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1 JOHDANTO

Perehdyttéamisen tarkoituksena on saada uusi tyontekija osaksi tyOyhteis6a seka tunnistamaan ja
hoitamaan tydtehtdvansa. Hyva perehdyttdminen vahentaa virhe- ja haittatapahtumia tydssa. Virhei-
den oikaiseminen vaatii enemman tyéta kuin hyva perehdyttdminen. Perehdyttamisohjelma suunni-
tellaan yksil6llisesti tyontekijan aikaisemman koulutuksen ja tietoperustan pohjalta, ndin perehdytta-
misesta tulee tehokasta. Perehdyttamista tukee uuden tydntekijan hyva vastaanotto, perehdyttajaan
tutustuminen, seka perehdyttdmisaikataulun ja -suunnitelman esittely. Perehdytyssuunnitelmassa
tuodaan esille aika, jolloin tyontekijan tulisi suoriutua ty6tehtavistd paasaantodisesti itsendisesti. (Joki
2021, 111-122)

Kuopion yliopistollisen sairaalan heraamoé ja vastaanotto-kotiutuksessa haasteena oli, etta lahihoita-
jien ja sairaanhoitajien toimenkuvat olivat puutteelliset nykyisessa perehdytyssuunnitelmassa. Lahi-
ja sairaanhoitajien toimenkuvat hera@amo ja vastaanotto-kotiutuksessa on hiljattain muuttuneet,
jonka vuoksi uutta perehdytysmateriaalia tarvittiin. Muutoin perehdytysmateriaali oli ajan tasalla,
jonka takia ty0 rajattiin vain lahi- ja sairaanhoitajien toimenkuviin herdamaossa ja vastaanotto-kotiu-
tuksessa. Kasittelemme téssa tydssa ainoastaan lahihoitajan ja sairaanhoitajan tyttehtdviin pereh-
dyttamista ja yhteistyota. Kehittdmistyona tuotettiin perehdytysmateriaaliin selkeat toimenkuvat
Kuopion yliopistollisen sairaalan (KYS:n) herédmdn ja vastaanotto-kotiutuksen lahi- ja sairaanhoita-

jille.

Opinnaytety6 toteutettiin kehittdmistydna. KYS:n herddmd ja vastaanotto-kotiutusyksikdssa ty6 on
paasaantoisesti akuuttihoitoa. Heradmdossa tydskentelee kaksi ldhihoitajaa ja 57 sairaanhoitajaa.
Vastaanotto-kotiutuksessa ldhihoitajia on kaksi ja sairaanhoitajia 21. Yksikdssa hoidetaan potilaita
heidan tarpeiden seka laakarilta saatujen hoito-ohjeiden mukaisesti. Potilaan akuutin vaiheen stabi-

loiduttua potilaat pyritdén siirtdmaan jatkohoitoon osastolle tai kotiin.

Opinnaytetydéllamme haluamme tukea hyvda perehdytysta ja selkeyttda lahihoitajan seka sairaanhoi-
tajan ty6tehtavia, jonka vuoksi haluamme luoda perehdytyskansioon osion koskien kyseisia aiheita.
Hyva perehdytys ja selkeat tyotehtavat lisadvat potilasturvallisuutta, joka on meidan alallamme kes-

keinen asia.

Kehittamistyon tarkoituksena on tuottaa perehdytysmateriaaliin selkeat toimenkuvat KYS:n herda-
mon ja vastaanotto-kotiutuksen lahi- ja sairaanhoitajille. Tavoitteena on selkeyttaa lahi- ja sairaan-
hoitajien tydnkuvaa ja helpottaa tiimityoskentelya. Kehittamistydlla pyritdan poistamaan hajanainen
perehdytys ja korvata se yhtenaiselld johdonmukaisella perehdytysmateriaalilla. Tydn tilaaja sai

kdyttoonsa PDF-tiedoston, jota voi hyédyntda esimerkiksi uusien tyontekijoiden perehdyttamisessa.
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2 PEREHDYTTAMINEN

Tyoturvallisuuslaki velvoittaa tydnantajaa perehdyttdmaan tyontekijan riittdvasti. Perehdyttaminen
pitda sisalldan tyotehtavat, tydn haitta- ja vaaratekijat, tydolosuhteet, tydvalineet seka tydn haitto-
jen ja vaarojen estdminen seka muut tydn mahdolliset poikkeustilanteet. Tydntekijan tulee saada

perehdyttamisen taydennysta tarvittaessa. (Ty6turvallisuuslaki 738/2002, 14 §).

Hyva perehdyttaminen lisda hoitajien sitoutumista tyéhon. Hyvan perehdyttamisen tulee olla suunni-
telmallista ja selkeda. Perehdyttamisen tulisi kestaa niin kauan, ettd perehtyja pystyy tyoskentele-
maan itsendisesti. Perehtyjalla ja perehdytettavalla tulee olla selkea suunnitelma hyvan perehtymi-
sen takaamiseksi. Perehdyttdmisella on merkittdva vaikutus hoitotyon laatuun. Perehdyttdmisen yh-
tena tarkoituksena on myos lisata tydyhteison keskeistd luottamusta, silla hyvan perehdytyksen jal-
keen jokainen tietda selkedsti oman ammattiryhman tyétehtdvat. (Miettinen, Kaunonen, Peltokoski &
Tarkka 2009).

Hyvaan perehdyttamiseen kuuluu organisaatioon tutustuminen, tydntekijan tulee saada kuva organi-
saation kokonaisvaltaisesta toiminnasta ja tavoitteista, seka tunnistaa oma osuutensa ja tyénku-
vansa yksikdssd. Perehdytykseen kuuluu myds tydyksikdn yhteistyétahoihin ja niiden toimintoihin

perehtyminen. (Suomen kuntaliitto 2002, 25).

Perehdyttéamisella varmistetaan tyontekijan yhteiséon sopiminen, tydssa viihtyminen ja valmius ty6-
tehtavaan. Perehtyjan aktiivisuus ja mielenkiinto ty6ta kohtaan liséavéat perehtymisen sujuvuutta,
mitd aktiivisempi ja motivoituneempi perehtyja on, sita todennakdisemmin perehtyminen on ollut
laadukasta. Perehdyttamiseen kuuluu hyva tiedonkulku ja rauha perehdytté@misprosessiin. (Suomen
kuntaliitto 2002, 26-27).

Esimiehen tehtdva uuden tydntekijén perehdyttamisessa on luoda tulokkaalle selkea toimintaympa-
ristd ja suunnitelma, jonka mukaan perehdytys etenee ja perehdytyksen etenemista arvioidaan.

(Suomen kuntaliitto 2002, 28). Voutilaisen (2021, 50) mukaan perehdyttdmisen avainasemassa on
yhtenaisyys ja suunnitelmallisuus, lisdksi on koettu myonteisend, etta perehdyttajéna toimisi sama

henkild koko perehdytysprosessin ajan.
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3 HERAAMO JA VASTAANOTTO-KOTIUTUS

3.1 Vastaanotto-kotiutuksen toiminta

Vastaanotto-kotiutus yksikdssa valmistellaan potilaat tuleviin toimenpiteisiin ja varsinainen potilaan
perioperatiivinen prosessi alkaa (Turpeinen 2021, 7). Perioperatiivinen tarkoittaa koko leikkauspro-
sessia. Leikkausprosessiin kuuluu kolme vaihetta, jotka ovat preoperatiivinen eli leikkausta edeltava,
intraoperatiivinen eli leikkauksen aikainen, seka postoperatiivinen eli leikkauksen jélkeinen vaihe.
Perioperatiivisia potilasprosesseja, joiden mukaan potilaan hoitopolku maaraytyy on kolme, paiki,
herko ja leiko. Paiki, eli paivakirurginen potilas saapuu sairaalaan ja kotiutuu sairaalasta toimenpide-
paivana. Herko eli heradmosta kotiin potilas saapuu sairaalaan toimenpidepadivana ja kotiutuu seu-
raavana aamuna herdamosta. Leiko eli leikkaukseen kotoa potilas saapuu sairaalaan toimenpidepai-
vana ja siirtyy heraamaosta jatkohoitoon vuodeosastolle. (Aura & Kinnunen 2022.) Leikkausta edelta-
vana paivana vastaan-ottokotiutuksesta soitetaan potilaalle leiko- soitto, jossa kdydaan tulevaan toi-
menpiteeseen liittyvat asiat lapi. Vastaanotto-kotiutuksessa otetaan vastaan potilaat, jotka saapuvat
leikkaukseen ja heidat valmistellaan tulevaa toimenpidetta varten. Vastaanotto-kotiutuksessa myos
toimenpideldakari tekee viimeiset toimenpidesuunnitelmat potilaan kanssa ennen leikkaussalia. Vas-
taanottohuoneesta anestesiahoitaja hakee potilaan leikkaussaliin. Vastaanotto-kotiutus hoitaa paiva-

kirurgiset potilaat ja kotiuttaa heiddt samana paivana.

3.2 Heraamon toiminta

Herdamo on paikka, jonne potilas saapuu yleensa suoraan leikkaussalista. Heradmdssa hoidetaan
kaikkien erikoisalojen potilaita, jotka voivat olla kaikenikdisia. Herdamossa hoidetaan yleensa pe-
rioperatiivisia potilaita, jotka ovat postoperatiivisen hoidon vaiheessa. Heréamossa on mahdollista
myds suorittaa pienid toimenpiteitd virka-ajan ulkopuolella. Postoperatiivisten potilaiden liséksi he-
réaamossa voidaan hoitaa tehovalvontapotilaita tai vieroittaa potilaita lyhytkestoisesta hengityskone-
hoidosta. Normaalin postoperatiivisen vaiheen heradmdohoito kestaa keskimdarin kaksi tuntia. (Tur-
peinen 2021, 12-13)

3.3 Tyobskentely heradmd ja vastaanotto-kotiutuksessa

Herdamo ja vastaanotto-kotiutuksessa tytskentely vaatii tyontekijalté jokaisen kirurgisen erikoisalan
toimenpiteiden tuntemusta, seka rontgentoimenpiteiden tuntemusta. Tyd on paaasiassa valvonta- ja
kivunhoitotyota. Lisaksi hoitajan tulee osata hoitaa kaikkien erikoisalojen potilaita. Hoitajalta vaadi-
taan nopeaa kykya reagoida akillisiin potilaan tilassa tapahtuviin muutoksiin, hoitajan tulee myés
huomioida leikkauksen jalkeiset erilaiset komplikaatiot, jotka voivat tapahtua pitkallakin viiveelld
(Linton 2015, 255-256). Lisaksi tydhon kuuluu potilaiden kotiuttaminen. Hoitajalta edellytetddn mo-
niammatillisessa tiimissa toimisen taitoja, hyvia ihmissuhde- ja vuorovaikutustaitoja seka potilaan
kliinisen tutkimisen periaatteiden hallintaa (KYS 82113-9M 08/19, tehtévankuvaus TVA korien mukai-

sesti).

Herdamotydssa tulee ottaa huomioon potilaan aikaisempi sairaushistoria seka ihminen kokonaisuu-

tena. Tahan kuuluu fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky. Potilaalle hyvan hoidon takaa-
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miseksi tulee hoitajan olla perehtynyt potilaan sairaushistoriaan ja niiden vaikutuksiin herdamaohoi-
dossa. Isossa roolissa peri- ja postoperatiivisen potilaan hoidossa on psyykkisen kuormituksen ja
ahdistuksen huomiointi. Usea kirurginen potilas karsii vahintaan lievasta ahdistuksesta liittyen ope-
raatioon, hoitajan tehtavana on tuoda turvaa ja lievittaad operaatioon liittyvda ahdistusta ja pelkoa.
(Linton 2015, 258-259)

Tybskentely heraamo ja vastaanotto-kotiutuksessa on usein nopeatahtista ja potilasvaihtuvuus on
suuri. Tyoskentelyn haasteena ilman asianmukaista perehdytysta tai ohjausta voi olla uudet tyoteh-
tavat tai esimerkiksi potilastietojarjestelman kayttd. Uusien ja tuntemattomien tydtehtavien aloitta-
minen voi tuntua jo vaikealta. Taman on todettu kuormittavan uutta tydntekijaa. Tyon haasteita on
mahdollista tunnistaa muun muassa siita, ettd jo tyétehtdvan aloittaminen tuntuu ahdistavalta. He-
raamo ja vastaanotto-kotiutuksen tyontekijan tulisi perehdytyksen jalkeen tietaa ja tuntea yleisim-
mat tyStehtdvat. (Paju & Riekki 2019, 23-33)

Jokainen hoitaja heraamd ja vastaanotto-kotiutuksessa noudattaa aseptiikkaa, huolehtii osaltaan
kirjaamisesta, raportoinnista ja viestinndsta. Jokaisen tulee osata toimia hatatilanteessa. Lisaksi jo-
kainen tydntekija on vastuussa uusien tydntekijoiden ja opiskelijoiden ohjauksesta (KYS 82113-9M

08/19, tehtavankuvaus TVA korien mukaisesti).

Hera@amon potilailla on suuri riski voinnin heikkenemiseen ja leikkauksen jalkeisiin komplikaatioihin.
Nain ollen hoitajan on osattava vakauttaa potilaan tila pikimmiten, mikali muutoksia voinnissa tapah-
tuu. Voinnin tarkkailua ja siihen puuttumista tulee tapahtua koko ajan potilaan jatkohoidon siirtami-
seen asti. Taman vuoksi heraamon hoitajien tulee olla tehtdvaan hyvin koulutettuja (Taylor,
Cashman & Chandra 2022)

3.4 Lahihoitajan ty6tehtavat ja toimenkuvat vastaanotto-kotiutuksessa

Vastaanotto-kotiutuksessa lahihoitajan ty6tehtaviin kuuluu potilaan valmistelu perioperatiivista pro-
sessia varten. Ldhihoitajan tehtdvat vastaanotto-kotiutuksessa ovat padasiallisesti samoja kuin sai-
raanhoitajallakin, mutta lahihoitaja ei toteuta juurikaan l&ddkehoitoa. Lahihoitajalle kuuluu leikkauk-
seen kotoa soitot, eli leiko-soitot, joissa kdydaan lapi potilaan hoitosuunnitelma leikkausta edelta-

vana paivana. Lahihoitajat sekd sairaanhoitajat kotiuttavat paivakirurgiset potilaat. (KYS 82113-9M

08/19, tehtavankuvaus TVA korien mukaisesti).

Ennen potilaan vastaanottamista lahihoitaja tarkistaa anestesia- ja toimenpidesuunnitelman, toimen-
piteeseen liittyvat madraykset, potilaan pysyvais- ja riskitiedot seka pre- ja perioperatiiviset maa-
rdykset. Ennen toimenpidetta potilaan kanssa kaydaan lapi potilaan henkiléllisyys, arvotavarat, ravin-
notta olo ja leikkaussaliin otettavat lddkkeet. Kaikilta potilailta tarkistetaan my6s ihonkunto ja jokai-
nen saa potilasrannekkeen. Tassa vaiheessa annetaan potilaalle myds laakarin madraamat ladkkeet.
Potilaalle kerrotaan toimenpiteen eteneminen, jonka jdlkeen potilas ohjataan vaatteiden vaihtoon ja

siitd odotusaulaan. (Turpeinen 2021, 7-11)
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Potilaat ovat kaikenikaisig, joten hoitajalta edellytetaan hyvia ihmissuhdetaitoja. Vastaanottavan hoi-
tajan toimenkuviin kuuluu myds sihteerille tiedottaminen potilaan leikkaus/kotiutussuunnitelmasta
(herko, leiko vai paiki). (Turpeinen 2021, 7)

3.5 Sairaanhoitajan ty6tehtavat ja toimenkuvat vastaanotto-kotiutuksessa

Vastaanotto-kotiutuksessa sairaanhoitajan tydnkuva on hyvin laaja. Sairaanhoitaja huolehtii potilaan
ja omaisen haastattelusta, seka hallitsee potilastietojarjestelmien kayton. Lisdksi sairaanhoitaja var-
mistaa laboratorio- ja kuvantamistutkimukset ja suunnittelee ja toteuttaa potilaan hoitoa. Sairaan-
hoitaja ohjaa potilasta leikkaushoitoprosessin erivaiheissa. Sairaanhoitaja hallitsee potilaan kivunhoi-
don seka arvioinnin ja potilasturvallisuuden. Sairaanhoitaja osaa toimia aseptisesti kaikissa hoitoti-
lanteissa, tunnistaa ja ennakoida tilanmuutokset ja hatatilanteet. Sairaanhoitaja raportoi ja doku-
mentoi tietoja asianmukaisesti tietojarjestelmiin. Han osaa myos perehdyttaa ja ohjaa uusia tydn-
tekijoita ja opiskelijoita seka perehdyttaa ja ohjaa uusia tyontekijbita ja opiskelijoita. (Tur-
peinen 2021, 8-11)

3.6 Lahihoitajan ty6tehtavat ja toimenkuvat herdamdssa

Herda@amdssa lahihoitaja on sairaanhoitajan ty6pari. Lahihoitajalla voi olla omia potilaita, mutta sai-
raanhoitajan tulee ottaa raportti yhdessa lahihoitajan kanssa potilaan saapuessa heraamo ja vas-
taanotto-kotiutukseen. Potilaan hoidon jatkuessa ja potilaan siirtyessé vuodeosastolle voi lahihoitaja

raportoida ilman sairaanhoitajaa. (Turpeinen 2021, 13-14)

Heradmdssa lahi- ja perushoitaja tydskentelee moniammatillisen tydéryhman jasenena. Lahihoitajan
taytyy ymmartaa potilaan leikkauksen jalkeisen kokonaisvaltaisen hoidon merkitys. Léhihoitaja omaa
perustiedot ihmisen fysiologiasta, seka niiden muutoksista, osaa ennakoida, reagoida ja huomioida
elintoimistojen muutokset ja informoida niista sairaanhoitajaa ja laakaria. Lahihoitaja toimii itsendi-
sesti herko potilaiden hoidossa ja avustaa ldakaria heraamon toimenpiteessa. Tydtehtdviin kuuluu
kayttda potilaita kuvantamistutkimuksissa sairaanhoitajan tyéparina. Lahihoitaja perehdyttaa, seka

ohjaa uusia tydntekijoita ja opiskelijoita. (Turpeinen 2021, 13-14)

3.7 Sairaanhoitajan ty6tehtavat ja toimenkuvat herdamossa

Sairaanhoitaja ohjaa potilasta hoitoprosessin eri vaiheissa. Sairaanhoitaja kykenee hoitamaan ja tu-
kemaan perioperatiivisen prosessin aikana. Sairaanhoitajan paaasiallisiin tehtaviin kuuluu kivunhoito
ja sen arviointi. Heraamon sairaanhoitaja tydskentelee my6s induktiossa. Induktiolla tarkoitetaan
aneste-sian aloittamista tai anestesiaan valmistautumista. Induktiossa avustetaan laakaria toimenpi-
teissa ja valmistellaan potilaat leikkauksiin (puudutukset, narkoosimanipulaatiot, kestoepiduraalipuu-
dutukset, 1V lddkkeet, virtsarakkoon annosteltavat ladkkeet seka potilaiden kivunhoito). (Turpeinen
2021, 16)

Sairaanhoitajalla on potilaan ldakehoitovastuu. Lahihoitaja avustaa sairaanhoitajaa kaikkien potilai-
den hoidossa (Leikkauspotilaan hoitopolku uudistuu KYS:n kaarisairaalassa, Suomen anestesiologien
yhdistys 2015, 123).



10 (24)

Sairaanhoitaja hallitsee vaativahoitoisten potilaiden hoitamisen ja hoitaa tehohoitoa vaativat potilaat
tehohoidon ollessa tdysi. Sairaanhoitaja hallitsee hengityskonepotilaiden hoidon, seka paivakirurgis-
ten potilaiden hoidon. Sairaanhoitajan tehtdvana on tarkkailla peruselintoimintoja, seka hoitaa elin-
toimintojen muutokset. Sairaanhoitaja seuraa toimenpidealueita ja ehkdisee, seka hoitaa komplikaa-
tioita ja painehaavoja, huolehtii potilaan perussairauksien hoidosta ja psyykkisesta voinnista. Sai-
raanhoitaja hallitsee hoitoelvytystilanteet, veren- ja nesteensiirrot, ladkehoidon ja kirjaamisen sek®
valvonta- ja anestesialaitteet ja osaa kdyttaa hengityskonetta. Sairaanhoitaja toteuttaa lddkarin maa-
rayksia ja avustaa laakaria toimenpiteissd, lisaksi han kykenee tarvittaessa hoitamaan saattohoitoa
vaativia potilaita. (Turpeinen 2021, 12-13)

Sairaanhoitaja tydskentelee tarvittaessa ulkokentdlld. Ulkokentalla tarkoitetaan tdssa tilanteessa
oman yksikdn, eli heradmon ulkopuolella tapahtuvaa valvontahoitotyétd. Ulkokentalld tydskennellddn
esimerkiksi kuvantamistutkimuksissa, joissa sairaanhoitaja huolehtii potilaan voinnista ja elintoimin-
noista. Sairaanhoitaja toteuttaa vierivalvontaa muiden potilaiden hoidon yhteydessa. Vierivalvonnalla
tarkoitetaan sellaisen potilaan hoitamista, joka tarvitsee jatkuvaa valvontaa myods herdamon jatko-
hoidossa. Sairaanhoitaja hallitsee usean potilaan yhtdaikaisen hoidon. Sairaanhoitaja omaa hyvaét
ohjaustaidot ja ohjaa potilaita kaikissa perioperatiivisen prosessin vaiheissa. Herdamén sairaanhoi-
taja aloittaa ja ohjaa kipupumpun kayttoa potilaille, sekd auttaa osastoja kipupumppujen kaytdssa.
Herd@amohoitaja on kivunhoidon ammattilainen ja kykenee ohjeistamaan hoitajia osastoilla kivunhoi-
dossa. (Turpeinen 2021, 13, 16)

Heradmon sairaanhoitajalta vaaditaan laajaa osaamista. Herdaamoén kokenut sairaanhoitaja toimii
ryhmanhoitajana, han vastaa potilaiden ja hoitajien sijoittelusta herddmdn huoneisiin. Ryhmanjoh-
taja organisoi heraamon toimintaa. Ryhmadnjohtaja ilmoittaa leikkaussaliin ja l1aakarille heradmon
ruuhkatilanteista. Paivystysaikana ryhménjohtaja tytskentelee potilashuoneessa ja lahtee tarvitta-
essa leikkaussaliin hatatoimenpiteeseen. Ryhmanjohtajan tulee hallita anestesiahoitajan tehtévan-
kuva hatatoimenpiteissa (anestesian aloitus, yllapito ja lopetus). Ryhmanjohtajan tulee kyeta toimi-
maan paineen alla sekd osata tehda nopeita paatoksia. Paivystysaikana ryhmanjohtaja huolehtii he-

rdamon seka vastaanotto-kotiutuksen toiminnasta. (Turpeinen 2021, 15)

Herdamon sairaanhoitaja tydskentelee myds sadesairaalassa brakypotilaiden hoidossa. Brakyhoito
tarkoittaa sy6pahoitoa, joka annetaan paikallisesti. Sairaanhoitaja valvoo spinaalipuudutettua poti-
lasta, leikkaussalissa, magneettitutkimuksessa, sédehoidossa seka abltikaattoreiden poistossa. Sade-
sairaalassa tydskennelldan yksin potilaan kanssa, tama edellyttaa taitoa reagoida vitaalielintoiminto-
jen hairidihin. Sairaanhoitaja perehdyttaa ja ohjaa uusia tydntekijoita ja opiskelijoita. Sairaanhoitaja
huolehtii potilasturvallisesta ja aseptisesta toimimisesta. Sairaanhoitaja osallistuu osastontoiminnan

kehittdmiseen ja kehittdd ammattitaitoaan aktiivisesti. (Turpeinen 2021, 17)
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SAIRAANHOITAJAN JA LAHIHOITAJAN YHTEISTYO

Moniammatillisuus ja yhteisty6 heradmdssa ja vastaanotto-kotiutuksessa

Sairaanhoitajan ja ldhihoitajan tyo on moniammatillista. Yhteisty0ssa tydskentelyn lahtékohtana on
asiakkaan hyvinvointi. Yhteistyéhon liittyy usein erilaisia tyotehtavia, ongelmia ja padtdksentekoa.
Yhteistyossa tarkeda on jokaisen tydntekijan ja asiakkaan kuulluksi tuleminen. Vuorovaikutuksessa
luodaan yhteinen tavoite esimerkiksi potilaan osastolle siirtymisesta. Yhteisty6- ja tiimitydskentelyssa
on tdarkead, ettd tiimin jasenet pystyvat tuomaan avoimesti esille ongelmat ja kehittamiskohteet. Yh-
teistyon tarkeana tavoitteena on saavuttaa paremmat tulokset kuin yksittdisten tiimin jasenen tyos-
kentelylla saavutettaisiin. Vuorovaikutus on avainasemassa tiimitydskentelyssa. Tyétiimin on tarkeaa

myds kyseenalaistaa toistensa tydskentelytapoja (Isoherranen 2005, 14-101).

Yhteistydssé on tarkead huomioida hoitohenkilokunnan valinen kommunikointi, silld jokaisen hoito-
tyota tekevan tulee osata hyvan kommunikoinnin avainasiat ja raportoinnin perusteet. Tutkimusten
mukaan hyva kommunikointi hoitohenkildstén valilla potilasta luovutettaessa anestesian jalkeiseen
jatkohoitoon ja tarkkailuun vaatii tarkkuutta ja suunnitelmallisuutta. Hoitohenkildstén valinen kom-
munikointi parantuu, mikali raportin vastaanottaja esittaa aktiivisesti tarkentavia kysymyksia tai ra-
portoinnin lopuksi lyhyesti kertaa keskeiset raportilla esille tulleet potilaan hoitoon vaikuttavat seikat
(Manser, Foster, Flin & Patey 2013). Hyva kommunikointi hoitohenkildston valilla vaatii myds suunni-
telmallisuutta ja esimerkiksi muistilista tai raportointikaavio parantavat kommunikointia. Raportointi-
tilanne tulisi olla rauhallinen ja ennalta suunniteltu, ndin potilasvahingot ja tiedonkulun ongelmat
selkeasti vahenevat. Erityisesti raportoinnissa tulisi kiinnittdd huomiota matalariskisten/hyvéavointis-
ten potilaiden luovutukseen, silla joskus niin sanotuista rutiinipotilaista on hankala raportoida, koska
hoito on edennyt suunnitellusti, eikd valttamatta raporttiin ole erityista tarttumapintaa (Reine ym.
2021).

Potilaan luovuttamisessa anestesian jalkeen toiseen yksikk6on kommunikointia heikentdd muun mu-
assa tilanteen hektisyys, erilaiset keskeytykset ja raportoinnin hajanaisuus (Miettinen ym. 2009).
Myds hoitohenkildston keskittymiskyvyn puute tai epaaktiivinen keskustelu raportoijan kanssa hei-
kentaa potilasturvallisuutta, seka lisaa potilasvahinkojen maaraa. Lisaksi kommunikoinnin huonoon
toteutumiseen liittyi joissain tapauksissa hoitohenkilékunnan jasenten keskinadiset suhteet (Segall
ym. 2012).

Lahihoitajan ja sairaanhoitajan valinen kollegiaalisuus

Kollegiaalisuus on suuressa roolissa hoitotydssa. Kollegiaalisuudella tarkoitetaan tasa-arvoista ja am-
matillista kollegoiden valistd vuorovaikutussuhdetta. Lahi- ja sairaanhoitajan valinen kollegiaalisuus
herddmo ja vastaanotto-kotiutuksessa tarkoittaa kdytanndssa sita, etta hoitoty6ta tehdadn kahden
sosiaali- ja terveysalan ammattilaisen toimesta. Kollegiaalisuuden peruspilareita ovat tydntekijdiden
vdlinen luottamus ja vuorovaikutus, sekda kommunikaatio. Kollegiaaliseen toimintaan valmistaudu-
taan jo ammatillisessa koulutuksessa, jossa opetellaan toimimaan luottamuksellisesti erilaisten ih-

misten kanssa. (Suomen sairaanhoitajaliitto ry 2015, 8, 26-27).
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Sairaanhoitaja ja lahihoitajat pyrkivat tukemaan toisiaan potilaan hoidon eri vaiheissa. Jokainen poti-
lasta hoitava ammattiryhman edustaja huolehtii omalta osaltaan muiden ammattiryhmien kunnioitta-
misesta. (Sairaanhoitajien eettiset ohjeet, Suomen sairaanhoitajaliitto ry 2020, 1-2). Kollegiaalisuus
hoitoty6ssa on merkityksellistd ja ensiarvoisen tarkeaa, silld Suomessa laki velvoittaa hoitamaan jo-
kaista hoitoa tarvitsevaa potilasta kunnioittavasti ja yksilolliset tarpeet huomioiden (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista 785/1992, 2 luku 3 §).
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5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Kehittamistyon tarkoituksena on tuottaa perehdytysmateriaaliin selkeat toimenkuvat KYS:n heraa-
mon ja vastaanotto-kotiutuksen lahi- ja sairaanhoitajille. Tavoitteena on selkeyttda Iahi- ja sairaan-
hoitajien tyonkuvaa ja helpottaa tiimityoskentelya. Kehittdmistydlla pyritdan poistamaan hajanainen
perehdytys ja korvata se yhtendisella johdonmukaisella perehdytysmateriaalilla. TyOntilaaja sai kayt-

toonsa PDF-tiedoston, jota voi hyédyntaa esimerkiksi uusien tydntekijdiden perehdyttamisessa.
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6 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

6.1  Suunnittelu

Opinnaytetyémme on kehittdmisty®, johon kuuluu kolme vaihetta (suunnittelu, toteutus ja arviointi)
ja tydn tuotoksena syntyy perehdytysmateriaalia (Salonen, Eloranta, Hautala & Kinos, 2017). Kehit-
tamistyon tuotoksena oli tarkoitus saada selked ja yhtendinen perehdytysmateriaali Kuopion yliopis-
tollisen sairaalan herdamon ja vastaanotto-kotiutuksen Iahi- ja sairaanhoitajille, jossa kuvataan am-
mattiryhmien tyttehtavat. Tietoa konkreettisen perehdytysmateriaalin tekemiseen haimme KYS:n
herdamo ja vastaanotto-kotiutuksesta vanhasta perehdytysmateriaalista, seka haastattelemalla
osastonhoitajaa. Lisaksi haimme kirjallisuutta tietokannoista ndyttéon perustuvien toimintamallien
hyddyntamisesta perehdytyssuunnitelmassa. Aiheeseen liittyen tutkimustietoa ja kirjallisuutta etsit-
tiin internetistd, mutta aineistoa I6ytyi sangen vahan. Suunnitteluvaiheessa tarkoituksena oli yhdessa

tyon tilaajan kanssa kayda lapi tyon tarkoituksenmukaisuutta ja tilaajan toiveita tyon suhteen.

Kehittamistydn toteutuksen avainasemassa oli kommunikointi herédmon ja vastaanotto-kotiutuksen
osastonhoitajan kanssa. Osastonhoitajalta kartoitettiin perehdytysmateriaalin laajuus ja tarkennettiin
nykyisia tyotehtdvid. Palavereista kirjattiin ylos tarkeimmat materiaalit ja néitd hyédynnettiin opin-
ndytetydn etenemisessa. Lisaksi toimeksiantajan pyynnosta paatimme toteuttaa mainosjulisteen.

Kommunikaatio tapahtui sahkdpostitse ja puhelimitse useaan otteeseen.

Kehittamistyohon liittyen allekirjoitettiin tutkimuslupalomake ja opinnaytetydsopimus. Sopimusten

allekirjoittamisella taattiin tilaajan ja kehittamistyon tekijéiden oikeusturva.

6.2 Kehittamistyon toteutus

Tyonsuunnitelman hyvaksynnan jdlkeen paastiin kehittamistyon toteutusvaiheeseen. Talvella 2023
jarjestettiin Teams -kokous tyontilaajan kanssa. Tapaamisessa sovittiin materiaalin sisallosta. Tyon
tekemiseen kaytettiin word -ohjelmaa, johon koottiin erikseen sairaanhoitajan ja lahihoitajan tyoteh-
tavat. Word -ohjelmalla kirjoitetun tiedoston saa PDF-tiedostoksi ja tulostettavaksi materiaaliksi,
PDF-tiedosto tallennettiin KYS:n moodle-alustaan. PDF-tiedoston toteuttamiseen kaytettiin keskei-
send materiaalina KYS:n heradmon ja vastaanotto-kotiutuksen entistd perehdytyssuunnitelmaa,

jonka pohjalta tdydennettiin puuttuvat ja vajavaiset tiedot uuteen perehdytyssuunnitelmaan.

Tyontilaaja pyysi myds mainosjulistetta, joka paatettiin toteuttaa osana kehittamistydprosessia.
Teimme mainosjulisteen canva-ohjelmalla. Mainosjulisteen tarkoituksena on esitellda herédmo ja vas-
taanotto-kotiutusyksikkéd. Raakaversio ja mainosjuliste l&hetettiin tarkasteltavaksi tydntilaajalle.
Ty6ta tehtiin useassa osassa, joten siihen kulutettua aikaa tunteina on vaikea arvioida. Tydntilaaja
oli raakaversioon ja mainosjulisteeseen tyytyvadinen, jonka jalkeen tuotos siirrettiin Pohjois-Savon

hyvinvointialueen pohjalle.

Opinnaytety6n PDF-tiedostoon eriteltiin sairaanhoitajan ja lahihoitajan tyétehtavat heréamoéhoidon
eri vaiheissa ja vastaanotto-kotiutuksessa. Heréamaohoidon vaiheita ovat potilaan vastaanottaminen,

valvontahoitotyd, potilaan kotiuttaminen tai jatkohoitoon luovuttaminen. Kehittamisty® toteutettiin
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yhdessa hera@amd ja vastaanotto-kotiutusyksikdn osastonhoitajan kanssa siten, etta valmis ty6 saa-

tiin osaksi lahihoitajan ja sairaanhoitajan perehdytysta.

Kehittamistyona toteutetusta perehdytysmateriaalista tuli nelja PDF-tiedostoa (Liitteet 1-4), jotka on
eritelty lahihoitajan tydnkuva vastaanotto-kotiutuksessa, sairaanhoitajan tyonkuva vastaanotto-ko-
tiutuksessa, lahihoitajan tydnkuva heradamdssa ja sairaanhoitajan tyonkuva herdaméssa. Tiedostot
on tehty KYS:n tehtavakuvaus -pohjalle. "Tehtavakuvaus on kirjallinen, objektiivinen tarkastelu teh-
tavasta. Se on selkea ja yksinkertainen ja kuvaa keskeiset tehtdvakokonaisuudet. Tehtdvakuvasta
selviaa tehtdvan tarkoitus, tavoitteet ja sisaltd (tehtavat ja toiminta). Tehtdvakuvaus ei ole luettelo
kaikista tyotehtavista, joita viranhaltijan/tyontekijan tulee tehda. Tehtdvakuvauksesta tulisi saada
vastaus kysymyksiin: Mitd tehtdvassa tehdaan, kenelle tehdaan, miksi tehdaan ja miten tehdaan?”
(KYS 82125-6M 03/17). Liséksi opinndytetydprosessissa tuotettiin viides PDF-tiedosto, joka oli mai-
nosjuliste heraamosta. (Liite 5).

6.3  Arviointi

Kehittamisty6ta on arvioitu koko kehittdmistydprosessin ajan. Arviointiprosessi on alkanut aiheku-
vauksesta, joka hyvaksytettiin opettajalla. Aihekuvauksen hyvaksynnan jalkeen siirryimme tydsuun-
nitelmavaiheeseen. Ty6suunnitelman arvioi opettaja ja suunnitelmaan tehtiin useita muutoksia. Ta-
man jalkeen tydsuunnitelma lahetettiin tilaajalle. Tilaajan pyynndsta tydsuunnitelmaan lisattiin lause
"lisaksi haemme kirjallisuutta tietokannoista nayttddn perustuvien toimintamallien hyédyntamisesta
perehdytyssuunnitelmassa”. Taman jalkeen paastiin aloittamaan varsinaisen tuotoksen tekeminen ja

kehittdmistyon kirjallista loppuraporttia.

Kehittamistyon alkuvaiheessa perehdyttiin herdamaon ja vastaanotto-kotiutuksen aikaisempiin pereh-

dytysmateriaaleihin. Entisen perehdytysmateriaalin rakenne ohjasi toimenkuvien toteuttamista.

Valmista perehdytysmateriaalia arvioitiin herdamoé ja vastaanotto-kotiutuksen esimiehen kanssa jar-
jestettdvassa tapaamisessa. Tapaamisessa arvioitiin yhdessa esimiehen kanssa, onko tarvittavat

puutteet saatu korjattua uuteen perehdytyssuunnitelmaan.
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POHDINTA

Kehittdmistyon toteutuksen ja tuotoksen pohdinta

Kehittamistydn toteutus eteni suunnitelmaan nahden hieman jéljessa, mutta tasaisesti. Alkuperai-
seen aikatauluun nahden kehittamistyd viivastyi. Kehittdmistydn valmistumisen aikataulua oli tyon
alkuvaiheessa erittdin hankala arvioida. Prosessin etenemista vaikeutti se, ettd tyon tekijéiden tuli
olla yhteydessa useaan henkiléon tilaajan puolelta. Suunnitelmavaiheen hyvaksymiseen kului tyon
tilaajalta useampi kuukausi, joka vaikeutti ja hidasti tyén etenemista. Koettiin, ettd kommunikointi
usean henkildn kanssa oli hankalaa ja tydn tekoa olisi helpottanut se, etta tilaajan puolelta asiat oli-
sivat hoituneet yhden henkilén kautta. Kirjallisessa loppuraportissa hyddynnettiin Savonia ammatti-

korkeakoulun opinndytetyon arviointikriteereja. Valmis tyo palautettiin tilaajalle PDF-tiedostoina.

Tiivistettyna opinndytetydprosessi oli aika ajoin tydlastd, mutta varsinainen tyo eli tyénkuvien teke-
minen eteni sujuvasti. Ongelmia tuotti eniten teoriaosuudet ja tieteellisen tekstin kirjoittaminen.
Olemme tyytyvaisia lopulliseen tuotokseen ja siitd tuli mielestdmme selked, seké helppokayttdinen.
Hyva perehdytys tulee olla selkad ja perehdytysmateriaali helposti saatavilla (Miettinen, Kaunonen,
Peltokoski & Tarkka 2009).

Opinnaytety6lla on suuri merkitys toimeksiantajalle, silld opinndytetytn tuotos selkeyttaa lahihoita-
jan ja sairaanhoitajan tydnkuvaa, tyotehtavia seka tehostaa tiimitydskentelya. Ammattikunnan kan-
nalta opinndytetyo helpottaa uuden ammattikunnanedustajan herddmén ja vastaanotto-kotiutuksen
tydhodn perehtymistd. Hyva perehdyttdminen liséa potilasturvallisuutta. Laissa on maaritelty, etta
tyontekijan on saatava perehdytystd, joten tydnantajalla on hyva olla selkea pohja perehdytykseen
(Ty6turvallisuuslaki 738/2002, 14 §).

Eettisyys ja luotettavuus

Kehittamistyon on tilannut Pohjois-Savon hyvinvointialueen heraamo ja vastaanotto-kotiutus. Koh-
teeksi on valittu KYS:n heradmon ja vastaanotto-kotiutuksen I&hi- ja sairaanhoitajien perehdyttémi-

nen tybtehtaviin ja hoitajien valinen yhteistyo.

Sitouduttiin noudattamaan hyvaa tutkimusetiikkaa eli tieteellista rehellisyytta siten, etta arvioimme
kriittisesti kayttdmiamme ldhteita seka tarkastelemme niita myds eettisestd ndakékulmasta. Eettisella
nakokulmalla tarkoitamme, ettd pohdimme ldhteiden sisaltéa useammasta eri ndkdkulmasta (Hopia
2023; Aaltola & Valli 2001). Jokaisen lahteen kohdalla noudatimme hyvaa lahdekritiikkiad ja varmis-
timme tiedon luotettavuuden ja soveltuvuuden kehittémistydhon. Léhteiden lisaksi tietoa kehittamis-

tyosta ja sen aiheesta hankittiin KYS:n heraamo ja vastaanotto-kotiutuksen osastonhoitajalta.

Opinnaytety6n tuotoksena syntynyt perehdytysmateriaali liitetdan KYS:n moodlealustalle. Tasta tie-
dotetaan henkilékuntaa sahképostitse ja osastokokouksessa. Uudet tyontekijat saavat tuotoksen pe-
rehdytyksen yhteydessa.

Opinnaytety6 ja sen raportit tarkistettiin turnitin plagiointiohjelmalla. Plagiointia tarkasteltiin jokai-
sessa kehittdmistydn vaiheessa.
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7.3 Ammatillinen kasvu

Kehittamistyon aiheena oli luoda perehdytysmateriaalia. Opinndytetyoprosessissa tutuksi on tullut
erilaiset perehdytykseen tarkoitetut aineistot, joita on pitanyt tarkastella kriittisesti ajantasaisuuden
nakokulmasta. Perehdytysmateriaalin luominen on ollut haastavaa muuttuvien toimenkuvien ja teh-
tavien vuoksi. Yksinkertaisen ja ymmarrettavan jatkuvasti saatavilla olevan perehdytysmateriaalin
luominen osoittautui haastavaksi ja aikaa vievaksi prosessiksi. Kehittamistyon tekeminen on lisénnyt
tietoisuutta siitd, millainen perehdytysmateriaalin tulee sisalléltdan olla. Kehittamistydprosessissa
perehdyttiin huolellisesti heradmon ja vastaanotto-kotiutuksen hoitajien toimenkuviin ja tyétehtaviin,

seka niiden muutoksiin.

Opinndytetyoprosessi kehitti monia ammatillisia kompetensseja. (Savonia ammattikorkeakoulu,
2015) Opimme hankkimaan, kasittelemaan ja arvioimaan haettua tietoa kriittisesti. Terveydenhuol-
lon palvelujen tuottaminen ja jarjestdminen on konkretisoitunut, seké olemme huomanneet ja oppi-
neet, ettd kuinka moni taho todellisuudessa vastaa, kehittad ja ohjaa terveydenhuollon toimintaa.
Tybyhteisbosaaminen kehittyi yhteistydlla tilaajan ja muiden yhteistydtahojemme kanssa. Lainsaa-
dannodn tulkitseminen ja eettisten ohjeiden mukainen toiminta on vahvistunut ja tullut merkitykselli-

semmaksi opinnadytetydprosessin aikana.

Ammatillista kasvua on edistanyt ajankaytonhallinnan suunnittelu. Haastavinta kehittamistydproses-
sissa on ollut tiedonhakuosaaminen ja tieteellisen tekstin kirjoittaminen. Koimme kehittémistyépro-
sessin enemman haastavana ja aikaa vievana kuin mielekkdana ja edistavana. Ajanhallinta ja yhteis-
ten aikataulujen sovittaminen on koettu haastavaksi, koska tyd on haluttu toteuttaa tiiviisti yhdessa
toteuttaen. Kehittamistydn tekeminen ja jasentely koettiin kuitenkin lopulta ammatillista kasvua ke-

hittdvana.

7.4  Tuotoksen hyédynnettdvyys ja kehittamisideat

Opinnadyteydn tuotoksena syntyi perehdytysmateriaali ja mainosjuliste joita voidaan kayttaa uuden
tyontekijan perehdyttdmiseen seka heraamon ja vastaanotto-kotiutuksen mainontaan. Tyontilaajalla
on aikaisemmin ollut kdytdssa perehdytysmateriaalia, jossa ty6tehtavat ovat olleet puutteelliset. Pe-
rehdytysmateriaalia tullaan kdyttdmaan uusien tydntekijdiden ja opiskelijoiden perehdytyksessa,
jotta taataan tasainen ja laadukas perehdytys. Tyontilaaja voi helposti jakaa uuden perehdytysmate-
riaalitiedoston nykyisille ja uusille tyéntekijoille sahkodisesti. Mainosjulistetta tydntilaaja voi helposti

hyédyntaa rekrytointiprosessissa.

Kehittamistydn aihetta jouduttiin rajaamaan paljon, koska tarkoituksena oli tydstaa ainoastaan tyon-
kuvia. Jatkossa word-pohjalle on helppo tehda@ muutoksia, mikali tydnkuvissa tulee muutoksia. Jat-
kossa perehdytyssuunnitelman paivittdmisesta tulisi huolehtia saanndllisesti. Mielestdmme jatkossa
voisi olla hyddyllistd perehtya tarkemmin Iahi- ja sairaanhoitajan yhteisty6ta edistaviin seikkoihin ja

niiden kehittamiseen.
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Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri Tehtiviakuvaus 1(2)

Tehtavakuvaus 15.12.2023

FPahraluyksikkdl
tybyksikko

Mirmike Lahioilaja/perushoilaja, herdamd

Wiranftoimen
kalpoisuusvaastimus

Syke: Salirsanhoitoplin - Materiaalipankki - Siirmry materiaalipankkiin - Kelpolsuusvaatimukssat

Palkkahinnoittalurytima ja
wahimmaisparuspalkka

Tehtavakuvaus on kirjallinen, objektiivinen tarkastelu tehtavasta. Se on selked ja yksinkertai-
nen ja kuvaa keskeiset tehtdvakokonaisuudet.

Tehtavakuwvasta selvida tehtavan tarkoitus, tavoitteet ja sisahtd (tehtavat ja toiminta). Tehtawva-
kuvaus ei ole luettelo kaikista tydtehtavista, joita viranhaltijan/ftyontekijan tulee tehda. Tehta-
vakuvauksesta tulisi saada vastaus kysymyksiin:

-  Mita tehtavassa tehdaan, kenelle tehdaan, miksi tehdaan ja miten tehdaan?

Tehtavikuvaus:

- Hoitaja toimid moniammatillisan rvimé@n jGsenand

- W'mmartas leikkauksan jdlkeisen hoidon merkityksen

- Omaa perustisdot ihmisen anatomiasta ja fysiologiasta

- Osaa tarkkailla, ennakoida, reagoida ja huomioida elintoimintojan muutokset

- Tydskantelas myds sairaanhoitajan tydparina

- On vastuussa itsensa kehittdmisasia, osallisbuu koulutuksiin ja palaveraihin
- Vastaa osaltaan tyiturvallisuudasia

- Osallistuu osasion toiminnan kehiftamisean

- Tydskanislas itsandisasti HERK O-potilaiden hoidossa
- Avustaa 1583k8rid hardamd toimaenpiteisss

- Tarkastaa potilaspaikat ja saattaa ne kiytitdlkuntoon
- Osallistuu kaikkien potilaiden hoitoon

- Tietdd anestasiahoitajan tehtd@vankuvan hatStoimanpitaissa

- W notiza leikkan i saapuvia potilaita padasiantoisesti sairaanhoitajan tydparina
- Oitaa hoitajalka raportin potilaasta itsendisesti HERK.O:ss5a

- Kythea potilaalle valrontalaittest

- Tarkkailese potilaan elintoimintoja

- Toimii lapsan vierhoitajana annen vanhampien saapumistia
- Tukss lapsipotilaan vanhempia toimeanpiteiden jlkeisessd hoidossa

-Huomioi eri erikcisalojen leikkausten jatkoboidon
"Residual

“Kipsin vaihio

"PHL ajat

Perehdyttéd sekd ohjaa vusia tyintakijditd ja opiskalijoita
Imfarmai potilaan tilanmuutoksista sairaanhoitajaa ja l3&kana

Huolehtii potilasturvallisesta ja asaptisasta tioiminnasta
Kirjaa ja raportoi tietosuojan ja -turvan mukaisest

Kayit&Ea potilaita kuvantamistutkimuksissa sairaanhoitajan tydparina

Hallitsas hoitoahytyksen

Kykenee iciminaan painsan alla sekd osaa tehda nopaita paattksia

Huolehtii potilaan hoitocon t@rvittavat valineat
Huolehtii Bdkkeetitmasta kivunhoidosia

Siirt3a itsendisesti paivdkinurgiset potilaat kotivtusheradamddn
Kotiuttas potilaat itsendisasti HERKO:ssa
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KYS
Tehtdvidkuvaus 15.12.2023

Falvaluyksikki)

trdyksikkd
Mimike Sairaanhoitaja, herdamd

Syke: Sairsanhoitoplin - Materaalipankki - Slirry materiaalipankidin - Kelpolsuusvaatimuksst
Viranftoimean Laillistetiu sairaanhoitaja

kalpoisuusvaatimus

Palkkahinnoittalurytima ja
wahimmaisparuspalkka

Tehtavakuwvaus on kirjallinen, objektiivinen tarkastelu tehtavasta. Se on selkea ja yksinkertai-
nen ja kuvaa keskeiset teht@vikokonaisuudet.
Tehtavakuvasta selvida tehtavan tarkoitus, tavoitieet ja sisaltd (tehtavat ja toiminta). Tehtava-
kuvaus ei ole luettelo kaikista tyotehtavista, joita viranhaltijan/tygntekij@n tulee tehda. Tehta-
wvakuvauksesta tulisi saada vastaus kysyrmyksiin:

= Mita tehtavassa tehdaan, kenelle tehdaan, miksi tehdaan ja miten tehdaan?

Tehtivakuvaus:

- Hargamdn sairaanhoitaja on kivunhoidon ammattilaimen

- Tydskanielese moniammatillizan tydryfhimaEn jEsenend

- W mmartad potilaan leikkaushoidon jE@lkeisan kokonaisvaltaisean markityksan
- Hallitses ihmisen anatomian ja fysiologian

- Osaa reagoida vitaalislintoimintojen hairidgihin

- Imformoi potilaan tilanmuutoksista ISSkSna

- Hallitsee kivunarvicinnin, kivunhoitormenatelmit ja kivunhoidon
- Huolehtii potilasturvallisesta ja aseptisasta toiminnasta

- Kirjaa ja raportoi tietosuojan ja -turvan mukaisast

- Paerghdytt&sd ja ohjaa uusia tydniskijGitd ja opiskelijoita

- Osallistuu osastoinioiminnan kehittémisesen

- Kehittda ammatiiiaitoaan akiiivisasti

- Hallits=as vaativaa hoitoa tarvitsewvalt potilaat

- Hallitsea hengityskonepotilaiden hoidon

- Tarkkailea perusalintoimintoja sekid hoitaa slimtoimintojen moutoksia

- Sauraa lmimanpidealuatta

- Ehkdises ja hoitaa komlikaatioita ja painahaawvoja

- Huolehtii potilaiden perussairauksien hoidsta ja psyykkisesta woinnista

- Hallitsee hoitoalvyiyksen, varan- ja nesteansiinrot ja ladkahoidon

- Kirjaa asianmukaisa=st potilastiatoja

- Osaa kEyitEs valvonta ja anastesialittksita sakd hangityskonatta

- Toteuttaa IG&karinmadrdy kset

- Anvustas 188k&rid toimenpitaissa

- Totauttaa saattohoitoa

-Tydskaniales tarvittaessa ulkokentdlld (mm. kuvantamistutkimuoksat)

- Toteuttaa viarivalhvontaa muiden potilaiden hoidon yhitaydassa

- Hallitses usean potilaan yhidaikaisen hoidon

- Aloiftaa ja ohjaa kipupumpun kiytitosd potilaille sekd auttaa osastoja kipupumppujen kaytdssa
- Omaa hywit vuorovaikutustaidot

- Ohjaa potilaita jatko- ja kotihoidossa

- Hardamdn sairaanhoitaja tpdskenteles myds indukiiossa, jossa avustaa I88k8ria loimanpiteisss ja valmista-
lae potilaat leikkauksaan

- Hoitaa potilaita indukiiossa myds ulkokentilld

- Hardamdn sairaanhoitaja tydskenial E==T i brakypotilaiden hoidossa:

“Walroo spinaalipuudutetiua potilasta lsikkausalissa, magneattitutkimuksessa, sadehoidossa ja ablikaatiorei-

KYS 8212560 0317
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Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri Tehtivakuvaus 1 (2)

Tehtavakuvaus 15122023

Pahlmaluyksikkdl!
tydyksikkd

Mirmike L dhihoitaja/perushoilaja, W notto kotivtus -ylksikks

| kalpoisuusvaatimus

Wiranftoimen

Syhke: Sairsanhoitoplir - Materiaalipankki - Slirry materiaalipankkdin - Kelpolsuusvaatimuksat

Falkkahinnoittaluryhima ja
wvahimmdaisparuspalkka

Tehtédvakuwaus on kirjallinen, objektiivinen tarkastelu tehta@vasta. Se on selkes ja yksinkertai-

nen ja kuvaa keskeiset teht@viakokonaisuudet.

Tehtavakuwvasta selviaa tehtavan tarkoitus, tavoitteet ja sisaltd (tehtavat ja toiminta). Tehtava-

kuvaus ei ole luettelo kaikista tyotehtavista, joita viranhaltijanftySntekijan tulee tehda. Tehts-
wvakuvauksesta tulisi saada vastaus kysymyksiin:
- Mita tehtavassa tehdaan, kenelle tehdaan, miksi tehdaan ja miten tehdaan?

Tehtavikuvaus:

- Hoitaja toimii moniammatillisen ryvhmén j@senand

- W mmartad leikkauksan jSlksisan hoidon merkityksen

- Omaa perustisdot ihmisen fysiologiasta

- Osaa ennakoida, reagoida ja huomicida elintcimintojan muutokset
- Paerghdyttsa seka ohjaa uusia tydnteakijdid ja opiskalipoita

“Vastaanotio:

- Hoitaja tarkisiaa anestesia ja toimenpidesuunnitalman, toimanpiteesaan littyvit maardyksat, potilaan pysy-
wais- ja riskitiedot sakd pra- ja paroparatviisat madrdykset

- Hoitaja k&y l&pi potilmaan hankildllisyyden, arvotavarat, ravinnotta olon ja leikkaussaliin otettawvat 183kkeat

- Hoitaja tarkistaa potilaan ihon kunnon ja antaa potilasrannekkeaen

- Hoitaja huolehtii potilaalle B&karnin madaraamst laakkeat.

- Tiedotiaa potilasta tkoimanpiteen elenemisasts

- Ohjaa potilaan vaatteiden vaihtoa ja ohjaa pofilaan cdotusaulaan

- Hoitaja omaa hywvat imissuhdataidot B

- Vastaanotiava hoitaja tiesdottaa sihiearille potilaan eikkaus-kotivtussuumniislman (HERKO, LEIKO, PAIKL)

Leikosoitod:

- Hoitaja soittaa potilaalle leikkausta edeltivind pdivand.

- K&y potilaan kanssa l&pi tarkibuslistan mukaiset vaihieat

- Lapsipotilaan vanhampia tiedotetaan mahdollisuudesta olla leikkaussalissa anestasian aloituksean saakka

Kotiutus:

- Hoitaja ottaa potilaasta vastaan raportin

- Kirjaa potilaan kotivtusharSamadn

- Ohjaa potilasta sydmaanfjuomaan

- Tumnnistaa'hallitses potilaan kotivtuskritesarit
- Emnan kotiutusta poistataan kanyyli

- Avustataan potilas vaatteidenwaihtocon

Laakehoito:

Mimikesuajattu (Lahi-fparushoitaja)

- Vastaa voimassa olevien ldakehoito- ja verensiirbo-ohjeiden novdattamisasta
- Moudattaa osasiolla sovittuja |dakehoitoon littyvid tarkastuskayiantdia

- Parehdytt&a vusia hoitajia Edkahoitoon

- llmoittaa |&dkahoitoon littywvista haittatapahtumista ja lGheltd piti-tilar
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KYS
Tehtdvidkuvaus 15.12.2023

Falvaluyksikki)

trdyksikkd
Mirmilce Sairaanhoitaja, Vastaanotto kotiutus -ywksik kd

Syke: Sairsanhoitoplin - Materaalipankki - Slirry materiaalipankidin - Kelpolsuusvaatimuksst
Viranftoimean Laillistetiu sairaanhoitaja

kalpoisuusvaatimus

Palkkahinnoittalurytima ja
wahimmaisparuspalkka

Tehtavakuwvaus on kirjallinen, objektiivinen tarkastelu tehtavasta. Se on selkea ja yksinkertai-
nen ja kuvaa keskeiset teht@vikokonaisuudet.
Tehtavakuvasta selvida tehtavan tarkoitus, tavoitieet ja sisaltd (tehtavat ja toiminta). Tehtava-
kuvaus ei ole luettelo kaikista tyotehtavista, joita viranhaltijan/tygntekij@n tulee tehda. Tehta-
wvakuvauksesta tulisi saada vastaus kysyrmyksiin:

= Mita tehtavassa tehdaan, kenelle tehdaan, miksi tehdaan ja miten tehdaan?

Tehtivikuvaus:
- Tydskenialee moniammatillisan tydryfhiman j@senend
- W mmartid polilaan eikkaushoidon jElkeid 1 kokonais isan markityksan

- Hallitses ihmisen anatomian ja fysiologian

- Osaa reagoida vitaalslintoimintojen hairidihin

- Imformaoi potilaan tilanmuutoksista I3SkSria

- Hallitsea kivunarviginnin, kivunhoitormenatelmit ja kivunhoidon
- Huolehtii potilasturvallisesia ja aseptisasta toiminnasta

- Kirjaa ja raportoi tietosuojan ja -turvan mukaisesti

- Parghdyit&s ja ohjaa uusia tydniekijGita ja opiskelijoita

- Osallistuu osastcinioiminnan kehitidmiseen

- Kehittda ammatiitaitoaan aktiivisasti

- Huolehtii precparativvisasta valmistalusta:

"Haastattaelse potilaan

“Tarkistaa tietojd@rjestlemista potilaan hoitocon hHittywat asiat

“Warmistiaa laboratorio- ja kuvantamistutkimuoksat

“Suunnittelas ja tioteuttaa potilaan hoitoa

- Sairaanhoitaja ohjaa potilasta leikkaushoitoprosessin arivaiheissa

- Sairaanhoitaja hallitses potilaan kivunhoidon ja arvicinnin

- Tietdad kotiutuskritasrid

- Kotiuttaa myds pdiki- ja herkopotilaita

- Parehdytt&s ja ohjaa vusia hydnitekijGita ja opiskelijoita

- Huolehtii potilasturvallisesta hyista

- Osaa inimia asepti ti kaikissa hoitodilar

- Tunnisiza ja annakod, sekd osaa varautua potilaan tilanmuutoksiin ja hatEtilanteisiin

- Sairaanhoitaja raporioi ja dokumeaniai tietoja asianmukaisesti tietojdrjestalmidin

- Ohjaa potilaalle @tkobhoidon toimenpiteiden jdlkean ja varmistaa potilaan turvallisen kolivtumisan
- Sairaanhoitaja kehitids itseddn aktivisest ja toimi vastuualusensa asiantuntiEna

- Vastaanotio-kotiutuksen sairaanhoitaja tydskentalee myds induktiossa, jossa avusiaa Bdkdnd toimanpitais-
=8 ja valmistelsa potilaat leikkauksaan.

Laakehoito:

\Vastaa voimassa olevien [&3kehoito-osaamisen ajan tasalla pitdmisesia

- Vastaa voimassa olevien laakehoito- ja verensiirto-ohjeiden nowdattamisasta
- Moudattiaa osastolla soviftujen IBdkehoitoon liittyvien tarkastuskayiantoia

- Perghdyitd&a wusia hoitajia Eakehoitoon

KYS 8212560 0317
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LIITE 5: MAINOSJULISTE

KYS TARJOAA KATTAVAT
ERIKOISSAIRAANHOIDON
PALVELUT
POHJOIS-SAVON
HYVINVOINTIALUEEN ASUKKAILLE

HERAAMO JA
VASTAANOTTO-KOTIUTUS

e POTILAITA VAUVASTA VAARIIN
e MONIAMMATILLINEN TYORYHMA
e VALVONTAHOITOTYO

HYVA PEREHDYTYS
MENTOROINTI
OSAAMISEN KEHITTAMINEN « MYONTEINEN OPPIMISYMPARISTO
MONIPUOLINEN TYONKUVA = OMAT VASTUUALUEET
e KATTAVA PERUSHOIDON JA
KIVUNHOIDON OSAAMINEN

W hyvinvointialue

%g - b Pohjois-Savon
3]

Tuula.Koistinen@pshyvinvointialue.fi
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