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malla nelj&a yhteispéivystyksen sairaanhoitajaa, jotka olivat olleet tydsuhteessa alle puoli vuotta.
Haastattelut toteutettiin joulukuussa 2022. Y hteispéivystyksen apulaisosastonhoitaja valitsi osallistu-
jat haastatteluihin vapaaehtoisuuteen perustuen. Haastattelut nauhoitettiin ja kirjoitettiin tekstimuo-
toon. Aineisto analysoitiin induktiivisella sisallénanalyysilla.

Opinnéaytetyon tulosten mukaan yhteispéivystyksen tydyhteiso otti uudet tyontekijat hyvin vastaan ja
tyoyhteison jaseneksi oli helppo paéstd. Haastateltavat olivat tyytyvaisid perehdyttdjiin ja heidén
osaamiseensa. Kollegat luottivat uuden tydntekijan osaamiseen, mutta samalla tarjosivat uutta tietoa
ja apua. Haastateltavat kokivat perehdytyksen edenneen hieman asteittain, mutta kokivat perehdytyk-
sen olleen liian lyhyt. Perehdytys kesti yhteispaivystyksessa yhdesté péivasta viikkoon. Perehdytyk-
sen sisalto vaihteli sairaanhoitajien valilla. Tuloksissa nousi esille tarve kehittad perehdytysta koko-
naisvaltaisesti ja luoda yhtendinen perehdytyskaytantd. Kehityskohteina nousi esille myds palaute-
kulttuurin edistaminen ja riittdvien valmiuksien saannin varmistaminen. Haastateltavat toivoivat pe-
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The purpose of the thesis was to find out the registered nurses’ experiences about the orientation at the
emergency department of the wellbeing services county of Central Ostrobothnia (Soite). The aim was
to produce information about functionality of the orientation and development needs, which the superi-
ors of the emergency department can use to develop the orientation at their unit.

In the thesis we used a qualitative research method. The data was collected by interviewing four regis-
tered nurses of the emergency department who had been employed for less than half year. The inter-
views were carried out in December 2022. Deputy nurse manager of the Soite’s emergency department
selected the participants of the interviews based on voluntariness. The interviews were recorded and
transcribed to text. The data was analyzed by using inductive content analysis.

According to the results of the thesis, the new employees were well received by the work community,
and it was easy to become part of it. The interviewees were content about the instructors and their
competence. The colleagues trusted new employees’ skills, but they offered new information and help
at the same time. The interviewees experienced that the orientation proceeded gradually but they felt
that the orientation was too short. Duration of the orientation was one day to a week. Content of the
orientation varied between interviewees. The results showed a need for comprehensive development of
the orientation as well as a need for the creation of a unified orientation practice. As a target of devel-
opment come up also increasing of feedback culture and sufficient skills ensuring. The interviewees
expressed a desire for an orientation plan, which would ensure that every new employee has similar
starting points entering a job.

The conclusions of the thesis reveal that the emergency department’s nurses’ experiences of the orien-
tation varied. There were differences in the implementation of the orientation between the interview-
ees. The varying experiences convey the image that the unified orientation practice is missing. In the
future investigating the practical nurses’ experiences of the orientation could bring added value beside
our own research because it would give a broader understanding of the topic to the work unit. Ap-
proaching the same topic from the point of view of the Emergency and Diagnostic ward could be also
worthwhile. In addition, it would also be interesting to research differences in orientation processes
between nurses who change a work unit within the organization of Soite and nurses who joint the or-
ganization as a new employees.
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1 JOHDANTO

Riittdva ammattitaitoinen henkil6sto on terveydenhuollon tarkein voimavara, jotta turvataan palvelui-
den saatavuus, hoidon laatu ja potilasturvallisuus. Suomen iké&rakenteen muutokset ja kasvava henki-
I6stopula haastavat terveydenhuoltoa. Suuret ikéluokat elakoityvat, hoitoalan epakohdat saavat lahte-
maéan alalta eika uusia tulokkaita ole riittdvasti. Samanaikaisesti tarve terveydenhuollon palveluille
kasvaa véeston ikaantyessa ja ihmisten eldessa yha pidempaan. Henkilostopulan myota tyotehtavat laa-
jenevat ja hoidetaan isompia potilasryhmid kuin oikeasti henkilostomaaralla pystyttéisiin. Suomen ty6-
ja elinkeinoministerid arvioi, ettd vuoteen 2035 mennessa sosiaali- ja terveysalalle taytyisi saada perati
200 000 uutta tyontekijaa, joten ammattitaitoisen tyévoiman saaminen ja tydssa pysymisen edistami-
nen ovat terveydenhuollon ydintavoitteita. (Ensio, Suomalainen, Lammintakanen & Kinnunen 2016,
11, 17-18; Tevameri 2021, 49.)

Suomen suurimman sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan ammattijarjeston, Tehyn tutkimuksen (2020)
mukaan jopa 85 % hoitajista on miettinyt hakeutuvansa pois hoitoalalta. Tutkimuksen mukaan jopa
nuoret hoitajat, vasta muutaman vuoden hoitajan ammatissa tydskennelleet ovat valmiita alanvaihtoon.
Hoitoalan epdkohdat ovat perusasioiden aarell, kuten palkkauksessa, tydmaaréssa ja tyon resursoin-
nissa. (Tehy 2020.) Perehdytyksen riittdmattémyys uuden tyon alussa on liséksi yksi tekija, miké joh-

taa erityisesti nuorten hoitajien kohdalla hoitoalalta pois hakeutumiseen (Flinkman & Salantera 2015).

Terveydenhuollon henkil6ston riittdva osaaminen varmistaa, etté potilaiden hoito on terveydenhuol-
lossa laadukasta ja turvallista. Hoitajan hyvéa perehdyttdaminen luo pohjan ammattitaidon kasvulle ja
liséd patevyytta hoitotyohon. Onnistunut perehdytys liséé tyotyytyvaisyyttd, mika pidemmalla aikava-
lilla edistdd myds hoitajan pysymista hoitoalalla. Huonolaatuinen ja kestoltaan liian lyhyt perehdytys
ei puolestaan anna hoitajalle riittavasti hoitoty6ssé tarvittavia valmiuksia, jolloin perusta tyénteolle on
puutteellinen ja tyéhon asemoituminen vaikeaa. (Pasila, Elo & Kaaridinen 2017, 25-26; Helander,
Roos & Suominen 2019, 187.)

Hoitotydhon perehtyminen on elinikdinen oppimisprosessi, joka alkaa hoitajaksi opiskellessa ja jatkuu
parhaimmillaan tyéuran loppuun saakka. Jo hoitoalan opiskelijoita ohjaavat tyontekijat kantavat tar-

kedd roolia tukiessaan opiskelijan kasvua hoitoalan osaajaksi. Hoitajan ammattiin valmistuttua vastuu
lisdantyy ja on siirryttavé opiskelijasta ammattilaiseksi. Siirtymdavaihe voi monella olla haastava, joten

erityistd huomiota tulisi kiinnittaa vastavalmistuneiden hoitajien perehdytyksen riittavyyteen. Huonot



kokemukset perehdytyksestd uran alkuvaiheessa voivat vaikuttaa mahdollisuuksiin kehittyd ammatissa
ja edeté uralla, jolloin seuraukset voivat olla kauaskantoiset. (Lindfors, Kaunonen, Huhtala & Paavilai-
nen 2021, 2; Mikkonen, Tomietto, Cicolini, Miha Kaucic, Filej, Riklikiene, Juskauskiene, Vizcaya-

Moreno, Pérez-Cafaveras, De Raeve & Kadridinen 2019, 85.)

Terveydenhuollossa hoitajien hyvé perehdyttdminen hyddyttaa tyontekijén itsensa liséksi niin potilaita,
esihenkil6ita kuin yleisesti koko organisaatiota (Koivisto & Taipale 2021, 23-24). Aiemmassa tutki-
muksessa Lindfors, Kaunonen, Huhtala ja Paavilainen (2021) toteavat, ettd terveydenhuollossa tarvit-
taisiin nykyistd enemméan ymmarrysta juuri siitd, ettd uuden tyontekijan perehdytys on lopulta kaikkien
osapuolien yhteinen etu, johon kannattaa panostaa. Kehityskohteena nahtiin liséksi palautekulttuuri,

jota taytyisi saada lisattyd nykyiseen tasoon verrattuna. (Lindfors ym. 2021, 10.)

Opinnéaytetyon tarkoituksena oli selvittdd Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen (Soite) yhteispéivys-
tyksen sairaanhoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksestd. Tavoitteena oli tuottaa tietoa pereh-
dytyksen toimivuudesta ja kehitystarpeista, mita yhteispaivystyksen esihenkil6t voivat hyédyntaa ke-

hittdessadn perehdytystoimintaa yksikdssaan.

Halusimme toteuttaa opinndytetyon péivystysyksikkoon, koska paivystystyd kiinnostaa meitd molem-
pia. Opinndytetyoprosessin kaynnistyttyd helmikuussa 2022 otimme yhteytta Keski-Pohjanmaan hy-
vinvointialueen yhteispéivystyksen esihenkildihin ja ehdotimme opinnaytetyon tekemista. Aluksi ai-
heideoita oli useampi, mutta nykyinen aihe tuli valituksi tyoyksikon tarpeen pohjalta. Ty6elamén edus-
tajan mukaan perehdytys on yksi tdmanhetkinen kehityskohde yhteispaivystyksessd, joten opinnayte-
tyémme vastaa tydeldman tarpeeseen saada uutta tietoa aiheesta. Yhteispdivystykseen aiemmin tehdyn
opinnéytetyon (Kero & Yrjana 2021) tulokset tukivat aiheen valintaa ja tutkimisen tarkeytta, silla pe-

rehdytys ja uusien tydntekijoiden tuki nousivat esiin kehityskohteina.



2 PEREHDYTTAMINEN

Tassa luvussa kuvaamme yleisesti, mit4 perehdyttdminen tarkoittaa, ja tuomme esille perehdytystoi-
mintaa ohjaavaa lainséadantod. Késittelemme perehdytystd prosessina tarkemmin kolmannessa alalu-
vussa, jossa kdymme lapi perehdytysprosessin vastuut, roolit, sisallon ja vaiheet. Lopuksi tarkaste-

lemme perehdytysta oppimisen nakokulmasta.

2.1 Perehdytys ja tyéhon opastus

Perehdytys ja tython opastus ovat ennakoivaa turvallisuustoimintaa, mutta liséksi erityisen tarkeaa
tyokyvyn ja tyon sujuvuuden kannalta. Perehdytys kattaa kaikki ne toimet, jotka auttavat tyontekijéa
paasemaan osaksi tydyhteisod, organisaatiota ja sen sidosryhmid. Tydhon opastus puolestaan tarkoittaa
keinoja, joiden avulla tydntekija opastetaan itse tyon tekemiseen. Sen myo6ta tydntekijé oppii hahmot-
tamaan, mista asioista tyd muodostuu ja millaista osaamista tyd hanelta edellyttaa. (Joki 2021, 85;

Tyoturvallisuuskeskus; Tyoterveyslaitos.)

Perehdytys ja tyéhon opastus eivét ole ainoastaan tydsuhteen alkuun sijoittuvia toimia. Perehdytysté
tarvitsee tietenkin uusi tydntekija, mutta yhté lailla sita tarvitsee myds tydpaikan sisalla tyotehtavaa
vaihtava ja pitkdan tutusta tyosta poissaollut tyontekija. Tyontekijan perehdyttamista tarvitaan jokai-
sella alalla ja tyOpaikalla. Perehdytys on myds jokaisen tyontekijan oikeus, jota ohjaa lainsaadanto.
(Joki 2021, 85-86; STTK.)

2.2 Perehdytystad ohjaava lainsaadanto

Suomen lains&é&danto pitéa sisallaan useita lakipykalig, joiden mukaan tyonantajalla on vastuu jarjestaa
perehdytysta tyontekijalle. Ty6lainsd&ddannossa on siis ennen kaikkea kyse tyontekijan oikeuksista. La-
kien noudattaminen on tyGnantajan vahimmaisvaatimus, mutta niiden tasmallinen noudattaminen he-
rattda luottamusta tyoémarkkinoilla. Perehdytysta kasitellaan erityisesti tyoturvallisuuslaissa, tydsopi-
muslaissa ja yhteistoimintalaissa. (Kupias & Peltola 2009, 20, 26.)

Tyoturvallisuuslaki on tydsuojelun peruslaki, joka velvoittaa tydnantajan toteuttamaan riittdvan pereh-

dytyksen tyontekijalle ja varmistamaan myos opastuksen ymmartdmisen (Tydéturvallisuuskeskus



2022). Tyoturvallisuuslaissa (Ty6turvallisuuslaki 738/2002, § 14.) mainitaan tyontekijan opastukseen

liittyen seuraavaa:

Ty6nantajan on annettava tyontekijélle riittavat tiedot tyopaikan haitta- ja vaaratekijoista
sek& huolehdittava siita, ettd tyontekijan ammatillinen osaaminen ja tydkokemus huomioon
ottaen:

1) tydntekijé perehdytetddn riittdvasti tyohon, typaikan tydolosuhteisiin, ty6- ja tuotanto-
menetelmiin, tydssa kaytettaviin tyovélineisiin ja niiden oikeaan kayttoon seka turvallisiin
ty6tapoihin erityisesti ennen uuden tyon tai tehtavén aloittamista tai tydtehtavien muuttu-
essa seké ennen uusien tyovélineiden ja ty6- tai tuotantomenetelmien kayttdon ottamista;

2) tyontekijalle annetaan opetusta ja ohjausta tyon haittojen ja vaarojen estdmiseksi seka
ty6sté aiheutuvan turvallisuutta tai terveyttd uhkaavan haitan tai vaaran valttamiseksi;

3) tyontekijélle annetaan opetusta ja ohjausta sdato-, puhdistus-, huolto- ja korjaustoiden
seka hairio- ja poikkeustilanteiden varalta; ja

4) tyontekijalle annettua opetusta ja ohjausta tdydennetaan tarvittaessa. (Tyoturvallisuus-
laki 738/2002, § 14.)

Tyosopimuslaki luo pohjan tydsuhdeasioiden hallinnalle (Ty6turvallisuuskeskus 2022). Tydnantaja on
velvollinen huolehtimaan, etta tydntekijan on mahdollista suoriutua tydstaan, vaikka yrityksen toi-
minta, tyotehtavat tai -menetelmét muuttuisivat. Velvoite patee kaikkien tydntekijoiden kohdalla. Tyo-
sopimuslain mukaan ty6nantajan on edistettdva tyontekijan ammatillista kehittymisté ja tyduralla ete-
nemistd. TyOantajan on myds pyrittdva edistdméén suhdetta alaisiinsa ja alaisten valisia suhteita. (Tyo-
sopimuslaki 55/2001, § 1.)

Yhteistoimintalain tarkoituksena on turvata riittavé tiedonkulku ja lisdta vuorovaikutusta tyopaikalla
tyonantajan ja henkiloston vélilla. Tavoitteena on, ettd tydnantaja ja henkildsto voivat toimia yhteistoi-
minnan hengessa kunnioittaen toistensa oikeuksia, velvollisuuksia ja etuja. Lain mukaan tyontekijoilla
on oikeus vaikuttaa tyopaikalla tehtaviin p&atoksiin, kun asia liittyy heidén tyotehtéviinsa, tydoloihinsa
tai asemaansa. Yhteistoimintalain tarkoituksena on kehitt&4 jatkuvaluonteisesti yrityksen toimintaa,

tuloksia ja tydyhteisoa seka lisatd tyohyvinvointia. (Yhteistoimintalaki 1333/2021, § 1.)

2.3 Perehdytysprosessi

Tassa alaluvussa kuvaamme tarkemmin perehdytysté prosessina. Kdymme lapi perehdytykseen liitty-

vat vastuut ja roolit, perehdytyksen siséllon ja vaiheet.



2.3.1 Perehdytyksen vastuut ja roolit

Ty0Onantajalla on kokonaisvastuu uuden tyontekijéan riittavésta perehdyttamisestd. Perehdytyksen to-
teuttamisesta ja valvonnasta vastaa l&hin esihenkild, joka voi delegoida perehdyttdmisen tehtdvida myos
muille tyontekijoille. Vastuu sailyy kuitenkin aina johdolla ja esihenkil6lla. (Tehy.) Esihenkilon on tar-
peellista panostaa siihen, millainen suhde uuden tydntekijan kanssa muodostuu. Suhteen muodostumi-
seen vaikuttaa, kuinka esihenkil6 kohtaa tyontekijan perehdytysvaiheessa. Perehdytyksen alussa kan-
nattaa luoda hyva suhde, jossa on helppo keskustella ja kysella. (Kjelin & Kuusisto 2003, 189.) Mikali
esihenkil6 toimii perehdyttdjéna, on suhteen syyta muuttua perehdytyksen paatyttyéa tavalliseksi esi-
henkild ja alainen -suhteeksi. (Kupias & Peltola 2009, 139).

Perehdytyksessa on kyse kaksisuuntaisesta tapahtumasta, jossa perehdyttdjan ja perehdytettdvan
omalla aktiivisuudella on olennainen merkitys (Kjelin & Kuusisto 2003, 173). Tarkeimpia piirteita,
joita perehdyttajalta tulisi 10ytya, ovat rauhallisuus, lasnéolo ja kuuntelutaito. Hyva perehdyttdja on ai-
dosti sitoutunut omaan rooliinsa, ja hanelld on halu perehdyttad. Perehdyttdja antaa tukea ja luo toimin-
nallaan turvallisuuden tunteen uudelle tydntekijélle. Hyva perehdyttdja omaa riittavat vuorovaikutus-
taidot ja ymmartaa luottamuksen rakentumisen olevan pohja avoimelle vuorovaikutussuhteelle. (Ek-
lund 2018, 141-154.) Perehdytyksen tarkoituksena on, etta perehtyjastéa tulee tydyhteison taysivaltai-
nen jasen, joten perehdyttdjan vastuulla on siirtyé olemaan tarpeeton asteittain. Alkuvaiheessa uusi
tyontekija tarvitsee paljon tietoa, neuvoja ja ohjeistusta, mutta hiljalleen vastuu oppimisesta vaihtuu
perehtyjélle itselleen. (Kupias & Peltola 2009, 139.)

Kupiaksen ja Peltolan (2009) mukaan perehdytyksen paarooli on perehtyjalla itselldaan (Kupias & Pel-
tola 2009, 46). Perehtyjan oma aktiivisuus ja oma-aloitteisuus ovat avainasemassa perehdytyksen on-
nistumisen kannalta. Perehtyj& on vastuussa omasta oppimisestaan ja hanen tulee osata olla vuorovai-
kutuksessa esimerkiksi tuomalla esille keinoja, miten perehtymisté voidaan tukea. (Eklund 2018, 169.)
Perehtyjan on usein myds valttaméatonta hyvaksyé perehtyjén rooli, vaikka kokisi jo osaavansa ja luot-
taisi kykyihinsa. Perehtyjan tarkeitd piirteitd ovat ndyryys ja rohkeus. Perehtyjand on turvallista ihme-
telld ja kyseenalaistaa. (Kupias & Peltola 2009, 68-70.)

2.3.2 Perehdytyksen sisalto



Tyoturvallisuuslain mééarittamat tehtavat luovat raamit perehdytykselle ja ne yhdistavat jokaista pereh-
dytysprosessia. On hyvin yksil0- ja organisaatiokohtaista, mité asioita perehdytys pitéa sisallaan ja
mité asioita sen avulla tavoitellaan. Jokainen perehtyja ja tydtehtavé on erilainen, joten on luonnollista,
ettd perehdytysprosessien valilta 16ytyy eroavaisuuksia. (Eklund 2018, 25-26.) Aiemmin perehdytys
piti sisalla&n ensisijaisesti vain tydtehtavien opettamisen, mutta tytelaméssa tapahtuneiden muutosten
myo0ta perehdytyksestéd on tullut monimuotoinen prosessi. Nykyadn tyontekijat tarvitsevat aiempaa
enemman ymmarrystd myds organisaatiosta ja sen toiminnasta, joten pelkastaan tyotehtavien opettami-
nen ei enda riitd. (Kupias & Peltola 2009, 13.)

Perehdytyksen sisélto eli runko koostuu kaikista tyontekoon liittyvisté osa-alueista, joita ovat mm. tyo-
tehtavat, toimintatavat, pelisadnnot ja laitteiden kaytto. Keskeista on perehdytysprosessin suunnittelu,
jonka avulla kartoitetaan keinoja, joilla perehdytys toteutetaan. Naita ovat esimerkiksi opiskelumateri-
aalit, verkkokurssit, keskustelut ja kdytdnnon tyd. Perehdytysta suunnitellessa on hyva huomioida, etta
perehdytysté voi tarvittaessa soveltaa uuden tyontekijén taustan ja osaamisen mukaan. Keskeistd on
myos aikataulu ohjaamassa perehdytyksen kulkua. Sen tulisi kuitenkin joustaa tilanteen mukaan, silla
lilan tiukassa aikataulussa pysyminen on epatodennékdistd. Systemaattisuutta lisaa kirjallinen perehdy-
tyssuunnitelma, josta ilmenee perehdytyksen siséltd, toimintatavat ja perehdyttdja. Se tukee myos yhte-
néisté linjaa jokaisen uuden tyontekijan valilla. (Eklund 2018, 76-80; Jokisaari, Toppinen-Tanner,
Wallin, Varje, Hakanen & Vuori 2011, 28).

Perehdytyksen siséllon jakaminen osa-alueiksi helpottaa perehdytyksen suunnittelua, hallintaa ja tehta-
vien delegoimista eteenpdin. Se auttaa myds perehtyjad ymmartdmaan perehdytyksen siséllon parem-
min. Eklund (2018) kuvaa yhden tavan jakaa perehdytyksen siséllon osa-alueiksi, mik& on mallinnettu
seuraavalla sivulla (KUVIO 1). Osa-alueiden mukaan perehdytys koostuu vastuualueiden ja tavoittei-
den lapikdymisestd, tyotehtaviin opastamisesta, organisaatioon tutustumisesta, prosessien ja kéytantei-
den oppimisesta, verkostojen muodostamisesta ja kehittymisen seurannasta. Kyseinen malli on ylei-
nen, mutta Eklundin mukaan hyva tydkalu perehdytyksen suunnitteluun. Osa-alueet koskettavat jo-
kaista perehdytysprosessia, jolloin osa-alueiden alle voidaan l&hted miettimaan tarkempaa sisaltoa or-
ganisaatiokohtaisesti. (Eklund 2018, 91-92.)
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KUVIO 1. Perehdytyssuunnitelman runko jaettuna osa-alueisiin (mukaillen Eklund 2018, 92)

2.3.3 Perehdytyksen vaiheet

Perehdytysprosessi kaynnistyy jo ensimmaéisesta kontaktista uuden tyontekijan kanssa. Haastavampaa
on tadsmentéd, milloin perehdytysprosessi tulee paatokseen. Perehdytyksen myota uusi tyontekija 10y-
taa paikkansa tyOyhteisossa ja oppii tyotehtavansa. (Kjelin & Kuusisto 2003, 14-15.) Perehdytys alkaa
jo ennen rekrytointiprosessia, jolloin taytyy pohtia tydtehtavan asettamia vaatimuksia ja vaadittavaa
osaamista. Rekrytointivaiheessa tydnantaja saa arvokasta tietoa tyontekijan ajatuksista, nakemyksista
ja aikaisemmasta osaamisesta, minké& pohjalta perehdytystd on mahdollista suunnitella uuden tyonteki-
jan yksilolliset tarpeet huomioiden. (Kupias & Peltola 2009, 102.)

Tyontekijan aloittaessa uudessa tydssa perehdytysprosessi jatkuu. Uusi tyontekijd muodostaa nopeasti
ensivaikutelman ty6paikasta, joten hyva vastaanotto ensimmaisend tyopaivéna on tarkead. Hyva ensi-
vaikutelma tyopaikasta kantaa pitkélle, mutta huonoa ensivaikutelmaa on myéhemmin haastavaa tai
jopa mahdotonta muuttaa. Ensimmaisend tyopaivéana tyontekija tutustuu tydymparistoonsg, tyokave-
reihinsa ja tyotehtéviinsa. Silloin hoidetaan kuntoon myds kaytannon asiat, kuten avaimet ja kulkulu-
vat. Ensimmadisend paivana tekemista saa ja on hyva olla, mutta rajallisesti, jotta uusi tyontekijé kyke-

nee omaksumaan saadun tiedon. (Kupias & Peltola 2009, 105.)

Usein uusi tyontekija tuo mukanaan paljon uutta tietoa esimerkiksi tuoreen koulutuksen tai kokemuk-
sen myota. Mikéli uuden tydntekijan ideoita halutaan hyddyntad, kannattaa uutta tyontekijaa kuunnella

alusta alkaen. Uusi tyontekijé osaa helpommin kyseenalaistaa nykyiset kdytannot ja toimintatavat kuin



ty0ssa pidempaén olleet tyontekijat. (Eklund 2018, 38-39.) Hyvéan perehdytyksen lahtokohtana on aito
kiinnostus uutta tyontekijaé ja tamén osaamista kohtaan (Joki 2021, 96). Uuden tyontekijdn osaamisen
ja tietdmyksen hyoddyntdminen jo perehdytysprosessin aikana hyddyttéé niin tydnantajaa, tydyhteisoa
kuin tyontekijaa itsedan. Tyontekijan uskallus esittdd omia ndkemyksiaan voi parhaimmillaan johtaa

nykyisten toimintatapojen muuttamiseen. (Kupias & Peltola 2009, 19.)

Ensimmaisen perehdytysviikon aikana kannattaa selvittaa vielda tarkemmin tydntekijan osaamista ja
kokemusta, jotta perehdytystéd voidaan tarvittaessa muokata ja yksildida. Viikon aikana kannattaa py-
syd ennemmin kiinni tyon kokonaisuuksissa kuin yksityiskohdissa. Lahtokohtaisesti jokainen uusi
tyontekija haluaa olla hyodyksi ja pdasta ndyttaméan taitonsa, joten siirtyminen tyodtehtaviin mahdolli-
simman pian on kannattavaa. Taytyy kuitenkin muistaa kertoa, mista saa tarvittaessa apua, jotta uusi
tyontekija ei tunne jadvansa yksin uusien asioiden kanssa. Perehtymista olisi hyva arvioida viikon
paatteeksi palautekeskustelussa, jossa voidaan pohtia myds jatkossa huomiota vaativia asioita. Ensim-
maéisen kuukauden tavoitteena on, etta tyontekijé paasee osaksi tydyhteisoa ja kiinni tuottavaan tyohon.
Kuukauden tai parin kuluttua on hyva kayda uusi palautekeskustelu, jossa tarkastellaan tydssa suoriu-

tumista ja varmistetaan perehdytyksen riittdvyys. (Kupias & Peltola 2009, 104-110.)

Lyhytaikaisten sijaisten perehdytykseen on kéytettavissd usein vain vahan aikaa. T&alloin perehdytys-
prosessissa on tarkeinta keskittya tydn tekemisen kannalta kaikkein tarkeimpiin asioihin. Sijaisten
vaihtuessa tiheasti tydpaikalla tulisi olla oma perehdytyskansio sijaisia varten. Perehdytyskansiosta tu-

lisi 16ytyéa tarkeimmat asiat ja vastaukset yleisimpiin kysymyksiin. (Kangas & Hamaldinen 2007, 3.)

2.4 Perehdytys oppimisen nakdkulmasta

Perehdytyksessa on ennen kaikkea kyse uuden oppimisesta (Eklund 2018, 25). Lahtdkohtana oppimi-
selle on uusien tietojen, taitojen ja tapojen omaksuminen, jonka kautta oppiminen tapahtuu askel ker-
rallaan. Niin oppijoita kuin oppimistyyleja on useita erilaisia. Liséksi on useita syita tavoitella oppi-

mista. Oppiminen voi esimerkiksi pohjautua oppijan aitoon haluun oppia tai vaihtoehtoisesti ulkopuo-

lelta tulevaan vaatimukseen. (Opetushallitus 2023.)

Oppisen lahtokohtana on toistava toiminta, jonka myo6té ihminen kehittyy tai muuttuu. Oppiminen voi-
daan jakaa kahteen tasoon: pintaoppimiseen ja syvaoppimiseen. Pintaoppimisen tarkoituksena on
muistaa asiat ja syvaoppimisen tarkoituksena on asioiden ymmartaminen. Toistavan toiminnan avulla

ihmisen tietamys lisaantyy, jolloin opittujen tietojen soveltaminen, muistaminen ja toistaminen on



mahdollista. Toistavan oppimistavan tarkoituksena on muistaa jokin asia ulkoa, jonka kautta tdsmalli-
nen oppiminen tapahtuu. Ymmartavassa oppimistavassa on puolestaan kyse siitd, etta tiettyd asiaa ei
opetella ulkoa, vaan ihminen ymmartaa asian tarkoituksen ja osaa tulevaisuudessa soveltaa sitd kaytan-
nossa. Tasmallinen oppimisen saavuttaminen vaatii asian aktiivista tydstamistd. Nykyaan organisaa-
tioissa usein halutaan, etta perehdytysvaiheessa voitaisiin luoda jotakin uutta yhteistydsséa uuden tyon-
tekijan kanssa. Tdssa on kyse luovasta oppimisesta, joka perustuu dialogiseen eli vuorovaikutukselli-
seen perehdytykseen. (Kupias & Peltola 2009, 114-115, 121; Suomen sosiaali ja terveys ry 2021.)

Oman oppimistyylin tunnistamisesta on hyotyé perehdytysvaiheessa niin uudelle tyontekijalle kuin pe-
rehdyttdjalle. Kupias ja Peltola (2009) jaottelevat oppijat neljdédn ryhmaan, jotka ovat konkreettiset ko-
kijat, pohdiskelevat havainnoijat, abstraktit kasitteellistajat ja osallistuvat kokeilijat. Konkreettiset ko-
kijat oppivat parhaiten itsekoettujen kokemusten kautta ja todellisten tilanteiden avulla. Pohdiskelevat
havainnoijat tarvitsevat aikaa oppimiseen, koska haluavat perehtyé asioihin perusteellisesti ja miettia
asioita useasta nakokulmasta. Abstraktit k&sitteellistdjat oppivat muodostamalla kokonaisuuksia hajal-
laan olevista tiedoista ja yksityiskohdista. Osallistuvat kokeilijat oppivat parhaiten kaytannossa eli ko-
keilemalla asiaa mahdollisimman nopeasti itse. Oppiminen tapahtuu yleensa kahden yhta vahvan oppi-
mistyylin kautta. (Kupias & Peltola 2009, 114, 124.)

Oppimistulosten saavuttaminen edellyttaa yksildllisen oppimisprosessin kdynnistdmista, oppimisen
resurssien ja voimavarojen kayttda oppimista tukevalla tavalla. Oppimisen esteiden minimoiminen on
myos yhta tarkedé oppimisprosessille. Perehdytykseltd odotetaan erilaisia asioita, kuten halutaan oppia
seuraamalla muiden tyontekijoiden toimintaa, tutustua kirjalliseen aineistoon ja oppia itse kokeile-
malla. Tassé kohtaa on hyva miettia niin uuden tydntekijén kuin organisaation ndkékulmaa. On hyva
huomioida, minkalaiseen tehtdvaéan uusi tyontekijé astuu ja suunnitella perehdytysta oppimisen nako-
kulmasta. Erilaisten oppimistyylien huomioiminen perehdytystilanteissa toimivat parhaiten. (Suomen
sosiaali- ja terveys ry 2021; Kupias & Peltola 2009, 114-115.)
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3 PEREHDYTTAMINEN HOITOTYOSSA

Tasséa luvussa tarkastelemme perehdytysté hoitotydn nakokulmasta — mité sen avulla tavoitellaan ja
miksi perehdyttdminen on tarke&é hoitotydssa. Luvun lopussa avaamme Keski-Pohjanmaan hyvinvoin-

tialueen ja yhteispdivystyksen perehdytyskaytéanteita.
3.1 Hoitoty0

Hoitotyon tarkoituksena on auttaa, ohjata ja tukea ihmisia edistamééan terveyttdén ja sopeutumaan sai-
rauden aiheuttamiin rajoituksiin. Hoitoty6 on ammatillista toimintaa, joka perustuu potilaslahtoisyy-
teen ja tieteellisesti perusteltuun ndyttoon. Keskeinen osa hoitotydté on yhteistyo ja paatoksenteko.
(Terveyskirjasto 2016; Rauhala 2009, 106; Sarajarvi 2011, 51.) Hoitoty6ta tarvitaan, kun ihminen on
kykenematon pitdméan huolta itsestdén tai suoriutumaan omista sosiaalisista rooleistaan (Pietilé,
Eriksson, Isola, Kyngis, Leino-Kilpi, Lindstrom & Astedt-Kurki 2012, 75).

3.2 Perehdytyksen merkitys hoitotyossa

Tyontekijéiden nopea vaihtuminen ja hoitotyon kehittymisen myoté tapahtuvat muutokset korostavat
perehdytyksen tarkeyttd hoitoalalla (Hussein, Everett, Ramjam, Hu & Salamonson 2017). Lyhyet ty6-
suhteet ovat yleistyneet myds hoitoalalla, jolloin perehdytyksen ensisijainen tavoite on saada tyonte-
kija oppimaan tyotehtavansa ja hallitsemaan ne. Tyontekijan sitoutuneisuuden edistdminen on yleisesti
yksi yleisimpid perehdytyksell& tavoiteltavista asioista. (Eklund 2018, 28, 31; Helander ym. 2019,
187.) Ty6honsé sitoutunut tyontekija tuo tydssa pysyvyyden kautta sdéstoja organisaatiolle, silla uuden
tyontekijan rekrytointi on kallista (Rush, Janke, Duchscher, Phillips & Kaur 2019, 155; Joki 2021, 85).

Hoitajien riittdvan osaaminen on tarkead, jotta potilaat saavat mahdollisimman laadukasta ja turvallista
hoitoa terveydenhuollossa sita tarvitessaan. Hyvélla perehdyttamiselld on mahdollista lisata hoitajan
ammattitaitoa ja patevyytta hoitotyéhon. (Pasila ym. 2017, 25-26.) Hoitajan ammatillinen kehittymi-
nen lisaa tyotyytyvaisyytta ja siten edesauttaa hoitoalalla pysymista (Helander ym. 2019, 187). Hoito-
tyossa virheiden tekeminen voi olla kohtalokasta. Hoitotydn arjessa tapahtuu silti péivittdin tilanteita,
jossa potilaalle tapahtuu haittaa tai haitan aiheutuminen on ollut l&helld. Arviolta puolet néista tilan-

teista olisi valtettavissa. (Ensio ym. 2016, 27-28.) On kaikkien osapuolien etu, ettd uusi tyontekijé op-
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pii perehdytyksen myota tyoskenteleméén kerralla oikein ja turvallisesti, jolloin minimoidaan riski vir-
heiden tapahtumiselle. Silloin ei my6skaan tarvitse kéyttaa aikaa virheiden korjaamiseen. (Joki 2021,
85.)

Hyvé perehdytys lisdd uuden tyontekijan osaamista ja itsevarmuutta, jolloin itsendinen tydskentely on
helpompaa perehdytyksen jalkeen (Pasila ym. 2017, 25-26). Kattava opastus uuden tyon alussa luo
turvaa muutostilanteessa olevalle tydntekijélle (Joki 2021, 85). Sen my6té uusi tyd myos kuormittaa
uutta tyontekijaa vahemman (Aittovaara ym., 23-25). Perehdytyksen kautta tyéntekijalla on mahdolli-
suus saada ty6ssa onnistumisen kokemuksia ja paésta osaksi tyoyhteisod. Myos talla on myonteinen
vaikutus tyotyytyvaisyyteen ja tyohon sitoutumiseen (Eklund 2018, 35).

Hoitajan ammattiin perehtyminen alkaa jo opiskeluaikana ja jatkuu parhaimmillaan tyéuran loppuun
saakka. Perehdyttajan rooli on monella tapaa tarkeé. Opiskeluaikana perehdyttdjd tukee ammattiin kas-
vamista ja kehittymista hoitoalan osaajaksi. Hoitajan ammattiin valmistumisen jalkeen vastuu lisdén-
tyy, jonka vuoksi siirtymévaihe opiskelijasta ammattilaiseksi voi tuntua aluksi haastavalta. Vastaval-
mistuneiden hoitajien perehdyttamiseen tulisi tasta syysta Kiinnittdd huomiota. Hyva perehdytys var-
mistaa ammatillisen kasvun, itsevarmuuden lisd&ntymisen ja tuo valmiuksia suoriutua tyosta. (Mikko-
nen ym. 2019, 85; Edwards, Hawker, Carrier & Rees 2015; Kaihlanen, Lakanmaa & Salminen, 2013.)

Hoitoalalla perehdytyksen pituus vaihtelee tydyksikosta riippuen alle viikosta noin kuukauteen. Keski-
madrin perehdytys hoitoalalla kestad 1-2 viikkoa. (Lindfors ym. 2021, 6.) Perehdytyksen kestoon vai-
kuttavat useat tekijat, kuten tyotehtdvan vaativuus, tyosuhteen pituus ja tyontekijan aiempi osaaminen.
Viitala (2013) toteaa, ettei pari paivaa ole riittava aika perehdytykselle, koska niin lyhyessa ajassa uu-
den tyontekijdn on mahdotonta oppia ja omaksua kaikki uudet asiat. Perehdytys voi vieda aikaa jopa
kuukausia. (Viitala 2013, 193.) Laadukkaasti toteutettu perehdytys voi vieda siis paljon aikaa ja resurs-
seja, mutta Joen (2021) mukaan onnistuneen perehdytyksen hyddyt ovat suuremmat. TyOyhteison toi-
mivuuden ja tyon tulosten kannalta uuden tyontekijan perehdytys on avaintekijé. (Joki 2021, 96.)

3.3 Perehdytys Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella ja yhteispaivystyksessa
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella Soitessa jokainen tyontekija perehdytetdén tydhoénsa. Laadukas

perehdytys varmistetaan henkilokohtaisesti suunnitellulla perehdytyssuunnitelmalla ja nimeamaéll& ko-
kenut tyontekija vastuuperehdyttdjéksi. (Soite a.) Tavoitteena on, ettd ennen varsinaisiin tydntehtaviin
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perehtymisté tyontekijé saa riittdvan tietdmyksen organisaation toimintatavoista ja muista tydsuhteen

kannalta olennaisista asioista (Soite b).

Uuden tyontekijan perehtymista tukee Soitessa verkossa suoritettava verkkokurssi, jonka kautta tyon-
tekija saa tietoa tyosuhteen kannalta olennaisiin kdytannon asioihin sek tietoa Keski-Pohjanmaan hy-
vinvointialueesta tyopaikkana ja ymmarrysta organisaation toiminnasta. VVerkkokurssin avulla tyonte-

kij& saa my0s kerrattua tietamystddn mm. useisiin turvallisuusteemoihin liittyen. (Soite b.)

Soiten yhteispéivystyksessa uusien hoitajien perehdyttdmisessd hyddynnetddn organisaation yleisté pe-
rehdytyskdytantod. Lisaksi yhteispaivystyksessd on kaytdssé perehdytysopas, jonka avulla uusi tyonte-
kijé saa tietdmystd mm. yksikon toiminnasta, toimintavoista ja hénelle kuuluvista ty6tehtavistd. Opas
sisaltdd myos perehdytyksessa hyddynnettavan tarkistuslistan. Perehdytysopas on yhteispéivystyksen

ja paivystys- ja diagnostiikkaosaston yhteinen. (Soite 2022.)

Y hteispaivystyksen ja paivystys- ja diagnostiikkaosaston perehdytysoppaan mukaan tydsuhteen alkuun
kuuluu tietosuojakurssin seka potilasturvallisuuden verkkokurssin suorittaminen. Merkkina kurssin
suorittamisesta saa todistuksen, joka taytyy esittad esimiehelle. Ladkelupia varten tydntekijan tulee
suorittaa hyvaksytysti ld&ketentti ja osaamisen ndytot tydyksikossa. Elvytyskoulutus jarjestetdén sdén-
nollisin valiajoin, joka vuosi, yksikon elvytysvastaavan organisoimana. Liséksi henkilékunnan tulee

osallistua kolmen vuoden valein alkusammutusharjoitukseen. (Soite 2022.)

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen (Soite) verkkosivulla kuvataan, ettd organisaation tyontekijoita
kannustetaan osallistumaan niin siséisiin, alueellisiin kuin ulkoisiin koulutuksiin osaamisen yllapita-
miseksi ja kehittdmiseksi. Tyontekijoiden hyvinvointi ja tydssé viihtyminen nostetaan esille teemoina,

joita Soitessa pidetdan arvokkaina ja tarkeind. (Soite a.)
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4 PAIVYSTYSHOITOTYO

Taman luvun alussa kerromme, millaista on paivystyshoitoty6 hoitajan ndkokulmasta. Kasittelemme
Iyhyesti kiireellista hoitoa ja sen lahtokohtia, kuten soteuudistusta ja lainsadadantoa. Lisaksi kerromme

terveydenhuollon pdivystystoiminnasta ja Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteispéivystyksesta.

4.1 Hoitajana paivystyshoitotydssa

Paivystyshoitotyossa tyoskenteleva hoitaja hallitsee hyvat perustiedot ja -taidot. Puhutaan erityisosaa-
misesta ja riittavastd kokemuksesta erilaisissa hoitotilanteissa. Paatoksenteko-, kliininen-, vuorovaiku-
tus-, ohjaus- ja eettinen osaaminen ovat ydinasioita, mista hoitajan osaaminen muodostuu. (Nummelin
2009, 10; Lankinen 2013, 23.)

Paivystyshoitotyohon kuuluu potilaan hoidon tarpeen arvioiminen. Hoitaja osaa paatoksentekotaidoil-
laan priorisoida esimerkiksi tyotehtavia kiireellisyyden perusteella. Vastaavasti uran alussa oleva hoi-
taja osaa kysyéd kokeneemman kollegan mielipidetta ja ndkemysta. Kliinisen osaamisen yksi tarkeim-
mistd osa-alueista on vitaalielintoimintojen seuraaminen, tulkitseminen, poikkeamien havaitseminen ja
niista raportointi. Tdman lisaksi hoitajan tulee osata reagoida potilaan voinnin muutoksiin. Kliinisessa
hoitoty6ssa hoitaja noudattaa hyvaa aseptiikkaa ja huolehtii sek& henkilokohtaisesta ettd tydympaéris-
tonsa hygieniasta. (Soite 2022.)

Hyvét vuorovaikutustaidot ovat hoitajan tarkein tydvaline. Paivystyksessa tydskentelevan hoitajan
tyonkuvaan kuuluu olennaisesti potilaan haastattelu ja kuuntelu, potilaan informointi seka jatkohoidon
jarjestaminen. Tydyhteistssa vuorovaikutuksen tulee olla jatkuvaa ja kirjaamisen laadukasta. Potilaita
hoidetaan péivystyksessa yhteistydssa, joten on tarkeéd, ettd jokainen hoitoon osallistuva on ajan ta-
salla potilaan hoidon kulusta. Hyvéa yhteistyd muiden ammattiryhmien kanssa on tarkeé. Y hteistyotai-
toihin kuuluvat avun ja neuvon pyytaminen ja tarjoaminen. Kokonaisuudessa paivystyshoitotydssé

hoitajan tulee siis tietdd omat vastuut, oikeudet ja velvollisuudet sek& hallita ndma. (Soite 2022.)

4.2  Kiireellinen hoito ja sen lahtokohdat

Opinnéaytetyon tekohetkelld Suomessa eletdén sote- ja aluehallintouudistuksen aikaa, mika on yksi his-
torian merkittdvimmistd muutoksista. Vuonna 2023 sosiaali- ja terveydenhuollon, sek& pelastustoimen
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jarjestdmisen vastuu siirtyi kunnilta ja kuntayhtymilta hyvinvointialueille. Hyvinvointialueita on yh-
teensd 21, ja ne jakautuvat viiteen yhteistyalueeseen. (STM 2023a; Sote-uudistus.fi.)

Hyvinvointialueiden tulee jarjestaa alueellaan kiireellisté hoitoa, kuten ymparivuorokautista paivystys-
toimintaa. Paivystysten toimintaa ohjaavat terveydenhuoltolaki ja paivystysasetus. Hyvinvointialueilla
on yhteistyGalueen kanssa laadittu yhteistydsopimus, jossa sovitaan paivystyspisteistd ja vastuunjaosta.
Lahtokohtana on, etté péivystykset ja ensihoitopalvelu tekevét yhteisty6ta, jotta muodostuu alueelli-
sesti toimiva kokonaisuus. (STM 2023b.)

Kiireellinen hoito tarkoittaa sitd, etta potilaan tilan arviota ja hoitoa ei voida siirtdd myéhemmaksi il-
man tilan vaikeutumista. Terveydenhuoltolain mukaan Kiireellista hoitoa tarvitaan dkillisen sairastumi-
sen, vamman, pitkaaikaissairauden pahenemisen ja toimintakyvyn heikkenemisen yhteydessa. Péihtei-
den kéytosta aiheutunut valiton tarve vieroitushoidolle on myds osa kiireellista hoitoa. (Terveyden-
huoltolaki 1326/2010, § 50.) Paivystyshoito tarkoittaa tavallisesti vuorokauden siséll& yhteydenotosta

tapahtuvaa arviota ja hoitoa, jota ei voida siirtdd myohemmaéksi (STM 2017).

4.3 Terveydenhuollon péivystystoiminta

Suomen terveydenhuollon paivystystoiminta on ollut jo vuosia aktiivisen kehittdmisen kohteena. Viela
pari vuosikymmenté sitten ymparivuorokautinen péivystys loytyi lahes jokaisen kunnan terveyskes-
kuksesta. Nykyaan keskiossa ovat yhteispéivystykset, jotka syntyivat, kun paivystystoimintaa alettiin
keskittaa yha suurempiin yksikoihin. (Hypp6la, Tillgren, Daavittila, Martikainen & Nyrhila 2016.)

Paivystystoiminnan rooli terveydenhuollossa on iso, ja sen vaikutus on merkittava potilaan hoitoket-
jussa, hoidon tuloksissa ja kustannuksissa. Sosiaali- ja terveysministerion arvion mukaan erikoissai-
raanhoidon vuodeostojen potilaista noin 70-80 prosenttia saapuu hoitoon péivystyksen kautta. Paivys-

tysté kuvataankin sairaalan sisaantuloporttina. (Lukkarinen, Janhunen & Harjola 2016; STM 2017.)

Tehokkaan paivystystoiminnan ja ruuhkien ehkaisyn edellytys on kaikkien kolmen vaiheen eli potilaan
sisdénoton, lapimenon ja jatkohoitoon p&asyn hyvé hallinta. Kehitettdvad on vield usealla osa-alueella,
kuten henkiléstohallinnossa, prosesseissa, toiminnanohjauksessa ja osaamisen kehittdmisessa. Paivys-
tykset eivét ole kuitenkaan yksin haasteiden kanssa, silla sen toimintaan vaikuttaa vahvasti muun sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimivuus. Tulevaisuuden tavoitteena on, etta potilaan tulosyysta riippumatta

kaynti paivystyksessa olisi nopea, oikea-aikainen ja resursseja tuhlaamaton. (Lukkarinen ym. 2016.)
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Paivystys tulee arkena ilmoitettuna aikana jarjestéa lahelld asukkaita, joko perusterveydenhuollon kii-
reettdman vastaanoton yhteydessa tai yhteispadivystyksessé (Paivystysasetus 583/2017, § 3). Ympari-
vuorokautinen paivystys tulee puolestaan jérjestaa perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yh-
distavassa yksikossa eli yhteispaivystyksessa. Yhteispaivystyksessa on saatavilla osaamista usealta 14a-
ketieteen erikoisalalta ja valmiudet toimia poikkeustilanteissa. On keskeist4, etté yhteispaivystyksen
kaytettavissa on riittdvat diagnostiikkapalvelut. Yhteispdivystyksen yhteydessa tulee jarjestad myos
sosiaalipéivystysta. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, § 50; STM 2023b.)

4.4 Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteispaivystys

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen eli Soiten yhteispdivystyksen toiminta pohjautuu samoihin peri-
aatteisiin, jotka kuvasimme aiemmissa alaluvuissa. Soiten yhteispaivystys tarjoaa kiireellista hoitoa
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon potilaille kaikkina vuorokauden aikoina. Poikkeuksena
on, ettd alle 16-vuotiaat paivystyspotilaat hoidetaan ensisijaisesti Soiten lasten- ja nuortenpéivystyk-

sessd, joka sijaitsee my0ds keskussairaalan yhteydessa. (Soite d.)

Soiten yhteispaivystyksessa vastaanottotoiminta jakautuu yksikon sisalla perusterveydenhuollon
(YLE) ja erikoissairaanhoidon (ESH) péaivystykseen. Molemmilla puolilla toimii omat hoitajat ja l1&a-
kéarit. YLE-péivystyksessa tydskentelee tavallisesti 1-2 laékaria vuorokaudenajasta riippuen. ESH-pai-
vystyksessa ladkareitd on kaksi, joista toinen vastaa sisatautipotilaista ja toinen kirurgisista potilaista.
Potilaat, jotka kuuluvat jonkin muun erikoisalan alle, pyritadn virka-aikana hoitamaan erikoisalan poli-
klinikalla tai konsultoiden alan erikoislaakaria. Y hteispaivystyksen hoitajien tydnkuva on moninainen.
Hoitajat vastaavat mm. potilaiden tilan seurannasta, avustavat tutkimuksissa ja toimenpiteissa. (Soite
d; Soite 2022.)

Soiten yhteispdivystyksessa toimii vastaanottotoiminnan liséksi ympérivuorokautinen puhelinneu-
vonta. Kyseessa on hyvinvointialueiden yllapitamé paivystysapunumero 116117, johon potilaan on tar-
koitus olla yhteydessa ennen paivystykseen hakeutumista. Puhelimessa hoitaja arvioi potilaan hoidon
tarvetta eli vaatiiko potilaan tilanne kdynnin pdivystyksessa ja milla aikataululla hoitoon tulee hakeu-
tua. Mikali potilaan tilanteessa riittda itsehoito ja seuranta, potilas saa luotettavat ohjeet. Tarpeen mu-

kaan potilas ohjataan puhelimitse oikeaan hoitopaikkaan. (Soite d; Paivystysapu 116117.)
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5 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnéaytetyon tarkoituksena on selvittdd Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen (Soite) yhteispdivys-
tyksen sairaanhoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksestd. Tavoitteena on tuottaa tietoa pereh-
dytyksen toimivuudesta ja kehitystarpeista, mita yhteispaivystyksen esihenkil6t voivat hyédyntaa ke-

hittdessaddn perehdytystoimintaa yksikdssaan.

Opinndytetyssd haetaan vastauksia seuraaviin tutkimuskysymyksiin:

1. Millaisia kokemuksia sairaanhoitajilla on saamastaan perehdytyksesta yhteispaivystyksessa?
2. Miten uusien sairaanhoitajien mielesta Soiten perehdytyssuunnitelma toteutuu yhteispaivystyk-
sessa?

3. Miten uusien sairaanhoitajien mielesta perehdytysta olisi hyva kehittaa yhteispaivystyksessa?
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6 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

Tassé luvussa kasittelemme opinndytety6hon ja sen toteuttamiseen liittyvét asiat. Kuvaamme opinnay-
tetyon toimintaympariston ja kohderyhmén, minka lisaksi késittelemme opinndytetyoprosessissa kay-

tetyt menetelmét samalla perustellen, miten ja miksi ne on valittu.

6.1 Toimintaymparisto ja kohderyhma

Sote- ja aluehallintouudistuksen myo6ta Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue (Soite) aloitti toimintansa
1.1.2023 alkaen. Sen vastuulla on sosiaali- ja terveyspalveluiden seka pelastustoimen jarjestaminen
Keski-Pohjanmaalla kahdeksan kunnan (Kokkola, Kannus, Toholampi, Kaustinen, Veteli, Halsua, Les-
tijarvi ja Perho) alueella. Ennen vuotta 2023 sosiaali- ja terveyspalveluista vastasi kuntayhtyma Soite.
Nykyinen hyvinvointialue ty6llistaa noin 4 000 eri alan ammattilaista, joista suurimpana ryhmané hoi-
tohenkildkunta ja laakarit. Kokkolassa sijaitseva keskussairaala toimii lahimpana paivystavéna sairaa-
lana noin 200 000 ihmiselle. (Soite c.)

Opinnaytetyd kohdistui Soiten yhteispéivystykseen, joka sijaitsee Keski-Pohjanmaan keskussairaa-
lassa. Kohderyhmaéna oli alle puoli vuotta yhteispdivystyksessa tydskennelleet sairaanhoitajat. Soiten
yhteispdivystys tarjoaa Kiireellista hoitoa perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon potilaille
kaikkina vuorokauden aikoina. Poikkeuksena on, ettd alle 16-vuotiaat paivystyspotilaat hoidetaan ensi-
sijaisesti Soiten lasten- ja nuortenpéivystyksessa, joka sijaitsee myos keskussairaalan yhteydessa.
(Soite d.) Soiten yhteispéivystyksessa tydskentelee lahes 80 tydntekijaa sijaiset ja osa-aikaiset tyonte-
kijat mukaan laskettuna (Soite 2022).

6.2 Tutkimusmenetelma

Opinnéaytetyd toteutettiin laadullisena eli kvalitatiivisena tutkimuksena. Laadullisen tutkimusmenetel-
man avulla pyritddn kuvaamaan tai ymmaértdmaan tutkittavaa ilmiotd, tapahtumaa tai toimintaa. Laa-
dullisella tutkimuksella ei ole tarkoitus luoda tilastollisia yleistyksi& toisin kuin maaréllisella tutkimuk-
sella. Tasté syysta tutkimusjoukko ja aineisto on pienempi maarélliseen tutkimukseen verrattuna. Laa-
dullisessa tutkimuksessa keskitytédan valitsemaan tiedonantajat harkitusti ja sopien tutkimuksen tarkoi-

tukseen. Tutkimukseen osallistuvien tulisi tietdd aiheesta mahdollisimman paljon tai omata aiheeseen
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liittyvad kokemusta. Laadullisella tutkimuksella haetaan vastauksia ensisijaisesti mita-, miksi-, millai-

nen- ja miten-kysymyksiin. (Tuomi & Sarajérvi 2018, luku 3.)

Valitsimme opinndytetyon tutkimusmenetelméksi laadullisen tutkimuksen, koska tutkimuksen tarkoi-
tuksena on selvittadd hoitajien omakohtaisia perendytyskokemuksia, perehdytyksen toteutumista ja ke-
hittamistarpeita yhdessa tyoyksikossé. Laadullinen tutkimusmenetelma tuki opinnéytetydn nakokul-
maa. Valintaan vaikutti myos se, ettd maarallinen tutkimus olisi ollut haastavampi toteuttaa, koska uu-
sien hoitajien maara yhteispéivystyksessa on rajallinen. Opinndytetyon toimintaympariston olisi pita-

nyt olla laajempi, jotta olisimme saaneet maaralliselle tutkimukselle ominaisen suuren tutkimusjoukon.

6.3 Aineiston keruu

Kerdsimme opinnéytetyon aineiston neljalla yksilohaastattelulla. Kriteerind haastatteluun osallistumi-

selle oli, etta haastateltavan tuli olla alle kaksi vuotta tydsuhteessa ollut 1ahi- tai sairaanhoitaja. Lisaksi
edellytyksena osallistumiselle oli vapaaehtoisuus ja suostumus haastattelun nauhoitukseen. Ty6elamén
edustaja valitsi osallistujat haastatteluihin etukateen. Alkuperéiskriteereista poiketen kaikki haastatelta-

vat olivat lopulta alle puoli vuotta tydsuhteessa olleita sairaanhoitajia.

Haastattelut toteutettiin teemahaastattelumenetelmalld, jonka tarkoituksena on antaa tilaa haastatelta-
van omalle tulkinnalle. Haastatteluita varten tulee muodostaa teema-alueet, jotka keskittyvat tutkimuk-
sen kannalta olennaisiin aiheisiin. Teemat ohjaavat haastattelua, mutta niista on tarkoitus keskustella
mahdollisimman vapaasti. Jokaisessa haastattelussa teemat ovat samat. Kysymysten muotoilu on va-
paata eika teemoista tarvitse keskustella tietyssa jarjestyksessa. Tutkija voi kéyttaa haastattelun tukena

muistiinpanoja ja apukysymyksié teema-alueihin liittyen. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Eskolan ja Vastaméen (2001) mukaan teema-alueet voidaan muodostaa kéyttden useita tapoja, joista
yleisin tapa on muodostaa teemat intuition pohjalta. Toinen tapa teemojen muodostamisessa on kéayttaa
aikaisempia tutkimuksia, jolloin perehdytéan aikaisemmissa tutkimuksissa tutkittuihin asioihin. Kol-
mas tapa on hyoddyntéa tutkimuksen teoriaa. Teemojen muodostamisessa hyvén tutkimuksen ominai-
suus on néiden kaikkien tapojen kéyttaminen yhdessé. (Eskola & Vastamaki 2001, 33.) Omassa tutki-
muksessa muodostimme haastatteluiden teema-alueet tutkimuskysymysten, aiempien tutkimusten ja
teorian pohjalta. Teimme haastatteluita varten teemahaastattelurungon (LIITE 3), johon kuvasimme

teema-alueet ja apukysymykset.
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Valitsimme opinndytetyOn aineistonkeruutavaksi haastattelumenetelmén, koska se mahdollisti rik-
kaamman aineiston saamisen. Valintaa tuki kohderyhman rajallisuus. Toinen vaihtoehto olisi ollut
anonyymi kyselylomake, mutta totesimme sen olevan haastavampi vaihtoehto. Syyné talle oli rajalli-
nen kohderyhma yhteispaivystyksessd, jonka lisaksi kato olisi vienyt joka tapauksessa osan vastauk-
sista. Tuomi ja Sarajarvi (2018, luku 3) toteavatkin, ettd kyselyyn vastaamattomuus voi olla suurta ja
vastaukset avoimiin kysymyksiin voivat jadda niukoiksi. Pohdimme, ettd opinndytetyon ndkdkulman
kannalta nelja haastattelua mahdollisesti riitta siihen, ettd saturaatiota alkaa tapahtua eli aineistossa
alkaa toistua samoja asioita. Suunnittelimme, etté laajennamme haastatteluja tarvittaessa, mutta lopulta
sille ei ollut tarvetta. Toteutimme haastattelut joulukuussa 2022 paivystys- ja diagnostiikkaosaston ti-
loissa.

6.4  Aineiston analyysi

Opinnéaytetyon aineisto analysoitiin induktiivisella eli aineistolahtoisella sisallénanalyysilla. Induktiivi-
nen sisallénanalyysi sopii laadullisen tutkimuksen yhteyteen, sill siind analyysiprosessia ohjaa tutki-
muskysymykset ja aineistosta nostetaan esille keskeisimmat asiat ilman, etté teoriatieto vaikuttaa esiin
nostettaviin asioihin. Analyysiprosessin tarkoituksena on rakentaa tutkittavasta ilmiosté selkeé kuva.
Aineisto hajotetaan osiin, kasitteellistetdadn ja kootaan uudelleen. Analyysiprosessin aikana on kiinni-
tettdva huomiota siihen, ettd alkuperdisen aineiston informaatio ei katoa tai muutu matkan varrella.
(Tuomi & Sarajarvi 2018, luku 4.)

Ennen varsinaisen analyysiprosessin aloittamista tulee nauhoitetut haastattelut litteroida, joka tarkoit-
taa niiden kirjoittamista tekstinmuotoon. Tekstinmuotoon Kirjoitettu aineisto on syytd lukea useampaan
otteeseen, jotta tastd saadaan kokonaiskasitys. Tutkija maarittaa lisaksi analyysiyksikon, joka on tutki-
musongelman kannalta merkittava sana, lause tai ajatuskokonaisuus. Analyysiprosessin varsinainen

aloittaminen tapahtuu naiden vaiheiden jalkeen (Tuomi & Sarajérvi 2018, luku 4).

Tuomi ja Sarajérvi (2018) jaottelevat induktiivisen siséllonanalyysin redusointi-, klusterointi- ja abst-
rahointi vaiheisiin. Redusointivaihe tarkoittaa aineiston pelkistdmista, jossa aineistosta poistetaan tut-
kimuksen kannalta merkityksettdmat asiat ilman, ettd vastausten merkitys muuttuu. Klusterointivai-
heessa pelkistetyistd ilmauksista etsitddn yhtenevéaisyyksid, ja ne ryhmitellaan alaluokiksi ja nimetaan
sisaltoa vastaavalla késitteelld. Abstrahointivaihe tarkoittaa alaluokkien yhdistamisté edelleen péé-
luokiksi, jolloin muodostetaan teoreettisia kasitteitd. Padluokista muodostuu tutkimuksen teoreettinen

kokonaisuus, eli niisté tulee 16ytya vastaus tutkimuskysymyksiin. Analyysiprosessin vaiheiden aikana
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pidetdédn huolta siitd, ettd yhteys alkuperéiseen aineistoon ja tutkimuskysymyksiin sdilyy koko proses-
sin ajan. (Tuomi & Sarajérvi 2018, luku 4.)

Aloitimme opinnéytetydn analyysiprosessin kuuntelemalla nauhoitetut haastattelut ja Kirjoitimme ne
tekstimuotoon. Luimme Kirjoitetun aineiston l&pi useasti, jotta aineistosta muodostuisi meille tutki-
joille kokonaiskasitys. Karsimme aineistosta pois tutkimuksen kannalta epdolennaisuudet, kuten puhe-
kielen taytesanat. Seuraavaksi jasentelimme aineistoa aihealueiden mukaisesti ja etsimme vastauksia
tutkimusongelmiin. Muodostimme analyysitaulukot (LIITE 5, 6, 7), joihin kokosimme vastaukset
opinnéytetyon tutkimuskysymyksiin liittyen. Analyysitaulukoita muodostui kolme eli yksi jokaista tut-
kimuskysymysta kohden. Alaluokat muodostuivat samaa tarkoittavista asioista. Paaluokiksi yhdistet-
tiin samaa asiaa tai yhtendisyyksia omaavat alaluokat. Lopuksi paaluokat nimettiin sisaltoa vastaavilla

termeilla. Analyysiprosessin aikana tarkkailimme, etta alkuperéisvastausten ydinviesti séilyy.
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7 OPINNAYTETYON TULOKSET

Tasséa luvussa kdymme l&pi opinnédytetydn tutkimustulokset peilaten niitd opinndytetydn tutkimuskysy-
myksiin. Mukana on lisaksi otteita vastaajien kommenteista havainnollistamassa asiaa. Luvun lopusta

I0ytyy yhteenveto, jossa tutkimustulokset on esitetty tiivistettyna.

7.1 Taustatiedot

Opinnéaytetyd toteutettiin kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena. Aineisto kerattiin haastattele-
malla neljaa yhteispaivystyksen sairaanhoitajaa, jotka olivat olleet tyésuhteessa alle puoli vuotta.
Haastattelut toteutettiin joulukuussa 2022. Y hteispéivystyksen apulaisosastonhoitaja valitsi osallistujat
haastatteluihin vapaaehtoisuuteen perustuen.

7.2 Sairaanhoitajien kokemukset perehdytyksesta yhteispaivystyksessa

Aineiston analyysin myo6ta alkuperdisilmauksia syntyi kaksikymmentd, joiden sanoma pelkistettiin ja
ryhmiteltiin. Lopulta ndistd muodostui kuusi alaluokkaa, jotka tiivistyivat neljaksi paaluokaksi. Paa-
luokkien avulla saimme vastauksen tutkimuskysymykseen, millaisia kokemuksia yhteispéivystyksen

sairaanhoitajilla on saamastaan perehdytyksestd (LIITE 5).

Tutkimustulosten mukaan uusien sairaanhoitajien vastaanotto tyopaikalla oli onnistunut. Tahan vai-
kutti tydyhteison suhtautuminen. Uudet sairaanhoitajat kokivat, etta heidat otettiin tydpaikalla hyvin
vastaan, kollegat olivat auttavaisia ja tydyhteison jaseneksi oli helppo péésté. Kollegat rohkaisivat esit-

tdmaan kysymyksia ja uudet sairaanhoitajat kokivat, ettd kysymyksia pystyi esittdmaan rauhassa.

Tosi paljon sanottiin sita, ettd tyhmia kysymyksia ei ole, sen kun kyselee pois vain.

...iIhmiset olivat valmiina auttamaan, jos oli jotain kysyttavaa tai ihmeteltavaa.

Y hteispéivystyksen uudet sairaanhoitajat olivat tyytyvéisia heitd perehdyttaneisiin kollegoihin ja hei-
dan osaamiseensa. Nimetyn perehdyttdjan koettiin helpottavan téiden aloitusta. Tulosten mukaan pe-
rehdyttdja osasi huomioida uuden sairaanhoitajan lahtokohdat huomioimalla tdméan aikaisemman koke-
muksen. Sairaanhoitajat kokivat, ettd perehdytys oli vastavuoroista ja heidan osaamiseensa luotettiin

alusta alkaen, mutta samalla heille tarjottiin uutta tietoa ja apua. Tulosten mukaan perehdytys vaati
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my0s perehtyjaltd omaa aktiivisuutta, itsensé ilmaisua ja omien lahtokohtien esille tuomista. Perehdy-
tyksen koettiin etenevan hieman asteittain, jolloin kaikki asiat eivat tulleet samanaikaisesti.

siind oli tavallaan luottamus kaikkien perehdyttéjien kesken.

Tulosten mukaan yhteispdivystyksen sairaanhoitajat kokivat perehdytyksen keston olleen liian lyhyt.
Se aiheutti negatiivisia tunteita uudelle tyontekijalle uuden tyon alussa.

Mulla oli yks paiva perehdytysta ja se nyt tietysti oli aika vahan.

Aika huono fiilis jai suoraan sanottuna, koska sain vaan, oliko kaks vai kolme paivaa.

Tuloksissa nousi esille tekijoita, joilla koettiin olleen vaikutusta perehdytysprosessiin. Yksi vaikuttava
tekija on opiskelijana suoritettu tyoharjoittelu yhteispaivystyksessa. Se vaikutti uuden tyéntekijan
osaamiseen perehdytysvaiheessa, silld tyoyksikko ja tyohon liittyvat kayténteet olivat tulleet tutuiksi
harjoittelun aikana. Harjoittelun koettiin helpottaneen toiden aloitusta, mutta lisénneen tydyhteison
puolelta tulleita odotuksia osaamiseen liittyen, jolloin uuden tydntekijan saatettiin olettaa osaavan jo

jotain.

Kaytannot, tyotavat, tyontekijat ja ymparisto oli tuttu.
...ehk& oletettiin, ettd osaan jo jotain.
Toinen perehdytysprosessiin vaikuttava tekija on tulosten mukaan se, etta jokaisella uudella tyonteki-

jalla on yksil6lliset valmiudet perehdytykseen ja sen vastaanottamiseen liittyen. Sen myota suhtautu-
minen perehdytykseen voi vaihdella eri ihmisten vélill4 ja siten vaikuttaa perehdytykseen.

...miten suhtautuu siihen perehdytykseen, niin se voi olla erilaista.

7.3  Soiten perehdytyssuunnitelman toteutuminen yhteispaivystyksessa

Aineiston analyysin myo6té alkuperdisilmauksia syntyi kuusitoista, joiden sanoma pelKistettiin ja ryh-
miteltiin. Lopulta ndistd muodostui kuusi alaluokkaa, jotka tiivistyivat neljaksi padluokaksi. Paaluok-
kien avulla saimme vastauksen tutkimuskysymykseen, miten Soiten perehdytyssuunnitelma toteutuu

yhteispaivystyksessa (LIITE 6).
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Perehdytys yhteispéivystyksissé kesti lyhimmillaan yhden pdivan ja pisimmilld&n noin viikon. Pereh-
dytyksen kesto neljélla sairaanhoitajalla vaihteli siten, ettéd yksi perehdytyspaivé oli yhdella, kaksi-
kolme péivéa toisella ja noin viikon perehdytys kahdella sairaanhoitajalla.

Viikon perehdytys.

Kuusi paivaa.

En muista varmaksi, oliko kaks vai kolme paivaa.

Toinen perehdytyspaiva peruttiin, eli mulla oli yks paiva perehdytysta.
Tulosten perusteella perehdytyksen sisaltd koostui kahdesta osa-alueesta, joista toinen késitteli pereh-
dytyksen kohdistumista ja toinen enemman tydntekoon liittyvia asioita. Perehdytys kohdistui vaihtele-
vasti sairaalan tiloihin sekd yhteispaivystyksen YLE- ja ESH-puolille. Osa oli saanut useamman pereh-

dytyspaivén ndille molemmille puolille, mutta osalla toinen puoli oli jadnyt perehdytysvaiheessa koke-
matta. Sairaalaan tutustumista ei mydskaan ollut kaikilla.

Perehdytettiin YLE-p&atyyn ja ESH:lle, molempiin oli muutama paiva.
Yle-puoli jai ndkematta.

Yks paiva meni siihen, etta tutustuttiin sairaalaan.

Toinen perehdytyksen sisallon osa-alue kasitteli tydntekoon liittyvia asioita ja tyon lahtokohtia. Sai-
raanhoitajat kuvasivat, etta perehdytyksen aikana kaytiin 1api mista I0ytyy mitékin seka kasiteltiin ylei-
sid asioita ja kéytanteita kuten la&kelupa-asioita, tydnkuvaa ja potilaan vastaanottamista.

Kaytiin vaha lapi, mista 16ytyy mitakin...
...potilaan vastaanottamista...
...mitka ladkeluvat on...
...Ja mita saan tehda.
Tulosten mukaan varsinaista perehdytyssuunnitelmaa ei tehty. Osalla sairaanhoitajista perehdytyksen

tukena oli kuitenkin hyddynnetty tarkistuslistaa, josta ilmeni perehdytyksen osa-alueet. Sairaanhoita-

jien mukaan perehdytyksen jalkeinen tuki on yhteispaivystyksessad huomioitu mentoritoiminnan avulla.

Mulla oli semmoiset paperit mista pysty seuraamaan.
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Edelleen mentori kenelt& saa kysya milloin vaan.

7.4  Perehdytyksen kehittdiminen yhteispaivystyksessa

Aineiston analyysin my6té alkuperaisilmauksia syntyi viisitoista, joiden sanoma pelkistettiin ja ryhmi-
teltiin. Lopulta néistd muodostui kuusi alaluokkaa, joka tiivistyi yhdeksi paéluokaksi. Paaluokasta
saimme vastauksen tutkimuskysymykseen, miten perehdytysta voidaan kehittdd yhteispéivystyksessa
(LIITE 7). Opinnaytetydn tuloksissa nousi esille, ettd perehdytysta olisi syyta kehittda yhteispéivystyk-

sessé kokonaisvaltaisesti ja luoda yhtendinen perehdytyskaytanto.

Tuloksista ilmeni, ettd perehdytyksen kestoa tulisi pidentad. Perehdytyksen kesto oli usealla yhteis-
paivystyksen sairaanhoitajalla lyhyt. Se koettiin huonona alkuna uudelle ty6lle ja aiheutti negatiivia

tunteita. Lyhyt perehdytys nostettiin esiin asiana, johon ei ole pystytty vaikuttamaan.

Mulla oli yks paiva perehdytysta ja se nyt tietysti oli aika vahan.

Tyokaverit sano, etta kaikilla on nain lyhyt, et se on vahan niinku, et kukaan ei 0o voinu
sille mitéaan

Tulosten mukaan perehdytyksen suunnitelmallisuutta tulisi lisatd. Sairaanhoitajat kokivat, etta pereh-
dytyssuunnitelman tekemiselld ja siitd kiinni pitdmisell& voitaisiin varmistaa, etta jokainen uusi tyonte-
kij&a saisi samat lahtokohdat. Konkreettisen perehdytyssuunnitelman myo6ta asiat olisi myds helpompi
kayda lapi yksityiskohtaisesti.

Ois joku semmoinen suunnitelma...
...tulis ne samat asiat kaytya lapi jokaisen kohdalla.

Perehdytyssuunnitelman l&pikédyminen, et se olis ehka ollut. Sieltd olis tullut ne pienim-
matkin asiat.

Yhteispaivystyksen sairaanhoitajat toivoivat perehdytyksen sisallon kehittdmista. Perehdytysvaiheessa
toivottiin kdytettdvan enemman aikaa Titania-ohjelman kéyton ja tyévuorojen suunnittelun opetteluun

juuri yhteispaivystyksen nakokulmasta.

Titanian kaytto...

...Ja miten just yhteispaivystyksessa suunnitellaan tyévuorot...
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...siihen olis voinut kayttda enemman aikaa.

Perehdytyksen sisaltoon liittyen tuloksissa nousi esille, ettd sairaanhoitajaa oli perehdyttanyt lahihoi-
taja, jolloin kdytdnnon asioita sairaanhoitajan tydnkuvaan nahden oli jaanyt puuttumaan esimerkiksi

ladkehoidon nakdkulmasta.

Kaytannon asioita jai sairaanhoitajan nakemyksella vahaisemmalle...

...el kayty 1api, missa on laakkeet.

Kehityskohteina nousi myo6s palautekulttuurin edistdminen ja riittdvien valmiuksien saannin varmista-
minen perehdytyksen yhteydessé. Sairaanhoitajat kokivat, ettei pelkka perehdytys olisi antanut riittavia
valmiuksia yhteispéivystyksessa tydskentelyyn. Merkittavin etu tydntekemisen valmiudelle koettiin
olleen aikaisempi harjoittelu. Useampi sairaanhoitaja kertoi, ettei palautetta perehdytyksesta tai sen

riittdvyydesté kysytty.

En ois parjannyt paivystyksessa kentélle lahtee, jos en ois ollut harjoittelussa.

7.5 Yhteenveto

Opinnaytetydn ensimmaisen tutkimuskysymyksen tarkoituksena oli saada selville, millaisia kokemuk-

sia yhteispdivystyksen sairaanhoitajilla on saamastaan perehdytyksestd. Sairaanhoitajat olivat tyytyvéi-
sid vastaanottoon tyopaikalla, perehdyttdjiin ja heidan osaamiseensa. Kollegat luottivat uuden sairaan-

hoitajan osaamiseen, mutta samalla tarjosivat uutta tietoa ja apua. Perehdytys oli vastavuoroista, miké

vaati perehtyjaltd omaa aktiivisuutta. Sairaanhoitajat kokivat perehdytyksen keston liian lyhyeng, ja se
aiheutti negatiivia tunteita uudelle tyontekijalle. Aiemmin yhteispéivystyksessa suoritettu tyoharjoit-

telu helpotti téiden aloitusta, mutta lisasi tydyhteison puolelta tulevia odotuksia osaamiseen liittyen.

Toisena tutkimuskysymyksena oli selvittdd, miten uusien sairaanhoitajien mielesta Soiten perehdytys-
suunnitelma toteutuu yhteispaivystyksessa. Perehdytyksen pituus vaihteli yhteispaivystyksessa yhdesta
paivasta viikkoon. Perehdytyspéivia oli peruttu yllattden, mutta myés lisatty tyontekijan pyynnosté.
Perehdytys kohdistui vaihtelevasti sairaalan tiloihin sekd yhteispéivystyksen YLE- ja ESH-puolelle.
Osa sairaanhoitajista toi ilmi, ett4 toiselle puolelle ei perehdytetty ollenkaan, mutta osalla oli ollut use-
ampi perehdytyspéiva molemmille puolille. Perehdytyksen aikana kasiteltiin tyénkuvaa, ladkelupa-asi-
oita seka tutustuttiin tydyksikon tiloihin. Perehdytyssuunnitelmaa ei tehty uusille tydntekijoille, mutta
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osalla sairaanhoitajista perehdytyksen tukena hyodynnettiin tarkistuslistaa. Perehdytyksen jélkeinen

tuki on yhteispaivystyksessa huomioitu mentoritoiminnan avulla.

Kolmannen eli viimeisen tutkimuskysymyksen tarkoituksena oli selvittad, miten uusien sairaanhoita-
jien mielesté perehdytysta olisi hyva kehittéa yhteispéivystyksessa. Perehdytysta tulisi kehittaé yhteis-
paivystyksessa kokonaisvaltaisesti ja luoda yhtendinen perehdytyskaytantd. Sairaanhoitajat toivoivat
pidempéaé perehdytystd, perehdytyksen sisallon kehittdmista ja suunnitelmallisuuden lisdéédmista. Tyo-
vuorosuunnittelun opetteluun toivottiin liséa aikaa. Perehdytyssuunnitelma tuotiin esille tekijané, jolla
voitaisiin tarjota samat lahtokohdat jokaiselle. Kehityskohteina nousi myos palautekulttuuri ja riitta-

vien valmiuksien saannin varmistaminen.
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8 OPINNAYTETYON ETHKKA JA LUOTETTAVUUS

Tassé luvussa tarkastelemme tdman opinndytetyon eettisyytta ja luotettavuutta. L&hestymme aihetta
teoriatiedon kautta, mutta lisaksi kerromme, kuinka kyseiset teemat on huomioitu ja toteutuneet tassa

opinndytety0ssa.

8.1 Tutkimuksen eettisyys

Tuomi ja Sarajarvi (2018) toteavat, ettd laadullisen tutkimuksen tutkimusetiikan ongelmat liittyvat paa-
asiassa itse tutkimustoimintaan, kuten tiedonantajien informointiin, anonymiteettiin, tutkimustulosten
esittdmistapaan seké kaytettdvien menetelmien luotettavuuteen. Tutkijan sitoutuminen eettisiin vaati-
muksiin on valttamatonta, jotta tutkimus voi olla onnistunut ja uskottava. (Tuomi & Sarajarvi 2018,
luku 5.)

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2023) mukaan hyva tieteellinen kdytanto pitaa sisallaan, etté re-
hellisyys, luotettavuus, huolellisuus ja tarkkuus toteutuvat koko tutkimuksen ajan. T&mé huomioidaan
niin tutkimustydssa, tulosten tallentamisessa, tulosten esittdmisessé kuin tutkimustulosten arvioinnissa.
Muiden tutkijoiden ty6té tulee arvostaa ja kunnioittaa viittaamalla julkaisuihin asianmukaisella tavalla.
Vilppi ja piittaamattomuus ovat hyvan tieteellisen kaytannon loukkauksia ja voivat olla myds lainvas-
taista toimintaa. Tutkimusprosessia ohjaavat alusta loppuun saakka tieteelliselle tiedolle asetetut vaati-

mukset. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023.)

Oma opinndytetyoprosessimme kaynnistyi aiheen 16ydyttyd helmikuussa 2022. Aloimme pian tyosta-
méaan opinndytetydsuunnitelmaa, joka hyvaksyttiin alustavasti kevéaédn aikana, mutta vielé syksylla hi-
oimme suunnitelmaa yhteistydssa ohjaavan opettajan kanssa. Opinnaytetydsuunnitelma valmistui lo-

pulta hyvéksytysti, jonka jalkeen haimme tutkimuslupaa tutkittavasta organisaatiosta Soitesta. Myon-
teinen tutkimuslupapaatts (LIITE 4) saapui joulukuussa 2022. Ty6elaman edustajan kanssa solmittiin

yhteistydsopimus, jossa sovittiin opinndytetydprosessiin liittyvista asioista.

Tutkimusprosessin aikana kiinnitimme huomiota tiedonantajien informointiin. Laadimme tiedotteen
tutkimuksesta (LIITE 1), josta tiedonantajat saivat tietdd olennaiset asiat tutkimukseen liittyen. Tiedot-

teen sisélto kerrottiin myds suullisesti, jolloin tiedonantajilla oli mahdollisuus esittda kysymyksia. Va-
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paaehtoisuus varmistettiin Kirjallisen suostumuslomakkeen avulla (LIITE 2), jonka tiedonantajat alle-
kirjoittivat ennen haastattelua. Suostumuslomake kirjoitettiin hyvéaa tieteellistd kaytant6a noudattaen
kaksin kappalein, toinen suostumuksen antajalle ja toinen meille opinnaytetydn tekijoille. Liséksi var-

mistimme tiedonantajilta luvan haastattelun nauhoittamiseen.

Haastattelumenetelma asetti omat eettiset haasteensa erityisesti tiedonantajien tunnistamiseen liittyen.
Tutkimusprosessin aikana kiinnitimme huomiota siihen, ettd tiedonantajien yksityisyys sailyisi. Tutki-
mustulokset on pyritty esittdmaan siten, ettei tiedonantajia ole mahdollista tunnistaa. Tiedonantajien
henkil6llisyys on tiedossa meilla tutkijoilla ja tydelaman edustajalla, jonka toimesta tiedonantajat valit-
tiin. Misséén vaiheessa esimerkiksi tiedonantajien nimié ei ole tuotu ulkopuolisten tietoon. Haastattelut
toteutettiin paivystys- ja diagnostiikkaosaston tiloissa, mika on erillaén yhteispaivystyksesta, mutta yk-
sikoissa on osittain sama henkilokunta. Pohdimme, ettd tdma voi lisata riskia tiedonantajien tunnista-

miseen, vaikka haastattelutila oli yksityinen ja turvallinen.

Tallensimme haastattelut puhelimella, jossa aineistoa séilytettiin salasanan takana, kunnes kirjoitimme
haastattelut tekstimuotoon. Sen jalkeen sdilytimme tutkimusaineistoa tietokoneella salasanasuojauksen
takana ja paperiset asiakirjat olemme sdilyttaneet meidan tutkijoiden kotona turvallisessa paikassa,
jossa ulkopuoliset eivét ole voineet paasté niihin kasiksi. Poistimme tallennetut haastattelut, kun
olimme saaneet Kirjoitettua ne. Tuhoamme myds muun tutkimusaineiston, kun tutkimus ei vaadi enda
sen sdilyttamista eli viimeistaan opinndytetyon valmistuttua. Opinndytetyon teoriaosuudessa olemme
valttaneet sortumista vilppiin. Tekstissa olemme viitanneet alkuperdisiin l&hteisiin asianmukaisin viit-

tein, ja lahteet 10ytyvat myos ldhdeluettelosta tdiman tyon lopusta.

8.2 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuus tarkoittaa erityisesti sitd, ettd tutkija osoittaa ammattitaitonsa ja kykynsa va-
lita tarkoituksenmukaiset tutkimusmenetelmat, joita kdyttdmalla kykenee ratkaisemaan tutkimusongel-
man ja toteuttamaan tutkimuksen (Puusa & Juuti 2020, luku 5). Tutkijan tulee Vilkan (2021) mukaan
kyetd kertomaan ja perustelemaan tutkimustyossa tekemiansa paatoksia ja valintoja ja olla kykenevéi-
nen pohtimaan omien pa&toksien ja valintojen tarkoituksenmukaisuutta ja tehokkuutta tutkimuksessa.
Laadullisen tutkimuksen voidaan sanoa olevan luotettava, kun tutkijan tekemat tulkinnat vastaavat tut-
kittavien kasityksi4, eika tutkimustuloksiin ole vaikuttanut mitkdan satunnaiset tekijat. (Vilkka 2021,
luku 7.)
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Tulosten siirrettavyytta ja aineiston kyllasteisyytté voidaan pitaé laadullisen tutkimuksen luotettavuu-
den kriteereind. Tulosten siirrettdvyyden saavuttaminen tarkoittaa, etta toisen tutkijan on mahdollista

toteuttaa sama tutkimus toisessa toimintaymparistéssa. Tama vaatii tutkittavien huolellista valintaa ja
tarkkaa kuvausta tutkimuspaikasta seka tutkimuksessa kéytetyistd menetelmista. Aineiston kyllastei-

syys tarkoittaa saturaation tayttymista, jolloin jokin asia nousee toistuvasti esille vastauksissa. (Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 198, 110.)

Tuomi ja Sarajarvi (2018) toteavat, etté tarkastelemalla laadullisen tutkimuksen kokonaisuutta voidaan
arvioida tdman luotettavuutta. Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arviointiin ei ole olemassa yhta
tapaa tai ohjetta, mutta tutkimuksen luotettavuutta lisadvané tekijana nahdaéan, etta tutkija raportoi riit-
tavasti tutkimuksen tekoprosessista, koska se auttaa lukijaa ymmartdmaan tutkimustuloksia paremmin
ja helpottaa tutkimustulosten arviointia. Tutkimuksen luotettavuuden takaamiseksi on térkeaa, etta tut-

kimukseen osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen. (Tuomi & Sarajérvi 2018, luku 6.)

Opinnéaytetydprosessin aikana kiinnitimme huomiota siihen, ettd tutkimustyossa kayttdamamme mene-
telmat tukevat tutkimuksen nakokulmaa parhaalla mahdollisella tavalla. Kuvasimme luvussa kuusi tut-
kimuksen toimintaympariston ja kohderyhmaén, tutkimusmenetelmén, aineiston keruutavan ja analyy-
siprosessin. Perustelimme samalla, miksi ja miten pdddyimme mihinkin ratkaisuun. Pyrimme teke-
maéan valintoja harkitusti ja tarkoitukseen perustuen, jotta yksittaisten onnistuneiden valintojen kautta

lopputuloksena olisi mahdollisimman luotettava opinnaytetyo.

Tutkimukseen osallistui vapaaehtoisesti neljé sairaanhoitajaa, jotka olivat tydskennelleet alle puoli
vuotta yhteispdivystyksessa. Aluksi rajasimme kohderyhmaén alle kaksi vuotta tydsuhteessa olleisiin
lahi- ja sairaanhoitajiin, mutta tiedonantajien valinnan yhteydessa rajaus tarkentui. Tassa tutkimuk-
sessa nelja haastattelua riitti, ettd vastauksissa alkoi toistua samoja asioita eli saturaatio alkoi tayttyé.
Emme néhneet tarvetta viidennelle haastattelulle, vaikka tuskin siita olisi haittaakaan ollut. Analy-
soimme opinndytetyon aineiston huolellisesti. Toimme vastaukset ilmi sellaisena, kuin tutkittavat ne
ilmaisivat. Muodostimme aineistosta analyysitaulukot, joissa on vastaukset tutkimuskysymyksiin.

Analyysitaulukot 16ytyvat liitteend (LIITE 5, 6, 7) tdmén tyon lopusta.
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9 POHDINTA

Tassa luvussa tarkastelemme vieléd tarkemmin opinnaytetyon tutkimustuloksia verraten niitd aiempaan
tutkimustietoon. Kerromme myds omasta opinndytetyoprosessista ja matkan varrella tapahtuneesta
ammatillisesta kasvusta. Luvun lopussa esitimme tutkimustulosten pohjalta tehdyt johtopaatdkset ja

jatkotutkimusideat.

9.1 Tutkimustulosten tarkastelu

Opinnéaytetyon tarkoituksena oli selvittdd Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen (Soite) yhteispéivys-
tyksen sairaanhoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksestd. Tavoitteena oli tuottaa tietoa pereh-
dytyksen toimivuudesta ja kehitystarpeista, mita yhteispaivystyksen esihenkil6t voivat hyédyntaa ke-
hittdessadn perehdytystoimintaa yksikdssaan. Opinndytetydn aineisto keréttiin haastattelemalla neljaa

yhteispdivystyksen sairaanhoitajaa, jotka olivat olleet tydsuhteessa alle puoli vuotta.

Opinnéaytetydn ensimmaisen tutkimuskysymyksen tarkoituksena oli saada selville, millaisia kokemuk-

sia yhteispdivystyksen sairaanhoitajilla on saamastaan perehdytyksestd. Sairaanhoitajat olivat tyytyvéi-
sid vastaanottoon tydpaikalla, perehdyttdjiin ja heidan osaamiseensa. Kollegat luottivat uuden tydnteki-
jan osaamiseen, mutta samalla tarjosivat uutta tietoa ja apua. Perehdytys oli vastavuoroista, mika vaati

perehtyjaltd myos omaa aktiivisuutta. Sairaanhoitajat kokivat perehdytyksen keston liian lyhyend, ja se
aiheutti negatiivia tunteita uudelle tyontekijalle. Aiemmin yhteispaivystyksessa suoritettu tyoharjoit-

telu helpotti téiden aloitusta, mutta lisasi tydyhteison puolelta tulevia odotuksia osaamiseen liittyen.

Opinndytetyon tuloksissa nousi esille useita samoja asioita kuin kirjoittamassamme teoriaosuudessa.
Eklundin (2018) mukaan hyvé perehdyttdja ymmartad vuorovaikutussuhteen perustuvan luottamuk-
seen (Eklund 2018, 141). Tahan verraten yhteispdivystyksen sairaanhoitajat olivat tyytyvaisia pereh-
dyttajiin ja kokivat, ettd osaamiseen luotettiin alusta alkaen. Opinndytetyon tuloksissa nousi lisaksi
esille sama havainto kuin aiemmissa teoksissa (Kjelin & Kuusisto 2003; Kupias & Peltola 2009; Ek-
lund 2018), joiden mukaan perehtyjdn oma aktiivisuus on olennainen osa perehdytysprosessia. Pereh-
dytyksen on todettu olevan myos kaksisuuntainen tapahtuma (Kjelin & Kuusisto 2003, 173). Tata tu-
kee havainto, jossa perehdytyksen yhteispaivystyksessa koettiin olleen vastavuoroista perehtyjén ja pe-

rehdyttdjan valilla.
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Sairaanhoitajat kokivat perehdytyksen keston lyhyena yhteispaivystyksessd. He kokivat, ettd aiempi
harjoittelu yhteispdivystyksessé oli ollut merkittava etu tyontekemisen valmiudelle. Harjoittelu nostet-
tiin esiin tekijana, jota ilman ei olisi parjannyt tydssa. Pohdimme, etta perehdytyksen kestossa on mah-
dollisesti huomioitu aiemman harjoittelun my6ta saatu kokemus. Viitalan (2013) mukaan pari péivaa
ei silti ole riittdva aika perehdytykselle, vaikka tyontekijéll& olisi aiempaa osaamista ja kokemusta
(Viitala 2013, 193). Aiemmassa tutkimuksessa (Lindfors ym. 2021) todettiin perehdytyksen hoitoalalla
kestavan keskimaarin 1-2 viikkoa. Viitaten jo hieman toiseen tutkimuskysymykseen, voidaan perehdy-

tyksen yhteispaivystyksessa todeta olleen keskiméardista lyhyempi.

Toisena tutkimuskysymyksena oli selvittdd, miten uusien sairaanhoitajien mielesta Soiten perehdytys-
suunnitelma toteutuu yhteispaivystyksessa. Perehdytyksen pituus vaihteli yhteispéivystyksessa yhdesta
paivasta viikkoon. Perehdytyspéivia oli peruttu yllattden, mutta myds liséatty tydntekijan pyynnosta.
Perehdytys kohdistui vaihtelevasti sairaalan tiloihin seka yhteispéivystyksen YLE- ja ESH-puolelle.
Osa sairaanhoitajista toi ilmi, etté toiselle puolelle ei perehdytetty ollenkaan, mutta osalla oli ollut use-
ampi perehdytyspaiva molemmille puolille. Perehdytyksen aikana késiteltiin tydnkuvaa, ladkelupa-asi-
oita seka tutustuttiin tydyksikkoon. Perehdytyssuunnitelmaa ei tehty uusille tydntekijoille, mutta osalla
sairaanhoitajista perehdytyksen tukena hyddynnettiin tarkistuslistaa. Perehdytyksen jalkeinen tuki on

yhteispaivystyksessd huomioitu mentoritoiminnan avulla.

Perehdyimme opinndytetyoprosessin alussa Soiten perehdytyskaytanteisiin, joiden tavoitteena on, etté
ennen tyotehtdviin perehtymista tyontekijélla on riittdva tietdmys organisaation toimintatavoista ja
muista tydsuhteen kannalta olennaisista asioista. Soiten perehdytyskéytanteiden mukaan laadukas pe-
rehdytys varmistetaan henkildkohtaisella perehdytyssuunnitelmalla ja vastuuperehdyttdjalla. Soiten
yhteispaivystyksessa hyddynnetddn organisaation yleista perehdytyskéytant6d, jonka lisaksi kaytossa
on yksikén oma perehdytysopas. (Soite 2022; Soite a; Soite b.) Verraten tuloksia Soiten yleiseen pe-
rehdytyskdytantdon voidaan todeta, ettd perehdytyksen toteutumisessa on ollut puutteita mm. perehdy-

tyssuunnitelman tekemisessa.

Opinndytetyon tulosten pohjalta voidaan todeta, ettd perehdytyksen sisaltd muodostui selvésti kahdesta
eri osa-alueesta, joista toinen kasitteli perehdytyksen kohdistumista ja toinen enemmaén tydntekoon liit-
tyvid asioita. Tulosten mukaan ainakin yhden sairaanhoitajan kohdalla perehdyttaja oli ollut I&hihoi-
taja, jolloin kaytdnnon asioita sairaanhoitajan tydnkuvaan nahden oli jadnyt puuttumaan ladkehoidon
nékodkulmasta. Esimerkiksi ladkkeiden sijainti oli unohtunut nayttaa perehdytyksen aikana.
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Kolmannen eli viimeisen tutkimuskysymyksen tarkoituksena oli selvittaa, miten uusien sairaanhoita-
jien mielestd perehdytysta tulisi kehittad yhteispaivystyksessa. Perehdytysté tulisi kehittéd yhteis-
paivystyksessa kokonaisvaltaisesti ja luoda yhtendinen perehdytyskaytantd. Sairaanhoitajat toivoivat
pidempéaé perehdytysta, perehdytyksen sisallon kehittdmista ja suunnitelmallisuuden lisdéédmista. Tyo-
vuorosuunnittelun opetteluun toivottiin liséé aikaa. Perehdytyssuunnitelman tekemiselld voitaisiin tar-
jota samat lahtokohdat jokaiselle. Kehityskohteina nousi myds palautekulttuuri ja riittavien valmiuk-

sien saannin varmistaminen.

Verrattuna my0s néité tuloksia aiempaan tutkimustietoon 16ytyi samankaltaisia tuloksia. Aiemmassa
tutkimuksessa (Lindfors ym. 2021) palautekulttuuri ndhtiin yleisesti kehitysté vaativana osa-alueena.
Se nousi nyt esille kehityskohteena myds yhteispaivystyksessa. Yhteispdivystyksen sairaanhoitajat toi-
voivat, ettd Titanian kayton ja tydvuorosuunnittelun opetteluun kaytettéisiin enemman aikaa perehdy-
tysvaiheessa, koska yovuorosuunnittelut koettiin hankalaksi uutena tyontekijana. Lisaksi tyGpdivien

kuvattiin olevan kiireisid, jolloin tydvuorot tulisi osata suunnitella kerralla oikein.

Huomasimme haastatteluita tehdessa, etta perehdytyssuunnitelma ja tarkistuslista menivéat helposti se-
kaisin keskenddn. Tarkennettuna sairaanhoitajat kertoivat, ettei varsinaista perehdytyssuunnitelmaa
tehty. Osan kohdalla perehdytyksen tukena oli kuitenkin hyddynnetty tarkistuslistaa, josta ilmeni pe-
rehdytyksen osa-alueet. Tarkistuslista koettiin hyvéksi, mutta sen hyddyntamisen kerrottiin olleen l&-
hinna itsesta kiinni. Soiten perehdytyskéaytanteiden mukaan perehdytyssuunnitelma tulisi tehdé uudelle
tyontekijalle. Yhteispaivystyksen sairaanhoitajat myos toivoivat perehdytyssuunnitelman tekemista ja
noudattamista, jotta jokainen saisi samat lahtokohdat uuden tydn alussa. Eklundin (2018, 76-80) mu-

kaan perehdytyssuunnitelma tukee yhtendista linjaa uusien tydntekijoiden valilla.
9.2 Opinnaytetyoprosessi ja ammatillinen kasvu

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen (Soite) yhteispéivys-
tyksen sairaanhoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksestd. Tavoitteena oli tuottaa tietoa pereh-
dytyksen toimivuudesta ja kehitystarpeista, mita yhteispaivystyksen esihenkil6t voivat hyédyntaa ke-

hittdessaan perehdytystoimintaa yksikdssaan.

Halusimme toteuttaa opinndytetyon paivystysyksikkoon, koska paivystystyd kiinnostaa meitd molem-
pia. Opinndytetyoprosessin kaynnistyttyd helmikuussa 2022 otimme yhteytta Keski-Pohjanmaan hy-
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vinvointialueen yhteispéivystyksen esihenkildihin ja ehdotimme opinndytetyon tekemista. Aluksi ai-
heideoita oli useampi, mutta nykyinen aihe tuli valituksi tyoyksikon tarpeen pohjalta. Ty6elaman edus-
tajan mukaan perehdytys on yksi tamanhetkinen kehityskohde yhteispaivystyksessd, joten opinnayte-
tyémme vastaa tydeldman tarpeeseen saada uutta tietoa aiheesta. Yhteispdivystykseen aiemmin tehdyn
opinndytetyon (Kero & Yrjané 2021) tulokset tukivat aiheen valintaa ja tutkimisen tarkeytta, silla pe-

rehdytys ja uusien tyontekijoiden tuki nousivat esiin kehityskohteina.

Aiheen I0ydyttya aloitimme tydstamaan opinndytetydsuunnitelmaa. Ensimmainen versio suunnitel-
masta oli valmis kevaalla 2022 ja sen hyvaksyi Centria-ammattikorkeakoulun yliopettaja. Syksylla
2022 aloitimme yhteistyon ohjaavan opettajan kanssa. Kavimme lapi opinndytetydsuunnitelman ja
muokkasimme sita vield syksyn aikana. Tyostimme samalla haastattelurunkoa, johon muodostimme
teema-alueet ja apukysymykset. Haastattelurungossa pystyimme pitkélti hyddyntdmaan opinndytetyon
tutkimuskysymyksid. Lisaksi pohdimme, mitka esitiedot haastateltavasta ovat tutkimuksen kannalta
meille oleellisia tietoja. Lopulta opinndytetydsuunnitelma valmistui ja pystyimme hakea tutkimuslupaa
Soitesta. Samoihin aikoihin lahetimme suunnitelman luettavaksi yhteispaivystyksen apulaisosastonhoi-
tajalle ja teimme yhteistydsopimuksen tydyksikon kanssa. Tutkimuslupa myonnettiin joulukuussa

2022, jonka jéalkeen toteutimme pian haastattelut paivystys- ja diagnostiikkaosaston tiloissa.

Joulukuussa 2022 aloitimme tydstaméan opinndytetyon teoriaosiota. Samaan aikaan kirjoitimme nau-
hoitettuja haastatteluita tekstimuotoon. Vuodenvaihteessa tapasimme ohjaavaa opettajaa, jonka kanssa
k&vimme l&pi teoriaosiota ja pohdimme my6s muutoin opinndytetyon etenemistd. Haastatteluiden puh-
taaksi kirjoittamisen jalkeen jasentelimme aineistoa, etsimme vastauksia tutkimuskysymyksiin ja muo-
dostimme niiden pohjalta analyysitaulukot. Opinndytetydn teorian saimme Kirjoitettua valmiiksi sa-
moihin aikoihin eli alkukevéélld 2023. Toinen tapaaminen ohjaavan opettajan kanssa pidettiin ke-
vaall, jolloin kdvimme lapi analyysitaulukot. Tdmén tapaamisen aikana ilmeni vield ideoita, miten
voimme muokata taulukoita. Sovimme, ettd lahetdmme analyysitaulukot vield uudestaan ohjaavan

opettajan tarkasteltavaksi muokkausten jalkeen.

Kevaalla 2023 opinnaytety0 oli hetken aikaa paikallaan, silla odotimme ohjaavan opettajan komment-
tia analyysitaulukoista ja emme olleet varmoja, miten edetd opinndytetyon kanssa. Kaytimme opinndy-
tetyota silla valin kuitenkin kommentoitavana tekstin osalta Centria-ammattikorkeakoulun kielen ja
viestinnan koulutusalapaallikolla, jolta saimme muutamia korjauskehotuksia. Ohjaava opettaja palautti

kommentoidut analyysitaulukot kesédkuussa 2023, jolloin analyysiprosessi tuli paatokseen.
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Pyrimme arvioimaan opinndytetyon luotettavuutta ja eettisyyttd koko tutkimusprosessin ajan. Mieles-
tdmme opinnéytetydn tulokset ovat melko luotettavia. Tulosten luotettavuus nojautuu siihen, etté ai-
neisto keréttiin ennalta asetettujen kriteereiden mukaisesti. Tutkimukseen osallistuvilla perehdytysko-
kemukset olivat asettamiemme kriteereiden vuoksi tuoreessa muistissa, mikd minimoi sen, etté asioita
olisi muistettu vaarin tai suurin piirtein. Aineisto kerattiin kdyttaen jokaisessa haastattelussa apuna
haastattelurunkoa. Tutkimukseen osallistuminen oli myds taysin vapaaehtoista.

Opinnéaytetydn eettisyys on mielestimme toteutunut hyvin. Olemme kaytténeet lahteitd asianmukai-
sella tavalla, niihin on viitattu ohjeita noudattaen ja lahteet on koottu lahdeluetteloon. Tutkimukseen
osallistuneille kuvasimme ennen haastattelua tutkimuksemme tarkoituksen ja tavoitteet. Osallistujat
saivat tiedotteen tutkimuksesta, josta ilmeni, mité tutkimukseen osallistuminen konkreettisesti tarkoit-
taa ja mista opinnaytetydn voi lukea sen valmistuttua. Aineiston olemme sailyttaneet tietokoneella sa-
lasanan takana ja pitédneet huolen, ettei kukaan ulkopuolinen ole paassyt aineistoon ké&siksi. Huomi-
oimme, ettd tutkimukseen osallistuvien anonymiteetti sdilyy. Tutkimustuloksissa asiat on pyritty esitta-
maan siten, ettei niista voida tunnistaa yksittéista henkiloa. Kayttdoikeus aineistoon on ollut vain
meilld kahdella opinnéytetyon tekijalla. Havitimme aineiston kokonaisuudessaan, kun sita ei enaa tar-

vita eli viimeistdan opinndytetyon julkaisun jalkeen.

Huomasimme jéalkeenpdin, ettd isommalla aineistolla olisimme mahdollisesti voineet saada tutkimustu-
loksista varmemmat. Nyt sairaanhoitajien kokemuksissa ja perehdytyksen kayténteissa oli eroavai-
suuksia. Olisi mielenkiintoista n&hdd isommalla aineistolla, olisivatko vastaukset olleet silti hyvin eri-
laisia sairaanhoitajien vélilla vai olisiko 16ytynyt enemman yhtenevaisyyksid. Mielestdmme opinnéyte-
tyomme tarkoitus ja tavoitteet ovat tayttyneet. Tutkimustuloksista saimme vastaukset tarkeimpaan eli
tutkimuskysymyksiin, jotka asetimme opinnéytetyOprosessin alussa. Aineistonkeruun olisi voinut to-
teuttaa myos eri menetelmalld, jolloin aineistosta olisi voitu saada isompi. Toisaalta silloin olisi tayty-

nyt tehdd muutoksia myos kriteereihin, jotta esimerkiksi kyselyn toteuttaminen olisi ollut jarkevéa.

Meille molemmille tdma opinnadytety6 oli ensimmainen. Lahtokohtaisesti emme siis tienneet opinnéy-
tetyon tekemisestd mitddn. Taman takia ajattelimmekin, ettd opinnédytety6 voi olla hyva toteuttaa yh-
dessd. Yhdessa tekemisen parhaat puolet ovat olleetkin toiselta saatu tuki ja se, ettd ongelmia on voitu
ratkaista yhdessa. Toinen on my6s auttanut pitdimaan yll& motivaatiota, joka on prosessin aikana valilla
myos laskenut. Opinnéytetydprosessin raskaus yllatti meidat. Haasteena yhdessa tekemisessé on ollut
aikataulujen yhteensovittaminen arjen keskella, erityisesti molempien ollessa harjoittelussa ja kesélla



35

kokoaikaisesti toissa. Opinnédytetydprosessi eteni melko tasaisesti koko ajan eteenpéin. Tyo on kulke-

nut pitkan ajan meiddn mukanamme, mutta nyt prosessi tulee paatokseen.

Kokonaisuutena opinndytetyoprosessi oli pitké ja haastoi meité ensikertalaisina. Prosessi kehitti yhteis-
tyotaitojamme, kun opinndytety6ta taytyi tyostad yhdessd, tehdé yhteistyotd ohjaavan opettajan ja tyo-
eldméan kanssa. Haastatteluiden toteuttaminen opetti ja kasvatti vuorovaikutustaitojamme. Opinnayte-
tyota tehdessa opimme paljon laadullisen tutkimuksen tekemisestd, ja sen my6ta meille muodostui

hyva pohja tulevaisuutta ajatellen, mikéli tutkimuksen tekeminen tulee viela eteen.

Opinnéaytetyon toteuttaminen yhteispdivystykseen opetti meitd paivystystoiminnasta. Aiheena perehdy-
tys opetti sen suuresta merkityksesta, jota usein myds kuulee véahateltdvan. Opimme, ettd perehdytys
uuden tyon alussa on kaiken lahtokohta, jolla on hoitoalalla merkitystd myds potilasturvallisuuteen.
Perehdytys ei mydskadn ole vain suositeltavaa vaan jokaisen lakisadteinen oikeus. Ymmaéarramme, ettd
opinndytetoitd tehdaan ja julkaistaan vuosittain paljon. Pohdimme, ettd kuinka paljon niitd lopulta kui-
tenkaan hyodynnetaan tydeldamassa esimerkiksi kehittdmistoiminnassa. Toisaalta opinnédytetydn myota

pystymme ainakin itse tyon tekijoind hydtymaan tekemastamme tyostéa.

9.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusideat

Johtopé&atoksend tutkimustuloksista voidaan todeta, ettd yhteispaivystyksen sairaanhoitajien perehdy-
tyskokemukset vaihtelivat. Perehdytyksen toteutumisessa oli eroavaisuuksia sairaanhoitajien valilla.
Koska vastauksissa oli vaihtelua, valittyi niista kuva, ettd yhteispéivystyksesta puuttuu yhtendinen pe-

rehdytyskaytanto.

Tutkimustuloksissa nousi ilmi niin hyvid kuin huonoja asioita perehdytykseen liittyen. Toisin sanoen
asioita, joihin oltiin tyytyvaisia ja asioita, jotka vaativat kehittdmistd. Tyytyvaisié oltiin tydyhteison
vastaanottoon, perehdyttéjiin ja heiddn osaamiseensa. Liséksi luottamus uutta tyontekijad kohtaan seka
kollegoiden tarjoama tieto ja apu nousivat esille positiivisina asioina. Perehdytysté tulisi yhteispaivys-
tyksessa kehittdd kokonaisvaltaisesti ja luoda yhtendinen perehdytyskéaytantd. Perehdytyksen kestoa
tulisi pidentad, sisaltoa kehittad ja suunnitelmallisuutta lisatd. Kehityskohteina nousi esille myds palau-
tekulttuurin edistaminen ja riittdvien valmiuksien saannin varmistaminen. Perehdytyssuunnitelman te-
kemistd ja noudattamista toivottiin, jotta jokainen uusi tydntekijé saisi samat ldhtokohdat uuden tyon
alussa. Lisaksi tydvuorosuunnittelun opetteluun toivottiin kaytettdvan perehdytysvaiheessa enemmaén

aikaa.
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Jatkotutkimusaiheet:

1. Tutkia Soiten yhteispéivystyksen lahihoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksesté

2. Tutkia Soiten péivystys- ja diagnostiikkaosaston hoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyk-
sesta

3. Tutkia Soiten organisaation sisalla tyoyksikkod vaihtavien ja organisaatioon uutena saapuvien

hoitajien perehdytysprosessien eroavaisuuksia
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LIITE1
1.10.2022
TIEDOTE TUTKIMUKSEEN OSALLISTUVALLE

Opinnaytetyon nimi: Yhteispaivystyksen hoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksesté

Opinnaytetyon tarkoitus

Opiskelemme Centria-ammattikorkeakoulussa kolmatta vuotta sairaanhoitajiksi. Opintoihin siséltyy
opinndytetyon tekeminen. Pyyddmme Sinua osallistumaan tutkimukseen, jonka tarkoituksena on sel-
vittdd Keski-Pohjanmaan keskussairaalan yhteispaivystyksen hoitajien kokemuksia saamastaan pereh-
dytyksesta. Tavoitteena on tuottaa tydyksikolle uutta tietoa perehdytyksen toimivuudesta ja kehitystar-
peista, jota yhteispéivystyksen esihenkil6t voivat hyddyntad perehdytysta kehittaessa.

Tutkimukseen pyydetaan osallistumaan nelja henkilog, jotka ovat olleet tydsuhteessa alle kaksi vuotta.
Osallistuja voi olla l&hihoitaja tai sairaanhoitaja. Opinndytetyon ohjaajana toimii hoitotyon lehtori
Hanna Peltoniemi Centria-ammattikorkeakoulusta. Opinnédytety6hon on saatu tutkimuslupa Soiten joh-
tajaylihoitaja Piia Kurikkalalta. Ty6elaméohjaajana toimii yhteispaivystyksen apulaisosastonhoitaja
Teija Ronkainen.

Tutkimuksen kulku

Opinnéaytetydn aineisto kerataan yksilohaastattelujen avulla. Haastatteluiden aika ja paikka sovitaan
yhdessd haastateltavan ja tydeldmaohjaajan kanssa. Haastattelulle olisi hyvé varata aikaa noin tunti.
Haastattelut olisi tarkoitus toteuttaa joulukuun 2022 aikana.

Vapaaehtoisuus

Tutkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Voit kieltédytya osallistumasta tutkimukseen,
keskeyttaa osallistumisen tai peruuttaa suostumuksesi syyta ilmoittamatta, milloin tahansa tutkimuksen
aikana.

Luottamuksellisuus, tietojen kasittely ja sailyttdminen

Haastatteluun osallistuminen on luottamuksellista. Henkilollisyytesi seka muut tunnistettavat tiedot
ovat ainoastaan tutkimuksen tekijoiden tiedossa. Meitd opinndytetyon tekijoita koskee salassapitovel-
vollisuus. Kasittelemme aineistoa ja esitimme tulokset hyvaa tutkimusetiikkaa noudattaen siten, ettei
yksittdisen henkilon vastauksia voida tunnistaa missaan tutkimusprosessin vaiheessa. Aineisto sdilyte-
taan tietokoneella salasanalla suojattuna / lukitussa tilassa, eika sita luovuteta ulkopuolisille. Keratty
aineisto tuhotaan opinndytetyon valmistuttua.

Opinnaytetyon tuloksista tiedottaminen
Opinndytety6 valmistuu touko-kesékuussa 2023 ja on luettavissa sahkdisesti Theseus-tietokannasta
(www.theseus.fi).

Ystavallisesti,

Nella Jarlstrom lina Niemela
nella.jarlstrom@centria.fi iina.niemela@centria.fi
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SUOSTUMUS TUTKIMUKSEEN OSALLISTUMISESTA

Opinnaytetydn nimi: Yhteispéivystyksen hoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksesta
Opinndytetyon tekijat: Nella Jarlstrom ja lina Niemel&

Minua on pyydetty osallistumaan yll& mainittuun tutkimukseen. Olen lukenut saamani kirjallisen tie-
dotteen. Tiedotteen siséltd on kerrottu minulle myos suullisesti, minulla on ollut mahdollisuus esittaa
kysymyksié ja olen saanut riittdvan vastauksen kysymyksiini. Minulla on my®s ollut riittavésti aikaa
harkita osallistumistani tutkimukseen.

Olen tietoinen siita, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja etta voin peruuttaa suostu-
mukseni koska tahansa syyté ilmoittamatta.

Olen myos tietoinen siitd, ettd tutkimukseen osallistuminen ei aiheuta minulle mink&&nlaisia kustan-
nuksia, henkil6llisyyteni jaa vain opinndytetyon tekijoiden tietoon, minua koskevaa aineistoa kéaytetaan
vain kyseiseen opinndytetyohon, aineistoa ei luovuteta kenellekaan ulkopuoliselle tutkimusprosessin
aikana ja aineisto havitetadn opinnaytetyon valmistuttua.

Vahvistan allekirjoituksellani suostumukseni tahan tutkimukseen.

Paivamaara

Suostumuksen antajan allekirjoitus ja nimenselvennys

Paivamaara

Suostumuksen vastaanottajan allekirjoitus ja nimenselvennys

Tama suostumus on tehty kahtena kappaleena, joista toinen on suostumuksen antajalle ja toinen opin-
néytetyon tekijalle.
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TEEMAHAASTATTELURUNKO

1) Haastateltavan tausta

Kertoisitko tydnkuvastasi, tydsséoloajastasi yhteispéivystyksessa ja aikaisemmasta tyoko-

kemuksestasi hoitoalalla?

2) Perehdytyksen toteutuminen yhteispéivystyksessa

Kokemukset perehdytyksesta:

Miten koet perehdytyksen vaikuttaneen tyéhdsi ja uuteen tydpaikkaan sopeutumiseen?
Minka pituinen perehdytyksesi oli ja millainen se oli sisalloltaan?

Oliko sinulle nimetty osaava perehdyttdja?

Millainen oma motivaatiosi oli perehdytysta kohtaan?

Koetko, ettd perehdytyksesi eteni suunnitelmallisesti?

Vaikuttiko aikaisempi tyokokemuksesi perehdytykseen? Miten?

Mika perehdytyksessasi oli mielestasi hyvaa?

Jaiko jotain puuttumaan tai olisiko jotain voinut toteuttaa eri tavalla?

Oliko sinun mahdollista antaa palautetta saamastasi perehdytyksesta?

Haluatko kertoa jotain liséa perehdytyksestasi?

3) Soiten perehdytyssuunnitelman toteutuminen

Miten koet perehdytyksen toteutuneen suhteessa Soiten perehdytyssuunnitelmaan?

Suoritukset / osallistuminen:

Oletko suorittanut perehdytykseen kuuluvia verkkokursseja? Mitd? (Perehdytyksen verkko-
kurssi, perehdytyksen tietosuojakurssi, potilasturvallisuuden verkkokurssi)
Héatéensiapukoulutus jarjestetddn vuosittain. Oletko osallistunut koulutukseen tai oletko osal-
listumassa?

Alkusammutusharjoitus jarjestetdan kolmen vuoden vélein. Oletko vield osallistunut harjoi-

tukseen tai oletko osallistumassa?
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Johiajaylihoitaja
Agla, jota pastie Tutkimuslupa, Jarlstrim Nella ja Niemela lina. Yhteispaivystyksen
koBkas S . -
hoitajien kokemuksia saamastaan perehdytyksesta.
Aglanoaalaat
Zaloztus aslasta
Paruatelw ealttallja
Paattis Hyvaksyn anotun tutkimusluvan.
Aligkirjoltus Tama asiakirja on allekirjoitetty s&hkoisesti asianhallintajarjestelmassa.
Allekirjoituksen oikeellisuuden voi todentaa kirjaamosta.
Kurikkala Fiia Johtajaylihoitaja
Mkalauvastl- Piidttkmeen tyytymdkin voi tehdd kinjallisen cikaisuvastimuksen. Myis sihkonen asiakina @yad vaatimuksen
muschjseti kirjallsasta muodesta. Okaisuvaalimuksessa on ilmaitettava: 1) pdahas, johon hastasn oikasua, ) milen padtast

halutaan aikaistavaksi ja 3) milld perusteela cikaisua vaadiaan. Lisiksi okaisuvaatimuksessa on ilmoitettava
tekijin nimi, kotlunta, postiosaile ja pubelinnumea

Dkaisuvaaimuksen saa tehdd e, jahon pidlts on kobdistetiu e jonkas cikeulsan, velvallisuuieean i eluun pialios
wilittfrndeti vaikutias (asianomainen] sekid bunnan jisen

Ckalauvastimusohjest]
valltusosakus)

Muurtosvaatimusosttus

Tikén padldkseen e sas hakeas

| Iriutosts iellon peruashe

=

Valtusosoitus - Halirosalitus

Lirtiset

Orikati survaatinm o hjset

alibusosoitus - Hallimavalilus I:l Muutasyaatim sosaiius
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Tutkimuskysymys Alkuperéisilmaukset Pelkistetyt ilmaukset Alaluokka P&aluokka
”Otettiin tosi hyvin vastaan...” Hyvé vastaanotto
”...ihmiset olivat valmiina auttamaan, jos oli Kollegat auttavaisia
jotain kysyttavaa tai ihmeteltavaa.”
”Padsi heti osaksi porukkaa.” Heti osaksi tydyhteisoa Tyo6yhteison suhtautuminen | Uuden tyontekijan

Millaisia kokemuksia
sairaanhoitajilla on
saamastaan perehdy-
tyksestd yhteispaivys-
tyksessa?

”Tosi paljon sanottiin sité, ettd tyhmid kysy-
myksid ei ole, sen kun kyselee pois vain.”

”...pystyi rauhassa kysyméaén.”

Rohkaistiin kysyméaan

Aikaa kysymyksille

onnistunut vastaanotto

”0li helpompi, kun oli se yks tydntekija mua
varten ne péivit...”

”Perehdyttdja oli tosi hyva...”

”...o0sasi vahdn miettid mitd oon aikaisemmin
tehnyt.”

Nimetty perehdyttéja

Perehdyttdjan osaaminen

Lahtdkohtien huomioiminen

Perehdyttéjan rooli

”Se oli semmoista vastavuoroista...”
”Hyvaai oli, ettd luotettiin...”

”,..siind oli tavallaan luottamus kaikkien pe-
rehdyttédjien kesken.”

”,..tarjottiin lisdd tietoa ja apua.”

”Sanoin, ettd en tavallaan tiedd mitd4n”

”Vaadittiin myds omaa aktiivisuutta...”

Perehdytys vastavuoroista

Perehtyjaan luotettiin

Tiedon ja avun tarjoaminen
Omien lahtokohtien ilmaisu

Perehtyjdn oma aktiivisuus

Perehdytyksen aikainen vuo-
rovaikutus

Tyytyvéisyys perehdyttdjiin

”Véhin porrastettua se eteneminen siind...”

”,..kaikki ei tullut yhtd aikaa”

Porrastettu eteneminen

Sopivasti uutta kerralla

Perehdytysprosessin etene-
minen

Systemaattinen perehdytyspro-
sessi
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”Mulla oli yks pdivé perehdytystd ja se nyt tie-
tysti oli aika vahén.”

”Aika huono fiilis jdi suoraan sanottuna, koska
sain vaan, oliko kaks vai kolme péivis.”

Perehdytyspéivié liian véhan

Huonot tuntemukset

Perehdytyksen pituus

Perehdytyksen liian lyhyt kesto

“Helpotti se, ettéd oli ollut opiskelijana
taalla...”

”Kaytidnnot, tyotavat, tyontekijét ja ymparisto
oli tuttu.”

”...ehki oletettiin, ettd osaan jo jotain.”

Harjoittelun vaikutus osaamiseen

Perusasiat tuttuja

Odotukset osaamisesta

Harjoittelun tuoma kokemus

”Erilaiset valmiudet perehdytysasiaan...”

”...miten suhtautuu siihen perehdytykseen,
niin se voi olla erilaista.”

Yksilolliset valmiudet

Suhtautuminen

Erilaiset valmiudet ja
asenteet

Perehdytykseen vaikuttavat
tekijat
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Tutkimuskysymys

Alkuperéisilmaukset

Pelkistetyt ilmaukset

Alaluokka

Paaluokka

Miten uusien sairaanhoi-
tajien mielesté Soiten
perehdytyssuunnitelma
toteutuu yhteispaivys-
tyksessa?

”Viikon perehdytys.”
”Kuusi paivaa.”

”En muista varmaksi, oliko kaks vai kolme
paivaa.”

”Toinen perehdytyspaivéa peruttiin eli mulla oli
yks pdiva perehdytystd.”

Viikon perehdytys
Kuuden pdivan perehdytys

Kahden-kolmen péivén perehdy-
tys

Yhden péivén perehdytys, toinen
perehdytyspdiva peruttiin

Perehdytyspaivien maara

Perehdytyksen kesto

”Perehdytettiin yle-paétyyn ja esh:lle. Molem-
piin oli muutama paiva.”

”0li kaks esh perehdytysti ja kaks yle-puolen
perehdytyspdivaa.”
”Yle-puoli jdi ndkemattd.”

”Yks péivd meni siihen, ettd tutustuttiin sairaa-
laan.”

Perehdytys yle- ja esh-puolelle

Perehdytys vain esh-puolelle

Sairaalaan tutustuminen

Perehdytyksen kohdistumi-
nen

”Yleisia asioita ja k&ytantdja, tydvuorosuunnit-
telua ja paikkojen katsomista.”
”Kaytiin vaha lapi, mistd 16ytyy mitékin...”

”...potilaan vastaanottamista...”
”...mitkd ladkeluvat on...”
”...ja mité saan tehd4.”

Yleiset asiat/kdytanteet
Tydvuorosuunnittelu
Paikkoihin tutustuminen

Potilaan vastaanottaminen
Laakeluvat
TyoOnkuva

Tyon lahtokohdat

Perehdytyksen sisélto

”Mulla oli semmoiset paperit, mistd pysty seu-
raamaan.”

Fi tehty, se oli vain tyopéivé.”

Tarkistuslista perehdytyksen tu-
kena

Perehdytyssuunnitelmaa ei tehty

Tarkistuslistan kaytto

Perehdytyssuunnitelma

Perehdytyksen suunnitelmalli-
suus

”Edelleen mentori keneltd saa kysyé milloin
vaan.”

Mentori kéytettavissa

Mentoritoiminta

Perehdytyksen jalkeinen tuki




LITE 7

Tutkimuskysymys

Alkuperéisilmaukset

Pelkistetyt ilmaukset

Alaluokka

Paaluokka

Miten uusien sairaanhoi-
tajien mielesta perehdy-

tysta olisi hyva kehittaa

yhteispdivystyksessa?

”Mulla oli yks pdivé perehdytystd ja se nyt tie-
tysti oli aika vahén.”

”Aika huono fiilis jai suoraan sanottuna, koska
sain vaan, oliko kaks vai kolme paivia.”

”Tyokaverit sano, etti kaikilla on ndin lyhyt, et
se on vahan niinku, et kukaan ei 0o voinu sille
mitdin.”

Perehdytyksen lyhyt kesto

Usealla lyhyt perehdytys

Perehdytyksen keston piden-
tdminen

”Kéaytdnnon asioita jéi sairaanhoitajan nike-
mykselld vihdisemmadlle...”
”...ei kéyty ldpi, missd on lddkkeet.”

Kéaytannon asioihin perehdyttami-
nen puutteellista

Perehdytyksen siséllon kehit-
tdminen

”Qis joku semmoinen suunnitelma...”

”Perehdytyssuunnitelman 14pi kdyminen, et se
olis ehka ollut, sielta olis tullut ne pienimmat-
kin asiat.”

Perehdytyssuunnitelman
tekeminen

Perehdytyssuunnitelman
ldpikdyminen

... tulis ne samat asiat kéytya l4pi jokaisen
kohdalla.”

Samat lahtokohdat jokaiselle

Perehdytyksen suunnitelmal-
lisuuden kehittdaminen

”Titanian kaytto...”

”...ja miten just yhteispdivystyksessd suunni-
tellaan tyovuorot...”

”,..sithen olis voinut kidyttda enemmaén aikaa.”

Titanian kaytto
Tydvuorojen suunnittelu
Enemmén aikaa Titanian kaytén

ja tydvuorojen suunnittelun opet-
teluun

Lis&4 aikaa tydvuorosuunnit-
telun opetteluun perehdytys-
vaiheessa

”En ois parjannyt pdivystyksessd kentélle 1&h-
tee, jos en ois ollut harjoittelussa.”

Pelkké perehdytys ei antanut riit-
t&vié valmiuksia

Riittavien valmiuksien saan-
nin varmistaminen

”Ei sitd kysytty”
”Ei kysytty ei”
”En ainakaan muista, etté olis kysytty”

Kokemuksia perehdytyksen toteu-
tumisesta ei kysytty

Palautekulttuurin lisdaminen

Perehdytyksen kokonaisvaltai-
nen kehittdminen ja yhtenéinen
perehdytyskaytantd




