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1 JOHDANTO 

Terveydenhuollon kehittyessä on huomattu hoitokustannusten nousseen huomattavan 

nopeasti. Tämän takia myös terveydenhuollossa on alettu kiinnittää huomiota Lean-

ajatteluun ja sen toteuttamiseen terveydenhuollon palveluissa. Lean on alun perin kehi-

tetty tehtaiden toiminnan kehittämiseksi, mutta nykyään sitä on keksitty soveltaa myös 

terveydenhuoltoon. (Halkoaho yms. 2014.) Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirissä 

Lean-ajattelu on laajalti käytössä osana johtamisen ja laadunhallinnan kehittämistä 

(VSSHP 2016). 

Tämän opinnäytetyön tarkoituksena on luoda Lean-ajatteluun perustuva histologian 

laboratorioprosessia simuloiva peli, jota bioanalyytikko-opiskelijat käyttävät oppiakseen 

laboratorioprosessin kulusta, ja jota patologian osaston henkilökunta voisi käyttää toi-

mintatapojensa kehittämisessä. Pelin tavoitteena on tuoda esille histologisen laborato-

rioprosessin ongelmakohtia ja mahdollisesti auttaa kehittämään, sekä parantamaan 

niitä, jotta potilaat saisivat mahdollisimman nopeaa ja laadukasta hoitoa. Mahdollisesti 

laboratorion kustannuksia saataisiin myös pienennettyä tehokkaammilla toimintatavoil-

la.  

Mikko Laiho (2015) on tutkinut ylemmän ammattikorkeakoulun opinnäytetyössään pa-

tologian laboratorion eri prosessien läpimenoaikoja patologian osaston sijaitessa vielä 

vanhassa Turun yliopistollisen keskussairaalan (Tyks) rakennuksessa. Tämän opinnäy-

tetyön aihe on ajankohtainen, sillä Tyksin patologian osasto on kesällä 2018 muuttanut 

uuteen Medisiina D-rakennukseen ja tietyt toimintamallit hakevat vielä paikkaansa. Kun 

sairaanhoidollisten palveluiden toiminta on sujuvaa, on sillä koko Tyksin kantasairaalan 

toimintaan laajoja vaikutuksia. (VSSHP 2016.)  

Työn avulla pyritään auttamaan Turun yliopistollisen keskussairaalan patologian labo-

ratoriota kehittämään histologisen näytteen käsittelyprosessia virtaustehokkaammaksi 

ja sujuvammaksi.  
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2 LEAN-AJATTELU 

Lean on johtamisfilosofia, joka on lähtöisin Toyotan autotehtaalta Japanista (Cellpath 

2019). Japanilainen Taiichi Ohno kehitti Toyota Production Systemin (TPS), ja vuonna 

1978 julkaisi sen nimisen kirjan, joka oli mallina nykyaikaiselle lean-filosofialle. Ensim-

mäisen kerran lean production -käsite on mainittu John Krafcikin artikkelissa “Lean-

tuotantojärjestelmän riemuvoitto” vuonna 1988. (Modig & Åhlström 2013, 78.)  Lean on 

ollut aiemmin käytössä vain autoteollisuudessa, mutta sittemmin se on levinnyt kaikille 

mantereille lähes jokaiselle toimialalle, ja on käytössä esimerkiksi teollisuudessa, pan-

keissa, julkishallinnoissa, toimistoissa ja sairaaloissa (Lean Lion Oy 2019). Yritykset, 

jotka noudattavat leanin periaatteita, ovatkin usein kannattavimpia ja nopeimmin kas-

vavia yrityksiä (Kouri 2010, 6). Lean on asiakaslähtöistä johtamista, jossa tavoitteena 

on yrittää poistaa prosessista arvoa tuottamatonta toimintaa, ns. hukkaa (Lean Lion Oy 

2019). Lean-periaatteen mukaan kaikki sellainen toiminta, joka sitoo resursseja tuotta-

matta arvoa, on hukkaa (Suneja & Suneja 2017, 56).  Lean jakautuu kahteen erilaiseen 

tehokkuuden muotoon; resurssitehokkuus ja virtaustehokkuus (Modig & Åhlström 2013, 

5).  

2.1 Resurssitehokkuus ja virtaustehokkuus 

Lean-ajattelun yhteydessä resurssitehokkuudella tarkoitetaan prosessissa käytettävien 

laitteiden, työkalujen, henkilöstön, toimitilojen ym. tehokkuutta (Modig & Åhlström 2013, 

9). Patologian laboratoriossa laboratoriohoitajat ja patologit, sekä sihteerit ja toimisto-

työntekijät lasketaan henkilöstöresursseiksi ja erilaiset kudosprosessointilaitteet, vär-

jäysautomaatit, valukoneet, mikrotomit ja laboratoriotilat ovat fyysisiä resursseja. Re-

surssitehokkuudella mitataan jonkin resurssin käyttöaikaa verrattuna tiettyyn ajanjak-

soon. Virtaustehokkuudessa keskitytään jonkin ”yksikön” virtaamiseen organisaation 

läpi (Modig & Åhlström 2013, 13). Patologian laboratoriossa tämä virtausyksikkö olisi 

kudosnäyte tai sytologinen näyte. Virtaustehokkuus määräytyy sen mukaan miten pal-

jon virtausyksikkö saa arvoa, eli kuinka kauan esimerkiksi kudosnäyte odottaa seuraa-

vaa prosessointivaihetta ja kuinka kauan se seisoo ”tyhjän panttina” (Modig & Åhlström 

2013, 14). Yritys virtauksen tehostamiseksi tuo nopeasti esille tuotantoprosessin on-

gelmakohdat, esimerkiksi häiriöt laitteissa tai laadussa. Virtauksen parantamisella saa-

vutetaan monia etuja. Tällaisia etuja ovat muun muassa toimitusaikojen lyheneminen, 
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varastoihin sitoutuneen pääoman pieneneminen, laadun paraneminen, tuottavuuden 

kasvaminen ja toiminnan systemaattinen kasvaminen. Virtauksen paraneminen eli tuot-

teen läpäisyajan lyheneminen ei perustu työtahdin kiihdyttämiseen, vaan erilaisten tuot-

teiden odotusaikojen poistamiseen tuotannossa. (Kouri 2010, 20-21.) 

2.2 Lean histologian laboratorioissa 

Monet laboratoriot ja terveydenhuollon alalla työskentelevät ajattelevat, että uusi tekno-

logia ja automaatio nopeuttaa ja parantaa työnkulkua, vaikka näin ei kuitenkaan ole. 

Todellisuudessa kun uutta teknologiaa yhdistetään vanhoihin työtapoihin, ei uusi inves-

tointi tuokaan niin suurta hyötyä kuin on ajateltu. (Blaha & Duarte 2019.) Jotta uusista 

laitteista olisi hyötyä, tulisi huomiota kiinnittää alun perin käytössä oleviin toimintatapoi-

hin. Koska histologian laboratoriossa suurin osa työstä tehdään vieläkin käsin, joudu-

taan kudosnäytteen prosessi keskeyttämään, jotta näytteelle voidaan tehdä jotain lisää. 

Tähän näytteiden käsittelyn väliin jäävään aikaan tulisi kiinnittää erityisen paljon huo-

miota, jotta prosessista saataisiin mahdollisimman leanattu. (Buesa 2009.) 

2.3 Lean Tyksin päivystyksessä 

Vuonna 2015 legoilla tehtyä lean-peliä on käytetty Tyksin päivystyksessä prosessin 

hiomisen apuna. Pelin myötä omaan työhön saatiin uusia oivalluksia, ja lean-hankkeen 

avulla virtaustehokkuus on parantunut. Vuonna 2015 Tyks leikkasi päivässä jopa 2 

traumapotilasta enemmän samalla työntekijämäärällä kuin vuonna 2014, mikä teki 476 

leikkausta enemmän vuodessa. Tämä tarkoittaa, että tuottavuuden kasvu oli yli 20%. 

Myös Tyksin uuden T3-sairaalan suunnittelussa on käytetty lean-filosofiaa. (Lähteen-

mäki 2016.)  

2.4 Lean HUSLAB:issa 

Suomessa leanausta on kokeiltu Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissä vuosina 

2009-2013, minkä aikana siellä on läpiviety useita lean-hankkeita. Suurin osa hank-

keista on tehty sairaanhoidollisissa tukipalveluyksiköissä (HUS-kuvantamisessa ja 

HUSLAB laboratoriossa). Viime aikoina lean-hankkeita on toteutettu myös kliinisissä 

yksiköissä, kuten sairaalan päivystävässä yksikössä, sisätautien vuodeosastolla sekä 
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ortopedian tekonivelyksikössä. HUSLAB:issa lean-menetelmä valittiin prosessien kehit-

tämisen toteuttamiseksi, tavoitteena joustava ja kustannustehokas toiminta. HUS-

LAB:in uusi toimitalo toimii lähitulevaisuuden suurimpana strategisena hankkeena, jon-

ka uudet toimintastrategiat suunniteltiin lean-periaatteiden mukaan. (Mäkijärvi 2013.) 

On todettu, että lean-menetelmä nopeuttaa suunnitteluprosessia sekä pienentää toimi-

tilojen määrän tarvetta. Kehittämistyö toteutettiin HUSLAB:in oman henkilökunnan voi-

min. Hankkeen päätarkoitus toteutui: tilamäärän tarve pieneni palvelutason säilyessä, 

samalla kun muuntojoustavuus, sekä kyky vastata kysynnän kasvuun, parantui. Lean-

periaatteiden hyödyntäminen myös näytteenottotoiminnassa on tehostanut toimintaa 

poliklinikalla sekä vuodeosastolla. Asiakastyytyväisyys on parantunut, sekä jonot pie-

nentyneet pilottiprojekteissa, ja esimerkiksi vuodeosastokierron yhteenlaskettu työaika 

70 tuntia voitiin supistaa 50 tuntiin, ilman että vasteaika heikkenee. Tämä vastaa 

150 000 euron vuotuista säästöpotentiaalia. Käytännön kokemusten, sekä tutkimustu-

losten perusteella lean sopii erinomaisesti prosessiluonteisen laboratoriotoiminnan ke-

hittämismenetelmäksi. (Mäkijärvi 2013.) 

2.5 Lean Espoon päivystyksessä 

Lean simulaatiota on kokeiltu myös Espoon Keilarannan päivystyksessä legopalikoiden 

avulla. Simulaatioon oli otettu mukaan triage/sisäänkirjaus, lääkärin tekemät tutkimuk-

set huoneessa, laboratorio/röntgen ja uloskirjaus. Tarkoituksena oli seurata ja parantaa 

potilaiden läpimenoaikoja ja tarkkailla potilaan hoidon laatua. Ensimmäisellä kierroksel-

la potilaiden hoito oli hidasta ja laadultaan huonoa. Toisella kierroksella saatiin pienillä 

muutoksilla nopeutettua läpimenoaikoja sekä parannettua hoidon laatua, kun työpistei-

tä siirrettiin lähemmäs toisiaan ja kommunikaatiota pisteiden välillä parannettiin. Simu-

laation aikana kokeiltiin myös sitä, että työntekijät auttoivat toisiaan, kun olivat saaneet 

omat työnsä tehtyä, mutta se taas jopa hidasti prosessia, kun kaikki eivät olleet perillä 

työpisteen toimintatavoista, jolloin ylimääräistä aikaa meni työn selittämiseen toiselle 

hoitajalle. (Kallankari 2018.) 
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3 HISTOLOGIA 

Histologia on toinen patologian laboratoriotyön kahdesta osa-alueesta. Histologian la-

boratoriossa käsitellään erilaisia kudosnäytteitä, joita ovat muun muassa tähystysten 

yhteydessä otetut koepalat, leikkauksissa poistetut kasvaimet tai muut poistetut kudos-

näytteet, esimerkiksi luomet. Näytteet käsitellään laboratoriossa erilaisten kudospro-

sessien ja -värjäysten avulla sellaiseen muotoon, että patologiaan erikoistunut lääkäri, 

patologi, voi antaa niistä lausunnon. Suurelta osin histologian laboratoriotyö on käsityö-

tä, joka vaatii työntekijältä hyvää silmien ja käden koordinaatiota. Työ on kuitenkin jo 

osittain automatisoitua erilaisten värjäysten sekä kudosprosessoinnin osalta. (Suomen 

bioanalyytikko ry 2019.) Histologinen diagnostiikka tarkoittaa kudosnäytteen tutkimista 

valomikroskoopilla. Sen avulla näytteestä voidaan tehdä patologisanatominen diag-

noosi eli PAD. Syövän lisäksi kudosnäytteestä voidaan todeta myös hyvänlaatuisia 

kasvaimia, infektioita sekä rappeuma- ja aineenvaihduntasairauksia. (Karttunen yms. 

2005, 288.) 

3.1 Histologinen laboratorioprosessi 

Näytteen käsittely kestää vähintään 3-5 vuorokautta siitä hetkestä, kun näyte saapuu 

histologian laboratorioon. Tämän jälkeen näyte on valmis patologin arvioitavaksi. Lisä-

tutkimusten tarpeesta riippuen vastaus on yleensä valmis lähetettäväksi lähettänee-

seen yksikköön yhden työviikon aikana. Diagnostiset ongelmatapaukset, sekä luuta tai 

kalkkiutunutta kudosta sisältävät näytteet valmistuvat hitaammin. Kudosnäytteen kulku 

laboratoriossa käsittää seuraavat vaiheet: näytteen kirjaamisen laboratorion tietokan-

taan, fiksaation, näytteen esikäsittelyn, sisäänkirjauksen, dissektion, kudoskuljetuksen, 

parafiiniin valun, blokkien leikkaamisen, sekä leikkeiden värjäyksen, päällystyksen ja 

tarkistuksen. (Mäkinen yms. 2012, 1127.) 

3.2 Näytteen kirjaaminen, fiksaatio ja esikäsittely 

Kun näytepurkit saapuvat laboratorioon, huolehditaan että mukana on näytettä vastaa-

va lähete. Sen jälkeen jokaiselle näytteelle annetaan kullekin laboratoriolle ominainen 
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koodi, josta käy ilmi muun muassa näytetyyppi, vuosiluku ja näyteblokkien määrä. (Mä-

kinen yms. 2012,1127.)  

Ennen kudosnäytteiden käsittelyä, ne kiinnitetään eli fiksoidaan ensin formaliinissa. 

Kiinnityksen ansiosta kudoksen proteiinit denaturoituvat ja kudoksen omista pieneliöis-

tä ja entsyymeistä johtuva hajoaminen ja pilaantuminen pysähtyy. Kiinnityksen avulla 

kudoksesta tulee myös kiinteämpi, joka helpottaa myöhemmin kudoksen leikkaamista. 

(Karttunen yms. 2005, 291.) Formaliinia on käytetty kudosnäytteiden käsittelyyn jo 

1800-luvulta lähtien, sillä korvaavat menetelmät on todettu kalliimmiksi ja huonommiksi 

(Vierula 2017). Histologisen tutkimuksen tärkein virhelähde on puutteellinen fiksaatio 

(Fimlab Laboratoriot oy 2017).  

Mikäli kyseessä on hyvin pieni koepala, stanssibiopsia, gynekologinen kaavintanäyte 

tai eturauhasen höyläysnäyte, näyte ei yleensä vaadi käyntiinpanoa. Näyte laitetaan 

kokonaisuudessaan, ja suodatetaan tarvittaessa suoraan kasettiin ja siirretään kudos-

kuljetukseen.  Suuremmat näytteet vaativat käyntiinpanon. Tällöin patologin täytyy 

orientoitua näytteeseen makroskooppisesti ja ottaa näytteestä edustavat palat kaset-

teihin. (Mäkinen yms. 2012,1128.) 

3.3 Kudoskuljetus, valaminen ja leikkaaminen 

Kasetoidut näytteet laitetaan automatisoituihin kudoskuljettimiin. Kudoskuljetuksen tar-

koituksena on poistaa kudosnäytteistä rasva ja vesi, sekä kiinnittää kudos. Käsittely 

tekee kudoksesta säilyvän ja kovettaa sen kudosrakenteet. (Mäkinen yms. 2012, 

1128.) Näytteessä oleva vesi korvataan jollain valuaineella, joka on yleensä parafiini. 

Valussa näyte siirretään muottiin. Muottiin valutetaan parafiinia, ja kudosnäyte siirre-

tään parafiiniin pinseteillä. Parafiinin annetaan jähmettyä kylmässä. (Solunetti.) 

3.4 Värjäys, päällystys ja PAD 

Parafiiniblokeista leikatut ja lasille kiinnitetyt leikkeet värjätään käyttöaiheen mukaan. 

Suomessa yleisimmin käytetty värjäys on HE, eli hematoksyliini-eosiini-värjäys. Hema-

toksyliini värjää pääasiassa solun tumat ja RNA:n, kun taas eosiini värjää solunsisäiset 

ja ulkoiset proteiinit. HE-värjäys on hyvin säilyvä ja se värjää solun tuman selkeästi, 

mikä on tärkeää tuma-atypian arvioinnissa. (Mäkinen yms. 2012, 1128-1129.) 
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Kaikista patologian laboratorioon lähetteen kanssa saapuneista näytteistä annetaan 

PAD eli patologisanatominen diagnoosi. Sen perusteella hoitava lääkäri saa tarvittavat 

tiedot hoitoa varten. Patologisanatomisen diagnoosin perusteella kollegan on myös 

mahdollista arvioida muutoksen luonne ilman näytelasien näkemistä. Hyvin tehty PAD 

pitää sisällään näytteen tarkan kuvauksen, näytteenottokohtien selostuksen, mahdolli-

sen muutoksen hyvän- ja pahanlaatuisuuden, kasvaimen erilaistumisasteen, kasvuta-

van ja suhteen ympäröiviin kudoksiin. (Mäkinen yms. 2012, 1130.) 
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4 SIMULAATIO 

Simulaatio voidaan määritellä seuraavasti: se on riittävä jäljitelmä todellisuudesta tietyn 

päämäärän saavuttamiseksi. Päämääränä voi olla esimerkiksi tarve jonkin asian pa-

remmin ymmärtämisestä. Simulaatiolla on monia käyttömahdollisuuksia. Sillä voidaan 

esimerkiksi esittää tiettyjä toimenpiteitä mahdollisimman aidontuntuisissa olosuhteissa 

ja harjoitella niiden suorittamista yksin ja ryhmissä. Simulaation avulla voidaan myös 

harjoitella työn tekemistä niin, että siinä tapahtuisi vähemmän toimintavirheitä ja työn-

teko olisi tehokkaampaa sekä suorituskykyisempää. (Rosenberg yms. 2013, 9-11.) 

4.1 Simulaatio-opetus 

Opetustekniikkana simulaatio-opetusta on käytetty jo kauan, Suomessakin vanhimmat 

käytetyt lentosimulaattorit ovat peräisin 1950-luvulta. Simulaatio-opetusta on käytetty 

osana henkilökunnan ylläpitokoulutusta myös muilla teollisuuden aloilla. Terveyden-

huollossa simulaatioita on alettu käyttämään USA:ssa 1980-luvulla, kun potilasturvalli-

suuteen alettiin kiinnittää enemmän huomiota. Silloin simulaatio-opetusta käytettiin 

lähinnä anestesiologian opetuksessa leikkaussalissa tapahtuviin hätätilanteisiin. Suo-

messa simulaatio-opetus on kuitenkin vielä melko uusi asia, ensimmäiset tietokoneoh-

jatut simulaationuket on hankittu Puolustusvoimille ja Helsinkiin Arcadan ammattikor-

keakoululle vasta vuonna 2000. (Hallikainen ja Väisänen 2007.)  

Potilasvahingoilta voitaisiin välttyä lähes kokonaan, mikäli terveydenhuollon harjoitte-

lussa ja koulutuksessa on käytetty hyväksi laajasti simulaatio-oppimista, ja sen mahdol-

lisuuksia. Simulaatioharjoittelun perusperiaatteita onkin motto ”ei enää ensimmäistä 

kertaa”, mikä tarkoittaa sitä, että terveydenhuollon ammattilainen ei saisi tehdä mitään 

toimenpidettä oikealle potilaalle ennen, kuin hän on osoittanut simulaatiomallilla hallit-

sevansa kyseisen asian. (Rosenberg yms. 2013, 10.) 

2.1 Simulaatio-opetus Tyksissä 

Tyksissä on käytössä uusi simulaatiohuone, jossa harjoitus voidaan mukauttaa ryhmän 

koon mukaan, eikä se tällöin häiritse osaston toimintaa. Simulaatiohuoneessa on kaksi 

nukkea, joiden ympärille voidaan luoda todentuntuinen sairaalaympäristö. Käytännön 
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taitojen lisäksi simulaatiossa opetellaan myös tiimityötä ja kommunikaatiota. Keskeisin-

tä harjoituksissa ovat simulaation jälkeiset keskustelut, joissa mietitään mikä meni vi-

kaan ja mitä olisi voitu tehdä paremmin. (VSSHP 2015.) 

Tyksin yhteyteen rakennetussa Medisiina D-rakennuksen toisessa kerroksessa on käy-

tössä myös simulaatiokeskus, SimuCenter. SimuCenter on yhteiskäytössä Turun yli-

opiston lääketieteellisen tiedekunnan, Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin ja Turun 

ammattikorkeakoulun kanssa. Tämä yhteistyö mahdollistaa huikeat moniammatilliset 

simulaatioharjoitukset. (Kettunen 2018.) 
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5 TARKOITUS JA TAVOITTEET  

Tämän opinnäytetyön tarkoituksena on luoda Lean-ajatteluun perustuva histologian 

laboratorioprosessia simuloiva legopalikoilla toteutettava peli. Pelin tavoitteena on tes-

tata voisiko simulaatiopelistä olla apua Turun yliopistollisen keskussairaalan patologian 

osaston toimintamallien kehittämisessä. Silloin nykyisiä toimintamalleja voitaisiin kehit-

tää nykyisiä toimintamalleja tehokkaammiksi. Parhaimmillaan toimintamallien kehitys 

johtaa potilaan tehokkaampaan ja laadukkaampaan hoitoon, mutta on samalla myös 

kustannustehokkaampaa. Selvät työtehtävät sekä toimintastrategiat edistäisivät myös 

työntekijöiden hyvinvointia. Peli on osana myös Turun Ammattikorkeakoulun syksyllä 

2017 aloittaneiden bioanalyytikko-opiskelijoiden patologian opinnoissa. Pelin avulla 

opiskelijat pystyvät paremmin hahmottamaan histologisen näytteen kulun patologian 

laboratoriossa. Pelistä hyötyvät, sekä oppilaat, että mahdollisesti Turun yliopistollisen 

keskussairaalan patologian osaston henkilökunta.  
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6 OPINNÄYTETYÖN TOTEUTUS JA LÄHTÖKOHDAT 

Tämä opinnäytetyö on osa Työelämäyhteistyön ja opetuksen kehittäminen bioanalyy-

tikkokoulutuksessa – hanketta (Turku CRC T163/2017). Opinnäytetyöstä on tehty 

suunnitelma keväällä 2019 ja sitä varten on allekirjoitettu opinnäytetyösopimus alku-

kesästä 2019, jonka allekirjoitti Tyks:in patologian osaston hallinnollinen osastonhoita-

ja. Opinnäytetyöstä ei aiheutunut mitään kuluja kummallekaan osapuolelle. Opinnäyte-

työn aihe saatiin Turun Ammattikorkeakoululta.  

Opinnäytetyön suunnitelman tekeminen aloitettiin alkuvuonna 2019 ja se valmistui ke-

väällä. Legopelin pilotti oli huhtikuussa 2019, jolloin toisen vuoden bioanalyytikko-

opiskelijat testasivat peliä patologian laboraatiotunneilla. Opiskelijoilta kerättiin pelistä 

kirjallinen palaute, jonka pohjalta peliä pystyttiin vielä kehittämään. Varsinainen simu-

laatio toteutettiin syksyllä 2019 patologian osaston henkilökunnan kanssa. Opinnäyte-

työn kirjallinen osuus kirjoitettiin syksyn 2019 aikana.  

6.1 Pelin suunnittelu 

Pelin suunnittelu aloitettiin tapaamisella joulukuussa 2018, jolloin tavattiin Hämeen 

ammattikorkeakoulun opettajaopiskelija, joka oli antanut aiheen Turun ammattikorkea-

koululle. Hän toimi tämän TKI-hankkeen projektipäällikkönä. Yhdessä käytiin läpi leania 

käsitteenä, sekä suunniteltiin aikataulua projektille. Alkuvuonna 2019 mukaan suunnit-

teluun tuli myös patologian osaston työntekijä. Legopalikat saatiin opinnäytetyön ai-

heen antajalta. Pelin suunnittelu alkoi hyvin, sillä TKI-projektipäälliköllä oli selvä visio 

siitä, millainen pelistä olisi hyvä kehitellä. Oli myös erittäin tärkeää saada patologian 

osastolta yksi työntekijä mukaan suunnitteluun, sillä hänen avullaan pystyttäisiin suun-

nittelemaan pelin vaiheet mahdollisimman paljon realiteettia vastaavaksi. Häneltä saa-

tiin myös hyviä näkökulmia siihen, mitä pelissä oli hyvä ottaa huomioon. Peliä alettiin 

suunnitella ensin niin, että se olisi simuloinut ja kattanut kaikkien histologisten näyttei-

den laboratorioprosessin, mutta aika pian päädyttiin rajaamaan simulaatio vain disse-

koitaviin näytteisiin. Projektissa mukana olleiden henkilöiden kanssa tavattiin muutamia 

kertoja kevättalven aikana. Haastetta toi pelin vaiheiden keston suhteuttaminen vas-

taamaan mahdollisimman paljon oikeaa elämää.  
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Peli pilotoitiin huhtikuussa 2019 nuorempien bioanalyytikko-opiskelijoiden kanssa. Pelin 

toimivuutta testattiin harjoituskierroksella pelin suunnittelijoiden kesken. Lisäksi muka-

na oli eräs bioanalyytikko-opiskelija, jotta peliin saatiin ulkopuolisen henkilön näkökul-

ma. Pelin ohjeistuksiin tehtiin vielä tarvittavat muutokset ennen kuin Turun Ammattikor-

keakoulun toisen vuoden bioanalyytikko-opiskelijat pääsivät pelaamaan simulaatiope-

liä. Pilotti meni hyvin ja opiskelijoiden mielestä peli oli hauska ja havainnollistava. Oppi-

laat kokivat, että simulaatio auttoi heitä hahmottamaan paremmin histologian laborato-

rioprosessin kulkua. Pilotista kerättiin vielä kirjalliset palautteet ja näiden perusteella 

pelin ohjeistukset kaipasivat vielä hieman hienosäätöä. Pilotin jälkeen huomattiin, että 

legopalikoita tarvittaisiin vielä lisää virallista simulaatiota varten. Niitä saatiin lisää Tyk-

sin kautta. Ohjeita muokattiin yksinkertaisimmiksi ja niihin otettiin uudet kuvat. 

6.2 Simulaation toteutus 

Simulaatio toteutettiin patologian osaston henkilökunnan kanssa 15.10.2019. Simulaa-

tiopelin toteuttamiseen tarvittiin seitsemän henkilöä. Jokaiselle pelaajalle annettiin oma 

rooli, joko laboratoriohoitaja tai patologi. Toinen opinnäytetyön tekijöistä toimi lähettinä 

ja toinen valvoi pelin kulkua. Peliin tarvittiin viisi laboratoriohoitajaa ja kaksi patologia. 

Kullakin laboratoriohoitajalla oli oma tehtävänsä. Laboratoriohoitajat toimivat seuraavil-

la työpisteillä: näytteiden vastaanotto, dissektio/kasetointi, valu/näytelasien teko, leik-

kaus, värjäys/päällystys. Toinen patologeista toimi pilkontavuorossa ja toinen jääleike-

päivystäjänä. Jokaisella työpisteellä oli kirjalliset ohjeet. Peliä pelattiin kolme kierrosta 

ja yksi kierros kesti 15 minuuttia, joka vastasi suhteutettuna parhaiten kahdeksan tun-

nin työpäivää.   

Pelin alussa ohjeet käytiin yhteisesti läpi ja harjoiteltiin, kuinka legonäyte kulkee labora-

toriossa. Kun ohjeet olivat selvät, aloitettiin itse simulaatio. Lähetti toi näytteitä vas-

taanottoon (kuva 1). Vastaanottaja heitti jokaisesta näytteestä noppaa, mikä kertoi, 

oliko näytteellä lähete vai ei. Luvuilla 1-5 näyte siirtyi eteenpäin ja vastaanottaja kirjasi 

lähetteeseen ylös näytetyypin ja antoi näytteelle näytenumeron. 
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Kuva 1. Legolaboratorioon tulevat kudosnäytteet. 

Sitten näyte siirtyi dissektiopisteelle, jossa joko hoitaja pilkkoi itse näytteen tai avusti 

patologia pilkonnassa. Lopuksi näyte kasetoitiin (kuva 2) ja laitettiin kudoskuljettimeen 

loppukierroksen ajaksi. 

 

Kuva 2. Kasetoidut legonäytteet. 

Valaja otti näytteet kudoskuljettimesta seuraavan kierroksen alussa. Hän valoi näytteet 

(kuva 3) ja valmisti lasit. Sen jälkeen näytteet siirtyivät leikkauspisteelle, jossa ne piti 

“leikata” ohjeiden mukaan ja siirtää näytelasille (kuva 4). Leikkaaja vei näytteet vär-

jäysautomaattiin, jossa ne olivat kaksi minuuttia.  
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Kuva 3. Valetut legonäytteet. 

 

Kuva 4. Leikatut näytteet.  

Värjääjä haki näytteet värjäysautomaatista, ja laittoi ohjeiden mukaan oikeat legopalikat 

näytteisiin värjäyksen ja päällystyksen merkiksi (kuva 5).  
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Kuva 5. Valmiit näytelasit. 

Sitten hän jakoi näytteet patologeille. Patologit heittivät noppaa näytteen valmistumi-

sesta. Noppa kertoi, valmistuiko näyte normaalisti, vai joutuiko patologi muihin töihin, 

kuten ohutneulapolille tai konsultaatioon. Pilkontavuorossa oleva patologi meni kierrok-

sen aikana viideksi minuutiksi dissektiopisteelle pilkkomaan näytteitä. Lisäksi kierrok-

sen aikana tuotiin kolme kappaletta tuorenäytteitä, jotka pysäyttivät pilkontavuorossa 

olevan patologin ja leikkauspisteellä olevan laboratoriohoitajan työt hetkeksi. Jääleike-

päivystyksessä oleva toinen patologi joutui kierroksen aikana pysäyttämään työnsä 

jääleikkeen saapuessa laboratorioon. Jääleikkeitä tuli kaksi kappaletta kierroksen aika-

na.  

Alun perin oli tarkoituksena, että simulaatio toteutetaan niin, että työntekijät vaihtavat 

työpistettä jokaisen kierroksen välissä, mutta selkeyden vuoksi päätettiin, että työnteki-

jät pysyvät koko simulaation ajan samoilla pisteillä.  

Ensimmäisen kierroksen aikana legonäytteitä valmistui patologeilta 13 kappaletta, toi-

sen kierroksen jälkeen 20 ja viimeisen kierroksen jälkeen 27 kappaletta. Ennen viimeis-

tä kierrosta työntekijöiltä tuli ehdotus, että näytteiden vastaanottaja hoitaisi saapuvat 

tuorenäytteet patologin sijasta, jolloin leikkauspisteellä olevalle laboratoriohoitajalle ja 

patologille ei tullut keskeytyksiä.  

Selkeäksi pullonkaulaksi muodostui patologien työpiste, jolle kasaantui suuret määrät 

legonäytteitä, eivätkä kaikki näytteet ehtineet valmistua simulaation aikana. Kysyimme, 

miten simulaation pullonkaula vastaa työelämää. Työntekijät olivat sitä mieltä, että 
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myös oikeassa työelämässä näytteet kerääntyvät nimenomaan prosessin loppuun, eli 

patologien työpöydille. Simulaation jälkeen huomattiin myös, että patologien työpisteel-

lä oli liian paljon vaihtoehtoja, mitä he joutuivat tekemään noppaa heitettäessä. Näyttei-

tä olisi siis valmistunut enemmänkin, mutta peli ei ollut tässä suhteessa täysin työelä-

mää kuvastava.  

6.3 Opinnäytetyön eettiset lähtökohdat 

Kaikenlaisessa laboratoriotyössä potilaan hyvinvointi tulee olla bioanalyytikon tärkein 

tavoite. Bioanalyytikon velvollisuutena on myös kehittää taitojaan sekä toimintaansa. 

Salassapitovelvollisuus on myös suuri osa työnkuvaa, jota tulee noudattaa niin näyt-

teenotossa, kuin myös näytteiden analysoinnissa. (Suomen Bioanalyytikkoliitto ry.) 

Ammattikorkeakoulut ovat sitoutuneet noudattamaan Tutkimuseettisen neuvottelukun-

nan ”Hyvä tieteellinen käytäntö ja sen loukkausepäilyjen käsitteleminen Suomessa”- 

ohjeistusta (Arene). Tämä työ toteutettiin hyviä tieteellisiä käytäntöjä noudattaen. Opin-

näytetyötä tehdessä on noudatettu tiedeyhteisön tunnustamia toimintatapoja. Tiedeyh-

teisön tunnustamia toimintatapoja ovat rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus tutkimus-

työssä, tulosten tallentamisessa ja esittämisessä ja tutkimusten ja tulosten arvioinnissa 

(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012). Hyvään tieteelliseen käytäntöön kuuluu mui-

den tutkijoiden työn ja saavutusten huomioiminen, niin että heidän työnsä otetaan 

huomioon ja heidän julkaisuihinsa viitataan asianmukaisella tavalla. Opinnäytetyötä 

tehdessä ei myöskään käytetä vilppiä tai plagioida muiden tekstiä. (Tutkimuseettinen 

neuvottelukunta 2012.) Toimeksiantajan kanssa on laadittu opinnäytetyösopimus 

asianmukaisesti. Muita lupia opinnäytetyön tekemiseen ei tarvittu. Pilottiin osallistuvilta 

bioanalyytikko-opiskelijoilta kerättiin palaute anonyymisti, heillä oli oikeus kertoa mieli-

piteensä täysin rehellisesti. Simulaatioon osallistuvien patologian osaston työntekijöi-

den henkilöllisyyttä ei kerrota opinnäytetyössä.  

6.4 Opinnäytetyön metodologiset lähtökohdat 

Tämä opinnäytetyö on toiminnallinen opinnäytetyö. Toiminnallisessa opinnäytetyössä 

yhdistyvät tuotteen tekeminen tai toiminnan järjestäminen, jonka jälkeen kirjoitetaan 

työn perusteleva ja arvioiva raportti (Vuorijärvi 2013). Toiminnallisessa opinnäytetyössä 

kehitetään jokin uusi palvelu tai tuote (Turku AMK 2016). Tässä opinnäytetyössä luo-
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daan legopalikoilla simuloitava peli. Peli tuo ilmi laboratorioprosessin ongelmakohtia ja 

parhaassa tapauksessa johtaa prosessin kehittämiseen. 

Toiminnallinen opinnäytetyö on vaihtoehto tutkimukselliselle opinnäytetyölle. Toiminnal-

liseen opinnäytetyöhön kuuluu toiminnallinen osuus ja opinnäytetyön raportti. Raportti 

pitää sisällään prosessin dokumentoinnin ja arvioinnin. Arviointi tehdään tutkimusvies-

tinnän keinoin. (Vilkka & Airaksinen 2003; Saastamoinen yms. 2018.) 
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7 POHDINNAT 

Opinnäytetyöprosessi aloitettiin syksyllä 2018 valitsemalla aihe. Molemmilla opinnäyte-

työn tekijöillä oli ajatuksena syventyä patologiaan, joten patologiaan liittyvä opinnäyte-

työn tuntui luontevalta. Aihe valittiin lopulta koululta saaduista aiheista, sillä ajatus le-

gopalikoilla toteutettavasta simulaatiosta tuntui antoisalta ja mielenkiintoiselta. Aiheen 

oli antanut HAMK:in opettajaopiskelija, joka oli mukana TKI-projektissa ja hänen oli 

tarkoitus luoda jotakin uutta opetukseen. Kummallakaan tekijällä ei ollut aiempaa ko-

kemusta simulaation toteuttamisesta, ja käsitteenä lean oli jonkin verran vieras.  

7.1 Simulaation hyödyt 

Jo heti ensimmäisen pelikierroksen jälkeen huomattiin, että simulaatiosta ei välttämättä 

olisi apua siihen mihin se oli alun perin tarkoitettu, eli kehittämään laboratorioprosessia. 

Myös simulaatiota suorittaneet osaston työntekijät olivat samaa mieltä. Simulaatio ei 

kuitenkaan ollut turha, sillä se herätti aikaan monia muita hyviä ajatuksia työelämään 

liittyen. Simulaation aikana työntekijät ehdottivat, että mikäli omalla työpisteellä ei juuri 

silloin olisi legonäytteitä, voisivatko he tarjota apua toiselle pisteelle kierroksen aikana. 

Tämä ei kuitenkaan käytännössä onnistunut, sillä he eivät tunteneet toistensa työtehtä-

viä, ja toisella hoitajalla olisi mennyt ylimääräistä aikaa toisen opettamiseen. Tästä he-

räsi ajatus siitä, kuinka tärkeää on, että työntekijät on perehdytetty moneen eri työpis-

teeseen, jolloin apua voi tarjota kiireisenä päivänä.  

Yksi hyvä esiin noussut huomio oli, että olisi hyvä, jos mahdolliset prosessissa sattu-

neet virheet huomattaisiin mahdollisimman aikaisessa vaiheessa ja niihin puututtaisi 

heti. Simulaatiossa tuli muutamia tilanteita, kun vasta patologi huomasi pisteellään, että 

jo leikkauspisteellä on sattunut virhe. Sama pätee myös oikeassa elämässä.  Lisäksi 

huomattiin, että kiireessä sattuu selkeästi enemmän virheitä. Ja koska pelissä oli 15 

minuutin aikaraja, tuli joillekin työntekijöille sellainen olo, että heidän piti kisailla toisten-

sa kanssa ja yrittää suoriutua tehtävästään mahdollisimman nopeasti, työn laadun 

heikkenemisen kustannuksella. 

Pilottia suorittaneet bioanalyytikko-opiskelijat kokivat kuitenkin, että simulaatio auttoi 

heitä hahmottamaan paremmin histologian laboratorioprosessia. Ehkä tällaista simu-

laatiota voisi siis jatkossakin käyttää osana patologian opetusta. 
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7.2 Kehityskohteet 

Simulaatiota suorittaneet työntekijät olivat niin nopeita valmistamaan legonäytteitä, että 

legopalikoita olisi pitänyt olla suunniteltua enemmän. Valmistuneita legonäytteitä jou-

duttiin purkamaan kesken kierroksen, jotta saatiin tarpeeksi näytteitä simulaatioon. 

Tämä verotti aikaa, joka olisi voitu käyttää simulaation suorituksen tarkkailuun.  

Pelin jälkeen työntekijöiltä kysyttiin millainen simulaation tulisi olla, jotta he näkisivät, 

että siitä voisi olla apua toimintastrategioiden kehittämisessä. Palautteen mukaan simu-

laation tulisi olla todella yksityiskohtainen mallinnus työelämästä. Tällaiseen lopputu-

lokseen ei välttämättä päästä legopalikoilla, vaan simulaatio tulisi suunnitella muilla 

tavoin. Peli ja sen ohjeistus haluttiin kuitenkin pitää mahdollisimman yksinkertaisena.  

Yksittäisen työpisteen simulointi olisi voinut olla helpompaa ja onnistua legopalikoilla 

tehtäväksi, jolloin siitä olisi myös saatu yksityiskohtaisempi ja tarkempi, mutta toisaalta 

toimintastrategioiden kehittäminen vaatisi kuvauksen koko prosessista.  

Tyksin päivystyksessä vuonna 2015 toteutetussa lean-hankkeessa legosimulaatio oli 

ollut käytössä vuoden, kun 20 % tuottavuuden kasvu oli saavutettu (Lähteenmäki 

2016). Patologian osaston simulaation käytön ongelmaksi muodostuisi todennäköisesti 

myös se, että se vaatisi joka kerta seitsemän työntekijän panostuksen. Se on suuri 

määrä irrotettavaksi työpisteiltään yhdeltä osastolta. Toisaalta simulaation voisi antaa 

käytettäväksi myös vapaa-ajalle, mutta silloin ongelmaksi voisi muodostua motivaation 

puute.  

Simulaation jälkeen huomattiin, että olisi ollut hyödyllisempää kellottaa yhden näytteen 

kulkua ja valmistumista kuin laskea valmistuvien näytteiden määrää. Tässäkin tuli esiin 

opinnäytetyön tekijöiden kokemattomuus leanauksesta ja simulaatioiden toteuttamises-

ta.  

7.3 Jatkoaiheita 

Tämä opinnäytetyö on jatkoa Mikko Laihon (2015) tekemälle ylemmän ammattikorkea-

koulun opinnäytetyölle, jossa hän kellotti histologisen näytteen läpimenoaikoja patolo-

gian laboratorion sijaitessa vielä vanhoissa Tyksin tiloissa.  
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Medisiina D:ssä sijaitseva uusi patologian laboratorio on suunniteltu niin, että prosessi 

olisi mahdollisimman sujuva. Kuten todettiin, tämänkaltainen simulaatio ei todennäköi-

sesti ole oikea työväline sen sujuvoittamiseen. Leanaus patologian laboratoriossa tai-

taa olla jo hyvin käsitelty aihe.  

Tällaista legopeliä voisi myös hyödyntää jonkin toisen bioanalytiikan erikoisalan ope-

tuksessa, ja jos peliä kehittäisi tarpeeksi, voisi siitä olla hyötyä myös muissa Tykslabin 

laboratorioissa.  
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