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Abstract

Nurses' competence faces new challenges as the need for care and demands in-
crease. Nurses are required to have extensive expertise and adapt to rapidly chang-
ing situations. The purpose of this thesis was to create a recommendation for the job
description of a nurse educator in a stroke unit. The task was to clarify the views of
the staff, special workers, and supervisors on the job description of the nurse educa-
tor. The goal is to create a recommendation for the content of the job description
based on the information obtained.

The thesis was implemented as an applied development task, where the target group
was the nurses, supervisors, and special workers of the stroke unit. The data was col-
lected through a survey of the staff and a group interview with the supervisors and

special workers. The data was analyzed using content analysis and thematic analysis.

The most important tasks of the nurse educator in the survey and interview responses
were education and its planning and implementation, as well as the implementation of
evidence-based nursing. The competence areas required of a nurse educator were
teaching skills, collaboration and networking, clinical competence, and self-manage-
ment.

A recommendation was made for the job description of the nurse educator, which
consisted of the results of the survey and interview, as well as previous research on
the topic. The content of the job description was formed based on the views raised in
the survey and interview. In the future, it could be investigated how the job description
of the nurse educator is reflected in the operation and development of the stroke unit.
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1. Johdanto

Sairaanhoitajan tyd on muuttunut valtavasti viimeisen kahdenkymmenen vuoden aikana.
Vaesto ikdantyy ja on entistd monisairaampaa, jolloin sairaanhoitajilta vaaditaan entista
laaja-alaisempaa osaamista. Sairaanhoitajien tyotehtéavid on osittain muutettu esimerkiksi
ladkemaaraamisoikeuden ja erilaisten hoitajavastaanottojen myota. Tyodtehtavid uudista-
malla on haluttu resursoida, jakaa tyotehtavia tarkoituksenmukaisemmin sekéa hyddyntaa
entistd paremmin terveydenhuollon eri ammattilaisten osaamista. (Viholainen, 2018, 1.)
Teknologian huima kehitys ja digitalisaatio tuovat uusia mahdollisuuksia ja toimintatapoja
myds hoitoty6hon. Vuosina 2020-2022 Covid-19 pandemia pakotti sopeutumaan nopealla
aikataululla uusiin toimintatapoihin ja tydymparistéihin. Sairaanhoitajia siirrettiin paivan tai
parin perehdytyksella toisiin yksikoéihin, joihin normaalisti on viikkojen perehdytysjaksot. Vii-
meisimpana sote-uudistus on tuonut omat muutoksensa toimintaprosesseihin. (STM 2021,
7.)

Taman paivan sairaanhoitajan osaamiseen kohdistuu uusia haasteita hoidon tarpeen ja
vaatimusten kasvaessa (STM 2021, 11). Sairaanhoitajalta vaaditaan laaja-alaista osaa-
mista ja sopeutumista hyvinkin nopeasti muuttuviin tilanteisiin. Hyva perehdytys luo pohjan
tydntekijan kehittymiselle tydssaan. Uutta tietoa tulee kuitenkin jatkuvasti, joten uuden tie-
don jalkauttaminen seka kouluttautuminen on tarkeaa. Monissa yksikdissa onkin opetus-
hoitaja, joka yhteistytssa osastonhoitajan ja apulaisosastonhoitajan kanssa koordinoi tyon-
tekijéiden kouluttautumista, nostaa esiin tydntekijdiden keskuudesta nousevia koulutustar-
peita, jalkauttaa uusi hoitosuosituksia seka ohjaa ja opastaa niin uusia kuin kokeneempiakin
tyontekijoitéd. Opetushoitajina tydskentelee sairaanhoitajia, jotka ovat suorittaneet Taitava
hoitaja- koulutuksen tai ylemmé&n ammattikorkeakoulututkinnon. (STM 2021, 11; HUS
2023a.)

Kansainvdlisesti sairaanhoitajan laajavastuista toimenkuvaa ja nimikkeistod on kehitetty jo
vuosia (Delamaire ym. 2010). Suomessa ilmié on varsin uusi ja nimikkeisto ollut varsin se-
kava. Hoitotydn tutkimussaéatio Hotus (2022) on julkaissut vuonna 2022 FinAME-asiantun-
tijuusmallin, joka kuvaa eri hoitotyon asiantuntijuuden siséltdja nayttoéon perustuvassa hoi-
totydssa.

Tama opinnaytetyt kasittelee opetushoitajan tytnkuvaa ja sen sisaltamia tehtavia. Neuro-
keskuksessa on tehty opetushoitajan geneerinen toimenkuva ja ensimmaiset Neurokeskuk-
sen opetushoitajat ovat aloittaneet tehtavissaan 2023. Aivoverenkiertohairioyksikossa el
AVH-valvonnassa ei viela toistaiseksi ole omaa opetushoitajaa. Taman opinnaytetyon
kautta kartoitetaan minkalaisia odotuksia ja tarpeita opetushoitajan tyénkuvaan kohdistuu
AVH-valvonnan hoitohenkilékunnan, esihenkildiden ja moniammatillisen tiimin nakokul-

masta. Opinnaytetydlla pyritddn tekemaéan opetushoitajan tyotd nakyvaksi ja osoittamaan



opetushoitajan tydnkuvan tarpeellisuutta AHV-valvonnassa. Opinnaytetydn tuloksena laa-
ditaan suositus opetushoitajan tyénkuvasta AVH-valvontaan.



2. Soveltavan tutkimuksen lahtékohdat
2.1 Nykytilan ja tarpeen kuvaus

AVH-valvonnassa tydskentely on haastavaa ja vaatii paljon erityisosaamista. Potilaat ovat
kriittisesti sairaita ja heidan vointinsa voi muuttua hyvinkin nopeasti. Taman vuoksi AVH-
valvonnassa tydskentely vaatiikin sairaanhoitajalta monenlaista osaamista, kykya reagoida
nopeasti muuttuviin tilanteisiin seké kykya tydskennellé paineen alla. Jokainen AVH-valvon-
nassa aloittava sairaanhoitaja saa perehdytyksen, mutta tdman liséksi osaamista on kas-
vatettava tyon ohella. (Alanen ym. 2022, 19-21.) Opetushoitajan rooli on hyvin tarked osaa-
mis- ja koulutustarpeiden esiin nostamisessa seké niihin vastaamisessa. HUS Neurokes-
kuksessa toimii talla hetkelld 4 opetushoitajaa vuodeosastoilla. AVH-valvonnassa opetus-
hoitajaa ei ole, mutta tarve sellaisella on suuri niin yksikén kuin henkilokunnan osaamisen-

kin kehittdmisen vuoksi.

HUSIn Hoitotydn tutkimuksen ja nayttddn perustuvan toiminnan asiantuntijaryhma on kehit-
tanyt HUSIn Nayttdéon Perustuvan Toiminnan (NPT) mallin 2019 ja sita on paivitetty 2023.
NPT mallin mukaan opetushoitajan tehtdvana on tunnistaa kehittdmistarpeita omassa tyos-
saan, henkilokunnan osaamisen kehittdmisessa ja varmistamisessa, perehdytyksessé, HU-
Sin sekd nayttéon perustuvien kaytantdjen edistdmisessa, tydskentelyprosessien kehitta-
misessa, hoito- ja potilasohjeiden péaivittimisessa seké yhtendistamisessa tunnistettujen
oppimistarpeiden, henkiloston kehittamisideoiden seka erilaisten arviointitulosten perus-
teella. Naiden pohjalta opetushoitajan tehtdvana on suunnitella, toteuttaa ja arvioida kay-
tantdjen yhtenaistamista seka olla roolimallina ja konsulttina toiminnan vakiinnuttamisessa.
(Hoitotyon tutkimuksen ja nayttéén perustuvan toiminnan asiantuntijaryhma. 2023.)

2.2 Tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydn tavoitteena on tehda nakyvéksi opetushoitajan tyota ja sen tarvetta julki-
sessa terveydenhuollossa. Taméan opinnaytetydn tarkoituksena on selvittdéd hoitohenkilo-
kunnan, esihenkildiden ja moniammatillisen tiimin nakemyksia opetushoitajan tyénkuvaan
ja sen kehittamiseen. Liséksi tarkoituksena on laatia suositus opetushoitajan tyonkuvan ke-

hittimiseen AVH-valvonnan toimintaymparistossa.
Taman opinnaytetyon tutkimuskysymykset ovat

« Millaisia ndkemyksia hoitohenkilokunnalla on opetushoitajan tarpeesta ja mahdolli-
sista tehtavista?

« Millaisia nakemyksia ja toiveita esihenkil6illa seka moniammatillisella tiimilla on ope-
tushoitajan tydnkuvaan?



o Millaisia jatkosuosituksia nousee esille opetushoitajan tydonkuvasta AVH-valvon-

taan?



3. Aivoverenkiertohairiot ja AVH-valvonta
3.1 Aivoverenkiertohairiot

Aivoverenkiertohairidilla tarkoitetaan kahta erilaista tilaa, jotka ovat iskeemiset eli tukoksen
aiheuttamat verenkiertohdiriot seka valtimovuodot. Suomessa aivoverenkiertohairidihin sai-
rastuu vuosittain noin 24000 henkil6a, joista neljannes on tydikaisid. Ne ovat kolmanneksi
yleisin kuolinsyy Suomessa ja vuosittain kuolleita on noin 5000 henkil6d. Kansantautina
aivoverenkiertohairiot ovat kolmanneksi yleisin. Vuosittain niiden hoitoon kuluu erikoissai-
raanhoidossa noin 400000 sairaalahoitopéivaa ja perusterveyden huollossa noin 1,5 mil-
joonaa hoitopaivaa. Noin puolella aivoverenkiertohairiostd hengissa selvinneilla jaa pysyva
haitta kuten halvaus, afasia tai muu kognitiivinen hairié. Taman vuoksi aivoverenkiertohéi-
riét aiheuttavat laatupainotteisten elinvuosien menetystd enemman kuin mikaan muu sai-
raus. Tastad huolimatta noin kaksi kolmasosaa eloonjaaneista ovat omatoimisia paivittai-
sessa elamassaan kolmen kuukauden kuluttua sairastumisestaan. Vain noin joka kymme-
nes sairastuneista on taysin autettava vuode- tai pyoratuolipotilas. (Kaste ym. 2015a.)

3.2 Aivoverenkiertohéirididen hoito

Aivoverenkiertohairididen hoito on kehittynyt paljon viimeisen parin kymmenen vuoden ai-
kana. Hoitoketjussa painopistettd on siirretty akuuttihoitoon tehostuneen diagnostiikan sekéa
ainoan laakehoidon eli trombolyysin eli liuotushoidon edellyttdmén nopean hoitoon tulon
vuoksi. Trombolyysi on aloitettava viimeistdan neljan ja puolen tunnin kuluttua oireiden al-
kamisesta poislukien basilaaristrombi, jolloin liuotushoito on aloitettava viimeistaan 48 tun-
tia oireiden alusta. My6s aivoverenvuodot ovat este liuotushoidolle ja ne useimmiten hoide-
taan konservatiivisesti. (Kaste ym. 2015c.) Trombolyysihoitoa antavat kaikki yliopistosairaa-
lat seka keskussairaalat. My6s pienemmissé sairaaloissa on mahdollista antaa trombolyy-
sihoitoa yliopistosairaalan antaman video- ja &aniyhteyden avulla toteutettava etdkonsul-
taatiota avulla. (Kaste ym. 2015b.)

Viimeisen vuosikymmenen aikana on kehitetty myos endovaskulaarinen rekanalisaatiohoito
eli trombektomia, jossa valtimonsisainen verihyytyma poistetaan mekaanisesta valtimo-
teitse asetettavilla katetrilaitteilla. Endovaskulaarista rekanalisaatiohoito voidaan kayttaa
silloin kun laskimonsiséinen trombolyysi ei avaa tukkeutunutta valtimo tai potilaalla on kay-
tossa verenohennuslaéke, jolloin trombolyysia ei voi antaa. Tama hoito on mahdollista to-
teuttaa vain yliopistosairaaloissa. (Kaste ym. 2015b.)

Aivoverenkiertohdirion saaneita potilaita hoidetaan AVH-yksikdssa, jossa toteutettu akuut-
tihoito on kustannus -hy6tysuhteeltaan edullista, véhentaa kuolleisuutta seka pitkaaikaisen
laitoshoidon tarvetta ja edistdd toipumista omatoimiseksi. AVH-yksikkd on tarkea osa



nayttéon perustuvaa aivoverenkiertohairiopotilaan hoitoketjua ja sen tarkein erityispiirre on
laaketieteelliseen hoitoon, hoitotydhon, kuntoutukseen, koulutukseen ja omaisten ohjauk-
seen erikoistunut moniammatillinen hoitotiimi. (Kaste ym. 2015b.)

3.3 AVH-valvonta osana hyvinvointialueen toimintaa

Sote-uudistuksen myo6té HUS jai itsendiseksi sairaanhoitopiiriksi ja toimii Etela-Suomen yh-
teistydalueen yliopistollisena sairaalana. HUS on osa Uudenmaan 4+1 mallia, johon kuulu-
vat HYKS:n eli Helsingin yliopistollisen keskussairaalan lisdksi Helsingin kaupunki, Ita-Uu-
denmaan, Keski-Uudenmaan, Lansi-Uuden-maan seka Keravan ja Vantaan hyvinvointialue.
HUSIn vastuulla on Uudenmaan hyvinvointialueiden vaativan ja kiireellisen hoidon seka en-
sihoidon jarjestaminen. (Sote-uudistus 2023.) Lisaksi HUS:n yhteisty6alueeseen kuuluvat
Etela-Karjalan, Kymenlaakson ja Paijat-Hameen hyvinvointialueet (Sote-uudistus 2023.)
HUSIn toimintaa ohjaavat arvot strategiakaudella 2020—2024 ovat kohtaaminen, yhdenver-
taisuus ja edellakavijyys (HUS 2023b).

HUSIn toiminta on organisoitu ladketieteellisiksi keskuksiksi, joista yksi on Aivokeskus. Ai-
vokeskukseen kuuluvia erikoisaloja ovat neurologia, neurokirurgia seka psykiatria. Neurolo-
gian toimipisteisiin kuuluvat Meilahdessa AVH-valvonta, kolme vuodeosastoa seka neuro-
logian poliklinikka; Jorvin sairaalassa yhteispoliklinikka, neurologian poliklinikka ja vuode-
osasto; Peijaksen sairaalassa neurologian poliklinikka ja vuodeosasto, Helsingin Paciuk-
senkadulla aivovammapoliklinikka, neurologian kuntoutustutkimusyksikké ja kuntoutuspoli-
klinikka sekd Synapsiatalossa toimivat neurologian poliklinikka, kuntoutuspoliklinikka ja
kaksi kuntoutusosastoa. (HUS 2023d.)

Neurologian Klinikka vastaa HYKS-piirin (Helsingin kaupunki) tarvitsemista paivystysluon-
teisista neurologian erikoisalan palveluista ja vuodeosastohoidosta seka muun HUS-piirin
osalta vaativasta erityistason erikoissairaanhoidosta. Meilahden tornisairaalan neurologian
paivystyspoliklinikka on ainoa paikka HUSIn piirissa, jossa vaativa hoito ja diagnostiikka,
mukaan lukien aivoinfarktin liuotushoito, voidaan toteuttaa 24 tuntia vuorokaudessa kaikkina
vuoden paivind. Meilahden neurologian paivystyspoliklinikalla tarjotaan video- ja aaniyhtey-
den avulla annettavaa etékonsultaatiota aivoinfarktipotilaan hoidon p&atoksentekoa varten.
Palvelu on valtakunnallinen ja HYKS tarjoaa sita ainoana jarjestajand ympari vuorokauden.
(HUS 2023d.)

3.4 AVH-valvonta

Meilahden tornisairaalassa sijaitseva Aivoverenkiertohairioyksikko eli AVH-valvonta on 7-
paikkainen valvontayksikkd, jossa hoidetaan akuutisti aivoverenkiertohairidon sairastuneita
potilaita, joiden tila vaatii erityistd tarkkailua ja hoitoa. AVH-valvonta on ensisijainen



hoitopaikka liuotushoidon ja/tai mekaanisen trombin poiston saaneelle potilaalle. Yksikossa
hoidetaan myd6s hengityskonepotilaita, silla aivoverenkiertohairidt saattavat vaikuttaa poti-
laan hengityksen saatelyyn. (HUS 2023c.) AHV-valvonnassa hoidettavia aivoverenkierto-
hairiditd ovat aivovaltimotukokset eli aivoinfarktit seka aivojen syvien osien verenvuodot eli
ICH. Yhden potilaan hoitojakso kestéé keskimaarin 1-3 vuorokautta. (HUS 2023c.)

Ensisijaisesti potilaat saapuvat valvontaan paivystyspoliklinikalta. Myds sairaalan muilta
osastoilta voidaan potilas siirtdd valvontaan, mikali heidan tilansa vaatii tarkkailua akuuttiin
aivoverenkiertohairioon sairastumisen vuoksi. (HUS 2023b.) Oman potilasryhm&n muodos-
tavat ne potilaat, jotka saapuvat HUSIn YTA eli yhteistydalueelta mekaaniseen trombin pois-
toon, joita tehd&an vain yliopistosairaaloissa. YTA-alueeseen kuuluu HUSIn lisaksi, Paijat-
sote, Kymsote sekd Eksote. (Sote-Uudistus 2023.) AVH-valvonnassa potilaan hoitotiimiin
kuuluvat sairaanhoitajien sekéa perus-/lahihoitajien liséaksi aivoverenkiertohairididen hoitoon
erikoistunut neurologi, osastonhoitaja, osastosihteeri, fysioterapeutti, puheterapeutti, osas-
tofarmaseutti, anestesiologi ja sosiaalityontekija seka tarvittaessa, neuropsykologi ja toimin-
taterapeutti. Virka-ajan ulkopuolella osastolla ei ole omaa laakaria. Paivystysaikana sairaan-
hoitajat tarvittaessa konsultoivat laékaria puhelimitse ja tilanteen mukaan laékari tulee osas-
tolle katsomaan potilasta. (HUS 2023c.)



4. Opetushoitajan rooli sosiaali- ja terveysalalla
4.1 Sairaanhoitajan muuttuva tydnkuva ja asiantuntijuus

Sairaanhoitajista on valtava pula hoitotydssa ja mika on yksi syy, miksi hoitoty6ta ja sai-
raanhoitajien asiantuntijuutta tulisikin kehittaa. Sairaanhoitajan laajavastuista toimenkuvaa
ja nimikkeistdd on kehitetty jo vuosia kansainvalisesti (Delamaire ym. 2010). Suomessa
Hoitotyon tutkimussaéatioé Hotus on julkaissut FINnAME asiantuntijuusmallin, jossa kuvataan
miten eri asiantuntijoiden toiminta, painottuu nayttdéon perustuvassa hoitotyéssa. Laajavas-
tuisen hoitotydén (Advanced practice nursing = APN) asiantuntijoita ovat FInAMEN mallin
mukaan asiantuntijasairaanhoitaja (Nurse Practioner = NP), kliinisen hoitoty6n asiantuntija
(Clinical Nurse Specialist = CNS) seké kliinisen hoitotieteen asiantuntija. Asiantuntijasai-
raanhoitajilla ja kliinisen hoitotydn asiantuntijoilla kasitetdan YAMK-koulutuspohjan omaa-
vat laajavastuisen hoitotydn asiantuntijat, kuten esimerkiksi opetushoitaja tai apulaisosas-
tonhoitaja, jotka tekevat myds kliinista hoitotydta potilashoidon parissa. Hoitotieteen asian-
tuntijat ovat vastaavasti yliopistopohjaisen maisterikoulutuksen saaneita laajavastuisen hoi-
totydn asiantuntijoita, jotka eivat osallistu kliiniseen tydhon vaan tydstavat ja jalkauttavat
organisaatiotasolla nayttéon perustuvia hoitotydn ohjeita. (Hotus 2022; Schober ym. 2020,
14.)

Suomen sairaanhoitajaliiton asettama tyéryhma on koostanut suositukset sairaanhoitajien
uusiksi tyonkuviksi. Suosituksena on, etta talla hetkelld hyvin epaselva sairaanhoitajien asi-
antuntijuusnimikkeisté yhdenmukaistetaan, tyénkuvat yhdenmukaistetaan ja lainsaadannot
muutostarpeet nimikkeiden kayttdonoton suhteen selvitetdan. (Kotila ym. 2020, 3-5.) Nimik-
keiden kayttbonoton esteena on, etta rooleja ei ole maaritelty eika valtionhallinto, organi-
saation johto, hoitohenkilosto tai asiakkaat ymmarra mitd nailla nimikkeilla tarkoitetaan.
Mydskaan pelkka koulutuksen tarjoaminen ei riitd nimikkeiden kayttéénottoon, vaan tyénku-
vat taytyy olla méariteltyna. (Wisur-Hokkanen ym. 2015.)

STM (2021) on julkaissut raportin ehdotuksista kliinisesti erikoistuneiden sairaanhoitajien
osaamisen kehittamiseksi. Raportissa Terveydenhuollon ammattihenkildiden neuvottelu-
kunnan hoitotyon jaosto tekee ehdotuksen kliinisen hoitotyd erikoisaloista seka niiden osaa-
miskuvauksista, erikoisosaamisen kehittamisesta sekd varmistamisesta, erikoisosaamisen
hyodyntamisesta tybelamassa ja erikoisosaamistarpeiden ennakoinnista seka osaamisen
kehittymisen seurannasta. Erikoisaloilla on kuusi yhteista ydinkompetenssia, jotka antavat
yhtendisen perehdytyksen tydskentelyyn kaikilla kliinisen hoitotydn erikoisaloilla. Ehdotus-
ten tarkoituksena on tukea sotepalvelujarjestelmén ja korkeakoulujen yhteisty6td vaeston
palvelutarpeeseen ja soteuudistuksen tavoitteisiin vastaamisessa kehittamalla Kliinisen



hoitotydn erikoisosaamista osaamisen johtamisen ja ammatillisen osaamisen jatkuvan ke-
hittdmisen periaatteiden mukaisesti.

STM:n (2021, 68) raportissa on erikseen mainittu neurohoitoty®, joka koskee tata opinnay-
tetyotd. Kliinisesti erikoistuneiden sairaanhoitajien tarve hyvinvointialueilla kasvaa, mika li-
sdaa myds koulutuksen tarvetta. Neurohoitotytn erikoistumiskoulutusta tulisikin kehittaa tyo-
elaman ja ammattikorkeakoulujen yhteistytna. Tassa tullaan tarvitsemaan myo6s yksikdiden
opetushoitajien tydpanosta kaytanndssa. Heilla on oman erikoisalansa vankka kliininen
osaaminen seka opetusosaamista. (STM. 2024, 22)

4.2 Opetushoitaja

Opetushoitajalla tarkoitetaan kliinisessa tyossaan pateva sairaanhoitaja, fysioterapeutti, toi-
mintaterapeutti, bioanalyytikko tai rontgenhoitaja, jolla on lisdksi ohjaus- ja opetusosaa-
mista. Opetushoitajan tulee tuntea naytt66n perustuvan toiminnan periaatteet ja osata so-
veltaa niitd kaytantoon. Tyo on hyvin itseohjautuvaa ja siiné tarvitaan muun muassa hyvaa
oman organisaation tuntemusta ja sitoutumista yhteisiin tavoitteisiin seka hyvia yhteistyo-
ja viestintataitoja. Opetushoitajat tekevét yhteisty6td muun muassa kliinisten asiantuntijoi-
den, kliinisten opettajien sekd moniammatillisten ryhmien kanssa. (HUS 2023e; Walsh Uni-
versity 2018)

HUS-tasolla on tehty opetushoitajan geneerinen tehtavankuvaus. Opetushoitajan tehtavan
tavoitteena on osaltaan turvata vastuuyksikon potilaiden laadukas hoito vahvistamalla hen-
kilokunnan osaamisen korkeaa tasoa ja tukemalla siten henkilokunnan pysyvyytta. Keskei-
sia tehtdvakokonaisuuksia ovat:

e henkilokunnan osaamisen kehittdminen ja varmistaminen yhdesséa esihenkildiden
kanssa

e uusien tyontekijoiden perehdyttdminen

o osallistuminen kliiniseen hoito/potilastydhén

e HUSIn ohjeiden mukaisten kaytantdjen sek& muiden oman alan nayttoon perustu-
vien kaytantdjen edistdminen ja niihin perehdyttaminen

e nayttdon perustuvien tydskentelyprosessien kehittaminen

¢ hoito- ja potilasohjeiden paivittdAminen ja yhtenaistaminen

e toimiminen yksikdn eri asiantuntijaryhmien ja vastuualueryhmien kanssa.

Geneerisen tehtavankuvauksen pohjalta laaditaan tulosaluekohtaiset tai yksikktkohtaiset
tai yksildlliset tehtéavankuvaukset. (HUS 2023e; Walsh University 2018)



10

4.3 Osaamisen kehittdminen

Nykyisessa tilanteessa, jossa terveydenhuollon toimintaymparistdt muuttuvat jatkuvasti,
sairaanhoitajien jatkuva osaamisen kehittdminen on valttamatontd. Osaamisvaatimukset
muuttuvat nopeasti, perustaidot vaativat paivittamista ja tyétehtavien uudistuminen edellyt-
tda uusia keinoja erityisesti tydikaisten osaamisen kehittdmiseen, maahanmuuttajien osaa-
mistason nostamiseen seka kaikin tavoin hankitun osaamisen nykyistd parempaan hydédyn-
tdmiseen (Sitra 2019, 4). Laki (Laki terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun lain muut-
tamisesta 1659/2015, 18 §) velvoittaa tydnantajaa seuraamaan henkiléston osaamisen ke-
hittymista. Tybnantajan tulee luoda henkiléstdlle mahdollisuus osallistua tarvittavaan am-
matilliseen taydennyskoulutukseen seka yllapitaa ja kehittdad osaamistaan muilla ammatilli-
sen kehittymisen menetelmilld. Osaamisen kehittdminen perustuu jatkuvaan ammatillisen
osaamisen kehittdmiseen, jota tulisi tukea koko tyduran ajan. (Karsikas ym. 2021.)

Hoitotyon osaamisen kehittamisen lahtdkohtia ovat tydntekijan osaamistarpeet, organisaa-
tion perustetehtava seka kehittamistavoitteet ja ndiden pohjalta maaritellyt osaamisvaati-
mukset. Osaamista kehitetdan hyvinvointialueen yhtenaisen uramallin mukaan sairaanhoi-
tajan tehtavakuvan vaativuuden kasvaessa. Uramalleja on rakennettu sosiaali- ja terveys-
ministerion vuonna 2009 julkaiseman nayttdon perustuvan toiminnan asiantuntijarakenteen
pohjalta. Hoitotyon osaamista voidaan kehittaa toimipaikkakoulutuksin, korke akoulujen eri-
koistumiskoulutuksin seka ylemmilla korkeakoulututkinnoilla. (STM 2021, 7.)

Hoitotyon osaamisen kehittdmisen tarkoituksena on lisata henkilokunnan osaamista ja tyo-
hyvinvointia. Jatkuva kouluttautuminen ja ammatillinen kehittyminen auttavat varmistamaan
hoitajien patevyyden ja laadukkaan potilashoidon koko tyduran ajan. (KT 2015.) Tutkimuk-
sessaan Price ym. (2017) toteavat, etta sairaanhoitajat nimesivat terveellisiksi tydymparis-
toiksi tydyhteisot, joissa mahdollistettiin henkilokunnan jatkuva kouluttautuminen ja amma-
tillinen kehittyminen. Ammatillinen kehittyminen ja kouluttautuminen lisdavat myoés tyotyyty-

vaisyytta ja sitoutumista laadukkaaseen potilashoitoon.
4.4 Opetushoitajan osaaminen

Opetushoitajan osaamisen pohjana ovat laajavastuisen asiantuntijan ydinkompetenssit,
joita ovat tutkimus ja palveluiden kehittdminen, potilasohjaus ja henkiloston osaamisen ke-
hittaminen, asiantuntijuuden johtaminen seka valiton laajavastuinen kliininen tyénkuva (Su-
losaari ym. 2020, 2). WHO:n (2016, 10) tekemén raportin mukaan opetushoitajan ydinkom-
petensseihin kuuluvat opetusosaaminen ja teoriat sen taustalla, oman kliinisen osaamisen
yllapitdminen, tutkimusosaaminen, hyvat yhteistydtaidot, eettinen osaaminen, osaamisen
seuranta ja arviointi seké johtamisosaaminen. Raportissa painottui erityisesti opetusosaa-

minen teorioineen sek& opetuksen suunnittelu, toteutus ja arviointi.
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Adelman-Mullaly ym. (2012) nostavat tutkimuksessaan esiin opetushoitajan rooliin liittyvan
johtajuuden, jonka osa-alueita ovat roolimallina oleminen, nakemysten tarjoaminen, oppi-
maan auttaminen, uusien toimintatapojen etsiminen ja luominen. Roolimallina olemiseen
sisaltyy opiskelijoiden ja uusien tyontekijoiden ohjaamista ammatillisen vastuuseen, tyo-
kayttaytymiseen, vuorovaikutukseen niin potilaiden kuin henkilokunnan kanssa seka eetti-
seen kayttaytymiseen ja vaikuttamiseen. Nakemysten tarjoaminen pitdé sisallaan muiden
inspiroimista muutokseen. Oppimaan auttamisessa tarkeda on tarjota opetuksellisia ela-
myksid, joita ei saa luokkaopetuksessa. Naita ovat esimerkiksi erilaisiin toimenpiteisiin mu-
kaan paaseminen tarkkailijan roolissa. Opetushoitaja on myds mukana luomassa uusia toi-

mintatapoja seka jalkauttamassa niita kaytantéon.

Opetushoitaja tarvitsee myos hyvia pedagogisia taitoja voidakseen vastata yksilollisesti niin
opiskelijoiden kuin uusien tydntekijoiden ohjaus ja opetustarpeisiin. Opetushoitajan tehté-
viin kuuluu koordinoida opiskelijoiden oppimista, tukea opiskelijoita teorian ja k&ytdnnon
yhdistamisessa seka tavoitteiden saavuttamisessa. Hoitotyon kliinisen asiantuntijan koulu-
tuksen saaneella opetushoitajalla on pedagogista osaamista ja nain ollen han pystyy pa-
remmin vastaamaan opetus- ja ohjaustarpeisiin sekd —haasteisiin kuin peruskoulutuksen
saanut Kliinisessa tydssa olevan sairaanhoitajan. (Laugaland ym., 2023.)
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5. Menetelmalliset lahtokohdat

5.1 Soveltava laadullinen tutkimus

Opinnaytetyo toteutetaan kolmivaiheisena soveltavana tutkimuksena. Soveltavan tutkimuk-
sen tarkoituksena on 16ytaa ratkaisuja kaytanndsta nouseviin ongelmiin (Hirsjarvi ym. 2018,
133). Laadullisen tutkimuksen lahttkohta on todellisen elaman kuvaaminen ja tavoitteena
tiedon tuottaminen, joka auttaa asioiden tai ilmididen ymmartamisessa. Laadullista tutki-
musta kaytetaan erityisesti silloin kun tutkitaan ihmisten ainutkertaisia kokemuksia, ajatuk-
sia, elamyksia, kayttaytymista, kasityksia ja asioille annettuja merkityksid. Laadullisessa tut-
kimuksessa tiedon keruu suoritetaan esimerkiksi havainnoimalla tai haastattelemalla. Saa-
dut tiedot analysoidaan induktiivisesti, jolloin 1&htOkohtana ei ole teorian tain hypoteesin
testaaminen vaan aineiston yksityiskohtainen ja monitahoinen tarkastelu. Tutkimuksen koh-
dejoukkoon valitaan tarkoituksenmukaisesti sellaisia henkil6ita, joilta on mahdollista saada
tutkimuksen kannalta olennaisin tieto. Saatuja vastauksia kasitella&n ainutlaatuisina ja ai-
neistoa tulkitaan sen mukaisesti. (Hirsjarvi ym. 2018, 161-164.)

Tama opinnaytetyd on painottunut soveltavan laadullisen tutkimuksen puolelle ja siin& on
lisdksi lyhyt m&arallisen tutkimuksen osio. Maarallisessa tutkimuksessa tietoja tarkastellaan
numeerisesti eli tutkittavia asioita ja niiden ominaisuuksia kasitellaan yleisesti kuvaillen nu-
meroiden avulla. Tutkimustieto saadaan numeroina tai laadullinen aineisto ryhmitell&aan nu-
meeriseen muotoon. Tulokset esitetddn numeroina eli tunnuslukuina, joita ovat keskiarvo
ja mediaani. Numerotiedot tulkitaan ja selitetddn olennaisilta osin sanallisesti eli kuvataan
milla tavalla eri asiat liittyvat toisiinsa tai eroavat toisistaan. (Vilkka 2007; 14.)
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Teorian luominen
11/2022-3/2023

Tutkimussuunnitelma ja
tutkimusluvan hakeminen 4/2023-
5/2023

Aineistonkeruun vaiheet
1.kysely
2 haastattelu
6/2023-12/23

Aineiston kasittely ja
analysointi 12/2023-
212324

Raportointi ja
suositukset 3/2024-
4/2024

Kuvio 1. Tutkimuksen kulku.
5.2 Tiedonkeruumenetelmat
5.2.1 Kysely

Ensimmaisen vaiheen aineiston keruu suoritettiin sdhkoisené verkkokyselyna. Kysely miel-
letddn yleensd enemman maarallisen eli kvantitatiivisen tutkimuksen menetelména, jossa
keratyn aineiston avulla pyritaan vertailemaan, kuvailemaan ja selittamaan ilmioita (Hirsjarvi
ym., 2018, 134). Kyselyn tuloksia voidaan kasitella myos laadullisesti, jolloin kysymysten
avulla saadaan tarkempaa tietoa vastaajan nakemyksista. Kyselylomake oli puolistruktu-
roitu eli se sisélsi seka suljettuja ettd avoimia kysymyksia. Puolistrukturoidussa kyselylo-
makkeessa kaikille kyselyyn osallistujille esitetddn samat kysymykset samassa jarjestyk-
sessd. (Saaranen-Kauppinen & Puushiekka, 2006.)

Kyselyn kysymykset on laadittu HUS:n opetushoitajan geneerisen tehtavankuvauksen seka
teorian pohjalta (HUS 2023c). Kyselyn tarkoituksena on selvittdd hoitohenkildstén mielipi-
teita opetushoitajan tehtdvankuvasta. Kyselyssa on nelja strukturoitua kysymysta ja kaksi
avointa kysymysta. Strukturoiduissa kysymyksissa kartoitettiin henkilokunnan nakemyksia
opetushoitajan tehtdvénkuvaan liittyvien osa-alueiden siséltamien tehtavien tarkeydesta.
Tahan kaytetaan viisiportaista Osgoodin asteikkoa. Osgoodin asteikkoa kaytetaan maaral-
lisissé tutkimuksissa ja sen ideana on asteikon aaripaihin sijoittuvat vastakkaiset adjektiivit.
Asteikko on yleensa 5- tai 7-portainen. (Vilkka, 2007, 47.) Kyselyssa vastausvaihtoehdot
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olivat asteikolla 1-5, jossa 1=ei tarkeda, 2=vahemman tarkeaa, 3=jokseenkin tarkeaa,
4=tarkeaa ja 5=erittain tarkedd. Avoimissa kysymyksissa vastaajilla oli mahdollisuus viela

tarkemmin kertoa nakemyksiaan opetushoitajan tehtavankuvasta.
5.2.2 Teemahaastattelu

Toisen vaiheen aineiston keruu suoritettiin ryhmamuotoisena teemahaastatteluna, jossa
selvitettiin esihenkildiden seka erityistyontekijoiden nakemyksia ja toiveita opetushoitajan
tehtavankuvasta. Teemahaastattelu on keskustelunomainen tilanne, jossa kaydaan lapi
etukateen suunniteltuja teemoja. Teemojen kasittely jarjestys on vapaa ja niista, seka niiden
alateemoista pyritdaan keskustelemaan hyvin vapaasti. Haastattelun teemat muodostuivat

teoriasta.

Tutkijalla on haastattelussa mukana lyhyet muistiinpanot aiheesta ja han voi laatia apuky-
symyksia tai avainsanoja keskustelun avuksi. Haastateltaviksi valitaan sellaisia henkilgita,
joilta voi kuvitella saavansa parhaan mahdollisen aineiston kiinnostuksen kohteena olevista
asioista. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006.) Ryhmahaastattelu on hyva tutkimus-
aineiston kerdamisen keino, kun kyseessa on tydelaman tutkimusperustainen kehittdmis-
hanke (Vilkka 2021. 125).

5.3 Tiedonkeruun toteuttaminen
5.3.1 Kysely

Opinnaytetydn ensimmaisessa vaiheessa suoritettiin AVH-valvonnan henkilokunnalle ky-
sely webropol-ohjelmalla (Liite 2.). Kyselyssa kartoitettiin heidan nakemyksiaan opetushoi-
tajan tarpeesta ja tydnkuvasta yksikdssa. Linkki kyselyyn (liite 2.) sekad saatekirje (Liite 1.)
lahetettiin sahkopostilla kaikille yksikdssa vakinaisesti tai pitkdaikaisena sijaisena tyosken-
televille sairaanhoitajille seka lahi- ja perushoitajille. Heita oli yhteensa 28. Kyselyn vastaus-
aika oli 18 paivaa (30.8.-17.9.2023). Vastausaikaa jatkettiin kahdella viikolla (1.10.2023
asti), madaraaikaan saapuneiden vastausten vahaisyyden vuoksi. Jatketun vastausajan lop-
puun mennessa vastauksia oli tullut 16 kappaletta (57,1 %).

5.3.2 Teemahaastattelu

Toisessa vaiheessa jarjestettiin ryhmahaastattelu esihenkildille seka erityistyontekijoille (fy-
sioterapeultti, farmaseutti ym.), jossa kartoitettiin heiddn ndkemyksidan opetushoitajan teh-
tavankuvasta. Teemahaastattelu esihenkil6ille ja erityistydntekijoille, suoritettiin 20.12.2023
ja se kesti noin tunnin. Kohderyhmaan kuuluville henkilGille [&hetettiin sahkdpostilla kutsu
haastatteluun. Teemahaastatteluun osallistui kolme henkildd. Haastattelu suoritettiin
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teams-kokouksena, joka tallennettiin &dnen osalta. Kutsu haastatteluun sekd saatekirje
(liite 3.) lahetettiin sahkopostilla yksikon esihenkildille seka yksikdssa toimiville erityistyon-
tekijoille (fysioterapeutti, farmaseutti).

5.4 Aineiston analyysi

Kyselysta saatu aineisto analysoidaan maarallisen aineiston kuvailevalla analyysilla. Kuvai-
levassa analyysissé aineistosta lasketaan frekvenssit, keski- ja sijaintiluvut, jotka kuvaavat
aineiston ominaisuuksia. Analyysin tavoitteena ei valttamatta ole tutkia havaintojen taustalla
olevia ilmidita tai yleistaa pienen aineiston perusteella tuloksia isompaan joukkoon vaan
kuvata ryhmien eroja. (Vilkka. 2007, 118) Tuloksia tarkasteltiin webropolista saatavista ana-
lyysitulosteista.

Avoimet kysymykset analysoidaan aineistol&htdisen sisélldnanalyysin avulla. Sisallonana-
lyysilla aineisto pyritdan jarjestamaan tiiviiseen ja selkeddn muotoon ilman, etta sen sisal-
tama informaatio katoaa. Kyselyn avointen kysymysten vastaukset kerattiin yhteen tiedos-
toon ja ryhmiteltiin vastausten sisallén perusteella. Aineistoléhttinen sisallonanalyysi aloi-
tetaan aineiston redusoinnilla eli pelkistamisella, jonka tarkoituksena on karsia tutkimuksen
kannalta epdolennainen tieto pois. Pelkistamisessa alkuperaisilmaukset tiivistetdan tai pil-
kotaan osiin. Naistd muodostuu pohja aineiston klusteroinnille, jolla tarkoitetaan aineiston
ryhmittelyd. (Sarajarvi ym. 2018, 123—124)

Klusteroinnilla tarkoitetaan aineiston ryhmittelyd. Samankaltaiset ilmaukset ryhmitellaén ja
luokitellaan eri luokiksi. Nama luokat muodostava alaluokat, jotka nimetaén luokan sisaltoa
kuvaavalla kasitteelld. Aineisto tiivistyy luokittelussa, kun yksittaiset tekijat siséllytetaan ylei-
sempiin kasitteisiin. Luokittelua jatketaan yhdistamalla alaluokista ylaluokkia ja ylaluokista
paaluokkia. Paaluokat nimetdén aineistosta nousevan ilmiéta kuvaavan aiheen mukaan.
Lopuksi péaaluokat yhdistyvat yhdistavaksi luokaksi, joka on yhteydessa tutkimustehta-
vaan. (Sarajarvi ym. 2018, 124) Viimeisena vaiheena aineistolahtbisessa sisallonanalyy-
sissa on abstrahointi eli kasitteellistiminen. Abstrahoinnissa tutkija rakentaa muodosta-
miensa kasitteiden avulla kuvauksen tutkimuskohteesta. (Sarajarvi ym. 2018, 125,
127.) Esimerkki aineiston analysoinnista on kuvattu liitteessa 5.

Teemahaastattelun tallenne litteroitiin eli muutettiin Kirjoitettuun muotoon. Litteroinnissa
haastateltavien puhe kirjoitetaan juuri niin kuin han on sen sanonut eli haastateltavien pu-
hetta ei saa muuttaa tai muokata. Puheen tekstiksi muokkaamisen lisaksi litteroinnissa kay-
tetdan litterointisymboleja, joilla voidaan tekstiin merkita esimerkiksi puheessa ollut tauko,
sanan painotus tai epaselvda sana. Tutkimukseen liitetdan lista kaytetyistd symboleista.
(Vilkka 2021, 138—139) Litteroitu teksti analysoitiin teemoittelemalla. Teemoittelulla tar-
koitetaan sita, ettd aineistosta kerataan tutkimusongelman kannalta olennaiset aiheet el
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teemat. Ensin vastaukset muutetaan pelkistettyyn muotoon. Taméan jalkeen muodostetaan
alateemat, jossa samankaltaiset vastaukset kerataan yhteen. Lopuksi alateemoista muo-
dostetaan ylateemat, jotka muodostavat haastattelusta saadut tulokset. Teemoittelussa
esiin nousevat teemat eivat kuitenkaan ole samoja kuin haastattelun teemat vaan aineis-
tosta esiin tulevia asioita. (Juhila.) Esimerkki aineiston analysoinnista on kuvattu liitteessa
6.

Kyselyn ja haastattelun tuloksista luotiin suositukset opetushoitajan tyénkuvasksi AVH-val-
vontaan. Suositusten laatimisessa viitekehyksend on kaytetty Kanadassa kehitettyd
PEPPA eli Participatory, Evidence-based, Patient-Focused Process for Advanced pratice
nursing-viitekehysta. Viitekehys on luotu tukemaan laajavastuisen hoitotyon asiantuntija-
roolin kehittdmista seké arviointia. Se sisaltda yhdeksan vaihetta, jotka ovat esitetty kuvi-
ossa 2. Taméa opinnaytetyo sisaltaa viitekehyksen viisi ensimmaista vaihetta. (Bryant-Luko-
sius & DiCenso. 2004, 532)
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potilasryhma
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hoitomalli
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7. Toteuta
implementointi

6. Suunnittele
implementointi
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2. Tunnista
sidosryhmat ja
rekrytoi
osallistujia

3. Selvita
uuden
hoitomallin
tarve

4 Tunnista
ensisijaiset
ongelmatja
tavoitteet
hoitomallin
parantamiseksi

5. Madrittele
uusi hoitomalli
ja APN-rooli

Kuvio 2. Peppa-viitekehys. (Bryant-Lukosius & DiCenso. 2004, 532)
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6. Tulokset

6.1 Hoitohenkilokunnan ndkemykset opetushoitajan tarpeesta ja mahdollisista
tehtavista

6.1.1 Henkildkunnan osaamisen kehittdminen ja varmistaminen

Valtaosa vastaajista piti perehdytyksen koordinointia, koulutustarpeiden kartoitusta ja kou-
lutusten jarjestamista erittéin tarkednd osana opetushoitajan tehtdvaa (N=16, kuvio 3).
Myds uusien tyéntekijoiden perehdytysté seka yhteistydta vastuualue- seka asiantuntijaryh-
mien kanssa pidettiin téarkednd. Mentorina toimimista ei koettu kovin tarkeaksi opetushoita-
jan tybnkuvassa. Eniten hajontaa tuotti mentorina toimiminen ja uusien tyéntekijoéiden pe-

rehdytys.

Henkilokunnan osaamisen kehittaminen ja varmistaminen
Opetushoitajan tydnkuvaan kuuluw:
Vastaajen maara 16

makdnres

. | = | o Y
SR s — e—
Koordinglda iuden tyletekijan perendytysta |E“ 75% 45

ey . e
SRS e, R

Tehia yhisisty0La vastuuEiue- |3 asiantuntiarynimien
s I D, -

Toimamentodna 0 5 3 4 4 16 34 35

Tolmia uuslen tydnbel]Giden pereheyttaland 1 0 3 3 9 18 42 50
KOOMNGICa Ulden tyorieklan perehaytysta 1 0 0 3 12 16 45 S0

Karoitaa henkiibston koutustapetta 0 0 0 3 13 18 43 S0
Jajestaikountksla O O O 1 15 16 49 50

Tehs yhtelstydts vashualue |3 aslanfungjarytrmienkanssa 0 0 0 7 9 16 45 50
¥hisones 2 5 & 21 &2 £ 44 50

Kuvio3. Henkilokunnan osaamisen kehittdminen ja varmistaminen (Vastausvaihtoehdot
ovat asteikolla 1-5, jossa 1=ei tarkedd, 2=vahemman tarkeda, 3=jokseenkin tarkeaa, 4=tar-
keé&a ja S5=erittain tarkeda.)
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6.1.2 Opiskelijaohjaus

Enemmisto vastaajista (N=16, kuvio 4) oli sitd mielta, ettd opetushoitajan tehtavaan kuuluu
olla niin opiskelijaohjaajien kuin opiskelijavastaavienkin tukena. Itse opiskelijaohjausta ei
nahty niin tarkeéné. Eniten hajontaa tuotti opiskelijoiden ohjaaminen.

Opiskelijaohjaus
Opetushoitajan tyonkuvaan kuuluu:

Vaslaajen maara: 16

| Fomsiciares
cpetapoe e [ I I S S NN -
el o [ox | o | x| wx e
comenasaven e | I I I S
I

'y a2 e e 85

1 2 3 4 5§ Yhisensd Kesklarvo Meadiaanl

Opiskelloklen ohjaaminen 1 4 5 2 & 16 33 30
Cpiskellaohizafientukeminen 1 1 2 2 1D 16 42 50
Opiskeljavastaavientukeminen 1 0 1 & 1D 16 a4 50

Yhieemsa 3 5 & 8 24 45 33 45

Kuvio 4. Opiskelijaohjaus (Vastausvaihtoehdot ovat asteikolla 1-5, jossa 1=ei tarkeaa,
2=vahemman tarkeaa, 3=jokseenkin tarkeaa, 4=tarkeaa ja 5=erittain tarkeaa.)

6.1.3 Hoito- ja potilasohjeiden péaivittaminen ja yhtenaistaminen

Seka organisaation ohjeistusten jalkauttamista ettd nayttdon perustuvien hoito-ohjeiden jal-
kauttamista pidettiin tarkeana tai erittdin tarkeana osana opetushoitajan tehtavankuvaa.
Tassé vastaajat olivat hyvin yksimielisia (N=16, kuvio 5). Tama kay ilmi myds avointen ky-
symysten vastauksissa, joissa toivottiin selkeité ohjeistuksia, miten toimitaan toimintatapo-
jen muuttuessa.
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Huoito- ja pofilasohjeiden pdivittiminen ja yhtendistaminen

Opetushoitaja jalkauttaa:
‘Vaslaaen madra: 16
| Fommimres
st s raenyen e [ AN
L X L Lk 4 LB
1 2 3 4 5 Yniteensd Kesklarve Mediaani
Organisaationonjeistuksa 0 0 0 S5 N 18 47 5,0
Naytoon peusviahoitotyon ohjeta @ 0 0 5 T 16 a7 50
Yhiesnsd 0 0 0 10 22 52 47 5,0

Kuvio 5. Vastausvaihtoehdot ovat asteikolla 1-5, jossa 1=ei tarkedd, 2=vahemman tarkeaa,
3=jokseenkin tarkeda, 4=tarkeaa ja 5=erittain tarkeaa.

6.1.4 Kiliininen potilastyd

Opetushoitajan osallistuminen potilastython koettiin tarkedné, mutta tydskentelyprosessien
kehittdminen koettiin selkeasti tairkeammaksi osaksi opetushoitajan tehtavankuvaa. Naiden
kahden tehtavan valilla oli jonkin verran hajontaa vastauksissa (N=16, kuvio 6).

Kliininen potilastyd
Opetushoitajan tyonkuvaan kuuluu:

Vastaajen maara: 16

e | | = | o %
|

el ez 83 1 o5

1 2 3 4 5 Yhisened MKesklarvo Medlaanl

Osalistua potilastybhdn 0 O 6 6 4 16 39 40
Keniftad tybckentelyprosessela 0 1 3 4 8 16 42 45
Yhissnaa 0 1 3 10 12 32 40 4.0

Kuvio 6. Kliininen potilasty0 (Vastausvaihtoehdot ovat asteikolla 1-5, jossa 1=ei tarke&a,
2=vdhemman tarkeada, 3=jokseenkin tarkeaa, 4=tarkeaa ja S5=erittain tarkeaa.)

6.1.5 Henkilokunnan muita ajatuksia opetushoitajan tehtavista

Kyselyssa oli kaksi avointa kysymysta. Sisallonanalyysin perusteella paatuloksiksi nousivat
selkea tydnkuva, yhteistyo, perehdytys seka hoito-ohjeiden yhtenaistaminen.
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Ensimmainen kysymys oli Muita tehtavia, mita? Eli mitd muita tehtavid opetushoitajalla
voisi olla edella mainittujen tehtavien lisdksi. Tahan vastasi yhteensa nelja henkiléa. Vas-
taukset taydensivat osaltaan strukturoitujen kysymysten vastauksia. Opetushoitajalta toi-
vottiin moniammatillisuuden tukemista ja kehittamista esimerkiksi toimimalla hoitohenkil6-
kunnan edustajana moniammatillisissa kokouksissa. Myds hoito- ja potilasohjeiden jalkaut-
tamisessa toivottiin opetushoitajalta selkeita toimintaohjeita uuden toimintatavan kayttoon-
otossa.

Ohjeistuksien jalkauttamisessa myds kaytannoéllistaminen miten tata tietoa juuri ky-
seissa tybyhteistssa saataisiin hyédynnetty vrt. pelkat laput seinilla.

Opetushoitajalta odotettiin myds yhteisty6ta hoitohenkilokunnan, esihenkildiden, opetushoi-
tajaverkoston seka eri organisaatioiden kanssa esimerkiksi erilaisten koulutusten jarjesta-
miseksi. Opetushoitajan toivottiin kayvan oppilaitoksissa kertomassa hoitotydsta seka sai-
raanhoitajan uramahdollisuuksista. Lisaksi opetushoitajan toivottiin kehittavan digitaalisia

opetusalustoja.

Toisena kysymyksené oli Mité tarvitaan opetushoitajan tehtdvan mahdollistamiseksi? Ta-
han vastasi yhteensa kymmenen henkil6d. Vastauksissa toivottiin opetushoitajalle omaa
vakanssia, jotta hanella olisi aikaa keskittyd tehtaviinsa seka selkeda tydnkuvaa. Vaikka
opetushoitajalle toivottiin aikaa oman tehtavan hoitamiseen, nahtiin myos kliiniseen potilas-
tyéhon osallistuminen tarkeana.

Tehda itsensa nakyvaksi, jotta kollegat voivat antaa ehdotuksia ja tehda opetushoita-
jan kanssa mahdollisimman paljon yhteistyota.

Resurssia irrottaa opetushoitajalle tydaikaa, poissa kenttatydstd, mutta olla myos
kenttatydssa vain opetushoitajan roolissa.

AVH-valvonnassa ei aiemmin ole ollut opetushoitajaa, joten yksi vastaajista myds pohti,
onko henkilokunnalla k&sitysta minkalaista hyotya opetushoitajasta voisi olla yksikossa.

Tietavatko ihmiset mité hyotyja opetushoitajuus osastolla voi parhaimmillaan tuottaa?

Opetushoitajan tehtavan mahdollistamiseksi nahtiin tarkeéna niin tydyhteisén kuin esihen-
kilénkin tuki seké yhteisty® hoitohenkilékunnan ja esihenkilon kanssa.
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6.2 Esihenkildiden seka moniammatillisen tiimin jasenten nakemykset ja toiveet
opetushoitajan tydnkuvasta

6.2.1 Osaamisen kehittdminen ja varmistaminen

Ensimmaisena teemana haastattelussa keskusteltiin, minkalaisia nakemyksia haastatelta-
villa on henkildkunnan osaamisen kehittdmisesta ja varmistamisesta opetushoitajan tehta-
van nakokulmasta. Teemoittelussa paateemoiksi tdssa nousivat koulutus, opetusosaami-
nen ja yhteisty6. Alateemoina olivat osaamisen suunnittelu, tarvittavien koulutusten suun-
nittelu, yhteistyd koulutustarpeiden tunnistamiseksi, koulutusten organisoiminen ja koulut-
taminen, yhteistyd koulutusten jarjestamiseksi, kommunikointi ja viestintd osaamistarpeista,
tutkimustiedon yllapito ja perehdytysprosessissa tukeminen sekd pedagogiset taidot ope-
tusosaaminen. Vastauksissa korostui yhteistyd esihenkilén kanssa tunnistettaessa koulu-

tus- ja osaamistarpeita, koulutussuunnittelu- ja organisointi ja koulutusten jarjestaminen.

Molempiin suuntiin meneva vuoropuhelu kentéltd nousevista osaamistarpeista ja yk-
sikdn toiminnan edellyttAmista tarpeista.

Perehdyttamisessa opetushoitajan tyénkuva nahtiin enemman perehdytyksen suunnitte-
lussa ja koordinoimisessa seké perehdyttdjien apuna, tukena ja opetusosaamisen asian-
tuntijana olemisena kuin itse perehdyttajand. Keskustelussa nostettiin esiin myds opetus-
hoitajan pedagogisten taitojen tarkeys, jotta oppiminen olisi vastavuoroista ja huomioisi eri-
laiset oppijat.

Opetushoitajalla tosi tarkea olla pedagogiset taidot et on se taito ja se osaaminen siita
potilashoidosta mutta on myds se niin kun opettajan roolissa tai ominaisuudessa toi-

miminen.

Me ollaan niin erilaisia ei voi aatella kun silloin ehk&a kymmenia vuosia sitten et jokai-
nen tulee vaan tdhan samaan muottiin ja sitten taotaan p&&han sité faktaa.

6.2.2 Opiskelijaohjaus

Toisena teemana haastattelussa oli opiskelijaohjaus. Taman kysymyksen paateemaksi
keskustelussa nousi opetusosaamisen asiantuntijuus. Alateemoina olivat opetusosaamisen
asiantuntija ja yhteisty6. Haastateltavilta kysyttiin minkélaisena he nakevat opetushoitajan
roolin opiskelijaohjauksessa. Haastateltavat toivat esiin, ettd AVH-valvonnassa on hyvin
aktiiviset opiskelijavastaavat, jotka vastaavat opiskelijoiden ohjauksen organisoinnista. Ta-
man vuoksi opetushoitaja nahtiin enemmankin opiskelijavastaavien seka opiskelijaohjaa-
jien tukena ja opetusosaamisen asiantuntijana. Erityistyontekijan nakokulmasta
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opetushoitajan toivottiin olevan linkkina heidan ja opiskelijoiden valilla seké kartoittavan voi-
siko opiskelija hyotya myds erityistydntekijan ohjauksesta.

Voisko ehké opetushoitaja olla linkkin& sit myds sinne niin kun erityistyontekija puo-
lelle siin mieles viela ehka vahan kartoittaa sitéd mita tarpeita niilla opiskelijoilla on sen
harkkajakson aikana esimerkiks ettd olisko tarvetta sitten semmoselle tai voitasko

mekin sit olla siin& jotenkin apuna.
6.2.3 Hoito- ja potilasohjeiden paivittaminen ja jalkauttaminen

Kolmantena teemana keskusteltiin hoito- ja potilasohjeiden paivittamisesta ja jalkauttami-
sesta. TAssa paateemaksi keskustelun pohjalta nousi nayttoon perustuvan hoitotydn asian-
tuntijuus. Alateemoina olivat apu, tuki ja ohjaaminen. Haastateltavat toivat esiin HUS:n pro-
tokollan hoito- ja potilasohjeiden tuottamisesta seka paivittamisesta.

Opetushoitaja vois olla ehka siin prosessissa mukana et sit kun se pitaa hyvaksyttaa
meidan ladkarilla ja linjajohtajalla hyvaksyttaa, et voisko se jotenkin siina sit olla niin
kun apuna tai ainakin auttaa et se prosessi menee niin kun loppuun saakka.

Opetushoitajan rooli nahtiin myds tassa asiantuntijana seka oikean tiedon aarelle ohjaa-
jana. Myds nayttoon perustuvan toiminnan ja ohjeiden jalkauttamista pidettiin tarkeana
osana opetushoitajan tehtavaa.

6.2.4 Kiliininen potilastyd

Neljantend teemana haastattelussa oli kliininen potilasty6. Keskustelun pohjalta paatee-
maksi tuli hyvat kliiniset taidot ja esimerkkina toimiminen. Alateemoja olivat tuntuma kay-
tanndn tydhon sekd mallina ja esimerkkiné oleminen. Kliiniseen potilas tydhon osallistumi-
nen koettiin tarkednd, jotta opetushoitaja ei irtaannu kaytdnnosta. Kaytannon tyota teh-
dessa saa paremman kuvan osaamis- ja koulutustarpeista, jotka nousevat kentélta. Poti-
lastydssa toimiessaan opetushoitaja toimii myds nayttédén perustuvan hoitotyon mallina ja
esimerkkina.

Ma nakisin kyl joo ehottomasti et jonkin verran sité ihan kliinista potilastyota kuuluu
siihen, jotta niin kun on tatsi kdytantoon ja sit toisaalta sité kauttahan sit tunnistaa niit
osaamistarpeita et niin kun minkalaista ohjausta/perehdytysta ja koulutusta yksikdssa
tarttee.

6.2.5 Muuta opetushoitajan tehtavankuvaan liittyvaa

Haastattelun lopuksi haastateltavilla oli viela mahdollisuus kertoa vapaamuotoisesti ajatuk-
siaan opetushoitajan tyonkuvasta ja siihen liittyvista asioista. Tassa paateemoiksi nousivat
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verkostoituminen, itsensa johtaminen sekd nayttdon perustuvan hoitotydn kehittaminen.
Alateemoija olivat itsensé kehittdminen, yhteisty6, nayttéon perustuvan hoitotytn kehittami-
nen, omasta jaksamisesta huolehtiminen ja tydhyvinvointi. Opetushoitajan rooli koettiin tar-
kedksi yksikdn kannalta. Se myds mahdollistaa itsensa kehittdmisen. Yhteistyd muiden
opetushoitajien kanssa seka osallistumista HUS-tasoisiin tydryhmiin nahtiin tarkeina ope-
tushoitajan oman osaamisen kannalta. Esiin nostettiin myds jo aiemmin mainitut pedagogi-
set taidot, jotka koettiin todella tarkeind. Hyvana huomiona tuli myds itsensa johtaminen,
jotta opetushoitaja ei uuvuta itsedan tydossaan, johon kuuluu paljon erilaisia tehtavia.

6.3 Suositukset opetushoitajan tydnkuvaksi AVH-valvontaan

Aineiston analyysissa muodostuneiden paateemojen perusteella saatiin esiin opetushoita-
jan tydnkuvaan liittyvia tehtavia. Samalla saatiin esiin my6s opetushoitajalta vaadittavia tai-
toja ja osaamista. Yhteensa paateemoja oli seitseman. Soveltuvin osin suositusten laatimi-
sessa on kaytetty Peppa-viitekehysta (kuvio 7).

Koulutussuunnittelu ja koulutusten jarjestdminen. Opetushoitaja on avainasemassa yksikén

koulutustarpeiden kartoittamisessa. Kliinisessa potilastydssé olleessa han pystyy havain-
noimaan kentaltd nousevia koulutustarpeita ja —toiveita ja tuomaan naita keskusteluun
osastonhoitajan kanssa. Opetushoitaja on myds osastonhoitajan apuna, kun mietitdéan min-
kéalaista koulutusta, tydntekija tarvitsee noustakseen seuraavalle osaamistasolle. Koulutus-
ten jarjestaminen ja koordinointi yhteistydssad osastonhoitajan, vastuualueryhmien seka
muiden tahojen kanssa kuuluu opetushoitajan tehtaviin.

Opetusosaamisen asiantuntija. Opetushoitaja toimii osastolla opetusosaamisen asiantunti-

jana. Opetushoitajalta vaaditaan siis hyvia pedagogisia taitoja. Han auttaa niin opiskelijoita
kuin uusia perehtyvia sairaanhoitajia seka heidan ohjaajiaan ja koordinaattoreitaan. Ope-
tushoitaja voi antaa neuvoja ohjaukseen ja olla tukena haastavissa ohjaustilanteissa. Han
toimii tarvittaessa myds linkkind moniammatillisen tiimin suuntaan ja pohtii timin tai sen
yksittaisen edustajan kanssa, olisiko heilla annettavaa opiskelijan ohjaukseen.

Nayttdon perustuva hoitotyd asiantuntija ja kehittdminen. Opetushoitaja toimii osastolla

nayttéon perustuvan hoitotyén asiantuntijana ja on apuna uusien hoitokaytanteiden kayt-
toonotossa. Han toimii vastuualueryhmien tukena ohjeiden tekemisessa ja ohjeprosessin
lapiviemisessad. Opetushoitaja ohjaa henkilokuntaa hakemaan tietoa luotettavista lahteista
kuten Kaypa hoito suositukset ja Hotuksen naytté6n perustuvat hoito-ohjeet.

Yhteisty® eri tahojen kanssa. Opetushoitaja tekee yhteistydtd monien eri tahojen kanssa.

Opetushoitaja toimiin linkkina henkilékunnan ja esihenkilon valilla esimerkiksi koulutustar-

peiden esiin tuomisessa. Han tekee yhteisty6td moniammatillisen tiimin kanssa, toimien
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tarvittaessa hoitohenkilékunnan edustajana moniammatillisen tiimin kokouksissa. Myds
muiden yksikbiden sekéa opetushoitajien kanssa tehdaan yhteisty6ta.

Verkostoituminen. Verkostoituminen muiden opetushoitajien kanssa on tarkeaa, jotta kuu-

lee mitd muilla on meneillddn ja saa vertaistukea. Verkostoituminen auttaa myés opetus-

hoitajan oman osaamisen kehittdmisessa.

Kliinisten taitojen yllapitaminen. Kliinisten taitojen yllapitaminen osallistumalla kliiniseen po-

tilasty6hon on erittéin tarkeda opetushoitajan tyon kannalta. Potilastyohon osallistuessaan
opetushoitaja toimii mallina ja esimerkkind muille. Kaytdnnon tydssa toimiessaan opetus-
hoitaja saa myds kuvan siitd millaisia osaamis- ja koulutustarpeita kentéltéa nousee.

Itsensé johtaminen. Opetushoitajan tytnkuvaan kuuluu paljon erilaisia tehtavia, joten omaa

tydtaan on osattava suunnitella ja rytmittdd. Taméa on erittéin tarkedd, jottei opetushoitaja
uuvu tehtavassaan. HUS:lla on oma ASTU opetushoitajan tukiohjelma, joka auttaa opetus-
hoitajaa yksikkdkohtaisen tehtdvankuvan luomisessa ja toimenkuvaan astumisessa.
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Kliinista potilastyota
tehdessa
kehittamistarpeiden
tunnistaminen

Opetusosaamisen Yhteistyosséa esihenkilon
asiantuntija (opiskelija, kanssa
perehdytys) koulutussuunnittelu

Verkostoituminen
koulutusten
jarjestamiseksi
yhteistyossa eri tahojen
kanssa

Néyttodn perustuvan
hoitotyon esimerkkina
toimiminen, oikean tiedon
aarelle ohjaaminen

Kuvio 7. Opetushoitajan tydnkuvan soveltaminen Peppa-viitekehykseen (mukaillen Bryant-
Lukosius & DiCenso. 2004, 532).
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7. Pohdinta

7.1 Tulosten tarkastelu

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli laatia suositukset opetushoitajan tydnkuvaksi AVH-
valvontaan. Suositusten laatimisen pohjana kaytettiin teoriasta, kyselysta seka teemahaas-
tattelusta saatuja tietoja. Opetushoitajan tydnkuva suosituksen laatimisen taustalla oli tarve
kehittaa uusien tydntekijdiden perehdytysta seka vastata henkilokunnan osaamistarpeiden
kehittdmiseen suunnitelmallisesti.

Opetushoitajan tehtavista tarkeimmaksi nousi koulutustarpeiden tunnistaminen, koulutus-
suunnittelu sekd koulutusten jarjestdminen. Itse naden, ettd ndma tulokset ovat linjassa
aiemman teorian kanssa. Henkilékunnan perustaitoja on paivitettava ja muuttuvat osaamis-
vaatimukset seka tydtehtavien uudistuminen vaativat kouluttautumista, johon tydnantajan
on luotava mahdollisuus (Sitra 2019, 4; Laki terveydenhuollon ammattihenkildista annetun
lain muuttamisesta 1659/2015, 18 §). Jotta naihin tarpeisiin voitaisiin vastata, tarvitaan kou-
luttautumiseen suunnitelmallisuutta. Opetushoitajan tehtavana on tuoda naita koulutustar-
peita esiin (WHO 2016, 10) ja yhdessa esihenkilon kanssa suunnitella minkalaista koulu-
tusta jarjestetdan ja kenelle sité tarjotaan. Talla voidaan taata, etté yksikdssa on riittavasti
osaamista jokaisessa vuorossa, jotta hoitoty® on laadukasta ja turvallista.

Tana paivana on tarkead, etta pystytdan vastaamaan erilaisten oppijoiden tarpeisiin. Ope-
tushoitajalla tuleekin olla opetusosaamista ja teoriatietoa oppimisesta sen taustalla (WHO
2016, 10). Opiskelijaohjauksen osalta tulokset paaosin tukivat aiempaa teoriaa, vaikka ope-
tushoitajan rooli nahtiinkin hieman erilaisena kuin teoriassa. Aiemmissa tutkimuksissa opis-
kelijaohjaus on nahty olevan iso osa opetushoitajan tyonkuvaa. Tassa opinnaytetytssa
opetushoitaja nahtiin enemmankin opiskelijaohjaajien ja —vastaavien tukena etenkin silloin
kun ohjauksessa on haasteita. Tama voinee johtua siita, ettd AVH-valvonnassa on kaytéssa
opiskelijaohjauksessa coaching-malli, jossa kaikki tyéntekijat osallistuvat opiskelijan ohjaa-

miseen.

Tutkittua tietoa tulee koko ajan lisaa ja nayttdon perustuvat hoito-ohjeet paivittyvat. Yksit-
taisen hoitajan on mahdotonta ehtia kliinisen potilastytn ohella pysya ajan tasalla kaikesta
uudesta tiedosta. Opetushoitaja tehtdvana on nostaa esiin yksikon kannalta tarkeita uusia
tutkimuksia seké ohjeita ja toimia niiden jalkauttamisessa apuna (Sulosaari ym. 2020, 2;
Adelman-Mullaly ym. 2012.; WHO 2016, 10). Tassakin tulokset olivat hyvin linjassa aiem-
man teorian kanssa. Opetushoitajan toivottiin tuovan selkeita toimintaohjeita uusien toimin-
tatapojen kayttoonottoon seka toimivan esikuvana ja mallina nayttdon perustuvien hoito-
ohjeiden kaytdssa.
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Hyvat yhteistyotaidot seka verkostoituminen ovat avainasemassa opetushoitajan tehta-
vassa (Sulosaari, 2020, 2; WHO 2106, 10). Opetushoitaja tekee yhteisty6ta hyvin erilaisten
ihmisten kanssa monenlaisissa kokoonpanoissa, joten kyky tulla toimeen erilaisten ihmisten
kanssa on hyvin tarkeda. Verkostoitumalla opetushoitaja voi tehda yhteistyota toisten ope-
tushoitajien ja muiden vastaavia tehtavia hoitavien henkildiden kanssa. Tulokset ovat lin-
jassa aiemman teorian kanssa. Yhteistyo ja verkostoituminen néhtiin tarkeana osana kai-
kessa opetushoitajan toiminnassa.

Kliinisten taitojen yllapitaminen on ensi arvoisen tarke&aa opetushoitajan tehtavan kannalta
(Sulosaari 2020, 2; WHO 2106,10). Kliinistd potilastytta tehdesséa opetushoitaja yllapitaa
omaa osaamistaan seka toimii esimerkkind. Tama on myads oiva tilaisuus havainnoida ken-
taltd nousevia koulutus- ja kehittamistarpeita. Kliinisen potilastydn osalta tulokset vastasivat
aiempaa teoriaa. Osallistuminen potilasty6hdn nahtiin tarkeana, jotta opetushoitajan oma
kliininen osaaminen sailyy.

Opetushoitajalla on oltava kykya johtaa itsedaan tehtavasta suoriutuakseen. Suosituksen
pohjalta tydnkuva tulee rakentaa yhdessa esihenkilon kanssa sellaiseksi, joka palvelee
mahdollisimman hyvin yksikodn tarpeita. On tarkea maaritella tyon sisaltd tarkasti, jotta ope-
tushoitaja tietdd mitd haneltd odotetaan ja toisaalta myds siksi, etté kollegat ja moniamma-
tillinen tiimi tietdvat missa asioissa kaantya opetushoitajan puoleen. Haapalaisen ja Mink-
kisen (2022) tekemdasséa opinnaytetytssa kay ilmi, etta opetushoitajan tydnkuva on melko
huonosti tunnettu niissa yksikoissa, joissa sellainen on ollut jo jonkin aikaa. Taman vuoksi
onkin tarkeaa tehda opetushoitajan tydonkuva nakyvéksi ja selkeaksi kaikille osapuolille.

Niin kyselyn kuin haastattelun vastauksista oli selkeésti havaittavissa, ettd opetushoitajan
toimelle olisi tarvetta AVH-valvonnassa. Vastaukset olivat linjassa aiemman teorian kanssa
ja henkilokunnalla oli ndkemys minkalaisissa asioissa opetushoitaja voisi olla avuksi. Esi-
henkil6t ja erityistyontekijat toivat esiin samoja asioita omasta ndkékulmastaan. Toimenku-
vaa pidettiin tarkedana niin henkilokunnan osaamisen kuin koko yksikénkin kehittamisen
kannalta.

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tatd opinnaytetytta tehdessa Kiinnitettiin tydn eri vaiheissa huomiota eettiseen toimintaan
ja luotettavuuden arviointiin. Tutkimusta tehdessa eettista toimintaa ohjaavat henkilotieto-
ja perustuslaki. Lisaksi laaketieteellisen tutkimuksen osalta toimintaa ohjaavat laki ja asetus
laaketieteellisesta tutkimuksesta seka laki potilaan asemasta ja oikeuksista. (Kylméa &Ju-
vakka 2007, 139-143)

Laadullista tutkimusta tehdessa pohdittiin eettisia nakokulmia tutkimusprosessin jokaisessa
vaiheessa. Jo aiheen valinta on eettinen valinta, jossa huomioidaan se minkalainen
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vaikutus silld, on yhteiskunnallisesti ja mita hyotya silla on ihmisille. Aiheen valinnassa tulee
huomioida myds sen vaikutus tutkittaviin, etenkin jos tutkimuksen kohteena on sensitiiviset
ryhmat kuten lapset tai vanhukset. (Kylma & Juvakka 2007, 143—146) Samat eettiset peri-
aatteet patevat myos maaralliseen tutkimukseen (Vilkka 2007, 92). Tassa opinnéytetydssa
kyselyyn osallistujat olivat AVH-valvonnassa tydskentelevia sairaanhoitajia seké perushoi-
tajia. Haastatteluun osallistuneet olivat AVH-valvonnan esihenkil6itéd seka erityistydnteki-
joita.

Opinnaytetytta tehdessa huomioitiin se, etta niin kyselyssa kuin haastattelussakin kasitel-
tiin vastaajien nakemyksia aiheesta. Eettisyyden nakoékulmasta tulee pohtia kuinka arka-
luontoinen tai henkildkohtainen tutkittava aihe on. Nain pyritaan valttamaan opinnaytetydsta
johtuvaa haittaa haastateltavalle. (Kylmé& & Juvakka 2007, 147) Taman opinnadytetytn aihe
koski hoitajien, esihenkildiden ja erityistydntekijdéiden nakemyksia opetushoitajan tyénku-
vasta. Aihe ei ole arkaluontoinen, joten haitan méaara ei ollut suuri osallistujille. Oli kuitenkin
otettava huomioon, etté osallistuja voi kokea ndkemyksensa arkaluontoisena. Kyselyyn
vastaajat vastasivat anonyymisti. Haastattelun osalta haastatteluaineiston anonymisointi ol
tarkedssa osassa. Opinnaytetydn aineiston keruumenetelminad kaytettyja kyselya seka
haastattelua varten laadittiin tietosuojaseloste.

Opinnaytetyota tehdessa osallistujille on tarkeda kertoa mihin he ovat osallistumassa. Osal-
listujille tuli kertoa, ettd opinnaytetydn tarkoituksena on tehd& suositus, jonka pohjalta AVH-
valvonnan toimintaa voidaan jatkossa kehittd&. Taman lisdksi osallistujille kerrottiin opin-
naytetyon tarkoituksesta, kestosta, luottamuksellisuudesta, yksityisyydestd, nimettomyy-
desta seka vastuuhenkilosta. Opinnaytetydssa seka kyselyyn osallistujien etté4 haastatelta-
vien tuli myos tietaa, etta heilla on oikeus vetaytya opinnaytetydtutkimuksesta missa vai-
heessa tahansa. Osallistujilla oli my6s mahdollisuus kysya lisatietoja opinnaytetyon teki-
jalta. (Kylméa & Juvakka 2007, 149-150)

Osallistujille kerrottiin opinnaytetyodtutkimuksesta saatekirjeella (Liite 1). Kyselyn osalta vas-
taajat antoivat suostumuksensa kayttaa vastauksia opinnaytetydsséa vastaamalla kyselyyn.
Haastatteluun osallistujilta pyydettiin suullinen ilmaisu suostumuksesta nauhoituksen
alussa ennen varsinaista haastattelua. Niin kyselyssa kuin haastattelussakaan ei kysytty
osallistujien nimi&, ikaa eika tyokokemusta. Haastatteluun osallistujat olivat AVH-valvonnan
esihenkiloita seka erityistydntekijoita, joten he olivat toisilleen tuttuja entuudestaan. Haas-
tattelutilanteen jalkeen ei haastattelun kulusta ja sen aikana kaydyista asioista keskusteltu.

Kyselya tehdessa mietittiin mité vastaajilta kysytaan. Oli tdrke& pohtia antavatko taustatie-
dot mahdollisesti jotain lisdarvoa vastauksiin. Tamén opinndytetybn osalta taustatietojen
kerddminen ei olisi tuonut vastauksiin lisdarvoa, joten niitd ei kysytty. Haastattelurunkoa
tehdesséa huomioitiin haastattelussa esitettdvien kysymysten muoto. Tama on tarkeaa silla
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teemahaastattelussa ei ole tarkkaan rajattuja kysymyksia. Haastattelijan tehtavaksi jai pitaa
osallistujat sovituissa teemoissa. Haastattelijan on oltava myds tarkkana, ettei han johdat-
tele tai manipuloi keskustelua haluamaansa suuntaan. (Kylma & Juvakka 2007, 151)

Eettiset nakokulmat otettiin huomioon myds haastatteluaineiston kasittelyssa. Nauhoitetun
ryhméhaastattelun analyysivaiheessa tuli kiinnittd& huomiota haastateltavien merkintaan lit-
teroidussa aineistossa. Td&man opinndytetyon haastatteluaineisto anonymisoitiin numeroi-
malla osallistujat. Koska haastatteluun osallistujia oli vahén, on huomioitava myds, ettei
suorista lainauksista tunnisteta ketdan osallistujaa. (Kylma & Juvakka 2007, 153-154)

Opinnaytetyon tulosten kerronnassa kiinnitettiin huomiota siihen, etté tulokset kerrottiin luo-
tettavasti ja totuuden mukaisesti. Tutkimuksen eettisyyttd ja luotettavuutta liséa tarkka ra-
portointi opinndytetyon kaikista vaiheista seké tuloksista. (Kylma & Juvakka 2007, 154)
Opinnaytetyon tulosten luotettavuutta lisdd myds monimenetelmainen tutkimuksellinen |&-
hestymistapa. Tutkimusaineistoa keratdan kahdella eri aineiston keruu menetelmalla eli ky-
selylla ja teemahaastattelulla. Opinnaytetyén kohderyhma on monialainen. (Ojasalo 2014,
105; Kylma & Juvakka 2007, 129) Tassa opinnaytetydssa suositukset opetushoitajan tyon-
kuvaksi kerrottiin niin kuin ne aineistosta saatiin. Tuloksia on esitetty myds kuvina ja taulu-
koina.

Uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys ja siirrettavyys ovat kriteereita, joilla laadulli-
sen tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida. Opinnaytety6ta tullaan arvioimaan néaiden
kriteerien avulla. Uskottavuuden arviointi perustuu siihen kuinka uskottavia tutkimuksesta
saadut tulokset ovat. Tutkijan on varmistettava, etta tutkimustulokset vastaavat tutkimuk-
seen osallistuneiden henkildiden kasityksia tutkittavasta asiasta. (Kylma & Juvakka 2007,
128) Tassa opinnaytetydssa kyselysta saadut vastaukset seka haastattelusta saadut nake-
mykset ovat peilattavissa tutkimuksen tuloksiin. Niin kyselyssa kuin haastattelussakin nos-
tettiin esiin samoja asioita eri nakékulmista mika vahvistaa tutkimuksen luotettavuutta. Ky-
selyyn vastasi yli puolet kohderyhmésta (N=16), joten tulokset kuvaavat melko hyvin AVH-
valvonnan hoitajien nakemyksia.

Opinnaytetydn vahvistettavuus edellyttda sita, ettd tutkimusprosessi on tarkkaan raportoitu.
Tata opinnaytetyota tehdessa kaikki vaiheet ovat raportoitu tarkasti ja ne on esitetty myoés
prosessikuvana. Opinnaytety6ta tehdessa on hyva kirjata muistiin havaintoja eri vaiheiden
sujuvuuteen vaikuttaneista tekijoistd. Analyysivaiheessa nailla tekijoilld voi olla vaikutusta
tyon tulosten tulkintaan. Nama voivat myos osaltaan toimia perusteluina siind, miten opin-
naytetyon tekijd on paatynyt tyonsa lopputulokseen. (Kylma & Juvakka 2007, 129) Tata
opinnaytetyota tehdessa ei pidetty paivakirjaa.

Refleksiivisyydelle tarkoitetaan sitd, etta opinnaytetydn tekijan on oltava tietoinen omista
lahtokohdistaan tutkimuksen tekijand. Hanen on arvioitava, miten han vaikuttaa
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tutkimusprosessiinsa seka aineistoonsa ja kuvattava lahtokohdat tutkimusraportissa. Ta-
man opinnaytetyon tekija on tydskennellyt useamman vuoden ajan yksikdssé, johon opin-
naytetyota tehdaan. Tama tulee huomioida opinnaytety6ta tehdessa pitaytymalla kyselyissa
ja haastatteluissa nousseissa asioissa. (Kylméa & Juvakka 2007, 129) Opinnaytetydn teki-
jalla oli oma kasitys opetushoitajan tehtavista. Oli kuitenkin tarke&a jattdd omat ndkemykset
taka-alalle, jotta ne eivat vaikuttaisi kyselyn tuloksiin. Oli tarke&a saada henkilokunnan omia
nakemyksia tutkittavasta aiheesta. Myds haastattelutilanteessa tekijan oli trkeda pysya ul-
kopuolisen roolissa ja tarkastella asioita ulkopuolisen silmin. Oli myds huomioitava, etta
opinnaytetyon tekija on tydskennellyt vuosia opinnaytetydn kohteena olevassa AHV-valvon-

nassa.

Opinnaytetyon tulosten siirrettavyyteen vaikuttavia asioita ovat tarkka kuvaus tutkimusym-
paristosta ja tutkimukseen osallistujista. Tama lisda tulosten siirrettavyytta vastaaviin ym-
paristdihin on néin hyddynnettavisséa laajemmin. (Kylma & Juvakka 2007, 127—134.) Tu-
lokset ja suositukset eivat sellaisenaan ole taysin siirrettavissa toiseen yksikkéon silla ne
edustavat taman kyseisen yksikon henkilokunnan seka esihenkildiden nakemyksia. Myos
teoriassa tuli esiin, ettd opetushoitajalle kuuluu tiettyja tehtavia, mutta niiden tarkempi si-
salto sovitaan yksikkdkohtaisesti (HUS 2023e.)

Opinnaytetyota tehdessa lahteisiin suhtaudutaan kriittisesti. Aiheesta pyritdan loytamaan
mahdollisimman ajantasaista ja monipuolista tietoa kayttamalla erilaisia tietoléhteita ja tie-
donhankintatapoja. Loydettya tietoa arvioidaan kriittisesti erottamalla tosiasiat, mielipiteet
ja ndkokulmat toisistaan. Kriittiseen arviointiin kuuluu asioiden eri puolien puntarointi, vah-
vuuksien ja heikkouksien pohtiminen tietoisesti seka tiedon luotettavuuden ja merkityksen
analysointi. TAma auttaa erottamaan oleellisen tiedon epéaoleellisesta, mika on erittain tar-
kedd, kun tietoa on paljon saatavilla. (Ojasalo 2014, 31.) Aihetta on tutkittu melko vahan,

joten tutkimustiedon I6ytaminen aiheesta oli haastavaa.
7.3 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Opetushoitajan tehtavalle ja tydnkuvalle on selkeé tarve AVH-valvonnassa. Opetushoitajan
tehtavat nousevat tydeldman tarpeista. Suositusten pohjalta voidaan laatia opetushoitajalle
tyonkuva AVH-valvontaan, mikali tallainen vakanssi yksikkoon saadaan. Jatkossa voisi sel-
vittdd miten opetushoitajan tehtavankuva nékyy AVH-valvonnan toiminnassa. Selvityksen
perusteella voisi tehda tarkennuksia opetushoitajan tyénkuvaan. Tehtavankuvan siirretta-

vyyttd muihin ymparistoihin voisi myds tutkia.

Opetushoitajuudesta ja opetushoitajan tehtavankuvasta l6ytyi melko vahan tutkittua tietoa.
Kliinisesti erikoistuneiden sairaanhoitajien nimikkeistéa ollaan yhtendistamassa, jolloin kou-
lutuksen kayneiden sijoittuminen erilaisiin tehtaviin pitaisi helpottua. Jatkossa voisi tutkia
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onko opetushoitajien maara kasvanut suhteessa kliinisesti erikoistuneiden sairaanhoitajien
koulutuksen lisaantymisen myo6ta.
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Hyvinvointi, YAMK Saatekirje

Hyva hoitotydon ammattilainen

Olen LAB-ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan ylemman ammattikorkeakoulutut-
kinnon opiskelija. Teen opintoihin kuuluvaa opinnaytetyéta, aiheena Opetushoitajan tyon-
kuva AVH-valvonnassa. Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa minkalaisia odotuksia
ja tarpeita opetushoitajan tydnkuvaan kohdistuu niin hoitohenkilékunnan, esihenkildiden
kuin moniammatillisen tiimin ndkékulmasta. Opinnaytetydn tavoitteena on tehda nakyvaksi
opetushoitajan ty6ta ja sen tarvetta yksikossa.

Opinnaytetyo toteutetaan tutkimuksellisena kehittdmistyona kolmessa eri vaiheessa. En-
simmainen vaihe toteutetaan Webropol-kyselyna, jossa kartoitetaan AVH-valvonnan hen-
kilbkunnan nakemyksia opetushoitajan tydnkuvasta ja ominaisuuksista, joita opetushoita-
jalta vaaditaan. Toinen vaihe toteutetaan teemahaastatteluna AVH-valvonnan esihenki-
I6ille sek& erityistyontekijoille. Teemahaastattelun teemat nousevat henkilokunnalle teh-
dysta kyselystad. Kolmannessa vaiheessa koostetaan kyselyn ja haastattelun perusteella
ehdotus opetushoitajan tydnkuvasta.

Olet saanut taman sahkopostiviestin ja linkin webropol-kyselyyn, koska kuulut kohderyh-
maan. Pyydan sinua kertomaan mielipiteesi opetushoitajan ammatillisista ominaisuuksista
seka tybnkuvaan liittyvista tehtavista vastaamalla kyselyssa esitettaviin vaitteisiin ja kysy-
myksiin. Vastaamiseen kuluu aikaa noin 10 minuuttia.

Vastaaminen on vapaaehtoista ja sen voi keskeyttdd milloin tahansa. Vastaamalla kyse-
lyyn annat luvan hyodyntaa vastauksia tutkimuksessani. Vastaukset kasitelladn nimetto-
mina ja luottamuksellisesti. Tuloksia hyddynnetadn opinnaytetyon toisessa ja kolman-
nessa vaiheessa ja julkaistaan osana opinnaytetydni raporttia niin, ettei yksittaista vastaa-
jaa voi tunnistaa. Pyydan sinua vastaamaan kyselyyn 17.9.2023 mennessa.

Kiitos jo etukateen vastauksestasi!
Vastaan mielellani mahdollisiin kysymyksiin kyselysta sek& opinnaytetyostani.
Jaana Hatakka

YAMK-opiskelija
LAB-Ammattikorkeakoulu



Liite 2.

HUS™

Opetushoitajan tyonkuva AHV-valvonnassa

Opetushoitajan tehtdvankuva on madritelty HUS tasolla. YksikkGtasolla opetusheitajan tydnkuva muokataan
vhsikin tarpeita palvelevaksi. Minkalaisia tehtdvia opetushoitajalle voisi kvulua AVH-valvonnassa?
Vastavsvathtoehdot ovat asteikolla 1-5, jossa 1=et tirkedd, 2=vihemmin tdrkeds, 3=jokseenkin tarkeds,
4=tdrkedd ja S=erittiin tarkedd.

1. Henkildkunnan osaamisen kehittiminen ja varmistaminen
Opetushoitajan tyénkuvaan kuuluu:

Toimia mentorina
Toimia wusien tydntekijdiden
perehdyttd)dna

Koordinoida vnden tydntekijin
perehdytysta

Kartoittaa henkildstdn koulutustarpeita
Jarjestas kounlutulsia

Tehdd yhteistydtd vastuualue- ja
asianfuntijarvhmien kanssa

O OO0 O O O -
©C OO0 O O O~
O OO0 O O O~
O OO0 O O O =
O OO0 O O O«

2. Opiskelijaohjaus
Opetushoitajan tyénkuvaan kuuluu:

1 2 3 4 5
Opiskelijoiden ohjaaminen ®) O O O O
Opiskelijachjajien fukeminen O O O O O
Opiskelijavastaavien fukeminen O O O O O

3. Hoito- ja potilasohjeiden piivittiiminen ja vhteniistiiminen
Opetushoitaja jalkauttaa:

38



1 2 3
Organisaation ohjeistuksia O O O
Nayttasn perustuvia hoitotyén ohjeita O O O
4. Kliininen potilastyi
Opetushoitajan tyénkuvaan kuuluu:
1 2 3
Osallistua potilastyGhén O O O
O O @)

Eehittdsd tydskentelyprosesseja

5. Muita tehtiviii, miti?

ONONE

ONOIE
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ONO I

(ONOIL

6. Mitii tarvitaan opetushoitajan tehtiviin mahdollistamiseksi?
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Hyvinvointi, YAMK Saatekirje

Hyva esihenkilt/erityistydntekija

Olen LAB-Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan ylemman ammattikorkeakoulutut-
kinnon opiskelija. Teen opintoihin kuuluvaa opinnaytetyota, aiheena Opetushoitajan tyon-
kuva AVH-valvonnassa. Opinnaytetytn tarkoituksena on tunnistaa asiantuntijaroolien ke-
hittamistarpeet ja laatia opetushoitajan tyonkuva AVH-valvontaan. Tavoitteena on laatia
suositus opetushoitajan tydnkuvasta AHV-valvonnassa.

Opinnaytetyo toteutetaan soveltavana tutkimuksena kolmessa eri vaiheessa. Ensimmainen
vaihe toteutetaan Webropol-kyselyna, jossa kartoitetaan AVH-valvonnan henkildkunnan
nakemyksia opetushoitajan tydnkuvasta ja ominaisuuksista, joita opetushoitajalta vaadi-
taan. Toinen vaihe toteutetaan teemahaastatteluna AVH-valvonnan esihenkiltille seké eri-
tyistyontekijoille. Haastattelun teemat nousevat teoriasta. Kolmannessa vaiheessa kooste-
taan kyselyn ja haastattelun perusteella suositus opetushoitajan tydnkuvaksi.

Olet saanut taman sahkdpostiviestin ja linkin Teams-kokoukseen, koska kuulut teemahaas-
tattelun kohderyhmé&an. Haastattelu on 20.12.2023 ja siihen on varattu aikaa tunti.

Osallistuminen teemahaastatteluun on vapaaehtoista ja sen voi keskeyttaa milloin tahansa.
Osallistumalla haastatteluun annat luvan hyédyntéaa vastauksia tutkimuksessani. Vastauk-
set kasitelladan nimettdmina ja luottamuksellisesti. Tuloksia hyédynnetaan opinnaytetyon
kolmannessa vaiheessa ja julkaistaan osana opinnaytetydni raporttia niin, ettei yksittaista
vastaajaa voi tunnistaa.

Kiitos jo etukateen osallistumisestasi!

Vastaan mielellani mahdollisiin kysymyksiin teemahaastattelusta sekd opinnaytetyostani.

Jaana Hatakka

YAMK-opiskelija
LAB-Ammattikorkeakoulu
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Teemahaastattelu

1.

Henkilbkunnan osaamisen kehittdminen ja varmistaminen. Minkéalaisia asioita tei-

dén mielestanne tdhén kuuluisi?
Miten néette opiskelijaohjauksen opetushoitajan tyénkuvassa?

Hoito- ja potilasohjeiden paivittaminen ja yhtenaistaminen. Millaisena naette ope-

tushoitajan roolin tassa?

Millaisena néette opetushoitajan roolin Kkliinisessa potilastydssa? Minkalainen rooli

opetushoitajalla voisi olla tydskentelyprosessien kehittdmisessa?

Muita mieleen nousevia asioita opetushoitajan tydnkuvasta?
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Liite 5.
Alkuperdinen ilmaisu Pelkistetty il- | Alaluokka Paaluokka
maisu
Tukea ja kehittdd moniammatillisuutta osastolla niiden Tukea ja kehittaa Moniammatillinen | Yhteisty®

ammattiryhmien valilla, ketka tyypillisesti osallistuvat po-
tilaan hoitoon ja olemalla esim. Hoitohenkiloston edus-
taja naissa merkeissa.

moniammatilli-
suutta

yhteisty®

Ohjeistuksien jalkauttamisessa myos kaytannollistami-
nen miten tata tietoa juuri kyseisessé tydyhteisdssa saa-
taisiin hyddynnetyksi vrt. Pelkéat laput seinilla.

Luoda ohjeita ja tuoda nékyvaksi tydyksikén omia sovit-
tuja protokollia (esim.tiettyjen potilasryhmien hoitopolku)
etenkin uusille hoitajille.

Ohjeistuksien jal-
kauttaminen ja kay-
téanndllistdaminen

Ohjeiden luominen
ja nékyvaksi teke-
minen

Nayttoon perus-
tuva hoitotyd

Yhtenaiset oh-
jeet

aalin luominen

Yhteistydtéd muiden opetushoitajien kanssa. Opetushoitajien va- | Yhteistyd eri ta- Yhteistyd
linen yhteistyd hojen kanssa

Yhteistyd eri tydyksikodiden/organisaatioiden valilla liit-

tyen hoitotyon kehittamiseen (koulutukset ym tydyksikoi- | Kehittamiseen liit-

den/sairaaloiden kesken) tyva yhteisty6 mui-
den yksikoéiden/or-
ganisaatioiden

A . L . kanssa

Kéyda kouluilla puhumassa hoitotydstéa ja uramahdolli-

suuksista yms.
Yksikdn hoitotyén
esittely opiskeli-
joille

Digitaalisten opetusalustojen kehittdminen Perehdytysmateri- Perehdytys Perehdytys




Liite 6.

43

Alkuperdinen ilmaisu

Pelkistetty ilmaisu

Alateema

Paateema

Yksikdssa tuotettavaan ohjeeseen on paaasi-
assa vastuualueryhma tuottamassa sisaltoa,
mutta opetushoitaja voisi olla tukena ja apuna,
koska ohjeen tuottaminen ei ole ihan simppeli
juttu varsinkin, kun siind on ne tietyt kriteerit mi-
ten sita sisaltda tuotetaan ja se taytyy hyvaksyt-
taa tietyn protokollan mukaan.

Opetushoitajan rooli ohjeiden tekeminsessa
voisi olla koordinoida prosessin etenemisté.

Tosi tarked rooli nayttdon perustuvan hoitotyon
jalkauttamisessa ja siind, ettd osaa ohjata oi-
kean tiedon aarelle myos vastuualueryhmia
esim. Ohjeiden tuottamisessa.

Tuki ja apu ohjeiden tuottami-
sessa seka prosessin lapi-

viennissa

Ohjeen tekemisprosessin
koordinointi

Oikean tiedon &éarelld ohjaa-

minen

Tuki

Apu

Ohjaaminen

Nayttoon perustu-
van hoitotyon asi-

antuntija
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