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KLIININEN NAYTTEENOTON OSAAJA

- Tykslabin alueella

Ammattitaitoisista laboratorion naytteenottajista on valtakunnallisesti jatkuva pula ja koronakriisi
on heikentanyt tilannetta. Terveydenhuoltolaki (1326/2010) edellyttda, etta terveydenhuollon
toiminnan on oltava laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua.

Kehittamisprojekti on osa valtakunnallista Kliininen naytteenoton osaaja-koulutushanketta ja
keskittyy  Turun alueelle  Tykslabin laboratorioihin.  Kehittdmisprojekti  toteutettiin
toimintatutkimuksen menetelmin, jossa yhdistyy ty6elaman tutkiminen ja kehittaminen.
Kehittamisprojektin tavoitteena oli kartoittaa kysely- ja haastattelututkimuksien avulla
Tykslabissa toimivien ei-bioanalyytikkotaustaisten  naytteenottajien osaamista seka
naytteenotto-osaamisen koulutus- ja perehdytystarvetta. Kyselytutkimus toteutettiin Tykslabissa
naytteenottajille, joilla ei ole bioanalyytikon koulutusta. Haastattelututkimukset tehtiin Tykslabin
alueen naytteenotosta ja perehdytyksesta vastaaville laboratoriohoitaijille.

Kyselytutkimuksen tulosten osalta todettiin, ettd ei-bioanalyytikot kokivat perehdytyksensa
hyvand ja kattavana. Heidan oli vaikeaa nimetd, millaista koulutusta he olisivat kaivanneet
perehdytyksen lisdna tai sen sijasta. Haasteena naytteenottotydssa he kokivat ihopistos- seka
lasten ja vauvojen naytteenoton. Toisaalta tallaisia tilanteita tuli vastaan harvoin.

Perehdyttajat kokivat ei-bioanalyytikkojen naytteenotto-osaamisessa monia haasteita.
Perehdyttajat yllattyivadt perehdytyksen laajuudesta ja sen sitomasta aika- sekd
henkildresurssista. Heidan huolenaan oli toimintaohjeiden ja laatukriteereiden mukaisen
tydskentelyn  varmistaminen. Perehdyttdjat kokivat hankaluuksia laboratorioprosessin
ymmartdmisen puuttumisessa sekd suuren tietomaardn omaksumisessa nopeasti. He
painottivat preanalyyttisen vaiheen tarkeyttd tutkimustuloksen luotettavuuden kannalta.
Perehdyttdjat kritisoivat sanaa perehdytys ja kokivat oikeammaksi sanaksi opettaminen tai
kouluttaminen.

Kehittdmisprojektin tuloksien avulla muodostui koulutusmalli (tuotos), jossa on huomioitu
naytteenottotydhén vaadittava osaaminen ei-bioanalyytikoiden kohdalla. Mallin avulla Turun
AMK ja Tykslab suunnittelevat yhteistydssa opetuskokonaisuuden, jossa ei-bioanalyytikoiden
teoreettinen koulutus seka prekliiniset harjoitukset tapahtuisivat Turun AMK:lla ja kliininen
harjoittelu Tykslabissa. Tulevaisuudessa suurin osa laboratorion ndytteenoton opetusvastuusta
olisikin Turun AMK:lla, jolloin Tykslabissa tapahtuva ei-bioanalyytikoiden koulutus ja perehdytys
helpottuisi.
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COMPETENCE IN BLOOD SAMPLING FOR
NURSES

- at Tykslab area

There is a lack of educated clinical laboratory samplers. Health care nurses take a lot of blood
samples and the number is growing also in Turku area. The Health Care Act (1326/2010)
requires that health care activities be of high quality, safe and properly implemented.

The development project is part of a nationwide Clinical Sampling Expert training project and
focuses on the Tykslab laboratories in the Turku area. The development project was carried out
using the methods of action research, which combines research and development of working
life. The development project aimed to map the competence of samplers with a non-biomedical
laboratory scientist background in Tykslab and the need for training of sampling competence
with the help of questionnaires and interviews. The survey was conducted in Tykslab for
samplers without biomedical laboratory scientist training. Interviews were conducted with
biomedical laboratory scientists responsible for sampling in the Tykslab area.

Regarding the results of the survey, it was found that non-biomedical laboratory scientists found
their induction period good and comprehensive. It was difficult for them to name what kind of
training they would have needed in addition to or instead of induction. As a challenge in the
sampling work, they experienced skin injection and sampling of children and babies. On the
other hand, such situations were rarely encountered.

Instructors experienced many challenges in the sampling skills of non-biomedical laboratory
scientists. Induction period tied up a lot of time and human resources. Instructors' concern was
to ensure that non-biomedical laboratory scientists worked according to the guidelines and
quality criteria. Instructors experienced difficulties in lacking an understanding of the laboratory
process and in quickly absorbing a large amount of information. They highlighted the
importance of the preanalytical phase for the reliability of the research result.

The results of the development project formed a training model (output) that takes into account
the expertise and competence required for sampling work for non-biomedical laboratory
scientists. The model is used to design the Turku University of Applied Sciences' Biomedical
laboratory science unit to meet the needs of Tykslab. In the future, most of the teaching
responsibility for laboratory sampling would be at Turku University of Applied Sciences, which
will facilitate the training of non-biomedical laboratory scientists at Tykslab.

KEYWORDS:

Blood sampling, sampling, training, expertise, competence, induction, skill



SISALTO

KAYTETYT LYHENTEET TAI SANASTO
1 JOHDANTO

2 KEHITTAMISPROJEKTIN LAHTOKOHDAT
2.1 Kehittamisprojektin tausta

2.2 Kehittamisprojektin tavoite, tarkoitus ja tuotos

3 KEHITTAMISPROJEKTIN TEOREETTISET LAHTOKOHDAT
3.1 Laboratoriohenkildkuntaa koskevat lait

3.2 Bioanalyytikon naytteenotto-osaaminen

3.3 Naytteenottoa suorittavat ammattilaiset

3.4 Laboratorioprosessin virheet

3.5 Sosiaali- ja terveysalan osaamisen kehittaminen ja tydelaman yhteistyd

4 TOIMINTAYMPARISTO JA PROJEKTIORGANISAATIO
4.1 Toimintaymparisto

4.2 Projektiorganisaatio

5 KEHITTAMISPROJEKTIN TOTEUTUS
5.1 Kehittamismenetelmat
5.2 Kehittamisprojektin eteneminen

5.3 Arviointivaihe

6 KEHITTAMISPROJEKTIN TUTKIMUKSELLINEN OSA
6.1 Tutkimustehtavat ja -menetelmat

6.2 Fokusryhmahaastattelututkimukset

6.3 Kyselytutkimus

6.4 Tutkimusten yhteenveto ja johtopaatokset

6.5 Eettisyys ja luotettavuus
7 KEHITTAMISPROJEKTIN TUOTOS

8 KEHITTAMISPROJEKTIN ARVIOINTI
8.1 Menetelmavalintojen arviointi
8.2 Aineiston arviointi

8.3 Vaikuttavuuden arviointi

12
12
12
14
15
16

19
19
20

21
21
22
23

24
24
25
32
38
40

42

44
44
45
45



8.4 Kehittamisprojektin toteutumisen arviointi 47

8.5 Kehittamisprojektin tulosmalli ja jatkotoimenpiteet 49
LAHTEET 51
LITTEET

Liite 1. Ryhmahaastattelu.
Liite 2. Haastattelun saatekirje.
Liite 3. Tutkimustiedote.

Liite 4. Kyselyn saatekirje.
Liite 5. Kyselylomake.

KUVAT

Kuva 1. Vaittamien vastausten prosentuaalinen jakautuminen seka keskiarvo ja

mediaani. 34
Kuva 2. Vaittdman kohdalla nakyy vastaajien lukumaara seka vastausvaihtoehto
alapuolella (Likert 1-4). 34
Kuva 3. Laskimoverinaytteenottoon liittyvat vastaukset. 35
Kuva 4. Laskimoverinaytteenoton vastausten jakautuminen Likertin asteikolla. 36
Kuva 5. Perehdytys ndytteenottotoimintaan kliinisessa laboratoriossa oli vastaajien
mielesta onnistunut. 37
Kuva 6. Koulutusmalli Kliinisen naytteenoton osaaja -opinnoille. 43
KUVIOT

Kuvio 1. Laboratorioprosessin preanalyyttinen vaihe (Tuokko ym. 2009, 29-33; Tuokko

ym. 2021). 15
Kuvio 2. Esimerkki aineiston sisallénanalyysin luokittelusta (Latvalaa & Vanhanen-
Nuutista 2001, 27 mukaillen). 27

Kuvio 3. Kehittdmisprojektin tulosmalli Stahlia (2017) mukaillen. 49



KAYTETYT LYHENTEET TAI SANASTO

Lyhenne Lyhenteen selitys

Osp Osaamispiste on keskimaarin 15—18 opetustuntia oppilaitok-
sesta riippuen (Opetus- ja kulttuuriministerié 2020).

Sote-ala Sosiaali- ja terveysala.

Turun AMK Turun ammattikorkeakoulu.

TYKS Turun yliopistollinen keskussairaala.

Tykslab TYKS laboratoriotoimialueen vastuualue Tykslab on julkisen

sektorin laboratoriopalvelun tuottaja Varsinais-Suomen alu-
eella. Tykslabilla on 29 naytteenottopistetta Varsinais-
Suomen alueella. (VSSHP 2020)

VSSHP Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri.
Sanasto Sanan selitys
Bioanalyytikko Sosiaali- ja terveysalan koulutus, jonka tutkintonimike on

bioanalyytikko. Koulutuksen laajuus 210 op, kesto noin 3,5
vuotta. Bioanalyytikko saa oikeuden toimia laillistettuina la-
boratoriohoitajana. (Bioanalyytikkoliitto 2021.)

Laboraatio Laboraatioissa opetellaan kliinisen laboratoriotydn perustai-
toja, esimerkiksi verindytteenottoa ja asiakkaan ohjausta,
mikroskopointia, bakteerien tunnistusta, pipetointia ja auto-
maatiolaitetyoskentelya (Opintopolku 2020).

Opintopiste Opintopiste vastaa 27 tuntia tydskentelya (Turun AMK 2020).

Preanalyyttinen vaihe Preanalyyttinen vaihe tarkoittaa ennen naytteen analysointia
tapahtuvia vaiheita, kuten potilaan ohjausta laboratoriotutki-
muksiin valmistautumisessa, naytteenottoa seka naytteiden
kasittelya, sailytysta ja kuljetusta (Tuokko ym. 2009, 29-33;
Tuokko ym. 2021).



1 JOHDANTO

Tamanhetkinen kehitystrendi Suomessa haastaa yhteiskunnan palvelurakennetta. Va-
estdn nopea ikaantyminen, kaupungistuminen ja sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten
mittavat elakoitymiset lahivuosina aiheuttavat merkittavia muutostarpeita nykyiseen
sote-palvelujarjestelmaan. Terveydenhuoltolaki (1326/2010) edellyttaa, ettd “tervey-

denhuollon toiminnan on oltava laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua”.

Ammattitaitoisista, koulutuksen saaneista Kkliinisen laboratorion naytteenottajista on
terveydenhuollossa valtakunnallisesti jatkuva pula ja koronakriisi on merkittavasti hei-
kentanyt tilannetta. TE-palveluiden 11.11.2020 mukaan nimikkeella bioanalyytikko tai
laboratoriohoitaja avoimia hakuilmoituksia I0ytyi yli 70. Bioanalyytikkoja ei valmistu tai
hakeudu riittavasti Kliinisiin naytteenottotehtaviin, jolloin tehtaviin palkataan muita ter-
veydenhuoltoalan ammattilaisia esim. Iahi- ja sairaanhoitajia. Bioanalyytikon koulutuk-
seen verrattuna muihin terveydenhuollon koulutuksiin sisaltyy niukasti kliinisen nayt-
teenottotoiminnan opetusta (Sosiaali- ja terveysalan perustutkinto 2020; Turun AMK
2020).

Terveyskeskuslaboratorioissa tydskentelee jo talla hetkelld verrattain paljon muun am-
mattiryhman edustajia kuin bioanalyytikkoja ja heidan osuutensa arvioidaan kasvavan.
Etenkin keskisuurissa terveyskeskuslaboratorioissa tyoskentelee bioanalyytikoiden
lisdksi muita terveydenhuollon ammattihenkildita, suurimpana ammattiryhmana ovat
I&hihoitajat. (Mikkonen 2017, 32.)

Tama kehittdmisprojekti liittyy valtakunnalliseen Kliininen naytteenoton osaaja -
koulutushankkeeseen. Hankkeen tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa kliininen
naytteenottajakoulutus bioanalyytikkokoulutusta jarjestavissa ammattikorkeakouluissa.
Koulutuksen avulla mahdollistetaan valtakunnallisesti yhdenvertainen toiminta tervey-
denhuollon ammattilaisten kouluttamiseksi kliinisiin naytteenottotehtaviin. Tahan men-
nessa koulutus- ja perehdytysvastuu on ollut tyonantajalla eika yhtenaista linjaa ole

ollut.

Kehittdmisprojekti keskittyy Varsinais-Suomeen Tykslabin alueelle. Pyrkimyksena on
kehittamisprojektin avulla kartoittaa tyoelaman taman hetken haasteita ei-
bioanalyytikoiden kohdalla, jotta koulutuksessa voidaan huomioida nama seikat. Kehit-

tamisprojektin tutkimuksellinen osuus jakaantuu ei-bioanalyytikoiden perehdyttajille
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osoitettuihin haastatteluihin seka ei-bioanalyytikkojen kyselytutkimukseen. Tavoitteena
oli saada tietoa naytteenoton perehdytysprosessista ei-bioanalyytikkojen kokemana
seka heidan perehdyttdjien kokemana. Perehdyttjjille osoitetuissa haastatteluissa tut-
kimustehtavina oli selvittdd, millaisia haasteita naytteenotossa on esiintynyt muiden
ammattiryhmien kohdalla verrattuna bioanalyytikoihin sekd minkalainen perehdytyspro-

sessi on ei-bioanalyytikoilla verrattuna bioanalyytikoiden perehdytykseen.

Ei-bioanalyytikoille suunnatun kyselytutkimuksen tutkimustehtavia oli selvittaa, millaisia
haasteita tai ongelmia muut terveydenhuollon ammattilaiset kuin bioanalyytikot ovat
kohdanneet naytteenottotydssaan seka millaisia perehdytysta ja koulutusta he kaipaa-

vat naytteenotto-osaamisensa vahvistamiseksi.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Liisi Saarelainen



2 KEHITTAMISPROJEKTIN LAHTOKOHDAT

2.1 Kehittamisprojektin tausta

Turun ammattikorkeakoulun (Turun AMK) Terveys ja hyvinvointi -sektorin kuntoutuk-
sen, suun terveydenhoidon ja diagnostisten palvelujen osaamisalue on yhtena toteutta-
jana valtakunnallisessa Kliininen naytteenoton osaaja -koulutushankkeessa. Hankkeen
tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa bioanalyytikoita kouluttavien ammattikorkea-
koulujen ja Suomen Bioanalyytikkoliitto ry:n yhteistydona 35 opintopisteen Kliininen

naytteenottajakoulutus.

Koulutushanke toteutetaan valtakunnallisesti kuuden ammattikorkeakoulun yhteisty6-
na. Hankkeeseen osallistuvat kaikki bioanalyytikkokoulutusta toteuttavat ammattikor-
keakoulut: Turun lisdksi Metropolia, Novia, Savonia, Oulun ja Tampereen ammattikor-
keakoulut. Turun AMK koordinoi hanketta. Yhteistybkumppanina toimii Suomen Bio-
analyytikkoliitto ry. Kliinisen naytteenottajan osaamiskuvaus laaditaan yhteisty0ssa
Bioanalyytikkoliiton kanssa, jolloin koulutuksen jarjestamiseen saadaan myos ammatti-
liton ndkdkulma. Koulutuksen kohderyhmana ovat kliinistd naytteenottotyta tekevat ja
Kliinisestd naytteenottotydsta kiinnostuneet terveydenhuollon ammattihenkilét (esim.

Iahihoitajat), joilla ei ole laboratoriohoitajan ammattinimiketta.

Koulutushankkeen tarkoituksena on luoda valtakunnallinen taydennyskoulutus muille
terveydenhuollon ammattilaisille kuin bioanalyytikoille. Hankkeella on tavoitteena koulu-
tuksen avulla mahdollistaa naille terveydenhuollon ammattilaisille sama preanalyyttinen
osaaminen kuin bioanalyytikoilla on. Koulutuksen avulla mahdollistetaan valtakunnalli-
sesti yhdenvertainen toiminta terveydenhuollon ammattilaisten kouluttamiseksi kliinisiin

naytteenottotehtaviin.
Varsinais-Suomen alue

Turun ammattikorkeakoulun strategian mukaan sen ydin tehtdva on kouluttaa osaavia
ammattilaisia Varsinais-Suomen ty6elaman kehittamiseen ja tarpeisiin (Turun ammatti-
korkeakoulu 2020). Myds ammattikorkeakoululaki edellyttdad koulutusta tyéelaman tar-
peisiin (Ammattikorkeakoululaki 14.11.2014/932). Kehittdmisprojektin tarkoituksena on

lisatd nayttdon perustuvaa osaamista ja kehittda tydelamaa koulutuksen avulla. Tyo6-
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elaman kehittdminen tukee Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin huippuosaamisstrate-
giaa vuosille 2019-2023 seka strategiaa vuosille 2019-2020. Varsinais-Suomen sai-
raanhoitopiirin toiminnan lahtékohtina ovat seuraavat arvot: potilaslahtdisyys, yhden-
vertaisuus, hyvinvoiva henkiléstd, uudistuva toiminta ja osaaminen seka kestava kehi-
tys. (VSSHP 2019a & VSSHP 2019b.)

Tykslabissa on otettu kayttéon naytteenoton perehdytyskokonaisuus (2020) muille kuin
bioanalyytikon koulutuksen saaneille terveydenhuollon ammattilaisille naytteenotto-
osaamisen varmistamiseksi. Tykslabin perehdytyskokonaisuuteen kuuluu nayttdkoe
patevyyden osoittamiseksi. Osaamisen nayttdkoe perustuu laaketieteellisen laboratori-
on standardien ja Tykslabin laatujarjestelman naytteenottotoiminnan vaatimuksiin.
(Nolvi 2020, 64—-66.) Nayttoon perustuva osaamisen mittaus antaa tietoa arvioitaessa
koulutuksen tuottaman osaamisen laatua. Nayttokokeiden tulokset auttavat erityisesti
koulutuksen kehittamistarpeiden loytamiseen. Nayttokokeen arviointiin osallistuu tyo6-
elaman edustaja. Nayttékokeiden avulla saadaan tietoa tydeldman ja koulutuksen vali-
seen kanssakaymiseen. Nayttdjen kautta saamansa palautteen perusteella opettajat ja
koulutuksen jarjestajat voivat kehittda toimintaansa. (Jakku-Sihvonen 2013, 26.) Pe-
rehdytyskokonaisuudesta huolimatta Tykslabin naytteenoton vastuuhenkilén ja preana-
lytiikkaryhman jasenen (Tuula Laukkanen 11.12.2020) kanssa kaydyn dialogisen kes-
kustelun aikana nousi esiin naytteenoton laatuvaatimuksiin liittyvid haasteita muiden

kuin bioanalyytikkokoulutuksen saaneiden kohdalla.

2.2 Kehittamisprojektin tavoite, tarkoitus ja tuotos

Kehittdmisprojekti on osa valtakunnallista Kliininen naytteenoton osaaja-
koulutushanketta. Kehittamisprojektin tavoitteena oli kartoittaa kysely- ja haastattelutut-
kimuksen avulla Tykslabissa toimivien ei-bioanalyytikkotaustaisten naytteenottajien
osaamista seka naytteenotto-osaamisen koulutus- ja perehdytystarvetta. Kysely- ja
haastattelututkimukset toteutettiin Tykslabissa ei-bioanalyytikkotaustaisille naytteenot-
tajille seka naytteenotosta ja perehdytyksesta vastaaville laboratoriohoitajille. Kysely- ja
haastattelututkimusten tuloksien avulla saadaan kasitys ei-bioanalyytikkojen naytteen-
oton perehdytyksesta ja osaamisesta seka tyoelaman naytteenoton osaamis- ja koulu-
tustarpeesta Tykslabin alueella. Kysely- ja haastattelututkimuksen perusteella muodos-

tetaan yhteistydssa Tykslabin ja Turun AMK:n bioanalyytikkokoulutuksen kanssa tulok-
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sissa esiin nousseiden osaamistarpeiden mukainen tyéelaman tarpeita vastaava koulu-

tus- ja perehdytysmalli.
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3 KEHITTAMISPROJEKTIN TEOREETTISET
LAHTOKOHDAT

3.1 Laboratoriohenkilokuntaa koskevat lait

"Terveydenhuoltolaki (1326/2010) edellyttaa, ettd terveydenhuollon toiminnan on
oltava laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua. Sitéd varten terveyden-
huollon yksikbiden on laadittava suunnitelma laadunhallinnasta ja potilasturvalli-
suuden taytéantbénpanosta. Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava néyttéén
Ja hyviin hoito- ja toimintakéytantéihin. Liséksi kunnan tai sairaanhoitopiirin on huo-
lehdittava siité, etté terveydenhuollon henkiléstd, mukaan lukien yksityisen palve-
luntuottajan palveluksessa oleva henkilésto, jolta kunta tai kuntayhtymé hankkii
palveluja, osallistuu riittavésti terveydenhuollon tédydennyskoulutukseen. Téayden-
nyskoulutuksen sisélléssé on otettava huomioon henkiléstén peruskoulutuksen pi-

tuus, tydn vaativuus ja tehtdvien sisélté.” (Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326)

“Terveydenhuollon ammattihenkilblaki (6569/1994) ei sédétele yksityiskohtaisesti eri
ammattiryhmien tehtévia, muutamia poikkeuksia lukuun ottamatta, joita ovat laaka-
reiden ja hammasléékéreiden yleiselld tasolla méaéritellyt erityiset oikeudet. L&hto-
kohtana on, ettd ammattiryhmét toimivat koulutuksensa mukaisissa tehtévissa.
Terveydenhuollon ammattihenkilét soveltavat ammattitoiminnassaan yleisesti hy-
véksyttyjé ja kokemusperéisid, perusteltuja menettelytapoja koulutuksensa mukai-
sesti, ja osaamista on tdydennettava jatkuvasti. Tybnantajan on varmistettava, etta
kaikilla ammattihenkilbilld on tehtdvan vaatima osaaminen.” (Laki terveydenhuollon
ammattihenkildista 28.6.1994/559)

3.2 Bioanalyytikon naytteenotto-osaaminen

Bioanalyytikko toimii yleensa laboratoriohoitajana terveydenhuollon laboratoriossa.
Bioanalyytikko on ndytteenoton ammattilainen, joka ottaa verikokeita, ohjeistaa potilaita
verikokeisiin valmistautumisessa ja erilaisten naytteiden antamisessa, lisaksi bio-
analyytikko tutkii ja analysoi erilaisia laboratorionaytteitd. Laboratoriotutkimuksista saa-
daan tietoa, jota voidaan hyddyntaa terveyden edistamisessa ja seurannassa, sairauk-

sien osoittamisessa tai hoidon seurannassa. Bioanalyytikot ovat kliinisen laboratorio-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Liisi Saarelainen



13

prosessin asiantuntijoita, jotka toimivat yhteistyéssa muiden terveydenhuollon ammatti-

ryhmien kanssa. (Opintopolku 2020.)

Bioanalyytikkokoulutuksessa opiskellaan kliinisessa laboratoriotydssa tarvittavia tietoja
ja taitoja, kuten naytteenottoa ja asiakaspalvelua sekd naytteiden kasittelya ja tutkimis-
ta. Koulutuksessa kaydaan lapi esimerkiksi ihmisen anatomiaa ja fysiologiaa, erilaisten
laboratoriotutkimusten merkityksia sairauksien diagnostiikassa ja potilaan hoidon seu-
rannassa seka laboratoriotutkimusten laatuun ja luotettavuuteen liittyvia tekijoita. (Tu-
run AMK 2020.) Laboraatioharjoitukset kuuluvat keskeisesti bioanalyytikko-opintoihin.
Laboraatioharjoituksissa opetellaan kliinisen laboratoriotyon perustaitoja, esimerkiksi
verinaytteenottoa ja asiakkaan ohjausta, mikroskopointia, bakteerien tunnistusta, pipe-
tointia ja automaatiolaitetydskentelya. Laboratoriotydskentelya harjoitellaan opintojen

alusta alkaen. (Opintopolku 2020.)

Bioanalytiikan opintoihin sisaltyy tyoelamaharjoittelua esimerkiksi terveysasemien ja
sairaaloiden laboratorioissa tai yliopistojen tutkimusryhmissa. Ensimmaisen opiskelu-
vuoden aikana suoritetaan ensimmainen tydelamaharjoittelu. Noin 23 viikkoa opinnois-
ta suoritetaan tydelamaharjoitteluna, jonka aikana rakennetaan tiedollista ja taidollista
osaamista seka verkostoidutaan tulevien tydnantajien ja kollegoiden kanssa. (Opinto-
polku 2020.)

Bioanalyytikon koulutukseen verrattuna muihin terveydenhuollon koulutuksiin sisaltyy
niukasti kliinisen naytteenottotoiminnan opetusta. Esimerkiksi sosiaali- ja terveysalan
perustutkinnossa (lahihoitaja) naytteenotto on vapaasti valittava 15 osaamispisteen
(osp) laajuinen kokonaisuus. Talla hetkelld 1 osp on keskimaarin 15-18 opetustuntia
oppilaitoksesta riippuen (Opetus- ja kulttuuriministerié 2020). Tata 15 osp kokonaisuut-
ta on kritisoitu ammattivaatimuksiin suhteutettuna riittamattomaksi, kun verrataan am-
mattitaitovaatimuksia, joita opintokokonaisuudelle on maaritelty (Vesivalo & Sillanpaa
2014). Turun AMK:ssa naytteenottoon liittyvia opintoja ovat teoriaopinnot 10 opintopis-
tettd ja naytteenoton harjoittelu 6 opintopistetta. Liséksi naytteenottoa sisaltyy muihin
opintojaksoihin ja tydelamaharjoitteluun, joka on laajuudeltaan 5 opintopistetta. Yksi
opintopiste vastaa 27 tuntia tydskentelya. (Sosiaali- ja terveysalan perustutkinto 2020;
Turun AMK 2020.)
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3.3 Naytteenottoa suorittavat ammattilaiset

Bioanalyytikot hallitsevat koko laboratorioprosessin potilaan ohjauksesta naytteen ana-
lysointiin. (SFS-EN I1SO 15189:2013, 8; Flinkman 2017, 4-5). Mikkosen (2017) tutki-
muksen mukaan terveyskeskuslaboratorioissa tyoskentelee jo talla hetkella verrattain
paljon muun ammattihenkildstén edustajia ja heidan osuutensa arvioidaan kasvavan.
Etenkin keskisuurissa terveyskeskuslaboratorioissa tyoskentelee bioanalyytikoiden
lisdksi muita terveydenhuollon ammattihenkildita, suurimpana ammattiryhmana ovat
I&hihoitajat. (Mikkonen 2017, 32.)

Kinnulan, Malmin ja Vauramon (2015) mukaan laboratoriohoitajien toimiminen nayt-
teenottajina ei ole kustannustehokasta ja toimintamallista tulisi luopua, jotta myds labo-
ratoriohenkildstoresurssien kayttd olisi tehokkaampaa. Naytteenottotydn osuuden va-
heneminen vapauttaisi bioanalyytikon tydaikaa analyysitydhon, asiantuntijana toimimi-
seen, laadunkehittamis-, koulutus- ja kehitystoimintaan. Kinnula, Malmi ja Vauramo
vertaavat Suomen naytteenoton mallia Keski-Eurooppaan ja laboratoriotutkimuksen
keskihintojen vertailussa huomataan, ettd Suomen erityispiirteend on naytteenottotoi-
minnan kuuluminen 77 laboratorion vastuulle. Tallaista toimintamallia tiettavasti ei kay-
tetd muissa maissa lukuun ottamatta isojen sairaaloiden naytteenottoa. Keski-
Euroopassa naytteenottoa tekevat paasaantdisesti terveydenhuollon henkiléstd, kuten
sairaanhoitajat ja erdissa maissa myo6s laakarit, joten laboratoriotutkimusten hintoja
vertailtaessa Keski-Euroopan laboratoriotutkimusten hintaan ei sisélly naytteenotto-
maksua, kuten Suomessa. Ratkaisuna kustannussaastoihin he esittavat, ettd merkitta-
va osa laboratorion vastuulla olevista naytteenottotehtavista tulisi hoitajien (1ahi- ja sai-

raanhoitajat) tehtaviksi muiden maiden mallien mukaan. (Kinnula ym. 2015, 75-78.)

Enenevissd maarin naytteitd otetaan laboratorion ulkopuolella kuten vuodeosastoilla,
koti- ja vanhuspalveluissa. Turun alueella jarjestettiin koulutuksen ja tydyhteisdjen ke-
hittdmisprojekti 2010, jossa kyseltiin ja havainnoitiin naytteenottoon liittyvia tietoja ja
taitoja. Projekti suunnattiin perusterveydenhuollon ja vanhuspalvelujen parissa tyos-
kentelevien kodin-, lahi-, kotihoidon-, perus-, sairaan- ja terveydenhoitajille, yhteensa
osallistujia oli 131. Tarkoituksena oli kartoittaa missa, miten ja mita naytteita otetaan ja
mihin tyontekijat kokevat tarvitsevansa lisakoulutusta. Tarkastelun kohteena oli laski-
moverinaytteenotto, vieri- seka virtsanaytteenotto seka mittaaminen. Projektissa havait-
tiin puutteita laadunvarmistuksessa, ihopistostekniikassa, naytteenottotaidoissa, asep-

tikassa ja analysoinnissa. MyoOs tyontekijoille jarjestetyn kyselyn vastauksista nousi
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esiin lisdkoulutuksen tarve. Hoitajat toivoivat lisda koulutusta eniten vieritestien ja nayt-

teenoton osalta. (Tuominen ym. 2011.)

3.4 Laboratorioprosessin virheet

Suomessa tehdaan noin 70 000 000 laboratoriotutkimusta vuodessa. Laboratoriotutki-
muksia tarvitaan potilaiden hoidossa, ja niilla on kliinisessa paatdksenteossa tarkea
merkitys. Tutkimustietoa tarvitaan potilaan koko hoitoprosessin ajan: sairauksien ennal-
taehkaisyssa, diagnosoinnissa, hoidossa ja seurannassa. (Hoitosuositus 2015.) Ter-
veydenhuollossa tehtavistd hoitopaatdksistd noin 70 %:ssa hydédynnetdan laboratorio-
tutkimuksista saatua tietoa (Niemeld 2010; Hoitosuositus 2015). Tutkimukset ovat
osoittaneet, ettd laboratorioprosessin preanalyyttinen vaihe on potilaan laboratoriotut-
kimuksen riskialttein vaihe ja 50-75 % virheistd tapahtuu tdssa vaiheessa (Carraro &
Plebani 2007; Plebani ym. 2014; Hoitosuositus 2015). Preanalyyttisella vaiheella tarkoi-
tetaan ennen naytteen analysointia tapahtuvia vaiheita, kuten potilaan ohjausta labora-
toriotutkimuksiin valmistautumisessa, naytteenottoa seka naytteiden kasittelya, saily-
tysta ja kuljetusta (kuvio 1) (Tuokko ym. 2009, 29-33; Tuokko ym. 2021).

\ (o ) ()
Potilaan Potilaan Onnistu- Ote-

Potilaan  tuny| ©ohjaus L'“g:]nmam" m‘-ﬂtv ali 20
nistaminen nayt- m:ﬁ:nu u- nayte
S e Valmistau-
utkimusten toon tumisen >_<E ) Nayt
Potilaan tietoi- nen valmis- t:glrf'
nen suostumus :f;“r}“m" poik

Naytteen
Tutkimus- vastaan- keamat
pyynto + otto ja kel-

poisuuden Pyyde-

tarkistami- tdan uusi

Naytteen

Naytteen

kuljetus sailytys kasittely

Kuvio 1. Laboratorioprosessin preanalyyttinen vaihe (Tuokko ym. 2009, 29—-33; Tuokko
ym. 2021).
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Preanalyyttisten virheiden seurauksena hoidon kustannukset lisdantyvat ja potilastur-
vallisuus vaarantuu (Carraro & Plebani 2007; Hoitosuositus 2015). Taman vuoksi labo-
ratoriotutkimukset on otettava oikeaoppisesti ja tutkittava oikea-aikaisesti. Lisdksi ne on

prosessoitava sekd analysoitava luotettavasti.

Potilaan ohjaus on tarkea osa laboratorioprosessia. Tavoitteena on saada potilas ym-
martamaan ohjeiden noudattamisen merkityksen. Ohjeita noudattamalla varmistetaan
tulosten luotettavuus seka vertailukelpoisuus viitearvoihin ja potilaan aikaisempiin tu-
loksiin. Laboratoriotutkimusten tulosten vaihteluun vaikuttavat muun muassa naytteen-
ottoaika, ravinnon nauttiminen, fyysinen rasitus seka tietyt ladkeaineet. (SFS-EN ISO
15189 2013; Hoitosuositus 2015.)

Potilaan tunnistaminen on potilasturvallisuuden perusta jokaisessa tutkimus- ja hoitoti-
lanteessa. Myods naytteen luotettava merkitseminen on yhta tarkeaa kuin potilaan tun-
nistaminen, silla se edustaa potilaan biologista identiteettia naytteenottotilanteen jal-
keen. Potilaan valmistautuminen pyydettyjen tutkimusten ohjeiden mukaisesti tulee
tarkistaa huolella ennen naytteenottoa ja mahdolliset hyvaksytyt poikkeamat tulee kirja-
ta, jotta varmistetaan laboratoriotutkimusten tulosten luotettavuus ja tulosten oikea tul-
kinta sekd vahennetaan laboratorion analyysityOpisteiden hylkdamien naytteiden ja
pyydettyjen uusintatutkimusten maaraa. Laboratoriotutkimuksista saatu laadukas tieto
auttaa varmistamaan, etta potilas saa oikeaa hoitoa, oikeaan aikaan ja oikealla tavalla
tai ettd hoidosta on hanelle mahdollisimman vahan haittaa. Virheellinen laboratoriotut-
kimustulos voi aiheuttaa potilaalle inhimillista karsimysta, esimerkiksi vaaran diagnoo-
sin tai hoidon my6ta. (SFS-EN ISO 15189 2013; Hoitosuositus 2015.)

3.5 Sosiaali- ja terveysalan osaamisen kehittdminen ja tydelaman yhteistyd

Tamanhetkinen kehitystrendi Suomessa haastaa yhteiskunnan palvelurakennetta. Va-
estdn nopea ikdantyminen, kaupungistuminen ja sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten
mittavat elakditymiset lahivuosina aiheuttavat merkittavia muutostarpeita nykyiseen

sote-palvelujarjestelmaan.

Tulevaisuudessa sosiaali- ja terveysalan osaaminen tulee varmistaa osaamiseen kes-
kittyvilla kehittdmishankkeilla, jotka ovat valtakunnallisia ja niissa kaytetdan vakioituja
malleja ja osaamisinterventioita. Osaamisenkehittdamishankkeilla pystytdan kohdenta-

maan koulutusta paikallisesti ja alueellisesti, jakaa valmiiksi kokeiltuja ja hyvaksi havait-
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tuja koulutuskokonaisuuksia seka seurata ja mitata osaamisen lisdantymista. Osaami-
senkehittamishankkeissa tulee ottaa huomioon sosiaali- ja terveysalan erityispiirteet.
Tulosten raportoinnin tulee olla avointa ja keskustelevaa, jotta hyvien kaytanteiden le-
vidaminen seka toimivien hankemallien hyddyntaminen mahdollistuu tulevien hankkei-
den kohdalla. Talla tavoin vahennetaan paallekkaista tyota ja tuotetaan vertailtavaa
tietoa osaamisen arvioimiseksi. Raportoinnin l&pinakyvyys edesauttaa tehdyn hank-
keen laadun ja vaikuttavuuden arviointia, jotka ovat tarkeitd myds hankkeiden rahoituk-

sen kannalta. (Kangasniemi ym. 2018, 8.)

Kangasniemen ym. (2018) kuin my6s opetus- ja kulttuuriministerion raportin (Opetus-
ja kulttuuriministerié 2019, 15) mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6i-
den geneerista osaamista tulee kehittda sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistamista-
voitteiden ja toimintakulttuurin muutoksen mukaisesti. Tassa tarkeimpia osaamisen
kehittamisen tavoitteita ovat asiakaslahtdisyyteen ja palveluiden yhteensovittamiseen
littyvat asiat sekad toiminnan kustannustehokkuus. Nykyinen osaamisen kehittdminen
kohdistuu yksil6ihin ja yksittaisiin ammattiryhmiin. Huomio tulee kiinnittdéd osaavaan
yhteisd6n ja siten muuttaa toimintakulttuuria osaamista arvostavaan, yhteista paamaa-
raa tavoittelevaan kollegiaaliseen suuntaan. (Kangasniemi ym. 2018; Opetus- ja kult-

tuuriministerié 2019,15.)

Sosiaali- ja terveysalan peruskoulutus luo rakenteet, joilla vastataan ammattialakohtai-
siin perusvalmiuksiin. Taydennyskoulutuksella vastataan tyéeldman muuttuviin sisaisiin
seka ulkoisiin tarpeisiin ja odotuksiin. Osaamisen kehittaminen edellyttda aiempaa sys-
temaattisempaa osaamisen arviointia ja nayttédén perustuvien koulutusinterventioiden
kayttéa. (Kangasniemi ym. 2018, 2-9.) Tydelamassa olevien tydntekijdiden ammatilli-
sen osaamisen kehittdmiseksi jarjestetdan taydennyskoulutusta ja osaamiseen suun-
tautuvia kehittdmishankkeita. Taydentavan koulutuksen etuina pidetdan pikaista rea-
gointimahdollisuutta seka keskittymistd ajankohtaisiin, alueellisiin tai paikallisiin osaa-

mistarpeisiin. (Kangasniemi ym. 2018,17.)

Koulutuksen ja tydelaman yhteistydlla ja kumppanuudella pystytdan luomaan puitteet,
joilla vastataan yhteiskunnan ja palvelujarjestelman ajankohtaisiin, usein nopeasti ta-
pahtuviin muutoksiin. Nain voidaan jarjestdd ammattilaisille koulutusta, joka antaa val-
miudet ammatissa toimimiseen seka patevyyden kouluttautua osaajaksi tyéta tehtaes-
sa. (Haggman-Laitila & Rekola 2016.) Tata tukee myds Opetus- ja kulttuuriministerion
yhdessa sosiaali- ja terveysministerion kanssa 2017 aloittama Osaamista soteen -

hanke, jonka tavoitteena oli osaltaan tukea sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelman uu-
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distusta tekemalla ehdotukset henkiléstdon osaamisen ja sosiaali- ja terveysalan koulu-
tuksen kehittamisesta. Onnistumisen edellytys on korkeakoulujen, koulutuksen jarjesta-
jien seka sosiaali- ja terveyspalvelujen nykyista tiivimpi keskustelu ja yhteisty6 seka
alueellisella etta valtakunnallisella tasolla. Sosiaali- ja terveyspalvelujen parantamista
edistetaan kehittamalla tutkintoon johtavan koulutuksen ja tutkintoa taydentavan koulu-
tuksen sisaltdja, tukemalla tydssa tapahtuvaa oppimista seka lisaamalla korkeakoulu-
jen ja palvelujarjestelman tutkimus-, kehittdmis- ja innovaatioyhteisty6ta. (Opetusminis-
terié 2019, 13.)
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4 TOIMINTAYMPARISTO JA PROJEKTIORGANISAATIO

4.1 Toimintaymparistd

Kehittamisprojekti on osa Turun ammattikorkeakoulun Terveys ja hyvinvointi -sektorin
kuntoutuksen, suun terveydenhoidon ja diagnostisten palvelujen osaamisalueen Kliini-
nen naytteenoton osaaja -koulutushanketta. Hankkeen tarkoituksena on suunnitella ja
toteuttaa bioanalyytikoita kouluttavien ammattikorkeakoulujen ja Suomen Bioanalyytik-
koliitto ry:n yhteistydna 35 opintopisteen kliininen naytteenottajakoulutus. Kehittamis-
projekti keskittyy VSSHP:n alueen koulutustarpeen selvittamiseen Tykslabin ja Turun

AMK:n yhteistyona.

Tykslab on TYKS laboratoriotoimialueen vastuualue, joka tuottaa laboratoriopalveluja
asiakaslahtoisesti ja kustannustehokkaasti Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirille ja
useille sen jasenkunnille. Tykslab on julkinen korkealaatuisten laboratoriopalveluiden,
kuten naytteenotto- ja verikeskuspalveluiden ja kliinisen kemian seka hematologian
erikoisalojen palveluiden tarjoaja. Varsinais-Suomen alueella on 29 Tykslabin nayt-
teenottopistettd. Tykslab noudattaa laboratoriopalveluiden tuottamisessa lainmukaisia
saadoksia. (VSSHP 2020.)

Tykslabin laatujarjestelma perustuu standardiin SFS-EN ISO 15189 (2013) Laaketie-
teelliset laboratoriot, laatua ja patevyytta koskevat vaatimukset. Laatujarjestelma maa-
rittaa Tykslabin toimintaa ja laadun jatkuvaa parantamista. Tykslabin naytteenottopal-
veluille on myodnnetty FINAS (2015) akkreditointipalvelun hyvaksynta, joka perustuu
standardin SFS-EN ISO 15189 (2013) asettamille vaatimuksille. (Tykslab 2018.)
Tykslabin laatujarjestelman naytteenoton toimintaohjeet perustuvat Clinical and Labo-
ratory Standards Instituten standardeihin GP41 (2007) Collection of Diagnostic Venous
Blood Specimens ja GP42-A6 (2008) Procedures and Devices for the Collection of
Diagnostic Capillary Blood Specimens (Tykslab 2019). Tykslabin toiminnan ja laadun
perustana ovat VSSHP:n arvot ja strategia. Laadukkuuden merkittdvana tekijana on
henkildston sitoutuminen Tykslabin laatujarjestelman toimintaohjeiden noudattamiseen.
Tykslab kehittdd, uudistaa ja tehostaa toimintamalleja seka hallitsee ja tunnistaa riskeja

luotettavuuden lisddmiseksi. (Tykslab 2018.)
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4.2 Projektiorganisaatio

Taman kehittamisprojektin organisaatioon kuuluivat projektipaallikkd, mentori ja asian-
tuntijaryhma. Projektipaallikkéna toimi YAMK-opiskelija ja projektiryhma muodostui
projektipaallikdsta ja mentorista, joiden tukena oli laaja asiantuntijaryhma. Ohjausryh-
maan kuului mentorin ja projektipaallikdn lisdksi Turun ammattikorkeakoulun tutoropet-
taja. Mentorina toimi Turun ammattikorkeakoulun bioanalytiikan lehtori. Ohjausryhman

toiminnan paamaarana oli edistaa kehittamisprojektin tavoitteiden saavuttamista.

Asiantuntijat koostuivat Tykslabin preanalytiikkaryhman jasenista, naytteenoton pereh-
dytyksesta vastaavista henkildista seka Turun ammattikorkeakoulun bioanalytiikkakou-
lutuksen opettajista. Kehittamistyon aikana kaytiin keskustelua Suomen suurimpien
julkisten laboratorioiden tydelaman edustajien ja bioanalytiikkakoulutusta jarjestavien
ammattikorkeakoulujen edustajien kanssa naytteenoton osaamisesta seka koulutuksen
eri muodoista. Menestykselliselle projektille on ominaista se, ettd osallistujat saadaan
sitoutettua projektin tavoitteisiin ja toimintaan. Kaikkien osallistujien kesken pohdittiin
keskustellen suuntaviivoja kehittamisprojektin suunnitteluun ja toteutukseen. Projek-
tiorganisaatio on maaraaikainen ja se puretaan projektin paatyttya. (Mantyneva 2016,
19-22.)
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5 KEHITTAMISPROJEKTIN TOTEUTUS

5.1 Kehittamismenetelméat

Kehittamisprojektin tarkoituksena oli tydelaman toiminnan muuttaminen tai parantami-
nen, jossa kriteereind olivat kayttokelpoisuus, hyddyllisyys ja toimivuus. Kehittamis-
toiminta etenee syklisesti toiminta-, tapahtuma- ja tietoketjuna. Kehittdmisprojektissa
hyoddynnettiin tutkimuksellista menetelmaa tiedon keraamiseksi, joka tassa kehittamis-
projektissa tapahtui kyselyn ja fokusryhmahaastatteluiden muodossa. Tutkimuksellisen
osuuden avulla saatiin oleellista tietoa kehittamisprojektin etenemiseen. Taman lisaksi

hyddynnettiin myds aikaisempaa tutkimustietoa. (Salonen ym. 2017, 34-35.)

Kehittamisprojektissa ilmenee konstruktivistisia seka pragmaattisia piirteita. Konstrukti-
vistiset piirteet kuvastavat kehittamisprojektin toimintatapoja, jossa tavoitteet ja kehit-
tamiskohteet ovat kokonaisvaltaisia ja selkeita. Siina korostuu yhteistyd ja yhdessa
sovitut tyoskentelytavat, toimijoiden roolit ja tehtavat. Kehittamisprojektin pragmaattiset
piirteet liittyvat kaytannonlaheisyyteen, jossa tiedon ja tyoskentelyn avulla ratkaistaan
tydelaman haasteita suunnitellusti ja hallitusti. Siind arvotetaan kehittdmisprojektin tuot-
tamaa hyotya ja vaikuttavuutta tydeldmassa. Vasta tekeminen, kokeilut ja erehdykset
tarkentavat sita, millainen varsinainen tuotos tulee olemaan. Tallainen kehittamisote
onkin toiminnan, osallistujien ja aikaansaannosten tiivistd vuorovaikutusta, jossa tar-
keinta on yhteistyd, jatkuva korjaava ja arvioiva tyOskentelytapa seka oppiminen. (Sa-
lonen ym. 2017, 30-31.)

Kehittdmisprojekti toteutettiin toimintatutkimuksen menetelmin. Tarkoituksena oli saa-
vuttaa tietoa, jota toteutetaan kaytdnndssa ja jonka avulla kaytantdjd muutetaan. Toi-
minta- ja kehittdmistutkimuksen ero onkin hyvin pieni, koska molemmat tahtdavat muu-
tokseen, jolla kehitetdan tydelaman toimintaa. Toimintatutkimuksessa toteutuu tydela-
man tutkimus ja kehittdminen. Erona kehittdmistutkimukseen voidaan pitda toimintatut-
kimuksen jatkuvaa ty6elaman toiminnan parantamista ja kehittamista. (Kananen 2014,
7.) Toimintatutkimus on demokraattinen, tydelaman tarpeista ja tydelamassa tydsken-

televien tarpeet huomioiva lahestymistapa (Kananen 2014, 9).

Toimintatutkimus tarkoittaa kaytannon tyéelamassa tydskentelevien oman tyén tutki-
mista ja kehittdmista. Toimintatutkimus on ammatillisen oppimisen ja kehittymisen pro-

sessi, joka yhdistyy kaytannon tydelamassa esiintyvaan ongelmaan, sen tiedostami-
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seen ja poistamiseen. Toimintatutkimuksen vahvuutena voidaan pitaa sita, etta siihen
osallistuvat toimijat 16ytavat ongelmaan ratkaisun yhdessa ja samalla sitoutuvat muu-
tokseen. Toimintatutkimus on toiminnan parantamista, jossa oleellinen elementti on

aktiivinen yhteistyd osallistujien kanssa. (Kananen 2014, 11.)

Toimintatutkimusta varten kerattiin aineistoa kyselylld ja fokusryhmahaastatteluilla,
joiden avulla pyritddn muokkaamaan koulutusta ja perehdytysta kliinisen laboratorion
naytteenoton parissa tydskentelevien terveydenhuollon ammattilaisten osalta tyoela-
man tarpeet huomioivaksi (Kananen 2014,15). Tutkimuksessa toteutettiin kvalitatiivista
(laadullista) ja kvantitatiivista (maarallista) tutkimustapaa. Laadullisen ja maarallisen
tutkimustavan yhdistaminen oli perusteltua, silla ne taydentavat toisiaan. Molemmilla
tutkimustavoilla saatiin tietoa tutkimuskohteesta hieman eri tavoin. Tavoitteena oli saa-
da esiin perehdytystarpeet naytteenotossa tydskentelevien ei-bioanalyytikoiden koke-
muksien avulla seka perehdyttajien havainnot ja kokemukset perehdytysprosessista ei-
bioanalyytikoiden kohdalla. Laadullisessa menetelmassa korostui esiintymisymparistdon
nakokulma, joka tdssa tarkoitti tydymparistdd, jossa naytteenottoty6ta tehtiin. Tama oli
perusteltua ottaa huomioon, silld alueellisia eroja etenkin tydympariston ja erilaisten
naytteenottotydn laajuuden tarpeen suhteen 16ytyi. Laadullisessa menetelmassa asioi-
den merkitys ja tarkoitus korostuvat. Laadullista tutkimustapaa toteutettiin kyselyn
avoimien kysymyksien analyysissa sekd fokusryhmahaastatteluiden luokittelussa ja
sisalldnanalyysissa. Maarallisen menetelman avulla saatiin kyselytutkimuksen tuloksia

analysoitua ja tulkittua numeroiden valossa. (Koppa 2020).

5.2 Kehittamisprojektin eteneminen

Kehittamisprojektin prosessi on syklinen ja koostuu suunnittelusta, toiminnasta ja seu-
rannasta. Sykli alkaa muutostarpeen tunnistamisella, jossa historia ja nykytilanne kar-
toitetaan (kehittdmistarpeiden tunnistaminen), jotta ymmarretadan, miten tilanteeseen on
tultu ja mika on kehittamisen lahtotilanne. Tassa kehittamisprojektissa on tunnistettu
tydelaman erilaisten perehdytysohjelmien ja osaamisen eroavaisuus seka koulutuksen
ja perehdytyksen rikkonaisuus muiden kuin bioanalyytikkojen kohdalla. Ammattitaitois-
ten tyontekijoiden saaminen laboratorion naytteenottotyohon on ollut jo pitkdan haasta-
vaa. Tosiasioiden tunnistamisen ja analysoinnin jalkeen alkoi ideointi koulutuksen jar-
jestamisesta (ideointivaihe). Kehittdmisprojektin toimeksiantajan yhteyshenkilén (Turun

AMK) kanssa kaydyn keskustelun avulla muodostettiin yhteinen nakemys kehittamis-
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projektin alustavasta tavoitteesta. Seuraavaksi projektipaallikkd teki kirjallisuuskatsauk-
sen ja muotoili muutostarvetta koskevan teoreettisen viitekehyksen ja kasitteet. Kehit-
tamisprojekti rajattiin Varsinais-Suomeen Tykslabin ja Turun AMK:n valiseksi kehitta-
mistyoksi. Kirjallisuuskatsauksen jalkeen tarkentui kehittdmisprojektin toimenpiteet,
menetelmat ja aikataulu (suunnitteluvaihe). Toimenpiteena kehittdmisprojektissa oli
tyéelaman edustajille suunnatun fokusryhmahaastatteluiden ja kyselytutkimuksen avul-
la kartoittaa koulutuksen tarvetta ja naytteenoton osaamisalueita, jotka palvelevat tyo-

elaman tarvetta (toimenpiteet/toteutusvaihe).

Kehittamisprojektin tuotos on koulutusmalli ei-bioanalyytikoille, jossa on huomioitu
naytteenottotydhon vaadittava osaaminen (tuotos). Mallin avulla Turun AMK ja Tykslab
suunnittelevat yhteistydssa opetuskokonaisuuden, jossa ei-bioanalyytikoiden teoreetti-
nen koulutus seka prekliiniset harjoitukset tapahtuvat Turun AMK:lla ja kliininen harjoit-
telu Tykslabissa. Tulevaisuudessa suurin osa laboratorion naytteenoton opetusvas-
tuusta olisikin Turun AMK:lla, jolloin Tykslabissa tapahtuva ei-bioanalyytikoiden koulu-

tus ja perehdytys helpottuisi.

5.3 Arviointivaihe

Kehittamisprojekti liittyi isompaan koulutushankkeeseen, jonka piti kdynnistya bio-
analyytikkokoulutusta jarjestavissa ammattikorkeakouluissa. Koulutushanke ei kuiten-
kaan saanut rahoitusta, joten koulutusta ei paasty pilotoimaan viela. Kehittamisprojekti
paatettiin silti toteuttaa Varsinais-Suomen alueella Turun AMK:n ja Tykslabin kehitta-
mistyona. Kehittamisprojektin tuottama alueellinen tieto koulutuksen tarpeellisuudesta
kartoitettiin ja tuotoksena suunniteltiin malli ei-bioanalyytikoiden kouluttamiseksi labora-

torion naytteenottotyohon.

Kevaalla 2021 jarjestetyssa tydelaman ja ammattikorkeakoulujen yhteistyétapaamises-
sa projektipaallikkd kertoi valiraportin tuloksista ja bioanalyytikkojen kokemuksista mo-
niammatillisista tydyhteisdista Tykslabin alueella. Naytteenottokoulutuksen suunnittelua
ammattikorkeakoulujen ja ty6elaman yhteistydna paatettiin jatkaa. Kokouksessa poh-
dittiin erilaisia tydeldaman ja koulutuksen yhdistdmisen vaihtoehtoja. Esille nousi valta-
kunnallinen tarve naytteenottokoulutuksen jarjestamiseksi muille kuin bioanalyytikoille,

jossa tavoitteena on yhdenmukainen koulutus.
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6 KEHITTAMISPROJEKTIN TUTKIMUKSELLINEN OSA

6.1 Tutkimustehtavat ja -menetelmat

Talla tutkimuksella kartoitettiin, millaisia haasteita tyéelamassa on noussut esiin, kun
laboratorion naytteenottoon tyoéllistetty on muun terveydenhuollon koulutuksen saanut
kuin bioanalyytikko. Tutkimustehtavana oli selvittda, millaiseksi naytteenoton perehdyt-
tajat kokivat ei-bioanalyytikon perehdyttamisen seka minkalaisena perehdytetyt kokivat
perehdytysjaksonsa. Samalla selvitettiin, millaisia eroavaisuuksia bioanalyytikon ja
muun terveydenhuollon koulutuksen saaneiden valilla on tyotehtavissa, kun he tyods-

kentelevat laboratorion naytteenotossa.

Maarallinen tutkimussuuntaus pyrkii yleistettaviin lainalaisuuksiin, kun taas laadullinen
tutkimussuuntaus pyrkii ymmartamaan ilmioita. Eroavien lahtdokohtien vuoksi myos tut-
kimustavat poikkeavat toisistaan. Suuntausten jaottelu on Idhtenyt myds tarpeesta
hahmottaa ja jasentaa tutkimusvalintoja ja toimintatapoja. Karjistetysta voidaan sanoa,
ettd laadullisessa tutkimussuuntauksessa aineisto on pienempi kuin maarallisessa ja
ettd laadullisessa keskitytdan kieleen ja tekstiin, kun taas maarallisessa mitattaviin yk-
sik6ihin ja numeroihin. Naista piirteistd johtuen tutkimusprosessissa paadytdan usein
tiettyihin valintoihin. (Ronkainen ym. 2014, 79-81.)

Tutkimuksen ensimmaisen osan fokusryhmahaastatteluissa ja toisen osan kyselyn
vapaasti vastattavissa kysymyksissa on kvalitatiivisia eli laadullisia piirteita. Laadulli-
sessa tutkimuksessa keskeinen ajatus on merkitysten ymmartamisessa. Usein laadulli-
sissa tutkimuksissa ei haeta yleistyksia, vaan merkityksia pitaa tutkia ja ymmartaa tut-
kittavan asian yhteydessa. Taman vuoksi laadullisen tutkimuksen aineisto on usein
aika pieni eli tutkittavia on melko vahan. Myoés aineiston analysointi ja tulkintojen teke-
minen onnistuu paremmin, kun aineisto on rajattu. Laadullisen tutkimuksen aineisto on
keratty tassa tydssa ensimmaisen osan fokusryhmahaastattelujen avulla seka toisessa

osassa vapaasti vastattavien kysymysten avulla. (Ronkainen ym. 2014, 80-84.)

Tyypillisia laadullisia piirteitd ovat kokonaisvaltainen tiedon hankinta, todellisissa kay-
tannonlaheisissa tilanteissa. Laadullisella tutkimusmenetelmalla tavoitellaan ihmisten
omia kuvauksia koetusta todellisuudesta. Laadullisessa tutkimuksessa suositaan ihmi-
sia tiedonkeruun kohteena ja apuna tdhan haastattelua, lomakkeita ja kyselyja. (Vilkka
2005, 97; Hirsjarvi ym. 2007, 160; Hirsjarvi ym. 2015, 185.)
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Laadullisessa tutkimuksessa aineisto tyostetdan usein kirjoitettavaan muotoon. Fokus-
ryhmahaastatteluiden sisallénanalyysissa tavoitteena oli 16ytaa kasitteitd seka tulkita ja
ymmartaa tutkimusaineistoa paremmin. Tulkinta ja analyysi liittyi yhteis66n ja ihmisten
valisiin vuorovaikutuksiin, ei niinkdan yksittaisiin yksiléihin. (Ronkainen ym. 2014, 80—
84.) Tutkimusaineistoa analysoidessa pyrittin ymmartamaan merkityksia ja kokonai-
suutta. Siina apuna kaytetaan laadullista sisallonanalyysia ja paatelmien tekoa. Laadul-
lisen tutkimuksen aineiston analyysin tarkoituksena on luoda selkeytta aineistoon seka
tuottaa uutta tietoa tutkimuksen kohteena olevasta ilmiosta. Kyselylomakkeen struktu-
roitua osaa analysoitaessa kaytettiin apuna tilastollisia tekniikoita (kvantitatiivinen me-
netelma). (Eskola & Suoranta 2000, 161-204; Hirsjarvi ym. 2015, 224.) Tutkimusai-

neiston analyysin avulla tehtiin tulkintoja ja johtopaatdksia (Hirsjarvi ym. 2015, 229).

6.2 Fokusryhmahaastattelututkimukset

Kehittamisprojektin tutkimuksellinen osuus jakautui kahteen osaan. Ensimmainen osa
on fokusryhmahaastattelut, jotka kohdistuivat Tykslabin alueen naytteenoton vastuu-
hoitajille sekd naytteenoton perehdytyksestad vastaaville bioanalyytikoille. Haastattelut
olivat tyypiltdan fokusryhmahaastatteluja. Haastatteluiden sisaltd luokiteltiin ja analysoi-
tiin laadullisesti. Sisallénanalyysi on laadullisessa tutkimuksessa yleisesti kaytetty me-
netelma, jonka tavoitteena on sekad analysoida ettéd kuvata aineistoa. Sisalldnanalyysi
tiivistda aineistoa, luokittelee kasitteitd seka luo naiden pohjalta malleja ja kasitekartto-
ja. Sen avulla aineistosta tavoitetaan myds merkityksia ja sisaltoja. (Kankkunen & Veh-
vildinen-Julkunen 2017, 165-166.)

Ryhmahaastattelun runko (lite 1), haastattelun saatekirje (liite 2) seka tietosuojaseloste
lahetettiin sahkopostitse ennen varsinaista haastatteluajankohtaa, jotta haastateltavat
pystyivat valmistautumaan haastatteluun. Sen jalkeen sovittiin aika ryhmahaastatteluun
vapaaehtoisten haastateltavien kesken. Alkuperaisen suunnitelman mukaan fokusryh-
mahaastattelu piti jarjestaa kerralla koko ryhmalle, mutta haastateltavien aikataulu-
haasteista johtuen projektipaallikkd paatti jarjestaa kaksi erillista ryhmahaastattelua,
jotta mahdollisimman moni pystyi osallistumaan haastatteluun. Ensimmaisessa haas-
tattelussa oli paikalla kuusi haastateltavaa, joista osa oli etayhteyden paassa. Toinen

ryhmahaastattelu tapahtui etayhteyden avulla ja haastateltavia oli kolme.

Fokusryhmahaastatteluiden tutkimustehtavia olivat:
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¢ millaisia haasteita naytteenotossa on esiintynyt muiden ammattiryhmien kohdal-
la verrattuna bioanalyytikoihin?
¢ minkalainen perehdytysprosessi on ei-bioanalyytikoilla verrattuna bioanalyyti-

koiden perehdytykseen?

Haastattelemalla selvitettiin, millaisia kokemuksia perehdytysprosessista on naytteen-
oton vastuuhoitajilla ja perehdyttdjilla, kun kyseessa on ei-bioanalyytikko. Lisaksi kes-
kusteltiin, miten tydtehtavat poikkeavat naytteenotossa ei-bioanalyytikkojen osalta ja
miten muiden ammattiryhmien naytteenoton osaaminen on todennettu. Haastatteluissa
keskustelun aiheena oli, millaisia haasteita naytteenotossa on ilmennyt muiden ammat-
tiryhmien naytteenottotyoskentelyn suhteen. Dialogisen keskustelun avulla kartoitettiin,
miten perehdytys naytteenoton tyétehtaviin on poikennut bioanalyytikon perehdyttami-
sestd. Lisaksi selvitettiin kokemuksia Tykslabin uudesta perehdytyskokonaisuudesta
muille terveydenhuollon ammattilaisille kuin bioanalyytikoille. Haastattelut tallennettiin

ja litteroitiin.

Fokusryhmahaastatteluiden analyysi

Haastattelujen aineiston analyysi aloitettiin kirjoittamalla haastattelut sanasta sanaan.
Alkuperaisista ilmaisuista tehtiin niin sanottuja pelkistettyja, tiivistettyja ilmauksia, jotka
helpottivat ilmaisun informaation hahmottamista. Informaation etsimisen ja erittelyn
ajatuksena oli ymmartaa tekstin sanoma. Pelkistetyista ilmauksista etsittiin samankal-
taisuuksia tai eroavaisuuksia ja niissa esiintyvia aiheita alettiin jarjestelemaan aihepii-
reittain. Tarkoituksena oli jakaa haastattelujen sisaltd aihepiireittain niin, ettd samaa
aihetta kasittelevat ilmaisut muodostaisivat rynman. Toisin sanoen samaa aihepiiria
kasittelevat pelkistetyt ilmaisut ryhmiteltiin ja yhdistettiin luokaksi. Taman jalkeen teks-
tia muokattiin selventamalla ja yhdistamalla saman luokan ilmaisuja. Nain muodostui
alaluokat. Lopuksi alaluokkia yhdisteltiin ja nimettiin sisaltdad kuvaavalla kasitteella (ku-
vio 2). (Tuomi & Sarajarvi 2018, 106—115; Hirsjarvi & Hurme 2008, 147-151.)
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Alkuperaiset ilmaukset

"Koin, ettd enemman olisi pitanyt "Tekee kauheen stressin, kun vaikka olen naytteenoton vastuuhoitaja,
,sité teoriaa tsekata.” niin ma perehdytan, koen ettei mulla ole sellaisia opettajan
’ ominaisuuksia, etta a:sta lahtien pystyisin luomaan téllaisen rungon."

W

ilmaukset

Erilaisista koulutustaustoista johtui epatietoisuutta
osaamisesta. Perehdyttaja olisi kaivannut
pedagogista koulutusta.

Teorian lapikdyminen ja ymmartamisen
varmistaminen on tarkeaa.

W

Alaluokka

Teorian opiskelu Perehdyttajan opettajuus ja tuki
Ymmartdmisen varmistaminen Koulutus

A4

Ylaluokka

Kuvio 2. Esimerkki aineiston sisalldnanalyysin luokittelusta (Latvalaa & Vanhanen-
Nuutista 2001, 27 mukaillen).

Aineiston luokittelun avulla pyrittin muodostamaan perehdyttajien kokemuksista ja ha-
vainnoista tiivistetty kuvaus. Kuvaukset nimettiin ylaluokan kasitteen mukaisesti. (Tuo-
mi & Sarajarvi 2018, 105.) limaisun informaatio liittyi joissakin ilmaisuissa kahteen eri
ylaluokkaan, kuten oppimisen varmistamiseen ja pedagogiikkaan, jotka ovat aihepiirei-
na lahella toisiaan, joten kuvauksissa on osittain paallekkaisyytta aiheiden laheisyyden
vuoksi. Ylaluokkien nimeamisessa ja tiivistetyissd kuvauksissa on haluttu pitda kiinni
loogisuudesta ja alkuperaistekstin luonteesta, jotta sen sisaltdma informaatio sailyisi,
mutta kuvaus olisi kuitenkin tiivis, selked ja mielekas. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 110.)
Alla on esitetty tiivistetyt kuvaukset sisallonanalyysin avulla tulleista ylaluokista. Niiden
lisaksi on kaytetty suoria lainauksia haastatteluista.

Aiempi kokemus ja oppimisen varmistaminen

Fokusryhmahaastatteluissa perehdytysprosessin osalta todettiin, etta ei-bioanalyytikon
Iahtdkohdat ja aikaisempi naytteenottokokemus vaikuttavat perehdytykseen. Yksi haas-
tateltava vertasi ei-bioanalyytikon perehdyttamista bioanalyytikko-opiskelijoiden nayt-
teenoton tydelamaharjoittelujaksoon, jossa heilta pitda varmistaa, onko teoria omaksut-

tu. Vaikka osa ei-bioanalyytikoista oli osana koulutustaan kaynyt naytteenoton ja asia-
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kaspalvelun kurssin, sen sisaltd oli suppeampi eikd kattanut laboratorionaytteenoton

kannalta merkittavia asioita.

"Etté sain kuulla, ettd lahihoitajilla on téllainen vapaaehtoinen kurssi, kun
néytteenotto ja asiakaspalvelu. Mutta se ei tarkoita, ettd he vélttdmatta
olisivat edes suorittaneet sen, koska se on ihan vapaaehtoinen kurssi.”
“Ja kun tutkiskelin sen kurssin sisaltoéa, niin mielesténi se ei kuitenkaan
kata sellaisia osa-alueita, kuten preanalytiikka, miten térked se meille on,

niin se ei kata.” "Et siina pitéisi olla syvéllisempé&é preanalytiikkaa.”

Naytteenottoon liittyvan teorian lapikdymista pidettiin tarkedna ja erityisesti preanalytii-
kan ymmartamista, joka vaikuttaa tutkimustuloksen oikeellisuuteen. Naytteenotto on
tutkimustuloksen kannalta tarkea vaihe, silla siind tapahtunutta virhetta ei pysty enaa
laboratorioprosessin muussa vaiheessa korjaamaan. Bioanalyytikkokoulutuksessa
naytteenottoon ja laboratorioprosessiin liittyvaa teoriaa kasitellaan laajasti ja kaydaan
l1api myos kaytanndssa. Kun tama tausta puuttuu ei-bioanalyytikkojen kohdalla, saman-
kaltaisen tiedon opettaminen koettiin vievan paljon aikaa. Myds muualla naytteenotto-
tyossa opitut virheelliset toimintatavat ja niista poisoppiminen koettiin haastavaksi ha-

vaita ja korjata.

Aikahaaste ja resurssipula

Perehdytyksen aikahaaste ja resurssipula tuli esiin haastateltavien yhteisena havainto-
na. Perehdyttdjat kokivat perehdytyksen vaativaksi ja aikaa vievaksi, koska laboratorio-
tydskentelyn perustiedot ja toimintatavat puuttuivat. Naytteenoton henkildékunnan niuk-
kuus ja vaihtuvuus hankaloittivat perehdytyksen etenemista ja vaihtuvat perehdyttajat

eivat tienneet, missa vaiheessa perehdytys oli menossa ja mita oli kasitelty.

"Oli hankaluuksia aluksi ymmértad, etté asiat pitdd kdydé niin a:sta alka-
en. Etten osannut aluksi asettua niin alkeisiin, mité olisi pitdny tehdé, ettéa

se tuli sitten Kkyllé ilmi, kun sitd perehdytysté teki.”

Erilaisista koulutustaustoista johtui epatietoisuutta perehdytettavan aikaisemmasta

osaamisesta.

"Ettd osaako ottaa kaikki asiat huomioon, kun on niin laajasti asioita, mité

pitéd kasitelld.”
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Perehdyttajat havaitsivat myds erilaisten naytteenottotekniikoiden tuntemuksen ja har-
joittelun vaativan aikaa niiden oppimiseksi. Esimerkiksi sairaanhoitajat ovat oppineet

kanylointitekniikan, joka poikkeaa verinaytteenottotekniikasta.

Johtaminen ja viestinta

Tiedonkulku koettiin haasteelliseksi isossa tydyksikdssa, jossa perehdyttijat ja tyoka-

verit vaihtuivat usein, jopa paivittain.

"Resurssikysymys meilla tééllé kantasairaalassa ja paljon tekijoita, kun on
isot ympyrét, ettd se on meillé suuri haaste, et tarttis saada sité resurssia
perehdyttajéaks, silloin kun tulee téllainen perehtyja, kun tarvii perehdyttééa
pohjasta asti. Et tarttis olla yks ja sama perehdyttéjé tai pieni ryhmé pe-
rehadyttajia.” "Tarttis mahdollistaa, ettei vaihdu koko ajan péivittéin, silloin

tieto ei kulje.”

Perehdytysprosessin onnistumisessa tuotiin esille esimiesten vastuu ja rooli. Esimiehil-
ta odotettiin suunnittelun avulla varmistamaan, etta perehdytykselle on riittavasti aikaa
ja samat patevat henkil6t ovat perehdyttamassa koko perehdyttdmisjakson ajan. Esi-

mies on myds vastuussa luvan antamisessa ja seurannan jarjestdmisessa.

“Laatukésikirjassakin sanotaan, etté pitéisi olla kokenut perehdyttéja.” "Pi-

taé sitoutua ja tybyksikdn esimiehen suunnitella tosi tarkasti.”

Preanalyyttisten tekijéoiden huomioiminen

Perehdyttajat olivat huolissaan ei-bioanalyytikkojen tietamyksesta ja osaamisesta eri-
laisten tutkimusten preanalyyttisten vaatimuksien osalta. Perehdyttajien kokemusten
perusteella ei-bioanalyytikoilla laboratorioprosessin tietamys puuttuu eivatka he osaa
havahtua tai reagoida asioihin, jotka ovat tarkeita tutkimustuloksen kannalta. Preana-
lyyttisten tekijoiden tunnistaminen, poikkeamien havaitseminen ja kirjaaminen seka
niiden vaikutusten ymmartaminen ovat laboratorioprosessin ja tutkimustuloksen kan-
nalta oleellisia asioita. Preanalyyttiset tekijat ja laboratoriotermistd olivat vieraita ei-

bioanalyytikoille.
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“Vaikka on paljon ottanut néytteitd, saattaa olla asioita, joita ei tieda, ettei

tieda.”

"Haasteena perustiedot labraprosessista puuttuu ja tutkimusten vaati-
muksista puuttuu. Ettd kun verta saa putkeen kylld, mut mitd kunkin néyt-
teen kohdalla pitdd huomioida ja miten sen pitédé tulla sen néytteen ja
miks pitéa tietylla tavalla tehdé ja miks niité ohjeita pitdé noudattaa ja mi-

k& on juuri tdmén néytteen kohdalla tarkeéé.”

“Sitten kaikki onko b niin kuin kokoveri tai p niin kuin plasma on aivan uusi
asia ja putkikartta. Ja sitten yks mika tassé on tullut véhédn on preanaly-
tikka, ettd se ndyte onnistuu ja on analyysikelpoinen. Se on semmonen
mité pitdd kdyda paljon lapi, koska se on meille bioanalyytikoille passinli-
haa, mutta he ei tieda kaikkia niité tekijoitd, mitka liittyy siihen, ettd se

néyte on hyvaé ja nédytteenotto on onnistunut.”

Laatukriteereiden ja toimintatapojen tuntemus

Haastatteluissa tuli ilmi, ettd laatukasikirjan ja toimintaohjeiden mukainen tyoskentely
oli epaselvaa ei-bioanalyytikoille ja perehdyttajat kokivat haastavaksi muistuttaa, etta
niiden mukaisesti pitaisi toimia ja sieltd hakea lisatietoa. Keskustelussa nousikin esiin,
ettad ei-bioanalyytikoille kaivattaisiin "bioanalyytikkomentoria”, jolta voisi matalalla kyn-

nyksella kysya lisatietoa tai varmistaa asiaa.

"Yks kukko kanatarhaan. Meilla on ollut vdhdn kadoksissa et kenelta tulee

kysyméaéan.”

Jatkuvan oppimisen varmentamiseen ja todentamiseen kaivattiin jonkinlaista perehty-
misen jatko-osaa osaamisen kehittymisen myota. Perehdytyksen jatko-osaa kaivattiin

myo0s erilaisten jarjestelmien ja sovellusten hallinnan osalta.

"He eivét akkia mielld sitd, ettd meilld on se laatukéasikirja ja toimintaoh-
jeet ja mallit, joiden mukaan pitéisi toimia. Oli haasteellista muistuttaa
niista, ettd ne on olemassa. Ja niiden mukaan pitéisi toimia ja sieltd voi

aina hakea sité tietoa liséa, jos tulee epdvarma olo.”
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Perehdyttajien pedagogiset haasteet

Perehdyttajat kokivat vastuun olevan suuri ei-bioanalyytikon opettamisessa laboratori-
on naytteenottoon, koska ei-bioanalyytikot eivat tunne laboratorioprosessia. Lisaksi
opettaminen sitoo tyévoimaa pitkaksi aikaa. Perehdyttajat kokivat, etta heilta vaaditaan

pedagogisia taitoja ja he olisivat kaivanneet pedagogista koulutusta.

“ltse koin, etté olisin kaivannut perehdytyksen perehdyttédémiseen, etté

voin perehdyttaéa sairaanhoitajaa, ettei yhtékkia ilman mitééan ohjeistusta.”

Epatietoisuutta perehdytettdvan aiemmasta osaamisesta lisasi erilainen koulutustaus-
ta. lhmetysta heratti vaatimus tyéntekijaa (bioanalyytikkoa) kohtaan kouluttaa eri am-
matin omaava naytteenoton ammattilaiseksi. Haastateltavien kokemusten mukaan eri
koulutustaustan omaavan ammattilaisen kouluttaminen naytteenoton osaajaksi on to-
della suuri panostus niin tydnantajan kuin perehdytykseen osallistuvan tydntekijankin

(perehdyttajan) nakokulmasta.

“Se on valtavan suuri ero, ettd kun perehdytetddn opiskelijoita tai ke-
sdsijaisia, kun heilld on tdméa pohja, mutta sitten ne muut ammattiryhmaét.
Tekee kauheen stressin, kun vaikka olen néaytteenoton vastuuhoitaja, niin
mé perehdytén, koen ettei mulla ole sellaisia opettajan ominaisuuksia, et-
té a:sta lahtien pystyisin luomaan téllaisen rungon. Ettd osaanko ottaa
kaikki asiat huomioon, kun on niin laajasti asioita, mita pitda késitella.”
"Kun meilld koko se néytteenottoprosessi néiden perehtyjien kohdalla

opetetaan kolmessa viikossa, niin se jotenkin tuntuu pahalta.”

Jos naytteenoton osaajaksi perehdytetty henkilé paattikin vaihtaa tydnantajaa tai aloit-
taa opiskelun tai muuta vastaa, tuntui se perehdyttajan ja koko tyoyhteison puolesta

ikavalta, koska perehdytykseen oli panostettu aikaa ja resursseja.

Rajatut tyotehtavat

Haastatteluissa ilmeni, etta laboratorion tyotehtavat ovat rajatumpia ei-

bioanalyytikoiden kohdalla, mika taytyy huomioida tyopisteiden suunnittelussa.
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"He eivét saa tehdé analyysityta, ndytteenkésittelytyotd, mikroskopointia
Ja nédmé kaikki taytyy sitten suunnitella tybpisteiden osalta ja se aiheuttaa

hankaluuksia.”

Tiettyihin tyOpisteisiin voi liittya naytteenoton lisaksi analysaattori tai mikroskopointia,
jolloin naihin tydpisteisiin ei voitu sijoittaa ei-bioanalyytikkoa. Lisaksi muilla tyéntekijoilla
pitdd olla selvilla ei-bioanalyytikon rajatut tyétehtavat, jotta vaarinkasityksilta valtyttai-

siin.

6.3 Kyselytutkimus

Tutkimuksen toinen osa oli kyselytutkimus ei-bioanalyytikoille, jotka tydskentelevat
Tykslabin alueen laboratorioissa naytteenotossa. Heille 1ahetettiin kyselyn tutkimustie-
dote (liite 3) ja saatekirje (lite 4) sahkopostitse, joissa kerrottiin tutkimuksesta seka
pyydettiin heitd vastaamaan kyselyyn. Heidan kokemuksiaan naytteenottotydon pereh-
dytyksesta kartoitettiin strukturoidun kyselyn avulla. Kyselytutkimuksen kysymykset
ovat luettavissa liitteessa 5 (kyselylomake). Aineistoa kerattiin standardoidusti niin, etta
sama kysymys esitettiin tasmalleen samalla tavalla kaikille kyselyyn osallistuville. Ky-
symykset muotoiltiin harkiten, jotta saatiin vastauksia haluttuihin asioihin. Lisaksi huo-
mioitiin aineiston analyysimenetelma, joka tdssa on kvantitatiivinen seka avointen ky-
symysten osalta kvalitatiivinen. Tavoitteena kohdistetulla kyselylla oli saada yleistetta-
via paatelmia ei-bioanalyytikoiden perehdytyksesta, jotka kattavat koko Tykslabin alu-
een. Kysely toteutettiin verkkokyselyna. Verkkokyselyn etuina ovat yleensa korkea vas-
tausprosentti ja vastausten tarkkuus. (Heikkila 2010, 47—-48; Hirsjarvi ym. 2015, 193.)

Kysely toteutettiin strukturoiduilla vaittamilla, joihin vastaajat valitsivat sopivimman vaih-
toehdon Likertin asteikosta 1—4. Lisaksi kaytettiin avoimia kysymyksia jokaisen aihe-
alueen kohdalla, johon strukturoidun vastauksen valintaa voi avata enemman. Kyselyn
strukturoidussa osassa esitettiin vaittamia, joihin vastausvaihtoehtoja oli nelja; taysin
samaa mielta, jokseenkin samaa mieltd, jokseenkin eri mieltd, taysin eri mieltad. Kyse-
lysta jatettiin pois keskimmainen niin sanottu neutraali vaihtoehto, koska vastaaijilla oli
mahdollisuus jattda vastaamatta vaittdmaan tai tdydentad vastausta avoimeen kysy-
mykseen vastaamalla. Lisaksi katsottiin, etta vastaajilla oli aiheen laheisyyden vuoksi
asiasta jokin kokemus tai mielipide. Strukturoidun kyselyn hyvina puolina pidetaan vas-
tausten vertailevuutta keskenaan. Se tuottaa vastauksia, joita voidaan kasitella ja ana-
lysoida tilastollisesti. (Hirsjarvi ym. 2015, 196-201; Valli & Aaltola 2015, 98-99.)
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Jokaisen aihealueen vaittamien jalkeen oli avoin kysymys: Jollet kokenut perehdytysta
riittavaksi edeltd mainituin osin, millaista koulutusta olisit kaivannut osaamisesi tueksi?
Avoimet kysymykset antoivat mahdollisuuden tarkentaa (Likertin asteikon) vastausta ja
sallivat vastaajien ilmaista itsedan vapaammin, eivatka ne ehdota vastauksia. Ne tuo-
vat vastaajien ajatukset asiasta paremmin esille. Avoimet kysymykset auttavat moniva-
lintakyselyn poikkeavien vastausten tulkinnassa. (Hirsjarvi ym. 2015, 196-201; Valli &
Aaltola 2015, 98-99.)

Kyselytutkimus kohdistettiin Tykslabin naytteenotossa tydskenteleviin terveydenhuollon
ammattilaisiin, jotka eivat ole koulutukseltaan bioanalyytikoita. Heille lahetettiin tutki-
mustiedote ja kyselyn saatekirje sahkopostitse. Kyselyyn osallistuivat kaikki Tykslabin
alueella naytteenotossa tyoskentelevat ei-bioanalyytikot, joita kyselytutkimuksen lahet-
tamisen aikana oli yhdeksan (9). Kyselyn avulla selvitettiin, millaista perehdytysta tai
koulutusta muut terveydenhuollon ammattilaiset kuin bioanalyytikot kokevat tarvitse-
vansa, kun he tydskentelevat naytteenottoon liittyvissa tehtavissa, joissa yleisesti paa-

osin tyéskentelee bioanalyytikon koulutuksen saaneita henkiléita.
Kyselytutkimuksen tutkimustehtavia olivat:

e millaisia haasteita tai ongelmia muut terveydenhuollon ammattilaiset kuin bio-
analyytikot ovat kohdanneet naytteenottotydssaan?
o millaista perehdytysta ja koulutusta he kaipaavat naytteenotto-osaamisensa

vahvistamiseksi?

Kyselytutkimuksen analyysi

Kyselyn analyysi tehtiin niin, ettd jokaisen vaittaman vastausvaihtoehdot pisteytettiin.
Nain saatiin laskettua vastauksille keskiarvo ja mediaani (kuva 1). Keskiarvoa ja medi-
aania ei kuitenkaan kaytetty analyysissa, koska hajontaa vastausten valilla oli vahan,
jolloin niiden kaytto ei ollut mielekasta eikd se tuonut lisdarvoa analyysiin. Liséksi poik-
keavan vastauksen kohdalla, vastaajat olivat avanneet vastaustaan avoimen kysymyk-

sen kohdalla, joten mediaanin tai keskiarvon tulkinta olisi ollut virheellinen.
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1taysin | 2jokseenkin g .| 4taysin
3jokseenkin . . I
samaa samaa . eri | Keskiarvo | Mediaani
o P eri mielta i
mielta mielta mielta
-Perehdytyksessa kaytiin
lapi kattavasti potilaan | 88,9% 1,1% 0% 0% 1.1 1
ohjausta.
-Sain riittavasti tietoa
potilaan
valmistautumisen | 88,9% 11,1% 0% 0% U7 1
varmistamiseksi
naytteenottotilanteessa.

Kuva 1. Vaittamien vastausten prosentuaalinen jakautuminen seka keskiarvo ja medi-
aani.

Kyselytutkimuksen osallistujien maara oli pieni, joten analyysin teon kannalta oleellisin-
ta oli kunkin yksittdisen vastaajan vastaus (kuva 2). Siksi paadyttiin tarkastelemaan

lukuja vastausten lukumaarissa eika esimerkiksi prosenteissa.

Keskiarvo

Iytyksessa kaytin lap
cattavasti potilaan

ohjausta

— Keskiarvo 1,1

Kuva 2. Vaittdman kohdalla nakyy vastaajien lukumaara sekad vastausvaihtoehto ala-
puolella (Likert 1-4).

Vastaajista kahdeksan (8) oli tydskennellyt Tykslabin naytteenotossa vastaus hetkella
alle vuoden. Yksi (1) vastaajista oli tydskennellyt 2—4 vuotta. Samoin kahdeksan (8)
vastaajista oli suorittanut Tykslabin perehdytyskokonaisuuden, yksi (1) vastaajista ei
ollut suorittanut perehdytyskokonaisuutta.

Kaikki kyselytutkimukseen osallistujat (9) kokivat saaneensa perehdytyksessa riittavasti
tietoa naytteenottajan tydnkuvasta. Samalla heille muodostui hyva kasitys naytteenot-
totoiminnasta. Naytteenottotilanteeseen liittyvaan asiakaspalveluun vastaajat (9) koki-

vat saaneensa riittavasti perehdytysta.
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Potilas- ja ty6turvallisuuden osalta vastaajat (9) kokivat saaneensa riittvasti perehdy-
tysta riskien hallinnan ja poikkeamien osalta seka varotoimista ja eristyspotilaan nayt-
teenottoon liittyvista asioista. Yksi vastaajista (1) koki, ettei pisto- ja eritetapahtumien
valttamista ollut kasitelty riittdvasti perehdytyksessa. Toisaalta avoimen kysymyksen
vastauksessa (1) tuli esille vastaajan kokemus sairaanhoitajan tehtavista, jolloin voi-
daan olettaa, ettd nama asiat ovat jo hallinnassa eika perehdytettava tarvitse talta osin

ohjausta.

Preanalyyttisiin tekijoihin vastaajat (9) kokivat saaneensa hyvin tietoa perehdytyksensa
aikana. He kokivat potilaan ohjaukseen liittyvan perehdytyksen olleen kattavaa. Se
sisalsi riittavasti tietoa potilaan valmistautumisen varmistamisesta naytteenottotilan-

teessa.

4. Laskimoverinaytteenotto
Vastaajien maara: 9

Keskiarvo

lollis

littyvista mah
komplikaaticista.

— Keskiarvo 1,2

Kuva 3. Laskimoverinaytteenottoon liittyvat vastaukset.
Vastaajat (9) kokivat saaneensa riittavasti tietoa verinaytteen analyysikelpoisuuteen

vaikuttavista tekijoistd vastaamalla vaittdamaan joko taysin samaa mieltéd (7) tai jok-

seenkin samaa mielta (2) (kuva 3 ja 4).
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1taysin | 2jokseenkin 3jokseenkin 4taysm_ ) o
samaa samaa SR eri | Keskiarvo | Mediaani
oo s eri mieltd Lo

mieltd mielta mieltd

-Sain riittdvasti tietoa

_ verindytteen | 25 go 22,2% 0% 0% 1,2 1
analyysikelpoisuuteen
vaikuttavista tekijdista.
-Olen tietoinen

Bl g o Bl da el |y 11,1% 0% 0% 11 1
littyvista mahdollisista
komplikaatioista.

Kuva 4. Laskimoverinaytteenoton vastausten jakautuminen Likertin asteikolla.

Mydskin laskimoverindytteenottoon liittyvistd mahdollisista komplikaatioista oltiin tietoi-
sia. Vaittdmaan "Sain perehdytyksessa tietoa erilaisten naytteiden esikasittelysta, saily-
tyksesta ja kuljetuksesta.” vastattiin jokseenkin eri mieltd (1), jokseenkin samaa mielta
(2) ja loput taysin samaa mielta (6). Vastauksien perusteella he kokivat osaavansa ar-
vioida naytteen analyysikelpoisuutta esikasittelyyn, sailytykseen ja kuljetukseen liitty-

vien asioiden kannalta.

Kaikki vastaajat (9) vastasivat saaneensa riittavasti tietoa laboratorion asettamasta
potilaan tunnistamiskaytanndsta. Potilaan tutkimuspyyntéjen valintaan koki saaneensa
riittdvasti tietoa ja ohjeita seitseman (7) vastaajaa, yksi (1) vastaaja oli jokseenkin sa-
maa mieltd. Yksi (1) vastaajista ei vastannut tdhan vaittdamaan lainkaan. Vaittdmaan
"Sain riittavasti tietoa naytteen identifioimisesta laboratorion ohjeiden mukaisesti.” tuli
taysin samaa mielta vastauksia kuusi (6), jokseenkin samaa mielta kaksi (2) ja yksi (1)

jokseenkin eri mielta vastaus.

Vastaajat (8) olivat yhtéd mieltd siita, ettd perehdytys sisalsi riittdvasti tietoa vakuumi-
naytteenottojarjestyksesta ja he kokivat ymmartavansa sen merkityksen naytteenotto-
prosessissa. Yksi (1) kyselyyn osallistujista ei vastannut tdhan vaittamaan. Vaittama
"Sain riittavasti tietoa naytteen identifioimisesta laboratorion ohjeiden mukaisesti.” sai
kuusi (6) taysin samaa mielta vastausta, kaksi (2) jokseenkin samaa mielté ja yhden (1)
jokseenkin eri mieltéd vastauksen. Vastaajat (9) olivat tdysin samaa mieltéd vaittdman
"Sain riittavasti perehdytystd vakuumindytteenottojarjestyksesta ja koin ymmartavani
sen merkityksen naytteenottoprosessissa.” kanssa. Hajontaa vastauksissa oli perehdy-
tyksen sisaltaman avonaytteenottojarjestyksen ja sen ymmartamisen naytteenottopro-
sessissa kohdalla. Tahan vaittdmaan kuusi (6) vastasi tdysin samaa mielta, yksi (1)
jokseenkin samaa mieltda, yksi (1) jokseenkin eri mieltd ja yksi (1) taysin eri mielta.

Avoin kysymys selvensi osaltaan vastausten hajontaa, silld yksi (1) vastaaja kertoi,
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ettei ollut saanut perehdytysta avonaytteenottoon, eika han ole koskaan ottanut verta
avotekniikkaa kayttamalla. Erilaisista naytteenottovalineista ja niiden kaytosta vastaajat
(9) olivat yksimielisen samaa mielta sen sisaltyneen perehdytykseen. Samoin ihopis-
tosnaytteenoton suorituksesta ja naytteen analyysikelpoisuuteen vaikuttavista tekijoista
oli perehdytyksessa kasitelty riittdvasti. Avoimeen kysymykseen tassa kohtaa oli yksi
(1) vastaaja kertonut ihopistosnaytteenoton osuvan harvoin kohdalle.

1. Naytteenottotoiminta kliinisessa laboratoriossa
Vastaajien maara: 9

Keskiarvo

- Keskiarvo 1,0

1tdysin | 2jokseenkin 3jokseenkin 4téy5ir] ) o
samaa samaa eri mielti _eri Keskiarvo | Mediaani
mielta mielta mielta

-Sain riittivasti tietoa

naytteenottajan 100% 0% 0% 0% 1 1
tyénkuvasta.
-Minulle muodostui hyva

kasitys 100% 0% 0% 0% 1 1
naytteenottotoiminnasta.
-Sain riittavasti
perehdytysta

naytteenottotilanteeseen 100% 0% 0% 0% 1 1
liittyv&an
asiakaspalveluun.

Kuva 5. Perehdytys naytteenottotoimintaan kliinisessa laboratoriossa oli vastaajien
mielesta onnistunut.

Yleisesti ottaen vastaajat antoivat perehdytyksesta positiivista palautetta ja olivat tyyty-
vaisia perehdytykseen sekd kokivat sen kattavaksi (kuva 5). Kaksi (2) vapaan sanan
vastausta kasitteli avonaytteenottoa, jonka vastaajat kokivat vieraaksi, eivatkd he ko-
keneet tarvitsevansa tyGssaan tata taitoa. Kaksi vastaajaa oli kokenut haastavaksi las-

ten ja vauvojen naytteenoton.
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Yksi vastaus liittyi resurssipulaan perehdytyksen aikana, mutta siitdkin huolimatta vas-
taaja oli kokenut saaneensa aina apua ja neuvontaa sita pyytaessaan. Kaksi avointa
vastausta kasitteli preanalytiikan haasteita muun muassa harvinaisempien tutkimusten
kohdalla, milloin ndyte voidaan ottaa ja miten nayte sailyy seka epatietoisuutta kunkin

tutkimuksen kohdalla, mita tutkimuksessa tutkitaan ja minka vuoksi.

6.4 Tutkimusten yhteenveto ja johtopaatokset

Tutkimusten yhteenvedolla ja johtopaatoksilla tarkoitetaan tulosten selitysta ja tulkintaa.
Se on analyysien tulosten pohdintaa ja niistd tehtyja johtopaatdksia. Yhteenvedon ja
johtopaatdsten avulla nostetaan esiin aineiston analyysin merkitys. Huomioitavaa on,
ettd Kkirjoittaja, tutkimukseen osallistuneet henkildt seka lukija tulkitsevat tutkimuksia
subjektiivisesti omalla tavallaan. Tassa tuloksista on pyritty kokoamaan yhteen paaasi-
at, jotka vastaavat tutkimustehtdvien kysymyksiin sekd pohditaan niiden merkitysta

kirjallisuuteen heijastuen. (Hirsjarvi ym. 2007, 224-225.)

Kyselytutkimuksen tulosten osalta voidaan todeta, ettd perehdytetyt ei-bioanalyytikot
kokivat perehdytyksensa hyvana ja kattavana. Heidan oli vaikeaa nimeta, millaista kou-
lutusta he olisivat kaivanneet toteutuneen perehdytyksen lisdna tai sen sijasta. Haas-
teena heidan naytteenottotydssaan ilmeni ihopistos- seka lasten ja vauvojen naytteen-
otto. Toisaalta tilanteita, joissa tatd osaamista tarvittin tuli vastaan harvoin. Ei-
bioanalyytikoiden vastauksista pystyi havaitsemaan eri naytteenottopisteiden eroavai-
suudet seka vaativuuden vaihtelut naytteenotto-osaamisen suhteen. Esimerkiksi avo-
ja ihopistosnaytteenottotekniikkaa tarvitaan lasten ja vauvojen naytteenotossa, mutta
jos naytteenottopisteessa kdy satunnaisesti tai ei ollenkaan lapsia ja vauvoja, tata
osaamista ei valttamatta tarvita. Tasta voidaan paatella, ettd terveyskeskuslaboratorio
on ei-bioanalyytikoille sopivampi perehdytys- ja tydymparisto kuin sairaalatason labora-
torio suppeamman nayte- ja potilasmateriaalin vuoksi. Ei liene sattumaa, etta juuri ter-
veyskeskuslaboratorioissa tyoskenteleekin verrattain paljon ei-bioanalyytikkoja, kuten
Mikkonen (2017, 32) tutkimuksessaan toteaa. Kokemuksen lisdantyessa osaamista voi

laajentaa sairaalatason naytteenottoon.

Ei-bioanalyytikot havaitsivat perehdytyksensa aikana naytteenottajien resurssihaastei-
ta. Naytteenottajien vahaisyyden koettiin tuoneen kiireen tuntua seka hankaloittavan
avun hakemista ja sen saamista. TyOnantajaa velvoittaa Terveydenhuoltolaki
(1326/2010) ja Laki terveydenhuollon ammattihenkildista (28.6.1994/559), joiden mu-
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kaan toiminnan tulee olla laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua, lisaksi
kaikilla ammattihenkildilla pitaa olla tehtavan vaatima osaaminen. Tydnantajan tuleekin
varmistaa, ettd ylla mainitut asiat ovat kunnossa. Toisaalta tiedossa on ollut haasteet
bioanalyytikoiden saatavuudessa etenkin naytteenottotehtaviin, eika hakijoita kaikkiin
avoinna oleviin tehtaviin ole ollut. Kinnulan, Malmin ja Vauramon (2015, 75-78) mu-
kaan laboratoriohoitajien toimiminen naytteenottajina ei ole kustannustehokasta ja toi-
mintamallista tulisi luopua. Ammattitaitoisten tyontekijéiden pula ei kuitenkaan liity ai-
noastaan bioanalyytikoihin, vaan laajemminkin sote-alan tyontekijoihin ja keskustelua
on ollut pidempaan tyénantajien vaikeuksista 16ytdd ammattitaitoisia tydntekijoita. Sote-
alan paremmalla palkkauksella olisi ratkaiseva vaikutus alan vetovoimaan ja talla ta-
voin mahdollistaa tyontekijoiden saatavuus. Kinnulan, Malmin ja Vauramon (2015, 75—
78) nakemysta siita, ettd naytteenottotehtavia siirrettaisiin hoitajien tehtaviksi, on kui-
tenkin kiinnostavaa pohtia. Bioanalyytikot ovat naytteenoton asiantuntijoita koulutuk-
sensa ansiosta. Miten naytteenoton osaaminen toteutuisi muiden terveydenhuollon
ammattilaisten tehtavina niin, ettei laboratorioprosessin laadukkuus ja luotettavuus tuli-
si karsimaan? Kuitenkin Standardi SFS-EN ISO 15189 (2013) maarittelee |&aketieteel-
lisen laboratorion laatua ja patevyytta koskevia vaatimuksia ja siihen sisaltyy vaatimus
henkilokunnan laboratoriotydhon sopivasta koulutuksesta sek& perehdytyksesta orga-
nisaation toimintatapoihin ja tyotehtaviin. Standardi korostaa preanalyyttisen vaiheen
merkitysta laboratorioprosessissa seka henkilokunnan osaamisen ja sen yllapidon tar-
keytta. Naytteenottoty6td ei aina osata arvostaa, vaikka se vaikuttaa oleellisesti tutki-

mustuloksien oikeellisuuteen.

Muutama ei-bioanalyytikko tunnisti preanalyyttisten tekijoiden tietdmyksessaan puuttei-
ta. Heille ei ollut selvda, milloin nayte voidaan ottaa ja miten se sailytetdan. Lisaksi
epatietoisuutta oli siita, mita naytteesta tutkitaan ja miksi. Edella mainitut tekijat kuulu-
vat laboratorioprosessin preanalyyttiseen vaiheeseen, jossa 50-75 % laboratoriotutki-
muksien virheista tapahtuu (Carraro & Plebani 2007; Plebani ym. 2014; Hoitosuositus
2015). Hyvana asiana voidaan pitaa sitd, ettd he havahtuivat pohtimaan naytteen pre-
analyyttisia vaatimuksia. Vastauksista ei kuitenkaan selvinnyt, olivatko he yrittaneet
hakea tietoa esimerkiksi tutkimusohjekirjasta tai toimintaohjeista. Ymmarrettavaa on,
ettei kaikkea muista ulkoa eika tarvitsekaan, mutta tarkeaa olisi tietaa mista tiedon saa

selville ja toimia ohjeiden mukaisesti.

Perehdyttajat kokivat ei-bioanalyytikkojen naytteenotto-osaamisen osalta monenlaisia

haasteita. Perehdyttdjien haastatteluissa ilmenneet haasteet voidaan luokitella paapiir-
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teittdin pedagogisiin, johtamisen, ajan ja resurssin, laatukriteereiden ja toimintatapojen
seka preanalyyttisten tekijdiden huomioonottamisen haasteisiin. Perehdyttajat yllattyi-
vat perehdytyksen laajuudesta ja sen sitomasta aika- seka henkiléresurssista. Heidan
huolenaan oli preanalyyttisten tekijdiden huomioimisen tarkeyden opettaminen ja toi-
mintaohjeiden ja laatukriteereiden mukaisen tydskentelyn varmistaminen ei-
bioanalyytikon kohdalla. Perehdyttdjien havainnot tukivat Vesivalon ja Sillanpaan
(2014) kritiikkia sosiaali- ja terveysalan perustutkinnossa (lahihoitaja) naytteenoton
vapaasti valittavaa 15 osp:n kokonaisuutta kohtaan, jossa sen todettiin olevan ammat-

tivaatimuksiin suhteutettuna riittamaton.

Haastatteluissa nousi pienta turhautumista, jos perehdytettava pitkan ja kattavan pe-
rehdytysprosessin jalkeen paatyi vaihtamaan tydpaikkaa tai jai pois toistd esimerkiksi
opiskelun tai aitiysloman vuoksi. Perehdyttajat kritisoivatkin sanaa perehdytys ja koki-

vat oikeammaksi sanaksi prosessia kuvaamaan opettaminen tai kouluttaminen.

Haastateltavat ilmaisivat huolensa laboratorioprosessin ymmartamisen puuttumisesta
seka perehdytyksen sisaltavan suuren tietomaaran omaksumisesta nopeasti. He myds
painottivat preanalyyttisen vaiheen tarkeytta tutkimustuloksen luotettavuuden kannalta.
Laboratorion toiminnat ovat sairaalatason naytteenottopisteissa usein hajallaan eika
kokonaiskuvaa muodostu naytteenotossa. Pienemmassa laboratoriossa esimerkiksi
terveyskeskuksessa naytteenkasittely, erottelu ja analyysikin voi tapahtua samassa
laboratoriossa, jolloin naytteenottajalla on mahdollisuus ndhda koko laboratorioprosessi

ja oppia konkreettisemmin tekijoista, jotka vaikuttavat tulokseen.

Haasteista huolimatta perehdyttajat kokivat moniammatillisen tydyhteison rikkautena.
He tekivat positiivisia havaintoja ei-bioanalyytikkojen tavoista kohdata potilas ja vuoro-
vaikutustaidoista potilaan kanssa. Perehdyttajat antoivat myos Kkiitosta ei-
bioanalyytikkojen asenteesta naytteenottotyohon seka kyvysta ottaa palautetta vas-

taan.

6.5 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksessa noudatettiin yleisia eettisia periaatteita ihmisarvon kunnioittamisesta ja
tutkittavien itsemaaraamisoikeudesta. Tutkimuksesta ei aiheutunut ihmisille, yhteiséille
tai muille tutkimuskonhteille merkittavia riskeja, vahinkoja tai haittoja. Terveydenhuollon

ammattiryhmien eettiset ohjeistot on laadittu yhteisten arvojen pohjalta, joissa tarkeim-
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pana ovat ihmisarvon ja itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen, ihmiselaman suojelu
ja terveyden edistaminen. (ETENE 2001, 4; Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019,
7.)

Tutkimuseettisten periaatteiden lisaksi tutkimuksen luotettavuus ja tutkimustulosten
uskottavuus varmistettiin noudattamalla hyvia tieteellisia kaytantoja. Ihmiseen kohdis-
tuvan tutkimuksen lahtokohtana on tutkittavien henkildiden luottamus tutkijoihin ja tie-
teeseen. Luottamus sailyy vain, jos tutkimukseen osallistuvien henkildiden ihmisarvoa
ja oikeuksia kunnioitetaan. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019, 8). Tutkimukseen
osallistuville annettiin riittavasti tietoa ennen heidan paatdstaan osallistuvatko he tutki-
mukseen. Tietoon perustuva suostumus osallistumisesta onkin ihmiseen kohdistuvan
tutkimuksen keskeinen eettinen periaate. Osallistuminen oli vapaaehtoista ja kieltayty-
misesta tai keskeyttamisesta ei ollut mitdan seuraamuksia. Kyselytutkimuksen kohdalla
oli myods mahdollista jattaa vastaamatta kysymykseen tai kysymyksiin. Tutkittaville ker-
rottiin henkiltietojen kasittelysta ja tutkimuksen kaytadnnodn toteutuksesta ja miten tut-
kimuksen aineiston kasitelldan ja sailytetdan. Informaatio annettiin tutkittavan ymmar-
tamalla kielella kirjallisessa tai sdhkoisessd muodossa. (Tutkimuseettinen neuvottelu-
kunta 2019, 8-9.)

Tutkimuksiin osallistuneille annettiin tietoa tutkimuksen tarkoituksesta, tavoitteista, do-
kumentointi- ja kasittelymenetelmista, yhteyshenkildistd ja -tiedoista seka tietosuojaan
ja aineiston sailytykseen liittyvista asioista tutkimustiedotteessa ja saatekirjeessa. Luo-
tettavuuden vahvistamiseksi tutkimustulosten raportoinnissa on hyddynnetty suoria
lainauksia aineistosta haastattelujen osalta. Tutkija pyysi tutkimusluvat kaikilta tutkitta-
vilta, tutkimukseen osallistumisen oli myds vapaaehtoista ja keskeyttdmisen mahdolli-
suus ilmaistiin. Tutkittavien vastauksia kasiteltiin anonyymisti, sensitiivisesti seka luot-

tamuksellisesti.
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7 KEHITTAMISPROJEKTIN TUOTOS

Kehittamisprojektin tuotoksena projektiryhma laati mallin koulutuksesta, joka vastaa ei-
bioanalyytikoiden naytteenoton osaamistarpeisiin Tykslabin alueella. Kevaalla 2021
jarjestetyssa tydelaman ja ammattikorkeakoulujen yhteistydtapaamisessa pohdittiin
naytteenoton osaamistarpeita ei-bioanalyytikoille koko Suomen laajuisesti. Malli syntyi
kehittamisprojektin tulosten, tydelaman ja ammattikorkeakoulujen yhteistyétapaamisen
pohdintojen, aikaisemman tutkimustiedon seka kirjallisuuskatsauksen synteesina. Mal-
lissa Turun AMK suunnittelee Tykslabin tarpeisiin sopivan opetuskokonaisuuden, jossa
ei-bioanalyytikoiden teoreettinen koulutus seké prekliiniset harjoitukset tapahtuvat Tu-

run AMK:lla ja kliininen harjoittelu Tykslabissa.

Mallin avulla kehittamisprojektin tutkimustuloksissa ilmenneisiin haasteisiin voidaan
vaikuttaa muuttamalla koulutuksen paavastuu tyonantajan sijasta oppilaitokselle, joka
tassa on Turun AMK. Tavoitteena oli suunnitella koulutuksen malli yhteistydssa
Tykslabin seka Turun AMK:n kanssa ei-bioanalyytikoiden naytteenotto-osaamiselle,
jota muutkin bioanalyytikkokoulutukset voivat toteuttaa omassa ammattikorkeakoulus-
saan. Nain naytteenoton osaamiselle saadaan laadukas taso. Malli luo selkeyttd nykyi-
seen perehdytyskaytantdon ja se ei sido tyontekijoita pitkaksi aikaa perehdytysproses-
siin. Mallilla saadaan koulutettua naytteenottajia lisdd samalla pitden kiinni naytteen-
oton laadukkuudesta. Mallilla luodaan yhdenvertaisuutta naytteenottajien osaamiseen

Tykslabin alueella.

Mallin mukaan teoriaopinnot seka osa laboraatioharjoituksista toteutetaan ammattikor-
keakoulussa. Tydelamassa jarjestetdan kaytannoén harjoittelu, joka mahdollistaa myods
tybpaikan omiin kaytantdihin tutustumisen. Opintojen paapaino on laboratorioprosessin
preanalyyttisissa laatuvaatimuksissa ja kaytannén harjoittelussa, jotka yhdessa antavat

naytteenottotydhon vaadittavan preanalyyttisen osaamisen.

Opintojen laajuus vastaa ensimmaisen lukuvuoden bioanalyytikon opintoja naytteenot-
to-osaamisen osalta seka toisen vuoden opintoja soveltavin osin niin, ettad naytteenotta-
jat saavuttavat riittdvan kattavan tietotason preanalytiikkaan vaikuttavista tekijoista.
Opintokokonaisuuteen sisaltyy opintoja muun muassa laboratoriotutkimusprosessista,
naytteenotosta ja vierianalytiikasta, potilaan kohtaamisesta ja asiakaspalvelusta, asep-
tiikasta ja kasihygieniasta, mikrobiologiasta ja kliinisesta fysiologiasta. Tahan sisaltyy

teoriaopintoja seka laboraatioita oppilaitoksessa ja tydelamaharjoittelua tydnantajalla.
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Koulutus koostuu 35 opintopisteen laajuisista opinnoista (kuva 6), joista 25 opintopis-
tetta sisaltaa teoriaopetusta, jotka voivat osittain olla verkossa toteutettavia. Loput 10
opintopistettd ovat laboraatioharjoituksia ammattikorkeakoulussa seka tydelamassa

tapahtuvaa kaytannén harjoittelua.

Kliininen naytteenoton osaaja, 35 opintopistetta
e ] ] - aYa A
25 opintopistetta 10 opintopistetta
e Laboratoriotutkimuspro-
[s\les Stl[ tto ia vierianal Laboraatioharjoi-
¢ EK eenotlo ja vierlanaly- tuksia ammattikor-
ti .a ) ) keakoulussa
e Potilaan kohtaaminen ja
asiakaspalvelu TURKU AMK
o Aseptiikka ja kasihygienia
e Mikrobiologia R
e Kiliininen fysiologia Tyoelamaharjoit-
telua
TURKU AMK e L
- .

Kuva 6. Koulutusmalli Kliinisen naytteenoton osaaja -opinnoille.
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8 KEHITTAMISPROJEKTIN ARVIOINTI

8.1 Menetelmavalintojen arviointi

Kehittamisprojektin tutkimuksellisessa osuudessa oli tarkoitus tarkastella samaa ilmi6ta
bioanalyytikkojen ja ei-bioanalyytikkojen nakoékulmasta. Eli tutkittavaan ilmiéon kohdis-
tettiin kaksi nakdkulmaa. Bioanalyytikkojen tutkimusmenetelmana oli fokusryhmahaas-

tattelut ja ei-bioanalyytikkojen tutkimusmenetelmana oli kyselytutkimus.

Menetelmana haastattelututkimus antoi mahdollisuuden nakemysten varmistamiseen
ja oikein ymmartamiseen. Haastattelututkimuksissa tuli esille myos itsereflektointia ja
kertomuksia odottamattomista tapahtumista. Haasteita ilmeni aineiston suuressa maa-
rassa ja sen kasittelyssa. Toisaalta haastattelut vaikuttivat ainoalta hyvaltd menetelma-
ratkaisulta, kun haluttiin syvallisempaa nakemysta ja kokemusta ilmiosta. Lisaksi haas-
tateltavien omakohtaiset kokemukset auttoivat ymmartamaan asian merkityksen ja
luonteen. (Janhonen & Nikkonen 2001, 12—13; Tuomi & Sarajarvi 2018, 121-122.)

Kyselylomakkeen kayton kohdalla tuli esiin sen rajoitteet. Taydentavia kysymyksia ei
voinut esittaa, eika tiedeta, miten onnistuneet kysymykset ja annetut vastausvaihtoeh-
dot olivat. Kyselytutkimuksen hyvia puolia olivat aineiston kasiteltavyys ja numeroiden
kaytto. Lisaksi verkkokyselyna toteutettu kysely ei ollut aikaan eikd paikkaan sidottu ja
se mahdollisti erittdin hyvan osallistumisprosentin (100 %). (Janhonen & Nikkonen
2001, 12-13; Hirsjarvi ym. 2007, 190.) Kyselytutkimukseen vastaaminen ei vaatinut

vastaajilta valmistautumista ja vastaaminen kesti noin 5—10 minuuttia.

Tutkimusaineistoa (fokusryhmahaastattelut ja kyselytutkimus) analysoidessa pyrittiin
ymmartamaan tutkimuksien vastauksia. Haastattelututkimusten tulkitsemisen apuna
kaytettiin laadullista sisallonanalyysia, aineiston luokittelua ja paatelmien tekoa. Kvalita-
tiivisessa tutkimuksessa aineiston analyysin tarkoituksena oli luoda selkeytta ja I0ytaa
yhdistavia tekijoita seka tuottaa uutta tietoa tutkimuksen kohteena olevasta ilmiosta.
Kyselylomakkeen strukturoitua osaa analysoitiin numeroiden avulla seka tilastollisilla
tekniikoilla (kvantitativinen menetelma). Avoimen kysymyksen mahdollisuus lisasi
strukturoidun osan luotettavaa analysointia, silld poikkeavaa vastausta oli avattu avoi-
men kysymyksen kohdalla. Nain voitiin valttaa virheellinen tulkinta. (Eskola & Suoranta
2000, 161-204; Hirsjarvi ym. 2015, 224.) Tutkimusaineistojen analyysien avulla tehtiin
tulkintoja ja johtopaatdksia (Hirsjarvi ym. 2015, 229).
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8.2 Aineiston arviointi

Fokusryhmahaastattelun osallistujat olivat kaikki osallistuneet ei-bioanalyytikkojen pe-
rehdytykseen. Tykslabin osastonhoitajilta saatujen tietojen mukaan 11 laboratoriohoita-
jaa Tykslabin alueen eri osastoilta olivat osallistuneet oman osastonsa ei-
bioanalyytikon perehdytykseen. Naista kahdeksan osallistui haastatteluun. Aikataululli-
sista haasteista johtuen pidettiin kaksi erillistd haastattelua. Tama kuitenkin vahvisti
jokaisen osallistujan "aanta”, silla nain keskustelua syntyi enemman ja jokainen sai
kertoa kokemuksistaan. Haastatteluun osallistujat olivat saaneet haastattelun aiheet
etukateen luettavaksi ja pohdittavaksi. Osa haastateltavista olikin tehnyt muistiinpanoja
kirjallisesti ennen haastatteluun osallistumista. Ryhmat eivat tienneet toistensa vas-
tauksista tai kokemuksista. Erilliset haastattelukerrat tukivat toisiaan ja niissa toistui
samat teemat. Tama lisasi luotettavuutta. Haastattelijan rooli (projektipaallikkd) oli ob-

jektiivinen, eikd han osallistunut kokemusten tai mielipiteiden jakamiseen.

Kyselytutkimuksen osallistuneet ei-bioanalyytikot saivat kyselyn sahkdpostin valityksel-
1a. Osallistuminen tapahtui webropol-kyselyyn vastaamalla. Aineisto kerattiin anonyy-
misti. Osallistumisprosenttia voidaan pitda varsin hyvana, silla kaikki Tykslabin alueen
ei-bioanalyytikot osallistuivat kyselyyn, joten vastausprosentti oli 100 %. Vastaukset
olivat suurimmaksi osaksi yhdenmukaisia vastaajien kesken, eikéd hajontaa juuri ollut.
Tasta johtuen kyselytutkimuksen tulkintaa oli helppo tehda. Poikkeavien strukturoitujen
vastausten kohdalla vastaaja oli selventanyt valintaansa vastaamalla avoimeen kysy-
mykseen, jossa han kuvaili, mista poikkeava vastaus johtui. Avoin vastausmahdollisuus
selittikin hyvin poikkeavat monivalintavastaukset, jolloin vastaajan kokemus valittyi pa-
remmin. Vastaajan omaa kokemusta naytteenottotydsta edusti myds vapaan sanan
osuus kyselyn lopussa, jossa vastaaja sai omin sanoin kertoa naytteenottotyon koke-

muksistaan.

8.3 Vaikuttavuuden arviointi

Vaikuttavuutta voidaan arvioida monesta eri nakokulmasta. Kehittamisprojektin tulokset
luovat perusteet uudenlaiselle koulutuksen ja tyoelaman yhteistyOlle. Kehittamisnako-
kulmasta koulutuksen jarjestgjien on arvioitava antamaansa koulutusta ja sen vaikutta-
vuutta. Koulutuksen jarjestaja paattaa tekemiensa arviointien tavoitteista, periaatteista

ja toteutuksesta seka aikataulusta. Kehittdvassa vaikuttavuuden arvioinnissa rajan veto
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ei ole useinkaan tarkkaa arvioinnin lajien ja tarkoitusperien osalta. Koulutuksen alueella
onkin alettu arvioida koulutusohjelmia. Useimmat vaikutusten ja vaikuttavuuden arvi-
oinnit on toteutettu siten, etta niissa kaytetaan hyvaksi paitsi perinteista sisallon arvioin-
tia, lisdksi myds entistd enemman asiakastyytyvaisyyteen ja koulutuksen tydelamayh-
teyksiin ja tydhon sijoittumiseen liittyvia aineistoja. (Opetushallitus 1998, 7-9; Jakku-
Sihvonen 2013, 13—-14.)

Kehittamisprojektin jatkotoimenpiteena koulutus implementoidaan ja juurrutetaan osak-
si Turun AMK:n koulutustarjontaa (implementointi). Kaytanndssa syklin vaiheet eivat
toteudu lineaarisesti vaan limittain ja samanaikaisesti. Koulutuksen vaikutuksia tyoela-
maan ja opiskelijoiden tydllistymiseen keratdan palautteen muodossa ensimmaisten
opiskelijoiden valmistuttua. Lopuksi reflektoidaan koulutuksen aikaansaamia vaikutuk-
sia ja sykli alkaa alusta parantavien muutosten suunnittelulla ja toteutuksella. Levitta-
minen ja juurruttaminen toteutuu prosessin lopussa, jossa reflektoinnin ja vaikutusten
arvioinnin avulla todetaan koulutuksen toteuttamisella saavutetut hyddyt. (Kananen
2014,15; Salonen ym. 2017, 40, 52.)

Vaikuttavuuden arviointi on tarked osa koulutuksen jarjestajan toimintajarjestelmaa.
Koulutuksen tuloksellisuuden arvioinnin keskeisena tehtavana on ajantasaisen ja valta-
kunnallisesti tarpeellisen arviointitiedon tuottaminen kaikilla tasoilla tapahtuvaa koulu-
tuksen kehittamista varten. Tuloksellisuuden arvioinnissa ei riitd pelkastaan tieto oppi-
mistuloksista, vaan tarvitaan myds ajankohtaista tietoa oppimisymparistésta, koulutus-
jarjestelmasta ja sen vaikutuksista ympardivaan yhteiskuntaan ja tydelamaan. Koulu-
tuksen jarjestajan tarkastelu taloudellisena yksikkdna on tarkeaa taloudellisen arvioin-
nin vuoksi. (Opetushallitus 1998, 7-9; Jakku-Sihvonen 2013, 13-14.)

Perusopetuslaki 5 luku 21§ on maaritellyt koulutuksen arvioinnin seuraavasti:

“Koulutuksen arvioinnin tarkoituksena on turvata tdmén lain tarkoituksen
toteuttamista ja tukea koulutuksen kehittdmisté ja parantaa oppimisen
edellytyksid. Opetuksen jérjestéjan tulee arvioida antamaansa koulutusta
Ja sen vaikuttavuutta seké osallistua kolmannen momentin mukaiseen ul-

kopuoliseen toimintansa arviointiin.” (Perusopetuslaki/1998/0628 §21.)

Kolmannen momentin mukainen ulkopuolinen arvioitsija on Opetushallinnon alainen

Arviointikeskus (Laki Kansallisesta koulutuksen arviointikeskuksesta /2013/1295).
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Suhteellista arviointia kaytetdan koulutuksen vaikutusten ja vaikuttavuuden mittaami-
seen opiskelijan nakdkulmasta. Tata mitataan opiskelijoiden kohdalla tyytyvaisyys- ja
osaamisarviointien ja tyollistymismahdollisuuksien perusteella. Opiskelijan yksilétason
vaikuttavuutta ovat esim. opiskelijan aloitekyvyn kasvaminen, itsetunnon vahvistuminen
ja tyollistyminen valmistumisen jalkeen. Suhteellisessa arvioinnissa vastaukset suhteu-

tetaan keskenaan ennen opiskelua ja opiskelun jalkeen. (Opetushallitus 1998, 13.)

Koulutukseen osallistuvilta kerataan tietoa opiskelijapalautteen ja kyselyn avulla. Kyse-
ly tehdaan opiskelijoille ennen opintojen aloittamista ja opintojen suorittamisen jalkeen.
Kyselyn ja palauteen tuloksien perusteella mitataan opiskelijoiden tyytyvaisyytta koulu-
tuksen jarjestamiseen, opiskelijoiden osaamisen lisaantymista ja koulutuksen vaikutta-
vuutta tyollistymiseen. Kyselyn ja palautteen keraamisesta vastaavat koulutuksen jar-
jestajat. Palaute annetaan anonyymisti. Tuloksia kaytetdan kansalliseen ja koulutuksen
jarjestajan sisdiseen laadun seurantaan. (Opetushallitus 2020.) Palautteen perusteella
koulutusta voidaan jatkossa kehittda. Koulutukseen osallistuvien tydllistymistd seura-
taan jatkossa kyselyn avulla, jotta saadaan tietoa heidan tulevaisuuden tydllistymises-
tdan ja nain arvioidaan tdydennyskoulutuksen vaikuttavuutta pidemmalla tahtaimella.
Koulutuksen avulla patevien ammattilaisten riittdminen naytteenottotyohodn turvataan.
Samalla vaikutuksia voi olla myo6s tyéttémien (tai esimerkiksi hoitotydhdn kykenemat-

témien) terveydenhuollon ammattilasten tydllistymiseen.

8.4 Kehittamisprojektin toteutumisen arviointi

Kehittamisprojektin idea lahti todellisesta tydeldaman tarpeesta. Alun perin oli tarkoitus
paasta kehittamisprojektin aikana pilotoimaan koulutusmallia. Koska rahoitusta ei jar-
jestynyt, mallia ei viela paasty pilotoimaan. Nain jalkikateen ajateltuna ehka hyvakin,
koska malli olisi pitédnyt laatia todella nopeassa aikataulussa eika kehittdmisprojektin

tutkimuksellista osuutta olisi ehditty tekemaan ennen sita.

Alussa ajatuksena oli tehda kehittdmisprojekti koko Suomen laajuisena. Tasta kuitenkin
nopeasti luovuttiin ja rajattiin kehittdmisprojekti koskemaan Varsinais-Suomen Tyksla-
bin laboratorioita. Vaikka kehittdmisprojekti toteutettiin alueellisesti, on mallia mahdolli-
suus hyddyntaa paikkakunnasta riippumatta. Rajaus helpotti asiantuntijoiden yhteystie-
tojen 16ytadmistd sekad yhteisen ajan jarjestdmista. Tykslabin alue on laaja ja suurin osa

tutkimukseen osallistuneista eivat olleet entuudestaan tuttuja projektipaallikolle, vaikka
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projektipaallikkd tydskentelikin kehittdmisprojektin aikana Tykslabilla. Projektipaallikén

tutkimuksen teko ja aineiston kasittely oli objektiivista.

Kehittamisprojektisuunnitelma antoi selkedn rungon, miten projektin kanssa edetaan.
Kehittamisprojektissa haluttiin saada molempien ndkdkulmat niin ei-bioanalyytikoiden
kuin bioanalyytikoiden kuuluviin. Menetelmat tahan kuitenkin poikkesivat toisistaan.
Voidaankin pohtia, olisiko ei-bioanalyytikkojen ryhmahaastattelussa saatu samansuun-
taiset tutkimustulokset mitad kyselylomakkeen kanssa saatiin. Toisaalta kyselylomak-
keeseen vastaamalla kukin yksilo pohtii asiaa omalta kohdaltaan ja omasta nakokul-
mastaan. Silloin niin sanotusti "kaverin vastaus” ei vaikuta eikd ryhman painetta tule.
Myo6s ryhmahaastatteluissa ryhman “painetta” vahensi se, ettd haastattelukertoja oli
kaksi, jolloin ryhmat olivat pienempia eivatka he tienneet toistensa vastauksista. Kaksi
erilaista menetelmaa mahdollistivat projektipaallikdon oppimisen tarkastelemaan Kkriitti-

sesti kumpaakin menetelmaa ja huomaamaan kummankin vahvuudet ja heikkoudet.

Onnistumiseniloa antoivat tutkimukseen osallistuneet, joiden osallistuvuus ja panostus
oli kiitettavaa. Myoskin muiden asiantuntijoiden kokemukset ja pohdinnat auttoivat ete-
nemisessa. Tama kertookin terveydenhuollon asiantuntijoiden ammattiylpeydesta seka
intohimoisesta suhtautumisesta tyohon ja sen kehittdmiseen. Kehittamisprojektin onnis-

tumisiin voidaankin lukea kaikkien osallistujien sitoutuminen ja motivaatio.

Kehittamisprojekti opetti kokonaisuuksien hallintaa, aikataulutusta ja itsensa johtamista.
Lisaksi oli opeteltava uusien sovellusten kayttéa, kuten webropol-kyselyn tekemista ja
tulosten tulkintaa. Ryhmahaastattelutilanteet, etayhteyksien kayttaminen, haastattelu-
jen nauhoittaminen ja litterointi olivat uusia asioita. Kaikki meni hyvin, mutta hyvalla
valmistautumiselle ja asioiden etukateen harjoittelulla oli osuutta tdhan. Ohjausryhman
seka opiskelijakollegojen tuki ja kannustus oli ratkaisevan tarkeaa. Kehittamisprojektin
tekeminen havainnollisti verkostojen ja kollegiaalisuuden merkityksen, joka osaltaan
tuki myds ammatillista kasvua. Kehittdmisprojektin tekeminen ei ole ollut pelkastaan
ammatillisen kehityksen prosessi vaan myds itsensa kehittdmisen ja johtamisen pro-

Sessi.

Kehittdmisprojektin aikana tunteet heilahtelivat pettymyksista iloon. Oman haasteensa
prosessiin toi koronapandemia, jonka vuoksi projektipaallikkd ei voinut edetd ensim-
maisen kehittamisprojektinsa kanssa, vaan joutui epavarmassa tilanteessa tekemaan
vaikean ratkaisun ja aloittamaan uuden kehittamisprojektin ideoimisen, jonka pystyisi

toteuttamaan korona-aikanakin. Epavarmuuden tunne olikin Iasna koko kehittamispro-
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jektin ajan. Tallakin hetkella korona varjostaa vield normaalia elamaa, mutta valonpil-

kahduksiakin on nahty.
8.5 Kehittamisprojektin tulosmalli ja jatkotoimenpiteet

Kehittamisprojektin tulosmalli on kuvattu kuviossa 3.

« Laadukas ja luotettava laboratoriotutkimusprosessi
d » Onnistunut naytteenotto ja ohjaus

Va | ku ttavu u d e n « Potilaan/asiakkaan parempi palvelukokemus

» Naytteenottoon paasemisen nopeutuminen

tu |O kset « Yhdenvertaisuus

« Parantunut potilasturvallisuus

» Ammattilaisten laajentunut valinnan mahdollisuus
e eine * Potilas/asiakastyytyvaisyyden paraneminen
Val | I I |Set tu IOkset + Kustannussaastot virheiden vahenemisen myoéta
» Mahdollisten alanvaihtajien maaran vaheneminen
» Moniammatillisuuden ja yhteistyon lisadntyminen

* Tykslabin perehdytysmalli ei-bioanalyytikoille
» Kansallinen osaamispohja koulutuksen avulla muille
ammattiryhmille vastaamaan bioanalyytikoiden naytteenotto-

Va I kUtu kset . Ezzzrl?lgtsaIaboratorioprosessi
Tuotos

« Riittdva naytteenottohenkilokunta,->naytteiden oikea-
aikaisuuden paraneminen ja tyontekijéiden hyvinvoinnin
paraneminen

* Preanalyyttisten virheiden vahenenminen->tulosten
oikeellisuus

Toimenpiteet

» Perehdytyshaasteiden selvittdminen

. » Koulutuksen luominen ty6elaman tarpeisiin

Tavortte et + Osaamisen patevdittaminen

* Terveydenhuollon ammattilaisten koulutusvaihtoehtojen
lisddminen

Ta rve « Preanalytiikan virheisiin vaikuttaminen koulutuksen avulla

Kuvio 3. Kehittamisprojektin tulosmalli Stahlia (2017) mukaillen.

Jatkotoimenpiteina uusi koulutusmalli pilotoidaan Turun AMK:n bioanalytiikkakoulutuk-
sessa. Keskustelua kaydaan siita, miten koulutus kaytannossa toteutetaan. Vaihtoeh-
toina ovat esimerkiksi vayla- ja polkuopinnot. Syksylla 2021 jarjestetyssa tydelaman ja
ammattikorkeakoulujen yhteistyotapaamisessa nousi esiin myos kustannuskysymykset

seka opintojen laajuus. Keskustelua heratti, mika opintomaara olisi riittava tarvittavan
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osaamisen saavuttamiseksi. Koulutukseen hakijoilla voi olla hyvin erilaiset taustat. Joku
voi olla jo naytteenottotehtavissa, kun taas toinen haluaa laajentaa osaamistaan ja
tydbmahdollisuuksiaan koulutuksen avulla. Miten tdma huomioidaan opinnoissa? Rat-
kaistavia asioita ovat myds, kuka kustantaa opinnot; (tuleva) tydntekija vai tyénantaja ja

millaiset kustannukset voivat olla, jotta koulutus olisi viela houkutteleva.

Kehittamisprojektin riskeja arvioitaessa heikkouksina ja uhkina pidettiin [ahinna aikatau-
lullisia ja mahdollisia koronavirusepidemian aiheuttamia haasteita akillisten sairastu-
misten, resurssienkayton, aikataulujen ja tapaamisten osalta. Heikkoutena voidaan
osittain pitda kehittamisprojektin implementoinnin viivastymista, tosin kehittamisprojekti
toi uutta tietoa koulutuksen suunnitteluun ja jarjestamiseen. Tulevaisuuden uhkana
voidaan pitaa sita, ettei koulutukseen I6ydy halukkaita opiskelijoita tai koulutus ei juurru
kayttéon ja ammattikorkeakoulujen tarjontaan hankkeen paattyessa. Hyvalla suunnitte-
lulla ja viestinnalla voidaan ehkaista riskeja (Mantyneva 2016, 148—-149). Siksi kehitta-
misprojektin valmistuminen oli tarkedd ennen kuin koulutusta 1ahdetdan implementoi-

maan osaksi Turun AMK:n toimintaa.
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Ryhmahaastattelu.

Aihealueet:

Millaiseksi perehdyttajat ovat kokeneet ei-bioanalyytikkojen perehdytyksen bio-

analyytikkoon verrattuna? Onko perehdytysprosessi poikennut jotenkin?

¢ Miten ei-bioanalyytikon naytteenotto-osaaminen on todennettu?

¢ Millaisia haasteita ei-bioanalyytikoiden kohdalla on ollut naytteenotossa?

o Poikkeaako ei-bioanalyytikon ty6tehtavat bioanalyytikon koulutuksen saaneista,

jos niin miten? Miksi?
¢ Onko ei-bioanalyytikon perehdytyksessa ollut kaytdssa Tykslabin vuonna 2020
kayttéonotettu perehdytyskokonaisuus ei-bioanalyytikoille?
o Jos on ollut kaytdssa, millaisia kokemuksia tasta?

o Onko jokin asia osoittautunut haastavaksi?

o Vapaata keskustelua aiheeseen liittyen.
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Haastattelun saatekirje.

Opinnaytetyon nimi: Kliininen naytteenoton osaaja

Paivays 27.1.2021

Hyva vastaaja

Kohteliaimmin pyydan Sinua osallistumaan haastatteluun, jonka tavoitteena on kartoit-
taa, millaisia haasteita tydelamassa on noussut esiin, kun tydllistetty on muun tervey-
denhuollon koulutuksen saanut ammattilainen kuin bioanalyytikko. Tutkimuksen tarkoi-
tuksena on selvittdd, millaista perehdytysta ja koulutusta muut terveydenhuollon am-
mattilaiset kuin bioanalyytikot tarvitsevat, kun he tydskentelevat naytteenottoon liittyvis-
sa tehtavissa, joissa yleisesti paaosin tydskentelee bioanalyytikon koulutuksen saanei-

ta henkiloita.

Tama aineiston keruu liittyy itsenaisena osana Kliininen naytteenoton osaaja kehitta-
misprojektiin. Lupa aineiston keruuseen on saatu Turun AMK:n tutkimusluvalla, joka on
myonnetty 7.1.2020. Tutkimuslupa on mydnnetty kehittdmistehtaviin, joilla vastataan
sekd alueen tydelaman tarpeisiin ettd bioanalyytikkokoulutuksen tydelamalahtoisten

opetusmenetelmien kehittdmistarpeisiin.

Osallistumisesi haastatteluun on erittdin tarkeaa, jotta saadaan selville kaikkien ha-
vainnot ja kokemukset ja siten muodostettua kattava kokonaiskuva. Haastattelu tullaan
tekemaan maaliskuun 2021 aikana. Osallistuminen on luonnollisesti vapaaehtoista ja
Sinulla on taysi oikeus peruuttaa antamasi suostumus tutkimukseen osallistumisesta
milloin tahansa seuraamuksitta ja syyta ilmoittamatta. Haastattelu kestda noin 30-60
minuuttia vapaasta keskustelusta riippuen. Tutkimuksen tekija huolehtii aineiston tieto-
turvallisesta sailyttamisesta, ja paasy aineistoon on ainoastaan hanella. Tutkimuksen
valmistuttua aineisto havitetdan. Haastattelun tulokset tullaan raportoimaan niin, ettei

yksittdinen haastateltava ole tunnistettavissa tuloksista.

Tama aineiston keruu liittyy osana Turun ammattikorkeakoulussa suorittamaani ylem-
paan ammattikorkeakoulututkintoon kuuluvaan opinnaytteeseen. Opinnaytetyoni ohjaa-

ja on Ritva Laaksonen-Heikkila, yliopettaja, Turun AMK/Terveys ja hyvinvointi.
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Mikali paatat osallistua tutkimukseen, pyydan Sinua allekirjoittamaan alla olevan Tie-

toinen suostumus haastateltavaksi -osan ja toimittamaan/antamaan sen haastattelijalle.

Liitteena/linkkind tietosuojaseloste, jossa on tarkemmat tiedot henkilGtietojen-

ne/henkildtietojesi kasittelysta.

Vastaan mielellani mahdollisiin lisdkysymyksiin.

Osallistumisestasi kiittaen

Liisi Saarelainen
Bioanalyytikko, yamk-opiskelija
0505955124

liisi.saarelainen@edu.turkuamk.fi

Tietoinen suostumus haastateltavaksi

Olen saanut riittavasti tietoa opiskelijan (Liisi Saarelainen) opinnaytetydsta, ja siita tie-

toisena suostun haastateltavaksi.

Paivays

Allekirjoitus

Nimen selvennys

Yhteystiedot (tarvittaessa)
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Tutkimustiedote.

Kliininen naytteenoton osaaja -tutkimus on osa Turun ammattikorkeakoulun ylemman
ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytety6ta, joka liittyy Turun AMK:n Kliininen nayt-
teenoton osaaja kehittdmisprojektiin. Tutkimuksen tavoitteena on kartoittaan, millaisia
haasteita tydelamassa on noussut esiin, kun tydllistetty on muun terveydenhuollon kou-
lutuksen saanut ammattilainen kuin bioanalyytikko. Tutkimuksen tarkoituksena on sel-
vittda, millaista perehdytystd ja koulutusta muut terveydenhuollon ammattilaiset kuin
bioanalyytikot tarvitsevat, kun he tydskentelevat naytteenottoon liittyvissa tehtavissa,

joissa yleisesti paaosin tydskentelee bioanalyytikon koulutuksen saaneita henkil6ita.

Tutkimusaineistoa kerataan puolistrukturoidulla kyselyllda kaikilta Tykslabin alueella
naytteenotossa tydskenteleviltd muun kuin bioanalyytikon koulutuksen saaneilta henki-
16ilta. Projektipaallikkd kerad helmi-maaliskuun 2021 aikana kyselylomakkeita. Kysely-
lomake lahetetddn sahkopostitse. Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista. Tie-
toja ja tutkimusaineistoa kasitelldén luottamuksellisesti ja tietosuojalain (1050/2018)
mukaisesti. Kehittdmisprojekti kuuluu Turun AMK:n tutkimusluvan piiriin, joka on myon-
netty 7.1.2020. Tutkimuslupa on myoénnetty kehittdmistehtaviin, joilla vastataan seka
alueen tybelaman tarpeisiin ettd bioanalyytikkokoulutuksen tydelamalahtdisten ope-

tusmenetelmien kehittamistarpeisiin.

YhteistyOsta etukateen kiittaen: Lisatietoa tutkimuksesta antaa:
Krista Salo-Tuominen, Turun
AMK

Liisi Saarelainen
Bioanalyytikko, yamk-opiskelija
Projektipaallikkd

0505955124

liisi.saarelainen@edu.turkuamk_fi
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Kyselyn saatekirje.

Opinnaytetyon nimi: Kliininen naytteenoton osaaja

Paivays 27.1.2021

Hyva vastaaja...

Kohteliaimmin pyydan Sinua vastaamaan liitteena olevaan kyselyyn, jonka tavoitteena
on kartoittaa, millaisia haasteita tydelamassa on noussut esiin, kun tyollistetty on muun
terveydenhuollon koulutuksen saanut ammattilainen kuin bioanalyytikko. Tutkimuksen
tarkoituksena on selvittda, millaista perehdytysta ja koulutusta muut terveydenhuollon
ammattilaiset kuin bioanalyytikot tarvitsevat, kun he tydskentelevat naytteenottoon liit-
tyvissa tehtavissa, joissa yleisesti pddosin tydskentelee bioanalyytikon koulutuksen

saaneita henkil6ita.

Tama aineiston keruu liittyy itsenaisena osana Kliininen naytteenoton osaaja kehitta-
misprojektiin. Lupa aineiston keruuseen on saatu Turun AMK:n tutkimusluvalla, joka on
myonnetty 7.1.2020. Tutkimuslupa on mydnnetty kehittdmistehtaviin, joilla vastataan
sekd alueen tydelaman tarpeisiin ettd bioanalyytikkokoulutuksen tydelamalahtoisten

opetusmenetelmien kehittdmistarpeisiin.

Sinun vastauksesi ovat arvokasta tietoa. Vastaaminen on luonnollisesti vapaaehtoista.
Kyselyn tuloksia tullaan raportoimaan anonyymisti ja niin, ettei yksittdinen vastaaja ole
tunnistettavissa. Kyselyyn vastaaminen kestda noin 5—10 minuuttia. Tutkimuksen tekija
huolehtii aineiston tietoturvallisesta sailyttamisesta, ja paasy aineistoon on ainoastaan
hanella. Tutkimuksen valmistuttua aineisto havitetdan. Ole ystavaéllinen ja vastaa hel-
mikuun 2021 aikana liitteena olevaan kyselyyn ja laheta vastauksesi laheta-painikkeen

avulla.

Tama kysely liittyy osana Turun ammattikorkeakoulussa suorittamaani ylempaan am-
mattikorkeakoulututkintoon kuuluvaan opinnaytteeseen. Opinnaytetydni ohjaaja on

Ritva Laaksonen-Heikkila, yliopettaja, Turun AMK/Terveys ja hyvinvointi.

Vastaan mielellani mahdollisiin lisdkysymyksiin.
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Vastauksistasi kiittaen

Liisi Saarelainen
Bioanalyytikko, yamk-opiskelija
0505955124

liisi.saarelainen@edu.turkuamk.fi
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Kyselylomake: naytteenoton perehdytys.

paiva

Ammattinimike

Pohdi saamaasi perehdytysta naytteenottoon ja vastaa kysymyksiin vaihtoehdolla, joka
kuvaa parhaiten nakemystasi. Voit tdydentaa vastausta kunkin vaittaman alapuolella
olevalle tyhjalle riville. Vastausvaihtoehdot vaittamille ovat taysin samaa mielta, jok-
seenkin samaa mielta, jokseenkin eri mielta, taysin eri mielta

Kyselylomake naytteenoton perehdytyksesta

1. Naytteenottotoiminta kliinisessa laboratoriossa

-Sain riittavasti tietoa naytteenottajan tyénkuvasta.

-Minulle muodostui hyva kasitys naytteenottotoiminnasta.

-Sain riittavasti perehdytysta naytteenottotilanteeseen liittyvaan asiakaspalveluun.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?

2. Potilas ja tyoturvallisuus naytteenotossa

-Sain riittavasti perehdytysta riskien hallinnasta ja poikkeamista.

-Sain riittavasti perehdytysta varotoimista ja eristyspotilaan naytteenotosta.
-Perehdytykseen siséltyi, miten valttaa pisto- ja eritetapaturmat.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?
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3. Potilaan ohjaus
-Perehdytyksessa kaytiin l1api kattavasti potilaan ohjausta.

-Sain riittavasti tietoa potilaan valmistautumisen varmistamiseksi naytteenottotilantees-

sa.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi taltd osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?

4. Laskimoverinadytteenotto
-Sain riittavasti tietoa verinaytteen analyysikelpoisuuteen vaikuttavista tekijoista.
-Olen tietoinen laskimoverinaytteenottoon liittyvistd mahdollisista komplikaatioista.

Jollet kokenut perehdytysta riittdvaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?

5. Naytteen esikasittely, sailytys ja kuljetus

-Sain perehdytyksessa tietoa erilaisten naytteiden esikasittelysta, sailytyksesta ja kulje-

tuksesta.

-Osaan arvioida naytteen analyysikelpoisuutta esikasittelyyn, séilytykseen ja kuljetuk-

seen liittyvien asioiden kannalta.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?
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6. Potilaan tunnistaminen, tutkimuspyyntojen valinta ja nayteastioiden merkinta
-Sain riittavasti tietoa laboratorion asettamasta potilaan tunnistamiskaytannosta.

- Sain riittavasti tietoa tutkimuspyynnon valinnan ohjeistuksesta.

-Sain riittavasti tietoa ndytteen identifioimisesta laboratorion ohjeiden mukaisesti.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi taltd osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?

7. Laskimoverinaytteenottojarjestys

- Sain riittdvasti perehdytystd vakuuminaytteenottojarjestyksesta ja koin ymmartavani

sen merkityksen naytteenottoprosessissa.

- Sain riittavasti perehdytystd avonaytteenottojarjestyksesta ja koin ymmartavani sen

merkityksen naytteenottoprosessissa.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?

8. Naytteenottovilineet (turvaneulojen, avo- ja siipineulojen kaytto, lansetit, staa-

sit, puhdistusaineet)
-Sain riittavasti perehdytysta erilaisista naytteenottovalineista ja niiden kaytosta.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?
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9. lhopistosnaytteenotto (esim. cB-HE-Tase, vauvojen kantapaanaytteenotto,

haastavat naytteenottotilanteet)

- Sain riittavasti perehdytysta ihopistosnaytteenoton suorituksesta ja naytteen analyy-

sikelpoisuuteen vaikuttavista tekijoista.

Jollet kokenut perehdytysta riittavaksi talta osin, millaista koulutusta olisit kaivannut

osaamisesi tueksi?

10. Millaisia haasteita tai ongelmia olet kohdannut naytteenottotydssa eroavan koulu-

tustaustasi vuoksi?

11. Olen suorittanut Tykslabin naytteenoton perehdytyskokonaisuuden (2020)?
kylla ei

12. Olen tyéskennellyt Tykslabin naytteenottopisteessa (rengasta sopiva vaihtoehto)
alle 1 vuosi 1-2 vuotta 24 vuotta 5 tai enemman
13. "Vapaa sana”

Perehdytysta pohtiessasi, mika onnistui ja mika ei? Miten perehdytysta voisi parantaa
tukemaan naytteenottotydssa tarvittavaa osaamista? Millaista koulutusta jait kaipaa-

maan?
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