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Tama toiminnallinen opinnadytetyd on tehty Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin Sy6-
pakeskuksen sadehoito-osaston pyynndsta. Sydpakeskuksen sadehoito-osaston tyonteki-
jat ovat kaivanneet apuvalineita ruotsinkielisten potilaitten kohtaamistilanteisiin. Monet hoi-
tajat kokevat ruotsin kielensa puutteelliseksi ja varsinkin sadehoidon ammattisanasto tuot-
taa hankaluuksia. Tyontekijat kohtaavat ruotsinkielisia potilaita epasaannollisesti ja kielen
vahainen kayttd nostaa entisestdan kynnysta ruotsin kielen puhumiselle. Sydpakeskuksen
sadehoito-osastolla kay kuitenkin potilaita koko Uudenmaan alueelta, ja joissakin tapauk-
sissa myOs muualta Suomesta, joten joukossa on myés ruotsia aidinkielendan puhuvia.

Sadehoito-osaston réntgenhoitajat olivat koostaneet valmiita fraaseja ja sanastoa suo-
meksi, meidan tehtavanamme oli kdantaa nama ruotsiksi, lisata tai poistaa sanoja ja fraa-
seja seka luoda niista kayttdkelpoinen valmis tuote. Hoitajia haastateltiin myos paikan
paalla ja he kertoivat omista kokemuksistaan eri toiminnoissa ruotsinkielisten potilaitten
kanssa seka toivomuksistaan tydbmme sisalldoksi. Molemmat opinnaytetyontekijat ovat suo-
rittaneet rontgenhoitajan opintoihin kuuluvan sadehoidon tyoharjoittelun ja sita kautta tietty-
jen toimintojen potilastilanteet ja tydnkulku ovat tuttuja.

Valmis tuote on laaja, se koostuu kahdeksasta eri dokumentista, jotka on tehty Microsoft
Word - tekstinkasittelyohjelmalla. Tuotokset muodostuvat yhdesta A5 kokoisesta kirja-
sesta, jossa on kaikki materiaali koottuna yhteen, neljasta A6 kokoisesta kirjasesta, joihin
olemme eritelleet eri toiminnoissa yleisesti kaytetyt fraasit seka yhdesta A6 kokoisesta kir-
jasesta, johon on keratty pelkat sanastot. Edella mainittujen lisaksi tehtiin vield dokumentti,
jossa on esimerkit aloituskeskusteluista rinta- ja eturauhassydpapotilaan kanssa. Fraasikir-
jaset ja erillinen sanastokirjanen on suunniteltu tulostettavaksi ja taitettavaksi taskukoiseksi
oppaaksi. Asiakkaalle toimitettiin myds oppaiden tulostusohjeet.

Osassa sadehoito-osaston toimintoja ruotsin kielen osaamisen vaatimus on korkeampi po-
tilastilanteissa, niiden keskustelunomaisuuden johdosta. Koostettua materiaalia voidaan
tallaisissakin tilanteissa kayttaa apuna, mutta lisaksi vaaditaan hyvaa kielitaitoa. Kielitaidon
syvallisempaan lisdamista varten olisi hyddyllista jarjestda sadehoito-osastolle raataloity
ruotsin kielen kurssi. Taman opinnaytetyon tuotoksia voisi kayttaa tuollaisen raataldidyn
kurssin rakentamisen apuna. Sahkoisessa muodossa olevaan koostedokumenttiin ("Sade-
hoidon sanastoa ja fraaseja”) voisi my0s laittaa sanoja ja fraaseja aanitettyna, jolloin oi-
kean dantamisen tarkastaminen olisi mahdollista. Koostettujen oppaiden ammattimaisella
painattamisella saataisiin ne vielakin kayttokelpoisempaan muotoon.

Avainsanat Sadehoito, ruotsin kieli, fraasit, sanastot
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Our thesis is done by request of Joint Authority of the Helsinki and Uusimaa Hospital Dis-
trict Comprehensive Cancer Centre’s radiotherapy department. The employees of the radi-
otherapy department have been missing an aide for encounters with Swedish speaking pa-
tients. Many of the employees perceive their Swedish language skills to be deficient, espe-
cially the professional vocabulary produces challenges. They do not encounter Swedish
speaking patients on a regular basis, which increases the threshold to speak the Swedish
language. The radiotherapy department receives patients from all over Uusimaa municipal-
ity, and in some cases from other parts of Finland too, so there are also Swedish speaking
patients among them.

The radiographers of the radiotherapy department had complied readymade phrases and
vocabularies in Finnish, our task was to translate these to Swedish, add or remove parts
and to create a usable finished product. We also interviewed radiographers on the spot,
and they were asked to talk about their own workstation functions, experiences with Swe-
dish speaking patients and if they have any specific wishes for the contents of our product.
We have also both done some internship at the radiotherapy department and thus also en-
countered patients in the same situations.

The finished product is large, it consists of one A5 document of the whole material, four A6
documents for different workstations with essential phrases and one A6 document consist-
ing of a glossary. Additional to these documents there are two online example discussions
with breast and prostate cancer patients. A guide on how to print the documents was also
included.

In some parts of the radiotherapy department’s activities, there is a higher demand for lan-
guage skills, when encountering patients, because of their conversational nature. The ma-
terial created can be used in such situations as an aide but in addition, good language skill
is required. To increase the level of language skills, it would be useful to organize a cus-
tomized Swedish language course. The outputs of this thesis could be used to build such a
course.

Our product does not replace a good language competence. It could be used as a base for
a Swedish language course tailored for the radiotherapy department. Another possibility
could be to record the phrases in Swedish so it would be possible to listen to the pronunci-
ation online. Professional printing of the complied guides would make them even more us-
able.

Keywords Radiotherapy, Swedish language, phrases, vocabulary
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1 Johdanto

Tilanne, jossa ihminen joutuu sydpahoitoklinikan asiakkaaksi, on vahintaankin stres-
saava, usein myos pelkoa ja ahdistusta herattava. Jos siihen viela lisatadan epatietoi-
suus siitd mita tulee tapahtumaan ja kielelliset vaikeudet tulla ymmarretyksi ja ymmar-
taa ohjeita niin ndma tunteet lisdantyvat huomattavasti. Vaikka suurin osa suomenruot-
salaisista ilmoittaakin olevansa kaksikielisia, on tutkimuksia siita, ettd stressaantu-
neena, kipeana ja vasyneena kaksikieliset potilaat mieluummin puhuvat omaa aidinkiel-
taan (Ali & Watson 2018). Potilaan mahdollisuus kayttda omaa aidinkieltaan vaikuttaa

myds potilaan kokemukseen hoidon laadusta (HUS. Kaksikielisyysohjelma 2020).

Kielilaki maarittelee, ettd Suomessa on kaksi virallista kieltd, suomi ja ruotsi, ja potilailla
on oikeus saada terveyspalveluja sekd suomen etta ruotsin kielella (Finlex 1992/785 §
3). Tilastokeskuksen mukaan Suomessa oli vuonna 2019 suomea aidinkielendan puhu-
via 87,3 % ja ruotsia aidinkielendan puhuvia 5,2 % (Tilastokeskus 2020). Naiden kiel-
ten kohdalla ei mydskaan tulkkaus riitd vaan potilaalla on oikeus saada ohjaus omalla
kielelldan (STM). HUSIlla on oma kaksikielisyysohjelma, joka liittyy vuosien 2020-2024
strategiaan, jossa arvoiksi on maaritelty yhdenvertaisuus, edellakavijyys ja kohtaami-
nen. Tama tahtaa siihen, etta potilaat saisivat paremman kokemuksen hoitotilanteissa,

jossa myos aidinkielella on tarkea rooli (HUS. Kaksikielisyysohjelma 2020.)

Tama opinnaytetyd on tehty yhteistydssa Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoidon sade-
hoito-osasto kanssa, heidan tilauksestaan. Sadehoito-osastolle tulee potilaita koko Uu-
deltamaalta, myds kunnista, joissa on suuri ruotsinkielinen vaestd. Sadehoito-osastolla
annetaan myos erikoishoitoja, joita ei muualla maassamme saa, joten potilaita tulee
myos Uudenmaan kuntien ulkopuolelta, esimerkiksi Pohjanmaalta, josta I0ytyy paikka-
kuntia, joissa suomen kieli on vdhemmistokielena. Monet hoitajista kokevat, ettei hei-
dan kielitaitonsa riita ruotsinkielisten potilaitten kanssa puhumiseen. Vaikka perusruotsi
sujuisikin niin ammattisanasto puuttuu. Hoitotilanteisiin 16ytyy kylla mainio pieni suomi-
ruotsi-sanasto hoitotydéhon, mutta tasta ei kuitenkaan 16ydy sadehoidon erikoissanoja
(Folktinget 2018). Opinnaytety® koostuu verkkomateriaalista, jossa on fraaseja ja sa-
nastoa kaannettyna ruotsiksi. Verkkomateriaalin voi halutessaan tulostaa vihoksi, joka
mahtuu ty6takin taskuun. Alkuperaiset suomenkieliset fraasit ovat sadehoitoklinikalla

tydskentelevan hoitajien kirjoittamat, meidan tydksemme jai kdantaminen, muutamat



lisdykset ja muutokset seka tyén saattaminen lopulliseen ulkomuotoonsa. Verkkomate-
riaalista 16ytyy myds pari esimerkkia hoidon aloituskeskusteluista rinta- ja eturauhas-

syOpapotilaan kanssa.

Meille tdma opinnaytetyd valikoitui koska se vaikutti mielenkiintoiselta ja haastavalta.
Halusimme tarttua aiheeseen, josta saisimme molemmat ammatillista hyotya ja sa-
malla tuottaa sadehoitoklinikalle tuotteen, joka auttaisi jatkossa hoitohenkildkuntaa koh-
taamaan ruotsia aidinkielendan puhuvia potilaita. Meidan etunamme oli toisen suomen-
ruotsalaisuus ja toisen vahva tietotekniikan tuntemus. Myds kiinnostus sadehoito-osas-

toon mahdollisena tulevaisuuden tydnantajana vaikutti valintaan.

2 Tarkoitus ja tavoitteet

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoidon sadehoito-osasto on pyytanyt ruotsin kielen fraa-
seja ja sanastoa hoitajien avuksi ruotsia puhuvien potilaitten kohtaamistilanteisiin. Ta-
man opinnaytetyon tarkoituksena on vastata edelld mainittuun kehittdmistydpyyntoon
tuottamalla apuvalineitd sadehoito-osaston tydntekijdille ruotsinkielisten asiakkaiden
kohtaamiseen, sekd madaltaa hoitohenkildkunnan kynnysta ruotsin kielen kayttéon. Ta-
voitteena on tuottaa lisdarvoa sadehoito-osastolle, siella toimiville tydntekijodille ja sade-

hoito-osaston ruotsinkielisille asiakkaille.

3 Kieleen liittyva tietoperusta

Ruotsin kielen kayton lisdantyminen parantaa tasa-arvoa ja joissakin tilanteissa jopa po-
tilasturvallisuutta hoitotilanteissa (Kalso 2020). Suomi on virallisesti kaksikielinen maa ja
vaikka suurin osa suomenruotsalaisista puhuukin suomea, on kuitenkin myds niita, joille
potilastilanteessa oma aidinkieli on helpompi kayttaa. Esimerkiksi vanhukset ja pienet
lapset eivat valttamattd puhu muuta kuin omaa aidinkieltdan. Jotta hoitotilanne sujuu
hyvin ja potilas tuntee olonsa turvalliseksi, tarvitaan edes auttavasti ruotsia puhuva hoi-
taja. Monella, suomea aidinkielenaan puhuvalla, I6ytyy kylla kouluruotsiosaamista mutta
sadehoidon erityislaatuiseen tilanteeseen ei valttdmatta kouluruotsisanasto riitad. Tarve
on siten ammattisanastolle seka sadehoitotilanteessa kaytettaville fraaseille. Tahan tar-
peeseen yritdmme tassa opinnaytetydssa vastata. Sairaanhoitajille on tehty pieni suomi-
ruotsi taskukokoinen sanakirjanen, julkaisijana Folktinget, mutta heidan sanastonsa ja
fraasit eivat vastaa sadehoito-osaston tarpeita koska hoitotilanne poikkeaa paljon taval-

lisesta potilasohjauksesta (Folktinget 2018).



3.1 Kielilaki ja ruotsin kielen asema Uudellamaalla

Potilaan oikeudesta kayttaa suomen tai ruotsin kielta, tulla kuulluksi ja
saada toimituskirjansa suomen tai ruotsin kielella seka hanen oikeudes-
taan tulkkaukseen naita kielid viranomaisissa kaytettdessa sdadetaan kie-
lilain (423/2003) 10, 18 ja 20 §. Kuntien ja kuntayhtymien velvollisuudesta
jarjestaa terveyden- ja sairaanhoitopalveluja suomen ja ruotsin kielella
sdadetaan terveydenhuoltolain 6 §. (30.12.2010/1335) (Finlex 1992/785 §
3.)

Sosiaali- ja terveysministerion mukaan jokaisella potilaalla on oikeus saada hoitoa valit-
semallaan kielella suomeksi tai ruotsiksi. Varsinkin hoidon alkuvaiheessa potilaalla on
oikeus saada ohjaus omalla kielelldan henkil6lta, joka osaa potilaan kayttamaa kielta.
Suomen ja ruotsin kielen kohdalla tulkkaus ei ole riittdava (STM.) Hoidon alkuvaiheen
maaritelma tayttynee jo ennen potilaan tuloa sddehoito-osastolle. Potilaalla on kuitenkin
oikeus kayttdad omaa aidinkieltdan (suomen tai ruotsin kieltd) ja taten potilasta hoitavalla

henkildlla pitdisi olla edes valttava kielitaito.

Kielilain mukaan:

Kunta on saadettava kaksikieliseksi, jos kunnassa on seka suomen- etta
ruotsinkielisia asukkaita ja vahemmistd on vahintaan kahdeksan prosent-
tia asukkaista tai vahintdan 3 000 asukasta. Kaksikielinen kunta on saa-
dettava yksikieliseksi, jos vdhemmisto on alle 3 000 asukasta ja sen
osuus on laskenut alle kuuden prosentin (Finlex 2003/423 § 5).

Esimerkiksi Vantaalla ruotsinkielisten prosentuaalinen osuus vaestdsta on vain 2,6 %,
mutta koska Vantaan vakiluku on 214 605 ja siitd 5 676 (2017) on ruotsinkielisia, Vantaa
lasketaan kaksikieliseksi kaupungiksi. Uudenmaan maakunnan ruotsinkielisten osuus oli
8,2 % vuoden 2017 Kuntaliiton tilastossa. Maarallisesti eniten ruotsinkielisia asuu Hel-
singissa ja Espoossa, prosentuaalisesti eniten asuu Raaseporissa ja Inkoossa, jotka

ovatkin ne kaksi Uudenmaan kuntaa, joissa ruotsi on enemmistdkieli. (Kuntaliitto 2017.)

3.2 Kotimaisten kielten opetus peruskouluissa

Ruotsin kielen opetus suomenkielisissa kouluissa alkaa valinnaisesti joko peruskoulun
1. tai 3. luokalla tai viimeistdan B1-kielena peruskoulun 6. luokalla. Sen sijaan ruotsin-
kielisissa kouluissa suomen opetus aloitetaan usein ensimmaisella luokalla A1 kielena
(Opetushallitus 2020.) Aikaisemmin ruotsinkielisissa kouluissa suomen kielen opetus

aloitettiin alakoulun 3. luokalla. Suomenkielisissa kouluissa ensimmainen vieras kieli



aloitettiin myds kolmannella luokalla mutta se ei valttdamatta ollut ruotsin kieli. Suomen-
kielisissa kouluissa ruotsin kielen opiskelu aloitettiin usein vasta ylaasteen seitseman-

nella luokalla.

3.3 Ruotsin kielen opetus osana rontgenhoitajan koulutusta

Radiografian ja sddehoidon koulutusohjelmassa ruotsin kieltd opiskellaan kolmen opin-
topisteen verran. Yhden opintopisteen katsotaan vastaavan laskennallisesti 27 tuntia
tyéta. Metropoliassa ruotsin kielen kurssi on osana "Asiakaspalvelu ja ohjaus”-kurssia,
joka on kokonaispituudeltaan viisi opintopistettd. Opintojakson osaamistavoitteet Metro-

polian opetussuunnitelman 2018 mukaan:

Opiskelija

- ymmartaa asiakaspalvelun, ohjauksen ja opetuksen filosofiset, eettiset
ja pedagogiset lahtékohdat ja niiden merkityksen tydskentelyssaan

- hallitsee asiakaspalvelun, ohjauksen ja opetuksen ammattiinsa kuulu-
vana tydmenetelmana eri konteksteissa

- 0saa suunnitella, toteuttaa ja arvioida ohjausta ja opetusta asiakaslah-
toisesti suomen ja ruotsin kielella yhteistydssa muiden asiantuntijoiden
kanssa

- 0osaa kayttaa asiakaslahtdisesti olemassa olevaa, ja tuottaa uutta suo-
men- ja ruotsinkielistd opetus- ja ohjausmateriaalia

- osaa ohjata asiakasta/potilasta kayttamaan tarkoituksenmukaisia sosi-
aali- ja terveydenhuollon palveluita.

Vuodesta 2020 alkaen, Metropolian radiografian ja sddehoidon opintokokonaisuudessa,
ruotsin kielen opetus on vahennetty kahteen opintopisteeseen. Kurssi on nyt osana
"Réntgenhoitaja terveydenhuollon ammattilaisena” kurssia. (Metropolia. Opetussuunni-
telma 2020.)

3.4 Toisen kielen oppiminen ja opettaminen

Toisen kielen oppimisteorioita on useita, ne eroavat toisistaan hyvinkin paljon ja niita
syntyy koko ajan lisda. Ei ole olemassa konsensusta yhdestd hyvaksytysta teoriamal-
lista. Aiheesta tehtyjen tutkimusten mukaan jo pelkastaan kasitteiden "kielen oppiminen”
ja "kielen omaksuminen” — kayton maarittely, kun kielta tarkastellaan, on vaikeaa. (Man-
nistd & Pynttari 2019: 8.) Toisen kielen oppimisen universaali totuus lienee kuitenkin se,
ettd itse kielen kaytto lisda sen kielen oppimista. Teorioita tutkittaessa voidaan katsoa
taman opinnaytetydn menetelmien toteuttavan osittain seka psykolingvistisia kielenoppi-
misteorioita (yleinen kognitiivinen oppimisprosessi: Sanojen ja fraasien prosessointi),

etta sosiolingvistisia teorioita (sosiaalinen vuorovaikutus asiakkaan kanssa: Fraasit).



Tutkijoiden mukaan toisen kielen opetusmenetelmissa ei ole yhta parasta menetelmaa
(Mannistd & Pynttari 2019: 29). Taman opinnadytetyon valineet pyrkivat helpottamaan
toisen kielen kayttéonottoa ja itse opetus/oppiminen painottuvat vuorovaikutustilanteisiin
asiakkaiden ja henkildkunnan valilla. Teoreettisesti nahdaan, etta kieli on viestinnan va-

lineena.

4 Kokemuksia kieliongelmista hoitotilanteissa

4.1 Ranskankielisten potilaitten kokemuksia Kanadassa

Kanadassa tehdyssa monimenetelmallisessa tutkimuksessa haastateltiin ranskankieli-
seen vahemmistoon kuuluvia heidan kokemuksistaan terveydenhoidossa. Haastatel-
luista suurin osa koki, etta kielivaikeudet oli johtanut heikompaan terveydenhoidon laa-
tuun. Haastatellut kuvailivat seuraavia kokemuksia: Kohonnut stressi, heikentynyt ter-
veyden arviointi, vaara diagnoosi, hoidon viivastyminen ja eriarvoisuus hoidon laa-
dussa. (de Moissac & Bowden 2018.)

4.2 Ruotsinkielisten potilaitten kokemuksia Suomessa

Tehdessamme tata opinnaytetyota tutustuimme myds kahteen tutkimukseen ruotsia ai-
dinkielenaan puhuvien potilaitten kokemuksista suomalaisessa terveydenhoidossa
(Mustajoki & Eriksson & Forsen 2020; Wallinvirta & Honkanummi & Lundquist & Kettu-
nen 2018). Tutkimukset on suoritettu Vantaan kaupungin sosiaali- ja terveyshuollossa

sekd Vaasan keskussairaalan akuuttiosastolla.

Ruotsinkielisilla potilailla tarkoitamme tdssa suomenruotsalaisia potilaita, joista suurin
osa pitaa itseaan kaksikielisina. Kaksikielisyys ei kuitenkaan ole valttamatta tae siita,
etta hoitotilanteessa potilas ymmartaa kaiken toisella kotimaisella kielelld. Monet koke-
vat, ettd puutteellinen sanavarasto koskien oireita, ruumiinosia ja kykya kuvailla kipua
haittaavat ladkarin tai hoitajan kykya tulkita heidan sanomisiaan oikein (Mustajoki
2020.)

Molemmissa tutkimuksissa noin puolet kyselyihin vastanneista kokivat, etta oman ai-
dinkielen kaytto hoitotilanteissa on tarkeata. Vanhemmat potilaat kokevat sen tarkeam-
maksi kuin nuoremmat ja naiset vahan tarkeammaksi kuin miehet. Puutteellinen suo-
menkielentaito korreloi korkeamman ian ja alhaisemman koulutuksen kanssa (Wallin-
virta 2018).



Yhteisen kielen puuttuminen hoitotilanteessa aiheuttaa herkasti vaarinkasityksia mo-
lemmin puolin, jotka voivat johtaa jopa hoitovirheisiin ja taten aiheuttaa selkean turvalli-
suusriskin. Potilaat kokevat, ettd he saavat ruotsinkielisina heikompaa hoitoa, heidan
ahdistuksensa ja pelot kasvavat ja he eivat luota heita hoitaviin Iadkareihin ja hoitajiin
(Mustajoki 2020). Potilaan ladkarinkaynnit saattavat lisdantya, kaydaan toisella 1aaka-
rillda hakemassa diagnoosia. Laakarilla kayntia saatetaan myds valtella, koska koetaan,
ettd ei saada itsedan ymmarretyksi tai ei itse ymmarretd mita hoitohenkildkunta puhuu.
My6s motivaatio noudattaa annettuja ohjeita itsehoidossa voi alentua, jos ei taysin ym-
marreta ohjeiden syyta (Mustajoki 2020; Wallinvirta 2018).

4.3 Johtopaatokset tutkimuksista

Tutkimukset seka Kanadassa ettd Suomessa osoittavat toimivan potilas-henkildkunta-
suhteen tarkeyden terveydenhoidossa ja yhteisen kielen suuren roolin sen toteutumi-
sessa. VahemmistOkieliset kokevat eriarvoisuutta ja ahdistusta, heidan hoitonsa saat-
taa viivastya tai johtaa jopa vaariin diagnooseihin. Yhteisen kielen puuttuminen saattaa

vaarantaa potilasturvallisuuden.

5 Toteutus

5.1 Aiheen valinta ja suunnittelu

Taman opinnaytetydn tekeminen aloitettiin kevaalla 2020. Aihe oli valittavana Metropo-
lian opinnaytetydvalikoimassa. Olimme kiinnostuneita aiheesta ja saimme sen tehta-
vaksemme. Tyon tekeminen aloitettiin opinnaytetydsuunnitelman teolla. Suunnitelma
saatiin alustavasti valmiiksi kevatlukukauden lopussa. Syksylla 2020 koostettiin haas-
tattelukysymykset ja tehtiin ohjaajien kommenttien perusteella muutoksia opinnaytetyo-
suunnitelmaan. Korjausten jalkeen ohjaajalta haettiin suunnitelman hyvaksynta, joka
saatiin. HUSin tutkimuslupaa haettiin ja sille saatiin hyvaksyntd samana syksyna.
Suunnittelun alkuvaiheessa oli selkeaa, etta toiminnoissa kaytettavat sanat ja fraasit
kerattaisiin sahkoiseksi dokumentiksi. Sahkodisen dokumentin mahdollisesta painattami-
sesta paattaisi asiakas myohemmin, projektin paatyttya. Tekstinkasittelyohjelmana
paatettiin kayttaa HUSIlla ja Metropolialla kdytdssa olevaa Microsoft Word:ia. Materiaa-
lin laajuudesta johtuen oli selvaa, etta sellaisenaan sita ei olisi kaytannollista tulostaa
sopivassa koossa, jota hoitajat voisivat kayttda pikaoppaana potilastilanteissa. Materi-
aalista paatettiin koostaa erillisia taskukoossa tulostettavia fraasikirjasia sadehoito-

osaston eri toiminnoille.



5.2 Toimintaymparisto

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa (HUS) ulkoisesta sadehoidosta vastaa Hel-
singin yliopistollisen keskussairaalan (HYKS) sadehoito-osasto, joka sijaitsee Helsin-
gissa, Meilahdessa, ja on osa HUSIn Sytpakeskusta (HUS. Sadehoito-osasto). Sade-
hoito-osasto on moniammatillinen toimintaymparistd, jossa tydskentelee rontgenhoitajia
(n. 70), fyysikkoja, teknikkoja, sairaanhoitajia, 1adkareita, erikoislaakareita, osastosihtee-
reita ja perushoitajia. Ulkoisen sadehoidon laitteita (lineaarikiihdyttimia) osastolla on kay-

téssa kymmenen kappaletta.

Potilaan tie sadehoito-osastolla: Sadehoito on usein polikliininen eli potilas saapuu sa-
dehoitoklinikan ulkopuolelta. Potilaan saapuessa sadehoito-osastolle han on jo saanut
syOpadiagnoosin ja useimmissa tapauksissa jo edeltavaa hoitoa, esimerkiksi leikkaus
jaltai sytostaattihoitoa. Potilas, joka saapuu paikalle sairaalan ulkopuolelta sadehoito-
osastolle ensimmaista kertaa, ilmoittautuu yleensa aulan neuvontaan. Sitten han tapaa
Iaakarin, jonka kanssa kaydaan lapi diagnoosi ja hoito. Laakari varmistaa, etta potilas
seka ymmartaa etta hyvaksyy suunnitellun sadehoidon ja on tietoinen hoidon mahdolli-
sesti aiheuttamista haittavaikutuksista. Seuraavaksi vuorossa on niin sanottu UPVO-hoi-
taja (uuden potilaan vastaanottohoitaja), joka kay potilaan kanssa lapi hoitoon liittyvat
kaytannén asiat ja vastaa potilaan kysymyksiin. UPVO-hoitaja my&s esittelee osaston,
antaa tarvittavat hoito-oppaat ja lomakkeet, esimerkiksi KELA-korvaus. Poikkeuksena
kaytantdon ovat rintasydpapotilaat, jotka saavat kaiken tiedon 18akariltd. UPVO-hoitaja
varaa ensimmaisen sadehoitoajan ja tarvittavien simulointikuvausten ajat. Hoitaja tekee
myds laakarin pyytamat varaukset laboratorioon ja diagnostisiin kuvauksiin. Jos kuvauk-
siin tai sddehoitoihin liittyy esivalmisteluohjeita, antaa hoitaja naihin liittyvat ohjeistukset.
Seuraavalla kaynnilla potilas kdy sadehoidon simuloinnissa. Simulointi tehdaan TT-lait-
teella, mutta esimerkiksi paan, lantion ja gynekologisten sydpien potilaat kdyvat lisaksi
MRI-kuvauksessa. Onnistuneen sadehoidon edellytyksena on potilaan liikkumattomuus
hoidon aikana. Liikkumattomuuden takaamiseksi potilaille suunnitellaan fiksaatiovalinei-
den kayttd, esimerkiksi tyynyt, ja saatetaan tehda yksildllinen fiksaatiovaline, esimerkiksi
paamaski. Fiksaatiovalineen teko suoritetaan joko TT- kuvaushuoneessa tai erillisessa
muotintekohuoneessa. Simuloinnin jalkeen on vuorossa potilaan ensimmainen sadehoi-
tokerta ja siihen kuuluva keskustelu rontgenhoitajan kanssa. Jatkossa potilas tulee suo-
raan sadehoitoon, jossa han ilmoittautuu neuvontaan tai tekee ilmoittautumisen auto-
maatilla. Rontgenhoitaja hakee hanet odotustiloista. Hoitojen aikana voi myos olla 1aa-
karinkaynteja mutta yleensa viimeistaan hoidon loputtua on loppuvastaanotto, joko vii-

meisen hoitoajan yhteydessa tai kahden viikon sisalla hoidon paatyttya. Kaikilla potilailla



loppuvastaanottoa ei ole ja osalla se hoidetaan puhelinsoittona. On my6s mahdollista,
etta loppukeskustelu kdydaan muualla, jolloin syopakeskuksen ladkari kirjoittaa epikriisin

(hoitotiivistelma) tehdysta sadehoidosta.

Hoito voi myds jossain tapauksissa olla niin sanottu osastohoito, jolloin potilas voi tulla
sadehoitoon esimerkiksi sairaalaosastolta, jolloin hanet tuo paikalle potilaskuljettaja.
My@és toisten sairaaloiden vuodepotilaat kayvat sadehoito-osastolla ja he tulevat paikalle

invataksilla tai ambulanssilla.

Vaikka isotooppiosasto on osa sadehoito-osastoa, eroaa se kuitenkin seka sijainnillaan
etta potilastydssdan muusta sadehoito-osaston toiminnasta. Isotooppi-osastolla potilaille
annetaan sateilevaa ainetta, joko injektiona, tiputuksessa tai kapselina, joka hakeutuu
haluttuihin kohtiin, jotka sitten kuvataan. Osa toimenpiteista vaatii lyhyen osastohoidon
ja osa tehdaan polikliinisesti. Potilas, joka tulee osastohoidon kautta tapaa rontgenhoi-
tajan seka osastolla, missa hoitaja kay tiputtamassa potilaalle sateilevan aineen, etta
sen jalkeen tapahtuvissa kuvauksissa, jotka suoritetaan isotooppiosastolla. Usein nama
hoidot toistuvat muutaman kuukauden valein. Monet isotooppiosaston hoidoista suorite-
taan ainoastaan Helsingissa, joten potilaita tulee kaikkialta Suomesta. Osastolla ty6s-

kentelee vakituisesti nelja rontgenhoitajaa, laakari ja fyysikko.

5.3 Tiedonhaku

Kyseessa on toiminnallinen opinnaytetyd. Tassa tydssa oli avainasemassa yhteistyd sa-
dehoidon ammattilaisten kanssa. Opinnaytetydn ohjaajana toiminut rontgenhoitaja oli
tehnyt huomattavaa alustavaa ty6ta keraten sadehoidon sanastoa ja fraaseja suomeksi.
Sanastoa ja fraaseja oli keratty Microsoft Word dokumenttiin. Saddehoito-osaston ohjaaja
my0s kirjoitti suomeksi kaksi virtuaalikeskustelua, kahden yleisimman sydpahoitotapauk-
sen ensimmaisen hoitokerran yhteydessa kaytavasta keskustelusta, asiakkaan ja ront-
genhoitajan valilla (rintasyopa, eturauhassyopa). Isotooppiosastolta saatiin yleisimpien
hoitotilanteiden fraasit suomeksi. Ty6ta varten selvitettiin sddehoito-osaston eri toimin-
not, joissa ollaan potilaskontaktissa. Havaittujen toimintojen yleisimmat tydnkulut/kes-
kustelut potilaiden kanssa oli selvitettavissa sadehoito-osaston ohjaajan tekemasta do-
kumentista. Toimintojen yleisimmat tydnkulut/keskustelut potilaiden kanssa varmistettiin
haastattelemalla yhteistydorganisaation ohjaajaa ja eri toimintojen asiantuntijoita. Talla
selvitettiin ja varmistettiin yleisimmin kaytetyt fraasit, mahdolliset tieteelliset sanat seka

tyénkulku.



5.4 Rajauksen ja tuotosten tarkentuminen

Opinnaytetydn tuotokset ja rajaus varmentuivat projektin edetessa. Alkuperaisessa
suunnitelmassa isotooppi, oli aiheena rajattu projektin ulkopuolelle ja vastaavasti sih-
teeritoiminnot, aulatoiminnot seké UPVO (uuden potilaan vastaanotto) oli suunniteltuna
sisalténa. Isotooppi toimintojen ulosrajaus johtui ajatuksesta, etta se saattaisi laajentaa
sanasto-osuuksia valtavasti ja vaatisi oman kontaktihenkilénsa. Pandemian takia
emme voineet tehda suunniteltua osallistuvaa havainnointia tydpisteilla ja nain jou-
duimme turvautuvaan haastattelukysymyksiin aiheesta. Haastatteluita paastiin teke-
maan toisen opinndytetyontekijan samaan aikaan tapahtuneen tyoharjoittelun ansiosta.
Tuo harjoittelu tapahtui isotooppiosastolla. Harjoittelun aikana kavi selvaksi, etta iso-
tooppiosastolla oli seka kiinnostusta etta suuri tarve oppaaseen. Isotooppiosastolla teh-
daan myos hoitoja, joita ei tehda missdan muualla Suomessa, joten heille tulee potilaita
myos sellaisilta alueilta missa suomen kielen kaytté on hyvin rajattua, esimerkiksi jotkin
Pohjanmaan kunnat. Asiaa arvioitaessa tulimme siihen lopputulokseen, etta osastolla
olisi erittain hyddyllista olla myds oma osio oppaassa. Osastolla on nelja vakituista
rontgenhoitajaa ja he kaikki osallistuivat suomenkielisten fraasien kirjoittamiseen. Lop-
putulema ei ollut niin laaja kuin aluksi pelkdsimme ja kommentit oppaan isotooppiosuu-

desta ovat olleet pelkastaan positiivisia.

Aulatoimintojen osuutta ei ole poistettu lopullisesta versiosta, vaan ne on liitetty
yleisosioon. Sihteeritoiminnot jatettiin oppaan ulkopuolelle, koska niissa ollaan hyvin
vahan suoraan potilaiden kanssa tekemisissa. Nain kavi myds UPVO toiminnan osalta,
joka paatettiin jattaa pois sen hyvin erilaisesta luonteesta johtuen. Vaikka tdmakin toi-
minta noudattaa tiettyd kaavaa on se kuitenkin keskustelupohjainen, eli vaatii ehdotto-
masti hoitajalta ruotsin kielen taitoa. UPVO-keskusteluiden tueksi ja niihin valmistau-
duttaessa voidaan varmasti hyddyntaa materiaalia, joka I6ytyy "Sadehoidon sanastoa

ja fraaseja”-dokumentista.

Opinnaytetydn kokonaismateriaalista koostettavat fraasi- kirjaset sovittiin tehtavaksi
seuraaville sddehoito-osaston toiminnoille: Magneetti (MRI) -simulointi, tietokonetomo-
grafia (TT) - simulointi, sddehoito ja isotooppi. Mydhemmin paatettiin koostaa oma kir-

janen myos sanastoista.
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5.5 Lahestymistapa ja menetelmat

Haastattelu perustuu haastattelijan ja haastateltavan keskinaiseen vuorovaikutukseen ja
luottamukseen. Haastatteluja voidaan suorittaa usealla eri tavalla. Tyypillisia haastatte-
lun muotoja ovat avoin, taysin strukturoitu ja puolistrukturoitu. Avoimessa haastattelussa
keskustelu voi olla epamuodollista, sen tulee olla avointa ja vaatii onnistuakseen aktiivi-
suutta molemmilta haastattelun osapuolilta. Taysin strukturoidussa haastattelussa nou-
datetaan etukateen valmisteltua kysymysrunkoa. Kysymykset esitetdan kysymysrungon
maarittelemassa jarjestyksessd. Kun haastattelua varten on tehty valmiit kysymykset,
mutta niiden esitysjarjestysta ei ole maaritelty on kyseessa puolistrukturoitu haastattelu.
(Ojasalo & Moilanen & Ritakoski 2015: 108—109.)

Tassa opinnaytetydssa kaytettiin puolistrukturoidun ja avoimen haastattelun hybridia.
Haastattelut kohdistettiin sadehoito-osaston eri toiminnoissa tyoskenteleviin ammattilai-
siin ja ne paastiin tekemaan aidossa toimintaymparistéssa. Henkilokunnan haastattelut
suoritettiin osittain kyselylomakkeella ja osittain suullisesti ajan saastamiseksi. Kyselylo-
makkeessa oli monivalintakysymyksia, joihin haastateltava sai noin viisi minuuttia aikaa
vastata. Vapaasti vastattaviin kysymyksiin haastateltavaa pyydettiin kertomaan vastauk-
set suullisesti ja haastattelija nauhoitti haastattelun puhelimella. Nauhoitetut osuudet kir-
joitettiin sitten auki nauhoitteita kuuntelemalla. Haastatteluissa keskityttiin hoitajien omiin
tyétehtaviin seka heidan kokemuksiinsa ruotsinkielisten potilaitten kanssa. Hoitajia pyy-
dettiin arvioimaan oma ruotsin kielen taito seka kertomaan mika auttaisi juuri heita tilan-
teissa, joissa heidan on kaytettava ruotsin kieltd. Kysyimme myds ehdotuksia ja toiveita

tulevaan tuotteeseen.

Vastauksia saatiin kymmenen, osastolla tydskentelee noin 70 rontgenhoitajaa ja hei-
dan lisdkseen muita henkilostoryhmia. Vastauksissa korostui tarve oppaalle, joka olisi
raataloity juuri sddehoidon tarpeisiin. Jo olemassa olevat oppaat ovat joko hoitohenkil6-
kunnalle (Folktinget 2018) tai enemman muille rontgenmodaliteeteille (Kaipiainen &
Piira 2014) ja niistad puuttuu séddehoidon erikoissanastoa. Myos hoitotilanteet eroavat
selkeasti diagnostisesta kuvantamisesta. Saatiin myds toiveita ja esimerkkeja sanoista
ja fraaseista eri tyOpisteille. Vastaukset tukivat, tdydensivat ja tarkensivat jo suunnitel-
tujen oppaiden sisaltoa. Kuusi haastateltua kymmenesta arvioi oman ruotsin kielen
osaamisen heikoksi. Kaksi vastaajaa kymmenesta kertoi kokevansa jonkin verran jopa
ahdistusta, ruotsinkielisten potilaiden kohtaamistilanteissa, heikon kielitaitonsa takia.
Vastaajista yhdeksan koki, etta erityisesti eri toimintoihin liittyvat valmiit fraasit olisivat

hyodyllisia.
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Kaanndstydn suoritti kokonaisuudessa toinen opinnaytetyon tekijoista, koska koimme
ettd hanen aidinkielenaan oleva ruotsi toisi tydhon tarvittavaa natiivi-suomenruotsalaista
tuntemusta. Koska sairaalamaailma kuitenkin eroaa paljon tavallisesta arjesta, joutui
myo6s kaannostyon suorittava kayttdmaan apunaan kaanndsohjelmia verkossa. Par-
haiksi osoittautuivat Vardsvenska-verkkosivusto, mika valitettavasti ei talla kirjoitushet-
kella ole saatavilla, ja Finlandssvensk ordbok (Institutet for de inhemska spraken 2016).
Verkossa loytyvien eri suomi—ruotsi hoitokielen sanastojen suurin ongelma on se, etta
ne usein kdantavat suomesta riikinruotsiksi. Riikinruotsin sana taas ei valttamatta vastaa
sanaa mita kaytetdan suomenruotsiksi. Kdannostyossa kaytettiin apuna myos kielitai-
toista Iahipiiria. Oikolukuun saatiin apua omien verkostojemme kautta ja taten saatiin
useampi vertaislukija sekd suomen- etta ruotsinkielisen tekstin tarkastamiseen. Tilaaja

ei ndhnyt tarvetta erilliseen oikolukuun heidan puolestaan.

Katselmointia kaytettiin varmistamaan opinnaytetydn lopputuotosten tarkoituksen mu-
kaisuus, luettavuus ja sisaltd. Asiakasorganisaatio suoritti dokumenttien katselmoinnin
ja lahetti korjausehdotukset sahkopostilla. Asiakkaan lahettamat korjausehdotukset kay-
tiin 1api ja mahdolliset nakemyserot kaytiin perustellen Iapi, jonka jalkeen tehtiin sovitut
korjaukset ja lahetettiin uudet versiot katselmoitavaksi asiakasorganisaatiolle. Fraasikir-
jasten tulostus testattiin seka opinnaytetyontekijoiden toimesta, etta asiakasorganisaa-
tion toimesta. Lopputuotosten hyvaksynta todettiin tilaajan toimesta sahkopostin valityk-

sella.

5.6 Kohderyhma ja hyddynsaajat

Sadehoito-osaston tydntekijat oppivat omassa ammatissa tarvittavaa ruotsinkielista sa-
nastoa ja heidan kynnyksensa kayttaa ruotsin kieltéd potilaskohtaamisissa madaltuu joh-
taen yha enenevaan ruotsin kielen kayttéon (lumipalloefekti). Nain tayttyy myos kielilain
pykala, joka saataa, etta ruotsinkielisilla on oikeus saada terveyspalvelut omalla aidin-
kielellaan (Oikeusministeri®). Sadehoito-osastolla ei ole talla hetkella téissa yhtaan ruot-
sia aidinkielenaan puhuvaa rontgenhoitajaa, joten osasto on vain opitun kielitaidon va-
rassa. Tama vaihtelee paljon eri henkildiden kohdalla ja tarve ammattisanastolle ja ruot-

sinkielisille fraaseille on suuri.

Sadehoito-osaston ruotsin kieliset potilaat saavat nykyistd enemman palvelua omalla ai-
dinkielelldan. Tama lisda potilastyytyvaisyytta seka turvallisuutta. Sadehoito hoitomuo-
tona on monelle vieras ja jopa pelottava hoitomuoto ja jos ei voi esittda kysymyksia silla

omalla vahvemmalla kielella (tdssa kohtaa tarkoitetaan ruotsin kieltd), saattaa asioita
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jaada epaselvaksi ja itseaan vaivaamat kysymykset kysymatta. Silloin myds potilaan
huoli, ahdistus ja tyytyméattdmyys kasvaa. Tama voi myds johtaa suoranaisiin vaaratilan-

teisiin, jos potilas ei ymmarra annettuja ohjeita.

Opinnaytetyon tekijoina myos me hyddyimme tasta tyostd. Me saimme hyvan kuvan sa-
dehoito-osaston eri toiminnoista ja siella tapahtuvista paivittaisista potilaskohtaamisista.
Opimme myos itse tarkedd sadehoidon ruotsinkielistd sanastoa ja fraaseja. Toisaalta
opinnaytetydn tekeminen vaati tutkimuksellista otetta, projektitaitoja, viestintataitoja ja
ongelmanselvitystaitoja, joita paasimme kohentamaan tdman projektin myo6ta. Kaikki
edelld mainitut taidot parantavat meidan tekijéiden ammatillista osaamista ja ovat hyo-

dyksi tulevaisuuden tydtehtavissa.

6 Tuotokset

6.1 Yleista

Sadehoito-osaston toimintojen moninaisuudesta johtuen materiaalistamme tuli melko
laaja. Dokumentteja muodostettaessa on kiinnitetty huomiota niiden fyysisiin ja sisallol-
lisiin ominaisuuksiin kuten kokoon, tulostettavuuteen, sisallon kaytannollisyyteen ja lu-
ettavuuteen. Oppaiden sisaltda koostettaessa on huomioitu myds jokaisen toiminnon
tydnkulun ja potilaskohtaamisten erilaisuus ja toisaalta myos niista 16ytyvat yhteiset
teemat, kuten tervehtiminen, esittely, osastolla likkumisen opastaminen jne. Tuotosten
painoarvo on niiden kaytannéllisyydessa, fraasit tahtdavat enemman puhekieleen kuin
kirjoitettuun kieleen. Sanastoissa on valmiina substantiivien taivutusmuodot ruotsinkie-
listen sanojen kohdalla. Ruotsinkielisissa sanoissa on myds mahdollisuuksien mukaan
kaytetty suomenruotsalaisia sanoja koska nama usein eroavat riikinruotsalaisista sa-

noista.

6.2 Hyva opas

Hyva opas on selkeasti jasennelty, siina on otettu huomioon oppaan tarkoitetut kaytta-
jat ja kayttotarkoitus. Oppaan otsikot vaikuttavat luettavuuteen, niiden tulee olla kuvaa-
via ja hyvin erottuvia. Sisallon kirjoituskielen tulee olla helposti luettavaa ja sen tulee

edeta loogisesti. Oppaan ulkoasulla on merkitysta, hyva ulkoasu houkuttelee ja helpot-
taa lukemista, kun taas huonolla ulkoasulla on painvastainen vaikutus. Varien ja tehos-

teiden, kuten esimerkiksi lihavointi, kayttod voi olla tarkoituksenmukaista. Tarkeitd ovat
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myo6s marginaalien ja kirjaisimien koko seka rivivalit. Oppaan koon tulee tukea suunni-
teltua kayttétarkoitusta. (Torkkola & Heikkinen & Tiainen 2002: 39, 42-43, 53, 55.)

6.3 Muotoilu

Keradmaamme materiaalia ei ole kaytanndllista tulostaa A6 formaatissa yhtena doku-
menttina. Sivujen suuri maara estaa taittamisen kayttékelpoiseksi kirjaseksi ja toisaalta
myOs nopea asioiden etsiminen oppaasta muuttuisi vaikeaksi. Fraasikirjasten kooksi
valittiin A6, joka on 1/4 A4sta ja mahtuu tydvaatteiden taskuun. Kirjasten haluttiin tulos-
tuvan muotoon, jossa niista olisi helppo tehda taittamalla kirjanen. Haluttu koko aiheutti
haasteita tulostukseen. Tulostettavuuteen vaikuttavat kdytdssa oleva tulostustekniikka
ja tulostettavien sivujen maara. Yleisesti kaytdssa olevilla tulostimilla ei voida tulostaa
A4:4a pienempia dokumentteja kaksipuolisesti. A5 kirjaseksi (= A4 taitettuna) tulostus
onnistuu Microsoft Word:ia kayttaen automaattisesti, mutta A6 kokoa olevan dokumen-
tin tulostus onnistuu vain erikoisjarjestelyilla. A6 kokoisen kirjasen tulostaminen A4 ar-
kille on mahdollista erityisen sivujarjestyksen mukaisella tulostuksella. Leikkaamalla
fraasikirjasten tulosteet horisontaalisesti kahtia, niista voi taittaa napparan taskuun

mahtuvan Kirjasen.

Oppaiden sisallén muotoilu perustuu hyvan oppaan periaatteisiin ja HUSin graafiseen
ohjeistukseen (HUS. Graafinen ohje). Oppaiden sivuvaihtojen yhteydessa on huomi-
oitu, ettd suomenkielinen fraasi ja sen ruotsinkielinen vastine eivat ole eri sivuilla. Pa-
remman erotettavuuden vuoksi eri kielet on Kirjoitettu eri vareilla. Fraasit on eroteltu toi-
sistaan selkeasti. Otsikoinnit on otettu huomioon sivuvaihdoissa. Otsikointien sivuvaih-
dot on jarjestetty siten, ettd vain muutaman tekstirivin jdadessa otsikon alle, on koko-
naisuus siirretty alkavaksi seuraavalta sivulta. Fraasikirjasten sisalté on suunniteltu
noudattamaan kyseisen toiminnon tydnkulkua. Oppaissa olevat sanastot on jaoteltu ai-
heittain ja ne ovat, joko aakkosjarjestyksessa tai esimerkiksi aikajarjestyksessa. Margi-
naalit on tehty mahdollisimman pieniksi kirjoitustilan ja ilmavuuden lisdamiseksi oppai-

siin. Rivivalistyksien valinnassa on kiinnitetty huomiota oppaiden luettavuuteen.

Kaytetyt tehosteet ja kirjaisimet:

Otsikot: Vahvistettuna, isoilla kirjaimilla, fonttina on CENTURY GOTHIC, varina "Saavu-
tettava HUS turkoosi” (RGB: 0,126, 147)

Suomenkielinen teksti: Fonttina on Georgia, varina musta

Ruotsinkielinen teksti: Fonttina on Georgia ja varina kaytetaan "HUS sinistd” (RGB:
0,75,135)
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6.4 Toimitetut materiaali

Asiakkaalle toimitettava materiaali koostui kahdeksasta eri dokumentista. Dokumen-
teista nelja on fraasikirjasia, jotka tehtiin toiminnoille isotooppi, MRI-simulointi, TT-simu-
lointi ja sddehoito. Sanastoista koostettiin myo6s fraasikirjasten muotoinen tulostettava
dokumentti. Sddehoidon aloituskeskustelut paatettiin pitaa erillisena kokonaisuutena ja
niista tehtiin oma dokumentti. Fraasikirjasissa on kaikissa yhteista potilaan tunnistus,
esittaytyminen, riisumisohjeet seka ohjeistus syopaklinikalla likkumiseen, muuten jo-

kainen opas on raataldity kyseisen toiminnon tarpeisiin.

Sadehoidon sanastoa ja fraaseja: Dokumentti sisaltda kaikki sanat ja fraasit, mita
opinnaytety6ssa on keratty ja kdannetty. Tama on asetettu tulostumaan automaattisesti

A5 kokoiseksi kirjaseksi.

MRI-Simulointi — Fraasit: Oppaassa on magneettikuvaukseen liittyva erikoissanasto.
Fraasit ovat tyonkulun mukaisessa jarjestyksessa. Tama dokumentti on A6 koossa ja

vaatii oikein tulostuakseen erikoisjarjestelyja.

TT-Simulointi — Fraasit: Oppaassa kuvataan TT-kuvaukseen liittyva erikoissanasto.
Fraasit ovat tydnkulun mukaisessa jarjestyksessa. Tama opas on A6 koossa ja vaatii

oikein tulostuakseen erikoisjarjestelyja.

Sadehoitotapahtuma — Fraasit: Tama on laajin fraasikirjanen sisalléltaan. Siihen on
koostettu sadehoitotapahtuma. Dokumentti on A6 koossa ja vaatii oikein tulostuakseen

erikoisjarjestelyja.

Isotooppi — Fraasit: A6 muodossa oleva opas, joka sisaltaa isotooppi- toiminnossa

yleisesti kaytettavat fraasit. Vaatii erikoisjarjestelyja tulostettaessa.

Sadehoidon sanastoa: Sisaltda kaikki sanastot, jotka on muodostettu osana kdannos-

tyota. Tama dokumentti on A6 koossa ja vaatii oikein tulostuakseen erikoisjarjestelyja.

Sadehoidon aloituskeskustelut: Sisaltaa virtuaalisen sadehoidon aloituskeskustelun
potilaan ja hoitajan valilla. Keskusteluiden aiheina ovat rintasydpa ja eturauhassyopa.
Dokumenttia voidaan kayttaa apuna sadehoidon aloituskeskusteluun valmistaudutta-

essa.
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Fraasikirjasten tulostusohjeet: Fraasikirjasten tulostukseen tehty ohjeistus. Ohjeessa

kuvataan tarvittavat tulostusasetukset ja sivujen oikea tulostusjarjestys.

7 Pohdinta

7.1 Tuotoksen tarkastelu, testaaminen ja arviointi

Opinnaytety6ta tehdessa identifioitiin erilaisia potilastilanteita ja ndiden potilastilantei-
den erilaisia kielivaatimuksia. Toisaalta sadehoidon eri toiminnoissa on paljon potilas-
kohtaamisia, jotka ovat kestoltaan melko lyhyita ja ne ovat luonteeltaan Iahinna poti-
lasta ohjaavia. Potilasta ohjaavien tilanteiden vaatima kielitaito ei ole korkea ja juuri
naita tilanteita varten oppaamme on tehty. Osa sadehoito-osaston potilaskohtaamisista
ovat aktiivisia keskusteluja, jotka vaativat huomattavasti syvempaa ruotsin kielen tunte-
musta, jotta potilasturvallisuus ei vaarannu. Syvempaa kielen osaamista vaativiksi ar-
vioimme seuraavat: Laakarin ja potilaan valinen keskustelu, UPVO keskustelut ja sade-
hoidon aloituskeskustelu. Kahdesta yleisimmasta sadehoidon aloituskeskustelusta (rin-
tasyOpa, eturauhassydpa) kirjoitettiin hoitajan ja potilaan valinen virtuaalinen keskus-
telu, jotka kdannettiin ruotsiksi. Virtuaalikeskusteluja voi kayttaa apuna valmistaudutta-

essa keskusteluun potilaan kanssa, mutta niista saavutettava hyoty on kyseenalainen.

Asiakkaan katselmoitavaksi toimitetut tuotokset versioitiin. Hyvaksynta sopimuksen

tayttamisesta saatiin asiakkaalta tuotosten versiolle 8 (v08) 13.4.2021.

Asiakkaalta tullut palaute on ollut pelkastaan positiivista koko projektin ajan. Palautetta
on saatu asiakasorganisaatiossa toimineelta opinnaytetyon ohjaajalta ja osittain myos

suoraan sen muilta kayttgjilta.

7.2 Kehittamisehdotukset

Kerdamaamme materiaalia voisi kayttda hyvaksi esimerkiksi sddehoitohenkildkunnalle
raataldidyn ruotsinkielenkurssin rakentamisessa. Sahkoisessa muodossa olevaan
koostedokumenttiin ("Sadehoidon sanastoa ja fraaseja”) voisi myos laittaa sanoja ja
fraaseja aanitettyna, jolloin oikean dantamisen tarkastaminen olisi mahdollista. Kirjas-

ten painattaminen voisi saattaa ne kayttokelpoisempaan muotoon.
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7.3 Luotettavuus ja eettisyys

Sadehoidon ammattilaisten haastattelut ja Iaheinen yhteistyd heidan kanssaan doku-
mentteja muodostettaessa ja katselmoitaessa kasvattaa luottamusta tuotoksiimme. Do-
kumenttien lapikaynti useamman henkildén toimesta myds osaltaan nostaa luottamusta
opinnaytetydmme tuloksiin. Molempien opinnadytetyontekijan suorittamasta sadehoidon
harjoittelusta on ollut suuri apu tdman opinnaytetydn tekemisessa. Tydharjoittelussa on
tullut tutuksi sddehoito-osaston eri toiminnot (tyopisteet) seka niissa yleisesti tapahtuvat

potilastilanteet.

Opinnaytetyon tekijoiden, Metropolian ohjaajien ja toimeksiantajan vastuiden selkeytta-
miseksi allekirjoitettiin yhteistydsopimus. Sopimuksessa maariteltin sen voimassaolo-
aika, projektin nimi, opintoja edistava tarkoitus, projektin tuotokset, aikataulu, ohjaajat,
toimeksiantajan ohjauksen sisaltd, immateriaalioikeuksien luovutus, kustannukset ja sa-
lassapito. Taman opinnaytetyon sopimuksen pohjana kaytettiin Metropolian valmista laa-

jan sopimuksen pohjaa.

Koska tata opinnaytety6ta varten kerattiin aineistoa haastattelemalla sadehoito-osaston
henkilokuntaa, tarvittiin tutkimuslupa, joka haettiin ja saatiin. Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiirissa (HUS) tutkimuslupa oli mahdollista hakea sahkdisesti. Lupahake-
mukseen piti littda seuraavat tiedot: tutkimussuunnitelma ja tiivistelma, kysely- ja haas-
tattelulomakkeet seka tekijoiden vaitiolo- ja salassapitositoumus. Eettisen toimikunnan
lausuntoa ei tarvittu taman opinnaytetydn osalta, koska aineistoa ei keratty asiakir-
joista, asiakkailta tai potilailta. TAaman opinnaytetyon tekemisen yhteydessa ei missaan
vaiheessa keratty haastateltavien nimia, henkilotietoja tai muita tunnistamistietoja.
(HUS 20/2018.) Opinnaytetydssa on noudatettu ammattikorkeakoulujen eettisia ohjeita

opinnaytetyon tekijoille (Arene Ry 2019).

Opinnaytetydn kirjallinen osa on tarkastettu mahdollisten samankaltaisuuksien varalta
Metropoliassa kaytdssa olevalla Turnit plagiaatintunnistusohjelmalla. Plagiaatintunnis-
tusohjelma antaa ilmoituksen samankaltaisuudesta prosenttilukuna. Taman lisaksi ra-
portissa on nahtavissa kaikki osiot, jotka ohjelma on tunnistanut samankaltaisiksi. Oh-
jelma kasittelee l1ahteet samankaltaisuuksina ja tdman takia Turnit ohjelman tarkastet-

tavaksi annetusta opinnaytetydsta on poistettu Iahdetiedot sisaltavat sivut.
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7.4 Oman oppimisen pohdinta

Opinnaytetydmme toteutusprosessi on ollut monipuolinen ja kiinnostava. Olemme oppi-
neet paljon uusia ruotsinkielisid ammattisanoja seka syventaneet ammatillista osaa-
mista sddehoito-osaston eri tydpisteitten potilaskohtaamisista. Tdman yhteydessa
olemme myds olleet Iaheisessa yhteistydssa sadehoito-osaston rontgenhoitajien
kanssa, jonka naemme myds eduksi tulevan tyduran kannalta. Olemme myo6s kayneet
syvallisesti lapi materiaalia kaksikielisyyden haasteista seka paneutuneet kielilakiin ja
sen toteutumiseen Suomessa. Sen lisdksi olemme myo6s oppineet miten kayttaa tieto-
teknisia ratkaisuja tuotteen viimeistelyssa. Olemme voineet tdssa tydssa kayttaa hy-
vaksi molempien vahvuusalueita seka oppineet toisiltamme uusia tyétapoja ja yhteis-

tydon merkitysta.

Uskomme opinnaytetydmme tuotosten helpottavan, rohkaisevan ja kannustavan hoito-
henkildkuntaa puhumaan ruotsin kieltd enenevissa maarin ruotsinkielisten potilaitten
kohtaamistilanteissa. Edella mainitun toteutuessa ruotsinkielisen vahemmiston hoitoko-

kemukset paranevat ja kieliryhmien valinen tasa-arvo lisaantyy.
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Haastattelukysymykset

e Toiminto
o Sadehoito
Sihteeritoiminnot
Aulatoiminnot
Fiksaatiovalineiden teko
Magneettisimulaatio
Tietokonetomografiasimulaatio
UPVO hoitajat (Uusien potilaiden vastaanotto)

O O O O O O

e Oma arvio ruotsin kielen taidostasi?

o Enosaa

o Heikko

o Kohtalainen
o Hyva

o Natiivi

¢ Miten usein paaset kayttamaan ruotsin kielta tyossasi?
o Harvemmin kuin kerran viikossa
o Kerran viikossa
o Paivittain

¢ Minkilaisissa tilanteissa joudut tyossasi kdayttiamaan ruotsin kielta?
o Avoin

e Miten koet tilanteet?
o Avoin

¢ Minkalaista apua tarvitsisit, ettd pystyisit omasta mielestasi hoitamaan ti-
lanteen?
o Valmis sanasto
o Valmiita tydhon liittyvia fraaseja
o Muu:

¢ Mitka ovat suurimmat haasteet: sanat vai kokonaiset fraasit?
o Valmis sanasto
o Valmiita tyéhon liittyvia fraaseja
o Muu:

e Minkalaisia ammatillisia sanoja tarvitset tyossasi?
o Avoin:

¢ Minkalaisia fraaseja tarvitset tyossasi?
o Avoin:
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Fraasikirjasten tulostusohjeet

”Sadehoidon sanastoa ja fraaseja” - Dokumentti

- Tulostuu automaattisesti A4 paperille, jonka voi taittaa A5 (1/2 A4:std) kokoiseksi vi-
hoksi.

- Sahkoisessa muodossa tata dokumenttia on hyva selata laittamalla MS Word:ssa
"View - Navigation pane" - tila paalle

Fraasi - dokumentit

- Ovat A6 koossa (Taskukoko: 1/4 A4:stad)

- A6 koko aiheuttaa erikoisjarjestelyja tulostamisessa

- Tulostus A4 arkeille, kaksipuoleisena, 4 sivua/puoli (8 sivua arkille).

Tulostettavien sivujen lukumaara tulee olla 8:113 jaollinen. Edelld mainitusta syysta tu-
lostuksiin on lisdtty tyhjia sivuja maininnalla: “Omat muistiinpanot”. HUOM! Kansisivu
on numero "0”.

Jotta tulostus onnistuu tarkoitetulla tavalla, pitaa tulostettavien sivujen olla tietyssa
jarjestyksessa. Tuon jarjestyksen voi maaritella tulostimen Tulosta sivut (Print pages)
kohdassa. Varmista, etta valittuna A4 paperi, 4 sivua/sivu on merkittyna ja kaytossa on
kaksipuoleinen tulostus. Tulostuksen jalkeen arkit voi leikata vaakatasossa kahteen
osaan, liittda yhteen, taittaa keskelta ja nitoa A6 kokoiseksi vihkoseksi.

Sadehoitotapahtuma_Fraasit_A6_Suomi_Ruotsi: 40 sivua

Tulosta sivut (Print pages):
39,0,29,10,1,38,11,28,37,2,27,12,3,36,13,26,35,4,25,14,5,34,15,24,33,6,23,16,7,32,17,22,31,8,
21,18,9,30,19,20

TT-Simulointi_Fraasit_A6_Suomi_Ruotsi: 24 sivua
Tulosta sivut (Print pages): 23,0,17,6,1,22,7,16,21,2,15,8,3,20,9,14,19,4,13,10,5,18,11,12

MRI-Simulointi_Fraasit_A6_Suomi_Ruotsi: 16 sivua
Tulosta sivut (Print pages): 15,0,11,4,1,14,5,10,13,2,9,6,3,12,7,8

Isotooppi_Fraasit_A6_Suomi_Ruotsi: 16 sivua
Tulosta sivut (Print pages): 15,0,11,4,1,14,5,10,13,2,9,6,3,12,7,8

Sadehoito_Sanasto_A6_Suomi_Ruotsi: 24 sivua
Tulosta sivut (Print pages): 23,0,17,6,1,22,7,16,21,2,15,8,3,20,9,14,19,4,13,10,5,18,11,12
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Henkilokunnan haastattelut Koettu tarve Koettu ongelmakohta
Oman osaamisen arviointi |Ruotsinkielisten potilaiden kohtaamisia |Sanasto |Fraasit|Sanasto Fraasit
Heikko Harvemmin kuin kerran viikossa X X

Heikko Harvemmin kuin kerran viikossa X X
Heikko Kerran viikossa X X X

Heikko Harvemmin kuin kerran viikossa X X
Hyva Kerran viikossa X X
Kohtalainen Kerran viikossa X X

Kohtalainen Harvemmin kuin kerran viikossa X X
Heikko Kerran viikossa X

Heikko Harvemmin kuin kerran viikossa X X

Kohtalainen Kerran viikossa X X X
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Kuvakaappauksia yhdesta fraasikirjasesta

Etukansi ja sisallysluettelo
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Yksi sisaltésivu ja takakansi
RISUMISOHJEET
Riisuutua- ki av
Pukeutua- ki pa
Riisu ylavartalo paljaaksi.
Kl av dverkroppen.
Riisu myds rintaliivit.
Kli ocksi av dig/er behin. Metropolia, Radiografia ja sidehoito
Opinndytetyt: Sidehoidon sanastoa ja fraaseja
Riisu paillyshousut ja kengit. [Suofl_‘_{ — Tuotsi) . .
Kli av dig/er ytterbyxorna och skorna. Tekijit: Hanne Andersson, Mika Mallenius

Ohjaaja (HUS): Jasmiina Aho, Réntgenhoitaja
Alushousut saa jiidi jalkaan. Vuosi: 2021
Kals derbyx far du/ni lamn
s ongerna,/underbyxorna u/ni a O —
Jasmiina Aho, HUS

Ota kengiit pois tai laita niiden paille Elisa Véhakangas, HUS
suojapussit

Ta av dig/er skorna eller séitt skyddspésar pa

dem.

Ota silmélasit/ hammasproteesit/ kuulolaite/
korvakorut pois.

Ta bort glaségonen, tandprotesen/
hérapparaten /érhingen.
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