysten ymparille. Edeltavasti laadittuja apukysymyksia
hyoédynnettiin jonkin verran haastattelussa varsinkin kysymysten kohdalla, joista erityisesti
toivottiin syntyvan keskustelua. Pyrkimyksena oli valttaa parhaalla mahdollisella tavalla
keskustelun johdattelu. Haastatteluaineiston analyysi tuntui perustellulta toteuttaa jokaisen
tutkimuskymyksen kohdalla erikseen pilkottuna. Jokaisen tutkimuskysymyksen
analyysissa hyodynnettiin kuitenkin koko aineistoa jos vaikutti silta, ettd esitetty asia

vastasi johonkin toiseen tutkimuskysymykseen paremmin.

Teemoittelun tavoitteena on nimeta tutkimuskysymysten kannalta olennaiset aiheet el
teemat. Teemat ovat aineistossa esiintyvia keskeisia asiakokonaisuuksia tai usein
toistuvia asioita. Tutkimusraportissa on tavallista havainnollistaa teemoittelua ja perustella
sitd aineiston suorilla lainauksilla ja katkelmilla. Analyysia tehtdessa on tarkeaa, etta
ennakko oletusten ei anneta ohjailla aineistosta muodostuvia teemoja vaan saatua
aineistoa kasitellddn herkasti kuunnellen. Haastateltavat saattavat maarittda tutkittavalle
asialle erilaiset teemat mitd haastattelija oli ennakolta itse ajatellut. Myds tastad syysta
haastattelun johdattelusta tulee pidattaytya ja analyysivaiheessa aineistoa tulee kasitella

aineistolahtoisesti. (Juhila.)

5.3.2. Aineiston taulukointi
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Aineisto taulukointiin pitkalti leikkaa-limaa menetelmalla. Jokainen tutkimuskysymys

analysoitiin omana

tutkimuskysymyksen kohdalla.

1. Miten perehdytys toteutetaan tiimimallin mukaisesti?

osanaan.

Aineistoa

hyddynnettiin

laajasti  jokaisen

1. teema:
Hoitohenkilbkunnan roolit

2. teema: Perehdytyksen
aikataulu

3. teema:
Potilastietojarjestelma
Apotti

1. Walk-in, paivystys,
infektiopotilaat

“Ekana pdivéna ottaisi sen
kokonaisuuden kéavisi ne

kertaalleen lapi.”

Kirjaamiseen liittyy paljon
ohjeistuksia.

2. Kiireetdn hoitajan
vastaanotto, “hoitajan
kiireetén vastaanotto
sanoisin etté viikko. Siella
on kuitenkin kaikkea
spesiaalia hommaa.”

Aikaisempi tyokokemus
huomioitava: “On ihmisia
ketk& on tyéskennelly
terveysasemalla ja ihmisia
ketké ei iking oo tehny
péivaékéaén tyota
terveysasemalla. Vasta
valmistuneita, 20-vuoftta
tybkokemusta olevia.”

Tehtaisi mahdollisimman
samalla tavalla siellé

Apotissa ne kirjaukset

3. Puhelinty6: “Se on
kaikista vaativin osuus, eftta
sie pystyt ja osaat ajallisesti
Jérkevésti saamaan siitéd
potilaasta sen tiedon milléa
sie pystyt arvioimaan et
tarvitaaks apua nyt vai ens
viikolla vai ens kuussa.”

Noin viikon perehdytys
jokaisessa roolissa:
‘timimallissa on hoitajalla
monta roolia”

Potilastietojarjestelman
kaytosta Oy Apotti Ab
jarjestada yhden koko
paivan koulutuksen
“hoitajana
perusterveydenhuollon
vastaanotolla”

4. Digity06 “tdssé ne
oikeastaan on ne
(perehdytyksen) 4 viikkoa
tdssa nain”

Perehdytys eri
henkildiden/kollegojen
kanssa: “koska sitten
siindkin hahmottaa sen
mikéd on oma tapa
tybskennella.”

“On ehka jarkevampi se et
sé katot sitd Apottia vaikka
viikon Kkaksi ja sitten menet
siihen kokopéivéa

koulutukseen.”

5. Omahoitajuus “Joo se
vois olla niinkun noiden
Jjélkeen kun on nuo muut
roolit. Sitten s& handaat
kaikki muut ja sitten se

omahoitajuus”

“Potilasohjaus kuuluu juuri
siihen ensimmaisen péivén
perehdytykseen.

Missé kulkee raja mihin téaa
kuuluu et hoidetaanko se

kaupungin sisétautipolilla

Tukiportaalin kayton
opettelu.
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vai laitetaaks jonnekin
erikoissairaanhoitoon,
missé on mitékin ja

polejakin péivitetédén koko

ajan.”
Taulukko 1.
2. Kuinka osaaminen varmennetaan (arviointi ja seuranta) uuden hoitajan
perehdytyksessa?

1. teema: Aiempi
tydkokemus ja osaamisen
kartoittaminen

2. teema: Potilaan hoidon
tarpeen arviointi ja
laiteosaaminen

3. teema: Uuden
tyéntekijan tukeminen

Uuden tydntekijan oma
kokemus

“No jos sie mietit esimerkiksi
tuota walk-in vastaanottoa ni
siellé siun téytyy osata ottaa
ekg:td kayttaa noit
vieritestilaitteita cerppii,
hemppatrii, u-stixii ja ehkéa
véhén sinuscanii ja kattoo
korvii ja arvioida sité ja
huomioida sité potilaan vointia
Jo siin vaihees kun se kdvelee
ovest sitdén et onks se

hengenvaarassa vai ei.”

Tuutori
Perehdytysvastaava

Millaisissa paikoissa uusi
tyontekija on tydskennellyt
ja keskustellaan ja
kartoitetaan aikaisempaa
osaamista

“meidan tiimimallin
mukaisesti kun aletaan
hoitaa kaikkia ei triagen

mukaan myaés siing tarttee

Yhteistyd  kokeneemman

kollegan kanssa myo0s
tybvuorosuunnittelussa: “se

ihminen ei j4& yksin tekee

monenlaista erilaista. sita tyota”

osaamista”
Nimetyt ihmiset ottavat | “Puhelinvakion mukaan ja ‘auttaa sellaista el
nayttoja vastaan. isbar ajattelu kokonaisuus | 20-vuotta tyétd tehnytta

toimii puhelimeen. Myés
maisa ja omaolo vaikket

pysty kysyméaén sieltd, mut

hoitajaa ni on nimenomaan
se perehdytys ja se, etta

sulla on aina se mentori
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sit sé poimit sen tiedon siind vierellda. Ja niinkun
sielta tekstista.” “Aina tossa dasken sanoin niin
muistaa se, ettd se on tiimimalli on &arimmaisen
ammattilainen joka ohjaa turvallinen tapa oppia”

sitd keskustelua”

Kielitaito ja eri kulttuurien “.laitteita ja hengitysta, Info-tiedostot
ymmarrys kurkkuu, korvaa ja vatsaa. prosessikuvaukset
Hengitys minkélaista sen
kuuluu olla ja mikd normaali
hengitystaajuus ja miten
apuhengityslihakset?”
Taulukko 2.

3. Mitkd ovat terveysasematydssa hoitohenkildkunnan osaamisvaatimukset, jotka tulisi

maaritella ydinosaamisen luetteloon?

Taman tutkimuskysymyksen analyysi tehtiin teemoittelun sijaan vain luettelona silla
aineistoa muodostui verrattain vahan eika taulukointi olisi tuonut materiaalille lisdarvoa.
Haastattelun perusteella muodostui mielikuva, ettd erityisesti naitd ydinosaamiseen
littyvid osaamisvaatimuksia olisi hedelmallistd kayda I[api vield tybpajassa
hoitohenkilokunnan kanssa yhdessd. Liséksi organisaatiolla on olemassa oma
hoitohenkilékunnan tehtdvan kuvaus, jota haastatteluun osallistuneet esihenkilét toivoivat

hyédynnettavan perehdytysohjelmassa.

1. Kansansairauksien ymmartaminen

2. Hoidon tarpeen arvion tekeminen erilaisille potilaille ja konsultointi

3. Infektiot ja tartuntataudit, valinehuolto, hygienia

4. Sosiaali- ja terveysministerion vaatima ladkehoidon osaaminen, luvat ja naytot
5. Kommunikointi hoitotydn ammattilaisena ja asiantuntijana

Vuorovaikutus, asiakastyytyvaisyys ja palvelualttius

Pyrkimys eri kulttuurien ymmartamiseen, eri ikaisten potilaiden huomioiminen
Kielitaito
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5.3.3. Paatelmat

Teemahaastattelun pohjalta pystyttiin tekemaan johtopaatds, etta esihenkiltt ajattelevat,
ettd perehdytyksen ensimmaisella tyoviikolla uuden tyodntekijan kanssa olisi hyva
muodostaa kokonaiskuva terveysaseman toiminnasta. Terveysasemalla jokaisella
hoitajalla on paivittédin nimetyt roolit. Hoitajat pitavat itsenaistda vastaanottoa walk-in
vastaanotolla, akuuttivastaanotolla, haavavastaanotolla seka kiireetontd hoitajan
vastaanottoa. Lisdksi hoitohenkildkunta hoitaa omissa rooleissaan terveysaseman
takaisinsoittoja ja hyddyntdd potilastydssa digitaalisia apuvalineitd kuten omaoloja.
Haastattelun pohjalta perehdytyksen kestolle ei voida maarittdd mitdan kestoa silld sen
tarpeeseen vaikuttavat henkilon aikaisempi tydkokemus ja henkilokohtaiset ominaisuudet.
Siksi osaamiskartoitus olisi hyva tehda tydsuhteen alussa ja tdman pohjalta olisi
mahdollista paremmin maaritelld perehdytyksen kesto ja kohdentaa sitd tyontekijan
tarpeisiin. Haastattelun pohjalta muodostettiin ajatus siitd, ettd yhteen rooliin perehdytys
vaatisi ainakin viikon verran aikaa ja vahintdan perehdytys kestaisi kuukauden.
Ensimmaiset tydvuorot tapahtuisivat mentorin tai perehdyttdjan kanssa tiiviissa

yhteistydssa ja sitten itsenaisemmin.

Teemahaastattelun perusteella voitiin tehda paatelma, ettd perehdytys olisi jarkevinta
toteuttaa tydrooli kerrallaan. Kaytdéssa olevaan tiimimalliin kuuluu oleellisesti, etta
terveysasemalla toimitaan eri rooleissa ja sen tarkoituksena on, ettd toiminta on
joustavaa. Eri rooleissa toimiminen asettaa henkildokunnan osaamiselle paljon vaatimuksia

silla eri rooleissa painottuvat erilaiset hoitotyon taidot.

Lisaksi jo heti perehdytyksessad halutaan jatkossa enemman tarjota olemassa olevia
tydkaluja tyon tueksi, jotta esimerkiksi puheluiden hoitaminen tai kirfjaaminen toteutuisi
tasalaatuisesti. Potilasohjaus erilaisten organisaation ohjeistusten mukaisesti on myos
ollut tydssa kompastuskivend ja sen perehdyttamiseen olisi tulevaisuudessa tarkoitus
varata enemman aikaa. Erilaisia ohjeistuksia, joita henkilOkunta joutuu ty6ssaan
sisdistdmaan on todella paljon ja pelkdstdan tarvittavan tiedon |0ytamistd pyritdan
tyoyksikéssa sujuvoittamaan ja tiedonhaku olisi perusteltua ottaa mukaan uuden

tyontekijan perehdytykseen.
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5.4. Ideointipuu

Vaikka terveysasemalla on kaytdéssa tiimimalli, jonka tarkoituksena on, ettd jokainen
hoitotydn ammattilainen osaa toimia kaikissa rooleissa on silti hoitohenkildkunnalla lisaksi
omia vastuualueita. Toiset ammattilaiset tietavat eri asioista enemman kuin toiset riippuen
siitd, mikd on tydntekijan vastuualue ja tyohistoria. Tastd syysta henkilokunta on
vahvimmillaan, kun se toimii yhdessa ja tasta syysta opinnaytetydhon valittiin tiedonkeruu
menetelmaksi ideointipuu tydpaja, joka toi henkildkunnan hetkeksi yhteisen teeman
ymparille. Aikaa ideointipuun toteuttamiseen kaytettiin noin 45 minuuttia. Ideointipuu oli
siis menetelmana varsin nopea hyddyntdd ja se tarjosi tutkittavasta aiheesta erilaisia
nakokulmia ja auttoi muodostamaan myds kokonaisuutta visuaaliseen muotoon.
Toteutukseen tarvittiin vain paperia, tarralappuja ja kynia. Puun muotoon laadittu kartta
kuvasi henkildkunnan nakemykset perehdytyksen tarpeista seka lisdsi ymmarrysta
perehdytyksesta kokonaisuutena. Ideointipuun eri oksat kasittelivat eri teemoja. Jokainen
osallistuja kirjoitti omat ideansa lapulle ja kiinnitti sen sille oksalle ideointipuuhun, mihin se
hanen mielestdan kuului. Ideointipuu voidaan toteuttaa pienessakin ryhmassa, mutta se
toimi hyvin myds isommalla ryhmalla. Tyokalun heikkoutena on, ettd asioiden kasittely voi
jaada hyvinkin pinnalliseksi, mutta taman tyyppisessa tarkoituksessa se ei haitannut, silla
kerattyja ideoita oli mahdollista myéhemmin viela tarkentaa palvelemaan

perehdytysohjelman rakentamista parhaalla mahdollisella tavalla. (Innokyla.)

Koska opinnaytetyd on kaksiosainen ja kasittelee perehdytyksen, seka osaamisen
varmistamisen, ideointipuu tydpajoja jarjestettiin kaksi kertaa. Ensimmaisessa tyopajassa
kasiteltin perehdytykseen liittyvia asioita. ldeointipuuhun muodostettiin oksia, joille
kerattiin kollegoilta huomioita esimerkiksi perehdyttavistd toimintatavoista, tyopaikan
pelisdanndista, jarjestelmista, laitteista, erilaisista toimenkuvista ja tyétehtavista. Toinen
tydpaja keskittyi osaamisen varmistamiseen, missa ideointipuun oksat teemoiteltiin
esimerkiksi erilaisten potilastydssa tarvittavien laitteiden tai puhelin tydssa tarvittavien
sovittujen toimintamallien ymparille. Ideointipuun oksien teemoittelussa ennen varsinaista
tyopajaa hyddynnettiin teemahaastattelussa nousseita teemoja ja asioita. Tarkoitus ja
tavoite oli, ettd tyOpajojen kautta osaamisen varmistamisesta nousee havaintoja
tydpaikalla mahdollisesti olevista puutteista ja heikkouksista, joita voidaan lopullisen

tuotoksen eli osaamisen varmistamisen ohjelman keinon parantaa.

Ideointipuu tydpajan toteuttaminen itsessaan vaati aiheeseen perehtymista ja teemoittelua

ennakolta. Teemoittelussa kaytettiin hyddyksi teemahaastettelun pohjalta muodostuneita
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teemoja. ldeointipuusta saatu materiaali Kkirjoitettiin ja listattin auki varsinaiseen
kehittdmistydhdn. Jokainen ideointipuusta esiin noussut idea otettiin mukaan perehdytys
ja osaamisen varmistamisen ohjelmaan. Ideoita jasennettiin ja yhdistettiin siind maarin
kuin se oli jarkevaa. Saatuja ideoita tdsmennettiin ja avattiin kehittdmisty6ssa. ldeointi
tydpajoja jarjestettiin siis kaksi hoitohenkilékunnan kesken ja yhteinen kutsu molempiin
tyopajoihin lahetettiin hoitohenkilokunnalle 2.12.2022 sahkopostilla. Kutsussa esiteltiin

tyopajojen teemat ja tarkoitus seka osallistumisen vapaaehtoisuus ja anonymiteetti.

5.4.1. Ensimmainen ideointipuu tyopaja

Ensimmainen ideointipuutydpaja kasitteli perehdytystd ja se jarjestettin 8.12.2022.
Osallistujia oli 13 hoitajaa. Aikaa tybpajaan kaytettin noin 45 minuuttia. llmapiiri oli
keskusteleva ja pohdiskeleva ja henkildkunta paatyi lopulta keksimaan ideoita yhdessa.
Teemahaastattelun pohjalta nousseet teemat muodostivat ideointipuulle oksat joihin
mukana olleet saivat liimalapuilla merkitd omia ajatuksiaan.
Ideointipuun oksien teemoiksi asetettiin:
1. ensimmainen tydpaiva
ladkehoito ja hoitotarvikkeet
hygienia ja tartuntataudit
. yhteistyd, konsultointi ja potilasohjaus

. walk-in vastaanotto

2

3

4

5

6. tydskentely tiimissa
7. potilaiden hoitaminen etana

8. Kiireetdn vastaanottotyd ja terveyden edistaminen
9. monikulttuurisuus

1

0. omahoitajuus, paljon palveluita tarvitsevat potilaat
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Kuva 1. Ideointipuu - perehdytys

Oheisessa kuvassa nakyy ensimmaisen ideointipuu tydpajan tuotos. Ideointipuu
tydpajasta saatu aineisto hyddynnettiin siis kokonaisuudessaan perehdytysohjelmassa.
Kaikista teemoista saatiin useita ideoita, mutta esimerkiksi ensimmaiseen tydpaivaan

liittyvia asioita oli huomattavasti enemman kuin vaikkapa monikulttuurisuuteen. Tama ol
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odotettavissa ja ohjasi perehdytysohjelman painopisteitd. Saatuja ideoita jasennettiin
isompien kokonaisuuksien alle lopullisessa perehdytysohjelmassa. Samoja ideoita
yhdistettiin, jotta perehdytysohjelmassa valtyttaisi toistolta. Ideointipuu tybpaja oli
onnistunut  silld siitd saatiin  runsaasti hyddynnettdvaa tietoa varsinaiseen
kehittamistyéhon. Henkildkunta oli mielelladn mukana ideoimassa uusien tyéntekijoiden
perehdytysta. Tyopajatoiminta myds mahdollistaa ja antaa henkilokunnalle kokemuksen

siita, etta heidan mielipiteella on merkitysta prosessien hiomisessa.

5.4.2. Toinen ideointipuu tyopaja

Toinen ideointipuu jarjestettin seitseman paivaa ensimmaisen tydpajan jalkeen
15.12.2022. Tuolloin osallistujia oli 9 henkilda ja aikaa tahan kaytettiin noin 40 minuuttia.
Toisen ideointipuun teemana oli osaaminen. Toisessa tyOpajassa teemoissa oli paljon
samankaltaisuutta ensimmaisen teemojen kanssa. Toinen ideointipuu muodostui

yhteiseksi keskusteluksi missa henkildkunta jalleen pohti teemoja yhdessa.

Haastattelun pohjalta tdhan tyépajaan muodostuivat teemat:
1. osaamiskartoitus

ydinosaamisen luettelo

mentorointi

osaamisen varmistaminen ja naytot

puhelin ja digity®

kansansairaudet

segmentointi, hyvinvointivalmennus

kielitaito

© © N o g bk ooDbd

apotti
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Kuva 2. Ideointipuu - osaaminen

Oheisessa kuvassa nakyy ideointipuu tydpajan tuotos. Tuloksissa nakyy, ettd teemoista
on kayty enemman yhdessa keskustelua ja ideat eivat ole syntyneet yhtad lennokkaasti
ensimmaiseen tydpajaan verrattuna. Silti keratty aineisto tukee hyvin teemahaastattelun
kautta kerattyd tietoa ja henkilokunnan ja esihenkildiden ajatukset esimerkiksi

ydinosaamisesta eivat poikkea mitenkdan merkittavasti toisistaan. Myoés toinen ideointipuu
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tydpaja oli onnistunut vaikka henkildkuntaa olikin paikalla tuolloin vahemman oli otanta
siitd huolimatta hyva. Ideointipuusta saadut ideat kerattin osaamisen varmistamisen
ohjelmaan, niitd yhdistettiin ja hyddynnettiin mahdollisimman pitkalle. Vain muutama idea
jai pois lopullisesti kehittamistyosta kuten esimerkiksi ehdotettu kielilisa. Kielilisan
maksamisesta organisaatiossa on omat ohjeensa. Uuden tydntekijan kielitaitoa sen sijaan
paadyttiin kysymaan osaamiskartoituksessa ja mikali sellaista henkildlla olisi hanen

kanssaan voitaisi tasta keskustella henkilokohtaisesti tarkemmin.

Ideointipuu tydpajoista saadut ideat olivat paljon sellaisia nostoja mita haluttiin perehdytys
ja osaamisen varmistamisen ohjelmaa mukaan. Ideat olivat kuvattu yhdelld tai muutamalla
sanalla ja naiden ideoiden avaaminen tehtiin lopullisessa tydssa. Esimerkiksi

potilasohjaus ja erilaiset toiveet check listoista jaivat muodostettavaksi lopulliseen tydhon.
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6 Tulokset ja kehittamisehdotukset
6.1. Perehdytys- ja osaamisen varmistamisen ohjelma

Teoriatiedon, teemahaastattelun sekd tydpajoista keratyn tiedon pohjalta muodostettiin
konkreettinen  perehdytysohjelma. Perehdytysohjelman sisaltdé kuvataan tassa
opinnaytetydssa, mutta varsinainen tuotos tehdaan vain tydyksikdn omaan kayttoon.
Opinnaytetyd ei sisdlld organisaation yleisia perehdytysasioita, vaikka tyOpaikalle
tehtavaan tuotokseen eli perehdytys- ja osaamisen varmistamisen ohjelmaan ne
sisaltyvat. Perehdytysohjelmasta tehtiin tulostettava versio, joka kulkee perehtyjan
mukana. Tulostettavaa versiota toivottin sekd haastattelussa ettd tydpajassa.
Perehdytysohjelmaan voi tehdd merkintdja sitd mukaa kun asiat on kayty lapi ja
osaamisen varmentaminen on tehty kunkin varmennettavan asian kohdalla. Kirjallinen
perehdytysohjelma on myods tyontekijalle mydhemmassa vaiheessa tukena, silla sinne
voidaan koota tietoa esimerkiksi tarkeista puhelinnumeroista tai linkeista, joiden kautta on
mahdollista vaikkapa kayda tutustumassa organisaatioon. Perehdytysohjelmaa
rakennettaessa huomattiin, ettd tuotos lahti helposti paisumaan, tdssd kohtaa tyon
rajausta taytyi tarkentaa. Tarkednd tavoitteena oli kuitenkin saada kirjallinen

perehdytysohjelma pysymaan kompaktina ja helposti hallittavana.

Sekd teemahastattelu ettd ideointipuutyopajat tarjosivat suoria ohjeita ja toiveita
esihenkildiden sek& hoitohenkilokunnan ndkemyksista, siitd mitd perehdytysohjelman tulisi
sisdltdad. Apuna kehittamistydssad kaytettin myds teoriatietoa ja oppikirjoja. Koska
tydpaikalla ei ollut olemassa olevaa perehdytysohjelmaa aloitettiin laatiminen kerdamalla
organisaation perehdytysohjeita seka jasentelemalla ja listaamalla saadusta aineistosta

kerattya tietoa.

6.1.1. Ensimmaiset tyopaiva, ydinosaaminen ja timimalli

Kehittamistyon toteutuksessa pyrittiin  kronologiseen jasentelyyn. Aluksi kasittelyn
kohteena olivat organisaation vyleiset asiat. Yleisia asioita pystyttiin listaamaan
ideointipuusta seka teemahaastattelusta, mutta myds tdydennystad tehtiin myéhemmin
lisaamalla listaan tietosuoja ja salassapito seka tyévuoroihin liittyvat asiat (tydvuorotoiveet,
vuorojen vaihtaminen ja lomat). Taman listan on tarkoitus toimia enemmankin
perehdyttajalle muistilistana. Ensimmaisena paivana Ilapi kaytavien asioiden listaan
kerattiin yleisista asioista muun muassa:

e Tybavaimet ja tyOvaatteet
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e Tietosuoja ja salassapito

e Tunnukset

e \aadittavat koulutukset

e Verokortti ja palkanmaksu

e Poissaoloista ilmoittaminen

e Tilat

e Turvallisuusasiat (hatapoistumistiet, alkusammutusvalineet)
e Tyoterveyshuolto ja tydhdntulotarkastus

o Yksikon sisainen tiedotus

Yleisten tybGsuhteen ja toimipaikan asioiden jalkeen siirryttiin tydyksikdssa hoitajan
tehtavankuvaan. Terveysasematyon hoitohenkildkunnan osaamisvaatimuksista laadittiin
ideointipuun sekd teemahaastattelun pohjalta osaamisluettelo, johon maariteltiin
ydinosaamisen vaatimukset ja naiden alle pienempia asioita, jotka liittyvat
ydinosaamiseen. Ydinosaamisen luettelo nimettiin perehdytysohjelmassa

hoitohenkilokunnan avaintehtaviksi.

Avaintehtaviksi asetettiin isompina kokonaisuuksina seuraavat:
1. Terveiden elinvuosien lisddminen/tuottaminen potilaalle yhdessa tiimin
kanssa.

Hoidon tarpeen arviointi ja potilasohjaus akuuttivastaanotolla seka etana.

w

Sairaanhoitajan akuutti- ja kiireettdman vastaanoton toteuttaminen
terveysasemalla ja etana.

Toimenpiteissa ja tutkimuksissa avustaminen.

Naytteiden otto, kasittely ja tulosten tulkinta.

Digitaalisten tyévalineiden hyddyntadminen hoitotydssa.

N o O b~

Sairaanhoidollisen asiantuntijuuden hyédyntaminen moniammatillisessa

yhteistydssa.

Aikaisemmin oli myds tullut palautetta, ettd terveysaseman paivarytmi koettiin valilla
sekavaksi varsinkin uuden tydntekijan nakokulmasta, tahan toivottiin selkeytystad. Nama
ideat tulivat esiin myos ideointipuusta. Paivarytmia jouduttiin koostamaan lukujarjestyksen
omaisesti, koska sellaista ei yksikdssa suoraan ollut hyddynnettavissa. Lisaksi paivarytmin
yhteydessa uudelle tydntekijalle kerrotaan tiimimallista hyvin tiivistetysti. Tiimimallin tiivis

esittely pystyttiin kirjoittamaan auki teemahaastattelun materiaalista.
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Tiimimalli tiivistetysti
Potilaan ongelmaa ldhdetddn ratkaisemaan heti ensikontaktissa. Mikdli haastattelun
perusteella potilaan vaiva vaatii tarkempaa selvittelyd konsultoidaan tiimissd
tyoskentelevdid lddkdrid tai tehdddn tarvittaessa digikonsultaatio riippuen siitd kuinka
akuutti hoidon tarve potilaalla on.

Toimitaan konsultaatio vastauksen ohjeiden mukaisesti. Lddkdrin konsultaation
perusteella voidaan kutsua potilas akuuttivastaanotolle, kiireettomdlle vastaanotolle tai
hoitaa etind esimerkiksi pyytamdlld laboratorio ndytteitd. Vastaanotot varataan aina
lddkdrin ohjeella. Usein potilaan yhteydenoton syy ratkeaa ilman fyysistd kdyntid
terveysasemalla.

Taulukko 3

6.1.2. Osaamisen varmistaminen ja osaamiskartoitus

Tybéhén perehtyminen tapahtuu jokaiselle tydntekijalle hieman eri tavoin riippuen
tydhistoriasta ja osaamisesta. Tastd syystd kehittdmistydssa ensimmaisen tydpaivan
jalkeen paneudutaan tydntekijan osaamisen kartoittamiseen, tama ratkaisu paadyttiin
tekemaan teemahaastattelun aineiston perusteella. Osaamiskartoitus sisaltaa
kokonaiskuvan organisaatiossa vaadittavista koulutuksista sisaltden ladkeosaamisen.
Nama olivat siis sosiaali- ja terveysministerion edellyttdmia tai organisaatiossa

maaritettyja, ja ne tuli sisallyttda perehdytykseen.

Osaamiskartoituksen varsinaista toteutustapaa varten aineistoista tuli varsin vahan ohjeita
tai ajatuksia. Paadyin tutkimaan tarkemmin oppikirjoja ja lopulta osaamiskartoitus
muodostui numeerisen arvioinnin pohjalle. Laaditussa osaamiskartoituksessa tydntekija
saa itse maarittda eri osaamisen osa-alueille itselleen osaamisen tason numeraalisesti.
Osaamista itsearvioidaan numerolla ja eri numeroiden merkitykset on avattu sanallisesti,
jotta tydntekijdn on helpompi tayttda kartoitus, eikd numeroille jaa niin paljon tulkinnan
varaa. Numeroista esihenkildn on puolestaan helppo ja nopea nahda yhdella silmayksella
missd tyontekija itse kokee olevansa vahva ja missd perehtymistd ja osaamisen
kehittdmista tarvitaan lisda. Eri osa-alueet, joita osaamiskartoituksessa kasitelldan

mukailevat ydinosaamisen osa-alueita.

Arvioitavat osa-alueet saatiin koostettua ideointipuu tydpajasta seka teemahaastattelusta,
muutama lisdys tuli tdhan listaan mydhemmin. Teemahaastattelussa kansansairauksien
hoitotydn  osaamista  korostettiin, siksi ne paadyttin  vield erittelemaan

osaamiskartoituksessa, mika on perusteltua myds terveysasematydon luonteen vuoksi.
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Erilaisten laitteiden ja tyOkalujen kayttdmisestd kerataan tietoa kuten sydanfilmin
ottaminen, korvien, kuulon ja nadén tutkiminen ja erilaiset vieritestilaitteet.
Osaamiskartoituksessa ollaan myds kiinnostuneita siitd kuinka paljon tyontekijalla on
kokemusta potilastietojarjestelmastd ja muista sahkoisistd tyokaluista. Kaikkea tata

osaamista tyéntekija arvioi samalla asteikolla numeraalisesti 1-5.
Ohessa esimerkki osaamiskartoituksesta kansansairauksien osalta:

Aluksi kartoitetaan kuinka hyvin tunnet seuraavia kansansairauksia? Arvioi osaamistasi
numerolla 1-5.

Arviointiasteikon osaamistasot:

1= vasta-alkaja, perehtyva.

2= perusosaaminen, pystyy toimimaan sovittujen “pelisdantéjen” mukaan, yleiskuva
osaamisalueen asioista, edistynyt aloittelija.

3= hyvé osaaminen, suoriutuu tehtédvéstd omatoimisesti ja ndkee asiassa erilaisia
l&hestymistapoja ja nékb6kulmia sek& osaa arvioida kriittisesti kehittymistarpeitaan.
4= erinomainen osaaminen, pystyy ratkaisemaan ongelmia ja soveltamaan olemassa
olevaa osaamista seké pystyy antamaan omaa osaamistaan myds muiden
hyédynnettédvéksi.

5= huippuosaaja, ndkee osaamisalueeseen liittyvét asiat kokonaisuutena, osaa
analysoida ja kehittdé toimintaa jopa koko organisaatiotasolla téllé osa-alueella

Sydan- ja verisuonitaudit (hyperkolesterolemia)

Astma ja allergiat

Krooniset keuhkosairaudet

Diabetes

Tuki- ja liikuntaelinten sairaudet, reuma

Sydpasairaudet

Muistisairaudet

Mielenterveyden sairaudet

Paihdeongelmat, addiktiot
Taulukko 4

6.1.3. Perehdytysohjelma

Osaamiskartoituksen jalkeen perehdytys etenee rooli kerrallaan ja nain on myds
perehdytysohjelman runko muodostettu. Jarjestys muodostui teemahaastattelun aineiston

pohjalta. Perehdytys voidaan tasta huolimatta aloittaa siita roolista mika uuden tyontekijan
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oppimista tukee parhaiten. Tahan vaikuttavat paljon aikaisempi tydkokemus ja vahvuudet
hoitajana. Jotta perehdytystd pystytddn kohdentamaan uuden tyontekijan tarpeisiin

tydsuhteen alussa tehdaan edella esitelty osaamiskartoitus.

Perehdytysohjelmaan siséltyy jokainen hoitajan ty6rooli terveysasemalla. Yhteensa
erilaisia perehdytettavia rooleja perehdytysohjelmaan tuli kahdeksan: paivystava hoitaja,
akuuttivastaanottoa toteuttava hoitaja, kiireetdon hoitajan vastaanotto, puhelintyd ja
takaisinsoitot, “digihoitaja”, haavanhoito, toimenpiteissa avustaminen seka omahoitajuus.
Perehdytysohjelman jokaisen roolin lapikdyminen vie uudelta tydntekijaltd helposti
useamman kuukauden ja esimerkiksi terveysasemalla kdytdssa olevaan omahoitajuuden
perehtymiseen on perusteltua perehtyd vasta kun kaikki muut roolit sujuvat silla
omahoitajuus kiteyttda kaiken aiemmin opitun ja vaatii hoitajalta prosessien ja
potilasohjauksen tuntemista. Joihinkin rooleihin perehtyminen puolestaan saattaa
tapahtua hieman samaan aikaan, silla roolit ovat rakentuneet niin, etta tyopaivan aikana

hoidetaan seka vastaanottoa etta puhelinty6ta.

Alkuun on suunniteltu paivystysvastaanottoon perehtymistd ja taman jalkeen
ajanvarausvastaanottoa akuuttihoitajalle, mutta roolien jarjestystd mietitdan jokaisen
uuden tyontekijan kanssa. Naiden roolien perehdytyksessa korostuvat potilaiden akuutit
vaivat, joiden hoito ei voi odottaa hoitotakuun maarittdmaa aikaa. Potilaan haastattelun ja

tutkimisen keinoin tehdaan potilaalle hoidon tarpeen arviointi ja konsultoidaan laakaria.

Tybpaikalla pohdittin  yhdessa kuinka osaaminen halutaan varmentaa ja paadyttiin
varmentaminen suorittamaan naytdilla. Paivystavan hoitajan roolissa ymmarrys potilaan
akuuteista oireista korostuu ja siksi myds rooliin liittyvat naytdét ja osaamisen
varmistaminen kasittelivat esimerkiksi rintakipupotilaan tutkimista ja hoitamista ja karkean
neurologisen statuksen suorittamista. Lisaksi terveysasemalla tehtaville
vieritestauslaitteille varataan perehdytyksessa aikaa, jotta naytteiden ja tutkimuksien
ottaminen tapahtuisi oikein ja laadukkaasti sekd uudelle tydntekijalle muodostuisi kasitys

siitd, kuinka laitteita huolletaan terveysasemalla.

6.1.4. Liitteet

Perehdytysohjelma sisaltda ensimmaiselle tyoviikolle ehdotuksen lukujarjestyksesta, jonka
tarkoituksena on selkiyttaa tydntekijalle viikon rakennetta ja sitd mitd ensimmainen viikko

pitda sisallaan. Osaamiskartoitukselle on varattu aikaa esihenkildn kanssa ensimmaisen
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tydviikon lukujarjestykseen. Ensimmainen ja toinen tydviikko uudessa tyopaikassa
tapahtuu pitkalti mentorin eli nimetyn perehdyttdjan kanssa. Tallaista toimintamallia
ideointipuu tydpajassa erikseen toivottiin. Perehdytysohjelmaan lisattin kohta mihin
merkitdan perehdyttdjan nimi, mika saattaa olla eri roolien perehdytyksen kohdalla eri
henkild. Teemahaastattelun materiaalissa toivottiin, ettd uudelle tyontekijalle muodostuu
nakemys useammasta eri tavasta toteuttaa tyodta terveysasemalla ja siksi toivottiin

useampia perehdyttajia.

Perehdytysohjelmaan kerattin myo6s liite potilasohjauksesta, jonka tarkoituksena oli
tarjota tiivistetysti tietoa eri yhteistyd tahoista, kuten laboratoriosta tai rontgenista. Moni
hoitaja on kokenut potilasohjauksen sekavaksi ja hankalaksi ja tastd syysta
perehdytysohjelman liitteeksi muodostui lista, jossa on avattu yhteistybkumppaneiden
tiedot ja kriteerit potilasohjauksesta. Alueella on esimerkiksi useampia laboratorioita joista
osa vaatii ajanvarausta ja osa paivystda, osa tutkimuksista oli keskitetty tiettyihin
toimipisteisiin. Liitteen tarkoituksena on avata palveluita kokonaisuutena paremmin ja

parantaa ymmarrysta siitd mika terveysaseman rooli on potilaan hoidon kannalta.

Terveysaseman esihenkilét hyvaksyivat ja tarkastivat valmiin perehdytys- ja osaamisen
varmistamisen ohjelman. Heiltd saatiin korjausehdotuksia ja ne kaikki kasiteltiin
huolellisesti ennen kehittamistyd kayttdonottoa. Perehdytys- ja osaamisen varmistamisen

ohjelma otettiin terveysasemalla kayttéon maaliskuussa 2023.

6.2. Osaamisen varmistamisen ja perehdytysohjelman hyddynnettavyys seka

jatkokehittamisen ehdotukset

Perehdytys ja osaamisen varmistamisen ohjelma on kehitetty kohteena olevalle
terveysasemalle ja sitd pystytddn  hyddyntdmaan  kyseisessd tydyksikdssa
hoitohenkilokunnan perehdytyksessa. Tarkoituksena on parantaa uuden tydntekijan
kokemusta uudesta tyépaikasta, parantaa tyén hallinnan tunnetta ja ymmarrysta siitéd mita
tydskentely on uudessa tydpaikassa seka varmistaa perehdytyksen laatu. Uusi tyontekija
pystyy perehdytysohjelman avulla muodostamaan kasityksen siitd mikd on hoitajan
tydnkuva terveysasemalla millaista osaamista haneltd vaaditaan uudessa tyopaikassa
sekd mitd koulutuksia ja nayttéja haneltd odotetaan perehdytyksen aikana.
Perehdytysohjelma myos siirtda tyontekijalle itselleen vastuuta kun osattavat asiat on
listattu on hanen myds helpompi vaatia itselleen perehdytysta asiasta, josta kokee sita

tarvitsevansa.
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Kehittdmistydén aikana on ollut jo havaittavissa tiedon muuttumista. Hoitoprosesseja
hiotaan  jatkuvasti, tastd syystd ohjeistukset muuttuvat. Tulevaisuudessa
perehdytysohjelman paivittdminen ja tiedon ajantasaisuus tulee tehda ja tarkistaa ennalta
sovituin aikavalein saanndllisesti. Jatkokehitysehdotuksena tulevaisuudessa laadun
valvontaa ja nayttdja osana perehdytystd voidaan parantaa myds auki Kkirjoittamalla
vaadittavien osaamisalueiden kriteerit. Nain ollen nayton vastaanottajalle olisi selkeampaa
mitd tulee ottaa huomioon kun uuden tyontekijan kanssa kaydaan lapi esimerkiksi
rintakipupotilaan tutkimista tai steriilin pdydan rakentamista. Lisaksi jatkokehitysideana
osaamisen varmistamisen jatkuvuutta voisi olla jarkeva pohtia. Opinnaytetyoni kasittelee
osaamisen varmistamista ja osaamiskartoitusta vain tydsuhteen alun nakdkulmasta.
Kuitenkin osaamisen johtaminen ja tyontekijan tukeminen urakehityksessa tulee jatkua
koko tydsuhteen ajan ja tastad syystd osaamiskartoitus ja sen paivittdminen tulisi olla
jatkumo eikd rajoittua pelkastdan perehdytykseen. Esimerkiksi kehityskeskusteluissa
tulevaisuudessa voitaisi ottaa osaamiskartoitus uudelleen arvioitavaksi. Tall6in
osaamiskartoituksen sisaltd ja numeerinen arviointi olisivat tydntekijalle jo tuttuja ja naista

on helppo seurata tapahtunutta kehitysta ja saatu tieto olisi myds vertailukelpoista.

Jatkotutkimusaiheeksi ehdotan terveysasematydon prosessikuvausten muodostamista,
jossa yhteensovitetaan sote muutos, hoitotakuun lainsdadanndn muutos ja verrattain uusi
tiimimalli. Mielenkiintoista olisi nahda naissa prosessikuvauksissa esimerkiksi laskelmia
henkildkuntamitoituksista ja konkreettisista arvioista takaisinsoittojen viiveissa ja
puheluiden kestoista, jotta asetettuihin tavoitteisiin olisi mahdollista p&asta. Lisaksi olisi
opettavaista nahda yksikkdkohtaisia suunnitelmia siitd kuinka paljon tulevaisuudessa
tarvitaan vastaanottoja eri ammattilaisille, ettd pystytddn hoitamaan kaikki potilaat viikon
sisalla. Muutosjohtamisen tueksi voisi jatkotutkimusaiheena ja kehittamistyona kehittaa
perehdytyssuunnitelman muutoksen lapiviemiseksi. Terveysasemalla hoidetaan kuitenkin
paljon myo6s potilaiden ei valttamattd suoranaisesti sairauteen liittyvia asioita, jotka eivat
kuulu  hoitotakuun  piiriin.  Muuttuuko  potilasohjaus? Onko terveysasemalla
tulevaisuudessa mahdollisuutta endd hoitaa muita kuin puhtaasti hoitotakuun piiriin

kuuluvia asioita, jos hoitotakuun viive tulee olemaan seitseman paivaa?
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7 Pohdinta
7.1. Johtopaatokset

Opinnaytetyd on hyoédynnettavissa tyoyksikdssa johon se on laadittu. Perehdytysohjelman
laatiminen konkretisoi sitd kuinka laajaa osaamista ja tietdmystd hoitohenkildkunnalta
odotetaan perusterveydenhuollossa terveysasemalla. Terveysasemalla kaytossa oleva
timimalli  pyrkii toimintamallina ketteryyteen ja tehokkuuteen mik& heijastuu
hoitohenkilokunnalla siihen, ettd kaikkien tyontekijoiden tulisi pystya esimerkiksi pitamaan
paivystysvastaanottoa ja kiireetontd hoitajan vastaanottoa tai tydskentelemaan
puhelimessa. Toiset roolit on jopa suunniteltu niin, ettd saman tyépaivan aikana ollaan
puhelimessa ja tdman jalkeen pidetdan vastaanottoa. Jokaisessa roolissa toimiminen
vaatii erilaista osaamista ja ymmarrystd kun mietitddn esimerkiksi ylahengitystieinfektio

potilaan tutkimista verrattuna terveystarkastuksen tekemiseen.

Opinnaytetytssa saatiin kattavasti kerattya tietoa  ennalta  asetettuihin
tutkimuskysymyksiin. Kuten jo edellda todettiin tiimimalli asettaa hoitohenkilékunnan
osaamiselle paljon odotuksia, jotta naihin odotuksiin pystytdan vastaamaan tulee
perehdytys suunnitella ja toteuttaa huolellisesti. Johtopaatoksena voidaan sanoa, etta uusi
tyontekija tarvitsee riittavasti aikaa sisaistda perehdytetyt asiat ja perehdytys tulee
toteuttaa rooli kerrallaan, jotta perehdytys ei muutu lilan sekavaksi. Tiimimalli nakyy
terveysasemalla kaikessa hoitotydssa siten, ettd potilaan asiaa lahdetdan ratkaisemaan
heti ensi kontaktissa. Kaytdssa ei ole varsinaisesti triagea eli hoidon kiireellisyysluokitusta.
Hoidon tarpeen arvio tehddan jokaiselle hoitoa tarvitsevalle potilaalle riippumatta siita
onko hanen asiansa Kiireellinen vai kiireetdn. Tavallisesti hoidon tarpeen arvio sisaltaa
myos laakarin konsultaation, jonka pohjalta hoitoa lahdetédan viemaan eteenpain. Joskus
potilaan asia saattaa ratketa ilman vastaanottokdyntia. Kiireettdmissd tapauksissa
potilaan asian hoitaminen voi olla sitd, ettd hanelle tilataan vaikkapa verikokeita
muutaman kuukauden paahan, mutta tatdkin asiaa l|ahdetddn hoitamaan heti

ensimmaiselld yhteydenotolla.

Keratyn aineiston pohjalta osaamisen varmistamisessa paadyttin hyddyntamaan
osaamiskartoitusta ja jokaiseen tydrooliin suunniteltin nayttéja, joilla on tarkoitus
varmistaa osaaminen ennalta nimettyihin osa-alueisiin. Nain osaamisen varmentaminen
tapahtuu jokaiselle uudelle tydntekijalle samalla tavalla. Perehdytyksessa ja
osaamiskartoituksessa lapi kaytyihin asioihin on tarkoitus palata viela kun uusi tyontekija

on ollut talossa kuukauden verran, nadin perehdytyksen tarvetta voidaan suunnata
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tarvittaviin tehtaviin. Jatkossa itse perehdyttajanad toimiessani, nden tadman hyvana
tilaisuutena pyytdaa palautetta toteutuneesta perehdytyksestd. Palautteen avulla

perehdytysprosessia on mahdollista parantaa.

Ydinosaamisen luettelon laatiminen  osoittautui lopulta melko  haastavaksi
tutkimuskysymykseksi, juurikin  edella mainitun laajan tehtavankuvan myota.
Tutkimusaineisto ei antanut tdhan suoraa vastausta, vaan se jouduttiin rakentamaan
saadun aineiston ja organisaation yleisen tehtavankuvauksen avulla. Organisaation
yleinen hoitohenkilokunnan tehtavankuvaus ei ollut suoraan hyddynnettavissa kohteena
olevalle terveysasemalle, joten se raatalditin yhdessad tutkimusaineiston kanssa
vastaamaan tarpeita. Kun ydinosaamista Idhdettiin pohtimaan avaintehtavien kautta, ol

helpompi ndhda ydinosaaminen laajempana kokonaisuutena.

Avaintehtavien sisaltdmat osaamisvaatimukset avattiin perehdytyksessa tarkemmin
kunkin roolin kohdalla erikseen ja nain edettiin laajemmista kokonaisuuksista jalleen
pienempiin. Esimerkiksi avaintehtdvana naytteiden otto, kasittely ja tulosten tulkinta
kaydadan perehdytyksessa lapi esittelemalld uudelle tydntekijalle mitad eri naytteita
terveysasemalla otetaan, mista |0ytyvat tarvittavat valineet ja laitteet, kuinka nayte otetaan
teknisesti, kasitelldadankd se terveysasemalla ns. vieritestind vai lahetetdankdé se
laboratorioon. Kuinka naytteet tilataan potilastietojarjestelmasta oikein ja kauan tuloksen
saamisessa tavallisesti kestda. Kun tulos saadaan hoitajan taytyy pystya tulkitsemaan
tulosta tai tarvittaessa konsultoitava laakaria. Koska kyseessa on pieni yksikkd tulee
jokaisen tyontekijan myo6s osata tehda kuukausihuollot vieritestauslaitteille ja tietdad mista

valineita tilataan lisaa.

Johtopaatdksena voisi sanoa, ettd perehdytyksen tarkeytta ei tule vahatella vallitsevassa
hoitajapulassa. Hyvalla perehdytykselld voidaan parantaa tyon pitovoimaa ja ty0ssa
viihtymista. Terveysasemalla hoitohenkildkunnan perehdytys vaatii runsaasti aikaa ja siksi
myOs resursseja ja onkin perusteltua myds taloudellisesta ndkdkulmasta panostaa ty6n
pitovoimaan. Perehdytysohjelmaa laadittaessa konkretisoitui, etta perehdytykseen tulee
varata riittavasti aikaa ja perehdytystd ei voida toteuttaa kaikille uusille tyéntekijoille
samalla kaavalla. Perehdytysohjelman tulee olla kettera ja muuntautua tyontekijan
tarpeisiin. Perehdytysohjelma myds toimii muistilistana ja tukee myds perehdyttdjaa.
Varsinainen kehittdmistyd sisalsi erittain paljon erilaisia listoja, oikeastaan koko siséltd oli

toteutettu erilaisilla taulukoilla ja listoilla, tdma nakyy myos opinndytetydn raportoinnissa.
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Erdanlainen tarked huomio, joka syntyi osaamisen varmistamisen ohjelmaa ja
perehdytystd suunniteltaessa oli myds se, ettd hedelmallista olisi 16ytada heti tydsuhteen
alussa uuden tyontekijan vahvuudet, hanelld voi hyvinkin olla sellaista erityisosaamista
mitd han voisi tuoda tydyhteis6on. Lisdksi omien vahvuuksien hyédyntaminen tydssa jo
heti ensimmaisina paivina parantaa tyon hallinnan tunnetta ja sitd kautta parantaa myos
tydssa viintymista. Osaamiskartoituksessa kerataan tietoa tydntekijan vahvuuksista ja
perehdytyksessa lahdetdan mahdollisuuksien mukaan liikkeelle siitd, mika tuntuu uudesta

tyontekijasta luontevimmalle.

Tatad kirjoittaessa perehdytysohjelma on ollut kaytdssd kaksi kuukautta ja sitd on
hyédynnetty kahden uuden tyontekijan perehdytyksessa. Perehdytysohjelmasta on
annettu kiitosta, seka uusilta tyontekijoilta, ettd kokeneemmilta tyontekijoilta
perehdytyksen tukena. Toinen uusista tyontekijoista kertoi, ettd kattava perehdytysohjelma
antaa tunteen, etta on tervetullut uuteen tyoyksikkdon. Kehitysehdotuksia vield odotetaan.
Perehdytysohjelma on tehty tiimin kanssa ja siind on hyddynnetty useita nakdkulmia ja
lahestymistapoja. Ohjelmasta on pyritty tekem&an kattava jo heti kayttdonoton

yhteydessa.

Kun perehdytysohjelmaa on hetki ehditty hyddyntamaan tydpaikalla, on hyva hetki
arvioida onko keratty teoriatieto ja tyopajat olleet menetelmind hedelmalliset taman
tapaisessa kehittamistydssa. Aiheen rajaaminen onnistui melko hyvin, vaikka
opinnaytetydssa kasiteltiin useita kasitteita ne nivoutuvat lopulta kokonaisuudeksi, mista ei
olisi voinut jattda mitdadn osaa pois ilman, ettd kokonaisuus ei olisi ollut silti riittavan
kattava. Aineistonkeruumenetelmind haastattelu ja ideointipuu olivat mielestani tdhan
kehittamistydhdn sopivat. Se etta tietoa kerattiin seka esihenkildilta etta tydntekijoiltd antoi
mahdollisuuden tarkastella perehdytystd ja osaamista eri ndkokulmista ja antoi
mahdollisuuden erilaisille ndkemyksille. ldeointipuussa aiheiden kasittely jai
pintapuoliseksi, mika vaati kehittamistydtad koottaessa vield tiedonhankintaa, joko teoria
lahdemateriaalista tai organisaation omista ohjeistuksista. Toisaalta tdhan olin varautunut,
ettd aineiston pohjalta joudutaan tekemaan viela lisda tiedonhakua ja aineiston kasittelya
lopullista kehittdmisty6td varten. Esimerkiksi potilasohjaus kuitattin  ty6pajassa
muutamalla tarralapulla ja teemahaastattelussakin asiaa kasiteltin 1ahinna sen
monimutkaisuuden  kautta.  Varsinaisen potilasohjauksen perehdytysmateriaalin
rakentaminen jai siis saadun aineiston ulkopuolelle. Potilasohjauksesta koottuun osioon
etsittiin viimeisimmat yksikdiden konsultaatio puhelinnumerot ja sijaintitiedot seka lyhyt
kuvaus kyseisen yksikdn toiminnasta. Tastd huolimatta, ettd tiedonkeruu jatkui viela

teemahaastattelun ja tyOpajojen jalkeen koen aineistonkeruumenetelmat hyviksi tahan
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kehittdmistydhon enka osaa sanoa milld muulla tiedonkeruu menetelmalla talta olisi voitu

valttya kokonaan.
7.2. Eettisyys ja luotettavuus

Kun tutkimus on tehty hyvaa tieteellistd kaytantdéa noudattaen, voidaan ajatella sen
tuloksien olevan luotettavia ja uskottavia. Opinnaytetydssa tulee noudattaa rehellisyytta,
yleistad huolellisuutta ja tarkkuutta sen kaikissa vaiheissa. Tiedonhankinta-, tutkimus- ja
arviointimenetelmien tulee olla tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti
kestavid. Raportoinnissa tulee noudattaa avoimuutta, vastuullisuutta. Lahdeviitteet
merkitdadn asianmukaisesti ennalta maaritellylld tavalla. Lahteiden kaytossd muiden
tekemalle tutkimustyolle tulee osoittaa kunnioitusta. Lahdekritiikki kuuluu osaksi lahteiden

valintaa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6-7.)

Kehittamistyon prosessin elementit ja vaiheet seka aineiston syntymisen kuvaaminen,
aineiston purkamisen ja analysoinnin huolellinen kuvaaminen ovat oleellinen osa
tutkimuksen luotettavuutta. Koko tutkimusprosessi kaikkien siihen liittyvien valintojen ja
haasteiden osalta on hyva tarkastella huolellisesti ja pohtia kriittisesti niita tekijoita, jotka
ovat vaikuttaneet lopullisiin tuloksiin ja tehtyihin ratkaisuihin. Ovatko tutkimusongelmat ja
ratkaisuun kaytetyt menetelmat olleet sopivat haluttuun paamaaraan paasemiseksi. Kaikki
tehty tutkimus on tekijan rakentamaa ja mahdollista olisi toisen henkildn muodostaa
samasta aineistosta hyvinkin erilainen tuotos. Tama tarkoittaa sita, etta kyseinen tutkimus
tarjoaa aina yhdenlaisen version tutkittavasta aiheesta, mutta on vaarin ajatella sen
olevan ainoa totuus tutkittavasta asiasta. Johtopaatdkset ovat aina aikaan, paikkaan ja

tutkijaan sidoksissa olevia seikkoja. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006.)

Laadullinen tutkimus ja kehittdmistyd sopivat t&dha&n opinndytetydhdén hyvin silla
tarkoituksena ei ollut muodostaa yleistettavaa tietoa vaan tahan kyseiseen tydyksikkdon
soveltuvaa spesifia materiaalia tydn tueksi. Aineistonkeruumenetelmat pyrittiin
valitsemaan siten, ettd oli mahdollista saada mahdollisimman selkedt suuntaviivat
varsinaisen kehittamistydn muodostamista varten. Taydentava tieto perehdytys- ja
osaamisen varmistamisen ohjelmaa varten kerattiin luotettavista lahteista oppikirjoista tai
organisaation omista ohjeista. Kyseinen tydyksikkd on opinnaytetyon tekijalle tuttu ja siksi
riskind oli ettd omat nadkemykset vaikuttivat lopputulokseen. Jonkin verran hydédynsin
omaa olevassa olevaa tietoa tydyksikdsta, mutta sille haettiin tukea tutkimusaineistosta ja
organisaation ohjeista, mutta myo6s tarvittaessa kaypa hoito suosituksista ja muista

luotettavista lahteista.



49

Opinnaytety6d toteutettiin  Lab-ammattikorkeakoulun ohjeiden mukaisesti ja julkaistaan
valmistumisen jalkeen Theseus-portaalissa. Yhteistydsopimuksessa on nimetty
tydntekijan ja organisaation vastuut opinnaytetyon tekoa ajatellen, tdssa opinnaytetydssa
vastuut nimettiin aluksi riittdvan tarkasti eikd niitd ollut tarvetta tarkentaa enaa
myoéhemmin. Opinnaytetyéta varten anottin kohteena olevasta organisaatiosta
tutkimuslupa haastattelun sekd Ideointipuu-tydpajan toteuttamiseksi. Organisaation
kanssa on sovittu, ettd varsinaista tyoyksikkda ei mainita nimeltd, eikd myoskaan

yksittainen tydntekija ole tunnistettavissa opinnaytetydsta.

Tutkimuksessa olen noudattanut tiedeyhteisén tunnustamia toimintatapoja, joita ovat
rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus tutkimustyossa seka tulosten tallentamisessa ja
esittdmissa. Olen pyrkinyt parhaalla mahdollisella tavalla esittdmaan ja arvioimaan saadut
tulokset. Opinnaytetyoni on edennyt ennalta laaditun suunnitelman mukaisesti. Myds
aikataulu saatiin toteutumaan lahes ennalta suunnitellulla tavalla. Teemahaastattelu on
yleisesti hyddynnetty tiedonkeruumenetelma ja erilaisia tydpajoja on hyddynnetty
erilaisissa  kehittdmistdissd, joissa halutaan innovatiivisia lahestymistapoja tiedon
keraamiseen. Teemahaastattelun analyysi on tehty ohjeiden mukaisesti ja huolellisesti.
Ideointipuu tydpajojen aineistoa on hyddynnetty kehittdmistydssa huolellisesti ja kaikkea
kerattyd tietoa on kasitelty perehdytys ja osaamisen varmistamisen ohjelman
tekovaiheessa. Saadulle aineistolle on annettu sille kuuluva arvo tyén teossa.
Kehittdmistydéssd on noudatettu tieteellisen tiedon luonteeseen kuuluvaa avoimuutta

tuloksien raportoinnissa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023.)

Opinnaytety0ssa kaytettyja lahteitd on arvioitu kriittisesti. Lahteiden paikkaansa pitavyytta
on arvioitu esimerkiksi siten, ettd useiden eri lahteiden antama tieto on tukenut toistaan.
Opinnaytetydéssd on hyodynnetty laajasti elektronisia sekd painettua materiaalia.
Vieraskielisia lahteitd olisi voinut hyddyntda enemman. Opinnaytetéitd ja pro gradu
tutkielmia, joita tydssa hyodynnettiin pyrittiin tarvittaessa etsimaan alkuperainen lahde,
mutta aina se ei ollut saatavilla. Talldin kaytettava materiaali arvioitiin esimerkiksi sen
mukaan Kkuinka se tuki jo kerattya tietoa aiheesta, olivatko tiedot samansuuntaisia vai
ristiriitaisia. Opinnaytetydssa pyrittiin hydodyntamaan mahdollisimman tuoretta materiaalia.
Tutkimukselliseen osuuteen perehdytyksestd ja osaamisen varmistamisesta pyrittiin
valitsemaan alle 6 vuotta vanhoja Iahteitd, mutta muutama vanhempi kirjalahde
hyvaksyttiin mukaan. Tiimimallista 16ytyi melko vahan materiaalia. Tiimimalli on Mediellit
oy:n hoitotakuuoppaan pohjalta rakennettu ja koska malli on jo useammalla

terveysasemalla kaytossa oli helppo tehda ratkaisu ettd heidan materiaalinsa luotettavuus
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on arvioitu jo monen ammattilaisen toimesta. Tutkimuksen teoriaan hyvaksyttiin myos
vanhempia lahteitd koska tutkimusmenetelmat, jotka tdhan opinnaytetydhon valikoituivat
oli kuvattu vanhemmissa lahteissd samoin kuin uudemmissa. (Tampereen yliopiston
kirjasto, 2023.)

Tutkimuksen luotettavuutta arvioidessa laadullisessa tutkimuksessa kiinnitetdan huomioita
sisallon analyysiin. Sisallon analyysin onnistuminen edellyttaa, etta aineisto pystytdan
pelkistamaan ja siitd voidaan erotella tutkittavaa ilmiétd kuvaavat kasitteet.
Mahdollisimman tarkka analyysiprosessin kuvaus lisda tutkimuksen luotettavuutta.
Suorien lainausten kayttaminen tulosten raportoinnissa pidetdan laadullisessa
tutkimuksessa luotettavuutta lisddvana tekijgnd silld ne osoittavat tulosten yhteyden
alkuperaisaineistoon. Suoriin lainauksiin liittyy myos riski, etta tutkittavat olisi mahdollista
tunnistaa naiden perusteella. Riski onkin tunnistettu analysointivaiheessa ja tdhan on
kiinnitetty erityistd huomiota, jotta tutkittavien anonymiteetti sailyy. (Kyngas ym. 2011,
139-140.)

Opinnaytetydssa kehittdmistydn prosessi on kuvattu tarkasti aina tydn tarpeellisuudesta ja
suunnitelmasta, tutkimuksellisen osuuden kuvaukseen ja analyysiin. Lopullisia tyon
tuloksia olen esitellyt siind maarin kun se on mahdollista organisaation anonymiteetin
sailymiseksi. Koska kehittamistydon vetovastuu on ollut yhdelld ihmiselld on aina
mahdollista, ettd omille tekemisilleen sokaistuu ja objektiivinen tarkastelu hankaloituu.
Tassa hyvana tukena on ollut tyopaikan esihenkilét, heiltd olen saanut rakentavaa
palautetta tyon eri vaiheissa. Lisaksi kirjoitusprosessissa on tullut ajoittain pidempia
taukoja jolloin tekstia on mahdollista huomata mahdolliset virheet. Koska terveysaseman
toiminta on minulle tuttua olen myds tietoisesti valttanyt tuomasta esiin omia mielipiteitani
tiedonkeruu vaiheessa sekd opinnaytety6ssani. Tekemani ratkaisut olen pystynyt

perustelemaan joko teoria- tai aineistolahtoisesti.
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KUTSU

Kutsun teidat osallistumaan haastatteluun, jossa keratadan aineistoa opinnaytetyétani
varten. Kyseessa on kehittamistyd, jonka tarkoituksena on muodostaa terveysasemalle
perehdytys- ja osaamisen varmistamisen ohjelmat hoitohenkilékunnalle. Keskidssa
haastattelu osuudessa on terveysasemalla kdytdssa oleva tiimimalli, joka on tarkoitus
myds pitaa perehdytysohjelmassa “punaisena lankana”.

Tavoitteena on, ettd tulevaisuudessa uuden tyontekijan perehdytys ja osaamisen
varmentaminen tapahtuvat kaikille tydntekijoille samalla tavalla tasalaatuisesti.
Tavoitteena on hyvalla perehdytys ohjelmalla ja osaamisen varmistamisella parantaa
uuden tydntekijan tydssa viihtymista ja tydn pitovoimaa, mutta myds parantaa tydpaikan
yleista hoitohenkilokunnan osaamisen tasoa. Uudet tyontekijat tulevat erilaisista
tydymparistoista ja erilaisilla tydkokemuksilla. Siksi on tarkeda nimeta ne asiat, joita
uudessa tyOpaikassa tulee osata ja yhdessa perehdyttaa ja varmistaa, ettd henkildkunnan
osaaminen on vaadittavalla tasolle.

Opinnaytetyon tutkimuskysymykset:
1. Miten perehdytys toteutetaan tiimimallin mukaisesti?

2. Kuinka osaaminen varmennetaan (arviointi ja seuranta) uuden hoitajan
perehdytyksessa?

3. Mitka ovat terveysasematyossa hoitohenkildbkunnan osaamisvaatimukset, jotka tulisi

maaritella ydinosaamisen luetteloon?

Olen laatinut teemahaastattelun tueksi myés apukysymyksia, joita hyédynnetaan
tarvittaessa. Haastattelu nauhoitetaan myéhempaa analyysia varten. Toivoisin, etta
pystyisimme varaamaan haastattelua varten noin 1 tunnin aikaa yhdessa sovittuna

ajankohtana. Henkil6tietoja haastattelussa ei kysyta. Haastattelun aineiston analyysin
perusteella muodostetaan runko ideontipuu tydpajalle. Tydpajaan osallistuvat
hoitohenkildékunta ja heidan nakemyksiaan hydédynnetdadn myds osana kehittamistyon
toteutusta.

Helsingissa 19.10.2022
Jutta Koponen

050*****52
jutta.koponen@student.lab.fi
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Kaikissa mahdolllisissa
symyksissa voit

kaantya allekirjoittanen
puoleen.
Osallistuminen on taysin
vapaaehtoista ja
anonyymia.

Tyopajaa varten sinun ei
tarvitse valmistautua
mitenkaan kaikki
tarvittava tieto sinulla jo
on.

Saavu vain paikalle, niin
kerron tarkemmin mista
on kyse. .

0000 yt Jutta Koponen

Tervetuloa mukaan ldeointipuu ty6pajaan.
Tyopaja toteutetaan hoitohenkilokunnan kesken

ja on osa opinnaytetyotani.

Pohdilaan
vhdessé
millainen olisi
h\*\"’ e Lhd\*T\%

Torstaina 8.12. _ia 15.12. tiimipalaverin jalkeen
Kokoushuoneessa.

8.12. teemana on perehdytys

15.12. teemana osaaminen




