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Abstract

When preventing and treating oral diseases, good daily oral self-care is important. Periodontitis is a slow-pro-
gressing and irreversible disease of tooth-supporting tissues, which destroys the periodontal ligaments and
bone surrounding the tooth. Periodontal treatment refers to therapeutic treatment which targets the tooth-
supporting tissues. If a client has reasons to improve their oral self-care, the dental hygienist has a significant
role in motivating the client towards better daily oral hygiene habits. An individual’s own health-related habits
are strongly connected to oral health. Studies of motivational methods show that they are efficient when it
comes to changing the client’s behaviour.

The development work is commissioned by the dental hygiene degree program of Savonia University of Ap-
plied Sciences. Motivational methods have been included in studies of the dental hygiene program. The pro-
gram wished to have a compact study material with concrete examples about motivating clients with periodon-
tal disease. The study material promotes the dental hygiene students’ abilities to use motivational methods
when guiding clients with their oral self-care and it provides concrete examples for clinical work.

In the development work, an online study material was created for dental hygiene students in the form of a
website. The online study material is based on scientific studies of motivational methods. In this development
work motivational methods include motivational interviewing, solution-focused approach, and teach-back
method. The website was designed to be clear, easy to read and visually pleasing. The online study material
presents how to use motivational methods during periodontal treatment process and nicotine product cessa-
tion.

The purpose of this development work was to create online study material for dental hygiene students for us-
ing motivational methods in client guidance during the periodontal treatment process. The aim of this develop-
ment work was to develop the dental hygiene students’ skills and ways of using motivational methods during
the periodontal treatment process of the client.

The development work began with gathering information from existing scientific studies about motivational
methods, periodontal treatment process and the process of the development work. Also, criteria for good
online study material and website were searched. The online study material was built on WordPress, a website
creation platform. Also, reflective tasks and content-supporting pictures were added. The success of the devel-
opment work was evaluated by asking feedback from dental hygiene students through a Webropol feedback
form. 19 dental hygiene students gave feedback through the feedback form (n=19). The received feedback
was mainly positive, the online study material was found useful. In the future the online study material could
be developed further with videos demonstrating how to use motivational methods at a dental hygienist’s prac-
tice.

Keywords

periodontitis, self-care, hygiene of the mouth, oral health, bringing up a topic, motivation, motivational inter-
view, solution orientation, study material on the web
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1 JOHDANTO

Toimiva suun omahoito on olennaista suun alueen sairauksien ennaltaehkaisyssa, hoidossa ja saavu-
tetun hoitovasteen sailyttamisessa. Suun terveydenhuollon asiakasta tulee motivoida ja sitouttaa
osaksi hampaiden kiinnitys- ja tukikudoksia hoitavaa suun terveydenhuollon hoitotiimid. Parodontiitti
on hitaasti eteneva ja palautumaton hampaiden kiinnityskudossairaus, joka tuhoaa hammasta leuka-
luuhun kiinnittavia saikeitd seka hammasta ymparoivaa leukaluuta. Parodontologisella hoidolla tar-
koitetaan hampaiden kiinnityskudoksiin kohdistuvia hoitotoimenpiteita. Aihe on tarked, koska asiak-
kaan suun omahoidon ohjaus on keskeinen osa parodontologista hoitoprosessia. Suun omahoitoon
perustuva parodontiitin ehkadisy on myds kustannustehokasta asiakkaan ja yhteiskunnan nakokul-
masta. (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019.)

Motivoiva keskustelu on vuorovaikutusmenetelmd, joka perustuu asiakkaan ja terveydenhuollon am-
mattilaisen yhteistyéhdn. Sen tavoitteena on asiakkaan oman motivaation I6ytyminen elamantapa-
muutosta kohtaan seké ldydetyn motivaation yllapitéminen. (Jarvinen 2020a.) Motivoivaan keskuste-
luun perustuva asiakasohjaus nayttdisi tutkimustiedon valossa olevan tehokkaampaa kuin pelkka
ammattilaiskeskeinen ohjaus, silld tdman jalkeen parodontiittia sairastavien ienterveys ja suun oma-

hoito ovat pitkalla aikavalilld paremmalla tasolla (Jarvinen 2020b).

Ratkaisukeskeisessa lahestymistavassa tunnistetaan asiakkaan ongelmat ja muutetaan ne tavoit-
teiksi, joita kohti kuljetaan pienin askelin. Asiakkaan voimavarat ja hyvat ominaisuudet ovat kaiken
keskidssa. (Keskitalo & Vuokila-Oikkonen 2018, 90-92.) Teach-back-menetelmén tarkoituksena var-
mistaa, ettd asiakas on ymmartanyt hantd koskevan terveysneuvonnan. Ajatuksena on, ettd ammat-
tilaisen annettua terveysneuvontaa, asiakas kertoo siitd omin sanoin, ikdan kuin ammattilaista opet-
taen. (Yen & Leasure 2019, 284.)

Kehittamistydn tilaaja on Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-ohjelma. Suuhygie-
nistin opinnoissa kasitelladn asiakasta motivoivia menetelmid Asiakkaan suun omahoidon ohjaus -
opintojaksolla (Suuhygienistin tutkinto-ohjelma Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntema-
ton). Motivoivien menetelmien painotus parodontologisen asiakkaan hoidon nakdkulmasta on ollut
vahaista. Kehittdmistyéna syntyneen e-oppimateriaalin avulla suuhygienistiopiskelijoilla on entista
parempi mahdollisuus oppia hyédyntamaan motivoivia menetelmia parodontologisen hoitoprosessin
aikana. Suuhygienistin tydnkuvaan kuuluu keskeisesti suun terveyden edistédminen ja yllapito seka
parodontologiset hoidot (Sirvié 2022b). Kehittdmistyd rajattiin kdsittelemaan erilaisten asiakasta mo-
tivoivien toimintatapojen hyddyntamistd suuhygienistin suorittaman parodontologisen hoitoprosessin
aikana. Paapainona on parodontiittia sairastavat aikuiset, sillé parodontiittia esiintyy yleisimmin ai-

kuisilla (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019).

Kehittamistyon tarkoituksena oli tuottaa suuhygienistiopiskelijoille e-oppimateriaali, jossa esitellaan
motivoivien toimintatapojen hyddyntamista asiakasohjauksessa parodontologisen hoitoprosessin ai-
kana. Kehittdmistydn tavoitteena oli kehittda suuhygienistiopiskelijoiden osaamista ja keinoja hyo-

dyntda motivoivia toimintatapoja asiakkaan parodontologisen hoitoprosessin aikana.
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2 MOTIVOIVAT TOIMINTATAVAT ASIAKKAAN OHJAAMISESSA

2.1 Motivoiva keskustelu

Motivoiva keskustelu on yhteistyohon perustuva keskustelutekniikka, jolla pyritdan vahvistamaan
asiakkaan omaa motivaatiota ja sitoutumista muutokseen. Kyseessa on asiakkaan opastaminen kohti
muutosta, ei niinkadn madraaminen tai kdaskeminen. (Miller & Rollnick 2013, 12.) Lyhyella ja keski-
pitkalla aikavalilla motivoivan keskustelun avulla saavutetut tulokset on todettu hyvin pysyviksi ver-
rattuna perinteisiin ohjausmenetelmiin, kun motivoivaa keskustelua on toteutettu useamman istun-
non ajan (Wu, Gao, Lo, Ho, McGrath & Wong 2017). Miller & Rollnick (2013, 26) kasittelevat moti-

vointia sitoutumisen, keskittymisen, herattelyn ja suunnittelun kautta.

Motivoivan keskustelun tarkoituksena on luoda aktiivinen yhteistyd kahden ammattilaisen valillg, jol-
loin asiakas on oman itsensa ammattilainen. Tarkoitus ei ole huijata asiakasta tekemaan muutosta,
vaan vahvistaa asiakkaan omaa motivaatiota ja resursseja muutoksen toteutumiseksi. (Miller & Roll-
nick 2013, 15-16.)

Motivoiva keskustelu on kehitetty ratkaisemaan asiakkaan kokemaa kaksijakoisuutta eli ambivalens-
sia ja vahvistamaan motivaatiota tehd@ muutos (Miller & Rollnick 2013, 35). Ambivalenssilla tarkoite-
taan sitd, kun tiedostetaan, ettd on syitd tehda jotain, mutta toisaalta myos syité olla tekematta sita.
On tavallista, etta ihminen voi olla ambivalentti, kun han on matkalla kohti muutosta. (Miller & Roll-
nick 2013, 6.) Asiakkaan suun omahoidossa kaksijaksoisuus voisi ilmeta esimerkiksi seuraavasti: tie-
detdan, ettéd hammasvalien puhdistus tulisi tehdd, mutta se tuntuu vaikealta, aikaa vievalta seka sii-

hen voi liittyd epamiellyttavia asioita, kuten kipua ikenissa ja ienverenvuotoa.

Téllaisessa tilanteessa voi kayda niin, ettéd ammattilainen asettuu muutoksen puolelle, kun taas asia-
kas vastustaa muutosta. Tama ei ole tavoiteltava tilanne, silla asiakkaan tulisi olla se, joka puhuu
muutoksen puolesta. (Miller & Rollnick 2013, 9.) Asiakasta voi herételld pohtimaan muutosta esimer-
kiksi seuraavien kysymysten avulla: miksi han haluaisi tehda muutoksen, mitkd ovat kolme tarkeinta
syyta tehda muutos, mitd han voisi tehda saavuttaakseen muutoksen ja kuinka tarkea téméa muutos
on asiakkaalle. Lopuksi voisi kysya "Mita aiot tehda saavuttaaksesi muutoksen?”. Thminen vakuuttuu
todennakdisemmin muutoksen tarpeesta, kun han saa itse sanoittaa omat ajatuksensa. (Miller &
Rollnick 2013, 11-12.)

Sitoutuminen (engaging) ja toimiva yhteisty6 asiakkaan ja ammattilaisen valilla ovat edellytyksia
muutoksen syntymiselle. Niiden kehittyminen voi tapahtua nopeasti tai vieda pitkankin ajan. Esimer-
kiksi asiakkaan olosuhteet ja mielentila, ammattilaisen tunnetilat tai palvelujarjestelmén toimivuus

voivat vaikuttaa tdman prosessin etenemiseen. (Miller & Rollnick 2013, 26-27.)

Kun asiakkaan ja ammattilaisen valilld on sitoutumista, voidaan keskittya (focusing) siihen, mista
asiakas haluaa kertoa. Ammattilaiselle voi tulla asiakkaan kertomuksesta mieleen jotain, joka voi
mahdollisesti limittya asiakkaan ongelmaan. (Miller & Rollnick 2013, 27.) Téastd esimerkkinad voisi olla
tilanne, jossa asiakas kertoo, ettd hdnen hampaissaan on varjaytymia ja han haluaisi vaaleammat
hampaat. Ammattilaisen kysyessa asiakas kertoo tupakoivansa paivittdin. Talléin ammattilainen voi

alkaa pohtia, miten han ehdottaisi asiakkaalle, ettd tupakointitottumuksiin voisi tehdd muutoksen,



7 (44)

jotta asiakas saavuttaisi tavoitteensa (Miller & Rollnick 2013, 27). Ammattilaisen tehtdvana tassa
vaiheessa on auttaa asiakasta sanoittamaan esimerkiksi miksi, miten ja milloin muutos saavutetaan
(Miller & Rollnick 2013, 91).

Kun tavoitteet on maaritelty, siirrytddn herattelyvaiheeseen (evoking), jossa selvitetaan asiakkaan
oma motivaatio muutoksen tekoa ajatellen. Tarkoituksena on saada asiakas sanoittamaan syyt muu-
tokselle. (Miller & Rollnick 2013, 28.) Ammattilaisen on tarkeda huomata asiakkaan puheista niin
sanottu muutospuhe, reagoida siihen ja heratella asiakasta pohtimaan aihetta lisaa (Miller & Rollnick
2013, 155).

Suunnitteluvaiheeseen (planning) siirrytdan, kun asiakas pohtii enemman, milloin ja miten muutos
saadaan aikaan, eikd enda esimerkiksi miksi muutos pitdisi saada aikaan. Tassa vaiheessa asiakas
saattaa alkaa etsia tietoa ja neuvoja muutokseen liittyen esimerkiksi alan ammattilaisilta, kirjallisuu-
desta tai internetistd. Joskus asiakas ei tarvitse tai halua erityisté apua muutoksen suunnittelua var-
ten. Suunnitteluvaihe kattaa omistautumisen muutokselle, seka tarkan toimintasuunnitelman muu-
toksen saavuttamiselle. Asiakasta tulee kuunnella tarkasti, tukea itsemadraamisoikeutta paatoksen
teossa ja heratelld seka vahvistaa hdnen muutospuhettansa suunnitelman edetessa. (Miller & Roll-
nick 2013, 29-30.)

Motivoivan keskustelun prosessi on joustava, sen ei ole tarkoitus noudattaa aina samaa kaavaa (Gil-
lam & Yusuf 2019). Suunnitteluvaiheeseen voi olla tarpeellista palata myéhemmin, kuten myds kol-
meen muuhun aiempaan vaiheeseen. Ajan kuluessa elama voi tuoda uusia haasteita tai asioita,
jotka vaativat enemman huomiota kuin muutoksen toteuttaminen. Téma voi saada asiakkaan pohti-
maan uudestaan suunnitelmaa ja muutokseen sitoutumista. (Miller & Rollnick 2013, 30.) Kaikki asi-
akkaat eivdt tarvitse esimerkiksi herdttelyvaihetta, vaan voivat siirtyd suoraan kohti suunnittelua ja
muutoksen toteuttamista (Miller & Rollnick 2013, 35).

Motivoivaa keskustelutekniikkaa kaytettdessa on tarkeda osata kayttda avoimia kysymyksid, vahvis-
taa asiakkaan muutosta tukevia ominaisuuksia, ajatuksia, puheita ja tekoja. Lisdksi on olennaista

kuunnella asiakasta reflektoivasti eli heijastavasti, koota keskustelua aika ajoin seka tarvittaessa tar-
jota tietoa ja neuvoja, erityisesti silloin kun asiakas pyytaa sellaisia. (Miller & Rollnick 2013, 33-34.)
Ndiden taitojen hallinta on edellytys harjoittaa taitavaa motivoivaa keskustelua. Ne eivat kuitenkaan

muodosta keskenadn motivoivaa keskustelutekniikkaa. (Miller & Rollnick 2013, 35.)

Avointen kysymysten avulla asiakasta voidaan auttaa maarittelemdan sopivia tavoitteita itselleen ja
sita kautta myds tekemaan itse toita niiden saavuttamiseksi. Avoimet kysymykset jattavat mahdolli-
suuden kehitelld itsendisesti tulevaisuuden eri mahdollisuuksia tilanteen jélkeenkin, kun asiakkaalle
ei tarjota valmiita vastauksia ja vastausta ei lukita. (De Jong & Berg 2020, 120.) Hyvia avoimia kysy-
myksia ovat esimerkiksi “Mita sina voisit tehda, mita vaihtoehtoja sinulla on?” tai “Mika on ensim-

mainen askel, jonka voisit tehda?” (Gillam & Yusuf 2019).

Heijastava kuuntelu pitda keskustelun asiakkaan esiin tuomissa aiheissa, samalla ammattilainen pyr-

kii saamaan lisatietoa esittamalla sopivia kysymyksia. Nain ammattilainen saa paremman kasityksen
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asiakkaan tilanteesta ja suoralta neuvomiselta véltytdan. Heijastamalla voidaan nostaa esille asiak-
kaan kertomuksesta esimerkiksi muutostoiveeseen viittaavia asioita, ja sita kautta keskustelun

suunta voidaan vaihtaa tarvittaessa eri ndkékulmaan. (Oksanen 2014, 147.)

Kun ammattilainen tekee keskustelun aikana yhteenvetoja, eli kertoo asiakkaalle, mitd han kuuli ta-
man sanovan, ammattilainen voi varmistaa, ettei tule tehneeksi vaaria tulkintoja asiakkaan kerto-
mista asioista. Samalla varmistetaan yhteisymmarrystd. Yhteenvedossa voidaan my®s nostaa esiin

asiakkaan kertomat ristiriidat toiveiden ja nykytilanteen valilla. (Oksanen 2014, 148-149.)

Motivoivaa keskustelua voi toteuttaa kolmella tyylilld: ohjaaminen (directing), opastaminen (guiding)
ja seuraaminen (following). Parhaiten motivoivan keskustelun ominaisuudet tulevat esille opasta-
vassa tyylissa. Eri tyyleja voi kuitenkin soveltaa erilaisiin tilanteisiin, silld ne eivat poissulje toisiaan.
Ohjaavassa tyylissé ammattilainen maarittaa keskustelun suuntaa tai vahintaankin suosittelee, miten
asiassa tulisi edetd. Tallaisen suoran tyylin ei tulisi olla padosassa motivoivaa keskustelua toteutta-

essa, mutta se voi olla joskus tarpeellinen. (Miller & Rollnick 2013, 98.)

Opastavassa tyylissa muutosta kohti edetdan yhteistyéssa asiakkaan kanssa. Ammattilaisen ammat-
titaito on hyddynnettavissa ja samalla asiakkaan omat rajoitteet huomioidaan. Opastava tyyli sijoit-

tuu ohjaavan ja seuraavan tyylin valimaastoon. (Miller & Rollnick 2013, 98-99.)

Ammattilaisen noudattaessa niin sanottua seuraavaa tyylia, ydinajatuksena on pyrkia ymmartamaan
asiakasta ja hanen ajatuksiaan seka mukailla niita. Asiakas johtaa keskustelua eteenpéin. Tarkoituk-
sena on kuitenkin liikkua keskustelun aikana sellaiseen suuntaan, ettda motivaatio muutoksen teke-
mista kohtaan kasvaa. (Miller & Rollnick 2013, 99.)

Motivoivaa keskustelua ei tulisi ajatella helposti opittavana kikkana tai tekniikkana. Tavoitteena on
saavuttaa tietynlainen usean kliinisen taidon muodostama kokonaisuus ja tyyli toimia asiakkaan
kanssa, seka edistad hanen motivaatiotansa muutoksen syntymiselle. Taito kdyttad motivoivaa kes-
kustelutyylia kehittyy vuosien saatossa. (Miller & Rollnick 2013, 35.)

2.2  Ratkaisukeskeinen toimintatapa

Ratkaisukeskeisessa lahestymistavassa asiakkaan ongelmat tunnistetaan ja muutetaan ne tavoit-
teiksi, joita kohti kuljetaan pienin askelin. Asiakkaan voimavarat ja hyvat ominaisuudet ovat kaiken
keskidssa. Tavoitteena on, etta niiden avulla asiakas |6ytaa itse ratkaisun ongelmiin. Asiakasta autta-
van asiantuntijan on esitettava sellaisia kysymyksid, jotka edistavat asiakkaan voimavarojen tunnis-
tamista. Asiakkaan perhetta ja lahipiiria voi myds osallistaa hanen tavoitteidensa saavuttamiseksi.
Asiantuntijan tulee pyrkia optimistisuuteen asiakkaan kohdatessaan, silla se auttaa huomaamaan
millaisia voimavaroja ja tukiverkostoja talla on. On hyva suosia yhteisty6ta ja dialogia asiakkaan
kanssa, sekd kuunnella, millaisia ratkaisuehdotuksia hanella on. Jos asiantuntija on yksin ratkaisujen
keksija, asiakkaan voimaantuminen voi jaada vahaiseksi, ja polku kohti tavoitteiden toteutumista voi
olla takkuisempi. (Keskitalo & Vuokila-Oikkonen 2018, 90-92.)

Ratkaisukeskeisessa toimintatavassa on tarkeda kunnioittaa asiakasta ja tdman ajattelutapaa. Asiak-

kaan sanavalintoja kuunnellaan tarkoin, ja tarvittaessa pyydetaan selittdmaan tarkemmin hanen ker-
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tomiaan asioita. Nain asiakkaan omia sanavalintoja kdytetdan niin sanottuina portteina hdanen koke-
muksiinsa ja ajattelutapaansa, ja samalla asiakas toimii itse kertomiensa asioiden asiantuntijana. (De
Jong & Berg 2020, 125.)

Ratkaisukeskeista toimintatapaa noudattavan ammattilaisen on hyva muistaa noudattaa tiettyja peri-
aatteita. Usein ihminen ei alussa halua sellaisia asioita, joita ammattilainen tarjoaa. On pidettava
mielessa, ettd ihmiselld on hyva syy omille ajatuksilleen ja toiminnalleen. Sen vuoksi ammattilaisen
on laitettava omat mielipiteensa sivuun ja pyrittava eldytymaan asiakkaan ndakoékulmaan. Huomio
kannattaa kohdistaa niihin asioihin, jotka ovat asiakkaalle tarkeitéd my®os silloin, kun han on kriittinen
tai vihainen. Asiakkaalta kannattaa kysyd, onko hanelld omia ajatuksia siita, mika voisi olla hanelle
avuksi, ja kiinnittda huomio asiakkaan mainitsemiin asioihin. Reunaehdoista tulee keskustella asia-
kasta kunnioittaen ja hanen mielipiteensa huomioon ottaen. Lapi keskustelun tulisi noudattaa ei-
tietamisen periaatetta. (De Jong & Berg 2020, 201-202.)

Hyvia esimerkkeja ratkaisukeskeiseen toimintatapaan sopivista kysymyksistd ovat esimerkiksi "Miten
itse ndet oman tilanteesi?” ja “Minka asian sind itse haluaisit muuttuvan?”. Taman tyyppisia ratkaisu-
keskeisia kysymyksia kayttdmalla hallinnan tunne ja vastuu on asiakkaalla itselldan, silla asiakas voi

vaikuttaa savyyn, jolla hanen asioistaan puhutaan. Samalla han voi itse pohtia, mitka muutokset oli-

sivat mahdollisia ja miten ne saadaan tapahtumaan. (De Jong & Berg 2020, 201-202.)

Kun asiakkaalta kysytadn, miten hanta voitaisiin auttaa, asiakas alkaa usein kertoa ongelmistaan,
jolloin han keskittyy niihin ratkaisujen sijasta. Tilanteessa ammattilaisen tehtavdna on kuunnella,
jotta asiakas kokee tulleensa kuulluksi. Ammattilaisen tehtavana on kdantdaa ongelmakeskeinen puhe
ratkaisukeskeiseksi, vaikka asiakkaan voi olla vaikeaa nahda, miten asiat voisivat olla toisin, tai han
saattaa kertoa, mita hdn on jo yrittédnyt tehda. Yhteistydssa keskustellen tulisi tarkastella, minka
asian asiakas haluaisi olevan toisin ja mita han on valmis tekemaan sen muuttumiseksi. Tassa vai-

heessa haasteena on keskustelun sailyminen ratkaisukeskeisend. (De Jong & Berg 2020, 75.)

Ratkaisukeskeisessa keskustelussa on parempi hyvaksya asiakkaan ndakemykset ja vélttaa ottamasta
niihin kantaa. Lisakysymyksia esittamalld asiakkaalla vahvistuu tunne, etta hanen nakemyksensa
hyvéksytdan. Mikali asiakas haluaa toimia tavalla, joka ei ole hanelle hyvaksi, tulee ammattilaisen
pitdytya ei-tietamisen nakokulmassa ja pyytda asiakasta kertomaan ndakemyksestaan liséa. (De Jong
& Berg 2020, 87—-89.) Tupakoivaa asiakasta voi pyytaa esimerkiksi kertomaan, minka vuoksi hén
ajattelee, etta tupakoinnin jatkaminen on hyvéksi hanelle tai hanen perheelleen. Myds haittojen poh-
timinen voi olla keino motivoida asiakasta. Asiakkaalta voi kysyda myos, mitd hy6tyja ja haittoja tupa-

koinnin lopettamisesta olisi.

Asiakasta voi pyytaa myos arvioimaan, mité hénen laheisensa ajattelevat, jos han jatkaa muutta-
matta toimintaansa. Kun asiakkaalta kysytadan hdnen mielipiteestaan uteliaasti ja kunnioittaen, usein
paljastuu loogisia selityksia ja se, mita asiakas itse haluaa. (De Jong & Berg 2020, 87—-89.) Koska
ammatillisen hoitosuhteen tavoitteena on olla hyddyksi asiakkaalle, kannattaa kysya asiakkaalta it-

seltdaén, minka han kokee ongelmakseen, miten han toivoo hydtyvansa hoidosta ja mika olisi hanen
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mielestddn apu ongelmaan. Sen perusteella voi osallistaa asiakasta itsedan ratkaisujen rakentami-
seen lapi prosessin. Alussa yhteisty6ta vastustavakin henkild voi ryhtya yhteistyéhdn, kun hanen

mielipiteensa kuullaan, ja hdn saa itse vaikuttaa hoitoonsa. (De Jong & Berg 2020, 90-91.)

2.3 Teach-back

Teach-back-menetelman tarkoituksena on varmistaa, etta asiakas on ymmartanyt hantd koskevan
terveysneuvonnan. Asiakasta pyydetadn toistamaan ohjeet, jotka terveydenhuollon ammattilainen
on kertonut. Terveydenhuollon ammattilaisen tulee kdyttda ohjauksessaan rauhallista ja neutraalia
danenpainoa ja varmistaa, etta tunnelma ei ole ohjauksen aikana syyllistava. Teach-back-menetel-
man avulla terveydenhuollon ammattilainen voi auttaa asiakasta ymmartamaan hanen hoitoonsa
liittyvid asioita ja tarvittaessa korjata asiakkaan virheelliset tiedot esimerkiksi antamalla terveysneu-
vontaa erilaisella tavalla. Asiakas on keskeisessa roolissa oman terveytensa edistdmisessd, ja hanen
kykynsa ymmartad terveysneuvontaa vaikuttaa merkittavasti terveyskdyttaytymiseen seka tervey-

dentilan paranemiseen. (Yen & Leasure 2019, 284.)

Teach-back-menetelman on havaittu olevan hyddyllinen ohjausmenetelma, kun on kyse pitkaaikais-
sairaiden ohjauksesta. Menetelman kayttd vahvistaa ohjattavan tietoja ja ymmarrysta sairauteen
liittyvista asioista seka hoidosta. Lisaksi pitkdaikaissairaan pystyvyyden tunne kasvaa seka omahoito-
taidot kehittyvat paremmiksi. (Nayttévinkki 9/2017.)

Yen & Leasure (285—-288, 2019) toteavat systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessaan, etta teach-
back-menetelman hyddyntaminen ohjauksessa vahvistaa asiakkaiden tietoja ja oppimista heidan
sairaudestaan. Mukana oli 26 artikkelia, eikd yhdessakdan niista raportoitu teach-back-menetelman

aiheuttaneen haitallisia tuloksia.
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MOTIVOIVAT TOIMINTATAVAT PARODONTOLOGISESSA HOITOPROSESSISSA

Iensairaudet

Iensairaudet ovat hyvin yleisid suun alueen sairauksia suomalaisten keskuudessa. Hampaiden tuki-
kudossairauksilla on negatiivinen vaikutus myoés ihmisen yleisterveyteen. Merkittdvimmat iensairau-
det ovat ientulehdus eli gingiviitti, seka hampaan kiinnityskudoksia vahingoittava sairaus eli paro-
dontiitti. Parodontiitti on alidiagnosoitu suusairaus, jonka vuoksi se on usein hoitamaton. Jonkinas-
teista parodontiittia sairastaa yli puolet 30 vuotta taytténeista suomalaisista, joten se on merkittava
kansanterveydellinen ongelma. Parodontiittia edeltaa aina ientulehdus, joten ientulehduksen ehkaisy

on tarkein keino valttaa parodontiitin syntyminen. (Parodontiitti: Kaypéa hoito -suositus, 2019.)

Parodontiittiin liittyy hammasplakin eli biofilmin kertyminen ikenen alle, mika aiheuttaa tulehdus- ja
immuunivasteen syntymisen edeten lopulta kiinnityskudosten peruuttamattomaan tuhoon (Kwon,
Lamster & Levin 2021). Pitkalle edenneena parodontiitti aiheuttaa muun muassa hampaan liikku-
vuutta ja siirtymistd, johtaen hampaan menettamiseen. Parodontiitiksi edenneen iensairauden py-
sayttaminen on tarkead, jotta merkittdvida kudostuhoja ja sen aiheuttamia haittoja ei syntyisi. (Paro-

dontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019.)

Parodontologisen hoidon onnistumisen edellytyksend on asiakkaan itse toteuttama, laadukas suun
omahoito. Jokapaivaiseen suun omahoitoon sisdltyy hampaiden harjaus kahdesti pdivassa seka ham-
masvalien ja mahdollisten proteettisten rakenteiden puhdistaminen. (Parodontiitti: Kaypa hoito -suo-
situs, 2019.) Suun terveyteen vaikuttavia omahoitotottumuksia ovat myés ruokarytmiin, ksylitolin

kayttdon seka sokeroitujen ruokien ja juomien nauttimiseen liittyvat elintavat (Sirvio 2022a).

Tupakoinnilla on haitallinen vaikutus parodontiitin esiintymiseen ja etenemiseen, jonka vuoksi se on
tarkeda ottaa huomioon yhtena parodontiitin riskitekijana (Leite, Nascimento, Scheutz & Lépez
2018). Savuttomuuteen kannustaminen ja asiakkaan vieroitus tupakkatuotteista on tarkeé osa paro-

dontiitin ennaltaehkaisya ja hoitoa (Parodontiitti: Kaypa hoito -suositus, 2019).

Parodontiitin diagnosointi ja sairauden hoidon suunnittelu kuuluu hammaslaékarille. Hoidon toteu-
tukseen osallistuu asiakkaan ja hammaslaakarin lisdksi usein suuhygienisti, hammashoitaja seka tar-
vittaessa iensairauksiin erikoistunut erikoishammasladkari. Suuhygienistin tarkeimpia tehtavia ovat
yksil6llinen suun omahoidon ohjaus seka anti-infektiivinen hoito eli bakteeripeitteiden ja hammaski-

ven poisto. (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019.)

Hoidon tarpeen maarittdminen

Hammasladkari tekee asiakkaalle suun kokonaistutkimuksen, joka sisdltaa myds ikenien ja hampai-
den kiinnityskudoksen tutkimuksen. Suuhygienisti suorittaa eri ikdisille asiakkaille suun terveystar-
kastuksia, joihin kuuluu myds hampaiden kiinnityskudoksen terveydentilan tutkiminen. Hampaiden
kiinnityskudosten taydellinen tutkiminen aloitetaan 8. luokalla, ja se sisdltyy aina sita vanhempien

asiakkaiden suun tutkimukseen. (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019.)

Asiakkaan kokonaishoidon aloitukseen liittyy aina esitietojen selvitys. Asiakkaan ikd, useat sairaudet

ja niiden hoitotasapaino, ladkitys, elintavat ja suuhygienian toteutuminen vaikuttavat parodontologi-
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sen hoidon suunnitteluun ja etenemiseen. On hyva selvittdd myos, kayttdakd asiakas nikotiinivalmis-
teita, kuten tupakkaa tai nuuskaa. Jos tupakkatuotteiden kayttéa on, on tarkeaa selvittad, kuinka
kauan asiakas on kayttényt niita ja kuinka paljon tuotteita kuluu paivan aikana. (Parodontiitti: Kaypa
hoito -suositus, 2019.)

Kun asiakkaalta kartoitetaan esitietoja, on suositeltavaa kayttda enimmakseen avoimia kysymyksia.
Niita hyddyntamalla asiakas saadaan itse ajattelemaan kasiteltavédna olevaa asiaa ja siihen liittyvia
seikkoja. (Anglé & Mustajoki 2020, 17.) Avoimet kysymykset auttavat myGs saamaan selville asiak-
kaan omia nakemyksia (Jarvinen 2020a). Tarvittaessa voidaan kdyttad myos suljettuja kysymyksia,
kunhan ne edistavat asiakkaan autonomiaa, esimerkiksi kysyttdessa, haluaako asiakas jatkaa kes-
kustelua téllé kertaa (Anglé & Mustajoki 2020, 18).

Esitietojen kyselyn aikana kadydysta keskustelusta on hyva alkaa poimia suun terveyteen liittyvia ta-
poja, joihin olisi tarpeellista tehdd muutoksia seka kertoa niistd asiakkaalle ja pyrkia keskustelemaan
niista. Tassa vaiheessa voi hyodyntéa ratkaisukeskeista toimintatapaa. Asiakkaalta voisi tiedustella

esimerkiksi, milld keinoilla hén ajattelisi pystyvansa parantamaan suun terveydentilaansa.

Asiakkaan kertomia asioita reflektoidaan ja hanen ndkdékulmaansa pyritdan ymmartamaan seka ole-
maan empaattinen alusta asti. Tama tukee yhteistydhdn perustuvaa kayttaytymisen muuttamista.
Asiakkaalle selvitetadn, mista kdynnin aikana keskustellaan. Mahdollisia kysymyksia ovat esimerkiksi:

"Huolestuttaako sinua jokin liittyen hampaidesi terveyteen?”. (Gillam & Yusuf 2019.)

Asiakasta voidaan motivoida paivittdiseen suun omahoitoon motivoivan keskustelun avulla (Parodon-
tiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019). Lyhytkin motivoivan keskustelun sessio perinteisen suuhygie-
niaopetuksen, eli tiedon antamisen ja ohjeiden antamisen lisdna, on todettu olevan yhteydessa suu-
hygienian parantumiseen ja sdilymiseen puolen vuoden jélkeen myos nuorilla oikomishoitopotilailla

(Rigau-Gay, Claver-Garrido, Benet, Lusilla-Palacios & Ustrell-Torrent 2020).

Suun omahoidon ohjaus olisi hyva toteuttaa jo varhaisessa vaiheessa parodontologista hoitoa, jotta
omahoidon toteutumista voidaan seurata myéhemmilla kaynneilla. Mikali suun omahoito todetaan
riittamattdmaksi, tarkennetaan asiakkaalle puhdistustekniikkaa, vahvistetaan motivaatiota omahoitoa
kohtaan ja tarvittaessa suositellaan toisenlaisia suun omahoitovdlineita. (Parodontiitti: Kdypa hoito -
suositus, 2019.) Motivoivan keskustelun periaatteiden mukaisesti asiakkaalta tulee saada lupa suun
omahoidon ohjauksen tekemiseen, jotta han ei koe annettua ohjausta kaskemisena (Gillam & Yusuf
2019).

Suun omahoidon ohjauksen voi antaa hammaslaakari, suuhygienisti tai hammashoitaja. Omahoidon
ohjauksessa voidaan hyddyntda motivoivaa keskustelua, jotta asiakkaan motivaatiota suun omahoi-
don toteuttamiseen saadaan kasvatettua. Se on hyva menetelma myés savuttomuuteen kannusta-

misessa. (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019.)

3.3 Hoitosuunnitelma

Suun kokonaistutkimuksessa tehtyjen havaintojen perusteella hammaslaakari tekee asiakkaalle diag-

noosin iensairaudesta seka madrittelee sairauden vaiheen ja riskiluokan seka hoitoennusteen. Ham-
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maslaakari vastaa aina hoitokokonaisuuden toteutumisesta seka osallistuu itse siihen. Hoidon ensim-
maisessa vaiheessa tavoitteena on informoida asiakasta iensairaudesta, kertoa sen syntymisestd,
etenemisesta ja hoidosta, seka suun omahoidon merkityksesta sairauden hoidon kannalta. Asiakas
sitoutetaan osaksi hoitotiimia ja hanelle tehdaan yksiléllinen suun omahoidon ohjaus. Asiakkaan tu-
lee hyvaksya hoitosuunnitelma, ja annettu suostumus kirjataan potilasasiakirjoihin. (Parodontiitti:

Kaypa hoito -suositus, 2019.)

Asiakkaalta voi kysyd, mita han tietda esimerkiksi ienterveydesta. Sen perusteella ammattilainen voi
tdydentaa asiakkaalta puuttuvia tietoja ja varmistaa asiakkaan tiedot ja taidot, ndiden perusteella

voidaan vaikuttaa asiakkaan omaan motivaatioon muutoksen tekemiseksi. (Gillam & Yusuf 2019.)

Tassa vaiheessa asiakkaan ambivalenssi voi nousta esiin, eika asiakas halua ottaa vastaan tarjottua
tietoa, koska ei ole siihen valmis. Asiakkaalle voi ehdottaa, ettd asiasta voidaan keskustella seuraa-
valla kerralla. (Gillam & Yusuf 2019.) Miller & Rollnick (2013, 26) kuvailevat teoksessaan motivoivan
keskustelun vaiheet portaikkona; jokainen uusi prosessi rakentuu edellisen lapikdydyn vaiheen
paalle. Jos asiakas jaa miettimaan vield muutoksen tekemisen tarpeellisuutta, herattelyvaiheesta ei

kannata siirtya vield keskittymisvaiheeseen, vaan jatkaa sita kohti myéhemmin.

Asiakkaalta voi kysyd, mista suun terveyteen liittyvasta aiheesta han haluaisi keskustella. Jos asiakas
on esimerkiksi huolissaan ikenien verenvuodosta, voi kysya esimerkiksi, haluaako han keskustella
ienverenvuodosta nyt ja selvittda asiaa. Asiakasta voi ohjata kohti tavoiteltua kayttaytymistd esimer-

kiksi pyytamalla tata kertomaan hanen hampaidenharjaustavoistaan. (Gillam & Yusuf 2019.)

Hoitosuunnitelmaa laatiessa asiakkaalta voi tiedustella, mita han ajattelee saamastaan diagnoosista
ja varmistaa ymmartaakd han, mistd on kyse. On tarkeda tuoda ilmi, mita asiakas voi itse tehda pa-
rodontiitin hoidon eteen. Kun asiakas on ymmartényt, millaisesta sairaudesta on kyse, ammattilainen
voi selvittda, minkalainen motivaatio hanella on osallistua sairauden hoitoon. Asiakkaan motivaatiota
voi pyrkia vahvistamaan tarjoamalla riittavasti tietoa sairauden synnysta ja etenemisesta. Esimerkiksi
tieto hampaiden mahdollisesta menetyksesta voi aiheuttaa asiakkaassa huolta ja sitd myéten intoa
sitoutua parodontiitin hoitoon. Parodontiitti johtaa hoitamattomana lopulta hampaiden menettami-

seen (Parodontiitti: Kaypa hoito -suositus, 2019).

Asiakkaalta voi kysyd, mika olisi sellainen konkreettinen tavoite, joka hé&nen olisi mahdollista saavut-
taa (Gillam & Yusuf 2019). Tassa vaiheessa avoimia kysymyksia voi kayttaa tavoitteen asettamisen
apuna. Tarvittaessa ammattilainen auttaa asiakasta kehittelemaan realistisen ja saavutettavissa ole-
van tavoitteen seka keinoja, joilla tavoite on mahdollista saavuttaa (Gillam & Yusuf 2019). Esimerk-
kina tasta voisi olla, ettd ammattilainen ehdottaa hammasvalien puhdistusta aluksi muutaman kerran
viikossa. Asiakkaalla on kuitenkin aina vapaus olla eri mieltd ammattilaisen ehdotusten suhteen (Mil-
ler & Rollnick 2013, 35). Asiakkaalta on siis hyva kysya, milta tavoite kuulostaa ja sopisiko se ha-

nelle.

Asiakkaan tuntemuksia voi summata ja selventda aaneen, esimerkiksi toteamalla "Kuulostaa siltd,
ettd haluaisit lopettaa tupakoinnin, mutta et vield téssa vaiheessa ehka kykene”. Ammattilaisen tulisi

nostaa esiin asiakkaan sanoittamat ehdotukset ja ajatukset muutosten tekemiseksi seka niiden teke-
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mattd jattamisen hyvat ja huonot puolet. Hyva kysymys on esimerkiksi “Jos asiat jatkuvat kuten en-
nenkin, miten tama saattaa vaikuttaa ikeniesi terveyteen?” tai “Kuinka paljon asteikolla yhdesta

kymmeneen luotat pystyvasi muutoksen tekemiseen?”. (Gillam & Yusuf 2019.)

Kdynnin lopuksi voidaan tehda yhteenvetoa lapikdydyista asioista ja varmistaa teach-back-menetel-
maa hyddyntden, etta asiakas on ymmartanyt oikein kaynnilld keskustellut ja sovitut asiat, kuten

asetetun tavoitteen. Tarvittaessa kerrataan yhdessa tarkeimmat asiat. (Nayttovinkki 9/2017.)

3.4 Hoidon toteutus

Parodontiitin diagnosoinnin ja hoitosuunnitelman laatimisen jalkeen hammaslaakari tai suuhygienisti
poistaa hampaiden pinnoilta tulehdusta aiheuttavat bakteeripeitteet seka niiden kiinnittymista edes-
auttavat tekijat, kuten hammaskiven tai tayteylimaarat. Tastd kaytetaan termia anti-infektiivinen
hoito. Tavoitteena on luoda asiakkaan suuhun olosuhteet, jotka mahdollistavat hyvdn suun alueen
omahoidon. Kun asiakkaalla on hyvat mahdollisuudet toteuttaa tehokasta suun omahoitoa itsenai-
sesti, eli puhdistaa bakteeripeitteet hampaiden pinnoilta, on mahdollista saavuttaa hyva ja pysyva

hoitotulos. (Parodontiitti: Kaypa hoito -suositus, 2019.)

Anti-infektiivinen hoito tulee toteuttaa mahdollisimman nopealla aikataululla, ja kdyntien valilla tulisi
kulua enintédan kuukausi (Parodontiitti: Kéypa hoito -suositus, 2019). Tdma on myos asiakkaan oh-
jauksen ja motivaation kannalta hyva asia. Tihedan jarjestetyt kdynnit antavat suun terveydenhuol-
lon ammattilaisille mahdollisuuden seurata suun omahoidon toteutumista ja tarvittaessa vahvistaa

asiakkaan motivaatiota jatkaa suun omahoidon toteuttamista saadun palautteen perusteella.

Yksittdisella motivoivan keskustelun sessiolla perinteisen hoidon lisana ei ole todettu riittédvaa vaiku-
tusta laadukkaan omahoidon pitkdaikaisessa sdilymisessa (Stenman, Wennstrém & Abrahamsson
2017, 303). Wu ym. (2017) havaitsivat motivoivan keskustelun avulla saavutettujen omahoitotottu-
musten sdilyvan ainakin lyhyella ja keskipitkalla aikavalilld, kun interventioita tehtiin alkuvaiheen

neuvonnan jalkeen myds sa@nnéllisesti puhelinsoitoin.

Asiakkaalle tulee informoida hdnen suun omahoitonsa sujumisesta ja suun terveydentilan parantu-
misprosessista edelliseen kayntiin verrattuna. Yksityiskohtainen kirjaaminen tilanteesta potilastieto-
jarjestelmadn auttaa vertailemaan suun terveydentilaa aiempaan. (Parodontiitti: Kdypa hoito -suosi-
tus, 2019.) Tasta on hydtya jatkon kannalta erityisesti, jos asiakasta hoitava suun terveyden ammat-
tilainen vaihtuu kayntien valilla. Asianmukaisen suun omahoidon tarkeyttd tulee korostaa asiakkaalle
parodontologisen hoidon alkuvaiheen liséksi myés mydhemmissa hoitoprosessin vaiheissa (Kwon
ym. 2021).

Teach-back-menetelmaa voi soveltaa muun muassa suun omahoidon ohjauksen aikana. Asiakkaan
kanssa voidaan kdyda yhdessa lapi esimerkiksi mille hammaspinnoille on jaanyt biofilmia, eli ham-
masplakkia. Asiakas voi seurata kasipeilin kautta kdynnin alkupuolella, kun suuhygienisti kdy ham-
paistoa lapi ja ndyttad, missa plakkia on. Kaynnin lopulla suuhygienisti voi pyytaa asiakasta kerto-
maan omin sanoin ja ndyttdmaan, mitkd alueet hampaistossa ovat sellaisia, jotka hanen tulee muis-
taa puhdistaa paremmin. Tarvittaessa kerrataan huomiota vaativat alueet, jos ne ovat unohtuneet

kdynnin aikana.
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Hoitotuloksen arviointi ja yllapitohoito

Kun anti-infektiivinen hoito on saatu paatokseen, 4—6 viikon kuluttua tehdaan uusi hampaiden kiinni-
tyskudosten tutkimus, jolloin rekisterdidaan hoidossa saavutetut tulokset. Suun omahoidon toimi-
vuus ja mahdolliset muutokset tupakkatuotteiden kaytdssa kontrolloidaan. Hoitotulokseen perustuen

arvioidaan tarve mahdolliselle lisdhoidolle. (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019.)

Saavutetun hoitotuloksen ja asiakkaan riskitekijéiden perusteella maaritetdan yksiléllinen yllapitohoi-
tovadli. Apuna voidaan kayttaa PRA-mallia, joka kartoittaa yksildllistéd parodontiitin riskid. PRA-malli eli
periodontal risk assesment havainnollistaa visuaalisesti asiakkaan yksildllisen parodontiittiriskin, kun
siihen sydtetaan tietyt parodontiitille altistavat riskitekijat (Periodontal risk assesment julkaisuaika
tuntematon). Internetissa vapaasti kaytettavissa olevaa PRA-mallia hyddyntden voidaan ennustaa
yllapitohoidossa olevien parodontiittia sairastavien ihmisten hampaiden menettémista seka parodon-

tiitin etenemistd (Kéndnen & Gursoy 2016).

PRA-malli on hyva kayda asiakkaan kanssa lapi, silla sen avulla myds asiakas voi hahmottaa, millai-
sia riskeja hanelld on sairauden uusiutumista ajatellen. Jos PRA-mallissa on esimerkiksi selkeé riski-
tekija tupakointitottumuksiin liittyen, se on selkea visuaalinen merkki myds asiakkaalle. PRA-mallia

apuna kayttaen voi esimerkiksi demonstroida, miten jo tupakoinnin vahentédminen vaikuttaa sairau-

den uusiutumisriskiin.

Yllapitohoidon tarkoitus on sdilyttda anti-infektiivisessé hoidossa saavutetut hoitotulokset. Yllapito-
hoitoa tehdaan 3-12 kuukauden vélein toteutettavilla vastaanottokaynneilld, kayntivali riippuu asiak-
kaan yksildllisista riskitekijoistd. Parodontiitin uusiutumiselle altistavat samat tekijat, jotka sen ovat
my®s aiheuttaneet. Mikali asiakas ei kay saanndllisesti parodontiitin ylldpitohoitokdynneilld, riski tau-
din uusiutumiselle tai etenemiselle on suuri. Yllapitohoitokdynnilla pdivitetdan asiakkaan esitiedot ja
kartoitetaan kliiniselld tutkimuksella kiinnityskudosten nykytila. Tarvittaessa kdynnilla tarkennetaan
esimerkiksi suun omahoitoon liittyvia ohjeita ja neuvotaan puhdistustekniikkaa. Ylldpitohoidon paat-

teeksi sovitaan seuraavasta ylldpitohoidon kaynnista. (Parodontiitti: Kaypa hoito -suositus, 2019.)

Mydhemmilla kaynneilld tutkitaan, mita haasteita ja edistavia tekijoitd kdyttédytymisen muutoksessa
on ollut. Asiakkaan yritys muuttaa toimintaansa tunnustetaan ja yrityksesta kehutaan, jolloin itse-
luottamus ja -varmuus kasvaa. Mahdollisia epdonnistumisia tarkastellaan siitd ndkokulmasta, mitka
asiat vaikuttivat epdonnistumiseen ja mita voisi tehda eri tavalla, jotta uusi suunnitelma onnistuu.
(Gillam & Yusuf 2019.)

Jos omahoidossa on kehitettavdd, on hyva kysya asiakkaalta, miten han uskoisi pystyvansa teke-
maan parannuksen. Asiakkaalta voi kysya, minkalaista tukea han kaipaa, jotta suun omahoidon to-
teuttaminen olisi sujuvampaa. On tarkead myds kannustaa ja kehua saavutettua hoitotulosta, jos
sille on aihetta. (Gillam & Yusuf 2019.)
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3.6  Nikotiinituotteita kayttava asiakas

Tupakkatuotteilla tarkoitetaan tupakkakasvia sisdltavia tuotteita, kuten savukkeita, nuuskaa seka
sikareita. Tupakkakasvi sisdltda nikotiinia, joka aiheuttaa riippuvuutta. My6s nikotiinipussit ja sah-
kdsavukkeissa kaytettdvat nesteet sisaltavat nikotiinia, mutta eivat tupakkaa. (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2023b.)

Tupakointi vaikuttaa haitallisesti parodontiitin etenemiseen seka lisaa taudin esiintyvyytta (Leite ym.
2018). Tutkimuksissa tupakoitsijoiden hampaiden kiinnityskudosten terveydentilan on todettu olevan
heikompi kuin tupakoimattomien, ja tilanne heikkenee ajan kuluessa voimakkaammin (Tervonen &
Péllanen 2016). Tupakointi heikentda verenkiertoa ikenissa, joten myos ienverenvuoto vahenee.
Ienverenvuoto on ensivaiheen oire ientulehduksessa ja parodontiitissa, joten tupakoivan asiakkaan
osalta nama sairauden oireet voivat jadda huomaamatta. Tupakointi myos lisda riskia suun limakal-
vomuutoksille ja suun alueen sydville. (Heikkinen 2022.) Tupakoinnin lopettamisesta on hyétya pa-
rodontiitin riskien vdahentdamisessa, ja tupakoinnin aiheuttamat haittavaikutukset lievenevat sitéd mu-
kaan, kun aikaa kuluu lopettamisesta. Tupakoinnin lopettaminen on yhteydessd parempiin ei-kirurgi-
sen parodontologisen hoidon tuloksiin. Suun terveydenhuollon ammattilaisten tulee auttaa parodon-
tiittiin sairastuneita tupakoitsijoita tarjoamalla heille tehokasta ja yksildllista neuvontaa tupakoinnin
lopettamiseksi — ei vain arvioida tupakointitottumuksia taudin etenemisen ja hoidon ennustamisen

vuoksi. (Duarte, Nogueira, Silva, Pannuti, Schey & Miranda 2021.)

Nikotiinipusseja kaytetaan yleensa yldhuulen alla ikenid ja suun limakalvoja vasten, jossa ne voivat
aiheuttaa mekaanista arsytysta seka vaurioita suun limakalvoille. Erityisesti nikotiinipussien sisaltama
nikotiini on haitallista suun limakalvoille. (Ye & Rahman 2023.) Nikotiinipussien myynti vapautettiin
Suomessa kevaalla 2023, jonka jalkeen niiden suosio on kasvanut (Filha 2023). Viela ei ole tarkkaa

tutkimusdataa siitd, kuinka paljon esimerkiksi aikuiset kayttévat nikotiinipusseja.

Nikotiinipussien kayttda on kuitenkin erityisesti alle 21-vuotiaiden ammatillisessa oppilaitoksessa
opiskelevien poikien keskuudessa, paivittdin kayttdvia on 5 %, satunnaisesti kayttavia on 16 %. Ni-
kotiinipussien kaytostd kysyttiin kouluterveyskyselyssa ensimmadista kertaa vuonna 2023, sen vuoksi

aiempia vertailutietoja ei ole saatavissa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023a.)

Sahkdtupakoinnilla on haitallisia vaikutuksia hampaan kiinnityskudosten terveyteen muutoinkin kuin
sen sisaltaman nikotiinin osalta (Javed, Kellesarian, Sundar, Romanos & Rahman 2017). Suomessa
sahkdtupakointi on ollut vahaisté vuonna 2014, mutta kokeilut ovat olleet lisdantymaan pain erityi-
sesti nuorten keskuudessa (Ruokolainen, Ollila, Sandstrom & Heloma 2016). Ajantasaista tutkimus-
tietoa sahk&tupakoinnin yleisyydesta suomalaisten aikuisten keskuudessa on toistaiseksi véhan saa-
tavilla. Sahkdtupakkaa paivittdin kdyttavien maarat 8.- ja 9. luokkalaisten sekd ammatillisissa oppilai-
toksissa opiskelevien keskuudessa ovat kuitenkin lisddntyneet (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2023a).

Tavanomaiseen neuvontaan verrattuna motivoiva keskustelu vaikuttaisi edistavan tehokkaammin
tupakoinnin lopettamista (Lindson-Hawley, Thompson & Begh 2015). Riippumatta asiakkaan moti-

vaation tasosta, lyhyetkin motivoivaa keskustelua sisaltavat tapaamiset kasvattavat tupakkatuottei-
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den lopettamisen todennakdisyytta (Absetz 2018). Motivoivassa keskustelussa valtetdan vastakkain-
asettelua ja myo6tailladn asiakkaan nakemyksia valttaen provosoitumista. Eri mieltd olevan asiakkaan
puheesta kannattaa huomata ja nostaa esiin sellaisia asioita, jotka tukevat muutoksen tekemista,
esimerkiksi asiakkaan vahvuuksia. (Anglé & Mustajoki 2020, 21-22.) My0s parodontiitin Kéypa hoito
-suositus (2019) mainitsee motivoivan keskustelun olevan kayttékelpoinen keino savuttomuuteen
kannustamisessa. Edelld mainittuja periaatteita voisi soveltaa keskustelussa myds nikotiinituotteita
kdyttavan asiakkaan kanssa.
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4 E-OPPIMATERIAALIN JA VERKKOSIVUSTON KRITEERIT

4.1 Hyvan e-oppimateriaalin kriteerit

E-oppimateriaaliksi luokitellaan kaikkea verkosta |0ytyvad, opetusta varten tuotettua sisaltéa (Ope-
tushallitus 2012, 5). E-oppimateriaalin tulee olla oppimista tukevaa ja tarpeeksi selkeda seka asiasi-
saltdnsa, etta ulkoasunsakin puolesta. Kun kyseessa on oppijalle uusi asia, kouluttajan tulee huomi-
oida, etta uudet asiat voivat tuntua monimutkaisilta. Selkeyden vuoksi asiasisallon tulee olla jasen-
neltyd, johdonmukaisesti etenevaa sekda useammassa yhteydessa keskeisia asioita toistavaa. Kaytta-
jien tulee kyetd ymmartdmaan materiaalin sisalté oman osaamisensa pohjalta. Mikali tdma ei to-
teudu, materiaalia tulee joko yksinkertaistaa tai monipuolistaa, jolloin ymmartaminen on helpompaa.
(Kupias & Koski 2013, 74-87.)

Verkkototeutuksena toteuttavan opetusmateriaalin sisdllén ja menetelmien tulee tukea oppimista-
voitteisiin pdasemista. Tehtdvien tulee olla sellaisia, etta tehtavanannot on helppo ymmartaa, ne
ohjaavat opiskelijan tydskentelyd ja edistavat osaamistavoitteita. Sisallén on hyva olla sellaista, etta
se auttaa opiskelijaa yhdistamaan uudet tiedot aiemmin opittuun seka soveltamaan tietoa. Aineisto
tulee olla koottu luotettavista, ajantasaisista lahteista. Lahdeviitteiden ja kayttdoikeustietojen tulee
olla esilla. (Varonen & Hohenthal 2017.)

E-oppimateriaalin tulee tukea oppijan omaa ajattelua ja aktiivista toimintaa. E-oppimateriaalin oppi-
mistehtavissa oppijan tulisi saada vertailla, soveltaa ja pohtia asioita, jolloin han aktiivisesti ajattelee
opittavaa ilmiota. (Opetushallitus 2012, 47—49.) Oppijan tehtavaksi ei saa jadda vain kuvailevan fak-
tatiedon kokonaisuuksien omaksuminen ja muistaminen seka ennalta rajattujen tehtavanantojen
suorittaminen (Opetushallitus 2012, 44). Oppimateriaali voi kehittda kohti asiantuntijuutta tarjoa-
malla tehtdvid, jotka vastaavat aitoja tilanteita ja haasteita. Niiden tulisi myds tarjota mahdollisuuk-
sia ylittda aiemmat osaamisen rajat. (Opetushallitus 2012, 65.) Opetettavan asian esittémisessa tu-
lisi hyddyntéa verkon tarjoamia teknisia ominaisuuksia, kuten tiedon esittdmista eri muodoissa ja
linkittdmista erilaisiin soveltamisen mahdollisuuksiin ja tosielaman ilmidihin (Opetushallitus 2012,
48-50).

4.2 Hyvan verkkosivuston kriteerit

Laatiessamme verkkosivustoa hyddynsimme eAMK-hankkeessa madriteltyja verkkototeutusten laatu-
kriteereja. Verkossa toteutettavan opetusmateriaalin sisallot tulee nimetd ymmarrettévasti, myoés
esimerkiksi linkkien ja tiedostojen toimivuus varmistetaan. Sisallosté rakennetaan yhtendisen nakoi-
nen kokonaisuus. Valitaan helposti luettavia fontteja ja véltetaan erilaisten fonttien kdyttda. Tekstin
tulee olla tarpeeksi suurta tai suurennettavissa. Visuaalisten elementtien tulee olla asiasiséltdoa tuke-
via, eika niita kayteta tarpeettomasti. Kaytettyjen linkkien kuvaustekstit muotoillaan ymmarrettaviksi
ja informatiivisiksi, lisaksi linkit maaritelldan avautumaan uuteen ikkunaan. (Varonen & Hohenthal
2017.)

Verkkosivuston hyvalld otsikoinnilla sivustosta saadaan helppolukuinen ja sitd on helpompaa sil-
mailla. Kayttamalla riittavasti ja loogisesti valiotsikoita, teksti jasentyy ja sivun sisaltd on helpompi

hahmottaa. Tekstissa uuden aiheen alkaessa tai nakékulman vaihtuessa on hyva lisata uusi otsikko.
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Otsikoiden tulee olla kuvaavia ja yksiselitteisia. Tekstin lomaan lisdttyjen linkkien tulee erottua
muusta tekstistd, jolloin silmaily on helpompaa. Linkin tekstista tulee kdyda ilmi, mihin linkki johtaa.

(Saavutettavuuskirjasto Celia julkaisuaika tuntematon.)
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5 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITE

Kehittamistyon tarkoituksena oli tuottaa suuhygienistiopiskelijoille e-oppimateriaali motivoivien toi-
mintatapojen hyédyntamisesta asiakasohjauksessa parodontologisen hoitoprosessin aikana. Kehitta-
mistyon tavoitteena oli kehittda suuhygienistiopiskelijoiden osaamista ja keinoja hyddyntda motivoi-

via toimintatapoja asiakkaan parodontologisen hoitoprosessin aikana.

E-oppimateriaali sisdltda tietoa motivoivasta keskustelusta, ratkaisukeskeisesta toimintatavasta ja
teach-back-menetelmasta seka niiden hyddyntamisestd konkreettisesti parodontologisen hoitopro-
sessin eri vaiheissa. Teoriatiedon tueksi tehtiin havainnollistavia esimerkkilauseita seka kuvia ja suu-

hygienistiopiskelijaa aktivoivia pohdintatehtdvia.
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6 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

6.1 Kehittdmistyd menetelméana

Kehittamistoiminnalla, johon myds kehittamistyd lukeutuu, tarkoitetaan sellaista toiminnan kokonais-
ymmartamistd, tyoskentelya ja kuvausta, jonka seurauksena syntyy jokin uusi asia. Tutkimukselli-
seen kehittamistoimintaan voi sisdltya tutkimuksellisia piirteita tai osioita, muttei silla tavalla kuin ne
akateemisessa tutkimustydssa on tapana ymmartaa. Kehittdmistoiminnassa ja akateemisessa tutki-
mustydssa tydskennelldan myos keskenadn erilaisten saantdjen puitteissa, siksi kehittamistoimintaa
den yhteisten sdantdjen ja toimintatapojen maaraamin tavoin. Kehittdmistydn tuloksena on konk-
reettinen tuotos, jonka tunnuspiirteitd ovat muun muassa ainutkertaisuus, hyddyllisyys, suunnitel-

mallisuus ja kasitteisiin sitoutuminen. (Salonen 2013, 9, 13.)

Tutkimuksellisessa kehittamistydssa tavoitteena on ratkaista kdaytéannodsta kumpuavia ongelmia,
luoda uutta tietoa ty6eldman kayténteista seka tarjota vanhoille kaytanteille parempia vaihtoehtoisia
tapoja. Usein kehittdmisty® saakin alkunsa organisaation muutoshalukkuudesta tai kehittdmisen tar-
peesta. Kehittamistydn aikana kerataan systemaattisesti tietoa teoriasta ja kéytéanndsta samalla arvi-
oiden niita kriittisesti. Tietojen keradmisen perusteella pyritddn aikaansaamaan uutta: joko kaytanto-
jen parannuksia tai muita uusia ratkaisuja. Olennaista on myos aktiivinen yhteisty6 kehittamistyon
eri osapuolten kanssa — on tarkeda, etta kehittamistydn tulokset ovat siirrettavissa kaytantéon tai
kehitellyt ideat ovat toteutettavissa. (Ojasalo, Moilanen & Ritakoski 2015, 18-19.)

Tutkimuksellisuuden ndkdkulma kehittamisty6td tehdessa on olennaista. Se ilmenee kehittamistyon
prosessin jarjestelmallisyytend, analyyttisyytena ja kriittisyytend. Tutkimuksellisuuden l&sné ollessa
kehittédmisty6n tulokseen vaikuttaneet tekijat tunnistetaan helpommin ja tulokset ovat perustelta-
vissa. (Ojasalo ym. 2015, 21-22.)

Kehittamistyo koostuu kolmesta eri vaiheesta: suunnittelusta, toteutuksesta ja arvioinnista. Suunni-
telmavaiheessa tunnistetaan kehityksen tarve, selvitetdan tavoitteet seka mahdolliset haasteet, sovi-
taan hankkeen odotuksista seka kuinka tavoitteisiin paastadn. Suunnitelma toteutetaan kirjallisesti ja
sen huolellinen suunnittelu on tarkead, jotta aikataulussa pysyminen on helpompaa. Suunnitelmavai-
heen jdlkeen hankitaan aiheeseen liittyvaa teoreettista, kirjoitettua tietoa. Hankittua tietoa hyédyn-
netadn oman tuotoksen teossa ja aikaisemman tietoperustan esittelyssa. Kehittamishankkeen to-
teuttamisvaiheeseen on varattava tarpeeksi resursseja, jotta saadaan aikaan hyddyllinen tuotos,
joka palvelee ty6elamaa. Tyon tulokset jaetaan ainakin kirjallisena, mutta ty6ta raportoidaan proses-
sin osapuolille myds etenemisen eri vaiheissa, silla raportointi jdsentda ajattelua ja synnyttaa vuoro-
puhelua. Arviointivaihe on kehittamistyon viimeinen vaihe, mutta arviointia kehittdmisprosessista ja

sen tuotoksista tehdaan lapi koko prosessin. (Ojasalo ym. 2015 22-26.)

6.2  Suunnittelu

Kehittamistydn suunnitteleminen aloitettiin joulukuussa 2022. Suuhygienistin tutkinto-ohjelman leh-

torit ehdottivat meille kehittamistyon aihetta ja tartuimme siihen, silld aihe oli mielenkiintoinen ja
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koimme sen tukevan vahvasti myds omaa ammatillisista kasvuamme erityisesti suun terveyden edis-

tdmisen nakdkulmasta. Aihekuvauksemme hyvaksyttiin tammikuussa 2023.

Tybsuunnitelmaa varten aloimme kerata tietoa motivoivista menetelmistad seka niiden hyédyntami-
sesta suun terveydenndkokulmasta. Parodontologinen hoitoprosessi oli meille entuudestaan melko
tuttu, mutta syvennyimme siihen yha tarkemmin. Perehdyimme myds kehittamistydn menetelmaan
seka hyvan e-oppimateriaalin ja verkkosivuston ominaisuuksiin. Kaytimme tiedonhakuun Savonia-
ammattikorkeakoulun opiskelijoiden kaytdssa olevia terveysalan tietokantoja, eli PubMed- seka
Cinahl Ultimate -tietokantoja. Hankimme teoriatietoa myds Savonia-ammattikorkeakoulun seka mui-
den ammattikorkeakoulujen kirjastoista l0ytyvista teoksista. Lisaksi hyddynsimme internetista 10yty-
via lahteita esimerkiksi verkkosivuston toteutukseen liittyvan tiedon haussa. Internetista 16ytyvista
lahteista tiesimme etukateen laadukkaiksi muun muassa Kaypa hoito -suositukset sekd Duodecim

Oppiportin ja Terveyskirjaston materiaalit, joten hyddynsimme niita.

Tietokantahauissa kaytimme hakusanoina muun muassa seuraavia: motivational interviewing, solu-
tion focused, teach back method, periodontal disease, oral health, dental hygiene, motivational in-
terviewing, patient participation, professional role, dentist’s role, professional’s role, dental hygienist
attitudes, dentistry, dental health education, nicotine pouches periodontitis ja periodontal disease.
Internet-haussa kdytimme hakusanoina muun muassa seuraavia: motivoiva haastattelu, teach-back-
menetelmad, ratkaisukeskeisyys, hyva opetusmateriaali, hyva verkko-oppimateriaali, hyva verkkosi-
vusto, selked verkkosivusto, potilas vai asiakas, potilaan oikeudet, parodontiitti kdypéa hoito -suosi-
tus, tupakasta vieroitus kaypa hoito, sahkdsavuke ja nikotiinipussi. Lisaksi olemme poimineet Savo-
nia-ammattikorkeakoulun Tutkin, oivallan kehitan -opintojakson Moodle-alustalta esimerkiksi Salosen

seka Ojasalon ym. teokset kehittdmistydn menetelmasta.

Suunnittelimme verkkosivustoa ja sen sisaltda yhteistydssa tilaajan kanssa. E-oppimateriaalin sisal-
I6n suhteen tavoitteena oli saada motivoivat toimintatavat elamaan pelkan teoriatiedon esittelyn si-
jaan. Keskeisia aiheita ovat erilaiset motivoivat menetelmat, suun omahoidon ohjaus ja asiakkaan
ohjaus parodontologisen hoitoprosessin aikana. Toinen keskeinen tavoite oli saada aikaan tiivis tuo-
tos, jonka sisdllon lapikdyminen ei olisi liian raskasta ja aikaa vievaa, vaan sisalto olisi helppoa
omaksua. Nain on todennakdisempdad, etta verkkosivustoa kaytetdan ja siihen halutaan palata, jol-

loin suuhygienistiopiskelijat omaksuvat asiasisallén paremmin.

Toteutus

Tydsuunnitelmamme hyvaksyttiin kesdakuussa 2023 ja aloitimme e-oppimateriaalin tydstamisen hei-
nakuussa. Toteutimme e-oppimateriaalin verkkosivuston muotoon. Maaritimme verkkosivuston ha-
kukoneille avoimeksi, joten materiaali on Savonia-ammattikorkeakoulun opiskelijoiden lisaksi mui-

denkin aiheesta kiinnostuneiden alan opiskelijoiden ja ammattilaisten vapaassa kdytdssa.

Verkkosivuston alustana kaytimme Savonia-ammattikorkeakoulun tarjoamaa WordPress-alustaa.
Alustan ominaisuudet ovat jokseenkin tuttuja myds tutkinto-ohjelman opettajille, joten he pystyvat
jatkamaan sivuston ylldpitoa sen valmistumisen jdlkeen tammikuusta 2024 alkaen. Kayttéamalla Sa-

vonia-ammattikorkeakoulun WordPress-alustaa, meille opinndytetyon tekijoille tai kayttdjille ei synty-
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nyt kustannuksia verkkosivuston luomisesta tai yllapitamisesta. Verkkosivuston osoitteeksi an-
noimme www.blogi.savonia.fi/motivoiparonhoitoon (liite 1). Osoitteesta haluttiin mahdollisimman
lyhyt ja selked, jotta se on helppoa muistaa ja hahmottaa osoitepalkkiin kirjoittaessa. Suun tervey-
denhuollon ammattilaisten keskuudessa “paro” on yleisesti kaytetty ja tunnettu puhekielinen ilmaisu
parodontiitista, joten koimme sen kaytdn osoitteessa hyvaksyttdavang, silla tarkea kriteeri osoitteelle

oli sen lyhyys.

Rakentaessamme verkkosivustoa huomioimme sen kaytettdvyyden erilaisilla laitteilla. Paapainona ol
varmistaa, ettd verkkosivusto toimii jouhevasti tietokoneen seka dlypuhelimen naytélla. Rakensimme
verkkosivuston alkamaan motivoivien toimintatapojen teoriatiedon esittelylla, jokainen menetelma
kasiteltiin omalla sivullaan. Sen jdlkeen lisasimme parodontologisen hoitojakson kaynnit jarjestyk-

sessa omille sivuilleen.

Nikotiinituotteisiin, erityisesti tupakkaan, liittyva vieroitus kasiteltiin erillisessa osiossa. Liitimme si-
vustolle my6s muista lahteistd I6ytyvaa lisatietoa linkittamalld esimerkiksi Filha ry:n tarjoamaa val-
mista materiaalia asiakkaalle tupakoinnin lopettamisesta seka ammattilaisille tarkoitettua materiaalia

tupakasta vieroituksen ohjaukseen.

Sivujen yhteyteen koostettiin tekstia ja kuvituksiin siséllytettyja esimerkkilauseita motivoivien toimin-
tatapojen hyddyntamisesta. Kokosimme kdyttamamme lahteet sivustolle erilliseen osioon, josta kiin-
nostuneiden on helppoa l6ytaa esimerkiksi tutkimustietoa aiheesta. Edella mainittujen jasentelyjen
ansiosta e-oppimateriaaliin perehtyessa huomio kiinnittyy itse asiasisaltéon, ja sivusto on ulkoasul-

taan miellyttava silmailla ja lukea.

Kehittelimme tilaajan toiveen mukaisesti pohdintatehtavia, jotka kannustavat suuhygienistiopiskeli-
jaa miettimaan ja soveltamaan, miten han voisi kdyttad motivoivia toimintatapoja erilaisissa tilan-
teissa suuhygienistin vastaanotolla. Nain opiskelija ei ole vain passiivinen tiedon omaksuja. Li-
sasimme sopiviin kohtiin motivoivaan toimintatapaan soveltuvia esimerkkifraaseja, joista suuhygie-
nistiopiskelija voi nahda esimerkkeja ja havaita, miten eri menetelmia voi konkreettisesti kayttaa
suun omahoidon ohjaamisessa ja hoitoon sitouttamisessa. Otimme huomioon muun muassa hampai-
den puhdistukseen liittyvat tottumukset, koska ne vaikuttavat olennaisesti hampaistoon kertyvaan

plakin maaraan.

Tuottaessamme e-oppimateriaalia verkkosivustolle, pyrimme tilaajan toiveen mukaisesti siihen, etta
sisaltd on riittdvan tiivistd, monipuolista ja helposti omaksuttavaa, mutta kuitenkin tarpeeksi katta-
vaa. Véltimme turhan pitkid kappaleita ja tekstin vastapainoksi lisésimme aiheeseen liittyvaa visuaa-
lista materiaalia, kuten sisaltda tukevia kuvituskuvia. Pyrimme tekemaén e-oppimateriaalista niin
ymmarrettavan, etta siihen olisi mahdollista perehtya ilman aiempaa tietémysta motivoivista toimin-

tatavoista.

Sovelsimme e-oppimateriaalin sisallén tuottamisessa aiemmin mainittuja kriteereja esimerkiksi lisaa-
malla materiaaliin herattelevia avoimia kysymyksia, jotka ohjaavat suuhygienistiopiskelijaa pohdiske-
lemaan aihetta syvemmin. Verkkosivuston kriteerien toteutumiseksi huomioimme sivustoa koostaes-
samme ulkoasun, fontin, navigoinnin, linkityksen ja otsikoinnin selkeyden. Huolehdimme siita, etta

kaikilla sivuilla esimerkkilauseita esittelevissa kuvissa kaytetaan riittdvan isoa fonttikokoa ja selkeaa
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fonttia, jotta tekstit ovat helposti luettavissa myds mobiililaitteilla. Sivustolla kdytetddn paaasiassa
vain kahta erilaista fonttia: yhta leipatekstissa ja toista kuvituskuvien esimerkkilauseissa. Yhdessa
yksittdisessa kuvassa on lisdksi kahta erilaista selkeasti luettavaa fonttia. Pyrimme tekemaan sivus-
ton otsikoista erottuvia ja sellaisia, ettd kunkin sivun paaasiat tulevat niista ilmi. Tummensimme
tekstin joukosta tarkeimpia asioita olennaisimpien asioiden korostamiseksi. Maaritimme kaikki sivus-
tolla esiintyvat, verkkosivustolta pois johtavat linkit avautumaan uuteen valilehteen, jotta kayttajan

on helpompaa siirtya opetusmateriaalin ja linkeistd avautuvien materiaalien valilla.

Verkkosivuston kuvituskuvat teimme itse Canva-verkkotydkalun ilmaisversiolla, joka on tarkoitettu
graafista suunnittelua varten. Kaytimme kuvituskuvien tekemiseen ilmaisia Canvasta saatavia ele-
menttejd. Lahes kaikissa kuvituskuvissa yhdistelimme monia eri elementteja saadaksemme uniikin,
tarkoituksiimme sopivan kuvan. Muokkasimme tarvittaessa myds esimerkiksi vareja ja lisésimme ku-

viin oppimisen tueksi soveltuvia esimerkkilauseita.

IImaiselementeista koostettuja kuvia on luvallista kdyttaa esimerkiksi verkkosivustoilla. Canvan tarjo-
amia mallipohjia seka arkistoelementteja ei ole sallittua myyda sellaisenaan. (Canva julkaisuaika tun-
tematon.) Taiteellisen tai selittavan graafisen teoksen, kuten kaavion, tekijanoikeudet ovat silla, joka
teoksen on luonut (Tekijanoikeuslaki 404/1961, 1 luku 1 §). Nain ollen verkkosivustolla julkaistujen

kuvien tekijanoikeudet ovat meilla itselldmme.

E-oppimateriaalia ja -sivustoa arvioitiin lapi sen toteutusprosessin: pyysimme opinndytetyon tilaa-
jalta aktiivisesti palautetta tyon edetessa seka sen valmistuessa. Tydn edetessa arvioimme itsekin
tuotosta saanndllisin valiajoin peilaten e-oppimateriaalia ja verkkosivustoa koskeviin kriteereihin. E-

oppimateriaali valmistui lokakuussa 2023.

6.4 Arviointi

Ty6suunnitelmamme mukaisesti e-oppimateriaalin arviointia varten tehtiin Webropol-palautelomake
(liite 3), joka lahetettiin opintojen eri vaiheissa oleville Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienis-
tiopiskelijaryhmille. Webropol-palautekyselyn kysymykset laadittiin e-oppimateriaalin ja verkkosivus-
ton tekoa ohjaavien kriteerien pohjalta, niité muodostui yhdeksan kappaletta. Vastaajien tuli arvi-
oida, kuinka hyvin vaite piti paikkaansa asteikolla 0-5, jossa 0 = eri mieltd ja 5 = samaa mielta. Li-
saksi vastaajaa pyydettiin kertomaan, millaisella laitteella han tutustui sivustoon: tietokoneella, tab-
letilla vai alypuhelimella. Laitteen valinnan perusteella pyysimme vastaajaa arvioimaan, miten si-
vusto toimii kyseisella laitteella. Naiden tietojen keraamisen tarkoituksena oli auttaa meitd arvioi-
maan, miten sivusto toimii erilaisilla laitteilla. Lopussa oli kaksi avointa kysymystd, joissa pyydettiin
kertomaan, mika oli erityisen hyvaa ja mieleenpainuvaa, seka millaisia kehitysehdotuksia tuli mie-

leen.

Palautekysely (liite 3) Iahetettiin lokakuussa 2023 edelld mainituille suuhygienistiryhmille, saatekir-
jeessa (liite 2) pyydettiin tutustumaan e-oppimateriaaliin ja antamaan siita palautetta. Kyselyyn vas-
taaminen oli vapaaehtoista ja vastaukset anonyymeja. Vastausaikaa annettiin viikko. Palauteky-

selyyn vastasi 19 suuhygienistiopiskelijaa (n=19).
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1. E-oppimateriaalin sisaltd on tarpeeksi selkeaa,
minun on helppo ymmartaa sita

2. E-oppimateriaali on hyvin jasennelty ja etenee
johdonmukaisesti

3. E-oppimateriaalin sisaltd on mielenkiintoista ja
tukee oppimistani

4. E-oppimateriaalin pohdintatehtadvat ovat
hyddyllisia ja tukevat oppimistani

5. Pystyn soveltamaan e-oppimateriaalin sisaltoa
kdytannén tyéhon

6. Verkkosivuston ulkoasu ja navigointi on selked

7. Otsikot ovat kuvailevia ja yksiselitteisia

8. Kaytetyt fontit ovat selkeitd ja tarpeeksi isoja
teksteissa ja kuvissa

9. Linkit erottuvat selkeasti tekstin joukosta ja niista
kay ilmi mihin ne johtavat

01234567 8910111213141516171819

m 0 = Eri mielta ® 1 = Jokseenkin eri mielta 2 = Hieman eri mielta

3 = Hieman samaa mielta 4 = Jokseenkin samaa mieltd B 5 = Samaa mielta

KUVA 1. Kehittamistydta koskevan palautelomakkeen tulokset (n=19).

Kaikki vastaajat olivat samaa (74 %) tai jokseenkin samaa mielta (26 %) siitd, etta e-oppimateriaa-
lin sisaltd oli tarpeeksi selkeda ja sita oli helppo ymmartad. Lahes kaikki vastaajat olivat samaa (58
%) tai jokseenkin samaa mielta (26 %) siitd, ettd e-oppimateriaali oli hyvin jasennelty ja johdonmu-
kaisesti eteneva. Vastaajista kolme (16 %) oli hieman samaa mielta. Kaikki vastaajat olivat samaa
(68 %) tai jokseenkin samaa mieltd (32 %) siitd, ettd e-oppimateriaalin sisdlto oli mielenkiintoista ja

oppimista tukevaa.

Vastaajista suurin osa (53 %) oli samaa mielta siitd, ettd e-oppimateriaalin pohdintatehtavat olivat
hyddyllisid ja oppimista tukevia. Reilu neljannes (26 %) vastaajista oli jokseenkin samaa mielta,
kolme vastaajaa (16 %) oli hieman samaa mieltd ja yksi (5 %) hieman eri mielta. Vastaajista suurin
osa (63 %) oli samaa mielta, ettd verkkosivustoa pystyisi soveltamaan kaytédnnon tyéhon. Nelja vas-

taajaa (32) % oli jokseenkin samaa mielta ja yksi vastaaja (5 %) hieman samaa mielta.

Eniten vastausvaihtelua syntyi kysymykseen, jossa kasiteltiin e-oppimateriaalin ulkoasua ja navigoin-
tia. Lahes puolet (42 %) vastaajista oli samaa ja kuusi vastaajaa (32 %) jokseenkin samaa mieltd
siitd, ettd navigaatio ja ulkoasu on selked. Hieman samaa mielta oli kaksi (11 %) vastaajaa, niin
ikaan kaksi vastaajaa (11 %) oli hieman eri mieltd. Yksi vastaaja (5 %) oli jokseenkin eri mielta siita,

ettd e-oppimateriaalin ulkoasu ja navigaatio on selkea.

Kaikki vastaajat olivat samaa (79 %) tai jokseenkin samaa mieltad (21 %) siitd, etta otsikot ovat ku-
vailevia ja yksiselitteisia. Lahes kaikki vastaajat olivat samaa (58 %) tai jokseenkin samaa mieltd (26

%) siita, ettd kaytetyt fontit ovat selkeitd ja tarpeeksi isoja teksteissa ja kuvissa. Kolme vastaajaa
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(16 %) oli hieman samaa mielta. Lahes kaikki vastaajat olivat samaa (42 %) tai jokseenkin samaa
mielta (42 %) siitd, etta linkit erottuvat tekstin joukosta ja niistd kdy ilmi, mihin ne johtavat. Yksi

vastaaja (5 %) oli hieman samaa mielta ja kaksi (11 %) hieman eri mielta.

= Tietokone = Tabletti = Puhelin

KUVA 2. Vastaajien kayttama laite, jonka avulla he tutustuivat e-oppimateriaaliin. Palautekyselyyn

vastasi 19 suuhygienistiopiskelijaa (n=19).

Yli puolet (53 %) vastaajista arvioi e-oppimateriaalin dlypuhelimella, loput (47 %) kayttivat tietoko-
netta. Yksi alypuhelimella e-oppimateriaalia arvioinut oli valinnut vaihtoehdon, etta sivusto ei toimi,
mutta ei ollut kirjoittanut perusteluita vieressa auenneeseen avoimeen palautekenttéan, eikd lopussa
sijainneeseen kehitysehdotuksia koskevaan avoimeen kenttaan. Muut vastaajat olivat arvioineet,

ettd sivusto toimii hyvin kaytetylla laitteella.

Yhdeksan vastaajaa kirjoitti ensimmaiseen avoimeen kenttdan asioista, jotka olivat heidan mieles-
tdan erityisen hyvia e-oppimateriaalissa. Hyvia ja mieleisia asioita olivat kuvat ja puhekuplat, verkko-
sivuston ulkondko, tehokeinojen eli tummennettujen tekstien ja toiston kaytto seka esimerkki-il-
maukset. Vastauksissa toistuivat pitkalti edelld mainitut asiat eri sanoin. Ohessa kaksi suoraa lai-
nausta avoimeen kenttaan kirjoitetuista vastauksista koskien asioita, jotka olivat vastaajien mielesta

erityisen hyvia e-oppimateriaalissa:

"Laaja kokonaisuus, jossa keskittymistad tukee otsikointi ja boldatut tekstit, ku-
vat ja kuvatekstit. Teksti jaoteltu hyvin, ei liian raskaita kokonaisuuksia. Teema
rauhallinen ja fontit helppolukuisia, vinkit ja pohdinnat kivoja ja fiksusti mer-
kitty! Esimerkit avoimista kysymyksista havainnollistavia.”

"Selkeitd kuvia kdytetty joista asiat jaavat paremmin mieleen. Pohdintatehtavat
olivat hyvid osioiden lopussa, kannustivat itse miettimaéan asiaa pelkan lukemi-
sen jélkeen.”
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Seitseman vastaajaa antoi avoimia kehitysehdotuksia. Ne liittyivat padasiassa linkkeihin, sivuston
navigointiin seka epdvarmuuteen, mistd kohdasta e-oppimateriaalia olisi hyva aloittaa sen lapikaynti.
Ohessa kaksi suoraa lainausta, jotka oli kirjoitettu kehitysehdotuksia koskevaan avoimeen kysymys-

kenttaan:

“Etusivulle on koottuna linkit kaikkiin paitsi nikotiinittomuus-osioon, olisiko sen-
kin voinut liséta, vaikka navigointi yldpalkistakin toki toimii. Sivuston etenemis-
Jdrjestys ei ole ehkd tdysin yksiselitteinen, koska esim. otsikon Teach back lo-
pussa ei ole suoraa linkkid seuraavaan osioon. Wordpress alustana asettaa tie-
tenkin omat rajoitteensa, mutta jéin miettimaan, voisiko navigointia vield joten-
kin parantaa. Toisaalta materiaaleja ei ollutkaan ehka tarkoitus kayda lapi "oi-
keassa" jarjestyksessd, mutta jos oli niin voisi olla joku etenemispalkki/siséllys-
luettelo jossa otsikot on koottuu haluttuun jarjestykseen, ja jarjestys olisi naky-
villd yksiselitteisesti heti etusivulla, muuten materiaalin osat jaavat vahan irral-
lisiksi toisistaan.”

"Katselin alkuun materiaalia puhelimella, mutta koin siind navigoinnin haasta-
vammaksi, kokonaisuus oll vailkeampaa hahmottaa puhelimella. Alkuun toivoin
ohjetta, miten sivuilla edetaédn, ettei materiaaleista mikdsn jaisi huomaamatta.
Oppimateriaalin loppuun olisin kaivannut yhteenvetoa, esimerkiksi lyhyttd testid
tai tiivistelmas aiheista.”
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7 POHDINTA

7.1  Kehittamistyon toteutuksen ja tuotoksen pohdinta

Kehittamistyon tarkoituksena oli tuottaa suuhygienistiopiskelijoille e-oppimateriaali motivoivien toi-
mintatapojen hyédyntamisesta asiakasohjauksessa parodontologisen hoitoprosessin aikana. Kehitta-
mistyon tavoitteena oli kehittdd suuhygienistiopiskelijoiden osaamista ja keinoja hyddyntda motivoi-

via toimintatapoja asiakkaan parodontologisen hoitoprosessin aikana.

Valmis e-oppimateriaali tayttda asettamamme kriteerit selkeydestd, johdonmukaisuudesta ja oppimi-
sen tukemisesta (Varonen & Hohenthal 2017). Palautteissa ei kdynyt ilmi, ettd sisalt6 olisi vaikeaa
ymmartaa, joten myods kayttajakohderyhman eli suuhygienistiopiskelijoiden nakdkulmasta onnis-
tuimme naiden kriteerien osalta hyvin. Esitellessamme motivoivien toimintatapojen kdyttéa pyrimme
sisalldn monipuolisuuteen; tietoa esitettiin tekstin ja kuvien muodossa seka tarjoamalla lisatietoa
muista lahteista linkkien valitykselld. Kehitimme myds lukijaa aktivoivia pohdintatehtavia, jotka liitty-
vat olennaisesti suuhygienistin tydhdn ja johdattavat opiskelijaa pohtimaan seka soveltamaan oppi-

maansa ja kehittamaan osaamistaan. Tehtavat saivat kiitosta myds palautteissa.

Verkkosivuston toteutus tayttad hyvin sita koskevat kriteerit esimerkiksi otsikoinnin, fonttien luetta-
vuuden seka linkkien ulkoasun ja toiminnan kannalta (Varonen & Hohenthal 2017). Tata tukevat
my6s suuhygienistiopiskelijoiden palautekyselyssé antamat arviot ja avoimet palautteet, erityisesti
kuvituksia seka ulkonakoa koskien. Saimme eniten kehitysehdotuksia navigaatiosta, ja ne olivat mie-
lestdmme aiheellisia palautteita. Suuhygienistiopiskelijoiden antaman palautteen perusteella tehdyt

muokkaukset verkkosivustolle tekivat siita kriteerien mukaisen ja entista paremman.

Motivoivien menetelmien kayttd tukee seuraavia laissa mainittuja potilaan oikeuksia: "Potilaalla on
oikeus laadultaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon” seka “Potilaan didinkieli, hanen yksildlliset
tarpeensa ja kulttuurinsa on mahdollisuuksien mukaan otettava hdnen hoidossaan ja kohtelussaan
huomioon” (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992). Motivoivan keskustelun piirteisiin kuu-
luu mm. tuomitsematon, turvallinen ja kannustava ilmapiiri, jossa paatokset tehdaan yhteistyssa
asiakkaan kanssa (Gillam & Yusuf 2019). Tuottaessamme asiasisaltéa e-oppimateriaaliin, pyrimme
huomioimaan, ettd motivoivien toimintatapojen kayttodn perehtyessadn lukija ymmartaisi, kuinka
olennaista on edelld mainitusti sdilyttéda yhteistyélle suotuisa ilmapiiri, kunnioittaa asiakkaan oikeuk-

sia ja autonomiaa seka huomioida hanen yksilélliset ominaisuutensa.

Viime vuosina perinteisten tupakkatuotteiden lisaksi markkinoille on tullut kasvavissa maarin sah-
kdsavukkeita ja aivan vastikdan myos nikotiinipusseja. Naiden nikotiinituotteiden pitkaaikaiset suu-
ja terveysvaikutukset ovat vield epaselvia, jonka vuoksi halusimme sisallyttad myds ne mukaan ke-
hittdmistydbhdmme ennaltaehkdisevan merkityksen nostamiseksi. Ajattelemme, ettd suun terveyden
ammattilaisten tulee huomioida ennaltaehkaisevassa tydssa myos nikotiinipusseihin ja séhkdsavuk-
keisiin liittyvat seikat, silld kyseessa on my0s yhteiskunnallisesti ajankohtainen aihe. Parodontiitin

Kaypa hoito -suosituksessa (2019) on maininta vain tupakkatuotteiden kdytdn ennaltaehkaisysta.

Tassa kehittamistydssa kaytdmme ohjattavasta henkildstd nimitysta asiakas terveydenhuollossa ylei-

sesti kaytetyn potilaan sijasta. Asiakas-sanaan liittyy valistuneisuus ja tasavertaisuus ammattilaisten
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rinnalla — asiakas on aktiivinen toimija, joka on myds sanana neutraalimpi kuin sairastamiseen ja

karsimiseen assosioituva potilas (Karppinen 2019). Motivoivan haastattelun sijaan kaytimme termia
motivoiva keskustelu, silla menetelmassa on paljon vuorovaikutuksellisen keskustelun piirteitéd haas-
tattelun piirteiden sijaan. Opinnadytetydprosessin aikana olemme nahneet kaytettdvan molempia ni-

mityksia hakiessamme tietoa aiheesta.

Valitsimme e-oppimateriaalin arvioijiksi Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiryhmista
TS20SP- seka TS21SP-ryhmat, koska he ovat suorittaneet Asiakkaan suun omahoidon ohjaus -opin-
tojakson jo aiemmin. Naiden ryhmien suuhygienistiopiskelijoilla on jo kokemusta kliinisesta asiakas-
tyosta seka mahdollisesti myds asiakasta motivoivien keinojen kdytosta. Syksylla 2023 Asiakkaan
suun omahoidon ohjauksen opintojaksolle osallistuivat TS22SP-ryhman suuhygienistiopiskelijat, jo-
ten heidatkin otettiin mukaan arvioimaan tuotosta palautekyselyn avulla. Edelld mainittujen seikko-
jen myota arvioimme yhdessa tilaajan kanssa, etta nama kolme suuhygienistiopiskelijaryhmda olivat
sopivia arvioimaan suuhygienistiopiskelijan ndkdkulmasta kehittdmistydn tuotoksen siséllén soveltu-

vuutta sen kayttétarkoitukseen nahden.

Palautekyselyssa (lite 3) saamiemme kehitysehdotusten my6ta alleviivasimme kaikki verkkosivuston
linkit ja vaihdoimme niiden varin siniseksi, joka on universaalimpi linkin varitys kuin aiemmin kdytta-
mamme vihred. Lisdsimme etusivulle suosituksen siitd, missa jarjestyksessa verkkosivustoa kannat-
taa kayda lapi seka maininnan, etta verkkosivustoa on selkeinta kayttaa tietokoneella. Loimme etusi-
vulle myds uuden painikkeen, josta paasee siirtymaan suoraan nikotiinittomuuteen kannustamisen
sivulle, samalla yhtenadistimme kaikki etusivun navigointia varten luodut linkit samanlaisiksi painik-
keiksi. Lisdksi aiemmin kaikkien muiden sivujen, paitsi etusivun ja ldhdesivun, alalaidassa olevien
painikkeiden kautta pystyi liikkumaan vain samaan aihealueeseen kuuluvien sivujen valilla. Li-
sasimme painikkeita niin, ettd kokonaisesta aihealueesta pystyy siirtymdan seuraavaan, esimerkiksi
teach-back-menetelmaa kasittelevalta sivulta padasee suoraan suun terveystarkastukseen liittyvélle
sivulle. Kehitysehdotuksia toteuttaessamme korjasimme myds huomaamiamme pienia kirjoitusvir-

heitd teksteistd ja kuvista.

Keskustelimme tyon tilaajan kanssa palautekyselyyn tulleesta kehitysehdotuksesta, jossa ehdotettiin
olennaisten asioiden tiivistamista sivujen loppuun. Paadyimme siihen, ettd emme tee tiivistelmia,
silld e-oppimateriaalissa oli jo paljon tekstid. Pohdimme myds, etta on yleisesti opiskelijoiden oppimi-

sen kannalta parempi, jos tiivistelmat e-oppimateriaalin keskeisisté asioista saa tehda itse.

Heikoin kohta koko opinndytetydprosessissa oli palautekyselyn toteutus (liite 3). Kysymyksissa, joi-
hin vastattiin liukukytkimen avulla, asetimme ajattelemattomasti vastausvalin arvojen 0-5 vdlille.
Arvot 0 (eri mielta) ja 5 (samaa mielta) olimme ilmoittaneet selkedsti, mutta arvoja 1-4 ei ollut ni-
mettyna kyselyssa. Vasta tuloksia analysoidessamme huomasimme edelld mainitun ongelman ja
paatimme, ettd myos arvoille 1-4 on luotava jonkinlainen kuvaileva ilmaus. Mielestamme parhaiten
arvoja 1-4 kuvailevat ilmaukset ovat seuraavat: 1 = jokseenkin eri mieltd, 2 = hieman eri mielta, 3
= hieman samaa mielta ja 4 = jokseenkin samaa mielta. Naita ilmaisuja olemme kayttaneet myos

palautekyselyn tuloksia esittelevassa kuvassa 1.
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Parhaimman ilmaisutavan pohdiskelu jalkikateen oli turhauttavaa, kun ymmarsimme, etta jos oli-
simme suunnitelleet palautekyselyn paremmin jo tyésuunnitelmaa tydstaessa, kohtaamamme ongel-
man olisi voinut valttaa. Olisimme voineet hyddyntda esimerkiksi yleisesti tunnettua Likert-asteikkoa
vastauksien analysoinnissa, jos palautekysely olisi suunniteltu huolellisemmin. Eras pohdintaan he-
rannyt asia oli myods se, kuinka paljon tarkemmat tulokset olisimme saaneet, jos liukukytkimien arvot
1-4 olisi madritelty sanallisesti palautekyselyyn. Jdlkikateen totesimme myds, ettad liukukytkimella
kerdttyja vastauksia oli hankala saada suoraan Webropolista kaaviomaiseen muotoon, joten toteu-
timme kuvassa 1 esiintyvat, palautekyselyn tuloksia esittdvat kaaviot Microsoft Excel -sovelluksella.
Kuvan 2 tiedot olisi saatu tuotua sellaisenaan ympyrakaaviona myds Webropolista, mutta kuvien yh-
tendisen ilmeen vuoksi toteutimme myds kuvassa 2 esiintyvien tietojen esittelyn Microsoft Excelilla.

Jatkossa emme kayttaisi liukukytkinta tama tyyppisessa palautekyselyssa.

Oman haasteensa tydskentelyyn loi se, ettd asuimme tammikuusta 2023 ldhtien eli Idhes koko opin-
naytetydprosessin ajan eri paikkakunnilla, joten riittava yhteydenpito oli itsendisen tyéskentelyn rin-
nalla tarkeaa yhteisymmarryksen sailymiseksi ja yhtendisen tuotoksen aikaan saamiseksi. Tydsken-
tely jakautui tasaisesti opinndytetydprosessin kaikissa vaiheissa. Kaytimme yhteydenpidon apuna
paljon Zoom-pikaviestinpalvelun tarjoamaa videopuheluominaisuutta. Onnistuimme pysymaan aika-

taulussa, jonka loimme tydsuunnitelmaa tehdessa.

7.2  Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan mukaan hyvan tieteellisen kdytanndn noudattaminen kuuluu
paitsi koko tiede- ja tutkimusyhteisolle, myds jokaiselle ohjeeseen sitoutuneen organisaation nimissa
toimivalle. Hyvalla tieteelliselld kaytannolla tarkoitetaan rehellisyyttd, luotettavuutta, arvostusta ja
vastuunkantoa kaikissa tutkimuksen eri vaiheissa. Tieteellisessa toiminnassa tulee huolehtia laadun
sailymisesta lapi prosessin. Toiminta tulee suunnitella, toteuttaa seka arvioida rehellisesti ja arvos-
taen muita toimijoita, kuten tutkijoita ja kollegoita, esimerkiksi vilppid valttédmalla. Toisten henkil&i-
den tekemiin julkaisuihin viitataan asianmukaisilla tavoilla niitd kdytettdessd. Myds opetusmateriaalin

tuottamisessa on noudatettava hyvié tieteellisia kdytantoja. (TENK 2023.)

Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry:n mukaan ammattikorkeakoulutason opiskelijan on
hallittava opinnaytety6ta tehdessadn muun muassa hyvan tieteellisen kdytannon piirteet, tieteellisen
kdytannén vastuut seka eettisen ennakkoarvioinnin lahtokohdat, tarpeellisuus ja ennakkoarviointi-
menettely. Opiskelijan tulee esimerkiksi perehtya riittavasti opinndytetydnsa aiheeseen, varmistua
opinnaytetyon eettisyydesta seka noudattaa hyvaa tieteellistd kdytantda kirjoitusprosessin seka lah-
deviitteiden osalta. Tahan kuuluu esimerkiksi varmuus siitd, etta tyssa ei ole plagiointia. Opinnadyte-
tydn parissa tydskentelyn on tarkoitus kehittaa opiskelijan oppimisprosessia, vahvistaa ja edistaa
asiantuntijuutta seka ammatillista kehittymista ja tyéelamassa tarvittavia erilaisia taitoja. Opiskeli-

jalla on oikeus opinndytetytn ohjaajan antamaan tukeen ja ohjaukseen. (Arene ry 2020.)

Savonia-ammattikorkeakoululla oli konkreettinen tarve saada opetusmateriaalia suuhygienistiopiske-
lijoille motivoivista menetelmista parodontologisen hoitoprosessin aikana. Kehittamistyd menetel-
mana sopii aiheeseemme paremmin kuin esimerkiksi kirjallisuuskatsaus. Kehittamistydn tuloksena

syntyy aina jokin tuotos (Ojasalo ym. 2015, 13).
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Kirjoittaessamme opinndytetydsopimusta, sovimme luovuttavamme e-oppimateriaalin tekijanoikeu-
det seka verkkosivuston ylldpito- ja muokkausoikeudet tydn tilaajalle eli Savonia-ammattikorkeakou-
lun suuhygienistin tutkinto-ohjelmalle. Nain tutkinto-ohjelma voi tarvittaessa paivittda e-oppimateri-

aalia, ja sivusto ei jaa ilman ylldpitdjia opinnaytetydprosessin jalkeen.

Kehittamistydbmme tuo uutuusarvoa erityisesti Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-
ohjelmalle, silld opinnoissa ei ole kasitelty motivoivia menetelmid aiemmin ndin kdytannodnlaheisesti
parodontiittia sairastavaan asiakkaaseen liittyen. Uskomme, ettd tuotoksemme voi tuoda uusia ide-
oita ja nakokulmia parodontologisen asiakkaan motivointiin ja sen merkitykseen myds tydeldamaan
erityisesti hammaslaakareille ja suuhygienisteille. Uutuusarvoa nostaa, ettd aiempaa suuhygienis-
teille suunnattua tietoa ja materiaalia motivoivien toimintatapojen hyédyntamisesta ei ole ollut saa-

tavilla tédssa mittakaavassa.

Opinndytetydprosessin aikana olemme perehtyneet motivoiviin menetelmiin riittavan laajasti tutustu-
malla aihetta koskevaan kirjallisuuteen ja tutkimuksiin, jotta olemme voineet soveltaa oppimaamme
tuottaessamme opetusmateriaalia motivoivien menetelmien kaytosta suun terveydenhuollon kon-
tekstissa. Huolehdimme siitd, ettd e-oppimateriaaliin koostamamme teoriaosuus perustui tutkittuun
tietoon, vaikka muu sisalt6 oli pitkalti hankkimamme tiedon soveltamista. Olemme myds valtténeet
plagiointia esittdmalla kaikki asiat omin sanoin ja merkitsemalld huolellisesti kdyttdmamme lahteet e-
oppimateriaaliin seka raporttiin Savonia-ammattikorkeakoulun raportointiohjeiden mukaisesti. Tarvit-
taessa olemme viitanneet Iahdesivuston omien viittausohjeiden mukaisesti. Ndin on selvaa, mista
tiedot ovat perdisin, ja esittamidmme tietoja voidaan pitaa luotettavina. Hyddynsimme riittdvan
usein opinndytetydn ohjaajan tukea pyytamalla saanndllisesti kommentteja ja kehitysideoita e-oppi-

materiaalin suunnittelu- ja toteutusvaiheessa yhteisissd Zoom-videopuheluissa seké sahkopostitse.

Kaytimme ChatGPT -tekodlysovellusta apuna joidenkin suomenkielisten sanojen kohdalla, kun kaan-
simme tiivistelmaa englannin kielelle. Kysyimme tekoalyltd esimerkiksi “millaisia vaihtoehtoja on sa-
nalle ‘tarkoitetaan’ tieteellisessa kontekstissa”, silld muut kdédnndsohjelmat, esimerkiksi Google Kaan-
tdja ja Sanakirja.org eivat antaneet sopivan kuuloisia vaihtoehtoja tieteellisyytté ajatellen, vaan en-
nemminkin arkipaivaisiin tilanteisiin sopivia ehdotuksia. Vaihtoehdoiksi saimme “referred to” ja
"means”, joista valitsimme ensimmaisen, silla siind oli enemman tieteellista sdvya ja se sopi kayt-
t6dmme paremmin. Taivutimme sanan oikeaan muotoon, jotta se sopii aiemmin kadntdamaamme
lauseeseen. Meilla oli ongelmia keksid myds sopivaa kaannésta sanalle “pohdintatehtava”. Saimme
tekoalylta kddnndsehdotuksiksi esimerkiksi seuraavanlaisia vaihtoehtoja: “reflective task”, “thought
excercise” seka “contemplative assignment”, nadista valitsimme ensimmaisen. Tekoalylta ei kysytty
arkaluontoisia asioita, jotka olisivat voineet vaarantaa esimerkiksi jonkun yksityisyyden, kehittédmis-

tydssdmme ei muutenkaan kasitelty tallaisia asioita.

Hyddynsimme myds Savonia-ammattikorkeakoulun opiskelijoilleen tarjoamia ja suosittelemia opin-
naytetydn ohjauspajoja. Osallistuimme kevaalld kahteen kehittamistydn menetelmapajaan, joista
saimme ohjausta kehittdmistydn suunnitteluun: ehdotuksia ja vinkkeja seka tydsuunnitelman ettd
tuotoksen tekemiseen. Syksylla osallistuimme myds kirjoittamisen pajaan, jossa saimme ohjausta
muun muassa asiatyylisen tekstin kirjoittamiseen, raportin sisaltdén ja joidenkin kirjoitusvirheiden

korjaamiseen. Raportoimme pajoista saamiamme neuvoja myods opinndytetydmme ohjaajalle.
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Tiedonlahteiden luotettavuutta ja kayttokelpoisuutta on arvioitava ennen niiden kayttod, jotta voi-
daan varmistua siitd, etta asiasisaltd on paikkaansa pitavaa seka perusteltua. Lahteita voidaan arvi-
oida esimerkiksi seuraavista nakékulmista: luotettavuus ja paikkansapitavyys, ajantasaisuus, tiedon-
tuottajan luotettavuus, objektiivisuus seka kattavuus ja sisaltd. Luotettavuutta voidaan selvittaa
muun muassa varmistamalla, onko tieto tarkastettu ennen julkistamista esimerkiksi vertaisarvioi-
malla. Julkaisun objektiivisuutta voi arvioida esimerkiksi etsimdlla vaitteille perusteluja ja huomioi-
malla kirjoittajan ndkokulma suhteessa aiheeseen: onko han asiantuntija tai liittyykd han johonkin

tunnettuun organisaatioon. (Tampereen yliopiston kirjasto julkaisuaika tuntematon.)

Arvioimme tapauskohtaisesti [0ytamamme tiedon luotettavuutta seka hyddynnettavyytta. Etenkin
internetista [6ytyvia lahteita kayttdessamme huomioimme, etta lIdhde on puolueeton, ei-kaupallinen
ja luotettava asiantuntijaorganisaatio. Tietokannoista hankkimamme tieteellisen tiedon osalta suo-
simme luotettavuuden vuoksi vertaisarvioituja tutkimuksia. Rajasimme lahteita julkaisuvuoden pe-
rusteella kayttamalla korkeintaan 10 vuotta vanhoja julkaisuja, ainoa vanhempi Iahde on Opetushal-
lituksen vuonna 2012 julkaisema opas e-oppimateriaaleista, joka on uniikki, suomalaiseen koulutuk-
seen sovellettavissa oleva teos aiheesta. Nain ollen ldhteista saamamme tieto on ajantasaista ja luo-

tettavaa.

Kehittamistydn tekemisen haasteena oli, etta valmista teoriatietoa motivoivien menetelmien konk-
reettisesta hyddyntéamisestda nimenomaan suun terveydenhuollossa oli niukasti saatavilla. Motivoivien
toimintatapojen kayttéa on tutkittu, mutta konkreettisia esimerkkeja niiden kaytdsta suun tervey-
denhuollon vastaanotolla I6ysimme ainoastaan Gillamin & Yusufin katsauksesta. Ratkaisukeskeisen
toimintatavan ja teach-back-menetelman konkreettisesta hyddyntdmisesta suun terveydenhuollossa
emme |oytaneet esimerkkeja lainkaan. Loytamiemme lahteiden vahaisyyteen saattoi vaikuttaa myds
se, etta Savonia-ammattikorkeakoulun tarjoamilla lisensseilld emme paasseet lukemaan kaikkia tut-
kimuksia, jotka mielestamme esimerkiksi otsikon perusteella olisivat sopineet aiheeseemme. Tama
saattaa vaikuttaa jonkin verran tyon luotettavuuteen, mutta I6ysimme kuitenkin tarvittavan maaran

sopivia tutkimuksia ja kirjallisuutta riittévan tietoperustan muodostamiseksi.

7.3  Ammatillinen kasvu

Kehittamistyota toteuttaessamme padasimme soveltamaan itsendisesti motivoivia toimintatapoja pa-
rodontologiseen hoitoprosessiin. Erityisesti e-oppimateriaalia tydstdessamme meiltd saattoi alussa
puuttua hieman uskallusta paastda oma mielikuvitus valloilleen, kun oli aika alkaa miettid, miten |6y-
tamaamme teoriatietoa asiakkaan motivoinnista voi soveltaa suun terveydenhuoltoon. Toteutusvai-
hetta edeltanyt tydsuunnitelman tekeminen oli pitkalti Iahteiden etsimista ja niiden perusteella kir-
joittamista, joten meni hetki ymmartaa, etta nyt pitda keskittya kahden erilaisen teoriatiedon sovel-

tamiseen.

Uskomme kuitenkin, etta kehittelemdmme esimerkit motivoivien toimintatapojen kaytdsta ovat kayt-
tokelpoisia parodontologisen asiakkaan motivoinnissa kohti parempaa suun omahoitoa. Meilld on jo
hieman kokemusta asiakkaan kohtaamisesta ja ohjauksesta parodontologisessa hoitoprosessissa,

erityisesti kevaalla 2023 suorittamamme terveyskeskusharjoittelun myéta. Kehittdmistyén onnistu-
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mista tukee myos se, ettd palautekyselyssa suuhygienistiopiskelijat kehuivat tekemidmme esimerk-
keja liittyen asiakkaan motivointiin. Opinndytety6n ohjaajamme ja tilaajamme ei my6skaan ole kom-
mentoinut kehittdmistydn prosessin aikana negatiivisesti tuotokseen tekemiamme esimerkkeja, pain-

vastoin, niitd on kehuttu.

Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-ohjelman osaamistavoitteet eli kompetenssit
mainitsevat yhdeksi tavoitteeksi, ettd suuhygienisti osaa terveyden edistamisen ldhtokohdat ja voi-
mavarakeskeiset tydmenetelmat (Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon). Kehittamis-
tydmme aihevalinta tukee tdman kompetenssin toteutumista erittdin hyvin. Olemme perehtyneet
opinndytetydprosessin aikana esimerkiksi ratkaisukeskeiseen toimintatapaan, jossa asiakkaan omien
voimavarojen ldytaminen muutoksen prosessin alussa on erityisen keskeisessa roolissa. Hyodynta-
malla motivoivia toimintatapoja pystymme huomioimaan asiakkaan ohjaamisessa paremmin erilai-
sista taustoista tulevat ihmiset, silla menetelmissa olennaista on asiakaslahtoisyys seka ihmisten yk-
sildllisten ominaisuuksien ja eldmantilanteiden huomiointi. Tutkinto-ohjelman tavoitteisiin kuuluu,
ettd suuhygienisti hallitsee nayttéon perustuvan suun terveyden edistdmisen toiminnan (Savonia-
ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon). Motivoivien toimintatapojen tehokkuudesta on tutki-
mustulosten mukaan ndyttda, ja toimintatapoihin perehtymalld olemme saaneet kéyttédmme lisda
ndyttdon perustuvia tydkaluja asiakkaiden kanssa kaytaviin keskusteluihin suun terveyden edista-

miseksi.

Tutkimus- ja kehittdmisosaamisen soveltaminen suun terveydenhoitotytn kehittdmisessa (Savonia-
ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon) -kompetenssi ndkyy hyvin kehittémistyéssamme.
Opinnaytety6prosessin aikana taitomme tutkimustiedon etsimisessd, arvioinnissa ja hyodyntamisessa
kehittyivat. Kehittamisosaamisen soveltamista tarvittiin, jotta saimme motivoivat toimintatavat ela-
maan mielenkiintoisella tavalla e-oppimateriaalissa, jonka laatiminen itsessadn oli meille uutta. Ta-
man kehittamistydn tavoitteena oli kehittda suuhygienistiopiskelijoiden osaamista ja keinoja hyddyn-
taa motivoiva toimintatapoja parodontologisen hoitoprosessin aikana. E-oppimateriaalissa toimme
yhteen kolme erilaista, mutta toisiaan tukevaa, asiakkaan motivoitumista edistévaa toimintatapaa, ja

muotoilimme ne sopimaan osaksi suuhygienistin kliinista tyétd parodontologisessa hoitoprosessissa.

Olemme kehittyneet opinnaytetydprosessin aikana asiakaslahtdisten, kestdvien ja taloudellisesti kan-
nattavien ratkaisujen etsimisessa (Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon). Kehitta-
mistydmme aiheen kanssa tydskentely on vahvistanut ymmarrystamme siitd, miksi suuhygienistilla
on niin tarkea rooli myods terveyden edistdjana. On myds taloudellisesti kannattavaa, etta asiakkaan
paivittdinen suun omahoito toimii, silla pitkdlle edenneen parodontiitin hoito on yhteiskunnalle kal-
lista (Parodontiitti: Kdypa hoito -suositus, 2019). Kun hoitokdynteja tarvitaan enemman, myds asiak-

kaalle koituu suuremmat maksut hoidosta.

Olemme huomanneet jo vahaisenkin tyokokemuksen perusteella, ettda hammaskiven poisto on fyysi-
sesti melko raskas tydtehtdva. Suuhygienistin roolissa halu paneutua asiakkaan suun omahoidon
ohjaukseen on suuri, kun tietad, etta silld voi vaikuttaa tulevaisuudessa siihen, kuinka raskasta oma
tyd on. Tahan liittyy vahvasti myds tyén ergonomia, joka on yksi Savonia-ammattikorkeakoulun suu-
hygienistin tutkinto-ohjelman ammatillisista kompetensseista (Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisu-

aika tuntematon). Ergonomialla tarkoitetaan perinteisten hyvien tybasentojen hallinnan liséksi muun
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muassa sujuvia tyokaytantoja ja -prosesseja (Tyoterveyslaitos julkaisuaika tuntematon). Asiakkaan
paivittdinen suun omahoito vahentda hammaskiven muodostumista (Kénénen 2021). Vahaisempi
hammaskiven madra helpottaa myos esimerkiksi suuhygienistin ty6ta, kun vastaanoton aikana voi

keskittya muuhunkin kuin hammaskiven poistoon.

7.4  Tuotoksen hyddynnettavyys ja kehittamisideat

Kehittamistyon tavoitteena oli kehittad suuhygienistiopiskelijoiden osaamista ja keinoja hyddyntaa
motivoivia toimintatapoja asiakkaan parodontologisen hoitoprosessin aikana. Uskomme, etta saavu-
timme taman tavoitteen hyvin, kun tarkastelimme ja analysoimme suuhygienistiopiskelijoiden anta-
mia palautteita. Valtaosa vastaajista arvioi, etta pystyisi soveltamaan e-oppimateriaalia tyéssaan.
Avoimissa palautteissa todettiin, etta sivusto on hyddyllinen, ja etta e-oppimateriaalin esimerkki-
ilmauksia tullaan hyédyntamaan myos jatkossa. Suuhygienistiopiskelijoiden antamien tarkeiden kehi-
tysehdotusten toteuttamisen jalkeen erityisesti verkkosivuston kaytettdvyys parani entisestéan myos

omasta mielestamme.

Kehittamistydn tuotoksen merkitys tyon tilaajalle on tarked, silla se tuo opetukseen jotain uutta ja
kaivattua. Parodontologinen hoito on yksi yleisimmista suuhygienistin ty6tehtavistd, joten aihe on
tarked. Koostamamme e-oppimateriaali tukee suuhygienistiopiskelijan valmiuksia tyéskennella asia-
kasta osallistavana terveyden edistdjana. Lisaksi se mahdollistaa aiheen itseopiskelun seka tarjoaa
suuhygienistiopiskelijalle mahdollisuuksia pohtia asioita itsendisesti. Suuhygienistin tutkinto-ohjel-
massa kasitellaén asiakkaan motivointia Asiakkaan suun omahoidon ohjaus -opintojaksolla, mutta ei
nimenomaan parodontologisen hoidon ndakdkulmasta. Jatkossa tuottamamme e-oppimateriaalin on
tarkoitus tulla kayttddn ainakin Asiakkaan suun omahoidon ohjaus - ja Parodontologisen suun ter-
veydenhoitoty®n -opintojaksoille seka kliinisten harjoitteluiden yhteyteen. Ojasalon ym. (2015, 18—
19) mukaan kehittamistydn tuloksen tulisi olla siirrettavissa kaytantdon ja kehiteltyjen ideoiden olla
toteutettavissa. Koostamaamme e-oppimateriaalia voisi jonkin verran soveltaa my6s muihin suun

terveyden osa-alueisiin liittyen, kuten esimerkiksi hampaiden reikiintymisen pysayttdmiseen.

Suuhygienistiopiskelija voi hyddyntda e-oppimateriaalia osana kliinisia harjoittelujaan Pohjois-Savon
hyvinvointialueen suu- ja leukasairauksien opetusyksikdssa. Harjoittelujaksojen aikana suuhygienis-
tiopiskelija kohtaa hoitamansa asiakkaan useita kertoja verrattain lyhyellad aikavalilla, ja usein hoito-
ajat ovat myds pitkid, jotta opiskelija ehtii rauhassa harjoitella erilaisia hoitotaitoja seka saada ohjaa-
jalta palautetta tehdysta hoidosta. Harjoittelujen aikana suuhygienistiopiskelijan on usein melko
helppo noudattaa esimerkiksi parodontiitin Kdypa hoito -suosituksessa maariteltyja aikatauluja paro-
dontiitin hoidossa seka jarjestaa hoitamalleen asiakkaalle tarpeelliset ajat. Opetusyksikdssa opiskeli-
jan on luontevaa harjoitella my®s motivoivien menetelmien kdyttda, koska aikaa on useimmiten kay-

tdssa enemman kuin mybhemmin tydeldmassa.

Millerin & Rollnickin toteamus (35, 2013) siitd, ettda motivoivan keskustelun oppiminen voi vieda ai-
kaa, pitda paikkansa myds meidan mielestamme. Toivomme, etta tastd huolimatta mahdollisimman
moni suuhygienistiopiskelija pyrkisi sisallyttamaan alusta lahtien tyéskentelyynsa motivoivaa keskus-

telua, ratkaisukeskeista toimintatapaa seka teach-back-menetelmaa, jotta siita kasvaisi vuosien saa-
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tossa luonteva osa tyontekoa. Uskomme, ettd motivoivia menetelmia pystyisi hyddyntamaan esimer-
kiksi jo ientulehduksen hoidossa, jolloin kustannustehokkuus suun terveydenhuollossa lisdantyisi,

kun asiakkailla olisi vahemman iensairauksia.

Tybelaman kannalta koostamamme e-oppimateriaalin hyddyntédminen sellaisenaan voi olla osin hie-
man haasteellista, mutta varmasti sovellettavissa. Jos yksittdisen suun terveydenhuollon vastaan-
oton koko parodontologiseen hoitoon osallistuva henkildkunta sitoutuu noudattamaan motivoivia
periaatteita, yhteinen padmaara voidaan saavuttaa. Sen saavuttaminen voi olla haasteellista, jos esi-
merkiksi asiakasta hoitava hammaslaakari ei osallistu motivointiin oman vastuualueensa mukaisesti
kertomalla riittavasti parodontiitista ja sen etenemisesta samalla, kun han diagnosoi kyseisen sairau-
den. Tiiviin tyotahdin vuoksi hammasladkari ei valttamatta pysty esimerkiksi toteuttamaan tyétaan
niin laajasti kuin hoitosuositukset ohjaavat. Erityisesti nuoret hammaslaakarit kokevat haasteelliseksi
toteuttaa tyotaan laadukkaasti kaytettdvissa olevan ajan puitteissa (Kaltiainen & Hakanen 2019, 48).
Tallaisessa tilanteessa asiakkaan motivointiin sitoutunut suuhygienisti voi kertoa omin sanoin asiak-
kaalle hanen saamastaan parodontiittidiagnoosista oman vastuualueen mukaisesti. Se voi kuitenkin
olla pois anti-infektiivisen hoitokaynnin muista paamadarista, kuten omahoidon ohjauksesta ja siihen
motivoinnista sekd anti-infektiivisestd hoidosta. Tama voi mahdollisesti vaikuttaa koko hoitojakson

jouhevuuteen.

Parodontologiseen hoitotiimiin voi osallistaa myds hammaslaakarin tyéparina toimivaa hammashoita-
jaa suun omahoidon motivoinnissa esimerkiksi suun kokonaistutkimuksen yhteydessa; samalla kun
hammasladkari tekee potilaskirjauksia, hammashoitaja voi ohjata asiakkaalle hammasvalien puhdis-
tuksen ja kertoa sen tarkeydesta. Suun terveyden edistaminen kuuluu myds hammashoitajan vas-
tuualueelle (Sirvid 2022b). Nain suuhygienisti tai hammaslaakari voi seurata jo ensimmaisella anti-
infektiiviselld hoitokdynnilla, miten suun alueen omahoito on lahtenyt kehittymaan tutkimuskaynnin

jalkeen.

Jatkossa e-oppimateriaalia voisi kehittaa laatimalla videoita motivoivien toimintatapojen kaytosta
suuhygienistin vastaanotolla. Olisi myds mielenkiintoista tietdd, miten asiakkaat kokevat motivoivien
menetelmien kaytdn suun terveydenhuollon vastaanotolla, aihetta voisi tutkia esimerkiksi kysely- tai

haastattelututkimuksen avulla.
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LITTE 1: LINKKI KEHITTAMISTYON TUOTOKSEEN

https://blogi.savonia.fi/motivoiparonhoitoon/
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LIITE 2: SAATEKIRIE

Palautekysely: opinndytetyd Motivoivat toimintatavat parodontologisessa hoitoprosessissa

Hyva suuhygienistiopiskelijal

Olemme Savonia-ammattikorkeakoulun 4. vuoden suuhygienistiopiskelijoita ja teemme opinnayte-
tyona kehittamistyon, jonka aiheena on motivoivat toimintatavat parodontologisessa hoitoproses-
sissa. Koostamaamme e-oppimateriaalia hyodynnetdan Asiakkaan suun omahoidon ohjaus seka
Parodontologinen suun terveydenhoitotyé -opintojaksoilla. Tyon tilaajana toimii Savonia-ammatti-

korkeakoulun suuhygienistin tutkinto-ohjelma.

Motivoivia toimintatapoja hyddyntamalla suun terveydenhuollon asiakas voidaan saada sitoutu-
maan suun omahoitoon seka toteuttamaan sitd laadukkaammin. Olemme luoneet e-oppimateriaa-
lin Wordpress-verkkosivustolle, ja nyt kaipaamme siita palautetta materiaalin tulevilta kayttajilta eli

teilta suuhygienistiopiskelijoilta.

Toivomme, etta tutustuisit koostamaamme e-oppimateriaaliin ja sivustoon, seka kavisit antamassa
siitd palautetta, jotta voisimme vield kehittda sivustoa. E-oppimateriaalin lukemiseen kuluu noin 45
minuuttia, kyselyn tekemiseen noin 5 minuuttia. Suosittelemme varaamaan palautteenantoon noin

tunnin verran.

Palautekysely on toteutettu Webropol-kyselylomakkeelle ja se on anonyymi, vastaaminen on va-

paaehtoista.

E-oppimateriaali: https://blogi.savonia.fi/motivoiparonhoitoon/

Palautekysely: https://link.webropolsurveys.com/S/0C082BAEF7109E46

Palautekysely on auki viikon, eli silhen on aikaa vastata perjantaihin 3.11. klo. 23:59 asti. Suuri kii-

tos jo antamastasi palautteesta!

Mukavaa viikonloppua! &h
Ystavallisin terveisin
Zinaida Terho ja Suvi-Tuulia Karppinen, TS20SP

Suuhygienistin tutkinto-ohjelma


https://blogi.savonia.fi/motivoiparonhoitoon/
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LIITE 3: PALAUTEKYSELY SUUHYGIENISTIOPISKELIJOILLE

Palautekysely: Motivoiva toimintatapa parodontologisessa
hoitoprosessissa -e-oppimateriaali

@ Pakolliset kysymykset merkitty tahdell3 (*)

1. E-oppimateriaalin sisalté on tarpeeksi selke3di, minun on helppo ymmartia
sita *

Eri mielts [} Samaa mielt3
O

2. E-oppimateriaali on hyvin jasennelty ja etenee johdonmukaisesti *

Eri mielts [} Samaa mielt3
O

3. E-oppimateriaalin sisaltdé on mielenkiintoista ja tukee oppimistani *

Eri mielta . Samaa mieltd
0

4. E-oppimateriaalin pohdintatehtavat ovat hyodyllisia ja tukevat oppimistani

*

Eri mielts [ Samaa mieltd
O

5. Pystyn soveltamaan e-oppimateriaalin sisaltoa kiaytannon tyohon *

Eri mielts [ Samaa mieltd
O
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6. Verkkosivuston ulkoasu ja navigointi on selkea *

Eri mielts [} Sarmaa mielti
0]

7. Otsikot ovat kuvailevia ja yksiselitteisia *

Eri mielts . Samaa mielta
O

8. Kaytetyt fontit ovat selkeita ja tarpeeksi isoja teksteissa ja kuvissa *

Eri mielta . Samaa mieltd
0

9. Linkit erottuvat selkeasti tekstin joukosta ja niista kay ilmi mihin ne
johtavat *

Eri mielta [ Samaa mieltd
O

10. Millaisella laitteella tutustuit sivustoon? *

@ lietokone
O Tabletti
O Puhelin

11. Sivuston selailu tietokoneella

[] Toimi hyvin

Ei toiminut,

I:l missa on
kehitettava

a?
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14. Erityisen hyvia asioita jotka jaivat mieleeni

15. Kehitysehdotuksia?
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