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The purpose of this practice-based bachelor's thesis was to produce an introduc-
tion folder for acute ward 1 in Kuusiolinna Terveys Oy. There was a need for a
new introduction folder which could be easily updated since the target organiza-
tion had experienced a change of ownership. A further purpose was to help a new
employee to form an idea of the ward and the work. The objective of the bache-
lor's thesis was not only to produce a new, clarified folder of introduction which
would ease the familiarization of the employee to the new organization, but also
for it to function as helpful material for the new employee to access and solve the
questions that they might have during the first weeks.

The theoretical framework of this bachelor's thesis deals with the following sub-
jects: successful introduction to a workplace, an introduction folder, the nursing
work on an acute ward and the loyalty towards one's colleagues. The thesis project
was started in the spring of 2015 after the topic of the thesis was confirmed. After
this a schedule and a preliminary timetable were made for the project. In the be-
ginning there was a discussion with the client about the orientation folder and
what it should be like. Then the focus was on the theoretical frame. During the
whole project the cooperation and communication with the client was fluent.

The client approved the introduction material and it will be used as support mate-
rial with the introduction of new employees and students in the ward. The intro-
duction folder has not been used yet and thus it is not possible to evaluate if the
goals have been achieved.

Keywords Introduction, introduction folder, acute nursing,
teamwork, loyalty towards one's colleagues
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1 JOHDANTO

Nykypaivéan tydyhteisoissd pyritddn toimintaa kehittdmaan jatkuvasti, silla alati
tapahtuvien muutosten vuoksi tarvitaan jatkuvaa perehdyttamista. Ty6paikoilla
jatkuvan kehittdmisen ja ty0ssé tapahtuvien muutosten vuoksi perehdytysta tarvit-
sevat niin uudet kuin vanhat tydntekijat. Perehdytyksen yhtend tavoitteena onkin
kattavan perehdytyksen mahdollistava, mahdollisimman nopea itsendinen tyos-
kentely. Tdman vuoksi jokaisen osapuolen kannalta perehdytyksen tulisi olla laa-
dukasta, mutta silti tehokasta. (Kangas & Hamal&ainen 2007, 1.)

Perehdytettdvéan oppimisen edistymisen kannalta perehdytys kannattaisi jakaa heti
alussa pienempiin osiin, eiké sysatéd kaikkea tietoa perehtyjalle heti ensimmaéisena
tyopdivané. Alkuvaiheen oppimista edistdd myods perehtyjan saama kokonaiskuva
tyOpaikasta esimerkiksi kuvan, luettelon tai perehdytyskansion avulla. N&in ollen
hanen on helpompi liittad yksittéisia asioita tyopaikan kokonaiskuvaan. (livonen
& Latvala 2014, 1.)

Tama opinndytety0 on tehty toiminnallisena opinnédytetyond osana sairaanhoitajan
opintoja, jonka tuotoksena valmistuu perehdytyskansio Kuusiolinna Terveyden
Akuuttiosastolle 1. Tilaajan aikaisemman perehdytysmateriaalin vaikealukuisuu-
den ja uudistuneen organisaation vuoksi aikaisemmin koottu tieto oli vanhentu-
nutta ja uudelle perehdytyskansiolle oli tarvetta. Tarkoituksena oli selvittdd uuden
organisaation toimintamalli ja néin ollen tehd& uusi helppolukuinen ja mielenkiin-
toinen perehdytysmateriaali tydyksikkoon, jota olisi jatkossa helpompi tietyin va-

liajoin péivittaa.
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2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Taman toiminnallisen opinndytetyon tarkoituksena oli paivittda perehdytyskansio
nykypéivan tasolle ja saada siitd helppolukuisempi ja mielenkiintoisempi. Tarkoi-
tuksena oli my6s palvella uutta tyontekijaé niin, ettd hanelle kehittyisi heti alussa

selked kasitys osastosta sekd sen toimintamallista. Tavoitteet olivat:

1. Tuottaa uusi selkeytetty perehdytyskansio uusien tyontekijoiden ja opiske-
lijoiden kayttoon.

2. Helpottaa uuden tydntekijén tutustumista organisaatioon.

3. Toimia nahtavilla olevana materiaalina, josta 16ytyy nopeasti ja helposti

kaikki oleellisin tieto uuden tyontekijan kayttoon.
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3 TOIMINNALLINEN OPINNAYTETYO PROJEKTINA

Tassa luvussa madritellddn toiminnallinen opinndytetyd, projekti sekda SWOT-

analyysi. Lisaksi lopussa esitellaan tekijan henkilokohtainen SWOT-analyysi.
3.1 Toiminnallinen opinnaytety0

Vilkan & Airaksisen (2004, 9) mukaan toiminnallinen opinnédyteyd toimii vaihto-
ehtoisena tyona ammattikorkeakoulun tutkimukselliselle opinnéytetyélle. Toimin-
nallinen opinndytety6 toimii ty0elaman kehittdmistyond, jonka tulisi kehittad, oh-
jeistaa ja jarkeistad kaytdnnon toimintaa. Tamén vuoksi toiminnallisessa opinnay-
tetyossa tulisi yleensé aina olla mukana toimeksiantaja. (Lumme, Leinonen, Lei-
no, Falenius & Sundqvist 2010.) Toiminnallisena tyoné voi tuottaa esimerkiksi
ammatilliseen ké&yttoon suunnatun ohjeen, ohjeistuksen tai lehtisen kuten esimer-
kiksi perehdytysoppaan. Toteutustapana voi olla esimerkiksi kohderyhmdan sopi-
va kirja, lehtinen tai kansio. (Vilkka & Airaksinen 2004, 9.)

3.2 Projekti

Tama opinndytety0 toteutettiin projektina. Projektilla tarkoitetaan harkittua ja
suunniteltua hanketta, joka pyrkii johonkin tiettyyn maéariteltyyn tavoitteeseen.
Projektilla tulisi aina olla aikataulu, mééritellyt resurssit ja omanlaisensa projekti-
organisaatio. Projektin tulisi aina tuottaa hyotya kohteelleen tavoitteidensa toteu-
tumisen kautta seka lisdarvoa asettajalleen. Projektien ei tulisi olla sisélloltaan
samanlaisia, vaan jokaisen tulisi olla ainutkertainen alkunsa ja loppunsa kanssa.
(Rissanen 2002, 14.)

Rissasen (2002, 16) mukaan projekti voidaan jakaa yhdeksaan eri padvaiheeseen

seuraavasti:

o ldeointi

o Visiointi

o Taustaselvitykset

o Tavoitteiden méarittely

o Perustaminen

12



o Suunnittelu
o Toteutus
o Tulosten siirto

o Péaattdminen

Ideointi ja visiointi ovat perusta projektin luomiselle. Esity6t ja taustaselvitykset
voivat projektissa ajallisesti kestad muutamasta tunnista jopa muutamaan vuoteen.
Vasta, kun projektin tavoitteet ovat selvét, on projekti mahdollista mielekké&asti
perustaa, suunnitella ja toteuttaa. Tarkeinta olisi, ettd projektin taustaorganisaatio
ja johto panostaisivat aikaa ja energiaa tehtavaan tyohon. Projektille tulisi asettaa
rohkeasti tuloksia, silld ilman henkisté latausta projektin tulokset saattavat jaada
vahaisiksi. Yhté tarkedé laadukkaan suunnittelun ja toteutuksen rinnalla on tulos-
ten siirto tilaajan kayttoon sekd projektin hallittu péaattdminen niin, ettei se jaa
elamdin aiheuttaen tilaajalle lisdkustannuksia saamatta aikaan yhtdan tuloksia.
(Rissanen 2002, 15-16.)

3.3 SWOT-analyysi

SWOT-analyysia eli nelikenttdanalyysia kaytetaan tydsséa apuna silloin, kun lahto-
tilanne on avoin (Silferberg 2007, 52). Nelikenttdanalyysié voidaan kayttdd myods
arviointimenetelmand strategisessa suunnittelussa tai jonkin idean hyddynnetté-
vyyden arvioinnissa. Analyysin perusteella tekija pystyy méaérittelemdan oman
asemansa suhteessa itseensd ja ulkomaailmaan. (OK-opintokeskus 2013.) Neli-
kenttdanalyysi tarkastelee kehittdmistilanteen ja sidosryhmien vahvuuksia, on-
gelmia ja heikkouksia sek& toimintaympariston ja tulevaisuuden tarjoamia mah-
dollisuuksia seka uhkia. Né&in ollen SWOT-lyhenne tuleekin sanoista Strenghts
(vahvuuset), Weakness (heikkoudet), Opportunities (mahdollisuudet) ja Threaths
(uhat). (Silferberg 2007, 52.)

Vahvuuksia tdman opinnayteyon tekemiseen olivat kiinnostus tehda toiminnalli-
nen opinnéytetyo, jonka tuotos tulisi konkreettisesti kdytettdvaksi tyomaailmassa.
Vahvuuksiin lukeutuivat myos tekijdn omaava viiden vuoden kesatdiden tuoma
kokemus opinnéytetyon toteutuspaikalta ja sitd kautta ajatus siitd, miten perehdy-

tysmateriaalia voitaisiin parantaa. Tama loi tekijélle vield syvemman sitoutumisen
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tekemadnsa opinnaytetyotd kohtaan, silla aihe oli tekijélle itselleenkin téarked ja
vaikuttava. Vahvuuksiin lukeutui myos tekijén sieto kest&é tyon tuomaa stressié ja

painetta.

Projektin heikkouksiksi tdman tyon tekija listasi aiheesta tuoreen tiedon I6ytdmi-
sen seké ajan loytdmisen ja kayttdmisen opiskeluiden seké tyon ohella. Perehdy-
tyksesta itsestdan 16ytyy paljon kirjatietoa, mutta se ei kovin tuoretta vélttamatta
ollut. Heikkouksiksi lukeutui ndin ollen myds aiheen rajaaminen, silla perehdy-
tykseen liittyi niin monia eri aihe-alueita. Artikkeleita aiheesta I0ytyi melko véhan
ja vieraskielisten ja kansainvélisten l&dhteiden ymmartamisen sekd lapik&dymisen

kanssa tekijalla kului paljon aikaa.

Mahdollisuuksina tekija naki oman kasvunsa projektin aikana ja oman ammatilli-
sen tietonsa kehittymisen hyvan opinnaytetyon ja perehdytyskansion tekemisessa.
Mahdollisuuksiksi tekija koki myds kyvyn oppia tekemdin ensimmadinen iso ja
pitkakestoinen projekti. Tilaajan puolelta tuli pyyntd uudistuneelle ja selkeytetylle
perehdytyskansiolle, joka lisési tekijan halua tehda tyd laadukkaasti ja yksityis-
kohtia tarkasti hioen. Yhteistyd tydyksikon yhteyshenkilon kanssa oli koko pro-
jektin ajan sujuvaa ja tekija sai tilaajalta hyvéat materiaalit sek& tarkat ohjeet pe-
rehdytyskansiota varten.

Uhiksi ja haasteiksi tekija koki ohjaavan opettajan tavoittamisen ja yhteisten kes-
kusteluaikojen I6ytdmisen. Tekijé vietti padosan vapaa-ajastaan eri paikkakunnal-
la, missa taman opiskelu tapahtui. Uhiksi tekija listasi my6s riittdvan teoreettisen
tiedon 10ytymisen sekd opinndyteyon valmistumisen ajallaan Kiireellisen koulu-
rytmin ja riittdmattoman vapaa-ajan vuoksi. Projektin tekoon vaikutti myds tilaaja
organisaatiossa tapahtuneet jatkuvat muutokset, joiden vuoksi tekija joutui muok-

kaamaan tyonsé siséltod useaan kertaan (Kuvio 1).

14



15

Sisdiset vahvuudet (S)

e Kiinnostus aihetta kohtaan

e Kiinnostus tehdd opinnaytety6
aiheesta, jonka tuotos tulee
konkreettisesti nakyville ja tyo-
yhteison kéayttéon

e Omakohtainen kokemus tyon to-
teutuspaikassa tydskentelysté

e Sitoutuminen ja usko omaan
tyohon ja osaamiseen

e Paineensietokyky tiukan aika-

taulun ja stressin kestamiseksi

Sisdiset heikkoudet (W)

Aiheen rajaaminen

Tuoreen ja ajankohtaisen tiedon
I6ytdminen

Vieraskielisten lahteiden ja ar-
tikkeleiden ymmaértadminen seké
lapikdayminen

Ajan l6ytdminen ja kayttdminen
tyon tekemiseen koulun ja tyon

ohella

Ulkoiset mahdollisuudet (O)

e Oma kasvu ja kehitys projektin
aikana

e Kyky oppia tekem&an ensim-
méainen iso ja pitkékestoinen
projekti

e Sujuva yhteistyd tilaajan kanssa
lapi koko projektin ja hyva tie-
donkulku sekd innostuneisuus
tilaajalta tyoté kohtaan

e Tilaajalta saatu hyvd materiaali
perehdytyskansiota varten ja
tarkat ohjeet mité tyon haluaa si-

séltavan

Ulkoiset uhat (T)

Ajan riittdméattdmyys projektin
tekemiseen tiukan koulurytmin
seké téiden vuoksi

Vapaa ajan riittdmattomyys
Ohjauskertojen ajan 16ytaminen
ohjaavan opettajan kanssa
Teoreettisen tiedon 16ytdminen
Tyon valmistuminen ajallaan
Organisaatiossa tapahtuvat laajat
ja jatkuvasti kdynnissé olevat

muutokset

Kuvio 1. SWOT -analyysi



4 PEREHDYTYSMALLI TYOPAIKOILLA

Toiminnallinen opinndytetyd muodostuu kahdesta kokonaisuudesta. Sen taytyy
siséltad toiminnallinen osuus eli produkti seké opinnédytetyon raportti eli opinnay-
tetyd prosessin dokumentointi ja arviointi. Tuotoksen tulisi olla ammattiteoriaan
pohjautuvaa ja sen vuoksi toiminnallisen opinndytetyon raportin tulee aina sisaltaa

myaos teoreettinen viitekehysosuus. (Lumme ym. 2010.)

Taman toiminnallisen opinnédyteyon keskeiset kasitteet olivat perehdyttdminen,
perehdytyskansio, akuuttihoitoty®, tiimityo ja kollegiaalisuus. Seuraavassa kerro-
taan tarkemmin tydpaikkojen tarjoamasta perehdytyksesta ja uuden tyontekijan

perehdytyskansion sisallosta.
4.1 Perehdyttamisen suunnittelu ja merkitys

Ty6turvallisuuslain (L738/2002) mukaan tyonantajan vastuulla on antaa tyonteki-
jalleen riittava perehdytys tyossa toimimiseen, tydolosuhteisiin, tyo- ja tuotanto-
menetelmiin, tydvalineisiin sekad niiden oikeaan kayttoon ja turvallisiin ty6tapoi-
hin. Sosiaali- ja terveydenhuollon lainsdaddantd on myds perustana tyopaikoilla
annettavalle ohjaukselle. Lisaksi sitda maarittdvat ammattietiikka ja erilaiset toi-
mintaa ohjaavat laatu- ja hoitosuositukset seké terveys- ja hyvinvointiohjelmat.
(Eloranta & Virkki 2011, 11.)

Koivukosken & Paloméen (2009, 57) mukaan tiimity0 vaatii perehtymista ja pe-
rehdyttdmistd. Uusi tydympdristd uusine toimintamalleineen aiheuttaa aina aluksi
uudelle tyontekijalle ongelmia ja kyselytilanteita. Tdman vuoksi yksikdssé olisi
hyva nimeté heti aluksi uudelle tyontekijalle tai opiskelijalle oma ohjaaja tai pe-
rehdytysvastaava. Tiiminvastaava on yleensa tydyksikdssa henkild, joka nimeada
uudelle tydntekijéalle perehdyttajan, joka kulkee aluksi samoissa vuoroissa uuden
tyontekijan kanssa ja auttaa hantd paasemaén alkuun kaytdnnon tyossa. (Koivu-
koski & Palomaki 2009, 56-57.). Alavuden akuuttiosastolla Vastaava sairaanhoi-
taja vastaa uusien tydntekijoiden ja opiskelijoiden vastaanottamisesta. Han pitaa

uusille tyontekijoille ja opiskelijoille laaja-alaisen perehdytyksen tydyksikosta ja
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paattaa keista tulee esimerkiksi opiskelijan ohjaajat tai uuden tyontekijan tyoparit

ensimmaisiksi viikoiksi.

Poikkeuksen & Leino-Kilven (2012, 92) mukaan perehdytykselld on tarkoitus
luoda uudelle tydntekijélle perusta tydlleen seka auttaa tyontekijééd sitoutumaan
tyOyhteison eettiseen toimintaan. Yksikon esimies on yleensé henkild, joka pereh-
dyttad uuden tyontekijan organisaation hallintoon ja vastaa yleisesti hallinnollises-
ta perehdyttamisestd. Kéytannon tyon perehdytys tapahtuu aina toiminnan tasolla
osana tyon tekemista. (Koivukoski & Paloméki 2009, 57.) Perehdytyskeskustelus-
sa esimiehen kanssa kdyd&an yleensa vield tarkemmin 1api organisaation yhteisia
arvoja, visioita seka strategioita ja toimintatapoja. Ndma tiedot ovat yleenséd myds
Kirjattuna perehdytysmateriaaliin. Kyseiset asiat on tarkeaa kayda lapi, jotta uusi
tyontekija sitoutuu toimimaan yhteisesti sovittujen padmaarien mukaisesti. Tama
perehdytys antaa pohjan tyontekijdn ammatillisen osaamisen kehittymiselle.
(Poikkeus & Leino-Kilpi 2012, 92.)

Jokaisen tydyksikon tulisi muistaa, ettd perehdytyksen jalkeenkin uusi tydntekija
tarvitsee vield paljon tukea ja opastusta. Tutkimusten mukaan ensimmaiset 3-6
kuukautta ovat erityisen stressaavia uudelle tyontekijalle ja hénen tulisi tdna aika-
na saada tukea aina tarvittaessa. Perehdyttdjan tarkoituksen olisi lisata positiivista
luottamusta vanhojen ja uusien tyontekijoiden valilla ja rohkaista kaikkia avoi-
meen keskusteluun. (Kotila & Knuutila 2011, 68-69.)

Tarkedd on ottaa uusi tyontekijd heti mukaan osaksi tiimid ja hyodyntd4 hanen
kokemuksensa seka taitonsa, joiden avulla koko tiimid voidaan uudistaa ja sen
tdmanhetkista toimintaa arvioida uudelleen. Tiiminvastaavan ja esimiehen on aina
keskusteltava uuden tyontekijan kanssa hanen nakemyksestaan, kuinka héanet on
otettu tiimiin mukaan ja millaisena han kokee organisaation toiminnan. Taman
avulla saadaan arvokasta tietoa, kuinka toimintaa voitaisiin kehittdé viel4a parem-
maksi. (Koivukoski & Paloméki 2009, 57.)
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4.2 Perehdytyskansio tyopaikalla

Perehdytettdvan oppimisen edistymisen kannalta perehdyttdminen tulisi jakaa
pienempiin osiin. Perehdytettdvan tulisi aluksi saada kokonaiskuva tyopaikasta,
esimerkiksi kuvan, luettelon tai kansion avulla. N&in ollen hénen on helpompi

ymmartad yksittaiset asiat kokonaiskuvana. (livonen & Latvala, 2014.)

Koivuméen & Palomé&en (2009, 58) mukaan uuden tyontekijan tulee aina itse huo-
lehtia, ettd saa tarvitsemansa perehdytyksen. Térkeda on olla itse aktiivinen ja
pyytaa perehdyttajalté liséa tietoa niista asioista, jotka tuntuvat vield epavarmoilta.
Perehdytyskansion tukena voi monessa tyoyksikossa olla kaytettdvissa myos pe-
rehdytettdvan muistilista. Lista toimii uuden tyontekijan perehdyttamisen runko-
na, josta perehtyjan seka perehdyttdjan on helppo yhdessa seurata milloin ja mité
asioita uuden tyontekijan kanssa on jo kédyty lapi ja mihin asioihin tulisi viela
kiinnittdd huomiota. (Koivukoski & Paloméki 2009, 57-58.) Alavudellakin on
kaytossé tarkka ja yksityiskohtainen livosen ja Latvalan (2014) laatima perehdy-
tyksen tarkistuslista, josta kukin uusi tyontekija voi seurata asioita, joista hanen on

oikeus perehdytys saada.

Koivukosken & Paloméen (2009, 58) mukaan perehdytyskansio tai sen rinnalla

toimiva muistilista voi sisaltaa esimerkiksi seuraavia asioita:

e Pelisdannot

e Vastuualueet

e Tyobaika-autonomia

e Tiimin jasenten rooli

e Tiiminvastaavan tehtavat

e Tiimin arvot

e Tiimin kehityssuunnitelma

e Tiimin toiminnan liittyminen organisaation strategiaan.

Tyoyksikon perehdytyskansiosta tulee tulla ilmi kunkin ammattiryhmén toimen-
kuva, jotta tiedetddn mitd kukin tekee (Koivukoski & Paloméki 2009, 57).
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5 HOITOTYO

Hoitotyén osio kertoo Alavuden terveyskeskuksen vuodeosaston muuttumisesta
vuoden 2016 alusta Kuusiolinnan akuuttiosastoksi. Tamén vuoksi tekija kuvaa
seuraavassa luvussa akuuttiosaston toimintaa sek& ensihoidon perusteita. Liséksi

tekija kuvailee sairaanhoitajan ja l&hihoitajan tehtavénkuvaa.
5.1 Vuodeosastosta akuutti osastoksi

Perusterveydenhuollon palveluja tarjoavat Suomessa kuntien yllapitdmat terveys-
keskukset, tyoterveyshuollon yksikot seka yksityiset ladkariasemat. N&kyvin osa
terveyskeskusten toimintaa on kunnan asukkaiden sairaanhoito. Tahan sisaltyy
paivystys, kuntoutus, kotisairaanhoito, terveyskeskuksen osastohoito seka laakérin
ja sairaanhoitajan vastaanotto. Terveyskeskuksissa sairaanhoito on yleisl&aakéri-
johtoista, lisaksi niista 1oytyvat hyvat mahdollisuudet ottaa ja tutkia laboratorio
naytteitd sekd tehdd rontgenkuvauksia. (Mattila 2005.) Alavudella Kuusiolinna
Terveyden palveluihin kuuluvat ladkéarin vastaanotot, kuntoutuspalvelut, kuvan-
taminen, laboratoriotoiminta, suunterveydenhuolto, erikoissairaanhoito sek& psy-

kiatria (Kuusiolinna terveys 2016.)

livosen & Latvalan (2014) mukaan Alavuden terveyskeskuksen tavoitteena on
tukea alueen vaeston terveyttd, ehkaista sairauksien syntymista seka jéarjestaa sai-
rauksien tutkimus ja hoito niiden tarkoituksenmukaisella tavalla. Toimintaa oh-
jaavia arvoja ovat, asiakkaiden tasa-arvo, annettujen palveluiden inhimillisyys,

yksil6llisyys ja laadullisuus.

Akuuttiosasto tarkoittaa lyhytaikaista hoitoa tarjoavaa yksikkoa. Tavallisimpia
potilaita ovat akillisesti sairastuneet yleisladketieteen ja sisatautialan potilasryh-
mat. Osastolla keskitytddn akuutteihin ongelmiin ja pyritddn noudattamaan nope-
an kotiuttamisen ja kuntouttavan hoitotyon periaatteita. Osaston keskimaaréinen
hoitoaikatavoite potilasta kohden on yleensa 2-3 vuorokautta. Osaston kautta poti-
laalle annetaan tdman sairauden hoidon liséksi apua kotiasioiden jarjestelyyn jat-
kossa ja kattavaa tietoa potilaan toimintakyvyn ja laakityksen kokonaistilanteesta.
(Kuopion yliopistollinen sairaala 2013.)
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5.2 Ensiapu ja kiireellinen hoito

Ensiavun pdivystyshoidolla tarkoitetaan &killisen sairastumisen, vammautumisen
tai kroonisen sairauden pahentumisen edellyttdmaa valitonta tilan arvioimista seké
hoitoa. Paivystyspoliklinikoiden tulee padasiassa hoitaa ainoastaan paivystyshoi-
toa vaativia potilaita ja tdamén vuoksi viime vuosina Suomessa on yleistynyt hoi-
don tarpeen ja kiireellisyyden luokittelu triage. Nykyaan ensihoitopalveluiden ol-
lessa sairaanhoitopiirin tuottamien palveluiden alla ovat ensihoidon ja péivystyk-
sen toimintayksikot yhtendistyneet. Perusterveydenhuollon péivystystoiminnasta
huolehtii kunta ja tuottajana on yleisimmin terveyskeskus, sairaanhoitopiiri tai
yksityinen palvelun tuottaja. Paivystystoiminta jaetaan néin ollen virka-ajalla ja
virka-ajan ulkopuolella toteutuvaan toimintaan. (Kuisma, Holmstrém, Nurmi,
Porthan & Taskinen 2013, 92-93.)

Terveydenhuoltolaki ohjaa palvelutason madrittelyd ja velvoittaa jokaisen sai-
raanhoitopiirin turvaamaan ensihoitopalvelujen saatavuuden alueellaan. Ensihoi-
don palvelutasopédatoksessa on maaratty, etta jokaisen sairaanhoitopiirin on maari-
teltdva toiminta-alueensa palvelutason saatavuus, taso ja sen sisaltd. Asetuksen
tehtdvand ovat muun muassa antaa ohjeet riskiluokituksen tekemiseen seka asettaa
minimivaatimukset henkildston patevyydestd. Nain ollen sairaanhoitopiirit voivat
itsendisesti paattaa millaista minkélaista ensihoitopalvelua ne haluavat alueellaan
tarjottavan. (Kuisma ym. 2013, 30-31.)

Alavudella ensiavusta ja kiireellisesta hoidosta vastaa Alavuden paaterveysasema,
joka on avoinna 24h vuorokaudessa. Alavudelta voidaan antaa myds muille terve-
ysasemille kiireellisia ladkarin vastaanottoaikoja. Ensiapu on tarkoitettu vélitonta
ja kiireellista hoitoa vaativien sairauksien seka tapaturmien hoitoon. Kaikki vas-
taanotot toimivat ajanvarauksella ja yodaikaan akuuttiosastolla toimivat sairaanhoi-
tajat vastaavat hoidon tarpeen arvioinnin tekemisesta seka kiirevastaanoton pyorit-

tdmisestd. (Kuusiolinna terveys 2016.)

20



5.3 La&hi- ja sairaanhoitaja ammattilaisina tiimitydssa

Tiimi muodostuu tyéyhteison henkilokunnasta, joilla on yhteinen tavoite sekd né-
kemys potilaan hoidosta. Tiimity6ssa jasenten toimintaa ohjaavat yhdessa laaditut
pelisddnndt seka sovitut toimintatavat. Tiimi motivoi ja sitouttaa tyontekijad ha-
nen omaan perustehtdvaansa. Tiimissd jokaisella tyontekijalla on oma ammatilli-
nen vastuunsa omasta toiminnastaan, mutta tiimill& on yhteisvastuu toiminnan su-
jumisesta ja tavoitteiden saavuttamisesta. (Koivukoski & Paloméki 2009, 19.)
Asiantuntijat kuuluvat osaksi ryhméaé, joka voi muodostua useasta eri ammatti-
ryhmastd. Asiantuntijuus muodostuu ja lisédantyy aina ryhman vuorovaikutuksen
tuloksena. (Mékipad & Korhonen 2011, 13.) Alavudella akuuttiosaston tiimiin
kuuluvat; vastaava sairaanhoitaja, osastolaakari, sairaanhoitajat, lahihoitajat, fy-
sioterapeutti, sosiaaliohjaaja, osastosihteeri, laitoshuoltajat ja osaston ulkopuolella

toimivat farmaseutit.

(Makipaan & Korhosen 2011, 13) mukaan asiantuntijan ominaisuuksiin kuuluvat
korkeatasoinen ja perusteellinen koulutus, pitké tyokokemus seka néin ollen muo-
dollinen pétevyys alalla toimimiseen. Yhteiskunnassa sairaanhoitajan tehtava on
auttaa ja tukea yksilgitd, perheitd tai ryhmid kaikissa eri terveyteen ja sairauteen
liittyvissa toiminnoissa jokaisessa eri eldmdanvaiheessa alusta loppuun saakka
(Makipad & Korhonen 2011, 19).

Sairaanhoitajan ja lahihoitajan tyénkuvaan kuuluu terveyden ja hyvinvoinnin edis-
tdminen, sairauksien ja tapaturmien ennaltaehkaisy, potilaan ohjaus omahoitoon,
karsimysten lievittdminen, kuntoutus ja sairaiden sekd kuolevien hoitaminen. Sai-
raanhoitajan keskeisintd osaamisaluetta ovat kuitenkin tieto sairauksista, niiden
ennaltaehkaisy, hoito ja hoitomenetelmat seka laékehoito. (Mékipda & Korhonen
2011, 20.) Liséksi sairaanhoitajan tulee osata kohdata vaikeita ja yllattavia tilan-
teita kuten esimerkiksi; elvytystilanne, kuolevan potilaan omaiset sekd psy-
koosipotilas. Naissé Kriisitilanteissa sairaanhoitajalla tulee olla rohkeutta ja kykyéa
toimia sekd kohdata potilaan omaiset ja osata auttaa myos heitd. (Pelttari 1997,
147))
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Sairaanhoitajan ammatissa onnistumisessa ratkaisevaa on se, ettd hoitajat ovat
valmiita opettamaan toisiaan ja jakamaan tietojaan kollegoidensa kanssa. Pereh-
dytyksessé on térkead, ettd asioiden opettajasta tulee ohjaaja, joka avustaa oppijaa
saavuttamaan tavoitteensa ja padmaaransa. Molempien osapuolten tulee olla aktii-
visia paatoksenteossa koko oppimisprosessin ajan. Ymmarryksen lisdamiseksi on
uusien sairaanhoitajien hyva olla aktiivisesti mukana oppimiskokemuksessa. Pe-
rehdytys voidaan ndhda myos haastavana. Usein koetaan, ettd ajan puute tulee es-
teeksi opettamiselle. Hoitajat voivat myos tuntea itsensé epédpateviksi tai eivat us-
ko kykyjensa riittavan perehdyttdjan tyohon. Perehtymisen ymparistd on usein
hektinen eika perehdyttdjalla ja oppijalla ole mahdollisuutta keskustella asioista

rauhallisessa ja hiljaisessa ymparistossa. (Bastable 2008, 7, 14-15.)

Sairaanhoitajan identiteetti muuttuu ja muokkautuu tyévuosien myo6ta. Jokaisen
hoitajan tapaan toimia eri tilanteissa vaikuttavat kaikki menneet tapahtumat sek&
omat kokemukset, oma henkilhistoria, toiminnan sosiaaliset puitteet seka kéaytet-
tavissa olevat resurssit kuten aika ja toimintatilanne. (Makipaa & Krokfors 2011,
47.) Tiimityolla tyontekijat pohtivat ja kyseenalaistavat omaa tyotaan ja muiden
toimintamallien jarkevyyttd. Tamén avulla jokaisen tyontekijdn omat ajatusmallit
muuttuvat ja se puolestaan mahdollistaa yksilon ja koko tiimin ammatillisen kehit-
tymisen. (Koivukoski & Palomaki 2009, 23.)

5.4 Kollegiaalisuus ja moniammatillinen yhteisty® hoitotyossa

Sairaanhoitajien eettisyyden tulisi ulottua aina potilaiden lisdksi myos kollegoihin.
Tyodyhteison tyontekijoiden keskindistd kommunikointia ja eettisyyttd kuvataan
kollegiaalisuudella. Se tarkoittaa ammattilaisten vélista vastavuoroista ja luotta-
muksellista suhdetta. Sen ydin on muodostaa ammattilaisten yhteisen tavoitteen
saavuttaminen eli potilaan parhaan mahdollisen hoidon toteutumisen. Kollegiaali-
suuteen kuuluu tukea tyokaverin ammatillista tydskentelyd ja puolustaa hénta
epdoikeudenmukaisissa ja vaikeissa tilanteissa. (Arala, Kangasniemi, Suutarla,
Haapa & Tilander 2015, 10.)

Hyva eettisen tydyhteison tunnunpiirre on hyva ilmapiiri. Eettinen ilmapiiri muo-
dostuu tydyhteison hoitotyontekijoiden kayttaytymisesté ja mielipiteistd. Hyvéssa
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eettisessé ty0yhteisossad jaetaan samat arvot sekd toimintatavat. (Poikkeus & Lei-
no- Kilpi 2012, 90.)

Isoherrasen (2005, 13-16) mukaan hoitotydssa onnistuneen asiakastyon takana on
usein moniammatillinen yhteistyd. Moniammatillisuus tarkoittaa eri asiantuntijoi-
den tyOskentelyéd yhdessa, potilaan hoidon kokonaisuuden huomioon ottaen. Mo-
niammatillisuus tuo tydyhteisoon useita erilaisia tiedon ja osaamisen néakokulmia
yhdistden niita keskendan. Moniammatillisessa yhteistydsséd keskeisinta on kaiken
tiedon ja osaamisen koonti yhteen niin, etta siitd saadaan kokonaisvaltainen kési-
tys ja ymmarrys. (Isoherranen 2005, 13-16.) Alavuden akuuttiosastolla tyskente-
lee paivittdin moniammatillinen tydyhteiso, jotka tekevat kesken&dn yhteistyota
potilaan parhaan hoidon takaamiseksi. Téhdn moniammatilliseen tydyhteiséon
kuuluvat erimerkiksi; osastolddkari, sairaanhoitaja, lahihoitaja, osastosihteeri, fy-

sioterapeutti ja sosiaaliohjaaja.
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6 PROJEKTIN TOTEUTUS

Tassa luvussa esitetadn projektin toteutuksen eri vaiheet.
6.1 Yhteisty0 tilaajan kanssa ja suunnittelu

Aiheet opinnaytedihin saatiin alkukevaéstd 2015. Opinndytetyon aloitusseminaa-
rissa kaytiin lapi mité aiheita ja kuinka pitkalla kukin siind vaiheessa opinnéyte-
tyon tekemisessédan oli. Tekijélla ei viela tassa vaiheessa ollut ideaa opinndytetyo
aiheestaan. Kyseiselld tunnilla selvisi, ettd opinnaytetyolle taytyy olla tilaaja, eika
mistd tahansa aiheesta voinut lahted Kkirjoittamaan. Tama muutti tekijan kasitysta
opinndytetyosta ja hantd alkoi kiinnostaa tdman kotipaikkakunta. Maaliskuun al-
kupuolella tekija otti yhteytta Alavuden terveyskeskukseen, jossa oli tyéskennel-
Iyt 1ahihoitajan sijaisena neljdn vuoden ajan loma-aikoina. Tekija lahetti ensin
séhkdpostia osastonhoitajalle, jolta sai positiivisena vastauksena paljon erilaisia
aihevaihtoehtoja ja ideoita. Néaitd aihevaihtoehtoja tekija kypsytteli paéssaan noin
viikon verran ja sieltd alkoi erottua muutamia selvasti kiinnostavampia aiheita.
Tapaaminen ohjaavan opettajan kanssa sovittiin, jolloin kaytiin vield tarkemmin
paria aihetta lapi, tekijan ajatusten selkiintymiseksi. Kyseisen tapaamisen jélkeen
oli aihe paatettynd ja opinndytetyd tehtaisiin perehdytyskansion paivittdmisena
Alavuden terveyskeskuksen osastolle kolme eli nykyiselle Kuusiolinna Terveys

Oy:n Akuuttiosastolle 1.

Tekija sopi tapaamisen osastonhoitajan kanssa huhtikuun alkuun, jolloin kaytiin
tarkemmin l&pi aiheen sisaltod. Tekijalla oli mielesséan muutamia nakokulmia,
joista voisi alkaa opinndytetyota kasaamaan. Tapaamisen alussa osastonhoitaja
kertoi tarkat visionsa mitd kansion haluaa sisaltdvan ja niista jaatiin apulaisosas-
tonhoitajan kanssa keskustelemaan vield tarkemmin. Tapaamisessa tyén luonne
selkiytyi tekijalle huomattavasti. Paallimmaisend ajatuksena tuolloin oli uudistaa
ja péivittadé kansio ajan tasalla olevaksi sek& uutena asiana lisatd kansioon osaston
kehittdmissuunnitelma. Se kasitteli uutta vastuuhuonemallia sekd sairaanhoitajan
ja lahihoitajan tehtdvien jakoa. Tdmén tapaamisen jalkeen visiot tulevasta olivat

huomattavasti selkedmmat ja muuten tekija sai vapaat kadet kansion luomiseen.
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Helmikuussa 2016 tekija otti uudelleen yhteyttd vuodenvaihteessa muuttuneeseen
konserniin. Terveyskeskuksen vuodeosastosta oli tullut vuodenvaihteessa akuutti-
osasto Kuusiolinnaan astumisen myota ja tekija kaipasi tekemalle ty6lleen ajan
tasalla olevia tietoja. Perehdytyskansiota tekija ei ollut talldin vield aloittanut
luonnostelemaan, silla hén tiesi muutoksia osastolle tulevan uuden yhtion muka-
na, eika tekija halunnut tehdd turhaa tyota vanhojen tietojensa perusteella. Tekijé
sopi tapaamisen osaston vastaavan sairaanhoitajan kanssa ja palaverissa keskustel-
tiin osaston nykytilanteesta, timénhetkisista kdytanteista ja tulevista suunnitelmis-
ta. Osasto oli muuttunut kaytdnnoiltdan suuresti ja tekija sai runsaasti uutta ajan
tasalla olevaa tietoa kyseisen tapaamisen myotd. Sen verran epaselvié tulevat ta-
pahtumat olivat vield vastaavalle sairaanhoitajallekin, ettd tekija paatti olla aloit-
tamatta perehdytyskansion tekoa vield kevaan puolella. Kesén ajan tekija oli tois-
sé& kyseiselld osastolla ja péési itse konkreettisesti nakeméén ja kokemaan tulleet
ja tulossa olevat muutokset. Kesan jalkeen alkusyksysta tekijan oli helppo aloittaa

perehdytyskansion tekeminen omakohtaisesti saamansa kokemuksen perusteella.

Lokakuussa 2016 tekija ja organisaation osaston vastaava sairaanhoitaja kokoon-
tuivat vield kerran yhteen hiomaan perehdytyskansion valmiiksi paketiksi. Tekija
oli aiemmin lahettanyt sahkopostitse luomansa tyén vastaavalle sairaanhoitajalle
ja tapaamisessa keskusteltiin vield viimeisen kerran korjaukset ja lisdykset kansi-

on sisaltoon.
6.2 Kuusiokuntien terveyskuntayhtymasta Pihlajalinnaan

Perehdytyskansion uudistaminen oli tdrkedd my6s sen vuoksi, ettd osasto siirtyi
vuoden 2016 alussa yksityiselle firmalle, Pihlajalinnalle. Tama tarkoittaa, etta
osastosta tuli akuuttiosasto vuodeosaston sijaan. Perehdytyskansion péivitykselle
oli siis todellakin tarvetta. Kuusiokuntien terveyskuntayhtymén (2015) mukaan
Pihlajalinnan ja Kuusiokuntien yhteisyrityksen nimeksi rekisterditiin Kuusiolinna

Terveys Oy.

Pihlajalinna yhti6 tuottaa eripuolilla Suomea sosiaali- ja terveydenhuollon palve-
luita muun muassa yrityksille, yksityishenkil6ille, ladkarikeskuksille ja terveys-
asemille. Dextra-brandin alla toimiville yksikaille yritys tuottaa l&&karivastaanot-
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to- ja erikoissairaanhoidon palveluita. Pihlajalinnan tarkoituksena on tuottaa julki-
sen ja yksityisen sektorin yhteistyona laadukkaita palveluita julkisrahoitteisen ter-
veydenhuollon asiakkaille. Tavoitteeksi yhtio nimeaa halunsa olla valtakunnalli-
nen ja kokonaisvaltainen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluntuottaja. (Pihlaja-
linna-konserni, 2014.) Tammikuusta 2016 l&htien Kuusiokuntien sote-palvelut
tulevat Kuusiolinna Terveys Oy:n kautta siten, ettd kunnat omistavat yhteisyrityk-
sestd 49% ja Pihlajalinna 51%. Tadman yhteisty6n tavoitteena on turvata Kuu-
siokuntien sote-palvelut ja tydpaikkojen pysyvyys seka hillita kokonaiskustannuk-

sien kasvua. (Kuusiokuntien terveyskuntayhtymé 2015.)
6.3 Kehittdmissuunnitelma

Projektin alussa kesalla 2015 osastolla alettiin hyddyntdd uutta kehittdamissuunni-
telmaa, jonka tarkoituksena olisi helpottaa hoitotyontekijoiden arkea osastolla.
Kehittdmissuunnitelman ajatuksena oli, ettd palkattaisiin enemmaén hoitajia arkena
ja otettaisiin viikonlopuista pois. Arkena osastolla tapahtui paljon enemman ja
hoitajat olivat kiireellisempid. Ylimaardinen sairaanhoitaja otettaisiin myds arki-
aamuihin helpottamaan sairaanhoitajien tyotd. Tahan aikaan osastolla tydskenteli
yksi sairaanhoitaja y0ssd vastaamassa kahdesta eri osastosta l&hihoitaja parinaan.
Vuoden 2016 alussa t&han tulisi muutos ja yossa tydskentelisi aina kaksi sairaan-
hoitajaa, yksi kummallakin osastolla lahihoitajan parina. (Arosarka, Haapala,
Kontoniemi & Leppékoski 2015.) Kehittdmissuunnitelman ydin oli kuitenkin ke-
hittdd potilaiden hoidon laadun parantumista ja selkeyttdd hoitajien tyonjakoa
osastolla. Seuraava kappale perehtyy tarkemmin kyseiseen aiheeseen.

6.4 Vastuuhuonemalli

Kehittdmissuunnitelma koostui suurimmaksi osaksi vastuuhuonemalli jarjestel-
mastd, joka otettiin osastolla kaytantdon kesén 2015 aikana. Tuolloin vastuuhuo-
nemallista oli tyontekijoiden voimin osastolla haastateltu potilaita ja heiddn omai-
siaan. Saaduista kommenteista oli p&dosin ilmennyt seuraavia huomioita. Potilaat
haluaisivat, ettd vuorossa olisi sama hoitaja, jolle he voisivat asiansa kertoa. N&in
viestin kulku helpottuisi niin, ettei aina uusi hoitaja olisi vastassa ja potilas joutui-

si selittdimadn alusta asti omaa asiaansa. Lisaksi saman hoitajan vastuuhuoneet
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tulisivat olla lahell& toisiaan, silla potilaat kokivat aikansa pitkéksi, jos kelldan ei
ollut aikaa jutella heidan kanssaan. Nain hoitaja ehtii olla paremmin potilaidensa
kanssa, kun ei tarvitse yrittda auttaa jokaista osaston potilasta vuoron aikana vaan
potilaat oli selvésti jaettu hoitajien kesken. Omaiset pitivat kehittdmissuunnitel-
maa oikein hyvana ratkaisuna, silla talla tavoin he tietéisivat aina kenelta kysya
omasta laheisestéan. (Arosarka ym. 2015.)

Vastuuhuonemalli kosketti péaasiassa lahi- ja perushoitajien tyota osastolla. Vas-
tuuhuoneet olivat kéytéssa arkipaivind aamuvuoroissa. llta- tai yovuoro katsoi
valmiiksi seuraavan pdivan vastuuhuoneet jokaiselle aamuvuoron hoitajalle poti-
lashoitoisuuden perusteella ja kirjoitti ne nahtaville vastuuhuonemallipohjaan.
Vastuuhuonehoitajan tehtdvia olivat esimerkiksi vastata potilaiden perushoidosta,
hoito- ja kuntoutussuunnitelmien paivityksestd, kuntoutuksesta ja kuntoutuspala-
vereihin osallistumisesta seka kotiutuksista. L&akarinkierrolla sairaanhoitaja néki
helposti mallipohjasta kuka vastasi minakin péivana potilaiden hoidosta ja ndin
hanen oli helppo pyytdd mukaansa kierrolle vastaava lahihoitaja kertomaan poti-
laan voinnista tarkemmin. Vastuuhoitajien nimet lukivat myos jokaisen poti-
lashuoneen seinélld, mista omaisten oli helppo n&hda kuka hénen lahimmaistaén
oli hoitanut ja heidéan oli helppo pyytaa kyseistd hoitajaa keskustelemaan esimer-

Kiksi laheisensd pdivan voinnista. (Arosarka yms. 2015.)
6.5 Pihlajalinnan vaikutus osaston toimintaan

Tekija palasi kyseiselle osastolle t6ihin jalleen toukokuussa 2016, kun Pihlajalin-
na oli jo vuodenalusta vastannut osaston asioista. Asiat olivat muuttuneet melko
lailla yksityistamisen jalkeen. Potilaspaikkoja oli véhennetty ja paikkaluku osas-
tolla oli tuolloin 27 ja nykyinen paikkaluku on laskettu jo 25:een. Hoitajien luku-
maaréé osastolla oli vahennetty runsaasti ja ammattikunta vaihtunut suurelta osin
sairaanhoitaja painotteiseksi. Tall4 hetkell& aamuvuorossa on paosin 6-7 hoitajaa
potilaiden paikkaluvusta riippuen, iltavuorossa 5 hoitajaa ja yovuorossa 2 hoita-
jaa. Jatkosta on puhuttu, ettd henkilokunnan maaréé oltaisiin kaventamassa yha

edelleen, siten ettd aamuvuorot tydskenneltéisiin viiden hoitajan voimin.
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Kehittdmissuunnitelma oli muuttunut taysin ja tdmén projektin alussa tarkeimpané
asiana pidetysta vastuuhuonemallista oli luovuttu kokonaan. Kahden moduulin
sijaan osasto oli nykyisin jaettu kolmeen eri moduuliin; A, B ja C. Jokaisessa mo-
duulissa tyoskenteli talla hetkelld kaksi hoitajaa ja yksi hoitaja vastasi la&dkehoi-
dosta péivittain. Poikkeuksena viikonloput, jolloin kaksi moduulia yhdistettiin
kolmen hoitajan kesken eli osaston tyot tehtiin 5-6 hoitajan voimin. Alkupdan A-
moduulissa oli pitkaaikaiset potilaat, jotka odottivat I&hinnd jatkohoitopaikkaa,
eivatka olleet péivittdin vailla akuuttia hoitoa. Loppupédén B ja C moduulit olivat
kiireellisempid ja tdynnd akuutimpia sairauksia ja potilasvaihtuvuus oli péivittais-
ta.

Tyodnkuva osastolla oli sairaanhoitajien puolelta helpottunut, silla yhden sairaan-
hoitajan ei tarvinnut enda yksin vastata ladkéarinkierroista. Nykyaan jokaisessa
moduulissa oli yleensa l&hihoitaja- sairaanhoitaja pari, joista sairaanhoitaja vastasi
la&kkeiden viennistd sekd kaikista ladkarinkiertoon liittyvista asioista ja lahihoita-
ja puolestaan hoiti enemmaén potilaiden perushoitoa ja vastasi heidan voinnistaan.
Laakehoitaja oli koko paivan ladkehuoneessa ja vastasi potilaiden ladkehuollosta
jakamalla la&kkeet tarjottimille vuorokaudeksi ja moduulien hoitajat tarkistivat ja
jakoivat ne eteenpadin potilaille. Ladkehoitaja vastasi myos laaketilauksista ja 1aa-

karinkierron ladkemadraysten toteuttamisista.
6.6 Kotisairaala

Kotisairaalatoimintaa alettiin osastolla kaavailla kesalla 2016. Se otettaisiin kay-
tantdon vuoden 2017 alusta ja henkilokunta siihen kerattéisiin osaston tydnteki-
joista seka taysin uusista tyontekijoista. Kotisairaalatoiminta tarkoittaa terveys-
keskussairaala tasoista sairaanhoitoa tarvitsevien potilaiden hoitoa heidén koto-
naan. Esimerkkeja tarvittavista hoidoista ovat suonensisdiset laakitykset, neste-
hoidot, pistokset, Kipupumppuhoidot sekd saattohoito. (Seingjoen kaupunki
2016.)
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7 PROJEKTIN ARVIOINTI

Tassa luvussa esitetadn projektin arviointi ja siihen liittyvéat perustelut.
7.1 Projektin tarkoituksen ja tavoitteiden toteutuminen

Taman toiminnallisen opinndytetyon tarkoituksena oli tuottaa toimiva perehdy-
tysmateriaali Kuusiolinna terveys Oy:n akuuttiosastolle 1. Projektin tarkoitus to-
teutui ja tuotoksena oli perehdytyskansio Kuusiolinna terveyden akuuttiosastolle
1. Perehdytyskansion ei ollut tarkoitus toimia ainoana osaston perehdytysmateri-
aalina vaan sitd tullaan kayttamaan akuuttiosastolla vastaisuudessa vastaavan sai-
raanhoitajan pitdman laaja-alaisen perehdytyksen liséna, jota perehtyjan on helppo

kayttaa asioiden tarkistamiseen.

Seuraavassa tarkastellaan opinnédytetyoprojektin tavoitteiden toteutumista tavoite
kerrallaan. Ensimmaisend tavoitteena opinnéytetyoprojektille oli tuottaa uusi sel-
keytetty perehdytyskansio uusien tyontekijoiden ja opiskelijoiden kéyttoon. Tama
tavoite toteutui tekijan mielesta hyvin ja uusi perehdytysmateriaali on entista kan-
siota helppolukuisempi ja mielekk&&dmpi. Palautetta tyontekijoiden puolesta on
kuitenkin perehdytysmateriaalista vield odotettava, silld kansio on vasta opinnay-
tetyon valmistuttua menossa osastolle kaytantoon.

Toisena tavoitteena opinndytetydprojektissa oli helpottaa uuden tydntekijan tutus-
tumista organisaatioon. Tdméan tavoitteen toteutumista ei voi vield arvioida, koska
perehdytysmateriaali ei ole ehtinyt olla vield tydelamén kaytossa. Kyseisen arvi-
oinnin voisi toteuttaa aikaisintaan vuoden kuluttua, jolloin perehdytysmateriaalin

kaytosta olisi saatavilla kdytannosta tulevaa tietoa.

Kolmantena tavoitteena opinnaytetyon perehdytyskansiolla oli toimia nahtavilla
olevana materiaalina, josta 10ytyy nopeasti ja helposti kaikki oleellisin tieto uuden
tyontekijan kayttoon. Mydskaan tdman tavoitteen toteutumista ei voi viela arvioi-
da, koska kéytannosta ei ole saatavilla palautetta perehdytysmateriaalin k&ytosta.
Tamankin arvioinnin voisi toteuttaa aikaisintaan vuoden kuluttua, jolloin perehdy-

tysmateriaalin kaytostd olisi saatavilla konkreettista tietoa, kuinka se on koettu
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kaytannossa toimivaksi. Tekija kuitenkin on kokonaisuudessaan tyytyvainen luo-

maansa tuotokseen.
7.2 Prosessin arviointi

Vahvuuksiksi projektissa arvioitiin kiinnostus aihetta kohtaan, sek& omakohtainen
kokemus tyon toteutuspaikassa tydskentelystd. Projektin aikana nama asiat 0soit-
tautuivat todellisiksi vahvuuksiksi, silla tekijan oli helppo poimia asioita joita pe-
rehdytyskansion huomasi tarvitsevan ja yhteytta oli helppo organisaatioon pitaa
koko projektin ajan. Paineensietokykya tekija uskoi myoés pitavédn vahvuutenaan
alusta saakka ja se osoittautuikin yhdeksi merkittdvammaksi vahvuudeksi uuden
organisaation jatkuvien muutosten edessd, silld perehdytyskansion siséltéa oli

muutettava useaan eri otteeseen projektin aikana.

Heikkouksiksi projektille arvioitiin aiheen rajaaminen seka ajan léytaminen pro-
jektin luomiselle koulun ja tydn ohella. Projektin alkuvaiheessa tekijélla oli vai-
keuksia aihetta rajata muun muassa organisaatiossa tapahtuvien muutosten vuoksi.
Ajan kuluessa aihe kuitenkin selkiytyi ja teoreettista materiaalia alkoi 16ytyé pro-
jektille hyvin. Heikkouksia pyrittiin torjumaan keskittymélla perehdytysmateriaa-
lin luomiseen vasta, kun organisaatiossa olivat asiat tulevista suunnitelmista sel-

Kiintyneet.

Mahdollisuuksiksi arvioitiin alussa tilaajalta saatu hyva materiaali ja kiinnostus
projektia kohtaan ja hyvé tiedonkulku organisaation ja tekijan vélilla. Naistéa oli
totisesti tekijélle hyotya projektin aikana, sill& yhteistyo tilaajan kanssa osoittautui
tarkeimmaéksi tekijéksi projektin onnistumisen kannalta.

Uhiksi arvioitiin projektille suunnatun ajan riittdmattomyys koulurytmin ja tyon
vuoksi. Mahdollisia uhkia pyrittiin torjumaan tekemalla selkedé suunnitelmaa mil-
loin projektin tulisi olla missakin vaiheessa ja tdmé helpotti tekijad aikataulutta-

maan projektiaan paremmin.
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8 POHDINTA

Perehdytyskansion tuottaminen Kuusiolinna Terveyden akuuttiosastolle oli teki-
jalle mielekastd sek& haastavaa. Opinnaytetytaiheelle haettiin aluksi lupa toteu-
tuspaikan organisaatiolta. Tydsuunnitelman valmistumisen jalkeen kaytiin organi-
saation osastonhoitajan kanssa lapi tarkemmin projektin aikataulua ja sen sisaltoé.
Projekti eteni aluksi hitaasti aiheen rajaamisvaikeuksien vuoksi. Tekijan vauhtiin
paastya se kuitenkin l&hti etenemaén johdonmukaisesti ja maaratietoisesti. Tekija
ja organisaation vastaava sairaanhoitaja tekivét tiivista yhteistyota koko opinndy-
tetyd projektin ajan. Opinnaytetyona valmistuva perehdytyskansio kaytiin tark-
kaan lapi vastaavan sairaanhoitajan kanssa, jotta sen siséltd olisi mahdollisimman
palveleva uutta tyontekijad kohtaan. Tuotoksen ei ollut tarkoitus olla valmistuttu-
aan vaikealukuinen, vaan siséltaa lyhyesti ja ytimekkaéasti tarkein tieto, joka olisi
helposti teoksesta l10ydettévissa ja tarkastettavissa. Tassd tekija onnistui mieles-
tdan hyvin ja tuotoksesta tuli mahdollisimman persoonallisen nakdisen. Kansioon

jai myos tyhjia sivuja tulevaisuudelle, perehdytyskansion paivittdmista varten.

Perehdytyskansio oli aluksi tarkoitus tehd4 jo olemassa olleen perehdytyskansion
pohjalta sitd vain uudistaen ja ajantasaisemmaksi saattaen. Organisaation muutok-
set Pihlajalinnaan astumisen myota kuitenkin vaikeuttivat ja hidastivat tekijan tyo-
t4, silld muutoksia tuli ensimmadisen puolen vuoden aikana osastolle runsaasti.
Néin ollen vanhasta kéyttssa olleesta perehdytyskansiosta ei juuri tekijalle kay-
tdnnossa katsoen hyotya ollut. Perehdytyskansiosta ei haluttu tehda liian yksityis-
kohtaista, sill& organisaatiossa tulee tapahtumaan vield monia muutoksia lahitule-
vaisuudessa ja kansiota joudutaan muokkaamaan muutosten myota. Tekija pystyi
aloittamaan perehdytyskansion tekemisen vasta kesédn 2016 jalkeen, kun organi-
saatiossa tapahtuneet muutokset olivat hieman tasoittuneet.

8.1 Projektin luotettavuus ja eettiset kysymykset

Opinndytetyon teoreettinen viitekehys on luotu kayttamalla tieteellista tutkimus-
tietoa sekd muita luotettavia ja ajan tasalla olevia lahteitd. Projektin luotettavuutta
ovat parantaneet myos tekijan osastolla tydskennellessédn omatoimisesti hankki-

mat ajantasaiset tiedot osaston toiminnasta. Tassé opinndytety0ssa kaytetyissa lah-
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teissa on lisaksi toistettavuutta, joka parantaa tiedon luotettavuutta. Lisaksi tydssa
on kaytetty myos kansainvalista lahdekirjallisuutta. Opinnédytetyd tehtiin Vaasan
ammattikorkeakoulun opinndytetyon ohjeen mukaan ja lahdeviittaukset merkittiin
sen ohjeiden mukaisesti. Perehdytyskansiossa kéytettavat kuvat ovat kaikki haettu
Internetin kuvapankista, jossa kuvat ovat vapaasti kaikkien kédytettavissa ja jaetta-

vissa.

Opinnaytety6 projektin aikana tekija huomasi akuuttiosastolla kollegiaalisuuden
parantuneen organisaation muutosten myo6td. Tyo6toverit tukivat enemman toisi-
aan, silla tyoporukka oli pienentynyt ja tiivistynyt. Tulevat muutokset tuntuivat
jannittdvan kaikkia samanvertaisesti ja ndin ollen tyokaverit olivat toistensa tuki-
joita ja kulmakivia muutosten keskelld. Toisia my6s autettiin herkemmin kiireen

keskella kuin aikaisemmin.

Perehdytyksen merkitys varsinkin hoitoalan tydssd on merkittdvaé. Hoitotyota ei
opita ainoastaan koulussa istuen ja teoriaa opetellen vaan ty6hon opitaan kunnolla
vasta kaytdnnon harjoitteluissa. Monissa tydpaikoissa pyritdan tyd tekemaan mi-
nimi henkilékunnalla ja uuden tyontekijan tullessa taloon yhden tydntekijoista tu-
lisi toimia perehdyttdjana ja nain ollen han on osan aikaa pois my6s henkilokun-
nan vahvuudesta. Tdman vuoksi perehdytyskansiot tulevat usein kuvaan ja sen
avulla uusi tyontekija pystyy itsendisesti sisdistamaan tietouttaan uudesta tydpai-
kastaan perehdytysmateriaalia lapikdyden. Liian usein olen kuitenkin néhnyt pe-
rehdytysajan jaévan liian lyhyeksi eri tyopaikoissa ja uusi tyontekija on jaanyt lii-
an nopeasti yksin liian suuren vastuun kanssa. Mielestani yritysten johdon olisi
tarkedd vastaisuudessa varata riittdvasti aikaa ja maararahoja uuden tydntekijan
perehdytykselle, silld mitd paremmin uuden tyontekijan annetaan uuteen tyonku-
vaan perehtyad, sitd paremmin hén tulee tyyhteistad palvelemaan. Toivon, etté ta-
man tekeméni tyon avulla myds nuoret osaisivat jatkossa herkemmin tarkkailla

saamansa perehdytyksen laatua ja tarvittaessa vaatia perehdytykseltddn enemman.
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8.2 Jatkotutkimusaiheet

Projektin aikana havaittiin, etta tulevasta Kotisairaalatoiminnasta voisi jatkossa
tehda erikseen oman perehdytyskansion. Liséksi perehdytyskansiota saisi jatkossa
paivittaa tietyin véliajoin, silla muutoksia osaston toimintamallista kehitetéan jat-
kuvasti. Lisaksi vuoden tai parin kuluttua voisi tutkia, ovatko tdéhan projektiin
suunnitellut tavoitteet toteutuneet ja kuinka perehdytyskansio on kaytannossa uu-
sia tyontekijoitd palvellut. Kyseiset ideat sopisivat hyvin ammattikorkeakoulun

opinndytetyon aiheiksi tulevaisuudessa.
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HENKILOSTO

Johtava laakari

Vastaava kokenut ladkéari
Osaston laakari
Palvelupaallikko
Osastosihteeri

Vastaava sairaanhoitaja
Sairaanhoitajia
Lahihoitajia
Sosiaaliohjaaja
Fysioterapeutti

Laitoshuoltajia

Karita Sadeharju
Kirsti Ristila
Ruuth Ruusmaéae
Piritta Paalanen
Aira Saari

Kaija Huhtala

10 kpl

8 kpl

Sanna Siltala
Petri Koskinen

6-7 kpl
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OSASTON TOIMINTAPERIAATE

Akuuttiosasto 1 kuuluu Alavuden terveyskeskuksen eli Kuu-

siolinna Terveys Oy:n alaisuuteen

Osastolla pyrkimys jatkossa hoitaa vain akuutin hoidon tar-

peessa olevia asiakkaita

Akuuttiosastoja on terveyskeskuksessa yhteensd kaksi, me
sijaitsemme alakerrassa ja Akuuttiosasto 2 toisessa kerrok-

sessa ylapuolellamme

o Osastojen toimintaperiaate on molemmilla osas-

toilla samanlainen

Paivystyspoliklinikka toimii ympdarivuorokauden samassa
rakennuksessa ja yOaikaan osastojen henkilokunta vastaa

sen pyorittdmisesta
o Normaali paivystys klo. 8-22
o Kiirevastaanotto klo. 22-08

Yoaikaan osasto toimii myods tehostettujen palveluasumisten
seka kotihoidon tukiosastona ja niiden henkilékunta konsul-

toi tarvittaessa akuuttiosaston paivystavaa sairaanhoitajaa

Osasto on jaettu aamuvuorossa kolmeen eri moduuliin: A, B
ja C. Iltavuorossa puolestaan osasto jo jaettu puoliksi; A ja B

osiin
Moduulit jakautuvat seuraavasti:

A = huoneet 1 - 6
B = huoneet 8 - 11
C = huoneet 12 - 17



Osastolla on talla hetkella virallisesti 25 potilaspaikkaa

Aamuvuorossa jokaista moduulia kohti tulisi olla kaksi hoi-

tajaa ja vahintdan toisen heista tulisi olla sairaanhoitaja

Yksi sairaanhoitaja on aamuvuorossa nimetty lddkehoitajak-
si vastaamaan vuorokauden lddkkeiden jaosta ja lddkemuu-

tosten tekemisista

[ltavuorossa tulee olla vahintddn yksi sairaanhoitaja, joka
vastaa osaston toiminnasta ja loput neljA henkil6a jakautu-

vat potilasty6hoén osaston eri osiin

Osastolla tyoskentelee sosiaaliohjaaja, joka auttaa hoitohen-
kilést6a potilaiden sosiaalisten asioiden sekéd kotiutus asioi-
den selvittelyissd esimerkiksi selvittdd kotona parjdamisen

asioita jatkossa tai kotiapujen tarvetta

Osastolla tydskentelee myo6s fysioterapeutti, joka lasketaan
osaksi hoitohenkilokunnan vahvuutta -> auttaa potilaiden
kuntouttamisessa sekd haastavien potilaiden siirroissa ja

kuntoutuksessa hoitohenkil6kuntaa

Osastolla valmius my6s hoitaa eristyspotilaita esimerkiksi

MRSA tai ESBL- kantajia
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TYOVUOROT JA PAIVARUTIINI

Akuuttiosastolla tyé on kolmivuorotyota

Aamuvuoro 7 - 14 / 16
[ltavuoro 13 / 13:30-21 / 21:30
Yovuoro 20:45-7:15

Aamuvuoro

o 7:00

o 7:15

o 7:30

o 8:00

Yo6koén raportti
[ltahoitajan raportti aamuvuorolle
Aamutoimet alkavat

Laakkeenjako ja aamupala

o 8:00 - 11:00 Laakarinkierto moduuleittain

o 9:00

o 10:30

o 11:00

o 11:30

o 12:00

o 13:00

o 13:30

o 14-15:00

Liukuva aikataulu aamukahvitunnille

-> Aamutoimet jatkuvat
Kirjaaminen seka potilaiden kotiuttaminen
Hoitajien ruokatunti

Paivaladkkeiden jako
Potilaiden ruokailu
Paivakierto

Aamuhoitajan raportti moduuleittain

-> kesto maksimissaan klo.15 asti

Kahvipaussi porrastetusti
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[Itavuoro
o 13:00
o 13:30
o 14:45
o 15:00
o 15:15
o 15:45
o 16:00
o 17:00
o 18:00
o 19:00
o 20:00
o 20:45
o 21:30

Aamuvuoron avustaminen kotiutuksissa
Aamuhoitajan raportin kuuntelu
Kahvipaussi raportin loputtua

Potilaspapereihin tutustuminen koneella
-> tehd&éan listat iltapdivakierrolla tar-
kistettavista rutiineista; verenpaine,

lampo, vatsantoiminta, seuraavan

paivan suihkutukset
[ltapaivakierto seka ladkekierto
Kierron asioista kirjaus koneelle
Potilaiden paivallinen
Hoitajien ruokailu
[ltatoimet alkavat

Potilaiden iltapala seké ladkkeiden otto

-> iltatoimet jatkuvat
Kirjaaminen
I[Itahoitajan raportti

Hyvaa yotal
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e YoOvuoro

o Kierrot kahden noin tunnin valein

-> 21:30, 00:00, 02:00, 05:00
o Potilaskelloihin vastaaminen

o Sairaanhoitajan kdynnit paivystyspoliklinikalla aina
tarvittaessa (paivystys 24h)
-> mahdollisesti uusien potilaiden sisdan kirjaus

osastolle

o Kotihoidon ja palveluasumisyksikéiden konsultoimi-

nen tarvittaessa puhelimitse

o Aamukierrolla tarvittavien rutiinien ottaminen
-> vessaan auttaminen, plv -naytteiden otto,

punnitus, verenpaineet, JaAmpo

o Kirjaaminen yén tapahtumista



HENKILOKUNNAN JAKAUMA

e Aamuvuorossa paikalla osastolla
o osastoldakari
o vastaava sairaanhoitaja
o 6-7 hoitajaa
o osastosihteeri
o fysioterapeutti
o sosiaaliohjaaja

o 3-4 laitoshuoltajaa

e Iltavuorossa paikalla osastolla
o S hoitajaa

o 1 laitoshuoltaja

e Yo6vuorossa paikalla osastolla

o 2 hoitajaa, joista toinen aina sairaanhoitaja
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SAIRAANHOITAJAN TEHTAVAT OSASTOLLA

e Aamuvuoro
o Osallistuu potilaiden aamutoimissa avustamiseen

o Vastaa potilaiden lddkkeiden annosta aamuvuoron ai-
kana ja huolehtii myd&skin potilailleen kaikki suonen-
sisdiset lddkkeet, insuliinit ja verensokerit seka injek-

tioiden annot
o Toimii ladkarinkierrolla ensisijaisena hoitajana
o Osallistuu sy6ttelyihin mikali ehtii

o Kotiuttaa omat potilaansa ja tekee heista paperit seka
ilmoittaa kotiutuksista jatkohoitopaikkaan ja omaisille
seka selostaa potilaalle sek& suullisesti ja kirjallisesti

jatkohoito-ohjeet
o Kirjaa tekemansé asiat

o Osallistuu paivakierrolle seka potilaskelloihin vastaa-

miseen aikataulun salliessa
o On paavastuussa potilaidensa hyvinvoinnista
o Pitda yhteyttd omaisiin potilaan tilan muutoksissa

o Pitdd moduulin puhelinta aamuvuoron ajan seké yh-
della sairaanhoitajalla on siirtopuhelin, johon keskus-
sairaala seké terveyskeskuksen oma paivystys ilmoit-

taa osastolle siirtyvista potilaista
o Kirjaa uudet potilaat sisdan ja tekee heidén paperit

o Pitdé raportin seuraavalle vuorolle



Iltavuoro

o Toimii yksin vuoron aikana

-> pyrkimys kuitenkin siihen, ettd jatkossa sai-

raanhoitajia olisi iltavuorossa paikalla 2 kpl

Vastaa osaston puhelimista seka siirtopuhelimesta eli
jakaa tulevat potilaat osastojen kesken tasaisesti sekd
ilmoittaa osastolle 2 menevét potilaat sekd heidan tu-
losyynsa, siirtopuhelin on paivittdin kummallakin

osastolla vuorotellen

Vastaa lddkkeiden annosta B- moduulissa seké kaikil-
la potilailla suonensisdisten lddkkeiden annosta sekd

verensokereiden mittaamisesta ja insuliinien pistosta

Vastaa potilaiden ottamisesta osastolle ja heidan si-
sédédn kirjauksesta seké laittaa pédivystavan ladkarin
maadraykset kaytadntdon ja tarkistaa uusien potilaiden

ladkelistan

Tiedottaa omaisille potilaan voinnista ja vastaa heidan

kysymyksiinsa aina tarvittaessa

Vastaa potilaiden tarpeellisesta ja riittdvasta kipulaak-
keiden annosta y6ta vasten, jotta potilaiden ei tarvitse
ybaikaan karsia saryista ja sen vuoksi menettad yo-

uniaan
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e YoOvuoro

o Toimii ldhihoitajan parina osastolla kierroilla seka vas-

taa potilaskelloihin

o Menee paivystykseen auttamaan sielld toimivia iltahoi-

tajia viimeistaan klo 22 ja jatkaa siitd mihin he jaavat

o Toimii parina ylakerran osastolta tulevan sairaanhoita-
jan kanssa ja on paivystyksen puolella potilaita vas-

taanottamassa

o Kokeneempi sairaanhoitaja ottaa ydaikaan péaivystyk-
sen siirtopuhelimen, johon asiakkaat y6lla soittavat

akuuttia avuntarvettaan

o Arvioi potilaspuhelimeen soitettavat asiat, onko asia
kiireellista paivystysté vaativa, taytyyko asiakkaan tul-
la paivystykseen nayttadméaidn vammaansa ja herate-
tdanko ladkari katsomaan potilasta, vai voiko asiakas

tulla vastaanotolle vasta seuraavana aamuna

o Tekee paivystyksessa potilaalle tarvittavat toimenpiteet
ladkarin parina ja tarvittaessa ottaa potilaan osastolle

seurantaan

o Tekee paperit uudesta potilaasta sekéd vastaa laakkei-

den annosta

o Toimii paivystdvané sairaanhoitaja ja tarvittaessa kon-
sultoi tehostettujen palveluasumisten,- kotihoidon- ja

kotisairaalan henkilokuntaa
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LAHIHOITAJAN TEHTAVAT OSASTOLLA

e Aamuvuoro
o Paavastuussa potilaiden aamutoimista

o Sairaanhoitaja parin puuttuessa vastaa potilaiden pe-

ruslddkkeiden annosta seké lddkarinkierrosta
o Paavastuussa potilaiden syo6ttelysta
o Vastaa potilaskelloihin

o Toteuttaa paivakierron sek& ottaa tarvittavat rutiinit

- verenpaine, pulssi, saturaatio, lamp6

o Ottaa vastaan uuden potilaan, saattaa tdmén huonee-
seen ja kertoo kaytdnnoistéd, tayttad tulokaavakkeen ja
vastaa rutiinien ottamisesta

- verenpaine, pulssi, saturaatio, paino, lampo

o Vastaa, ettd potilaat ovat kotiutusvalmiita taksin tul-
lessa ja heiddn tavaransa ovat kaikki mukaan keréat-

tyind

o Kommunikoi omaisten kanssa potilaisiin liittyvista ky-

symyksista
o Kirjaa paivanaikana tekemé&nsa asiat
o Auttaa kotiutuksissa sairaanhoitajaa

o Pitdd raportin seuraavalle vuorolle, mikali sairaanhoi-

tajalla paljon kirjallisia téita
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e Iltavuoro
o Toimii ty6parina toisen hoitajan kanssa

o Tekee listan iltapaivakierrolla potilaista otettavista ru-
tiineista (lAmp6, mahantoiminta, tarvittavat liséd laksa-
tiivit) seka kirjaa seuraavan paivan suihkulistan val-

miiksi

o Tekee iltapaividkierron potilashhuoneissa ja tarkistaa

potilaiden voinnin ja kuulumiset
o Avustaa syottelyissa
o Avustaa iltatoimissa
o Vastaa potilaskelloihin

o A- moduulin hoitajat vastaavat lddkkeiden annosta po-

tilailleen

o Ottaa tulevista potilaista rutiinit ja tayttda tulokaa-
vakkeen

- lampo, verenpaine, pulssi, saturaatio, paino
o Auttaa sairaanhoitajaa tarpeen mukaan

o Pitaa raportin seuraavalle vuorolle




o1

e Yovuoro
o Toimii sairaanhoitajan tyéparina
o Vastaa kierroista

o Vastaa koko osastosta sairaanhoitajan ollessa péaivys-

tyspolilla
o Vastaa potilaskelloihin

o Tarkistaa puolen yon kierrolla i.v nesteiden méaaran
menneelle vuorokaudelle sekd p.o menneet nesteet

nestelistoista

o Voi antaa ladkelistalle merkittyja tarvittavia ladkkeita

potilaille

o Valmistelee aamukierrolla otettavat rutiinit potilaista;
punnitukset, virtsanaytteet, supot, lAmmoét ja veren-

paineet

o Kirjaa yon aikana tapahtuneet asiat seka otetut rutii-

nit

o Pitaa raportin seuraavalle vuorolle




LAAKEHOITAJAN TEHTAVAT OSASTOLLA

Toimii aamuvuoron ajan lddkehuoneessa

Laakehoitaja on aina sairaanhoitaja ja lddkehoitajan olisi hy-
va vaihtua paivittdin, jotta jokaisella sailyisi ote lddkkeiden

kanssa tydskentelyyn
LOPE ja LOVE- tentit oltava suoritettuina

Tarkistaa joka aamu ladkejddkaapin lampdtilat ja kirjaa ne

ylos

Jakaa paivakohtaisesti jokaisen potilaan aamu-, paiva-, ilta-

paiva- ilta- ja yoladkkeet ladketarjottimille

o moduulien hoitajat huolehtivat lddkkeet potilail-

le oikeaan aikaan
Huolehtii i.v ja i.m ladakkeet kayttévalmiiksi

o moduulien hoitajat antavat ne siitd eteenpdain

potilaalle

Huolehtii verivalmisteiden oikein séilytyksestd ennen veren

tiputusta potilaaseen

Huolehtii l1adkekaappien siisteydestd ja ajan tasalla olemises-
ta eli poistaa vanhentuneet ladkkeet asianmukaisesti ja siir-

tdd harvemmin kaytettavat ladkkeet omaan ladkekaappiinsa

Tarkistaa paivittain ldadkkeiden riittdvyyden seuraavalle vuo-

rokaudelle ja tekee ldaketilaukset
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Hakee ladketilauksen alakerran sairaala-apteekista ja tarkis-
taa tilauksen oikeellisuuden seké jakaa tilatut laadkkeet 144-

kekaappeihin

Auttaa potilaiden lddkehoidossa moduulien hoitajia minka
ehtii, esimerkiksi kanyloinneissa ja i.v lddkkeiden annoissa

varsinkin iltapéaivisin kiireellisimpé&n aikaan

Toteuttaa ladkarin tekemistd maarayksistd ladkehoito-
osuudet ja huolehtii potilaiden ladkelistat ajan tasalla olevik-

si ja tekee ladkemuutokset jakamiinsa ladkkeisiin
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TERVEYSKESKUKSEN TILAT

e Osaston tiloihin kuuluvat
o Kaksi erillistd kansliaa
o Kahvihuone
o Vastaavan sairaanhoitajan kanslia
o Osastosihteerin ja fysioterapeutin yhdistetyt tilat
o Potilashuoneet 15 kpl
o Kylpyhuone ja huuhteluhuone
o Potilaskeittio
o Ladkkeenjakohuone
o Laakarinhuone
o Saattohoitohuone
o Paivasali

o Kotisairaalan tilat
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e Henkiléston pukuhuoneet sijaitsevat kellarikerroksessa

o A-pesu tuo kellarikerroksen vaatteenjako huoneeseen
puhtaat tyovaatteet, josta tydovaatteet haetaan vuoron

alkaessa -> tyokengéat hankittava itse

o Kuusiolinnan véareind toimivat harmaa, punainen ja

valkoinen

o Jokaiselle varattu aluksi yksi oma vaatekerta entisten

vaatteiden lisdksi

o Kellarikerroksessa sijaitsevat myos:
o Taloustoimisto
o Henkilokunnan ruokasali
o Apteekki, 2 apteekkaria
o Fysioterapia ja keskusvarasto
o Keitti6 ja talonmiesten tilat

o Vainajien sailytyskylmi6



YLEISPEREHDYTYS OSASTOLLA

e Perehdytyksestd osastolla vastaa Vastaava sairaanhoitaja

Kaija Huhtala

e Uudelle tyontekijalle pyritd&dn osastolla nimedm&an oma pe-

rehdyttaja

e Perehdytysaika vaihtelee uudella tyontekijalla tarpeen mu-

kaan parista péaivasta - viikkoon

e Sairaanhoitajan perehdytykseen kuuluu myo6s 1 viikon kes-
tava perehdytys poliklinikalla, silld poliklinikalla p&aivystys
on 24h/vrk

e Vastaava sairaanhoitaja perehdyttdd uuden tyontekijan:

o Yksikon toimintaan
- henkiléméaarat koko organisaatiossa
- toiminta-ajatus, visiot, periaatteet
- yksikén toimintamalliin
- henkildkuntaan ja sen vastuualueisiin

- toimintatiloihin

o Palvelusuhdeasioihin
- organisaatio, sddnnoét, ohjeistukset
- ty0sopimus
- vaitiolovelvollisuus
- palkanmaksu, verokirja
- tydaika, lomat
- koulutus, ty6loma- ja virkavapaahakemus
- sairaus poissaolot
- matkakorvaus

- lomat ja niiden maaraytyminen
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- tietoturva- ja tietosuojapolitiikka
- tyoterveyshuolto
- luottamusmiehet

- potilasturvallisuusilmoitus HaiPro

o Toimipisteenesittelyyn
- toimitilat
-ty6huonetilat
- avaimet, kulkuluvat, kulkureitit
- alkusammutusvélineisto
- halytysjarjestelmat
- pukukaapit, suojavaatteet, pyykkihuolto
- halytysjarjestelméa
- ruokailu, lounasliput
- henkilékunnan parkkipaikka, lammityspisteet
- posti = tuleva ja 1lahteva, sisdinen/ulkoinen
- puhelin, faksi, monistus
- ilmoitustaulut
- valinehuolto
- keskusvarastotilaukset
- ladkehuolto, apteekkitilaukset, ensiaputarvik-
keet
- sosiaaliohjaaja
- siivous
- jatehuolto

- opiskelijan ohjaus
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Vastaava sairaanhoitaja / kollega perehdyttda uuden tyodnte-

kijan

o Hoitokaytanteisiin ja ammatilliseen osaamiseen
- aamu- ilta- yévuorot
- laboratorio- ohjeet
- rébntgenohjeet
- erityisvastaanotot
- lomakkeisto
- lahetteet, reseptit
- koulutukset, koulutusanomukset
- kehityskeskustelut, kehittdmistoiminta

- tydsuojelu ja hygieniaohjeet
o Tietojarjestelma ja tiedottaminen

- Paloturvallisuus

- Arkistointi

- Salassapito ja kayttdjasitoumus
- ATK- tuki

- Sahko6posti

- Effica

- Potilasasiakirjat ja potilasrekisterit
- Terveysportti

- Sosiaalinen media

- Imoitustaulut

- Osastopalaverit

- Ohjekirjat ja tiedotteet

- Yhteistyotahot

58



HOITOHENKILOKUNNALLE KUULUVAT EDUT

Kuusiolinna terveys tarjoaa tyontekijéille paivan aikana kah-

vit ja maidot

Oma lounas tai paivallinen on tydontekijdn kustannettava itse

ja ruokailu tapahtuu tydajalla kahvihuoneen tiloissa

Henkilokunta voi k&ydd myds lounastamassa alakerrassa
olevassa ruokasalissa tai iltavuorossa tilata sieltd ruuan it-

selleen

Kahvitauko paivan aikana on noin 10min ja ruokatauko
20min, henkil6kunta on kuitenkin joustavasti kokoajan ruo-

kataukojen aikanakin potilaiden sekd omaisten kaytettavissa

Kuusiolinna terveys kustantaa tytontekijoilleen kulttuu-
risetelin, josta tyontekijd maksaa itse 50% ja tybénantaja lo-

put

o setelit kayvat esimerkiksi uimahalliin tai eloku-

vateatteriin

Osastolla on kaytdssa ajankohtaiset tiedotteet kansio, josta
jokaisen tydntekijdn on velvollisuus itsendisesti tiedotteet

kayda lukemassa

Osaston henkil6kunnalle pyritdan jarjestim&an aika-ajoin
erilaisia koulutustilaisuuksia ja koulutukset pyritddn paéa-

osin jarjestdmadn terveyskeskuksen tiloissa
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Tybnantaja tarjoaa osaston henkil6kunnalle vapaa-ajan ta-
paturma vakuutuksen L&hi- Tapiolassa, jolloin tapaturman
sattuessa vakuutustodistuksella saa hoitokulut ja tarvittavat

ladkkeet maksutta

Sairastumisen sattuessa voi tyontekija olla kolme vuorokaut-
ta pois vastaavan sairaanhoitajan luvalla, jolloin sairaudesta
ja tydssa poissaolosta on valittomasti ilmoitettava seka vas-

taavalle sairaanhoitajalle sekd osaston henkil6kunnalle

o mikali sairasloman tarve jatkuu vield kolmen

paivan jalkeen on kaytava ladkarin arvioinnissa

hakemassa ladkarintodistus
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LAHELLA TOIMIVAT OSASTOT

e Akuuttiosasto 1
o Salmentie 10, 63300 Alavus (1.kerros)
o Kanslia puh. 044-5501257

o Vastaava sairaanhoitaja — Kaija Huhtala

puh.044-5501367

e Akuuttiosasto 2
o Salmentie 10, 63300 Alavus (2.kerros)
o Kanslia puh. 044-5501206

o Vastaava sairaanhoitaja — Elina Valimaki

puh.044-5501264

¢ Kuntoutusosasto
o Sairaalantie 4, 63700 Ahtari

o Kanslia puh. 06-25257290

o Vastaava sairaanhoitaja — Liisa Levela-Pohjola

puh.040-6605332
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e Psykogeriatrinen osasto
o Sairaalantie 4, 63700 Ahtéri
o Kanslia puh. 040-5302704

o Palveluvastaava — Sirpa Asunmaa puh. 040-6305336

e Kotihoito
o Vaapelinkuja 2 C 15-17, 63300 Alavus

o Kotihoidon johtaja Sari Haveri puh. 040-5359535

e Psykiatrian osasto
o Salmentie 10A, 63300 Alavus

o Vastaava sairaanhoitaja - Taru Koivumaki

puh.040-5614999

o Osaston kanslia puh.06-25257903

e Psykiatrian poliklinikka, Alavuden toimipiste
o Torikatu 1, (2krs) 63300 Alavus

o Osastosihteeri puh.06-25257644

62



