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Terveydenhuollossa kdytetdan lisdantyvassa maarin potilaan vierella tapahtuvaa testausta,
sen ohella, ettd nayte analysoitaisiin kliinisessa laboratoriossa. Potilaan vierella tapahtuvaa
testausta kutsutaan vieritestaukseksi. Vieritestausta toteuttavat usein muut terveydenhuol-
lon ammattilaiset, kuin Kkliinisen laboratorioanalytiikan erityisosaajat. Mikrobiologinen vieri-
testaus kuuluu testauspaikasta riippumatta kliinisen laboratorion vastuualueeseen, mika
asettaa vaatimuksia vieritestauksen kayton koulutuksen ja laadun valvonnan suhteen. Niin
vierianalytiikkaa kuin laboratoriossa tapahtuvaa analytiikkaa valvotaan eri laadunvarmistus-
menetelmin, joihin kuuluvat toimintaa saatelevat lait ja sd&dokset, ulkoinen- ja sisdinen laa-
dunvalvonta ja kansallisesti tai kansainvalisesti sovitut toimintatavat ja standardit. Vierites-
tauksen tulee tayttaa kliiniselle testille asetetut vaatimukset.

Perehdytysta voidaan tehda eri menetelmilla. Verkkokoulutus on yksi paljon kaytetty koulu-
tustapa terveydenhuollon organisaatioissa. Labquality on ulkoista laadunvalvontaa ja kou-
lutusta tarjoava yritys, jonka tuotevalikoimaan kuuluu muun muassa vieritestausosaamista
kehittavia verkkokursseja. Opinnaytetyoni on tuotteellinen kokonaisuus, jonka tarkoitus on
tuottaa oppimateriaalia kaytettavaksi A-ryhman streptokokin vieritestipassiin.

Materiaali sisdltéda tietoa nielunaytteenotosta, nielun anatomiasta, vieritestausmenetelmista,
esimerkkitestin ja laadunvarmistusta. Osioita summaavat lyhyet monivalintatestit. Materiaali
koottiin MS Power Point —muotoon ja testattiin esittdmalla Huslabin preanalytiikassa ty6s-
kenteleville sairaanhoitajille. Aineiston pedagogiset ja sisall6lliset tavoitteet arvioitiin s&hkoi-
sella lomakkeella.

Projektin toteutus eteni suunnitellulla aikataululla. Tuotettu materiaali ei ole verkossa suori-
tettava kurssi, mité tulee toteutustapaan eika se laajuudeltaan vastaa verkko-opintoja. Tes-
tihenkilot kokivat esityksen sisallén antavan lisdarvoa varsinkin vieritestin periaatteiden ja
menetelmien osalta. Palautteiden tulkinnassa on huomioitava kaytetty testiryhma, jolla oli
hyvat nielundytteenottotaidot paivittaisten tyttehtavien johdosta. Oppimateriaalin laatiminen
vaatii syvallistd aiheen tuntemusta, johon kuuluu laaja tutkitun tiedon osaaminen, seka tie-
don soveltaminen kaytdnnon laboratorioanalytiikkaan. Pedagogisesti tehokkaan ja sisallol-
lisesti monipuolisen materiaalin kokoaminen osoittautui yhden henkilén opinnaytetydna var-
sin haasteelliseksi. Jatkokehitettavaksi jaa interaktiivisten harjoitusten luominen ja audiovi-
suaalisen sisallon lisaaminen. Projektin vieminen loppuun vaati systemaattista omien tehta-
vien aikataulutusta seka niissé pysymista.

Avainsanat Vieritestaus, POCT, verkkokurssi, A-ryhmé&n streptokokki
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Point of care -testing (POCT) has become increasing part of patient testing in addition of
using traditional clinical laboratory tests. POCT is patient analytics that takes place near the
patient. Clinical laboratory is responsible of microbiological testing independently from test-
ing place and method. Microbiological patient analytics is controlled by various quality con-
trol methods, such as law, national and international standards, internal and external quality
controls. Performing microbiological tests is not allowed without license provided by Re-
gional State administrative agency (AVI). AVl is an authority that provides licensing, directing
and overseeing of public and private health care services, ensuring that the citizen receive
high quality services. Microbiological point of care testing must accomplish the same quality
requirements that the tests made in clinical laboratory.

Often POC -tests are used by health care professionals that are not clinical laboratory ana-
lysts. Therefore, a proper training has an important role to ensure test result reliability and
patient care safety. E learning is commonly used method of training. Labquality Oy is a
company that offers external laboratory quality control- and training services. One of their
commercial products is a POCT passport for several clinical laboratory test and examina-
tions.

My thesis is a product creation project of group A streptococcus point of care test orientation
material for Labquality. The product is cognitive and visual material in MS PowerPoint format
including all raw footage and other artwork used. The presentation is not suggested to be in
the final format used in Labquality, as the POCT passport is meant to learn in interactive e-
learning format. The material was gathered during August-September 2017. | took photo-
graphs, edited them, designed a structure and edited it in a whole that would meet expecta-
tions. Finally, | piloted the presentation with four nurses working at Huslab Tullinpuomi pre-
analytics. After the presentation, participants filled up an E-form enquiry.

The project proceeded as scheduled. Making a learning material requires a deep under-
standing and expertise of the subject. My presentation as such is limited and does not in-
clude an exam that would test the participant knowledge on whole learning area in detail.
More than a learning product, the project has been a good exercise of one person project.
I've learned the meaning of a good, detailed plan and how to keep up schedules.

Keywords POCT, point of care testing, training
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1 Johdanto

Perusterveydenhuollossa ja sairaanhoidossa kaytetadn lisdantyvassd maarin potilaan
vierella tapahtuvaa testausta, sen ohella tai sijasta, ettd ndyte analysoitaisiin laboratori-
ossa. Vieritestaus, POC tai POCT (Point of Care Testing) on potilaan vierelld tapahtuvaa
testausta ja analyysin tulokset ovat kdytettéavissa verrattain nopeasti, 10 sekunnista 15
minuulttiin testista riippuen. Nopea tulos voi olla elintdrke& varsinkin silloin kun hoidosta
on tehtava nopeita paatoksia, vaikka laboratoriotulos muodostaakin vain osan hoitoon ja
sen seurantaan tarvittavasta tiedosta. (Seppa 2013). Vieritestit tehddan yleensa kapil-

laariveresta, virtsasta tai nielu- tai nenéeritteesta. (Vieritestit - Terveyskirjasto 2017)

Vieritestauksesta ja sen laadusta on vastuussa viime k&dessa kliininen laboratorio. Vie-
ritestausta suorittavat henkil6t eivat valttamatta ole laboratorion kliinisiin analyyseihin eri-
koistunutta henkilékuntaa, mik& asettaa laboratoriolle vaatimuksia vieritestien kayton
koulutuksen ja osaamiseen yllapidon seké laadun valvonnan suhteen. Laboratorioiden
laatukriteerit maaritellddn standardeissa ja FINAS (Finnish Accreditation Service) toteaa
laboratorion péatevyyden akkreditointiprosessissa. Akkreditoinnin piiriin kuuluu muiden
muassa kliinisen laboratoriolddketieteen erikoisalat, kliininen kemia, hematologia, kliini-
nen mikrobiologia, genetiikka, patologia, kliininen fysiologia ja isotooppilddketiede. (Klii-
niset laboratoriot - FINAS akreditointi 2016)

Vieritesteja kaytetaan eri terveyden- ja sairaanhoidon yksikoissa, ja kayttajat voivat olla
paaasiassa muita kuin Kliinisen laboratorioanalytiikan asiantuntijoita. Vieritutkimuksen
teko sisaltdd samat vaiheet kuin kliininen laboratoriotesti; preanalyttinen-, analyyttinen ja
postanalyyttinen vaihe. Oikeista toimintatavoista poikkeaminen voi johtaa virheelliseen
tulokseen, vaariin hoitoihin tai hoitamatta jattamiseen seka potilaan turhaan karsimyk-
seen ja ylimaardaisiin kustannuksiin. Hoitajille tehdyn kyselyn mukaan he kokivat organi-
soidun vieritestauskoulutuksen olevan erittdin hyddyllista ja osaaminen sailyi myds pit-
kalla aikavalilla. (Lehto 2014: 73). Virologiset, bakteriologiset ja parasitologiset tutkimuk-
set ovat mikrobiologisia tutkimuksia, ja niiden tekemiseen tarvitaan aluehallinnon myon-

tama toimilupa (Mikrobiologian luvat - AVI 2013).

Kliinisen testauksen laatuun vaikuttavat useat seikat. Henkilokunnan osaamisen liséksi
testauksen laatua valvotaan ja arvioidaan eri menetelmin. Siséiseen laadunvalvontaan

kuuluu validointiprosessi analyysimenetelmén ja laitteen kayttdonoton yhteydessa seka



jatkuva siséainen tulosten kontrollointi. Liséksi laatua arvioidaan ulkoisin laadunvarmis-

tusmenetelmin. Toimenpiteilld varmistetaan eri tavoin potilasturvallisuutta.

Labquality on Kliinisen laboratorion ja vieritestauksen palveluja tarjoava yritys. Sen tuo-
tevalikoimaan kuuluu ulkoinen laadunvalvonta (EQAS), sisdinen laadunvarmistus
(IQAS), potilasturvallisuuden parantamiseen ja laadunhallinnan kehittdmiseen tarkoitet-
tuja valineitd (Qualification) sek& koulutuspalveluja terveydenhuollon henkilokunnalle
(Education). Laatua arvioidaan yli 150 tuotteistetun laadunvalvontaohjelman avulla. Ne
kattavat tarkeimmat laboratoriolaaketieteen erikoisalat kuten myoés useita vieritestausyk-
sikoitd. Taman liséksi koulutusta jarjestetaan erilaisilla paikallisilla ja valtakunnallisilla
kongressi- ja koulutuspaivilla. Koulutuksella on erittdin tarkeé rooli vieritestauksen laa-
dun ja potilasturvallisuuden nédkdkulmasta. Lehdon tutkimuksessa todetaan, ettéd sopi-
valla koulutuksella voidaan saavuttaa l&hes laboratoriohenkildkunnan tasoinen taito kou-
lutetun testin osalta (Lehto 2014: 70).

Opinnaytetyoni tarkoitus oli tuottaa verkkokoulutusmateriaalia Labqualityn tuottamalle
verkkokoulutuspassille, joka on osa laajempaa koulutusvalikoimaa. Talla hetkella vieri-
testipassikurssivalikoimaan kuuluu veren glukoosi, CRP, HbAlc ja INR -kurssit, sek&
potilastutkimuksista EKG- ja spirometriapassi, joka julkaistaan helmikuussa 2017 (Vieri-
tutkimuspassi - Labquality 2017). Labquality suunnittelee laajentavansa vieritutkimus-
passivalikoimaa kattamaan myds mikrobiologisia vieritesteja. Vieritestipassit on kohden-
nettu muun kuin laboratorion ammattihenkildiden suorittaman vieritestauksen laadulli-
seen parantamiseen. Pyrin aineiston sisalléssa siihen, ettd materiaali on kielellisesti ja
kuvallisesti helposti omaksuttavissa, ja ettd se sisataisi riittivat tiedot. TAssa tydssa ei
otettu kantaa potilaiden omatestaukseen eikd sen menetelmiin. Tyén tuotos sisaltdd mik-
robiologisista vieritesteistd Streptococcus pyogenes, Strep A -vieritestauspassiin sovel-
tuvaa tiedollista ja visuaalista materiaalia MS PowerPoint -esityksenda ja digitaalisena

kuvamateriaalina.

2 Kehitysprojektin lahtokohdat

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa oppimismateriaalia Labquality Oy:n tuottaman
vieritestipassin materiaaliksi. Kurssit on tarkoitettu terveydenhoitohenkilostolle, jotka
kayttavat vieritestauslaitteita. Tuottamani koulutusmateriaalin koostuu tieto-osuuksista,

kysymyksista, valokuvista ja grafiikasta. Aineiston tavoitteena on tarjota materiaalia



Labqualityn verkkoalustalla toimivan vieritutkimuspassin Strep A -vieritestauskurssiin.
Aineisto ei ole valmis kurssi, mutta siind huomioidaan kurssin tavoitteet tarjota itsenai-
sesti verkossa suoritettavaa perehdytysta A-ryhman streptokokkitestaukseen vierilait-
teella potilas- ja kayttajaturvallisesti. Kohderyhmana ovat terveydenhuollon ammattihen-

kilot, joilla on joku muu terveysalan koulutus kuin laboratorioalan ammattihenkildstélla.

3 Koulutussisallon tausta

3.1 Vieritestaus yleisesti

Vieritestauksella tarkoitetaan kliinisen laboratoriotestin analysointia laboratorion ulko-
puolella. Testitulos on verrattain nopeasti kaytettavissa. Vieritestauksesta on, testaus-
paikasta riippumatta, vastuussa kliininen analyysilaboratorio. Sen kayttoon otossa tulee
ottaa huomioon vieritestauksen Kliininen tarve, testin valinta, kustannus ja validointi, laa-
dunohjaus ja henkildkunnan koulutus sek& tulostan siirtaminen kaytdssa olevaan tieto-
jarjestelmdan (Pulkki 2009) Laboratorioanalytiikka on perusta kliinikon tekemille hoito-
ratkaisuille. Tulosten oikeellisuudella ja luotettavuudella on suuri merkitys. Vieritesteja
on saatavissa usealle eri testausalalle, kliiniselle kemialle, kliiniselle hematologialle ja
kliiniselle fysiologialle seka kliiniselle mikrobiologialle. Kliinisten laboratorioiden tulee var-
mistaa laboratoriotoiminnan hyva laatuja ja tutkimustulosten oikeellisuus. Tarkemmat
laatukriteerit on kuvattu Finasin SFS-EN I1SO 15189 -standardissa.

3.2 Mikrobiologiset vieritestit

Vieritestaus on laboratorion ulkopuolella potilaan vierella tehtavaa testausta, jota tyypil-
lisesti voi suorittaa myoés muu terveydenhuollon henkildstd kuin kliiniseen laboratorio-
analytiikkaan erikoistunut henkilokunta. Testauspaikasta riippumatta vierianalytiikka
kuuluu kliinisen laboratorion vastuulle (Nielutulehdus - Kaypé&hoito 2013). Kliinisen mik-
robiologian vieritutkimukset ovat tartuntalain 18 § (21.12.2016/1227) alaisia, jolloin nii-
den suorittamiseen tarvitaan toimilupa. Toimilupaa haetaan aluehallintoviranomaisilta ja
se myonnetddn kolmeksi vuodeksi kerrallaan. Menettelyn tarkoituksena on varmistaa,
ettd mikrobiologista diagnostiikkaa suoritetaan asianmukaisissa tiloissa ammattitaitoisen
henkilokunnan toimesta tayttden laadulliset vaatimukset (Kliinisen mikrobiologian labo-

ratorioiden toimilupamenettely -THL 2016).



3.3 A-ryhman streptokokkibakteerin testaus nielundytteesta

A-ryhmén streptokokin (Streptococcus pyogenes) toteamiseen nielunaytteesta on kehi-
tetty useita kaupallisia mikrobiologisia vieritestausmenetelmia, joiden etuna on verrattain
nopea tulos. Laboroatorio-olosuhteissa A-ryhmén streptokokin erotusdiagnostiikka teh-
daan viljelyna ja alustavan vastauksen saaminen kestaa yleensa 1-2 paivaa (Strepto-
kokki viljely - Huslab 2017). Laboratoriotutkimuksissa S. pyogenes on mikroskooppisesti
nahtavissa pyoreana, gram -positiivisesta varjaytyvana ketjukokkimuotona. Se on bee-
tahemolyyttinen eli bakteerin erittdmat toksiinit, kuten hemolysiinit O ja S hajottavat pu-
nasoluja. Lampaanveriagarmaljalla punasolujen hajoaminen voidaan havaita makro-
skooppisesti tarkasteltuna elatusaineen lapikuultavuutena mikrobikasvuston kohdalla.
Myds C- ja G-ryhman streptokokit tuottavat O hemolysiinid. (Vuopio-Varkila - Syrjanen -
Kotilainen 2010).

Hemolysoivaa ominaisuutta kaytetaankin bakteerin alustavassa tunnistuksessa in vitro.
Pyogenes -nimi viittaa mikrobin tyypillisesti aiheuttamaan markaiseen tulehduserittee-
seen. Kirjallisuudessa bakteerista kaytetddn myos lyhennettd GAS eli Group A strepto-
coccus (A-ryhman streptokokki - THL 2017). Laboratorio-olosuhteissa naytetta kasvate-
taan 35°C asteessa spesifisella punasoluja sisdltavalla elatusmaljalla ja todetaan mak-
roskooppisesti kasvuston tyyppi seka antibioottiherkkyys basitrasiinille, jolle 97% A -
streptokokeista on herkkia (Vuopio-Varkila ym. 2010). Bakteerin viljely maljalla onkin ai-

noa tapa saada selville bakteerin antibioottiherkkyys (Carlsson - Koskela 2011).

3.4 A-ryhman streptokokkinielutulehduksen kliininen merkitys

Ihmisen iholla, limakalvoilla ja suolistossa on runsaasti bakteeriflooraa. Osa niistd on
hyodyllisia, ne eivat aiheuta sairauksia ja edistavat kehon normaalia toimintaa. Osa eli
niin sanotut opportunistiset mikrobit, voivat muuttuneissa olosuhteissa aiheuttaa tuleh-
dusreaktion. Nielurisatulehdus eli tonsilliitti, on ylempien hengitysteiden infektiotauti, joka
on yksi yleisimpi& perusterveydenhoitoon hakeutumisen syistd. Useimmiten akuutti nie-
lurisatulehdus on viruksen (Adenovirukset, Epstein-Barrin Virus EBV) aiheuttama, mutta
aiheuttajia voivat olla myds useat muut mikrobit, kuten bakteerit, sienet tai niiden yhdis-
telmat. Viruksen aiheuttama tartunta paranee itsestaan, oireiden mukaisella hoidolla
(Nielutulehdus - kaypahoitosuositus 2013). Bakteereista merkittavin nielutulehduksen ai-

heuttaja on ryhman A beetahemolyyttinen streptokokki, Streptococcus pyogenes (GAS,



Group A Streptococcus), aiheuttaen n. 5-10% aikuisten ja 15-30% lasten nielutulehduk-
sista. A-ryhman streptokokki voi aiheuttaa myds ihon ja pehmytkudoksen infektioita seké&
olla vakavan yleisinfektion eli sepsiksen aiheuttaja (Vuopio-Varkila ym. 2010). Se tarttuu
henkildsté toiseen pisara- tai kosketustartuntana, pinnoilta tai jopa elintarvikkeiden véli-
tyksella. A-streptokokki voi olla myds oireeton jolloin puhutaan kantajuudesta (Vuorela -
Ruotsalainen - Valtonen - Vuorio - Lyytikainen 2017). Hoidon aloittamisen arvioimiseksi
on kuitenkin varmistettava infektion aiheuttaja nieluviljelylla tai pikatestilla (Nielutulehdus
- Kéypéhoitosuositus 2013).

Streptokokki -bakteerit jaetaan ominaisuuksiensa mukaan Lancefieldin -ryhmiin, joista A
-ryhman streptokokki eli Streptococcus pyogenes on merkittava aikuisten ja lasten nie-

lutulehduksen (faryngotonsilliitti, angina tonsillaris) aiheuttaja.

Tyypilliset A-streptokokin aiheuttamat oireet ovat katteinen ja kivulias nielutulehdus, suu-
rentuneet ja aristavat imurauhaset leuan alla ja kaulalla sekd >38 °C kuume. Taman
lisdksi A-streptokokki voi aiheuttaa laajan kirjon erilaisia infektiotauteja iho- ja pehmyt-
kudosinfektioista vakaviin yleisinfektioihin kuten sepsis. Tulehdus voi edetd muihin ku-
doksiin kuten valikorvaan, nenéan onteloihin tai keuhkoihin. Varsinkin alle kouluikaisilla
nielutulehdus eli tonsilliitti on useimmiten kuitenkin viruksesta tai sieni-infektiosta joh-
tuva. A-streptokokin aiheuttaman nielutulehduksen komplikaatioita voivat olla myés kurk-
kupaise tai erytrogeenisten vasta-aineiden puutteesta aiheutuva tulirokko tai reuma-

kuume (Nielutulehdus - Kaypé&hoitosuositus 2013).

Lansimaissa vakavat jalkitaudit ovat kuitenkin suhteellisen harvinaisia, ja antibioottihoi-
doilla on kliinistd merkitysta [&hinn&a epidemioiden ja infektiofokusten hallinnassa. Kuu-
meisen ja varsinkin yleistilaltaan kriittisen potilaan bakteriologinen diagnostiikka voi olla
hidasta, joten on kehitetty niin sanottuja pikatesteja eli vieritesteja (POCT Point Of Care
Testing). Ne perustuvat suoraan antigeenin osoitukseen naytteesta, jolloin tulos saa-
daan 5-30 minuutissa. Antaessaan positiivisen tuloksen, ndma testit eivat kuitenkaan
ohjaa kliinikkoa antibiootin valintaan, joten vieritestin ohessa, on laboratoriossa tehtava
bakteeriviljely ja antibioottiherkkyysmaaritys olennainen osa hoitopééttsta. Laboratorio-
testin kuten vieritestin kyky& erottaa oikeat positiiviset ja negatiiviset naytteet kuvataan
herkkyytena (sensitiivisyys, sensitivity) ja tarkkuutena (spesifisyytend, specificity) Nielu-
nayte pikatestin sensitiivisyys, eli kyky erottaa oikeat positiiviset A-streptokokki tapauk-
set on 70 - 97% ja spesifisyys eli kyky erottaa oikeat negatiiviset 97% (Nielutulehdus -

Kaypéhoitosuositus 2013).



3.5 Naytteenottoon valmistautuminen

Ennen naytteenottoa testattavan tulee valttda ruokailua, juomista ja desinfioivien kurk-
kupastillien kayttdd mieluiten kahden tunnin ajan. Jo pelkkd veden juominen juuri ennen
naytteenottoa vahentda mikrobien maaraa nielussa. (Nielun antigeeni- ja viljelynaytteet-
Nordlab 2014).

Ihmisen suussa ja nielussa elda arviolta 500 erilaista bakteerilajia, joiden koostumus
vaihtelee suun eri osien ja yksildiden valilla (Vuopio-Varkila ym. 2010). Jotta naytteen-
otossa valtytaan ndytteen kontaminaatiolta, on tarke&a, etta naytetikku on kosketuksissa

vain molempiin nielurisoihin ja mahdollisesti nielun takaosaan tulehtuneille alueille.

3.6 Nielunaytteenotto ja analyysi

Nielundyte otetaan yhdella tai kahdella steriililla pumpuli- tai nukkatikulla molemmista
tonsilloista eli nielurisoista ja nielun takaseindsta painamalla ja pydrittamalla naytteenot-
totikkua erityisesti katteisilta ja tulehtuneilla alueilla. Naytteenottotikulla ei tule koskea
muita suun alueita, kuten poskia, kieltaq, huulia tai hampaita. Runsas muu mikrobisto
naytteessa voi hairitd analyysia ja antaa nain epaluotettavan tuloksen (Nielun antigeeni-
ja viljelynaytteet- Nordlab 2014). Markkinoilla on useita vieritestausmenetelmid. Usein
kaytetdan entsyymi-immunologista menetelmaa (EIA enzyme-immunoassay), jossa
naytteesta todetaan tietty mikrobin rakenneosa eli antigeeni. Antigeeni tunnistetaan lius-
kalle tai kasettiin asetettujen vasta-aineiden avulla ja tulos on nahtavisséa optisesti luku-

laitteelta tai liuskalta. (Carlson - Koskela 2011)

4 Oppiminen ja eri oppimistyylit

4.1 Oppimisprosessi

Ihmisen oppimisprosessia tarkastellaan kasvatustieteissa eri psykologisista nakékul-
mista. Oppijaa voidaan tarkastella passiivisen valmiin tiedon vastaanottajana, jolloin pu-

hutaan mekanistisesta ihmiskasityksesta. Mekanistisessa ihmiskasityksessa oppija on



havainnoitsija, joka tarkastelee erillaan olevaa havainnoitavaa ilmiota. Kehityspsykologi-
assa puhutaan talléin usein Behavioristisesta oppimiskasityksesta. Tama oppimisteoria
juontaa juurensa luonnontieteisiin, jossa ihmisen ja eldimen oppiminen perustuu palkit-
semiseen ja rangaistukseen. Oppijaa voidaan tarkastella myds konstruktivismin nakoé-
kulmasta, jolloin oppija ndhdaan tavoitteellisena tiedon etsijané, kasittelijana ja arvioi-
jana, joka rakentaa (konstruoi) itse omat tietorakenteensa. Talldin puhutaan humanisti-
sesta ihmiskasityksesta. Konstruktiivinen oppiminen on aktiivinen tiedon rakennuspro-
sessi, jossa uudet asiat ovat aiempien kokemusten sdatelemia. (Pylkka 2017). Oppimis-
prosessi voidaan kuvitella ik&d&n kuin tiiliseindnd, jossa uudet tiilet tukeutuvat aiemmin

muurattuihin tiiliin.

4.2 Oppimistyylit

Ihmisen katsotaan oppivan tehokkaimmin sit&, mink& han kokee mielenkiintoiseksi. Opit-
tava asia tulee kokea tarkedaksi ja tiedon merkityksellisyydesté ja hyddyllisyydesta itselle
tulee voida vakuuttua. Ympaéristo tarjoaa paljon informaatiota. Informaatiolla tarkoitetaan
Sitd ympariston tietoa, jota yksilé muokkaa perehtymisen prosessin kautta tiedoksi. In-
formaation k&sittely tapahtuu aistien kautta eri vaiheissa. N&ko-, tunto- ja kuulohavain-
tona poimittu tieto varastoituu lyhytaikaiseen muistiin, josta se voidaan liittaa jo aikai-
sempiin kokemuksiin ja havaintoihin, pitkdaikaiseen muistiin. Tata tapahtumaa kutsutaan
prosessoinniksi. Prosessoinnissa kaytetaan apuna yksil6llisid taitoja, strategioita ja tyy-
leja. Ihminen pyrkii tietoa prosessoidessaan toiminnan taloudellisuuteen ja tarkkaavai-
suus kiinnitetdan muuttuneeseen tai uuteen, poikkeavaan informaatioon. Toisin sanoen
huomiomme ei Kiinnity jo tuttuihin, pitkdaikaismuistiin siirrettyyn informaatioon (Leino -
Leino 1990: 25-27).

Oppimistyyli on yksilon personnallinen tapa kayttdd hyvaksi omia ominaisuuksiaan. Neu-
rolingvistinen (NLP Neuro-Linquistic Programming) lahestyy oppimista visuaalisen, au-
ditiivisen ja kinesteettisen miellejarjestelman kautta. Eri miellejarjestelméat voivat ilmen-
tyd monin eri tavoin. Sanavalinnoilla, kuten runsaasti ndkéhavaintoon perustuvilla sa-
noilla, henkild kertoo kiinnittdvansa huomiota visuaalisiin elementteihin. Auditiivista miel-
lejarjestelmaéa kayttava valitsee ilmaisussaan puolestaan sanoja kuten "kuulla”, "selit-
taa”, "kertoa” tai "harmoninen”. Kinesteettisen oppimistyylin omaava pohjustaa havain-
nointia tekemalld, kokeilemalla ja elaytymalla vartalollaan. Leitola arvioi aikuisvdeston

jakautuvan 60% visuaalisiin, 25% auditiivisiin ja 15% kinesteettisiin miellejarjestelmiin.



Henkilo voi kuulua samalla useampaan tai kaikkiin miellejarjestelmiin ja edellisessa jaot-
telussa otettiin huomioon vain vahvin. Opetuksen suunnittelussa onkin hyva huomioida,

ettd oppijoissa on kaikkien miellejarjestelmén edustajia. (Leitola 2001: 30-35).

5 Koulutusmateriaalin suunnittelu ja sisalto

Opinnaytetydn lopputuote on oppimateriaali tuotettuna Microsoft Power Point -esitysfor-
maattiin. Tietoperusta esitettiin lyhyiden tietolaatikoiden muodossa, minka sisaltéa ker-
rattiin jaksojen edetesséd monivalintakysymyksilla. Materiaalia elavéitettiin itse otetuin ku-
vin ja verkosta haetuin vapaan kayttélisenssin grafiikoin. Teksti pyrittin muotoilemaan
sellaiseksi, ettéa se olisi helposti omaksuttavissa myds muiden kuin laboratorion ammat-
tihenkildin. Havainnollistavat digitaaliset stillkuvat olivat osa visuaalista materiaalia, joka
oli jaettu aihealueisiin ja niitd syventaviin osioihin (kuvio 1). Valokuvasin, kasittelin ja edi-
toin itse kayttamani digitaaliset kuvat. Kuvaus tapahtui suurelta osin Metropolia ammat-
tikorkeakoulun tiloissa. Koska tuottamani materiaali ei ole lopullinen verkkokurssi, oli se
koottava pedagogiseksi kokonaisuudeksi testausta varten. Materiaalin tuottaminen ajoit-
tui elokuulle 2017 ja testaus oli syys-lokakuun vaihteessa. Opinnaytetytn tuotos ei ole

valmis verkkokurssi.

5.1 Materiaalin toteutus

Perehdytysmateriaalia kuvattiin elokuussa 2017. Kuvausta varten viljelin koululla oppi-
laitoksen pakastetusta ATCC1965 Streptococcus pyogenes -kannasta kahdelle lam-
paanverimaljalle. Maljat kasvatettiin olosuhdekaapissa 35 °C asteessa, CO, 5%. Kuva-
sin valmiit maljat, paseerasin yksittdisesta pesakkeesta 2 jatkomaljaa ja varjasin jatko-
maljalta seuraavana paivana Gram -varjaykselld kaksi lasia. Varjaykset onnistuivat ja
kuvasin lasit. Kuvauksessa kaytetyt laitteet olivat Canon 700D — EFS 18-200mm 1:3,5-
5,6 IS —kamera, iPhone 6S mobiilipuhelinkamera ja optinen mikroskooppi Olympus
BX40.

Koostin kuvia, grafilkkkaa ja tietosiséltoa Microsoft Power Point ohjelmalla elo- ja syys-
kuun ja esitin tuotoksen etukateen sovituille ja kutsutuille sairaanhoitajille (liite 1), jotka
toimivat kokopaivaisind naytteenottajina Huslab Tullinpuomissa Helsingissa. Naytteen-

ottopaikassa otetaan perusterveydenhuollon ldhetteiden lisdksi erikoissairaanhoidon-



seka jossain maarin yksityisen sairaanhoidon lahettamia tutkimuksia. Esitykseen osallis-
tui 4 sairaanhoitajaa, joista kahdella oli lisdksi muu terveydenhuollon tutkinto. Toisella oli
l&hihoitajan- ja toisella terveydenhoitajan tutkinto. Hoitajat olivat toimineet nykyisessa
tehtavassa naytteenottajina 0-2 vuotta. Palaute (liite 2) perehdytysaineistosta kerattiin 3-
6.10.2017 sahkoiselld E-lomakkeella, joka sisalsi kysymyksia aihealueittain. Osallistujaa
pyydettiin arvioimaan osaamistaan asteikolla "en lainkaan”, "jonkin verran”, "melko hy-

vin”, "erittéin hyvin” ja "en osaa sanoa”

Tehtava Toteutus

Streptococcus pyogenes —viljely ja

paseeraus Elokuun lopulla 2017

Mikrobin Gram —varjays ja kuvaus Elokuun lopulla 2017

Power Point esityksen koostaminen | Elo-syyskuu 2017

Esitys 1 ja 2. Huslab Tullinpuomi Syys-lokakuun vaihde 2017
E-lomakekysely Lokakuun alku 2017
Kyselyvastausten analysointi Lokakuun alku 2017

Taulukko 1.  Toteutus aikataulu

5.2 Materiaalin testaus

Oppimismateriaali koottiin Microsoft PowerPoint esitykseksi (liite 3 vain tilaajan kayt-
t6on). Materiaalin testaukseen kutsuttiin viisi Tullinpuomin Huslabin preanalytiikassa
tydskentelevia sairaanhoitajaa, joilla ei ole kliinisen laboratorioanalytiikan koulutusta. Ky-
symyksilla pyrittiin selvittdmaan, kuinka hyoddyllinen esitetty materiaali oli A-ryhméan
streptokokin vieritestaukseen perehtymiseen ja kuinka hyvin rakenne ja grafiikka edisti-
vat oppimista. Esityksen kesto oli 45 minuuttia. Esitystapa eroaa Labqualityn vieritesti-
passista, joka on interaktiivinen verkkokurssi lopputentteineen. Esityksen jalkeen osal-
listuneet hoitajat antoivat kurssipalautteen. Kaikki osallistujat (4) vastasivat kyselyyn. Ky-
selyn vastaukset analysoitiin systemaattisesti. Kysely toteutettiin Metropolian E-lomake
verkkokyselyna (Liite 2). Esitysmuotoisessa oppimateriaalissa olin pyrkinyt esittdm&éan
asioita visuaalisesti havainnollistamalla kuvin ja piirroksin. Testitilanteessa kaytin myos
hyvakseni auditiivisuutta esittelemalld &&neen siséallon. Verkko-oppimisessa onkin inter-
aktiiviset tehtavat, kuten auditiivinen sisalté joko lukijana tai videoina tarked, ettd oppi-

miskokemus olisi mahdollisimman monipuolinen.
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6 Koulutusmateriaalin sisallén kuvaus

Jaoin koulutussisallon osioihin, jotka pyrkivat mukailemaan ty6elamayhteistyotahon ja-
ottelua muissa vastaavissa verkkokursseissa. Taustatieto tutkimuksesta ja siihen val-
mistautumisessa sisalsi yleista tietoa nielutulehduksen ja sen kliinisestd merkityksesta
jatkuen A-ryhman streptokokkikuvaukseen ja naytteenottoon vaikuttaviin tekijoihin. Nayt-
teenotto-osuudessa esiteltiin nielun anatomiaa kertausluontoisesti, vieritestin periaat-
teita, tarvittavia valineita ja naytteenottotekniikka. Tulosten arviointi ja laadunvarmistus-
menetelmét seka testin toimintaymparisto erillisend osionaan muodostivat osan materi-
aalin sisaltod (Kuvio 1). Lopullisen tuotoksen muodosti 20 sivuinen MS Powerpoint -esi-

tys, testianalyysiesitys ja 10,6 Gigatavua digitaalista kuvamateriaalia.

Nielutulehdus

A streptokokkija sen
kliininen merkitys

Ennen naytteenottoa P Ruokailu, juominen,

taustatietoa
tutkimuksesta ja siihen
valmistautumisesta

GAS tarttuminen
henkil6sté toiseen

laakitykset

Nielun anatomiaa,
tonsillat

— - 4

Testin periaate

N EEsssssn——
naytteenotto / tutkimus
teknisesti,
Strep A Néytteenottovalineet Oma suojaus
vieristesti

Naytteenottokohta,
Oikea naytteenotto tekniikka ja naytteen
kasittely

Testin tulos.

Sensitiivisyys ja Tulosten raportointi
tulosten arviointi, SRS
laadunvarmistus,

Kontrollointi ja
virheléhteet

Kirjaaminen

laitteen huolto ja
toiminnan
tarkistaminen.

Testin
toimintaymparisto

Kuvio 1 Materiaalin rakenne



11

7 Koulutus-sisallon arviointi

7.1 Palauteyhteenveto

Kyselyssa kysyttiin, millaiseksi osallistuja koki osaamisensa ennen esitysté ja esityksen
jalkeen. Nielunaytteenottotekniikka koettiin jo hyvaksi ennen esitystd, eika se tuonut talle
testiryhmalle lisdarvoa (ero +-0%). Nielun anatomia ja streptokokkitonsilliitin aiheuttamat
kliiniset oireet olivat myos jo entuudestaan melko tuttuja (+ 6-7%). Preanalyyttiset tekijat
kuten ruokailun, juomisen ja kurkkupastillien vaikutus naytteenotossa tunnettiin myos
kohtalaisen hyvin, joskin puolelle osio toi lisétietoa (+ 13%). Nielutulehduksen aiheutta-
jamikrobit koettiin hyddylliseksi (+ 19%) ja etenkin vieritestivalineet (+ 31%) sek& mikro-
biologisen testin periaatteet (+ 40%) lisasivat perehtyneisyytta. (Kuvio 2)

Arviot omasta osaamisesta aihealueittain

18
16
14
12
10

B Summa ennen

B Summa jilkeen

o N DO ®

Kuvio 2. Osallistujien arviot osaamisalueittain ennen ja jalkeen esityksen.

Osallistujista puolet pitivat esityksen sisaltamia visuaalisia elementteja ja tiedollista si-
saltoa riittavana. Esityksen rakenne koettiin suurimmalle osalle havainnollisena ja asia-

kokonaisuudet oli esitetty loogisessa jarjestyksessa. (Kuvio 3)
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2,5
2
15
1
0,5
0
els}t?liiskgn 2. Eteniko
h rakere I Sisaltét") es:i%t. (lzs!i:;)sa 4. Oliko
avainnollinen? 009155 riit)t/avésti tietosisaltd
grafiikkaa? riittava?
=Kylla =Ei

Kuvio 3. Kyll4 ja ei -vastausten osuus

Vapaassa sanallisessa palautteessa toivottiin (1 palaute) enemman tietoa nielundytteen
tekniikasta esimerkiksi videon muodossa. Samassa palautteessa tosin todettiin toteutuk-
sen voivan olla haasteellista. Yksi testaaja koki, etta esitys ei juurikaan antanut lisatietoa.
Kahden muun sanallinen palaute sisalsi lahinna kokoavat kommentit esityksen hyodyista

ja toteutuksesta. Koostin palauteyhteenvedon MS PowerPoint esitykseksi (Liite 4 vain
tilaajan kayttoon)

8 Tiedotus ja viestinta

Opinnaytetydn oppilaitoksessa toteutetun ryhmé- ja yksildohjauksen liséksi pidimme
kaksi kokousta Labqgualityn edustajan ja ohjaavan opettajan lasna ollessa. Liséksi toteu-
tusvaiheessa pidimme palaveria useaan otteeseen tydelaméaedustajan Labquality Oy:n
sidosryhmépaallikdn ja Huslab Tullinpuomin osastonhoitajan kanssa keskustellen toteu-
tuksesta. Viestintaa tapahtui kasvokkain kokoontumisien liséaksi sdhkdpostilla niin ohjaa-
jan kuin tyéelamaedustajien seka testiryhman suuntaan.
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9 Etiikka

Etiikka sanan alkujuuret ovat kreikan kielen sanassa éthos, joka tarkoittaa luonnetta.
Etiikan tutkimuksessa tutkimuksen kohteena on ihmisen luonne ja sen ominaisuudet,
joiden perusteella voidaan maaritella luonnetta hyvéksi (Pietarinen - Logos ensyklopedia
2015). Terveydenhuollon ammatteihin valmistuvien tulee tuntea ammatillisen toiminnan
eettiset periaatteet. Sosiaali- ja terveysministerion eettinen neuvottelukunta ETENE on

koonnut yhteiset eettiset periaatteet terveydenhuollon tehtéavissa toimiville.

Etiikka kuvaa ja perustelee hyvia ja oikeita tapoja elaa ja toimia maailmassa, jonka
ihminen jakaa muiden kanssa. Etiikka koostuu arvoista, ihanteista ja periaatteista,
jotka koskevat hyvaa ja pahaa, oikeaa ja vaaraa. Etiikan tehtavana on auttaa ih-
misia tekemaan valintoja, ohjaamaan ja arvioimaan omaa ja toisten toimintaa seka
tutkimaan toimintansa perusteita. Etiikka ei anna valmiita ratkaisuja, mutta se tar-
joaa ajattelun ja pohtimisen vélineitd. (ETENE. Terveydenhuollon yhteinen arvo-
pohja, yhteiset tavoitteet ja periaatteet 2001).

Periaatteet soveltuvat kaikille terveydenhuollossa tytskenteleville, myds paattajille ja
avustavalle henkildkunnalle. Eettisten periaatteiden merkityksen tunteminen ja sovelta-
minen kaytannoén tyohon korostuu ammateissa, joissa joudutaan tekemé&én paatoksia
hoidettavan henkilon puolesta (Terveydenhuollon yhteinen arvopohja, yhteiset tavoitteet
ja periaatteet - ETENE 2001). Terveydenhuollon asiakkaalla ja potilaalla on oikeus hy-
vaan hoitoon, joka kasittaa kliinisen analytiikan nakdkulmasta myos oikeuden saada luo-
tettavia laboratoriotuloksia ilman kohtuutonta viivetta. Jokaisella on oikeus tulla kohdel-
luksi yhdenvertaisesti ja ihmisarvoa kunnioittaen. Potilaalla on itsemaardamisoikeus it-
sedan koskevien tietojen ja hoitojen suhteen. Hantéa on kohdeltava oikeudenmukaisesti
rippumatta etnisestd taustasta, uskonnosta, ihonvaristd, aidinkielesta, iasta, sukupuo-
lesta, poliittisesta vakaumuksesta tai sukupuolisesta identiteetistd. Terveydenhuollon
ammatissa toimivan on myds toimittava eettisesti omaa ammattitaitoaan ja ammatillista
yhteis6dan kohtaan. Jokaisen tulee huolehtia omasta ja toisten hyvinvoinnista seké toi-
minnallaan edistaa ja yllapitad ammatin arvostusta ja luottamusta. (Bioanalyytikon, labo-
ratoriohoitajan eettiset ohjeet 2011). Pyrin ottamaan opinnaytety6ta tehdessani huomi-
oon eettisen toiminnan periaatteet seka toteuttamaan kaytannon toteutuksessa, mieles-

tani siin& onnistuen.

10 Pohdinta

Oppimismateriaalin laatiminen vaati tutkitun tiedon l6ytamista ja omaksumista seka ope-

tettavan aihealueen monimuotoista ymmartamista. Opetettava aihe tulisi olla tuttu myos
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tutkitun tiedon kaytanndn merkitysten ymmartadmisen kautta, jotta tuotettu oppimateriaali
antaisi riittdvasti tietoa, oikealla tavalla ja oikeamuotoisena. Oma kokemus nielunayt-
teenotosta oli hyddyksi, mutta nielundytteen analysointi laboratoriossa jai kirjallisuuden
ja oppilaitoksen kurssin varaan. Laajempi tutustuminen eri vieritestauslaitteisiin ja mene-
telmiin liuskatestin lisdksi olisi tuonut lisaa ndkdkulmaa analyysitestiosioon. Tutustuin
opinnaytetyon toteutusprosessin aikana tietoperustan lisksi itse oppimisen lainalaisuuk-
siin. Pyrin materiaalissa ottamaan huomioon erilaisia oppijoita; niit jotka oppivat luke-
malla ja katsomalla kuvia (visuaalinen) ja niité joille kuulemalla ja& asiat parhaiten mie-
leen (auditiivinen). Kinesteettista, eli tekemalla oppijaa ei luentomuotoinen esitys tuke-
nut, mutta vieripassikurssin interaktiivisuus ottaa myo6s kinesteettisen oppimistyylin huo-

mioon.

Kuten kaikissa tuotekehitysprojekteissa, on valmiin tuotteen testaaminen tarked osa
tuotteistamista. Testaus toi kohderyhman kokemuksen nakyvaksi palautteen muodossa.
Palaute ohjasi tekem&&n muutoksia ja korjauksia tuotteeseen, ennen lopullista luovu-
tusta kayttoon. Tein muutoksia sisdltéon Labqualityn tydelamaohjaajan ja ohjaavan opet-
tajan palautteiden perusteella neljaan eri versioon, niin etté edellisesta versiosta tuli seu-
raava versio korjattuna. Materiaalin testituloksiin voi suhtautua varauksella ja ne ovat
vain suuntaa antavia. Testiryhma oli pieni ja homogeeninen. Kaikilla testaajilla oli koke-
musta nielundytteenotosta, kun vieritestipassin kohderyhmé&né on hyvinkin erilaisissa

tehtavissa toimivia terveydenhuollon ammattihenkildst6a.

A-streptokokki vieritestausmateriaalin kerddmisvaiheessa jotkut suunnitelluista ideoista,
kuten videomateriaalin tuottaminen, eivat toteutuneet. Kaytanndssa videon tuottamiseen
tarvitaan hyvat kuvausolosuhteet. Niihin kuuluu oikeanlaisen ympariston lisaksi riittavat
valaistusolosuhteet, teknisesti korkeatasoiset kuvausvalineet, sekd useamman henkildn
tiimi. Ajallisesti laadukkaan videomateriaalin tuotanto olisi siis ollut mahdollista, jos to-
teutukseen olisi osallistunut useamman henkilon tiimi. Naytteenoton ja vieritestauksen
videointi jai idea-asteelle, koska totesin videoinnin olevan mahdoton toteuttaa talla aika-
taululla ja resursoinnilla. Myds opetusmateriaalin sisallon ideoinnissa olisi ollut tuotteli-
aampaa toimia yhdessa toisen opiskelijan kanssa. Audiovisuaalinen tuotos jaakin jatko-

kehitykseen harkittavaksi varsinaiseen vieritestipassiin.

Materiaalinkeruuprosessissa oma tietdmys A-ryhman streptokokista lisdéantyi. Oma vie-
rianalytiikan kayttokokemus oli vahainen ja se jai yhden lateraalivirtausmenetelmalla

suoritetun testin varaan. Tiukaksi muodostunut aikataulu ei antanut mahdollisuutta
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saada ohjaavaa palautetta ennen testausta. Palautteen perusteella laajempi vierites-
tausmenetelmien avaaminen olisi ollut hy6dyllisté ja jopa tarpeellista, mika vahvisti omaa
kasitysta siitd, ettd aiheesta olisi voinut tehda laajemman osion. Projektin vieminen yh-
den henkildn toimesta opetti projektinhallintaa suunnittelusta toteutukseen ja loppura-
portointiin, aikataulutuksen ja kaytannon toimet siinéd pysymiseksi seka dokumentoinnin
ja kommunikoinnin merkityksen. Mikrobiologisen testauksen liséksi projekti haastoi kom-
munikaatiotaitoja koordinoidessani testausta ja keskustellessani siséllostd ohjaajien
kanssa. Opinnaytetydn toteutusvaiheessa oli myds tarpeellista perehtyd perehdytetta-
van aiheen lisdksi oppimateriaalin tuottamisen eri osaamisalueisiin, valokuvaus ja kuvien

editointi, esitystekniikka, k&sikirjoittaminen ja tiedonkeruu.
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Kutsukirje

Hei!

Olen tekemassa opinnaytetydta A-ryhman streptokokin vieritestausoppimateriaalista.
Osa opinnaytetydta on testata oppimateriaalia sellaisilla terveydenhuollon ammattilai-
silla, joilla ei ole laboratorioty®n (bioanalyytikon, laboratoriohoitajan) koulutusta. Ter-
veydenhuollossa vieritesteja tekevat usein muut kuin bioanalyytikot.

Kutsun Sinut nyt testaamaan tekemaéni oppimateriaalia ja osallistumaan pitamaani
esitykseen A-ryhman streptokokkitestauksesta vieritestilla. Aikaa tdhdn menee alla ole-
van aikataulun mukaisesti n. tunti, mika pitaa sisalladén myos koulutuksen jalkeen teh-
tavan lyhyen e-lomakekyselyn.

Osastonhoitaja on suostuvainen siihen, etta voitte tyoajalla osallistua seka tutkimus-
lupa HUSLABINn kanssa on kunnossa. Osallistumalla saat perehdytysta A -streptokokin
vieritestauksesta ja olet suureksi avuksi opinndytetyoni etenemisessa. Osallistuminen
on vapaaehtoista.

Koulutus on suunniteltu Tullinpuomiin, osastonhoitajan tyéhuoneeseen alla olevan
mukaisesti.

- Torstaina 28.9.2017 klo 12:30 - 13:30 Riitta ja Tiia
- Maanantaina 2.10.2017 klo 12:30 - 13:30 Mathilda ja Minna

Varmistathan vastaamalla tahan viestiin osallistumisestasi
Parhain tervehdyksin,
Kirsi

Kirsi Nevalainen
bioanalyytikko-opiskelija
Metropolia ammattikorkeakoulu, bioanalytiikan koulutusohjelma.
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E-kyselylomake

//[ Metropolia

Tama onA iaalin ti Jolla kerétaan tietoa testi aalin toimiy Testi kestda 5-10 minuuttia. '

Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 3.10.2017 0.00 ja paattyy 6.10.2017 17.00
= e e

Olet osallistunut P pi
laboratorioanalytiikan koulutusta. Esityksen tarkoituksena on tarjota tarvittavat tiedot A -ryhman

Aineisto on suunnattu sellaisille terveydenhuollon ammattihenkilsille joilla ei ole Kiiinisen

(Taustatiedot )

*1. Otatko tai oletko ottanut  --vaitse tasta-- [
tydssasi nielunaytteita?

[Koulutuksesi? Merkitse x -merkilla
Valmistunut Opiskelija
Sairaanhoitaja
Lahinoitaja
Muu koulutus

Jos vastasit edelliseen "Muu koulutus”, tarkenna tahan mika."
Tutkinto
Muu koulutus

Kuinka monta vuotta olet toiminut nykyisessa tehtavassasi?
Merkitse numeroina
Vuosina

Seuraava >>

Siwu1/5

ﬂ' Metropolia

Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 3.10.2017 0.00 ja padityy 6.10.2017 17.00
A e 5

Olet osallistunut P i piskel i i
laboratorioanalytiikan koulutusta. Esityksen tarkoituksena on tarjota tarvittavat tiedot A -ryhman

Aineisto on suunnattu sellaisille terveydenhuollon ammattinenkiloille joilla ei ole kliinisen

[ 0saaminen ENNEN lucentoa )

2. Alla on osaamisalueita ennen luentoa. Vastaa kuhunkin kohtaan arviosi siita kuinka hyvin olit perehtynyt kuhunkin teemaan ennen perehdytysmateriaaliesitysta.

Enlainkaan Jonkin verran  Melko hyvin Erittain hyvin  En osaa sanoa
2.1 Nielutulehduksen aiheuttajamikrobit 8 e
2.2 A -ryhman streptokokin aiheuttaman nielutulehduksen
2.3 Ruokailun, juomisen ja vaikutus

2.4 Nielun anatomiaa 2
2.5 Mikrobiologisen vieritestin periaatteita
2.6 Nielunaytteessa tarvittavat valineet vieritestauksessa

2.7 tekniikka ja ®
2.8 arviointi ja -
T TR
=
Sivu2/5
//7 Metropolia

Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 3.10.2017 0.00 ja pattyy 6.10.2017 17.00
A ey S

Olet P piskelij o i Aineisto on suunnattu sellaisille terveydenhuollon ammattihenkiléille joilla i ole kiiinisen
laboratorioanalytiikan koulutusta. Esityksen tarkoituksena on tarjota tarvittavat tiedot A -ryhman a

((0saaminen luennon JALKEEN )

3. Alla on samat osaamisalueet esityksen jalkeen. Vastaa kuhunkin kohtaan arviosi siits kuinka hyvin koet nyt tuntevasi A -ryhman streptokokki vieritestauksen ja siihen liittyvat asiat.

Enlainkaan  Jonkin verran  Melko hyvin  Erittéin hyvin  En osaa sanoa
3.1 Nielutulehduksen aiheuttajamikrobit ® 5
3.2 A -ryhman streptokokin aiheuttaman nielutulehduksen Kiiiniset oireet
3.3 Ruokailun, juomisen ja vaikutus a s ® s 5
3.4 Nielun anatomiaa s ® s 5

3.5 Mikrobiologisen vieritestin periaatteita s ® s 5
3.6 Nielunaytteess tarvittavat valineet vieritestauksessa s ® s 5

3.7 teknilkka ja s ® s 5
3.8 arviointi ja s ® s 5
<<Edelinen  Seuraava >>
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ﬁ7 Metropolia

Lomake on ajastett:
A 1

julkisuus alkaa 3.10.2017 0.00 ja paéttyy 6.10.2017 17.00

let osalli i piskelij iaali Aineisto on suunnattu sellaisille terveydenhuollon ammattihenkilsille joilla ei ole Kiinisen
laboratorioanalytiikan koulutusta. Esityksen tarkoituksena on tarjota tarvittavat tiedot A -ryhman i i ieri

(arviot

4. Seuraavassa osassa voit arvioida, kuinka esityksen elementit vastasivat odotuksiasi ja edistivatko ne A -ryhman

Valitse kuhunkin kohtaan Kylla tai Ei

*4.1 Oliko esityksen ~-vaitse tasts-- [
rakenne havainnollinen?
Vastaa Kylla tai Ei

*4.2 Eteniko sisalto ~-Vaitse tists-
loogisesti? Valitse Kylla tai
Ei

*4.3 Oliko esityksessa --Valitse tasta--
itavasti grafiikkaa?
Vastaa Kylla tai Ei

*4.4 Oliko tietosislto ~-Vaitse tasts-- [
ittava? Vastaa Kylls tai Ei

Anna tahan vapaamuotoinen palautteesi. Jos kavisit aineiston itsenaisesti lapi, jaitko kaipaamaan jotain? Mita? Oliko
aineistossa jotain joka oli mielestasi erityisen havainnollista? Mika? Muuta palautetta?

<cEdelinen  Seuraava>>

Kiitos vastauksistasi!
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ﬂ/ Metropolia

A Streptokokki -vieritestausmateriaali
o - :

let y piskelij i Aineisto on suunnattu sellaisille terveydenhuollon ammattihenilsilie joila ei ole kiiinisen
laboratorioanalytiikan koulutusta. Esityksen tarkoituksena on tarjota tarvittavat tiedot A -ryhman i i i alla

Oletko tyytyvainen antamiisi arvoihin? Taman sivun jalkeen tapahtuu tallennus, etks ensa voi talla lomakkeella muuttaa arvoja.
Tietojen lahetys

<<Edelinen  Vaimis
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