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deon PPSHP:n verkkosivuille.
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ajantasaisella tiedolla tehty ohjausvideo. Olennaisimmat laatutavoitteet olivat videokuvan, aanen
tai tekstityksen selkeys ja helposti ymmarrettavyys.

Suunnittelin potilasohjausvideon yhdessa tilaajan kanssa. Kuvasimme videon yhdessa OYS:n
TV-studion henkilokunnan kanssa. Videota kuvattiin lapsuudenkodissani seka apteekissa. Videol-
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lishoitoihin seka potilasohjaukseen.

Lopputuloksena projektista valmistui potilasohjausvideo. Video on selked@ kokonaisuus perusvoi-
teen tarkoituksesta, valinnasta ja kaytosta. Potilasohjausvideo oli laadultaan tavoitteiden mukai-
nen ja se arvioitiin pagsaantoisesti erittain hyvaksi.

Opinnaytetyona tehty potilasohjausvideo tulee helpottamaan ihotautien poliklinikan potilaiden oh-
jausta, silla potilaat voivat kerrata poliklinikalla ohjattuja asioita Internetissa olevan videon avulla.
Potilaat voivat kerrata jo ohjattuja asioita, jolloin hoitoon sitoutuminen voi parantua. Potilasoh-
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This thesis is created in co-operation with Oulu University Hospital. Oulu University Hospital's
dermatology outpatient clinic had a need to a new patient video guide for using basic cream,
since the old video had been in DVD format and the information was outdated. Together with the
thesis requestor, | produced the video guide of using basic cream to be used for Northern
Ostrobothnia Hospital District’'s website.

The targeted end result of the thesis was to produce patient video guide that meets the control
practice and needs of Oulu University Hospital's dermatology outpatient clinic. The goal was that
the video would clearly set out the proper use of basic cream and to make an easily understand-
able video. The most relevant quality objectives were the clarity of the video, audio or subtitle and
easy understandability.

| designed the format of the patient video guide along with the requestor. Together with the TV
studio we filmed the video in my childhood home and pharmacy. In the video, an actor playing a
patient and the project implementer perform. The TV studio was responsible for the fine editing
and creating the final video. The video was then evaluated by the project implementer and also
by the staff from the dermatology outpatient clinic. The theoretical view of this thesis focused on
skin structure and function, a skin disease patient’s nursing care, local skin treatments and pa-
tient guidance.

As a result of this, the patient video guide was successfully created. It is a clear overview about
the purpose of basic cream, its selection and use. Its quality met the requirements and was eval-
uated to mostly very good.

The video will help patient’s clinic dermatology guidance, as they can then repeat the clinic’s in-
structions provided on it on the Internet. Repeating the guided instructions on the video could im-
prove their commitment to skin care. The video guide will bring a modern alternative for patient
guiding for the clinic personnel.

Keywords: skin diseases, basic cream, patient guidance, guidance video
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1 PROJEKTIN TAUSTA

Taman projektin tuotoksena syntyi ohjausvideo perusvoiteen kaytosta. Ohjausvideo on tarkoitettu
Oulun yliopistollisen sairaalan ihotautien poliklinikalle ohjauksen apuvalineeksi. Projektin idea on
lahtoisin ihotautien poliklinikan henkilokunnalta. Heilla oli tarve uudelle ohjausvideolle perusvoi-
teen kaytosta, silld vanhan videon tieto oli vanhentunutta. Ohjausvideon tarkoituksena on antaa

ihotautien poliklinikan hoitajille lisaa keinoja potilaiden ohjaamiseen.

Merkittava osa ihotaudeista hoidetaan paikallishoitovalmisteilla. Perusvoide on laaketehtaan val-
mistama ladkkeeton voide, jota kaytetaan sellaisenaan tai ladkeaineen voidepohjana. Perusvoi-
teen kayton tarkoitus on sitoa vetta ihoon ja pitaa iho hyvassa kunnossa. Perusvoiteen kaytolla

luodaan pohja ihosairauksien hoidolle. (Kokkonen, Nylén & Reinikainen 2001,87-90.)

Ohjaus hoitotydssa on keskeinen osa potilaan hoitoa. Ohjauksen merkitys terveydenhuollossa
korostuu, kun hoitojaksojen lyhentyessa ohjaukselle jaa vahemman aikaa. Hoitojaksojen lyhen-
tyminen vaatii ohjauksen tehostamista, silla oletetaan, etta potilaat selviytyvat jatkohoidosta koto-
naan. Keskeisiksi asioiksi nousevat nayttoon perustuva ohjaus seka ohjaustavat. Videoiden kayt-
t0 ohjauksessa mahdollistaa ohjauksen paremman saatavuuden. (Kyngas, Kaaridinen, Poskipar-

ta, Johansson, Hirvonen & Renfors 2007, 5.)

Kaytannon taitoja harjoiteltaessa kannattaa ohjauksessa kayttda demonstraatiota. Se on hyva li-
sa ohjaukseen, kun kyseessa on potilaan itsensa tekema hoitotoimenpide. Demonstrointi ja suul-
linen ohjaus ovat kirjallista materiaalia tehokkaampaa. (Heinola, Koivurova, Niskasaari, Rantala,
Sulasalmi, Tokkola & Tahtinen 2006, 59.) Ohjausvideo, jolla demonstroidaan hoitotoimenpide, on
hyodyllinen, helposti vastaanotettava ja taloudellinen tapa antaa tietoa potilaalle. Ohjausvideon
ajasta ja paikasta riippumaton saatavuus hyodyttaa potilasta. (Kyngas ym. 2007, 116-122.) Video
loytyy Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin nettisivuilta, josta poliklinikan asiakkaat ja heidan

omaisensa voivat sita katsoa.



2 PROJEKTIN TAVOITTEET

Projektille taytyy asettaa selkeat ja realistiset tavoitteet. Niiden tulee kuvata sita tilannetta tai toi-
minnan muutosta, johon projektilla pyritaan. Tavoitteiden on oltava niin konkreettisia, etta niilla voi
ohjata projektin suunnittelua ja toteutusta. Tavoitteet toimivat myos projektin arvioinnissa. Liian
yleinen tavoite ei toimi projektin tyokaluna. Tavoite taytyy konkretisoida vastaamaan projektin tuo-
tosta. (Silfverberg 2007, 27-28.) Tassa kappaleessa esittelen tulostavoitteen, laatutavoitteen ja
kehitystavoitteen lisaksi oppimistavoitteet. Tavoitteiden saavuttamista ja arviointia videosta késit-

telen tarkemmin kappaleessa 6 ja 7.

Tulostavoitteena oli, etta projektin tuotoksena syntyy laadukas ohjausvideo oikeaoppisesta pe-
rusvoiteen kaytosta. Ohjausvideo tulee potilaiden ja hoitajien saataville Pohjois-Pohjanmaan sai-
raanhoitopiirin nettisivuille. Tavoitteena oli tehda myos ihotautien poliklinikan toiveita ja tarpeita
vastaava video. Video tuli sisaltdmaan ohjeet perusvoiteen valinnasta, kaytosta seka perusvoi-

teen ja laakevoiteen yhteiskaytosta.

Laatutavoitteena oli helposti ymmarrettava ja ajantasaisella tiedolla tehty ohjausvideo. Olennai-
simmat laatutavoitteet olivat videokuvan, aanen tai tekstityksen selkeys ja helposti ymmarretta-
vyys. Laadun kannalta tarkeaa oli ohjausvideon sisallon ajantasaisuus. Laatutavoitteiden saavut-
tamista arvioitiin kohderyhmalle laaditulla kyselylomakkeella. Videon informaatiota ja ohjauksen
laatua seka kuvan- ja aanen laadun mittaamista arvioi ihotautipoliklinikan henkildkunta ohjausvi-
deon katselun yhteydessa taytettavalla kyselylomakkeella. Laatutavoitteiden saavuttamista arvioi
my06s opinnaytetyon sisallonohjaaja. Han varmisti videon sisallon oikeellisuuden hyvaksymalla

kasikirjoituksen ennen kuvausta.

Kehitystavoitteena oli, ettd ihotautipoliklinikan potilaat oppivat kayttamaan perusvoidetta oikea-
oppisesti. Talla saadaan aikaan hyva ihon perushoito, joka on perusta monen ihosairauden hoi-
dolle. Kehitystavoitteena oli myas, etta ihotautipoliklinikan hoitajat saisivat uusia valineita potilai-

den ohjaamiseen. Pidemman aikavalin tavoitteena on ihon rasvauskaytantojen yhtenaistaminen.

Oppimistavoitteena oli perehtya opinnaytetydn aiheeseen perusteellisesti. Tavoitteena oli sy-
ventaa teoreettista ja kaytannon osaamista terveesta ja sairaasta ihosta, ihotautipotilaan hoito-
tyon prosessista, ihotautien hoitoon kaytettavista hoitomenetelmista seka ihotautipotilaan ohjaa-



misesta. Oppimistavoitteita oli myds tiedonhaku. Opin kayttdamaéan tiedonhakuun tarkoitettuja ha-
kukoneita ja oppia lahdekriittisyytta. Tavoitteena oli oppia projektiosaamista. Opin miten projektin
tavoitteet kartoitetaan, projektiorganisaatio muodostetaan, projekti tyovaiheistetaan, projektin
budjetti laaditaan seka projektin riskianalyysi laaditaan. Tavoitteena oli oppia projektin yhteistyo-
kumppaneiden kanssa toimimista ja oppia tekemaan heidan kanssaan projektiin liittyvat sopimuk-
set. Oppimistavoitteita oli myds tuotekehitysprojekti eli ohjausvideon tekeminen. Opin tekemaan
hyvan kasikirjoituksen, opin toimimaan yhteistyossa videon kuvaajan ja editoijan kanssa. Tutus-
tuin opetusvideon kuvaamiseen, sen editoimiseen ja tuottamiseen. Oppimistavoitteena oli myos

tuotteen arviointilomakkeen tulosten analysointi.



3 PROJEKTIN SUUNNITTELUPROSESSI

Projektin toteutumista varten muodostetaan tarkoituksenmukainen projektiorganisaatio. Projektit
ovat kooltaan ja luonteeltaan hyvin erilaisia, joten organisoinnissa painottuvat eri seikat. Projekti-
paallikkd on pienessa projektissa paaasiallinen resurssi. Talléin projektille riittaa, ettd nimetaan
yksi valvoja, joka vastaa johtoryhmaa. Projektipaallikkd suunnittelee yhteistyon linjahenkildiden
kanssa ja varmistaa heidan ajankayttonsa projektille. Projektissa on yleensd mukana usean eri
henkilon resursseja. Projektin onnistumisen edellytys on toimiva projektiryhmén organisointi. Hy-

va yhteisty6ilmapiiri jasenten kesken edesauttaa projektin onnistumista. (Pelin 2011, 63-64.)

3.1 Projektiorganisaatio

Projektin tilaaja oli Pohjois-Pohjanmaan Sairaanhoitopiiri ja Oulun Yliopistollinen sairaala. Aset-
tajana tilaajaorganisaation kanssa yhdessa toimi Oulun Ammattikorkeakoulu Oy. OYS:n edusta-
jana toimi ihotautien poliklinikan sairaanhoitaja Maarit Outila ja medisiinisen tulosalueen opetus-
koordinaattiori Annukka Tuomikoski, joiden kanssa kirjoitin aie- ja yhteistyosopimuksen. Projektil-
la oli asiakas, jonka tilauksesta lopputuote valmistettiin ja jonka kayttdon se on tarkoitettu. Tilaaja
ja kayttaja ovat usein sama taho, mutta néin ei valttdmatta tarvitse olla. Tilaaja-toimittaja-suhteen
luominen on projektin tehokkuuden kannalta hyodyllista, koska se samalla korostaa asiakasnako-
kulmaa. Tilaaja maarittelee, mita se projektilta haluaa, arvioi lopputuotteen projektin paatteeksi ja
paattaa vastaako lopputuote tilausta. Projektin tilaaja paattaa budjetista. (Ruuska 2012, 162-
163.)

Yhteistyokumppanina toimi OYS:n Medisiiniselta tulosalueelta ihotautien poliklinikka. Ohjaus-
ryhmaani kuului metodiohjaaja Tuula Nissinen, jolta sain apua ja ohjausta projektin teossa. Pro-
jektin ohjausryhmassa medisiinisen tulosalueen opetuskoordinaattori Annukka Tuomikoski toimi
tiedonvalittajana projektiryhmén ja inotautien poliklinikan vélilla. Ohjausryhman tehtavana oli seu-
rata projektin etenemistd, aikataulua, kustannuksia ja voimavarojen kaytt6a seka tehda tarvitta-
essa niihin liittyvia paatoksia. Projektilla pitéisi aina olla oma, sille nimetty ohjausryhmé. Ohjaus-
ryhman rooli on usein sisaltopainotteista. Projektin ohjausryhmassa on hyva olla ihmisia, joita
projektin lopputuotos ei suoranaisesti koske. (Ruuska 2012, 144-145.)



Projektiryhman muodostin mina itse, koska tein opinnaytetyon yksin. Projektiryhma toimi projek-
tipaallikon johdolla. Projektipaallikon tehtavana on laatia projektisuunnitelma, kaynnistaa tyosken-
tely, valvoa tyon edistymista, laatia projektin loppuraportti seka suorittaa projektin paattaminen.
Projektiryhman jasenelta edellytetaan oman ammattitaidon tuomista projektiryhmaan. Jasenen
tehtavana on osallistua projektisuunnitelman laadintaan oman ammattitaidon pohjalta, huolehtia
hanelle maarattyjen tehtavien suorittamisesta ja kehittda omaa ammattitaitoaan ja tydomenetelmi-
aan. Projektisihteeri toimii projektipaallikon alaisuudessa, hoitaen hanelle osoitetut tehtavat. Sih-
teerin tehtavana on aikataulujen laadinta ja seuranta, projektibudjetin laadinta seka kokousjarjes-

telyt ja raportointi. (Pelin 2011, 67-68.) Omassa projektissani hoidin yksin naita tehtavia.

Asiantuntijaryhmana oli ihotautien poliklinikan henkilokunta, OYS:n TV-studion henkilokunta se-
k& opinnaytetyoni sisallonohjaaja Nina Mannistd. Tyoeldaman yhdyshenkilokseni oli maaréatty poli-
klinikan sairaanhoitaja Maarit Outila. Tukiryhmaani kuului opiskelijat Kaisa Honkanen ja Anne
Korhonen. He toimivat opinndytetydni opponentteina, joten heilta sain palautetta ja kehittdmiside-
oita projektiini. Asiantuntijaryhman ja tukiryhman jasenet ovat usein eri alojen asiantuntijoita. Hei-
hin projektiryhma voi tukeutua esimerkiksi laadunvarmistukseen liittyvissa kysymyksissa. Laadun
varmistuksen ohella tukitehtavat liittyvat usein projektin ohjausprosessiin. (Ruuska 2012, 129.)

Olen havainnollistanut projektiorganisaationi kuviossa 1.
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Projektin tilaaja / asettaja
Oulun Yliopistollinen sairaala,
medisiininen tulosalue

Oulun Ammattikorkeakoulu Oy

Ohjausryhma
Lehtori Tuula Nissinen, OAMK
Lehtori Nina Mannisto, OAMK
Opetuskoordinaattori Annukka Tuomi-
koski, OYS

Projektiryhma

Opiskelija Henna Kouvala

Tukiryhma Asiantuntijaryhma
Opponentit Kaisa Honka- Ihotautien poliklinikan henkilo-
kunta
Sh Maarit Outila

OYS TV-studion henkilokunta

nen ja Anne Korhonen

KUVIO 1. Projektin organisaatio
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3.2 Projektin vaiheet ja aikataulu

Projekti jaetaan yleensa ajallisesti perakkaisiin vaiheisiin. Vaiheistus helpottaa paatoksentekoa.
Ei pida sitoutua hataralla pohjalla oleviin paatoksiin ja tarvittaessa voidaan projektin lopussa arvi-
oida jatkosuunnitelma uudestaan. Voi kayda niinkin, etta projekti joutuu vaiheiden valissa odotta-
maan seuraavan vaiheen kaynnistymista. Projekti jaetaan eri vaiheen osaprojekteihin. Kunkin
osaprojektin lopussa syntyy jokin tuotos. (Pelin 2011, 97.) Tassa projektissa osaprojekteja ovat
aiheen ideoiminen, aiheeseen perehtyminen, projektisuunnitelman tekeminen, projektin toteutta-
minen ja projektin paattaminen. Vaiheistin projektini neljaan eri vaineeseen. Olen kuvannut pro-
jektin suunnitellut vaiheet ja aikataulun ja verrannut niita toteutuneen aikataulun kanssa. Projektin
tydvaiheet ovat liitteena 1. Kuvaan tarkemmin projektin eri vaiheisiin liittyvia tehtavia ja aikatauluja

kappaleessa 5.

Kaynnistysvaiheessa ideoin opinnaytetyon aiheen seka perehdyin aiheeseen. Kaynnistysvai-
heessa perehdyin teoriatietoon ja maarittelin opinnaytetyon aiheen, kaynnistysvaiheen lopputu-
loksena syntyi tietoperustatehtdva. Suunnitteluvaiheessa aloin suunnitella miten eri vaiheet pro-
jektissa toteutetaan. Projektisuunnitelmassa esittelin nama vaiheet. Suunnitteluvaiheessa kirjoitin
myos valmiiksi videon kasikirjoituksen. Toteutusvaiheessa syntyi varsinainen tuote eli ohjausvi-
deo perusvoiteen kaytdsta. Videon kuvasi Oulun Yliopistollisen sairaalan TV-studion Marko Kor-
honen. Viimeinen vaihe oli paatosvaihe, jossa esitin videon ihotautien poliklinikalla ja kirjoitin lop-

puraportin. Aloitin projektin syyskuussa 2014 ja sain projektin paatokseen joulukuussa 2016.
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4 |HOTAUTIPOTILAAN HOITO

4.1 lhon rakenne ja anatomia

Iho koostuu kahdesta kerroksesta, keratinosyyttien muodostamasta epidermiksesta ja sidekudos-
rakenteista dermiksesta. Epidermiksen tehtava on suojata elimistoa ulkoisilta tekijoilta, kuten ke-
mialliselta ja fysikaaliselta arsytykselta seka infektioilta. Tyvikalvovydhyke kiinnittda epidermiksen
alla olevaan dermikseen. Dermiksen kollageenin ja elastiinin ansiosta iho on luja ja joustava. (Oi-
karainen & Tasanen-Maatta 2003, 12.) Dermiksen alla on subkutis, se koostuu rasvakudoksesta.
Subkutis kiinnittaa ihon alla oleviin rakenteisiin, kuten luihin, janteisiin ja lihaskalvoihin (Kokkonen
ym. 2001, 24.)

lhon yksi tarkeimmista tehtavista on suojella elimistoa mikro-organismeja vastaan. Ehyt kera-
tiinikerros suojaa infektioilta ja siksi on tarkeaa, etta iho pysyy ehyena ja terveend. Ihon pH on
matalahko ja siksi mikro-organismit eivat paase helposti lisdéantymaan terveessa ihossa. Kun iho
sairastuu, sen rakenne ja toiminta muuttuu, jonka vuoksi ihoon syntyy ihottumaa ja ihomuutoksia.
(Kokkonen ym. 2001, 27-28.)

lhon pinnan vaurioituminen aiheuttaa veden ylimaaraistad haihtumista. Rikkindinen iho paastaa
mikrobeja, allergeeneja seké toksisia aineita elimistoon. lhotulehdus voi myds aiheuttaa ihon pin-
nan vaurioitumisen ja nain yllapitaa jo kaynnistynytta tulehdusta. Perusvoiteilla saadaan hetkelli-
sesti korvattua ihon puuttuvien lipidien maaraa. UV-valolla saadaan kiihdytettya keratinosyyttien
solujakautumista. Nama kaksi ovat keinoja, joilla saadaan suojaa vaurioituneelle iholle. Ihon im-
muunijariestelma on aina osatekijana ihon tulehduksellisissa sairauksissa. (Kahari & Lauerma
2003, 24.)

4.2 I|hotautipotilaan hoitoty6

Yksilollisyyden periaate on ihotautia sairastavan hoitotyossa tarked. Henkildkunnan tulee ottaa
huomioon potilaan oma kokemus hoitoty6st, sillé ihotaudin oireet ja hoitojen vaikuttavuus voivat
vaihdella samaa sairautta sairastavilla. Suurissa potilashuoneissa yksityisyys voi jaada vahaisek-

si, kun potilas la@karin kierrolla kertoo henkilokohtaisista asioistaan, vain ohut verho nako- ja aa-

13



nisuojana. Ainakin hoitotilanteessa olisi tarkea suojata yksityisyys hoidon ohjauksen kannalta.
(Kokkonen ym. 2001, 77-78.) Potilaalla on oikeus olla paattaméassa kaikesta haneen liittyvasta
hoidosta. Taméa synnyttaa potilaassa vastuun omasta hoidosta ja hyvinvoinnista. (Kokkonen ym.
2001,78.)

Kokonaishoidon periaate on tarkea muistaa ottaa huomioon ihotautipotilasta hoidettaessa. Kun
suunnitellaan potilaan hoitoa, fyysisten vaivojen lisaksi on hyva huomioida psyykkisen ja sosiaali-
sen hoidon tarve. (Kokkonen ym. 2001, 78.) lhon sairastuminen voi jarkyttda ihmisen tunne-
elamaa. Sairaus ja sen hoito voi olla helpompi kestaa kuin koettu esteettinen ja sosiaalinen haitta.
(Lahti 2003, 318.) Kokonaishoidosta puhuttaessa kotihoidon merkitys tulee huomioida, silla pitka-
aikaissairaan hoidon perusta on pitkajanteisessa omahoidossa. Pitkdaikaissairaan vuosien paivit-

tainen hoitaminen johtaa helposti hoitovasymykseen. (Kokkonen ym. 2001, 78.)

Esteettisyys korostuu ihotautipotilaan hoidossa, silla iho on my6s nakyvin elin. Paikallishoidoissa
kaytettavat rasvat, voiteet, tervat ja kylvetys- ja hoitoaineet tahraavat vaatteita ja hoitoymparistoa.
Talloin potilas voi tuntea itsensa likaiseksi tai rumaksi. Hoitaja auttaa tekemalla oikein paikal-
lishoidon ja sidokset. (Kokkonen ym. 2001, 82.) Hoitajan kannattaa tukea potilaan minékuvaa, sil-
la se voi muuttua ihosairauden takia. Inmiset saattavat ajatella, etta ihosairaus tarttuu. Hankala

ihottuma voi vaikuttaa jopa tydnhakuun. (Lahti 2003, 320.)

Ihotautien hoito perustuu paikallis- ja 1&&kehoitoihin. Suurin osa ihosairauksista on hoidettavissa
paikallisesti. (Hannuksela & Hannuksela-Svahn 2011, 280.) Tavallisimmat ihon pienet vammat ja
ihottumat voi hoitaa apteekin kasikauppavoiteilla. Pitkaaikaissairaan iho vaatii kuitenkin laakarin
ohjeiden mukaisia, paivittaisia hoitotoimenpiteitd. Paikallishoitoaineiden kayttd perustuu potilaan
yksilollisiin tarpeisiin. Sairaanhoitajalla on oltava perehtyneisyytta ihotautien hoitoon, jotta han voi
ohjata potilasta toteuttamaan hoidot itsenaisesti. (Kokkonen ym. 2001, 87.) Potilas rasvataan po-
tilaskohtaisilla kertakayttokasineilla. Laakevoide tai perusvoide annostellaan kertakayttdisiin alus-
toihin ja sitd varataan tarvittava maara potilaan hoitamiseksi. Hoitohuoneessa sairaanhoitaja suo-
jaa kertakayttoisilla suojuksilla potilaan istuimen seka lattian. Jos potilaan iholla on infektoituneita

alueita, ne hoidetaan viimeisena. (Vester 2013, 283.)
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4.21 Paikallishoidot

Iho toimii elimiston suojana. Ihottuma heikentaa ihon suojaa, jolloin se kuivuu ja tulehtuu her-
kemmin. Useimpien ihotautien hoidossa tarkeinta on hyvéa paikallishoito. (Perala 2014, 5.) Perus-
voiteet oli alun perin tarkoitettu voiteiksi, joihin voitiin sekoittaa laakeaineita. Perusvoidetta kayte-
taan nykyaan paaasiassa kosteusvoiteena. Perusvoiteen tehtavana on tukea viallisen ihon 1a-
paisyesteen toimintaa ja estaa liiallinen veden haihtuminen ihon kautta. (Hannuksela ym. 2011,
281.)

lhon paikallishoidossa kaytettava perusvoide on la@ketehtaan valmistama, eika se sisalla lagke-
aineita. Perusvoidetta kaytetdan runsaasti ja saanndllisesti. Iho rasvataan 1-2 kertaa vuorokau-
dessa, siksi voiteen on hyva olla kevyt, vesiliukoinen perusvoide. (Vester 2013, 283-284.) Kun
aikuinen rasvaa ihoaan kaksi kertaa paivassa, perusvoidetta tulisi kulua noin 400-500g viikossa.
Kehon kertarasvaukseen kaytettava maara on noin 20-30g. Aikuisen kdmmenelle mahtuu noin
30g rasvaa. (Outila 2012, 23.) Voide kannattaa levittda suihkun jalkeen kostealle iholle, silla sil-
loin se imeytyy parhaiten. Perusvoidetta voidaan kayttaa myos saippuan sijasta, koska se puhdis-
taa rasvaliukoista likaa. Voidetta levitetaan ylhaalta alas, ei vastakarvaan. Vaara levitystekniikka
voi arsyttaa karvatuppea ja aiheuttaa follikuliitin eli karvatupen tulehduksen. Potilaalle sopiva pe-
rusvoide 10ytyy kokeilemalla ja siksi potilaan olisi hyva tietaa muutama itselleen sopiva voide. Va-
lilld potilas voi vaihtaa voidetta, mutta ei ole nayttoa siita, etta iho tottuisi saman voiteen kayttami-

seen. Jos voide tuntuu huonolta, se vaihdetaan uuteen. (Vester 2013, 283-284.)

Yleensa perusvoiteet jaetaan neljaan ryhmaan, joita ovat vaharasvaiset kosteusvoiteet, kevyet ja
keskirasvaiset emulsiot, melko rasvaiset emulsiot ja rasvavoiteet seka oljyt. Vaharasvaiset koste-
usvoiteet sisaltavat vain vahan rasvaa, ne suojaavat vahiten ihoa mutta kosteuttavat tehokkaasti.
Ohueen ihottumaan kannattaa valita vaharasvaista voidetta eli lotionia tai cremeéa. Kevyet ja kes-
kirasvaiset emulsiot sisaltavat vaihtelevasti rasvaa ja kosteuttavia ainesosia. Ne sopivat yleisvoi-
teeksi kenelle tahansa, erityisesti kuivan, atooppisen ihon perusvoiteeksi. Melko rasvaiset emul-
siovoiteet sisaltdvat enemman rasvaa. Ne sopivat kuivan ja paksuuntuneen ihon hoitoon. Rasva-
voiteet ja Oljyt eivat sisalla vetta. Taipeisiin ja karvaiselle ihoalueelle ei kannata kayttaa 6ljyja tai

rasvaisia voiteita, sillé ne voivat aiheuttaa karvatupen tulehduksen. (Outila 2012, 6-21.)

Sopivan perusvoiteen etsiminen kannattaa aloittaa keskirasvaisesta voiteesta. Jos keskirasvai-

nen voide tuntuu huonolta, siita voi siirtya tarvittaessa oman kokemuksen mukaan vetisempaan
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tai rasvaisempaan voiteeseen. (Perala 2014, 5.) Jos tunnin kuluttua rasvauksesta iho ei tunnu
enaa rasvatulta, voide ei ole riittavan tehokas tai rasvan maara ei ole riittava. Jos ihoa kirvelee
rasvatessa, taytyy vaihtaa rasvaisempaan voiteeseen. Joskus iho voi olla ihottuman takia niin ar-
tynyt, ettd perusvoiteet tuntuvat iholla huonolta. Silloin iho voi tarvita l&&kevoiteen rauhoittuak-
seen. (Outila 2012, 21.)

Laakevoiteiden kayttoa voidaan jaksottaa ja tauottaa. Eri ladkevoiteita voidaan myos yhdistella
vaikutuksen tehostamiseksi. Laakevoiteen valmistepohja valitaan iho-oireiden seka hoidettavan
alueen mukaan. Valmistepohjan valinta on yhta tarkeaa kuin ladkevoiteen vaikuttavan aineen va-
linta. (Vester 2013, 283.)

Kortikosteroidit lievittavat ekseeman oireita, ne vahentavat kutinaa, turvotusta, punoitusta, vetis-
tymistd, rakkulointia seka jakaloitymista. Kortikosteroidit ovat elimiston lisamunuaiskuoren tuot-
taman kortisolin vasta-ainetta eli hydrokortisonia. Paikallisesti kaytettyna kortikosteroidit imeytyvat
epidermiksen lapi, mutta imeytyminen ei ole kovin nopeaa eika taydellista. lhottuma-alueelle on
levitettava yhta paksu kerros kortikoidivoidetta kuin perusvoidettakin. Liian ohuelti kaytetyn voi-
teen vaikutus ei ole riittava. Kortikoidivoiteen kaytto ei saa olla epasaanndllista, silla se voi pahen-
taa ihottumaa. Sen seurauksena hoitovastetta voi olla vaikea saavuttaa uudestaan. Perusvoiteen
kaytto kortisonivoidekuurin aikana lisaa kortisonin imeytymista. Perusvoiteen levitys taytyy kui-
tenkin tehda vahintaan kaksi tuntia kortisonivoiteen levittamisesta, ettei kortisonivoiteen laimene-
mista tapahdu (Vester 2013, 284.)

Laakevoiteen kaytossa on aina noudatettava reseptimaaraysta. Joskus hoitojakson jalkeen voi-
daan jatkaa yllapitohoitoa. lhottuma-aluetta voidellaan parantumisen jalkeen kortisonivoiteella
kaksi kertaa viikossa, yllapitohoitoa voidaan jatkaa kuukausia. Kortisonivoiteiden haittavaikutuksia
ovat mm. ihon oheneminen, tottuminen, verisuonten laajeneminen, steroidiakne sek& kor-
tisonikierre. (Vester 2013, 285.)

4.3 Ilhotautipotilaan ohjaaminen audiovisuaalisesti
Ohjaus pyrkii edistamaan potilaan kykya ja aloitteellisuutta parantaa elamaansa haluamallaan ta-

valla. Hoitaja tukee potilasta paatoksenteossa, mutta ei anna valmiita ratkaisuja. Potilas ratkaisee
ongelman itse. (Kyngas ym. 2007, 25.)
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Erilaisista asiakasryhmista esimerkiksi poliklinikan potilaat ovat sairaalassa vain kdyméassa, jolloin
he huolehtivat omasta hoidostaan sairaalan ulkopuolella. Lyhytkestoisissa ja joskus kertaluontoi-
sissa ohjaustilanteissa on omat erityispiirteensa. Vaikka perusperiaatteet ohjaukseen ovat samat,

kaikille poliklinikalla asioiville tulee antaa yksildllista ohjausta. (Kyngas ym. 2007, 30.)

Tietoa ja tukea voi tarjota perinteisen ohjauksen kanssa tai sijasta erilaisten teknisten laitteiden,
kuten videoiden, tietokoneohjelmien tai puhelinsovellusten valityksella. Ohjausvideon kaytosta voi
hyotya potilas, jonka on vaikea lukea kirjallista materiaalia. Videoiden kayttd ohjauksessa mah-
dollistaa ohjauksen paremman saatavuuden. Video on myos taloudellinen ohjausmenetelma. Vi-
deon ajasta ja paikasta riippumattomasta ohjauskaytosta on hyétya potilaalle. Audiovisuaalisen
ohjauksen tarkoitus on virkistaa muistia, lisksi se on helppo tapa valittaa tieto omaisille. Audiovi-
suaalista ohjausta pidetaan vahemman vaikuttavana kuin muita menetelmia. Silti potilaat ja omai-

set ovat toivoneet videoiden kayttoa ohjaustilanteissa. (Kyngas ym. 2007, 116-117.)

Demonstrointi eli havainnollinen esittaminen tarkoittaa nayttamalla opettamista. Demonstrointi
sopii parhaiten motoristen taitojen ohjaukseen. Demonstroinnissa annetaan potilaalle selva kuva
siita, kuinka toimenpide suoritetaan. Demonstraatio laskee harjoittelukynnysta. Harjoitteleminen
on tarkeaa motoristen taitojen kehittamiseksi, joten sen tulee sisaltya potilaan ohjaussuunnitel-
maan. Demonstraatio on hyva lisa ohjaukseen, kun kysymyksessa on potilaan itsensa tai omai-
sen toteuttama hoitotoimenpide. Demonstrointi lisattyna suulliseen ohjaukseen on taitojen opet-

tamisessa kirjallista materiaalia tehokkaampaa. (Heinola ym. 2006, 58-59.)
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5 PROJEKTIN TOTEUTTAMINEN

Jaoin projektini neljaan eri vaiheeseen. Jokaisella vaiheella oli omat tehtavansa, ja niiden pohjalta
syntyi erillinen tuotos. Naita vaiheita olivat kaynnistysvaihe, suunnitteluvaihe, toteutusvaihe seka

paatosvaihe. Esittelen tassa kappaleessa projektini toteutumisen eri vaiheiden kautta.

5.1 Aiheeseen perehtyminen

Opinnaytetyon aiheen ideoimisen aloitin syksyllda 2014. Halusin tehd& opinnaytetydssani jotain
ihotauteihin liittyvaa, koska halusin perehtya aiheeseen tarkemmin. En Ioytanyt valmiiksi anne-
tuista aiheista mieluista, joten otin yhteyttd Oulun yliopistollisen sairaalan ihotautien poliklinikan
osastonhoitaja Maarit Simulaan. Han keskusteli ihotautien poliklinikan hoitajien kanssa mahdolli-
sista aiheista opinnaytetyohoni, ja heidan ehdotuksensa perusteella aihe tarkentui ohjausvideoon

perusvoiteen kaytosta.

Kun olin sopinut aiheesta tilaajan kanssa, pidimme ensimmaisen palaverin joulukuussa 2014
koskien opinnaytety6tani. Siina rajattiin opinnaytetyon aihetta ja sovittiin, etta ohjausvideo koh-
dennetaan kaikille ihosairaudesta karsiville. Paapaino pidettaisiin perusvoiteen kaytdssa, koska
se on ihosairauden hoidon perusta. Teimme palaverin lopuksi aiesuunnitelman, jonka allekirjoitin
yhdessa tilaajan ja asettajan kanssa. Aloitin tietoperustan kirjoittamisen talvella 2015. Tietoperus-
ta syntyi niin, etta aluksi kerasin teoriatietoa aiheesta. Tietoperustan tarkoituksena oli perehdyttaa
aiheeseen ja lisata tietoa ihosta, ihotautipotilaan hoidosta ja perusvoiteen kéytosta. Perehdyin tie-
toperustassa my6s potilaan ohjaukseen ja siind kaytettaviin menetelmiin seka apuvalineisiin. Pe-
rehdyin kasikirjoituksen tekemiseen seka audiovisuaaliseen potilasohjaukseen. Vaikeuksia oli ai-
heen rajauksen kanssa, ja aluksi kirjoitin liian laajan tietoperustan, jota jouduin myéhemmin kar-
simaan. Ohjausvideon lopullinen sisaltd tarkentui vasta suunnitelmavaiheessa, jolloin jouduin

muokkaamaan tietoperustaa vastaamaan tarkemmin ohjausvideon sisaltoa.
Pyrin valitsemaan mahdollisimman tuoreita ja luotettavia lahteita. Tietoperustan arvioi metodioh-

jaaja seka sisallonohjaaja. Tietoperusta hyvaksyttiin tammikuussa 2016, sain siihen palautetta
kummaltakin ohjaajaltani.

18



5.2 Videon suunnittelu

Projektin toteutusta varten taytyi laatia projektisuunnitelma. Projektisuunnitelman tein kevaan
2016 aikana. Projektisuunnitelman laatimiseen sain hyvat ohjeet ohjaavalta opettajaltani Tuula
Nissiseltd. Projektisuunnitelma sisalsi tietoperustan tiivistetyssa muodossa seka lisaksi projektin
tyovaiheet ja tavoitteet, projektiorganisaation maaritelman, projektin tyovaiheet ja sopimukset,
budjetin, riskianalyysin seka ohjaus-, viestinta- ja markkinointisuunnitelman. Tilaajan edustaja hy-
vaksyi projektisuunnitelmani ennen videon kuvausta. Suunnitelman teon aikana kavin kirjoitta-
massa yhteistydsopimuksen seka tekijanoikeussopimuksen Oulun yliopistollisen sairaalan kans-
sa. Suunnitteluvaiheen tuotoksena syntyi opinnaytetyon suunnitelma. Projektisuunnitelmani arvioi

metodiohjaaja, sisallonohjaaja ja OYS:n opetuskoordinaattori.

Suunnitteluvaiheessa pidimme toisen palaverin maaliskuussa 2016 koskien opinnaytety6ta ja oh-
jausvideon sisaltda. Videon lopullinen sisalto tarkentui tassa vaiheessa. Paatimme, etta videolla
keskityttaisiin ainoastaan perusvoiteen kayttoon. Ainoa maininta laakevoiteista on niiden kayton
yhdistaminen perusvoiteen kayton kanssa. Videolle haluttiin nayttelija, joka rasvaa itseaan perus-
voiteella. Palaverin lopuksi kirjoitimme yhteistydsopimuksen ja tekijanoikeussopimuksen tilaajan
ja asettajan kanssa. Yhteistyosopimuksessa sovimme millainen projekti ollaan kaynnistamassa,
ja mika sen lopputuote tulee olemaan. Tekijanoikeussopimuksessa sovimme etta tilaaja ei maksa
palkkiota, eika muita projektiin liittyvia kuluja. Sovimme myds etté tilaajalla on oikeus julkaista te-
os ja etta tekijalla sailyy kayttdoikeus teokseen. Kasikirjoitusta muokattiin useaan otteeseen en-
nen suunnitelman valmistumista. Kun kasikirjoitus oli hyvaksytty ihotautien poliklinikalla, 1ahetin
projektisuunnitelman opettajille tarkastettavaksi. Projektisuunnitelma hyvaksyttiin tilaajan ja aset-

tajan toimesta toukokuussa 2016. Tutkimuslupahakemus hyvaksyttiin toukokuussa 2016.

5.3 Kasikirjoituksen laadinta

Kasikirjoituksen ollessa kattava, kuka tahansa pystyy tekeméén sen perusteella videon ilman li-
saohjeita. Kasikirjoitus on tarkoitettu kartaksi, jonka avulla alan ammattilaiset suunnistavat. Kasi-
kirjoituksesta voi tehda niin tarkan kuin haluaa iimoittamalla ajat, kameraliikkeet ja nayttelijoiden
toiminnan. Tallainen kasikirjoitus sopii lyhyeen videoelokuvaan. Audiovisuaalinen kasikirjoitus
helpottaa kuvauksen jasentamista, ennakointia ja suunnittelua. Kasikirjoitussivua kohti osoitettu
kahden minuutin aika valmista videota kohti nopeuttaa editointia. (Ang 2005, 122-123.)
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Kasikirjoitus kuvailee kameran edessa tapahtuvan toiminnan yksityiskohtaisesti. Kasikirjoitukses-
sa on myos mukana mahdolliset repliikit, vuorosanat ja selostustekstit. Kasikirjoittajan tehtava on
kertoa mitd kuvassa tapahtuu. Ohjaajan tehtava on miettia kuvakerronnalliset ja tekniset ratkai-
sut. Hyva kasikirjoitus on selkea ja konkreettinen, siita valittyy videon keskeinen idea ja sisalto.
(Aaltonen 2007, 114.)

Kuvakasikirjoitus tehdaan, jotta tieddmme miten kuvaustilanteessa toimitaan. Kuvakasikirjoitus on
mahdollisimman tarkka kuvaus siita, millainen videosta tulee. Sen avulla on helppo varmistaa, et-
ta kaikki asianosaiset ovat selvilla, millaista videota ollaan tekemassa. Kuvakasikirjoituksesta voi-
daan poiketa kuvaustilanteessa, koska se on vain lahtokohta kuvailmaisulle. (Aaltonen 2007,
138-139.)

Kasikirjoituksen laatimiseen perehdyin jo tietoperustan kirjoittamisvaiheessa. Toteutin kasikirjoi-
tuksen kuvakasikirjoituksena. Kaytin kasikirjoituksessa valokuvia kuvaamaan eri kohtauksissa ta-
pahtuvia asioita. Suunnittelin kasikirjoituksen niin, etta kertoja kertoo perusvoiteen valinnasta ja
kaytosta samalla, kun potilasnayttelija demonstroi niita. Kuvattavan sisallon miettiminen oli haas-

tavaa, silla kertojan puheenvuorot olivat niin pitkia.

Kasikirjoituksen laadin kevaalla 2016. Muokkasimme kasikirjoitusta monta kertaa yhdessa ihotau-
tien poliklinikan sairaanhoitaja Maarit Outilan kanssa, han oli konsultoinut myés kollegojaan seka
ihotautilaakaria kasikirjoituksen sisallosta. Kun ihotautien poliklinikka hyvaksyi kasikirjoituksen,
kirjoitimme tekijanoikeussopimuksen tilaajan kanssa. Kasikirjoituksen valmistuessa hain projekti-

lupaa toukokuussa 2016. Kasikirjoitus on litteena 2.

5.4 Kuvausten suunnittelu ja toteutus

Videon sisallésta oli sovittu etukateen tilaajan kanssa jarjestetyssa palaverissa maaliskuussa
2016. Kasikirjoituksen hyvaksymisen jalkeen otin yhteyttd Oulun yliopistollisen sairaalan TV-
studion kuvaajaan Marko Korhoseen. Lahetin hanelle séhkdpostina videon kasikirjoituksen ja ha-

nen kanssaan sovimme kuvauspaivan. Video kuvattiin yhden paivan aikana kesakuussa 2016.
Kuvauspaivana menimme ensimmaiseksi lapsuudenkotiini kuvaamaan perusvoiteen seka perus-
voiteen ja ladkevoiteen yhdistelma kohtaukset. Kuvaajana toimi TV-studion ammattilainen Marko

Korhonen, joten minun tehtavani oli toimia ohjaajan roolissa. Annoin neuvoja potilasnayttelijalle ja
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kerroin, mita asioita videolla taytyy nakya. Kuvaukset lapsuudenkodissani sujuivat hyvin ja saim-
me kuvaukset valmiiksi aikataulusta edella. Taman jalkeen menimme Kastellin apteekkiin kuvaa-
maan perusvoiteen valintaa koskevat kohtaukset. Kuvasimme ensin pihalla kohdan, jossa poti-
lasnayttelija menee apteekkiin. Taman jalkeen siirryimme sisalle, jossa kuvasimme videoon tule-
vat kohtaukset perusvoidehyllyn edessa. Olin sopinut apteekin kanssa etukateen paivan ja kel-
lonajan, jolloin voimme tulla kuvaamaan videoon tarvittavat kohtaukset. Videolle ei kuvattu asiak-
kaita eika apteekin henkilokuntaa. Taman jalkeen menimme OYS:n TV-studion tiloihin nauhoitta-

maan kertojan osuuden.

Videossa olevat valokuvat olivat minun ottamiani. Olin kuvannut esimerkkeja atooppisesta ihosta
pitkin kevatta. Kuvat toimitin Marko Korhoselle kuvauspaivan jalkeen, ja han valitsi niistd parhaat
ja liitti ne videoon. Potilasnayttelijan ja apteekin kanssa kirjoitin kuvauslupalomakkeen. Videolla
esiintyi potilasnayttelijana pikkusiskoni Helena Kouvala ja kertojana projektin tekija Henna Kouva-

la.

5.5 Videon viimeistely

TV-studion Marko Korhonen alkoi tyostaa videota kesalomansa jalkeen, elokuussa 2016. Han
toimitti minulle valmiiksi editoidun videon elokuun puolessa vélissa. Sain talldin katsottavaksi en-
simmaisen version videosta. Kavin nayttamassa valmista videota ihotautien poliklinikan sairaan-
hoitaja Maarit Outilalle heti videon valmistuttua. Han halusi kuulla viela kollegojensa ja ladkarin
mielipiteen valmiista videosta ennen sen hyvaksymista. Puhelimitse kaydyssa palaverissa paa-
dyimme poistamaan yhden lauseen viimeisesta kohtauksesta. Lauseen poistaminen oli ylilaakarin
ehto sille, etta video voidaan julkaista Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin nettisivuilla. Taméa

korjaus tehtiin muutamassa paivassa.

TV-studion Marko Korhosen ammattitaidon takia minun ei tarvinnut perehtyé videon editoimiseen,
aanen- tai kuvien liittdmiseen tai muuhunkaan videon valmistukseen liittyviin tehtaviin. Pienen
muutoksen jalkeen toinen versio videosta hyvaksyttiin ja siihen oltiin todella tyytyvaisia. Videosta
tuli Ioytyivat kaikki kasikirjoituksessa olleet asiat. Videolla kaydaan lapi miksi ihoa taytyy rasvata,
miten valitaan sopiva perusvoide, miten perusvoidetta kaytetaan oikeaoppisesti seka miten yhdis-
tetaan perusvoiteen ja laakevoiteen kaytto.
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Videon julkaisemiseen liittyvat viralliset kaytanteet hoiti Maarit Outila ja video saatiin julkaistua oh-
jeistuksen mukaan. Video julkaistiin suunnitellusti Internetissa. Video I0ytyy Pohjois-Pohjanmaan
sairaanhoitopiirin nettisivuilta ihotautien osaston otsikon alta videot osiosta. Video loytyy osoit-

teesta: https://dreambroker.com/channel/4fmu4rmk/x51evhin.
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6 PROJEKTIN ARVIOINTI

Projektia arvioidessani keskityin miettimaan omaa toimintaani projektisuunnitelmassa asetettujen
tavoitteiden pohjalta. Arvioin myos projektin onnistumista ihotautien poliklinikan henkilokunnan
vastaamien palautekyselyiden pohjalta. Arvioin lisaksi videota itsearviointina. Projektitydskentelya

arvioin projektin eri vaiheiden avulla huomioiden projektibudietin ja riskienhallinnan.

6.1 Videon itsearviointi tavoitteiden pohjalta

Projektin tulostavoitteena oli tuottaa laadukas ohjausvideo oikeaoppisesta perusvoiteen kaytosta.
Onnistuin tassa tavoitteessa hyvin, silla ohjausvideosta tuli laadultaan hyva. Tavoitteena oli myds
tehda ihotautien poliklinikan toiveita ja tarpeita vastaava video. Onnistuin myds tassa tavoitteessa
hyvin, sillé videon siséltd vastaa poliklinikan ohjaustapoja. Sain videosta my6s runsaasti positii-

vista palautetta poliklinikan henkilokunnalta.

Projektin laatutavoitteina oli helposti ymmarrettava ja ajantasaisella tiedolla tehty ohjausvideo.
Olennaisimmat laatutavoitteet olivat videokuvan, aanen tai tekstityksen selkeys ja helposti ym-
marrettavyys. Laadun kannalta tarkeaa oli ohjausvideon sisallon ajantasaisuus. Video on mieles-
tani helposti ymmarrettava, mutta kertojan tekstia tuli niin paljon, etta joidenkin katsojien voi olla
vaikea pysya videon mukana. Videolla olisi voinut olla lisaksi tehosteena teksteja, joissa kerra-
taan videon sisallon padkohtia. Nain tiedon saanti ei olisi jaanyt pelkan kertojan puheen varaan.
Video on ajantasaisella tiedolla tehty, silla opinnaytetyota tehdessa kaytin ihotautien poliklinikan
omaa potilasohjausmateriaalia seka tuoreita lahteita. Videokuva ja tekstit ovat selkeita ja helposti

ymmarrettavia.

6.2 Palaute videosta

Video jai valmistumisensa jalkeen ihotautien poliklinikalle arvioitavaksi. Toimitin poliklinikalle kir-
jalliset arviointilomakkeet, jotka henkildkunta taytti videon katselun yhteydessa. Arviointilomake
on liitteend 3. Arviointilomakkeessa arvioitiin videon kuvan- ja aanenlaatua, informatiivisuutta ja
opetuksellisuutta seké kaytanndllisyyttd numeroasteikolla 1 — 5, jossa 1 on huonoin arvosana ja 5

on parhain. Lomakkeessa oli myds tilaa sanalliselle arvioinnille ja kommenteille. Sain myds suul-
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lista palautetta videosta Maarit Outilalta. Arviointilomakkeen palautti taytettyna 11 hoitajaa. Arvi-

ointilomakkeet havitettiin analysoinnin jalkeen eettisista syista.

Hoitajat vastasivat 12:sta kysymykseen, joilla arvioitiin videon sisaltda. Saaduista numeraalisista
arvioista laskin hyvaksyttyjen vastausten keskiarvot. Hylattyja vastauksia oli ainoastaan yksi. Hyl-
kasin yhden epaselvasti ja puutteellisesti taytetyn lomakkeen kokonaan vertailtavuuden takaami-
seksi. Keskiarvot laskin 10 lomakkeesta. Arviointikysely |0ytyy liitteena tdman tyon lopusta. Nu-

meraalistien vastausten tuloksia on esitetty taulukossa 1.

Arviointilomakkeen ensimmaiset nelja kysymysta koskivat kuvan- ja danenlaatua. Naista kuvan
selkeys ja tekstin luettavuus arvioitiin kaikissa lomakkeissa parhaalla arvosanalla. Puheaanen
selkeys ja ymmarrettavyys seka taustamusiikin voimakkuus verrattuna puhedaneen saivat ar-
vosanakseen joko 4 tai 5. Kummankin kysymyksen keskiarvoksi muodostui 4,7. Kuvan- ja aénen-

laatua oli kommentoitu kyselyssa seuraavasti:

"Paljon asiaa — Joutuu puhumaan nopeasti”

"Paljon asiaa, puhe nopeaa, tarkasti taytyy kuunnella etté pysyy mukana.”

Arviointilomakkeen toiset nelja kysymysta koskivat videon informatiivisuutta ja opetuksellisuutta.
Tasta osiosta kaikkien kysymysten keskiarvoksi tuli 5. Informatiivisuutta ja opetuksellisuutta ei ol-
lut kommentoitu kyselyyn sanallisesti ollenkaan. Viimeiset kolme kysymysta koskivat videon kay-
tanndllisyytta. Myos taman osion kaikkien kysymysten keskiarvoksi tuli 5. Tamakaan osio ei saa-
nut sanallista palautetta. Kyselyn lopussa oli tilaa muille kommenteille, siella videota kommentoi-
tiin seuraavasti:

"Erittéin hyvé opetusvideo”

“Erittéin hyva video”

Saamani palaute videosta oli padosin hyvin positiivista. Hoitajat huomauttivat arvioinnissa sa-

moista aiheista, mista sain myos palautetta ohjaavilta opettajilta. Videoon olisi ollut hyva lisata
tekstia korostamaan videon tarkeimmat kohdat.
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Taulukko 1. Arvioinnin tulokset

Arvioinnin kohde

Arvosanojen keskiarvo

Kuvan- ja danenlaatu

Kuvan selkeys 5
Tekstin luettavuus 5
Puheé&énen selkeys ja ymmarrettévyys 4,7
Taustamusiikin voimakkuus verrattuna puhedéneen 47
Informatiivisuus ja opetuksellisuus
Esitetyn tiedon riittédvyys perusvoiteen oikeaoppiseen kayttéon 5
Perusvoiteen kdyton havainnollistaminen 5
Videon selkeys ja ymmérrettévyys 5
Videon eteneminen loogisesti 5
Kaytannollisyys
Videon siséltd vastaa ohjauskayténtéja 5
Videosta on apua ohjaustilanteissa 5
Voisin kdyttda videota ohjaustilanteessa 5
Videosta on hy6tyé poliklinikan asiakkaille 5
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6.3 Projektityoskentelyn arviointi

Tavoitteenani oli oppia projektissa tyoskentelysta ja sen eri vaiheista. Tavoitteenani oli projektin
tavoitteiden kartoittaminen, projektiorganisaation muodostaminen, projektin tyovaiheistaminen,
projektin budjetin laatiminen seka projektin riskianalyysin laatiminen. Tavoitteena oli oppia projek-
tin yhteistyokumppaneiden kanssa toimimista ja oppia tekemaan heidan kanssaan projektiin liitty-
vat sopimukset. Projektin aikana yhteistyo tilaajan kanssa oli mutkatonta. Saimme tehtya sopi-
mukset hyvassa yhteistyossa. Yhteyden pito tilaajan kanssa oli helppoa, sain nopeasti vastaukset
kysymyksiini, lisaksi tydelaman edustaja oli tukenani koko projektin ajan. Projektin saattaminen
alusta loppuun oli iso ja pitkaaikainen prosessi, joka venyi alkuperaisesta aikataulusta hyvin pal-
jon. Projektityoskentelyssa oli eri vaiheita, joista jokaisesta opin paljon uutta. Haastetta projekti-
tydskentelyyn toi projektin tekemiseen kaytettdvan ajan |6ytaminen opintojen ja myohemmin t6i-
den lomassa. Haastetta projektin tyostamiseen myds lisési heikkouteni suoriutua paljon kirjallista

tyota vaativista asioista.

Projektin jakaminen eri vaiheisiin helpotti tyon aloittamista. Projektin ensimmainen vaihe, kaynnis-
tysvaihe oli helppo aloittaa, kun tyon aihe oli selvilla. Tietoperustan tekeminen sujui aika luonte-
vasti, vaikka sen tekeminen keskeytyi kokonaan aika pitkaksi aikaa. Tietoperustassa oli mielen-
kiintoista perehtya itseani kiinnostavaa aiheeseen. Sain tietoperustan tehtya, vaikka sita tehdessa
aikataulu petti todella pahasti. Tietoperustan palaute oli lahinna kieliopillista ohjausta, silla sisal-
t6a oli tarpeeksi. Opin, etta tietoperusta on koko projektin pohja, silla varmistetaan riittava asian-

tuntijuus aiheesta projektin tavoitteiden saavuttamiseksi.

Projektisuunnitelman kirjoittamisen aloitin melkein heti tietoperustan hyvaksymisen jalkeen. Pro-
jektisuunnitelmaan minulla oli hyvat ohjeet ja sain sen tehtyad melkein aikataulussa valmiiksi. Pro-
jektisuunnitelmassa kasikirjoitusta jouduttin muokkaamaan useaan otteeseen, mika venytti hie-
man aikataulua. Huomasin my6s projektisuunnitelmavaiheessa, ettei tietoperusta vastaa kunnolla
kasikirjoitukseen tulleita asioita. Videon sisaltd olisi pitanyt lydda lukkoon jo tietoperustaa tehta-
essa, jotta videon sisalto olisi vastannut paremmin tietoperustan siséltéa. Opin, etta hyvin tehty

projektisuunnitelma auttaa projektin aktiivisessa vaiheessa seka projektin paatosvaiheessa.
Projektin paattamisvaiheen aloitus viivastyi suunnitellusta aikataulusta videon valmistumiseen,
muokkaamiseen ja palautekyselyiden vastaamiseen kuluneen ajan vuoksi. Olin alun perin arvioi-

nut ajat lyhemmiksi. Paattamisvaihe eteni nopeasti, kun olin paassyt vauhtiin. Opin projektin ai-
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kana paljon projektitydskentelysta. Opin, misté projekti koostuu ja mita projektissa tydskentely on
ja mita se vaatii. Projektin jokaisen vaiheen huolellinen suunnittelu ja toteutus ovat projektin on-
nistumisen kannalta tarkeita. Videon teosta opin paljon, muun muassa, miten kuvaukset jarjeste-
taan, miten videon kuvaajaa ja nayttelijaa ohjataan ja millaista kuvamateriaalia kannattaa kuvata.
Kuvasimme paljon materiaalia, joista valittiin parhaat palat videoon. Kuvamateriaalia on hyva olla
runsaasti, jotta on varaa mista valita videota editoidessa. Neuvottelu- ja sopimusten laadinta tai-
toni kehittyivat projektin aikana. Projektin aikana pidettiin pari palaveria, vaihdettiin runsaasti sah-
kopostia, pidettiin useita puhelinpalavereita seka laadittiin erilaisia sopimuksia. Kirjoitin jokaisesta

palaverista muistion.

Lopputuotteelle tulee arvioida hinta ja valvoa kustannuskertymaa projektin elinkaaren ajan. Raha
on tydmaaraa todellisempi mittari, koska sen kanssa ollaan tekemisissa kaikkialla. Budjetin tarkoi-
tus on pitda kustannukset kurissa ja varmistaa, etta projekti pysyy taloudellisesti kannattavana.
Projektin toteuttajalle kustannusten arvioiminen ja budjetissa pysyminen on tarkeaa. (Ruuska
2007, 208.) Tyossani ei todellisia kustannusmenoja ollut eli raha ei likkunut lainkaan. Arvioin en-
nalta projektin budjetiksi 6 960€. Projektin budijettiin ei tullut muutoksia projektin edetessa. Taulu-
kossa 2 on kuvattu projektin toteutukseen liittyvien kustannusten suunnitelma ja toteutuma. Kus-
tannuksista suurin osa meni henkilostokuluihin, joihin kuuluvat projektin tekijan, opettajien seka
videon kuvaajan tyotuntien kuvitteellinen palkka. Kuvaajan ty6tunteihin kuului videon kuvaus, edi-
tointi seka aanitys. Kuvauksiin tarvittavat kustannukset arvioin kuvauskaluston, editoinnin ja aani-

tyksen vuokraushinnan pohjalta.

TAULUKKO 2. Projektibudjetti

Kustannuskohde Suunnitelma Toteutuma
Henkilostokulut

Opiskelijan tydtunnit (10€/h) 4 050€ 4 050€
Opettajien tydtunnit (20€/h) 1 660€ 1 660€
Kuvaajan ty6tunnit (15€/h) 300€ 300€
Kuvaukset 1 000€ 1000€
Yhteensa 6 960€ 6 960€
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Projektitydskentelyyn liittyvat ongelmat johtuvat harvemmin tydvalineisiin, tekniikkaan tai loppu-
tuotteen sisaltokysymyksiin. Projektin hallinnan ja menetelmien riittamattomyys ovat yleensa syy-
na epaonnistumiseen. Projektiryhman jasenet ovat usein tehtaviensa tasalla ja vaikeudet johtu-
vatkin huonosta organisoinnista seka puutteellisesta suunnittelusta. Talloin projektiryhma ei toimi
kokonaisuutena, eika projekti onnistu odotetulla tavalla. Oikein sovelletulla projektin hallinnalla

voidaan valttaa ja ennakoida useat vaikeudet, joita projektissa voi esiintya. (Ruuska 2007, 41.)

Projektin suunnitteluvaiheessa tein projektin riskianalyysin. Kartoitin projektin mahdolliset riskit ja
tein riskien valttamissuunnitelman. Riskianalyysi on liitteena 4. Projektiini liittyi riskeja, joista yksi
toteutui valttdmissuunnitelmasta huolimatta. Projektin yksi riskeista oli tyon aikataulutus, jossa en
tassa projektissa onnistunut. Omat heikkouteni selviytya suurista kirjallisista tehtévista, videon
kuvaamisen ja editoinnin valiin sattunut lomakausi seka palautekyselyjen saamiseen liittyvat aika-

tauluongelmat johtivat aikataulun pettamiseen.
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7 POHDINTA

Opinnaytetyoprojektini on ollut hyvin haastava, mutta opettavainen. Olen oppinut ja kehittynyt pal-
jon projektissa toimimisessa. Olen oppinut paremmin tunnistamaan vahvuuteni ja heikkouteni
projektityoskentelyn suhteen. Koko opinnaytetyoprosessi oli hitaampi ja vaativampi kuin aluksi

kuvittelin. Aikatauluni projektin suhteen petti monesti, silla yliarvioin jaksamiseni.

Projektin aiheen saaminen suoraan tilaajalta helpotti tietoperustan tekemista. Videon sisallon tar-
kempi suunnittelu jo tietoperusta vaiheessa olisi kuitenkin helpottanut tietoperustan tekemista.
Jos videon sisalto olisi lyoty lukkoon ennen tietoperustan kirjoittamista, se olisi vastannut parem-
min videon sisaltda. Projektisuunnitelman teko onnistui hyvin selkeiden ohjeiden vuoksi. Kasikir-
joitusta muokkasimme paljon yhdesséa tydelaman edustajan Maarit Outilan kanssa. Hanen am-
mattitaitonsa oli korvaamaton apu kasikirjoitusta tehdessa. Videon kuvaus ja editointi sujuivat
jouhevasti ammattitaitoisen henkilokunnan ansiosta. Video onnistui todella hyvin, ja olen tyytyvai-

nen projektin lopputulokseen.

Projektitydskentelyssa térkeintd on hyva suunnittelu. Hyvan suunnitelman avulla on helpompi
edeta projektissa seka paattaa se. Projektitydskentely vaatii paljon oma-aloitteisuutta ja isoihin
kirjallisiin tuotoksiin kykenemista. Projektissa aikataulutus ja siind pysyminen on tarkeaa, jotta
projekti valmistuu ajallaan. Projektitydskentely vaatii siis tarkkaa ja jamakkaa suunnitelmaa ja to-
teutusta. Tulevaisuudessa voisin sairaanhoitajana osallistua johonkin yhteisprojektiin, mutta en

ottaisi vastuuta koko projektin tekemisesta omille harteilleni.

Oppimistavoitteena oli perehtya lisada ihotautipotilaan hoidosta. Kehitin asiantuntijuuttani syven-
tamélla jo opittua tietoa ihotaudeista. Ihotaudit ja niiden hoito olivat tuttuja jo aikaisemmista opin-
noistani. Sain nyt lisattya tietoa ihotaudeista sairaanhoitajan nakdkulmasta. Tulevana sairaanhoi-
tajana on tarkeaa ymmartaa ihon hyvinvoinnin merkitys ihmiselle. Monesti unohtuu, etta iho on
elimistomme suurin elin. Tulen varmasti hyédyntamaan ihotautien hoidosta oppimiani asioita tyo-
elamassa. Kehityin ja opin uutta myos tiedonhaun saralla. Tiedonhaku oli tuttua, mutta opin lisaa
mm. eri hakukoneiden kayttamisesta seka eri lahteiden luotettavuuden arvioinnista.

Oppimistavoitteena oli myds ohjaus hoitotydssa. Perehdyin paljon lisaa potilasohjaukseen ja siina
kaytettaviin menetelmiin. Potilasohjaus on yksi tarkeista hoidon osa-alueista, joten erilaisten oh-
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jaustapojen ja menetelmien ymmartaminen seka hallitseminen on tarkea osa sairaanhoitajan ty6-
ta. Uskon, etta potilasohjaukseen tullaan kiinnittamaan entistd enemman huomiota tulevaisuu-
dessa, silld hoitoajat lyhenevat. Silloin potilaiden tulee ottaa enemmaén vastuuta omasta hoidos-
taan ja potilasohjauksen tarkeys ja laatu korostuu. Uskon, ettd audiovisuaalinen potilasohjaus on
yksi yleistyvimmista potilasohjauksen muodoista. Minulla on nyt opinnaytetyoni ansiosta hyvat
edellytykset kehittaa potilasohjausta. Omaisin myds valmiudet tydstaa uutta potilasohjausvideota,

silla minulla on kokemusta kasikirjoituksen teosta seka kuvausten jarjestamisesta.

Video julkaistiin Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin Internet-sivuilla, josta kaikki ihotautien
poliklinikan potilaat voivat sen katsoa. Poliklinikan hoitajat voivat taas hyodyntda videota poti-
lasohjauksessa, silla vanhan videon tieto oli jo vanhentunutta. Lisaksi potilaat voivat kerrata ohja-
uksessa lapikaytyja asioita katsomalla videota kotona. Internet-julkaisun haaste voivat olla esim.
ikdantyneet potilaat, silla heilla ei valttdmatta ole kaytdssaan tietokonetta ja Internet-yhteytta. Oh-
jausvideon julkaisu internetissa mahdollistaa kuitenkin sen laajemman jakelun ja potilaat voivat

kerrata saamaansa ohjausta milloin tahansa.

Video onnistui laatukriteereiltaan hyvin ja se vastasi ihotautien poliklinikan tarpeita ja kriteereita.
Videon sisalto oli poliklinikan ohjauskaytanteiden mukainen. Hoitotyd ja potilaan ohjaus kehittyy
jatkuvasti. Ohjausvideo on tehty tdmanhetkisten tietojen ja kaytanteiden mukaisesti. Tulevaisuu-
dessa taman projektin pohjalta voitaisiin tehda uusi ohjausvideo, kun nykyiset tiedot ja kaytanteet
uusiutuvat. Jatkossa olisi mielenkiintoista kuulla, kuinka paljon poliklinikan hoitajat hyddyntavat
tydssaan ohjausvideota. Lisaksi olisi mielenkiintoista kuulla, mita mielta potilaat ovat videosta,
kokevatko he hyétyvansa siita. Olisi myds mielenkiintoista tietdd, muuttaako video perusvoiteen
kayttoa ja sen ohjausta yhtendisemmaksi nyt, kun video on julkisessa jakelussa. Videota voisivat

hyodyntaa esim. oppilaitokset ja hyvinvointikeskukset.

Kokonaisuudessaan opinnaytetydprosessi on opettanut minulle paljon. Olen oppinut lisaa vas-
tuullisuutta projektin aikana. Uskon, etta ammattitaitoni sairaanhoitajana on kasvanut ja vahvistu-
nut tdman projektin myota. Nyt olen saanut valmiudet toimia tulevien tydyhteiséjeni projekteissa

ja kehittamaan uusia, nykyaikaisia potilasohjausmateriaaleja tulevaisuudessa.
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PROJEKTIN TYOVAIHEET LITE 1
Paavaihe Tehtavat Lopputulos Aikataulu Toteutunut
aikataulu
Kaynnistysvaihe | Aiheen ideointi Opinndytetyon tie- syksy syksy 2014
Aiheeseen perehty- toperusta 2014 - —tammikuu
minen tammikuu 2016
Aineiston keruu 2016
Tietoperustan laati-
minen
Suunnitteluvaihe | Projektisuunnitelman  Projektisuunnitelma maaliskuu maaliskuu
laatiminen ja hyvék- Sopimukset 2016 — toukokuu
syttaminen 2016
Sopimusten  allekir-
joittaminen
Kasikirjoituksen  te-
keminen
Toteutusvaine | Videon kuvaaminen Kasikirjoitus kevat kesakuu -
ja editointi Ohjausvideo  pe- 2016 lokakuu
Palautekyselyn te- rusvoiteen kaytosta 2016
keminen
Palautteen  saami-
nen
Paatosvaihe Loppuraportin teke- Loppuraporti kevat /  talvi2016
minen ja esittaminen  Maturiteetti syksy
2016
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KASIKIRJOITUS: OHJAUSVIDEO PERUSVOITEEN KAYTOSTA

LITE 2

Mita kuvassa tapah-

tuu?

Kuva

Tehosteet

Kertoja

Videon nimi nakyy

tekstina

Taustamusiikki al-
kaa. Videon nimi na-

kyy tekstina.

Teksti: Miksi rasvaan

terve iho / esim. atooppinen ihot-

Taustamusiikki hilje-

lho toimii elimistdn suojana. Terve iho

ihoani? tuma nee (jatkuu pienelld | voi kuivua monesta eri syysta esim. lii-
volyymilla videon allisesta pesemisesta, jolloin terve iho
ajan). voi olla tilapaisesti kuiva. Ihottuma hei-
Videossa nékyy kentaa ihon suojaa, jolloin se kuivuu ja
teksti: Miksi rasvaan | tulehtuu herkemmin. Useimpien ihotau-
ihoani? tien hoidossa tarkeintd on hyva paikal-

lishoito. Perusvoide on laaketehtaan
valmistama laakkeeton voide. Perusvoi-
teen tehtdva on suojata ja kosteuttaa
ihoa. Perusvoiteella voidaan myds va-
hentdd ihon kutinaa ja arsytystd seka
hoitaa lievaa ihottumaa.

Teksti: Miten valitsen Videossa nékyy Miten valitsen minulle oikean perusvoi-

minulle oikean perusvoi- Aqg?ﬁm teksti: Miten valitsen | teen?

teen? minulle oikean pe- Yleensa perusvoiteet jaetaan neljdan

Kuvassa nakyy erilaisia rusvoiteen? ryhmaan, joita ovat vaharasvaiset kos-

perusvoiteita. teusvoiteet, kevyet ja keskirasvaiset

Aqwﬁf@‘?a emulsiot, melko rasvaiset emulsiot ja

Gool - Gal

Kuvassa nékyy ensin esimerkki-
voiteita vaharasvaisista kosteus-
voiteista. Kaikilta merkeilta, ei

mainosvideota.

rasvavoiteet sekd Oljyt. Vaharasvaiset
kosteusvoiteet siséltavat vain vahan
rasvaa. Ne suojaavat vahiten ihoa, mut-
ta kosteuttavat tehokkaasti. Kevyet ja
keskirasvaiset emulsiot sisaltavat vaih-
televasti rasvaa ja kosteuttavia ai-
nesosia. Ne sopivat yleisvoiteeksi ke-
nelle tahansa, erityisesti ne sopivat kui-
van, atooppisen ihon perusvoiteeksi.
Melko rasvaiset emulsiovoiteet sisélta-

vat enemmaén rasvaa. Ne sopivat erit-
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Grion

Aqualan®

B G —

Kuvassa nakyy esimerkki voiteita

keskirasvaisista emulsioista.

b 62X locobase
L) iz

Kuvassa nakyy esimerkkivoiteita

melko rasvaisista emulsioista.

Kuvassa esimerkkivoiteita ihodl-
jyista.

"Sinulle sopivimman voiteen...”
kohdalla kuva vaihtuu apteekissa
kuvattuun kohtaan, jossa nakyy

hyllyssa eri perusvoiteita.

tain kuivan ja paksuuntuneen ihon hoi-
toon. Rasvavoiteet ja ihodljyt eivat si-
salla vetta. Ne sopivat erittéin kuivan ja
rohtuneen ihon seké kuivien limakalvo-
jen hoitoon. Rasvaisia voiteita ei kanna-
ta kayttdéd taivealueilla eikd karvaisilla
ihoalueilla, silléa ne voivat aiheuttaa kar-
vatupen tulehduksen.

Sinulle sopivimman voiteen [6ydat ko-
keilemalla. Sopivan voiteen etsiminen
kannattaa aloittaa  keskirasvaisesta
emulsiovoiteesta.

Jos tunnin kuluttua rasvauksesta ihosi
ei tunnu enda rasvatulta, voide ei ole
tarpeeksi tehokas tai rasvan maara ei
ole riittdva. Jos ihoasi kirvelee rasva-
tessa, vaihda rasvaisempaan voitee-
seen. Joskus iho voi olla ihottuman ta-
kia niin artynyt, etta perusvoiteet tuntu-
vat iholla huonolta. Silloin iho voi tarvita

laakevoiteen rauhoittuakseen.
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Teksti: Miten kaytan pe-
rusvoidetta oikein?
Kuvassa nakyy suihkus-
ta tullut ihminen. Kuvas-
sa naytetéan perusvoi-
teen maéra. Kuvassa

nayttelija rasvaa ihoaan.

Videolla n&kyy nayttelijé joka on

kéynyt suihkussa.

Videolla nayttelija alkaa rasvata
ihoaan, videolla tarkennetaan 1a-
hikuvalla oikea voiteen maara ke-

hon rasvaukseen.

Videolla nayttelija rasvaa itsedan

Videossa nakyy
teksti: Miten kaytan
perusvoidetta oi-
kein?

Miten kaytan perusvoidetta oikein?
Perusvoide kannattaa levittdd suihkun
jalkeen puhtaalle ja kostealle iholle. Sil-
loin perusvoide sitoo suihkun jélkeisen
kosteuden ihoon. Perusvoidetta tulee
ké&yttaa vain tarvittaessa, ihon kunnosta
riippuen, 1-2 rasvauskertaa vuorokau-
dessa. Jos iho tarvitsee rasvausta joka
paiva, ihon puhtaudesta tulisi huolehtia
kdymalld suihkussa kerran péivassa.
Muista kéyttda perusvoidetta sdannalli-
sesti ja riittdva maara kerralla. Kun ai-
kuinen rasvaa ihoaan kaksi kertaa pai-
vassa, perusvoidetta tulisi kulua noin
400-500g viikossa. Kehon kertarasva-
ukseen kaytettdva maara on noin 20-
30g. Aikuisen kdmmenelle mahtuu noin
30g rasvaa.

Voide levitetddn myodtékarvaan, koska
edestakainen hieronta voi &rsyttaa kar-
vatupenjuuria. Voidetta levitetaan rei-
lusti niin, ettd rasva nakyy iholla. Odota,
ettd rasva on imeytynyt kunnolla ennen
pukeutumista. Rasvauksen aikana ihoa
voi taputella tai painella, se helpottaa
kutinaa ja kiihdyttaa pintaverenkiertoa,
jotta voide imeytyy paremmin.
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oikeaoppisesti.

Videolla nayttelija pukee vaatteet
paalle. Tehosteena videolla voisi
olla jokin ajan kulua kuvaava juttu,
nopeutus tai vastaava, joka ku-
vastaa rasvan imeytymiseen kulu-

vaa aikaa.

Teksti: Miten yhdistan
perusvoiteen ja ladkevoi-
teen kayton?

Kuvassa nayttelija kayt-
taa ladkerasvaa.
Kuvassa ilmaistaan ajan
kuluminen.

Kuvassa lyhyt kertaus

perusvoiteen kaytosta.

Videolla nayttelija levittaa laake-

voidetta. Ld&kevoiteen ja perus-

voiteen levityksen valissa jokin ai-
kaa kuvaava tehoste, (esim. kello
joka py6rahtaa kaksi tuntia eteen-
pain) jolla osoitetaan ladkevoiteen
ja perusvoiteen kayton véalissa pi-

dettava tauko.

Videossa nékyy
teksti: Miten yhdis-
tan perusvoiteen ja
la@kevoiteen kay-

ton?

Lopputekstit nakyvat
videolla:
Kasikirjoitus:

Henna Kouvala
Videolla esiintyneet:
Potilasnéyttelija He-
lena Kouvala
Kertoja Henna Kou-

vala

Miten yhdistén perusvoiteen ja laake-
voiteen kayton?

Samaan aikaan ja samaan paikkaan
|&akevoiteiden lisaksi ei levitetd muita
voiteita. Ladkevoidetta voi levittdd sa-
malle ihoalueelle vasta, kun perusvoide
on imeytynyt. Kun sama ihoalue tarvit-
see seka ladke- ettd perusvoiteen, on
niiden kayton valissa pidettavé kahden
tunnin tauko. Laékevoiteen teho laime-
nee, jos sitd kaytetdan yhdessa perus-
voiteen kanssa. Jos sinulla on selkea
ihottuma kohta, esim. taiveihottuma,
voit kéyttaa taivealueelle 1a&kevoidetta
ja samalla voidella muun kehon perus-

voiteella.
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Musiikki:

7

Kiitokset:
Sairaanhoitaja Maa-
rit Outila ja muu
Oys:n ihotautipolikli-
nikan henkilokunta
Opetuskoordinaattori
Annukka Tuomikoski
Potilasnayttelija: He-
lena Kouvala
TV-Studion henkil6-
kunta: ??

Oulun ammattikor-
keakoulu Oy: Tuula
Nissinen ja Nina
Ménnisto

Toteutus:

OYS:n TV-Studio
2016
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ARVIOINTIKYSELY LITE 3

Taman kyselyn tarkoitus on arvioida opinnaytetydna tehdyn opetusvideon laatua. Vastaamalla

kyselyyn annat luvan vastauksien kayttoon opinnaytetyon raportoinnissa.
Kysymyksilla arvioidaan videon kuvan- ja aanenlaatua, informatiivisuutta, opetuksellisuutta seka

kaytannollisyytta. Kysymyksissa kaytetaan asteikkoa 1-5, jossa 1 on huonoin arvosana ja 5 on

parhain. Lisaksi voit antaa kirjallista palautetta.

Kuvan- ja d4anenlaatu

a) kuvan selkeys 1 2 3 4 5
b) tekstin luettavuus 1 2 3 4 5
c) puheéanen selkeys ja ynmarrettavyys 1 2 3 4 5
d) taustamusiikin voimakkuus 1 2 3 4 5

verrattuna puheaaneen

e) omat kommentit kuvan- ja 4anenlaadusta:

Informatiivisuus ja opetuksellisuus

a) esitetyn tiedon riittavyys 1 2 3 4 5
perusvoiteen oikeaoppiseen kayttoon

b) perusvoiteen kayton 1 2 3 4 5
havainnollistaminen

Kaianna 2>
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c) videon selkeys ja ymmarrettavyys 1 2 3
d) videon eteneminen loogisesti 1 2 3

e) omat kommentit informatiivisuudesta ja opetuksellisuudesta:

Kaytannollisyys

a) videon sisalt6 vastaa 1 2 3
ohjauskaytantoja

b) videosta on apua ohjaustilanteissa 1 2 3

c) voisin kayttaa videota ohjaustilanteissa 1 2 3

d) videosta on hyotya ihotautien 1 2 3

poliklinikan asiakkaille

e) omat kommentit kaytanndllisyydesta:

Muuta kommentoitavaa:

Kiitos vastauksistanne!
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RISKIANALYYSI

LITE 4

Projektin riski Riskin  todennakoi- Riskin hallittavuus Toimintasuunnitelma
syys riskien ehkaisemisek-
si
Organisaation  vaih- | Vahainen Riski tekijan hallitse- Organisaation raken-
tuminen kesken pro- mattomissa teen  mahdollisista
jektin muutoksista  johtuen
yhteyshenkilot voivat
muuttua projektin ai-
kana.
Teknisen toteutuksen | Vahainen Riski tekijan hallitse- Videoiden teknisesta
epaonnistuminen mattomissa toteutuksesta vastaa
OYS:n  TV-studion
ammattitaitoinen hen-
kilokunta. Tekijana tu-
tustun videon teon
prosessiin ja teen ku-
vakasikirjoituksen  vi-
deoinnin tueksi.
Sopimusten  noudat- | Vahéainen Riski osittain tekijagn PPSHP:n kanssa teh-
tamiseen ja luotetta- hallinnassa dyt sopimukset ovat
vuuteen liittyvat riskit selkeita ja niiden nou-
dattaminen hyodyttaa
kumpaakin osapuolta.
Kuvaustilan ja materi- | Vahainen Riski osittain tekijan Tekija osallistuu sopi-
aalin  jarjestamiseen hallinnassa van kuvaustilan arvi-
liittyvat riskit ointiin. Tilan kaytosta
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sovitaan OYS:n TV-
studion  henkildkun-
nan kanssa yhdessa.
Kuvaustilanteessa

hyddynnetdan OYS:n



Tiedonkulkuun liittyvat

riskit

Aikataululliset riskit

Projektin taloudelliset

ongelmat

Vahainen

Suuri

Vahainen

Riski lahes kokonaan

tekijan hallinnassa

Riski kokonaan teki-

jan hallinnassa

Riski taysin hallinnas-

Sa
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tiloja. Kuvauksiin tar-
vittavat ~ materiaalit
ovat TV-studion hen-
kilokunnalla.
Mahdollisten muutos-
ten ilmetessa, tekija
on yhteydessa kaik-
kiin projektiin osallis-
tuviin - sahkopostilla.
Sen kautta valitetaan
my0s  opinnaytetyon
eri vaiheista syntyvat
tuotokset. Tapaamisia
jarjestetdan  tarvitta-
essa tekijan ja opetta-
jien tai OYS:n yhteys-
henkildiden valilla.
Koska teen tyota yk-
sin, en ole vastuussa
aikataulullisista asiois-
ta tyoparilleni. Aika-
taulussa pysymiseksi
olen luonut joustavan
ja realistisen aikatau-
lun ty6n loppuunsaat-
tamiseksi.

Projekti ei vaadi toteu-
tuakseen koulun ul-
kopuolista rahoitusta,
eikd aiheuta taloudel-
lisia riskeja tekijoille.
Projekti ei todenna-
koisesti vaadi toteutu-
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akseen rahallista pa-
nosta. Jos raha-
menoja tulee, ne ovat

hyvin vahaista.



