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ESIPUHE

Terveysalan koulutuksen nopeat kehittymisvaatimukset perustuvat tyoeli-
missd tapahtuviin, monesti hyvinkin merkittaviin muutoksiin sekd raken-
teissa ettd toimintamuodoissa. Tami edellyttdd myos ammattikorkeakoulu-
tukselta tiivistd yhteistyotd ja vuorovaikutusta terveydenhuollon toimijoi-
den kanssa, jotta koulutuksella voidaan vastata niihin osaamistarpeisiin, joita
muuttuvassa tydelimissi on.

Koulutuksen haasteet ammattikorkeakoulussa nikyvit sekd tiheind opetus-
suunnitelmien sisill6llisind muutoksina ettd opetusmenetelmien ja oppimis-
ympiristojen jatkuvana monimuotoistumisena. Tyoelimille tehtivit kehit-
timishankkeet tuottavat uutta tietoa koulutuksen suunnitteluun. Tydelimin
edustajien aktiivinen osallistuminen opetussuunnitelmatydhon ja muuhun ke-
hittdmistoimintaan antaa arvokasta tietoa ja laajentaa nikemysti eri tutkintojen
osaamisvaatimuksiin. Niin voidaan turvata laadukas koulutus, jonka suoritta-
neet omaavat hyvit valmiudet asiantuntijatehtéviin terveydenhuollossa. Tamin
yhteistyon tuloksiin on mahdollisuus tutustua tarkemmin nyt kisilld olevassa
julkaisussa Vastauksia terveysalan oppimishaasteisiin 6 — teemana yhteistyo.

Julkaisu on — kuten nimikin ilmaisee — jo kuudes sarjassaan. Aiemmissa jul-
kaisuissa on teemoitettuna esitelty Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-
tulosalueella kehittyneitd monimuotoisia, innovatiivisia opetusmenetelmii
ja oppimisympiristojd, keskeisid oppimissisilt6jd ja niiden opetusta, ohjatun
harjoittelun puitteissa toteutuvaa yhteistyotd tydelimin kanssa, opiskelijoi-
den ohjauksen kysymyksid seki aikuisten ammattikorkeakoulu- ja ylempain
ammattikorkeakoulututkintoon liittyvid kehittdimistoimintoja. My®6s tidyden-
nyskoulutus ja tutkimus- kehitys- ja innovaatiotoiminta ovat olleet painopis-
teind alan oppimishaasteisiin vastaamisen nikokulmasta.

Kaija Lind

Koulutusjohtaja
Terveysala-tulosalue
Turun ammattikorkeakoulu
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TERVEYSALAN KOULUTUKSEN
AJANKOHTAISET HAASTEET

Pia Ahonen, Hannele Paltta, Leila Tiilikka & Ulla Wiirilinna

YHTEISKUNNAN MUUTOKSET

Yhteiskunnassa tapahtuvia muutoksia koskeva tieto ja ymmirrys ovat tervey-
denhuollossa toimiville asiantuntijoille tirkeitd, vaikka pelkistdin terveyden-
huollon toimenpitein on vaikea vaikuttaa yhteiskunnassa tapahtuviin muu-
toksiin. Vaikuttaminen tapahtuu yhteiskunnallisen, poliittisen ja hallinnol-
lisen pddtksenteon kautta. Terveydenhuollossa yhteiskunnallisia muutoksia
lihestytddn useimmiten niihin sisdltyvien riskien ja uhkien tai haasteiden ni-
kokulmasta.

Suomalaisten hyvinvointi ja terveys ovat jatkuvasti parantuneet, mutta sosioe-
konomisten ryhmien viliset erot ovat kasvaneet lihes kaikilla hyvinvoinnin ja
terveyden ulottuvuuksilla. Eroja on somaattisessa ja psyykkisessi sairastavuu-
dessa seki terveystottumuksissa. Huono-osaisuus, tydttdmyys, pienituloisuus,
yksindisyys ja heikko terveys nivoutuvat usein yhteen. Lapsen turvattomuus,
kidyttdytymishiiriot ja oppimisvaikeudet nikyvit pdivihoidossa ja koulumaa-
ilmassa. Lastensuojelun tarve on koko ajan kasvanut. Mielenterveys- ja piih-
deongelmat ovat yleisid ja niiden aiheuttamat suorat ja epdsuorat sosiaaliset ja
taloudelliset kustannukset ovat mittavia.

Yhteiskunnallisten muutosten megatrendeistd keskeisimpid ovat globalisoitu-
minen, kulttuuriset muutokset seki vieston ikdantyminen. Globalisaatio on
se tekijd, jonka on sanottu eniten uhkaavan hyvinvointiyhteiskuntaamme. Sil-
|4 ymmirretddan aika monia asioita, kuten informaatiotulvaa ja sen kutista-
maa maapallokyldd, ympiristod, luontoa uhkaavia haittatekijoitd, jotka eivit
tunne maiden tai edes maanosien rajoja, ihmisten ja tyévoiman liikkuvuutta
sekd vastuutamme toisista, etenkin kdyhemmistd maista. Tavallisesti kuitenkin
ajatellaan taloudellista globalisaatiota. Ihmisten, tavaroiden ja padomien liik-
kuminen maasta ja maanosasta toiseen on titd paivdd. Kansainviliset padoma-
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sijoittajat hakevat uusia voittoja hyvinvointipalveluja tuottavista yrityksisti ja
kansainviliset yritykset ovat Suomessa kasvattaneet osuuttaan erityisesti yksi-
tyisissd terveyspalveluissa.

Samalla Suomi on monikulttuuristunut ja moniarvoistunut. Vuoden 2011 lo-
pussa Suomessa asui 266 000 ulkomailla syntynyttd henkil6a eli lihes 5 %
viestostd. Ulkomailla syntyneiden miiri on nelinkertaistunut vuodesta 1990,
ulkomaan kansalaisten miird on seitsenkertaistunut ja vieraskielisten maird
kymmenkertaistunut. Suomen viestonkasvusta viimeksi kuluneiden kahden
vuosikymmenen aikana noin puolet on johtunut vieraskielisten lukumairin
kasvusta. (Tilastokeskus 2012). Tuoreimmassa Tilastokeskuksen viestoen-
nusteessa vuotuiseksi nettomaahanmuutoksi ennustetaan 17 000 henkes, jo-
ten ulkomaalaistaustaisen vieston maird kaksinkertaistuu nykyisestd vuoteen
2025 mennessd. Sosiaali- ja terveysalalla henkildstovajeet ovat viime vuosina
kasvaneet, ja vuotuisen elikepoistuman vuoksi tydvoimatarve on edelleen kas-
vussa. Yhtend ratkaisuna tihin on Suomessakin lisitty ulkomaalaistaustaisten
tyontekijoiden rekrytointia alalle. Monikulttuurisessa tydympiristossd vadrin-
kisitykset ja kommunikaatio-ongelmat ovat yleisid, ja asiantuntijuudessa ko-
rostuu epdvarmuutta sietdvi ja tilannetajuinen osaaminen.

Viestd vanhenee ja ikdrakenne painottuu vanhempiin paljon palveluja tarvit-
seviin ikdryhmiin samalla kun tydikiisen vieston osuus vihenee ja huoltosuh-
de heikkenee. Vieston muuttuva ikirakenne muuttaa viistimittd yhteiskun-
taa. Samoin ikdintyvit ihmiset omalta osaltaan muuttavat ikdintymiseensi
vaikuttavia yhteiskunnallisia tekijéitd, kuten ympiristédin ja yhteiskuntaa.

Vanhenevan vieston asema, arvostus ja merkitys yhteiskunnassa tulevat muut-
tumaan. Jo nyt puhutaan "kolmannesta” ja “neljinnestd” idsti. Vanhuuden
kisite yhdistetddn vasta noin 80-85 ikdvuoteen. Yhteiskunnallista merkitystd
on silld, ettd vanheneva viesté nahdddn kuluttavana, hyvin toimeentulevana,
terveyttddn vaalivana, jatkuvasti opiskelevana markkinoinnin kohteena ja hei-
hin kohdistetaankin useita monipuolisia palveluja, kuten kulttuuripalveluja.
Ikdintyvit nihdain aktiivisina toimijoina yhteiskunnassa, ja moni elikeldinen
toimii jossain elikeldisorganisaatiossa tai muussa vapaachtoisty6ssi. Vanhene-
va viesto voi osallistua myds tydelimiin entistd pidempiin elinikiisen koulu-
tuksen ja terveyden ja toimintakyvyn paranemisen myoti ja samalla toteuttaa
timin pdivin vaadetta tydurien pidentdmisestd, joka on julkisen talouden va-
kauttamiselle keskeistd. Tulee myos olemaan merkittdvii, kuinka ikdantyneet
kiyttdvit poliittista valtaansa yhteiskunnassa, silld pian kolmannes 4inioike-
utetuista on yli 60-vuotiaita. Akdiivisistakin elakeldisistd tulee kuitenkin ai-
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kanaan my6s suurempi hoiva- ja terveydenhuoltopalveluiden asiakasryhmi.
Vanhuksia on nykyistd enemmin, muistisairaudet ja muut pitkdaikaissairau-
det yleistyvit ja monisairaiden lukumairi kasvaa. Se merkitsee sosiaali- ja ter-
veyspalvelumenojen kasvua ja henkiloston lisitarvetta, ellei palvelujen tuotta-
vuus ja vaikuttavuus parane. Samaan aikaan kansantuotetta kasvattaa tai ylla-
pitdd entistd pienempi tydssikivijoiden joukko.

TYOELAMAN MUUTOKSET

Muuttuvassa maailmassa elinikiiselli oppimisella varmistetaan tydelimissi
tarvittava osaaminen. Ammattikorkeakoulusta valmistuvat terveysalan am-
mattilaiset ovat tirked voimavara, johon tyoyhteisdjen tulevaisuus rakentuu.
Elinikdinen oppiminen on kehittymisti tydelimin erilaisissa tilanteissa.

Ammattikorkeakoulun teoriaopinnoista saa hyvin perustan ammatilleen,
mutta se vaatii myos harjoittelua terveysalan tyopaikoilla. Oppimisen lihto-
kohtana on hyvi verkostotyd koulutusorganisaation ja tydyhteisojen vililld.
Molempien tahojen osaamista ja innovatiivisuutta hyodynnetddn jatkuvalla
vuoropuhelulla yhteistydkokouksissa ja neuvottelukunnissa. Tyopaikoilla ai-
doissa tydympiristoissi ja tyotilanteissa tapahtuva opiskelu on keskeinen osa
ammattitaidon oppimista, varmistamista ja kehittdmisti. Tyotehtdvien muut-
tuessa henkildston osaamisen kehittdiminen tapahtuukin suurelta osin tydpai-
kalla. Osaamisen tulee vastata tydelimin muuttuviin tarpeisiin.

Muodolliseen koulutukseen sisiltyvd oppiminen ei tapahdu tydpaikalla itses-
tadn. Tdnd pdivini kiire on suuri oppimisen este, silld uuteen harjaantuminen
ja ammatillinen kasvu vaativat aikaa tyopaikalla. Terveysalan tydyhteisokult-
tuurit tukevat hyvin opiskelijoiden oppimista ja ohjaukseen on kohdistettu
voimavaroja. Erilaisia tieto- ja viestintiteknologiamenetelmii hyddyntimalld
voidaan opettajien ja ohjaajien tydpanosta kiyttdd mielekkiisti.

Vieston koulutustason kohoaminen ja tydelimin muutokset lisddvit ammatil-
lisen tai korkeakoulun perustutkinnon jilkeisen tiydennys- ja lisikoulutuksen
tarvetta. Haasteena on 16ytdd uusia yksilollisesti joustavia opintopolkuja. Kun
oppiminen tydelimissi, verkostoissa ja sihkdisissd ympiristoissi yleistyy, se tuo
myds omat paineet muuttaa perinteisida oppilaitoskeskeisida oppimisymparistoja
ja opettajien ty6td. Opettajan rooli sdilyy, mutta tietojen ja taitojen opettamisen
sijasta yhd useammin hin on ammatillisen kasvun tukija ja ohjaaja.
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Suomi on puoli vuosisataa miiritietoisesti laajentanut koulutusmahdollisuuk-
sia. Videstonkehitys, globalisaatio, viestintiteknologiat sekd julkisen sektorin
muutokset muuttavat koulutustarpeita. Nykyisen koulutusjirjestelmin tulee
kehittyi. Julkinen valta luo toimillaan mahdollisuuksia, mutta vastuu niiden
hyodyntimisestd on yksildiden ja yhteisdjen varassa. Oppimisen mahdolli-
suuksilla on merkitys yksilon ammatilliselle kasvulle, tydpaikkojen muutoksil-
le ja koko maan hyvinvoinnille.

TERVEYSALAN AMMATTIKORKEAKOULUTUKSEN MUUTOKSET

Suomen ammattikorkeakoulujirjestelmi on mittavien muutosten edessi. Toi-
mintaa ohjaava uusi laki on lausuntovaiheessa kuten myés toiminnan mah-
dollistava rahoituslaki (Opetus- ja kulttuuriministerio 2012). Lakiesitysten
tavoitteena on vauhdittaa ammattikorkeakoulujen rakenteellista uudistamista
sekd toiminnan laadun ja vaikuttavuuden parantamista. Opetus- ja kulttuu-
riministerion tekemistd koulutusohjelmapaitoksistd ehdotetaan luovuttavik-
si, ja uudistettavissa toimiluvissa madrittdisiin jatkossa siitd, mitd tutkinto-
ja ja tutkintonimikkeitd kukin ammattikorkeakoulu antaa (koulutusvastuut).
Lisaksi ammattikorkeakoulujen yllipitijille myonnettdvin perusrahoituksen
midrdytymisperusteet ehdotetaan uudistettaviksi siten, ettd rahoituskriteereis-
s otettaisiin huomioon ammattikorkeakoulujen koko lakisddteinen toiminta
laatua, vaikuttavuutta ja tehokkuutta korostaen. Korkeakoulukohtainen ra-
hoitus mairdytyisi pddasiassa suoritettujen tutkintojen ja opintoprosessin laa-
dun, tehokkuuden, tyéllistymisen seki tutkimus- ja kehittimistoiminnan pe-
rusteella.

Suomen koulutuspolitiikka rakentuu elinikiisen oppimisen periaatteelle, jon-
ka perusteella kaikessa koulutuksessa kiinnitetdin huomiota opitun tunnis-
tamiseen ja tunnustamiseen. Talloin aikaisemmassa koulutuksessa ja muual-
la opittu voidaan mahdollisimman tdysimairiisesti hyviksyi osaksi opintoja.
(ks. esim. Opetusministerié 2007; ARENE 2009; Opetus- ja kulttuuriminis-
terié 2012 b.) Opiskelijalla onkin lakisddteinen oikeus anoa osaamisensa tun-
nistamista ja tunnustamista (Valtioneuvoston asetus ammattikorkeakouluista
15.5.2003/352, 14 §). Tarkoituksena on samalla edistdi ja nopeuttaa opinto-
jen ldpdisyd ja tutkinnon suorittamista, jotta yhteiskunnan tavoittelema tyo-
urien pidentdminen onnistuisi mys niiden alkupéistd. Myos korkeakoulujen
opiskelijavalinnan uudistaminen on kiynnistetty korkeakouluopintoihin si-
joittumisen nopeuttamiseksi. Opiskelijavalinnan sujuvuutta parannetaan otta-
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malla kiiytt66n korkeakoulujen yhteinen sihkéinen haku- ja valintajirjestelma
vuonna 2014. Vaikka tavoitteena on koulutuksen kokoaminen suuremmiksi
kokonaisuuksiksi, terveysalan ammattikorkeakoulutuksessa on esitetty opiske-
lijavalinnan kohdentumista edelleen tutkintonimikkeittdin ammatinharjoitta-
mislainsidgdinnon mukaisesti (ks. Asetus terveydenhuollon ammattihenkilois-

td No 564/1994).

Ylempi ammattikorkeakoulututkinto nihddin ammattikorkeakoulututkin-
non suorittaneiden ensisijaisena jatkotutkintona. Terveysalalla onkin kehitetty
useita ylempidin ammattikorkeakoulututkintoon johtavia koulutusohjelmia,
jotka valmistavat vaativan asiantuntijatason tehtdviin. Esimerkiksi kliinisen
asiantuntijan koulutusohjelma tuottaa uudenlaista asiantuntijuutta hoitotyon
korkean laadun turvaamiseksi seki toiminnan ja henkil6ston osaamisen kehit-
tymiseksi (Ahonen (toim.) 2012a).

Ammattikorkeakoulujen tavoitteeksi on asetettu tutkimus-, kehittdmis- ja in-
novaatiotoimintansa (TKI) parantaminen siten, ettd ne pystyvit entistid suun-
nitelmallisemmin palvelemaan alueensa pk-yritysten ja palvelusektorin tarpei-
ta. Opintojen suorittaminen ja TKI-toiminta tulee integroida toisiinsa pro-
jektimaisia tyomuotoja ja kumppanuuksia hyddyntien (ks. esim. Hautala,
Ojalehto & Saarinen 2012). Turun ammattikorkeakoulun terveysalalla onkin
laaja lddkehoito- ja terveysosaamisen TKI-ohjelma, jonka puitteissa on lisit-
ty aluevaikuttavuutta ja kehitetty terveyspalvelujirjestelmin toimintaa (von
Schantz & Heinola (eds.) 2012). Tiamin lisiksi tiydennyskoulutuksen kei-
noin voidaan vaikuttaa seki yksiloiden ettd tydyhteisdjen osaamisen kasvuun
(Hikkinen 2011).

Terveysalan ammattikorkeakoulutukintoja ollaan uudistamassa my6s raken-
teellisesti ja sisallollisesti. Sairaanhoitajan ja kitilon koulutuksia sddtelevid
Euroopan yhteison direktiivii 2005/36/EY ammattipitevyyden tunnustami-
sesta ollaan parhaillaan piivittimissi (European comission 2011). Valtakun-
nalliset tutkintokohtaiset osaamiskuvaukset laadittiin 2006 sekd opetusmi-
nisterion ettd ammattikorkeakoulujen rehtorineuvoston toimesta (Opetus-
ministerié 2006; ARENE 2006), mutta niidenkin uudistustyé on meneil-
ld4n.

Nykyaikainen pedagogiikka korostaa oppijan aktiivisuutta, oppimisen kon-
tekstuaalisuutta ja konstruktiivisuutta sekd monimuotoisia opiskelumenetel-
mid. Ammatillisten kompetenssien lisiksi terveysalan ammattikorkeakoulu-
tutkinnon suorittaneella tulee olla tutkimus- ja kehittdimisosaamista, yrittd-
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jyyden perustaidot sekd kansainvilisen toiminnan mahdollistavaa osaamista.
Oppimaan oppiminen, monitasoinen yhteistys- ja verkostoitumisosaaminen
sekd kyky uutta luovaan toimintaan ovat asiantuntijatason koulutuksen kes-
keisid tavoitteita.

INNOVAATIOPEDAGOGIIKKA
TURUN AMMATTIKORKEAKOULUN STRATEGIANA

Turun ammattikorkeakoulun strategiaprosessissa korkeakoulun profiiliksi on
midritelty innovaatiopedagogiikka, joka perustuu alueen tydelimin monialai-
siin tarpeisiin (Kettunen 2012). Strategisen suunnitelman 2010-2013 toimin-
ta-ajatuksessa todetaan, ettd Turun ammattikorkeakoulun tehtivini on antaa
monialaista korkeakouluopetusta sekd harjoittaa soveltavaa tutkimus- ja kehi-
tystyotd Varsinais-Suomen tyo- ja elinkeinoelimin tarpeisiin. Vision mukaan
Turun ammattikorkeakoulu on arvostettu, kansainvilisesti korkeatasoinen ja
innovaatioita tukeva korkeakoulu, joka lisdd Varsinais-Suomen kilpailukykyi
ja hyvinvointia. Ammattikorkeakoulun nihddin etenevin kohti visiossa ku-
vattua tahtotilaa innovaatiopedagogiikan avulla.

Innovaatiopedagogiikalla tarkoitetaan tydelimilihtoistd sekd tutkimus- ja
kehittimisosaamista painottavaa lihestymistapaa oppimiseen ja opetukseen.
Oppimisote miiritellddn innovaatiopedagogiikassa uudeksi tavaksi omaksua
tietoa sekd tuottaa ja kdyttid sitd siten, ettd saadaan aikaan innovaatioita. In-
novaatiolla tarkoitetaan tissi kontekstissa osaamisen parantamista jatkuvan
parantamisen periaatteen mukaisesti. Uutta luova prosessi johtaa tyoelimai
kehittiviin lopputulokseen. Tuloksena voivat olla esimerkiksi uusi kehittivi
idea, osaaminen tai kdytinto. (Penttild ym. 2009.)

Strategisen suunnitelman 2010-2013 mukaiset innovaatiopedagogiikan kul-
makivet ovat monialaisuus, tutkimus- ja kehitystoiminta, joustavat opetus-
suunnitelmat, yrittdjyys- ja palvelutoiminta sekd kansainvilisyys. Nihddin,
ettd innovaatiot syntyvit usein eri osaamisalueiden yhtymikohdissa. Téll6in
esimerkiksi erilaisissa verkostoissa toteutettavat kehittimisprojektit sekd kor-
keakoulun monialaiset yhteistyprosessit ja rakenteet tukevat uusien innovaa-
tioiden syntyi. Niissi erilaisissa osaamisverkostoissa tapahtuvaan soveltavaan
tutkimus- ja kehitystoimintaan integroidaan opetussuunnitelmien mukais-
ta opetusta. Opetuksen suunnittelu puolestaan perustuu strategisiin tavoit-
teisiin, joiden saavuttaminen varmistetaan korkeakoulun laatujirjestelmil-
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l4. Niin ikddn yrittdjyyttd ja palvelutoimintaa edistetddn opetuksessa alueen
tydelimin tarpeiden mukaisesti. Kansainvilistd yhteistoimintaa laajennetaan
strategisten kumppanuuksien korkeakouluverkoston ulkomaankaupan kan-
nalta tirkeille maantieteellisille alueille yhdessd alueilla toimivien varsinais-
suomalaisten yritysten ja muiden yhteisdjen kanssa. (Turun ammattikorkea-

koulu 2012.)

Innovaatiopedagogiikassa lihdetdin siitd, ettd oppimisympiristossd syntyvi ja
kumuloituva tieto haastaa perinteisen tietokisityksen. Siind nihddin yhdisty-
vin oppimiseen olennaiset elementit, uuden tiedon tuottaminen ja soveltami-
nen. Kettunen (2012) kuvatessaan oppimisen ja tiedon eri tyyppien luokitte-
lua esittdd ekspansiivisen oppimisen tuloksena syntyvin ammatillista kasvua
asiantuntijuuteen. Tdhin edetdin korkeakoulun eri toimintojen integraation
avulla. Koulutuksen sekd tutkimus- ja kehitysty6n integrointi tarjoaa tydeld-
missi tarvittavien projektityon ja kehitysty6n valmiuksia opiskelijoille. Kettu-
sen mukaan voidaan pitdi jopa korkeakoulupoliittisena innovaationa sité, ettd
projektit integroidaan opetukseen.

Vaikka innovaatiopedagogiikka koko ammattikorkeakoulun strategiana on
hyviksytty vuodesta 2010, on innovatiivinen ote sosiokonstruktivistisen op-
pimiskisityksen ohjaamana jo aiemminkin vaikuttanut sekd opetussuunnitel-
maty6hon ettd opintojen toteutussuunnitelmiin. Esimerkiksi ylemmian am-
mattikorkeakoulutuksen vakinaistamisen yhteydessi vuonna 2005 kiynnis-
tettiin terveysalalla vilittdmisti opinniytetyén toteutuksen mallintaminen
kolmikantamallina toteutuvaksi siten, ettd opinniytetdiden integroiminen
tutkimus- ja kehittdmis- ja innovaatiohankkeisiin (TKI) kdynnistyi uudella ta-
valla tavoitteena uusien innovaatioiden tuottaminen soveltavan tutkimuksen
menetelmid hyddyntien. (esim. Ahonen 2007, Ahonen & Nurminen 2009,
Ahonen 2011.) Sittemmin TKI-toiminnan ja opetuksen integraatio on eden-
nyt laajenevasti muun muassa opinniytetdiden toteutuksina eri koulutusoh-
jelmiin. Innovaatiopedagogiikka haastaa koulutuksen eri elementtien integ-
raatiota kehitettdvin erityisesti monialaisiin ja kansainvilisiin TKI-hankkei-
siin. T4td kohti ollaankin jo etenemissi mm. CARPE-kumppanuusverkoston
(Consortium on Applied Research and Professional Education) mahdollista-
vana yhteistyoni.
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LOPUKSI

Edelld kuvatut monet muutokset yhteiskunnan, tydelimin, koulutuksen ja
oppimisen tasoilla vaikuttavat merkittdvisti terveysalan ammattikorkeakoulu-
tuksen toteutukseen ja kehittdmistarpeisiin. TySelimayhteistyon tulee syven-
tyd ja monimuotoistua ja moniammatillisen ja -alaisen verkostomaisen toimin-
nan merkitys kasvaa entisestddn. Opetussuunnitelmien tulee kehittyi tulevai-
suuden tySelimiosaamisen varmistamiseksi, ja uudenlaiset, usein opetustek-
nologiaan pohjautuvat oppimismenetelmit tulevat opiskelijoiden ja opettajien
kiyttoon. Tamin julkaisun artikkeleissa kuvataan joitain innovaatiopedagogii-
kan toteuttamiseksi Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueella teh-
tyjd kehittdmishankkeita.

Julkaisun tarkoituksena on esitelld muutamien esimerkkien avulla Turun am-
mattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueen eri verkostoissa ja asiantuntijayh-
teisoissd toteutettavaa yhteistyotd. Julkaisun artikkeleissa kuvataan esimerkiksi
eri verkostoissa toteutuvia toimintamalleja ja opiskelumenetelmid opiskelijoi-
den oppimisympiristdina.
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YHTEISTYO VERKOSTOJEN
JA KUMPPANIEN KANSSA
THVISTYY



KUMPPANUUSTOIMINTA OSANA
ORGANISAATION STRATEGIAA

Hannele Paltta & Taina Soini

KUMPPANUUSTOIMINNAN PERUSTA

Suomen talouden kasvun, elinkeinorakenteen uudistumisen ja pitkin aikavilin
kilpailukyvyn on nihty perustuvan korkeatasoiseen osaamiseen. Tami puolestaan
edellytad sekid perustutkimuksen vahvistamista ettd toisaalta sen rinnalla alueel-
liseen tydeldmiin ja yrityksiin kytkeytyvdd monipuolista, uutta luovaa soveltavaa
tutkimusta. Ammattikorkeakoulujen tutkimus-, kehittdmis- ja innovaatiotoimin-
nan tehtiviksi on asetettu muun muassa yhteiskunnan palvelurakenteiden uudis-
taminen. (Opetus- ja kulttuuriministerié 2012 b.) Tam3 aluevaikuttavuuden vaa-
de korostuu entisestddn tulevaisuudessa (Opetus- ja kulttuuriministerio 2012 a).

Turun ammattikorkeakoulu on toiminta-ajatuksessaan linjannut soveltavan
tutkimus- ja kehittdmistyén kohdentumisen Varsinais-Suomen ty6- ja elinkei-
noelimin tarpeisiin (Turun ammattikorkeakoulu 2010). Lisiksi Turun am-
mattikorkeakoulun tavoitteena on kytked kaikkiin tydelimaille tuotettaviin
TKI- tai palvelutuotteisiin mys opiskelijoiden opintoihin liittyvid osia. Niin
Turun ammattikorkeakoulu kehittdd maakuntaa tukevaa monialaista innovaa-
tiopedagogiikkaa, jossa korostuvat tutkimus ja kehitys, joustavat opetussuun-
nitelmat, yrittdjyys ja palvelu sekd kansainvilisyys. (Turun ammattikorkeakou-
lu 2012, Kairisto-Mertanen, Kanerva-Lehto & Penttild 2009.)

KUMPPANUUSTOIMINNAN TULOKSIA
TURUN AMMATTIKORKEAKOULUSSA

Turun sosiaali- ja terveystoimi (nyk. Turun hyvinvointitoimiala) on yksi Turun
ammattikorkeakoulun tirkeimmisti yhteistybkumppaneista, jonka kanssa on
ollut voimassa kumppanuussopimus vuodesta 2008 alkaen. Yhteistyon pddsi-
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salloiksi voi nostaa asiantuntevien uusien asiantuntijoiden koulutuksen kul-
loistakin tydelimin tarvetta varten, osaavan hoitohenkildkunnan tismikoulu-
tuksen sekd tutkimus- ja kehittimisyhteistyoni toteutettavat tydyhteisostd lih-
teneet kehityshankkeet. Kehittdmistoiminta on tunnistettu keskeiseksi osaksi
nykypdivin tydelimii ja yhteisissd innovaatiokeskusteluissa korostetaankin
juuri tutkimuksellisuuden merkitystd kehittimistoiminnassa. Erityisesti tyo-
elimildhtdiset kehittdvin tyontutkimuksen keinoin tehtdvit hankkeet ovat
sellaisia, joita on toteutettu kumppanuusyhteistydssi useita vuosia. (Kumppa-
nuussopimus 2008.) Kumppanuustoiminnassa on kyse rajoja ylittdvistd pai-
toksenteosta ja vuorovaikutuksesta. Siind etsitddn ratkaisuja kysymyksiin, joi-
hin organisaatio ei omalla toiminnallaan 16ydéd vastauksia. Rajojen ylitykset
hyodyttivit usein henkilston osaamisen vahvistamista.

Kehittdmistoimintaa voidaan jisentid myds yksildiden tai organisaatioiden
oppimisen kautta. Oppimista korostavassa kehittimisessi on yhdistetty tut-
kimus, kehittdminen ja koulutus. Laaja-alaista eri toimijoiden oppimista on
toteutunut muun muassa NAY7KO-hankkeessa, jossa on kehitetty niytt66n
perustuvaa toimintaa opiskelijoiden, opettajien ja hoitohenkilokunnan yh-
teisend oppimisprosessina (Laaksonen, Paltta, von Schantz, Ylonen & Soini
2012). Hankkeessa on kehitetty sekd somaattisten ettd psykiatristen hoitoyk-
sikdiden esiin nostamia hoidollisia ongelmia tutkimusklubimenetelmalla.
Ravitsemusosaamista on kehitetty neljd vuotta kestineessi Kehittivi vuoro-
pubelu -hankkeessa, jossa luotiin yhteisollisen oppimisen toimintamalli (Mat-
tinen 2012).

Ammattikorkeakoulun kumppanuutta on tarvittu erityisesti sellaisissa hoito-
tyon painopistealueissa, joista Turun sosiaali- ja terveystoimi ei yksinddn olisi
selvinnyt ja joihin on tarvittu uudenlaisia ratkaisuja. Toteutetun kumppanuu-
den lihtokohtina ovat olleet vapaachtoisuus, yhteinen kehittimisen kohde,
yhteiset tavoitteet sekd yhteiset toimintaperiaatteet ja -ohjeet. Toteutukseen
ovat siis vaikuttaneet kummankin toimijan toiminnalliset painopisteet ja or-
ganisaatioiden sitoutumisaste. Sosiaali- ja terveystoimen kehittdimishaasteet
ovat liittyneet erityisesti toiminnan eettisiin lihtokohtiin ja potilasturvalli-
suuteen. Esimerkiksi /r#i infektioista -hankkeessa on kehitetty hygieniayhdys-
henkildiden toimenkuvaa, ja Infektioiden ehkiisy toimintatavaksi -hankkeessa
on kehitetty vilittomisti ja vilillisesti potilashoitoon osallistuvan henkil8ston
toimintaa tutkimusndyttdén perustuen (von Schantz 2011). Kivun hoito oli
fokuksessa, kun kolmivuotisessa K/PO-hankkeessa testattiin kansainvilistd ki-
vun arvioinnin mittaria, erityisesti dementiapotilaiden hoidossa. Hankkeen
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toimintamuotona oli myds hoitohenkilkunnan kouluttautuminen vanhusten
kivunhoidon uusiin menetelmiin muun muassa hankkeessa luotujen www-
sivujen avulla. (Mért & Kummel 2012.)

Turussa tydelimin ja ammattikorkeakoulutuksen kumppanuus on johtanut
potilashoitoa koskevien kehittimiskohteiden tunnistamiseen ja niyttoon pe-
rustuvan toiminnan vahvistumiseen. Hankkeiden tavoitteena on ollut uusien
toimintamallien luominen seki olemassa olevien toimintamallien vahvistami-
nen ja jalkauttaminen toimintayksikoihin. Uudenlainen toimintamalli luotiin
esimerkiksi Pitkdaikaistydttomien terveystarkastusten ja terveysneuvonnan ke-
hittimishankkeessa, jossa pilotoitiin yhdelld terveysasemalla Turun ammat-
tikorkeakoulussa aiemmin kehitettyd toimintamallia (Viljanen 2012). Olen-
naisista hoitotyon toiminta-alueista potilaslihtdisen ohjausosaamisen vahvis-
taminen (Mort & Kummel 2012) ja hoidon dokumentoinnin kehittiminen
(Salmela & Erkko 2012) ovat olleet keskeiselld sijalla. Kumppanuus on mah-
dollistanut uusimman tutkimustiedon kiyttd6noton ja aiempaa paremman
hyodyntimisen yksikoiden toimintakdytintojen kehittdmisessd. Kumppanuu-
den avulla on panostettu myds potilashoitokiytintsjen ja potilashoidon seu-
rannan kehittymiseen. Esimerkiksi potilashoidon seurannan kannalta oleelli-
sen vierianalytiikan kehittimiseen kohdentuu hanke, jossa selvitetddn vallitse-
via kiytinteitd ja koulutetaan hoitohenkil3stod vieritestiosaamisessa (Tuomi-
nen 2012).

Kumppanuudella on myds tuettu aiempien kehittdmistoimien jatkuvuutta ja
vakiinnuttamista. Kehitetyt kiytdnnot ja toimintatavat on asetettu muiden ar-
vioitavaksi ja edelleen yhteisesti kehiteltaviksi. Turun ammattikorkeakoulun
Terveysala-tulosalueen Ldidkehoito- ja terveysosaaminen -TKI-ohjelman mu-
kaisesti lidkehoito-osaamisen kehittiminen on keskeinen osa tulosalueen ta-
voittelemaa aluevaikuttavuutta. Turun sosiaali- ja terveystoimi on ollut laajasti
mukana hankkeessa, jossa hoitohenkilskunnan ldikehoito-osaamista ja liike-
hoidon turvallisuutta on kehitetty vuosina 2007-2010 (Sulosaari 2012). Lai-
kehoito-osaamisen kehittdmistd jatkettiin edelleen vuosina 2011-2012, til-
14 kertaa monialaisessa yhteistyohankkeessa (Sulosaari, Teuri, Pekonen, Soini,

Ojanperi, Juuti & Tuderman 2012).

Erilaiset oppimis- ja asiantuntijaverkostot ovat keskittyneet seki asioiden jat-
kokehittelyyn ettd kehitetyn tiedon levittimiseen. Esimerkiksi ammatillisen
ensihoito-osaamisen hankkeessa Turun sosiaali- ja terveystoimi on ollut yhteni
useista eri toimijatahoista, kun Turun ammattikorkeakoulu kehittdd ensihoi-
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don ja akuuttihoidon viranomaisyhteisty6td pitkikestoisena hankkeena vuo-
sina 2008-2014 (Sddmanen 2012). Laajaan kehittdmisyhteistyéhon osallistu-
misesta oli kyse my6s Turun ammattikorkeakoulun toteuttamassa KYMPPI-
hankkeessa, jossa luotiin uusia toimintatapoja ditiyshuoltoon usean eri toimi-
jatahon yhteisty6ni (Ahonen 2012).

KUMPPANUUSTOIMINNAN ARVIOINTIA

Kumppanuuden kehittimisen my6td ymmirrys kumppaniorganisaation toi-
minnasta on syventynyt. Yhteistydmahdollisuuksien tunnistaminen on paran-
tunut, ja kumppanuus on edistinyt my6s ymmarrystd oman organisaation toi-
minnasta. Kehittdmisen ydin on ollut arjen itseorganisoituvassa toiminnassa,
jossa on pyritty systemaattisesti jonkin konkreettisen asian muuttamiseen.

Kumppanuuden kehittdiminen on vaatinut aikaa. Hyétyjen arvioinnissa on
huomioitu ensisijaisesti vilittomit kehittdmisen tuotokset eli kehittdmistie-
don tilannekohtainen kiytettdvyys. Vililliset ja pitkdaikaiset vaikutukset muo-
toutuvat ja madrittyvit organisaatiossa kiydyn keskustelun kautta. T4ll6in tu-
lee analysoitavaksi se, mikd on tuotetun tiedon tai prosessin systematisoinnin
ja tehostamisen kiyttokelpoisuus laajemminkin. Innovaatiopolitiikan ja inno-
vaatiopedagogiikan nikokulmista kehittimistuotoksen kiyttokelpoisuuden
tarkastelussa tulee jatkossa entistd useammin korostaa yksittiistd organisaatio-
ta hyodyntivien tulosten ohella my®s niiti tuloksia, joiden kautta syntyy vilil-
lisesti hyotyd my6s muille tydorganisaatioille ja sidosryhmille. Kumppanuutta
voidaankin pitdi keskeisend tulevaisuuden resurssina.
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NEUVOTTELUKUNNAT
ASIANTUNTIJAYHTEISOINA

Ulla Wiirilinna & Anne Hedman

Ammattikorkeakoululain (351/2003) mukaan ammattikorkeakoulun tulee
tehtivid suorittaessaan olla erityisesti omalla alueellaan yhteistydssi elinkeino-
ja muun tydelimin kanssa. Turun ammattikorkeakoulun toimintasdinnossi
mairitelldin, ettd ammattikorkeakoululla voi olla hallituksen asettamia neu-
vottelukuntia, joiden tehtivini on vilittdd tydeliman nikemyksid koulutuk-
sen sekd tutkimus- ja kehittdmistoiminnan suuntaamiseen ja kehittdimiseen
alueellisen kehittdimisen nikokulmasta sekd muutoinkin lisitd ammattikor-
keakoulun ja tydelimin vuorovaikutusta. Neuvottelukunnat valitaan neljiksi
vuodeksi kerrallaan.

Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueella toimii kolme neuvotte-
lukuntaa:

* Bioanalytiikan, ensihoidon, hoitoty6n, radiografian ja sidehoidon
sekd suun terveydenhuollon koulutusohjelmien neuvottelukunta
Turussa

e Terveyden edistimisen, sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen ja joh-
tamisen ja kliinisen asiantuntijan YAMK-koulutusohjelmien sekd
AMK-tutkintoon johtavan aikuiskoulutuksen neuvottelukunta Tu-
russa

* Hoitotyon koulutusohjelman sekd Degree Programme in Nursing
-koulutusohjelmien neuvottelukunta Salossa.

Tissd artikkelissa kuvataan Terveysala-tulosalueen Salon yksikén neuvottelu-
kunnan toimintaa. Neuvottelukunnan jiseniksi on alusta asti kutsuttu seudun
suurimpien hoitotyon tydelimiorganisaatioiden edustajat, ja sen vastuualuee-
na on koko ajan ollut seki suomenkielinen ettd englanninkielinen sairaanhoi-
tajakoulutus. Neuvottelukunta on toiminut koulutuspiillikén apuna hinen
vastuualueensa toimintaa kehittien. Neuvottelukuntaa muodostettaessa on
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huomioitu ammattikorkeakoululain velvoite yrittidjiksi kasvattamisesta kutsu-
malla yrittdjyyttd edustava taho jiseneksi. My6s tasa-arvolain vaatimukset on
huomioitu kokoonpanossa.

Neuvottelukunta on pyritty pitimdin suhteellisen pieneni, jotta kaikki pddsi-
sivit osallistumaan kokouksiin ja yhteistyd olisi joustavaa ja nopeasti asioihin
reagoivaa. Neuvottelukunnan puheenjohtaja on valittu tydelimin edustajista
ja sihteerind on toiminut koulutuspiillikks. Puheenjohtajina ovat toimineet
hallintoylihoitaja Seija Hyvirinen Salon terveyskeskuksesta, johtava ylihoitaja
Tarja Raitis Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin psykiatrian tulosalueelta seki
johtava ylihoitaja Anne Hedman ja osastonhoitaja Aila Ruuth-Setild Salon
aluesairaalasta. Anne Hedman toimii titd kirjoitettaessa edelleen puheenjoh-
tajana.

ERI TOIMIJOIDEN YHTEISTYOFOORUMI SALON ALUEELLA

Neuvottelukunnan jisenet edustavat mahdollisimman kattavasti alueen ter-
veydenhuoltojirjestelmin toimijoita sekd potilaan tai asiakkaan hoitoreitteji.
Tami mahdollistaa sen, ettd tiedonkulku toimii koulutuksen ja tydelimin vi-
lilla nopeasti ja avoimesti. Tiedonkulun sisiltoja ovat olleet ajankohtaiset asi-
at puolin ja toisin, esimerkiksi laadunvarmennusasiat seki erilaiset palautteet.
Neuvottelukunta on toimikausiensa aikana ottanut useaan kertaan kantaa eri-
laisiin toiminnallisiin kysymyksiin kuten ammattikorkeakoulun organisoitu-
miseen vuonna 2004, jolloin se lihetti hallitukselle ehdotuksen siitd, ettd Sa-
lon toimipiste muodostaisi oman tulosalueensa tai kuuluisi kokonaisuutena
vain yhteen tulosalueeseen. Erityisen kiinnostuksen kohteena ovat vuosien ai-
kana olleet toimipisteeseen hakijoiden ja sieltd valmistuvien mairit. Tama ko-
rostuu tdlldkin hetkelld, koska tyovoiman saanti on merkittivi asia terveyden-
huollossa nyt ja tulevaisuudessa. Huolena neuvottelukunnassa on ollut jo vuo-
sia aloituspaikkojen maird Salon toimipisteessi. Neuvottelukunta on esittinyt
useita kertoja aloituspaikkojen lisdysti ja uusien koulutusohjelmien saamista
Saloon. Vuonna 2007 neuvottelukunta lihetti kannanoton ammattikorkea-
koulun johdolle ja hallitukselle, kun oli uhkana aloituspaikkojen lasku. Toisen
kerran vuoden 2007 lopulla neuvottelukunta lihestyi ammattikorkeakoulun
valtuuskunnan salolaisia edustajia sekd Salon kaupungin johtoa ammattikor-
keakoululle osoitetun niukan budjetin johdosta haluten saattaa huolestumi-
sensa myos heiddn tietoonsa.

Vastauksia terveysalan oppimishaasteisiin 6 25



Alueellista vaikuttavuutta yhteisty6ssi tydelimin eri organisaatioiden kanssa
haetaan paitsi kouluttamalla osaavia korkeakoulututkinnon suorittaneita hoi-
tajia myds monipuolisen tiydennyskoulutuksen seki erilaisten yhteistyohank-
keiden kautta. Lisiksi neuvottelukunta on yli kymmenen vuoden ajan vuosit-
tain seurannut ja ohjannut Hoito- ja Palvelukeskus Sofian toimintaa. Sofia on
koettu hyvini terveyspalveluja tiydentivini palvelumuotona alueen asukkail-
le. Aluchallintoviraston pddtokselld toiminta entisessi muodossaan, yksittii-
sid asiakkaita palvelevina mittauksina ja neuvontoina, kuitenkin lopetettiin ja
siirryttiin kokonaan erilaiseen projektitoimintaan. Neuvottelukunnan jisenet
ovat aktiivisesti tuoneet kaikissa kokouksissa sekd my6s kokousten vililli esille
tarpeitaan ja omia ehdotuksiaan yhteistyon kehittdmiseksi.

OPETUKSELLINEN YHTEISTYO

Opetuksellinen yhteistyd on toiminut erityisesti opetussuunnitelmatydssa si-
ten, etti neuvottelukunnan jdsenet ovat nimenneet omista organisaatioistaan
edustajat opetussuunnitelmatyéryhmain, jolloin tydelimi on pystynyt koko
ajan vaikuttamaan opetussuunnitelman sisiltoon. Neuvottelukunta on myds
omalta osaltaan jo vuosikymmenen ajan tukenut Salossa valittua Problem
based learnig (PBL) -ideologian mukaista innovaatiopedagogiikkaa. PBL-ide-
ologiasta on tullut positiivista palautetta ty6elimistd, koska opiskelijat oppivat
aktiivisen ja oma-aloitteisen tiedonhaun jo koulutuksensa aikana.

Vaikka opetussuunnitelmaa on tehty yhdessi, niin ajoittain tydelimin taholta
on tullut neuvottelukunnan jisenten kautta palautetta valmistuvien osaamisen
tasosta, johon on toivottu kohennusta. Neuvottelukunnan kokouksissa am-
mattikorkeakoulu on tuonut esille oman auditointinsa ja laadunvarmistuk-
sensa mittareita ja tuloksia sekd itsearvioinnin kautta kehittimishalukkuutta
ja -valmiutta. Yhteisilld keskusteluilla on asioissa yleensd pddsty myds eteen-
piin. Neuvottelukunnassa kdyddankin siannoéllisin viliajoin keskustelua ope-
tussuunnitelmista, jotta tydelimin nopea ja jatkuva muutos olisi niissi huo-
mioitu tarpeeksi ajoissa. Opiskelijat valmistuvat tulevaisuuden terveydenhuol-
toon, joten kaikki ennakointikeskustelu selventdi puolin ja toisin nikemyksid
ja vihentid mahdollisia vadrinkisityksid.

Neuvottelukunta on pitinyt erittdin tirkednd sitd, ettd opetussuunnitelmis-
sa on yrittdjyysopintoja, vaikka opiskelijat eivit ole kokeneet niitd kovinkaan
merkitykselliseksi omien opintojensa kannalta. Neuvottelukunta on pitinyt
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tirkednd myos englanninkielistd opetusta suomenkielisissd opetussuunnitel-
missa, koska tydeldmissi tarvitaan kielitaitoa yhd enemmin. Toisaalta neuvot-
telukunta on kokenut huolta siitd, ettd Degree Programme in Nursing -kou-
lutusohjelmassa opiskelevat ulkomaalaiset opiskelijat eivit osaa riittdvisti suo-
mea, jolloin harjoittelussa ohjaaminen tuottaa monissa paikoissa ongelmia.
Opetussuunnitelmaan tehtiinkin neuvottelukunnan tuella sellainen muutos,
ettd kaikki harjoittelu, ensimmiistd perushoidon jaksoa lukuun ottamatta
suoritetaan vasta teoriaopintojen jilkeen, jotta suomenkielen opiskelua ja sen
my6td kehittyneiti taitoja olisi ehtinyt karttua enemmin.

Lisaksi opetuksellista yhteistyotd on tehty siten, ettd neuvottelukunnan jisenet
itse ovat sitoutuneet omaan tydelimiasemaansa liittyen pitimain opiskelijoil-
le erilaisia perehdytystilaisuuksia tai ovat osoittaneet henkilokunnasta sopivia
alalle perehdyttijid korkeakoulun tarpeisiin.

Konkreettisia kehittimiskohteita opetukselliseen yhteistyohén ovat olleet
myos kliinisen harjoittelun arvioinnin kehittiminen sekd harjoittelupaikka-
varausjirjestelmi Jobstepin kehittiminen; Salon aluesairaala toimi kiyttoon-
otossa pilottina syksylld 2008. My®s varsinaiseen opiskelijaohjaukseen Salossa
kehitetyn sahkoisen opiskelijaohjauksen alustan, Verkkosillan, jalkautukset su-
juivat neuvottelukunnan tuen ansiosta varsin hyvin ja Verkkosilta ohjausvili-
neenid on neuvottelukunnan mielestd toiminut erinomaisesti.

Opetukselliseen yhteistyohon lukeutuu myos tydelimin tarvitsema tdyden-
nyskoulutus. Tdydennyskoulutustarvetta on koko ajan kartoitettu neuvottelu-
kunnan kautta. Lisiksi on kisitelty toteutuneiden koulutusten onnistumista.
Neuvottelukunnan jisenet ovat huolehtineet omien organisaatioidensa tarpei-
den selvittimisestd ja tuoneet niitd yhteiseen keskusteluun neuvottelukunnan
kokoukseen, jonka jilkeen on paisty tarkempaan suunnitteluun ja koulutus-
ten toteuttamiseen. Taydennyskoulutusta toteutetaan Salon alueella paljon, ja
neuvottelukunta on kokenut alueellisen vaikuttavuuden olevan paikallaan.

HANKETYOSKENTELY

Neuvottelukunnan tuella ja ohjauksessa on toteutettu lukuisia yhteisid hank-
keita ja tydelimdd hyddyttdvid opinndytetoitd. Hankkeista ajallisesti pisimpa-
nd, vuosina 2002-2009, toteutettiin Salossa Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen kanssa yhteistydssi Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen paikalliset ra-
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kenteet ja johtaminen -hanke, jota neuvottelukunta varsin aktiivisesti seurasi
siitdi muodostetun pienemmin ohjausryhmin kautta.

Opiskelijoiden sitouttaminen Salon seudulle on my®s ollut neuvottelukunnan
huolena. Tétd on nyt pyritty tehostamaan Hoi-Pro-hankkeen kautta suunnit-
telemalla kummiluokkatoimintaa siten, ettd sairaanhoitajaryhmille kummi
tulee aluesairaalasta ja terveydenhoitajaryhmille terveyskeskuksesta. Kummi-
luokkatoiminnan tavoitteena on opiskelun alussa tukea ja motivoida opiske-
lijoita sitoutumaan opiskeluun. Opiskelun loppupuolella tavoitteena on olla
apuna opintojen loppuun saattamisessa seki tydelimidin rekrytoinnissa.

YHTEENVETO JA TULEVAISUUDENNAKYMAT

Salon neuvottelukunta on toiminut aktiivisesti, moniin koulutuksen kannalta
tarkeisiin asioihin kantaa ottaen, ja se on siten edistinyt alueellista vaikutta-
vuutta Salon seudulla. Pidpainona on ollut koulutuksen kehittdminen tydeli-
min tarpeita vastaavaksi sekd tutkimus- ja kehittimistoiminnan suuntaami-
nen aluetta palveleviin hankkeisiin.

Monet neuvottelukunnan jisenet ovat toimineet koko ammattikorkeakoulun
toiminnan ajan neuvottelukunnassa. Télld hetkelld toimivan neuvottelukun-
nan toimintakausi pdittyisi timin vuoden lopussa, mutta ammattikorkea-
koulun hallitus on pidentinyt neuvottelukuntien toiminta-aikaa tulossa ole-
van ammattikorkeakoulun uuden hallintomuodon takia vuosille 2013-2014.
Kaikki jasenet ovat ilmaisseet halunsa jatkaa neuvottelukuntatyoskentelyi Sa-
lossa, joten yhteisty6 koulutuksen kehittimisessi jatkuu.

Neuvottelukunta kokee tydskentelynsi tirkedksi ja nikee yhteistyossd tapah-
tuvan terveysalan kehittimisen erityisesti Salon seudulla tdtd kautta merkittd-
visti vahvistuvan.

LAHTEET

Ammattikorkeakoululaki 351/2003. Suomen siidoskokoelma. Helsinki Turun ammattikor-
keakoulun toimintasiinté 2010.
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VERKOSTOYHTEISTYOSSA
VAHVISTETAAN OSAAMISTA

Pia Ahonen

YLEMMAN AMMATTIKORKEAKOULUTUTKINNON
KEHITTAMINEN VERKOSTOYHTEISTYONA

Ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon (YAMK) kehittdmisen ja toteutuk-
sen foorumeina on ollut useita eri verkostoja ja yhteis6jd. Tarkasteltaessa eri-
laisia kehittdmisfoorumeita on ollut mielenkiintoista lihestyi tarkastelua myos
verkoston kisitteen kautta. Miti silld oikeastaan tarkoitetaan, miten se mairi-
tellddn tai miten sen itse toimijoina tulkitsemme? Verkoston kisitehdn voidaan
nihdi metaforana. Se ilmaisee sen, ettd ihmiset, toimijat, ovat toisiinsa kytkey-
tyvid, verkottuvia ja tissi mielessd “sosiaalisia” olioita. Verkostoa miiritelldin
yksikkojen joukoksi, jota niiden viliset suhteet yhdistavit. Tillaisia yksikkojd
voivat olla esimerkiksi ihmiset, organisaatiot tai valtiot. (ks. Miettinen ym.
20006).

Verkoston kisitteen sisilld esitetddn useita eri verkoston muotoja. Esimerkik-
si sosiaalisen verkoston kisite kytkee verkostot sosiaaliseen kanssakdymiseen,
jolla voi olla my®és kielteisid puolia liiallisen oman edun tavoittelun muodos-
sa. Sosiaalisen verkoston toiminnassa tirkeimpini ominaispiirteend kuiten-
kin nihddin luottamus ja solidaarisuus. Tiedon luomisen sosiaalinen merkitys
on kasvanut innovaatiokeskeisen ajattelun my6td. Uuden tiedon luomisessa ei
sanota olevan niinkddn kyse yksittdisten ihmisten oivalluksista, vaan kyse on
erilaisten verkostojen kyvysti tuottaa ja siirtd tietoa sekd oppia uutta. (Liebes-
kind ym. 1996, ks. myds Sotarauta & Linnamaa 2001.)

Sosiaalisten verkostojen merkitys tydelimissi on kasvanut useistakin eri syisti.
Tillaisia syitd esitetddn olevan mm. tydelimin rakenteiden muuttuminen ver-
kostomaisiksi seki yhteistydn ja siind erityisesti projektimaisen tyoskentelyn li-
siantyminen. Myds asiantuntijatyon merkitys on kasvanut samalla kun ty6 on
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muuten pirstaloitunut. Asiantuntijoiden tydidentiteetin ymmirretidn vahvis-
tavan verkostoitumista, koska heidin roolinsa organisaatioissa on muuttunut.
My®és tiedon merkityksen ja mairin lisddntymisessid on tapahtunut muutok-
sia; know who ja know who knows what -tyyppisten tiedon lajien merkitys on
kasvanut. (Ks. esim. Hansen 1999.) Ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon
kehittimisessi on yleisesti sitouduttu useiden erityyppisten sosiaalisten verkos-
tojen yhteistyhon. Voidaan todeta, ettd verkostotoimintaa tissd yhteydessi
voidaankin kuvata useiden eri verkostomuotojen yhdistelmini, jossa on piir-
teitd seuraavista verkostotyypeisti: toiminnallinen verkosto, oppimisverkos-
to, innovaatioverkosto, kehittimisverkosto ja tukiverkosto. Kaikkien nididen
verkostotoimintaa kuvaavien verkostomuotojen piirteitd on havaittavissa siind
verkostoitumisessa, jota YAMK-koulutuksen kehittimistyé on edellyttinyt.
Sitoutuminen verkostotoimintaan on kasvattanut sellaista osaamispdiomaa
(intellectual capital), joka syntyy organisaation inhimillisen toiminnan seki
organisaatioon liittyvien ja ulkoisten vuorovaikutteisten voimavarojen yhdis-
telmind. Hussin (2001) mukaan osaamispdioman avulla organisaation osaa-
misarvo saadaan toimimaan organisaation hyviksi ja luomaan arvoa. Saavutet-
tu osaamispadoma on tukenut YAMK-koulutuksen toimintaa ja vahvistanut
siten my6s koulutuksen arvoa.

Ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon kehittiminen on tapahtunut useissa
eri verkostoissa sekd monialaisena ettd alakohtaisena kehittdmistyona. Lisiksi
alakohtaisissa verkostoissa on koulutuksen uutta luovaa toimintaa tapahtunut
koulutusohjelmakohtaisesti seki valtakunnallisena yhteistyoni ettd eri ammat-
tikorkeakoulujen vilisind pienempind verkostoina. Tillaisia verkostoja voi-
daan mainita esimerkiksi valtakunnallinen ylempien ammattikorkeakoulutut-
kintojen kehittdmisverkosto, terveysalan valtakunnallinen kehittdmisverkosto,
tyoterveyslaitoksen kanssa muodostettu valtakunnallinen tydterveyshuollon
verkosto ja neljain ammattikorkeakoulun yhteistyéni toteutunut mielenter-
veys- ja piihdetyon verkosto. Edelld mainittujen lisiksi on toteutettu koulu-
tusohjelmakohtaisia korkeakoulujen vilisid epdvirallisempia verkostoitumisia.
Niiden ohella on Turun ammattikorkeakoulussa toiminut oma monialainen
YAMK-verkosto seki terveysalan omat kansainviliset verkostot. Téssd yhtey-
dessd kansainvilisini verkostoina tuodaan esille Thematical European Nursing
Network (TENN) ja pohjoismainen verkosto GeroProft (Advanced Clinical
Geriatric Care in the Nordic Countries). Kansainvilisten verkostojen merkitys
erityisesti Kliinisen asiantuntijan koulutusohjelman kehittimisessd ja toteu-
tuksessa on ollut merkityksellinen.
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Verkostoissa tapahtunut yleinen YAMK-kehittdmisty6 on tukenut Turun am-
mattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueen kolmen koulutusohjelman, Kliini-
sen asiantuntijan, Sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen ja johtamisen ja Tervey-
den edistimisen toteutuksia. Niiden lisiksi, ja niiden yhteyteen, on kehitetty
eri yhteisty6verkostoissa kdynnistyneitd vaihtoehtoisia opintokokonaisuuksia/
moduuleita, jotka opiskelija voi suorittaa joko valtakunnallisissa tai kansain-
vilisissd verkostoissa. Nditd ovat Tydterveyshuollon, Mielenterveys- ja piihde-
tyon ja Gerontologisen hoitotydn syventivit ammattiopinnot/moduulit. (ku-
vio 1.)

Terveysala —
tulosalueella

toteutettavat YAMK -
tutkinnot

s B
Sosiaali- ja terveysalan
Kliinisen asiantuntijan kehittamisen ja Terveyden edistamisen
koulutusohjelma johtamisen koulutusohjelma
L koulutusohjelma -
- 0
|
1 | 1
~
Geror)tologmen Mlel:e_nterveAys-Ja Tyoterveyshuollon Tyoterveyshuollon
hoitotyo - pdihdetyo - - 3
T i valtakunnallinen valtakunnallinen
Pohjoismainen valtakunnallinen
verkostototeutus verkostototeutus
verkostototeutus verkostototeutus L

KUVIOI. Turun ammattikorkeakoulussa Terveysala-tulosalueella roteutuvar

ylemmiit ammattikorkeakoulututkinnot ja vaihtoehtoiset verkostototeutukset.

KANSALLINEN VERKOSTOTOIMINTA OSAAMISPAAOMAN
VAHVISTAJANA

Valtakunnallinen ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
kehittamisverkosto

Ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon kehittiminen aloitettiin ARENEn
johdolla jo vuonna 1997, ja esitys tyoelimin kehittdmiseen kytkeytyvistd
ammattikorkeakoulun jatkotutkinnosta julkistettiin vuonna 1998 (Salminen
2003). Jatkotutkintokokeilulaki laadittiin vuonna 2001, ja laki ylemmistd am-
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mattikorkeakoulututkinnoista tuli voimaan vuonna 2005. Opetus- ja kult-
tuuriministerio (OKM) on tukenut ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon
valtakunnallista kehittimistyotd kolmen kehittdmisverkoston avulla (jatko-
tutkintokokeilu 2002-2005, kehittimisverkosto 20062009 ja 2010-2012).
Kehittdmisverkostoissa ovat olleet mukana lihes kaikki ylempdi ammatti-
korkeakoulututkintoa toteuttavat ammattikorkeakoulut YAMK-koulutusoh-
jelmien kidynnistymisvuosien mukaisesti. Verkoston tarkoituksena oli koota
ammattikorkeakoulut yhteiséni kehittimdin uutta tutkintokoulutusta, jotta
olemassa olevat voimavarat saataisiin yhteiseen kiyttoon. Kehittamisverkos-
ton laajana tehtivini on ollut tukea uuden tutkinnon perusteltua olemassa-
oloa. Kokonaistavoitteena on ollut ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
profiilin kirkastaminen. Verkostossa toimijoina ovat olleet ylemman ammat-
tikorkeakoulututkinnon kehittdmisessd ja toteuttamisessa mukana olevat vas-
tuuhenkildt, eri asiantuntijat ja opettajia. Heiddn lisikseen mukana ovat olleet
edunvalvontajirjestdjen, ARENEn ja rahoittajan (OKM) edustajat. Kehit-
timisverkoston vilittdmind hyddynsaajina on nihty ammattikorkeakouluissa
tyoskentelevit toimijat ja opiskelijat. Lisiksi ammattikorkeakoulun ulkopuo-
lisina hyddynsaajina ovat olleet muun muassa tyoelimin edustajat eri organi-
saatioissa, yrityksissi ja laajemmin elinkeinoelimissi. (Ks. Ylemmin ammat-
tikorkeakoulututkinnon valtakunnallinen kehittimisverkosto 2012.)

Ylemmin ammattikorkeakoulutuksen vakinaistuessa kehittimisverkoston toi-
minta kohdentui vuosina 2006-2009 yhteisen kehittdmistoiminnan jatkumi-
seen ja tukemiseen jatkotutkintokokeilun jilkeen. Keskeisid tavoitteita olivat
mm.: uuden tutkintojirjestelmin tunnetuksi tekeminen, tutkinnon profiilin
kehittdiminen osana tehokkaasti ja laadukkaasti jirjestettyd korkeakoulujen
toisen syklin koulutustarjontaa, duaalimallia tukevan soveltavan tutkimuk-
sen ja kehittdmisen profilointi ja vahvistaminen, aktivinen osallistuminen
eurooppalaisen korkeakoulujirjestelmidn kehittdmiseen ja hyvien toiminta-
tapakdytintojen kartoittaminen ja vaihtaminen. Toiminnan ydin muodostui
kuuden tyorenkaan ympiirille, joille kullekin asetettiin omat kehittimistavoit-
teensa. Tyorenkaat olivat Opetuksen suunnittelu, Opetuksen toteutus, Tydeld-
miliheisyys, Kansainvilisyys, Laadunvarmistus ja Tutkijaverkosto.

Aktiivisemmin yhteisty6ssid oltiin mukana Opetuksen suunnittelu-, Tyoeld-
miliheisyys- ja Tutkijaverkosto-tyorenkaissa. Opetuksen suunnittelun tyoren-
kaalla oli kolme teemaa; osaamisprofiilit ja kompetenssit, koulutusohjelmien
profilointi ja painopistealueet sekid koulutuksen suunnittelu. Toiminnan aika-
na ty6rengas kerisi, vertaisarvioi ja analysoi 20 koulutusohjelman osaamispro-
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fiilic ja kompetenssikuvaukset, jotka koottiin raportiksi. Oli mielenkiintoista
osallistua tyorenkaan jirjestimiin tulevaisuusverstaisiin, joiden pohjalta syntyi
tulevaisuussuuntautuneen opetussuunnitelman suunnittelumalli. Tétd tietoa
oli suoraan siirrettivissd my6s omien YAMK-koulutusohjelmien opetussuun-
nitelmatyohén.

Tyoelimaldheisyys-tydrenkaan toiminnassa kiinnitettiin huomiota tydeli-
miyhteistydhon ja tydelimin kehittimiseen sekd ylemmin ammattikorkea-
koulututkinnon opinniytetyéhon liittyvien kokemusten jakamiseen. Tyéren-
kaassa tavoiteltiin yhteisen nikemyksen 16ytimistd ylemmin ammattikorkea-
koulututkinnon opinnidytetyon profiilista. Vilkasta ajatustenvaihtoa kiytiin
erityisesti tydelimin kehittimisen metodologiasta. Keskustelujen avulla sy-
ventyi kisitys edeti YAMK-koulutusohjelmissa valittujen linjausten mukai-
sesti. Tyorenkaan konkreettisina tuloksina syntyi ylemmin ammattikorkea-
koulututkinnon opinniytetydohjeistuksia. Ohjeistukset ovat olleet taustatu-
kena omia paikallisia valintoja tehdessd. Niihin peilaamalla on kyetty varmis-
tamaan perustelut valituille ratkaisuille. Keskeisid ohjeistuksen sislt6jd olivat
arviointikriteeristdt, opinniytetyon ohjauskiytinnot, raportointiohjeistukset,
metodisten nikékulmien luonnehdinnat ja selvitys kypsyysniytekdytinndis-
td. Ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon kypsyysniytekdytinnoistd vallitsi
vahva yksimielisyys sen julkistamisen vélttimittdmyydestd. Lopputuotoksena
syntyivit opinniytetyotd koskevat valtakunnalliset suositukset. (Ks. ylemmin
ammattikorkeakoulututkinnon valtakunnallinen kehittimisverkosto 2012.)

YAMK-tutkinnon valtakunnallisen kehittdmisverkoston vuosien 2010-2012
kokonaistavoitteena oli edelleen koulutuksen profiilin kirkastaminen keskeis-
ten teemojen avulla, joita olivat tunnettuuden lisddminen, tutkimus-, kehitti-
mis- ja innovaatiotoiminnan (TKI), tydelimiyhteistyon kehittiminen ja kou-
lutuksen laadun parantaminen. Teemaryhmit kokoontuivat noin 4—5 kertaa
vuodessa. Erityisesti TKI:n ja tydelimdyhteistyon kehittimisen teemaryhmis-
sd syntyi linjauksia, joiden siirtovaikutus omaan toimintaan on ollut hyodyl-
listd. (Ks. ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon valtakunnallinen kehitti-
misverkosto 2012.) Turun ammattikorkeakoulun ylemmin AMK-tutkinnon
koulutusohjelmien kehittamiseksi on ollut tirkedd olla aktiivisesti mukana val-
takunnallisen verkoston toiminnassa. Niin on ollut mahdollista osallistua ver-
kostossa osaamisen vaihtoon, osaamisen uudistumiseen ja sen tuottamien tu-
losten siirtovaikutukseen omassa toiminnassa. Verkostoissa on syntynyt luotta-
muksellisia ja vahvoja yhteistydsuhteita, jotka tukevat jatkuvaa ajatustenvaih-
toa myos verkostomaisen hanketoiminnan ulkopuolella.
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Terveysalan valtakunnallinen ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
verkosto

Terveysalan toimijat yhdistivit voimiaan ylemmian ammattikorkeakoulutut-
kinnon vakinaistumisen siirtymévaiheessa vuosina 2004-2005. Keskeisend
haasteena nihtiin tuolloin uusien opetussuunnitelmien kehitystyd ja alan yh-
teisten linjausten vahvistuminen. Verkosto on toiminut siitd lihtien erddnlaise-
na foorumina yhteiselle kehittdmistyolle, mutta ennen kaikkea reflektiiviselle
ajatusten ja kokemusten vaihdolle sekd benchmarkingille. Verkostossa toimi-
jat ovat kokoontuneet alun aktiivisemman vaiheen jilkeen noin kaksi kertaa
vuodessa. Toiminnan tukena on lisiksi ollut niin kutsuttu muutaman hen-
gen koordinointiryhmi, jossa on ollut edustajia eri ammattikorkeakouluista.
Koordinointiryhmin tarkoituksena on ollut asettaa toiminnalle vuosittaiset
tavoitteet ja toimia valmistelevana tydryhmini valtakunnallisen tyokokouk-
sen tapaamista varten. Aluksi opetussuunnitelmatydté tehtiin yhdessd pailin-
jausten 16ytymiseksi uusien kdynnistyvien koulutusohjelmien mukaisesti.

Merkittdvi yhteistyd tehtiin koulutusohjelmien kompetenssien miirittelys-
s sekd Terveyden edistimisen koulutusohjelmaan ettd Sosiaali- ja terveysalan
kehittimisen ja johtamisen koulutusohjelmaan. Kompetenssien laadintapro-
sessiin sidottiin mukaan my®és paikallisia tyoelimiaedustajia. Vankka perustyod
koulutusohjelmakompetenssien ja osaamiskuvausten osalta on tukenut vuosi-
en ajan koulutusohjelmien opetussuunnitelmien piivitysty6td sekid toteutus-
suunnitelmia ja toteutuksia. Lisdksi yhteisty6ssi laaditut kompetenssit ovat tu-
keneet perusteluja valinnoille myos valtakunnallisen nikemyksen avulla. Ak-
tiivinen toiminta verkostossa on tukenut merkittivisti luontevia yhteistydsuh-
teita ylemmin AMK-tutkinnon toteuttajien ja vastuullisten toimijoiden vililla
ympiri Suomea. Toimijoista on muodostunut tiivis yhteiso, jossa osaamisen ja
ajatusten vaihto ei rajoitu vain verkostotapaamisiin. Téstd on seurannut pie-
nempien epavirallisten koulutusohjelmakohtaisten verkostojen syntyminen ja
niissi pienimuotoisempien toteutusten kokeilu. Esimerkkini voidaan maini-
ta Kliinisen asiantuntijan koulutusohjelman yhteistyd esimerkiksi yhteisten
opinniytetyoseminaarien muodossa.

Mielenterveys- ja pdihdetyon verkostototeutus

Vuonna 2011 kiynnistettiin valtakunnallisena yhteistoteutuksena neljin am-
mattikorkeakoulun kesken Mielenterveys- ja piihdety6n valinnaiset opinnot/
moduuli osana Kliinisen asiantuntijan koulutusohjelmaa. Turun ammattikor-
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keakoulun Terveysala-tulosalueen lisiksi verkostossa ovat mukana Tampereen
ammattikorkeakoulu, Jyviskylin ammattikorkeakoulu ja Oulun Diakonia-
ammattikorkeakoulu. Toteutuksesta on valmisteltu sopimus, jossa miiritel-
ladn vastuut ja toteutuksen menettelytavat. Mielenterveys- ja piihdetydn sub-
stanssiasiantuntijoiden vuosia kestdnyt tahtotila saada myds mielenterveys- ja
piihdety6n osaamista nostettua ylemmian ammattikorkeakoulututkinnon ta-
solle sai niin ensimmaiisen mahdollisuutensa pilottikokeilussa vuosille 2011
2013. (kuvio 2.)

Opinnaytetyon
moduli

Tutkimus- ja
kehittamisosaamisen
moduli

Vapaasti valittavat

I opinnot - moduli

N

KUVIO 2. Kliininen asiantuntija profiilina mielenterveys- ja péihdetyo.

Opintojen kokonaisvastuu on kunkin opiskelijan omalla kotikorkeakoululla.
Opinnot etenevit kunkin ammattikorkeakoulun omien kiytintdjen ja oman
koulutusohjelman opetussuunnitelman mukaisesti. Verkosto toimii syventi-
viin ammattiopintoihin sijoitetun moduulin (40 op) osalta. Verkostotoiminta
organisoituu kunkin ammattikorkeakoulun vastuuhenkil6iden muodostaessa
ohjausryhmin verkostototeutusta varten. Substanssiasiantuntijat muodostavat
oman sisdltdasiantuntijatiiminsi, joka kokoontuu yhdessi valmistellen mie-
lenterveys- ja piihdetyon sisillon opetussuunnitelmiin sekd sopien yhteisistd
toteutuksista. Toteutuksesta vastaa opintojaksoittain kukin ammattikorkea-
koulun asiantuntija sovituin vastuualuein. Lisdksi opiskelijat tapaavat vuoro-
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tellen eri ammattikorkeakouluissa yhteisilld ennakolta suunnitelluilla verkos-
topdivilld. Opettajien yhteistoiminnan lisiksi myos opiskelijat voivat verkos-
toitua keskendin omalla asiantuntijuusalueellaan.

Opiskelijapalautteissa korostuukin erityisesti tyytyviisyys valtakunnallisen to-
teutuksen luomiin mahdollisuuksiin verkostoitua laajemmin myds kyseisen
substanssin osaajien kesken. Lisdksi opintojen sisillollinen laatu on koettu
korkeatasoiseksi juuri siksi, ettd toteutuksessa on mahdollista valita parhaat
asiantuntijat eri substanssiteemojen ympirille. Mielenterveys- ja pdihdetyon
verkostossa valmistellaan yhdessi kansainvilistd hanketta, joka mahdollistaa
myos kansainvilisyyden vahvistamisen opinnoissa integroimalla opinniytety6t
kansainviliseen TKI-hankkeeseen. Tulevaisuus niyttdd miten timd valmistelu-
ty6 etenee. Saatujen hyvien opiskelijapalautteiden ja yhteistoteutuksen etujen
vuoksi toisen toteutuksen on suunniteltu kdynnistyvin syksylld 2013.

Tyoterveyshuollon valtakunnallinen verkostototeutus

Vuoden 2006 aikana Tyoterveyshoitajaliitto aktivoitui arvioimaan tydter-
veyshuollon asiantuntijoiden kouluttautumistarvetta. Kevailld 2006 toteu-
tuneessa jasenkyselyssd kartoitettiin tydterveyshoitajien sen hetkistd kou-
luttautuneisuutta. Kun tulokset suhteutettiin tyoterveyshoitajien kokonais-
madrddn, saatiin kisitys senhetkisestd tilanteesta mairillisten koulutustar-
peiden arvioimiseksi. Tavoitteeksi asetettiin, ettd kullakin tydterveysasemalla
on vihintiin yksi ylemmin korkeakoulututkinnon saanut tyoterveyshoitaja.
Tdma merkitsi koulutustarpeena vastaavaa miirid tySterveyshoitajia. Ylem-
min korkeakoulututkinnon suorittaneita oli kyselyn ajankohtana arviolta
50-100.

Taustalla tehty selvitystyd aktivoi kdynnistimiin valtakunnallisen tydterveys-
huoltoon suuntautuvan ylempain korkeakoulututkintoon johtavan koulutuk-
sen yhteistyossd Tyoterveyslaitoksen ja korkeakoulujen kanssa. Korkeakouluina
mukaan liittyi sekd tiedekorkeakouluja ettd ammattikorkeakouluja ylemmin
korkeakoulututkinnon toteuttajina. Vuonna 2007 suunnittelussa oli muka-
na yhdeksin ammarttikorkeakoulua, joista yhtend Turun ammattikorkeakoulu.
Kaikki alusta asti suunnittelussa mukana olleet korkeakoulut olivat valmiita
mahdollistamaan opinnoissaan syventivit tyoterveyshuollon opinnot yhteis-
tyossd toistensa ja Tydterveyslaitoksen kanssa. (Rautio & Kyronlahti 2008).
Eri vuosina osallistuvat korkeakoulut ovat vaihtuneet opiskelijoiden kiinnit-
tyessd opintoihin vapaachtoisesti. Esimerkiksi Turun ammattikorkeakoulu ei
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ollut mukana syksyn 2008 kiynnistymisessi, vaikka valmisteluvaiheessa osal-
listuminen oli aktiivista. Ensimmiinen opiskelija osallistui toteutukseen syk-
sylld 2009 aloittaneesta ryhmistd. Korkeakoulut integroivat toteutuksen omi-
en koulutusohjelmiensa opetussuunnitelmiin vaihtoehtoisina opintoina/mo-
duulina. Kussakin korkeakoulussa opintojen organisointi on tapahtunut osana
omaa koulutusohjelman toimintaa. Turun ammattikorkeakoulussa timi on
toteutunut kahdessa YAMK-koulutusohjelmassa: Sosiaali- ja terveysalan ke-
hittiminen ja johtaminen sekd Terveyden edistiminen. Syventdviin ammat-
tiopintoihin sisiltyvit vaihtoehtoiset tydterveyshuoltoon suuntaavat opinnot
ovat edenneet verkostototeutuksena. (kuvio 3.)

Opinndytetyon
moduuli

\

Tutkimus- ja
kehittamisosaamisen
moduuli

Vapaasti valittavat

= opinnot - moduuli

KUVIO 3. YAMK- koulutus profiilina tysterveyshuolto.

Valtakunnallisen toteutuksen koordinointi- ja jirjestelytehtivid on hoitanut
Ty6terveyslaitoksen toimija. Tyoterveyslaitoksen asiantuntijuusalueeseen kuu-
luvat toiminnot ovat sosiaali- ja terveysministerion rahoituksen piiriin kuulu-
via, koordinointi ja hallinnointi ovat TySterveyslaitoksen omarahoitusosuutta.
Verkostototeutusta on ohjattu ohjausryhmin ja tydryhmin avulla. Ohjausryh-
mi on muodostunut TTL:n, STM:n, OKM:n sekd ammattikorkeakoulujen,
yliopistojen, tySelimin ja ammattijirjestojen edustajista sekd tydterveyshuol-
lon koulutuksen koordinoinnista vastaavista henkilistd. Ohjausryhmi perus-
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tettiin keviilld 2008. Tyéryhmiin osallistuu edustajia mukana olevista kor-
keakouluista ja Tyoterveyslaitokselta. Molemmat ryhmit ovat kokoontuneet
muutaman kerran vuodessa linjaten, ohjaten, suunnitellen ja arvioiden yhdes-
sd verkostototeutusta. (Rautio & Kyronlahti 2008.)

Yhteistyo koulutusyksikéiden koulutuksesta vastaavien kanssa on vakiintu-
nut. Tavallisimmat yhteistybmuodot ovat tydoryhmien kokoukset, sihkopos-
tilitkenne ja puhelinneuvottelut. Tyoterveyslaitoksen edustaja on toiminut
asiantuntijajisenend tySterveyshuollon neuvottelukunnan koulutusjaoksessa.
Niin tiivis yhteys tyoterveyshuollon koulutukseen on ollut vahva. Kokonais-
vastuu tutkintoon johtavasta koulutuksesta ja osasta sen omarahoitusosuu-
desta on ollut koulutusyksikéilli. Vuoden 2011 raportin mukaan koulutuk-
sessa on ollut mukana kaikkiaan 87 opiskelijaa, joista valmistuneita tuohon
ajankohtaan mennessi oli 16. Vuonna 2012 kiynnistyi viides toimintakausi,
ja tissi yhteydessd oli tarkoitus suorittaa kattavampi toteutuksen arviointi.

(Rautio 2011.)

Turun ammattikorkeakoulusta on tihin mennessi valmistunut kaksi opiske-
lijaa Sosiaali- ja terveysalan kehittimisen ja johtamisen koulutusohjelmasta.
Ensimmiinen opiskelija valmistui vuoden 2012 aikana myds Terveyden edis-
timisen koulutusohjelmasta. Opiskelijoiden osallistuminen tydterveyshuollon
valinnaiseen opintokokonaisuuteen/moduuliin on vihiistd johtuen osin siitd,
ettd osallistuminen verkostototeutukseen edellyttdd myos tydterveyshoitajan
koulutustaustaa. Pddtoimisesti tydterveyshuollossa toimivalla tydterveyshoita-
jalla tulee olla tydterveyshuoltolain ja asetuksen perusteella terveydenhoitajan
patevyyden lisiksi suoritettuna ammattikorkeakoulun erikoistumisopinnot
(30 op) tai vihintdin seitsemin opintoviikon (11 op) laajuinen tydterveys-
huollon koulutus kahden vuoden kuluessa tyoterveyshuollon tehtiviin siirty-
misestd. (Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001 § 3 kohta 4, Valtioneuvoston ase-
tus 1484/2001 § 17.)

Yhteistyo Tyoterveyslaitoksen koordinoimien opintojen yhteydessi on ollut
kaikille toimijoille antoisaa ja etiopiskeluun monimuotomenetelmii kehit-
tavid. Verkostototeutusta varten otettiin kiytt6on kaikille tyéterveyshuollon
opintoja suorittaville Moodle-oppimisympiristd oman korkeakoulun oppi-
misympiristén rinnalle (Turun ammattikorkeakoulussa Optima). Esimer-
kiksi tydterveyshuollon opinnoissa on vuoden 2011 aikana toteutettu 24
asiantuntijaluentoa, jotka on kaikki nauhoitettu ja jaettu pro connect -jir-
jestelmdd hyddyntien. Pro connect -lihetyksisti ja niiden nauhoituksesta
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on vastannut Kuopion yliopisto. Asiantuntijoina ovat toimineet tyoterveys-
huollon valtakunnalliset kirkiosaajat. Moodle-oppimisympiristd on tdysi-
mittaisesti opiskelijoiden kiytossd. Kaikkien toteutusvuosien aikana tuotet-
tu materiaali, kuten esimerkiksi luentolinkit ja muu uusi materiaali, on kaik-
kien opiskelijoiden kiytdssd aloitusvuodesta riippumatta. Kaikki aineistot
ovat opiskelijoiden kiytettivissd heidin valmistumiseensa saakka. Aineiston
jaottelu on muutettu siten, ettd luennoista on kuunneltavissa aina tuorein
esitys samasta aiheesta.

Keviisin on toteutettu mukana olevien opiskelijoiden ja asiantuntijoiden yh-
teisseminaari. Seminaarit on koettu tirkeiksi opinniytetodiden julkistamispai-
koiksi ja tiedon jakamisen foorumeiksi. Ajankohtaisen tutkimus- ja kehitti-
mistiedon jakelua verkostossa opiskeleville on systemaattisesti tehostettu. Tyo-
terveyslaitoksen koordinaattori on poiminut ajankohtaisen tutkimustiedon ja
meneillddn olevat tydterveyshuoltoa koskevat prosessit seki toteuttanut jake-
lun kaikille opiskelijoille ja opinnoista vastaaville asiantuntijoille. Tyoterveys-
laitoksella opiskelijat ovat halutessaan voineet suorittaa myds opetussuunnitel-
maan sisiltyvin johtamisosaamisen soveltavan opintojakson. Opiskelijoiden
henkilokohtaiset opintosuunnitelmat on tydstetty oman korkeakoulun opet-
tajatuutorin kanssa. Kopiot on lihetetty Tyoterveyslaitokselle opintojen suun-
nittelun tueksi. (Rautio 2011.)

Opinniytetdiden aiheiden valinta ja rajaus on suunnattu tydterveyshuoltoon
opintojen profiilin mukaisesti. Turussa opinndytetyon toteutus kehittimispro-
jektina kolmikantamallia (ks. esim. Ahonen 2007, 2010, 2011, 2012a, Aho-
nen ja Nurminen 2009) hyddyntien on edennyt kuten muillakin YAMK-
opiskelijoilla. Tyoterveyslaitoksen asiantuntijat ovat ohjanneet lihinni sisil-
I6llisissd kysymyksissi. Opiskelijapalautteissa on kiitelty verkostototeutuksen
toimivuutta ja sisallollistd asiantuntijaosaamista, mutta toivottu myds enem-
min verkostossa tapahtuvia yhteistapaamisia. Niitd onkin lisitty toteutukseen
opinniytetdiden esittelyn muodossa.

KANSAINVALINEN VERKOSTOTOIMINTA OSAAMISPAAOMAN
VAHVISTAJANA

Ammattikorkeakoulujen kansainvilisyyden vaateet tulivat erityisesti pohdit-
taviksi myds ylemmin korkeakoulututkinnon (EQF ja NQF taso 7, OPM
2005, 2008) nikokulmasta ylemmin ammattikorkeakoulututkinnon vaki-

Vastauksia terveysalan oppimishaasteisiin 6 39



naistuessa kokeilun jilkeen osaksi suomalaista korkeakoulujirjestelmai (Laki
411/2005). Vakinaistaminen merkitsi sitd edeltineen jatkotutkintokokeilun
pilottivaiheen pohjalta etenevii voimakasta kehittimistyotd — mys kansain-
vilisyyden osalta. Kansainvilisyys oli myos yhteiseni teemana YAMK- ke-
hittimisverkostossa kansainvilisyys-tyorenkaassa (2006-2009). Kansainvili-
syyshaasteeseen vastaaminen on edellyttinyt kansainvilistd verkostoitumista
ja eri yhteistydmuotojen kehittimistd ndiden verkostojen tuloksena. Keskei-
send tavoitteena olikin kidynnistdd kansainvilisten verkostojen kanssa pitki-
janteistd yhteistydtd erityisesti opetussuunnitelmatydssi ja koulutuksen yh-
teistoteutuksissa.

Terveysala-tulosalue oli ollut mukana aiemmin kiynnistyneessi niin kut-
sutussa TENN-verkostossa (Thematical European Nursing Network), joka
vuoden 2005 aikana oli aloittelemassa master-tason koulutukseen kohden-
tuvaa osahanketta. Osallistuminen tihin master-hankkeeseen oli merkitti-
vid tulevien vuosien kehittdmistyon kannalta seki erityisesti uuden Kliinisen
asiantuntijan koulutusohjelman kehittdmisessd kansainvilisten linjausten
pohjalta. Timian EU-rahoitteisen hankkeen yhteni tavoitteena oli kehittdd
Kliinisen asiantuntijan (Advanced PracticeNursing, APN) koulutusohjel-
man opetussuunnitelmaa yhdessi useiden muiden eurooppalaisten korkea-
koulujen kanssa. Lisiksi tavoitteena oli tehdd tunnetuksi Kliinisen asian-
tuntijan (APN) koulutusta master-tasoisena koulutuksena useissa Euroopan
maissa mukaan lukien Suomi.

Myshemmin TENN-verkoston rinnalla kidynnistyi pohjoismainen verkos-
toyhteistyd, jossa niin ikdin tavoitteena oli kehittdd pohjoismaista Kliinisen
asiantuntijan master-tasoista koulutusta ja kdynnistid yhteistoteutus suuntaa-
malla kliininen asiantuntijuus gerontologiseen hoitoty6hén. My6s tihin ver-
kostoon kiinnittyminen on ohjannut erityisesti Kliinisen asiantuntijan koulu-
tusohjelman kehittdmistd kansainvilisten yhteistybkumppaneiden kanssa ta-
pahtuvana yhteistyoni. (kuvio 4.)
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KUVIO 4. Kliinisen asiantuntijan koulutuksen kansainvilisii kebittimisverkostoja.

Thematical Nursing Network (TENN) Kliinisen asiantuntijan
koulutusohjelman opetussuunnitelmatyon kehittdjana

Vuosina 2001-2006 toteutunutta eurooppalainen yhteistydverkosto Thema-
tical European Nursing Network (TENN) -verkostohanketta koordinoi Iso-
Britannia, jolle oli kertynyt vuosien kokemus APN-roolista tydelimissd ja
koulutuksesta. Projektin yhteni pédtavoitteena oli kehittdd laajemmin master-
tasoista APN/ANP-roolia Euroopassa ja kiynnistia APN-koulutus useissa Eu-
roopan maissa, mukaan lukien Suomi ja Ruotsi. Osallistcuminen projektiin an-
toi kliinisen asiantuntijan koulutusohjelman opetussuunnitelmatyéhon mer-
kittdvin tuen ja vaikutteita projektissa tehdystd opetussuunnitelmatydsti APN
— ylempiin korkeakoulutasoiseen koulutukseen. (Ahonen 2012b.) Verkoston
toiminta jatkui yhteistyoverkostona vield vuosina 2006-2009, jonka jilkeen
EU-rahoitteisen verkoston péitavoitteet oli saavutettu. Yhteistydn tuloksena
syntyi kuitenkin tukiverkosto, joka on mahdollistanut uuden koulutusohjel-
man kehittdmiseksi arvokkaan keskustelufoorumin verkkoympiristdssa.
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Verkoston tehtivini oli muun muassa valmistella kaksi master-tason opetus-
suunnitelmaa. Opetussuunnitelmatyd kohdennettiin kahteen toisistaan eriy-
tyvddn opetussuunnitelmaryhmiin koskien sekd master-tason johtamiskou-
lutusta (leadership) ettd kliinisen asiantuntijan koulutusta (ANP). Niiden
teemojen ympirille muodostettiin kaksi projektin alaryhmid: MSc Advanced
NursingPractice (NursePractitioner) ja MSc Advanced NursingPractice (Lea-
dership). Opetussuunnitelmien valmistelussa vertailtiin eri maiden koulutus-
jarjestelmid ja laatujirjestelmid. Erityisesti kliinisen asiantuntijan roolin kuva-
us ja koulutuksen toteutus Iso-Britanniassa toimi peilind muille maille niiden
vasta kiynnistiessi kliinisen asiantuntijan koulutuksen ideointia omaan maa-
hansa ja korkeakouluunsa.

Yhteistyon tuloksena valmisteltiin kaksi opetussuunnitelmaa, joiden yhtei-
nen osa muodostui ydinmoduuleista (core modules). Kliinisen asiantunti-
jan koulutusohjelmassa kaikki ydinosaamisen alueet integroituvat koulutuk-
sen aikana sellaiseksi uudeksi kokonaisvaltaiseksi osaamiseksi, josta vaativan
tason hoitoty6n kliininen asiantuntijuus muodostuu. (Ks. myos Fagerstrom
& Ahonen 2011.) Opetussuunnitelmatyon rinnalla valmisteltiin yhteistoteu-
tusta eri maiden koulutusorganisaatioiden vililld. Tuloksena valmistui toteu-
tussuunnitelmatasolle laadittu tarkka suunnitelma, niin kutsuttu ”handbook”.

(St Martin’s College ProgrammeHandbook 2005-20006).

Mukana olevista kolmestatoista maasta yhdeksin osallistui master-ohjelman
validointiin. Niistd yhtend mukana olivat Turun ammattikorkeakoulun Ter-
veysalan ylemmit ammattikorkeakoulututkinnot Sosiaali- ja terveysalan ke-
hittiminen ja johtaminen sekd Kliinisen asiantuntijan ohjelma. Muut osallis-
tuvat maat ja korkeakoulut olivat: The University of Cumbria, Iso-Britannia;
University of Valencia, Espanja; University of Florence, Italia; University Col-
lege, Dublin,Irlanti; School of Nursing D. AnaGuedes, Portugali; University
of Skovde, Ruotsi; SwedishPolytechnic, Vaasa, Suomi; TechnologicalEduca-
tionallnstitution (TEI) of Athens, Kreikka, University of Ljubljana, Slovenia.
Verkoston yhtend piamiirini oli saada toteuttaakseen Erasmus-MundusMas-
ter-ohjelma (Euroopan Komissio). Hakemus valmisteltiin, mutta eri maiden
organisaatiomuutosten ja henkilévaihdosten vuoksi itse hakua ei koskaan to-
teutettu. Vaikka TENN-verkoston lopputuloksena ei yhteistd koulutustoteu-
tusta lopulta muodostunut, toimivat projektin aikana syntyneet asiantunti-
jakontaktit epavirallisena tukiverkostona kliinisen asiantuntijan koulutuksen
kiynnistimisen yhteydessa.

42 Turun ammattikorkeakoulun raportteja 157



Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueen valmistellessa omaa
Kliinisen asiantuntijan koulutusohjelman hakemusta Opetusministeriostd
vuonna 2008 kiytettiin TENN-verkoston yhteydessi hankittua osaamis-
ta ja ymmirrystd kliinisen asiantuntijan roolista taustaorientaationa uuden
koulutuksen kidynnistimiseksi. Yhteisty6ssd laadittu opetussuunnitelma
toimi niin ikddn apuna koulutusohjelman opetussuunnitelman valmiste-
lutydssi.

Pohjoismainen yhteistydverkosto GeroProff kliinisen asiantuntijan
koulutuksen kehittdjdana ja toteuttajana

GeroProff-yhteisty6verkosto perustettiin vuonna 2004, ja ensimmdisen rahoi-
tuksensa se sai vuonna 2005. GeroProff verkostoon kuuluu seitsemin poh-
joismaista ammattikorkeakoulua ja yliopistoa (my8hemmin korkeakoulua).
Alusta alkaen verkostossa on toiminut neljia korkeakoulua: BuskerudUniver-
sity College (Norja), VIA University College (Tanska) ja Novia University of
Applied Sciences (Suomi). Vuonna 2008 verkosto laajeni ja mukaan tulivat
Turun Ammattikorkeakoulu, LovisenbergDiakonale College (Norja), the Uni-
versity of Nordland (Norja), ja Orebro Universitet (Ruotsi).

Verkostotyoskentelyssi paneuduttiin kliinisen asiantuntijasairaanhoitajan tar-
peen selvittimiseen gerontologisessa hoitotydssd sekd kliinisen asiantuntijan
roolin méirittimiseen. Pddpaino oli kuitenkin erityisesti kliinisen asiantunti-
jasairaanhoitajan Master-koulutuksen suunnittelussa. Suunnittelun lihtékoh-
daksi verkosto sopi tutkimuksesta, johon kaikki yhteistydorganisaatiot osallis-
tuivat. Tutkimuksen tavoitteena oli arvioida ja analysoida ns. laaja-alaisemman
ja edistyneemman kliinisen kompetenssin omaavien sairaanhoitajien tarve ge-
rontologisessa hoitotydssi. Tétd tarvetta selvitettiin haastattelemalla johtavia
poliitikkoja ja vanhustenhuollon johtajia. Tulokset osoittivat selkeidn tarpeen
edistyneemmin kliinisen kompetenssin omaaville sairaanhoitajille vanhusten-

huoltoon (Finnbakk ym. 2012).

Samanaikaisesti (2008-2010) verkosto tydskenteli kliinisen asiantuntijasai-
raanhoitaja JointMaster -koulutuksen kehittimiseksi gerontologisen hoi-
totyon alueella. Koulutusohjelmassa sovittiin noudatettavan kansainvilisid
(ICN) suosituksia kliinisen asiantuntijan koulutuksesta ja toimenkuvasta.
Pohjoismaissa kliininen asiantuntija voidaankin tdssd vaiheessa miiritelld
seuraavasti: “Sairaanhoitaja, jolla on edistynyt kliininen kompetenssi, taito
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itseniisesti arvioida, diagnosoida ja hoitaa keskeisid terveysongelmia ja sai-
rauksia sekd hoitaa ja seurata kroonisia terveysongelmista kirsivid potilaita.”

(Ahonen 2012b.)

Master-koulutusohjelman suunnittelutydstd ja toteutuksesta vastaavat Ge-
roProff-verkoston jisenmaat ja korkeakoulut. Koulutus oli pilottivaiheessa
kdynnistyessiin ensimmiisen kerran syksylld 2012. Koulutuksen kokonais-
toteutuksesta vastaa koko GeroProff-verkosto, mutta jokaisen opintojakson
toteutuksesta vastaa sovittu korkeakoulu. Opiskelijat hakevat omiin korkea-
kouluihinsa ja opiskelevat omissa korkeakouluissaan opetussuunnitelman
mukaisesti. Verkostossa opinnot suoritetaan syventdvien ammattiopintojen
moduulin osalta (vihintddn 30 op) samanaikaisesti JointMaster-ohjelmassa.
Opinnot on suunniteltu ja rakennettu joustaviksi ja osittain verkossa toteutet-
taviksi, ja ne sisiltdvit yhteisid tapaamisia Pohjoismaissa vuorollaan opintojak-
soista vastuussa olevissa korkeakouluissa.

GeroProff-verkosto tarjoaa ammattikorkeakoululle ja siind toimijoille yhtei-
son koulutuksen kehittdmiseen ja toteuttamiseen. Se tarjoaa mahdollisuu-
den osallistua kansainvilisiin yhteistydprojekteihin, jotka toimivat opintojen
viitekehyksend. Verkostotoiminnan myéti on tuotettu yksi oppikirja (Fager-
strom 2011), kansainvilisid julkaisuja (esim. Finnbakk ym. 2011) sekd kon-
ferenssiesityksid (esim. Ahonen ym. 2010, 2011, Heikkinen ym. 2012a, b).
Verkosto tarjoaa my6s opiskelijoille erinomaisen ja arvokkaan oppimisympa-
riston.

Koulutuksen rinnalla verkoston toiminnallisena tavoitteena on niin ikdin
kliinisen asiantuntijan roolin selkeyttiminen. Foorumi tukee kliinisen asi-
antuntijan valtakunnallista kehittdmistyotd syventimilld kliinisen asian-
tuntijan toimenkuvan ymmirrystd Pohjoismaissa kiytivin keskustelun ja
kehittimistyon avulla. Esimerkiksi Suomalaisessa terveydenhuollossa klii-
nisen asiantuntijan (APN) itsendinen rooli on vield selkeytymiton, eikid
eri professioiden vilistd yhteistd ymmirrystd tai kisitystd siitd, mitd kliini-
sen asiantuntijan itsendinen rooli tarkoittaa, ole vield saavutettu (Ahonen
2012b). Sama koskee muita Pohjoismaita. Kliinisen asiantuntijan (APN)
laillistettu asema terveydenhuoltojirjestelmassd lisdisi vauhtia muutospro-
sessiin, jota tarvitaan roolin kehittimiseksi ja toiminnan juurruttamiseksi.

(kuvio 5.)
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KUVIO 5. Kliininen asiantuntija profiilina gerontologinen hoitotyo.

LOPUKSI

Verkostotydskentely on ollut moniulotteista, innovatiivistasekd kiytinnon
kehitystyotd tukevaa, ja siind on tapahtunut monipuolista osaamisen vaihtoa
ja osaamispddoman vahvistumista YAMK-tutkinnon kehityksen eri vaiheis-
sa. Verkostot ovat toimineet sosiaalisina verkostoina antaen tiedollisen ja in-
novatiivisen kehittymisen lisiksi vertaistukea uutta koulutusta kdynnistetti-
essd ja kehitettdessd. Verkostoissa on saavutettu yhteinen ymmarrys YAMK-
koulutuksen haasteista, vahvuuksista ja kehittimistarpeista. Eri verkostojen
foorumeilla on voinut toteuttaa benchmarkingia osallistujien tuodessa esille
omia hyviid kdytinteitddn. Samalla on kyetty linjaamaan yhteisii toimintata-
poja ja -malleja sekd osaamiskuvauksia. Niitd yhteisid konkreettisia tuloksia
on ollut mahdollista sisillyttad koulutusohjelmien kiyttd6n sellaisenaan tai
hyodyntii tehtyid pohjatyotd omissa toteutuksissa. Yhteistyo on auttanut eri
asiantuntijoita yhdistimiin osaamistaan ja toimimaan toistensa konsultti-
apuna uusien asioiden niin vaatiessa. Pitkdtkdin maantieteelliset vilimatkat
eivit ole olleet este jatkuvalle yhteistyélle kehittyneiden elektronisten jirjes-
telmien ansiosta.
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Kansainvilisiin verkostoihin liittymalld luotiin laaja uudenlainen toimintaym-
paristd, jossa halukkailla opettajilla oli mahdollisuus edetd ammatillisessa ke-
hittymisessddn sekd opetuksen kehittimistydssi. Haahtela (2009) tuokin esil-
le erityisesti osaamisen kasvattamisen kansainvilistymisen avulla. Hinen mu-
kaansa verkostoitumalla kansainvilisesti korkeakoulut, ja erityisesti sielld opis-
kelevat ja henkil6sto, vahvistavat oman alansa osaamista ja kykyd osallistua
kansainvilisille tydmarkkinoille. Kansainvilisyysosaaminen on noussut entistd
tirkeimmaiksi opetushenkiléston osaamisvaateeksi. Vuosia kestineen yhteis-
tyon tuloksena kansainvilisyysosaaminen onkin kasvanut sekd organisaatio-,
koulutusohjelma-, ettd yksil6tasolla. Uuden Kliinisen asiantuntijan koulutus-
ohjelman kehittiminen Suomessa sai erinomaisen tuen kansainvilisiltd ver-
kostoilta. Verkostotydskentely on osoittautunut innovatiiviseksi ja palkitsevak-
si tavaksi toimia ja kehittdd. Kaikki osapuolet voivat tarjota omaa osaamistaan
yhteisten tavoitteiden edistimiseksi ja tukea ndin kunkin asiantuntijan ja orga-
nisaation osaamispddoman kasvua yhteistyossd. Erityisesti YAMK-koulutuk-
sen kannalta timai lisdarvo on ollut merkityksellinen koulutuksen uskottavuu-
den ja arvostuksen saavuttamiseksi.
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MONIAMMATILLINEN
YHTEISTYO ALKAA
JO OPISKELUAIKANA

Hannele Paltta, Kirsti Ellonen & Riikka Teuri

YHTEISTYON TAUSTA

Eri henkilostoryhmien vilinen moniammatillinen yhteistyd on nykyisin
avainasemassa terveydenhuollossa, ja sen on esitetty olevan globaalisti merkit-
tivd terveydenhuollon kehittymisen visio (Frenk ym. 2010). Moniammatilli-
nen osaaminen on tunnistettu yhdeksi sairaanhoitajan osaamisvaatimuksista
(ks. esim. Paltta 2005). Moniammatillinen yhteistyo nihddin yhtend haastee-
na myos Varsinais-Suomen ja Satakunnan sairaanhoitopiirien opetus- ja kou-
lutuspolitiikassa (TYKSIN erityisvastuualueen opetus- ja koulutuspolitiikka
2010).

Moniammatillisen yhteistydn tavoitteena on potilaan hyvi ja mahdollisimman
kokonaisvaltainen hoito (Tainio ym. 2004). Moniammatillisuuden oppimi-
nen sisltdd erilaisuuden kunnioittamisen, motivoitumisen erilaiseen oppimi-
seen, mahdollisuuden yhteisolliseen oppimiseen, kliinisten taitojen oppimisen
sekd ohjauksen ja arvioinnin (Katajamiki 2010). Eri ammattiryhmien osaami-
seen tutustuminen jo opintojen alkuvaiheesta lihtien edistdd omaa oppimista
sekd lisdd tulevan sairaanhoitajan ja lddkirin valmiuksia moniammatillisessa
tydyhteisdssi. Moniammatillisuus jo opiskeluvaiheessa kasvattaa ja lisid toi-
seen ammattiryhmiian kuuluvan arvostamista ja kunnioittamista. Ndin on hel-
pompaa tydskennelld tiimind myos valmistumisen jilkeen.

Moniammatillisen toimintatavan sisdistimisen on todettu parhaiten toteutu-
van moniammatillisen opiskelun ja harjoittelun avulla (Jaatinen ym. 2005,
Niemi-Murola 2005, Hobgood ym. 2010). Sairaanhoitajakoulutuksessa har-
joittelu tapahtuu usein moniammatillisissa tySyhteisoissi, jolloin luodaan
vankka tiedollinen ja taidollinen pohja ammatissa toimimiselle, mutta mo-
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niammatillisen yhteistyon vaatimuksiin ja valmiuksiin kiinnitetddan edelleen
ylldttavin vihin huomiota koulutuksen aikana. Lidketieteen koulutuksessa on
perinteisesti keskitytty asiapitoiseen opiskeluun. Vasta viime vuosikymmenelld
on ryhdytty enemmin miettiméiin lddkirin vuorovaikutustaitoja, yleensi suh-
teessa potilaaseen. Sosiaaliset taidot ja tyéryhmin jisenend toimiminen opi-
taankin pitkilti tydelimissd. On myds kysytty, kuinka paljon tillaisia taitoja
voidaan opettaa ja kuinka paljon ne ovat sisisyntyisid, persoonallisuuteen liit-
tyvid.

Tissd artikkelissa kuvataan Turun ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutus-
ohjelman ja Turun yliopiston lddketieteellisen tiedekunnan vilisid yhteistyd-
hankkeita moniammatillisuuden kehittymiseksi opintojen aikana. Toiminnal-
la vastataan opetus- ja kulttuuriministerién (2011) kehittdimissuunnitelmassa
Koulutus ja tutkimus vuosina 2011-2016 edellyttimdin ammattikorkeakoulu-
jen ja yliopistojen yhteistyon vaateeseen.

EARLY TEAM WORK -PROJEKTI

Jo yli kymmenen vuoden ajan Turun ammattikorkeakoulun hoitotyon koulu-
tusohjelman ja Turun yliopiston lddketieteellisen tiedekunnan kesken on to-
teutettu erilaisia moniammatillisuutta edistivid yhteisopetuksia. Ne ovat laa-
jentuneet ja syventyneet vuosi vuodelta, mutta kehittimisen keskeisend paino-
pisteend on koko ajan pysynyt halu ja tarve lisiti moniammatillisuutta uusien
sisdltojen, opetusmuotojen ja monimuotoistuvien oppimisympiristjen avulla.

Aloitus tapahtui syksylld 2001 kun neuvottelujen tuloksena pddtettiin kidyn-
nistdd lddketieteen ja hoitotyon opiskelijoiden yhteinen verenkiertofysiologi-
an pienryhmiopetus (Early Team Work -projekti) kevailld 2002. Tavoitteena
oli perehdyttidi opiskelijat verenpaineen mittaukseen ja EKG:n rekisterointiin.
Aiheet valittiin, koska niiden sisiltod voi jarkevisti opiskella yhdessi ja ne ope-
tetaan molemmille opiskelijaryhmille ensimmiisen opiskeluvuoden aikana.
Aiheet ovat my6s myohemman kliinisen tydskentelyn aikana yleisid yhteistoi-
minnan kohteita. Keskeiseksi tavoitteeksi nostettiin moniammatillisen asian-
tuntemuksen hyddyntiminen ja yhteistyon kehittyminen nimenomaan opin-
tojen varhaisvaiheessa. Moniammatillista opiskelua tai ammarttitaidon kohen-
tamista harjoitetaan usein vasta opiskeluajan jilkeen; esimerkkeji tistd ovat
tydpaikkojen yhteiset ensiapu- ja katastrofiharjoitukset.
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Timi ensimmiisen lukuvuoden aikana toteutunut lddketieteen ja hoitoty6én
opiskelijoiden yhteinen tydskentely osoitti, ettdi moniammatillisen asiantun-
temuksen kiytto ja yhteistyd kidytinnon harjoituksessa tehosti opiskelua seki
sisallollisesti ettd asenteellisesti.

Verenkiertofysiologian opetus PBL-menetelmalla

Syksylld 2002 Early Team Work -projektia péitettiin jatkaa valitsemalla
kummastakin opiskelijaryhmistd 20 vapaachtoista opiskelijaa. Yhteisopetus-
ta toteutettiin 2001 opintonsa aloittaneiden opiskelijoiden muodostaman
pilottiryhmin kanssa lukuvuosittain eri teemoilla joulukuuhun 2004, jol-
loin hoitoty6n opiskelijat valmistuivat. Tarkoituksena oli jirjestid vuoden
2004 loppuun asti yhteisopetuksena kaksi opintojaksoa, joista toinen sisltyy
sairaanhoitajien opintoihin pakollisena ja toinen vapaasti valittavana opin-
tojaksona. Hankkeen avulla juurrutettiin pakollisiin opintoihin sisiltyvin
verenkiertofysiologian yhteisopetus pysyviksi kidytinnoksi, joka edelleen to-
teutuu vuosittain kaikille hoitotyon ja lidketieteen opiskelijoille Turun am-
mattikorkeakoulun opetustiloissa ammattikorkeakoulun ja lddketieteellisen
tiedekunnan opettajien yhteisopetuksena. Yhteisopetuksen oppimissisaltoja
ovat verenpaineen mittaus, EKG:n rekisterdinti sekd sydimen ja keuhkojen
auskultointi.

Vapaasti valittaviin opintoihin sisiltyneissd, syyslukukausina jirjestetyissd
opintojaksoissa tavoitteena oli kokeilla ja kehittdd uudenlaisia, PBL-menetel-
min mukaisia opetusmenetelmii, jotka vastaisivat sekid hoitotydn ettd lddke-
tieteen opetuksen tarpeisiin. Syksylld 2002 pilottiryhmille toteutettiin vapaas-
ti valittava opintojakso Moniammatillinen yhteistyo verenkierron ongelmien eh-
kiiisyssd, jossa hoitotyon opiskelijat saivat ensikosketuksen PBL-menetelmin
mukaisesti toteutettuun opiskeluun. Syksylld 2003 toteutettiin vapaasti valit-
tavana opintojaksona lastenalaan liittyvd yhteisopetusjakso. Opintojakson ta-
voitteena oli tukea opiskelijoiden valmiuksia ohjata eri-ikdisid lapsia ja antaa
uudenlaista nakemystd lapsuusidn kehitysvaiheisiin ja eri ammattiryhmien val-
miuksiin lapsipotilaiden hoidollisessa ohjauksessa. Ohjaustilanteet toteutettiin
moniammatillisissa pienryhmissi ala-asteella.

Moniammatillisen yhteistyon lisiksi tirkedni tavoitteena hankkeessa oli ope-
tuksen ja opettajien ammattitaidon kehittiminen ongelmaperustaisen pedago-
giikan lihtokohdista. Hankkeessa opetus toteutettiin PBL-menetelmilld, joka
oli yleisesti kiytdssi ladketieteellisessd tiedekunnassa. Myds Turun ammatti-
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korkeakoulun pedagogisessa strategiassa ongelmaperustaisten opetus- ja opis-
kelumenetelmien kehittdminen oli tdssd vaiheessa nostettu yhdeksi painopis-
tealueeksi.

RINTAKIPUPOTILAAN HOITOPROSESSI
VERKKO-OPETUKSENA

Viimeisend projektivuonna 2004 vastattiin haasteeseen, jonka mukaan osan
ammattikorkeakoulun opetustarjonnasta tulee toteutua verkko-opintoi-
na. Aiheeksi valittiin rintakipupotilaan hoitoprosessi alkaen ensihoidosta
ja pddtyen potilaan kotiutumiseen vuodeosastolta. Tdssd vaiheessa opinnot
olivat edenneet jo niin pitkille, ettd opetuksessa haluttiin erityisesti rohkais-
ta opiskelijoita 16ytimiin oman alansa erityispiirteitd ja toimimaan alansa
asiantuntijan roolissa. Opintojakson tirkeind oppimistavoitteena pidettiin
potilaan terveysongelman kartoittamista sekid hoidon suunnittelua, toteut-
tamista ja arviointia. Hoitotyon opiskelijat laativat kirjallisen hoitosuunni-
telman, ja lddketieteen opiskelijat dokumentoivat potilastiedot sairausker-
tomukseksi.

Vuonna 2002 projekti antoi opiskelijoille mahdollisuuden tutustua toisten-
sa opetussuunnitelmiin ja koulutukseen. Opetuksella pystyttiin muun muassa
vaikuttamaan positiivisesti opiskelijoiden asenteisiin hdivyttdmailld toiseen am-
mattiryhmain kohdistuvia ennakkoluuloja ja pelkoja. Projekti lihensi selkeis-
ti opiskelijaryhmia..

RUNOSMAEN OPETUSTERVEYSASEMA -HANKE

Yhteistyoprojektista saatujen hyvien kokemusten pohjalta vuonna 2006 kiyn-
nistettiin uusi yhteistyohanke, jota alettiin toteuttaa Runosmien opetuster-
veysasemalla. Hanke antoi mahdollisuuden syventdid moniammatillista asian-
tuntemusta kliinisessd hoitotydssi. Hankkeen tavoitteena oli, ettd opiskelijat
harjaannuttavat aiemmin pienryhmissi oppimiaan taitoja aidossa oppimisym-
paristossd asiakkaille tai potilaille, kuitenkin edelleen opettajien ja henkilo-
kunnan ohjauksessa. Tavoitteena oli luoda uudenlainen, kliiniseen hoitotyo-
hén soveltuva moniammatillinen tiimitydskentelymalli, jossa korostetaan ja-
ettua asiantuntemusta hyddyntivid yhteisvastuullisuutta ammattikuntakoh-
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taisen tyoskentelyn sijaan ja jossa tulevat sairaanhoitajat arvostaisivat omaa
asiantuntijuuttaan ja erityisosaamistaan lddkereiden rinnalla tasavertaisina yh-
teistySkumppaneina.

Opetusterveysasemahankkeen tavoitteena oli lisdtd ladkdrien ja sairaanhoi-
tajien valmiuksia tyoskennelld perusterveydenhuollossa, toteuttaa lihihoi-
taja- tai sairaanhoitajaopetusta yhteistydssd ladkirikoulutuksen kanssa kiy-
tinnonliheisesti ja moniammatillista tiimityotd tukien, tehostaa palveluita
konkretisoimalla opiskelijoille perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoi-
don vilistd tehtidvinjakoa ja yhteistyotd sekd parantaa perusterveydenhuol-
lon henkil6ston saatavuutta. Opetusterveysasemahankkeessa oli tavoitteena
lisiksi pienimuotoisesti tarkastella, minkilaisia mahdollisuuksia tydeldmais-
sd on siirtyd ammattikuntakeskeisestd tydskentelystid jaettua asiantuntemus-
ta hyodyntividin yhteisvastuullisuuteen. Stakesin kysely osoittaa, ettd ladka-
reiltd on siirtynyt sairaanhoitajille terveyskeskuksissa runsaasti tehtivii seki
sairaanhoidon ettd ehkiisevin terveydenhuollon alueilla (Heikkild & Roos
2005).

Runosmien opetusterveysasema -hanke osoitti, ettd kumpikin osapuoli oli halu-
kas jatkamaan ja laajentamaan yhteistoimintaa ja sitoutui sen toteuttamiseen.
Turun kaupungin terveystoimi mahdollisti hankkeen toteutumisen rakennut-
tamalla opetusterveysasemalle tilat Runosmikeen. Lisiksi terveyskeskuksen
henkilokunta sitoutui omalta osaltaan opiskelijoiden ohjaukseen. Yhteisope-
tusta laajennettiin toisen toteutusvuoden aikana Turun ammatti-instituutin
lihihoitajakoulutukseen.

Runosmien opetusterveysaseman yhteisopetustoiminta jatkuu edelleen. Hoi-
totyon opiskelijoille harjoittelu opetusterveysasemalla toteutuu viidennelld lu-
kukaudella ja lddketieteen opiskelijoille osana yleislddketieteen terveyskeskus-
harjoittelua toisena lukuvuotena. Yhteisopetuksen vilittdmin hyddyn saavat
Runosmien alueen asukkaat. Opetusterveysasemalla asiakkaina ovat Runos-
mien alueen asiakkaat ja potilaat, jotka ovat antaneet suostumuksensa. Opis-
kelijat tutkivat ja hoitavat potilaita yhdessd opettajien kanssa ja antavat heille
potilasohjausta. Samalla toteutuu avoimen ja tasa-arvoisen yhteistoiminnan
harjoittelu eri ammattiryhmien (hoitoty6n ja lddketieteen opiskelijat, lihihoi-
tajaopiskelijat, opettajat ja ladkirit seki terveyskeskuksen henkilokunta) kes-

ken.
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MONIAMMATILLINEN YHTEISTYO TYKSIN
SISATAUTIOSASTOLLA

Opetusterveysasemahankkeessa kehitettyjd sisilt6jd ja yhteistyomallia oli tar-
peen hyddyntid myos opiskelijoiden muilla harjoittelujaksoilla. Tzhin tarjou-
tui tilaisuus vuonna 2011, kun Turun ammattikorkeakoulun hoitotyon kou-
lutusohjelma ja Turun yliopiston lddketieteellisen tiedekunnan koulutuksen ja
tutkimuksen kehittdmisyksikko ryhtyivit yhteistyona kehittimain moniam-
matillisen yhteistyén opetusta ja oppimista erdilld TYKSin sisdtautiosastolla.
Hankkeessa oli mukana myos Turun yliopiston hoitotieteen laitos, josta pro-
jektiin osallistui kaksi opettajaopiskelijaa.

TYKSin sisitautiosastolla opiskelijoiden harjoittelun tavoitteena oli saada ko-
konaiskisitys yhden potilaan hoitoprosessista moniammatillisena oppimisena.
Opiskelijat tutustuivat opiskelijaparina (hoitotyon opiskelija ja lidketieteen
opiskelija) potilaan hoitoprosessiin sekid hoidon toteutukseen ja arviointiin
opettajien ja kliinisten ohjaajien tukemana. Opiskelijat myds ohjasivat yhdes-
s potilaita. Ryhmissi pohdittiin moniammatillisuuden merkitysti ja onnistu-
misen merkitystd potilaan hoitoprosessille.

Opiskelijoilta kerityn palautteen mukaan yhdessi tydskentely on hyvi tapa
oppia moniammatillista yhteistyotd ja yhteisty6taitoja. Yhteiset keskustelut,
jotka kisittelivdt ennalta valittuja aiheita, koettiin opettavaisiksi. Opiskelijat
kokivat yhteistyon muiden terveydenhuoltoalan ammattiryhmien kanssa tul-
leen helpommaksi. Opiskelijat kokivat myds ohjaustaitojensa lisidntyneen.
Potilaiden antamassa palautteessa tuli esille, ettd he olivat huomanneet opis-
kelijaparien tydskentelyssi selkedn yhteistyon. Potilaiden mielestd keskustelut
opiskelijaparien kanssa olivat hyodyllisid. Opiskelijoiden mielestd toiminta
pienissd kahden hengen ryhmissi oli miellyttdvimpia kuin toimiminen ison
ryhmin ympiroimina.

COLLAB-PROJEKTI

Yhteisopetuksen sisdltdjen ja toimintamuotojen laajentamiseksi aloitettiin
syksylla 2011 COLLAB-projekti, jonka tavoitteena on syventdd hoitotyon
ja ladketieteen opiskelijoiden yhteistoimintaa kliinisten taitojen oppimisessa
opiskelujen edetessi. Oppimisen sisilloksi valittiin yhteisharjoitukset lddke-
tieteellisen tiedekunnan kliinisten taitojen oppimiskeskuksessa Portissa sekd
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opiskelijoiden yhteistoiminta TYKSin sisitautipoliklinikalla. Portissa toteutet-
tiin simulaatiotyyppistd peruselvytyksen opetusta neljannen lukukauden hoi-
totydn opiskelijoille, jotka opiskelivat kirurgisen potilaan hoitoty6n harjoitte-
lujaksolla seki prekliinisen vaiheen lddketieteen opiskelijoille. Sisitautipolikli-
nikalla kolmannen lukukauden hoitotydn opiskelijat sekd prekliinisen vaiheen
ladketieteen opiskelijat harjoittelivat verenpaineen mittaamista potilaan vas-
taanottotilanteessa. Yhteistoiminnan tavoitteena oli harjoitella vuorovaikutus-
taitoja ja kehittdd moniammatillista yhteistoimintaa sekd lisdtd eri ammatti-
ryhmiin kuuluvien opiskelijoiden arvostusta toisiaan kohtaan.

Laiketieteellisen tiedekunnan kliinisessd oppimiskeskuksessa Portissa tapahtu-
neen harjoituksen tavoitteena oli kerrata peruselvytystaitoja, harjoitella vuoro-
vaikutustaitoja seki kehittdd moniammatillista yhteistoimintaa. Harjoituksissa
kerrattiin elvytyksen perusteet, minki jilkeen opiskelijat muodostivat monia-
mmatilliset ryhmit, joissa opiskelijat tutustuivat, suunnittelivat ja toteuttivat
ennalta annetun elvytystapauksen. Opiskelijat keskustelivat keskendin, miten
toimia ryhmissd. Toinen opiskelijaryhmi opponoi harjoitustilanteen jilkeen.
Tavoitteena oli keskustella yhdessd avoimesti harjoitustapauksen kulusta. Sel-
kedd ammatillista jakoa ei harjoituksissa tapahtunut, koska molempien opiske-
lijaryhmien opiskelijat olivat alkuvaiheen opiskelijoita, mutta eri roolien tirke-
ys korostui elvytysharjoituksissa. Ilmapiiri harjoituksissa oli avoin ja limmin-
henkinen, miki edesauttoi hyviid vuorovaikutteista toimintaa. Palautteiden ja
moniammatillisen yhteistoiminnan tarpeellisuuden perusteella toimintaa on
jatkettu.

TYKSin sisitautipoliklinikalla aloitettiin keviilld 2012 moniammatillisen yh-
teistydn opetus, jossa lidketieteen ja hoitotydn opiskelijoilla oli mahdollisuus
tutustua yhden piivin ajan pareittain poliklinikan toimintaan. Opiskelijaparit
perehtyivit lisdksi yhden erikoisalan poliklinikan vastaanottotoimintaan, tu-
tustuivat vastaanotolle tulevien potilaiden esitietoihin ja mittasivat potilailta
verenpaineen. Opiskelijaparien tukena oli syventivin vaiheen hoitotyon opis-
kelija perehdyttimissi ja ohjaamassa opiskelijoita. Pdivin aluksi hin toteutti
tietoiskut kisihygieniasta ja verenpaineen mittauksesta Kiypa hoito -suosituk-
sen mukaan. Opiskelijoiden (erityisesti lddketieteen opiskelijoiden) mielestd
merkittdvin oppimiskokemus oli verenpaineen mittaus kiytinndssi. Yhteis-
ty6taidot ja poliklinikan toimintaan tutustuminen arvioitiin myds tirkeiksi
oppimiskokemuksiksi.
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TURUN KAUPUNGIN SISATAUTISAIRAALAN
MONIAMMATILLINEN PEREHDYTYS JA LAAKEHOITO-OPETUS

Keviilla 2012 aloitettiin Turun ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutus-
ohjelman, Turun yliopiston lddketieteellisen tiedekunnan ja Turun sosiaali- ja
terveystoimen kesken yhteistyd, jossa jatkettiin TYKSin sisitautiosastolla ai-
emmin toteutettua pilottia Turun kaupungin sisitautisairaalan vuodeosastoil-
la. Moniammatillista yhteistyoprojektia laajennettiin siten, ettd mukana ovat
hoitotydn ja lddketieteen opiskelijoiden lisiksi myds muut osastoilla opiskele-
vat opiskelijat, esimerkiksi lihihoitajaopiskelijat. Tarkoitus on luoda pysyvi ja
jatkuva moniammatillinen oppimisympiristd. Osastojen henkilokuntaa opas-
tetaan ja ohjataan uuteen opiskelijalihtoiseen oppimisyhteisdon. Tavoitteena
on saada aikaan laaja asenteiden muutos.

Opiskelijat laativat tavanomaiseen tapaan harjoittelujaksolle henkilskohtaiset
oppimistavoitteet. Uutta on, ettd kaikille opiskelijoille toteutetaan yhteinen
perehdytys koko organisaation toiminnasta sekd suunnitellaan yhteisid, mo-
niammatillisuutta tukevia oppimistavoitteita. Niitd ovat muun muassa turval-
lisen ja moniammatillisen lidkehoidon toteuttaminen, lidkeohjelman kiytto
ja kirjaaminen Pegasos-ohjelmalla. My®ds elvytyskoulutusta jirjestetddn yhtei-
sille opiskeluviikoille sairaalan toimesta. Yhteisohjelmaa jirjestetddn kaikkien
eri ammattiryhmien opiskelijoiden yhteisille viikoille ja sen toteutuksessa hyo-
dynnetiin myos ylempidi AMK-tutkintoa opiskelevan opiskelijan osaamista.
Toimintaa on tarkoitus jatkaa ja laajentaa edelleen.

POHDINTA JA JOHTOPAATOKSIA

Turun ammattikorkeakoulun hoitotyén koulutusohjelman ja Turun yliopis-
ton ladketieteellisen tiedekunnan vilisend yhteistyond toteutetut opetuksen
kehittimishankkeet osoittavat, ettd pyrkimilld toistuvaan ja jatkuvaan monia-
mmatilliseen yhteisopetukseen voidaan edistid opetuksen laatua ja opiskeli-
joiden kehittyvid yhteistybasenteita ja -taitoja. Toiminnan jatkuvuutta ja py-
syvyyttd kuvaa hyvin se, ettd osa Early Team Work -hankkeessa toteutetusta
opetuksesta oli juurrutettu kummankin korkeakoulun opetussuunnitelmiin.

Yhteistydhankkeiden tehtivini oli alun perin kehittdd toimivat, molempia osa-
puolia rikastuttavat yhteistyosuhteet Turun ammattikorkeakoulun ja Turun yli-
opiston lddketieteellisen tiedekunnan kesken. Sittemmin korkeakoulujen vili-
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nen toiminta ja yhteisty6 tydelimin kanssa on asetettu valtakunnallisiksi kou-
lutuspoliittisiksi tavoitteiksi. Erityistd lisdarvoa yhteisty6lle on tuottanut myds
opettajien ja asiantuntijoiden vilinen verkostoituminen, heidin ammattitaiton-
sa kehittyminen ja olemassa olevien yhteistysuhteiden laajeneminen. Opiskeli-
joiden vilille syntynyt verkostoituminen tuottanee suurimmat tuloksensa vasta
tulevaisuudessa heidin ollessaan akdiivisesti tydelimin palveluksessa.

Yhteistyon my6td on toteutunut myds tydelimissi toimivien hoitotydn ja lda-
ketieteen toimijoiden asiantuntijuuden kehittyminen. Monimuotoisissa kou-
lutusorganisaatioiden ja terveyspalvelujirjestelmin yhteishankkeissa toimimi-
nen edistdd ammatillisen tiedon ja taidon péivittimistd sekd luo hedelmallisid
yhteistyosuhteita kouluttajiin ja opiskelijoihin.

Yhteistyohankkeiden my6ti on voitu osoittaa esimerkkejd useista oppisisalloistd,
jotka ovat keskeisid sekd hoitotydn etti ladketieteen opiskelijoiden koulutuksessa
ja joita voidaan yhdessi opettaa ja oppia. Tillaisia ovat muun muassa terveyden
edistiminen ja potilasohjaus, hoidon tarpeen miirittely sekd hoidon suunnitte-
lu, toteutus ja arviointi, kliiniset toimenpiteet ja tutkimukset peruselintoimin-
tojen ylldpitimiseksi, lddkehoito, elvytys ja eettinen toiminta. Yhteisen oppimi-
sen on todennettu olevan mahdollista useissa erilaisissa oppimisymparistoissi;
korkeakoulujen laboraatio- ja simulaatio-opetustiloissa, perusterveydenhuollon
vastaanotoilla ja erikoissairaanhoidon vuodeosastoilla ja poliklinikoilla. Tami
johtaa perustavanlaatuiseen kysymykseen siitd, miten pitkille hoitotyon ja ldi-
ketieteen koulutus olisi viime kidessd mahdollista yhdistdd. Tamin suuntaista
ajattelua on jo esitetty kansainvilisesti (ks. esim. Frenk ym. 2010).

Turkulaisryhmin toimintamalli rohkaisee pohtimaan samantapaisten yhteis-
ten koulutusmuotojen jirjestimistd muillakin alueilla. Hankkeita on esitelty
useilla foorumeilla kotimaassa ja ulkomailla. Koska kehittimistoiminnan on
voitu todeta edistivin ammattiryhmien hedelmillistd yhteistyotd, on tirked
tavoite saavutettu. Tavoitteen saavuttaminen palvelee myds terveydenhuollon
perimmdistd padmairid; potilaan parasta.
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TERVEYSPALVELUJEN
KEHITTAMINEN OSANA
OPISKELUA

Maika Kummel, Katja Heikkinen, Tiina Pelander, Heidi Laine &
Liisa lire

Huhtikuussa 2013 avattava T2-sairaala on uusi, moderni sairaalarakennus,
joka edustaa varustukseltaan jopa Euroopan huippua. Samalla Turun yliopis-
tollisen keskussairaalan (TYKS) organisaatio ja toimintatapa muuttuvat, kun
nykyiset klinikat jddvit historiaan ja siirrytddn potilaskeskeisiin hoitoproses-
seihin. Turun ammattikorkeakoulun (Turun AMK) hoitotyon opiskelijat ovat
olleet etuoikeutettuja saadessaan olla mukana T-sairaalan suunnittelussa muun
muassa opinndytetoiden ja erilaisten projektitoiden muodossa.

Tulevaisuuden sairaala — Hoitotyon kehittimisprojekti 2009-2015 (Hoi-Pro)
on Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin (VSSHP) ja Turun ammattikorkea-
koulun yhteistydprojekti. Se on ollut osa Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin
Tsairaalan toiminnan kebittimishanketta (T-Pro-hanke), jonka keskeiseni ta-
voitteena oli suunnitella sairaalan palvelut toimialuekohtaisesti. Toimialuekoh-
taisella terveyspalvelujen tuottamisen mallilla tarkoitetaan potilaan tai potilas-
ryhmin hoidon ydintoimintojen jirjestimistd organisatorisiksi ja hallinnol-
lisiksi kokonaisuuksiksi. Ydintoimintojen lisiksi potilaan tai potilasryhmin
hoitoon liitetddn tarvittavat tukipalvelut. Toimialuekohtainen terveyspalvelu-
jen tuottamisen malli tulee koskemaan koko Varsinais-Suomen sairaanhoito-
piirid, mikd edellyttdd alueellisen erikoissairaanhoidon (Loimaan, Salon, Tu-
runmaan ja Vakka-Suomen aluesairaalat) mukanaolon kehittimisprojektissa.
Alueellista erikoissairaanhoitoa edustaa tissd projektissa Salon aluesairaala.

Hoitotyon kehittdmisprojektin (Hoi-Pro) padtavoitteena on

1. valmistaa ja tukea Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirid sen siir-
tyessd toimialuekohtaiseen toimintamalliin hoitotydn osalta
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2. jatkaa hoitohenkiléston osaamisen kuvausta toimi- ja palve-
lualueittain SOTE — tulevaisuuden erityisosaaminen erikoissai-
raanhoidossa -hankkeen paitytryd

3. lisitd ja syventdd yhteistyotd Turun ammattikorkeakoulun ja
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin valilld

4. lisitd Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin vetovoimaisuutta ja
tehdi toimialuekohtainen terveyspalvelujen tuottamisen malli
tutuksi alan opiskelijoille.

Tavoitteiden saavuttamiseksi kehittdmisprojekti on jaettu ajallisesti kolmeen
eri vaiheeseen: toimialuekohtaisen hoitotyon suunnittelu (2009-2012), toteu-
tus (2013-2014) ja arviointi (2015). Lisaksi edelld mainitut vaiheet jakautuvat
vield osatehtdvittdin: Hoitotydn toimintatavat, Osaava ja hyvinvoiva henkil6s-
t0, Potilasohjaus ja Kummiluokkatoiminta.

HOITOTYON KEHITTAMISPROJEKTIN SUUNNITTELUVAIHEEN
TULOKSET

Hoitotyon kehittdmisprojektin suunnitteluvaiheen (2009-2012) tulokset koh-
dentuvat hoitotydén toimintatapoihin, osaavaan ja hyvinvoivaan henkilostoon,
potilasohjaukseen ja kummiluokkatoimintaan. Hoi-Pro-projektin toimialuekoh-
taisen hoitotyon suunnitteluvaiheen aikana on valmistunut useita opinndytetditd
ja projektitoiti edelld mainituilta osa-alueilta. Hoi-Pro-hankkeessa tehtyjen opin-
ndytetdiden aiheet ovat syntyneet T-sairaalan (T-Pro) suunnittelun myotd. Sairaa-
lasuunnittelussa tarvittavia tietoja tdydennettiin aiemman kirjallisuuden, aiempi-
en tutkimusten ja Hoi-Pro-hankkeessa tehtyjen opinniytetdiden avulla.

Sairaalan toiminnan suunnittelua ohjasi potilaskeskeisyys, mutta tyoryhmissi ei
kiytinnon syistd ollut potilasjisentd. Puuttuva potilaan mielipide saatiin Hoi-
Pro-hankkeessa tehtyjen opinniytetdiden avulla; esimerkiksi potilassiirtoja kos-
kevien opinniytetdiden avulla koottiin tieto neurologisten, traumatologisten,
gastrokirurgisten tai urologisten ja sydanpotilaiden kokemuksista heidin siirtyes-
sddn toiseen yksikkoon. Tulokset osoittivat, ettd suurin osa potilaista oli tyytyvii-
sid hoitojaksojensa aikana tapahtuviin potilassiirtoihin. Henkilokunnan toiminta
koettiin padsiantoisesti asialliseksi ja luotettavaksi. Potilaiden siirtotilanteissa ko-
kemat ongelmat liittyivit lihinni tiloihin (ahtaus, kiytivien epitasaisuus), henki-
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l6kunnan toimintaan (potilaan huomiointi ja informointi), aikatauluihin (odot-
taminen, kiire), fyysiseen epimukavuuteen (kylmyys, kivuliaisuus) (Heikkild &
Taponen 2010, Toivonen 2010, Aalto & Hakamiki 2011, Juvonen, Niskakangas
& Tammisto 2011) ja siirtokalustoon (Aalto & Hakamiki 2011).

Sairaalasuunnittelussa tuli toistuvasti esille myds psykiatristen palvelujen vai-
kea saatavuus ja piihdepotilaan hoitopolun episelvyydet ja ongelmat Turun
yliopistollisessa keskussairaalassa (TYKS) ja siksi asioita haluttiin selvittdd
Hoi-Pro-hankkeen opinniytetéiden avulla. Psykiatristen palvelujen kiyttod ja
saatavuutta selvitettiin tulevilla Neuro- (Paijo, Suomi & Vallivaara 2010), Tu-
les- (Harma 2011) ja Vatsatoimialueilla (Jarvinen & Kleemola 2011) henki-
l6kuntaa haastattelemalla. Lisdksi pdihde- ja piihdemyrkytyspotilaan hoitoon
johtaneita syitd ja hoidon kulkua Suomen yliopistollisissa sairaaloissa kartoi-
tettiin Hannulan, Mien ja Peipon (2012) kirjallisuuskatsauksessa.

Sairaalasuunnittelussa eri toimialueiden keskeisten potilasryhmien keskimaérai-
set hoitoajat nykyorganisaatiossa selvitettiin opinndytetdiden avulla. Tihin sisdl-
tyivit neurologisten (Heino & Kota-aho 2011), traumatologisten (Christersson,
Gronvall & Ketola 2012), gastrokirurgisten tai urologisten (Kerinen & Koli
2011) seki sydidnpotilaiden (Helin, Jirvinen & Matola 2012) hoitoaikojen kar-
toitukset tilastoanalyysein. Tarkoituksena on tehdd samat selvitykset uuden or-
ganisaation toiminnan vakiinnuttua. Tavoitteena on keskimairiisten hoitoaiko-
jen lyhentyminen prosessien selkiinnyttyd uudessa toimintamallissa. Opinndy-
tetdiden tulokset edistivit hoitoketjujen tarkastelua ja prosessien kehittamisti.

Opinniytetdiden avulla selvitettiin samalle toimi- ja palvelutoimialueelle tu-
levien yksikdiden yhteistd perehdytysmateriaalia nykyorganisaatiossa. Pereh-
dytystd koskevat opinniytetdiden aiheet syntyivit, kun suunniteltiin toimi-
ja palvelutoimialuekohtaista perehdytysti. Perehdytysmateriaalien analyysit
kohdistettiin tulevien Neuro-, Tules-, Sydin- ja Vatsatoimialueiden yksikdihin
(Wilkosz & Sillanpdi 2010, Aaltonen, Halme & Laamanen 2011, Heikkili,
Hikkinen & Rantala 2011, Haavisto 2012). Tavoitteena oli, etti mahdolli-
suuksien mukaan perehdytysmateriaali yhdistetddn koko tulevaa toimi- ja pal-
velutoimialuetta koskevaksi, mikd mahdollistaa henkilskunnan nykyistd suu-
remman liikkkuvuuden. Tulosten perusteella toimialueiden perehdytysmateri-
aalin yhteniistiminen ja tdydentiminen on mahdollista.

Tydhyvinvointia muutostilanteessa kartoitettiin kirjallisuuskatsauksena teh-
dyssd opinniytetydssi (Uimonen, Virta & Vihi-Hakula 2010). Tavoitteena
oli, etti tuloksia hyodynnetdin toimi- ja palvelutoimialueiden muutoksen hal-
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linnassa. Opinndytetdiden tulokset lisddvit teoreettista tietimystd tydssi ta-
pahtuvien muutosten vaikutuksesta henkiloston osaamiseen ja tyshyvinvoin-
tiin. Teoreettinen tieto tukee johtamista, viestintdi ja paatoksentekoa.

Hoi-Pro-hankkeeseen liitetty Tulevaisuuden erityisosaaminen erikoissairaan-
hoidossa -projekti lukuisine opinniytetdineen selvitti toimi- ja palvelutoimi-
alueilla tarvittavaa osaamista osaamisvaateiden, -kartoitusten ja osaamisen
mittaamisen nikokulmasta. Projektissa selvitettiin sairaanhoitajan osaamista
sydimen vajaatoimintaa sairastavan potilaan hoitotydssi, rytmihiiriépoti-
laan hoitotydssi, akuutin sepelvaltimotautipotilaan hoitotyossi sydintoimi-
alueella sekd vatsakirurgian ja urologian toimialueella (Huhtala 2011, Jo-
hansson 2012, Kurki 2010, Soini-Koskinen 2011). Lisiksi selvitettiin tri-
agehoitajan erityisosaamista yhteispiivystyksessid (Meritihti 2011), osaston-
hoitajan tydssi tarvittavaa osaamista (Saloniemi 2012) sekd osastonhoitajan
tehtdvinkuvaa prosessijohtamisessa (Vuorio-Suominen 2012). Osatehtivis-
sd tarkasteltiin myos uhka- ja vikivaltatilanteiden ennaltachkidisyd Turun
alueen yhteispiivystyksessid (Koivunen 2012) ja selvitettiin valmentavaa pe-
rehdyttimistd osana henkildstén osaamisen kehittimistd (Lintula-Gocmen
2011). Tieto toimialueiden tulevaisuuden osaamisen tarpeesta, odotuksista
ja erityisosaamisesta tukevat johtamista, rekrytointia, koulutuksen ja pereh-
dytyksen suunnittelua seki toteutusta. Osaamiseen liittyvit opinniytetyot
antavat toimialueille ja koko organisaatiolle perustaa osaamiskartoitusten to-
teuttamiselle. Lisdksi opinndytetdiden toteutukseen osallistumalla henkilds-
to ja esimiehet ovat tulleet osalliseksi tulevaan muutokseen, mikd on samalla
lisinnyt heidén tietoisuuttaan tulevasta toimialuekohtaiseen toimintamalliin
siirtymisestd.

Sairaalapotilaiden tiedon tarve (SPTT) -mittarin (©Leino-Kilpi, Salante-
rd, Holeed 2003, Turun yliopisto, Hoitotieteen laitos) testaus potilaiden ja
hoitohenkilokunnan nikokulmista tulevilla Neuro- (Anttila, Lehtonen &
Tammi 2011, Peltosalo 2011), Tules- (Apostol, Eskola & Halme 2011, Jans-
son, Jirvinen & Kivimiki 2011), Syddn- (Jarvinen, Koivisto & Viitaharju
2011, Rusi & Tiitinen 2012) ja Vatsatoimialueilla (Arkkila, Himberg & Kal-
lio 2011, Koistinen 2011) antoi arvokasta tietoa potilasohjauksen kehittimi-
seen. Opinndytetdiden tulokset lisidavit henkilostéon ymmarrystd potilasryh-
mien tiedontarpeista. Potilaan tiedontarpeen selvittiminen SPTT-mittarilla
tuo esille erityisid ohjaustarpeita eri potilasryhmien kohdalla. Tulosten avulla
toimialueet kehittivit potilasohjaustaan ja ohjausmateriaaliaan potilaan tar-
peiden mukaiseksi.
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Opiskelijoiden sitoutuminen ja sitouttaminen TYKSiin ja sen uuteen toi-
mintamalliin oli tavoitteena, kun alettiin suunnitella kummiluokkatoimin-
taa. Huolena tuolloin oli riittdvin ja osaavan henkildston saanti T-sairaalaan.
Kummiluokkatoiminta laajeni nopeasti my6s TYKSin ulkopuolelle. Kummi-
luokkatoimintaa selvittidvien opinniytetdiden (Kannisto, Lundahl & Maikola
2012, Niemi, Tapola & Rajamiki 2012, Paavola 2012) avulla toimintaa on
kyetty kehittimiin ja tuloksia on hyédynnetty kummiluokkatoiminnan pi-
lotointimalleissa Turussa ja Salossa. Kummiluokkatoiminta mahdollistaa tule-
vien hoitotyon ammattilaisten sitouttamisen organisaatioon. Kummiluokkien
saannollisilld tapaamisilla organisaation edustajien kanssa ja tutustumiskiyn-
neilld eri yksikoihin opiskelijoiden organisaatiotuntemus syvenee ja toiminnan
ymmirrys lisddntyy. Organisaation tuttuus vahvistaa motivaatiota tydskennel-
l4 organisaatiossa valmistumisensa jilkeen.

Erilaisilla projektitilld pyrittiin myds lisidmain opiskelijoiden sitoutumista
TYKSiin. Vuonna 2010 sairaanhoitajaopiskelijat analysoivat projektityéndan
opiskelijapalautteiden avoimia vastauksia Clinical Learning Environment and
Supervision Scale (CLES) -mittarista. Tuloksena hahmottuivat ohjatun har-
joittelun oppimista edistivit ja estivit tekijit. Tuloksia hyddynnetdin opiske-
lijoiden ohjatun harjoittelun sisallon kehittdmisessd, ohjaajien koulutuksessa
ja kummiluokkatoiminnan suunnittelussa.

Vuonna 2011 sairaanhoidon ja lddketieteen opiskelijat olivat mukana tu-
levaisuuden sairaalan informaatiotydryhmissi antaen organisaatiolle mer-
kittdviid tietoa informaatiojirjestelmien kiyton tarpeista tuoden esille myos
uusia ideoita. Projektitydn tuloksena sairaalainformaatiotyéryhmi on teh-
nyt hankintasuunnitelmaehdotuksen TYKS 2013 -johtoryhmiille. Projekti-
tyoskentelyyn on lisiksi sisiltynyt sihkoéisten informaatiosisiltojen tuotta-
minen ja T-sairaalan Tietolihteen sekd U-sairaalan informaatiopisteen ke-
hittdminen.

POHDINTA

Opinnidytetdiden ja projektitdiden merkitys Varsinais-Suomen sairaanhoito-
piirin toiminnan suunnittelussa ja kehittimisessd on ollut merkittivd. Opin-
niytetdiden aiheet ovat olleet monipuolisia ja ne ovat lihtdisin sairaalasuun-
nittelun tarpeista. Opinniytetéiden tulosten perusteella organisaatio ja toimi-
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ja palvelutoimialueet ovat saaneet arvokasta tietoa potilaiden palvelusta ja sen
laadusta. Opinndytetdiden tulokset tukevat tulevaisuuden toiminnan suunnit-
teluty6td ja uuden toiminnan kdynnistimistd vuonna 2013.

Hoi-Pro-projektin erilaisten tuotosten ja tulosten vilitykselld on voitu lisdtd
henkilston, opiskelijoiden ja yhteistybkumppaneiden tiedonsaantia tulevai-
suuden sairaalan toiminnan muutoksesta. Nikyvyyttd ovat vahvistaneet muun
muassa julkaisut, esitykset, posterit ja lehtiartikkelit sekd www-julkaisut. Toi-
mialueilla ja klinikoilla on jirjestetty erilaisia esittelytilaisuuksia ja opinniyte-
toiden tuloksia on pohdittu esimiesten kokouksissa ja osastokokouksissa.

Hoi-Pro-hankkeen suunnitteluvaihe 2009-2012 on vastannut hankkeen tavoit-
teiseen tukea Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirid sen siirtyessd uuteen toimin-
tamalliin. Hoitohenkilokunnan osaamista on kuvattu Hoi-Pro-hankkeen tavoit-
teiden mukaisesti, ja yhteisty6td on lisitty sekd syvennetty Turun ammattikor-
keakoulun ja VSSHP:n vililld. Toimialuekohtainen terveyspalvelujen tuottami-
sen uusi toimintamalli on tullut tutuksi monelle alan opiskelijalle. VSSHP:n
vetovoimaisuuden lisidmisen tavoitteen toteutuminen selviid myshemmin siir-
ryttdessi Hoi-Pro-hankkeen toteutusvaiheeseen vuosien 2013-2014 aikana.
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BIOANALYYTIKON AMMATTI
JA KOULUTUS UUDISTUVAT

Leila Tiilikka & Benita Paloheind

Tulevaisuuden terveydenhuollossa on tirkedd varmistaa osaavan tyovoiman
saanti. Merkittivdi miird terveydenhuollon tydntekijoitd poistuu elikkeelle
seuraavan kymmenen vuoden kuluessa. Pelkki tyovoiman mairillinen turvaa-
minen ei riitd, vaan on myds varmistettava, ettd tulevien tyontekijoiden osaa-
minen vastaa tyoelimidn muuttuvia tarpeita. Tdma toteutuu parhaiten teke-
milld yhteisty6td terveydenhuollon organisaatioiden ja koulutuksesta vastaa-
vien oppilaitosten valilla.

Ammattikorkeakoulusta valmistuva bioanalyytikko (aikaisemmin laborato-
riohoitaja) on laillistettu terveydenhuollon ammattihenkils, jonka toimin-
taa kliinisessd laboratoriotydssi valvoo lddninhallitus ja Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto Valvira. Koulutuksen laajuus on 210 opintopis-
tettd ja nimike bioanalyytikko (AMK), Bachelor of Health Care. (Suomen
Bioanalyytikkoliitto ry. 2012.) Tulevaisuuden bioanalyytikon ydintehtivid
laboratoriopalvelutuotannossa ovat asiakkuuksien ja laboratoriotutkimus-
prosessin hallinta, laadun ja toiminnan ohjaus seki kehittiminen, opettami-
nen, ohjaaminen ja erilaiset asiantuntijatehtivit moniammatillissa tiimeissd

(Paloheini 2011).

HAASTEET BIOANALYYTIKON ASIANTUNTIJUUDELLE

Tyétehtivikohtaiset tiedot ja taidot eivit riitd tydyhteisdjen muutosproses-
seissa, vaan osaamiseen kohdistuu monipuolisempia vaatimuksia. Kliininen
laboratoriotyd automatisoituu, ja teknologia on lisddntynyt huomattavasti
2000-luvulla. Toisaalta koko laboratorioty6n prosessi vaatii bioanalyytikoilta
tai laboratoriohoitajilta asiantuntijuutta kehitettiessd terveydenhuollon labo-
ratoriopalveluja.
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Laboratoriohoitajien osaamista on kartoitettu kehittimishankkeena Turun
ammattikorkeakoulun bioanalytiikan koulutusohjelman lehtorin ja TYKS-
LABin pdivystys- ja hematologian laboratoriohoitajien yhteistyoni. Hankkeen
tuotoksena syntyneessd osaamiskartassa on seitsemintoista osaamisaluetta la-
boratoriohoitajan osaamisen arviointia varten. Viisi niistd on yleisid tyoelima-
valmiuksia ja kaksitoista ammattispesifisia. (Kemi, Heinonen, Joukas & Pa-
loheind 2011.) Tuloksia voidaan kiyttdd henkilostosuunnittelussa siirrytties-
sd uusiin TYKSLABin toimitiloihin Turun yliopistollisen sairaalan T2-sairaa-
laan. Osaamisen arvioinnin helpottamiseksi tyon vaatimista osaamisalueista
laadittiin tasokuvaukset, silld samaa osaamiskarttaa kiyttivit sekd perus- ettd
huippuosaajat arviointiasteikolla 1-5. Osaamisalueiden kuvauksia on hyddyn-
netty myos bioanalytiikan koulutusohjelman opetussuunnitelmissa kuvattaes-
sa tutkinnon vuositeemoja ja osaamistavoitteita. (Bioanalytiikan koulutusoh-
jelma 2012a.)

Suomen Bioanalyytikkoliitolla on my&s ollut kehittdmisprojekti, jonka tarkoi-
tuksena oli tunnistaa bioanalyytikon tulevaisuuden osaamistarpeet. Projektin
tutkimusosioon osallistui 31 laboratorioalan asiantuntijaa eri puolilta Suomea.
Heididn nikemyksensi tulevaisuuden osaamisesta saatiin kuvattua neljdin pai-
luokkaan: asiakaspalveluosaaminen, substanssiosaaminen, tydyhteisdosaami-
nen sekd kehittymis- ja kehittimisosaaminen. (Mattila 2011.)

TIVISYHTEISTYO VAHVISTAA OSAAMISTA

Turun ammattikorkeakoulun ja tydelimin toimijat ovat tehneet tiivistd yh-
teistyotd opetuksen ja harjoittelun kehittdmiseksi. Yhtend yhteisty6elimeni
toimii neuvottelukunta, jossa tydelimin edustajat antavat palautetta koulu-
tuksen tydelimdvastaavuudesta ja kehittdmistarpeista. Tydelimd saa puoles-
taan tietoa ammattikorkeakoulun edustajilta koulutuksen sisillostd, rakentees-
ta ja kehittimissuunnitelmista. Yhteisissi keskusteluissa linjataan koulutuksen
painopistealueita, opetussuunnitelmien sisiltdjd ja harjoittelua.

Turun ammattikorkeakoulun bioanalytiikan koulutusohjelman ja TYKSLABin
vililld on ollut tiivis vuorovaikutus, joka on turvannut ammattitaitoisten bio-
analyytikoiden siirtymisen tydelimiin. Yhteisty6 on ollut tydelimilihtoistd, ja
suurin osa bioanalyytikoiden harjoitteluista on suoritettu TYKSLABIn toi-
mipisteissi. Tdmi on turvannut jo osittain perehdytetyn tyovoiman saannin

TYKSLABIn eri toimipisteisiin, ja TYKSLAB on paissyt merkittdvisti vaikut-
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tamaan opetuksen sisdltoihin. Harjoittelupaikkojen suunnittelussa yhteisty6td
on tehty jo vuodesta 2001 lihtien klinikkaohjaajan toimesta. Klinikkaohjaaja
toimii opiskelijoiden tukihenkiloni harjoittelun aikana seka pitdd yhteyttd eri
osastojen opiskelijavastaaviin.

Klinikkaohjaajan tehtiviin kuuluu bioanalytiikan koulutusohjelman suunnit-
teluun ja kokouksiin osallistuminen kerran kuussa, miki helpottaa ja nopeut-
taa useiden harjoittelun ohjaukseen liittyvien asioiden jirjestelyji. Hin val-
mistelee ja sovittaa yhteen opiskelijoiden harjoittelujaksoja TYKSLABIn eri
osastoille opetussuunnitelman mukaisesti yhdessi osastojen ja ammattikorkea-
koulun kanssa. Hin jirjestdd opiskelijoiden tutustumispiivid ja opintokdyn-
teji. Hin myos kerdd opiskelijapalautteita ja vie niiden perusteella tehtivit
parannusehdotukset eteenpiin eri osastoille sekd tiedottaa niistd bioanalytii-
kan koulutusohjelman eri toimijoille. Opiskelijapalautteet laboratoriosta ovat
olleet hyvia.

TYKSLABIn kullekin osastolle on nimetty opiskelijavastaava, joka toimii opis-
kelijoiden tukihenkiloni kyseiselld osastolla. Hin my®s suunnittelee opiskeli-
joiden sijoittumisen eri tydpisteisiin ja jirjestdd arviointitilaisuudet kyseisilld
osastoilla. Opiskelijavastaavat ovat osallistuneet Zzitava ohjaaja -koulutukseen
Turun ammattikorkeakoulussa.

Bioanalytiikan koulutusohjelmassa on Turun ammattikorkeakoulussa kolme
harjoittelujaksoa; ndytteenoton ja asiakaspalvelun harjoittelu, kliinisen labora-
torioty6n harjoittelu ja syventivien opintojen harjoittelu. TYKSLAB on suu-
rin laboratorioalan toimija Varsinais-Suomessa, ja valtaosa opiskelijoista suo-
rittaa harjoittelunsa sen eri toimipisteissd. Vuonna 2011 TYKSLABissa suo-
ritettuja harjoittelupiivid oli yhteensid 2440. Opinndytety6t bioanalytiikan
koulutusohjelmassa ovat olleet tydelimilihtoisid. Opinndytetydt ovat liitty-
neet laboratoriohenkil6kuntaan, tyo- ja toimintaohjeisiin, potilaspalveluun
ja analyysitoimintaan. Laboratorion analyysitoiminnasta vastaa laboratorion
asiantuntijahenkilosto (1adkirit, sairaalakemistit tai vastaavat), ja analyysitoi-
mintaan liittyvissd opinndytetdissd he ovat toimineet ohjaajina yhdessi am-
mattikorkeakoulun opettajien kanssa.

Bioanalyytikko-opiskelijoiden tydelimavalmiuksien kehittyminen koulutuk-
sen aikana kuvataan koulutusohjelman osaamiskartassa. Osaamisen alueita
ovat ohjausosaaminen, niytteenotto-osaaminen, laatu- ja turvallisuusosaami-
nen, kliinisen laboratoriotyén osaaminen, asiakkuusosaaminen ja biolddketie-
teellinen osaaminen. Ohjausosaamista ovat laboratoriopalveluita kiyttivien
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asiakkaiden ohjaus ja neuvonta laboratoriotutkimuksiin valmistautumisessa.
Ohjausosaamista on my®ds terveydenhuollon muiden ammattiryhmien ohjaus
laboratoriotutkimusten oikeassa kiytossi ja laboratoriotutkimuksia koskevissa
suosituksissa. (Bioanalytiikan koulutusohjelma 2012b.)

Ty6elimin ja ammattikorkeakoulun yhteisty® sisiltdd my®s erilaiset asiantun-
tijaluennot ja tutustumiskiynnit eri yksikoihin. Yhteistyotd on kehitetty pari
kertaa vuodessa pidetyissd kokouksissa, joihon osallistuvat ammattikorkea-
koulun bioanalytiikan koulutuspillikks, lehtorit, klinikkaohjaaja, osastojen
opiskelijavastaavat ja ylihoitaja.

LOPUKSI

Ammattikorkeakoulu kouluttaa tydtekijoitd ammatillisiin asiantuntijatehtaviin.
Koulutuksen tulee vastata tydelimin muuttuvia tarpeita. Ammattikorkeakou-
lulta odotetaan opetustoiminnan lisiksi my6s aluekehitystd palvelevaa tutkimus-
ja kehitysty6td. Nami tehtdvit voidaan toteuttaa vain yhteistyossd tydelimin
kanssa. Bioanalytiikan koulutusohjelman yhteistyé TYKSLABIn kanssa on ollut
monitahoista ja tiivistd, mutta ammattikorkeakoulun uudet tydelimin kehitti-
mis- ja innovointitavoitteet asettavat uusia vaatimuksia mys yhteistoiminnalle.

Kliinisessd laboratoriotyossd tarvitaan tulevaisuudessa laaja-alaisia bioanaly-
tiikkan asiantuntijoita, jotka hallitsevat sekd laboratoriotutkimusprosessin ettd
ymmirtivit terveyden- ja sairaanhoidon toimintaa. Erikoisalojen laboratori-
oissa vaadittava menetelmillinen ja teoreettinen tieto tulee lisdintymiin ja
koulutukselta vaaditaan entistd laaja-alaisempia erikoisalan syventivid opin-
toja.

Innovatiivisuutta, innovaatiopedagogiikkaa ja innovaatio-osaamista on nivot-
tu osaksi bioanalytiikan koulutusohjelman nykyisen opetussuunnitelman to-
teutussuunnitelmiin joustaviksi rakenteiksi, misti esimerkkini toimivat syven-
tivien opintojen vaihtoehtoiset suoritustavat. Suunnitelmissa on, ettd vuoden
2014 opetussuunnitelmissa on yhteinen osio 180 opintopistettd perusopintoja
ja 30 opintopistettd erikoisalan syventivid opintoja nykyisten 20 opintopis-
teen sijaan.
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Tarvitaan uudenlaisia sopimuksia yhteistoiminnalle. Seki ty6elimin ettd kou-
lutuksen edustajien tulee sitoutua kehittimain koulutusta ja luomaan uuden-
laisia oppimisympiristoji. Yhteistyon haasteena voidaan nihdd vihenevit re-
surssit sekd ammattikorkeakoulussa ettid tydelimissi sekd julkisten organisaa-
tioiden jdykit rakenteet. Yhteistyotahoihin pitdd laboratorioissa lisitdi myos
laboratorioiden asiantuntijahenkilostd, koska he vastaavat analyysitoiminnan
menetelmistd ja laadusta.
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TYOELAMA TULI KAMPUKSELLE

Leila Tiilikka, Minna Kinnarinen & Tiina Tommola

Syksylld 2011 Turun ammattikorkeakoulu ja Turun sosiaali- ja terveystoimen
suun terveydenhuolto laajensivat koulutusyhteistyotd ammattikorkeakoulun
tiloihin. Toiminta rakentui luontevasti toukokuun 2011 alussa voimaan tul-
leen terveydenhuoltolain (1326/2010) hengessd, jonka mukaan “terveyden
edistimiselld tarkoitetaan kaikkia terveyskeskuksille kuuluvia kansanterveys-
tyon tehtdvid vieston terveydentilan yllipitdmiseksi ja edistimiseksi”.

Turun ammattikorkeakoulun Ruiskadun toimipisteessi on kaksi Turun kau-
pungin hoitoyksikkod, joista toisessa toimii vuoroviikoin hammaslddkiri ja
suuhygienisti, toisessa koko ajan suuhygienisti. Lisiksi opiskelijoiden kiytossd
on kuusi suun terveydenhuollon koulutusohjelman hoitoyksikkod. Lisitila oli
tervetullutta Turun suun terveydenhuollolle, mutta toimintaa pidettiin tirkei-
nd myos tulevien suuhygienistien koulutuksen kannalta.

HARJOITTELU SUUN TERVEYDENHUOLLON
KOULUTUSOHJELMASSA

Turun ammattikorkeakoulun suun terveydenhuollon koulutusohjelmassa
koulutetaan terveydenhuollon ammattihenkildina laillistettuja ja rekisterdity-
ja suuhygienisteji (AMK) (laki 559/1994 ja asetus 546/1994). Valmistuneet
suuhygienistit toimivat terveysalan organisaatioissa ja osa ty6llistdd itsensd alan
yrittdjind. Lisdksi he voivat toimia erilaisissa esimies-, tutkimus-, kehittdmis-
ja markkinointitehtdvissa.

Suuhygienistikoulutuksen opetussuunnitelmaan tulee sisiltyd harjoittelua 75
opintopistettd (Suun terveydenhuollon koulutusohjelma 2012). Opintojen
aikaisesta harjoittelusta opiskelija suorittaa 20 opintopistettd Ruiskadun toi-
mipisteessi koulutusyhteisty6ssd Turun suun terveydenhuollon henkiléston
kanssa. Toiminta on terveydenhuoltolain (1326/10) mukaista asiakaslahtoistd
suun terveydenedistimistydtd, ja palvelut koskevat Turun kaupungin sosiaali-
ja terveystoimen asiakkaita.
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Turun ammattikorkeakoulu vastaa suuhygienistikoulutuksen teoreettisesta
opetuksesta sekd varmistaa riittdvit valmiudet toimia harjoittelussa opintojen
eri vaiheissa. Harjoittelun aikana opiskelijalla on nimetty ohjaaja sekd ammat-
tikorkeakoulusta ettd Turun kaupungin suun terveydenhuollosta.

HAMMASHOITOLA RUISKADUN KAMPUKSELLA

Ruiskadun hammashoitolan ajanvaraus tapahtuu kuten muihin hammashoi-
toloihin Turussa. Keskitetyn ajanvarauksen kautta saa ajan ensin hoitotarpeen
arvioon. Asiakkaille kerrotaan ajanvarauksen yhteydessi, ettd kyse on suuhy-
gienistiopiskelijan tekemistd hoidosta. Hoidon laatu on yhtd hyvi kuin muis-
sakin hammashoitoloissa, silld asiakkaan hoitotuloksen tarkistaa joka kerta ter-
veydenhuollon laillistettu ammattihenkils. Ainoastaan aikaa kuluu enemmin
kuin tavanomaisella vastaanottokidynnilld. Vaativampaa hoitoa tarvitsevat po-
tilaat ohjataan muihin hammashoitoloihin. Harjoittelun ohjaajina toimivat
suun terveydenhuollon koulutusohjelman opettajat (suuhygienistiksi laillistet-
tuja terveydenhuollon ammattihenkilditd) sekd Turun kaupungin suuhygie-
nistit ja hammaslddkari.

Toisen lukuvuoden opiskelijoiden harjoittelujaksot ajoittuvat keviiseen ja syk-
syyn, vajaan kolmen kuukauden jaksoihin. Vastaanottotoiminta on jirjestetty
tiistai- ja torstaipdiviksi, jolloin opiskelijalla on aina konsultaatiomahdollisuus.
Muun ajan suun terveydenhuollon henkilokunta tekee tavanomaista vastaanot-
totoimintaa. Toiminnan alkuvaiheessa suuhygienisti kirjasi opiskelijoiden hoi-
totoimenpiteet suun terveydenhuollossa kirjattavaan potilasrekisteriin. Vuoden
2011 alusta opiskelijoille saatiin oma atk-yhteys ja opiskelijat alkoivat kirjata
itse tekeminsi tydn opettajan ohjauksessa. Kuuden suuhygienistiopiskelijan te-
kemien hoitotoimenpiteiden kirjaaminen vei runsaasti aikaa, ja on perusteltua,
ettd jokainen opiskelija harjoittelee my6s kirjaamista harjoittelujakson aikana.

YHTEISTYON TULOKSIA

Koska suuhygienistiopiskelijoiden harjoittelu on Turun kaupungin suun ter-
veydenhuollon alaista toimintaa, saadaan toiminnasta muun muassa sainnolli-
sesti kdyntiraportit. Ajanjaksolla 1.9.2011-20.11.2012 on eri-ikiisille potilaille
kirjattu yhteensd 3373 kdyntid, mikd on erittdin hyvi tulos. Niistd kdynneis-
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td suuhygienistiopiskelijat ovat hoitaneet 925, miki on terveystalouden niko-
kulmasta merkityksellistd. Potilaiden hoidon tasoa valvotaan sekd Turun suun
terveydenhuollon ettd Turun ammattikorkeakoulun asiantuntijoiden toimesta.

Sekd opiskelijan ettd hammashoitoloiden toiminnan kannalta on tirkea,
ettd ensimmaiset harjoittelut tehddin Ruiskadun hammashoitolan yhteydes-
sd. Sielld opiskelijalla on mahdollisuus aloittaa potilastyd rauhallisella tydtah-
dilla. Mikili ensimmiiset harjoittelujaksot suoritettaisiin hammashoitoloissa,
se vaikuttaisi suuhygienistien ajankdyttoon vihentden asiakaskdyntien mii-
rdd. Ruiskadun hammashoitolassa suuhygienistiopiskelijoilla on mahdollisuus
saada uransa alkuvaiheessa riittivd opetus ja ohjaus sekd omilta opettajiltaan
ettd suun terveydenhuollon henkilskunnalta. Opiskelijat ovat olleet tyytyvii-
sid omien valmiuksiensa kehittymiseen. He kokevat pystyvinsi tekemiin asi-
akkaille monipuolisesti suun terveyden edistimisty6td, hammaskivenpuhdis-
tuksia ja virjidytymien puhdistusta jauhepuhdistuslaitteella. Haasteena on saa-
da vield enemmin lapsiasiakkaita hoidon tarpeen arviointiin. Asiakkaat ovat
myos olleet tyytyviisid, ja he pyytavitkin padstd jatkohoitoon Ruiskadun ham-
mashoitolaan. Kutsuttavien listalla on jo yli 50 asiakasta keviiksi 2013.

Opiskelijat jirjestivit syksylld 2012 Turun kaupungin kaikille suuhygienisteil-
le tutustumistilaisuuden, jossa esiteltiin suuhygienistikoulutuksen toimintaa
hoitoyksikoissd. Toiminnan jatkuvuutta edistid myos harjoittelunsa padtei-
vin opiskelijaryhmin mentorointi jatkavalle ryhmille asiakaspalvelutilantei-
na. Lukukausittain tarkistetaan yhteistyon toimintasuunnitelma ja arvioidaan
toteutunutta toimintaa. Kolme lukukautta kestinyt yhteisyo osoittaa, ettd toi-
mintamalli on onnistunut.
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TYOELAMA ON TAITOLAJI

Teija Franck, Sirkku Koivuniemi, Pdivi Ovaskainen & Jaana Silvola

Tydympiristénd terveydenhuoltoala on monitahoinen kokonaisuus, jonka
kaikkia osia tarvitaan tuottavaan ja tyohyvinvointia edistivdin toimintaan.
Tyontekijit kaipaavat oikeudenmukaista kohtelua ja arvostusta tyossidn. Tyo-
ilmapiirin tulee olla osallistumiseen kannustava. Jokaisen tulisi tuntea, ettd
voi tehdd tyonsd hyvin ja tydstd saa kannustavaa palautetta. Tulevaisuuden
terveydenhuoltoalan tyontekijit haluavat osallistua pddtoksentekoon ja omaa
tyotddn koskeviin ratkaisuihin. (Mikipdd, Laaksonen, Saarinen & Miettinen

2012.)

Kasvaakseen asiantuntijuuteen ja selviytyikseen tydelimin vaatimuksista vas-
tavalmistunut sairaanhoitaja tarvitsee tietoa omista vaikutusmahdollisuuksis-
taan sekd siitd, mitkd ovat terveydenhuollon ammattilaisen vastuut ja velvolli-
suudet. Terveydenhuollon ammattilaisena on tunnettava myos tydlainsiddan-
non keskeiset asiat menestyikseen terveysalan moninaisilla tydmarkkinoilla.
Sairaanhoitajien palkkaus ei ole kehittynyt tyon vaativuutta vastaavaksi. Am-
mattien arvostuksessa palkkaus on merkittivd vetovoimatekiji. Terveysalalla
on tilld hetkelld huutava tyovoimapula. Perinteisissd hoitoalan ammateissa ta-
loudellista edunvalvontaa ei osata eiki se ole teemana kuulunut opetussuunni-
telmiin. (Ruuskanen 2011.)

Toimihenkilojirjestd STTK ja Suomen ammattikorkeakoulujen rehtorineu-
vosto ARENE ry jakavat vuosittain Tjdelimdtietouden kebittimispalkinnon,
jonka yhteni tavoitteena on tukea opetusta ja kehitystyotd ammattikorkeakou-
luopiskelijoiden tyelimitietouden lisidamiseksi. Vuonna 2011 palkinnon sai-
vat Turun ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutusohjelman opettajat Sirk-
ku Koivuniemi, Jaana Silvola ja Teija Franck verkkokurssilla Vaikuttaminen
tyoyhteisissi — tyomarkkina- ja tydoikeustiedot hoitotyontekijoille. Kurssi suunni-
teltiin yhteistydssi Tehyn alueasiamies Pdivi Ovaskaisen kanssa. Tdssa artikke-
lissa kuvataan kurssin toteuttamiseen johtaneita tarpeita ja kehitystyoti.

Vastauksia terveysalan oppimishaasteisiin 6 79



VAIKUTTAMINEN TYOYHTEISOSSA -VERKKOKURSSI

Verkkokurssi Vaikuttaminen tyoyhteisossi oli osa hoitotyon koulutusohjelman
pakollista opintojaksoa Hoitotyon johtaminen ja yrittijyys, joka sijoittui kuu-
dennelle ja seitseminnelle lukukaudelle. Kevailld 2011 verkkokurssin pilo-
tointiin osallistui yhteensd noin 100 sairaanhoitaja-, kitilo- ja terveydenhoi-
tajaopiskelijaa.

Verkkomateriaali koostuu seitsemistd osiosta, joihin opiskelija voi tutustua it-
sendisesti tai yhdessd muiden opiskelijoiden kanssa:

* Tyomarkkinatiedon perusteet

* Tunnetko vastuusi?

» Tybsopimus ja urasuunnittelu

*  Vuosiloma ja sairausloma

¢ Terveydenhuoltoalan tyottomyyskassa
* Tyontekijd on palkkansa ansainnut

e Tehyn esittely.

Verkkokurssi toteutettiin aluksi Optima-alustalla, mutta se siirrettiin vuonna
2011 wiki-pohjalle, joka verkkosivustona mahdollistaa oppimisalustan ilman
sivustolle kirjautumista. Verkkokurssi voidaan haluttaessa rakentaa myos sala-
tuksi, jolloin ainoastaan salasanan haltijat padsevit sivustolle. Wikin kiyttdjdc
voivat antaa palautetta suoraan sivuston tekijoille ja kidydi sivustolla keskus-
telua muiden kiyttdjien kanssa. Kiyttdjilldi on suora palautemahdollisuus ja
vaikutuskanava sivuston kehittimiseen. Vuorovaikutteisuus ja muutosten te-
kemisen yksinkertaisuus tekevit wikistd tehokkaan yhteiséllisen kirjoittamisen
ja tiedonrakentamisen tyokalun.

Oppimateriaalin lisiksi verkkosivuilta [6ytyy tyoskentelyd ohjaavia tehtivid,
joiden tarkoitus on tukea olennaisen tiedon [6ytdmistd ja ymmartimistd. Esi-
merkkitehtdvit ohjaavat perehtymiin muun muassa ammattijirjestdjen verk-
kosivuihin, keskeiseen terveydenhuollon ammattihenkiloitd koskevaan lain-
s34ddntoon sekd sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston sivuihin.
Tehtiviin kuuluu myds urasuunnitelman laatiminen. Tehtivien laatimisessa
opiskelija ohjataan linkkien avulla oman ammattikorkeakoulun ja oman am-
matillisten jirjeston urakehityssivustoille sekd kansallisille ja kansainvilisille
cv-rakentamisen sivustoille. Verkkokurssi on sovellettavissa kaikkien ammatti-
korkeakoulujen ja ammattijirjestojen vilille.
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Wikin avulla kehitetddn edelleen avointa ja tiivistd tydmarkkina- ja tyoike-
ustietojen perusteita kisittelevdd materiaalia, jota terveysalan ammattikor-
keakouluopiskelijat voivat kiyttdd oppimateriaalina niiti sisilt6jd opiskelles-
saan. Lisdksi tavoitteena on, etti ammatinharjoittaja kykenee valmistuttuaan
ottamaan hoitotyon tiimin johtamisvastuun muuttuvissa hoitoymparistoissd
ja -tilanteissa, syventdd nikemystddn hoitotyon yhteiskunnallisesta tehtivistd
ja omasta roolistaan asiantuntijana seki tuntee oikeutensa ja velvollisuutensa
tyontekijani. Verkkomateriaalista ammattikorkeakoulujen opettajat voivat va-
lita omiin opintokokonaisuuksiinsa sopivia osioita ja arvioida niiden opinto-
pistemiirit suoritusten laajuuden perusteella. Tehtivit arvioidaan hyviksytty-
hylatty-periaatteella.

Turun ammattikorkeakoulussa on testattu syksylld 2012 wikin kiytt6d hyo-
dyntien Optima-oppimisalustaa verkkotehtdvien palauttamiseen. Opiskeli-
joilta saatu palaute on ollut kannustavaa. Kiitosta on tullut materiaalin ajan-
kohtaisuudesta ja siitd, ettd kurssi on sisdltdnyt juuri sellaista tietoa, jota vas-
tavalmistunut terveydenhuollon ammattilainen tarvitsee tyossddn. Se on pa-
lautteiden mukaan my6s madaltanut opiskelijan kynnysti siirtyd tydelimain.

VAIKUTTAMINEN ON VETOVOIMATEKIJA

Tydelimin vetovoimaisuutta tutkittaessa ja muun muassa magneettisairaala-
tutkimusten mukaan vetovoimaisissa sairaaloissa on paremmat vaikutusmah-
dollisuudet paitoksentekoon ja palvelussuhteen ehtoihin kuin muissa sairaa-
loissa. Vaikutusmahdollisuuksien on yleisesti todettu olevan huonot tervey-
denhuoltoalan ty6paikoilla, mutta niiden kiyttdminen vaatii aktiivisuutta
myos hoitohenkildkunnalta itseltdin. Vaikuttamismahdollisuuksia on, mutta
juuri artikkelissa esitelty kurssi opettaa, miten niitéd tulisi kdyttdd. Sairaanhoi-
tajat ovat taipuvaisia lihtemidin organisaatiosta tai alalta, jos he pitivit mah-
dollisuuksia itsendiseen tydskentelyyn heikkoina. Osaamisen tunnistaminen
ja urakehityksen mahdollistaminen ovat rekrytoinnin kulmakivid, mikali ha-
lutaan voittaa kilpailussa parhaista osaajista. Vetovoimaisissa organisaatioissa
varmistetaan henkilskunnan osaaminen systemaattisilla kehittimisohjelmilla
sekd perehdytys- ja tiydennyskoulutusohjelmilla. (Meretoja 2008.)

Suomalainen tydelimi halutaan nostaa Euroopan parhaimmiston joukkoon.
Ty6- ja elinkeinoministerion ja tydministerin johdolla laaditun Tydelimin ke-
hittimisstrategian vuoteen 2020 mukaan tyShyvinvointia voidaan parantaa tu-
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kemalla tyovoiman osaamista lisddmalld ty6paikkojen innovointikykyd, tuot-
tavuutta sekd luottamusta ja yhteisty6td niissi. (Tyo- ja elinkeinoministerié
2012.) Terveydenhuollon menoista 70-80 prosenttia koostuu henkilostokus-
tannuksista, ja kuntien menoista puolet kohdistuu sosiaali- ja terveydenhuol-
toon (Tilastokeskus 2012). Ei siis ole yhdentekevid, miten henkilostod johde-
taan ja kiytetddn terveydenhuollossa.

Terveydenhuollon toimintaympiriston nopea lidketieteellinen, teknologian ja
hoitokiytintdjen kehittyminen edellyttavit tyontekijéiltd tehtivien ja tyonja-
on muutoksia. Toitd voidaan terveydenhuollossa jakaa tehokkaammin eri hen-
kilostoryhmille. Useiden kansallisten ja kansainvilisten tutkimusten mukaan
tehtdvinjaot paitsi lisddvit sairaanhoitajien tydmotivaatiota, myos parantavat
potilaiden hoidon laatua ja lisddvit terveydenhuollon kustannustehokkuutta
(ks. HE 283/2009, Tiikkainen 2008). Myos palkka on keskeinen johtamisen
viline, jolla voidaan motivoida henkil6st64 ja ohjata sen toimintaa asetettujen
tavoitteiden suuntaan ja lisitd ndin tuloksellisuutta (Kunnallinen tyomarkki-
nalaitos 2009).

Vaikuttaminen tyoyhteisossi -verkkokurssin tavoitteena on johdattaa ja rohkaista
uusia terveysalan tyontekijoitd tarttumaan alan haasteisiin ja toimimaan oman
alansa asiantuntijoina. Koska nopeatempoinen tydelimi edellyttdd tyonteki-
joiltd vahvaa osaamista, ammatti-identiteettid, sitoutumista ja innovatiivisuut-
ta, mahdollisuudet vahvan ammatti-identiteetin rakentumiseen tulee turvata jo
koulutusvaiheessa. (Paton 2007.) Hyvinvoivan ja osaavan sairaanhoitajan, kiti-
16n ja terveydenhoitajan palveluista parhaan hyddyn saavat potilaat.

PITKAJANTEINEN YHTEISTYO ON TULOKSELLISTA

Tydelimitaitojen perustietimys auttaa uutta tyontekijia sopeutumaan tydeld-
min haasteisiin nopeammin. Ty6ntekijin tiedot ja taidot ovat pidomaa, jonka
hin vie mukanaan my®ds siirtyessidn uusiin tydyhteisdihin; tydyhteison tervey-
teen ja hyvinvointiin vaikuttavat sen kaikki jisenet. Oman ty6n hallinta edes-
auttaa tyontekijin vaikutusmahdollisuuksia, ja siihen myos tydelimitaitojen
opettamisella pyritadn. (Surakka 2009.)

Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-tulosalue ja Tehy ry. solmivat vuon-
na 2008 yhteistydsopimuksen, jonka tarkoituksena oli vaikuttaa jirjestdn ja
ammattikorkeakoulun yhteistyohon ja osaamisen sisiltoihin jirjeston jdsen-
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ten tarpeista lihtien. Yhteistyosopimuksen tavoitteena on varmistaa jirjeston
jasenten osaamisen yllipito muuttuvissa tydelimin haasteissa. Pitkdaikainen
yhteistyo sai perustakseen sopimuksen, jonka tavoitteita arvioidaan vuosittain.
Yksi toimintamalli on ollut yhteistyd, jonka pohjalta laadittiin tuutoroinnin
tueksi tydelamin kehityskeskusteluihin valmentava malli sekd lomakkeet vuo-
sittaisiin opiskelijan ja opettajan kehityskeskusteluihin. (Ks. Koivuniemi &
Miki 2008.)

Vapaasti valittaviin opintoihin on yhteistydssd suunniteltu Vaikuttaminen kor-
keakouluyhteisissi - opintokokonaisuus (1 op), joka on ollut Turun ammat-
tikorkeakoulun Terveysala-tulosalueen opiskelijoiden valittavissa vuodesta
2009. Vaikuttaminen tyoyhteisissi -verkkokurssista kehitetddn edelleen verk-
komateriaalia ylemmin ammattikorkeakoulun asiantuntija- ja esimiesopiske-
lijoille sekd ammattikorkeakoulun terveydenhuollon esimiesten tiydennys-
koulutukseen.

Koulutuksen aikana saadut valmiudet auttavat uusia hoitotyontekijoitd tart-
tumaan alan haasteisiin ja vaikuttamaan omaan ammatilliseen ja taloudelli-
seen edunvalvontaan. Ehki he ovat niitd aktiivisia asiantuntijoita, jotka tyds-
kentelevit edellikivijairyhmiin kuuluvissa tyopaikoissa, joissa kehittdmistyd
on kokonaisvaltaista. Tydolosuhteiden ja tydsuojelun kehittiminen ovat myos
tirked toimintastrategian osa; esimerkiksi tydaika voidaan raitiloidd yksilol-
listen tarpeiden mukaan ottaen kuitenkin huomioon ty6n luonne. My®és téssd
strategiassa tehtdvidn tarvitaan palkansaaja- ja tyontekijijirjestojd, joilla on ji-
senisténsd kautta yhteys tyopaikoille. Opiskeluaikainen yhteistyé ammattijér-
jeston kanssa on uudenlainen kokeilu, joka madaltaa opiskelijoiden kynnysti
hyddyntidd oman ammattijirjestonsi kautta vaikuttamista omiin taloudellisiin
ja ammatillisiin edunvalvontakysymyksiin.
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BIOANALYYTIKKO-OPISKELIJAT
VIERITESTAUKSEN OPETTAJINA

Heidi Kalve

VIERITESTAUSYLEISTYY JA KEHITTYY
TERVEYDENHUOLLOSSA

Vieritutkimuksilla tarkoitetaan sellaisia laboratorioalan tutkimuksia, joita teh-
ddin potilaan vilittomissd liheisyydessd, perinteisen laboratorioympiriston
ulkopuolella. Vieritutkimukset tehddin hoitoyksikon toimesta ja vastuulla,
eikd vieritutkimuksen tekijilld ole laboratorioalan koulutusta. Omatestauksel-
la tarkoitetaan vieritestid, jonka potilas tekee itse esimerkiksi kotona. (Linko
ym. 2009.) Omatestauksessa terveydenhuoltoalan ammattilainen opastaa po-
tilaan vieritutkimuksen tekemiseen. Tavallisimpia vieritutkimuksia ovat esi-
merkiksi verensokerin eli plasman glukoosin, C-reaktiivisen proteiinin (CRP),
tromboplastiiniajan (TT-INR), syddnmerkkiaineiden (esim. TnT) ja hemog-
lobiinin miiritykset (Linko ym. 2009).

Vieritestauksen suurin etu on sen nopeus. Tutkimus voidaan tehdi heti poti-
laan vierelld, ja sen saatavuus on riippumaton laboratorion sijainnista tai auki-
oloajoista. (Price ym. 2004.) Vieritestaus on kasvattanut suosiotaan, ja tutki-
musvalikoima on laajentunut nopeasti. Vieritestien miiri kasvaa kaksinkertai-
sella nopeudella perinteiseen laboratorioanalytiikkaan verrattuna (Sutherland
2010). Nopea kehitys on tuonut mukanaan myds ongelmia, joista vakavin
on vieritutkimusten puutteellinen laatu. Vieritestaukseen liittyvit virheet ovat
melko yleisid (Meier & Jones 2005), ja niiden syyni ovat useimmiten vierites-
tausta suorittavan henkiloston puutteelliset tiedot ja taidot. Laadukkaan vie-
ritestauksen tekeminen asettaa hoitohenkildstolle uudenlaisia niytteenottoon
ja laboratorioanalytiikkaan liittyvid osaamisvaatimuksia. Toisaalta laboratorio-
alan ammattilaisten tydssd korostuvat opetus-, ohjaus- ja asiantuntijuusosaa-
minen, joita tarvitaan vieritestauksen tukitehtivissi moniammatillisessa ty6-
yhteisossi.
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UUDET OSAAMISVAATIMUKSET OPETUKSEN
LAHTOKOHTANA

Turun ammattikorkeakoulussa uudenlaisiin osaamisvaatimuksiin on pyritty
vastaamaan lisddmilld ndytteenoton ja vieritestauksen opetusta bioanalytii-
kan, ensihoidon ja hoitotyon koulutusohjelmissa. Bioanalyytikko-opiske-
lijoiden vieritestauksen opetuksen tavoitteena on luoda ensimmiisilld lu-
kukausilla vahvat perustiedot ja -taidot, joiden pohjalta opiskelija kykenee
toteuttamaan laadukasta vieritestausta. Tamin jilkeen tavoitteena on sy-
ventdd opiskelijan vieritestauksen asiantuntijuutta ja kehittdd moniamma-
tillisessa tydympiristossd tarvittavia yhteistyotaitoja sekd opetus- ja ohjaus-
osaamista. Niiden opintojen lisiksi opiskelija voi kiinnostuksensa mukaan
vield laajentaa ja syventid osaamistaan valitsemalla vieritestauksen syventi-
vid opintoja.

Sairaanhoitajien, terveydenhoitajien, ensihoitajien ja kitildiden peruskoulu-
tuksessa vieritestauksen opetukseen kiytettivissd oleva aika on edelleen hyvin
rajallinen. Tavoitteena on, ettd opiskelija ymmirtdd niytteenoton vakioinnin
merkityksen ja haasteet laadukkaassa vieritestauksessa sekd laadunvarmistuk-
sen merkityksen osana vieritestausta. Opetuksella pyritddn luomaan pohja pe-
rustietojen ja -taitojen oppimiselle, jotta opiskelija voi jatkaa niiden taitojen
harjoittelua ja tietdd, mihin asioihin vieritestauksessa tulee kiinnittdd erityistd
huomiota. Lisiksi opetus tdhtdi itsendisten tiedonhakutaitojen kehittymiseen.
Tyénantajan vastuulle jad huolehtia jokaisen tyontekijin perehdyttdmisestd
niihin vieritesteihin, joita tydtehtivit edellyttivit seki jirjestdd tiydennyskou-
lutusta osaamisen ylldpitamiseksi.

Turun ammattikorkeakoulussa on tartuttu myés jo tydelimissi olevien hoi-
tajien vieritestausosaamisen kehittimishaasteisiin. Vieritestauksen hyvit kiy-
tinteet eli VIENO-projekti on Turun ammattikorkeakoulun bioanalytiikan ja
hoitoty6n koulutusohjelmien, Turun sosiaali- ja terveystoimen ja TYKSLABin
yhteistyohanke, jonka tarkoituksena on lisitd vieritutkimusten luotettavuutta
hoitohenkilokunnan vieritestiosaamista kehittdimilld ja kehittdd koulutusko-
konaisuuksia Turun ammattikorkeakoulussa tapahtuvan opetuksen tarpeisiin.
(Tuominen 2011, Tuominen 2010.)
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YHTEISTYOLLA PAREMPIIN OPPIMISTULOKSIIN

Ensihoidon ja hoitotyon opiskelijoiden vieritestauksen opetus toteutetaan yh-
dessd seitsemidnnen lukukauden bioanalyytikko-opiskelijoiden kanssa. Bio-
analyytikko-opiskelijat suunnittelevat ja toteuttavat teoriaopetuksen seki
ohjaavat laboraatioissa. Lisiksi he ovat mukana ohjaamassa ensimmiisen lu-
kukauden bioanalyytikko-opiskelijoiden laboraatioissa. Seitseminnen luku-
kauden bioanalyytikko-opiskelijat joutuvat opetusta suunnitellessaan ja to-
teuttaessaan huomioimaan kohderyhmin osaamistason. Teoriaopetusta ja
laboraatioita toteutettaessa ymmirrys ohjattavien opiskelijoiden ajatusmaail-
masta lisddntyy. Bioanalyytikko-opiskelijat oivaltavat hyvin nopeasti ne ”su-
denkuopat”, joihin ohjauksessa tulee erityisesti kiinnittdd huomiota. Ensihoi-
don ja hoitotyon opiskelijoille suunnattu teoriaopetus toteutuu samansisiltdi-
send kaksi kertaa jokaisena lukukautena, ja jokainen bioanalyytikko-opiskelija
osallistuu usean laboraation ohjaamiseen. Ndin mahdollistetaan opiskelijan
opetus- ja ohjaustaitojen kehittyminen opettajan ja ohjattavien opiskelijoiden
palautteen perusteella. Oppimisen kannalta laboraatioissa on ensiarvoisen tir-
kedd, ettd jokainen ohjattava tySpari saa bioanalyytikko-opiskelijan henkils-
kohtaiseksi ohjaajakseen, jotta kaikki kiytettivissd oleva aika voidaan kiyttdd

tehokkaasti hyodyksi.

Osa teoriaopetuksesta toteutuu verkkotehtivien muodossa. Verkkotehti-
vit on laadittu vastaamaan sitd osaamista, mitd tyoelimaissi vaaditaan. Ne
edellyttivit ohjekirjojen kidyttdd ja itsendistd tiedonhakua ja valmentavat
ensihoidon ja hoitoty6n opiskelijoita oman vieritestausosaamisen kehitti-
miseen ja yllipitoon. Bioanalyytikko-opiskelijat osallistuvat niiden tehti-
vien tarkastamiseen ja saavat my®ds sitd kautta palautetta onnistumisestaan.
Palautteen pohjalta ohjausta voidaan suunnata ja kohdentaa tarkoituksen-
mukaisesti.

Vieritestauksen lisddntymisestd seuraa moniammatillisia yhteistyomuotoja,
joihin opiskelijoita pyritddn Turun ammattikorkeakoulussa valmistamaan.
Moniammatillinen yhteistyd vieritestauksen opetuksessa auttaa tulevia bio-
analyytikoita paitsi suunnittelemaan oikeanlaista opetusta ja ohjausta myos
ymmirtimiin toisen ammattiryhmin ydinosaamista. Bioanalyytikon am-
matinkuva taas selkiytyy muiden koulutusohjelmien opiskelijoille. Tarkoi-
tuksena on luoda edellytyksid myds tydelimiin siirtyville vieritestauksen
yhteistyolle.
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OPISKELIJAPALAUTTEITA JAVUOSIEN VARRELLA OPITTUA

Bioanalyytikko-opiskelijoiden ja hoitoty6n opiskelijoiden yhteistoteutuksesta
kerdtddn opiskelijapalautetta sihkoiselld lomakkeella joka lukukausi. Palaut-
teet kisitelldin yhdessi bioanalyytikko-opiskelijoiden kanssa palautepiivi-
ni. Samalla pohditaan ja kirjataan konkreettisia kehittdmiskohteita ja ideoita
seuraavan lukukauden toteutukselle. Opintojakson alkaessa kdyddin lipi seki
bioanalyytikko-opiskelijoiden ettd hoitotyon opiskelijoiden kanssa ne toimet,
joita palautteen perusteella on tehty. Télld pyritddn osoittamaan se, ettd palau-
te on koulutusohjelmalle oikeasti tirkedd ja palautteen avulla voi todella vai-
kuttaa opintojakson toteutukseen. Palautetta onkin annettu hyvin runsaasti ja
se on ollut sisilléltadn rikasta.

Palautteen perusteella on muun muassa lisdtty lihiopetuksen mairii ja pie-
nennetty laboraatioryhmien kokoa. Timin mahdollistamiseksi opettajan tys-
panoksen suuntaamista on pitdnyt miettid uudelleen. Verkkotehtivien tarkas-
tusta on pyritty nopeuttamaan laatimalla niin sanottuja itsestddn tarkastuvia
tehtdvii Optima-verkkoympiristd6n. Suurin osa verkkotehtivistd on tehty
mallivastauspohjalle, jolloin opiskelija nikee heti vastattuaan mallivastauk-
sen ja arvioi omaa onnistumistaan ja osaamistaan suhteessa mallivastaukseen.
Tami helpottaa tarkastajien ja opettajan tyotd, silld vastauksiin ei tarvitse endd
erikseen kirjoittaa sisilté6n liittyvid kommentteja ja korjauksia. Lisdksi Opti-
massa on monivalintatehtivi, josta opiskelija nikee heti, tiyttddko oma piste-
midrid hyviksytyn suorituksen kriteerit. Mallivastaustehtdvit ovat opiskelija-
palautteiden mukaan vaatineet paljon tydti ja olleet paikoitellen haastaviakin,
mutta samalla pakottaneet oikeasti ottamaan asioita selvid ja oppimaan:

Verkkotehtivit olivat oppimisen kannalta hyvid: asiat olivat keskeisii ja
voin hyodyntid oppimaani mainiosti kaytinndssi. Aluksi ihmettelin mal-
livastaus-juttua: Miten ihmeessi tamdi toimii. Mallivastaustehtivit oli-
vatkin hyvin laadittuja ja ovelasti tukivat oppimistani. Pidin niisti oikein
kovasti! ... Vield se, ettd itse sai pobtia omaa osaamistaan vastauksessaan ja
ndin auttaa parempien pisteiden saamisessa oli tosi mukava ja wusi idea!

Mallivastaustehtivien runko oli minulle uusi tuttavuus. Timd oli mieles-
tini hyvd tapa oppia. Jos jossain kysymyksessi oli vastannut jotain védirin,
oikean vastauksen niki heti ja pystyi tarkistamaan mikd meni vidrin ja
minkd takia. 1illd tavoin tekemisti virbeistiin oikeasti oppii ja vidrin
vastattujen asioiden oikeat vastaukset Jddvdit paremmin mieleen.
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Bioanalyytikko-opiskelijoiden huolellinen perehdyttiminen sekd teoriaope-
tuksen suunnitteluun ja toteutukseen etté laboraatioissa ohjaamiseen on osoit-
tautunut erittdin tirkedksi opintojakson onnistumisen kannalta. Tahin tys-
hén on panostettu joka lukukausi yhd enemmin. Lisiksi teoriaopetukseen
on lisitty jokaisen bioanalyytikko-opiskelijaryhmin esityksen jilkeen niin sa-
nottu opettajan vartti, jolloin opettajalla on mahdollisuus tarkentaa ja kerra-
ta kisiteltyjd asioita, virittdd vuorovaikutusta ja paikata mahdollisia puutteita
esityksessd. Bioanalyytikko-opiskelijat harjoittelevat laboraatioissa ohjaamista
oman ryhminsi kesken ennen ensimmaistd ohjauskertaa, jolloin ohjaus labo-
raatioissa on sujuvaa ja opettaja voi antaa opiskelijaohjaajalle enemmin tilaa
toteuttaa ohjausta omalla tavallaan.

Laadukas vieritestaus edellyttdd tietojen ja taitojen lisiksi motivaatiota teh-
dd asioita oikein ja kantaa vastuuta paitsi omasta myds muiden tydyhtei-
sOssd vieritestausta suorittavien osaamisesta. Bioanalyytikko-opiskelijoiden
mielenkiinto omaa alaansa kohtaan ja innostus jakaa tietoaan ja osaamistaan
on osoittautunut tirkeiksi ohjattavia opiskelijoita motivoivaksi tekijiksi vie-
ritestauksen opetuksessa. Etenkin laboraatioharjoituksissa henkilokohtaisen
bioanalyytikko-ohjaajan kanssa opiskelu on koettu mielekkdind ja antoisa-
na. Laboraatioiden tunnelma on myos koettu oppimista edistiviksi.

Laboraatioharjoitus oli 10+! Tydskentely pantiin rauballisesti alkuun ja
Jokainen pari sai tyoskennelld omaan tahtiin kéiyden koko ko. tilanteen
huolella lipi. Ja voi siti onnistumisen iloa!! Bioanalyytikko-opiskelijat
olivat aivan ihania, rauballisia ja opastavia.

Kaiken kaikkiaan kurssi oli paljon kiinnostavampi, mitdi osasin odottaa
ja olisin mieluusti kuunnellut vieli lisid ja harjoitellut asioita itse lab-
ratunneilla. Hyvi kurinpito tunneilla. Ilmapiiri rento, leppoisa ja lim-
min. Haluan melkein tulla labo-kurssille uudestaan.

Tulevien terveydenhuoltoalan ammattilaisten opetuksessa yhteni tirkeimmis-
td pddmiidristd on oikeanlaisen asenteen omaksuminen vieritestaukseen liitty-
vid ty6tehtivid kohtaan. Oikeanlainen asenne vaatii tietoa, taitoa ja ymmairrys-
td vieritestaukseen liittyvistd asioita.

Opintojakso oli erittiin mielenkiintoinen ja se sai ajattelemaan asioi-
ta uudella tavalla. Kentilli on erittiin suurella osalla hoitajista mel-
koinen “héllivilia™-asenne esimerkiksi ihopistosndytteenotossa, mutta
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koska kyseessi on aina jonkun henkilon terveydentila, ei kyseinen asen-
ne ole hyviksyttivi.

Opintojakso yllitti odotukseni, paljon kéiytintoi ja wutta tietoa hel-
poistakin” hommista. Opin paljon uutta ja oli todella mukavaa. Selvi-
tin paljon asioita itsendisesti netistd ja vililld uppouduin niin, etti aika
kului vaan tutkien uusia asioita. ..

Ohjaavien bioanalyytikko-opiskelijoiden mukaan opetus- ja ohjaustilantei-
den suunnittelu ja toteutus on ollut opettavaista ja tuonut uusia nakékulmia
tuttuun sisdltoon. Sekd ohjaavat ettd ohjattavat opiskelijat ovat kokeneet eri
koulutusohjelmien opiskelijoiden vilisen yhteistyon positiiviseksi ja opetus-
ta rikastavaksi asiaksi. Yhteisty on lisinnyt opiskelijoiden tietimystd muiden
terveydenhuoltoalan ammattilaisten tyostd ja osaamisesta.

Tykkdsin todella paljon tisti kurssista! Erityisen iso kiitos bioanalyytik-
ko-opiskelijoille, jotka mielestini hoitivat homman kotiin hienosti sekd
luennoilla etti naytteenotoissa. Ihan mahtavia tyyppeji olivat ja oli
luottavainen olo heidin opeissaan. Yllityin, kuinka osaavia he oikeas-
ti olivat. Monissa todellakin potentiaalia opettajaksi, osasivat objeistaa
hyvin. Oli tosi kivaa, etteivit turhautuneet siihen, ettei oikein homma
luista, vaan newvoivat rauhassa ja rauboittivat mielestini hyvin.

Opettajan nikokulmasta bioanalyytikko-opiskelijoissa tapahtuu viimeiselld
lukukaudella merkittivia ammatillista kasvua ja kehittymistd opetus- ja oh-
jaustilanteiden suunnittelun ja toteutuksen ja niihin kuuluvan vastuunkan-
non my6td. Tdminhetkinen toteutusmalli vastaa niihin osaamisvaatimuk-
siin, joita tulevat terveydenhuoltoalan ammattilaiset tydssddn tarvitsevat.
Eri koulutusohjelmien opiskelijoiden viliselld yhteistydlld pyritddn saavut-
tamaan parhaat mahdolliset oppimistulokset kiytettdvissid olevilla resurs-
seilla. Aktiivisella tydelimiyhteisty6lld saamme jatkuvasti ajantasaista tie-
toa vieritestaukseen liittyvistd osaamisvaatimuksista. Tdmin yhteisty6n ja
opiskelijapalautteiden avulla voimme kehittdd opetusta ja vastata nopeasti
tydelimin ja opiskelijoiden tarpeisiin jatkuvasti kehittyvissi vieritestauksen
maailmassa.
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ePORTFOLIO ASIANTUNTIJA-
KEHITYKSEN TUKENA

Liisa Kosonen-Karesto

Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueen perustutkintoon johta-
vassa aikuiskoulutuksessa siirryttiin sihkoisen portfolion (ePortfolio) kiyt-
to6n syksylld 2009. Portfoliotyoskentely on osa ammattikorkeakoulun pe-
rustutkintoon kuuluvan ammatillisen kasvun opintojaksoa. Opiskelija ko-
koaa opintojensa aikana ammatillisen kasvun portfolion, jonka tulee olla
valmis viimeiselld lukukaudella. Portfoliotydskentelyn keskeiseni tavoittee-
na on auttaa opiskelijaa tunnistamaan omaa ammatillista kasvuaan ja kehit-
tymishaasteitaan.

Opiskelija voi hyodyntid laatimaansa portfoliota osoittaessaan osaamistaan ja
asiantuntijuuttaan esimerkiksi tyopaikkaa hakiessa. Vaikka terveysalan tysl-
listymistilanne esimerkiksi sairaanhoitajien kohdalla on tilld hetkelld hyvi,
ovat tietyt alat erityisen vetovoimaisia. Jotta tyénhakija voi erottua muista
samaa tyopaikkaa tavoittelevista, on hinen kyettivi osoittamaan osaamisen-
sa ja asiantuntijuutensa. Tydnhakija voi portfolionsa avulla erottua edukseen
niiden hakijoiden joukosta, jotka hakevat paikkaa samanlaisella tutkintoto-
distuksella.

Artikkelissa tarkastellaan ePortfoliota ja sen laadintaa ammatillisen kasvun ja
asiantuntijakehityksen tukena seki kirjallisuuden ettd opiskelijoiden koke-
musten kautta. Aikuisopiskelijat ovat laatineet ePortfolioitaan erilaisiin verk-
koympiristihin, muun muassa sairaanhoitajaliiton ylldpitimiin verkkoport-
folioon ja Kyvyt.fi-ePortfoliopalveluun.

PAPERIPORTFOLIOSTA EPORTFOLIOON

Portfolion kisite tulee latinan kielen sanoista portare (kantaa, kuljettaa) ja fo-
lia (lehti, paperisivun yllipitiminen), jolla vapaasti suomennettuna tarkoite-
taan kannettuja lehtid. Suomessa portfoliosta on kiytetty useita termeji kuten
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ansiokansio, kasvunkansio, oppimissalkku, arviointikansio, tyokansio ja niy-
tekansio. Portfolio osoittaa tekijinsi osaamista ja saavutuksia monipuolisem-
min ja pidemmiltd aikavililtd kuin yksittdinen koe, testi tai ndytetyo. (Niikko
2000, 12.)

Alkujaan portfoliolla tarkoitettiin erilaisten kirjoitusten kokoelmaa, johon lii-
tettiin vihitellen tavoitteellisuus ja suunnitelmallisuus. Portfolio kokoelma-
na sisiltdd tekijansd parhaita tuotoksia, jotka kertovat hinen vahvuuksistaan.
Portfolioprosessia korostavassa nikdkulmassa painottuu uuden luomisen ja
kehittdmisen prosessi, jolloin portfolio kuvaa opiskelijan kasvua ja kehitysti.
Tilloin tarkastelun keskiossd on tydskentely ja sen aikana tapahtunut poh-
diskelu ja arviointi. (Niikko 2000, 13-19.) Levanderin (2004, 481) mukaan
portfolion laatiminen on parhaimmillaan syvillinen oman tyon arviointipro-
sessi eikd ainoastaan kokoelma erilaisia dokumentteja. Portfoliotydskentelyn
aikana tekiji jisentdd ja arvioi omaa asiantuntijuuttaan muun muassa kirjoit-
tamalla.

Sihkoiseen muotoon laadittua portfolita kutsutaan digitaaliseksi portfolioksi,
ePortfolioksi, multimediaportfolioksi ja verkkoportfolioksi (Kaisto 2004, 20).
Verkkoympiristo tarjoaa perinteistd portfoliota monipuolisemman ympiris-
ton portfolion laadinnalle mahdollistaen esimerkiksi ddnen ja kuvan yhdisti-
misen. ePortfolio noudattelee perinteisen paperisen portfolion ideaa, mutta
sen sisdltd kootaan, siilytetddn sekd yllapidetdin ja jactaan verkkoympiristos-
sd. (Linnakyld & Kankaanranta 1999, 211-212.)

Toshin ym. (2005) mukaan ePortfolion tydstimisessd on kiinnitettdvi erityi-
sesti huomiota tydskentelyn ohjeistamiseen, opiskelijoiden motivaation herit-
timiseen, ePortfolion tekniikkaan ja arviointiin. On tirkedd osoittaa ePort-
foliotyoskentelyn hyodyrt, silld ePortfoliosta saatavan lisdarvon tunnistaminen
lisad todennikoisesti opiskelijan sitoutumista sen laatimiseen. Opiskelijoiden
portfoliotydskentelyn arvioinnissa on tirkedd arvioida sitd, miten opiskelijat
ovat onnistuneet tuomaan portfolioonsa asiakirjoja, jotka kuvaavat heidin
osaamistaan. Kaiston (2004, 131-132) tutkimuksen mukaan ohjaajan rooli
on tirked ja hinelld on useita tehtivid ePortfolioprosessissa. Ohjaajan tulee sel-
vittdd portfolion tarkoitus opiskelijoille, perehdyttda opiskelijat tietoteknisiin
ja oppimisympiristd6n liittyviin asioihin sekd kannustaa ja motivoida opis-
kelijoita portfolion tekemiseen. Hinen tulee ohjata tydskentelyd, muistuttaa
osatehtdvien tydstimisestd ja kommentoida opiskelijan tyoskentelyi portfoli-
oprosessin aikana.
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ePORTFOLIOTYOSKENTELY HYODYTTAA OPISKELIJAA

Asiantuntijan toiminnan keskeisid ulottuvuuksia ovat reflektiotaidot ja reflek-
tiivinen arviointikyky (Makipad & Korhonen 2011, 12-13). Reflektointi tar-
koittaa pohdiskelua ja mietiskelyd, opittujen ja koettujen asioiden jasentimis-
t4, jonka avulla saavutetaan uusia oivalluksia ja opitaan tunnistamaan omia ja
toisten reaktioita (Keijonen & Koota 2011, 24). ePortfoliotydskentelyn koe-
taan toimivan hyvin oppimisen ja erityisesti reflektoinnin nikékulmasta, kos-
ka ePortfolion kokoaminen stimuloi opiskelijan reflektiivistd ajattelua. ePort-
folio hyddyttda vastavalmistuneita myds osaamisen osoittamisessa tyonantajil-
le. Ty6nhakija pystyy ePortfoliossaan esittelemiin osaamistaan ja saavutuksi-
aan erilaisilla luovilla tavoilla, miki saattaa mahdollistaa tyopaikan saamisen.

(Cohn & Hibbins 2004, 7, Wassef ym. 2012, 247.)

Opiskelijat hyotyvit ePortfoliosta monin tavoin. Portfoliotydskentely ohjaa
opiskelijaa arvioimaan oppimistaan ja rohkaisee hintd pohtimaan tietojaan ja
taitojaan. ePorfolion on todettu kehittdvin muun muassa aktiivisen oppimi-
sen taitoja ja syvioppimista. (Buzzetto-More 2010, 232.) ePortfolio edesauttaa
aktiivista oppimista, motivoi opiskelijaa sekd toimii palautteen antamisen vi-
lineeni ja tyokaluna opiskelijan edistymiseen liittyvissd keskusteluissa. Lisaksi
opiskelija tietotekniset taidot kehittyvit ePortfoliotydskentelyn aikana. (Zubi-
zarreta 2009, 58.)

ePortfolion selkeimpini etuina verrattuna perinteiseen portfolioon ovat sii-
hen liittyvdt moninaiset kommunikoinnin mahdollisuudet ja erilaiset julkai-
sukanavat. Lisiksi opiskelijalla on kidytossddn paperiportfoliota huomattavas-
ti monipuolisemmat keinot osaamisen tallentamisessa, esittdmisessi ja ylldpi-
dossa (multimedia, erilaiset linkitykset). ePortfolio on helposti saatavilla, ja
henkil6 pystyy jatkuvasti pdivittiméddn ja kehittimdin portfoliotaan karsimalla
sen sisdltod tai lisddmalld sithen uusia osaamista kuvaavia asioita. Tiedostojen
pidivittdmisen helppous mahdollistaa ajallisen jatkumon, jolloin ePortfoliosta
voi saada monipuolisen kuvan henkilén oppimisesta ja kehittymisestd. (Kaisto
2005, 19, Zubizarreta 2009, 58.) Portfolion rakenteessa, laadussa tai reflek-
toinnin laadussa ei ole havaittu olevan eroja perinteisen ja ePortfolion vlilla.
Opiskelijoiden on todettu kuitenkin motivoituvan hieman paremmin ePort-
folion kuin perinteisen portfolion tekemiseen. Ajallisesti ePortfolion tydstimi-
nen vaatii opiskelijalta enemmin aikaa kuin perinteisen portfolion tydstimi-

nen. (Driessen ym. 2007, 1067.)
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ePORTFOLION HAASTEITA

Portfoliotydskentelyn kidynnistiminen, tydskentelyyn motivoituminen ja
sithen sitoutuminen ovat portfolion laadinnan kriittisid pisteitd. Varsin-
kin portfolion laadinnan aloittaminen saattaa tuntua hankalalta ja ty6laalea.
Mielenkiinto saattaa loppua alkuinnostuksen jilkeen ja tydstiminen keskey-
tyd, kun vilitdntd hyotyi ei ole osoitettavissa. Motivoitumista voidaan edes-
auttaa muun muassa asianmukaisella portfoliokoulutuksella, tydskentelype-
riaatteiden selkiyttdmiselld ja toiminnan rytmittimiselld. (Niikko 2000, 96,
113.)

Portfoliotydskentely etenee vaiheittain. Tyoskentelyn alkuvaiheessa on tir-
kedd ohjeistaa ja sitouttaa opiskelijat tyoskentelyyn. Tiilikaisen (2002, 65)
tutkimukseen osallistuneiden hoitotydn opiskelijoiden mukaan portfolio-
tyoskentelyn alkuvaiheessa heidin kanssaan ei ollut sovittu yhteisistd tavoit-
teista ja hyviksymisen kriteereistd. Opiskelijoille oli my®s jddnyt epdselvik-
si, millaista portfoliota heiltd odotettiin. Niikko (2000, 114) toteaakin, ettd
portfolion tekijit toivovat suoraa ja napakkaa ohjausta portfolion tekemi-
sessi.

ePortfolion haasteet ovat samansuuntaisia kuin edelld kuvatut perinteiseen
portfoliotydskentelyyn liittyvit haasteet. Varsinkin ePortfolioiden kidytin-
non toteutukseen liittyy haasteita. Koulutusorganisaatioon on tirkeii luoda
toimintakulttuuri, jossa ePortfolion merkitys ymmairretdin, sen tekemistd
tuetaan ja sille varataan riittivit resurssit. ePortfolion integroituminen oppi-
laitoksen opetussuunnitelmaan on edellytys sille, ettd tyoskentely onnistuu.
(Gathergoal ym. 2002, 30.)

ePortfolion verkkoympiriston kiyttoon liittyy useita haasteita. Toshin ym.
(2005) tutkimuksen mukaan ePortfolioympiristé koettiin monimutkaisena ja
siind oli puutteellisia toimintoja. Yksi yleisimmistd ongelmista liittyi jirjestel-
man kiyton opetteluun, mutta myos ePortfolioon liittyvit toiminnalliset ra-
joitukset vaikeuttivat opiskelijoiden tyoskentelyd. Myos Kaiston (2004, 131)
tutkimuksessa uusi verkkopohjainen portfoliotydskentelyyn liittyvd oppimis-
ympdrist6 lisidsi opiskelijoiden ohjauksen tarvetta.
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AIKUISOPISKELIJOIDEN KOKEMUKSIA
ePORTFOLIOTYOSKENTELYSTA

Terveysalan tutkintoon johtavassa aikuiskoulutuksessa portfolion laatiminen
aloitetaan opintojen alussa. ePortfolioympiristdn koulutuksen jilkeen opiske-
lijat tyostavit henkilokohtaista ePortfoliotaan, joka esitetdidn opettajatuutorille
viimeisen lukukauden aikana. Syksylli 2012 kerittiin palautetta ePortfolio-
tyskentelystd valmistuvilta sairaanhoitaja- ja kitiloopiskelijoilta. Opiskelijoi-
ta pyydettiin vastaamaan vapaamuotoisesti seuraaviin kysymyksiin:

*  Miti ajattelet ePortfoliosta (verkkoportfoliosta)?

*  Miten olet tydstinyt omaa ePortfoliotasi? Kirjaa konkreettisia esi-
merkkeji.

*  Mitd hy6tyi ajattelet ePortfoliosta olevan sinulle henkildkohtaisesti?

* Millaisia kiyttotarkoituksia ePortfoliolla voi olla? Miten aiot hyo-
dyntii sica?

*  Millaisia haasteita ePortfolion laatimiseen liittyy? Miten aiot selviy-
tyd ndistd haasteista?

e Miten arvioit ePortfolion sopivan omaan tapaasi osoittaa osaamisesi
ja asiantuntijuutesi?

Kitilsryhmian opiskelijat vastasivat kyselyyn lahipdivin aikana ja muille sai-
raanhoitajaopiskelijoille kysely lihetettiin sihkdpostitse. Opiskelijoilla oli
viikko aikaa vastata kyselyyn. Vastauksia saatiin 16 kappaletta ja ne ryhmitel-
tiin sisdllon perustella.

Hyva tyokalu erityisesti nuorelle opiskelijalle

Suurin osa aikuisopiskelijoista suhtautui positiivisesti ePortfolioon ja sen tyds-
timiseen. Verkkoon tyostettivi portfolio on heidin mielestidn moderni tapa
koota portfolio, koska kaikki opiskelun aikana kertynyt materiaali on saatava-
na sihkdisessi muodossa ja asiointi tapahtuu muutenkin internetissi. ePortfo-
lio on opiskelijoiden mielestd kidytinnéllinen tapa keriti ja tallentaa osaamista
kuvaavaa materiaalia.

Nykypiivind hyvd, koska kaikki tyor koneella tai muistitikulla, joista
niitd voi koko koulutuksen ajalta poimia.
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Hyva, hyodyllinen, tiedot pysyvit tallessa, kéytinnillinen, helppo kiyt-
tid ja poimia oleelliset tiedot/asiat.

Hyvi kunhan se [ePortfolio] on AINA kéytettivissi. ..

Monet aikuisopiskelijat eivit kuitenkaan kokeneet ePortfoliota kovin mer-
kityksellisend itselleen. Heiddn mielestidn nuorisoasteen opiskelijalle port-
foliotydskentelyn hydty on suurempi kuin aikuisopiskelijalle, jolla on usein
takanaan pitkd tydura terveydenhuollossa. Aikuisopiskelijalla on aikaisempi
tutkinto ja tydpaikka, jolloin portfoliolla ei ole niin suurta merkitysti esimer-
kiksi ty6llistymisen kannalta kuin nuorella, uransa alussa olevalla sairaanhoi-
tajalla.

En koe siti [ePortfoliotalomalla kohdallani tirkeind. Ymmirrin sen
tarkoituksen ja toimii paremmin nuorisoasteen opiskelijoille. Pitdiisi pe-
rustua jokaisen opiskelijan omaan tarpeeseen ja motivaatioon tehdd sita.

Aikuisopiskelijana ja pitkin tyokokemuksen omaavana sairaanhoitajan
en koe e-portfoliota kovin tirkeind itselleni. Nuoremmille, vasta uran-
sa alussa oleville ja hieman vihemmiin aikaa tyoelimissi olleille se voi
hyvinkin olla kehittivi tyokalu, missi voi koota oman osaamisensa ke-
hittymisti palapalalta.

Se [ePortfolio] ei oikein saanut minua innostumaan. Mielestini se sopii

nuorille tyonhakijoille.

Jotkut opiskelijat suhtautuivat epiilevisti ePortfolion kiyttoon ja hydtyihin
kyseenalaistaen myos ePortfolion hyédyn tydnhaussa. Opiskelijat toivat esille,
ettd tydnantajat kiyttivit nykyisin omia sihkoisid hakulomakkeita, eivitkd he
valttimittd ehdi perehtymiin moniin portfolioihin henkiloston valintatilan-
teessa. Opiskelijan omakohtaisen kokemuksen mukaan esimerkiksi tydpaikan
hakeminen onnistuu parhaiten menemalld itse konkreettisesti paikalle.

1iihén kylld lihinnd perustuu kokemukset siitd, etti toitd olen aina saa-
nut silld, etti olen mennyt konkreettisesti paikalle ja kysynyt toiti. Toki
vieraammissa paikoissa on ollut CV mukana.

Ei mitidn hyoryi, koska tyonantajilla omat sibkiiser hakulomakkeet
tilli hetkelld.
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... jos tyonantaja saa 100 hakemusta, ei se jaksa kablata lipi 100 port-
foliota.

ePortfoliosta hyotya tyonhaussa ja asiakirjojen tallentamisessa

Suurin osa opiskelijoista oli sitd mieltd, ettd ePortfoliosta on hydtyd ensisijai-
sesti tyonhaussa, koska opiskelija pystyy sen avulla todistamaan osaamisensa.
ePortfolio kuvaa parhaimmillaan opiskelijan kehitystd ja kasvua tyburalla ja
ammattilaisena.

Tyonhakutilanteessa voin osoittaa osaamiseni ja taitoni.
... Osoittaa, etti on pysynyt ajan hengessd mukana. ..

... Hyvin tehty e-Portfolio varmasti tekee vaikutuksen valittaessa uutta
tyontekijia. ..

Opiskelijoiden mielestd ePortfolio on hyvid osaamista kuvaavien asiakirjojen
sdilytyspaikka. Asiakirjat sdilyvit sihkoisessda muodossa paremmin jirjestykses-
sd, ja niiden ajan tasalla pitimisen on verkossa helppoa.

1illa hetkelli kiytin tiedon siilytyspaikkana.

Sdilyy netissd, paivitys tapahtuu nopeastifreaaliajassa.

Pitid ylli yhdessi paikassa omaa osaamista ja dokumentteja siiti.

ePortfolion tyostamisen haasteita

Opiskelijat olivat tyostineet ePortfolioitaan vaihdellen, osalla ePortfolio oli
jo lihes valmiina ja osa oli vasta "alkumetreilld”. Opiskelijat olivat tydstineet
ePortfolioitaan annettujen ohjeiden mukaisesti kokoamalla muun muassa eri
lukukausilta kertyneitd materiaaleja.

Allen oli hankalaa, kun ei ollut konkreettista kisitysti, millainen sen pi-
tdiisi olla ja miten se tehdddn...

Olen tehnyt annettujen objeiden mukaisesti portfolioni niin hyvin kuin
osaan.
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Olen liittinyt sithen henkilotietoni esittelyn, koulutus, tyokokemus ja
kuvan sekd liittinyt kirjallisia toitini siihen. Olen yrittinyt saada siitd
mielenkiintoisen nékoisen.

Kaikki opiskelijat eivit vield olleet aloittaneet ePortfolion tydstimistd, vaik-
ka heilld oli kisitys ePortfolion laadinnasta ja materiaali olemassa. Opiskelijat
kokivat ePortfolion kokoamisen hyddyllisend, mutta ty6ldina prosessina. Suu-
rimmaksi haasteeksi ePortfolion tydstimisessi muodostui teknisen ympiriston
vaikeaselkoisuus ja tyostimiseen liittyneet tietotekniset ongelmat. Opiskelijat
kokivat ePortfolion kidyton hankalana ja toivoivat selkedmpii ja kiyttdjaysti-
villisempidd ymparistdd. Yksi opiskelija epiili ePortfolion tietojen salassa py-
symistd verkkoympiristdssi.

... ATK-tunnilla kun siti esiteltiin se tuntui vaikealta ja tyoldilti joten
sithen ei ole oikein saanut aikaiseksi alkaa tekemdiin.

En ole pahemmin kéyttinyt e-Portfoliota koska koen sen kiyton han-
kalaksi. Sen voisi toteuttaa selkeimpind alustana jossa olisi helpompi
tyoskennelld.

Epdilyttid sen “yhteisollisyys” ja tietojen salassa pysyminen. En pidd niiis-
td facebook-tyyppisisti jutuista mihin en kuulu muutenkaan siviilieli-
mdssani.

Opiskelijoiden mielestd toinen merkittidvad haaste ePortfolion laadinnassa on
ajan puute. ePortfolion tydstimisen kiynnistiminen ja sithen motivoituminen
koettiin my®s haasteellisena. Kaikki opiskelijat eivit myoskddn olleet motivoi-
tuneet portfoliotydskentelyyn, koska heilld on tyopaikka jo tiedossa.

Haasteena on siihen [ePortfolioon] paneutuminen ja ajan loytyminen.
1iyttiminen ei ole ollut vaikeaa, jotenkin ei vain ole huvittanut.

1iissi kohtaa, kun tiitd tiedossa on, niin haasteena on motivaation loy-
timinen, jotta tekisi kattavan portfolion.
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Osaamisen ja asiantuntijuuden osoittaminen ePortfoliossa

Monet opiskelijat kokivat, ettd ePortfolio palvelee osaamisen ja asiantuntijuu-
den osoittamista. Osa ei vield osannut sanoa, miten sitd voi hyddyntaa.

Verkkoportfolio on erinomainen tapa osoittaa oma asiantuntijuus. ..
Erinomaisesti! Verkossa se on aina saatavilla.
Varmaan ihan hyvin, en tiedd vield.

Suurin osa opiskelijoista oli sitd mieltd, ettd ePortfolio ei ole paras tapa henki-
l6kohtaisesti osoittaa omaa osaamistaan tai asiantuntijuuttaan. Vastaajien mie-
lestd osaaminen on luontevampaa niyttdd kiytinnon tekemisen kautta.

1imii ei ole minulle paras tapa osoittaa asiantuntijuuttani. Kéiytinnon
tekemiselli kykenen sen tekemddin paremmin, en viemdilli kirjoittamia-
ni esseitd ym. sinne [ePortfolioon].

Minun tapani osoittaa osaamiseni, on ndyttidi se kaytinndssi. Olen
huomannut, ettdi silli asenteella miten toiti hakee on iso merkitys ja
myos silld etti tekee sitten tyonsd hyvin. ..

LOPUKSI

Erilaiset verkkoportfoliot ovat korkeakouluopiskelijan nykypiivii, ja paluuta
perinteisiin paperisiin portfolioihin tuskin on. Kun ePortfolion tydstiminen
kdynnistetddn heti opintojen alussa, siiti muodostuu parhaimmillaan opiskeli-
jan ja terveydenhuollon ammattilaisen elinikdisen oppimisen ja asiantuntijuu-
den kehittymistd tukeva tyokalu.

Artikkelissa esiteltiin Turun ammattikorkeakoulun Terveysala-tulosalueen ai-
kuiskoulutuksessa opiskelevien kokemuksia ePortfoliotydskentelystd. Suurin
osa opiskelijoista suhtautuu myonteisesti ePortfolioon ja heidin mielestdin
siitd on hydtyd muun muassa asiantuntijuuden osoittamisessa tyonhakutilan-
teessa. Kuitenkin vain osa aikuisopiskelijoista kokee, ettd siitd voisi olla itselle
hyotyd. He korostavat ePortfolion merkitystd erityisesti nuorten, ensimmdi-
seen ammattiinsa valmistuvien osaamisen osoittamisessa tyonhakutilanteessa.
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Opiskelijoiden vastausten perusteella voidaan todeta, ettd ePortfoliotydsken-
telyyn liittyy joitakin selkeitd kehittimishaasteita. ePortfolioympiriston kiy-
ton opetteluun tulee jatkossa kiinnittdd erityistd huomiota. Perehdytykseen
tulee sisallyttdd yleisperehdytyksen lisiksi yksil6llistd ohjausta, joka toteutuu
vaiheittain opintojen edetessi. Ongelmat ePortfolioympiriston kiytossd hei-
kentivit opiskelijan motivaatiota ja sitoutumista tydskentelyyn, joten ongel-
miin on puututtava mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, jotta tyoskentely
voi edetd.

Portfoliotydskentely tukee parhaimmillaan opiskelijan asiantuntijuuden ke-
hittymistd. Opiskelija pohtii tydskentelyn aikana osaamistaan ja kehittymis-
tddn sekd asettaa itselleen uusia tavoitteita opintojen edetessd. Portfoliotyds-
kentelysti saatavaa lisdarvoa opiskelijan osaamisen ja asiantuntijan kehittymi-
sen tukemisessa tulee hyddyntdd tdysipainoisesti koko koulutuksen ajan.
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