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Tulevaisuudessa sairaanhoitotyd muuttuu samalla kun terveydenhuoltojarjestelmam-
mekin muuttuu. Muutoksissa mukana pysyminen vaatii paivitystd sairaanhoitajan
osaamiseen.

Taman opinndytetyon tarkoituksena oli selvittad: millaista osaamista sairaanhoitaja
tarvitsee tulevaisuuden vastaanottotydssa? Opinnaytetyon tilaaja oli Suomen Terveys-
talo Oy ja tavoitteena oli tuottaa tietoa, jota voidaan hyddyntaa sairaanhoitajan vas-
taanottotyota kehitettaessa.

Opinnaytetyon teoreettinen kehys muodostui sairaanhoitajan vastaanotosta, sairaan-
hoitajan osaamisvaatimuksista ja tulevaisuuden kehityssuunnista. Opinndytety0 toteu-
tettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena ja sen aineisto koottiin kahdeksasta sairaan-
hoitajan tyon tulevaisuutta késittelevasta julkaisusta.

Tutkimusaineisto analysoitiin hyddyntamalla teorialahtoista sisallonanalyysia ja ana-
lyyttisena vélineena kéytettiin sairaanhoitajan vastaanottotyon perustehtévia. Tutki-
muksen tuloksina raportoidaan tulevaisuuden ndkymét kuudessa kokonaisuudessa,
jotka ovat hoidon tarpeen- ja kiireellisyyden arviointi, tavallisimpien infektiosairauk-
sien tutkiminen ja hoito, potilaan itsehoidon ohjaus, pitkéaikaissairauksien seuranta ja
ohjaus, potilaiden hoidon suunnittelu, ennaltaehkaisevé seké terveyttd edistdva neu-
vonta ja ohjaus. Tutkimuksen tulokset osoittavat, ettd tulevaisuudessa vastaanotto-
tydssa korostuvat mm. tietotekninen/teknologinen osaaminen, kliininen osaaminen,
ohjausosaaminen ja kehittdmisosaaminen.

Jatkotutkimusaiheiksi ehdotetaan teknologiakehitykseen liittyvid kysymyksié ja sai-
raanhoitajien suhtautumista naihin vaatimuksiin vastaanottotydssa. Liséksi osaamis-
ja tyotehtavien vaatimusten laajentaminen ja niihin liittyvien ammattieettisten kysy-
mysten tutkiminen sairaanhoitajien ndkokulmasta olisi tervetullutta.
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Nursing in the future is going to change whilst our national public health care system
is changing. Keeping up with the changes requires an update to the nurse’s skills.

The purpose of this thesis was to find out what kind of skills will nurse need in future
nursing appointment work. The thesis was commissioned by Suomen Terveystalo Oy,
and objective was to gather information which can be used to develop nurse’s appoint-
ment work.

The theoretical frame of this thesis was consisted of a nurse’s appointment, nurse’s
competence requirements and future trends. The thesis was carried out as a descriptive
literary review and literary material was compiled from eight publications on the future
of nursing work.

Research data was analysed using theory-based content analysis, and the basic tasks
of a nurse's appointment work were used as an analytical tool. The results of this
analysis report the outlook in six entities; assessment of the necessity and urgency of
treatment, examination and treatment of common infectious diseases, patient self-care
guidance, monitoring and control of long-term illnesses, patient care planning, preven-
tive and health conducive consulting. The results of this study show that the future of
nurse’s appointment work will emphasize IT and technological skills, clinical skills,
counselling and development competence, among other things.

For the future research is proposed topics related to technological development and
nurses’ attitudes towards these demands in the nurse’s appointment work. Further-
more, studies regarding broadening of competence and job requirements alongside re-
lated ethical issues from the nurses’ point of view would be welcomed.



1 JOHDANTO

Tulevaisuudessa sairaanhoitajien tydé muuttuu samalla kun terveydenhuoltojarjestel-
mamme muuttuu, joten on vélttamatontd arvioida koko terveydenhuoltojarjestelmén
muutoksia suhteessa sairaanhoitajan ammatin kehitykseen (Kaivo-oja 2011, 180). Esi-
merkiksi vaeston terveydessa ja ikarakenteessa tapahtuvat muutokset ja eriarvoistumi-
nen asettavat uusia haasteita tulevaisuudessa (Sipilda, Miettinen, Holopainen, Kyngéas
& Turunen 2015, 52). Sairaanhoitajan ty6 tulevaisuudessa siséltdd muun muassa uu-
sien hoitomenetelmien kéyttod (teknologia, digitalisaatio, robotisaatio), kansainvalista
tiimityoskentelyd, yrittajyyttd, asiakaslahtoisten toimintojen kayttoa seké asiantunti-
jana toimimista. Osaamisvaatimusten muutokset tulee ottaa huomioon kliinisessé hoi-
toty0ssé ja hoitotydn johtamisessa seka sairaanhoitajakoulutuksessa, jotta sairaanhoi-
tajat pystyvét tyossadn edistdmaan kansalaisten terveyttd ja hyvinvointia seka tarjoa-
maan véestolle laadukkaita, vaikuttavia ja kustannustehokkaita palveluja (Erikson,
Korhonen, Merasto & Moisio 2015, 16).

Hallitus ilmoitti maaliskuussa 2019, ettd vuosia kestédneen ja paljon keskustelua ai-
heuttaneen maakunta- ja sote-uudistuksen toimeenpanon valmistelu on lopetettu. Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) katsoo, ettd uudistuksen valmistelua on kuitenkin
Syyti jatkaa jo tehdyn mittavan valmistelun pohjalta. ”Sote-uudistus tarvitaan ja teh-
dédén joka tapauksessa.”, sanoo THL:n pddjohtaja Markku Tervahauta. (THL:n www-
sivut.) Yhdenvertaiset palvelut, hyvinvointi- ja terveyserojen vahentdminen ja kustan-
nusten hillitseminen seka hallituksen suuret saastotavoitteet vaativat toimenpiteita.
Yksityisten sosiaali- ja terveyspalveluiden rooli palveluntuottajina on kasvanut 2000-
luvun aikana jatkuvasti ja ne tuottavatkin runsaan neljdnneksen kaikista sosiaali- ja
terveyspalveluista (Sosiaali- ja terveysministerion www-sivut). Laajeneeko esimer-

kiksi valinnanvapaus koskemaan myds yksityisia palveluita jaa nahtavaksi.

Taman opinndytetydn yhteistydtahona on Terveystalo Pori L&akaritalo, jolla on tarve
selvittad naiden tulevaisuuskuvien perusteella sairaanhoitajan vastaanottotyon tulevai-
suuden osaamistarvetta. Terveystalolla on vahva tahto olla edelldkavijané terveyden-
huollon kehityksessa (Terveystalon www-sivut), joten vastaanottotyon tulevaisuuden

nakymien tutkimisesta tulee olemaan hyo6tyé toimintaa kehitettdessa. Opinndytetyon



tuloksien perusteella voidaan sairaanhoitajien koulutusta Terveystalossa kohdentaa si-
ten, ettd asiakkaat ovat jatkossakin Terveystalon palvelulupauksen mukaisesti “’par-
haissa késissd” ja yrityksen Kilpailukyky sailyy, mikali valinnanvapauden tai muiden
tulevaisuuden muutosten puitteissa asiakkaita siirtyy terveyskeskuksista yksityisille

laakariasemille.

Opinnaytetyd rakentuu siten, ettd johdannossa esitellaan tutkimuksen nakdkulma seka
perustelut. Luvussa kaksi esitellddn keskeiset teoreettiset késitteet: sairaanhoitajan
vastaanotto, osaamisvaatimukset ja tulevaisuuden kehityssuunnat. Luvussa kolme esi-
telladn tutkimuksen asetelma: tutkimuskysymykset, aineisto ja analyysiprosessi. Lu-

vussa nelja kaydaan lapi tutkimuksen tulokset ja luvussa viisi esitetadn johtopaatokset.



2 SAIRAANHOITAJAN VASTAANOTTOTOIMINNAN
LAHTOKOHDAT

Tutkimuksen lahtokohtina ovat sairaanhoitajan vastaanotto, sairaanhoitajan osaamis-
vaatimukset ja tulevaisuuden osaamisvaatimukset. Sairaanhoitajien vastaanotot ter-
veyskeskuksissa ovat koko ajan lisdéntyneet ja tehtdvankuvat ovat laajentuneet, muun
muassa tehtavia on siirretty ladkareilta hoitajille. Sairaanhoitajan vastaanottotoiminta
vaatiikin kokonaisvaltaista osaamista. Muutokset mahdollistavat entisté itsendisem-
man tydskentelyn ja tarjoavat sairaanhoitajille vaihtelevia tyotehtévia. Sairaanhoidon
tulevaisuuden kehitys liittyy olennaisesti yhteiskunnan muutoksiin, joten esimerkiksi
vaeston ikaantyminen sekd teknologian kehitys nékyvat vaajaamattd sairaanhoitajan

tulevaisuuden tyon osaamisvaatimuksissa.

2.1 Sairaanhoitajan vastaanotto

Hoitajavastaanottojen systemaattinen kehittdminen alkoi vuonna 2003, jolloin laaké-
ripula pakotti miettiméan uudelleen ladkarien ja muiden ammattihenkiléiden tyonja-
koa (Hukkanen & Vallimies-Patoméki 2005, 11). Flinkmanin (2018) mukaan hoitaja-
vastaanottojen maara on lisddntynyt terveyskeskuksissa ja nykyisilla sairaanhoitaja-
vastaanotoilla tuotetaan laadukasta ja kokonaisvaltaista palvelua. VVastaanotolle paédsee
nopeasti ja potilaat ovat tyytyvaisia. Ammattilaiset voivat hyddyntaa osaamistaan laa-
jasti, minké ansiosta organisaatioiden vetovoima kasvaa ja kliininen urapolku laajenee.
Hoitajavastaanottojen ajatellaan olevan yksi keino vastata palveluiden suurkuluttajien
tarpeisiin nopeasti ja kokonaisvaltaisesti. Yleisimmat syyt kdyda sairaanhoitajan vas-
taanotolla terveyskeskuksessa ovat terveystarkastukset, rokotukset seka kroonisten
haavojen, diabeteksen ja hengitystieinfektioiden hoito. Vuonna 2018 sairaanhoitajan
ja terveydenhoitajan avosairaanhoidon kéynneista asiakasta kohti saman kayntisyyn
vuoksi oli suurin syy huumeiden kayttd (>30 kdyntid/vuosi), toisena krooniset ihohaa-
vaumat (10 kayntié/vuosi) (THL- Tilastoraportti 2019, 6).

Sairaanhoitajan tehtavékentta julkisen terveydenhuollon vastaanottotoiminnassa koos-
tuu potilaiden hoidon tarpeen- ja kiireellisyyden arvioinnista, tavallisimpien infektio-

sairauksien tutkimisesta ja hoidosta, potilaan itsehoidon ohjauksesta, erilaisista



tutkimuksista ja hoitotoimenpiteistd, pitkdaikaissairauksien seurannasta ja ohjauk-
sesta, puhelinneuvonnasta, paikallisesti sovittujen tutkimustulosten tulkinnasta, poti-
laiden hoidon suunnittelusta, ennaltaehkdisevéstd seké terveyttd edistavasta neuvon-
nasta ja ohjauksesta (Vallimies-Patomaki 2010, 131). Opinndytetyon kontekstissa ku-
vatut sisallot vaativat laaja-alaista osaamista seka tarjoavat vaihtelevia tyotehtévié vas-
taanotolla toimivalle sairaanhoitajalle.

Opinnaytetyontekijan oma, pitka tyékokemus yksityisen laékarikeskuksen palveluk-
sessa on todentanut sen, ettd yksityiselld ladkariasemalla sairaanhoitajalla on ollut
alemmin vain avustajan rooli ja vastaanottotoiminta on ollut voimakkaasti ladkarien
ohjaamaa. Toimenkuva on laajentunut l&hivuosina voimakkaasti. Nykytilanteessa ol-
laan siirrytty siihen, ettd hoitajavastaanotto, moniammatillinen yhteisty6 seka asiakas-
l&htoinen ja kokonaisvaltainen hoito ovat tarkeé osa yksityisen laakéarikeskuksen toi-
mintaa. Terveystalo Pori Ladkaritalon sairaanhoitajatiimissa kulunut vuosi on ollut
voimakkaan kehittdmisen aikaa, jossa toimintoja on kehitetty asiakkaiden tarpeiden
mukaan. Vuoden alussa kdynnistettiin sairaanhoitajan itsendiset vastaanotot. Sairaan-
hoitajan tychon on tullut uutena muun muassa terveyden vuositarkastukset yksityis-
asiakkaille, sairausvastaanotto ja chat-la&karin kaytto tarvittaessa. Edelleen avustavaa
ty6td on enemman kuin itsendista tydta, mutta suuntana on, etté itsendinen tyo lisaan-

tyy koko ajan.

Tulevaisuuden muutoksia voivat olla esimerkiksi pienten haavojen ompelun siirtymi-
nen laékarilta hoitajan tehtdvaksi seka sairaanhoitajan oikeus itsendisempaan kivun
hoitoon (Paakkonen 2008, 5). Ammattikorkeakouluilta toivotaan reagointia alempien
ja ylempien ammattikorkeakoulututkintojen tavoitteisiin ja sisaltéon. Vaikka koulu-
tusmuutokset eivat toteutuisi, tullaan tehtdvansiirrot silti toteuttamaan. (Paakkonen
2005, 186-187.)

2.2 Sairaanhoitajan osaamisvaatimukset

Lindfors, Penttinen & Rauhalan (1999) mukaan osaamista yleisesti voidaan tarkastella
kolmella tasolla. Yksilotasolla osaamista ovat tyontekijan tiedot, taidot ja asenteet.

Ranki (1999) lis&a tahan yksilon osaamiseen kokemuksen, uskomukset ja arvot seka



sosiaalisen verkoston. Toiminnallisella tasolla osaamista on tyotehtdvien suorittami-
nen. Organisaatiotason osaaminen muodostuu tydyhteistssa kaikkien osaamisesta

sekd heidan yhdessa suorittamissaan prosesseissa.

Sairaanhoitajan ty0 edellyttdd moniulotteista osaamista. Sairaanhoitajan tehtdving on
toteuttaa ja kehittdd hoitoty0ta, edistad ja yllapitad terveyttd, ehkaista sairauksia ja pa-
rantaa seka kuntouttaa asiakasta/potilasta. Sairaanhoitajan pitaa pystyé toimimaan it-
sendisesti hoitaessaan potilasta ja toteuttaessaan laékarin ohjeiden mukaista laaketie-
teellistd hoitoa. Sairaanhoitajan tulee kyetad soveltamaan hoitotieteen, laéketieteen ja
farmakologian, muiden terveystieteiden sekd yhteiskunta- ja kayttaytymistieteiden
tuottamaa tietoa kaytannon tilanteisiin. Liséksi tarvitaan vahvaa eettista jaammatillista
paatdksentekokykya. (Sairaanhoitajaliiton www-sivut.) Perusterveydenhuollon sai-
raanhoitajan vastaanotolla toimiminen vaatii lisdksi palvelujarjestelmien ja sosiaali-
palveluiden tuntemusta sek& kykya arvioida tilanteita ja hallita varhainen puuttuminen.
Siten terveyttd ja toimintakykya kyetdéan edistamaan ja kohdentamaan. (Erikson ym.
2015, 19-20.)

Terveystalon perehdytysoppaan mukaan sairaanhoitajan osaamisvaatimuksia ovat 1aa-
ketieteellisten erikoisalojen perusperiaatteiden tuntemus, hygienia- ja aseptisten toi-
mintaperiaatteiden hallinta, kéytdssa olevan ohjelmiston osaaminen, IT-taidot, en-
siaputaidot, vuorovaikutustaidot, asiakaslahtoisyys seké kyky itsendiseen tyoskente-
lyyn. Liséksi pitdd ymmartad yksityisen terveydenhuollon toimintaperiaatteet. Sai-
raanhoitajan tulee kehittda tyotaan kaytannon osaamisen ja tutkimuksista seka koulu-
tuksista saatavan tiedon avulla. Koulutus ja omaehtoinen tiedonhankinta ovat véltta-
mattomia ammattitaidon yllapitamiseksi. (Terveystalon intranet-sivut.) Edelld mainit-
tujen tehtdvakuvausten perusteella sairaanhoitajan tyd vaatii monipuolista osaamista,
joka ei rajoitu vain hoitotoimenpiteisiin ja niissa avustamiseen. Osaamisvaatimukset
ovat samankaltaisia julkisella ja yksityisella puolella. Kuitenkin yksityiselld puolella

korostuu yritystoiminnan ymmartamys.

Terveystalon sairaanhoitajatiimin hoitajat ovat moniosaajia: avustavan hoitotyon ja it-
sendisten hoitotoimenpiteiden lisaksi hoitajat muun muassa kipsaavat, rokottavat ja
toimivat hoitajina tahystyksissa sek& valmistelevat ladkareiden vastaanottohuoneet.

Kaikille kuuluu perustyd, mutta erikoisosaamiskoulutusta on pyritty jarjestdmaan
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sairaanhoitajan oman mielenkiinnon mukaan. Terveystalo jarjestaa paljon koulutuksia,
johon sairaanhoitajat osallistuvat mielellddn. Tand vuonna hoitajat ovat kdyneet haa-
vanhoito- ja endoskopiakoulutuksissa ja suorittaneet i.v.-luvat. Teknologiauudistuk-
siakin on tullut, esimerkkiné chat-ladkaripalvelu, jonka kautta hoitajat saavat heti yh-
teyden ladkariin. Terveyden edistdmiseen on myds kiinnitetty huomiota. Se nakyy sai-
raanhoitajan vastaanotolla muun muassa siten, etta terveystarkastuksissa kaikille laa-
ditaan Oma Suunnitelma, jonka tarkoitus on helpottaa asiakkaan hoitoa ja sairaanhoi-
tajan tyon pitkan aikavalin tavoitteiden saavuttamista. Se helpottaa myds esim. kroo-
nisten sairauksien hyvan hoidon toteuttamista ja kaikkea ennaltaehkéisevaa, terveyttéa

edistadvai toimintaa.

Eriksson ym. (2015) mukaan ndytto6n perustuvuus on sairaanhoitajan tydn kulmakivi.
Toiminta perustuu parhaaseen saatavilla olevaan tiivistettyyn tietoon, kuten tutkimus-
nayttoon perustuviin jarjestelmallisiin katsauksiin ja yhteenvetoihin, jotka on muo-
kattu joka péivaisessa hoitotydssa katevammin hyddynnettavaan muotoon, kuten hoi-
tosuosituksiksi tai keskeisiksi hoitotoimenpiteiksi. (Saunders 2016, 3) Se vaikuttaa po-
tilaan tarpeiden méarittelyyn, hoitotyon tavoitteiden asettamiseen, oikeanlaisen hoito-
toimenpiteen valintaan ja hoitotulosten arviointiin. Nayttoon perustuvan toiminnan
osaaminen vaatii jatkuvaa alan kehityksen seurantaa ja erilaisen tiedon yhdistelya péaa-
toksenteossa sekd kykya kyseenalaistaa nykymenetelmid. Sairaanhoitajan on myods
osattava potilastydhon olennaisena kuuluva kirjaaminen ja hdnen on osattava kayttaa
hoidon ja ohjauksen tarpeen arviointiin kehitettyja kliinisia mittareita. (Eriksson ym.
2015, 19.) Nayttoon perustuvasta toiminnasta on esitetty myds vastakkaisia tutkimus-
tuloksia, joissa sairaanhoitajien osaamisalueista kaytantdjen kehittdminen ja nayttoon
perustuvan tiedon hyddyntdminen nayttaytyvat haastavimpina (esim. Meretoja ym.
2015).

Kliininen osaaminen on ensiarvoisen tarkedd potilasturvallisuuden kannalta. Ydin-
osaamista potilasturvallisuudessa on etiikka seka menetelmien ja prosessien turvalli-
suuden hallinta. Sairaanhoitajan tulee hallita ladkehoidon turvallinen toteuttaminen ja
sen vaikuttavuuden arviointiin osallistuminen. Sairaanhoitajakoulutuksessa tulee var-
mistaa, ettd valmistuvilla sairaanhoitajilla on hoitotydn laadun ja potilasturvallisuuden
vaatima osaaminen. Paatoksenteossa tarvittavia tietoja ja taitoja tulee vahvistaa.
(Eriksson ym. 2015, 19.)
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Sairaanhoitajan vastaanottotoiminnan on katsottu vaativan spesifioitua, laaja-alaista
osaamista. Vaatimustasoon vastaamiseksi on jarjestetty useita lisa- ja tdydennyskou-
lutusmahdollisuuksia. Ammattikorkeakouluissa tarjotaan sairaanhoitajan vastaanotto-
toiminnan erikoistumisopintoja, jotka antavat hyvét valmiudet toimia itsenéisella vas-
taanotolla. Koulutus koostuu sairaanhoitajan kliinisestd osaamisesta vastaanottotoi-
minnassa, asiakaslahtdisesta ohjauksesta ja vastaanottotoiminnan ndyttoon perustu-
vasta kehittamisestd. (Oulun ammattikorkeakoulun www-sivut.) Osa hoitajavastaan-
otoilla tydskentelevista sairaanhoitajista on suorittanut rajatun ladkkeenméaéramisen
koulutuksen. Sen katsotaan nopeuttaneen asiakkaiden hoitoon péasyé, vaikuttaneen
sairaanhoitajien tyopanoksen tehokkaaseen hyodyntamiseen ja mahdollistaneen 148ké-
reiden keskittymisen vaativampien potilaiden hoitoon. (Flinkman 2018, 9.) Rajattua
laédkkeenmaaraamisoikeutta voi ainakin toistaiseksi harjoittaa vain julkisen terveyden-

huollon vastaanotoilla (Valviran www-sivut).

Sairaanhoitajakoulutus vaatii muutoksia tulevaisuudessa. Nykyinen sairaanhoitajan
opetussuunnitelma on sisélloltaan varsin konservatiivinen, eivatkéd asiat muutu niin
nopeasti kuin vaikka IT-alalla. Tulevaisuuden ympéristoissa toimiminen vaatii kuiten-
kin muutosta: on oltava riittdva mééara tietoteknistd osaamista ja on osattava luontevaa
vuorovaikutusta verkkoyhteyden yli. Tulevaisuuden muutokset haastavat sairaanhoi-
tajaa: ohjausvalmiudet, itsendinen ajattelu ja paatoksentekokyky korostuvat. Nyt kdyn-
nistymdssa on valtakunnallinen sairaanhoitajakoulutuksen kehittdmishanke muuttu-
vien oppimisymparistéjen laadun varmistamiseksi. Haastavaksi koetaan uusien ja in-
novatiivisten harjoittelupaikkojen I6ytyminen. Niiden pitéisi tuottaa tulevaisuudessa

tarvittavaa osaamista ja kehittdmisvalmiuksia. (Sankari 2017.)

Lindfors ym. (1999) mukaan osaamistavoitteiden saavuttamiseksi on varmistettava,
etta osaamista hyddynnetddn kaytannon toiminnassa eli tyontekijéiden osaamisesta on
organisaatiolle hyotya vasta sitten, kun osaaminen nakyy heidan toiminnassaan. Hen-

kil6lla voi olla tarvittavaa osaamista, mutta tama ei valttdmatta tule esiin toiminnassa.
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2.3 Tulevaisuuden kehityssuunnat

Sairaanhoidon tulevaisuuden kehitys liittyy olennaisesti yhteiskunnan kehitykseen.
Niinp4 sitd ei voi tarkastella huomioimatta terveydenhuollon ndkdkannan lisdksi myds
talous- ja ty6elaman nédkokantaa. Eloranta & Virkki (2012) selvittivat toteuttamassaan
Kirjallisuuskatsauksessa sairaanhoidon tulevaisuuden kehityssuunniksi seuraavat
kuusi ylaluokkaa: globalisaatio, vaeston ikddntyminen, teknologian kehitys, toiminnan
tehostaminen ja muuttuvat tyon vaatimukset. Tulokset ovat hyvin samansuuntaisia

kuin muissakin sairaanhoidon tulevaisuudennakymia kasittelevissa tutkimuksissa.

Teknologian kehitys

Véaeston ikaantyminen Toiminnan tehostaminen

Globalisaatio Muuttuvat tyon vaatimukset

Kuva 1. Sairaanhoidon tulevaisuuden kehityssuunnat Eloranta & Virkin (2012) mu-

kaan

2.3.1 Globalisaatio

Globalisaatio on moniulotteinen ilmid, jonka voi tiivistad maapalloistumiseksi. Silla
tarkoitetaan maailman ihmisten ja alueiden jatkuvasti lisdéntyvaa yhtendistymisté joh-
tuen raja-aitojen madaltumisesta, kasvavasta vuorovaikutuksesta ja yhteistydsta. Sita
kuvaa liikkuvuuden vapautuminen ja globaalien alueiden keskindisen riippuvuuden
vahvistuminen. Erityisesti tietoliikenteen kehittyminen on lisénnyt globalisaatiota.
(Peda.net-www-sivut.) Globalisaatio vaikuttaa terveydenhuoltoon vélillisesti muun

muassa Euroopan unionin paatoksien vuoksi. Se tekee linjauksia kansanterveyteen,
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terveyden suojeluun ja terveyden edistdmiseen liittyen. Euroopan unionin jasenena
Suomi sitoutuu naihin linjauksiin. Myos kansainvalinen kilpailu ja yrittajyys vaikutta-
vat terveyspalveluihin Suomessa. Globalisaatiokehitykseen vastatakseen palvelun-
tuottajien pitéé pystya vastaamaan Kkilpailuun luomalla uusia, innovatiivisia ratkaisuja.
(Elinkeinoeldman keskusliitto EK 2006, 8, 55.)

2.3.2 Véeston ikaantyminen

Suomen véesto ik&antyy. Ikdantyminen johtuu pienestd syntyvyydesté seké elinajan-
odotteen kasvusta. Elékeléiset ovat nykyisin parempikuntoisia kuin ennen ja vanhem-
missa ikdantyneissakin on vield aktiivisia toimijoita. lkadntyneiden méaran kasvu ja
samanaikainen tydikéisten vaheneminen on pakottanut pohtimaan uusia ratkaisuja sii-
hen, miten edistetdan ik&antyneen vaeston hyvinvointia ja turvataan ikdantyneiden pal-
velut. Hyvinvointia ja terveytta edistavien toimien lisaksi tarvitaan ikéihmisille sopivia
palveluita. Ikd&ntynyt tarvitsee monialaista tukea ja palveluja, jotka ovat oikea-aikaisia
jasijaitsevat lahelld. Helposti ldhestyttava asiakas- ja palveluohjaus, kuntoutuspalvelut
jaasioiden ennakointiin ja terveyden edistamiseen liittyva neuvonta ja ohjaus ovat tar-
keitd. (Terveyskylan wwwe-sivut.) Ikaantyneiden maaran kasvu on suuri taloudellinen
haaste, silla entistd pienemmaén tyodikéisten joukon tulee huolehtia kasvavista elake-,

hoito- ja hoivamenoista (Valtioneuvoston kanslian www-sivut).

2.3.3 Teknologian kehitys

Teknologian jatkuva kehittyminen lisaé teknologisten ratkaisujen kaytt6a tulevaisuu-
den terveydenhuollossa. Suuntana on, ettd yhteiskunnan toiminnot siirtyvét internet-
pohjaiseen verkkoon. Tieto- ja viestintateknologian avulla suuri osa terveydenhuollon
rutiinipalveluista voidaan hoitaa sdhkdisesti ja virtuaalisesti, esimerkiksi reseptiuusin-
nat ja ajanvaraus. Naista palvelutavoista hyotyy niin ammattilaiset kuin asiakkaatkin.
Tietotekniikka helpottaa tyotd, mutta sen kaytto edellyttdd osaamista kayttajaltaan.
(Kuusi ym. 2006, 75.) Teknologian merkitys korostuu, kun véeston ikdantyminen ai-
heuttaa sen, ettd toimintakyvyiltaan heikentyneitd, vaativaakin hoitoa tarvitsevia ihmi-
sid hoidetaan yha useammin pitk&an kotona. Lisaksi hoitoalojen tydvoimapula pakot-

taa miettima@an uusia ratkaisuja. Teknologia tarjoaa vastauksia terveydenhuollon
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haasteisiin, mutta laittaa samalla pohtimaan suunnitteluun, soveltamiseen ja seurauk-
siin liittyvia kysymyksia. Siksi teknologian kehittymiseen on valttdmatonta liittaa

mya0s eettisten ndkdkulmien tarkastelua. (Sosiaali- ja terveysministerion www-sivut).

Terveystalolla on jo nyt kéytdssadn hyvin innovatiivista teknologiaa, silla kehitystyo-
hon panostetaan vahvasti. Terveystalo palkittiin kansainvélisessé Healthcare Business
Model Innovation Awards 2017 -gaalassa. Tunnustus perustuu Terveystalon kehitté-
maan séhkdiseen, hoidon vaikuttavuutta seuraavaan Etydi-tyokaluun, jonka avulla on
saavutettu hyvia tuloksia esimerkiksi tyypin 2 diabeteksen hoidossa. (Terveystalon

WWw-Sivut.)

2.3.4 Toiminnan tehostaminen

Hidas talouden kasvu ja lisdéntyva palvelutarve aiheuttavat haasteita valtionrahoituk-
selle. Lisdantyvaan palvelutarpeen kasvuun vaikuttaa véeston ikdantyminen, elinién
kasvu seka paihde- ja mielenterveysongelmien syventyminen. Yleinen elintason nousu
ja monipuolistuneet tutkimus- ja hoitomahdollisuudet liséavat terveyspalveluiden ky-
syntéa ja muokkaavat niitd. Hoitotakuun ja yksityisten vakuutusten lisddntymisen kat-
sotaan lisddvan painetta terveyspalvelutarjonnalle ja ladketieteen nopea kehitys kas-
vattaa terveydenhuollon kustannuksia. Edelld mainitut asiat luovat paineita terveys-
palvelujarjestelmalle. Tilanne on haastava ja pakottaa miettimaén jarjestelman raken-
teellisia uudistuksia ja innovatiivisia, tuottavuutta parantavia ratkaisuja eli toiminnan
tehostamista. (Eloranta ym. 2012, 34-35).

2.3.5 Muuttuvat tyon vaatimukset

Ty6elama muuttuu koko ajan yh& vaativammaksi. Tahti on nopea ja loppumattomat
muutokset vaativat tyontekijalta jatkuvaa ammatillista osaamispdivitysta saadakseen
tyohon tarvittavan tiedon ja taidon. Jatkuvista muutoksista selviytyminen edellyttaa
tyontekijaltd kykyé sopeutua muutoksiin ja niiden aiheuttamaan epdvarmuuteen seka
valmiutta viedd muutosta eteenpdin. Tyontekijan taytyy kyetd tarkastelemaan itsedén
ja ymparistoaan kriittisesti. (Kaaresvirta 2004, 161.) Tulevaisuudessa tyota tehdaan

lagjasti tiimityona sosiaalisissa verkoissa, jolloin yhteistydkyky korostuu.
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Palveluosaaminen tulee my0ds korostumaan, eli vuorovaikutustaidot ja muut sosiaaliset
taidot ovat tarkeitd ominaisuuksia. (FinnSight 2015 2006, 21.)

3 TUTKIMUSASETELMA

Taman opinndytetydn tarkoituksena on selvittda tutkimustietoon perustuen, millaista
osaamista sairaanhoitaja tarvitsee tulevaisuudessa tyoskennellessdan itsendisesti vas-
taanotolla. Tavoitteena on tuottaa tietoa, jota voidaan hyddyntaa sairaanhoitajan vas-
taanottotydn kehittdmiseen Terveystalossa. Tulosten perusteella voidaan kohdentaa li-
sékoulutuksia ja selville tulleita osaamisvaatimuksia voidaan hyodyntéa, kun rekrytoi-
daan uusia sairaanhoitajia vastaanottoty6hon. Téten voidaan varautua tulevaisuuden
vaatimuksiin ja laadukkaaseen, korkeatasoiseen hoitamiseen. Spesifi tutkimuskysy-

mys on: Millaista osaamista sairaanhoitaja tarvitsee tulevaisuuden vastaanottotydssa?

3.1 Tutkimusmenetelmana kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaus on oivallinen menetelméa, kun halutaan muodostaa kokonaiskuva
jostakin tietysté aiheesta tai kokonaisuudesta. Hoitotieteessé kirjallisuuskatsausta kay-
tetadn kartoittamaan tutkimustarvetta tai se voi olla oma tutkimusmenetelmansa, jonka
avulla saadaan yhdistettya aikaisempi tutkimustieto. (Axelin, Stolt & Suhonen 2015,
6.) Opinnaytetyon kontekstissa kirjallisuuskatsauksen soveltaminen havainnollisti,

etté aihetta on Suomessa tutkittu melko niukasti.

Kirjallisuuskatsauksena toteutettavassa opinndytetyssa tutkitaan tutkimuksia ja niista
koostetaan uutta tietoa. Muiden tekemien tutkimusten hyddyntaminen ei kuitenkaan
ole aivan mutkatonta. Koska opinnaytetyontekija ei ole itse koostanut tutkimuksia, hén
ei voi taysin tietdd, mistd aineisto koostuu tai mité asioita tutkimuksista on jaanyt pois.
(Kananen 2015, 116.) Kirjallisuuskatsauksia laaditaan hyvinkin erilaisiin tarkoituk-
siin, mink& vuoksi on olemassa erityyppisid katsauksia. Ne voidaan jakaa kolmeen
paatyyppiin: kuvailevat katsaukset, systemaattiset katsaukset sek& maaralliset tai laa-

dulliset meta-analyysit. Kirjallisuuskatsaukset siséltdvat seuraavat osat huolimatta
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siita, mit4 katsaustyyppié on kéytetty: kirjallisuuden haku, kriittinen arviointi, aineis-
tosta tehty synteesi seka analyysi. (Axelin ym. 2015, 8.) Tdma opinndytety0 toteutet-

tiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena.

Kuvailevaa Kkirjallisuuskatsausta kaytetdan laajasti hoitotieteellisten tutkimusten
osana. Siiné kaytettava Kirjallisuus on kuitenkin niin vahdista, ettd sen luotettavuutta
on kritisoitu. Luotettavuuden lisédmiseksi prosessin aikana on térkeda Kirjata tarkasti
kaikki tyovaiheet. Menetelmana se on aineistolahtdinen ja tahtaa ilmion ymmartami-
seen. Sen erona muihin kirjallisuuskatsauksen lajeihin on, ettd sen vaiheet etenevat
paallekkain koko prosessin ajan, aina tutkimuskysymyksesta valmiin tyon tarkaste-
luun. (Axelin ym. 2015, 16.) Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa ei esiteta tiedon-
hakuprosessia niin tarkasti kuin systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa (Johansson
2007, 4), eika kaikki valittu materiaali ole alkuperdistutkimuksista, kuten systemaatti-
sessa katsauksessa tulisi olla (Stolt & Routasalo 2007, 58).

3.2 Tutkimuksen etenemisaikataulu

Sopivaa tutkimuskohdetta pohdittiin tilaajan kanssa kesalla 2018. Aluksi suunniteltiin
vastaanottotyon perehdytyssuunnitelman laatimista pitkaan hoitotydsta poissaolleille
sairaanhoitajille. Kuitenkin tilaajan puolelta tilanne muuttui siten, ettd aiheeksi vali-
koitui sairaanhoitajan vastaanottotoiminnassa tarvittavan kliinisen osaamisen tutkimi-
nen Kirjallisuuskatsauksen avulla. Tutkimussuunnitelma tehtiin elokuussa 2018 ja
opinnaytetydsopimus (kts. liite 2) allekirjoitettiin saman vuoden joulukuussa. Kirjalli-
suushaku suoritettiin kevaan 2019 aikana. Tassa yhteydessa opinndytetyon suuntaa
tarkennettiin viel& siten, ettd keskityttiin sairaanhoitajan vastaanottotyon tulevaisuu-
den osaamisvaatimusten selvittamiseen. Elokuussa 2019 pidettiin palaveri opinnayte-
tydn ohjaajan ja tekijan vélill, jossa sovittiin aikataulu opinndytetyon Kirjoittamiselle
ja tyon valmistumiselle. Syyskuun ajan ty6ta Kirjoitettiin taysipéivaisesti. Lokakuussa

opinndytety6 valmistui ja ty0 luovutettiin tilaajan hyddynnettavaksi.
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3.3 Tutkimusaineisto

Aineisto tahan opinnéytetyohon kerattiin elektronisista tietokannoista, manuaalisesti
seké kirjastosta tutkimuskysymys tiukasti mielessa pitden. Materiaaliksi valittiin suo-
malaisen sairaanhoitajan vastaanottotyon ja sairaanhoitajan tyon tulevaisuutta koske-
via artikkeleita. Tarkoituksena oli rakentaa selked kokonaiskuva siitd, millaista osaa-
mista sairaanhoitajan vastaanottoty0 vaatii tulevaisuudessa. Aluksi mukana oli myds
vastaanottotyon nykyhetkeéd koskevaa kirjallisuutta, mutta tyon edetessé lahestymis-

tapa muuttui, joten niista luovuttiin ja keskityttiin tulevaisuuden tarkasteluun.

Kirjallisuuskatsausta varten kaytiin analyyttisesti ja arvioiden lapi opinnédytetyon ai-
hepiiriin liittyvaa keskeisintd aikaisempaa tutkimusta ja tieteellista kirjallisuutta. Ai-
neistoa etsittiin Theseuksesta, Google Scholarista, Melindasta, Artosta ja Finnasta. Ai-
neiston niukkuuden vuoksi etsimista laajennettiin vield manuaaliseen hakuun, muun
muassa tutkimusten ldhdeluetteloihin. Nain 16ytyi aineistoa, jota ei ollut tullut esille
séhkoisissé hauissa. Opinndytetydhon etsittiin ylemman ammattikorkeakoulutason
opinndytetditd, vaitoskirjoja, raportteja, lehtiartikkeleja ja tutkimuksia, jotka ovat
enintddan kymmenen vuotta vanhoja (2009-2019). Opinndytetyon alkuvaiheessa hyo-
dynnettiin kirjaston informaatikon asiantuntemusta. Han ohjasi hakukoneiden ké&y-
t0ssé ja opasti kirjaston hoitotieteellisen lehtivalikoiman tutkimisessa.

Oikeanlaisen, riittdvan materiaalin 16ytaminen oli haastavaa ja nayttaakin silté, etta
sairaanhoitajan vastaanottotydn tulevaisuutta on tutkittu melko véhan. Yksityisen ter-
veydenhuollon vastaanottotoiminnan tulevaisuudesta tutkimuksia ei I0ytynyt lain-
kaan. Lopuksi kirjallisuuskatsaukseen otettiin mukaan viela yksi selvitys, vaikka se on
vuodelta 2007, koska sen tarjoama arvo innovatiivisuutensa vuoksi oli tarkea. Kirjal-
lisuushaun kuvaus, kéytetyt hakusanat ja valitut tutkimukset on esitetty tarkemmin

taulukossa 1.

Kokonaisuudessaan opinndytetydn aineisto koostuu kahdeksasta sairaanhoitajan tyon
tulevaisuutta kasittelevasta julkaisusta, jotka on esitelty taulukossa 2. Aineiston siséal-
|6t on avattu tarkemmin opinnédytetydn lopussa (kts. liite 1). Aineiston rajaus esitellaan
taulukossa 3.
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Taulukko 1: Kirjallisuushaun kuvaus, kéytetyt hakusanat ja valitut tutkimukset

Tietokanta Loytyneet [Hyvaksytyt tutkimuk-[Tyohon valitut tutki-
tutkimuk- [set/artikkelit mukset/artikkelit
set/artikke-
lit

Theseus

sairaanhoit* AND 4458 2 1

tulevaisuus

haku 2010-2019

ylempi AMK, hoitotyd

Google Scholar

sairaanhoitotyon tulevaisuus 291 0 0

sairaanhoito tulevaisuus 14700 5 1

Melinda

sairaanhoit? AND tulevai- (193 8 2

Suu?

AIto

sairaanhoit? AND tulevai- 41 5 0

Ssuu?

Finna

sairaanhoitajan tulevaisuus 21 2 1

Manuaalinen haku

Google, lahdeluettelot 3
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Taulukko 2: Opinndytetydssa analysoidut tutkimukset, tekija, julkaisuvuosi ja tutki-

muksen taso (kts. liite 1)

Tutkimuksen tekija(t), julkaisuvuosi ja

taso

Tutkimuksen nimi

Eloranta, T. & Virkki, S. 2012. Pro
gradu- tutkielma.

Sairaanhoitajan tulevaisuuden taitopro-
fiili

Flinkman, M. 2018. Selvitys.

Itsendiset hoitajavastaanotot sosiaali- ja
terveydenhuollon julkisissa organisaa-

tioissa.

Heimonen, R. 2014. Lehtiartikkeli.

Tulevaisuuden terveysasema.

Kaivo-Oja, J. 2011. Tutkimusartikkeli.

Sairaanhoitajan ammatin tulevaisuus.

Peltonen, E., Vehvilainen-Julkunen,
K., Pietila, A-M. & Elonheimo, O.

2010. Tutkimusartikkeli.

Uusi toimintamalli perusterveydenhuol-

lon vastaanottotoimintaan.

Sirvio, P., Fors, R., Merilainen, M.,
Koivisto, K. & Sandelin, P. 2016. Tut-

kimusartikkeli.

Sairaanhoitajan tyon tulevaisuus.

Sipild, M., Miettinen, M., Holopainen,
A., Kyngas, H. & Turunen, H. 2015.
Tutkimusartikkeli.

Visio sairaanhoitajan tyon sisallosta

vuonna 2035.

TyOministerio. 2007. Multimediaesi-

tys.

Tulevaisuuden tyot
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Taulukko 3: Tutkimuksen sisdénotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Julkaisuvuosi 2009-2019 Julkaisuvuosi ennen vuotta 2009
Tutkimus koskee sairaanhoitajan tyon | Tutkimus koskee tyoté sairaalaosastoilla

tulevaisuutta yleisesti tai vastaanotolla

Julkaisukieli suomi Julkaisukieli muu kuin suomi
Riittavan kattava artikkeli Opinnéaytetyot
Koko teksti saatavilla Koko tekstié ei ole saatavilla

3.4 Aineiston analyysiprosessi

Aineiston analyysi jakautuu kolmeen osaan. Ensin aineisto luettiin huolellisesti useaan
kertaan, jonka jalkeen siita yliviivattiin sanat, jotka liittyivat sairaanhoitajan tyon tule-
vaisuuden visioihin. Ne liittyivat esimerkiksi koulutukseen, potilaan omahoidon osaa-
miseen ja teknologian muutoksiin. Ensimmadisen vaiheen jalkeen koossa oli kuusi A4-
arkillista sanoja, jotka oli tallennettu Word —tiedostoon, fontti Calibri, koko 11, rivivali
1. Arkkien sanat oli otsikoitu sen aineiston mukaan, josta ne oli poimittu, jotta asiayh-

teyteen palaaminen onnistuisi tutkimuksen edetessa mutkattomasti.

Analyysin toisessa vaiheessa lista otettiin syvemman systemaattisen analyysin koh-
teeksi soveltaen teorialahtoista sisallonanalyysia. Teorialahtdisesta tutkimuksesta pu-
hutaan silloin, kun tutkimusaineiston analyysi perustuu jo olemassa olevaan teoriaan
tai malliin. Aineiston analyysia ohjaa siis valmis malli ja tarkoituksena on usein tdman
mallin tai teorian testaaminen uudessa yhteydessa. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 95-99.)
Analyysia ohjaavaksi valineeksi valikoitui sairaanhoitajan vastaanottotydn perusteh-
tavat, kuten hoidon tarpeen- ja kiireellisyyden arviointi, tavallisimpien sairauksien tut-
kiminen ja hoito sek& monimuotoinen potilaiden neuvonta, ohjaus ja seuranta (ks. tar-
kemmin Vallimies-Patoméki 2010, 131). Vastaanottotydn perustehtavien soveltami-
nen analyyttisena valineend auttoi tavoittamaan ja konkretisoimaan sairaanhoitajan

vastaanottotyon sisaltdja suhteessa tulevaisuuteen.
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Analyysin kolmas vaihe eteni siten, ett4 ensimmaisessa vaiheessa kootut sairaanhoita-
jan tulevaisuuden visiot lajiteltiin uudelleen sopivien vastaanottotyon perustehtévien
alle. Analyysi keskittyi vastaanottoyon konkreettisiin sisaltdihin suhteessa tulevaisuu-
teen, mika auttoi yhdistaméaan ja erittelemaan aineistossa helposti paallekkaisiné nayt-
taytyvia tulevaisuuden visioita. Uudelleen lajittelun jalkeen selvilld oli sairaanhoitajan
tulevaisuuden osaamisvaatimukset jaoteltuina vastaanoton perustehtévien kesken.
N&ma kuusi kokonaisuutta vastasivat kysymykseen, millaista osaamista sairaanhoitaja
tarvitsee tulevaisuuden vastaanottotydssa. Seuraavassa luvussa tutkimuksen tulokset

esitellaan tarkemmin.

4 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Seuraavat kuusi kokonaisuutta on muodostettu vertaamalla kirjallisuuskatsauksen ai-
neistosta lajiteltuja tulevaisuuden osaamisvaatimuksia sairaanhoitajan vastaanottotyon

perustehtaviin (Vallimies-Patomden 2010 mukaan).

4.1 Hoidon tarpeen- ja kiireellisyyden arviointi

Tutkimustulosten mukaan tulevaisuudessa tarvitaan entistid laajempaa tietoteknista
osaamista (Sipilda ym. 2015, 54; Kaivo-oja 2011, 182). Tiedon siirtyessa yhd enemmaén
verkkoon, uhkina koetaan internet-terrorismi (Sipilda ym. 2015, 54) seka tiedon jatku-
van paivityksen laiminlyonti (Kaivo-oja 2011, 182). Kliinisen tiedon maéara tulee li-
sdantymaan, samoin niitd vastaavat sahkoiset informaatiojérjestelmét (Kaivo-oja
2011, 182). Nayttoon perustuvan, tutkitun tiedon tulee olla helposti saatavilla (Sipila
ym. 2015, 53). Sairaanhoitajan tydssa lisaantyvat potilaan hoitoon liittyvat konsultaa-
tiot asiakkaiden hallinnoimien sovellusten avulla (Sirvid 2016, 4). Néin potilas ja sai-
raanhoitaja voivat ottaa yhteytta toisiinsa nykyista monipuolisemmin tavoin. L&&kéarin
konsultointi ja potilaan hoito voidaan jatkossa toteuttaa yha enemman teleldéketieteen

ja sahkoisen terveydenhuollon kautta (Tyéministerio 2007).
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4.2 Tavallisimpien infektiosairauksien tutkiminen ja hoito seka erilaiset tutkimukset
ja hoitotoimenpiteet

Tutkimustulosten mukaan tulevaisuudessa kliinisen tyon syventdva osaaminen koros-
tuu (Sirvio 2016, 4). Asiakkaat ovat vaativampia ja osaavat kyseenalaistaa saamaansa
hoitoa ja sairaanhoitajan asiantuntijuutta. Asiakas ei enaa ajattele, etta sairaanhoitajan
kertoma tieto on ainoa totuus. Sairaanhoitajan taytyy tietdd yha enemman eri hoito-
vaihtoehdoista ja mahdollisuuksista, joita asiakkaalle voidaan tarjota. (Sipila ym.
2015, 53). Kiliininen ty0 tulee lisddntymadn: osa l&a&karin tyotehtavista siirtyy hoita-
jalle, esimerkkina rajattu ladkkeenmaaraamisoikeus (Sirvio, 2016, 4; Flinkman 2018,
23), joka tarkoittaa, ettd sairaanhoitaja pystyy hoitamaan potilaita entista itsendisem-
min. Tulevaisuuden vaatimuksiin vastaamiseksi tarvitaan lisdkoulutuksia ja kliinisen
osaamisen ndytot, jotta voi pitad itsendisté vastaanottoa. Jotta palkka vastaisi tyon vaa-
tivuutta ja vastuullisuutta, tulisi itsendistéd vastaanottoa pitdvan sairaanhoitajan (asian-

tuntijasairaanhoitajan) ammattinimike saada rekisteroitya. (Flinkman 2018, 23.)

Hoitotyd tulee insind6ristymaan ja teknistymaan. Uusien teknologiaa ja digitaalisuutta
hyodyntavien hoitomenetelmien kaytto ja ladketieteen kehittyminen tulee muuttamaan
sairaanhoitajan tyota (Kaivo-oja 2011, 186; Sirvio, 2016, 4.) Yhteistyd 1T-alan ja tie-
totekniikan sovellusten kdytdon ammattilaisten kanssa tulee olemaan tulevaisuutta
(Kaivo-oja 2011, 182). Geeniteknologia kehittyy vauhdilla (Sipild ym. 2015, 52).
Néissa geeniteknologian hoitomuodoissa tulee sairaanhoitajan huomioida yksityisyy-
den turvaan liittyvat riskit (Kaivo-oja 2011, 189). Kudosteknologian kehittyminen
mahdollistaa uusia hoitomuotoja, joita sairaanhoitaja voi toteuttaa, esim. palovammoi-
hin (Tydministerid 2007). Nayttoon perustuvuus tulee olemaan hoitotyon kulmakivi
tulevaisuudessakin (Sipila ym. 2015, 53).

Sairaanhoitajan tyénkuvan laajetessa, tulevaisuudessa tulee miettid uudelleen eri am-
mattiryhmien tehtdvié ja tehtdvajakoa seka tehtavien tarkeysjérjestysta, jotta hoito olisi
sujuvaa ja jarkevaa (Flinkman 2018, 21). Terveyspalveluita tuotetaan tulevaisuudessa
yh& enemmaén vaihtoehtoisilla tavoilla: sdahkoinen asiointi lisdantyy (Kaivo-oja 2011,
187), samoin telelddketieteen kayttd (Tyoministerio 2007). Sairaanhoitajan tulee osata
ohjata uusien asiointitapojen kaytdssa siten, ettd sen on mutkatonta ja kaikille saata-

vissa olevaa palvelua. Hoitomuotona avohoito tulee lisdédntymaan entisestaan (Sipiléa
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ym. 2015, 53). Hoitoty0ta tulee avustamaan tulevaisuudessa ubiteknologia, jolla tar-
koitetaan kaikkialla 1asné olevaa, joka paikan tietotekniikkaa, jossa arjen esineet ja
koneet viestivat keskendan. Tama koetaan myds uhkakuvana, jossa robotit ja tulevai-
suuden teknologia korvaavat merkittdvan osan hoitotydn toiminnoista. (Sipila ym.
2015, 53.) Jatkuvan hoitotydn kehittymisen vuoksi osaamisen yll&pito koulutuksella
on ehdotonta (Eloranta ym. 2012, 98).

4.3 Potilaan itsehoidon ohjaus ja puhelinneuvonta

Tutkimustulosten perusteella omahoito on suuressa roolissa tulevaisuudessa (Kaivo-
oja 2015, 190). Omahoidon tavoitteiden asettaminen sekd omahoidon tukeminen ja
sen edistdminen vaativat sairaanhoitajalta kykya motivoida asiakasta. Asiakas tulisi
saada ymmartdmaan oma vastuunsa elaménsa hallinnassa. Omahoidon tukeminen vaa-
tii sairaanhoitajalta suunnitelmallisuutta seké& naytt6on perustuvien, yhtendisten kay-
tantdjen toteuttamiskykyé. (Peltonen 2010, 70.) Omahoidon kehitykseen panostami-
nen tulee vaatimaan innovatiivista ideointia. Kehitteilla on jo alykés séahkoinen lo-
make, joka antaa valineitd itsehoidon tueksi ja ohjaa tiedon lahteille (Heimonen 2014,
21). Itsehoitopisteet, kuten terveyskioskit ja virtuaaliset infopisteet tulevat lisdanty-
maan tulevaisuudessa. Niihin asiakas voi ottaa yhteyttd, kun tarvitsee ammattilaisen
apua. (Sipild ym. 2015, 53.) Kansalaisten terveydentilaansa liittyvan osaamisen tason
nousu tulee nakymaan myds omahoidossa (Tydministerié 2007). Hoitajan pitaa pystya
perustelemaan toimintaansa entistd vakuuttavammin, tiedettdvd uusimmistakin itse-
hoitotavoista sekéd osata hyodyntéa tietotekniikkaa asiakkaan omahoidon tukemisessa
(Sipila ym. 2015, 53). Vapaaehtoisty® korostuu, samoin omaisten rooli aktiivisina hoi-
totyon osallistujina (Sipila 2015, 52; Tyéministerio 2007). Yhteista vastuun ottamista
ja yhteisollisyytta tarvitaankin, silla terveydenhuolto ei yksin pysty vastaamaan vées-

ton kaikkiin terveystarpeisiin (Sipild 2015, 53).

4.4 Pitk&aikaissairauksien seuranta ja ohjaus

Tutkimustulosten mukaan kansantaudit vahenevét tulevaisuudessa terveydenedista-
mistyon seka l&aketieteen kehittymisen vuoksi. Tilalle tulee uusia sairauksia ja entiset

sairaudet, joista on jo paésty eroon levidvat. Tulevaisuudessa véesto karsii elintapoihin
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liittyvista uusista terveysongelmista (Sipild 2015, 53). Véeston ikd&dntyminen, jonka
muutoksia pohdittiin kaikissa mukana olleissa tutkimuksissa, nakyy sairaanhoitajan
vastaanotolla muun muassa siten, etté vaikeasti hoidettavat lisaantyvat (Tyoministeri6
2007) ja geriatrinen erityisosaaminen korostuu (Eloranta ym. 2012, 95). Palvelujen
suurkuluttajat kuormittavat terveydenhuoltoa ja tilanne pakottaa tulevaisuudessa sai-
raanhoitajaa miettimaan ratkaisuja tah&dn (Heimonen 2014, 20). Syrjaytyneet sekd mie-
lenterveys- ja paihdeongelmaiset asiakkaat lisdantyvat tulevaisuudessa. Tama vaatii
hoitajalta erityisosaamista kyseisilta aloilta (Sirvié ym. 2016, 5). Asiakkaan kokonais-
hoidon arviointia voidaan pitd4 yhtend tulevaisuuden osaamistarpeista (Sirvid, 2016,
2). Pitkaaikaissairauksien kokonaiskuva on muuttumassa koko ajan vaativammaksi ja
siksi tarvitaankin useiden tahojen osallistumista hoitoon sekd moniammatillinen hoi-
toryhma (Peltonen ym. 2010, 70-71). Tulevaisuudessa yksityisen ja julkisen tervey-
denhuollon vélilla tulee olemaan epaselvyytta (Sirvio ym. 2016, 2).

Terveydentilan seurantapalvelut lisdéntyvét ja erilaisten tietojarjestelmien kehittymi-
nen antaa mahdollisuuden seurata toimipisteen tuloksia ja vaikuttavuutta seka potilaan
tervehtymista (Tyoministerié 2007). Sairaanhoitajalle tdmé tarkoittaa oman tyon vai-
kuttavuuden arvioinnin helpottumista (Sirvid ym. 2016, 2). Tulevaisuudessa yhtenéi-
nen tilastointijarjestelmé antaa tietoa kayntisyistd, hoitotoimien siséllosta ja voimava-
rojen kaytostd. Se mahdollistaa sairaanhoitajalle tehokkaan tydkalun vastaanottotoi-

minnan suunnitteluun ja arviointiin. (Peltonen ym. 2010, 70.)

Terveydenhuollon toiminnan tehostaminen ja siitd johtuvat sadstopaineet pakottavat
miettimaéan edullisia ja tarkoituksenmukaisia menetelmié (Sirvié ym. 2016, 2). Sai-
raanhoitajaa mietityttad jatkossa yha enemman ristiriidat kustannusten ja maksuval-
miuden valill& (Sirvio ym. 2016, 2). Kansalaisten eriarvoistuminen lisadntyy, merk-
keja siitd ovat muun muassa alueelliset erot palveluihin paasyssa, erot rikkaiden ja
kdyhien valilla (Kaivo-oja 2011, 185) sekd maahanmuuttajien sopeutumisessa (Sipila
ym. 2015, 53), kuitenkin tulevaisuuden visioissa tavoitellaan yhdenvertaisuutta (Flink-
man 2018, 21). Tulevaisuudessa vakuutukset lisaantyvat ja ne voivatkin olla yksi rat-
kaisu uusien, kalliiden hoitojen maksamiseksi (Tyoministeri¢ 2007). Sahkoiset ja lan-
gattomat jarjestelmat tulevat olemaan yha keskeisempi toiminnan valine ja ndiden su-
juva kayttdminen vaatii sairaanhoitajalta laajaa tietoteknistd osaamista (Sipila ym.
2015, 52-54).
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4.5 Potilaiden hoidon suunnittelu

Tutkimustulosten mukaan potilaan hoitoa ohjaa tulevaisuudessa la4karin ja hoitajan
yhteistyossa laatima hoitosuunnitelma. Tydnjakoa ja toimintaa selkeyttdmaén pitdisi
kansallisista hoitosuosituksista laatia terveyskeskukseen omat sovellukset paikallisiksi
hoitosuosituksiksi. (Peltonen ym. 2010, 70-71.) Erilaiset hoitovaihtoehdot tulevat li-
sdantymaan. Se luo painetta sairaanhoitajan osaamiselle, koska tarvitaan laajaa hoito-
vaihtoehtojen ja palvelujérjestelman tuntemusta. (Sipild ym. 2015, 52; Sirvio ym.
2016, 1.) Sairaanhoitajan tulee myds tunnistaa eri palvelumuotoja tarvitsevat asiakkaat
ja osata ohjata ndiden kaytossd. Tama vaatii sairaanhoitajalta vahvaa vuorovaikutuk-
sellista osaamista. Jatkossa asiakas otetaan aktiivisemmin mukaan hoidon suunnitte-
luun ja hanelld on mahdollisuus valita h&nelle sopivin hoitovaihtoehto (personoitu
hoito). (Sipila ym. 2015, 1.) Asiakkaiden hoito-odotukset kasvavat, jonka vuoksi tar-
jotaan asiakaslahtoisia ja yksilollisia palveluita (Sirvio ym. 2016, 2), jopa ultrayksilol-
lisyytta odotetaan (Kaivo-oja 2011, 183). Nama muutokset aiheuttavat pohdintaa kus-
tannuksista ja siité4, kuinka pitkalle yksilollisessé hoidossa voidaan menna. Asiakaspa-
lautteiden antaminen helpottuu tietotekniikan kehittyessa ja palautteiden pohjalta tul-
laan luomaan asiakaslahtoisia innovaatioita. Kuluttamista ohjaavat omat tarpeet, arvot
ja tavoitteet. Uudenlainen yhteisollisyys samanhenkisten kuluttajien kanssa vaatii pal-
veluiden suunnittelua uudelleen, jolloin niin sanottu heimokuluttaminen otetaan huo-
mioon entista vahvemmin (Sirvié ym. 2016, 4). Asiakkaan asema terveydenhuollon
asiakkaana vahvistuu. (Kaivo-oja 2011, 182-183.)

Suuret ympéristokatastrofit, esim. kemikaalien vuotaminen, voimakkaat myrskyt, hel-
leaallot, eksoottiset sairaudet ja pandemiat lisaantyvat maailman globaalistumisen ja
ilmastonmuutoksen vuoksi. Katastrofiterveydenhuoltoon seké suurten onnettomuuk-

sien jalkihoitoon tulee varautua. (Kaivo-oja 2011, 189.)

4.6 Ennaltaehkdiseva ja terveytté edistavad neuvonta ja ohjaus

Sairauksien ennaltaehkaisyn korostuminen tulevaisuudessa tuli esiin kaikissa tutki-
muksen aineistoissa. Painopiste siirretdan sairauden hoidosta hyvinvoinnin, terveyden

ja toiminnan aktiiviseen edistdmiseen. Sairaanhoitajalla pitdd olla rohkeutta sanoa
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asioista suoraan ja vaatia asiakkaalta toimintaa hyvinvointinsa eteen. Rooli muuttuu
holhoojasta ja hoitajasta enemmankin valmentajaksi ja rinnalla kulkijaksi. (Heimonen
2014, 18-19.) Ennaltaehkaisevéssa tydssakin nakyy yksilollisyyden tarpeen lisdanty-

minen.

Tutkimustulosten mukaan terveyspalveluita kehitetadan tulevaisuudessa ja niiden ta-
voitteena on sairauksien estaminen (Sipild ym. 2015, 52-54: Tyoministerio 2007). Hy-
vinvointiteknologia kehittyy (Sirvié ym. 2016, 2) ja sen mukanaan tuomat tietotekniset
apuvélineet, kuten terveysrannekkeet, mahdollistavat terveyden etdseurannan ja sita
kautta reagoinnin muutoksiin (Tydministerié 2007). N&in voidaan ennaltaehkaista ter-
veysongelmia. Uusia palveluita kehitettdessa paapaino on tyokykya ja pitkaa ikaa li-
séavissa innovaatioissa (Kaivo-oja 201, 182-183). eOmahoitopalveluiden kaytdssé ta-
voitellaan nykyistd suurempaa kayttOastetta, tarkoituksena on helpottaa asiakkaan yh-
teydenpitoa ja vapauttaa sairaanhoitajien aikaa muuhun ty6hon. (Heimonen 2014, 24.)
Uusien teknologiaratkaisujen hyddyntaminen kaytdnnodssa vaatii koulutusta niin hoi-
tajille kuin asiakkaillekin (Sirvio 2016, 4).

Véesto tavoittelee hyvad oloa ja arvostaa vapaa-aikaa entistd enemman (slow life-
trendi). Tulevaisuuden visioissa tarkastellaankin ennaltaehkéaisevaa hoitoa laajana ko-
konaisuutena, johon tulisi mukaan erilaiset hyvinvointia ja onnellisuutta lisaavét pal-
velut, kuten yhteistyo eri hyvinvointialojen ammattilaisten kanssa (Kaivo-oja 2011,
186), esimerkkind kauneuspalvelut (Tyoministerio 2007). Asiakkaat ovat myos entista
kiinnostuneempia ravinteiden ja vitamiinien kdytostd, joten ohjaaminen naissé asioissa

vaatii sairaanhoitajalta asian osaamista (Kaivo-oja 2011, 186).

Monikulttuurisessa hoitotydssé sairaanhoitajan tulee tunnistaa kulttuurin merkitys ter-
veyden edistdmisessd, jolloin vahvistetaan ihmisoikeuksia ja suvaitsevaisuutta. Sai-
raanhoitaja toimii monikulttuurisissa tydyhteisoissa ja jopa kansainvalisissa tehta-

vissd. (Sirvio ym. 2016, 3.)
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5 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Tassa tutkimuksessa etsittiin vastausta kysymykseen: millaista osaamista sairaanhoi-
taja tarvitsee tulevaisuuden vastaanottotydssa? Teorialdhtdisen siséllonanalyysin
(Tuomi & Sarajarvi 2002) seké sairaanhoitajan vastaanottotyon perustehtavia (Valli-
mies-Patomaki 2010) kuvaavan analyyttisen vélineen avulla tutkimusaineistosta saa-

tiin selville sairaanhoitajan vastaanottotyon tulevaisuuden osaamisvaatimukset.

Seuraavaksi tutkimuksen tuloksia verrataan kappaleessa 2.3 kuvattuihin sairaanhoidon
tulevaisuuden kehityssuuntiin, kuten globalisaatio, vaeston ikd&ntyminen, teknologian
kehitys, toiminnan tehostaminen ja muuttuvat tyon vaatimukset (Eloranta & Virkki
2012). Havaitaanko tulosten tarkastelussa nuo samat kehityssuunnat? Miten tieto vas-
taanottotyon tulevaisuuden osaamisvaatimuksista saadaan muutetuksi osaamiseksi?
Opinndytetyon tutkimustuloksia tarkastellessa korostuvat erityisesti nelja teemaa,
jotka kuvastavat sairaanhoitajan vastaanottotyon osaamisvaatimuksia tulevaisuudessa.
Teemat kasittelevét tietoteknista/teknologista osaamista, kliinistd osaamista, ohjaus-

osaamista ja kehittdmisosaamista.

5.1 Tulevaisuuden osaamisvaatimukset ja niihin vastaaminen

Opinndytetyon tulosten perustella tietotekniikan/teknologian osaamisvaatimukset tu-
livat voimakkaimmin esille. Tulevaisuudessa sairaanhoitajalta vaaditaan muun muassa
jatkuvaa tietojen paivittdmistd, muutoskykyad, tietotekniikan ymmartamysta seké uu-
sien toimintatapojen omaksuntaa. Asiakkaat etsivat yha enemman tietoa internetisté,
jolloin tietdmys lisdantyy. Sairaanhoitajan tulee osata paivittaa tietoja, perustella toi-
mintaansa seka ohjeistaa asiakasta tutkitun tiedon lahteille. Tulosten perusteella ndihin
osaamistarpeisiin voidaan vastata jatkuvalla kouluttautumisella. Haasteita tulevaisuu-
dessa voi aiheuttaa se, ettd véesto ikéantyy eivatka potilaiden tietoteknista osaamista
vaativat taidot kehity yhta aikaa teknologian innovaatioiden kanssa. Séhkdiset jarjes-
telmat eivét tue laadukasta hoitoa, jos potilaat eivat osaa kayttad palveluja tai paase
niiden piirin. Lisaksi kyseenalaisena voi nayttaytya myos se, vaheneekd potilaan koh-
taamista korostavan tyootteen arvo, jos kasvokkaiset palvelut vahenevat. Eloranta &

Virkin (2012) tutkimustulosten mukaan hoitotyon teknistymisesta ja sen tarjoamista
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mahdollisuuksista huolimatta teknologian ei n&hty milloinkaan korvaavan ihmista.
Teknisten uudistusten myota syntyneiden palveluiden koettiin olevan jopa riski toi-
minnan tehostamiselle. Matalan kynnyksen palveluina ne voivat jopa johtaa palvelui-
den rajahdysmadiseen kasvuun. Tekniikka hoitotyon tukena asetti haasteita osaami-
selle, mutta myds mahdollisti osaamisen yll&pitdmisen tiedon helpon saatavuuden

VUOKSI.

Opinnaytetyon tulosten perusteella kliinisen osaamisen vaatimukset nékyivat tulok-
sissa sairaanhoitajan tyonkuvan laajenemisessa. Sairaanhoitajalle tulee edelleen siirty-
maan toita 1a&karilta ja se mahdollistaa entisté itsenaisemmén toimintatavan. Samalla
tyon vastuullisuus kasvaa ja rahallinen korvaus vaativuuden kasvusta aiheuttaa eettisia
ja ammatillisia ristiriitoja. Eloranta & Virkki (2012) tutkimustuloksissa muistutettiin,
ettd toiminnan tehostamisen vaatimus ja ty6ssa koettu kiire edellyttavat oman tyohy-
vinvoinnin huomioimista sairaanhoitajalta itseltd&dn. Opinndytetyon tuloksissa tyonku-
van laajenemiseen liittyen sairaanhoitaja tarvitsee spesifioitua kliinisen hoitotydn kou-
lutusta erimerkiksi voidakseen maarata laakkeita tai tehdakseen pienia haavanompe-
luita. Itsendistd vastaanottoa pitdvalle sairaanhoitajalle on jo olemassa koulutuksia,
mutta tulevaisuudessa koulutuksen suorittaminen voi olla edellytys vastaanoton pité-
miselle. Liséksi jatkuvia Kliinisia ndyttéja suunnitellaan varmistamaan osaamista.
Néayttéon perustuvuus on sairaanhoitajan tyon kulmakivi, mutta ndyttéon perustuvan
tiedon hyddyntaminen saattaa olla haastavaa. Tulevaisuudessa tieto pyritddn saamaan
helpommin hyddynnettdvddn muotoon, jotta sen kayttd tulisi arkipaivéiseksi ja ndin
hoito todella olisi nayttéon perustuvaa. Eloranta & Virkin (2012) tutkimuksessa néyt-
toon perustuvat yhteiset toimintamallit nahtiin keskeisina tekijoina tehokkaalle toimin-
nalle. Vaeston ikdantymisen vaikutuksia oli eritelty melko vahan tdman opinnaytetyon
aineistossa. Vanhusten maara lisdantyy, heille kasaantuu paljon sairauksia ja vanhuk-
sia hoidetaan entista pidempaén kotona. Sairaanhoitajalta vaaditaan geriatrista erikois-

osaamista. Siihen voidaan varautua asiantuntijakoulutuksilla.

Opinndytetyon tulosten perusteella ohjausosaaminen korostuu tulevaisuuden vastaan-
otolla. Tdma edellyttad, etté sairaanhoitajan tulee osata tukea ja opastaa asiakasta oma-
hoidossa ja saada hédnet ymmartdmaan oma vastuunsa. Toiminnan painopistetta pyri-
td4&n muuttamaan sairaudenhoidosta terveydenedistamiseen. Asiakkaiden terveydenti-

laansa liittyvd osaamisen tason nousu vaatii sairaanhoitajalta vakuuttavaa perustelua
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ja uusien hoitotapojen tuntemusta. Sairaanhoitajan tulee osata ohjata asiakasta uusien
asiointitapojen kaytossd ja osata opastaa koko ajan yksilollistyvissa hoitovaihtoeh-
doissa. Ohjausosaaminen yhdistyy osaamisvaatimusten ja tyénkuvan laajenemisen eh-
toihin ja voi kdytannon tydssa merkita haasteita, mikali riittdvasta koulutuksesta, pe-
rehtymisestd ja palkkauksesta ei huolehdita. Ohjausosaamisen lisddntyminen voi mer-
kitd myds, ettd sairaanhoitajan vastaanottotyo vaatii tulevaisuudessa yhd enemman eri-
koistumista vain tietyille alueille sairaanhoitoa ja palveluja. Omahoidon lisd&dntyminen
voi merkitd myos tarvetta jalkauttaa palveluja organisaation ulkopuolelle, kuten poti-
laiden koteihin ja yhteisoihin. Eloranta & Virkki (2012) pitivét toiminnan tehostami-
sen nimissé toteutettujen sairaalahoitoaikojen lyhentymisen ja kotihoidon korostami-

sen lisddvan ohjausosaamisen tarvetta.

Lopuksi tutkimus todentaa, ettd kehittdmisosaaminen on vélttamé&tonta terveydenhuol-
topalveluihin kohdistuvien muutosten, rahoituksen ja lisdadntyvan palvelutarpeen
vuoksi. Tutkimustuloksissa korostui toimintojen kehittdmistarve, koska edullisia ja
tarkoituksen mukaisia menetelmia kaivataan. Tama vaatii sairaanhoitajalta innovaa-
tiokykya ja kiinnostusta tyon kehittdmiseen. Tutkimustuloksien mukaan tietojérjestel-
mien kehittyminen auttaa osaltaan tilastoimaan ja mittaamaan hoidon vaikuttavuutta.
Tietojen perusteella voidaan hoitoa toteuttaa paremmin nayttéon perustuen ja siten ai-
kaansaada huomattavaa saastdd hoitokustannuksissa ja vahentaa sairauspéivia. Kehi-
tysinnovaatioissa péaapaino tulisi olla pitkaaikaissairauksien ennalta ehkéisyssa, jotta
kansalaisten tyokyky sdilyisi pidempéén ja saisimme tuotettua hyvéa vanhuutta. Eri-
tyisen kiinnostavia tutkimustuloksissa olivat visiot, joissa hyvinvointi- ja terveyspal-
velut yhdistyvét sairaudenhoitopalveluiden kanssa. Eloranta & Virkki (2012) nostivat
kiireen yhdeksi kehittamishalukkuutta heikentavéksi tekijaksi, mutta samalla myds sen
katsottiin olevan peruste toiminnan kehittdmiselle. ’Sairaanhoitajalla on paitsi kehit-
tamisvelvollisuus myds velvollisuus kehittyd ammatissaan”, he kirjoittavat. Osaamis-

vaatimukset ja niihin vastaaminen on esitelty tiivistettyna taulukossa 4.
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Taulukko 4: Osaamisvaatimukset ja niithin vastaaminen

Osaamisvaatimus Osaamisvaatimukseen vastaaminen

Tietotekninen/teknologinen osaaminen | jatkuva kouluttautuminen

Kliininen osaaminen spesifoitu kliinisen hoitotyon koulutus
jatkuvat Kliiniset naytot

nayttdéon perustuva toiminta

Ohjausosaaminen uusien hoitotapojen tuntemus

vuorovaikutusosaamisen kehittaminen

Kehittdmisosaaminen kehittamishalukkuus

innovaatiokyky

5.2 Luotettavuus ja yleistettavyys

Taman opinndytetyon aineistoa on etsitty Theseuksesta, Google Scholarista, Melin-
dasta, Artosta ja Finnasta seka lisdksi manuaalisin haun, kuten lahdeluetteloista. Ha-
kusanoina kaytettiin hyvin tutkimuskysymykseen johdattavia sanoja eli sairaanhoit*
AND tulevaisuus. Haku toistettiin luotettavuuden tarkistamiseksi. Aineiston sisdanot-
tokriteerit ja hakuprosessi on pyritty raportoimaan tarkasti, jotta tutkimusprosessia on
mahdollista seurata lapinakyvasti. Sopivaa tutkimusmateriaalia oli l0ydettavissa
melko niukasti, joten aineisto ei anna mahdollisuutta laajoihin yleistyksiin. Kokonai-
suutena tutkimusaineisto mahdollistaa kuitenkin systemaattisten tulkintojen tekemisen
sairaanhoitajan vastaanottotydsta tulevaisuudessa ja auttaa ymmartdmaan tulevaisuu-
den tyon tarpeita. Tutkimuskysymys on ohjannut tekemisté tyon alusta loppuun asti ja

ldhdemerkinndissa on pyritty huolellisuuteen.

Tutkimusaineiston niukkuuden lisdksi tutkimuksen laatua heikentéé se, ettd aineistosta
oli hankala erottaa, mitkd muutokset ovat jo tapahtuneet tai mitk& ovat vasta visioita.
Kymmenessd vuodessa on ehtinyt tapahtua kehitysta. Erottamista hankaloitti myds

opinndytetyon tekijan kokemattomuus julkisen terveydenhuollon vastaanottotyosté.
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Toisaalta sitoutuminen tutkimusprosessiin seka huolellinen perehtyminen tutkimuksen

aiheeseen ovat vahvistaneet tekijan substanssia koskevaa tietoutta ja arviointikykya.

Tutkimustuloksia voidaan hyddyntaa suunniteltaessa vastaanottoa pitavien sairaanhoi-
tajien jatkokoulutuksia. Terveystalo voi valmistautua tulevaisuuden osaamisvaatimuk-
siin kannustamalla hoitajia sairaanhoitajan vastaanottotoiminnan erikoistumisopintoi-
hin. Pdihde-, mielenterveys-, ja geriatrisia asiantuntijahoitajia kouluttamalla tai uusia
osaajia rekrytoimalla varaudutaan vastaanottamaan tulevaisuuden asiakkaat kokonais-
valtaisesti ja moniammatillisesti. Terveystalolla on kdytdsséan jo nyt hyvin innovatii-
vista teknologiaa. Sen entista laajempi hyddyntaminen vaatii kouluttamista ja sairaan-
hoitajilta ohjausosaamista. Tulevaisuuden osaamisvaatimuksia ajatellen, uusia sai-
raanhoitajia palkatessa ei voida olla huomioimatta vuorovaikutustaitoja, kielitaitoa,
positiivista suhtautumista teknologian kehitykseen, innovatiivisuutta seka kiinnostusta
kehittamistyohon ja ammatilliseen kehittymiseen.

Opinnaytetydn teorian ja tulosten perusteella sairaanhoitajakoulutusta pitéisi uudistaa
pikaisesti. Tulevaisuuden muutokset tulisi osata ottaa huomioon sairaanhoitajien pe-
ruskoulutuksessakin. Erityisesti ndyttdon perustuvan tiedon I6ytdminen ja sujuva
kaytto vaativat laajempaa opetusta. My0s erilaisten tietoteknisten sovellusten kayttd

ja hyddyntaminen hoitotydssa tulisi olla tarkea osa koulutusohjelmaa.

Terveystalo Pori Laakéritalon sairaanhoitajatiimin palveluesimies Sanna Kurolalta
saadun palautteen perusteella tutkimustulokset ovat mielenkiintoisia. Ne nayttavat
osittain samaa suuntaa, johon toimintaa Terveystalossa jo ohjataan. Sairaanhoitajat
ovat kiinnostuneita asiantuntijahoitajien koulutuksista, esimerkiksi diabetes- ja reuma-
hoitajia koulutetaan jo nyt ja toiminnan teknistyminen nakyy kéytannon tyossa yha
enemman, kuten chat-la&karitoiminnassa. Opinndytetydssé esiin nostetut paihdeasiak-
kaat eivat hanen mukaansa ndy vield yksityisella puolella, mutta téstd asiasta pitaisi
saada tarkempaa tietoa, kuten mité tuo toiminta olisi yksityisella puolella ja millaisia
asioita kdynneilla hoidetaan, jotta tulevia koulutuksia voisi kohdentaa naihin asioihin.
Tuloksien mukaan sairaudenhoidosta siirrytaan terveydenedistamiseen, mutta Kurola
kertoo, ettd Terveystalossa sairaudenhoitotyé on lahiaikoina lisdantynyt toimen-

pideavustusten siirryttya taysin sairaanhoitajatiimille.
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Kurola muistuttaa, ettd muutosten toteuttamiselle tarvitaan aikaa ja sairaanhoitajien
laaja osaaminen olisi hyva huomioida palkkauksessa. Han toivoo, ettd opinndytety6
esitellaan sairaanhoitajatiimin palaverissa, jotta tulevaisuuden kehityssuunnat tulisivat
mya0s tiimin tietoisuuteen. Han kokee tulosten siséltdvén niita asioita, joita kohti han
esimiehend suuntaa toimintaa ja pitéa sisaltod myos omaa tyotaan tukevana. Opinndy-
tetyon aihe herétti kiinnostusta myo6s Terveystalon koulutustilaisuudessa Helsingissa

ja siella toivottiin tulosten tuovan hyotya muihinkin toimipaikkoihin.

5.3 Jatkotutkimusaiheet

Tama tutkimus on soittanut, etta tulevaisuudessa sairaanhoitajan vastaanottoty6hon tu-
lee kohdistumaan monia muutospaineita. Muutokset yhteiskunnan ik&rakenteissa seka
palvelujarjestelmissd merkitsevat uusia osaamisvaatimuksia myods sairaanhoitajille.
Tulevaisuuden tyotehtaviin liittyen merkitykselliseksi nousevat muun muassa tekno-
logiakehitykseen liittyvat kysymykset ja sairaanhoitajien suhtautuminen néihin vaati-
muksiin vastaanottotydssa. Lisdksi osaamis- ja tyotehtdvien vaatimusten laajentami-
nen ja niihin liittyvien ammattieettisten kysymysten tutkiminen sairaanhoitajien nako-
kulmasta olisi tervetullutta. Moniammatillisen tydn lisadntyessa myds yhteistyokump-
paneiden nakdkulmien tutkiminen suhteessa sairaanhoitajien laajeneviin tyotehtéviin

olisi tarpeellista.

5.4 Ammatillinen kehittyminen

Opinnéaytetyokokonaisuus oli tekijalleen hyddyllinen oppimisprosessi. Se opetti sa-
manaikaisesti tutkimuksen tekemista seka opinnaytetydn aihealuetta. Ty perehdytti
kuvailevan Kirjallisuuskatsauksen laadintaan, syvensi tiedonhakutaitoja, aineiston
Kriittistd arviointia sek& sen valintaperusteita. Kirjallisuutta, kuten erilaisia tutkimuk-
sia luettiin tyon edetessa valtava madra. Huolellinen perehtyminen aiheeseen selkeytti
sairaanhoitajan laajan tyonkuvan julkisen terveydenhuollon vastaanottotoiminnassa ja

erot yksityiseen terveydenhuoltoon konkretisoituivat.

Opinnaytetyoprosessi vaati itsendisen tydotteen omaksumista ja paattavaisyyden ke-
hittymistd. Tiukassa aikataulussa pysyminen kasvatti tekijan itseluottamusta ja
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sinnikkyyttd. Ongelmanratkaisutaidot kehittyivat tyon edetessd, samoin paineensieto-
kyky. Haastavinta opinndytetydssé oli tutkimusprotokollan sisdistdminen ja oman toi-
minnan sanoittaminen. Lisaksi tutkimustulosten esittdmistapa vaati useiden eri tapojen
testaamista ennen kuin oikea tapa I0ytyi. Tydn valmistuminen toi tekijélleen onnistu-

misen iloa ja intoa tarttua kehittdmistyohon tulevaisuudessa valmiina sairaanhoitajana.
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Keskeiset tulokset

Eloranta, T. & Virkki, S.
2012. Pro gradu- tutkielma

Sairaanhoitajan tulevaisuu-

den taitoprofiili

Selvittd4 sairaanhoitajan
tyohon vaikuttavat tulevai-
suuden kehityssuunnat ja
sairaanhoitajien késitykset
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Kirjallisuuskatsaukset ja
ryhméhaastattelut.
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vaikutus sairaanhoitajan
asiantuntijan taitoprofiilin

oli selkea.

Flinkman, M. 2018. Selvi-
tys.

Itsendiset hoitajavastaan-
otot sosiaali- ja terveyden-
huollon julkisissa organi-

saatioissa.

Keréttiin tietoa vastaanot-
totoiminnasta, koulutuk-
sista, potilasryhmista, ni-
mikkeist4 ja palkan vastaa-

vuudesta tehtaviin.

Kysely itsendisista vas-
taanotoista kuntasektorien

paaluottamusmiehille.

Hoitajavastaanotolle paa-
see nopeasti, hoitajat voi-
vat konsultoida laakaria,
koulutusta sai ennen vas-
taanoton aloitusta, palkan-
korotuksen ovat olleet mal-

tillisia.




Heimonen, R. 2014. Leh-
tiartikkeli.

Tulevaisuuden terveys-

asema.

Késitelld&n hdmeenlinna-
laisen terveysaseman uusia
tavoitteellisia puhelin- ja
nettipalveluita seké raata-

I6itya ryhmétoimintaa.

Haastattelut.

Hoitoa ohjataan yha enem-
man sahkaoisiin kanaviin,
joiden kéyttoa muokataan
helpommaksi. Itsehoito ja
tiedon hankkiminen séh-
koisia kanavia pitkin ko-

rostuu tulevaisuudessa.

Kaivo-Oja, J. 2011. Tutki-
musartikkeli.

Sairaanhoitajan ammatin

tulevaisuus.

Arvioidaan sairaanhoitajan
tulevaisuuden nakymié

noin 20 vuoden paahan.

Muutoshaasteita arvioitu
STEEPV-kehikon kautta.

Monet asiat muuttuvat tu-
levaisuudessa ja se pitaa
ottaa huomioon pohditta-
essa ammatin tulevaisuutta.
Terveydenhuolto tulee glo-
baaliksi liiketoiminnaksi.




Peltonen, E., Vehviléinen-

Julkunen, K., Pietila, A-M.

& Elonheimo, O. 2010.

Tutkimusartikkeli.

Uusi toimintamalli perus-
terveydenhuollon vastaan-
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Késitell&&n perustervey-
denhuollon vastaanottotoi-
minnan haasteita, tyonja-
koa, toimintatapoja ja uu-
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Sipild, M., Miettinen, M.,
Holopainen, A., Kyngaés,
H. & Turunen, H. 2015.
Tutkimusartikkeli.

Visio sairaanhoitajan tyon

sisallosta vuonna 2035.

Tulevaisuudessa sairaan-
hoitajan tyénkuva ja am-
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totyon tulevaisuus- tyoryh-
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Tulevaisuudessa korostu-
vat vaihtoehtoiset toiminta-
tavat: avohoito, virtuaaliset
ja teknistyvét palvelut. Sai-
raanhoitajan tyon ydinsi-
séltoa eli hoitoa ja huolen-

pitoa ei pida unohtaa.

TyOministerié. 2007. Mul-
timediatyo0.

Tulevaisuuden tyot

Yhteistydssa terveyden-
huollon asiantuntijoiden
kanssa on luotu tulevaisuu-
denkuvia ja kartoitettu tu-
levaisuuden mahdollisia

valineitd ja menetelmia.

Erilaisten l&hdeaineistojen
kaytto.

Suuria megatrendejé ovat:
vaeston ikaantyminen,

elinian kasvu, teknologian
kehitys, verkostoituminen,
kansainvalistyminen ja

monikulttuurisuus, syrjay-
tyminen ja ymparistoteki-

joiden roolin kasvu.
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Terveystalo Pori Laakaritalo, Ulla Mansikka, ulla. mansikka@terveystalo.com, 0505778011, Itsenaisyydenkatu 33, 28100
Pori, Y-tunnus 1093863-3

Opinndytetydn nimi.
Sairaanhoitajan kilininen osaaminen Hla -kirjall:

Tyon etenemisaikataulu:
syksy 2018-kevat 2019
Sopimus perustuu hyvaksyttyyn tutkimus-/projektisuunnitelmaan.

Tata sopimusta koskevat erimielisyydet pyritaan ratkaisemaan ensisijaisesti neuvottelemalla osapuolten kesken. Mikali
asiasta ei paasta sopimukseen, erimielisyydet ratkaistaan Salakunnan kargjaokeudessa.

Tata sopimusta on laadittu 3 kappaletta, yksi kullekin osapuolelle.

Olemme lukeneet sopimusehdot (sivu 2) ja hyviiksymme ne.

Paivays: 12.12.2018

Toimeksiantajan edustajan allekiroitus, nimike ja nimen selvennys:




