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Natiivirontgentutkimukset ovat keskeinen osa kliinista diagnostiikkaa ja luuston natiivirontgentutki-
mukset ovat yleisimmin tehtyja kuvantamistutkimuksia Suomessa. Niiden oppiminen ja harjoittele-
minen luo pohjan kuvantamisen osaamiselle (jo rontgenhoitajakoulutuksessa). Taman opinnayte-
tydn tarkoituksena oli tuottaa Oulun ammattikorkeakoulun réntgenhoitajaopiskelijoille opasvideoita
aikuisen alaraajan natiivirontgentutkimusten harjoittelun tueksi. Opinnaytetyd on toteutettu toimin-
nallisena opinnaytetyona yhteistydssa Oulun ammattikorkeakoulun kanssa.

Opinnaytetyon tuotteen tavoitteena on syventaa opiskelijoilla kaytossa olevan kuvallisen oppaan
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aalina video auttaa rontgenhoitajaopiskelijoita hahmottamaan projektioihin asettelun itsenaisissa
harjoituksissa, ennen kaytannon harjoittelujaksoja. Opasvideoiden tietoperusta perustuu Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiirin kuvantamisen menetelmaohjeisiin. Opinnaytetyon tietoperustassa
on kaytetty mahdollisimman ajantasaisia kotimaisia ja kansainvalisia lahteita, joiden etsimiseen
kaytettiin Oulun ammattikorkeakoulun kirjaston elektronisia ja fyysisia tietokantoja.
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kaytettavyyden helpottamiseksi. Opasvideot ovat saatavilla YouTube -palvelimessa linkkien ja QR
-koodien kautta, mika mahdollistaa laajan kaytettavyyden eri elektronisilla laitteilla ja jarjestelmilla.
Opasvideoiden laatua, kaytettavyytta ja sisaltéa arvioitin Webropol -kyselylla kolmen eri rontgen-
hoitajaopiskelijaryhman palautteen avulla. Saatu palaute oli paaasiassa hyvaa ja positiivista, mutta
opasvideoita myds muokattiin palautteen perusteella kayttajaystavallisemmaksi.

Jatkossa oppimismateriaalia voi laajentaa tekemalla opasvideoita myds ylaraajan, keskivartalon ja
paan alueen natiivitutkimuksista. Myos lasten ja nuorten natiivirontgentutkimuksiin liittyy paljon eri-
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Plain x-rays are a central part of clinical diagnostics and skeletal conventional radiography exami-
nations are the most performed medical imaging in Finland. Learning and practicing them creates
a base for competence already in the radiographer studies. The purpose of this thesis was to pro-
duce guide videos for the radiographer students of Oulu university of applied sciences to support
their learning of plain x-ray examinations of an adults’ lower extremity. The thesis has been exe-
cuted as a practical thesis in collaboration with Oulu university of applied sciences.

The goal of the thesis is to deepen the information offered by the already existing picture guide
book, and to introduce projections that were not included in the picture guide. As a learning tool,
the videos help radiographer students outline the independent positioning of patients in different
projections before the practical training period. The information basis of the guide videos is based
on the imaging method guide of Northern Ostrobothnia hospital district. The information basis of
the thesis utilizes up to date national and international references which have been searched with
the electronic and physical databases of the Oulu university of applied science library.

For study material, the thesis produced seven guide videos about the positioning of adults lower
extremity in plain x-ray examinations. The content of the guide videos was made as clear and
concise as possible for the best possible usability. The guide videos are available in the YouTube
server through links and QR -codes, which provides a wide usability with different electronical de-
vices and systems. The quality and usability of the guide videos was evaluated through a ques-
tionnaire sent to three different radiography student classes. The students answered a Webropol -
questionnaire about usability, layout and content of the guide videos. The guide videos were ad-
justed to be more user friendly based on the feedback received from the questionnaire.

In the future this study material could be extended with guide videos made of the conventional
radiography examinations of the upper extremity, torso and head. In addition, there are a lot of
special features in the conventional radiography of children and adolescents, and learning them
might benefit from video material. Similar type of guide videos could also be done with different
modalities.

Keywords: positioning, conventional radiography, guide video, projection, x-ray, radiographic im-
aging, digital radiography, radiographer student
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1 JOHDANTO

Erilaiset radiologiset kuvantamismenetelmat ovat keskeinen osa kliinista diagnostiikkaa, seka po-
tilaan hoidon seurantaa nykyajan laaketieteessa. Kuvantamismenetelmien perustana on moninais-
ten fysiikan ilmididen eri osa-alueiden hyddyntaminen kuvantamisessa (Soimakallio, Kivisaari,
Manninen, Svedstrom & Tervonen 2005, 11). Rontgensateet seka radioaktiivisuus havaittiin jo
1800-luvun loppupuolella Wilhelm Conrad Rontgenin keksittya rontgensateilyn marraskuussa 1895
(Van Tiggelen 2001, 317-318). Luuston natiivirontgentutkimukset ovat eniten tehtyja kuvantamis-
tutkimuksia Suomessa (HUS 2019, viitattu 26.11.2019). Vuositasolla natiivirontgentutkimuksia teh-
daan Suomessa 3,6 miljoonaa (STUK 2015b, viitattu 26.11.2019).

Radiografia- ja sddehoitotyon opiskelijat harjoittelevat natiivirdntgenkuvantamisen kuvausprojekti-
oihin asettelua teoriaopintojensa perusteella ennen ensimmaista terveydenhuollossa tapahtuvaa
natiivirdntgenkuvantamisen harjoittelujaksoaan. Oulun ammattikorkeakoulussa (Oamk) rontgen-
hoitajaopiskelijoilla on kaytossaan natiivirontgenkuvauslaite seké fantomi, jota kuvaamalla opiske-
lijat voivat harjoitella potilaan asettelua natiivirontgentutkimuksiin. Asetteluharjoituksissa opiskelijat

myas niin sanotusti kuivaharjoittelevat toisillaan potilaan asettelua yleisimpiin projektioihin.

Sateilynkayton perusperiaatteita ovat oikeutus, optimointi ja yksildnsuoja. Tutkimuksesta saatavan
hyddyn on siis oltava suurempi kuin sateilyaltistuksesta koituva haitta. Lisaksi tutkimusta varten on
aina oltava lahete, jonka vain 1aakari voi kirjoittaa (STUK 2015a, 6). Kumpikaan naista kohdista ei
tayty opiskelukaveria tai ulkopuolisia kuvatessa, joten todellista kuvaa ei pystyta harjoitteluissa
Oamkin tiloissa ottamaan. Tama tekee projektioiden harjoittelusta opiskelijoille haastavaa, koska

asettelun onnistumista ei pystyta talloin onnistuneen rontgenkuvan avulla todentamaan.

Syksylla vuonna 2018 aloittanut ryhmé on ensimmainen radiografia- ja sadehoitotydn tutkinto-oh-
jelmassa monimuotokoulutuksena opiskeleva ryhma Oamkissa (Oamk 2019, viitattu 21.11.2019).
Opintojen edetessa olemme todenneet, ettd hyvat ja selkeat ohjeet ovat tarkedssa roolissa itsenai-
sessa opiskelussa natiivirdntgenkuvantamisen asetteluharjoituksissa. Oamkissa on radiografia- ja
sadehoitotydn opiskelijoilla ollut kaytdssdan Kumpulan, Rajaméen ja Vuorenpaan (2017) tekema

kuvallinen opas natiivirontgentutkimusten asetteluharjoittelua varten.



Omien seka opiskelutovereiden havaintojen perusteella joidenkin projektioiden toteuttamisen har-
joittelu koulussa simulaatiotilassa, pelkastaan kuvien ja kirjallisen tiedon perusteella, voi olla haas-
tavaa ja vaikeaa ymmartaa seka hahmottaa. Taman opinnaytetyon tarkoituksena on luoda jo kay-
tossa olevan kuvallisen oppaan rinnalle, taydentavaksi materiaaliksi, opasvideoita. Lisaksi opiske-
lijoilla olisi hyva ymmartaa natiivirontgenkuvantamisen harjoittelujaksolleen lahtiessaan se, etta ku-
vantamisohjeet voivat olla erilaisia eri harjoittelupaikoissa riippuen siita, missa pain Suomea he
harjoittelunsa tekevat. Tavoitteena on, etta opiskelijat oppivat ynmartamaan harjoitellessaan eri
projektioiden merkitysta sen, miksi lahetteessa pyydetaan juuri tiettyja projektioita, seka niiden in-

dikaatioita seka kontraindikaatioita.

Videomateriaalista opetuksessa hyotyvéat seka opiskelijat etta opettajat. Tilanteissa, joissa riittavan
kattava ohjeistus vaatisi tarkempaa ja visuaalisesti selkedmpaa kuvausta, kuin kirjallisesti ja kuvin
esitettyna on mahdollista tuottaa, videomateriaalista saadaan oppimisen kannalta suurta hyotya.
(Bleiker 2011, 235). Tama tuote on tehty Oamkin kayttoon ja sen kayttd on sallittua koulun opet-

tajien ja opiskelijoiden keskuudessa. Tekijanoikeudet jadvat tuotteen tekijdille.



2 OPASVIDEOT AIKUISEN ALARAAJAN NATIIVIRONTGENTUTKIMUKSISTA

Natiivirontgentutkimukset ovat ensimmainen keksitty sateilya kayttava kuvantamisen muoto (Van
Tiggelen 2001, 317-318). Se on rontgenkuvantamisen perusta ja edelleen paljon kaytetty, vaikka-
kin tutkimusten maarat ovat olleet viime vuosina laskussa. Vuonna 2018 yleisimpien rontgentutki-
musten joukossa oli alaraajojen projektioista polven, polvien ja lonkkien rontgentutkimukset (Ruo-
nala 2019, 15). Rontgentutkimuksista eniten tehd@an keuhkojen ja luuston tutkimuksia (STUK
2015, viitattu 26.11.2019). Natiivirontgentutkimukset ovat tarkea osa luuston kuvantamista esimer-

kiksi murtumien diagnosoinnissa (Soimakallio et al. 2005, 11).

Natiivirontgentutkimuksissa potilaille aiheutuva sateilyannos on pieni muihin ionisoivaa sateilya
kayttaviin kuvantamismenetelmiin verrattuna. Raajojen, esimerkiksi polven kuvauksessa efektiivi-
nen annos, eli sateilyn aiheuttamaa terveydellinen haitta, on 0,01 mSv. Tama vastaa yhden paivan
taustasateilyn maaraa. Suurin annos alaraajoja kuvattaessa tulee lantionréntgentutkimuksessa,
jossa annos on 0,3 mSv (STUK 2017, viitattu 26.11.2019.)

Ammattikorkeakoulututkintoon johtavissa opinnoissa on tavoitteena, etta opiskelijalla on valmistu-
essaan laaja-alaiset kaytanndlliset perustiedot ja —taidot, seka niiden teoreettiset perusteet alansa
asiantuntijatehtavissa toimimista varten. (Holmstrom 2012, 31). Rontgenhoitajan osaaminen poti-
laan asettelussa erilaisiin natiivirontgentutkimuksen projektioihin on tarkeda seka kuvan onnistumi-
sen kannalta, ettd sateilysuojelullisista syista. Jos potilas on aseteltu tutkimukseen vaarin ja siita
syysta kuva ei onnistu, joudutaan kuvaus kokonaan uusimaan. Tdma kasvattaa myds potilaan saa-
maa sadeannosta. "Rontgenhoitaja saa itsenaisesti tehda lahetteen mukaisen sateilylle altistavan
tutkimuksen ja antaa suunnitelman mukaisen hoidon” (Sateilylaki 859/2018, 115§). Laaketieteelli-
sen sateilyn kayton perusta on sen turvallinen kayttd seka sateilysuojelu, ja sen taytyy toteutua
my0s potilaan asettelussa (STUK 2019, viitattu 26.11.2019).

2.1 Natiivirontgentutkimukset rontgenhoitajaopinnoissa

Oamkissa radiografia- ja sadehoitotydn opinnot koostuvat teoriaopinnoista seka harjoitteluista.
Opinnoissa painotetaan kykya soveltaa tietoperustaa potilaiden tutkimus-, toimenpide- ja hoitoti-
lanteissa ja tata kykya vaaditaan erityisesti opiskelijan mennessa kaytannon harjoitteluun. Oamkin



omalla rontgenosastolla opiskelijoilla on mahdollisuus harjoitella simuloidusti potilaan kuvantamista
digitaalisesti, harjoitella potilaan ohjausta-, hoitoa- ja toimenpidetilanteita seka kuvantamiseen liit-
tyvaa laadunhallintaa. Rontgenhoitajakoulutuksessa myos turvallisuus- ja laatukulttuuri ovat kes-
keisia asioita opetuksessa. Ensimmaisen vuoden opintoihin kuuluu olennaisesti natiivirontgenku-
vantamisen opettelu osana kliinisen radiografian perusteita (Oamk 2019, viitattu 11.12.2019, Goam
2019, 19.)

Rontgenhoitajan ammatillisessa toiminnassa turvallisuus korostuu monella tavalla esimerkiksi ku-
vantamislaitteita kaytettaessa, sateilyn vaikutusten tuntemisessa, laatutydsséa, terveydenhuollon
tietojarjestelmien kaytossa ja potilaan voinnin tukemisessa tutkimus- ja hoitotilanteissa. Kun opis-
kelija paasee harjoittelemaan natiivirontgentutkimuksia Oamkin simulaatiotiloissa jo ennen harjoit-
telujaksoa vahvistaa opiskelijan tietoperustaa natiivirontgentutkimuksista kaytannon harjoitteluun
mennessa. Kaytannon harjoittelun tarkoituksena on, etta opiskelija oppii tydn vaatimia taitoja ja

asiantuntijavalmiuksia aidoissa tydymparistoissa. (Oamk 2019, viitattu 11.12.2019.)

Opiskelijat oppivat natiivirontgentutkimusten suorittamista teoriaopintojen, simulaatioharjoittelun ja
harjoittelun kautta. Tutkimuksen mukaan oppimista tapahtuu viidelld erilaisella oppimistavalla,
jossa kussakin teorialla ja kaytannolla on erilainen merkitys. Teoriaopinnoissa opitaan omaksu-
malla ammatillista tietoperustaa. Simulaatioharjoituksissa oppiminen etenee mallin avulla kokei-
luna. Harjoittelussa opitaan yhdessa rontgenhoitajan kanssa toimimalla, yksin aktiivisesti toimi-
malla ja yksin taustalla toimimalla ohjeita seuraten. (Holmstrom 2012, 138.) Réntgenhoitajakoulu-
tuksen on tarkoitus antaa opiskelijalle erittain hyva pohja turvallista tydelamaan siirtymista varten.
Rontgenhoitajan ammatti on kokonaisuudessaan hyvin laaja-alainen, kattaen lukuisia muitakin

osa- alueita natiivirdntgenkuvantamisen liséksi (Henner & Schroderus-Salo 2019, 23).

2.2 Opasvideot aikuisen alaraajan natiivirontgentutkimusten tukena

Sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakouluopiskelijoiden oppimisen tavoitteena on asiantuntijata-
soisen osaamisen saavuttaminen. Oppiminen on opiskelijan yksildllinen tapahtuma, johon sisaltyy
yksildllisten ominaisuuksien kehittymista ja kognitiivisten prosessien muutosta. Oppimisessa kes-

keistd on ymmartaa opittu asia, minka avulla opiskelija yhdistad oppimansa aikaisempaan tie-
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toonsa ja taitoonsa. Oppimisen kannalta opiskelijan on tarkeaa tunnistaa, mitd han ymmartaa opis-
keltavasta asiasta. Tama helpottaa uuden tiedon hakemista ja kysymysten muodostamista (Holm-

strom 2012, 31-32.) Uusien asioiden oppiminen voi tapahtua monella eri tavalla.

Tutkimuksissa on osoitettu, etta visuaalisilla keinoilla ihminen oppii enemman kuin esimerkiksi sa-
nallisesti (Bobek & Tversky 2016, 1). Erityisesti videomateriaalien kaytolla saadaan opiskelija kes-
kittymaan, motivoitumaan ja aktivoitumaan oppimiseen paremmin. Vaikka videon katselu on fyysi-
sesti passiivista toimintaa, on sen kuitenkin todettu olevan kognitiivisesti aktiivista oppimista (Mar-
shall 2002, 6-7). Silla saadaan myds kehitettyé opiskelijoiden spatiaalista hahmottamiskykyé (Bo-

bek & Tversky 2016, 3), mika on rontgenhoitajan tyssa erittdin tarkeaa.

Keskeisia kasitteita projektimme liittyen olivat natiivirontgentutkimus, rontgentutkimus, alaraaja,
alaraajan natiivirontgen, asettelu, asettelu opas, video oppiminen, lonkan lapiammuttu, reisi, polven
sivu seisten / maaten / horisontaalisatein / vaantokuvat, patellan mountain view, nilkan Salzman,

kantaluun aksiaali, varvas, alaraajan mekaaninen akselimittaus.
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3 PROJEKTIN LAHTOKOHDAT

Oppinaytetyon idea tuli natiivirontgentutkimusten asetteluharjoitusten aikana, kun opiskelijat koki-
vat haasteelliseksi hahmottaa joidenkin projektioiden asettelua olemassa olevan kuvallisen oppaan
avulla. Yhteistyossa opettajien kanssa opasvideoiden sisaltd paatettiin jakaa osiin: ylaraaja, ala-
raaja seka paan- ja vartalon alue. Sisallon jakamisella ehkaistiin opinnaytetyon laajeneminen liian
suureksi kokonaisuudeksi tekijoiden maaraan nahden. Nain mahdollistettiin myos rajattuun aihe-

alueeseen ja siihen sisaltyviin projektioihin syventyminen (Evans, Gruba & Zobel 2014, 39.)

3.1 Projektin tarkoitus ja tavoitteet

Tarkoituksena oli luoda kayttajaystavallinen opas, jossa videoin, kuvin seka kirjallisesti ohjeistetaan
opiskelijoita aikuisen alaraajan natiivirontgentutkimuksien eri projektioiden asetteluun. Oikeaoppi-
sella potilaan projektioon asettelulla voidaan myds minimoida uusintakuvien tarvetta ja optimoida
nain potilaan saamaa saderasitusta. Projektissa kaytettiin Pohjois- Pohjanmaan sairaanhoitopiirin
(PPSHP) kuvantamisohjeiden lisaksi Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS) kuvanta-
misohjeita, jotta opiskelijat olisivat entista valmiimpia toimimaan harjoittelussa myos toisilla paikka-

kunnilla.

Opiskelijoille tulee opintojen alusta asti esille se, etta asettelussa, seka siind mité natiivirontgenku-
vasta halutaan nahda, on eroja niin sairaanhoitopiirikohtaisesti, kuin myos radiologikohtaisesti. Po-
tilaan asettelu voi riippua siitd, mink& projektion radiologi haluaa kohteesta kuvattavan, jotta se on

diagnostisesti hyvaksyttava ja vertailukelpoinen. (STUK 2015a, 6.)

Kehitystavoitteella tarkoitetaan hankkeella tavoiteltavaa pitkan ajan muutosvaikutusta erityisesti
kohderyhman kannalta. Kehitystavoitteena on syventaa talla hetkelld opiskelijoilla kaytdssa olevan
oppaan (Kumpula, Rajaméki & Vuorenpaa, 2017) tarjoamaa tietoa. (Silfverberg 2007, 40.) Opas-
videoiden tavoitteena on my0s syventaa kuvallista asetteluopasta tuoden esiin projektioita, joita ei
kuvallisessa asetteluoppaassa ollut kasitelty ja tuoden esiin myos projektioita, joita toteutetaan
my0s Pohjois-Pohjanmaan ulkopuolella. Opasvideoiden avulla luodaan selked kuva siita, miten
potilas asetellaan eri projektioihin ja kuinka hanta ohjataan kuvaustilanteessa (Eisenberg, Dennis
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& May 1995, 1), mika voi olla kuvia ja kirjallista ohjeistusta sisaltdvasta oppaasta vaikeaa hahmot-

taa ilman kaytannon kokemusta.

Valittomilla tavoitteilla tarkoitetaan tavoitteita, jotka kuvaavat suunnitteilla olevan hankevaiheen
konkreettista lopputulosta. (Silfverberg 2007, 40.) Valittdmana tavoitteena opasvideoilla on tukea
aiemmin julkaistua kuvallista potilaan asetteluopasta, (Kumpula, Rajamaki & Vuorenpaa, 2017)
jotta niita voitaisiin kayttaa yndessa natiivirontgentutkimusten asetteluharjoituksissa. Valittomana
tavoitteena on myos helpottaa ensimmaisen vuoden rontgenhoitajaopiskelijoiden natiivirontgentut-

kimusten asettelun itsendista natiivirontgentutkimustenharjoittelua.

Opasvideoista tehtiin mahdollisimman yksinkertaisia ja selkeita, siten etta opiskelijoiden on niiden
avulla helppoa hahmottaa potilaan asettelu eri projektioihin. Videoista tehtiin myds suhteellisen
lyhyita kestoltaan, jotta niiden katselu sujuisi nopeasti ja helposti. Videoista tehtiin laadultaan niin
hyvia, kuin kaytettavissa olevilla valineilld oli mahdollista, jotta niiden katselu on opiskelijalle miel-
lyttdvaa ja selkeda. (Daum, Scott, Hein & Goeldi 2012, 61-62.)

Omat oppimistavoitteemme talle opinnaytetydlle ja projektille olivat padasiallisesti oman tietope-
rustan syventaminen eri natiivirontgentutkimusten projektioista, uusien projektioiden ja niihin poti-
laan asettelun oppiminen, videoiden tekeminen, editoiminen ja projektin tekeminen alusta loppuun
osana projektiryhmaa. Pitkalla aikavalilla projektista ja sen mukana oppimasta teoriatiedosta hyo-
dyimme opiskelun edetessa kohti loppuaan ja tyoelamaan siirryttaessa. Projektista oli hyotya myos
tyoskennellessa PPSHP:n ulkopuolella, koska siind on kuvattu myds HUS:lla kaytdssa olevia pro-

jektioita, jotka osin poikkeavat PPSHP:n ohjeista.

Opinnaytety6 jaa Oamkin opettajien ja opiskelijoiden kayttdon ja pidemman aikavalin tavoitteena
on, etta sitd voidaan hyddyntaa opiskelussa niin kauan kun siina olevat tiedot ovat ajantasaisia ja
sen koetaan olevan opiskelijoille hyddyllinen apuvaline osana natiivirdntgentutkimusten asettelu-

harjoitteluiden oppimista.

13



4 OPASVIDEOIDEN SISALLON SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

Opasvideoista haluttiin selkeitd, helppoja ja mahdollisimman kayttajaystavallisia kayttaa. Projekti
suunniteltiin tieteellisten julkaisujen ja artikkeleiden pohjalta ja niista saadun teoriatiedon perus-
teella. Lahteisiin valikoitui laajasti niin kotimaisia kuin kansainvalisia radiografia- ja sadehoitoalan
julkaisuja. Lahteita haettiin erilaisista tietokannoista, seka internetista, etta alan kirjoista seka artik-
keleista. Lahteita etsittdessa pyrittiin siihen, ettd julkaisut olisivat mahdollisimman tuoreita, jotta

varmistuttiin mahdollisimman ajankohtaisesta tiedosta.

Projektisuunnitelmassa on hyva kuvata hankkeen toteutusmalli. Se voidaan tehda esimerkiksi pro-
sessikaavion avulla. Prosessikaaviossa kuvataan tarkeimmat tyovaiheet ja niiden liittyminen toi-
siinsa. Opinnaytetydssa vaiheita olivat valmistelu, suunnittelu, toteutus ja loppuraportointi. Etuina
tassa on se, etta tydsuunnitelma on helppo laatia prosessikaavion pohjalta, se tiivistaa ulkopuoli-
sellekin ymmarrettavassa muodossa hankkeen toimintamallin ja selkeyttaa projektin eri osapuolille
hankkeen periaatteet. Kun prosessikuvaus tehdaan, voidaan sanoa, etta hanke on hallinnassa,
silla iiman selkeaa kehitysprosessia on vain irrallisia toimenpiteita (Silfverberg 2007, 43, Mantyneva

2016, 17-19.) Taman projektin vaiheet on havainnollistettu jarjestyksessa kuviossa 1.

Opasvideot

[
| | | |

1. . Les © Laes
Yhteistydsopimuksen 2. Prol_ekt:n 3. Projektin toteutus 4. Prole!<t|{1
tekeminen suunnittelu raportointi

L Kuvauslupien || Aikataulutus ___ Dpasvideoiden kuvaus

hankkiminen ja editointi

Aiheen rajaus ja
— tavoitteiden —
asettaminen

Opasvideoiden testaus
kayttdjaryhmalla

Tietokannan Lopullisten videoiden

e kokaminen | jako kohderyhméan
kayttdon

KUVIO 1. Projektisuunnitelman vaiheet.
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Tyd alkoi aiesuunnitelman teolla (Taulukko 1), jossa eriteltiin tydn tekijat ja ohjaajat, suunnitelman
kohde seka kaytiin lapi kunkin tahon vastuualueet. Kun aiesuunnitelma oli hyvaksytty ohjaajien
toimesta, aloitettiin opinnaytetyon suunnitelman luominen syksylla 2019 ja se valmistui joulukuussa
2019. Tarkoituksena oli kaynnistaa tuotteen valmistaminen kevaalla 2020, mutta covid-19 pande-
miasta johtuen se siirtyi suurimmaksi osaksi kesaan ja syksyyn 2020. Tuote, eli opasvideot, val-
mistuivat syksylla 2020, jolloin ne jaettiin koekayttoon ensimmaisen vuoden rontgenhoitajaopiske-

lijoille. Loppuraportti ja lopullinen opinnaytety6 valmistui kevaalla 2021.

TAULUKKO 1. Opinnéytetyén eteneminen.

Suunnitelma Toteutus Loppuraportti
Syksy 2019 Kevat & Kesa 2020 Syksy2020 / Kevat 2021

Tyon tuloksena olivat seitseman aikuisen alaraajan natiivirontgentutkimuksen opasvideota seka
lopullinen valmis opinnaytetyd. Tavoiteltavia tuloksia olivat rontgenhoitajaopiskelijoiden aikuisen
alaraajan natiivirontgentutkimuksien itsenaisen harjoittelun helpottaminen, hyvan ohjeistuksen
kautta. Taman avulla opiskelijat ovat entista valmiimpia toimimaan natiivirontgentutkimuksissa har-

joittelujaksolle mennessaan.

41 Kohderyhmat ja hyodynsaajat

Projektilla voi olla kaksi eri tasoista hyddynsaajaa, lopullisten tulosten kannalta tarkein ryhma vali-
taan projektin kohderyhmaksi. Hyddynsaajia ei tule kuitenkaan méaaritella liian laajasti, koska tallin
projektin tavoitteita ei pystyta selkeasti enda kohdentamaan. (Silfverberg 2007, 39.) Projektista
saadut varsinaiset hyddyt pyritaan kohdistamaan kohderyhmalle, joka on tassa opinnaytetyossa
ensisijaisesti Oamkin rontgenhoitajaopiskelijat. Ensimmaisen vuoden opiskelijoilla on ollut kaytds-
saan Kumpulan, Rajamaen ja Vuorenpaan (2017) tekema asetteluopas, jonka siséltéa pyrimme
talla opinnaytetydlla tukemaan, seka selkeyttdmaan kayttajaystavallisemmaksi opasvideoiden

avulla.

Hyddynsaajina projektissa olivat Oamkin opiskelijat, joille aikuisen alaraajan natiivirdntgentutki-
muksen opiskelussa ja harjoittelussa opasvideot tulevat jatkossa olemaan osana opiskelumateri-
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aalia. Lisaksi valitonta hyotya opasvideoista saivat Oamk ja sen opettajat, koska opasvideot toimi-
vat opetusmateriaalina opiskelijoille. (Silfverberg 2007, 39.) Opasvideoiden kautta opiskelijoilla on

helposti saatavilla oleva, seka itsenaista harjoittelua helpottava asetteluopas.

Projektin tarkein hyddynsaaja on Oamk, jonka kayttoon opasvideot tehtiin. (Silfverberg 2007, 39).
Oamkin ensimmaisen vuoden opiskelijat tulevat jatkossa hydtymé&én opasvideoista harjoitelles-
saan natiivirontgentutkimusten projektioiden asettelua osana aikuinen hengityselimiston- ja luuston
natiivirontgentutkimukset kurssia ja harjoitellessaan asettelua itsenaisesti. Opasvideoita voidaan
hyodyntad myos natiivirontgentutkimusten tyoharjoittelussa. Opasvideoista tehtiin sellaisia, etta

opiskelijat voivat hyddyntaa niita myds mennessaan tyoharjoitteluun PPSHP:n ulkopuolelle.

4.2 Projektioiden valinta

Projekti aloitettiin kartoittamalla eri sairaaloiden kuvantamisohjeita ja vertailemalla alaraajan natii-
virontgenkuvantamisessa kaytettavia eri projektioita. Projektiolistat saatiin PPSHP:lta seka HUS:Ita
ja niiden sisaltda verrattiin seka keskenaan, etta potilaan kuvalliseen asetteluoppaaseen Oamkin
rontgenhoitajaopiskelijoille (Kumpula, Rajamaki & Vuorenpaa, 2017). PPSHP:n ja HUS:n ohjeet
valittiin vertailuun, koska ne olivat saatavilla julkisesti. Naiden perusteella luotiin lista alaraajan ku-
vausprojektioista, joiden asetteluun ei [dytynyt ohjetta kuvallisesta oppaasta tai se oli puutteellinen,

mutta jotka ovat kahdessa vertaillussa sairaanhoitopiirissa kaytossa.

Projektioita valikoitui yhteensa kymmenen kappaletta: lonkan lapiammuttu (mekaaninen- ja ilma-
hila), reisi, polven sivu seisten seka maaten horisontaalisatein, ja vaantékuvat (valgus); patellan
mountain view, nilkan Salzman, kantaluun aksiaali, varpaan kuvaus, seka alaraajan mekaaninen
akselimittaus. Jokainen projektio valikoitui opasvideoihin eri syysta. Projektioiden videointisuunni-
telma on liitteend (LIITE 2). Covid-19 pandemiaan liittyvista syistd paadyimme kuitenkin lopulta

kuvaamaan yhteensa kahdeksan opasvideota.

4.21 Alaraajan mekaaninen akselimittaus

Koko alaraajan kuvaava projektio on yleinen esimerkiksi tekonivel leikkauksiin menevilla, mutta

Oamkin rontgenlaitteistolla tdma kuvaus ei ole mahdollinen, eika sitd mydskaan 16ydy kuvallisesta
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oppaasta. Tata kuvausta varten haimme kuvausluvan (LIITE 1) OYS:n tiloihin, jotta pystyimme de-

monstroimaan taman projektion asettelun videolle.

4.2.2 Lonkka

Lonkan lapiammuttu valittiin siksi, etta projektioon asettelu on haastavaa hahmottaa kuvista sen
kolmiulotteisuuden takia. Lonkan kuvauksessa rontgenputken asento on myds huomattavan erilai-
nen kuin muissa yleisimmissa projektioissa, eika tata pysty hahmottamaan aiemmin julkaistusta
asetteluoppaasta, jossa koko projektio on kuvattu yhdelld kuvalla. Itse koimme ensimmaisen vuo-

den asetteluharjoituksien aikana, etta tahan projektioon asettelu oli erittéin haastavaa.

4.2.3 Reisiluu

Reisiluun kuvaus siséllytettiin opasvideoihin, jotta pystytaan havainnollistamaan laitteiston toimin-
taa tilanteissa, joissa kuvauskohde ei mahdu kerralla kuvailmaisimelle. Tallaiset pitkat kuvauskoh-
teet voidaan kuvata yhdistelmaohjelmalla, jossa kuvaus tapahtuu useammalla kuin yhdella eks-
ponoinnilla rontgenputken ja detektorin liikkuessa (HUS 2013, viitattu 21.11.2019). Kaikissa lait-
teissa tallaista ominaisuutta ei ole, joten opasvideoissa on tarkoitus esittad kuinka kuvaus ja aset-

telu suoritetaan kahdessa osassa, eli kun kohteesta otetaan kaksi eri projektiota.

Reisiluun pitkaa kuvausta ei ole mahdollista suorittaa Oamkin tiloissa, johtuen kaytossa olevista
natiivirontgenkuvantamisen laitteista, joissa yhdistelmaohjelmaa ei ole. Tasta syysta tarkoituksena
olisi ollut opasvideon kuvaaminen Oulun yliopistollisen sairaalan (OYS) tiloissa. Covid-19 pande-
miasta johtuen OYS:n tiloissa kuvaaminen ei kuitenkaan ollut mahdollista, joten jouduimme jatta-

maan taman projektion pois opasvideoista.

424 Polven sivu seisten ja maaten

Polven sivu -projektio on yksi haastavimmista natiivirontgentutkimuksista. Hofmannin (2015, 3) te-
kemassa tutkimuksessa polven natiivirontgentutkimukset olivat eniten uusittu tutkimus (20.6 %).
77.9 % naista uusintakuvista johtuivat nimenomaan asetteluvirheesta. Hukkakuvat lisdavat aina

potilaan sadeannosta, joten projektion osaaminen ja onnistuminen heti ensimmaisella kerralla on
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erittain tarkeaa. Videomuotoinen asetteluopas tuo laajempaa nakokulmaa ja lisatietoa asetteluun,

ja nain vahentaa uusintakuvien tarvetta.

Opasvideo luodaan potilaan seka seisten ettd maaten horisontaalisatein kuvaten. Maaten horison-
taalisatein projektion ohjeistusta ei [0ydy kuvallisesta asetteluoppaasta, mutta tutkimus on yleinen

esimerkiksi postoperatiivisilla- ja traumapotilailla.

4.2.5 Polven vaantokuvaus

Polven vaantokuvat ovat esimerkki projektioista, joita ei I6ydy PPSHP:n ohjeistuksesta, mutta jotka
ovat nahtavilld HUS:n oppaassa. Koska Oamkin opiskelijat kayvat harjoitteluissa ja tydllistyvat ym-

pari Suomen, on my6s muiden alueiden erilaisten projektioiden osaaminen hyodyllista ja suotavaa.

Oamkin tiloissa ei ole kaytettavissa polven vaantokuvissa tarvittavaa telinetta. Telinetta pyrittiin
saamaan lainaan koululle opasvideon kuvausta varten, koska covid-19 pandemiasta johtuen
OYS:n tiloissa kuvausta ei ollut mahdollista suorittaa. Telinetta ei kuitenkaan saatu lainattua,

useista yrityksista huolimatta, joten tamakin projektio jouduttiin jattamaan pois opasvideoista.

4.2.6 Patella

Patellan mountain view -projektio valittiin, koska siina on hankala hahmottaa putken kippaus poti-
laaseen nahden, polvien sopiva kulma polvilumpioiden esiin saamiseksi, seka potilaan varpaiden

taivutus pois edesta. Opasvideoiden avulla naiden eri muuttujien kontrollointi on helpompi esitella.

4.2.7 Nilkan Salzman

Nilkan Salzman valittiin, koska sita ei ole kuvallisessa oppaassa, mutta projektio on kuitenkin kay-
tdssa PPSHP:n alueella. Se on siis hyva olla tiedossa ja opetella valmiiksi, jos projektio tulee opis-
kelijalle vastaan harjoittelussa. Oamkin tiloissa ei kuitenkaan ollut kaytettavissa projektioon tarvit-
tavaa koroketyynya. OYS:n tiloissa opasvideon kuvaaminen ei ollut mahdollista tdssakaan tapauk-
sessa covid-19 pandemian takia. Kaytanndssa videon avulla ei mydskaan saatu kayttajalle riittavaa

lisdarvoa tai informaatiota kuvalliseen menetelméaohjeeseen verrattuna.
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4.2.8 Kantaluu

Kantaluun aksiaali projektio [dytyy seka PPSHP:n ettd HUS:n kuvauslistalta. My6s tassa projekti-
ossa putkea kipataan kaudo- kraniaalisesti, joten sen hahmottamien pelkasta kuvasta voi olla han-
kalaa. Opasvideon avulla saadaan lisattya kolmiulotteisuutta ja kuvakulmia, mika auttaa havainnol-

listamaan potilaan asettelua paremmin.

429 Varvas

Varpaan, erityisesti isovarpaan, kuvaus on melko yleista, varsinkin yksityisen terveydenhuollon
puolella vakuutustarkoituksia varten. Varpaiden kuvantamisessa haasteeksi muodostuu muiden
varpaiden pois saaminen kuvattavan kohteen edesta. Tata saadaan opasvideoilla selitettya ja nay-

tettya hyvin.

4.3 Toteutus

Videot kuvatiin Oamkin rontgenluokassa lukuun ottamatta alaraajan mekaanista akselia, joka ku-
vattiin OYS:n tiloissa avohoitotalon rontgenissa. Covid-19 pandemiaan liittyvien rajoitusten vuoksi
Oamkin videokameroita ei ollut mahdollista saada kevaalla ja kesalla enaa kayttoon, joten loput
kuvattavasta materiaalista kuvattiin tekijdiden omilla puhelimen kameroilla (Nokia 6.2 ja Xiaomi Mi
Mix 2S) ja tripodilla. Videoita varten suunniteltiin kasikirjoitus seka videossa nakyvan, etta kuuluvan
materiaalin osalta. Videot oli tarkoitus editoida Oamkin videoeditointitiloissa ja koulun tarjoaman
tuen avulla, mutta covid-19 pandemian aiheuttamien rajoitusten vuoksi tatakaan ei ollut mahdollista
toteuttaa. Lopulta videot editoitiin Microsoftin kayttojarjestelmasta I6ytyvalla Videoeditorilla (kuvio
2).
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KUVIO 2. Kuvakaappaus Microsoftin Videoeditorilla toteutetusta opasvideoiden editoinnista

Jokaisesta projektiosta tehtiin oma lyhyt videonsa, eli opasvideo. Opasvideossa on eri kuvakulmien
ohella kirjallista lisatietoa asettelusta, rajauksesta seka mahdollisesti tarvittavista valineista, esi-
merkiksi mittakiekko, puolenmerkit, erilaiset telineet ja kulmatyynyt (kuvio 2). Opasvideoita kuva-
tessa tarkoituksena oli tehda niista mahdollisimman kayttajaystavallisia, helppokayttoisia ja sel-
keita. Videoiden taustalle paatettiin puheen sijasta valita Videoeditorin vapaasta kirjastosta l0ytynyt
taustamusiikki. Tekstimuotoinen informaatio on helpompi vastaanottaa ja ymmartaa, jos videoita
kayttaa asetteluharjoitusten aikaan esimerkiksi luokassa, jossa on muitakin opiskelijoita. Halinan
keskella puheen kuuleminen videoista saataisi estya ja sen sisallon kaytto taten olla hankalaa.
Kirjallisessa muodossa olevan informaation tuli olla helppolukuista ja selkealla fontilla kirjoitettua,
jotta kayttajan olisi helppo saada tekstista selvaa. Sen oli tarkedd myos olla nakyvissa riittavan
kauan, jotta kayttaja ehtii lukea esitettavan tekstin. Otsikkodiojen ulkoasu tehtiin Oamkin viralliseen

diapohjaan, mutta videoiden paalla nakyva teksti luotiin Videoeditorin valmiiseen pohjaan.

Opasvideoita kuvatessa kiinnitettiin huomiota videon hyvaan laatuun, joka pitada sisallaan hyvan
valaistuksen, selkedn &anenlaadun ja optimaalisen kuvausetaisyyden seka kuvakulman. Tahan ei
kuitenkaan kéytdssa olleiden laitteiden ominaisuuksien vuoksi taysin paasty. Koska suurin osa vi-
deoista kuvattiin puhelimien kameroilla, ei kuvanlaatu erityisesti hamarassa kuvatessa ollut hyva.
Jotta rontgenputken rajausvalo saatiin ndkymaén kohteessa riittdvan hyvin, taytyi huoneessa olla
himmea valaistus. Tama kuitenkin aiheutti sen, etta kuvanlaadusta tuli rakeinen. Tahan pyrittiin
loytamaan sopiva tasapaino rajausvalon nakyvyyden ja riittavan kirkkaan huonevalaistuksen valilla.

Opasvideoiden tuli olla pituudeltaan riittavan lyhyita, jotta kayttajan olisi helppoa ja nopeaa 16ytaa
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niista tarvitsemansa tieto. Mita lyhyempi yksi video on, sita todennakoisemmin kayttaja katsoo sen
valittomasti ja kokonaisuudessaan, koska talloin han ei tarvitse katseluun paljoa aikaa ja vaivan-
nakoa (Daum et al. 2012, 61-62).

Opasvideolla tuli olla selkeasti nahtavilla seké hoitajan, etté potilaan roolissa olevan henkilon vali-
nen tydskentely ja vuorovaikutus (Whitley, Jeffersson, Holmes, Sloane, Andersson & Hoadley
2016, 3). Hoitajan roolissa olevalle puettiin paalle hoitajan asu, jonka lainasimme OYS:lta. Hoitajan
asu selkeyttaa opasvideolla olevien henkildiden rooleja tehden kayttajalle selkedksi kumpi toimii
opasvideolla potilaana ja kumpi hoitajana. Hoitajan asu tuo myods uskottavuutta ja luo kayttajalle
ammattitaitoisemman kuvan opasvideossa esiintyvasta hoitajasta. (Shaw & Timmons 2010, 21—
23.) Huomioon tuli ottaa myos se, ettd rontgenputken asento potilaaseen nahden on nahtavissa,
jotta saadaan valitettya mahdollisimman selked ja laaja kuva itse asettelutapahtumasta opasvi-
deota kayttavalle opiskelijalle. Totesimme, etta tarvittavat asiat saadaan nékyviin, kun kuvausetéi-
syys pidetaan 250-300 cm paasta hoitajan ja potilaan roolissa olevista henkildista. Kuvakulman
tuli olla sellainen, etta kayttajan on opasvideota katsellessa helppoa nahda seka hoitaja seka poti-

las ja se, miten hoitaja potilasta projektioon asettelee.

Opasvideot ladattiin yksityiselle tilille YouTube palvelimeen, josta niitd paési katsomaan vain jaetun
linkin kautta. Nain niiden kaytté pysyy vain kohderyhman, eli Oamk:n opiskelijoiden ja opettajien
keskuudessa. Lisaksi luotiin QR- koodit, jotka tulostettin Oamk:n réntgenluokan seinélle. Tarkoi-
tuksena oli, etta opasvideot ovat helposti opiskelijoiden saatavissa heidan harjoitellessaan Oamk:n
tiloissa. Lisaksi opiskelijoille ja opettajille jaettiin linkki sahkopostin kautta, jotta opasvideot olivat

saatavilla myds Oamk:n ulkopuolella.
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5 OPASVIDEOIDEN JA PROJEKTIN ARVIOINTI

Omaa opinndytety6ta arvioidaan seka kokonaisuutena, etta osissa. Oman opinnaytetydn arviointi
kuuluu tekijoiden oppimisprosessiin. Arvioinnin kohteena on opinnaytetyon idea, johon sisaltyy sen
tarkoitus, asetetut tavoitteet, teoreettinen viitekehys, tietoperusta ja kohderyhma (Vilkka & Airaksi-
nen 2003, 154-157.) Tavoitteen toteutumista seuraavat laadulliset, seka tarvittaessa maaralliset
mittarit ovat tarkeita, jotta hankkeen aikana voidaan seurata ja ohjata sen tarkempaa tyonsuunnit-
telua. Sen avulla projektin ongelmat voidaan tunnistaa mahdollisimman aikaisessa vaiheessa ja
niihin paastaan reagoimaan nopeasti (Silfverberg 2007, 40.) Oman arvioinnin tukena voidaan kayt-
taa esimerkiksi kyselya, joka teetetdan kohderyhmalle. Kyselyssa voidaan pyytaa myos vapaata
palautetta, seka kehittdmisehdotuksia. (Vilkka & Airaksinen 2003, 154-157.)

5.1 Opasvideoiden arviointi palautekyselyn avulla

Opasvideoihin asetettiin laatukriteerit (Taulukko 2), joiden perusteella laadittiin palautekysely opas-
videoiden kehittamisen ja arvioimisen avuksi. Tarkoituksena oli tuottaa opasvideoita, joita opiskeli-
joiden on mahdollisimman mukava kayttaa, ja joiden opiskelijat kokevat olevan hyodyllinen apuva-
line opiskeluissaan. Valmiiden videoiden laatua arvioitin Oamk:n rontgenhoitajaopiskelijoille séh-
kopostilla Iahetetyn Webropol -kyselyn avulla (LIITE 2). Palautekyselya varten laadittiin myds saa-
tekirje, joka lahetettiin kyselyn yhteydessa (LIITE 1). Kysely lahetettiin joulukuussa 2020 ensimmai-
sen, toisen ja kolmannen vuoden rontgenhoitajaopiskelijoille (n=93). Kyselyyn vastaamiseen an-
nettiin aikaa kuukausi ja siita lahetettiin opiskelijoille kolme muistutusviestia. Loppujen lopuksi vas-

tauksia tuli yhteensa 36, joiden avulla arvioitiin opasvideoiden onnistuvuutta.

Palautekysely sisélsi kaiken kaikkiaan 21 kysymysta ja lisaksi vapaamuotoista palautetta varten
viisi tekstikenttaa eri aihealueista. Kyselyn lopussa oli lisdksi mahdollisuus antaa vapaata pa-
lautetta opasvideoista kokonaisuutena. Osa kysymyksista oli toteutettu Likert-asteikkoa kayttéen,
joissa 1= huono, 2= melko huono, 3= en osaa sanoa, 4= melko hyva ja 5= erittain hyva (Joshi,
Kale, Chandel & Pal, 2015). Jotkin kysymyksista sisalsivat vain vastausvaihtoehdot kylla ja ei, ja

yhdessa kysymyksista kaytettiin kouluarvosanoja 4-10, jossa 4= huono ja 10= erittain hyva.
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Kyselyyn vastanneista yli puolet eli 58% (n=21) oli kolmannen vuoden opiskelijoita, 20% (n=7) toi-
sen vuoden ryhmésta ja loput 22% (n=8) ensimmaéisen vuoden opiskelijoita. Kaikkien (100%) ky-
selyyn vastanneiden mielesta videot olivat helposti I0ydettavissa ja niiden avaaminen oli vaivatonta.
Suurin osa vastaajista (58%) katsoi opasvideoita tietokoneella, 36% alypuhelimilla, 3% tabletilla ja
3% muilla laitteilla. Kaikkien (100%) vastaajien mielesta videot toimivat hyvin heidén kayttamilldan
laitteilla ja opasvideoiden sisaltd oli ymmarrettavaa asiasisallon osalta. Myos videoiden ulkoasun

arvioitiin ymmarrettavaksi kaikkien (100%) vastaajien mielesta.

Vastaajista 58% arvioi opasvideoiden ulkoasun selkeyden erittéin hyvaksi ja loput 42% melko hy-
vaksi. Videoiden ulkoasun yhtenevaisyys arvioitiin enimméakseen erittain hyvaksi (83%), melko hy-
vaksi sen kokivat 14% vastaajista ja loput 3% ei osannut sanoa. Enemmisto vastaajista (86%)

arvioi, etta opasvideoiden nimet kuvasivat sisaltoa erittéin hyvin ja 14% mielesta melko hyvin.

Videoiden tekstidiat olivat erittain hyvin luettavissa 56% mielesta, melko hyvin luettavissa 39% mie-
lesta ja 5% oli valinnut vaihtoehdon en osaa sanoa. Vapaassa palautteessa tekstidiojen olisi toi-
vottu pysyvan nakyvissa kauemmin, jotta ne ehdittaisiin paremmin lukea. Tatd muutosta ei ollut
kuitenkaan mahdollista tehda, koska kuhunkin videoklippiin viittaavat tekstit olivat jo esilla koko
videoklipin keston ajan. Katsojalla on kuitenkin mahdollisuus pysayttaa opasvideo, jolloin dian saa
lukea omaan tahtiin. Varpaan opasvideosta 10ytyi yksi kirjoitusvirhe, joka tuli esille videoiden ulko-

asua arvioivassa palautteessa. Tama korjattiin lopullisiin videoihin.

Vastaajista 72% arvioi aanen selkeyden erittéin hyvaksi, 17% melko hyvaksi ja 11% ei osannut
sanoa. Eniten palaute hajaantui opasvideoiden taustamusiikkiin liittyen; Osa vastaajista koki sa-
man musiikin toistumisen jokaisessa videossa hairitsevana, mutta suurin osa kuitenkin koki sen

melko hyvana tai erittdin hyvana.
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18. Arvioi videoiden taustamusiikin miellyttavyytta

Vastaajien maéara: 36

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

1 Huono

2 Melko huono 17%

3 En osaa sanoa 8%

4 Melko hyva

39%

KUVIO 3. Palautekyselyyn vastanneiden arvio taustamusiikin miellyttadvyydesta (n=36).

Vastaajilla oli mahdollisuus antaa myds vapaata palautetta opasvideoiden ulkoasusta. Suurin osa
kehitysehdotuksista liittyi taustamusiikkiin. Halusimme opasvideoiden olevan yhtenevaisia ulko-
asultaan, joten paadyimme pitdmaan taustamusiikin samana jokaisessa opasvideossa. Yksi vas-
taajista oli kommentoinut yhden opasvideon kuvanlaadun olevan hieman sumea ja toinen vastaaja
toivonut blendavalojen rajojen erottuvan paremmin. Covid19-pandemiaan liittyvien rajoitusten
vuoksi kaytossamme olevilla laitteilla meilla ei kuitenkaan ollut mahdollista saada opasvideoihin
parasta mahdollista kuvanlaatua. Jotta blendavalot saatiin erottumaan opasvideoihin, taytyi valais-
tuksen kuvaushuoneessa olla riittavan hamara. Hamaryys kuitenkin heikensi kuvanlaatua, eika so-
pivaa tasapainoa riittavan hamaryyden ja hyvan kuvanlaadun valilla ollut laitteillamme mahdollista

saada.

Kyselyyn vastanneille annettiin mahdollisuus arvioida opasvideot kokonaisuudessaan asteikolla 4-
10 josta 4=huono ja 10=erittain hyva. Suurin osa vastanneista (44%) antoi opasvideoille arvosanan
10. Toisiksi suurin osa vastanneista (36%) antoi arvosanan 9. 17% vastanneista antoi arvosanan
8 ja muutama vastanneista (3%) antoi arvosanan 7. Vastaajista 97% (n=35) koki opasvideoiden
tukevan natiivirontgentutkimusten asettelun oppimistaan. Vain 3% (n=1) koki, etteivat opasvideot
tukeneet oppimista. Vastaajat kokivat opasvideot hyddyllisiksi ja helpoiksi kayttaa. Niiden arvioitiin

olevan selkeitd ja hyvin toteutettuja. Osa vastaajista opetteli juuri natiivitutkimusten asettelua ja



koki opasvideoiden avulla asettelun harjoitusten olevan helpompaa ja helpompia hahmottaa. Kaik-
kiaan opasvideoista saatu palaute oli hyvaa ja opasvideoiden koettiin olevan hyddyllinen lisa opis-

kelijoiden oppimisen tueksi natiivirontgentutkimuksia harjoitellessa.

5.2 Opasvideoiden ja projektin itsearviointi

Toteutustapaa arvioitaessa tarkastellaan keinoja tavoitteiden saavuttamiseksi seka aineiston ke-
raamista. Lisaksi voidaan arvioida yhteistyota ja sita, miten keskinainen viestinta on onnistunut ja
vaikuttanut tydhon kokonaisuutena. Kun toteutustapaa arvioidaan, kiinnitetd@n huomiota myos nii-

hin materiaaleihin, joita sisallon tuottamisessa on kaytetty. (Vilkka & Airaksinen 2003, 157-159.)

Opinnaytetyon kieliasua ja prosessin raportointia arvioidaan pohtimalla esimerkiksi sitd, onko tyd
johdonmukainen ja vakuuttava ja kuinka kriittinen ja pohtiva ote siina on saavutettu. Opinnaytetyon
tarkoituksena on pystya osoittamaan kykya kaytannon ammatillisten taitojen ja teoriatiedon yhdis-
tamiseen niin, etta tieto on kohderyhmalle hyddyllista. (Vilkka & Airaksinen 2003, 159.) Tuote tehtiin

ja kysely rakennettiin alla olevien laatukriteereiden avulla.

TAULUKKO 2. Tuotteen arvioinnissa apuna kéytetyt laatukriteerit,

Laatukriteerit Tavoitetaso

Videoiden l0ytaminen seka
. _ avaaminen on helppoa ja no-
Saatavuus Helposti saatavilla

peaa.

QR-koodi ja linkki toimivat.
o Videot toimivat kaikissa eri

Toimivuus "
laitteissa (tietokone, alypuhe-
lin, tabletti).

Kaytettavyys o .
Tietosisalto on ymmarretta-

Tietosisaltd Y
vaa asiasisallon ja ulkoasun

puolesta.
Selkea Tuotteet ovat selkeita niin vi-
Ulkoasu deoiden  kuin  asiadiojen
osalta.
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Yhtenainen Kaikki videot ovat tyyliltaan
yhtenaisia (varit, kirjainfontti
ja -koko, asettelu).

Videoiden nimet kertovat

Informatiivinen mika projektio kyseessa.

Aani on selkeaa.

Adind Selked Videoissa on soveltuva mu-
ani
Korkealaatuinen siikki, joka on laadultaan riitta-
van hyva.
Kayttajatyytyvai- Opiskelijat ovat tyytyvaisia
Tuote
Syys tuotteeseen.

5.3 Projektin aikataulun ja kustannusten arviointi

Projektin kustannusarvioon ja rahoitussuunnitelmaan laskettiin projektin tuomien kustannusten ar-
viointi, niiden budjetti sek& kustannusten seuranta. (Silfverberg 2007, 46). Projektin kustannuksiin
kuuluivat opiskelijoiden tyotunnit, matkakustannukset seka materiaalit, joilla tassa projektissa tar-
koitetaan opiskelijoiden muistitikkuja, muistinpanovalineita seka videoiden tekemiseen tarvittavia
valineita. Lisaksi kustannuksiin kuuluvat ohjaavien opettajien seka yhteistyokumppaneiden tyotun-
nit. (Silfverberg 2007, 47.)

Videoiden tekemiseen tarvittavat valineet ja tilat saimme osittain Oamkilta, eika niista aiheutunut
suoria kustannuksia projektille. Suurin osa videoista kuvattiin omilla valineilla covid-19 pandemia-
tilanteesta johtuen, mutta koska valineet [dytyivat meilta jo ennestaan, ei niidenkaan kaytto lisannyt

arvioituja kustannuksia.

Yhden opintopisteen arvoinen tydtuntimaara on ajallisesti 27 tuntia ja opinnaytetydn opintopiste-
méaara on 15 opintopistettd. Opiskelijoita tdssa projektissa oli kolme ja heidan tuntipalkakseen on
laskettu 10 euroa. Ohjaavia opettajia puolestaan on kaksi ja heidan tydpanoksensa projektin pa-
rissa on seitseman tuntia ja tuntipalkka on 45 euroa. Projektin kustannusarvioksi saatiin nain yh-
teensa 12 810 euroa. Kustannusarvio piti paikkansa projektin edetessa, eika projektille iimaantunut
lisakustannuksia missaan vaiheessa. Nain ollen kustannusarvio vastasi todellista projektin kustan-

nusta kokonaisuudessaan.

26



TAULUKKO 3. Projektin kustannukset.

Henkilo Kulut Yhteensa
Opiskelija yksi 27x15x10€ 4050€
Opiskelija kaksi 27x15x10€ 4050€
Opiskelija kolme 27x15x10€ 4050€
Ohjaava opettaja yksi 7x45€ 315€
Ohjaava opettaja kaksi 7x45€ 315€
Materiaalit 3x10€ 30€
Yhteensa 12 810€

5.4 Riskien ja muutoksen hallinta

Minka tahansa projektin onnistuminen riippuu, paitsi projektista itsestaan, myos useista ulkoisista
tekijoista. Naissa ulkoisissa tekijoissa tapahtuvat muutokset voivat olla riskeja projektin onnistumi-
selle. Jotta riskeja voidaan hallita, on niiden mahdollisuus kartoitettava. Suunnitelma ei saisi sisal-
taa sellaisia riskeja, jotka todennakdisesti toteutuvat. Jaljelle jaavien riskien tulisi olla vaikutuksil-

taan vahaisia tai valtettavissa olevia. (Silfverberg 2007, 48.)

Tassa projektissa riskiksi arvioitiin sen liilan suureksi kasvava laajuus, jolloin tydmaara kasvaisi
projektin hyotyyn nahden liian suureksi. Tata riskia hallitsimme harkitsemalla ja rajaamalla tarkasti
mita aikuisen alaraajan natiivirontgentutkimuksen ohjeita halusimme oppaaseen sijoittaa. Ar-
vioimme mita ohjeita naimme aiheelliseksi taydentaa ja mita ohjeita mahdollisesti puuttui kokonaan
kaytdssa olevasta kuvallisesta potilaan asetteluoppaasta réntgenhoitajaopiskelijoille (Kumpula,
Rajamaki & Vuorenpaéa, 2017). Projektioiden rajaamista seké videoiden materiaalin mahdollisim-
man pienena pitamista jouduimme toteuttamaan koko projektin ajan. Projekti lahti helposti laajene-
maan ja siihen, etta laajuus pysyi suunnitellussa, taytyi kiinnittaa erityista huomiota koko projektin

toteutuksen ajan.
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Riskiksi arvioitiin myos se, etta tuotetta kayttavat opiskelijat ovat tyoharjoittelujaksolle mennessaan
tietoisia vain tietyn sairaanhoitopiirin ohjeistuksesta, eivatka nain ollen ole valmistautuneet vaihto-
ehtoisten kaytantdjen soveltamiseen. PPSHP:n natiivirdntgenkuvantamisen menetelmaohjetta ver-
rattin HUS:n natiivirontgenkuvantamisen menetelmaohjeeseen, jotta kohderyhmana olevat opis-
kelijat olisivat tietoisia my6s PPSHP:n ulkopuolisista ohjeistuksista, seka siita, etta ohjeistukset voi-
vat poiketa toisistaan. Opasvideoista opiskelijalle tulee ilmi se, ettd myds naista ohjeista poikkeavia
kaytantoja on paljon, ja se minka ohjeen mukaan missakin toimipisteessa ja tilanteessa kaytetaan,
riippuu monesta eri muuttujasta kuten esimerkiksi sairaanhoitopiirista, ja siita mita kyseisesta pro-

jektiosta halutaan nahda.

Koska projektissa esitettiin ohjeita my0s sellaisista projektioista, joiden asettelua oli mahdotonta
Oamkin tiloissa toteuttaa, tarkoituksena oli kayttaa hyddyksi OYS:n natiivirdntgenkuvantamisen ti-
loja. Opasvideoiden kuvaamista seka tilojen ja laitteiden kayttoa varten tarvitaan lupa seka yhteis-
tydsopimus. Riskiksi arvioitin myds se, ettei lupia ja yhteistydsopimusta saada, jolloin kyseessa
olevat projektiot jaisivat kokonaan pois opasvideoista. Tama riski ei onneksemme toteutunut, koska
ehdimme kuvata yhden opasvideon Oys:n avohoitotalon rontgenissa juuri ennen covid-19 tilanteen

pahenemista, joka olisi aiheuttanut sen, ettemme olisi paasseet OYS:n tiloihin kuvaamaan.

Aikataulullisesti riskina oli liian tiukka aikataulutus, jota ei pystyta toteuttamaan. Projektille tehtiin
alustava aikataulutus, jota voitiin muokata tarvittaessa. Aikataulutuksen muokkaus tuli tarpeeseen
projektin suunnitelman juuri valmistuttua, kun vallitseva covid-19 pandemiatilanne johti koulun sul-
kemiseen. Koska emme pystyneet tuottamaan opasvideoita niille tarkoitetussa ajassa projektin to-
teuttamisvaihe viivastyi olennaisesti siita, mihin olimme alun perin pyrkineet. Myos se, ettemme
saaneetkaan Oamkilta apua videoiden kasittelyyn emmeka valineita niiden kuvaamiseen aiheutti
projektin videoiden toteuttamisvaiheen viivastymista seka suuria haasteita videoiden toteuttami-

seen ja muokkaamiseen.

Covid-19 pandemiasta aiheutuvia haittoja, riskeja seka rajoitteita ei ollut mahdollista projektin suun-
nitteluvaiheessa ennustaa tai ennakoida. Tapahtumat ja niista seuranneet rajoitukset tulivat kaikille
taytena yllatyksena. Suurin riski projektin etenemiselle ja toteuttamiselle oli koko projektin ajan val-

litseva covid-19 pandemiatilanne ja sen tuomat rajoitukset ja esteet.
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5.5 Projektityoskentelyn arviointi

Projektityossa kaytetaan usein tyypillista linjaorganisaatiota. Talloin projektin ohjaamisesta ja seu-
rannasta vastaa tarkeimpien sidosryhmien perustama johto/ohjausryhma. Projektin siséisesta joh-
tamisesta vastaa projektipaallikko, jonka alaisuudessa tiimit toimivat. Pienissa hankkeissa erillista
johtoryhmaa, eika osaprojektijakoa yleensa kuitenkaan tarvita. Projektin organisaation maarittelyn
tulisi kattaa myos kaikkien tarkeimpien ulkoisten sidosryhmien roolit seka yhteistyon periaatteet.

Jos sidosryhmia on useampia, on roolien maarittely yha tarkeampaa. (Silfverberg 2007, 48,49.)

Projektin toimeksiantajana toimi Oamk ja organisaatio koostui projektirynmasta seka ohjausryh-
masta. Projektiryhmassa toimivat rontgenhoitajaopiskelijat Niina Lunki, Marjukka Kallio seka Minja
Antikainen. Kyseinen projektirynma perustettiin tammikuussa 2019. Projektille ei nimetty erillista
projektipaallikkoa, vaan opinnaytetyon suunnittelu seka toteutus tehtiin tasapuolisena yhteistyona

opiskelijoiden kesken.

Projektin ohjausryhmana toimivat aluksi Anja Henner ja Karoliina Paalimaki-Paakki. Hennerin jaa-
tya elakkeelle Paalimaki-Paakin lisdksi ohjausryhmaan liittyi Tanja Schroderus-Salo, jonka tilalle
tuli Syksylla 2020 Anneli Holmstrém. Ohjausryhmaa konsultoitiin koko projektin ajan. Yhteistyd-
kumppanina toimi Oulun kaupungin avohoitotalon rontgen, jossa toteutettiin ja kuvattiin alaraajan

mekaanisen akselimittauksen opasvideo.

Projektin seurantaan ja arviointiin voi kuulua raportoinnin lisaksi saannéllisia seurantakokouksia
seka ulkopuolisia valiarviointeja ja loppuarviointi. (Silfverberg 2007, 49.) Suunnitelman teosta lah-
tien projektin tekijat tekivat itsearviointia vertaamalla ja tarkastelemalla toistensa tuotoksia, samalla
korjauksia ja muutoksia tehden, seka mahdollisista epakohdista keskustellen. Projektissa kaytettiin
my0s vertaisarvioitsijoita. Vertaisarvioitsijoina toimivat tekijoiden kanssa samassa opiskeluryh-
massa samaan aikaan omaa opinnaytetyotaan tehneet opiskelijat, Paivikki Klasila ja Maiju Pulkki-
nen. Vastavuoroisesti taman projektin tekijat toimivat vertaisarvioitsijoina heidan tyolleen.

Paatoksia projektiin liittyen tehtdessa seka erilaisia vaihtoehtoja punnittaessa apua ja mielipiteita
kysyttiin ohjaavilta opettajilta, joiden ammattitaitoa hyodynnettiin koko projektin ajan ja sen jokai-
sessa vaiheessa. Opasvideoita editoidessa seka niiden valmistuttua palautetta pyydettiin myds

opinnaytetyota ohjaavilta opettajilta.
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Tietoa projektista annettiin projektinenkilostolle, yhteistyokumppanille, hyodynsaajille ja kohderyh-
malle. Koska tiedontarpeet ja soveltuvat menettelytavat vaihtelevat kohderyhman ja asian mukaan,
suunnitelmassa laadittiin raportointi- ja tiedotussuunnitelma. Suunnitelmassa maariteltiin tarkeim-
mat tahot, joille tietoa haluttiin valittaa, tiedotettavat asiat, menettelytavat, aikataulu seka vastuu-
henkilét. (Silfverberg 2007, 53,54.) Toteutusvaiheessa sovimme aikatauluista OYS:n yhteyshenki-
I6n kanssa. Oamkin simulaatiotilat saatiin kayttddn ajankohdasta riippuen varausjarjestelman ja

opettajien kautta.
Projektin sisainen viestinta toteutettiin padasiallisesti sahkoisesti seka projektiryhman tapaamisissa

ja opinnaytetydpajoissa. Ohjausryhman ja projektiryhman valinen viestinta perustui sosiaali- ja ter-

veysalan opinnaytetyd-kurssin tunteihin seka valiarviointeihin.
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6 POHDINTA

Opinnaytetyohon Ioytyi aihe omien ja opiskelutovereiden kokemuksien kautta, sekd myos opetta-
jien toiveesta. Koimme, ettd koululla itsenaisesti suoritettaville natiivirontgentutkimusten asettelu-
harjoittelutunneille tarvitsi enemman apua asettelun ymmartamiseen ja hahmottamiseen, kuin mita
kuvallisesta oppaasta ja kirjallisesta tiedosta oli saatavilla. Kaipasimme enemman kuvakulmia eri-
tyisesti kolmiulotteisiin projektioihin, kuten lonkan lapiammuttu- seké polven sivu -projektioon. Li-
saksi natiivirontgentutkimuksien harjoittelujaksolla tuli vastaan esimerkiksi alaraajan mekaaninen
akselimittaus, josta emme olleet aiemmin kuulleetkaan. Kyseista tutkimusta ei koululla voi harjoi-
tella laiterajoitusten vuoksi, mutta koimme tarkeaksi, etta opiskelijoilla olisi jokin kasitys kuitenkin

tasta melko yleisesta kuvauksesta harjoitteluun mennessaan.

Etsimme myds muita opinnaytetéita, joissa tuotteena on ollut opasvideo tai asetteluvideo. Oamkin
opinnaytetoista Idysimme Heikkisen, Korpisen ja Rahkon tyon (2017) optimaalinen mammogra-
fiatutkimus Oulun yliopistollisessa sairaalassa. Lisaksi [dysimme esimerkiksi Metropolia ammatti-
korkeakoulun opiskelijoiden tekeman opinnaytetyon, jossa oli tehty opetusvideo panoraamatomo-
grafia- ja intraoraalirdntgentutkimuksista (Helander & Hemmo, 2013), seka Savonian opiskelijoiden
tekeman video-oppimateriaalin keuhkojen natiivirdntgentutkimuksesta (Heikkila & Kuusisto, 2015).
Naihin opinnaytetdihin tutustuminen vahvisti ajatustamme siita, etté juuri opasvideot olisivat hyvana

tukena rontgenhoitajaopiskelijoiden natiivitutkimusten asetteluharjoituksissa.
Itse projektiolistaus syntyi melko helposti omien kokemusten, seka teoriatiedon pohjalta. Esimer-
kiksi polven sivu on yksi eniten uusituista natiivirontgentutkimuksista (Hofmann 2015, 3) jonka

vuoksi valitsimme sen projektiolistaamme. Saimme siis nopeasti rajattua listaamme kymmenen

projektiota, joihin pystyimme keskittymaan ja syventymaan paremmin.

6.1 Tekijanoikeudet ja eettisyys

Opinnaytetyo tehtiin Oamkille ja sita hyddynnetaan opetuskayttddn ensimmaisen vuoden rontgen-
hoitajaopiskelijoille. Tuotetta markkinoidaan ensisijaisesti aloitteleville rontgenhoitajaopiskelijoille
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opettajien toimesta osana aikuinen hengityselimiston ja luuston natiivirontgentutkimuksissa -opin-
tojaksoa. Opinnaytetydta tehdessamme toimimme hyvien tieteellisten kaytantéjen mukaisesti (Tut-

kimuseettisen neuvottelukunnan ohje 2012, 6).

Jotta ty0 olisi eettisesti hyvaksyttava ja luotettava seka sen tulokset uskottavia teimme opinnayte-
tyon hyvan tieteellisen kaytannon edellyttamalla tavalla. Eettisesta nakokulmasta hyvia tieteellisen
kaytannon lahtokohtia ovat esimerkiksi rehellisyys, yleinen huolellisuus ja tarkkuus tutkimustyossa,
tulosten tallentamisessa seka esittamisessa kuin myos tutkimusten tulosten arvioinnissa. Asian-
mukaisen tutkimusluvan hankkiminen kuuluu myds hyviin tieteellisiin kaytantoihin (Tutkimuseetti-

sen neuvottelukunnan ohje 2012, 6-7.)

Opinndytety0ssa kaytettyihin viittauksiin muiden julkaisuista viitattiin asiaan kuuluvalla tavalla ja
annetiin nain arvo muiden tekemalle tyélle. Vastuuttomaksi menettelyksi katsotaan tilanne, jossa
opinnaytetyon lahdeluetteloa kasvatetaan viittausten maaran lisdamiseksi, (Tutkimuseettisen neu-
vottelukunnan ohje 2012, 8) joten opinnaytetydssamme lahteeksi merkittiin vain ne julkaisut, joita
tyossa kaytettiin. Teoriatietoa etsiessa tuli useamman kerran vastaan vaikeudet |0ytaa sopivia ar-
tikkeleita aiheeseen liittyen, vaikka kavimme lavitse kaikki opettajien ja kirjaston henkilokunnan
ohjeistamat hakusivut. Lopulta kuitenkin artikkeleita seka kirjallisuutta 10ytyi, tosin valinnanvaraa
lahteisiin ei hirveasti ollut. Muutenkin se, miten moneen asiaan lahde taytyi [oytaa, tuli meille ylla-
tyksena. Huomasimme kuitenkin, ettd hyvien lahteiden avulla saadaan tuotettua hyvin perusteltua

tekstia.

Plagioinnilla tarkoitetaan luvatonta lainaamista ja toisen tekeman julkituoman tyon esittamista
omana. Plagioinniksi katsotaan niin suora kuin mukaillen tehty kopiointi ja sen suhteen toimimme
my6s hyvan tieteellisen kaytannon mukaisesti ja sdantoja noudattaen (Tutkimuseettisen neuvotte-
lukunnan ohje 2012, 9.)

Olisimme halunneet verrata kaikkien sairaanhoitopiirien, ja etenkin yliopistollisten sairaaloiden na-
tiivirontgenkuvantamisen menetelmaohjeita. Kaikkien sairaanhoitopiirien menetelméohjeet eivat
kuitenkaan olleet avoimesti saatavilla. Saimme opettajien kautta PPSHP:n seka avoimesti netisséa

olleet HUS:n menetelméaohjeet.

OYS:ssa kuvatulle opasvideolle kuvausluvan saaminen onnistui sujuvasti yhden opinnaytetydémme
tekijan tyoharjoittelun kautta. Alkuvuodesta 2020 ehdimme kuvata alaraajan mekaanisen akseli —
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projektion, koska teimme sen OYS:n avohoitotalon tiloissa ennen covid-19 pandemian aiheuttamaa

poikkeustilaa.

6.2 Projektin onnistumisen arviointi

Opinnaytetyo oli pitk& ja vaativa projekti, joka ei aina mennyt niin kuin oletimme tai halusimme,
mutta hyvalla yhteistyolla ja kommunikoinnilla saimme kuitenkin luotua tuotteen. Tyoskentelymme
ryhmana toimi erinomaisesti, koska vaikka tekemista oli paljon, kaikki pystyivat samanaikaisesti
keskittymaan eri osa-alueisiin oman mielenkiinnon mukaan. Koimme tydskentelyn yhdesséa koululla
omassa luokassa tai opinnaytetyopajoissa parhaaksi keinoksi tyostaa suunnitelmaa seka itse ra-
porttia. Nain olimme kaikki yhdessa ja vaikka teimmekin eri osioita omilla koneillamme, pystyimme

kommunikoimaan, pohtimaan asioita seka tekemaan paatoksia yhdessa ryhmana.

Opettajien apu oli ongelmatilanteissa nopeasti saatavilla. Yhteistyd opettajien kanssa sujuikin hy-
vin, ja he tekivat hyvia huomioita, lisdyksia ja ehdotuksia tybhomme. He auttoivat meita rajaamaan
tydhémme siséalldllisesti merkittavan ja riittdvan kattavan aihealueen, huomioiden kuitenkin meidan
omat resurssimme. Hyvia malleja ja vinkkeja saimme myos aiemmista opinnaytetoista, joissa oli

tehty jokin tuote, esimerkiksi tuotteen laatukriteereihin tai videoiden kasikirjoituksiin liittyen.

Itse videoiden sisalto tuotti pohdittavaa, silla mietimme, tuleeko videoiden paalle tekstia, puhetta
vai kenties musiikkia. Lisaksi mietimme, onko tekstiosio erillinen dia, videon paallinen teksti vai
onko videossa tekstia ollenkaan. Yritimme tehda videoista mahdollisimman kayttajaystavallisia ja
teimme paatokset videoiden ulkoasuun seka sisaltoon liittyen tdman periaatteen pohjalta. Suunni-
telmaa tehdessa paadyimme versioon, jossa videossa naytettaisiin itse potilaan asettelu ja taman
yhteydessa teksti, jossa on kirjallista ohjeistusta asetteluun. Pyrimme tekemaan videoista kaikin

puolin mahdollisimman yhtenaisia.

Videoiden kuvaaminen oli tarkoitus suorittaa kevaalla 2020, mutta covid-19 pandemian vuoksi
koulu oli suljettu, emmeka paasseet Oamkin tiloihin kuvaamaan ennen kuin huhtikuussa, vaikka
haimme kuvaukseen erikoislupaa. Tama siirsi kuvauksien ajankohdan kesaan ja syksyyn 2020 ja
siten myds opasvideoiden testaus aloittavalla rontgenhoitajaopiskelijaryhmélld myohastyi. Tarkoi-

tuksenamme oli, etta uudet opiskelijat voisivat kayttaa videoita apuna harjoitellessaan natiiviront-
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gentutkimuksien asettelua koululla, mutta poikkeustilanteen vuoksi videot myohastyivat tasta ajan-
kohdasta. Muutosten takia jouduimme my0s muuttamaan kyselylomakkeen sisaltoa vastaamaan

videoiden katselua koululla tehtavien harjoittelujen jalkeen, eika niita ennen.

Alaraajan mittakuvan opasvideon, jonka kuvasimme Oys:n tiloissa, pystyimme editoimaan rau-
hassa, mutta muiden opasvideoiden tuottaminen jéi syksylle. Olimme varautuneet tekeméaan paljon
toita opinnaytetyon edistamiseksi kevaan aikana, mutta nyt tekemista ei oikein ollut. Teimme ke-
vaan ja kesan aikana kuitenkin videoihin tulevien diojen sisallét valmiiksi, ja seuraava askel oli

videoiden kuvaaminen seka editointi. Taman jalkeen saimme aloitettua raportin laatimisen.

Polven vaantokuvat seké nilkan Salzman projektio jouduttiin jattamaan pois opasvideoista puuttu-
vien kuvausvalineiden vuoksi. Nilkan Salzman projektiota yritimme kuvata Oamkin tiloissa, mutta
tulimme siihen tulokseen, etta iiman projektion vaatimaa koroketyynya opasvideo antaa kayttajalle
vaaraa informaatiota tutkimuksesta. Lisaksi totesimme, ettei opasvideo anna kyseisesta projekti-
osta kayttajalle sen enempéaa informaatiota kuin kuvallinen menetelmaohje. Polven vaantokuviin
tarvittavaa telinetta ei Oamkin tiloissa ollut kaytettavissa ja harmiksemme emme saaneet sellaista

mydskaan lainattua OYS:lta.

Videoiden kuvausta varten lainasimme koulun kameroita jo etukateen kerran, jotta saimme rau-
hassa testattua kuinka ne toimivat. ltse kuvaustilanteita varten lainasimme kaksi kameraa mahdol-
listen lisakuvakulmien saamiseksi seka teknisten vikojen varalta. Videokameroiden kaytto oli yk-
sinkertaista ja helppoa, eikd se kummemmin tuottanut ongelmia. Covid-19 rajoitusten vuoksi ke-
vaalla Oamkin kameroita ei kuitenkaan ollut saatavilla, joten suurin osa videoistamme on kuvattu
omilla saatavilla olevilla laitteillamme. Puuttuvat kuvaustelineet tuottivat jonkin verran ongelmia vi-

deoiden tuottamisessa, kuin myds koululla olevien asetteluvalineiden puutteellisuus.

Kuvaustilanteisiin varasimme reilusti aikaa, jotta saimme rauhassa pahkailla tilannetta, kuvakulmia,
taustoja ynna muuta. Videoissa naytteleminen tuotti alkuun hieman vaikeuksia, mutta kun muuta-
man kerran k&vimme tilanteet &pi, saimme hyvin kiinni sopivasta ajatusmaailmasta kuvauksien
aikana. Tilanteiden ajattelu natiivirdntgentutkimuksen suorittamisena nayttelemisen sijaan helpotti
asennoitumista ja ammatillisen tydskentelyn esiintuomista itse kuvaushetkessa. Lisaksi, kun ku-
vaus ajankohta siirtyi loppukesalle ja syksylle 2020, olimme kaikki ehtineet olla kesatoissa natii-
virontgentutkimusten parissa eri pituisia aikoja, joten kokemusta kuvaamistamme projektioista oli

karttunut enemman. Sen avulla videoiden kuvauskin meni sujuvammin.
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6.3 Omat oppimiskokemukset

Videoiden editointi suoritettiin omilla tietokoneillamme valmiina olleella Microsoftin Videoeditorilla,
koska se oli ilmainen ja helposti saatavilla. Kaikkien opasvideoiden editoinnin suoritti yksi tekijoista,
mutta niiden sisallosta paatettiin koko ryhmalla yhdessa. Myos opettajien kommentteja pyydettiin
useammassa eri vaiheessa. Videoeditori oli myos helppo kayttaa, tosin editointi valikoimat olivat
kovin yksinkertaisia. Kuitenkin riittavat keinot [oytyivat. Vaikka aiempaa kokemusta editoinnista ei
kelldan ollut, editointiohjelman yksinkertaisuudesta johtuen sen opetteluun ei mennyt paljoa aikaa.
Itse videoiden editointi tapahtui melko nopeasti ja jalkikateen muokkaaminen ryhma jasenilta, opet-
tajilta seka testiryhmalté saadun palautteen perusteella onnistui helposti. Kaiken kaikkiaan videoi-
den kuvaaminen ja editointi valmiiseen muotoon oli yksikoko opinnaytetydn suurimmista vaiheista,

varsinkin covid-19 pandemian aiheuttamien erityisjarjestelyjen vuoksi.

Raporttia kirjoittaessa oli alkuun hankala hahmottaa oikeanlainen rakenne raportille, koska suoraa
valmista esimerkkia ei taysin ollut, toisin kuin suunnitelmaan. Kaytimme apuna aiempien opinnay-
tetdiden loppuraportteja seka kirjallisuutta hahmottamaan rakennetta. Vertasimme, millainen oma
tydmme oli ja sen pohjalta saimme luotua rakenteen myos omalle raportillemme. Raportin kirjoitus
meni sujuvasti, koska jokaiselle 16ytyi asiaa eri kohtiin omien vahvuuksien ja mielenkiinnonkohtei-

den perusteella seka toteutus vaiheen tehtavien mukaan.

Tyon tekeminen Oamkin opinnédytetyon ohjeiden mukaisesti toi myos hieman lisaty6ta, koska oh-
jeita joutui esimerkiksi taulukoiden ja lahdeviittausten osalta lukemaan paljon I&pi. Tekstin saami-
nen oikeaan, opinnaytetyohon sopivaan muotoon ei tullut ihan automaatiolla, vaan ohjeistusta piti
tarkastaa usein. Kavimme myos niin suunnitelmaa kuin raporttiakin tehdessamme jatkuvasti tois-

temme teksteja lavitse, jotta teksti olisi yhtenaista, ja saisimme korjattua toinen toistemme virheet.

6.4 Jatkokehitysehdotukset

Tama tuote on tehty ensimmaisen vuoden rontgenhoitajaopiskelijoiden kayttoon natiivirontgentut-
kimusten asetteluharjoitusten avuksi. Opasvideomme késittavat aikuisen alaraajan yleisimmat na-
tiivirontgentutkimusten projektiot, joten aikuisen rangan- seka ylaraajan projektioista ei ole talla
hetkella saatavana opasvideoita. Tuotteen jatkokehittdmisehdotuksena on siis taydentaa nyt ole-
massa olevaa kuvallista opasta- seka opasvideoita myds kattamaan aikuisen ylaraajan seka ran-

gan eri natiivirdntgentutkimusten projektiot.
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LITE1

PALAUTEKYSELY ALARAAJAN NATIIVITUTKIMUSTEN OPASVIDEOISTA

Heil

Olemme kolmannen vuoden réntgenhoitajaopiskelijoita ja teemme opinnaytetydnamme alaraajan
natiivirdntgentutkimusten opasvideoita. Opasvideoiden tarkoituksena on helpottaa ensimmaisen
vuoden rontgenhoitajaopiskelijoiden natiivirontgentutkimusten asettelun harjoituksia.

Toivoisimme, etta tutustuisitte opasvideoihin ja vastaisitte sen jalkeen tahan lyhyeen kyselyyn. Ky-
selyyn vastaaminen tapahtuu nimettomana ja tuloksia kaytetaan opasvideoiden kehittamiseen. Vi-
deoihin tutustumiseen voit varata aikaa noin 10 minuuttia, kyselyyn vastaamiseen aikaa menee
vain muutama minuutti. Kysely on auki 23.11.2020-31.12.2020 valisen ajan, toivomme etta vastai-

sit kyselyyn mahdollisimman nopeasti.

Linkki opasvideoihin: ‘

Linkki kyselyyn:

Kiitos vaivannaostasil

Terveisin: Minja Antikainen, Marjukka Kallio ja Niina Lunki rad18sm
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LITE 2
Saatavuus:
1. Minka vuosikurssin opiskelija olet?

Rad18
Rad19
Rad20

2. Olivatko videot helposti I0ydettavissa?

kylla

ei

3. Oliko videoiden avaaminen vaivatonta?
kylla

el

Jos vastasit johonkin ylla olevaan kysymykseen ei kertoisitko, miten videoiden saatavuutta voitai-

siin parantaa?

Kaytettavyys:

1. Milla laitteella katsoit videoita?
tietokone
tabletti
alypuhelin

muu, mika?
2. Toimivatko videot hyvin kayttamallasi laitteella?

kylla

ei
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3.

Oliko videoiden sisaltd ymmarrettavaa asiasisallon puolesta?
kylla

el

Oliko videoiden siséltd ymmarrettavaa ulkoasun puolesta?
kylla

ei

Jos vastasit johonkin ylla olevaan kysymykseen ei kertoisitko, miten videoiden kaytettavyytta voi-

taisiin parantaa?

Seuraavat vaittamat kartoittavat mielipidetta ulkoasusta ja 4anenlaadusta

1 huono

2 melko huono

3 en osaa sanoa

4 melko hyva

5 erittain hyva

5.

6.

7.

8.

Arvioi asteikolla 1-5 videoiden ulkoasun selkeytta
1-5

Arvioi asteikolla 1-5 videoiden ulkoasun yhtenaisyytta
1-5

Arvioi kuinka selkeasti videoiden nimet kuvasivat sita, mika projektio oli kyseessa asteikolla
1-5
1-5

Arvioi kuinka helposti videoiden tekstidiat olivat luettavissa asteikolla 1-5
1-5

Jos vastasit johonkin ylla olevaan kysymykseen ei kertoisitko, miten videoiden ulkoasua voitaisiin

parantaa?
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Arvio videoiden aanen selkeytta asteikolla 1-5
1-5

9. Arvioi videoiden taustamusiikin miellyttavyytta.

1-5

Ehdotuksia, joilla videoiden ulkoasua voitasi parantaa?

Kokonaisuus:

10. Miten tyytyvainen olet opasvideoihin kokonaisuudessaan? Anna opasvideoille arvosana
asteikolla 4-10 (4:huono, 10:erittain hyva )

11. Tukivatko opasvideot natiivirdntgentutkimusten asettelun oppimistasi?
Kylla
Ei

Lopuksi voit jattaa avointa palautetta opasvideoista.
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