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Kohti Siltasairaalaa

- rontgenhoitajien perehdytyssuunnitelma uuteen angioyksikkdon

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa rakenteilla oleva uusi Siltasairaala
korvaa Toolon sairaalan ja yhdistaa Toolon kuvantamisen seka Meilahden
kuvantamisen. Tama kehittamisprojekti tarkastelee, kuinka Meilahden ja T66Ion
verisuonitoimenpideyksikoiden hoitajat tullaan perehdyttamaan uuteen
Siltasairaalan angioyksikkoon.

Kehittamisprojektin tavoitteena oli luoda sahkoinen perehdytyssuunnitelma
angioyksikon rontgenhoitajille. Tarkoituksena oli, etta perehdytyssuunnitelma
sisaltda kokonaisuudessaan prosessin, miten rontgenhoitajia tullaan
perehdyttamaan uuteen sairaalaan seka miten osastonhoitajat ja
apulaisosastonhoitajat voivat muutosjohtamisellaan helpottaa organisaatiossa
tapahtuvaa muutosta. Lisaksi tarkoituksena oli turvata toiminnan aloittaminen
uudessa tydymparistossa seka laadukas ja turvallinen potilastyd
muutostilanteessa.

Kehittamisprojekti toteutettiin konstruktivistisen mallin mukaisesti, jossa
kehittaminen tapahtui lineaarisesti ja syklisesti. Kehittamisprojektin tuotokset
muodostettiin dokumenttianalyysin, tyopajojen tuloksien seka aiemman
tutkimustiedon ja teorian perusteella. Kehittdmisprojektin tuotoksina syntyivat
kirjallinen perehdytysprosessi, perehdytyssuunnitelma seka muutosjohtajien
materiaali.
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Towards The Bridge Hospital

- an employee orientation plan to new angiography department

The new Bridge Hospital in Helsinki will replace T66l6 hospital and combine the
medical imaging departments of T66lI6 and Meilahti. This development project
studies how the radiographers of the angiography departments will be

orientated to the new angiography unit at the Bridge Hospital.

The aim of this development project was to create an employee orientation plan
for the radiographers in angiography departments. The purpose was to include
the entire process of how the radiographers will be orientated to the new
hospital and how the managers can facilitate change in the organization through
the process. The purpose was to secure the start of operations in a new work

environment and patient safety in a changing situation.

The development project was carried out with a constructivist model in which
development took place linearly and cyclically. The outputs of the development
project were formed on the results of documentary analysis, workshops, and
previous research. The outputs of the development project were written

orientation process, orientation plan and material for change managers.
Keywords:

employee orientation, organizational changes, change management,

radiographers
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1 Johdanto

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa (HUS) on valmisteilla isoin
rakennushanke koko sairaanhoitopiirin historiassa. Meilahden sairaala-alueelle
rakennetaan uutta Siltasairaalaa. Siltasairaalan on tarkoitus korvata T6616n
sairaala seka osa Syopatautien klinikasta. Lisaksi Siltasairaalaan tullaan
siitamaan ja liittmaan toimintaa Tornisairaalasta, Kolmiosairaalasta seka
Syopatautien klinikalta. Tarkoituksena on muodostaa yhtenainen toiminnallinen
kokonaisuus. Uudessa Siltasairaalassa tulee toimimaan muun muassa
paivystys, leikkausosasto, teho-osastot, poliklinikat, paivasairaala ja
vuodeosastot. Siltasairaalan on tarkoitus valmistua kesalla 2022, jolloin alkaa
tilojen kayttoonotto ja varustaminen. Varsinaisen toiminnan on maara aloittaa
vuonna 2023. (HUS 2021a.)

Koska Meilahden ja T66lon sairaaloiden yhdistyminen on iso muutos
henkilokunnalle, on HUS perustanut laajan muutosorganisaation
suunnittelemaan muutosta. Toimintakulttuurien lisaksi halutaan uudistaa
hoitoprosesseja seka sairaalan toiminnallisuutta. (HUS 2021.) Osana tata
muutosorganisaatiota on perustettu tydryhmia ja projekteja tulevan sairaalan
toiminnansuunnittelua varten. Siltasairaalan valmistuminen merkitsee isoa
muutosta HUS Kuvantamiselle, etenkin To66lon kuvantamisen ja Meilahden
kuvantamisen nakodkulmasta. Siltasairaalan valmistuessa T606lon sairaalan
kuvantaminen siirtyy kokonaan Siltasairaalan tiloihin. Samalla Meilahden
kuvantamisen toiminta siirtyy osittain Siltasairaalaan. Nain ollen kaksi eri

tydyhteisda yhdistyy yhdeksi ja samalla toiminta yhtenaistyy.

Tassa kehittamisprojektissa tarkastellaan Meilahden
verisuonitoimenpideyksikon, eli angioyksikon, seka Toolon
verisuonitoimenpideyksikon yhdistymista yhdeksi yksikoksi ja ndiden
tydntekijoiden perehdyttamista uuteen angioyksikkoon Siltasairaalassa.
Projektin idea on tydelamalahtoinen ja sille on tarvetta, jotta pystytaan
turvaamaan angioyksikon sujuva aloitus uudessa Siltasairaalassa.

Kehittamisprojekti on osa HUSin muutosorganisaatiota, mika on perustettu
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toimintojen yhdistamista varten. Samanlaista muutosta ei ole tehty Helsingin ja

Uudenmaan sairaanhoitopiirissa.
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2 Toimintaymparisto ja projektiorganisaatio
2.1 HUS Diagnostiikkakeskus

HUS Diagnostiikkakeskus on Suomen johtava laaketieteellisten
kuvantamispalvelujen seka Kliinisten laboratoriopalvelujen tuottaja ja toimii
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin alaisuudessa. HUS
Diagnostiikkakeskukseen kuuluu HUS Kuvantaminen eli radiologian yksikko.
Radiologian tutkimusyksikko tutkii ihmiskehoa erilaisten kuvantamistutkimusten
avulla. Kuvantamismenetelmia eli modaliteetteja ovat esimerkiksi
rontgenkuvaus, ultradani, magneettikuvaus, tietokonetomografiakuvaus seka
verisuonten varjoainekuvaukset. HUS Kuvantamisen toimipisteita on eri puolilla
Uuttamaata, Kymenlaaksoa seka Etela-Karjalaa. (HUS Diagnostiikkakeskus
2021.)

Meilahden sairaalan kuvantaminen koostuu kolmesta yksikosta:
magneettiyksikko, tornisairaalan rontgen ja verisuonitoimenpideyksikko el
angioyksikkd. Nama kolme yksikkoda toimivat yhdessa, mutta ovat hallinnollisesti
jaettu kolmeen osaan. Hoitajat voivat tydoskennella missa tahansa kolmesta
yksikosta osaamisen ja perehdytyksen mukaan. Meilahden sairaalan
kuvantamisessa tehdaan ajanvaraustutkimuksia ja -toimenpiteita seka
paivystyksellisia tutkimuksia ja toimenpiteitd ympari vuorokauden. Sairaalan
toiminta on keskittynyt vatsaelin-, sydan-, thorax- ja verisuonikirurgiaan seka
neurologiaan. (HUS 2021b.)

Toolon sairaalan kuvantamisessa tehdaan muun muassa rontgenkuvauksia,
tietokonetomografiakuvauksia, magneettikuvauksia ja verisuonitoimenpiteita.
Myo6s Toolon kuvantamisessa rontgenhoitajat saavat tydskennella milla tahansa
modaliteetilla osaamisen ja perehdytyksen mukaan. TO0IOn sairaalassa
tehdaan ajanvaraus- ja paivystystutkimuksia seka toimenpiteita ympari
vuorokauden. Sairaalan toiminta on keskittynyt ortopediaan, neurokirurgiaan,

plastiikkakirurgiaan seka kasi- ja leukakirurgiaan. (HUS 2021c.)
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2.2 Angioyksikot Meilahdessa ja Toolossa

Taman kehittamisprojektin kohdeorganisaationa ovat HUS
Diagnostiikkakeskuksen angioyksikot Meilahdesta ja Toolosta. Angioyksikoissa
tehdaan monipuolisesti erilaisia suonensisaisia toimenpiteita, esimerkiksi
pallolaajennuksia tai metalliverkkoproteesien eli stenttien asennuksia
(Soimakallio ym. 2005, 658-661). Meilahden angioyksikossa tydoskentelee noin
30 rontgenhoitajaa, 10 toimenpideradiologia, apulaisosastonhoitaja seka
osastonhoitaja. Toolon angioyksikossa tyoskentelee noin 20 rontgenhoitajaa
seka yksi toimenpideradiologi. Lisaksi molemmissa yksikoissa tyoskentelee

perushoitajia seka sihteereita.

Tutkimuksissa ja toimenpiteissa tydoskennellddn moniammatillisissa tiimeissa,
mitka koostuvat kahdesta rontgenhoitajasta seka toimenpideradiologista.
Toimenpideradiologi vastaa toimenpiteen suorittamisesta. Rontgenhoitajan
tyotehtavat jakautuvat avustavaan hoitajaan seka potilashoitajaan. Avustava
hoitaja avustaa toimenpideradiologia toimenpiteen suorittamisessa ja
potilashoitaja vastaa potilaan voinnista toimenpiteen ajan seka huolehtii
tarvittavien toimenpidevalineiden antamisesta. Perushoitajat vastaavat
angioyksikon valvonnasta, jota kautta osa potilaista tulee toimenpiteisiin.
Osastonhoitaja seka apulaisosastonhoitaja huolehtivat paivittaisista

henkilostoon ja yksikkoon liittyvista asioista.

2.3 Projektiorganisaatio

Projekteilla ja kehittamistdilla on yleensa maariteltyna selkea
projektiorganisaatio, jossa eritellaan osapuolten roolit ja vastuualueet.
Projektiorganisaatiot koostuvat paasaantoisesti projektipaallikdsta,
ohjausryhmasta, projektirynmasta seka muista yhteistydkumppaneista.
(Silfverberg 2006, 49.) Tama opinnaytetyo toteutettiin kehittdmisprojektin mallia
soveltaen, ja opinnaytetyolle nimettiin projektipaallikkd seka ohjausryhma.
Taman kehittamisprojektin projektipaallikkona toimi opinnaytetyon tekija.
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Projektipaallikon tehtavana oli opinnaytetydon suunnitelman laatiminen, sen

toteuttaminen seka raportointi ja arviointi.

Projektin ohjausryhma koostui opinnaytetyota ohjaavasta opettajasta seka
kohdeorganisaation tydelaman edustajasta, mentorista. Ohjausryhman
tehtavana on valvoa projektin edistymista, arvioida sen tuloksia seka tukea
projektipaallikk6a projektin suunnittelussa ja johtamisessa. (Silfverberg 2006,
49.) Tassa kehittamisprojektissa ohjausryhma ohjasi projektipaallikkda tyon
etenemisessa seka auttoi sen onnistumisessa. Ohjausryhma arvioi tyon
onnistumista ja antoi siitd palautetta. Kehittdmisprojektissa tydelaman edustaja
oli tarkeassa roolissa, hanen kanssaan tehtiin tiivistad yhteisty6ta koko projektin
ajan. Tyoelaman edustaja huolehti kohdeorganisaation toiveiden ja vaatimusten
toteutumisesta kehittamisprojektin aikana seka toimi viestijana
kohdeorganisaation ja projektipaallikon valilla. Projektiin kuului edellisten lisaksi
myos muita toimijoita, jotka auttoivat projektin onnistumisessa. Projektin aluksi
muodostettiin kohdeorganisaation vapaaehtoisista rontgenhoitajista koostuva
asiantuntijaryhma. Asiantuntijaryhman tarkoituksena oli antaa tietoa nykyisista

perehdytyskaytanteista ja niiden haasteista tyopajassa.
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3 Kehittamisprojektin tavoite ja tarkoitus

Opinnaytetyon tavoitteena oli luoda sahkoinen perehdytyssuunnitelma
angioyksikoiden rontgenhoitajien perehdytysta varten uuteen Siltasairaalaan.
Tarkoituksena oli, etta perehdytyssuunnitelma sisaltaa kokonaisuudessaan
prosessin, miten rontgenhoitajia tullaan perehdyttdmaan uuteen sairaalaan ja
angioyksikkoon seka miten osastonhoitajat ja apulaisosastonhoitajat voivat
muutosjohtamisellaan helpottaa organisaatiossa tapahtuvaa muutosta.
Tarkoituksena oli turvata toiminnan aloittaminen uudessa tyoymparistossa seka

laadukas ja turvallinen potilastyd muutostilanteessa.

Opinnaytetyon tuotoksena syntyi sahkdinen perehdytyskansio Siltasairaalan
angioyksikossa toimivien rontgenhoitajien perehdytysta varten.
Perehdytyskansiossa on kirjallinen perehdytysprosessi aikatauluineen seka
kirjallinen perehdytyssuunnitelma. Lisaksi osastonhoitajalle ja
apulaisosastonhoitajalle annettiin erillinen materiaali muutosjohtamisen tueksi.
Muutosjohtajien materiaali on kirjallinen muistilista, mika koostui teoriaan

pohjautuvista kirjallisista ohjeista.
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4 Kehittamisprojektin teoreettinen viitekehys

4.1 Organisaatiomuutokset

Muutoksia organisaatioissa ja yrityksissa tapahtuu jatkuvasti. Corley ja Gioia
(2004) totesivat, ettd muutos voidaan pelkistetysti ndhda uutena tapana
organisoida ja tydéskennella (ks. Ponteva 2012). Organisaatiomuutokset ovat
pitkia prosesseja, jossa myos pienimmatkin muutokset vievat paljon aikaa.
Organisaatioiden muutokset voidaan jakaa kolmeen luokkaan; vahittainen
muutos, radikaali muutos seka fuusio-fissio. Vahittaiset muutokset tapahtuvat
pitkan ajan sisalla hitaasti, esimerkiksi laatujohtamisen vaikuttamana. Radikaalit
muutokset tapahtuvat nopeasti ja nykayksina. Fuusio-fissiossa organisaatio
kokee hajoamisen. Talldin organisaation lakkaavat olemasta tai niiden toiminta
yhdistyy yhteen tai useampaan organisaatioon. (Mattila 2007, 16—17; Ponteva
2012.)

Organisaatiomuutoksilla on iso merkitys ihmisten elamassa. Jokainen
organisaatiomuutos on ainutlaatuinen ja vaikuttaa muutoksessa olevien
yritysten ja organisaatioiden tyontekijoihin eri tavalla. Organisaatiomuutoksilla
voi olla vaikutusta tulevaisuuden tyopaikkoihin, asuinpaikkakuntaan tai
totuttuihin tyotapoihin ja rutiineihin. Rakenteisiin ja prosesseihin vaikuttavat
organisaatiomuutokset aiheuttavat yleensa muutosvastarintaa, eli muutoksen
vastustamista. Muutosvastarinta voi kohdistua myds muutoksen
suunnitteluvaiheeseen. Paaasiassa muutosvastaisuus johtuu epatietoisuudesta
ja muutoksen vaikutuksesta omaan elamaan. Muutosvastarinta on normaali ja
luonnollinen reaktio, jonka taustalla on itsesuojeluvaisto. (Ponteva 2010, 9;
Viitala & Jylha 2019, 265-266; Kauhanen 2018, 57.)

Helena Taskinen (2005) tarkasteli vaitoskirjassaan Suomessa tapahtuneiden
sosiaali- ja terveysalojen organisaatioiden yhdistymisprosesseja ja tekijoita,
jotka olivat merkityksellisia henkilostolle. Organisaatioiden yhdistamisessa
suurimman kritiikin kohteeksi muodostui palkitsemisjarjestelmien eriarvoisuus,

saavutettujen etujen menetykset seka henkilostoryhmien eriarvoinen kohtelu.
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Vaitoskirjassa nostetaan myos esille puutteet henkildoston kuulemisessa ja
vaikuttamismahdollisuuksissa organisaatiomuutosten aikana. (Taskinen 2005,
192.)

Onnistuneessa organisaatiomuutoksessa hyddynnetaan aktiivista viestintaa ja
avointa keskustelua henkildston kanssa (Valpola 2004, 16). Taskinen (2005,
192) nostaa yhdeksi organisaatiomuutosten ongelmaksi tiedottamisen
rittdmattdmyyden ja pinnallisuuden. Anna-Leena Rantasen (2012, 34) pro
gradu -tutkielma tukee Taskisen huomiota tiedottamisen puutteesta ja nostaa
esille henkiloston kritiikin muutoksesta tiedottamisesta. Rantasen tutkimuksessa
tiedottamisen vahaisyys ja huono kohdentaminen sai aikaan negatiivisia tunteita
tydntekijoissa. Myos Suurkarin ym. (2019, 35) tutkimuksessa nostettiin esille
viestinnan ja lapindkyvyyden tarkeys organisaatiomuutoksissa. Suurkari
(2019,38) nostaa esille myos esimiesten merkityksen onnistuneessa
organisaatiomuutoksessa. Esimiehen esimerkilla ja sitoutumisella on vaikutusta
henkiloston organisaatiomuutoskokemuksiin. Esimiehilla onkin tarkea rooli

positiivisen ilmapiirin luomisessa.

Merja Turpeinen (2011, 175—185) tutki vaitdskirjassaan erikoissairaanhoidon
organisaatioiden yhdistymista henkildkunnan arvioimana. Turpeinen nostaa
esille jo aiemmin mainittuja ongelmia organisaatiomuutoksissa kuten johdon
toiminta ja muutosvastarinta. Terveydenhuollon organisaatioyhdistysten
ongelmakohdaksi han nostaa vahvat ammattikunnat seka julkisen sektorin
toiminnan erityispiirteet. Tutkimuksessa huomattiin, etta eri yksikdiden ja

toimialojen suhteiden valilla syntyi jannitteita.

Kansainvalisissa tutkimuksissa yhtena tarkeimpana tekijana
organisaatiomuutoksen onnistumiseksi todettiin koko henkil6ston avoimuus
muutosta kohtaan. Myos kansainvalisissa tutkimuksissa nousi esille samoja
ongelmakohtia organisaatiomuutoksissa kuin Suomessa. Tarkeiksi osa-alueiksi
mainittiin vaikutusmahdollisuudet muutoksessa, valmistautuminen muutokseen
seka muutoksen arvostaminen ja ymmartaminen. (Quach ym. 2021, 5; Nilsen
ym. 2020, 4-5; Sinval ym. 2021, 17.)
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4.2 Muutosjohtaminen

Riitta Viitalan ja Eila Jylhan (2019, 265) mukaan muutoksella tarkoitetaan
organisaation ja sen liiketoiminnan ominaisuuden tai sen osan muuttumista.
Muutos voi tapahtua tiettyna aikana tai se voi olla jatkuva muutosprosessi.
Muutoksella voidaan tarkoittaa uudistamista, kehittamista tai jonkin asian
lopettamista. (Viitala & Jylha 2019, 265.) Jotta muutos saadaan onnistumaan,
tulee johdolla olla selkea kasitys mita muutoksella halutaan saavuttaa seka
rakenteet, strategiat ja jarjestelmat sen saavuttamiseksi. Toisaalta, vaikka
kuinka hyvin muutosta suunnittelee, eteen voi tulla erilaisia ongelmia. (Green
2007, 8.)

Jatkuvat muutokset organisaatioissa vaativat rinnalleen muutoksen johtamista.
Muutosjohtaminen on systemaattista toimintaa halutun muutoksen
saavuttamiseksi. Muutosjohtaminen eroaa tavallisesta johtamisesta monella eri
tapaa ja vaatii vahvaa osaamista esimiehelta. Toisaalta muutosjohtamista
opitaan vasta muutostilanteissa. (Jylha & Viitala 2019, 265; Kauhanen 2018,
49-50.)

Muutokset aiheuttavat yleensa monia erilaisia tunteita tyontekijoiden joukossa.
Esimerkiksi huoli tyopaikasta, uudistuksen kyseenalaistaminen,
valinpitamattomyys tai neutraali suhtautuminen muutokseen ovat normaaleja ja
yleisia tuntemuksia erilaisissa muutoksissa. Aiemmin todettiin, etta
organisaatiomuutokset aiheuttavat yleensa muutosvastarintaa. Myos
pienemmatkin muutokset aiheuttavat vastustusta. Hyva johtaja osaa tunnistaa
muutosvastaisuuden syita ja sen mukaan auttaa, kannustaa seka innostaa
muutoksen lapi. (Kauhanen 2018, 49-50; Ponteva 2010, 9-12; Viitala & Jylha
2019, 265.)

Muutosvastarinnalle |6ytyy useita eri syita. Yksi suurimmista ongelmista
koetaan tyontekijan "ylikavelemisestad” eli vaikutusmahdollisuuksien puutteesta.
Paatoksia tehdaan kuulematta henkilostda, mika voi aiheuttaa passiivisuutta.
Taman estamiseksi hyva muutosjohtaja kuuntelee tyontekijoitaan, myos kriittisia

nakokulmia. Toisena isona ongelmana on tyontekijoiden pelko. Pelko saattaa
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kohdistua muun muassa mahdollisiin irtisanomisiin. Tata lievittadkseen hyva
muutosjohtaja tarjoaa tyontekijoilleen ajantasaista faktatietoa muutoksista.
Mikali tiedonantoa ei voi heti antaa, esimerkiksi yrityskauppojen salassapidon
takia, tulee mydhemmin henkilostolle selittaa, miksi tietoa ei aiemmin voitu
antaa. Muita syita muutosvastarinnalle ovat muun muassa epausko muutoksen
tarpeellisuuteen ja onnistumiseen, tiedon puute ja haluttomuus uuden
oppimiseen seka nykytilasta luopumiseen. (Jabe 2017, 202—-203; Viitala & Jylha
2019, 266—-267.)

Muutosjohtajalla on monia tyotehtavia organisaatiossa tapahtuvien muutosten
aikana. Aiemmin on nostettu esille tyontekijoiden kuunteleminen,
vaikutusmahdollisuuden antaminen ja ajantasaisen tiedon tarjonta. Myos
aktiivinen viestinta muutoksista on koettu tarkeaksi. Muutoksen keskella tulee
muistaa henkildston kouluttaminen, valmentaminen ja kannustaminen
muutokseen. My0s vaikeat asiat on otettava esille avoimesti. Yhtena
muutoksessa motivoivana keinona pidetaan valitavoitteita ja palautteen
antamista. Valitavoitteiden saavuttaminen ja niiden huomioiminen tuo
henkilostdlle onnistumisen tunnetta. Muutosjohtajan tehtavassa tulee saamaan
kritiikkia. Tata tulee oppia sietamaan ja toisaalta myds pyytamaan palautteen
muodossa. (Jabe 2017, 202—-204.)

Henkilokunnalle muutoksesta tiedottaminen on tarkeaa. Silld on monia eri
merkityksia kuten antaa tyontekijoille mahdollisuuden ennakoida ja suunnitella
tulevaisuutta, vahvistaa tyontekijan toimintamahdollisuuksia seka tilanteen
hallinnantunnetta, vahentaa epavarmuutta ja huhuja tyoyksikossa, lisaa
turvallisuuden tunnetta, lisaa luottamusta ja myoOnteista asennetta seka lisaa
oikeudenmukaisuuden tunnetta muutoksessa. Tiedottamisen tulisikin olla
saanndllista, jatkuvaa ja selkeaa. Viestinnan on oltava samanaikaisesti
vuorovaikutteista, eli tyontekijoilla tulisi olla mahdollisuus antaa palautetta
muutoksesta. Vuorovaikutteinen viestinta antaa tyontekijoille myos
mahdollisuuden olla mukana muutoksessa. Tyontekijoiden osallistaminen ja
osallistuminen muutoksen suunnitteluun on merkittavassa roolissa muutoksen

onnistumiseksi. Osallistaminen muutokseen voi parhaimmillaan muuttaa

Turun AMK:n opinnaytetyd | Ella Snirvi



17

henkilokunnan kasityksen muutoksesta haasteeksi ja myonteiseksi
muutokseksi, johon voi sitoutua. Osallistamalla henkildkuntaa vahennetaan
henkiloston epatietoisuutta ja ahdistusta ja voidaan saada arvokasta
asiantuntemusta ja ammattitaitoa muutosten suunnittelussa. (Taskinen 2017,
160-162.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon muutosjohtamismalleja tutkittiin Harrisonin ym.
(2021) systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa. Tarkeimpina ominaisuuksina
muutosjohtamisessa oli muutoksen tarpeen selvittaminen ja siita tiedottaminen
sidosryhmille jokaisessa vaiheessa muutosta. Tutkimuksen mukaan muita
tarkeita tekijoita muutoksen onnistumiseen olivat tyontekijoiden osallistaminen
muutokseen, heidan tunteidensa kuunteleminen, muutoksessa tukeminen seka

hyvat viestinta- ja yhteistyotaidot. (Harrison ym. 2021, 104.)

4.2.1 Muutoskayra johtamisen apuvalineena

Elisabeth Kubler-Ross loi vuonna 1969 muutoskayran kuvaamaan
muutosprosessin elinkaarta. Muutoskayra kuvaa tyontekijoiden tunteita
muutoksen eri vaiheissa. Muutoskayraa voidaan kayttaa muutosjohtamisen
apuvalineena, sen avulla esimies pystyy tunnistamaan tyontekijaissaan
muutoksen eri vaiheet ja samalla ennakoimaan muutosjohtamisen tarpeet.
Muutoskayrassa on viisi eri vaihetta: kieltdminen, viha ja pelko, neuvottelu,
masentuminen ja hyvaksynta. Muutoskayra kuvaa tyypillista kayttaytymista
erilaisissa muutoksissa tai kriisitilanteissa, tama ei tarkoita, etta kaikki kayvat
samat vaiheet lapi. Tunteiden voimakkuus ja kesto vaihtelevat henkilosta
riippuen. Muutosjohtajan tulisikin tunnistaa nama vaiheet tydntekijoissa, jotta

osaa auttaa heita eteenpain muutoskayralla. (Buller 2014, 3—4; Pirinen 2014.)

Kieltamisvaiheessa tyontekijat kieltavat, ettda muutosta tarvitaan tai muutos
tapahtuu. Tassa vaiheessa on esimiehelta tarkeaa, etta han kuuntelee
tyontekijoita ja kertoo muutoksen tarkeydesta tyoyhteisolle tai organisaatiolle.
Esimiehen tulee kuunnella henkildston huolia eika han saa kieltaa niita. Vihan ja

pelon vaiheessa on tarkeaa, etta esimiehet eivat ota tydntekijoiden tunteita
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henkilokohtaisesti. Tassa vaiheessa parhaiten auttaa positiivinen tulevaisuuteen
suuntaava viestinta ja tulevaisuuden kokonaiskuvan selkeyttaminen
tyontekijoille. Konkreettisella ja selkealla paamaaralla tyontekijat sitoutuvat
helpommin muutokseen. Neuvotteluvaiheessa tyontekijat saattavat vastustaa
halua tehda myonnytyksia. Tama voi alussa tuntua pienelta, mutta voi lopulta
olla haitallista muutoksen kokonaiskuvan kannalta. (Buller 2014, 4-5; Pirinen
2014.)

Masennusvaihetta pidetaan muutoskayran pohjana. Masennusvaiheessa
tyontekijat voivat tuntea menettaneensa enemman, kuin ovat muutoksella
saavuttaneet. Pahimmillaan tyontekija voi lamaantua. Talloin esimiehen
kannattaa asettaa realistisia ja pienempia tavoitteita tyontekijoille, jotka on
helpompi saavuttaa. Talloin tyontekijan on helpompi suoriutua tyotehtavista ja
motivoitua niistd. Myos kannustaminen ja vahvistaminen ovat téarkeassa roolissa
tassa vaiheessa. Viimeisena vaiheena on hyvaksynta, jolloin tyontekija alkaa
hiljalleen tuntea luottamusta ja toivoa muutoksen osalta. Esimiehen tulee tassa
vaiheessa kannustaa tyontekijoita ja vahvistaa oikeaa suuntaa.
Hyvaksymisvaiheessa on tarkeaa jatkaa kohti asetettua tavoitetta ja juurruttaa

se tyOyhteisdon, jotta muutos on pysyva. (Buller 2014, 4-5; Pirinen 2014.)

4.3 Perehdyttaminen tyoelamassa

Perehdyttaminen, eli tydnopastus, tarkoittaa uuteen tydtehtavaan ja
tyoymparistoon kouluttamista ja opastamista. Perehdytyksen tavoitteena on
saada uusi tyontekija tai uuden tyotehtavan aloittava, tydskentelemaan
itsenaisesti mahdollisimman nopeasti ja turvallisesti. Paaasiallisesti
perehdytysta annetaan nimenomaan tyotehtavien suorittamista varten, mutta
yhta tarkeaa on perehdyttaminen organisaatioon seka tydoyhteisoon.
Tyontekijoiden tulee oppia organisaation tyotavat ja toimintaperiaatteet seka
tietda yrityksen tavoitteet ja arvot. Perehdyttamista tapahtuu jatkuvasti
jokaisessa organisaatiossa, kun tyotavat, tydntekijat ja tydyhteis6t muuttuvat.
(Kangas & Hamalainen 2007, 1-2; Kupias & Peltola 2009, 9, 13.)
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Perehdyttaminen saadetaan myds laissa. Tyo6turvallisuuslain (2002/738)
mukaan tyontekija on perehdytettava tyohonsa, tydolosuhteisiin seka
tyovalineisiin ja niiden oikeaan kayttoon aina ennen uuden tyon aloittamista,
tydnkuvan muuttuessa seka uusien tydmenetelmien ja -valineiden
kayttoonotossa. Tyontekijalle tulee antaa perehdytysta myos
tyoturvallisuusasioista ja perehdytysta tulee taydentaa tarvittaessa.
Tyosopimuslaissa (2001/55) taas maaritetaan, etta tyontekijoiden on pystyttava
suoriutumaan tyostaan toiminnan, tyotehtavien tai tybmenetelmien
muutoksissa. (Tyoturvallisuuslaki 2002/738; Tydsopimuslaki 2001/55.)

Hyvalla perehdytykselld saadaan paljon hyotyja. Kun perehdytykseen
panostetaan, saa tyontekija vahvan perustan ja osaamisen itsenaiselle
tyoskentelylle. Muita hyvin hoidetun perehdytyksen hyotyja ovat uuden
tyontekijan sitouttaminen tydyhteisdon, virheiden maaran, tyétapaturmien ja
turvallisuusriskien vaheneminen, poissaolojen vaheneminen, kustannuksissa
saastaminen seka paremman yrityskuvan muodostuminen. Perehdytys
vaikuttaa myos merkittavasti tyontekijoiden tydohyvinvointiin, tydhon
motivoitumiseen, ammatilliseen osaamiseen seka tydhon sopeutumiseen.
Olmstead ym. (2013) huomasivat tutkimuksessaan, etta huonolla
perehdytyksella viedaan perehdyttdjien tydaikaa ja voimavaroja seka
aiheutetaan turhautumista perehdyttajissa. Tama taas voi aiheuttaa
perehdyttajissa mielenkiinnon vahenemista perehdytysta ja uusia tyontekijoita
kohtaan. (Olmstead ym. 2013, 82; Kangas & Hamalainen 2007, 4-5; Miettinen
ym. 2009, 82.)

Hyvarinen ym. (2008) tutkivat perehtymisen toteutumista Pirkanmaan
sairaanhoitopiirissa. Suurimmat ongelmat perehdytyksessa olivat vanhat
perehdytyssuunnitelmat, mitka eivat olleet ajan tasalla, perehdyttajaa ei ollut
nimetty eika tydvuorosuunnittelut tukenut perehdytysta. Lisaksi ongelmina
nahtiin perehtymisen arvioinnin puute, riittamaton aika perehdytykseen seka
kiire. Myos Wirva-Tuulia Nykasen (2018) tutkimus suuhygienistien
perehdytyksesta tukee Hyvarisen ym. (2008) perehdytykseen liittyvia ongelmia.

Nykasen mukaan nimetty perehdyttaja luo tyytyvaisyytta perehtymiseen, mutta
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auttaa myos tavoitteiden toteutumisessa ja niiden seurannassa. Myos
arviointikeskustelut viikoittain tukivat tyontekijan perehtymista. (Hyvarinen ym.
2008, 9-10; Nykanen 2018, 25-26.)

4.3.1 Perehdytyksen suunnittelu ja toteuttaminen

Perehdytys suunnitellaan aina oman toimintayksikon tilanteen, tarpeen seka
tyontekijan mukaan. TyOyksikdssa saattaa olla valmiina tehdyt
perehdytyssuunnitelmat ja -rungot, joita muokataan perehtyjan mukaan.
Suunnitelmaa tehdessa kannattaa ottaa huomioon tydntekijan aiempi tausta ja
osaaminen seka pyrkia hydodyntamaan tata osaamista perehdyttamisessa.
Suunniteltaessa perehdytysta pohditaan myos tavoitteita mita perehdytykselta
halutaan ja kuinka kauan perehdytys kestaa. Kunnollinen
perehdytyssuunnitelma saastaa aikaa ja resursseja. (Kangas & Hamalainen
2007, 6; Kupias & Peltola 2009, 19.)

Tarkea osa perehdytysta on perehdyttajan tai perehdyttgjien valitseminen.
Ensisijainen vastuu perehdytyksesta on esimiehella, joka yleensa vastaa
yrityksen ja koko organisaation yleisesittelysta. Esimiehen vastuulle tulee myo6s
varmistaa tarkoituksenmukainen perehdytys, uuden tyontekijan tyotehtavien
lapikayminen, sopia perehdytyksen tavoitteista, seurata perehdytysta ja antaa
palautetta seka tukea kaikkia perehdyttajia. Esimiehen apuna perehdytyksessa
on yleensa ennalta sovitut perehdyttajat tyokentilla, jotka on valmennettu
perehdyttajan rooliin. (Joki 2018, 114-115; Kangas & Hamalainen 2007, 6;
Kupias & Peltola 2009, 47, 62.)

Perehdyttgjilta vaaditaan yleisesti hyvaa ammattitaitoa seka mielenkiintoa
tyotehtavaansa kohtaan (Joki 2018, 114—-115). Naiden lisaksi hyva perehdyttaja
tarvitsee opettamistaitoa. Cefarattin ym. (2013, 177) tutkimuksen mukaan
johtajien ja vanhempien tyontekijoiden tuella, erilaisilla opetustyyleilla ja
monipuolisella osaamisella on positiivinen vaikutus, jotta perehtyja kokee

kuuluvansa tydyhteisoon.
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Perehdytys alkaa perehdytettavan vastaanottamisella seka aloituskeskustelulla.
Aloituskeskustelussa kaydaan lapi perehdytyssuunnitelma, perehdytyksen
aikataulu ja perehdytyksen tavoitteet. Aloituskeskustelussa on myos syyta
kayda lapi organisaatiota ja sen strategiaa ja tavoitteita seka tyontekijan
toimenkuva organisaatiossa. Perehdytyksen alussa on myos tarkeaa antaa
perehdytettavalle perehdytysohjelma. Perehdytysohjelma voi olla sahkoisessa
muodossa tai paperisena, tarkeaa on, etta perehdytettava paasee kasiksi

perehdytysmateriaaliin ja tietda mista ne Ioytyvat. (Joki 2018, 112; 119.)

Hyvaan perehdyttamiseen kuuluu myds perehdytyksen seuranta. Kehittyakseen
ja oppiakseen perehtyja tarvitsee myds paljon palautetta. Perehdytyksen
seurantaa voidaan toteuttaa esimerkiksi viikoittaisina tapaamisina, jossa
kaydaan lapi perehtymisen sujumista, perehtyjan osaamista ja kehitettavia
kohteita. Palautetta tulisi antaa rakentavasti. (Joki 2018, 122; Kupias & Peltola
2009, 137-138.)

4.3.2 Perehdytyksen sisalto

Perehdytyssuunnitelma laaditaan ja muokataan erikseen tydntekijasta ja
aiemmasta osaamisesta riippuen. Kuitenkin perehdytyssuunnitelmille on yleisia
malleja mita perehdytyssuunnitelman tulisi sisaltaa. (Joki 2018, 113.) Osaltaan
my0s tyoturvallisuuslaki (2002/738) maaraa, etta tydntekija on perehdytettava
tydhonsa, tyoolosuhteisiin, tydvalineisiin ja niiden oikeaan kayttoon seka

tyoturvallisuuteen.

Joki (2018) esittelee 11 kohdan muistilistan mita asioita perehdytyksessa tulisi
ottaa huomioon. Ensimmaiset nelja kohtaa kasittelee yrityksen ja organisaation
toimintaa seka henkilostda. Naissa tulisi kayda lapi muun muassa yrityksen
toiminta-ajatusta, liikeideaa, strategiaa seka henkildstorakennetta.
Perehdytyksessa tulisi kayda lapi yrityksen toimintatavat, eli tyontekijaan
kohdistuvat odotukset, kaytos ja pukeutumissaannot seka vaitiolovelvollisuus.
Taman lisaksi on oleellista nayttaa tyontekijalle tydymparistoa, eli yrityksen tiloja

ja kulkureitteja. Seuraavat kolme kohtaa koskevat henkildstdasioita. Uudelle
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tyontekijalle tulisi kertoa tyoaikoihin ja tyovuoroihin liittyvat asiat, kuten koeaika,
ylitydsaannot, lomat, sairaspoissaolot tai muut poissaolot. Naiden lisaksi tulee
kertoa palkkaukseen liittyvat asiat kuten palkanmaksu ja lomarahat ja -
korvaukset. Tyoturvallisuusasiat tulee myos lain mukaan kayda lapi. Tahan
kuuluu tyohontulotarkastukset, tyoterveyshuolto, ensiapuohjeet,
paloturvallisuusohjeet seka muun muassa hairio- ja poikkeustilanteiden
toimintaohjeet. Viimeiset nelja kohtaa koskevat varsinaiseen tyohon
perehdyttamista: tydymparistd, oma tehtava, koulutus ja sisainen tiedottaminen
seka muut asiat, kuten tietoturvallisuus, tietojarjestelmat, henkilostopalvelut ja
virkistysmahdollisuudet. (Joki 2018, 115—118.)

4.3.3 Perehdyttaminen muutostilanteissa

Erilaisia muutoksia tapahtuu jatkuvasti yrityksissa ja organisaatioissa. Naita
muutoksia ovat muun muassa esimiehen vaihtuminen, tyontekijoiden
vaihtuminen, eri tydmenetelmien kayttdonottaminen tai fuusio- ja yrityskaupat.
Muutokset luovat tyopaikoilla epavarmuuden tunnetta olivat ne isoja tai pienia
muutoksia. Huoli omasta tyOpaikastaan, virheiden tekemisen pelko seka
epavarmuus saattavat jopa passivoida tyontekijan ja luoda muutosvastarintaa.
(Joki 2018, 119; Kangas & Hamalainen 2007, 20.)

Muutostilanteissa tarkeimpana tekijana on huolellinen tiedottaminen ja avoin
keskustelu. Henkildstolle tulee kertoa ja tiedottaa uusista muutoksista, niiden
vaikutuksista seka mahdollisesti uusista tavoitteista. Huono tiedottaminen voi
luoda tyoyhteis6on huhuja ja ennakkoluuloja. Hyvalla tiedottamisella voidaan
taas saada aikaan luottamusta. Muutostilanteissa tulee huomioida riittava ja
huolellinen perehdyttaminen uuteen tyéhon tai tydtapaan. Yrityskaupoissa ja
fuusioissa perehdytetdan koko henkildstd. Huolellisesti suunniteltu perehdytys
ja sen valmistelu auttavat toiminnan jatkuvuudessa. Tarkea osa huolellista
suunnittelua on myds esimiesten ja perehdyttdjien huolellinen perehtyminen ja
valmistautuminen muutoksiin seka henkildkunnan huolenaiheisiin. (Joki 2018,
120; Kangas & Hamalainen 2007, 20-21.)
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5 Kehittamisprojektin menetelmat ja eteneminen

5.1 Kehittdmisprojektin malli ja vaiheet

Opinnaytetyo suoritettiin tydelaman kehittamisprojektina. Kehittaminen on
konkreettista toimintaa, jonka tavoitteena on saavuttaa ennalta maaritelty
selkea tavoite. Se tahtaa asioiden parantamiseen, korjaamiseen tai
edistamiseen. Kehittaminen voi sisaltaa myos uusien asioiden ideoimista.
Kehittamistoiminta tahtaa aina muutokseen ja se voi kohdistua joko yksiloon ja
tyétapoihin tai kokonaisiin rakenteisiin ja prosesseihin. Kehittamistoiminnassa
kaytetaan hyodyksi monenlaista tietoa, kuten kokemustietoa, hiljaista tietoa ja
kehittamistietoa. (Toikko & Rantanen 2009, 14-16, 39—41.)

Kehittamistoiminnan prosesseille on luotu erilaisia malleja. Yksinkertaisin malli
on lineaarinen malli, jossa kehittamistyo etenee jarjestyksessa tavoitteiden
maarittelysta suunnitteluun, toteutukseen ja kehittamistyon paattamiseen ja
arviointiin. T&man rinnalle on luotu spiraalimalli, jossa kehittdminen etenee
jatkuvina sykleina, spiraaleina. Spiraalimallin tarkoituksena on, etta
kehittamistoiminta on jatkuva prosessi ja tulokset arvioidaan aina uudestaan ja
uudestaan. (Toikko & Rantanen 2009, 64—66.) Konstruktivistisessa mallissa
lineaarisuus ja syklisyys vuorottelevat eri vaiheissa. Konstruktivistinen malli
tahtaa yhdessa tekemiseen, toiminnassa oppimiseen, jatkuvaan reflektioon,
osallisuuteen seka monipuoliseen menetelmaosaamiseen. (Salonen ym. 2017,
53.)

Tama kehittamisprojekti toteutettiin toiminnallisena kehittamisprojektina
konstruktivistisen mallin mukaisesti (kuvio 1). Konstruktivistinen malli valittiin,
koska lineaarinen malli ja spiraalimalli eivat taysin vastanneet
kehittamisprojektin kulun tavoitetta. Lineaarisessa mallissa eteneminen
tapahtuu tahan kehittamisprojektiin liian suoraviivaisesti, ilman jatkuvaa
reflektointia ja kehittdmista. Spiraalimalli sopii sen sijaan taas kestoltaan
pidempiin kehittamistoéihin. Taman takia valittiin konstruktivistinen malli, jossa

lineaarisuus ja syklisyys vaihtelevat. Konstruktivistisessa mallissa korostuu
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my0Os yhdessa tekeminen ja reflektointi eli arviointi kehittdmisprojektin eri

vaiheissa. Reflektoinnin tarkoituksena on pysahtya ja arvioida

kehittamisprojektia ja vieda sita eteenpain tasavertaisen ja vuorovaikutteisen

keskustelun avulla. (Salonen 2013, 16.)
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Kuvio 1 Konstruktivistinen malli (Salonen 2013)

Kehittamistyo toteutettiin konstruktivistisen mallin mukaisesti yhdistaen

tutkimus- ja kehittdmismenetelmia kehittamisprojektin eri vaiheissa. Malliin

kuuluu seitseman vaihetta: aloitusvaihe, suunnitteluvaihe, esivaihe,

tyostaminen, tarkistusvaihe, viimeistelyvaihe seka valmis tuotos.

Kehittamistoissa ammatillisen kaytannon tuottamiseen liittyvat ratkaisut tulee

argumentoida lahdeaineistolla, aiemmilla tutkimuksilla seka tarvittaessa itse

kootulla tutkimusaineistolla (Vilkka 2021, 20). Tassa kehittamisprojektissa

tuotokset, perehdytysprosessi seka perehdytyssuunnitelma, laadittiin

teoreettisen viitekehyksen, organisaation aiempien perehdytyssuunnitelmien
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analysoinnin seka asiantuntijaryhman tyopajojen tuloksien avulla.
Muutosjohtamisen materiaali esimiehille laadittiin aiemman teorian ja

tutkimustiedon perusteella.

Kehittamisprojekti alkoi aloitusvaiheella, jolloin tunnistettiin
kohdeorganisaatiossa kehittamisprojektin tarve, eli perehdytyssuunnitelma, ja
aloitettiin sen ideoiminen. Taman jalkeen alkoi suunnitteluvaihe, jossa
tarkennettiin projektin tarkoitus ja tavoitteet ja aloitettiin suunnitelman

kirjoittaminen ja kirjallisuuskatsauksen tekeminen.

Suunnitteluvaiheen jalkeen siirryttiin esivaiheeseen. Esivaiheessa muodostettiin
asiantuntijaryhma To0l6n ja Meilahden angioyksikdiden vapaaehtoisista
rontgenhoitajista tydpajoja varten. Asiantuntijaryhma pyrittiin muodostamaan
noin 4—-8 henkilosta. Ryhma pyrittiin pitamaan pienena ja tarkempi
osallistujamaara maarittyi sen mukaan, miten halukkuutta ja osaamista kertyi.
Rekrytointi tapahtui sahkopostitse lahetetylla saatekirjeella (liite 1). Kutsu
asiantuntijaryhmaan ja tyopajaan lahetettiin kaikille angioyksikoissa
tyoskenteleville rontgenhoitajille Meilahdessa ja Toolossa. Kutsu lahetettiin
koordinoidusti osastonhoitajan toimesta, jotta voitiin taata henkiloston
yksilonsuoja. Saatekirjeessa kerrottiin kehittamisprojektin tavoite ja tarkoitus
seka tyopajan merkitys projektissa seka tydpajan suunnitelma (liite 2).

Asiantuntijoiden rooli tydpajoissa oli olla tiedonantajana.

TyoOstovaiheessa pidettiin asiantuntijaryhmalle tydpaja. Tyopajalla voidaan
tarkoittaa tapaamista, jossa painotetaan tiedonvaihtoa ja keruuta. Tyopaja
mahdollistaa paneutumisen lapikaytavan aihealueen erilaisiin nakokulmiin ja
osa-alueisiin. Tyopajatydskentely on tavoitteellista ja ennalta suunniteltua.
TyOpajan ohjaajan tulee ohjata tyoskentelya, mutta ei puuttua keskusteluun ja
tydskentelyyn. (Haukijarvi ym. 2014, 34-35; Vilkka 2021, 61-62.) Ty6pajan
tarkoituksena oli mahdollistaa henkildston osallistuminen kehittamisprojektiin ja
saada hiljaista tietoa seka kokemustietoa alan asiantuntijoilta. Tydpajan tuloksia
ja ajatuksia hyodynnettiin uuden perehdytyssuunnitelman laatimisessa yhdessa

analysoitujen perehdytyssuunnitelmien seka aiemman teorian kanssa.
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Tyostovaiheessa toteutettiin myos Meilahden ja Toolon angioyksikoiden
perehdytyssuunnitelmien analysointi uuden perehdytyssuunnitelman
muodostamisen tueksi. Perehdytyssuunnitelmat analysoitiin laadullisin
menetelmin dokumenttianalyysin avulla. Laadullinen tutkimusmenetelma on
hyva silloin, kun halutaan ymmartaa ilmiota kokonaisvaltaisesti. Analysointi on
hyva tehda, kun halutaan kayttaa tutkimustietoa sisallollisten ratkaisujen
perusteluun. Kehittamistoissa tutkimusmenetelmia voidaan kayttaa hieman
valjemmassa merkityksessa kuin tutkimuksellisissa opinnaytetdissa. (Vilkka &
Airaksinen 2003, 57, 63—64.) Dokumenttianalyysissa pyritdan tekemaan
paatelmia kirjallisesta aineistosta seka luoda selkea sanallinen kuvaus
tutkittavasta ja kehitettdvasta asiasta. Dokumenttianalyysissa hyddynnettiin
sisallonanalyysia, joka pyrkii kuvaamaan dokumenttia sanallisesti samalla
etsien ja tunnistaen tekstin merkityksia. (Ojasalo ym. 2015, 136.) TyOpajan ja
dokumenttianalyysin jalkeen muodostettiin alustava perehdytysprosessi,
perehdytyssuunnitelma ja muutosjohtajien materiaali. Tama oli olennainen osa

tydstovaihetta.

Tarkistusvaiheessa pidettiin asiantuntijaryhman kanssa toinen tydpaja.
Toisessa tyOpajassa kaytiin 1api alustavaa perehdytyssuunnitelmaa ja
perehdytysprosessia. Ennen tyopajaa lahetettiin asiantuntijaryhmalle
sahkopostina alustava perehdytyssuunnitelma tutustumista varten, jolloin
asiantuntijat pystyivat kirjata itselleen ylos kommentteja. Tydpajassa
kokoonnuttiin yhteen ja asiantuntijat toivat esille ajatuksia
perehdytyssuunnitelmasta. Tarkistusvaiheessa oli tavoitteena saada
kommentteja ja palautetta alustavasta perehdytyssuunnitelmasta ja
kommenttien perusteella muokata perehdytyssuunnitelmaa. Tarkistusvaiheessa
kerattiin myds kommentit ja palaute tydelaman edustajalta ja otettiin ne

huomioon viimeistelyvaiheessa.

Viimeistelyvaiheessa viimeisteltiin ja muokattiin perehdytyssuunnitelma ja
muutosjohtajien materiaali tarkistusvaiheessa saatujen kommenttien seka

palautteen perusteella. Viimeistelyvaiheessa tuotos viimeisteltiin varsinaiseen
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ulkoasuunsa. Valmis tuotos luovutettiin kohdeorganisaatiolle seka julkaistiin ja

raportoitiin kehittamisprojektin tulokset.

5.2 Kehittamisprojektin aikataulu

Kehittamisprojektin aikataulu on kuvattuna kuviossa 2. Kehittamisprojektin idea
syntyi maaliskuussa 2021. Varsinaisesti kehittamisprojekti aloitettiin syksylla
2021, jolloin tehtiin kirjallisuuskatsaus seka projektisuunnitelma. Kun
suunnitelma hyvaksyttiin, haettiin kehittamisprojektille tutkimuslupa
kohdeorganisaatiosta. Tutkimuslupa hyvaksyttiin joulukuussa 2021. Kun
tutkimuslupa hyvaksyttiin, siirryttiin esivaiheeseen, jolloin Iahetettiin kutsukirjeet

asiantuntijaryhmaa varten ja muodostettiin asiantuntijaryhma.

TyoOstovaihe aloitettiin alustavaa suunnitelmaa aikaisemmin, koska koettiin, etta
projektin tuotos tulisi saada mahdollisimman nopeasti valmiiksi. Tammikuussa
2022 pidettiin ensimmainen asiantuntijoiden tyopaja. Dokumenttianalyysi
suoritettiin helmikuun 2022 aikana. Helmikuussa 2022 aloitettiin myos alustavan
perehdytyssuunnitelman laatiminen sek& muutosjohtajien materiaalin

valmistelu.

Maaliskuun 2022 alussa alkoi tarkistusvaihe, jolloin pidettiin toinen
asiantuntijoiden tyopaja. Tyopajassa kerattiin kommentteja alustavaan
perehdytyssuunnitelmaan. Lisaksi kerattiin ohjausryhmalta kommentit ja
muutosehdotukset. Maaliskuussa 2022 alkoi tarkistusvaihe, jolloin muokattiin
perehdytyssuunnitelmaa saatujen kommenttien ja palautteen perusteella.
Maaliskuun lopussa 2022 viimeisteltiin materiaaleja lopulliseen muotoonsa.

Kehittamisprojektin raportointi ja julkaisu toteutettiin huhtikuussa 2022.
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Ideointi- ja
suunnitteluvaihe

/ \

Kuvio 2 Kehittamisprojektin toteutus ja aikataulu
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6 Dokumenttianalyysi organisaatioiden
perehdytyssuunnitelmista

6.1 Dokumenttianalyysin toteutus

Kehittamisprojektin tavoitteena oli luoda uusi perehdytyssuunnitelma
rontgenhoitajille Siltasairaalan angioyksikkoon. Kyseiseen yksikkéon tarvittavaa
perehdytyksen sisaltdoa ei voida kokonaan etsia aiemmasta tutkimustiedosta,
koska sen tulee sisaltda samoja asioita, kuin nykyisissa Meilahden ja T66I6n
angioyksikoiden perehdytyssuunnitelmissa. Taman vuoksi
tutkimusmenetelmaksi valittiin dokumenttianalyysi Meilahden angioyksikon ja
To6I6Nn angioyksikdon perehdytyssuunnitelmista. Tutkimusongelmana oli, mita
Meilahden ja To6lon angioyksikdiden perehdytys pitaa sisallaan ja miten ne

eroavat toisistaan.

Dokumenttianalyysi on systemaattinen menetelma dokumenttien tarkasteluun ja
arviointiin. Dokumentit voivat olla kirjallisia tai sahkoisia aineistoja ja ne voivat
sisaltaa tekstia seka kuvia. Dokumenttianalyysissa kaytettavat dokumentit
voivat olla esimerkiksi mainoksia, kokousten poytakirjoja, ohjekirjoja tai
paivakirjoja. Dokumenttianalyysissa etsitaan, valitaan ja arvioidaan jatkuvasti
analysoinnin ajan tietoa, jota dokumentit pitavat sisallaan. Dokumenttianalyysin
tavoitteena on saada selkea ja tiivis kuvaus tutkittavasta aiheesta. (Bowen
2009, 27-28; Ojasalo ym. 2015, 136.)

Tassa tutkimuksessa dokumenttianalyysiin valittiin Meilahden ja T66I6n
angioyksikoiden nykyiset perehdytyssuunnitelmat, jotta saadaan
mahdollisimman ajantasaista tietoa yksikdiden perehdytyksesta. Aineisto
koostui kahdesta kirjallisesta dokumentista. Aineiston maara oli suppea, mutta
se oli valikoitu tarkoituksenmukaisesti ja tutkimusongelman mukaisesti.
Laadullisessa tutkimuksessa pyritdan kuvaamaan jotain tiettya ilmiota tai
tapahtumaa, ei yleistamaan tilastollisesti ja aineisto valitaan
tarkoituksenmukaisesti (Tuomi & Sarajarvi 2018, 74).
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Dokumenttianalyyseissa kaytetaan yleisesti sisallonanalyysia, jossa tuloksia
jarjestetaan luokkiin ja teemoihin tiivistaen ja selkeyttaen aineistoa (Bowen
2009, 28; Ojasalo ym. 2015, 136). Sisalldnanalyysilla pyritdan kuvaamaan
dokumenttien sisaltoa sanallisesti ja luodaan selkea kuvaus tutkittavasta
iimiosta. Sisallbnanalyysissa aineisto hajotetaan osiin, jonka jalkeen se jaetaan
kasitteisiin ja sen jalkeen kootaan uudestaan loogiseksi kokonaisuudeksi.
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 88, 91.) Sisallonanalyysi etenee paasaantoisesti
laadullisen tutkimuksen yleisen mallin mukaisesti. Mallin vaiheita ovat aineiston
keraaminen ja valmistelu, aineiston pelkistaminen, toistuvien rakenteiden

tunnistaminen ja tulkinta seka kriittinen tarkastelu. (Ojasalo ym. 2015, 138.)

Sisallénanalyysia voidaan tehda aineistolahtdisesti, teoriaohjaavasti tai
teorialahtoisesti. Aineistolahtdisessa sisallonanalyysissa aineisto pelkistetaan,
ryhmitelldan ja sen jalkeen luodaan teoreettiset kasitteet, jotka liitetdan
teoreettisiin kasitteisiin. Teorialahtdisessa sisallonanalyysissa luokittelu
perustuu aiempaan teoriaan tai kasitejarjestelmaan, jonka avulla muodostetaan
analyysirunko. Analyysirunko voi olla valja ja sen sisalle muodostetaan
aineistosta erilaisia luokituksia tai kategorioita aineistolahtoisen
sisallonanalyysin perusteella. Aineistosta on tarkoitus nostaa asioita, jotka
kuuluvat analyysirungon sisalle ja asiat, jotka jaavat analyysirungon
ulkopuolelle. Ulkopuolelle jaavista asioista muodostetaan uusia luokkia
aineistolahtoisen sisalldonanalyysin periaatteilla. (Ojasalo ym. 2015, 140-141;
Tuomi & Sarajarvi 2018, 91, 91-95.)

Taman kehittamisprojektin dokumenttianalyysi tehtiin teorialahtoisella
sisallonanalyysilla. Ennen analysoinnin aloittamista muodostettiin teoreettisesta
viitekehyksesta analyysirunko. Analyysirungon muodostamiseen kaytettiin Joen
(2018, 115-118) esittelemaa muistilistaa, mita asioita perehdytyksessa tulisi
ottaa huomioon. Analyysirunkoon muodostui nelja ylaluokkaa: organisaation
toiminta, tyotehtavaan perehdytys, tyoturvallisuus yksikdossa seka
henkilostoohjeet. Ylakategoriat muodostuivat teoreettisen viitekehyksen pohjalta
luoduista alaluokista. Analyysirungon muodostamisen jalkeen valittu aineisto

luettiin useampaan otteeseen lapi. Aineiston lapikaymisen aikana huomattiin,
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etta aineisto on valmiiksi jo hyvin pelkistettya ja sita ei pelkistetty enempaa, jotta
tietoa ei kadotettaisi. Aineistoja tarkastellessa huomattiin toistuvia teemoja, ja
aineiston lausumia siirrettiin analyysirunkoon sita kuvaavaan alaluokkaan.
Aineistosta I0ydettiin my0Os asioita, jotka eivat kuuluneet mihinkaan luokkaan.
Naista muodostettiin uusia alaluokkia ja sita kautta kaksi uutta ylaluokkaa:
tyoyksikon tutkimukset ja toimenpiteet seka laiteperehdytys. Liitteessa 3 on
esimerkki sisallonanalyysista (taulukko 1) ja miten alkuperaisilmaisuja siirrettiin
alaluokkiin ja ylaluokkiin taulukkomuodossa. Dokumenttianalyysin aineistosta
muodostettiin kokonaiskuva Meilahden ja Toolon angioyksikoiden
perehdytyksesta ja tehtiin johtopaatokset niiden eroavaisuuksista. Nama

kuvataan tulososiossa.

6.2 Dokumenttianalyysin tulokset

Organisaation toiminta on kuvattu molemmissa dokumenteissa muutamalla
sanalla hyvin yleisesti. Organisaatiossa angioyksikodiden henkildkunta koostuu
hoitajista, laakareista, sihteereista seka perushoitajista tai lahihoitajista.
Angioyksikoissa toimitaan huoneittain timeissa, mika koostuu kahdesta
rontgenhoitajasta seka radiologista. Rontgenhoitajat vaihtelevat potilashoitajan
seka avustavan hoitajan rooleissa. Lisaksi Meilahden angioyksikdssa on
vastuuhoitaja, joka vastaa paivittaisesta tyon sujumisesta. Angioyksikot toimivat
seka virka-aikana etta paivystysaikana. Toiminta tapahtuu paasaantoisesti
angioyksikon toimenpidehuoneissa, mutta myos leikkaussaleissa seka

hybridisaleissa.

Tyotehtavaan perehdyttamisessa perehdytysaika vaihtelee dokumenteissa
kolmesta viikosta neljaan viikkoon. Perehdytyksen kulku on erilainen. Meilahden
perehdytys alkaa avustavan hoitajan tyonkuvan perehdytyksella ja jatkuu
potilashoitajan tydonkuvaan. T60I6n perehdytys alkaa tutkimushuoneeseen
perehdyttamiselld, josta se jatkuu laitteeseen perehdyttamiseen seka sen
jalkeen avustavan hoitajan perehdyttamiseen. To0l6ssa on kaytossa lisaksi
perehdytyksen valikeskustelu, mitd Meilahdessa ei ole perehdytyssuunnitelman
mukaisesti kaytdssa. Molemmissa perehdytyssuunnitelmissa perehdytysajan
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jalkeen tavoitteena on itsenainen tydskentely angiografiahuoneessa seka

tyoparina.

Tyotehtavien perehdytyksessa vaaditaan molemmissa yksikoissa samoja
asioita. Hoitajilta vaaditaan potilaan esivalmisteluun liittyvia taitoja, kuten
lahetteeseen tutustuminen, allergioiden ja l1aakityksen tarkistaminen, ravinnotta
olo, laboratoriotuloksien tarkastaminen seka aikaisempien tutkimuksien
tarkastelu ja yleiskunnon tarkistaminen. Tutkimuksen kulun osaaminen kuuluu
myos olennaisesti molemmissa perehdytyssuunnitelmissa rontgenhoitajan
osaamiseen. Potilaiden valmistelu, henkilGtietojen varmentaminen,
toimenpiteeseen asettelu, toimenpiteesta informointi, toimenpidealueen
desinfiointi ja peittely, ladkarin valmistelu, potilaan tarkkailu, jalkihoito-ohjeiden
antaminen seka potilaan ja osaston informointi ovat molemmissa
perehdytyssuunnitelmissa vaadittuja taitoja potilashoitajan roolissa. Avustavan
hoitajan tulee osata tavallisimpien toimenpidevalineiden kasittely, ladkarin
avustaminen toimenpiteissa seka suonensulkulaitteiden valmistelu ja hoito.
Tarkeana osana molempia perehdytysohjeita on aseptinen toiminta, kuten
steriili tydskentely ja pukeutuminen. Taman lisdksi molemmissa korostetaan
henkildkunnan ja potilaiden sateilysuojelun osaaminen. Molemmissa
suunnitelmissa myos nousi esille tutkimuksien kirjaaminen tietojarjestelmiin

seka laakevalmisteiden kasittely ja kirjaaminen.

Tyotehtavien perehdytykseen nousi myos paivittaiseen tyonkulkuun liittyvia
asioita. Angioyksikossa tyoskentelevan rontgenhoitajan tulee
perehdytyssuunnitelmien mukaisesti osata suunnitella tydonkulku paivan aikana.
Molemmissa yksikoissa vaaditaan tutkimushuoneen kunnon tarkistaminen
paivittain, johon kuuluu esimerkiksi hapen ja imun tarkastaminen. Paivittaiseen
tydnkulkuun liittyen tulee myds osata jatteiden lajittelu, jatehuolto,
ladkekaappien kaytto seka kaytettyjen valineiden ostaminen tai paivittaminen

varastohallintajarjestelmaan.

Tyoturvallisuudesta nousi esille molemmissa perehdytyssuunnitelmissa uhka-
ja vaaratilanteisiin varautuminen. Tahan sisaltyi toimintaohjeet tulipalossa tai

elvytystilanteessa. Rontgenhoitajien tulee tietaa poistumistiet,
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halytysjarjestelmat ja niiden kayttaminen. Lisaksi tulee tietaa mista Ioytyvat
defibrillaattorit, elvytyspakkaukset ja kuljetushappi. Ty6turvallisuuteen liittyi
myOs huoneen kunnossapito. Vaaratilanteisiin liittyi myds molemmissa
perehdytyssuunnitelmissa toimintaohjeet veritapaturmissa. Henkilostoohjeisiin

ei noussut yhtaan ylaluokkaan kuulunutta asiaa dokumenttianalyysissa.

Dokumenttianalyysissa nousi esille my0s asioita, jotka eivat sopineet
analyysirungon sisalle. Naista asioista muodostettiin uudet kategoriat:
tyoyksikon tutkimukset ja toimenpiteet seka laiteperehdytys.
Laiteperehdytyksesta esille nousi tarkeimpana asiana angiolaitteiston
kayttaminen. Molemmissa perehdytyssuunnitelmissa vaaditaan, etta kayttaja
osaa kaynnistaa ja sulkea laitteen, seka osaa kayttaa laitteen kayttoliittymaa.
Kayttajan tulee osata muokata kuvausparametreja, tallentaa ja muokata kuvia,
aloittaa ja paattaa tutkimukset. Sen liséksi tulee osata laitteen turvallinen kaytto,
eli tutkimuspdydan liikuttaminen seka C-kaarien liikkuttaminen. Kayttajan tulee
my0s osata laitteen laadunvalvontatestaukset ja toimenpiteet, mikali laitteessa
on vika- tai hairidtilanteita. Muita laiteperehdytykseen nousseita asioita olivat
varjoaineruiskujen kaytto, lampo ja jadkaappien kayttd, desinfektiolaitteen
kayttd seka erilaisten apuvalineiden kayttaminen, kuten ACT-mittari, BairHugger

ja ruiskupumppu.

Tyoyksikon tutkimuksissa ja toimenpiteissa oli huomattavasti
eroavaisuuksia perehdytyssuunnitelmien valilla. Meilahden angioyksikdssa
toiminta keskittyy suonensisaisiin toimenpiteisiin ala- ja ylaraajoihin, esimerkiksi
pallolaajennukset, stenttaukset ja embolisaatiot kuuluvat naiden alueen
toimenpiteisiin. Taman lisaksi tehdaan aivovaltimotukosten trombektomioita,
maksan sydpahoitoja, verisuonivuodon tukkimisia, vaskulaarimalformaatioiden
hoitoja seka valtimo- ja laskimoliuotuksia. Taman lisaksi hoitajien tulee osata
hybridisalissa tehtavat toimenpiteet. T66l6n angioyksikon toimintaan kuuluvat
neurokirurgiset suonensisaiset hoidot, esimerkiksi aivovaltimoaneurysman
tukkiminen tai stenttaus. Taman lisaksi tulee osata suonensisaisten vuotojen
tukkimiset. Molemmissa perehdytyssuunnitelmissa toimenpiteet ja tutkimukset

ovat hyvin erilaisia ja nama sisaltavat erilaisia toimintatapoja ja valineita, jotka
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tulee osata. Valineisiin kuuluu esimerkiksi liimojen, coilien, stenttien,

painehuuhteluiden, partikkeleiden ja laakeaineiden valmistelu ja kaytto.

Perehdytyssuunnitelmat olivat hyvin samankaltaisia, mika johtuu siita, etta
perehdytyssuunnitelmat on laadittu samassa organisaatiossa tiettyjen raamien
mukaisesti. Suurin eroavaisuus Ioytyi perehdytettavien toimenpiteiden ja
tutkimuksien kategoriasta. Erilaiset toimenpiteet ja tutkimukset tehdaan
erilaisilla tyotavoilla, joten osaamisvaatimukset eroavat toisistaan. Vaikka
molemmissa yksikoissa tehtavat toimenpiteet ja tutkimukset ovat hyvin erilaisia,
angioyksikossa tyoskentelevilla rontgenhoitajilla vaadittavat taidot olivat muuten
hyvin samanlaisia. YksikOissa tyoskenteleviltd rontgenhoitajilta vaaditaan paljon
teknista osaamista kuvauslaitteiden kaytosta ja samalla myos hoidollista
osaamista. Hoidolliseen osaamiseen kuuluu potilaan valmistelu, tarkkailu ja

laakinta seka aseptinen ja steriili tydskentely.

Analyysirungon kaikkiin muihin luokkiin, paitsi henkildstéohjeisiin, saatiin
nostettua luokkaan kuuluvia asioita. Analyysirunko on muodostettu teoreettisen
viitekehyksen pohjalta, ja analyysirungon ylaluokat ovat asioita, joita
perehdytyssuunnitelmien tulisi sisaltaa (Joki, 2018, 115-118).
Henkildstdohjeiden puuttumisen voi selittaa se, etta dokumenttianalyysiin valitut
perehdytyssuunnitelmat ovat tarkoitettu vain angioyksikkoon.
Perehdytyssuunnitelmat eivat sisalla organisaation yleisperehdytykseen liittyvia
asioita tai HUS Kuvantamiseen liittyvia asioita. Nama tiedot ovat muissa

perehdytysmateriaaleissa.

Turun AMK:n opinnaytetyd | Ella Snirvi



35

7 Perehdytyssuunnitelman tyostamisen tyopaja

7.1 Tyopajan toteutus

Asiantuntijaryhman ensimmaisessa tyopajassa oli tarkoitus pohtia, mita taysin
uudessa toimintaymparistossa tapahtuvassa perehdytyksessa tulisi ottaa
huomioon mahdollistaen henkilokunnan osallistuminen kehittamisprojektiin.
TyOpajassa kaytettiin osallistavaa menetelmaa aivoriihta. Aivoriihi on
menetelma, jonka tarkoituksena on ideoida uutta ja tuoda uusia ajatuksia ilman
kritiikkia. Tarkoituksena on saada esille mahdollisimman monia eri nakdkulmia.
Aivoriihitydskentely tapahtuu ryhmassa, jossa ensiksi aloitetaan ideointivaihe.
Tassa vaiheessa tyOpajan ohjaaja innostaa osallistujia kertomaan ideoitaan,
mitka kirjoitetaan post it-lapuille. Ideointia ei rajoiteta eika anneta kritiikkia.
Ideoinnin jalkeen tapahtuu tehtavan purku, jossa kaydaan ideat lapi ja
aanestetaan ne ideat mitka otetaan jatkokasittelyyn. Jatkokasittelyssa valittuja

ideoita jatkokehitetdan yhteisesti keskustelemalla. (Taipale 2017, 26.)

TyOpajaan osallistuville oli Iahetetty ennen tydpajaa saatekirje (liite 1) ja
tydpajan suunnitelma (liite 2). Tyopajaan ilmoittautui molemmista yksikoista
yhteensa viisi rontgenhoitajaa, joista kaikki paasivat osallistumaan tydpajaan.
Ennen tydpajan aloitusta kerrattiin osallistuneiden kanssa kehittamisprojektin
tausta, tavoite ja tarkoitus seka tyopajan tarkoitus ja tavoitteet ja esiteltiin
kehittamisprojektin tekija ja tydpajan pitaja. Osallistujille kerrattiin, etta
tydpajaan osallistuminen on vapaaehtoista eika osallistujia voi tunnistaa
kehittamisprojektin raportissa. Taman jalkeen kaytiin lapi tydpajan kulku ja
aivoriihimenetelma, tyopajan saannot ja ongelma, johon yritetaan keksia
ratkaisua. TyOpajan ongelmana oli: mita tarvitaan onnistuneeseen
perehdytykseen Siltasairaalan angioon? Ennen varsinaista tyon aloittamista
pyrittiin korostamaan sita, etta kaikki mahdolliset ideat ja ajatukset kirjoitetaan

ylos ilman esikritiikkia.

TyoOskentely aloitettiin ideointivaiheella. Jokaiselle jaettiin post it -lappuja, joihin

osallistujat kirjoittivat ajatuksiaan ja ideoitaan tyOpajan alustuksen ja tavoitteen
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perusteella. Ideointivaiheeseen annettiin tyorauha ja jokainen sai rauhassa
itsekseen kirjata ideoitaan lapuille. Kun henkilo oli valmis, han vei laput
huoneen edessa olevalle taululle. Aikaa ideointivaiheelle oli varattu 20 minuuttia

ja kun kaikki olivat valmiita, siirryttiin ideoiden ryhmittelyyn ja aanestamiseen.

Idealappuja tuli taululle 28 kappaletta, joissa muutamassa lapussa oli useampi
idea. Laput ryhmiteltiin niin, etta samanlaiset ideat ja samaan asiaan liittyvat
ideat laitettiin allekkain. Tallaisia ryhmia syntyi yhdeksan kappaletta.
Ryhmittelysta vastasi tyopajan vetaja, mutta lopuksi tyOpajan jasenet paasivat
viela katsomaan ryhmitysta ja muokkaamaan niita paremmiksi. Kun
ryhmitykseen oltiin tyytyvaisia, aanestettiin mitka ideat otetaan jatkokasittelyyn.

Jokainen osallistuja aanesti kahta ryhmaa.

Jatkokasittelyyn valittiin nelja ideaa, joista kaytiin keskustelua ja pohdittiin milla
tavalla ideaa voitaisiin hyodyntaa perehdytyksessa. Keskustelua ohjasi tyopajan
vetaja, mutta han ei puuttunut keskusteluun. Keskustelu tydpajaan
osallistuneiden kesken oli vilkasta ja monipuolista. Valilla keskustelua joutui
viemaan eteenpain ja palaamaan aiheeseen. Kaikille annettiin mahdollisuus
osallistua keskusteluun ja muutaman kerran tyopajan vetaja joutui antamaan
puheenvuoroja hiljaisemmille osallistujille. Kaydysta keskustelusta tehtiin
muistiinpanoja tyopajan vetajan toimesta. Lopuksi pidettiin yhteenveto, el
nostettiin esille asiat ja ideat mita tyopajassa tuli ilmi. Talla pyrittiin
varmistamaan, etta tyopajan muistiinpanot ja lopputulos vastasivat tydopajan

osallistujien kasitysta ja ajatuksia.

7.2 Tyopajan tulokset

TyOpajan osallistujat edustivat molempia tyoyksikoita, Meilahtea ja T66l6a. Jo
ennen ideointivaiheen alkua ryhman keskindinen keskustelu oli vilkasta ja
jatkokasittelyssa saatiin paljon keskustelua kasiteltavista aiheista. Ryhmassa
paastiin yksimielisyyteen siita, mitka olivat heidan mielestaan tarkeimmat asiat,
jotka tulisi ottaa huomioon vanhojen tydntekijoiden perehdyttamisessa

Siltasairaalaa varten. Tydpajassa syntyi nelja ideaa: teorialuennot eri
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toimenpiteista, laakehoidon luennot, vastuuperehdyttijat ja

intensiiviperehdytys seka paivystysperehdytyksen ensisijaisuus.

Teorialuennot eri toimenpiteista nahtiin tyopajassa tarkeana perehdytystapana
vanhoille rontgenhoitajille. Koska Siltasairaalaan siirtyminen tarkoittaa kahden
tyoyksikon yhdistymista, tulee myds uusia toimenpiteita opeteltavaksi.
TyOpajassa ideoitiin, etta ladakarit pitaisivat luentoja erilaisista toimenpiteista
kuten, neurokirurgisen potilaan hoito angioyksikossa, valtimovuotopotilas
angiotoimenpiteessa ja aivovaltimotukoksen poisto. TyOpajalaiset kertoivat, etta
luennot tuovat perehtyjille lisaa osaamista ja tietoa toisen yksikdn toiminnoista.
Luennot haluttiin toteutettavan verkossa, jotta ne voidaan nauhoittaa ja tallentaa

kaikkien nahtavaksi.

Myos laakehoidosta haluttiin luentoja. Ryhmassa todettiin, ettd angioyksikossa
tyoskentelevien rontgenhoitajien laakehoidon tulee olla ajan tasalla ja erilaiset
luennot ladkehoidosta, potilaan monitoroinnista ja valvonnasta olisi tarkea osa
perehdytysta ja lisda potilasturvallisuutta. |deaa jatkokehitettiin niin, etta
anestesiahoitaja pitaisi laakehoidosta ja potilaan valvonnasta ja hoidosta

luennon.

Kolmannessa ideassa keskusteltiin vastuuperehdyttajista ja heidan
intensiivikoulutuksestansa. Siltasairaalan toiminnanaloitusta varten
perehdytettavien joukko on suuri. Perehdytyskuormaa helpottaakseen
tydryhmassa esitettiin, ettd ennen toiminnan aloitusta nimettaisiin
vastuuperehdyttajat. Vastuuperehdyttajat kavisivat itse tyonkierrossa toisessa
sairaalassa tutustumassa toisen yksikon toimintatapoihin ja tutkimuksiin. Taman

opin avulla he voisivat perehdyttaa muita.

Neljannes idea kasitteli paivystysperehdytyksen ensisijaisuutta. Jotta voidaan
turvata toiminnan aloitus, on ensisijaisesti perehdytettava jo valmiiksi
paivystavat angioyksikOssa tyoskentelevat rontgenhoitajat. Perehdytyksessa on
tarkeaa kiinnittaa huomiota paivystysaikaisten toimenpiteiden
perehdyttamiseen. Naiden neljan idean lisaksi tydpajassa korostettiin

perehdytysrauhan merkitysta, eli sita, etta kaikille on annettava aikaa ja
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mahdollisuus perehtya. Taman lisaksi korostettiin osallistumisen mahdollisuutta

ja viestinnan tarkeytta.

Osallistujina oli vankan kokemuksen omaavia tydntekijéitd molemmista
sairaaloista. Toisesta yksikosta osallistui enemman tyontekijoita, mika saattoi
heijastua tyopajan mielipiteisiin ja keskusteltuihin asioihin. Keskustelua pyrittiin
taman vuoksi ohjaamaan niin, etta otettiin huomioon molempien tyoyksikoiden
mielipiteet asioista. TyOpajaan osallistuneet henkilot olivat motivoituneita
kehittamaan omaa tyotansa ja suunnittelemaan tulevaa. Kaikki tyopajaan

osallistuneet osallistuivat aktiivisesti keskusteluun ja ideointiin.
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8 Kehittamisprojektin tuotos

8.1 Perehdytysprosessi

Dokumenttianalyysin ja asiantuntijoiden tyopajan jalkeen alettiin tydstamaan
alustavaa perehdytyssuunnitelmaa ja angioyksikossa tyoskentelevien
rontgenhoitajien perehdytysprosessia. Perehdytyssuunnitelman seka
perehdytysprosessin muodostaminen tapahtui paaasiassa itsenaisena
tyoskentelyna dokumenttianalyysin, tyopajan tuloksien seka teoreettisen

viitekehyksen perusteella.

Aluksi lahdettiin muodostamaan rontgenhoitajien perehdytysprosessia, eli niita
vaiheita mita perehdytyksessa tullaan tekemaan ja missa vaiheessa. Koska
perehdytettavaa henkilostda samaan aikaan on suuri maara, noin 50 henkiloa,
todettiin, etta monivaiheinen perehdytys on paras tapa. Monivaiheisella
perehdytyksella tarkoitetaan tassa kehittamisprojektissa sita, etta perehdytys on
jaettu eri vaiheisiin. Kuviossa 3 on kuvattuna muodostettu perehdytysprosessi,

mika koostuu seitsemasta eri vaiheesta.
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iﬁ./l% Tyodpisteen perehdytykseen liittyvat luennot

iz Tydpisteen perehdytykseen liittyvat koulutukset
)

@ Tyokierto paivystaville hoitajille

:E Siltasairaalan toimintaan liittyvat koulutukset
-

@s TyOpisteen laitteet ja ohjelmistot

& Kuvauslaitteiden perehdytys

% Toiminnan harjoittelu

Kuvio 3 Perehdytysprosessi

Ensimmaisessa vaiheessa on tydpisteen perehdytykseen liittyvat luennot.
TyOpajassa esitettiin idea teorialuennoista, joilla pystyttaisiin vahvistamaan
rontgenhoitajien tietoja ja taitoja ennen varsinaista perehdytyksen aloittamista.
Teoreettista koulutustarvetta tukee myos Thingnesin ja Lewisin (2011, 12)
tutkimus tydssa olevien rontgenhoitajien koulutustarpeesta. Luentojen aiheet
muodostuivat osittain tydpajan tuloksien perusteella. Luentojen aiheiksi
muodostettiin neurokirurgisen potilaan hoito, anestesiahoitajan luento potilaan
tarkkailusta, valvonnasta ja hoidosta, hoitajan luento paivystysaikaisesta
toiminnasta seka toimenpideradiologin luennot vaativimmista toimenpiteista.
Luennot ovat pakollisia kaikille ja ne nauhoitetaan, jotta jokaisella on

mahdollisuus osallistua tai katsoa luento.

Seuraavassa vaiheessa on tydpisteen perehdytykseen liittyvat koulutukset.
TyOpajaan osallistuneet halusivat erilaisia luentoja oman osaamisen
vahvistamiseksi ja uuden opettelemiseksi. Dokumenttianalyysissa taas

huomattiin, etta juuri valineet ja toimenpiteet eroavat huomattavasti toisistaan.
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Kuitenkin moni opeteltavista asioista vaatii kaytannon harjoittelua, kuten
elvytyskoulutukset tai uudenlaisten toimenpidevalineiden kayttd. Talloin on
syyta kayttaa aktivoivia menetelmia kuten case-harjoituksia ja simulointeja
(Rogers 2001, 161, 165). Koulutukset toteutetaan pienryhmissa taitopajoina, eli
yksittaisten teknisten taitojen opettamisena simulaatio-opetuksella. Taitopajat
antavat mahdollisuuden opetella esimerkiksi uusia valineita. (Junttila ym. 2013,
101.) Koulutusaiheiksi valikoitui elvytyskoulutus, alyladkekaappikoulutus seka

haastavien toimenpiteiden koulutukset.

Kolmannessa vaiheessa on paivystavien hoitajien tyokierto. Tyopajassa
ideoitiin, etta tarvitaan vastuuperehdyttajat, jotka kayvat tyokierrossa toisessa
angioyksikossa, oppiakseen toisen yksikon toimenpiteita ja toimintatapoja.
Kuitenkin organisaation toiveiden ja resurssien takia paadyttiin
vastuuperehdyttajien sijasta paivystavien hoitajien tyokiertoon. Viikon kestava
tydkierto mahdollistetaan muutamalle angioyksikdssa tydskentelevalle
paivystavalle rontgenhoitajalle. Talla tavalla pystytaan antamaan useammalle
hoitajalle mahdollisuus tyokiertoon ja toisen yksikon toimintatapojen opetteluun.
Se myods helpottaa toiminnan aloitusta uudessa sairaalassa, kun tyokierrossa
olleet voivat tukea muita perehtyjia. Tydkierto myés mahdollistaa perehdytyksen
tyotehtavien lisaksi organisaatioon seka toiseen tyoyhteisoon. Perehdytyksissa
on tarkeaa, etta tyontekija tuntee organisaation tyotavat, tyontekijat ja
tydyhteisdn (Kangas & Hamalainen 2007, 1-2; Kupias & Peltola 2009, 9, 13).
TyOkierron avulla saadaan tutustettua rontgenhoitajat myds toisen angioyksikon

toimintaan ja henkildihin.

Seuraavassa vaiheessa toteutetaan Siltasairaalan toimintaan liittyvat
koulutukset. Nama koulutukset ovat organisaatiolahtodisia pakollisia koulutuksia
kaikille. Koulutuksiin kuuluvat uuden sairaalan tilaperehdytykset,
turvallisuusperehdytykset, halytysjarjestelmaperehdytykset seka

toimintaperehdytys.

Seuraavat kaksi vaihetta "tydpisteen laitteet ja ohjelmistot” seka
"kuvauslaitteiden perehdytys” liittyvat uusien laitteiden ja ohjelmistojen
perehdytykseen. Dokumenttianalyysissa huomattiin, etta molemmissa
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yksikoissa on erilaisia laakinnallisia laitteita. Kuvauslaitteiden osalta
osaamisvaatimukset olivat hyvin samankaltaisia. Kuitenkin Tyoturvallisuuslain
(2002/738) mukaan perehdytysta on annettava, kun tyovalineet muuttuvat,
Uuteen sairaalaan hankitaan uudet laitteet, jotka voivat olla erilaisia kuin
aiemmin, ja tasta syysta kaikille uusien laitteiden kayttamiselle on annettava
perehdytys. Perehdytykset toteutetaan pienryhmissa, jossa on tarkoitus kerrata

laitteen kayttotarkoitus, toiminta seka turvallinen kaytto.

Viimeinen vaihe on toiminnan harjoittelu. Talla tarkoitetaan Siltasairaalan
angioyksikossa tapahtuvaa toiminnan harjoittelua sen jalkeen, kun Sairaala on
valmistunut. Talla pyritadn vahvistamaan kaikkien edellisten vaiheiden oppia ja
tuomaan ne yhteen. Toiminnan harjoittelu on tarkein vaihe ja se kestaa

pisimpaan, se jatkuu sairaalan avaamisen jalkeen.

8.2 Perehdytyssuunnitelma

Perehdytysprosessin suunnittelun jalkeen siirryttiin laatimaan alustavaa
perehdytyssuunnitelmaa. Perehdytyssuunnitelma on kirjallinen dokumentti,
mika toimii perehdytettavan ja perehdyttajan muistilistana koko
perehdytysprosessin ajan. Perehdytyssuunnitelman pohjaksi otettiin kayttoon
HUS Diagnostiikkakeskuksen yleinen perehdytyspohja, jota koko organisaation
tulee kayttaa. Pohjaa lahdettiin aluksi muokkaamaan niin, etta siihen laitettiin
perehdytysprosessin eri vaiheita. Perehdytyssuunnitelmasta jatettiin pois
"tyOkierto paivystaville hoitajille”, koska lyhyen tyokierron aikana ei voida
maaritella tarkasti opeteltavia asioita. Dokumenttianalyysin tuloksien perusteella
lisattiin myds muutama otsikko, kuten "osattavat, tutkimukset, toimenpiteet ja
valineet” seka "potilaaseen liittyva osaaminen” ja "tutkimuksen suorittamiseen
littyva osaaminen”. Perehdytyssuunnitelman sisaltd muodostui kahdeksasta eri
paaotsikosta (kuvio 4).
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Tydpisteen perehdytykseen liittyvat luennot

TyOpisteen perehdytykseen liittyvat koulutukset

Siltasairaalan toimintaan liittyvat koulutukset

TyOpisteen laitteet ja ohjelmistot

Kuvauslaitteiden kayttdminen angiosalissa

Osattavat tutkimukset, toimenpiteet ja valineet

Potilaaseen liittyva osaaminen

Tutkimuksen suorittamiseen liittyva osaaminen

Kuvio 4 Perehdytyssuunnitelman sisaltd

Paaotsikoiden muodostumisen jalkeen, lisattiin perehdytykseen kuuluvat
sisalldlliset asiat, kuten luennot, koulutukset ja opeteltavat tydvalineet ja
toimenpiteet. Kun kirjallinen perehdytyssuunnitelma oli saatu muodostettua,
pidettiin toinen asiantuntijoiden tyopaja. Tyopajassa arvioitiin ja kommentoitiin
alustavaa perehdytyssuunnitelmaa seka perehdytysprosessia. Alustava
perehdytyssuunnitelma lahetettiin tydpajaan ilmoittautuneille vapaaehtoisille
viikkoa ennen tapaamista, jotta he ehtivat tutustua rauhassa suunnitelmaan.
TyOpaja pidettiin I&ahitapaamisena, jossa tydpajan johtaja ohjasi keskustelua,
mutta ei puuttunut keskusteluun. Tyopajassa kaytiin perehdytyssuunnitelman eri
vaiheet lapi ja asiantuntijat antoivat jokaisesta kohdasta muutosehdotuksia tai
palautetta. Muutosehdotukset liittyivat sisalldllisiin asioihin, kuten tiettyjen

toimenpiteiden puuttumiseen listauksesta, tai kielellisiin asioihin.
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Muutosehdotusten ja kommenttien perusteella [ahdettiin muokkaamaan
perehdytyssuunnitelman sisaltéa. Muutoksia tuli eniten osattaviin tutkimuksiin,
toimenpiteisiin ja valineisiin. Perehdytyssuunnitelmaan lisattiin puuttuvia asioita
ja muotoiltiin tiettyja kohtia uudestaan, jonka jalkeen se lahetettiin mentorille
kommentoitavaksi. Mentorin kommenttien jalkeen perehdytyssuunnitelama

muokattiin lopulliseen muotoonsa.

Perehdytyssuunnitelman sisaltoé (kuvio 4) pysyi samanlaisena muutoksista
huolimatta. Perehdytyssuunnitelmasta muodostui kahdeksansivuinen Kirjallinen
dokumentti. Perehdytyssuunnitelma muodostettiin sellaiseksi, etta sita voidaan
kayttaa joko sahkdisena tai fyysisena kirjallisena versiona. Tuotos haluttiin
tuoda seka sahkdiseen, etta fyysiseen muotoon, jotta niiden arkistointi olisi
helpompaa. Tarkoituksena on, etta tyontekijat lahettavat sahkoisen version
esihenkilolle perehtymisen jalkeen. Fyysinen versio toimii muistilappuna

perehdytyksen ajan.

Perehdytyssuunnitelmassa on lueteltuna yksityiskohtaisesti auki kaikki luennot,
koulutukset, tyopisteet, laitteet, tutkimukset, toimenpiteet seka
osaamistavoitteet, jotka tulee osata Siltasairaalan angioyksikdssa. Jotta
henkilon on helppo seurata saavutettua osaamistaan, on jokaisen osattavan
asian tai tavoitteen viereen laitettu laatikko, johon laitetaan rasti saavutetun
osaamisen tai osallistumisen merkiksi. Perehdytyssuunnitelma on HUS
Diagnostiikkakeskukselle luotu salainen dokumentti, joka on nahtavilla vain

kohdeorganisaatiossa.

8.3 Muutosjohtajien materiaali

Osana kehittamisprojektia tarkasteltiin miten osastonhoitajat ja
apulaisosastonhoitajat voivat helpottaa muutosjohtamisellaan yksikossa
tapahtuvaa muutosta. Perehdytysprosessin rinnalle luotiin esihenkildille erillinen
muutosjohtajien materiaali muutoksen johtamisen tueksi. Muutosjohtajan

materiaalin sisaltd koostettiin teoreettisen viitekehyksen pohjalta. Koska
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kyseessa on iso organisaatiomuutos, tarkasteltiin teoreettisessa

viitekehyksessa seka organisaatiomuutosta, etta muutosjohtamista.

Tavoitteena oli luoda helposti luettava muistilista esihenkilGille. Materiaali
koostuu kahdesta osuudesta: muutosjohtajan muistilistasta seka
muutoskayrasta. Muutosjohtajan muistilistaa tehdessa tarkasteltiin asioita, jotka
nousivat teoreettisessa viitekehyksessa esille. Naista asioita olivat henkiloston
kuuleminen ja vaikuttamismahdollisuudet (Quach ym. 2021, 5; Nilsen ym. 2020,
4-5; Sinval ym. 2021, 17; Taskinen 2005, 192), aktiivinen viestinta ja avoin
keskustelu (Valpola 2004, 16), tiedottaminen (Harrison ym. 2021, 104;
Rantanen 2012, 34; Suurkari 2019, 35; Taskinen 2005, 192), esimiehen
sitoutumien (Suurkari 2019, 35), palautteen antaminen (Jabe 2017, 202-204) ja
muutoksen kokonaiskuvan selkeyttaminen (Buller 2014, 4-5; Green 2007,8;

Pirinen 2014). Naista muodostettiin muutosjohtajan muistilista (kuvio 5).

> Selkeyta muutoksen tavoite ja kokonaiskuva tyontekijoille

> Keskustele avoimesti henkilokunnan kanssa muutoksesta

Mahdollista palautteen antaminen ja salli myds negatiiviset
palautteet

Viesti muutoksesta aktiivisesti ja ajankohtaisesti (mm.
osastokokoukset)

perehdyttamisella

> Valmistaudu muutokseen aktiivisella kouluttamisella ja

Anna mahdollisuus vaikuttaa muutokseen (mm. tyéryhmat,
aamupalavereissa pohdinta)

)

> Nayta esimerkkia muutokseen sitoutumalla

Kuvio 5 Muutosjohtajan muistilista
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Muutokset aiheuttavat henkildissa voimakkaitakin tunteita ja johtajan tulisi osata

tulkita naita tunteita ja auttaa niissa eteenpain (Buller 2014, 3—4; Pirinen 2014).

Muutosjohtajien materiaaliin paadyttiin muodostamaan Kubler-Rossin (1969)

muutoskayraan perustuva malli (kuvio 6), jossa kay selkeasti ilmi muutoskayran

eri vaiheet seka miten johtaja voi tietyn tunteen aikana auttaa tyontekijaita

paasemaan eteenpain. Mallissa on mukana nelja vaihetta: kieltaminen, viha ja

pelko, masentuminen seka hyvaksynta. Mallissa kerrotaan mita toimia

muutosjohtajan tulisi tehda, kun tyontekija on tietyssa muutoskayran vaiheessa.

Malli pyrittiin pitamaan yleisilmeeltaan mahdollisimman yksinkertaisena ja

helppona, jotta sita on nopea tarvittaessa katsoa.

1. Kieltdminen

Kuuntele
tyéntekijoiden
huolia ja

ajatuksia

Ald kielld
tunteita

2. Viha ja
pelko

Selkeytd

kokonaiskuva

Viesti
positiivisesti
tulevasta

Kuvio 6 Muutoskayra johtamisen tueksi
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Juurruta muutos
tydyhteisoon



8.4 Implementointi

Muutoksen toteuttaminen ja juurruttaminen eli implementointi on tarkea vaihe
kehittamisprojekteja, koska niiden tavoitteena on tuoda tyoelamalle tarkeita ja
hyodyllisia muutoksia (Ojasalo ym. 2015, 25; Salonen ym. 2017, 66.).
Kehittamisprojektin tuotoksia ei ehditty ottamaan kayttoon kehittamisprojektin
aikana mutta kehittamisprojektin aikana tehtiin suunnitelma niiden

kayttoonottamiseksi.

Kehittamisprojektin tulos ja tuotokset julkaistiin kehittamisprojektin raporttina
seka kahdessa oppilaitoksen seminaarissa. Taman lisaksi kehittamisprojektin
tulokset tullaan julkaisemaan kohdeorganisaatiossa. Julkaisu tapahtuu
osastotunnilla Teamsin valityksella, jotta mahdollisimman monella on
mahdollisuus osallistua osastotunnille. Taman lisaksi jarjestetaan erillinen
osastokokous Meilahden ja T6olon angioyksikdiden rontgenhoitajille, jossa
kaydaan lapi kehittamisprojektin tuotoksia ja perehdytyksen aloittamista
angioyksikoissa. Osastokokouksen on tarkoitus aloittaa rontgenhoitajien
perehdytysprosessi. Perehdytyksen toteutumista ja kulkua seurataan tiiviisti
osastonhoitajan toimesta koko perehdytysprosessin ajan.
Perehdytyssuunnitelma otetaan samalla kayttoon Meilahden ja T6olon
angioyksikoissa. Perehdytyssuunnitelmaa voidaan jatkossa muokata tarpeen
mukaan ja sita voidaan kayttaa tulevaisuudessa rontgenhoitajien
perehdytykseen pienin muutoksin. Muutoksien toteuttamisesta vastaavat

angioyksikon vastuuperehdyttajat.
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9 Kehittamisprojektin arviointi ja pohdinta
9.1 Kehittamisprojektin toteutuksen arviointi

Kehittamistoiminta ja kehittamisprojektit tahtaavat aina muutokseen. Muutoksen
tarkoituksena on yleensa tehda asioita tehokkaammin tai paremmin.
Kehittamistoiminnalle tulee I0ytya jokin tarve, esimerkiksi muuttunut
toimintaymparistd. (Toikko & Rantanen 2009, 16,18.) Kehittamisprojektin aihe
osoittautui jo heti suunnitteluvaiheessa tarpeelliseksi ja tydyhteisoa
hyodyttavaksi. Tiedostettiin, etta tydyhteisoon tarvitaan kattava
perehdytyssuunnitelma sujuvan toiminnanaloituksen turvaamiseksi uudessa
Siltasairaalassa. Aihe oli kiinnostava ja ajankohtainen myds projektipaallikon

nakokulmasta.

Kehittamisprojektin tarpeesta kertoo nopeutettu toteuttamisaikataulu.
Suunnitelman mukaan kehittamisprojektin oli tarkoitus olla valmis vasta syksylla
2022. Kuitenkin alkuvuodesta 2022 todettiin, ettd perehdytyssuunnitelma
tarvitaan mahdollisimman nopeasti perehdyttamisen aloittamiseksi ja
kehittamisprojekti saatiin valmiiksi huhtikuussa 2022. Vaikka projektia
aikaistettiin, ei tyota tehty hatikdiden vaan projektissa edettiin
projektisuunnitelman mukaisesti. Huolellisesti suunniteltu projektisuunnitelma
mahdollisti nopeamman etenemisen. Projektisuunnitelma sisalsi projektille
tyypillisia ja hyvan projektin tunnusmerkkeja, kuten tarkasti maaritellyn ja rajatun
aiheen, selkeasti maaritellyt tavoitteet seka projektin kehittdmisaikataulun seka
menetelmat. (Salonen 2013, 11; Silfverberg 2006, 6-7.)

Kehittamisprojektin teoreettinen viitekehys toteutettiin kuvailevalla
kirjallisuuskatsauksella, joka tarkoittaa tarkastellun aiheen yleiskatsausta ilman
tiukkoja ja tarkkoja saantoja. Teoreettinen viitekehys kuitenkin pyrittiin
muodostamaan niin, etta se kuvaa mahdollisimman laajasti kasiteltavia aiheita.
(Salminen 2011, 6.) Kirjallisuuskatsauksen toteutustavaksi valittiin kuvaileva
kirjallisuuskatsaus, koska haluttiin saada yleiskuva organisaatiomuutoksista ja

sen aiheuttamista haasteista, seka muutosjohtamisen etta perehdytyksen
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merkityksesta. Kuvailevalla kirjallisuuskatsauksella pystyttiin laajemmin
kuvaamaan kehittamisprojektin taustalla vaikuttavia asioita, kuin esimerkiksi

systemaattisella kirjallisuuskatsauksella.

Kirjallisuuskatsaus toteutettiin pitkalla aikavalilla ja useita eri tietokantoja
kayttaen, kuten Medic, Cinahl ja PubMed. Apuna kaytettiin myos Finna-
hakupalvelua ja kirjastoja. Hakusanoiksi muodostui esimerkiksi
muutosjohtaminen, perehdytys, perehdyttaminen, organisaatiomuutos, change
management, organizational change, orientation ja employee orientation.
Kirjallisuushaussa pyrittiin 10ytdamaan seka kotimaista, ettéa kansainvalista
vertaisarvioitua tutkimustietoa seka kirjallisuutta. Aluksi haut rajattiin
vertaisarvioituihin artikkeleihin ja ajankohdaksi aluksi laitettiin 2010-2020-
luvuilla tehdyt tutkimukset. Hakua kuitenkin myohemmin laajennettiin
koskemaan koko 2000-luvun teoksia, koska myos vuosituhannen alussa on
tehty merkittavia organisaatiomuutoksia. Hakusanat osoittautuivat sopiviksi ja
monipuolista tietoa saatiin naita hakusanoja yhdistelemalla. Luotettavuuden
parantamiseksi pyrittiin kirjallisuuskatsauksessa kayttamaan lahteita, jotka oli
|0ydetty terveysalan arvioiduista tietokannoista, tieteellisista vertaisarvioiduista
julkaisuista sekda ammattilehtien julkaisuista. Kirjallisuuskatsauksessa on
kaytetty myos vaitoskirjoja ja pro gradu -tutkielmia seka ammatillista
kirjallisuutta. Taman kehittamisprojektin kirjallisuuskatsauksesta muodostunut
teoreettinen viitekehys toimi hyvin kehittamisprojektin aikana. Viitekehyksesta
kay ilmi mita isoissa muutoksissa tulee ottaa huomioon perehdyttamisessa, ja

naita tietoja on voitu kayttaa hyodyksi kehittamisprojektin aikana.

Projektissa kaytetyt tutkimus- ja kehittamismenetelmat, dokumenttianalyysi
seka asiantuntijoiden tydpaja aivoriihimenetelmalla, osoittautuivat sopiviksi
menetelmiksi tahan kehittdmisprojektiin. Usein isoissa organisaatiomuutoksissa
tydntekijoiden mahdollisuus osallistua muutokseen ja tulla kuulluksi on heikko ja
tasta syysta haluttiin kehittamismenetelmaksi henkilokuntaa osallistava
menetelma, eli tydpaja (Taskinen 2005, 192). TyOpajassa saatiin ajankohtaisia
ja uusia ideoita tyontekijoiden perehdyttamiseksi. Tydpajan onnistumiseen

vaikutti se, etta osallistujat olivat motivoituneita kehittdmaan yksikdiden
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toimintaa ja perehdyttamista. Toinen merkittava tekija tydpajan onnistumisessa
oli sen huolellinen suunnittelu seka ohjaaminen. Covid-19 pandemian
aiheuttamien rajoitusten vuoksi, tyopaja valmisteltiin toteutettavaksi seka etana,
etta lahitapaamisena varmuuden vuoksi. Tydpaja saatiin kuitenkin pidettya
lahitapaamisena ja keskustelu oli aktiivista ja taukoamatonta. Huolellisen
suunnitelman ansiosta keskustelua oli helppo ohjata eteenpain, jotta tyopajan
tavoitteeseen paastiin. Dokumenttianalyysilla taas pystyttiin kuvaamaan tiettya
iimiota, eli Meilahden ja Toolon angioyksikodiden perehdytyksen yhtalaisyyksia ja
eroavaisuuksia. Naita tietoja taas hyodynnettiin perehdytyssuunnitelman

laatimisessa. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 74.)

Kehittamistoissa materiaalien ja aineistojen kasittely on esitettava huolellisesti,
tarkasti ja luotettavasti metodikirjallisuutta hyddyntaen. Kehittamistoissa tulee
kertoa ja arvioida kehittamisprojektin kulkua ja onnistumista tarkasti. (Salonen
2013, 24.) Tassa kehittdmisprojektissa pyrittin avaamaan tasmallisesti
kehittamisprojektin kulkua ja miksi valintoihin on paadytty luotettavuuden
parantamiseksi. Kehittamisprojektin tuotoksena syntyi perehdytysprosessi,
perehdytyssuunnitelma sekd muutosjohtajien materiaali. Kehittamisprojektin

tuotos vastasi tyoyksikon tarpeita ja projektin tavoitetta.

Perehdytyssuunnitelmasta tuli suoraan kayttoon otettava kirjallinen dokumentti
seka perehtyjalle, etta perehdytettavalle. Perehdytysprosessia hyodynnettiin
perehdytyksen kokonaisuuden suunnittelussa ja henkildstolle informoinnissa.
Ulkoasultaan tuotokset ovat selkeita ja organisaation toiveiden mukaisia.
Tuotoksia voidaan helposti kayttaa jatkossa tekemalla pienida muutoksia
asiasisaltoon. Etenkin perehdytyssuunnitelmassa pyrittiin siihen, etta sita
voidaan kayttaa muutoksen jalkeenkin pienin muutoksin. Muutosjohtajien
materiaali jai kehittdmisprojektissa vahemmalle huomiolle. Aihe oli tarkea, mutta
todettiin, etta perehdytyssuunnitelmalla on suurempi tarve, jonka takia aikaa ei
kaytetty juurikaan muutosjohtajan materiaaliin. Kuitenkin valmistunut tuotos
antaa hyvia vinkkeja esihenkildille muutoksen johtamiseen. Muutosjohtajien
materiaalia voidaan jatko hyodyntaa tulevaisuudessa, se toimii yksinkertaisena

muistilistana esihenkiloille muutoksissa.
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Kehittamisprojektin ohjausryhma koostui tydelaman edustajasta mentorista
seka ohjaavasta opettajasta. Ohjausryhma oli pieni ja kehittdmisprojektin aikana
huomattiin, etta siihen olisi voinut kuulua my6s muita tydelaman edustajia.
Tasta huolimatta ohjausryhma pystyi tukemaan projektipaallikk6a antamalla
neuvoja, miten edeta tydssa seka mita tyon pitaisi pitaa sisallaan.
Kehittamisprojektin aikana projektipaallikko viesti tydn etenemisesta
ohjausryhmalle. Taman lisaksi jarjestettiin tapaamisia tarpeen mukaan.
Viestinta ohjausryhman ja projektipaallikon valilla oli nopeaa ja selkeaa ja se
tapahtui paasaantoisesti sahkopostilla. Kehittamisprojektin raportoinnissa
pyrittiin kuvaamaan tasmallisesti projektin taustaa, tarvetta ja kulkua.
Raportointi toteutettiin selkeasti ja tasmallisesti Iahdeviittauksia asianmukaisesti
kayttaen. Raportissa on viitattu systemaattisesti kaytettyihin teksteihin ja
tutkimuksiin alkuperaisen kirjoittajan nimella ja tiedoilla plagioinnin estamiseksi.
Lahdeluettelo vastaa raportissa l0ytyvia viittauksia ja Iahdeluettelosta kay ilmi

Kirjoittajat, vuosi, teoksen nimi, julkaisija ja julkaisupaikka.

Kehittamisprojekti oli projektipaallikolle ensimmainen. Aikataulun
tiukentumisesta huolimatta tydn maara pysyi hallittavana, eika tydon laadusta
tingitty. Aikataulun yhtakkinen tiukentuminen opetti priorisointia ja
aikatauluttamista. Kehittamisprojekti lisasi myos yhteistyotaitoja, koska
kehittamisprojektin aikana viestittiin monipuolisesti seka asiantuntijaryhman
kanssa tydpajoissa, etta ohjausryhman kanssa. Kehittamisprojekti toi valtavasti
osaamista projektien hallinnasta ja johtamisesta. Se my0s yllatti tydomaarallaan.
Asiantuntijuus kehittyi projektin aikana monella eri osa-alueella. Etenkin
projektijohtamisen osaaminen kehittyi. Taman lisaksi kehittyi myos
muutosjohtamisen taidot seka perehdytyksen suunnittelun taidot.
Kokonaisuudessaan kehittamisprojekti lisasi ammatillista osaamista ja

tieteellisen kirjoittamisen osaamista.
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9.2 Eettisyys ja luotettavuus

Kehittamisprojekti oli tydelamalahtoinen, joten siind korostuu tieteellisten
tyoskentelyn kuin yritysmaailman eettiset saannot. Kehittamisprojekti tehtiin
rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti seka projektista syntyneet tuotokset ovat
kaytantoa hyodyntavia. (Ojasalo ym. 2015, 49-50.) Hyvien kaytanteiden
mukaisesti kehittamisprojekti tulee tehda huolellisesti, sovelletaan eettisesti
kestavia tiedonhankinta-, tutkimus-, ja arviointimenetelmia, viitataan julkaisuihin
ja teksteihin asianmukaisilla tavoilla seka suunnitellaan, toteutetaan ja
raportoidaan kehittdmisprojekti asetettujen vaatimusten perusteella. Naiden
lisdksi tulee huolehtia tutkimuslupien hankkimisesta. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2012, 6.)

Tassa kehittdmisprojektissa noudatettiin tutkimuseettisen neuvottelukunnan
(2012) hyvia tieteellisia kaytantdja. Kehittamisprojektiin hankittiin
kohdeorganisaation tutkimuslupa ennen kehittamisprojektin aloittamista.
Kehittamisprojektissa kaytettiin yleisesti tunnettuja tiedonhankinta-, tutkimus- ja
kehittdmismenetelmia seka avattiin niiden teoriaa. Menetelmia pyrittiin
kayttamaan lapinakyvasti jatkuvasti raportoiden miten valittuihin ratkaisuihin ja
tapoihin on paadytty. Lahdeviittauksissa on noudatettu Turun

ammattikorkeakoulun ohjeita lahteiden merkitsemisesta ja viittaamisesta.

Asiantuntijaryhman muodostaminen tyopajoja varten tehtiin koordinoidusti
osastonhoitajan avulla, jotta kehittamisprojektin tekija ei ollut tekemisissa
henkiloston yhteystietojen kanssa. Tyopajoihin osallistuville vapaaehtoisille
rontgenhoitajille informoitiin erillisella saatekirjeella (lite 1) kehittamisprojektin
tavoite ja tarkoitus seka roolit tydpajatydskentelyssa. Saatekirje lahetettiin
osastonhoitajan kautta, jotta voitiin varmistua yksildnsuojan toteutumisesta.
Vastaukset tulivat osastonhoitajalle, joka valitti heille tiedon tyopajojen
tarkemmista aikatauluista. TyOpajatyoskentelya ei voitu toteuttaa nimettomasti,
mutta osallistujien anonymiteetti sailytetaan eika nimia tai taustatietoja, joista
henkil6t voitaisiin tunnistaa, mainita kehittdmisprojektin raportissa. Kaikki

tydpajoissa syntyneet aineistot havitettiin projektin valmistuttua
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yksityisyydensuojan varmistamiseksi. Nama asiat lisasivat kehittamisprojektin

eettisyytta.

Kehittamisprojektissa kaytettiin laadullisen tutkimuksen analysointimenetelmaa,
eli dokumenttianalyysia, perehdytyssuunnitelmien analysoinnissa. Laadullisessa
tutkimuksessa luotettavuuden kriteerina on tutkijan tekemat ratkaisut, valinnat ja
teot. Luotettavuutta tulee arvioida jatkuvasti kehittamisprojektin aikana,
esimerkiksi arvioimalla teoriaa, analyysitapoja, tulkintoja ja johtopaatoksia.
Luotettavuus voidaan saavuttaa kuvaamalla ja perustelemalla omat valinnat
tasmallisesti. (Vilkka 2015.) Dokumenttianalyysissa paatettiin
suunnitteluvaiheessa tehda analysointi analyysirungon avulla. Liitteessa 3 on
esimerkki analyysirungosta (taulukko 1) ja sisallonanalyysista, josta nakee,
kuinka analyysia on toteutettu ja miten tuloksiin on paadytty. Kehittamisprojektin
raportissa on pyritty selittdmaan tarkasti, kuinka dokumenttianalyysin tuloksiin
on paadytty ja kuinka analyysirungon sisalle on nostettu kunkin luokan sisalle
asioita luotettavuuden parantamiseksi. MyOs johtopaatokset on pyritty

selittamaan tarkasti auki seka miten niihin on paadytty.

Dokumenttianalyysissa tulee myos tarkastella dokumenttien luotettavuutta ja
niiden sopivuutta tutkimuksen kysymyksenasettelun perusteella (Bowen 2009,
33). Dokumenttianalyysin tavoitteena oli selvittda mita Meilahden ja T66I6n
angioyksikoiden perehdytykset pitavat sisallaan ja miten ne eroavat toisistaan.
Analyysiin valitut dokumentit olivat virallisia ja ajankohtaisia
perehdytysmateriaaleja Meilahdessa ja T60l0ssa. Tama lisaa dokumenttien
luotettavuutta. Lisaksi valituissa dokumenteissa kasiteltiin vain ja ainoastaan
rontgenhoitajien perehdyttamista angioyksikkoihin, minka takia ne sopivat
tutkimukseen antaen vastauksen tutkittavaan ilmioon. Kehittamisprojektin
luotettavuutta olisi parantanut toisenlainen analysointitapa. Ennakkoon
muodostettu analyysirunko ei vastannut taysin tarpeita. Aineistolahtdisen
sisalldnanalyysin avulla olisi paasty analysoinnissa kattavampiin tuloksiin.
Lopulta paadyttiin kuitenkin pysya teorialahtdisessa sisallonanalyysissa, koska
perehdytyssuunnitelma ja perehdytysprosessi haluttiin muodostaa myos

teoreettisen tiedon perusteella.
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9.3 Jatkotutkimusaiheet

Kehittamisprojektin tarkoituksena oli luoda kokonaisuudessaan prosessi, miten
rontgenhoitajia tullaan perehdyttamaan Siltasairaalaa varten, ja miten
esihenkilot voivat helpottaa tapahtuvaa muutosta omalla johtamisellaan.
Tuotoksena syntyivat perehdytysprosessi, perehdytyssuunnitelma seka
muutosjohtajien materiaali, jotka otettiin kayttoon heti niiden valmistuttua.
Kehittamisprojekti ehti kuitenkin loppua ennen varsinaista perehdytyksen

aloittamista.

Jatkossa olisi hyva tutkia, kuinka hyvin angioyksikossa tyoskentelevien
rontgenhoitajien perehdytys toteutui Siltasairaalan muuton jalkeen. Talldin
saataisiin tietoa siita, oliko perehdytys yksikolle sopiva ja pystytaanko
perehdytysta hyddyntamaan jatkossa isoissa muutoksissa. Toinen
jatkotutkimusidea on tyontekijoiden kokemus organisaatiomuutoksesta.
Kyseessa on kuitenkin Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin suurin
rakennushanke, joka vaikuttaa tyontekijoihin. Kokemuksista olisi hyva saada
tietoa, jotta tulevaisuuden muutoksissa pystyttaisiin hydodyntamaan naita

tuloksia.
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Saatekirje tyopajaan osallistuville

Opinnaytetyon tydpaja angiohoitajien perehdytyssuunnitelman laatimiseksi

Siltasairaalaan

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa (HUS) on valmisteilla isoin
rakennushanke koko sairaanhoitopiirin historiassa. Meilahden sairaala-alueelle
rakennetaan uutta Siltasairaalaa, mika vaikuttaa HUS Kuvantamisen toimintaan.
Siltasairaalaan siirtyy kokonaisuudessaan T6616n kuvantaminen ja se yhdistyy
osaksi Meilahden kuvantamista. Meilahden ja T66l6n verisuonitoimenpideyksikot
yhdistyvat uudeksi yhteiseksi yksikoksi.

Opinnaytetydni toteutetaan kehittdmisprojektina, jossa tarkastellaan Meilahden
seka Tdo6lon verisuonitoimenpideyksikdiden yhdistymista ja naiden tyéntekijoiden
perehdyttdmista uuteen sairaalaan. Kehittamisprojektin tavoitteena on luoda
sahkdinen perehdytyssuunnitelma angiohoitajien perehdytysta varten uuteen
Siltasairaalaan. Tarkoituksena on, etta perehdytyssuunnitelma sisaltaa
kokonaisuudessaan prosessin, miten rontgenhoitajia tullaan perehdyttamaan
uuteen sairaalaan seka miten osastonhoitajat ja apulaisosastonhoitajat voivat
muutosjohtamisellaan helpottaa organisaatiossa tapahtuvaa muutosta.
Tarkoituksena on turvata toiminnan aloittaminen uudessa tydymparistossa seka
laadukas ja turvallinen potilastyé muutostilanteessa.

Osana kehittamisprojektia on tarkoitus jarjestaa vapaaehtoisista rontgenhoitajista
koostuvan asiantuntijaryhman kanssa kaksi tydpajaa. Ensimmaisessa tydpajassa
on tarkoitus ideoida ja keskustella mitd mahdollisia asioita tulee ottaa huomioon
Siltasairaalan angion perehdytyksessa. Tarkoituksena on mahdollistaa
henkildkunnan osallistuminen kehittdmisprojektiin seka saada hiljaista tietoa alan
asiantuntijoilta perehdytykseen liittyen. Toisessa tyOpajassa on tarkoitus arvioida
alustavaa perehdytyssuunnitelmaa Siltasairaalan angioon ja antaa siita
palautetta. TyOpajojen kestoksi arvioidaan noin 2 tuntia ja ne tapahtuvat tyéajalla.

TyOpajaan osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Tydpajassa syntyneita
ajatuksia ja ideoita tullaan hyédyntdmaan kehittdmisprojektissa
perehdytyssuunnitelman laatimisessa. TyOpajaan osallistuneiden anonymiteetti
turvataan, eika tyGpajaan osallistuneiden nimia tai taustatietoja mainita missaan
kehittdmisprojektin vaiheissa. Kehittamisprojektin on tarkoitus valmistua vuoden
2022 loppuun mennessa, jolloin kehittdmisprojektin tulokset esitelldan angio-
osastoille.

Mikali teilla on jotain kysyttavaa tai haluatte saada muuta lisatietoa
kehittdmisprojektista, voitte olla yhteydessa minuun, kehittamisprojektin
toteuttajaan.

Ystavallisin terveisin

Ella Snirvi

HUS Diagnostiikkakeskus, Meilahden angio
puh.
e-mail.
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Perehdytyssuunnitelma Siltasairaalan angioon:
ensimmaisen tydpajan suunnitelma

Esittaytyminen:

Tyopajan ohjaajan esittely ja kehittamisprojektin taustan ja

tavoitteiden esittely
Tyoskentelyn aloitus:

Esitellaan tyopajan kulku ja tavoitteet. TyOpaja toteutetaan
aivoriihella (brainstorming). Esitelldadn menetelman toimintatapa.

Tavoitteena saada ideoita Siltasairaalan angion perehdytykseen.

Ongelma: Angiohoitajien perehdytys uudessa Siltasairaalassa. Mita

tarvitaan onnistuneeseen perehdytykseen?
Aivoriihityoskentely:

Ideoinnin aloittaminen n. 20-60min
Ideoiden aanestaminen n. 10min
Ideoiden jatkokehittaminen keskustelemalla n. 20-60 min

Yhteenveto:

Yhteenveto paivan tuloksista ja tyopajan lopetus
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Analyysirunko

Taulukko 1 Esimerkki sisallonanalyysista
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Ylaluokka Alaluokka Alkuperainen ilmaisu

Organisaation Tyétavat ja toimintaperiaatteet "TyGskentelemme  my6s  leikkausosastoilla  seka
. . hybridisaleissa ettd C-kaarella tehtavissa angioissa”

toiminta

Henkilostorakenteet

"Virka-aikana tutkimushuoneessa tydskentelee
paasaantoisesti kaksi réntgenhoitajaa ja
toimenpideradiologi”

"Paivystysaikana joka vuorossa on kaksi angiotaitoista.”

"henkilokuntaan kuuluu apulaisosastonhoitaja,
osastonylilaakari, 30 rontgenhoitajaa, yhdeksan
toimenpideradiologia, neljd perushoitajaa ja kaksi

osastonsihteeria”

Tyotehtavaan Ty6hdn perehdytys
perehdytys

Perehdytyksen kulku

Tyotehtavat

Tietoturvallisuus

tietojarjestelmat

"perehtyjalle on varattu kolme-nelja viikkoa”

"perehtymisaika on 3 viikkoa”

"kolmannen viikon kohdalla kaydaan

perehdytyskeskustelu angiotiimildisen kanssa”

"avustavana hoitajana toimiminen”
"potilashoitajana toimiminen”
"potilaan esivalmistelu”
"toimenpiteet ja avustaminen”

"potilaan jalkihoito”

"Miranda kirjaus ja Radu-kirjaus”
"Mirandaan kirjaaminen”

"tutkimuksen Radu kirjaus (myds leikkaussalissa tehty

Tyaturva"isuus Tyoturvallisuusperehdytys
Kulkureittien ja tilojen

yksikossa o
nayttdminen

Hairi6- ja poikkeustilanteet

"huoneen kunnossapito”

"poistumistiet”

“elvytyshalytys”

“uhka- ja vaaratilanteet (esim. tulipalo)”
"elvytyspakki ja sen sisalt”
"hatapakki”

"sammuttimet, siirtolakanat, palohéalytys”
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Ensiapuohjeet "henkilékunnan veritapaturmat”
Henkilostéohjeet Koeaika, irtisanoutuminen -
Tydvuorot ja tybaika
Palkanmaksu ja hallinnolliset
asiat
Sairaspoissaolot, lomat
Tyoyksikon Angiotutkimukset "dialyysifistelin kuvaus”
tutkimukset ja ‘alaraaja-angio”
toimenpiteet "mekaaninen poisto (trombektomia)”
Angiotoimenpiteet "liuotus (trombolyysi)”
“dialyysifistelin kuvaus”
“verisuoniverkon (stentin) asennus”
Laiteperehdytys Kuvauslaitteet "angiolaitteiston kaytto”

Laakinnalliset laitteet

"kuvausohjelmien valitseminen/muuttaminen”

"aamutesti, varoitusvalojen toiminta”

"Varjoainepaineruiskun taytto”
"Varjoainepaineruiskun kayttd”

"ACT-mittari (lAmmitys, napautus, tayttaminen)”

Turun AMK:n opinnaytetyd | Ella Snirvi




