Suomen sairaanhoitajaliitto ry & Sairaanhoitajien koulutussiitio

Tulevaisuuden sairaanhoitaja — rivakka tydimmeinen vai jotain ihan

muuta?
Muistio tyokokouksesta 7.10.2008

1. Johdanto

Suomen sairaanhoitajaliitto ry ja Sairaanhoitajien koulutussiitio jirjestivit 7.10.2008 tyokokouksen hoitotyon
koulutuksen ja johtamisen asiantuntijoille (ks. liite 1 ja 2.). Paikalla olivat my6s opetusministeri Sari Sarkomaa
ja peruspalveluministeri Paula Risikko. Tyokokouksen tavoitteena oli

1. tunnistaa sairaanhoitajakoulutuksen keskeiset ongelmakohdat ja

2. koota vahvasti tulevaisuusorientoituneita kehittimisehdotuksia koulutuksen kehittimiseksi.

kehittimistyosti, tulevaisuuden megatrendeistd ja niiden vaikutuksista sosiaali- ja terveydenhuoltoon,
sairaanhoitajan tyohon ja koulutukseen. Keskustellen tuotettiin sisiltdd tulevaisuuden haasteisiin vastaamiseksi.

sairaanhoitajakoulutusta. Puheenvuorojen jilkeen kiytiin keskustelu, joka kirjattiin. Asiantuntijoiden
puheenvuorot ja keskustelut ovat se aineisto, jonka pohjalta tissi muistiossa esitetdan aihioita
sairaanhoitajakoulutuksen kehittimiseksi niin, etti se vastaa tulevaisuuden toimintaympiriston muutosten
mukanaan tuomiin haasteisiin.

2. Tulevaisuuden megatrendit ja niiden vaikutukset sosiaali- ja
terveydenhuoltoon

Tutkimusjohtaja Jari Kaivo-oja Tulevaisuuden tutkimuskeskuksesta kisitteli puheenvuorossaan' keskeisii
megatrendeja, kuten globalisaatiota ja demografista muutosta seki niiden seurauksia toimintaympiristolle. Hin
nosti puheenvuorossa esille osaamistarpeita erityisesti seuraavilla alueilla:

- proaktiivinen (ennakoiva) toiminta

- gerontologinen hoitoty6

- kulttuurinen osaaminen & kielitaito

- potilasturvallisuuden edistiminen & riskien hallinta

- teknologiaosaaminen.

Tulevaisuudessa sairaanhoitajan(kin) on osattava luoda kaaoksesta logitkkaa — 16ytdd suuresta mairisti tietoa se
olennainen ydin asiakkaan tilanteessa, johon tavoitteellisesti haetaan ratkaisua. Muuttuva asiakaskunta vaatii
tulevaisuudessa entista raatiloidympid palveluratkaisuja, jolloin palvelukulttuurin kehittiminen ja palvelujen
"designaus’ asiakaskunnan muuttuvia tarpeita ennakoiden nousee palveluiden laadun ja vaikuttavuuden
kehittimisen keskioon. Sosiaalinen fragmentoituminen ja polarisoitumiskehitys nostaa kuitenkin esiin myos
niitd asiakasryhmii, jotka eivit pysty esittimiin toiveita tai vaatimuksia palveluille. Asiakaskunta — niin vaativat
kuin haavoittuvat, syrjiytymisvaarassa olevat asiakasryhmitkin - on tunnistettava ja tunnettava! Asiakkaiden

! Kooste Kaivo-ojan puheenvuorosta on julkaistu Sairaanhoitaja — lehdess n:0 11/2008, s. 15.



tarpeisiin on tulevaisuudessa pystyttavi vastaamaan 'tismipalveluilla’. Tdmi edellyttdd palveluinnovaatioita —
tuotekehittelya ja sen nykyistd huomattavasti vahvempaa resursointia

Sairaanhoitajakoulutuksen hyvin suurena haasteena on, etti katsotaan tulevaisuuteen, mutta toimitaan
reaaliajassa.

3. Haasteellinen nykytila — tulevaisuuden haasteet

asiakokonaisuuksia, jotka on seuraavassa tiivistetty.

Tydvoiman saatavuus nyt ja tulevaisuudessa

Keskustelussa nousi esiin huoli tyovoiman saatavuudesta. Tulevaisuudessa aloituspaikoista ja opiskelijoista
tullaan kilpailemaan yhi enemmin my6s muiden koulutusalojen kanssa. Terveysalan vetovoimaisuuden
parantamiseksi koulutuksen markkinoinnissa tulee painottaa sairaanhoitajan tyon tulevaisuuden haasteita.
Tutkittua tietoa terveysalan ja hoitotyén vetovoimaisuudesta loytyy, haasteena on vetovoimaisuuden
implementointi kiytintoon ja koulutukseen.

Opiskelijan soveltuvuutta alalle tulee jo valintatilanteessa arvioida. Nykyisin ammattikorkeakouluilla on
vihiiset keinot puuttua koulutuksen aikana todettuun alalle soveltumattomuuteen.

Laaja-alaisuus vs. erikoisosaaminen

Sairaanhoitajan ty6 vaatii sekd laaja-alaista osaamista ettd erikoisosaamista. Vaativissa tilanteissa tarvitaan
erityisosaamista ja ongelmanratkaisutaitoja. Opintojen tulee taata opiskelijalle vahva teoriaperusta ja hyvit
kidentaidot. Tiedon nopea uusiutuminen edellyttdd ammattiosaamisen elinikdistd paivittimisti.

Tulevaisuudessa tarvitaan moniammatillisen tiimityon asiantuntijuutta. Moniammatillisten tiimien vetiminen
tulisi olla vahvasti esilli myos ammattikorkeakoulujen opetussuunnitelmissa.

Vieston terveyskiyttiytyminen, asiakkuudet ja koko palvelukulttuuri muuttuvat. Nimi muutokset tulee
huomioida my6s koulutuksessa. Koulutuksessa tulee painottaa aiempaa enemmin potilaan sujuvaa
hoitoprosessia. Talld hetkelld hoitoprosessien ja -ketjujen johtaminen ontuu monin paikoin. Hoitotyon
johtajien roolia prosessien johtamisessa tulisi vahvistaa.

Sairaanhoitajan tyGssd painottuu asiakkaiden/potilaiden valmennus terveyden saavuttamiseen, yllipitimiseen ja
edistimiseen. Sairaanhoitajan tyon kuvaaminen terveysvalmentajana koettiin hyviksi, termii pidettiin
vetovoimaisena. Terveysvalmennus tulisikin integroida sairaanhoitajien koulutukseen ja tyohon.

Koulutuksen vertailtavuus

Puheenvuoroissa nousi vahvasti esiin huoli opetussuunnitelmien erilaisuudesta ja ammatillisten oppiaineiden
sisalloistd. Sairaanhoitajakoulutuksen opetussuunnitelmissa on litkaa painotettu ammattikorkeakoulujen yhteisii
opintoja, jotka vievit tilaa sairaanhoitajan ammattiopinnoista. Ammattikorkeakoulujen autonomisesta asemasta
johtuen myds opetussuunnitelmissa ja aiempien opintojen korvattavuudessa on eroja. Opettajan nikemyksestad
riippuen oppiaineen sisillot voivat my6s vaihdella. TERVAn tulisikin olla niin yksiselitteinen, ettd koulutus
tuottaa opiskelijoille samat valmiudet ammatissa toimimiseen riippumatta siitd, missa tutkinto on suoritettu.



Koulutusjatkumo

Puheenvuoroissa nousi esiin my6s huoli koulutusajan pituuden riittivyydestd. Koulutuksen loppuun esitettiin
henkilokohtaisia tavoitteita, jolloin opiskelija olisi palkallista tydvoimaa, mutta ohjaus olisi taattu. Toisaalta
kannettiin huolta pitkistd kokonaiskoulutusajasta, kun sairaanhoitaja hakeutuu jatko-opintoihin.

Kliinisten jatkotutkintojen tarve nousi vahvasti esiin sekd koulutuksen ettd tydelimin edustajien
puheenvuoroissa. Sairaanhoitajilla on tilld hetkelld vihiiset mahdollisuudet kliiniseen urakehitykseen.
Nykyinen urakehitys suuntautuu usein hallinto- tai opetustehtiviin. Kliiniset uramahdollisuudet palvelisivat
tyoyksikoitd ja lisdisivit tyotyytyviisyyttd sekd alan vetovoimaa.

Kansainvalisyys

My®és terveysalan koulutus kansainvilistyy ja koulutuksen jirjestdjilld tuleekin olla globaalia osaamista. Suomen
lihialueyhteisty6 luo uusia mahdollisuuksia my6s terveysalan koulutukselle. Esimerkiksi Itd-Suomessa voisi
panostaa venijiankieliseen koulutukseen.

T4lld hetkelld Suomen kansainvilisissd koulutusohjelmissa opiskelleet ulkomaalaiset eivit tyollisty Suomessa.
Mahdollisiin kieli- ja asenneongelmiin tulee kiinnittii entistd enemmin huomiota. Tulevaisuudessa
asiakaskunta ja tiimit monikulttuuristuvat. Tama pitdisi huomioida etenkin tiydennyskoulutuksen
opetussuunnitelmissa. Toisaalta tydeldimin edustajat eivit pidd hyvini OPM:n tapaa palkita ulkomaisiin
vaihtoihin lihtij6itd, koska timi ei palvele tydelimiin tutustumista kotimaassa.

Perehdytys ja opiskelijaohjaus

Koulutusorganisaatioiden ja tySelimin pitiisikin pikaisesti sopia selkeit vastuualueet niin perehdytykseen kuin
opiskelijaohjaukseen. TyGeldimiin tarvitaan systemaattista ohjaajakoulutusta. Esitettiin my®és, ettd kdytinnon
harjoittelun rahakorvauksen suuruus ja sen kiytto tulisi yhtendistia valtakunnallisesti esimerkiksi evo-
korvauksen mukaisesti.

Yhteinen nikemys tulisi luoda my®&s siitd, miki sairaanhoitajan ammattitaidossa on sitd, miki opitaan
koulutuksen aikana, miki sisillytetdin taydennys- ja jatkokoulutuikseen ja miki puolestaan on
perehdytyksessi ja toimipaikkakoulutuksessa saatavaa osaamista.

Opettajien taydennyskoulutus

Pikaista panostusta tarvitaan alan opettajien tydelimijaksojen toteuttamiseen. Opettajien tydelimijaksojen
tulisikin olla pakollisia. Tami edellyttdd ammattikorkeakouluilta ja tydelimiltd tiivistd keskiniista yhteistyota.
Opettajaohjaajien ohjauskentilld kidynnit ovat harventuneet, koska harjoittelun ohjaukseen ei ole mitoitettu

yhteistyo opettajan, opiskelijan ja harjoittelukentdn kanssa turvaisi laadukkaan ohjauksen.

Ikaantyva henkilosto ja tietotekniikan haasteet

Tydvoimapulan pahentuessa on pidettivi kiinni ammattitaitoisesta henkilokunnasta. TySeldamin edustajilla on
huoli, kuinka selviizmme kasvavasta hoidon tarpeesta ja samanaikaisesta sairaanhoitajien elikoitymisesta.
Tyoeliman muuttuessa vanhoista tavoista on pystyttivi luopumaan ja muun muassa tietotekniikka on saatava
palvelemaan paremmin toimintaa. Terveydenhuollon rakenteet ja johtaminen tulee uudistaa
perustavanlaatuisesti, my0Os tuottavuutta on lisattavi.



Osaamista tulisi pystyd paivittimian myos tyon ohessa, uusi tutkinto ei aina ole paras ratkaisu.
Taydennyskoulutus suosituksista tulisi pitdd kiinni. Asiantuntijasairaanhoitajat tulisi huomioida tyoelimin
ammattinimikkeissa ja palkkauksessa.

Koulutuksessa ja tyoelimissi tulisi huomioida etdohjaus ja virtuaaliymparistot, koska esim. sairaalaympiristo
muuttuu ja hoitoajat lyhentyvit. Potilaan ohjaus pitid jasentdd uudella tavalla; miten palvellaan niitd, jotka
kayvit sairaalassa nopeasti ja ohjaus tapahtuu piiasiassa koteihin. Sairaanhoitajien on osattava kayttii
simulointiteknologioita.

4. Katsaus STMn ja OPMn hankkeisiin

Koulutuksen tulee vastata muuttuviin tarpeisiin. Tulevaisuudessa on yhi tirkeimpid laaja sosiaali- ja
terveysalan tuntemus ja oman paikan hahmottaminen potilaan hoitokokonaisuudessa. Tarvitaan
toimintayksikdiden vilisten toimintojen ja hoitoketjujen osien ymmirtamysti. Uudistusten lipiviemisessd
tarvitaan entistd enemmin tydelimiyhteistyoti totesivat ministerit puheenvuoroissaan.

uudistusten, ohjelmien ja hankkeiden vaikutukset terveyspalveluihin ja johtamiseen voivat olla moninaiset.
Terveydenhuoltoon muutoksia tuovat muun muassa uusi terveydenhuoltolaki, polititkkaohjelmat, sosiaali- ja
terveydenhuollon kansallinen kehittimisohjelma KASTE, kunta- ja palvelurakenneuudistus PARAS seki
muut suositukset.

Ministeri Sarkomaa kisitteli puheenvuorossaan tyoryhmid, jotka ovat miettimiassa koulutuksen ajankohtaisia
kysymyksid. AKKU-ty6ryhmi pohtii aikuiskoulutuksen kehittimistd, ns. oppisopimustyyppistd koulutusta.
AHOT-tyoryhmi pohtii aiemmin hankitun osaamisen tunnistamista. Alalle soveltumattomuutta pohtiva
ryhmi on aloittanut myds tyoskentelyn.

5. Tyokokouksen ehdotuksia sairaanhoitajakoulutuksen
kehittamiseksi

ne kehittimiskohteet, joita Sairaanhoitajien koulutussditié ja Suomen sairaanhoitajaliitto pitavit tirkeini ja
joita ne haluavat omassa toiminnassaan edistai:

1. Koulutuksen yhteniistiminen/ydinosaamisen varmistaminen
TERVAnR® pitiisi olla selkeisti opetussuunnitelmien harmonisoinnin perusta; niin varmistetaan
opiskelijoiden ydinosaaminen. Ammattikorkeakoulujen kaikille yhteisten opintojen sijaan esitetian
oman ammattialan yhteisid opintoja, joita toteutettaisiin esimerkiksi satelliittiopintoina eri
ammattikorkeakoulujen kanssa.

2. Peruskoulutuksen pituus ja osaamisen paivittiminen
koulutussddtio ja Suomen sairaanhoitajaliitto esittavit
- koulutuksen nykypituuden kriittistd tarkastelua tulevaisuuden haasteet huomioon ottaen
- kliinisen osaamisen paivitysmahdollisuuksien pohtimista; Suomessa sairaanhoitajan
ammatinharjoittamisoikeutta ei tarvitse paivittdi. Pitdisikd sairaanhoitajien kuitenkin osoittaa
kliininen osaamisensa tietyin viliajoin, esimerkiksi merkinnilld portfolioon (vrt. Iso-
Britannian jarjestelmi)?

2 Opetusministerié 2006. Ammattikorkeakoulusta terveydenhuoltoon. Koulutuksesta valmistuvien
ammatillinen osaaminen, keskeiset opinnot ja véhimmaisopintopisteet. Opetusministerion
tyéryhmamuistioita ja selvityksia 2006:24.



Ohjaus ja perehdytys

opiskelijachjaukseen. Tydelimiidn tarvitaan systemaattista opiskelijaohjaajakoulutusta.

Kliiniset jatkotutkinnot

Tydelimi tarvitsee hoitotyospesifejd kliinisid jatkotutkintoja; ndma voidaan toteuttaa ylempini AMK
—tutkintoina. Ammattikorkeakoulut voisivat erikoistua ja profiloitua eri kliinisiin alueisiin, kuten
gerontologiseen hoitotyohon.

Opettajien taydennyskoulutus
Opettajien tyoelimijaksojen pitiisi olla pakollisia. Tami edellyttad ammattikorkeakouluilta ja
tyoelamalti tiivistd keskinidistd yhteistyota.
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LIITE 2.

TYOKOKOUKSEN OHJELMA
Tulevaisuuden sairaanhoitaja
Rivakka tyoimmeinen vai jotain muuta?!

Aika: Tiistai 7.10.2008, klo. 11-16
Paikka: Ravintola Pidposti, kokoustila Lakka, Mannerheiminaukio 1 B, Helsinki

Seminaarin tavoite:

Tunnistaa sairaanhoitajakoulutuksen nykyiset ongelmakohdat ja koota vahvasti tulevaisuusorientoituneita
kehittimisehdotuksia.

Seminaarin puheenjohtaja Piivi Voutilainen

Ohjelma

11.00-11.30 Lounas

12.00-12.30 Tulevaisuuden megatrendit ja niiden vaikutukset sosiaali- ja terveydenhuoltoon, tutkimusjohtaja, Jari Kaivo-
oja, Tulevaisuuden tutkimuskeskus

12.30-12.50 Miti megatrendit tarkoittavat terveysvalmentajan (=sairaanhoitaja) tyossd, puheenjohtaja Katriina Laaksonen,
Suomen sairaanhoitajaliitto ry

12.50-13.00 Koulutuksen ja tyéelimin kommenttipuheenvuorot

13.00—14.30 Keskustelu

14.30-15.00 Terveysalan ja tyoelimin kehityshaasteet ja ratkaisut tulevaisuuden sairaanhoitajan tueksi,
peruspalveluministeri Paula Risikko

15.00-15.30 Miten sairaanhoitajakoulutus saadaan tuottamaan tulevaisuuden osaamista, opetusministeri Sari Sarkomaa

15.30-16.00 Quo vadis? Puheenjohtajat Katriina Laaksonen & Piivi Voutilainen



