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In the thesis, a plain language magnetic safety guide for patients was developed. In magnetic examination,
the human body can be imaged using different magnetic fields without exposing the patient to radiation. Mag-
netic resonance imaging is particularly suitable for imaging tissues, joints, and the central nervous system, as
it provides accurate soft tissue contrast. When conducting magnetic research, it is important to take care of
magnetic safety. In the magnetic examination room, the magnetic field is constantly on. Metal objects might
be thrown by the force of the magnetic field, what can cause dangerous situations. For this reason, it is good
for the patient to be aware of safety instructions.

The purpose of the development work was to produce a plain language patient guide on magnetic safety for
educational use. The goal was to ensure the realization of the patient's magnetic safety. The second goal was
to produce a plain language patient guide for a patient coming for an MRI.

The client for the thesis was the Savonia University of Applied Sciences. The instruction can be used as teach-
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JOHDANTO

Magneettitutkimuksessa eli magneettikuvauksessa saadaan magneettikenttien avulla tarkkaa kuvaa
ihmiskehosta ilman ionisoivan sateilyn kayttamista. Ionisoiva sateily on ihmiskeholle vaarallista satei-
lya, joka irrottaa sateilyn kohteeksi joutuvan aineen atomeista elektroneja tai rikkoo aineen mole-
kyyleja. Magneettitutkimuksessa potilas ei siis altistu lainkaan ionisoivalle sateilylle. Magneettitutki-
mus on erityisen hyva keskushermoston, pehmytkudoksen, vatsan, tuki- ja liikuntaelimistén kuvan-
tamismenetelma. Taman liséksi se soveltuu myds verisuonien kuvantamiseen. Magneettitutkimuk-
sessa kaytetdan kolmea erilaista kuvanmuodostukseen tarvittavaa magneettikenttad. Ne ovat staat-
tisia, radiotaajuisia tai hitaasti muuttuvia magneettikenttia. Nama kentat vaikuttavat kehoon eri ta-
voin. Voimakas staattinen magneettikentta voi hairitéd kehossa olevien elektronisten laitteiden toi-
mintaa. Hitaasti muuttuvat magneettikentdt eli gradientit voivat aiheuttaa lihasvarinaa ja kihelméin-
tia. Radiotaajuiset magneettikentat puolestaan voivat vaikuttaa kudosten lampenemiseen. (STUK
2019.)

Magneettitutkimushuoneessa on aina magneettikentta paalld, mika on suuri turvallisuusriski. Mag-
neettikuvauslaitteen voimakas magneettikentta vetda kaikki ferromagneettiset esineet puoleensa,
jolloin henkilokunnan tai potilaan mukanaan tuoman metalliesineen mahdollinen sinkoutuminen voi
aiheuttaa hengenvaaran. Myds kehon sisdlla voi olla metalleja ja elektronisia laitteita, jotka voivat
hairiintya magneettikentistd. Ne voivat olla vaaraksi potilaan turvallisuudelle, haittaavat kuvanlaatua
ja voivat olla nain esteena tutkimukselle. (STUK 2019.) Tassa kehittédmistytssa tuotettu ohje kertoo
magneettiturvallisuudesta. Aihe on tarked, silld monet henkilé- ja laitevahingot tapahtuvat, kun ku-
vaushuoneeseen tuotu metalliesine sinkoutuu voimakkaiden magneettikenttien takia (STUK 2019).
Onkin valttdmatonta, etta rontgenhoitaja saa ymmarrettavasti ohjattua magneettiturvallisuuteen vai-

kuttavista asioista potilaalle.

Selkokielta tarvitsee Suomessa noin 650 000—750 000 henkil6d, mika tarkoittaa sita, etta yli kymme-
nen prosenttia vaesttsta kaipaa selkokielta. Sen maara on kasvussa lisadntyvdan maahanmuuton,
nuorten heikentyneen lukutaidon ja vdeston ikadntymisen takia. (Selkokeskus 2019b.) Taman takia
réntgenhoitajan tytssa tarvitaan selkokielen osaamista ja ohjeita helpottamaan kommunikointia sel-
kokielta tarvitsevien potilaiden kanssa. Selkokieli hyodyttda kaikkia muitakin hoitotilanteessa olevia
potilaita. Tassa kehittamistydssa tehtiin magneettikuvaukseen meneville potilaille helposti ymmarret-
tava ohje ilman vaikeaa ammattisanastoa. Magneettitutkimukseen ja magneettiturvallisuuteen liittyy
paljon vaikeasti ymmarrettavia sanoja. Selkokielinen potilasohje magneettiturvallisuudesta tulee tar-
peeseen, jotta jokaisella ihmiselld olisi mahdollisuus saada helposti ymmarrettavaa tietoa. Kyseisesta

aiheesta ei ole mydskaan tehty opinnadytetdita.

Opinndytetyon tarkoituksena oli tuottaa selkokielinen potilasohje magneettiturvallisuudesta opetus-
kayttdon. Ohjeen tavoitteena oli varmistaa potilaan magneettiturvallisuuden toteutuminen. Toisena
tavoitteena oli tehda helposti ymmarrettdva potilasohje magneettitutkimukseen tulevalle potilaalle.
Ohje tuli Theseukseen luettavaksi niita tarvitseville ja Savonia-ammattikorkeakouluun opetuskayt-

toéon. Tyon tilaaja on Savonia-ammattikorkeakoulu Terveysala Kuopion yksikkd réntgenhoitajan tut-

kinto-ohjelma.
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2 MAGNEETTITUTKIMUS

2.1  Magneettitutkimus

Magneettitutkimuksella eli magneettikuvauksella saadaan muodostettua tarkkoja leikekuvia ihmiske-
hosta. Se on ladketieteellinen kuvantamismenetelmd, jossa ionisoivan sateilyn kdyton sijaan staattis-
ten ja muuttuvien magneettikenttien avulla saadaan poikkileikkauskuvia kehosta. Ionisoiva sateily on
suurienergista sateilya, joka kemiallisia sidoksia vaurioittamalla voi rikkoa solun DNA:ta. Magneetti-
tutkimuksesta ei aiheudu sateilyvaaraa ja kuvan muodostus perustuu kudosten tiheyserojen sijaan
niiden magneettisiin ominaisuuksiin. Kyseisen radiologisen tutkimusmenetelman merkitys sairauksien
diagnosoinnissa on kasvanut vuodesta 1984 lahtien, jolloin ensimmainen magneettikuvauslaitteisto
otettiin kdyttédn Suomessa. Diagnosoinnin lisdksi magneettitutkimuksia kaytetadn myds sadehoidon
suunnittelussa. (Huurto & Toivo 2000.)

Magneettitutkimus soveltuu erityisen hyvin nivelten ja keskushermoston kuvantamiseen, silla se an-
taa tarkan pehmytkudoskontrastin. Sita kdytetadan myds sadehoidonsuunnitteluun, vatsan elimien ja
verisuonien kuvantamiseen. Suoliston, keuhkojen ja sydanten magneettitutkimuksen onnistumiseksi
tarvitaan erikoistekniikoita kayttéon. Magneettitutkimus soveltuu erinomaisen hyvin nuorten potilai-

den toistuvaan kuvaukseen sateilyannoksen minimoimiseksi. (Syvaranta, Vuorinen & Tokola 2021.)

Raskaana olevan naisen altistus ionisoivalle sateilylle voi lisata syntyvan lapsen riskia kehityshairidille
ja syovalle. Tasta syysta kuvantamista, jossa kdytetaan ionisoivaa sateilya, tulisi valttda raskauden
aikana. (Salminen 2021.) Magneettitutkimus on ultradadnen ohella ainoita kuvantamismenetelmia,
joissa ei kayteta ionisoivaa sateilya. Kanadalais-tutkimuksen mukaan magneettitutkimuksesta ei ole
haittaa kehittyvalle siki6lle missaan raskauden vaiheessa. Tutkimuksessa verrattiin vuosina 2003—
2015 magneettitutkimuksissa kayneita raskaana olevia naisia diteihin, jotka eivat olleet kayneet ras-
kauden aikana magneettitutkimuksissa. Tutkimuksessa selvisi, ettd raskauden aikainen magneetti-
tutkimus ei altistanut sikiokuolemille tai lapsen kehityshairidille sen enempaa kuin naisilla, jotka eivat
kdyneet raskauden aikana magneettitutkimuksissa. (Ray, Vermeulen, Bharatha, Montanera & Park
2016.) Kuitenkin raskauden aikainen magneettikuvaus tarvitsee aina hyvin perustellun syyn tutki-
muksen toteuttamiseksi (Paakkod & Ijas 2020, 307-313).

2.2 Magneettitutkimuksen kulku

The National Institute for Health Research tekemassa tutkimuksessa potilaat kertoivat kokemuksiaan
magneettitutkimuksista ja siitd, mitka asiat olivat oleellisimpia potilaan viihtyvyydelle. Tutkimuksen
mukaan potilaita kiinnosti eniten mitd odottaa ja mita tutkimuksen aikana tapahtuu. (Dewey, Ward,
Junor & Horobin 2021.) Magneettitutkimus alkaa tutkimukseen valmistautumisella. Valmistautumi-
nen magneettitutkimukseen on erittdin térkea osa prosessia, silla tutkimus ei sovellu kaikille voimak-
kaan magneettikentan, pitkien tutkimusaikojen ja ahtaan tutkimusputken takia. Tallin on tehtdva
alkuvalmisteluja tutkimuksen onnistumiseksi. Potilas valmistautuu tutkimukseen jattamalla kaikki
irtonaiset esineet magneettitutkimus huoneen ulkopuolelle ja kertomalla hoitajalle mahdollisista ke-
hossa olevista metalleista, ahtaanpaikankammosta tai kuumeesta. Ennen tutkimusta annetaan ah-

taanpaikankammoisille rauhoittava lagkitys ja kuumeisille potilaille kuumeladke. Magneettitutkimuk-
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sessa tarkan kuvan saamiseksi on tarkead, etta kohde pysyy aivan paikallaan. Tasta syysta nuku-
tusta ja kivunlievitysta voidaan kayttda apuna esimerkiksi kivuliaita ja levottomia seka lapsipotilaita
kuvattaessa. (Syvdranta, Vuorinen & Tokola 2021.)

Magneettitutkimuksessa potilas makaa tutkimuspdydalld, joka asetellaan magneettikuvauslaitteen
keskipisteeseen (Hamberg & Aronen 1992). Magneettitutkimukset kestavat puolesta tunnista kah-
teen tuntiin (Syvaranta, Vuorinen & Tokola 2021). Tutkimuksen kesto riippuu kuvauskohteesta, ku-
vaussekvensseistd, kuvaussuuntien madristd ja mahdollisesta tehosteaineesta. Tehosteainetta kay-
tettdessd otetaan magneettikuvat ennen ja jalkeen tehosteaineen annon. Erilaisten kuvaussekvens-
sien avulla saadaan korostettua tiettyja kudosten ominaisuuksia, jolloin rakenteet ja tautiprosessit

erottuvat kuvista paremmin. (Vaara, Syvaranta & Peltonen 2021, 2688.)



8 (24)

3 MAGNEETTITURVALLISUUS

3.1 Vierasesineet magneettitutkimuksessa

Ennen magneettitutkimusta tulee aina varmistaa, onko potilas kuvauskelpoinen. Potilaat itse taytta-
vat kotona tai ennen tutkimusta paikan paalla esitietolomakkeen vierasesineistda. Lomakkeessa voi
olla kohtia, joista taytyy olla yhteydessa osastolle, jos kohtaan tulee kylla rasti. My6s ennen tutki-
musta rontgenhoitaja vield kysyy potilaalta mahdollisista vierasesineista. (Timonen 2022.) Mikali ei
ole varmaa onko potilaalla esimerkiksi sydamentahdistin tai onnettomuuden seurauksena kudokseen
joutunut metallisiru, potilaalle tehdaan vierasesineselvitys ennen magneettitutkimusta (Vaara, Syva-
ranta & Peltonen 2021, 2688).

Jos potilaalta 16ytyy kehosta vierasesine, on tarkistettava vierasesineen kuvauskelpoisuus ja siitéd on
kirjoitettava ladkarin lahetteeseen. Magneettitutkimuslaite vetaa kaikki ferromagneettiset esineet
puoleensa, joten on varmistettava, onko kehossa metallisia esineita kuten keinonivelid, implantteja,
ammusten sirpaleita tai muita vastaavia esineitd, jotka eivat ole magneettiturvallisia ja -yhteensopi-
via. Ne paitsi hairitsevat magneettikuvan laatua niin myés aiheuttavat turvallisuusriskin kudosten

lampenemisen tai esineiden liikkumisen seurauksena. (STUK 2019.)

Myds kehon ulkopuolella olevat kaikki metalliset esineet on otettava pois kuten kellot, korut ja kuulo-
laite. Potilaasta on myds poistettava kaikki valvontalaitteet esim. tippalaskurit, RR-mittarit ja EKG-
monitorit. (Magneettitutkimukseen valmistautuminen, ohjeita Iahettaville yksikdille 2020, 1.) Metalli-
set vierasesineet kuvaushuoneessa vaarantavat potilasturvallisuutta ja ovat aina suuri riski. Elvytysti-
lanteessa magneettiturvallisuutta toteutetaan viemalla potilas pois kuvaushuoneesta, silld monet el-
vytysvalineet eivat ole magneettiyhteensopivia ja vaarantaisivat singotessaan potilasturvallisuutta.
Pahimmissa vaaratilanteissa ja tapaturmissa henkilé- ja esinevahinkoja on syntynyt, kun metalliesine

on sinkoutunut magneettikentan voimasta kuvauslaitteeseen. (STUK 2019.)

3.2 Tutkimuksessa kdytettavat magneettikentat

Tutkimuksen aikana potilaaseen vaikuttaa kolme eri magneettikenttda, jotka aiheuttavat omanlaiset
turvallisuusriskinsa. Staattinen magneettikentta hairitsee potilaaseen asennettujen elektronisten lait-
teiden kuten syddmentahdistimen, defibrillaattorin eli sydaniskurin ja pitkdaikaisten laakeinfuusioi-
den antoon tarkoitetun infuusiopumpun toimintaa. (STUK 2019.) Niinpa lahetteissa ja ohjeissa tulisi
selkedsti olla maininta potilaassa olevista vierasesineistd, jotta voidaan ottaa etukateen selvaa
ovatko ne magneettiturvallisia ja osataan varautua mahdollisiin erityisjarjestelyihin (Vaara, Syva-
ranta & Peltonen 2021, 2688).

Magneettitutkimushuoneessa ja sen ymparistdssa kdytettavat laitteet, joita kdytetdan rutiiniluontoi-
sesti tai hatatapauksissa tulisi olla maaritetty ja merkattu magneettikuvaus kelpoisuuden mukaan.
Magneettikuvaus kelpoisuus jaotellaan luokkiin MR Safe eli MR-turvallinen, MR Conditional eli MR-
ehdolliseksi ja MR Unsafe eli MR-vaarallinen. MR-turvalliset laitteet eivat sisalla ollenkaan metallia tai
sdhkda johtavia materiaaleja ja ovat siksi taysin turvallisia magneettitutkimushuoneessa kaikissa
magneettikenttavoimakkuuksissa. MR ehdolliset laitteet ovat turvallisia magneettitutkimushuoneessa

ottaen huomioon tietyt ehdot, kuten magneettitutkimuksen sallitun maksimi kenttdvoimakkuuden.



9 (24)

MR-vaarallisia laitteita ei saa missdan tilanteessa vieda magneettitutkimushuoneeseen, silla ne ai-
heuttavat vaaratilanteita magneettikentassa. (Lammentausta & Rasanen 2023.) Tekniikan kehitty-
essa ladkinnallisia laitteita implantoidaan yha enemman potilaisiin. Yhdysvalloissa ja Euroopassa val-
mistetut implantit, ladketieteelliset materiaalit ja laitteet ovat kolmen viime vuosikymmenen aikana
valmistettu padsaantodisesti ei ferromagneettisista materiaaleista ja ne on yleensa merkitty MR-tur-
valliseksi tai MR-ehdolliseksi. (Sammet 2016.)

Hitaasti muuttuvat gradienttikentat aiheuttavat lihasvarinda ja kihelméintia, mutta nama tuntemuk-
set eivat ole yleensa vaaraksi. Gradienttikentdt sen sijaan altistavat potilaan melu- ja kuulovaurioille.
Taman ehkaisemiseksi potilaalla tulee olla kuulosuojaimet tutkimuksen aikana. (Mittendorff, Young &
Sim 2021.)

Magneettitutkimuksen aikana vaikuttava radiotaajuinen magneettikentta siirtda energiaa tutkittavan
henkilon kehoon, jonka takia kudokset voivat lammetd. Tama aiheuttaa kehon lampétilan nousua ja
voi altistaa palovammojen syntymiselle. (STUK 2019.) Esimerkiksi luiden tukirautojen ja muiden ke-
hossa olevien ladketieteellisten metalliesineiden lisdksi jotkin tatuointi-, kulmakarva- ja ripsivarit voi-
vat sisdltda metalliyhdisteita ja aiheuttaa kehon kuumenemista (STUK 2019). Kehon ldmpétilan nou-
semisen takia korkea kuume on esteena kuvaukselle, mikali sitd ei laakita hyvin ennen tutkimusta
(Syvaranta, Vuorinen & Tokola 2021). Naiden lisdksi potilaan asennolla on vaikutusta kehon lampe-
nemiseen. Esimerkiksi kasien ja jalkojen ristiminen aiheuttaa magneettisten py6rteiden muodostumi-
sen, mika kuumentaa kehoa. My6s potilaan ihon ja putken seka kelojen valilla tulisi olla joko ilmaa
tai vaatetta valissé kuumenemisen valttdmiseksi. (Weizmann institute of science julkaisuaika tunte-

maton.)

3.3 Tehosteaine magneettitutkimuksissa

Magneettikenttien lisdksi myds magneettitutkimuksissa kaytettavat tehosteaineet voivat aiheuttaa
turvallisuusriskinsa, kuten anafylaktisen shokin ja munuaisvaurioita (Sammet 2016). Anafylaktinen
shokki on nopeasti tuleva vakava yliherkkyysreaktio. Se ilmenee kutinana, ihon punoituksena, puls-
sin kithtymisend, verenpaineen laskuna ja turvotuksena, mika aiheuttaa potilaalle hengenvaaran.
(Hyry 2022.)

Tehosteaineella tehtavissa magneettitutkimuksissa kaytetdan gadolinium-pohjaista tehosteainetta.
Noin joka kolmas magneettitutkimus toteutetaan tehosteaineen kanssa. (Parviainen, Ovissi & Helan-
tera 2018.) Tehosteaineen kaytén edellytyksend potilaan on kdytava verikokeissa, silla munuaisten
vajaatoiminta on esteenad sen kdytélle. (Sammet 2016.) Gadoliniumin antaminen vaikeaa munuaisen
vajaatoimintaa sairastavalle potilaalle voi aiheuttaa nefrogeenisen systeemisen fibroosin, mika joh-
taa ihon kovettumiseen, liikuntakyvyn menettdmiseen ja jopa 28 % kuolleisuuteen (Gauden, Phal &
Drummond 2010).

Munuaisen vajaatoiminnan lisdksi raskaus on esteena tehosteaineen kayttamiselle, silld gadoli-
niumpohjaisen tehosteaineen antaminen magneettitutkimuksissa raskauden aikana on yhteydessa
suurentuneeseen riskiin kohtukuolemalle, vastasyntyneen menehtymiseen, seké lapsen alttiuteen
sairastua herkemmin tulehdustaudeille. Tama johtuu tehosteaineen kyvysta lapaista istukan, jolloin

siki® saa sen elimistddnsa lapsiveden kautta. (Ray, Vermeulen, Bharatha, Montanera & Park 2016.)
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HYVAT POTILASOHIEET

Suunnittelu

Ohjeiden tekemisessa on tarkeadd, ettd ohjeet on tehty potilaalle tai hanen omaiselleen eika kolle-
galle. Ohjeen lukija haluaa tietad, kuinka toimia. Tama tieto pitdisi antaa hanelle selkeasti helpolla
sanastolla ja lauseiden rakenteilla. Hyvakin ohjeistus jad ymmartamatts, jos kirjoitustapaan ei kiin-
nitd huomiota. (Hyvarinen 2005.) Hyvassa ja johdonmukaisessa tekstissa potilaan ei tarvitse arvuu-
tella kirjoittajan tarkoitusta tai etsia punaista lankaa. Luettavuuteen vaikuttaa myos tekstin kuvat,
visuaaliset keinot ja ulkoasu. Selkokieli esimerkiksi usein rivitetdan valjemmin kuin yleiskieli. Tama
helpottaa tekstin lukemista ja riviltd toiselle etenemistd, myos tekstin padasia hahmottuu helpom-
min. (Leskeld 2017.)

Parhaiten ohjeita noudatetaan silloin, kun se ei vaikuta normaaliin elamaan. Mita enemman poti-
laalta vaaditaan sita paremmin pitdisi ohjeen olla perusteltu. Paras motivaatio on potilaan oma hyoty
ohjeen noudattamisesta. Pidemmissé ohjeissa kannattaa pitkin tekstia kirjoittaa perusteluja ja erik-

seen perustella tietyt kehotukset. (Hyvarinen 2005.)

Tekstin rakenne

Otsikot tuovat ohjeeseen selkeytta ja keveyttd. Padotsikossa kerrotaan ohjeen tarkein asia eli mista
se kertoo. Valiotsikot taas kertovat millaisia asioita tekstissa kasitelldan ja niiden avulla on helppo
|6ytaa tekstistd haluamansa asiakokonaisuus. Otsikot ovat avuksi myds kirjoittajalle tekstin yksityis-
kohtien l6ytamisessé ja niiden avulla on my6s helppo huomata, jos jokin tarked aihe on jadmassa
pois tekstista. On muistettava otsikointi jokaisessa kappaleessa, silld kappaleet kertovat mitka asiat

kuuluvat yhteen. (Hyvarinen 2005.)

Ohjeessa kannattaa edeta johdonmukaisesti: Mita ollaan tekemassa? Mita sen jalkeen tapahtuu?
Milloin tehtdva on suoritettu? Kannattaa kayttaa kdaskymuotoja ja tiedon hahmottamista voi helpot-
taa numero- tai pallukkalistoilla. Hyva ohje sisaltaa pelkan oleellisen asian, eika mitdan ylimaaraista,
joten turhat tdytesanat kannattaa karsia pois. Haluttu asia kannattaa kertoa tarkasti ja aukottomasti
vaihe vaiheelta. (Sarkkinen 2021.) Ohjeita kirjoittaessa kaytetdan yleisia oikeinkirjotusaantgja. Vii-
meistelematon teksti, jossa on kirjoitusvirheita vaikeuttaa sen ymmartamista. Myds vaarin kaytetyt
valimerkit voivat aiheuttaa merkityseroja ja erilaisia tulkintoja. Jos ohjeessa on paljon kielioppivir-

heitd, voi lukija alkaa epailla jopa kirjoittajan ammattipatevyytta. (Hyvarinen 2005.)
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5 SELKOKIELINEN POTILASOHIE

5.1 Selkokielen tarve ja hyddyt

Selkokieli on helppoa suomen kieltd ja se sopii jokaiselle, jolle yleiskieli on vaikeaa. Selkokielessa on
mukautettu sisdltd, sanasto ja rakenne yleiskieltad luettavammaksi ja ymmarrettdvammaksi. Jokai-
sella on oikeus saada tietoa, joka on ymmarrettavissa. Yleiskieli on monelle todella vaikeaa. Talldin
selkokieli helpottaa ihmisia mm. paattémaan omista asioistaan, osallistumaan yhteiskunnallisiin asioi-
hin ja lukemaan. Selkokielelle voi olla tarvetta, jos on mm. kehitysvamma, muistisairaus, muu aidin-
kieli, mutta opettelee suomea tai on oppimisen ja lukemisen vaikeuksia. Kielen on oltava helppoa,
ettd mahdollisimman moni pystyy elamaan itsendisesti ja opiskelemaan tai tydskentelemaan. (Selko-
keskus 2021c.)

Arvion mukaan Suomessa noin 10 % eli 650 000—-750 000 ihmista tarvitsee selkokieltd. Kasvanee-
seen selkokielen tarpeeseen vaikuttaa esimerkiksi maahanmuuttajien maaran kasvu, heikkoja luki-
joita on enemman ja yli 65-vuotiaita on enemman, jolloin muistisairaudet lisddntyvat. (Selkokeskus
2021b.)

Selkokielesta hyotyy parhaiten ihmiset, joilla huono kielitaito vaikuttaa opiskeluun, tydhén, arjessa
selviamiseen tai yhteiskunnallisiin toimiin osallistumiseen. Sen tarpeelle syitad voivat olla mm. jatkuva
kielellisen tuen tarve esim. kehitysvamma, lukivaikeus, ADHD tai kehityksellinen kielihairio. Kielellis-
ten kykyjen aleneminen esim. muistisairaus tai afasia. Kielen oppimiseen liittyvat valiaikaiset vaikeu-
det esim. maahanmuuttajat, viittomakielen ja muiden vahemmistokielten puhujat. Selkokielistd tie-
toa tarvitaan aina silloin, kun asia koskee kaikkia kansalaisia, erityisesti ihmisid, jotka tarvitsevat sel-

kokieltd ja tietoa saa vain digitaalisesti. (Selkokeskus 2021b.)

Potilaalle on hyotya selkokielesta. Potilaiden ymmartdessa ohjeet itsendisesti vahentyvat turhat poli-
klinikkakdynnit ja tiedustelut. (Leskela 2017.) Selkokielisten ohjeiden on osoitettu helpottavan poti-
laan ymmarrysta, joten hanen on helpompi sitoutua hoitoon. (Smith & Wallace 2013). Potilaat saa-
puvat oikein valmistautuneina toimenpiteisiin tai leikkauksiin, koska ovat ymmartaneet selkeat oh-
jeet ja niita on ollut helppo noudattaa. He myds suhtautuvat luottavaisin ja rauhallisin mielin leik-
kaukseen tai toimenpiteeseen, koska tietavat mitd on tulossa ja mitd tehdaan. (Leskela 2017.) Sel-
kokielen kaytto auttaa potilaita tulkitsemaan ja ymmartamaan tutkimustuloksia ja terveystietoja. Se
auttaa myos heita lukemaan ladketietoja ja tadyttamaan terveyslomakkeita. Selkeaa kielta kaytta-
malla terveydenhuollossa tydskentelevat voivat tehda lomakkeet ja tutkimustulokset kaikkien ym-

marrettaviksi. (Evans 2020.)

5.2 Selkokieli kirjallisessa potilasohjeessa

Selkokieltd kirjoitettaessa tarkein ohje on, ettd kirjoitat lukijalle. On pidettava koko ajan mielessa
kuka tekstia tulee lukemaan ja keta varten se tehddan. On pyrittava kirjoittamaan lukijan nakokul-
masta. Lukija on helppo ottaa mukaan tekstiin esimerkiksi sinuttelemalla. Selkotekstin antaessa oh-

jeita on selkeyden kannalta kannattavaa kayttda kaskymuotoja. Selkotekstissa yritetadn kertoa asia
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lyhyesti ja helposti. Teksti ei saa olla sellainen, joka vahattelee tai aliarvioi lukijaa. Asioiden yksinker-
taistaminen ja selittdminen voivat kuitenkin vieda tekstin savya siihen suuntaan. (Sainio 2022, 60.)
Informoivissa teksteissa tarkeita ominaisuuksia ovat tarkkuus, tiedon oikeellisuus, patevyys ja tiedon
ajankohtaisuus. Sailyttadkseen tarkeat ominaisuudet on pidettdva huolta, etta tekstin selkoistami-
sesta huolimatta tieto on riittdvan tarkkaa, oikeaa ja ajankohtaista. Selkokieltd kirjoitettaessa tulee
miettid, mita halutaan lukijan oppivan tai omaksuvan aiheesta. On karsittava ja tiivistettava tietoa ja

valittava ne yksityiskohdat, jotka ovat lukijalle tarkeitd. (Leskeld & Kulkki-Nieminen 2015, 98.)

Selkotekstissa kaytetdan yleisia fontteja. Fonttikoko on myds suurempi mitd yleensa ja rivivalit valjia.
Korostuskeinoja kuten esim. lihavointia, kursiivia ja alleviivausta kannattaa kdyttaa harkitusti. Liha-
vointia voi kdyttaa korostamaan jotain asiaa tai rytmittdmaan taittoa. Kursiivia kannattaa valttaa.

Alleviivaus tarkoittaa verkkotekstissa linkkid, joten sita ei kannata kdyttaa. (Selkokeskus 2021d.)

Lauseet ja virkkeet pitdisi kirjoittaa niin, ettd ne ovat ensimmaiselld lukemalla ymmarrettavia. Asian
ydin kerrotaan padlauseessa ja lisdtietoa annetaan sivulauseissa. On valtettdva liian pitkid lauseita.
Jos lauseet ovat liian pitkia, niin helposti unohtuu osa mainituista asioista. (Selkokeskus 2021a.) Hy-
vana perussaantdna on, etta yhdessa lauseessa kerrotaan yksi asia. Selkokielessé myos kehotetaan
kayttdmaan mahdollisimman yksinkertaisia sanamuotoja ja kielen rakenteita. Vaikean rakenteen voi
huomata siita, etta sitd kdytetadn vahan arkisessa kielenkaytossa. (Sainio 2022, 87.) Kirjoittaja vas-
taa siitd, etta selkokielinen teksti on jaettu sopiviin eriin. Kappaleet ovat lyhyempia kuin yleiskielella
kirjoitetut kappaleet. Yksi kappale sisdltda yhden asiakokonaisuuden ja kappaleet on erotettu vali-
lyénnilld. (Selkokeskus 2021a.) Selkeys lisdantyy, kun kappaleiden valissa kayttaa valiotsikoita. Ne
auttavat jasentelemaan tekstia, auttavat hahmottamaan asiaa ja lukija saa pienia taukoja. Niiden
avulla lukijan on myds helpompi muistaa mita asioita tekstissa on aiemmin ollut. Selkotekstin tavoit-
teena on jasennelty teksti, jossa on tarpeeksi tietoa ja se etenee johdonmukaisesti. (Sainio 2022,
68.) Sisalto on kirjoitettava lyhyesti ja ytimekkaasti, jotta lukija ymmartaa tekstin ja sen merkityksen
(Paige, Black, Mattson, Coster & Stellefson 2018).
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6 TARKOITUS JA TAVOITE

Opinndytetyon tarkoituksena oli tuottaa selkokielinen potilasohje magneettiturvallisuudesta opetus-
kayttdon. Ohjeen tavoitteena oli varmistaa potilaan magneettiturvallisuuden toteutuminen. Toisena
tavoitteena oli tuottaa helposti ymmarrettdva potilasohje magneettitutkimukseen tulevalle potilaalle.
Ohje tuli Theseukseen luettavaksi niita tarvitseville ja Savonia-ammattikorkeakouluun opetuskayt-
toéon. Tyon tilaaja on Savonia-ammattikorkeakoulu Terveysala Kuopion yksikkd réntgenhoitajan tut-
kinto-ohjelma.
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7 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Kehittdmistyd nojaa ajatukseen siitd, mika on kehitettava kohde, mitka ovat perustelut ja rajaukset
tai mika on kehittédmisen tavoite, milld menetelmilla tavoitteeseen paastdan, kuinka arviointi toteute-
taan, miten tuotosta halutaan jakaa ja mihin kanaviin se laitetaan. Kehittdmistyon on perustuttava
ymmarrykseen, sitoumuksiin ja toimintaa ohjaaviin sadntéihin. Se nojautuu kasitykseen tiedosta,
tiedon tekemisesta ja tuotosten tulkinnasta. (Salonen, Eloranta, Hautala & Kinos 2017). Tydsta arvi-
oidaan sen kulkua, luotettavuutta, eettisyytta sekd ammatillista kehittymista ja oppimista ty6ta teh-
desséa (Savonia 2022).

Kehittamistyd toteutettiin lineaarisen mallin mukaisesti. Tehdessa lineaarisen mallin mukaan kay-
daan Iapi viisi vaihetta, jotka ovat tavoitteen maaritys, suunnittelu, toteutus, paattéminen ja arvi-
ointi. (Toikko & Rantanen 2009, 64.) Toiminta ei kuitenkaan etene tdysin lineaarisesti vaan vaiheet
usein limittyvat toisiinsa. Lineaarisessa mallissa kehittamistyo lahtee kayntiin tarpeen tunnistami-
sesta ja sen rajaamisesta. (Salonen, Eloranta, Hautala & Kinos 2017.) Idea ja tavoite kehittamisty6l-
lemme Iahti havainnosta, ettd yhad suuremmissa maarin potilaat eivat ymmarra magneettitutkimuk-
seen mentdessa turvallisuus ohjeistuksia heikon kielitaidon vuoksi. Tarpeen tunnistamisen jalkeen
seuraa ideointi vaihe, jossa selkenee ajatus mitd nykykaytanndéssa on muutettava ja miten muutok-
seen pdaastdisiin (Salonen, Eloranta, Hautala & Kinos 2017). Kehittamistydssa ajatuksena oli, etta
mahdollisimman moni potilas kykenisi ymmartamaan magneettiturvallisuus ohjeita. Téama ajatus
johti siihen, ettd magneettiturvallisuus ohjeet tehtiin selkokielelld yleiskielen sijaan. Kehittdmistyon
suunnitteluvaiheessa perehdyttiin valittuun aiheeseen liittyvaan kirjallisuuteen ja tutkimustietoon.
Suunnitteluvaiheessa tasmentyy myos realistiset tavoitteet ja kehittdmistydn kohde. (Salonen, Elo-
ranta, Hautala & Kinos 2017.) Kehittamistydssamme kohderyhmaksi valikoitui magneettitutkimuksiin

menevat selkokielta tarvitsevat potilaat.

7.1 Suunnittelu

Ohjetta alettiin suunnitella aiemmin I6ydetyn teorian perusteella. Aluksi mietittiin millainen ohjeesta
tulisi. Olisiko se yhden vai kahden sivun mittainen? Millaista tekstikokoa kaytettaisiin ja millaisiin
osiin haluttaisiin jakaa aihealueet? Kirjoitettaisiinko teksti kokonaan allekkain vai jaettaisiinko mah-
dollisesti puoliksi ja olisiko kaksi osiota yhdella sivulla? Paljon suunnitteluaikaa meni siihen, ettd saisi
ohjeesta visuaalisesti mahdollisimman yksinkertaisen. Pohdittiin my&s, miten saisimme vaikeammat
ammattisanat kirjoitettua selkokielellda. Ammattisanasto on ammattilaisille pdivanselvda, mutta mo-

nelle muulle taysin tuntematonta. Joten oli térkeaa saada sanat avattua ymmarrettaviksi.

7.2  Toteutus

Selkokielisen ohjeen tulisi olla yksinkertaistettu versio sisalléltaan, sanastoltaan ja rakenteeltaan
(Leskela 2022). Lineaarisen mallin mukaan alettiin rakentaa ohjetta tilaajan tarpeita toteuttaen. Ohje
tehtiin Word-tiedostoon hyédyntden suunnitteluvaiheessa l6ydettya tietoa. Ensimmainen vaihe oh-
jeen teossa oli laittaa yl6s kaikki asiat, jotka haluttiin ohjeessa mainittavan. Apua hieman otettiin jo

valmiina olevista muiden sairaaloiden tavallisista magneettiturvallisuus ohjeista. Tarkeaa oli tassa



15 (24)

vaiheessa karsia turhat asiat pois, jotta ohje olisi mahdollisimman selked. Tarkeat asiat valittiin nayt-
toon perustuvan tiedon pohjalta ja muiden sairaaloiden ohjeiden sisélldista. Ohjeen hahmottelu aloi-

tettiin, kun ohjeeseen halutut asiat oli saatu kerattya kasaan.

Hahmottelu aloitettiin otsikoiden suunnittelusta. Tarkeda oli saada selkeat ja hyvat otsikot, jotta ne
helpottaisivat potilaita ohjeen tulkitsemisessa. Valiotsikot kertovat millaisia asioita tekstissa kasitel-
Iadn ja niiden avulla on helppo l6ytaa tekstistd haluamansa asiakokonaisuus (Hyvarinen 2005). Va-
liotsikot valittiin ohjeen aihekohtien mukaan. Valiotsikot, johon paddyttiin, olivat valmistaudu tutki-
mukseen nain, tutkimuksen aikana ja yhteystiedot. Otsikoiden alle kirjattiin asiat, jotka potilaan pi-
taisi tietaa ennen tutkimusta. Pidettiin myds tarkednd, etta potilas saisi kdsityksen siitéd millainen tut-
kimus tulisi olemaan. Moni potilas saattaa kokea ahdistusta tutkimuksen aikana, jos pelkaa ahtaita
paikkoja (Aalto 2018). Taman vuoksi pidettiin myos tarkeana, etta laitteesta olisi hieman tietoa.
Ohje tehtiin kahdelle A4-kokoiselle paperille. Tahan paadyttiin, jotta ohjeessa olisi kaikki tarvittava
tieto ja kappalejaoista saataisiin selkeitda. Kun ohje ei ole liian pitkd ja se on selked, potilaan olisi hel-
pompi pitad mielenkiinto tekstissa ja noudattaa sita. Ohjeen koko myds mahdollisti isomman fontin,

jota on helpompi lukea.

Padotsikkoa piti miettia useita kertoja ja se muutaman kerran tyota tehdessa vaihtuikin. Padotsikon
pitad olla heti selkead ja hieman avata sisdltod. Paatettiin jattda otsikosta ohje sana kokonaan pois,
koska ajateltiin, ettei se ole valttdmatta pakollinen otsikossa. Yritettiin myds saada otsikosta lyhyt ja
helposti ymmarrettava. Aluksi otsikossa mainittiin magneettiturvallisuus, mutta paadyttiin, ettd se on

hieman vaikea sana maallikolle. Kaikkien matkalla tulleiden korjausten jalkeen saatiin valmis tuotos.

7.3 Arviointi

Kehittamistydn tuloksena syntyva magneettiturvallisuus ohjeen arvioi réntgenhoitajan tutkinto-ohjel-
man opettaja, silla tyon tilaajana on Savonia-ammattikorkeakoulu, jonka opetuskdyttédn ohje ensisi-
jaisesti menee. Pyydettiin myds yksityishenkildita tuttavapiirista arvioimaan valmista ohjetta. Yksi-

tyishenkil6iltd saaman palautteen avulla saatiin karsittua ammattisanastoa viela pois, jolloin ohje on

potilaalle ymmarrettava.

Arviointiin kaytettiin my&s selkomittaria. Mittarilla arvioidaan tayttddko teksti selkokielen kriteerit.

Siihen kuuluu useampi eri kategoria, joissa on erilaisia vaittamia. Vaittdmia on yhteensa 96 kappa-
letta. Jokaisen vadittdman kohtaa arvioidaan 1-3 asteikolla miten hyvin vaittama toteutuu tekstissa.
Selkokielen kriteerien tdyttymiseen tarvitaan kaikista kategorioista yhteisarvosanaksi vahintdan 2,5.
(Selkeasti kaikille selkomittari 2.0 2022, 1-5.) Vaittamista arvioitiin 83 kohtaa, koska viimeiset koh-
dat koskivat verkkosivua ja kuvia tekstissd, joten ne eivat liittyneet ohjeeseen. Keskiarvoksi saatiin

2,84 pistettd, joten mittarin mukaan voidaan todeta, etta ohje tayttaa selkokielen kriteerit.
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8 POHDINTA

Kehittdmistyon suunnittelu aloitettiin aiheen valinnalla ja rajaamisella. Tydn tulee olla hyvin rajattu,
looginen ja alalle sopiva (Savonia 2022). Opinndytety6 on kehittdmistyd, jonka prosessi aloitettiin
kevaalld 2022. Aiheeksi valittiin magneettiturvallisuus ohjeet selkokielella, mika oli Savonia-ammatti-
korkeakoulun opinndytetydn aihe-ehdotuksissa. Aihe rajattiin kasittelemaan potilasturvallisuutta.
Tarkoituksena oli tehda magneettiturvallisuus ohje potilaalle selkokielelld opetuskayttéon. Valittu
aihe oli kiinnostava, sillad se liittyy rontgenhoitajan tyéhdn ja on yhteiskunnallisesti hyddyllinen. Hoi-
totilanteissa potilas voi helposti kuormittua saadun tiedon maarasta ja helposti osa asioista unohtuu.
Kirjallinen ohje mahdollistaa potilaan ohjeen kertauksen, eika kaikkea tarvitse muistaa ulkoa. Potilas

paasee tutustumaan ohjeisiin rauhassa esimerkiksi kotona.

8.1 Kehittédmistytn tavoitteiden pohdinta

Kehittamistyon tarkoituksena oli tuottaa selkokielinen potilasohje magneettiturvallisuudesta opetus-
kayttdon. Tavoitteena oli varmistaa potilaan magneettiturvallisuuden toteutuminen. Toisena tavoit-
teena oli tuottaa helposti ymmarrettava potilasohje magneettitutkimukseen tulevalle potilaalle. Ta-
voitteiden saavuttamiseksi luotiin selkokielinen potilasohje magneettiturvallisuudesta. Selkokieli aut-
taa tekemaan tekstista helpommin ymmarrettavaa (Papunet 2023). Kehittdmistydssa syntyneen oh-
jeen avulla potilaan on helpompi perehtya mahdollisesti jo ennen tutkimusta turvallisuuteen ja tutki-
muksen kulkuun. Hyvien potilasohjeiden aikaan saamiseksi etsimme tietoa selkokielen piirteistd,

magneettiturvallisuudesta ja ohjeen teosta.

Selkokielen tarpeeseen nahden sen asiantuntijoita on liian vahan, joten selkokielen koulutusta tarvit-
see lisatd (Korhonen, Kulkki-Nieminen & Leskeld 2022, 2). Kehittamistyon tuotos toimii selkokielen
koulutusmateriaalina. Koulutustarpeen lisdksi tuotos on myés hyddyllinen opetuskdytéssa muun mu-
assa nuorten heikentyneen lukutaidon ja lisadntyneen maahanmuuton takia. Monelle opiskelijalle

yleiskieli on todella haastavaa, joten selkokieli helpottaisi oppimista.

8.2 Kehittédmistytn eettisyys ja luotettavuus

Potilaalle on kerrottava hdnen terveydentilastaan, hoidon merkityksesta, erilaisista hoito vaihtoeh-
doista ja siita miten ne vaikuttavat. Hanelle on myds kerrottava muista hanen hoitoonsa liittyvista
asioista, joilla on merkitysta paatettdessa jatkohoidosta. Terveydenhuollon ammattilaisen on selitet-
tava asia niin, etta potilas ymmartda asiasta tarpeeksi. Tilanteissa, joissa tyontekija ei osaa potilaan
didinkielta tai potilas ei ymmarra annettua tietoa aisti- tai puhevian takia, on mahdollisuuksien mu-
kaan kaytettdva tulkkia. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 1992/785, 5 §.) Terveydenhuollon
etiikkaan kuuluu potilaan perusoikeuksien kunnioittaminen esimerkiksi itsemaaraamisoikeus. Tama
tarkoittaa, ettd potilasta tulee hoitaa yhteisymmarryksessa ja hanelle tulee antaa hoitoon liittyvat
tarvittavat tiedot. On tarkead, etta potilas todella ymmartaa mitd on tapahtumassa ja minka takia.
Opinndytetydssa syntynyt ohje tulee mahdollistamaan tdta. Tall6in potilas saa ymmarrettavat ohjeet
ja tarpeeksi tietoa magneettiturvallisuuteen liittyvista asioista. Ohje tehtiin itse ja sen tieto perustuu
luotettaviin lahteisiin.
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Kehittdmistydssa noudatettiin hyvaa tieteellista kdytantda, jonka perustana ovat luotettavuus, rehel-
lisyys, arvostus ja vastuunkanto. Naitd perusperiaatteita noudattamalla opinndytety® on eettisesti
hyvaksyttava. (Keiski ym. 2023, 11.) Opinndytetyémme on myds eettisesti perusteltua, silld kehitta-
mistydn tuloksena syntyi potilasturvallisuutta edistéva tuotos. Sosiaali- ja terveysalan eettisia suosi-
tuksia ovat potilaiden ihmisarvon ja perusoikeuksien toteuttaminen, potilaan etu ja vuorovaikutus,
ammattihenkildston tydn laadukkuus ja vastuulliset paatokset ja toiminta (ETENE julkaisuaika tunte-
maton). Naita toteutetaan kehittdmistydn tuloksena syntyvalla ohjeella, joka mahdollistaa potilaan
edun eli turvallisuuden ja vuorovaikutuksen toteutumisen selkokielta tarvitsevia potilaita kohdatessa

magneettitutkimuksessa.

Kehittamistydn luotettavuuden toteuttamiseksi kdytettiin mahdollisimman uusia ja luotettavia léh-
teitd. Lahteita etsittiin eri sivustoilta, kuten Selkokeskuksen ja Sateilyturvakeskuksen sivuilta. Nayt-
toon perustuvaa tietoa etsittiin kansainvalisista ja luotettavista tietokannoista kuten Pubmed ja
Cinahl. Lahteita valitessa kiinnitettiin huomiota tiedon oikeellisuuteen, julkaisuaikaan ja kirjoittajan
asiantuntevuuteen ja motiiveihin. Kehittdmistydn seurauksena syntyneen raportin ja potilasohjeen
Iahteind toimi nayttdon perustuvat tutkimukset ja tieteelliset artikkelit. Lahteet raportoitiin huolelli-
sesti ja lahdeviitteiden mukaisesti. Tekstiin merkattiin tekstiviittein lahteet, jotta eri Iahdetekstit erot-
tuvat. Merkitsemalla viittaukset ja lahteet oikein valtetaan plagiointia. Valmis opinndytetyd tarkastet-
tiin plagiaatintunnistusjdrjestelmdssa ennen lahetysta arvioitavaksi (ARENE 2020, 7). My6s ohjaus-

ja hankkeistamissopimukset tehtiin kehittamistyota varten.

8.3 Ammatillisen kasvun pohdinta

Tutkimus- ja hoitotilanteissa ihmissuhde- ja vuorovaikutustaidot korostuvat (Savonia 2023). Ty6ta
tehdessa huomasi miten tarkeda on osata selkokieltd, jotta jokainen potilas voi saada selkeda oh-
jausta tutkimus- ja hoitotilanteissa. Kehittdmistyon aikana opitut asiat selkokielestd valmistavat ty6-
elaman tilanteisiin, jossa sita tarvitaan. Varsinkin terveydenhuolto alalla se on tarkea taito, koska on
paljon ammattisanastoa mitd kaikki eivat ymmarra. Tata kehittdmistyota tehdessa on oppinut kerto-
maan itselleen itsestddn selvid asioita helpommalla tavalla. Esimerkiksi tyota tehdessa pohdittiin mi-
ten selittaad kanyyli ja tehosteaine niin helposti kuin mahdollista. Naihin termeihin térmaa usein mag-
neettitutkimukseen mennessd, joten taito tulee olemaan todella hyddyllinen. Aihetta enemman tut-
kiessa yllatti, etta selkokieli oli yllattdvan haastavaa. Sitd kirjoittaessa pitaa ottaa monta asiaa huo-
mioon. Yllatti myds, miten paljon sita tarvitaan ja sen tarve myds kasvaa koko ajan. Tyota tehdessa
tuli my6s paljon uutta tietoa. Myds aikaisempien aiheeseen liittyvien kurssien opituista asioista sai

hyvaa kertausta.

Réntgenhoitajan ammattispesifeihin kompetensseihin kuuluu turvallisuusosaaminen kliinisessa radio-
grafiassa. Rontgenhoitajana on osattava perustella ja arvioida toimintaa potilasturvallisuuden naké-
kulmasta. (Savonia 2023.) Magneettiturvallisuudesta huolehtiminen on turvallisuuden vuoksi todella
tarkead, joten siksi ohjeiden on oltava sellaiset, ettd jokainen ymmartaa ne. On tarkeda osata perus-
tella potilaille ymmarrettavasti, miksi ohjeita on tarked noudattaa. Potilaidenkin on helpompi noudat-
taa ohjeita, koska ymmartavat miksi niin pitaa toimia. Magneettiturvallisuudesta ei voi koskaan huo-
lehtia liikaa. Tietdmattomyys lisda vaaratilanteiden riskid, siksi on tarkeda tietad ja osata selittda

magneettiturvallisuuden tarkeys. Tama kehittdmistyd on opettanut ja valmistanut siihen.
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Tybyhteiséosaamiseen kuuluu toimiminen tydyhteisdn jasenena ja yhteisén hyvinvoinnin edistdmi-
nen. Osaamiseen kuuluu myds kyky itsendiseen tydskentelyyn ja tydn johtamiseen eri tehtavissa.
(Savonia 2023.) Tama kehittamisty6 tehtiin parityona. Paritydskentelyn taito on tarkeaa tydelamassa
ja tiimitydskentelyssa, mita terveydenhuollossa on usein. Vaikka tekijoita ei ollut enempaa, aikatau-
lujen sopiminen oli silti hieman haastavaa valilla. Tydn edetesséa huomasi myds, etta molemmilla oli
oma tapa tehda ty6ta, joten oli sovittava yhteinen linja, miten kirjotettaisiin, jotta teksti olisi yhtenai-
nen. Parityoskentelyssa hyva asia oli se, etta sai kannustettua toista. Hyva asia oli my0s se, ettd kun
tyd on toisenkin niin oli pakko paasta tydssa eteenpain. Oli my6s hyva saada toisenlaista nakdkul-
maa ja mielipidettd asioihin ja siihen, miten olisi hyva asioita tehda. Tyota tehdessa opittu jousta-
vuus, kommunikointi ja organisointi ovat tarkeitd oppeja tulevaan tyéelamaan. Hoitajan ominaisuuk-
siin kuuluu kyky ongelmanratkaisuun ja tyotapojen kehittédmiseen. (Savonia 2023). Tyoparilta voi
saada uusia ndkokulmia omaan tekemiseen, joten valilld on hyva kokeilla toisten tyéskentelytapoja.
Tama pdtee myos tydelamadan, jossa ei saa liikaa jumittua tiettyihin omiin tapoihin vaan pitaa olla
avoin myos toisten ideoille. Prosessin aikana oppi myds paljon ongelmanratkaisua, koska valilla tun-

tui kuin olisi umpikujassa, mutta piti ratkaista ongelma, jotta paasisi jatkamaan eteenpain.

Valmis hoitaja osaa hyddyntaa tieto- ja viestintatekniikkaa oman alan tehtdvissa (Savonia 2023).
Kehittamistydn tekeminen kehitti paljon tiedonhakutaitoa ja luettavuuden arviointia. Tiedon hausta
oli aiempaa kokemusta aikaisemmilta kursseilta, josta oli paljon hydtya tdssa tydssa. Tydeldamassakin
voi tulla vastaan asioita, joista haluaisi tietdd enemman tai potilas kysyy jotain mihin ei osaa vastata.
Taman takia on tarkeda osata etsid luotettavaa tietoa. Samalla tuli opittua myds, miten tehda hyvat
potilasohjeet selkokielelld. Ohjeiden tekemisesta ei ollut aiempaa kokemusta. Ohjeen teon kokemuk-
sesta voi my0s olla tydelamadssa hydtya, jos tarvitsee joskus tehda esimerkiksi potilaan kuvausohjeet
tai jotain vastaavaa. Kansainvalisyysosaamisessa hoitaja osaa tarvittavat kielitaidot oman alansa tyo-
tehtaviin liittyen (Savonia 2023). Kehittdmistydta varten tehtiin paljon pohjatydta etsiessa magneet-
titurvallisuuteen ja selkokieleen liittyvaa teoriaa. Suurin osa nayttoén perustuvasta tiedosta oli eng-
lanniksi ja osaaminen kansainvalisten artikkeleiden lukemisessa kehittyikin tydn myéta paljon. Kieli-
taidon kehittyminen on hyddyksi kansainvalisia potilaita hoidettaessa. Kehittdmistyo lisdsi myos tie-
toa ja ammatillista kasvua magneettitutkimuksista ja turvallisuudesta. Siita on hyotya, jos tydela-
massa tekee magneettitutkimuksia. Siitd saattaa olla myds hyétya mahdollisissa magneetti vastuu-
tehtavissa. Asiantuntijuus on saanut paljon kasvua tyén edetessa ja hyvan pohjan uusia oppeja ja

kokemuksia varten.

8.4 Tuotteen hyédynnettavyys ja kehittamisideat

Osana opinnadytety6ta toteutettiin selkokielinen ohje. Tuotos on kahden A4 sivun kokoinen ohje
magneettiturvallisuudesta selkokielella potilaalle. Ohje jaa Savonialle opetuskayttédn ja l6ytyy
Theseuksesta. Savonia voi kayttda ohjetta opetuksensa tukena magneettiturvallisuudesta ja selko-
kielisistd ohjeista. Ohjetta voidaan hyddyntaa myods Savonialla simulaatioissa. Theseuksesta sita voi
halutessaan kaikki kdyda katsomassa esimerkiksi henkilét, joka ovat menossa magneettitutkimuk-

seen ja haluaa l6ytaa asiasta tietoa.

Selkokielista ohjetta voitaisiin hyddyntad, jos magneettiturvallisuus ohje halutaan tehda toisella kie-

lelld. Talléin myods vieraskielinen ohje olisi selkea, yksinkertainen ja ymmarrettava.
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LIITE 1: TURVALLISUUS MAGNEETTITUTKIMUKSESSA

m Selkokielinen potilosohje opetuskayttoon

ammattikorkeakouly

TURVALLISUUS MAGNEETTITUTKIMUKSESSA

On tarkeda, Jatd nama esineet pukuhuoneeseen:
a magn itutkimus

ettd magneettitut -
voidaan tehda turvallisesti. )

e Puhelin

e Kello
Sinun on kerrottava hoitajalle, * Silmalasit
jos sinulla on kuumetta, e Lompakko
laakeallergioita tai metallia kehossa. e Lavistykset

e Kuulolaite

Poista

Kerro myds,

) e hammasproteesit,
e josolet raskaana

. jotka voi irrottaa
e sinulla on tahdistin tai

) , ¢ insuliinipumppu
hermostimulaattori.
e |adkelaastari.

Valmistaudu tutkimukseen ndin Riisu my®s vaatteet,

Metalliesineet hdiritsevat tutkimusta joissa on metallia.
ja heikentdvat kuvan laatua. Metallia on usein esimerkiksi
Magneettilaite vetdaa metalliesineita napeissa, vetoketjuissa tai rintaliiveissa.

voimakkaasti puoleensa,

ja se voi aiheuttaa vaaran.
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SAVONIA Selkokielinen potilosohje opetuskayttoon

ammattikorkeakouly

Tutkimuksen aikana

Magneettitutkimuksessa makaat
kuvausputkessa.

Putki on auki molemmista pdista,
ja se on valoisa ja ilmastoitu.
Putkessa on soittokello,

jolla saat yhteyden hoitajaan.

Magneettitutkimus ei aiheuta kipua.
On kuitenkin erittdin tarkeaa,

ettd et liiku tutkimuksen aikana.
Kun pysyt rentona,

sinun on helpompaa olla paikallasi
ja hengittaa rauhallisesti.

N3&in tutkimus onnistuu kerralla.

Tutkimuslaitteesta kuuluu kovaa danta,
ja se on normaalia.
Hoitaja antaa sinulle kuulosuojaimet.

Niistd voit kuunnella musiikkia.

Joskus magneettitutkimuksessa
kdytetdadn apuna tehosteainetta.
Tehosteaine laitetaan kehoon,
esimerkiksi verenkiertoon tai niveleen.
Hoitaja huolehtii

tehosteaineen antamisesta.

Tehosteaineen jalkeen
on tarkeaad juoda paljon vetta.
Ndin tehosteaine poistuu

virtsan mukana.

Jos sinulla on kysymyksia
magneettitutkimuksesta,

hoitaja vastaa mielelldan.

Yhteystiedot
Réntgenhoitaja
Puh. 040 123 4567

maanantaista perjantaihin klo 8-15

Tervetuloa magneettitutkimukseen!



