
AMMATILLISEN KEHITTYMISEN 
VARMISTAMINEN
- AMMATTIURAMALLI

YLIHOITAJA PETRA MARJAMAA
UUSI LASTEN SAIRAALA
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OSAAMISEN JOHTAMINEN

• Case 1: Neurokirurgian tehovalvonta

• Case 2: Uuden lastensairaalan 

perehdytys ja muutokset
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• Ilman osaamista vaikuttavuus, turvallisuus tai 

kustannusvaikuttavuus eivät ole mahdollisia

• Kyky tarjota korkeatasoisia palveluita haavoittuville 

potilasryhmille voi edellyttää erityisosaamista

• Yksiköiden, hoitotiimien ja koko organisaation 

osaamisen ylläpitäminen ja lisääminen tulee olla 

kaikkien palvelujen tarjoajien ykkösprioriteetteja

HENKILÖSTÖN HYVÄ OSAAMINEN 
(MALMIVAARA 2015 ESITYS)
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• Pysyvä henkilöstö

– Perehdytetty pois lähtijä on iso taloudellinen menetys,rekrytointi

haastavaa, perehdytys aikaa vievää ja raskasta henkilöstölle

– Potilasturvallinen hoitotyö Potilas saa parhaan hoidon

• Tarve kouluttautumiseen systemaattiseksi

– Koulutuspäivät (kaksi samansisältöistä) koko henkilöstölle alkoi vuonna 

2006 ja takasi, että kaikki saavat samaa koulutusta

– Nurse Competence Scale –mittaukset aloitettiin 2008

– Mentorointi alkoi 2009

– Opinnäytetöitä syntyy osastolle vuosittain n. 3-4 kpl

– Taitava tehohoitaja koulutus HUS:ssa alkoi 2009

– Osaamisen varmistamisen tentti 2012

– Hoito-ohjeita päivitetään systemaattiseksi intraan

– Vuorovastaavakoulutus alkoi 2013

– Simulaatiokoulutukset 2014 (paloharjoitukset, elvytys)

– Vastuualueet päivitetään hoitotyön asiantuntijaryhmäksi 2015 

MIKSI LÄHDIN KEHITTÄMÄÄN 

OSAAMISTA?
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SAIRAANHOITAJAN OSAAMINEN JA TYÖURA

Perehtyvä taso Suoriutuva taso Pätevä taso

Taitava taso
-Koulutus kestää vuoden

-Vaaditaan 5 v tehohoitokokemus

-Työnantajat valitsevat ehdokkaista

Työura

4-5 viikkoa

(perehdytys)

2 v6kk 1 v4kk 3 v 5 v

Koulutukset Osaamisen 

varmistaminen

Syventävät 

perehdytykset

Mentorointi

Työkokemus

vuosia

Suoritettava

•Iv-lupa+ akutologia

•Tietoturva ja -suojatentti 

•Kanta-arkistotentti, Uranus koulutus 

•Henkilöturva- ja 

paloturvallisuuskoulutus

•Potilasturvallisuustentti

•Elvytyskoulutus 1 x v

•Hoitotyön mittarit

Uusittava 5v välein

• iv-lupa

• Henkilöturva- ja 

paloturvallisuuskoulutus

Vastuualuetyöskentely

Vuorovastaava 

koulutus

Opiskelijaohjaus          

Perehdyttäminen          

Kehittämistyö

Tavoite – ja  kehityskeskustelut, osaamisen arviointi
Perehdytyksen väli-

ja loppukeskustelu

Ohjaaja koulutus

Täydennyskoulutukset

Kongressit  Suomessa 

ja ulkomailla

TVO 25.3.2014

Petra Ylikukkonen ja Jaana Kotila 

AURA tason mukaiset  tietotestit  

Työkierto 

mahdollisuus

AURA-MALLI Kliininen asiantuntija

-Maisterin tutkinto



• https://www.youtube.com/watch?v=65LjMv2lwxU

• http://www.hus.fi/Sivut/default.aspx
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HOITOHENKILÖKUNNAN OSAAMISEN KEHITTYMINEN

Hoitajan ammatillisuus

Perehtyvä

Suoriutuva

Pätevä

Taitava

Asiantuntija

HUS-perehdytys

Yleinen kliininen

osaaminen

Osaamisen perustaso

Laajennettu

osaaminen

Kehittämisosaaminen

Kliininen johtamisosaaminen

Tutkimus-

osaaminen

Erikoisalakohtainen

kliininen

osaaminen

Hoitotyön syventävä osaaminen

HUS, Osaamisen 

johtaminen



PEREHDYTYSOHJELMA TVO:LLA
(4-5 VIIKKOA PEREHDYTTÄJÄN KANSSA)

1. päivä 1. viikko 2. viikko 3. viikko 4. viikko

Osaston esittely ja toimintaperiaatteet Potilastyöskentely Potilastyöskentely Potilastyöskente

ly

Itsenäinen työskentely

• Annetaan materiaali-

/perehdytyskansio

• Osaston fyysisten tilojen esittely

• Pukukaappi ja avaimet

• Osaston toiminta-ajatus

• Hoitotyötä ohjaavat 

periaatteet, 

vaitiolovelvollisuus

• Osastonhoitajan kanssa

• Työsopimus, HusPlus ja 

sähköposti, PICIS- , ja 

Uranus tunnukset, lomat, 

työvuorot/vahvuusvihk, 

työvuorojen suunnittelu, 

lomat, työterveyshuolto, 

sairaslomat, palkka 

työpaikkaruokailu

• Iv-tenttiin ilmoittautuminen 

HusPlussasta
• Tähän varattu yksi työpäivä

• Osaston henkilökunnan esittely, 

ammattiyhdistys asiat, 

virkistystoiminta

• Koulutus (Hus sisäinen ja 

ulkopuolinen)

• Viestintä osastolla
• Osastotunnit, sähköpostit, 

intra

• Sairaanhoitajan 

rooli potilaan 

kokonaishoidossa

• Yhteistyö muiden 

yksiköiden kanssa

• ”tonttijako”

• Potilasmateriaali 
(neurokir.opas, 

yhteinen levyasema)

• Heräämö-

/valvonta-potilaan 

hoito huoneessa 

kolme

• GCS:n käyttö 

potilaan 

seurannassa

• Picis-

tietojärjestelmän 

käyttö 

potilashoidossa 
(ohjeet + käytännön 

ohjaus)

• Potilaan 

vitaalielintoimintoj

en monitorointi ja 

datex:n käyttö

• Omaisten asiallinen 

kohtaaminen ja 

• Lääke- ja 

nestehoidon 

toteuttaminen

• Arterian

eulaja

CV-

katetri

• Laitehoito osana 

potilaan hoitoa
• Valvontal

aitteet

• Respiraatt

orit

• Picco

• SAV potilaan 

hoito
• Vasoaktiivi

set

• RR-picco

• spasmin 

esto

• V-stomia

potilaan 

hoito

• Toimenpiteet
• Intubaatio

• Extubaatio

• Väliarviointi 

• Tehohoitop

otilas 

(intuboidun

pot. hoito 

ja 

tajuttoman 

pot. hoito)

• Traumapoti

laan hoito 

(ICP hoito 

ja 

monitoroint

i)

• Työskentely jojona 

TVO:lla perehdyttäjän 

kanssa

• Perehdytyskierto 

(tutustuminen 

vuodeosaston ja 

leikkaussalin toimintaan) 

Vuodeosastolla päivä

• Vahvistetaan 

neurokirurgisen potilaan 

hoitopolun ymmärtämistä 

ja omaa toimintaa osana 

potilaan hoitoa 

• Leikkaussalissa päivä

• Loppukeskustelu

• Yhdessä oh:n ja 

perehdyttäjän kanssa

Jatkosuunnitelma 

• Osaamisen 

varmistaminen/tonttitentti n. 

4-6kk työajan kohdalla

• Itsenäinen 



NEUROHOITAJAN KÄSIKIRJA
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HYKS, Neurokirurgian linja 
Tehovalvontaosasto 
 

Perehdytyksen jälkeinen osaamisen varmistaminen n. 3-5 kk kuluttua  
 
1) Potilaspaikan valmistelu, mitä siihen kuuluu?  
 
 
2) SAV potilaan preoperatiivinen hoito?  
 
 
3) SAV potilaan postoperatiivinen hoito? 
 
 
4) Epiduraali- ja subduraalihematooman erot? 
 
 
5) Spinaalikanavakirurgisen potilaan valvonta-ajat perusteluineen? 
 
 
6) Millä keinoin potilaalta voidaan tarkkailla ICP:tä? 
 
 
7) Miten hoidat ICP ongelmaista potilasta?  
 
 
8) Miten valmistelet potilaan angiografiaa ja ct:tä varten? Mihin asioihin kiinnität huomiota? 
 
 
9) Aivolohkojen alueet? 
 
 
 
 
 

 
 
10) Mihin kiinnität huomiota tuumoripotilaan hoidossa? 
 
 

OSAAMISEN VARMISTAMISEN TENTTIOsaamisen varmistamisen tentti
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MENTOROINTI
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VUOROVASTAAVAKOULUTUS
• Joka vuorossa tulee olla vuorovastaava

– Jokaisella osastolla tulee Hus:n delegointipäätöksellä (7.2.2010§1/Reijo Haapiainen) olla 

työvuorokohtainen vastaava sairaanhoitaja, ”säännöllisen työajan ulkopuolella” (iltaisin, öisin, 

viikonloppuisin ja juhlapyhinä)

– Uusi terveydenhuoltolaki (8§) ottaa kantaa potilasturvalliseen hoitotyöhön: terveydenhuollon 

tulee olla laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua.

• Kaikki käyvät HUS:n vuorovastaavakoulutuksen, joka aloitettiin vuonna 

2013 

– TVO:lla vuorovastaavakoulutukseen mennään mentoroinnin 

loppupuolella noin kolmen vuoden kohdalla

• Lisäksi käydään läpi Case-tapauksia pienryhmissä

– Järjestämme vuosittain useita saman sisältöistä iltapäiväkoulutusta 

osastomme vuorovastaaville klo 12.30-15.30

– Mukana parissa päivässä on ajoittain myös työsuojelupäällikkö

– Esimiehen läsnäolo tärkeä
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CASE TAPAUKSET

8.5.2013 13

Saat 

suuronnettomuushäly-

tyksen  keskiviikkona 

klo 14. Mitä teet ?

Olet lauantaina 

vastaavana. 

Vuoronvaihteessa hoitaja 

tulee kertomaan, että häntä 

päästävä hoitaja on 

humalassa. Mitä teet ?

Kahdella hoitajalla on 

ristiriitatilanne ja 

heidän työtään haittaa 

sanallinen piikittely. 

Miten toimit ?

Päivystyspotilaan 

omaiset ovat tulleet 

katsomaan potilasta klo 

21 ja yksi omainen 

käyttäytyy 

agressiivisesti. Miten 

toimit ?

Potilas kuolee 

yövuorossa. Miten 

toimit, kun 

paikkatarve tulee ?



• .UUDESSA LASTENSAIRAALASSA 
TOIMINTA MUUTTUU JA ME SEN MUKANA



UUSI LASTENSAIRAALA 
KERROS KERROKSELTA

Kerros

8
Vuodeosasto 3 (40 paikkaa) 

Infektiot, urologia, gastrokirurgia, 

yleispediatria, yleislastenkirurgia)

7
Vuodeosasto 2 (32 paikkaa) 

ortopedia, neurologia, Video-EEG, 

neurokirurgia, kliininen neurofysiologia 

(KNF)

6
Vuodeosasto 1 (31 paikkaa) kardiologia, 

pienten lasten kirurgia, huuli- ja 

suulakihalkiopotilaat, 

5
Immunosuppressioyksikkö (26 paikkaa) 

Lasten syöpä- ja veritaudit ja elinsiirrot, 

päiväsairaala

4
Teho-osasto (16 paikkaa)

Vastasyntyneiden teho-osasto 

(27 paikkaa) Naistenklinikalla

3
Leikkaus- ja anestesiayksikkö 

(8 leikkaussalia + 3 päiväkirurgista 

leikkaussalia)

2 Ajanvarauspoliklinikka

1 Laboratorio

Kuvantaminen

Päivystyspoliklinikka

P
Magneettikuvausyksikkö

Kävelyanalyysi

Pysäköintihalli

MIKÄ MUUTTUU?

Päivystys 12 seurantapaikkaa, kaikki päivystyspotilaat tulevat yhden 

luukun kautta

Päiväsairaala Uusia potilaita, yksi päiväsairaala 

Hoidonvaraus Hoidonvarauskeskuksesta hoidetaan kaikkien tutkimusten,  

toimenpiteiden ja leikkausten varaukset

Teho-osasto Jokaiselle potilaalle oma huone, vanhempien läsnäolo 

mahdollista 24/7

Ajanvarauspoliklinikka Kaikki polikliininen toiminta keskitetään yhteen yksikköön

Vuodeosastot Useampi erikoisala samalla osastolla. Lähes jokaisella 

potilaalla on oma huone, vanhempien läsnäolo mahdollista 

24/7

Leikkausosasto Anestesiaa vaativat toimenpiteet keskitetään yhteen 

yksikköön, päiväkirurgia ja leikkaukseen tulo kotoa lisääntyy

Lääkehoito Yhtenäiset lääkekäytännöt, lääkkeet ja lääketieto kaikkien 

käyttöön sekä e-lääkekaappi



LASTEN JA NUORTEN SAIRAALASSA KEHITETÄÄN NYT

• Päivystysprosessit

• tiimityömalli (LKL)

• hoitajavastaanotto (Jorvi)

• Vuodeosastoprosessit

• Valvontakriteeristö uusintatarkasteluun

• Lääkärinkierrot 

• Hospitalisti-vastaavahoitaja työnjako

• Hoitajien vuorokohtaisten työnjaon selkeyttäminen 

• Perehdytysohjelmien yhtenäistäminen

• Omia pieniä parannuksia yksiköissä
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LASTEN JA NUORTEN SAIRAALASSA KEHITETÄÄN NYT

• Leikkaussaliprosessit

• Päikiprosessit

• Hoitajaresurssointi ja päivittäinen toiminnan ohjaaminen

• Vanhempien osallistuminen leikkaussaliprosessiin eri vaiheissa

• Tehoprosessit

• Vanhempien läsnäolo

• Sydänkirurgian prosessi

• Immunosuppressio

• Toiminnan yhtenäistäminen ja vakioiminen

• Lääkehoitoprosessi

• Toiminnan yhtenäistäminen

• Hoitokäytännöt

• Toiminnan yhtenäistäminen
17



UUDEN LASTEN SAIRAALAN PEREHDYTYS 

• Suunniteltu perehdytyskortit
– Vaadittavien korttien määrä per yksikkö vaihtelee osastoittain

– Kortit ovat osaamisalueittain
• Yleinen osaamiskortti

• Pediatria osaamiskortti

• Kirurgia osaamiskortti

• Neurokirurgian osaamiskortti

• Ortopedia-traumatologian osaamiskortti

• Kuntoutus osaamiskortti

• Kivunhoito osaamiskortti

• Anestesia osaamiskortti

• Neurologian osaamiskortti

• Vuorovastaavan osaamiskortti

• Tehovalvonta osaamiskortti

• Syventyminen aluksi yhteen osaamisalueeseen, sitten 
perehdytyssuunnitelman mukaan perehdytään toiseen.
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Perehtyjän yleisosaamiskortti





KOULUTUS TARJOAA 
TYÖSKENTELYVALMIUDET JA 
YHTEISET TAVAT TOIMIA

Uusi lastensairaala



HAASTEET MATKALLA UUTEEN 
LASTENSAIRAALAAN

• #HAASTE1. Hoitohenkilökunnan laaja-alainen 

osaaminen

• #HAASTE2. Yhtenäiset hoitokäytänteet

• #HAASTE3. Hoitotyö ja uudet tekniset ratkaisut

• #HAASTE4. Työn muutoksen hallinta

• #HAASTE5. Suuret vaatimukset esimiestyölle



#HAASTE1  

HOITOHENKILÖKUNNAN LAAJA-
ALAINEN OSAAMINEN
• Työn sisältö laajenee yksiköiden yhdistyessä laajemmiksi 

kokonaisuuksiksi.

• Koulutusratkaisu: 

• Tietoa lisääviä luentopäiviä useasta aiheesta (mm. lapsen 
infektiot ja niiden hoito, kirurgisen lapsipotilaan hoito, 
palovammat, diabetes, hengitysvaikeudet ja niiden hoito).

• Käytännön taitoja lisääviä taitopajoja (mm. trakeostomoidun
lapsen hoito, syvenveenakatetrit, lapsen hengitysvaikeuden 
hoito, enteraalinen ravitsemus).



#HAASTE2 

YHTENÄISET HOITOKÄYTÄNTEET
• Tulosyksikössä on päivitetty jo usean vuoden ajan yhtenäiset 

hoitokäytänteet opasta.

• LaNu:n hoitohenkilökunnasta koostuva yhtenäiset 
hoitokäytänteet asiantuntijaryhmä kokoaa ja päivittää ohjeita.

• Koulutusratkaisu:

• Yhtenäiset hoitokäytänteet asiantuntijaryhmä vieraili jokaisen 
yksikön opintopäivillä kertomassa oppaan uusista 
päivityksistä ja opastamaan ohjeiden käytössä.

• Yhtenäiset hoitokäytännöt myös taitopajojen toiminnan 
ohjaajina



#HAASTE3 

HOITOTYÖ JA UUDET TEKNISET 
RATKAISUT
• Uudessa lastensairaalassa tulee olemaan useita teknisiä ratkaisuja 

ja toiminnallisuuksia, kuten varastoautomaatti, itseilmoittautuminen, 
potilaan monipalvelupääte, e-lääkekaappi.

• Koulutusratkaisu:

• Kuhunkin uuteen tapaan toimia valittiin jokaisesta yksiköstä 2 – 4 
vastuuhenkilöä, jotka saavat muita syvemmän koulutuksen aiheesta.

• Laitevalmistajat ja vastuuhenkilöt kouluttavat muun henkilökunnan ja 
vastuuhenkilöt toimivat jatkossa koko talon tukihenkilöinä omasta 
aiheestaan.

• Käytön tueksi tehdään videokoosteet keskeisitä toiminnoista. 
Videokoosteet saatavavilla sairaalan intranetistä.



#HAASTE4 

TYÖN MUUTOKSEN HALLINTA
• Hoitohenkilökunnan työn sisältö, työtilat ja osin työkaverit 

muuttuvat

• Koulutusratkaisu:

• Muutoksesta tiedottaminen; säännölliset tiedotustilaisuudet, 
intranet ja Yammer-ryhmä 

• Muuttovalmennus; tietoa ja välineitä työn muutoksen 
hallintaan

• Yhdistyvien yksiköiden yhteiset koulutuspäivät usean vuoden 
ajan



#HAASTE5 

SUURET VAATIMUKSET
ESIMIESTYÖLLE
• Organisaatiouudistuksen myötä esimiesten tehtäväalueet 

muuttuivat ja muutoksen johtamiseen tarvitaan tukea.

• Koulutusratkaisu:

• Yhteiset hoitotyön ja lääkärien esimiesten koulutuspäivät, 
jossa kirkastettiin yhteisiä tavoitteita ja keinoja niihin 
pääsemiseksi

• Koulutusta muutoksen hallinnasta, sähköisten työvälineiden 
käytöstä, osastonhoitajien ja apulaisosastonhoitajien 
työntehtävistä, verkostoitumista

• Säännölliset esimiesinfot 
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• JCI (Joint Commission International) ja 
Magneettisairaalamalli taustalla

• HUS strategia ”Potilas aktiivisena osallistujana ja 
vaikuttajana”

• Potilaiden kokemustiedon- ja asiantuntijuuden 
hyödyntäminen palvelujen kehittämisessä parantaa 
palvelujen laatua ja turvallisuutta.

• Asiakasraati/Perheraati/Nuorisoraati

• Erilaiset toiminnan kehittämiseen liittyvät asiat

• Kokemusasiantuntija

• Omakohtaisen kokemuksensairaudesta tai 
sairastavan läheisenä/omaisena

• elämisestä

•
31.10.2019

Uusi lastensairaala

POTILASLÄHTÖISEN HOITOKULTTUURIN KEHITTÄMINEN
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HYVINVOIVA HENKILÖSTÖ

3

1

• Uudessa lastensairaalassa henkilökunta saa toimivan ja 

turvallisen työympäristön sekä mahdollisuuden kehittyä ja 

uudistua

– isot vuodeosastot mahdollistavat laajan erityisosaamisen

– uudet tilat lasten erityistutkimuksille, erityisosaaminen 

keskittyy (esim. video-eeg, KNF, liikelaboratorio) 

• Uudet tietojärjestelmät ja digitaalisuus sujuvoittavat työtä ja 

helpottavat asiointia. 

• Monitilatoimistot ja toimivat toimistotilat osastoilla muuttavat 

työtapoja.

• Uudet yhteisölliset taukotilat lisäävät työhyvinvointia.



ULS KOULUTUS      

Syys-joulukuu 2017

Yksiköiden koulutuspäivät

Taitopajat

ULS Kick off

ULS yleinen-infot

Lasten hoitotyön

substanssiluennot

Esimiesinfot

Esimiesten koulutuspäivät

Tammi – helmikuu 2018
Tutustuskierrokset ULS  

Muuttovalmennus

ULS yleinen-info

Taitopajat

Lasten hoitotyön 

substanssiluennot

Esimiesinfot

Maaliskuu – kesäkuu 2018
ULS-info

Yksiköiden koulutuspäivät

Talon käyttöönottokoulutus

Paloturvallisuuskoulutukset

Taitopajat

Esimiesinfot

Esimiesten koulutuspäivät

Elokuu – lokakuu 2018

ULS yleinen-info 

Perehdytys yksiköiden toimintaan

Paloturvallisuuskoulutukset

Pelastusharjoitukset

Esimiesinfot

. 



KIITOS

31.10.2019 33

petra.marjamaa@hus.

2018 Uudessa lastensairaalassa lapset 

saavat maailman parasta hoitoa ja 

toimivat tilat tukevat paranemista


