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TIVISTELMA

Taman kehittamistyona tehtavan opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvailevalla
kirjallisuuskatsauksella selvittda, miten tulisi toteuttaa oppimista edistava kou-
lutusvideo ja kirjallisuuskatsauksesta saatujen tulosten avulla kehittaa yhteis-
tyotaholle koulutusvideoita. Opinnaytetyon tavoitteena oli kerata tietoa ja tutkia
koulutusvideoita ja niiden kayttoa akuuttinoidossa seka tuottaa koulutusvide-
oita Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorista Lansi-Uudenmaan pelastuslaitok-
selle perehdytyskayttoon pelastajille, jotka tydskentelevat ensihoidossa perus-
tason ensihoitajina. Koulutusvideoiden tutkiminen rajattiin kasittelemaan peda-
gogisen koulutusvideon elementteja seka niiden sopivuutta akuuttihoitoon.
Koulutusvideoiden sisalto rajattiin Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorin perus-
toimintoihin ja perustasolla tyoskentelevan ensihoitajan tekemiin perusmittauk-
siin.

Kirjallisuuskatsauksessa hyodynnettiin yhdeksaa tutkimusta, joiden avulla sel-
vitettiin, miten koulutusvideo tulisi rakentaa pedagogisesta nakdkulmasta ja
miten koulutusvideot toimivat oppimismenetelmana akuuttihoitotyossa. Kirjalli-
suuskatsauksessa aineiston analysoinnissa kaytettiin teemoittelua ja teemoja
nousi esiin yhteensa seitseman. Kirjallisuuskatsauksen tutkimustulosten poh-
jalta kehitettiin koulutusvideoille oppimista tukeva kasikirjoitus ja koulutusvi-
deot kuvattiin taman kasikirjoituksen mukaisesti yhteistyotahon kayttoon.

Tuloksissa nousi esiin videoiden tekoon ja suunnitteluun liittyvia asioita, jotka
tulisi huomioida, jotta videot olisivat pedagogisesti tehokkaita opetusmenetel-
mana. Esiin nousivat suunnittelun tarkeys, kognitiivisen kuormituksen hallinta,
videoihin sitoutuminen ja aktiivinen oppiminen. Lisaksi kun tarkasteltiin koulu-
tusvideoita oppimismenetelmana oppimisen ja kayton nakokulmasta seka vi-
deoiden katsojien kokemuksia, saatiin selville videoiden olevan hyodyllista eri-
tyisesti taitojen opettamiseen ja tiedon yllapitamiseen.

Videoiden kuvaaminen sujui ongelmitta ja valmiit videot toimitettiin yhteistyota-
holle, jotka kayttavat videoita perehdytystarkoituksessa Koulumaali-alustalla.
Kirjallisuuskatsauksen tuloksia voi hyodyntaa koulutus- ja opetusvideoiden te-
kemisen apuna. Jatkokehitysideana voisi kuvata ensihoidossa hoitotasolla
tehtavia toimenpiteita seka elvytystoimintoja Zoll X -sarjan monitoridefibril-
laattorilla.

Asiasanat: ensihoito, opetusvideo, pelastaja, defibrillaattori
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ABSTRACT

The purpose of this development thesis was to use a descriptive literature re-
view to find out how to implement a learning-promoting training video and to
use the results of the literature review to develop training videos for the com-
missioner. The aim of the thesis was to collect information and research on
training videos and their use in acute care, and to produce training videos on
the Zoll X -series monitor defibrillator for the Western Uusimaa Rescue De-
partment for the familiarisation of rescuers working in emergency care as
basic level paramedics. The examination of the training videos was limited to
the elements of a pedagogical training video and their suitability for acute
care. The content of the training videos was limited to the basic functions of
the Zoll X-series monitor defibrillator and the basic measurements taken by a
paramedic working at a basic level.

Nine studies were used in the literature review to determine how the training
video should be constructed from a pedagogical point of view and how the
training videos function as a learning method in acute care work. The literature
review used thematic analysis to analyse the data and a total of seven themes
emerged. Based on the findings of the literature review, a script was devel-
oped for the training videos to support learning and the training videos were
filmed according to this script for use by the commissioner.

The results highlighted issues related to the making and design of the videos
that should be taken into account to make them pedagogically effective as a
teaching method. The importance of planning, cognitive load management,
video engagement and active learning emerged. In addition, an analysis of
training videos as a learning method in terms of learning and use, as well as
the experiences of video viewers, revealed that videos are particularly useful
for teaching skills and retaining knowledge.

The videos were filmed without any problems and the finished videos were de-
livered to the commissioner, who use them as an introductory tool on the Kou-
lumaali platform. The results of the literature review can be used to help in the
creation of training and educational videos. A further development idea could
be to film procedures and resuscitation activities at the advanced level emer-
gency care with the Zoll X -series monitor defibrillator.

Keywords: emergency medical care, teaching video, rescuer, defibrillator
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1 JOHDANTO

Hyva perehdytys takaa turvallisemman ja laadukkaamman hoidon potilaalle
seka turvallisuutta ensihoitajan tyohon. Tyontekijalla on oikeus tyoturvallisuus-
lain (23.8.2002/738, 14. §) mukaan riittavaan perehdytykseen. Ensihoidossa
tyon luonteen vuoksi tilanteet voivat olla nopeita ja ensihoitajan tulee suoriutua
tietyista asioista tarvittaessa paineen alla tehokkaasti, siksi perehtyminen ja
asioiden opettelu ennakkoon on erityisen tarkeaa. Toimipisteissa, joissa teh-
daan kolmivuorotyo6ta, laitekoulutuksia tulee toistaa riittavasti, jotta tarvittava
tieto saavuttaa koko henkiloston (Lehtonen 2013, 254-255). Vaadittava koulu-
tus ensihoitajan tydohon antaa valmiuksia toimimaan ensihoidossa, mutta kou-
lutuksessa saatu oppi ei valttamatta takaa osaamista eri valmistajien hoidossa
kaytettaviin valineisiin. Siksi on tarkeaa, etta perehdytysmateriaalia on riitta-

vasti ja se on laadukasta.

Kehittamistyona tehtavan opinnaytetyon tarkoituksena on kuvailevan kirjalli-
suuskatsauksen avulla selvittaa, miten oppimista tukeva koulutusvideo tulisi
toteuttaa ja saadun tiedon avulla kehittda Lansi-Uudenmaan pelastuslaitok-
selle eli LUPIlle koulutusvideoita. Tavoitteena on kerata tietoa ja tutkia koulu-
tusvideoita seka tuottaa Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorista koulutusmate-
riaalia perehdytyskayttoon LUP:n ambulansseissa tyoskenteleville perustason
pelastajille. Videotuotos Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorin toiminnoista ra-
jautuu kayttoon liittyviin toimintoihin seka perustasolla tehtaviin mittauksiin, ku-
ten non-invasiivinen verenpaine, happisaturaatio, pulssi, EKG eli elektrokar-
diografia ja kapnometri. Koulutusvideoiden tutkiminen kirjallisuuskatsauksessa
rajataan tukemaan kehitettdvaa materiaalia. Tyossa tutkitaan pedagogisesti
hyvan koulutusvideon elementteja ja koulutusvideoiden sopivuutta opetusma-

teriaaliksi akuuttihoitoon.

Opinnaytety0 kirjallisuuskatsausta ja tuotoksena syntyneita koulutusvideoita
hyddynnetaan opinnaytetyon tilaajan eli Lansi-Uudenmaan pelastuslaitoksen
perustason ensihoidon ambulanssissa tyoskentelevien pelastajien perehdytta-
miseen. Koulutusvideot julkaistaan LUPilla kaytossa olevalle sahkdiselle alus-
talle Koulumaaliin, siten videot ovat aina tarvittaessa koko henkiloston saavu-

tettavissa.
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2 KEHITTAMISTYO JA YHTEISTYOTAHO
2.1 Kehittamistyo

Tassa kehittamistydssa tuotetaan yhteistyotaholle koulutusvideoita Zoll X -sar-
jan monitoridefibrillaattorista. Koulutusvideot julkaistaan Koulumaali-oppi-
misalustalle. Koulumaali on virtuaalinen oppimisymparisto, joka toimii oppi-
misalusta Moodlessa (Ekholm 2022). Koulumaalista 10ytyy oppimateriaalia pe-
lastuslaitosten seka pelastusopiston kayttoon. Materiaaleja voidaan jakaa kai-
kille pelastuslaitoksille samasta paikasta, ja se myds mahdollistaa pelastustoi-
men koulutuksen yhtenaistamisen. (Seppa 2022.)

Tutkiminen ja kehittaminen yhdistetaan tutkimuksellisessa kehittamistyossa.
Kehittamistyossa on tarkoitus perustella kehittamisen tarve, muuttaa tai paran-
taa kehitettavaa asiaa ja ratkaista tydelaman kaytannon tarpeita. Kehittamis-
tyossa voidaan hyoddyntaa eri menetelmia hyvan lopputuloksen saavutta-
miseksi. Kehittamistyo ei ole oma erillinen menetelma. Kehittamisen taustalla
tulee olla tutkimuksellinen ote, jotta kyseessa on opinnaytetyd. (Kananen
2012, 19-20.) Kehittamistydssa on tarkeaa perehtya kattavasti aiheeseen liit-
tyvaan teoriatietoon. Tyo alkaa kirjallisuuskatsauksella, jonka tekemisen jal-
keen siirrytaan varsinaiseen kehittamisosuuteen, jotta teoriasta saadaan konk-
reettinen hyoty ja tuotoksesta seka tutkimuksesta tulee yhtenainen (Kananen
2017, 38). Tassa kehittamistyossa kirjallisuuskatsaus antaa tietoa, jota hyo-
dynnetaan kehitettavassa tuotoksessa. Tama lisaa videoiden ja opinnaytetyon
laatua. (Opinnaytetydopas YAMK s.a., luku 1.)

2.2 Lansi-Uudenmaan pelastuslaitos

Kehittamistydomme toimeksiantajana ja yhteistyotahona toimii Lansi-Uuden-
maan pelastuslaitos, joka kuuluu Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen organi-
saatioon. Sen alueella on 12 vakinaista pelastuslaitosta, jotka ovat ymparivuo-
rokautisessa valmiudessa ja lisaksi alueella toimii myods yli 40 sopimuspalo-
kuntaa. Lansi-Uudenmaan pelastuslaitos tuottaa koko Lansi-Uudenmaan alu-
een kunnille muun muassa ensihoidon ja pelastuksen palveluita. (Tietoa
meista s.a.) Ensihoitopalvelua tuotetaan kolmella jarjestamisalueella. Jarjesta-
misalueet ovat Jorvin alue, johon kuuluu Espoo, Kirkkonummi ja Kauniainen,

Lansi-Uudenmaan alue eli Raasepori, Hanko ja Inkoo, seka Lohjan alue eli
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Karkkila, Lohja, Siuntio ja Vihti (Ruusila 2023). Ensihoidon ja pelastustoimen-
piteiden lisaksi pelastuslaitoksen tehtaviin kuuluu onnettomuuksien ehkaisemi-
nen, onnettomuustilanteissa tarvittavien valmiuksien parantaminen seka kan-
salaisten, yritysten ja yhteisojen turvallisuudesta huolehtiminen (Lansi-Uuden-
maan pelastuslaitos s.a.). Pelastuslain mukaan pelastustoiminnan sisaltoon
kuuluu myos edella mainittujen asioiden lisaksi halytysten vastaanottaminen,
vaeston varoittaminen seka uhrien ja vaarassa olevien ihmisten, omaisuuden
ja ympariston suojaaminen seka pelastaminen. Viestinta-, johtamis-, huolto- ja
muut tukitoimet mainittuihin tehtaviin kuuluvat myos pelastustoiminnan tehta-
viin. (Pelastuslaki 29.4.2011379, 32. §.)

Ensihoidon palvelut LUP tuottaa yhteistydssa HUS-yhtyman kanssa yhteistoi-
mintasopimuksen perusteella Lansi-Uudenmaan 10 kunnan alueella. LUP hoi-
taa A—C-kiireellisyydella tulevat tehtavat Jorvin jarjestamisalueella ja yksityi-
nen palveluntuottaja ostopalvelusopimuksella D-tehtavat. Jorvin jarjestamis-
alueella pelastuslaitos tuottaa myos kenttajohtamispalvelut. Lohjan ja Lansi-
uudenmaan jarjestamisalueella pelastuslaitos hoitaa A—D-tehtavat ja kentta-
johtamispalvelun tuottaa HUS. (Ruusila 2023.) LUP tekee yhteistyota muiden
lahialueiden pelastuslaitosten, sopimuspalokuntien, hyvinvointialueiden, Finn-
HEMSin laakarihelikopterin, rajavartiolaitoksen, poliisin ja perusterveyden- ja
sosiaalihuollon kanssa. Pelastuslaitoksen yksikdiden hajasijoittelu toiminta-

alueelle mahdollistaa avun saannin mahdollisimman nopeasti. (Ensihoito s.a.)

3 ENSIHOITO JA PELASTAJAKOULUTUS
3.1 Ensihoito

Ensihoitopalvelu on terveydenhuollon paivystystoimintaa, joka tapahtuu ter-
veydenhuollon toimipaikkojen ulkopuolella. Ensihoitopalvelun tehtava on vam-
mautuneen tai akillisesti sairastuneen potilaan hoidon tarpeen arviointi ja kii-
reellinen hoito tapahtumapaikalla seka kuljetuksen aikana (STM s.a.). Hoitolai-
tosten valiset potilassiirrot kuuluvat ensihoitopalvelulle silloin, kun potilas tar-
vitsee vaativaa ja jatkuvaa hoitoa tai seurantaa siirron aikana. Ensihoito tekee
moniviranomaisyhteistyota ja on varautunut suuronnettomuuksiin seka tervey-
denhuollon erityistilanteisiin. Ensihoitovalmiuden yllapito seka ensihoitotilan-

teessa tapahtumaan osallistuneiden ohjaaminen psykososiaalisen tuen piiriin,
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kuuluu myos ensihoitopalvelun tehtaviin. (Terveydenhuoltolaki
30.12.2010/1326, 40. §.)

Sosiaali- ja terveysministerid (STM) vastaa ensihoitopalvelun yleisesta suun-
nittelusta, strategiasta ja maarittaa lainsaadannon, vastuu palvelun jarjestami-
sesta annettujen linjauksien ja lainsaadantojen mukaisesti on hyvinvointialu-
eilla. Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella hyvinvointialue tekee palvelustra-
tegian ja siihen pohjautuen pelastuslaitos tekee palvelutasopaatoksen (Lansi-
Uudenmaan hyvinvointialueen strategia s.a.; Ruusila 2023). Palvelutasopaa-
tOksessa kuvataan jarjestamistapa, sisalto, ensihoitopalveluun osallistuvien
koulutusvaatimukset ja potilaan tavoittamista kuvaava tavoiteaika. Hyvinvointi-
alue voi tuottaa palvelun itse tai hankkia sen muulta palveluntarjoajalta, palve-
lutasopaatoksessa tulee ilmi, miten palvelu tuotetaan. Palvelua tulee toteuttaa
ja suunnitella yhteistydssa muiden alueen paivystavien terveydenhuollon toi-
mipisteiden kanssa, jotta kokonaisuus on toimiva. (STM s.a.; Sosiaali- ja ter-
veysministerion asetuksen ensihoitopalvelusta 24.8.2017/585, 4. § mom. 1.)

Ensihoitoyksikot voidaan jakaa perus- tai hoitotason ensihoitoyksikoiksi, |aa-
kariyksikon ja ensivasteyksikon lisaksi. Perus- ja hoitotason ensihoitoyksikailla
on eritasoinen valineisto ja ladkevalikoima potilaan hoitoa varten. (Metsavainio
2021.) Perustasoinen ensihoito on potilaan peruselintoimintojen arviointia ja
valttamattomien henkea uhkaaviin tiloihin vaadittavien hoitotoimien aloitta-
mista. Hoitotoimet perustasolla ovat yksinkertaisia, ja niihin voi littya myos
luonnollista tietd annosteltavia laakkeita. Myos suonenesisaisen nestehoidon
aloitus ja happihoito kuuluvat perustasoisen ensihoitoyksikon toimenpiteisiin
(STM 2017.) Hoitotasoisessa yksikossa vahintaan toisen ensihoitajan tulee
olla terveydenhuollon ammattihenkild (Sosiaali- ja terveysministerion asetus
ensihoitopalvelusta 8. § mom. 2). Hoitotasoisella ensihoidon yksikolla on val-
miudet ja osaaminen aloittaa vaativampaa hoitoa ja turvata potilaan peruste-
lintoiminnot. Hoitotasoisessa yksikdssa on mahdollisuudet perustason toimien
lisaksi myOs suonensisaiseen ladkehoitoon ja erilaisiin toimenpiteisiin. (Ensi-

hoitopalvelut s.a.; Metsavainio 2021.)
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3.2 Pelastajakoulutus

Pelastajatutkinnon voi suorittaa Suomessa kahdessa paikassa, Helsingin Pe-
lastuskoulussa tai Pelastusopistossa Kuopiossa. Koulutus kestaa 1,5-2 vuotta
koulusta riippuen. Tutkinnon laajuus on 90 opintopistetta, josta ensihoidon
opintoja on 29 opintopistetta. (Pelastajan koulutusohjelma 2023.) Pelastaja-
koulutuksesta valmistutaan pelastaja-ensihoitajaksi (Pelastuskoulu s.a.). Pe-
lastajan tyohon kuuluvat onnettomuuksien ehkaisy, palotarkastukset, valistus
ja neuvonta, turvallisuusopastus, pelastustoiminta, ensihoito ja miehistétason

vaestonsuojelutehtavat (Pelastajan koulutusohjelma 2023, 4).

Pelastaja voi tyoskennella STM:n asetuksen ensihoitopalvelusta (8. § mom. 2)
mukaan perustason ambulanssissa ensihoitoon suuntautuneen terveyden-
huollon ammattihenkilon tydparina tai hoitotason ambulanssissa ensihoitaja
AMK tai ensihoitoon suuntaavat lisdopinnot (30 op) suorittaneen sairaanhoita-
jan tyoparina. STM:n asetus ensihoitopalvelusta (11. § mom. 2) linjaa kuiten-
kin, ettd ennen uusimman asetuksen voimaantuloa pelastajatutkinnon suorit-
taneet ja saanndllisesti perustason ambulanssissa tyoskennelleet voivat muo-

dostaa kahdestaan perustason ensihoidon yksikon.

LUPiIlla on toissa noin 270 pelastajaa. Pelastajista suunnilleen 160 tyoskente-
lee myOs ensihoidossa. Pelastaja on usein hoitotason ensihoitajan tyoparina.
Pelastus tukee ensihoitopalvelua A-kiireellisyysluokan tehtavissa ja muuten

my0s tarvittaessa esimerkiksi kantoapuna. Ensihoidolla on myos yhteisia teh-
tavia pelastuksen kanssa, jotka ovat pelastusjohtoisia muun muassa tielilkken-
neonnettomuudet. Pelastuksen yksikot toimivat myos ensivasteena, joten yh-

teisia tehtavia ensihoidon kanssa on paljon. (Ruusila 2023.)

4 ZOLL X -SARJAN MONITORIDEFIBRILLAATTORI

Zoll X -sarja on vuonna 2012 markkinoille tullut ZOLL-yhtion kevyt seka iskun
ja lian kestava monitoridefibrillaattori (Milestones in History s.a.). X-sarja on
tullut Lansi-Uudenmaan pelastuslaitokselle ensihoidon kayttoon vuonna 2014,
kun heilta poistui kaytosta Zoll E -sarjan monitoridefibrillaattori (Ruusila 2024).
Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattori on kannettava ja helppokayttdinen seka
sita voidaan kayttaa ensihoidon lisaksi myos sairaalassa (ZOLL Medical Cor-
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poration 2016). Laitteessa on iso ja kirkas naytto, jonka ansioista naytolla ole-
vat arvot ja kayrat nakyvat joka suunnasta. Naytto pystytaan jakamaan osiin,
jolloin samanaikaisesti saadaan nakyviin seurantakayrat ja numerot, ja sita
voidaan muokata seurantatarpeen mukaisesti. (X Series Technical Specificati-
ons. 2015; ZOLL Medical Corporation 2016.)

Zoll X -sarja soveltuu kaikille potilaille vastasyntyneista aikuispotilaisiin ja on
suunniteltu erityisesti elvytystilanteita varten. Laitetta voi kayttaa puoliauto-
maattisessa, neuvovassa tai manuaalisessa tilassa, defibrillaation lisaksi ul-
koinen tahdistus on my6s mahdollista. Laitteen valvontaominaisuuksia on
EKG, non-invasiivinen ja invasiivinen verenpaine, lampatila, hengitys, pulssi-
CO-oksimetria ja CO?. Jokaisessa valvontaominaisuudessa on mahdollisuus
asettaa ala- ja ylahalytysrajat. Laite on suunniteltu toimivaksi tapahtumapai-
kalla, ambulanssissa ja kuljetuksen aikana. (ZOLL Medical Corporation 2016.)

Sydansahkokayra eli EKG perustuu sydamen sahkodisen toiminnan mittaami-
seen, ja sen avulla sydamen toiminnasta saadaan paljon tietoa. Laite piirtaa
sydamen sahkdisen toiminnan kayrana, johon voi piirtya erilaisia rytmihairioita
seka muita muutoksia. (Eerola 2022.) Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattoria voi
kayttaa EKG valvontaan joko 3-, 5- tai 12-kytkentaisena. Kun suoritetaan 12-
kytkentaistda EKG-valvontaa, laadukkaan lopputuloksen aikaan saamiseksi po-
tilaan olisi hyva olla makuuasennossa ja mahdollisimman liikkumatta. 12-kyt-
kentaista EKG:a pystyy tarkkailemaan hyvin, silla X-sarjan monitoridefibril-
laattori nayttaa kaikki 12 kytkentaa samanaikaisesti naytolla. Taman jalkeen
EKG:n voi rekisteroida ja tallentaa, jolloin saa nakyviin myos laitteen tekeman
tulkinta-analyysin. (ZOLL Medical Corporation 2016.) Vaikka Zoll X -sarjan
monitoridefibrillaattori antaakin tulkinta-analyysin, ei analyysiin saa taysin luot-
taa. Tulkinta-analyysia voi kayttaa laakarin ja osaavan hoitajan oman tulkin-
nan apuna. (Raatikainen & Parikka 2022.)

Verenpaineen mittaaminen on yksi osa potilaan tarkennettua tilanarviointia ja
yksi niin sanotuista perusmittauksista, jotka tulisi tehda kaikille potilaille (Ala-
nen ym. 2018). Non-invasiivinen verenpaine eli NIBP pystytaan mittaamaan
jopa 15 sekunnissa Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorilla. Verenpaine mittaa
valtimopainetta kayttamalla taytettavaa mansettia. Monitoridefibrillaattori mit-
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taa systolisen, diastolisen ja keskimaaraisen verenpaineen ja ne tulevat mit-
tauksen jalkeen NIBP-numeronayttoon nakyville. Oikein valitun potilastilan jal-
keen verenpaineenmittaus toimintoa voidaan kayttaa lapsista aikuisiin. (ZOLL
Medical Corporation 2016.) Verenkiertoa tulisi arvioida tarkemmin, mikali ai-
kuisella systolinen verenpaine on alle 100 mmHg tai yli 140 mmHg, kun mit-
taus on tehty levossa. Yksittaisten arvojen kanssa yhdessa on erityisen tar-
keaa seurata trendia ja havaita muutoksia potilaan tilassa ja arvioida vointia.
(Peltomaa ym. 2023.)

Happisaturaation mittaamiseen X-sarjassa on kaytdssa pulssi-CO-oksimetria,
jonka lisaksi sita voidaan kayttaa samanaikaisesti SpCO- eli karboksihemoglo-
biinisaturaation tai SpMetin eli methemoglobiinisaturaation mittaamiseen. Mit-
tausmenetelma on non-invasiivinen seka helppo keino saada tietoa sydamen
ja hengitysjarjestelman toiminnasta. SpO2 seuranta on kivutonta ja jatkuvaa ja
sitd voidaan mitata sormesta, jalasta tai varpaasta. (ZOLL Medical Corpora-
tion 2016.) Pulssioksimetria on luotettava, silloin kuin laite tunnistaa tarpeeksi
hyvan pulssiaallon. Pulssioksimetria ei kerro potilaan ventilaatiosta eika pal-
jasta ventilaatiovajausta, vaan se kuvaa veren happeutumista ja voi paljastaa
kaasujenvaihtohairion. (Pulssioksimetria 2023; Anttalainen 2023.) Pulssioksi-
metriassa happisaturaation normaaliarvona voidaan pitaa yli 96 % ja alle 90 %
arvo on jo vaikean hypoksemian merkki (Varpula 2023). Sykkeen Zoll X -sarja
mittaa ensisijaisesti kayttgjan valitsemasta oletuslahteesta, tai sen jalkeen jar-
jestyksessa kayttaen apuna ensin EKG:ta, SpOa:ta tai NIBP:a (ZOLL Medical
Corporation 2016).

Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorissa hiilidioksidin eli CO. seuranta tapahtuu
mittaamalla uloshengityksen loppuosan hiilidioksidipitoisuutta eli EtCO> -arvoa
ja fraktionaalisen sisddnhengitetyn hiilidioksidin eli FiCO2 maaraa infrapunan
avulla ja laskee hengitystaajuuden hiilidioksidin kayraa apuna kayttaen. Zoll X
-sarjan monitoridefibrillaattoriin EtCO2- ja FiCO2-toimintoja kaytetaan saman
liittimen kautta, joten naita toimintoja voi kayttaa vuorotellen. (ZOLL Medical
Corporation 2016.) Kapnometrin avulla voidaan seurata potilaan EtCO- -ar-
voja, ja esimerkiksi elvytyksen aikana se on yksi keino varmistaa, etta intubaa-
tioputki on asettunut oikein henkitorveen. EtCO2-arvo kertoo elvytyksen aikana
my0s paineluelvytyksen laadusta, ja sen avulla voidaan myo6s havaita potilaan
oman verenkierron palautuminen. (Elvytys 2021.) Normaali EtCO2 -arvo on
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4,5-5,0 kPa eli kilopascalia. Elvytyksen aikana alle 2,0 kPa vaatii elvytyksen
tehostamista ja yli 20 minuuttia jatkuneessa elvytyksessa alle 1,33 kPa EtCO:
viittaa potilaan huonoon ennusteeseen. (Alanen ym. 2018; Elvytys 2021.)

5 TURVALLISUUS ENSIHOIDOSSA

Turvallisuus tarkoittaa vaarojen ja uhkien poissaoloa. Tyo- ja potilasturvalli-
suus ovat merkittavassa roolissa ensihoidon kokonaisturvallisuudessa. Tyo- ja
potilasturvallisuus pitavat sisallaan monia eri tekijoita, jotka vaikuttavat turvalli-
suuteen, yksittaisen tekijan ollessa puutteellinen, voi se heikentdd myos muita
turvallisuuden osa-alueita. Nurkan ja Saikon (2017, 9) mukaan turvallisuutta
ensihoidossa voidaan parantaa tyon suunnittelulla, tilanteiden ennakoinnilla,
tilannetietoisuutta lisaavalla kommunikaatiolla, onnistuneella johtamisella ja
paatoksenteolla. Potilaan turvallisuutta heikentaa vaikeus potilaan todellisen
tilan arvioinnissa. Arviointia voivat vaikeuttaa epamaaraiset oireet, paihteet ja
huumeet, henkiset ja sosiaaliset ongelmat, mielenterveysongelmat, muista-
mattomuus, sekavuus, epasosiaalisuus seka laheisten levottomuus. (Salmi-
nen-Tuomaala ym. 2015, 29-31.) Tarkea osa turvallisuutta on avoin tyodilma-
piiri, joka luo edellytykset raportoida virheista seka oppia niista (Kuisma, ym.
2021, 85).

Kokonaisturvallisuutta parantaa uuden tyontekijan huolellinen perehdytys toi-
mintatapoihin ja laitteisiin. Hyva perehdytys on Jauhiaisen ym. (2017, 22) mu-
kaan jatkuvaa, suunnitelmallista ja edellyttda dokumentointia. STM:n (2022,
28.) mukaan uusille tyontekijoille tulee tarjota kattava perehdytysohjelma. Oh-
jelmaan tulee kuulua perehdytys tydyhteison tyotapoihin seka laakehoitosuun-
nitelmaan perehtyminen ja omavalvonta- tai asiakas- ja potilasturvallisuus-
suunnitelman lapikdyminen. Potilasturvallisuussuunnitelmassa sovitaan henki-
|6ston turvallisesta ja laadukkaasta perehdyttamisesta seka opiskelijoiden oh-
jauksesta (THL 2011, 16).

5.1 Tyoturvallisuus

Tyoturvallisuuslaki (8. § mom. 1) velvoittaa tydnantajaa huolehtimaan tyossa
tyontekijoiden turvallisuudesta ja terveydesta. Tyonantajan tulee huomioida
my0s tyontekijoiden henkilokohtaiset edellytykset ja tehda tarvittaessa yksilol-
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lisia toimia edistaakseen tyoturvallisuutta. Tyontekijalla on myods velvollisuuk-
sia tyoturvallisuuslain (18. §) mukaan. Tyontekijan tulee noudattaa tyonanta-
jan maarayksia ja ohjeita seka edistaa tyoturvallisuutta ja terveellisyytta. Tyo-
paikalla on valtettava toimintaa, joka aiheuttaa muiden tyontekijoiden turvalli-
suudelle tai terveydelle haittaa, esimerkiksi hairinta tai epaasiallinen kohtelu.

Tyontekija tulee tyoturvallisuuslain (14. §) mukaan perehdyttaa riittavasti tyo-
hon ja tyopaikan olosuhteisiin seka tyovalineisiin. Tyontekijan tulee saada riit-
tavat tiedot tydon mahdollisista vaaroista ja haitoista. Perehdytykseen kuuluu
sisaltya opetusta vaarojen ja haittojen ehkaisysta seka ohjaus, miten toimitaan
hairid- ja poikkeustilanteissa. Perehdytysta tulee taydentaa tarvittaessa myos
alkuperehdytyksen jalkeen. Hyva perehdytys vahentaa tapaturmia ja poissa-
oloja, lisda osaamista, parantaa tyon laatua seka tukee ty0ssa jaksamista
(Jauhiainen ym. 2017, 22).

Ensihoidossa on paljon erilaisia tyoturvallisuusriskeja, tyoolosuhteet ovat
usein vaikeita, liikenne aiheuttaa vaaroja, tartuntataudit ja infektiot aiheuttavat
myoOs riskin. Ensihoidossa voi joutua tekemaan raskaita siirtoja ja nostoja, jol-
loin ergonomia tulisi huomioida erityisesti. Tapaturmariski ja vakivallan uhka
aiheuttavat myds kuormitusta. Vakivallan uhka tulisi ennaltaehkaista mahdolli-
suuksien mukaan, ja tyopaikalla, jossa on vakivallan uhka, tulee olla asianmu-
kaiset turvallisuusjarjestelyt ja mahdollisuus halyttda apua (Tyoturvallisuuslaki
27. § mom. 1). Tyontekijan tulisi pystya toimimaan paineen alla nopeasti ja jar-
kevasti, se aiheuttaa usein rasitetta (Jauhiainen ym. 2017, 21-22).

5.2 Potilasturvallisuus

Potilasturvallisuus tarkoittaa sosiaali- ja terveysministerion mukaan toimintoja
ja periaatteita, joilla sosiaali- ja terveydenhuollossa toimivat henkil6t ja organi-
saatiot varmistavat hoidon ja palveluiden turvallisuuden seka siten suojaavat
potilaita ja asiakkaita vahingoittumiselta (STM 2022, 12). STM (2019, 13) to-
teaa potilasturvallisuuden olevan potilaan nakdkulmasta sita, etta potilas saa
tarvitseman ja oikean hoidon mahdollisimman vahalla haitalla, hoito on turval-
lista seka oikea-aikaista. THL:n kasitteen mukaan potilasturvallisuus on myos
terveydenhuollossa toimivien ammattihenkiloiden, toimintayksikdiden seka or-
ganisaatioiden toimintakaytantoja ja periaatteita, joilla varmistetaan potilaiden
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turvallisuus terveyden- ja sairaanhoidon palveluissa. Potilaiden sairauksien
ehkaisy, diagnostiikka ja hoidon seka kuntoutuksen turvallisuus sisaltyvat hoi-
don turvallisuuden maaritelmaan. (THL 2011, 7.) Potilasturvallisuus on keskei-
nen osa hoidon laatua, ja se pitaa sisallaan hoidon turvallisuuden, laakitys- ja
laiteturvallisuuden seka lisainfektioiden eston (STM 2019, 13).

Terveydenhuoltolaki maaraa terveydenhuoltoa tuottavan yksikon laatimaan
potilasturvallisuudesta ja laadunhallinnasta suunnitelman ja siina pitaa myos
huomioida sosiaalihuollon palveluiden kanssa toteutettava potilasturvallisuu-
den edistaminen (Terveydenhuoltolaki 8. §). Toimintayksikon johdolla on vas-
tuu varmistaa ammattihenkildille sellaiset tyoolot, etta he voivat toteuttaa poti-
lasturvallista ja laadukasta hoitotyota. Tahan sisaltyy myos riittava henkilokun-
nan maara ja heidan riittdva osaaminen tyohon seka potilasturvallisuuden

seuranta ja mahdolliset korjaustoimet. (Kuisma ym. 2021, 85.)

Laitteiden kayton ongelmatilanteita pystytaan vahentamaan tarkoituksenmu-
kaisella laitekoulutuksella. Myos tyon toiminnallinen tuotettavuus paranee hen-
kiloston osaamisen myo6ta. (Lehtonen 2013, 254-256.) Tyoturvallisuuslaki (14.
§ mom. 1) maarittaa tyonantajalle velvollisuuden kouluttaa tyontekijoita laittei-
den kayttoon ja seurata koulutuksen etenemista. Jokaisen ammattimaisen lait-
teen kayttajan velvollisuus on raportoida laitteisiin liittyvissa vaaratilanteissa,
poikkeamissa, virheissa tai lahelta piti -tilanteissa, seka tarvittaessa lopettaa
laitteen kaytto valittomasti. On rangaistavaa jattaa ilmoitus tekematta. (Lehto-
nen 2013, 254-255.)

Toimintayksikon potilasturvallisuutta voidaan parantaa vain, kun ammattihen-
kiloilla on tehtaviinsa riittavat taidot, tiedot ja osaaminen. Tallaisen toiminnan
voi varmistaa riittavalla perehdytyksella, tdydennyskoulutuksilla ja osaamisen
seurannalla rekrytoinnin yhteydessa tehtavan patevyyden tarkastamisen li-
saksi (THL 2011, 16.) Suunnitellusti toimintaprosessiin sisallytetty perehdytys,
toimipaikkakoulutus ja erilaiset ohjeistukset estavat mahdollisia vaaratapahtu-
mia tietoisesti ja jarjestelmallisesti (STM 2019, 14). Tyontekijoiden laiteosaa-
minen laitekoulutusten avulla mahdollistaa potilasturvallisen ja laadukkaan
hoidon (Lehtonen 2013, 254-256).
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6 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYS

Taman kehittamistyona tehtavan opinnaytetyon tarkoituksena on kerata kuvai-
levalla kirjallisuuskatsauksella tietoa, miten oppimista tukeva koulutusvideo tu-
lee toteuttaa. Saadun tiedon avulla kehitetaan LUPIlle koulutusmateriaalia pe-
rustason ensihoitajina tyoskenteleville pelastajille ja tuotetaan Zoll X -sarjan
monitoridefibrillaattorista koulutusvideoita perehdytys kayttoon.

Kehittamistydomme tavoitteena on kerata tietoa ja tarkastella, millainen on toi-
miva koulutusvideo seka luoda LUP:n pelastajille, jotka toimivat ensihoidossa
perustason ensihoitajina koulutusvideoita Zoll X -sarjan monitoridefibrillaatto-

rin toiminnoista.

Tutkimuskysymykset:

1. Miten koulutusvideo tulee toteuttaa pedagogisesta nakokulmasta?
2. Miten koulutusvideot toimivat oppimismenetelmana akuuttihoidossa?

7 KUVAILEVA KIRJALLISUUSKATSAUS OSANA KEHITTAMISTYOTA
7.1 Tutkimusmenetelma

Kirjallisuuskatsaus perustuu prosessimaiseen tieteelliseen toimintaan ja on
systemaattinen tutkintamenetelma. Sen tehtavana on kehittaa teoreettista ym-
marrysta seka kehittaa teoriaa tai arvioida sita. Kirjallisuuskatsauksia yhdistaa
tietyt nelja piirretta, joita ovat kirjallisuuden haku, arviointi, aineiston perus-
teella tehty synteesi ja analyysi. Vaikka kaikilla kirjallisuuskatsaustyypeilla on
tietyt piirteet, eroavat eri katsaustyypit toisistaan tarkoituksen, aineistonhan-
kinnan, maarittelyn ja analyysimenetelman osalta. (Suhonen ym. 2016, 7-22.)

Kirjallisuuskatsaukset voidaan jakaa eri lahteiden mukaan kolmeen tai neljaan
paatyyppiin. Suhosen (2016, 7-22) mukaan kirjallisuuskatsauksia on kolme ja
ne ovat narratiivinen eli kuvaileva katsaus, systemaattinen katsaus seka maa-
rallinen meta-analyysi ja laadullinen meta-synteesi. Vilkka (2023) sanoo paa-
tyyppeja olevan nelja, jotka ovat edella mainitut kolme seka niiden lisaksi in-

tegratiivinen kirjallisuuskatsaus. Koska katsaustyyppien erot voivat olla hyvin
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pienijakoisia, voi se johtaa siihen, etta katsaustyypit saattavat myos sekoittua
toisiinsa (Suhonen ym. 2016, 7-22).

Kuvailevat katsaukset voidaan jakaa viela erilaisiin katsaustyyppeihin, joita pe-
rinteisen kuvailevan katsauksen lisdksi ovat kriittinen katsaus, scoping kat-
saus, nopea katsaus, kartoittava katsaus, yleiskatsaus seka state-of-the-art-
katsaus. Kuvaileva eli narratiivinen pyrkii kuvaamaan, nimeamaan tai tarkaste-
lemaan kuvailevasti aiheeseen liittyvaa aikaisempaa tutkimusta, ja siina hyo-
dynnetaan tietyn aihealueen viimeaikaista tutkimusta tai aikaisemmin kohdis-
tunutta tutkimusta. (Suhonen ym. 2016, 7-22.) Kuvailevassa kirjallisuuskat-
sauksessa tutkimuksista pyritaan selvittamaan, mita ilmiosta tiedetaan, mitka
ovat kasitteet ja mitka ovat kasitteiden keskinaiset suhteet. Sen avulla voidaan
tiivistaa tai tehda uuden kokonaisnakemyksen ja yhdistaa epayhtenaiset tiedot
johdonmukaiseksi kokonaisuudeksi. (Vilkka 2023.)

Opinnaytetyon tutkimusmenetelmaksi valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus,
silla tavoitteena on kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tavoin ymmartaa ilmio ja
kuvailla se. Nayttoon perustuvan toiminnan ohjaamiseksi voidaan apuna hyo-
dyntaa kirjallisuuskatsausta (Suhonen ym. 2016, 7-22). Kuvailevalla kirjalli-
suuskatsauksella pyritaan yleistamaan tutkittavaa ilmiota, jolloin prosessi pe-
rustuu tutkijan kykyyn yhdistaa toisiinsa aineistosta ymmartamansa asiat. Tut-
kittaessa oma tietamyksemme vahitellen lisdantyy ymmartaessamme aiheesta

enemman.

7.2 Aineiston keruu

Aineiston keruu aloitettiin maarittamalla sisaanotto- ja poissulkukriteerit. Tie-
donhaussa sisaanotto- ja poissulkukriteereina kaytettiin taulukossa 1 mainit-
tuja kohtia, kuten tutkimus on julkaistu vuonna 2013 tai sen jalkeen, tutkimus
vastaa tutkimuskysymyksiin, on suomeksi tai englanniksi kirjoitettu seka il-
maiseksi saatavilla. Tutkimusten tuli olla tieteellisia tutkimuksia tai tutkimusar-
tikkeleita, ylempi AMK-opinnaytetaoita tai pro gradu -tutkielmia. Tutkimukset,
jotka eivat tayttaneet mainittuja sisdanottokriteereja, rajautuivat pois kirjalli-

suuskatsaukseen valittavista tutkimuksista.
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Taulukko 1. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Vastaa tutkimuskysymyksiin Ei vastaa tutkimuskysymyksiin

lImainen aineisto Maksullinen aineisto

Kieli suomi tai englanti Muu kieli kuin suomi tai englanti

Julkaistu vuonna 2013, tai sen jalkeen. Julkaistu ennen vuotta 2013

Tieteellinen tutkimus, tutkimusartikkeli, AMK-opinnaytetyo, ei tieteellinen tutkimus
ylempi AMK-opinnaytety6 tai pro gradu -tut-

kielma

Tiedonhaussa tehtiin koehakuja ja sen jalkeen varsinaisia hakuja kayttamalla
hakusanoja, joita olivat esimerkiksi blended video learning, teaching, peda-
gogy, ja emergency care, seka naiden sanojen yhdistelmia, suomenkielisia
kaannoksia tai eri muotoja. Tiedonhaussa kaytettiin tietokantoja, kuten Pub-
Med, Medic, Google Scholar ja Cinahl. Tiedonhaku taulukoitiin (liite 2). Tulok-
sia saatiin sopiva maara 17-89 riippuen tietokannasta. Kaikki hakutulokset
kaytiin 1api otsikon ja tiivistelman perusteella. Tutkimuksia valikoitui PubMe-
dista nelja, Cinahlista kolme ja Google Scholarista kaksi. Tutkimustaulukkoon
(liite 1) kerattiin valitut tutkimukset, joita analysoitiin tarkemmin. Valituista tutki-
muksista kolme on kirjallisuuskatsauksia, muissa tutkimuksissa menetelmana
on systemaattinen narratiivinen katsaus, prospektiivinen satunnaistettu tutki-
mus, kokeellinen tutkimus ja kvantitatiivinen tutkimus, vertailututkimus, ta-

paustutkimus seka kehittamistyo.

7.3 Aineiston analyysi

OpinnaytetyOssa kaytettiin teemoittelua aineiston analysointiin. Liitteessa 4
kuvataan esimerkin avulla, miten teemoittelu konkreettisesti tehtiin. Kanasen
(2012, 116) mukaan laadullista tutkimusta voidaan analysoida teemoittele-
malla, sita pidetaan yhtena sisallon analyysin muotona. Teemoittelussa aineis-
tosta nostetaan tutkimuskysymysten perusteella tarkeita ja usein esiintyvia ai-
heita, teemoja. Aineistoa tutkitaan ennakkoluulottomasti ja avoimesti erilaisille
teemoille, joita aineistosta nousee liittyen tutkimuskysymyksiin. Teemoja ei
kannata lukita ennen aineiston tutkimista, ja niiden tulee nousta aineistosta.
Teemojen tulee esiintya useammissa tutkimuksissa, ei niin, etta jokaisesta eri

tutkimuksesta nousee eri teemoja. (Juhila s.a.) Teemoja nousi aineistosta
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esiin seitseman, joista nelja teemaa vastaa ensimmaiseen tutkimuskysymyk-
seen ja kolme teemaa vastaa toiseen tutkimuskysymykseen. Teemat, joita
muodostui, on videoiden suunnittelu, kognitiivinen kuormitus, sitoutuminen vi-
deoihin, aktiivinen oppiminen, koulutusvideot oppimisen nakokulmasta, koulu-

tusvideot kayton nakokulmasta ja katsojien kokemukset videoiden kaytosta.

Aineistoa analysoidaan jo tutkimusten poissulku- ja etsimisvaiheessa. Tutki-
muskysymykset tulee pitaa mielessa ja etsia niihin sopivia aineistoja. Kun ai-
heeseen liittyvia tutkimuksia |0ydetaan, pelkistetaan niita ja luetaan uudes-
taan, jolloin syntyy alustavia kategorioita, jotka auttavat tutkimuksen sisallon ja
rakenteen muodostumiseen. Tutkimuskysymyksiin vastaava aineisto poimi-
taan erikseen materiaalista ja luodaan kategoria, johon teksti litetaan. Katego-
rioiden alle tulee tekstia eri tutkimuksista. Kategorisoinnin jalkeen pohditaan
varsinaisia teemoja, joita tulkitaan. Nain 16ytyy tutkimuskysymyksiin vastaavaa
materiaalia ja sita voidaan helposti verrata seka l0ytaa samankaltaisuuksia ja
analyysia on helppo muodostaa. Tieto, jota tutkija saa aineistoa lukiessa, vai-
kuttaa myos teemoitteluun, siksi joustavuus ja kyky muuttaa teemoja tyon
edetessa on tarkeaa ja vaikuttaa aineiston analyysin laatuun. Aineiston keruu
ja analysointi tapahtuu siis osittain samaan aikaan. (Puusa & Juuti 2020, 141—
156.) Kanasen (2012, 116) mukaan aineiston analyysimenetelmaa voi myos
vaihtaa laadullisessa tutkimuksessa kesken analyysin, jos valittu menetelma

ei tuota haluttua tulosta.

Tavoitteena aineiston analyysissa on kuvailla, tulkita ja ymmartaa tutkittua ai-
hetta. Tarkeaa analysoinnissa on valita riittdvan pieni ja selkea aihe, jota tutki-
taan, silla usein aineistot sisaltavat paljon mielenkiintoista materiaalia, myos
tutkimuskysymysten ulkopuolelta. Analyysissa saadaan aineistosta hyva koko-
naisuus, josta on muodostettavissa johtopaatoksia tieteeseen perustuen. Ra-
portissa tama prosessi kuvataan selkeasti ja kattavasti seka tutkimuksen lop-
putulema esitetaan. Raportissa analyysia ja teemoittelua voidaan myos ha-
vainnollistaa sitaatein (Juhila s.a.). Analyysista esiin nousseet tarkeimmat koh-
dat esitetdan raportissa laajasti ja pienempiin seikkoihin ei paneuduta niin sy-
vasti (Puusa & Juuti 2020, 141-156).
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8 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TULOKSET
8.1 Koulutusvideon pedagoginen toteutus

Videot ovat tarkea osa koulutusmateriaaleja seka tehokas valine opettami-
seen Bramen (2016) mukaan. Jos videon teossa otetaan huomioon kognitiivi-
sen kuormituksen hallinta, tehostetaan videoon sitoutumista ja hyodynnetaan
aktiivista oppimista videolta. Videoilta voi oppia vaikeita kokonaisuuksia ja sa-
manaikaisesti oppia katsomalla seka kuulemalla. On havaittu, etta kaikki kou-
lutusvideot eivat ole yhta tehokkaita ja sitoutuminen niihin on hyvin vaihtele-
vaa, riippuen videon toteutuksesta. Opetuksessa videoiden kayttd on jatku-
vasti lisaantymassa. Videoiden tekijan on hyva olla tietoinen, minkalainen vi-
deo sitouttaa katsojan parhaiten ja tarjoaa edellytykset oppimiselle. (Smith &
Francis 2022.) Videot ovat realistisempi tapa esittaa tietoa ja opetusta. Jos
kohderyhma, jolle koulutusvideo tehdaan, on vaikea saada kerralla kokoon ja
tuntimaara opiskeluun videon katsojalla on rajallinen, voi video olla tehokkain
opetusmenetelma pedagogisesti. (Dong & Goh 2015.)

8.1.1 Videoiden suunnittelu

Suunnitteluun on syyta kayttaa runsaasti aikaa, kun aloittaa koulutusvideoiden
teon. Guon ym. (2014) tutkimuksessa videotuottajien nakemys oli, etta lyhy-
emman videot, ovat laadukkaammin suunniteltuja, mika lisaa sitoutumista. Hy-
valla suunnittelulla voi ehkaista kognitiivista ylikuormittumista ja videoihin si-
toutumattomuutta. (Smith & Francis 2022.) Videoiden tulee olla ammattimai-
sia, ja tiedot koulutusvideoon etsitaan luotettavista, korkealaatuisista lahteista,
seka tekijanoikeuslaki on huomioitava (Dong & Goh 2015).

Videoiden tekoa voivat rajoittaa tekniset vaatimukset. Kuvaamiseen on kaytet-
tava laadukasta videokameraa, mutta nykypaivana alypuhelimilla saa myos
tuotettua laadukasta materiaalia. Laiteessa, jolla video kuvataan, on oltava riit-
tavan hyva aanen- ja kuvanlaatu, jotta videon katsominen on mielekasta ja
keskittyminen pysyy videon sisallossa eika epaolennaisissa taustatekijoissa.
Aanenlaatu kiinnittda ensimmaisena katsojan huomion, erityisesti jos d4anen-
laatu on heikko. Guo ym. (2014) havaitsivat tutkimuksessaan, etta koulutusvi-
deolla puhujan tulee olla riittavan lahella kameraa, jotta videot ovat kiinnosta-
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vampia. Resoluutiota tarkeampi seikka oli tutkimuksessa se, etta video kuva-
taan riittavan lahelta ja syntyy katsekontakti. Videon tekoon voi olla hyva pal-
kata ammattikuvaaja, riippuen mihin videota on suunniteltu kaytettavaksi ja
kuinka paljon itselta 10ytyy kokemusta videokuvaamisesta. Editointiin on ole-
massa erilaisia ohjelmia, ilmaisia sekd maksullisia. Tassa on syyta miettia
omaa budjettia ja aikataulua. Video tulee pystya katsomaan erilaisilla laitteilla
ja kayttojarjestelmilla, tama asia tulee selvittaa ennen videoiden editointia ja
lataamista julkaisualustalle. (Dong & Goh 2015; Smith & Francis 2022.)

Kasikirjoitus on merkittava osa suunnittelua. Kasikirjoitus on hyva jakaa kah-
teen vierekkaiseen osioon, joista toisessa on kuvailtu videon kerrontaa ja toi-
sessa sita, mita videokuvassa tapahtuu kerronnan ohella. Otosten rajaus ja
kameran liikkeet tulevat ilmi kasikirjoituksessa. Jos sisalto ei etene loogisesti
ja on suunnittelematonta, katsojan mielenkiinto haviaa. (Smith & Francis
2022). Paikka, jossa video kuvataan, ilmenee kasikirjoituksessa. Guon ym.
(2014) mukaan studiossa kuvattu video ei ole yhta kiinnostava kuin esimer-
kiksi luokkahuoneessa kuvattu. Paikka on suunniteltava huolella ja otettava
huomioon selkea, yksinkertainen tausta ja aanenlaatuun liittyvat seikat. (Dong
& Goh 2015.)

8.1.2 Kognitiivinen kuormitus

Videoihin sitoutuminen ja niistd oppiminen tehokkaasti paranee, kun huomioi-
daan kognitiivinen kuormitus. Brame (2016) kertoo kirjallisuuskatsauksessaan
nelja suositusta, joiden avulla kognitiivinen kuormitus optimoidaan koulutusvi-
deossa: ylimaaraisten tekijoiden karsiminen, tiedon pilkkominen segmentoi-
malla, tarkeiden tietojen korostaminen ja auditiivisten seka visuaalisten kana-
vien samanaikainen kayttd. Videoiden hyva jasentely ja ylimaaraisten tekijoi-
den poistaminen vahentaa turhaa kuormitusta. Auditiivisten ja visuaalisten ka-
navien samanaikainen kaytto tuo kognitiivisesti maksimaalisen hyodyn koulu-
tusvideosta. (Smith & Francis 2022.) Dong ja Goh (2015) nostavat samoja
seikkoja esille tutkimuksessaan. Tarkeat tiedot korostetaan tuomalla ne kahta

kanavaa pitkin, visuaalisesti ja auditiivisesti.

Turhaa kuormitusta koulutusvideoissa voi vahentaa karsimalla ylimaaraiset,

epaolennaiset tekijat ja keskittymalla vain olennaisiin asioihin (Dong & Goh
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2015). Ylimaaraiset tekijat voivat olla mielenkiintoisia ja antaa lisahyotyja,
mutta eivat tue oppimistavoitetta oleellisesti, joten kuormitus lisaantyy turhaan
ja katsojan mielenkiinto voi ohjautua epaolennaisiin seikkoihin. Talloin katsoja
joutuu itse arvioimaan, mika videolla on oleellisinta. Ylimaaraisia tekijoita voi
olla taustamusiikki tai hairitseva videon tausta. Tyomuisti on rajallinen, ja siksi
on tarkeaa rajata ylimaarainen mahdollisesti tydmuistia kuormittava tekija ja
sisaltd pois. Katsoja pystyy hallitsemaan videoiden kuormitusta myos itse,
koska video on mahdollista pysayttaa tai kelata taaksepain. (Smith & Francis
2022.) Editoinnilla saadaan ylimaaraisia hairitsevia tekijoita poistettua videolta,
naita tekijoita voi olla tauot puheessa, ylimaaraiset sanat tai aannahdykset
(Guo ym. 2014). Tiedon pilkkominen segmentoimalla auttaa saatelemaan si-
saista kuormitusta. Videon katsoja voi kasitella tietoa pienemmissa osissa ja
hallita tulevan tiedon maaraa. Segmentointi voidaan toteuttaa vaikuttamalla vi-
deon pituuteen ja maaraan eli tekemalla useita lyhyita videoita. Videoita voi
tauottaa erilaisilla aktiivisen oppimisen menetelmilla. (Brame 2016.)

Tarkeita tietoja voi korostaa videolla esimerkiksi tekstina tai varein. Korostami-
nen voi vahentaa turhaa kuormitusta ja tehostaa haluttua kuormitusta. Avain-
sanoilla voi antaa katsojalle viitteita siita, mika videolla on tarkeaa ja olennai-
sinta. Katsojan huomio keskittyy signaalien avulla olennaisiin asioihin ja nain
videon tekija voi vaikuttaa siihen, mitka asiat siirtyvat katsojan tyomuistin kasi-
teltavaksi. Erityisesti monimutkaisissa ja haastavissa kokonaisuuksissa sig-
naalien antaminen on tarkeaa. (Brame 2016.) PowerPoint-diojen avulla voi-
daan korostaa oleellisia asioita. Aina ei ole oleellista tekstittaa koko videota,
jos videolla naytetaan esimerkiksi joku toimenpide, mutta videon lopussa tulee
koota keskeiset kohdat tekstimuotoon. (Dong & Goh 2015.) Guon ym. (2014)
mukaan siirtymat aiheesta toiseen on hyva merkita selkeasti videoon tekstina
tai visuaalisesti, jotta katsojan on helppo ymmartaa videon ja opittavan asian
sisaltd, seka palata videoon uudestaan myohemmin ja etsia haluamansa
kohta.

Auditiivisen ja visuaalisen kanavan samanaikainen kaytto tehostaa halutun tie-
don sisaistamista, menetelman ansiosta saadaan paras mahdollinen hyoty vi-

deoista. Smith ja Francis (2022) kertovat aivoissa olevan eri alueet auditiivisen
ja visuaalisen tiedon kasittelyyn. Alueet ovat kuitenkin toisiinsa yhteydessa, jo-

ten hyvassa videossa on oleellista kuormittaa osioita samanaikaisesti. Inmiset
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oppivat eri kanavien kautta, siksi niiden samanaikainen kuormitus tehostaa
erilaisten oppijoiden oppimista ja video soveltuu myds ison yleison katsotta-
vaksi. Visuaalinen kanava voidaan aktivoida kuvilla, tekstilla, animaatioilla tai
likkuvalla kuvalla. Auditiivinen kanava aktivoidaan aanen avulla, aani voidaan
aanittaa jalkikateen esimerkiksi liikkuvan kuvan taustalle. Videon tekijan tulee
huomioida molempien kanavien samanaikaisessa kaytossa olevat riskit. Visu-
aalinen ja auditiivinen kanava tulee aktivoida samanaikaisesti samalla ai-
heella. Jos videolla oleva puhe kasittelee eri aihetta, kuin samalla naytettava
likkuva kuva, kuormittaa tama kognitiivisesti turhaan liikaa. (Dong & Goh
2015.) Mehtalan (2016, 46—47) tutkimuksen mukaan yleisin tapa tehda koulu-
tusvideoita, on tallentaa tietokoneen nayton toimintaa esimerkiksi PowerPoin-
tissa tai Wordissa ja nauhoittaa siihen selostus. Vaatii hyvaa keskittymiskykya
katsoa luentotallennetta, jossa ei aktivoida samanaikaisesti eri kanavia. Bra-
men (2016) mukaan eri kanavien samanaikainen kaytto taydentaa muita ka-
navia pitkin tulevaa tietoa ja muistaminen tehostuu. Samanaikaisesti tekstin ja
animaation nayttaminen kuormittaa liikkaa visuaalista kanavaa ja oppiminen

heikkenee tai jopa estyy.

8.1.3 Sitoutuminen videoihin

Tarkeinta koulutusvideossa, on saada katsoja sitoutumaan videoon. Oppi-
mista voi tapahtua videolta vain, jos video katsotaan. (Brame 2016.) Sitoutu-
minen videoon lisaa ymmarrysta ja parantaa oppimistuloksia. Katsojan moti-
vaatio vaikuttaa sitoutumiseen. (Smith & Francis 2022.) Guon ym. (2014) ja
Dongin ja Gohin (2015) mukaan sitoutumiseen vaikuttaa luennoitsijan lasna-

olo ja innostuneisuus seka videon kesto.

Videon keston rajaaminen on mainittu yhtena tarkeimmista sitoutumiseen vai-
kuttavista tekijoista kaikkien tutkimusten mukaan. Alle kuusi minuuttia pitkaan
videoon sitoudutaan parhaiten, useimmiten koko videon ajan Guon ym. (2016)
tutkimuksen mukaan. Videot on suunniteltava siten, etta yksi video on enin-
taan kuusi minuuttia pitka. Vaikka video olisi yli kuusi minuuttia pitka, yleensa
siihen sitoudutaan vain kuusi minuuttia, pituudesta riippumatta. Lyhyet videot
ovat sisalloltaan laadukkaampaa ja paremmin suunniteltuja, koska monimut-
kaisten asioiden opettaminen lyhyesti vaatii hyvaa suunnittelua. Katsojalle on
tyolasta seurata yli kuuden minuutin pituista videota (Mehtala 2016, 46). Myos
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Dong ja Goh (2015) neuvoo tutkimuksensa perusteella jakamaan pitkat videot
lyhyempiin osiin, koska todennakoisyys, etta katsoja katsoo videon, pienenee
mita pidempi video on. Smithin ja Franciksen (2022) tutkimuksen mukaan hie-
man pidemmat videot, 10—20 minuuttia ovat optimaalisia sitoutumisen kan-

nalta.

Virallinen puhetyyli videoilla ei sitouta yhta hyvin kuin keskusteleva tyyli
(Brame 2016). Rentous ja samaistuttavuus tulee ilmi myos Dongin ja Gohin
(2015) tutkimuksessa, jossa todetaan, etta luennoitsijan kasvojen nakyminen
videolla on eduksi videon sitoutuvuutta ajatellen. Kasvojen ndkyminen vahen-
taa etaisyytta katsojan ja luennoitsijan valilla. Kasvoja ei ole hyva nayttaa koko
videon ajan, se voi hairita katsojan keskittymista mutta, kasvot tulee nayttaa
kuitenkin muutamia kertoja videon aikana. Myos Guo ym. (2014) ovat havain-
neet, etta kasvot tulee nakya satunnaisesti videoilla, jotta videot eivat ole yksi-
toikkoisia. Kasvojen tulee olla I1ahella kameraa. Lahella kameraa olevat kasvot
luovat mukavan ja Iaheisen tunnelman seka saa katsojan tuntemaan olevansa
kahdestaan keskustelemassa luennoitsijan kanssa. Lahella olevat kasvot,
jotka katsovat kameraan tekevat videosta henkilokohtaisen tuntuisen, henkilo-
kohtaisuuden tunne on merkittavaa sitoutumisen kannalta. Kaukana korok-
keella seisova ja luokka- tai muun huoneen seinia katsova luennoitsija ei ole

sitouttava.

Naytontallennus-videoita ja PowerPoint-dioja kiinnostavampia ovat videot,
joilla luennoitsija itse kasin piirtaa ja havainnollistaa vaihevaiheelta opetetta-
vaa asiaa. Selkea kasiala, suunnittelu ja hyvat piirustustaidot vaikuttivat vide-
oiden sitoutuvuuteen, joissa luennoitsija kasin havainnollistaa aihetta. Sitoutu-
minen videoissa, jotka suunnitellaan pelkastaan verkosta katsottavaksi, on pa-
rempaa, kuin luokkahuoneluennolta otettuun tallenteeseen. Luokkahuone lu-
ennontallenteen jakaminen lyhyempiin videoihin ei edista oppimista, tarkeaa
on suunnitella videot sopimaan verkko-opetukseen. (Guo ym. 2014.)

Videolla esiintyvan nopea puhetyyli ja videolta valittyva innostuneisuus ai-
heesta tehostaa katsojan sitoutumista. 185-254 sanaa minuutissa on opti-
maalinen puhenopeus. Aiheen ollessa vaikea voi videon tekijasta tuntua luon-

tevalta puhua hitaasti, jotta katsoja kerkeda ymmartaa sisallon, on kuitenkin
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osoitettu, etta tama ei lisaa sitoutumista. Tarkeaa aiheen ja asioiden oppimi-
sen kannalta on katsojan mahdollisuus saataa videon toistonopeutta. Toisto-
nopeuden saatdominaisuus tukee erilaisia oppijoita ja sitouttaa suuremman
maaran katsojia. Videolla esiintyvan innostus tulee nakya sanamuodoista,
kaytetyista ilmaisuista ja aanensavysta. (Brame 2016.) My6s Guon ym. (2014)
mukaan videot, joissa videolla esiintyvad puhuu nopeasti ja innostuneesti, ovat
sitouttavia. Videoilla ei tule ainakaan hidastaa tarkoituksella puhenopeutta.
Nopeasti puhuvat videon esiintyjat ovat yleensa energisempia ja innostu-
neempia. Videot, joilla puhenopeus oli todella nopea, 254 sanaa minuutissa,
oli silti helppo ymmartaa, koska samanaikaisesti aktivoitiin visuaalista kana-
vaa. Erilaiset tauot puheessa tulee editoida pois, jotta puhe on mahdollisim-

man teravaa.

8.1.4 Aktiivinen oppiminen

Aktiivinen oppiminen vaatii opiskelijalta vastuunottoa omasta oppimisesta. Lu-
ennon tai videon kuuntelu tai katsominen ei automaattisesti kerro, etta katsoja
on oppinut ja ymmartanyt asian. Passiivisen kuuntelun seka katsomisen rin-
nalle on kehitetty erilaisia aktiivisen oppimisen menetelmia. Sitoutuminen ma-
teriaaleihin ja videoihin paranee, kun kaytetaan aktiivisen oppimisen menetel-
mia. Epaonnistumiset vahenevat, arvosanat paranevat ja tieto sailyy katsojalla
pidempaan, kun hyddynnetaan aktiivista oppimista. (Smith & Francis 2022.)
Aktiivista oppimista hyddyntamalla katsoja tunnistaa helpommin oman osaa-
misen tason ja osaa kohdentaa opiskelua asioihin, jotka vaativat kertausta
(Brame 2016.)

Oppimistavoitteiden maarittaminen tulee tehda heti videon alussa. Tavoittei-
den maarittamisen jalkeen kaydaan aihe lapi ja lopuksi tehdaan yhteenveto,
jossa kaydaan lapi keskeiset kohdat ja kerrotaan mita videolta on opittu.
(Smith & Francis 2022.) My6s Bramen (2016) seka Dongin ja Gohin (2016)
mukaan videot tulee yhdistaa oppimistavoitteisiin ja tavoitteet tulee tuoda sel-
keasti esille, jos videolla halutaan edistaa tehokasta oppimista.

Katsojat, jotka tekevat videoiden katselun valissa videoihin liittyvia tehtavia tai
laajemman tehtavan, muistavat materiaalit myéhemmin paremmin ja suoriutu-

vat testeista paremmin. Tehtavat osana videoita, saavat katsojan tekemaan
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enemman muistiinpanoja ja katsojat kokevat kuormituksen oppimistaakasta
pienenevan. Oikeanlainen kuormitus videoilla kasvaa, kun tehtavia otetaan
mukaan osaksi kokonaisuutta ja vieras kognitiivinen kuormitus eli ahdistus
opittavasta asiasta vahenee. Tehtavien avulla katsoja kykenee tekemaan pa-
rempaa itsearviointia omasta osaamisesta. Videon keskelle upotetut kysymyk-
set toimivat myds hyvin oppimisen edistajina. Ohjaavat kysymykset, jotka an-
netaan videon alussa, joita katsojan tulee pohtia videon ajan, edistavat oppi-
mistuloksia ja tekevat videosta aktiivisemman katsojalle. Ohjaavien kysymys-
ten ansiosta katsojan huomio pysyy oikeissa asioissa. (Brame 2016.) Tehta-
vien yhteyteen voi linkata aiheeseen liittyvan lyhyen videon, joka ohjaa opiske-
ljan katsomaan videon. Katsojaa aktivoi tieto siita, etta aihetta tullaan testaa-
maan myohemmin katsojalta ja osaamista arvioidaan. Videoiden jalkeen oleva
yhteenvetotehtava, saa katsojan palaamaan videoihin ja katsomaan uudelleen
aiheita, jotka ovat haastavia. (Smith & Francis 2022.) Myds Dongin ja Gohin
(2015) tutkimuksessa ilmenee, etta vuorovaikutteiset elementit, kuten upotetut
tehtavat ja kysymykset, palaute ja arviointi, edistavat osallistumista ja oppi-

mista videoista.

Katsojan on Bramen (2016) mukaan kyettava itse kelaamaan videota ja py-
sayttamaan video, jotta oppiminen on tehokasta. Samoilla jarjestelmilla, joilla
videoihin lisataan aktiivisen oppimisen menetelmia, kuten vuorovaikutteisia
elementteja, saadaan videoihin lisattya lukuja, joiden avulla katsojan on
helppo myohemmin I6ytaa kohta, jota haluaa kerrata. Keskustelupalstat ja
muut menetelmat, jotka mahdollistavat videon aiheesta kysymisen, ovat suosi-
teltavia. Vaiheittainen julkaisu on todettu hyodylliseksi, jotta katsojalle ei tule
ylitsepaasematon tunne materiaalin maarasta. (Smith & Francis 2022.)

8.2 Koulutusvideot oppimismenetelmana

Tassa luvussa kasitellaan koulutusvideoiden toimivuutta oppimismenetelmana
akuuttihoidossa ja esille nostetaan teemoja, jotka toistuvat vahintaan kah-
dessa tutkimuksessa. Esiin nousseita teemoja ovat koulutusvideoiden hyodyt
oppimisen nakokulmasta, koulutusvideoiden hyodyt koulutusvideoiden kayton
nakokulmasta ja katsojien kokemukset videoiden kaytosta.
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8.2.1 Koulutusvideot oppimisen nakokulmasta

Srinivasa ym. (2020) tutki videoiden roolia kadentaitojen opettamisessa ja tut-
kimuksessa saatiin selville videoiden kannustavan katsojia aktiiviseen oppimi-
seen ja mahdollistaa taten myos oppijalahtdisen oppimisen ja tehostaa oppi-
mista. Oppijalahtdinen oppiminen koulutusvideoiden avulla voi stimuloida pas-
siivisia opiskelijoita ja saada heidat sitoutumaan oppiaineeseen seka aihee-
seen ja parantamaan heidan omia kykyjansa oppia. Oppijalahtdisella oppimi-
sella ja video-oppimisella pystytaan parantamaan oppimiskokemusta, ja se voi
my0Os parantaa asennetta opiskeluun, tehokkuutta ja itseluottamusta. (Mada-
van 2022; Srinivasa ym. 2020.)

Videoiden kaytto opetuksessa voi kasvattaa katsojien oppimistottumuksia ja
menettelytaitoja, ja tallaiset taidot voivat olla elinikaisia. Video-opetus, jossa
on yhdistetty aanen ja videon kayttd on koettu tehokkaaksi tavaksi lisata hoito-
tyo opiskelijoilla ja tyontekijoilla tietamysta, sen omaksumista ja ymmarrysta
seka tietamyksen sailymisen pidemmalla aikavalilla on myos todettu lisaanty-
van. (Kaur ym. 2019; Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020.) Videoiden kayttd
voi johtaa parempaan tietamyksen hankkimiseen kuin perinteinen luokkahuo-
neopetus, ja pelkka videoiden katselu perinteiseen luokkahuoneopetukseen
verrattuna voi auttaa suoriutumaan kadentaidoista paremmin pidemmalla ai-
kavalilla ja auttaa tiedon yllapitamisessa (Srinivasa ym. 2020; Saiboon ym.
2016).

Videoiden kaytto opetuksessa parantaa taitojen oppimiseen, ndkemiseen ja
yllapitamiseen keskittyvia vaiheita seka lisaa vertaisten ja opettajien valista
vuorovaikutusta ja kontaktia. Vuorovaikutus on taas osatekijana lisaamassa
katsojien uteliaisuutta, joka edesauttaa aktiivista oppimista. Vuorovaikutuksen
lisaantyminen ja uteliaisuus aiheeseen ja oppimiseen voi lisata myos tyytyvai-

syytta tydhon ja opintoihin. (Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020.)

Madavan (2022) tuo tutkimuksessaan esille video-opetuksen olevan tehokasta
erityisesti taitojen opettamisessa. Defibrillaattorin kaytto ja kirurgiset kadentai-
dot ovat esimerkkeja taidoista, jotka soveltuvat video-opetukseen. Kaikissa

tutkimuksissa, joissa vertailtiin video-opetusta ja perinteista opetusta todettiin
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molempien menetelmien olevan tehokkaita tiedon ja taidon valittamisessa.
(Madavan 2022; Saiboon ym. 2016; Srinivasa ym. 2020; Kaur ym. 2019.)

8.2.2 Koulutusvideot kayton nakokulmasta

Saiboon ym. (2016) tutkimuksessa tuodaan esille video-opetuksen kaytannal-
lisyys, ja videoiden kaytto opetuksessa voi soveltua hyvin rajallisten resurs-
sien tilanteisiin. Videot sopivat hyvin kaytettavaksi kaikkialla siella missa kat-
soja on ja taten myos voi vahentaa tarvetta perinteiselle opetukselle ja taten
resurssien maaraa. (Saiboon ym. 2016; Madavan 2022.) Videoiden suunnit-
telu ja valmistelu on aikaa vievaa, jolloin se kuluttaa resursseja, mutta videoi-
den valmistuttua voi olla hyvinkin kustannustehokas keino opetuksessa (Srini-
vasa ym. 2020). Kustannustehokkuus nousi esiin video-opetuksen positiivi-
sena puolena ja siing, etta video-opetusta ja perinteista opetusmenetelmaa
voidaan kayttaa toisiaan tukevina menetelmina tai video-opetusta perinteisen

opetusmenetelman lisana. (Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020.)

Jotta videot opetusmenetelmana olisivat yhta hyvia kuin perinteinen opetus-
menetelma, tulisi niiden olla oikein ja huolellisesti suunniteltuja ja kehitettyja
seka ominaisuuksiltaan soveltuvia tiedon valittamiseen ja omaksumiseen. Vi-
deoiden ominaisuuksista pituus nousi tarkeaksi tekijaksi katsojien omaksumi-

sen kannalta. (Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020.)

Mikali videoita kaytetaan perinteisen opetusmenetelman tukena, voi se antaa
opetustilaisuudessa enemman aikaa vuorovaikutukselle ja yhteistydlle (Srini-
vasa ym. 2020). Kayttamalla videoita opetuksessa saadaan varmistettua sisal

I6n johdonmukaisuus seka se, etta niissa opetettavat tiedot ja taidon ovat tar-
kistettavissa. Videot ovat helppokayttoisia opetuksessa, ja niiden on todettu
olevan tehokkaita ja katevia erilaisten taitojen opettamisessa. (Madavan
2022.)

Videoiden kaytto sopii monille eri oppimistavoille ja kaikille oppimistyyleille
mutta erityisesti se palvelee audiovisuaalisia oppijoita. Videoita kayttaessa
katsojat voivat katsoa niita haluamanaan ajankohtana, haluamassaan pai-
kassa ja silla tahdilla kuin tahtoo. Vaikeiden ja monimutkaisten asioiden ja ai-
heiden kasittelyssa auttaa videoiden toistettavuus seka niiden pysayttamisen
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ja aloittamisen mahdollisuus, silla nain katsoja voi hyodyntaa omaa oppimista-
paansa vastamaan omia tarpeitaan. (Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020.)

8.2.3 Katsojien kokemuksia videoiden kaytosta

Kokemukset ovat aina yksilollisia, ja katsojien erilaiset oppimistyylit voivat olla
yksi merkittava tekija siina, onko kokemus positiivinen vai negatiivinen. Tutki-
muksissa tulikin esille seka positiivisia etta negatiivisia ajatuksia ja kokemuk-

sia. Yleisesti katsojat pitivat videoita helppokayttoisina, hyodyllisina ja luotta-

musta omaan tietotaitoon kasvattavina. (Ks. Saiboon ym. 2016; Srinivasa ym.
2020.)

Srinivasa ym. (2020) toivat tutkimuksessaan esille videoiden avulla opiskellei-
den laaketieteen opiskelijoiden kokemuksia ja mielipiteita verkkovideoiden
kaytosta opiskellessa erilaisia kadentaitoja. Opiskelijat kertoivat arvostavansa
kliinisten kadentaitojen oppimista videoiden valityksella ja erityisesti sellaisten,
jotka ovat verkossa saatavilla. Toiset taas kokivat, etta tahtoisivat kaytannon
harjoittelua videoiden tueksi, jotta teoriatieto ja taidot yhdistyisivat. My6s Ma-
davan (2022) tutkimuksessa saatiin positiivista palautetta videoiden kaytosta
opetuksessa. (Ks. Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020; Jakonen 2019.)

Opiskelijat kertoivat Madavan (2022) tutkimuksessa saaneen enemman huo-
miota kliinisen harjoittelun aikana, kun videoita oli kaytetty aiheen opetukseen
ennen tata tilaisuutta. Videot auttavat virkistamaan taitoja ja tietoa myos pi-
demman ajan jalkeen, ja sita arvostivat niin 1aaketieteen opiskelijat kuin myos
sairaanhoitajat. Muistin virkistaminen videoiden avulla voi myos kokemusten
mukaan lisata itseluottamusta omiin taitoihin ja auttaa valmistautumaan tent-
teihin. (Ks. Srinivasa ym. 2020; Saiboon ym. 2016.)

Katsojien kokemusten mukaan videoiden katsominen auttaa standardoimaan
opetusta mutta katsojat toivoisivat mahdollisuutta osallistavampaan videoiden
katseluun. Jakonen (2019) tuo tutkimuksessaan esille katsojien kokemuksen
haluta osallistua videoluentoihin esimerkiksi kysymysten tai keskustelun
kautta. Videoiden erilainen toteutustapa jakaa katsojissa myds mielipiteita, ja

siihen vaikuttavat erityisesti erilaiset oppimistyylit ja -tavat. Toiset kokevat mie-
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leiseksi tavaksi studioymparistossa kuvatut videot, kun taas toiset saattavat pi-
tad enemman luentomaisessa ymparistossa kuvatuista videoista. (Ks. Srini-
vasa ym. 2020; Jakonen 2019.)

Videoiden toteutustavasta ja ominaisuuksista katsojat antoivat eniten negatii-
vista palautetta. Videoissa koettiin aanenlaadun ja musiikin vaikuttavan videoi-
den laatuun, esimerkiksi Jakonen (2019) toi esille tutkimuksessa, etta videoilla
olevan yleison kysymykset kuuluivat heikosti ja se vaikeutti katsojaa pysyman
opetuksessa mukana. Toisten katsojien mukaan videot saattoivat vaikuttaa
passiivisilta ja siihen voi vaikuttaa esimerkiksi kuvakulmien puute tai se, etta
katsoja kokee, etta video ei osallista tai aktivoi aiheeseen tarpeeksi. (Jakonen
2019; Madavan 2022.)

9 KEHITTAMISOSUUS

Opinnaytetyon kehittamisosuutena suunniteltiin ja toteutettiin kirjallisuuskat-
sauksen tulosten pohjalta pedagogisesti kannattava koulutusvideokoko-
naisuus Lansi-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastajille, jotka tyoskentelevat
ensihoidossa perustason ensihoitajina. Tyo- ja potilasturvallisuuden takaa-
miseksi perehdytyksen on oltava riittavaa ja taman vuoksi koulutusvideot
tyossa kaytettavasta valineistosta ovat tarpeellisia.

Ennen videoiden kuvausta tehtiin kirjallisuuskatsaus valmiiksi, jotta tuloksia
pystyttiin hyddyntamaan videoiden laadinnassa. Koulutusvideoiden aiheiksi
rajautui Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorin perustoiminnot ja perusmittauk-
seen kaytettavat ominaisuudet, joita ovat non-invasiivinen verenpaineen mit-
taus, happisaturaation ja pulssin mittaus, uloshengityksen loppuvaiheen hiilidi-
oksidipitoisuuden mittaus ja elektrokardiokrafian rekisterodinti. Jokaisesta pe-
rusmittauksesta tehtiin oma video. Lisaksi yhdessa videossa esiteltiin Zoll X -
sarjan monitoridefibrilaattorin kayttoon liittyvia toimintoja, kuten kaynnistys ja
sammutus, valikon ja painikkeiden kayttd, akun seka tulostuspaperin vaihto.
Videoita kuvattiin yhteensa viisi. Videoiden otsikoiksi tuli non-invasiivinen ve-
renpaineenmittaus, happisaturaatio ja pulssi, uloshengityksen loppuvaiheen
hiilidioksidipitoisuuden mittaus, EKG ja kayttoon liittyvat toiminnot.
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Videoiden toteutuksen tueksi laadittiin kasikirjoitukset, joiden mukaan videot
kuvattiin. Kasikirjoituksille laadittiin ensin karkea runko (liite 3), jonka jalkeen
tehtiin tarkemmat kasikirjoitukset jokaiselle videolle erikseen. Karkean rungon
mukaan ensimmaisessa kohtauksessa tiedotetaan katsojaa yhteistyosta
Lansi-Uudenmaan pelastuslaitoksen ja Kaakkois-Suomen ammattikorkeakou-
lun valilla. Toisessa kohtauksessa esitellaan videon aihe, kuvaten videon ker-
tojaa. Taman jalkeen oppimistavoitteet kaydaan lapi visuaalisesti ja auditiivi-
sesti. Neljannessa kohtauksessa kerrotaan auditiivisesti ja kertojaa kuvaten
miksi, minkalaisilta potilailta ja mista mittaus mitataan. Kohtauksen lopussa
naytetaan videokuvana mista mittaus otetaan. Viidennessa kohtauksessa ku-
vataan Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattoria, ja naytetaan, miten mittaus nap-
painteknisesti suoritetaan. Kuudennessa kohtauksessa kasitellaan yleisimpia
virhelahteita auditiivisesti ja visuaalisesti tekstin muodossa. Lopuksi seitse-
mannessa kohtauksessa vedetaan yhteen, mita videolta on opittu. Viimei-
sessa kohtauksessa mainitaan tekstina videon tekijat ja kiitokset yhteistyota-
hoille. Kaikki mittauksiin liittyvat videot kuvattiin karkean kasikirjoituksen mu-
kaisesti ja jokaisessa kohtauksessa huomioitiin auditiivisen ja visuaalisen ka-

navan kuormitus samanaikaisesti, oppimisen tehostamiseksi.

Kayttoon liittyvat toiminnot kuvattiin erillisen kasikirjoituksen mukaan, joka kui-
tenkin noudatti samoja perusperiaatteita kuin muiden videoiden karkea kasikir-
jotus. Erillisissa kasikirjoituksissa kohtaukset kirjoitettiin ja kuvattiin sanatar-
kasti, jotta videoista saatiin teravia ja ylimaaraiset hairitsevat tekijat rajautuivat
pois. Erillisten kasikirjoitusten liittamista tydhon, emme nahneet aiheelliseksi,
koska karkea kasikirjotus antaa riittavasti tietoa videoiden sisallosta ja suunnit-
telusta. Videot ovat kestoltaan noin 2—4 minuuttia pitkia, joka on kirjallisuus-

katsauksen mukaan ihanteellinen videon kesto.

Koulutusvideot kuvattiin LUP:n tiloissa ja heidan Zoll X -sarjan monitoridefibril-
laattorilla. Koulutusvideoiden kuvauksiin ja editointiin osallistuivat vain opin-
naytetyon tekijat, eika ulkopuolisia toimijoita tarvinnut kayttaa tassa tyovai-
heessa. Kuvaamisessa ja editoinnissa hyodynnettiin omia laitteita. Videot edi-
toitiin kasikirjotuksen mukaan (liite 3). Videoilla olevat PowerPoint-diat ovat
LUP:n logoilla varustettuja, tilaajan toiveesta. Valmiit videot toimitettiin yhteys-
henkilon kautta LUP:n kayttoon Koulumaaliin.
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10 POHDINTA

Tassa luvussa tarkastellaan kirjallisuuskatsauksesta saatuja tuloksia ja sita,
miten ne vastasivat opinnaytetyohon valikoituneisiin tutkimuskysymyeksiin.
Luku sisaltdd myds pohdintaa ja ajatuksia opinnaytetyo prosessista. Poh-
dimme my0s opinnaytetyon luotettavuutta seka sen eettisyyttd. Tuomme esiin
opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen ja kehittdamisosuudessa luotujen koulu-
tusvideoiden hyddynnettavyyden ja jatkokehitysideoita.

10.1 Johtopaatokset ja prosessi

Kirjallisuuskatsaukseen valikoituneiden tutkimusten analysoinnissa nousi esiin
kategorioita, joista muodostui teemoja. Teemojen perusteella aineistoa tulkit-
tiin ja tehtiin johtopaatoksia, jotka vastaavat tutkimuskysymyksiin. Teemoiksi
nousivat videoiden suunnittelu, kognitiivinen kuormitus, sitoutuminen videoi-
hin, aktiivinen oppiminen, koulutusvideot oppimisen seka kayton nakokul-

masta ja kokemukset videoiden kaytosta.

Eri tutkimuksista nousi yhteneva nakemys videoiden hyodyista seka tehokkuu-
desta ja toimivuudesta opetusmenetelmana pedagogisesti, kun videot ovat oi-
kein toteutettu (Ks. Brame 2016; Dong & Goh 2015; Smith & Francis 2022).
Smithin ja Franciksen (2022) mukaan koulutusvideoiden hyodyllisyys on vaih-
televaa ja videon tekijan tietamys kohderyhmasta parantaa laatua eri osa-alu-
eilla. Videoiden hyodyllisyytta puoltaa myos Dongin ja Gohin (2015) tutkimus,
jossa todetaan videoiden olevan tehokkaita erityisesti monimuotoisen kohde-

ryhman kanssa.

Tietoa videoiden suunnittelusta nousi vain osasta aineistoja. Dongin ja Gohin
(2015) tutkimuksesta ilmeni hyvien lahteiden ja tekijanoikeuslain huomioimi-
nen. Suunnitteluvaiheessa taytyy muistaa, etta teknisesti videon kuvaus ja
editointi vaatii hyvaa laitteistoa. Adnenlaatu on merkittavassa roolissa videon
onnistumisen kannalta (Smith & Francis 2022). Suunnittelussa mietitaan ja
merkitaan kasikirjoitukseen paikka, jossa video kuvataan. Luonnollinen paikka
on parempi kuin studio. Kasikirjoitus tehdaan huolellisesti kahteen sarakkee-
seen, joista toisessa kuvaillaan kerrontaa ja toisessa videokuvia. Hyvan suun-
nittelun ja kasikirjoituksen avulla sisalto ei hypi ja video on parempi. (Dong &
Goh 2015; Smith & Francis 2022.)
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Kognitiivisen kuormituksen hallinnan tarkeys nousi aineistosta useaan ottee-
seen. Eri tutkimuksista ilmeni samoja seikkoja, miten hallita kognitiivista kuor-

mitusta ja miksi. Keskeisen tiedon korostaminen erilaisin merkein seka turhan

kuormituksen karsiminen ja rajaaminen, on tarkeaa. Korostamiseen voi aineis
tojen mukaan kayttaa tekstia, aanta, symboleita, kirfjanmerkkeja, vareja ja
avainsanoja. Karsimiseen hyvia keinoja ovat editointi, taustaganten vaimen-
nus, tiedon selkea jasentely, hyva aanenlaatu, harkittu sijainti ja minimalisti-
nen tausta. (Ks. Brame 2016; Dong & Goh 2015; Guo ym. 2014; Smith &

Francis 2022.) Auditiivisen ja visuaalisen kanavan samanaikainen kuormitta-

minen oikein toteutettuna tehostaa oppimista. Naita kanavia voi kuormittaa sa
manaikaisesti esimerkiksi nayttamalla animaatiota ja samanaikaisesti selosta-
malla mita animaatiossa tapahtuu. Eri kanavia tulee kuormittaa niin, etta mo-
lempia kanavia pitkin tulee samaa asiaa samaan aikaan. Jos tama ei toteudu,
aiheuttaa se ylikuormitusta. (Dong & Goh 2015; Mehtala 2016, 46—47.) Bra-
men (2016) mukaan tiedon pilkkominen auttaa kuormituksen saatelyssa: use-
ampi lyhyt video on parempi kuin yksi pitka.

Aineistoissa oltiin samaa mielta siita, etta videot eivat saa olla liian pitkia. Bra-
men (2016), Guon ym. (2014) ja Mehtalan (2016, 46) tutkimusten mukaan
kuusi minuuttia on videolle hyva enimmaiskesto. Dongin ja Gohin (2015) seka
Smithin ja Franciksen (2022) tutkimuksesta ilmenee, ettd 10—20 minuuttia on
enimmaiskesto, jos haluaa sitouttaa katsojan mahdollisimman hyvin. Tasta
johtopaatoksena voi todeta, etta tekemalla alle kuusi minuuttia pitkan videon,
ei epaonnistu keston perusteella katsojan sitouttamisessa. Rentous ja kasvo-
jen nayttaminen ajoittain videolla lahella kameraa, sitouttaa katsojaa muka-
vuuden ja samaistuttavuuden vuoksi. Puhetyylin nopeus ja innostuneisuus
nousi aineistoista tarkeana tekijana. Henkilokohtaisuuden tunne parantaa si-
toutuneisuutta, tata tunnetta voi lisata se, etta katsoja tietaa videon olevan tar-
koitettu juuri kyseiselle kohderyhmalle. Yksilollinen motivaatio seka videoiden
kohdennus oppimistavoitteita edistaviksi ja oppimistavoitteiden tuominen
esille, olivat aineistoissa sitoutumista edistavia tekijoita. (Brame 2016; Dong &
Goh 2015; Guo ym. 2014.)
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Aktiivisen oppimisen menetelmat muuttavat passiivisen videon katsomisen ak-
tiiviseksi, joka parantaa monipuolisesti oppimistuloksia. Katsoja aktivoidaan vi-
deon alussa maarittelemalla oppimistavoitteet ja lopussa yhteenvedolla. Vuo-
rovaikutteiset elementit, esimerkiksi videoon upotetut kysymykset tai videon
littaminen osaksi isompaa kokonaisuutta tai tehtavaa seka yhteenvetotehtavat
videon jalkeen edistavat oppimista. Palautteen saaminen seka arviointi edista-
vat oppimista. Videot on parempi julkaista vaiheittain kuin kerralla. Oppimistu-
los paranee, kun katsoja voi itse liikkua videolla eteen- ja taaksepain seka tau-
ottaa videota. (Brame 2016; Dong & Goh 2015, Smith & Francis 2022.)

Opinnaytetydssa pyrittiin selvittdmaan koulutusvideoiden toimivuutta opetus-
menetelmana ja aihe rajattiin akuuttihoitotyohon. Tutkimuksissa ilmeni videoi-
den tukevan oppijalahtdistd oppimista ja sen kerrotaan voivan stimuloida pas-
siivista opiskelijaa, edistavan asenteita ja tehokkuutta (Ks. Madavan 2022;
Srinivasa ym. 2020). Tutkimuksessa saatiin selville videoiden katselun paran-
tavan tiedon sailymista pidemmalla aikavalilla ja pelkka videoiden katselu voi
edesauttaa tietojen ja taitojen sailymisessa (Ks. Kaur ym. 2019; Madavan
2022; Srinivasa ym. 2020; Saiboon ym. 2016). Saiboon ym. (2016) tutkimuk-
sessa tuotiin esille, etta defibrillaattorin kayttéa voi oppia video-opetuksen vali-
tyksella tehokkaasti. Erityisesti taitojen, kuten erilaisiin kadentaitojen opetuk-

seen videot ovat soveltuvia (Ks. Madavan 2022; Saiboon ym. 2016).

OpinnaytetyOssa tarkasteltiin videoita kayton nakokulmasta ja esille nousi vi-
deoiden kustannustehokkuus: vaikka menetelma on alkuun resursseja vievaa,
vaatii se taman jalkeen niita vahemman. Kun videoita kaytetaan opetuksessa,
on se johdonmukaista, ja niissa esiintyvat asiat tarkistettavissa. (Ks. Srinivasa
ym. 2020; Saiboon ym. 2016; Madavan 2022.) Kayton osalta tutkimuksessa
nousi esiin videoiden sopivan kaikille oppimistyyleille ja erityisesti se sopii au-
diovisuaalisille oppijoille. Tutkimuksen tulokset myos osoittivat videoiden tuke-
van katsojaa vaikeiden asioiden kasittelyssa niiden toistettavuuden ja pysayt-
tamisen vuoksi olematta paikkasidonnaisia, ja ndin vastaamaan jokaisen tar-

peita kayttaen omia oppimistapoja. (Ks. Madavan 2022; Srinivasa ym. 2020.)

Tutkittaessa katsojien kokemuksia saatiin selville katsojien olleen yleisesti tyy-
tyvaisia videoiden kayttoon opetuksessa, vaikkakin erilaisia nakemyksia nousi

esiin. Esiin nousseisiin kokemuksiin voivat vaikuttaa katsojien oppimistavat, ja
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saatiinkin selville kaytannonharjoitusten videoiden katsomisen lisana voivan
parantaa tyytyvaisyytta video-opetukseen osana oppimiskokonaisuutta. (Ks.
Srinivasa ym. 2020; Jakonen 2019.) Tutkimuksessa nousi esiin tyytyvaisyys
videoiden toistettavuuteen, jonka todettiin lisaavan tiedon sailymista ja kertaa-
mista (Ks. Srinivasa ym. 2020; Saiboon ym. 2016). Toinen tutkimuksessa mie-
lipiteita jakava kokemus oli videoiden ominaisuudet ja toteutustapa. Tuloksien
pohjalta koulutusvideoiden aanenlaatu, kuvausymparisto, kuvakulmat ja niiden
puute seka videon osallistava ote nousivat erityisesti huomioitaviksi asioiksi.
(Ks. Srinivasa ym. 2020; Jakonen 2019; Madavan 2022.)

Opinnaytetyon tavoitteena oli kehittamistyon avulla kerata kirjallisuuskatsauk-
sen avulla tietoa koulutusvideoiden toteutuksesta ja saadun tiedon avulla
luoda koulutusvideoita LUPille perehdytyskayttoon perustason ensihoitajina
toimiville pelastajille. Kirjallisuuskatsauksen avulla saatiin laajasti sisaltoa,
mika vastasi hyvin molempiin luomiimme tutkimuskysymyksiin. Tutkimuskysy-
mykset sopivat tydbhomme hyvin ja tukivat kehittdmisosuutta ja kehittamis-

tyona laadittavan materiaalin luomista.

Opinnaytetyon tutkimusosuudessa kaytettiin tutkimusmenetelmana kuvailevaa
kirjallisuuskatsausta. Kirjallisuuskatsauksen avulla pystyttiin suorittamaan laa-
jaa tiedonhakua ja saatiin kerattya tutkimuskysymyksiin vastaavia tutkimuksia.
Kirjallisuuskatsauksen aineiston analysointi tehtiin teemoittelemalla, jonka
avulla aineisto saatiin jaoteltua kategorioihin ja siitéa teemoihin. Teemoittelun
avulla tulokset pysyivat selkeasti omissa ryhmissa, ja tama auttoi myohem-

massa vaiheessa videoiden kasikirjoituksen luomisessa.

OpinnaytetyOprosessi alkoi kevaalla 2023, ja alkuun aiheesta kaytiin enem-
man keskustelua opinnaytetydohjaajan seka yhteistyotahon kanssa. Keskus-
teluiden myota aihe tarkentui nykyiseksi ja tyo saatiin rajattua opinnaytetyon
laajuutta vastaavaksi. Koko opinnaytetyon tehtiin yhteisymmarryksessa ja kir-
joitustyota jaettiin tekijoiden kesken tasaisesti. Aloitimme tyon teoreettisen vii-
tekehyksen kirjoittamisella, josta jatkoimme tiedonhakuun. Tutkimuksellisen
osuuden eli kirjallisuuskatsauksen teko aloitettiin yndessa tehdyn aineiston
analyysin jalkeen. Kirjallisuuskatsauksen jalkeen suunniteltiin yhdessa videoi-

den kasikirjoitukset, joiden mukaan videoiden kuvaaminen suoritettiin.
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Videoiden kuvaamiseen tarvittavien jarjestelyjen sopiminen ja aikataulut saa-
tiin sovittua helposti yhteistyotahon kanssa. Videoiden kuvaaminen seka aani-
raitojen aanitys onnistui ongelmitta. Videoiden editoinnissa ei esiintynyt vai-
keuksia ja niista saatiin luotua kasikirjoitusten mukaisia. Videot toimitettiin yh-
teistyOtahon toiveiden mukaan yhteyshenkilon kautta.

10.2 Eettisyys ja luotettavuus

Euroopassa on yhtenaiset hyvan tieteellisen kaytannon menettelytavat, joiden
kulmakivia ovat rehellisyys, luotettavuus, arvostus ja vastuunkanto. Suomessa
Tutkimuseettinen neuvottelukunta on laatinut mallin tutkijoille ja korkeakoulu-
opiskelijoille hyvasta tieteellisesta kaytannosta. Kaakkois-Suomen ammatti-
korkeakoulu, kuten muutkin ammattikorkeakoulut Suomessa, ovat sitoutuneet
noudattamaan ohjeistusta kaikessa tutkimustoiminnassa, kaikilla tieteenaloilla.
(Ks. Keiski ym. 2023, 11-14.)

Opinnaytety0ssa noudatettiin hyvia tieteellisia menettelytapoja. Hyviin menet-
telytapoihin kuuluu tietamys hyvista tieteellisista kaytannaoista, opinnaytetyon
tekijat perehtyivat, ennen tyon tekoa ohjeistukseen hyvista tieteellisista kay-
tannoista. Tarvittavat sopimukset, luvat ja suostumukset tuli selvittaa ja sopia
ennakkoon. Opinnaytetyota tehdessa selvitettiin tutkimuslupien tarve. Tutki-
muslupaa ei tarvittu, koska tutkimus ei kohdistu ihmisiin, henkilotietoihin, rekis-
tereihin tai salassa pidettaviin asiakirjoihin. Sopimus opinnaytetyosta tehtiin
hyvissa ajoin. Tyon tilaajan eli yhteistyokumppanin Lansi-Uudenmaan pelas-
tuslaitoksen kanssa sovittiin videoiden sisallosta ja hyvaksytettiin kasikirjoitus
ennen videoiden kuvausta seka suunnittelussa ja editoinnissa huomioitiin ti-
laajan toive, etta organisaation logot ja PowerPoint-diat nakyvat videoilla.
Muita lupia tai sopimuksia opinnaytety6ta varten ei tarvittu. Opinnaytetyon te-
kijat arvostivat ja kunnioittivat koko tyon teon ajan toisiaan ja kaikkia osapuo-
lia, jotka tyon tekoon liittyivat. Tutkimusaineistojen kasittelysta ja hallinnasta,
sovittiin ennen tyon tekoa ja tyota tehdessa viela tarkennettiin kasittelyyn ja
sailytykseen liittyvia asioita. Tilaajan kanssa kaytiin alusta alkaen keskustelua
tyon tavoitteista ja tuloksista. Ennen tuotettavien materiaalien julkaisua, tiedo-
tettiin kaikkia sidosryhmia. (Ks. Keiski ym. 2023, 11-14.)
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Vilppia on valtetty tyossa eri keinoin. Vilppia on sepittdminen, vaaristely ja pla-
giointi. Tutkimustieto on keratty tyossa kuvatulla tavalla ja aineisto analysoitu,
kuten tyossa on kuvattu. Luotettavuutta lisaa tyossa olevat liitteet, joissa konk-
reettisesti kuvataan aineiston analyysia ja keraamista. Kirjallisuuskatsauksen
tulokset perustuvat aineistosta esiin nousseisiin asioihin, eivat tekijoiden omiin
kasityksiin. Aineiston analyysissa tulkitaan kattavasti koko aineistoa, joka vas-
taa tutkimuskysymyksiin. Kaikki kaytetyt lahteet on merkitty Iahdeluetteloon ja
tekstiviitteet ovat selkeat. Lahteina pyrittiin kayttamaan alkuperaisia lahteita.
Oleelliset tulokset kuvataan tyossa, eika tuloksia muunnella tai valikoida.
Opinnaytety0 kaytettiin jo tekovaiheessa plagioinnintarkastuksessa Turnitin
ohjelmassa. (Ks. Keiski ym. 2023, 16-17.)

Monet opinnaytety0ssa kaytetyista tutkimuksista on vertaisarvioituja ja englan-
ninkielisia tieteellisia tutkimuksia. Luotettavuuteen voi heikentavasti vaikuttaa
osan tutkimusten englanninkielisyys, silla kaanndsvaiheessa on saattanut
mahdollisesti kayda virheita, ja englanti ei ole kirjoittajien aidinkieli. Luotetta-
vuutta saattaa myos heikentaa opinnaytetyon pitka tekoaika. Osa lahteista on
tyon valmistumisen aikaan yli 10 vuotta vanhoja, ja lahteista voi olla jo saata-

villa paivitettyja versioita.

Luotettavuutta opinnaytetyossa lisaa se, etta tutkimustyota oli tekemassa
kaksi tekijaa. Tyohon valikoituneet tutkimukset, on arvioitu soveltuvan opin-
naytetydhon molempien opinnaytetyon tekijoiden mukaan. Ristiriitatilanteita ei
syntynyt ja kaikki tutkimukset on todettu olevan sopivia opinnaytetyohon. (Ks.
Systemaattinen... 2024.) Luotettavuutta lisaa se, etta opinnaytetyon tuotos
tehtiin vasta kirjallisuuskatsauksen jalkeen, taten tuotos on laadukas ja tietee-
seen perustuva (Ks. Kananen 2017, 38).

10.3 Hyodynnettavyys ja jatkokehitysehdotukset

Tutkimuksen tulosten perusteella luotuja koulutusvideoita voidaan hyodyntaa
yhteisty6tahon toivomalla tavalla, eli videoiden avulla voidaan perehdyttaa pe-
lastajia, jotka tyoskentelevat ensihoidossa perustason ensihoitajina Lansi-Uu-
denmaan pelastuslaitoksella, kayttamaan Zoll X -sarjan monitoridefibrillaatto-
ria ja sen perustoimintoja. Videoita yhteistyotaho voi hyodyntaa myos ensihoi-
tajien perehdytykseen tai muistin virkistamiseen esimerkiksi pitkan poissaolon
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jalkeen. Kirjallisuuskatsauksen tuloksia voidaan hyodyntaa niin jatkokehitys-
ideoiden apuna tai apuna luomaan koulutusvideoita muihin erilaisiin tarpeisiin,

niin tydelamassa kuin koulussa.

Opinnaytetydssa tutkittiin koulutusvideoita pedagogisesta nakokulmasta ja nii-
den toimivuutta akuuttihoitotydssa. Kirjallisuuskatsauksen tuloksia voitaisi
kayttda muidenkin koulutusvideoiden suunnittelussa ja teossa. Tutkimuksen
pohjalta tehtiin koulutusvideoita Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorista ja eri-
tyisesti sen perustoiminnoista ja peruselintoimintojen mittauksesta. Jatkokehi-
tysideana tuomme esille, etta Zoll X -sarjan monitoridefibrillaattorin toimin-
noista voisi tehda koulutusvideoita erilaisista elvytystoiminnoista seka ensihoi-
don hoitotason toimenpiteista, kuten kardioversiosta ja tahdistamisesta. Jatko-
kehitysideana yhteistyotaho voisi myohemmin tehda tutkimuksen koulutusvi-
deoiden hyodyllisyydesta ja siitd, onko kyseinen menetelma tuloksellinen hei-
dan kaytossaan.
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Tutkimuksen te-

Tutkimuksen

Tutkimusmene-

Tulokset

Effective Educa-
tional Videos:
Principles and
Guidelines for
Maximizing Stu-
dent Learning
from Video Con-
tent.

tuoda esiin kay-
tettavia keinoja,
joita ohjaajat voi-
vat hyodyntaa,
kun kayttavat vi-
deoita koulutus-
valineena.

saus

kijat, julkaisu- tarkoitus telma
vuosi ja nimi
Brame, CJ. 2016. | Tarkoituksena Kirjallisuuskat- Videot voivat

edesauttaa opis-
kelijoiden oppi-
mista ja lisata
osallistumista
kursseilla. On
tarkeaa, etta vi-
deot on raken-
nettu kolme
asiaa huomioi-
den: videon kog-
nitiivinen taakka,
opiskelijoiden
osallistuminen
videon kanssa
ja miten videot
tukevat aktiivista
oppimista.

Smith, DP. &
Francis, NJ.
2022. Engage-
ment with video
content in the
blended class-
room.

Tarkoituksena
tarkastella vide-
oita sisallon valit-
tajana ja miten
opiskelijoita voi
auttaa kehitta-
maan ymmar-
rysta ja osalli-
suutta videoiden

Kirjallisuuskat-
saus

Hyvin suunnitel-
lut videot seka
tukevat etta tay-
dentavat oppi-
mista, yhdistaen
digitaalisia ja
fyysisia tiloja ja
haastavat teksti-
pohjaisen mate-

role of online vid-
eos in teaching
procedural skills
to post-graduate
medical learners:
A systematic nar-
rative review.

oiden kayttoa
opetuksessa laa-
ketieteen jatko-
opiskelijoiden
kohdalla.

kanssa. riaalin domi-

nanssin.
Srinivasa K, Tarkoituksena Systemaattinen Verkkovideot
Chen Y, Henning | tutkia verkossa narratiivinen kat- | ovat arvokas
MA. 2020. The olevien ohjevide- | saus opetusvaline.

On olemassa
vahvaa nayttoa
verkkovideoiden
kaytosta. Videot
ovat monipuoli-
sesti kayttokel-
poisia.
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Saiboon IM,
Qamruddin RM,
Jaafar JM, Bakar
AA, Hamzah FA,
Eng HS, Robert-
son CE. 2016.
Effectiveness of
teaching auto-
mated external
defibrillators use
using a traditional
classroom in-
struction versus
self-instruction
video in non-criti-
cal care nurses.

Tarkoituksena on
verrata perintei-
sen luokkaope-
tuksen ja itsenai-
sen video-opiske-
lun tehokkuutta
puoliautomaatti
defibrillaattorin
kayton opiske-
lussa.

Prospektiivinen
satunnaistettu
tutkimus

Alkutesteissa
perinteisessa
luokkaopetuk-
sessa olevat
saivat itsenaista
video-opiskelua
paremmat pis-
teet, mutta lop-
putesteissa itse-
naisessa video-
opiskelussa ole-
vat saivat korke-
ammat pisteet.
Molempien ope-
tusmenetelmien
tulokset parani-
vat huomatta-
vasti alkutilan-
teesta.

Madavan KT.
2022. Effective-
ness and percep-
tion of demon-
stration-observa-
tion- assistance-
performance
(DOAP) versus
video-assisted
learning (VAL) in
training ad-
vanced cardiac
life support
(ACLS) among
medical interns -
A comparative
study.

Tarkoituksena
vertailla video
avusteisen oppi-
misen ja havain-
nollistaminen-ha-
vainnointi-ohjaus-
opetusta ja niiden
tehokkuutta hoi-
toelvytyksen ja
puoliautomaatti-
sen defibrillaatto-
rin opetuksessa.

Vertailututkimus

Alku- ja loppu-
testien mukaan
molemmat ope-
tusmenetelmat
koettiin yhta te-
hokkaiksi hoi-
toelvytyksen ja
puoliautomaatti-
sen defibril-
laattorin opetuk-
sessa.

Dong C, Goh PS.
2015. Twelve tips
for the effective
use of videos in
medical educa-
tion.

Tarkoituksena
kerata yhteen tie-
toa videoiden
opetuskayton
hyodyista, vaati-
muksia opettaijille
ja opiskelijoille,
miten kayttaa vi-
deoita opetuk-
sessa ja miten
luoda itse hyva
video.

Kirjallisuuskat-
saus

Tuloksena saa-
tiin koottua 12
vinkin ja toteu-
tuskeinojen lista
miksi kayttaa vi-
deoita, mita
opettajien ja
opiskelijoiden
tulisi tehda ja
miten kayttaa vi-
deoita tehok-
kaasti |aaketie-
teellisessa kou-
lutuksessa.
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Kaur, P., A.S., A.
& Nair, S. 2019.
Video Teaching
Programme: It's
Effectiveness on
Knowledge of
Students.

Tarkoituksena on
arvioida video
opetuksen tehok-
kuutta sairaan-
hoitajaopiskelijoi-
den tietoisuu-
desta vastasynty-
neiden vaaran-
merkeista.

Kokeellinen tutki-
mus ja kvantitatii-
vinen tutkimus

Opiskelijoiden
tietoisuus ko-
heni huomatta-
vasti alku- ja
lopputestien tu-
loksia vertail-
lessa. Video-
opetus todettiin
tehokkaaksi me-
netelmaksi opet-
taa sairaanhoi-
tajaopiskelijoille
vastasyntynei-
den vaaran-
merkkeja.

Mehtala, K. 2016.
Liikkuvan kuvan
ja flipped class-
room -menetel-
man hyodyntami-
nen opetuksessa.

Tarkoituksena
tunnistaa, kuvata
ja analysoida
verkkovideoiden
opetuskayttoa.

Tapaustutkimus

Opetusvideoi-
den tekeminen
koettiin tyo-
laaksi, mutta
opetusvideoita
arvostettiin. Tu-
kevat erilaisia
oppijoita.

Jakonen, A.
2019. Ensihoito-
laaketieteen vi-
deoluentojen pa-
laute ja kehittami-
nen ensihoidon
opetuksessa

Tarkoituksena
kerata palautetta
Kaakkois-Suo-
men ammattikor-
keakoulun tuotta-
mista ensihoito-
laaketieteen vi-
deoluennoista ja
kehittaa ensihoi-
tolaaketieteen vi-
deoita tutkimuk-
sen tulosten pe-
rusteella.

Kehittamistyo

Tulokset osoitti-
vat tiettyja kehi-
tyskohtia kuten
aanenlaatu, ma-
teriaalin naky-
vyys ja aihealu-
eiden tasmenta-
minen tai laajen-
taminen.
Tulokset osoitti-
vat esitys- ja to-
teutustavan ole-
van paasaantoi-
sesti hyva tai
kohtalainen ja
sisallon katta-
vuuden olevan
paasaantoisesti
hyva.
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Tietokanta

Hakusanat ja
vuodet

Tulokset

Valitut

PubMed

pedagogy, blen-
ded video lear-
ning, 2013-2023

19

PubMed

blended video
learning, lear-
ning, 2013-2023

44

PubMed

Video, learning,
pedagogy, emer-
gency care,
2013-2023

89

PubMed

learning, video
demonstration,
emergency de-
partment

17

CINAHL

learning, peda-
gogy, video,
2013-2023, ci-
nahl database

86

CINAHL

video, teaching,
pedagogy. 2013—
2023

30

Google Scholar

flipped class-
room, opetusvi-
deo, kaanteinen
opetus. NOT
opinnaytetyo,
Theseus. 2013—
2023

66

Google Scholar

ensihoito, video,
verkko-opetus,
2013-2023

54
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Kohtaus

Auditiivinen sisalto

Visuaalinen sisalto

Kohtaus 1. Intro

Dia: info yhteistyOsta.

Miksi, kenelta ja mista?

silta potilailta ja mista mi-
tataan.

Kohtaus 2. Mita aihetta videolla kay- |Videokuvaa kertojasta.
Aiheen esittely daan lapi.

Kohtaus 3. Oppimistavoitteet diasta |Dia: oppimistavoitteet.
Oppimistavoitteet

Kohtaus 4. Lyhyesti miksi, minkalai- |Videokuvaa kertojasta.

Lopuksi naytetaan nu-
kella mista mittaus suori-

tetaan.

Kohtaus 5.
Nappaintekniikka

Miten mittaus tapahtuu
nappainteknisesti.

\Videokuvaa monitorista,
mista painetaan, kun mit-

taus otetaan.

Osallistujat ja kiitokset

Kohtaus 6. Lyhyesti yleisimmat virhe-Dia: yleisimmat virhelah-
Yleisimmat virhelahteet |[lahteet diasta. teet.

Kohtaus 7. Mita videolla opeteltiin ja |Dia: yhteenveto, mita vi-
Yhteenveto mita nyt osataan. deolta opittiin

Kohtaus 8. - Dia: tekijat/osallistujat ja

kiitokset.
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Suora poiminta aineistosta

Kategoria

Teema

Signaalien antaminen teksti/symbolit, avain-
sanat

Korosta tarkeita ideoita tai kasitteitd merkkien
avulla.

Jos esim. demonstroidaan toimenpide, esim.
intubaatio, kuvatekstit hyodyllisia keskeisten
vaiheiden korostamiseksi.

Merkinanto

Segmentointi=tiedon pilkkominen antaa mah-
dollisuuden kasitella pienia paloja uutta tietoa
ja hallita uuden tiedon kulkua

Kirjanmerkkien tai visuaalisten opasteiden li-
saaminen opetusvideoihin, kuten suuret teks-
tilohkot siirtymien merkkina, voisi helpottaa
opintojaksojen katselua ja uudelleenkatse-
lua.

Tiedon pilkko-
minen

Esimerkiksi nayttamalla prosessia kuvaava
animaatio naytolla ja kertomalla siita kayte-
taan molempia kanavia prosessin selittami-
seen, jolloin oppija saa kaksi toisiaan tayden-
tavaa tietovirtaa, jotka korostavat tydmuis-
tissa kasiteltavia piirteita. Sita vastoin ani-
maation nayttaminen samalla kun naytetaan
painettua tekstia, kayttaa vain visuaalista ka-
navaa, jolloin tama kanava ylikuormittuu ja
oppiminen estyy

Videossa hyddynnetaan sanoja ja kuvia tie-
don valittamiseen, ja molempia kasitellaan ai-
vojen eri osissa. Sanat voidaan esittaa ruu-
dulla olevana tekstina tai selostettuna aa-
nena. Kuvat voivat olla staattisia: Power-
Point-diat, tai dynaamisia: animaatiot tai liik-
kuvat kuvat. Tiedon moninaiset esitysmuodot
palvelevat eri oppimistyyleja: auditiivinen, vi-
suaalinen, verbaalinen.

Auditiivisen ja
visuaalisen
kanavan sa-
manaikainen
kuormittami-
nen

Videotuottajat mainitsivat, etta he leikkaavat
jalkituotannossa tiukasti aina kun mahdollista
poistamalla "umm"-, "uhh"- ja "6h"-sanoja
seka muita taukoja, jotta puheesta tulisi tera-
vampaa.

Editoimalla akateeminen henkildokunta voi ra-
joittaa ylimaaraisia hairitsevia yksityiskohtia

Karsiminen eli mielenkiintoisten mutta epa-
olennaisten tietojen poistaminen, jotka eivat
edistd, esim. musiikki/tausta pois

Videon sisallon olisi keskityttava keskeisiin
opetuskonhtiin ja havainnollistettava niita, ja
epaolennainen tieto olisi minimoitava kognitii-
visen kuormituksen vahentamiseksi

Karsiminen

Kognitiivi-
nen kuormi-
tus




