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1	  JOHDANTO

Suomessa vanhusten osuus väestöstä lisääntyy.   Väestön ikärakenteen kehitys 
näyttäytyy huolestuttavana. Vuoden 2018 lopussa 65 vuotta täyttäneiden määrä oli 
1 204 837 (Tilastokeskus 2020). Hoidettavien osuus lisääntyy ja tämän myötä myös 
hoitajien määrän tulisi olla riittävä suhteessa hoidettaviin.  Sosiaali- ja terveysmi-
nisteriön (2020) mukaan Vanhuspalvelulakiin tulee muutos 1.10.2020 alkaen. Sen 
mukaan henkilöstömitoitus iäkkäiden henkilöiden tehostetussa palveluasumisessa 
ja pitkäaikaisessa laitoshoidossa on vähintään 0,7 työntekijää asiakasta kohti. 
Tämä tarkoittaa, että hoitohenkilöstöä tarvitaan tulevaisuudessa yhä enemmän 
ikääntyneiden hoitotyöhön. Medioissa vanhusten hoidosta puhutaan usein nega-
tiiviseen sävyyn, mikä ei innosta nuoria sairaanhoitajaopiskelijoita suuntautumaan 
hoitotyössä vanhusten hoitoon. Tämän vuoksi haluamme kehittää gerontologisen 
hoitotyön opetusta kiinnostavammaksi muun muassa digitaalisin menetelmin, jotta 
jatkossakin löytyisi innostuneita osaajia ikääntyneiden hoitotyöhön. 

Simulaatio-opetus on lisääntynyt hoitotyön koulutuksessa (Zakari ym. 2018; Kim 
ym. 2016). Simulaatiopedagogiikkaa voidaan toteuttaa erilaisin simulaatiomuodoin, 
esimerkiksi moniammatillisina yhteissimulaatiomuotoina (Silen-Lipponen, Metsä-
vainio & Saaranen 2018). Aura (2017) on tutkinut simulaatiopedagogiikan hyötyjä 
kliinisessä opetuksessa. Tutkimuksen mukaan simulaatio-oppimismenetelmän 
avulla opittu sisältö on siirrettävissä käytännön työhön. Menetelmän avulla opi-
taan potilasturvallisuutta, vahvistetaan teoreettista osaamista sekä syvennetään 
lääkehoito-osaamista, moniammatillista kommunikaatiota ja ryhmätyötaitoja. 
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Simulaatio-oppimismenetelmä tarjoaa tasapuolisia mahdollisuuksia opiskelijoille 
opiskella esimerkiksi suonensisäisen lääkehoidon teoriaa. 

Simulaatio-opetuksen avulla voidaan harjoitella todenmukaisia hoitotyön tilanteita 
turvallisessa oppimisympäristössä (Eyikara & Baykara 2017) ja se soveltuu hyvin 
toteutettavaksi myös verkon välityksellä. Ammattikorkeakoulujen väliseen yhteis-
simulaatioiden kehittämiseen antoi intoa lähitulevaisuudessa pakolliseksi tuleva 
sairaanhoitajan ydinosaamisen valtakunnallinen koe, joka pilotoitiin keväällä 2020 
kuudessa ammattikorkeakoulussa osana yleSHarviointi-hanketta. Tulosten mu-
kaan ammattikorkeakoulujen välillä ei todettu eroja sairaanhoitajaopiskelijoiden 
osaamisessa (Koivisto ym. 2020). Yhteissimulaatioiden avulla sairaanhoitajaopis-
kelijoiden osaamista voidaan tarkastella jo ennen 180 opintopisteen kertymistä 
yhtenäistämällä opetusta. 

Seinäjoen (SeAMK) ja Satakunnan (SAMK) ammattikorkeakoulujen gerontolo-
gisen hoitotyön opintojaksolla toteutettiin verkkovälitteinen simulaatiopäivä 
Webex- verkkoyhteyden välityksellä ensimmäisen kerran keväällä 2019. Syksyllä 
2019 toiseen yhteissimulaatiopäivään osallistuivat myös Hämeenlinnan (HAMK) 
ja Tampereen ammattikorkeakoulun (TAMK) gerontologisen hoitotyön opettajat 
ja opiskelijat. Kolmas yhteissimulaatio toteutettiin keväällä 2020 Zoom-verkko-
yhteyden välityksellä neljän edellä mainitun ammattikorkeakoulun yhteistyönä. 
Syksyllä 2020 yhteissimulaatio laajenee viiteen korkeakouluun Lapin ammatti-
korkeakoulun (Lapin AMK) liittyessä mukaan verkostoon. Tässä artikkelissa ku-
vataan neljän ammattikorkeakoulun gerontologisen hoitotyön verkkovälitteiseen 
yhteissimulaatio-opetukseen osallistuneiden sairaanhoitaja- ja terveydenhoita-
jaopiskelijoiden (n=137) kokemuksia. Verkkovälitteiseen simulaatioon osallistu-
neille hoitotyön opiskelijoille tehdyn tutkimuksen tarkoituksena oli tuottaa tietoa 
hoitotyön opiskelijoiden kokemuksista ammattikorkeakoulujen virtuaalivälitteisen 
yhteissimulaatiopäivän hyödyistä gerontologisen hoitotyön opetuksessa. 

2 	 VERKKOVÄLITTEISTEN 
SIMULAATIOPÄIVIEN TOTEUTUS

2.1 Yhteissimulaatioiden sisältö

Ensimmäinen yhteissimulaatiopäivä toteutui huhtikuussa 2019 kahden ammat-
tikorkeakoulun välillä Webex-verkkoyhteyden välityksellä. Edeltävästi SeAMKin 
sairaanhoitajaopiskelijat (n=17) suunnittelivat osana gerontologisen hoitotyön 
opintojaksoa kuusi skenaariota ryhmätöinä, jotka lähetettiin SAMKin opettajille 
jaettavaksi opiskelijoille. Skenaarioiden aiheena olivat opiskelijoille käytännön 
hoitotyössä vastaan tulleet todelliset tilanteet, joita opiskelijat toivoivat simuloi-



444 445

tavaksi opintojen aikana ollakseen valmiimpia kohtaamaan haastavia tilanteita 
tulevaisuudessa. SAMKin sairaanhoitajaopiskelijat valitsivat aiheista kaksi ske-
naariota, joiden sisällöt liittyivät ikääntyneen alkoholin liikakäyttöön ja kotihoidon 
asiakkaan heikkoon lääkehoitoon sitoutumiseen. Ensin opiskelijoille kerrottiin 
yhteissimulaatiopäivän skenaario, tavoitteet oppimiselle, roolit ja tehtävät saman-
aikaisesti verkon välityksellä. Skenaariot toteuttivat SAMKin opiskelijat (n= 10) ja 
niiden havainnointiin osallistuivat molempien ammattikorkeakoulujen opiskelijat. 
Skenaarion simulointi kesti noin puoli tuntia. Tämän jälkeen molemmissa ammat-
tikorkeakouluissa käytiin oppimiskeskustelu itsenäisesti, jonka jälkeen keskustel-
tiin yhteisesti kaikkien osallistujien kesken päivän toteutuksesta. Päivän aikana 
toteutettiin kaksi skenaariota. Lopuksi opiskelijat (n=27) vastasivat sähköiseen 
kyselyyn virtuaalivälitteisen yhteissimulaation toimivuudesta ja kehittämisestä.
 
Toinen yhteissimulaatio järjestettiin marraskuussa 2019, jolloin SeAMKin (n=7) ja 
SAMKin (n=10) lisäksi osallistuivat Hämeenlinnan ammattikorkeakoulun hoitotyön 
opiskelijat (n=12). Simulaation rakenne noudatti huhtikuun 2019 simulaatiota 
lähes kokonaisuudessaan. Kaksi skenaariota toteutettiin. Yhteissimulaation ensim-
mäinen skenaario oli kotihoidon asiakkaan heikko lääkehoitoon sitoutuminen, jota 
muokattiin ensimmäiseen yhteissimulaatioon osallistuneiden opiskelijoiden anta-
man palautteen mukaisesti lisäämällä enemmän taustatietoja.  Toinen skenaario, 
ikääntyneen kotihoidon asiakkaan haavahoito, vaihdettiin ikääntyneen alkoholin 
liikakäytön tilalle. SAMK toteutti lääkehoito- ja SeAMK haavahoito-skenaarion 
Webex-verkkoneuvotteluohjelmalla. HAMKin opiskelijat toimivat molemmissa 
skenaarioissa havainnoitsijoina SeAMKin ja SAMKin opiskelijoiden ohella. 

Kolmas yhteissimulaatio toteutettiin helmikuussa 2020 neljän ammattikorkeakou-
lun yhteistyönä. SeAMK (n=22), SAMK (n=24), HAMK (n=33) ja uutena korkeakoulu-
na Tampereen ammattikorkeakoulu (TAMK) (n=13). Tällä kertaa simulaatioiden 
toteutuksesta vastasivat HAMKin ja TAMKin hoitotyön opiskelijat opettajineen. 
Skenaarioista toinen vaihdettiin ikääntyneen kaatumistapaturmaan, ja sen 
toteutuksesta vastasivat TAMKin opiskelijat. Ikääntyneen alkoholin liikakäyttö 
-skenaario toteutettiin marraskuun yhteissimulaatioon muokatulla versiolla, jonka 
toteuttivat HAMKin opiskelijat ja opettajat. Taulukkoon 1 on koottuna kolmen 
yhteissimulaation aiheet, käytetyt verkkoneuvotteluohjelmat, vastuualueet sekä 
opiskelijamäärät ammattikorkeakouluittain. 
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Taulukko 1.	 Kolmen yhteissimulaatioiden aiheet, vastuualueet, 
				    verkkoneuvotteluohjelma sekä osallistujamäärät.

Simulaatiopäivä Huhtikuu 2019 Marraskuu 2019 Helmikuu 2020

Verkkoneuvottelu-
ohjelma Webex Webex  Zoom

SeAMK Iäkkään 
kotihoito-
asiakkaan 

haavahoito

Opiskelijamäärä 17 7 22

SAMK Ikääntyneen 
alkoholin 

liikakäyttö  
  

Kotihoidon asi-
akkaan heikko 
lääkehoitoon 
sitoutuminen

Kotihoidon 
asiakkaan 

heikko 
lääkehoitoon 
sitoutuminen 

 

Opiskelijamäärä 10 10 24

HAMK Kotihoidon 
asiakkaan 

heikko 
lääkehoitoon 
sitoutuminen

Opiskelijamäärä - 12 33

TAMK Iäkkään 
kaatumis-
tapaturma

Opiskelijamäärä - - 13

Jokaisen simulaatiopäivän päätteeksi opiskelijoilta kerättiin palautteet sähköisellä 
kyselyllä. Kyselylomaketta muokattiin simulaatiokertojen välillä, joten eri simulaa-
tiopäivien vertailu ei ole täysin mahdollista. Myöskään vertailu opiskelijaryhmien 
välillä ei ole mahdollista ryhmien heterogeenisen luonteen vuoksi. Esimerkiksi 
SeAMKin opiskelijoille simulaatio sisältyy hoitotyön kliiniseen harjoitteluun, kun 
taas SAMK-, HAMK- ja TAMK-opintojaksot olivat oma itsenäinen toteutuksensa. 
Lisäksi opintojakso sijoittui ryhmille eri vaiheisiin opintoja.
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2.2 Mittari 

Kyselylomakkeesta pyrittiin kehittämään helposti vastattava. Sukupuolta tai vas-
taajan ikää ei kysytty. Lomake oli rakennettu väittämämuotoon ja arviointi tapahtui 
Likert-asteikolla antamalla tähtiä 1 - 4 positiivisen väittämän mukaisesti. Yksi tähti 
tarkoitti vastaajan olevan täysin eri mieltä ja neljä tähteä puolestaan täysin samaa 
mieltä. Neljän tähden asteikko mahdollisti tarkemman palautteen opettajille, 
koska yleisesti suosittu keskinkertainen puuttui. Lomakkeen ensimmäisessä 
väitteessä kerrottiin kyselyllä kerättävän aineistoa yhteissimulaation kehittämi-
seen ja artikkelin kirjoittamiseen. Mikäli kyselyn palautti, katsottiin se tietoiseksi 
suostumukseksi osallistua kyselyyn. Linkki kyselyyn oli joko oppimisalustalla tai 
lähetetty opettajan toimesta sähköpostitse osallistujille. Tutkimusluvan oli kukin 
opettaja hankkinut omasta ammattikorkeakoulustaan.

Kyselylomakkeen varsinainen kysymysosio kattoi seitsemän väitettä ja neljä 
avointa kysymystä sekä kaksi taustakysymystä. Ensimmäisen simulaatiopäivän 
kyselylomakkeessa pyydettiin arvioimaan kaksi skenaariota, mutta toisen ja 
kolmannen simulaatiopäivän kyselystä ne jätettiin pois ja väitteitä jäi jäljelle viisi. 
Taustatietoina kerättiin vastaajan ammattikorkeakoulu sekä työkokemus ikään-
tyvien hoitotyössä. 

2.3 Tulokset

Kyselyyn vastasi yhteensä 137 opiskelijaa ja osallistujamäärä kolmeen simulaati-
oon oli yhteensä 148. Vastausprosentti oli 92 %. Opiskelijoille annettiin simulaa-
tiopäivän lopuksi aikaa vastata sähköiseen kyselyyn, mikä nosti vastausprosenttia. 
Taulukossa 2 on kuvattu opiskelijoiden jakautuminen työkokemuksen mukaan 
kolmena simulaatiopäivänä. Huhtikuun 2019 sekä marraskuun 2019 simulaatio-
päivään osallistuneissa ryhmissä oli mukana enemmistönä ikääntyvien parissa 
työskenteleviä opiskelijoita, jotka opinnollistivat opintojakson omalla työpaikallaan. 
Kolmannessa helmikuun 2020 simulaatiossa oli mukana enimmäkseen päiväto-
teutuksessa opiskelevat opiskelijat, jotka osallistuivat luokkahuoneopetukseen.  

Taulukko 2.	 Opiskelijoiden jakautuminen gerontologisen hoitotyö-
				    kokemuksen mukaan.

Työkokemus alle 2-vuotta 2 - 5 vuotta yli 5 vuotta ei työkokemusta

Huhtikuu 2019 8 7 5 1

Marraskuu 2019 11 8 9 1

Helmikuu 2020 39 20 8 14
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Taulukkoon 3 on kerätty seitsemän väitteen keskiarvo asteikolla 1 - 4 kolmen yh-
teissimulaatiopäivän osalta. Ensimmäisen kyselyn kaksi väitettä jätettiin koonnista 
pois, koska ne koskivat kahta skenaariota, joista toista ei enää käytetty seuraavissa 
simulaatioissa. Opiskelijoiden vastausten perusteella yhteissimulaatio sai hyvää 
palautetta. 

Taulukko 3. Keskiarvot kysymyksittäin kolmen simulaatiopäivän osalta.

Väite  Huhtikuu 2019 Marraskuu 2019 Helmikuu 2020

Yhteissimulaatio 
ammattikorkea-
koulujen välillä 
kokonaisuutena 

toimi hyvin 

3.56 (n=27) 3.24 (n=29) 3.46 (n=81)

Virtuaalivälitteinen 
simulaatio on toimiva 

tapa toteuttaa 
simulaatiota

3.35 (n=27) 3.07 (n=29) 3.37 (n=81)

Simulaatio on toimiva 
opetusmenetelmä 

ikääntyvien hoitotyön 
opetuksessa

3.52 (n=27) 3.48 (n=29) 3.53 (n=81)

Ryhmäkoko oli 
sopiva simulaation 

toteuttamisessa

3.37 (n=27) 3.72 (n=29) 3.52 (n=81)

Olen valmis 
osallistumaan 

uudelleen
 virtuaalivälitteiseen 

simulaatioon

3.26 (n=27) 3.28 (n=29) 3.42 (n=81)

Avoimia kysymyksiä oli neljä ja ne koskivat simulaation kehittämistä ja vastaajien 
aikaisempia kokemuksia simulaatioista. Aikaisempaa simulaatiokokemusta kysyt-
tiin avoimella kysymyksellä. Vastaajista (n=130) suurimmalla osalla oli jonkinlainen 
kokemus aikaisemmasta simulaatiosta ja vähemmistö (n=20) osallistui ensim-
mäistä kertaa simulaatioon. Kaikille vastaajille verkkovälitteinen simulaatio oli uusi 
kokemus. Osa (n=10) ilmoitti osallistuneensa yli kymmeneen simulaatioon AMK-
opintojen aikana. Aikaisempien simulaatioiden määrä sijoittui 1 - 5 kerran välille 
(n=90). Kysyttäessä, millaisiin simulaatioihin olet aiemmin osallistunut (opintojakso 
ja toteutustapa) (n=108), lähes kaikki vastanneista olivat osallistuneet johonkin 
simulaatioon, mutta simulaatioiden sisältö ja toteutustapa vaihtelivat suuresti. 
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”Ensimmäisen opiskeluvuoden simulaatioihin, jotka olivat ”perinteisellä 
tavalla” toteutettu oman luokan kesken.”

”Kaikki opintojaksot, joihin kuuluu simulaatiot. Tänä oli viimeinen simu-
laatio opintojen aikana.”

”Sisätaudit, kirurginen ja perioper.ht, lasten ja nuorten ht, perheiden 
ht, laskimoon annettava nestehoito, ht auttamismenetelmät, ht kehit-
tämismenetelmät ja ensiapu”

”Kaikki kliinisten simulaatiot. 2 case-simulaatiota ja muut hoitoluokissa 
eri tavoin joko ”näytellen” tai harjoitellen”

”Sisätautien ja kirurgisen hoitotyön simulaatioihin. Toteutettiin case- 
pohjalta. Osa esitti asiakkaita, osa hoitajia. Caset olivat valmiina. Niitä 
sitten yhdessä reflektoitiin.” 

Kysyttäessä, miten virtuaalivälitteistä ammattikorkeakoulujen välistä yhteissi-
mulaatiota voisi kehittää tulevaisuudessa, vastaukset (n=90) jakautuivat neljään 
osioon. Yhteissimulaatioiden Tekniseen toteutukseen vastaajat toivoivat pa-
rempaa kuvanlaatua ja kameroihin laajempaa näkökenttää. Myös valaistukseen 
toivottiin parannusta sekä simulaatiotilojen omien (useamman) kameran käyttöä 
samanaikaisesti. 
 

”Kameroihin laajempi näkökenttä ja valaistus kuntoon”

”Parempi kuvan- ja äänenlaatu. Mahdollisuus simulaatiotilan omien 
kameroiden käyttöön.”

  
Opetusmenetelmään liittyvät toiveet koskivat skenaarioita. Opiskelijat olisivat 
halunneet simuloida enemmän skenaarioita ja oppimiskeskustelun nopeampaa 
läpikäyntiä sekä vuorotellen tekemistä. Simulaatiopäivän rakenteeseen toivottiin 
selkeyttä, koska teknisten laitteiden ja kuvakulmien, äänentoiston varmistelu sekä 
simulointivuorossa olevien opiskelijoiden valmistelu vei aikaa. Muut ammattikor-
keakoulut odottivat tällöin simulaation aloittamista.
 

”Enemmän keissejä, nopeampi läpikäynti, vuorotellen 
tekeminen/seuranta”

”Selkeämpi rakenne päivään. Turhan paljon istuskelua 
esim. casen esittelyn ja esityksen välillä.”

  
Skenaarioon liittyvä palaute antoi hyvää vinkkiä jo ensimmäisen yhteissimulaa-
tiopäivän jälkeen, minkä perusteella skenaarioiden taustatietoja tarkennettiin. 
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Lisäksi vastaajat antoivat jatkoehdotuksia tulevaisuuden skenaarioihin, esimerkiksi 
erilaisten tavoitteiden ja tahallaan virheellisen toimintatavan muodossa.

”Case suunnitelmiin toivoisin tarkempia taustatietoja, jotta ne olisi 
helpompi sisäistää.”

”Minusta olisi mielenkiintoisempaa tehdä simulaatio, jossa osapuolilla 
olisi erilaiset tavoitteet. Tässä tavoitteet oli tekijöillä ja havainnoitsijoilla 
samat. Tekijät voisivat esimerkiksi tehdä tahallaan asioita hieman väärin, 
jotta havainnoitsijat voisivat pongata mahdolliset virheet sieltä itse.”

Ammattikorkeakoulujen välinen yhteissimulaatio koettiin sekä hyvänä että epäilyt-
tävänä kannattavuudeltaan; osa koki paineiden kasvavan, kun simulaatiota seuraa 
oman ryhmän lisäksi muita tuntemattomia ryhmiä muista ammattikorkeakou-
luista. Tällöin keskittyminen on vaikeampaa ja haittaa oppimista. Havainnoitsijan 
roolissa toimineet opiskelijat puolestaan kokivat oppimisen parantuneen, koska 
jännitys omasta suorituksesta oli poissa.

”En ole varma palveleeko tilanne opiskelijoita. Toisaalta ihan ok idea, 
mutta onko tarkoituksenmukaista tuottaa opiskelijoille suuria painei-
ta? Koen, että oma oppiminen kärsii hieman kun joutuu miettimään 
”ylimääräistä” yleisöä.”

”Tämän tyylisiä simulaatioita voisi olla enemmänkin. Kiva, kun saa kes-
kittyä oppimiseen, eikä tarvitse jännittää esiintymistä.”

Simulaatioiden salassapitovelvollisuus koettiin vastaajien keskuudessa toteutuvan 
(n=102), mutta kahdeksan vastaajaa joko epäili tai pohti vaarantaako verkkoyhteys 
salassapidon. Opiskelijat saivat päättää, onko kuvaaminen sallittua ja mikäli yksikin 
opiskelija kieltäytyi, kuvaamisesta luovuttiin. Ensimmäisen yhteissimulaation ske-
naariot tallennettiin Webex-neuvotteluohjelman avulla varotoimenpiteenä. Niitä 
olisi käytetty vain, jos teknisten ongelmien vuoksi skenaarioiden esittäminen ei 
olisi onnistunut. Toisessa ja kolmannessa yhteissimulaatiossa tallenteita ei tehty. 

”Muuten ok, mutta kaikki eivät välttämättä pidä siitä, että näkyvät ympäri 
suomea vieraille ihmisille kameran välityksellä.” 

”Toivottavasti hyvin. Hyvin oli huomioitu valokuvaamiskiellon huomi-
oiminen.” 

”En ole huomannut, että simulaatioissa olisi erityistä salassapitovel-
vollisuutta”
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”En ole tietoinen, miten salattu yhteys on ja kuinka itse simulaatioyhteys 
toteutettiin. En ole tietoinen, kuinka helposti virtuaalisimulaatioon on 
liittyä ulkopuolelta ja miten helposti tiedot voi poimia pilvestä. Koen 
kuitenkin, että salassapitovelvollisuus oli tässä simulaatiossa kunnossa.” 

3 	 JOHTOPÄÄTÖKSET

Opiskelijoiden vastausten perusteella verkkovälitteinen yhteissimulaatio on 
toimiva oppimismenetelmä ikääntyneiden hoitotyön oppimisessa. Opiskelijat 
kokivat, että verkkovälitteinen yhteissimulaatio on toimiva tapa toteuttaa si-
mulaatioita. Opiskelijat ovat valmiita edelleen osallistumaan verkkovälitteiseen 
simulaatiopäivään. Kehittämistarpeena tuotiin esiin, että skenaarioita tulisi olla 
enemmän ja teknisten välineiden tulisi olla toimivia. Jatkossa on tarkoitus testata 
simulaatioluokkien kameroiden yhdistämistä verkkoneuvotteluohjelmaan simu-
laatioiden laadun parantamiseksi. Opiskelijoiden osallistuminen skenaarioiden 
suunnitteluun koettiin hyvänä ja vastaavan opiskelijoiden tarpeisiin. Jatkossa voisi 
olla hyvä luoda laajempien skenaarioiden rinnalle myös suppeampia skenaarioita, 
jotta simulaatiopäivään saataisiin enemmän mahdollisuuksia oppia opiskelijoiden 
tärkeäksi kokemia aiheita. 

Sairaanhoitajaopiskelijoiden vastausten perusteella jatketaan verkkovälitteisen 
yhteissimulaatiopäivän toteuttamista. Verkkovälitteinen yhteissimulaatiopäivä 
on herättänyt kiinnostusta Suomessa eri ammattikorkeakouluissa. Seuraavaan 
verkkovälitteiseen yhteissimulaatiopäivään osallistuu viisi ammattikorkeakoulua; 
SeAMK, SAMK, TAMK, HAMK ja Lapin AMK. Simulaatioiden avulla on tarkoitus 
kehittää gerontologisen hoitotyön opetuksen sisältöjä ja tuoda ikääntyneiden 
hoitotyötä kiinnostavammaksi sairaanhoitajaopiskelijoille. 

Jatkossa verkkovälitteistä simulaatiopäivää on tarkoitus hyödyntää laajemmin 
moniammatillinen yhteistyö -teeman pohjalta. Tavoitteena on, että simulaatiopäi-
vään voi osallistua sairaanhoitaja- ja terveydenhoitajaopettajien ja -opiskelijoiden 
lisäksi fysioterapia, sosionomi- ja geronomiyksiköistä opettajia ja opiskelijoita. Li-
säksi on muodostettu case-simulaatiopankki, jota voidaan hyödyntää ja kehittää 
seuraavissa simulaatio-opetuksissa. 
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