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1 Johdanto 

Sosiaali- ja terveysalalla vallitsee huutava työvoimapula, ja erikoissairaanhoidossa työnte-

kijöiden vaihtuvuus on suurta. Samaan aikaan hoitovelkaa on kertynyt johtuen etenkin ko-

ronapandemiasta, ja esimerkiksi leikkausjonot ovat paisuneet valtaviksi. (Työ- ja elinkeino-

ministeriö 2022; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.) Jotta työntekijävajetta pystytään täyttä-

mään ja hoitojonoja purkamaan, sairaaloiden osastoilla tarvitsee olla selkeä ja johdonmu-

kainen runko uuden työntekijän perehdyttämiseen. Tällöin uusi työntekijä pääsee mahdolli-

simman tehokkaasti työhön sisään, hänestä on itsenäiseksi toimijaksi työpaikalla mahdolli-

simman nopeasti ja perehdytys vie mahdollisimman vähän ylimääräisiä resursseja ja aikaa 

(Eklund 2018, 33). 

Perehdytys on merkittävä osa työntekijän saamaa ensivaikutelmaa työpaikastaan, ja jos 

perehdytys toimii hyvin, se lisää työhön sitoutuvuutta. Toimivan perehdytyksen ydin on 

suunnitelmallisuus. Perehdytystä voidaan suunnitella yleisellä tasolla organisaatiossa, 

mutta ennen kaikkea siinä on tärkeää huomioida yksilöllisyys, jotta jokainen työntekijä saa 

yhtä pätevän perehdytyksen asemastaan tai koulutuksestaan riippumatta. (Kupias & Peltola 

2009, 88; Eklund 2018, 31, 34–35, 128). Sairaalaympäristössä hoitohenkilökunnan hyvän 

perehdytyksen tärkeys korostuu, sillä se lisää merkittävästi potilasturvallisuutta (Hartikainen 

2016, 101).  

Toimeksiantajana opinnäytetyössä toimi Päijät-Hämeen keskussairaalan uusi kirurgian 

vuodeosasto R5. Päijät-Hämeen keskussairaala on osa Päijät-Sotea, entiseltä nimeltään 

Päijät-Hämeen hyvinvointikuntayhtymää, joka järjestää ja tarjoaa sosiaali- ja terveyden-

huollon palveluja koko Päijät-Hämeen alueella useissa eri toimipisteissä (Päijät-Sote). Ki-

rurgian osasto R5 valmistui kesällä 2022, ja otettiin käyttöön syksyllä 2022. Siellä hoidetaan 

useiden eri kirurgian alojen potilaita: urologisia, thoraxkirurgisia, yleiskirurgisia, käsikirurgi-

sia, suu- ja leukakirurgisia, korva-, nenä- ja kurkkutautien, silmäkirurgisia, plastiikkakirurgi-

sia sekä verisuonikirurgisia. Osastolla hoidetaan sekä suunniteltuja että päivystyksellisiä 

leikkauspotilaita. (Rajanummi 2022.) Toimeksiantajan tarve perehdytystä tehostavalle ja 

sujuvoittavalle työkalulle työntekijävajeen ja osaston lisääntyneen kuormituksen keskellä oli 

selkeä. 

Tämän työn tavoitteena on selkeyttää ja tehostaa perehdytystä kirurgian vuodeosastolla ja 

sitä kautta turvata potilasturvallisuus myös perehdytyksen aikana. Tämän työn tarkoituk-

sena on tuottaa perehdytyssuunnitelma, jota voidaan helposti muokata tarvekohtaisesti ja 

näin hyödyntää perehdytystä vaativissa tilanteissa. 
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2 Perehdytyksen pelisäännöt 

2.1 Perehdytys ja lainsäädäntö 

Perehdyttämistä ohjaa Työturvallisuuslaki (738/2002, 14§), johon perustuen työnantajalla 

on velvollisuus järjestää työntekijöilleen perehdytystä. Se edellyttää työnantajaa huolehti-

maan työntekijöidensä riittävästä osaamisesta tehtäväkohtaisesti. Se myös määrää työn-

antajan kouluttamaan työntekijöitä riittävästi työhön liittyvien uhka- ja vaaratilanteiden va-

ralta. 

Työsopimuslaki (55/2001, 1§) keskittyy siihen, miten työehtosopimusten mukaan työtä on 

tehtävä ja miten sitä voidaan vaatia tekemään. Perehdytyksen kannalta tämä laki on tärkeä 

siinä mielessä, että 1§:n mukaan työnantajan on huolehdittava, että työntekijä pystyy suo-

riutumaan työstään, vaikka jokin muuttuisi työtehtävässä tai -ympäristössä. Työnantajan on 

myös pyrittävä edistämään työntekijän mahdollisuuksia kehittyä kykyjensä mukaan työural-

laan etenemiseksi (Työsopimuslaki 55/2001, 1§). 

2.2 Perehdytyksen hyödyt 

Perehdytys on uuden tai vanhan työntekijän opettamista hänelle uusiin työtehtäviin tai toi-

mintatapoihin. Perehdytys on yrityksen menestymisen ja työn jatkuvuuden kannalta tär-

keää. Perehtyjän näkökulmasta perehdytyksestä saatu osaaminen korreloi suurelta osin 

myös työhyvinvointiin ja työssä viihtymiseen. Ennen kaikkea se on kuitenkin työntekijän op-

pimisen ja työssä pärjäämisen kannalta välttämätöntä. Uuteen työpaikkaan tai työtehtävään 

siirtyessä vastassa on oman tulevan työn lisäksi usein uusi yritys, uusi työyhteisö ja uudet 

toimintatavat. On tärkeää, että perehtyjä saa laadukkaan perehdytyksen joka osa-aluee-

seen, jotta hän viihtyy työpaikallaan ja pysyy työsuhteessa mahdollisimman pitkään. (Ku-

pias & Peltola 2009, 14–15, 70; Hämäläinen 2014, 55.) 

Kupiaan ja Peltolan (2009, 19) mukaan perehdytyksessä on tärkeää uuden tai uutta työtä 

oppivan työntekijän osaamisen, koskien myös työympäristöä tai työyhteisöä, kehittäminen 

mahdollisimman nopeasti ja tehokkaasti. Tarkoituksena on näyttää perehtyjälle, että ky-

seessä on hyvä työpaikka. Onnistunut perehdytys myös poikii hyvää: hyvän perehdytyksen 

saanut työntekijä haluaa usein työnantajalleen hyvää ja tekee työt myös siksi paremmin. 

(Hämäläinen 2014, 55–56.) 

Perehdytys on kokonaisuus, joka sisältää karkeasti kaksi eri osa-aluetta (Kuvio 1): pereh-

dyttäminen alkaa siitä, että työntekijä perehdytetään työpaikan yleisiin toimintatapoihin, työ-

ympäristöihin, erilaisiin työtehtäviin ja yrityksen toimintaan. Siitä perehdytys jatkuu syven-

tyen työntekijän uuteen tehtävänkuvaan ja konkreettisiin työtehtäviin. Jälkimmäistä vaihetta 
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kutsutaan työnopastukseksi. On tärkeää, että työntekijä pääsee mahdollisimman nopeasti 

kiinni käytännön työhönsä ja perehtyminen voi jatkua laadukkaana, kun perehtyjä pääsee 

käytännön työtehtävien kautta arvioimaan osaamistaan. (Kupias & Peltola 2009, 18–19, 

105; Ahokas & Mäkeläinen 2013.) Tällöin työntekijästä tulee myös organisaatiolle mahdol-

lisimman nopeasti tuottava (Hämäläinen 2014, 55). 

Kuvio 1. Perehdyttämisen kokonaisuus (Kupias & Peltola 2009, 19) 

2.3 Perehdytys prosessina 

Perehdytystä on kuvattu eräänlaiseksi kaksisuuntaiseksi prosessiksi. Käytännössä se tar-

koittaa sitä, että sekä yritys että työntekijä ovat yhteistyössä avainasemassa laadukkaan 

perehdytyksen syntymisessä ja he voivat oppia toisiltaan. (Ahokas & Mäkeläinen 2013; Ek-

lund 2018, 39.) 

Toimiva perehdytys on suunnitelmallista ja vuorovaikutteista (Eklund 2018, 31, 37). Se al-

kaa jo rekrytointivaiheessa, kun työntekijälle kerrotaan yrityksen toiminnasta ja työnantaja 

saa kuulla työntekijän vahvuuksista ja arvoista. Varsinaisen perehdytyksen lähtiessä käyn-

tiin ensimmäiset päivät ovat ensiarvoisen tärkeitä niin perehtyjän kuin perehdyttäjänkin nä-

kökulmasta. Tuolloin annetaan ensivaikutelma puolin ja toisin. (Kupias & Peltola 2009, 64, 

103–104.) Perehdytyksessä on hyvä edetä helpommista työtehtävistä vaativampiin, ja pe-

rehdytyksen edetessä välillä palata takaisin helpompiin tehtäviin, jotta perehtyjän itseluot-

tamus kohenee ja motivaatio uuden oppimiseen säilyy (Koistinen 2020, 21).  

Perehtymisjakson päätyttyä voidaan seurata työntekijän kehittymistä esimerkiksi kehitys-

keskusteluin, tai toisinaan perehdytys voi loppua työsuhteen päättymiseen. Mikäli perehtyjä 

ei pääse tavoiteltuun osaamistasoon perehdytyksen aikana, on tärkeää miettiä yhdessä 

esimiehen ja perehdyttäjän kanssa, miksi tavoitteita ei saavutettu. Tarvittaessa perehdy-

tysaikaa voidaan jatkaa tai miettiä esimerkiksi työtehtävien vaihtamista helpompiin. (Kupias 

& Peltola 2009, 109–110; Eklund 2018, 111; Koistinen 2020, 21.) Perehdytykselle on tär-

keää luoda yksilöllinen tavoite ja suunnitelma  sekä miettiä etukäteen, miten kerätään pa-

lautetta sen toimivuudesta. Näin pystytään varmistamaan, että perehdytyksessä tulee huo-

mioitua kaikki työn kannalta tarpeellinen ja sitä pystytään kehittämään tulevaisuudessa hel-

posti yrityksen ja tarpeiden muuttuessa. (Eklund 2018, 28.) 
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2.4 Perehdytyksen vastuut 

Vastuu perehdytyksestä on sekä perehdyttäjällä että perehtyjällä (Eklund 2018, 161). Pe-

rehdytys etenee usein niin, että aluksi perehtyjä tarvitsee runsaasti apua ja tukea ja näin 

suurin vastuu perehtyjän oppimisesta on perehdyttäjällä. Kun perehtyjä oppii kriittisimmät 

asiat organisaatiosta ja työtehtävästään, vastuu siirtyy pikkuhiljaa enemmän perehtyjälle 

itselleen. Viimeisin vastuu perehdyttämisestä ja työntekijän osaamisen varmistamisesta on 

esimiehellä (Kupias & Peltola 2009, 19, 139; Singh & Rangnekar 2020, 1498).  

Perehdytystyötä voi tehdä kuka tahansa esimiehen tähän määräämä henkilö. Perehtyjän 

kannalta ihanteellista on, jos perehtyjä on kokenut työntekijä organisaatiossa ja saanut kou-

lutusta perehdyttämiseen. Perehdyttäjän vastuisiin perehdytyksen aikana kuuluu huolehtia, 

että perehdytys etenee suunnitellusti ja perehdytyksen osaamisvaatimukset täyttyvät. Ta-

voitteena on, että perehtyjästä tulee perehdyttämisen myötä työyhteisön täysivaltainen jä-

sen ja työtehtävänsä itsenäinen suorittaja. On siis tärkeää, että perehdyttäjä tukee ja auttaa 

aktiivisesti perehtyjää, muttei tee häntä itsestään riippuvaiseksi. (Kupias & Peltola 2009, 

139; Eklund 2018, 140–142; Koistinen 2020, 20–21.) 

Perehtyjänä voi olla täysin uusi työntekijä uudessa yrityksessä tai yrityksen vanha työntekijä 

uudessa työtehtävässä (Ahokas & Mäkeläinen 2013). Perehdytyksessä perehtyjänä voi lo-

pulta olla myös esimerkiksi esimies tai koko työyhteisö (Kupias & Peltola 2009, 79–80). 

Perehtyjän vastuu on laaja, ja se jakautuu kohdistuen työnantajaan, työyhteisöön ja pereh-

tyjään itseensä (Kuvio 2). Perehtyjän vastuuna on noudattaa työnantajan määräyksiä sekä 

huolehtia yhteistyön ja vuorovaikutuksen toimimisesta omalta osaltaan. Hän on lisäksi vas-

tuussa omasta osaamisestaan, sen ylläpidosta ja kehittämisestä. (Eklund 2018, 162–164.) 

Kuvio 2. Työntekijän vastuu (Eklund 2018, 162) 
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3 Perehdytys osana turvallista hoitotyötä 

3.1 Sairaanhoitajan perehdytys 

Koska terveydenhuoltohenkilöstön vaihtuvuus on suurta monella työpaikalla, on organisaa-

tioiden mietittävä keinoja työntekijöiden pitovoiman lisäämiseksi. Sairaanhoitajien työhön 

sitoutuvuutta ja ammatillista kehittymistä edesauttaa jäsennelty ja onnistunut perehdytys. 

(Voutilainen 2021, 4, 34–35.) Perehdytyksen sisältöön ja kestoon vaikuttaa se, onko pereh-

tyjä vastavalmistunut vai jo aikaisempaa työkokemusta omaava hoitaja. Baker ym. (2015) 

ovat tutkineet perehdytyksen suunnitelmallisuutta hoitotyössä ja todenneet, että suunniteltu 

perehdytysohjelma helpottaa perehdyttäjän työtä ja jäsentää perehdyttämiseen kuuluvia 

tehtäviä. Perehdyttäjien toisiltaan saama tuki on myös tärkeää ja sitä varten on hyvä järjes-

tää perehdyttäjille säännöllisiä tapaamisia keskenään. 

Voutilaisen (2021) ja Koistisen (2020) mukaan onnistuneen perehdytyksen edellytyksenä 

on perehdyttäjän hyvät valmiudet perehdyttämiseen, joka tarkoittaa esimerkiksi perehdy-

tyskoulutusta, riittävää työkokemusta alalta ja riittävästi perehdytystyöhön käytettävää ai-

kaa, sekä vastapainoksi riittävää taukoa perehdyttämisestä. Työyhteisön tuki on myös tär-

keää, jolloin perehtyjä pääsee helpommin uusiin tilanteisiin oppimaan käytännön hoitotyön 

tilanteita. Perehdyttäjän mahdollisesti vaihtuessa työvuorojen mukaan, on hyvä, että pereh-

tyjällä on mukanaan jonkinlainen kirjallinen suunnitelma, joka sisältää perehdytyksessä lä-

pikäytävät asiat. Siitä jokainen perehdyttäjä näkee mitä perehtyjä jo osaa ja mitä täytyy vielä 

käydä läpi. Tähän tarkoitukseen syntyy tämän työn tuotoksena perehdytyssuunnitelma ki-

rurgian osasto R5:lle. 

3.2 Perehdytys potilasturvallisuuden parantajana 

Potilasturvallisuudesta määrää useat Suomen lait ja asetukset, kuten Suomen perustuslaki 

(731/1999) ja Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992). Potilasturvallisuus on hoi-

totyön laadun perusta (Karma ym. 2018, 8). Se toteutuu, kun potilaan saama hoito on näyt-

töön perustuvaa, vaikuttavaa ja annetaan oikein ja oikeaan aikaan (Sosiaali- ja terveysmi-

nisteriö a). Potilaiden turvallisuus ei saa vaarantua minkään asian tai toiminnan seurauk-

sena. Asianmukainen, laadukas ja turvallinen hoito kuuluu kaikille tilanteesta riippumatta 

(Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 8§). Työntekijän hyvä perehdytys on siten potilasturvalli-

suuden perusta. Perehdytyksen suunnitteleminen etukäteen jäsentää, selkeyttää ja nopeut-

taa perehdytystä ja huolehtii osaltaan siitä, että perehdytys on turvallista myös potilaiden 

näkökulmasta (Hartikainen 2016, 9, 101, Liite 9). 
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Teknologisoituminen ja sähköisten potilastietojärjestelmien käytön laajentuminen ovat li-

sänneet potilasturvallisuutta, sillä potilastiedot ovat yhdessä paikassa helposti hoitohenki-

löstön saatavilla (Jyväskylän yliopisto 2019). Hyppösen ym. (2020) tekemän tutkimuksen 

mukaan potilastietojärjestelmien käyttöosaaminen on merkittävä osa potilasturvallisuutta. 

Niinpä niiden käytössä tapahtuvat virheet heikentävät potilasturvallisuutta. Hoitajien saama 

hyvä perehdytys oli tutkimuksen mukaan tie potilastietojärjestelmien käyttöosaamisen ja si-

ten potilasturvallisuuden parantamiseen. 

3.3 Tietosuoja ja tietoturva osana potilasturvallisuutta 

Potilaiden tietosuoja ja tietoturva-asiat sisältyvät potilasturvallisuuteen fyysisen ja psyykki-

sen turvallisuuden lisäksi (Hartikainen 2016, 9). Tietosuojan tarkoituksena on varmistaa ter-

veydenhuollossa potilaiden yksityisyys, edut ja oikeusturva (Jokelainen 2011, 8). Hyppönen 

kumppaneineen (2020) on tutkinut potilaiden tietosuojaa. Tutkimuksen mukaan sairaanhoi-

tajat Suomessa tuntevat melko hyvin tietosuojan periaatteet, mutta puutteitakin on. Nämä 

periaatteet koostuvat Suomen laeissa ja asetuksissa, kuten tietosuojalaissa (1050/2018), 

säädetyistä tietosuojaan liittyvistä asioista sisältäen keskeisesti myös Euroopan Unionin 

yleisen tietosuoja-asetuksen (Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus 2016/679) peri-

aatteet. Periaatteiden mukaan potilastietoja on muun muassa käsiteltävä lainmukaisesti ja 

luotettavasti, niitä on päivitettävä säännöllisesti ja ne on hävitettävä asianmukaisesti. (Val-

vira 2020.)  

Tietoturva tarkoittaa yksityisyyden säilyttämiseen ja suojaamiseen kohdistuvia toimenpiteitä 

(Jokelainen 2011, 8). Se on yksi keino toteuttaa tietosuojaa. Potilastietojen täytyy olla luo-

tettavia, eheitä ja niiden on oltava käytettävissä aina tarvittaessa. (Sosiaali- ja terveysmi-

nisteriö b.) 

Jotta tietosuoja ja -turva toteutuu myös tulevaisuudessa, on huolehdittava työntekijöiden 

riittävästä kouluttamisesta (Hyppönen ym. 2020, 222). Hyppösen ym. (2020) ja Jokelaisen 

(2011) tutkimukset osoittavat, että työelämässä olevat terveydenhuollon ammattihenkilöt 

kokevat omat tietosuojataitonsa hyviksi, mutta aiheen tarkempi tutkiminen osoitti molem-

missa tapauksissa, että tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvässä osaamisessa on paljon puut-

teita. Tutkimuksen mukaan hoitohenkilöstön saamaan koulutukseen sisältyneen tietosuoja- 

ja tietoturvaosaamisen opetuksen määrällä on suuri merkitys työntekijöiden osaamisen ta-

soon tällä osaamisalueella. Sähköiset järjestelmät ja teknologia ovat jo arkipäiväistyneet ja 

valtaavat alaa koko ajan lisää myös terveydenhuollossa (Valtakunnallinen sosiaali- ja ter-

veysalan eettinen neuvottelukunta ETENE 2010, 3–4), joten uusien työntekijöiden pereh-

dytykseen olisi sisällytettävä riittävän kattava tietosuoja- ja tietoturvaosuus. Organisaa-

tioissa työntekijöiden riittävästä tietosuoja- ja tietoturvaosaamisesta pyritään huolehtimaan 
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järjestämällä tietosuojakoulutuksia. Jokelaisen (2011) mukaan niihin kuitenkin osallistuu 

vain hiukan alle puolet työntekijöistä. Tästä voidaan päätellä, että tietosuoja- ja tietoturva-

koulutuksen rooli perehdytyksessä on suuri, ja tavoitteena on tietosuoja- ja tietoturvaonnet-

tomuuksilta välttyminen. 

3.4 Työturvallisuus työhyvinvoinnin osatekijänä 

Koska laki velvoittaa työnantajia huolehtimaan työntekijöiden työturvallisuudesta ja siihen 

liittyvästä kouluttamisesta, ovat työturvallisuuteen liittyvät asiat tärkeä osa myös perehdy-

tystä. Työturvallisuus pitää sisällään laajan kirjon eri osa-alueita, kuten työolosuhteet, työ-

ergonomia, yhteistyö työyhteisön jäsenten kanssa ja työilmapiiri. (Lehto & Luukka 2019, 

79.) Jotta työturvallisuus toteutuu, on työntekijän tunnettava kaikki työhönsä liittyvät turval-

lisuuteen vaikuttavat tekijät (Työturvallisuuskeskus).  

Työturvallisuus on merkittävä osa työhyvinvointia. Kun puhutaan sosiaali- ja terveysalan 

työvoimapulasta tai työntekijöiden heikosta sitoutuvuudesta työhönsä, on huomioitava, että 

työhyvinvointi on merkittävä osa työssä viihtymistä ja siten vaikuttaa oleellisesti työntekijöi-

den vaihtuvuuteen. Työntekijät ja työsuojeluvaltuutetut eri aloilla eivät usein koe organisaa-

tion ylimmän johdon ymmärtävän sitä, että työhyvinvointi on laaja kokonaisuus, jossa kaikki 

vaikuttaa kaikkeen. Työhyvinvointiin vaikuttaa keskeisesti fyysiset työympäristön turvalli-

suustekijät, kuten työpaikan sisäilman laatu, onko työssä huolehdittu ergonomian toteutu-

misesta tai joutuuko töitä tekemään jatkuvassa melussa. Työhyvinvoinnin tukemisella ja 

turvallisuuden tunteen lisäämisellä saadaan uudetkin työntekijät helpommin pysymään 

työssään. (Tarkkonen 2016, 156.) 
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4 Perehdytyssuunnitelman laatiminen 

4.1 Toiminnallinen opinnäytetyö 

Toiminnallinen opinnäytetyö on kehittämistyö, joka toteutetaan tiiviissä yhteistyössä jonkin 

työelämän tahon kanssa (Pohjannoro & Taijala 2007, 15; Salonen 2013, 6). Sen tuotoksena 

syntyy usein jokin yhteistyötahoa hyödyttävä tuotos. Toiminnallinen opinnäytetyö sisältää 

tuotoksen ja raportin. Tuotos voi olla esimerkiksi opas, video, ohje, näytelmä, esite tai pe-

rehdytyskansio. Raporttiin tulee sisältyä teoreettinen konsepti, joka tässä työssä on tieto-

perusta perehdytyksestä. Toiminnallinen opinnäytetyö tulee tehdä tutkivalla otteella konk-

reettisesta näkökulmasta huolimatta. (Pohjannoro & Taijala 2007, 15.)  

Tämä opinnäytetyö toteutettiin toiminnallisena opinnäytetyönä. Tämä työ sisältää opinnäy-

tetyöraportin lisäksi perehdytyssuunnitelman, joka toimii ohjenuorana toimeksiantajan uu-

sien työntekijöiden perehdytystilanteissa. Se on helposti muokattavissa osaston ja työnte-

kijöiden tarpeita tyydyttäväksi, ja työtä tehdessä on huolehdittu, että sitä pystytään tulevai-

suudessa myös kehittämään saatujen palautteiden pohjalta paremmaksi. Konkreettisena 

tuotoksena syntyi kirjallinen pohja, jossa kuvataan perehdytyksessä huomioitavat osa-alu-

eet esimerkein. Opinnäytetyö oli työelämälähtöinen, eli opinnäytetyön aihe nousi esiin toi-

meksiantajan tarpeesta. 

Tämä opinnäytetyö eteni lineaarisen mallin mukaan, jonka vaiheet esitellään kuviossa 3. 

Aluksi on tärkeää tehdä työlle aikataulu (Salonen 2013, 15). Lineaarinen malli on eräänlai-

nen prosessimalli, joka lähtee liikkeelle prosessin tavoitteen luomisesta. Tavoite on koko 

työn perusta, joten sen tulee olla selkeä ja yksinkertainen. Tavoitteen luomisesta edetään 

suunnitteluvaiheeseen, jossa rajataan työn aihe ja tekijät, etsitään lähteitä ja luodaan tieto-

perustaa, suunnitellaan työn rakenne sekä huolehditaan tutkimusluvat ja sopimukset kun-

toon. Sen jälkeen siirrytään toteutusvaiheeseen, jolloin varsinainen kehittämistyö toteute-

taan ja valmistetaan suunnitelman mukainen tuotos. Lopuksi aikaan saatu tuotos ja raportti 

viimeistellään, päätetään ja arvioidaan. Opinnäytetyön tuotosta voidaan arvioida esimer-

kiksi erilaisin kyselyin. (Toikko & Rantanen 2009, 64–65, 151–152.) Tässä opinnäytetyössä 

tuotoksen eli perehdytyssuunnitelman arviointi toteutettiin palautekyselyllä. 

 Kuvio 3. Lineaarinen malli (Salonen 2013, 15) 
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4.2 Toimiva perehdytyssuunnitelma 

Eklundin (2018, 31) mukaan kirjallinen perehdytyssuunnitelma tulee olla jokaisessa organi-

saatiossa, jotta jokainen uusi työntekijä saa tasapuolisen ja laadukkaan perehdytyksen. Pe-

rehdytyssuunnitelman tulee palvella niin kokeneita alan ammattilaisia kuin vastavalmistu-

neitakin ja vakituiseen työsuhteeseen tulevia siinä missä lyhytaikaisia sijaisiakin (Hämäläi-

nen 2014, 38). Perehdytyssuunnitelma takaa mahdollisuuden seurata perehdytyksen ete-

nemistä ja toimii muistin tukena (Ahokas & Mäkeläinen 2013). Sen tulee olla riittävän selkeä 

ja yksityiskohtainen, mutta kuitenkin sen verran yleispätevä, että sitä voidaan yksilöllisesti 

muokata jokaisen perehtyjän tarpeita ja aikaisempaa osaamista ja työkokemusta vastaa-

vaksi.  

Perehdytykselle on aluksi tärkeää luoda tavoite, joka on parhaimmillaan yksilöllinen, mutta 

voi olla myös kaikille perehdytettäville sama. Hyvän perehdytyssuunnitelman avulla pereh-

dytykseen kuluva aika on mahdollisimman lyhyt ja siihen käytetty resurssi on sidoksissa 

perehdytykseen mahdollisimman vähän aikaa, jolloin perehdytys on mahdollisimman teho-

kas. Tämä tarkoittaa käytännössä monessa työpaikassa sitä, että perehdytykselle on luotu 

pohja, jossa jäsennellään työskentelyn kannalta tärkeät asiat mahdollisimman ytimekkäästi. 

Tällaista pohjaa apuna käyttäen kaikki tarpeelliset asiat tulee käytyä läpi heti perehdytyksen 

alkuvaiheessa ja perehtyjä pääsee nopeasti tekemään konkreettista työtä, alkuun pereh-

dyttäjän mukana, ja mahdollisimman pian omatoimisesti. (Kupias & Peltola 2009, 86–88, 

139; Eklund 2018, 28, 32.) 

Rajanummen (2022) mukaan perehdytyssuunnitelman tulee olla riittävän yksinkertainen, 

jotta voidaan taata sen käyttökelpoisuus kiireisen työn keskellä. Hänen mukaansa tämän 

työn toimeksiantajalla ei ole mahdollisuutta rekrytoida erikseen perehdyttäjiä, vaan pereh-

dytystä tehdään potilastyön ohella, mikä on ollut tärkeää ottaa huomioon perehdytystä 

osastolle R5 suunnitellessa. Käytännössä tämä tarkoittaa sitä, että perehdytyssuunnitelma 

on hyvin tiivis ja ulkomuodoltaan selkeä, jotta sitä on helppo käyttää: se kulkeutuu perehty-

jän mukana helposti, ja se sisältää kaiken tarpeellisen, muttei mitään ylimääräistä. Tässä 

työssä pyrittiin tekemään hyvin yksinkertainen perehdytyssuunnitelma toimeksiantajan tar-

peiden vuoksi. 

4.3 Perehdytyssuunnitelman kehittämisprosessi 

Opinnäytetyön kehittämisprosessi eteni  tavoitteen määrittelystä suunnittelu- ja toteutusvai-

heen kautta työn päättämiseen ja arviointiin. Toimeksiantajan kanssa tehtiin tiivistä yhteis-

työtä koko prosessin ajan, ja toimeksiantajaa konsultoitiin useita kertoja työn edetessä. Pro-

jektin aikana vierailtiin kolme kertaa ensin vanhalla ja myöhemmin uudella kirurgian 
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osastolla, ja yhteistyössä osaston henkilökunnan kanssa suunniteltiin, kehitettiin ja lopuksi 

arvioitiin opinnäytetyönä tehtyä perehdytyssuunnitelmaa. Toimeksiantaja, opinnäytetyön 

ohjaaja ja tekijä itse arvioivat työtä koko prosessin ajan. Saatujen arvioiden ja palautteiden 

perusteella työtä paranneltiin ja kehitettiin tarpeen mukaan joka vaiheessa. Seuraavissa 

kappaleissa yksityiskohtaisesti kuvatut vaiheet esitellään tiiviisti kuviossa 4. 

Kuvio 4. Kehittämisprosessin eteneminen (mukailtu Salonen 2013, 15) 

Tavoitteen määrittely 

Opinnäytetyöprosessi alkoi aiheen valinnasta ja työn tavoitteen määrittelystä. Työn aihetta 

kyseltiin useista paikoista sähköpostin välityksellä ja kasvotusten. Kirurgian vuodeosastolta 

saatu aihe tuntui nopeasti omalta, joten työn tavoitteeksi muodostui toimeksiantajan pereh-

dytyksen kehittämisen avulla parantaa potilasturvallisuutta.  

Työlle luotiin aikataulu, jonka puitteissa työn tuli valmistua. Alkuun työ oli tarkoitus saada 

valmiiksi marraskuun 2022 loppuun mennessä, mutta nopeasti tultiin siihen tulokseen, että 

aikataulu on liian tiukka ja tavoite siirtyi tammikuun 2023 alkuun. 

Suunnittelu 

Opinnäytetyöraportin ja perehdytyssuunnitelman tekeminen lähti varsinaisesti vauhtiin 

suunnitteluvaiheella, jolloin, kuten Eklund (2018, 76) suosittelee, selvitettiin mitä toimeksi-

antaja perehdytyssuunnitelmaansa haluaa. Työn puolesta toteutettiin vierailu vanhalle ki-

rurgian vuodeosastolle, jolloin keskusteltiin toimeksiantajan toiveista perehdytyssuunnitel-

man suhteen. Samalla kävi ilmi, että toimeksiantajalla oli ennestään olemassa perehdy-

tysopas vanhalle kirurgian osastolle, ja sitä saatiin lupa hyödyntää työn tekemisessä. 

Yh
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tä to
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• aiheen valinta
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Suunnittelu

• suunnitelmaraportin tekeminen

• toimeksiantajan konsultointi: millaisen tuotoksen he haluavat?

• tiedonhakua

Toteutus

• opinnäytetyöraportin kirjoittaminen

• työn tuotoksen kehittäminen

Päättäminen 
ja arviointi

• työn hyväksyttäminen toimeksiantajalla ja palautekyselyn toteuttaminen

• raportin viimeistely

•kypsyysnäyte
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Vierailulla myös todettiin, että vanha kirurgian osasto 43–44 lopettaa toimintansa kesken 

tämän kehittämistyön ja tilalle tulee kolme eri kirurgian osastoa. Tässä vaiheessa toimeksi-

antajan kanssa sovittiin, että uusi perehdytyssuunnitelma toteutetaan uudelle kirurgian 

osastolle R5, jolla työn yhteyshenkilö jatkaisi työtään. Työn sisältö tai toimeksiantajan tar-

peet eivät muutoksen takia muuttuneet, vaan työtä jatkettiin niin kuin aluksi oli suunniteltu. 

Yhteydenpitoa jatkettiin opinnäytetyön yhteyshenkilön kanssa läpi suunnitteluvaiheen säh-

köpostien välityksellä. 

Alkuajatuksena ja toimeksiantajalta tulleena toiveena oli, että uusi perehdytyssuunnitelma 

olisi mahdollisimman yksinkertainen, selkeä ja lyhyt, jotta sitä olisi helppo käyttää ja sen 

hyödynnettävyys olisi mahdollisimman suuri. Sovittiin, että perehdytyssuunnitelma tehtäi-

siin Microsoft Word -ohjelmaan, jotta se olisi helposti siellä muokattavissa. Suunnitteluvai-

heessa luotiin opinnäytetyösuunnitelma. Tässä vaiheessa etsittiin myös tietoa aiheeseen 

liittyen ja luotiin tietoperustaa eli pohjaa työn tekemiselle. Tiedonhakuun käytettiin LUT-tie-

dekirjaston sähköisiä materiaaleja sekä alueellisten kirjastojen painettuja materiaaleja. 

LUT-tiedekirjasto mahdollisti pääsyn lääketieteellisiin tietokantoihin, joista käytetyimmät 

tässä työssä olivat LAB Primo, Cinahl ja Medic. Tärkein tässä työssä käytetty tietokanta oli 

Google Scholar. 

Toteutus 

Toteutusvaiheessa luotiin työn tuotos ja kirjoitettiin opinnäytetyöraportti. Opinnäytetyörapor-

tin kirjoittamisessa hyödynnettiin opinnäytetyösuunnitelmaa sekä opinnäytetyön ohjaajalta 

saatua arvokasta apua. Tiedonhakua jatkettiin ja tietoperustaa laajennettiin. Työn tuotok-

sena syntyi perehdytyssuunnitelma kirurgian osaston perehdytyksen tueksi. Perehdytys-

suunnitelmaan listattiin perehdytyksen eri osa-alueet sisältäen esimerkit kustakin. 

Toteutusvaiheen aluksi haettiin työlle tutkimuslupa, joka saatiin. Tiivis yhteistyö toimeksian-

tajan kanssa jatkui läpi toteutusvaiheen ja osasto R5:n hoitohenkilökunta sai olla vaikutta-

massa perehdytyssuunnitelman sisältöön. Työ kävi sähköpostin välityksellä väliarvioita-

vana osastolla ja toteutusvaiheen lopussa toteutettiin taas vierailu, tällä kertaa uudelle ki-

rurgian osasto R5:lle osaston viikkopalaveriin, jolloin osaston henkilökunta arvioi lähes val-

miin tuotoksen ja antoi viimeiset kehitysehdotuksensa sille. Vierailulla työlle saatiin arvo-

kasta välipalautetta ja se sai lopullisen muotonsa vierailun aikana. 

Päättäminen ja arviointi 

Viimeisessä vaiheessa perehdytyksen suunnitelma viimeisteltiin osaston hoitohenkilökun-

nan palautteen perusteella ulkoasua myöten valmiiksi. Myös raportti viimeisteltiin ulkonäön 

osalta ja kieliasu tarkistettiin koulun järjestämässä kielenhuoltopajassa. Kuten Eklund 
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(2018, 80) suosittelee, ennen työn päättämistä varmistettiin, että perehdytyssuunnitelma on 

muokattavissa yksilöllisesti ja tulevaisuudessa siitä saatavien palautteiden mukaan. Pereh-

dytyssuunnitelman loppuun tehtiin tätä varten palautelomake, joka sisälsi muutaman avoi-

men kysymyksen koskien vastaajan saamaa perehdytystä osastolla. Valmis perehdytys-

suunnitelma jätettiin paperisessa muodossa osastolle hoitohenkilökunnan arvioitavaksi. Pe-

rehdytyssuunnitelmasta toteutettiin palautekysely toimeksiantajalla ja sen tulosten saavut-

tua raportti kirjoitettiin loppuun ja viimeisteltiin suomen- ja englanninkielisiä tiivistelmiä sekä 

liitteitä myöten valmiiksi. 

Perehdytyssuunnitelman palautekysely toteutettiin viemällä paperiset kyselylomakkeet 

osastolle hoitohenkilökunnan vastattavaksi. Lomakkeet olivat osastolla vastattavana reilun 

viikon ajan. Kyselyssä oli neljä kysymystä, joihin vastattiin kyllä, ei tai en osaa sanoa. Vii-

meisessä kohdassa oli mahdollisuus antaa tuotokselle kouluarvosana 4–10 (4 – heikko, 10 

– erinomainen). Kysely toteutettiin täysin anonyymisti niin, että vastauslomakkeet palautet-

tiin täytettyinä osaston taukohuoneessa sijainneeseen kirjekuoreen. Kysely on tämän työn 

liitteenä 2. Vastaukset koottiin kaavioon ja on esitetty tässä raportissa myöhemmin.  

Työtä arvioitiin koko prosessin ajan. Lopuksi työn raportti annettiin toimeksiantajalle arvioi-

tavaksi, jonka jälkeen työ palautettiin kielenhuollon arvioitavaksi sekä Turnitin-plagiaatin-

tunnistusjärjestelmään ohjaavan opettajan arvioitavaksi. Työstä tehtiin vielä kypsyysnäyte 

ja sen jälkeen projekti oli valmis. 
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5 Pohdinta 

5.1 Eettisyys ja luotettavuus 

Ammattikorkeakoulun opinnäytetyön tulee olla eettisesti tuotettu. Tämä perustuu Suomen 

lakiin ja on jokaisen opinnäytetyön tekijän velvollisuus. Opinnäytetyön tekijän on tunnettava 

hyvä tieteellinen käytäntö prosessinsa aikana ja toimittava sen mukaan. (Arene 2020, 5, 

11–13.) Tutkimuseettinen neuvottelukunta TENK (2021) on eritellyt, mitä hyvään tieteelli-

seen käytäntöön sisältyy. Sen mukaan tutkijan on noudatettava yleistä tarkkuutta ja huolel-

lisuutta työnsä tekemisessä, kunnioitettava tekijänoikeuksia merkitsemällä käyttämänsä 

lähteet asianmukaisesti työhönsä, hoidettava työhön tarvittavat luvat ja sopimukset ajoissa 

kuntoon, oltava avoin ja rehellinen sekä noudatettava tietosuojaa ja huolehtia, että kaikki 

mahdollinen salassa pidettävä materiaali hävitetään asianmukaisesti. Kaikki opinnäytetyöt 

tulee käyttää myös plagiaatintunnistusjärjestelmässä, joka tarkistaa työn alkuperäisyyden 

(Arene 2020, 7). 

Tässä työssä hyvät eettiset käytännöt on otettu huomioon kaikkien osa-alueiden osalta. 

Työn tekemistä varten on haettu tutkimuslupa ja se on hyväksytty. Työn teoriapohjaan on 

käytetty luotettavia tieteellisiä lähteitä ja lähteet on merkattu oikeaoppisesti ja rehellisesti 

lähdeluetteloon. Kaikki tieto, joka on jostain muualta kuin tekijältä itseltään, on merkattu 

selkeästi lähdeviittein. Työ on käynyt ennen julkaisemista Turnitin-plagiaatintunnistusjärjes-

telmän läpi. Yleistä huolellisuutta ja tarkkuutta on pyritty noudattamaan kaikissa prosessin 

vaiheissa. Työ ja tuotos on koko kansan saatavissa Theseus-verkkokirjastossa, jolloin pro-

sessin avoimuus on taattu ja sitä voidaan mahdollisesti hyödyntää tulevaisuudessa. Yhteis-

työssä toimeksiantajan kanssa on kunnioitettu toimeksiantajan salassapitovelvollisuutta ja 

työ on tehty siten, että mitään tietosuojan piiriin kuuluvia asioita ei ole tullut tekijän tietoon. 

Työn arviointivaiheessa toteutettu palautekysely oli luotettava, sillä se hoidettiin täysin ano-

nyymisti ja kysymykset olivat sellaisia, joista ei voi mitenkään saada tietoon työntekijöiden 

tai toimeksiantajan tunnistetietoja. Anonyymius tarkoittaa sitä, että henkilöä ei voida tunnis-

taa kyselyssä saatujen vastausten perusteella (Tietosuojavaltuutetun toimisto). Palauteky-

selyn tulokset on esitetty graafisesti tässä työssä. Lisäksi ne on esitelty myös sanallisesti 

kattavasti ja luotettavasti. Tulkinnanvaraa vastausten analysoinnissa ei juurikaan ole, sillä 

kysymykset olivat rasti ruutuun -tyyppisiä. 

Tämän opinnäytetyön luotettavuutta lisää kriittisesti valitut, asianmukaiset ja luotettavat läh-

teet. Työn lähteet ovat näyttöön perustuvia ja ajankohtaisia. Perehdytykseen liittyviin läh-

teisiin tutustuessa on tullut esiin, että perehdytys on melko pysyvä ja ajaton aihe monessa 

suhteessa, ja siksi työhön on valittu mukaan muutama yli 10 vuotta vanha lähde. Kuten 
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Juuti & Puusa (2020) suosittelee, on työssä käytetty useita eri lähteitä, joihin sisältyy samaa 

tietoa. Heidän mukaansa se lisää työn luotettavuutta.  

5.2 Arviointi ja kehittämisehdotus 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli kehittää perehdytyssuunnitelma kirurgian vuodeosaston 

perehdytyksen tueksi ja tavoitteena oli perehdytyksen kehittämisen kautta parantaa potilas-

turvallisuutta. Työn tarkoitus saavutettiin, kun toimeksiantajan toiveiden mukainen pereh-

dytyssuunnitelma valmistui vuodeosastolle. Tavoite voidaan myös katsoa täyttyneeksi, sillä 

toimeksiantaja oli tyytyväinen tuotokseen ja tuotos sai hyvää palautetta osaston hoitohen-

kilökunnalta myös potilasturvallisuuden näkökulmasta. 

Perehdytyssuunnitelman valmistuttua osaston hoitohenkilökunnalle toteutettiin palauteky-

sely, jonka tarkoituksena oli tuottaa arvokasta tietoa projektin onnistumisesta. Kysely oli 

paperinen, jolloin voitiin helposti varmistaa sen anonyymius ja pienentää tietosuojariskit mi-

nimiin. Tällöin myöskään tekijälle ei jäänyt vastuuta hävittää kyselylomakkeita tietosuoja 

huomioiden, vaan lomakkeet voitiin hävittää tavanomaisesti. Kyselyn paperinen muoto vaati 

toisaalta lisäkustannuksia ja lisää ajan resursointia tekijältä, sillä ne piti konkreettisesti kul-

jettaa toimeksiantajalle ja hakea sieltä viikkoa myöhemmin pois. Riskinä oli myös, että val-

mis paperinen perehdytyssuunnitelman mallikappale tai kyselylomakkeet hukkuvat osaston 

taukohuoneen pöydältä ja tällöin vastauksia ei olisi saatu.  

Jos kysely olisi ollut sähköinen, sen anonyymiudesta olisi täytynyt huolehtia entistäkin tar-

kemmin. Tätä varten olisi esimerkiksi voitu luoda linkki palautekyselyyn, jolloin tekijän ei 

olisi ollut välttämätöntä saada tietoonsa vastaajien sähköpostiosoitteita. Jos linkit olisi lähe-

tetty osaston hoitohenkilökunnan sähköposteihin, vastausprosentti olisi voinut jäädä valitet-

tavan matalaksi, sillä sähköposti olisi jäänyt todennäköisesti useammalta vastaajalta huo-

mioimatta suuren sähköpostimäärän vuoksi. Nykyään lähes kaikki informaatio on sähköi-

sessä muodossa, joten olisi ollut luontevaa tehdä palautekyselykin sähköiseen muotoon, 

joten joku vastaajista on voinut ihmetellä tätä alkukantaista tapaa toteuttaa kysely. Tässä 

työssä vastauksia paperiseen kyselyyn tuli kuitenkin hyvin: kyselylomakkeita vietiin osas-

tolle 20 ja täytettyjä palautelomakkeita saatiin 15. Vastausprosentti oli täten 75 %. Vastaus-

prosentin perusteella voi sanoa, että paperinen kyselylomake oli hyvä ratkaisu toteuttaa 

palautekysely, sillä vastauksia saatiin hyvin. Palautekyselyn tulokset on kuvattu kaaviossa 

1. Seuraavissa kappaleissa on avattu palautekyselyn tulokset ja johtopäätökset vastauk-

sista.  
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Kaavio 1. Palautekyselyn tulokset 

Ensimmäisessä kysymyksessä lähes kaikki vastaajista (14/15) oli sitä mieltä, että uusi pe-

rehdytyssuunnitelma on tarpeellinen ja tämä työ vastaa siihen tarpeeseen. Voidaan siis 

päätellä, että perehdytyssuunnitelma on kehitysaskel osaston perehdytyksessä. Tällaiselle 

suunnitelmalle on ollut selkeästi tarvetta ja sen uskotaan auttavan uusien työntekijöiden 

perehdytyksessä. 

Toisen kysymyksen vastauksissa oli kyselyn tuloksista eniten hajontaa. Silti edelleen suurin 

osa (11/15) vastaajaa oli sitä mieltä, että suunnitelma on riittävän kattava. Tämän työn al-

kuperäinen ajatus oli luoda mahdollisimman tiivis ja yksinkertainen, runkomainen suunni-

telma, jossa ei olisi mitään ylimääräistä. Sen oli tarkoitus toimia ikään kuin ajatuskarttana 

perehdyttäjälle ja perehtyjälle perehdytyksen aikana, jotta voidaan varmistua, että kaikki 

tärkeä tulee huomioitua perehdytyksessä. Toimeksiantajan ehdoton toive oli työn alussa 

se, ettei suunnitelmasta tule liian pitkä ja että suunnitelmasta tehtäisiin mahdollisimman 

helposti hyödynnettävä. Työn tavoitteista eivät välttämättä kaikki palautekyselyyn vastaa-

jista olleet tietoisia, joten on luonnollista, että osa ajatteli sen olevan liian yksinkertainen ja 

sisältävän liian vähän asiaa. Tästäkin huolimatta suurin osa kyselyyn vastanneista ajatteli 

suunnitelman olevan riittävän kattava. 

Kolmannesta kysymyksestä suurin osa (12/15) oli myös samaa mieltä. Kysymys jättää tul-

kinnan varaa vastaajalle, sillä perehdytystä tapahtuu osastolla jatkuvasti. Tämän työn tuo-

toksena syntynyt perehdytyssuunnitelma tukee varmasti parhaiten uuden työntekijän 
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perehdytystä, sillä kokonaisuutena se on muistilistamainen ja sisältää ainoastaan osastolla 

työskentelyn kannalta oleellisimmat asiat. Toisaalta se on kuitenkin hyvin selkeä, yksinker-

tainen ja täten helppokäyttöinen. Osaston työntekijöiden toisinaan vaihtuessa osaston pe-

rehdytystilanteet varmasti usein liittyvät jollain tavalla uusiin työntekijöihin. 

Viimeiseen monivalintakysymykseen saatiin melko yksimieliset vastaukset. Suuri osa 

(14/15) oli samaa mieltä siitä, että perehdytyssuunnitelma parantaa potilasturvallisuutta.  

Voidaan päätellä, että vastaajat ovat suurimmaksi osaksi ymmärtäneet perehdytyksen mer-

kityksen potilasturvallisuuden parantajana, vaikka heille ei asiaa tämän kyselyn myötä sel-

vitettykään.  

Kyselyn viimeisessä kohdassa vastaajaa pyydettiin antamaan perehdytyssuunnitelmalle 

kouluarvosana 4–10. Tähän kohtaan saatiin muista kysymyksistä poiketen vain 14 vas-

tausta. Kaikki saadut arvosanat sijoittuivat välille 7–10. Arvosanojen keskiarvo oli 8,6 ja 

mediaani 9. Yhteenvetona palautekyselyn tuloksista voidaan päätellä, että perehdytyssuun-

nitelma oli onnistunut ja vastasi toimeksiantajan tarpeeseen selkeyttää ja jäsentää pereh-

dytystä osastolla. Perehdytyssuunnitelma sai hyvää palautetta myös suullisesti osaston hoi-

tohenkilökunnalta. 

Opinnäytetyöprosessi eteni melko ripeään tahtiin, sillä se toteutui kokonaisuudessaan yh-

den syyslukukauden aikana. Prosessi sujui ongelmitta ja tiivis yhteistyö toimeksiantajan 

kanssa oli myös sujuvaa. Työ valmistui suunnitellussa aikataulussa, eikä merkittäviä viiväs-

tyksiä tullut missään vaiheessa. Opinnäytetyö prosessina oli opettavainen. Vastaavia taitoja 

ei sairaanhoitajakoulutuksen aikana aiemmin päässyt juurikaan oppimaan. Se opetti teki-

jälle esimerkiksi tiedonhakutaitoja ja perehdytyksen roolin tärkeyttä osana potilasturvalli-

suutta. 

Tiedonhaku oli työn osa-alue, joka jatkui prosessin alusta lähes loppuun asti. Työn aihee-

seen liittyviä tutkimuksia löytyi eri tietokannoista hyvin. Tekijän kielitaito kuitenkin rajasi tut-

kimukset suomenkielisiin, jolloin hyödynnettävissä olevien tutkimusten määrä laski melko 

paljon. Muita kuin tutkimuksellisia lähteitä löytyi hyvin, ja niitä hyödynnettiin kattavasti tutki-

musten lisänä tietoperustan luomisessa. 

Työn arvioinnissa avainasemassa oli itsearviointi. Itsearviointi on Seppänen-Järvelän 

(2004, 24) mukaan osa kehittämistyötä. Se on toiminnan toteuttajien tekemää arviointia 

omasta työstään. Työn arviointi omaehtoisesti antaa arviointituloksia työn kehittämiseksi 

välittömästi, toisin kuin ulkopuolisen toimijan, kuten opettajan, antamat arviointitulokset ovat 

hyödynnettävissä vasta tietyn ajan kuluttua. 
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Nyt valmistunut perehdytyssuunnitelma on hyvin tiivis, ja vastaan voi tulla perehdytystilan-

teita, joissa suunnitelmasta ei välttämättä ole apua. Tulevaisuudessa uudesta perehdytys-

suunnitelmasta voisi laajentaa perehdytysoppaan, joka sisältäisi laajemmin tietoa osastosta 

ja siellä tehtävästä työstä. Opas voisi olla sähköisessä muodossa ja sisältää linkkejä, jotka 

johtaisivat erillisiin dokumentteihin eri aiheista, kuten osastolla hoidettavista sairauksista tai 

elvytyksestä osastolla. 
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