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Opinnaytetyon tarkoituksena oli laatia sosiaali- ja terveysalan kaytannon
harjoittelun  laatusuositukset Vaasan sairaanhoitopiirille.  Laatusuositusten
tarkoituksena oli yhtendistda ja selkeyttaa harjoittelujaksoihin liittyvia kaytantoja
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ohjaustyotd nakyvaksi. Talla tavoin haluttiin  nostaa opiskelijaohjauksen
arvostusta tarkedna osana hoitotydon ammattilaisten tehtdvéa opetussairaalan
arjessa.

Tyon ensimmaisessa vaiheessa laatusuosituksista laadittiin luonnokset kéyttaen
aineistoina Vaasan sairaanhoitopiirin sosiaali- ja terveysalan harjoittelun
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edelleen siten, ettd yhd useammalla opiskelijoita ohjaavalla hoitajalla olisi
mahdollisuus osallistua koulutukseen.

Avainsanat opiskelijaohjaus, laatusuositus, ohjattu harjoittelu,
sosiaali- ja terveysala, VVaasan sairaanhoitopiiri



VAASAN AMMATTIKORKEAKOULU
UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES
Sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen ja johtamisen koulutusohjelma

ABSTRACT

Author Jenni Paloniemi

Title The Quality Recommendations of Student Preception
in Clinical Practice Period within Social Services and
Health in VVaasa Hospital District

Year 2013

Language Finnish

Pages 69 + 4 Appendices

Name of Supervisor Paula Hakala

The purpose of this thesis was to make the quality recommendations for clinical
practice within social services and health in VVaasa Hospital District. These quality
recommendations aim at standardizing and clarifying the policies related to
clinical practice periods in the various operating units of the hospital district. The
quality recommendations aimed at improving the quality of student preception,
draw attention to student preception and to make the preceptor’s work visible and
thus to increase the appreciation of student preception as a valuable part of the
nursing professionals’ work in the everyday life of a teaching hospital.

The first phase of making the quality recommendations included making the draft,
using the material from Vaasa Hospital District as well as the national guidelines
provided by the Ministry of Social Affairs and Health. The data for this stydy was
collected by applying the Delphi method and 18 experts were asked to give their
opinions about the quality recommendations. The opinions were analyzed using
content analysis method, and based on the results, the quality recommendations
were changed.

The main results were the comments and suggestions on how to improve the
quality recommendations. On the basis of the comments and suggestions changes
were made to the quality recommendations. The expert opinions also showed that
the making of the quality recommendations of student preception was considered
to be an important issue. The results showed that it is important to have a clear
division of work tasks and responsibilities. Based on the results, cooperation
between the teacher and the clinical preceptor should be developed. Also the
further training of clinical preceptors should be further developed in such a way
that more clinical preceptors would be able to attend the education.

Key words Student preception, quality recommendation, clinical
practice, field of social services and health, Vaasa
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1 JOHDANTO

Taman  opinndytetydon  tarkoituksena oli  laatia  uudet ajantasaiset
opiskelijaohjauksen laatusuositukset Vaasan sairaanhoitopiirille. Sosiaali- ja

terveysalan

opiskelua ohjataan Suomessa lainsd&ddannolla seké kansallisesti ettd EU:n tasolla.
Ammattikorkeakoulutusta ohjaavat ammattikorkeakoululaki (L351/2003) ja
asetus ammattikorkeakoulusta (A352/2003), ja ammatillista koulutusta ohjaa laki
ammatillisesta koulutuksesta (L630/1998). Sosiaali- ja terveysalan koulutuksessa
on huomioitava myos terveydenhuoltolaki (L1326/2010), laki terveydenhuollon
ammattihenkilosta (L559/1994), laki potilaan asemasta ja oikeuksista (L
L1992/785) seka Vaasan sairaanhoitopiirin alueella Kielilaki (L2003/423).

Opetusministeriossd on vuonna 2006 laadittu osaamisvaatimukset terveysalan
koulutuksesta valmistuville (OPM 2006:24). Vaatimukset on maééritelty
yhteistyona ammattikorkeakoulujen, ty6eldman asiantuntijoiden
ammattijarjestdjen ja opiskelijajarjeston kesken. Vaatimusten taustalla on
Euroopan parlamentin ja -neuvoston ammattipatevyyden tunnustamisesta annettu
direktiivi  (2005/36/EY). Osaamisvaatimusten tayttyminen on edellytys
laillistettuna ammattihenkilond toimimiselle. Sosiaali- ja terveysministerid on
julkaissut ohjatun harjoittelun laatusuositukset vuonna 2003. Kansalliset

suositukset ovat osa ndiden laatusuositusten perustaa.

Sosiaali- ja terveysministerion potilasturvallisuusstrategiassa 2009-2013 todetaan,
ettd potilasturvallisuuden edistdmisen on kuuluttava sosiaali- ja terveysalan
koulutukseen ja alan organisaatioissa se huomioidaan opiskelijoiden
harjoittelujaksoilla. Opiskelijaohjauksen laadun kehittdmistd voidaan pitéa
tirkednd osana potilasturvallisuuden ja hoidon laadun  kehittdmistéa.
Terveydenhuollon ammattilaisten peruskoulutuksessa huomioitu
potilasturvallisuus ndkokulma edistaa potilasturvallisuuskulttuurin kehittymistg, ja
on siksi merkityksellistad. (STM 2009,18.)



Hyvalla opiskelijaohjauksella ja antamalla positiivinen kuva toimintayksikosté,
voidaan houkutella opiskelijoita jaamaén alalle ja harjoittelujakso voi olla mainio
keino rekrytoida opiskelija toihin yksikkdon. Valmistumassa olevan ja
vastavalmistuneen sairaanhoitajan hyvin suunniteltu perusteellinen perehdytys
antaa hyvén perustan sairaanhoitajan osaamiselle ja toiminnalle kyseisessa
toimintayksikdssa. (Meretoja, Hdggman-Laitila, Lankinen, Sillanpdé, Rekola &
Eriksson 2006; Kvist & Vehvildinen-Julkunen 2007.) Ohjatun harjoittelun jakso
voi parhaimmillaan olla aktiivinen ja aktivoiva vuorovaikutusprosessi, joka johtaa
opiskelijan ammatilliseen kasvuun ja kehittymiseen sekd reflektiiviseen
itsearviointiin (Saarikoski, Meretoja & Leino-Kilpi 2008).

Néilla opiskelijaohjauksen laatusuosituksilla on tarkoitus yhtendistaa ja selkeyttaa
opiskelijaohjausta Vaasan sairaanhoitopiirin sisalla ja siten parantaa ohjauksen
laatua. Tavoitteena on tuoda opiskelijaohjausta nékyville osana hoitotyon

ammattilaisten tehtdvaa opetussairaalan arjessa.

Laatusuositusten tekemisen ensimmaisessa vaiheessa laastusuosituksia kehitettiin
valmiin aineiston pohjalta. Aineistoina kaytettiin Vaasan sairaanhoitopiirin
opiskelijaohjauksen laatukriteereitd vuodelta 1995 sek& STM:n kansallisia
opiskelijaohjauksen laatusuosituksia vuodelta 2003. Tamén jalkeen valittiin
asiantuntijat, joilta pyydettiin lausuntoja suosituksista. Naiden lausuntojen
perusteella laatusuosituksia muutettiin. Muutosten jalkeen laatusuositukset kaytiin
vield lapi Vaasan sairaanhoitopiirin opetusylihoitajan kanssa ja tarkistettiin, etta

ne ovat yhtenevét organisaation toimintatapojen kanssa.

Ennen julkaisua ja kéyttoonottoa laatusuositukset hyvéksytettiin Vaasan
sairaanhoitopiirin ylihoitajilla. T&man jalkeen laatusuositukset tullaan k&&antaméaan
ruotsinkielelle. Kaannostyon jalkeen laatusuositukset kasitelldadn ja hyvéksytaan
vield sairaanhoitopiirin ja alueen koulutusorganisaatioiden yhteistyOpalaverissa.
Laatusuositusten  péivittamisestda  ja  yll&pitdmisestd  vastaa  jatkossa

sairaanhoitopiirin opetusylihoitaja.
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2 VAASAN SAIRAANHOITOPIIRI JA OHJATTU HARJOITTELU
VAASAN KESKUSSAIRAALASSA

Vaasan sairaanhoitopiiri on kuntayhtymd, jonka omistaa 14 jdsenkuntaa.
Sairaanhoitopiiriin -~ kuuluu  Pohjanmaan  rannikkoalueen  kaksikielisi,
ruotsinkielisid ja suomenkielisia kuntia. Alue ulottuu pohjoisesta Luodon
kunnasta Kristiinankaupunkiin eteldssa. VVaestopohja on n. 165 000 asukasta joista
aidinkielendén ruotsia puhuu n. 51 % ja suomea vajaat 49 %. (Vaasan

keskussairaala 2012 a.)

Hallinnollisesti  sairaanhoitopiiri  koostuu yhdestd sairaalasta eli Vaasan
keskussairaalasta, joka yllapitad toimintaa Kristiinankaupungissa ja Vaasassa.
Vaasan keskussairaala tarjoaa palveluja erikoissairaanhoidon kuudellatoista alalla,

joita tukevat lisaksi useat palveluyksikot. (Vaasan keskussairaala 2012 a.)
2.1 Vaasan sairaanhoitopiirin visio ja perusarvot

Vaasan sairaanhoitopiirin visiona on tuottaa ja jarjestadd ihmislaheisia ja joustavia
erikoissairaanhoidon palveluita, joiden laatua, tehokkuutta ja saatavuutta
seurataan ja kehitetddn jatkuvasti. Sairaanhoitopiirin strategian yhtena tarkeéna
tavoitteena on huolehtia henkildston saatavuudesta kaikilla tulosalueilla. (Vaasan
sairaanhoitopiirin strategia 2009- 2012, 6, 16.)

Sairaanhoitopiirin ~ toimintaa  ohjaavat  perusarvot  ovat  ihmisarvon
kunnioittaminen, vastuullisuus ja oikeudenmukaisuus. Kaikille sairaanhoitopiirin
asukkaille halutaan turvata tasapuolinen palvelujen saatavuus, ja heidéan
yksityisyyttddn ja vakaumustaan kunnioitetaan. Jokainen tyontekijd kantaa
vastuun omasta tyostaan. (Vaasan sairaanhoitopiirin strategia 2009 — 2012, 7.)

2.2 Vaasan keskussairaala opetussairaalana ja  sopimukset alueen

koulutusorganisaatioiden kanssa

Vaasan keskussairaala on hoitoalan opetussairaala. Sairaalassa harjoittelee
hoitotyon opiskelijoita, joiden suuntautumisvaihtoehdot ovat vaihtelevia.

Vuosittain  opiskelupdivia Vaasan keskussairaalassa kertyy yli 14 000.


http://www.vaasankeskussairaala.fi/
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Opiskelijoiden harjoittelusuunnitelmat laaditaan yhteistydssé alueen hoitoalan
oppilaitosten ja Vaasan keskussairaalan osastojen valilla. (Vaasan keskussairaala
2012 b.)

Vaasan sairaanhoitopiirilla on opiskelijoiden harjoittelun mahdollistavia jatkuvia
sopimuksia kuuden oppilaitoksen kanssa. Oppilaitoksista nelj4 sijaitsee Vaasassa:
Vaasan Ammattikorkeakoulu, Yrkeshdgskolan Novia, Vaasan ammattiopisto seké
Yrkesakademin i Osterbotten. Lisaksi sopimukset on tehty Oulun seudun
ammattikorkeakoulun  ja  Kokkolassa  sijaitsevan Keski-Pohjanmaan
ammattikorkeakoulun kanssa. Naiden oppilaitosten liséksi on mahdollista tehda
erillissopimuksia, joiden perusteella voi paastd ohjattuun harjoitteluun Vaasan

keskussairaalaan. (Vaasan keskussairaala 2012 c.)
2.3 Opiskelijaohjaus prosessina

Vaasan keskussairaalassa opiskelijaohjauksen vastuu on jaettu opetusylihoitajan
ja Kklinikkaryhmien vylihoitajien kesken. Opetusylihoitaja vastaa sosiaali- ja
terveysalan harjoittelupaikkojen koordinoinnista ja osastot saavat ennakkotiedot
tulevista opiskelijoista hdnen kauttaan. Han myods vastaa opiskelijoiden
yleisperehdytyksestd, jonka kaikki harjoitteluun tulevat hoitoalan opiskelijat
saavat. Namé keskitetyt perehdytystilaisuudet aloitettiin  syksylld 2010.
Yleisperehdytyksen tavoitteena on syventdd opiskelijoiden ymmarrysta
esimerkiksi sairaanhoitopiirin toiminnasta ja perustehtavastd, arvoperustasta,
johtamisjarjestelméstad seka hyvista kaytanndistd. Opetusylihoitaja toimii myos

yhteyshenkilond alueen oppilaitoksiin. (Vaasan keskussairaala 2012 b.)

Paatokset toimialojen harjoittelupaikoista tehd&an yhteistydssa ylihoitajien ja
osastonhoitajien kesken. Operatiivisessa klinikkaryhméssa opetusylihoitaja vastaa
néistd paatoksistd ja muissa klinikkaryhmissa ylihoitajat. Ylihoitajilla on tarked
rooli niin opiskelijakysymyksissa kuin rekrytointiin liittyvissa asioissa (Holma.
2009, 61). Vaasan keskussairaalassa opiskelijaohjauksen ohjausprosessin paivitys
on parhaillaan kdynnissd, ja sen vuoksi tassa tydssa kaytettiin tukena kansallisen
Kaste-ohjelman (sosiaali- ja terveydenhuollon kansallinen kehittdmisohjelma),

yhteydessé luotua opiskelijaohjausprosessin mallia.


http://www.vaasankesussairaala.fi/
http://www.vaasankesussairaala.fi/
http://www.vaasankesussairaala.fi/
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Opiskelijaohjaus ja sen kehittdminen olivat osa Kaste-hankkeen osakokonaisuutta
Johtamisella vaikuttavuutta ja vetovoimaan hoitotyohon, lyhennettynd VeTe-
hanke. ~ VeTe- hankkeen aikana luotiin  malli, jonka  mukaan
koordinointijarjestelméssa opetusylihoitaja vastaa mm. opiskelupaikkojen
kokonaismitoituksesta ja koordinoinnista sekd osallistuu opiskelijaohjauksen
kansalliseen kehittamistyohon. Klinikkaopettaja/kliininen opettaja vastaa mm.
toimintayksikdssa tapahtuvasta harjoittelusta ja siihen liittyvistd tehtavista.
Toimintayksikéiden opiskelijavastaavien tehtaviin  kuuluu opiskelijoiden
perehdyttdminen tyoyksikkoon sekd ohjaajien nimedminen, tukeminen ja
neuvonta toimintayksikdissa. Opiskelijaohjaajien vastuulla on opiskelijan
ldhtdtason arviointi ja tavoitteisiin perehtyminen, teorian ja kdytdnnon yhteen
sovittamisessa opastaminen, opiskelijan sitouttaminen tyoyksikkdon ja alalla seka
my06s omien ohjaustaitojen kehittdminen. (STM 2009:18, 72 - 77.)

2.2.1 Opiskelijaohjauksen kehittamiseen liittyvat projektit

Vuoden 2012 aikana Vaasan sairaanhoitopiirin alueella on ollut menossa kaksi
projektia, jotka liittyvéat alan opiskelijoiden ohjatun harjoittelun kehittamiseen.

Molemmat projektit ovat ammattikorkeakoulu Novian koordinoimia.

Projekti Kunskap i utveckling oli kolmivuotinen, joka p&éattyi marraskuussa 2012.
Projektissa on mukana Novian ja Vaasan keskussairaalan lisdksi Vaasan
Ammattikorkeakoulu seké toisen asteen oppilaitokset VVaasan ammatti-instituutti
ja Yrkesakademin i Osterbotten. Projektin tarkoituksena oli kehittda Kkliinista
ohjausta ja tuottaa Kliinisen ohjauksen malli, ja ohjausmateriaalia ohjaavan
henkilokunnan kayttdon. Tavoitteena on lisata tydeldman ja koulutuksen
jarjestajien valistd yhteistyotd ja kehittdd oppimisympadrist6ja, seka helpottaa

tyoeldmaa rekrytoinnissa. (Kunskap i utvecling, 2012.)

SuperNurse Botnia 2-projetin tavoitteena on tutkia ohjauksen merkitysté
oppimiselle, seuraamalla opiskelijoita koko opiskelujen ajan. Projektissa halutaan
luoda yhteinen pedagoginen perusta kliinisen harjoittelun ohjaajille Merenkurkun
alueella. Projektissa on mukana Novia, Vaasan ammattikorkeakoulu seka

Uumajan yliopisto. (Supernurse Botnia 2, 2012.)
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2.2.2 Haastavien tilanteiden toimintamalli

Vaasan sairaanhoitopiirissi on vuoden 2012 aikana otettu k&yttoon nk. haastavien
tilanteiden toimintamalli. Tdmdan toimintamallin tarkoituksena on tukea varhaista
puuttumista, ja helpottaa haasteellisiin tilanteisiin puuttumista. Tallainen
haasteellinen tilanne voi liittya esimerkiksi opiskelijan tieto-taitoon, alaistaitoihin,
kielitaitoon, ihmisten kohtaamiseen, opiskelijan omaan terveyteen tai harjoittelun
hylatyksi  tulemisen  uhkaan. Toimintamalli on alun perin luotu
yhteistyoprojektissa  Tikkurilan  Laurea-ammattikorkeakoulun ja HYKS:n
Peijaksen sairaalan operatiivisen tulosyksikon kesken. (Halme, Pelto-Huikko &
Sarkioja, 2012.)

Toimintamallin mukaisesti toimitaan, kun opiskelijan kohdalla huomataan
harjoitteluun liittyva haasteellinen tilanne. Toimintamallin avulla haasteellisiin
tilanteisiin pyritddn puuttumaan mahdollisimman aikaisin ja prosessissa on
tarkoituksena  keskustella avoimesti opiskelijan kanssa. Toimintamallin
tavoitteena on yhtendistad kaytanteitd ja parantaa kaikkien osapuolien
oikeusturvaa sekd valttda turhia harjoittelujen keskeyttamisia ja hylkéayksia.
(Halme ym. 2012.)

Haasteellisen tilanteen tunnistamisen jdlkeen harjoittelun ohjaaja ottaa asian
puheeksi opiskelijan kanssa, jo ennen harjoittelun puolivélid. Mikali tilanne ei
ratkea/muutu, asiasta keskustellaan osastonhoitajan kanssa. Osastonhoitaja,
ohjaaja tai opiskelijavastaava ottaa yhteyttd harjoittelua ohjaavaan opettajaan ja
tarvittaessa klinikkaryhman ylihoitajaan sekd opetusylihoitajaan.  Jo heti
ensimmaisestd vaiheesta on hyva tehda kirjallinen dokumentti sita tarkoitusta
varten suunnitellulle lomakkeelle. Myos kaikki jatkokeskustelut kirjataan
lomakkeeseen. Kirjaamisen tavoitteena on turvata sekd opiskelijan ettd

harjoittelun ohjaajan ja harjoittelupaikan oikeusturva. (Halme ym. 2012.)
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3 SOSIAALI- JA TERVEYSALAN OHJATTU HARJOITTELU

Sosiaali- ja terveysalan opiskeluun siséltyy isona osana kaytdnnon ohjattu
harjoittelu. Harjoittelun tavoitteena on, ettd opiskelija saa ohjatusti perehtya
ammattiopintojensa kannalta keskeisiin kaytannon tyotehtaviin seké tietojensa ja
taitojensa soveltamiseen tyOeldmdssa. (A352/2003.) Téassa tyossa sanalla
harjoittelu  viitataan  sek& ammattikorkeakouluopiskelijoiden  ohjattuun
ammattitaitoa  edistdvaan  harjoitteluun  ettd  l&hihoitajaopiskelijoiden

tyossdoppimisjaksoihin.
3.1 Ohjattua harjoittelua koskeva lainsdadanto ja osaamisvaatimukset

Samalla tavalla kuin kaikessa sosiaali- ja terveysalan toiminnassa alan
opiskelijoiden harjoittelun ohjauksessa kulmakivend on potilaskeskeisyys. Kuten
kaikkea terveydenhuollon toimintaa, myds ohjattua harjoittelua ohjaa potilaan
hyvd hoito. Laki potilaan asemasta ja oikeuksista oikeuttaa potilaan saamaan
hyvéé ja laadukasta hoitoa siten, ettei hédnen ihmisarvoaan loukata ja, ettd hanen

vakaumustaan ja ihmisyyttdan kunnioitetaan (L1992/785).

Vaasan sairaanhoitopiirin erityispiirteena on alueen kaksikielisyys. Suurin osa
potilaista ja opiskelijoista puhuvat aidinkielend&dn Suomen kansalliskielid suomea
tai ruotsia. Kielilaki mé&arittaa, ettd jokaisella on oikeus viranomaisten kanssa
toimiessaan kayttdd omaa didinkieltdan.(L2003/423.) Palvelujen saaminen omalla
kielella on potilaan oikeus. Staksin eli sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja
kehittdmiskeskuksen raportissa vuodelta 2008 suositetaan, ettd jo koulutuksen
suunnittelussa huomioidaan kieliryhmien tarpeet. Sosiaali- ja terveysalalla
tarvitaan henkilostod, joka pystyy toimimaan sek& suomen etté ruotsin kielella.
(Kauppinen 2008, 51.)

Sosiaali- ja terveysalan opiskelua ohjataan lainsdadannolla.
Ammattikorkeakoulutusta ohjaavat ammattikorkeakoululaki (L351/2003) ja
asetus ammattikorkeakoulusta (A352/2003), ja ammatillista koulutusta ohjaa laki
ammatillisesta koulutuksesta (L630/1998). Sosiaali- ja terveysalan koulutuksessa

on luonnollisesti huomioitava myos terveydenhuoltolaki (L1326/2010), seka laki
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terveydenhuollon ammattihenkilostd (L559/1994), unohtamatta jo aiemmin
mainittuja lakia potilaan asemasta ja oikeuksista sekd kielilakia. Lailla
terveydenhuollon ammattihenkildsta halutaan varmistaa, ettd terveydenhuollossa
toimivilla ammattihenkil6illd on ammattitoiminnan edellyttama koulutus,
ammatin vaatima riittdvd ammatillinen pétevyys ja ammattitoiminnan
edellyttdmat valmiudet (L559/1994). Sosiaali- ja terveysalan tulevaisuuden
ammattilaisia ja asiantuntijoita koulutettaessa on huomioitava terveydenhuoltolain
88: 7 Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava ndyttoon ja hyviin hoito- ja
toimintakaytantdihin. Terveydenhuollon toiminnan on oltava laadukasta,

’

turvallista ja asianmukaisesti toteutettua.’

Ohjatun harjoittelun tavoitteena on, ettd opiskelija saa ohjatusti perehtya
ammattiopintojensa kannalta keskeisiin kaytannon tyotehtaviin seké tietojensa ja
taitojensa soveltamiseen tyoelaméssd. (A352/2003.) Harjoittelun maaré riippuu
opiskelijan koulutusohjelmasta. Kétilon koulutuksen opintopistem&éra on 270,
josta 135 opintopistetta on kliinistd harjoittelua. Ensi- ja terveydenhoitajien
koulutuksen opintopisteméaara on 240 ja harjoittelua tastd on 100 opintopistetta.
Sairaanhoitajan ja muiden sosiaali- ja terveysalan tutkintojen laajuus on 210
opintopistettd, josta harjoittelua on 90 opintopistettd. (OPM 2006:24) L&hihoitajan
tutkinnon laajuus on kokonaisuutena 120 opintoviikkoa, josta tydssdoppimista on
vahintdan 29 opintoviikkoa. (Opetushallitus 2010.)

Opetusministeriossd on vuonna 2006 laadittu osaamisvaatimukset terveysalan
koulutuksesta valmistuville (OPM 2006:24). Vaatimukset on maéritelty
yhteistyona ammattikorkeakoulujen, tyoelamén asiantuntijoiden
ammattijarjestojen ja opiskelijajarjeston kesken. Vaatimusten taustalla on
Euroopan parlamentin ja -neuvoston ammattipatevyyden tunnustamisesta annettu
direktiivi  (2005/36/EY). Osaamisvaatimusten tdyttyminen on edellytys

laillistettuna ammattihenkilond toimimiselle.
3.2 Ohjattua harjoittelua ohjaavat kansalliset suositukset

Sosiaali- ja terveysalan ohjattua harjoittelua koskevat kansalliset suositukset

julkaistiin vuonna 2003. Suositukset valmisteltiin sosiaali- ja terveysministerion
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terveydenhuollon ammattihenkildiden neuvottelukunnan alaisessa ammatillisen
koulutuksen ja ammattikorkeakoulujen jaostossa. Neuvottelukunnan toimintaa on
ohjannut laki terveydenhuollon ammattihenkiléstd. Suositusten kohderyhména
ovat sosiaali- ja terveydenhuollon toimijat, jotka vastaavat opiskelijoiden
harjoittelun jarjestamisestd, organisoinnista, ohjauksesta, laadunvarmistuksesta,
arvioinnista ja kehittamisesta. Suositukset koskevat terveydenhuollon

sédanneltyjen ammattien tutkintoihin johtavaa koulutusta. (Heinonen 2003, 13-14.)

Kansallisten suositusten tarkoituksena on ajankohtaisen tiedon tarjoaminen
opiskelijoiden ohjauksesta harjoittelujaksoilla, ja tukea harjoittelun toteuttamista,
arvioimista ja kehittdmistd yhdessa sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioiden
sekd alan koulutusorganisaatioiden valilla. Suositusten laatimisen tavoitteena oli
varmistaa laadukkaan oppimisympariston luominen opiskelijoille seka tuoda
opiskelijoiden harjoittelujaksot nékyvéksi osaksi harjoittelupaikkojen toiminta- ja
laatuprosesseja.  Laatusuositusten  tavoitteena  oli  myds  kannustaa
terveydenhuollon organisaatioita kehittdmaan opiskelijaohjausta ja edistéda
koulutuksen ja tyoelamén valisten yhteistydmuotojen kehittamistd. (Heinonen
2003, 14-15.)

Kansalliset ohjattua harjoittelua koskevat suositukset on jaettu yhdeksaén eri osa-
alueeseen, joita ovat informaatio, sopimukset ja resurssit, opettaja,
toimintayksikon laatukriteerit, teoria ja kaytantd, ohjaaja, ohjaajakoulutus,
perehdytys sekd arviointi. Kaikkien suositusten kohdalla eritelladn tarkemmin

tavoitteet, joiden tulisi toteutua suositusten tayttymiseksi. (Heinonen 2003.)

Laatusuosituksia on viime vuosina laadittu sairaanhoitopiirien sekd oppilaitosten
toimesta mm. Metropolia ammattikorkeakoulun laatusuositukset. Tunnetuimpana
lienee Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin opiskelijaohjauksen laatusuositukset,
jotka laadittiin VeTe -hankkeen yhteydessa. (Hinkkanen, Lukkari & Eriksson
2012; Pohjois-Savon  sairaanhoitopiiri  2010.) Savon sairaanhoitopiirin
laatusuosituksia on kaytetty mallina laadittaessa laatusuosituksia Vaasan

sairaanhoitopiirille.
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3.3 Laadukas harjoittelujakso sosiaali- ja terveysalalla

Sosiaali- ja terveysalan opiskelijalla on mahdollisuus harjoittelujaksoillaan pééstéa
kokeilemaan koulussa oppimiaan tietoja ja taitoja. Koska harjoittelu on merkittava
osa terveysalan opiskelua, on tydyksikdiden kehittdminen oppimisympaéristdina
tarkedd. Laadukkaan oppimisympdriston luominen on haaste, jonka kehittdmiseen
tarvitaan ty0eldman ja koulutusorganisaatioiden yhteistyota. (Meretoja ym. 2006;
Jokinen ym. 2008.)

Sosiaali- ja terveysalan harjoittelusta 10ytyy sekd kansainvalista ettd kotimaista
tutkimustietoa runsaasti. Tutkimusten perusteella ké&ytdnnon harjoittelun
onnistumiseen vaikuttavat monet seikat, kuten oppilaitosten ja tydelaman valinen
yhteistyd, tydpaikan sitoutuminen opiskelijaan, opettajien yhteistyd tyopaikkojen
edustajien kanssa (esim. saannodlliset kaynnit tyopaikoilla), opiskelijan oma
panostus ja kiinnostus harjoittelua kohtaan, ohjaavan hoitajan toiminta, seka
opiskelijan ja ohjaajan vélinen suhde. Opiskelijan hyvalla kohtaamisella,
kiinnostuksen osoittamisella ja luottamalla opiskelijaan voidaan lisdta
onnistumisen kokemuksia harjoittelujaksoilla. (Jokelainen, Turunen, Tossavainen,
Jamookeeah & Coco 2011; Jokinen J., L&hteenmaki & Nokelainen. 2009; Kallio
2011; Luojus 2011; Makynen 1999; Romppainen 2011.)

Tutkimustieto siis osoittaa, ettd organisaatioiden valinen hyvéd yhteistyd ja
opiskelijan arvostava kohtaaminen ovat yhteydessa onnistuneeseen ja
laadukkaaseen ohjauskokemukseen. Kokemuksilla harjoittelussa on  suuri
merkitys opiskelijan motivaatioon ja alalle hakeutumiseen. Terveydenhuollon
toimintayksikdissd on siten kannattavaa panostaa harjoittelun ohjaukseen,
oppimisen tukemiseen ja arvioinnin antamiseen. Toimintayksikdiden yhtenéiset
ohjaus- ja arviointikriteerit tukevat laadukasta ja tasapuolista opiskelijaohjausta.
Laadukkaan opiskelijaohjauksen tuottaminen edellyttdd oppimisympaéristdjen seka
opiskelijaohjauksen koordinointijarjestelman kehittdmista siten, ettd ne tukevat
opiskelijan ammatillista kasvua ja urakehitystd sek& ammatissa vaadittavien
osaamisvaatimusten mukaista oppimista. Hyva perehdytys seka opiskelijan hyva
ohjaaminen voivat lievittdd opiskelijan jannitystd ja pelokkuutta, ja vaikuttaa

positiivisesti opiskelijan motivaatioon ja hyviin oppimiskokemuksiin. (STM 2009,
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72 - 73; Hujanen, Taam-Ukkonen, Teuho, Koota, Sivonen, Tarr, Laatikainen,
Kylmala & Ikonen 2012; Romppainen 2011; Kallio 2011.)

3.3.1 Harjoittelun ohjaaja ja ohjaajakoulutus

Ohjaussuhteen toimivuudella on iso merkitys ohjauksen onnistumisessa. Huono
kommunikaatio, erilaiset odotukset ohjausprosessissa seké& luottamuksen puute
vaikuttavat negatiivisesti ohjauksen onnistumiseen. Opiskelijat pitdvat ohjaajaa
roolimallinaan, joka vaikuttaa opiskelijan oppimiseen ja ammattiin kasvamiseen.
Ohjaajilla on jopa suurempi merkitys kuin opettajalla. (Hodges B. 2009; Jokinen
ym. 2008; Saarikoski, Kaila & Leino-Kilpi, 2009; Sarajarvi & Isola 2006.)

Ohjaajan valmiuksia ja niiden kehittdmistd on tutkittu sek& kotimaassa etté
kansainvélisesti. Tutkimusten tulokset antavat tukea ohjaajien koulutuksen
tarpeelle ja ohjaajakoulutuksen kehittdmiselle. Myds opiskelijaohjauksen selkea
suunnittelu ja harjoittelun hyvé organisointi tukevat onnistunutta ohjausprosessia
ohjaajan nakokulmasta. Sairaanhoitajien ja esimiesten n&kokulmasta ohjaajan
tarkednd ominaisuutena pidetddn perustyon hyvéaa hallintaa. Pedagogisia taitoja
koetaan voitavan tukea koulutuksella ja yhteisty6lla opettajien kanssa. (Anderson
2011; Kukkola 2008; Luojus 2011; Meretoja ym. 2006; Sipponen 2009.)

Useiden tutkimusten tulosten perusteella opiskelijoita ohjaavat hoitajat kaipaavat
lisdkoulutusta. Koulutusta kaivataan mm. pedagogiikasta, koulutus- ja sosiaali- ja
terveysalan organisaatioiden valisestd toiminnasta sekd ohjaajan roolista
opiskelijan harjoittelujaksolla. Tutkimustieto osoittaa myds, ettd tydelamén
ohjaajien koulutukseen panostaminen kannattaa, kun halutaan kehittda
opiskelijaohjauksen laatua. (Landmark, Hansen, Bjones, Bohler 2003; Kukkola
2008; Luojus 2011; Anderson 2011; Jokinen, Mikkonen & Pietarinen-Lyytinen
2008.)

Tutkimusten tuloksista voidaan paéatelld, ettd ohjaajakoulutuksen saaneet hoitajat
kokivat itse kehittyneensa ohjaustydssa ja saivat siitd mielekkyyttd ohjaukseen.
Koulutuksen saaneet ohjaajat kokevat saaneensa uusia valmiuksia ohjaajana

toimimiseen ja ohjaustoimintansa reflektoimiseen. Ohjaajan osaaminen erilaisten
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oppimistyylien tunnistamisessa ja taito muokata ohjaustapaansa tdmén mukaan,
on tdrked osa ohjausta. Ohjaajan kyky muuttaa ohjaustapaa opiskelijan tarpeen
mukaan parantaa opiskelijan oppimisprosessia. Ohjaajien pedagogisiin taitoihin
tehdyt panostukset nakyvét opiskelijoiden antamissa arvioinneissa ohjauksen
laadun parantumisena. (Anderson. 2011; Jokinen ym., 2008; Luojus 2011,
Saarikoski ym. 2009.)

3.3.2 Opiskelija ohjatussa harjoittelussa

Kotimaisissa tutkimuksissa on todettu se, ettd hyvélla ohjauksella voidaan
vaikuttaa opiskelijan motivaatioon (Romppainen 2011; Kallio 2011). Maija
Romppaisen  vaitoskirjatutkimuksen  tulokset  osoittavat, ettd  avoin
keskustelukulttuuri, mahdollisuus potilaskontakteihin seka saannéllinen ja hyvéa
yhteys ohjaajaan olivat ratkaisevia ohjauksen ja opiskelijan oppimisen
onnistumisessa. Sitd vastoin ohjauksen puute tai ohjaajien kielteinen
asennoituminen heikensivét opiskelijan itsetuntoa ja halua yrittad. (Romppanen
2011, 205 - 206.)

Suvi Kallion pro gradu -tutkimuksen tulokset ovat samansuuntaisia. Han kartoitti
tutkimuksessaan opiskelijoiden oppimista edistavid ja estavid tekijoitd seké&
koulun ja tyodyksikoiden valistd yhteistyotd. Tuloksissa korostui opiskelijoiden
itseohjautuvuus ja se, ettd eri toimijoiden valilla tarvitaan hyvééd yhteistyota.
Opiskelijan nékokulmasta onnistunut harjoittelujakso edellyttdad itsendista
opiskeluja jakson aikana, ja oma halu oppia vaikuttaa merkittavasti

harjoittelujakson onnistumiseen. (Kallio 2011.)

Edelld mainitut seikat tulevat esiin myods Jokelaisen, Turusen, Tossavaisen,
Jamookeahin ja Cocon kansainvélisessd kirjallisuuskatsauksessa. Katsauksen
perusteella voidaan todeta, ettd tarkeitd elementteja opiskelijaohjauksessa ovat
ohjauksen hyva etukateissuunnittelu ja opiskelijan hyva kohtelu. Merkkeja hyvin
toteutetusta ohjausprosessista olivat mm. opiskelijalle varattu henkilokohtainen
ohjaaja, ohjaukselle varattu riittavé aika, opiskelijan osallistuminen hoitoty6hdn
hoitotiimin tasavertaisena j&senend sekd ohjaajan ja opettajan saannolliset

tapaamiset. (Jokelainen, ym. 2011.)
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3.3.3 Harjoittelun ohjaava opettaja

My0s sosiaali- ja terveysalan opettajan tyota ohjataan lainsaadannolla. Asetukseen
ammattikorkeakoulusta on Kirjattu ammattikorkeakouluopettajan
kelpoisuusvaatimukset sek& opettajan tehtdvat. Lainsdadédnnon mukaan
ammattikorkeakoulun lehtorilta vaaditaan soveltuva ylempi korkeakoulututkinto,
ja kun opetukseen kuuluu ammattiopintojen jérjestdminen, vaaditaan lisdksi
vahintdan kolmen vuoden kaytdnnon kokemus tutkintoa vastaavissa tehtavissa.
Asetuksen pykalassa 24 ammattikorkeakouluopettajan tehtaviin luetaan kuuluvan
opetus- ja ohjaustyon lisdksi mm. osallistuminen ammattikorkeakoulun
maarddmaan ammattitaitoa yllapitdvaadn ja Kkehittdvadn koulutukseen seka

perehtyminen tyéelaméaan. (A 2003/352.)

Ammatillisessa koulutuksessa opettajana toimivan kelpoisuusvaatimus on ylempi
korkeakoulututkinto ja opettajan pedagogiset opinnot sek& vahintdan viiden
vuoden pituinen kaytdnnon tyokokemus korkeakoulututkintoa vastaavissa
sosiaali- ja terveysalan tehtavissa (A986/1998).

Kliinisen hoitotyon opettajan osaaminen ja omaisuudet voidaan jakaa useaan osa-
alueeseen. Naitd ovat esimerkiksi tieto ja ammatin hallinta eli hoitotyon
kompetenssi, persoonallisuus, arviointitaidot sek& ihmisten véliset suhteet.
(Ylipelkonen 2007, 12; Aéri 2005.)

Laadukkaasti toteutetussa harjoittelujaksossa opettajalla on tiiviit yhteydet
tyéelaméén ja han tuntee tyopaikan toiminnan hyvin. Ennen jakson alkua han
huolehtii siitd, ettd opiskelijalla on riittavat tiedot ja taidot alkavalle jaksolle.
Harjoittelun ohjauksessa opettajan katsotaan muodostavan ohjaustiimin yhdessé
ohjaajan kanssa ja h&n osallistuu harjoittelun ohjaukseen terveydenhuollon
ammatillisen osaamisensa mukaisesti. Opettajalla on rooli aktiivisena tiimin
jasenend, joka antaa pedagogista tukea harjoittelun ohjaajalle. (Heinonen 2003, 20
—21; Jokinen J. ym. 2009, 164 — 167, 258.)
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3.3.4 Harjoittelun arviointi

Harjoittelun arvioinnin, kuten kaiken pedagogisen arvioinnin tarkoituksena on
maarittaa tietyn tuloksen tai prosessin arvo, eli on arvioitava onko saavutus hyva,
keskinkertainen tai heikko. Arviointi on osa pedagogista prosessia ja sen pitéisi
edesauttaa oppimista. Arviointiin voidaan katsoa vaikuttavan viisi eri ndkokohtaa,
joita ovat: mitd arvioidaan, miksi arvioidaan, kuka arvioi, miten arvioidaan ja
milloin arvioidaan. (Atjonen 2007, 19 — 22.)

Arviointiin liittyy aina myods eettinen nékokulma. Arvioinnin on oltava
oikeudenmukaista siten, ettd arviointikaytannot eivat saa asettaa eri opiskelijaa tai
opiskelijaryhmi& eriarvoiseen asemaan. Arvioinnin validius ja reliaabelius ovat
osa arvioinnin etiikkaa. Validiteetilla tarkoitetaan sitd, ettd arvioidaan oikeaa asiaa
eli sitd mitd todella halutaan arvioida. Reliabiliteetilla taas viitataan siihen, ett&
arviointi el saa muuttua riippuen sattumanvaraisista tekijoista eli esim. arvioijan
vireystilasta. Naitd arviointiin liittyvid arviointivirheitd voidaan estaa laatimalla
selkeét arviointikriteerit. Arvioinnin on oltava lapindkyvaa, eika siihen saa liittya
yllatyksia tai piilotavoitteita. Arvioinnin on oltava linjassa opetussuunnitelman
tavoitteiden kanssa ja arviointikriteerien tulee olla kaikkien tiedossa. (Atjonen
2007, 34 — 36.)

Ohjatussa harjoittelussa hyvd palautteen ja arvioinnin antaminen on
vastavuoroista. Hyva arviointi motivoi oppimaan ja opiskelijallakin on oltava
mahdollisuus antaa palautetta sekd harjoittelupaikalle ettd ohjaajalle. Jotta
ohjausta voidaan kehittdd, on my6s ohjaajan ja tyOpaikan tarkedd saada palautetta.
(Mykra 2007, 38 — 39, 44; Adri 2005.)

Arvioinnin antaminen on vaativa tehtdvé, johon vaikuttavat useat tekijat. Ohjaajan
taidot, tiedot ja asenteet sekd tilanne- ja ymparistotekijat voivat vaikuttaa
arviointiin. Arvioinnissa pitdisi kuitenkin aina pyrkid objektiivisuuteen ja
luotettavuuteen. Arvioinnin ja palautteen annon on oltava opiskelijan oppimista ja
ammatillista kasvua ohjaavaa ja kehittdvdd. Ohjatussa harjoittelussa arviointi
kohdistuu oppimisprosessiin ja oppimistuloksiin harjoittelun tavoitteisiin nahden.
(Mykré 2007, 38 — 39; Aari 2005.)
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STM:n kansallisen ohjatun harjoittelun suosituksen mukaan arviointitilanteessa
ohjaaja, opettaja ja opiskelija antavat suullisen ja Kirjallisen palautteen opiskelijan
oppimisesta harjoittelujaksolla. Ohjaaja arvioi myds omaa toimintaansa.
(Heinonen 2003, 38.)
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4 OPISKELIJAOHJAUKSEN LAATU JA LAADUN MITTAAMINEN

Suomessa sosiaali- ja terveydenhuollossa laadun kehittdamisen ja laatuajattelun
edistamisen keinoina kéytetddn laadunhallinnan suosituksia, joilla méaéritelldén
hyva laadunhallinta ja keinot siihen pé&asemiseksi. Laadunhallintaa ohjataan

Suomessa kansallisesti tiedolla eika lainsaadénnolla. (Outinen & Liukko 2001, 5.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon opiskelijoiden harjoittelun ohjausta voidaan
tarkastella palvelun laadun nakdkulmasta. Opiskelijaohjaus on palvelua, jota
sairaanhoitopiiri  tarjoaa alueen oppilaitoksille ja naiden oppilaitosten
opiskelijoille. Opiskelijaohjauksen laadun kehittdminen on térkedd myos
potilasturvallisuuden ja hoidon laadun kehittdmisen kannalta. Hoitotyon
opiskelijat ovat tulevaisuuden tyontekijoitd ja heiddn ohjaamisensa jo
opiskeluaikana ajattelemaan potilasturvallisuutta ja hoitamisen laatunakokulmaa
on tarkedd. Ratkaisevassa asemassa tassa ovat hoitotyonjohtajat. (Odell 2011,
Kinnuen & Peltomaa, 2009.)

4.1 Laatu ja laatukriteerit

Laatu voidaan madritelld kokonaisuudeksi, johon perustuu organisaation, tuotteen
tai  palvelun kyky tayttad sille asetetut vaatimukset. Sosiaali- ja
terveydenhuollossa laatua voidaan madaritelld myos kykynd vastata asiakkaan
tarpeisiin ammattitaidolla, edullisin kustannuksien ja lainsdddannon, asetusten ja
maardysten mukaan. (ldanpaéan-Heikkild, Outinen, Nordblad, Péivarinta, Makela.
2000, 8.) Sosiaali- ja terveysalalla laadun mittaaminen ei ole yhta kehittynytté
kuin teollisuuden alalla, mutta laadunhallintaa ja laadun mittaamista kehitetaan ja
kannattaa kehittaa sosiaali- ja terveysalalla (Komashie & Mousavi, 2008).

Palvelun laatu on monimutkainen kasite, jota taytyy tarkastella useammasta
nédkokulmasta. Palvelun laatu voidaan jakaa objektiiviseen ja subjektiiviseen eli
palvelun koettuun laatuun. Palvelua ei ole olemassa ennen kuin palvelua
kulutetaan. Toisin sanoen palveluprosessi alkaa, kun asiakas kayttdd palvelua ja
palveluprosessiin osallistuu siis aina myos asiakas. Subjektiivinen palvelun laatu

on siis myos jotakin, mitd asiakkaat kokevat saavansa. Objektiivinen tai tekninen
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palvelun laatu on palveluprosessin se osa, joka jaa asiakkaalle palvelutapahtuman
jalkeen, ja jota voidaan objektiivisesti mitata. Sosiaali- ja terveysalalla laatu
voidaan tarkastella myds alan ammattilaisten maarittdaména ammatillisena ja
tieteellisend laatuna. Sosiaali- ja terveysalalla on pyrittava optimilaatuun, jonka
kulmakivind ovat asiakkaan kokema laatu, ammatillinen laatu seka johtamisen/
palvelujérjestelmén laatu. (Gronroos 2009, 79-80, 100-102; Idanpaan-Heikkila,
ym. 2000, 8-9; Lumijarvi & Jylhdsaari 1999, 49-51.)

Laatukriteerilla  tarkoitetaan laadun  maéarittamisen  perustaksi  valittua
ominaisuutta, joka on mitattavissa. Laatukriteereiden on perustuttava tutkittuun
tietoon tai kyseisen palvelun asiantuntijoiden kokemukseen perustuvaan yhteiseen
mielipiteeseen. Laatukriteerin toteuttamista tulee mitata, ja mittaaminen tulisi olla

helppoa ja jatkuvaa. (Idanpaan-Heikkila, ym. 2000.)
4.2 CLES-mittari ja sen kayttd Vaasan sairaanhoitopiirissa

CLES-mittarilla saadaan opiskelijoilta palautetta ohjatusta harjoittelusta. Mittarin
on kehittanyt hoitotieteen tohtori Mikko Saarikoski véitoskirjatyonsa yhteydessa.
Mittaria voidaan kéyttdd tutkimusvélineena seka kliinisen oppimisympériston ja
opiskelijaohjauksen laadun arvioinnissa. Mittarin avulla palaute saadaan
opiskelijoilta. CLES—mittarin tulokset kuvaavat opiskelijoiden kasityksia
tyoyksikoistd, ja tuloksista voidaan tulkita nimenomaan vain opiskelijoiden
kasityksina tyoyksikoiden piirteistd. Mittarin kdyttd on levinnyt myds muualle
maailmaan. CLES-mittarin antamia tuloksia voidaan verrata kansallisella tasolla
sekd kansainvélisesti niiden maiden vélilla joissa CLES-mittari on k&ytGssa.
(Saarikoski 2002; Saarikoski ym. 2009.)

Vaasan sairaanhoitopiirissa CLES-mittari otettiin  kdyttoén vuoden 2011
toukokuussa, ensin pilottikokeiluina, ja sen jalkeen pysyvasti kayttoon syksylla
2011. Mittari antaa harjoitteluaan suorittavalle hoitoalan opiskelijalle
mahdollisuuden antaa palautetta saamansa ohjauksen laadusta. Kysymykset on
jaoteltu eri kategorioihin. Mittarin avulla saadut tulokset raportoidaan 1-2 kertaa

vuoden aikana. Saatujen vastausten perusteella opiskelijaohjausta voidaan kehittaa
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sekd yksikkotasolla ettd hoitoalan oppilaitosten ja sairaalan valilla. (Vaasan
keskussairaala 2012 b.)

Laatusuositusten vaikutusta opiskelijoiden ndkemykseen Vaasan keskussairaalasta
oppimisympéristond  voidaan  seurata CLES-  mittarin  avulla, kun
opiskelijaohjauksen laatusuositukset saadaan kaytt6on ja ohjaajakoulutus
vakiinnutettua jatkuvaksi kaytannoksi.

4.3 Vaasan sairaanhoitopiirin opiskelijaohjauksen laatukriteerit vuodelta 1995

Vaasan sairaanhoitopiirilla on olemassa opiskelijaohjauksen laatukriteerit, jotka
on laadittu vuonna 1995. Naitd laatukriteereitd k&ytettiin t&ssd tytdssa uusien

laatusuositusten luomisen perustana.

Vuonna 1995 laatukriteerien tekeminen toteutettiin projektina, johon osallistui
Vaasan keskussairaalasta hallintoylihoitaja, johtava ylihoitaja ja osastonhoitajia.
Alueen sosiaali- ja terveysalan oppilaitoksista osallistui lehtoreita seka
opiskelijoiden edustajia. Projektin taustalla oli mm. Terveyttad kaikille vuoteen
2000- ohjelma, joka velvoitti terveydenhuoltohenkilostéa uudella tavalla.
Ohjelmassa painotettiin  hoitotyon kokonaisvaltaisuutta ja henkilékunnan
ammattitaitoa ja ammatillisuutta, jotka ovat seurausta koulutuksesta.
Opiskelijaohjauksen laatukriteeri- projektin tavoitteena oli tyostdd ja sopia
laatuvaatimukset ja -kriteerit sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille, jotka saivat
opetusta sairaanhoitopiirin sairaaloissa. Tarkoituksena oli kuvata sitd tasoa ja niita
ominaisuuksia mihin ohjauksella pyrittiin. Tarkoituksena oli myo6s se, etta
kriteereitd kaytettdisiin yksikdissa ongelma-alueiden tunnistamiseen ja niiden
kehittamiseen. (Makel& 1995, 1-3.)

Laatukriteerien viitekehyksend olivat hoitotyon filosofia, oppimisndkemykset
sekd ohjauksen kasite. Laatukasite oli projektissa jaoteltu laadunvarmistukseen,
laatuvaatimukseen ja laatukriteeriin. Laadunvarmistus sisalsi laadun mittaamisen
ja arvioinnin. Laatuvaatimuksella taas kuvattiin tietyn alueen ominaisuuksia, jotka

méaérittdvat laatutason. Laatukriteerit olivat mitattavia ominaisuuksia, joista
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saatiin k&ytdnnon tietoa siitd miten laatuvaatimus voidaan saavuttaa. (Mékela
1995, 4-5.)

Projektin  eteneminen Kuvattiin  prosessina. Prosessi eteni teoreettisen
viitekehyksen — maéarittamisestd  asiantuntijakeskusteluihin,  jonka jalkeen
oppilaitosten ja sairaanhoitopiirin véliset sopimukset analysoitiin ja lopuksi
kehitettiin  laatukriteerit. Ennen laatukriteerien julkaisua ne Kierréatettiin
arvioitavina  ylihoitajilla, osastonhoitajilla, oppilaitosten edustajilla ja
opiskelijoilla.  Eri ryhmien suosittelemat muutosehdotukset huomioitiin

lopullisessa kriteerien laadinnassa. (Mékeld 1995, 8-13.)

Julkaistuissa laatukriteereissa laatuvaatimuksella selvitettiin haluttua tavoitetta.
Laatuvaatimuksena oli, ettd ylihoitajat, osastonhoitajat ja ohjaajat olisivat
tavoitteellisessa yhteistydssd oppilaitosten opettajien kanssa. Laatumittarina
pidettiin ajankohtaisten sopimusten toteutumista eli, ettd sosiaali- ja terveysalan
opiskelijat voivat toteuttaa opetussuunnitelmien tavoitteita ja harjoitella
todellisissa  hoitotilanteissa  valmiuksia, jotka  edistdvat  opiskelijan
ammatillisuuden kehittymista. (Mékeld 1995, 17.)

Vuonna 1995 opiskelijaohjauksen laatukriteerit jaoteltiin kolmeen osa-alueeseen:
rakennekriteereihin eli mitd tarvitaan, prosessikriteereihin eli mita tehdaan seké
tuloskriteereihin eli mihin pyritdan. Jokaisen kriteerin kohdalta eriteltiin mita
vaaditaan yhteistyolta, opiskelijalta, henkil6kunnalta/ohjaajalta,
opettajalta/oppilaitokselta seka ylihoitajalta/osastonhoitajalta. (Makela 1995, 18 —
25.)

Vuonna 1995 julkaistut laatukriteerit eivat ole taysin kaytdssa siind mittakaavassa
mika olisi ollut toivottavaa ja se olikin haasteena néiden laatusuositusten
laadinnassa. Edelld kuvattuja VVaasan sairaanhoitopiirin laatukriteereitd kaytettiin
perustana tdmén tydn ensimmaisessd vaiheessa. Uusien laatusuositusten
laadinnassa tehtiin sisallonanalyysi Vaasan sairaanhoitopiirin laatukriteereista
sekd kansallisista opiskelijaohjauksen laatusuosituksista. N&in haluttiin saada
nékyviin Vaasan sairaanhoitopiirin nakoékulma myods uusiin laatusuosituksiin.

Opiskelijaohjuksen prosessi on kuitenkin muuttunut Vaasan sairaanhoitopiirissa
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mm. uusien tehtavankuvien takia ja prosessia péivitetdan parhaillaan. Siksi uusien
laatusuositusten tekemisessé huomioitiin hyvin valikoidusti vuoden 1995 aikainen

ohjausprosessi.
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5 TYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittdd Vaasan sairaanhoitopiirille yhteiset
suositukset opiskelijaohjaukseen. Laatusuosituksilla oli tarkoitus yhtendistaa ja
selkeyttdd harjoittelujaksoihin  liittyvid kéytant6ja  sairaanhoitopiirin  eri

toimintayksikdissa.

Laatusuositusten tavoitteena oli parantaa opiskelijaohjauksen laatua, yhtendistaa
opiskelijaohjauksen  kaytantdja  organisaatiossa,  kiinnittdd  huomioita
opiskelijaohjaukseen ja tuoda ohjaustyota nékyvéksi. Talla tavoin haluttiin nostaa
opiskelijaohjauksen arvostusta tarke&dnd osana hoitotydon ammattilaisten tehtdvaa

opetussairaalan arjessa.

Laatusuostutusten  valmistuttua ne hyvaksytettiin - ensimmaiseksi  Vaasan
keskussairaalan ylihoitajilla. Tamaén jalkeen laatusuositukset kaannetaan
ruotsinkielelle ja hyvaksytetddn vielda Vaasan sairaanhoitopiirin ja alueen
koulutusorganisaatioiden  yhteisessa  kokouksessa.  Hyvéksynnan  jalkeen
laatusuositukset otetaan  kayttoon. Laatusuositusten viestinnasta vastaa
opetusylihoitaja. Laatusuosituksista viestittdminen aloitetaan osastonhoitajista ja
opiskelijavastaavista, jotka vievat tiedon omiin yksikdihinsd. Tavoitteena on, ettd
laatusuositukset tulevat kayttoon ja tutuiksi lapi linjan opiskelijoista ohjaajin,
opettajiin ja Vaasan sairaanhoitopiirin ja alueen koulutusorganisaatioiden

ylimmilla tasoilla.

Nyt luotuja laatusuosituksia on edelleen tarkoituksena paivittdd tarpeen mukaan
siten, ettd ne pysyvét ajan tasalla vaatimusten muuttuessa. Péivityksesta vastaa

jatkossa sairaanhoitopiirin opetusylihoitaja.
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6 TUTKIMUSMENETELMAT

Opinndytetyon tutkimusasetelman ja -menetelmien valinta ei ollut helppo.
Laatusuositukset  olisi  voinut tehdd pelkdn valmiin  aineiston ja
kirjallisuuskatsauksen perusteella. Talla tavoin toimittiinkin ensimmaisessé
vaiheessa, silla valmiina olevaa materiaalia ei haluttu heittdd hukkaan. Aineistona
laatusuositusten laadinnassa kaytettiin Vaasan sairaanhoitopiirin
opiskelijaohjauksen laatukriteereitd vuodelta 1995 sekd STM:n kansallisia
opiskelijaohjauksen  laatusuosituksia ~ vuodelta ~ 2003.  Kuitenkin, jos
laatusuositukset olisi laadittu pelké&stddn analysoidun aineiston perusteella, olisi
tyéeldamén ja koulutusorganisaatioiden nykyinen ndkokulma asiaan jaényt
huomioimatta. Siten ty0 olisi saattanut jaada yksipuoliseksi. Mukaan haluttiin
kytked tydelama ja koulutusorganisaatiot seka antaa organisaatioille mahdollisuus

omien nakodkulmiensa esille tulemiseen laatusuosituksissa.
6.1 Metodologiset lahtokohdat ja tyon eteneminen

Tassa opinndytetyossd kaytettiin  laadullisen tutkimuksen l&dhestymistapaa.
Laadullisen tutkimuksen tavoitteena on ymmartaa, selittdd ja tulkita tutkittavaa
ilmiotd. Tutkimuksen tuloksiin vaikuttaa tutkijan oma mielenkiinto asiaan, ja
nakokulman valinnassa tutkijan omalla ammatilla ja elamankokemuksella on
merkityksensd. Laadullisessa tutkimuksessa ilmi6ta tulkitaan ja luodaan sille
selitysmalleja. (Anttila 2006, 275 — 276.)

Laadullisen tutkimuksen tunnuspiirteitd voidaan kuvata mm. seuraavasti:
tarkoituksena on kuvata, selittdd ja ymmartad tutkittavaa ilmi6td, induktiivisuus
eli aineistolahtdisyys, otoksen valikointi, tutkijan ja osallistujan suhteen l&heisyys,
tutkimusaineisto on sanallista ja tulokset ainutlaatuisia. (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009, 56; Paunonen & Vehvildinen-Julkunen 1998, 20.)

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli ymmaértdd ja kuvata eri ammattiryhmien
nakokulmia laadukkaaseen opiskelijaohjaukseen, ja tulosten perusteella muokata
uudet laatusuositukset opiskelijaohjaukseen. Tutkimukseen osallistujat valikoitiin

heidan asiantuntijuutensa perusteella, ja heidan antamistaan lausunnoista pyrittiin
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Ioytamaan samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia. Tarkoituksena ei ollut tuottaa
yleistettavaa tietoa, vaan ainutlaatuista informaatiota  juuri  ndihin
opiskelijaohjauksen laatusuosituksiin liittyen. Kvalitatiivisista
tutkimusmenetelmistd on tdssa tydssd kaytetty sisallénanalyysin menetelméa

aineistojen analysoinnissa.

Laastusuosituksia l&hdettiin siis kehittdma&n valmiin aineiston pohjalta. Aineiston
kayttdmista ja tyon tekemistéd varten Vaasan sairaanhoitopiirin hallintoylihoitajalta
anottiin tutkimuslupaa helmikuussa 2012. Lupa saatiin samana paivana kuin sita
anottiin 10.2.2012. (LIITE 1)

Edelld mainituista aineistoista laaditut laatusuositusten luonnokset l&hetettiin
asiantuntijoille luettaviksi ja heiltd pyydettiin lausuntoja. Lausuntokierroksen
aikana keréttiin tutkimustietoa opiskelijaohjauksesta lopullisten laatusuositusten
tueksi. Tutkimustietoa kerattiin tekemalla tietokantahakuja seka kotimaisista etta
kansainvélisista tietokannoista. Hakusanoina kaytettiin mm. opiskelija,
opiskelijaohjaus, ohjattu harjoittelu, kaytdnndn harjoittelu, ohjaaja, hoitotyon
opettaja, CLES+T. Saaduista hakutuloksista etsittiin tarkoituksenmukaista
aineistoa juuri tatd tutkimusta varten. Liséksi tietoa haettiin tutkimalla Pro gradu-
tutkielmien ja vaitoskirjojen lahdeluetteloita.

Kun lausunnot saatiin, ne analysoitiin ja niiden perusteella laatusuosituksia
muokattiin. Lopullisissa laatusuosituksissa huomioitiin myds se, etteivat ne ole
ristiriidassa tutkimustiedon kanssa. Tutkimuksen eteneminen on kuvattu kuviossa
1.

Kolmas vaihe:

S oo . oo : Valmiiden
Tutkimuslupa Ensimmainen vaihe: Toinen vaihe: Lausuntojen laatusuositusten
Vaasan sisallonanalyysi ja Asiantuntija- sisallonanalyysi ja Juovuttaminen
sairaanhoitopilrilta @ | laatusuosituksten @y | lausuntojen keruu @ |  laatusuostitusten =P |\ aasan
" ! teko, Maalis- Delfoi-menetelmalld, muokkaaminen, . L
Helmikuu 2012 Huhtikuu 2012 Touko - Elokuu 2012 Syys- Marraskuu sairaanhoitopilille,

2012 Tammikuu 2013

Kuviol. Laatusuositusten kehittdamisen eteneminen.
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6.2 Aineiston keruu Delfoi-menetelmaa soveltaen

Delfoi-menetelmd on kehittdmistyon keino, joka mahdollistaa asiantuntijoiden
mielipiteiden kéayton kehittdamistydssa. Delfoi-menetelmda voidaan soveltaa
monin eri tavoin kehittdmistydsta riippuen, eikd yhtad oikeaa tekniikkaa ole
olemassa. (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2009, 133 — 134.)

Delfoi-menetelméssd on tarke&ta asiantuntijapaneelin valinta. Asiantuntijoiden
tulisi olla oman tieteen- tai tydskentelyalansa huippuja.  Asiantuntijoiden
valinnassa kaytannollinen valintakriteeri on heidén kiinnostuksensa osallistumista
kohtaan. Tavallisesti Delfoi-menetelméssa kéaytetdan joko kyselyé tai haastattelua
asiantuntijoiden mielipiteiden saamiseksi. Prosessi etenee tehtévén rajauksesta ja
tavoitteiden  maarittelystd,  asiantuntijoiden  valintaan, kyselylomakkeen
tekemiseen ja testaamiseen, joiden jalkeen suoritetaan ensimmaéinen
kyselykierros. Ensimmaéisen kierroksen tulosten analysoinnin jalkeen testataan
toisen kierroksen kyselylomake, ja toteutetaan toinen kyselykierros, tulokset
analysoidaan ja tarvittaessa suoritetaan viela lisakyselyitd. Lopuksi tulokset tai

suositukset raportoidaan. (Ojasalo ym. 2009, 134 -135.)

Delfoi-menetelmaa sovellettiin tdssa opinndytetydssda, koska asiantuntijoiden
osaaminen, kokemus ja tieto haluttiin saada esiin rajoittamatta vastauksia.
Sisallénanalyysin avulla luoduille laatusuosituksille pyydettiin
asiantuntijalausuntoja ja kommentteja. Perinteinen Delfoi-menetelmd, jossa
kaytetdan kyselylomaketta, hylattiin koska tarkoituksena oli saada asiantuntijoilta
mahdollisimman kattavat lausunnot. Asiantuntijoiden osaaminen, kokemus ja
tieto haluttiin saada esiin rajoittamatta vastauksia, ja heille annettiin mahdollisuus

Kirjoittaa vapaasti lausunto ensimmaisessé vaiheessa luoduille laatusuosituksille.

Asiantuntijat Vaasan sairaanhoitopiirin  osalta valittiin  yhdessd Vaasan
sairaanhoitopiirin  opetusylihoitajan  kanssa, joka edustaa tyon tilaajaa.
Asiantuntijat valittiin siten, ettd saatiin mahdollisimman kattava edustus hoitotyon
hallinnon ja ké&ytdnndn tydn puolelta. Asiantuntijoiksi pyydettiin  Vaasan
sairaanhoitopiiristi ylihoitajat Carita Makeld, Marjo-Riitta Himanen, hoitotyon

asiantuntija Gunnevi Vesimaki, opetusylihoitaja Mirjam Holma, laatupaéllikko
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Marina  Kinnunen, osastonhoitajat Aija Kirsila ja Ulla  Nyystila,
apulaisosastonhoitaja Ann-Katrin Brantberg, opiskelijavastaavat Solveig Lindberg

sekd Paula Mylléri.

Koulutusorganisaatioiden edustajien lausuntoja haluttiin pyytda mahdollisimman
korkealta tasolta, tyon vaikuttavuuden lisdamiseksi. Lisdksi lausuntoja haluttiin
pyytédd opetusalan ammattilaisilta, jotka tunnetusti ovat olleet kehittdmé&ssé
opiskelijoiden  ohjattua  harjoittelua. ~ Lausuntoja  pyydettiin ~ Vaasan
ammattikorkeakoulusta sosiaali- ja terveysalan toimialajohtaja Raimo Koivistolta,
yliopettaja ja osastonjohtaja Regina Nurmelta. Noviasta enhetschef for social- och
halsovard i Vasa Asa Nyberg-Sundqvistiltd sekd Gverlarare och projetkledare
Yvonne Hilliltd. Ammattiopistojen edustajina lausuntoa pyydettiin  Vaasan
ammattiopistolta hoito- ja palvelualan koulutuspaallikké Eija Peltolalta ja

Yrkesakademin i Osterbottenista avdelningschef Elina Romarilta.

Opiskelijoiden  ajateltiin ~ olevan  parhaiten  tavoitettavissa  virallisten
opiskelijajarjestojen kautta. Opiskelijoiden lausuntoa pyydettiin oppilaskuntien
edustajien kautta Vaasan ammattikorkeakoulun opiskelijayhdistyksen VAMOK:n
hallituksen puheenjohtaja Joonas Kevarilta ja yrkeshdgskolan Novian
opiskelijayhdistyksestd Novium:sta Generalsekreterare Hannes Wallinilta, joka
mainittiin yhteyshenkilon& opiskelijajérjeston internet-sivuilla.

Asiantuntijoita lahestyttiin Kirjeella (LIITE 2) huhtikuussa 2012 ja pyydettiin
heiltd lausuntoa laatusuositusten luonnoksista, jotka olivat liitettyna kirjeeseen.
Lausuntokierros kesti hieman yli kuukauden siten, ettd vastauksia pyydettiin
toukokuun 2012 loppuun mennesséd. Madrépdivaan mennessa vastauksia puuttui
edelleen huomattava maard. Asiantuntijoita l&hestyttiin uudelleen sahkdpostitse,
ja pyydettiin lausuntoja mahdollisimman nopeasti. Viimeiset lausunnot saatiin
elokuussa 2012, kun lausuntoja oli vield toisen kerran pyydetty séhkdpostitse.
Lausuntoja pyydettiin yhteensd 18 henkil6lté ja niitd saatiin lopulta 12 kappaletta.

Vastausprosentiksi tuli taten 66,7.
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6.3 Aineistojen analysointi sisallonanalyysilla

Sisallonanalyysilla tarkoitetaan kerdtyn aineiston tiivistamista siten, etta
tutkittavaa ilmiota voidaan kuvailla lyhyesti ja yleistdvasti tai, jotta saataisiin
tutkittavien ilmididen véliset suhteet selkeind esille. Sisallénanalyysissa on
tarkedd, ettd tutkimusaineistosta erotetaan samanlaisuudet ja erilaisuudet. Tekstin
sanat tai lauseet luokitellaan merkitysten perusteella siten, ett4d samaa tarkoittavat
tulevat samaan luokkaan. Kun sisallonanalyysi tehd&an aineistoldhtdisena eli
induktiivisena, on tavoitteena I0ytaé aineistosta jonkinlainen toiminnan logiikka.
(Janhonen & Nikkonen 2001, 23-25; Vilkka 2005, 140.)

Tassa opinndytetydssd kaytettiin sisallonanalyysia kahdessa eri vaiheessa.
Ensimmaisessd vaiheessa sisallénanalyysi tehtiin valmiista aineistoista, joita
olivat Vaasan sairaanhoitopiirin laatukriteerit sosiaali- ja terveysalan
opiskelijoiden ohjaukselle vuodelta 1995 sek& STM:n vuonna 2004 julkaisemia
ohjatun harjoittelun laatusuositukset. Sisallonanalyysin  jalkeen palattiin
aineistojen alkuperaisiin ilmauksiin ja niistd tyostettiin uudenlainen kokonaisuus
eli opiskelijaohjauksen laatusuositukset. Sisallonanalyysia kaytettiin toistamiseen
Delfoi-menetelmalld keréttyjen lausuntojen analysoinnissa. Taméan vaiheen
jalkeen laatusuosituksia muutettiin  siséllénanalyysin tulosten perusteella.

Analyysiyksikkona kaytettiin molemmilla kerroilla ajatuskokonaisuutta.

Siséllénanalyysi alkaa aina aineiston reflektiiviselld lukemisella. Lukemisen
tavoitteena on ymmartaa aineiston siséltéa ja, kun tavoitteena on luokitteleva
siséllénanalyysi, voidaan jo tdssd vaiheessa sisallostd alkaa etsiméan luokittelun
perusteita. (Anttila 2006, 276.)

Siséllénanalyysin seuraavassa vaiheessa on tarkoituksena pelkistdd aineistoa.
Aineistosta etsitddn vastauksia eli pelkistettyja ilmauksia. Aineistolle voidaan
esittdd kysymyksid, jotka vastaavat tutkimustehtdvéa. (Janhonen & Nikkonen
2001, 28.) Aineistoon perehtymisen jalkeen aloitettiin aineiston pelkistaminen.
Lausunnoista haettiin  merkityksid ja analyysiyksikkond kaytettiin jalleen

ajatuskokonaisuutta. Aineistolle esitettiin kysymyksid: mihin laatusuosituksen
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kohtaan tdma liittyy, miten tama liittyy laatusuosituksiin, miksi tdma liittyy

laatusuosituksiin, ja mit4 toimenpiteitd tdma aiheuttaa laatusuosituksiin.

Siséllénanalyysissa lausuntojen pelkistetyt ilmaukset luokiteltiin ensi alaluokkiin,
joista sitten edettiin kattavampiin ylaluokituksiin. Luokittelussa pyrittiin siihen,
ettd ylaluokat vastasivat laatusuositusten otsikoita. Tdmé& perustuu siihen, ettd
tarkoituksena oli muuttaa laatusuosituksia lausuntojen perusteella, eik&
yhdessakéaan lausunnossa Kritisoitu laatusuositusten otsikointia. Liitteessd 3 on
esitetty esimerkin avulla sisallénanalyysin eteneminen tyén kolmannessa
vaiheessa. (LIITE 3)

Siséllonanalyysin jalkeen laatusuositusten sisaltoja korjattiin, Kirjoitettiin osittain
uudestaan tai muutoksia ei tehty. Muutoksia suosituksiin tehtiin, mikali useampi
kuin yksi lausunnon antaja oli maininnut laatusuosituksen tiettyyn kohtaan saman
kehittamiskohteen tai yhden lausunnon perusteella mikali tutkimustieto tai
organisaation nykyinen toimintatapa antoi vahvistusta lausunnolle. Siten jokainen

lausunto oli tasavertainen muiden kanssa.
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7 TOIMENPITEET JA TULOKSET

Laatusuositusten luonnoksista saatiin yhteensd 12 asiantuntijalausuntoa Delfoi-
menetelmdd soveltamalla. Saatujen lausuntojen muoto vaihteli suuresti.
Seitseméssa tapauksessa asiantuntija oli kirjannut kommenttejaan paperilla
ldhetettyjen laatusuositusten marginaaleihin. Palautetuista lausunnoista viisi oli
kirjoitettu erillisille papereille, naiden lausuntojen pituus vaihteli yhdesta neljaén
sivua. Vastauksista kaksi oli Kirjoitettu ruotsinkielelld, yhdessa oli kéaytetty seka

suomea ettd ruotsia ja loput yhdeksén lausuntoa olivat suomenkielisia.

Tulokset on tassd luvussa esitetty laatusuositusten otsikoihin liittyen. Jokaisen
laatusuosituksen tiettyyn otsikkoon liittyvan luvun lopussa on esitetty valmis
laatusuositus. Talla halutaan selkeyttda lukijalle tulosten ja niiden aiheuttamien
toimenpiteiden seuraamista. Asiantuntijalausunnoille lahetetyt laatusuositusten
luonnokset on esitetty liitteend (LIITE 4), jotta lukija voi halutessaan verrata
luonnoksia ja niistd johdettuja lopullisia laatusuosituksia.

7.1 Yleiset havainnot laatusuosituksista

Lausunnoista kévi ilmi, ettd laatusuositusten tekemisté pidettiin yleisesti tarkeana
ja ajankohtaisena asiana. Yleiselld tasolla puutteina laatusuosituksista nousivat
esiin potilasturvallisuuden ja potilaskeskeisyyden ndkokulmien puuttuminen seka
Vaasan keskussairaalan oman nékékulman puuttuminen. Kahdessa lausunnossa
kaivattiin selkeyttd ja nakyvyyttd organisaation eri tasoilla tydskentelevien
vastuualueisiin. Tarkeana yksityiskohtana tuli ilmi se, ettd on olemassa vaara, etta

laatusuositukset eivat tule kayttdon toimintayksikoissa.

Lausunnoissa annettiin  palautetta my6s laatukriteerien maarasta  ja
monisanaisuudesta. Toivottiin  jamékampiad laatukriteereitd, jotka avautuvat
kaikille samalla tavalla. Johdantoon kaivattiin mainintaa STM:n kansallisista
laatusuosituksista sekd sosiaali- ja terveysalan opiskelua ohjaavasta EU
direktiivista.

Toimenpiteet: Lausuntojen perusteella laatusuosituksia muutettiin ja Kirjoitettiin

osittain uudelleen. Johdanto-osioon liséttiin maininnat sosiaali- ja terveysalan
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opiskelua ohjaavasta lainsdaddénnosta ja suosituksista. Johdantoon liséttiin myos
mainita sosiaali- ja terveysministerion potilasturvallisuusstrategiasta (ks. STM

2009:3) ja potilasturvallisuuskulttuurin huomioimisesta opiskelijaohjauksessa.

Lausuntojen  perusteella ylihoitajien, opetusylihoitajan, osastonhoitajien,
opiskelijavastaavien ja opiskelijoita ohjaavien henkilGiden erilaiset vastuualueet
pyrittiin  tuomaan suosituksissa paremmin esille. Organisaation toimintatavat

tarkistettiin sairaanhoitopiirin opetusylihoitajalta.

Laatusuositusten muuttamisessa kokonaisuutena huomioitiin  esille tullut
kasitteiden sekavuus koskien tyo- ja toimintayksikk6d sek& laatukriteerien
tarkkuutta, mitattavuutta ja lukumaarééd/suositus. Tulosten perusteella
laatusuosituksissa paadyttiin kéyttdmaan késitteitd harjoittelu ja toimintayksikko.
Laatukriteerien lukumaara pyrittiin rajaamaan 4-6:een kappaleeseen jokaisen
laatusuosituksen kohdalla. Laatukriteerien mitattavuuteen kiinnitettiin erityista
huomiota ja kriteereitd muutettiin tdmén mukaisesti. Kolmea laatusuositusten
otsikkoa muutettiin tdsmallisemmiksi. Lisdksi laatusuosituksia ja laatukriteereita
muutettiin siten, ettd ne ovat Kielellisesti sujuvampia. Néitad korjauksia ei ole

Kirjattu tehtyihin toimenpiteisiin.
7.2 Suositus 1: Harjoittelun sopimukset ja resurssit

Laatusuositusten ensimmainen otsikko on sopimukset ja resurssit. Tahéan
laatusuositukseen liittyvia kommentteja ja kehittdmisehdotuksia tulkittiin olevan
kaksitoista. Lausunnoissa nousi esiin se, ettd laatukriteereihin kaivattiin tarkkuutta
ja selkeyttd. Erityisesti tdmaén laatusuosituksen ensimmainen laatukriteeri
opiskelijoita  ohjaavan henkilokunnan tiedonsaannista harjoittelujaksojen
sopimuksiin liittyen, koettiin epatasmalliseksi ja lausunnoissa kaivattiin

tarkennuksia kohtiin kuka tietoa antaa ja milla tavalla tietoa saadaan.

Opiskelijan ohjaukseen varattavasta tyoaikaresurssista mainittiin  viidessé
lausunnossa. Lausunnoissa kaivattiin lainsaddannollistd madritysta siitd mika
resurssin tulisi olla ja esille tuotiin, ettd Vaasan sairaanhoitopiirissa ei ole

voimassa olevaa linjausta ajallisesta resursoinnista opiskelijaohjaukseen.
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Lausunnoissa haluttiin my0ds nostaa esille, ettd opiskelijaohjaukseen varataan
ty6aikaa mahdollisuuksien mukaan. Ohjausresurssin kohdalla nousi esiin my®os,
ettd osastonhoitajalla on vastuu tyon suunnittelusta ja hdn vastaa osastotasolla
ohjaukseen varattavasta resurssista. Lisaksi kolmessa lausunnossa ohjaavan
hoitajan valintaan liittyen kaivattiin selkeytta siihen mitka tekijat vaikuttavat

ohjaajan valintaan.

Toimenpiteet:  Laatusuositusta  muutettiin  yleisten  kehittdmisehdotusten
perusteella  laatukriteerien  mitattavuuteen  liittyen.  Tédman  Kyseisen
laatusuosituksen toinen laatukriteeri sairaanhoitopiirin tehtdvastda mahdollistaa
opiskelijoiden  ammatillinen  kehittyminen  harjoittelujaksoilla  siirrettiin
yleisemmalle tasolle laatusuosituksen alle ja poistettiin  tdm& kohta

laatukriteereista.

Lausuntojen perusteella laatukriteerida opiskelijan ohjaajan valinnasta muutettiin
siten, ettd ohjaajan valintaan vaikuttaviksi asioiksi maéariteltiin opiskelijan
aidinkieli seka opintojen etenemisvaihe. Sen tarkemmin tdssa tydssa ei oteta

kantaa ohjaajan valintaan vaikuttaviin tekijoihin.

Laatukriteerida  opiskelijan  ohjaukseen ja opiskelijavastaavien tehtéviin
varattavasta tyoaikaresurssista muutettiin siten, ettd kriteeriin Kirjattiin, etta
opiskelijavastaavien tehtdviin varataan ty0aikaa mahdollisuuksien mukaan.
Suosituksiin  lisattiin - se, ettd osastonhoitaja vastaa opiskelijaohjauksen
suunnittelusta  toimintayksikdissd ~ yhdessa  opiskelijavastaavien  kanssa.
Laatukriteeria opiskelijaohjauksen paivittdisestd huomioimisesta Korjattiin
kirjaamalla laatukriteeriin, ettd opiskelijaohjaukseen ja palautekeskusteluihin
varataan tybaikaa tilanteen mukaan. Osastonhoitajan tehtavia
opiskelijaohjauksessa  tuotiin  laatusuosituksiin ~ paremmin  esille, jotta
laatusuositukset vastaavat paremmin organisaation nyKkyistd toimintatapaa.
Opiskelijavastaavien méaéarasta Kirjattiin, ettd jokaisessa toimintayksikossé tulee

olla nimettynd véhint&éan kaksi opiskelijavastaavaa.

Luonnosten  viimeinen  laatukriteeri  koskien  opiskelijalle  tarjottavia

opiskelumateriaaleja ja — wvalineitd siirrettiin laatusuositukseen teorian ja
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kaytdnnon yhdistdmisestd. Valmis laatusuositus harjoittelun sopimukset ja

resurssit on esitetty taulukossa 1.

Taulukko 1. Laatusuositus 1: Harjoittelun sopimukset ja resurssit.

Laatusuositus:

Sosiaali- ja terveysalan harjoittelu on koulutukseen kuuluvaa tavoitteellista
opiskelua, jonka jarjestdmisestd sovitaan oppilaitosten ja sairaanhoitopiirin
valiselld sopimuksella. Sopimukset tehd&&n organisaatioiden korkeimmilla
tasoilla. Sopimuksen osapuolet toimivat positiivisen oppimiskulttuurin puolesta
sekd kunnioittavat toisiaan ja ovat avoimia toisiaan kohtaan. Sairaanhoitopiiri
mahdollistaa sen, ettd terveys- ja sosiaalialan opiskelijat voivat toteuttaa eri
opetussuunnitelmien tavoitteita ja harjoitella todellisissa hoitotilanteissa

valmiuksia, jotka edistavat opiskelijan ammatillisuuden kehittymisté.

Opiskelijoiden oikeusturvan takaamiseksi kaikkia opiskelijoita on kohdeltava
tasapuolisesti. Opiskelijoiden laadukkaan ja turvallisen harjoittelujakson
takaamiseksi toimintayksikdissa on varattava riittavét ja tarkoituksenmukaiset

resurssit ohjauksen toteuttamiseksi.

Laatukriteerit:

e Sairaanhoitopiirin  ja  koulutuksen jarjestajan véalilla on tehty
yhteistyosopimus. Sopimukseen on Kirjattu harjoittelutoimintaa ja
sopimusosapuolia velvoittava tyon- ja vastuunjako. Mikali opiskelija tulee
oppilaitoksesta, jonka kanssa ei ole tehty Kiintibsopimusta,
harjoittelujaksosta tehdaan erillissopimus.

e Yhteistydssd oppilaitosten kanssa tarkistetaan harjoittelupaikkojen
riittdvyys.  Operatiivisella  puolella  opetusylihoitaja ja  muissa
klinikkaryhmissa ylihoitajat vastaavat harjoittelupaikkojen riittdvyydestd ja
maarasta ohjausresurssiin nahden. Harjoittelupaikkoja koskeviin tietoihin ja
sopimuksiin Kirjataan opiskelijalta edellytettdvat osaamisvaatimukset,
toimintayksikén oppimismahdollisuudet ja opiskelijoiden enimmaismaaran
samana ajankohtana.

o Jokaisessa  toimintayksikdssd  on  nimetty  vahintddn  kaksi
opiskelijavastaavaa, jotka yhdessé osastonhoitajan kanssa suunnittelevat ja
koordinoivat opiskelijoiden ohjausta yksikdssa.

e Osastonhoitaja ja opiskelijavastaavat huolehtivat siitd, ettd jokainen
opiskelija saa henkilokohtaisen ohjaajan/-t. Ohjaajien valinnassa
huomioidaan opiskelijan ohjaustarpeet, esim. didinkieli ja opintojen vaihe.

e Osastonhoitaja huomioi opiskelijavastaavan tehtdvan ja siihen varataan

tybaikaa mahdollisuuksien mukaan.
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e Osastonhoitaja  huomioi  opiskelijaohjauksen  péivittdisessd  tyon
suunnittelussa siten, ettd ohjaajalla on tilanteen mukaan mahdollisuus
varata aikaa ohjaustehtdvaan ja palautekeskusteluihin opiskelijan kanssa.

7.3 Suositus 2: Viestinta

Suositusten toinen otsikko on viestintd. Viestintddn ja tiedonkulkuun liittyvia
kommentteja ja kehittdmisehdotuksia tulkittiin lausunnoissa olevan kymmenen.
Lausunnoissa kaivattiin tarkennusta laatukriteereissa kaytettyihin ilmaisuihin, sill&

joitakin tiettyja laatukriteereissa kaytettyja ilmauksia kritisoitiin epamadréisina.

Taman hetkista tiedonkulkua kommentoitiin kahdessa lausunnossa. Niiden
mukaan informaatio ei talla hetkelld ole sujuvaa ja toimintayksikot saavat

huonosti etukateistietoa opiskelijoiden aikaisemmasta osaamisesta.

Tiedonkulun vastuista nostettiin lausunnoissa esiin, ettd myds osastonhoitajalla on
tirked  rooli  tiedon  kulussa.  Lisdksi  opiskelijoille  suunnattuja
toimintayksikkokohtaisia internet-sivustoja pidettiin  hyvana tulevaisuuden

nakyména, mutta hankalana toteuttaa.

Toimenpiteet: Laatusuosituksen otsikko muutettiin informaatiosta viestinnaksi.
Laatusuosituksissa  kaytettyja epatdasméllisia ilmauksia: hyvissé ajoin,
kannustetaan ja henkilékunta saa, tarkennettiin ja muutettiin tdsmallisemmiksi.
Laatusuosituksen viides laatukriteeri poistettiin lopulta kokonaan, koska sen

mittaaminen ei olisi mahdollista.

Laatusuosituksen toinen laatukriteeri, joka koski harjoittelupaikkoja koskevia
sopimuksia, poistettiin ja sisallytettiin laatusuositusten ensimmaiseen kohtaan

sopimukset ja resurssit.

Koska tiedonkulun vastuissa mainittiin kolme kertaa osastonhoitajan rooli
opiskelijaohjauksessa, muutettiin laatusuosituksen kolmatta laatukriteeria. Téhén
laatukriteeriin ~ Kkirjattiin ~ osastonhoitajan  tehtdvat  opiskelijanohjauksen
tiedonkulusta ja sen varmistamisesta. T&ten Kkriteeri vastaa myds Vaasan

sairaanhoitopiirin kaytantoa paremmin.
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Internet-sivustoihin liittyvaa kriteerid ei poistettu laatusuosituksista, kansallisen
suosituksen perusteella (STM 2004, 18.), vaikka lausuntojen perusteella sen
toteuttamien koettiin hankalaksi. Kriteeri muutettiin siten, ettd tavoitteena on, etta
jokainen yksikkdé suunnittelee ja toteuttaa tallaiset sivustot. Samasta
laatukriteeristd poistettiin kohta, jonka mukaan opiskelijavastaava informoi
etukateen opiskelijaa ja opettajaa tulevista ohjaajista. Tama& kohta poistettiin,

koska se ei vastaa organisaation kéytantoa.

Taman laatusuosituksen viimeinen laatukriteeri muutettiin sen epéatasmallisyyden
vuoksi.  Laatukriteeriin  kirjattiin,  ettd  opiskelijavastaavat  kokoavat
ohjausmateriaalia henkildston kayttéon. Muutosten jalkeen laatukriteerien maara
vaheni kuudesta neljdédn tdman laatusuosituksen kohdalla. Valmis laatusuositus

viestina on esitetty taulukossa 2.

Taulukko 2. Laatusuositus 2: Viestinta.

Laatusuositus: | Hyvin suunnitellulla ja avoimella viestinndlld mahdollistetaan kaikkien
yhteistydtahojen (opiskelijat, opettajat, ohjaajat ja eri organisaatiot) tiedonsaanti
erilaisten toimintayksikdiden oppimismahdollisuuksista. Organisaatioiden
vdlisellda hyvalla tiedonkululla varmistetaan se, ettd harjoittelupaikkoja
kaytetadn tarkoituksenmukaisesti opiskelijan teoreettisiin opintoihin nahden.

e Opetusylihoitaja toimii yhteyshenkilond oppilaitosten ja kaytannon

Laatukriteerit: kentan vélilla. Opetusylihoitaja perehdyttédd opiskelijoita organisaation
hallinnosta, henkilstopolitiikasta ja hoitotydn filosofiasta keskitetyssa
yleisperehdytyksess, jota jarjestetddn viikoittain.

e Toimintayksikdiden  osastonhoitajien  ja  opiskelijavastaavien
vdlitykselld  varmistetaan  tiedonkulku.  Osastonhoitaja  ja/tai
opiskelijavastaavat informoivat opiskelijoita harjoittelujakson alussa
mm. yksikdn toiminnasta, periaatteista ja tydvuorolistojen
tayttamisesta.

e  Toimintayksikdt suunnittelevat opiskelijoille tarkoitetut internet-
sivustot, joilla tiedotetaan yksikon toimintaperiaatteista ja opiskelijalle
tarpeellisesta kaytdnnon tiedosta ennen harjoittelujakson alkua.

Internet-sivustolla tulee myds olla toimintayksikdn yhteystiedot.

e Opiskelijavastaavat kokoavat ohjaajien ké&yttdon ohjausmateriaalia,
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joka siséltdd perustetietoa eri  koulutuksista, oppimis- ja
ohjausmenetelmistd, harjoittelujaksoista, niiden tavoitteista seka
opiskelijoiden valmiuksista koulutuksen eri vaiheissa.

7.4 Suositus 3: Toimintayksikét harjoittelupaikkoina

Tahan laatusuositusten otsikkoon tulkittiin liittyvan kuusi kommenttia tai
kehittamisehdotusta. Lausunnoista k&vi ilmi, etta laatusuosituksiin olisi kirjattava
haastavien tilanteiden toimintamallin kéayttoé toimintayksikdissa. Kyseinen

toimintamalli oli otettu kdyttdon Vaasan sairaanhoitopiirisséd vuoden 2012 aikana.

Erityisesti tdiman laatusuosituksen viimeisen laatukriteerin kohdalla, nousi esille
toimintayksikon ilmapiiriin - mitattavuus.  Lis&ksi  lausunnoissa viitattiin
toimintayksikdiden tietoturvan, tietosuojan sekd ergonomian huomioimiseen

hoitotoiminnassa.

Toimenpiteet: Laatusuositukseen Kirjattiin yleisten kommenttien perusteella
potilasturvallisuus ja potilaskeskeisyys seka niiden kehittdmisen huomioiminen
toimintayksikoissd. Namé asiat Kkirjattiin  sek& laatusuositukseen etta sen
kolmanteen laatukriteeriin.  Potilasturvallisuus ja potilaskeskeisyys ovat
organisaation  keskeisid  kehittdmiskohteita, joten  niiden lisadminen
laatusuosituksiin  katsottiin aiheelliseksi. Laatusuosituksiin lisattiin - myos
haastavien tilanteiden toimintamallin kdytt6 toimintayksikoisséd. Toimintamalli on
jo kaytossd Vaasan sairaanhoitopiirissa ja se huomioitiin laatusuosituksissa

organisaation toimintatapana.

Yhdessé lausunnossa esiin tullut myonteisen ilmapiirin mitattavuus huomioitiin
laatusuosituksissa, silld mitattavuushan on laatukriteerin olennainen ominaisuus.
Néaiden perusteella suositusten tatd laatukriteerid muutettiin. Laatukriteeriin
Kirjattiin, ettd osastonhoitaja ja opiskelijavastaavat luovat myonteista ilmapiiria
toimintayksikoissd ja  toimintayksikdssa koko henkilokunta  osallistuu

opiskelijaohjaukseen.
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Laatusuositusten luonnoksiin Kirjattu viides laatukriteeri opiskelijan tehtdvasta
hakea ndyttdon perustuvaa ajankohtaista tietoa toimintayksikon hoitotoiminnasta,
siirrettiin - koskemaan  laatusuositusta opiskelijasta ja poistettiin  tasta

laatusuosituksesta.

Tietoturvaan, tietosuojaan sekd ergonomiaan liittyvat lausunnot huomioitiin,
mutta paatettiin  kirjata ne laatusuosituksiin kohtaan ohjaaja. Kyseisen
laatusuositukseen on kirjattu ohjauksen siséaltoon liittyvia seikkoja, ja edella
mainittujen asioiden katsottiin sopivan paremmin kyseiseen laatusuositukseen.
Muutosten jalkeen laatukriteerien mé&éra vaheni seitseméstd kuuteen. Valmis

laatusuositus toimintayksikot harjoittelupaikkoina on esitetty taulukossa 3.

Taulukko 3. Laatusuositus 3: Toimintayksikot harjoittelupaikkoina.

Laatusuositus: | Harjoittelupaikkoina toimivissa toimintayksikgissa toimitaan tavoitteellisesti
asiakkaan parhaaksi Vaasan sairaanhoitopiirin arvoja ja toimintafilosofiaa seka
potilasturvallisuutta  kunnioittaen.  Sairaanhoitopiirin  toimintaa ohjaavat
perusarvot ~ ovat  ihmisarvon  kunnioittaminen,  vastuullisuus  ja
oikeudenmukaisuus. Kaikille sairaanhoitopiirin asukkaille halutaan turvata
tasapuolinen palvelujen saatavuus, ja heidan yksityisyyttddn ja vakaumustaan
kunnioitetaan. Sairaanhoitopiirin yksikdiden toiminnan keskidssa ovat potilaat

ja heidén turvallisuutensa.

e  Toimintayksikoissa noudatetaan ja toteutetaan Vaasan

Laatukriteerit: sairaanhoitopiirin perusarvoja, joita ovat ihmisarvon kunnioittaminen,
vastuullisuus ja oikeudenmukaisuus. Toimintayksikoiden
toimintafilosofia ja toimintaa ohjaavat arvot ovat tiedostettuja, julkisia
jaesilla.

e Toimintayksikdssa kunnioitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon eettisia
periaatteita, joihin kuuluvat hyvd ammattitaito, hyvinvointia edistava
ilmapiiri, yhteistyo ja keskindinen arvonanto.

e Hoitotoiminnassa huomioidaan potilaiden ja asiakkaiden oikeudet ja
kunnioitetaan  jokaisen  yksityisyyttd, itsekunnioitusta  sek&
uskonnollisia ja kulttuurisia uskomuksia potilaina ja asiakkaina.
Potilaskeskeisyys on toiminnan lahtokohta. Potilasturvallisuus ja sen
kehittdminen huomioidaan kaikessa hoitotoiminnassa.

Toimintayksikdn hoitotoiminta on ajankohtaiseen nayttdéén perustuvaa
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hoitotyota.

e Toimintayksikft toimivat hankalissa  opiskelijaohjaustilanteissa
sairaanhoitopiirin ~ ohjeiden  mukaisesti  haastavien tilanteiden
toimintamallia kéayttéen.

e Opetussuunnitelman ja  harjoittelun  tavoitteilla on  yhteys
harjoittelupaikan toimintaperiaatteisiin ja — lahtokohtiin.

e Osastonhoitaja ja opiskelijavastaavat luovat myonteisen ilmapiirin
opiskelijaohjaukselle ja koko toimintayksikon henkilokunta osallistuu

opiskelijaohjaukseen.

7.5 Suositus 4: Opiskelijan perehdyttdminen

Asiantuntijoiden lausunnoissa opiskelijoiden perehdytys esiintyi 13 Kertaa.
Lausunnoissa toivottiin tarkennusta opiskelijan esittelyyn toimintayksikdissa, ja
haluttiin erityisesti selvitystd siihen, kuka on vastuussa opiskelijan esittelysta
henkilokunnalle.

Opetusylihoitajan pitamid yleisperehdytyksia pidettiin hyvina, mutta lausunnoissa
esitettiin yleisperehdytykseen lisattavaksi sairaalan tilojen esittelya eli ns.
kiertokévelya sairaalan eri yksikoissa. Lisdksi yleisperehdytyksessa kaivattiin
erillddn muusta sairaalasta sijaitsevan psykiatrian yksikon huomioimista ja

tilaisuuden toivottiin olevan my®ds ruotsinkielinen.

Opiskelijan tyévuorojen laatimisesta mainittiin kolmessa lausunnossa. Esille tuli,
ettd tydvuorojen tulisi vastata mahdollisimman pitkéalle ohjaajan ty6vuoroja.
Opiskelijoiden tyovuorojen suunnitteluun toivottiin selkeitd kriteereita mm.
aamu-, ilta- ja yovuorojen tekemisestd. Lausunnoista tuli ilmi se, ettd talla hetkella
opiskelijat eivat mielelldan tee ilta-, yo- tai viikonloppuvuoroja, eivatka tyévuorot
tdten noudattele ohjaajan suunniteltuja vuoroja. Todettiin  myds, ettd
laatukriteereihin tulisi Kirjata se, ettd tyovuorosuunnitelma on dokumentti, jonka

allekirjoittavat opiskelija, ohjaaja seka opettaja.

Toimenpiteet: Laatusuosituksen kolmatta kohtaa muutettiin ja siihen Kirjattiin,
ettd osastonhoitaja tai opiskelijavastaavat huolehtivat opiskelijan esittelysta

toimintayksikon henkilékunnalle harjoittelujakson alkaessa.
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Opiskelijan tyovuoroista lisattiin kokonaan uusi laatukriteeri.  Laatukriteerin
mukaan opiskelija suunnittelee tyovuorot yhdessa ohjaajan kanssa, ja niiden on
vastattava mahdollisimman pitkélle ohjaajan tyévuoroja. Laatukriteeriin kirjattiin
my0s kohta, ettd tydvuorosuunnitelmiin tulee opiskelijan, ohjaajan, osaston

vastuuhenkilon ja opettajan allekirjoitukset.

Opetusylihoitajan pitaméssa yleisperehdytyksessd on jo nyt huomioitu seka
ruotsinkielisyys ettd psykiatrian  yksikk6  Huutoniemelld.  Psykiatrialla
yleisperehdytyksestd vastaa klinikkaryhman ylihoitaja. Muutoksia laatukriteeriin

yleisperehdytyksesté ei siis tehty.

Laatusuosituksen viimeisté laatukriteeria muutettiin siten, etta se jaettiin kahdeksi
eri laatukriteeriksi. Toiseen Kirjattiin, ettd opiskelija on itse etukateen yhteydessa
harjoittelupaikkaan ja toiseen laatukriteeriin Kirjattiin esittelylomakkeeseen

liittyvat vaatimukset.

Taman laatusuosituksen otsikkoa muutettiin, koska otsikosta haluttiin selkeampi
ja siksi se muutettiin  perehdytyksesta opiskelijan  perehdyttamiseen.

Valmislaatusuositus on esitetty taulukossa 4.

Taulukko 4. Laatusuositus 4: Opiskelijan perehdyttdminen.

Laatusuositus: | Harjoittelujakson alussa on tarke&dd kiinnittdd huomiota opiskelijan
vastaanottoon toimintayksikkéon. Opiskelijalle annetaan hyva perehdytys
toimintayksikon kaytantoihin ja toimintaan. Hyvalla perehdytykselld pyritadéan
kohdentamaan opiskelijan ohjauksen tarvetta kliinisen hoitotydon osaamisen

kehittamiseen.

e Opiskelijoille  jarjestetddn opetusylihoitajan toimesta yhteinen

Laatukriteerit: . . - . N .- .

yleisperehdytys, jossa opiskelija saa tietoa organisaation toiminnasta ja

hyvista kaytanndista (esimerkiksi ruokailuun ja tyévaatteisiin liittyen).

e Opiskelija perehdytetddn harjoittelupaikkaan sekd sen

toimintakaytantoihin harjoittelujakson alkaessa ja otetaan siten mukaan
tydyhteisoon.

e Opiskelija tekee  tydvuorolistan  yhdessd ohjaajan  kanssa

harjoittelujakson alussa siten, ettd opiskelijan tyovuorot vastaavat
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mahdollisimman pitkélle ohjaajan tydvuoroja. Harjoittelujakson
paatyttyd opiskelija, ohjaaja ja/tai osaston vastuuhenkilé sekd opettaja
allekirjoittavat toteutuneen tydvuorolistan.

e Harjoittelujakson alussa osastonhoitaja tai opiskelijavastaava esittelee
opiskelijan  henkilékunnalle toimintayksikdn tapojen mukaisesti
esimerkiksi raportoinnin tai osastokokouksen yhteydessd. Samalla
opiskelija kertoo aiemmasta koulutuksestaan, aikaisesmmista kaytannon
harjoittelu- tai tyokokemuksistaan ja alkavan harjoittelujakson
opetussuunnitelman mukaisista tavoitteistaan.

e Opiskelija on etukateen yhteydessd tulevaan harjoittelupaikkaan. Talla
tavalla hén saa tiedon tulevasta ohjaajastaan tai ohjaajistaan, ja muista

harjoittelujakson aloittamiseen liittyvista asioista.

7.6 Suositus 5: Teorian ja kdytannon yhdistaminen

Tahan laatusuositukseen saatiin  lausunnoista kahdeksan kommenttia ja
kehittdmisehdotusta. Kolmessa lausunnossa viitattiin  kaytdntéon, joka on
kokeilussa Vaasan keskussairaalan onkologian osastolla. Tédmén kaytannon
mukaan harjoittelussa olevat opiskelijat hakevat uutta nayttéon perustuvaa tietoa
osaston toiminnasta, joko tietyistd hoitokdytannoistd tai potilastapauksista.

Opiskelijat esittelevat tehtavat osastotunnilla.

Tarkedna huomiona lausunnoista nousi esiin se, etta harjoittelun tarkoituksena ei
ole se, ettd opiskelija osallistuu kaikkiin mahdollisiin hoitotoimenpiteisiin ja
laéketieteellisiin  tutkimuksiin. Tarkeampad on huomioida harjoittelujakson
tavoitteet, jotka liittyvat aina johonkin tiettyyn teoriajaksoon. Harjoittelujakson
oppimistavoitteilla  voidaan perustella opiskelijan  osallistuminen  esim.
hoitotoimenpiteisiin. Lausunnoista kévi ilmi myos se, ettd opiskelijalla on oltava
riittdvat teoreettiset valmiudet kyseisestd alasta ennen harjoittelujakson alkua.
Ohjauksessa olisi  lausuntojen mukaan my6s korostettava enemman
potilaskeskeisyytta.

Toimenpiteet: Lausuntojen perusteella laatusuosituksen viimeinen laatukriteeri
muutettiin. Tah&n laatukriteeriin liséttiin kdytadntd, jonka mukaan opiskelijat

hakevat harjoittelujaksolla ndyttoon perustuvaa tietoa harjoittelupaikan
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hoitotoiminnasta. Tatd laatusuosituksen kohtaa vahvistaa Terveydenhuoltolaki,
joka velvoittaa tyOeldm&&d perustelemaan toimintansa nayttdon perustuen
(L1326/2010).

Laatukriteeria opiskelijan teoreettisista valmiuksista muutettiin. Laatukriteeriin
kirjattiin, ettd opiskelijalla tulee olla riittdvat teoreettiset valmiudet kyseisesté
harjoittelujaksosta.

Laatusuositukseen liséttiin lausuntojen perusteella uusi laatukriteeri. T&han
Kirjattiin se, ettd opiskelijan ei ole tarkoitus osallistua kaikkiin mahdollisiin
hoitotoimenpiteisiin tai tutkimuksiin, vaan osallistuminen on perusteltava jakson
tavoitteista kasin. T&ssd kohdassa lausuntojen lisdksi huomioitiin myds asetus
ammattikorkeakoulusta, jonka mukaan opiskelija saa harjoittelussa “ohjatusti
perehtyd ammattiopintojensa kannalta keskeisiin kaytannon tydtehtaviin seka

tietojensa ja taitojensa soveltamiseen tydelamassa ”(A352/2003).

Laatusuosituksen toinen laatukriteeri poistettiin epéatdsmallisenda huomioiden
jalleen laatukriteerien mitattavuus. Lisaksi kolmas laatukriteeri muutettiin samoin
perustein.  Kolmannen laatukriteerin  muuttamisessa huomioitiin ~ myos
lausunnoissa esiin tullut potilaskeskeisyys. Laatukriteeriin Kirjattiin se, etta
opiskelijaohjauksen tulee olla potilaskeskeistd ja, ettd opiskelijaa ohjataan
etsimadn perusteluita hoitotoiminnalleen. Tahan laatukriteeriin Kirjattiin myos

harjoittelujakson tavoitteiden huomioiminen ohjauksessa.

Tahan laatusuositukseen liittyvien laatukriteerien maara véheni kuudesta viiteen

tehtyjen muutosten perusteella. Valmis laatusuositus on esitetty taulukossa 5.

Taulukko 5. Laatusuositus 5: Teorian ja kdytdnndn yhdistdminen.

Laatusuositus: | Opiskelijalle on tarkedtd saada yhdistdd koulussa opiskelemansa teoriatieto
kaytannon hoitotoimintaan. Harjoittelujaksolla opiskelijaa ohjataan hankkimaan

oleellista nayttdon perustuvaa tietoa hoitotoimintansa tueksi.




47

e Ennen harjoittelujakson alkua opiskelijalla tulee olla riittavat

Laatukriteerit: teoreettiset valmiudet kyseiseen jaksoon liittyen. Opiskelijoiden
teoreettiset opinnot huomioidaan harjoittelupaikkojen suunnittelussa ja
koordinoinnissa. Harjoittelujakson aikana opiskelija tutustuu alaan
liittyvddn ndyttédon perustuvaan tietoon voidakseen hyddyntaa
saamansa ohjausta.

e Harjoittelujakson tavoitteet huomioidaan ohjauksessa. Opiskelijalle
annetaan mahdollisuus tiedonhankintaan potilaiden hoitamisesta ja
osallistuminen  mahdollisiin  toimenpiteisiin ~ tai  tutkimuksiin
suunnitellaan tarkoituksenmukaisesti opiskelijan tavoitteet
huomioiden.

e Opiskelijaohjauksen tulee olla potilaskeskeistd, ja opiskelijaa ohjataan
hakemaan perusteluita paatoksilleen ja hoitotoiminnalleen. Ohjaaja
tukee opiskelijaa tiedonhankinnassa sekd ohjaa opiskelijaa erilaisiin
oppimistilanteisiin harjoittelujakson tavoitteiden suuntaisesti.

e Harjoittelujaksolla opiskelija hakee ajankohtaista ndyttéon perustuvaa
tietoa toimintayksikdn hoitotoiminnasta, ja esittdd hakemansa tiedon
toimintayksikon henkildstolle. Opiskelijalle osoitetaan
tiedonhankintaan sopiva aika ja tilat. Opiskelijan esittdmaan nayttéon
perustuvaan tietoon suhtaudutaan sitd arvostaen ja tiedon merkitysta
kéytdnnon hoitotoiminnalle pohditaan yhdessé opiskelijan kanssa.

e Opiskelija voi pyytda ohjaajaltaan tukea ja ohjausta harjoittelujaksoon

liittyvistd tehtdvistd, mutta ohjaajan ei tarvitse ottaa kantaa opiskelijan

harjoittelujakson ulkopuolisiin tehtéviin.

7.7 Suositus 6: Ohjaaja

Harjoittelun ohjaajasta esitettiin yhdeksan kommenttia tai kehittdmisehdotusta.
Lausunnoissa esitettiin nykytilanne ja erityisesti se, ettd koettiin, ett4 ohjaaja ja

opettaja pitavéat yhteytta liian véhan.

Lausunnoista kavi ilmi, ettd ohjaajan olisi huomioitava ohjauksessaan
potilasturvallisuus, tietoturvan sadnnokset sekd tyosuojelun saddokset ja
menettelytavat. Liséksi kaivattiin méaéritysta siitd, kuka voi toimia harjoittelun

ohjaajana.
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Ohjaajan vastuu huomioitiin my6s lausunnoissa, esille tuotiin se, ettd ohjaajan
vastuulla on varmistaa opiskelijan osaaminen ja arvioitava minkélaisiin

hoitotoimenpiteisiin ja hoitotilanteisiin opiskelija voi osallistua ja mihin ei.

Ohjaajan kohdalla lausunnoissa viitattiin myds arviointiin. Lausunnoista tuli esille
se, ettd vastuu loppuarvioinnin antamisesta on ohjaajalla. Lisaksi korostettiin, etta
opiskelijan kanssa on kaytavéa saannollisia paivittaisia palautekeskusteluita.

Taman laatusuosituksen viimeiseksi laatukriteeriksi oli luonnoksissa kirjattu, etta
ohjaajan vastuulla on kertoa opiskelijalle CLES+T - arviointimittarista.
Lausunnoissa viitattiin myds tahan mittariin, kaivattiin enemman tietoa koko
henkilokunnalle CLES+T mittarista ja lisdksi huomautettiin mittarin tayttdmisen
vapaaehtoisuudesta, ja opiskelijan oikeudesta tayttdd palautemittari vasta

loppuarvioinnin jalkeen.

Toimenpiteet: Tahan laatusuositukseen tehtiin eniten muutoksia lausuntojen
perusteella.  Yleisten  kehittdmisehdotusten  perusteella  my6s  tdhan
laatusuositukseen lisattiin potilasturvallisuuden nakdkulma. Potilasturvallisuutta
koskevaan laatukriteeriin kirjattiin, ettd ohjaajan on huomioitava ohjauksessaan
my0Os tietosuojan, tietoturvan sadnnokset sekd tydsuojelun s&adokset ja
menettelytavat.

Laatusuosituksen ensimmaisté laatukriteeria muutettiin hieman, ja siihen Kirjattiin
se, ettd ohjaaja on roolimallina opiskelijalle, ja suhtautuu ohjaustehtdvaan, omaan
tybhonsa ja opiskelijaan myonteisesti. Myos toista laatukriteeria muutettiin ja
siind tuotiin esiin se, ettd harjoittelujakson tavoitteet on laadittava

opetussuunnitelman mukaisesti.

Lausuntojen perusteella laatusuosituksen viides ja kuudes laatukriteeri
yhdistettiin, ja laatukriteeriin Kirjattiin paivittaiset palautekeskustelut opiskelijan
kanssa. CLES+T —mittariin liittyvaa laatukriteerid muutettiin myds siten, ettd
sithen lisattiin  ohjaajan vastuu kertoa opiskelijalle mittarista ja sen

vapaaehtoisuudesta seké oikeudesta tayttad mittari vasta arvioinnin jélkeen.
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Ohjaajan valintaan liittyvaan madrittelyyn ei tdssa ty0ssa oteta kantaa, koska
Vaasan sairaanhoitopiirilla ei ole olemassa Kirjattua ohjetta asiasta. Tehtyjen
muutosten jalkeen laatukriteerien maard vaheni kahdeksasta kuuteen taman

laatusuosituksen kohdalla. VValmis laatusuositus on esitetty taulukossa 6.

Taulukko 6. Laatusuositus 6: Ohjaaja.

Laatusuositus: | Harjoittelun ohjaaja tukee opiskelijan oppimista ja ammatillista kasvua sek&
kannustaa ja motivoi opiskelijaa paasemaidn omiin opetussuunnitelman
mukaisiin tavoitteisiinsa harjoittelujaksolla. Ohjaaja on vastuussa opiskelijan
harjoittelujaksosta, ja han arvioi opiskelijan osaamista koko harjoittelujakson
ajan. Ohjaaja toimii yhteistydssa opettajan ja opiskelijan kanssa ja lisaksi hdn

on vastuussa omien ohjaustaitojensa arvioimisesta ja kehittamisesta.

e Ohjaaja osoittaa kiinnostusta opiskelijaa kohtaan ja kohtelee hanta

Laatukriteerit: kunnioittavasti mahdollisena tulevana kollegana. Ohjaaja on hyvé
roolimalli, ja han suhtautuu ohjaustehtdvdansd ja omaan ty6hodnsa
mydnteisesti.

e Ohjaaja tukee opiskelijaa opetussuunnitelman mukaisten tavoitteiden
laatimisessa harjoittelujaksolle ja suunnittelee opiskelijan kanssa
jaksolle yksilollisen oppimissuunnitelman. Suunnitelmassa
huomioidaan myds opiskelijan aiemmat tiedot ja taidot sekd
opiskelijan teoreettisten opintojen etenemisvaihe.

e Ohjaaja tukee opiskelijaa tdmén oppimisprosessissa keskustelemalla ja
ohjaamalla opiskelijaa. Ohjaaja keskustelee opiskelijan kanssa paivan
kulusta jokaisen tyovuoron jdlkeen ja antaa opiskelijalle
mahdollisuuden kysya harjoitteluun liittyvisté asioista. Samalla ohjaaja
antaa opiskelijalle suullista palautetta harjoittelujakson sujumisesta
tavoitteisiin ndhden.

e Ohjaaja arvioi ja kehittdd omia ohjaustaitojaan. Han pyrkii
tunnistamaan omia oppimis- ja  opetuskasityksiddn, omaa
ammattirooliaan ja arvomaailmaansa ammattihenkilénd. Ohjaaja
asettaa myods omia tavoitteitaan ohjausprosessille ja on valmis
vastaanottamaan opiskelijalta palautetta ohjausprosessiin liittyen.
Ohjaaja saa sekd opettajalta ettd opetusylihoitajalta tukea omien
ohjaus-, opetus- ja arviointitaitojensa kehittdmisessa.

e Ohjaaja huomioi ja perustelee opiskelijalle potilasturvallisuuden

kaikessa hoitotoiminnassaan. Ohjaaja huomioi tydsuojeluun ja
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tietosuojaan liittyvat s&adokset ja menettelytavat ohjatessaan
opiskelijaa.

e Ohjaaja informoi opiskelijaa CLES+T -mittarista sekd kannustaa
opiskelijaa tdyttdmaan sen. Ohjaaja kertoo opiskelijalle, ettd mittarin
tayttdminen on vapaaehtoista, ja sen voi tehdéd vasta loppuarvioinnin

jalkeenkin.

7.8 Suositus 7: Ohjaajakoulutus

Lausunnoissa esitettiin kuusi kommenttia ohjaajakoulutuksesta. Toivottiin, ettd
useampi hoitaja paéasisi osallistumaan koulutukseen. Toisaalta esiin tuli myds
skeptinen suhtautuminen siihen, ettd kaikki opiskelijoita ohjaavat henkil6t
voisivat osallistua ohjaajakoulutukseen siind laajuudessa, kuin sité talla hetkella
tarjotaan (3 opintopistettd).

Ohjaajakoulutuksesta  vaadittiin ~ sairaanhoitopiiriltd selkedad linjausta ja
toimintatapaa ohjaajien kouluttamisesta. Ajatuksena tassd oli se, ettd
opiskelijavastaavat ké&visivat pidemman, jopa 7,5 opintopisteen laajuisen
koulutuksen ja kaikille ohjaajille jarjestettdisiin lyhyempi& koulutuksia tai

koulutuspaivia.

Toimenpiteet: Tassa tydssa ei oteta kantaa ohjaajakoulutuksen strategiseen
suunnitteluun ja jarjestdmiseen. Muutoksia laatusuosituksen sisaltoon liittyen ei

tehty. Valmis laatusuositus on esitetty taulukossa 7.

Taulukko 7. Laatusuositus 7: Ohjaajakoulutus.

Laatusuositus: | Sairaanhoitopiiri ja alueen oppilaitokset jarjestavét suunnitelmallisesti hyvéassa
yhteistydssd  ohjaajakoulutusta  opiskelijoita  ohjaavalle  henkildstolle.
Ohjaajakoulutus mahdollistaa opiskelijaohjauksen kehittdmisen ja toimii

yhteisena viitekehyksena opiskelijoita ohjaavalle hoitohenkilékunnalle.
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«  Opiskelijoita ohjaavat henkil6t saavat hyvét teoreettiset tiedot ja taidot

Laatukriteerit: ohjauksesta. Ohjaajakoulutus tukee ohjaajan oman tyon kehittamista ja
my0s ohjaajan omaa urakehitysta.

e Ohjaajakoulutusta jarjestetddn saannollisesti joka toinen vuosi
yhteistydssd alueen oppilaitosten ja sairaanhoitopiirin kesken ja
kaikkien toimintayksikoiden opiskelijavastaavien tulee osallistua
ohjaajakoulutukseen.

o Ohjaaja oppii arvioimaan omia ohjaustaitojaan ja — valmiuksiaan seka
saa mahdollisuuden rakentavaan keskusteluun muiden opiskelijoita
ohjaavien henkildiden kanssa.

e Ohjaajakoulutuksessa olleet vievat tietoa koulutuksesta omaan
toimintayksikkoonsa myds muille tyontekijoille sekda arvioivat ja

kehittdvat oman toimintayksikkonsé opiskelijaohjausta.

7.9 Suositus 8: Ohjaava opettaja

Ohjaavaan opettajaan liittyvia kehittdmisehdotuksia ja kommentteja tulkittiin
olevan 12. Lausunnoista nousi esiin se, ettd opettaja on nimenomaan pedagogisen
alan asiantuntija ja ohjaajat ovat hoitotyon asiantuntijoita. Lausunnoissa
kritisoitiin laatusuositusten kohtaa, jossa mainitaan, ettd opettaja tdydentédd omaa
osaamistaan mm. tyoskentelemalld terveydenhuollon yksikdissa saannollisin
valiajoin. Lisaksi ohjaavan opettajan vastuulle katsottiin kuuluvan, ettd opettajan
on arvioitava opiskelijan tietojen ja taitojen lisdksi hdnen soveltuvuuttaan
kyseiselle alalle. Lausunnoista tarkennettiin soveltuvuutta vield erityisesti

psykiatriaan liittyen.

Opettajan rooliin tulkittiin liittyvdn mahdollisuus toimia pedagogisena tukena
ohjaajalle ja opiskelijalle harjoittelujakson aikana. Toisaalta nykytilannetta
opettajan osallistumisesta ohjaukseen kyseenalaistettiin ja koettiin, ettd opettajan

osallistuminen ohjaukseen ja sen kehittdmiseen on vain toiveikasta ajattelua.

Toimenpiteet: Laatusuosituksen sisaltéon tehtiin vain kaksi muutosta lausuntojen
perusteella. Laatukriteerid opettajan tydskentelemisestd terveydenhuollossa ei
poistettu, mutta sitd muutettiin siten, ettd laatukriteeriin kirjattiin se, ettd opettaja

kehittdd osaamistaan esimerkiksi tyoskentelemélld terveydenhuollossa. Té&ssé
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vedotaan STM:n kansallisiin ohjatun harjoittelun suosituksiin, joissa asia esitetdan
selkeésti: “opettaja tdydentdd omaa tydeldmdn osaamistaan tydskentelemalla

terveydenhuollon yksikoissd sddnndéllisin vdliajoin.” ( Heinonen 2003, 21.)

Opiskelijan  soveltuvuuden arviointia koskevat lausunnot  huomioitiin
laatusuosituksissa, ja ne kirjattiin mukaan laatusuosituksen toiseen laatukriteeriin.

Valmis laatusuositus on esitetty taulukossa 8.

Taulukko 8. Laatusuositus 8: Ohjaava opettaja.

Laatusuositus: | Opettajan tehtdvdnd on opetus- ja ohjaustyd, hén vastaa opiskelijoiden
harjoittelusta ja toimii yhteistydssd toimintayksikdiden ohjaajien kanssa.

Opettaja on myods pedagoginen tuki k&ytannon harjoittelujaksojen ohjaajille.

e Opettaja tutustuu opiskelijan harjoittelujakson toimintayksikkéon ja

Laatukriteerit: sen tyon sisaltoon kdymalla toimintayksikdssa.

e Opettaja huolehtii siitd, ettd opiskelijalla on harjoittelupaikan vaatimat
tiedot ja taidot ennen jakson alkua. H&n arvioi myds opiskelijan
soveltuvuuden kyseiseen toimintayksikkéon.

e  Opettaja toimii yhteistydssa harjoittelupaikan ohjaajan kanssa ja auttaa
opiskelijaa ja ohjaajaa harjoittelujakson tavoitteiden, oppimissisaltéjen
ja oppimismenetelmien suunnittelussa.

e Opettaja osallistuu opiskelijan véli- ja loppuarviointeihin yhdessé
ohjaajan ja opiskelijan kanssa.

e Harjoittelujakson aikana opettaja pitdd saannollistd yhteyttd seka
opiskelijaan ettd ohjaavaan hoitajaan. Opettaja osallistuu myos
ohjaukseen oman ammattitaitonsa mukaisesti ja toimii pedagogisena
tukena ohjaajalle.

e Opettaja pitdd ylla ja kehittdd omaa ammattitaitoaan sekd taydentéa
omaa tydeldmdn osaamisistaan  esimerkiksi  tydskentelemalld

terveydenhuollon yksikdissa saannollisin valiajoin.

7.10 Suositus 9: Opiskelija

Opiskelijaan liittyen kehittdmisehdotuksia ja kommentteja laskettiin olevan

seitsemén. Lausunnoista nousi esiin opiskelijan oma-aloitteisuus, aktiivisuus ja
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tiedonhaku. Liséksi pohdittiin opiskelijan omien rajojen ja vastuun tuntemista
sekéd vuorovaikutusta potilaaseen. Laatusuosituksiin kaivattiin myds enemmaén

nakyvyytta potilaan kohtaamisesta ja ydintyosté.

Laatusuosituksiin  kirjattua kolmannen laatukriteerin  kohtaa opiskelijan
ldhettdmastd esittelylomakkeesta pidettiin  hyvand ajatuksena. Mutta asiaan
haluttiin tarkennusta sen suhteen, milloin se tulee toimittaa toimintayksikkoon ja

miten lomake esitellaan toimintayksikoissa.

Toimenpiteet: Laatusuosituksia opiskelijasta muutettiin siséllollisesti vain vahan,
opiskelijan  vastuuntuntoisuutta, oma-aloitteisuutta ja vuorovaikutustaitoja

pyrittiin tuomaan paremmin esiin suosituksessa.

Laatusuositukseen lisattiin laatukriteeri, joka koskee opiskelijan etukateen
toimintayksikk6on lahettaméaa esittelylomaketta. Alun perin tdma laatukriteeri oli
laatusuosituksissa  kirjattu  koskemaan opiskelijan  perehdytystd. Téamén
laatukriteerin katsottiin kuitenkin liittyvén opiskelijan toimintaan enemman kuin
perehdytykseen ja siksi muutos tehtiin. Taméan kriteerin kohdalla laatusuosituksiin
myos Kirjattiin, ettd lomake on toimitettava toimintayksikkdéon viimeistaan

viikkoa ennen harjoittelun alkua.

Laatukriteereitd opiskelijan vuorovaikutuksesta muutettiin. Tah&n laatukriteeriin
lisattiin maininta, ettd opiskelija pyrkii kommunikoimaan potilaiden kanssa
naiden omalla aidinkielella. Potilaan kohtaamisesta vedottiin lakiin potilaan
asemasta ja oikeuksista (L1992/785), Kkielilakiin (L2003/423) sekd Vaasan

sairaanhoitopiirin perusarvoihin. Valmis laatusuositus on esitetty taulukossa 9.

Taulukko 9. Laatusuositus 9: Opiskelija.

Laatusuositus: | Opiskelija on vastuussa omasta oppimisestaan harjoittelujaksolla. Harjoittelun
tarkoituksena on tukea opiskelijan ammatillista kasvua ja kehitystd sekd antaa
opiskelijalle  mahdollisuuksia  perehtyd erilaisten  terveydenhuollon
toimintayksikdiden toimintaan.
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e Opiskelija osoittaa kiinnostusta tulevaa ammattiaan kohtaan ja osoittaa

Laatukriteerit: halua  kehittyd  ammatillisesti harjoittelujakson ~ antamien
mahdollisuuksien mukaan.

e Opiskelija toimii harjoittelujaksolla vastuuntuntoisesti potilaita ja
toimintayksikén  henkilékuntaa arvostaen ja osoittaa hyvéa
arviointikykya toiminnassaan. Opiskelija ymmartdd omat rajansa ja
toimii vastuullisesti.

e Opiskelija on oma-aloitteinen vuorovaikutuksessaan potilaiden kanssa,
ja ymmaértdd potilasturvallisuuden merkityksen toiminnassaan.
Opiskelija pyrkii kommunikoimaan potilaan kanssa potilaan omalla
aidinkielella.

e Opiskelija tutustuu mahdollisuuksien mukaan harjoittelupaikkaan
(esim. toimintayksikdn internet-sivustoihin) ennen harjoittelujakson
alkua ja lahettdd toimintayksikkdon esittelylomakkeen itsestdén
viimeistddn viikkoa ennen harjoittelujaksoa. Esittelylomakkeella hén
kertoo aiemmista opinnoistaan ja kokemuksistaan, tiedoistaan ja
taidoistaan.

e Opiskelija laatii ohjaajan ja opettajan tukemana opetussuunnitelmaan
perustuvat tavoitteet harjoittelujaksolle ja pyrkii aktiivisesti
saavuttamaan ne toimintayksikén antamien oppimismahdollisuuksien
mukaan.

e Opiskelija antaa rakentavaa palautetta ohjaajalle ja toimintayksikolle
harjoittelujakson onnistumisesta ja tekee ehdotuksia ohjaustoiminnan

kehittdmiseksi toimintayksikdssd. Opiskelijan toivotaan antavan

palautetta toimintayksikdlle myds CLES+T -mittarin avulla.

7.11 Suositus 10: Harjoittelun arviointi

Asiantuntijalausunnoissa esitettiin  viisi kommenttia tai kehittdmisehdotusta
laatusuositusten tastd kohdasta. Eniten kommentoitiin valiarviointia. Kéytant6a
kirjallisesta valiarvioinnista pidettiin hyvand, mutta lausunnoissa kaivattiin
tdsmennystd siihen kuka arvioinnin tekee, ja pitéisikd opettajan olla mukana.

Lausunnoista kavi ilmi, ettd vali- ja loppuarvioinnin jarjestdminen on tarkeaa.

Lausunnoissa  toivottiin  my6s, ettd suositukseen  kirjataan  Vaasan

keskussairaalassa kayttoon otettu Haastavien tilanteiden-toimintamalli.
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Toimenpiteet: Laatusuositukseen Kirjattiin se, ettd arvioinnin on oltava
oikeudenmukaista ja lapindkyvaa ja, etta arvioinnissa on huomioitava eettiset

nakokohdat siten, etté arvioinnin tulee perustua ennalta sovittuihin kriteereihin.

Véliarviointeja koskevien lausuntojen perusteella laatusuosituksiin Kirjattiin
selkedmmin, ettd valiarviointi on tehtdvé kirjallisena ja siihen osallistuvat ohjaaja,

opettaja ja opiskelija.

Haastavien tilanteiden toimintamalli  Kirjattiin  laatusuosituksen toiseen
laatukriteeriin, jotta laatusuositus vastaa organisaation toimintatapaa. Viimeiseen
laatukriteeriin Kirjattiin vield se, ettd opiskelija ja ohjaaja ovat tdyttaneet
arviointilomakkeet jo ennen loppuarviointia. Talla pyritdan lisédmaan arvioinnin
eettisyyttd ja luotettavuutta siten, ettd esimerkiksi opiskelijan antama palaute
toimintayksikolle ei muuta hdnelle annettavaa arviointia. Taman laatusuosituksen
kohdalla laatukriteerien mé&&ra vaheni kuudesta viiteen tehtyjen muutosten
jalkeen. Valmis laatusuositus on esitetty taulukossa 10.

Taulukko 10. Laatusuositus 10: Arviointi.

Laatusuositus: | Opiskelija on vastuussa omasta oppimisestaan harjoittelujaksolla. Ohjaaja ja
opettaja  tukevat ammatillista kasvua ja mahdollistavat oppimisen
harjoittelujakson aikana. Arviointi on oikeudenmukaista ja perustuu
harjoittelujakson  opetussuunnitelman mukaisiin  tavoitteisiin  ja niiden

saavuttamiseen. Myds ohjaamisen onnistumista arvioidaan.

e Opiskelija ja ohjaaja  ovat tietoisia  arviointikriteereista

Laatukriteerit: harjoittelujakson alkaessa.

e Ohjagja antaa opiskelijalle harjoittelujakson aikana rakentavaa
palautetta péivittdin. Hankalissa tilanteissa kaytetddn haastavien
tilanteiden toimintamallia, joka on otettu kayttéon Vaasan
sairaanhoitopiiriss& vuonna 2012. Toimintamallin  mukaisesti
haastavien tilanteiden hoitaminen Kkirjataan sille tarkoitettuun
lomakkeeseen.

o Kirjallinen  vdliarviointi/ohjauskeskustelu ~ tehddin  erityisesti
pidemmilld yli kaksi viikkoa kestavillda harjoittelujaksoilla.

Valiarviointiin osallistuvat opiskelijan lisdksi ohjaaja ja opettaja.
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Harjoittelujakson onnistumista arvioidaan rakentavasti ja se perustuu
yhteistesti ~ sovittuihin  tavoitteisiin. ~ Arvioinnissa huomioidaan
opiskelijan Kkliiniset taidot, kyky itsendiseen paatdksentekoon, eettisten
toimintaperiaatteiden  toteuttaminen, opiskelijan  kyky toimia
vastuuntuntoisesti, vuorovaikutus- ja yhteistoimintataidot seka
opiskelijan osoittama asenne harjoittelujakson aikana. Myds potilaiden
antama palaute opiskelijan toiminnasta huomioidaan arvioinnissa.
Loppuarviointiin osallistuvat aina opiskelija, ohjaaja ja opettaja.
Opiskelija on tayttanyt itsearviointilomakkeen ennen loppuarviointia.
Myds ohjaaja on tayttanyt arviointilomakkeen ennen loppuarviointia.
Ohjaaja  antaa  opiskelijalle  aina  kirjallisen  arvioinnin
harjoittelujaksosta. Loppuarvioinnissa opiskelija, ohjaaja ja opettaja
arvioivat yhdessa rakentavasti myds ohjausprosessin onnistumista,
toimintayksikon oppimismahdollisuuksia, ohjauksen laatua sekd
yhteistydn onnistumista.
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8 JOHTOPAATOKSET

Tutkimuksen keskeisimmat tulokset olivat laatusuosituksiin saadut kommentit ja
kehittdmisehdotukset, joiden perusteella laatusuosituksiin tehtiin muutoksia.
Tutkimuksella saatiin kuitenkin myods ajankohtaista tietoa opiskelijaohjauksesta

Vaasan sairaanhoitopiirin alueella. Tuloksista tuli vahvasti esille nelj seikkaa:

1. Tuloksista voidaan paatelld, ettd laatusuositusten kehittdmista pidettiin

tarkeéana asiana ja ettad opiskelijaohjauksen kehittdminen ylipadtaén on tarkeaa.

2. Tulosten perusteella voidaan paatelld, etta opiskelijaohjauksen selked tyon- ja
vastuunjako on tarkedd. Tuloksista ilmeni, ettd sek& vylihoitajilla etta
osastonhoitajilla on térkea rooli erityisesti opiskelijaohjauksen suunnittelussa.

3. Tuloksista tuli ilmi, ettd yhteistydtd kaikilla tasoilla pidetdan tarkeana
opiskelijaohjauksessa. Erityisesti tuloksista ilmeni, ettd ohjaajien ja opettajien

valisessa yhteistytssa on parantamisen varaa.

4. Tulosten perusteella ohjaajakoulutusta olisi kehitettdva edelleen siten, etta
mahdollisimman moni ohjaaja voisi osallistua koulutukseen. Tuloksista selvisi,
ettd opiskelijavastaaville toivottiin pidempiéd koulutuskokonaisuuksia ja ohjaajille
lyhyempid koulutuksia tai koulutuspéivid. Kaikille ohjaajille suunnatut yksittaiset
koulutuspaivat my6s mahdollistaisivat useamman ohjaajan osallistumisen
koulutuksiin. ~ Sairaanhoitopiiriltd toivottiin entistd selkeampaa linjausta

ohjaajakoulutuksesta ja siihen osallistumisesta.
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9 POHDINTA

Opiskelijaohjauksen laatusuositusten tekeminen oli mielenkiintoinen, mutta
haasteellinen prosessi. Tavoitteena oli luoda ajanmukaiset laatusuositukset, joissa

on huomioitu useat eri toimijat, ja jotka tulevat todella kayttoon.
9.1 Tulosten ja suositusten pohdintaa

Tutkimuksen suunnitteluvaiheessa tutkimusmenetelman valinta oli ensimméinen
haaste silla tarkedtd oli huomioida useita eri toimijoita laatusuositusten
tekemisessd. Tutkimuksen aikataulua ajatellen valittu aineistonkeruumenetelmé
antoi mahdollisuuden saada useampia nakokulmia ja kehittdmisehdotuksia
laatusuosituksiin kuin, mitd esimerkiksi haastatteluilla olisi ollut mahdollista
saada. Haastatteluilla olisi voitu saada laajempia lausuntoja laatusuosituksista,
mutta kaytannossd 18 asiantuntijan tavoittaminen ja haastatteleminen olisi ollut
hankalaa. Lis&ksi tutkimusaineisto olisi todenndkoisesti kasvanut liian laajaksi
talld tavalla. Kyselylomaketta taas ei haluttu kayttdd, koska asiantuntijoilta
haluttiin saada todenmukaiset lausunnot rajoittamatta heidén vastauksiaan millaan
tavalla. Saatujen lausuntojen muoto vaihteli kuitenkin suuresti, joten

saatekirjeessa olisi ollut syyta ohjeistaa asiantuntijoita paremmin.

Erds huomionarvoinen seikka tutkimuksen tekemisessé oli asiantuntijalausuntojen
kerd&misen ajankohta. Lausuntoja pyydettiin lahetettdvaksi toukokuun loppuun
mennessa. Toukokuu oli kuitenkin ajankohtana huono, koska kesalomakausi oli
alkamassa. Etenkin koulujen ndkdkulmasta toukokuu on kiireistd aikaa. Mikali
lausuntoja olisi pyydetty jonakin toisena ajankohtana, olisi voitu saada laajempia

ja kattavampia lausuntoja kuin mita nyt saatiin.

Asiantuntijoiden lausunnot viittasivat useimmiten suoraan johonkin tiettyyn
suosituksen kohtaan, joten tdmé&n perusteella arvioitiin, ettd laatusuositusten
otsikointia ja ulkoasua pidettiin onnistuneena. Laatusuositusten otsikointiin tehtiin
siitd huolimatta jonkin verran muutoksia. Esimerkiksi laatusuosituksen numero 2.
otsikko muutettiin informaatiosta viestinnaksi, sill4 viestintd on kasitteena

kattavampi kuin informaatio. Viestinnan voidaan madritella olevan tavoitteellista
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ja tarkoituksenmukaista vuorovaikutusta ihmisten vélilld ja viestinté voi olla seka
suullista ett& kirjallista. (Niemi ym. 2006, 11; Lohtaja-Ahonen & Kaihovirta-Rapo
2012, 11.)

Tutkimuksen tuloksista kavi ilmi, ettd asiantuntijat pitivat opiskelijaohjauksen
kehittdmistd tarkednd asiana. Tamén voidaan toki ajatella johtuvan siitd, ettd
tutkimukseen osallistujat oli tarkoin valittu kayttden perusteena heidan
kokemustaan kéytannon harjoitteluista ja opiskelijaohjauksesta. Asiantuntijoiden
lausunnoissa esiintyi useita Kkertoja laatukriteerien mitattavuus, ja tahén
Kiinnitettiin huomiota tehtdessd muutoksia laatusuosituksiin. Laatukriteerill&éhén
tarkoitetaan laadun madrittdmisen perustaksi valittua ominaisuutta joka on

mitattavissa (Idanpaan-Heikkild, ym. 2000).

Tuloksista tuli ilmi, ettd kdytdnnon harjoittelun ohjausprosessin tulisi olla selkea
ja, ettd ylihoitajilla ja osastonhoitajilla on edelleen tarked rooli
opiskelijaohjauksessa. ~ Ohjausprosessin  selkeyttd  tukevat  tutkimukset
onnistuneesta  kdytannonharjoittelusta. Laadukkaan  opiskelijaochjauksen
tuottaminen  edellyttdd  oppimisympéristdjen  sekd  opiskelijaohjauksen
koordinointijarjestelmén kehittdmista siten, ettd ne tukevat opiskelijan
ammatillista  kasvua ja  urakehitystd sekd ammatissa vaadittavien
osaamisvaatimusten mukaista oppimista. (STM 2009, 72 — 73; Hujanen, ym.,
2012.)

Osastonhoitajan ja ylihoitajan roolin tarkeyttd opiskelijaohjauksessa tukevat myos
Annika Halmeen ja Mirjam Holman pro gradu- tutkielmat. Halmeen tutkimuksen
mukaan osastonhoitajat kokivat opiskelijaohjauksen osana omaa tyotddan mm.
siten, ettd he voivat silld tavoin lisatd oman toimintayksikkonsa vetovoimaisuutta
(Halme 2011, 51). Holma puolestaan Kkirjoittaa tutkimuksessaan, ettd Vaasan
sairaanhoitopiirissa opiskelija-asiat ovat osa ylihoitajan toimenkuvaa. Erityisesti
yhteistyd koulutusorganisaatioiden kanssa seka osallistuminen ongelmatilanteiden

selvittelyyn mainitaan ylihoitajan tehtavinad. (Holma 2009, 61- 62.)

Taman tutkimuksen tuloksista voidaan pééatelld, ettd opettajan ja ohjaajan vélinen

yhteistyd ei toteudu parhaalla mahdollisella tavalla Vaasan sairaanhoitopiirin
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alueella. Lausuntojen perusteella voidaan todeta, ettd opettajan rooliin kohdistuu
hyvin erilaisia ja toisistaan poikkeavia odotuksia riippuen siitd, mista
nakokulmasta opettajan toimintaa katsotaan. Osassa lausunnoista korostettiin
opettajan olevan pedagoginen tuki ohjaajalle ja opiskelijalle. Toisaalta osassa
lausunnoissa samaa asiaa pidettiin 1&8hinn& toiveajatteluna. On olemassa
tutkimustietoa siitg, ettd yhteistyon onnistuminen kaikilla osa-alueilla on tarke&a,
jotta laadukas opiskelijaohjaus voisi toteutua. (Meretoja ym. 2006; Jokinen ym.
2008.) Tamén tutkimuksen tuloksista voidaan paatella, ettd jatkossa on térkeata
panostaa opettajien ja ohjaajien véliseen yhteistyoton. Voidaan siis todeta, etta
opettajan roolin selkiyttdminen harjoittelujaksoilla on haaste, johon olisi

tartuttava.

Ohjaajakoulutuksen kehittdminen nousi myods esille tutkimuksen tuloksista.
Vaasan sairaanhoitopiirin alueella ohjaajakoulutusta on tarjolla yhteistydssé
paikallisten ammattikorkeakoulujen kanssa, mutta tuloksista paéatelleen
ohjaajakoulutuksen suunnitteluun olisi panostettava vieldkin enemman. Useat
tutkimukset tukevat ohjaajakoulutuksen kehittdmista, kun halutaan parantaa
opiskelijaohjauksen laatua (Anderson, 2011; Jokinen ym., 2008; Luojus, 2011,
Saarikoski ym. 2009). Naiden tutkimusten tuloksista voidaan paatelld, ettd
ohjaajakoulutuksen saaneet hoitajat kokivat itse kehittyneensa ohjaustytssa ja
saivat siitd mielekkyyttd ohjaukseen. Koulutuksen saaneet ohjaajat kokevat
saaneensa uusia valmiuksia ohjaajana toimimiseen ja ohjaustoimintansa
reflektoimiseen. Ohjaajan kyky muuttaa ohjaustapaa opiskelijan tarpeen mukaan
parantaa opiskelijan oppimisprosessia. Ohjaajien pedagogisiin taitoihin tehdyt
panostukset nékyvat opiskelijoiden antamissa arvioinneissa ohjauksen laadun
parantumisena. (Anderson. 2011; Jokinen ym., 2008; Luojus 2011; Saarikoski ym.
2009.)

Asiantuntijalausuntojen  perusteella  opiskelijaohjauksen  laatusuosituksiin
kaivattiin -~ enemman  potilasturvallisuuden  ndkékulmaa.  Tatd  tukee
Terveydenhuoltolaki, jossa painotetaan, ettd potilaiden hoidon on oltavan
turvallista ja ndyttoon perustuvaa (L1326/2010). Lisda painoarvoa

potilasturvallisuuden huomioimiselle antaa myds Sosiaali- ja terveysministerion
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potilasturvallisuusstrategia 2009 — 2013 (STM 2009:3). Potilasturvallisuus on
my0s keskeinen kehittamiskohde Vaasan keskussairaalassa ja siksi se huomioitiin

my0s néissa laatusuosituksissa.
9.2 Tutkimuksen luotettavuus

Laadullista tutkimusta arvioitaessa tulee tarkastella tutkimuksen kokonaisuutta ja
sen johdonmukaisuutta. Arvioinnissa on huomioitava mm. tutkimuskohde ja
tutkimuksen tarkoitus, aineistonkeruu eli miten aineisto kerattiin ja miksi tdhan
ratkaisuun paadyttiin, tutkimuksen tiedonantajat eli miten tutkimukseen
osallistujan valittiin ja miten heitd lahestyttiin, aineiston analyysi eli miten
aineisto analysoitiin ja miten tuloksiin ja johtopaatoksiin tultiin, tutkimuksen
luotettavuus seko tutkimuksen eettisyys. (Tuomi & Sarajarvi 2006, 135 — 138.)
Tutkimuskohteeseen, sen tarkoitukseen, aineistonkeruuseen ja asiantuntijoiden
valintaan liittyvét seikat on pyritty selvittdmédéan ja perustelemaan huolellisesti

tdman opinnaytetyon eri luvuissa.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnista ei menetelmékirjallisuuden
mukaan ole olemassa yksiselitteisia kriteereita. Tarkeétd laadullisen tutkimuksen
luotettavuuden lisd&misessé on joka tapauksessa tutkimuksen toteuttamisen tarkka
kuvaaminen. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 159; Hirsjarvi ym. 2009,
226 -227.; Tuomi & Sarajarvi 2006, 133.)

Taman tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan Kankkusen & Vehvildinen-Julkusen
mukaan  tutkimuksen uskottavuuden ja  siirrettdvyyden  nakokulmista.
Uskottavuuden nakokulmasta tarkeda on, ettd tutkimuksen lukija voi ymmartaa
miten analyysi on tehty eli tulosten kuvauksen tulee olla selkedtd. Tutkimuksen
siirrettdvyyden kannalta on tarkeatd kuvata koko tutkimuskonteksti, osallistujien
valinta sek& aineistojen keruu ja analyysi. (Kankkunen & Vehvildinen—Julkunen
2009, 160.)

Tassa opinndytetydssé on pyritty kuvaamaan kehittdmistyon prosessin eteneminen
mahdollisimman selkeasti (ks. kuvio 1, sivulla 31). Tutkimusaineistojen keruu ja

asiantuntijoiden valinta tutkimukseen kuvattiin opinndytetyén luvussa 6.
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Tutkimuksen l&pindkyvyytta ja siten my6s luotettavuutta haluttiin  lisata
esittelemalld saatujen aineistojen analyysid esimerkilla luokittelusta liitteessa 2,
lisaksi laatusuositusten luonnos, joka lahetettiin asiantuntijoille lausuntoja varten,
esitelladn  liitteessé 4.  Tutkimusraportin  tuloksissa esitellddn  valmiit
laatusuositukset, jotka luovutettiin Vaasan sairaanhoitopiirille. Ndin lukijan on

mahdollista tarkistaa, miten laatusuosituksia muutettiin.

Tutkimuksen siirrettavyytta lisatdan laadullisen tutkimuksen raporteissa usein
esittdmalld suoria lainauksia haastatteluista (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2009, 160). MyoOs tdman tutkimuksen kohdalla arvioitiin suorien lainausten
kayttod. Raportoinnissa paatettiin kuitenkin valttdd lainausten kaytt0d saatujen
lausuntojen erilaisuuden takia. Paatdksella kayttdmatta jattamisesta haluttiin nain

turvata annettujen lausuntojen luottamuksellisuus.
9.3 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimuksen eettisyyden pohtiminen on osa koko tutkimusprosessia. Eettiset
kysymykset ovat mukana tutkimusaiheen valinnasta aina tutkimustulosten
raportointiin asti. Suomessa tieteellisen tutkimuksen eettisyyttd ohjaavat Helsingin
Julistus, ETENE eli terveydenhuollon eettinen neuvottelukunta, TENK eli
Tutkimuseettinen neuvottelukunta seké lainsédadantd. (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2009, 172 -184.)

Tutkimukseen eettisyyden kannalta on tdrkedd, ettd tutkimukseen osallistujat
tietvét osallistumisen olevan vapaaehtoista ja se, ettd tutkimukseen osallistujien
anonymiteettia suojellaan. Anonymiteetilld tarkoitetaan sitd, ettd tutkimukseen
osallistuvan henkil6llisyys salataan. L&heisessé yhteydessa anonymiteettiin on
luottamuksellisuus  tutkimusaineiston késittelyssa  ja  séilyttdmisessa.
Tutkimukseen osallistuvien anonymiteetin  séilyttdminen on tdrked osa
tutkimuksen  luottamuksellisuuden  varmistamista.  Luottamuksellisuuden
takaaminen on jokaisen tutkijan velvollisuus. (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2009, 177 — 179; Mé&kinen 2006, 114 — 116.)
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Tassd tutkimusprosessissa on  pyritty noudattamaan  Tutkimuseettisen
neuvottelukunnan  hyvéa tieteellista kaytdntdd. Tutkimukselle haettiin
asianmukaista  tutkimuslupaa Vaasan sairaanhoitopiiriltd, tutkimuslupa-
anomukseen liitettiin  tutkimussuunnitelma. Tutkimusluvan saamisen jélkeen
laadittiin laatusuositusten luonnokset jotka I&hetettiin asiantuntijoille. Heille
kerrottiin saatekirjeessa (LIITE 2) tutkimuksen tarkoitus sekd tutkijan taustat.
Kirjeessa kerrottiin  myds, ettd kaikkien asiantuntijoiden nimet ja heidéan
edustamansa organisaatiot tullaan julkaisemaan sek& opinnédytetydssa etta

valmiissa laatusuosituksissa.

Tutkimuksen  luottamuksellisuutta ~ pyrittiin -~ varmistamaan  séilyttamalla
tutkimusaineisto eli asiantuntijalausunnot siten, ettd vain tutkijalla oli
mahdollisuus késitelld aineistoa. Tutkimusraportissa pyrittiin - suojelemaan
asiantuntijoiden anonymiteettia siten, ettd tuloksista ei voida saada selville
lausunnon antajaa. Samasta syystd tutkimusraportissa ei ole kaytetty suoria

lainauksia lausunnoista.
9.4 Tulevaisuuden nakymia ja jatkotutkimusaiheita

Asiantuntijoiden lausunnoissa tuli esille huoli siitd, ettd opiskelijaohjauksen
laatusuositukset eivat tule kayttdon ja, ettd niista tulee pikemminkin rasite kuin
tuki opiskelijaohjaukseen. Tamé& asia on erittdin tarke4dtd huomioida, kun
laatusuositukset otetaan kayttoéon, joten siind vaiheessa on panostettava myos
viestintddn. Vaasan sairaanhoitopiirissdé on opiskelijaohjausta kehitetty viime
vuosina paljon, ja nyt ndilld opiskelijaohjauksen laatusuosituksilla halutaan
yhtendistad opiskelijaohjausta koko organisaatiossa. On suunniteltu, etta jatkossa
laatusuositusten pohjalta kehitetddn mittari, jolla voidaan sisdisesti auditoida
opiskelijaohjausta organisaatiossa. Tama edesauttaa sitd, ettd laatusuositukset
eivat jad unohduksiin. Mielenkiintoista tulee olemaan se, ettd n&hddinko
CLES+T-mittarin tuloksissa parannuksia, kun laatusuositukset on otettu kaytt6on

toimintayksikoissa.

Vaasan sairaanhoitopiirissa opiskelijaohjauksen kehittdminen jatkuu edelleen, ja

on mielenkiintoista ndhdd mitd uutta mm. meneilldédn oleva klinikkaopettaja-
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kokeilu ja Jobstep-ohjelman ké&yttdonotto tuovat tullessaan. Vaasan
sairaanhoitopiirin vanhat opiskelijaohjauksen laatukriteerit julkaistiin noin 18
vuotta sitten ja kuten tapana silloin oli, julkaistiin ne paperilla. Laatukriteereité ei
ole paivitetty ennen tata tyotad. Naita nyt laadittuja laatusuosituksia on tarkoitus
paivitta tarpeen mukaan siten, ettd ne ovat ajantasaisia jatkossakin. Sisallollisesti
vanhoissa laatukriteereissd ja  uusissa laatusuosituksissa on  paljon
yhtenevaisyyksid, silla uusien laatusuositusten tekemisessa pidettiin tarkeana sita,

ettd vanhat laatukriteerit ovat perustana uusille laatusuosituksille.

Jatkossa olisi mielenkiintoista saada enemman tietoa potilaiden ja opiskelijoiden
valisesta suhteesta. Mitd potilaat ajattelevat opiskelijoista, ja miten he kokevat
opiskelijoiden osallistumisen hoitoon. Kiinnostavaa olisi myds saada tietoa
opiskelijoiden kokemuksista potilaan kohtaamisesta ja hoitamisesta. Miten
opiskelijat esimerkiksi kokevat potilasturvallisuuden ja potilaskeskeisyyden
toteutuvan harjoittelun ohjauksessa. Samaa voitaisiin tutkia myds ohjaajien
nakokulmasta. Potilaskeskeisyyden ollessa nékyvéna kehittdmiskohteena,
voidaan edelld mainittuja asioita tutkimalla saada arvokasta tietoa tésta
nakokulmasta. Myos opiskelijaohjausta voidaan talld tavoin kehittdd entista
potilaskeskeisemmaksi.
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Vaasassa 2.4.2012
Hyva vastaanottaja,

Olen sairaanhoitaja Jenni Paloniemi, tydskentelen Vaasan keskussairaalan
onkologian poliklinikalla. Opiskelen tyon ohella VVaasan ammattikorkeakoulussa
ylemp&d ammattikorkeakoulututkintoa sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen ja
johtamisen koulutusohjelmassa. Teenopinnaytetydtd Vaasan sairaanhoitopiirille,
ja  tarkoituksena on  pdivittdd  sairaanhoitopiirin  opiskelijaohjauksen
laatusuositukset. tarkoituksena on saada koko sairaanhoitopiirille yhtendiset
suositukset opiskelijaohjaukseen ja siten parantaa ohjauksen laatua. Tavoitteena
on ettd laatusuositukset tulevat kayttoon opiskelijaohjauksen tueksi ja tutuiksi

kaytannon ohjaajille, opettajille seka opiskelijoille.

Laatusuositusten laadinnassa on kaytetty hyvéksi opetusministerion kansallisia
ohjatun  harjoittelun  laatusuosituksia  sekd Vaasan  sairaanhoitopiirin
opiskelijaohjauksen laatukriteereitd vuodelta 1995. Lisaksi tydssa on kéaytetty
hyvaksi Sosiaali- ja terveysministerion julkaisua ”Johtamisella vaikuttavuutta ja
vetovoimaa hoitotyohon”. Laatusuositusten laadinnassa on hyddynnetty
aikaisempia tutkimuksia ja niiden tuloksia. Laatusuositusten mallina on kaytetty
VeTe -hankkeen LYHTY -projektissa luotuja Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin

opiskelijaohjauksen laatusuosituksia.

Kun alustavat uudet suositukset on laadittu, pyydetddn néille
asiantuntijalausuntoja Delfoi-menetelmé&d soveltaen. Lausunnot analysoidaan
sisallonanalyysin menetelmda kayttden. Lausuntojen perusteella suosituksia
muokataan ja  tarvittaessa suositukset lahtevat vield toiselle
asiantuntijakierrokselle ennen lopullista luovuttamista Vaasan sairaanhoitopiirin
kayttoon. Koska kyseessd on suomenkieliseen oppilaitokseen tehtava
opinndytetyd on alustavat laatusuositukset laadittu suomenkielelld. Valmiit

suositukset kdannetddn myos ruotsinkielelle.
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Pyydan teitd osallistumaan opiskelijaohjauksen laatusuositusten kehittdmistyohon
toimimalla asiantuntijana, ja antamalla lausuntonne alustavasti laadituista
laatusuosituksista. Pyydan teitd tutustumaan alustaviin  suosituksiin ja
kommentoimaan niitd vapaasti. Lahettakaa lausuntonne minulle postitse oheisessa
vastauskuoressa 31.5.2012 mennessé. Vaikka opiskelijaohjauksen laatusuosituksia
ei vield ole k&annetty ruotsinkielelle, pyydén tietd kirjoittamaan lausuntonne
aidinkielell&énne. Lausunnot késitelldan luottamuksellisesti, mutta laatusuositusten
vaikuttavuuden lisddmiseksi opinndytetyossd ja valmiissa laatusuosituksissa
tullaan mainitsemaan asiantuntijoina toimineiden henkildiden nimet ja heidan

edustamansa organisaatiot.
Mikali teill& on kysyttavaa, ottakaa yhteyttd mieluiten sahkopostilla.

Y stavallisesti,
Jenni Paloniemi

Jakelu: Vaasan sairaanhoitopiiri: ylihoitaja Carita Makeld, ylihoitaja
Marjo-Riitta Himanen, ylihoitaja Gunnevi Vesiaho, opetusylihoitaja
Mirjam Holma, laatupaallikkdé Marina Kinnunen, osastonhoitaja
Aija Kirsild, osastonhoitaja Ulla Nyystild, apulaisosastonhoitaja
Anki Brantberg, sairaanhoitaja/opiskelijavastaava Solveig Lindberg,
kéatilo/opiskelijavastaava Paula Mylléari

VAMK: toimialajohtaja sosiaali- ja terveysala Raimo Koivisto,
yliopettaja ja osastonjohtaja Regina Nurmi

Novia: enhetschef for social- och halsovard i Vasa Asa Nyberg-
Sundgqvist, odverlérare och projetkledare Yvonne Hilli

VAO: koulutuspéallikkd hoito- ja palveluala Elina Peltola
YA: Avdelningschef Elina Romar
VAMOK: Hallituksen puheenjohtaja Joonas Kevari

Novium: Generalsekreterare Hannes Wallin



Pelkistetty ilmaus

Hur kommer personalen
informeras?

Enemman informaatiota
CLES+T-mittarista

Pa  vilket satt  far
personalen information?
Nar? Vem ordnar? Hur
skots kontakten?
Kontinutitet?

Alaluokat

=» Organisaation sisdinen
tiedonkulku

Opiskelijavastaava
informoi opiskelijoita tai
delegoi informoinnin

Ohjaaja nimettyna
opiskelijan tullessa

> Toimintayksikon
sisdinen tiedonkulku

Ylaluokka
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Internet-sivustot sekéa
suomeksi etta ruotsiksi

Internet-sivusto hyva
idea, mutta aikaa vieva

=> |nternetsivustot

= Viestinta

Vad beryder hyvissa ajoin
och opiskelijoiden
enimmaismaéara ?

Tietoa opiskelijan
aikaisemmasta
osaamisesta tulee

vaihtelevasti

Peruutuspaikkojen
koordinointi sekavaa

> Organisaatioiden
valinen tiedonkulku
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Laatusuositus 1: Sopimukset ja resurssit

Laatusuositus:

Sosiaali- ja terveysalan harjoittelu on koulutukseen kuuluvaa tavoitteellista opiskelua, jonka
jarjestdmisestd sovitaan oppilaitosten ja sairaanhoitopiirin véliselld sopimuksella. Sopimukset
tehddén organisaatioiden korkeimmilla tasoilla. Sopimuksen osapuolet toimivat positiivisen

oppimiskulttuurin puolesta sekd kunnioittavat toisiaan ja ovat avoimia toisiaan kohtaan.

Opiskelijoiden oikeusturvan takaamiseksi kaikkia opiskelijoita on kohdeltava tasapuolisesti.
Opiskelijoiden laadukkaan ja turvallisen harjoittelujakson takaamiseksi toimintayksikoissd on

varattava riittdvat ja tarkoituksenmukaiset resurssit ohjauksen toteuttamiseksi.

Laatukriteerit:

e  Sairaanhoitopiirin ja koulutuksen jérjestajan valilld on tehty yhteistydsopimus. Sopimukseen
on Kkirjattu harjoittelutoimintaa ja sopimusosapuolia velvoittava tyd- ja vastuujako.
Opiskelijoita ohjaava henkilokuntaa saa tietoa harjoittelujaksojen taustalla olevista
sopimuksista.

e  Sairaanhoitopiiri mahdollistaa sen, ettd terveys- ja sosiaalialan opiskelijat voivat toteuttaa eri
opetussuunnitelmien tavoitteita ja harjoitella todellisissa hoitotilanteissa valmiuksia, jotka
edistavat opiskelijan ammatillisuuden kehittymista.

. Opetusylihoitaja vastaa harjoittelupaikkojen alustavasta suunnittelusta ja koordinoinnista.
Yhteistydssa  oppilaitosten  kanssa tarkistetaan  harjoittelupaikkojen  riittdvyys  ja
klinikkaryhmien ylihoitajat. vastaavat harjoittelupaikkojen riittdvyydestd ja méadréasta
ohjausresurssiin nédhden.

e Jokaisessa toimintayksikdssad on nimetty opiskelijavastaava, joka suunnittelee ja koordinoi
opiskelijoiden ohjausta osastolla. Opiskelijavastaava huolehtii siitd, ettd jokainen opiskelija saa
henkildkohtaisen ohjaajan/-t, joka tukee ja motivoi ha&ntd oppimisprosessissa. Opiskelijan
ohjaustarpeet huomioidaan ohjaajan valinnassa. Opiskelijavastaavan tehtdviin varataan
tehtévan vaatima tyGaikaresurssi.

e  Harjoittelua varten varataan opiskelun tavoitteiden edellyttdméat ohjaus- ja muut resurssit
toimintayksikoissa esimiehen toimesta. Opiskelijaohjaus huomioidaan pdivittdisessa tyon
suunnittelussa siten, ettd ohjaajalla on mahdollisuus varata aikaa ohjaustehtavaan.

e  Toimintayksikoissa on opiskelijoille tarjolla alaan liittyvaa opiskelumateriaalia ja — valineita

sekd mahdollisuus tiedon hankintaan.

Laatusuositus 2: Informaatio

Laatusuositus:

Hyvin suunnitellulla ja avoimella viestinndlld mahdollistetaan kaikkien yhteistydtahojen
(opiskelijat, opettajat, ohjaajat ja eri organisaatiot) tiedonsaanti erilaisten toimintayksikdiden
oppimismahdollisuuksista. Organisaatioiden valiselld hyvallad tiedonkululla varmistetaan, ettd

harjoittelupaikkoja kaytetaan tarkoituksenmukaisesti opiskelijan teoreettisiin opintoihin nahden.
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Laatukriteerit:

. Opetusylihoitaja toimii kontaktihenkiloné oppilaitosten ja kéytdnndn kentén vélilla. Han
huolehtii ettd henkilékunta saa tiedon opiskelijoista hyvissa ajoin. Opetusylihoitaja
perehdyttdd opiskelijoita organisaation hallinnosta, henkildstopolitiikasta ja hoitotyon
filosofiasta keskitetyssa yleisperehdytyksessd, joita jarjestetddn viikoittain.

e  Koulutus- ja toimintayksikkd kirjaavat eri harjoittelupaikkoja koskeviin tietoihin ja
sopimuksiin  opiskelijalta  edellytettdvdt  osaamisvaatimukset,  toimintayksikon
oppimismahdollisuudet ja opiskelijoiden enimméaismaarat samana ajankohtana.

e  Toiminta- ja tydyksikdssd on nimettynd opiskelijavastaava/-vastaavat, joiden kautta
varmistetaan tiedonkulku. Opiskelijavastaava informoi opiskelijoita mm. toimintayksikon
toiminnasta, periaatteista ja tyévuorolistoista.

e  Toimintayksikgitd kannustetaan suunnittelemaan opiskelijoille tarkoitetut internet-
sivustot, joilla tiedotetaan osaston toiminnasta, asiakkaiden tavallisimmista sairauksista
yksikdssd, hoidon periaatteista ja opiskelijalle tarpeellisesta kdytannon tiedosta ennen
harjoittelujakson alkua. Internet-sivustolla tulee myés olla toimintayksikén
opiskelijavastaavan/-vastaavien  yhteystiedot.  Toimintayksikon  opiskelijavastaava
informoi etukédteen opiskelijaa ja opettajaa tulevista ohjaajista ja ensimmaisesta
ty6vuorosta internet-sivustolla ilmoitetun tavan mukaisesti.

e  Ennen harjoittelujakson alkua toimintayksikén henkilékunta saa tietoa opiskelijan
ailemmista tiedoista ja taidoista, sekd opetussuunnitelman tavoitteista kyseiselle
harjoittelujaksolle.

. Henkiloston kayttdon kehitetddn ohjausmateriaalia, joka siséltdd perustetiedot eri
koulutuksista, oppimis- ja ohjausmenetelmistd, harjoittelujaksoista, niiden tavoitteista

seka opiskelijoiden valmiuksista koulutuksen eri vaiheissa.

Laatusuositus 3: Harjoittelupaikkoina toimivat toimintayksikot

Laatusuositus:

Harjoittelupaikkoina toimivissa toimintayksikdissa toimitaan tavoitteellisesti asiakkaan parhaaksi
Vaasan sairaanhoitopiirin arvoja ja toimintafilosofiaa kunnioittaen. Sairaanhoitopiirin toimintaa
ohjaavat perusarvot ovat ihmisarvon kunnioittaminen, vastuullisuus ja oikeudenmukaisuus. Kaikille
sairaanhoitopiirin asukkaille halutaan turvata tasapuolinen palvelujen saatavuus, ja heidéan
yksityisyyttaan ja vakaumustaan kunnioitetaan. Jokainen tyontekija kantaa vastuun omasta tydstaan.

Opiskelijaohjauksessa on tarked4 huomioida sairaanhoitopiirin perusarvot ja toimintafilosofia
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Laatukriteerit:

Harjoittelupaikassa noudatetaan ja toteutetaan Vaasan sairaanhoitopiirin perusarvoja,
joita ovat ihmisarvon kunnioittaminen, vastuullisuus ja oikeudenmukaisuus.
Toimintayksikdssa kunnioitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon periaatteita, joihin
kuuluvat hyvd ammattitaito, hyvinvointia edistava ilmapiiri, yhteistyd ja keskindinen
arvonanto.

Harjoittelupaikan toimintafilosofia ja toimintaa ohjaavat arvot ovat tiedostettuja, julkisia
jaesilla.

Hoitotoiminnassa tunnustetaan potilaiden ja asiakkaiden oikeudet ja kunnioitetaan
jokaisen yksityisyyttd, itsekunnioitusta sek& uskonnollisia ja kulttuurisia uskomuksia
potilaina ja asiakkaina.

Hoitotoiminta on ajankohtaiseen ndyttédn perustuvaa hoitotydtd. Opiskelijoita
kannustetaan hakemaan ajankohtaista néytt6a toimintayksikon hoitotoimintaan liittyen.
Opiskelijan tuomaa uutta tietoa arvostetaan ja pohditaan naytdn merkitysta kaytannon
hoitotoiminnalle yhdessé opiskelijan kanssa.

Opetussuunnitelman  ja  harjoittelun  tavoitteilla  on  yhteys harjoittelupaikan
toimintaperiaatteisiin ja — lahtokohtiin.

Toimintayksikdissd on myonteinen suhtautuminen opiskelijaohjaukseen ja koko

henkilékunta osallistuu opiskelijaohjaukseen.

Laatusuositus 4: Perehdytys

Laatusuositus:

Harjoittelujakson ~ alussa on  tarkedd kiinnittdd huomiota opiskelijan  vastaanottoon
toimintayksikkoon. Opiskelijalle annetaan hyva perehdytys toimintayksikdn kaytantéihin ja
toimintaan. Hyvélla perehdytyksella voidaan kohdentaa ohjauksen tarvetta Kliinisen hoitotydn
osaamisen kehittdmiseen.

Laatukriteerit:

Opiskelijoille jérjestetddn opetusylihoitajan toimesta yhteinen yleisperehdytys, jossa
opiskelija saa tietoa organisaation toiminnasta ja hyvistd kaytanndistad (esimerkiksi
ruokailuun ja tydvaatteisiin liittyen).

Opiskelija  perehdytetddn  harjoittelupaikkaan  sekd sen  toimintakdytantdihin
harjoittelujakson alkaessa ja otetaan mukaan tydyhteisdon. Opiskelija tekee
ty6vuorolistan yhdessé ohjaajan kanssa harjoittelujakson alussa.

Opiskelija itse esittdytyy henkil6kunnalle ja kertoo aiemmasta koulutuksestaan,
aikaisemmista kdytannon kokemuksistaan ja jaksolle asettamistaan tavoitteista.

Opiskelija  on  etukdteen yhteydessd tulevaan harjoittelupaikkaan ja saa
opiskelijavastaavalta tiedon tulevasta ohjaajastaan tai ohjaajistaan. Opiskelija toimittaa
etukdteen harjoittelupaikkaan itsestddn esittelylomakkeen, josta ilmenevat opiskelijan

tiedot, taidot, tavoitteet ja asenteet harjoittelujaksolle.
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Laatusuositus 5: Teorian ja kaytannon yhdistaminen

Laatusuositus:

Opiskelijalle on térkedtd saada yhdistdd koulussa opiskelemansa teoriatieto kéaytannon
hoitotoimintaan. Opiskelijaa ohjataan hankkimaan oleellista teoreettista tietoa hoitotoimintansa

tueksi.

Laatukriteerit:

. Opiskelijalla on teoreettista perustietoa ennen opintojakson alkua. Tdma huomioidaan
harjoittelupaikkojen suunnittelussa ja koordinoinnissa. Opiskelija my6s tutustuu teoriaan
harjoittelujakson aikana voidakseen hyddynt&a saamansa ohjausta.

. Harjoittelujakson pituuden tulee olla suhteutettuna jakson oppimistavoitteisiin.

e  Opiskelijaa ohjataan yhdistdmaan ja kdyttdméaan teoriassa ja kdytdnndsséd oppimaansa
tietoa perustana omalle toiminnalleen. Opiskelijaa kannustetaan perustelemaan
paatoksiaan ja hoitotoimintaansa.

e  Opiskelijaa ohjataan ymmartdmaan mika on terveydenhuollon toiminnassa ja eri
hoitotilanteissa merkittavaa tietoa. Pyritdan myds varmistamaan, ettd opiskelija ymmartaa
hoitotoiminnan perusteet.

e  Opiskelija voi pyytaa ohjaajaltaan tukea ja ohjausta harjoittelujaksoon liittyviin tehtéviin.

. Opiskelijaa kannustetaan hakemaan ajankohtaista teoreettista tietoa harjoitteluun liittyen

ja tiedonhankinta mahdollistetaan osoittamalla siihen sopiva aika ja tila.

Laatusuositus 6: Ohjaaja

Laatusuositus:

Harjoittelun ohjaaja tukee opiskelijan ammatillista kasvua sekd kannustaa ja motivoi opiskelijaa
padsemaén tavoitteisiinsa harjoittelujaksolla. Ohjaaja toimii yhteistydssd opettajan ja opiskelijan

kanssa ja liséksi han on velvollinen arvioimaan ja kehittdmaan omia ohjaustaitojaan.

Laatukriteerit:

. Ohjaaja tukee opiskelijaa tdméan oppimisprosessissa keskustelemalla ja ohjaamalla
opiskelijaa. Ohjaaja osoittaa kiinnostusta opiskelijaa kohtaan ja kohtelee hénta
kunnioittavasti mahdollisena tulevana kollegana.

e  Ohjaaja laatii yhdessa opiskelijan kanssa tavoitteet harjoittelujaksolle, seka laatii yhdessa
opiskelijan  kanssa  yksil6llisen  oppimissuunnitelman  jaksolle. ~ Suunnitelmassa
huomioidaan opiskelijan omat tavoitteet, sekd aikaisemmat tiedot ja taidot sek&
opiskelijan teoreettisten opintojen etenemisvaihe.

e  Ohjaaja on velvollinen arvioimaan ja kehittdmé&én omia ohjaustaitojaan ja tunnistamaan
omia oppimis- ja opetuskasityksiddn, omaa ammattirooliaan ja arvomaailmaansa
ammattihenkilond. Ohjaaja asettaa myds omia tavoitteitaan ohjausprosessille ja on valmis
vastaanottamaan opiskelijalta palautetta ohjausprosessiin liittyen.

. Ohjaaja ja opettaja pitdvat sadnnollisesti yhteyttd harjoittelujakson aikana, ja ohjaaja
kehittaa opettajan tuella omia ohjaus-, opetus- ja arviointitaitojaan.

e Ohjaaja tukee opiskelijaa tiedonhankinnassa ja ohjaa opiskelijaa erilaisiin
oppimistilanteisiin harjoittelujakson tavoitteiden suuntaisesti.

e  Ohjaaja keskustelee ja arvioi opiskelijan saavutuksia tavoitteisiin néhden sek& antaa
opiskelijalle jatkuvaa palautetta jakson aikana.

. Ohjaaja huomioi tydsuojelun saédodkset ohjatessaan opiskelijaa.
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. Ohjaaja informoi opiskelijaa CLES+T-mittarista ja ohjaa opiskelijaa tdyttdmé&an sen.

Laatusuositus 7: Ohjaajakoulutus

Laatusuositus:

Alueen oppilaitokset ja sairaanhoitopiiri jérjestavat yhteistydssa koulutusta opiskelijoita ohjaavalle
henkilostolle. Ohjaajakoulutus mahdollistaa opiskelijaohjauksen kehittdmisen ja toimii yhteisend

viitekehyksena opiskelijoita ohjaavalle hoitohenkilokunnalle.

Laatukriteerit:

e  Opiskelijoita ohjaavat henkildt saavat hyvét teoreettiset tiedot ja taidot ohjaukseen
liittyen. Ohjaajakoulutus tukee ohjaajan oman tydn kehittdmistd ja myds ohjaajan omaa
urakehitysta.

e  Ohjaajakoulutusta jérjestetddn sdanndllisesti yhteistydssad alueen oppilaitosten ja
sairaanhoitopiirin kesken.

e  Ohjaaja oppii arvioimaan omia ohjaustaitojaan ja — valmiuksiaan sekd saa
mahdollisuuden rakentavaan keskusteluun muiden opiskelijoita ohjaavien henkildiden
kanssa.

e  Ohjaajakoulutuksen saaneet ovat velvollisia viemaadn tietoa koulutuksesta omaan
toimintayksikkdonséd myds muille tyontekijoille sekd arvioimaan ja kehittdmaén oman

toimintayksikkonsé opiskelijaohjausta.

Laatusuositus 8: Ohjaava opettaja

Laatusuositus:

Opettajan tehtdvand on opetus- ja ohjaustyd, hén vastaa opiskelijoiden harjoittelusta ja toimii
yhteistydssa toimintayksikdiden ohjaajien kanssa. Opettaja on myds pedagoginen tuki kaytannon

harjoittelujaksojen ohjaajille.

Laatukriteerit:

. Opettaja tuntee opiskelijan harjoittelujakson toimintayksikon ja sen tyon sisallon.

e  Opettaja huolehtii siita, ettd opiskelijalla on harjoittelupaikan vaatimat tiedot ja taidot
ennen jakson alkua. H&n myds motivoi ja valmistelee opiskelijaa harjoittelujaksolle.

. Opettaja toimii yhteistydssa harjoittelupaikan ohjaajan kanssa ja auttaa opiskelijaa ja
ohjaajaa harjoittelujakson tavoitteiden, oppimissisaltdjen ja oppimismenetelmien
suunnittelussa.

. Opettaja pitaa saannollisesti yhteytta opiskelijaan sekd ohjaajaan harjoittelujakson aikana.
Opettaja myds osallistuu ohjaukseen oman ammattitaitonsa mukaisesti ja toimii
pedagogisena tukena ohjaajalle.

. Opettaja pitdd ylla ja kehittdd omaa ammattitaitoaan seka tdydentdd omaa tydelaman
osaamisistaan mm. tydskentelemélld terveydenhuollon yksikdissa saanndllisin véliajoin.

. Opettaja informoi opiskelijoita CLES+T -mittarista, sek& ennen harjoittelujaksoja etté

niiden jélkeen.
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Laatusuositus 9: Opiskelija

Laatusuositus:

Opiskelija on vastuussa omasta oppimisestaan harjoittelujaksolla. Harjoittelun tarkoituksena on
tukea opiskelijan ammatillista kasvua ja kehitystd sekd antaa opiskelijalle mahdollisuuksia perehtya

erilaisten terveydenhuollon toimintayksikoiden toimintaan.

Laatukriteerit:

. Opiskelija osoittaa kiinnostusta tulevaa ammattiaan kohtaan ja osoittaa halua kehittyd
ammatillisesti harjoittelujakson antamien mahdollisuuksien mukaan.

. Opiskelija toimii harjoittelujaksolla vastuuntuntoisesti ja osoittaa hyvéa arviointikykya
toiminnassaan.

e  Opiskelija tutustuu mahdollisuuksien mukaan harjoittelupaikkaan (esim. toimintayksikén
internet-sivustoihin) ennen harjoittelujakson alkua, lahettad etukateen toimintayksikkéon
esittelyn itsestaan, jossa kertoo aiemmista opinnoistaan ja kokemuksistaan, tiedoistaan ja
taidoistaan. Opiskelija ottaa tarvittaessa itse yhteyttd toimintayksikkéon kéytdnnon
asioista sopiakseen.

e  Opiskelija laatii henkilokohtaiset tavoitteet harjoittelujaksolle ohjaajan ja opettajan
tukemana sekd pyrkii aktiivisesti saavuttamaan tavoitteet toimintayksikén antamien
oppimismahdollisuuksien mukaan.

e  Opiskelija hakee aktiivisesti teoreettista tietoa harjoittelujaksoon liittyen ja pyrkii
vahvistamaan omia teorian ja kdytannon valisié rakenteitaan.

e  Opiskelija antaa rakentavaa palautetta ohjaajalle ja toimintayksikélle harjoittelujakson
onnistumisesta ja tekee ehdotuksia ohjaustoiminnan kehittdmiseksi toimintayksikdssa.

Opiskelija antaa palautetta toimintayksikdlle myds CLES+T -mittarin avulla.

Laatusuositus 10: Harjoittelun arviointi

Laatusuositus:

Opiskelija on vastuussa omasta oppimisestaan harjoittelujaksolla. Ohjaaja ja opettaja tukevat
ammatillista kasvua ja mahdollistavat oppimisen harjoittelujakson aikana. Opiskelija, ohjaaja ja
opettaja arvioivat harjoittelujakson onnistumista tavoitteisiin ndhden. Myds ohjaamisen onnistumista

arvioidaan.

Laatukriteerit:

. Opiskelija ja ohjaaja ovat tietoisia arviointikriteereista harjoittelujakson alkaessa.

. Ohjaaja antaa opiskelijalle jatkuvaa ja rakentavaa palautetta harjoittelujakson aikana.
Ohjaaja on velvollinen kertomaan opiskelijalle ja opettajalle, mikali harjoittelujakso on
vaarassa tulla hylatyksi opiskelijan toiminnan seurauksena.

. Kirjallisesti dokumentoitu valiarviointi tehdaan erityisesti pidemmilla yli kaksi viikkoa
kestavilla harjoittelujaksoilla.

. Harjoittelujakson onnistumista arvioidaan rakentavasti ja se perustuu yhteistesti
sovittuihin tavoitteisiin. Arvioinnissa huomioidaan opiskelijan kliiniset taidot, kyky
itsendiseen péatoksentekoon, eettisten toimintaperiaatteiden toteuttaminen, opiskelijan
kyky toimia vastuuntuntoisesti, vuorovaikutus- ja yhteistoimintataidot seka opiskelijan
osoittama asenne harjoittelujakson aikana.

e Arviointiin osallistuvat aina opiskelija, ohjaaja ja opettaja. Ohjaaja antaa aina kirjallisen

arvioinnin harjoittelujaksosta.
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Opiskelija, ohjaaja ja opettaja arvioivat yhdessd rakentavasti ohjausprosessin
onnistumista, toimintayksikén oppimismahdollisuuksia sekd ohjauksen laatua. Lisaksi

arvioidaan yhteistydn onnistumista.




