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1 JOHDANTO

Mahdollisuudet mielekkadseen ja merkitykselliseen kommunikaatioon toisten kanssa ovat hyvinvoin-
nin edellytys. Vuorovaikutus- ja kommunikointitaidot ovat yhteydessa useisiin elamanlaatuun vaikut-
luomiseen seka valmiudet sosiaalisen padoman kartuttamiseen ja hyodyntamiseen. (Hargie 2011, 1-
3.)

Vuorovaikutuksen ja vuorovaikutustaitojen rooli korostuu terveydenhuollossa (Hargie 2011, 3—4).
Ammattihenkildiden vuorovaikutustaidot vaikuttavat asiakastilanteisiin ja heijastuvat asiakkaiden
saaman hoidon vaikuttavuuteen ja tuloksiin. Tapa kommunikoida vaikuttaa ensisijaisesti asiakasti-
lanteen valittdmaan vuorovaikutukseen; vuorovaikutuksen seuraukset todentuvat sittemmin erilai-
sina tulemina asiakkaan hoitoprosessin ja elaman eri vaiheissa. Vuorovaikutuksen laatu korreloi asi-
akkaiden hoidollisista tilanteista muodostamiin kokemuksiin ja hoidollisten interventioiden vaikutta-
vuuteen. Myonteisiksi koetut kohtaamiset lisadvat muun muassa asiakkaiden valmiuksia vastaanot-
taa ohjausta, noudattaa hoito-ohjeita ja sitoutua hoitoonsa. Myodnteiseksi koettu vuorovaikutus luo
edellytykset hoidolliseen yhteistyéhén ja hoidon onnistumiseen. (Thompson, Robinson & Brashers
2011, 633-638.)

Vuorovaikutustaidot kuuluvat sairaanhoitajan perusosaamiseen ja ovat olennainen osa hoitoty6ta
(Koivisto 2019; Silén-Lipponen & Korhonen 2020, 86-103). Hoitotydssa vuorovaikutuksen keinoin
vdlitetaan tietoa ja rakennetaan hoidollisia vuorovaikutussuhteita (Koivisto 2019). Vuorovaikutusta
hyddynnetaan hoitomuotona, esimerkiksi osana kivun laakkeeténta hoitoa (Blomqvist, Rummukai-
nen, Sainio, Simola & Tyriseva-Rydsd 2022, 55). Sen keinoin on mahdollista tuottaa myds emotio-
naalista tukea: lievittad ahdistusta ja pelkoa, vahvistaa turvallisuuden tunnetta ja luottamusta
(Blomqvist ym. 2022, 17). Hoitotydn asiakastilanteissa sairaanhoitajan on kyettava mukauttamaan
vuorovaikutustaan ja valitsemaan soveliaat ohjaustavat asiakkaiden tarpeiden ja tilannesidonnaisten
edellytysten mukaisesti. Tama edellyttda useimmiten asiakkaan tilanteen, nakemykset ja kokemuk-
set tavoittavaa kohtaamista. (Koivisto 2019; Blomqvist 2022, 54-55.)

Hoitoty®n opetuksessa hyddynnetdan erilaisia oppimisymparistdja, oppimis- ja opetussuuntauksia tai
-malleja, opetustiloja, -teknologioita, - materiaaleja sekd opetusmenetelmia. Monipuoliset ymparistot
elementteineen tukevat oppimista ja sille asetettuja tavoitteita. Opetusmenetelmilléd tarkoitetaan
opetuksen toteuttamisen tapoja, jotka valitaan kulloiseenkin opetusaiheeseen ja -tilanteeseen sovel-
tumisensa mukaan. (Haaranen, Saaranen, Salminen & Sormunen 2023, 99-103.) Hoitotyén opetus-
menetelmind kaytetddn muun muassa erilaisissa digitaalisissa ymparistdissa toteutuvaa opetusta,
simulaatio-opetusta, ongelmaperustaista opetusta seka yhteistoiminnallista opetusta (Saaranen, Koi-
vula, Mikkonen, Hemberg & Salminen 2023, 106—-173).

Erilaisilla osaamiseen kohdentuvilla menetelmilld ja interventioilla kyetdan vaikuttamaan kaytannon
tietoihin ja taitoihin tuloksellisesti, sosiaalisiin taitoihin ja mindpystyvyyteen kuitenkin heikosti (Kan-
gasniemi ym. 2018, 65-66). Tama valittyy opiskelijoiden suuntautumisesta terveysalan ja hoitotyn
opinnoissa: opiskelijoita kiinnostavat usein tekniset taidot, mutta sosiaaliset ja vuorovaikutustaidot

jaavat vahemmalle huomiolle.
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Opinndytetyon tarkoituksena oli laatia sairaanhoitajaopiskelijoille suunnattu posteri asiakkaiden ja

potilaiden kanssa toteutettavan vuorovaikutuksen tukemiseen. Opinndytetyon tavoitteena on tukea
sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillisen vuorovaikutuksen kehittymistd sekd kannustaa sairaanhoi-
tajaopiskelijoita dialogiseen tyétapaan, vastavuoroiseen ja potilaita osallistavaan vuorovaikutukseen
hoitotyOn arjessa. Posterissa keskitytdadn kahdenvéliseen vuorovaikutukseen ja sita tukeviin tekijoi-

hin hoitotydn asiakastilanteissa

Opinnadytetyd liittyy terveysalaan ja sairaanhoitajan ammatilliseen tutkintoon. Opinnadytetydn tilaa-

jana toimi Savonia-ammattikorkeakoulu.
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2 SAIRAANHOITAJA HOITOTYON ASIANTUNTIJANA

Sairaanhoitajat ovat hoitotydn ammattilaisia, joiden asiantuntijuus perustuu hoitotyén professioon
(HOTUS 2021; Opetushallitus 2024). Sairaanhoitajat tydskentelevat useimmiten kaytannonlahei-
sessa asiakas- ja potilastydssa erilaisissa terveydenhuollon toimintaymparistdissa (Sairaanhoitajat.fi
julkaisuaika tuntematon b; Sairaanhoitajat.fi julkaisuaika tuntematon c). Ammattiin johtava koulutus
mahdollistaa sairaanhoitajan tyéllistymisen sosiaali- ja terveysalalla kuitenkin edella mainittua laa-
jemmin (Savonia 2020; Opetushallitus 2024). Kliinisen tyon liséksi sairaanhoitajataustaisia toimii esi-
merkiksi asiantuntijatehtavissad, kouluttajina, jarjesto-, kehittamis- ja tutkimustydn parissa seka esi-

miestehtdvissa (Sairaanhoitajat.fi julkaisuaika tuntematon b).

Suomessa sairaanhoitajan tutkinto on ammattikorkeakoulututkinto. Koulutuksen laajuus on 210
opintopistettd, joka kasittaa yleissairaanhoitajan ydinosaamisen opinnot (180 opintopistettd) seka
osaamisen taydentamiseen ja syventamiseen liittyvia opintoja (30 opintopistettd. (Sairaanhoitajat.fi
julkaisuaika tuntematon a; Opetushallitus 2024.) Sairaanhoitajien ammatillinen koulutus pohjautuu
EU:n jasenvaltioita koskeviin saddoksiin ja kansalliseen lainsaadantéon (Laukkanen 2020; Huovinen,

Hynynen, Karhemaa, Koponen & Mdkeldinen 2023, 11).

2.1 Sairaanhoitaja hoitotydssa

Hoitoty6 on sairaanhoitajien ammatillista toimintaa asiakkaiden ja potilaiden tarpeisiin vastaamiseksi
sosiaali- ja terveyspalveluissa. Huovisen ym. (2023, 11) mukaan sen paamaarana on edelld mainit-
tujen ryhmien hyvinvointi ja terveyden edistaminen. Hoitoty6lla kasitetddn terveytta edistévaa ja

yllapitavaa, sairauksia ehkaisevaa ja parantavaa seka kuntouttavaa toimintaa (Opetushallitus 2024).

Hoitoty6 perustuu lainsaaddnndssa maariteltyihin terveydenhuollon tavoitteisiin, ammattihenkildiden
velvollisuuksiin seké asiakkaiden ja potilaiden oikeuksiin. Hoitoty6td ohjaavat liséksi ammattieettiset
arvot ja periaatteet (Huovinen ym. 2023, 11). Terveydenhuollon yleisid tavoitteita ovat vaeston ter-
veyden, hyvinvoinnin, tyd- ja toimintakyvyn seka sosiaalisen turvallisuuden edistdminen ja yllépita-
minen. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 2-3 §; Sosiaali- ja terveysministerid 2024.) Terveydenhuol-
lon ammatillisen toiminnan, siten myds hoitotyon, lahtdkohdat ovat jokaiselle kuuluvassa oikeudessa
laadultaan hyvaan, ihmisarvoa kunnioittavaan ja yksil6lliset tarpeet huomioivaan hoitoon (Laki poti-
laan asemasta ja oikeuksista 785/1992 3 §).

Hoitotyd edellyttaa sairaanhoitajalta laaja-alaista osaamista. Ty&tehtaviin ja toimialaan kytkeytyva
ammatillinen osaaminen rakentuu erilaisten tietojen, taitojen, asenteiden ja minapystyvyyden va-
raan (Kangasniemi ym. 2018, 12). Tyotehtavista ja toimialasta riippumattomalla tydelaméosaami-
sella viitataan oppimisen ja osaamisen kehittymisen perusvalmiuksiin sekd tydelaman edellyttamiin
yhteistyotaitoihin ja -valmiuksiin (Kangasniemi ym. 2018, 13). Hoitotydn osaaminen vaatii sairaan-
hoitajilta monitieteisen tietoperustan hallintaa seka kykya hyédyntda hoito- ja terveystieteellista tie-
toa kaytannén hoitotydssa (Kangasniemi ym. 2018,14; Opetushallitus 2014). Hoitoty6n asiantunti-
juus perustuu lopulta nayttédn perustuvaan toimintaan, jossa paras mahdollinen ja ajantasainen
tieto tuodaan hoitotyén paatéksenteon ja ammatillisen toiminnan tueksi (HOTUS julkaisuaika tunte-

maton; Sosiaali- ja terveysministerié 2012, 7).
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Muutokset sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaympéristossé heijastuvat myds hoitotyéhén ja hoito-
tyossa tarvittavaan osaamiseen (Kangasniemi ym. 2018, 9—12). Asiakkaiden monimuotoistuviin tar-
peisiin vastaaminen edellyttaa ajantasaista ja uudistuvaa ammatillista osaamista kaikilta sosiaali- ja
terveydenhuollossa toimivilta (Kangasniemi ym. 2018, 81). Tallaiseen osaamiseen lukeutuvat muun
muassa asiakastyoosaamiseen sisaltyvat vuorovaikutus- ja viestintataidot (Kangasniemi ym. 2018,
69-70). Niiden tarkeytta ovat korostaneet niin sosiaali- ja terveysalojen ammattilaiset kuin asiantun-

tijat (Kangasniemi ym. 2018).

2.2 Sairaanhoitajan osaaminen

Sairaanhoitajien ammatillisen osaamisen ja tydelamavalmiuksien perusta tuotetaan tutkintoon johta-
vassa koulutuksessa (Erikson, Korhonen, Merasto & Moisio 2015, 13—14). Sairaanhoitajilta edellytet-
tdvaa osaamista ja ammatillisen koulutuksen kehittdmistarpeita on selvitetty muun muassa laajoissa

kansallisissa tutkimushankkeissa. (Seppanen & Kinnunen 2020, 11-12.)

Sairaanhoitajilta edellytetdan vahvaa ammattialakohtaista eli hoitotyon sisall6llista osaamista. Sosi-
aali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelmaan ja asiakkuuksiin kohdistuvat muutokset vaativat sai-
raanhoitajilta enenevissa maarin myos geneerista sote-osaamista. (Kangasniemi ym. 2018, 7; Sep-
panen & Kinnunen 2020, 11.) Sairaanhoitajien ammatillinen osaaminen muodostuu siis hoitoty6n

sisalléllisestd ja sote-alojen geneerisestd osaamisesta.

Sairaanhoitajan ydinosaamisella tarkoitetaan ammatillista osaamista, jota edellytetaan kaikilta sai-
raanhoitajiksi valmistuvilta ja joka muodostaa yhteisen osaamisperustan kaikkiin sairaanhoitaja-am-
matteihin. Sairaanhoitajan ammatillinen ydinosaaminen on madritelty ja kuvattu ammattidirektiivin
(2013/55/EU) maarittdman yleissairaanhoidosta vastaavan sairaanhoitajan vahimmaisosaamisen
pohjalta (Erikson ym. 2015; Silén-Lipponen & Korhonen 2020). Ammatilliseen ydinosaamiseen on

tunnistettu kuuluvan kolmetoista osa-aluetta (Kajander-Unkuri ym. 2020, 22-27).

Sairaanhoitajan ydinosaamisen osa-alueet ovat: 1. Ammatillisuus ja eettisyys, 2. Asiakaslahtoisyys,
3. Kommunikointi ja moniammatillisuus, 4. Terveyden edistéminen, 5. Johtaminen ja tyonteki-
jyysosaaminen, 6. Informaatioteknologia ja kirjaaminen, 7. Ohjaus- ja opetusosaaminen seka oma-
hoidon tukeminen, 8. Kliininen hoitotyd, 9. Nayttdon perustuva toiminta, tutkimustiedon hyddynta-
minen ja paatéksenteko, 10. Yrittajyys ja kehittdminen, 11. Laadun varmistus, 12. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palvelujdrjestelma ja 13. Potilas- ja asiakasturvallisuus (Silén-Lipponen & Korhonen
2020, 86-103).

Yleissairaanhoitajan (180 op) osaamisvaatimusten sisdltdkuvauksessa sairaanhoitajilta edellytettdvaa
ydinosaamista kuvataan edelld mainittujen osa-alueiden kautta (Silén-Lipponen & Korhonen 2020,
86—-103). Useat niista voi lukea kuuluviksi niin ammatillisen sisaltdosaamisen kuin sosiaali- ja ter-

veysalan geneeriseen osaamisen piiriin (Seppanen & Kinnunen 2020, 11).

Vuorovaikutus toimii hyvana esimerkkina sairaanhoitajilta edellytettédvastd monitahoisesta osaami-
sesta. Yleissairaanhoitajan osaamisvaatimuksissa vuorovaikutusosaamisen sisaltéja kuvataan useilla
ydinosaamisen osa-alueilla (Silén-Lipponen & Korhonen 2020, 86-103). Viestinta- ja vuorovaikutus-
osaaminen nahdaan keskeiseksi osaksi myds sosiaali- ja terveysalojen geneerista tybelamaosaamista
(Kangasniemi ym. 2018, 12—-14).
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Hoitotydn vuorovaikutusosaaminen koostuu ohjaus-, opetus- neuvonta- ja dialogiosaamisen osatai-
doista (Koivisto 2019). N&ita vuorovaikutusosaamiseen liittyvia taitoja edellytetdan sairaanhoitajan ja
hoitotydn ydinosaamisessa erityisesti ammatillisuuden ja eettisyyden, asiakaslahtdisyyden, kommu-
nikoinnin sekd ohjaus- ja opetusosaamisen ja omahoidon tukemisen osa-alueilla. (Koivisto 2019;
Silén-Lipponen & Korhonen 2020, 86—103). Vuorovaikutusosaaminen kuuluu siis olennaisesti sai-

raanhoitajan ammatilliseen osaamiseen (Koivisto 2019).
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3 AMMATILLINEN VUOROVAIKUTUS HOITOTYOSSA

Vuorovaikutuksella tarkoitetaan usein kahden tai useamman viestijan valista kommunikaatiota, yksi-
I6llisten merkitysten valittdmiseen ja jakamiseen pyrkivaa viestintdtapahtumaa. Vuorovaikutusta voi-
daan tarkastella myds ihmisten yhteistoimintana, jossa yksil6t osallistuvat yhteisten merkitysten luo-
miseen ja tuottamiseen yhdessa olemisen ja toimimisen kautta. (Tieteen termipankki 2024a; Tieteen
termipankki 2024b.)

3.1 Vuorovaikutus ihmisten valisena toimintana

Kauppila (2006, 9) madrittelee sosiaalisen vuorovaikutuksen ihmisten valiseksi toiminnaksi erilaisissa
ymparistoissa. Se rakentuu osaltaan sosiaalisten suhteiden, osaltaan yksildiden sosiaalisen kyvykkyy-
den varaan. Sosiaalisilla suhteilla viitataan vuorovaikutuksen luonnetta ja laatua maérittaviin tekijoi-
hin. Kyvykkyys taas muodostuu vuorovaikutukseen valmiudet tuottavista sosiaalisista ja sopeutu-
vaan kayttaytymiseen liittyvista taidoista. (Kauppila 2006, 19.) Tallainen kyvykkyys saa perustan yk-
silonkehityksessa ja sosialisaatioprosessien myéta (Kauppila 2006, 19; Suutari 2018, 25-38). Kehit-
tyneemmat sosiaaliset taidot ovat kuitenkin opettelemisen ja oppimisen tulosta (Kauppila 2006,
130-131; Laine 2005, 115-116). Vuorovaikutus on aina kontekstuaalista, paikka- ja tilannesidon-
naista (Kauppila 2006, 20).

Sosiaalinen kyvykkyys on yksi tapa hahmottaa vuorovaikutusta ja siihen liittyvia ilmidita (Salmivalli

ten taitojen tai valmiuksien osa-alueet (Suutari 2018, 9-13).

3.1.1 Sosiaaliset taidot

Sosiaaliset taidot ovat vuorovaikutuksen kannalta oleellisinta sosiaalista kyvykkyytta (Kauppila 2006,
125-126; Suutari 2018, 39). Niista keskeisimpiin kuuluvat interpersoonallinen vuorovaikutus, yhteis-
ja ryhmatoimintavalmiudet sekda kommunikaatio- eli viestintataidot (Kauppila 2006, 126). Keskeisiin

taitoihin lukeutuvat my6s prososiaalisuus seka assertiivisuus (Suutari 2018, 39).

Interpersoonallinen vuorovaikutus on yksildiden valista vuorovaikutusta, avoimesti ja tietoisesti
toisen lasndoloon suhteutuvaa kayttaytymista (Kauppila 2006, 43). Sitd maarittavat osapuolten vas-
tavuoroinen vaikuttaminen ja reagointi toisiinsa ja toistensa vuorovaikutuskayttaytymiseen, seka
pyrkimykset jaettujen merkitysten luomiseen ja sosiaalisten paamaéarien tavoitteluun keskinaisen
viestinndn kautta. Osapuolten valiset vuorovaikutusprosessit koostuvat erilaisten viestien tai sano-
mien tuottamisesta, vastaanottamisesta ja tulkinnasta, vuorovaikutuksen yhteensovittamisesta seka
sosiaalisesta havaitsemisesta eli toisten vuorovaikutukseen osallistuvien ja heidan toimintansa ha-

vainnoinnista, tulkinnasta ja ennakoinnista. (Berger 2014, 7-9.)

Yksilén kyky mukauttaa tilannesidonnaista vuorovaikutuskayttaytymistdan ja sopeutua kanssa-
kaymistilanteisiin tarkoituksenmukaisesti vaikuttaa interpersoonalliseen vuorovaikutukseen oleelli-
sesti. Kanssakdymisen mahdollisuuksia ja rajoitteita maarittavat ihmisten yksildlliset ominaisuudet,
tiedot ja taidot, aikaisemmat kokemukset seka luonteenpiirteisiin ja tunnetiloihin liittyvat taipumuk-
set yhdessa. (Berger 2014, 9-11.)
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Yksiléiden valinen vuorovaikutus perustuu viestintaan, ja toimivien ihmissuhteiden luominen edellyt-
taa hyvia vuorovaikutus- ja viestintataitoja (Kauppila 2006, 25—29). Hyvaa vuorovaikutusta kuvaavat
tehokkuus, padgmaaratietoisuus ja yhteistydsuhteiden sdilyminen. Siihen sisdltyvat myonteisiksi tulki-
tut viestit ja kontaktipyrkimykset, keskindinen luottamus, toisen ymmartaminen seka hyvaksyva,

avoin ja rehellinen viestinta. (Kauppila 2006, 70-72.)

Kommunikaatiolla ja viestinndlla tarkoitetaan prosessia, jossa erilaisia viestintdkanavia hyédyn-
tden valitetdan erilaisia sanomia viestintatapahtumaan osallistuvien kesken. Viestintdprosessi muo-
dostuu sanomien tuottamisesta, valittdmisestd ja vastaanottamisesta; siihen sisdltyy olennaisesti
my0s vastaanotettujen sanallisten ja sanattomien viestien tulkitseminen. Viestintdkanavilla viitataan
sanomien valittdmisen keinoihin kuten puhumiseen ja kirjoittamiseen. Puheviestinta koostuu viesti-
misesta sanallisten ja sanattomien merkkijarjestelmien kautta. Sanallinen viestinté rakentuu kielen ja
kielenkdyton varaan. Sanattomaan viestintdan taas kuuluvat katse, erilaiset ilmeet, eleet ja tilan
kdyttaminen. Viestittavat sanomat kasittavat kaiken valitettavaksi aiotun informaation, joka voi olla
asia-, merkitys- tai tunnesisaltdista. Informaation viestiminen toteutuu tiedostaen tai tiedostamatta.
Erityisesti merkitys- ja tunnesisaltdjen viestiminen voi tapahtua tiedostamatta sanattomien vaylien
kautta. Onnistuneen keskindisviestinnén kannalta on tarkedad, etta seka sanalliset ja sanattomat
viestit tukevat aiottua sanomaa. Viestintatapahtumiin vaikuttavat olennaisesti vield viestintatilanne ja

viestintakulttuuri. (Jyvaskylan yliopisto Kielikeskus Julkaisuaika tuntematon.)

Viestinndssa tarvittavia taitoja voidaan tarkastella sanallisen, fyysisen ja tunneviestinnan kautta
(Kauppila 2006, 27). Sanalliseen ilmaisuun sisdltyvat puheilmaisu ja tavat kdyttaa kielta, joiden tulisi
olla mahdollisimman yksiselitteisia ja konkreettisia vaarintulkintojen minimoimiseksi (Kauppila 2006,
25-26). Fyysiseen osaamiseen kuuluvat viestintatilanteeseen liittyvan kehollisen viestinnan havain-
nointi ja kokonaisviestintdan sovittaminen. (Kauppila 2006, 33—-38). Myds etdisyyden saatelylla on
viestinnassa oma merkityksensa (Kauppila 2006, 39). Tunneviestintd kasittda herkkyyden ja taidon
havaita, tulkita ja ymmartaa toisen viestimia tunteita ja mielialaa, joka perustuu osaltaan havainnoi-
jan omien tunteiden ymmartamiseen (Kauppila 2006, 156.) Tunneviestinnan yhteydessa voidaan
puhua empatian ja ymmartavan vuorovaikutuksen taidoista (Kauppila 2006, 186). Empatialla tarkoi-
tetaan kykya asettua toisen ihmisen asemaan, kykyd ymmartaa toisen ihmisen tunteita ja kokemuk-
sia taman nakdkulmasta. Silla on merkittava rooli ihmisten valisessa vuorovaikutuksessa, mutta se
voi muodostua myds kuormitustekijéksi. Empatiataitoihin sisaltyy kognitiivisen ja emotionaalisen em-

patiakyvyn lisdksi kyky empatian tilannekohtaiseen saatelyyn. (Jyvaskylan yliopisto 2024.)

Keskinadisviestinnan kannalta olennaisiin taitoihin kuuluvat vield keskustelun ja kuuntelun taidot. Kes-
kustelulla tarkoitetaan osapuolten vélistd, puheviestinnan kautta tapahtuvaa vastavuoroista ja jarjes-
telmallista vuorovaikutusta (Kauppila 2006, 179). Se on keskindisviestinndn muoto, joka saa raken-
teensa osapuolten vastavuoroisen viestinnan ja viestijaroolien vaihtamisen (osapuolten asettuminen
vuoroin puhujan, vuoroin kuuntelijan rooliin) seurauksena; joka toteutuu osapuolilla vuorovaikutusti-
lanteesta olevan keskindisen ymmarryksen puitteissa, tilanteeseen liittyvaa ja siind syntyvaa jaettua
tietoa hyddyntden; ja joka etenee ja madraytyy erilaisia merkityssisaltdja kasittavien ajatusten vuo-

roperustaisen, jaksottaisen ja vaiheittaisen jakamisen ja varmistamisen myéta. Edetdkseen sujuvasti
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keskustelu vaatii keskindisen viestinnan yhteensovittamista. (McGlone & Giles 2011, 215-218.) Kes-
kustelulla on laaja-alaisia psykososiaalisia tehtavia ja merkityksia, ja lopulta sen keinoin tavoitellaan

yhteisen ymmarryksen saavuttamista ihmisten valilla (Kauppila 2006, 179).

Kuuntelun taidoilla on keskeinen rooli ihmisten keskindisessa vuorovaikutuksessa ja viestinndssa.
Aktiiviseen kuunteluun sisaltyvat muun muassa taito vastaanottaa toisen viesteja, seurata ja arvioida
toisen kokonaisviestintda, valittda kiinnostusta toisen viestintdan seka osoittaa ldsndoloa ja tarkkaa-
vaisuutta viestintatilanteessa. Aktiivisen ja heijastavan kuuntelun myéta edistetdaan ja ylldpidetaan
vuorovaikutusta, osoitetaan hyvaksyntaa ja tuetaan keskindisen ymmarryksen saavuttamista. (Kaup-
pila 2006, 182-184.)

Prososiaalisuudella tarkoitetaan lahtékohdiltaan epaitsekasta toisiin suhteutuvaa myonteista kayt-
taytymistd. Se on vapaaehtoista toisten parhaaksi toimimista, joka nayttaytyy toisten hyvaan ja hy-
vinvoinnin lisddmiseen pyrkivana toimintana niin toimijan aikeiden ja motiivien, toiminnalla tavoitel-
tavien hydtyjen kuin sosiaalisesti hyvaksyttavan toiminnan nakékulmista. (Pfattheicher, Nielsen &
Thielmann 2022.)

Assertiivisuus kuvaa jamakkyytta ja paattavaisyytta. Se on yksilon kyvykkyytta ilmaista mielipi-
teensa ja nakemyksena suoraan ja tarkoituksenmukaisesti toisten nakemyksia kunnioittaen. Assertii-
vinen vuorovaikutus kdsittad omien oikeuksien ja intressien puolustamisen toisten oikeudet huomioi-
den ja niita loukkaamatta. Assertiivisuuden tehtaviin lukeutuu monenlaisia asioita toisten oikeuksien
ja pyrkimysten edistamisesta tarpeettomien ristiriitojen ehkdisemiseen ja oman toimintatehokkuuden
lisadmiseen. Assertiivisuudella on yhteys myds ihmissuhdetaitoihin eli kykyyn luoda ja yllapitaa ih-
missuhteita. (Kauppila 2006, 150-152.)

3.1.2 Sosiokognitiiviset ja sosioemotionaaliset taidot

Sosiokognitiiviset taidot ovat vuorovaikutusta ohjaavia tiedollisia valmiuksia; sisdisten mallien osin
suuntaamaa kyvykkyyttd havaintojen ja tulkintojen tekemiseen, tavoitteiden asettamiseen ja toimin-
tatapojen valintaan sosiaalisissa tilanteissa (Kauppila 2006 40-42; Salmivalli 2008, 87-89). Sosio-
emotionaaliset taidot vastaavasti vuorovaikutustilanteisiin liittyviad tunnetaitoja; kykya omien ja tois-

ten tunteiden tunnistamiseen, tunteiden saatelyyn ja ilmaisuun (Suutari 2018, 18-20).

Mentalisaatiolla tarkoitetaan yksilon kykya hahmottaa ja pohtia toisistaan erillising ilmiéina niin omia
kuin toisten kayttdytymisen taustalla vaikuttavia mielen tiloja. (Larmo 2010; Pajulo, Salo & Pyykkd-

nen 2015). Tallaisiin lukeutuvat muun muassa tunteet, toiveet, ajatukset ja aikomukset. Mielen tilo-
jen pohdintaa sisaltyy kaikkiin vuorovaikutustilanteisiin automaattisina ja tietoisina toimintoina (Pa-

julo ym. 2015).

Mentalisaatio rakentuu kehittyneiden kognitiivisten ja tunnetaitojen kautta. Empatiakyvyn lisdksi sii-
hen sisaltyvat empatia itsed kohtaan seka kyvykkyys tunteiden saatelyyn. Hyva mentalisaatiokyky

mahdollistaa toisten nakdkulmien tavoittamisen, lisdd ymmartamisen ja ymmarretyksi tulemisen to-
denndkoisyyttd sekd kohentaa valmiuksia omien tunnetilojen saatelyyn. Silla on yhteys hyvaan vuo-

rovaikutukseen seka turvallisiin ja vakaisiin ihmissuhteisiin. (Pajulo ym. 2015.)
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3.2 Vuorovaikutus hoitotyon asiakassuhteena

Vuorovaikutuksesta tulee ammatillista toimintaa hoitotyon kontekstissa. Sen lahtokohdiksi maaritty-
vat talléin hoitoty6ta ohjaavat normit; sosiaali- ja terveydenhuollon lainsadadantd, ammattieettiset
arvot, seka hoitotydn arvoista ja ihmiskasityksesta johdetut hoitotyon periaatteet (Blomqvist ym.
2022, 16—22). Ammatillisen vuorovaikutuksen kannalta keskeisiksi muodostuvat kunnioituksen, yksi-
I6llisyyden, itsemadraamisoikeuden, yksityisyyden, turvallisuuden ja kokonaishoidon periaatteet
(Blomqvist ym. 2020, 19-22). Hoitotydn ammatillinen toiminta perustuu hoitosuhteisiin (Blomqvist
ym. 2020, 25).

3.2.1 Hoitosuhteen dialogisuus

Hoitosuhteella tarkoitetaan terveydenhuollon asiakkaan ja ammattihenkildn valista vuorovaikutus- ja
yhteistyosuhdetta, joka liittyy asiakkaan hoitotapahtumaan. Hoitosuhteet ovat ammatillisia vuorovai-
kutussuhteita, jotka asetelmallisten ja laadullisten tekijdidensa seurauksena voivat muodostua ra-
kentaviksi tai haitallisiksi. (Blomqvist ym. 2020, 25.) Parhaimmillaan ne rakentuvat dialogisuuteen
perustuviksi yhteistoiminnallisiksi suhteiksi, joita luonnehtivat molemminpuolinen ymmarrys ja luot-
tamus (Monkkénen 2018, 13).

Dialogisuudella tarkoitetaan yhteisen ymmarryksen rakentamiseen téhtaavaa vuorovaikutusta ja
vuorovaikutuksessa olemisen tapaa, joka perustuu vastavuoroisuuteen ja jota voidaan tarkastella
kommunikaation ja suhteen ndkodkulmista (Monkkdnen 2018, 107-110). Dialogisuutta kuvataan yh-
teisasiantuntijuudeksi, jossa vuorovaikutustilanteisiin liittyva ja niiden kasittama tieto seka ymmarrys

tuotetaan yhdesséa vuorovaikutukseen osallistuvien kesken. (Ménkkénen 2018, 118-121.)

Dialogisissa vuorovaikutussuhteissa osapuolet kohtaavat tasavertaisina toimijoina, ja osallistuvat niin
tilanteiden maarittdmiseen kuin ratkaisujen hakemiseen yhdessa vastavuoroisuuden kautta. Tallaiset
kohtaamiset edellyttavat avoimuutta toisten ndkemyksille seka halua ja valmiuksia yhteisten nake-
mysten rakentamiseen. (M6nkkdnen 2018, 13.) Dialogisuuden taustalla vaikuttavat vuorovaikutuk-
sen monindkokulmaisuus, sensitiivisyys toisen viestimille merkityksille seka toisen ihmisen toiseuden
tunnustaminen. Dialogisessa vuorovaikutuksessa osapuolet vaikuttuvat toisistaan vain toisen koke-
musmaailman ymmartdmisen sijaan; yhteytta kutsutaan yhdessa vaikuttumiseksi. Dialogisissa suh-
teissa jaettua ymmarrysta rakennetaan, tarkistetaan ja muotoillaan uudelleen vuorovaikutuksen ku-
luessa, keskustelu on vapaasti etenevaa eivatkd kohtaaminen ja vuorovaikutus maarity muodollisten

asemien tai roolien ohjaamina. (Ménkkénen 2018, 110-114.)

Toteutuakseen dialoginen kohtaaminen edellyttaa luottamuksellista suhdetta, tilan ja ajan antamista
toiselle seka sen huomioimista, ettd tarkastelun keskiéssa oleviin asioihin liittyva tieto ja ymmarrys
rakentuvat vuorovaikutustilanteissa vastavuoroisen tarkastelun kautta. Néma seikat on huomioitava
erityisesti silloin, kun asiakastilanteet edellyttavat arkaluonteisten asioiden kasittelya tai ongelmien
puheeksi ottamista. Dialogisuudessa merkityksellisia jaetun ihmettelyn hetkid voi edesauttaa asettu-
malla vuorovaikutuksessa tietamattémyyden positioon. Yhteisten oivallusten ja ymmarryksen saavut-
taminen riippuu kuitenkin tilanteesta ja kanssakdaymisen osapuolista, ja aidon dialogisuuden tavoitte-
lussa keskeisinta on asiakkaan ldhestymisen ja vuorovaikutussuhteeseen asettumisen tapa. (Monk-
kénen 2018, 114-118.)
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3.2.2 Hoitosuhteen vuorovaikutuksen ja yhteistydn kehittyminen

Asiakassuhteissa tavoitellaan yhteistyon tasolla toteutuvaa vuorovaikutusta. Yhteistydssa vuorovai-
kutus on vastavuoroista, osapuolilla on yhteinen paamaara ja toimintaa suunnitellaan yhdessa maa-
riteltyjen tavoitteiden suuntaisesti. Padmaaran saavuttaminen edellyttaa osapuolilta tyénjakoa. Osal-
listen intressit yhteistydhon voivat kuitenkin vaihdella, ja yhteistydéhon sitoutumista saatetaan joutua
varmistamaan sopimuksenvaraisesti. Ammatillisessa yhteistydsuhteessa tydntekija tukee asiakkaan
selviytymista ja sovittua paamaaraa tavoitellaan yhteisen tytéskentelyn kautta. (Monkkdnen 2018,
129-131.)

Asiakassuhteita ja -tilanteita maarittdvat monet erilaiset tekijat, eika niiden muotoutumisen tai ete-
nemisen kuvaamiseen ole kaikenkattavia yksiselitteisia malleja. Voidaan todeta, ettd asiakassuhtei-
den dynamiikkaan sisaltyy liikkumista vuorovaikutuksen eri tasoilla; liikke voi olla rakentavaa ja
eteenpdin suuntautuvaa, toisinaan taas taantuvaa (Ménkkénen 2018, 134-135). Myds tilanteisiin voi
orientoitua eri tavoin; esimerkiksi monia asiakastydon menetelmia voi kdyttda asiantuntijakeskeisesti,
asiakaskeskeisesti tai dialogisesti (Monkkdnen 2018, 117). Asiakassuhteiden muodostumiseen mydo-
tavaikuttavat molemmat osapuolet yksildllisine ominaisuuksineen ja kokemuksineen. Se miten asiak-

kaan kohtaa, riippuu kuitenkin ammattihenkildsta itsestaan.

Hyvaa hoitosuhdetta kuvaa vastavuoroisuus. Sen piirteisiin lukeutuvat myos luottamuksellisuus, re-
hellisyys, avoimuus seka keskindinen kunnioitus. Turvalliseksi kokemassaan hoitosuhteessa asiakas
kykenee kasittelemdan itsedan koskevia arkaluonteisiakin asioita, vastaanottamaan apua ja tukea
sekd antamaan hoitoonsa liittyvaé palautetta. Tallainen hoitosuhde tukee asiakkaan hoitoon sitoutu-
mista ja toipumisen edellytyksia. Rakentavan suhteen yhtena edellytyksena on yhteisen ymmarryk-
sen tavoittaminen. Silla keskindistd ymmarrystd tavoitellaan vuorovaikutuksen kautta, sairaanhoita-
jan vuorovaikutustaidoilla on merkittéva rooli siind, millaiseksi hoitosuhde lopulta muodostuu. (Blom-
qvist ym. 2020, 25.)

3.3  Vuorovaikutus hoitotyén kahdenvdlisissa kohtaamisissa

Kyky ammatilliseen viestintdadn kuuluu sairaanhoitajan perusosaamiseen. Vuorovaikutus- ja viestinta-
taidot sisdltyvat hoitotydn ammatillisuuden, eettisyyden, asiakaslahtdisyyden, kommunikoinnin, oh-
jaus- ja opetusosaamisen seka omahoidon tukemisen osaamisalueisiin. (Silén-Lipponen & Korhonen
2020, 86—103; Blomqgvist ym. 2022, 53.)

Hoitotydn ammattikirjallisuudessa ammatillisen vuorovaikutuksen ja viestinnan kuvauksissa nousevat
esiin teemat: asiakaslahtoisyys, kunnioitus ja arvostus, empaattinen ja aito kohtaaminen, kuuntele-
minen, sanattoman viestinnan havainnointi ja tarkoituksenmukainen viestinté (Blomqvist ym. 2022;

Huovinen ym. 2023).

3.3.1 Asiakaslahtoisyys

Hoitotyén ammatillinen vuorovaikutus perustuu asiakaslahtdisyyteen, jossa huomioidaan tall6in asi-
akkaan yksildlliset tarpeet, voimavarat, oikeudet ja vaikuttamisen mahdollisuudet (Koivisto 2019;
Blomqvist ym. 2022, 53). Asiakkaan oikeus tulla kuulluksi, ymmarretyksi ja huomioiduksi hoidossaan

ja sen jarjestamisessa on lahtokohtaisesti lakisadteinen (Koivisto 2019). Oikeuksien toteutumisesta
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huolehtiminen on myds hoitotyén ammattieettinen velvoite. Hoitajan rooli korostuu, kun asiakkaan
kyky ilmaista itsedan ja huolehtia tarpeidensa toteutumisesta on heikentynyt. (Blomgvist ym. 2022,
53.) Hoidon toteutuminen asiakkaan yksildlliset tarpeet ja toiveet huomioiden, oikea-aikaisesti ja
yhteisymmarryksessa tdman kanssa vaikuttavat hoidon laatuun, asiakkaan saamaan terveyshyétyyn

ja asiakastyytyvaisyyteen (Koivisto ym. 2016).

Kuulluksi ja ymmarretyksi tuleminen ovat lisdksi ihmisen perustarpeita (Blomqvist ym. 2022, 53).
Osana psykologisia perustarpeita (itsenaisyys, kykenevyys ja yhteenkuuluvuus) niiden toteutumisella
tai toteutumatta jaamiselld on yhteys ihmisen hyvinvoinnin lisdantymiseen tai sen heikkenemiseen
(CDST 2024).

3.3.2 Kunnioitus ja arvostus

Kunnioittamisen periaate on laaja kdsite. Siihen sisaltyvat keskeisesti jakamattoman ihmisarvon, ih-
misen yksildllisyyden ja itsemadraamisoikeuden tunnustaminen ja toteuttaminen kaytdnnossa. Vuo-
rovaikutuksen tasolla kunnioittaminen nayttaytyy toisen ihmisen arvostavana kohtaamisena, ystaval-
lisend ja inhimillisena kohteluna vailla syrjintda. Tallaiseen kohtaamiseen kuuluvat olennaisesti luot-
tamuksellisuus ja rehellisyys seka toisen mielipiteen, tahdon, toiveiden ja tarpeiden huomioiminen.
Kunnioitusta toista kohtaan voi osoittaa erityisesti sanallisen viestinnan keinoin. (Blomqvist ym.
2022, 17-18.)

3.3.3 Empaattinen ja aito kohtaaminen

Hoitotytssa kohdataan taustaltaan, elamantilanteeltaan ja eléamdnvaiheeltaan erilaisia ihmisia erilai-
sissa tilanteissa ja toimintaymparistdissa. Hyva kohtaaminen on aitoa, asiakkaan ja tdman yksilolliset
tuentarpeet tavoittavaa (Blomqvist ym. 2022, 54). Aidon ja tavoittavan kohtaamisen myéta asiak-
kaalle muodostuu kokemus nahdyksi ja kuulluksi tulemisesta. Tuentarpeet tavoittavassa kohtaami-
sessa saadaan kosketus asiakkaan ajankohtaisiin emotionaalisen ja psykososiaalisen tuen tarpeisiin,
vaikkei tama osaisi tai kykenisi niitd itse ilmaisemaan. Aito ja tavoittava kohtaaminen edellyttavat
hoitajalta hyvaa itsetuntemusta, sosiaalista herkkyyttd ja empatiaa eli kykya asettua toisen ase-
maan. (Blomgvist ym. 2022, 54-55.) Elaytyva kohtaaminen tuo asiakastilanteisiin avoimuutta, luon-
tevuutta, uskottavuutta ja luottamuksellisuutta (Huovinen ym. 2023, 24). Tallainen kohtaaminen
mahdollistaa vuorovaikutuksen sovittamisen tilanteen maarittdmia tarpeita vastaavaksi (Blomqvist
ym. 2022, 55).

Tasavertaisuus on kohtaamisen perusedellytys. Asiakas on oman elamansa asiantuntija, ja asiakasta
auttaakseen hoitotydn asiantuntijan on asetuttava vuorovaikutukseen avoimella asenteella, ennak-
koluulottomasti ja varauksetta. Asiakkaan tarpeisiin voi saada kosketuksen ainoastaan olemalla ldsna
ja kysymalla niistd. Pyrkimys rakentavaan tietamattémyyteen ja aktiiviseen kuunteluun avaavat tien

auttavaan vuorovaikutukseen. (Makisalo-Ropponen 2012, 168—-169.)

3.3.4 Kuunteleminen ja sanattoman viestinndn huomioiminen

Aktiivinen kuunteleminen ja sanattoman viestinnan havainnointi ovat edellytys hyvalle kohtaami-
selle ja onnistuneelle vuorovaikutukselle hoitoty®n asiakastilanteissa. Aktiivisen ja reflektoivan kuun-

telun avulla asiakkaalta keratdan tietoa hoidollisen paatoksenteon tueksi ja osoitetaan lasndoloa
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asiakastilanteissa. Aktiivisessa kuuntelussa hyédynnetadn avoimia ja tarkentavia kysymyksia, joilla
avustetaan ja johdatetaan asiakasta ilmaisemaan ja kertomaan itselleen merkityksellisemmat asiat
kasiteltdvan aiheen tiimoilta. Reflektoivassa kuuntelussa toistetaan asiakkaan kertomaa ja tehdaan
siitd yhteenvetoja. Sen keinoin pyritadn varmistamaan, ettd kertomus kuullaan tarkoituksenmukai-
sesti ja vaarinymmarryksilta valtytadn. Asiakasta kuunnellessa on tarkead huomioida téman itseddn
koskevat positiiviset viestit, silld niihin on mahdollista palata supportiivisessa mielessa. (Huovinen
ym. 2023, 24.)

Sanaton viestinta ja sen havainnointi ovat olennainen osa hoitotydn ammatillista vuorovaiku-
tusta ja viestintad (Blomqvist ym. 2022, 54). Vuorovaikutuksessa sanattoman viestinnan osuus ko-
konaisviestinnasta voi olla jopa kaksi kolmannesta (Kauppila 2006, 33). Siihen kuuluvat ilmeet ja
eleet voivat muodostua vuorovaikutustilanteissa puhetta merkityksellisemmiksi (Huovinen ym. 2023,
24). Esimerkiksi katsekontakti vaikuttaa vuorovaikutuksen laatuun (Blomqvist ym. 2022, 54). On tér-
kedd, etta asiakastilanteissa tiedostaa oman kehollisen viestintansa. Hoitotydn vuorovaikutustilan-
teissa tulee havainnoida myds asiakkaan sanatonta viestintaa, silla sanaton viestinta on informatii-
vista. Sen perusteella on mahdollista arvioida asiakkaan kayttaytymistd, psykososiaalista tilaa ja asi-

akkaan mahdollisia hoidollisen avun ja tuen tarpeita. (Huovinen ym. 2023, 24.)

Sanattoman viestinnén yhteydessa voidaan puhua vuorovaikutustilanteisiin liittyvista tilan- ja
ajankdyton seka viestijoiden vilisen etdisyyden hallinnasta (Kauppila 2006, 34). Hoitotyon
ymparistot tuottavat omat erityiset haasteensa hyvan vuorovaikutuksen toteutumiselle. Tilat tai ti-
lanteet voivat olla rauhattomia eivatka valttamatta tue yksityisyyden toteutumista. Nama seikat tulisi
huomioida ja mahdollisuuksien mukaan rauhoittaa hyvan kohtaamisen ja vuorovaikutuksen mahdol-

listamiseksi hoitoty®én asiakastilanteissa. (Huovinen ym. 2023, 39.)

Vuorovaikutustilanteissa ihmiset asettautuvat eri tavoin ja kéyttavat erilaisia etaisyyksia toisiinsa
nahden. Etdisyydet riippuvat paljolti vuorovaikutussuhteiden laadullisista piirteistd ja muodollisuuden
persoonallisen, sosiaalisen tai julkisen alueen tasolla. (Kauppila 2006, 39.) Hoitotydn asiakastilan-
teissa hoitajan ja asiakkaan valinen etdisyys vaikuttaa vuorovaikutuksen laatuun (Blomgvist ym.
2022, 54). Asiakkaan tarpeet ja tilannesidonnaiset tekijat maarittavat, millaisella etdisyydella asiakas
kohdataan ja tdhan suhteutuvat hoidolliset toimet toteutetaan. Asiakastilanteissa etdisyyden huomi-
oiminen ja hallinta on térkeda vuorovaikutuksen sovittamiseksi tilanteeseen ja tilanteen maarittamia

tarpeita vastaavaksi.

3.3.5 Tavoitteellinen ja tilanteenmukainen viestinta

Hoitotydssa tarkoituksenmukainen viestintd on tavoitteellista ja tilanteenmukaista (Blomqvist
ym. 2022, 53). Tavoitteellinen viestintd on tehokasta, maaratietoista ja samanaikaisesti yhteis-
tydsuhteen sailyttdvaa ja sita yllapitdvaa (Kauppila 2006, 70). Tavoitteellisuuden ja tehokkuuden
maareet voivat toteutua kanssakaymisessa silloin, kun keskindinen vuorovaikutus on aktiivista ja
molemminpuolista; viestintd avointa, selkeda ja ristiriidatonta, hyvaksyvaa ja myodnteisia kokemuksia

tuottavaa. Kanssakdymisessa saadut myonteiset kokemukset sitouttavat vuorovaikutukseen, lahen-
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tavat ihmisia seka lisadvat yhteistydhalukkuutta ja edellytyksia luottamuksen rakentumiseen. Keski-
naisen vuorovaikutuksen laatu vaikuttaa viestinnalle asetettujen tavoitteiden saavuttamiseen, ja

asiatasollakin tuloksia saavutetaan usein ihmissuhteiden tasolla edeten. (Kauppila 2006, 79-81.)

Hoitotydssa asiakkaiden kohtaaminen toteutuu erilaisissa tilanteissa ja toimintaymparistoissa. Asia-
kastilanteiden luonteeseen ja tavoitteisiin vaikuttavat tilannesidonnaiset tekijat seka asiakkaiden yk-
silolliset avun ja tuen tarpeet. (Koivisto 2019.) Asiakastilanteessa hoitajan tulisi kyeta asettumaan
asiakkaansa asemaan, tavoittamaan taman nakokulma ja mukauttamaan viestintdnsa tilanteeseen
sopivaksi siten, etta asiat tulevat esitetyiksi selkeasti ja ymmarrettavasti (Helsingin yliopiston kieli-
keskus 2021). Tavoittavan kohtaamisen myéta hoitaja valitsee asiakastilanteeseen sopivan vuorovai-
kutuksen tai ohjauksen tavan (Blomqvist ym. 2022, 55). Asiakastilanteissa vuorovaikutus voi muo-
dostua ohjauksellisiksi tai terapeuttiseksi, ja saada asiasuuntautuneen tai dialogisen luonteen (Koi-
visto 2019). Tilanteenmukainen viestinta on asiakkaan yksil6lliset tarpeet, nakemykset ja vuorovai-

kutustilanteen olosuhteet huomioivaa ja niihin sopeutettua viestintaa ja vuorovaikutusta.

Assertiivisuus on tarkea osa ammatillista viestintda ja vuorovaikutusosaamista, silla hoitoty6hén
littyy tilanteita, joissa hoitajan tulee kyetd ottamaan puheeksi asiakkaansa terveydentilaan tai psy-
kososiaaliseen tilanteeseen liittyvat huolet ja huolenaiheet, ja kdymaan niistd keskustelua téman
kanssa. (Blomqvist ym. 2022, 54). Assertiivista viestintaa ja vuorovaikutusta on omien nakemysten
julkituominen perustellusti ja toista loukkaamatta (Kauppila 2006, 150—-152).

3.3.6 Ohjauksellinen ja terapeuttinen, dialoginen vuorovaikutus

Koivisto (2019) lahestyy hoitotydn ammatillista vuorovaikutusta ohjaus- ja dialogisen vuorovaikutus-
osaamisen kautta. Ohjaus kasittaa joukon ammatilliseen vuorovaikutukseen perustuvia hoitotyon
auttamismenetelmid (Koivisto 2019; Blomqvist ym. 2022, 57). Ohjausta, opetusta ja neuvontaa si-
saltava vuorovaikutus on jasentynytta, tavoitteellista ja asiakeskeista. Vuorovaikutuksessa keskity-
taan useimmiten tiedollisiin sisaltéihin, ja pyritaan asiakkaiden tietojen ja elamanhallinnan lisaami-

seen suhteessa kasiteltaviin asioihin. Hoitotydssa ohjaus liittyy useimmiten asiakkaan sairauteen tai

Terapeuttisissa ja dialogisissa kohtaamisissa korostuvat puolestaan lasndolo, avoimuus, vastavuoroi-
suus, luottamuksellisuus ja yhteistoiminnallisuus. Vuorovaikutustilanteissa hyddynnetaan dialogista
keskustelua, ja vuorovaikutuksen keskidssa ovat asiakkaan eldmantilanteeseen liittyvat asiat seka
niihin suhteutuvat merkitykset ja kokemukset laajemmin. Vuorovaikutuksen keinoin pyritaan lisaa-
maan asiakkaan ymmarrysta kulloinkin kasiteltavista asioista ja mahdollisuuksista vaikuttaa niihin.
Perimmaisena tarkoituksena on asiakkaan voimavarojen, selviytymisen ja eldmanhallinnan tukemi-
nen. (Koivisto 2019.)

Terapeuttinen viestinta on "viestien Idhettamistd ja vastaanottamista tavalla, joka lievittaa potilaan
pahaa oloa ja hatda, auttaa hanta itseddn selkeyttamaan omaa tilannettaan seka toisaalta mahdol-
listaa hyvien ja miellyttdvien kokemusten ja tunteiden syntymisen” (Makisalo-Ropponen 2012, 168).
Keskeista siind on lasna olemisen tapa, asiakkaan elamantarinan hyddyntaminen ja auttamaan pyrki-
minen (Makisalo-Ropponen 2012, 168).
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3.4 Nakokulmia vuorovaikutuksen merkityksellisyyteen ja vaikuttavuuteen

Kohlerin, Rautavan & Vuorisen (2017, 740) mukaan hyva ja vastuullinen viestinta on sellaista, joka
tukee asiakkaiden kuntoutumista. Kdhler ym. (2017) arvioivat asiakastilanteiden keskindisviestintaa
subjektiivisesta ja objektiivisesta ndkokulmasta. Subjektiivisessa eli asiakkaan tyytyvaisyys -nakokul-
massa keskeisina ovat asiakkaan kokemukset asiakastilanteiden viestinnan ja vuorovaikutuksen laa-
dusta, hoidollisesta kohtaamisesta ja saamastaan hoidosta. Objektiivista nakékulmaa edustaa hoita-
vuusnakokulma, jolla viitataan viestinnan vaikuttavuuteen suhteessa asiakkaan hoitoon ja hoidon
tavoitteisiin, esimerkkina viestinnan vaikutus asiakkaan paranemista tai kuntoutumista edistavaan

voimaantumiseen. (Kéhler ym. 2017, 735-737.)

Kdhlerin ym. (2017) mukaan viestinnan nakdkulmat ja tehtavat vaikuttavat toisiinsa. Jos subjektii-
vista hy6tya ja objektiivisia tuloksia tuottavan viestinnan kriteerit tayttyvat, voi ammattihenkilén
viestinta tuottaa hoitotuloksia ja asiakastyytyvaisyytta tukevaa yhteistydta. Jos viestintd muodostuu
subjektiivisilta ja objektiivisilta kriteereiltdan ristiriitaiseksi voivat viestinnan vaikutukset joko potilas-
tyytyvaisyyteen tai hoidon tuloksiin jaada toteutumatta. Mikali viestinté ei tue potilastyytyvaisyytta

eika vaikuta hoidon laatuun, jaa asiakassuhteen yhteistyd huonoksi. (Kéhler ym. 2017, 737.)

Kohler ym. (2017) nostavat esiin vield vuorovaikutustilanteeseen liittyvan tiedon kulun. Asiakkaan
sanoman valittyminen edellyttda taltd kykya kertoa tilanteestaan ja ilmaista tuntemuksiaan; laaka-
riltd se edellyttda kykya ymmartaa asiakkaan viestimia asioita niin ladketieteellisestd kuin inhimilli-
sesta ndakokulmasta. Viestinnan tuloksellisuuteen taas vaikuttavat selkea ulosanti ja kyky mukauttaa
sanomansa asiakkaan tilanteeseen ja elamaan. Asiakkaan tilanteen ja kokemusten tavoittaminen
yhdistettyna tilanteenmukaiseen ohjeiden valittdmiseen tuottavat edellytykset luotettavan ja ymmar-
rettavan tiedon valittamiseen asiakkaalle. Vasta talléin toteutuvat tiedon vastaanottaminen ja asiak-
kaan ymmarryksen lisédntyminen suhteessa kasiteltaviin asioihin, ja viestintda voi kuvata tehok-
kaaksi. (Kéhler ym. 2017, 738-739.)

Hoitotytn asiakastilanteisiin liittyvissa kohtaamisissa on huomioitava ihmisen kokemusmaailman ko-
konaisvaltaisuus. Ihmisen eldmantilanteisuuden ja kokemuksellisuuden tavoittava, voimavaralahtoi-
nen kohtaaminen edellyttaa hoitajalta hyvaa itsetuntemusta, sosiaalista ja tunnetason herkkyytta,

humaania lampda ja myonteisyytta seka hyvaksyvaa asennetta. Ymmartavalla ja empaattisella koh-

taamisella on yhteys asiakkaiden kokemukseen kuulluksi tulemisesta. (Koivisto 2019.)
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POSTERI ESITYS- JA VAIKUTTAMISTAPANA

Posterit eli julisteet ovat visuaalisen viestinnan valineita, joita hyddynnetdan julkisessa esittamisessa.
Ne ovat graafisia teoksia, joilla pyritdan nopeaan huomion herdttdmiseen seka erilaisten sanomien

tai vaikutelmien valittamiseen jo matkan paasta. (National Library of Medicine 2024.) Posterit paine-
taan tavanomaisesti kiiltavalle pinnoitetulle paperille (Digipaino Helsinki 2024). Niita tuotetaan nyky-

aan enenevissa maarin myos digitaalisessa muodossa (Weaver, Shaul, Griffy & Lower 2020, luku 1).

Tieteelliset posterit voidaan maaritella kuvitetuiksi yhteenvedoiksi tutkimuksista, joita tutkijat kaytta-
vat tieteellisten I6ydostensa esittamiseen (Weaver ym., luku 2). Ne liittyvat tutkimusviestintaan, ja
niiden kautta esitelladn useimmiten tutkimustuloksia. Postereita voidaan hyddyntaa tiedottamiseen
ja asioiden esittdmiseen myos yleisemmin. Erilaisissa organisaatioissa tai tapahtumissa hyédynnet-

tyina niilla kyetdan tavoittamaan suuriakin vakijoukkoja. (Silén julkaisuaika tuntematon.)

Tieteelliset posterit perustuvat visuaaliseen esittdmiseen, jossa sisallét ilmaistaan tekstin, kuvien ja
erilaisten grafiikoiden yhdistelmina. Keskeisinta niissa on esitettavien asioiden selkeys ja ymmarret-
tavyys. Visualisoinnin my6ta tieto pyritdaan saattamaan helposti tulkittavaan ja kiinnostusta heratta-
vaan muotoon. (Silén julkaisuaika tuntematon.) Hyvin jasennetty posteri antaa kasityksen kuvaa-
mansa tutkimuksen padkohdista ja mahdollistaa tydon merkityksen ymmartamisen lyhyessakin ajassa
(Weaver ym. 2020, luku 1).

Hyvan posterin ulkoasu on selked. Sen visuaaliset ja rakenteelliset tekijat tukevat asiasisaltéjen esit-
tamistd, mika edellyttad teksti-, kuva- ja graafisten sisaltdjen tarkoituksenmukaista sommittelua.
Posterin asiasisalldissa ilmaistaan vain oleellinen, kieliasultaan ymmarrettévassa ja kohderyhman
kannalta tarkoituksenmukaisessa muodossa. Silla posterin tulee kyetd herdttamaan tarkastelijan
mielenkiinto ja valittamaan siihen sisdistetty sanoma lyhyessa ajassa, sen tekstisisaltd tulee jasentad
helposti hahmotettavaan ja nopeasti luettavaan muotoon. Kuvia ja erilaisia graafisia sisaltdja voi-
daan hyddyntda tekstin tukena. Niiden avulla on mahdollista selkiyttaa posterissa esitettavia asiasi-
saltdja tai antaa niihin liittyvaa lisdinformaatiota. Kuvat ja graafiset siséllét voivat toimia yhtaalta

vain posterin ulkoasua eldvoittavind tekijoina. (Silén julkaisuaika tuntematon.)

Posteria tarkastellaan yleensa 1-3 metrin etdisyydelta ja monesti vaenpaljouden keskelld. Ensivaiku-
telma posterista syntyy nopeasti, 5-30 sekunnissa. Hyva ensivaikutelma johtaa posterin sisaltéon

syventymiseen. Sittenkin posterin parissa kaytetdan vain muutamia minuutteja. Tarkoituksenmukai-
nen ensivaikutelma ja sisaltéjen hahmottaminen edellyttavat, etta posterin ulkoasu vastaa olosuhtei-

den vaateisiin. (Weaver ym. 2020, luku 1.)

Posteria laadittaessa on kiinnitettdvé huomiota sen visuaaliseen yleisiimeeseen: otsikoiden, teksti-
palstojen, kuvien seka graafisten sisaltdjen keskindisiin suhteisiin; varimaailmaan, kontrasteihin seka
tyhjan tilan kayttoon. Tekstin ulkoasun ja luettavuuden kannalta keskeisia ovat tekstipalstojen ja -
kappaleiden maara ja sijoittelu, tekstirivien pituus seka kirjasintyypin laji ja koko. Kuvia, taulukoita ja
grafiikoita lisdttdessd on mietittdva niiden tarkoitusta: onko niilla merkitysta sisaltéjen esittdmisen
kannalta vai lisataankd niitd l1ahinna visuaalisina tehosteina. Myds niiden on oltava yksinkertaisia,

selkeita ja helposti hahmotettavia tai luettavia. (Silén julkaisuaika tuntematon.)
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Tassa tydssa tuotetaan ammatilliseen tietoon perustuva opetusposteri edelld kuvattujen piirteiden

mukaisesti. Posterin tavoitteena on herattaa opiskelijoiden mielenkiinto kasiteltdvaan aiheeseen.
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5 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinndytetyon tarkoituksena oli laatia sairaanhoitajaopiskelijoille suunnattu juliste asiakkaiden ja
potilaiden kanssa toteutettavan vuorovaikutuksen tukemiseen. Opinndytetydn tavoitteena on tukea
sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillisen vuorovaikutuksen kehittymista sekd kannustaa sairaanhoi-
tajaopiskelijoita dialogiseen tyttapaan, vastavuoroiseen ja potilaita osallistavaan vuorovaikutukseen
hoitoty6n arjessa.
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6 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Toiminnallinen opinndytety6 on kehittémistoiminnan ja kehittdmishankkeen piirteet saava prosessi,
jossa laaditaan tuotos. Kehittamistoiminta viittaa sellaiseen suunnitelmalliseen toimintaan, jonka pe-
rusteella syntyy uusia asioita. Sen piirteet muodostavat kasitteellisen kehyksen kehittamishankkei-
den toteuttamiseen kdytanndssa. Kehittamishankkeet ovat vaiheittain etenevia, paamaaratietoisen
toiminnan kokonaisuuksia. (Salonen 2013, 5-7.) Tyévaiheiden lisaksi hankkeet rakentuvat mukana
olevien toimijoiden, niissa kaytettavien tiedonhankinta- ja kehittamismenetelmien, dokumentoinnin,
aineistojen ja materiaalien kasittely- ja analysointitapojen seka lopullisen tuotoksen ja raportoinnin
varaan. (Salonen 2013, 21-26.)

Salonen (2013, 16) kuvaa kehittdmistoimintaa konstruktivistisella mallilla, johon kuuluvat muun mu-
assa hankkeen huolellinen suunnittelu, vaiheistus, tutkimuksellisuus ja monipuolinen menetelma-
osaaminen. Kehittdmishankkeen vaiheita ja sisdltdéja kuvaava malli yhdistad muiden prosessikuvaus-
ten vahvuuksia. Sen taustalla voi erottaa lineaarisesta mallista tutut tavoitteiden maarittelyn, suun-
nittelun, toteutuksen seka paattamisen ja arvioinnin vaiheet. Siihen sisdltyy olennaisesti myos spi-
raalimallista johdetun reflektiivisyyden, vaihekohtaisen arvioinnin ja eteenpdin suuntautumisen
piirre. Konstruktivistisen mallin seitseman vaihetta ovat: 1. aloitusvaihe, 2. suunnitteluvaihe, 3. esi-
vaihe, 4. tydstbvaihe, 5. tarkistusvaihe, 6. viimeistelyvaihe, ja 7. valmis tuotos. (Salonen 2013, 16—
20.)

Kostamo, Airaksinen & Vilkka (2022, 15) rinnastavat ajatuksensa kehittdmistoiminnasta Salosen
(2013) ndkemykseen. Heidan mukaansa toiminnallinen opinndytety® on kehittavaan ja tutkimukselli-
seen otteeseen perustuvaa kehittamistydtd, jossa kirjoittaminen kytkeytyy tutkimukselliseen kehitta-
miseen ja kulkee sen rinnalla jasentden ja tukien tekemista. Kirjoittaminen on prosessi, joka etenee
vaiheittain kehittémisprosessin myéta. Kehittdmisprosessin vaiheet Kostamon ym. (2022) kuvaa-
mana ovat: 1. suunnitteluvaihe, 2. tutkiva ja kehittava toiminta, 3. vertaisarviointi ja ulkoinen arvi-

ointi, 4. reflektointi, 5. viimeistely, ja 6. tuloksista tiedottaminen. (Kostamo ym. 2022, 15-21.)

Toiminnallinen opinndytetyd muodostuu lopulta kehittdmistydna laadittavasta ammatillisesta tuotok-
sesta ja kehittdmishankkeen raportista. Tuotos laaditaan palvelemaan kehittamistyéssa maaritellyn
kohderyhman tarpeita ja toimintaymparistén kaytantoja. Raportissa kuvataan tuotoksen toteuttamis-
prosessi, perustellaan tydn Iahtdkohdat, valinnat ja ratkaisut. (Kostamo ym. 2022, 10-13.) Lisaksi
siind arvioidaan tavoitteisiin paasya, tuotoksen ammatillista arvoa tai toimivuutta, kehittémisproses-

sin toteutumista ja hallintaa seka omaa ammatillista kehittymistd (Kostamo ym. 2022, 134).

Tama opinndytetyd toteutettiin toiminnallisena, tuotoksen laatimiseen tahdanneena kehittamistydna
Salosen (2013, 15-20) ja Kostamon ym. (2022, 17-18) kuvaamia kehittdmistoimintamalleja mukail-
len. Kehittdmistydn suunnittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa hyddynnettiin kehittamistoiminnan
ja kehittamishankkeiden periaatteita olemassa olleiden resurssien puitteissa. Tyo eteni aloitus- ja
suunnitteluvaiheista kdytannon toteutusvaiheeseen, tarkistus- arviointi- ja reflektointivaiheesta vii-
meistelyvaiheeseen ja kehittdmistyon paattdmiseen. Tutkimuksellinen kehittaminen ja kirjoittaminen
kulkivat rinnakkain koko prosessin ajan (Kostamo ym. 2022, 16). Arviointi ja reflektointi sisaltyivat

kehittdmisprosessin kaikkiin vaiheisiin (Salonen 2013, 16).
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Kehittamistydssa tuotettiin hoitotydn ammatilliseen vuorovaikutukseen liittyva posteri Savonia-am-
mattikorkeakoulun hoitotyén opetukseen. Posteri kohdennettiin sairaanhoitajaopiskelijoille tarkoituk-
senaan suunnata opiskelijoiden huomiota vuorovaikutukseen ja lisata heiddn ymmarrystaan sen

merkityksesta hoitotydssa.

6.1 Posterin suunnittelu

Aloitusvaiheessa kehittamisty® saatettiin kdyntiin. Siina ideoitiin kehittdmistarve ja alustava kehitta-
mistehtdva seka muodostettiin kasitys kehittamistyon toimijoista ja toimintaymparistdsta (Salonen
2013, 17). Vaiheeseen kuuluivat olennaisesti opinndytetyon aihealueen rajaus, opinnaytetyon tarkoi-
tuksen ja tavoitteen maarittely seka ohjaussuhteen muodostaminen. Keskustelua kaytiin my6s opin-
ndytetyon toteutusaikataulusta. Asiat kuvattiin ja dokumentoitiin ideapaperin muodossa toteutettuun

aihesuunnitelmaan.

Suunnitteluvaiheessa maériteltiin kehittdmistydn kohderyhma, toimintaymparistd seka tydn kannalta
keskeinen tietoperusta. Siina suunniteltiin kehittdémistyn vaiheet ja toteutus valiten kehittédmis- ja
tiedonhankintamenetelmat, dokumentointitavat seka aineistojen ja materiaalien kasittely- ja analy-
sointitavat. Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite tdsmentyivat ja aihealueen rajaus sai lopullisen muo-
tonsa. Kaikki edella mainittu kuvattiin kehittdmistyon kirjallisessa tydsuunnitelmassa. (Salonen 2013,

17.) Ohjaussuhdetta hyddynnettiin aktiivisesti ja opinndytetytn toteutusaikataulua tarkistettiin.

Tyon tietoperustassa kasitteellistettiin kehittdmistydn aihe ja maariteltiin viitekehykset, joissa kehit-
tamisty6ta haluttiin tarkasteltavan ja joissa se tultiin tekemaan. Tietoperusta muodostettiin ammatil-

lisen teoriatiedon pohjalta. (Kostamo ym. 2022, 75-76.)

Tietoa tydn perustaksi haettiin laajasti. Haettava tieto rajattiin ensisijaisesti hoitotydn ammatilliseen
vuorovaikutukseen ja viestintdan. Aihepiirin tuottamat haasteet tarkoituksenmukaisen lahdemateri-
aalin I0ytamisessa tulivat kuitenkin edellyttamaan ennakoitua laajempaa tiedonhakua ja vuorovaiku-

tuksen tarkastelua valittdman hoitotyén ulkopuolella.

Tietoa hankittiin erilaisista tietokannoista ja kdsihaun keinoin aihepiirista jo olemassa olevaa tietoa
hyddyntden. Tietokantahaut tehtiin terveysalan ja hoitotydn tietosisaltéja kasittaviin Cinahl, PubMed
ja Medic -tietokantoihin seka psykososiaalisia tietosisaltdja kasittavaan PsycInfo-tietokantaan. Tie-
donhaussa hyédynnettiin myds Finna.fi ja UEF Primo -kirjastotietokantoja. Aihealueeseen liittyvaa
tietoa koottiin vield kasihaun keinoin suuntautuen tarkoituksenmukaisiksi arvioituihin kirjallisuus- ja
muihin Iahteisiin. Tiedonlahteiksi valikoitiin toimiala- ja aihealuekohtaisia tieteellisia artikkeleita, tut-

kimus-, ammatti- ja menetelmakirjallisuutta seka aihepiiriin liittyvia opinndytetoita.

Kehittamistydn tuotoksena laadittavan posterin asiasisallét alkoivat hahmottua jo tietoperustaa koos-
tettaessa. Asiasisaltoja taydentava aineisto suunniteltiin kerdttdvaksi, koottavaksi ja kasiteltavaksi

kehittdmistyon tietoperustaan tukeutuen ja siihen peilaten (Salonen 2013, 17).

Aineistonkeruussa suunniteltiin noudatettavan systemaattisen kirjallisuushaun piirteitd, ja aineiston-
keruumenetelmind kaytettavan tietokanta- ja manuaalista hakua (Niela-Vilen & Hamari 2016, 25—

27). Tietokantahaut paatettiin tehda Cinahl Ultimate ja PubMed -tietokantoihin. Tiedonhaun tueksi ja
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tiedon koostamiseen arveltiin tarvittavan viela Savonia Finna ja UEF Primo -kirjastotietokantoja seka

manuaalista kasihakua.

Keratty aineisto aiottiin kdyda lapi lahiluvun keinoin, sisaltdja analysoiden ja teemoittaen. Aineiston
kasittely ja valikointi suunniteltiin toteutettavaksi kehittamistyon tavoitteisiin ja tietopohjaan peila-
ten. (Kostamo ym. 2022, 58—60.) Keskeisimmaksi tassa nahtiin syventyva, ymmartava ja yhdistava
lukeminen seka tarkoituksenmukaisten lahteiden valinta (Kostamo ym. 2022, 81-88). Tiedonhankin-
tamenetelmien, aineiston kasittelyn ja dokumentoinnin tuli muodostaa yhtendinen kokonaisuus, joka
valittyisi loppuraportissa ja mahdollistaisi kehittdmisprosessin ulkoisen tarkastelun ja etenemisen
seurannan (Salonen 2013, 23-24).

Posteri suunniteltiin tuotettavaksi Posteri esitys- ja vaikuttamistapana -osiossa kuvattujen kriteerien
mukaan. Sen tavoitteiksi asetettiin mielekds visuaalinen yleisiime, selkeys ja luettavuus. Tavoitteisiin
ajateltiin padstavan huomiota herattdvan mutta seesteisen vdrimaailman, selkedn ja yksinkertaisen

rakenteen seka asiasisaltéjen helppolukuisuuden keinoin (Silén julkaisuaika tuntematon). Posteri

paatettiin laatia Microsoft Power Point -ohjelmalla, pystysuuntaisesti A3-kokoon.

Opinnaytety6 ajoittui kevaaseen 2024. Kehittamistyon ja siind tuotettavan posterin toteuttamisaika-
taulu oli pakottavista syista tiukka. Kehittamistydn aihe oli haastanut ja hidastunut tyén suunnittelua
odottamattomalla tavalla. Aikataulun arvioitiin vaikuttavan myds kehittdmisprosessin seuraaviin vai-

heisiin.

Suunnitelma loi tavoitteellisen ja ohjaavan pohjan kehittémistydn tuotoksen toteuttamiseen, tdssa
yhteydessa opinndytetyona laadittavan posterin ja sen sisaltéjen koostamiseen. Suunnitteluvai-

heesta siirryttiin kdytannon toteutukseen tydsuunnitelman turvin.

6.2 Posterin toteutus

Posterin asiasisallét olivat hahmottuneet paljolti jo tietoperustaa koostaessa. Taydentdva aineisto oli
suunniteltu kerattavaksi jarjestelmallisen kirjallisuushaun keinoin tietokanta- ja manuaalista hakua
hyddyntden (Niela-Vilen & Hamari 2016, 25-27).

Tietokantahaut tehtiin Cinahl Ultimate ja PubMed -tietokantoihin. Tiedon hakemisessa hyddynnettiin
my6s Savonia Finna ja UEF Primo -kirjastotietokantoja. Tietokantahaut toteutettiin erilaisia hakusa-

noja tai -fraaseja Boolen operaattoreilla yhdistellen (Sinisalo julkaisuaika tuntematon; Savonia julkai-
suaika tuntematon c). Hakusanojen muodostamisessa kaytettiin MeSH (Medical Subject Headings) -

asiasanastoa (Finto.fi 2024).

Aineistonhaussa hyddynnettiin hakutermeja Social interaction, Social skills, Communication, Health
Care, Nursing ja Nurse-patient relations. Tietoa haettiin erilaisten hakusanojen yhdistelmin, esimerk-
kina: nurse patient communication AND nursing OR nursing care. Tiedonhakua rajattiin Idhtékohtai-
sesti artikkeleiden vertaisarvioinnin, kokotekstisaatavuuden, julkaisuajankohdan ja kielen perus-

teella.

Tiedonhaun perusteella saatiin kerattya noin 20 hoitotydn vuorovaikutukseen tai sairaanhoitajan ja
potilaan valiseen kommunikaatioon liittyvaa vertaisarvioitua tutkimusartikkelia viimeisen 15 vuoden

ajalta. Artikkeleista ehdittiin kdymaan lapi kymmenkunta, joista tarkemmin vain kuusi. Jo niiden
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tuottama tieto riitti vahvistamaan, etta posterin asiasisaltdihin hahmotellut asiat olivat tarkoituksen-

mubkaisia ja oikeansuuntaisia.

Posterin asiasisallét muodostettiin suurilta osin jo suunnitteluvaiheessa kertyneen aineiston avulla.
Sisdltdja tarkistettiin sittemmin kirjallisuushaulla tavoitetun tutkimustiedon varassa (Kostamo ym.
2022, 58-60). Posteriin asiasisallét johdettiin tietoperustasta seka hoitotydn asiakassuhteiden ja
kahdenvalisen vuorovaikutuksen kuvauksista. Esitettavat sisallot jasennettiin kolmeen osaan ja
eteenpdin johdatteleviksi. Ensimmdisessa osiossa tuotiin esiin, ettd hoitotyé on vuorovaikutteista
toimintaa ja vuorovaikutustaidot sairaanhoitajan ammatillista perusosaamista. Toisessa osiossa ko-
rostettiin ammatillisen vuorovaikutuksen merkityksellisyytta ja suhdetta laadukkaan ja tuloksellisen
hoidon toteutumiseen. Kolmannessa osiossa tuotiin esiin kuusi tekijaa, joiden tulkittiin muodostavan
perusta tarkoituksenmukaiseen ja rakentavaan vuorovaikutukseen hoitotydn asiakastilanteissa. Kol-
mannen osion kuusi teemaa (1. lasndoleva kohtaaminen, 2. aktiivinen kuuntelu, 3. selkea viestintd,
4. empatia ja ymmartaminen, 5. luottamus, ja 6. dialogisuus) pyrittiin kukin avaamaan tai perustele-
maan teeman otsikkoa jatkavin lyhyin lausein. Kunkin alle lisattiin luettelotyylisesti muutamia tee-

maan liittyvia, sitad tarkentavia tai kuvaavia fraaseja.

6.3 Posterin ja kehittdmistydn prosessin arviointi

Tama opinnaytetyd toteutettiin kevaan 2024 aikana nopeassa aikataulussa. Kehittamistyéna laaditun

posterin tuottaminen ajoittui kesakuuhun 2024.

Posterin laatimiseen kaytettiin Microsoft Power Point -ohjelmaa. Posteri tuotettiin A3 -kokoisena ja
pystysuuntaisena, silla sen tuli herattda huomiota ja olla tarkasteltavissa 1-2 metrin etdisyydelta

(Silén julkaisuaika tuntematon; Weawer ym. 2020, luku 1).

Posterin tavoitteiksi oli asetettu visuaalisesti mielekas yleisilme, selkeys ja luettavuus. Sen luonnos-
telu aloitettiin varimaailman valitsemisesta, josta edettiin selkedan rakenteen hahmotteluun ja teksti-
sisaltdjen siihen sovittamiseen. Tekstin ulkoasu muotoiltiin tydn kokonaisrakennetta sommiteltaessa.

(Silén julkaisuaika tuntematon.)

Posterin varimaailma pyrittiin pitdmaan yksinkertaisena, mutta esteettisesti puhuttelevana. (Silén
julkaisuaika tuntematon). Varimaailman paateemaksi valittiin harmoniaa, luotettavuutta ja sympatiaa
edustava sininen eri sdvyissaan (Sabater 2022). Rauhallista ja seesteista yleisilmetta tavoiteltiin vaa-
leansiniselld taustavarilla, silld varisavyn nahtiin edustavan myonteisyytta ja rauhaa seka vaikuttavan
edustamallaan tavalla myds graafisen suunnittelun lopputuloksen havainnointiin (Laine 2011, 10—
12). Erottuvuuden, selkeyden ja luettavuuden tuottamiseksi otsikoiden ja leipatekstin variksi valittiin
tummempi sininen (Silén julkaisuaika tuntematon). Tummalla varisavylla pyrittiin siséltGjen esiin tuo-
miseen kantoarvoltaan konservatiivisesti, mutta merkitykseltdan mustaa pehmeammin (Laine 2011,
11).

Posterin visuaalisiksi tehosteiksi valittiin taustan lineaarinen liukuvaritaytto, tekstilaatikoiden rajaus
punaisella seka graafinen elementti, joka sijoitettiin posterin alaosaan ikdan kuin kannattelemaan
kokonaisuutta. Tekstin ja tekstiosioiden erottuvuutta taustastaan edistettiin saatamalla niiden keski-

naisia tummuuseroja eli kontrastia. (Silén julkaisuaika tuntematon.)
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Posterin selkeyteen pyrittiin yksinkertaisen kokonaisrakenteen turvin. Sommittelussa huomioitiin va-
paan tilan merkitys niin rakenteiden kuin tekstisisaltdjen kannalta. Sisdltdosiot jasennettiin toisistaan
erottuviksi ja tekstiosioiden lauserakenteet mahdollisimman selkeiksi ja helppolukuisiksi. Vapaan ti-
lan toivottiin tuovan ilmavuutta yleisiimeeseen ja mahdollistavan posteria tarkastelevalle yhdessa
osassa esitettyjen asioiden pohtimisen ja sisaistamisen ennen seuraaviin osiin siirtymista. (Silén jul-
kaisuaika tuntematon.) Sommittelu edellytti tekstisisaltdjen jasentédmista ja erilaisiin rakenteisiin so-

vittamista eri tavoin. Posterin lopullinen rakenne muotoutui erilaisia vaihtoehtoja testaamalla.

Kokonaisrakenteen sommitteluun kuului myds tekstin ulkoasun muotoilu, joka koostui posterissa

kaytettaviksi suunniteltujen kirjasintyyppien ja niiden koon seka tekstin valistykseen liittyneiden teki-
joiden, etupaassa rivivdlien, testaamisesta ja valinnasta. Luettavuuden lisadmiseksi posterin tekstisi-
salldissd, niin otsikoissa kuin leipatekstissa, paddyttiin kayttamaan Sans Serif -kirjasinperheen Ariel -
fonttia. Otsikoissa kdytettiin leipatekstia suurempaa kirjasinkokoa, paaotsikossa isoja kirjaimia. Kes-

keisia teemoja korostettiin isoin kirjaimin ja lihavoimalla. (Silén julkaisuaika tuntematon.)

Tasapainoinen ulkoasu oli vaikea saavuttaa. Kompromisseja jouduttiin tekemaan posterissa julkais-
tujen sisaltdjen ja tekstin luettavuuteen vaikuttavien tekijoiden kesken. Symmetrisen yleisiimeen luo-
minen posteriin osoittautui erittdin haasteelliseksi, keskeisimpina syind kaytettavissa olleen tilan
puute ja Power Point -ohjelman heikohko soveltuminen tdménkaltaiseen graafiseen suunnitteluun.
Kehittamistyon lopputulemana syntynyt posteri vastasi yleisilmeelle ja ulkoasulle asetettuihin tavoit-
teisiin kohtalaisesti. Viimeinen osio asiasisaltdineen olisi edellyttényt viela muokkaamista, erityisesti

asiasisaltojen ilmaisutavan suhteen.

Kehittamistydn kaytanndn toteutus ja posterin laatiminen ajoittuivat kesakuuhun 2024. Aikataulu ja
kaytettdvissa olleen ajallisen resurssin niukkuus vaikuttivat tyéstamisvaiheeseen ja pakottivat suun-
nitelluista toimista poikkeamiseen. Posteri valmistui heindkuun alkuun mennessa. Hankeraportin vii-
meistely jatkui heindkuuhun. Posteria ei aikataulun kiireellisyyden vuoksi voitu arvioida hoitoty6n

opiskelijoilla. Savonia-ammattikorkeakoulun hoitotyén opettajat voivat halutessaan arvioittaa poste-

ria opiskelijoilla sen valmistumisen jalkeen ja tarvittaessa muokata sita edelleen.
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7 POHDINTA

Tassa kehittamistydssa tuotettiin hoitotydén ammatilliseen vuorovaikutukseen liittyva posteri hoito-
tyon opetusymparistdissa hyddynnettavaksi. Posteri kohdennettiin sairaanhoitajaopiskelijoille tarkoi-
tuksena suunnata opiskelijoiden huomiota vuorovaikutukseen ja lisata heidan ymmarrystaan sen
merkityksesta hoitotydssa. Tyoelamakumppanina ja tyon tilaajana toimi Savonia-ammattikorkea-

koulu.

Ty0 toteutettiin toiminnallisena opinnadytetydna. Toteutusmuoto valikoitui opinndytetyon tavoitteen

myétavaikutuksesta.

7.1  Kehittamistyon toteutuksen ja tuotoksen pohdinta suhteessa asetettuihin tavoitteisiin

Opinnaytety6 toteutettiin kehittdmistydna, tutkimuksellisen kehittamistoiminnan piirtein Salosen
(2013) ja Kostamon ym. (2022) kuvailemia toimintamalleja mukaillen (Salonen 2013, 15-20; Kos-
tamo ym. 2022, 17-18). Kehittamistyd eteni kehittamisprosessin suuntaisesti alusta loppuun. Opin-
ndytetyon aihe ja toteuttamisaikataulu tuottivat kuitenkin haasteita, jotka johtivat suunnitelmista

joustamiseen ja kompromissien tekemiseen tyota toteutettaessa.

Opinndytetydn aihealueeksi valikoitui hoitotydn ammatillinen vuorovaikutus, tarkemmin maariteltyna
hoitajan ja asiakkaan valinen vuorovaikutus hoitotydn asiakastilanteissa. Valinnan taustalla vaikutti-
vat opinnaytetyon tekijan mielenkiinto hoitotydn vuorovaikutteisuutta kohtaan, kokemukset hoito-
tyon ja terveydenhuollon asiakastilanteista sekd omakohtainen tarve ammatilliseen kehittymiseen
erityisesti hoidon tavoitteita ja tuloksellisuutta palvelevien vuorovaikutus- ja yhteistyésuhteiden

muodostamisessa hoitotydn arjessa.

Olin tydskennellyt Iahihoitajana erikoissairaanhoidossa jo vuosia ennen sairaanhoitajaopintojen aloit-
tamista. Tiesin, ettd tapa kommunikoida ja kohdata asiakkaat vaikuttivat asiakastilanteiden vuoro-
vaikutukseen, hoitosuhteiden muodostumiseen seka moniin muihin hoidon kannalta merkityksellisiin
asioihin (Kourkouta & Papathanasiou 2014; Hoglander ym. 2023). Kaytanté oli osoittanut, etteivat
asiakkaiden kuulluiksi ja kohdatuiksi tuleminen olleet itsestaanselvyyksia, ja etta rakentavan vuoro-
vaikutusyhteyden saavuttaminen hoitotydn asiakastilanteissa edellytti kommunikaatioon ja vuorovai-
kutukseen panostamista. Koettuani ammattilaisten vuorovaikutuskayttdytymisen vaikutukset sittem-
min asiakkaan ja omaisen nakdkulmista, kasitykseni vuorovaikutuksen ja vuorovaikutustaitojen mer-
kityksellisyydesta terveydenhuollossa vain vahvistuivat. Kokemusteni valossa ymmarsin, etta asia-
kastilanteiden vuorovaikutukseen hoitotydssa tulisi kiinnittdad enemman huomiota. Ammatillisen vuo-

rovaikutuksen tarkasteluun ja kehittdmiseen vaikutti olevan perusteltu, tydelamalahtdinen tarve.

Ammattialan kirjallisuus ja tutkimustieto tukivat kasityksiani aihealueen merkityksellisyydesta ja am-
matillisen vuorovaikutuksen kehittédmistarpeista hoitotydn kaytanndssa tai sitd varten. Vuorovaiku-
tus- ja kommunikointitaidot oli maaritelty osaksi terveysalojen substanssiosaamista ja sote-aloilla
tarvittavaa geneeristd osaamista (Kangasniemi ym. 2018). Vuorovaikutuksen nahtiin olevan hoito-
tydn keskeistd ydinosaamista ja kuuluvan sairaanhoitajan ammatilliseen osaamiseen olennaisella
tavalla (Koivisto 2019). Kommunikaatiotaitojen tarkeyteen ja hoitotyén vuorovaikutuskeskeisyyteen

viitattiin viela useissa hoitotyon ja terveydenhuollon vuorovaikutusta kasittelevissa artikkeleissa
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(Thompson ym. 2011; Kourkouta & Papathanasiou 2014; Héglander ym. 2023). Opinndytetyon ai-

healuevalinta sai oikeutuksensa.

Sitd mukaa kun aihepiiriin liittyva tieto tasmentyi, hahmottuivat ja tarkentuivat myds opinndytetyon
aihe ja toteutustapa. Tyon toteuttamistavaksi valikoitui kehittamistyd, kohderyhmaksi sairaanhoitaja-
opiskelijat. Suuntautumiseen vaikutti muun muassa Kangasniemen ym. (2018) esittdma asiantuntija-
palaute sote-koulutuksen kehittamistarpeista. Palautteen mukaan sote-alojen koulutuksessa tuli jat-
kossa painottaa asiakkaiden yksildllista, kokonaisvaltaista ja voimavaraldhtoista kohtaamista. Asia oli
huomionarvoinen, silla tydelaman puolelta oli kantautunut viestid, ettd opiskelijoilla esiintyisi puut-
teita juuri kohtaamisen taidoissa. (Kangasniemi ym. 2018, 54.) Kehittamisty® tuotti vdylan kohde-

ryhman ja ty6eldman tarpeisiin vastaamiseen (Kostamo ym. 2022, 11).

Kehittamistydssa pdatettiin tuottaa sairaanhoitajaopiskelijoille suunnattu posteri, jonka toivottiin
suuntaavan opiskelijoiden huomiota vuorovaikutukseen ja kohtaamisen laatuun vaikuttaviin tekiji-
hin hoitotydn asiakastilanteissa. Vuorovaikutusosaaminen oli integroitu osaksi yleissairaanhoitajan
ydinosaamista sen useilla alueilla (Silén-Lipponen & Korhonen 2020, 86—103). Asia vaikutti heijastu-
van sairaanhoitajien koulutukseen, jossa vuorovaikutusosaamisen sisallét liittyivat erilaisten aihealu-
eiden tai opintokokonaisuuksien opetukseen osana useita opintojaksoja (Savonia julkaisuaika tunte-
maton b). Nain ollen my&s posteri paatettiin laatia hoitotydn opetusymparistdissa yleisesti hyédyn-

nettavaksi.

Opinnaytety6n aihe, toteutusmuoto, kohderyhma ja toimintaymparistd rajautuivat tyéeldamalahtoi-
siksi ymmarrettyja tarpeita vasten, ja tyd sai mielekkaalta vaikuttaneet kehykset. Opetussuunnitel-
massa esitetty tydeldmalaheisyyden velvoite (Savonia julkaisuajankohta tuntematon a) toteutui vii-
meistdan siind vaiheessa, kun opinndytetyon suoritustavaksi varmistui kehittamistyd ja tyon tilaa-

jaksi Savonia-ammattikorkeakoulu.

Aihepiiri osoittautui haasteelliseksi ja vaikeasti rajattavaksi sairaanhoitajaopinnoissa saatuja valmiuk-
sia vasten. IImeni, ettd vuorovaikutus oli erittdin laaja-alainen ja monitahoinen kasite, jota voitiin
tarkastella eri tieteenalojen nakdkulmista ja lukuisten teorioiden kautta. Esimerkiksi interpersoonalli-
sen kommunikaation tarkasteluun terveysaloilla tarjottiin useita teoriamalleja (Bylund, Peterson &
Cameron 2012). Hdmmennysta lisasi, ettd vuorovaikutuksen ja kommunikaation kasitteita kaytettiin
eri yhteyksissa toistensa synonyymeing; vaikka kasitteet liittyivat toisiinsa perustavanlaatuisesti, ku-
vasivat ne kuitenkin eri asioita (Fleischer, Berg, Zimmermann, Wiste & Behrens 2009). Hoitotydn
ammatillista vuorovaikutusta ja kommunikointia kasitténeet kirjallisuushaut eivat tuottaneet toivo-
tunlaista materiaalia tydn tarkoituksenmukaiseen taustoittamiseen. Jo tietoperustan kokoaminen
muodostui tuskallisen hitaaksi prosessiksi eika opinnaytety®n aikataulu mahdollistanut uudel-

leenorientoitumista.

Jarjestelmallisten kirjallisuushakujen tai -katsauksen tekeminen eivat mahdollistuneet siten kuin ty6n
aihepiiri ja keskeiset sisallot olisivat ehka edellyttaneet. Toteuttamisaikataulun rajatessa vaihtoeh-

toja, opinndytetyota oli jatkettava saavutetun Iahdemateriaalin ja sen nimissa toteutetun kasitteellis-
tdmisen varassa. Kasitteellistémisen ja rajaamisen vaikeudet heijastuivat kehittdmisprosessin kaikkiin

vaiheisiin. Kompromisseja jouduttiin tekemaan muun muassa sen suhteen, miten ja millaisen tiedon
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perusteella tuotoksen asiasisallét madriteltiin. Vaikeuksista huolimatta prosessin lopputulemana syn-

tyi aiotun kaltainen tuotos.

Kehittamistydn tuotoksena syntyi sairaanhoitajaopiskelijoille suunnattu, hoitotydn ammatilliseen vuo-
rovaikutukseen orientoiva ja asiakastilanteissa rakentavan vuorovaikutusyhteyden luomiseen kan-
nustava posteri. Posteri laadittiin palvelemaan kehittdmistydn kohderyhmaa (sairaanhoitajaopiskeli-
jat) ja toimintaympariston arjen kdytantoja (Savonia-amk:n hoitotyon opetus). Ndin ollen toteutuivat

toiminnalliselle opinnaytetydlle ominaiset kehittamisen maareet. (Kostamo ym. 2022, 11.)

Yhteisty0 ja palautteen hyddyntdminen ovat tavanomaisesti olennainen osa kehittdmistoimintaa ja -
hankkeita (Salonen 2013, 6; Kostamo ym. 2022, 71). Tassa yhteydessa kehittamistyon aikataulu ja
toteuttamisajankohta muodostivat esteen posterin esitestaamiseen tai arvioimiseen kohderyhman eli
sairaanhoitajaopiskelijoiden keskuudessa. Posterin arviointi jaa siten subjektiivisen tarkastelun va-

raan.

Posterille asetettujen tavoitteiden toteutumista on syyta tarkastella teknisen toteutuksen ja asiasisal-
téjen esittamisen ndkokulmista. Posterin tavoitteiksi oli madritelty mielekds visuaalinen yleisilme
seka selkeys ja luettavuus, joihin ajateltiin paastavan huomiota herattdvan mutta seesteisen vari-
maailman, selkedn ja yksinkertaisen rakenteen seka asiasisaltéjen helppolukuisuuden keinoin. (Silén
julkaisuaika tuntematon). Posterin tuli herattda huomiota ja olla tarkasteltavissa 1-2 metrin etdisyy-

delta (Silén julkaisuaika tuntematon; Weaver ym. 2020, luku 1).

Posterin temaattiseksi varimaailmaksi valittiin sininen eri savyineen, silld varin nahtiin edustavan rau-
hallisuutta, myodnteisyytta ja luotettavuutta ja vaikuttavan edustamallaan tavalla posterin tarkaste-
luun (Laine 2011, 10-12). Rakenteiden ja tekstisisaltdjen erottuvuutta selkiytettiin varisavyjen keski-
naistd kontrastia saatamalla. Visuaalisina tehosteina kaytettiin hienovaraisia elementteja (Silén jul-
kaisuaika tuntematon). Varimaailman ja kontrastin keinoin posteriin saatiin tuotua haluttu seestei-
syys tekstisisaltdjen luettavuus sailyttden. Varimaailmaa muokkaamalla saatiin aikaiseksi myds hilli-

tysti huomiota herattava yleisilme.

Selkedn ja yksinkertaisen rakenteen tuottaminen vaati runsaasti ty6ta, erilaisten rakenteiden testaa-
mista seka rakenne- ja tekstisisaltdjen yhteensovittamista. Tekstin ulkoasu muotoiltiin kokonaisra-
kennetta sommiteltaessa. Rakenteiden ja tekstisisaltdjen muodostamisessa ja muokkaamisessa jou-
duttiin tekemaan kompromisseja. Ratkaisut tehtiin 1ahinna luettavuuden parantamiseksi, mutta niilla
oli my6s painvastaisia vaikutuksia kuten posterin viimeisesta tekstiosiosta ilmenee. Tasapainoinen
ulkoasu oli vaikea saavuttaa. Yleisilmeelle ja ulkoasulle asetetut tavoitteet saavutettiin kuitenkin koh-

talaisen hyvin.

Ymmarrettavyyden ja helppoluikuisuuden saavuttamiseksi posterin tekstisisalldissa tuotiin esiin vain
olennaisimmat asiat. Esitettaviksi valitut asiasisallot karsittiin, yksinkertaistettiin ja pyrittiin saatta-
maan kieliasultaan mahdollisimman selkeddn muotoon. (Silén julkaisuaika tuntematon.) Pidemmalle
vietyd hiomista ei ajanpuutteen vuoksi voitu toteuttaa. Posterissa esitetyt asiat nousevat esiin ja

ovat luettavissa kuitenkin kohtalaisen hyvin, arviolta myds 1-2 metrin etaisyydelta.
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Posterin asiasisallot johdettiin kehittdmistyon teoriataustasta, tietoperustaan sekda ammatillisen vuo-
rovaikutuksen kuvausosioihin sisallytettya tietoa yhdistellen. Esitettavat sisallot jasennettiin hierark-
kisesti kolmeen osaan ja eteenpdin johdatteleviksi siten, ettd ensimmainen osio johdattelee aihee-
seen, toinen tuo esiin vuorovaikutuksen merkityksen hoitotydssa ja kolmas kuvaa tekij6ita, joiden
varaan ammatillinen vuorovaikutus rakentuu. Kokonaisuus muodostui yllattavan selkedksi. Lahinna
vain viimeisen osion rakenteellinen, sisalléllinen ja ilmaisullinen muotoilu olisivat edellyttaneet hio-

mista. Ajanpuutteen vuoksi asiasisaltdjen muodostamisen kasittava kuvaus jai uupumaan raporista.

Posteri laadittiin Microsoft Power Point -ohjelmalla. Ohjelman valintaan vaikuttivat sen tuttuus, help-
pokayttoisyys seka lisakustannuksilta valttyminen ylimaaraisten lisenssi- tai muiden maksujen seu-
rauksena. Ohjelma osoittautui kuitenkin kankeaksi kayttaa, ja posterin tuottaminen olisi voinut olla
mielekkaampda graafiseen suunnitteluun paremmin soveltuvalla ohjelmalla. Paremman ohjelman
etsimiseen, kayton opettelemiseen ja tyéhon soveltumisen testaamiseen ei kuitenkaan ollut ajallista

resurssia.

Kehittamistyd eteni kehittdmisprosessin mukaisesti, mutta haasteelliseksi osoittautunut aihepiiri ja
niukka ajallinen resurssi tuottivat merkittdvia haasteita sen toteuttamiseen. Aiheen rajaaminen ja
aihepiirin edellyttéman tiedon tavoittaminen sairaanhoitajaopinnoissa saatujen valmiuksien varassa
oli darimmaisen vaikeaa. Vaikeudet heijastuivat kehittémisprosessin kaikkiin vaiheisiin edellyttden
tyon toteuttamiseen ja lopputulokseen vaikuttaneiden kompromissien tekemista. Prosessin seurauk-

sena syntyi kuitenkin lahes toivotun kaltainen tuotos.

Kehittamistyon tuotoksena syntynyt posteri vastaa rakenteilleen ja sisdlldilleen asetettuja tavoitteita
tyydyttavasti. Posteri on yleisiimeeltdan seesteinen ja mielekds katsella. Sen rakenne on selkeé ja
yksinkertainen. Tekstisisdltdjen ulkoasu ja luettavuus on kohtalainen, asiat on esitetty kieliasultaan
yksinkertaisesti ja ymmarrettdvasti. Viimeinen osio jai kuitenkin edellyttdmaan hiomista niin raken-
teensa kuin asiasisaltdjen esittdmisen suhteen, ja posteri voi edellyttda muutosten tekemista ennen

kaytantdon viemistaan.

Posteri soveltuu tarkoituksensa mukaisesti sairaanhoitajaopiskelijoiden huomion suuntaamiseen hoi-
totydn vuorovaikutukseen, ja sité on mahdollista hyddyntaa erilaisissa opetusymparistdissa. Posterin
tavoitteena oli tukea sairaanhoitajaopiskelijoiden ammatillisen vuorovaikutuksen kehittymista seka

kannustaa heita dialogiseen tyétapaan, vastavuoroiseen ja potilaita osallistavaan vuorovaikutukseen
hoitoty®n arjessa. Ilman opiskelijoilta saatua palautetta tyon tavoitteisiin vastaamista ja mahdollisia

muutostarpeita on kuitenkin mahdotonta arvioida.

7.2  Eettisyys ja luotettavuus

Silla kyseessa on toiminnallinen opinnaytetyd, se ei ole sidoksissa joidenkin tiettyjen tieteenalojen
normatiivisiin kaytantéihin ja vaatimuksiin yhta tiukasti kuin tieteellinen tutkimus. Toiminnalliseen
kehittdmisty6hon sisaltyy kuitenkin tutkimuksellinen ote, jolloin muun muassa ty6ssa kaytettavat
kasitteet on madriteltava, kuvattava ja kyettava sovittamaan tyon kontekstiin tarkoituksenmukai-
sesti. (Salonen 2013, 9-13.) Tytn edellyttdessa jo olemassa olevan tiedon kayttamista ja siihen so-

vittamista, nousee siind keskeiseksi hyva tieteellinen kaytantd.
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Hyva tieteellinen kaytantd muodostuu hyvista tieteellisistd menettelytavoista, joilla varmistetaan hy-
vaa kaytantda maarittdvien periaatteiden toteutuminen. Kyseisiin perusperiaatteisiin kuuluvat luotet-

tavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto. (TENK 2023, 11-12.)

Opinndytetyon eettisyyden ja luotettavuuden varmistamiseksi kehittdmistydssa noudatettiin hyvaa
tieteellista kaytantda niiltd osin kuin se tydhdn soveltui. Kehittamistydssa sovellettiin huolellisuutta
tydn suunnittelussa, toteuttamisessa ja dokumentoinnissa. Tydssa noudatettiin eettisia velvoitteita,
joihin kuuluivat muun muassa opinndytetydprotokollan noudattaminen, siihen tarvittavista luvista ja
sopimuksista huolehtiminen seka hyvan tieteellisen kaytdnnén noudattaminen yleisesti ottaen. Erityi-
sen tarkedssa asemassa olivat toisten tekeman tyon ja tekijyyden kunnioittaminen, ja siihen nahden
tarkoituksenmukainen kirjallinen ilmaisu. Edelld mainittuihin kuuluivat olennaisesti asianmukainen

lahdemateriaalin kdyttéminen ja siihen viittaaminen. (TENK 2023, 13-14.)

Kehittamistydssa valtettiin hyvan tieteellisen kaytdnndn loukkaamista parhaan mukaan. Tama toteu-
tui huolehtimalla, ettei tydssa tapahtunut vilppia: sepittamistd, vaaristelya tai plagiointia; eivatka
piittaamattomuuden tunnusmerkit tayttyneet. (TENK 2023, 15-18.) Kehittamistydssa hyddynnettyi-
hin tiedonlahteisiin viitattiin raportissa oppilaitoksen ohjeistamien kaytéantdjen mukaisesti ja raport-
tiin laadittiin kattava lahdeluettelo. Toimilla mahdollistettiin tydssa kdytetyn tiedon, siité tehtyjen
tulkintojen seka tydn luotettavuuden arvioiminen. Niiden avulla osoitettiin noudatettavan hyvaa tie-

teellista kaytantoa.

Kehittamistydn luotettavuus lisdantyy, kun siina noudatetaan avoimen tieteen ja tutkimuksen peri-
aatteita (Tiedonjulkistamisen neuvottelukunta ja Tieteellisten seurain valtuuskunta 2020). Avoi-

muutta ja laadunarviointia tukee kehitystydn loppuraportin julkaiseminen Theseus-tietokannassa.

Toiminnallisten opinnaytetdiden tulisi perustua laadukkaisiin ja tavoitteiden saavuttamista palveleviin
lahteisiin (Kostamo ym. 2022, 84—88). Asiaa voi perustella silld, etta tutkimuksellinen kehittamistoi-
minta nojaa ammatilliseen teoriatietoon, valitun aihepiirin kasitteisiin ja niiden kayttédn (Salonen
2013, 12; Kostamo ym. 2022, 75). Soveliaan tiedon tunnistaminen edellyttéa tiedonldhteiden ja nii-
den sisdltéman tiedon tarkoituksenmukaisuuden ja luotettavuuden arviointia. Tiedonldhteiden kriitti-
nen arviointi kuuluu tutkimukselliseen kehittdmiseen olennaisella tavalla (Kostamo 2022, 84-88.) Se

on my0s osa hyvaa tieteellista kdytantéa (TENK 2023).

Taman opinndytetydn aihepiiri ja keskeiset kasitteet edellyttivat laaja-alaista tiedonhakua ja moni-
puolisen teoriatiedon hyddyntamista kehittamistyon tietoperustan muodostamiseksi. Sama koski
osaltaan myos tuotoksen laatimisessa hyddynnetyn aineiston keraamista ja kdyttédmista. Kehittdmis-
tyon aihepiiri tuotti haasteita tydhon suoraan soveliaan teoriatiedon |6ytamiseen; esimerkiksi am-
mattialakohtaista tietoa tyolle keskeisten kasitteiden (vuorovaikutus ja kommunikaatio) maarittele-
miseen oli vaikea tavoittaa. Opinndytetydn aineisto koottiin tyon tavoitteisiin ja tarkoituksiin peilaten,
ja tiedonlahteina hyédynnettiin toimiala- ja aihealuekohtaisia tieteellisia artikkeleita, tutkimus-, am-

matti- ja menetelmakirjallisuutta seka aihepiiriin liittyneitd opinnaytetdita.

Lahteiden tarkoituksenmukaisuutta ja tydhén soveltumista arvioitiin ensikddesséa niiden sisdltaman
tiedon ja tiedon ajankohtaisuuden perusteella. Punnittaessa lahteiden luotettavuutta huomiota kiin-

nitettiin niiden julkaisuajankohtiin ja tuottajiin. Tieteellisten artikkeleiden kohdalla huomioitiin myds
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julkaisukanavat seka vertaisarvioinnin tila. (Kostamo 2022, 85.) Lahteiden tarkastelussa noudatettiin
kriittisyyttd, mutta tiukkaa seulaa niiden valintaan ei ollut mahdollista pitaa ja olosuhteiden pakosta
aineistoon kelpuutettiin matalan naytdnasteen lahteitd. Kaikki kaytetyt lahteet kuitenkin liittyivat ai-

hepiiriin, ja arvioitiin soveliaiksi ja tarpeellisiksi tydn tarkoituksen ja tavoitteen kannalta.

Kehittamistyo ei tayta laadukkaan tutkimuksellisen kehittdmisen kriteereita tarkastellen Iahteiden
luotettavuusarvoa ja ndyton asteita. Tyon perustaksi tai sen tdydentamiseen olisi voinut keratd huo-
mattavasti laadukkaamman aineiston, mikali kaytettavissa olisi ollut enemman aikaa. Haasteellisuu-
tensa vuoksi aihepiiria olisi pitanyt rajata merkittdvasti. Sittenkin ty6 olisi vaatinut kattavan, syste-

maattisen tiedonhaun, todennakéisimmin myos laajahkon kirjallisuuskatsauksen toteuttamisen.

Kehittamishankkeen toimijoilla viitataan tahoihin, jotka osallistuvat hankkeeseen ja ovat mukana sen
tyoskentelyvaiheissa. Toimijoihin kuuluvat muun muassa kehittamistyon tekijat, tyéelaman yhteis-
tydkumppani ja hankkeeseen mahdollisesti osallistuvat kehittamistyon kohderyhman jasenet. (Salo-
nen 2013, 21.) Myds opinndytetyén ohjaajalla on keskeinen rooli kehittdmishankkeessa ja -prosessin
tukijana (Kostamo 2022, 30-31).

Toiminnallisessa opinndytetydssa toimijoiden valisella vuorovaikutuksella ja yhteistydlla on olennai-
nen rooli. Yhteistydhon sisaltyvat kehittdmisprosessiin, kehittdmishankkeeseen ja tydn etenemiseen
kytkeytyva keskustelu, arviointi ja toiminnan uudelleen suuntaaminen. (Salonen 2013, 6.) Palautteen
antaminen ja vastaanottaminen toimijoiden valilla on kehittamisen kulmakivi. Palaute ndhdaan tar-
kedksi niin kehittdmisen kuin ammattiosaamisen kehittymisen nékékulmista, ja sité tulisi saada koko
kehittdmisprosessin ajan. Kehittdmistydn kannalta keskeiseksi muodostuu tyéelamdkumppanilta ja

kohderyhmalta saatu kehittdmistydn tuotosta koskeva palaute. (Kostamo ym. 2022, 71.)

Kehittamistydn toteuttamiseen ei osallistunut toisia opiskelijoita, joten kehittdmisprosessin tai siind
tuotettavana olleen posterin vertaisarviointi eivat tyon aikana mahdollistuneet. Kehittamisprosessiin
ja kehittamistyon edistédmiseen liittyneiden valintojen ja ratkaisujen arviointi jai toteuttajan oman
reflektoinnin varaan. Ratkaisujen eettisyyden ja luotettavuuden arvioinnissa tukeuduttiin opinndyte-

tydn ohjaajaan ja ohjaajalta saatuun palautteeseen (Kostamo ym. 2022, 30-31).

Opinnaytety® toteutettiin nopealla aikataulla kevaalla 2024 siten, ettd kehittamistydn toteutusvaihe
ja siind kehitellyn posterin laatiminen ajoittuivat kesakuuhun. Aikataulun vuoksi kehittdmishankkee-
seen liittyvaa toimijoiden valista reflektointia ei siis kyetty tarkoituksenmukaisella tavalla kdymaan
eika kehittdmishankkeen tuotosta esitestaamaan tai arvioittamaan kohderyhman eli hoitotydn opis-
kelijoiden keskuudessa. Kehittdmistydn etenemiseen liittyva yhteistyd kasitti 1ahinnd tydn toteuttajan
ja ohjaajan valisen keskustelun. Tydprosessin arvioiminen suhteessa kehittamistydn tavoitteisiin ja
aikatauluihin seka tuotoksen tarkastelu suhteessa sen soveltuvuuteen kohderyhmén tarpeisiin ja toi-

mintaymparistdn kaytantéihin toteutuivat ohjaussuhteessa.

Kapea-alaiseksi jaanyt tyéeldamayhteistyd vaikuttaa vaistématta tydn luotettavuusarvoon. On kuiten-
kin huomioitava, etta opinndytetyén ohjaaja oli tehnyt pitkdn uran opettajana ja tydskenteli edelleen
toimeksiantajaorganisaation palveluksessa. Nain ollen ohjauskeskusteluissa oli mahdollista saada
kosketus myds toimeksiantajandakékulmaan kohderyhman ja toimintaymparistdn tarpeista, mika

edesauttoi tydssa eteenpain suuntautumista.
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7.3 Ammatillinen kasvu

Opinndytety6 mahdollisti tutkimukselliseen kehittdmistoimintaan tutustumisen teoriassa ja kaytan-
nossd. Perehtymalla menetelmékirjallisuuteen tulin tietoiseksi tutkimus- ja kehittdmistoiminnan olen-
naisimmista eroista. Opin kehittdmistoiminnan kaytanndista ja kdytdntodn soveltamisen mahdolli-
suuksista. Teoria realisoitui kehittdmistyén prosessissa. Kaytannon kautta opin ymmartamaan huo-
lellisen suunnittelun, aiheen realistisen rajaamisen sekd ajan varaamisen merkityksen kehittdmistyon
toteuttamiselle. Kaytantd osoitti myoés toimijoiden valisen yhteistydn ja palautteen antamisen merki-
tyksen kehittadmishankkeelle, kehittdmistyon etenemiselle seka tyolle asetettujen tavoitteiden ja nii-

den saavuttamisen arvioimiselle.

Opinndytety6 ei heijasta sille opetussuunnitelmassa asetettujen osaamistavoitteiden toteutumista
parhaalla mahdollisella tavalla. Kehittamistyon toteuttamisessa, toimijayhteistydssa seka raportin
laatimisessa olisi ollut parantamisen varaa. Prosessin my6ta kuitenkin opin, mitd hyva ja tarkoituk-
senmukainen kehittdmisty® edellyttad. (Savonia julkaisuaika tuntematon d.) Tulin tietoiseksi myds
omista vahvuuksistani ja ammatillisen kehittymisen tarpeista. Vahvuudekseni koen nyt resilienssin,
joka mahdollisti opinnaytety6prosessin loppuun saattamisen aikataulupaineiden ja kovan kuormituk-
sen keskella. Kehittdmista tulevat edellyttamaan rajaamisen, jasentamisen seka tieteellisen kirjoitta-

misen taidot.

Sairaanhoitajilta edellytettavaa osaamista kuvataan yleisten ja ammatillisten kompetenssien kautta
(Savonia julkaisuaika tuntematon d). Koen kehittamistyon toteuttamisen ja kehittamistoimintaan
perehtymisen lisénneen valmiuksiani erityisesti oppimisen taitojen, eettisen osaamisen ja innovaatio-
osaamisen alueilla. Tata taustaa vasten mahdollistuvat jatkossa ty6elaman kehittdmishankkeisiin

osallistuminen sekd hankkeiden tarkoituksenmukainen suunnittelu ja toteuttaminen.

Vuorovaikutusosaaminen ja kohtaamisen taito ovat sairaanhoitajien keskeisintd ydinosaamista. Pe-
rehtyminen kehittdmistyon aihepiiriin syvensi omaa ymmarrysténi vuorovaikutuksen merkityksesta
hoitoty®ssa ja sairaanhoitajilta edellytettavasta osaamisesta sen suhteen. Kehittamistyd tuotti ndin
ollen perustan, jota vasten ammatillisen osaamisen ja toiminnan omakohtainen arviointi ja kehitta-
minen mahdollistuvat jatkossa paremmin. Vaikutukset tulevat heijastumaan tapaani kohdata asiak-
kaat hoitotydn arjessa ja sitd mukaa my6s hoidolliseen paatéksentekoon. Naen kehittdmistyon to-
teuttamisen kohentaneen osaamista ja valmiuksiani ammatillisiin kompetensseihin kuuluvien asia-
kaslahtdisyyden, hoitotyon eettisyyden ja ammatillisuuden seka kliinisen hoitotyon alueilla (Savonia
julkaisuaika tuntematon d).

7.4  Tuotoksen hybédynnettavyys ja kehittamisideat

Kehittamistydssa laadittiin hoitotydn ammatilliseen vuorovaikutukseen liittyva posteri. Posteri tuotet-
tiin Savonia-ammattikorkeakoululle, suunnattiin sairaanhoitajaopiskelijoille ja suunniteltiin hoitoty6n
opetuksessa hyddynnettavaksi. Posterin tarkoituksena on suunnata opiskelijoiden huomiota hoito-

tyon asiakastilanteiden vuorovaikutukseen. Siind muistutetaan vuorovaikutuksen ja kommunikoinnin
merkityksestd, ja tuodaan esiin asiakastilanteissa vuorovaikutuksen laatuun ja yhteistyén muodostu-

miseen vaikuttavia tekijoita (LIITE 1).
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Vuorovaikutusosaaminen on sairaanhoitajilta edellytettdvaa perusosaamista, ja hoitotyén opetuk-
sessa sen sisallot integroituvat useisiin opintojaksoihin ja -kokonaisuuksiin. Posterissa keskitytaan
ammatilliseen vuorovaikutukseen yleisesti, ja siina kuvatut asiat ovat yleistettavissa hoitotydn asia-
kastilanteisiin laaja-alaisesti. Posteria voi siten hyddyntaa erilaisissa opetusymparistdissa ja yhteyk-
sissd, aktiivisen opetuksen tukena tai vain passiivisena, huomiota herattavana ja aiheeseen orien-

toivana “mainoksena”.

Savonia-ammattikorkeakoululle on annettu oikeudet posterin ja sen sisdltéjen muokkaamiseen. Mah-
dollisuus mukauttaa posteria tilannesidonnaisten tarpeiden mukaan lisaa sen hyddynnettavyytta kay-

tanndssa. Kayttdaiheet jaavat Savonia-ammattikorkeakoulun arvioitavaksi.

Hoitoty®n vuorovaikutusta ja kommunikaatiota on tutkittu varsin paljon, mutta empiirista tutkimusta
reaaliaikaisesta sairaanhoitajan ja potilaan valisestd kommunikaatiosta on verraten vahan ja tarvit-
taisiin liséa. Lisaa tutkimusta tarvittaisiin muun muassa kommunikaation ja laadukkaan hoidon yh-
teyksista seka siitd, millaisia kommunikointitaitoja erilaiset hoitoty6n tilanteet ja niihin sopeutuminen
hoitajilta edellyttavat. (Hoglander ym. 2023.) Kuvatun kaltainen tutkimus suuntautuu kuitenkin tie-
teellisen tutkimuksen puolelle edellyttéen erityispiirteistd kompetenssia ja riittavaa perehtyneisyytta

aihealueeseen.

Tama kehittamistyd jai monilta osin vaillinaiseksi ja puutteelliseksi. Tyén aihepiiri oli lavea ja aiheen
rajaaminen vaikeaa. Toimiva vuorovaikutus seka ihmisen ja tdman tarpeet tavoittava kohtaaminen
ovat kuitenkin niin merkittava asia hyvan ja tarkoituksenmukaisen hoidon kannalta, ettd koen aihee-
seen palaamisen tarkedksi. Jatkotydstdamisen tarpeiksi esitan aihealueen tasmallisemman kartoitta-
misen ja hoitotydn asiakastilanteissa rakentavaan vuorovaikutukseen vaikuttavien tekijdiden tarkis-
tamisen ja tarkentamisen. Tarpeisiin vastaaminen edellyttaisi jarjestelmallisesti toteutettujen kirjalli-
suushakujen ja kirjallisuuskatsauksen tekemista. Kirjallisuuskatsauksen pohjalta voisi tuottaa oppaan
tai opetusmateriaalin, joka mahdollistaisi aiheeseen liittyvien asioiden esittamisen selkeasti ja poste-

ria syvallisemmin.
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LIITE 1: POSTERI

iacl AMMATILLINEN VUOROVAIKUTUS
HOITOTYOSSA

Vuorovaikutus ja kommunikointi ovat keskeinen osa hoitotydta.
Ne ovat vélineitd hoidon toteuttamiseen seka hoidollisten
vuorovaikutussuhteiden luomiseen ja yllapitamiseen.
Vuorovaikutus- ja kommunikointitaidot kuuluvat sairaanhoitajan
ammatilliseen perusosaamiseen.

Ammatillinen vuorovaikutus ja kommunikointi

Mahdollistavat kuulluksi ja ymmarretyksi tulemisen.

Tukevat hoidollista yhteistyéta ja yhteistydsuhteen rakentumista.
Lisddvat asiakkaan valmiuksia vastaanottaa ja sisdistda hoitoon liittyvaa
informaatiota, ohjeita ja ohjausta.

Parantavat asiakastyytyvaisyytta, hoitoon sitoutumista ja hoidon tuloksia.

Vuorovaikutuksen perustan tuottavat

/LﬁSNﬂOLEvA KOHTAAMINEN on reagoivaa ~ AKTIIVINEN KUUNTELU tukee tarpeiden \

ja yksildlliset tarpeet huomioivaa kanssakaymista. iimaisua ja auttaa valttamaan vaarinkasityksia.

¥ kommunikointialoitteet ja niihin vastaaminen ¥ avoimet ja tarkentavat kysymykset

® vastaanottavuus, ystavillisyys ® reflektiivisyys; kuullun toistaminen ja yhteenvedot

% tayden huomion antaminen, kKireettomyys omin sanoin

SELKEA VIESTINTA mahdoliistaa sanoman EMPATIA JA YMMARTAMINEN auttavat

vastaanottamisen ja tarkoituksenmukaisen tulkinnan. tavoittamaan toisen kokemusmaailmaa seka

# tilannesidonnaisesti mielek:ista, tarpeisiin kartoittamaan voimavaroja ja tuentarpeita.
mukautettua ® tunneilmaisun ja mielialojen havainnointi

> ymmarrettavaa, yksiselitteista ja ristiridatonta > mydtatunnon ja hyvaksynnan osoittaminen;
sanallista ja sanatonta iimaisua herkkyys ja hienovaraisuus

LUOTTAMUS rakentaa hyvan yhteistyon ja DIALOGISUUS mandollistaa yhteisymmarryksen

toimivan vuorovaikutussuhteen edellytyksia. muodostumisen ja tavoitieiden asettamisen yhdessa.

® avoimuus, rehellisyys, vélittdmyys ja reagoivuus ~ » vapaa, epamuodollinen kanssakayminen

¥ yksityisyyden ja luottamuksellisuuden % vastavuoroisuus, molemminpuolisuus

toteutuminen
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