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Toiminnallisen opinndytetyoni tavoitteena oli tuottaa opetusvideo immunoglobuliinia saa-
van potilaan infuusiohoidosta. Tavoitteena oli tuottaa ajantasaiseen ja ndyttoon perustu-
vaan tietoon pohjautuva opetusvideo. Opetusvideon tarkoitus on tulla osaksi yhteistyo-
kumppanin, Oulun ammattikorkeakoulun, hoitotydon opintoja. Videossa kidydaan lépi pe-
rustiedot infuusiohoidosta ja sen toteutuksesta helposti hahmotettavassa muodossa hoitajan
nidkokulmasta.

Vasta-ainepuutosta sairastavalla potilaalla ei ole riittdvisti vasta-aineita elimistossd, joten
ne pyritddn korvaamaan immunoglobuliinikorvaushoidolla. Infuusiossa potilaalle annetaan
verenluovuttajien veriplasmasta valmistettua immunoglobuliinié.

Opinndytetyon aiheesta oli saatavilla niukasti tietoa, jonka vuoksi koin aiheen erityisen tér-
kedksi. Perehdyin aihetta késittelevddn ldhdemateriaaliin ja kokosin projektisuunnitelman
pohjalta hoidon péddkohdat yhdeksi kokonaisuudeksi. Tietoperustassa hyddynsin kirjalli-
suutta ja internetldhteitd. Videon kisikirjoituksessa ja kaikissa sen vaiheissa kédytin apuna
aihetta késittelevaa kirjallisuutta.

Arvioin  asettamiani laatutavoitteita ~Webropolissa toteutetulla  palautekyselylla.
Opetusvideolle asetetut laadulliset tavoitteet tdyttyiviat ja video koettiin arvioinnin
perusteella tirkedksi sekd hyodylliseksi. Videota voidaan hyddyntdd Oulun
Ammattikorkeakoulun hoitotyon opinnoissa ja opiskelijat voivat hyddyntdd oppimaansa
tydeldmadssd. Videosta hyotyvdt myds potilaat ja heiddn omaisensa. Kehitysehdotuksena
jatkoon voisi olla esimerkiksi kyseistd aihetta késittelevdn kirjallisen potilasoppaan
tekeminen.

Asiasanat: Immuunipuutos, vasta-ainepuutos, immunoglobuliini, immunoglobuliini-infuu-
sio, infuusiopumppu, opetusvideo
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The aim of this functional thesis was to produce an instructional video on the infusion
therapy of a patient receiving immunoglobulin. The purpose of the instructional video is to
become part of the nursing studies for Oulu University of Applied Sciences. The video
covers the basic of infusion therapy and how it is performed. It was designed to be in an
easy-to-understand format and it is primarily targeted for healthcare professionals.

Immunoglobulin replacement therapy can be required when a patient has a diagnosed
antibody deficiency. The deficiency is diagnosed when a patient does not have enough
antibodies in the body.,Immunoglobulin replacement therapy is given to increase the
amount of patient’s antibodies. The immunoglobulin used in the treatment is a blood-based
product  which is  manufactured from the blood of blood donors.

Immunoglobulin deficiency is considered to be a rare disease and it became evident that
there was very little information available about it. This is one of the reasons why I chose
this topic. The data was gathered from various sources including textbooks, internet
articles and treatment recommendations from treatment device manufacturers. The video
script is based on the literature on the subject.

The qualitative goals set for the instructional video were met during this process and the
video was seen as an important and useful tool based on peer evaluation. The video can be
utilized in Oulu University of Applied Sciences' nursing studies and students can utilize
what they have learned in working life. Patients and their relatives will also benefit from
the video.

Keywords: Immune deficiency, antibody deficiency, immunoglobulin, immunoglobulin
infusion, infusion pump, instructional video
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1 JOHDANTO

Immuunipuolustusjirjestelmdmme térkein tehtdvéd on suojata kehoamme taudinaiheuttajilta
ja infektioilta. Vasta-ainepuutosta sairastavalla henkil6lld immuunijérjestelméssé on héirid
ja elimiston kyky puolustautua infektioita vastaan on puutteellinen. Puutteellinen vastus-
tuskyky ilmenee toistuvina infektioina kehossa. Infektiot voivat vaatia pitkda hoitoa ja olla

my0s vakavia. (Immune Deficiency Foundation, viitattu 07.04.2022.)

Vasta-ainepuutoksia tunnetaan yli 450 erilaista. (Immune Deficiency Foundation, viitattu
07.04.2022.) Primaariseen vasta-ainepuutokseen ei tunneta tdlla hetkelld parantavaa hoitoa,
joten puuttuvat vasta-aineet pyritdéin korvaamaan verenluovuttajien veriplasmasta valmis-
tetulla immunoglobuliinilla. Veriplasma testataan virusten osalta, mm. hepatiitti c-virus ja
HI-virus. Valmistuksessa varmistetaan my0s virusten inaktivoituminen ja lopuksi valmiit
tuotteet testataan uudelleen. Immunoglobuliinivalmisteiden on tdytettivdi WHO:n asettamat

standardit. (Immuunipuutospotilaiden yhdistys ry, viitattu 31.10.2021.)

Immunoglobuliinihoidon antamiseen on olemassa kaksi eri menetelméd, suoneen annettava
immunoglubuliini (IVIG) ja ihon alle annettava immunoglobuliini (SCIG). (Immuunipuu-
tospotilaiden yhdistys ry, viitattu 31.10.2021.) Opinndytetydssdni késittelen ihon alle an-

nettavaa hoitomuotoa.

Olen itse toteuttanut ihon alle annettavaa hoitomuotoa kahdeksan vuotta. Vasta-ainepuu-
tokset luetaan harvinaisiin sairauksiin ja sairaudesta sekd sen hoitomuodoista on olemassa
niukasti tietoa. TAmén vuoksi valitsin juuri timén aiheen opinnéytetyohoni. Oulun ammat-

tikorkeakoulu on opinndytetyoni yhteistyokumppani.

Opinndytetydssédni kerrotaan immunoglobuliinin infuusiohoidosta sairaanhoitajaopiskeli-
joille. Opiskelumateriaalina on opetusvideo, jossa kdydddn ldpi infuusiohoidon toteutus
helposti hahmotettavassa muodossa hoitajan nikokulmasta. Opetusvideosta hyotyvit opis-
kelijat, jotka saavat perustiedot sairaudesta ja siithen kdytettavastd hoitomuodosta. Lisdksi
videosta hydtyvit myds potilaat ja heiddn omaisensa sekd tyopaikoilla tyontekijit, koska

opiskelijat voivat hyodyntdé videolta oppimaansa tietoa myohemmin tydeldmassa.



2 VASTA-AINEPUUTOSTA SAIRASTAVA POTILAS

Vasta-ainepuutos aiheuttaa toistuvia ja erilaisia infektioita sekd vaurioita kehossa. (Immuu-
nipuutospotilaiden yhdistys ry, viitattu 04.04.2022.) Epdiltéessd puutosta, potilaan infektio-
historia tulee selvittida. Lisdksi potilaalle tdytyy tehda tdydellisen verenkuvan kartoitus, im-
munoglobuliinitasojen selvitys ja HIV-testi. Mikali epdily mahdollisesta vasta-ainepuutok-
sesta on edelleen vahva, potilas ohjataan asiaan perehtyneen infektioldékirin arvioon. Eri-
koissairaanhoidossa potilaalle tehddan tarkemmat tutkimukset ja testit mahdollisen sairau-

den toteamiseksi. (Terveyskyla, viitattu 04.04.2002.)

Vasta-ainepuutokseen ei tunneta tilld hetkelld parantavaa hoitoa, joten puuttuvat vasta-ai-
neet pyritdin korvaamaan verenluovuttajien veriplasmasta valmistetulla immunoglobulii-
nilla. Hoitomuotona immunoglobuliinivalmisteet ovat hyvin tehokkaita estiméén toistuvia
infektioita kehossa. Hoitomuoto ei ole kuitenkaan aivan riskitonta ja lisdksi se on myos hy-
vin kallista. Tdémén vuoksi on erityisen tarkedd, ettd jokaisen potilaan tilanne arvioidaan
yksilollisesti ja heiddn valkosolujensa kyky muodostaa vasta-aineita testataan. (Immuuni-

puutospotilaiden yhdistys ry, viitattu 31.10.2021.)

2.1 Hoidon potilasturvallinen toteutus

Potilasturvallisuus on yksi hoitotyon tarkeimpid ldhtokohtia ja se on keskeinen osa
laadukasta ja vaikuttavaa hoitoa. Turvallisessa hoidossa hoidon toteutus tapahtuu oikeaan
aikaan ja oikealla tavalla. Potilaan olemassa olevien voimavarojen ja vaikuttavien
menetelmien hyddyntdminen parhaalla mahdollisella tavalla sekd hoidosta koituvien
tarpeettomien haittojen vélttiminen on tarkeimpid kulmakivid potilasturvallisuudessa. Poti-
lasturvallisuus kattaa sekd itse hoidon ettd laiteturvallisuuden. Hoito kisittdd hoito-
menetelmien ja toteuttamisen turvallisuuden. Laiteturvallisuudella tarkoitetaan laitteiden ja

niiden kdyton turvallisuutta. (Ahonen ym. 2013, 62-64.)

Sairaanhoitajan yksi térkeistd osaamisalueista on lddkehoidon toteutus lddkérin ohjeiden

mukaisesti. Ladkehoidon turvallinen, taloudellinen, tehokas ja tarkoituksenmukainen toteu-



tus vaatii lddkehoidon teoreettisen ja kdytannon perustan hallitseminen sekd kykyé tehda
padtoksid muuttuvissa toimintaympaéristdissd. Sairaanhoitajan on hallittava ladkkeiden
kayttokuntoon valmistaminen, injektioiden ja verensiirron turvallinen antaminen seké 1da-
kehoidoissa ja lddkkeiden annostelussa kédytettdvin vilineiden, kuten infuusiopumpun kéyt-

t6. (Ahonen ym. 2013, 67-70.)

Ihmisen normaali immunoglobuliini (immunoglobulinum humanum normale) (SCIg) an-
nostellaan ihon alle. Infuusioalueita ovat vatsan, reiden, olkavarren ja lonkan sivut. Ensim-
maéiset infuusiot antaa aina SCIg-hoitoon perehtynyt terveydenhuollon ammattilainen, 144-
kiri tai sairaanhoitaja. Potilas voi myohemmin tapauskohtaisesti annostella lddkkeen itse,
kun han on saanut perehdytyksen ja ohjauksen lddkkeen kdyttoon liittyen. (Duodecim, vii-

tattu 03.02.2022.)

Immunoglobuliinihoitoa saavan potilaan hoitoannoksen maéérittelee aina l144kéri. Annos ja
antovéli madritellddn aina yksilollisesti jokaiselle potilaalle. Méérittely tehdddn kliinisen

vasteen sekd seerumin pienimmén IgG-pitoisuuden mukaan. (Pharmaca Fennica, viitattu

03.02.2022.)

2.2 Potilaan ohjaus

Potilaan ohjauksen antaa sairaanhoitaja. Ohjaukseen kuuluu infuusiolaitteen kéytto, hoito-
paivikirjan asianmukainen tiyttiminen ja mahdollisten haittavaikutusten tunnistaminen.
Haittavaikutusten ilmaantuminen on mahdollista mutta harvinaista ihon alle annettavassa
hoitomuodossa. Suurin osa vasta-ainepuutosta sairastavista potilaista voi yleensd eldé nor-
maalia eldiméd. Hyvien elintapojen ohjeistus kuuluu kuitenkin hoidon kulmakiviin ja oh-

jauksesta vastaa sairaanhoitaja. (Primaari vasta-ainepuutos, viitattu 03.02.2022.)

Hyviin elintapoihin kuuluu terveellinen ruokavalio, joka sisdltdd riittdvésti ravintoaineita.
Terveellisen ruokavalion noudattaminen on tdrkedd, koska puutteellinen ravitsemus voi
johtaa moniin sairauksiin myds infektioihin, joihin vasta-ainepuutosta sairastavalla on

muutenkin suurentunut riski. Riittdvastd lepoa antavasta unesta ja litkunnasta huolehtimi-



nen kuuluu myos terveellisiin eldméntapoihin. (Immune Deficiency Foundation, viitattu

06.04.2022.)

Hyvin hygienian periaatteet ja huolellinen kdsihygieniasta huolehtiminen on erityisen tar-
kedd vasta-ainepuutosta sairastavalle. Nilld keinoilla pystytadn vihentdméén mahdollisten
virusinfektioiden tarttumista ja levidmistd. Sddnndllisistd hammaslddkarikdynneistd tulee
myds huolehtia, koska vasta-ainepuutosta sairastavat voivat olla alttiimpia hampaiden rei-

kiintymiselle. (Immune Deficiency Foundation, viitattu 06.04.2022.)

Rokotusten tarpeellisuudesta tdytyy keskustella aina hoitavan lddkirin kanssa. Immunoglo-
buliinihoitoa saava potilas saa yleensi riittdvan suojan korvaushoidosta, joten rokotusten
tarpeellisuutta tiytyy arvioida aina yksil6llisesti. Eldvé rokote voi aiheuttaa potilaalle vaka-
van sairastumisen kyseiseen tautiin, joten ne ovat vasta-aiheisia, eiké niitd saa antaa. (Ter-

veyden ja hyvinvoinnin laitos, viitattu 07.04.2002.)



3 OPINNAYTETYON TAVOITTEET JA TARKOITUS

Projektisuunnitelman tavoitteiden tulee olla selkeitd ja huolellisesti laadittuja, jolloin ne te-
kevit projektin hallinnasta helpompaa. Projektin etenemisen seuraamista voidaan helpottaa
isompien tavoitteiden jakamisella pienempiin vilitavoitteisiin. Tavoitteet maarittdvat yh-
dessé tarkoituksen kanssa sen, millainen projekti tulee olemaan luonteeltaan. Tavoitteiden
ja tarkoituksen pohjalta voidaan miérittdd tarvittu osaaminen ja vaaditut véli- ja lopputu-
lokset, projektin aikataulutus sekéd tarvittavien tekijoiden méard. Projektia suunniteltaessa
tavoitteet ovat hyvin tiarkedssd asemassa, tavoitteet ovat koko suunnitelman perusta. (Ket-

tunen 2009, 17, 93, 100-109.)

Tédmin toiminnallisen opinndytetyon tarkoituksena on tuottaa selked ja ajantasainen ope-
tusvideo immunoglobuliinia saavan potilaan infuusiohoidosta. Opetusvideon tarkoitus on
tulla osaksi yhteistyokumppanin, Oulun ammattikorkeakoulun hoitotyén opintoja. Video
on toteutettu hyddyntien ndyttoon ja ajantasaiseen tutkittuun tietoon perustuvaa materiaa-
lia. Opetusvideo on toteutettu hoitajan ndkdkulmasta ja se soveltuu hoitoa saavan potilaan
ohjaukseen myo0s kotona tapahtuvassa infuusiohoidossa. Opetusvideon tarkoitus on lisétad

tietoisuutta tdstd hoitomuodosta ja antaa perustiedot infuusiohoidon toteutukseen.

Opetusvideon laatutavoitteita ovat videon niyttdon ja ajantasaiseen tietoon perustaminen,
videon informatiivisuus ja selkeys (taulukko 1). Jotta tavoitteiden toteutumista on helpom-
pi seurata, taulukossa 1 on mééritelty laatukriteerit laatutavoitteille. Laatukriteerit helpotta-
vat my0s tavoitteiden toteutumisen seuraamista. Projektin laatua arvioidaan suhteessa laa-
tukriteereihin tarkastelemalla sitd tiedon ajantasaisuudella ja laadukkaiden ldhteiden néko-

kulmasta.
Oppimistavoitteena tdmin projektin suunnittelussa ja toteutuksessa oli projektin hallinta

sen eri vaiheissa. Oppimistavoitteena oli myds kehittdd projektin suunnittelua ja toteutusta

sekd arviointia.

10



TAULUKKO 1. Laatutavoitteet

Laatutavoite

Laatutavoitteen kriteerit

1. Ajantasaiseen tietoon perustaminen

Lahteind kaytetd&n mahdollisimman uusia julkaisuja

2. Nayttoon perustuva

Lahteind kaytetdan vain tutkittuun tietoon perustuvaa mate-

riaalia

3. Informatiivisuus

Tarpeellinen tieto kootaan ytimekké&ésti ja tiivistetysti

4. Selkeys

Videossa puhe tdydentda kuvaa. Video luodaan selkedksi ja

loogiseksi.
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4 OPETUSVIDEON TOTEUTUS

Opetusmateriaalina elokuvat, erilaiset uudet ohjelmamuodot ja videot ovat tehokkaita va-
lineitd oppimisen kannalta. Opetusvideon avulla voidaan vaikuttaa suoraan katsojan eri ais-
teihin ja edistdd oppimista sekd tehdd oppimisesta moniulotteisempaa. Videota tehdessa
tdytyy ottaa huomioon sen kédyttotavat ja materiaalin asema opetuskokonaisuudessa.
Videon kayttokelpoisuuteen vaikuttavat timin lisdksi myos kohderyhmi, kayttoikd seka

videon pituus. (Aaltonen 2018, 17-22.)

4.1 Videon kasikirjoitus

Kisikirjoitus vaatii ldhes poikkeuksetta useamman luonnostelun ennen varsinaista toteu-
tusta. Kokonaisuuden hahmottaminen on pédasia, eikd ensimmaiselld luonnostelukerralla
kannata keskittyd pieniin yksityiskohtiin. Kun kokonaisuus on saatu hahmoteltua, seuraav-

illa kerroilla késikirjoitusta voidaan tarkentaa ja karsia epioleellisia asioita. (Aaltonen

2018, 155-156.)

Kasikirjoituksen ollessa loppusuoralla, sitd on hahmoteltu seka kirjoitettu useampaan ker-
taan ldpi. Kokonaisuus on tarkennettu varsinaiseen késikirjoituksen muotoon ja muokattu
kohtauksiksi, repliikeiksi seké selosteteksteiksi. Tdmén jélkeen kisikirjoitus on analysoin-
tivaiheessa, jolloin sen luetuttaminen on hyvé tehdd kokonaan ulkopuolisella henkil6llA.
Ennen téti, kasikirjoitusta on kuitenkin hyvé arvioida itse kisikirjoittajan ndkdkulmasta.

(Aaltonen 2018, 155-156, 158.)

Kaikki saatu palaute ja muutosehdotukset kannattaa ottaa huomioon, vaikka palaute voi
olla hyvinkin ristitiitaista. Loppuvaiheessa tehtdvat muutokset ovat kuitenkin vahiisia, eika
sellaisia kompromisseja jotka huonontavat oleellisesti lopputulosta, kannata tehdi. Loppu-
vaitheen muutokset liittyvdt usein repliikkien ja selostuksen yksityiskohtien

muokkaamiseen. (Aaltonen 2018, 155-156.)
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Aloitin ensimmadisend perehtymisen késikirjoittamiseen ja videon tuottamiseen. Tdmédn
tiedon pohjalta aloin luonnostella kisikirjoitusta ja jasennelld oleellisia asioita paperille.
Luonnostelin kisikirjoitusta useampaan kertaan ennenkuin olin sithen tyytyvdinen. Tdmén
jélkeen Kkirjoitin puhtaan késikirjoituksen valmiiksi, jonka lahetin arvioitavaksi ohjaaville
opettajille. Lopuksi tein muutaman muutoksen késikirjoitukseen opettajien ohjeiden

mukaisesti (Liite 1).

4.2 Videon kuvaus

Videossa jokainen kohtaus on tirked ja jokaisella kohtauksella on oma tarkoituksensa. Jo-
kaisella kohtauksella tulee olla pddajatus, joka vilittyy selkedsti katsojalle ja selkeyttda
sen, mitd kohtauksella halutaan kertoa. Kohtausten jaottelu auttaa videon ja késikirjoituk-
sen mahdollisten ongelmien késittelyd ja hahmottamista. Kuvausaikataulun laatiminen on

myo0s helpompaa, kun kohtaukset on jaoteltu. (Aaltonen 2018, 137-139.)

Selostusteksti on videossa hyddyllinen, se on yksi kerronnan keino, kuten vaikka musiikki.
Selostustekstin tehtdvd on viedd videota eteenpdin ja kertoa lyhyesti sekd selkeédsti misté
videossa on kokonaisuudessaan kyse. Selostuksessa tulee myos ottaa huomioon kohderyh-

mad ja se ettd kdytettdvat termit ovat heille tuttuja. (Aaltonen 2018, 147-149.)

Ulkoistin videon kuvauksen ja kuvaus tehtiin matkapuhelimella. Videon kertojana kéytin
ulkopuolisen henkilon déntd. Videon kuvauksessa otettiin huomioon sille asettamani laatu-
tavoitteet, joita olivat videon niyttoon ja ajantasaiseen tietoon perustaminen, videon infor-
matiivisuus ja selkeys. Videon suunnittelussa ja toteutuksessa on huomioitu myds se, etti
sitd voidaan kdyttdd opetustarkoituksissa. Kuvausten alkaessa huomasin, ettd tietyt koh-
taukset, jotka olin suunnitellut liitkkuvaksi kuvaksi, eivit toimineet, joten jouduin hieman

muuttamaan suunnitelmaani, jotta siité tulisi toimivampi kokonaisuudessaan.
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4.3 Videon editointi

Ennen videon editointia eli videon leikkaamista, koko materiaali katsotaan ldpi. Téssd vai-
heessa mietitddn késikirjoituksen toimivuutta suhteessa kuvattuun materiaaliin. Késikirjoi-
tuksessa ollutta selostetekstid joudutaan usein myds muuttamaan. Osioiden ja kohtausten
jarjestyksen vaihtaminen on tdssi vaiheessa vield mahdollista. Viimeisend koko videon si-
séltd puheineen puretaan sekunnin tarkkuudella alusta loppuun saakka lopullisen editointi-

version mukaisesti. (Aaltonen 2018, 168-170.)

Tein videon editoinnin avoimen l&hdekoodin Da Vinci -ohjelmistolla. Editointi tuntui al-
kuun hyvinkin haastavalta, koska minulla ei ole mitddn aikaisempaa kokemusta tisté asias-
ta. Suunnittelin jo ennen kuvaamista oikean jarjestyksen kohtauksille ja kuvasimme ne il-
man minkdéinlaisia 44ntd. Saimme tehtyd kuvauksen kerralla. Harjoittelimme ja kellotimme
kertojan puheen jokaiseen kohtaukseen, jonka lisdsin lopuksi valmiiden kohtausten piille.
Lisédsin valmiiden kohtausten paille myds kuvatekstit. Lopuksi katsoin videon 14pi kohtaus
kohtaukselta ja tarkistin kokonaisuuden toimivuuden. Videon pituudeksi tuli 4 minuuttia ja

6 sekuntia.
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5 PROJEKTIN ARVIOINTI

Opinndytetyon arvioinnissa voidaan kayttdd monenlaisia menetelmid. Oman opinnéytetyon
arviointi on osa oppimisprosessia. Arviointi kdsittdd kaikki opinndytetyon eri vaiheet.
Alussa arvioidaan kokonaisuudessaan projektin ideaa ja aihetta sekd tyon sisdltod, tavoit-
teita ja tietoperustaa. OpinndytetyOn toteutustavan arviointi on myos osa arvioinnin kokon-
aisuutta. Toteutustavan ja valintojen arvioinnissa kiinnitetddn huomiota kaikkien materi-
aalien arviointiin, joita siséllon tuottamisessa on kdytetty. Valintojen perustelun tulee poh-
jautua teoriatietoon. Lahdekirjallisuuden, kieliasun ja konsultaatioiden arviointiin kannat-
taa myOs kiinnittdd huomiota sekéd siihen, jdiko siséltomateriaalista jotain puuttumaan.

(Vilkka & Airaksinen 2003, 154-159.)

5.1 Prosessin vaiheiden arviointi

Toiminnallinen opinndytetyd tehddén tutkivan asenteen nikokulmasta. Toiminnallisen
opinndytetyon tulee kuitenkin poiketa tutkimuksellisesta opinnédyteyostd. Tutkiva asenne
nikyy tietoperustassa ja viitekehyksessd, jotka pohjautuvat oman alan kirjallisuuteen. Ti-
etoperusta yhdessd késitteiden ja teorian kanssa kertovat miten aihetta ldhestytddn ja
késitellddn sekd minkd vuoksi tiettyjd valintoja tehdddn. (Vilkka & Airaksinen 2003, 40-
42.)

Projektin eri vaiheiden arvioinneilla on merkittivd rooli koko projektin onnistumisen
kannalta. Viliarvioinnissa arvioidaan projektin toimintaa, tavoitteita ja toteutuvia tuloksia.
Viliarviointi antaa vield mahdollisuuden muokata projektin loppuvaiheen suunnittelua ja
muokkaamista. (Opas projektiarviointiin. Viitattu 31.1.2022.) Loppuarviointi on tirked osa
paittyvai projektia ja sen tarkoitus on kertoa tuotoksesta, syntyneisti tuloksista ja projektin

vaikuttavuudesta. (Opas projektiarviointiin. Viitattu 31.1.2022.)

Opinndytetyon tavoitteena oli tuottaa opetusvideo vasta-ainepuutosta sairastavan potilaan
immunoglobuliini korvaushoidosta opiskelijoille. Aloitin opinndytetyon aiheen ideoimisen,

aiheeseen perehtymisen sekd suunnittelun kesélld 2021. Léahteiden etsiminen oli aluksi hie-
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man haastavaa, koska teoriatietoa tuntui olevan vain vdhidn saatavilla. Etsin erilaisia
lahteitd hoitotyon ndkokulman huomioon ottaen. Videon késikirjoituksessa ja
tyOstdmisessd kdytin apuna aiheeseen pohjautuvaa kirjallisuutta. Opinnédytetyon kielel-
liseen ulkoasuun olen kdyttdnyt apuna Oulun ammattikorkeakoulun opinndytetyon ohjetta.
Viliarvioinnissa kdytin apuna yhteistyokumppaineita ja ulkopuolista toimijaa. Loppuar-

vioinnissa kdytin apuna ulkopuolista arvioijaa.

5.2 Videon arviointi

Videon arvioinnissa on hyva kéyttda ulkopuolista kohderyhmii apuna, ettei kokonaisarvio
jaé liian subjektiiviseksi. Palautetta voi pyytdd esimerkiksi videon kiytettivyydestd ja toi-
mivuudesta sekd visuaalisesta ilmeestd. Opinndytetyon tulee olla ammatillisesti kiinnosta-
va ja merkityksellinen, palautetta voi pyytdd myds tdmén kohdan tiyttymisestd. (Vilkka &
Airaksinen 2003, 157-158.)

Opetusvideon laatutavoitteita olivat videon ndytt6on ja ajantasaiseen tietoon perustaminen,
videon informatiivisuus ja selkeys. Projektin laatua arvioitiin suhteessa laatukriteereihin
tarkastelemalla sitd tiedon ajantasaisuudella ja laadukkaiden ldhteiden ndkdkulmasta. Kay-
tin videon sisdllon, selkeyden ja informatiivisuuden arvioimiseen Webropolissa toteutettua
palautekyselyd, jonka osoitin Oulun ammattikorkeakoulussa opiskeleville hoitotyon opis-

keljjoille. Lahetin palautekyselyn 40 henkildlle ja siithen vastasi 17 henkil64 (liite 2).

Palautekyselyssd halusin vastaajien mielipiteitd videon yleisilmeestd ja kuvan laadusta
sekd selkeydestd. Halusin arvion my0s videon loogisuudesta, ddnenlaadusta, puheen sel-
keydestd sekd videon informatiivisuudesta. Palautekyselyssd oli myds mahdollisuus jéttaa

vapaamuotoinen palaute.

Vapaamuotoisen palautteen perusteella video oli kaikissa kysytyissd osa-alueissa hyvé tai
erinomainen. Palautteessa videon kerrottiin olevan selked, ytimekés ja jaimékka. Kéyttooh-
jeiden selkeys ja informatiivisuus sai myds positiivista palautetta. Videon sopiva pituus sai

my0s positiivista palautetta.
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5.3 Budjetti

Kustannusarvio eli budjetti vaikuttaa suoraan projektin onnistumiseen. Usein onnistuneen
projektin mittarina pidetddn budjetissa pysymistd. Projekti muuttaa usein muotoaan projek-
tin edetessd eikd muutoksilta pystytd aina vélttymdan. Tdméin vuoksi myds budjettiin voi
tulla muutoksia, joten projektibudjettiin on hyva varata ylitysvara. Sopivana ylitysvarana
pidetddn yleisesti 5-10%:n ylitysvaraa. Ylitysvara mahdollistaa muutosten tekemisen ja
helpottaa budjetissa pysymista.

(Kettunen 2009, 117.)

Tamaén projektin toteuttaminen ei vaatinut lainkaan rahallisia investointeja. Projektissa
tarvittava videointi suoritettiin omalla matkapuhelimella, videon editointi tehtiin avoimen
ldhdekoodin Da Vinci -ohjelmistolla ja SO CONNECT -hoitolaite on saatu ilmaiseksi
omaan kayttoon Oulun yliopistollisesta sairaalasta. Muu materiaali SO CONNECT -lait-
teesta on noudettu vapaasti saatavilla olevista ldhteistd valmistajan kotisivuilta. Omaa tyo-

aikaa voidaan laskea projektin kuluihin 100 tuntia.

5.4 Riskianalyysi

Projekteissa tapahtuu muutoksia, jotka voivat vaatia lisdtoitd projektin aikana. Yleensa
muutoksia tapahtuu budjetissa, resursseissa, tavoitteissa, suunnitelmassa tai toimintaym-
paristdssd. Projektin suunnitteluvaiheessa on jo hyva miettid mahdollisia muutoksia joita
projektin aikana voi syntyd, jotta niihin voidaan varautua jo etukiteen.

(Kettunen 2009, 120-122.)

Projektin onnistunut toteuttaminen vaatii sen, ettd projektiin liittyvét riskit on tunnistettu,
niiden vaikutus ja todenndkdisyys on arvioitu sekd mietitty miten riskin toteutumista
voidaan ehkdistd. Suurimpana riskind opinndytety0ssd tunnistettiin aikataululliset riskit
(taulukko 5.). Opinndytetyon tekijdn ajan kayttd jakaantuu oman yrityksen péddtoimiseen
pyorittdmiseen, perhe-eldmén ja opiskelujen yhteensovittamiseen. Toisena riskind nostet-
tiin projektiorganisaatioon liittyva riski. Tdma riski liittyy siithen, ettd oman tyon edistymi-

seen vaikuttaa vahvasti my0s ohjausryhmén aikataulut ja viiveet kommunikaatiossa.
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5.5 Projektin vaiheistus

Projektin elinkaari voidaan jakaa vaiheisiin eli vaiheistaa. Projektin vaiheita ovat yleensi
suunnittelu, toteutus ja projektin paittiminen. Kaikki projektin tyotehtdvét vaiheistetaan
projektin  toteuttamisen helpottamiseksi. Vaiheistaminen tekee myds tyOomiérdn

arvioimisen luotettavammaksi. (Kettunen 2009, 61-62.)

Onnistuneen projektin edellytyksend on myds tunnistaa ja huomioida projektin etenemisti
hidastavat tai sitd uhkaavat riskit. Projektille asetetaan paivimééra, johon mennessi projek-
tin tdytyy olla valmis. Projektin eteneminen aikataulutetaan asetetun péaiviméédran
mukaisesti. Asetettu tavoite pdivamadrdstd voi olla tdysin joustava tai joustamaton. (Ket-

tunen 2009, 94-95.)

Projektin padvaiheet ovat ideoiminen, perehtyminen aiheeseen, suunnitteleminen, projektin
toteuttaminen ja projektin paittdminen. Projektin tuottaman videon on ideoinut Sari Hut-
tunen ja hin on perehtynyt aiheeseen tutustumalla sairauteen ja sen hoitoon. Videon suun-
nittelussa huomioidaan myos se, ettd sitd voidaan kayttdd my0s opetustarkoituksiin. Pro-
jektin toteuttaminen koostuu kirjallisesta osasta, teoriasta ja videon késikirjoituksesta, ku-
vaamisesta ja editoinnista. Projekti katsotaan pdittyneeksi, kun video ja opinndytetyé on

toimitettu tilaajalle ja tilaaja on sen hyviksynyt.
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6 POHDINTA

Opinndytetyd oli prosessina haastava mutta hyvin opettavainen. Haasteita prosessiin toi
omien aikataulujen yhteensovitus mutta aikataululliset riskit tunnistin jo suunnitelmavai-
heessa yhdeksi riskitekijiksi. Projektiin liittyvien riskien tunnistaminen ja kartoitus seké
niiden vaikutuksen ja todenndkdisyyden arviointi jo alkuvaiheessa helpotti opinnédytetyon
tekemistd ja koko projektissa onnistumista. Pditds siitd, ettd teen opinndytetyon yksin,
osoittautui myds toimivaksi. Uskon, ettd ryhmétyond onnistumisella olisi ollut liian haas-
teelliset 1dhtokohdat, juuri tdmin aikataulutuksen vuoksi. Heti kun paésin alkuun projektis-
sa, se sujui suunnitelmien mukaisesti. Yhteistyd ohjaavien opettajien kanssa sujui myds

loistavasti.

Oppimistavoitteena projektin suunnittelussa ja toteutuksessa oli projektin hallinta sen eri
vaiheissa. Oppimistavoitteena oli myos kehittdd projektin suunnittelua ja toteutusta sekd
arviointia. Projekti opetti suunnitelmallisuutta ja timédn asian tarkeys tuli hyvin selkeésti
esille jo aivan alussa. Hyvin tehty suunnitelma ja riskien kartoitus ratkaisi projektissa on-
nistumisen ja hallinnan kaikissa projektin eri vaiheissa. Projektissa tapahtui muutoksia
matkan varrella mutta olin ottanut myods mahdolliset muutokset huomioon suunnitelmavai-
heessa, joten ne oli helpompi ottaa vastaan ja reagoida niithin. Tdma projekti oli kokonai-

suudessaan hyvin opettavainen ja kehitti erinomaisesti myds projektityotaitoja.

Videon tydstdminen kokonaisuudessaan tuntui alkuun haastavalta, koska minulla ei ole ai-
kaisempaa kokemusta aiheesta. Jouduin hieman my6s muuttamaan késikirjoitusta, koska
huomasin kuvausten alkuvaiheessa, ettei tietyt asiat toimineet kuten olin suunnitellut. Kési-
kirjoitukseen tehtyjen pienten muutosten myota lopputuloksesta tuli toimivampi. Olen tyy-
tyvéinen lopputulokseen ja siitd saamaani palautteeseen. Videosta saatu palaute oli koko-

naisuudessaan positiivista ja aihe koettiin tarkedksi.
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OPETUSVIDEON KASIKIRJOITUS

Liitel

AANI

KUVA

KESTO

Talla videolla esitttelen immunoglobuliini-infuu-

sion So Connect+ infuusiopumpulla.

Pysédytetty kuva aiheesta

tekstind.

6 sekuntia.

Primaariseen vasta-ainepuutokseen ei tunneta tél-
1& hetkelld parantavaa hoitoa, joten puuttuvat
vasta-aineet pyritddn korvaamaan verenluovutta-
jien veriplasmasta valmistetulla immunoglobulii-

nilla.

So Connect+ infuusiopumppua kaytetddn immu-
noglobuliinien subkutaaniseen antoon tilanteessa
jossa ithmisen oma puolustusjérjestelmé ei pysty
muodostamaan riittdvasti vasta-aineita taistellak-

seen bakteeri-infektioita vastaan.

Pyséytetty kuva infuusiop-

umpusta ja vélineista.

Pyséytetty kuva infuusiop-
umpusta johon on kiin-

nitetty ruisku neulasettei-

neen. Infuusiopumppu
ndytt6 pdilli. Kuvassa
my6s  immunoglubuliini

ampullit.

24 sekuntia.

Pese ja desinfioi kddet.

Ota esille infuusiossa tarvittavat hoitovalineet

Pyséytetty kuva kéadet vesi-
hanan alla. Késidesi nidkyy

myos kuvassa.

Pysédytetty kuva hoitova-
lineista teksteineen.
-infuusiopumppu
-minispike
-neulasetti

-ruisku

-ladke
-desinfiointilappuja  ihon
sekd ladkeampullin desin-

fiointiin.

10 sekuntia

Infuusiopumppuun on asennettava potilasko-

htaiset asetuksen ennen lddkkeen antoa.

Liikkuva kuva pumpun

ndytostd. Asetukset nikyy
tekstina

myo0s pumpun

naytossa.

12 sekuntia.
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-potilaan nimi
-henkildtunnus

-ladke

-ruiskun koko

-ruiskun tilavuus
-infuusiopaikkojen méaéara

-virtausnopeus

Puhdista lddkeampullin kumikalvo ja pistd min-

ispike kumikalvon lépi.

Kierrd ruisku kiinni minispikeen ja vedd im-

munoglobuliini rauhallisesti ruiskuun

Pyséytetty kuva ampullin
puhdistamisesta ja min-

ispiken laitosta.

Pyséytetty kuva ladkkeen

vetamisesta ruiskuun

11 sekuntia.

Ota neulasetti ja aseta neulasetin punainen lukko
paikalleen piuhaan mutta ald lukitse sitd. Liitd
neulasetti ruiskuun.

Téytd neulasetin piuhat immunoglobuliinilla
painamalla varovasti ruiskun méntdi. Taytd pi-

uhat neulan harmaaseen kohtaan saakka.

Litkkuva kuva neulasetin
liittdmisestd ja punaisen
lukon asettamisesta neu-

lasettiin.

Liikkuva kuva piuhojen

tdyttymisesta.

32 sekuntia.

Valitse infuusiokohdat. Infuusiokohtien vilissd

taytyy olla vahintddn 5 cm vali.

Puhdista valitsemasi infuusiokohdat.

Pyséytetty kuva piirretysta
kuvasta johon on merkattu
infuusiokohdat.

Liikkuva

kuva thon

puhdistamisesta.

11 sekuntia.

Poista neulan suojus.

Ota kevyt ote ihosta ja pistd neulat yksi kerral-
laan suoraan ihosta ldpi. Poista tarrojen taustat ja

kiinnitd ne ithoon.

Liikkuva ldhikuva neulan

suojuksen poistamisesta.

Liikkuva kuva neulan 1ah-

estymisestd ihoon.

Pyséytetty kuva kun neulat

17 sekuntia.
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ovat paikallaa.

9 |Aspiroi vetdmdlld méintdd varovasti taaksepdin.|Liikkuva kuva aspiroin-|16 sekuntia.
Tarkista ettei letkustoon nouse verta. Jos letkus-|nista.
toon nousee verta, poista neulat ihosta ja aloita
uudella infuusiosetilld
10|Irrota  ruiskun  méntd  kiertdmdlld  sitd|Liikkuva kuva ménnédn|14 sekuntia.
vastapaivaan. kiertdmisestd  irroittamis-
esta.
Irrota ménnénrajoitin kiertdmalla sitd
vastapdivadn. Liikkuva kuva rajoittimien
kiertdmisestd ja  irroit-
tamisesta.
11|Kédynnistd pumppu sen pohjassa olevasta napista. |Pysédytetty kuva pumpun|18 sekuntia.
pohjasta ja kaynnistys-
Paina ndytoltd ~aloita uusi infuusio” ja odota ettd|napista.
méantd menee oikeaan asentoon.
Liikkuva kuva pumpun
ndytostd ja ménnén liikku-
misesta. Tekstit pumpun
néytolla.
12|Kiinnité ruisku infuusiopumppuun. Liikkuva kuva ruiskun ki-|9 sekuntia.
innittdmisesta.
13|Aloita infuusio painamalla ndytoltd “aloita” ja in-|Pysédytetty kuva pumpun|8 sekuntia.
fuusio kdynnistyy. ndytostd. Tekstit pumpun
naytolla.
14|Kun infuusio on loppumassa kuuluu ddnimerkki. | Pysédytetty kuva pumpun|25 sekuntia.
Vahvista painamalla néytoltd OK kahden sekun-|nédytdstd. Tekstit pumpun
nin ajan. naytolla.
Kun infuusio paittyy kuuluu uudestaan &én-
imerkki. Vahvista painamalla OK kahden sekun-|Pyséytetty kuva pumpun
nin ajan. Anna ruiskun olla paikoillaan kunnes niytostd. Tekstit pumpun
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méntd on vetdytynyt kokonaan taakse.

Irrota ruisku pumpusta kiertdmélld ruiskua

vastapdivain.

néytolla.

Liikkuva kuva ruiskun

poistamisesta.

15

Pese ja desinfioi kddet.

Irrota teipit ihosta.

Irrota neulat ihosta.

Laita tarvittaessa laastarit pistokohtiin.

Havita jétteet ohjeiden mukaisesti.

Pyséytetty kuva kisidesin-
fektiosta.

Liikkuva ldhikuva teipin ja
neulan irrottamisesta irrot-

tamisesta.

17 sekuntia.
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Lopputeksti

Tamaé opetusvideo on tehty
yhteistydssd Oulun Am-

mattikorkeakoulun kanssa

Kaésikirjoitus, editointi ja
ohjaus

Sari Huttunen

Kuvaus

Jari Huttunen

Niyttelija

Sari Huttunen

Kertoja

Jari Huttunen

Kiitokset
Ohjaavat  opettajat Pia

Mienpdd ja Minna Van-

17 sekuntia
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hanen
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ARVIOINTILOMAKE Liite2
Opinnaytetyon arviointikysely

@ Pakolliset kysymykset merkitty tihdells (%)

Videon yleisilme ja selkeys *

Erinomainen

Puheen se
Puhe
Yleisilme

Kuvanlaatu *

Videon informativisuus *

Tiedon tarpeellisuus *

Vapaa sana
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