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1 JOHDANTO

Opinnaytetydn aiheena on kliinisen mikrobiologian erilaiset ndyteastiat. Opinnaytetydssa kasitellaan
yleisimpia mikrobiologisia naytteita ja nayteastioita, joita otetaan Islab-hyvinvointiyhtyman alueella.
Kliininen mikrobiologia on erikoisala, jossa tutkitaan erilaisten virusten, sienien, parasiittien seka
bakteerien ominaisuuksia, jotka uhkaavat ihmisten terveytta. Mikrobiologiassa tutkitaan erityisesti
sita, miten virukset ja bakteerit aiheuttavat ihmisissa tauteja seka epidemioita vaestéryhmissa. Erilai-
set bakteerit seka virukset tunnistetaan niiden ominaisuuksien perusteella (Suomen Bioanalyytikko-
liitto Ry 2024.)

Mikrobiologisia naytteitéd otetaan monenlaisiin nayteastioihin, kuten erilaisiin bakteerinkuljetusputkiin,
nestekuljetusputkiin, virusputkiin seka erilaisiin virtsa- ja ulostenaytepurkkeihin. Kaikille naytteille on
maaritelty oma nayteastia. Joissakin nayteastioissa on lisdaineita ja toiset ovat tehdaspuhtaita purk-
keja. (Islab 2024.) Esimerkiksi eSwab-naytteenottotikussa on kasvisproteiinia. Kasvisproteiini paran-
taa bakteerien sailymista putkessa. Lisdaineellisia purkkeja kasitellessa tulee olla varovainen, ettei
kuljetusainetta joudu iholle. Jokaisella nayteastialla on tietyt sailymisolosuhteet. Esimerkiksi jotkut
nayteastiat tulee sailyttaa tietyssa lampatilassa tai valolta suojattuna. Sailymisolosuhteet on otettava

huomioon, jotta nayteastiat pysyvat kayttdkelpoisina. (Mekalasi 2024.)

Mikrobiologisia naytteitd otettaessa jokaiselle naytteelle on oma ohjeensa, miten mikakin nayte ote-
taan. Myds pyynnailla on merkitysta mita halutaan etsia esimerkiksi, onko kyseessa syvamarkanayte
(Pu-baktvi1) vai pintamarkanayte (Pu-baktvi2). Ulostenaytteitd otettaessa esimerkiksi F-BaktNhO on
puolestaan tiedettava asiakkaan taustatietoja, kuten onko han kaynyt ulkomailla, jos on niin missa
maassa. Lisaksi, jos epaillaan epidemiaa hoitoyksikdssa, on siita ilmoitettava, jotta naytteet voidaan

yhdistaa kuuluvaksi samaan epidemiaan. (Islab 2023.)

Aiheen |6ysimme aihepajalistasta. Juuri tdma aihe valikoitui silld perusteella, koska halusimme
tehda jotain, josta on konkreettisesti hyotya. Aihe on tarpeellinen, koska on todella tarkeaa, etta hoi-
tohenkildkunta osaa ottaa naytteet oikein potilasturvallisuuden edistdmiseksi. Laboratoriotutkimusten
kaikki prosessit varmistetaan sisaisellad laadunohjauksella sekd ulkoisella laadunhallinnalla. Valta-
osan kliinisen mikrobiologian naytteista ottaa muut kuin laboratorion tyéntekijat. Kliinisen mikrobiolo-
gian naytteitd on monenlaisia ja jokainen niistd on ainutkertainen. Naytteet pilaantuvat helposti. Ta-
man vuoksi on tarkead, ettd naytteet osataan ottaa oikein oikeasta paikasta, oikealla tavalla, oike-
aan aikaan seka oikeaan astiaan, jossa nayte sailyy muuttumattomana naytteen tutkimiseen asti.
Luotettavan tuloksen saamiseksi edellytetaan myos, etta naytteen sailyttamisolosuhteet ovat olleet
optimaaliset. (Koskela 2017.) Mikrobiologisten nayteastioiden asianmukaisella kaytolla saavutetaan
tarkkoja tuloksia, mika vaikuttaa suoraan potilaiden hoitoon ja terveydenhuollon laatuun. Selkeat
ohjeet vahentavat virheitd ndytteiden kasittelyssa seka tuloksissa. Laboratoriotutkimuksilla on olen-
nainen merkitys kliinisessa paatoksenteossa ja niita tarvitaan sairauksien ennaltaehkaisyssa, diag-
nosoinnissa, hoidossa ja seurannassa. On arvioitu, etté jopa kahdessa kolmasosassa hoitopaatdk-

sista hytdynnetaan laboratoriotutkimuksia. (Flinkman 2017.)

Opinnaytetyd toteutettiin kehittdmistydn menetelmallad. TAman kehittdmistydn tarkoituksena on tuot-
taa Siun soten henkildkunnalle opetusvideo kliinisen mikrobiologian yleisimmista nayteastioista. Ta-

voitteena on lisata tietoa mikrobiologisten naytteiden ottamisesta, sailytyksesta ja kuljetuksesta. Li-



5 (28)

séksi tavoitteena on selkeyttdd mikrobiologisten naytteiden ottoa sekd vahentaa naytteenottoon liit-
tyvia pulmia ja vaariin nayteastioihin otettuja naytteita. Video tarjoaa visuaalista ja kirjallista tietoa,
mika tukee ihmisten erilaisia oppimistarpeita. Tilaajana on Islab-hyvinvointiyhtyma, Joensuun mikro-

biologian laboratorio.
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2 MIKROBIOLOGISET TIETEENALAT

Mikrobiologiset naytteet jaetaan bakteriologisiin, virologisiin, mykologisiin, parasitologisiin seka im-
munologisiin naytteisiin. Bakteriologiaan kuuluu bakteerien maaritys seka mikrobiladkeherkkyyksien
maaritys. Mykologiassa tutkitaan sienia, parasitologiassa loisia ja virologiassa tutkitaan viruksia. Im-
munologiassa maritetaan vasta-aine seka antigeenipitoisuuksia. (Karhumaki, Jonsson & Saros
2009, 197.)

Virukset ovat mikrobeja, jotka eivat pysty lisdantymaan itsenaisesti, vaan ne tarvitsevat elavan isan-
tasolun lisdantyakseen. Viruksen perintdaines, joka voi olla joko DNA:ta tai RNA:ta, toimii ohjeistuk-
sena solun synteettisten laitteiden hyddyntamiseksi viruksen lisdantymisessa. Alunperin virukset
erotettiin bakteereista niiden pienen koon ja lisdantymiskyvyn perusteella. Tarkeda virusten luokitte-
lussa on perintbaineksen tyyppi, joka voi olla joko yksijuosteinen tai kaksijuosteinen DNA tai RNA.
Lisaksi virusten kemialliset ominaisuudet sisaltavat proteiineja ja joissakin tapauksissa lipideja tai
hiilihydraatteja, jotka suojaavat viruksen nukleiinihappoa. Viruksilla on myds kyky tunkeutua isan-
tasoluun, jossa ne voivat aiheuttaa infektioita. Bakteerifageilla on erikoistunut tapa tartuttaa baktee-
reja ja siirtda nukleiinihapponsa iséntasoluun, jossa virus hyédyntaa isantasolun resursseja monis-

taakseen itsensa. (Bamford, Hyypia & Saksela 2010.)

Bakteerit ovat yksisoluisia mikro-organismeja, jotka kuuluvat prokaryoottien ryhmaan. Niiden solura-
kenne on yksinkertainen verrattuna monimutkaisempiin eukaryoottisoluihin, silla bakteereilla ei ole
tumaa vaan niiden perintbaines sijaitsee vapaana solulimassa. Bakteerit voivat olla hyvin pienia,
mutta ne voivat myds olla paljain silmin havaittavissa. Solun suojaamiseksi ja aineiden kulun saate-
lyyn bakteereilla on solukalvo ja soluseind. Monilla bakteereilla on myds siimoja ja tarttumapintoja,
jotka auttavat niita liikkumaan ja kiinnittymaan pintoihin. Bakteerit ovat adrimmaisen sopeutumisky-
kyisia elidita ja ne voivat selviytya haastavissa olosuhteissa esimerkiksi muodostamalla itiGita, jotka
suojaavat niitd epaedullisissa ymparistdissa. (Vaara, Skurnik & Sarvas 2010.) Bakteerit jaotellaan eri
lajeihin niiden geneettisen rakenteen perusteella. Nimedmisessa kaytetdan seka sukua esimerkiksi
Staphylococcus, etta lajia, kuten aureus. Kaytanndon laboratoriotydssa bakteerit voidaan liséksi luoki-
tella ulkoisten ominaisuuksien mukaan. Tarkeimpia erottelukriteereitd on bakteerien pinnan varjayty-
miskyky, jonka perusteella ne jaetaan grampositiivisiin ja gramnegatiivisiin bakteereihin. Grampositii-
visia bakteereita ovat esimerkiksi stafylokokit ja streptokokit. Gramnegatiivisia ovat esimerkiksi Es-

cherichia coli ja salmonellat. (Vuento 2023.)

Parasiitit ovat eli6ita, jotka hyddyntavat isantansa, kuten ihmisen elimistda ja ovat siita riippuvaisia.
Naihin kuuluvat alkueldinten lisaksi tauteja aiheuttavat madot, kuten kihomato ja heisimadot seka

niveljalkaiset, joita ovat esimerkiksi tait ja syyhypunkit. Parasiittien aiheuttamat infektiot ovat maail-
manlaajuisesti yleisia ja suuri osa vaestdsta kantaa elimistéssadan esimerkiksi lapsuudessa saadun

suolistoparasiitin, kuten madon tai alkueldimen. (Vuento, 2023.)

Tunnettuja sienilajeja on noin 250 000 ja niistd 200 aiheuttaa ihmisille infektioita. Sienet voivat li-
saantya seka suvuttomasti jakautumalla, mutta myés suvullisesti itididensa avulla. Sienet aiheuttavat
erilaisia infektioita, joita voi esiintya iholla ja kynsissa. Vakavampia infektioita, kuten verenmyrkytyk-
sia ja keuhkotulehduksia esiintyy 1ahinna niilla, joiden immuunipuolustus on heikentynyt. Yleisimmat

infektioita aiheuttavat sienet ovat Candida ja Aspergillus lajit. Talla hetkella sienitauteihin ei ole ole-
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massa rokotteita. Vakavampiin infektioihin kdytetdan suun kautta otettavia tai suonensisaisia 1aak-
keita. Infektioita hoidetaan myo6s paikallisesti kaytettavilla voiteilla. Antibiootteja ei kdyteta hoitona.

Myds antibiootit voivat altistaa sienitulehduksille. (Vuento, 2019.)

Immunologia tutkii elimistdn puolustus- ja suojajarjestelmia, jotka suojaavat infektioilta ja yllapitavat
elimistdn tasapainoa. Se kasittda seka luontaisen eli synnynnaisen, ettd adaptiivisen eli opitun im-
muniteetin. N&illd molemmilla on keskeinen rooli kehon puolustuksessa taudinaiheuttajia vastaan.
Luontainen immuniteetti toimii nopeasti ja epaspesifisesti. Sen komponentteihin kuuluvat sydjasolut,
komplementtijarjestelma ja epiteelien suojaavat mekanismit, jotka reagoivat yleisiin mikrobien raken-
teisiin. Tama jarjestelma ei jata muistijalkea, vaan toistaa reaktionsa samanlaisena joka kerta. Adap-
tiivinen immuniteetti on hidas mutta spesifinen. Se koostuu B- ja T-lymfosyyteista, joiden vasta-ai-
neet ja T-solureseptorit tunnistavat tarkasti kohdemolekyylit eli antigeenit. Adaptiivisen immuniteetin
tarkea ominaisuus on muisti. Kun elimisté kohtaa saman antigeenin uudelleen, immuunivaste on
nopeampi ja voimakkaampi. Immunologiset hairiét voivat johtaa infektioihin tai immuunitauteihin, jos
immuunijarjestelma toimii vaarin. Immuunipuolustusjarjestelman tasapaino ja sen kyky tunnistaa
omaa ja vierasta on elintarkea elimistdn terveydelle. Immunologiset mekanismit ovat osallisina myds

monissa tulehduksellisissa ja autoimmuunisairauksissa. (Meri 2011.)

Rokotteet ovat merkittdva osa immunologiaa. Rokotteet antavat suojan tauteja vastaan. Osa tau-
deista on saatu havitettyd maailmasta rokottamisen avulla esimerkiksi isorokko. Rokotteet toimivat
stimuloimalla adaptiivista immuunivastetta antigeeneille, mika luo elimistéon muistin tulevia infekti-
oita vastaan. Immunologiset periaatteet ovat tarkeitd myés diagnostiikassa, kudosten siirrossa seka
biotekniikassa. (Meri 2011.)
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3 NAYTTEIDEN KERAAMINEN JA KASITTELY MIKROBIOLOGIAN LABORATORIOSSA

Mikrobiologisia naytteitad voidaan ottaa esimerkiksi ulosteesta, veresta, virtsasta, yskodksista, haa-
voista, limakalvoilta, paiseista seka aivo-selkaydinnesteesta. Naytteen laatu maaraytyy sen mukaan
millaista tulehdusta seka tulehdusta aiheuttavaa mikrobia epaillaan. Jokaiselle naytteelle on yksityis-
kohtaiset kuljetus- ja sailytysolosuhteet. Kun otetaan mikrobiologisia naytteita, tulee naytteeksi
saada mikrobi, joka aiheuttaa tulehdusta. Viljelytutkimuksia varten nayte tulee ottaa, sailyttaa seka
kuljettaa sellaisissa olosuhteissa, joissa taudinaiheuttaja pysyy lisdéntymiskykyisena. Jotkin taudin-
aiheuttajat tuhoutuvat, jos ndytteen kuljetus ja sailytysaika on liian pitka. Sen vuoksi naytteet tulisi

toimittaa mahdollisimman pian laboratorioon. (Karhumaki ym. 2009, 198—-199.)

Markanaytteilld on merkittdva rooli infektioiden diagnosoinnissa ja hoidon suunnittelussa. Marka-
naytteet jaetaan syviin ja pinnallisiin naytteisiin. Syvamarkanaytteet keratadan alueilta, joissa infektio
on edennyt syvalle kudoksiin. Naita ovat esimerkiksi markapaiseet, leikkaushaavat ja kroonistuneet
haavainfektiot. Pintamarkanaytteet otetaan pinnallisista infektioista, jotka sijaitsevat iholla tai sen
lahella. Tallaisia infektioita voivat olla esimerkiksi iho- ja silmainfektiot, kuten sidekalvontulehdus tai
haavainfektiot. Lisaksi pintamarkanaytteita voidaan kerata valikorvasta. (Terveyskyla 2023.) Kun
markaeritenayte otetaan esimerkiksi haavasta tai palovammasta, sen oikea sailytys ja kuljetus ovat
keskeisia tarkkojen bakteeriviljelytulosten saamiseksi. Naytteet tulee toimittaa mikrobiologian labora-
torioon mahdollisimman nopeasti. Mikali nayte voidaan viljelld vuorokauden sisalla, se voidaan sai-
lyttdd huoneenlammdssa. Jos kuljetus viivastyy yli vuorokauden, ndyte on sailytettava jadkaapissa
bakteerien kasvun hidastamiseksi ja naytteen laadun sailyttamiseksi. Naytteita tulee kasitella varoen

ja niita sailytetdan niille suunnatuissa kuljetusputkissa tai ampulleissa. (Islab 2021.)

Ulostenaytteita tutkitaan erityisesti silloin, jos ulostamiseen liittyy voimakkaita oireita, kuten ripuli,
korkea kuume tai, jos oireet pitkittyvat. Laboratoriossa ulostenaytteesta otetaan osia useille erilaisille
elatusaineille, jotka on suunniteltu tiettyjen bakteerien kasvattamiseen. Ripulin diagnostiikassa voi-
daan hyddyntaa esimerkiksi nukleiinihappotutkimuksia, jotka mahdollistavat herkén ja nopean bak-
teerien havaitsemisen ulostenaytteesta. (Eerola 2022.) Ulostenaytteet tulisi toimittaa laboratorioon
mahdollisimman pian huoneenlampoisena, jotta niiden tutkiminen voidaan aloittaa viiveetta. Tulos-

ten saamisessa kestaa 2—5 arkipaivaa ulosteen bakteerien hitaan kasvun vuoksi. (Eerola 2022).

Virtsanaytteiden kerddminen on keskeinen osa virtsatutkimuksia ja se antaa tarkeaa tietoa munuais-
ten, virtsateiden ja virtsarakon terveydesta. Virtsanaytteet kerataan tyypillisesti puhtaasti lasketusta
virtsasta, mika tarkoittaa, etta naytteenotto tapahtuu tietylla tavalla bakteerikontaminaation minimoi-
miseksi. Ennen naytteenottoa potilaan tulee suorittaa alapesu pelkalla vedella iiman saippuaa. Nayt-
teenotto aloitetaan virtsaamalla ensin pieni maara virtsaa WC-pyttyyn, jotta mahdolliset bakteerit,
jotka voivat vaikuttaa tuloksiin, eivat pddse mukaan naytteeseen. Taman jalkeen potilas vie nay-
teastian virtsasuihkuun ja ottaa ndytteen keskeyttamatta virtsasuihkua. Naytteenoton jalkeen virtsan
erittdminen jatkuu WC-pyttyyn. Talldin varmistetaan, etta virtsanayte on mahdollisimman puhdas ja
luotettava. Joissakin tapauksissa, kuten klamydiatulehdusten tai tippurin toteamiseksi naytteet ote-
taan heti virtsaamisen alussa ensipisaroista, ilman edeltavaa alapesua. (Eerola 2021.) Virtsanayt-
teet, jotka on otettu ilman saildntaainetta, tulee sailyttaa jadkaappilampdtilassa, jotta naytteen laatu
sailyy hyvana. Huoneenlammdssa bakteerien kasvu alkaa nopeasti. Kun nayte sailytetaan kyl-
massa, se pysyy analyysikelpoisena 24 tunnin ajan. Oikeanlainen sailytys on valttamatonta tarkko-

jen tulosten saamiseksi. Tulos saadaan tyypillisesti 1-2 vuorokauden kuluessa siita, kun bakteerit



9 (28)

ovat lisdantyneet ja muodostaneet havaittavia pesakkeitd. Jos bakteerikasvua havaitaan, tuloksessa
ilmoitetaan tarkka bakteerien maara millilitraa kohden, mika auttaa arvioimaan virtsateiden infektion
laajuutta. (Tunturi 2024.)

Tuberkuloosin diagnosoinnissa on tarkeaa ottaa huomioon se, ettd mykobakteerien esiintyminen
eritteissa on vaihtelevaa. Taman vuoksi esimerkiksi yskos- ja virtsanaytteita tulisi ottaa vahintaan
kolmena perakkaisena paivana. Yksittdinen positiivinen viljelyldydoés ei riitd diagnoosiin, silla se voi
olla seurausta esimerkiksi laboratoriokontaminaatiosta. Steriileiltd alueilta saadut positiiviset naytteet
ovat kuitenkin aina merkittavia. Atyyppisten mykobakteerien 16ydoksiin on suhtauduttava kriittisesti,
koska ne ovat ymparistdssa yleisia. Vain toistuvat I16ydokset yhdessa kliinisen kuvan kanssa voivat

oikeuttaa diagnoosiin. (Eskola & Soini 2004.)
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4 MIKROBIOLOGISTEN NAYTTEIDEN LUOTETTAVUUTEEN VAIKUTTAVIA ASIOITA

Mikrobiologisessa laboratoriossa on tarkeaa varmistaa naytteiden asianmukainen kerdaminen, kul-
jettaminen ja kasittely, koska nama tekijat vaikuttavat suoraan tulosten tarkkuuteen ja tulkintaan.
(Sanchez-Romero, Garcia-Lechuz, Gonzales Lopez & Nieve 2019.) Laakarit pitavat mikrobiologisten
tutkimusten tuloksia yleensa luotettavana ja tarkkoina. Lisaksi tulokset voivat olla kliinisesti merkitta-
via potilaalle. Sen takia naytteiden laadukkuus ja laadunarviointi on tarkeaa. Lahtokohtaisesti huono-
laatuiset naytteet tulee hylata. Jos huonolaatuisia naytteita tutkitaan se voi johtaa epatarkkaan diag-

noosiin ja epdasianmukaiseen hoitoon. (Miller ym. 2018.)

Jokaisessa mikrobiologian laboratoriossa on omat standardit naytteiden vastaanottamisesta ja hy-
vaksymisesta mikrobiologisia diagnooseja varten. Naihin standardeihin liittyy esimerkiksi laitteiden
lampédtilaseuranta, johon kuuluu biosuojakaappien, lAmpdkaappien ja pakastimien [dmpétilaseuranta
saanndllisesti. Myds oikeiden nayteastioiden valinta on tarkeaa. Lisaksi huomioidaan kuljetusstan-
dardien noudattaminen seka laboratoriotekniikoiden ja laitteiden oikeanlainen kayttdé naytteita kasi-
tellessa. (Sanchez-Romero ym. 2019.) Esimerkiksi herkkyysmaaritys tulisi suorittaa vain merkittaville
bakteereille, ei kaikille viljelmassa esiintyville bakteereille. Myds antibioottien vaikutus naytteiden
tuloksiin on ymmarrettava ja sen vuoksi naytteet on otettava aina ennen antibioottien aloittamista.
Lisaksi naytetiedot on merkittava tarkasti. Yksinkertaiset merkinnat, kuten haava tai silma eivat riita.
On tarpeen antaa tarkempaa tietoa, kuten koiran puremahaava tai oikea etusormi. Tallaiset yksityis-

kohtaiset tiedot ovat olennaisia tulosten oikean tulkinnan kannalta. (Miller ym. 2018.)

Usein naytteista l16ytyy myods mikrobeja, jotka ovat normaaliflooraa. Jos nayte on kuitenkin otettu
vaarin, voi liika normaalifloora saastuttaa naytteen ja vaikeuttaa tulkintaa. (Miller ym. 2018.) Nor-
maaliflooraksi kutsutaan mikrobeja, jotka jaavat elavaksi mikrobistoksi limakalvoille ja iholle. Mikrobit
paasevat elimistdoon, kun ihminen hengittaa, koskettaa esineita, syo tai juo. Normaalisti alueet, jotka
eivat ole yhteydesséa kehon ulkopuolella ovat steriileja. (Karhumaki ym. 2009, 31.) Kaikkien naiden
asioiden huomioiminen mikrobiologisten naytteiden ottamisessa seka kasittelyssa on tarkeaa, jotta

tuloksista voidaan saada luotettavia.
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5 MIKROBIOLOGIASSA KAYTETTAVIA MENETELMIA

Virusdiagnostiikassa kaytetaan useita eri menetelmia kuten virusviljelya, antigeenitesteja sekd PCR
(Polymerase chain reaction) eli polymeraasiketjureaktio menetelmaa. Virusviljely on herkka mene-
telma, jossa jo yksi infektiokykyinen viruspartikkeli voi aloittaa soluvilielmassa infektion. Viljelyssa
virusta kasvatetaan soluvilielmassa ja infektion aikana soluihin syntyy mikroskoopilla havaittava so-
luvaurio, joka tunnetaan sytopaattisena efektina. Taman muutoksen avulla viruksen tunnistaminen
on mahdollista, kun kaytetdan spesifisia virusvasta-aineita tai nukleiinihappotekniikoita, joilla solukko
varjataan. Virusviljelylla pystytdan osoittamaan naytteessa elava virus, jolloin naytteessa on aktiivi-
nen virusinfektio. TAma tekee siitd arvokkaan erityisesti tapauksissa, joissa muut diagnostiset mene-
telmat, kuten polymeraasiketjureaktio eivat valttamatta havaitse infektiota. Virusviljely on tydlas ja
vaatii erityisosaamista. Lisaksi se edellyttaa laboratorio-olosuhteilta tarkkuutta, silla naytteen on py-
syttava oikeissa olosuhteissa, jotta infektiokyky sailyy. Kuljetusta ja sailytysta varten naytteet sailyte-
taan niille sopivassa lampdtilassa ja viruskuljetusnesteessa, jotta viljely onnistuu. Yksi merkittava
haitta virusviljelyssa on sen hitaus. Tuloksen saaminen voi kestaa jopa 2-3 viikkoa, kun kyseessa
on laaja viljely. Tietyissa tapauksissa, kuten Herpes simplex -viruksen ja Cytomegaloviruksen diag-
nostiikassa kaytetdan nopeutettuja viljelymenetelmia, joissa vastaus saadaan 1-7 vuorokauden ku-
luessa. (Loginov & Lappalainen 2021.)

Virusantigeenin osoitustestit perustuvat viruksen antigeenien yleensa pintaproteiinien tunnistami-
seen naytteista. Tunnistaminen tapahtuu virusspesifisten vasta-aineiden, joko mono- tai polyklonaa-
listen vasta-aineiden avulla. Menetelmat, joita kaytetdan antigeeninosoituksessa sisaltavat immuno-

fluoresenssivarjayksen, immunokromatografiset pikatestit sekd entsyymi-immunomaarityksen.

Nukleiinihapon osoitustestit ovat olleet keskeisia virusdiagnostiikassa viime vuosina ja niiden kehitty-
minen on ollut mahdollista erityisesti molekyylibiologisten menetelmien my6ta. Erityisesti PCR- me-
netelmat ovat saaneet laajaa kaytt6a virologiassa niiden herkkyyden, tarkkuuden ja automatisoita-
vuuden ansiosta. (Loginov & Lappalainen.) PCR on tehokas menetelm3, joka mahdollistaa yksittai-
sen DNA-molekyylin kopioimisen miljooniksi. T&ma prosessi vaatii useita komponentteja, kuten aluk-
keita, DNA-polymeraasia, nukleotideja ja puskuriliuosta. Reaktiot tapahtuvat koeputkessa, jossa
lampdtila vaihtelee tarkasti. PCR koostuu kolmesta paavaiheesta, jotka toistuvat yleensa 20—-35 ker-
taa. Ensimmainen vaihe on denaturointi, jossa lampétila nostetaan noin 95 °C. Taman seurauksena
DNA:n kaksoisjuosteet aukeavat ja irtoavat toisistaan. Seuraava vaihe on annealing, jolloin lampétila
laskee 50-64°C.Taman seurauksena alukkeet sitoutuvat yksijuosteisiin DNA-molekyyleihin. Viimei-
nen vaihe on elongaatio, jossa lampétila on noin 72°C. Dna-polymeraasi alkaa syntensoida yksijuos-
teisesta DNA:sta kaksijuosteista. (Solunetti 2006b.)

PCR:n avulla on mahdollista tunnistaa viruksia, joita ei voida viljelld soluviljelmassa. PCR on mene-
telma, jonka toteuttaminen vaatii huolellista tydskentelya ja asiantuntemusta seka oikeanlaiset olo-
suhteet. Analyyseja varten kasiteltavat naytteet kasitellddn biosuojakaapissa. Mikrobiologian labora-
torioissa kaytetdan joko puoliautomaattisia nukleiinihapon osoitustesteja tai tdysautomaattisia nukle-
iinihappoanalysaattoreita. Nukleiinihapon osoitustestit ovat kvantitatiivisia, mikéd mahdollistaa viruk-

sen oikean maaran mittaamisen. (Loginov & Lappalainen 2021.)

Kvantitatiivinen analyysi keskittyy aineiden maaralliseen tarkasteluun. Sen avulla selvitetdan, kuinka

paljon tiettyja ainesosia naytteessa on. Kvalitatiivinen analyysi on puolestaan laadullista tarkastelua.
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Siina tarkastellaan, minkalaisia aineita tutkittavassa naytteessa on, mutta ei kerrota niiden tarkkoja
maaria. (Eskeli ym. julkaisuaika tuntematon.) Testeja voidaan jakaa kahteen paakategoriaan. Yksit-
taisiin testeihin, jotka on suunniteltu virusten tunnistamiseen sek& monianalyyttisiin, eli Multiplex-
testeihin. Multiplex-testit mahdollistavat useiden virusnukleiinihappojen havaitsemisen samassa ana-
lyysissa potilasnaytteesta. Naissa testeissa etsitdan usein patogeeneja oireyhtymapohjaisesti, mika
tarkoittaa, etta haetaan aiheuttajia esimerkiksi ripulille, hengitystieinfektioille tai keskushermostoin-
fektioille. Testeissa voidaan myds tunnistaa muita mikro-organismeja, kuten bakteereita, sienia ja

alkuelaimia. (Loginov & Lappalainen 2021.)

Bakteerien infektiodiagnostiikassa bakteerien tyypittamiseen kaytetdan edelleen konventaalisia fe-
notyyppisia ominaisuuksia, kuten esimerkiksi mikroskopointia, sokerifermentaatiota, entsyymiaktivi-
teetin mittausta seka DNA-sekvensointia. Bakteerien tunnistuksessa pyritdan nopeuteen, yksinker-
taisuuteen seka hyvaan toistettavuuteen. Bakteerin taksonominen luokittelu seka lajijako perustuvat
bakteerin DNA-rakenteeseen. Menetelmilld on hyva toistettavuus, ne ovat nopeita, seké yksinkertai-
sia. Menetelmat ovat myos toimivia, koska suurin osa patogeenisista bakteereista kuuluvat suppe-
aan piiriin. Nama menetelmat edellyttavat oikeanlaista asiantuntemusta bakteriologiasta, jotta osa-
taan kayttda kuhunkin bakteeriryhman tunnistamiseen tarkoitettuja testeja. (Munnukka & Eerola
2020.)

Bakteerien seka sienien tunnistuksessa kaytetdan MALDI-TOF (Matrix-assisted laser-desorption
ionization time-of-flight) eli massaspektrometri menetelmaa. Tama menetelma kayttaa laser-desorp-
tiota ja ionisointia, seka aikaeropohjaista massaspektrometriaa luoden mikrobien proteiinispektrin,
jota verrataan laajojen tietokantojen avulla eri lajeihin. Laite toimii siten, etta haluttua sieni tai bak-
teerimassaa siirretdan viljelymaljalta naytelevylle ja sekoitetaan matriisiaineeseen. Naytelevy laite-
taan massaspektrometriin. Laitteessa ionisoidaan naytelevylla olevia bakteereja ja sienimassoja la-
sersateen avulla. Kun laser osuu naytteeseen, massa hajoaa ja proteiinit lentavat tyhjidssa detekto-
ria kohden. Detektori mittaa proteiinien lentoajan. Lentoaikojen perusteella laite luo massa-varaus-
suhteen seka jokaisen erikokoisten proteiinien intensiteetin. Insentiteetti heijastaa proteiinin maaran
naytteessa. Laite vertaa saatua spektria laitteiston tietokantaan, jonka perusteella saadaan tulos.

Jokaisella bakteeri ja sienilajilla on olemassa oma proteiinispektri. (Harju & Grénroos 2020.)

Veressa olevien bakteerien tunnistaminen tapahtuu veriviljelylla. Veriviljelyssa eristetty bakteeri siir-
retdan viljelyalustalle, jossa se kasvatetaan antibioottikiekkojen kanssa. Tdma prosessi mahdollistaa
bakteerin herkkyyden analysoimisen eri antibiooteille ja noin vuorokauden kuluessa saadaan tulok-
set. Veresta tehdaan myos bakteerivarjays, jonka avulla voidaan jo muutaman tunnin sisalla tunnis-
taa veressa kasvava bakteeri. Bakteerin muoto, seka gramvarjaytyminen antavat myos osviittaa an-
tibioottihoidon valinnasta, samoin kuin bakteerien esiintyminen ryhmina, ketjuina tai pareittain. (Ant-
tila 2024.) Gramvarjays erottaa bakteerit niiden soluseinan rakenteen perusteella kahteen paaryh-
maan, grampositiivisiin ja gramnegatiivisiin. Grampositiivisilla bakteereilla on paksu peptidoglykaani-
kerros, joka sitoo hyvin kristallivioletin variaineen, minkéa seurauksena ne varjaytyvat siniseksi.
Gramnegatiivisilla bakteereilla puolestaan on ohut peptidoglykaanikerros, joten se ei pida varia yhta

hyvin ja sijaitsee bakteerin ulkokalvon alla, jonka vuoksi ne varjaytyvat punaisiksi. (Solunetti 2006a.)

Antibioottiherkkyysmaaritys tdydentda bakteeridiagnostiikkaa. Laboratorio kayttaa yleisesti kiekko-
herkkyysmenetelmaa, jossa antibioottikiekko asetetaan bakteeriviljelmaan elatusaineelle ja antibioo-

tin herkkyys maaritetdan bakteerikasvuston estorenkaan perusteella. Maarityksen avulla pyritaan
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tunnistamaan infektiota aiheuttaneelle bakteerille tehokkaat antibiootit, jotta hoitava 1&akari voi valita
sopivan laakityksen. Maarityksissa otetaan myds huomioon bakteerien luonnollinen resistenssi, silla
osa bakteereista, kuten tietyt enterobakteerit voivat tuottaa antibioottia hajottavia entsyymeja vastus-

taakseen laakkeitd. (Meurman 2016.)

Suomessa on kaytdssa EUCAST:in (Eurooppalaisen mikrobildakkeiden herkkyysmaarityskomitean)
suosittelemia herkkyysmaaritysmenetelmia seka tulkintataulukoita, joita kaytetdan mikrobildakeresis-
tenssin maarittdmisen. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020.) Antibioottikiekon ympérille muodostu-
nut kasvurengas kertoo bakteerin herkkyyden antibiootille. Mitd suurempi rengas on, sita herkempi
bakteeri on antibiootille. Tuloksia tulkitaan (SIR) maaritelmalla. Maaritelmassa S tarkoittaa herkkaa,
jolloin terapeuttinen hoitovaste saadaan todennakoéisesti standardiannoksella. | tarkoittaa, etta kysei-
nen laake toimii silloin kun kaytetaan isoa ladkeannostusta ja R on resistenssi, eli mikrobilaakkeella
hoito epaonnistuu. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020.) Kiekkoherkkyysmaaritysten lisdna kayte-
tdan MIC-arvoa (Minimum inhibitory concentration). MIC-arvo maarittda pienimman antibioottipitoi-

suuden, joka estaa bakteerin kasvun. (Meurman 2016).

Parasiittitautien diagnosoinnissa keskeisind menetelmina on kaytetty PCR-menetelmaa. Silla voi-
daan tarkasti tunnistaa alkuelaimen DNA, mika tekee siita erittain kayttokelpoisen spesifisten al-
kuelaintautien diagnosoinnissa. Myés mikroskooppisesti voidaan etsia parasiitteja verinaytteista,
kudosnaytteista tai koepaloista. Parasiittien diagnosointia voidaan tehda myoés serologisilla testeilla.
Naita testeja kaytetaan erityisesti silloin, kun infektion havaitseminen suoraan on vaikeaa. Serologi-
silla testeillda mitataan elimistdn vasta-aineita, jotka ovat kehittyneet parasiittia vastaan. (Siikamaki
2024.) Suoliston parasiitti-infektioiden diagnostiikassa yksi tarkeimmista tutkimuksista on F-Para-O
nayte, eli formaliinilla kiinnitetty ulostendyte. Menetelma mahdollistaa luotettavasti madonmunien
tunnistamisen ja lisaksi alkueldinldyddksista voidaan tunnistaa muun muassa Giardia ja Entamoeba-
suvun lajeja. Diagnoosi perustuu mikroskooppitutkimukseen ja parasiittien morfologiseen tunnistami-
seen. Laboratoriot raportoivat myds apatogeeniset 16yddkset F-Para-O-naytteista, silla ne voivat vii-
tata altistumiseen ulostekontaminaatiolle. Jos apatogeenisia I0ydoksid havaitaan, uusien naytteiden
tutkiminen voi olla tarpeen patogeenin ja oireiden syyn selvittdmiseksi. (Meri & Lavikainen 2012,
1371-1375.)
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6 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITE

Taman kehittamistyon tarkoituksena on tuottaa Siun soten henkilokunnan kayttoén opetusvideo klii-
nisen mikrobiologian yleisimmista nayteastioista. Tavoitteena on lisdta tietoa mikrobiologisten nayt-
teiden ottamisesta, sailytyksesta ja kuljetuksesta. Lisaksi tavoitteena on selkeyttda mikrobiologisten
naytteiden ottoa sekd vahentda naytteenottoon liittyvid pulmia ja vaariin ndayteastioihin otettuja

naytteitd. Opinndytetydn tilaaja on Islab-hyvinvointiyhtymd, Joensuu mikrobiologian laboratorio.
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7 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Opinnaytety® toteutettiin kehittdmistydna. Kehittamistydn tuotoksena oli perehdytysvideo mikrobiolo-
gisista nayteastioista hoitohenkildstdlle. Kehittamistyd toteutettiin lineaarisella mallilla, jossa tehta-
villd on looginen jarjestys ja tehtavat suoritetaan rationaalisesti. Kehittamistoiminta koostui seitse-
masta eri vaiheesta. Ensimmainen vaihe oli tunnistaa kehittdmistarpeet. Toisessa vaiheessa ide-
oimme. Kolmas oli suunnitteluvaihe, jonka jalkeen paasimme kaytannon toteutukseen. Toteutuksen
jalkeen oli viides vaihe, jossa tuotos valmistui. Kuudenteen vaiheeseen kuului arviointi. Viimeinen
vaihe oli levittdminen ja implementointi. Lineaarisessa mallissa vuorovaikutus, arviointi seka reflektii-
visyys olivat tarkeassa roolissa. Kehittdmistydssa lahtékohdat olivat etukateen tarkkaan rajattuja ja
selkeitd. Myds epavarmuustekijat, jotka liittyivat toteutukseen, olivat sen takia hyvin ennakoitavissa.
Kehittamistydssa kyse on toiminnan oppimisesta, seka itse toiminnasta. (Salonen, Eloranta, Hautala
& Kinos 2017.)

7.1 Suunnittelu

Kehittdmistydn asiasisaltd rakentui vaiheittain. Otimme huomioon seka teoriatiedon, etta kaytannon
tarpeet. Teoriaosan tietoa hyddynnettiin perustana videon sisélldlle, jolloin keskeiset kasitteet ja tut-
kimusmenetelmat saatiin liitettya kdytdnnon naytteenottoprosesseihin. Teoriaosuudesta saatu tieto
auttoi ymmartamaan mikrobiologisten naytteiden oikean kasittelyn tarkeyden seka sen vaikutukset

tutkimustuloksiin.

Tietoa kerattiin monipuolisesti eri lahteista, kuten alan julkaisuista, asiantuntijahaastatteluista ja luo-

tettavista oppikirjoista. Tiedonkeruussa hyddynnettiin erityisesti Islab-hyvinvointiyhtyman tutkimusoh

jekirjaa sekd mikrobiologiaan, laboratoriodiagnostiikkaan ja ndytteenottoon liittyvia oppikirjoja ja leh-
tia, kuten Moodia ja Duodecimia. Vertailuanalyysi toteutettiin tutkimalla muiden laboratorioiden vas-
taavia oppaita ja kaytantoja, kuten heidan tutkimusohjekirjojaan ja naytteenotto-ohjeitaan, jotta saa-
tiin kattava kuva alan parhaista kaytannoista ja suosituksista. Tama auttoi tunnistamaan parhaita
kaytantoja ja kehittdmismahdollisuuksia. Analyysin avulla saatiin arvokasta tietoa siitd, mitka asiat
olivat toimivia ja mitk& vaativat tarkempaa huomiota. Tdma paransi kehittdmistyon laatua ja kaytan-

non soveltuvuutta.

Aihe oli Iahtoisin tilaajan tarpeesta ja sen tarkoituksena oli kehittaa kaytannon tyéta tukevaa materi-
aalia Siun sotelle. Pohjois-Karjalan hyvinvointialue (Siun Sote, Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
2024b.) toimii julkisten palvelujen jarjestdjana Pohjois-Karjalan alueella. Palveluihin kuuluvat sosi-
aali- ja terveyspalvelut, ymparistéterveydenhuolto, sekd pelastustoimi. 2023 vuoden lopussa henki-

I6stdbmaara Siun sotessa oli 8083 henkilda. (Siun Sote, Pohjois-Karjalan hyvinvointialue 2024a.)

Aihetta rajattiin tilaajan kanssa niin, etta kehittamistydssamme kasittelemme Islab-hyvinvointitiyhty-
man alueella yleisimpia mikrobiologisia marka-, virtsa-, virus-, veri-, yskoés-, seka ulostenaytteita.
Saimme tilaajalta mikrobiologiset nayteastiat naytteenotto-ohjeen, jota kaytimme perustana videolle.
Sovimme, ettd esimerkiksi erikoisputket jatetdan pois videosta. Keskeinen nakdkulma on yleisimmat
kaytettavissa olevat nayteastiat seka naytteiden oikeanlainen ottaminen. Kehittamistyon tavoitteena
on, etta hoitohenkilokunta saa kayttoonsa ajankohtaista tietoa, joka tukee ja helpottaa heidan ty6-
tdan naytteiden kerddmisessa ja kasittelyssa. Ennen videon kokoamista keskustelimme Islab-hyvin-
vointiyhtyman, Joensuun mikrobiologian osastonhoitajan kanssa siita, mitka tutkimukset ovat olen-

naisimpia kehittamisty6ta ajatellen.
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Turpeenniemen (2024) mukaan preanalyyttisen vaiheen keskeisia kehityskohteita ovat tutkimus-
pyyntdon liittyvat haasteet, ndyteastioiden valintaan liittyvat ongelmat seka naytteenoton toteutuksen
haasteet. Naissa vaiheissa esiintyy usein ongelmia, jotka voivat vaikuttaa naytteenoton onnistumi-
seen ja tulosten luotettavuuteen. Tdman vuoksi juuri ndma tekijat ovat merkittavia kehittdmiskoh-
teita, jotka huomioimme videon teossa. Kohderyhmana ovat Siun soten henkildsté Pohjois-Karjalan
alueella eli hoitoyksikét, sairaalan osastot ja poliklinikat, seka terveyskeskukset, joissa otetaan mik-

robiologian naytteita.

Kehittamistydssa keskitytaan erityisesti mikrobiologisiin naytteisiin ja niiden keraykseen, kuljetuk-
seen seka kasittelyyn. Tama rajaus mahdollistaa syvallisemman kasittelyn ja perehdytyksen, mika
on oleellista hoitohenkildkunnan tydn tueksi. Alustavassa vaiheessa ideoimme, mita tietoa tarvitaan
ja miten se voidaan parhaiten esittda. Huomioimme tavoitteet seka kohderyhman, jotta tuotoksesta
tulisi mahdollisimman hyddyllinen. Suunnitteluvaiheessa laadimme opetusvideoita varten kasikirjoi-
tuksen. (Liite 1).

Hyva opetusvideo on pedagogisesti perusteltu, rakenteeltaan selkea ja teknisesti laadukas. Vide-
ossa hyva danenlaatu on yhta tarkea kuin visuaalinen selkeys. Huonot danet, epavakaa kuva tai
valaistus voivat heikentaa oppimista. Grafiikan, tekstitysten ja kuvien kaytto voivat selkeyttaa kasit-
teita ja lisata videoiden havainnollisuutta. Oppimisvideon rakenteen tulee olla selkea ja johdonmu-
kainen, seka aloituksen, sisallon ja lopetuksen tulee tukea oppimista. Myos asioiden tiivistaminen ja
jasentaminen ovat tarkeita. Hyvan videomateriaalin tuottamisessa taytyy huomioida sen kayttétarkoi-
tus, kohderyhma ja oppimistavoitteet. Pedagogisessa suunnittelussa keskeista on, etta video tukee
oppimisprosessia kaikissa opetuksen vaiheissa. Tutkimusten mukaan videon katselijoiden tarkkaa-
vaisuus heikkenee merkittavasti noin 11 minuutin kuluttua, joten videon pituuden suunnittelu on kes-

keista oppimisen kannalta. (Repo ym 2015.)

Hyva perehdytys on olennaisen tarkeaa organisaatioille, erityisesti niille, jotka toimivat useilla eri alu-
eilla. Verkkoperehdytysmateriaalit tarjoavat tehokkaan tavan innostaa oppimiseen ja helpottavat uu-
sien ajattelumallien omaksumista. Suunnitteluprosessi on avainasemassa ja siina tulee maarittaa
koulutuksen tavoite, kohderyhma ja kaytettavat menetelmat. On tarkeda selvittda, mihin perehdytyk-
sessa pyritdan (Kuokkanen 2019.) Hyvassa perehdytysmateriaalissa aihe tulisi rajata tarkasti, jotta
se pysyy keskittyneend ja relevanttina oppimiselle. Materiaalin kasikirjoittaminen on luova, mutta
vaativa vaihe. K&sikirjoituksen tulee sisaltda selkea rakenne, jotta se pitdad mielenkiinnon ylla. Te-
hokkuuden lisddmiseksi on suositeltavaa kayttda kaytannon esimerkkeja ja case-tilanteita, jotka te-
kevat oppimisesta mielekkdampaa. (llomaki 2019.) Visuaalisuus ja eri mediaelementtien, kuten vi-
deoiden hyédyntaminen voivat elavoittaa oppimisprosessia. Pitkille videoille on oltava erityinen syy.
Valmiin materiaalin tarkistus virheiden varalta on myds olennainen osa prosessia. (Opetushallitus
2024.)

Lahdemerkintdjen kayttd oppi- ja perehdytysmateriaaleissa on tarkeaa, silla se antaa kontekstin ja
historian tiedolle. Laadukkaassa materiaalissa tulisi kiinnittda huomiota asiasisaltéon, johdonmukai-
suuteen ja visuaaliseen esitystapaan seka varmistaa, etta sisaltdé puhuttelee kohdeyleis6a. Materiaa-
lissa tulisi olla pedagoginen lahestymistapa, joka perustuu ajankohtaisiin tutkimustuloksiin. Oppimi-
sen arvioiminen ja opitun soveltaminen kdytanndssa ovat myds keskeisia tavoitteita. (Opetushallitus
2024.)



17 (28)

7.2 Toteutus

Videon toteutuksessa sisallén valmistelu alkoi rajaamalla ndytteenotto-ohjeesta yleisimmat tutkimuk-
set. Valikoitujen tutkimusten pohjalta etsimme Islab-hyvinvointiyhtyman tutkimusohjekirjasta jokai-
sesta tutkimuksesta naytteenotto-ohjeet ja nayteastiat, joihin naytteet tulisi ottaa. Ohjeet tiivistettiin
siten, etta niista pystyttin muodostamaan selkeat diat. Kuvasimme itse naytteenottoastiat Islab-hy-
vinvointiyhtyman mikrobiologian laboratoriossa olevista nayteastioista. Islab-hyvinvointiyhtyman oh-
jeiden lisdksi kaytimme myds kliinisen mikrobiologian kirjallisuutta tdydentdméaan kasiteltavia aiheita.
Sen avulla varmistimme, etta video kattoi kaikki tarvittavat ndytteenottoprosessin vaiheet ja tuki op-

pimistavoitteita. Videon sisalté perustuu Islab-hyvinvointiyhtyman naytteenotto-ohjeisiin.

Videon pohjana kdytimme PowerPoint-ohjelmaa ja videokasikirjoitus toimi sen runkona. (Liite 1).
Videon ensimmainen dia sisaltda videon otsikon: Yleisimmat mikrobiologiset ndyteastiat, opetusvi-
deo hoitohenkildkunnalle. Diassa on myds Islab-hyvinvointiyhtyman ja Savonia ammattikorkeakou-
lun logot ja tekijdiden nimet. Taman jalkeen esittelemme videon tarkoituksen lyhyesti. Video jatkuu
lyhyella esittelylla bakteerinaytteista, virtsanaytteista, yskdsnaytteista, virusnaytteista, verinaytteista
ja ulostenaytteista, seka kunkin naytteenotossa merkittavista asioista. Lisaksi kaikista naytteista an-
netaan tiedot pyynndista, pyyntdénumeroista ja nayteastioista. Kerromme myds nayteastioiden sailyt-
tamisesta. Videon pituus ja sisaltdé on suunniteltu siten, ettd se pysyy seka kiinnostavana etta infor-
matiivisena. Suunnittelua ohjasi ajatus siita, etta videon tulee toimia oppimista tukevana tydkaluna,
eika pelkastaan tiedon jakamisen valineena. Videon teko vaiheessa kysyimme palautetta videoon
aktiivisesti mikrobiologian osastonhoitajalta, henkildkunnalta seka laakarilta. Video oli heidan mieles-
tdan hyva jo sellaisenaan, mutta muutamia nayteastioita tdytyi muokata. Ohjaaja puolestaan antoi
palautetta kielenhuollosta seka sisalldsta, joka ei ollut johdonmukaisesti etenevaa. Muokkasimme
videota kielenhuollon, sekd johdonmukaisuuden osalta. Vaikka olimme rajanneet tuotoksen vain
yleisimpiin nayteastioihin tuli siitd odotettua pidempi video. Video oli kestoltaan 42 minuuttia. Ohjaa-
jan mielesta video oli liian pitka. Keskustelimme videon laajuudesta tilaajan kanssa, tilaaja kuitenkin

halusi videon sellaisenaan.

7.3 Arviointi

Lopullinen arviointi toteutettiin Webropol-kyselylld, jonka avulla kerdsimme palautetta materiaalien
hyddyllisyydesta ja kaytettavyydestd mikrobiologian henkildkunnalta. Palautteen avulla pystyimme
parantamaan tuotosta ennen lopullista julkaisua. Pilotointivaiheessa tuotosta arvioitiin mikrobiologian
henkildkunnan antaman palautteen perusteella, keskittyen tuotoksen suunnittelua ohjanneisiin kri-
teereihin, kuten sisalléon hyddyllisyyteen ja kaytettavyyteen (Kuokkanen 2019). Materiaali toimitettiin
osastonhoitajalle ja mikrobiologian henkilokunnalle. Kyselylomake laadittiin kohderyhman tarpeet ja
tuotoksen sisaltéa ohjaavat suunnitteluluvussa mainitut kriteerit huomioiden. Kysymyksissa kartoitet-
tiin muun muassa materiaalin sisallon riittdvyytta, tiedon kayttdkelpoisuutta, esityksen selkeytta, esi-

tystapaa, videon pituutta ja visuaalista ilmettad (Repo ym 2015). (Liite 2).

Palaute kerattiin mikrobiologian henkildkunnalta. Kyselyyn vastasi 4 henkil6a. Palautteen perusteella
materiaalin asiasisaltdéd pidettiin yleisesti hyddyllisena ja riittdvana. Enemmistd vastaajista arvioi esi-
tyksen selkeaksi ja hyvin jdsennellyksi seka helposti sovellettavaksi kdytannoén tyéhoén. Mybs materi-
aalin visuaalinen ilme ja danen kaytto saivat paaosin kiitosta. Toisaalta yksi vastaaja koki videon
liian pitkaksi ja naki sen vahemman hyddyllisend hoitohenkildkunnan tarpeisiin. Kaikki mikrobiolo-

gian henkilokuntaan kuuluvat eivat vastanneet kyselyyn.
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Jatkokehittdmisen osalta esitettiin ehdotus yhtenadisen ohjeistuksen lisddmisestd hengitystienayttei-
den pakkaamiseen Minigrip-pusseihin. Lisadksi U-MygeNhO-naytteiden ohjeistukseen esitettiin tar-
kennusta, koska Mycoplasma genitalium oli mainittu samassa yhteydessa hengitystieinfektioita ai-
heuttavien patogeenien kanssa. Tarkennuksena pyydettiin, ettd Mycoplasma genitalium -termia sel-
vennettaisiin, jotta se ei sekoitu muihin hengitystieinfektioita aiheuttaviin mykoplasmoihin. Muutoin
video oli heidan mielestaan hyvin informatiivinen ja selkea Lisdsimme ohjeistuksen hengitystienayt-
teiden pakkaamisesta Minigrip-pussiin ja tarkensimme U-MygeNhO osalta, ettd kyseessa on nimen-
omaan Mycoplasma genitalium, jotta se ei sekoittuisi hengitystieinfektioita aiheuttavaan mykoplas-
maan. Video luovutettiin mikrobiologialle kadyttéon. Osastonhoitaja jakaa tydn hoitoyksikdiden kayt-

téon. Videota saatetaan kayttdd myos osana isompaa perehdytyskokonaisuutta hoitoyksikdissa.
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POHDINTA

Kehittamistydn toteutuksen ja tuotoksen pohdinta

Tilaajan alkuperainen ehdotus opinnaytetydlle oli oma lyhyt kartta nayteastioista tai ohjeistusta Joen-
suun hoitohenkildstolle esimerkiksi videon muodossa. Nayteastiakartta oli kuitenkin Islab-hyvinvoin-
tiyhtymassa jo tehtyna, joten tilaajan kanssa paadyimme videoon. Ohjaajan idecimana paatimme
tehda myds videosta tulostettavan version. Nain tuotoksemme olisi monipuolisemmin kaytettavissa.
Suunnittelu tilaajan kanssa sujui erinomaisesti. Saimme apua tarvittaessa esimerkiksi nayteastioi-

den, sekd naytteenotto-ohjeitten kanssa.

Tuotoksen teko PowerPoint ohjelman kanssa tuotti haasteita. Videosta oli tarkoitus saada tiivis pa-
ketti, jossa olisi selkeasti esitelty vain yleisimmat ndytteenottoastiat, tutkimusten nimet seka nayt-
teenotto ohjeet lyhyesti. Dioihin ei kuitenkaan mahtunut paljon tekstia ja naytteenotto ohjeita ei voi-
nut tiivistaa liikkaa, ettei mitadan oleellista jaa pois. Taman seurauksena videosta tuli odotettua laa-
jempi. Kehittdmistydmme heikkoutena oli my6s videomateriaalin rajallisuus (Opetushallitus 2024).
Video ei pysty kattamaan kaikkia mikrobiologisten naytteiden kasittelyn osa-alueita. Vaikka ty6ssa
oli rajoituksia, uskomme sen tuovan konkreettista hyotya hoitohenkildstolle ja siten parantavan nayt-

teenoton laatua.

Tuotoksen tavoitteena oli lisata tietoa mikrobiologisten naytteiden ottamisesta, sailytyksesta ja kulje-
tuksesta. Lisaksi tavoitteena oli selkeyttdd mikrobiologisten naytteiden ottoa seka vahentaa nayt-
teenottoon liittyvia pulmia ja vaariin nayteastioihin otettuja naytteitd. Koemme, etta videolle asetetut
tavoitteet saavutettiin. Mikrobiologisten nayteastioiden oikea kaytto ja kasittely on keskeinen osa
terveydenhuollon laadukasta ja turvallista toimintaa. Perehdytysvideo hoitohenkildkunnalle nay-
teastioiden kaytosta voi vaikuttaa merkittavasti paitsi potilaiden hyvinvointiin ja turvallisuuteen, myés

yhteiskunnan terveydenhuollon kokonaiskustannuksiin ja tehokkuuteen.

Mikrobiologiset naytteet ovat tarkeita diagnoosien ja hoitosuunnitelmien laatimisessa. Jos hoitohen-
kilokunta ei ole taysin varma oikeista kaytannoista, kuten nayteastioiden valinnasta tai naytteiden
kasittelysta, voi seurauksena olla virheellisia tuloksia. Virheelliset tulokset voivat johtaa vaaraan

diagnoosiin tai hoitovirheeseen. (Turpeenniemi 2023.)

Tuotos tuo hoitohenkildstolle uutuusarvoa monella tasolla. Sen visuaalisuus ja kdytannonlaheisyys
tekevat siité helposti Idhestyttavan ja tehokkaan koulutusvalineen. Video takaa yhdenmukaisen kou-
lutuksen. Lisaksi videon voi katsoa useita kertoja, tdma mahdollistaa asioiden kertauksen. Videon
etu on myds sen saatavuus ja joustavuus. Tama voi olla erityisen arvokasta hoitajille, joiden tydaika-
taulut voivat olla vaihtelevia ja ty6paivat kiireisia. Video on aina kaytettavissa, jolloin hoitajat voivat
palata siihen tarvittaessa ja kerrata epaselviksi jaaneita asioita. Tama tekee perehdytyksesta ja kou-

lutuksesta jatkuvaa ja hoitohenkilokunta voi oppia omaan tahtiinsa ilman kiireen tuntua.

Tuotoksen arvioinnissa hyédynsimme kyselyn pohjalta tullutta palautetta. Palautteen pohjalta

teimme tarkennuksia ja lisdsimme olennaisia tietoja tuotokseen. Videon pituus nousi arvioinnin yh-
teydessa kehityskohteeksi, silla oppimateriaaleille optimaalinen pituus on noin 11 minuuttia, minka
jalkeen tarkkaavaisuus usein heikkenee. (Repo ym. 2015.) Videomme on tata suositusta pidempi,

mika saattaa vaikuttaa oppimistuloksiin. Pilotoinnin palautteessa enemmistdn vastaajien mukaan
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videon sisélto oli kuitenkin hyddyllinen ja hyvin jasennelty, eikd suurempaa lyhentamista pidetty valt-
tamattdmana. Vaikka videon keston lyhentamista pohdittiin, paddyimme kuitenkin tilaajan toiveesta

pitdmaan sen nykyisessa muodossa kattavuuden ja kdytadnndn sovellettavuuden sailyttamiseksi.

Arvioinnissa esille nousi myos se, ettei videossa ollut tekstitysta ja tdman seurauksena video ei oh-
jaavan opettajan mielesta ollut saavutettava. Emme itse olleet ajatelleet, etta videon tulisi olla teksti-
tetty. Dioissa oli kuitenkin selkeat tekstitykset ja lisaksi asiat luettiin &8neen. Ohjaajan toiveesta yri-
timme kuitenkin jalkeenpain videoon saada tekstitysta siind onnistumatta. Tilaajan mielesta tekstitys

olisi ollut myos hyva lisa, jos sen muokkaaminen olisi videoon onnistunut.

Kehittdmistydn toteuttaminen lineaarisella mallilla oli hyvin soveltuva juuri tallaiseen tuotokseen.
Saimme selkean kehittdmistarpeen, joka johti vaihe vaiheelta lopulliseen tuotokseen. Vuorovaikutus,
arviointi seka reflektiivisyys olivat tarkedssa roolissa koko prosessin ajan. (Salonen, Eloranta, Hau-
tala & Kinos 2017).

8.2  Eettisyys ja luotettavuus

Kehittamistydn kohde valittiin Islab-hyvinvointiyhtyman tarpeiden mukaan. Valinta perustui tarpee-
seen parantaa hoitohenkiléston tietdmysta mikrobiologisten naytteiden oikeanlaisesta kasittelysta ja
nayteastioiden valinnasta, mika vaikuttaa suoraan potilasturvallisuuteen ja diagnostiikan tarkkuu-

teen.

Kehittamistydn suunnittelu vaiheessa perehdyimme ammattikorkeakoulun ohjeisiin ja toimintamme
perustui ohjeiden noudattamiseen. Opinnaytetydlle haettiin Islab-hyvinvointiyhtymalta tutkimuslupa.
Kehittamistyd toteutettiin yhteistydssa tilaajan kanssa ja kaikki osapuolet olivat tietoisia tyon sisal-
I6sté ja tavoitteista. Kehittdmistydn vahvuutena oli sen konkreettisuus ja kdytdnndnlaheisyys. Meilla
oli ymmarrys siita, etta kehittamistyo tarkastetaan plagiaatintunnistusjarjestelmassa, jossa katso-
taan, ettei plagiointia ole tapahtunut. Islab-hyvinvointiyhtymalta saadut tiedot kaytettiin vain taman
kehittdmistydn tarkoituksiin ja aineistojen kayttd oli luvallista. Plagioinnin valttdmiseksi referointitek-
niikoissa noudatettiin tarkkaa lahdeviittausta. Plagiointi on toisen henkildn tyén lainaamista luvatta ja

sen esittdmistd omana tyéna, mika rikkoo tekijanoikeuslakeja (Arene 2018).

Kaikki lahteet mainittiin asianmukaisesti ja tietoa kaytettiin kunnioittavasti ilman suoria kopiointeja.
Tarkeaa oli varmistaa, ettd omat analyysit ja johtopaatokset pohjautuivat Iahdemateriaaliin, mutta
olivat silti omia. Kehittdmistydssa kaytettiin luotettavia ja ajankohtaisia lahteita. Teoriatiedossa hyo-
dynnettiin alan kirjoja, tieteellisia artikkeleita sekd hakutietokantoja esimerkiksi Finnaa sekd PubMe-
dia. Lahteiden valinta tehtiin harkiten ja tiedon oikeellisuus tarkistettiin useista I1&hteista ristiriitojen
valttamiseksi. Kunnioitimme alkuperaisia tiedonlahteita ja merkitsimme kayttamiemme tietojen Iah-
teet asianmukaisella tavalla. Lahteet valittiin myds sen perusteella, miten ne soveltuivat hoitohenki-

I6ston tarpeisiin ja kdytannon tyohon.

Eettisia periaatteita noudatettiin siten, etta valinta perustui todelliseen kaytannon tarpeeseen. Mikro-
biologian henkildokunta osallistui kehittdmistydhdn vapaaehtoisesti ja heille tiedotettiin selkeasti siita,
etta heidan osallistumisensa on vapaaehtoista ja se tapahtuu suostumuksella. Nain varmistettiin,

etta opinnaytety6 prosessiin osallistuvat olivat tietoisia siitd, mihin heidan panostaan kaytetaan. Ter-
veydenhuoltoalalla salassapitovelvollisuus on erityisen tarkeda. Kehittdmistyon aikana varmistettiin,

ettd mikaan tydssa kaytetty tieto ei loukkaa yksityisyytta tai riko potilastietoja koskevia lakeja, kuten
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tietosuojalainsdadantda. Potilastietoja ei kaytetty missaén vaiheessa kehittdmistydon materiaalissa.
Tekijanoikeudet otettiin huomioon erityisesti videotuotoksen kohdalla. Videossa kaytettavat kuvat ja
grafiikat valittiin huolella siten, ettd ne eivat rikkoneet tekijanoikeuksia. Kaytetyt kuvat olivat itse ku-
vattuja ja nain varmistimme asianmukaisen kayttdoikeuden. Naiden eettisten ja oikeudellisten peri-
aatteiden noudattaminen varmisti, etta ty6 tehtiin ammattimaisesti ja vastuullisesti (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2023b).

8.3 Ammatillinen kasvu

Ammatillinen kasvu opinnaytetyon prosessin aikana on ollut merkittdvaa ja se on vahvistanut pate-
vyyttdmme useilla eri osa-alueilla. Koko prosessi, alkaen aihe-ehdotuksesta ja paattyen lopulliseen
raporttiin tarjosi meille mahdollisuuden kehittda kaytadnnon taitojamme, syventaa osaamistamme ja
parantaa yhteistyoétaitoja. Aihe-ehdotuksen valinta auttoi meita soveltamaan teoreettista osaamista
kaytannon tarpeisiin. Kun teimme perehdytysvideon mikrobiologisista nayteastioista hoitohenkilds-
télle, huomasimme nopeasti, kuinka tarkeaa on valita aihe, joka ei ole vain mielenkiintoinen vaan
my0s kaytanndssa merkityksellinen. Suunnitelman laatiminen antoi meille tilaisuuden harjoitella pro-
jektinhallinnan taitoja, kuten aikataulutusta ja tehtavien priorisointia. Tydsuunnitelma toi esiin sen,
kuinka tarkeaa on arvioida realistisesti opinnaytetydn eri vaiheiden kesto ja ennakoida mahdollisia
muutoksia. Raportin laatiminen antoi meille mahdollisuuden syventda omaa osaamistamme alan
teoriapohjasta, erityisesti liittyen mikrobiologisten naytteiden kasittelyyn. Teoreettisen osan kokoami-
nen osoittautui haasteelliseksi, koska aiheeseen liittyva kirjallisuus oli osittain hajanaista. Tama ti-
lanne pakotti meidat kayttamaan lahteita kriittisesti ja soveltamaan teoriaa kdytannon kehittamistyo-
hon. Opinnaytetyon aikana kohtasimme myds muita lievid haasteita. Yhteisten aikataulujen yhteen-
sovittaminen oli alkuvaiheessa hankalaa, mutta avoimen viestinnan ja joustavan suunnittelun avulla
saimme nama haasteet ratkaistua. Huomasimme, kuinka tarkeda on mukautua odottamattomiin ti-
lanteisiin seka olla joustava. Tama kokemus vahvisti ongelmanratkaisutaitojamme ja kykya toimia
tehokkaasti myds paineen alla. Aikataulun hallinta oli koko projektin ajan yksi suurimmista oppimis-
kokemuksista. Yhteistyd auttoi meitd pitdmaan tydn selkedna ja jarjestelmallisena. Valilla kuitenkin
tuli vastaan tilanteita, joissa tyd ei edennyt odotetusti. Esimerkiksi videon editointi oli valilld haasta-
vaa teknisten ongelmien vuoksi. Tama opetti meille tarkeita taitoja, kuten tehtavien priorisointia ja
ajankaytdn realistista arviointia. Yhteistyd oli padosin sujuvaa. Meilla oli omat tydskentelytapamme
ja nakemyksemme. Ajan myéta opimme hyédyntamaan toistemme vahvuuksia ja organisoimaan
ty6t niin, etta pystyimme kantamaan vastuumme omasta osa-alueestamme. Tama kokemus vahvisti
yhteistydkykyamme seka projektinhallintataitojamme. Opinnaytetydn prosessi tarjosi meille arvo-
kasta kokemusta, jonka avulla pystyimme syventdmaan ammatillista osaamistamme ja kehittdmaan

kaytadnndn taitojamme.

Kehittamistydssa huomioitiin bioanalyytikkokoulutuksen keskeiset osaamistavoitteet, jotka liittyvat
tiedon hallintaan, tydskentelytapoihin, vastuullisuuteen, arviointiin ja jatkuvaan oppimiseen, jotka
ovat keskeisia alalla toimimisen ja kehittdmisen kannalta. Bioanalyytikkokoulutuksen osaamistavoit-
teet keskittyvat laaja-alaiseen kliinisen laboratoriotydn osaamiseen, tiedon soveltamiseen, kehittami-
seen ja arviointiin. Nama tavoitteet liittyvat seka yksittaisiin teknisiin taitoihin ettd laajempaan osaa-
miseen, joita bioanalyytikon ty0ssa edellytetaan. Tiedonhallinnassa bioanalyytikon osaamistavoit-
teena on laaja-alainen ja edistynyt tietdmys omasta alasta, joka sisaltaa teorioiden, keskeisten kasit-

teiden ja menetelmien kriittisen ymmartamisen. Myos jatkuva oppiminen ja osaamisen paivittdminen
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ovat valttamattdémia terveydenhuollon alan kehittyessa. Opinndytetydssa tdma nakyy siten, etta la-
boratoriotutkimusten preanalyyttisen, analyyttisen ja postanalyyttisen vaiheen prosesseja on arvioitu
ja sovellettu tieteenalakohtaisilla periaatteilla ja menetelmilld. Nayteastioiden valinnassa ja kaytdssa
taytyy osata soveltaa tietoa mikrobiologisesta prosessista ja ndytteen sailyvyyteen vaikuttavista teki-
joista. Teoriassa nayteastioiden oikeanlainen valinta seka naytteiden oikeanlainen ottaminen vaikut-
tavat analyysin onnistumiseen. (Savonia opinto-opas 2024.) Opinnaytetydssa pyrittiin siihen, etta
saamme tuotua selkeasti esille sen mita naytteitd mihinkin astiaan otetaan seka tiivistettiin naytteen-
otto-ohjeet mahdollisimman selkeiksi. Tama parantaa diagnostiikan laatua ja potilasturvallisuutta,
mika tukee opinndytetydn tavoitteita laboratoriotyon laadun parantamisessa ja potilasturvallisuuden

varmistamisessa.

8.4  Kehittdmistydn hyddynnettavyys ja kehittdmisideat

Pohdimme, etta tuotos voisi toimia hyddyllisena tydkaluna esimerkiksi tdydennyskoulutuksissa ter-
veydenhuollon ammattilaisille. Koska mikrobiologisten naytteiden oikeaoppinen kasittely on olennai-
nen osa potilasturvallisuutta ja diagnostiikan luotettavuutta, videota voidaan hyddyntaa niin uusien

tydntekijoiden perehdyttamisessa kuin kokeneempien ammattilaisten tietojen paivittamisessa.

Jatkossa kehittamisty6ta voisi laajentaa esimerkiksi tuottamalla lisdmateriaalia eri oppimisalustoille,
kuten digitaalisiin oppimisymparistéihin. Videon voisi esimerkiksi jakaa interaktiivisiin osioihin, joissa
koulutettavat voisivat testata tietojaan ja tehda harjoitustehtavia. Kehittdmisideana voisi olla myoés
materiaalia eri kielilld, joka mahdollistaisi videon hyédyntamisen myds monikielisissa tydyhteisdissa.
Tama lisaisi materiaalin saavutettavuutta ja helpottaisi kayttdéa monikulttuurisessa terveydenhuol-

lossa.

Lisaksi voisi olla hyddyllista arvioida videomateriaalin vaikuttavuutta hoitohenkilokunnan perehdytyk-
sen lisddmiseen. Tama voisi sisaltaa palautteen keraamista videon kayttgjilta, jotta ymmarretaan,
kuinka hyvin video on auttanut naytteiden kasittelyprosessin tehostamisessa ja virheiden vahentami-
sessa. Lisaksi voisi tutkia, miten koulutusmateriaalit vaikuttavat potilasturvallisuuteen ja diagnostis-

ten prosessien parantumiseen pitkalla aikavalilla.

Jatkokehityksessa voi olla hyddyllista tarjota videota esimerkiksi osioituna, jolloin kayttajat voivat
valita ja tarkistaa tarvittavan sisallon, tai vaihtoehtoisesti pyrkia tiivistdmaan materiaalia entista tar-
kemmin vain keskeisimpien kohtien osalta. Nain varmistettaisiin seka sisallén kattavuus etta opti-
maalinen pituus. Jatkossa olisi hyddyllista kehittaa lisdad materiaaleja, jotta oppimiskokemuksesta

tulisi monipuolisempi ja kattavampi.
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LIITE 1: VIDEON KASIKIRJOITUS

Dia 1
Sisaltda videon otsikon: Yleisimmat mikrobiologiset nayteastiat, opetusvideo hoitohenkilokunnalle.

Diassa my0s Islab-hyvinvointiyhtyman ja Savonia ammattikorkeakoulun logot ja tekijéiden nimet.

Dia 2

Kerrotaan lahteistettya teoriatietoa aiheesta.

Diat 2—47

Videolla puhutaan itse ja kerrotaan nayteastioista koko videon ajan.

Teoriadiat 3—7

Sisaltavat ohjeet bakteeriviljelynaytteiden ottoon ja sailytykseen seka kuvat ndyteastioista.

Teoriadiat 8—10

Sisaltavat ohjeet virtsanaytteiden ottoon seka sailytykseen seka kuvat nayteastioista.

Teoriadiat 11-16

Sisaltavat ohjeet ulostenaytteiden ottoon ja sailytykseen seka kuvat nayteastioista.

Teoriadiat 17-22
Sisaltavat ohjeet gynekologisten ja sukupuolitauti naytteiden ottoon ja sailytykseen seka kuvat nay-

teastioista.

Teoriadiat 23-27
Sisaltavat ohjeet erityistutkimukset Staphylococcus Aureukselle tutkimusten ottoon ja sailytykseen

seka kuvat nayteastioita.

Teoriadiat 28-32

Sisaltavat ohjeet sienitutkimusten ottoon ja sailytykseen kuvat nayteastioista.

Teoriadiat 33—36

Sisaltavat ohjeet tuberkuloositutkimusten ottamisesta ja sailyttamisesta, seka kuvat nayteastioista.

Teoriadiat 37—-42

Sisaltavat ohjeet nukleiinihappotutkimusten ottamisesta ja sailyttamisesta seka kuvat nayteastioista.

Teoriadiat 43—46
Sisaltavat ohjeet bakteeriviljelyn ottamisesta veresta, bakteeriviljelyn sailyttamisesta seka kuvat nay-

teastioista.

Dia 47

Lahdeluettelo videossa kaytetyista lahteista.
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LITE 2: WEBROPOL KYSELY

Kysymys 1

Kuinka selkeana pidit opetusvideon sisaltéa?

Kysymys 2
Kuinka hyvin video kasitteli kaikkia olennaisia mikrobiologisten nayteastioiden kasittelyyn liittyvia

vaiheita?

Kysymys 3

Oliko videon pituus mielestéasi sopiva?

Kysymys 4

Kuinka hyodylliseksi koet videon perehdytysmateriaalina hoitohenkilékunnalle?

Kysymys 5

Oliko video mielestasi riittava ohjeistus mikrobiologisten nayteastioiden kasittelyyn?

Kysymys 6

Kuinka todennakdisesti suosittelisit tata videota uusille tyontekijoille osana perehdytysta?

Kysymys 7

Oliko video mielestasi rakenteeltaan ja visuaalisesti selkea?

Kysymys 8
Mitd parannuksia tai lisdyksia haluaisit nahda videossa?
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