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Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata tekijoitd, jotka mahdollistavat laadukkaan perehdyt-
tamisprosessin HUS-Kuvantamisen lapivalaisututkimusyksikdissa. Tydssa selvitetddn mika
on lapivalaisututkimusyksikoissa perehdytyksesta vastaavien rontgenhoitajien mielesta laa-
dukasta perehdyttamistd. Yhdessa aihepiirista kartoitetun tutkimustiedon kanssa aineistosta
kootaan keskeiset asiat.

Tavoitteena on liséksi tuottaa uutta tietoa lapivalaisututkimuksien omaksumiseen liittyvista
tekijoista mahdollisesti mydhemmin laadittavan laadukkaan perehdytysmateriaalin pohjaksi.
Tavoitteena on myos herattaa ajatuksia laadukkaan perehdyttdmisen edellytyksena olevista
tekijoista.

Aineisto keréattiin haastattelemalla kahta perehdytyksestd vastaavaa rontgenhoitajaa kah-
desta eri HUS-Kuvantamisen toimipisteesta. Teemahaastattelun ainoana tutkimuskysymyk-
sena oli "Millaista on hyva perehdyttaminen lapivalaisututkimusyksikossa?”

Opinnaytetyd kuuluu laadullisiin opinnaytetdihin, tutkimusmenetelmina aineiston keruussa
systemaattista menetelmad hyddyntava kirjallisuushaku seka teemahaastattelu. Aineiston
analysoinnissa menetelmana oli aineistolahtodinen siséllonanalyysi.

Tulokset osoittivat ettd hyvaa perehdyttamista on toiminta, jonka seurauksena perehtyvalla
réntgenhoitajalla on tutkimuksissa vaadittavien taitojen riittava hallinta. Tamén saavutta-
miseksi keskeisin menetelma oli viettda aikaa riittavasti tutkimuksien parissa. Hyva pereh-
dyttaminen néahtiin perehdyttdjan lasna olemisena perehdytettavan vierella tydskentelya
opeteltaessa. Naissa tilanteissa hyva perehdyttdminen kasitettiin perehdytettdvan kattavana
informoimisena erilaisten tutkimuksien haltuun ottamiseksi. Hyva perehdyttdminen nahtiin
luonteeltaan mestari-kisalli — tyyppisena toimintana, jossa kokenut, hyvat tydskentelytavat
kaytanndssa testannut rontgenhoitaja siirtdd osaamispddomaansa nuoremmalleen. Hyvan
perehdyttamisen avaintekijoina tuli myos esille perehdytettdvan motivaatio lapivalaisututki-
muksia kohtaan seka riittavat henkildstoresurssit perehdyttdmiseen tydpaikalla.

Tybssa tehtyja havaintoja on mahdollista kayttaa hyvaksi HUS-Kuvantamisessa mahdolli-
sesti my6hemmin laadittavaa eri |apivalaisututkimusyksikkojen yhtendista perehdytysmate-
riaalia varten.

Avainsanat l&pivalaisututkimukset, perehdyttaminen, réntgenhoitaja
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The purpose of this thesis was to describe the factors that enable a high-quality induction
process in fluoroscopy examinations department at the HUS Medical Imaging Center. In
thesis it was investigated what was a good orientation according to the radiographers who
were responsible for the induction process in the fluoroscopy examination department. To-
gether with the research data that was collected beforehand purpose was to perceive the
key issues from the material.

Goal of the thesis was also to provide new information about the factors related to the famil-
iarization process in fluoroscopy examinations. Based on those factors it might be possible
to create a high quality manual for the fluoroscopy examination unit. In addition, a goal was
to invite reflections on the factors of a high quality induction process based on material.

Material was collected by interviewing two radiographers who were responsible for the in-
duction process in two separate units. The only research question used in the theme based
interview was “What is a good orientation in fluoroscopy examination unit like?” Thesis is a
gualitative thesis.

The research methods used in collecting data were a systematic literature search and a
theme based interview. The method used to analyze the data was data-driven analysis.

The results showed that a good orientation is an activity which results in the participating
radiographer having a sufficient command of the skills that are required in examinations.
The most important way used to achieve this was to spend enough time in examinations. A
good orientation was classified as an orientation where the mentor was present next to the
student while the student was learning the work. In these situations a good orientation was
understood to be an orientation which covered enough information for the student to take
ownership for various types of examinations. A good induction was seen as a master- jour-
neyman type of activity in which an experienced radiographer with good working practices
was transferring his know-how capital to the younger one.

Other key factors of a good orientation which came up were the student’s motivation towards
the fluoroscopy examinations as well as an adequate human resources for the orientation
process at the workplace.

The findings of this thesis are possible to utilize for making an orientation manual for fluor-
oscopy examinations that can be produced later by some other student.

Keywords fluoroscopy examinations, initiation, radiographer
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1 Johdanto

Metropolia ammattikorkeakoulun ja HUS-kuvantamisen kesken laadittiin vuosina 2010-
2013 perehdytyslomakkeet useimpiin kuvantamismodaliteetteihin; natiivitutkimuksiin,
ultradanitutkimuksiin ja ultradanitoimenpiteisiin, tietokonetomografiatutkimuksiin, mag-
neettitutkimuksiin seka angiografiatutkimuksiin ja angiografiatoimenpiteisiin. Lapivalai-
sututkimuksiin HUS-kuvantamisessa tallaisia lomakkeita ei ole viela laadittu. Perehdy-
tyskaytannot HUS-kuvantamisen eri lapivalaisututkimuksia tekevissa yksikoissa vaihte-
levat talla hetkella. Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa tekijoitd laadukkaan pe-
rehdyttdmisprosessin tueksi. Menetelmina tahan kaytetaan kahta tiedonhankintatapaa.
Ensimmainen on systemaattista menetelmaa hyddyntava kirjallisuushaku aiheeseen liit-
tyvan tutkimustiedon kartoittamiseksi. Toinen on l&pivalaisututkimusyksikdiden pereh-
dyttamisesta vastaavien rontgenhoitajien haastatteluiden kautta saatava kokemusperai-
nen tieto. Opinnadytety® on siis laadullinen tutkimus aiheesta millaista on hyva perehdyt-
taminen lapivalaisututkimuksissa. Toivon opinndytetyon tuloksena saatavista havain-
noista olevan apua mahdollisesti myohemmin opiskelijatytna laadittavien perehdytyslo-

makkeiden valmistamiseen myods lapivalaisututkimuksia varten.

Lapivalaisututkimuksia tehdaan HUS- kuvantamisessa viidessé sairaalassa. Naissa tut-
kimusmaarat vaihtelevat suuresti Meilahden ollessa vilkkain toimipiste. Myos tutkimus-
tyypit vaihtelevat jonkin verran sairaaloittain. Haastattelukysymys pohjautuu opinnayte-
tydn teoreettisena viitekehyksena olevaan perehtymisen kasitteeseen. Tutkimuskysy-
mys on seuraava: Millaista on hyva perehdyttaminen lapivalaisututkimusyksikdssa?
Saadut tulokset kertovat millaista hyvan perehdyttamisen koetaan olevan naissa yksi-

koissa.

Tyon tekemiseen kaytettavissa olevien rajallisten resurssien vuoksi haastateltavien
maara rajattiin kahteen haastateltavaan rontgenhoitajaan kahdesta eri HUS-Kuvantami-
sen lapivalaisututkimusyksikostd. Haastateltavat tiedonantajat valittiin heidan edusta-
miensa yksikdiden erilaisten tutkimustyyppien kattavuuden ja joukon suurimpien tutki-

musmaarien perusteella.

Koen perehdytyksen kasitteen kanssa tydskentelyn antoisaksi projektiksi, jonka kautta

olen paassyt tarkastelemaan kysymyksia, joiden edessa uusi rontgenhoitaja on yksik-



koon tullessaan. Ajattelen, ettd pian valmistuvana hoitajana minulla on tuoretta nakékul-
maa aiheeseen, olenhan itsekin ollut harjoitteluiden ja keséattiden kautta perehtyvan hoi-
tajan saappaissa, ja kokenut millaista on tulla uuteen tyoyksikkéon ja pyrkia omaksu-
maan riittavat tiedot ja taidot tyotehtéavien hoitamiseksi.

2 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimustehtavat

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata tekijoitd, jotka mahdollistavat laadukkaan pereh-
dyttamisprosessin. Tyossa tutkitaan, mik& on lapivalaisututkimusyksikoissa perehdytyk-
sesta vastaavien rontgenhoitajien mielesta laadukasta perehdyttamisté. Yhdessa aihe-
piiristd kartoitetun tutkimustiedon kanssa aineistosta kootaan keskeiset asiat. Tydssa
selvitetaan kahdelle eri l&pivalaisututkimusyksikdssa perehdytyksesta vastaavalle hen-
kilolle kohdistetun teemahaastattelun avulla naita tekijoita.

Tavoitteena on myos tuottaa uutta tietoa lapivalaisututkimuksien omaksumiseen liitty-
vista tekijoista mahdollisesti mydhemmin laadittavan laadukkaan perehdytysmateriaalin
pohjaksi. Lisdksi tavoitteena on aineiston pohjalta herattaa ajatuksia laadukkaan pereh-
dyttamisen edellytyksena olevista tekijoista. Opinnaytetyd kuuluu laadullisiin opinnayte-
toihin, tutkimusmenetelmina aineiston keruussa systemaattista menetelmaa hyédyntava
kirjallisuushaku sekad teemahaastattelu ja aineiston analysoinnissa aineistolahtéinen si-

sallénanalyysi.

Tutkimuskysymys on seuraava:

Millaista on hyva perehdyttaminen lapivalaisututkimusyksikossa?

Sisélldnanalyysin valmistuttua aineistosta nousi kolme paéluokkaa, joissa otetaan kan-
taa hyvan perehdyttamisen maaritelmiin. Kasittelen niiden kautta tulososion I6ydokset.

Luokat ovat: Perehdytysprosessin edellytykset, Lapivalaisututkimuksen toteuttaminen

seka Lapivalaisututkimuksien ominaispiirteet.



3 Opinnaytety6n teoreettinen viitekehys

3.1 Perehdyttamisen kasite

Pro Gradu — ty6ssaan Suvi Geier maarittelee perehdyttamisen kasitettd kahden lahde-
teoksen avulla seuraavasti: Yleisesti perehdyttamisella tarkoitetaan uuden tydntekijan
alkuvaiheen ohjausta ja opastusta. Perehdyttdmisen tarkoituksena on paitsi tutustuttaa
uusi tyontekija tydyhteisoon, myds vahentdd uuden tydntekijan usein tuntemaa janni-
tysté ja opettaa hanelle uuden organisaatiokulttuurin piirteita. Perehdyttdmiseen sisalty-
vat niin talon tavat, henkilostokaytannot, tydyhteisén pelisdannot, tydkavereihin tutustu-
minen kuin tyéhonopastuskin. (DeCenzo & Robbins 2010, 186-187, Geierin 2011: 14—
15 mukaan.)

Kattava perehdytysohjelma sisaltaa siten tiedottamisen ennen tydn aloitusta, uuden hen-
kilon vastaanottamisen ja yrityksen toimintaan perehdyttamisen seka varsinaisen tyon-
opastuksen. (Viitala 2005, 356—357, Geierin 2011: 14-15 mukaan.) Toimialasta ja teh-
tavasta riippuen perehdyttdminen voi kattaa laajasti myds toimialaan, organisaation lii-
ketoimintaan, strategiaan ja asiakkaiden toimintaan perehtymisen. Perehdyttamisesta
on aina vastuussa lahin esimies, vaikka myo6s lahimmat tydtoverit ja esimerkiksi henki-

I6stdhallinto usein osallistuvat siihen aktiivisesti. (Geier 2011: 14-15.)

Periaatteessa jokainen tilanne voi olla oppimistilanne ja jokaiselta henkildlta voi oppia.
Asiantuntijoiden perehdyttamisessa tilanne on parhaimmillaan samanlainen. Alaiset voi-
vat ottaa oppia esimieheltdén, mutta myds painvastoin. Uudet tulijat oppivat kollegoil-
taan, mutta myods olemassa oleva organisaatio oppii uusilta tulijoilta. Perehdyttamisen
lAhtokohtana pidetdén aikuisen oppimista ja motivaatiota seka kykya omaksua uusia asi-
oita. Siihen liittyy ndkokulmia ammatillisen kasvun, oppimaan oppimisen, kokemusperéai-
sen ja tydssa oppimisen, mutta myds mentoroinnin alueilta. Yha suurempi merkitys on

myds erilaisilla vuorovaikutussuhteilla ja — verkostoilla. (Ketola 2010: 53.)

Lopputulemana Ketolan ja Geierin perehtymista kasittelevistd maaritelmista voisin tiivis-
taa ajatuksen, ettd vaikka perehtyminen on tydyhteisé6n vailla tehtavanhoitoon tarvitta-
vaa osaamista tulevan henkilén sopeuttamista ja ohjeistamista, on se kuitenkin aina kak-
sisuuntainen prosessi. Suvi Geierin vuonna 2011 valmistuneen Pro Gradu — tyén nimeen

tiivistyy hyvin taméa ajatus: Perehdytyskansiosta jatkuvaan perehdyttdmisprosessiin.



Ajattelisin, ettd aiemmin monilla aloilla perehdyttamisprosessi on perustunut usein yl-
haalta alas suuntautuvaan tiedon kaatamiseen, ja perehtyjan rooli on ollut passiivisempi,
seka enemmassa maarin vallitsevan tyoyhteison toimintakulttuuriin sosiaalistava. Viime-
aikaisten tutkimuksien valossa perehdyttamisessé halutaan painottaa prosessinomais-
suutta, jossa perehtyja, perehdyttaja ja vallitseva tydympéaristd ovat vuorovaikutuksessa
kesken&an.

Ketola ja Geier jakavatkin ajatuksen, ettd ihanteellinen perehdyttdmisprosessi huomioi
uuden tulokkaan taustan, taidot, ja tdman tavan omaksua tietoa. Tama perehtyjalahtoi-
nen malli sisaltda Geierin mukaan myds omat haasteensa verrattuna perinteisempaan
kaytantoon. Tullessaan tydyhteiston henkilon ennakko-oletukset ja todellisuus kohtaa-
vat, ja jos talléin perehtymisprosessia ei ole toteutettu huolellisesti voi aiheutua sopeu-
tumista ja oppimista haittaavia ristiriitoja. Talldin tuloksena voi olla perehtyjan sulautumi-
nen vallitseviin kaytantoihin, jolloin han joutuu sivuuttamaan hallitsemiaan tietoja ja tai-
toja, ja tydyhteis6 menettad nain mahdollisuutensa kehittya. Taméan valttamiseksi koros-
tuu perehtyjan riittavan hyva etukéteisinformointi, jolloin héanen on taytynyt jo tydpaik-
kaan tullessaan hyvéksya tiettyja toimintatapoja ja normeja. (Geier 2011: 17.)

Rontgenhoitajan perehdyttamista lapivalaisututkimuksiin on tutkittu maailmalla vahan,
jos ollenkaan. Tasté syysta tutustuin kirjallisuudesta perehdyttdmisen kasitteeseen, ja
pyrin yleistam&an aihepiiristé kartoitettua tietoa sosiaali- ja terveysalalle, ja edelleen
réntgenhoitajan toimenkuvaan soveltuvaksi. Taman lisdksi opinndytetydn tekemista oh-
jaa nayttoon perustuvan toiminnan kasite, johon seka tydn toimeksiantaja HUS ettd op-

pilaitokseni Metropolia ammattikorkeakoulu ovat periaatteissaan sitoutuneet.

Nayttdon perustuvan toiminnan padmaarana on parantaa vaeston terveytta tarjoamalla
mahdollisimman hyvaa ja vaikuttavaa hoitoa asiakkaille ja potilaille asuinpaikasta riippu-
matta. Tama edellyttad, ettd hoidossa kaytetddn menetelmia, joiden tiedetaan tutkimus-
nayton perusteella vaikuttavan positiivisesti asiakkaan ja potilaan terveyteen. Paras
mahdollinen tutkimusnaytté on kuvattu mm. hoito- ja hoitotyon suosituksissa terveysalan
ammattilaisille selkedsti ja helposti kaytettdvissa muodossa.

(Metropolia 2013.)

Nayttoon perustuvat tiedonlahteet koostuvat Sosiaali- ja terveysministerion julkaisun mu-
kaan tieteellisestd naytosta, tyontekijan kokemuksen kautta hankitusta tiedosta, seka

tiedosta asiakkaiden/potilaiden tilanteesta ja toiveista, seka tiedosta palvelujarjestelmén



mahdollisuuksista. Opinnaytetydn tiedonlahteena painotan tassa tyontekijan kokemuk-
sellista tietoa. Tyontekijan kokemuksellinen tieto on yksil6llistd kaytannon tydssa saatua
tietoa, joka ilmenee kykyna yhdistaéa eri lahteista saatua tietoa ja raataldida ratkaisut
asiakaskohtaisesti. (Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2009: 55).

Asiantuntijoiden mielipiteita pidetaan tarkeina nayton lahteina silloin, kun tutkimusnaytto
on niukkaa tai sita ei ole ollenkaan saatavilla. Asiantuntijoiden mielipiteet pohjautuvat

tydkokemukseen ja havaintoihin. (Sarajarvi — Mattila — Rekola 2011: 15.)

3.2 Lapivalaisututkimukset HUS-Kuvantamisessa

Lapivalaisututkimukset mielletdédn usein vanhaksi ja vaistyvaksi modaliteetiksi, joiden
maarat vahenevat vuosi vuodelta ja toiminta keskitetdan yha harvempaan paikkaan. Ter-
veydenhuollon kaytdssa on talla hetkelld kirjattuna 115 kiinteé&, seké 215 liikkuteltavaa
lapivalaisulaitetta (Rantanen 2012: 37). Toimenpideradiologia (I&pivalaisu- ja TT-toimen-
piteet yhteenlaskettuna) kattaakin vain 1 % Kkaikista rontgentutkimuksista STUK:n
vuonna 2013 tekeman raportin mukaan. Toimenpiteiden mééra ei kuitenkaan suinkaan
ole laskussa, vaan nousussa: vuonna 2011 lapivalaisu- ja TT-toimenpiteiden maaréat
nousivat 9 % vuoteen 2008 verrattuna (Helasvuo 2013: 12). Kuviosta 1 (liite 1: Radiolo-
gisten tutkimusten ja toimenpiteiden maarat 2011) nakyy, etta lapivalaisututkimuksia teh-
tiin 3 902 kappaletta enemman vuonna 2011. Siksi onkin ajankohtaista nostaa esille sa-
teilysuojelu toimenpideradiologiassa.

Lapivalaisututkimuksia tehdaan, kun tutkimuksessa tarvitaan reaaliaikaista kuvaa liikku-
vasta kohteesta. Tutkimuksen aikana otetut réntgenkuvat ovat kuitenkin myds oleellinen
osa ndita tutkimuksia. Toimenpideradiologiassa, kardiologiassa ja kirurgiassa on perin-
teisesti kaytetty lapivalaisukuvauksiin C-kaaria, joiden kuvaussuunta voidaan helposti
k&dantaa halutuksi. Ruoansulatuskanavan tutkimuksissa kaytetaan usein yleistutkimus-
telinettd, jossa rontgenputki sijaitsee kiinteasti tutkimuspoydan alla tai ylapuolella, ja po-
tilasta voidaan mm. siirtda ja kallistaa tutkimuksen aikana. Viime vuosina on toimenpide-
radiologiaan tullut yhdeksi vaihtoehdoksi myds tietokonetomografiakuvaus. Edella mai-
nituissa tutkimuksissa on kaikissa kaytossa réntgenputki ja néin ollen sadeannokseen
vaikuttavat perussuureet ovat samat — putkijannite (kuvausjannite) ja putkivirta (aikayk-
sikk6a kohden). Rontgenputken anodin ja katodin valiin kytketd&n suurjannite (putkijan-
nite), sahkokenttd vetda katodilta irtoavat elektronit anodille (rontgenputken kohtiolle),

johon ne térmaavat putkijannitteen suuruudesta riippuen (mm. lapivalaisututkimuksissa



n. 50 — 110 kV) noin 0,3 — 0,6 -kertaisella valonnopeudella. (Katisko — Makela. 2008: 1
-3)

Lapivalaisututkimuksien yhteydessa korostuvat sateilysuojelulliset seikat.

Sateilyn kayttd ja valvonta esimerkiksi toimenpideradiologiassa on erityistd monessa
mielessa. Henkilokunta altistuu usein sateilylle ja potilaalle voi tulla hyvinkin korkeita,
jopa deterministisia vaikutuksia aiheuttavia sddeannoksia. Jos henkilokohtaiset sade-
suojat eivat olisi kaytdssa, olisi toimenpideradiologien keskimaarainen sadeannos noin
kaksinkertainen suomalaisten keskim&araiseen vuotuiseen sddeannokseen verrattuna.
(Katisko — Makela 2008: 1 — 3.)

4 Opinnaytetyon toteutus

4.1 Kirjallisuushaun toteutus

Kirjallisuushaku suoritettiin kolmesta tunnetuimmasta ladketieteellisen alan tietokan-
nasta aihepiiria kasittelevan tutkimusnayton hankkimiseksi. Tietokannat olivat Cinahl,
Medic ja Medline. Hakusanoina kaytettiin radiograph*, competenc* ja fluoroscop* haku-

sanoja. Hakusanat yhdistettiin AND- toiminnolla.

Tuloksena ensimmaisen Cinahl —tietokannan hauista oli yhteensa 12 artikkelia. Kaikki
artikkelit luettiin [&pi tiivistelmatasolla, joista selvisi, ettd yksi artikkeli sivusi kartoitettavaa
teemaa. Tama artikkeli poimittiin mukaan analysoitavaksi. Valitut artikkelit |16ytyvat tau-
lukoituna liitteessa. Muut artikkelit kasittelivat teknisemmasta nakodkulmasta lapivalaisu-
laitteen avulla suoritettavia tutkimuksia. Naissd huomio kiinnittyi yleensa maarallisiin
seikkoihin kuten jonkin lapivalaisun avulla tehtdvén toimenpiteen kokonaiskestoon,
kuinka monta sekuntia lapivalaisulaitetta kaytettiin tutkimuksen aikana, seka tutkimuk-
sesta potilaalle aiheutuneisiin DAP-annoksiin. Artikkeleita luettiin 1&pi siitd nakdkulmasta,
ettd niissa olisi luonnehdittu l&pivalaisutoimenpiteiden luonnetta tutkimuksena, millaisia
erityispiirteita niihin liittyy, sek& millainen ymparisto lapivalaisutila on modaliteettina. Teh-
tyjen hakujen kautta tuli sellainen vaikutelma, ettéa lapivalaisua ei pidetéd mielekkaana
modaliteettina tutkia rontgenhoitajan toimenkuvan kannalta, koska siina hoitajan rooli on
kuitenkin paaasiallisesti olla tutkimuksia tekevan ladkarin assistenttina. Toisin kuin esi-

merkiksi magneettitutkimuksissa tai TT-tutkimuksissa, joissa réntgenhoitajan vastuulla



on paljon tutkimuksen onnistumiseen ja turvalliseen suorittamiseen liittyvien parametrien
valintaa ja kokonaisvastuuta tutkimuksen suorittamisesta. Naissé rontgenhoitajan suo-
rittamat toimet kattavat kaiken potilaan vastaanotosta tutkimuksen loppuun saattami-
seen asti, jolloin tydskentelyd ja réntgenhoitajan toimintaa voi arvioida kokonaisvaltai-
semmin. Lapivalaisututkimuksia kartoittaessa tuli vaikutelma, etté niihin suhtauduttiin jo-
tenkin valineellisemmin tutkimuksien paapainon ollessa lapivalaisun avulla tehtavassa
toimenpiteessa tai kartoitettavassa sairaudessa itse kuvantamistapahtuman pelkisty-
essa DAP- numeroiksi ja lapivalaisuajoiksi. Rontgenhoitajan osaamista sivuttiin yhdessa
muussa artikkelissa hyvin samantapaisesti rontgenhoitajan roolin laajentamiseen tutki-
muksen suorittajaksi kuin jo valituksi tulleessa artikkelissa, joten se rajattiin valinnan ul-

kopuolelle.

Haku suoritettiin samoilla hakusanoilla Medic —tietokannasta ja tuloksena oli nolla artik-
kelia. Myds Medline —tietokannasta kyseisilla hakusanoilla suoritettu haku tuotti nolla ha-
kutulosta. Medline —tietokannan haussa kaytettavat erikoismerkit poikkeavat hieman
kahdesta muusta tietokannasta ja kokeiltaessa hakusanoja ilman sanojen lyhennysta
tahtimerkin kanssa saatiin yllattden hakutuloksia kokonaisilla hakusanoilla. Hakusanat
radiographer and competence and fluoroscopy tuottivat tulokseksi 11 artikkelia. Medli-
nesta l16ytyy myos erityinen tahtiluokitus tuloksien hakusanojen vastaavuudelle ja kysei-
set artikkelit olivat kaikki vastaavuudeltaan 3/5 téhtea.

Medlinen artikkelit luettiin |&pi tiivistelméatasolla ja niiden todettiin kasittelevan lapivalai-
sututkimuksia samaan tapaan kuin Cinahl- haussa hylatyt artikkelit. Ei siis mitd&n ront-

genhoitajan roolia tai l&pivalaisuymparistoa kuvailevaa sisaltoa.

Naiden hakujen jalkeen hakua laajennettiin siten, etta saataisiin lukumaaraisesti enem-
man arvioitavia hakutuloksia. Fluoroscopy -hakusana pudotettiin pois ja kaytettiin pel-
kastaan kahta hakusanaa radiogr* AND competenc*. Haku Cinahl -tietokannasta tuotti
tulokseksi 264 hakutulosta; tieteellisia artikkeleita ja julkaisuja. Haut rajattiin vuosiin
2000-2014 seka englanninkielisiin teksteihin. Artikkelit kaytiin otsikkotasolla lapi ja tar-
kasteltavaksi valittin 14 artikkelia. Tiivistelmatason lukemisen jalkeen artikkeleista kar-
siutui pois 6, jonka jalkeen kokonaisuudessaan luettiin 8 artikkelia. Naista nelja paadyttiin
hylkdamaan sisallon perusteella. Valitut nelja artikkelia 16ytyvat tiivistettyind tdman tyon

liteosasta asiakirjan lopusta.



Haut suoritettiin samoilla hakusanoilla viela Medic- ja Medline —tietokantoihin ja tulok-
sena oli Medic- tietokannasta kolme artikkelia, jotka hylattiin siséllon perusteella. Medline
—tietokanta ei antanut hakutuloksia nailla hakusanoilla.

4.2 Kirjallisuushaun tulokset

Tutkimuskysymyksen eli perehtymisen kasitteen ndktkulmasta sopivaa materiaalia ei
ollut juurikaan saatavilla. Artikkelit kasittelivat kylla kaikkea muuta lapivalaisututkimuksiin
liittyvaa paadasiassa teknisesta nakdkulmasta. Jonkin verran myds eri alojen ammattilais-
ten toimintaan liittyvdd osaamista eli kompetenssia kasiteltiin. Kaytetty hakusana oli
my0s vaikea englanniksi, silla perehtymista parhaiten vastaavilla termeilla initiation tai
familiarization ei 16ytynyt mink&anlaisia hakutuloksia. Englannissa varsin laajassa mie-

lessa kaytetty competence oli siina mielessa varsin osuva ja hyva valinta hakusanaksi.

Opinnaytety6hon valikoituneiden artikkeleiden tulososioista saatiin kuitenkin sen verran
tukea tutkimusaiheeseen, ettd osaltaan myods niihin pohjautuen kyettiin muodostamaan
lopullinen tutkimuskysymys osastojen perehdytyksestéa vastaaville hoitajille.

Artikkeleiden keskeinen sisélldllinen anti oli erilaisten rontgenhoitajan tehtavassa tarvit-
tavien taitojen kuvailu ja osaamisalueiden maarittely. Artikkeleiden tuloksissa kasiteltiin
monipuolisesti rontgenhoitajien valmiuksia tyéskennelld eri modaliteettien parissa. Yh-
den artikkelin tuloksissa esitettiin myos perusteita ajatukselle laajentaa rontgenhoitajan
toimenkuvaa radiologin osaamisalueelle. Opetussuunnitelmien valisia eroavaisuuksia
eri maissa kasitteleva artikkeli heratti ajatuksia siité, millaisia valintoja erilaisten osaa-
misalueiden painotuksissa on mahdollista tehda ja millaisia vaikutuksia valinnoilla voi
olla koko ammattikunnan tulevaisuutta ajatellen. Varsinaista suoraa yhteytta artikkelei-
den tulosten ja hyvan perehdyttamisen maaritelmien vdlille ei syntynyt, mutta osaamisen
kuvausten takaa oli monessa tapauksessa luettavissa luonnehdintoja siitd, millaisin kou-

lutuksellisten ratkaisujen avulla osaamista voitaisiin hoitajien parissa edelleen kartuttaa.



4.3 Haastatteluaineiston keruu ja otannan suuruus

Aineiston keruun menetelméaksi valikoitui teemahaastattelu, joka kuuluu laadullisiin tut-
kimusmenetelmiin. Teemahaastattelu antaa vastaajalle mahdollisuuden vastata esitet-
tyihin kysymyksiin vapaasti, ilman etté haastattelijan ennakko-oletukset vaikuttavat vas-
tauksiin. Se mahdollistaa myds haastateltavan erilaisten teemojen esiin nostamisen,
joita haastattelija ei ollut ennen tutkimuksen aloittamista osannut ajatella. Tama lisaa

ilmiosté kertovan tiedon maaraa. (Evaluation toolbox 2010.)

Oman opinnaytetyoni laadulliseen luonteeseen kuuluu, ettéa paaasiallinen tiedonkeruun
lahde ovat kaytannon tyota tekevat rontgenhoitajat. Tah&n tarkoitukseen mahdollisim-
man laajasti tietoa tuottava teemahaastattelu soveltuu mielesténi hyvin. Hahmoteltuani
mahdollisia tutkimuskysymyksia keskustelin niistd ohjaajieni kanssa. Totesimme liian
tarkan kysymyksenasettelun ohjailevan haastateltavia helposti liikaa, jolloin pdadyimme
vain yhteen tutkimuskysymykseen. Perehtymisen teemaan kiinteasti liittyva tutkimusky-
symys kuului siis seuraavasti: Millaista on hyva perehdyttaminen lapivalaisututkimusyk-

sikdssa?

Otannan suuruutta miettiessani tukeuduin erityisesti ammattikorkeakoulutasolle soveltu-
van teoksen laadullinen tutkimus ja sisallénanalyysi — kirjan ohjeistukseen. Siind Anneli
Sarajarvi ja Jouni Tuomi toteavat asiasta seuraavasti: Laadullisessa tutkimuksessa ei
pyrita tilastollisiin yleistyksiin. Niissa pyritaan mm. kuvaamaan jotain ilmiota tai tapahtu-
maa, ymmartamaan tiettyd toimintaa tai antamaan teoreettisesti mielekas tulkinta jollekin
iimidlle. Taten laadullisessa tutkimuksessa on periaatteessa tarkead, etta henkilét, joilta
tietoa keratdan, tietavat tutkittavasta ilmidsta mieluusti mahdollisimman paljon tai etta
heilla on kokemusta asiasta. Tassa mielessa tiedonantajien valinnan ei tule olla satun-

naista vaan harkittua ja tarkoitukseen sopivaa. (Tuomi — Sarajarvi 2004: 87-88.)

Opinnaytety6tani varten haastattelin kahta perehdytyksesta vastaavaa rontgenhoitajaa
kahdesta eri HUS-Kuvantamisen toimipisteesta. Molemmat hoitajat olivat kokeneita ront-
genhoitajia, ja tyokokemusta molemmilla oli yli 25 vuotta. Molempien tehtavankuvaan
kuului uuden lapivalaisututkimusyksikkdon tulevan rontgenhoitajan perehdyttdminen
tehtaviinsa. Lisaksi molemmat haastateltavat olivat kiintedsti tekemisissa lapivalaisu-
tutkimusten kanssa paivittaisessa tyossaan. Taten kriteerit pateville tiedonantajille tayt-

tyivat hyvin.
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Suoritin haastattelut nauhoittamalla, jonka jalkeen litteroin aineiston sanatarkasti.
Litteroinnin pohjalta avasin haastattelun sisallon syvéllisemp&a tarkastelua varten. Ai-
neiston analysoinnissa pyrin houdattamaan aineistolahtdisen sisélldnanalyysin menetel-

maa parhaani mukaan.

4.4 Haastateluaineiston analysointi

Sisallbnanalyysiprosessin etenemisestad voidaan karkeasti erottaa seuraavat vaiheet:
analyysiyksikon valinta, aineistoon tutustuminen, aineiston pelkistaminen, aineiston luo-
kittelu ja tulkinta seka sisallonanalyysin luotettavuuden arviointi. Analyysiprosessin eri
vaiheet voivat esiintyd samanaikaisesti ja usein analyysi on edella esitettya monivaihei-
sempi. (Janhonen — Nikkonen 2001: 24.)

Analyysiyksikon maarittdminen ennen analyysiprosessin aloittamista on olennainen teh-
tava, olipa kyseessa sitten aineisto- tai teorialahtdinen siséllonanalyysi. Analyysiyksikon
maarittelyssa ratkaisevat aineiston laatu ja tutkimustehtava. Tavallisimmin kaytetty ana-
lyysiyksikko on aineiston yksikkd: sana, lause, lauseen osa, ajatuskokonaisuus tai sa-
nayhdistelmé&. (Janhonen — Nikkonen 2001: 25.)

Analyysiyksikoksi tydssani muotoutui ajatuskokonaisuus. Haastateltavien kasiteltya jo-
takin aihepiiria valilla varsin polveilevasti, ajatuskokonaisuuden valinta analyysiyksikoksi
tuntui perustellulta. N&in sain mahdollisuuden erottaa oleellisen ydinajatuksen useiden

lauseiden tai virkkeiden muodostamasta kokonaisuudesta.

Haastatteluista saamani aineiston oltua viimein litteroidussa tekstimuodossa, paasin
aloittamaan analyysiprosessin. Analysoitavaa materiaalia kertyi 17 sivua. Lahdin pelkis-
tamaan aineistoa ajatuksenani karsia tutkimukselle epéolennainen pois. Poistin jonkin
verran aiheeseen liittyméatonta materiaalia. Lisaksi tiivistin jokaisen ajatuskokonaisuuden
pelkistetyksi ilmaukseksi, jossa kiteytyy ajatuksen ydin. Pelkistetyt ilmauksen merkitsin
juoksevalla numeroinnilla myéhemmin tapahtuvaa alkuperaisen ilmauksen todentamista

varten. Pelkistysvaiheen jalkeen oli vuorossa hahmotella ilmauksia kuvailevat luokat.

Sisélldnanalyysissa on olennaista, etta tutkimusaineistosta erotetaan samanlaisuudet ja
erilaisuudet. Aineistoa kuvaavien luokkien tulee olla toisensa poissulkevia ja yksiselittei-

sia. Empiirisyyden haaste liittyy kasitteiden perustelemiseen seka kasitteellisesti etta
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empiirisesti. Tekstin sanat, fraasit tai muut yksikét luokitellaan samaan luokkaan merki-
tyksen perusteella eli ne merkitsevat samaa asiaa. Késitteiden samanlaisuus on riippu-
vainen tutkimuksen tarkoituksesta niin, ettd voidaan yhdistda synonyymeja tai samaa
tarkoittavia sisaltoja, esimerkiksi valta (wealth) tai voima (power). (Janhonen — Nikkonen
2001: 23.)

Luokkien nimet hahmottuivat pelkistettyjen ilmausten sisaltdmien ydinajatusten avulla.
Nimettyani alaluokat muodostin ylaluokat niiden pohjalta pyrkien tekemaan niista riitta-

vasti toisistaan erottuvat luokittelun mahdollistumiseksi.

Kolmas vaihe aineistolahttisessa sisallénanalyysissé on aineiston abstrahointi. Aineis-
ton abstrahointivaiheessa yhdistetaan samansisaltoisia luokkia, jolloin saadaan ylaluok-
kia. (Janhonen — Nikkonen 2001: 29.)

5 Tulokset

Tulososiossa kaydaan lapi aineistolahtoisen sisallonanalyysin avulla saatuja tuloksia ja
keskeisia havaintoja hyvasta perehdyttamisesta lapivalaisututkimuksissa. Tutkimusteh-
tavia oli vain yksi: Millaista on hyva perehdyttdminen lapivalaisututkimusyksikdssa?
Tasté johtuen tulososion alaluvut on nimetty aineiston luokitteluvaiheessa muodostunei-
den kolmen paaluokan mukaan. Naiden alla kunkin paéaluokan linjassa olevat yla- ja ala-
luokat kaydaan lapi palautuen aina niiden perustana oleviin alkuperaisiin ilmauksiin asti.
Tehtyja tulkintoja havainnollistetaan pelkistettyjen ilmausten takana oleviin autenttisiin
haastateltavien kommentteihin nojautuen. Kolme paaluokkaa ovat siis seuraavat: pereh-
dytysprosessin edellytykset, lapivalaisututkimuksen toteuttaminen seka lapivalaisututki-
muksien ominaispiirteet. Naista muodostuu yhdistava luokka, joka on nimeltdan pereh-
dyttaminen lapivalaisututkimuksissa. Se on samalla tyon tarkoituksen ja tavoitteiden mu-
kainen opinnaytetyoni péaaotsikko. Lopullinen opinnaytetydn otsikko on informatiivisuu-
den vuoksi kuitenkin: Perehdyttaminen lapivalaisututkimuksissa, nakdkulmia perehdy-

tysmateriaalin tueksi.

Liiteosasta opinnaytetyon lopusta 16ytyy paaluokan "Perehdytysprosessin edellytykset”

— luokitteluesimerkki.
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5.1 Perehdytysprosessin edellytykset

Perehdytysprosessin edellytykset paaluokka muodostui ylaluokista mielenkiinto l&apiva-
laisututkimuksia kohtaan, sek& oppimiseen vaikuttavat seikat. Luokan péaajatukseksi
voisin kiteyttdd huomioni, ettéa laadukkaan perehdyttamisen taustalla on oltava perehdy-
tettavan kiinnostuminen opiskeltavasta asiasta, sekd sen kautta mahdollistuva tulokse-

kas oppiminen.

Mielenkiinto lapivalaisututkimuksia kohtaan

Mielenkiinto lapivalaisututkimuksia kohtaan ylaluokka kasittaa alaluokat lapivalaisututki-
musten imago ja lapivalaisututkimusten tunteminen. Lapivalaisututkimusten imago luo-
kan keskeiseksi ajatukseksi muodostui ajatus siitd, etté sitoutuneiden tyontekijoiden saa-
miseksi yksikkdon vallitseva mielikuva lapivalaisututkimuksista uusien hoitajien keskuu-
dessa taytyisi olla myonteinen. Mydnteisen ja kiehtovan mielikuvan kautta uusi henkild
motivoituisi modaliteettiin paremmin ja siten my6s perehdyttédmisprosessi olisi hedelmal-

lisempi.

"Mutta tota, se on, maa oon jotenki kokenu etté se ei oo kauheen niinku tan hetken
semmonen in- juttu koko tdma lapivalaisuasia, vaikka se on mun mielesta tosi mie-
lenkiintonen. Mut se et meillahan kay niinkun lapsia ympari taalta pitkin, et niinku
Jorvista, esimerkiks tanaankin on Jorvista, Porvoosta, niit tulee niinku eri puolilta,
etta lapivalaisututkimuksethan on niinku kauttaaltansa vahentyny, mutta meille niita

tulee tuolta pitkin, muualtakin kun meian talosta.”

Vallitsevaa mielenkiintoa lapivalaisututkimuksia kohtaan kuvaa myds haastateltavan
huomio siitd, kuinka huonosti han on kokenut perehdytettavien tuntevan lapivalaisututki-
muksien luonnetta ennen néiden yksikkdon tuloa. Seuraavaan lainaukseen kiteytyy ala-

luokan lapivalaisututkimusten tunteminen sisalto.

"Nykyisin aika paljon oikeestaan tapahtuu niin etté siella koulussa on ollu oikeestaan
aika vahan puhetta lapivalaisusta ylipaatansa, ettd mulla on ollu opiskelijoita esimer-
kiksi etté kuka ei niinko hahmota miké ero on lapivalaisulla ja sitten niinko kuvauk-
sella. Ettd niinku naitten kasitteitten niinku et mita ylipdatansa tarkotetaan lapiva-

laisulla, sekin on jo niinku valilla hakusessaan.”
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Oppimiseen vaikuttavat seikat

Oppimiseen vaikuttavat seikat —ylaluokka kerasi luokitteluprosessissa kaikista eniten
alaluokkia alleen, seitseméan kappaletta. Luokan muodostavat alaluokat ovat seuraavat:
kokemuksien kartuttaminen, perehdytettévien erilaiset luonteet, perehdytettavéan infor-
moiminen, perehdytettdvan kanssa tydskenteleminen, perehtyjdn motivaatio, riittava

henkildstoresursointi seka vallitsevaan toimintakulttuuriin sosiaalistuminen.

Lapivalaisututkimuksia kohtaan syntyneen kiinnostuksen synnyttya oppiminen on siis
mahdollista. lImi tullut oppimiseen vaikuttavien seikkojen kirjo on laaja, mutta koen sen
merkitykselliseksi aiheen kannalta, jonka takia otan jokaisesta alaluokasta yhden esi-

merkin tydhoni.

Kokemuksien kartuttaminen — alaluokka piti siséllaan haastateltavan ajatuksen siit, etta
perehtyminen l&pivalaisututkimuksiin tapahtuu pitkalti havainnoimalla toimintaa yksi-
kossa, ja viettdmalla aikaa tutkimuksien parissa, jolloin kokemusta ja ymmarrysta tutki-

muksista vaistamatta karttuu.

*Joo, kylla ma sanoisin et se on se yks, se on se tarkein tapa melkein oppia naita
asioita etté olemalla sielld ja ettéd olla lasna koko aika...”

Perehdytettavien erilaiset luonteet — alaluokka sisaltda haastateltavien kokemuksia siita
miten eri tavoin oppivia ja perehdytykseen suhtautuvia tuoreita hoitajia heilla on ollut
vastuullaan. Keskeisia havaintoja luokassa on mm. rohkean ja nopeasti oppivan seka
ehkéa hieman hitaammin ja varovaisemmin tutkimuksiin mukaan tulevan perehtyjan vali-
set erot. Nopea ja rohkea oppija koetaan helpoksi perehdytettavéksi. Hitaamman koh-
dalla keskeista on talle annettu aika ja suurempi tuki. Hitaampaa saa toisinaan patistella
itsenaiseen tydhon ja vastuunottamiseen, mutta kdantépuolena on usein tunnollisuus ja
vankka osaaminen mythemmassa vaiheessa. Luokassa otetaan kantaa my6s perehdy-
tettavan lasnéoloon perehdyttamisen aikana. Taméa huomio tulee esille niissa tilanteissa
kun ajattelee uuden hoitajan hallitsevan jonkin taidon jo hyvinkin, ja sitten joutuu totea-
maan, ettei itsendisen suorittamisen taso olekaan vield hallussa. Luonteesta johtuvia
haasteita perehdyttajalle asettaa myds se tilanne, kun taytyy arvioida perehdytettavan
osaamistasoa. Toiset ilmaisevat selkeammin osaavansa jonkin asian toisten ollessa vai-

keaselkoisempia.
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”- vaati enemman sita aikaa, ja luonteet on erilaisia, toiset on hiljasempia, arempia,
et ne ei niinku ehka aina naytakaan sité, et ehk& he osaakin enemman, mita paalli-
sinpuolin, etté se on ohjaajallekin védhan haaste tavallaan, et sé luet Iapi niinku sen
sun ohjattavan, et onko han omaksunu sen asian, minka sa olet kertonut, et onko
se menny oikeesti perille, et se on mulla ainakin vélilla semmonen niinku haaste, et
ma mietin, etté olenko oikein osannut kertoa sen asian sit semmaoselle henkilélle,
joka ei niinkun tavallaan nayta sitd etta osaako han sen, ymmarsikdé han sen asian
- Kylla, ettéd onko se vaan sita arkuutta vai sitten osaamattomuutta vai..

- Niin, nimenomaan, joo, et siind helpolla sit itse tulee tehtya se, etta tavallaan tois-
taa niitd asioita, ja ihan varmuuden vuoksi, ja sitten tietenkin ehk& tarkemmin sitten
seuraa vield sitd hanen tydskentelyédan, etta haluu huomata sen, tai nahda, etta
onko se sun ohjattava ihan oikeesti sitten omaksunu sen mit& sa olet kertonut ja,
tai on kéyty asioita lapi sitte...”

Perehdytettdvan informoiminen —alaluokka kokoaa tekijat, joissa painottuu perehdytta-
jan aktiivinen toiminta suhteessa perehdytettavaan. Keskeista luokassa on mm. pereh-
dyttajan pohdinta kulloisenkin tutkimuksen aikana sen suhteen, onko h&n muistanut va-
littaa perehdytettavalle kaiken oleellisen informaation. Tahan liittyy myds se, onko han
huomannut kertoa kaikista mahdollisesti eteen tulevista vaihtoehdoista, joita saman tut-
kimustyypin sisalla voi tulla eteen vaihtuvasta potilasmateriaalista ja potilaiden yksil6lli-
sistéa ominaisuuksista johtuen. Luokassa todetaan myds tahan liittyen, etta aina kaikkia
spesiaalitapauksia ei voikaan muistaa kertoa, vaan oppiminen tapahtuu kuitenkin paa-
saantoisesti kulloinkin tutkimuksissa eteen tulevien tilanteiden kautta. Luokassa ilmais-
tiin myos sen tarkeys, ettd taytyy kiinnittdd huomiota tutkimuksien suorittamiseen jous-
tavasti, jolloin opitaan tehokkaat tydskentelytavat ja sédastetaan aikaa. Merkittavimmaksi
huomioksi luokassa nostaisin kuitenkin haastateltavan ajatuksen perehdytettdvan oman

toiminnan suunnittelun aktivoimisesta.

“Ainakin mulla on se periaate, et me joudutaan niinku opettaa se uusi perehdytet-
tava siihen, etta han lukee lahetteen, han miettii mita siin tehdaan, ja miten lahde-
tdan menee sitd tutkimusta eteenpain, kysytaan tarvittaessa laakarilta et jos on jo-
tain tammaosia poikkeustilanteita, miten menetelladn, miten sa valmistelet potilaan
siihen pdydalle, et miten pain sa laitat sen potilaan, ja haluuko laékari tehda ensin
ultradénen, vai lahdetdénkd suoraan tekemaan toimenpidettd, et kaikkii tAmmosia
asioita, et meilla on hyvin tarkeeta se, ettéd keskustellaan, mietitdén asioita laaka-
reiden kanssa, sanotaan niin, valmiiksi, otetaan asioista selvad, tokihan meilla on
sitten tda vastuuhoitaja, joka pyrkii tekemaan nama asiat, selvitysasiat, et sehan on
meilla kaytannossa erittéin tarked asia se, et on se vastuuhoitaja siind, mut aina
vastuuhoitajakaan ei ole paikalla, et sen takia on térkeeta et jokainen hoitaja pystyy
naa samat asiat tekee, mita vastuuhoitaja, elikk& suunnittelee sen tyon ja tydjarjes-
tyksen, ja valmistautuu erilaisiin asioihin..”

Perehdytettavan kanssa tyoskenteleminen —luokan keskeinen anti pitaa sisallaan aja-

tuksen siitd, ettd hyvaa perehdyttadmista on konkreettinen tekeminen perehdytettavan
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kanssa. Kaytannon tilanteet ovat parasta oppia asioiden omaksumiseksi. Hyvéana koe-
taan parityoskentely, jolloin uusi hoitaja tukeutuu perehdyttgjaan. Perehtyminen on pit-
kalti mallioppimista hyvaksi havaittujen hoitokaytantdjen omaksumiseksi. Luokan annin
tiivistaisin lainaukseen, joka ilmaisee oppimisen tapahtuvan parhaiten ohjaajan koke-

musperaisen tiedon valittAmisen kautta.

"Etta jos ollaan, ajatellaan yksittaista tutkimusta niin se oppimistapahtuma tapahtuu
kumminkin aika pitkalti siind etta tda ohjaaja koko aika kay lapi naita erilaisia tilan-
teita ja erilaisia vaiheita mitéa voi my6s mahdollisesti olla siina ja sitten tosiaan naa
mit& pitda tan uuden perehtyjan ehdottomasti niinku mieltaa ja tietda, ettd mita ha-
nelté vaaditaan, mitd hanen kuuluu osata.”

Perehtyjan motivaatio — luokka kerasi paljon sattumia, joka kertoo siitd, etta motivaatio
koettiin varsin tarkedksi asiaksi oppimisen edistajana. Ylipaataan oppimisen mahdollis-
tumiseksi koettiin, ettéa peruskiinnostus modaliteettiin on oltava olemassa. Molempien
hoitajien roolit taytyisi myts kokea mielekkaiksi. Haastatteluista kavi ilmi, ettd joskus
aiemmin potilashoitajan roolissa on ollut lastenhoitaja tai muu ilman rontgenhoitajan kou-
lutusta oleva henkild, mutta nykyaan tutkimuksissa on kaksi réntgenhoitajaa. Laakarin
parina tydskentelevan rooli koettiin mielekkddmpana, ja niinpa uuden hoitajan perehdyt-
tamisessa painotetaan, ettd molemmat roolit tulee hallita ja molempia vuorollaan hoitaa.
Osuvin lainaus luokasta ilmaisee motivaation synnyttamisen tarkeimpana tekijana kiin-

nostuksen syvenemisen perehtyjélle 16ytyvien vastuualueiden myota.

*Ja sit ku tulee, heraa niinku pikkusenkin kiinnostusta johonkin, niin sit ku 16ytyy sielta
niitd vastuualueita tavallaan et mita niinku voi sielta ottaa, mita ruveta hoitamaan niin

se kylla yleensa aina niinku poikii my6s sen et sitten kiinnostuu niinku enempi.”

Riittava henkilostoresursointi —luokan tarkein ajatus on, ettéd laadukkaan perehdyttami-
sen lahtokohtana on riittdva maara henkilostéd perehdytysprosessin aikana. Siihen asti

kunnes perehdytettava on omaksunut riittdvan hyvat valmiudet selviytydkseen yksin.

Kylla, kylla. Mut jos aatellaan hyvaa perehdytysta ni ma toivoisin etté olis niinku
tavallansa mahollista sillon, no ihan ensimmaisina paivina on mahollista siihen et
siin& on niinku kolme. Sehéan ois hyvaéa perehdytysté etta siella ois kolme, etta yks
hoitais aina sen toisen roolin, ja perehdyttéja sais sen perehtyjan kanssa hoitaa
sen toisen roolin, keskittya siihen. Niin, mutta nykyisellaén siihen ei oo juurikaan
mahollisuutta. Etta se tavallansa niinkun pitkittyy sitten, koska sittenhan sité tekee
vaan mité niinku osaa. Etta jos ois aina se kuka huolehtis niinku aikasemmin oli se
lastenhoitaja kuka huolehti siitd et piti potilasta kiinni ni sitten sai aina niinku kayda
samalla kun sielld tapahtu sita ettei tarvinnu olla koko ajan siella puolella ni saatto
samalla opetella sité konetta ja kaikkee muuta siitd. Mut nyt se menee vahan
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niinku hitaammin. Mutta siis idea ett4, silloin se ois mun mielesta hyva jos siihen
ois mahollista satsata tarpeeks henkilgita. Etta ois aina sen perehtyjan kaverina
siind mita se tekee.”

Viimeisess4, vallitsevaan toimintakulttuuriin sosiaalistuminen —luokassa, tuotiin esille
huomio, ettd muissa yksikoissa tydskenneltyd&n uusi hoitaja joutuu sovittamaan omak-
sumiaan kaytantoja uuden lapivalaisututkimusyksikkonsa kaytantdjen mukaisiksi.

Aseptiikan osalta tama on erityisesti ymmarrettavaa.

"Hoitaja, vaikka sanotaan vastavalmistunut hoitaja, ja niinku meillakin.. nehan alot-
taa paivystamisen hyvin aikasessa vaiheessa mutta kay kumminkin kaikki naa eri
yksikét, toimenpidealueet lapi; tt:t, natiivit, ultradénet, ja ndin pain pois, ja sit ku ne
tulee sinne lapivalaisuun, niin jos nyt ajattelee sité tilannetta etta jos on jotain puut-
teita viela semmosia ettéa niinku useimmiten huomaa, niin kyllahén se tietenkin jos-
sain mielessd, no aseptiikka alkaa olla jo aika hyvassa vaiheessa ettd, omaksuttu,
mutta kylla kieltAméttd meiénkin yksikéssa on vahén eri kayténtdja ehké kun mo-
nessa muussa, et ainahan ne ei mee yks yhteen, etta tietenkin siihnen aseptiikkaan
joutuu aina valilla ehk& vahan kiinnittdmaan huomioita, et se on sellanen mika tu-
lee mieleen, miten meilla toimitaan sanotaan esimerkiks tota jos laitetaan pleura-
punktiokatetri, niin siind toimitaan eri tavalla, sitten taas kun verrataan etta tehdaan
joku vaativampi toimenpide esimerkiksi tota pyelostomiakatetrin laitto tai ptc-toi-
menpide, niin tota ilman muuta se on vaativampi.. siind joutuu sitten hahmotta-
maan sita aseptista tydskentelya sitten naitten tutustujien osalta...”

5.2 Lapivalaisututkimuksen toteuttaminen

Lapivalaisututkimuksen toteuttaminen — paaluokka pitaa sisalldén ylaluokat kuvauksen
tekninen suorittaminen ja potilaan ohjaaminen ja hoitaminen. Ylaluokkiin sisaltyvissé ala-
luokissa perehtymista kasitellaan perehdytettavaltd vaadittavan osaamisen kautta. Eri-
laisia tutkimuksen suorittamiseen sisaltyvia taitoja mainitaan, ja tulkitsemalla nait& opin-
naytetyon tarkoituksen, tavoitteiden ja tutkimustehtavien nakoékulmasta pyrin kirkasta-

maan aineistosta laadukkaan perehdyttamisprosessin maaritelmia.

Kuvauksen tekninen suorittaminen

Kuvauksen tekninen suorittaminen — ylaluokka jakautuu kuuteen alaluokkaan, jotka ovat

seuraavat: laadunvarmistus, laitteentuntemus, lahetteenlukeminen, manuaaliin tutustu-

minen, tutkimusohjeet, sek& uuden laitteen opetteleminen.
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Laadunvarmistus — alaluokasta kay ilmi perehdyttdjan nakemys siitd, ettéd laadunvarmis-
tusasioihin kannattaa perehtya vasta sitten kun lapivalaisututkimuksissa on viettanyt riit-
tavasti aikaa, ja perehdytettava henkild osoittaa kiinnostusta tutkimuksia kohtaan. Ku-
vanlaatuun vaikuttavien tekijoiden ymmartamiseksi laadukkaana perehdyttamisena pi-
dettiin sita, etté asioiden lapikdymiseen olisi riittavasti aikaa tutkimuksien paineessa.

*Ja sit miten kuvia... kuvankasittelyt ja nda et miten osaa sitten... toki sita pitas ope-
tella tata kuvanlaadun arviointiiki heti alkuvaiheessa, mut ihan kaikkeen ei niinku
riitd resurssit. Etta ei osaa kattoo, ei osaa kattoo niinku sité ettd jos kuva nayttaa
huonolta ettéd mika tossa on niinku vikana, mité pitas teha.”

Laitteentuntemus — alaluokassa kdydaén pééasiassa teknisesti [&pi asioita, joita uuden
rontgenhoitajan tulee tydssaan osata, ottamatta juurikaan kantaa laadukkaan perehdyt-
tamisen tekijoihin. Luokka pitaa siséllaan kuitenkin haastateltavan ilmauksen, jossa
mainitaan etta laaja-alaista perehdyttamista olisi mydskin tutustua toimintoihin, joita ei
rutiinitydskentelyssé tarvita.

*Ja sit jos jotain harvinaisempii tutkimuksia, mité ei juuri koskaan oo ni niita kay-
daan sitten lapi, ja myos niinkun nuo.. tossakin laitteessa on hyvin paljon semmo-
sia toimintoja mita ei niinku kayteta rutiinitydskentelyssé, ni voidaan niinku perehtyy
niihin ettd mitéa kaikkee silla voiskaan tehd&, mita silld ei niinko tehda.”

Lahetteen lukeminen — alaluokassa pidetaén tarkedna lahetteen huolellisen lukemisen
merkitysta. Hyvaa perehdyttdmistd on ohjeistaa uusi hoitaja aloittamaan tutkimukseen

valmistautuminen lahetteen huolellisella lukemisella.

“Siin& taas niinkun ndhdaan, ettd kuinka tarkeétd se on ettd oot lukenu sen lahet-
teen, mitd potilaalle tehdéaéan, minkélainen toimenpide, miten sé asettelet potilaan
poydélle, ei lahdeta vaan suinpain tekeméaén jotain toimenpidetta, otetaan potilas
poydalle, vaan kyl se pitdd niinkun, useimmiten niinku laékarin kans mietitaan jo
asioita alustavasti, mutta kaytanndssa kylla hoitajan pitda pystya se tietdmaan
alustavasti, etté on laittanu potilaan oikeinpdin, etta siind ainakin usein tulee, tai tu-
len huomanneeksi etté jos tulee ihan uus tyontekija niin he ei osaa hahmottaa tam-
masié niinkun tilanteita etukateen...”

Manuaaliin tutustuminen — alaluokassa tuotiin esille huomio, etta manuaaliin tutustu-
mista olisi hyva painottaa opiskelijoille jo koulussa. Haastateltava koki tarkeaksi, etta
kokiessaan puutteita laitteenhallinnassaan, olisi hyva, jos perehtyja osaisi automaatti-
sesti turvautua asioiden selvittimiseen manuaaleista. Tama helpottaisi perehdyttamis-

prosessia resurssien vapautuessa muihin asioihin.
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"Mutta se et jos viela menee tdhan et mita on hyva perehdyttdminen, millaista, ni
mun mielesta niinkun oikeestaan se alkais niinkun jo sieltd, ma toivoisin etta se al-
kais sielté opiskeluaikaan, semmonen perehtyminen, olipa se modaliteetti mita ta-
hansa, niin etta se ois niinku itestédén selvaa etta tutustutaan siihen manuaaliin,
etté niinku se alkais aina uuteen modaliteettiin, uuteen laitteeseen niinku perehty-
minen siité ettd, niinku aina muistais etta ainiin tdsté on se manuaalikin olemassa.”

Tutkimusohjeet — alaluokka sai huomattavasti mainintoja. Tarkeané seikkana luokassa
pidetaan sita, etta tutkimusohjeita kaytetaan. Tarkoitus ei ole opetella lukuisia tutkimuk-
sia ulkoa, jo senk&an vuoksi, ettéd kaytannot muuttuvat, ja on hyva aina tarkistaa viimei-
sin voimassa oleva kaytantd. Ohjeiden hyddyntamista pidettiin merkkin& osaamisesta,
silloin tutkimuksen osaa kun sen osaa tulkita ja suorittaa ohjeiden mukaan. Laaduk-
kaana perehdyttdmisena pidettiin sita, etta seurataan yksikkéon laaditusta osaamis-

matriisista kylla ja ei — vaihtoehdoin tiettyjen keskeisten taitojen hallintaa.

“Téhan on koottu niinkun mitd ma oon pitany tarkeana meian lapivalasuun perehty-
misessa. Niin tota, tassa on niinkun ihan ekana se.. Naa on niinku sen osaamis-
matriisin kohdat ettd osaako ndma vai eikd. Ja ne on ihan niinku tammdset vaan
jos ei tieda mité toi tarkottaa ni sit me kdydéaéan se uudestaan lapi...”

Uuden laitteen opetteleminen — luokassa perehdyttaja ilmaisi huolensa perehdytetta-
vien vahaisesta maarasta uuden laitteen tullessa taloon. Tassa myds perehdyttéja ol
uuden laitteen aéarella oppimassa uutta, ja koki vaikeana olla yksin vastuussa kaytto-
kouluttajan antamasta opista. Tassa tilanteessa perehdyttaja sai uuden hoitajan kave-
rikseen oppimaan laitteen kayttoa. Tallaisessa tilanteessa laadukkaaksi perehdytta-
miseksi koettiin se, etta vastaanottavassa paassa henkildita on useampia, jolloin he
voivat keskustella keskendan heille kerrotuista uusista asioista, ja pohtia yhdessa vas-
tauksia epaselviksi jaaviin asioihin.

“Meilla 2010 tuli meian téda uusin laite, ja sit meilla oli yks hoitaja joka oli tullu var-

maan vasta vahan siina vaiheessa, oli tosi vihree. Niin tota sit ku mulle selvis et ma

oon tota yks ainoa siina hoitaja niinkun opettelemassa uutta laitetta ni ma ajattelin
et kyllahan nyt joku mukaan kuuntelemaan mita tama kaveri meille selittda.”

Potilaan ohjaaminen ja hoitaminen

Potilaan ohjaaminen ja hoitaminen — yldaluokka muodostuu neljasta alaluokasta, jotka
ovat seuraavat: ammattitaidon karttuminen, erilaisiin tilanteisiin varautuminen, potilaan-

ohjaus ja tutkimuksen kulun l&pikayminen.



19

Ammattitaidon karttuminen — alaluokan p&aajatus oli se, etta hyvien lapivalaisutysken-
telyvalmiuksien takaajana yksikdssa koettiin olevan se, etté perehtyja paasee nake-
maan hyvin monipuolista tekemisté vaihtelevasta potilasmateriaalista johtuen.

“Ja onneksi on erikuntoisia potilaita, se on tavallaan siind mielessa ihan hyva etta,
siind jo ihan se, etta tulee se tuntuma ja se kokemus ihan eri tavalla kun etta meilla
ois aina vaan polikliinisia potilaita ettd me osataan siind mielessa niinku varautua
erilaisiin tilanteisiin mitd ma tassa askenkin kerroin, ettd tavallaan tulee sitd ammat-

titaitoa sitten...”

Erilaisiin tilanteisiin varautuminen — alaluokka painotti perehdytettavan riittavaa infor-
moimista erilaisten poikkeustilanteiden suhteen. Hyvaa perehdyttamista koettiin olevan
tutkimuksiin varautuminen monipuolisella valineist6lla, ja tallaisen tyéskentelytavan va-
littaminen my6s perehdytettavalle. Tarkeana nousi myos esille potilaan kunnon koros-

tamisen merkitys. Potilaan vointi on oltava koko ajan hoitotapahtuman keskitssa.

“Etta pitdd huomioida erilaisia seikkoja, etté sitd ma niinku tassa yritan tarkentaa,
ettd se pitdd huomioida ja pitda varautua ja just se, etta sa et vaan kerro etta nain
ja nain voidaan tehda vaan tietylla tavalla siihen pitaé jo siihen itse toimenpitee-
seenki ainakin nailla huonompikuntoisilla potilailla niinku varautua etta varataan sii-
hen vaikka kipuldéakkeita, varataan mahdollisesti jotain lisatarvikkeita, mita ehkéa
tarvitaan, ja ettd sun pitda niinku etukateen jo miettia ja suunnitella sita toimenpi-
detta ja kertoa myos sille ohjattavalle, etté sun taytyy niiku huomioida etté varaudut
siihen tutkimukseen my@s sillain etté potilas on huonokuntoinen, tilanteet muuttuu,
varaudut joillakin tietyilla valineilla, karoilla, katetreilla, ettéd aika pitkalti niinku jou-
dutaan tekemdan semmosta tyota etta suunnitellaan ja mahdollisesti kerataankin
esimerkiks niita valineita jo siihen mukaan.”

Potilaanohjaus —luokassa painotettiin odotetusti potilaan ohjaamisen ja kohtaamisen
tarkeyttd, sita ettd potilaan on oltava aina keskitssa. Laadukkaan perehdyttamisen ko-
ettiin sisdltavan sen, ettd uusi hoitaja paasee jo heti perehtymisvaiheessa kiinni poti-
laan ohjaamiseen. Erityisesti potilaanohjaamisen merkitys korostuu erityistilanteissa,
joissa taytyy voittaa potilaan luottamus puolelleen ja luoda miellyttava ilmapiiri hoidon

onistumiseksi.

"Ne on ndita suu- kitalakihalkiongelmaisia, joo, ja niitd on myds jonkun verran, etta
tuli vaan mieleen ettad niissa on valilla sitten se yhteistydn onnistuminen, koska sii-
nahan ei voi, kaiken muun voi tehda niinkun monesti, etta pidetdaan kiinni ja nain
mutta se, etta ku lapsen pitaa puhua ni sita ei voi teha kukaan sen puolesta ku sa-
noo niitd lauseita, etté jos ei niitd sano, niin ei niita sitten sano. Mutta aika hyvin ne
onnistuu.”

Tutkimuksen kulun lapikdyminen —luokassa ilmenee ajatus hyvasta perehdyttdmisesta
perehdyttajdn monipuolisena asioiden informoimisena perehdytettavan suuntaan. Il-
maus tiivistdd mielesténi oleellisen siita, miten koko perehdyttdmisprosessia koetaan
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haastateltavien mielesté olevan mieleké&sta toteuttaa. Yksikdssa toimitaan tietylla ta-
valla, ja onnistunut perehdyttamisprosessi on yhté kuin naiden tietojen ja taitojen mah-
dollisimman kattava omaksuminen.

“Elikka niinku lahetaan sielta laitteen toimintaperiaatteista, turvallisuus on aina se
ensimmainen lahtékohta, aamutestin, ja sit kdydaan lapi naa sateilysuojat, ja sitten
taa tutkimusohjekansioon perehdytéan ja sitten tahan miten valmistellaan huo-
netta, valineet, laitteet, ja sit tottakai tdd aseptisen tydskentelyn niinku periaatteet
kaydaan siind samalla lapi. Ja kaikki laitteeseen niinku mukana olevat ne oheislait-
teet, hapet, sit my6s niinku ne kaikki mita on lisatuet ja kaikki nda kaydaan, hapet,
imut, niitten kaytto, ja sitten nda kiinnipito- ja muut asiat. Miten niinko tapahtuu, ja
sitten, mika on mun mielesta hirveen tarkeetd, tama potilaan ohjaaminen sen tutki-
muksen jalkeen. Kaydaan lapi mihin potilas menee, tietdakd mihin han nyt niinko
on menossa. Se ei 00 aina ihan itestdénselvéé.”

5.3 Léapivalaisututkimuksien ominaispiirteet

Lapivalaisututkimuksien ominaispiirteet- paaluokka koostuu kolmesta yléaluokasta, jotka
ovat sateilyturvallisuus lapivalaisuyksikdssé, tarvittavan anatomian hahmottaminen seké
toiminta moniammatillisen tiimin osana. Paaluokka on tyon kolmesta paaluokasta sup-
pein, ja ajattelinkin kasitella sen keskeiset huomiot ylaluokkatasolla. Lapivalaisututki-
muksien ominaispiirteet - paaluokan ajatus on tiivistdd ne hyvaan perehdyttamiseen liit-

tyvat seikat, jotka tulevat kyseeseen vain lapivalaisututkimuksia tarkasteltaessa.

Sateilyturvallisuus lapivalaisuyksikdssa

Sateilyturvallisuus korostuu erityisesti lapivalaisututkimuksissa tutkimuksien luonteen
vuoksi. Lapivalaisua pidetaan vaihtelevia aikoja paalld, ja tutkimukset ovatkin aina opti-
mointia riittavan kuvallisen informaation saamisen, seka tasta potilaalle aiheutuneen an-

noksen valilla. Myos erillisid eksponointeja joudutaan tietyissa tilanteissa ottamaan.

Luokassa korostui perehdyttdjan tuntema vastuu perehdytettavan oikeaoppisten tyos-
kentelytapojen omaksumisesta. Potilassuojia on kaytettava aina kun se on tutkimuksen
kannalta mahdollista. Esille nousi myés hoitajan vastuu ladkérin oikeaoppisesta tytsken-
telysta tilanteissa, jolloin laakari on esim. kiertava sairaalaldakari, eika taten niin rutinoi-
tunut tyéhon kuin osaston omat ladkarit. Laadukasta perehdyttamista ndissa asioissa on
perehtyjdn hoksauttaminen tarkistuttamaan késityksiaan sateilysuojelusta lapivalaisu-

tutkimuksiin soveltuviksi. Oli hienoa huomata, kuten alla oleva lainauskin osoittaa, etta
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ajatus perehdyttamisessa on perehtyjaa aktivoiva ote, eikd pelkastddn kehotus, etta tee

nain.

“Ja toinen mik& mulla tulee mieleen on tuo sadehygienia.. et siina kylla olen huo-
mannut kylla ettd joutuu vahan kertaamaan asioita valilla etta se ei ehka oo kaikilla
tuolla kenttéjaksoilla kun on ollut opiskelijana niin ei 0o sitten paassy sillain, tullut
sita kokonaiskasitysta, etta mité se on se sadehygienia lapivalaisussa, etta siella
se on eritoten hyvin tarkeata ku ollaan siella valilla toimenpiteissa avustamassa
l1aakaria ja joudutaan menemaan kesken tutkimuksen antamaan valineita sinne tai
mittaamaan verenpainetta tai mik& se onkin se tilanne niin siin& on semmosia seik-
koja mita pitda huomioida ja sit se, ettd miten sé suojaat potilaan, onko potilas suo-
jattu oikein, ja sitten samaten, ettéd miten suojaat sitten mydskin sen tutkimuspoy-
dan etta, niinku toimenpidetta tekevan radiologin kannalta, etta sinne on laitettu lyi-
jysuojat oikeelle kohdalle ennen ku radiologi tulee tekemaan toimenpidetta ja, ja
pleksi, silmasuojien kayttd esimerkiksi ja tammaosia ihan jos nyt luetellaan yksityis-
kohtia, mutta ettd ylipaataan siina séteilysuojelussa ehka voi vahan miettia sita
puolta kanssa...”

Tarvittavan anatomian hahmottaminen

Anatomiaan liittyen haastatteluissa ei tullut jarin paljon asiaa esille, varsinkaan huomioita
siitd, mik& olisi sen suhteen hyvaéa perehdyttdmisté. Otin sen kuitenkin omaksi luokak-

seen, silla se on selkeasti oma itsenainen osa-alueensa muiden joukossa.

Anatomian tuntemisessa hoitajan kannalta on haastateltavien mukaan keskeisinta se,
etta hahmottaa tutkimuksien valmisteluvaiheessa potilaan asetteluun liittyvat vaatimuk-
set kuten sen, misté kohtaa potilas tullaan punktoimaan, missa sijaitsee eri elimet, mu-
nuaiset, ja jos on keinomunuainen, missa se tavallisesti sijaitsee ja niin edelleen. Haas-
tatteluissa mainitaan anatomian tuntemuksen lisdantyvan parhaiten kokemuksen kautta
erilaisten tutkimuksien karttumisen myo6ta, viettamalla aikaa tutkimuksien parissa. Ta-
voitteena anatomian osaamisessa on taso, joka mahdollistaa hoitajan itsendisen tyds-
kentelyn laékarin kaverina. Erityisena osa-alueena mainittiin lasten ja aikuisten valiset
anatomiset erot, kuten se, etta lapsilla elinten véliset etaisyydet ovat lyhempia. Niiden
ymmartaminen ottaa oman aikansa. Luokassa luetellaan erilaisia vaadittavia anatomian
taitoja. Yritin hahmottaa niiden taustalta valineita, joita perehdytyksessa taitojen omak-
sumiseen mahdollisesti tarjotaan. Voisin todeta hyvan perehtymisen luokassa tarkoitta-
van haastateltavan kattavaa informoimista ja mallioppimisen kautta asioiden omaksu-

mista.

"Lapivalaisussa jos tota anatomian hallitsemista mietitaan niin kylla sun taytyy jo heti
nahda et jos sa oot laittanu potilaan tutkimuspoydalle, laékari alottaa lapivalaisun,
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niin hahmottaa ettd onko se vaarinpain laitettu, niin ettd onko sun syyta kaantaa se
ennen ku laédkari huomioi sen, toki ladkarihan sen pystyy siind kdantdmaan, mutta
kyllahan se on hoitajan asia sitten siiné lapivalaisukuvassa jo niinku hahmottaa etta
missa on tota tietyt, sanotaan nyt elimet, tai luinen alue, et osaat vahan sita anato-
miaa hahmottaa siina ja ja.. ihan se, etta jos nyt ajattelee sita kaytantda niin.. usein-
han se on ihan hyva sun alustavasti laittaa se lapivalaisulaite jo suunnilleen kohdal-
leen sille alueelle mita lahdetdan kuvaamaan.”

Toiminta moniammatillisen tiimin osana

Samoin kuin edellinen, viimeinen luokka on sisélloltdadn sangen suppea, josta nostan
keskeisen sisallon kuvaajaksi pari merkittavinta huomiota. Luokan luonnehdinnat aihe-
piirista jakautuivat kahteen alaluokkaan, hoitajien rooleihin ja yhteistyohon laékarin

kanssa.

Hoitajien rooleista puhuttaessa tuodaan esille se, etta lapivalaisututkimuksissa molem-
pien hoitajien tehtavat ovat eriytyneet selkeésti omikseen, jolloin tutkimukset hoituvat
mahdollisimman joustavasti. Roolijaon merkitysta painotetaan toiminnan sujuvuuden ja
tuloksellisuuden takana. Kasitys hyvasta perehdyttdmisestd tulee esille tassakin luo-
kassa lainauksen lopussa olevasta kohdasta, jossa ilmaistaan etta asiat opitaan harjoit-

telemalla toimimista molemmissa rooleissa aina tilanteen mukaan.

“Toinen hoitaja keskittyy enemman siihen potilaspuoleen ja huolehtii siitéa potilaan
ohjaamisesta ja potilaan hoitamisesta, hyvasta hoitamisesta tutkimuksen aikana,
seuraa potilaan vointia ja niin edelleen, ja sit tda toinen tiimin hoitaja huolehtii enem-
man siitd kirjaamisesta ja siitd laitteesta, lapivalaisulaitteesta, sen kaytosta ja siitéa
miten s& valmistat sen laitteen ja ku on radukirjaus ja nyt on mirandakirjaus, ne vaatii
aika paljon aikaa, sinnehan kirjataan tosi paljon asioita, sinne ei tuu pelkastaan var-
joaineet ja keté siind on ja lapivalaisuaika, vaan sinne joudutaan kirjaamaan kaikki
ettd mita katetreja on esimerkiksi kaytetty ja sitten myds ettd miten potilaan vointi on
lahtiessa, onko ollu tilanteen muutoksia, mitéa potilaalle on annettu, kaikki laékkeet-
han sinne kirjataan myo@s, ettd ne pitda olla siella oikein ja millon on annettu ja tie-
tenki, nainhan se kuuluu ollakki... Etta siind on silléd hoitajalla kuka on enemmaéan
niinko siind konepuolella niin on myos tarkea rooli, ettda naa opiskelijat tietenki, tai
perehtyjat, on seka ettéq, kummallakin puolella vahan tilanteen mukaan sitten...”

Tiivis yhteisty6 ladkarin kanssa on lapivalaisututkimuksille ominainen piirre. Luokassa
tuodaan esille sen lahtevan jo tutkimuksen valmistelusta lahetteen lukemisen jalkeen.
Selvitetdan, mita erityistoimia laakari haluaa mahdollisesti kyseisessa tapauksessa
tehdd, selvitelladn asioiden tekemisen jarjestysta ja niin edelleen. Esiin housee myos
maininta jo aiemmin esille tulleesta seikasta, etté hoitajan tulee olla selvilla tutkimuksien

menettelytavoista niissa tilanteissa kun laakarilla on kaytannot hukassa vahaisen kerty-
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neen kokemuksen takia. Haastateltavan kommentista kay ilmi myés lapivalaisututkimuk-
siin motivoitumista edistéva seikka, etta tutkimuksissa ollaan tekeméassé hoitotoimenpi-
dettd konkreettisesti laékarin vierella. Edellisen luokan tavoin laadukas perehtyminen
yhdessa toimimiseen tapahtuu kaytannon tilanteiden kautta harjaantumalla.

"Mutta tota noin, lapivalaisu varsinkin on hyvin pitkélle sitd, lasten lapivalaisututki-
musten tekeminen on niinku sité oikeen niinku tiimity6ta et sita tehdaan melkein kasi
kadessa katetrointia, et ladkarilla on katetri alaosasta kiinni ja hoitajalla ylaosasta ja
sit menn&an ihan yhessa, et se ei 00 vaan et annat ne valineet, vaan et siiné ollaan
oikeesti mukana, ja sit aina et kuka pitda millakin hetkella kiinni et saadaan se esi-
merkiks nyt kystossa tai anossa ni se katetri teipattuu kunnolla kiinni et se ei karkaa
kesken kaiken tutkimuksen. Et siind ollaan niinko molemmat ihan kasinemme
t6issé.”

6 Pohdinta

6.1 Opinnaytetydn tulosten tarkastelu

Mitd lopulta sain tietdd lapivalaisututkimusten perehdyttamisesta HUS-Kuvantami-
sessa? Millaista on hyva perehdyttaminen? Joudun toteamaan, ettd analyysinprosessin
paatyttya olo on hieman eri kuin viela tyén ideointivaiheessa perehtymista kasittelevaa
tutkimustietoa kartoittaessani. Perehtymisesta |6ytyy monenlaisia teorioita ja periaat-
teita, ja itsekin ideoin viela tyon alkuvaiheessa laativani jonkinlaisen ideaalimallin hy-
vasta perehdyttamisesta HUS-Kuvantamiselle. Tama olisi sisaltdnyt kannanoton siihen,
miten erilaisia oppijoita ja asioiden omaksumistyyleja voitaisiin huomioida, seka millainen
tiedonvalittdmistapa olisi missékin tilanteessa kayttokelpoisin. Perehtymisen kasitteen
aiemmasta tutkimuksesta sain tukea ajatukselle, ettéa tiedonvalittdminen ei ole enaa yl-
haaltd alaspdin suuntautuvaa tiedon kaatamista, vaan perehtyjan aktivoimiseen ja
omaan toimintaan huomiota kiinnittdvaa toimintaa. Koen, ettéd saamani tutkimustulokset
eivat ole luonteeltaan niin konkreettisia, ettd niiden pohjalta voisi laatia selke&é ohjeis-
tusta tai aiemmin mainitsemani kaltaista ideaalimallia hyvasta perehdyttdmisesta. Tassa
tulososiossa kayn kuitenkin lapi tekemiani havaintoja ja annan lukijalle mahdollisuuden

koostaa mielessaéan niista aineksia hyvaan perehdyttamiseen.

Haastatteluiden kautta saamani lahdeaineisto ei mielesténi lopulta ollut niin kattava kuin

olin ehka etukateen ajatellut. Tavoitteena ollut hyvan perehdyttamisen kattava maari-
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telm& muuttui tyon loppupuolella enemmankin joukoksi ajatuksia, jotka ovat haastatelta-
vien mukaan keskeisia hyvassa perehdyttamisprosessissa. Mietin, missd maéarin tamé
johtui menetelmasta, ja totesin, ettd kayttamani teemahaastattelu oli kuitenkin perusteltu
ratkaisu parhaan saatavilla olevan tiedon hankkimiseksi. My6s tutkimuskysymyksen
asettelua mietimme yhdessé ohjaajien kanssa. Tutkimustehtavét tarkentuivat opinnay-
tetydn suunnitelmavaiheen lopussa ohjaajieni kanssa kaymieni keskustelujen pohjalta.
Alun viiden tutkimuskysymyksen sijaan lopulliseksi tutkimuskysymykseksi tarkentui vain
yksi kysymys. Taman eduksi koimme sen, etta se ei ohjaile liikaa haastateltavia, vaan
jattaa tilaa perehdyttdjina toimivien henkildiden itsensa merkityksellisina pitamille asi-

oille. N&in ollen koen, ettd taltd osin menetelmén valintakin oli kohdallaan.

Perehtymisen kasitteesta kirjallisuudessa tekemieni havaintojen ja saamieni tutkimustu-
losten yhteensovittamisesta aiheutui ongelma, joka johtui mielestani siita, etta rontgen-
hoitajan perehdyttaminen lapivalaisututkimuksiin on luonteeltaan suoritustason tehta-
vaan kouluttamista. Perehtyminen laajasti ymmarrettynd, esimerkiksi monien luovien
alojen tai esimiestason tehtdvien yhteydessa on jo luonteeltaan toisenlaista. Perehdyt-
taminen tehtavaan, jossa ei ole valmiiksi maariteltyja toimintamalleja tai tiukkoja reuna-
ehtoja, mahdollistaa aivan toisella tavalla perehdytettavan yksildllisten ominaisuuksien
ja taitojen huomioimisen. Tamé on mielestéani téllaisissa tapauksissa tarkeaa jo siksikin,
ettei perehdyttdmisessa menetetd henkilon potentiaalista osaamista ja kahlita tehtavaan

valittua henkilda jo valmiiksi vallitseviin raameihin.

Rontgenhoitajan perehdyttdmisessa lapivalaisututkimuksiin keskeiseksi huomioksi ai-
neistosta nousi perehdyttdmisen paatavoite, joka on réntgenhoitajalta vaadittavien tieto-
jen ja taitojen riittdva hallinta perehdytysjakson lopussa. Taman saavuttamiseksi keskei-
sin menetelma oli viettda aikaa riittavasti tutkimuksien parissa. Hyva perehdyttaminen
nahtiin perehdyttdjan lasna olemisena perehdytettavan vierella tydskentelyd opetelta-
essa. Naissa tilanteissa hyva perehdyttaminen kasitettiin perehdytettavan kattavana in-
formoimisena erilaisten tutkimuksien haltuun ottamiseksi. Hyvéa perehdyttdminen nahtiin
luonteeltaan mestari-kisalli — tyyppisena toimintana, jossa kokenut, hyvat tytskentelyta-

vat kdytanndssa testannut réntgenhoitaja siirtdd osaamispddomaansa nuoremmalleen.

Perehdytysprosessin onnistumiseen vaikuttavista ulkoisista tekijoistd merkittdvimpana
koettiin perehdyttamiseen kaytettavissa olevien resurssien riittdva maara. Uuden henki-

I6n perehtyessa tehtaviinsa laadukkaan perehdyttamisen edellytys olisi, ettd hanen
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opastamiseensa olisi mahdollisuus resursoida yksi hoitaja siten, ettd opastaja ja pereh-
dytettava tyoskentelisivat riittdvan pitkan ajan tyOparina vaadittujen tietojen ja taitojen
omaksumiseksi. Nykyisin tapahtuu usein, etta uusi rontgenhoitaja hoitaa yksin toista hoi-
tajan roolia, ja selviytyy siitd mitenkuten parhaan taitonsa mukaan siihen mennessa

omaksumansa osaamisen pohjalta.

Hyvasta perehdyttdmisesta puhuttaessa ei voi myodskaan ohittaa aineistosta useaan ker-
taan noussutta perehdytettdvdn oman motivaation merkitysta. Sen koettiin olevan yksi
avaintekija onnistuneeseen yhteistydhdn perehdytettavan ja perehdyttajan valilla. Moti-
voitunut henkilé on vastaanottavainen ja han haluaa aidosti ymmartaa toiminnan taus-
talla olevat tarkoitusperat. Vahainen motivaatio johtaa usein mekaanisempaan tydsken-

telytapaan ja vahaiseen sitoutumiseen tydéhon.

Esille nousi myds kysymys siitd, mika voisi mahdollisesti synnyttda aitoa motivoitumista
lapivalaisututkimuksia kohtaan. Tahan ei saatu suoraa vastausta. Mielenkiinto tutkimuk-
sia kohtaan motivaation synnyttajana taytyisi olla olemassa. Yleinen mielenkiinto lapiva-
laisututkimuksia kohtaan réntgenhoitajien keskuudessa ei yhden haastateltavan mukaan
ole ilmeisesti jarin korkealla tasolla. Jonkinlainen imagonkohotus olisi paikallaan, siitd
poikisi mielenkiinto, josta puolestaan motivaatio, josta hedelmaéllisen perehdytysproses-
sin lapikayneena sitoutunut tyontekija.

Ajattelen itse lapivalaisututkimusten muita modaliteetteja alhaisemman kiinnostavuuden
johtuvan mahdollisesti siitd, etté niissé rontgenhoitajan roolin koetaan olevan vahiten it-
senainen. Laakari suorittaa lahes kaikki tutkimukset ja toimenpiteet, ja hoitajan rooli on
enemman tai vahemman avustava. Tydssani mukanaolevien tutkimusartikkeleiden tulo-
sosioista sain tukea ajatukselle, etta rontgenhoitajan toimenkuvan laajentamista rutiinin-
omaisimpien tutkimusten suorittajaksi kannattaisi ajatella vakavasti. Britanniassa vuonna
2009 tehdysta tutkimuksesta saadut tulokset olivat rohkaisevia. Réntgenhoitajan tyon
vastuullisuutta kasvattamalla ja tehtavia monipuolistamalla saataisiin mielenkiinto &pi-

valaisututkimuksiakin kohtaan varmasti nousuun.

6.2 Luotettavuus

Tulosten luotettavuuden kannalta vaikuttavin asia on tiedonantajien maaré seké valinta-
peruste. Viela tyoni suunnitelmavaiheessa minulla oli ajatus haastatella kolmen yksikon

vastuuhoitajaa, mutta ajankaytolliset raamit tulivat vastaan. Kolmannen haastateltavan
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tuoma lisd aineiston litterointiin, luokitteluun ja analysointiin olisi ollut siind maarin mer-
kittava, ettd kevat olisi loppunut kesken. Tyohoni paatyneet kaksi haastateltavaa sovel-
tuivat tiedonantajiksi kasitykseni mukaan kuitenkin kenties parhaiten, koska heidén
edustamansa lapivalaisututkimusyksikot ovat HUS-Kuvantamisen vilkkaimmat ja potilas-
materiaaliltaan monipuolisimmat yksikot. N&in ollen rauhallisempien ja kenties hieman
yksipuolisempien tutkimustyyppien yksikot eivat olisi tuottaneet merkittavasti uutta infor-
maatiota. Koen saaneeni télle paatokselle tukea myds menetelmaoppaista, joissa maa-
rallista edustavuutta tirkedmpana painotetaan pyrkimysta tutkittavan ilmion ymmartami-

seen.

Mita tiedonantajien valintaperusteeseen tulee, niin haastatteluita tehdessani esiin nousi
kysymys olisiko hiljattain perehdytysprosessin lapikayneilla hoitajilla mahdollisesti annet-
tavaa ilmi6on. Tiedostan, ettd nain mukaan olisi tullut perehtyjan nakoékulma, ja olisin
voinut saada arvokasta tietoa siitéa, miten perehdytettavat ovat kokeneet perehdytyspro-
sessin omalta osaltaan. Kaytettdessa tiedonantajina perehtyjia olisi mielestani tuotettu
kuitenkin enemman tietoa kyseisen tiedonantajan henkildkohtaisista ominaisuuksista ja
hanelle soveltuvista tavoista harjoittaa perehdyttdmistd. Naihin p&atelmiin perustuen
koen, etta perehdyttdjien kayttdminen tiedonantajina oli paras mahdollinen ratkaisu. Hei-
dan laajempi sisallontuntemuksensa sekd kokemus lukuisista perehdytettavista tuotti
mielestani suuremmalla todennakdisyydella keskeisid asioita, joita perehdyttdmisessa
on syytéa ottaa huomioon. He kykenivat myos vuosien varrella kertyneiden erilaisten pe-
rehdytyskokemusten perusteella arvioimaan laajemmin erilaisten perehtyjien kokemus-

maailmaa.

Suunnitellessani aineiston kerdamista minulla oli ajatus suorittaa testihaastattelu jollekin
hiljattain valmistuneelle rontgenhoitajalle saadakseni tuntumaa haastattelun tekemiseen
ja testatakseni minka tyyppisia ajatuksia tutkimuskysymykseni mahdollisesti herattaisi.
Tutkimuskysymysten sitten muututtua viime tipassa en ehtinyt enda nain tehda. Tama ei
oikeastaan haitannut ollenkaan haastattelujen tekemista. Erityisen onnistuneena osiona
haastatteluiden tekemisessa pidin sita, etta en johdatellut haastateltavia ollenkaan. Roo-
lini haastatteluissa oli tutkimuskysymyksen esittamisen lisaksi lahinna pitaa keskustelua
ylla kommentoimalla sopivaan kohtaan neutraalisti asioita. Kommentit olivat 1&hes poik-
keuksetta sellaisia, jotka vain vahvistivat haastateltavan juuri sanoman asian. Olin posi-
tiivisesti yllattynyt, ettd kaksi vajaan tunnin mittaista haastattelua onnistuivat niinkin hyvin

olemaan hyvin pitkalle haastateltavan monologia kasiteltavasta aiheesta.
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Aineiston sisélldnanalyysin suoritin aineistolahtdisen idean mukaan siten, etta pyrin ob-
jektiivisesti miettim&&n mika kussakin ajatuskokonaisuudessa on asian ydin, mita haas-
tateltava yrittda sanoa. Koen, ettd minulla ei ole tutkittavan ilmion suhteen mitaén ennak-
kokasityksia, tai ettd arvomaailmani paasisi vaikuttamaan tekemiini tulkintoihin. N&in us-
konkin paatelmieni olevan haastattelemieni henkildiden hengen ja tarkoituksen mukai-
sia. Tarkistin tulosten uskottavuuden luetuttamalla tyoni haastattelemillani henkil6illa, ja

he totesivat paatelmieni olleen heidan tarkoituksensa mukaiset.

Tiedostan opinnaytetydni luotettavuuteen liittyvan vield sen seikan, etta tein tyoni yksin.
Na&in ollen minulla ei ollut mahdollisuutta keskustella tekemistani ratkaisuista toisen sa-
maan ilmiéén samassa laajuudessa perehtyneen kanssa. Taman koin suurimmaksi
puutteeksi tydni yksin tekemisessa. Toisen kanssa tydskentely olisi myds keventanyt

ty6taakkaani, ja olisin todennakoisesti saanut tydni aiemmin valmiiksi.

6.3 Eettisyys

Opinnaytetyoni toteuttamiseksi anoin tutkimuslupaa HUS-Kuvantamisen tutkimusyh-
teyshenkil6lta. Tutkimusluvan myéntamisen edellytysten mukaisesti pyrin noudattamaan
tydssani HUS- kuvantamisen maarittelemia ohjeita ja kaytantoja tutkijalle (Opinnaytetytn

tutkimusluvan hakeminen).

Tutkimusraportin tulosten raportoinnissa on tarkeaa kirjoittaa tulokset siten, etta haasta-
teltavien henkildllisyys ei ilmene tuloksista. Tyoni vahaisesta tiedonantajien maarasta,
seka siita, ettd yksikdissa tehdadn jossain maarin hyvin yksiléllisia tutkimuksia, voi ai-
heutua se, ettd tutkimuksessa mukana olleita yksikditéa tunteva henkild voi tunnistaa tie-
donantajan. Mielestani tyoni aihepiiri on kuitenkin sen verran neutraali, ettei siina esitet-
tyjen tietojen tunnistettavuudesta pitaisi olla suurta haittaa. Asian varmistamiseksi lahetin
tydni viela haastateltujen luettavaksi ennen lopullista Theseus- tietokantaan lataamista.
Molemmat antoivat suostumuksensa tydn julkaisuun. Pidan kaiken tutkimuksen aikana
haltuuni saamani luottamuksellisen tiedon salassa, ja projektin paatyttyd poistan ne,

seka kaikki kaymamme sahkopostikeskustelut sahkdpostistani.

Yhteydenotoissani lapivalaisuyksikdihin kerroin myds, ettd vastauksia tullaan kaytta-
maéan vain opinnaytetydssani. Nain varmistuin siita, etta tutkimukseen osallistuvat ovat

tietoisia siitd, mihin heidan vastauksiaan tullaan kayttamaan.
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Opinnaytetydssani pyrin merkitsemaan lahdeviittaukset asianmukaisesti ja riittavalla
tarkkuudella. Edellytyksena tehtavan opinnaytetyon eettiselle kestavyydelle on, etta tut-
kimuksen tekemisessa on noudatettu hyvaa tieteellista kaytantoa. Tahan kuuluvat muun
muassa rehellisyys, yleinen huolellisuus seka tarkkuus tutkimuksen teossa, tuloksien tal-
lentamisessa ja esitettaessa ja arvioitaessa tuloksia (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2012).

6.4 Tulosten hybdynnettavyys ja jatkotutkimusehdotukset

Kuten johdannossa totean, toivon ettd tekemastani opinnaytetydsta olisi apua mahdolli-
sesti myobhemmin laadittavaa perehdytysmateriaalia silmalla pitden. Alun perin tarkoituk-
senani olikin laatia toimiva perehdytysmateriaali HUS-Kuvantamisen lapivalaisututki-
musyksikoihin. Tekeméni opinnaytetyt pelkista hyvan perehdyttamisen tekijoista osoit-
tautui kuitenkin jo niin laajaksi kokonaisuudeksi, etta varsinaisen perehdytysmateriaalin
laatiminen saa ja&da seuraavalle opinnaytetydn tekijalle. Tulosten keskeisin merkitys on
mielestani juuri havaitsemieni seikkojen esittely eraanlaisena ajatuksia herattavana poh-
justuksena tulevaa perehdytysmateriaalin laatimista ajatellen.

Koen, ettéd nakokulma tekemani tyon ja konkreettisen perehdytysmateriaalin laatimisen
valilla on sen verran eri, ettd ne tulisikin tehd&d omina itsenéisina projekteinaan. Mahdol-
lisen opinndytetyona tehtavan perehdytysmateriaalin laatijalle haluan kertoa, etté nykyi-
sellaénkin yksikdista loytyvat tietyt osaamismatriisit, joiden mukaan perehtyvan réntgen-
hoitajan osaamisen karttumista seurataan. Kasittaakseni kyseessa olisikin HUS-Kuvan-
tamisen eri lapivalaisututkimusyksikoéihin laadittavat perehdytysmateriaalien yhtenaista-

miset, saman sisaltdinen tiivis perehdytyspaketti joka yksikkdon.

Nykyisia perehdytysmateriaaleja tarkastellessani totesin niiden olevan saman tyyppisia
kuin muiden HUS-Kuvantamisen modaliteettien piirissa hiljattain valmistuneet perehdy-
tysmateriaalit. Niissa kaydaan kattavasti lapi erilaisten tutkimusten suorittamisen kan-
nalta oleelliset asiat, ja merkataan rastilla ruutuun, etté asia on kasitelty. Tahén kohtaan
parannusehdotuksena ehdottaisin jonkinlaisen asteikon lisaamisté, jossa voisi ottaa kan-
taa siihen, minka tasoisesti perehdytettava kokee hallitsevansa taidon. Toisessa yksi-
kossa osaamisen arviointikaavake opiskelijalle kuitenkin sisélsi kyseisen mahdollisuu-
den valita neliportaisella asteikolla tason, jolla opiskelija kokee hallitsevansa kyseessa
olevan taidon. Vaihtoehdot tassa olivat: ei ollenkaan, tyydyttavasti, hyvin seka kiitetta-

vasti.
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HUS-Kuvantamisen lapivalaisututkimusyksikoissé tehd&én jonkin verran toisistaan poik-
keavia tutkimuksia, jolloin laadittava perehdytysmateriaali joudutaan mahdollisesti kai-
kesta huolimatta pieniltd osin raataldimaan kunkin yksikon tarpeita ajatellen.

6.5 Oma oppimisprosessi

Koin oppivani opinnaytetybprosessini aikana paljon, erityisesti laadullisesta tutkimuk-
sesta. Kokemusta opinnaytetyon kaltaisen tuotoksen tekemisestd ei aiemmin ollut.
Niinpa asioihin vaadittavan panostuksen ja ajankayton arviointi oli jossain maarin vai-
keaa. Erityisesti aiemman tutkimustiedon kartoitusvaihe yllatti minut tydlaydellaan. Juu-
tuin tekemaan hakuja eri tietokannoista lilankin pitkéaksi aikaa, ja loputon |6yhasti aihee-
seen liittyvien artikkelien silmaily oli kuluttavaa. Onneksi sain kirjallisuushaut lopulta paa-

tokseen, ja aihepiiria kasittelevaa tutkimustietoa tydohoni.

Haastatteluaineiston analysoinnin valmistuttua koin ehka aiempiin odotuksiini nahden
pienté pettymysta sen suhteen, ettd tadssako lopullinen aineisto nyt sitten on. Seuraa-
vaksi palautin itseni oikealle paikalle suhteessa aineistoon, ja totesin, etta en saa antaa
omien vaikutelmieni vaikuttaa likaa siihen mita olen tekeméassa. Niinpa kertasin viela
tutkimuskysymysta, tavoitetta ja tarkoitusta ja tydskentelin sen mukaan, mité ne ohjaavat

minua tekemaan kasissani olevalle materiaalille.

Hannu Lammen laadullisen tutkimuksen aineiston analysointi — pajassa sain lohdullisen
muistutuksen aineiston analyysin Iahtokohdaksi: "Tarkeinta on rehellisyys aineistoa koh-
taan, tulkinnat, joihin aineisto antaa luvan.” Tata pyrin noudattamaan aineistoa analy-
soidessani. Valilld houkutus kaantaa aineistosta tekemiani tulkintoja liikaa tarkoituksen,
tavoitteen ja tutkimustehtavien mukaisiksi oli suuri. Koin kuitenkin onnistuneeni hyvin
keskeisten asioiden léytamisessa aineistosta siina laajuudessa kuin se aineiston puit-
teissa oli mahdollista. Hannu Lampi evasti viela lopussa aineiston analysointiin ryhtyvaa:
"aineisto on se mika se on, ja sillda mennaan”. Tasta nakokulmasta olen yrittanyt nyhtaa

aihepiirista irti sen, mika siitd minun avuillani on otettavissa.

Juuri valmistuvana réntgenhoitajana koen saaneeni myds tervetullutta ndkékulmaa uu-
den hoitajan perehdyttamiseen seka perehdyttdjan nédkokulmasta, etta sen kautta, mita

ajatuksia itsellani on herannyt tyota tehdessani. Tyoni tekemisen kautta uskon tunnista-
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vani tulevissa tyotehtavisséni oman perehdytysprosessini onnistuneisuuden niin puuttei-
neen kuin ansioineenkin. Ja viimeaikoina, kun on alettu puhua esimiestaitojen lisaksi
myds alaistaidoista, toivon itsekin hahmottavani miten olla tulevassa tyopaikassani edes
kohtuullisen kiitollinen perehdytettava.
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Radiologisten tutkimusten ja toimenpiteiden maarat 2011
Lapivalaisututkimukset | Maara 2008 Maara 2011 Muutos
Thoraxin alueen Ipv 34 139 105
Kaulan alueen lpv - 99 99
Hengityselimiston lpv ja | 237 195 42
natiivirontgen

Ruoansulatuselimisttn 311 225 .86
Ipv ja natiivirontgen

Virtsateiden lapivalaisu ja | 46 5 41
natiivirontgen

Luuston ja nivelten l&pi- | 9 553 1732 7891
valaisututkimus

Taydentava lapivalaisu- | 234 10 567

tutkimus ilman varjoai- 10 333
netta

Sappiteiden ja haima- | 99 - 99
tiehyeen pitkittynyt Ipv

Hermojuuren salpaus la- | 705 1748 1043
pivalaisuohjauksessa

Hermon salpaus lapiva- | - 30

. : 30
laisuohjauksessa

Sydanpussin  kanavointi | 262 13

o . : -249
l&pivalaisuohjauksessa

Sydamen tahdistimen | 2 194 3 207

asennus lapivalaisuoh-

jauksessa 1013
Keuhko-ontelon  kana- | 3 3

vointi  lapivalaisuohjauk- 0
sessa

Keuhkon kudosnaytteen | 68 138

otto  lapivalaisuohjauk- 70
sessa

Keuhkon  solunaytteen | 17 21

otto  lapivalaisuohjauk- 4
sessa

Vatsaontelon kanavointi | 187 89 .98
lapivalaisuohjauksessa

Suolentuppeuman hoito | 13 1 12
l&pivalaisuohjauksessa

Maksapesakkeen kana- | 6 5

vointi  [apivalaisuohjauk- 1
sessa

Sappiteiden  kanavointi | 480 377

- . , -103
l&pivalaisuohjauksessa

Haimakystan kanavointi | 3 - 3
l&pivalaisuohjauksessa

Munuaiskystan  punktio | 15 2 13

l&pivalaisuohjauksessa
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Virtsateiden  kanavointi
l&pivalaisuohjauksessa

1176

1317

141

Ristinivelinjektio lapivalai-
suohjauksessa

Olkanivelpunktio lapiva-
laisuohjauksessa

36

Olkanivelinjektio lapiva-
laisuohjauksessa

250

Lonkkanivelpunktio l&api-
valaisuohjauksessa

Lonkkanivelinjektio lapi-
valaisuohjauksessa

Muun nivelen punktio 1&a-
pivalaisuohjauksessa

Muun nivelen injektio la-
pivalaisuohjauksessa

97

21

Luun kudosnaytteen otto
l&pivalaisuohjauksessa

17

21

Verisuonikatetrin  asen-
nus lapivalaisussa

Muun pinnallisen elimen
solunaytteen otto
lapivalaisuohjauksessa

Muun sisdelimen solu-
naytteen otto lapivalai-
suohjauksessa

11

Muun pinnallisen elimen
kudosnaytteen otto
l&pivalaisuohjauksessa

Muun siséaelimen kudos-
naytteen otto lapivalai-
suohjauksessa

69

-65

Muu punktio tai tyhjennys
l&pivalaisuohjauksessa

33

30

Muu injektio l&apivalai-
suohjauksessa

75

49

-26

Muu merkkaus lapivalai-
suohjauksessa

96

144

48

Muun ontelon kanavointi
l&pivalaisuohjauksessa

36

55

19

Yhteensa

16 376

20 278

3902

2013).

Kuvio 1. Radiologisten tutkimusten ja toimenpiteiden maarat vuonna 2011 (Helasvuo




Liite 2
1(2)

Kyselylomake lapivalaisuyksikdiden perehdytysvastaaville

Opinnaytetyoni tarkoituksena on pyrkia kuvaamaan tekijoitéa, jotka mahdollistavat laa-
dukkaan perehdyttamisprosessin. Tutkin mik&a on lapivalaisuyksikoissa perehdytyksesta
vastaavien rontgenhoitajien mielesta laadukasta perehdyttadmista ja yhdessa aihepiirista
kartoittamani tutkimustiedon kanssa pyrin parhaani mukaan hahmottamaan aineistosta
keskeiset asiat. Tassa vaiheessa tydskentelya ajatuksenani olisi kyeta laatimaan kyseis-
ten havaintojen pohjalta erdanlainen suuntaa-antava ideaalimalli laadukkaan perehdy-

tyksen tekijoista.

Tutkimuskysymys olisi alustavasti seuraava:

Millaista on hyva perehdyttaminen lapivalaisututkimusyksikossa?

Ajattelisin, ettd kysymysta voisi tarkastella lapivalaisututkimusyksikossé vaadittavan

osaamisen nakokulmasta.

Jos teilla herdd ajatuksia tutkimuskysymykseen liittyen tai teilla olisi ehdotuksia sen

muuttamiseksi, otan nakokulmia mielellani vastaan.
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Saatekirje

Hyva opinnaytetydhoni osallistuja,

Tama opinnaytetyd on osa Metropolia Ammattikorkeakoulun radiografian ja sadehoidon koulu-
tusohjelman opintoja. Tyon tarkoituksena on kartoittaa laadukkaan perehdyttamisprosessin taus-
talla olevia tekijoitd HUS-kuvantamisen lapivalaisuyksikdissa. Tyon havaintojen perusteella mah-
dollisesti myohemmin laadittavan toimivan perehdytysmateriaalin avulla olisi mahdollista edistéaa
uusien réntgenhoitajien sopeutumista yksikkdon seka tarjota valineitd oman oppimisen etenemi-

sen seuraamiseksi.

Opinnaytetyon toteuttamiseksi minulla olisi tarkoitus vierailla lapivalaisuyksikbéssdnne haastatte-
lujen tekemisté varten. Alustava haastattelukysymys on liitteenda. Mahdollisuuksien mukaan tu-
tustuisin mielellani myods nykyisiin perehdytysmateriaaleihin kayntini aikana. Tyo olisi tarkoitus
toteuttaa kevaan 2014 aikana. Vierailen kolmessa HUS-kuvantamisen lapivalaisuyksikdssa kus-
sakin kerran. Tapaamisemme aikana voimme sopia mahdollisesta lisdakaynnin tarpeesta. Myods
mahdollisten mydhemmin herdavien lisdkysymysten noustessa esiin tulen mielellani vierailulle.

Yhden tapaamiskerran pituudeksi arvioisin tdsséa vaiheessa noin n. 1-2 tuntia.

Tarkoituksenani olisi ottaa nauhuri mukaani ja nauhoittaa haastattelutilanteet aineiston myéhem-
paa analysointia varten. Opinnaytety6honi osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen ja jokai-
sella osallistujalla on oikeus keskeyttda osallistumisensa milloin tahansa syyta ilmoittamatta.
Kaikki kerattava tieto kasitellaan luottamuksellisesti eikd ketdan yksittéaista henkiléa voida tunnis-
taa lopullisessa raportissa. Valmis opinnaytetyéni on nahtavilla ammattikorkeakoulujen yhtei-
sessad Theseus —tietokannassa. Opinnaytetyd on myds mahdollista jakaa kaikkiin HUS:n lapiva-
laisuyksikoihin, jossa sen hyddyntamisesta osastot saavat paattaa itsenaisesti harkintansa mu-

kaisesti.

Annan mielellani lisétietoja opinnaytetyotani koskien.

Olisin iloinen, jos pystyisitte ehdottamaan sopivia haastatteluaikoja mahdollisimman pian huhti-

kuulle. Itse olen kaytettavisséa kaikkina paivina mihin kellonaikaan vain.
Yhteisty6terveisin,
Jouni Hentila

Radiografian ja sddehoidon ko.

Metropolia ammattikorkeakoulu



Vastaajien taustatietolomake

1. Tyodyksikkd, jossa tydskentelet

a) Meilahti

b) Jorvi

c) Peijas

d) Lastenklinikka
e) Lohja

2. lk& vuosina

3. Sukupuoli

a) Nainen
b) Mies

4. Koulutus ja valmistumisvuosi

a) Rontgenhoitaja

b) Erikoisréntgenhoitaja

¢) Muu, mika?

5. Tyobkokemus vuosina

a)
b)
<)
d)

e)

6. Tyosuhde
a)
b)
c)
d)

7. Tydaika
a)
b)

c)

8. Millaisia tyoyksikkoon liittyvia erityistehtavia sinulla on vastuullasi?

Rontgenhoitajana
Erikoisréntgenhoitajana
Osastonhoitajana
Apulaisosastonhoitajana

Muuna, mika?

Virka
Maaraaikainen
Sijainen

Muu, mika?

Saanndllinen paivatyo
Kolmivuoroty®

Muu, mika?
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Systemaattisen Kirjallisuushaun perusteella valitut tutkimusartikkelit

Tutkimus

Tutkimuksen tarkoitus

Aineistot

Keskeiset tutkimustulokset

1. A comparison of fluor-
oscopy time and dose
area product (DAP)
readings for outpa-

tient barium enema

examinations.

Ruffles — Strudwick

2009

Iso-Britannia

Maailmalla vallitsee pulaa radiolo-
geista monin paikoin. Réntgenhoi-
tajia on jatkokouluttautunut Britan-
niassa neliportaisen koulutusmal-
lin avulla suorittamaan perésuolen
Tutki-

muksella haluttiin selvittad ilme-

bariumruisketutkimuksia.

neekd keratystd aineistosta mer-
kitsevdd eroa potilaalle aiheutu-
neen sateilyaltistuksen suhteen
tutkimuksia suorittavien ryhmien,
radiologien ja rontgenhoitajien va-

lill&.

Aineisto kerdttiin suuresta
sairaalasta East Angliassa
Britanniassa. Tutkimuksia
suoritettiin yhteensa 92 kpl,
joista 90,2% oli réntgenhoita-
jien suorittamia ja 9,8% radio-
logien tekemid. Aineiston
analyysitapa on kvantitatiivi-

sen metodologian mukainen.

Tutkimus osoitti, ettd rontgenhoitajan suorittamana bariumilla tehta-
vissa peraruisketutkimuksissa saavutettiin lyhyempi lapivalaisuaika
ja matalammat annostasot (DAP) kuin samoissa tutkimuksissa radio-
logien suorittamana. Loppupaatelmissa todetaan, etta asianmukai-
sella koulutuksella varustettuna rontgenhoitaja voi pystya suoritta-
maan vaaditunlaisen tutkimuksen yhta hyvin tai jopa laadukkaammin
kuin lukumaaraisesti vahemman tutkimuksia tekeva radiologi. Taméan
nahtiin korostavan ajatusta, etta tulevaisuudessa ahkeralla, tunnolli-
sella ja suorituskykyiselld rontgenhoitajalla voisi olla mahdollisuus
roolin laajentamiseen tydnkuvassaan koskemaan lapivalaisulaitteella

tyoskentelya tutkimuksen suorittamisesta vastaavana henkilona.
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Systemaattisen Kirjallisuushaun perusteella valitut tutkimusartikkelit

Tutkimus

Tutkimuksen tarkoitus

Aineistot

Keskeiset tutkimustulokset

2.

What is

tence? A new model

compe-

for diagnostic radiog-

raphers: Part 1

Berry, Judith E. &
Williams Patricia L.

1999

Iso-Britannia

Vastavalmistuneen réntgenhoi-
tajan roolin seka osaamisaluei-
den kuvaaminen.

Kehittdd rontgenhoitajan en-
simmaisessa  tyOpaikassaan
hallitsemia taitoja konsultoi-
malla tydnantajia, alan ammat-
tilaisia seka koulutuksesta vas-
taavaa tahoa.

Kerata nakemyksida alan am-

mattilaisilta koskien réntgen-
hoitajan  roolia  tulevaisuu-
dessa.

Kysely toteutettin  postiky-
selynd ja vastausprosentti oli
85%. Tutkimuksessa kaytettiin
delfoi-menetelmad, joka koos-
tuu asiantuntijajoukosta, tassa
tapauksessa 51 hengen jou-
kosta radiologeja, réntgenhoi-
tajia, kouluttajia seka rontgen-
hoitajayhdistyksen  edustajia.
Tavoitteena oli saavuttaa kon-
sensus keskeisistd osaamis-
alueista osallistavaa delfoi —

menetelmaa kayttaen.

Roéntgenhoitajan osaamisalueista muodostettiin 9 paadgategoriaa, jotka
sisalsivat karsimisen jalkeen yhteensa 162 erillista osaamistekijaa.
Paagategoriat ovat seuraavat:
1) Ammatillisuus; ammatillisen l&éhestymistavan yllapitdminen tyoroolin
kaikissa ulottuvuuksissa.
2) Terveys jaturvallisuus; luoda ja yllapitdd ympéaristda ja kaytantoja, jotka
edistavat ja tukevat yksildiden terveyden yllapitamista. Noudattaa huo-
lellisesti sateilysuojelua ja hyvia hoitokaytantoja.
3) Kliininen tyd; maarittelee, suunnittelee, toteuttaa ja arvioi kliinisen tutki-
muksen tuottaakseen korkealaatuisia kuvia eri modaliteeteissa.
4) Tasmallinen ja tehokas viestintd; Viestinta potilaiden, kollegoiden ja
kaikkien tahojen kanssa sisaltaen hyvat ihmissuhdetaidot.
5) Ammatillinen tieto; omasta ammatillisesta kehittymisesté huolehtimi-
nen turvallisen ja tehokkaan hoidon takaamiseksi.
6) Potilashoito; huomioida potilaan yksilollisyys hoitotapahtumassa ja
tarkkailla potilaassa tapahtuvia muutoksia seka reagoida niihin tarvitta-
valla tavalla.
7) Tekninen; Varmistaa laitteiden asianmukainen kunto ja etta ne toimivat
parhaalla mahdollisella tavalla. Oikeaoppinen kaytto.
8) Hallinnollinen; tietojarjestelmien hallinta, joka takaa potilaalle tehok-
kaan palvelun ja tydskentelyn joustavuuden.
9) Opettaminen ja oppiminen: Elinikdisen oppimisen omaksuminen ja

omien henkilokohtaisten oppimistarpeiden tunnistaminen.
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Tutkimus

Tutkimuksen tarkoitus

Aineistot

Keskeiset tutkimustulokset

3.

PACS influence the

radiographer’s work

Aspelin, Peter — Ed-

gren, Lars — Fridell,

Kent — Lindskold,
Lars — Lundberg,
Nina
2008
Ruotsi

Tutkimuksen tarkoituksena oli
selvittdd kuinka digitaaliseen
kuvakasittelyyn ja PACS -jar-
jestelmaéan siirtyminen on vai-
kuttanut rontgenhoitajan tyon-
kuvaan. Lisaksi haluttiin selvit-
taa rontgenhoitajien omia koke-
muksia ja kasityksia muutok-
sista. Tarkastelun kohteena

hoitajien  taidot, kaytannot

tyossé seka teknologia.

Tutkimus tehtiin kayttaen laa-
dullisten menetelmien Groun-
ded- teoriaa. Aineisto kerattiin
avoimilla kysymyksilla 133 po-
tentiaalisen osallistujan jou-
kosta, siten ettd tutkimukseen
osallistui yhteensa 73 rontgen-
hoitajaa. Tutkimus toteutettiin
neljand otantana eri vuosina,
ensimmaisena vuonna 1999
haastateltin 17 rontgenhoita-
jaa, vuonna 2000 24 hoitajaa,
v.2002 20 hoitajaa, ja viimei-

send vuonna 2006 12 hoitajaa.

Tutkimustuloksissa paatelmat jaettiin kolmeen osa-alueeseen, jotka oli-
vat ammatillinen rooli, kuvientuottamiskaytannot seka teknologian kaytto.
Yksi keskeisimmista tutkimustuloksista oli, ettd analogisena aikana ku-
van teknisen ottamisen eli kuvausparametrien asettamisen taito oli kes-
keisessé roolissa. Tyon painopiste on muuttunut uuden teknologian
myo6td monen eri osa-alueen samanaikaiseen hallintaan keskittyen opti-
maalisen diagnostisen kuvan ottamiseen. Diagnostiset kaytannot ovat si-
ten siis korostuneet. Tutkimustuloksena ilmeni myés, ettd uuteen tekno-
logiaan siirtymisen myo6ta rontgenhoitajat ovat kokeneet olevansa enem-
man vastuussa kuvaustapahtumasta kuin aiemmin tyon liséantyneen it-
sendisyyden vuoksi. Yhteisty6 eri ammattiryhmien valilla lisdantyi ja avasi
uusia mahdollisuuksia kehittdé osaamista. Toisaalta myds hoitajan oman
tydn kontrollin ja organisoimismahdollisuuksien koettiin vahentyneen tek-
nisen alustan mukaantulon myéta. Kuvien tuottamisen maara lisdantyi di-
gitalisoitumisen my6ta ja sen seurauksena myos tyon stressaavuuden
koettiin lisdantyneen. Kuvien tuotantotavan koettiin muuttuneen oleelli-
sesti ja uusien menetelmien koettiin alun hitauden jalkeen olleen hyvin

omaksuttu hoitajien keskuudessa.
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Tutkimus Tutkimuksen tarkoitus Aineistot Keskeiset tutkimustulokset
4. Preparedness for | Tutkimuksen tarkoituksena oli | Postitse lahetettavat kyselylo- | Vaikka tutkimus tuottaakin vain erdénlaisen nakékulman tai osatotuuden
clinical practice - | selvittdd kuinka hyvin valmis- | makkeet lahetettiin réntgenhoi- | rontgenhoitajien valmiuksista, yleisesti ottaen tutkimuksen perusteella

Perceptions of grad-
uates and their work

supervisors

AC -
Hogg, P — Mackay,
S.J

Anderson,

2008

Iso-Britannia

tautuneita  vastavalmistuneet
réntgenhoitajat ovat Kliiniseen
kaytannon tyéhon ja tunnistaa
mahdollisia heikkouksia ja vah-
vuuksia oppilaitosten opetus-

suunnitelmatyén tueksi.

tajille, jotka olivat tydskennel-
leet vahintdan puoli vuotta val-
mistumisensa jalkeen. Heita oli
33 kpl. Puolistrukturoidut haas-
tattelut suoritettiin vastavalmis-
tuneille rontgenhoitajille ja hei-
dén tyopaikkansa tydhonopas-
tajille. Molemmissa ryhmissa
vastaajia 7 kpl. Haastattelut
analysoitiin tilastollisia mene-
Postikyselyt
puolestaan analysoitiin laadul-

telmia kayttéaen.

lista menetelmaa hyoddyntaen.

hoitajat vaikuttivat olevan hyvin valmistautuneita kdytannén tyéhén ja
tuottivat tuloksia, jotka ilmensivat korkeatasoista valmistautumista tyo-
hon. Seka kyselylomakkeen ettd haastattelun tiedot osoittivat erityisia
vahvuuksia laéketieteellisten kuvien tulkinnassa seka potilaiden hoi-
dossa. Kuitenkin myds kehittdmiskohteita opetussuunnitelmien uudistus-
tyohon loydettiin. Naista mainittavimpana rontgentutkimusten oikeutuk-
sen arvioiminen sekd anatomian ja patologian hallitseminen vatsan ja rin-
takehan alueen tutkimuksissa. Heikkouksia todettiin myods kaytannén ku-
vantamistaidoissa kallon alueen tutkimuksissa seké& traumakuvantami-
sessa. Todettiin myds, ettd vastavalmistuvilla olisi tarvetta saada enem-

man kaytannoén kokemusta digitaalisesta kuvantamisesta.
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Tutkimuksen tarkoitus

Aineistot

Keskeiset tutkimustulokset

5. A qualitative compar-
ative survey of first
cycle  radiography

programmes in Eu-

rope and Japan

Akimoto, Tatsuhito —
Caruana, Carmel J. —
Shimosegawa, Ma-

sayuki

2009

Japani

Tutkimuksen tarkoitus oli ver-
tailla ns. ensimmadisen syklin
rontgenhoitajakoulutuksen

opetussuunnitelmien eroja Eu-

roopan ja Japanin valilla.

22 eri yliopiston opetussuunni-
telmaa otettiin tarkasteltavaksi.
16 Euroopan eri maista ja 6 Ja-
panista. Opetussuunnitelmat
analysoitiin laadullisesti kayt-
tden case- tutkimus menetel-
maa jokaisen yliopiston opetus-
suunnitelman kohdalla. Ope-
tussuunnitelmat |8ydettiin joko
verkosta tai hankittin sahko-
postitse koulutuksesta vastaa-
vilta henkildiltd. Dataa keréattiin
kunnes uusia merkityksellisia
asioita ei endaa noussut opetus-
suunnitelmista esiin, eli saavu-
tettiin ns. aineiston saturoitumi-
nen. Molemmissa maissa tutki-
muksessa oli mukana suomen
ammattikorkeakoulujarjestel-

man tasoisia yliopistoja.

Euroopassa yliopistojen valilla on enemman vaihtelua opetussuunnitel-
missa, silla mailla on enemmaén vapautta vaikuttaa niiden sisaltoon. Ja-
panissa oppilaitokset noudattavat kansallisia suosituksia ja opetussuun-
nitelmat ovat taten hyvin yhdenmukaisia. Taman tuloksena oppimistulok-
sissa Euroopassa on suurempaa vaihtelua kuin Japanissa. Osassa Eu-
rooppalaisista opetussuunnitelmista korostetaan esimerkiksi enemman
raportointia ja terveydenhuollon hallinnollista puolta kun taas Japanissa
painotetaan vahvasti fysikaalisten tieteiden ja tata kautta laiteopin ym-
martamisen osuutta. Euroopassa myos todettiin hoitajan rooliin kuuluvan
enemman diagnostiseen kuvien tulkintaan liittyvia tehtavia kuin Japa-
nissa. Tutkimuksessa tuotiin esille huoli, ettd ammattikunnalla ei ole va-
raa menettadé sité keskeista réntgenhoitajan erityisosaamista, joka liittyy
nimenomaan kuvantamiseen. Tahan liittyen tulevaisuudessa arvioitiin,
ettd japanilaisten opetussuunnitelmien tuottama vahva fysiikan osaami-
nen voi olla etu kuvantamistekniikoiden muuttuessa nopeasti. Talléin uu-
sia sovellutuksia ja tekniikkaa on helpompi ottaa kayttdon. Tydvoiman
rekrytointi Japanissa on myos helpompaa kun tiedetdan tarkemmin mil-

laista osaamista tyomarkkinoilla olevilla hoitajilla on
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