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1 JOHDANTO

Kainuun maakunta -kuntayhtymin erikoissairaanhoidon yksikdssd, Kainuun keskussairaalan
lastenpsykiatrian osastolla, on otettu kiytt6on uusi sahkoisen rakenteisen kirjaamisen kirjaa-
misalusta kevialld 2008. Osaston henkilokunta ei 16ytanyt merkitysta tai jarkevaa kayttoa kir-
jaamisen FinCC:n luokituksen toimintoluokan komponentin psyykkiset toiminnot alaluokalle
potilaan todellisunden kuunteleminen. Hoitotyontekijit kokevat, ettd kirjaamisen kehittimistarvet-

ta on. (Parviainen 2008.)

Tdssa sosiaali- ja terveysalan kehittimisen ja johtamisen koulutusohjelman ylemman ammat-
tikorkeakoulututkinnon opinnaytetyoprojektissa kehitetddn sdhkoistd rakenteista kirjaamista.
Tavoitteena on luoda kirjaamiseen uusi mallinnus. Kehittimismenetelma on kehittidva tyon-
tutkimuksen metodologia. Johtamisen nakékulma on valmentava johtajuus, coaching. Opis-
kelija toimii projektipaillikkoni, hin suunnittelee, organisoi ja johtaa projektia syksysta 2008
kevaidseen 2010. Projektissa on projekti- ja ohjausryhmai sekd asiantuntija. Taman raportin
kirjoittamiseen osallistuu my0Os kaksi lastenpsykiatrian osaston tyontekijad. He kirjoittavat

kirjaamisen historiasta.

Asiakaslihtoinen kirjaaminen on keskeinen osa hoitoty6td. Rakenteisen kirjaamiskaytinnon
taustalla on laki sdhkoisistd asiakitjoista (159/2007), joka velvoittaa terveydenhuollon organi-
saatioita liittymddn vuoteen 2011 mennessd valtakunnallisten terveydenhuollon tietojirjes-
telmépalvelujen kayttijiksi. Rakenteistettu tieto tekee hoitotyon prosessin ja hoitotyon niky-
viksi. Kirjaamisella voidaan todentaa tapahtuneet toimenpiteet ja timi parantaa niin asiak-
kaan kuin tyontekijinkin oikeusturvaa. (Amberla 2007, 33, 45; Salo 2007, 19; Saranto &

Sonninen 2007, 12; Sosiaali- ja terveysministerié 2007; Valtion sadadostietopankki 2007.)

Kehittava tyontutkimus etsii ja mallintaa tutkittavan tyon hairioitd, ongelmia ja muutosta sel-
vittdvid ristiriitoja. Kaikki ldhtee tyontekijoiden tarpeesta kehittdd ty6tddn ja tyGtapojaan.
Ty6n historiasta on mahdollisuus 16ytda kiytinnon ratkaisuja, joilla padstidn tyossa laadulli-
sesti uuteen kehitysvaiheeseen. (Engestréom 1995, 99-108, 124.) Tidssd projektissa kdyddin
lipi kolme kehittivin tyontutkimuksen syklin vaihetta kirjaamisen toimintajarjestelmassa.
Sihkoéisen rakenteisen kirjaamisen kehittiminen alkoi nykytilanteen kartoituksella. Historial-
lisen katsauksen jalkeen analysoitiin senhetkisen ja menneen toiminnan mahdolliset ristirii-

dat. Viimeisessd vaiheessa osastolle tehtiin uusi kirjaamisen mallinnus. Ratkaisevan tirked



prosessi oli tutkittavien oman merkitysten muodostaminen, samalla pyrittiin sitouttamaan

toimijoita muutokseen.

Valmentava johtaja kannustaa henkilokuntaansa omiin oivalluksiin, uutta luovaan ongelman-
ratkaisuprosessiin. Ty6eldima on jatkuvassa muutoksessa ja voidaan pohtia, ehtiiké kaikkeen
muutokseen paneutua ja sisdistad uusia tyotapoja. Kun tyontekija voi itse vaikuttaa tyohonsi
ja sen kehittimiseen, hidn todennikdisesti jaksaa paremmin ottaa vastaan uusia haasteita ja
muutoksia. (Aaltonen, Pajunen & Tuominen 2005, 166-1806; Catlsson & Forssell 2008, 46,
54-55.) Projekti pyrki vastaamaan tihdn muutosten tulvaan ja se antoi tyontekijoille mahdol-

lisuuden itse pohtia kehittdmistarpeitaan ja -menetelmidan.



2 PROJEKTIN LAHTOKOHDAT

2.1 Kiytinnon lihtokohdat

Yhteistyé Kainuun maakunta -kuntayhtymidn Kainuun keskussairaalan lastenpsykiatrian
osasto 10 kanssa alkoi Kajaanin ammattikorkeakoululta tulleen esityksen jilkeen. Koululla
alkaneen eNNI -hankkeen kautta haettiin ty6elimistd kumppaneita sihkoisen rakenteisen
kirjaamisen kehittdmiseksi. Otin yhteyttd osaston osastonhoitajaan ja apulaisosastonhoitajaan
ja koska, rakenteinen kirjaaminen on lakiin (Valtion sdadostietopankki 2007) perustuva koh-

talaisen uusi hoitotyon kirjaamisen tapa, kehittimistarvetta oli.

eNNI-hanke on valtakunnallinen hanke siahkoéisen rakenteisen kirjaamisen opetuksen kehit-
tamiseksi. Kansallisessa terveyshankkeessa on kehitetty yhtendinen kansallinen hoitoty6n
kirjaamisen malli ja kirjaamisen kaytinnon uudistaminen on eNNI -hankkeen kehittimis-
kohde. eNNI -hankkeella terveydenhuollon organisaatioiden ja ammattikorkeakoulujen yh-
teistyossi toteutetaan yhtendisen hoitotyon kirjaamisen mallin kiyttoon tarvittavaa osaamista
ja mallin kaytinto6n juurruttamista vuosina 2008-2012. (Suomen Virtuaaliammattikorkea-

koulu 2008.)

2.2 Teoreettiset lahtokohdat

Kehittimisprojektin epistemologinen lihtékohta on hermeneuttis-konstruktivistinen. Her-
meneuttisessa tieto-opillisessa ldhestymistavassa korostuvat osallisten prosessin aikana anta-
mat tulkinnat ja merkitykset ilmiolle. Konstruktivismi taas perustuu ajatukselle, ettd yhti ob-
jektiivista todellisuutta ei voida 16ytdd. Tieto on tyontekijin itsensd aktiivisesti muokkaamaa,
tulkittua ja reflektoitua. Kaikki projektin toimijat ja sidostahot ovat yhdessi luomassa tiedon
ja kisitysten rakenteita. (Anttila 1996, 43; Anttila 2007, 23-25, 110.) Kehittiava tyontutkimus
ja valmentava johtajuus korostavat yhteistoiminnallisuutta ja reflektiolla omien merkitysten

luomista.

Kehittivin tyontutkimuksen tehtivind on 16ytdd ja mallittaa tutkittavan tyon hiiriditd, on-
gelmia ja muutosta selvittivi ristiriitainen ldhtokohta. Lisdksi halutaan 16ytdd kidytinnon rat-

kaisuja, joilla paastidn tyossa laadullisesti uuteen kehitysvaiheeseen. Kehittivin tyontutki-



muksen metodologiassa ratkaisevan tirked prosessi on tutkittavien oman merkitysten muo-
dostaminen, tutkimusote on reflektiivinen ja samalla pyritidn sitouttamaan toimijoita muu-
tokseen. (Engestrom 1995, 99-108, 124.) Ty6yhteison oppimisen tukevin perusta on tyoyh-
teison kulttuuri, jossa rohkaistaan jatkuvaan ja omaehtoiseen yksilo- ja ryhmitason reflekti-
oon ja aktiiviseen tiedon etsintdan sekd kokeiluihin. Reflektoinnilla tarkoitetaan tekemiseen ja
kokemuksiin kohdistuvaa tietoista ja arvioivaa tarkastelua. Kokemus ei sinilliin opeta, vaan
vasta kokemuksen ajatuksellinen kisittely ja pohdinta. (Leedham 2005, 40; Viitala 2008b,
166; Santalainen 2006, 29-30.)

Kehittavan tyontutkimuksen vaiheiden pohjalla on ekspansiivisen oppimissyklin malli. Eks-
pansiivisen oppimisen avulla ajattelu- ja toimintamallit saadaan tietoiseen tarkasteluun, vuo-
ropuheluun ja yhteiseen arviointiin. (Engestrom 1995, 106-108, 126.) Ekspansiolla tarkoite-
taan siirtymistd kokonaan uuteen toimintatapaan. Ekspansiivinen kehityssykli ja uusi toimin-
tamalli eivat ole ennalta maaritty, vaan ne muotoutuvat neuvotellen kehittimisprosessin ai-
kana. Analysoimalla aikojen kuluessa muotoutuneita toimintakdytint6jd ja tyon kohdetta
tyontekijt 16ytivit yhteisen tyonsa hairiot ja ongelmat ja ekspansiivisessa oppimisprosessissa
tyontekijit saavat nimid nykytoiminnan ristiriidat ratkaistuiksi. (Muutoslaboratorio 2009.)
Ekspansiivisen ratkaisun ytimend on tyon kohteen uusi kisitys. (Virkkunen & Ahonen 2007,

49))

Yksiloasiantuntijan kehittdminen irrallaan toiminnan kehittimisestéd ei vie pitkille. Asiantun-
tijuuden kehittiminen on tyontekijoiden ja organisaatioiden arkipéivin analyysejd ja tyon ke-
hittimisen kokeiluja. Ty6eldimassi vallitsevia rakenteita ja toimintatapoja muutetaan tietoises-
ti. Vastuu palvelujen laadusta ja kehittimisestd on siirtynyt palvelujen vilittomille tekijoille.
Yksiloiden yksittdiset sanat ja teot muuttuvat yhteisiksi ja kdynnistavit toimintajirjestelmin
laadullisen muutoksen. Toimintajirjestelmit ovat kollektiivisia ja siksi kehitys on sosiaalinen
ja yhteistoiminnallinen prosessi. Toiminnan kulttuuriset vilittdjit, tyonjako, tyOtavat ja -
vilineet sekd tyOtd ohjaavat sddnnot madrittavat tyontekijan suhteen tyohon. Kehittimisen
valmiudet nousevat toiminnan kehityshistorian ja kohteen muutoksen ymmartimisestd. Ky-
symys on siitd, millaisia uusia toimintamalleja, sddnt6ja tai tyonjakoa tyOyhteisot pystyvit ra-
kentamaan vastatakseen paikallisesti edessddn oleviin haasteisiin. Kulttuurihistoriallisen toi-
minnan teoria pohjaa ajatteluun, ettd ihmisen psyyked ja kdyttdytymistd voidaan ymmartia
vain kohteisiin suuntautuvan, kulttuuristen tyévilineiden ja merkkien vilittdimién, historialli-
sesti kehittyvan toiminnan perustalta. (Launis & Engestrom 1999, 64-65, 74-75; Engestrom
2004, 19, 103.)



Valmentava johtajuus eli coaching on kasvattanut suosiotaan Suomessakin liike-eliman joh-
tamisessa. Laajasti tarkasteltuna coaching on yksilén, yhteison tai organisaation tavoitteen
saavuttamista, suorituksen parantamista, hyvinvointia ja itseohjautuvaa oppimista. Coaching
on hyvi kehittimisviline, kun halutaan lisitd valmennettavan motivaatiota ja vastuunottoa,
kun tuetaan hianen itsensa johtamista, oma-aloitteisuutta ja paatoksentekoa omien arvojensa
ja tavoitteidensa mukaisella tavalla. Projektissani kehittivin tyontutkimuksen reflektoivaan
tutkimusotteeseen coaching sopii johtajuuden nikékulmaksi. Perusteluina muun muassa se,
ettd coachingissa valmennetaan suorituskykyé ja oppimista, pyritdan tulosten tehostumiseen
luovalla prosessilla, ihmisten omat voimavarat otetaan kaytt6on. (Hirvihuhta 2006, 12-15;
Carlsson & Forssell 2008, 46, 54-55; Pitkdnen 2008, 4.) Kehittivin tyontutkimuksenkin pe-
rusoletus on, ettd tyOyhteison omista tarpeista tyoyhteiso itse miettii ja pohtii uutta, ekspan-
sitvisella oppimisella. Tutkittavat ovat aktiivisia toimijoita ja tutkijat tekevit tutkimusta yh-

dessa tyoyhteisén tyontekijoiden kanssa. (Engestrom 1995, 99-108, 124.)

Hierarkista, jaykkaa, tietoa ylhdalta alaspdin antavaa johtamista on vaikea toteuttaa organisaa-
tiossa, jossa tyontekijoilld on rutkasti asiantuntijuutta. Johtajuuden pddpaino onkin siirtynyt
sithen, ettd johtaja on paiasiallisesti tukemassa thmisten toimintaa ja organisoi tyontekijéiden
mahdollisuuksia onnistua toiminnalle asetettujen tavoitteiden saavuttamisessa. Kun tyonteki-
ja vol itse suunnitella ja valvoa ty6tddn ja seurata tuloksia, niin hin sitoutuu, motivoituu ja on
luovan innovatiivinen. Suorituksen johtamisen tyckaluina voidaan kayttda suunnittelukoko-
uksia, kehityskeskusteluja ja jatkuvaa palautetta. Kuten kehittivissa tyontutkimuksessa niin
my0s valmentavassa johtajuudessa voidaan hy6dyntid historian tapahtumia. Valmentava joh-
taja voi nostaa esille aiempia onnistumisia ja onnistumisen kokemuksia ja niitd voidaan kayt-
tad malleina. MyOs toimintatavat, jotka johtivat onnistumiseen, kannattaa nostaa keskuste-

luun. (Juuti 2006, 76; Havanen 2007, 17, 25-26, 39-45.)

Coachingin perusteita on, ettd johtaja kykenee tunnistamaan ithmisten sisiiset ja ulkoiset mo-
tivaatiotekijit sekd vahvuudet ja lisid motivaatiota palkitsevalla palautteella. Oikea-aikainen,
oikealla tavalla ja oikeista asioista mahdollisimman konkreettinen palaute palkitsee. Tyonilo
ja kutsumus lisddvit tydbhon omistautumista. Tieto osaamisestaan motivoi ja kannustaa, syn-
tyy tekemisen halu. Ilman sisdisen motivaation herdamista ei tapahdu aitoa sitoutumista. Joh-
tajan on itse innostuttava kehittimain asiantuntemustaan ja henkistd alydin sekd toimimaan
chdottoman rehellisesti ja oikeudenmukaisesti, arvostavasti ja joustavasti, oikeanlaisella asen-

teella, verkostoituen monenlaisten kumppanien kanssa. (Kansanen 2004, 33, 48; Sydinmaa-



lakka 2004, 132; Aaltonen ym. 2005, 39-54, 74-96, 272, 290-292, 297, 301, 303; Halpern &
Lubar 2005, 83; Helin 2006, 152; Lénnqvist 2007, 11-12, 60-61.)

Johtajuudessa on oltava yhteinen uskottava arvopohja. Arvoja voidaan pitad luovuuden lih-
teend, koska arvojen sisdistiminen ja noudattaminen antaa tilaa luovuudelle. Kun toiminnan
sdannot ja arvot on pohdittu, jdd aikaa ja energiaa itse tekemiselle. Muutostilanteessa itsear-
vostus kehittyy tunteiden kisittelylla. Jarkytyksen ja lamaantumisen kautta l6ydetddn uusia
arvoja ja vahvistutaan. Epdonnistumisenkaan tullessa vahvuudet eivit havid mihinkdan. Joh-
tajan tehtava on ylldpitdd toiveikas mieliala ja on hyvi muistaa, ettd rento ote on parempi
kuin pakkosuorittaminen. (Aaltonen ym. 2005, 146-159, 162, 231-247, 259; Helin 20006, 81-
93.) Yhdessi tekemisen ja oppimisen kulttuuri kannustaa kehittyméin ilman epaonnistumi-
sista seuraavaa syyllisyyden tuntoa. Hyvin toimivassa tyoyhteisossi osataan kisitelld ristiriita-
tilanteita. Kannustus, kunnioitus, toisten tukeminen ja yhteinen reflektio aloittavat tyéyhtei-

son kehittymisen. (Stone 1999, 53; Leppilampi 2004, 7.)

2.3 Thmiskasitys

Johtamista voidaan tarkastella asioiden tai ihmisten johtamisen nikokulmista. Projektinhal-
linnassa ihmisten johtajuus edustaa kykyd innostaa ja motivoida niin yksittdisida henkil6itd
kuin ryhmiikin. (Pelin 2002, 80; Anttonen 2003, 106-108; Forsberg, Mooz & Cotterman
2003, 274; Artto, Martinsuo & Kujala 2006, 312-315.) Projektissani keskitytidn ihmisten joh-
tamiseen coachingin periaatteiden mukaisesti. Projektissani tarkastellaan muun muassa sité,
miten tyontekijoitd ja tyoyhteis6d johtamalla saadaan luotua uusi toimintamalli kirjaamiseen.
Tyontekijat oppivat samalla. Ontologisena ldhtokohtana on humanismi ja oppimiskasitys on
konstruktivistinen. Humanistinen ihmiskisitys kuvaa ithmistdi muutokseen valmiina, aktiivi-
sena ja tavoitteellisena tiedon etsijand, kasittelijd ja arvioijana (Rauhala 1993, 50). Konstrukti-
vistisessa oppimisteoriassa thminen nahdaidn oppivana, ajattelevana, oma-aloitteisena, uutta
luovana ja sosiaalisesti yhteistyohon kykenevana. (Anttila 1996, 42; Salovaara & Jarveld 1998;
Anttila 2007, 110.)

Valmentavassa johtajuudessa tyontekija nihdain etevini, fiksuna, oma-aloitteisena, vastuun-
tuntoisena ja oppivana ihmisend. Hintd kannustetaan omiin oivalluksiin, uutta luovaan on-
gelmanratkaisuprosessiin. Tyontekijoiden reflektio, motivoiminen ja tychon sitouttaminen

ovat valmentavan johtajan keinoja vahvuuksien vahvistamiseksi ja suorituskyvyn nostami-



seksi. (Aaltonen ym. 2005, 166-186; Carlsson & Forssell 2008, 46, 54-55.) Parppei (2008, 98-
99, 103) on viitoskirjatutkimuksessaan havainnut, kuinka valmentavalla johtajuudella pysty-
tadn motivoimaan ja auttamaan tyontekijaa itseddn loytamadn omat mahdollisuutensa ja po-
tentiaaliset taitonsa ja ottamaan ne myos kayttoonsa. Itsereflektiolla uutta luovat ratkaisut
saadaan esiin. My6s rutiineista irtautuminen oli helpompaa, kun kannustettiin omaan ajatte-
luun. Coachingissa korostuvat siis tyontekijan vastuunotto ja sitd kautta sitoutuminen tyoteh-

taviin.

Aikuisidn oppimisesta suurin osa tapahtuu ty0ssi, tyoyhteisOssi ja tyon direlld, havaintojen ja
kokemusten kautta, osittain huomaamatta. Kuitenkin miti tietoisempi thminen osaamises-
taan ja oppimisestaan on, sitd tehokkaampaa on hinen oppimisensa. Motivaatio on olennai-
nen osa uuden oppimisessa. Thmisten osaamista tulisi arvioida ja oppimista tukea siten, ettd
kunnioitetaan ihmisen tarvetta osata ja parjitd tekemisessidn. Ihmisen on koettava, ettd hin
on arvostettu ja hyvaksytty. My6s oppimisen valinnat ja pdatokset tulisi saada tehdd itsendi-
sesti. (Lonnqvist 2007, 34; Viitala 2008b, 142-144.) Perinteisesti oppimisprosessi on nihty
kokemukseen perustuvaksi, asiantuntijuus saavutettaisiin etenemalld tiettyjen vaiheiden lipi,
kokemuksen avulla. (Engestrém 1995, 87.) Nykyiidn oppijaa pidetddn aktiivisena tiedon pro-
sessoljana ja omia ajatusrakennelmiaan muokkaavana. Ihminen nahddin oppimishaluisena ja
suoritustarpeisena. (Viitala 2003, 20; Syddnmaalakka 2004, 103, 115-117; Viitala 2008a.) Eks-
pansiivisen oppimisen ajatus pohjautuu nikemykseen uutta luovasta ihmisesta. Valmiina ole-
van tiedon ja kokemuksen omaksuminen ei riitd, vaan on osattava tuottaa uusia toimintamal-

leja. (Engestrém 1995, 87.)

Reflektio Yhteistyo
Luovuus Palaute
Motivaatio
Sitoutuminen

Valmentava
johtajuus

Kehittava tyon-
tutkimus

Kuvio 1. Kehittivian tyontutkimuksen ja valmentavan johtajuuden yhteiset piirteet projektis-

sa tyontekijan, tyoyhteison ja tyon kehittymisessa.



3 PROJEKTIN TAVOITTEET, TARKOITUS JA TEHTAVAT

Opinnidytetyo kehittimisprojektin tarkoituksena on kehittda sihkoistd rakenteista kirjaamis-

ta Kainuun keskussairaalan lastenpsykiatrian osastolla.

Tavoitteena on laadukkaan rakenteisen kirjaamisen prosessin edistiminen kehittivin tyon-
tutkimuksen metodologialla ja valmentavalla johtajuudella siten, ettd tyontekijéiden omalla,
uutta luovalla ongelmanratkaisuprosessilla, reflektiolla ja interventioilla saadaan luotua tille

osastolle sopiva, uusi sihkoisen rakenteisen kirjaamisen mallinnus.
Tehtaviksi muotoutuivat:
1. Miten sahkoéinen rakenteinen kirjaaminen kehittyy projektin aikana?

2. Miten sihkoéiseen rakenteiseen kirjaamiseen saadaan luotua osastolle sopiva ja kiyt-

tokelpoinen mallinnus kehittivalld tyontutkimuksella ja valmentavalla johtajuudella?



4 KIRJAAMISEN TOIMINTAJARJESTELMA

Kehittivin tyontutkimuksen keskeinen kisite on toimintajirjestelma. Siind eri tyontekijoi-
den, osatoimintojen, asiakkaiden ja johdon erilaisten nakékulmien ja intressien kohtaamisten
ja tormaysten kuvauksella on tirked rooli tutkimuksen teossa. Vield tirkeimpidi on toiminta-
jarjestelmin sisdisten ristiriitojen analyysi, koska vasta omien intressien havaitseminen sisai-

sesti ristiriitaisiksi mahdollistaa oppimisen. (Engestrom 1995, 98.)

Toimintajirjestelmissd kuvataan yksilon tekojen ja kollektiivin toiminnan vilistd suhdetta.
Tekijan, vilineen ja kohteen muodostamassa kolmiomallissa kohdetta tarkennetaan vield
erottamalla siitd tulos. Yhteison, tyonjaon ja sdantdjen ulottuvuudet kuuluvat edellisten lisak-
si kolmiomalliin ja kaikki ulottuvuudet ovat vuorovaikutuksessa toistensa kanssa. IThmisen
toiminnan rakenteessa kuvataan yksilon ja yhteison vilistd suhdetta ty6toiminnassa. Toimin-
tajarjestelmissd ovat kaynnissa jatkuvasti keskeiset prosessit eli tuotanto, jako, vaihto ja kulu-
tus, joiden kautta kukin ty6paikka organisoi, muovaa ja uudistaa itseddn. (Engestrém 1995,
41-58.) Kuviossa 1 toimintajirjestelmin rakenne on kuvattu Engestromin (1995, 47) mu-

kaan ja kuviossa 2 on timan projektin toimintajirjestelmin mallinnus.

Valine

Tekiiat Kohde = TULOS

Sadannot . Ty6njako
Yhteis6

Kuvio 2. Toimintajarjestelmin rakennemalli Engestrémin (1995, 47) mukaan.
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Sihkoinen
potilasasiakirja
Hoitohenkil6t FinCC -luokitusten
os. 10 kaytto - MALLINNUS
Kitjaamista — Hoitohenkilot kirjaavat
sadtelevit Lastenpsykiatrian
lait tulosyksikko

Kuvio 3. Sihkoisen rakenteisen kirjaamisen toimintajirjestelmd Kainuun keskussairaalan

lastenpsykiatrian osastolla.

4.1 Viline —Sihkoinen potilasasiakirja

Kirjaamisen toimintajarjestelmaissa viline on tietojen tuottamiseen, sailyttimiseen ja jakami-
seen tarvittavat vilineet, menettelytavat ja ohjeet. Potilastietojen hallintajirjestelmassa hoi-
don tuottajilla on velvollisuus pitdd ylld potilasasiakirjoja. Kirjatulla tiedolla on erityisesti
merkitystd paivittdisessd hoidossa, mutta potilasasiakirjoja ovat my6s potilaan terveydentilaa
koskevat tai henkil6kohtaisia merkint6ja sisaltavit, hoidon jarjestdmisessa tai toteuttamisessa
kiytettavat, laaditut tai muualta saapuneet asiakitjat tai tallenteet. (Saranto & Sonninen 2007,

12)

Potilaan piivittdisessd hoidossa kirjattujen hoitotietojen pitdd olla viiveettd kdytettivissd niitd
tarvitsevilla. Perinteinen kirjaaminen paperilomakkeille on jaamassa syrjaan. Laki sdhkoisista
asiakirjoista (159/2007) velvoittaa terveydenhuollon organisaatioita liittymdin vuoteen 2011
mennessa valtakunnallisten terveydenhuollon tietojirjestelmépalvelujen kayttdjaksi. (Amberla
2007, 33, 45; Salo 2007, 19; Saranto & Sonninen 2007, 12; Sosiaali- ja terveysministerié 2007;
Valtion siddostietopankki 2007.) Potilasasiakirjoissa kaytetddn valtakunnallisesti yhteniistd,
kansallisen terveyshankkeen mukaista rakenetta, kirjaaminen tapahtuu ydintietoja ja luokituk-
sia sekd yhtendistd termist6d kayttien. Valtakunnallisella sdhkoiselld kirjaamiskaytinnolld

varmistetaan terveyspalvelujen tuottajien tietojarjestelmien yhteensopivuus ja tietoturvalli-
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suus sekd huomioidaan kuntalaisen ja potilaan keskeinen asema. (Saranto & Sonninen 2007,

13; eNNI -hankesuunnitelma 2008; Valtion sidddostietopankki 2007.)

Niyttoon perustuvan hoitotyon vaatimukset tiytyy ottaa huomioon hoitotyon kirjaamisessa.
Kun hoitotyén kirjaaminenkin on ldhtokohdiltaan naytt66n perustuvaa, niin asiakirjojen
kayttajat saavat tietoonsa, milld perusteilla hoitoratkaisut on tehty ja millaiseen tietoon arviot
perustuvat. Niin tehottomat tai vailla tieteellistd varmuutta olevat hoitotyon toiminnot kar-
siutuvat. Naytt66n perustuva kirjaamisen tavoitteena on my6s kohdistaa voimavarat oikein ja
taloudellisesti, tiedonkulun hyédyt huomioiden. Samalla suullisesta, epitarkasta ja muistinva-
raisesta tiedottamisesta pddstiin eroon. Tutkimustiedon lisdksi kirjatuksi tulevat hoitajan
ammatillinen kokemus, potilan nikemys ja mieltymykset sekd mahdollisesti kiytettivissd ole-
vat resurssit. Hoitotyon tavoite ja padmaari on potilaan terveydentilan kohentuminen. Hoi-

toprosessissa kirjaamisen laatu vaikuttaa sen uskottavuuteen ja pitevyyteen. (Hallila 2005,

12-13; Pekkala 2007, 54.)

Yksi sihkoisen potilasasiakirjan peruskasitteistd on rakenteiset ydintiedot. Niilld tarkoitetaan
kaikkia potilaan keskeisid terveyden- ja sairaanhoidon tietoja, jotka on ohjelmistoissa kuvattu
yhtenevilld madrdmuotoisella tavalla ja jotka tulee pystya siirtimadn standardoitujen mairi-
tysten mukaisesti eri tietojirjestelmastd toiseen. Ydintiedot muodostuvat aikajirjestyksessa,
kun useat hoidon toteuttajat kirjaavat niitd palvelutapahtumien yhteydessd. Tarkoituksena
ydintiedoilla on antaa paipiirteittidin kokonaiskuva potilaan terveys- ja sairaushistoriasta ja
sithen liittyvastd hoidosta ja ohjauksesta. Rakenteisuus on siti, ettd tietosisilté on mdéaritelty
ainakin otsikkotasolla. Lisiksi on miiritelty tiedon muoto, niiden esittimisessd kidytettivit
luokitukset, nimikkeistot tai sanastot seka koodistot. Rakenteiset ydintiedot jaetaan hallinnol-
lisiin ja potilaan hoitoprosessin tietoihin. Hallinnollisista tiedoista 16ytyy potilaan, hoidon
antajan ja palvelutapahtuman tunnistetiedot. Potilaan hoitoprosessin ydintietojen otsikoinnit
ovat ongelmat ja diagnoosit, terveyteen vaikuttvat tekijit, fysiologiset mittaukset, hoitotyo,
tutkimukset, toimenpiteet, lidkehoito, lausunnot, toimintakyky, apuvilineet, elinluovutus-
kortti, hoitotahto, yhteenveto, jatkohoidon jirjestimistd koskevat tiedot sekd suostumus.

(Hayrinen & Ensio 2007, 104.)

Potilasasiakirjojen tulee sisdltdd potilaan hoitoon tulon syyn lisidksi se, mitd hoitoa hin on
saanut, miten hoito on vaikuttanut ja miten hin on voinut hoidon aikana. Se, millainen poti-
laan vointi on ollut hoitojakson padttyessd, miten mahdollinen jatkohoito on jarjestetty tai

kotthoidossa selviytyminen varmistettu, kirjataan. Ja edelleen kirjattuna tulee olla se, mité
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mieltd hoitoon osallistuneet eri ammattiryhmit ja potilas tai hinen omaisensa ovat hoidon

onnistumisesta ja vaikutuksista. (Sonninen, Ensio & Ikonen 2007, 80.)

Laine (2008, 38, 50—53) on pro gradu -tutkielmassaan kuvannut rakenteista kirjaamista hoi-
tohenkil6ston kokemana. Hoitajien mielestd rakenteinen kirjaaminen lisdsi tyomaidrdd ja
ajanpuute oli suuri este sen laadukkaalle toteuttamiselle. Erilaiset tekniset ongelmat ja alun
kirjaamiskaytintojen kirjavuus hankaloittivat tyotd. Laine toteaa, ettd hoitotyontekijoiden
ajattelu ja ymmarrys pitdisi kohdata rakenteisen kielen ja termistén kanssa. Kirjatun tiedon
lokerointi oli vaikeuttanut kirjaamista eikd hoidon kokonaisuus selkiytynyt. Kuitenkin hoita-
jien mielestd entisestd kertovasta kdytinnostd on kirjaaminen tarkentunut. Samoin kaytto6n
tullut hoitoprosessin mukainen kirjaamistapa koettiin selkeytta lisidvina. Nahtiin kirjaamisen
hy6dyllisyys ja koettiin sen parantavan hoitotyon laatua. Moniammatillisessa yhteistyossa oli
ollut joitain vaikeuksia. Kehittimisehdotuksiksi tutkimuksessa todettiin, ettd hoitajat toivoi-
vat riittavasti tukihenkil6itd kdyttoonottovaiheeseen, rauhallisempaa tyoympiristod kirjaamis-
tilanteeseen, uusien tyontekijoiden perehdyttimiseen ja kouluttamiseen lisdd resursseja, ver-
taistukea ja palautteiden huomioimista ohjelmistovalmistajien taholta. My6s yleinen asennoi-
tuminen ammattitaidon jatkuvaan kehittimiseen on jokaiselle henkilokohtaisestikin asetettu

kehittimishaaste.

4.2 Tekijat -hoitohenkil6t, Yhteiso -lastenpsykiatrian tulosyksikko ja tydnjako -hoitohenkil6t

kirjaavat

Tekijat ovat lastenpsykiatrian osaston hoitotyontekijiat. He osallistuvat hoitotychon ja kir-
jaamiseen. Osastolla tyoskentelee kuusi sairaanhoitajaa ja kaksi lastenhoitajaa, apulaisosas-
tonhoitaja seka poliklinikan kanssa yhteinen osastonhoitaja. Yhteis6n muodostavat potilaan
hoitoon osallistuvat terveydenhuollon toimijat (Hartikainen 2008, 19). Yhteisona lastenpsy-
kiatrian osastolla tyOskentelee hoitajien lisiksi poliklinikan kanssa yhteiset apulaisylilaakari,
sosiaalityontekijd, psykologi, osastonsihteeri ja sairaala-apulainen. Lastenpsykiatrian osasto
kuuluu organisaatiossa lastenpsykiatrian tulosyksikk66n, joka on osa erityissairaanhoitoa
Kainuun keskussairaalassa Kainuun maakunta -kuntayhtymassa. (Parviainen 2008; Kainuun
maakunta -kuntayhtymé 2009.) Hoitoketjun eri vaiheisiin osallistuvat ammattihenkil6t sopi-
essa vastuualueista, muodostuu tyénjako (Hartikainen 2008, 19). Tima tarkoittaa projektis-

sani sitd, ettd hoitoon osallistuvat henkil6t kirjaavat.



13

4.3 Sdannot -kirjaamista saitelevit lait

Sadnnot ovat ne lait ja asetukset, joilla rakenteista kirjaamista sdddetddn, mairitellidn oikeu-
det ja velvollisuudet ja jotka ohjaavat toimintaa. Suomessa kirjaamista saitelee ainakin 21 eri
lakia. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sihkoisesta kisittelystd (159/2007) on
yksi tirkeimmistd. Siind méaritellian sdhkoinen potilaskertomus, jossa on yhteiset rakenteiset
ydintiedot. Muina esimerkkeini kirjaamista saitelevista laeista mainittakoon sosiaali- ja terve-
ysministerion asetus potilasasiakirjojen laatimisesta sekid niiden ja muun hoitoon liittyvin ma-
teriaalin sailyttaimisesta (99/2001) seki laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992, muu-

tos 653/2000). Lait on listattu liitteeksi 7. (Mikkonen 2009; Syvioja & Aijild 2009, 86.)

4.4 Kohde —FinCC luokituksen kaytto

Projektin kehittimisen kohteena on sihkoisessd rakenteisessa kirjaamisessa kaytettivin

FinCC —luokituksen kaytto.

Kuvaan ensin lyhyesti kirjaamisen taustalla olevaa hoitoty6td. Ennen osastohoitoa Kainuun
keskussairaalassa selvitetidn lastenpsykiatrian ldhetepoliklinikalla osastohoidon tarve. Osas-
tolla hoidetaan 4-13 -vuotiaita lapsia ja nuoria sekd perheiti, joille avohoidon mielenterveys-
palvelut eivit ole riittineet. Yleisimmait osastolle tulon syyt ovat erilaiset perhekriisit, psy-
koottiset hiiriot, lapsen ja varhaisnuoren kriisitilanteet, vaikeat kouluvaikeudet, vaikeat kay-
toshairiot, thmissuhdevaikeudet ja masentuneisuus, johon liittyy itsetuhoisuutta. Perusteina
tutkimukselle, hoidolle ja kuntoutukselle ovat yksil6llinen hoitosuunnitelma, omahoitajasuh-
de, perhetapaamiset, erilaiset hoidolliset ryhmit ja yhteisbhoidon elementit sekd tarvittaessa
osa hoitoa on lddkehoito. (Kainuun maakunta -kuntayhtyma 2009.) Yleisesti ottaen psykiat-
rinen hoitotyé on mielenterveyttd edistavai ja tukevaa, hoitajan ja potilaan valiseen vuoro-
vaikutukseen paljolti perustuvaa toimintaa (Mielonen 2006, 15, 17). Potilaan ja hoitotyonteki-
jan vilinen hoitosuhde ja keskustelu ovat psykiatrisen hoitotyon keskeisimpia auttamismene-
telmid. Lisndolo, kuuntelu, huolenpito, minidn tukeminen, ymmarryksen ja tietoisuuden li-
sdaminen, turvallisuus, toivon yllipitiminen ja itsetunnon kohentaminen todellistuvat luot-
tamuksellisessa hoitosuhteessa. Psykiatrisen hoitotyon prosessin sisiltd tulee psykiatrisen
hoitoty6n lisaksi myos muilta tieteenaloilta kuten lddketieteestd, psykiatriasta, sosiaalitieteesta

ja psykologiasta. (Sainola-Rodriguez & Ikonen 2007, 41-45.)
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Riippumatta potilastietojirjestelmisti hoitoty6ssa tullaan kayttimain rakenteisia luokituksia.
Rakenteisella sdhkoiselld kirjaamisella pyritidn hyodyntimiin niin potilaita kuin terveyden-
huollon henkilékuntaa ja organisaatiotakin. (Iivanainen & Syvioja 2008, 11.) Hoitotyon ra-
kenteistettu ja luokiteltu kirjaaminen tukee potilaan hoitotyon toteuttamista, tyon organisoin-
tia ja tuottaa uutta tietoa hoitotyon kehittimiseen ja johtamiseen. Potilaan hoito on suju-
vampaa ja jatkuvuus turvatumpaa. Rakenteistettu tieto tekee hoitotyon prosessin nikyviksi.
Hoitotyon paitdksenteko ja ndyttoon perustuvuus korostuvat, kun on viline koko hoitopro-
sessin sisdllon kuvaamiselle. Rakenteinen sdhkoinen kirjaaminen hy6dyntdd niin potilaita
kuin terveydenhuollon henkil6kuntaa ja organisaatiota. Toisaalta rakenteisen sahkoéisen poti-
laskertomuksen kayttoonotto tulee edellyttimiin terveydenhuollon organisaatioissa tyosken-
televalta henkilokunnalta uudenlaista osaamista luokittelevaan kirjaamiseen ja yhtendisen
terminologian kayttéonottoon, tiedon hallintaan, tietosuojaan ja tietoturvaan seka sadadoksiin
liittyvissa asioissa. (livanainen & Syvaoja 2008, 11, 14; eNNI -hankesuunnitelma 2008; Tant-
tu & Rusi 2007, 117, 121.) Omahoitajan kayttimien hoitotyén menetelmien paillekkaisyys ja
rinnakkaisuus seka kisitteiden moninaisuus voivat vaikeuttaa auttavien menetelmien raken-
teisessa kirjaamisessa tarvittavaa ryhmittelya ja luokittelua. Kuitenkin luokituksia kiyttien
tehty hoitoty6 tulee kirjaamisessa paremmin ja systemaattisemmin esille. (Sainola-Rodriguez

& ITkonen 2007, 41-45.)

Hoidollisen paitoksenteon vaiheet eli hoitotyon prosessin vaiheet ovat hoidon tarpeen arvi-
ointi, hoidon tavoitteet ja keinot, hoitoty6én toiminnot ja hoidon tulosten arviointi. Nama
ohjaavat hoitotyon paitoksenteossa ja ongelmanratkaisussa seka toimivat viitekehyksena sys-
temaattiselle rakenteiselle kirjaamiselle. (Syvioja & Aijéiléi 2009, 86; Ensio 2007, 57, 63; Iiva-
nainen & Syvidoja 2008, 13; Saranto & Sonninen 2007, 13; Sainola-Rodriguez & Ikonen
2007, 43-45; Hallila 2005, 24.) Kirjaamisessa kaytetain valtakunnallisesti maariteltyjd keskei-
sid hoitoty6n ydintietoja, joita kuvataan termist6illd, kuten sanoilla, luokituksilla ja nimikkeis-
t6illd. Hoitotyon ydintiedot, joiksi Suomessa on mairitelty hoidon tarve, hoitotyén toimin-
not, hoidon tulokset, hoitoisuus ja hoitotyén yhteenveto, on kirjattu kaikissa kertomusjarjes-
telmissd samalla tavalla. Niiden tarkoitus on antaa kokonaiskuva henkilon terveys- ja sairaus-
historiasta seki sithen liittyvisti hoidosta ja ohjauksesta. (Syvioja & Aijild 2009, 87; Saranto
& Sonninen 2007, 13.)

Systemaattisuus on sitd, ettd on sovittu sisaltd, mitd kirjataan ja rakenne, miten kirjataan. Ra-
kenteistaminen ja luokitteleminen lisddvit systemaattisuutta. Tietoa kirjataan kayttien valmii-

ta otsikkoja, luokituksia ja koodeja. Vapaalla, kuvailevalla, potilaan yksil6lliseen hoidon tar-
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peeseen ja hoidon toteutumiseen liittyvalld tekstilla tiydennetdan luokituksia. Hoitoprosessin
eri vaiheet kirjataan kiyttimilli Suomalaista hoitoty6n luokitusta eli FinCC-luokitus koko-
naisuutta. Se muodostuu Suomalaisesta hoidon tarveluokituksesta (SHTal), Suomalaisesta
hoitoty6n toimintoluokituksesta (SHToL) ja hoidon tuloksen tilan luokituksesta (SHTuL).
Suomalainen hoidon tarveluokitus ja Suomalainen hoitoty6n toimintoluokitus koostuvat mo-
lemmat 18 samannimisestd komponentista eli hoitotyon sisiltoalueesta. Komponentit jakau-
tuvat pdd- ja alaluokkiin. Luokituksien yhteiset pddotsikot ovat aktiviteetti, erittiminen, sel-
viytyminen, nesteytys, terveyskayttiytyminen, terveyspalveluiden kaytto, lidkehoito, ravitse-
mus, fyysinen tasapaino, hengitys, kanssakdyminen, turvallisuus, itsehoito, psyykkinen tasa-
paino, aistitoiminta, kudoseheys, jatkohoito seki eliminkaari. (Syvioja & Aijili 2009, 86-87;
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2008, 33; Liljamo, Kaakinen & Ensio 2008, 4; Tanttu &
Ikonen 2007, 115.) Liitteena (liite 5) on hoidollisen paitéksenteon prosessimallin vaiheiden

mukainen kirjaaminen SHTal. ja SHToL -luokituksen avulla. (Liljamo ym. 2008, 7.)

4.5 Tulos -hoitotyon sahkdéisen rakenteisen kirjaamisen uusi mallinnus

Tulokseksi saadaan muutokset tyon kohteessa (Mirkjarvi 1995, 70.) Luodaan lastenpsykiat-
rian osaston tyontekijoiden kirjaamista jokapiiviisessd kdytossd helpottava, projektiryhmin
muovaama kirjaamisen mallinnus. Kéytt6jirjestelmidin, itse kirjaamisalustaan, henkilosto ei
voi vaikuttaa, joten muutokset saadaan tyon kohteeseen eli luokitusten kiyton kehittimises-

si. Projektin jalkeen tyOyhteiso testaa tehtya mallinnusta.
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5 TOTEUTTAMISEN VAIHEET

Taulukossa 1 on kootusti projektin toteuttaminen. Syklin vaitheiden mukaisesti on esitetty
toiminnan kohde ja —muodot sekd taustalla oleva teoria ja arviointi. Luvussa kerrotaan pro-

jektin organisaatio seki toteutus.

Taulukko 1. Projektin kulku.

Mihin halutaan | Miten vaikute- Mihin perustuu | Miten arvioin
vaikuttaa taan tulosta
Syklin vaibe Toiminnan kohde Toimintamuodot Teoria Avrviointi
1.Nykyinen toi- Loydetddn kehit- | Tilanteen alku- Kehittivi Ty6yhteisd
mintatapa timisen tarve kartoitus, aoh tyontutkimus Ohjaus- ja
12.11.2008. projektiryhma
Tiedotustilaisuus Itsearviointi
henkilSstolle
os:lla 4.2.2009
2 Ristiriitojen Kehityshistorian | Tuumatalkoot Kehittdvi Tyoyhteis6
analyysi ja nykytilan risti- | 27.3.2009 tyontutkimus Ohjausryhmi
riitojen analyysi Asiantuntijan Valmentava 5.5.2009
tapaaminen johtajuus Projektiryhmi
31.3.2009 12.6.2009
Projektiryhma Itsearviointi
kirjoittaa osaston
kirjaamisen histo-
riasta
3.Mallinnetaan Uudenlaisen Koulutus Kehittidvi Tyoyhteis6
uusi ratkaisu toimintatavan 13.5.2009 tyontutkimus Ohjausryhma
16ytiminen Mallinnus Valmentava 31.8.2009
10.10.2009 johtajuus Projektiryhmi
Koulutus Tyoyhteis6
20.11.2009 5.2.2010
Itsearviointi

5.1 Projektin organisaatio

Opiskelija vastasi projektinhallinnasta ja johtamisesta. Kehittdmistehtivdin osallistuivat kaik-
ki lastenpsykiatrian osasto 10 hoitoty6ti tekevit. Projektin aikana osa tyontekijoistd jai osas-
ton toistd pois ja heidin tilalleen tuli uusia tyontekijoitd. Projektiryhmassi oli kolme sairaan-

hoitajaa, Milla Kuokkanen, Tuija Karioja ja Matti Parviainen. Parviainen ja Kuokkanen ovat
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lastenpsykiatrian osaston ja poliklinikan yhteisessd sihkoisen rakenteisen kirjaamisen kehit-

timistiimissa ja Karioja on valmistunut sairaanhoitajaksi vuonna 2007.

Ohjausryhmassid olivat Kainuun keskussairaalan lapsiperheiden terveydenhoitopalvelujen
ylihoitaja Fila Karjalainen, lastenpsykiatrian osaston apulaisosastonhoitaja Matti Parviainen ja
Kajaanin ammattikorkeakoulun yliopettaja Anitta Juntunen. Projektissa asiantuntijuutta sih-
koisen rakenteisen kirjaamisen osalta edusti Kajaanin ammattikorkeakoulun lehtori Kaisa
Mikkonen. Vertaisena oli ylempi ammattikorkeakoulututkintoa suorittava Teija Arffman,
joka on my0s ollut mukana tuomassa (Hoidok- ja Hoidata -hankkeet) ja kehittimassid Kai-

nuun keskussairaalan sahkoéistd rakenteista kirjaamista.

5.2 Syklin ensimmiinen vaihe - Kirjaamisen nykyinen toimintatapa

Opinnaytetyon sykli on kuvattu liitteilla 8 ja 9. Kehittavad tyontutkimus lihtee toimintajirjes-
telmén rajauksen lisaksi nykyisen toimintatavan ongelmien etnografiasta, jossa kuvataan alku-
tilanne ja sen ilmiongelmat. Kaytinnossa tima tarkoittaa sitd, ettd menndin tyOpaikalle ja
seurataan tapahtumia sielld. Saadaan toiminnan ristiriidoista ensimmdinen tyShypoteesi. (En-
gestrom 1995, 128-135.) OpinndytetyGssani ensimmdisen vatheen toiminnan kuvauksessa
kiytin hyvikseni osaston apulaisosastonhoitajan suullista tiedonantoa, hinen antamiaan kir-
jaamisen dokumentteja sekd lisiksi omaa lyhyttd aikaisempaa tyoskentelyini osastolla. Kivin
esittelemissd projektiani, sen suunnitelmaa ja kehittivin tyontutkimuksen metodologian
kayttod, osaston tyontekijoille. Tavoitteena oli, ettd kdynti aloittaisi tyontekijoilla kirjaamisen

ja sithen liittyvien haasteiden pohdinnat

Osastolla on siirrytty Effica pohjaisesta sihkoisestd, vapaamuotoisesti narratiivisesta, kirjaa-
misesta rakenteiseen kirjaamiseen vuoden 2008 aikana porrastetusti siten, ettd uusille potilail-
le on keviilld huhti-toukokuun vaihteessa aloitettu suoraan rakenteiset potiasasiakirjat ja elo-
kuussa myo6a jo osastolla aiemmin olleille potilaille on aloitettu rakenteinen kirjaaminen.
Osastolla on kiytossd suomalainen hoidon tarveluokitus, versio 1.0.a ja suomalainen hoidon
toimintoluokitus, versio 1.0.a. Niihin versioihin on lisdtty elimidnkaari komponentin sisdllot.

(Parviainen 2008.)

Kainuun maakunta -kuntayhtymissid on ollut vuosina 2006-2007 hoitotyén rakenteinen kir-

jaaminen —kehittimisprojekti. Hoitoty0ssid toimivia on ohjattu, tuettu ja autettu siirtymain
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strukturoituun kirjaamiseen. Projektin tavoitteena on ollut my6s perehtyd valtakunnallisen
kirjaamisen perusmalliin, kasitteisiin, luokitteluun ja teoriaperustaan. Valtakunnallisen hoito-
tyon kirjaamisen perusmalli on ollut tavoitteena ottaa kayttoon. Perusmallin avulla yhdiste-
tain hoitotyon ydintiedot muihin hoitoty6n johtamisen ohjaamisen, seurannan, toiminnan
ohjaamisen sekd tilastoviranomaisten edellyttimiin tietothin. (Kainuun maakunta -

kuntayhtyma 2008.)

Apulaisosastonhoitaja Matti Parviaisen (2008) mukaan siirtyminen sihkoisesta kirjaamisesta
rakenteiseen kirjaamiseen on ollut jouhevaa. Kirjaamiseen annettiin kolmen tunnin koulutus.
Siirtymaaika sahkoisestd kirjaamisesta rakenteiseen sihkoiseen kirjaamiseen oli osastolla pit-
kd, kevaistd syksyyn. Osaston tyontekijit ovat ottaneet uudistukset melko hyvin vastaan ja
he ovat ymmairtineet, ettd lakisddteinen kirjaamistapa tulee kaytt6on joka tapauksessa, en-

nemmin tai myéhemmin.

Itse jarjestelma ei ole Parviaisesta (2008) helppokiyttoinen. Paivittdisessa kaytOssa pitiisi
saada useita “ikkunoita” auki samalla kertaa. Tallenna-sulje toimintoja joutuu tekemain liian
monta kertaa saadakseen asiat komponentteihin kirjatuksi. TyGskentely ei ole sujuvaa. Omat
vahingossa tehdyt virheet pysty samana pdivind korjaamaan, mutta silloinkin joutuu palaa-
maan ja avaamaan useita komponentteja. Apulaisosastonhoitajasta rakenteinen kirjaaminen,
ainakaan tdmi versio, ei ole paras mahdollinen ratkaisu psykiatrisessa hoitoty6ssi. Osastolle
odotetaan piivitettyd versiota, mutta ratkaisut odottavat koko Kainuun maakunta -

kuntayhtymin paitosta siitd, mika jarjestelmé otetaan kayttoon.

Komponenteista osaston tyontekijat kayttivit eniten kirjaamiseen osaston tyon luonteen
mukaisesti tarveluokituksen psyykkisen tasapaino komponenttia ja siind psyykkisen tilan
muutos pdiluokkaa. Muita paljon kiytettettivid komponentteja ovat turvallisuus, fyysinen
tasapaino, kanssakdyminen, itsehoito ja eliminkaari komponentit. Kerran viikossa tehdidin
kiytettyjen komponenttien tarkistus jokaisen potilaan osalta. Kerran viikossa tehddin myos
kunkin potilaan kohdalta arviointi. Arviointiin ei ole 16ydetty hyvid ja sopivaa kirjoitusalus-
taa. Rakenteisessa kirjaamisessa on arviointi sidottu suunnittelu komponentiin ja tarvittaisiin
yleisluontoisempaan kirjaamiseen sopiva alusta. (Parviainen 2008.) Osastolle tehty rakentei-

sen kirjaamisen ensimmiinen mallinnus 16ytyy liitteeltéd 1.
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5.2.1 Ensimmaisen asteen ristiriidat

Sihkoinen
potilasasiakirja
Hoitohenkil6t FinCC -luokitusten
os. 10 kaytto - MALLINNUS
Kirjaamista Hoitohenkil6t kirjaavat
sddtelevit Lastenpsykiatrian
lait tulosyksikko

Kuvio 4. I asteen ristiriidat nakyvit tyon tekijoiden ja valineiden valilla.

Osaston toiminnasta taustatietoja kartoittaessani ja kirjaamisen ongelmakohtia pohtiessani,
yhteistyossa apulaisosastonhoitajan kanssa, 16ytyy jonkinasteisia vaikeuksia tekijan ja vilineen
vililla (kuvio 4). Ensimmiisen asteen ristiriidaksi nousee siis hoitotyontekijéiden ja sihkoisen
potilasasiakirjan, johon rakenteinen kirjaaminen ja sen tietojirjestelma kuuluvat, vilille nou-
sevat ongelmat. Tulee ilmi, ettd vaikka tietojirjestelmat kehittyvit jatkuvasti, niin kdytinnon
ty6hon ei uusinta versiota saada tarpeeksi nopeasti. Tyontekijéiden harmistumista lisdd kan-
kea kidyttd ja komponenttien ja luokkien tyontekijoiden mielestd “ihmeelliset” otsikoinnit.
Esimerkiksi Hoitoty6én Toimintoluokituksessa oleva alaluokka potilaan todellisuuden kuun-
teleminen aiheuttaa kritiikkid. Mitd tdlld tarkoitetaan lastenpsykiatrisessa hoitoty6ssar Tatd
teknistd, valtakunnan ja kuntayhtymin paitintivallassa olevaa, tietojirjestelmin kaytettavyy-

den, ongelmaa ei tissi projektissa voida ratkaista.
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5.2.2 Ensimmiisen syklin vaiheen arviointi

Arviointi palvelee projektijohtamista ja on aktiivista tutkimusta. Arvioinnilla muun muassa
tehddin nakyviksi toiminnan mahdollisuuksia ja vaihtoehtoisia ratkaisuja. Peruskysymyksia
ovat mitd ja miksi arvioidaan, kuka arviointia kayttad ja mihin tarkoitukseen sitd kaytetddn.
(Anttila 2007, 60; Seppinen-Jirveld & Vataja 2007; Leinonen 2009.) Toisaalta johtajan on
hallittava palautteen antamisen ja vastaanottamisen taito. Muun muassa valmentavan johta-
juuden perusperiaatteisiin kuuluu vilpittémin palautteen antaminen ja kiinnostuksen osoit-
taminen ty0hon, jolloin ithmiset yleensa parantavat suoritustaan. (Aaltonen ym. 2005, 39-54,

74-96, 290-292; Kansanen 2004, 48.) Taulukossa 2 on arviointisuunnitelma projektille.

Taulukko 2. Projektin arviointisuunnitelma.

ARVIOINTI

Arviointikohde Milld menetelmalla Milld menetelmilld | Aikataulu
luotettavaa tietoa tietoa kerdtdin
saadaan

Kehittimisprosessi Jatkuva palaute Kysely, haastattelut, Koko keh.prosessi ja
(ohj.- ja proj.ryhmit) keskustelut syklin vaihtuessa
Ohjausryhmityoskentely | Kysely, keskustelut Kokous5.5.09, 31.8.09
Havainnointi Piivikirjamerkinnit Koko keh.prosessi
Asiantuntijalta kysytdin Keskustelu Koko keh.prosessi
Tyoyhteisoltd kysytdin Yhteistoiminnallinen | Koko keh.prosessi ja

loppuarviointitilaisuus | lopussa

Opiskelijan Ohjausryhmityoskentely | Kysely, keskustelu Kokoukset

osaamisen Opettaja Keskustelu Jatkuvaa

kehittyminen Vertainen Keskustelu Jatkuvaa
Itsearviointi Oppimispiivakirja Loppuarviointi

Projektissa jatkuva arviointi toteutui ohjausryhmatyéskentelyssia sekd opinnaytetyon tekijan
oppimispaivikirjalla. Lisdksi arvioinnissa kaytettiin ohjaus- ja projektiryhmaille suunnattua
kyselylomaketta, jossa kehittimisprosessia arvioitiin avoimilla kysymyksilld. Laadin arviointi-
kysymykset sykleittdin. Tassd raportissa esitin arviointilomakkeella (liite 10) saamani palaut-

teet jokaisen syklin lopussa seki tyoyhteison koko projektin palautteen erillisend lukuna

Ensimmaisessd syklin vaiheessa kartoitettiin nykyistd toimintatapaa, kun tavoitteena oli 16y-

tad kehittimisen kohde. Seitsemilld kysymykselld kysyin palautetta tistd vaiheesta. Neljd oh-
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jaus- ja/tai projektiryhmin jisentd palautti lomakkeen ja yhdistin ne yhdeksi vastauskokonai-
suudeksi, koska vastaajissa oli samoja henkil6itd edustamassa sekd ohjausryhmaa ettd projek-
tiryhmai ja muuten vastauksia olisi ollut vihin. Analysoin kysymykset induktiivisesti etene-
villd sisallon analyysilld. Etsin ensin pelkistettyja lauseita, ryhmittelin lauseet ja abstrahoin ne.
Projektin tehtdvit ohjasivat analyysia. (Kyngis & Vanhanen 1999, 5; Vilkka 2005, 140; Antti-
la 2007, 120-121.)

Tehtavaan Miten sdhkdinen rakenteinen kirjaaminen kehittyy projektin aikana? vastaajat olivat sitd
mieltd, ettd l0ydetddn kirjaamisen muutostarpeet ja yhtendistetddn toimintaa laadukkaam-
maksi. Rakenteista kirjaamista padstiin pohtimaan ja hoitotyon prosessimallia muistetaan taas

kayttda kirjaamisessa.

Toiseen tehtavaian Miten sibkoiseen rakenteiseen kitjaamiseen saadaan luotua osastolle sopiva ja kdyt-
tikelpoinen mallinnus? vastattiin, ettd reflektiiviselld ja yhteistoiminnallisella kehittdimisprosessil-

la.

5.3 Syklin toinen vaihe - Toiminnan kehityshistorian ja nykytoiminnan analyysi

Seuraavaksi tehdddn toiminnan kehityshistorian analyysi dokumentteja ja suullista muistitie-
toa hyodyntden sekd nykyisten ristiriitojen yleisluontoinen ja alustava analyysi. Vallitsevan
kaytdinnon analyysi tarkoittaa opinndytetyOssini sitd, ettd kun rakenteinen kirjaaminen on
otettu kiyttéon ja sitd opetellaan, niin tistd tehdddn tyon historiallinen analyysi. Tarkastelen
ensin kirjaamista osastolla historiallisesta nikokulmasta. Tamin jilkeen interventiona koko
osaston hoitohenkil6kunta osallistuu kirjalliseen aivoritheen, jonka avulla etsitddn sen hetki-
sen kirjaamisen ongelmakohtia ja ratkaisuehdotusten ideoimana hahmotellaan ideaalinen ti-

lanne, jossa nykyiset ristiriidat on ratkaistu. (Engestrom 1995, 128—129.)

5.3.1 Kirjaamisen historiallinen kuvaus

Sahkoisen kirjaamisen ja perinteisen paperille kirjaamisen suurin ero nikyy tiedon siirtimi-
sessd, hakemisessa, varastoimisessa ja tiedon uudelleen hyodyntimisessid. Nama edellyttivit
tiedon kirjaamisen rakenteistamista, luokittelua ja koodausta. Hoitotyon sisillon ja laadun

sekd toiminnan suunnittelun, ohjauksen ja johtamisen kehittiminen mahdollistuvat saatavan
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tiedon avulla. My6s potilashoidon vaikuttavuutta pystytiin arvioimaan ja saadaan monipuo-
lista tutkimusaineistoa esimerkiksi hoitosuositusten laadintaan. Rakenteisen ja luokitellun
kirjaamisen avulla hoitoprosessien sisiltdjen kuvailu, hoidon ja hoitoketjujen seka niiden si-
siltdjen arviointi onnistuu. Voidaan kehittdd laatua siten, ettd potilaat, organisaatio ja koko
terveydenhuoltosektori hy6tyvit. Potilaan hoitotiedot ovat helposti 16ydettivissa ja kiytetta-

vissa koko hoitoprosessin aikana, kun kirjaaminen on yhteniista. (Tanttu 2007, 179.)

Perinteisesti manuaalinen kirjaaminen on ollut dokumentointia kynilld tai kirjoituskoneella.
Manuaalisesti hoitoty6ta kirjataan osittain strukturoiduille lomakkeille vaihtoehdoista valiten
tai vapaalla, kertovalla tekstilld. (Ensio & Saranto 2004, 32.) Pro gradu -tutkielmassaan Saari
(1995, 28-30) on havainnut tietokoneavusteisen hoitotyén dokumentoinnin ollessa vield uut-
ta, ettd manuaalista dokumentointia on pidetty helppona ja nopeana, mutta toisaalta sisallolli-
sesti heikkotasoisena ja vaikeasti hyodynnettivana. Manuaalinen, hoidon prosessimallin mu-
kainen, hoitoty6n kirjaaminen on lastenpsykiatrian osastolla ollut kaytossa vuoteen 2003 asti.

(Parviainen 2008.)

Ennen rakenteista kirjaamista sihkoinen kirjaaminen on lastenpsykiatrian osastolla toteutettu
Effica-tietojirjestelmilld. Ekstromin (2005, 68-71) opinndytetyon mukaan Effican kiytt66n-
oton myota voidaan parantaa tiedonkulkua ja nopeuttaa siddosten noudattamista kirjaami-
sessa. Ensin oli kuitenkin vastattu tietokoneen kayttod vastustavien hoitajien koulutustarpei-
siin. Verrattuna sihkoiseen Effica -pohjaiseen kirjaamiseen sihkoinen rakenteinen kirjaami-
nen on jonkin verran hitaampaa ja ty6ldampidd, mutta sisiltdé on samanlaista kuvailevaa mo-
lemmissa. Ehdottomasti parannuksena entiseen kirjaamiseen on hoitotyon prosesimallin
mukaantulo takaisin kirjaamiseen. Prosessimalli oli ollut kdytossa paperille kirjaamisessa,

mutta Effican sihkoéisestd kirjaamisesta prosessimalli oli puuttunut. (Parviainen 2008.)

Kainuun maakunta -kuntayhtymassia on ollut vuosina 2006-2007 hoitoty6n rakenteinen kir-
jaaminen —kehittimisprojekti. HoitotyOssd toimivia on ohjattu, tuettu ja autettu siirtymadn
strukturoituun kirjaamiseen. Projektin tavoitteena on ollut my6s perehtyd valtakunnallisen
kirjaamisen perusmalliin, kasitteisiin, luokitteluun ja teoriaperustaan. Tavoitteena on ollut
ottaa kaytto6n valtakunnallisen hoitotyon kirjaamisen perusmalli. Perusmallin avulla yhdiste-
tadn hoitotyon ydintiedot muihin hoitotyon johtamisen ohjaamisen, seurannan, toiminnan
ohjaamisen sekid tilastoviranomaisten edellyttimiin tietothin. (Kainuun maakunta -

kuntayhtyma 2008.)
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5.3.2 Hoitotyon kirjaamisen historiaa tyontekijoiden kuvaamana

Apulaisosastonhoitaja Matti Parviainen ja sairaanhoitaja Milla Kuokkanen (Kuokkanen &
Parviainen 2009) ovat kirjoittaneet historiallista katsausta hoitotyon kirjaamisesta Kainuun
keskussairaalan lastenpsykiatrisella osastolla 10. Ensin he kirjoittavat manuaalisesta kirjaamis-
tavasta ja sitten tavasta kirjata, kun kdytossa oli sihkoinen potilastietojirjestelméd Effica. He
my0s vertailevat kirjaamistapoja hoitotyon paitoksentekoprosessin nakokulmasta. Heiddn

tekstinsa on seuraava.

”Osaston hoitotyon kirjaaminen on perustunut hoitotyon paatoksentekoprosessiin jo ennen
sahkoisen hoitotyonkirjaamisen alkamista Kainuun keskussairaalassa. Sairaaloille kehitellyt
sairaalaliiton viralliset lomakkeet eivit palvelleet osaston tarvetta saada nikyviksi hoitotyon
prosessi, joten jo 1980-luvulla kehitettiin oma lomakkeisto tita varten. Hoitotyon lomakkeis-
toa kehitettiin vuosien mittaan rinnakkain tietoteknisen kehityksen mukana. Viimeisin kehi-

tysversio (liite 3) oli tietokoneessa kaytettavalld levykkeella.

Vaikka hoitotyon prosessin lomakkeet olivat sihkoisessd muistissa, paivittiinen kirjaaminen
tapahtui kisin. Osastolla olleet lomakkeet perustuivat viikoittaiseen hoitotyén arviointiin.
Lomakkeisto oli nelisivuinen. Ensimmiiselld sivulla oli potilaan perustiedot, diagnoosi, sen
hetkiset hoitotyén ongelmat, tavoitteet ja keinot tavoitteisiin padsemiseksi. Ensimmaiiselld
sivulla oli my6s laakitys, hoitoisuus-arviointi, suunnitellut terapiatapaamiset yms. Nama tie-
dot olivat levykkeen muistissa ja korjattiin ajanmukaiseksi viikoittain torstaina ladkirinkiertoa
valmisteltaessa. Tami tapahtui paikalla olevien hoitajien yhteistyona. Tdamin jilkeen tiedot
printattiin paperille ja tallennettiin levykkeelle. Potilaan hoidon piityttyd tiedot levykkeeltd
poistettiin. Toinen sivu oli blanco, johon sai kirjata vapaata tekstid. Sithen kirjattiin viikoittai-
nen arviointi osastolla ja palaute sairaalakoulusta. My6s yhteenvetoa esimerkiksi ryhmisti
kirjattiin tille sivulle. Sivut kolme ja nelja oli tarkoitettu paivittiiseen seurantaan. Sivuilla pai-
vi oli jaettu aamu- ja ilta/y6 -lokerikkoihin. Niihin lokeroihin kitjattiin kisin péivittdiset

huomiot.

Vaikka lomakkeisto olikin viimeisessi kehitysvaiheessaan sekoitus sdhkoistd ja manuaalista
kirjaamista ja ajoittain monimutkainen sihkoisessd muodossaan kayttad, nikyi siind hoito-
tyon paitoksentekoprosessi hyvin. Lomakkeisto ohjasi hoitajien ajattelua hoitotyon prosessin
mukaisesti. Samalla viimeinen kehitysversio johdatteli tyontekijoitd sihkoéistd potilastietojar-

jestelmaa kohti.
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Siirtyessimme sahkoiseen potilastietojarjestelma Efficaan 1.10.2003, tapahtui hoitotyén pro-
sessiajattelussa takapakkia. Kaytossa olleet sihkoiset lomakkeet eivit tukeneet millddn tavoin
hoitotyon piaitoksentekoprosessia. Kiytainnossd kirjaamisesta tuli pivittiisten tapahtumien
kuvailua. Kirjaamisista puuttui aikaisemmin kédytossd ollut viikoittaisten hoitosuunnitelmien
laatiminen. Sahkoisesti kirjattiin vain péivittdistd ja viikoittaista seurantaa. Arviointi ei poh-
jautunut kirjattuun hoitotyén suunnitelmaan, vaan oli ennemminkin yhteenveto viikoittaisis-

ta tapahtumista.

Sahkoinen jarjestelma ei tukenut eikd houkutellut hoitotyon prosessien nakyvaksi saamista.
Kokemuksemme oli, ettd suunnitelmallisen hoitotyén kuvaus jdi ohueksi. Liitteend (liite 3)
on niin sanottu HOI-lehti Efficasta. Koko timin vaiheen ajan hoitajat osastolla toivoivat
kayttoonsd hoitotyon paitoksentekoprosessia paremmin tukevaa lomaketta Efficaan. Toi-
saalta Jomakkeen kalleuden ja yhtialtd soveltuvan lomakkeen puutteen vuoksi hoitotyon paa-
toksentekoprosessia tukevaa lomakkeistoa emme saaneet. Sihkéinen rakenteinen kirjaami-
nen ja sithen kehitetty sihkoinen viline on auttanut meitd palaamaan uudelleen hoitotyén
paatoksentekoprosessin mukaiseen ajatteluun ja sitd kautta hoitotyén nikyvaksi saamiseen

kirjaamisen avulla.”

5.3.3 Kirjaamisen nykytoiminta

Koska kehitivin tyontutkimuksen lihtékohtana on tydyhteison tarvetila muutokselle (Enge-
strom 1995, 92; Engestrom 2004, 61), niin etsin sellaista tiedonhankintamenetelmaia, jossa
tima vaatimus, tarpeiden kartoitus, toteutuisi. Tuumatalkoot ovat ideointimenetelma (Virk-
kala 1991, 102), mutta kaytin sitd tissa kartoittamaan kehittimisen tarvetta ja kehittimisme-
netelmid. Koska tuumatalkoisiin kuuluu parhaiden ideoiden valinta, annan tySyhteison itse
valita eniten kehittimistd kaipaavat tarpeet ja jos onnistun, niin samalla saan heiltd heididn
omasta mielestddn parhaat kehittimismenetelmat. Projekti on pienimuotoinen ja kaikkiin
kehittdmistarpeisiin el pystytd vastaamaan, joten on hyvi ettd tyGyhteisé voi itse miettid par-
haat, tyoyhteisélle itselleen sopivat ratkaisut. Kun tyontekijat saavat itse valita ja paattaa tar-
keimmit kehittimiskohteet ja -menetelmait, niin samalla pyrin lisidmain tyoyhteison sitou-
tumista projektiin. Kehittdvin tyontutkimuksen metodologiassakin korostuu tyOyhteisén

oma tekeminen ja paittiminen.
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Heikkild ja Heikkild (2001, 173—195) antavat myos ehdotuksen luovan ongelmanratkaisun
etenemiseksi. He ovat jakaneet prosessin viiteen vaiheeseen. Ensin hahmotellaan ja maaritel-
ladn ratkaistavat ongelmat. Ratkaisuun tarkoitetun keskeisen tiedon kerddmisen jalkeen tuo-
tetaan tarvittavat ideat. Lopuksi ideat laitetaan preferenssi- ja tirkeysjirjestykseen ja laaditaan

toteuttamissuunnitelma.

Tuumatalkoissa ideoidaan melko realistisesti, kahdessa vaiheessa. Aluksi esitelliin menetel-
min ja ensimmiinen vaihe ideoinnista alkaa. Osanottajat pohtivat itsekseen annettua teemaa,
jonka jilkeen ideat/ ajatukset/toimintachdotukset kitjoitetaan tai piirretian seinilld olevalle
paperille. Pidetdin ideakavely, seindtaulumuotoinen aivoriihi. Kun omat ajatukset on kirjattu,
niin osanottajat litkkuvat hiljaisesti katselemassa toistensa ideoita ja niitd voidaan kehitelld
eteenpdin. Toisessa vaiheessa ideoista valitaan kidyttokelpoisimmat ja ne, jotka enemmistén
mielestd kaipaavat eniten kehittdmistd ja koska kysyn myos kehittimismenetelmia, niin ne
valitaan my0Os. Ensimmidiselld kierroksella kiinnostaville ideoille annetaan plussia. Toisella
kierroksella jokainen rengastaa kolme omasta mielestddn parasta ehdotusta, joista yksi saa
olla hinen omansa. Tuumatalkoiden menetelmiin kuuluu vield vaihe, jossa koko yhteis6 va-
litsee kaksi tai kolme lupaavinta chdotusta, joita lihdetddn viemidin talkoissa eteenpiin.
(Virkkala 1991, 102-103.) Koska minulle oli annettu tunti aikaa tihdn ”aivoritheen”, niin py-
rin saamaan kaksi tai kolme kehittimiskelpoisinta ideaa, ja vasta my6hemmin projektiryhmén

kanssa lihdemme viemain niitd eteenpain.

Lastenpsykiatrian osaston 10 hoitotyontekijastd tuumatalkoisiin osallistui kahdeksan hoito-
tyontekijaa. Kaikki eivit osallistuneet, koska yksi henkil6 oli ty6skennellyt osastolla vasta
kaksi viikkoa ja toinen henkil6 oli jadamassa hyvin pian elikkeelle. Hinen kanssaan oli sovittu,
ettei hdnen enidd tarvitse opetella rakenteista kirjaamista. Kehittdmistarpeiden ja ongelmien
vastauksista tyontekijoilld nousi esiin vaikeus paittda kirjaamistilanteessa, mihin komponent-
tiin kyseinen kirjattava kuuluu ja toiseksi eniten 4dnid sai huoli hoitotyénprosessin nikymi-
sestd kirjaamisessa. Ratkaisuna koulutus, kertaaminen ja Whoike -lehden uusi ilme sai eniten
kannatusta. Tuumatalkoissa henkilokunta yhdessa paitti lopuksi, ettd tirkeimmaksi kehitta-
mistehtdviksi he ottavat hoitotyoén pédiatoksentekoprosessin nikyviksi saamisen, eli miten
rakenteisen kirjaamisen jirjestelmdd kaytetadn niin, ettd prosessin vaiheet linkittyvat sithen.
Kehittimistavaksi he valitsivat koulutukset. Tuumatalkoista tulleet vastaukset 16ytyvit liittee-

ni (liite 3).
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Suunnittelin Kaisa Mikkosen (2009) kanssa tulevia interventioita osastolle. Hinen mielestiin
ty6yhteison tuumatalkoissa esille tuomassa ongelmassa ’potilaan oireet voivat liittyd yhtiai-
kaa usean komponentin sisille, minne kirjataan” kiteytyy tirkein kehittimisen tarve. Hin eh-
dotti, ettd osastolla ”puretaan auki” yleisimmin kiytetyt komponentit ja he itse sopivat, mitd
mihinkin kirjataan. Yksikkokohtaisesti voidaan sopia ja rajata, mitd kirjataan mihinkin kom-
ponenttiin. Komponenttien otsikointien mukaisesti taytyy tietenkin toimia. Mikkonen antoi
my0s hoitotyénprosessin harjoittelemista varten kaavakkeen. Lastenpsykiatrian osastolla ole-
vassa kirjaamisen kayttojarjestelmiassa on whoike -lehti, josta puuttuu hoitotyontoimintojen
suunnitellut toiminnot. Kaavakkeen avulla voidaan toimintoluokitus ottaa kayttoon itsenii-

sesti tyOyksikossd, kun siirretddn toiminnot nakyviin Whoike -lehdelle.

Mikkonen (2009) muistutti, ettd kansallisen arkiston merkitys ja lihtokohdat rakenteiselle
kirjaamiselle on hyva muistaa. Siten voi ymmartid, miksi kirjataan rakenteisesti. Myos lakien
tuntemus on valttamatonta. Kirjaamista sdatelee ainakin 21 eri lakia, joita ovat esimerkiksi
sosiaali- ja terveysministerion asetusta potilasasiakirjojen laatimisesta sekd niiden ja muun
hoitoon liittyvin materiaalin siilyttdmisestd (99/2001), laki sosiaali- ja terveydenhuollon asia-
kastietojen sahkoisestd ksittelystd (159/2007) ja laki potilaan asemasta ja oikeuksista
(785/1992, muutos 653/2000). Samoin erilaiset kisitteet on hyvi tuntea, ettd kaikilla on sa-
ma kieli kirjaamisesta puhuttaessa. Esimerkiksi kisitteet potilasasiakirjan ydintiedot ja hoito-

tyon ydintiedot menevit helposti hinen mielestain sekaisin.
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5.3.4 Toisen asteen ristiriidat

Sihkoéinen
potilasasiakirja
Hoitohenkil6t — FinCC -luokitusten
os. 10 kaytto - MALLINNUS
Kirjaamista Lastenpsykiatrian Hoitohenkil6t kirjaavat
sddtelevit tulosyksikko

lait

Kuvio 5. II asteen ristiriidat.

Tuumatalkoissa tyontekijat saivat itse tuottaa kehittaimistd vaativia kohteita sihkoisessd ra-
kenteisessa kirjaamisessa. Vastauksissa ongelmallinen kdyttéjarjestelma ja se, ettd potilaan
oireet voivat liittyd yhtdaikaa usean komponentin sisille, vaikea tietdid mihin kirjataan 16ytyvit
ensimmidisen asteen ristiriidat. Hoitotyon prosessimallin kaytto ja sen osaaminen kirjaamises-

sa on vahvistunut kehittimistarpeeksi tuumatalkoiden vastauksista.

Toisen asteen ristiriidat tekijin ja sidntéjen vililld 16ytyy(kuvio 5). Ne esiintyvit tyon tekijoi-
den ja valineiden vililla, potilasasiakirjan kdyton vaikeutena seki tekijoéiden ja kohteen vililla,
luokitusten kdyton vililld. Ristiriidaksi muotoutuu my6s sddntojen eli lakien tuntemus teki-
joilla kirjaamisessa. Projektin asiantuntija esitti, ettd lakien tuntemusta taytyy parantaa. Hin
muistutti, ettd potilastietoja kirjattaessa on lakitekstejakin hyvi pitdd mielessd. Vaikka perus-
sdannot osastolla hallitaankin, niin my6nnettiin, ettd kertaus on aina paikallaan ja uudet lait ja

asetukset laitetaan esille luettaviksi ja tirkeistd kohdista keskustellaan osastolla yhteisesti.

5.3.5 Toisen syklin vaiheen arviointi

Toisessa syklin vatheessa, ristiriitojen analyysissa tutkittiin osaston hoitotyon kirjaamisen ke-
hityshistorian ja nykytilan ristiriitojen analyysi. Arvioinnissa titd vaihetta koski viisi kysymys-
ta, joista tehtavaian Miten sabkoinen rakenteinen kirjaaminen kehittyy projektin aikana? vastattiin,

ettd kirjaamisen koettiin yhtendistyvin.
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Miten sibkiiseen rakenteiseen kitjaamiseen saadaan lnotua osastolle sopiva ja kéyttikelpoinen mallinnus
kehittavalla tyontutkimmksella ja valmentavalla jobtajuudella? tehtivain palautteesta 16ytyi vastauk-
seksi, ettd yhteistoiminnallisella tiimity6ta korostavalla menetelmalld ja tyontekijoiden reflek-
tiolla ajankohtaisen ty6toiminnan ristiriidat 16ydettiin ja niiden perusteella kehittimistd voi-

daan jatkaa. Kisitteistd tiedottamisen toivottiin jatkuvan.

5.4 Syklin kolmas vaihe - Uuden ratkaisun mallintaminen

Kolmas vaihe on uuden toimintamallin suunnittelun tukeminen ja analyysi eli mallinnetaan
uudet ratkaisut. Uuden toimintamallin suunnittelu voi olla hyvinkin abstraktia. Tédssd vai-
heessa pidin koulutusintervention osastolla. Kehittivian tyontutkimuksen syklid voidaan pitda
koulutusprosessina, koska ekspansiivisen oppimisen syklid toteutetaan tyoyksikossi. Erilaiset
koulutustilaisuudet sisaltyvit kehittdmissykliin. (Engestrom 1995, 146, 157; Engestrom 2004,
60-61.)

5.4.1 Koulutusinterventiot

Sahkoisen rakenteisen kirjaamisen koulutuksessa kaytiin lapi hoitotyon paitoksentekoproses-
si sekd keskusteltiin lakien ja asetusten asettamista reunachdoista kirjaamisessa. Mikkonen
(2009) korosti kaiken kirjaamisen lihtevin potilaslihtoisestd hoidon tarpeen arvioinnista.
Osaston tyontekijat huomasivat keskustelussa, ettd on todellakin tarpeellista muistuttaa mie-
liin kirjaamista kasittelevid lakeja. Pohdittiin my6s sitd, kuinka kirjaamisen tuo hoitoty6n ja
hoitotyon tekijan nikyvimmaksi. Koulutuksen materiaalia on liitteend (liite 5 ja 7). Toimitin
yksikkoon sihkoisesti oppaan FinCC -luokituskokonaisuuden kaytt6on hoitotyon sihkéisen
kirjaamisen mallissa. Sen avulla osastolla projektiryhma voi alkaa tarkastella kirjaamista. Li-
siksi toimitin tietoa kirjaamista koskevista laeista sekd kaavakkeen, jolla hoitotyénprosessia
voidaan harjoitella manuaalisesti. Sovimme tyOyhteison pyynnéstd, ettd Mikkonen kidy mal-

linnuksen teon jilkeen pitimassa vield koulutusta.
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5.4.2 Mallinnus

Projektiryhmi on pohtinut osaston kirjaamiskaytint6ja ja koonnut mallinnuksen, joka on

liitteelld (liite 4.)

Mallinnusta kaytiin tyoyhteiséssd yhdessa lapi. Olin lihettinyt osastolle lyhyen tiedotteen
interventiosta ja tekemini kaaviokuvan (liite 9) projektista. Projektiryhma oli tulostanut kai-
kille oman kappaleen kirjaamisen mallinnoksesta. Projektiryhmin jisenet selostivat mallin-
nuksen, Mikkonen kommentoi, kysymyksid esitettiin ja keskustelua virisi. Palautetta pyysin
erilliselli palautelomakkeella. Sain 13 vastausta, koska my6s lastenpsykiatrian poliklinikan

tyontekijat osallistuivat koulutukseen.

Uudessa mallinnuksessa hoitotyon piditoksentekoprosessi on selkeisti esilli. Hoidon tarve-
luokituksesta pyritddn kayttimadn muitakin komponentteja kuin psyykkisen tasapainon -
komponenttia. Yhdestd kolmeen psyykkisen ja somaattisen alueen keskeisté tarvetta valitaan,
jonka jalkeen kirjaamisessa hoidon toimintoluokituksesta valitaan kuvaavimmat komponentit
ja alaluokat. Arviointi suoritetaan viikottain. Rakenteisen kirjaamisen ja osaston uuden kir-
jaamisen mallinnoksen avulla hoitoty6tid voi pysidhtyad pohtimaan ja saa hoitotyohon ehka
uusiakin nidkékulmia, hoitoty6 tulee nikyvimmiksi, kehittiminen mahdollistuu ja my6hem-

min kdytt6on otettavan kansallisen arkiston kaytté mahdollistuu.

Vertainen kertoi omasta kokemuksestaan ja saamastaan Effican Whoike koulutuksesta, etti
muistettavaa -kenttda kaytettdessa tiedot eivit valttimattd sdily. On tapauksia, ettd kun poti-
laan ”paperit” on suljettu, niin tiedot ovat hiavinneet kentista. Térkeitd tai muualta tekstistd
16ytymattomia tietoja kohtaan ei pida laittaa. (Arffman 2009.) Osasto 10 henkilokunta ei ollut

havainnut kirjatessaan muistettavaa -kohtaan tietojen haviimista.

5.4.3 Kolmannen syklin vaiheen arviointi

Kolmatta kehittaimissyklin vaihetta ohjaus-ja projektiryhmain jasenet pohtivat 10 kysymyksel-
l4. Kolmannessa vaiheessa uudenlaisen toimintatavan loytimiseksi mallinnettiin rakenteiselle

kirjaamiselle uusi, osastokohtainen mallinnus.
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Miten sihkiinen rakenteinen kirjaaminen kehittyy projektin aikana? tehtivain vastaukseksi saatiin,
ettd nyt kirjaamiseen kiinnitetddn huomiota ja uskalletaan kayttdd sihkoistd rakenteista kir-
jaamista monipuolisemmin kuin ennen kehittimistehtidvaa. Kirjaaminen yhdenmukaistui,
tehostui ja kirjaamisen taustatekijit huomioidaan paremmin. Hoitotyén prosessimallin muis-

taminen selkiyttda kirjaamista.

Toiseen tehtavaian Miten sibkoiseen rakenteiseen kitjaamiseen saadaan luotua osastolle sopiva ja kdyt-
tokelpoinen mallinnus kebittavilla tyontutkimuksella ja valmentavalla johtajundella? vastattiin, etta ta-
voitteeseen paistiin ja mallinnus tehtiin. Tutkimus- ja kehittimismenetelmat olivat sopivia,

kaikkia tyontekijoita vastuuttavia. Yhteiseen toimintaan toivottiin enemman aikaa.

Kysyin ohjaus- ja projektiryhmin omaa mielipidettiin kehittymisessddn rakenteisessa kirjaa-
misessa. Osa vastaajista on saanut koulutusta rakenteisesta kirjaamisesta ja siten tima proses-
si on itsessain ollut kehittava. Mutta oma rakenteisen kirjaamisen taidonkin on koettu kohe-

nevan prosessin atkana esimerkiksi komponenttien laajempana kayttona.

Pyysin palautetta ohjaus- ja projektiryhmilti opiskelijan osaamisen kehittymisesta Likertin -
asteikolla. Viitteen muodossa olevat kysymykset ja vastausvaihtoehdot 16ytyvat liitteeltd 10.
Jokaisesta neljdstd kysymyskokonaisuudesta, joita ovat opiskelijan eteneminen opinniyte-
tyGssdin, johtajuustaidot, valmentavana johtajana toimiminen ja opiskelijan kehittimistoi-
minnan osaaminen, laskin vastaajakohtaisesti summamuuttujat sekd niistd kysymyksittiin
yksiulotteisen jakauman, tunnuslukuna keskiarvot (Oikarinen 2009). Vastaajat ovat olleet
viittimien kanssa samaa mieltd. Opiskelijan opinndytetyOssi eteneminen on ollut vastuullista
ja itsendistd. Opiskelijalla on johtajuustaitoja kuten paitéksenteko- ja ongelmanratkaisutaitoja
sekd kykya vastuulliseen ja eettisesti kestavian tyoskentelyyn. Reflektioon motivoijana opis-
kelijalta 16ytyy jo valmentavan johtajuuden taitojakin. Hin osaa kidyttdd tutkimus- ja kehitté-

mismenetelmia ja on luonut yhteistoiminnallisen kirjaamisen kehittimisprosessin.

5.5 Tyontekijoiden palaute prosessista

Ty6yhteison pyynnostd kysyin koko projektin palautetta toiminnallisella menetelmalld. Kos-
ka toivomus sopii erittdin hyvin seké kehittivin tyontutkimuksen ettd valmentavan johtajuu-
den nakokulmiin kivin kysymissi palautetta porinapiirin idealla. Ennen tilaisuutta pyysin

osaston tyontekijoitd pohtimaan rakenteisen kirjaamisen kehittymista ja lisaksi yleisesti koko
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kehittimisprosessia. Palautteen tyontekijit antoivat kolmessa ryhmissa. Niissa keskusteltiin
ja projektiryhmaldiset kirjasivat yhteiselld padtokselld tuotetut kriittiset reflektiot. Tallaisella
tyotavalla pyrin myo6s sithen, ettd tyontekijat siirtyvat omaa tyoskentelyain, ajatuksiaan ja
mielikuviaan tarkastelevasta henkil6kohtaisesta reflektiosta toimintapainotteiseen, sosiaalista
kanssakdymistd edellyttdvadn, osallistavaan ja yhteis6a muokkaavaan yhteisolliseen reflekti-
oon. Reflektointi palauttaa toiminnan kulun mieliin ja on aktiivinen osa tutkimusta. (Anttila

2007, 56-60.)

Tyontekijat arvioivat, ettd alkuhammennyksen jilkeen kehittamisprosessi ja siind luotu mal-
linnus ovat tuoneet kirjaamiseen selkeyttd, yhtenaisyyttd, johdonmukaisuutta ja ajansdastoa.
Kirjaaminen on helpottunut ja luokitusten kiytté on monipuolistunut. Hoitoty6n paatoksen-
tekoprosessilla hoitajan tyé saadaan nakyvaksi. TyOyhteisolle prosessi on antanut yhteisten
sopimusten ja sdantéjen kautta varmuutta ja turvallisuutta. Kirjaamista mietitidn yhdessi re-

hellisesti. Tulokset on koottu taulukkoon 3.

Jatkokehittimisajatuksena on, ettd jatkuva itsensi ja hoitotyon kehittiminen ovat valttdimit-
tomid. Konkreettisena ehdotuksena tuli osaston kierron, viikottaisen hoidon arvioinnin, kit-
jaamisen kehittiminen. Osastolle odotetaan luokitusten uutta versiota, joten toivottiin koulu-

tusta sen kayttéon.

Taulukko 3. Projektin tulokset

SAHKOISEN RAKENTEISEN Kirjaamiseen kiinnitetdian huomiota.
KIRJAAMISEN KEHITTYMINEN Rakenteisen kirjaamisen luokitusten moni-
puolisempi kaytto.

Hoitotyon prosessimallin muistaminen sel-
kiyttdd kirjaamista ja hoitajan ty6 saadaan
nikyvaksi.

Kirjaamisen yhdenmukaistuminen, tehostu-
minen, johdonmukaistuminen.

Ajansaasto.

Kirjaamisen taustatekijat kuten lait huomioi-
daan paremmin.

TYOYHTEISON KEHITTYMINEN Prosessissa tyontekij6illd vastuuta.
Toimintaan tulee yhteisten sopimusten ja
saantojen kautta varmuutta ja turvallisuutta.
Kirjaamista mietitadn yhdessa rehellisesti.
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6 POHDINTA

6.1 Kehittimisprojektin tarkastelu

Kainuun keskussairaalan lastenpsykiatrian osaston tyOyhteisossa kirjaamiseen panostetaan ja
rakenteisen kirjaamisen asiantuntijuuttakin 16ytyy. Minut otettiin kehittdjina erittdin hyvin
vastaan. Olen saanut harjoitella johtajan ja kehittdjin taitojani ja jatkuva oma pohdinta sai
virikkeitd tyoyksikossa kaynneiltd. Koska itse rakenteinen kirjaaminen oli minulle alkuun vie-
ras aihe, niin keskityin kehittivin tyontutkimuksen metodologian tuomaan mahdollisuuteen
tutkia kirjaamista tyoyhteison nikokulmasta ja olla tyoyhteison mukana kanssakulkijana ke-
hittdmissa kirjaamista helpommaksi ja ”turvallisemmaksi”. Kehittavin tyontutkimuksen syk-
lin orjallinen noudattaminen ei aina onnistunut. Oli joustettava ja antaa kehittimisty6lle tilaa
sekd aikaa. Suunnitelma ja kehittimissykli ovat olleet todella hyvini apuna, etta ty6 tulee teh-
tyd ja aikataulu jokseenkin sdilyi. Syklimalli antoi avaimet projektin ldpivientiin ja toiminnan

lukkoja saatiin ja saataneen avautumaan.

Tyohon tutustuminen on kehittdvin tyontutkimuksen syklin looginen aloitus. Kehittdjan on
tunnettava tyon luonnetta ja tyoyhteison tapoja. Kun tyontekijit pohtivat itse kehittimistar-
peet ja ratkaisumalleja niihin, he sitoutuvat ja oppivat tulevaisuudessakin itse kehittimadn
ty6tapojaan. Ylhailtd annettuja kehittimisohjeita ei tarvitse tyOyhteiséssd vastustella, vaan

jokainen voi vastuullisesti pohtia ja luoda sopivia ratkaisuja tyén mahdollisiin ristiriitoihin.

Hoitotyon kirjaamisessa rakenteisen luokituksen tavoitteena on yhtendistda kaytintoja valta-
kunnallisesti. Tyoyhteisoissa voidaan kuitenkin pohtia omia ratkaisuja ja sopimuksia kirjaa-
misen tavasta. Lastenpsykiatrisella osastolla kuvataan toimintaa luokitusten otsikointien mu-
kaisesti. KKun kaikille tyoyksikon kirjaajille on selville, mitéd rakenteisen luokituksen mukaisesti

kirjataan mihinkin, niin kirjaaminen yhteniistyy.

Hoitotyontekijat ovat oman alansa asiantuntijoita, johtajan tehtdvini on luoda heille tyon
tekemisen mahdollisuudet. Valmentava johtaja etsii ja vahvistaa tyontekijoéidensd vahvuuksia,
hin innostaa ty6hon yhteistoiminnallisuudella ja korostamalla ongelmien sijasta ratkaisuja.
Tidssd projektissa tyoyhteisosta 10ytynyt kirjaamisen asiantuntemus otettiin kayttoon ja sitd
jaettiin koko tyOyhteison kesken. Projektiryhmassakin oli sekd konkareita ettd vastavalmistu-

neita hoitajia, joka lisdsi eri nakokulmien tarkastelua. Toisaalta valmentavan johtajuuden piir-
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teitd on lastenpsykiatrisessa hoitoty6ssa, jossa perheiden arjessa selvidmisen voimavaroja sel-

vitellddn yhteistyossd vanhempien kanssa, tukien heiti lapsensa kasvatustyossa.

Kehittimisprojektin uuden toimintamallin testaaminen ja juurtuminen kiytint6on jaa tyoyh-
teison tehtavaksi. Kehittivin tyontutkimuksen kaksi viimeistd vaihetta jdivat suunnitelmien
mukaisesti lapikaymattd. ”Kehittdminen kehittdmisen ilosta” ei palvele ketidn vaan jotain
hy6tyé taytyy olla. Projektin hyoty oli tyontekijoiden itsensd kuvaamana se, ettd kirjaaminen
monipuolistui, selkeytyi ja helpottui. Asiakasliht6inen hoitotyén prosessi kirjoitetaan naky-
viin. Mallinnus on konkreettinen viline kirjaamisen tueksi. Jatkokehittimisessi sitd voi my0s
hy6dyntaa. Tyoyhteiso oli aktiivisesti mukana kehittimistyossa, joten uskon, ettd ainakin aja-
tusprosessi kirjaamisesta ja sen kehittimisen mahdollisuuksista jdi elimiin. Projektia voi
markkinoida tyOyhteison ulkopuolellekin. Esimerkiksi Kainuun maakunta —kuntayhtymin
toiset psykiatriset osastot voisivat 16ytdd nakokulmia sdhkoisen rakenteisen kirjaamisen to-
teutuksesta ja innostua omiin yhteistoiminnallisiin reflektioihin. Artikkeli tai raportti maa-
kunnan verkkosivuilla on tapa esiintuoda titid projektia. Sihkoinen kommentoimisen mah-

dollisuus loist yhdessa ja toisilta oppimisen iloa laajemmaltikin.

6.2 Eettinen tarkastelu

Eettisyyteen kuuluu pohdinta siitd, kuinka ihmisen tulisi tai pitéisi toimia. Hoitotyontekijit ja
johtajat pyrkivit hoidon inhimillisen sisdllén kautta hoidettavan mahdollisen hyviin, thmis-
arvoiseen elimiin. Etiikasta nousevat niin hoidon pdamairit kuin vastuulliset hoitomene-
telmitkin. Esimiehet voivat toiminnallaan vaikuttaa ihmisten valintoihin, he voivat toimia
hyvin elimin ohjeiden antajina. Luja etiikka ja selked arvopohja auttavat tyGyhteis6d sitou-

tumaan tehtavainsa. (Lindqvist 1985, 37—40; Juuti 2002, 7.)

Eettisyys ja arvopohjainen toiminta ovat vahvasti mukana valmentavassa johtajuudessa. Joh-
tamisessa on aina kyse ithmisistd, heidin unelmistaan ja osaamisestaan. Johtamisessa on hyo-
tyd, jos osaa l0ytdd ja vetdd esiin thmisten parhaat puolet, jopa vield tiedostamaton potentiaa-
li, tehdd kyseistd tyotd. Olemme kokonaisuuden osia, jossa yhden menestys johtaa kaikkien
menestykseen ja piinvastoin. Johtajan paitcksilli on monenlaisia seuraamuksia, joten vastuu

ja moraali on oltava. Johtaminen on vaikuttamista ja kaikki ldhtee itsensd johtamisesta ja

oman henkisen minin vahvistamisesta. (Aaltonen ym. 2005, 337; Lonnqvist 2007, 37, 45.)
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Kehittaimisprojektissa olen pyrkinyt noudattamaan hyvid eettisid kiytint6ja kuten vastuulli-
suutta, avoimuutta ja rehellisyyttd. Aloittaessani tyoelimin kehittimistarpeet olivat minulle
melko vieraita, olinhan ollut useita vuosia kotona hoitamassa lapsiani. Koulun opettajalta
tullut vinkki lahtea kehittimidan hoitotyon rakenteista kirjaamista ammattikorkeakoulun eN-
NI -hankkeen yhteistyossi, oli odottamaton, mutta tarpeellinen. Tiesin, ettd lastenpsykiatrian
poliklinikalla sihkéinen rakenteinen kirjaaminen oli vastikddn otettu kaytt6on ja kun opetta-
jien mielestd kirjaamisen tietimyksen puutteeni ei haitannut projektin toteuttamista, niin otin
haasteen vastaan. Halusin ja pyrin sithen, ettd kehittimistehtavani olisi helpottamassa arki-
tyotd. Koko tyoyhteison mukaanottaminen muun muassa tuumatalkoissa ja mahdollisuuksi-
en mukaan interventioissa lisdsi oikeudenmukaisuuden ja tasa-arvon toteutumista. Kehitté-
vin tyontutkimuksen metodologia ja valmentava johtajuus ovat vahvasti puoltamassa yhteis-
toiminnallista, sosiaalista toimintaa tyon kehittimisessa ja lastenpsykiatriaan kyseiset toimin-

tatavat sopivat hyvin.

Vastuullisuuteen pyrin siini, ettd tiedostin oman kokemattomuuteni niin rakenteisesta kir-
jaamisesta kuin kehittimisprojektin johtamisestakin tai coachingista. Pddosassa olivat tyonte-
kijat ja heidin mahdollisuutensa saada ddnensd kuulluksi. Prosessin kirjaamisen viitekehyk-
sessd tyontekijoille korostui esimerkiksi kirjaamisen pohjautuminen useisiin lakeihin ja ase-
tuksiin, ndin hoitajan omien asenteiden nikyminen vihenee ja objektiivisuus lisdantyy. Laki-

tekstien huomioiminen parantaa tyontekijoiden oikeusturvaa.

Projektia johtaessani olen pyrkinyt luotettavuuteen, avoimuuteen ja rehellisyyteen. Olen tie-
dottanut hankkeestani osa-puolia sddnnéllisesti. Olen vastuussa tyOyhteisolle tuloksista ja
niiden kaytosti, yhteisollisten oikeuksien tulee sailyd loukkaamattomina (Laitinen 2009). Ke-
hittimisty0ssa toivotaan padsevin tyotd eteenpiinvievian, helpottavaan ja jollakin tapaa pa-
rempaan suuntaan. Vastuuta on kannettava myos tulosten julkistamisen jalkeen. Tyoyhteiso
paasee kokeilemaan ja kayttimadn rakenteisen kirjaamisen mallinnosta kehittimistehtivini
jalkeen. Haaste ja tavoite on suuri, ettd kehittimisty6 onnistuu. Palaute antaa mahdollisuuden
kehittyd my6s kehittimisprosessin aikana ja siksi jatkuva arviointi on arvokasta. Omassa ke-
hittdmistehtivissini varsinaiset palautekyselyt toteutin ehkd hieman liian my6hdin, mutta
suullisesta palautteesta, ohjausryhmatyoskentelysta ja omasta oppimispaivikirjasta sain arvi-
ointia. Toimintaani olen muuttanut, jos korjaava palaute on antanut sithen athetta. Itse an-
noin tyoyhteisolle ja projektiryhmalle lihinna suullista palautetta. Koska he toimivat sovitus-

ti, niin heille oli helppo antaa my6nteista palautetta. Toiminnan lapinakyvyyttd olen lisinnyt
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kirjoittamalla tapahtumat heti muistiin, pidetyista kokouksista on tehty muistiot ja tySyhteiso

on saanut lukea siannollisesti tekstiani.

Totuuden tavoittelu on ollut selked padmaiari. Olen pyrkinyt tekemain niin arvioinnin kuin
koko kehittimistehtivankin totuudenmukaiseen tietoon perustuen. Mahdollisimman luotet-
tavat lidhteet, asiantuntijoiden apu ja eettinen omatunto ovat muun muassa olleet kdytossini.
Koko ty6ryhmin mukaanotto kehittimiseen ja arviointiin ovat niin kehittdvin tyontutki-
muksen kuin valmentavan johtajuudenkin mukaista toimintaa. Jokainen on saanut sanoa
mielipiteensd esimerkiksi tuumatalkoissa ja loppuarvioinnissa. Tiedottaminen, tasa-arvo, pa-
lautteen antamisen mahdollistaminen ja yksilénsuoja ovat arvioitavan oikeudenmukaisessa

kohtelussa olleet minulle tarkeita.

Kehittijilta ja arvioitsijalta odotetaan menetelmien hallintaa ja valineellistd osaamista. (Laiti-
nen 2009.) Opiskelijana olen vastuussa toisaalta itselleni, mutta my6s kehittimisprosessissa
mukana olleelle tyoyhteisolle. Kiytin toisten aikaa ja asiantuntemusta. Minun on taytynyt
kunnioittaa yhteison ja yksilon tyota. Samalla olen lisinnyt omaa osaamistani, arvioinnin mu-
kaan my0s tyGyhteison osaamista. Aikataulullisesti kehittdmistehtdvin olisi varmasti voinut
toteuttaa nopeamminkin, mutta kaikkien osaston tyontekijéiden saaminen koolle vaati mu-

kautumista osaston omiin kaytintoihin. Nyt jii my0s reflektiolle aikaa paremmin.

6.3 Luotettavuuden tarkastelu

Tarkastelen luotettavuutta ja yleistettavyytta kehittavin tyontutkimuksen nakokulmasta. Ke-
hittivin tyOntutkimuksen hankkeista tuloksina ovat konkreetit muutokset tyGtoiminnassa,
l16ydetddn tyén ominaispiirteitd ja ndiden piirteiden valisid riippuvuuksia ja tyontekijéiden
kaytt6on saadaan analyysivilineiti oman toimintansa erittelyyn ja suunnitteluun. Yleistetta-
vyys nihddin kidytinnon nakokulmasta. Tutkimustulokset yleistyvit kdytinnon toiminnassa.
Paikallisten tutkimustulosten, 16ydosten ja laadullisten muutosten levidminen ja laajempi kan-
tavuus onnistuu, jos ne ovat sisallollisesti patevid. (Engestrém 1995, 155—157.) Opinndyte-
ty6 on paikalliseen, Kainuun maakunta -kuntayhtymin lastenpsykiatrian osaston, tarpeeseen
pystytetty projekti ja konkreetit muutokset ovat kyseiseen tyoyksikk6on luotuja. Se onko

muutokset pysyvid ja voivatko ne levitd, ei selkiytynyt vield timin opinniytetyon puitteissa.
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Tyontekijit voivat toimia informantteina ja ratkaisevat kdytinnon teoillaan, kuinka onnistu-
neita ja toimivia tarjotut uudet mallit ja toimintavilineet ovat. Toisaalta tyontekijit voivat
jopa tehdi tutkimusta, laatia uusia malleja ja raportoida niiden toteutumisesta. (Engestréom
1995, 124.) Oma tietimittomyyteni rakenteisen kirjaamisen komponenteista, luokituksista,
ydintiedoista sekd muista kirjaamisen kisitteistd korostui varsinkin aloittaessa. Vertaiselta,
opettajilta ja osaston henkilokunnalta sain apua ja rakenteisen kirjaamisen maailma avautui
vihitellen. Luotettavuuteen pyrin kayttimilld ajanmukaista ja korkeatasoista lihdeaineistoa.
Lisdksi korostui tyontekijéiden mielipiteiden huomiointi ja kaikkien toimijoiden vastuullisuus
Koska projektiryhmassini oli rakenteisen kirjaamisen asiantuntijuutta, niin tietoisesti keski-
tyin kehittimisprosessin lapiviemiseen, sopivien kehittimismenetelmien 16ytimiseen ja pro-
jektinhallinnnan ja johtamisen oppimiseen. Kehittdvin tyontutkimuksen metodologia antaa

“luvan” tutkija-kehittéjélle olla tybyhteison kanssaoppija ja sen sain nyt kokea.

6.4 Oman osaamisen kehittyminen

Henkilokohtaisesti alun jonkinasteisista vastusteluista huolimatta projektimuotoinen kehit-
timistehtdvi tuntui ainoalta oikealta vaihtoehdolta kehittda tyGyhteis6d. Monenlainen oppi-
minen samanaikaisesti mahdollistuu. Johtamisen, projektitydskentelyn, tutkimisen ja kehit-
timisen osaaminen kehittyivit. Tutkittavat ovat kehittivissd tyontutkimuksessa aktiivisia
toimijoita (Engestrém 1995) ja kun sithen yhdistetidn projektiryhmin toiminnallisuus, niin
minid opiskelijana, tutkijana ja projektipaillikkénd olen saanut tehtyi opinndytetyotini ja sa-

malla harjoitellut johtamista.

Projektity6n tekeminen on opettanut karsivallisyyttd ja sitd, ettd oivaltaa sen, missa jarjestyk-
sessd tehtdvit olisi hyva tehdd. Myos opetuksen odottaminen on ollut paikallaan. Olen huo-
mannut, etti oikeissakin projekteissa on asioita, jotka tdytyy tehdd omissa jirjestyksissddn.
Esimerkiksi luennoitsijat on kilpailutettava, ennen hankintoja. Tai jokin projektin vaihe on
maltettava viedd loppuun, ennen seuraavan aloittamista. Tai se, ettd jos joku projektissa mu-
kana olevista henkil6istd el pysy atkataulussaan, niin kaikkien muidenkin aikataulut viivisty-

vat.

Kehittivin tyontutkimuksen ja valmentavan johtajuuden yhteys on muun muassa tyonteki-
joiden oma reflektio, omien tarpeiden loytiminen ja nithin ratkaisujen 16ytiminen itse, omia

voimavaroja kayttden. Kun tyontekijit pohtivat itse ongelmiaan tai kehittimistarpeitaan
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tyonteossa ja 10ytivit tutkijan tai johtajan myo6tivaikutuksella niihin ratkaisuja, niin sitoutu-
minen lisddntyy. On helpompi motivoitua tekemdin tyotd, johon voi itse vaikuttaa. Johtaja

kannustaa ja virittelee oppimiselle ja kehittymiselle suotuista ilmapiiria.

Koska kehittdvi tyontutkimus on kiinnostunut historiallisista tapahtumista ty6ssa, niin kuvai-
len vihin omaa kehittymistini historiaan peilaten. Valmentavaan otteeseen voisi ajatella mi-
nun padsseen tutustumaan jo ensimmadisessd kesatyopaikassani kehitysvammaisten asuntolas-
sa. Innokkaan sairaanhoitajaopiskelijana mind olisin tehnyt ripedsti kaikki asuntolan tyot,
mutta asukkaiden piti tietenkin saada tehdd ne itse. Mind olin vain kanssamatkaaja heididn
elimassddn. Yhdessa etsittiin arkipéivin taitoja, vaatteiden pukemisesta ostoksilla kaynteihin.
Myohemmin tyskentelin lastenkodissa, jossa sama toistui. YhteistyOssi vililld laajankin ver-
koston kanssa etsittiin lasten ja nuorten omia voimavaroja. Parhaan opetuksen valmentavaan
johtajuuteen on ehkid antanut harrastukseni hevosten parissa. Ratsastus ja toisten ratsasta-
maan opettaminen on jo sindllidn valmentavaa, mutta Forsbergin (2007) tutkimuksen mu-
kaan hevosten kanssa harrastavista tytoista ja naisista tulee oivia johtajia. Kun ohjaa jopa 600
kiloista, joskus vaarallistakin hevosta, tai neuvoo muita ihmisid, niin johtamistaidot harjaan-
tuvat. My6s riskienottoon, vastuunkantoon ja puolensapitimiseen on opittava hevosharras-
tuksen parissa. Onnen hetkid ovat minulle ne, kun huomaan ratsukon ohjeitteni perusteella

rentoutuvan ja 16ytavin yhteisen sivelen ratsastuksessa.

Hevosten kanssa minad olen vahvoilla ja osaan antaa ainakin aloitteleville harrastajille vinkkeja
ratsastukseen, mutta opinnaytteen aihe sihkoinen rakenteinen hoitotyon kirjaaminen oli mi-
nulle alkuun vaikea. Kotona lasten kanssa vietetyt vuodet ovat olleet ne, jolloin yhteiskunta
ja tekniikka ovat kehittyneet niin paljon, ettd hoitoty6ta kirjataan rakenteisesti. Minulla ei ole
ollut opinnidytteen teossa paljonkaan substanssin osaamista, joten olen halunnut panostaa
tyOyhteison itsensd pohtimiin ratkaisuihin ja ollut tuossa prosessissa vetdjani ja mukana. En
ole voinut olla auktoriteetti vaan yhteiselld tutkimusmatkalla hoitotyén kirjaamisen kehittd-
miseksi tyoyhteisossd laadukkaammaksi ja jokaiselle tyontekijille helpommaksi arkipiivin

tyovilineeksi kdyttdd niin, ettd hinen arvokas tyonsa tulee oikealla tavalla nakyviksi ja julki.

Valmentava johtaminen on suorituksen ja suorituskyvyn kehittimisprosessi. Se perustuu yh-
teiseen ongelmanratkaisuun. (Kansanen 2004, 31.) Mini olen johtanut rakenteisen kirjaami-
sen taitojen suorituskyvyn kehittdimisprosessia ja ongelmia on ratkottu yhdessd. Tuumatal-
koiden yhteinen pohdinta ja muut tyyhteison keskustelut sekd koulutusten tuoma tieto ovat

olleet pohjalla uuden toimintamallin luomisessa.
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Olen pyrkinyt sitouttamaan tyOyhteisoa kirjaamisen kehittdmisessa, olen valmentavan johta-
misen ideologian mukaisesti yrittinyt etsid tyontekijoiden vahvuuksia kirjaamisessa esiin ja
vahvistaa niitd. Uskon, ettd tyontekijit ottavat vastuuta tekemisistddn ja haluavat parantaa
suoritustaan. Omassa reflektiossani huomasin, ettd vuosikaudet olen harrastukseni parissa
kouluttaessani hevosia vahvistanut vahvuuksia. Eldimidkin valmennettaessa tai kouluttaessa
on hyvisti ja oikeasta teosta annettava palkinto ja kiitos, vaaratonta vairin tekemistd ei no-
teerata. Palaute on valmentavan johtajan yksi tyokalu. Palautteen vastaanottamista ja anta-
mista on hyvi harjoitella. Virheistd voi oppia, onnistuminen lisad itseluottamusta. Henkinen
kasvu ja uskallus ottaa vastuu tekemisistiin on johtajan ja kehittdjin tyossd valttimattomia.
Jos pysihtyy vaikka hetkeksikin pohtimaan ”omaa todellisuuttaan”, voi 10ytdd uutta voimaa

tehda tyotadn, iloita ja jakaa myonteisyytta tyoyhteisoon.
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OSASTON ENSIMMAINEN RAKENTEISEN KIRJAAMISEN MALLINNUS

HOITOTYON RAKENTEINEN KIRJAAMINEN

Hoidon tarve ohjaa kirjaamista ja komponenttien valintaa.
Paasaantdisesti jokainen kirjaa omat havainnot esim. erittdminen tai ruokailu, rajoitukset, mutta
yhteisella raportilla kirjataan paivittéiset yleiset huomiot psyykkisen tasapainon komponenttiin.

N. Psyykkinen tasapaino
N.8 Psyykkisen tilan muutos
- kirjataan paivittaiset huomiot
- alaluokka valitaan potilaan oireiden mukaan
- tuomiset ja hakemiset
- viikonlopun kuulumiset
- la&kitysmuutos
N.2.15
- eri terapiamuotojen kayttaminen (kuvis, musa, ryhmat)
- terapioissa kaynnit

L. Turvallisuus

L.1 Sisainen turvattomuus

L 1.1 Itsensa vahingoittaminen

L 1.2 Toisen vahingoittaminen, kriisikokous

L 1.3 Turvattomuuden tunne

L.8 Uhkaavan kayttaytymisen arviointi ja hallinta

L 8.1 Rajojen asettaminen -> KIINNIPIDOT JA MIETTIMISHUONE

|.Fyysinen tasapaino
[.1 Elintoimintojen muutos
1.6 Kehon lampé6tilan muuos -> kuume, flunssa

K. Kanssakayminen, yksityisyyteen ja yhdesséaoloon liittyvat osatekijat
- valitaan sopiva paaluokka esim. puhe, eristaytyneisyys

M. Itsehoito

M.1 Itsehoitovajaus

M1.3 Ruokailuongelma -> omassa huoneessa ruokailu ja muut ruokailuun liitty-
vat ongelmat

R. Edmankaari
R.6 Kasvu ja kehitys -> ik&
- pituus ja paino

Muistettavaa-kohta
- hone-ajat
- perheajat
- muut ajat esim. psykologi, toimintaterapia
- kenelle saa antaa tietoja
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WHOIKE-OHJE
Tutkimusjakson tai kriisijakson alkaessa ota lomakelaatikosta whoike —lehti

- uusi hoitokertomus
- tyyppl : vuodeosasto (0s) ja vastaanoton... (pkl)
- voimassaoloaika, vain aloituspdivimaara

- tuplaklikkaa hoidon tulosyy-laatikkoa ja kirjoita
- tuplaklikkaa hoidon tavoite-laatikkoa ja kirjoita
- TALLENNA

(jos haluat lisita tekstid, tuplaklikkaa uudelleen)

- hoitotiedot kohdasta aukeaa “muistettavaa-kenttd”, johon voi kirjoittaa esim. honet
tai kenelle voi antaa tietoja yms.
- (mustasta kolmiosta klikkaamalla kenttd hiviad)

HOIDON SUUNNITTELU

- valitse UUSI ja timin jilkeen

- komponentti, muista laittaa ”tdppa” kohtaan “pysyva”
- hoidon tarve (ongelma) ja kirjoita

- hoidon tavoite ja keinot (keinot: tihan sitten teksti...)
- TALLENNA JA SULJE

HOIDON TOTEUTUS

- komponentti
- ja muut alakomponentit
- TALLENNA JA SULJE

VIIKKOARVIOINTI

- Kkirjoita arviointi jokaisen komponentin jilkeen eli valitse komponentti ja sieltd arvi-
ointi-kohta

KUN TUTKIMUS-, KRIISI- TAI HOITOJAKSO LOPPUU

- perustietondkymi

- laita loppupdivimadri

- jos tutkimus- tai kriisijakson jalkeen alkaa hoitojakso, aloita alusta eli uusi hoitoker-
tomus, uudet tulosyyt tavoitteet, komponentit yms.



LIITE2 /1

HOITOTYON KIRJAAMISEN HISTORIALLISEN KUVAUKSEN LIITTEET

Kaavake manuaaliseen kirjaamiseen. Kaavake tulostettiin tietokoneelta ja kirjattiin kisin (sivu
2).

Effica sahkéisen kirjaamisen kirjaamisalusta, HOI -lehti (sivu 3).
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KASS/LAST.PSYK. HOITOTYONSUUNNITELMA
Nimi Tulopdivd 4.el0.03
‘ Kirjaamispdiva 25.8yys.03
Omahcitaja Riitta V
Ladkitys
Risperdal 0,5 mg x 1 iit. Yksilterapeutti
Perhetyontekijit Paula+Kari
Puhelinkoodi
Allergiat Hyla-tuotteita kayttaa
Hoitoisuus 5
DG:
Hoidon tarve/Ongelmat Tavoitteet

keskittymiskyvyttomyys

suuttuessaan hallitsematon kaytgs,raapil,lyd
Omaehtoinen mm. ruokailuissa

levottomuus

kotivaki vasynyt kaytokseen

itsesuojeluvaisto puuttuu, onnettomuusaltis

Laakityksen aloittaminen
Oppii olemaan lydmatta,raapimatta

Pystyy noudattamaan aikuisen ohjeita

Keinot

paivapotilaana klo 8.00- 16.15
ruokailee osastolla: aamupala, lounas
paivaunet osastolla tarpeen mukaan

pidetaan sylissa, kun rajaton/tottelematon
kuvataan kaytdsta ja oireita vanhemmille

kun lydlraapii tal kayttaytyy sopimattomast, viedaén miettimishuineeseen ja puhutetaan

Kiinnipito

Muut pakkotoimet

Varatut ajat
Kotikaynti 2.10.03 klo 16.15(SK,PYJ)

EsiHone Menninkaiseen tutust. 6.10.03 klo 15.00 (RV,

Hone
Ryhmiit
Perhetapaamiset

+ aiti)
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LPSHO

Kainuun rpaa}(unla Lastenpsykialria Swnnete LPSHO
Esh. Psykiatria "

HOITOTYO LPSHO
T irso

LPSHO

Henkilgtunnits - Pofilaan nimi Nimen muutokset

z

e KAJAANI FSHO

o R ’ "] LPSHO
Pvm.
Hoitopaikka LPSHO
LPSHO
LPSHO

LPSHO

LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSKO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
tPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHG
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHG
|PSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO
LPSHO

OTSIKOINTI: Tulosyy
Esitiedot

Status LPSHO|

Ongelma
Hoitosuunnitelma
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OSASTOLLA PIDETTYJEN TUUMATALKOIDEN VASTAUKSET SEKA ANNE-
TUT AANET

Tarve/ongelma:
- hoitotyonprosessin ’unohtuminen” 2 aanta
- ongelmallinen kayttojirjestelma 4 Adnta
- arastellaan kayttimista 0 ddanta

- joskus vaikea paittda mita kirjaa mihinkin komponenttiin,
avaanko aina uuden komponentin 5 ddnta
- joka ”vaivalle” oma komponentti, kirjaaminen on hidasta 0 danta

- potilaan oireet voivat liittya yhtdaikaa usean komponentin sisalle,

minne kirjataan 5 ddnta
- alaja yldpalkit liikaa 0 adnta
- ndyttd epiesteettinen jatoispuoleinen, kun arviointia tehdddn 0 24ntd

- hankala paittaa tarviitko komponentin olla pysyvi ja milloin se

vaihdetaan ei pysyvaksi” 0 dantd
- hoitotyén nikyminen 0 adanta
- kankea kayttda, ei pysty kerralla kirjoittamaan 1 dani
- hoidon tarve, keinot jaavat pdivittiisessa “raportoinnissa” vihille 4 aanta
- palkkien siirtely vililli hankalaa 0 adanta
- komponenttien valinta vaikeaa 0 adanta

- 7tietdisi onko oikea sivu”, paivittiiselld kirjaamisella ei voisi

suunnitelmaa sotkea 1 24ni
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Ratkaisut/kehittimismenetelmat:
- kerran viikossa “kierrolla” lipi prosessikuvaus: ongelmat (tarpeet)

keinot lapi kaikista lapsista ja sen jilkeen arviointia 2 aintd
- vahemmin komponentteja 0 adanta

- komponenttien muokkaamista potilaan tilan mukaiseksi,

=kokonaisvaltaisesti 2 aanta
- kertauskurssit sihkoisen kirjaamisen kaytosta 5 danta
- kuntayhtymin koulutus -> sisill6llisesti mietittyna 2 aintd
- koulutusta hoitotyén prosessimallin muistamiseksi 8 danta
- rohkeutta kdytt66n mentoroinnilla 0 danta
- yhteisty6 laitteen toimittajan kanssa 0 aanta
- uusi ilme” whoike —lehdelle 7 d4anti

Henkilokunta paitti yhdessd, ettd tirkeimmiksi kehittdmistehtdviksi he ottavat hoitotyén
paatoksentekoprosessin nakyviksi saamisen, eli miten rakenteisen kirjaamisen jarjestelmaa

kaytetddn niin, ettd prosessin vaiheet linkittyvit sithen.

Kehittamistavaksi he valitsivat koulutukset.
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OSASTON UUSI RAKENTEISEN KIRJAAMISEN MALLINNUS

HOITOTYON RAKENTEINEN KIRJAAMINEN

Mallinnus osasto 10

Hoidon tarve ohjaa kirjaamista ja komponenttien valintaa (hoitotydn paatoksen-
tekoprosessi). Mietitddn keskeiset tarpeet jokaisen lapsen kohdalla ja yritetaan
tiivistaa niita.

HOIDON TARVELUOKITUS (SHTaL):

Tarpeiden maaritysta ohjaavat potilaan hoidon tarve (ongelmat). Ala kayta
psyykkinen tasapaino-komponenttia ellei ole kyse siitd vaikka suurin osa tarpeis-
ta toki siihen kuuluukin. Omabhoitajan tehtava on maaritell& hoidon tarpeita hoi-
don edetessa kayttaen tyéryhmaa apunaan.

Keskeisia, kdytossa olevia tarpeita (muitakin saa kayttaa):

N. Psyykkinen tasapaino

N.8 Psyykkisen tilan muutos

kirjataan péaivittaiset huomiot
tuomiset ja hakemiset

viikonlopun kuulumiset
l&adkitysmuutos

alaluokka valitaan potilaan oireiden mukaan (allaoleva luettelo), ala laita
alaluokkaa, jos ei l6ydy sopivaa
N.8.1 Mindkuvan muutos

N.8.2 Ahdistuneisuus

N.8.3 Pelokkuus

N.8.4 Mielialan muutos

N.8.5 Todellisuudentajun hamartyminen
N.8.6 Kayttaytymisen muutos

N.8.7 Persoonallisuuden muutos

N.8.8 Toistuvat pakonomaiset toiminnot

L. Turvallisuus
e esim. lapsella ongelmana/tarpeena se, etta vahingoittaa herkasti toista
lasta
L.1 Sisdinen turvattomuus
L.1.1 Itsensa vahingoittaminen
L 1.2 Toisen vahingoittaminen
L 1.3 Turvattomuuden tunne

|. Fyysinen tasapaino
[.1 Elintoimintojen muutos
1.6 Kehon lampdtilan muutos -> kuume, flunssa
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K. Kanssakayminen, yksityisyyteen ja yhdessaoloon liittyvat osatekijat
K.1 Kommunikointiongelma
K.1.1 Itseilmaisun vaikeus
K.2 Sosiaalinen eristaytyneisyys
K.4 Yhdesséolo
e vertaa psyykkinen tasapaino...

M. Itsehoito

M.1 Itsehoitovajaus

M.1.1 Peseytymis- tai hygieniaongelma

M.1.2 Pukeutumis- tai siisteysongelma

M.1.3 Ruokailuongelma -> omassa huoneessa ruokailu ja muut ruokailuun
liittyvat ongelmat

R. Eldamé&nkaari
R.6 Kasvu ja kehitys -> ika
e pituus ja paino
e jos lapsella fyysinen kasvun- ja kehityksen ongelma, valitaan sopivampi
komponentti

Q. Jatkohoito

Q.1 Hoidon jatkuvuus
e kun hoito on paattyméssa esim. kouluun tutustumiset

HOIDON TOIMINTOLUOKITUS (SHTolL):

Paasaantoisesti jokainen kirjaa omat havainnot esim. erittdminen tai ruokailu, ra-
joitukset, mutta yhteisella raportilla kirjataan paivittaiset yleiset huomiot psyykki-
sen tasapainon komponenttiin. Vaikka tarve olisi psyykkinen tasapaino, toteutuk-
sen komponentti voi olla joku muu esim. F.2.5 puheterapeutilla kaynti.

Esimerkkeja komponenteista joita voi kayttaa:

B. Erittdminen
B.9 Suoliston toiminnan ohjaus — tuhriminen
B.10 Virtsaamiseen liittyva ohjaus — kastelu
e ei sopivaa alaluokkaa — ei "pakko” keksia sopivaa

C. Selviytyminen
C.12.3 Taloudellisten asioiden selvittaminen

E. Terveyspalvelujen kaytto
F.2 Terveydenhuollon ammattilaisten ja asiantuntijayksikdiden palvelujen jarjes-
tdminen
e sairaalakoulu, laakari, terapeutit, psykologi, sosiaalitydntekija
F.4 Moniammatillinen tydryhméa
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e muut hoitoon liittyvét yhteistyétahot; oma koulu/paivakoti, perhekoti, las-
tenkoti

G. Laakehoito
e tarvittavan ladkkeen antaminen oikean alaluokan mukaisesti (per os, inha-
laattori...)
e laakityksen sivuvaikutusten huomioiminen

H. Ravitsemus
H.6 Ruokailun seuranta
e ei alaluokkaa, jos ei sopivaa

|.Fyysinen tasapaino

I.1 Fyysisen terveyden hoito
e jos on terveydentilan vuoksi jokin kontrollointi (painon mittaaminen)
Huom! kts. elaménkaari-komponentti

.4 Elintoimintojen tarkkailu
e valitaan sopiva alaluokka

L. Turvallisuus
¢ alaluokka valitaan tarpeen mukaan, esim. miettimishuone, kiinnipidot
L.8 Uhkaavan kayttaytymisen arviointi ja hallinta
L8.1 Rajojen asettaminen ->MIETTIMISHUONE
L.5.9 Fyysinen holding — TERAPEUTTINEN KIINNIPITO

N. Psyykkinen tasapaino
o meilla kdytetyin komponentti, kayta alaluokkia luovasti ja toteutuksen mu-
kaisesti
Huom!
N.2.15 Eri terapiamuotojen kayttaminen
e eri terapiamuotojen kayttaminen ja siella tehdyt havainnot (kuvis, musa,
ryhmat)

P. Kudoseheys
e ihon hoitaminen toteutuksen mukaan

Q.Jatkohoito
¢ hoidon jatkuvuuteen, hoidon paattdmiseen tai hoitopaikan vaihtumiseen
liittyvéat osatekijat
Q.3 Jatkohoidon suunnitelman laatiminen

R. Elaméankaari
R.8 Kasvun ja kehityksen seuranta ja hoito
e alaluokka idn mukaan, kerran kuukaudessa suoritettavat rutiinimittaukset
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Muistettavaa-kohta

hoitoneuvotteluajat

perheajat

muut ajat esim. psykologi, toimintaterapia
kenelle saa antaa tietoja

omahoitajan nimi

perheterapeuttien nimet

muu huomioitava
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HOITOTYON PAATOKSENTEKOPROSESSI

Tekstin on koonnut Kajaanin ammattikorkeakoulun lehtori Kaisa Mikkonen. Materiaalia
kaytettiin koulutusinterventiossa.

Hoidon tarpeen arviointi

Hoidon tarpeen arviointi tarkoittaa ammattilaisen tekemid arviointia potilaan hoitoon pai-
systd ja hoidon kiireellisyydestd. Hoidon tarpeen arviointi ei ole irrallinen osa-alue hoitopro-
sessissa, vaan se kytkeytyy tiiviisti hoidon toteuttamiseen. Hoitotakuussa hoidon tarpeen ar-
viointi on ensimmainen vaihe hoitoprosessia.

Hoitoty6én diagnoosi

Hoitoty6n diagnoosi on hoitotyon henkil6ston laatima kuvaus potilaan terveydentilaan liitty-
vistd, jo olemassa olevista tai tulevaisuudessa mahdollisista ongelmista, joita voidaan poistaa
tai lievittdd hoitotoimintojen avulla. Hoitoty6n diagnoosin synonyymikisite on hoidon tar-
ve.

Hoitoty6nprosessi

Hoitotyonprosessi voidaan esittad tapahtumasarjana. Tarpeen arviointi on vaihe, jossa keritidn
potilasta koskevaa tietoa potilaan terveydentilan arvioimiseksi. Diagnoosivaiheessa kerattya tie-
toa analysoidaan hoitoty6n diagnoosin muodostamiseksi. Suunnitteluvaibeessa laaditaan hoidon
suunnitelma ja kuvataan toiminnot, joilla odotetut tulokset voidaan saavuttaa. Tofeutusvaibees-
sa_toteutetaan suunnitelman mukaisia toimintoja, hoitotoimenpiteita tai — menetelmia. Arws-
ointivaibeessa tarkastellaan hoidon avulla saavutettuja tuloksia.

Hoitoty6n piitoksentekoprosessi

Koska kliiniset, hoidolliset paiatokset ja ongelmanratkaisu ovat olennainen osa kiytinnén
hoitoty6ta, voidaan prosessia nimittid myos paiatoksentekoprosessiksi. Padtdsten perustana
on padtoksentekijan analyyttiseen tai intuitiiviseen ajatteluun liittyvi tieto.

Analyyttisessi ongelmanratkaisuprosessissa etsitaan systemaattisesti ratkaistavaa ongelmaa tai sen
asian koskevaa tietoa tai vihjettd, joiden perusteella muodostetaan vaihtoehtoisia ongelman-
ratkaisuhypoteeseja. Intuitiivisessa ajatteluprosessissa paitoksenteko syntyy kokonaistilanteen
nopeaan hahmottamiseen ja oivaltamisen kautta.

Esimerkkeji hoitotyén diagnoosista
(Suomalainen hoidon tarveluokitus SHTal. versio 2.0.1)
Visymys, ripuli, epiterveellinen ruokavalio liikunnan puute, ahdistuneisuus, pelokkuus, ladki-
tykseen liittyva tiedon puute...
Esimerkki lidketieteen diagnoosin ja hoitotyén diagnoosin vilisestd suhteesta
e [Liaketieteen diagnoosi Diabetes mellitus
e Hoitoty6n diagnoost:
- Ladkitykseen liittyva tiedon puute (insuliinin kiytéssd ohjauksen tarvetta)
- Ravitsemukseen liittyva tiedonpuute (rasvojen ja sokerin kiytéssi ruokavalio-ohjauksen
tavetta)
Huom! Koska muu terveydenhuollon ammattilainen kuin 14dakari ei saa tehda varsinaisia
diagnooseja , on etenkin ensihoidossa kierretty timi ongelma ja alettu kayttad kasitettd tyo-

diagnoosi.
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Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen
Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen on vilttimitonti , koska se perustuu lakiin
(785/1992; 159/2007 ja STM:n asetus potilasasiakitjoista 30.3.2009).

Hoitoty6n sdhkéinen rakenteinen kirjaaminen
Vuoteen 2011 mennessi kaikkien terveydenhuollon rekisterinpitijien potilastiedot tullaan
tuottamaan yhteneviiselld tavalla Kelan ylldpitimain sihkoiseen kansalliseen arkistoon.
Hoitoty6n systemaattinen kirjaaminen tarkoittaa potilaan hoidon kuvaamista hoidollisen paa-
toksenteon vaiheiden eli hoitoprosessin mukaan. Hoitoprosessin vaiheet ovat:

e hoidon tarpeen arviointi

e hoidon tavoitteet ja

e hoitotyon toiminnot

e hoidon tulosten arviointi
Systemaattisuus tarkoittaa sitd, ettd on sovittu mitd kirjataan (sisiltd) ja miten kirjataan (ra-
kenne). Systemaattisuudella voidaan lisitd rakenteistamalla eli jarjestelemalld ja strukturoimal-
laeli luokittelemalla kirjattavaa tietoa.

Hoitoty6n ydintiedot
Opvat keskeisid, tiivistetyssd muodossa olevia tietoja, joiden avulla saadaan riittivd kokonais-
kuva potilaan terveys- ja sairaushistoriasta seka sithen liittyvista hoidosta ja ohjauksesta:

e Hoidon tarve

e Hoitoty6n toiminnot

e Hoidon tulokset

e Hoitoisuus

e Hoitotyon yhteenveto
HOIDON TARVE:Kirjaamisen tulee lihted potilaan tarpeista, ei hoitajien tekemisesti. Poti-
laskertomukseen kirjataan hoidon kannalta keskeiset hoidon tarpeet. Tarpeen arvioinnissa
kiytetddn, silloin kun se on mahdollista varmuusasteita: varma, todennikdinen, epiily
HOIDON TAVOITE: Asetetaan suhteessa hoidon tarpeisiin. Potilaslihtoinen kirjaaminen
tarkoittaa sité, ettd tavoitteet kirjataan potilaan tilana, EI hoitotyon toimintona. esim. kipujen
helpottuminen ( ei kipujen helpottaminen); unen palautuminen (ei unettomuuden hoitami-
nen lakkeilld).
Hoidolle voidaan asettaa kokonaistavoite ja vilitavoitteita.
HOITOTYON TOIMINNOT (auttamismenetelmit, keinot)
Sunnnitellut hoitotyon toiminnot Valitaan asetettujen tavoitteiden ja hoitotyén periaatteiden mu-
kaisesti. esim. kipulddkityksen antaminen, unta editivin ympdriston jirjestiminen. ..
Toteutuneet hoitotyon toiminnot Hoitotyon toiminnot kuvaavat potilaan hoidon toteutusta eli aut-
tamismenetelmien/hoitotyontoimenpiteiden toimeenpanoa hoitotyén petiaatteita noudatta-
en. Hoitoty6n toiminnot ovat joko hoitajan omaan asiantuntemukseen perustuvia toimia tai
ladkirin madrayksid. Hoitotyontoiminnoissa yhdistyvit tieto ja kidentaidot sekd vuorovaiku-
tustaidot. (SHToL versio 2.0.1.)
HOIDON TULOKSET kuvaavat potilaan tilassa tapahtuneita muutoksia. Hoidon tulok-
sissa arvioidaan, miten potilaanhoidon tarpeeseen on vastattu ja miten hoidon tavoitteet
ovat toteutuneet kaytetyilla hoitotyon toiminnoilla. Potilaan tila arvioidaan 3-portaisella
tulosasteikolla (SHTuL versio 1.0)
HOITOISUUS tarkoittaa eri potilasryhmien tarvitseman hoidon mairin ja vaativuuden
madrittelyd henkiloston mitoittamiseksi ja/ tai hoitotyon kustannusten selvittimiseksi, esim.
OPC
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HOITOTYON YHTEENVETO koostetaan hoitojakson kannalta keskeisid hoitoyén pro-
sessi-/ydintiedoista, joita tarvittaessa tiydennetdin rakenteisilla tiedoilla sekd hoitoisuusluoki-
tustiedoilla.

Liahteet:

FinCC: Suomalaisen hoidon tarve-, toiminto- ja tulosluokitus.

Syvioja, P.; Ajjild, O. 2009. Hoidon tarpeen arviointi.

Saranto, K.; Ensio, A.; Tanttu, K.; Sonninen, A. 2007. Hoitotietojen systemaattinen kirjaa-
minen.

Kirjaamista ohjaava lainsiadanto:
Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992

Laki terveydenhuollon ammattihenkil6sta 559/1994

Henkilétietolaki 523/1999

Laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta 621/1999

Arkistolaki 831/1994

Erikoissairaanhoitolaki 1062/1989

Kansanterveyslaki 66/1972

STM:n asetus potilasasiakirjojen laatimisesta seka niiden ja muun hoitoon liittyvin materiaa-
lin sailyttimisestd 99/2001
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HOIDOLLISEN PAATOKSENTEON PROSESSIMALLIN VAIHEIDEN MUKAI-
NEN KIRJAAMINEN SHTAL JA SHTOL —LUOKITUKSEN AVULLA

Hoidollisen pédatoksenteon prosessimallin vaiheiden mukainen kirjaaminen. (Liljamo & Kaa-

kinen & Ensio 2008.)

HOIDOLLISEN PAATOKSENTE-
ON

VAIHEET

Hoidon tarpeen maarittdminen:
Paotilasta koskevien tietojen
ker&dminen ja analysointi.

Hoidon suunnittelu
Paatelmien teko eli hoidon
tarpeiden méaérittaminen ja
priorisointi

Hoidon toteutus
Laaditun hoitosuunnitelman
toteutus.

Hoidon arviointi

Arviointi tehd&én suhteessa
hoidon tarpeeseen ja tavoitteisiin
sekd toteutuneeseen

hoitoon. Arviointi tehdaan
paivittéin ja hoidon paattyessa.

HOITOTYON YDINTIETO FinCC -LUOKITUKSEN

Hoidon tarve

hoitotydn toiminnot

hoidon tulos

hoitotyon
yhteenveto

hoitoisuus

KAYTTO

SHTalL
kaytetadn paa- tai alaluokkia

SHTaL ja hoidon tarpeen
varmuusaste madritellaan
asteikolla VAR: varma,

TOD: todennakdinen, EP:
epdily

Suunnitellut toiminnot nimetdén
SHToL pé&a- ja alaluokkien
avulla

SHToL péa- ja alaluokkien
avulla

SHTaL, SHToL ja SHTuL
kayttod

Hoidon tuloksen tila: parantunut
PA / huonontunut HU /
ennallaan EN

Koostetaan hoitojakson kannalta
keskeisista hoitotyon
ydintiedoista, joita tarvittaessa
tdydennet&an hoitotyon
luokitusten paa- tai alaluokkien
avulla. Hoitoisuusluokkatieto
numeerisena ja sanallisena.

OPC -hoitoisuus-luokituksen
osa-alueiden siséllot: potilaan
hoidon tarpeet ja toteutuneet
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hoitoty®n toiminnot,
maéarittyvat hoitokertomuksessa
kaytetyistd SHTaL ja

SHToL -luokitusten péa- ja
alaluokista. Jonka jalkeen
valitaan OPC -osa-alueilla
kuvaavin toteutuneen hoidon
vaativuustasoista (A — D).



Sosiaali- ja terveysministerion
asetus potilasasiakirjojen
laatimisesta seka niiden ja
muun hoitoon liittyvdn materiaa-
lin sailyttamisesta.

Henkilotietolaki

Laki viranomaisten toiminnan
julkisuudesta

Laki sahkdisesta asioinnista vi-
ranomaistoiminnassa

Laki sahkoisesta allekirjoituk-
sesta

Arkistolaki

Sahkoisen viestinnan tie-
tosuojalaki

Laki sosiaali- ja terveydenhuol-
lon asiakastietojen sahkdisesta
kasittelysta

Laki sahkoisesta ladkeméaara-
yksesta

Laki Sosiaali-ja terveydenhuol-
lon saumattoman
palveluketjun kokeilusta

Suomen perustuslaki

Laki potilaan asemasta ja oike-
uksista

Laki sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista

Laki Terveydenhuollon ammat-
tihenkiloista

Kansanterveyslaki*
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HOITOTYON TIEDONHALLINTAA OHJAAVA LAINSAADANTO

(99/2001)

(523/1999)

(621/1999),asetus(1030/1999)

(13/2003)

(14/2003)

(831/1994)

(516/2004)

(159/2007)

61/2007

(811/2000)

(731/1999)

(785/1992, muutos 653/2000)

(812/2000)

(559/1994 ja asetus (564/1994)

(66/1972)


http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2001/20010099
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1999/19990523
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1999/19990621
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1999/19991030
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2003/20030013
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2003/20030014
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1994/19940831
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2004/20040516
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2007/20070159
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2007/20070061
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2000/20000811
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1999/19990731
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1992/19920785
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2000/20000653
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2000/20000812
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1994/19940559
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1994/19940564
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1972/19720066
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Erikolissairaanhoitolaki * o (1062/1989)
Mielenterveyslaki e (1116/1990)
k)z;l:g yksityisesta terveydenhuol- . (152/1990)
Potilasvahinkolaki o (585/1986)
Tyo6terveyshuoltolaki o (1383/2001)
Sosiaalihuoltolaki o (710/1982)

* Suunnitteilla uusi terveydenhuoltolaki, joka tulee uudistamaan taté lain-
saadantoa.


http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1989/19891062
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1990/19901116
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1990/19900152
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1986/19860585
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2001/20011383
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/1982/19820710
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KEHITTAVAN TYONTUTKIMUKSEN JA EKSPANSIIVISEN OPPIMISEN SYKLI
SEKA KEHITTAVAN TYONTUTKIMUKSEN VAIHEET AIKATAULUINEEN

OPINNAYTETYOSSANI

Mukaellen Engestromin (1995, 92 ja 2004, 64) ekspansiivisen oppimisen syklimallia ja kehit-

tavin tyontutkimuksen etenemisvaiheita olen laatinut opinnaytetyoni prosessille kulun ja liit-

tanyt sithen aikataulun. Opinnidytety6ssini kolme ensimmaistd vaihetta.

11 asteen ristiriidat _—v

nykyinen

uuden kaytin-
non vakiintu-
minen

jaaminen

toimintatapa;
rakenteinen kir-

1 asteen ristiriidat

/

uuden mallin
tutkiminen

111 asteen ristiriidat

uuden ratkai-

sun mallin-
taminen; sihkoi-
sen rakenteisen
kirjaamisen osas-
ton uusi mallinnus

x 1T asteen ristiriidat

ristiriitojen analyysi;
manuaalisen, sihkoi-
sen ja rakenteisen
kirjaamisen analyysi




1. Nykyinen toimintatapa, I asteen ristiriidat

alkutilanteen kuvaus
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toiminnan hairion ja ongelmien kuvaus -> tarvetila kehittimiselle lastenpsykiatrian

osaston tyontekijoilla
tutkittavan toimintajarjestelmin rajaaminen
ensimmaiinen tapaaminen ja tietojen kerdaminen

syksy 2008

2. Ristiriitojen analyysi, 1T asteen ristiriidat

historiallinen analyysi

tavoite: toiminnan kehityshistorian ja nykyisten ristiriitojen analyysi
tuumatalkoot —interventiolla esiin ongelmat ja ratkaisuehdotukset
kevit 2009

3. Uuden ratkaisun mallintaminen

tavoite: uuden toimintamallin luominen

koulutusinterventiot kevdin aivoriithen pohjalta nousseille tarpeille
rakenteisen kirjaamisen mallinnus

kevit-syksy 2009, kevit 2010

(4. Unden mallin tutkiminen ja kéyttiinotto

toimintamallia testataan ja rikastetaan
lastenpsykiatrian osaston tyontekijit

5. Unden kéytinnon vakiinnuttaminen ja laajeneminen

lastenpsykiatrian osaston tyontekijit)



KEHITTAMISPROSESSIN MALLINNUS

Sahkoisen rakenteisen kirjaamisen kehittdmisprosessi lastenpsykiatrian osastolla

Mihin haetaan ratkaisua
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Opinnéaytetyon tarkoitus on kehittda séhkoista rakenteista kirjaamista lastenpsykiatrian osastolla.

Opinnaytetyon tavoite on séhkdisen rakenteisen kirjaamisen mallinnus (tyoyksikkdkohtainen kayttdohje) lastenpsykiatrian osastolle

Sykli
1. Nykyinen
toimintatapa

2.Ristiriitojen
analyysi

3. Mallinnetaan
uusi ratkaisu

ARVIOINTI
Arviointikohde

Kehittdmisprosessi

Opiskelijan
osaamisen

kehittyminen

Mihin halutaan vaikuttaa
Toiminnan kohde

Kehittdmisen tarve 16ydetaan

Kehityshistorian ja nykytilan

ristiriitojen analyysi

Uudenlaisen toimintatavan
|6ytdminen

Milla menetelmalla
luotettavaa tietoa saadaan

Jatkuva palaute
Ohjausryhmatydskentely
Havainnointi

Asiantuntija
Tydyhteisolta kysytaan

Ohjausryhmatydskentely
Opettaja

Vertainen

Itsearviointi

Miten vaikutetaan
Toimintamuodot

Tilanteen alkukartoitus

aoh:n haastattelu 12.11.2008
Tiedotustilaisuus os:lla 4.2.2009

Tuumatalkoot 27.3.2009
Asiantuntijan tapaam. 31.3.2009
Proj.ryhma kirjoittaa

kirjaamisen historiasta

Koulutus 13.5.2009
Mallinnus, 10.10.2009
Koulutus 20.11.2009

Milla menetelmilla tietoa

kerataan

Kyselyt, haastattelut, keskustelu
Keskustelu

Paivakirjamerkinnat tyontekijoiden
kommenteista

Keskustelu

Tuumatalkoot, tms.

yhteinen loppuarviointi

Kyselyt, keskustelu
Keskustelu
Keskustelu
Oppimispaivékirja

Mihin perustuu Miten arvioin tulosta

Teoria Arviointi
Keh.tyodn tutkimus Tydyhteiso
Ohjaus- ja proj.ryhma

Itsearviointi

Keh.tyon tutkimus Tydyhteiso
Ohjausr. 5.5.2009

Projektir. 12.6.2009

Itsearviointi

Valmentava johtajuus

Ohjausr. 31.8.2009

Keh.tydn tutkimus Projjektir.
Valmentava johtajuus Tyo6yhteiso 5.2.2010

Itsearviointi
Aikataulu

Koko keh.prosessi
syklin vaihtuessa

Kokous,5.5.09,31.8.09

Koko keh.prosessi

Koko keh.prosessi
Sopivasti valilla ja
lopuksi

Kokoukset
Jatkuvaa
Jatkuvaa

Loppuarviointi
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ARVIOINTILOMAKE

Opinndaytteen tarkoituksena on kehittaa sahkaoista rakenteista kirjaamsita lastenpsykiat-
rian osastolla.

Opinndytteen tavoitteena on laadnkkaan rakenteisen kirjaamisen prosessin edistaminen siten, ettd interven-
tioiden, reflektion ja kritttisen keskustelun kantta saadaan tille osastolle sopiva rakenteisen kirjaamisen
mallinnus.

Arviointikysymykset sykleittdin

Mihin halutaan vaikuttaa Miten vaikutetaan Mihin perustuu Miten arvioin tulosta
Sykili Toiminnan kohde Toimintamuodot Teoria Arviointi
1. Nykyinen Kehittdmisen tarve loydetddn  Tilanteen alkukartoitus Keh.tyon tutkimus  Tydyhteiso
toimintatapa haastattelemalla aoh Ohjaus- ja proj.ryhma

Mitd mieltd kehittdmisrojektin tarpeellisuudesta?

Mita merkitysta projektilla on tyoelimin kehittymisen kannalta?
Miten projektista tiedottaminen onnistui?

Miten tavoitteeseen (tarpeen loytiminen) paastiin?

Mitd hyvia kehittimisprosessin tdssi vaiheessa on ollut?

Miti parannettavaa?

Kehittamisehdotuksia?

2. Ristiriitojen  Kehityshistorian ja nykytilan Tuumatalkoot, osaston Keh.tyon tutkimus Tybyhteiso
analyysi ristiriitojen analyysi henkilokunta Valmentava johtajuus Ohjaus- ja proj.ryhma

Miten tutkimus- ja kehittimismentelmit (mm. esitietojen keruu, tuumatalkoot, koulutusin-
terventiot) valinta oli onnistunut ja kuinka ne sopivat kehittimisprosessiin?

Miten tavoitteeseen (16ytad kirjaamisen kehityshistorian ja nykytoiminnan ristiriidat) paés-

tiin?

Mita hyvai kehittimisprosessin tissd vaiheessa on ollut?
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Mité parannettavaa?

Kehittamisehdotuksia?

3. Mallinnetaan Uudenlaisen toimintatavan Koulutus Keh.tyon tutkimus Tydyhteiso
uusi ratkaisu l6ytdminen Mallinnus Valmentava johtajuus Ohjaus- ja proj.ryhmé
Itsearviointi

Miten opinndytteen kirjaamisen kehittdmisprosessi vaikuttaa/vaikutti tyoyksikkénne toimin-

taan?

Mitd merkitystd projektilla on ty6eliman kehittymisen kannalta?

Mitd mieltd kehittdmisrojektin tarpeellisuudesta?

Miten tavoitteeseen (mallinnus) paistiin? Miten koko projektin tavoitteeseen paastiin?

Miten tutkimus- ja kehittimismentelmit (mm. esitietojen keruu haastattelemalla, tuumatal-

koot, koulutusinterventiot) valinta oli onnistunut ja kuinka ne sopivat kehittimisprosessiin?
Miten projektin toteutus vastasi tavoitteeseen paasyar

Miten tiedottaminen, prosessin kuvaus ja raportointi onnistuivat?

Mita hyvia kehittdmisprosessissa on ollut?

Miti parannettavaa?

Kehittamisehdotuksia?

Arvioi vield hieman oman osaamisen kehittymista rakenteisen kirjaamisen suhteen koko pro-

sessin aikana.



LIITE 10/3

Opiskelijan osaamisen kehittymisen arviointi

SELITYKSET

Taysin eri mieltd =1

Eri mieltd = 2

Ei samaa, muttei eri mieltikdian = 3
Samaa mieltd = 4

Taysin samaa mieltd = 5

Arvioi opiskelijan etenemistd opinndytety6ssdin
Opiskelijan toiminta on vastuullista 1 2 3 4 5

Opiskelijan toiminta on itsendista 1 2 3 4 5

Arvioi opiskelijan johtajuustaitoja
Opiskelijalla on paitoksentekotaitoja 1 2 3 4 5
Opiskelijalla on kehittimistyon

ohjaamisen taitoja 1 2 3 4 5
Opiskelijalla on viestintitaitoja

* kuunteleminen 1

* itsensa ilmaisu

Opiskelijalla on palautteen

* antamisen taitoja

* vastaanottamisen taitoja

Opiskelijalla on ongelmanratkaisutaitoja
Opiskeljjalla on luovuutta

Opiskelija on joustava

Opiskelijan toiminta on eettistd

Opiskelijan toiminta on vastuullista
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Opiskelijan toiminta on tavoitteellista

Arvioi opiskelijaa valmentavana johtajana kirjaamisen kehittimisprosessissa

Opiskelija on luonut reflektointiin suotuisaa ilmapiirid 1 2 3 4
Opiskelija on 16ytinyt henkil6ston taitoja kirjaamiseen 1 2 3 4 5
Opiskelija on kannustanut henkiléstéa parempiin

suorituksiin kirjaamisessa 1 2 3 4 5
Opiskelija on lisinnyt henkil6stén motivaatiota kirjaamiseen 1 2 3 4 5

Opiskelija on lisinnyt henkil6ston vastuunottoa
kirjaamiseen 1 2 3 4 5

Opiskelija on lisinnyt henkil6ston sitoutumista kirjaamiseen 1 2 3 4
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Arvioi opiskelijan kehittimistoiminnan osaamista

Opiskelija osaa projektinhallinnan

* suunnittelun 1 2 3 4 5
*organisoinnin 1 2 3 4 5
* johtamisen 1 2 3 4 5
Opiskelija osaa kayttda kehittimisen menetelmid 1 2 3 4 5
Opiskelija osaa kayttda tutkimusmenetelmia 1 2 3 4 5
Opiskelija osaa kehittdd laatua 1 2 3 4 5
Opiskelija osaa kehittda vaikuttavuutta 1 2 3 4 5
Opiskelija osaa kehittdd yhteistyotd 1 2 3 4 5
Opiskelija onnistui luomaan sosiaalisen ja

yhteistoiminnallisen prosessin 1 2 3 4

Opiskelija kiyttda luovuutta kehittimistyossaan 1 2 3 4 5






