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An increasing number of healthcare professional groups, such as radiographers, are
seeking further education to develop their skills and advance their career opportunities.
The background of this thesis is based on the observation that increasing the percent-
age of highly educated individuals is a goal of the government in Finland, and the sig-
nificance of master's degree programme in the job and education markets has grown.
Therefore, it is important to examine the impact of EQF7 level degrees and their signifi-
cance for individuals' career paths and success in the job market. The research ques-
tion of this thesis is: What are the effects of a higher education degree on the expertise,
work, and career development of radiographers?

The thesis was conducted as a scoping literature review, and the research material
was gathered from the Cinahl, Finna, Medic, Medline, ProQuest Central, PubMed, and
ScienceDirect academic databases, as well as from the reference lists of selected ma-
terials in March 2024. As a result, 593 articles were found, of which 13 articles from the
Nordic countries, the United Kingdom, and several European countries were selected
for the thesis based on the defined inclusion criteria. The selected materials underwent
quality assessment using JBI (Joanna Briggs Institute) criteria, and the data were ana-
lysed using inductive content analysis.

Based on the data, three models were formed that describe the experienced expertise,
work changes and career development of radiographers following a higher education
degree. The results of the thesis show that a higher vocational degree brings various
professional benefits to radiographers, such as improved skills, self-confidence, and
recognition. Based on the data, radiographers have the motivation and readiness to
meet the competence requirements of the EQF7 level, but there are still challenges in
the development of organizations and work culture. The results of the thesis can be uti-
lized in the development of education and in supporting the professional success of ra-
diographers. The results can also be utilized in the development of the Finnish working
life and in the planning of vocational further education.

Keywords: Radiographer, expertise, master’s degree, higher educa-
tion
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1 Johdanto

Suomessa on koulutettu réntgenhoitajia jo yli 70 vuotta ja alun perin vuoden mittainen
koulutus on kehittynyt 3,5-vuotiseksi korkeakoulututkinnoksi (Wood 2024). Sateilyn laa-
ketieteellisen kayton ammattilaisia on valmistunut kaikkiaan 6000 ja tydikaisia heista on
talla hetkellda 4000. Suurin osa rontgenhoitajista tytskentelee diagnostiikan eli rontgen-
kuvantamisen parissa seka julkisella etta yksityisella sektorilla. Sadehoidossa tyésken-
telee toiseksi eniten rontgenhoitajia ja pieni osa rontgenhoitajista tydskentelee isotoop-
piosastoilla. Alan nopean kehityksen vuoksi ty6 vaatii jatkuvaa opiskelua. Siksi rontgen-
hoitajan ammattia kuvataan mielenkiintoiseksi, vaihtelevaksi ja tekijaansa palkitsevaksi.
(Suomen Rontgenhoitajat 2023a.) Terveydenhuollon aloista diagnostiset alat ovat no-
peimmin kasvavia ja sairauksien toteaminen perustuu 70-prosenttisesti diagnostisiin
menetelmiin, joten rontgenhoitajan osaaminen on keskeisessé roolissa (Suomen Ront-
genhoitajat 2023b).

Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry:n mukaan YAMK-tutkintonimike ai-
heuttaa epaselvyytta tydmarkkinoilla. Tilannetta selkeyttaisi maisterin tutkintonimike.
Se kertoisi selvasti, ettd kyseessa on yliopistojen maisteritutkintoon rinnastettava
ylempi korkeakoulututkinto. Nimikkeen kayttédnotto olisi tasa-arvoteko, silla jo useampi
kuin joka viides Suomessa suoritettava ylempi korkeakoulututkinto on YAMK-tutkinto.
Opintojen sisélldissé painotetaan seka eri alojen erityisosaamista etta geneerisempia
johtamiseen, projektitydhon ja tydelamén kehittdmiseen liittyvia taitoja. Tutkintoja ja nii-
den kehittdmista on alusta asti ohjannut ajatus tydelaman kehittamisesta. Tutkintoon
valmistuneet ovat olleet padosin tyytyvaisia tutkintoonsa. (Arene 2022a.) Ylempéaa am-
mattikorkeakoulutusta on jatkuvasti kehitettava, jotta se vastaa jatkossakin tydelaman
tarpeisiin. Tama koskee seké perus-, jatko- ettd tdydennyskoulutuksia. Muuttuvat osaa-
misvaatimukset ja kehittyvat tutkimusmenetelmat asettavat koulutukselle haasteita.
(Suomen Roéntgenhoitajat 2023d.)

Hallituksen tavoitteena on kasvattaa korkeakoulutettujen osuus 50 prosenttiin nuorissa
ikéluokissa vuoteen 2030 mennessa (Arene 2023). Opetus- ja kulttuuriministerion ar-
vion mukaan tdma edellyttaisi kolmen miljardin euron lisdrahoitusta korkeakouluille
vuosien 2023-2030 aikana (Arene 2022b). Hallitusohjelman koulutusleikkaukset uh-
kaavat kuitenkin viemaan aloituspaikkoja esimerkiksi tydvoimapulasta karsivalta sosi-

aali- ja terveysalalta (Arene 2023). Samaan aikaan Helsingin yliopistossa kahdenkym-



menen vuoden tauon jalkeen uudelleen alkanut terveystieteiden maisteriohjelma oli en-
simmaisena vuotenaan yhteishaussa yliopiston suosituin koulutusohjelma (TEHY
2024). Jos halutaan uutta tekemisen suuntaa ja tehoa soveltavaan tutkimukseen, tyo-
ymparistéjen rakentamiseen ja tutkijakoulutukseen, kannattaa nyt panostaa ammatti-
korkeakouluihin. Moni pieni ja keskisuuri yritys kehittyy jo pienilla toimilla, joihin maiste-

ritasoinen tutkinto on sopiva valine. (Arene 2023.)

Suomessa sijoittumista tyoelamaan ylemman korkeakoulututkinnon jalkeen on selvi-
tetty bioanalyytikoiden kliinisen asiantuntijuuden tutkinnon osalta (Hartikainen 2018).
Tulokset osoittivat, ettéa tutkinnon suorittaneet toimivat paésaantoisesti samoissa tyo-
tehtavissa kuin ennen tutkintoon hakeutumista. Ty6tehtavat eivat olleet muuttuneet si-
salloltaan eivatka vastanneet tutkinnon tuomaa osaamista. Muita ammattinimikkeité tut-
kinnon suorittamisen jalkeen olivat esimerkiksi osastonhoitaja, apulaisosastonhoitaja,
palveluesihenkild, tiiminvetdja tai tuotespesialisti. Kyselyssa esihenkilét kertoivat tutkin-
non suorittaneiden sijoittumista ty6elamaan estavan organisaatioiden rakenteista johtu-
vat syyt sekad haasteet tyotehtavien jakamisessa muiden ammattiryhmien kanssa. (Har-
tikainen 2018: 2.) Hattuniemen ylemmassa ammattikorkeakouluopinnaytetydssa (2019)
arvioitiin sosiaali- ja terveysalan johtamisen ylemman ammattikorkeakoulutuksen vai-
kuttavuutta. Koulutusohjelma saavutti tavoitteensa kehittéden tutkinnon suorittaneiden
johtamis- ja esihenkildosaamista. Tutkinnon suorittamisella oli vaikutusta uraan, mutta
puutteita koettiin kansainvalistymis-, hankinta- ja kilpailutusprosessiosaamisessa seka
opetussuunnitelmien mukaisessa talousjohtamisen osaamisessa. (Hattuniemi 2019: 1.)
Ylempien korkeakoulututkintojen maaran lisdéantyessa niiden painoarvo ja merkitys tyo-
ja koulutusmarkkinoilla kasvaa. Tasta syysta niiden vaikuttavuudesta on tarkeaa tehda
tutkimusta. Tuloksilla voi olla merkitysté tutkintojen asemoitumiseen seka rakenteisiin

ja yksildiden urapolkuihin seka tydmarkkinoilla menestymiseen. (Ojala 2017: 17.)

Tama opinnaytetyd pyrkii syventymaan rontgenhoitajien ylemman korkeakoulututkin-
non vaikutuksiin heiddn osaamiseensa, taitoihinsa ja ammatilliseen menestykseensa,
erityisesti ottaen huomioon tulevaisuuden tuomat haasteet ja mahdollisuudet. Opinnay-
tetyon tarkoituksena on kartoittaa ylemmasta korkeakoulututkinnosta valmistuneiden
rontgenhoitajien kokemuksia koulutuksen vaikutuksista asiantuntijuuteen seka Suo-
messa ettd maailmalla. Tavoitteena on tuottaa ylemman korkeakoulututkinnon suoritta-
neiden rontgenhoitajien asiantuntijuudesta kansainvélisesti kattava katsaus, jota voi-

daan hyddyntdd suomalaisen jatkokoulutuksen seka tydelaman kehittdmiseen.



2 Teoreettinen viitekehys

2.1 Rontgenhoitajan koulutus

Rontgenhoitajan koulutus on terveydenhuollon ammatillinen koulutus ja sen sisalto voi
vaihdella oppilaitosten seka alueiden valilla. Suomessa koulutus on keskimaarin 3,5-
vuotinen 210 opintopisteen ammatillinen koulutusohjelma. Rontgenhoitajan ammattiin
koulutetaan Metropolian, Novian, Oulun seudun, Savonian, Tampereen sek& Turun
ammattikorkeakouluissa. (Suomen Réntgenhoitajat 2023a.) Réntgenhoitajien koulu-
tusta ohjaavat Sateilylaki 859/2018, Valtioneuvoston asetus ionisoivasta sateilysta
1034/2018 seka Sosiaali- ja terveysministerion asetus ionisoivasta sateilysta
1044/2018 (Metsala ym. 2023: 6).

Suomessa rontgenhoitajan ammatilliseen koulutukseen kuuluu opiskelua terveys- ja
hoitoalan erilaisissa oppimisymparistdissa seka teoriaopetusta, simulaatio- ja verkko-
opetusta seka itsenéista ja ryhmaopiskelua. Réntgenhoitajan 210 opintopisteen tutkin-
nosta 75 opintopistetta on harjoittelua eri kuvantamisyksikéissa ja 15 opintopistetta
opinnaytetydprosessia. Metropolia Ammattikorkeakoulun réntgenhoitajatutkinnossa
opintokokonaisuuksia on nelja: rontgenhoitajaopiskelija sateilyn kayttajana terveyden-
huollossa, rontgenhoitajaopiskelija radiografia- ja sadehoitotytn osaajana, réntgenhoi-
tajaopiskelija oman ammattialansa kehittdjana seka rontgenhoitaja ladketieteellisen ku-
vantamisen ja sadehoidon asiantuntijana. Opetus koostuu soveltuvin osin projektityds-
kentelystd, jossa oppimisen lahtokohtana on ammatillisesta kaytannosta nousevat ti-
lanteet ja ongelmat. Nayttdon perustuvia ratkaisuja etsitaan tyoelamaa kehittavien

hankkeiden ja projektien kautta. (Opintopolku 2023.)

Suomalainen tutkinto antaa ammatin harjoittamiseen perusvalmiuden, mutta itse am-
matin sisdistdminen tapahtuu perehtymisjaksolla. Lisaksi jokaisella erikoisalalla on ko-

konaisuuksia, joissa tarvitsee syvaosaamista. (Suomen Réntgenhoitajat 2023b.)



2.2 Rontgenhoitajan ammatti ja tyo

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valvira mydntaa oikeuden toimia ront-
genhoitajan ammatissa laillistettuna ammattihenkilond. Luvan mydntaminen edellyttaa
Suomessa suoritettua ammattiin johtavaa koulutusta. (Laki terveydenhuollon ammatti-
henkilosta 559/1994.) Suomen rontgenhoitajatutkinto poikkeaa muiden maiden vastaa-
vista tutkinnoista siing, etta valmistunut rontgenhoitaja saa ammattioikeuden toimia kol-
mella toisistaan eridvalla erikoisalalla. Ammattilainen voi toimia monissa eri modalitee-
teissa, isotooppiyksikdssa seké sadehoidossa. (Suomen Réntgenhoitajat 2023a.) Mo-
daliteeteilla tarkoitetaan kuvantamistekniikoita, kuten rontgen-, tietokonetomografia-
sekd magneettikuvantaminen (Syvaranta & Vuorinen & Tokola 2021: 970). Rontgenhoi-
taja vastaa rontgenlahetteen mukaisista laaketieteellisista kuvantamistutkimuksista ja
niihin liittyvista toimenpiteista seka sadehoidosta. Tyohon kuuluu seka itsenéista,
ryhma- ettd moniammatillista tydskentelya. Réntgentutkimus on tyypillisesti lyhytkestoi-
nen, jolloin luottamuksellinen suhde potilaaseen on kyettava luomaan nopeasti. (Suo-

men Roéntgenhoitajat 2023a.)

Kuvantamistutkimuksilla, kuten réntgen-, tietokonetomografia- ja magneettikuvauksilla,
on keskeinen rooli sairauksien diagnosoinnissa ja hoidon suunnittelussa. Tarkoilla ra-
kennekuvilla voidaan joko diagnosoida tai poissulkea erilaisia sairauksia, minka perus-
teella voidaan suunnitella tehokas hoito potilaalle. Julkisissa terveydenhuollon palve-
luissa kuvantamistutkimukset tehdaan aina laékarin lahetteen perusteella. Laakari
maarittelee lahetteessa syyn kuvantamistutkimuksen tarpeelle. Yleisimpia kuvantamis-
tutkimuksia ovat perinteiset rontgentutkimukset, kuten keuhkojen, luuston ja hampai-
den kuvaukset. Lisaksi kaytdssa ovat myds tietokonetomografia-, ultradani-, magneetti-
, verisuoni- ja isotooppitutkimukset seka toimenpiteet. Kuvantaminen ei aina tarkoita
vain kuvien ottamista, vaan siihen voi liittyd myds mittauksia ja rekisterointeja. Poti-
laalta voidaan ottaa naytteita tai hanelle voidaan tehda erilaisia toimenpiteitd, kuten ah-

taiden verisuonien laajennuksia. (Terveyskyla 2023.)

Rontgenhoitajan osaamista ladketieteellisen sateilyn asiantuntijana arvostetaan laajalti
ja koulutustausta tuo eteen monia erilaisia vaihtoehtoja valmistumisen jalkeen. Tieta-
mys vaesttnsuojelusta avaa mahdollisuuden toimia asiantuntijana muun muassa pe-
lastuslaitoksella tai ydinvoimalassa. Liséksi rontgenhoitajia tydskentelee monissa tehta-
vissa, kuten esihenkildtehtavissa, hallinnollisessa tydssa, jarjestotydssa, kaupallisissa
yrityksissa, kehittAmistydssa, kayttokouluttajina, luottamus- ja tyésuojelussa, opetuk-
sessa, politikassa, tietojarjestelmaasiantuntijoina, tutkimustyfssa seka viranomais-

tyosséd. (Suomen Rontgenhoitajat 2023b.)



2.3 Korkeakoulututkinnot ja ammatillinen taydennyskoulutus

Suomessa on kaytdssa duaalimallinen korkeakoulujarjestelma. Sek& ammattikorkea-
koulut etta yliopistot tarjoavat perustutkinnon suorittaneille mahdollisuuden ylempaan
korkeakoulututkintoon. Ammattikorkeakoulun opetus pyrkii vastaamaan tyoelaman tar-
peisiin, kun taas yliopistoissa opetus painottuu tutkimukseen. Ylempi ammattikorkea-
koulututkinto on laajuudeltaan 90-120 opintopistetta ja ohjelmat vaihtelevat kliinisesta
asiantuntijuudesta johtamiseen. Tarjolla on my6s osittain radiografiaan liittyvié opintoja.
Koulutuksen tarkoitus on ohjata hankkimaan ja kasittelem&én alan tutkimustietoa ja so-
veltamaan sitd tydssa. (Suomen Rontgenhoitajat 2023b.)

Maisteri on yleisin ylemman korkeakoulututkinnon nimike Suomen yliopistoissa. Mais-
teriopinnot ovat tyypillisesti kestoltaan noin kaksi vuotta. Maisterintutkintoon sisaltyvana
keskeisena osana on pro gradu -tutkielma, joka on laaja opinnaytetyd. (Studentum
2024.) Maisterin tutkinto voidaan suorittaa alemman korkeakoulututkinnon tai sita vas-
taavan koulutuksen jalkeen. Jatkotutkintoja voivat olla tohtorin tai lisensiaatin tutkinnot.
Suomessa terveystieteen opintoja tarjoaa seitseman yliopistoa. (Suomen Réntgenhoi-
tajat 2023b.) Helsingin yliopistossa alkoi syksylla 2023 parinkymmenen vuoden tauon
jalkeen terveystieteiden maisteriohjelma, joka oli hakijaméaaraltadan yliopiston suosituin.
Hakijoita oli 1500 ja opiskelupaikan sai 30. Maisteriohjelma painottuu terveydenhuollon
kehittamiseen ja valittavia kokonaisuuksia ovat kliininen hoitotiede, vaestotn terveys
seka asiantuntijuus sosiaali- ja terveydenhuollossa. Opiskelijoille pyritdan l6ytamaan
paakaupunkiseudulta harjoittelupaikkoja, kuten palveluprosessien tai digitaalisten tuot-
teiden kehittamista. (TEHY 2024.) Sekd ammattikorkeassa etta yliopistossa suoritettu
ylempi korkeakoulututkinto antavat kelpoisuuden julkisiin virkoihin. (Suomen Rontgen-
hoitajat 2023b.)

Erikoisalojen tarjoaman syvaosaamisen seka eri diagnostisiin menetelmiin keskittymi-
sen lisaksi rontgenhoitajalla on mahdollisuus jatko-opintoihin sekéa eta- ettd lahiopetuk-
sena. Ammattikorkeakouluissa voi kayda erikoistumiskoulutuksen esimerkiksi sono-
graaferiksi tai sateilyturvallisuusvastaavaksi. Niiden laajuus on vahintaan 30 opintopis-
tetta eivatka ne ole tutkintoon johtavaa koulutusta. Erikoistumiskoulutuksen suoritta-
neella rontgenhoitajalla on syvallisempé&a tietotaitoa kyseisestéd kokonaisuudesta ja han
on osaltaan vastuussa taman tiedon valittdmisestd omassa ty6paikassaan. Suomalai-
set rontgenhoitajat voivat opiskella ulkomaisissa yliopistoissa suoraan radiografian ai-
neita, kuten magneettikuvantamista tai sateilysuojelua. Tarjolla on myds useiden taho-

jen, organisaatioiden ja kaupallisten toimijoiden eri pituisia koulutuksia. (Suomen Ront-



genhoitajat 2023b.) Suomen Roéntgenhoitajat ry:n kautta voi tehda hakemuksen Kliini-
sen radiografian seké johtamisen erikoispatevyydelle. Sen avulla voi nayttaa toteen
osaamisen tietylla sektorilla, myotavaikuttaa palkkakehitykseen ja helpottaa ulkomailla

hakeutumista tdihin. (Suomen Rontgenhoitajat 2023c.)

Rontgenhoitajan tydsta saadetaan terveydenhuollon ammattihenkildihin liittyvassa
laissa. Laki velvoittaa sekd tydnantajaa etta tyontekijaa itseaan huolehtimaan osaami-
sensa yllapidosta. Suomen Rontgenhoitajien suositus vuodelta 2008 kehottaa réntgen-
hoitajia osallistumaan vahintaan viiteen ammatilliseen taydennyskoulutuspéivaan tai
sitd vastaavaan vuodessa. Lisdksi sateilylainsdddannon mukainen taydennyskoulutus
tulee olla ajan tasalla. (Suomen Réntgenhoitajat 2023b.) Ammatilliset konferenssit, se-
minaarit ja koulutustapahtumat voivat tarjota réntgenhoitajille tilaisuuksia paivittaa tieto-

jaan ja verkostoitua muiden ammattilaisten kanssa.



2.4 Eurooppalainen tutkintojen ja osaamisen viitekehys (EQF)

Ammattikorkeakoulujen toimintaa ja réntgenhoitajien koulutusta ohjaavia suomalaisia
dokumentteja ovat yleisraamit maaritteleva Ammattikorkeakoululaki (932/2014) ja -ase-
tus (1129/2014) seka terveysalan koulutusta ohjaavat laki (559/1994) ja asetus
(564/1994) terveydenhuollon ammattihenkildista. Dokumenteissa sdédetédan liséksi ter-
veydenhuollon ammatinharjoittamisoikeudesta ja ulkomaisten tutkintojen tunnustami-
sesta seka ammattinimikkeiden kaytosta ja koulutuksesta. (Metsala ym. 2023: 6.) Yli-
opistoja koskevia saadoksia ovat itsehallinnosta ja tehtavista saatava yliopistolaki
(558/2009) seka rahoitusperusteista ja hallintoelimista saatava valtioneuvoston asetus
yliopistoista (770/2009) (OKM 2024).

Vuonna 2008 perustettiin eurooppalainen tutkintojen viitekehys EQF, joka on oppimis-
tuloksiin perustuva kaikentyyppisten tutkintojen viitekehys. EQF:n tarkoituksena on
edistaa kansallisten tutkintokehysten vertailtavuutta, parantaa niiden lapinakyvyytta
seka siirrettavyytta eri maiden ja laitosten valilla. EQF:n 8-tasoisessa kehyksessa alin
taso on 1 ja korkein taso 8. Siind osoitetaan oppimistulosten perusteella, mikéa saavute-
tun tiedon, ymmarryksen ja taitojen taso kussakin tutkinnossa on. EQF on tiiviisti sidok-
sissa kansallisiin tutkintojen viitekehyksiin seka linjassa tutkintojen tunnustamista tuke-
vien muiden eurooppalaisten ja kansainvélisten valineiden kanssa. EQF:aa on uudel-

leen tarkasteltu edellisen kerran vuonna 2017. (Euroopan unioni 2024a.)

EU-maiden lisaksi EQF:ssa on mukana Islanti, Liechtenstein, Norja, Albania, Monte-
negro, Pohjois-Makedonia, Serbia, Turkki, Sveitsi, Bosnia ja Hertsegovina seka Ko-
sovo. Maat ovat sitoutuneet kehittAmaan EQF:44 edelleen, jotta tydnantajien, tyonteki-
jéiden ja oppijoiden olisi helpompi ymmartaa kansallisia ja kansainvalisia tutkintoja.
EQF:n toiminnan johdonmukaisuutta varmistaa neuvoa antava ryhma, joka on Euroo-
pan komission, EQF:aan osallistuvien maiden ja koulutus- ja tydllisyysalaa seka kansa-
laisyhteiskuntaa edustavien sidosryhmien keskeinen keskustelufoorumi. Taytantéonpa-
noa tukevat EU:n virastoista erityisesti Euroopan ammatillisen koulutuksen kehittdmis-
keskus Cedefop, Euroopan koulutussaatio ETF sekd ENIC-NARIC-verkosto. (Euroo-
pan unioni 2024a.)

Taulukossa 1 on kuvattu EQF:n taso 7, joka vastaa suomalaisen koulutuksen duaali-
mallissa ylempéaéa ammattikorkeakoulua seka maisterikoulutustasoa. Oppimistuloksia
maarittavia luokkia ovat tiedot, taidot seka vastuu ja itsenaisyys. Tiedoilla tarkoitetaan

teoria- seka faktatietoja ja taidoilla kognitiivisia taitoja (looginen, intuitiivinen ja luova



ajattelu) seké kaytantoon liittyvia taitoja (katevyys ja menetelmien, materiaalien, tyoka-
lujen ja -valineiden kayttd). Vastuulla ja itsendisyydella tarkoitetaan oppijan kykya so-

veltaa tietoja ja taitoja itsenaisesti seké vastuullisesti. (Euroopan unioni 2024b.)

Taulukko 1. EQF tason 7 oppimistulokset (Euroopan unioni 2024b).

Tiedot Taidot Vastuu ja itsendisyys

Pitkélle erikoistuneet, Erikoistuneet ongelmanratkai- Monimutkaisten, ennakoimatto-
osittain tyo- tai opintoalan  sutaidot, joita vaaditaan tutki-  mien ja uusia strategioita vaati-
huippuosaamista vastaa- mus- ja/tai innovaatiotoimin- vien tyo- tai opintoymparistdjen
vat tiedot, joita kaytetddn  nassa uusien tietojen ja me- johtaminen ja muuttaminen.
itsendisen ajattelun ja/tai  nettelyjen kehittdmiseen ja eri

tutkimuksen perustana. alojen tietojen yhdistamiseen

Vastuun ottaminen ammattialan
tietojen ja kaytantdjen kartutta-
Alan ja eri alojen vélisten misesta ja/tai ryhmien strategi-
rajapintojen tietoihin liitty- sen suorituksen arvioinnista.
vien kysymysten kriittinen
ymmartaminen.

European Federation of Radiographers (EFRS) on laatinut kansallisten kompetenssien
luomiseen benchmarking-dokumentin Euroopassa rontgenhoitajia kouluttaville oppilai-
toksille. Myds European Society for Radiotherapy and Oncology (ESTRO) on laatinut
omat kompetenssikuvauksensa sddehoidossa tydskenteleville rontgenhoitajille. Ront-
genhoitajien koulutuksen kesto seké sisalto vaihtelevat Euroopassa, jonka vuoksi kan-
sainvalisia kompetensseja ei voi ottaa suoraan kayttoon kansalliselle tasolle ilman huo-
lellista arviointia. EFRS on laatinut rontgenhoitajille oman suosituksen EQF-tason 7 si-
sallolle, joka vastaa edelleen ylempéaa ammattikorkeakoulua ja maisterikoulutustasoa.
(Metsala ym. 2023: 7.) EFRS-suosituksen mukaiset maisteritason koulutuksen kom-
ponentit ovat kliininen auditointi, viestinta, laitteet ja teknologia, nayttdon perustuva toi-
minta, johtajuus ja johtaminen, potilasturvallisuus, sateilysuojelu, reflektointi, tutkimus-
tyd seka laadunvalvonta ja -varmistus (EFRS 2017: 7-8). Taulukossa 2 on kuvattu tii-
vistetysti EFRS:n kompetenssikuvauksen mukaisen koulutuksen tarjoamat osaamistu-
lokset EQF7-tason rontgenhoitajille. Suomessa Arene on laatinut vuonna 2005 ront-
genhoitajan kompetenssikuvaukset, mutta ne eivat ole yleisesti saatavilla (Metsala ym.
2023: 7).



Taulukko 2.

EFRS-suosituksen mukaiset EQF7-tason rontgenhoitajan osaamistulokset opin-

naytetyon laatijan suomentamana (EFRS 2017: 8-9).

Osaamistulokset (selitys)

EQF7-tason vastavalmistunut

1. Tieto ja ymmarrys

Tieto ja ymmarrys tarjoavat
perustan ja mahdollisuuden
omaperaisyyteen kehitetta-
essa tai sovellettaessa ide-
oita tutkimuskontekstissa.

1. Pystyy tunnistamaan, muotoilemaan, suunnittelemaan, ke-
hittAmaan ja toteuttamaan réntgentutkimusta, valitsemaan asi-
anmukaiset metodologiset ja analyyttiset tytkalut datan analy-
sointiin ja tulkintaan (kvantitatiiviset ja kvalitatiiviset lahestymis-
tavat).

2. Osoittaa kykya parantaa ja innovoida sek& maérittaa alan
peruskysymykset.

3. Osoittaa omaperaisyytta erikoistuneen teoreettisen ja kay-
tannon tiedon kehittdmisessa ja soveltamisessa tutkimusalu-
eella.

4. Osoittaa kriittista tietoisuutta nykyisista kysymyksisté tutki-
musalueella ja tutkimusalan seka siihen liittyvien alojen rajapin-
noilla radiografiassa ja terveydenhuollossa.

5. Riippuen siitd, sisaltddko heidén ohjelmansa kliinisia moduu-
leja / opintojaksoja:

6. Osoittaa kykya kayttaa erittéin erikoistuneita kliinisen kay-
tannon taitoja tutkimusalan relevanteilla osa-alueilla.

7. Omaa syvdllista teoreettista ja kliinista tietoa, taitoja ja osaa-
mista.

2. Tiedon jaymmarryksen
soveltaminen

Tiedon ja ymmarryksen so-
veltaminen ongelmanratkai-
sukyvyn kautta uusissa tai
vieraissa ymparistoissa laa-
jemmilla konteksteilla.

1. Kykenee kehittymaan omalla alallaan, soveltaa tietoaan uu-
siin sovelluksiin ja tutkia uusia aloja.

2. Kykenee soveltamaan tutkimusmenetelmien tietoa ja ym-
marrystéa tutkimuksen tunnistamisessa, muotoilussa, suunnitte-
lussa, kehittdmisessa ja suorittamisessa.

3. On sitoutunut parantamaan ja innovoimaan kaytantgja ja
palveluita nykyisten radiografian teorioiden pohjalta.

4. Osoittaa syvempaa ymmarrysta radiografiaan liittyvasta kan-
sallisesta ja eurooppalaisesta lainsdadanngsta.

5. Soveltaa tieteellisia menetelmia kaytannossa ja arvioi kriitti-
sesti strategioita, jotka mahdollistavat muutoksen hallinnan,
laadun edistamisen ja potilasturvallisuuden varmistamisen.

6. Riippuen opinto-ohjelmasta valmistunut voi

« Ottaa vastuuta suuremmista tehtavista erikoistumisalueillaan
organisaatioissa,

* Toimia kliinisena asiantuntijana roolien kehittdmisessa laa-
jemmassa laéketieteellisessa ympéaristdssa,

» Toimia tutkijana,

» Toimia asiantuntijana laadunvarmistus- / -hallintamenette-
lyissa,

» Toimia asiantuntijana kdytannon sateilynsuojeluasioissa.
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3. Arviointi

Arviointi integroi tietoa, tai-
toja ja osaamista kriittisen
analyysin, reflektion ja nayt-
t6éon perustuvan kaytannon
avulla asianmukaisesti.

1. Kykenee soveltamaan ammatillista harkintaa rutiinitilan-
teissa ja monimutkaisissa tilanteissa integroimalla omaa seké
asianmukaisesti tarpeen tullen muiden ammattien tietoa.

2. Arvioi kriittisesti kirjallisuutta paatoksenteon pohjana integ-
roidakseen tietoa omalla erikoisalallaan terveydenhuollon
kanssa.

3. Osoittaa reflektoivaa ja ndytt6on perustuvaa kaytantda, joka
perustuu tutkimukseen ja todennettuun parhaaseen kaytan-
toon.

4. Osaa arvioida kansallisen ja eurooppalaisen kaytannén ja
terveydenhuollon vaikuttavuutta.

4. Viestinta

Ammatillisen tiedon teho-
kas valittaminen kollegoille,
muille terveydenhuollon
ammattilaisille, potilaille ja
yleisdlle asianmukaisesti.

1. Viestii ammatillista tietdmystéan kayttaen erilaisia lahesty-
mistapoja sopivalla tavalla.

2. Viestii toimenpiteiden tekemisen hyddyista ja riskeista seka
niiden tekematta jattdmisen hyodyista ja riskeistéd omalla alal-
laan.

5. Oppimistaidot

Oppiminen opiskelemaan
tavalla, joka voi olla suu-
relta osin itseohjautuvaa tai
autonomista.

1. Omaa valmiuksia, kuten itsearviointi, kliininen paattelykyky
ja kyky hallita monimutkaisia ongelmia.

2 Omaa valmiudet toimia itsendisend ammatinharjoittajana
seka yhteistydssa muiden terveydenhuollon ammattilaisten
kanssa.

3. Pystyy sopeutumaan seké harjoittamaan ammattiaan seka
rutiinitilanteissa ettéa haastavissa ja nopeasti muuttuvissa ym-
paristbissa.

4. On sitoutunut elinikaiseen oppimiseen ja jatkuvaan ammatil-
liseen kehittymiseen.
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3 Tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa ylemmastéa korkeakoulututkinnosta valmistu-
neiden rontgenhoitajien kokemuksia koulutuksen vaikutuksista asiantuntijuuteen seka
Suomessa ettd ulkomailla. Opinnaytetydn tavoitteena on tuottaa ylemman korkeakoulu-
tutkinnon suorittaneiden réntgenhoitajien asiantuntijuudesta kansainvalisesti kattava
yhteenveto, jota voidaan hyddyntdd suomalaisen jatkokoulutuksen seka tyéelaman ke-

hittamiseen.
Opinnaytetyon tutkimuskysymys on:

Millaisia vaikutuksia ylemmalla korkeakoulututkinnolla on rontgenhoitajien asiantunti-

juuteen, tydhon ja urakehitykseen?



12

4 Opinnaytetyon metodit ja toteutus

4.1 Kartoittava kirjallisuuskatsaus

Kartoittava kirjallisuuskatsaus toteutetaan olemassa olevan tiedon tunnistamiseksi, ar-
vioimiseksi, tulkitsemiseksi seka yhdistamiseksi. Valitun metodin avulla voidaan tiivis-
ta& olemassa oleva ja olennainen tieto aihepiirista seké tehda keskeiset johtop&atokset
opinnaytetyon tutkimuskysymykseen. Katsaus luo kriittisesti tarkastellun synteesin eli
kokonaiskuvan. (Vilkka 2023, kappale 1.1.1.) Tutkimustietoa oli alustavien hakujen pe-
rusteella rajallisesti, joten kirjallisuuskatsauksen ote on kuvaileva. Kartoittavassa kirjalli-
suuskatsauksessa aineistoksi voidaan ottaa harmaata kirjallisuutta, kun aihetta on
aiemmin tutkittu vain vahan. Harmaaseen kirjallisuuteen voi kuulua esimerkiksi opin-
naytetyot, pro gradu -tutkielmat, konferenssijulkaisut, raportit seka viranomaisten julkai-

sut.

Kartoittava kirjallisuuskatsaus on erityisesti tarkoitettu kartoittamaan ja kokoamaan tie-
toa tutkimusaiheesta, josta on saatavilla paljon ja vaihtelevaa tutkimusnayttta. Sen ta-
voitteena ei niinkaan ole syntetisoida ja tiivistaa tutkimustuloksia, vaan ennemmin ku-
vata ja luokitella tutkimuksen kenttdd. Toisin kuin systemaattinen kirjallisuuskatsaus,
kartoittavassa kirjallisuuskatsauksessa ei valttamatta tehda systemaattista kriittista ar-
viointia mukaan otettujen tutkimusten laadusta. Liséksi kartoittavissa kirjallisuuskat-
sauksissa ei yleensa tehda meta-analyyseja tulosten yhdistamiseksi. (UKHSA Know-
ledge & Library Services 2024.)

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata tutkimuskentan luonnetta ja ominaisuuksia.
Opinnaytetydhon valitulla menetelmalla saadaan uudenlainen kokonaisnéakemys aiem-
min tehdysta tutkimuksesta ja pystytdan jarjestamaan tietoa jatkuvaksi seké johdonmu-
kaiseksi kokonaisuudeksi. Metodi antaa opinnaytety6hon laajan yleiskuvan kasitelta-
vasté aiheesta ja sen tilanteesta tieteenalalla, jolloin on mahdollista tunnistaa myds ai-
hepiiriin liittyvat lisdtutkimustarpeet. Kartoittavan katsauksen avulla luodaan yleiskuvaa
tutkittavasta aiheesta. Valittu menetelma on tapa tarkastella aiheen laajuutta ja sen ra-
japintoja, jotta aihepiirista tulisi nostettua ja muodostettua merkityksellisia teemoja tule-
viin tutkimuksiin. (Vilkka 2023, kappale 1.2.1.)
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4.2 Hakusanojen ja -lausekkeiden muodostaminen

Tutkimussuunnitelmavaiheessa on pyritty tunnistamaan tutkimuskysymyksen kannalta
kaikkein olennaisin kirjallisuus ja alkuperaistutkimukset seka samalla poissulkemaan
merkityksettomat hakutulokset. Avainsanojen ja fraasien tarkka jasentely ja erilaisten
hakutekniikoiden kayttaminen kuuluvat laadukkaaseen hakusuunnitelmaan. (Vilkka
2023, kappale 2.1.2.) Aineiston haku aloitettiin syksylla 2023 tekemalla testihakuja
opinnaytetyon tekijan aiemman kokemuksen perusteella. Testihakuja suoritettiin eri tie-
tokannoissa hakusanoilla, kuten "radiographer AND master’s degree”. Testihauilla 16y-
dettiin artikkeleita, jotka koskivat opinnaytetyon aihetta. Avainsanoihin ja lahdeluetteloi-
hin tutustumalla saatiin varmennettua aiheeseen liittyvat asiasanat. Englannin- ja suo-
menkielisille hakusanoille etsittiin synonyymit hyédyntéen Yleisen suomalaisen ontolo-
gian (YSO) asiasanastopalvelua. Rontgenhoitajalle vastaava englanninkielinen asia-
sana oli "radiographer” ja asiantuntijuudelle "expertise”. Palvelu ei ehdottanut naille
muita suomen- tai englanninkielisia termeja. Jatkokoulutukselle YSO ehdotti termia
"further education”, jota tarkastellessa kuitenkin huomattiin, ettei se viittaa ylemman
ammattikorkeakoulutuksen tasoon, joten asiasanaksi valittiin paremmin koulutustasoon
sopiva "higher education”. Néille suomen- ja englanninkielisille asiasanoille ei |6ydetty

muita synonyymeja.

Tiedonhaun asiasanojen maarittelyn apuna kaytettiin PICo-menetelmad, jota havain-
nollistetaan taulukossa 3. Joanna Briggs -instituutin suosittelema PICO-malli ohjaa ot-
tamaan tutkimuskysymykseen olennaiset asiat ja ilmaisemaan ne tdsmallisesti, jotta
kirjallisuuskatsauksella saadaan vaikuttava tulos. Olennaista on maaritella tutkimus-
kohteen kohdejoukko, tutkittava asia, vertailukohde ja tulokset. TAssa opinnaytetyfssa
kaytetdan PICo-mallia, joka on PICO:a ilmitlahtdisempi ja laadullisen tutkimuksen tutki-
musasetelmaan soveltuvaa versio, jossa maaritelladn kohderyhma, mielenkiinnon
kohde seka konteksti (Vilkka 2023, kappale 2.1.1, esimerkki 3).

Taulukko 3.  PICo-menetelméan kayttd tassé opinnaytetydssa.

P — Kohderyhma | — Mielenkiinnon kohde Co — Konteksti

Rontgenhoitajat, joillaon  Ylemman ammattikorkeakou-  Ylempi ammattikorkeakoulutut-
ylempi ammattikorkea- lututkinnon jalkeinen asian- kinto
koulututkinto tuntijuus
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Lopullisiksi suomenkielisiksi hakutermeiksi maaritettiin réntgenhoitaja, asiantuntijuus,
ylempi ammattikorkeakoulu seka jatkokoulutus. Englanninkielisiksi hakutermeiksi valit-
tiin "radiographer”, "expertise”, "master’s degree” ja "higher education”. Taulukossa 4
on esitetty tiedonhaussa kaytetyt hakusanat. Hakutermit tarkistutettiin korkeakoulun in-

formaatikolla.

Taulukko 4. Tiedonhaussa kaytetyt hakusanat.

P — Kohderyhma | — Mielenkiinnon kohde Co — Konteksti
Rontgenhoitaja Asiantuntijuus Ylempi ammattikorkeakoulutut-
kinto

Jatkokoulutus

Radiographer Expertise Master’s degree,
Higher education
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4.3 Sisaanottokriteerit

Sisaanottokriteerit muodostettiin tutkimuskysymysten avulla ja niiden tuli k&sitella laadi-
tun PICo:n mukaisesti ylemmé&n ammattikorkeakoulun suorittaneita réntgenhoitajia
seka saavutettua osaamista tai menestystéa. Taulukossa 5 on esitetty opinndytetyon si-
saanottokriteerit, jotka aineistoksi valittavien artikkelien tulee tayttaa. Tiedonhaun yh-
teydessa ei tehty kieli-, maa- tai vuosirajauksia, mutta kaikki hakutuloksina saadut artik-
kelit oli julkaistu viimeisen kymmenen vuoden aikana ja olivat suomen- sek& englannin-

kielisia.

Taulukko 5.  Tiedonhaussa kaytetyt sisdanottokriteerit.

Sisaanottokriteerit

Artikkelissa tarkastellaan ylemmé&n ammattikorkeakoulutuksen vaikutuksia rontgenhoitajaan,
hanen asiantuntijuuteensa, tyéhon tai urakehitykseen

Artikkeli kasittelee ylempaa ammattikorkeakoulututkintoa
Artikkelin kohderyhmé&na ovat réntgenhoitajat

Artikkeli kasittelee osin tai kokonaan EQF7-viitekehykseen sitoutuneita maita (EU-maat, Islanti,
Liechtenstein, Norja, Albania, Montenegro, Pohjois-Makedonia, Serbia, Turkki, Sveitsi, Bosnia
ja Hertsegovina sekd Kosovo)

Kaikki maat ja kielet

Artikkeli saatavilla
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4.4 Tiedonhaun eteneminen ja aineiston valinta

Tutkimuskysymysten asettamisen jalkeen valittiin avain- ja asiasanojen ohessa kaytet-
tavat tietokannat. Mukana haussa tuli olla vahintdan kaksi tietokantaa, jotka ovat sekéa
yleisia etté alakohtaisia tietokantoja. (Vilkka 2023, kappale 1.2.3.) Ensimmainen alus-
tava tiedonhaku suoritettiin lokakuussa 2023, jonka perusteella teoreettiset lahtokohdat
muodostettiin. Suunnitelmavaiheen edetessé varsinaisessa haussa tieteellisia artikke-
leita seka julkaisuja haettiin jarjestelmallisesti CINAHL-, Finna-, MEDIC-, MEDLINE-,
ProQuest Central-, PubMed- ja ScienceDirect -tietokannoista. Opinnaytetyoprosessin
edetessa tehtiin tadydentavia hakuja. Hakulausekkeina tiedonhaussa kaytettiin "radio-

%

grapher® AND master’s degree™” seka “rontgenhoitaj* AND ylempi ammattikorkea™®”.
Lopulliset hakulausekkeet muodostettiin maaliskuussa 2024 Metropolia Ammattikor-
keakoulun informaatikon kanssa ja niita tarkennettiin jokaiselle tietokannalle sopiviksi.
Tietokantakohtainen kuvaus informaatikkotapaamisen jalkeen suoritetusta varsinai-

sesta tiedonhauista hakulausekkeineen taulukossa 6.

Taulukko 6. Tiedonhaussa kaytetyt tietokannat ja hakulausekkeet.

Tietokanta Hakulauseke Tarkennettu
haku
Cinahl radiographer* AND (expertise OR “mas- Peer reviewed

ter's degree*” OR “higher education*”)

Finna rontgenhoitaj* AND (ylem* ammattikor-
kea* OR jatkokoul* OR asiantuntijuu*)

Medic rontgenhoitaj* AND (ylem* ammattikor-
kea* OR jatkokoul* OR asiantuntijuu*)

Medline radiographer* AND (expertise OR “mas-
ter's degree*” OR “higher education*”)
ProQuest Central radiographer* AND (expertise OR “mas- Anywhere ex-
ter's degree*” OR “higher education*”) cept full text
PubMed radiographer* AND (expertise OR “mas-

ter's degree*” OR “higher education*”)

ScienceDirect radiographer AND (expertise OR “mas- Title, abstract,
ter's degree” OR “higher education”) keywords
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Tietokantahaun eteneminen on kuvattu Prisma Flow -diagrammissa (Page ym. 2021)
kuvassa 1. PRISMA-kaavio valineené sujuvoittaa katsausprosessia, erityisesti katsaus-
ten aineiston haku- ja valintaprosessia, sekd hakuprosessin tarkkaa kuvaamista (Vilkka
2023, kappale 2.1.3). Diagrammista kay ilmi katsauksen aineiston valintaprosessi seka
kaytettyjen tietokantojen ettd muiden hakumetodien osalta (Hoitotydn tutkimussaatio
2024). Tietokantahaussa hakutuloksia saatiin eri tietokannoista yhteensa 593, josta pois-
tettiin tunnistamisvaiheessa 45 kaksoiskappaletta. Hakutulokset kaytiin ensimmaisessa
seulontavaiheessa jarjestelmallisesti lapi otsikko- ja tiivistelmatasolla, josta mukaan va-
littiin aineisto, joka sopi opinnaytetydn aiheeseen ja maariteltyihin sisaénottokriteereihin.
Otsikko- ja tiivistelmatason seulontavaiheessa poistettiin 565 tulosta ja jatkotarkasteluun
jai 28 artikkelia. Kokotekstin tarkastelussa poistettiin 18 tulosta ja jatkotarkasteluun jai
10 artikkelia.

Hakutuloksista hylattiin aineisto, joka ei tayttanyt ennalta méaariteltyja sisaanottokritee-
reja. Hylatyista tuloksista kuusi (n = 6) kasitteli rontgenhoitajan tyon laatua, kahdeksan
(n = 8) tybkokemusta, kolme (n = 3) perehdytysta ja yksi (n = 1) johtamista. Kartoitta-
vassa kirjallisuuskatsauksessa aineistoa voidaan kerata harmaata kirjallisuutta tietokan-
tahakujen ulkopuolelta. Tassa katsauksessa muuna hakumetodina kaytiin lapi valittujen
aineistojen (n = 10) lahdeluettelot, joista seulontamenetelmin |dydettiin kolme (n = 3)
sisdanottokriteerit tayttavaa aineistoa. Harmaan kirjallisuuden kayttd edellyttaa kriittista

arviointia ja lahteiden tarkistamista, joten laadunarviointivaiheen merkitys korostuu.
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Kuva 1. Tiedonhaun kuvaus Prisma FLOW -kaaviolla (mukaillen Page ym. 2021).
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4.5 Aineiston laadunarviointi

Kartoittavan katsauksen haasteena pidetaan sitd, ettei tutkimusaineistolle yleensa
tehdé huolellista laadunarviointia. Menetelmallisesti tutkimukset voivat olla moninaisia
ja aineisto on seka alkuperaistutkimuksia ettd harmaata kirjallisuutta. Aineistossa kay-
tetdan seké numeerisia ettd temaattisia analyysejd. Tama haastaa kehittamaan erilai-
sia tydkaluja ja muistiinpanoja prosessin aikana ja havainnollistamaan tuloksia mahdol-
lisimman tarkasti. (Vilkka 2023: kappale 1.21.) Tama opinnaytetyo laaditaan mahdolli-
simman systemaattisesti ja l&apinakyvasti, joten tiedonhakuvaiheen suorittamisen jal-
keen valitulle aineistolle tehd&&n laadunarviointi. Joanna Briggs -instituutti on luonut
erilaisia tarkistuslistoja tutkimusten arviointiin seka paranteekseen kirjallisuuskatsaus-

ten laatua ja luotettavuutta (Vilkka 2023: kappale 3.2.2).

Arvioinnin suorittaa tavallisesti kaksi tutkijaa (Hoitotydn tutkimussaatio 2024), mutta
opinnaytety®n resurssien puitteissa opinnaytetyon laatija teki arvioinnin itsenaisesti.
Tassa opinnaytetydssa laadunarviointi suoritettiin kymmenelle valituille artikkelille JBI:n
laadullisen tutkimuksen arviointikriteereiden tarkistuslistan avulla. Liséksi laadunarvi-
ointi suoritettiin yhdelle tutkimukselle JBI:n jarjestelmallisen katsauksen ja kahdelle asi-
antuntija-artikkelille asiantuntijoiden nakemyksen ja narratiivisen tekstin arviointikritee-
rien tutkimuslistan avulla. Tarkistuslistoihin siséltyy eri maara arviointikriteereja ja kun-
kin kriteerin toteutumista arvioidaan asteikolla "kylla” (K), "ei” (E), "epaselva” (?) seka
“ei sovellettavissa” (NA) (Hoitotydn tutkimussaatié 2018). Taulukossa 7 on kuvattu jo-
kaisen artikkelin saama kokonaispistetulos seka liitteessé 2 artikkelien yksityiskohtai-
nen pisteytys. Laadullisten tutkimusten arviointikriteeriston artikkelien (n = 10) pisteet
vaihtelivat valilla 6-8/10. Yleisin arvosana oli 8/10 (n = 6). Asiantuntijoiden ndkemyksen
ja narratiivisen tekstin arviointikriteeriston artikkelit (n = 2) saivat tulokseksi 6/6. Jéarjes-
telmallisen katsauksen arviointikriteeristolla tarkasteltu artikkeli (n = 1) sai tulokseksi
8/11. Katsauksen artikkeleille ei ole méaéaritelty raja-arvoja, mutta pienid puutteita havait-
tiin tutkimuksen tieteenfilosofisten lahtokohtien kuvauksessa seka tutkijoiden kulttuuris-
ten seka teoreettisten lahtokohtien kuvauksessa. Tarkempi kuvaus arviointikriteereista
on luettavissa JBI-kriteeriston selosteosasta seka JBI:n julkaisemasta katsauksen teki-

joiden kasikirjasta (Hoitoty0n tutkimussaatio 2024).
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Costigan C., McNair H., Robinson
C., Arthurs O.J. (2021)

lenging but rewarding career

Taulukko 7. Laadunarviointi JBI-tarkistuslistan mukaisesti.

Tutkimuksen tekijat (vuosi) Artikkelin nimi JBl-laa-
dunar-
viointi

Aabel |, Lysdahl K., Egeland C., What is in it for me? Norwegian radiog- 7/10

Andersen E. (2023) raphers and radiation therapists’ experi-

ences from obtaining a master’s degree

Akudjedu T.N., Griffiths M. (2023) Developing the academic radiographer of 6/6

the future

Andersson B.T., Lundén M., Lund- Radiographer’s academic development in 8/10

gren S.M. (2020) Sweden: Towards and after a doctoral de-

gree

Hirvonen M. (2017) Kuvatulkinnasta kohti asiantuntijarontgen- 8/11

hoitajuutta: kirjallisuuskatsaus

Knapp K.M., Wright C., Clarke H., The academic radiography workforce: Age 7/10

McAnulla S.J., Nightingale J.M. profile, succession planning and academic

(2017) development

Lehtonen L. (2022) Rontgenhoitajien urakehitys ja tyollistymi- 8/10

nen ylemman korkeakoulututkinnon jalkeen

Mubuuke A., Pope E. (2015) Factors that influence Radiographers’ deci- 8/10

sions to pursue postgraduate education: An
exploratory qualitative study

Oliveira M., Hogg P., Di Prospero Research activity among diagnostic and 7110

L., Lacey S., ElFarra S., Johansen therapeutic radiographers: An international

S. (2024) survey

Saukko E., Andersson B.T., Bolejko  Radiographer’s involvement in research ac- 8/10

A., Debess J., Fridell K., Henner A., tivities and opinions on radiography re-

Mussmann B.R., Sanderud A. search: A Nordic survey

(2021)

Simcock I.C., Reeve R., Burnett C.,  Clinical academic radiographers — A chal- 6/6



Syysméki H. (2018)

Vils Pedersen M.R. (2022)

Zanardo M., Rainford L., McGee A.,
Dowley A., McNulty J.P., Buissink
C., O’Connor M. (2023)

Roéntgenhoitajan tydnkuva sovellusosaa-
jana: Verkostoituminen ja ammatillisen tay-
dennyskoulutuksen edistaminen Suomen
Roéntgenhoitajaliitossa

What motivates radiographers to start
working with research?

An investigation into academic career path-
ways across Radiography education cen-
ters internationally

8/10

8/10

6/10
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4.6 Aineiston analysointi

Uutta tietoa syntyy alkuperaistutkimuksista I6ytyvia havaintoja analysoimalla (Vilkka
2023: kappale 3). Opinnaytetydn kirjallisuuskatsauksen aineiston analyysi eteni induk-
tilvisesti eli aineistosta lahtevana paattelyna. Sisaltbanalyysi on tapa, jota kaytetaan kir-
jallisuuskatsauksissa riippumatta siitéa, onko analysoitava tutkimuskohde maéarallista vai
laadullista tietoa. Hakuprosessin jalkeen kirjallisuuskatsauksen sisdltbanalyysissé on
vain sellaisia tutkimuksia, joiden avulla pystytéd&n vastaamaan tutkimuskysymyksiin, ja
vain niiltd osin kuin ne kasittelevat tutkimuskysymyksessa maaritettyja asioita. Sisalto-
analyysi koostuu kolmesta vaiheesta: valmistelu, organisointi ja raportointi. Ensimmai-
sessd vaiheessa tiedot jarjestetdan tutkittavaan muotoon esimerkiksi taulukoin. Tasséa
opinnaytetyssa aineisto jarjestettiin tutkimuskysymyksesta johdettuun kolmeen luok-
kaan — asiantuntijuus, ty6 ja ura. Toisessa vaiheessa tehdaéan induktiivinen analyysi eli
edetdan aineistosta l6ytyneista ja tutkimuskysymyksen kannalta olennaisista havain-
noista tuloksiin ja paatelmiin. Kolmannessa vaiheessa analyysi ja tulokset kuvataan ja
havainnollistetaan raportoinnin tasolla niin, etta kirjallisuuskatsaus on toistettavissa.
(Vilkka 2023: kappale 3.1.)

Aineiston sisallénanalyysivaihe aloitettiin perusteellisella perehtymisella aineistoon,
jonka jalkeen aineistoa eriteltiin ja kasitteellistettiin alleviivaamalla ne termit ja ilmaisut,
jotka vastasivat tutkimuskysymykseen koskien ylemman korkeakoulututkinnon vaiku-
tuksia rontgenhoitajien asiantuntijuuteen, tydhon tai urakehitykseen. Taman pohjalta
luotiin teoriakehyksen kanssa ensin pelkistettyja ilmauksia, ja niille yhdistavia alaluok-
kia. Aineistosta ryhmiteltiin sitten laajempia ylaluokkia ja lopulta yhdistettiin ne sisalt6a
kuvaaviksi ylaluokiksi ja koottiin ylaluokat tutkimuskysymyksia vastaaviksi kasitteiksi.
(Vilkka 2021: kappale Laadullinen analyysi.) Taulukossa 8 on esitetty aineiston analy-
sointiprosessi mukaillen Tuomen ja Sarajarven (2018: kappale 4) aineistolahtoisen si-

salldonanalyysin runkoa.
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Taulukko 8.  Aineistolahtoisen siséllonanalyysin eteneminen opinnaytetydssa (mukaillen Tuomi
& Sarajarvi 2018).

Aineistojen lukeminen ja siséltdon perehtyminen

Pelkistettyjen ilmausten etsiminen ja alleviivaaminen

Pelkistettyjen ilmausten listaaminen

Samankaltaisuuksien ja erilaisuuksien etsiminen pelkistetyistd ilmauksista

Pelkistettyjen ilmausten ryhmittely seka alaluokkien muodostaminen

Alaluokkien yhdistdminen ja niista ylaluokkien muodostaminen

Ylaluokkien yhdistaminen paaluokiksi ja kokoavan kasitteen muodostaminen

Esimerkki aineistolahtdisen sisallonanalyysin eteneminen tdman opinnaytetydn osalta
on kuvattu taulukossa 9. Esimerkissa on kaytetty kappaleen 5.4 "Ylemman korkeakou-
lututkinnon vaikutus réntgenhoitajien urakehitykseen” alkuperaisilmauksia. Alkuperaisil-
maus on tarvittaessa suomennettu, jonka jalkeen ilmaukset on pelkistetty ja niille on

muodostettu ensin ylaluokat ja lopulta kokoavat paaluokat.



Taulukko 9.

sista pelkistyksen kautta ala-, yla- ja paaluokiksi.
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Esimerkkeja sisallonanalyysin etenemisesta opinnaytetydssa alkuperaisilmauk-

Alkuperdisilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Paaluokka

"Asiantuntijaréntgenhoitajuus ei ra-
joitu pelkastaan kuvantulkintaan.
Tehtavansiirrot radiologeilta rontgen-
hoitajille ovat laajentuneet biopsioihin
seka muihin invasiivisiin toimenpitei-
siin, rajattuun ladkkeenmaaraamisoi-
keuteen seka potilasneuvontaan ja
tutkimustuloksista informoimiseen.
Asiantuntijarontgenhoitajalta edelly-
tetddn myds opetus-, tutkimus- ja ke-
hittAmisosaamista sekd nayttoon pe-
rustuvan radiografiatydn edistamista"
(Hirvonen 2017).

Kuvatulkinta
Tehtavasiirrot
Opetustehtavat
Tutkimusty®

"Asiantuntijarontgenhoitajalta edelly-
tetddn myds opetus-, tutkimus- ja ke-
hittdmisosaamista seka nayttéén pe-
rustuvan radiografiatyon edistamista”
(Hirvonen 2017).

Opetus- ja oh-
jaustehtavat
Projekti- ja kehit-
tamistyd

Asiantuntija-
rontgenhoitaja

"Ei ole olemassa yhta tiettya tapaa
tai urapolkua, jolla asiantuntijapate-
vyyden voi hankkia, mutta osaamis-
vaatimuksina pidetaan taulukossa 6
esitettyja kriteereja" (Hirvonen 2017).

Asiantuntijaront-
genhoitajalla
monta urapolkua

"Vain harvat rontgenhoitajat olivat jat-
kaneet tohtorin tutkintoon, eiké ku-
kaan heistd palannut aiempaan kliini-
seen tehtdvaansa. He saivat tydpai-
kan johtotehtévissa, yhdistetyissa
akateemisissa kliinisissa tehtavissa
tai akateemisen ja johtotehtavien yh-
distelmana” (suomennettu, Anders-
son ym. 2020).

Moni siirtyy aka-
teemiseen tython
tai johtotehtéaviin

Urapolut

Henkilokohtai-
nen kasvu ja
kehittyminen
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5 Tulokset

5.1 Katsaukseen valittujen tutkimusten kuvaus

Tahan opinnaytetyohon valitut aineistot (n = 13) on julkaistu vuosina 2015-2024. Tutki-
mukset (n = 11) ja asiantuntija-artikkelit (n = 2) on laadittu EQF-viitekehyksen alueella.
Tutkimuksista kahden (n = 2) kyselyt oli kuitenkin laadittu niin, etta niiden vastaukset oli
keratty maailmanlaajuisesti joka mantereelta, eli vastauksia oli myds EQF-viitekehyk-
sen ulkopuolelta. Aineistosta poissuljettiin taysin EQF-viitekehyksen alueen ulkopuo-
lella olevat tutkimukset, mutta mukaan otettiin sellaiset, jotka olivat osittain EQF-viiteke-
hyksen alueelta antaen siita tutkimustietoa. Yksi EQF-viitekehykseen kuuluvista tutki-
muksista oli pohjoismainen selvitys (Saukko ym. 2021), yksi sijoittui pelkastaan Nor-
jaan (Aabel ym. 2023), yksi Tanskaan (Vils Pedersen 2022), yksi Ruotsiin (Andersson
ym. 2020) ja kolme Suomeen (Syysmaki 2018; Lehtonen 2022; Hirvonen 2017), joskin
Hirvosen (2017) katsauksellisen tutkimuksen aineisto sijoittui lahes kokonaan Yhdisty-
neeseen kuningaskuntaan. Tutkimuksista kaksi (Knapp ym. 2017; Mubuuke & Pope
2015) ja asiantuntija-artikkeleista kaksi (Akudjedu & Griffiths 2023a; Simcock ym.
2021) on laadittu Yhdistyneessa kuningaskunnassa. Pohjoismaisen tutkimuksen
(Saukko ym. 2021) lisaksi kaksi tutkimuksista (Oliveira ym. 2024; Zanardo ym. 2023)
oli toteutettu usean maan yhteistyona. Oliveira ym. (2024) tutkimuksen laatijat olivat
Yhdistyneesta kuningaskunnasta, Brasiliasta, Kanadasta, Australiasta, Yhdistyneista
arabiemiraateista, Norjasta ja Singaporesta. Tutkimuksen kyselylomaketta oli jaettu
kansainvalisen jarjeston ISRRT:n kautta ja vastauksia oli saatu Aasiasta, Afrikasta, Eu-
roopasta ja Amerikasta. Zanardo ym. (2023) tutkimuksen laatijat olivat Italiasta, Irlan-
nista ja Alankomaista. Myds tassa tutkimuksessa kyselylomaketta oli jaettu ISRRT:n
kongressissa, ja vastauksia oli saatu Aasiasta, Afrikasta, Australiasta, Euroopasta seka

Pohjois- ja Etela-Amerikasta.

Tutkimusten asetelma oli laadullinen (n = 10) seka kirjallisuuskatsauksellinen (n = 1).
Laadullisten tutkimusten aineisto oli keratty joko haastattelulla (n = 2) tai kyselylomak-
keella (n = 8). Katsaukseen valitut aineistot oli raportoitu joko englannin- (n = 10) tai
suomen kielella (n = 3). Kirjallisuuskatsauksen (n = 1) aineistona oli 13 tutkimusta. Laa-
dullisten tutkimusten otoskoko vaihteli 7-4572 osallistujan valilla. Mubuuken & Pope
(2015) haastattelussa osallistujia oli yhdeksén ja Aabelin ym. (2023) haastattelussa
seitseman. Kyselytutkimuksissa (Andersson ym. 2020; Knapp ym. 2017; Lehtonen
2022; Oliveira ym. 2024; Saukko ym. 2021; Syysmaéaki 2018; Vild Pedersen 2022; Za-

nardo ym. 2023) vaihteluvéli oli 16—4572 osallistujaa. Tutkimusaineistojen vastaajat
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koostuivat rontgenhoitajista, joilla oli takanaan eri pituisia tyéuria seka opinto- ja urapol-
kuja. Molemmat asiantuntija-artikkeleista (Akudjedu & Griffiths 2023a; Simcock ym.
2021) kasittelivat rontgenhoitajan akateemisen uran onnistumisen edellytyksia nyt ja
tulevaisuudessa. Tarkoituksena oli selventaa akateemisen uran merkitysta yksilélle,
ammatille ja potilaille seka tarjota ndkdkulmia tulevaisuuden osaamisen tarpeista. Kuu-
dessa laadullisessa tutkimuksessa (n = 6) kasiteltiin réntgenhoitajien kokemuksia ylem-
man ammattikorkeakoulun tuomista hyoddyista seké mahdollisista urapolun muutoksista
valmistumisen jalkeen. Osassa (n = 2) laadullisista tutkimuksista mainittiin myds teki-
joita, jotka vaikuttivat jatkokoulutukseen hakeutumiseen. Oliveira ym. (2024) seka
Saukko ym. (2021) laadullisissa tutkimuksissa selvitettiin réntgenhoitajien aktiivisuutta
osallistumisessa tutkimustoimintaan eri asiantuntijaroolien kautta. Vils Pedersen (2022)
tutkimuksessa tarkasteltiin rontgenhoitajien motiiveja tutkimustoimintaan lahtemisen
taustalla. Syysmaen (2018) tutkimuksessa tarkasteltiin rontgenhoitajien tyéroolia sovel-
lusosaajina seké koulutustarvetta osaamisen takaamiseksi. Hirvosen (2017) katsauk-
sellisessa tutkimuksessa keskityttiin tarkastelemaan asiantuntijarontgenhoitajuutta ku-
vatulkinnan ty6roolin kautta. Taulukossa 10 on kuvattu opinnaytety6n kirjallisuuskat-

saukseen valittujen aineistojen tutkimusmenetelmat seka keskeiset tulokset.



Taulukko 10. Katsaukseen valittujen artikkelien kuvaus.
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Kirjoittajat (vuosi), artikkelin Maa Tutki- Aineisto ja menetelmé Keskeiset tulokset
nimi mus-
tyyppi
1  Aabell., Lysdahl K., Egeland C., Norja Tutki- Puolistrukturoitu haastattelu seitse-  Haastateltavat kertoivat motivoituneisuudesta
Andersen E. (2023). What is in it musartik-  malle (n = 7) tutkittavalle. Aineisto ja henkilokohtaisen hyédyn merkityksesta,
for me? Norwegian radiographers keli, laa- analysoitu induktiivisella siséal- mutta mainitsivat haasteita johtajuudessa sekéa
and radiation therapists’ experi- dullinen I6nanalyysilla. tutkinnon tuoman osaamisen soveltamisessa
ences from obtaining a master’'s tyoelamaan. Osallistujat kokivat olevansa edel-
degree lakavijoita, koska kokemusta maisteritason
rontgenhoitajista ei juuri ollut, joten tydkulttuuria
ja ammatillisen kehittymisen tasoja ei ollut
luotu.
2  Akudjedu T.N., Griffiths M. (2023).  Yhdistynyt ku-  Artikkeli, Artikkelissa nostetaan lahdekirjalli- ~ Akateeminen ura voi syntyé seké tyduran
Developing the academic radiog-  ningaskunta asiantunti- suuteen viitaten urapolkuesimerk- alussa etta kliinisen tydskentelyn tuoman koke-
rapher of the future jateksti keja akateemisen radiografian muksen jalkeen. Réntgenhoitajat ovat avain-

alalla. Artikkeli tarjoaa nakemyksia
tulevaisuuden oleellisista tiedoista

ja taidoista, joita opetuksen ja tutki-
muksen tulisi tarjota.

asemassa tydn nayttéon perustuvassa kehitta-
misessa, mutta onnistuakseen tarvitsevat kan-
nustavaa mentorointia, aktiivisen uraedistamis-
mallin seka joustavia tydehtosopimuksia.



Andersson B.T., Lundén M., Ruotsi
Lundgren S.M. (2020). Radiog-
rapher’'s academic development
in Sweden: Towards and after a

doctoral degree

Hirvonen M. (2017). Kuvatulkin- Suomi
nasta kohti asiantuntijaréntgen-

hoitajuutta: kirjallisuuskatsaus

Knapp K.M., Wright C., Clarke H.,
McAnulla S.J., Nightingale J.M.
(2017). The academic radiog-
raphy workforce: Age profile, suc-
cession planning and academic
development

Yhdistynyt ku-
ningaskunta

Tutki-
musartik-
keli, laa-
dullinen

YAMK-
opinnay-
tetyo, laa-
dullinen

Tutki-
musartik-
keli, laa-
dullinen

Kyselylomake, johon vastasi 16 (n
= 16) rontgenhoitajaa. Aineisto ana-
lysoitiin laadullisella sisallénanalyy-
silla.

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Ai-
neisto (n = 13) analysoitiin aineis-
ton yhdistelylla seka siséllénanalyy-
silla.

Kyselylomake, joka lahetettiin rént-
genhoitajien akateemista jatkokou-
lutusta tarjoaville tahoille. 18 koulu-
tuslaitosta 24:sta vastasi kyselyyn.
Aineisto (n = 18) analysoitiin
STATA-ohjelmistolla.
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Muihin Pohjoismaihin verrattuna Ruotsi on kar-
jessa akateemisten tutkintojen osalta. Silti tar-
vittaisiin enemman tohtoritutkinnon suoritta-
neita réntgenhoitajia tulevaisuuden osaamis-
vaatimusten takaamiseksi. Tohtoritutkinnon
suorittaneita réntgenhoitajia tulisi konsultoida
enemman hankkeita suunniteltaessa ja heihin
tulisi investoida nykyistd enemman.

Rontgenhoitajat tulkitsevat natiivirontgenkuvia
laajalti koko Yhdistyneessa kuningaskunnassa
seka vaihtelevasti Australiassa. Asiatuntijaront-
genhoitajan voi sisaltaa myos kehittdmistehta-
via henkildston ja palveluiden suhteen. Hanelta
odotetaan aktiivista osallistumista tutkimustyo-
hon seka nayttéon perustuvan radiografiatyon
edistamiseen.

Akateemisten radiografian asiantuntijoiden saa-
tavuudessa voi olla haasteita tulevaisuudessa.
Korkeakoulutusta tarjoavien tahojen tulisi in-
vestoida akateemisen tyévoiman saatavuuteen,
jotta tutkimus- ja koulutusasiantuntemus sailyy.



Lehtonen L. (2022). Rontgenhoi-  Suomi
tajien urakehitys ja tyollistyminen
ylemman korkeakoulututkinnon

jalkeen

Mubuuke A., Pope E. (2015).
Factors that influence Radiog-
raphers’ decisions to pursue
postgraduate education: An ex-
ploratory qualitative study

Yhdistynyt ku-
ningaskunta

Oliveira M., Hogg P., Di Prospero Yhdistynyt ku-
L., Lacey S., ElFarra S., Johan- ningaskunta,

sen S. (2024). Research activity ~ Brasilia, Ka-
among diagnostic and therapeu-  nada, Australia,
tic radiographers: An interna- Yhdistyneet
tional survey arabiemiraatit,
Norja, Singa-

pore

YAMK-
opinnay-
tetyd, laa-
dullinen

Tutki-
musartik-
keli, laa-
dullinen

Tutki-
musartik-
keli, maa-
rallinen

Kyselylomake, johon vastasi 79 (n
= 79) rontgenhoitajaa. Aineisto
analysoitiin tilastollisin menetelmin
ja avoimet vastaukset teemoittele-
malla.

Haastattelu, johon osallistui yhdek-
san (n = 9) rontgenhoitajaa. Ai-
neisto analysoitiin teemoittele-
malla.

Kyselylomake ISRRT:n kautta (n =
420) kattavasti rontgenhoitajille,
jotka olivat tdissa moninaisissa
tydymparistoissa ja rooleissa. Tu-
lokset kasiteltiin SQUIRE 2.0 -oh-
jeistusta ja analysoitiin kvantitatiivi-
sella sisallénanalyysilla kayttaen
SPSS-ohjelmisto.

29

Tutkinnon suorittaneet olivat tyéllistyneet eri-
laisiin tydtehtaviin, mutta osa koki uusiin tehta-
viin tyéllistymisen hankalaksi. Palkkataso ol
yleisesti noussut ja vastaajat kokivat, etta
maisteritutkinto oli tydelamassa arvostettu.
Osalle vastaajista oli muodostunut mielikuva,
etta tutkinto ei ollut tydnhaussa yhta arvostettu
kuin yliopiston maisteritutkinto.

Roéntgenhoitajien jatkokoulutuspaatoksiin vai-
kuttivat yhté lailla seka siséiset ettd ulkoiset
tekijat. Keskeiset sisdiset tekijat olivat halu
henkilokohtaiseen kehittymiseen, uusiin haas-
teisiin sekd ammatilliseen kasvuun. Keskeiset
ulkoiset tekijat olivat ammatin vaatimuksien
kehittyminen, rahoituksen saatavuus ja toive
paremmasta palkkauksesta.

Vain pieni osa vastanneista ilmoitti osallistu-
vansa tutkimustoimintaan, alueittain pienin
ryhma olivat eurooppalaiset. Tutkimukseen
varatun ajan, mentoreiden ja rahoituksen
puute olivat suurimmat esteet tutkimustyoélle.
Ratkaisujen léytamiseksi aiheesta tarvitaan li-
satutkimusta.
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Saukko E., Andersson B.T., Bo-
lejko A., Debess J., Fridell K.,
Henner A., Mussmann B.R.,
Sanderud A. (2021). Radiog-
rapher’s involvement in research
activities and opinions on radiog-
raphy research: A Nordic survey

Suomi, Ruotsi,
Tanska, Norja

Simcock I.C., Reeve R., Burnett
C., Costigan C., McNair H., Rob-
inson C., Arthurs 0.J. (2021).
Clinical academic radiographers
— A challenging but rewarding
career

Yhdistynyt ku-
ningaskunta

Syysmaki H. (2018). Réntgenhoi-
tajan tyonkuva sovellusosaajana:
Verkostoituminen ja ammatillisen
taydennyskoulutuksen edistami-
nen Suomen Rontgenhoitajalii-
tossa

Suomi

Tutki-
musartik-
keli, maa-
rallinen

Artikkeli,
asiantunti-
jateksti

YAMK-
opinnayte-
tyd, moni-
mene-
telma

Kyselylomake Pohjoismaissa tyds-
kenteleville rontgenhoitajille. Vas-
taukset (n = 4572) analysoitiin
SPSS-ohjelmistolla.

Selvent&a kliinisen akateemisen
uran merkitysta yksilélle, ammatille
ja tarkeimpana potilaalle ja miksi
nama roolit ovat tarkeita radiogra-
fian alalle.

Kehittamisprojekti ammattiliiton
kanssa. Kyselyn (n = 37) pohjalta
toteutettiin tdydennyskoulutus-
luento rontgenhoitajille.

30

Tutkimuksiin osallistuneet réntgenhoitajat oli-
vat todennakéisemmin miehid, pidempaan
alalla tydskennelleitd, maisteri- tai tohtoritason
suorittaneita, johtoasemassa tai yliopistosai-
raaloissa tydskentelevia. Radiografian tutki-
musta tarvitaan enemman ammatin edista-
miseksi seka nayttéén perustuvan tyon takaa-
miseksi. Rontgenhoitajat osallistuvat mielel-
[&an tutkimustydhon, mutta heidan hyddynta-
misensa on vahaista.

Uralla etenemiseen liittyy haasteita, kuten mi-
tattavissa olevat tulokset ja palkkiot, tydpaikan
tuki seka aika- ja resurssitarpeet. Kliininen
akateeminen ura voi tarjota etuja yksil6lle, tyo-
paikalle, ammatille ja ennen kaikkea potilaalle.

Suomalaista sovellusosaajille soveltuvaa am-
matillista tdydennyskoulutusta ei ole riittavasti
ja tarjolla olevien koulutusten sisallot eivat tue
riittévan hyvin sovellusosaajien ammatillista
osaamista. KehittAmisprojektissa parannettiin
tdydennyskoulutustarjontaa pitamalla luento-
sessio sekd ammattijaoston perustamisko-
kous.
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Vils Pedersen M.R. (2022). What
motivates radiographers to start
working with research?

Zanardo M., Rainford L., McGee
A., Dowley A., McNulty J.P., Bu-
issink C., O’Connor M. (2023).
An investigation into academic
career pathways across Radiog-
raphy education centers interna-
tionally

Tanska

Italia, Irlanti,
Alankomaat

Tutki-
musartik-
keli,
laadullinen

Tutki-
musartik-
keli,
laadullinen

Kyselylomake kolmelle radiologian
osastolle (n = 39) seka haastatte-
lututkimus viidelle (n = 5) esihenki-
|basemassa olevalle rontgenhoita-
jalle. Tulokset analysoitiin teemoit-
telemalla.

Kyselylomake kongressiin osallis-
tuneiden kautta jaettavaksi kan-
sainvalisesti. Tulokset (n = 175)
analysoitiin siséllonanalyysin me-
netelmin.

Réntgenhoitajat ovat lahtokohtaisesti kiinnos-
tuneita tutkimusty6sté. Mielenkiintoa voidaan
lisata tydpaikan koulutuksilla, tuella seké olen-

naisilla koulutuksilla, joihin on sidottu tydaikaa.

Parannuksia tulisi tehda tydpaikan kulttuuriin,
osaamiseen seka johdon tuen laatuun.

Tutkimus kuvaa radiografian koulutuskeskus-
ten tydntekijoiden akateemisia urapolkuja 39
eri maasta. Uralla etenemiseen on monenlai-
sia polkuja, mik& saattaa lannistaa akatee-
mista uraa harkitsevaa henkilda.

31
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5.2 Vaikutukset asiantuntijuuteen

Sisallénanalyysissa valituista alkuperaisilmauksista on johdettu alaluokat, jotka selitta-
vat ylempia luokkia. Opinnaytetyon aineiston analyysin perusteella ylemman korkea-
koulututkinnon vaikutuksista rontgenhoitajien asiantuntijuuteen muodostettiin 47 ala-
luokkaa (taulukko 11). Alaluokista tunnistettiin seuraavaksi ylaluokat sisaisille tekijdille,
ammatilliselle kehittymiselle seka kaytanndllisille ja tydhon liittyville tekijoille. Naiden
yhteiseksi paaluokaksi johdettiin henkilokohtainen kasvu ja kehittyminen. Lisaksi tun-
nistettiin ylaluokat osaamisen kehittdminen ja toiminnan kehittdminen, joiden paaluo-

kaksi johdettiin organisaatiotason tekijat.

Taulukko 11. Roéntgenhoitajien syyt hakeutua ylempaan korkeakoulututkintoon seka koetut vai-
kutukset asiantuntijuuteen.

Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

Edellakavijyys

Henkilékohtainen kasvu

Inspiraatio

Itsetunto

Motivaatio Sisaiset tekijat

Oppimisen ilo

Sattuma

Tienraivaajuus Henkilokohtainen kasvu ja
kehittyminen

Tayttymys

Ammatillinen kasvu ja kehit-
tyminen

Ammatillinen kiinnostus

Ammatissa jaksaminen Ammatillinen kehittyminen

Kouluttautumisen tarkeys

Tydssa viihtyminen

Uudet haasteet
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Hyddyn tavoittelu

Palkkakehitys

Pragmaattiset syyt

Rahoituksen mahdollistumi-
nen

Ty6mahdollisuudet

Ty6ssa viihtyminen

Urakehitys

Kéaytannolliset ja tydhon liitty-
vat tekijat

Analyyttiset taidot

Kehittamistoiminta

Keskustelutaidot

Kurssit/kongressit

Kyky valittaa tietoa

Tieteellinen lukutaito

Tieteelliset metodit

Tutkimustaidot

Tutkimustoiminta

Uutta tietoa

Osaamisen kehittaminen

Kehittymisen vaade

Nakyvyys

Hyddyksi oleminen

Osallistuminen paattksente-
koon

Potilashyddyt

Toteuttamistyo

Tutkimuksen tarkeys

Tutkimushankkeet

Ty0n ja toiminnan kehittami-
nen

Tyon palkitsevuus

Tybvoiman osaaminen

Toiminnan kehittaminen

Organisaatiotason tekijat
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Rontgenhoitajien jatko-opintoihin hakeutumiseen vaikuttivat seka henkilokohtaisen kas-
vun ja kehittymisen etta organisaatiotason tekijat. Tarkeimmat sisaiset tekijat olivat halu
omaan ammatilliseen kehittymiseen ja uusiin haasteisiin seka tayttymyksen hakeminen
ammatissa (Lehtonen 2022). Korkea motivaatio lisési kiinnostusta koulutukseen, mutta
kouluttautumisen taustalla olivat myos tyohon liittyvat syyt kuten henkilokohtaisen hyo-
dyn tavoittelu. Muita siséisia tekijoitd motivaation liséksi olivat muun muassa ilo uuden
tiedon hankkimisesta ja tarve jatkaa ammatillista kehittymisté. Jatko-opintoihin voitiin ha-
keutua tyodyhteison keskustelujen innoittamana mutta myos pragmaattisista syista tai
sattumalta. (Aabel ym. 2023.) Tarkeimméat organisaatio tason tekijat ylemman korkea-
koulututkinnon suorittamiselle olivat jatkuva ammatillisen kehittymisen vaade, rahoituk-
sen mahdollistuminen seka paremman palkkauksen tavoittelu. Henkilokohtaisen kasvun
koettiin tukevan ja motivoivan pysymaan ammatissa. Rontgenhoitajat toivoivat kasva-
vansa ammatillisesti, mikéa edistaisi kliinista kaytantda ja potilashoitoa. (Lehtonen 2022.)
"Olin kyllastynyt rutiinitydhon, jossa vain painelin nappeja. Nain taméan

mahdollisuutena ottaa haaste vastaan ja laajentaa osaamistani seka ke-
hittaa raportointitaitojani.” (Lehtonen 2022.)

"Vaikka halusin osallistua tutkimustydhén, minulta puuttui tarvittavat tai-
dot. Tama oli yksi tarkeimmista syista, miksi hain maisterikoulutusohjel-
maan.” (Lehtonen 2022.)

Henkilbkohtainen hyoéty tutkinnon jalkeen ilmeni monin tavoin sekéd osaamisen kehitty-
misen ettd toiminnan kehittamisen kautta: kykyna osallistua ammatillisiin keskusteluihin,
lisaantyneina analyyttisina taitoina seka kykyna lukea tieteellisia artikkeleita ja valittaa
uutta tietoa kollegoille. Organisaatiotasolla rontgenhoitajat kokivat pystyvansa autta-
maan tydssaan eri tavalla kuin ennen. Uuden oppimisen, kuten tieteellisten metodien, ilo
ja ajattelun laajentumisen tarkeys koettiin merkityksellisena. Ammatillisen itsetunnon
kasvu, tutkinnon tuoma lisaantynyt ammatillinen kiinnostus ja tyon merkityksellisyyden

kokemus olivat tarkeita. (Aabel ym. 2023.)

"Kun kyselyyn osallistujat katsoivat taakse pain, he kokivat saaneensa
tutkinnolta paljon. Uuden oppimisen, kuten tieteellisten menetelmien, ilon
lisksi osallistujat korostivat nakékulmien laajentumisen suurta merki-
tystd. Saavutettu osaaminen laajensi heidan luottamustaan omiin ky-
kyihinsa ja lisasi ammatillista itsetuntoa.” (Aabel ym. 2023.)

Useat osallistujat kokivat lisdantynytta tyotyytyvaisyytta ja tunsivat saaneensa kollegoil-

taan arvostusta tutkinnon suoritettuaan. Rontgenhoitajat tunsivat itsensa edellakavijoiksi
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ja tienraivaajiksi, mika ilmeni esimerkiksi palkkaneuvotteluissa. (Aabel ym. 2023.) Ront-
genhoitajat ovat omistautuneita ammattilaisia, jotka uskovat jatkokoulutuksen olevan tar-
kedd ammatin edistamiseksi ja nayttdon perustuvan kaytannon kehittamiseksi (Aabel
ym. 2023). Yksilotasolla osallistuminen kehittamis- ja toteuttamistydhon on palkitsevaa.
(Hirvonen 2017) Positiivinen kokemus omista tutkimustaidoista voi lisata luottamusta ja
motivaatiota, joka puolestaan johtaa réntgenhoitajien lisdantyneeseen tutkimustoimin-
taan (Mubuuke & Pope 2015). Kliininen akateeminen ura voi edistaé seké yksiloa etta
ammattia tarjoamalla laajempia tyémahdollisuuksia, urakehitysta seka potilashyotyja ja
tutkimustaitojen kehittymista. Rontgenhoitajien tullessa ndkyvammiksi ja osallistuessa
paatoksentekoon he voivat toimia asiantuntijoina ja puolestapuhujina omalla erikoisalal-
laan. (Saukko ym. 2021.)

"Yhtakkia sina olet se, joka vastaa kysymyksiin. Tama ei ollut tilanne
aiemmin. Minua konsultoidaan usein, ja se on erittdin mukavaa!” (Aabel
ym. 2023.)
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5.3 Vaikutukset ty6hon

Opinnaytetydn aineiston analyysin perusteella ylemmaéan korkeakoulututkinnon vaiku-
tuksista rontgenhoitajien tydhén muodostettiin 15 alaluokkaa (taulukko 12). Alaluokista
tunnistettiin seuraavat ylaluokat: henkilokohtainen kasvu seké kehittyminen, uudet
mahdollisuudet sekd muutokset tydnkuvassa ja estavat tekijat. Naiden yhteiseksi paa-
luokaksi johdettiin vaikutukset tyohon.

Taulukko 12. Rontgenhoitajien kokemat vaikutukset tyéhon ylemman korkeakoulututkinnon jél-
keen.

Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

Uudet taidot

Osaamisen kasvu

Ammatillinen kehittyminen Henkilokohtainen
kasvu ja kehittyminen

Itseluottamuksen ja motivaation kasvu

Haasteet osaamisen soveltamisessa ja hallitsemi-
sessa

Kollegat asiantuntemuksen hyddyntamisen tukena

Vaikutukset tyo-
hon

Pienida muutoksia tydtehtavissa Uudet mahdollisuudet

ja muutokset tyonku-
vassa

Muutokset eivat aina johtuneet jatkokoulutuksesta

Esihenkilon ja tydyhteisén suhtautumisen suuri vai-
kutus

Korkeakoulutusta ei aina tunnistettu hyodyksi

Johdolta puuttui visio osaamisen hyddyntamiseen

Osaamista ei hyddynnetty riittavasti Estavat tekijat

Osaamisen hyddyntamiselle ja tutkimustoiminnalle
tulisi luoda paremmat edellytykset

Henkilokohtaisen kasvun ja kehittymisen alaluokkia ovat uudet taidot, osaamisen
kasvu, ammatillinen kehittyminen, itseluottamuksen seka motivaation kasvu ja haasteet
osaamisen soveltamisessa seka hallitsemisessa. Ammatillinen kehittyminen on oleel-
lista, jotta tyontekija pysyy tehokkaana ja tuottavana. (Lehtonen 2022.) Yksil6tasolla
ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneet kokivat oppineensa uutta. Tutkinto oli hy6-

dyttanyt seka sen suorittanutta henkiloa etta tyopaikkaa, mika koettiin tarke&na tulok-
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sena. Tutkinnon suorittamisen jalkeen ajan saaminen kirjallisille tdille tyépaikalla koet-
tiin helpottuneen ja useat kokivat saaneensa myds palkankorotuksen helpommin.
Ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneista osa kertoi kuitenkin haasteista taitojen
hallitsemisessa ja soveltamisessa valmistumisen jalkeen. Osallistuja saattoi olla ty6-
paikkansa ensimmainen maisteritutkinnon suorittanut, eikd maisterikulttuurin puuttu-

essa tyOpaikalta osattu allokoida aikaa hankitulle osaamiselle. (Aabel ym. 2023.)

Uusien mahdollisuuksien sekd muutoksien tydnkuvassa alaluokkia ovat kollegat asian-
tuntemuksen hyddyntdmisen tukena, pienet muutokset tydtehtavissd, muutokset eivat
aina johtuneet jatkokoulutuksesta seka esihenkilon ja tydyhteison suhtautumisen suuri
vaikutus. Odotukset tydntekijad kohtaan muuttuivat tydpaikalla ja hdnen oletettiin osal-
listuvan enemman projekteihin ja ammatillisiin aiheisiin. Toisaalta kiinnostuksen, arvos-
tuksen, tuen ja ymmarryksen puute esihenkil6ilta ja kollegoilta oli este hyddyntaa hankit-
tua osaamista. Osa koki, etta esihenkilé kannusti kylla aloittamaan opinnot, muttei tuke-
nut kaytannon teoilla opintojen aikana tai jalkeen. Esihenkild ei nédhnyt tutkinnon arvoa
eikd hanella itselladnkaéan ollut sitd. Tutkinnon suorittaneiden mukaan esihenkil6illa ei
useasti vaikuttanut olevan selkedd nakemysta saavutetun osaamisen hyoédyntamisesta.
Osalllistujat kertoivat pienistd muutoksista tydtehtavien jalkeen, kuten ohjeistusten ja do-
kumenttien laatimisesta. Oli epdvarmaa, johtuivatko pienet muutokset ty6tehtavissa to-
dellisuudessa suoritetusta jatkokoulutuksesta. Hankitun osaamisen promoottoreina toi-
mivat kuitenkin myds osaston kollegat, laékarit ja fyysikot, jotka ottivat mukaan asiantun-

tijaryhmiin ja vastuuttivat kouluttamiseen osastolla. (Aabel ym. 2023.)

"Kollegoiden mielesta olen edellakavija ja raivannut tietd muille. En olisi
uskonut joutuvani tekemaan niin.” (Aabel ym. 2023.)

"Tulisi olla tavoite, mihin hankittua osaamista aikoo kayttaa. On saali, jos
kompetenssi jaa hyddyntamatta.” (Aabel ym. 2023.)

Estavien tekijoiden alaluokkia ovat, ettei korkeakoulutusta aina tunnistettu hyodyksi,
ettd johdolta puuttui visio osaamisen hyddyntamiseen, ettei osaamista hytdynnetty riit-
tavasti ja ettd osaamisen hyodyntamiselle seké tutkimustoiminnalle tulisi luoda parem-
mat edellytykset. Johdolta toivottaisiin tarkempaa visiota siitd, miten saatua osaamista
voitaisiin hyddyntaa ilman, ettéd ehdotus tulee tyontekijaltd. Osa ylemman korkeakoulu-
tutkinnon suorittaneista koki saaneensa tukea esihenkiloiltd, vaikka heilla ei ollut tutkin-
nosta kokemusta ja tuen toteutuminen oli arvaamatonta. (Aabel ym. 2023.) Tohtorintut-
kinnolla ei ole merkitysta kliinisille yksikdille, jos ne eivét tunnista korkeasti koulutetun
tyontekijan hyotyja. Akateemiset réntgenhoitajat ovat usein vdhemmisto tydskentelylai-

toksissaan, ja heidét tulisi tunnistaa projekteja suunniteltaessa ja sijoittaa laajemmin
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projektipaallikdiksi. (Andersson ym. 2020.) Nayttoon perustuva toiminta tulisi saada ra-
diografiatydssa vakinaistettua haastamalla perinteisia toimintatapoja seka tutkimalla nii-
den asianmukaisuutta ja innovatiivisuutta (Hirvonen 2017). Réntgenhoitajien jatkokou-
luttautuminen on yksi tapa lisata patevyytta ja lopulta tarjota parempia kuvantamispal-
veluita. Réntgenhoitajat haluavat kouluttautua ja paasta johtotehtaviin kuvantamisosas-
toilla, jotta voivat aktiivisesti osallistua heita koskevaan paatdksentekoon. (Lehtonen
2022.) Tutkimustyohon osallistumattomuuden syitd mainittin monia: ajanpuute seka
tutkimukselle omistetun ajan puute, riittaméton tutkimusrahoitus tai sen puute, raskas
tyokuormitus, matala motivaatiotaso, rajallinen tutkimustyféosaaminen seka yhteistyo-
mahdollisuuksien ja sopivan mentorin puuttuminen. Tutkimusaktiivisuus mahdollistaa
ammatille sen oman tietoperustan maarittdmisen ja puolestaan auttaa maarittelemaan
ammatillista identiteettia ja antaa sille uskottavuutta. Rontgenhoitajien osallistuminen
tutkimusprosessiin on ollut tutkitusti vahaista ja riittamatonta. (Mubuuke & Pope 2015.)



5.4 Vaikutukset urakehitykseen
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Opinnaytetydn aineiston analyysin perusteella ylemmaéan korkeakoulututkinnon vaiku-

tuksista rontgenhoitajien urakehitykseen muodostettiin 33 alaluokkaa (taulukko 13).

Alaluokista tunnistettiin seuraavat ylaluokat: asiantuntijaréntgenhoitaja, urapolut ja ura-

kehitysta estavat seka edistavat tekijat. Naille luokille johdettiin henkilokohtaisen kas-

vun ja kehittymisen paaluokka. Lisaksi tunnistettiin ylaluokka tarpeet sek& mahdollisuu-

det, jonka paaluokaksi johdettiin organisaatiotason tekijat.

Taulukko 13. Rontgenhoitajien kokemat vaikutukset uraan ylemman korkeakoulututkinnon jal-

keen.

Alaluokka

Ylaluokka

Paaluokka

Asiantuntijatehtavat

Johtaminen ja konsultointi

Kliininen ty6

Kuvatulkinta

Opetus- ja ohjaustehtavat

Projekti- ja kehittdmisty®

Tehtavasiirrot muilta ammattiryhmilta

Tutkimustyo

Asiantuntijaront-
genhoitaja

Asiantuntijardntgenhoitajalla monta urapolkua

Akateemiset ja kliiniset rontgenhoitajat toistensa
tukena

Ei valttamatta palata kliiniseen tyéhon

Konsultoiva rontgenhoitaja

Moni siirtyy akateemiseen tyohon tai johtotehtéa-
viin

Urapolut

Henkilokohtainen kasvu
ja kehittyminen
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Ammatilliselle kehittymiselle ei ole luotu polkuja tai
kulttuuria

Kokemus alempiarvioisuudesta tutkimuksen pa-
rissa

Rontgenhoitajat aktiivisemmin mukaan tutkimus-
hankkeisiin

Réntgenhoitajien luotava omia tutkimushankkeita

ja projekteja Urakehitysta estavat ja

edistavat tekijat

Tulevaisuuden Kliinisiin haasteisiin vastaaminen

Tutkinto antoi rohkeutta hakea toita

Tutkinto ei valttamatta tuonut muutosta asemaan

Tutkinto ndhdaan uraauurtavana

Uuden tiedon ja osaamisen hankkiminen

Joustavat tyojarjestelyt

Kannustavat roolimallit

Perinteiset organisaatiokulttuurit esteena Organisaa-

tio

Tarpeet ja mahdollisuudet
Tybelamakumppanuus yliopistojen kanssa

TyOkulttuurin muutos

Uudenlaiset joustavat asiantuntijat

Sisallbnanalyysissa ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneiden rontgenhoitajien tyo-
tehtaviksi tunnistettiin asiantuntijatehtavat, johtaminen ja konsultointi, kliininen ty6, kuva-
tulkinta, opetus- ja ohjaustehtavat, projekti- ja kehittamistyd, tehtavasiirrot muilta ammat-
tiryhmilta seka tutkimus- ja kehittamistyd. Urapolut ja tehtdvankuvat olivat yksil6llisia.
Asiantuntijardntgenhoitajan tydbnkuvaan voi kuulua kuvatulkintaa, opetustehtavia, radio-
logisia toimenpiteita seka erilaisia tehtavasiirtoja ladkareiltd. Konsultoivan réntgenhoita-
jan ydinosaamisalueet ovat kliininen asiantuntijuus, johtajuus ja konsultointi, ammatin ja
palveluiden kehittAminen, tutkimus- ja kehittAmisosaaminen seké opettaminen laajem-
malla ja syvemmalla tasolla. Konsultoivan rontgenhoitajan ydinosaamista ovat myds yh-
teistoiminnallisuus sekd muutosjohtaminen. (Hirvonen 2017.) Suuri osa tohtorintutkin-
toon jatkaneiden ja siitd valmistuneista tydskentelevat nyt tutkimuksen parissa (Anders-
son ym. 2020). Moni tutkinnon suorittaneista siirtyy akateemiseen tydmaailmaan, osa
keskittyy akateemiseen tyohon jo uran varhaisvaiheessa (Aabel ym. 2023; Akudjedu &
Griffiths 2023a). Tutkinto ei valttAmatta johtanut muutokseen ammatillisessa asemassa,

mutta antoi rohkeutta hakea uusia toit& (Aabel ym. 2023).
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"En tiedd, oliko se suora seuraus maisterin tutkinnosta vai oliko se seu-
rausta omasta aloitteestani. Hain paikkaa ja sain sen. Johtuipa se sitten
maisterin tutkinnosta tai omasta sitoutumisestani.” (Aabel ym. 2023)

Tulevaisuuden rontgenhoitajan taytyy pystyd vastaamaan taman hetken kliinisiin haas-
teisiin ja omata uutta tietoa ja ndkemysta tarjotakseen laadukasta ja ajankohtaista ope-
tusta (Akudjedu & Griffiths 2023b). Ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneet nékivat
koulutuksensa uraa uurtavana, silla maisteritasoisia rontgenhoitajia ei ole montaa,
jonka vuoksi ammatilliselle kehittymiselle ei ole luotuna kulttuuria tai selkeité urapol-
kuja. Réntgenhoitajat kokivat, ettei ammatin keskuudessa ole perinnetta maisteriopinto-
jen suorittamisesta. (Aabel ym. 2023.)

Teoria ja kdytantd nivoutuvat yha tiiviimmin yhteen, kun organisaatiossa on otettu kayt-
t6On nayttdon perustuva tydskentelykulttuuri. T&ma tarjoaa rontgenhoitajille urapolun
korkeakouluymparistoon. Akateemiseksi rontgenhoitajaksi ei ole yht& ainoaa urapolkua,
yleistd on hankkia jonkin verran kliinisen tydn kokemusta ennen akateemista uraa.
(Akudjedu & Griffiths 2023a.) Tohtorintutkintoon jatkaneet rontgenhoitajat eivat palan-
neet kliiniseen tydhon vaan jaivat akateemiselle uralla tai opettamaan (Andersson ym.
2020). Elaméan mittainen oppiminen voi tapahtua esimerkiksi etenemalla akateemisesta
tutkinnosta toiseen, luennoimalla, mentoroimalla ja ottamalla vastaan tydmahdollisuuk-
sia eri organisaatioista. Pandemia toimi katalyyttina uusille tydskentelytavoille, jotka tar-
joavat réntgenhoitajille joustavan mahdollisuuden tydskennella akateemisissa tehtévissa
muutoksen johtajina, valmentajina, mentoreina ja kollegoidensa taitojen kehittdjina. Aka-
teemisen uran edistdminen vaatii tutkimusty®n mystifioinnin poistamista ja yhteisen hyo-
dyn markkinointia. (Akudjedu & Griffiths 2023a.) Rontgenhoitajien on oltava enemman
mukana tutkimustoiminnassa ja heidan tulisi luoda omia tutkimushankkeita (Aabel ym.
2023). Uralla eteneminen akateemisen ja kliinisen uran valimaaston asiantuntijaksi vaatii
kannustavia roolimalleja, aktiivista edistamista seka joustavia tydsopimuksia (Akudjedu
& Griffiths 2023a). Akateemiset rontgenhoitajat kehittavat asiantuntemusta innovatiivi-
silla metodologisilla aloilla, mutta kokevat olevansa hierarkiassa alempana kuin laékarit
tai fyysikot (Aabel ym. 2023; Akudjedu & Griffiths 2023a).

"Radiografian tutkimusta tulisi ensisijaisesti tehda réntgenhoitajien toi-
mesta. Se tuntuu luonnolliselta valinnalta, jolloin he voivat kehittdd omaa
ammattiaan. Muiden henkildiden voi olla vaikea sisdistaa alaa ja siihen
liittyvia aiheita.” (Andersson ym. 2020.)

"Elam&nmittaisen oppimisen todellinen arvo ja merkitys ammatilliselle
matkalle tulee esiin vasta, kun naet sen vaikutuksen muihin ihmisiin.”
(Akudjedu & Griffiths 2023b.)
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6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa ylemmasta korkeakoulututkinnosta valmistu-
neiden rontgenhoitajien kokemuksia koulutuksen vaikutuksista asiantuntijuuteen, ty6-
hon ja urakehitykseen. Aineistoa kerattiin laajasti sek& Suomesta etta ulkomailta. Opin-
naytetyon tavoitteena oli tuottaa ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneiden ront-
genhoitajien asiantuntijuudesta kansainvdlisesti kattava yhteenveto, jota voitaisiin hyo-
dyntdd suomalaisen jatkokoulutuksen seka tydelaméan kehittdmiseen. Opinnaytetybhon
valikoituneet artikkelit kasittelivéat toivotusti rontgenhoitajien kokemuksia, joskin useat
niista keskittyivat akateemisen uran nakokulmaan. Tama haastoi laajan nakdkulman
sdilyttamisessd, mutta toisaalta myds tuki aineistosta nousevaa vaittdmaa siitd, etta
ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneet rontgenhoitajat jatkavat useasti akateemi-
selle uralle. Aineiston perusteella muodostettiin kolme taulukkoa, jotka kuvaavat rént-
genhoitajien kokemaa asiantuntijuutta, tydn muutosta seka urakehitysta ylemman kor-
keakoulututkinnon jalkeen. Kuva 2 kokoaa yhteen teemat, jotka nousivat aineistosta
koskien asiantuntijuutta, ty6ta seka urakehitysta. Kaikissa néahtiin seka mahdollisuuksia

ettd haasteita.

Kuva 2. Aineistosta esiin nousseet teemat koskien asiantuntijuutta, tyota ja uraa ylemman kor-
keakoulututkinnon jalkeen.

Organisaatio Rontgenhoitaja

Moninaiset urapolut

Tarpeet IE]

mahdollisuudet Uudet mahdollisuuget

Ja muutokset
tyénkuvassa

stavat tekijat He”kilokohtainen

asvu ja kehittyminen
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Aineisto valottaa seka siséisia etta ulkoisia tekijoitd, jotka motivoivat rontgenhoitajia ha-
keutumaan jatko-opintoihin. Tadma auttaa tunnistamaan ja tukemaan réntgenhoitajien
ammatillisia kehittymispyrkimyksia. Tutkimustulosten perusteella réntgenhoitajien jatko-
opintoihin hakeutumiseen vaikuttivat seka sisaiset etta ulkoiset tekijat. Tarkeimmat si-
sdiset tekijat olivat halu ammatilliseen kehittymiseen ja uusiin haasteisiin seka taytty-
myksen hakeminen ammatissa. Motivaatio ja kiinnostus koulutukseen olivat korkeita,
mutta taustalla oli myds pragmaattisempia syitéd kuten paremman palkkauksen tavoit-
telu. Ulkoisista tekijoista keskeisia olivat jatkuva ammatillisen kehittymisen vaade, ra-
hoituksen mahdollistuminen seka paremman palkkauksen tavoittelu. (Aabel ym. 2023;
Lehtonen 2022.) Katsauksen tuloksia tukee Kristiina Ojalan vaitdskirja "Ylemmat am-
mattikorkeakoulututkinnot tyémarkkinoilla ja korkeakoulujarjestelmassa” (2017). Kyse-
lytutkimuksessa saatiin samankaltaisia tuloksia tutkinnon merkityksen ja saavutetun
osaamisen nakokulmasta. 2017 kyselyyn vastanneet olivat kuitenkin pitdneet ase-
maansa tyomarkkinoilla epéselvana ja YAMK-tutkintonimikettd epainformatiivisena
(Ojala 2017).

Rontgenhoitajien kokemusten ymmartaminen auttaa ndkemaan niita tydyhteisollisia ja
rakenteellisia esteitd, joita rontgenhoitajat kohtaavat urakehityksessaan. Kokemukset
ylemman korkeakoulututkinnon suorittamisesta olivat padosin myonteisia. Rontgenhoi-
tajat kokivat henkilokohtaisen kasvun ja ammatillisen itsetunnon kehittymisen tarkeana.
He tunsivat itsensa edellakavijoiksi ja tienraivaajiksi, mika ilmeni esimerkiksi palkka-
neuvotteluissa. Tutkinnon suorittaminen lisasi tyotyytyvaisyytta ja kollegoiden arvos-
tusta. Uusien taitojen, kuten tieteellisten menetelmien, oppiminen oli merkityksellista.
Toisaalta osa koki haasteita taitojen hallitsemisessa ja soveltamisessa valmistumisen
jalkeen, ja ajan I6ytaminen kirjallisille toille tyopaikalla koettiin vaikeaksi. Esimiesten tai
tydyhteison tuen puute uuden osaamisen hyddyntamisessa oli este. (Aabel ym. 2023.)
Tunnistettua haastetta tukee myds Sahlbergin Pro Gradu -tutkielma "Yliopisto on tie-
teellinen, ammattikorkeakoulu keskittyy kaytantoon. Amen. — Tutkimus Ylemman am-
mattikorkeakoulututkinnon ja maisterin tutkinnon suhteesta mielipidekeskusteluissa”
(2021). Laadullisessa asennetutkimuksessa havaittiin, etta seka suomalaista YAMK-
ettd maisterintutkintoa arvostetaan. Tutkintoja arvotetaan keskusteluissa suhteessa toi-
siinsa, vaikka Sahlbergin mukaan ne harvoin kilpailevat tydmarkkinoilla keskenaan.
Tutkimuksen johtopaatoksena todettiinkin, ettd Suomen koulutuspoliittisen duaalimalli
ja tutkintojen rinnastettavuus on melko huonosti vaeston tiedossa. (Sahlberg 2021.)
Vaikka vaesto ja tutkinnon suorittaneet ovat pitdneet suomalaista koulutuspoliittista
duaalimallia osittain epéselvand, ovat tybnantajat pitdneet jatkuvaa kouluttautumista
tarkedna selviytymiskeinona tydémarkkinoilla ja arvostavat korkeakoulutusta. (Ojala,
2017.)
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Opinnaytetyon tuloksista voidaan nahda, etta ylempi ammattikorkeakoulututkinto tuo
réntgenhoitajille monenlaisia ammatillisia hy6tyja, kuten parempaa osaamista, itseluot-
tamusta ja arvostusta. Tama tieto voi innostaa muita réntgenhoitajia jatkokouluttautu-
maan. Ylemman tutkinnon suorittaminen toi mukanaan myds myonteisia vaikutuksia
tydhon. Rontgenhoitajat kokivat pystyvansa osallistumaan ammatillisiin keskusteluihin
aiempaa paremmin, ja heidan analyyttiset taitonsa seka kykynsa valittaa uutta tietoa
kollegoille olivat kehittyneet. Mahdollisuus toimia asiantuntijoina ja puolestapuhujina
omalla erikoisalalla koettiin tarkeéksi. (Aabel ym. 2023; Saukko ym. 2021.)

Rontgenhoitajien jatkokoulutuksen motiivit ja kokemukset vastaavat hyvin EQF7-tason
osaamisvaatimuksiin. Aineistosta kay ilmi, etté jatkokouluttautumisen keskeisia motii-
veja ovat halu ammatilliseen kehittymiseen ja uusiin haasteisiin. Jatkokoulutuksesta
saatuja hyotyja kuvataan myos EQF7-tason mukaisina, kuten kyky osallistua ammatilli-
siin keskusteluihin, analyyttiset taidot, kyky lukea tieteellisia artikkeleita ja valittaa tietoa
sekd mahdollisuus toimia asiantuntijoina, puolestapuhujina ja paatéksentekoon osallis-
tujina. Aineiston perusteella ylempi korkeakoulututkinto tukee réntgenhoitajien asian-
tuntijuuden kehittymisté ja antaa valmiuksia vaativampiin ty6tehtéviin. Kansainvalisen
katsauksen vertailtavuutta haastaa Prentakis ym. 2016 tekema kyselytutkimus, jossa
réntgenhoitajien ammatille ja opintopolulle tunnistettiin tarkemman standardoinnin
tarve. Kyselytutkimus rontgenhoitajien koulutuksesta ja sen jalkeisestd ammatinharjoit-
tamisesta toteutettiin kuudessa Euroopan maassa. Tutkimus osoitti, ettd Euroopan
maissa noudatetaan yleisesti ottaen yhteista kdytantta, vaikka joitakin eroavaisuuksia
esiintyykin. Tutkimuksessa esitettiin ehdotuksia koulutustason standardoinnista seka
jatkokoulutusjarjestelmien ja kansallisten rekisterien laajemmasta kayttéonotosta. Tut-

kimuksen heikkoutena oli kuitenkin sen pieni otanta. (Prentakis ym. 2016.)

Aineiston perusteella rontgenhoitajilla on motivaatiota ja valmiuksia vastata EQF7-ta-
son osaamisvaatimuksiin, mutta organisaatioiden ja tyokulttuurin kehittamisessa on
viela haasteita. Tunnistetut haasteet, kuten selkeiden urapolkujen puute ja esihenkil6i-
den tuen vaihtelu, antavat viitteita siitd, millaisia kdytannon toimia organisaatiot voisivat
tehda rontgenhoitajien urakehityksen tukemiseksi. Haasteena oli, ettd ammatissa ei ol-
lut vahvaa kulttuuria tai maariteltyja urapolkuja maisteritasoisten réntgenhoitajien
osalta. Akateeminen rontgenhoitaja saattoi kokea asemansa muita alemmaksi. Tutki-
musty6hon osallistumisessa oli esteitd, kuten ajanpuute, riittamatén rahoitus ja osaami-
sen puute. (Aabel ym. 2023; Akudjedu & Griffiths 2023; Mubuuke & Pope 2015.) Haas-
teet kytkeytyvat EQF7-tason vaatimuksiin tydskennelld itsendisesti ja johtaa kompleksi-

sia tilanteita seka vaikuttaa organisaation toimintaan.
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6.2 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Oleellista kartoittavassa kirjallisuuskatsauksessa on noudattaa hyvaa tieteellista kay-
tantoa ja tutkimusetiikkaa (Arene 2020: 8). OpinnaytetyOn eettisyyttéa on tarkasteltu am-
mattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry:n eettisten suositusten pohjalta seké Val-
takunnallisen terveydenhuollon eettisen neuvottelukunta ETENE:n maarittamien ter-
veydenhuollon eettisten periaatteiden avulla (Arene 2020; ETENE 2001). Opinnayte-
tydssa on noudatettu hyvaa tieteellistd kaytantoa kaikissa tydvaiheissa ja kaikilla osa-
alueilla (TENK 2023: 12). Prosessin eri vaiheissa kaytiin aktiivista keskustelua ohjaa-
van opettajan kanssa. Opinnaytetydn aihetta valittaessa on tehty tyon tarpeellisuuden
koettelua oman asiantuntijuuden pohjalta yhteistytssé opinnaytety6ta ohjaavan opetta-
jan seka vertaisarviointia ja opponointia tekevien opiskelijoiden kanssa. Opinnaytetytn
suunnitelmavaiheessa on arvioitu, ettei opinnaytetyéhon tarvita eettistéa ennakkoarvi-
ointia tai tutkimuslupia, koska kyseessa on kartoittava kirjallisuuskatsaus eika siiné ka-

sitella potilas- tai henkil6tietoja. (Metropolia 2024.)

Hakulausekkeen muodostuksessa kaytettiin apuna informaatikkoa, mika lisda katsauk-
sen luotettavuutta. Sisaanottokriteerien ja hakulausekkeiden muodostamisessa kaytet-
tiin erityista tarkkuutta, mutta voi silti olla, etta hakutulokset eivat kattaneet kaikkea ai-
heesta tutkittua tietoa tai etteivat sisaanottokriteerit olleet tarpeeksi tarkat. Tiedonhaku
suoritettiin sahkoisissa tietokannoissa, mika voi vahentaa tulosten luotettavuutta.
Vuosi- tai kielirajausta ei tehty, mutta silti aineistoksi saatiin tuoreita artikkeleita ja ai-
neistohaun tulokset olivat opinnaytetyon laatijan kielitaidon piirissa. Kuitenkin mukaan
otettiin tietokantahakujen ulkopuolelta tdydentavasti harmaata kirjallisuutta kaymalla jo
valitun aineiston l&ahdeluetteloita lapi. TAma ei ole perinteinen tapa harmaan kirjallisuu-
den tavoittamiseksi, mutta tunnistettu taydentdva metodi. Kartoittava katsaus mahdol-
listaa monenlaisen aineiston tarkastelun, joten luotettavuuden varmistamiseksi koko
valitulle aineistolle tehtiin JBI-kriteeriston mukainen laadunarviointi, vaikka valittu kat-
sausmetodi ei sitd vaadikaan. Laadunarviointi tehtiin vain opinnaytetyon laatijan toi-
mesta, mika voi vaikuttaa katsauksen luotettavuuteen. Luotettavuuden seka toistetta-
vuuden varmistamiseksi opinnadytetytn vaiheet on pyritty kuvaamaan mahdollisimman
tarkasti. Tiedonhaku-, valinta-, laadunarviointi- seka sisalldnanalyysivaiheet on kuvattu
kuvin seka taulukoin. Raportointivaiheessa tulokset esitettiin tutkimuskysymykseen pe-
rustuen ja analyysissa saavutetut alaotsikot edella kohti yla- ja paaluokkia. Avoimuutta
on pyritty osoittamaan alkuperaisjulkaisuista esitetyilla alkuperéisilla ja suomennetuilla

ilmauksilla.
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Opinnaytetydn menetelma, laadunarviointi seka siséallonanalyysi olivat opinnaytetydn
laatijalle entuudestaan vieraita metodeja ja tdma opinnaytetyd ensimmainen YAMK-ta-
soinen opinnaytetyd. Opinnaytetydn laatijan kokemattomuus saattaa nakya katsauksen
luotettavuudessa. Koska kyseesséa on kansainvalinen aineisto, tulokset eivat valtta-
matta ole suoraan yleistettavissa yksittaisen maan kontekstiin kulttuuri-, palvelujarjes-
telma- ja kontekstisidonnaisuuksien vuoksi. Tama tulee huomioida opinnaytetyéta tar-

kasteltaessa ja voi vaikuttaa katsauksen luotettavuuteen.

Opinnaytety6 on vapaasti saatavilla Theseus-tietokannasta. Opinnaytetyon tekija ei ol-
lut opinnaytetydn rahoituksen tai muun olosuhteen takia esteellinen opinnaytetytn te-
kemiseen. Opinnaytetyon aihe oli tekijalle henkilokohtaisesti kiinnostava, jonka vuoksi
oli tirkeda osata huomioida ennakko-oletukset tuloksia kohtaan. Opinnaytetytn aineis-
tojen hallinnassa on noudatettu Metropolia Ammattikorkeakoulun tietoturva- ja tietosuo-
jaohjeita (Metropolia 2024). Aineistoa sailytettiin Metropolian Z-verkkolevylld, jolle on
paasy ainoastaan opinnaytetyon tekijalla. Opinnaytetydprosessin paatyttya aineisto tu-
hotaan Z-verkkolevyltd Metropolian tietohallinnon ohjeen mukaisesti. Opinnaytetyon
plagioimattomuus on varmistettu verkkopohjaisessa Turnitin-plagioinnintunnistuspalve-
lussa.
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7 Johtopdaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Taman kartoittavan kirjallisuuskatsauksen perusteella voidaan todeta rontgenhoitajien
kokeneen jatko-opintoihin hakeutumisen ja ylemman korkeakoulututkinnon suorittami-
sen paaosin myonteisena kokemuksena, joka tuki heidan ammatillista kehittymistaan.
Kuitenkin ammatissa on haasteita, kuten selkeiden urapolkujen ja tyéyhteisdn tuen
puute, joihin tulisi kiinnittdd huomiota. Opinnaytety0 tarjoaa réntgenhoitajien esihenki-
IGille, kouluttajille ja paattdjille arvokasta tietoa rontgenhoitajien kokemuksista jatko-
opintojen suorittamisesta ja urakehityksesta. Aineisto antaa tietoa siita, miten rontgen-
hoitajien ammatillista kehittymista voitaisiin tukea paremmin, mik& osaltaan edistaisi
rontgenhoitajien asemaa terveydenhuollossa. Kansainvalinen aineisto antaa viitteita
globaaleista kehityssuunnista réntgenhoitajien urakehityksessa, kuten akateemisen
uran edistédmisen tarve. Lukija voi saada ideoita siitd, millaisia toimenpiteitda muissa
maissa on tehty rontgenhoitajien urakehityksen tukemiseksi ja pohtia niiden sovelta-

mista omaan toimintaymparistoonsa.

Jatkotutkimusehdotukset pohjautuvat aineistosta tunnistettuihin teemoihin ja haastei-
siin. Molempien tutkimuskysymysten tavoitteena olisi tuottaa syvallista ymmarrysta

réntgenhoitajien kokemuksista ja kehittdd kaytannon keinoja, joilla heidan urakehitys-
taan voitaisiin paremmin tukea. Tama palvelisi rontgenhoitajien ammatillisen aseman
vahvistamista ja urakehityksen edistamista. Jatkotutkimukset voisivat hyodyntaa seka

laadullisia ettd maarallisia menetelmia tuottaakseen syvallista ja monipuolista tietoa.
Taman opinnaytetyon jatkotutkimusehdotukset ovat:
1. Mitk& ovat rontgenhoitajien akateemisen uran estavat ja edistavat tekijat?

2. Millaisin organisaatiotason keinoin rontgenhoitajien urakehitysta voidaan edis-

taa terveydenhuollon kontekstissa?
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Artikkelien laadunarvioinnin tarkistuslistat

Kuvat 3-16. Opinnaytetydhdn valittujen artikkelien laadunarviointi.

JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensad 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio |6ytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 9.4.2024

Tekija(t) Aabel |, Lysdahl K., Egeland C., Andersen E. y0si 2023 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset 1ahtdkohdat ja metodologia m] | 0} O

keskendan yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet | m] O
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat O ) O
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | O O
keskendan yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan 0o O O
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset lahtdkohdat kuvattu? ]

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus o 0

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan danensa (alkuperéiset O O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja (] ] ]
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O | ]}
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan ]

Liite 1
1(7)

JBI: Arviointikriteerit asiantuntijoiden nakemykselle ja narratiiviselle tekstille

Tata tarkistuslistaa kaytetaan asiantuntijoiden nakemyksen ja narratiivisen tekstin
metodologisen laadun arviointiin. Arvioinnin tarkistuslistaan sisaltyy yhteensa 6
arviointikriteeria joiden yksityiskohtaiset sisallot on lyhyesti kuvattu alla. Arvioijan on
hyva tutustua myds Joanna Briggs Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden
kdsikiriaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan alkuperdinen englanninkielinen
versio l6ytyy tasta linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen arvioidaan asteikolla: Kylla
(K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (McArthur ym. 2015.)

Arvioija_Melissa Nuorimaa Paivays 2.4.2024

Tekija(t) Akudjedu T.N., Griffiths M. Vuosi 2023 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Onko mielipiteen lahde selkeasti tunnistettavissa? ol o (o o
2. Onko mielipiteen lahteelld asema asiantuntijoiden @ O O O
joukossa?

3. Ovatko kohdeyleison kiinnostuksen kohteet kirjoituksen @ O O Od
keskiossa?

4. Onko esitetty nakemys analyyttisen prosessin tulos, ja O} B B B
onko esille tuodun mielipiteen taustalla logiikkaa?
5. Viitataanko olemassa olevaan kirjallisuuteen/nayttéon? .
6. Puolustaako kirjoittaja nakemystaan loogisesti suhteessa [l
muuhun kirjallisuuteen tai lahteisiin?
Kokonaisarviointi: ~ Hyvéksy (& Hylkaa O Lisatietoja tarvitaan [



JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin. ~ Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kdsikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio I6ytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 3:4.2024

Tekija(t) Andersson B.T., Lundén M., Lundgren S.M. \yyosi 2020 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset 1ahtdkohdat ja metodologia | m} a
kesken&an yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O ] O
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat (] (] |
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | m} O
kesken&an yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan I} 0 (] ]
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset |ahtdkohdat kuvattu? ]

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus m] m]

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset ™ 0 (] O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja ] O O
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O ] ]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Liséatietoja tarvitaan [

Liite 1
2(7)

JBI: Arviointikriteerit jarjestelmalliselle katsaukselle

Tatd tarkistuslistaa kaytetdan jarjestelméllisen katsauksen metodologisen laadun arviointiin.
Arvioinnin tarkistuslistaan sisaltyy yhteensad 11 arviointikriteeria, joiden yksityiskohtaiset sisallt
on lyhyesti kuvattu alhaalla. Arvioijlan on hyva tutustua myds Joanna Briggs Instituutin
julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessdan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio I6ytyy tastad linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA).

Arvioija_Melissa Nuorimaa Paivays 3.4.2024

Tekija(t) Hirvonen M. Vuosi 2017 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Onko katsauksen kysymys esitetty selvasti ja yksiselitteisesti? 0O

2. Ovatko mukaanottokriteerit asianmukaiset verrattuna O 0 0
tutkimuskysymykseen?

3. Onko hakustrategia asianmukainen? O O O
4. Ovatko kaytetyt tiedonlahteet riittavia? ] O O
5. Ovatko tutkimusten laadun arvioinnissa kaytetyt kriteerit O
asianmukaiset?

6. Onko vahintaan kaksi arvioijaa itsendisesti toteuttanut tutkimusten O 0 0
kriittisen laadun arvioinnin?

7. Onko tietojen uuttamisvaiheessa kaytetty menetelmia virheiden ) ™ O O
minimoimiseksi?

8. Onko tutkimustulosten yhdistdmisessa kaytetty o) ) O O
tarkoituksenmukaisia menetelmia?
9. Onko katsauksessa arvioitu julkaisuharhan todennakdisyytta? O O O

10. Ovatko katsauksessa esitetyt kdytanndn suositukset linjassa O (] O
katsauksen tulosten kanssa?

11. Ovatko katsauksessa esitetty jatkotutkimusehdotukset linjassa m] ) 0O
katsauksen tulosten kanssa?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy (& Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan [



JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 4:4.2024
Tekija(t) Knapp K.M., Wright C., Clarke H., Vuosi 2017 Nro

McAnulla S.J., Nightingale J.M.
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset I1ahtékohdat ja metodologia m| O a
kesken&an yhteensopivat?
2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O (] m}
keskendan yhteensopivat?
3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat (] (] ]
keskendan yhteensopivat?
4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | (] a
kesken&an yhteensopivat?
5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan o (] ]
yhteensopivat?
6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset |ahtdkohdat kuvattu? m]
7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus ) 0 O

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset (]} O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja ] O )
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O (]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan [}

Liite 1
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JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensa 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisdllét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylld (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 5:4.2024

Tekija(t)_Lehtonen L. Vuosi 2022 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset 1ahtdkohdat ja metodologia | m} ]
kesken&an yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O (] m}
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat (m] (] )
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | m} ]
kesken&an yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan - 0 (] O
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset lahtdkohdat kuvattu? o o ir O
7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus o 0 O

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset O O ]
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisid periaatteita, ja O O )
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O (]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa O Liséatietoja tarvitaan [



JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 5:4.2024

Tekija(t) Mubuuke A., Pope E. Vuosi 2015 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset I1ahtékohdat ja metodologia O m} a
kesken&an yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O (] m}
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat (] (] ]
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | (] a
kesken&an yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan o (] ]
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset |ahtdkohdat kuvattu? m] (]

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus ) . 0 O

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset (]} O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja ] O )
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O (]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan [}

Liite 1
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JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensa 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisdllét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Ioytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylld (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 5:4.2024
Tekjja(l)OIiveira M., Hogg P., Di Prospero L., Lacey S., y0si 2024 Nro

Elfarra S., Johanden S.
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset 1ahtdkohdat ja metodologia m| | a
kesken&an yhteensopivat?
2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet (] ] O
keskendan yhteensopivat?
3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat (] ] )
keskendan yhteensopivat?
4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | m} ]
kesken&an yhteensopivat?
5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan O ] O
yhteensopivat?
6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset |ahtdkohdat kuvattu? ] O ||
7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus ) . (] O

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset Ir (=] O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisid periaatteita, ja O =] (m]
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

C]
]
0
(]

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Liséatietoja tarvitaan [



JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 7:4.2024
Tekija(t) Saukko E., Andersson B.T., Bolejko A, Debess )., Vuosi 2021 Nro

Fridell K., Henner A., Mussmann B.R., Sanderud A.
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset I1ahtékohdat ja metodologia O m} a
keskendan yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O (] ]
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat O m} ]
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | (] a
kesken&an yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan - 0 (] ]
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset |ahtdkohdat kuvattu? m]

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus m] m]

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan d4nensa (alkuperéiset 0 O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisid periaatteita, ja O O (m]
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O (]
tulosten tulkintaan?

Liite 1
5(7)

JBI: Arviointikriteerit asiantuntijoiden nakemykselle ja narratiiviselle tekstille

Tata tarkistuslistaa kaytetdan asiantuntijoiden nakemyksen ja narratiivisen tekstin
metodologisen laadun arviointiin. Arvioinnin tarkistuslistaan sisaltyy yhteensa 6
arviointikriteeria joiden yksityiskohtaiset sisallét on lyhyesti kuvattu alla. Arvioijan on
hyva tutustua myds Joanna Briggs Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijoiden
kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan alkuperdinen englanninkielinen
versio 10ytyy tasta linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen arvioidaan asteikolla: Kylla
(K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (McArthur ym. 2015.)

Arvioija_Melissa Nuorimaa Paivays 2.4.2024
Tekijé(t) Simcock I.C., Reeve R., Burnett C., Costigan C., Vuosi 2021 Nro
McNair H., Robinson C., Arthurs O.J.
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Onko mielipiteen Idhde selkeasti tunnistettavissa? O} | Y i A I |
2. Onko mielipiteen lahteella asema asiantuntijoiden o o o
joukossa?

3. Ovatko kohdeyleison kiinnostuksen kohteet kirjoituksen [« O O O
keskitssa?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan [}

4. Onko esitetty nakemys analyyttisen prosessin tulos, ja O} o o o
onko esille tuodun mielipiteen taustalla logiikkaa?
5. Viitataanko olemassa olevaan kirjallisuuteen/nayttéon? O}
6. Puolustaako kirjoittaja nakemystaan loogisesti suhteessa  lal
muuhun kirjallisuuteen tai lahteisiin?
Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy @ Hylkaa O Lisatietoja tarvitaan [



JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 9.4.2024
Tekija(t)_Syysmaki H. Vuosi 2018 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA

(W]
(]
.
(m]

1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset I1ahtékohdat ja metodologia
kesken&an yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet L] O (] m}
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat (] (] ]
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | (] a
kesken&an yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan o (] ]
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset |ahtdkohdat kuvattu? m]

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus 2] 0 O

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset (]} O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja ] O )
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O (]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan [}

Liite 1
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JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan sisaltyy yhteensd 10 arviointikriteeria, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kdsikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 9.4.2024

Tekija(t)_Vils Pedersen M.R. Vuosi 2022 Nro
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset Iahtdkohdat ja metodologia (m] (m] m}
kesken&an yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet (] (] |
keskendan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat . O m} a
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi | ] ]
keskenaan yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan o« O O O
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset lahtdkohdat kuvattu? O O o
7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus ) (] o

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan aanensa (alkuperaiset (] ] o
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisid periaatteita, ja (] (m] )
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaatdkset aineiston analyysiin ja O O (]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa [ Lisatietoja tarvitaan [



JBI: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arvioinnin tarkistuslistaa kdytetaan laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arvioinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy yhteensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaiset sisallét on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tutustua myds Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen tekijdiden kasikirjaan arviointia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio Idytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (?), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvioija Melissa Nuorimaa Paivays 9.4.2024
Tekija(t) Zanardo M., Rainford L., McGee A., Dowley yvyosi 2023 Nro

A., McNulty J.P., Buissink C., O'Connor M.
Arviointikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset 1ahtékohdat ja metodologia m| L) m} a
kesken&an yhteensopivat?

2. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys tai tavoitteet O ] m}
keskenaan yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumenetelmat O O m}
keskendan yhteensopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja analyysi O m} a
keskendan yhteensopivat?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta keskenaan (] O o
yhteensopivat?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset lahtdkohdat kuvattu? o O O
7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen vaikutus o O O

tutkijaan kuvattu?

8. Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan d&nensa (alkuperéiset O O O
ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja riittavalla tasolla?

9. Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia periaatteita, ja O m] ]
onko tutkimuksella eettisen toimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko tutkimuksen johtopaétokset aineiston analyysiin ja (] O (m]
tulosten tulkintaan?

Kokonaisarviointi: ~ Hyvaksy Hylkaa O Liséatietoja tarvitaan [J

Liite 1
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