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TIIVISTELMA

Vastavalmistuneen sairaanhoitajan tulee ensim-
miisen tyovuotensa aikana loytdd paikkansa tyo-
yhteisdssi ja pitevoityd niin kliinisesti kuin am-
matillisestikin tyossddn. Hin tarvitsee tukea ja
ohjausta sekd perehdyttijiltidn ettdi koko tyo-
yhteisoltd ensimmdisen tydvuotensa ajan. Tdmin
tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata perehdy-
tyksen osatekijoitd, joilla voidaan tukea vasta-
valmistuneen sairaanhoitajan ammatillisen pite-
vyyden kehittymistd siirtymivaiheen aikana al-
kaen ensimmiisesti tyopdivistd jatkuen ensim-
miisen tyovuoden loppuun. Tutkimuksen tavoit-
teena oli kehittid hypoteettinen perehdytysmal-
li hyville perehdytykselle. Tutkimuksen aineis-
tona kiytettiin kahden aikaisemmin julkaistun
osatutkimusten tuloksia. Ensimmiisen osatutki-
muksen aineisto kerittiin perehdyttdjiltd (n=152)
ja toisen osatutkimuksen aineisto vastavalmistu-
neilta sairaanhoitajilta (n=72). Osastutkimusten
tuloksista muodostunut aineisto analysoitiin
kayttamilld deduktiivis-induktiivista sisdllonana-
lyysia. Sisallonanalyysin péditteeksi saatu aineis-
to kvantifioitiin. Sisdllonanalyysin tuloksena ra-
kentui hypoteettinen perehdytysmalli, jossa pe-
rehdyttdjin, tyoyhteison ja itse perehdytyksen
merkitys korostui muita osatekijoitd vahvimmin.
Muut perehdytysmallin osatekijit olivat pereh-
dytysohjelma, lihiesihenkilon rooli, tydympéris-
to ja yhteiskunta. Hypoteettinen perehdytysmal-
li tarjoaa uudenlaisen lihestymistavan perehdy-
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New graduate registered nurse’s (hereafter
NGRN) first year after graduation can be chal-
lenging. They need to become a part of their
work community and qualify both clinically and
professionally. During their first year, NGRN
needs support and guidance from their precep-
tors and entire work community. The aim of this
study was to describe those components of ori-
entation that support NGRN’s professional com-
petence development during their transition pe-
riod. The transition period should be seen as a
period that begins from NGRN’s first working
day continuing at least until the end of their first
year at work. The objective was to develop a
hypothetical model for good orientation. The re-
sults of two previously published scientific stud-
ies were used as the research data. The data of
the first scientific study were collected from pre-
ceptors (n=152) and the data of the second sci-
entific study were collected from new graduate
nurses (n=72). The data from studies were an-
alyzed by using deductive-inductive content
analysis. At the end of the content analysis, the
results were quantified. As a result of the de-
ductive-inductive content analysis, a hypotheti-
cal orientation model was developed. In this hy-
pothetical orientation model the importance of
the preceptor, the work community and the ori-
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tykseen, jossa perehdyttijin lisiksi myos tyoyh-
teisolld on tirked rooli perehdytyksen onnistu-
neeksi toteutumiseksi.

Avainsanat: Hypoteettinen malli, Perehdytys, Pe-
rehdyttdjd, Ammatillinen pitevyys, Siirtymivaihe

entation itself were emphasized. Other compo-
nents of the hypothetical orientation model
were the orientation program, the role of the
supervisor, the work environment and society.
The hypothetical orientation model offers a new
kind of approach to orientation, where not only
the preceptor but also the work community are
an important part of the successful implemen-
tation of the orientation.

Key words: Hypothetical model, Orientation, Pre-
ceptorship, Professional competence, Transition

Miti tutkimusaiheesta jo tiedetain?

* Perehdytys on osa vastavalmistuneen sairaanhoitajan jopa vuoden kestivii siirtymivaihetta,

jonka aikana hidn perehtyy tyotehtdviinsd, tyohon liittyviin vastuisiin ja tyoyksikon ja
organisaation asettamiin tavoitteisiin ja pddmidriin.

Perehdyttdjin tehtivinid on opettaa ja ohjata perehtyjid, toimia perehtyjin roolimallina ja
yhteistyokumppanina.

Ajantasaiset, tavoitteelliset ja yksilollisesti suunnitellut perehdytysohjelmat edistivit
vastavalmistuneen sairaanhoitajan kliinistd ja ammatillista pdtevoitymistd sekd hinen
sitoutumistaan organisaatioon.

Mitd uutta tietoa artikkeli tuo?

Perehdyttidjan ja itse perehdytyksen toteutuksen ohella tyoyhteison merkitys
vastavalmistuneen sairaanhoitajan perehtymisen onnistumisessa on merkittiava.
Hypoteettinen perehdytysmalli nostaa esiin myos, miten tydympiristo ja yhteiskunnan
koulutus- ja tydvoimapoliittiset tavoitteet ja ratkaisut voivat vaikuttaa perehdytykseen, tuoden
organisaatioille uudenlaisia haasteita vastata asetettuihin odotuksiin.

Miki merkitys tutkimuksella on hoitotyolle, hoitotyon koulutukselle ja johtamiselle?

Hypoteettinen malli tarjoaa tutkittuun tietoon pohjautuvan, kokonaisvaltaisen lihestymistavan
perehdytykseen ja perehdytyksen kehittimiseen.

Hypoteettinen perehdytysmalli tarjoaa perehdyttijien koulutuksen suunnitteluun
strukturoidun koulutusrungon, jonka avulla perehdyttijien perehdytysosaamista voidaan
kehittda ja syventii.

Hypoteettisen perehdytysmallin osa-alueita voidaan hyodyntid liahiesihenkilotyossi
perehdytyksen seurannan apuvilineenid perehdytyskeskusteluissa sekid toteutuneen
perehdytyksen arviointivilineeni.

Tutkimuksen lahtokohdat

Vastavalmistuneen sairaanhoitajan ensim-
miinen tyovuosi voidaan nihda aikana, joka
on tdynni uusia kokemuksia ja onnistumi-
sen hetkiid, mutta joka on fyysisesti ja psyyk-
kisesti erittdin vaativa ajanjakso (Hawkins
ym., 2019; Urban & Brandenburg, 2022). En-
simmiiseen vuoteen saattaa kuulua usein riit-
timittomyyden, epivarmuuden ja ahdistuk-

sen tunteita. Kliininen toimintaympiristd on
vaikeasti ennakoitavissa ja vastavalmistuneel-
ta sairaanhoitajalta puuttuu toimintamallit,
kuinka toimia haastavissa tilanteissa (Haw-
kins, ym., 2019; Aldosari ym., 2021). Vasta-
valmistuneen sairaanhoitajan tiedot ja taidot
eivit vastaa tyon vaatimuksia ja itseluotta-
mus omiin taitoihin voi olla heikkoa. Tyos-
kentelytapa on usein tehtiviorientoitunutta
ja kyky ymmartid syy- ja seuraussuhteita seka



organisointi- ja priorisointitaidot ovat puut-
teelliset. Lisdksi kollegoiden odotukset vas-
tavalmistuneen sairaanhoitajan osaamisesta
voivat olla epirealistisia. (Pasila ym., 2017,
Regan ym., 2017; Duchscher ym., 2021.) Har-
jaannuttaakseen ammatissaan tarvittavia tie-
toja ja taitoja, vastavalmistunut sairaanhoita-
ja tarvitsee riittavisti ohjausta ja tukea (Song
& McCreary, 2020). Saatu tuki edistdd vasta-
valmistuneen sairaanhoitajan pitevyyden ja
luottamuksen kehittymistd (Irwin ym., 2018).

Perehdytys tulee nihdi osana vastaval-
mistuneen sairaanhoitajan pidempad siirty-
mivaihetta hdnen siirtyessddn opiskelijasta
sairaanhoitajaksi ja hinen kehittyessdin am-
matillisesti (Duchsher & Windey, 2018). Tyo-
turvallisuuslaissa (23.8.2002/738, §14) ja tyo-
turvallisuuslain tiydennyksessid (Laki tyo-
turvallisuuslain muutoksesta 222/2023) tuo-
daan esiin tyonantajan velvollisuudet seka
tekijit, jotka tulee huomioida uuden tyon-
tekijin perehdytyksessi. MyOs sosiaali- ja
terveysministerion Asiakas- ja potilasturval-
lisuusstrategiassa ja toimeenpanosuunnitel-
massa vuosille 2022-2026 otetaan kantaa
perehdytysohjelmiin ja niiden sisdltoihin.
Strategian mukaan uusille tyontekijoille
tulee tarjota kattava, kirjallinen perehdytys-
ohjelma, joka auttaa myos yhdenmukaista-
maan organisaation toimintatapoja ja lisda-
miin potilasturvallisuutta. (STM 2022.) Uusi
tyontekijd tutustuu tyon edellyttimiin vaa-
timuksiin perehdytyksen aikana ja se voi-
daan jakaa organisaatio- ja yksikkotasoiseen
perehdytykseen. Organisaatiotasoisen pe-
rehdytyksen avulla uuden tyontekijin ym-
mirrys terveydenhuollon organisaatiosta ja
kiytossd olevista hoitotyon ammatillisista
toimintamalleista lisddntyy. Yksikkotasoinen
perehdytys keskittyy niihin taitoihin, joita
uusi tyontekijd tarvitsee tiyttiddkseen hinel-
le asetetut tavoitteet. (Peltokoski ym., 2016.)
Yksikkotasoisella perehdytykselld on mah-
dollista rakentaa yksilollisia oppimispolku-
ja ja ndin vastata vastavalmistuneen sairaan-
hoitajan oppimistarpeisiin (Pasila ym., 2017;
Aittovaara ym., 2022).
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Perehdytys vaikuttaa positiivisesti vasta-
valmistuneen sairaanhoitajan kokemaan pi-
tevyyteen (Ke ym., 2017; Charette ym.,
2019). Ammatillisen pitevyyden kehittymi-
nen vaikuttaa puolestaan myonteisesti vas-
tavalmistuneen sairaanhoitajan ammatilli-
seen sitoutumiseen ja tapaan, jolla hin ar-
vioi toimintaympdiristddin ja sen eettistd il-
mapiirid (Charette ym., 2020). Perehdytys-
ohjelmat ovat osa perehdytysti. Perehdytys-
ohjelmien avulla organisaation kulttuuri, toi-
mintatavat ja rutiinit tulevat tutuiksi (Hamp-
ton ym., 2021), jolloin perehtyjin on hel-
pompi vastata hineen kohdistuviin odotuk-
siin (Ward & McComb, 2017). Perehdytys-
ohjelmien avulla on mahdollista edistii vas-
tavalmistuneen sairaanhoitajan itseluotta-
muksen ja pitevyyden kehittymistd sekd li-
sitd hinen tyotyytyviisyyttdin (Van Camp
& Chappy, 2017; Rush ym., 2019) seki si-
toutumistaan ammattiin ja organisaatioon
(Baumann ym., 2018).

Perehdyttiji on tirked osa vastavalmistu-
neen sairaanhoitajan perehdytystd. Pereh-
dyttdjin tirkeimpind tehtivini on opettaa
ja ohjata, tukea seki antaa palautetta (Ward
& McComb, 2017; Quek & Shorey, 2018; Ait-
tovaara ym., 2022). Rakentavan palautteen
avulla vastavalmistunut sairaanhoitaja oppii
tuntemaan omat vahvuutensa, kehittymis-
kohteensa sekd suunnan, jota kohti hinen
kannattaa kulkea. Palaute mahdollistaa vas-
tavalmistuneelle sairaanhoitajalle oman toi-
minnan arvioinnin ja vihentdi virheitd. (Ait-
tovaara ym., 2022; Song ym., 2024.) Kliinis-
ten tietojen ja taitojen vahvistamisen lisik-
si perehdyttidja opettaa vastavalmistuneelle
sairaanhoitajalle sairaanhoitajan rooliin ja
vastuisiin liittyvid tehtivid sekid tutustuttaa
tyoyksikon rutiineihin ja toimintamalleihin
sekid organisaatiotasoisiin toiminta- ja me-
nettelytapoihin (Powers ym., 2019; Rush
ym., 2019). Hyvi perehdytyssuhde edistdi
vastavalmistuneen sairaanhoitajan kriittisen
ajattelukyvyn kehittymistd, paitoksenteko-
kykyi ja ongelmanratkaisutaitoja sekid vi-
hentidi koettua stressid (Ke ym., 2017; Quek
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& Shorey, 2018; Reebals ym., 2022). Pereh-
dytyksen onnistumiseen vaikuttaa myos se,
millaisen tydyhteison vastavalmistunut koh-
taa ja hyviksytdanko hinet osaksi tyoyhtei-
sod (Feltrin ym., 2018; Van Rooyen ym.,
2018). Tukea antava ja turvallinen tydyhtei-
sO vahvistaa vastavalmistuneen sairaanhoi-
tajan kokemuksia hyviksynnistd, edistid
oppimista seki vaikuttavaa positiivisesti am-
matti-identiteetin kehittymiseen (Hussein
ym., 2017; Regan ym., 2017; Rasmussen ym.,
2018; Rush ym., 2019). Hyvit vuorovaiku-
tussuhteet ja kollegoiden lihestyttivyys vah-
vistavat vastavalmistuneen sairaanhoitajan
tunnetta siitd, ettd hin ei jid yksin vaan hin
on tirked ja arvostettu osa tyoyhteisod (An-
kers ym., 2018; Feltrin ym., 2018; Urban &
Brandenburg, 2022).

Lihiesihenkil® seuraa ja varmistaa, ettid
vastavalmistuneen sairaanhoitajan perehdy-
tysjakso sujuu asetettujen tavoitteiden mu-
kaisesti, ja ettd hidnestd kehittyy ammatilli-
sesti pidtevi sairaanhoitaja (Sodersved Kil-
lestedt ym., 2020). Lihiesihenkilon tulisi olla
lasni ja kuunnella sekd ymmartdad, millaisia
haasteita vastavalmistunut sairaanhoitaja
saattaa kokea perehdytyksensi aikana, jotta
hin voisi tukea tita oikea-aikaisesti ja mah-
dollisesti jopa estid varhaiset irtisanoutumi-
set (Africa & Trepanier, 2021). Hinen teh-
tdvinddn on rohkaista ja tukea vastavalmis-
tunutta sairaanhoitajaa hakeutumaan uusiin
oppimistilanteisiin ja oppimaan kokeneilta
kollegoilta sekd antaa jatkuvaa palautetta.
Jatkuvalla palautteella lihiesihenkilo edis-
tad vastavalmistuneen sairaanhoitajan oppi-
mista ja ammatillisen pitevyyden kehitty-
mistd. (Sodersved Killestedt ym., 2020.) Li-
hiesihenkilon tulisi huolehtia, ettei pereh-
dytys jda yksistidn perehdyttijin vastuulle
vaan, ettd myos tyoyhteiso kantaisi osansa
perehdytysvastuusta (Gregg ym., 2013; So-
dersved Killestedt ym., 2020). Yhteisollisel-
14 vastuunotolla lihiesimies varmistaa vas-
tavalmistuneelle sairaanhoitajalle tydympi-
riston, jossa on turvallista oppia, ja jossa hidn
voi kokea olevansa tervetullut.

Perehdytys on osa vastavalmistuneen sai-
raanhoitajan ensimmaiisen vuoden siirtyméi-
vaihetta opiskelijasta hoitotyon ammattilai-
seksi. Kun perehdytys nihdiin osana suu-
rempaa kokonaisuutta, perehdytysaika saa
uudenlaisen merkityksen ja perehdytykseen
vaikuttavat osatekijit pystytiin huomioi-
maan aikaisempaa paremmin. Perehdytys tu-
lisi olla vastavalmistuneen sairaanhoitajan en-
simmiinen askel urapolussa, jonka ensim-
miisen vuoden tavoitteena tulisi olla amma-
tillisen pitevyyden kehittymisen tukeminen.
Perehdytystutkimuksesta on puuttunut tutki-
musta, joka kokoaisi yhteen vastavalmistu-
neen sairaanhoitajan perehdytykseen vaikut-
tavat osa-alueet ja toimijat. Hypoteettinen pe-
rehdytysmalli kehitettiin vastaamaan tiedon-
tarpeeseen siitd, milld osatekijoilld voidaan
tukea vastavalmistuneen sairaanhoitajan am-
matillisen pitevyyden kehittymistd ensim-
miisen vuoden siirtymivaiheen aikana.

Tutkimuksen tarkoitus ja
tutkimuskysymys

Tamin tutkimuksen tarkoituksena oli ku-
vata perehdytyksen osatekijoitd, joilla voi-
daan tukea vastavalmistuneen sairaanhoita-
jan ammatillisen pitevyyden kehittymista
siirtymivaiheen aikana alkaen ensimmaises-
td tyopdivistd jatkuen ensimmiisen tyovuo-
den loppuun. Tutkimuksen tavoitteena oli
kehittdd hypoteettinen perehdytysmalli hy-
ville perehdytykselle ja tuottaa tietoa, jota
voidaan hyoddyntdd uuden tyontekijin ko-
konaisvaltaisen perehdytyksen suunnitte-
lussa ja kehittimisessd. Hypoteettisen pe-
rehdytysmallin avulla on mahdollista raken-
taa monipuolinen ja kokonaisvaltainen pe-
rehdytysohjelma, jossa huomioidaan ensim-
miisen vuoden siirtymidvaiheen eri osateki-
jat aikaisempaa paremmin.

Tutkimuskysymykseni oli: Mistd osateki-
joistd vastavalmistuneen sairaanhoitajan am-
matillisen pitevyyden kehittymistd tukeva
hypoteettinen perehdytysmalli koostuu?



Menetelmit
Tutkimusaineisto ja sen kerddminen

Tamin tutkimuksen aineiston muodosti
kahden aikaisemmin julkaistun osatutkimuk-
sen (Lindfors ym., 2018; Lindfors ym., 2022)
tulokset. Osastutkimusten aineistot kerittiin
lokakuun 2015 ja marraskuun 2017 viliseni
aikana. Lindforsin ym. (2018) ensimmaiisen
osatutkimuksen tulokset koskivat perehdyt-
tdjien (n=152) nidkemyksiin perehdytysti
edistivistd ja estdvistd tekijoistd ja toisen osa-
tutkimuksen (Lindfors ym., 2022) tulokset
vastavalmistuneiden sairaanhoitajien (n=72)
kokemuksiin saadusta perehdytyksesti ja pe-
rehdytysympiristostd. Ensimmiisen tutki-
muksen (Lindfors ym., 2018) laadullinen ai-
neisto kerittiin perehdyttijille suunnatun
koulutusintervention aikana. Perehdyttdjid
pyydettiin pohtimaan SWOT-nelikentidn avul-
la heiddn omia vahvuuksia perehdyttijini ja
tyoyksikossd toteutettavan perehdytyksen
vahvuuksia, mitki tekijit tydyksikossd han-
kaloittavat perehdytyksen toteutumista,
mitkd yksikon tai organisaation ulkopuoliset
tekijat voisivat edistdd ja kehittdd tyoyksikon
sisdistd perehdytyskulttuuria ja hyvid tyon-
antajamainetta sekid mitkd ulkopuoliset uh-
katekijat puolestaan heikentdvit perehdytys-
mahdollisuuksia, ja joilla voi olla jopa pereh-
dytysti vaikeuttavia vaikutuksia. Perehdytta-
jat kirjoittivat ajatuksensa SWOT-nelikentin
avoimille kentille ja palauttivat SWOT-lomak-
keet tutkijalle. Ensimmiisen osatutkimuksen
aineisto analysoitiin induktiivisella sisdllon-
analyysilla. Toisen osatutkimuksen (Lindfors
ym., 2022) aineisto kerittiin vastavalmistu-
neilta sairaanhoitajilta kolmen kuukauden
kuluttua siitd, kun he olivat aloittaneet tyo-
yksikossddn. Aineisto kerittiin Saarikosken
ym. (2008) kehittimilld CLES+T mittarilla.
Vastavalmistuneita sairaanhoitajia pyydettiin
arvioimaan tyoyksikkonsi ilmapiirid, hoidon
ldhtokohtia, ohjauksellisia lihtokohtia ja oh-
jaussuhteen toimivuutta 10-portaisella Likert-
asteikolla (tdysin eri mieltd-tiysin samaa miel-
td). Toisen osatutkimuksen aineistojen ana-
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lyysissa kiytettiin IBM SPSS Statistics ohjel-
maversiota 25.0. CLES+T-mittarin viittimistd
muodostettiin keskiarvomuuttujat mittarin
neljalle kategorialla: tyoyksikon ilmapiiri,
hoidon ldhtokohdat, ohjaukselliset 1dhtokoh-
dat ja ohjaussuhteen toimivuus. Keskiarvo-
muuttujien avulla kategorioista laskettiin kes-
kiarvot ja keskihajonnat. CLES+T-mittarin ky-
symysten lisiksi vastavalmistuneet sairaan-
hoitajat vastasivat taustatietokysymyksiin,
joissa kysyttiin tietoja lihiperehdytyksen kes-
tosta, perehdytyksen paiasiallisesta toteutus-
tavasta, perehdytyksen aikaisista perehdytys-
keskusteluista, miten perehdytys tuki vastaa-
jan ammatillisen pitevyyden kehittymistd ja
seurasiko perehdytysti mentorointijakso.
Tiéstd aineistosta laskettiin frekvenssit.

Aineiston analyysi

Kahden osatutkimuksen tulosten muo-
dostama aineisto analysoitiin kiyttamalld
deduktiivis-induktiivista sisillonanalyysia.
Deduktiivista sisidllonanalyysia voidaan
kiyttdd, kun halutaan testata aikaisemmin
luotuja kategorioita, luokkia, mallia, teori-
aa tai hypoteeseja. Deduktiivista sisdallon-
analyysia voidaan jatkaa induktiivisesti, jos
pelkistetyt ilmaukset eivit sovi analyysimat-
riisiin. (Elo, ym. 2022.) Analyysin ensimmai-
sessd vaiheessa luodaan aikaisempaan tie-
toon perustuva analyysimatriisi. Analyysi-
matriisi voi olla joko strukturoitu tai struk-
turoimaton. (Kyngis & Kaakinen, 2019; Elo
ym., 2022.) Téssd tutkimuksessa strukturoi-
dun analyysimatriisin muodosti aikaisem-
mista tutkimuksista rakennettu teoreettinen
viitekehys (Lindfors, 2023), jossa oli viisi
luokkaa: perehdytys, perehdytysohjelma, 14-
hiesihenkilo, tyoyhteiso ja perehdyttijit.
Analyysi aloitettiin kdymilld lipi kahden
osatutkimuksen (Lindfors ym. 2018; Lind-
fors ym. 2022) tulokset tarkasti lipi. Ensim-
miisen osatutkimuksen tuloksista analyy-
siin otettiin mukaan induktiivisessa sisillon-
analyysissa muodostetut ala- ja ylikatego-
riat. Toisen osatutkimuksen tuloksista otet-
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Teoriaopetusta ja kliinista harjoittelua

- Monipuoliset perehdyttamistavat
(n=169)

- Mentorointi (n=58)

Kokoaa perehdytysprosessin

Lahiesihenkild

Vastaa perehdytyksesta

- Tukea antava johtaminen (n=45)

-> Haastavien johtamistilanteiden
ratkaiseminen (n=207)

Nimeaa perehdyttdjan

Seuraa perehtymisté

Vastavalmistuneen
sairaanhoitajan
ammatillisen
patevyyden
kehittymisen
tukeminen

Tavoite

p
Tydymparisto

Perehtymist edistivé tydympristd (n=194)

Yhteiskunta
Yhteiskunnan asettamat odotukset (n=13)

N

yksiléllistaminen
‘\ (n=135) Va
Luo turvallisen toimintaympariston

- Vuorovaikutuksellinen ja tasa-arvoinen/
SIRTYMAVAIHE

yhteistydsuhde (n=279)

Kuvio 1. Hypoteettinen perebdytysmalli

tiin mukaan koko kvantitatiivisen aineiston
tulokset eli CLES+T mittarin kaikki vaitti-
mit neljastd kategoriasta (tyoyksikon ilma-
piiri, hoidon lihtokohdat, ohjaukselliset lih-
tokohdat, ohjaussuhteen toimivuus) ja struk-
turoidun kyselyn viittimit. Viittimien yh-
teyteen kirjattiin viittimien frekvenssit ana-
lyysin lopuksi tehtivii kvantifiointia varten.

Deduktiivisen sisdllonanalyysin analyy-
siyksikoksi valittiin ensimmiisen osatutki-
muksen ala- ja ylikategorioissa kaytetyt ki-
sitteet ja toisessa osatutkimuksessa kiytetyn
mittarin vaittimit (Kyngis & Kaakinen 2019).
Seuraavassa vaiheessa analyysimatriisiin poi-
mittiin osatutkimuksissa muodostetusta ai-
neistosta kaikki ne ilmaisut, jotka kuuluivat
analyysimatriisin luokkiin. Jotta voitiin var-
mistua, ettd kaikki oleellinen oli otettu mu-
kaan analyysiin, tutkija kivi ldpi aineistoa
useaan kertaan ja tarvittaessa palasi alkupe-
rdisiin julkaisuihin. Deduktiivisen sisidllon
analyysin ulkopuolelle jii aineistoa, joka ei
sopinut analyysimatriisin luokkiin. Tdma ai-
neisto kirjattiin muistiin ja aineisto analysoi-
tiin induktiivisella sisdllonanalyysilla (Elo
ym., 2022). Induktiivisen sisidllonanalyysin
avulla muodostettiin vield kaksi uutta luok-
kaa: tydympiristo ja yhteiskunta. Analyysin

lopuksi perehdytysmallin osatekijit kvantifi-
oitiin ja tulokset esitettiin frekvensseini.
Kvantifioinnissa laskettiin, kuinka monta ker-
taa sama asia esiintyi aineistossa (ensimmai-
nen osatutkimus) ja kuinka moni vastaaja oli
ilmaissut saman asian eli miki oli viittimin
n-miiri (toinen osatutkimus). Kvantifioinnin
tavoitteena oli havainnollistaa mairillisesti,
mitkd muodostetuista luokista painottuivat
erityisesti hypoteettisessa perehdytysmallis-
sa. (Elo ym., 2022.) Analyysissa tehdyn syn-
teesin avulla kehitettiin hypoteettinen pereh-
dytysmalli, jonka pohjana kiytettiin aikai-
semmista tutkimuksista rakennettua teoreet-
tista viitekehystd (Lindfors, 2023).

Tulokset

Hypoteettisessa perehdytysmallissa pe-
rehdytys nihdidin osana pidempdia siirtyma-
vaihetta ja se sisdltdd seitsemin osatekijid:
perehdytys, tydyhteiso, perehdyttiji, pereh-
dytysohjelma, lihiesihenkil®, tyoympiristo
ja yhteiskunta. (Kuvio 1.) Hypoteettisen pe-
rehdytysmallin kvantifioinnissa perehdytti-
ja, tyoyhteis¢ ja perehdytys korostuivat
muita osatekijoitd enemmin ja nimé luokat



painottuivat hypoteettisessa perehdytysmal-
lissa muita osatekijoitd vahvemmin.

Perebdytyksen (n=647) tulee olla asian-
mukaisesti resursoitua ja yksilollisesti suun-
niteltua. Riittiva resursointi mahdollistaa pe-
rehdytyksen toteutumisen ilman tarpeetto-
mia keskeytyksid ja antaa perehtyjille mah-
dollisuuden olla pois henkildstéresurssoin-
nista perehdytyksensid ajan. Yksilollisesti
suunnitellulla perehdytykselld rakennetaan
perehtyjin nikoinen perehtymispolku, joka
tukee perehtyjin osaamisen ja ammatillisen
piatevyyden kehittymista.

Perehdytys ei ole vain perehdyttijin ja pe-
rehtyjin vilinen yhteistydsuhde, vaan tydyh-
teisolld (n=659) on merkittivi rooli pereh-
dytyksen onnistumisessa. TyOyhteison tulee
tukea sekid perehdyttdjii ettd perehtyjdi pe-
rehdytyssuhteen aikana. Tyoyhteisossi, jossa
tyontekijit arvostavat toinen toistensa osaa-
mista, luottavat toisiinsa ja kykenevit ratkai-
semaan keskindisid ristiriitoja, tuen antami-
nen onnistuu todennikoisesti paremmin.
Tyoyhteison palautteenantokulttuuri vaikut-
taa siihen, millaista palautetta perehtyji saa
perehdytyksensid aikana. Palautteen avulla
perehtyjid kykenee korjaamaan tarvittaessa
toimintaansa tai vahvistamaan jo opittuja
tyoskentelymalleja. Tyoyhteison tulee olla
yhteisollisesti sitoutunut perehdyttimiseen ja
osallistua perehtyjin opettamiseen ja ohjaa-
miseen rinta rinnan nimetyn perehdyttdjin
kanssa. Tyoyhteiso, joka vastaanottaa uuden
tulijan ja toivottaa hinet tervetulleeksi, antaa
perehtyjille erinomaisen alun tyéuralle ja am-
matilliselle kehittymiselle.

Perehdyticijé (n=797) toimii vastavalmis-
tuneen sairaanhoitajan opettajana ja ohjaa-
jana sekd roolimallina ja tyoyhteis6on sosi-
aalistajana. Hinen tehtdvinidin on varmis-
taa, ettd vastavalmistuneen sairaanhoitajan
perehtyminen sujuu parhaalla mahdollisel-
la tavalla. Perehdyttidjan positiivinen suhtau-
tuminen tyohonsi ja perehdytystehtiviin-
sd, perehdyttijin vahva perehdytysosaami-
nen ja kertynyt perehdytyskokemus seki
omat perehtymiskokemukset vaikuttavat sii-
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hen, miten perehtyminen lihtee liikkeelle
ja etenee. Perehdyttdjin tulisi osata antaa
rakentavaa palautetta ja luoda turvallinen
toimintaympdristo, jossa perehtyjin on tur-
vallista toimia. Perehdytyssuhteen tulisi olla
tasa-arvoinen yhteistydsuhde, jota leimaa
keskindinen luottamus ja kunnioitus.

Oleellinen osa perehdytystd on perehdy-
tysohjelma (n=227), jonka tulisi sisdltad kiy-
tinnon hoitotyon perehdyttimisen ohella
myos sopivassa suhteessa teoriaopetusta.
Teoriaopetuksella vahvistetaan perehtyjilld
olemassa olevaa hoitotyon teoreettista osaa-
mista ja rakennetaan samalla siltaa teorian
ja kdytinnon vilille. Kdytossi olevan pereh-
dytysmateriaalin tulisi olla ajan tasalla ja pe-
rehdytysohjelman tulisi sisdltid monipuoli-
sia perehdyttimistapoja, jotka auttavat pe-
rehdyttijid perehdyttimistehtivissiin. Pe-
rehdytyksen jilkeen perehtyjille tulisi tar-
jota mahdollisuus mentoriin ja mentoroin-
tiin. Mentoroinnin olisi hyvi jatkua aina siir-
tymévaiheen eli vihintiin ensimmiisen tyo-
vuoden loppuun saakka.

Léihiesibenkilo (n=252) vastaa, ettd pereh-
dytys toteutuu suunnitelmallisesti. Osaston-
hoitajan tuki sekid perehtyjille ettd pereh-
dyttdjille, inhimillinen johtamiskulttuuri
sekd jaettu johtajuus muodostavat yhdessi
tukea antavan tyoskentely-ympdriston, jossa
uuden tyontekijin on turvallista oppia. On-
gelmat pdivittdisessid johtamisessa, hierark-
kinen ja jiykkd johtamiskulttuuri sekd on-
gelmat paivittdisen tyon organisoinnissa luo-
vat helposti kaaosmaisen toimintaymparis-
ton, joka vaikuttaa negatiivisesti koko tyo-
yhteis66n heikentden perehtyjin perehty-
mismahdollisuuksia ja ammatillista pitevoi-
tymistd. Lihiesihenkilon kyky ratkaista haas-
tavat johtamistilanteet vaikuttavat omalta
osaltaan perehtyjin perehdytyskokemuksiin
ja sithen kuvaan, jonka uusi tyontekija muo-
dostaa yksikostddn.

Induktiivisen sisillonanalyysin tuloksena
muodostuneet uudet luokat, tydympiristo
ja yhteiskunta, vaikuttavat myos perehtyjin
perehtymiseen ja siirtymidvaiheen onnistu-
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miseen. Jotta perehdytys olisi mahdollista
toteuttaa parhaalla mahdollisella tavalla, tu-
lisi tydympdiriston (n=194) olla monipuoli-
nen ja selked. Asianmukaiset tyoskentely-
mahdollisuudet ja -tilat tukevat osaltaan kiy-
tinnon hoitotydn opettamista ja mahdollis-
tavat teoreettiset oppimistilanteet joustavas-
ti perehtyjdn tarpeiden mukaisesti. Yhteis-
kunta (n=13) on jatkuvassa muutoksessa ja
ndmi muutokset sekd tyovoimapoliittiset
padtokset heijastuvat joko suoraan tai vilil-
lisesti organisaatioiden ja yksikdiden toteut-
tamaan perehdytykseen. Ammattikorkea-
koulujen lisddntyvit odotukset sairaanhoi-
don opiskelijoiden kliinisistd harjoittelupai-
koista haastavat yksikoitd miettimain, miten
turvataan opiskelijoiden hyvi kliininen har-
joittelujakso ja samalla perehdytetdian uusi
tyontekiji parhaalla mahdollisella tavalla
tyohonsi. Yhteiskunnassa tapahtuvat muu-
tokset ja yhteiskunnan odotukset tulisikin
huomioida suunniteltaessa organisaatio- ja
yksikkotason perehdytysohjelmia.

Pohdinta
Tulosten tarkastelua

Tutkimuksessa kehitettiin hypoteettinen
perehdytysmalli, jota voidaan hyoddyntid
seki perehdytyksen kehittimisessi ettd pe-
rehdytyskoulutuksen suunnittelun pohjana.
Hypoteettisen perehdytysmallin mukaan pe-
rehdytyksen tulisi olla asianmukaisesti re-
sursoitua. Asiamukaisesti resursoidulla pe-
rehdytykselld vastavalmistuneelle sairaan-
hoitajalle mahdollistetaan poissaolo pidivit-
tdisestd henkilostoresurssista ja perehdytyk-
sen toteutuminen ilman keskeytyksiid. Rus-
hin ym. (2019) tutkimuksen mukaan mah-
dollisuus olla poissa henkilokuntaresurssis-
ta perehdytysjakson aikana, mahdollistaa
vastavalmistuneelle sairaanhoitajalla rauhan
oppia kliinisii taitoja ja soveltaa teoreettis-
ta tietoa kidytinnon tydhon ilman tyokuor-
maa. Perehdytyksen asianmukainen resur-
sointi tulisi nihdd myos yhteni tuen muo-

tona, jota organisaatio tarjoaa uudelle tyon-
tekijilleen. Riittivilld perehdytysresursseil-
la organisaatio viestii arvostavansa uuden
tyontekijin perehdytystd, ja ettd sithen ha-
lutaan panostaa. Tulosten mukaan pereh-
dytyksen tulisi olla myos yksilollistd ja ta-
voitteellista. Yksilolliselld ja tavoitteellisella
perehdytykselld pystyttiisiin kaikista parhai-
ten vastaamaan uuden tyontekijin oppimis-
tarpeisiin. Huomioimalla uuden tulijan ai-
kaisempi tyohistoria ja vastavalmistuneiden
sairaanhoitajien kohdalla kliiniset harjoitte-
lujaksot, pidistiisiin nopeammin syventi-
miin opittavia asioita ja vahvistamaan eten-
kin tietoja ja taitoja, joiden kohdalla uusi tu-
lija kokee eniten epidvarmuutta. Aikaisem-
pien tutkimusten mukaan perehdytysjaksos-
ta ja koko siirtymivaiheesta tulee myos mie-
lekkddampi, kun yksilollisesti suunnitellulla
perehdytykselld perehdyttiji kohdentaa
opetusta ja ohjausta juuri niihin osa-aluei-
siin, joissa perehtyjilld on suurin tarve (Pa-
sila ym., 2017; Aittovaara ym., 2022).
Perehdytykseen kuuluu olennaisena
osana perehdytysohjelmat. Perehdytysohjel-
mien tulisi sisdltid kidytinnon hoitotydon
opettamisen lisiksi my0Os teoreettisen tie-
don vahvistamista. Pelkkiin kiytinnon hoi-
totyohon keskittyvi perehdytysohjelma ei
kehitd vastavalmistuneen sairaanhoitajan
syy-seuraussuhteiden ymmarrysti eikd vah-
vista hidnen pidtdoksentekokykyidin. Teo-
reettisen tiedon avulla vahvistetaan vasta-
valmistuneen sairaanhoitajan koulutuksen
aikana hankkimaa arvokasta tieteellistd paa-
omaa ja yhdistetidn teoreettinen tieto ja kiy-
tinnon hoitotyd mielekkiiksi kokonaisuu-
deksi. Aikaisempien tutkimusten mukaan
perehdytysohjelmat kehittivit vastavalmis-
tuneen sairaanhoitajan johtamistaitoja, or-
ganisointi- ja priorisointitaitoja sekd kom-
munikointitaitoja (Van Camp & Chappy,
2017; Hampton ym., 2021). Niiden avulla
on mahdollista edistdd vastavalmistuneen
sairaanhoitajan itseluottamuksen ja pitevyy-
den kehittymistd sekd lisitd hidnen tyotyy-
tyviisyyttidn (Van Camp & Chappy, 2017;



Rush ym., 2019 Hypoteettisessa perehdytys-
mallissa mentorointi on osa vastavalmistu-
neen sairaanhoitajan perehdytysohjelmaa.
Mentorointi antaa ikidin kuin lisd aikaa op-
pimiselle ja silli on mahdollista tukea vas-
tavalmistuneen sairaanhoitajan ammatillisen
piatevyyden kehittymisti siirtymivaiheen ai-
kana. Tutkimusten mukaan mentoroinnilla
tuetaan vastavalmistuneen sairaanhoitajan
ammatillista kasvua ja kehitysti, vaikka hian
jo tyoskentelee itsendisesti vastaten poti-
laidensa kokonaisvaltaisesta hoidosta (Haw-
kings ym., 2019; Jangland ym., 2021; Voss
ym., 2022). Hyvin perehdytyksen ohella
mentoroinnilla on mahdollista lisdtd hyvii
tyonantajamainetta ja houkutella organisaa-
tioon uusia tyontekijoitd. Janglandin ym.
(202D) tutkimuksen mukaan mentorointioh-
jelma ei ainoastaan toimi uusien tyonteki-
joiden vetovoimatekijinid vaan se lisid myos
kokeneiden hoitajien kokemaa arvostusta
parantaen nidin organisaation pitovoimaa.
Perehdytyssuhteen tulisi hypoteettisen
perehdytysmallin mukaan olla vuorovaiku-
tuksellinen ja tasa-arvoinen yhteistyosuhde,
jossa valitsee molemmin puolinen kunnioi-
tus ja hyviaksyntd. Hyvi ja tukea antava pe-
rehdytyssuhde rakentaa vahvan ammatilli-
sen pohjan, johon vastavalmistuneen sai-
raanhoitajan on helppo lihted rakentamaan
omaa tyduraansa. Aikaisempien tutkimus-
ten mukaan onnistunut perehdyttdjin ja pe-
rehtyjdn vilinen yhteistyosuhde kehittid
vastavalmistuneen sairaanhoitajan itseluot-
tamusta, kriittistd ajattelukykyi, padtoksen-
tekokykyi sekd ongelmanratkaisutaitoja (Ke
ym., 2017; Quek & Shorey, 2018; Reebals
ym., 2022), edistien nidin vastavalmistuneen
sairaanhoitajan ammatillisen pitevyyden ke-
hittymistd (Song & McCreary, 2020). Vuoro-
vaikutuksellisella ja tasa-arvoisella yhteis-
tyosuhteella perehdyttiji luo turvallisen toi-
mintaympdriston, jossa vastavalmistuneen
sairaanhoitajan on helppo harjaannuttaa tie-
tojaan ja taitojaan ilman, ettd perehdytysai-
kaa leimaa ahdistus ja huoli pirjidmisesti.
Turvallisessa ympiristdssd on myos helppo
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antaa ja vastaanottaa rakentavaa palautetta.
Aikaisempien tutkimusten mukaan rakenta-
va palaute auttaa vastavalmistunutta sairaan-
hoitajaa tuntemaan omat vahvuutensa ja ke-
hittymiskohteensa (Aittovaara ym., 2022;
Song ym., 2024). Palaute mahdollistaa vas-
tavalmistuneelle sairaanhoitajalle oman toi-
mintansa arviointia ja vihentdd virheitd (Ait-
tovaara ym., 2022; Song ym., 2024), jolloin
jo perehdytyssuhteen aikana luodaan poh-
jaa turvalliselle potilashoidolle.
Hypoteettisessa perehdytysmallissa tyo-
yhteison rooli perehdytyksessi korostui pe-
rehdyttijin ja perehdytyksen ohella muita
osatekijoitd enemmain. Tyoyhteiso ei vilttd-
mittd aina ymmarrd oman roolinsa tirkeyt-
td ja merkitystd perehdytyksen onnistumi-
sessa, vaan perehdytys saatetaan helposti
mieltdd ainoastaan perehdyttijin ja pereh-
tyjan viliseksi yhteistydosuhteeksi. Jos tyo-
yhteiso ulkoistaa perehdytyksen itsensi ul-
kopuolelle, saattaa uusi tulija kokea ulko-
puolisuutta ja irrallisuutta. Aikaisempien tut-
kimusten mukaan vastavalmistuneella sai-
raanhoitajalla on tarve tulla tyoyhteisonsi
hyviksymiksi (Hampton ym., 2021; Urban
& Brandenburg, 2022) ja saada tukea kolle-
goiltaan siirtymidvaiheen aikana (Doughty
ym., 2018). Kokiessaan olevansa arvostettu
tydryhmin jisen ja osa tyoyhteisod, vasta-
valmistunut sairaanhoitaja kykenee omak-
sumaan tyonsi vaatiman vastuun seki har-
jaannuttamaan tietojaan ja taitojaan tehok-
kaammin (Van Rooyen ym., 2018). Kanta-
essaan yhteisollisen vastuunsa perehdytyk-
sestd, tyoyhteisod luo omalta osaltaan turval-
lisen tydympdriston, jossa  vastavalmistu-
neen sairaanhoitajan on mahdollista tehdi
kysymyksii ja kehittidi taitojaan. Rushin ym.
(2019) mukaan tillaisissa "terveissd” tyoyh-
teisoissd koetaan myos vihemmin siirtyma-
vaiheen aiheuttamaan stressii.
Hypoteettisessa perehdytysmallissa li-
hiesihenkilon vastuulla on varmistaa, ettd
perehdytys sujuu tavoitteiden mukaisesti ja
hinen tehtiviniin on tukea perehtyjii niin
perehdytyksen kuin koko siirtymivaiheen-
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kin aikana. Helposti lihestyttivi lihiesihen-
kilo voi olla vastavalmistuneelle sairaanhoi-
tajalle perehdyttijin ohella varsinkin pereh-
dytyksen alkuvaiheessa tirked voimavara.
Lihiesihenkilon inhimillinen johtamiskult-
tuuri ja haastavien johtamistilanteiden rat-
kaisukyky wvaikuttavat vastavalmistuneen
sairaanhoitajan toimintaympdristoon luoden
siitd turvallisen oppimisympiriston. Calle-
jan ym. (2019) mukaan vastavalmistunut sai-
raanhoitaja odottaa esihenkiloltidn tukea ja
rohkaisua vaativassa siirtymivaiheessa. Lis-
nioleva ja kuunteleva lihiesihenkil6 pystyy
tukemaan vastavalmistunutta sairaanhoita-
jaa oikea-aikaisesti. Tukiessaan uutta tyon-
tekijdd, lihiesihenkil® osoittaa arvostusta ja
luo pohjaa sitoutumiselle. (Africa & Trepa-
nier, 2021.) Lihiesihenkilon tuen ei pitiisi
keskittyd ainoastaan vastavalmistuneen sai-
raanhoitajan tukemiseen. Tuen ulottuessa
my06s perehdyttijiin, lihiesihenkilo raken-
taa yhteistyon mahdollisuuksia vastavalmis-
tuneen sairaanhoitajan ja muun henkilokun-
nan vilille (Gregg ym., 2013).
Perehdytykseen ja vastavalmistuneen sai-
raanhoitajan ammatillisen kehittymisen tuke-
miseen vaikuttaa hypoteettisen perehdytys-
mallin mukaan myos tyOympdristo, jossa on
asianmukaiset tyoskentelymahdollisuudet, ja
joka tarjoaa monipuolisia oppimistilanteita
ja -mahdollisuuksia. Tyoympiristossi, jossa
potilaiden hoitaminen toteutuu yksilollises-
ti, ja jossa hoidon arvoperusta on selked,
tukee vastavalmistuneen sairaanhoitajan am-
matillisen piatevyyden kehittymista siirtyma-
vaiheen aikana. Tyoyksikon hoidon laadul-
la ja arvoperustalla on merkitystd vastaval-
mistuneen sairaanhoitajan perehtymiseen ja
hinen arvomaailmansa muokkautumiseen.
Rasmussenin ym. (2018) mukaan arvot ovat
osa hoitotyoti ja ne vaikuttavat osaltaan hoi-
tajan ammatti-identiteetin kehittymiseen.
Tyytyviisyys hoidon laatuun ennustaa myos
korkeampaa ammatillista pitevyyttd (Num-
minen ym. 2017). Perehdytyksen kehittimi-
sessd harvoin saatetaan miettid, miten yhteis-
kunnassa tapahtuvat muutokset ja tyovoima-

poliittiset ratkaisut ja odotukset vaikuttavat
perehdytykseen ja sen toteuttamiseen. Tule-
vaisuuden kansallinen ja kansainvilinen tyo-
voimapula (WHO, 2019; Keva, 2021) lisdi
painetta kasvattaa opiskelupaikkojen mai-
rad. Kliinisten harjoittelujaksojen lisidntyes-
sd tyoyksikossd on yhtd aikaa perehtymissi
entistd enemmin sekd opiskelijoita ettd uusia
tyontekijoitd. Kasvanut ohjaus- ja opetusvas-
tuu saattaa lisdtd kokeneiden hoitajien koke-
maa tydkuormaa, joka puolestaan voi aiheut-
taa haluttomuutta ohjata ja opettaa uusia tu-
lijoita. Tyoyhteisot muuttuvat myos yhid mo-
nikulttuurisemmiksi, kun sairaanhoitajapulaa
pyritddn ratkaisemaan maahanmuuton avul-
la. T4lloin perehdytyksessd on huomioitava
muutoksen tuomat haasteet, kuten kielitaito,
kulttuurierot, ennakkoluulot, kielteiset asen-
teet ja suvaitsemattomuus sekd monimuotoi-
suuden johtaminen (Bergbom ym., 2020).
Ellei niitd tekijoitd huomioida myos organi-
saatio- ja yksikkotasoisessa perehdytykses-
sd, organisaatioissa saatetaan ajautua tilan-
teeseen, jossa uusien tyontekijoiden rekry-
tointi vaikeutuu ja organisaatio menettdi
veto- ja pitovoimatekijoiti.

Tutkimuksen eettiset nékékohdat ja
luotettavuus

Tutkimukselle saatiin eettisen toimikun-
nan lausunto ja tutkimusluvat kohdeorgani-
saation tutkimuslupakiytinteiden mukai-
sesti. Tutkimus myos rekisterditiin retros-
pektiivisesti jo tutkimuksen alettua, Clini-
calTrials.gov sivustolle (NCT04474769). Tut-
kimuksessa on noudatettu hyvii tieteellis-
td kdytintod. Tutkimuksen aikana syntynyt
aineisto tallennettiin ja suojattiin asianmu-
kaisella tavalla. Tulosten julkaisussa nouda-
tettiin avoimuutta ja vastuullisuutta. Tutki-
muksessa on kiytetty tieteellisen tutkimuk-
sen mukaisia menetelmii tiedonhankinnan,
tutkimus- ja arviointimenetelmien kohdalla.
Muiden tutkijoiden tekemii tyotd on kun-
nioitettu viittaamalla asianmukaisesti heididn
julkaisuihinsa. (TENK, 2023.) Tutkimustu-



lokset on raportoitu siten, ettei niistd voida
tunnistaa yksittidisid vastaajia.

Tutkimuksen luotettavuutta tarkasteltaessa
ensimmiiseni edellytykseni on tutkimuksen
toteutus tieteelliselle tutkimukselle asetettu-
jen kriteerien mukaisesti. Tiedon kerdys tuli-
si toteuttaa tismillisesti, perusteellisesti ja tar-
kasti. (Polit & Beck, 2021.) Osatutkimusten
kohdejoukkona olivat perehdyttijit ja vasta-
valmistuneet sairaanhoitajat, jolloin voidaan
todeta, ettd aineiston keruussa hyodynnettiin
tiedonantajia, joilla oli paras mahdollinen
tieto koskien perehdytysti ja kokemuksia saa-
dusta perehdytyksesti. (Graneheim & Lund-
man, 2004; Elo ym., 2014). Ensimméisen osa-
tutkimuksen (Lindfors ym., 2018) aineisto ke-
rittiin strategisen suunnittelun tyokalun eli
SWOT-nelikentdn avulla ja aineisto analysoi-
tiin induktiivisella sisillonanalyysilla. Tiedon-
keruulomakkeena SWOT-nelikenttd toimi
hyvin, mutta esimerkiksi teemahaastattelulla,
jossa olisi kiytetty samoja teemoja kuin
SWOT-nelikentissid, saatu aineisto olisi voi-
nut muodostua vield rikkaammaksi. Viljit tee-
mat olisivat mahdollistaneet tutkijalle esittid
tarkentavia lisikysymyksid ja niin syventi-
neet hinen ymmirrystiin tutkittavasta koh-
teesta (Palonen & Kylmi, 2022). Lisiksi se,
miten hyvin ja tisméllisesti ensimmiisen osa-
tutkimuksen induktiivinen sisidllonanalyysi
onnistui, vaikuttaa osaltaan timain tutkimuk-
sen deduktiivisen analyysin lopputulokseen.
Toisen osatutkimuksen (Lindfors ym., 2022)
aineisto kerittiin Saarikosken ym. (2008) ke-
hittamillda CLES+T mittarilla. Mittaria ei ole
aiemmin kiytetty arvioimaan vastavalmistu-
neiden sairaanhoitajien perehdytyskokemuk-
sia. Tutkimusta varten mittarin vaittimia muo-
kattiin mittarin kehittdjin luvalla vastaamaan
paremmin mitattavaa kisitettd eli perehdytys-
td (Polit & Beck, 2021). Mittarin sisdinen joh-
donmukaisuus oli hyvi (Cronbachin alfa
0,880-0,947), mutta tihin tutkimukseen mo-
difioidun mittarin validiteettia olisi ollut tar-
peen arvioida sisilto- ja rakennevaliditeetin
avulla. Niin olisi voitu varmistua, ettd CLES+T-
mittari, joka on validoitu eri kohderyhmilld
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eli kliinisessd harjoittelussa oleville opiskeli-
joille, toimisi my6s perehdytyksen laadun mit-
tarina (Polit & Beck, 2021). Tehdyn voima-
analyysin perusteella tavoitteena oli rekrytoi-
da 150 vastavalmistunutta sairaanhoitajaa,
mutta kahden vuoden tutkimusjakson aika-
na otoskoko jdi tavoitteestaan. Kato pitkikes-
toisissa tutkimuksissa on suurempi kuin ly-
hyemmissd seurantatutkimuksissa (Polit &
Beck, 2021). Pieni otoskoko heikensi tutki-
mustulosten yleistettavyytta kaikkiin vastaval-
mistuneisiin sairaanhoitajiin kansallisella ta-
solla. Vaikka saadut tulokset olivat saman
suuntaisia aikaisempien tutkimustulosten
kanssa, tutkimuksen toistaminen toisi arvo-
kasta tietoa tulosten yleistettivyydestd (Polit
& Beck, 2021). Toisen osatutkimuksen aineis-
to analysoitiin aineistoon sopivilla tilastolli-
silla menetelmilld. Analyysimenetelmien va-
linnassa hyodynnettiin tilastotieteilijin asian-
tuntemusta, jotta voitiin varmistua, ettd toisen
osatutkimuksen analyysiin valittiin oikeat ti-
lastolliset menetelmiit.

Tamin tutkimuksen analyysiin otettiin mu-
kaan kaikki osatutkimusten (Lindfors ym.,
2018; Lindfors ym., 2022) tulokset, eikd mi-
tddn tietoa jitetty tarkoituksellisesti analyysin
ulkopuolelle, miki vahvistaa nidin analyysin
luotettavuutta (Graneheim & Lundman, 2004).
Analyysin luotettavuutta pyrittiin vahvista-
maan myos palaamalla alkuperiisiin julkai-
suihin analyysin edetessid. Analyysiprosessi
on pyritty kuvaamaan mahdollisimman tar-
kasti, jotta lukijalle muodostuu kuva siitd,
miten hypoteettisen perehdytysmallin luokat
muodostettiin. (Elo ym., 2014.) Tutkimuksen
analyysimatriisi luotiin aikaisemmista tutki-
muksista tehdyn teoreettisen viitekehyksen
perusteella. Tutkimuksen luotettavuutta olisi
lisdnnyt, jos teoreettinen viitekehys olisi muo-
dostettu systemaattisen kirjallisuuskatsauksen
perusteella. Systemaattisen kirjallisuuskatsa-
uksen puuttuminen on voinut vaikuttaa ana-
lyysiprosessiin ja hypoteettiseen perehdytys-
mallin rakenteeseen. Analyysimatriisia ei
myoskdin esitestattu eikd sen toimivuudesta
keskusteltu laajemmassa tutkimusryhmissi.
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Toinen tutkija saattaisi rakentaa toisenlaisen
analyysimatriisin ja pdityi erilaiseen loppu-
tulokseen. (Elo ym., 2014.)

Johtopiitokset

Tutkimuksen tavoitteena oli kehittdd hy-
poteettinen perehdytysmalli hyville pereh-
dytykselle ja tuottaa tietoa, jota voidaan hyo-
dyntdd uuden tyontekijin perehdytyksen
suunnittelussa ja kehittimisessi. Jatkossa
hypoteettista perehdytysmallia tulee testata
ja jatkokehittdd, jotta siitd saadaan toimiva
tyokalu perehdytykseen. Hypoteettinen pe-
rehdytysmalli tarjoaa kokonaisvaltaisen l4-
hestymistavan vastavalmistuneen sairaan-
hoitajan perehdytykseen. Mallia voidaan
hyodyntiid esimerkiksi hoitohenkilokunnan
perehdytyskoulutuksen suunnittelussa, pe-
rehdytyskeskusteluiden pohjana seki kehi-
tettdessid yksikkokohtaista perehdytyssuun-
nitelmaa. Hypoteettisessa perehdytysmallis-
sa perehdytys nihdidin osana pidempia siir-
tymivaihetta, jossa vastavalmistunut sai-
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