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Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa uusille kotihoidon sairaanhoitajille muistivihko pereh-
dyttamisen apuvalineeksi. Tavoitteena oli yhtenaistaa ja kehittaa uusien sairaanhoitajien pe-
rehdyttamista Kirkkonummen kotihoidossa. Opinnaytetyon toimeksiantajana on Lansi-Uuden-

maan hyvinvointialueeseen kuuluva Kirkkonummen kotihoito.

Perehdytyksesta saadetaan Suomen laissa ja jokaisella tulisi olla mahdollisuus hyvaan pereh-

dytykseen. Hyvin suunnitellulla ja toteutetulla perehdytyksella tuetaan tyontekijoiden tyossa
jaksamista. Hyvalla perehdytyksella on suora vaikutus tyotyytyvaisyyteen ja tyohon sitoutumi-
seen. Tamanhetkisessa hoitajapulassa hyvan perehdytyksen tarkeys nousee esille entista suu-
remmassa roolissa. Hyvan perehdytyksen koetaan olevan yksi pitovoimatekijoista, mutta huo-

lellista perehdytysta voidaan pitaa myos yhtena vetovoimatekijana.

Opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena kehittamistyona. Toiminnallinen menetelma oli
luonnollinen valinta konkreettiselle tuotokselle. Opinnaytetyon tuotoksena syntyi sairaanhoi-
tajan muistivihko perehdyttamisen apuvalineeksi kotihoitoon. Muistivihko sisaltaa tarkeita oh-
jeistuksia ja yhteystietoja, toimintatapoja seka tarkistuslistan perehdytyksen tueksi. Sairaan-
hoitajan muistivihkon suunnittelu lahti liikkeelle teoreettisen viitekehyksen rakentamisesta.
Suunnittelemisessa ja kirjoittamisvaiheessa hyodynnettiin nayttoon perustuvaa tutkittua tie-
toa. Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys kasittelee sairaanhoitajan koulutusta, perehdy-
tysta eri nakokulmista, kotihoidosta toimintaymparistona ja kotihoidon sairaanhoitajan tyon-
kuvasta. Muistivihkoa suunniteltaessa kiinnitettiin huomiota sen selkeaan ulkoasuun, helppo

lukuisuuteen ja muistivihkon kokoon, jotta sita olisi helppo kuljettaa mukana.

Valmis tuotos esitettiin kohderyhmalle ja palautetta kerattiin anonyymisti sahkoisen kyselylo-
makkeen avulla vapaaehtoisuuteen perustuen. Vastausten perusteella muistivihko koettiin
tarpeelliseksi ja sita aiotaan hyodyntaa perehdyttamisen tukena. Toimeksiantajan on mahdol-
lista muokata ja paivittaa muistivihkoa tarvittaessa. Jatkokehittamisehdotuksena muistivih-

kosta voisi tehda mobiiliversion ja tarvittaessa kaantaa eri kielille.

Asiasanat: Sairaanhoitajan koulutus, perehdytys, muistivihko, kotihoito
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The purpose of this thesis was to produce a nurse’s notebook to serve as a tool for orientation
in home care. The objective was to standardize and improve the orientation process for new
nurses in Kirkkonummi home care. The client of this thesis was Kirkkonummi home care,
which is part of the Western Uusimaa wellbeing Services County.

Orientation of an employee is regulated by Finnish law and everyone should have the oppor-
tunity for proper orientation. A Well-planned and executed orientation supports the well-be-
ing of the employees at work. Good orientation has a direct impact on job satisfaction and
commitment to work. In the current nurse shortage, the importance of good orientation plays
an increasingly significant role. Good orientation is seen as a key factor in retaining staff, and
when done carefully, it can also serve as an attraction factor.

This thesis was carried out as a functional development project. A functional method was a
natural choice for producing a concrete outcome. The product of the thesis is a notebook for
nurses. The notebook includes important instructions, contact information, and a checklist to
support the orientation process. The planning of the notebook for nurses began with the con-
struction of a theoretical framework. Evidence-based knowledge was used during the planning
and writing phases. The theoretical framework of the thesis addressed nurse education, ori-
entation from various perspectives, home care as a working environment, and the role of a
nurse in home care.

The finished product was presented to the target group, and feedback was collected ano-
nymously through an electronic questionnaire voluntarily. Based on the responses, the no-
tebook was considered useful and will be used to support the induction process. The client
can modify and update the functional product if needed. As a further development sugges-
tion, the notebook could be made into a mobile version, which could be developed and, if ne-
cessary, translated into different languages.

Keywords: Nurse education, orientation, notebook, homecare
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1 Johdanto

Vaesto ikaantyy ja nain ollen hoivan tarve kasvaa. Hoitajapula on todellinen haaste niin kan-
sallisesti, kuin globaalistikin. Sairaanhoitajan ammatti on saanut viime vuosina negatiivista

nakyvyytta ja erityisesti esiin on noussut matala palkkaisuus ja huonot tyoolot. Sairaanhoita-
jaliiton tekemassa tutkimuksessa selvisi, etta puutteellinen perehdytys tai jatkuva perehdy-

tyksen tarve heikensi tyoyksikon vetovoimaisuutta. (Sairaanhoitajaliitto 2021.)

Kaikilla tyontekijoilla on oikeus hyvaan perehdytykseen. Perehdytyksesta saadetaan myos
Suomen lainsaadannossa. Tyoturvallisuuslaissa (738/2002) momentissa 14 § saadetaan, etta
jokaisella tyonantajalla on vastuu antaa uudelle tyontekijalle riittavaa ohjausta ja opetusta.
(Tyoturvallisuuslaki 738/2002). Hyvalla perehdytyksella on suuri vaikutus tyontekijoiden tyy-
tyvaisyyteen. Useissa tutkimuksissa (esim. Mishra ym. 1993; Aiken ym. 2000; Galt 2000) kay
ilmi, etta hoitoalan tyontekijoiden pysyvyytta ja sitoutumista voidaan edistaa hyvin onnistu-
neella perehdytyksella, joka on myos yksi organisaation vetovoimatekijoista. Perehdytyksen
tarkeytta alan veto- ja pitovoimassa ei voi tarpeeksi korostaa, muiden tyohyvinvointia lisaa-
vien toimien rinnalla. Perehdyttamisella tarkoitetaan kaikkia niita toimenpiteita, joiden
avulla uusi tyontekija oppii tuntemaan tyopaikkansa, tyopaikan tavat, tulevat kollegat ja tyo-

hon liittyvat odotukset (Tyoturvallisuuskeskus 2013).

Kotihoidossa sairaanhoitajan tyo on moninaista ja kokonaisvaltaista (Ikonen 2013,173). On
pystyttava hallitsemaan laajojakin kokonaisuuksia ja on pystyttava toimimaan itsenaisesti. So-
siaali- ja terveysministerio maarittelee sairaanhoitajan tyotehtaviksi kotihoidossa asiakkaan
omassa kodissa tehtavat sairaanhoidolliset toimenpiteet kuten naytteiden otot, mittaukset,
laakityksen valvominen ja vastaaminen, asiakkaan voinnin seuraaminen ja kivun helpottami-
nen. Hoitotyossa on otettava huomioon myos omaisten jaksaminen ja tukeminen. Kotisairaan-
hoitajan tehtaviin kuuluu myos vaativan tason kotisairaalan hoitotyo, esimerkiksi saattohoito
ja suonensisaiset neste- ja antibioottihoidot. Kotisairaalahoito on sairaalatasoisen hoidon vie-
mista asiakkaan omaan kotiin, joka on maaraaikaista ja on osa tehostettua kotisairaanhoitoa.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2023.)

Perehdyttamiseen ja siihen liittyvan materiaalin tarve havaittiin opinnaytetyotekijan harjoit-
telujakson aikana tyoelamakumppanin yksikossa. Opinnaytetyon tyoelamakumppanina toimii
Kirkkonummen kotihoito. Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa muistivihko sairaan-
hoitajille perehdyttamisen tueksi kotihoitoon. Tavoitteena oli yhtenaistaa ja kehittaa uusien

sairaanhoitajien perehdyttamista Kirkkonummen kotihoidossa.



2  Teoreettinen viitekehys
2.1 Sairaanhoitajan koulutus

Sairaanhoitajan ammattikorkeakoulututkinto kestaa noin 3,5 vuotta. Tutkinnon laajuus on 210
opintopistetta. Koulutukseen kuuluu pakollisena osana ydinosaamisen opinnot, joiden laajuus
on 180 opintopistetta (Laurea 2024). Sairaanhoitajan tulee tyollaan edistaa kansanterveytta
seka toteuttaa ja kehittaa hoitotyota. Sairaanhoitajan tyootteessa korostuu sairauksien eh-
kaisy ja yllapito seka parantava ja kuntouttava hoitotyd. Sairaanhoitaja on hoitotyon asian-
tuntija ja toteuttaa hoitotyota elamankaaren eri vaiheissa, kaikissa ikaryhmissa. Sairaanhoi-

taja auttaa ja tukee myos sairastuneen laheisia sairauksien eri vaiheissa. (Opintopolku 2023.)

Suomessa sairaanhoitajan ammattikorkeakoulututkintoa ohjaa Euroopan parlamentin ja neu-
voston ammattipatevyysdirektiivit. Direktiivissa maaritellaan sairaanhoitajan (180 op) ydin-
osaaminen. Ammatillinen asiantuntijuus on kansallisesti maaritelty ja se koostuu eri osa-alu-
eista. Sairaanhoitajan tulee toimia tyossaan aina ammatillisesti. Eettisyys tulee ottaa huomi-
oon tyoskennellessa ja tyoote tulee olla asiakaslahtoista. Sairaanhoitaja toimii osana moniam-
matillista tyoyhteisoa, joten kommunikoinnin tarkeys sairaanhoitajan tyossa korostuu. Sai-
raanhoitajan tulee hallita myos johtamisen kokonaisuuksia, jonka lisaksi tulee osata ottaa
huomioon tyontekijyysosaaminen. Informaatioteknologiaa tulee osata hyodyntaa ja hoitotyon
oikeaoppinen, eli rakenteellinen kirjaaminen on tarkea osa sairaanhoitajan ammattia ja tyon-
kuvaa. Ohjaus- ja opetusosaaminen seka omahoidon tukeminen tukee potilaan osallisuutta ja
sitoutumista hoitoon. Paivittain toteutettava kliininen hoitotyo, pohjautuu aina nayttoon pe-
rustuvaan ja tutkittuun tietoon. Paatoksenteossa hyodynnetaan aina silla hetkella saatavilla
olevaa ajantasaisinta tutkittua tietoa. Sairaanhoitajan ammatissa tulee toimia yrittajamai-
sesti, hoitotyon laatua arvioiden ja kehittaen. Sairaanhoitajan tulee sisaistaa myos sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelma. Sairaanhoitajan on osattava toteuttaa tyotaan potilas-

ja asiakasturvallisesti (Opintopolku 2023).

Vuonna 2021 pilotoitiin ydinosaamisen 180 opintopisteen valtakunnallinen koe, jossa arvioi-
daan sairaanhoitajan ammatillisen osaamisen osa-alueita (Opintopolku 2023). Aiemmin sai-
raanhoitajakoulutuksessa ei ole ollut valtakunnallisesti yhtenaista arviointimenetelmaa, joten
osaamisen ja tasalaatuisuuden varmistaminen ei ole ollut mahdollista. Hankkeessa tuotettiin
arviointimalli, jossa on kahdeksan kliinisen osaamisen osakoetta. Taman lisaksi kehitettiin
laaja sairaanhoitajan valtakunnallinen ydinosaamisen (180 op) koe, joka suoritetaan ennen
valmistumista. (Xamk 2024.) Tutkinnon suorittamisen jalkeen laki terveydenhuollon ammatti-
henkilosta (559/1994) saataa, etta tutkinnon suoritettuaan henkilo saa oikeuden toimia laillis-
tettuna terveydenhuollon ammattihenkilona. Luvan myontaa Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja

valvontaviranomainen. (Laki terveydenhuollon ammattilaisesta 559/1994.)



Vaikka sairaanhoitaja saa monipuolisen koulutuksen ja koulutuksesta yli yksi kolmasosa on
harjoittelua (Laurea 2024), ei pelkastaan sen turvin voi aloittaa uudessa tyossa. Uuteen tyo-

paikkaan siirryttaessa sairaanhoitaja tarvitsee perehdyttamista. (Eklund 2018.)
2.2 Perehdytys
2.2.1 Perehdytyksen taustaa

Perehdytys on uuden oppimista ja tyoyhteisoon sopeutumista. Hyvin suunniteltu ja toteutettu
perehdytys lisaa organisaation tuottavuutta. Hyvalla perehdytyksella lisataan tyotyytyvai-
syytta ja edesautetaan tyopaikkaan sitoutumista. Perehdytyksen ei ole tarkoitus olla irrallinen
prosessi, vaan sen tulee kuulua saumattomasti organisaation toimintaan. Perehdytyksen tar-
koituksena on varmistaa, etta uusi tyontekija osaa ottaa haltuun uudet tyotehtavat ja sopeu-
tuu uuteen tyoymparistoon. Perehdytyksen tarkeana osana on myos sopeutua toimimaan tii-
missa uudessa organisaatiossa. Monien uusien taitojen ja yhteisten toimintatapojen sisaista-
minen vaatii pitkajanteisyytta ja armollisuutta uudelta tyontekijalta. Uuden tyontekijan pe-
rehdyttaminen mahdollistaa myos tyonantajan oppimisen ja kehittymisen. Tama vaatii hyvaa
vuorovaikutusta ja tutustumista uudelta tyontekijalta ja tyonantajalta. Perehdytyksessa on
otettava huomioon, etta jokainen tyontekija perehdytetaan yksilollisesti ja jokainen sisaistaa

oppimansa eri tavoin ja eri rytmissa. (Eklund 2018, 23-25.)

Perehdyttaminen ei koske ainoastaan uusia tyontekijoita, vaan myos vanhan tyontekijan vaih-
taessa tyotehtavasta toiseen. Opiskelijoiden ja vuokratyontekijoiden perehdytys on yhta tar-
keaa. Sen lisaksi pitkaan poissa olleelle tyontekijalle tulee mahdollistaa perehdytys uudel-
leen, jotta tyotehtavien haltuunotto poissaolon jalkeen helpottuu. (Kjelin & Kuusisto 2003,
166). Lalithabai, Ammar, Alghamidi ja Aboshaiqah (2021, 189-189) kuvaavat Saudi-Arabian yli-
opistossa tekemassa tutkimuksessaan, etta vastavalmistuneiden sairaanhoitajien kohdalla kat-
tava ja monipuolinen perehdytysohjelma on erityisen tarkea tyoelamaan siirryttaessa. Teho-
kas ja tarkasti maaritelty perehdytysohjelma inspiroi ja motivoi hoitohenkilokuntaa osoitta-
maan taitonsa ja valmistaa heita uuteen tyotehtavaan. Perehdytykseen ja rekrytointiproses-
siin kaytetaan vuosittain merkittava osuus budjetista, joten suunnitelmallisella perehdytys-
prosessilla voidaan saastaa kustannuksissa. (Lalithabai ym. 2021.) Onnistuneeseen tyonaloi-
tukseen vaaditaan tehtavakohtainen perehdytys, josta saadetaan tyoturvallisuuslaissa ja
jonka mukaan perehdytys kuuluu tyonantajan velvollisuuksiin. (Tyoturvallisuuslaki 738/2002).
Hallaran, Edgen, Almostin ja Tregunnon (2022) mukaan itseohjautuvuudella ja omalla aktiivi-

suudella voi vaikuttaa onnistuneeseen siirtymaan opiskelijasta tyoelamaan.

Suuri osa valmistuvista sairaanhoitajista pitaa mahdollisena hakea toihin paikkaan, jossa on
suorittanut opintojensa aikana harjoittelujakson. Opiskelijaroolista hoitajarooliin siirryttaessa
vastuu kasvaa ja vaihetta pidetaan usein hyvinkin stressaavana. Stressia ja siirtymavaihetta

voidaan kuitenkin lievittaa hyvalla perehdytyksella. Tassa vaiheessa nuoremmat tyontekijat



tarvitsevat tukea vanhemmilta kollegoilta, jonka vuoksi perehdytys on tarkeaa. Vanhemmilta
ja kokeneemmilta kollegoilta saatu hiljainen tieto, jota kokemuksen myota on karttunut, ei
voi oppikirjoista opettaa. Hiljaisella tiedolla tarkoitetaan ammattiuran aikana havainnoitua
tietoa erilaisten kokemuksien ja tilanteiden pohjalta. (Surakka 2009, 78-79.) Opiskelijat tulee
ottaa tyopaikoilla vastaan tulevina kollegoina ja tasavertaisina ihmisina. Onnistuneen pereh-
dytyksen lisaksi se miten opiskelija otetaan tyopaikalla vastaan, on yksi lisaava tekija tyonte-
kijan sitouttamiseksi. (Surakka 2009, 71.)

Jokaiselle tyontekijalle tulee varmistaa perehdytysprosessin tasapuolisuus ja laatu. Nama voi-
daan varmistaa silla, etta perehdytykselle on laadittu suunnitelma ja se myos toteutuu suun-
nitelmallisesti. (Eklund 2018, 42.) Jokainen perehdytettava on yksilo ja jokainen kokee pereh-
dytyksen ja sen tuoman stressin eri tavoin. Perehdytykseen aikana uuden tyontekijan on si-
saistettava suuri maara uutta tietoa, opittava uusia taitoja, opeteltava uusien kollegoiden ni-
mia ja sisaistettava uuden organisaation toimintatapoja. On ymmarrettava, etta henkilokoh-
taisella suorituskyvylla on suora yhteys stressiin ja oppimiseen. Stressi vaikuttaa henkilon suo-
rituskykyyn positiivisesti vain tiettyyn pisteeseen saakka, jonka jalkeen liiallinen tai pitkaan
jatkunut stressi laskee henkilon suorituskykya. Taman vuoksi on tarkeaa, etta perehdytettava
saa tarpeeksi aikaa palautumiseen, arsykkeita ei ole liikaa ja han voi avoimesti tuoda askar-
ruttavia ajatuksiaan esille. Tassa kohtaa suunnitelmallisuus ja aikataulutus ovat avainase-
massa. Perehdytyssuunnitelmaa laatiessa on hyva tuoda esille, mita odotuksia tyonantajalla

ja uudella tyontekijalla on ensimmaisten tyopaivien ja viikkojen ajalle. (Eklund 2018, 45-49.)

Ensimmainen paiva uudessa tyopaikassa saattaa aiheuttaa jannitysta tai jopa pelkoakin. Infor-
maatiotulva on suurta ja ensimmaiset paivat saattavat tuntua pitkilta ja raskailta. On tar-
keaa, etta tyontekija tuntee olonsa turvalliseksi ja tervetulleeksi. Ensimmaisten paivien ai-
kana tutustutaan tyoymparistoon ja tyoyhteisoon. Uusi tyontekija paasee kertomaan itsestaan
ja aiemmista tyokokemuksistaan. Tarkeaa on myos, etta perehdyttajan ja uuden tyontekijan
valilla vallitseva vuorovaikutus on vastavuoroista ja tarvittaessa annetaan tilaa kysymyksille.
Perehdytyksen alussa on myos hyva tehda selvaksi, kuinka kauan uusi tyontekija ei kuulu viela
vahvuuksiin tyovuoroja suunniteltaessa, jotta tyovuoroon on osattu varata riittava maara
tyontekijoita. (Surakka 2009, 72-75.)

2.2.2 Perehdytyksen lainsaadanto

Suomen lainsaadannossa on maaritelty tyontekijan oikeus perehdytykseen. Tyoturvallisuuslaki
edellyttaa, etta tyonantajalla on vastuu perehdytyksen toteutuksesta ennen tyotehtavan aloi-
tusta. Tyontekijalle on annettava riittavasti ohjausta ja opastusta tyotehtaviin ja uusien tyo-
valineiden tai menetelmien kaytosta. Perehdytyksessa tulee ottaa huomioon turvallisuus ja
tyontekijalle tulee kertoa haitta- ja vaaratapahtumien mahdollisuuksista, jotta niita voidaan

ennaltaehkaista. Opetusta ja ohjausta tulee antaa lisaksi my0s hairio- ja poikkeustilanteiden
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varalta. Jokaisen tyontekijan yksilolliset edellytykset tulee huomioida perehdytyksen aikana.
(Tyoturvallisuuslaki 738/2002 14 §.)

Tyoturvallisuuslain mukaan tyontekijan on sitouduttava noudattamaan annettuja ohjeita.
Tyonantajan velvollisuuksiin kuuluu tarkkailla tyoturvallisuuden toteutumista ja puututtava
tilanteisiin, jossa tyontekija ei noudata annettuja ohjeita. (Tyosuojelu.fi 2022.) Yksilollisia
edellytyksia ovat ammattitaito, tyokokemuksen maara, tyontekijan terveydentila tai ikaan ja
kielitaitoon liittyvat seikat. Naiden edellytyksien huomioiminen on tarkeaa, silla niilla on mer-

kitysta tyontekijan turvallisuuden ja terveyden kannalta. (Tyoturvallisuuskeskus 2013.)

Tyosopimuslaissa sovelletaan tyosopimusta ja tyosuhteita koskevia asioita. Tyosopimuslaissa

(55/2001 2.luku 1 §) saadetaan, etta tyonantajan tulee huolehtia siita, etta tyontekija suoriu-
tuu tyostaan myos silloin, kun tyotehtavat ja tyomenetelmat muuttuvat tai yrityksen toiminta
muuttuu tai kehittyy. Tyonantajan on edistettava suhteitaan tyontekijoihin, seka edistettava

myos tyontekijoiden keskinaisia suhteita.

Laki terveydenhuollon ammattihenkilosta (559/1994 3.luku 18 §) saataa, etta terveydenhuol-
lon ammattilaisen on huolehdittava siita, etta hanella on riittavasti ammattinsa vaativaa
osaamista ja velvollisuus yllapitaa ja kehittaa omaa osaamistaan. Lain tarkoituksena on edis-
taa potilasturvallisuutta ja terveydenhuollon laatua (Laki terveydenhuollon ammattilaisesta
559/1994 1.luku 1 §).

2.2.3 Perehdytyksen tavoitteet

Organisaation sisalla tulee yhdessa miettia, mita perehdytyksella halutaan saavuttaa ja aset-
taa tavoitteet sen mukaisesti. Perehdytyksen tulee olla oikeudenmukainen ja tasalaatuinen.
Tyontekijan tulee ymmartaa, mista perehdytysprosessi koostuu ja nahda miten siihen voi
omalla toiminnallaan vaikuttaa. Talloin puhutaan prosessin lapinakyvyydesta. Sita paremmin
tyontekija on valmis sitoutumaan, mita paremmin han ymmartaa prosessin perusteet ja oman

vaikuttavuutensa prosessin kulkuun. (Eklund 2018, 27-28.)

Organisaatio maarittelee perehdytykselle yleiset kaikille tarkoitetut tavoitteet, mutta jokai-
selle tyontekijalle tulee maarittaa henkilokohtaiset tavoitteet osaamistason mukaisesti ja tyo-
tehtavasta riippuen (Eklund 2018, 118). Perehdytyksen tavoitteet vaihtelevat organisaatioit-
tain. Tyoturvallisuudesta huolehtiminen kuuluu jokaisen organisaation tavoitteeksi perehdy-
tykseen (Tyoturvallisuuslaki 2002/728). Yksi perehdytyksen yleisimmista tavoitteista on tyon-
tekijan sitouttaminen. Tyontekijan sitouttaminen ei kuitenkaan aina ole organisaation paata-
voitteena, silla nykypaivana tyoelamassa lisaantyvat lyhyet maaraaikaisuudet ja osa-aikaisuu-
det, jolloin ensisijaisena tavoitteena uuden tyontekijan kohdalla voi olla esimerkiksi uuden

tyon ja tyotehtavien nopea oppiminen. (Eklund 2018, 26-28.)
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Organisaatiot, joissa toivotaan pitkaaikaista sitoutumista, perehdytys suunnitellaan eri tavoin
ja tavoitteet voivat nayttaa hyvinkin erilaisilta. Talloin perehdytykseen panostetaan ja siihen
kaytetaan riittavasti resursseja. Tyoymparistoon, kollegoihin ja organisaatiokulttuuriin tutus-
tumiseen kaytetaan enemman aikaa ja uuden tyontekijan viihtyvyyteen panostetaan enem-
man. Perehdytys auttaa uuden tyontekijan potentiaalin tunnistamisessa ja nain ollen voidaan
havaita tyontekijan yksilolliset ominaisuudet ja hyodyntaa ominaisuuksia tyotehtavissa. (Ek-
lund 2018, 26-28.) Sitoutuminen nakyy tyontekijan tyopanoksessa, kayttaytymisessa ja sita
myoten myos tyontuloksissa. Tyontekijalla on luotto omaan organisaatioon ja han on valmis
ponnistelemaan organisaation hyvaksi. Tutkimusten mukaan sitoutuneet tyontekijat viihtyvat
tyossaan paremmin ja kokevat stressia ja uupumisen tunteita vahemman, kuin vahemman si-
toutuneet tyontekijat. (Surakka 2009, 63.)

2.2.4 Perehdytyksen sisalto ja toteutus

Perehdytyksen tukena tulee olla kirjallinen ja yksilollinen perehdytyssuunnitelma. Kirjallisen
suunnitelman avulla perehdytys etenee loogisessa jarjestyksessa ja toimii muistin tukena. Kir-
jallisen suunnitelman avulla pystytaan seuraamaan lisaksi perehdytyksen etenemista ja voi-
daan varmistaa tavoitteisiin paaseminen. Tavoitteisiin paasemiseksi, suunnitelmaan tulee kir-
jata myos perehdytyksen seuranta ja arviointi. (Ahokas ja Makelainen 2013.) Uudelle tyonte-
kijalle tulee osoittaa perehdytyksesta vastaava henkilo, joka on paavastuussa perehdytyk-
sesta. Perehdytysvastaava ei kuitenkaan ole yksin vastuussa perehdytyksesta, vaan myos koko
tyoyhteison tulee olla sitoutunut ja halukas opastamaan uutta tyontekijaa uusissa tyotehta-
vissa. (Surakka 2009, 72.)

Perehdytysopas on yksi perehdytyksen tyovalineista. Perehdytysopas voi olla painetussa tai
sahkoisessa muodossa. Perehdytysoppaat eroavat yksikkokohtaisesti, mutta perehdytysopas
voi sisaltaa esimerkiksi tietoa kyseisesta organisaatiosta, tarvittavia yhteystietoja, yleisesti
tietoa yksikossa hoidettavien potilaiden hoidosta ja yksikon toimintaan liittyvia kirjallisuuslah-
teita. Perehdytyksen tukena voidaan kayttaa myos organisaation sisaista intranetia. Intra-
netista loytyy ajankohtaisia asioita ja sita paivitetaan jatkuvasti. (Surakka 2009,73-76). Pe-
rehdytysoppaassa olevan aineiston lisaksi, on hyva kayttaa perehdytyksen tukena perehdytyk-
sen tarkistuslistaa. Tarkistuslista sisaltaa luettelon tarkeista asioista, joita perehdytyksen ai-
kana tulisi kayda lapi. Tarkistuslista toimii muistin tukena niin perehdyttajalle etta tyonteki-
jalle. Sen avulla voidaan varmistaa, etta kaikki asiat on muistettu kayda lapi. (Tyoterveyslai-
tos 2024).

Perehdytysoppaan ulkoasuun ja sisaltoon tulee kiinnittaa erityista huomiota. Hyvin toteutettu
opas herattaa ja kiinnittaa lukijan huomion. Ulkoasussa tulee suosia organisaation visuaalista
ilmetta, jota voi tarvittaessa tiedustella toimeksiantajalta. Ulkoasun yksi maarittavista teki-

joista on oppaan taitto, eli miten teksti ja kuvat sijoitetaan. Tekstin tulee olla
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johdonmukaista ja oikeakielista. Oppaassa on otettava huomioon ilmavuus. Ilmavuutta saa-
daan aikaan valiotsikoilla, luetteloilla, riittavan suurilla marginaaleilla. Hyvat ja selkeat kap-
palejaot seka riittava tyhja tila palstojen valissa, luo lukijalleen mielekkaan lukukokemuksen.
(Liedes 2021.)

Perehdyttajan roolissa olevan henkilon on oltava tietoinen perehdytyksen sisallosta ja siita,
keta han perehdyttaa, miksi han perehdyttaa, mita han perehdyttaa ja miten han perehdytyk-
sen toteuttaa. (Ahokas ja Makelainen 2013.) Sen vuoksi perehdytyksen runko on oltava selkea.
Perehdytyksen kokonaisrunko muodostuu monista eri osa-alueista. Rungon muodostamiseksi
tulee miettia perehdytyksen tavoite, tyon tavoitteet, tyotehtavat ja tyovaiheet. Mika on pe-
rehdytyksen keskeinen sisalto ja mita kaikkea siihen tulee sisallyttaa. Mitka asiat on syyta
kayda huolellisesti lapi perehdytettavan kanssa. Mita perehdytettavan on syyta tietaa, ym-
martaa ja osata. Miten perehdytys jaksotetaan ja miten se etenee loogisessa jarjestyksessa.
(Ahokas ja Makelainen 2013.) Perehdytyssuunnitelmaa muodostaessa on huomioitava uuden
tyontekijan aiempi tausta. Aiempi tyokokemus ja osaaminen, seka vastavalmistuneen sairaan-
hoitajan hankkima kokemus opintojen aikana suoritetuista harjoittelujaksoista. (Surakka
2009, 73). Tyotehtaviin opastamisen lisaksi on yhta tarkeaa perehdytyksen aikana tutustuttaa
tyontekija tyoyhteisoonsa ja uusiin tyokavereihin. On tarkeaa, etta tyoyhteisolle on tiedo-
tettu uudesta tyontekijasta, jotta tyontekija voi tuntea itsensa tervetulleeksi tyopaikalle.
Tyoyhteisolla on suuri vaikutus tyotyytyvaisyyteen ja uuden tyontekijan sopeutumiseen tyo-
paikalle. (Eklund 2018, 33).

Perehdytyksen paatyttya on hyva pysahtya miettimaan, saavutettiinko perehdytykselle laadi-
tut tavoitteet, miten suunnitelma toteutui, missa onnistuttiin tai missa olisi voitu toimia toi-
sin. Perehdytettavalta saadun palautteen vastaanottaminen ja sen hyodyntaminen on hyva ot-
taa huomioon perehdytyssuunnitelmaa kehittaessa. (Ahokas ja Makelainen 2013.) Perehdytys-
jakson paatyttya oppiminen ja kehittyminen eivat suinkaan lopu, vaan tyonantaja seuraa
tyontekijoidensa kehittymista esimerkiksi kehityskeskustelun keinoin. Kehityskeskustelussa
tyontekija arvioi omaa kehitystaan ja kehitystarpeita, joiden pohjalta luodaan uudet kehitys-
tavoitteet ja keinot niihin paasemiseksi. Kehityskeskustelussa keskustellaan myos siita, mil-

laiseksi tyontekija kokee esihenkilolta saamansa tuen. (Surakka 2009, 131.)

Tyonantajan ja tyontekijan valilla avoin keskusteluyhteys mahdollistaa jatkuvan oppimisen.
Pidemmalla tahtaimella on hyva olla tietoinen siita, miten omaa osaamistaan voi kehittaa.
Sen vuoksi tyontekijalla on hyva olla tieto oman organisaation tarjoamista oppimisen ja kehit-
tymisen mahdollisuuksista. (Eklund 2018, 108-109.) Oppiminen jatkuu edelleen tietoa syven-
tamalla ja tyotehtavista oppimalla. Terveysala muuttuu ja kehittyy jatkuvasti, joten uutta
opittavaa riittaa jatkossakin. (Surakka 2009,74.)
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2.2.5 Perehdytyksen edut

Hyvan perehdytyksen ansiosta tyontekijan tyotyytyvaisyys kasvaa. Onnistuneessa perehdytys-
prosessissa tyontekija saa onnistumisen kokemuksia tyotehtavissaan. Positiivinen palaute ja

kannustaminen auttavat uuden tyotehtavan oppimisessa. Tyotyytyvaisyyden kasvaessa, myos
sitoutuminen tyotehtavaa kohtaan kasvaa. Tutkimusten mukaan sitoutuneet tyontekijat tyos-

kentelevat tehokkaammin ja ovat tyytyvaisempia tyossaan. (Eklund 2018, 32-33.)

Tyytyvainen tyontekija on motivoitunut ja vaikuttaa myonteisesti tyopaikan ilmapiiriin. Hyvin
suunnitellulla ja toteutetulla perehdytyksella on vaikutusta uuden tyontekijan paineensieto-
kyvyn kehittymisessa ja nain ollen tyotehtavissa tapahtuvia virheita voidaan ennaltaehkaista
hyvalla perehdytyksella. Perehdytyksella on suora vaikutus tyontekijan osaamiseen, haluun

kehittya, tyomotivaatioon ja tyossa jaksamiseen. (Surakka 2009,77-78.)
2.3  Toimintaymparistona kotihoito
2.3.1 Kotihoito

Kotihoidolla tarkoitetaan palvelukokonaisuutta, johon kuuluvat kotipalvelu ja kotisairaan-
hoito. Naiden lisaksi on mahdollista saada erilaisia tukipalveluita arjen tueksi. Kotihoidolla on
tarkoitus tukea erityisesti ikaantyneiden kotona asumista ja parjaamista. Kotihoidossa koros-
tuu kokonaisvaltainen hoiva ja huolenpito, seka kuntouttava tyoote. Kansallisena tavoitteena
onkin, etta iakas ihminen voisi asua kotona niin pitkaan kuin mahdollista, ehka jopa elamansa
loppumetreille saakka. (THL 2024.) Ikaantyneet ovat suurin asiakasryhma kotihoidossa, mutta
kotihoidon piiriin kuuluu myos psykiatrisia, paihdeongelmaisia ja vammautuneita ihmisia. Paa-
asiallisesti kotihoidon asiakkaat ovat yli 75-vuotiaita, mutta kotihoidon palveluiden piiriin
kuuluu kaikki ikaryhmat. (lkonen 2013, 42.)

Kotihoidosta saadetaan sosiaalihuoltolaissa, kansanterveyslaissa ja sosiaalihuoltoasetuksessa.
Laissa maaritellaan, etta jokaisella potilaalla tulee olla oikeus laadultaan hyvaan terveyden-
ja sairaanhoitoon (Laki potilaan oikeuksista ja asemasta 785/1992). lkaantyneen vaeston hy-
vinvointia, terveytta ja toimintakykya tulee tukea. Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn
tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012) maaraa, etta hyvinvoin-
tialueiden tulee kerata saannollisesti palautetta asiakkailtaan, heidan omaisiltaan ja henkilo-
kunnalta. Nain voidaan arvioida palveluiden laatua ja riittavyytta. lakkaalle henkilolle tulee
laatia palvelu- ja hoitosuunnitelma. Lisaksi hyvinvointialueiden on koottava tiedot palveluihin
kaytetyista taloudellisista menoista, henkiloston maarasta ja koulutuksesta. (Laki ikaantyneen

vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012.)
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2.3.2 Kotihoidon kriteerit

Sosiaali- ja terveysministerio maarittaa suuntaviivat ikaantyneiden palveluiden kehittamisen
tueksi ja ohjaa uudistusten toteuttamisessa, seka valmistelee lainsaadannon. Tata sosiaali-
huoltolakia saadetaan laissa (1301/2014.) Kotihoitoa ohjaa myos muut lait ja saadokset, ku-
ten terveydenhuoltolaki (1326/2010), jossa saadetaan kotisairaanhoidosta ja jonka mukaan

kuntien on jarjestettava asukkailleen kotisairaanhoito (Sosiaali- ja terveysministerio 2023).

Palvelutarpeen arvioinnilla kartoitetaan yksilollisesti asiakkaan tuen tarve ja niiden perus-
teella laaditaan palvelu- ja hoitosuunnitelma. Suunnitelmaan kirjataan yksilolliset tavoitteet
ja haasteet, seka hoitokeinot niihin asioihin, joista asiakas ei selvia itsenaisesti. Palvelutar-
peen arviointi tehdaan asiakkaan kanssa yhdessa ja arvioinnissa voi olla mukana myos omai-
nen. Kotihoito voi olla joko saannollista tai tilapaista. Kotihoidon palveluita toteutetaan kaik-
kina vuorokauden aikoina. Saannollinen ja jatkuva kotihoito on maksullista ja kustannukset
maaraytyvat asiakkaan tarpeiden ja koko talouden yhteenlaskettujen bruttotulojen perus-
teella. (LUVN 2024a; LUVN 2024b.)

Tilapainen kotihoito voi olla kertaluontoista tai lyhytaikaista jatkuvaa hoitoa. Tilapaista koti-
hoitoa voidaan toteuttaa esimerkiksi leikkauksen jalkeisessa hoitotyossa. Tilapainen kotihoito
on kuitenkin aina lyhytaikaista. Hoidon luonne on kuntouttavaa ja hoitojakson aikana arvioi-
daan sen hetkista hoidon tarvetta. Yksi kriteereista tilapaisen kotihoidon myontamiselle on,
ettei asiakas pysty hakeutumaan avoterveydenhuollon palveluihin edes avustetusti tai kaytta-

malla julkisia lilkkennevalineita tai taksipalveluita. (LUVN 2024).

Saannollisessa kotihoidossa palvelutarve on saannollista ja jatkuvaa. Palvelutarvetta arvioi-
daan saannollisesti, jolloin lisapalveluiden tarve huomataan ajoissa tai palveluiden vahenta-
minen asiakkaan tarpeen mukaan voi tulla kyseeseen. Kotihoidossa hoivapalveluiden lisana
kaytetaan etateknologiaa esimerkiksi laakehoidon toteutuksessa, ulko-ovien sahkolukoissa ja
etapuheluina. Kotihoidon paamaarana on asiakkaan oman hyvinvoinnin ja toimintakyvyn tuke-
minen, seka omatoimisuuteen kannustaminen, kuitenkin huomioiden asiakkaan omat voimava-
rat. Asiakkaan hoito kotihoidossa on kokonaisvaltaista hoitoa ja huolenpitoa. Asiakkaan ravit-
semuksesta ja hygieniasta huolehditaan paivittain. Laakehoidosta huolehtiminen ja sairaan-
hoidollisten toimenpiteiden toteuttaminen ja niiden seuranta kuuluvat myos kotihoidon tehta-
viin. (LUVN 2024.)

2.3.3 Sairaanhoitajana kotihoidossa

Sairaanhoitajan toimenkuva kotihoidossa on laaja ja moninainen. Kotihoidossa hoitotyota to-
teutetaan asiakkaan kotona. Tyohon kuuluu kokonaisvaltainen hoitotyo ja huolenpito, mika
edellyttaa hoitotyon ammattilaiselta laajaa osaamista. Tyota tehdaan moniammatillisessa

tyoyhteisossa, mutta sen lisaksi kotihoidon sairaanhoitajan tyonkuvaan kuuluu itsenainen
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tyoskentely ja itsendinen paatoksenteko. Sairaanhoitajan ammattikorkeakoulututkinto antaa
valmiuden tyoskennella kotihoidossa hoitotyon asiantuntijana. Sairaanhoitajan tyo on luon-
teeltaan terveytta edistavaa, sairauksia ehkaisevaa, hoitavaa ja kuntouttavaa. Hoitotyon am-
mattilaisella on vastuu kehittaa hoitotyota ja omaa osaamistaan kaytannon osaamisen ja tut-
kitun tiedon avulla. Sairaanhoitajan tarkeimpiin ominaisuuksiin kuuluu hyvat vuorovaikutustai-
dot. Kotihoidossa kohdataan asiakkaiden ja kollegoiden lisaksi laheisia ja vuorovaikutustaidot
vaikuttavat suoraan kotihoidon hoitotyon laatuun. Vuorovaikutustaidoissa tarkeaa on hyvat
kuuntelutaidot, vastavuoroisuus ja empatian osoittaminen. Tarkeinta kuitenkin on kohdata
jokainen asiakas inhimillisesti yksilona ja huomioida asiakkaan yksilolliset tarpeet ja toiveet.
(lkonen 2013, 173-175.)

Kotihoidon sairaanhoitajana asiakkaiden omaiset tulee myos huomioida. Perhekulttuuri,
tausta ja omaiset antavat valtavasti voimaa asiakkaalle. Omaisia tulisi osallistaa jo palvelu- ja
hoitosuunnitelmaa laatiessa. On kuitenkin huomioitava, etta omaisten osallisuus perustuu tay-
sin vapaaehtoisuuteen. Kaikki perheet ja kaikki asiakkaat ovat kuitenkin erilaisia, joten taman
huomioiminen on myos tarkeaa. Usealla iakkaalla ei ole omaisten tukea tai apua kaytettavissa
ja iakkaiden yksinaisyys puhuttaa yha enemman. Kotihoidon tyontekijasta voi muodostua asi-
akkaalle erittain tarkea ja merkittava henkilo. Kotihoidon tyontekijan onkin tarkeaa tunnistaa
asiakkaiden omaisten ja perheiden roolit ja keskinainen vuorovaikutus. On muistettava huo-
lehtia myos omaisten jaksamisesta ja voinnista vaikeissa tilanteissa. Hyvalla vuorovaikutuk-
sella omaisten kanssa, voi tyontekija itsekin saada vahvistusta ja tukea omalle tyolleen. (lko-
nen 2013, 40-41.)

Kotihoidossa edellytetaan myos tietoteknisten taitojen haltuunottoa. Hoitotyossa kaytetaan
erilaisia potilastietojarjestelmia ja usein lisaksi myos mobiilisovelluksen kayttoa. Naiden li-
saksi tapahtuu paljon sisaista viestintaa esimerkiksi sahkopostien ja muiden alustojen valityk-
sella. Vuorovaikutustaidot tulee huomioida myos sahkoisen viestinnan aikana. Omaa osaamis-
taan ja vuorovaikutustaitoja on mahdollista kehittaa, mutta se vaatii myos oman toiminnan
tutkiskelua ja itsereflektointia. Kotihoidossa tyontekijan tyota ohjaa oman organisaation ar-

vot, tavoitteet, strategia ja yhteiset toimintatavat. (lkonen 2013, 176-177.)

3 Opinnaytetyon tyoelamakumppanin esittely

Opinnaytetyon tyoelamakumppanina toimii Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueeseen kuuluva-
Kirkkonummen kotihoito. Toimipiste sijaitsee Kirkkonummen hyvinvointikeskuksessa, keskus-
tan tuntumassa. Kirkkonummen kotihoidossa tyoskentelee laaja-alainen moniammatillinen
tyoryhma. Kirkkonummen kotihoidossa tyoskentelee talla hetkella 15 sairaanhoitajaa ja 54 la-

hihoitajaa. Kotihoidon kotikayntien rinnalla, Kirkkonummen kotihoidossa on mahdollisuus
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toteuttaa kotihoitoa ja kotikuntoutusta etalaitteilla. Etahoitoa myonnetaan kotihoidon kritee-

rien mukaisesti. (Kirkkonummen kotihoito, omavalvontasuunnitelma 2023).

4  Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa sairaanhoitajan muistivihko perehdyttamisen
apuvalineeksi Kirkkonummen kotihoitoon. Tavoitteena on yhtenaistaa ja kehittaa uusien sai-

raanhoitajien perehdyttamista Kirkkonummen kotihoidossa.

5  Opinnaytetyoprosessi
5.1  Toiminnallinen opinnaytetyo

Toiminnallinen opinnaytetyo on osa kehittamistyota ja tutkimuksellinen kehittamisen tapa.
Toiminnallisessa opinnaytetyossa on tarkoitus luoda kehittamistyona konkreettinen tuotos tai
tapahtuma, jonka lisaksi asiantuntijuus viestitaan akateemisen viestinnan keinoin kirjoitta-
malla. Koko opinnaytetyoprosessin aikana tulee noudattaa eettisia, vastuullisia, luotettavia ja
uskottavia toimintatapoja. Ammatillinen toimintatapa perustuu asiantuntijuuteen ja on aina
luonteeltaan jarjestelmallista, harkittua ja perusteltua seka tarkkaan dokumentoitua. Huolel-
linen dokumentointi ja aineistojen keraaminen ratkaisujen tueksi, tuo uskottavuutta argu-
mentoinnin rinnalle. (Kostamo, Airaksinen & Vilkka 2022, 8-9.) Toiminnallisen opinnaytetyon
toteutus aloitetaan maarittelemalla tavoitteet, jotka kehitystyolla halutaan saavuttaa. Sen
jalkeen valitaan toteutustapa, kehitystyossa kaytettavat menetelmat seka luodaan alustava
aikataulu tyon tueksi. Taman jalkeen pohditaan, miten tuotosta tullaan arvioimaan ja miten
palautetta kerataan. Opinnaytetyossa kaytettavaa tietoperustaa haravoidaan ja keskeiset ka-

sitteet maaritellaan. (Kostamo ym. 2022, 11.)

Opinnaytetyo toteutetaan toiminnallisena opinnaytetyona. Opinnaytetyomenetelma valikoitui
tyoelamalahtoisen tarpeen perusteella. Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa tyoelama-
kumppanille sairaanhoitajan muistivihko perehdyttamisen apuvalineeksi, jonka tarve havait-
tiin. Toiminnallinen opinnaytetyo soveltuu konkreettisen tuotoksen luomiseksi ja nain ollen on
keskeinen valinta taman opinnaytetyon toteuttamiseen. Menetelmana toiminnallinen opinnay-
tetyo vaatii visuaalisuutta ja analyyttista tyoskentelya. Toiminnallisen opinnaytetyon valin-
nalla saatetaan toivoa, etta opinnaytetyon tuotoksella on kaytannon merkitysta niille ihmi-
sille, joita tuotos koskee. Taten se luo myos mielekkyytta projektin suunnittelulle. Silloin on
kuitenkin tarpeen ottaa huomioon, miten ihmisia saisi osallistettua toiminnallisen osuuden ke-
hittamiseen. Osallistamalla voidaan vaikuttaa siihen, miten tuotos jalkautuu haluamaamme
kohderyhmaan. (Vilkka 2021, 20-21.)
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5.2 Muistivihkon suunnittelu ja toteutus

Toiminnallisen opinnaytetyon suunnitteluvaiheessa aihe rajataan. Taman jalkeen maaritetaan
opinnaytetyon tavoitteet, luodaan aikataulu ja etsitaan luotettavaa tietoperustaa. Opinnayte-
tyon keskiossa on keskeiset kasitteet, jotka tulee haarukoida tietoperustasta. Suunnittelussa
yhdistetaan jo olemassa olevaa tietoperustaa ja olemassa olevaa asiantuntijuutta. Asiantunti-
juus kasvaa koko opinnaytetyoprojektin ajan. Suunnitteluvaiheessa valitaan opinnaytetyon to-
teutustapa ja pohditaan, miten tuotosta arvioidaan ja miten valmistuneesta tuotoksesta kera-
taan palautetta. Raportoinnissa noudatetaan oman ammattikorkeakoulun kaytanteita. (Kos-
tamo ym. 2022, 11.) Tiedonhaussa kaytettyja tietokantoja olivat Terveysportti ja Finna. Teo-
riatietoa varten kaytettiin tiedonhaussa hoitoalan ja muiden alojen ammattikirjallisuutta, ar-
tikkeleita, tutkimuksia, verkkosivustoja ja oppikirjoja. Aineiston keruussa on arvioitu luotet-
tavuutta jokaisessa vaiheessa ja tiedonhakua on toteutettu lahdekriittisesti. Keskeisiksi kasit-
teiksi opinnaytetyohon muodostui sairaanhoitajan koulutus, perehdytys, perehdytyksen lain-
saadanto, perehdytyksen tavoite, perehdytyksen edut, kotihoito seka kotihoidon kriteerit ja

sairaanhoitajana kotihoidossa.

Opinnaytetyoprojekti aloitettiin pitamalla Teams palaveri tyoelamakumppanin kanssa. Taman
jalkeen suunnittelua jatkettiin ideoimalla ja rajaamalla aihetta. Tyoelamakumppani antoi va-
paat kadet opinnaytetyona valmistuvalle tuotokselle. Aiheanalyysin palautuksen ja hyvaksymi-
sen jalkeen opinnaytetyon suunnitteleminen ja kirjoittaminen alkoi aktiivisesti. Tyoelama-
kumppanin kanssa allekirjoitettiin opinnaytetyosopimus ja selvitettiin tarvittavat lupa-asiat.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueelta anottiin tutkimuslupa palautekyselya varten.

Tyoelamakumppanin toiveita kuunneltiin ja pidettiin ajan tasalla opinnaytetyon etenemi-
sesta. Suunnitteleminen kaynnistyi keskeisten kasitteiden maarittelemisella, tiedonhaulla, ai-
heen rajaamisella ja alustavan sisallysluettelon luomisella. Alkuperainen suunnitelma oli tuot-
taa perehdytyskansio, mutta suunnitelma muuttui riippumatta opinnaytetyon tekijasta tai
tyoelamakumppanista. Organisaatiossa ehti tapahtua isoja muutoksia opinnaytetyoprosessin

aikana ja nain ollen kokonaiselle perehdytyskansiolle ei enaa ollut tarvetta.

Tapasimme tyoelamakumppanin kanssa uudelleen ja kavimme keskustelua siita, miten voi-
simme hyodyntaa jo siihen saakka kerattya tietoa ja tuotosta. Keskustelun tuloksena havait-
simme tarpeelliseksi pienen, tiiviin ja taskukokoisen muistivihkon. Muistivihko sisaltaa tar-
keimmat asiat, joita perehdytettava tarvitsee tyossaan paivittain ja viela perehdytyksen jal-
keenkin. Muistivihkon lopussa on liitettyna Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen kehittama
KAT-Kotona asumisen tuki perehdytyspaketti, joka toimii uuden sairaanhoitajan tarkistuslis-
tana. Nain ollen perehdytettavan ei tarvitse kantaa mukana useaa paperia, silla tarvittavat

tiedot ja tarkistuslista loytyvat yhdesta ja samasta vihkosta. Tassa opinnaytetyossa
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perehdytyskansioon liittyvaa tietoa sovelletaan tyoelamakumppanin tarvitsemaan perehdytta-

misen apuvalineeseen; sairaanhoitajan muistivihkoon.

Sairaanhoitajan muistivihkolle ei ollut valmista pohjaa. Joten suunnitteleminen aloitettiin
alusta ja tyoelamakumppanin kanssa kaytiin keskustelua siita, mita muistivihkon tulisi sisal-
taa. Sisalto kirjoitettiin uudelleen jo paaosin olemassa olevasta materiaalista, muokaten
omannakoiseksi. Muistivihkon variteema on linjassa Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen
kanssa. Muistivihko alkaa lyhyella tietopaketilla Kirkkonummen kotihoidosta ja alueellisesta
jaosta. Kotihoidon sairaanhoitaja tyoskentelee moniammatillisessa tiimissa, joten kansio sisal-
taa kollegoiden yhteystietojen lisaksi muiden ammattiryhmien yhteystietoja, kuten mm. ra-
vitsemusterapeutin, fysioterapeutin ja sosiaalityontekijan yhteystiedot. Muistivihkosta kay
ilmi, miten tulee toimia erilaisissa tilanteissa ja kenelle tulee ilmoittaa mahdollisista sairaus-

poissaoloista tai lapsen sairastuessa.

Yhtena tarkeana apuvalineena perehdyttamisessa toimii tarkistuslista. Muistivihko sisaltaa
Lansi-Uudenmaan luoman KAT-Kotona asumisen tuki tarkistuslistan. Tarkistuslistassa on lue-
teltuna kaikki sairaanhoitajan perehdytyksessa lapi kaytavat asiat. Tarkistuslistan lapi kaymi-
nen helpottaa perehdyttajaa seka myos perehdytettavaa, jotta kaikki tarkeat ja oleelliset
asiat tulevat api kaydyiksi. Muistivihkoa on mahdollista hyodyntaa tulevaisuudessa tyoelama-
kumppanin taholta. Tyoelamakumppani voi tehda siihen jatkossa lisayksia ja paivittaa tarvit-

taessa ohjeistuksia ja yhteystietoja.

5.3  Muistivihkon arviointi

Muistivihkon valmistuttua luotiin anonyymi palautekysely (liite 1) muistivihkon sisallosta, ul-
koasusta ja sen mahdollisesta hyodyntamisesta perehdytyksen tukena. Kysely toteutettiin sah-
koisesti Google Forms ohjelmalla, jonka linkin kotihoidon yhteishenkilo valitti esihenkiloille ja
15 sairaanhoitajalle. Kyselyyn vastaamiseen annettiin aikarajaksi ensin viikko ja sen jalkeen
lisaaikaa annettiin viela kuusi paivaa. Valissa yhteyshenkilolle lahetettiin muistutus kyselyyn
vastaamisesta. Kysymykset toteutettiin paaosin suljetuin kysymyksin, mutta annettiin myos
paikka avoimelle palautteelle kyselylomakkeen loppuun. Suljetuissa kysymyksissa vastausvaih-
toehtoina olivat kylla, ei tai muu vastaus. Yhdessa kysymyksessa arvioitiin tuotosta tahdilla.
Tahtiasteikko oli 1-5 tahteen. Kysymyksia oli yhteensa kuusi. Kysymykset olivat lyhyita, sel-
keita ja koskivat olennaisesti muistivihkon sisaltoa ja ulkoasua. Kynnys vastaamiselle on pie-
nempi, kun kysymykset ovat suljettuja kysymyksia. Avoimen kysymyksen kautta on mahdolli-
suus saada spontaania ja rehellista palautetta vastaajilta. Avoin kysymys on laadullinen kysy-

mys, jossa ei ole vastausvaihtoehtoja (Vilkka 2021, 74).

Palautteen saaminen ja antaminen on ammatillisen kehittymisen kannalta tarkeaa. Palaut-
teen perusteella saadun tiedon myota, on mahdollisuus vaikuttaa myos toimintaympariston

kehittymiseen. Toiminnallista opinnaytetyota tehdessa, opiskelijalla on mahdollisuus kehittya
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palautteen antajana ja palautteen vastaanottajana (Kostamo ym. 2022, 52). Kysely (liite 1)

toteutettiin anonyymisti ja vapaaehtoisuuteen perustuen.

Palautekyselyn vastaukset tukivat suullisesti kaytyja keskusteluita. Kyselyyn vastasi kuitenkin
vain nelja kohdehenkiloa, joiden vastaukset olivat linjassa keskenaan. He kaikki arvioivat
muistivihkon yleisesti neljalla tahdella. Vastaajat olivat yksimielisesti sita mielta, etta muisti-
vihko on hyodyllinen ja aikovat hyvin todennakoisesti hyodyntaa muistivihkoa perehdytyksen
tukena. Muistivihkon ulkoasuun liittyvat kysymykset, kuten onko muistivihkon ulkoasu selkea
ja helppolukuinen, vastaus niihin oli kylla. Avoimeen kysymykseen oli jatetty kommentiksi,
etta hyvin koostettu ja selkea kokonaisuus. Toimeksiantajan kanssa suullisesti kaytyjen kes-
kustelujen perusteella muistivihko on hyodyllinen ja tarpeellinen perehdyttamisen apuvaline.
Sen pieni koko ja helppokayttoisyys mahdollistavat sen kuljettamisen mukana koko tyopaivan

ajan ja tarkeat kaytanteet ja yhteystiedot loytyvat helposti.

6 Pohdinta
6.1  Muistivihkon tarkastelu

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa sairaanhoitajan muistivihko perehdyttamisen apuvali-
neeksi Kirkkonummen kotihoitoon. Tavoitteena oli yhtenaistaa ja kehittaa uusien sairaanhoi-
tajien perehdyttamista Kirkkonummen kotihoidossa. Keskusteluissa yhteistyokumppanin
kanssa kavi ilmi, etta perehdyttajan roolissa olleet sairaanhoitajat ovat kaivanneet enemman
opastusta ja apuvalineita perehdytyksen tueksi. Tasta syntyi idea sairaanhoitajan muistivih-
kosta. Muistivihkosta loytyy nopeasti ja helposti tarvittavia tietoja, joita sairaanhoitaja tarvit-
see tyossaan paivittain. Perehdytykseen kuuluva tarkistuslista on mukana jokaisella kaynnilla
ja nain ollen on helppo seurata oman perehdytyksen edistymista. (Tyoterveyslaitos 2024).
Muistivihkossa on tilaa myos omille muistiinpanoille. Muistivihkon ulkoasu ja sisalto on tehty
yksinkertaiseksi ja helppolukuiseksi. Muistivihkon ulkoasu mukailee Lansi-Uudenmaan hyvin-
vointialueen variteemaa. Sisallysluettelon lisaaminen ja tyoyhteison pelisaantojen kirjoittami-
nen luetteloimalla toivat ilmavuutta yleisilmeeseen. Sisalto etenee johdonmukaisessa jarjes-

tyksessa ja oikeakielisyys huomioitiin muistivihkoa kirjoittaessa. (Liedes 2021.)

Muistivihkoon on hyva myohemmin viela sisallyttaa ohjeistus kotihoidon autojen kaytosta. Oh-
jeistuksen teko oli parhaillaan tyon alla, mutta aikataulusyista sita ei viela voitu sisallyttaa
sairaanhoitajan muistivihkoon. Tyoelamakumppanin on kuitenkin jatkossa helppo tehda muis-

tivihkon sisaltoon lisayksia ja muutoksia.

Toimeksiantajan kirjallisesti antama palaute vahvistaa muistivihkon tarpeellisuuden ja he ai-
kovat jatkossa hyodyntaa muistivihkoa perehdyttamisen apuvalineena. Palautteesta kay ilmi,

etta tuotos on selkea ja toimiva kokonaisuus. Palautetta tuli siita, etta hieman tiheampi
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yhteydenpito olisi mahdollisesti helpottanut organisaation oman perehdytyksen kehittamis-
tyon ja opinnaytetyon yhteensovittamista. Opinnaytetyota aloittaessa tai opinnaytesuunnitel-

man hyvaksymisen jalkeen, ei viela ollut tiedossa nain suuria muutoksia organisaation sisalla.

Opinnaytetyoprosessi oli opettavainen, jokseenkin tyolas ja aikataulumuutoksiakin kohdattiin.
Hyva yhteistyo tyoelamakumppanin ja opinnaytetyoohjaajan kanssa osaltaan loi hyvan pohjan
opinnaytetyon tekemiselle. Sahkopostiviestinta tyoelamakumppanin kanssa valikoitui luonnos-
taan ja ajoittain sahkopostiviestittely koettiin hieman haasteelliseksi vastausviiveineen, jol-

loin opinnaytetyoprojekti ei edennyt niin sujuvasti.

Olisi ollut tarkeaa, etta vastauskyselyyn olisi osallistunut enemman vastaajia, jotta opinnay-
tetyona valmistunut sairaanhoitajan muistivihko palvelisi tydelamakumppania parhaalla mah-
dollisella tavalla on tarkeaa. Mahdollisia syita palautekyselyn vahaiselle vastaajamaaralle us-
kon olevan aikatauluhaasteet. Palautekyselyn kestoa olisi voinut viela pidentaa ja lahettaa
uuden muistutusviestin siihen vastaamisesta, mutta aikataulutussyista siihen ei ollut mahdolli-
suutta. Tutkimustulosten ja kaytyjen keskusteluiden perusteella muistivihko on hyodyllinen
apuvaline uusien sairaanhoitajien perehdyttamisen tueksi ja nain ollen voidaan todeta, etta

tavoitteeseen paastiin.

6.2 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyon tekijalla on velvollisuus noudattaa eettisia ja moraalisia velvoitteita opinnay-
tetyota tehdessaan. Arene on julkaissut suositukset ammattikorkeakouluopiskelijoiden opin-
naytetyoprosessin eettisista suosituksista. Suositusten tarkoituksena on yhtenaistaa ammatti-
korkeakoulujen opinnaytetyoprosessia ja kohentaa opinnaytetoiden laatua, seka edistaa hyvaa

tieteellista kaytantoa ja ennaltaehkaista tieteellista eparehellisyytta. (Arene 2018.)

Opinnaytetyoprosessin aikana on noudatettava hyvaa tieteellista kaytantoa (HTK) ja toimit-
tava niiden mukaisesti. Hyvalla tieteellisella kaytannolla tarkoitetaan, etta tutkimuksessa
noudatetaan tiedeyhteison tunnustamia toimintatapoja. Rehellisyytta, yleista huolellisuutta
ja tarkkuutta tutkimustyossa. Toimintatavat tulee huomioida myos tulosten tallentamisessa ja
esittamisessa seka tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Tutkimuksen tiedonhankin-
nassa, tutkimus- ja arviointimenetelmissa on sovellettava eettisesti kestavia ja kriteerien mu-
kaisia toimintatapoja. Tieteellisen tiedon luonteeseen kuuluu avoimuus ja vastuullinen tiede-
viestinta, kun tutkimuksen tuloksia julkaistaan. Muiden tutkijoiden tyo on otettava huomioon
ja kunnioitettava heidan tyotaan, jolloin lahdeviittaukset on tehtava asianmukaisella tavalla
ja muiden tutkijoiden saavutukset saavat niille kuuluvan arvon ja merkityksen. Tutkijan tulee
huolehtia, etta tarvittavat luvat ja tarvittaessa eettinen ennakkoarviointi on tehty. Ennen

tutkimuksen aloitusta, on sovittava etukateen vastuut ja velvoitteet. Jokaisella osapuolella



21

tulee olla tiedossa mahdolliset kulut ja muut merkitykselliset sidonnaisuudet. (Tutkimuseetti-
nen neuvottelukunta 2023.) Rehellisyydella tarkoitetaan hyvan tieteellisen kaytannon nako-
kulmasta, etta tutkimus on kirjoitettu omin sanoin. Plagiointi on toisten ajatusten ja ideoiden
kopioimista ja sen esittamista omana tietonaan (Vilkka & Airaksinen 2003, 78). Tutkimusetii-
kassa plagiointia pidetaan luvattomana lainaamisena, eli vilppina. Tutkimustekstia ei tule
vaaristaa tai tekaista, vaan se on kirjoitettava niin selkeasti, etta alkuperaiset havainnot sai-
lyvat. (Vilkka 2021, 144). Opinnaytetyon tekija on kirjoittanut opinnaytetyon omin sanoin,
kunnioittaen alkuperaisen lahteen kirjoittajaa. Lahdeviittaukset on merkitty asianmukaisella

tavalla tekstiin ja lahdeluetteloon.

Tutkimuksessa tulee ottaa huomioon tutkimukseen osallistuneiden yksityisyyden suoja. Tutkit-
tavien itsemaaraamisoikeuden ja ihmisarvon kunnioittaminen on kirjattu tutkimuseettisen
neuvottelukunnan ohjeeseen. Itsemaaraamisoikeudella tarkoitetaan, etta tutkimuksiin ja ke-
hittamisprojekteihin vastaaminen on taysin vapaaehtoista. Jokaisella on myos taysi oikeus
kieltaytya tai vetaytya kesken prosessin tai olla antamatta tietoja tai olla osallistumatta tut-
kimuksiin tai kehittamisprojekteihin. (Vilkka 2021.) Tassa opinnaytetyossa palautekyselyyn
vastaamisen vapaaehtoisuutta korostettiin ja palautetta kerattiin anonyymisti, joka turvasi
nain kyselyyn vastanneiden ammattihenkiloiden anonymiteetin. Nama tulivat ilmi lyhyessa
saatekirjeessa (liite 3), jonka liitteena oli linkki sahkoista palautekyselya varten. Tyoelama-
kumppanin kanssa viestiminen tapahtui kasvotusten tai sahkopostin valityksella vain nimetyn
yhteyshenkilon kautta. Yhteyshenkilo valitti palautekyselyn linkin kohderyhmalle, jolloin ulko-
puoliset tahot eivat paasseet kasiksi palautekyselyn tietoihin. Kohderyhmaan kuului sairaan-
hoitajia ja kotihoidon esihenkilgita. Taman opinnaytetyon toiminnallisena tuotoksena valmis-
tunut sairaanhoitajan muistivihko (liite 2) muokattiin ennen julkaisuvaihetta siten, etta siita

poistettiin kaikki arkaluontoiset yhteystiedot.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuskriteereita ovat uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivi-
syys ja siirrettavyys. Laadullisen tutkimuksen kriteereita voidaan soveltaa osana toiminnallista
opinnaytetyota. (Kylma & Juvakka 2007, 127.) Uskottavuudella tarkoitetaan, etta tulos ja tut-
kimukset osoitetaan luotettaviksi. Tutkimuksen aikana uskottavuutta voidaan vahvistaa kay-
malla keskustelua tutkimukseen osallistuneiden kanssa. Tutkimustulosten tulee vastata osal-
listujien nakemysta tutkimuskohteesta. Uskottavuutta vahvistaa myos se, etta tekija on pit-
kaan perehtynyt aiheeseen ja kirjoittaa ylos esimerkiksi paivakirjamaisesti prosessin etenemi-
sesta. Luotettavuutta pystytaan arvioimaan myos vahvistettavuudella. Opinnaytetyon vahvis-
tettavuus liittyy koko tutkimusprosessiin. Jokainen tyovaihe tulee raportoida niin hyvin, etta
toisen tutkijan on helppo ymmartaa koko opinnaytetyoprosessia ja sen tarkoitusta. Tutkimuk-
sessa syntyneen aineiston avulla kuvataan, miten tutkimustuloksiin ja johtopaatoksiin on paa-
dytty. (Kylma & Juvakka 2007, 128-129.) Taman opinnaytetyon vahvistettavuutta lisaa pitka

perehtyminen aiheeseen ja tutkimuksessa on kuvattu mahdollisimman tarkasti koko
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opinnaytetyoprosessia ja sen tapahtumia. Opinnaytetyoprosessin aikana on pyydetty pa-

lautetta opinnaytetyoohjaajalta.

Refleksiivisyys on opinnaytetyotekijan tietoisuutta omista lahtokohdista tutkimuksen tekijana
ja ymmarrysta siita, milla tavoin pystyy vaikuttamaan omaan aineistoonsa ja koko tutkimus-
prosessiin. Tutkimusraportissa tulee kuvata omat lahtokohdat prosessille. Viimeisena kritee-
rina on siirrettavyys. Siirrettavyydella tarkoitetaan sita, etta voidaanko tuotosta hyodyntaa
muissa vastaavissa tilanteissa. Siirrettavyytta arvioidaan tiedolla, jossa on oltava riittavasti
kuvailevaa tietoa tutkimuksen osallistujista ja ymparistosta. (Kylma & Juvakka 2007, 129.)
Refleksiivisyyteen voidaan viitata silla, etta opinnaytetyontekija kertoi, miten opinnaytetyon
aihe valikoitui ja minkalainen kokemus tekijalla oli aihepiirista jo entuudestaan oman koke-

muksen kautta.

Tassa opinnaytetyossa sitouduttiin koko prosessin ajaksi noudattamaan hyvaa tieteellista kay-
tantoa. Tyoelamakumppanin kanssa on toteutettu avointa viestintaa ja heita on pidetty ajan
tasalla opinnaytetyon etenemisesta. Opinnaytetyo on vapaasti tyoelamakumppanin kaytossa

ja sita voidaan tarvittaessa muokata.
6.3 Jatkokehittamisehdotukset

Jatkossa muistivihkosta voisi tehda myos mobiiliversion tai tarvittaessa kaantaa myos toiselle
kielelle, mikali yksikossa on kansainvalisessa vaihdossa olevia opiskelijoita tai tyontekijoita.
Jatkokehittamisen kannalta, olisi mielenkiintoista tietaa miten uudet sairaanhoitajat oman

kokemuksensa mukaan hyotyivat sairaanhoitajan muistivihkosta.
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Liite 1: Palautekysely muistivihkon sisallosta

Palaute muistivihkosta

Muisaha

cahcidon s

1. Miten arvigisit t3man muistivinkon yleisest?

2. Onko muistivihko miglestdsi hySdyllinen?

s

3. Aiotho hyddynt33 muistivinkoa perehdytyksen tukena?

Hyein tocknnai

Melko todannSidisessi
Melka epatodenndkiiseai

Hyvin epdtodenndkiisesti

4. Onko muistivihkon sisSitd mislestasi helppolukuinen?

s

5. Onk muistivihlon sisSitd mislestasi selles?

s

. Vapaa sana Voit antaa t3han palautstta muiztvibkosta tai sen

ksista. Kitos!

Eirjoia vastas

@ Lis3d wusi kysymys
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Liite 2: Sairaanhoitajan muistivihko

Sairaanhoitajan muistivihko

Sisallys

Tervetuloa téihin Kirkkonummen kotihoitoon! ... 4
Tydyhteison pelisdannot ... T
Sairauspoissaolo kaytannit..... .8
Sairaanhoitajan tyonkuva...... .10
Yhteystiedot.......... .13

Perehdytyspaketti sairaanhoitajalle

Omat muistiinpanot

Loppusana ja lahteet

Tervetuloa téihin Kirkkonummen
kotihoitoon!

Tama muistivihko toimii perehdytyksen apuvalineena uusille
kotihoidan sairaanhoitajille. Muistivihko siséltéaa tietoa
Kirkkonummen kotihoidosta, tydssasi tarvittavia yhteystietoja,
ohjeistuksia, KAT-perehdytyspaketin ja tilaa tietysti myds
omille muistiinpanoilie.

Kotihoidon tarkoitus on turvata ikdihmisten
korkealaatuinen, turvallinen ja itsendinen elama
omassa kodissaan mahdollisimman pitkaan. Tyd
kotihoidossa on itsenaista, asiakkaan kotona
toteutettavaa hoito- ja hoivatyota.

Kirkkonummen kotihoito on jaettu viiteen
alueeseen, eliviiteen tiimiin: Keskusta 1ja 2 (Keke1
ja Keke2), Masala (Masa), Veikkola (Veke) ja
Heikkild (Heke). Kotihoidon alueellisten tiimien
lisaksi kotihoidossa toimivat kotikuntoutustiimi,
etdkotihoito, tydnjérjestely ja yo kotihoito. Tiimit
koostuvat sairaanhoitajista, lahihoitajista, koti- ja
hoiva-avustajista. Tyon tukena moniammatillisessa
tiimissé toimivat sihteeri, vastaava sairaanhoitaja,
kotihoidon laakari seka aluevastaavat.
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Kotihoidon toimisto sijaitsee Kirkkenummen
Hyvinvointikeskuksessa.

Kirkkonummen kotihoito

Kirkkonummen Hyvinvointikeskus, 2.kerros.

Joki

ityntie 2, 02400 Kirkkonummi

Henkildkunnan parkkipaikat sijaitsevat rakennuksen
pohjoispuoclella osoitieessa Kantohaka. Sisaankéynti on
asiakkaiden parkkipaikkojen (uimahalli ja koulukeskus)
puoleisesta ovesta B-rappu. Ovet ovat lukittuina. Kayta

ovisummeria tarvitiaessa tai soita vystiville
hoitajalle. Virka-aikana kotihoidon tiloihin paésee myds
péaaoven kautta.

Ensimmiinen tyévuoro: Alkaa tydvuorosuunnitelman
mukaisesti, ellei toisin ole sovittu.

Ruokailu: Voit ottaa halutessasi omat evast mukaasi.
Toimistolla on keittid, josta loytyy kahvin- ja vedenkeitin,

kaappi seké mikro. Hyvinvointikeskuksessa on mybs
lounasravintola. Juomapullo on hyvé olla mukana
péivéin aikana lilkkuessasi.

Tydvuorolista: Tydvuoroexel on néhtavissa jokaisen
tiimin tiimihueneessa. Lisaksi saat henkilokohtaisen
listan, johon merkitédn tybvuoroissa tapahtuneet
muutokset. Toteutunut tySvuorosuunnitelma
palautetaan jakson péattyessa tarkistettuna ja
allekirjoitettuna esihenkildlle palkka-ajoa varten.

Palkka-ajon jélkeen saat tarkistettavaksi
toteumalistauksen, joka sinun tulee palauttaa

esihenkilslle tarkistettuna ja allekirjoitettuna.
Esihenkiltt arkistoivat suunnitelma- ja toteumalistat.

Tyotapaturma: Tydtapaturman sattuessa tulee siita
ilmoittaa vélittémasti esihenkildlle. Mikali tytapaturma
tapahtuu viikonloppuna, tulee siita ilmoittaa heti
maanantaina. Aina tapaturman sattuessa on tehtéva
itse ilmoitus tydtapaturmasta Haipron kautta.
Esihenkils kasittelee ilmoituksen ja tekee tarvittaessa
ilmoituksen vakuutusyhtigon.

Kirj: i potilasti Esihenkild tilaa

tunnukset Pegasokseen, Helmiin seké TesApp
sovellukseen tygsuhteen alkaessa. Tunnukset ja ohjest
kéyttdonotioon saat tydsahképostiisi.

Tyovaatteet: Kaytosséimme on Lindstromin tyGvaatteet.
Tytvaatteet tulee olla vaihdettuna ennen tyévuoron
alkua. Tyévaatteet ovat henkilékohtaiset. Tybvaatteiden
tilauksesta sovitaan kotihoidon sihteerin kanssa.
Sijaisille ja uusille tytintekijsille alkuun on tarjolla
tydliiveja ja housuja.

Ladkehoito: Ladkehoidon toteuttamiseen tarvitset
voimassa olevat LUVNin laakehoitoluvat. Lisdtietoa
naista saat kysymalla vastaavalta sairaanhoitajalta ja
esihenkiloilta.

Puhelimen kéytté: Omaa puhelinta ei paasaén
kayteta tydvuoron aikana. Muistathan
salassapitovelvollisuuden. Kuvia tydpaikasta tai
asiakkaista ei ole sallittua jakaa. Mybskaan asiakkaista
ei ole sallittua keskustella somessa eiké vapaa-ajalla.

Tybdyhteistn pelisdannot

Arvostan tydtoveria

Olen ystéviillinen

Rakennan avointa keskustelua
Luotan tybtoveriin

Olen luottamuksen arvoinen
Tervehdin

Noudatan tybaikoja

Jaan ammatillista osaamista
Toteutan laadukasta hoitotytté
Noudatan hoitosuunnitelmia
Kirjaan laadukkaasti
Keskustelen rakentavasti

€ € € € € € € € €€ < <<

Yritén suhtautua rauhallisesti haastavissakin
tilanteissa

Sanoitan fiilikseni

Huolehdin tyévilineista ja siisteydesta
Saatan ty&t loppuun saakka

Osallistun tiimipalaveriin ja kokouksiin
Tarjoan tytitoverille apua

Huomioin tydtovereita tasapuolisesti
Hyvaksyn erilaiset mielipiteet

Osallistun mahdollisuuksien mukaan tyhy-
péiviin, after workeihin, lounaille ja

€4 € € € €< €<

perjantaikahveille.

Ongelmatilanteissa kysy ja pyyd4 tarvittaessa apua. Al
Jjéa yksin! Kollegat ovat aina tukenasi.

Sairauspoissaolo kdytannot

Poissaolosta tulee aina ilmoittaa soittamalla!
Poissaolosta soitetaan tyGnjirjestelyyn ennen
vuoron alkua, aamulla klo 6.45.

Iltavuoron poissaolo tulee ilmoittaa mahdollisimman
hyvissa ajoin, kuitenkin ennen klo 11
tyonjarjestelyyn.

Tydinjarjestelyn puh.

Poissaolo tulee ilmoittaa myds omalle esihenkilslle
soittamalla omaéidnisesti heti aamulla klo 7.00 ja
iltavuorosta mahdellisimman pian.

Mikéli esihenkild ei vastaa, esihenkild soittaa takaisin
mahdollisimman pian. Yksi soitto riittéé. Voit myds
laittaa poissaolosta viestin, mutta poissaolosta on
lopulta kuitenkin sovittava puhelimitse soittamalla.
Poissaclon jatkosta sovitaan esihenkildn kanssa.

Jos poissaclosta ei ilmoiteta esihenkilélle
soit: lla, on poi: lopéivi palk

Esihenkils voi myéntda sairauspoissacloa korkeintaan
yhdeksén (9) perdkkiisté péivié enintéén kolmen
péivén jaksoissa. Ladkarin todistus tulee toimittaa
wviimeistéan yhdeksan pdivén jélkeen. Sairaan- tai
terveydenhoitajan lausunnolla ei sairauspoissaoloa
voida enda yhdeksannen paivan jalkeen mydntaa.
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Esihenkils voi aina vaatia sairauspoissaolotodistuksen
heti ensimmdaisesté péivésts, jos arvioi ettd kyseesssé on
muu kuin chimenevi tyélyvyttémyys (esim. flunssa,
vatsatauti).

Tietoa tydterveyshuollosta lytyy Intrasta -> Tydterveys
Lapsen sairastuminen:

Ilmoituskaytdnnot ovat samat kuin oman sairastumisen
kohdalla. Ilmoitus tapahtuu aina soittamalla.

Lapsen sairastuessa on oikeus saada vapaata enintéén
neljé tydpaivaa kerrallaan skillisesti sairastuneen oman,
alle 12-vuotiaan lapsen tai muun taloudessa asuvan,
alle 12-vuotiaan lapsen tai vammaisen lapsen hoidon
jarjestamiseksi tai hoitamiseksi, kun muuta hoitoa ei ole
saatu jarjestetyksi.

Sinulle maksetaan tilapaiselta hoitovapaalta palkkaa
enintian kolmelta kalenteripaivalta lapsen
sairastumisesta lukien. Laakarin tai sairaanhoitajan
todistus ei pidenni palkallisuutta.

Sinun tulee ilmoittaa poissaolosta esihenkilollesi, joka
voi mybntaa saman lapsen osalta tilapéista
hoitovapaata enintdan kolme kertaa kalenterivuodessa
omalla ilmoituksella. Jos kertoja on useampia, on niista
esitettéivé terveydenhuollon ammattilaisen todistus tai
muu luctettava selvitys tyGnantajalle.

Sairaanhoitajan tyonkuva

1. Asiakkaan hoidon tarpeen arviointi ja hoidon
kokonaisvaltainen suunnittelu seké koordinointi
itsendisesti seké yhdessa moniammatillisen
tiimin kanssa. Asiakkaiden ohjaus siten, ettd se
edistis asiakkaiden terveytta, toimintakykyé ja
itsendistd selviytymists. Kotihoidon
sairaanhoitajalla tulee olla laaja-alaista
hoitotydn kokemusta ja osaamista, seké
itsendistd pastoksentekokykyé. Sairaanhoitaja
tyskentelee asiakkaan luona yksin. Asiakkaan
tutkiminen ja hoidon tarpeen arviointi on
olennainen osa tyota. Kotihoidon
sairaanhoitajan tyd siséltis itsendistd
piaatsksentekoa pdivittdisessé tydssé seké
péaivystyksellisissa tilanteissa. Hoidontarpeen
arviointia tehdaén puhelimessa ja asiakkaan
kotona.

hd

Toimii oma-/vastuuhoitajana ja hoitotyén
asiantuntijana omassa tiimissaan. Laatii
asiakkaan hoito-, kuntoutus- ja
palvelusuunnitelman yhdessé asiakkaan, hénen
ldheistensE ja moniammatillisen tiimin kanssa.
Suunnitelman jatkuva arviointi ja kifjaaminen
asiakas- ja potilastietojdrjestelm&an
{mahdollisuuksien mukaan) asiakasta seké
héanen laheisidan osallistamalla.

3. Ylapitaa ja kehittda hoitotydn laatua. Soveltaa
nayttdon perustuvaa uutta tietoa ja uusia
kaytantdja asiakkaan palveluprosessissa,
hoitotyéin ja toimintakykyé edistévin tydotteen
toteuttamisessa, asiakkaan psykososiaalisessa
tukemisessa ja omahoitokyvyn vahvistamisessa.
Ohjaa ja tukee néyttddn perustuvien kéyténtdjen
lkéyttéé omassa tydyhteistssaan.

~

Toteuttaa sairaanhoidollisia toimenpiteitd ja
vastaa kokonaisvastuullisesti laakehoidon
toteutuksesta laakehoitosuunnitelman
mukaisesti (mm. lagkkeiden sdilytys,
laakehoidon toteuttamistavat, osaamisen
varmistaminen).

5. Toimii oman vastuualueensa asiantuntijana
moniammatillisissa tiimeissé ja verkostoissa
sekd toimii yhteistybssa asiakkaiden ja heidén
laheistensé kansa Ohjaa, neuvoo ja tukee
asiakkaita seka heidan laheisiaan.

6. Ohjaa ja perehdyttdd moniammatillisen tiimin
tydntekijdité ja opiskelijoita.

~

Oman ammattialueen itsendiset vastuu-,
konsultointi- ja ohjaustehtavat
moniammatillisessa tyoyhteisdssa.
Tydvuorokohtainen tiimin sairaanhoidollinen
vastuu, tarvittaessa myds vuorokohtainen
vastuu yksikosta.

8. Kehittéd ja yllapitéa omaa osaamistaan
asiakasldhtdisesti organisaation
palvelustrategian, tydyhteisn tarpeet ja
tydtehtévien vaatimukset huomioiden. Tukee ja
edistdd, omaa ettd koko tydyhteisdn
tydhyvinvointia ja turvallisuutta. Ottaa
huomicon kestévin kehityksen ja toiminnan
lkustannusvaikuttavuuden.

Moudattaa tyotehtévissadn sairaanhoitajan
eettisié periaatteita ja toimii Lansi-Uudenmaan
Hyvinvointialueen arvajen mukaisesti:
Asiakaslghtdisesti, yndenvertaisesti ja
vastuullisesti.

Tehtévan kuvauksen [aatija HR-partner ja
palveluyksikkdpé&allikot. Lansi-Uudenmaan Hyvinvointialue.
15.1.2024.
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Yhteystiedot

Perehdytyspaketti
sairaanhoitajalle
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Loppusana ja lahteet

Tiedot on koottu ja tifvistetty jo olemassa olevasta
materiaalista Kirkkonummen kotihoidon yksikosta saaduista
materisaleista.

Lansi-Uudenmaan Hyvinvointialue. Kotona asumisen tuki KAT
13.6.2024.

Lansi-Uudenmaan Hyvinvointialue. HR-partner ja
palveluyksikkipaallikot 15.1.2024.

Muistivihko on toteutettu osana opinnédytetydnd. Tekija
Annika Pouttu. Laurea ammattikorkeakoulu. 5/2025.
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Liite 3: Saatekirje

Sinut on kutsuttu vastaamaan kyselyyn:
Palautekysely sairaanhoitajan muistivihkosta

Hei! Liitteena palautekysely opinndytetyéna valmistuneesta
sairaanhoitajan muistivihkosta. Olisi hienoa, jos voisit lahettaa
vastauksesi 27. toukok. 2025 mennesséa. Kysely on anonyymi ja
vastaaminen perustuu vapaaehtoisuuteen. Sen tekeminen vie vain
2minuuttia. Kiitos!

Yt. Annika Pouttu

Aloita nyt (7
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