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Lapsella on oikeus leikkiin my6s sairaalahoidon aikana. Leikin kaytosta lasten sairaanhoidossa on
tutkitusti paljon hyotya, mutta sairaanhoitajat kayttavat leikkia hoitotyon keinona vahan. Tama joh-
tuu tietamattomyydesta, ajanpuutteesta tai siita, ettei leikkiin uskalleta heittaytya.

Toiminnallisena opinnaytetyona tuotettiin tutkittuun tietoon perustuva opas opiskelumateriaaliksi
Oulun ammattikorkeakoulun lasten ja nuorten hoitotydn opintojaksolle. Oppaan tavoitteena oli li-
sata opiskelijoiden tietoa leikin tarkeydesta sairaanhoitajantydssa ja kuinka leikkia voidaan konk-
reettisesti hyddyntaa hoitotilanteissa. Opas tehtiin Prezi -esitykseksi, jonka paasee tarkastelemaan
avoimen linkin kautta.

Tietoperusta kerattiin tietokannoista kuten Pubmed ja Medic seka alan kirjallisuudesta. Oppaassa
kasitellaan leikin merkitysta sairaalassa olevalle lapselle, leikin kirjaamisen tarkeytta osaksi hoito-
suunnitelmaa, leikin merkitysta sairaalassa olevan lapsen kehityksen tukemisessa, toimenpiteisiin
valmistautumisessa, kivunhoidossa seka tunteiden kasittelyssa.

Oppaasta laadittujen laatutavoitteiden toteutumista arvioitin Webpropol -palautekyselyn perus-
teella. Tavoitteet saavutettiin silla kohderyhmé arvioi oppaan sisallon tarpeelliseksi, he kokivat op-
pineensa uutta ja hydtyvansa oppaasta myos tulevaisuudessa tydskennellessaan lasten sairaan-
hoidossa. Positiivisena oppaassa koettiin myos oppaan aiheeseen sopiva ulkoasu seka konkreet-
tiset leikki-ideat. Rakentava palaute koski oppaan tekstikappaleiden fonttia, joka oli vaikeasti luet-
tava, mikéli tekstia oli enemman. Tekstikappaleiden fonttia muokattiin oppaaseen selkeammaéksi.

Jatkossa leikkia olisi hyva tutkia myds sairaalassa olevan lapsen nakokulmasta seké kartoittamalla
milla tavoin ja missa tilanteissa sairaanhoitajat hyodyntavat leikkia lasten sairaanhoidossa.
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A child has the right to play also during hospitalization. The use of play is scientifically known to
bring lot of benefits into the treatment process. However, it is little used method in nursing work.
This is due to lack of knowledge and time but also because it requires courage to throw yourself
into play.

In this practice-based thesis, a guide based on scientific resources was produced as study material
for a course in child and youth nursing at Oulu University of Applied Sciences. The objective was
to increase students’ knowledge on the importance of play in nursing and give practical examples
how to use it in real nursing situations. The guide was made by using Prezi and it can be accessed
through open link.

The data used was collected from databases such as Pubmed and Medic. Also, literature in the
field was used. The guide deals with topics such as the importance of play in nursing work and the
significance of play for a child in hospital. It also explains why the recording of play into the
treatment plan is important and how it can support development of child, prepare for procedures,
be part of pain management and help in handling emotions.

The quality goals drawn from the guide were assessed by using Webropol feedback survey. The
goals were reached because the target audience evaluated the content of the guide to be
necessary for them. They also felt that they had learned something new and that they will benefit
from it in the future when working with children. Positive feed was given for the layout of the guide
and for the concrete play ideas in it. Constructive feedback was given for the font which was hard
to read when there was more text. The font was changed to clearer.

In the future it would be good to study playing from the perspective of a child in hospital and examine
how and in what situations the nurses make use of play while nursing children.

Keywords: children, child nursing, interaction, play
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1 JOHDANTO

Lapsella on leikkiin synnynnainen vietti ja leikkiminen on lapselle luontainen tapa hahmottaa maa-
ilmaa (Jarvinen & Jantunen 2019). Se on lapselle melkein yhta tarkeaa kuin ravinnon tai turvalli-
suuden tarpeen tyydyttdminen. Lahes kaikki lapsen toiminta on leikkia tai muuttuu leikiksi (Hiitola
2000, 8). Leikkimalla lapset oppivat kasittelemaéan turvallisesti oman niin positiivisen kuin negatii-

visen kayttaytymisen seurauksia kuvitteellisissa tilanteissa (Nijhof ym. 2018).

Lasten hyvat kokemukset sairaalahoidossa liittyvat ihmisiin, ymparistoon, toimintaan ja hoidon tu-
loksiin. Sairaalassa lasten mielesta tarkeintd on vanhempien lasnaolo, hoito ja leikki, kun taas
huonot kokemukset liittyvat toimenpiteisiin, kipuun, pelkoon ja tylsyyteen (Marttila, 2013). Sairaa-
lassa olevalle lapselle leikilla on useita merkityksia. Lapsi tutustuu uuteen ymparistoon ja tyostaa
kokemuksiaan leikin avulla. Leikki toimii apukeinona lapsen valmistelemisessa tutkimuksiin ja toi-
menpiteisiin (Hiitola 2000, 10). Lapsen kasvu ja kehitys voi hidastua sairaalahoidon vuoksi. Tama
voi johtua sairaudesta tai sairaalaymparistossa elamisesta. Erityisesti pitkdan jatkuneessa sairaa-

lahoidossa on kiinnitettava huomiota leikin ja oppimisen mahdollistamiseen (Hiitola 2000, 79).

Lapset arvostavat sairaanhoitajassa kiltteytta, lamminté suhtautumista ja Iasndoloa ja he odottavat
hoitajilta hoidon ja huolenpidon lis&ksi, huumorintajua ja viihdyketta. Lasten mielesta sairaanhoita-
jien osaamisesta leikkitaidot ovat kaikkein heikoimpia (Marttila, 2013). Lasten hoitotydssa toimivien
asenteet, arvostukset, tietoisuus leikin tarpeellisuudesta ja sen merkityksesta on suoraan verratta-
vissa siihen, missa maarin hoidossa huomioidaan leikki (Koukourikos ym. 2015). Hoitohenkilokun-
nan vastuulla on ottaa leikki osaksi lapsen kokonaishoitoa (lvanoff ym. 2001, 124). Leikista on
merkittavaa apua sairaalahoidossa oleville lapsille, kun sairaanhoitajilla on asianmukaista koulu-

tusta, karsivallisyytta ja tahtoa soveltaa leikkia sairaalahoidon aikana (Koukourikos ym. 2015).

Toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena on toteuttaa opas aiheesta leikki osana sairaanhoitajan
tyota oppimateriaaliksi Oulun ammattikorkeakoulun lasten hoitotydn opintojakson sairaanhoitaja-
opiskelijoille. Opinnaytetydn tavoitteena on, etta opas lisdé opiskelijoiden tietoa leikin tarkeydesta
sairaanhoitajantydssa ja kuinka leikkia voidaan konkreettisesti hyodyntaa hoitotilanteissa.



2 LEIKKI OSANA SAIRAANHOITAJAN TYOTA

21  Leikin kehitys eri ikdkausina

Imevaisikaisella tarkoitetaan 0-1-vuotiasta lasta. Motorisesti kehittymattomana syntynyt ime-
vaisikdinen kannattelee paataan kahden kuukauden ikdan mennessa (Korhonen 2021.) Tarttumis-
otteen kehittyesséa lapsi alkaa puuhailla lelujen kanssa n. 4-5 kuukauden idssa (Ivanoff ym. 2001,
56). Puolivuotiaana lapsi on usein oppinut siitymaan selinmakuulta vatsalleen. Taman jalkeen ke-
hittyvat rydmiminen, konttaaminen ja lapsi oppii seisomaan. Hienomotorisia taitoja kehittyy 8—10
kuukauden iassa, jolloin lapsi osaa ottaa pinsettiotteella esineita ja vuoden iassa lapsi harjoittelee
lusikalla syontia. Ymmarrys ja leikit kehittyvat, vaikka kyky ymmartaa asioita ajattelun ja kielen

kautta on viela vajavainen (Korhonen 2021).

Imevaisikaisella on valikoiva nakoaisti ja eniten kiinnostusta herattaa ihmiskasvot. Ympyra ja nelid
erottuvat peruskuvioista ensin ja noin 2-3 viikon idssa voidaan havaita sosiaalinen katsekontakti.
Lapsen vuoteen ylapuolelle voi laittaa roikkumaan kasvojen muotoisia mobileja seka vuoteen sei-
nustoille voi laittaa kuvia tai leluja. Katseluvirikkeista tarkeimpia on inhimillinen vuorovaikutus. Kuu-
loaistin kautta tulevat virikkeet kuten laulut, lorut tai helistimen aani kiinnostavat imevaisikaista.
Kuvakirjat ja likkuvat lelut alkavat kiinnostaa 6-7 kuukauden iassa (lvanoff ym. 2001, 43, 56). Lei-
kin erityispiirteita imevaisikaisella on esineiden tutkiminen, lapsen ja aikuisen valinen vuorovaiku-
tus, "kukkuu” -leikit ja aanta tuottavat lelut (Hiitola 2000, 117).

Taaperoikaisella tarkoitetaan 1-3-vuotiasta lasta. Liikunnalliset taidot kehittyvat, taapero tutkii in-
nokkaasti maailmaa ja leikit monipuolistuvat. Puhe kehittyy ja se mahdollistaa tunteiden, tarpeiden
ja ajatuksien jakamisen muiden ihmisten kanssa. 2-3-vuotiaan lapsen kehitykseen kuuluu omien
rajojen testaaminen. Toisten huomioon ottaminen on viela kehittymaton ja leikit saattavat yltya ra-
juiksi. Keskittymiskyky, oman ké&ytoksen ja tunteiden saately on viela vaillinaista. Taapero tarvitsee
aikuiselta ohjausta, apua ja ratkaisumalleja. Taaperovaiheen loppupuolella kyky esittaa kysymyk-
sia kehittyy (Korhonen 2021). Leikin erityispiirteina taaperoikaisella on leikin siirtyminen itsesta
poispain; kotileikit, rakenteluleikit, hoivaleikit, majaleikit seka tanssi ja omat laulut (Hiitola 2000,
117, 119).

Leikki-ikaisella tarkoitetaan 3-6-vuotiasta lasta. Tassa iassa mielikuvitus kehittyy ja symboliikka

leikeissé kasvaa. Lapselle alkaa muodostua pysyvampia kaverisuhteita. Oppiminen edistyy ja lapsi
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alkaa tunnistaa numeroita ja kirjaimia. Lapsi kykenee enenevissa maarin keskustelemaan, pohti-
maan ja kyselemaan asioita. Leikki-ikainen nauttii omien taitojen esittelemisesta muille. Kehuminen
ja huomio kannustaa lasta oppimaan uusia taitoja ja kehittavat lapsen itsetuntoa. Vaikeiden tuntei-
den kasittelyyn ja niiden ylipaasemiseen leikki-ikainen tarvitsee lohdutusta ja turvaa. Lapsi huomaa
erot omissa ja muiden taidoissa mika saattaa herattaa huonommuuden tunnetta. Tama voi nakya
alakulona tai kaytoksen ongelmina. Lapsen vilkas mielikuvitus saattaa ilmeta pelkona, totuus on
vaikea erottaa toiveista. Leikki-ikainen sisaistaa yhteisia pelisaantoja, ymmartaa erot hyvan ja pa-
han seka oikean ja vaaran valilta. Han on sitoutunut omaan nakokulmaan, mutta kykenee mietti-
maan aikuisen avulla tekojen seurauksia (Korhonen 2021). Leikin erityispiirteita leikki-ikaisella on
roolileikit, eldytyminen leikkiin kuten satuihin tai tarinoihin. Yhteisleikit muiden lasten kanssa, kyky
toimia ryhméassa ja saantdjen noudattaminen alkaa luonnistua. Kasinukkea voidaan kayttaa kon-
taktin luomisessa lapseen ja kasinukesta muotoutuu lapsen toiveiden mukainen hahmo, jollaista

aikuinen arvelee lapsen tarvitsevan (Hiitola 2000, 85, 119).

Kouluikaisella tarkoitetaan 6-12-vuotiasta lasta. Tassa iassa arjen taidot kehittyvat, esimerkiksi
vessassa kaynti tai pukeutuminen sujuvat. Harrastukset ja kaverisuhteet ovat tarkeita, mutta kou-
luikaisella on tarve puuhastella myos omassa rauhassa. Itsensa kokeminen tarpeelliseksi seka
luottamuksen arvoiseksi on kouluikaiselle tarkeaa (Korhonen 2021). Kouluikéisena mielikuvitus ja
todellisuus erottuvat toisistaan. Videoiden ja ohjelmien katseleminen kiinnostavat kouluikaisia,
mutta ne eivat kuitenkaan saa olla ainoa viriketoiminta sairaalassa. Kouluikaiselta voi kysya suo-
raan kiinnostuksen kohteista ja millaista viriketoimintaa han toivoisi, mutta omasairaanhoitajan on
hyva osata lukea myds rivien véalistd mita lapsi haluaisi tehda (Ivanoff ym. 2001, 125). Leikin eri-
tyispiirteita kouluikaisella on erilaiset seuraleikit ja pelit, luokittelu, vertailu ja jarjestely. Leikeissa on

eldman "realiteetit”. Luova ilmaisu ja sosiaalisuus on tarkeaa (Hiitola 2000, 121).

2.2 Leikin merkitys lapselle sairaalassa

Sairaalassa olevalle lapselle leikki on tarkea osatekija paranemis- tai kuntoutumisprosessissa (Olli
2011). Lapsen kasvu ja kehitys voi hidastua sairaalahoidon vuoksi. Tama voi johtua sairaudesta
tai sairaalaymparistossa elamisesta. Erityisesti pitkdan jatkuneessa sairaalahoidossa on kiinnitet-

tava huomiota leikin ja oppimisen mahdollistamiseen (Hiitola 2000, 79).



Sairaalassa leikkiminen auttaa lasta kasittelemaan sairaalassaoloaan ja sairauttaan. Leikki tuo lap-
selle hyvaa mielta ja iloa, se on tuttua ja turvallista toimintaa. Leikki parantaa aikuisen ja lapsen
valista vuorovaikutusta (Storvik-Syddnmaa, Tervajarvi & Hammar 2019, 63). Vuorovaikutuksesta
syntyy leikki ja leikkimalla yhdessa syntyy luottamusta tulevaan (Kalland 2014). Leikin avulla pystyy
jasentamaan tunteita ja kokemuksia, leikki aktivoi, motivoi seka lisaa viihtyvyytté sairaalassa (Stor-
vik-Sydanmaa ym. 2019, 63-64).

Kun lapset saavat osallistua leikin kautta sairausprosessiin he ymmartavat ja hyvaksyvat tilanteen
paremmin (lafies ym. 2000). Leikkiminen edistaa lapsen sopeutumista vakavan sairauden aiheut-
tamaan stressaavaan tilanteeseen ja edistaen nain kognitiivista, sosiaalista, emotionaalista ja psy-

komotorista toimintaa (Nijhof ym. 2018).

Merkittavinta leikissa on lapsen aktiivinen osallistuminen leikkiin. Lapsi ei leiki katsoessaan alylait-
teita, vaikka moni ajattelee tarjoavansa lapselle riittavasti virikkeita, kun mahdollistaa lapselle aly-
laitteella pelaamisen tai videoiden katselun. Leikin edellytyksena on kokonaisvaltainen fyysinen
aktiivisuus kuten rakentelu, lautapelit, askartelu ja tahan osa-alueeseen sairaalassa pitaa kiinnittaa
aiempaa enemman huomiota. Lapselta vaaditaan sairaalassa erityisen paljon passiivista olemista:

lepoa vuoteessa tai paikallaan pysymista toimenpiteiden aikana. (Hiitola 2000, 29.)

Leikki voi olla sairaalassa spontaania, ohjattua, terapeuttista tai tutkimuksiin valmistavaa. Spontaa-
nissa leikissa lapsen normaali elama pyritaan tuomaan sairaalaymparistoon ja sen vuoksi sairaa-
lassa olisi hyva olla myds kotoa tuttuja leikkivalineita. Lapsi voi tuoda mukaan sairaalaan itselleen
tarkean lelun tai uniratin, joka lisaa turvallisuuden tunnetta. Ohjattu leikki auttaa lasta tyostdmaan
hanelle vaikeita asioita seka tukee lapsen kehitysta. Ohjatussa leikissa voi olla mukana esimerkiksi

sairaalavalineita ja tuleva toimenpide voidaan kasitella leikin avulla (Ivanoff ym. 2001, 105,124).

Lapsen osallistuminen leikkiin tapahtuu aina hoidon ja hanen vointinsa sallimissa rajoissa (Ter-
veyskyla 2023). Lapsen kunnon ja voinnin salliessa lapsi on paastettava lattiatasolle leikkimaan.
Lattialla olo kannustaa lasta liikkeelle lahtemiseen seké lelujen, ihmisten tai huoneen tarkastelu

saa lattialla uuden nakokulman (Hiitola 2000, 81).

Yhteisia leikkinetkia voi jarjestaa lapsen vuoteen aarella potilashuoneissa tai yhteisissa leikki- ja
paivatiloissa (Terveyskyla 2023). Lapsen ympérilla olevat asiat virittavat lapsen leikkimaan, joten



lapsen potilashuoneeseen on tarkea tuoda virikkeita ja tavaroita, jotka sopivat lapsen ikakauteen
(Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 65).

2.3  Sairaanhoitaja leikin toteuttajana

Hoitohenkildkunnan vastuulla on ottaa leikki osaksi lapsen hoitoa. Sairaaloissa saattaa olla erillisia
lastentarhanopettajia tai askarteluohjaajia, mutta koko hoitohenkilokunnan taytyy pitaa mielessa,

etta leikki on olennainen osa lasten hoitotydta. (lvanoff ym. 2001, 124-125.)

Lyhyen sairaalajakson hoitotyon tavoite leikin osalta voi olla rentoutuminen seké luottamuksen saa-
vuttaminen. Apuvalineina tdméan saavuttamiseen voi olla esimerkiksi piirtdminen, lukeminen tai leik-
kiminen. Pidemman hoitojakson tavoitteena tulee olla kehityksen turvaaminen. Hoitosuunnitel-
maan tulee kirjata yksityiskohtainen tavoite esimerkiksi imevaisikaisen kohdalla katsekontaktin har-

joitteleminen tai leikkiminen omilla kasilla. (Hiitola 2000, 76.)

Lapsen kehityksen eteneminen suotuisaan suuntaan edellyttaa, etta luodaan I&mmin vuorovaiku-
tussuhde lapseen ja osallistutaan lapsen leikkeihin tai toimintoihin. Leikki vaati hoitajalta paneutu-
mista ja Iasnaoloa, jolloin han on taysin lasta varten (Helenius & Korhonen 2008, 34, 36). Kun leikki
on osana paivittaista hoitoa hoitaja ja lapsi viettavat aikaa myos myonteisten asioiden parissa, eika

vain hoitotoimenpiteita tehdessa (Hiitola 2000, 76).

Hoitohenkilokunnan kanssa leikkiminen tukee vuorovaikutusta lapsen ja hoitajan valilla seka lap-
sen on helpompi ilmaista itseaan. Hoitohenkilokunnan osallistuminen leikkiin voi jopa johtaa siihen,
etta lapsi unohtaa olevansa sairaalassa ja kokee olonsa kotoisaksi, mika myos edistaa luottamus-
suhdetta hoitohenkildkuntaan (Geicielle ym. 2019). Leikin kautta sairaanhoitajat voivat ymméartaa
sairaalahoidon ja sairauksien vaikutukset lapsiin ja toisaalta edistaa lasten emotionaalista kehi-
tystd. Sairaanhoitajien kayttaessé leikkia heilla on mahdollisuus kontrolloida monia hoitotilanteita,
mik& muuttaa lapsen mahdollisen negatiivisen kokemuksen enemman positiiviseksi. Sairaanhoita-
jien taytyy osata valita leikkitoiminnot, jotka tukevat lapsen ikaa ja kehitysta. (Koukourikos ym.
2015.)

Leikin kayttdminen hoitotydssa voi tuntua sairaanhoitajista haastavalta. Sortuminen tehtavakeskei-

seen ajatteluun, missa ajatellaan hoitotyon koostuvan erillisista tarkkaan maaritetyista tyotehtavista
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eika keskistyta kokonaisvaltaiseen potilaan kohtaamiseen. Tehtavakeskeinen ajattelu voi tarkoittaa
sita, etta toimenpiteet on suoritettava nopeasti eika aikaa kohtaamiselle ole. Hoitotyon arvokkaim-
mat asiat tapahtuvat silloin kun hoitohenkilokunnalla on aikaa pysahtya lapsen ja perheen luokse.
Vaikka sairaanhoitaja pitaisikin kokonaisvaltaista hoitotyota tarkeana, saattaa leikkiin ryhtyminen
olla hankalaa. Leikin kayttd hoitotyossa vaatii heittaytymista, uskallusta ja sen hyvaksymista, ettei
tieda miten vuorovaikutustilanne etenee. Suunnittelematon vuorovaikutus on potilaalle kuitenkin

hyodyllisempaa kuin rutiinien kaavamainen suorittaminen. (Olli 2011.)

Yleensa lapsi kykenee erottamaan, milloin ollaan tosissaan ja milloin leikitaan, eika leikin kayttami-
nen hoitotydssa tarkoita sita, etta hoitajan olisi luovuttava aikuisen roolista leikin ulkopuolella. Ai-
kuisen heittaytyessa leikkiin ja lapsen asettamiin ehtoihin kokevat lapset aikuisen kuuntelevan ja
valittavan hanest, jolloin lapsen on helpompi toimia aikuisen ehdoilla leikin ulkopuolella. (Olli
2011.)

Moniammatillinen tydskentely on hyva pitaa mielessa leikin nakdkulmasta (Hiitola 2000, 13). Sai-
raalaklovnit voivat esimerkiksi huolehtia lapsen ja perheen toimenpiteeseen valmistautumisesta
seka emotionaalisesta osuudesta, nain hoitohenkilokunnan resurssi vapautuu varsinaiseen hoito-
tyohon. Klovnit tydskentelevat toimenpidetukena esimerkiksi leikkauksissa, sadehoidossa, luuydin-
punktiossa tai magneettikuvaukseen saattaessa (Sairaalaklovnit ry 2024). Lastentarhanopettajilla

on laaja tietamys leikin ohjaamisesta seka lapsen kehityksesta (Hiitola 2000, 13).

2.4 Toimenpiteisiin valmistava ja toimenpiteiden aikainen leikki

Lapsipotilaan valmistamisessa toimenpiteeseen leikki on hyva apuvaline. Tutkimus- ja hoitotoi-
menpiteista tulee kertoa lapselle siten, etta han pystyy omaksumaan annetun tiedon. Sairaalahoi-
dossa oleva lapsi kayttaa leikkia valineend oppiakseen ymmartdmaan ja vapautuakseen jannityk-

sesta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2009.)

Usein lapsen vanhemmilla tai hoitohenkilokunnalla on oletus, etta pelokkaan lapsen ei tarvitse tie-
taa tulevasta toimenpiteesta tai tutkimuksesta, koska tieto lisaa lapsen pelkoa. Lapsi, jota on val-
misteltu toimenpiteeseen, on usein jannittyneempi ja pelokkaampi kuin lapsi, joka tulee tilantee-

seen tietamattdmana. Kuitenkin lapsi, jota on valmisteltu tutkimusta tai toimenpidetté varten, toipuu
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nopeammin ja hanen luottamuksensa aikuisiin ei ole horjunut. Lapselle tulee antaa tietoa hanen
ikatasonsa mukaisesti huomioiden kehitysvaihe seka millaista tietoa han kykenee kasittelemaan.
(Hiitola 2000, 91.)

Tiedon esittdminen konkreettisesti on tarkeaa lapsen kognitiivisten taitojen vuoksi (Hiitola 2000,
92). Nukkeja, ohjekansioita, videoita tai oikeita hoitovalineitd voi kayttaa tukena kerrottaessa tule-
vista toimenpiteista lapselle ottaen huomioon lapsen ika ja kyky ymmartaa asioita (Storvik-Sydan-
maa ym. 2019, 65). Hoitajan huomatessa lapsen pelkaavan, voi kontaktia ottaa esimerkiksi lapsen
omaan leluun ja nayttaa lelulle, kuinka 1aéke otetaan tai muu toimenpide tehdaan. Lapselle leikki
on tuttua ja leikin kuuleminen tekee lapsen olon helpommaksi ja auttaa ajattelemaan, etté hoitaja
haluaa vain hanen parastaan (Olli 2011). Kun lapsen annetaan leikkia sairaalatarvikkeilla ja suorit-
taa samoja toimenpiteité leluille mita heille itselle tullaan tekemaan, heidan on helpompi esittaa
kysymyksia, jotka auttavat vahentdamaan pelkoa ja ymmartamaan toimenpiteiden tarpeellisuuden
(Caleffi ym. 2016).

My0s vanhemmat hyotyvat konkreettisesti esitetyista asioista. Esimerkiksi jos pehmolelulle on lai-
tettu kaikki samat elamaa yllapitavat tai toipumista edistavat valineet, kuin omalla lapsella tulee
olemaan, vanhemmat hahmottavat lapsensa tilanteen selvemmin ja esimerkiksi leikkauksen jalkei-

nen sokki oman lapsen nakemisesta on helpompi sietaa (Hiitola 2000, 92).

Invasiiviset toimenpiteet ovat usein lapselle stressaavia. Toimenpiteiden aikana leikkia voidaan
kayttaa apukeinona kiinnittdmalla huomio pois itse toimenpiteesta (Geicielle ym. 2019). Toimenpi-
teesta aiheutuvaa kipukokemusta voidaan lievittaa kaantamalla lapsen ajatukset pois kivusta leikin,
satujen, musiikin, piirtdmisen, huumorin tai mielikuvien avulla. Rauhoittavat aanet seka klassinen
musiikki vahentaa myds imevaisikaisten kipua (lvanoff ym. 2001, 195). Toimenpiteen jalkeen lap-

selle on hyva antaa kiitoksena pieni lelu tai tarra (Storvik-Sydéanmaa ym. 2019, 105).

2.5 Tunteiden kasittely leikin avulla

Sairaalajakso herattaa lapsessa vahvoja tuntemuksia ja lapsi tydstaa niitd omissa leikeissaan. Lei-

kille taytyy antaa mahdollisuus mahdollisimman pian, kun lapsi osoittaa siihen kiinnostusta. Lei-

12



kissa lelujen kayttaminen voi helpottaa lapsen pelon kasittelya, koska lapsi voi kertoa tuntemuksi-
aan lelulle. Lelujen avulla lapsi voi kayda lapi hoidon aikana kokemia asioita. Piirtamisen avulla
isommat lapset voivat myos kertoa peloistaan tai tuntemuksistaan. Terapeuttiset tyoskentelytavat
kuten maalaus ja symbolisilla leikkivalineilla leikkiminen auttaa lasta jasentamaan kokemuksiaan.
(Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 65-66.) Tunteiden kasittely tulee konkreettiseksi, kun nukke, piirretty

kuva tai satu tuntee samoja tunteita kuin lapsi itse (Olli 2011).

Kolmevuotias pystyy jo iimaisemaan tunteitaan leikin ohella keskustelemalla. Keskustelut saattavat
littya tarpeisiin, joita lapsi haluaa saavuttaa. Lapset ei ilmaise tunteita aina suoraan vaan mielipaha
tai viha voivat ilmeta keskusteluissa vastaan vaittdmisend, kieltaytymisella tai kritisoimalla toista
henkiloa. Hyraily, nauru, omien tuntojen iimaisu tai rehentely voivat kertoa mielihyvan tunteesta.
(Ivanoff ym. 2001, 124-125.)

Joskus sairaalassa etukateen lapsen valmistelemiselle ei ole aikaa, jolloin korostuu tapahtumien
kertaaminen jalkikateen. Lapsi jasentaa ajatuksiaan ja kokemuksiaan leikkimalla tilanteita ja tapah-
tuneita asioita. Leikkia seuraamalla voidaan havainnoida lapsen pelkotiloja tai mahdollisia vaarin-
kasityksia. (Hiitola 2000, 93.) Leikki-ikaisen elamaan kuuluu mielikuvituskeskustelut, joiden avulla
lapsi siirtyy tapahtumasta toiseen ja nain kay lapi esimerkiksi sairaalassa tapahtuneita asioita. Las-

ten kokemuksien purkaminen vaatii ymmartavaisen kuuntelijan. (lvanoff ym. 2001, 125.)

Leikki lisaa lapsen positiivisia tunteita ja vahentaa huolestuneisuutta sairaalassa olosta ja sairau-
desta. Palliatiivisessa hoidossa olevat lapset pystyvat hetkellisesti kokea elavansa normaalia lap-
sen elamaa leikin avulla. Leikkimalla lapset kokevat palliatiivisen hoitovaiheen vahemman tuskalli-

sena. (Geicielle ym. 2019.)
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3 TARKOITUS JATAVOITTEET

Toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena on toteuttaa opas aiheesta leikki osana sairaanhoitajan

tyota oppimateriaaliksi lasten hoitotydn opintojakson sairaanhoitajaopiskelijoille.

Opinnaytetyon tavoitteena on, etta opas lisda opiskelijoiden tietoa leikin tarkeydesta sairaanhoita-
jan tydssa ja kuinka leikkia voidaan konkreettisesti hyodyntaa hoitotilanteissa. Oppaan laatutavoit-
teena on olla visuaalisesti opiskelijan mielenkiinnon herattava, luotettavaa tietoa sisaltava, selkea
ja helppolukuinen seka opiskelijoille tarpeellinen. Pitkan aikavélin tavoitteena on, etta lapset hyo-

tyvat oppaasta tulevien sairaanhoitotyon ammattilaisten osaamisen kautta.

Valiton oppimistavoitteeni on oman tietoperustan laajentaminen leikin tarkeydesta ja sen hyodyn-
tamisesta sairaanhoitajana lasten hoitotyossa tiedonhaun ja oppaan myota seka projektityosken-
telytaitojen syventaminen (projektitydskentelyn perusteet, projektin tuottaminen seka tiedonhaku).
Pitkan aikavalin oppimistavoitteena on soveltaa tietoa kaytantoon sairaanhoitajana lasten hoito-

tyossa.
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4 TOIMINNALLISEN OPINNAYTETYON TOTEUTUS

41 Opinnaytetyon kaynnistyminen, kohderyhma ja yhteistyokumppani

Opinnaytetyon prosessi kaynnistyi opinnaytetyon ideoimisella ja aiheen rajaamisella tammikuussa
2023. Aihe valikoitui kiinnostuksesta lasten sairaanhoitoon ja miten leikkia voidaan kayttaa yhtena
hoitotyon keinona. Idea oppaaseen syntyi havainnosta, ettei leikin kayttéa hoitotydn keinona juuri-
kaan kayda lapi hoitotydn opinnoissa, eikd aiheeseen ole varsinaista opiskelumateriaalia. Ideaa
ehdotettiin Oulun ammattikorkeakoulun lastenhoitotyon lehtorille Virpi Makikankaalle. Opinnayte-

tydn suunnitelman kirjoittaminen alkoi tammikuussa 2024.

Menetelmaksi valikoitui toiminnallinen opinnaytety6. Toiminnallisessa opinnaytetyossa yhdistyvat
raportointi tutkimusviestinnan keinoin seka kaytannon toteutus. Kaytannon toteutus voi olla tuote,
opastus, tapahtuma tai ohjeistus. Toiminnallisen opinnaytetyon tavoitteena on ohjeistuksen tai op-
paan avulla selkeyttaa ihmisten osallistuminen toimintaan tai tapahtumaan. (Vilkka & Airaksinen
2003, 9, 38.)

Kohderyhman maaritteleminen on tarkeaa opinnaytetyon sisallon kannalta ja siksi ilman kohderyh-
maa toiminallisen opinnaytetydn prosessi olisi hankala toteuttaa (Vilkka & Airaksinen 2003, 40).
Opinnaytetyon kohderyhmaksi valittiin Oulun ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelija lasten
hoitotydn opintojaksolla. Lasten hoitotydn opintojaksolla oleva opiskelija opiskelee lasten hoitoty6ta
ensimmaista kertaa opintojensa aikana, jolloin tietdmys leikin mahdollisuudesta lasten hoitoty6n
keinona voi olla suppeaa. Tama kohderyhma tekee myds lasten perusharjoittelun talla opintojak-
solla, jolloin oppaassa olevaa tietoa voi hyddyntaa valittomasti kaytanndssa. Opinnaytetyd antaa
opiskelijoille tiiviin, selkeén ja visuaalisesti mielenkiintoisen oppaan leikin merkityksestéa ja kaytosta

lasten hoitoty6ssa (liite 1).

Opinnaytetyosta hyotyy kohderyhman lisaksi Oulun ammattikorkeakoulun lasten hoitoty6n opetta-
jat kayttaessaan valmista opetusmateriaalia opetuksessaan. Opinnaytetyon tekija hyotyy opinnay-
tetyosta tietoperustan syventymisella ja hyodyntamalla opittua tietoa lasten sairaanhoidossa tyos-
kennellessa. Opinnaytetydsta hydtyy lapset ja heidan vanhempansa hoitotyon ammatillisen tiedon
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lisdéntyessa ja heidan ottaessa opitun tiedon kaytantdon hoitotydssa. Opinnaytteen voi kuka ta-
hansa nahda opinnaytetoiden tietokannasta, joten kaikki aiheesta kiinnostuneet voivat lukea ja hyo-

tyd siité.

4.2 Opinnaytetyon vaiheet ja aikataulu

Opinnaytety6n jakaminen osiin lisaa hallittavuutta seka todennakdisyys on suurempi tydn onnistu-
miseen. Osituksen yhteydessa projekti jakaantui pienempiin kokonaisuuksiin, jotka muodostivat
opinnaytetyon aikataulusuunnitelmalle perustan. (Mantyneva 2017, 62.) Opinnaytetydn vaiheita
ovat ideointi, suunnittelu, toteutus sekéa projektin paattdminen (Kostamo, Airaksinen & Vilkka 2022,
12).

Ideoimisvaiheessa valittiin aihe, asetettiin tydlle tavoitteet seka@ mietittiin tyon tarkoitus. Paatettiin
tyolle toteutusmenetelma ja hankittiin projektille yhteistydkumppani. Suunnitteluvaiheessa maari-
teltiin opinnaytetydlle laajuus seka tarkat tavoitteet. Suunnitelmaan kuvattiin tarkasti, kuinka opin-
naytetyo toteutetaan. Suunnittelin aikataulut, resurssit ja kustannukset seka mietin mahdolliset ris-

kit ja kuinka niihin voi varautua. (Mantyneva 2017, 19.)

Opinnaytetyon toteuttamisvaiheessa toteutettiin suunnitelmassa kuvattu opas. Kun opas saatiin
valmiiksi, pyydettiin opinnaytetyon tilaajalta ja kohderyhmalta palautetta seka laadittiin loppura-
portti. Toteuttamisen yhteydessa puretaan projektiorganisaatio ja luovutetaan opas sen tilaajalle.
Projektin paattamisvaiheeseen kuului myos tyon esittaminen, opponointi seka kypsyysnaytteen te-
keminen. (Mantyneva 2017, 19-20, Silfverberg 2007, 37.)

Projektin aikataulutuksen (taulukko 1) tarkoituksena oli, etta projekti toteutetaan ja tehdaan aika-

taulun mukaisesti. (Mantyneva 2017, 64-65.) Aikataulussa huomioitiin opinnaytetyon vaiheet; suun-

nittelu, toteutus ja raportointi.
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TAULUKKO 1. Projektin aikataulu

AIKATAULU IDEOINTI SUUNNITTELU | TOTEUTUS RAPORTOINTI
Tammikuu 2023 | Aihe
Menetelma
Yhteistyo-
kumppani
Tammikuu 2024 Tiedonhaku
Helmikuu 2024 Suunnitelma
Maaliskuu 2024
Huhtikuu 2024 Suunnitelma Opas
Toukokuu 2024 Kohderyhman
palautekysely
Raportti
Opponointi
Esitys
Kypsyysnayte

4.3 Oppaan suunnittelu ja toteutus

Oppaan suunnittelu alkoi tammikuussa 2024 hakemalla tietoa Ebsco-, Medic-, Pubmed- ja Duode-
cim-tietokannoista. Tiedonhakua helpotti etukateen suunnitellut hakusanat ja suunnitelman ede-
tessa tietoa haettiin useita kertoja. Aineistoa haettiin suomen seka englannin kielelld, mutta maa
kohtaista rajausta ei ollut. Suomenkielisina hakusanoina kaytettiin esimerkiksi 'leikki’, 'lasten hoito-
ty®’, 'leikki-ikainen lapsi’, 'lapset’ seka englanninkielisina hakusanoina kaytettiin "children’, "play’,
‘play-age child’, ‘pediatric nurse’. Hakua ei rajattu ajan perusteella, koska vanhemmatkin tutkimuk-
set puolsivat uudempien tutkimusten tuloksia ja tama osoittaa my0s, etta tutkimukset ovat luotetta-

via.

Ensiksi suunnitelmana oli, ettd oppaan sijaan projektin tuotos olisi ollut infograafi. Infograafissa tieto
tiivistetaan yhteen kuvaan, sen on tarkoitus olla helppo lukuinen, teksti pyritdén pitamaan vahai-
sena ja kuvien avulla selittdmaan asiat (Luomajoki 2023). Melko pian alettiin kuitenkin pohtimaan,

ettéd infograafi ei taysin vastaisi sita lopputulosta, joka haluttiin, joten paadyttiin vaintamaan idea
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oppaaseen. Oppaan valitseminen infograafin sijaan antoi vapaammat kadet sille mink& pituinen tai
paljonko tekstia tulee olemaan. Oppaasta haluttiin infograafin kaltainen tiivis ja selked paketti,

erona se, etta oppaassa on useampi sivu eika tuotos ole ns. julistemainen.

Opasta suunnitellessa kaytettiin apuna kirjallisten potilasohjeiden laadun arviointiin tarkoitettua
PEMAT-tyokalua, jossa arvioidaan potilasohjeiden ymmarrettavyytta ja toiminnallisuutta. Vaikka
PEMAT on tarkoitettu potilasohjeiden arviointiin, sita pystyttiin kayttdamaan tyokaluna sovellettuna

my0s sairaanhoitajille tarkoitettuun oppaaseen. (Shoemaker, Wolf & Brach 2013.)

Oppaaseen suunniteltiin otsikot, tekstit seka tekstin jaottelu. Opasta suunnitellessa huomioitiin, etta
oppaan tarkoitus tulee heti lukijalle selvaksi. Oppaan sisaltd on selkeaa yleiskielta ja teksti on ak-
tivimuodossa. Oppaassa ei kaytetd numeroita, eika lukijan tarvitse tehda laskutoimenpiteita. Opas
on rakenteeltaan selked, tekstikappaleet ovat lyhyita, sisaltd on loogisessa jarjestyksessa ja opas
antaa lukijalle tiivistelman aiheesta. Toiminnallisuuden huomioin siten, etté opas antaa lukijalle sel-

keita ohjeita, joita lukija voi noudattaa. (Shoemaker ym. 2013.)

Opas tehtiin Prezi -alustalla. Prezia on kaytetty opintojen aikana, joten se oli ennestaan tuttu. Prezi
-alustalla sai tehtya oppaasta visuaalisesti mielenkiintoisen kayttaen kuvia, vareja ja muotoja. Opas
kuvitettiin Flaticon verkkosivuston ilmaisilla kuvilla, joissa on erilaisia piirrettyja hahmoja ja esineita.
Kuvat haettiin Flaticon kuvahausta mm. hakusanoilla 'nurse’, kids’, "children’, 'hospital’, ‘play’ ja
toy’. Oppaan asettelu ja visuaaliset elementit edesauttavat sisallon ymmartamista ja visuaalisia
elementteja on kaytetty huomion lisdédmiseksi (Shoemaker ym. 2013). Oppaan otsikoinnissa kay-
tettiin fonttia nimeltd From Where You Are seka tekstikappaleissa suunnitelmasta poiketen fonttia

nimelta Comfortaa. Fonttikoko oli otsikoissa 36 ja tekstikappaleissa 24.

Oppaasta tehtiin suunnitelman mukaisesti pystysuuntainen A5. Sivuja oppaaseen tuli yhteensa 26.
Opas on digitaalinen ja se on nahtdvissa Prezin verkkoselaimessa esitystilassa. Opasta pystyy
tarkastelemaan kaikki, jotka saavat linkin oppaaseen. Opas luovutetaan lastenhoitotyon opettajalle
my0s tiedostona, talld varmistetaan, etta opas on varmasti hyddynnettavissa myos tulevaisuu-

dessa, mikali Prezi sivusto ei esimerkiksi toimisi tai se poistettaisiin.
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5 OPPAAN ARVIOINTI

Oppaasta pyydettiin palautetta kohderyhmalta laatutavoitteiden arviointia varten. Yhdessa opin-
naytetyon ohjaajan kanssa paadyimme lahettamaan kyselyn laajemmalle kohderyhmalle, kuin vain
heille, jotka juuri talla hetkelld opiskelevat lasten hoitotyon opintojaksolla. Kohderyhmaan kuului
Oulun ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijat, joilla lasten hoitotydn opintojakso on viela
edessa, juuri nyt meneillaan seka opiskelijat, jotka ovat jo kyseisen opintojakson kayneet. Kohde-
ryhmalle lahetettiin sahkdpostitse linkki Webropol -alustalle tehtyyn kyselyyn, johon vastaaminen
oli vapaaehtoista eikd vastaajia voinut tunnistaa tuloksista (Arene ry 2019, 13). Kyselyssa (liite 2)
pyrittiin selvittdmaan oppaan hyoty uuden asian opiskelussa, jo ennestaan olevan tiedon kertaami-
sessa seka oppaan hyoty sairaanhoitajan tydssa (Vilkka & Airaksinen 2003, 40.) Lisaksi haluttiin
palautetta oppaan visuaalisesta ilmeesta. Palautteen antamiseen oli aikaa viikko, jonka aikana ky-
selyyn vastasi 33 henkiloa. Vastaajista ensimmaisen vuoden opiskelijoita oli 4, toisen vuoden opis-
kelijoita oli 11, kolmannen vuoden opiskelijoita 10 ja loput 6 vastaajaa opiskelivat neljatta vuotta tai

enemman.

Oppaan tekovaiheessa havaittiin, ettd nakyma oppaasta saattaa olla hieman eri nakéinen riippuen
laitteesta tai laitteiden mallien valilla. Taman takia haluttiin tietaa, milla laitteella kyselyyn vastaaja
on opasta katsellut. Kyselyyn vastaajista 22 tarkasteli opasta matkapuhelimella ja loput 11 tietoko-
neella. Talla jakaumalla ei kuitenkaan havaittu olevan merkitysta oppaasta annettuun palauttee-

seen.

Kyselyn kysymysten muotoilussa kaytettiin vaittdmia. Kyselyssa vaitettiin, etta lukija sai oppaasta
uutta tietoa, oppaasta on hyotya tulevassa sairaanhoitajan ty0ssa, oppaassa olevaa tietoa pystyy
soveltamaan kaytantdon ja oppaasta saa konkreettisia neuvoja. Naihin vaittamiin pystyi vastamaan
liukukytkimella, jonka arvoasteikko asetettiin valille 1 taysin eri mielta seka 5 taysin samaa mielta.

Naiden vaittamien vastausten keskiarvot olivat valilla 4,2—4,8.

Kyselyyn vastanneet arvioivat myds oppaan selkeytta, ymmarrettavyytta, sivumaaraa ja visuaali-
suutta monivalintamatriisilla, jossa vastausvaihtoehtoja oli 5; 1 taysin eri mieltd, 2 osittain eri mielta,
3 en 0saa sanoa, 4 osittain samaa mielta seka 5 taysin samaa mielta. Vaittamassa, etta opas on
selkea 76% vastaajista oli taysin samaa mielta, 18% osittain samaa mielta ja 6% osittain eri mielta.
Vaittama, ettd opas on ymmarrettava 88% vastaajista oli taysin samaa mielta ja 12% osittain samaa
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mieltd. Oppaan sivumaaran sopivuudesta 73% vastaajista oli taysin samaa mieltd, 18% osittain
samaa mielta ja 9% osittain eri mielta. Vaittdméassa, ettd opas on visuaalisesti mielenkiintoinen
85% vastaajista oli taysin samaa mielta ja 15% osittain samaa mielta. Yhteenvetona opasta kuvai-

levien vaittamien vastausten keskiarvoksi tuli 4,7.

Visuaalisuudesta pyydettiin arviointia vaittamalla, etta oppaassa on visuaalisesti onnistunut vari-
maailma, kuvitus, tekstin fontin tyyli ja koko seka oppaan asettelu. Vastausten yhteenvetona taysin
samaa mielta oli 81% vastaajista, 14% oli osittain samaa mielta, 4% oli osittain eri mieltd ja 1% oli
taysin eri mieltd. Eniten oltiin taysin samaa mieltd oppaan kuvituksen onnistumisesta (91%) seka
onnistuneesta varimaailmasta (85%) ja fontin koosta (85%). Oppaan asettelun onnistumisesta tay-
sin samaa mielta oli 79% ja loput 22% olivat osittain samaa mielta tai osittain eri mieltd. Vahiten
taysin samaa mieltd vastauksia tuli vaittamaan, etta fontin tyyli on visuaalisesti onnistunut (64%).

Asteikolla 1-5, opasta kuvailevien vaittdmien vastausten keskiarvoksi tuli 4,7.

Kyselyssa oli avoin kysymys siitd, mika oppaassa oli mielenkiintoisinta. Tahan vastauksia oli tullut
15. Mielenkiintoisinta oppaassa vastaajien mielesta oli oppaan visuaalisuus; ulkoasu ja kuvitus.
Suurin osa vastaajista ei kaivannut oppaaseen enempaa tietoa. Vastaajista 2 olisi kaivannut op-
paaseen enemman konkreettisia esimerkkeja leikeista ja kuinka aloittaa tai heittaytya sairaanhoi-
tajana leikkimaan lapsen kanssa. Vastaajista 31 suosittelisi opasta muille sairaanhoitajaopiskeli-
joille. Yksi vastaaja jatti vastaamatta tahan kysymykseen seka 1 vastaaja vastasi kielteisesti, mutta

ei perustellut miksi ei suosittelisi opasta.

Vapaata palautetta oppaasta antoi 10 vastaajaa. Vastauksissa kehuttiin toteutusta ja oppaan visu-
aalisuutta. Oppaan koettiin olevan helposti luettava, selked ja hyva. Rakentavaa palautetta tuli fon-
tin tyylistd seka oppaan alylaitteita koskevasta sivusta, joka yhden vastaajan mielesta oli liian
jyrkka, koska on olemassa myos lapsille suunnattuja sovelluksia, joilla vastaajan kertomuksen mu-
kaan voi leikkia myos aikuisen kanssa yhdessa. Tiedostin kyseisen "alylaite- sivun” heréttelevan
lukijaa, joten halusin myds jattaa sivun tallaisenaan oppaaseen. Mielestani leikin termi on moninai-
nen, alylaitteet voisivat toimia todella hyvana leikin mahdollistajana esimerkiksi likuntavammaisten
lasten kohdalla. Tulevaisuudessa aion ottaa selville alylaitteiden tarjoamat mahdollisuudet leikkiin
sairaalassa. Palautteesta tuli myos ilmi, ettd vastaajista kaksi opiskeli muulla sote-alalla. Toinen
heista pohti oppaasta olevan hyotya myos muille, kuin sairaanhoitajaopiskelijoille. Oppaan koettiin
olevan hyodyllinen myos lasten hoitotyon osastoille kaytettavaksi.
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Kyselyn vastausten keskiarvo oli 4-5 valilla. Taman tuloksen myota en lahtenyt tekemaan oppaa-
seen juurikaan muutoksia. Oppaan (liite 1) yleisilmeessé tavoiteltiin aiheeseen sopivaa leikkisyytta
vareilla, kuvituksella ja fontilla. Tassa onnistuttiin hyvin. Ohjaajan ja kohderyhman palautteen pe-
rusteella tekstikappaleiden fonttityylia muutettiin selkedmméksi, mutta otsikoiden fontti sailytettiin
alkuperaisena. Nain oppaassa sailytettiin leikkisyys, mutta tekstit ovat selkeammat ja niita on hel-

pompi lukea.

Oppaasta saadun palautteen perusteella asetetut laatutavoitteet saavutettiin hyvin. Laatutavoit-
teena oli visuaalisesti opiskelijan mielenkiinnon herattava, luotettavaa tietoa siséltava, selkea ja
helppolukuinen seka opiskelijoille tarpeellinen. Voidaan todeta, ettd opas on hyddynnettavissa

opiskelijoiden osaamisen vahvistamiseksi.
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6 POHDINTA

Johtopaatoksena opinnaytetyon tavoitteet saavutettiin. Palautteen mukaan opas lisasi opiskelijoi-
den tietoa leikin tarkeydesta sairaanhoitajan tyossa ja kuinka leikkia voidaan konkreettisesti hyo-

dyntaa hoitotilanteissa.

Valiton oppimistavoitteeni oli oman tietoperustan laajentaminen leikin tarkeydesta ja sen hyodyn-
tamisesta sairaanhoitajana lasten hoitotydssa tiedonhaun ja oppaan my6ta seka projektitydsken-
telytaitojen syventaminen. Opinnaytetydprosessin aikana tiedonhaku taidot kehittyivat. Tutkitun ja
luotettavan tiedon hakeminen on tarkeda myods tulevassa tydssa. Tietoperusta leikin kaytosta ja
sen merkityksesta sairaanhoitajan tydssa syventyi ja taman myota tiedon soveltaminen kaytantoon
on luontevampaa. Opinnaytetyon tekeminen kehitti projektityotaitoja, joista on hydtya myds mah-
dollisissa tydelaman projekteissa. Tulevaisuudessa oppaan tekemisen myota opituista taidoista

voisi olla hyotya esimerkiksi potilasohjeita tehdessa.

Pitkan aikavalin tavoitteena oli, etta lapset hyotyvat oppaasta tulevien sairaanhoitotyon ammatti-
laisten osaamisen kautta ja pitkan aikavalin oppimistavoitteena oli soveltaa tietoa kaytantoon sai-
raanhoitajana lasten hoitotydssa. Uskon, etta tama tulee toteutumaan vahintaan siten, etta vien

itse oppimaani tietoperustaa kaytantoon.

Taman opinnaytetyon tekeminen oli laajin tekemani projekti. Aikataulu meni useaan kertaa uusiksi,
kun eri tydvaiheisiin meni odotettua kauemmin aikaa. Opinnaytetydn tekemiseen olisi pitanyt varata
enemman aikaa, mutta elamantilanteen takia tekeminen jai opintojen viimeiselle kevaalle. Tiedon-
haun aloittamisesti loppuraportin tekemiseen meni 5 kuukautta. Tiedonhaun koin ajoittain haasta-
vaksi vahaisten hakutulosten vuoksi. Myds englanninkielisten tutkimusten kaantaminen suomen-

kieliseksi tekstiksi tuntui haastavalta.

Opinnéytetydn tekeminen ryhmaty6na voisi olla oppimisen kannalta kannattavampaa, koska néke-
myksia asioille olisi enemman ja opinnaytetyon aikana koetut ongelmat olisi helpompi ratkoa ryh-
massa. Toisaalta yksin tehtyna ongelmanratkaisutaidot kehittyivat ja sain edetd oman aikataulun
mukaisesti. Haastavaa oli sovittaa omaa aikataulua yhteen ohjaajien aikatauluihin ja muutamia
kertoja ty0 ei edennyt useampaan paivaan, kun jouduin odottamaan kommentteja tyon etene-
miseksi. Tama kuitenkin johtui puhtaasti projektin tiukasta aikataulusta. Opinnaytetyon teon aikana
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ohjaajilta saatu palaute tuki omaa oppimista ja tyon kehitysta. Palautetta ohjaajilta sain sahkopos-

titse, Zoom-keskustelussa seka opinnaytetyopajassa.

Opinnaytetyon tekeminen tuki ammatillista kasvua ja aihe tukee omaa tyéllistymissuunnitelmaa.
Opinnaytety6ta tehdessa tein lasten hoitotydn syventavia harjoitteluita Oulun yliopistollisen sairaa-
lan lasten osastoilla ja kiinnitin leikin kayttddn sairaanhoitajan tydssa erityistd huomiota. Opinnay-
tetyon aiheen tullessa puheeksi harjoittelujen aikana sairaanhoitajat kokivat aiheen erilaiseksi, tar-
keaksi ja mielenkiintoiseksi. Aihe tuntui jo ideointivaiheessa itselleni mielenkiintoiselta, mutta tyon
edetessa olen huomannut, etta leikin kaytt sairaanhoitajan tydssa tuntuu erityisen tarkealta, itsel-
leni luontevalta osalta lasten hoitotydta ja asialta, johon aion paneutua tulevassa tyossani myos

jatkossa.

Mikéli opinndytetyon tekemiselle olisi ollut aikaa enemman, olisin halunnut tehda aiheelle oman
Instagram -tilin, johon olisin postannut aiheesta kertovia kuvia, vinkkeja, tietoiskuja. Tama tili olisi
ollut opiskelijoiden "oppimisymparistd”, mutta myos kaikkien ihmisten saavutettavissa. Tata ideaa

jaan pohtimaan, eika ole pois suljettua, etta valmistuttuani en tata suunnitelmaa toteuttaisi.

Lisaksi olisin halunnut kayttaa oppaassa enemman vinkkeja leikin kayttoon, jotka itse olen havain-
nut hoitajan tyossa toimiviksi, mutta tutkittua teoriatietoa erilaisista konkreettisista leikki-ideoista
sairaalaymparistossa ei loytynyt. Jatkossa voisi tutkia esimerkiksi tarkkailemalla tai haastattele-

malla nimenomaan sairaanhoitajia ja heidan kayttamia leikin keinoja lasten sairaanhoidossa.

Opinnaytetyon tekemisen jalkeen omaa oppimista arvioidaan itsearvioinnin avulla, jossa arvioidaan
asetettuihin tavoitteisiin paasya, kehittamiskohteita seké itsea opiskelijana. Haasteista huolimatta
onnistuin opinndytetydssa hyvin ja olen lopputulokseen tyytyvainen. Olen otettu, etté sain toteuttaa

taméan oppaan Oulun ammattikorkeakoulun lasten hoitoty6n opintojakson opiskelumateriaaliksi.

6.1  Projektin eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytety6ta tehdessa noudatettiin hyvan tieteellisen kaytannon perusperiaatteita, jotka ovat re-
hellisyys, luotettavuus ja vastuunkanto (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023). Tutkimusta teh-

dessa olin huolellinen, avoin ja kunnioitin muiden tutkijoiden ty6ta. Opinnédytetydn suunnittelussa
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otettiin huomioon opinnaytetyolle asetetut ohjeistukset ja vaatimukset. Ennen opinnaytetyon toteut-
tamista sovittiin yhteistyokumppanin kanssa molempien osapuolien vastuut, velvollisuudet ja oi-
keudet. Opinnaytetyo vertaisarvioidaan ja opinndytetyo julkaistaan Theseuksessa, jolloin tayttyy

avoin tieteellinen kaytanto.

Tietoperustana pyrittiin kayttamaan ajantasaista tietoa eri tietolahteista ja teksti on lahteisiin perus-
tuvaa. Tutkijoiden ty6ta on kunnioitettu viittaamalla ohjeistuksen mukaisesti heidan julkaisuihinsa.
Lahteet valikoituivat tarkoin pohtimalla Iahteiden luotettavuutta kriittisesti. Englanninkielisissa lah-
teissa pyrittiin olemaan erityisen tarkkoja, etta teksti ymmarrettiin oikein ja suomenkieliset referoin-
nit tulivat oikein. Opinnaytetyota tehdessa pyrittiin reflektoimaan omaa kirjoittamista seka kyseen-
alaistamalla eri 1ahteita ovatko ne hyodyllisia juuri tahan opinnaytetyohon. (Arene ry 2019, 12.)
Oppaan teossa huomioitiin tekijanoikeudet kayttamalla ilmaista kaikille avoimen oppaan tekoalus-

taa seka kuvapalvelua.
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LITE 1

VALMIS OPAS
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Opas sairaanhoitajaopiskelijoille
Leikki osana sairaanhoitajan tyota

1. Opiskelen sairaanhoitajaksi

O Ensimmaista vuotta
() Toista vuotta
(O Kolmatta vuotta

(O Neljatts vuotta tai enemmén

2. Milli laitteella katsoit oppaan?
O Tietokene

O Matkapuhelin
O Tebletti
(O Jollzin muulla

3. Sain oppaasta uutta tietoa

1
Taysin eri mielts | Taysin samaa
1 5 mueltd

4. Oppaasta on hyityi tulevassa sairaanhoitajan tyssdni
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Taysin eri mielts |
i

(=)

5. Pystvn soveltamaan oppaassa olevaa tietoa kivtintoon
1
Tévein eri mielts |
1 3

6. Sain oppaasta konkreettisia neuvoja
1
Téysin enl mieltd |__|
1 5

Taysin samaz
mieltd

Taysin samaz
mieltd

Taysin samaa
mieltd

7. Opas on..
Tavsinert Osiftamnen Enosaa Osittain
mieltd mieltd sanod  samaa mieltd
Selkea O QO O O
Vemaretave O O o ©
Sivurm#draltain sopiva @] @] O (2
Visuaalisesti mielenkiintoinen @) O O O
8. Oppaassa on visuaalisesti onnistunut..
Tavsin Osittain
erl eri Enosaa  Osittam samaa
mieltd mieltd sanoa mieltd
Jarimaailma O O O O
Tekstin fontin tyyli O O O @)
Tekstin fontin koko O @] O O
Asettelu O O O O

0. Miki oppaassa oli mielenkiintoisinta?
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Téyzin samaa
mieltd

alleliele.

Tavsin samaa
mieltd

sllallellalis



10. Olisitko kaivannut lisitietoa oppaaseen?

O Kyliz
O En

11. Miti lisdtietoa olisit kaivannut oppaaseen?

12. Suosittelisitko opasta muille sairaanhoitajaopiskelijoille?

O Kyl
QO En

13. Miksi et suosittelisi opasta muille sairaanhoitajaopiskelijoille?
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14. Vapaata palautetta oppaasta
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