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ESIPUHE

Léakehoito on keskeinen ja vaativa sairaanhoitajan, kitilon ja terveydenhoitajan teh-
tivdalue. Terveysalan ammattikorkeakoulutuksen aikana tulee syntyi sellainen lidke-
hoito-osaamisen taso, joka edistda potilasturvallisuutta sekd hoidon laatua ja vaikutta-
vuutta. Koulutusta ohjaavaan normistoon on odotettavissa tismennysti, kun sosiaali-
ja terveysministerion asettama Lddkehoidon toteuttaminen sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa -tyoryhma saa laadittua valtakunnalliset ohjeet lidkehoidon toteuttamisesta.

Ammattikorkeakoulutus tihtdd asiantuntijatason osaamiseen siten, etti opiskelija
perehtyy asianomaisen ammatillisen tehtdvaalueen keskeisiin ongelmakokonaisuuksiin
ja sovellutuksiin seki niiden tieteellisiin perusteisiin. Ammattitaitoa edistdvin harjoit-
telun tulee tukea asiantuntijuuden syntya. Terveysalan ammattikorkeakoulutuksessa
kolmasosa opinnoista tapahtuu ohjattuna harjoitteluna terveydenhuollon organisaati-
oissa. Ladkehoito-osaamisen kehittymisessa timé opiskelumuoto on erityisen merkit-
tivi ja haasteellinen ammattikorkeakoulun ja tyGelimin yhteinen kehittimiskohde.

Turun ammattikorkeakoulun hoitotyén koulutusohjelma (Turku) on mdaritellyt 144-
kehoito-osaamisen yhdeksi opetuksen painopistealueista. Vuosina 1999-2003 toteu-
tettu Laadukas lddkehoidon opetus ja oppiminen -projekti edisti lidkehoidon opetuk-
sen kehittdmistd monella eri tavalla ja nosti lidkehoidon opetuksen vakavan tarkaste-
lun alle. Samanaikaisesti yhteiskunnallisessa keskustelussa ja hoitotieteellisessa tutki-
muksessa on tuotu esille lidkehoidon toteutuksessa ilmenneitd ongelmia. Opetustoi-
mintansa arvioimiseksi hoitotyon koulutusohjelmassa selvitettiin opiskeljjoille annet-
tavaa lidkehoidon opetusta. Selvitysty6 tehtiin analysoimalla opetusta ohjaavien kirjal-
listen toteutussuunnitelmien sisiltéd ja opettajatiimeille tehdylld kyselylld. Selvityksen
perusteella on todettavissa, ettd opetukseen on kehitetty useita hyvid kiytinteitd. Ke-
hitystyotd on kuitenkin edelleen jatkettava. Tdssd julkaisussa tuodaan esille keskei-
simmit toimenpide-ehdotukset.

Selvitystyon teki koulutusohjelman yliopettaja TtT Oili Verdjinkorva. Hin on valta-
kunnallisesti tunnustettu ja arvostettu lidkehoidon ja sen opetuksen asiantuntija, jon-
ka laaja-alainen ja syvillinen asiantuntemus liikehoidosta on ollut merkittiva etu
koulutusohjelman ladkehoito-opetuksen kehittimisessa. Erityisen ansiokkaasti hin on
kaynnistinyt ja johtanut lidkehoidon osaamisen tutkimus- ja kehittimishankkeita
useiden tyGelimin organisaatioiden kanssa. Ndihin hankkeisiin opiskelijat ovat paas-
seet osallistumaan opinnaytetyon tekijoind ja talli tavoin syventimain lddkehoidon
osaamistaan.

Turussa 10.10.2004

Hannele Paltta
Hoitoty6n koulutusohjelman (Turku) koulutuspiillikko



1 JOHDANTO

Ladkehoito sairaanhoitajan tehtivana

Lidketutkimuksen ja kehitystyon ansioista on kehitetty ladkkeitd, joiden avulla nykyi-
sin voidaan hoitaa sellaisiakin sairauksia, joita ei aikaisemmin voitu ldakkeilld hoitaa.
Liakehoito on eniten kiytetty hoitomuoto ihmisen terveyden ja sairauden hoitami-
sessa. Ladkkeiden mairin kasvaessa muuttuvat myos niiden annostelutavat entisté
vaativammaksi. Hoitotyon nakokulmasta lddkehoito on eris hoitotyon keskeisimmis-
ta hoitotoiminnoista, joka oleellisena tehtivialueena on sisiltynyt sairaanhoitajan
tyotehtaviin kautta aikojen. Sairaanhoitajalta edellytetddn nykyisin laaja-alaista osaa-
mista liddkehoidossa. Vastuu potilasturvallisuudesta riskialttiissa toiminnassa vaatii
sairaanhoitajalta erityisosaamista, jolloin lidkehoidon opetus ja oppiminen ovat entis-

ta suurempien haasteiden edessa.

Ladkehoidossa esiintyy jatkuvasti potilasturvallisuutta uhkaavia ongelmia. Terveyden-
huollon valvontaa potilasturvallisuuden parantamiseksi onkin esitetty siirrettdvaksi
terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen toimialaan. Monissa kansainvilisissd tutki-
muksissa on todettu hoitotyon tyéskentely-ymparistoissa piilevin monia vaaratekijoi-
td, jotka vaikuttavat sairaanhoitajan tyOskentelyyn ja estivit hinen keskittymisensi
lidkehoitoon sen vaatimalla tarkkuudella. Sairaanhoitajan lidkehoitotaidoissa on my6s
todettu olevan puutteita. Lidkehoidon osaaminen edellyttid hyvid ammatillista pe-

ruskoulutusta ja osaaminen sadnnollistd tdydentimista.

Laakehoidon opetus sairaanhoitaja-, katilo- ja terveydenhoitajakoulutuksessa

Suomessa kaytdssi olleiden hoitotyén opetussuunnitelmien ja oppikirjojen perusteella
voidaan lddkehoidon todeta sisdltyneen sairaanhoitaja-, kitilé- ja terveydenhoitajakou-
lutukseen kautta aikojen. Koulutusohjelman alkuvaiheen opintoihin, tavallisesti hoito-
tyon perusteiden opintojaksoon on sisiltynyt myos lidkehoidon opetusta. Ladkkeen
annostelua on kaikkina aikoina pidetty tirkedna ja ndin ollen ladkelaskenta on sisalty-
nyt opetukseen. Opiskelijalta on vaadittu ehdotonta lidkelaskennan osaamista, mika
hinen on ollut osoitettava liadkelaskukokeessa. Suoritukselta on vaadittu virheetto-
myyttd. Opetussuunnitelmat eivat kuitenkaan anna riittavasti selvyyttd sitd, mitd ja
missd madrin lddkehoitoa on opiskeltu koulutuksen my6hemmaissa vaiheessa. Opetta-
jat ovat olleet yhtd mieltd lddkehoidon oppimisen tirkeydesti ja arvioivat opettavansa
lidkehoitoa hoitotyon eri kliinisissa opintojaksoissa koulutuksen eri vaiheissa. Ope-
tussuunnitelman mukaan opintokokonaisuuksien ja -jaksojen tavoite- ja sisiltokuva-
uksissa lidkehoidon osuus opetuksessa ei erityisesti mainita. Ladkehoidon opetuksen

toteutuminen ja lddkehoidon oppiminen jid niin arvailujen varaan. Opiskelijoiden



lidkelaskujen osaamista on kuitenkin seurattu hoitotyén kliinisiin opintojaksoihin

siséltyvissd kokeissa.

Liakehoidon oppiminen edellyttdd systemaattista, opetussuunnitelmaan sisaltyvaa
opettamista ja harjoittelua niin tietopuolisessa opetuksessa kuin ohjatussa harjoitte-
lussa. Oppiminen tulee varmentaa sisillyttimalld opetus lipi koko opetussuunnitel-
man ja seuraamalla oppimisen edistymistd. Lidkehoidon opetuksen tulee edeti spiraa-
limaisesti lipi opetussuunnitelman, jolloin opiskelijan oppiminen perustuu ensimmai-
send opintovuotena kisiteltyihin teoreettisiin tukipilareihin, joiden ymmartiminen
varmistuu, syvenee ja laajenee opintojen edetessi. Ladkehoidon teoreettiset tukipilarit
muodostuvat lidkehoidon sdddosten, farmasian, farmakologian ja kliinisen farmako-
logian, anatomian ja fysiologian, etitkan ja ladkkeen annostelun seki ladkelaskennan
osaamisesta. Tietopuolisen opetuksen ohella luokassa voidaan harjoitella monia ladk-
keen antamisen tekniikoita kuten esimerkiksi injektion antoa, infuusion valmistamista

ja perifeerisen kanyylin asettamista.

Varsinainen harjaantuminen lddkehoidon tehtiviin tapahtuu kuitenkin ohjatun har-
joittelun opiskeluympiristossa. Sielld sairaanhoitajaopiskelija toimii lidkehoidon au-
tenttisissa tilanteissa yhdessd ohjaajansa kanssa ja hidnen vastuullaan. Opiskelija on
luonnollisesti aina vastuussa omasta toiminnastaan, mutta itsendistd vastuuta ja oike-
utta paatoksentekoon hinelld ei ole potilaan lidkehoidossa. Ladkehoito ei ole vain
ladkelaskentaa ja ladkekaapilla tapahtuvaa ladkkeen jakamista potilaskohtaisiin annos-
laatikoihin. Ladkehoitoprosessin osaaminen sisiltdd laaja-alaista osaamista, jonka va-

rassa sairaanhoitaja toimii ja toteuttaa lddkehoitoa.

Ladkehoidon oppiminen koulutuksen painopistealueena

Lidkehoidon osaaminen on ollut 2000-luvun alusta asti erds Turun ammattikorkea-
koulun hoitotyén koulutusohjelman (Turku) painopistealue. Tamé nikyy erimerkiksi
siind, ettd jokaisella ohjatun harjoittelun opintojaksolla seurataan ja arvioidaan opiske-
lijan ladkehoidon osaamista ja kehittymistd. Koulutusohjelman kattava matriisi teki
lidkehoidon opetuksen ja oppimisen tavoitteet ja sisdllot kaikille nakyviksi ja sen ta-
voitteena oli selkeyttdd ja yhtendistdd opetusta. Kunkin ohjatun harjoittelujakson
péattyessi arvioidaan ja dokumentoidaan opiskelijan kliininen osaaminen lddkehoito
mukaan lukien arvosanalla 1-5, jolloin 1 osoittaa heikkoa ja 5 kiitettavaa lidkehoidon

osaamista.

Ladkehoidon opetuksen selvittiminen kevain 2004 aikana sisaltyi yliopettajalle annet-
tuun hoitotyon opetussuunnitelman kehittimisen erityistehtivain. Yliopettajan tehta-

vind on perehtyi erityisesti ammattikorkeakoulun tutkimus- ja kehittimishankkeiden



tuloksiin ja hyodyntdd niitd. Nyt toteutetun lidkehoidon opetuksen selvittimishank-
keen fawoitteena oli kehittda ladkehoidon opetusta ja oppimista hoitotyén koulutusoh-

jelmassa Turussa.

Opetussuunnitelma on asiakirja, johon perustuu koulutusohjelmassa toteutettava
opetus. Viimeaikaisessa sairaanhoitajien lddkehoitotaitoihin liittyvissd julkisuudessa
kdydyssi keskustelussa on vaadittu lidkehoidon opetuksen mairin selkedd ilmoitta-
mista opetussuunnitelmissa. Opetusministerié (2001) on my6s niahnyt tarpeelliseksi
maarittad koulutuksesta valmistuvien sairaanhoitajien ldakehoitotaitojen ydinosaami-
sen valtakunnallisesti. Koulutuksen edellytetddn toteuttavan lidkehoidon opetusta
tavalla, joka mahdollistaa riittivien valmiuksien saamisen potilaan lidkehoidon toteut-
tamiseen koulutuksen aikana. Koulutusohjelman opetussuunnitelma eldd parhaillaan
muutosvaihetta, jossa opetussuunnitelma rakennetaan ongelmaperusteiseen oppimi-
seen perustuvaksi. Opetuksen ja oppimisen raamit muuttuvat, mutta lddkehoidon
oppimisen tirkeys sailyy. Haasteena onkin. miten nndessa koulutusrakenteessa voidaan lisdti

Ja varmistaa lidkehoidon entistd parempi oppiminen?

Timan puheenvuoron farkoituksena oli selvittdd ladkehoidon opetuksen ilmenemisti
opetuksen toteutussuunnitelmissa ja hoitotyon opettajien kasityksid lidkehoidon ope-
tuksen ja oppimisen toteutumisesta Turun ammattikorkeakoulun hoitotyén koulu-
tusohjelmassa (Turku). Kysely toteutettiin tammi-helmikuussa 2004 lihettimalla jo-
kaiselle opintokokonaisuusvastaavalle pyynt6 (liite 1) oman opintokokonaisuutensa
osalta selvittad toteutunut ladkehoidon opetus ja oppiminen. Raporttiin saadut tiedot

koostettiin siind muodossa kuin vastaajat ovat ne antaneet.

Puheenvuorossa esitetdidn my0Os esimerkkind erddn koulutuksesta valmistuneen opis-
kelijan lidkehoidon portfoliotehtivien toteuttaminen. Hoitotyén koulutusohjelmassa
vuosina 1999-2003 toiminut Laadukas lidkehoidon opetus ja oppiminen -projektin yhtena
tavoitteena oli tukea opiskelijan lddkehoidon oppimista. Projekti kehitti tarkoitusta
varten portfoliotehtdvit jokaista ohjatun harjoittelun opintojaksoa varten. Tehtivit
olivat opiskelijalle vapaaehtoisia eikd niitd arvioitu arvosanaa varten. Vain harvat
opiskelijat ottivat tehtivit kdytt6onsa ja oivalsivat tehtivien kautta avautuvan lidke-

hoidon laajemman ymmartimisen.

Summa summarum

Laadukas lidkehoidon opetus ja oppiminen -kehittimishankkeen vaikutukset ilmenevit selkedsti
Terveyden edistiminen hoitotyén keinoin -opintokokonaisuuteen siséltyvissa Laakeboito-
opintojaksossa seki Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyén keinoin I -opintojaksoon sisil-

tyvassa Hoitotyon auttanzismenetelmdt -opintojaksossa. Niissa kummassakin opintojaksossa laa-



kehoidon oppimisen tavoitteet ja opetuksen sisilté on kuvattu tarkasti sekid ne ovat yhden-
mukaiset niin toteutussuunnitelmissa kuin hoitotyén opettajien antamissa arvioissa. Muiden
opintokokonaisuuksien osalta lidkehoidon opetuksen selkeyttimistd tulee edelleen jatkaa.
Kehittimisty6 edellyttdd systemaattista ja jatkuvaa hoitotyon opettajien ja matematiikan opet-

tajien yhteistyon lisadmista sekéd opintokokonaisuuksien vililld kuin opintojaksojen sisalla.



2 LAAKEHOIDON OPETUS OPINTOKOKONAISUUKSISSA

Hoitoty6n opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutumista koulutuksen aikana
eri opintojaksoissa kerattiin alkuvuodesta 2004. Turun ammattikorkeakoulun hoito-
tyon koulutusohjelmassa oli aineiston hankinnan ajankohtana kaytéssa kolme opetus-
suunnitelmaa eri ajankohtina opintonsa aloittaneille opiskelijaryhmille (Opinto-
oppaat 2001-2002, 2002-2006, 2003—-2007). Opetussuunnitelmat poikkesivat toisis-
taan jonkin verran. Opintokokonaisuusvastaaville osoitetussa selvityspyynnossa kay-
tettiin opinto-oppaan (2002—-2006) mukaan opintokokonaisuuksien nimikkeitd. Saatu
aineisto tulostettiin opetussuunnitelman opintokokonaisuuksien ja opintojaksojen
mukaan siten, ettd ensin esitetiin opintokokonaisuuksien opintojaksot ja oppimisen
tavoite, toiseksi toteutussuunnitelmaan dokumentoitu ladkehoidon opetus ja oppimi-
nen, kolmanneksi opettajien arviot toteutuneesta lidkehoidon opetuksesta seki lo-
puksi portfoliotehtivien ja lidkehoitovalmiuksien opetusmatriisin kdyttd opetuksessa.
Lisaksi esitetdan lidkehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmenevit ongelmat mikali
opettajat ovat niitd arvioissaan tuoneet esille. Taulukossa 2, sivulla 54, esitetddn yh-
teenveto laadkehoidon opetuksesta toteutussuunnitelmien ja hoitotyoén opettajien ar-

vioimana.

2.1 Terveysalan ammatissa toimimisen perusteet 20 ov
2.1.1 Ammattikorkeakoulun yhteiset perusopinnot 11 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:
Opintokokonaisuus sisdltid seuraavat opintojaksot: opiskelutaidot ja ammatillinen
kasvu 3 ov, tiedonhallinta ja tutkimus 2 ov, suomenkieli ja viestintd 2 ov, toinen ko-

timainen kieli (ruotsi) 2 ov ja vieras kieli (englanti) 2 ov.

Oppimisen tavoite
Opiskelija saavuttaa valitsemansa koulutusohjelman nikékulmasta ammattiin kasva-

misen perusvalmiudet.

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mnkaan:

Ammatillisen kasvun opintojakson kuvauksessa ei mainita ladkehoidon oppimisen
tavoitteita, mutta korostetaan itsearvioinnin hyédyntimisti omassa opiskeluprosessis-

saan. Sisdltdosassa el myOskddn mainita lidkehoidon opetussisilt6jd, mutta kisitelldan
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henkil6kohtaisen opetussuunnitelman ja portfolion rakentamista sekd haasteita sai-
raanhoitajan ammatti-identiteetille. Hyvaksytty henkil6kohtainen opetussuunnitelma

ja portfolio ovat my6s opintojakson arvioinnin osasuorituksia.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutuksesta:

Opintojaksoissa, erityisesti opintojaksossa opiskelutaidot ja ammatillinen kasvu (3 ov)
varsinaista lidkehoidon opetusta ei ole ollut, mutta opintojen ohjaamissa ne ovat ol-
leet mukana. Ammatillisuutta kisiteltdvissa atheissa lidkehoitoa kisitellidn vaikkakaan
sithen liittyvid asiasisiltoja ei varsinaisesti kasitelld. Tilanteen mukaan opettajatutor
saattaa kayttad opintojakson tunteja esimerkiksi lidkelaskennan opettamiseen, mikali
lidkelaskennan koe tulossa ja opiskelijat ovat motivoituneita harjoittelemaan. En-
simmaiselld ja toisella lukukaudella lidkelaskut puhututtavat opiskelijoita tutorin kans-

sa kdymissddn henkilokohtaisissa keskusteluissa.

Ladkehoidon portfoliotehtavat oppimisen tukemisessa

Kaikki tutorit ovat mukana lddkehoidon oppimisen seurannassa ohjatessaan opiskeli-
joiden portfolioita. Niiden avulla on voitu todeta ladkehoidon osaamisen kehittymi-
nen opiskeljjoilla, jotka ovat eri vaiheissa opiskelleet lddkehoitoa, kuten esimerkiksi
lidkehoidon vapaasti valittavalla opintojaksolla tai valinneet lidkehoitoaiheisen opin-
nidytetyon atheen. Laadukas ladkehoito -projektissa kehitettyi ja kdytt6on suositeltua
erityistd ladkehoidon portfoliotehtivin vain harvat opiskelijat ottivat kiytt6onsa, sen
kaytté kun ei ollut ”pakollista” vaikkakin suositeltavaa. Tutoreiden kokemukset lda-
kehoidon portfoliotehtavistd ja niidden merkityksestd lidkehoidon opetuksen ja oppi-

misen tukena vaihtelivat suuresti.

2.1.2 Sosiaali- ja terveysalan perusopinnot 9 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot
Opintokokonaisuus sisédltdd seuraavat opintojaksot: hoidon filosofia ja etiikka (1 ov),
hoitotiede (2 ov), IT-osaaminen (1 ov), monikulttuurinen asiakastyé (1 ov), sosiaali-

ja terveysalan palvelujirjestelma (3 ov).
Oppimisen tavoite

Perusopinnot antavat mahdollisuuden ymmartida hoitamista ilmiéni ja yhteiskunnalli-

sena jirjestelmini sekd antavat hoito-organisaatiossa toimimisen valmiuksia.
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Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussunnnitelman mnkaan:

Hoidon filosofian ja etitkan opintojakson tavoitteissa ja sisidltOkuvauksessa ei mainita
lidkehoidon oppimiselle asetettuja tavoitteita. Tavoitteita asetetaan yleisesti vastuun ja
velvollisuuksien seki eettisyyden tunnistamiselle kiytinnon hoitotilanteissa. Opiskeli-
jan odotetaan pystyvin arvioimaan itseddn moraalisena toimijana. Sisiltékuvauksessa
ei ilmene lddkehoidon kisittely opintojaksossa. Sosiaali- ja terveysalan palvelujirjes-
telmd ja tiimiosaaminen -opintojakson tavoitteissa eikd sisiltokuvauksessa mainita
lidkehoidon oppimiselle asetettuja tavoitteita.. Opiskelijalle edellytetdan kykenevin
pohtimaan sosiaali- ja terveydenhuollon haasteita ja mahdollisuuksia. Sisiltokuvauk-

sen mukaan opetuksessa kisitellddn eettistd paatoksentekoa ja hoidon kustannuksia.

Hoitotyon opettajien arviot ldakehoidon opetuksen toteutuksesta:

Liadkemiiriyksen kirjaaminen sihkéiseen potilaskertomusjirjestelmiin. Potilastieto-
jarjestelmien opetuksessa merkitidin potilaan paivittiiset ladkkeet tarjottimelle. Samal-
la keskustellaan ladkkeiden yhteensopivuudesta. Uudemmat potilastietojirjestelmait
antavat informaatiota lddkkeiden yhteensopivuuksista valittémasti. Lidkehoito on osa
hoitosuunnitelman kirjaamista ja integroituu siten opetukseen. Opetuksessa harjoitel-
laan konkreettista lddkkeiden merkintdd ja pohditaan sithen liittyvid asioita. Sosiaali-
vakuutuksen yhteydessi kisitellidn kansaneldkelaitoksen (KELA) padtdsten mukaisia
ladkekorvauksia. Ladkehoidon opetus toteutuu ns. lipiisyperiaatteella, jolloin sithen
kaytettya aikaa ei voida tarkoin mairittad. Opettajien yhteisty6 on lahinna opetuksen

toteutukseen liittyvad keskustelua.

2.2 Terveysalan asiantuntijuuteen kasvaminen 100 ov

2.2.1 Vaeston ja yksilon terveys 9 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuus sisiltdd seuraavat: Ikddntyneiden terveys (1 ov), pdihde- ja mie-
lenterveysty6 (1 ov), terveyden edistiminen (2 ov), terveyspsykologia (1 ov), terveyssosio-
logia (1 ov), vieston ja ympiriston terveys (2 ov) ja yksilon ja perheen terveys (1 ov).
Oppimisen tavoite

Opiskelija ymmartad ihmisen ja terveyden sekd terveyden ja ympariston valisen suh-

teen ammatillisen kasvunsa perustana.
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Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussunnnitelman mnkaan:

Terveyden edistimisen sekd vieston ja ympiriston terveyden oppikurssien tavoitteis-
sa el ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Ladkehoito ei myoskain ilmene

esitetyssd oppikurssin sisaltbosassa.

Hoitotyon opettajien arviot ldakehoidon opetuksen toteutuksesta:

Opintokokonaisuus ajoittuu kokonaisuudessaan ensimmiiselle opintovuodelle. Sen
sisaltd koskee vieston terveytta eri-ikéisind ja terveyden edistamistd seki terveyskas-
vatusta. Niin ollen opintokokonaisuus ei sisélld varsinaista ladkehoidon opetusta. Eri-
ikidisten terveyden, elimintapojen, voimavarojen ym. ollessa tarkastelun kohteena
saatetaan lddkkeiden kaytt6d tuoda esille ja pohtia esimerkiksi vanhusten, nuorten,
péihteidenkdyton ym. asioiden osalta sikili kun ne eri-ikdisten kohdalla vieston terve-
yttd tarkasteltaessa on tuotu esille. Terveyden edistimisen ja terveyskasvatuksen tar-
peita eri-ikdisten kohdalla mietittiessd saattaa jonkin viestoryhman kohdalla nousta
esille ladkehoito terveyskasvatuksen yhtena tarvealueena. Naisti alueista mainittakoon
odottavan perheen terveydenhoito, lasten ja nuorten perheiden hoito ja vanhusten

hoito seka paihteiden kaytto.

Liadkkeiden kdyttod kasitellidn terveyskiyttdytymisen nikokulmasta. Selvitetddn esi-
merkiksi rokotusohjelmaa ja liikkeiden kéyttéd raskauden aikana. Asioiden kisittely
on lihinni toteavaa. Laakehoidon opetukseen kaytettdvia aikaa ei voida arvioida, silld

se sisaltyy teemoina opintojaksojen sisalle.

Ladkehoidon portfoliotehtavat oppimisen tukemisessa

Erityisesti lastenneuvola- ja kouluterveydenhoidon jaksolla arvioidaan opiskelijan
rokotusosaamista. Opettajantutorit ovat jakaneet ohjattuun harjoitteluun lihteville
opiskelijoille lidkehoidon oppimista tehostavia, ns. portfoliotehtivilomakkeita, mutta

niiden kayttod ja ohjausta sekd hy6tyd oppimisen kannalta ei selviteta.

2.2.2 Terveyden edistaminen hoitotydn keinoin 22 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuus sisiltid seuraavat opintojaksot: anatomia ja fysiologia (2 ov),
aseptiikka (1 ov), ensiapu ja poikkeusolojen terveydenhuolto (2 ov), hoitotyon perus-
teet (6 ov), kasvatustiede (1 ov), lddkehoito (2 ov), mikrobiologia (1 ov), ravitsemus-
tiede (1 ov), sosiaaliturvapolitiikka (1 ov). Lisaksi opintokokonaisuuteen sisiltyy en-

simmadinen (1.) ohjatun harjoittelun opintojakso.
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Oppimisen tavoite
Opiskelija saavuttaa ammatillisessa hoitamisessa valttimittomia taitoja ja oppii ym-

mirtimain ammatillisen hoitotyon vaaratilanteita potilaan ja itsensa kannalta.

Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Ladkehoidon opintojakson ‘favoitfeissa mainitaan oppimisen tavoitteet seuraavasti:
Opiskelija hallitsee lddkehoidon perustiedot ja taidot, tuntee ladkehuoltoa koskevat
saddokset ja mairaykset, tuntee vastuunsa virheettomin lidkehoidon toteuttamisessa,
tuntee eri ladkemuodot, ladkkeiden kisittely- ja ladkitsemistavat, hallitsee lddkehoidos-
sa tarvittavat laskutoimitukset, tietdd sairaanhoitajan vastuu- ja tehtiavialueen potilaan

lidkehoidon ohjauksessa ja opettamisessa ja saa valmiuksia ohjauksen toteuttamiseen.

Opintojakson szsalto toteutussuunnitelman mukaan on seuraava:
* 10 tuntia ladkelaskennan matemaattisista perusteista (atematiikan opettaja)
* 34 tuntia hoitotyon opetusta (hoitotyin gpettaja)

- 2 t: miki on ladke?

- 2 t: ladkehoito osana potilaan kokonaishoitoa; tavoitteena turvallinen ka teho-
kas lddkehoito: lidkehoidon legitiimi, eettinen, farmakologinen ja anatomis-
tysiologinen perusta

- 2 t:laakkeen annos-vaikutussuhteeseen vaikuttavia tekijoita

- 2t hoitaja ladkehoidon toteuttajana: lidkkeiden hankinta ja kisittely

- 2 t: yhteistyo ldakdrin ja muun hoitotiimin kanssa, lidkemaariayksen mukaisen
lidkehoidon toteuttaminen, lidkemairidyksen tulkinta ja dokumentointi, itse-
naisen opiskelun tehtivi/lidkekortin tiyttiminen, lidkkeiden ominaisuudet

- 2 t:ldakkeen annostelu ja antaminen potilaalle

- 2 t: ladkehoidon vaikutuksen arviointi, lidkehoidosta tiedottaminen ja ldake-
hoidon dokumentointi, yhteisty0 toteuttavien tahojen kanssa

- 2 tlaboraatio + itsendisen opiskelun tehtiva: Pharmaca Fennican kaytto

- 2 t: yhteisty6 potilaan kanssa; tavoitteena lidkehoitoon sitoutuminen ja ladk-
keiden tarkoituksenmukainen ja turvallinen kaytto

- 4 t:injektion anto sc. ja im.

- 2 tlaboraatio: lidkehoidon matemaattinen perusta: kiinteiden ja nestemadisten
laakkeiden annostus, painon mukaan annostus

- 2 tlaboraatio: annostus: tiputusnopeudet

- 2 tlaboraatio: liuosten valmistaminen

- 2 tlaboraatio: liuosten laimentaminen

- 4 tlaboraatio: injektion anto sc. ja im.
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Ryhmien lidkehoidon opetuksesta on otettu opetusryhmid yhdistimilld resursse-
ja/tunteja ns. “lddkelaskentaklinikkaa” varten. Opiskelijoille, jotka eivit saa suotitet-
tua lddkelaskennan koetta hyviksytysti ennen ohjatun harjoittelun 2. opintojakson
alkamista ja jotka ovat saaneet hylityn arvosanan myo6s uusintakokeissa, on mahdol-
lista jirjestdd rajoitetusti, erikseen sovittavana ajankohtana lidkelaskennan opetusta

ns. lidkelaskentaklinikassa matematiikan ja hoitotyon opettajan ohjauksessa.

HUOM: oljatun harjoittelun 2. opintojaksolle ei ole mahdollista osallistna ellei lidkelasknja ole

suoritettu!!

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutumisesta:

Opintokokonaisuuteen sisiltyy lidkehoidon opintojakso, jonka laajuus on 2 opinto-
viikkoa. Opintojakso opiskelija oppii lddkehoidon perusteiden rakenteen, johon sisil-
tyvit lidkehoitoa ohjaavat siddokset, farmasian ja farmakologian, sekd anatomian ja
fysiologian perusteet. Lisiksi opitaan ladkehoidon eettisid kysymyksid. Ladkkeen an-
nostelun oppiminen on keskeinen opittava asia. opetuksessa kasitellidn myo6s sai-
raanhoitajan toimintaa ja tehtavid lidkehoidossa, joskin kasittely on teoreettista kay-
tinnon kokemuksen vield puuttuessa. Opintojaksoon et sisilly tissd vaiheessa kliini-

nen farmakologia.

Opettajien yhteistyo ja opetuksen integraatio muihin oppikursseihin

Liakehoitoa opettavat hoitotyon opettajat ja matematiikan opettajat suunnittelevat
opintojakson toteutuksen yhdessa. Niin ikdan lidkehoidon kokeet ja niiden korjaus
suunnitellaan ja toteutetaan yhdessi. Opettajat suunnittelevat ja toteuttavat myos
yhdessi laboraatio-opetuksen liddkehoidon tehtivid. Ladkehoito integroituu muuten
sangen vihin opintokokonaisuuden opintojaksoihin. Hoitotyon perusteissa ladkkeet
mainitaan lihinnid ummetuksen hoidon yhteydessa. Laikehiili ja sen kiytté mainitaan

ensiavun opetuksessa.

Ladkehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmeneviat ongelmat

Ladkehoidon opetuksen ja oppimisen suurin ongelma liittyy yha edelleen lidkelasku-
jen oppimisen vaikeuteen. Ensimmaisessa lddkelaskennan kokeessa keskimiirin 50 %
laskee laskut oikein ja saa hyvaksytyn arvosanan. Molemmat uusintakerrat kdytettydan
vield noin 10-15 %:lla opiskelijoista puuttuu ladkelaskennan hyviksytty suoritus. Hoi-
totyon koulutusohjelmaan perustettiinkin vuoden 2003 ajaksi ldakelaskentaklinikka,
jonka tarkoituksena oli selvittid opiskelijoiden lddkelaskennan oppimisongelmia ja
kehittdd oppimista parantavia opetusmenetelmid. Klinikka liittyt OP-innot-projektiin ja

sen tavoitteena oli ehkiistd opiskelun keskeyttimisid lddkelaskentavaikeuksien vuoksi.
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Ladkehoidon portfoliotehtavat oppimisen tukemisessa
Liikehoidon oppimiseen suuntaavia portfoliotehtivid ei kiytetd, mutta opiskelijaoh-
jauksessa ja arvioinnissa kisitellian niihin sisaltyvid asioita, koska ne kuuluvat keskei-

sesti jakson tavoitteisiin.

Ladkehoidon matriisin kayttd opetuksessa

Matriisia on kdytetty opintojakson sisdllon laadinnassa.

Ohjattu harjoittelu 1 (OH1, terveyden edistaminen hoitotyon keinoin).
Toteutussuunnitelman mukaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Oppikurs-
sin sisdltbosassa mainitaan opiskelijoiden omien tavoitteiden tarkentaminen heti
opiskelun ensimmidiselld viikolla ottaen huomioon lidkehoitotaidot opetussuunnitel-
man yhtend painoalueena. Lisidksi toisella viikolla opiskelijan edellytetdan tehostavan
aseptiikan periaatteiden soveltamista hoivayksikéssi. Kolmannella viikolla opiskelija
perehtyy hoivayksikon lidkehoitoon ja osallistuu lddkkeenjakoon seki perehtyy eetti-

syyteen hoivahoidossa.

Hoitotyon opettajien arviot liakeboidon opetuksen toteutumisesta:

Opiskeluympiristond ovat hoivasairaanhoidon yksikét. Ohjatun harjoittelun ensim-
maiselld jaksolla opiskelijat perehtyvit yhden potilaan ladkehoitoon. Opiskelijat jaka-
vat ladkkeitd tarjottimille ja jakavat potilaille. Opiskelijat oppivat etupddssi suun ja
perisuolen kautta annettavien ladkkeiden annostelua ja potilaille antamista. He oppi-

vat my0s injektioiden antamista ja harjoittelevat Pharmaca Fennican kiyttoa.

2.2.3 Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyon keinoin | 14 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:
Opintokokonaisuus sisiltad seuraavat opintojaksot: hoitotyon auttamismenetelmat (6
ov), kliininen fysiologia (0.5 ov), mielenterveyspotilaan hoitoty6 (0,5) ov. Lisiksi

opintokokonaisuuteen sisiltyy toinen (2.) ohjatun harjoittelun opintojakso.
Oppimisen tavoite

Opiskelija saavuttaa kliinisen hoitamisen valmiuksia sekd ymmirtid sairauden aiheut-

tamia muutoksia ihmisen terveydentilassa ja hoidon tarpeessa.
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Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Oppikurssin tavoitteiden mukaan opiskelijan tulee mm. tuntea keskeiset kivunhoi-
don, neste- ja ravitsemushoidon auttamismenetelmat ja osata tehoelvytys. Opintojak-
son kokeessa on mukana laikelaskuosio.

Sisdllon mukaan opetuksessa kasitellidn mm:

* kipupotilaan auttaminen: kivun lddkehoito, kipupumpun kaytto ja lidkelaskut

* potilaan auttaminen neste- ja ravitsemustasapainohiiriGissi: nestetasapaino ja
sen tarkkailu (kertaus); parenteraalinen ravitsemus ja nestehoito; iv-kanyylin
asettaminen iv-infuusiokiteen”; nestehoidon aloittaminen perifeerisen ka-
nyylin kautta, potilaan valmistaminen, tarkkailu; lidkelisiykset, hepariinikork-
ki, kolmitichana, infuusioautomaatit; infuusio sentraalisen kanyylin kautta,
kanyylin hoito; ladkelaskuharjoitukset; verivalmisteiden kaytto.

" potilaan elvyttiminen sairaalassa: mm. tilanteiden hallinta ja lidkkeet.

Hoitotyon opettajien arviot liakeboidon opetuksen toteutumiista:

Hoitoty6n auttamismenetelmat -opintojakson sisaltéon lidkehoito liittyy oleellisesti ja
se sisiltyy opintojakson eri teemoihin. Nestehoidon yhteydessa kisitellddn lddkelisa-
yksid, kivunhoitoa ja kipulddkkeita (kipupumpun kaytto), elvytyksessi kaytettdvid
laakkeitd sekd edelld mainittuihin tilanteihin liittyen ldakelaskuja. Opintojakson ko-
keessa tarkistetaan ldakelaskutaito. Kaikkiin liittyy oleellisena lidkehoidon arviointi.
Ladkehoidon opetukseen kiytettivda aikaa on vaikea mitoittaa, koska kisittely sisiltyy

erl teemoihin.

Potilaan neste- ja ravitsemustasapainohiirioissa seki liakehoidossa kasitelladn:
" nestetasapaino ja sen tarkkailu (kertaus)
* parenteraalinen ravitsemus ja nestehoito
® iv-kanyylin asettaminen “iv-infuusiokiteen”,
* nestehoidon aloittaminen perifeerisen kanyylin kautta, potilaan valmistami-
nen, tarkkailu
= Jaakelisiykset, hepariinikorkki, kolmitiehana, infuusioautomaatit
* infuusio sentraalisen kanyylin kautta, kanyylin hoito
= ladkelaskuharjoitukset

®  verivalmisteiden kéytto.
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Opettajien yhteistyd
Opintojakson opetus toteutuu kunkin ryhmin kohdalla opettajaparin yhteistyona.

Tiimissa sovitaan tietyistd yhteisistd pelisdaannoista.

Ladkehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmeneviat ongelmat

Talld hetkelld yleisesti korostuu lddkelaskutaito kun enemmin pitiisi korostua lddke-
hoitoon liittyvan ymmairryksen kehittiminen. Liian suuri paino pelkastian laskemises-
sa ja lilan vihdn farmakologian perusopetusta. Opiskelijat eivit tunne ladkeryhmia.
Kaikenlainen liddkehoidon ohjaukseen liittyvd oppiminen vajavaista. Opiskelijan on
vaikea nahdd mitd hinen pitéisi potilaan ladkehoidossa tarkkailla ja seurata sekd min-
kalaista ohjausta hidnen tulee antaa potilaalle. Opiskelija ei esimerkiksi mielld, ettd
vuorokausinestehoidon suunnittelu lddkirin madrddmien vuorokausinesteiden pohjal-
ta ja toteutuksen seuranta on sairaanhoitajan tehtivi ja erittiin vaativa lidkehoidon

osa-alue.

Ohjattu harjoittelu 2 (OH2) Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyon keinoin 1:
Opiskeluymparistoni perusterveydenhuollon vuodeosastot.

Toteutussuunnitelman mukaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Ladkehoito

ei myOskdin ilmene suunnitelmassa esitetyssia oppikurssin sisiltdosassa.

2.2.4 Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyon keinoin 1l 12 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuuteen sisaltyvit seuraavat opintojaksot: anestesiologia (0,5 ov), ki-
rurgia (0,5 ov), sisdtaudit (0,5 ov), kliininen farmakologia (0,5 ov), kirurgisen potilaan
hoitoty6 (2 ov) ja sisitautipotilaan hoitoty6 (2 ov). Kliininen farmakologia kisittaa
kipu-, sydin ja verisuoni-, keuhkosairauksien, mahasuolikanavan ja mikrobilaikkeiden
sekd psyyke- ja neurologisten ladkkeiden kasittelyn. Opetukseen varattu resurssi ei
vastaa opetuksen tarpeita. Opetus on ldhinnid opetusta toteuttaneen ladkirin arvioin
mukaan “pintalddppiisya”. Lisdksi opintokokonaisuuteen sisiltyy kolmas (3.) ohjatun

harjoittelun opintojakso.

Oppimisen tavoite
Opiskelija saavuttaa valmiuksia erityisesti kirurgisesti hoidettavien ja sisitautipotilai-
den hoitoty6std ja harjaantuu em. potilaiden hoidon suunnittelussa, toteutuksessa ja

arvioinnissa. Opiskelija oppii toimimaan potilaan kanssa.
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Kirurgisen potilaan hoitotyo

Opetussuunnitelman mukaan opiskelija mm. ymmartida kirurgisesti hoidettavien sai-
rauksien potilaalle atheuttamia ongelmia ja haittoja hidnen arkipiivin elimisti selviy-

tymisessa.

Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Totentussuunnitelman mukaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lddkehoidon oppimistavoitteista. Kirurgisen
hoitotyoén kokeessa on mukana ldikelasku. Ladkehoito ei my6skdan ilmene suunni-

telmassa esitetyssia oppikurssin sisialtéosassa.

Hoitotyon opettajien arviot liakehoidon opetuksen toteutumiista:

Teoriaopetuksen tuntikehys on tiukka. Kirurgisen potilaan hoitotyén oppimiseen
varattu tuntiresurssi rajaa kisiteltdvid asioita. Térkeitd opittavia asioita on paljon, siksi
teoriaopetuksessa ei ehditd laskea lddkelaskuja yhdessd opiskelijoiden kanssa. Mikali
aika riittda niin voidaan yhdessa opettajan kanssa arvioida laskujen vastauksia ja lasku-
tapoja. Opiskelijat ovat kuitenkin saaneet hoitotyoén opettajien laatimia ladkelaskuja

kotitehtaviksi.

Kirurgisen potilaan hoitotyon opetussisilloissa kasitellidin mm. kipulddkkeiden kayt-
tod seka esilaakitys ettd leikkauksen jalkeisessd hoidon vaiheessa. Opetuksessa kisitel-
lddn erityisesti
» kipulddkkeiden annostusta, vaikutuksen seurantaa ja dokumentointia
" epiduraalista kivunhoitoa ja opetetaan esimerkin avulla lidkeseoksen annoste-
lu, vaikutuksen seuranta ja katetrin hoito: sairaanhoitajan vastuuta kivunhoi-
don onnistumisessa korostetaan
* antikoagulanttihoidosta opetetaan miniheparin hoito ja komplikaatioiden eh-
kaisy sekd injektion anto ja indikaatiot. Lisiksi peroraalista antikoagulanttihoi-
toa kayttavan potilaan leikkauskelpoisuutta kisitelldan ja siind erityisesti sai-
raanhoitajan vastuuta esimerkiksi tulohaastattelussa. Proteesipotilaiden koh-
dalla opetetaan antikoagulanttihoidon aloitus ja potilaan ohjaus
* antibioottihoidot kirurgisen hoidon tilanteissa ja siind sairaanhoitajan vastuu
esitietojen kerdamisessd esimerkiksi allergioista (allergiaprofylaksia)
» Jddkelaskennan esimerkkeja annettu opiskelijoille itsendisiksi tehtaviksi; myo-
hemmin yhdessi arvioitu laskutapaoja ja vastauksia

" kokeessa on yksi lasku suoritettavana.
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Sisatautipotilaan hoitotyo

Opetussuunnitelman mukaan opiskelija mm. harjaantuu sisitautipotilaan elintoimin-
tojen, lidkehoidon ja sairauden aiheuttamien muutosten hoitoty6n suunnittelun, to-
teutuksen ja arviointiin. Laakehoito nousee hyvinkin keskeiseksi juuri sisitautipotilaan
hoidossa ja lidkehoidon neuvonnan ja ohjauksen merkitys on tirkeda. Keskeistd on
mitd ladkettd annetaan ja miksi annetaan, normaaliannokset, haittavaikutusten seu-
raaminen, potilaan motivointi yleisesti. Opetuksessa painotetaan kaiken aikaa sairaan-

hoitajan vastuuta seki hinen vastuutaan paitoksenteossa.

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mnkaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Ladkehoito
ei myoskain ilmene suunnitelmassa esitetyssd opintojakson sisiltéosassa. Sisatautipo-

tilaan hoitotyon kokeessa on mukana ldakelasku.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen totentumista:
Sisatautipotilaan hoitoty6ssa keskeisid lddkehoidon opetusta ja oppimista vaativia
alueita ovat mm:

* Diabetespotilaan hoito: insuliinthoidon toteuttaminen sekd opetus potilaalle
kuuluvat kokonaisuudessaan sairaanhoitajille. Opiskelijan tulee oppia miten
insuliini vaikuttaa, miten erilaiset insuliinit vaikuttavat. Opetukseen kaytetdan
paljon aikaa.

* Astma- ja COPD-potilaan hoito: niissa korostuvat erimuotoisten liakkeiden
ottotekniikan opetus potilaalle, kuten esimerkiksi inhalaatiot.

» Sydinsairauksia sairastavat potilaat: keskeistd opetuksessa on eri syddnladk-
keiden vahvuudet ja niistd mahdollisesti aiheutuvien haittavaikutusten seuran-
ta.

* Neurologiset ja nivelreumapotilaan hoito: keskeisti on oppia seuraamaan
lidkkeiden haittavaikutuksia ja potilaan motivaatiota ladkehoitoon.

Sisdtautipotilaan hoitotyon kokeessa on mukana lidkelasku.

Ohjattu harjoittelu 3 (OH3) Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyén keinoin II:
Opiskeluymparistond kirurgiset ja sisitautien vuodeosastot.

Toteutussunnnitelman mnkaan:

Opintojakson tavoitteissa el ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Sisatauti-
potilaan hoitotyén kokeessa on mukana lidkelasku. SisiltGosa selvittid lidkehoidon

oppimisen osuuden seuraavasti:
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Opiskelija
" osallistuu monipuolisesti lidkehoidon ja nestehoidon toteuttamiseen ja tun-
nistaa vastuunsa
* osallistuu verensiirron toteutukseen
» osallistuu perifeerisen kanyylin asettamiseen
* harjaantuu ottamaan toiminnassaan huomioon hoitoympariston hygieniavaa-

timukset ja ehkdisemain sairaalainfektioita.

2.2.5 Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyon keinoin Il 11 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:
Opintokokonaisuus sisiltad seuraavat opintojaksot: lasten ja nuorten hoitotyo (2 ov),
lastentautioppi (0,5 ov), naisten hoitotyo (2 ov) seki synnytys- ja naistentautioppi (0,5

ov). Lisaksi opintokokonaisuuteen sisiltyy neljis (4.) ohjatun harjoittelun opintojakso.

Oppimisen tavoite
Opetussuunnitelman mukaan opiskelija saavuttaa valmiuksia erityisesti eri-ikdisten
lasten ja nuorten sekd naisten hoitotyGstd ja harjaantuu em. potilaiden hoidon suun-

nittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa.

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Totentussuunnitelman mukaan:

Naisten hoitotyén oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimista-
voitteista. Sisdllon osalta mainitaan lidkelaskenta gynekologisten syopitautien kohdal-

la.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen totentumista:

Liakehoitoa kasitellddn sekd naistenhoitotyon ettd lasten hoitotyon opintojaksoissa.
Liakehoito integroituu opetuksessa mm. erilaisiin potilastapauksiin esimerkiksi sovel-
tamalla suonensisiistd lddkehoitoa tulehdussairauksia sairastavien naisten ja lasten
hoitoon. Naistenhoitotyén opetuksessa lidkehoitoon kiytetddn kaksi (2) tuntia ja
lastenhoitotyon opetuksessa kuusi (6) tuntia. Opettajat selvittdvit molempien opinto-
jaksojen kuluessa, mitd opiskelijat jo tietdvit laadkehoidosta ja mitd he osaavat tehdd
laakehoitoa toteuttaessaan. Opettajat olettavat, ettd lddkehoito on tiysin hallinnassa,
koska opiskelijat ovat jo viidennelld lukukaudella ja ovat tihdn mennessi suorittaneet
lidkehoidon perusjaksot ja olleet kolmella ohjatun harjoittelun jaksoilla ammattikiy-

tannon eri paikoissa.
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Ladkehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmeneviat ongelmat
Opiskelijoiden ladkelaskutaidot ovat vaihtelevia. Ongelmia ilmenee erityisesti laatu-

muunnoksissa ja yhtaloiden laskemisessa.

Ladkehoidon matriisin kayttdo opetuksessa
Ladkehoidon matriisia ei ole varsinaisesti hyédynnetty opetuksessa, koska opettajat
eivit ole olleet tietoisia sen sovellettavuudesta lddkehoidon opetukseen opintojakso-

jen osalta.

Matematiikan lisdresurssin kaytto ladkelaskennan oppimiseen

Opintojaksoissa kisitelldidn sekd naisten ettd lasten lddkeannosteluun liittyvid kysy-
myksid. Erityisesti suonensisiisesti kiytettdvien liddkkeiden annostelun ja ylipditdin
suonensisdisen lidkehoidon toteuttamisen opettamiseen tarvitaan lisipanostusta.
Esimerkiksi syopapotilaiden lidkeannostelun ja lidkehoidon toteuttaminen on haas-
teellista. MyOs eri ikdisten lasten lddkeannosteluun ja lidkehoitoon liittyvit kysymyk-

set ovat haasteellisia.

Ohjattu harjoittelu 4 (OH4) Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyon keinoin Il
Opiskeluympdristonéd vaihtoehtoisesti joko avoterveydenhuollon toimipisteet, lasten-
tai naistenhoitotyon yksikot tai mielenterveysalan yksikét. Nykykdytinnon mukaisesti
opiskelu tapahtuu paisiaantoisesti Ruisklinikalla.

Toteutussuunnitelman mnkaan:

Opintojakson tavoitteissa ei ole mainintaa ladkehoidon oppimistavoitteista eikd ope-
tuksen painoalueista. Ladkehoito ei my6skdan ilmene suunnitelmassa esitetyssa opin-

tojakson sisiltdosassa.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen totentumista:

Terveysongelmiin vastaaminen hoitotyon keinoin -opintojaksojen teoriaopettajat
eivat varmuudella tiedd, miten lddkehoidon portfoliotehtdvia ohjatussa harjoittelussa
hyodynnetidn, koska eivit itse ohjaa sielld opiskelijoita. Ladkehoidon oppimista seu-
rataan opintojaksojen aikana mm. lidkelaskutehtavilla opintojaksojen alussa seka yh-

delld ladkelaskutehtivalld kirjallisessa kokeessa.
2.2.6 Hoitotyon kehittaminen 12 ov
Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuus sisiltdd seuraavat opintojaksot: hoitotieteen tutkimusmetodiikka

(2 ov), hoitotyon laatu ja johtaminen (2 ov), terveystaloustiede ja yrittdjyys (1 ov),
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tilastolliset menetelmit (1 ov) ja ohjatun harjoittelun 7. jakso (6 ov) (hoitotyén kehit-

taminen).

Oppimisen tavoite
Opetussuunnitelman mukaan opiskelija sisdistdd laadun merkityksen hoitotyGssa.
Opiskelija saavuttaa tietoja ja taitoja, joita tarvitaan hoitotyon kehittdmisessé ja joh-

tamisessa.

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Lidkehoito on tullut esiin mm. terveystaloustieteen osuudessa ladkekustannusten
tarkasteluna. Ladkehoitoa on my6s kiytetty esimerkinomaisesti sairaanhoita-
jan/kitilon/ terveydenhoitajan vastuualueita kisiteltdessd. Varsinaisesti lidkelaskuja ei

ole kasitelty.

Ohjattu harjoittelu 7 (OH7), hoitotyon kehittdminen; opiskeluympiristona opiskelijan
oman urasuunnitelman mukainen yksikko.

Toteutussuunnitelman mukaan

Opintojakson tavoitteiden mukaan opiskelija muodostaa kokonaiskuvan lddkehuol-
losta/-hoidosta ja pohtii kehittimiskohteita ja -keinoja. Sisallossd ei mainita ladkehoi-

toa, mutta portfoliotehtivin kiytté oppimisen itsearviointivilineend on kaytdssa.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon oppimisen toteutumisesta:
Ohjaajia kehotetaan teettimiidn opiskelijoilla ladkelaskuja ja toteutusta kisitellddn

my6s ohjaus- ja arviointitilanteissa.
2.2.7 Opinndytetyd ja kypsyysnayte 10 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuus sisaltdd seuraavat opintojaksot: opinnidytetyon atheseminaari (1
ov), opinndytetyon suunnitteluseminaari (2 ov), opinndytetyén raportointiseminaari
(2 ov), kypsyysnayte (1 ov) sekd ohjatun harjoittelun 8. jakso (4 ov) (tutkiva tyéote

hoitoty6ssi).

Oppimisen tavoite
Opetussuunnitelman mukaan opiskelija saavuttaa tietoja ja taitoja hankkia tutkittua
tietoa hoitotyOstd sekd hankkia valmiuksia kehittdd kdytinnon hoitoty6td olemassa

olevan ja hankittavan ndytt66n perustuen.
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Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Totentussuunnitelman mukaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista eikd ope-
tuksen painoalueista. Ladkehoito el myoskain ilmene suunnitelmassa esitetyssia oppi-

kurssin sisaltbosassa.

Hoitotyon opettajien arviot liakehoidon opetuksen toteutumisesta:

Lidkehoito oppiaineena ei sisdlly yleisesti opinndytetyén opintokokonaisuuteen.
Opiskelijalla on mahdollisuus syventai lidkehoidon osaamistaan valitsemalla tyonsa
atheen meneillddn olevasta lddkehoitoprojektista. Lidkehoitoon suuntautunut opin-
naytetyoprojekti on ollut opiskelijan valittavana vuodesta 2000 alkaen. Kymmenet
opiskelijat ovat joko yksin, kaksin tai laajemmassa opiskelijaryppiddssid voineet tehdi
opinndytetyonsi tyOelimalahtoisessd ja tySelimin kanssa yhteisesti toteutettavassa

projektissa.

2.2.8 Ohjattu harjoittelu 50 ov: opintojaksot 1-8 tai katilo- ja terveydenhoita-
jakoulutuksessa opintojaksot 1-9

Hoitotyon opettajien arviot liakeboidon opetuksen toteutumisesta:

Opinto-oppaiden 2001-2002, 2002—2006 ja 2003—2007 mukaan hoitotyén koulutus-
ohjelmaan sisiltyy kahdeksan ohjatun harjoittelun opintojaksoa seka lisiksi kitilo- ja
terveydenhoitajakoulutuksessa yhdeksin opintojaksoa. Ohjattu harjoittelu sijoittuu
opintokokonaisuuksien sisadn. Yleisesti voidaan sanoa, ettd lidkehoidon opetusta
kdsitellddn sekd tietoperustan ettd toiminnan osalta kullakin ohjatun harjoittelun jak-
soilla. Jaksosta ja oppimisympiristosta riippuu miten lddkehoitoa opetetaan ja miten
sitd opitaan. Opetukseen kiytettivdd aikaa ei voida eritelld, mutta lidkehoidon teema

kulkee mukana.

Ladkehoidon portfoliotehtavat oppimisen tukemisessa
Laadukas lidkehoidon opetus ja oppiminen -projektin loputtua portfoliotehtivid ei

enda padosin kayteti, joskin jotkut opettajat ovat niita vield kayttineet.

Laakehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmenevit ongelmat

Liakehoidon opetus ja oppiminen on yksi keskeinen asia ohjatussa harjoittelussa,
siksi kysymyksid on paljon. Keskeinen, kaikilla jaksoilla esiintyva ongelma on asiayh-
teyksien ymmirtimiseen liittyvd vaikeus. Asiakokonaisuus on laaja ja opiskelijan tie-
topohja ei riitd lidkehoidon tarkoituksen ja perusteiden ymmartimiseen yleiselld ta-

solla ja sovellettuna yksittdisen potilaan hoitokokonaisuuteen.
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Ladkehoidon matriisin kayttd opetuksessa

Kiytt6 vaihtelee, mutta taustamateriaalina se tunnetaan.

2.3 Hoitotyon suuntautumisvaihtoehto

2.3.1 Erityisosaamista vaativan potilaan hoitoty6 20 ov

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuus sisaltdd seuraavat opintojaksot: akuutti ja tehohoitotyé (2 ov),
lasten ja nuorten vaativa hoitoty6 (1 ov), kirurgisen potilaan vaativa hoitotyo (2 ov),
mielenterveyskriisin hoitoty6 (1 ov), perioperatiivinen hoitotyén (2 ov), saattohoito-

tyo (1 ov), sisitautipotilaan vaativa hoitoty6 (1 ov).

Oppimisen tavoite
Opetussuunnitelman mukaan opiskelija laajentaa ja syventdd osaamistaan vakavasti
sairaan eri-ikdisen potilaan vaativassa hoitoty6ssa seka hoitotilanteiden vaatimissa

asiantuntija- ja koordinointitehtéivissa.

Akuutti ja tehohoitotyo 2 ov

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman nnkaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa ladkehoidon oppimistavoitteista. Sisitauti-
potilaan hoitotyon kokeessa on mukana lidkelasku. Ladkehoito ei my6skdin ilmene
suunnitelmassa esitetyssa opintojakson sisaltdosassa, mutta mainitaan neste- ja ravit-

semushoidon kisittely.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen totentumista:
Opetuksessa kasitelldan seuraavia lidkehoidon asioita:
* lasketaan nestelaskuja, tiputusnopeuksia, lg/painokilo/min, opitaan laimen-
tamaan antibiootteja; kisitellddn lidkevahvuuksien muutoksia
* tehohoidossa kidyty laskettu paljon liuoslaskuja seké tavallisimpia sisdtauti- ja
kirurgisen potilaan hoitotyossa esiintyvia laskuja
® opiskelijat ovat saamiensa laskuesimerkkien avulla laskeneet itseniisesti ja
opintojakson lopussa tuloksia on yhdessa opettajan kanssa tarkasteltu
®  opetuksessa on pohdittu yhdessid opiskelijoiden kanssa lidkehoitoon liittyvid
erilaisia kysymyksid, kuten: sairaanhoitajan toiminta, kiddentaidot, aseptiikka,
laskutoimitukset, vastuu, seuranta jne.

® Jaskut vievit paljon aikaa ja opiskelijat kokevat ne vaikeiksi
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= Jddkehoidossa on tirkedd huomata sithen sisiltyvd kokonaisuus, kuten esi-
merkiksi lidkemiédriyksen sisilto: Potilaalle mairitiin
- Oxanestia 7 mg sc:sti kipuun 4 tunnin valein
- Tarvittaessa diureesiin Furesis 40 mg iv:sti, jos diureesi on < 100 ml/2 h;
- esimerkit sisaltivit monenlaisia vaateita sairaanhoitajan osaamiselle

= opintojakson kokeessa on lidkelasku suoritettavana.

Lasten ja nuorten vaativa hoitoty6 1 ov

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Opintojakson tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Sisdlto-
kuvauksen mukaan opetuksessa kisitelldidn lasten lidkehoitoa ja sen toteuttamista
sekd lddkelaskentaa. Lisdksi kisitellidn lasten nestehoidon toteuttamista, neni-
mahaletkua asettamista ja suonensisiistd nestehoitoa. Laakelaskennan osaamisen tar-

kistamista ei maininta.

Hoitotyon opettajien arviot liakeboidon opetuksen toteutumisesta:

Liakehoitoa kisitellidn osana keskosen hoitoty6ta ja lasten/nuorten syovinhoitoa.
Lisaksi lddkehoitoa sivutaan lasten neurologisen hoitotyon ja nuoren mielenterveyden
tukemisen opetuksessa. Ladkehoidon opetus integroituu tiiviisti muuhun opetukseen,
joten sithen kiytettya aikaa on vaikea mairittad. Lihinni lidkehoitoa kisitellddn osana
kokonaishoitoa ja my0s sivuvaikutusten niakokulmasta. Tassd opintojaksossa lidke-

hoidon opetuksella on varsin pieni osuus.

Lyhyt- ja paivakirurgisen potilaan hoitotyo 2 ov

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Opintojakson tavoitteissa el ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista eikd ope-
tuksen painoalueista. Ladkehoito el mydskdin ilmene suunnitelmassa esitetyssi opin-
tojakson sisdltbosassa muulta osin kuin kivun hoidon kisittely paivikirurgiassa. Laa-

kelaskennan osaamisen tarkistamista ei maininta.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutumisesta:

Ladkehoitoa kisitellddn teoriaopetuksen lomassa, integroidusti. Opetusta tulisi liséta,
mutta kdytettivissd oleva aika rajaa asian kisittelymahdollisuuksia. Ladkehoitoa kisi-
tellddn sairauksien yhteydessi, hoitotyon suunnittelun, toteutuksen ja arvioinnin yh-

teydessd. Laikehoidon opetuksen pitdisi kulkea kaiken aikaan muun opetuksen mu-
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kana. Opetuksen tulisi tukea liddkehoidon kokonaisuuden oppimista. Opettaja on
antanut laskuesimerkit opiskelijoiden itsendisesti suorittamista varten, mutta opinto-
jakson lopussa laskuja on tarkasteltu yhdessa. Samalla on pohdittu erilaisia kysymyk-
sid liittyen kokonaisvaltaisesti ladkehoitoon kuten esimerkiksi toiminta, kiddentaidot,
aseptiikka, laskutoimitus, vastuu ja seuranta. Tdma vie paljon aikaa. Laskut ovat osoit-
tautuneet vaikeiksi ja opiskelijat tekevit paljon kysymyksid. My6s opintojakson ko-

keessa on ladkelasku.

Laakehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmenevit ongelmat

Liakehoito on hyvin keskeinen hoitoty6ssa. Sen opetuksen tulisi linkittya tiiviisti teo-
riaopetukseen ja ohjattuun harjoitteluun. Opetuksellista kehittimistarvetta on etenkin
lidkehoidon kokonaisuuden ymmirtimisen lisddmiseksi. Oikein laskeminen on en-
simmdiinen ehto, se on minimivaatimus. Se ei kuitenkaan riitd. Lisdksi tarvitaan muuta
ymmirrystd lddkehoidosta ja sitd on painotettava entisti enemmain. Opetusta tulee
kehittdd ja suunnitella opetuksen vaatimaa ajankayttoa. Nimettava jokaiselle opinto-
jaksolle oppimiskohteet — oppimismatriisi olisi varmasti hyva tdhin tarkoitukseen.
Matriisin kayton tulisi olla systemaattista. Opiskelijan ohjauksessa tulisi selvittaa sel-
keisti lidkehoidon jasentyminen, jotta opiskelija ymmirtid ettei lidkehoito ole jokin
massa, vaan etti se rakentuu tietyistd osista. Opiskelijan tulisi ymmartad mita millakin

opintojaksolla niin teorian kuin ohjatussa harjoittelussa tulisi lidkehoidossa oppia.

Mielenterveyskriisin hoitotyo 1 ov

Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Opintojakson tavoitteissa ei mainita lidkehoidon oppimistavoitteita. Lidkelaskennan
osaamisen tarkistamista el myOs maininta. Ladkehoito ei ilmene suunnitelmassa esite-

tyssd opintojakson sisiltdosassa.

Hoitotyon opettajien arviot liakehoidon opetuksen toteutumisesta:
Opetuksessa kasitelldan:
® hoitoannoksia, tunnistetaan haittavaikutuksia, parannetaan ohjauk-

sella motivointia laakehoitoon sitoutumiseen
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Perioperatiivinen hoitoty6 2 ov

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Oppikurssin tavoitteissa ei ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Laakelas-
kennan osaamisen tarkistamista ei maininta. Ladkehoito ei my6skddn ilmene suunni-
telmassa esitetyssda oppikurssin sisiltdosassa. Ladkelaskennan osaamisen tarkistamista

el maininta.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutumisesta:

Opetuksessa kdydddn lipi anesteetit (nukutus- ja puudutuslidkkeet), teoriatunnilla
lasketaan pitoisuuksia ja nukutusta valmisteltaessa ’vedetddn” ruiskuihin lidkkeitd,
puudutusaineita (mg, %) seki lasketaan kaasujen pitoisuuksia (%). Kokeessa ei tilld
hetkelld ladkelaskua, kuten aikaisemmin oli kidytintd, koska opiskelijat osaavat paa-
saantoisesti laskea. Ladkehoitoon liittyvia asioita kasitellidn pitkin opintojaksoa sithen
integroiden. Aseptiikan opintojaksolla kasitelldin desinfektioaineiden farmakologiaa
ja pitoisuuksia. Erityisid ongelmia ei naytd erityisemmin nykyisin olevan yleisesti otta-
en. Opiskelijoiden yksityiset ongelmat lddkehoidossa eivit paljastu tunneilla. Ladke-

hoidon matriisit ja tehtdvit ovat olleet kdytOssd ohjatussa harjoittelussa.

Saattohoitoty6 1 ov

Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussuunnitelman mukaan:

Laakehoito el myoskddn ilmene suunnitelmassa esitetyssd oppikurssin sisaltbosassa
muulta osin kuin kivun hoidon kisittely péivakirurgiassa. Lidkelaskennan osaamisen

tarkistamista el maininta.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutumisesta:
Opetuksessa kasitelldan seuraavia asioita:
"  kisitellddn kipulddkitystd (titraaminen) esimerkiksi morfiinin annostelua
" pohditaan sairaanhoitajan itsendistd paatoksentekoa lidkehoidon kysymyksis-
sd, kuten esimerkiksi morfiinin aloittamiseen liittyy my6s laksatiivien aloitta-

minen
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Sisatautipotilaan vaativa hoitotyo 1 ov

Laakehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

Toteutussunnnitelman mnkaan:

Opintojakson tavoitteissa el ole mainintaa lidkehoidon oppimistavoitteista. Sisdtauti-
potilaan hoitotyon kokeessa on mukana lidkelasku. Ladkehoito ei my6skddn ilmene

suunnitelmassa esitetyssi opintojakson sisiltoosassa.

Hoitotyon opettajien arviot lidkehoidon opetuksen toteutumisesta:
Opetuksessa kisitellidn seuraavia asioita:
" sytostaatteja yleisesti sekd suunkautta ettd suonensisiisesti annosteltavia
® opitaan seuraamaan haittavaikutuksia
" Jasketaan lddkelaskuja pinta-alan mukaan esimerkiksi syksofosfamidi- ja me-

totreksaatti-laakkeiden annostelua

Ohjattu harjoittelu 5 (OHS) erityisosaamista vaativan potilaan hoitotydssa; opiske-

luympiristona kirurgiset ja sisitautien vuodeosastot.

Ohjattu harjoittelu 6 (OH6) erityisosaamista vaativan potilaan hoitotydsséa; opiske-
luympiristona vaihtoehtoisesti joko avoterveydenhuollon toimipisteet, lasten- tai
naistenhoitotyon yksikot, leikkaus-, anestesia- tai tehohoidon yksikét tai mielenterve-

ysalan yksikot.

2.4 Terveydenhoitotyon suuntautumisvaihtoehto

2.4.1 Yksilon ja perheen hoitotyo

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Yksilon ja perheen hoitotyd sisiltdd seuraavat opintojaksot: Aikuisen ja ikddntyneen
hoitoty6 (3 ov), lapsiperheen, kouluikiisen ja nuorten hoitotyé (4 ov), vanhemmuu-
teen kasvavan perheen hoitoty6 (3 ov), lisiksi opintokokonaisuuteen sisiltyvit ohja-

tun harjoittelun jaksot 5 (5 ov) ja 6 (5 ov) (yksilon ja perheen hoitotyd).

Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksoissa
Toteutussuunnitelman mukaan:

Opetus toteutuu syksylld 2004. Tavoitteita ja sisdlt6jd ei ole dokumentoitu kevaailld
2004.
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Hoitotyon opettajien arviot liakehoidon opetuksen aikaisemmasta totentumisesta:

Liikehoitoa kisitellidn opintojaksoissa soveltuvin osin. Vanhemmuuteen kasvavan
perheen hoitoty6ssa selvitetdan erilaisten ladkevalmisteiden kayttoa ja nithin liittyvid
riskejd. Lapsiperheen, kouluikiisen ja nuoren hoitotyoén opintojaksossa kisitellian
rokotusohjelma, ladkkeiden siilytys kotona, ensiavussa kiytettivit ladkkeet sekd nuor-

ten lidkkeiden kayttod. Tahan kiytetddn aikaa noin 1 ov.

Aikuisen ja ikddntyvin hoitotyon opintojaksossa kasitellddn. Liakehoidon oppimisen

systemaattinen seuranta tapahtuu ohjatun harjoittelun yhteydessa.

1 Laikehoidon teemoja eri asiayhteyksissa kasitellddn keskustelunomaisesti, ts. erilli-
sind tunteja ei varsinaisesti ole, mutta seuraavia asioita kisitelldan:

® Normaaliin ikddntymiseen liittyvien fysiologisten muutosten merkitys ladke-
hoidon nakokulmasta

* Jkdintyneiden ladkehoitoon liittyvia piirteitd (mm. ladkkeiden suurkulutus —
WHO:n normi, annostus, annosteluun liittyvit ongelmat, ruokailu, nielemis-
vaikeudet, lddkkeiden siilytys kotioloissa, liadkkeiden hankinta, jakaminen, laa-
kehoidon seuranta, verindytteet.

* Unilddkkeiden, psyykeldakkeiden, muistilddkkeiden kdytosta seki tunneilla ettd
tutkielmakatsauksissa.

» Kaatumisen ja lidkehoidon yhteys.

* Terveydenhoitajan vastuu lidkehoidon toteutuksessa.

2 Ikaintyvien terveydenhoitotyGssa erityiskysymysten kasittely paritehtidvina:

» Tyoskentelyn tavoitteena on perehtyd ikdintyvan lidkehoitoon liittyvdin
ajankohtaiseen tutkimustietoon (ndytt6on perustuva hoitoty6) ja pohtia tut-
kimusten antia erityisesti kdytinnon terveydenhoitotyélle.

*  Opiskelijapari etsii ikddantyneen lddkehoitoon liittyvid ajankohtaisia suomalai-
sia/ulkomaisia tutkimusartikkeleita (vdhintddn yksi artikkeli/opiskelijapari).
Opiskelijjat titvistavit tutkimusten ’ydinsanomat” 1-2 A 4 sivulle, jotka kopi-
oidaan jokaiselle ryhmin jasenelle. Lisdksi yksi lddkehoitoon liittyvéd ajankoh-
tainen artikkeli valitaan tenttimateriaaliin. Opettajan ja opiskelijoiden alustus-
ten pohjalta kdydadn aithealueesta yhteiskeskustelua.

3 Hoito- ja palvelusuunnitelma (kirjallinen tehtavi);

* opiskelijat perehtyvit asiakkaan liddkehoitoon ja lidkehoidon toteutuksen
suunnitteluun osana hoito- ja palvelusuunnitelmaa.

4 Koe, jossa yleensid yksi case-tyyppinen kysymys, jossa my0s ladkehoitoa koskeva
osuus

"  (esim. pariskunta, joilla molemmilla lidkehoito: rouva X:lld Thyroxin 0.1 mg x

1, Lisipril 5 mg X 2; herra X:lld Digoxin mite 1 tbl x 1, Euglucon 3,5 mg x 2,
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Plendil 5 mg x 1). Opiskelijat laativat hoito- ja palvelusuunnitelman luonnok-

sen em. casen perusteella.

Laakehoidon opetuksessa ja oppimisessa ilmenevit ongelmat
Aikuisten ja ikddntyvien opintojakson nikékulmasta ei lidkehoidon opettamisessa ja

oppimisessa ole erityisid ongelmia.

2.4.2 Yhteison hoitotyo

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Terveydenhoitajakoulutuksen opetussuunnitelmamuutosten vuoksi yhteison opinto-
kokonaisuus toteutuu ensimmadisen kerran vasta syksylld 2004 syksylld 2001 aloitta-
neen ryhmin opinto-ohjelmassa. Opintokokonaisuus toteutuu nimelld “Zerveydenhoito-
tyon sunntaavat opinnot”’, joka koostuu kolmesta opintojaksosta: perhe ja yhteiso terve-
yttd edistdvin hoitotyon asiakkaana (10 ov) seka kaksi ohjattua harjoittelua (kumpikin
5 ov): terveydenhoitotyon erityisosaaminen I ja II. Teoriaopintojen osalta opiskelu
tapahtuu verkko-opetuksena, johon kuuluu my6s nelja seminaari-istuntoa ja opinnay-
tetyon tekeminen. Opiskelu perustuu case -pankkiin, josta kullekin opiskelijaryhmalle
on luotu perheet, joiden terveyteen ja terveysongelmiin, siis my6s ldakehoitoon, liitty-

via asioita he selvittavat.

Tammikuussa 2002 terveydenhoitajaopintonsa aloittaneiden opetussuunnitelmassa
on opintokokonaisuus yhreison hoitotyi” (20 ov), joka sisiltdd seuraavat opintojaksot:
yhteison terveydenhoitotyé 12 ov (noudattaa toteutukseltaan ja sisdlloltddn pitkalti
edellisen ryhmin ”perhe ja yhteis6 terveyttd edistdvin hoitotyon asiakkaana), tervey-
denhoitotyon erilliskysymykset (3 ov), jonka kisittelyssd tullaan huomioimaan myo6s
lidkehoidon erityiskysymykset. Lisiksi kokonaisuuteen kuuluu ohjattu harjoittelu (5

ov).

Ladkehoidon matriisin kayttd opetuksessa
Ladkehoidon matriisia on kiytetty opetuksessa. Sen avulla on voitu mairittda opiske-

lijan lddkehoidon oppimisen tavoitteet opiskelun eri vaiheissa.
Ohjattu harjoittelu 5 (OH5): yksilon ja perheen hoitoty6
Ohjattu harjoittelu 6 (OH6): yksilon ja perheen hoitotyo

Ohjattu harjoittelu 9 (OH9): yhteison hoitotyo

Rokottaminen liittyy kiintedsti ohjatun harjoittelun opintojaksoihin. Opiskelija ja ha-

nen ohjaajansa arvioivat rokottaminen taitoja koko harjoittelujakson ajan, lisdksi ai-
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heeseen palataan arviointikeskustelussa. Lidkehoidon ohjaus nikyy jossakin muodos-
sa lihes jokaisessa asiakastapaamisessa. Ladkehoidon portfoliotehtivid kiytetddn oh-
jatussa harjoittelussa. Palautekeskusteluissa opiskelija reflektoi lidkehoidon oppimis-

taan.

2.5 Katilotyon suuntautumisvaihtoehto
2.5.1 Naisen ja perheen hoitotyo

Opintokokonaisuuden opintojaksot:

Opintokokonaisuus (20 ov) sisiltdd seuraavat opintojaksot: naistentautipotilaan sy-
ventiva hoitoty6 (2 ov), raskaana olevan ja synnyttineen naisen hoitoty6 (4 ov), syn-
nyttivin naisen ja perheen hoitotyo (4 ov) seka lisiksi opintokokonaisuuteen sisalty-

vit ohjatun harjoittelun jaksot 5 (5 ov) ja 6 (5 ov) (naisen ja perheen hoitotyo I - II).

Oppimisen tavoite
Opiskelija
" syventid tietojaan ja taitojaan seksuaali- ja lisidntymisterveyden alueella ja
kykenee kokonaisvaltaiseen paatoksentekoon ja toimintaan katiloty6ssa
" osaa tukea ja ohjata eri ikiisid ihmisid seksuaalisessa kypsymisessd, pa-
risuhteessa ja vanhemmuuteen kasvussa
* perehtyy kitilotyon laadun kehittimiseen ja arviointiin sekd kehittdd ja
johtaa ndyttoon perustuvaa kitilotyota siten, ettd naisen, miehen, vas-
tasyntyneen ja koko perheen hyvinvointi ja tyytyviisyys lisdantyvat
" Jaajentaa tietoperustaansa terveystieteissa ja sitd tiydentavissa tieteissd
" osa opintojaksosta (3 ov) muodostaa kitilétyon opinndytetyon ja kyp-

syysnaytteen.

Ladkehoidon opetus ja oppiminen opintojaksossa

*  Naistentautipotilaan syventiva hoitotyo (2 ov):

Hoitotyon opettajan arvio lddkehoidon opetuksen toteutnksesta:

Opintojaksoon sisiltyy raskaudenkeskeytyspotilaan hoitotyo, ladkinnillinen keskeytys.
Siihen sisiltyy infuusion valmistaminen: paljonko annetaan vaikuttavaa ainetta, kuin-
ka voimakas potilaan saama liuos on. Harjaantumista liuoslaskuissa. Syépipotilaan
hoitotyén osuudessa mairitetddn kuinka kauan jokin lddkeliuoksen (sytostaatit) anta-
minen kestdd tai paljonko esimerkiksi antibioottia lisitadn liuokseen. Tulehduspotilai-
den saamat ladkkeet annostellaan aluksi my6s infuusiona, joten opiskelija harjaantuu

antibioottiliuosten vahvuuksien laskemisessa. Ladkehoidon integrointi kasiteltivain
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aiheeseen riippuu aina siitd, minkilaisesta naistentautipotilaasta ja hinen tarpeistaan
on kyse. Opiskelijaryhmaista riippuen varataan liakelaskuharjoitusta varten aikaa 2 — 3

tuntia. Ongelmia ei ole ollut erityisemmin laskutaidoissa.

»  Raskaana olevan ja synnyttaneen naisen hoitotyo (4 ov),

Hoitotyon opettajan arvio ldakehoidon opetuksen toteutnksesta:

Opintojaksossa kisitellddn lidkehoitoa leikkauksen avulla synnyttineen naisen saa-
man kipuldakkeiden- ja puudutusainemiirien nikokulmasta. Ladkehoidon integrointi
kasiteltivaan aitheeseen riippuu aina siitd, minkalaisesta potilaasta ja hinen tarpeistaan
on kyse. Esimerkiksi toksemiaan sairastuneelle, raskaana olevalle potilaalle annetaan
infuusiona verenpainetta alentava lddkitys. Ennenaikaisten supistusten lopettamiseksi
annetaan lidkehoito infuusiona. Opiskelijat harjaantuvat lidkelaskennassa. Ongelmia

ei ole ollut erityisemmin laskutaidoissa.

*  Synmyttivin naisen ja perheen hoitotyi (4 ov)

Hoitotyon opettajan arvio lidkehoidon opetuksen totentuksesta:

Opintojaksoon sisiltyy mm. synnytyksen kaynnistysinfuusion voimakkuuden laske-
minen ja episiotomiahaavan puudutus. Opiskelija harjaantuu mairittimadn paljonko
synnyttdjd saa em. lidkeaineita. Opintojaksolla harjoitellaan my6s riskiraskauslaikkei-

den mairitysten laskemista.

Opintokokonaisuuteen siséltyvit ohjatun harjoittelun jaksot 5 (5 ov) ja 6 (5 ov) (nai-
sen ja perheen hoitoty6 I - II).

Hoitotyon opettaja tekee yhteistyotd ohjatun harjoittelun ohjaajien kanssa. Kitilo-
opiskelijat ovat jokainen eri naistentautien yksikoissd. Opiskelijat ovat harjoittelunsa
aikana synnytysvuodeosastolla ohjatussa harjoittelussa ja prenataaliosastolla, jossa

hinelld on hyvit mahdollisuudet harjaantua lidkehoidon tehtaviin.

2.5.2 Katilotyon syventavat opinnot

Opintokokonaisuuden opintojaksot:
Opintokokonaisuus sisaltdd kitilotyon syventavit opinnot: naisen ja perheen katilo-

ty6 10 ov seki ohjattu harjoittelu 9 (30 ov) (kitilotyon syventivat opinnot).

Oppimisen tavoite
Opiskelija
" syventdd tietimystddn ja kykenee asiantuntevaan piitSksentekoon ja koko-

naistilanteen hallintaan kitilotyossa
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" kykenee ohjaamaan ja tukemaan eri-ikidisid ihmisid seksuaalisessa kypsymises-
sd, parisuhteessa ja vanhemmuuteen kasvussa
* harjaantuu ja saa valmiuksia itsendiseen toimintaan raskaudenajan, synnytyk-

sen ja naisten hoitoty6ssa.
Hoitotyon opettajan arvio liakehoidon opetuksen toteutnksesta:
Opintokokonaisuus sisaltdd kitilotyon syventivit opinnot: naisen ja perheen kitilo-

ty6 10 ov seki ohjattu harjoittelu 9 (30 ov) (kitilétyon syventivit opinnot).

Synnytyksen hoidon ohjatussa harjoittelussa opiskelijat harjaantuvat hyvin infuusion

laitossa, koska harjoittelujakso kestdd 13—15 viikkoa.
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3 PORTFOLIO LAAKEHOIDON OPPIMISEN TUKENA

3.1 Portfolio oppimisprosessin tukena

Portfolio tarkoittaa arvopaperisalkkua, kuvia, tyonaytettd tai tuotantoa (Suomen Kie-
len Perussanakirja 1992). Prosessikirjoittaminen on menetelma, jolla opiskelija alusta
asti joutuu sekd pohtimaan ettid kirjoittamaan omia tavoitteitaan. Kirjoittaminen sy-
ventdd aikaisemmin kirjoitetun tekstin uudelleen arviointia ja hyviksikayttod. Portfo-
lio on Laaksosen ja Makkosen (1997) mukaan oppimiskansio, johon opiskelija koko-
aa kaikkea opiskeluun ja oppimiseen liittyvda materiaalia. Portfolio on aina tekijansi
nikoinen huolimatta siitd, ettd samat oppimista edistdvit ja syventivit tehtivit ohjaa-

vat eri oppijoiden portfolion kirjoittamista.

Ladkehoidon perusvalmiuksien oppiminen sairaanhoitajan, kitilon ja terveydenhoita-
jana koulutuksen aikana edellyttdd uuden oppimista ja sen liittdmistd aikaisemmin
opittuun ja opitun kertaamista kaiken aikaa. Ohjaajien, opettajien ja opiskelijoiden on
tarkedad tunnistaa kokemuksellinen oppiminen ja tukea sen etenemistd. Ohjauksessa
merkityksellisti on reflektion syventiminen oppimisen suuntautuessa scuraaville
opintojaksoille. Reflektiivisessd oppimisessa teoriatieto palvelee kiytinnon tilanteita
luovana kokeellisena toimintana. Mikd tahansa kiytinnon toiminta ei kuitenkaan ole
reflektiivistd kuten esimerkiksi olettamusten esittiminen ja muisteleminen. Ammatilli-
sen kasvun edellytys on reflektoiva kidytinnollinen osaaminen, joka perustuu ymmir-
ryksen muutokseen omasta oppimisesta. Reflektiiviseen oppimiseen perustuva malli
on spiraalinmuotoinen, jossa vaiheet seuraavat toisiaan joustavasti ja huomioivat

opiskelijoiden tietojen ja kokemuksien lisdantymisen opiskelun edetessa.

Liakehoidon opetus ja oppiminen kietoutuvat spiraalin tavoin hoitotyon oppimiseen.
Aluksi selvitetddn lidkehoidon perusteet, jotta opiskelijat alkavat ymmartad saddosten,
farmasian, farmakologian ja kliinisen farmakologian, anatomina ja fysiologian, etitkan
ja lddkelaskennan tietojen ja taitojen yhteydet ja merkitykset potilaan lidkehoidon
toteuttamisessa. Ladkehoidon perusopintojen jalkeen lidkehoidon opetus ja oppimi-
nen niveltyy ja integroituu hoitotyon opintojaksoihin. Erityisesti ohjatun harjoittelun
opintojaksoilla opiskelijat oppivat ja harjaantuvat kidytinnon ladkehoidon vaatimiin
hoitotoimintoihin. On kuitenkin vaarana, ettd opiskelun edetessa lddkehoito jaa uu-
den opittavan asian “jalkoihin”, tai opiskelijoille muodostuu riittivien lidkehoitoval-
miuksien saavuttamista, jollei nithin liittyvid oppimistavoitteita ja opetustavoitteita

mainita opetussuunnitelmassa myohempien opintojaksojen osalta.
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Portfolio tarjoaa vilineen, jolla opiskelijan lidkehoidon oppimista voidaan yllapitid ja
syventdd kliinisessd opiskelussa. Ladkehoito siséltyy tavalla tai toisella lihes kaikkiin
ohjatun harjoittelun opintojaksoihin. Portfolion avulla voidaan opiskelijan huomio
kiinnittda kullakin jaksolla oleellisten lidkehoitoon liittyvien asioiden ymmairtimiseen
ja oppimiseen. Lidkehoito koostuu monista eri toimintojen muodostamasta skeemas-
ta. Opintojen alkuvaiheessa opiskelija ei osaa eikd ymmairrd niiden merkityksid eikd
toimintoihin liittyvid sairaanhoitajan, kitilon tai terveydenhoitajan tehtivid. Koulu-
tuksen aikana hinen tulee kuitenkin saada riittdvit valmiudet tyelimassd toimimista
varten. Portfolion kidytté oppimisessa tarjoaa mahdollisuuden ladkehoidon opetuksen
tehostamiseen ja parempaan oppimiseen. Se tarjoaa vilineen opiskelijan itsearvioin-

nin kehittimiseksi.

Portfoliotyiskentely oppimisen tukena

Turun ammattikorkeakoulun hoitotyén koulutusohjelmassa (Turku) vuosina 1999—
2003 toteutetussa Laadukkaan liikehoidon opetuksen ja oppimisen kebittamishankkeessa
kehitettiin yhdeksi ladkehoidon oppimisen tukimuodoksi portfoliotehtivit jokaista
ohjatun harjoittelun opintojaksoa varten. Tehtivit laadittiin siten, ettd ne pysyivit
melko pienimuotoisina. Kussakin oli vain 3—4 kysymysti, joihin opiskelija vastasi.
Kysymykset etenivit siten, ettd ensimmidiset tukivat kokonaisuuden hahmottamista,
vilitehtdvit kasittelivit lidkehoidon osa-alueita ja lopuksi kokonaisuutta tarkasteltiin
kehittimisen nakokulmasta (Taulukko 1). Opiskelijan tuli siis lopuksi 16ytda joitakin
asioita, joilla hidn voisi tuottaa lisdarvoa lidkehoidon kehittimiseen. Osa teemoista
toistui eri jaksojen kysymyksissd, esim. aseptiikka, jotta opiskelija voisi selkedsti tun-
nistaa omaa kehitystadn. Kaikissa lomakkeissa pyydettiin lopuksi opiskelijaa arvioi-

maan, mitd hin oli oppinut jakson aikana.

Lomakkeet numeroitiin selkedsti ohjatun harjoittelun jaksojen mukaan ja niissd oli
yhtendinen visuaalinen ilme. Tarkoituksena oli korostaa niiden jatkumoa ja yhteen-
kuuluvuutta. Harjoittelujaksojen ohjaajat jakoivat lomakkeet yhdessi harjoittelujakson
arviointilomakkeiden kanssa. Lomakkeiden kiyttd oli vapaachtoista. Ohjausta, tukea
ja keskusteluapua opiskelijalla oli mahdollisuus pyytda ohjaajiltaan. Portfoliotehtivien
tekeminen tai tekemittd jittiminen ei vaikuttanut opiskelijan ohjatun harjoittelun

opintojakson arvosanaan.

Kehittimishankkeessa ei seurattu systemaattisesti miten portfoliotehtavit auttoivat
ja/tai tukivat hoitotydn opettajia ja ohjatun hatjoittelun ohjaajia opiskelijan lidkehoi-
don oppimisessa. Opiskelijoiden portfoliotehtivien tekemistd seurattiin satunnaisesti.
Portfolion hy6ty lidkehoidon opetuksen ja oppimisen tukena jiikin kehittimistutki-

muksessa selvittimittd. Kuitenkin joidenkin opiskelijoiden portfolion kiytto ladke-
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hoidon oppimisessa ohjatun harjoittelun opintojaksoilla antaa viitteitd siitd, ettd me-

netelmdin olisi syytd kehittdd ja saada tutkimuksellista nayttod sen kiyttokelpoisuu-

desta ladkehoidon opetuksessa.

TAULUKKO 1: Opiskelijan lidkehoidon portfoliotyiskentelyi objaavat kysymykset (Verdjankorva, Erkko, Ern-

vall ym. 2004, 59-60).

1. Orientoituminen
hoitotydhon

Miten teoreettiset tietosi vastaavat kdytdnnossa tarvittavia taitoja?
Miten ymmarrit vastuusi osallistuessasi 1ddkehoidon toimintoihin?
Miten toteutat aseptista tydskentelyd ldékehoidossa?

Miten ladkehoitovalmiutesi ovat kehittyneet kuluneella jaksolla?

2. Hoitoty6n
perusteet

bl NS

Miten teoreettiset tietosi vastaavat kiytdnnossi vaadittavia taitoja tdssi
opiskelupaikassa?

Miten ymmarrat vastuusi osallistuessasi lddkehoidon toimintoihin?
Miten toteutat aseptista tyoskentelyé ladkehoidossa?

Miten lddkehoitovalmiutesi ovat kehittyneet kuluneella jaksolla?

3. Hoitoty6n
auttamismenetelmét

il

W

Miten hahmotat lddkehoidon ja -huollon kokonaisuutta ja toimivuutta ky-
seisessd opiskelupaikassa (= ladkkeiden hankinta ja kisittely sairaalan
osastolla/kotisairaanhoidossa)?

Mitéd vaiheita asiakkaan/potilaan lddkehoidon kokonaisuus siséltdé ja mi-
ten olet osallistunut ja harjaantunut ndiden vaiheiden toteuttamiseen (mm.
ladkehoidon médrddmisestd sen toteuttamiseen, vaikuttavuuden seuranta,
dokumentointi, yhteisty0 potilaan ja lddkarin kanssa?)

Millaista ohjausta asiakkaat/potilaat tarvitsevat laékehoidosta?

Miten ladkehoitovalmiutesi ovat kehittyneet kuluneella jaksolla?

4. Hoitoty6n
auttamismenetelmét

Miten osaat soveltaa teoreettisia tietojasi kdytdnnossé vaadittavien taito-
jen suorittamiseen téssi opiskelupaikassa (sairaalassa/kotisairaan-
hoidossa)?

Miten osaat soveltaa aseptiikan tietojasi turvallisesti toteutettavaan ladke-
hoitoon (sairaalassa/kotisairaanhoidossa)?

. Miten kaytit tietojasi potilasopetuksesta ohjatessasi asiakkaita/potilaita

ohjeenmukaiseen, turvalliseen 1ddkehoitoon?
Miten ladkehoitovalmiutesi ovat kehittyneet kuluvalla jaksolla?

5. Hoitotydn
erityisosaaminen

. Miten katilo-, sairaanhoitaja- tai terveydenhoitajaopiskelijana takaat poti-

laan/asiakkaan turvallisen lddkehoidon?
Miten vastuullinen toimintasi lddkehoidon toteuttamisen arjessa ilmenee?

3. Miten ladkehoitovalmiutesi ovat kehittyneet kuluvalla jaksolla?

6. Hoitotyon
erityisosaaminen

Miten tdydennit teoreettisia tietojasi vastaamaan kéytdnnossé tarvittavaa
osaamista?

Miti asioita otat huomioon suunnitellessasi ja toteuttaessasi poti-
laan/asiakkaan lddkehoidon ohjausta?

3. Miten ladkehoitovalmiutesi ovat kehittyneet kuluvalla jaksolla?

7. Hoitotyon
kehittdminen

Miten organisaation ladkehuolto/-hoito kokonaisuudessaan mielestési
toimii ja tayttds tehtdvansa?

Mill4 tavoin nékisit tarpeelliseksi organisaation ladkehuollon/-hoidon ke-
hittdmisen?

. Mitka ovat valmiutesi yksilollisen laadukkaan lddkehoidon toteuttami-

seen?
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3.2 Portfolio opiskelijan laakehoidon oppimisen kuvaajana ohjatun
harjoittelun eri opintojaksoilla

Seuraavassa esitetddn erddn opiskelijan portfoliotehtivien tyostiminen lidkehoidon
oppimisen lisddmiseksi. Ohjatun harjoittelun yhteydestd selvidd oppimisen toimin-

taymparisto.

Ohjatun harjoittelun 1. jakso: ”Perheprojekti”

Tehtava 1: Tarkastele miten lidfkehoito littyy ihmisen/ perheen elamantilanteeseen.
Tarkastelemani perhe, nuori pari, kiyttad lidkkeitd vain erilaisten oireiden lievi-
tykseen. He ovat molemmat perusterveita ihmisid eli heilld ei ole mitain perussai-
rauksia. Nuoripari kayttda laakkeitd lihinnd padnsirkyyn, flunssaan ja allergiaan.
Heidin lidkekaapistaan 16ytyi niihin vaivoihin auttavia ladkkeitd. He eivit mielel-
lidn ota laakkeita “turhaan”. Nuoret suhtautuvat varmasti yleisesti ottaen niin
lddkkeisiin. Reseptildakkeitd nuoripari on joskus kdyttinyt esim. antibioottikuureja
poskiontelotulehdukseen. Tarkastelemani perhe pyrkii noudattamaan lddkepakka-

usten annosohjeita tarkasti.

Tebtavi 2: Pyri selvittdmiddn ihmisen kdsityksid liikkeiden kdytostd oman ja perheen terveyden
hoidon ja sairastumisen yhteydessd (esim. subdetta reseptivapaiden ja/tai reseptilicikkeiden ja/ tai
ns. lnonnonliikkeiden kdyttion).
Nuoripari, jota haastattelin perhetyotd tehdessini, suhtautuu mielestini ladkkeisiin
than normaalista. Ne kayttavit reseptivapaita ldakkeitd oireiden hoitoon ja tarvit-
taessa kadntyvat laakarin puoleen, mikali oireet jatkuvat. He eivit juurikaan ole

kayttineet luontaistuotteita ladkkeind, koska epiilevat hieman niiden tehoa.

Mikali tarvetta olisi kdyttdd enemman ldakkeitd, se el varmasti tuottaisi ongelmia
kuitenkaan. Nuorten hoitomyontyvyys on yleisesti ottaen hyvi lidkehoitoon.
Nuoripari on kysellyt minulta jonkun verran asioita liakkeisiin liittyen. Olen pyr-
kinyt auttamaan heiti ja vastailemaan kysymyksiin omien taitojeni mukaan. Se ei
kuitenkaan ole ollut ithan helppoa, koska koulussa ei vield ole paljon ollut ladke-

hoidosta mitdin opintoviikkoja.
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Ohjatun harjoittelun 2. jakso: Liedon terveyskeskuksen vuodeosasto, ensimmainen
varsinainen harjoittelupaikka.

Tebtdavi 1: Miten teoreettiset tietosi vastaavat kdytannissd vaadittavia taitgja tdssd opiskelupai-

kassa?
Minulla oli aika vihan tietoa lddkehoidosta ennen harjoittelun alkua. En tiennyt
paljoakaan sairaanhoitajan velvollisuuksista lidkehoidon toteuttajana. Opin pe-
rusasioita, kuten lddkkeiden jakamista lidkelaseihin, lidkekaappien jirjestyksestd,
helppoja lidkelaskuja, lddkkeiden jakoa potilaille jne. Teoreettiset tietoni lisddntyi-
vit jakson aikana kun yritin vapaa-ajalla ja my6s osastolla hiljaisina aikoina etsia
tietoa ladkkeistd. Ennen jaksoa tiesin jonkun verran lidkehoidon kiytinnén toteu-

tuksesta, mutta aika vihin kuitenkin.

Tehtiva 2: Miten ymmadrrit vastunsi osallistuessasi ldakehoidon tormintothin?
Jaoin aika paljon ladkkeitd harjoittelujakson aikana. Laakkeet olivat minulle vierai-
ta, mutta opin nimeltd joitakin yleisimpia ladkkeitd. Toteutin ladkehoitoa huolelli-
sesti, parhaan kykyni mukaan. jos olin epavarma jostakin asiasta, niin kysyin oh-
jaajaltani asiasta. Thmettelin, miten hoitajat tunsivat pillereitd ulkonidlta. Olin
mielestani hyvin tarkka lddkehoidossa. Jakamani lddkkeet tarkastettiin aina. Muu-

tamia pienid huolimattomuusvirheitd lukuun ottamatta ne menivit oikein.

Tebtdvi 3: Miten totentat aseptista tydskentelyd lidkehoidossa?
Pyrin huomioimaan aseptiikan aina ollessani tekemisissé lidkkeiden kanssa. Esim.
injektioita antaessani huolehdin ruiskun ja neulan ehdottomasta puhtaudesta ja
pistopaikan desinfektiosta. Huolehdin my6s kisihygieniasta aina toimiessani ladk-
keiden kanssa. Antibiootteja laimennettaessa on my6s huolehdittava riittdvasta
aseptiikasta. Iv-liakkeiden kanssa tyOskenneltiessid korostuu aseptiikka erittdin
paljon, koska infektioriski on suurempi kuin esim. per os -annosteltavissa laak-

keissa.

Tehtdva 4: Miten lidkehoitovalmintesi ovat kehittyneet kuluneella jaksolla?
Ladkehoitovalmiuteni kehittyivit mielestini aika paljon ensimmiiselld harjoittelu-
jaksollani. Sain tehdi erilaisia lidkehoidon toimenpiteitd ja opin samalla tirkeitd
kadentaitoja. My6s tietimykseni lidkehoidosta vuodeosastolla lisadntyi. Opin
ymmirtaimain sen merkitysta potilaalle my6s. Paljon on vield opittavaa ennekuin

voin itse ottaa tdyden vastuun potilaan lidkehoidosta.
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Ohjatun harjoittelun 3. jakso: Turun kaupungin siséatautisairaala, osasto 23.

Tehtivi 1: Miten habmotat liéikehoidon ja -huollon kokonaisuntta ja toimivuntta ko. opiskelupaikassa

(= lidfkkeiden hankinta ja kasittely sairaalan osastolla/ kotisairaanhoidossa)?
Harjoittelujaksoni aikana perehdyin jonkin verran lidkehuollon kokonaisuuteen. Sairaa-
la-apteekki ja perusladkevalikoima tulivat tutuksi. Ladkekaapista oli periaatteessa vas-
tuussa osastonhoitaja, mutta kiytainnossd vastuuta oli jaettu sairaanhoitajille. Kasitysteni
mukaan lddkehoito toimi osastolla hyvin. Lidkekaapit oli pidettiva ehdottomasti lukit-
tuina ja ladkkeet alkuperiisissa pakkauksissa. Huumausaineiden kulutusta seurataan ku-
lutuskortilla. Hoitotyontekijan on pidettiva ylld ammattitaitoaan ja pysyttava kehityksen
mukana, mika lisaa lddkehoidon turvallisuutta ja toimivuutta. En voi sanoa opintojent
tassd vaiheessa hallitsevani lidkehoidon kokonaisuutta taysin. Uskon kuitenkin kehitty-

vini ajan myota.

Tebtavi 2: Miti vaiheita asiakkaan/ potilaan lidkehoidon fokonaisnus sisiltid ja miten olet osallistnnut

Ja_hatjaantunut néiden vaibeiden toteuttamiseen (mm. lidkehoidon middrddmisestd sen toteuttamiseen,

vaikuttavnuden senranta, dokumentoints, yhteistyi potilaan ja lidkdrin kanssa)?
Potilaan lddkehoito sisaltdd hyvin monia asioita. Hoitava laakari vastaa potilaan laake-
hoidosta, mutta kdytinndssa sairaanhoitaja toteuttaa lidkehoidon. Hin toteuttaa poti-
laan lidkehoidon mairiyksen mukaan ja huolehtii, ettd potilas saa oikeat lidkkeet, oike-
aan aikaan, oikeassa muodossa ja oikealla tavalla. Sairaanhoitaja jakaa lidkkeet tarjotti-
melle lidkelaseihin ja edelleen potilaille tarvittaessa han myos seuraa, etti potilas ottaa
varmasti ladkkeensa. Potilasta motivoidaan liakehoitoon, kerrotaan ladkemuutoksista,
ladkkeen vaikutustavoista, mahdollisista sivuvaikutuksista jne. dokumentointi on my6s
tarked osa liakehoitoa esim. “yliméariiset” laakkeet, yliherkkyysreaktiot jne. Osallistuin

melko monipuolisesti kaikkiin lidkehoidon osa-alueisiin.

Tebtavi 3: Minkdlaista objansta asiakkaat/ potilaat tarvitsevat lizkehoidosta?
Potilaat tarvitsevat monenlaista tietoa ja taitoa kun lddkehoito siirtyy heidin omalle
vastuulleen. Sairaanhoitaja ohjaa ja opettaa potilasta lidkehoidon suhteen kuten esi-
merkiksi annosteluohje, kerta-annos, lidkkeen kiyttétapa ja —tarkoitus, sailytys. Ohja-
ukseen on varattava tittdvisti aitkaa. Informaation perille meno on syyti tarkistaa ja
asioita on hyva kerrata. My6s kirjalliset ohjeet helpottavat opetuksen muistamista ja
ymmartimistd. Vanhojen thmisten kohdalla on syyta arvioida onko vanhus kykene-
viinen huolehtimaan omasta lidkityksestidn vai tarvitaanko omaisten tai/ja kotisai-

raanhoidon apua esimerkiksi liakkeiden dosettiin jakamisessa.
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Tebtéivi 4: Miten ladikehoitovalmintesi ovat kebittyneet kuluneella jaksolla?
Jaoin ldakkeitd ladkelaseihin ja edelleen potilaille. Suoriuduin jaoista ilman virheita.
Jouduin jonkin verran laskemaan ladkelaskuja saadakseni tarvittavan mairan vaikutta-
vaa ainetta. Annoin myo6s jonkun verran injektioita subkutaanisesti eli ihonalaiskudok-
seen ja huomioin aseptitkan tyStavoissani. Iv.-antibiootteja annoin sairaanhoitajan val-
vonnassa. Seurasin lidkehoidon vaikutusta potilaille kyselemilld heidin vointiaan. Oli-
sin toivonut péadsevani myos ohjaus- ja opetustilanteisiin enemman osalliseksi. Opin

monenlaista uutta tietoa ja taitoa ladkehoidosta hatjoittelujakson aikana.

Ohjatun harjoittelun 4. jakso: Kotisairaanhoito Englannissa, Corby, Health Center

Tehtdvd 1: Miten osaat soveltaa teoreettisia tietojasi kaytinndssa vaadittavien taitgjen suorittamiseen tassda

opiskelnpatkassasi (sairaalassa/ kotisairaanhoidossa)?
Oli mielenkiintoista huomata, kuinka liakehoitoa toteutettiin vieraassa kulttuurissa.
Periaatteessa pystyin hyédyntiméin teoriatietojani lidkehoidosta jonkun verran, mutta
paljon opin uutta harjoittelujakson aikana Englannissa. Liakkeet olivat eri nimilld,
mutta sain kuitenkin opastusta lidkkeiden ominaisuuksista. En ollut kovin paljon te-
kemisissa kotisairaanhoidossa ladkkeiden kanssa. Dosetteja ei ollut juuri ollenkaan. Joi-
takin kipupumppuja hoidin, samoin insuliineja. Pyrin taitojeni mukaan osallistumaan

potilaiden lddkehoitoon.

Tehtavi 2:Miten osaat soveltaa aseptitkan tietgjasi turvallisesti toteutettavaan lidkehoitoon (sairaalas-
sa/ kotisairaanhoidossa)?
Kotisairaanhoidossa ei aseptiikasta aina ollut niin helppo pitaa kiinni. Osa asunnoista
oli hyvinkin likaisia, mutta koska hoitotarvikkeet olivat meilld enimmikseen mukana,
pystyi aseptiikasta kuitenkin huolehtimaan. Aseptitkan merkitys korostui Englannissa
olon aikana, koska sielld aseptitkka monin paikoin oli puutteellista ja injektiot sen mu-

kaisia.

Tebtavi 3: Miten fdytit tietojasi potilasopetuksesta olyjatessasi asiakkaita/ potilaita  objeenmntear-
seen/ turvalliseen lizkehoitoon (sairaalassa/ kotisairaanhoidossa)?
Potilaiden ohjaus ja opetus vieraalla kielelld ei ollut varsin helppoa. Neuvoin heitd kui-
tenkin taitojeni mukaan ja kuuntelin tarkasti paikallisten sairaanhoitajien ohjausta, mika

oli varsin perusteellista ja luontevaa monin paikoin. Opin samalla itsekin paljon.

Tehtdvd 4: Miten lidkehoitovalmintesi ovat kebittyneet kuluneella jaksolla?
Kehityin jakson aikana paljon. Sain osallistua potilaiden lidkehoitoon monipuolisesti ja
englantilaiset sairaanhoitajat (ainakin minun ohjaajani) olivat hyvid opettajia. Itse yritin

opettaa heille kisidesin kayttod. Mielenkiintoinen hatjoittelujakso kaikin puolin.
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Ohjatun harjoittelun 5. jakso: Turun yliopistollinen keskussairaalan, kirurgian kli-
nikka osasto 216.

Tebtivi 1: Miten sairaanhoitajagpiskelijana turvaat potilaan turvallisen lidkehoidon?
Turvallisuus on avainasemassa kaikessa potilaan lddkehoidossa. Harjoittelujakso-
ni atkana opin tosi paljon liddkehoidosta. Osastolla oli paljon erilaisia iv. -
ladkityksid, injektioita, antibiootteja jne. huolellisuus ja tarkkuus korostuivat 1dd-
kehoidon suunnittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa. Koska potilaita oli paljon
ja niin ollen myo6s lidkkeitd oli paljon, tiytyl keskittyminen siilyd koko ajan.
Vaikka ohjaajani tarkasti aina jakamani ladkkeet, oli minulle tirkeda, ettd ldakkei-
den jako sujui virheettomasti. Ajattelin, ettd minulla kuitenkin on oma vastuuni

kannettavana.

Tebtavi 2:Miten vastunllinen toimintasi laikehoidon totenttamisen arjessa ilmenee?
Arjessa vastuullisuus nikyi huolellisuutena, tarkkuutena. Pyrin toteuttamaan 1da-
kehoidon aseptisesti ja ohjeiden mukaan. Kerroin aina ohjaajalleni tekemistini
havainnoista, jota tein potilaiden ldakityksen suhteen. Yritin itse miettid ja myos
kysyd ohjaajaltani potilaiden ladkityksestd. Osastolla oli paljon lisdladkkeiden”
tarvetta ja sairaanhoitajan vastuulla oli tietad, mitd laakettd antaa mihinkin vai-

vaan.

Tebtivi 3: Miten lidkehoitovalmintesi ovat kehittyneet kuluneella jaksolla?
Mielestini kehityin huomattavasti harjoittelujakson aikana. Sain osallistua moni-
puolisesti potilaan lidkehoidon kokonaisuuteen. Koska lddkkeitd oli osastolla ai-
ka paljon, en tietenkdin voinut kaikkia oppia ulkoa. Kiytin Farmaca Fennicaa ai-
ka paljon, kun hain vastaavia lidkevalmisteita. Tutuksi tulivat erityisesti vatsavai-
voihin liittyvit ladkkeet. Olisin voinut ehkd hieman enemmain vield etsid tietoa
laakkeisti ja sairauksista, joihin niitd kdytetain, mutta kokonaisuutena tima jakso
oli hyvin antoisa my6s lidkehoidon osalta. Toivottavasti voin hy6dyntid oppi-

maani seuraavissa harjoittelupaikoissa.

Ohjatun harjoittelun 6. jakso: Psykiatrinen avokuntoutusosasto A8

Tehtipa 1. Miten taydenndt teoreettisia tietojasi vastaamaan kaytinnossa tarvittavaa osaamista?
Psykiatrisella osastolla kiinnitettivd huomiota hyvinkin erilaisiin asioihin kuin
somaattisella puolella. Potilaiden kuntoutumiseen kuului huolehtiminen omasta
lidkehoidosta. He jakoivat hoitajan ldsndollessa ladkkeensd dosettiinsa. Lidkkeet
sdilytettiin kansliassa ja oli huolehdittava, ettd potilaat ottavat ladkkeensd maarit-
tynd aikana. Kaikki eivit olleet kovin hoitomyonteisid ja koska osalta puuttui tdy-

sin sairaudentunto, he eivit oikein ymmairtineet, miksi he syovit ladkkeitd. Tay-

42



densin lidkehoitotaitojani teorian osalta psyykeldidkkeiden kohdalta, koska nithin

en ollut juurikaan t6rméinnyt muiden harjoittelujaksojen aikana.

Tebtavi 2: Miti asioita otat huomioon suunnnitellessasi ja toteuttaessasi potilaan objansta?
Psykiatrisella osastolla lidkehoidon ohjaus on varsin haasteellista. Potilaita olisi
pystyttivd motivoimaan oman lidkehoidon toteutukseen. Ohjausta suunnitelta-
essa on huomioitava potilaan valmiudet ottaa vastaan ohjausta. On arvioitava
heiddn psyykkista tilaansa, missd vaiheessa potilaan sairaus on. Jos potilas ei ole
kykenevainen huolehtimaan omista ladkkeistiin, on suunniteltava toinen mene-
telmd hoidon toteuttamiseksi. Potilaalle olisi kuitenkin pystyttiva antamaan
mahdollisuuksia osallistua oman hoidon suunnitteluun ja esimerkiksi lidkehoi-

dossa hoidon toteutukseen, koska se saattaa lisitd potilaan sitoutumista hoitoon.

Tebtiva 3: Miten ladkehoitovalmintesi ovat kehittyneet kuluneella jaksolla?
Lidkehoitovalmiuteni ovat kehittyneet kuluneella jaksolla jonkin verran. Pdapai-
no hoidossa tuntui olevan muussa kuntoutuksessa, vaikka tietysti lidkehoito on
tarked osa hoitoa. Opin tunnistamaan erilaisia ongelmia, joita psykiatrisen poti-
laan lddkehoidossa voi kohdata ja opin joitakin ratkaisumalleja niihin. Joillakin
potilailla oli taustalla lidkkeiden vaidrinkayttod, mika lisdsi tarkkuuden ja huolelli-
suuden merkitystd. Jakso oli mielenkiintoinen myos lidkehoidon osalta, koska
lidkehoidon vaikutuksen naki nopeasti kun joku oli jattinyt esimerkiksi ladk-
keensa viikoksi ottamatta. Psykiatrisessa hoidossa lidkehoidon toteutuksessa ko-

rostuivat hieman eri asiat kuin muualla.

Ohjatun harjoittelun 7. jakso: Turun yliopistollinen keskussairaalan, kirurgian kli-

nikka osasto 211

Tehtava 1: Miten organisaation lidakehnolto/ -hoito kokonaisundessaan mielestdsi toimii
Osastolla oli vahvasti nikyvissd yksilovastuinen hoitoty6. Hoitajat vastasivat
omien potilashuoneidensa osalta potilaiden kokonaishoidosta ladkehoito mukaan
lukien. Yksi hoitaja jakoi vuorokauden lddkkeet tarjottimille ja huoneiden vas-
tuuhoitajat veivit ldakkeet potilaille. Kokeneet hoitajat tekivit ladketilaukset ja
ladkkeet toimitettiin osastolle tiettyind péivind. Liddkehuolto ja -hoito toimivat
mielestini ihan hyvin osastolla. Ladkehuone oli hieman pieni tila, mika aiheutti
ruuhkaa ajoittain. Kokonaisuudessaan laidkehuolto oli hyvin organisoitu. Lisiksi

lidkkeiden kirjaaminen ATK:lle on mielestini hyvi asia.
Tehtivi 2: Milli tavoin nakisit tarpeellisefesi organisaation lidkehuollon/ -hoidon kebittimisen?

Ainahan sitd on joitakin epikohtia, joihin voisi puuttua, mutta niin opiskelijana

se ei aina ole ihan helppoa. Lahinna mieleeni tuli pikkuasioita, jotka olisi voinut
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tehdi toisin. Ladkehoito kehittyy jatkuvasti, kun koko ajan tulee uusia lddkkeita ja
uusia hoitosuosituksia markkinoille. Jotta pysyisi ajan tasalla, on tietoja paivitet-
tavd saannollisesti. Osaston liddkehoidossa nakyi mielestini hyvin, ettd hoitajat

olivat asiantuntijoita ja valmiita kehittimain tietojaan ja taitojaan.

Tehtava 3: Mitkd ovat valmintesi yksilollisen laadukkaan ldakehoidon toteuttamiseen?
Valmiuteni toteuttaa potilaan yksil6llistd, laadukasta lddkehoitoa ovat kehittyneet
huomattavasti harjoittelujaksojen aikana. Nyt voin sanoa, etti pystyn vastaamaan
potilaiden lddkehoidosta itsendisesti. Tietenkin tulen kehittymain tyssani kun
valmistun, mutta uskon, ettd minulla on nyt tarvittavat perustiedot ja -taidot, joi-
den kanssa pystyn laadukkaasti toteuttamaan lidkehoitoa. Lidkehoidon toteut-
taminen on suuri vastuu ja se vaatii echdotonta huolellisuutta ja tarkkuutta. Toi-
von saavani osallistua joskus typaikkakoulutukseen lidkehoidon osalta., koska

ajan tasalla pysyminen on ehdottoman tirkedi lidkehoidossa.
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4 TOTEUTUNEEN OPETUKSEN JA OPPIMISEN POHDINTA
SEKA TOIMENPIDE-EHDOTUKSIA

4.1 Pohdinta

Lddtkehoidon oppiminen opetuksen painoalueena

Liakehoidon opetus on eris erikseen nimetyistd hoitotyén koulutusohjelman opetuk-
sen painoalueista. Muut painoalueet olivat aseptitkan osaaminen, eettinen osaaminen,
vuorovaikutustaitojen osaaminen, niyttoon perustuvan hoitotyon osaaminen ja poti-
laan ohjaamisen osaaminen. Lidkehoidon valintaan opetuksen painoalueeksi paadyt-
tiin syystd, ettd lukuisissa kansainvilisissd ja kansallisissa tutkimuksissa lidkehoidon
on todettu olevan ns. riskihoitotoiminta, jossa tapahtuu jatkuvasti potilaan turvalli-
suutta uhkaavia ns. ldhelta piti -tilanteita ja hoitovirheitd. Opetussuunnitelmissa halut-
tiin lisitd lidkehoidon opetuksen ja oppimisen nikyvyydettd, jotta voitaisiin entistd

selkedmmin osoittaa niiden sisdltyminen koulutuksen eri vaiheisiin.

Perinteisesti ladkehoitoa on opetettu eri opintojaksoissa ja oppiaineissa, mutta sen
maarillinen ja sisdllollinen toteutuminen on ollut episystemaattista ja epavarmaa.
Sopimalla yhteisesti koulutusohjelmassa opetuksen painoalueista halutaan varmistaa
ammatin kannalta kyseisen oleellisen opittavan alueen oppiminen. Lidkehoidon sys-
temaattinen opetus ja oppiminen edellyttivit sen toteutumista lipi opetusohjelman..
Mikali opetuksen ja oppimisen tavoitteita ei nikyvisti voida osoittaa kirjatuksi, voi-
daan olettaa opetuksen toteutuksen olleen sattumanvaraista seka riippuneen opettajan

valmiuksista ja valinnoista.

Tarkasteltaessa opetuksen toteutussuunnitelmia sekd opettajien arvioita lidkehoidon
opetuksen toteutuksesta sairaanhoitaja-, kitilo- ja terveydenhoitajakoulutuksessa to-
detaan, ettd ladkehoidon asema opetuksen painopisteeni ei kiy niistd riittdvasti ilmi.
Liakehoitoa ei systemaattisesti erikseen mainita, vaan se uppoaa opittavaan asiakoko-
naisuuteen. Nayttad siltd, ettd Laadukas lidkehoidon opetuksen ja oppimisen -kehittimis-
hankkeella pystyttiin parhaiten kehittimédan ladkehoidon opetusta opintokokonai-
suuksissa Terveyden edistimisen hoitotyon keinoin ja Terveysongelmiin vastaaminen hottotyon
keinoin 1. Niissd opintokokonaisuuksissa opetuksen toteutussuunnitelmiin on kirjattu
seikkaperiisesti lidkehoidon opetuksen ja oppimisen tavoitteet ja sisdllét. Muiden
opintojaksojen osalta ei voida paitelld, sisiltyyko niihin lddkehoitoa ja missd mairin.
Koulutusohjelmassa on periaatteellisesti sovittu, ettd ladkkeen annostelua ja ladkelas-

kentaa tulee harjoitella jokaisessa hoitotyon opintojaksossa koko koulutuksen ajan.
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Opintojaksojen toteutussuunnitelmiin ladkelaskennan harjoittelua ja lddkelaskennan

osuutta kokeessa on kuitenkin harvoin kirjattu.

Liakehoidon ollessa opetuksen painoalue sen oppimista arvioidaan kaikilla ohjatun
harjoittelun opintojaksoilla. Toteutussuunnitelmiin dokumentoitu lidkehoidon oppi-
minen varmistaisi ammatin kannalta vilttamattomien valmiuksien saavuttamisen kul-

lakin ohjatun harjoittelun opintojaksolla nykyistd systemaattisemmin.

Lidfkehoidon opetuksen toteutumisen vertailu opetuksen toteutussuunnitelmien ja opettajien arvioi-
den perusteella

Hoitotyon opettajien antamien arvioiden mukaan niin sairaanhoitaja-, kitil6- kuin
terveydenhoitajakoulutuksenkin osalta lidkehoidon opetusta toteutetaan melko lailla
enemmin mitd toteutussuunnitelmista ilmenee. TAmi herittdd kysymyksen siitd ku-
vaavatko nykyisin kidytGssd olevat toteutussuunnitelmat riittavin tarkasti ja yksityis-
kohtaisesti kyseisen opintojakson oppimisen tavoitteita ja opetuksen sisaltod. Pitaisi-
k6 suunnitelmien kuvata tarkemmin mitd lidkehoidosta opetetaan, jotta opettajat,
opiskelijat ja kaytinnon ohjaavat kykenisivit ymmirtimain lidkehoitovalmiuksien
spiraalinomaista kehittymistd ja toimimaan systemaattisemmin valmiuksien saavutta-

miseksi.

Opettajaryhmain yhteisesti laatima kirjallinen toteutussuunnitelma on aina kuitenkin
kirjallinen dokumentti, joka avautuu eri lukijoille sisalloltddn samanlaisena ja joka
ohjaa opettajien opetusta ja opiskelijoiden oppimista. Opettajien suullisesti antamien
arvioiden luotettavuutta opetuksen toteuttamisesta ei ole syytd kyseenalaistaa. Toteu-
tussuunnitelmiin ei ole kirjattu lidkehoidon oppimisen tavoitteita eikd opetuksen si-
sdltod, mutta opettajat kuitenkin arvioivat opettaneensa lidkehoitoa. Askarruttamaan
jad talloin kysymys siitd jaakoé opetus ja oppiminen liian sattumanvaraiseksi ja riippu-
vaiseksi opettajan henkil6kohtaisesti tekemistd valinnoista. Aikaisemmat tutkimukset
osoittavat opettajien opettavan enemmain niitd lidkehoidon osa-alueita, joissa he ko-
kevat itsellddn olevan paremmat valmiudet. Tall6in on vaarana, ettd opettaja ei kasit-
tele riittavisti tai ei ollenkaan sellaisia lidkehoidon osa-alueita, joissa hin arvioi taiton-
sa heikommiksi. Opetuksessa vihemmalle huomiolla jdineet osa-alueet saattavat kui-
tenkin olla kyseiselli opintojaksolla vilttimattomid taitojen kehittymisen kannalta.
Niiden kisittelemittd jattiminen opetuksessa saattaa estai tietyn ldakehoitoon liitty-

vin osaamisalueen kehittymista.
Portfoliotebtivien ja lddakehoitovalminksien opetusmatriisin kdytto opetuksen ja oppiminen tukena

Portfoliotehtivit kehitettiin lidkehoidon oppimiseen Laadnkas lidkehoidon opetus ja

oppimis -projektissa. Portfoliotehtivilld ei kuitenkaan onnistuttu saamaan riittivasti
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ndyttdd niiden antamasta tuesta opiskelijan lidkehoidon oppimisessa. Syyni oli liian
vihiinen panostus tehtivien kdytt6on ottamiseen, mikd puolestaan johtui riittimat-
tomastd portfoliotehtidvien kiyton informaatiosta ja niilld saatavasta hyodystd ladke-
hoidon oppimisessa. Lisdksi opettajat ymmairsivit portfoliotehtivien liittyneen pel-
kistain projektiin ja koska se oli paittynyt, he eivat myoskain ohjanneet opiskelijoita

riittavasts tehtivien tekemiseen.

Liikehoitovalmiuksien opetusmatriisi laadinta liittyy vuosituhannen vaihteessa hoito-
tyon koulutusohjelman kehitysvaiheeseen, jossa padtettiin nostaa lidkehoidon opetus
ja oppiminen yhdeksi koulutuksen painopistealueeksi vuorovaikutuksen, aseptiikan,
potilaan ohjauksen, ndytto6n perustuvan hoitotyon oppimisen ohella. Hoitotyén
opetussuunnitelman kaikkien opintokokonaisuuksien osalta matriisiin dokumentoitiin
oppimisen tavoitteet, oppimisen tieto- ja arvoperusta, oppimisen taitoperusta ja op-
pimisen arviointi. Matriisin laatimisella pyrittiin yhtendistimiin lddkehoidon opetusta
ja varmistamaan riittivien lidkehoidon toteuttamisvalmiuksien saavuttaminen koulu-
tuksen aikana opetuksen spiraalimallin avulla. Nayttaa kuitenkin siltéd, ettd matriisia ei
ole laajemmin hyédynnetty. Sen olemassaolo tunnistetaan, mutta sitd ei ole kiytetty
esimerkiksi toteutussuunnitelmien dokumentoinnissa. Osa opettajista ei ole ollut tie-

toisia matriisin olemassaolosta.

Ldidtkehoidon opetuksen ja oppimisen ongelmat

Liakehoidon opintojaksossa, joka sisdltyy Terveyden edistaminen hoitotyin keinoin -opinto-
kokonaisunteen, opettajat esittavat suurimmaksi ongelmaksi opiskelijoiden ladkelasku-
jen oppimisen vaikeudet. Vain puolet opiskelijoista selviytyy ensimmaisestd ladkelas-
kennan kokeesta. Vield molemmat uusintakerrat kaytydain 10-15 %:lla opiskelijoista
puuttuu lddkelaskennan hyviaksytty suoritus. Télloin ongelmia ilmenee opintojen jat-
kamisessa, koska ohjatun harjoittelun 2. opintojaksolle opiskelija ei voi menni ennen
kuin hin on saanut hyviksytyn arvosanan lidkelaskennassa. Opintojen keskeyttimi-
sen ehkaisemiseksi onkin kehitetty Lddkelaskentaklinikka, jossa opiskelijalla on mah-
dollisuus selvittid ongelmiaan ja parantaa osaamistaan. Klinikka toimii kuitenkin koe-
luonteisena, joten pysyvii ratkaisua se ei anna opiskelijoiden laskutaitojen lisdidmisek-

si.

Opettajat arvioivat opiskelijoiden laskutaitoja korostettavan liikaa lidkehoitoon liitty-
vin muun ymmirryksen ja osaamisen kehittimisen kustannuksella. Arviota tukee
havainto siitd, ettd toteutussuunnitelmassa saatetaan ilmaista lidkelaskun sisallyttimi-
nen opintojakson kokeeseen, mutta muulla tavoin ei mainita lidkehoidon oppimisen
tavoitteita tai opetussiséltoja. Erityisesti ohjatun harjoittelun opintojaksoilla opiskeli-

joilla on ongelmia ymmirtid lddkehoitoon liittyvid monia asiayhteyksid. Pyrkimys
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opiskelijoiden laaja-alaisen lidkehoidon oppimiseen ja sairaanhoitajan, kitilon ja ter-
veydenhoitajan ammatissa vaadittavan lidkehoidon osaamisen opetus ei kuitenkaan
ilmene opintojaksokuvauksissa lukuun ottamatta I dikeboidon (1. opintovuosi) ja Hoi-
totyon anttamismenetelmien (2. opintovuosi) opintojaksoja, joiden sisaltokuvauksista sel-
viad opetuksen sisaltd. Opettajat perdankuuluttavat farmakologian ja kliinisen farma-
kologian opetuksen lisddmistd opetusohjelmaan. Niin ikddn opiskelijoiden taidot poti-
laan lddkehoidon ohjauksessa jadvit vajaiksi. Opiskelijat eivit my6skiddn kykene kou-

lutuksen aikana saavuttamaan valmiuksia, joita toiminta sairaanhoitajana edellyttivit.

Opettajien arvioiden mukaan opintokokonaisuuden Terveysongelmiin vastaaminen hoito-
tyon keinoin 111 (2-3-opintovuosi) opiskelijoiden ladkelaskutaidoissa on edelleen puut-
teita. Erityisesti naisten ja eri-ikdisten lasten hoitoty6ssa lidkkeen annostelu on vaati-
vaa ja siind hoitotyon opettajat kaipaavatkin lisiresurssia opiskelijoiden lidkelasken-
nan harjoitteluun. Eridissd Erityisosaamista vaativan potilaan hoitotyin opintokokonaisuu-
den opintojaksojen kokeissa tarkistetaan opiskelijan ladkelaskentataitojen kehittymi-
nen, mutta monen opintojakson osalta tieto puuttuu. Hoitotyon opettajien arvioiden
perusteella lyhyt- ja paivikirurgisen potilaan hoitotyon seka perioperatiivisen hoito-
tyon opintojaksolla opiskelijat osaavat laskea eikd heiddn taitojaan endd katsota tar-

peelliseksi tarkistaa kokeessa.

Taulukossa 2 estetdan yhteenvetona tarkastelun tulokset lidkehoidon opetuksen il-
menemisesti opintojaksojen toteutussuunnitelmissa ja hoitotyon opettajien esittimis-
sd arvioissa. Toteutussuunnitelmista tarkasteltiin ladkehoidon tavoitteiden, sisallon,
lidkelaskennan, portfoliotehtivien ja opetuksen painopisteen ilmenemisti opintojak-
sokuvauksissa. Opettajien arvioissa lidkehoidon opetuksen toteutumisesta tarkkailtiin
lidkehoidon sisiltymistd opetukseen, lidkelaskennan harjoittelua ja lidkelaskennan

osaamisen selvittimista kokeessa.
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TAULUKKO 2. Ladfkehoidon opetus opintojaksoissa totentussunnnitelmien ja hoitotyin opettajien arvioiden avulla

larkasteltuna

Opintojakso Opetuksen toteutussuunnitelma Opettajien arviot ldéikehoidon opetuksen toteutumi-
sesta
Tavoit- |Sisélto | Ladke- |Port- Opetuk- | Ladkehoito siséltyy opetuk- | Ladkelas- Lagdkelasku-
teet lasku folio- sen seen kennan har- |taidot testa-
tehtédvd | paino- joituksia taan kokees-
piste sa
Terveysalan ammatissa toimimisen perusteet
Ammattikorkeakoulun %Tﬂommwﬁ Ei Ei Ei Ei Ei Integroidaan asiasisélt6ihin: Ei systemaatti- | Ei
owmssoﬁ vastuu ja ammattitaito sesti, mutta
tarpeen mukaan
Sosiaali- :ﬂm terveysalan %Tﬁowmoﬂ Ei Ei Ei Ei Ei Integroidaan asiasisiltoihin: Ei Ei
o?sboﬂ séhkoinen potilaskertomus, sosi-
aalivakuutus (ladkekorvaukset)
Terveysalan asiantuntijuuteen kasvaminen
Vieston ja yksilon terveys Ei Ei Ei Ei Ei Integroidaan asiasisiltoihin: Ei Ei
terveyskasvatus, terveyskayttay-
tyminen
Terveyden edistdiminen hoito- | Kylld Kylla Kylla Ei Ei Ladkehoidon opintojakso 2 ov: Kylla, Kylla
tyon keinoin lagkehoidon perustiedot ja -taidot | ldhtotasotesti ja
lagkelaskentaa
Ohjattu harjoittelu 1. Ei Ei Ei Ei Kylla Perehtyminen yhden potilaan Ei mainintaa Ei
lagkehoitoon ladkelaskennas-
ta
1_J®ﬂ<@%m05m®_-.3$3 vastaaminen | Kylla Kylla Kylla Ei Ei Integroidaan asiasisdltéihin: mm. | Kylld Kylla
roﬁoa&s keinoin I nestehoito, kivun hoito, elvytyk-
sen hoito, iv-kanyyli, ladkelisa-
ykset, perifeerinen- ja sentraali-
nen kanyyli ja ladkkeen anto,
verivalmisteet
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O_\JN‘QC _\._N&Omﬁm_ﬂ 2: 1_J®~.<o%m| Ei Kylld Ei Ei Ei Lidkehoitoa kisitellddn, mutta Ei mainintaa Ei
ongelmiin vastaaminen hoito- o._%::m:o: :E.v:: ovnmammxamm- ldakelaskennas-
tyén e it ristostd. Keskeinen asia oppimi- | ta
sessa.
Terveyden edistiminen hoito- Ei Ei Kylla : Ei Ei Integroidaan asiasisdltoihin sekd | Opiskelijat Kylld sekéd
tyon keinoin II sisdtauti- kirurgisen ettd sisdtautipotilaan | harjoittelevat kirurgisen ettd
hoitotyd hoitotydssd itsendisesti sisédtautipoti-
annettujen laan hoitotyon
tehtdvien poh- | kokeessa
jalta
Ohjattu harjoittelu 3: Terveys- Ei Kylld Ei Ei Kylla Ligkehoitoa kisitellddn, mutta Ei mainintaa Ei
osmordmb vastaaminen hoito- o.nv:i:m: EU.U_E ovnmammxﬁnm- ladkelaskennas-
tyon keinoin II ristostd. Keskeinen asia oppim- ta
sessa.
‘H,OH./\O%QQS edistiminen hoito- |Ei Ei Kyllad, Ei Ei Légkehoitoa késitelldén opinto- | Kylld, iv- Ei
tydn keinoin I11 gynekolo- jaksojen yhteydessd: naisten ladkkeiden
gisen hoitotyossd kdytetddn 2t ja lasten | annostelu, eri-
syovéan hoitotyossé 6t ikdisten lasten
hoidon ladkkeen an-
yhteydes- nostelu
sé
OT@NQC Tm&owgo:— 4- H®ﬂ<0v\m| Ei Ei Ei Ei Ei Ladkehoitoa kisitellddn, mutta Ei mainintaa Ei
ongelmiin vastaaminen hoito- o.Eu:.:Em: EEEE ovwmammxﬁmm- lagkelaskennas-
tyon il ristostd. Keskeinen asia oppimi- | ta
sessa.
Io#oa\ab kehittiminen Kylla Ei Ei Ei Kylla Integroidaan asiasisiltoihin Ei Ei
esim. ladkekustannusten tarkaste-
luna.
Ei Ei Ei Ei Ei Opiskelijalla on mahdollisuus Ei Ei

Opinndytetyd ja kypsyysndyte

syventdd lddkehoidon osaamis-
taan osallistumalla laakehoito-
projektiin ja tekemélld opinndy-
tetyonsd sen aihepiirissa.
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Suuntautumisvaihtoehdot

Hoitotyo 20 ov

Akuutti- ja tehohoitoty® 2 ov Ei Ei Ei Ei Ei Ladkehoito on erittdin keskeinen: | Kylld - Opiske- | Ei
mm. tiputusnopeuksia, laimenne- | lijat harjoittele-
taan antibiootteja, késitelldén vat seké tunnil-
ladkevahvuuksien muutoksia, la ettd itsendi-
sairaanhoitajan lddkehoidon sesti annettujen
tehtdvien laaja-alaista tarkasta- | tehtdvien poh-
mista. jalta
Lasten ja nuorten vaativa hoi- Ei Kylla Ei Ei Ei Keskoset ja syopéi sairastavat Ei Ei
totyd 1 ov lapset; integroituu hoitotydn
opetukseen
Lyhyt- ja pdivékirurgisen poti- Ei Kylla, Ei Ei Ei Ladkehoito on erittdin keskeinen: | Kylla - L&a- Ei, koska opis-
laan hoitoty 2 ov kipu integroidaan asiasiséltdihin: mm. | keainepitoi- kelijat osaavat
nukutuksen valmistelu suuksien las- péadsaantoisesti
keminen laskea.
ZWG_GBAHGH/\@%&AEW&D Tomﬂcﬁ%@ 1| Ei Ei Ei Ei Ei Késitelladn hoitoannoksia, tun- Ei Ei
oV nistetaan haittavaikutuksia, pa-
rannetaan ladkehoitoon sitoutu-
mista
Perioperatiivinen hoitoty 2 ov | Ei Ei Ei Ei Ei Ladkehoito on erittdin keskeinen: | Kylld - Laa- Ei
integroidaan asiasisaltéihin: mm. | keainepitoi-
nukutuksen valmistelu suuksien las-
keminen
Saattohoitotyd 1 ov Ei Ei Ei Ei Ei Kipuldakitys mm. morfiinin Ei Ei
annostelu, sairaanhoitajan paé-
toksenteon tarkastelua
Sisétautipotilaan vaativa hoito- Ei Ei Kylla Ei Ei Syopépotilaan léddkehoito, ladke- | Ei Ei
tyd 1 ov aineiden haittavaikutusten seu-
ranta
OT,HN,-HC TNQO;_HO—C mg Oﬂmﬁuxmml Ei Ei Ei Ei Ei Légkehoitoa késitelldén, mutta

osaamista vaativan potilaan
hoitoty6

oppiminen riippuu oppimisympé-
ristostd. Keskeinen asia oppimi-
sessa.
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O—d attu _jm—& oittelu 6; mlﬁv\mmu Ei Ei Ei Ei Ei Ladkehoitoa kisitellddn, mutta Ei Ei
osaamista vaativan potilaan oppiminen riippuu oppimisympa-
hoito ty ristostd. Keskeinen asia oppimi-

sessa.
Terveydenhoitotyon suuntau- | Ei Ei Ei Ei Ei Ei Ei
tumisvaihtoehto
Terveydenhoitotyo 40 ov
Aikuisen ja ikdéntyvén hoito- Ei Ei Ei Ei Ei Ladkehoidon kisittely soveltuvin | Ei Kylla
tyd osin ikddntymiseen liittyen mm.

lagkkeiden suurkulutus, ongel-

mat, WHO:n normi, annostus,

kaatumisen ja ladkehoidon yhte-

ys, terveyden hoitajan vastuu

lddkehoidon toteutuksessa, 144-

kehoidon erityiskysymyksii;

terveydenhoitajan vastuu ldédke-

hoidon toteutuksessa; tutkimus-

tietoon perehtyminen..
H\mﬂum;u@lw@@u\f WOC_CWWM&m@B.WN Ei Ei Ei Ei Ei Rokotusohjelma, ladkkeiden Ei, laskuharjoi- | Ei
nuoren hoitotyd sdilytyskotona, ladkkeet en- tuksia, mutta

siavussa, nuorten lddkkeiden lddkkeen an-

kaytto nosteluharjoi-

tuksia
Vanhemmuuteen kasvavan Ei Ei Ei Ei Ei Ladkevalmisteiden kaytto ja Ei Ei
perheen hoitotyd niihin liittyvié riskejd
Ei Ei Ei Ei Ei Lagkehoidon osuus ndkyy ldhes | Ei varsinaisesti | Ei

Ohjattu harjoittelu 5; yksilon ja
perheen hoitoty6 I

jokaisessa asiakastapaamisessa,
rokottamisen harjoittelua; portfo-
liotehtdvid kaytetddn. Opiskelija
reflektoi ladkehoidon oppimis-
taan palautekeskustelussa.

laskuharjoituk-
sia, mutta ld4k-
keen annoste-
luharjoituksia
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Ohjattu harjoittelu 6; yksilén j
perheen hoitotyo 11

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

Ladkehoidon osuus ndkyy ldhes
jokaisessa asiakastapaamisessa,
rokottamisen harjoittelua; portfo-
liotehtédvid kaytetdédn. Opiskelija
reflektoi ladkehoidon oppimis-
taan palautekeskustelussa.

Ei varsinaisesti
laskuharjoituk-
sia, mutta ldak-
keen annoste-
luharjoituksia

Yhteison terveydenhoitotyd

Ei

Ei

Ei

Ladkehoidon erityiskysymykset

Ei

Ei

Ohjattu harjoittelu 9; yhteisén
hoitoty6

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

Kitilotyo 60 ov

Naistentautipotilaan syventivi
hoitoty6

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

Mm. raskauden l4dadkinnillinen
keskeytys; infuusion valmistami-
nen, harjaantuminen liuoslas-
kuissa; syopépotilaan ladkkeen
annostelua; tulehduspotilaiden
antibioottihoitojen annostelu;
aikaa kdytetddn 2-3 tuntia opis-
kelijaryhmasta riippuen.

Kylla

Ei

Raskaana olevan ja synnytti-
neen naisen hoitoty6

Ei

Ei

Ei

Leikkauksen avulla synnyttdneen
naisen kipuladékkeiden- ja puudu-
tusainemadrien annostelu; tok-
semiapotilaiden ldikehoito; 144-
kehoito infuusiona esim. ennen-
aikaisten supistusten lopettami-
seksi.

Kylla

Ei

Synnyttdvén naisen ja perheen
hoitoty6

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

Mm. synnytyksen kéynnistysin-
fuusion voimakkuuden laskemi-
nen ja episiotomiahaavan puudu-
tus; synnyttdjén saamien ladkeai-
neiden madrittely; riskiraskaus-

laakkeiden médritysten laskemi-

Kylla

Ei

Ohjattu harjoittelu 5; naisen ja
perheen hoitotyd |

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

nen.
Opiskelijat harjaantuvat lagke-
hoidon tehtéviin hyvin.

Kylla
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Ohjattu harjoittelu 6; naisen ja |Ei Ei Ei Ei Ei Opiskelijat harjaantuvat ladke- Kylla Ei

perheen hoitoty6 11 hoidon tehtéviin hyvin.

Kitilotyon syventdvét opinnot

Naisen ja perheen kiitiloty6 Ei Ei Ei Ei Ei Opiskelijat harjaantuvat ldake- Kylla Ei
hoidon tehtdviin hyvin.

Ohjattu harjoittelu 9: kitilotyon | Ei Ei Ei Ei Ei Erityisesti infuusion asettamises- | Kylld Ei

syventivét opinnot

sa harjaantuminen harjoittelujak-
son kestdessd 13—15 viikkoa..
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4.2 Toimenpide-ehdotuksia

Liakehoito on keskeinen sairaanhoitajan, kitilon ja terveydenhoitajan tehtivialue.
Yhteiskunta edellyttad koulutuksesta valmistuvilta riittdvid ammatissa tarvittavia 1aa-
kehoidon perustaitoja. Opetusministerié on antanut ohjeet opetuksen tavoitteista ja
sisdltoalueista. Turun ammattikorkeakoulun Turun hoitotyonkoulutusohjelmassa on
panostettu lidkehoidon opetuksen ja oppimisen kehittdmiseksi useiden vuosien ajan.
Tavoitteena on ensisijaisesti ollut potilasturvallisuuden lisdidminen parantamalla am-
matillisessa koulutuksessa annettavaa opetusta. Kehitystyolld on pyritty tekemiin
lidkehoidon opetus nikyviksi, jotta voidaan osoittaa sen sisaltyvin opetuksen sisal-
toihin lapi koulutuksen. Ei riitd, ettd vakuutetaan opetusohjelmiin sisaltyvin lidkehoi-
tovalmiuksia lisddvid opintoja, jollei niitdi ole dokumentoitu opetussuunnitelmaan ja
sen toteuttamiseen liittyviin asiakirjoihin. Ammattikorkeakoulussa toteutettavalla hoi-
totyon opetuksella on toki monia muitakin haasteita lidkehoidon opetuksen kehitta-

misen ohella, joten kehitysty6 tavoitteen saavuttamiseksi ei tapahdu kidden kadnteessa.

Sosiaali- ja terveysministerio on elokuussa 2004 asettanut Lddkehoidon toteuttaminen
sosiaali- ja terveydenhuollossa -tydryhmin. Sen tehtivind on valmistella valtakunnalliset
ohjeet lddkehoidon toteuttamisesta julkisissa ja yksityisissd sosiaali- ja terveydenhuol-
lon toimintayksik6issd. Ohjeiden tavoitteena on edistad lidkehoidon turvallisuutta,
taloudellisuutta, laadunhallintaa ja yhdenmukaisuutta valtakunnallisesti. Tyoryhmain
tehtiviksi antoon kuuluu arvioida ladkehoidon toteuttamista useista eri nakokulmista.
Yhteni tarkastelukulmana on terveydenhuollon ammattihenkiléiden ammattikorkea-
koulutuksen ja ammatillisen koulutukseen liittyvit lddkehoidon opetuksen ja oppimi-
sen kehittimistarpeet. Ty6ryhmin toimikausi on 20.8.2004—31.8.2005. Syksyn 2005
aikana voidaan odottaa hoitoalan koulutukselle annettavia lidkehoidon opetuksen ja

oppimisen kehittaimisesityksia.

Puheenvuoro “Jatkotoimenpiteet lidakehoidon oppimisen kebittamiseen” haluaa tuoda esille
lidkehoidon opetuksen ja oppimisen timin hetken tilanteen Turun ammattikorkea-
koulun hoitotyén koulutusohjelmassa (Turku). Kehittimisty6td on valttimitontd
jatkaa lidkehoidon potilasturvallisuuden lisdadamiksi. Hoitotyén koulutusohjelmassa
siirrytadan syksystda 2004 alkaen ongelmaldhtoiseen opetukseen kaikkien uusien opiske-
lunsa aloittavien opiskelijaryhmien osalta. Koulutuksen muutosvaiheessa tulee var-
mistua siitd, ettd saavutetut lidkehoidon oppimista parantavat opetusratkaisut eivit

jad muutoksen alle, vaan niitd kehitetddn edelleen aktiivisesti.
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1. Toimenpide-ehdotus

Lidfkehoidon opetuksen tavoitteet ja sisillot ilmenevit kaikkien hoitotyon opintojaksojen toteutus-
suunnitelmissa sekd opettamista ja oppimista objaavissa opintojaksokuvanksissa.

Liakehoidon opetuksen tavoitteet ja sisillot tulee olla nakyvissia opetuksen toteutus-
suunnitelmissa seka niin opettajien kuin opiskelijoiden kaytt6on suunnitelluissa opin-
tojaksokuvauksissa. Opiskelijat motivoituvat heti kunkin opintojakson alussa ymmir-
timadn lidkehoidon yhteyden potilasturvallisuuteen ja merkityksen ammattitaidon
kehittymisen kannalta. Opettajille lddkehoidon opetuksen tavoitteet ja sisiallot valitty-
vit niin ikddn samanlaisina, jolloin eri opiskelijaryhmien opetus vastaa sisillollisesti

toisiaan.

2. Toimenpide-ehdotus

Opettajien systemaattisella ja _jatkuvalla ybteistyolli taataan lddakeboidon opetuksen ja oppimisen
toteutuminen lapi opetussuunnitelman.

Opiskelijoiden lddkehoidon vastuun ymmirtiminen ja oppiminen tulee varmistaa
opetussisiltojen spiraaliopetuksella lipi koulutuksen. Ensimmadisend opintovuonna
lidkehoidon perusteissa selvitetidn sairaanhoitajalta, kitiloltd ja terveydenhoitajalta
hoitotyossi edellytettavit perustiedot ja taidot: yhteiskunnan asettamat saadokset,
farmasia ja farmakologia sekd anatomia ja fysiologia, matemaattiset perustaidot ja
lidkelaskenta seka ladkehoidon eettiset taidot. Lisiksi selvitetadn ladkehoidon kaytin-
non taitoja hoitotyon tekijin nakokulmasta: lidkehoidon toteuttamisprosessia sithen
liittyvine eri vaiheineen seki potilaan opettamisen perusteita lidkehoidon kysymyksis-
si. Opetuksen tavoitteena on antaa opiskelijalle kokonaiskuva lidkehoidosta ja sen
vaatimuksista hoitotyontekijan osaamiselle. Opettajien yhteistyé on vilttimatonta

sekid opintojaksojen sisilld ettd opintojaksojen valilla.

Ladkehoidon teoreettisiin ja kidytinnon asiasisiltoihin palataan my6hemmissd opinto-
jaksoissa opiskelijan osaamista syventien ja laajentaen. Opintojaksoissa kisitellddn
lidkehoidon teoreettisia ja kdytinnon taitoja opintojaksojen tavoitteiden mukaisesti.
Opetuksessa ja opiskelijoiden oppimisessa sekd teoreettisten opintojen ettd ohjatun
harjoittelun osalta kiinnitetddn erityisesti huomiota siithen, ettd opiskelijan ymmarrys
hoitotyontekijan vastuusta ja tehtivistd potilaan lidkehoidossa kehittyy ja syvenee.
Lisdksi opiskelijoita harjaannutetaan lidkkeen annostelutaidoissa ohjaamalla heitd
laskemaan ldakelaskuja siind méarin, ettd heille kehittyy riittdva varmuus jonkun lasku-
tavan kédytossd. Opiskelijoiden tulee osata tarkistaa mairittelemansa lidkeannos, jotta
se varmasti on oikein. Hoitotyon kokeessa tarkistetaan opiskelijan lidkelaskentataidot

opintojaksoittain.
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3.Toimenpide-esitys

Opiskelijan lidkkeen annostelutaidot selvitetian ja niiden febittimistd senrataan lipi koulutuksen.

Matematiikan perustaitojen testaus sekd matematiikan ja hoitotyon opettajan yhteistyon
turvaaminen ladkelaskennan opetuksessa lapi koulutusohjelman. Opiskelijan matemaatti-
set perustaidot selvitetdan peruslaskutestilld ennen opetuksen alkamista ja ohjataan hinti
riittdvien taitojen hankkimiseen korostamalla potilasturvallisuutta. Opiskelijan ldakkeen
annostelutaidot testataan vield hinen koulutuksesta valmistuessaan. Matematiikan opetta-
jan asiantuntijuuden kiytté opetuksessa on vilttimitonta etenkin opiskelijoiden mate-
maattisten perusvalmiuksien selvittimisessd, oppimisongelmien kartoittamisessa ja riitté-
vin osaamisen saavuttamisessa. Hoitotyon opettajan ja matematiikan opettajan yhteisty6

on valttimatonti ladkelaskennan oppimisen lisadmiseksi.

4.Toimenpide-ehdotus

Opiskeljjan lidikehoidon oppimisen itsearviointia kebitetddn ja seurataan portfolion tai oppimispdivikir-
Jan avilla.

Syksystd 2004 alkaen ladkehoito sisiltyy oppimisen painoalueeseen “&lininen osaaminen”
ohjatun harjoittelun kaikilla opintojaksoilla. Tavoitekeskusteluissa selvitetdan opiskelijan
valmiudet ja tavoitteet lidkehoidon oppimisen osalta ja oppimista seurataan koko opiske-
lujakson ajan. Portfolion tai oppimispiivikirjan kiytté oppimisessa on varteen otettava
vaihtoehto, jonka kiyttéd oppimisen tukena on syytéd systemaattisesti kokeilla. Sen avulla
voidaan kehittdd opiskelijan itsearviointia lddkehoitotaitojensa kehittymisestd ja havaita

osaamisen ongelmakohdat riittivan ajoissa.

5. Toimenpide-ehdotus

Opetukesellisin keinoin objataan opiskeljjan ammatillista kasvua ottamaan vastunta liakehoidon tehta-
vistd tulevana sairaanhoitajana, terveydenhoitajana ja katilong.

Opiskeljjoita tulee koulutuksen aikana rohkaista tuomaan esille vaikeuksiaan lddkehoidos-
sa niin ladkelaskennan kuin lidkehoidon muidenkin sisiltbalueiden osalta ilman leimau-
tumisen vaaraa. Lihtokohtana on potilaan turvallisuus, jossa ndenniisestikin pieni virhe ja
erehdys voi olla potilaalle kohtalokas. Laakehoidon opetuksessa ohjataan opiskelijoita
kiinnittimdan huomiota tyGskentely-ympiristossd oleviin tekijoihin, jotka vaikeuttavat
keskittymistd lidkehoidon tehtdvissd. Lukemattomien kansainvilisten tutkimusten tulok-
set osoittavat, ettd ongelmista lidkehoidon osaamisessa on vaiettu, koska sairaanhoitajat
ja muut ladkehoitoon osallistuvat hoitajat pelkadvit leimautumista huonoiksi ja vastuut-
tomiksi hoitajiksi. Vaikenemiseen ei potilasturvallisuuden kannalta kuitenkaan ole varaa.
Ongelmien esiintuomisella edistetddn lidkehoidon virheiden ennaltachkiisyd. Koulutuk-
sen tulee tukea opiskelijaa arvioimaan ladkehoitotaitojaan rehellisesti sekd ohjata hantd

vaadittavan ammattitaidon saavuttamiseen.
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6. Toimenpide-ehdotus

Laaditaan konlutusobjelman kattavat liakeboidon oppimisen laatuvaatimnkset.

Riittdvien ammatissa vaadittavien lidkehoidon valmiuksien saaminen koulutuksen
aikana edellyttda systemaattisesti toteutetun opetuksen toteutumista. Opetuksen ta-
voitteena on oppiminen. Lidkehoidon oppiminen vaatii oppimiselle laadittujen laatu-
vaatimusten tayttymistd. Kuhunkin opintojaksoon ja erityisesti hoitotyon opintojak-
soihin tulee laatia lidkehoidon oppimisen laatuvaatimukset ja arviointikriteerit. Laatu-
vaatimusten saavuttamista tulee arvioida opintojaksoittain. Ladkehoidon laatuvaati-
musten sisillyttiminen koulutusohjelmaan parantaa paitsi ammattiin valmistuvan
ladkehoitovalmiuksia niin ennen kaikkea potilaan turvallisuutta ladkehoidossa. Lisaksi
laatuvaatimuksilla on merkittdvd informaatioarvo yhteiskunnallisesti perustellun
osaamisen varmistamisesta hoitotyon koulutuksessa. Ei riitd, ettd laatuvaatimukset
laaditaan oppilaitoskohtaisesti, vaan niiden tulee olla valtakunnallisesti hyviksytyt ja
yhtipitivit huolimatta siitd, ettd ammattikorkeakouluilla on kullakin omat opetus-

suunnitelmansa.
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Liite 1
TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
Hoitotyon koulutusohjelma
Ladkehoidon opetuksen ja oppimisen kehittiminen
29.1.
2004

HYVA OPINTOKOKONAISUUSVASTAAVA

Lédkehoidon opetus ja oppiminen ovat edelleen koulutusohjelman painopistealueita. Tehtédvéani on
keriti tietoa siitd, miten lddkehoidon opetus integroituu opintokokonaisuuksiin sekd mitd ongelmia
tai kysymyksii opettajat kokevat ladkehoidon opetuksessa ja oppimisessa olevan. Pyydankin Sinua
kerddmédn vastuualueesi opettajilta tietoja seuraaviin kysymyksiin:

1. Kasitellaanko ladkehoidon opetusta ja oppimista vastuualueesi opintojaksoissa?
=  Miten késitellddn?
=  Miten lddkehoito integroituu opetuksen?
»  Mitd asioita késitellddn?
= Paljonko ko. opetukseen kdytetddn aikaa?
= Tekeviatko opettajat yhteisty6ta ko. asiassa? Miten?
= Mitd mielestasi pitdisi tehdd opetuksen ja oppimisen parantamiseksi?
=  Miten lddkehoidon opetus ja oppiminen edistyvét ohjatussa harjoittelussa
»  Kkiytetdiinko laadittuja lisikehoidon ns. portfoliotehtivii (LAAKE 1 — 7) ohjatussa
harjoittelussa
= miten ladkehoidon oppimista seurataan koulutuksen aikana, kuten esim. tutortunneil-
la?

2. Mitd ongelmia tai kysymyksid lddkehoidon opetuksessa ja oppimisessa mielestanne on?

3. Laadimme vuosituhannen vaihteessa opetus- ja oppimismatriisit koulutusohjelman kaikista
painopistealueista. Ndin teimme myds ldékehoidosta.
= Oletko kdyttinyt opetuksessasi ja oppimisen seurannassa (teoria ja ohjattu harjoittelu)
ladkehoidosta laadittua matriisia?
= Jos vastaat kylld, niin miten se on toiminut ja mitd apua olet siitd saanut; miten haluaisit
sitd kehittda?
= Jos vastaat en ole kdyttanyt, niin miksi et?

4. Yliopettaja Sirpa Ernvall on saanut kédyttoonsa lisdresurssin (20 t) opiskelijoiden lddkelaskutai-

tojen lisddmiseksi erityisesti ensimmadisen opintovuoden (TERE) jdlkeisissd opinnoissa, kuten

esim. TERO I, TERO II, TERO III, EROS, YPKE, YHTY, NAPE, KASY, KEHI ja OPIN —

opintokokonaisuuksiin kuuluvissa opintojaksoissa.

= Téstd syystd pyydédn Sinua kertomaan minkélaisia 1ddkkeen annosteluun liittyvid asioita kési-
tellddn juuri ko. opintokokonaisuuden opintojaksoissa, jotta Sirpa voisi valmistautua tarkoitus-
ta vastaavien tehtdvien laadintaan ja voisi suunnitella lisdresurssin kayttod. Resurssi ei oli suu-
ren suuri, mutta parempi kuin ei mitién, siksi on tirkedd suunnitella sen kéytto tarpeita vas-
taavaksi. Siis lyhyt sanallinen selvitys miti ja miten 1ddkkeitd annostellaan.

®  Anna myos esimerkki tai esimerkkejé ladkkeen antoméardyksesta.

PYYDAN VASTAUKSIA EM. KYSYMYKSIIN VIIMEISTAAN 27.2.2004
MENNESSA. KIITOKSET ETUKATEEN!

Yhteistyosta kiittden
Oili Vergjankorva
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Liite 2

Opintokdko-
naisuudet

Oppimisen tavoitteet opetussuun-
nitelmassa

Oppimisen tietoperusta ja arvo-
perusta

Oppimisen taitoperusta

Osaamisen arviointi

Opinniytetyo

ja Kypsyys-
niyte
=OPIN

Opiskelija kehittdé ja osoittaa valmiuksia
soveltaa tietojaan ammattiopintoihin liitty-
vissd asiantuntijatehtdvissa. Opiskelija
rakentaa opinnéytetyonsi aikaisemmissa
opinnoissa muodostamansa tutkivan ty6ot-
teen perustalle.

Esimerkiksi: Opiskelija perehtyy potilaan
ladkehoitoon liittyviin kysymyksiin.

Opiskelija tyostda potilaan lddkehoitoon
liittyvéa aihetta valitsemastaan nikokulmasta
koulutusohjelman tarjoamassa tarkoituksen-
mukaisessa tyoskentelyprojektissa.

Opiskelija kykenee sitoutumaan pitki-jénteiseen
ja vastuulliseen tydskentelyyn potilaan lddkehoi-
toon liittyvien kysymysten selvittimisessd valit-
semastaan nakokulmasta.

Opinndytetyo voidaan tehda yksilo-, pari tai
ryhmityona.

Hyviksytyn opinndytetyon esitettyién opiskeli-
ja antaa omaamisestaan kypsyysndytteen, joka
arvioidaan asteikolla hyviksytty—hylatty.

LAAKEHOITOVALMIUKSIEN OPETUSMATRIISI

Oili Vergjankorva /Taitomatriisi 26.4.2000

Terveyspalve-
lujen kehittéi-
minen ja yrit-

tiajyys
=KEHI

Kitilo
Sairaanhoitaja
Terveydenhoitaja

Opiskelija kykenee itsendisesti analysoimaan
ja jasentamadn hoitotyota ja siihen liittyvid
ilmioita.

Esim. Opiskelija perehtyy potilaan laékehoi-
don tarkasteluun ja sen toteuttamiseen liitty-
viin kysymyksiin laaja-alaisesti.

Opiskelija siséistad hoitotyon yhteiskunnalli-
sen tehtivin ja siihen liittyvind omaa vas-
tuunsa tulevana kitilona, sairaanhoitajana tai
terveydenhoitajana ladkehoitotaitojen kehit-
tymisessi sekd kehittymisensi alan asiantun-
tijana.

Opiskelija kehittyy ottamaan huomioon
toiminnan ja talouden keskinaisen riippuvuu-
den erityisesti esim. ladkehoidon toiminnan
alueella. Opiskelija tunnistaa toiminnan
taloudellisen ohjauksen tarpeen ja oppii
tydssddan ottamaan huomioon myds taloudel-
lisen nakokulman.

Opiskelija perehtyy organisaatioiden ladke-
hoidon toteutuksessa kayttimiin tietojirjes-
telmiin. Niin opiskelijan osaaminen laike-
hoidossa kaytettavista teknologiasta tismen-
tyy.

Opiskelija syventaa kasitystién hoidosta

ja kehittyy hoitoty6n asiantuntijana kehittiméaan
hyviai hoitoa ja mm. lidkehoitoa sen edellytykse-
né.

Opiskelija valitsee ohjatun harjoittelu-

paikan urasuunnitelmansa ohjaamana ja
perehtyy siella mm. erityisesti potilaan ladkehoi-
don kysymyksiin.

Opiskelija kehittyy toimimaan tydyhteisossid
vastuullisena arvioiden ja kehittien oma-
aloitteisesti potilaan lddkehoitoon liittyvia toi-
mintaa.

Opiskelija harjaantuu analysoimaan Kriittisesti
hoitoympiristod ja -organisaatiota sekd tunnista-
maan ldakehoidon alueen kehittamistarpeita
erityisesti ottaen huomioon toiminnan eettiset ja
laadulliset ndkokohdat. (7. OH)

Kehittimissuunnitelman tekeminen ja esittimi-
nen liittyen ohjatun harjoitteluun. Esim. kehit-
tamissuunnitelma voi kisitelld ldakehuollon/-
hoidon organisointiin liittyvéa tarkastelua
(yksilo-, pari- tai ryhmityo).

Itse- ja vertaisarviointi

Portfolion kaytto.
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Hoitotyon
suuntautumis-

vaihtoehdot:
ENSl/ensihoito
HUPA/huumeita ja
paihteitd kayttavien
hoito
HIKVA/ikdantyvan
ihmisen ja vanhuk-
sen hoito
LANU/lasten ja
nuorten hoito
LYPA/lyhki- ja
paivakirurgisen
potilaan hoito
MITY/mielen-
terveystyo
NAMI/naisena ja
miehend
PERI/periopera-
tiivinen hoito
SAAT/saattohoito
TEHO/tehohoito
VAIK/vaikeasti
sairas potilas koti-
hoidossa
VAMM/vammaise-
na yhteiskunnassa

Terveyden
hoitotyon
suuntautumis-

vaihtoehto
VATH/vanhemmuu
-teen kasvavan per-
heen terveydenhoito
LATH/lapsen ja
nuoren terveyden-
hoito
TAITH/aikuisen ja
ikddntyvin tervey-
denhoito

Opiskelija syventéd ja laajentaa asian-
tuntemustaan eri-ikdisten hoitotyosta.
Opiskelija seuraa ja havainnoi syste-
maattisesti osaamistaan esim. potilaan ladke-
hoidossa kehittydkseen ammattitaidollisesti
vastaamaan sairaanhoitajalta vaadittavaa

osaamista potilaan ladkehoidon eri vaiheissa.

Opiskelija syventéa ja laajentaa asiantunte-
mustaan eri-ikdisten hoitotyosta.

Opiskelija seuraa ja havainnoi systemaatti-
sesti osaamistaan esim. asiakkaan lddkehoi-
dossa kehittyakseen ammattitaidollisesti
vastaamaan terveydenhoitajalta vaadittavaa

osaamista potilaan lddkehoidon eri vaiheissa.

Opiskelija syventéa ja laajentaa asian-
tuntemustaan eri-ikdisten hoitotydsta.

Opiskelija syventid lddkehoidon perusosaa-
mistaan, jotta se vastaisi sairaanhoitajan
suuntautumisvaihtoehdon asettamia vaati-
muksia tydeldmén kannalta.

Opiskelija tunnistaa valmiuksiaan osallistua
potilaan ladkehoitoon liittyvédan padtoksente-
koon. Opiskelija tunnistaa ladkehoitoon
liittyvid eettisid kysymyksié sekd pyrkii
perustelemaan tdltd pohjalta omaa toimin-
taansa ja tunnistamaan vastuunsa.

Opiskelija syventda ladkehoidon perusosaa-
mistaan, jotta se vastaisi terveydenhoitotydn
suuntautumisvaihtoehdon asettamia vaati-
muksia tyeldmaén kannalta.

Opiskelija tunnistaa valmiuksiaan osallistua
potilaan lddkehoitoon liittyvaédn paatoksente-
koon. Opiskelija tunnistaa ladkehoitoon
liittyvid eettisid kysymyksié seka pyrkii
perustelemaan tiltd pohjalta omaa toimin-
taansa ja tunnistamaan vastuunsa.

Opiskelija harjaantuu toimimaan laékehoidossa
monipuolisesti tyéeldmén sairaanhoitajalle aset-
tamien vaatimusten mukaan.

Opiskelija ymmartdd sairaanhoitajan hoitajan
kokonaisvastuualueen potilaan lddkehoidossa ja
osaa toimia tarkoituksenmukaisesti.

Opiskelija kykenee toimimaan yhteistydssa
potilaan ja hdnen omaistensa seka ldakarin ja
muun hoitotiimin kanssa potilaan tarkoituksen-
mukaisen ladkehoidon toteuttamiseksi.

(5-6. OH))

Opiskelija harjaantuu toimimaan ladkehoidossa
monipuolisesti tyoeldmin terveydenhoitajalle
asettamien vaatimusten mukaan.

Opiskelija ymmartda terveydenhoitajan koko-
naisvastuualueen asiakkaan ladkehoidossa ja osaa
toimia tarkoituksen-mukaisesti.

Opiskelija kykenee toimimaan yhteistydssa
asiakkaan ja hdnen perheensd sekd moniammatil-
lisen tyoryhmén jésenten kanssa asiakkaan tar-
koituksenmukaisen lddkehoidon toteuttamisek-
si.(5—6. OH)

Néytto osaamisesta eettisten ongelmien tunnis-
tamisessa ja eettisen padtoksenteon osaamises-
sa ladkehoidon ja/tai ladkkeiden kdyton alueella
autenttisessa tilanteessa (yksilotyo).

Itse- ja vertaisarviointi

Portfolion kayttd

Néytto osaamisesta ohjata potilasta ja hidnen
laheisidén/omaisiaan potilaan ladkehoitoon
liittyvissd kysymyksissé.

Nayttd osaamisesta eettisten ongelmien tunnis-
tamisessa ja eettisen padtoksenteon osaamises-
sa ladkehoidon ja/tai ladkkeiden kdyton alueella
autenttisessa tilanteessa (yksilotyo).

Itse- ja vertaisarviointi

Portfolion kaytto

Nayttd osaamisesta ohjata asiakasta ja hanen
perhettién asiakkaan ladkehoitoon ja ladkkei-
den kéyttoon liittyvissd kysymyksissa.




Kitilotyon
suuntautumis-
vaihtoehto
KNAHO/naisen
hoitotyd
KAIHO/itiyshoito
KSY-
HO/synnytyksen
hoito
KKASY/kitilstyon
syventévét opinnot

Opiskelija seuraa ja havainnoi systemaatti-
sesti osaamistaan esim. potilaan ladkehoidos-
sa kehittydkseen ammattitaidollisesti vastaa-
maan kétilolta vaadittavaa osaamista potilaan
ladkehoidon eri vaiheissa.

Opiskelija syventid lddkehoidon perus-
osaamistaan, jotta se vastaisi kétilo-tyon
suuntautumisvaihtoehdon asettamia vaati-
muksia tydeldmén kannalta.

Opiskelija tunnistaa valmiuksiaan osallistua
potilaan ladkehoitoon liittyvadn padtoksente-
koon. Opiskelija tunnistaa ladkehoitoon
liittyvia eettisid kysymyksié sekd pyrkii
perustelemaan téltd pohjalta omaa toimin-
taansa ja tunnistamaan vastuunsa.

Opiskelija harjaantuu toimimaan laékehoidossa
monipuolisesti tyoeldman kétilolle asettamien
vaatimusten mukaan.

Opiskelija ymmartai kétilon kokonais-
vastuualueen asiakkaan ladkehoidossa ja osaa
toimia tarkoituksenmukaisesti.

Opiskelija kykenee toimimaan yhteistydssa
asiakkaan ja hinen perheensi sekd moni-
ammatillisen tydryhmaén jésenten kanssa asiak-
kaan tarkoituksenmukaisen lddkehoidon toteut-
tamiseksi. (5.—6. OH))

Néytto osaamisesta eettisten ongelmien tunnis-
tamisessa ja eettisen padtoksen-teon osaamises-
sa ladke-hoidon ja /tai ladkkeiden kdyton
alueella autenttisessa tilanteessa (yksilotyo).
Itse- ja vertaisarviointi

Portfolion kéytto

Néytto osaamisesta ohjata potilasta ja hidnen
laheisiddn/omaisiaan potilaan ldakehoitoon
liittyvissd kysymyksissé.

Vieston terve-
ysongelmat ja
niihin vastaa-
minen elimin

eri tilanteissa=
TERO

Opiskelija hankkii valmiuksia potilaan
terveysongelmien hoitamiseen erityisesti
aineenvaihdunnan, hengitys-, ruoansulatus-,
tuki- ja liikkunta- ja verenkiertoelimiston ja
mielenterveyden alueella sekd syOpéaé sairas-
tavan hoidossa.

Opiskelija harjaantuu tekemaén ja yhdistele-
méén havaintojaan ihmisen elintoiminnoista
ja niiden héiri6istd, arvioimaan potilaan
vointia, ongelmia ja voimavaroja. Han oppii
kayttdmaan havaintojaan tehdessdin johto-
padtoksid potilaan terveydentilan muutoksis-
ta.

Opiskelija hankkii valmiuksia valita ja
toteuttaa potilaan tilanteen kannalta tarkoi-
tuksenmukaisia hoitotyon auttamiskeinoja
esim. lddkehoidossa.

Opiskelija syventda ladkehuoltoa koskevan
sdddosten tuntemusta ja osaa soveltaa sdi-
doksid toiminnassaan.

Opiskelija ymmartda ja oppii keskeisia
lapsen ja nuoren, tydikdisen ja ikddntyneen
potilaan muuttuneen terveydentilan autta-
mismenetelmid mm. erityisesti menetelmia,
jotka liittyvit potilaan neste- ja ravitsemusta-
sa-painon hallintaan, kivun lievittdmiseen,
parenteraalisen ladkehoidon toteuttamiseen
sekd infuusioautomaatin ja lddkepumpun
kéyton osaamiseen.

Opiskelija ymmartda vastuullisen tyoskente-
lyn vaatimukset ja pyrkii kehittdimé&n omaa
osaamistaan potilaan turvallisen ladkehoidon
toteuttamisessa. Terveysongelma-alueilla
opiskelija oppii kliinisen hoitotyon laékehoi-
don auttamismenetelmia.

Opiskelija perehtyy potilaan ladkehoitoon osana
potilaan hoidon kokonaisuutta.

Opiskelija harjaantuu potilaannestehoidon ja
infuusiopumpun kayton edellyttdmien valmiuksi-
en hankkimisessa.

Opiskelija tunnistaa mm. erityisesti yhteistyon
potilaan kanssa lddkehoitoon

liittyvissd kysymyksissé sekd tunnistaa potilaan
ja hdnen omaisensa ohjaustarpeen. Hin osaa
neuvoa ja ohjata potilasta hinen ladkkeiden
kéaytossddn sekd itsehoitolddkkeiden kaytossa.
Opiskelija arvioi sekd lyhyt- ettd pitka-
kestoisessa hoitosuhteessa olevan potilaan ladke-
hoidon vaikuttavuutta kotisairaanhoidossa,
kotisairaalassa, poliklinikalla tai sairaalan vuode-
osastolla.

Opiskelija osaa annostella ladkkeité potilaan
turvallisen hoidon edellyttdmilld tavoilla. Han
hallitsee tavallisempien ldakkeiden vaikutukset ja
yhteisvaikutukset seké tunnistaa yleisimmat
haitta- ja sivuvaikutukset. (3.—4. OH)

Aineistoon perustuva ndytto esim. potilaan
nestehoidon tai/ja iv-lddkehoidon osaamisesta
simuloidussa tilanteessa (HOAM) (yksilotyd)
Kirjallinen ndytt6 esim. potilaan ladkehoidon
vaikuttavuuden osaamisesta (parityo).

Naytto esim. yhden potilaan ladkehoitoon
perehtymisestd potilaan hoitokokonaisuudessa
autenttisessa tilanteessa (Yksilotyo) 3. OH
Kirjallinen néyttd esim. potilaan ldake-hoidon
ohjaamisen suunnitelmasta simuloidussa
tilanteessa (parityd).

Naytto esim. potilaan ohjaamisesta autenttises-
sa tilanteessa ldakehoidon osaamisessa.
(yksilotyo) 4. OH

Itse- ja vertaisarvio

Portfolio




Terveyden
edistiminen
hoitotyon kei-
noin

=TERE

Hoidon filoso-
fia ja etiikka-
=HOFE

Opiskelija oppii analysoimaan eri-ikdisten
yksiloiden hoidollisia tarpeita seké 10yté-
maén perusteltuja ratkaisuja niiden ratkaise-
miseksi. Opiskelija sisdistdd toimintatapoina
eettiset ja aseptisen toiminnan periaatteet.
Opiskelija omaksuu keskeiset hoitotyon
perusmenetelmit ja hallitsee ladkehoidon
perustiedot ja taidot.

Opiskelija ymmaértdé vastuullisen tydskente-
lyn merkityksen hoitotydssd ja tunnistaa
oman vastuunsa.

Opiskelija ymmartda ladkehuoltoa koskevaa

saadoksid.

Opiskelija ymmartdd ladkehoito-taidon

vaatimukset seuraavilla

saamisen alueilla:

1) ladkehoidon ydin - perusta: legitiimiset,
farmakologiset, eettiset ja anatomisfy-
siologiset perusteet,

2) ladkehoidon matemaattinen perusta ja
ladkelaskenta,

3) ladkehoidon kdytinto - perusta:
ladkkeiden kasittely, ladkehoidon toteut-

taminen ja yhteistyd potilaan kanssa.

Opiskelija osaa kisitelld ja annostella lddkkeet
turvallisesti sekd ottaa huomioon tydsuojelun ja
potilaan turvallisuuden.

Opiskelija hallitsee ladkehoidon terminologian ja
laskutoimitukset sekd tirkeimmat ladkkeenanto-
tavat. Hin tunnistaa oman vastuunsa ladkehoi-
dossa ja toimii yhteistydssd muiden siité vastaa-
vien kanssa.

Opiskelija harjaantuu omaamisessa autenttisessa
tilanteessa hoivasairaanhoidossa

(2. OH)

Opiskelija tunnistaa vastuunsa potilaan hoidossa
erityisesti lddkehoidon alueella toimiessaan.

Matemaattisten perusvalmiuksien lahtStasokoe
(yksilotyo).

Léakelaskentakoe

Néytto ihonalaisen ja lihaksensisdisen injektion
annon osaamisesta simuloidussa tilanteessa
(yksilotyo).

Néytto ladkehoidon perusvalmiuksien osaami-
sesta autenttisessa tilanteessa (yksilotyo).
Itse-ja, vertaisarviointi

Portfolio

Vieston ja
yksilon terveys

eri ikidkausina
=VAES

Opiskelija on selvilld suomalaisen véeston
terveydestd ja oppii ymmartimaan syntyvin
lapsen, nuoren, aikuisen, vanhuksen seké
heidén perheittensé terveyteen ja hoitoon
liittyvid asioita. Hén tuntee terveelliselle
elinympiristélle asetettavia vaatimuksia.

Opiskelija ymmartdé elinympériston merki-
tyksen ihmisen hyvinvoinnille sekd toisaalta
elinymparistossé olevia uhkatekijoitd ihmi-
sen terveydelle.

Opiskelija perehtyy ihmisten arkipdivin elamdén
heiddn omissa elinympéristdissddn. Opiskelija
tekee havaintoja ihmisten turvallisesta ladkkeiden
kéytostd: mm. lddkemadristd, kdyton sdannolli-
syydesti, ohjeen mukaisesta kiytostd, kdyttoon
liittyvistd ongelmista, ladkkeiden sailyttamisestd
ja havittdmisesta.

(1. OH)

Opiskelija pohtii ihmisten ladkkeiden kayttod
ohjatun harjoittelun portfolio-osuudessa.




Thminen yksi-
16n4 ja yhtei-

son jaseneni
=IHMI

Anatomia ja fysio-
logia

Opiskelijalle kehittyy monipuolinen kuva
ihmistd yksilona ja yhteison jasenend. Hénel-
le kehittyy monipuolinen kuva ihmisesti,
ihmisen elimisti ja niiden toiminnoista.

Opiskelija tuntee terveen ihmisen rakenteen
ja toiminnan niin, ettd han kykenee hyodyn-
tdmadn tatd tietoa ymmartadkseen ladkkeiden
vaikutuksia ihmiseen sekd ldakkeiden eri
antotekniikoita ja antoreittien valinnan perus-
teita.

Opiskelija kykenee hyddyntdméén tietoa
toteuttaessaan potilaalle tarkoituksenmukais-
ta 1ddkehoitoa sekd seuraamaan potilaalla
ladkehoidon vaikutuksia ja mahdollisia
sivuvaikutuksia.

Opiskelija kykenee yhdistiméén tietonsa ihmisen
rakenteesta ja toiminnasta osallistuessaan poti-
laan ladkehoidon suunnitteluun ja toteuttamiseen.

Opiskelijan osaaminen arvioidaan mydhempien
opintokokonaisuuksien ja -jakojen yhteydessa
(kirjalliset ja muut ndytot osaamisesta).
Itsearviointi.

TutKiva tydote Opiskelija perehtyy tietotekniikan, tiedon- Opiskelija kehittda valmiuksiaan perustaa Portfolio
toimintatapana hankinnan ja ..wmw_zmmv\: @oE.mﬁ_w:b ja oppimisensa E:A:E:P bmv\:.oo: mﬂ:mﬁ..céms
—TUTY ow,_m_.wm:c E%Ems tydotteen ja :ﬁ.oﬁws:wg ﬁ.@..ﬁoos. Tété ommmws_mammb o?mw@Em E\o&\:.
kdyton toimintatavakseen ammattitaitonsa tdd koulutuksen aikana ja myShemmin
kehittdmisessa. ammatissa toimiessaan esim. potilaan ladke-
Opiskelija sisdistdd tutkimustiedon merkityk- | hoitovalmiuksiensa kehittymisessa.
sen asiantuntijan toiminnassa ja harjaantuu
ammatillisessa viestinndssa.
Kansainvilis- Opiskelija hahmottaa sosiaali- ja terveysalan | Opiskelija kiinnostuu seuraamaan hoito- Potrfolio
tyvii toimi kansainvilistymiseen liittyvit nakokulmat ja | tyohon liittyvid kysymyksié kansain-
yva toiminta- hari T AN $ T A . .
e arjaantuu toimimaan hoitotyon asiantuntija- | vélisesti. Esim. lddkehuollon ja -hoidon
%N»ﬁm:ms na kansainvilisissd toimintaympéristoissa. alueella hin seuraa ja vertailee eri maiden ko.

sddadoksid ja hoitajan toiminta-alueita kan-
sainvilisestd ndkokulmasta.




Sosiaali- ja

Opiskelija harjaantuu toimimaan aktiivisena
vaikuttajana yhteiskunnassa asiantuntemuk-

Opiskelija kiinnostuu seuraamaan ihmisten
hyvinvointiin/pahoinvointiin liittyvid asioita

Portfolio

gwaﬁ%mw—m . sensa piiriin kuuluvissa asioissa. koulutuksensa aikana sekd tietopuolisissa ettd
toimintaympa- ohjatussa harjoittelussa. Hén oppii ymmaér-
ristoni tdimédan ammatillisen vastuunsa asiantuntija-
=SOTE na ndissd kysymyksissd ja esim. kiinnostuu
my&hemmin ladkehuollon alueella ottamaan
vastuuta aktiivisena vaikuttajana ihmisten
terveyden edistdmiseksi.
Ammatillinen Opiskelija oppii tarkastelemaan ja arvioi- Portfolion ldakehoidon oppimisosio toimii véli- litse- ja vertaisarviointi,
Kkasvu maan omaa mw::ma_:mg Wmm<:mm:. j a w.oEJ\m- ov?ﬁ:m&mz kuvaan o&.o? jota rms ﬁ.mvdo:&m :oﬁ.& opiskelijan ladkehoitovalmiuksien war:- Portfolio
—AKU tadn. Opiskelija hyodyntéd itsearviointia ladkehoidon edellyttdmien valmiuksiensa tymisen seurannassa seké ndyttond osaamisesta.
omassa opiskeluprosessissaan osana elin- kehittymisen myota seké tietopuolisessa ettd
ikdistd oppimista ja ammatillista kasvua. ohjatussa harjoittelussa.
Opiskelija nikee omaa osaamistaan kuvaa-
van portfolion koko opiskelu-ajan kestédvana
prosessina.
Orientoitumi- | Opiskelija asettaa henkildkohtaiset tavoit- Opiskelija ymmirtdé koulutuksen sisiltivin Portfolio
nen ammatti- teensa ja &.858: owﬁﬂwwrm:. Emso:m on mBEmﬂ: oppimisen ja m.mm<5.m:m<mo.: J\m_.
perusvalmiudet kehittdd itseohjautuvia miuksien kannalta vaatimuksia oppimisen
korkeakoulu- opiskelustrategioitaan. tuloksellisuudelle.
opintoihin Opiskelija tiedostaa vahvat ja heikot puolet
=0ORA oppimisessaan, tunnistaa tapansa oppia sekd

tarvittaessa on valmis vahvistamaan osaamis-
taan.
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