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lun suuhygienistiopiskelijoille opetusvideo Futudent-suukameran kaytésta suun omahoidon ohjauksessa
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nalta tavoitteena oli, etta tulevien suuhygienistien potilaat saisivat digitaalisesta omahoidon ohjauksesta
mielekasta ja tehokasta apua suun omahoidon toteuttamiseen kotonaan. Opetusvideo kuvattiin suuhygienis-
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Good daily oral self-care has been shown to prevent oral diseases such as gingivitis and periodontitis. How-
ever, the success of self-care requires the guidance of an oral health professional and the self-motivation of
the patient. In digital self-care guidance, the patient receives a video of the self-care guidance, allowing the
patient to watch at home the video made at the dental clinic and act according to the instructions. Instruc-
tional videos are a useful and well-liked support in the studies of vocational schools. In the teaching of digi-
tal oral self-care instruction, the instructional video is a motivating and easy way for students to learn. The
Futudent oral camera is a small video camera that can be used to make accurate videos for oral self-care
guidance for example to film the brushing of the patient’s teeth. The finished video can be emailed to the
patient.

This thesis was carried out as a development work to the purpose of which was to provide Savonia Univer-
sity of Applied Sciences' oral hygiene students with an instructional video about the use of the Futudent oral
camera in the supervision of oral self-care. This instructional video was as part of the practical training of
oral hygiene students. Savonia University of Applied Sciences was the client of the thesis. The goal of the
development work was to lower the threshold for oral hygiene students to use the Futudent oral camera in
self-care guidance through an educational video and to make the use of the Futudent oral camera a more
natural part of oral self-care control for students. In terms of the patient's progress in oral health, the goal
was for future oral hygienist patients to receive meaningful and effective help from digital self-care control
to implement oral self-care at home. The instructional video was filmed in a dental practice clinic in the
North Savo Hospital District. The instructional video introduces the equipment needed for digital self-care
control, installation of the camera and microphone, starting and stopping the recording, saving the video,
sending it to the patient and cleaning the equipment.

To evaluate the output of the development work by using a feedback questionnaire, which was made using
the Webropol online survey tool, was sent to Savonia University of Applied Sciences' oral hygiene students
by e-mail. According to the students (25) who responded to the feedback, the goals of the instructional
video were largely met useful. The instructional video was modified in accordance with the development
ideas in the feedback by adding instructions for cleaning the equipment as well as instructions for trouble-
shooting. To develop the video, the video can be expanded in the light of new information and research.
English subtitles can also be added to the video by making the instructional video available to international
students as well.
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1 JOHDANTO

Eldamme aikaa, jossa videomateriaalin tuottaminen ja niiden katseleminen on helpompaa kuin mil-
loinkaan aikaisemmin. Videot ovat tulleet luonnolliseksi osaksi myds opetusta koulutuksen eri ta-
soilla. Ammattikorkeakouluissa opetusvideoilla voi muun muassa perehdyttad oppilaita kdytanndn
toimintaan mallioppimisen kautta. Kansainvalisessa tutkimukseen osallistuneiden suuhygienistiopis-
kelijoiden mielesta opetusvideot ovat hyddyllinen tai erittdin hyddyllinen opetuskeino (Lockwood,
Compton, Green & Rasmussen 2018).

Alypuhelimet ja muu tekniikan kehittyminen on tuonut terveydenhoitoalalle uusia keinoja potilaan
kannustamisessa hyvan omahoidon toteuttamiseen. Suuhygienistienkin asiakkaista iso osa kykenee
kayttamaan dlypuhelimia tai tabletteja siten, etta niita voi hyddyntda suun terveydestad huolehtimi-
sessa kotona. Esimerkiksi yksil6llisen, potilaan kanssa vastaanotolla kuvatun opetusvideon siirtémi-
nen potilaan dlylaitteeseen on yksi tapa hyédyntaa digitaalisuutta potilaan omahoidon ohjauksessa.
Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin hammasladketieteen opetusklinikalla on digitaalisena ohjausmene-
telmana kaytettavissa Futudent-suukamera. Se on pieni erikoiskamera, jolla voidaan tehda tarkkoja
videoita esimerkiksi hampaiden harjauksesta potilaan suussa. Kuvamateriaali tallentuu tietokoneelle,
josta se voidaan liittda potilastietoihin ja lahettaa potilaalle esimerkiksi sahképostin tai pilvipalvelun
kautta (Futudent 2020).

Yksi kansainvalinen tutkimus osoitti, etta suuhygienistien opetusklinikalla opiskelijoilla menee paljon
tydskentelyaikaa laitteiden kayton opetteluun, toimenpiteiden tekoon seka opettajien tarkistusvuo-
ron odottamiseen (Fang, Tung, Beleno-Sanchez, Forrest & Roll 2020). Taméan olemme itse havain-
neet ja kokeneet myds omassa opetusklinikkaharjoittelussamme. Muiden aikaa vievien asioiden rin-
nalla moni opiskelija saattaa kokea, etta omahoidon ohjausvideon tekemiseen Futudent-suukame-
ralla menee liikaa ylimaaraista aikaa oman kokemattomuuden vuoksi. Selkea opetusvideo kameran
kaytosta voisi madaltaa opiskelijoiden kynnysta hyddyntaa Futudent-suukameraa potilaan omahoi-
don ohjauksessa.

Valitsimme opinndytetydmme aiheeksi opetusvideon tekemisen suun omahoidon digitaalisesta oh-
jauksesta, koska aihe kiinnostaa meita molempia sen nykyaikaisuuden ja monikayttdisyyden vuoksi.
Lisaksi omien kokemustemme pohjalta koemme, ettd Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienis-
tiopiskelijoiden perehdyttamisessa omahoidon digitaalisiin ohjauskeinoihin on kehittdmisen varaa.
Digitalisaation avulla pyritddn antamaan kaikille opiskelijoille tasa-arvoisia mahdollisuuksia sekd mo-
nipuolisempaa osallistumista opetukseen (Eriksson 2019). Halusimme tehda opetusvideosta mahdol-
lisimman selkedn ja ytimekkaan, jotta rohkaisisimme opiskelijoita enemman digitaalisten ohjausme-
netelmien kayttéon opetusklinikalla. Lisaksi opetuksen tallentaminen videon muotoon vapauttaa
opettajia muihin opetustehtaviin ja mahdollistaa opiskelijoille asioiden kertaamisen itsendisesti siind
tapauksessa, etta video on opiskelijoiden saatavilla esimerkiksi Moodle-oppimisalustalla.

Opinnaytetydmme tarkoituksena tehda opetusvideo Futudent-suukameran kaytdsta potilaan suun
omahoidon ohjauksessa Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoille hammaslaaketie-
teen opetusklinikkaan. Tavoitteena on, ettd opetusvideon avulla suuhygienistiopiskelijoiden kynnys
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kayttad Futudent-suukameraa omahoidon ohjauksessa madaltuisi, ja etta Futudent-kameran kay-
tosta tulisi opiskelijoille luonnollisempi osa suun omahoidon ohjausta.



7 (34)

2 SUUN OMAHOIDON DIGITAALINEN OHJAUS

2.1 Suun omahoito

Suun omahoito tarkoittaa jokapaivdisessa eldmadssa itse toteutettavaa suun terveyden yllapitoa ja
hoitoa, joka sisdltda suun ja hampaiston paivittdisen, kotona tapahtuvan puhdistamisen, suun ter-
veyttd tukevan ruokavalion ja ateriarytmin noudattamisen seka muuten terveelliset elamantavat.
Omahoito on tarkea osa suun terveyden hoitoa syntymasta vanhuuteen asti, silld suurin osa suun
sairauksista on jokaisen itse ehkaistdvissa hyvalld omahoidolla. Seka hampaallinen ja hampaaton
suu tarvitsevat paivittdistd puhdistamista. Suun ja hampaiston terveytta edistaa ja yllapitaa plakin
poisto mekaanisesti harjaamalla kahdesti paivassa, fluoritahna seka suun terveyttd tukeva ruokava-
lio ettd sdanndllinen ateriarytmi. Suun omahoitoa on my®s omaisen tai hoitohenkildston toteuttama

suun puhdistus. (Sirvié 2019.)

2.2 Suun omahoidon ohjaus

Laki koskien potilaan asemaa ja oikeuksia maarittaa potilaalle oikeuden saada terveydenhuollon am-
mattilaiselta ymmarrettava selostus omasta terveydentilastaan, hoidon tarkoituksesta, erilaisista hoi-
tovaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista sekd muista potilaan hoitoa koskevista asioista (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista 1992/785, 5 §). Laki terveydenhuollon ammattihenkildista asettaa tervey-
denhuollon ammattihenkilén ammattitoiminnan tavoitteeksi vaestdn terveyden yllapitdmisen ja edis-
tamisen, sairauksien ehkadisyn seka sairaiden parantamisen ja heidan vaivojensa lievittdmisen (Laki
terveydenhuollon ammattihenkildista 1994/559, 15 §). Lisaksi Suomen Suuhygienistiliitto on maari-
tellyt suuhygienistin eettiset ohjeet, joiden tarkoituksena on rakentaa perusta suuhygienistien toi-
minnalle, lujittaa suuhygienistien tydmoraalia seka kasvattaa suuhygienistien ammatin arvostusta.
Ohjeiden mukaan suuhygienistin hoitotydn on perustuttava tutkittuun tietoon ja hyvaksi todettuihin
periaatteisiin. Lakiin perustuen ohjeissa velvoitetaan suuhygienistid myds antamaan vaestélle suun
terveystietoa seka edistamaan potilaiden kykyja huolehtia omasta suun terveydestaan. (Suomen
suuhygienistiliitto 2020.)

Omahoidon tukemisella voidaan lisdtd ihmisten vastuunottoa heidan terveydestaan, terveellisia elin-
tapoja ja siten omistautumista hoitoihin (Pitkald, Savikko & Routasalo 2005). Parhaimmillaan am-
mattihenkilé toimii omahoidon ohjauksessa valmentajana, joka suunnittelee yhdessa potilaan kanssa
hénelle ja hanen elamantilanteeseensa parhaiten sopivan seka nayttddn perustuvan kotona tapahtu-
van hoidon (Routasalo & Pitkald 2009, 5).

Suun omahoidon ohjauksessa on tarkeaa huomioida potilaan suun terveyden sen hetkinen kunto.
Omahoidon ohjauksen idea on, ettd potilas saa ohjausta ja parannusta hanen sen hetkiseen suun
omahoitoon. Potilaalle tulee antaa selkeitd neuvoja ja konkreettista opastusta seka varmistaa, ettad
potilas on ymmartanyt asiat. Omahoidon tarkeimpia perusasioita ovat hampaiden huolellinen puhdis-
tus fluorihammastahnalla kahdesti pdivdassa, hammasvalien puhdistus seka suun terveyttd tukeva
ruokavalio. Suuhygienisti maarittaa potilaalle vastaanotolla suun puhdistamisrutiinit potilaalle yksil6l-
lisesti muun muassa potilaan sen hetkisen hampaiden kehitysvaiheen, oikomishoidon, proteesit,
suun ja yleisen terveydentilan seka voimavarat huomioiden. Lisaksi suuhygienisti kyselee potilaalta
taman ravintotottumuksista ja opastaa potilasta suun terveytta tukevaan ruokavalioon. Tupakka- ja
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muiden paihdetuotteiden kayttdjille suuhygienistilld on velvollisuus antaa tupakka- ja paihdevalis-
tusta seka kannustaa ja tarjota heille keinoja vieroitukseen. Vastaanotolla katsotaan potilaalle hanen
tilanteeseensa parhaiten sopivat omahoidon vélineet ja tuotteet, jotta omahoito olisi mahdollisim-
man tehokasta ja helppo toteuttaa. Suuhygienisti maarittelee potilaalle myos yksildllisen suun ter-
veytta yllapitdvan hoitovalin liittyen potilaan ian ja tarpeen mukaan esimerkiksi oikomishoito-, suun
terveystarkastus- tai hammaskivenpoistokaynteihin. (Sirvié 2019).

Suun terveyden kannalta on huolestuttavaa, etta kansallisen tutkimuksen mukaan hampaiden har-
jauksen myonteinen kehitys Suomessa on pysahtynyt, ja suun terveytensa hyvaksi tai melko hyvaksi
kokeneiden osuus vdestdsta on laskenut. Vuonna 2017 vain hieman yli puolet suomalaisista miehista
ja nelja viidesosaa naisista harjasi hampaat vahintaan kahdesti pdivassa (Koponen, Borodulin, Lund-
qvist, Saaksjarvi & Koskinen 2017). Harjausopetuksen on tutkitusti todettu véahentavan plakin maa-
raa koululaisilla ja siten my6s edistavan suun terveytta (Stein, Santos, Hilgert & Hugo 2018; Yaz-
dani, Vehkalahti, Nouri & Murtomaa 2009). Hyva paivittdinen suun omahoito ehkaisee tutkitusti suun
sairauksia, kuten gingiviittia ja parodontiittia. Onnistuneeseen omahoitoon tarvitaan kuitenkin suun
terveydenhoidon ammattilaisen toteuttamaa ohjausta ja potilaiden omaa motivaatiota. (Jarvinen
2020.) Johtopaattksena voidaankin todeta, ettd suun omahoidon ohjaukselle seka saanndllisten
suun terveydenhuollon palveluiden kaytélle on edelleen tarvetta suomalaisvaestdssa.

Internet ja alylaitteet ovat mahdollistaneet ihmisille ympari maailman yha aktiivisemman oman ter-
veytensa itsendisen seuraamisen. Vuonna 2017 suosituimmissa mobiilisovelluskaupoissa oli saata-
villa yli 318 000 erilaista terveyteen liittyvéda mobiilisovellusta ja niiden maara lisddntyy joka paiva.
Samana vuonna oli kansainvalisilla kuluttajamarkkinoilla saatavissa yli 340 paalle puettavaa terveys-
laitetta. (Iqvia Institute 2017, 1.) Useat tutkimukset osoittavat, ettad pitkaaikaissairauksien omahoi-
toa palvelevan tieto- ja viestintatekniikan kayttd edistda potilaan kykya saada sairautensa hallintaan,
etenkin, jos se on raataloity potilaan yksildllisia tarpeita kuunnellen terveydenalan ammattilaisen
vastaanotolla (Health Foundation 2011, 12).

2.3 Futudent-kamera suun omahoidon ohjauksessa

Kansainvalisissa tutkimusartikkeleissa on tutkittu YouTube-sivustolla olevien suun terveyteen liitty-
vien videoiden hyddyllisyyttd. Enimmakseen videoilla todettiin olevan hyvia vaikutuksia ja ne antoi-
vat lisatietoa suuhygieniasta (Lopez-Jornet, Pons-Fuster & Ruiz-Roca 2017). Ne eivat kuitenkaan
korvaa yksil6llisia hammaslaakarin tai suuhygienistin vastaanotolla potilaalle tehtyja omahoidon oh-
jausvideoita (Duman 2020).

Ita-Suomen hammasladketieteen opetusklinikassa on opiskelijoiden kaytt6on tarkoitettu Futudent-
suukamera, jota voi hyddyntdaa suun omahoidon ohjauksessa. Kameran tarkoituksena on helpottaa
opiskelijoiden ty6ta omahoidon ohjauksessa, jotta siita tulisi selkedmmin ymmarrettavaa potilaalle.
Pelkka vastaanotolla tehdyn omahoidon ohjauksen aikana saatu tieto voi unohtua nopeasti potilaan
mielestd. Nain ollen suukameran avulla tehty omahoidon ohjaus on hyva keino taata, ettei juuri ope-
tettu tieto unohdu potilaan mielestd. Opetusvideo tallennetaan tietokoneelle, josta se lahetetdan
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sahkdisena tiedostona potilaalle esimerkiksi sdhkdpostina. Omahoidon videokuvaamisen avulla vas-
taanotolla kayty harjausopetus saavuttaa myds vammaisen tai idkkaan ihmisen avustajat tai hoita-
jat. (Futudent 2020.)

Futudent-suukamera on pieni erikoiskamera, jonka voi kiinnittdd hammashoitoyksikén potilasvaloon.
Kamera liitetaan tietokoneeseen pitkalla johdolla ja kiinnitetadn hoitoyksikdn potilasvaloon. Kuvama-
teriaali tallentuu tietokoneelle, josta se voidaan liittda potilastietoihin ja lIdhettda potilaalle esimer-
kiksi sahkopostin tai pilvipalvelun kautta. Kameralla voidaan tehda tarkkoja videoita esimerkiksi
hampaiden harjauksesta potilaan suussa. Samalla suun terveydenhoidon ammattilainen voi selostaa
videolle puhetta. (Futudent 2020.)

Suukameraa kaytetdan suun terveystarkastusten yhteydessa sekd omahoidon ohjauksessa. Kame-

ralla voidaan kuvata suun omahoidon ohjaus, joka liitetddn potilaan potilastietoihin. Nain potilaalla

on mahdollista kerrata omahoitoa kotona videon avulla ja siten parantaa suuhygieniatapojaan. (Fu-
tudent 2020.)
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3 HYVA OPETUSVIDEO

3.1 Opetusvideoiden kaytté ammattikorkeakouluissa

Opetusvideot tukevat tutkitusti hoitotydn koulutusta (Bahar, Arslan, Gokgoz, Ak & Kaya 2017). My6s
opiskelijat itse ovat kokeneet opetusvideot hyddyllisiksi tai erittdin hyodyllisiksi (Lockwood, Compton,
Green & Rasmussen 2018; Pirnes 2018). Opetusvideot ovat siis hyddyllinen ja pidetty tuki ammattiin
valmistavien koulujen opinnoissa. Jotta opetusvideolla saavutettaisiin tavoite opiskelijoiden koulutta-
misesta, tulee opetusvideon olla pedagogisesti ytimekas ja muilta ominaisuuksiltaan mielekas katsot-

tava (Hakanurmi julkaisuaika tuntematon).

3.2 Hyvan opetusvideon laatimisen kriteerit

Opetusvideon tekemisessa tulee kiinnittaa erityista huomiota sen suunnitteluun, jotta saadaan var-
mistettua videon oikeanlainen sisaltd ja huolellisuus. Noin kuuden minuutin mittaiset videot ovat
kiinnostavampia kuin sitd pidemmat videot. Puhuessa liiallinen ammattimaisuus seka hitaasti puhu-
minen vahentdvat katsojan mielenkiintoa, joten videolla puhujan kannattaa tuoda esiin omaa innos-
tusta ja mielenkiintoa aiheeseen liittyen. Videolla oleva musiikki, erikoistehosteet tai erilaiset taustat
voivat vieda katsojan huomiota muualle, joten videosta on syyta poistaa ylimaarainen sisaltd, joka ei
liity opetettavaan aiheeseen. (Hakanurmi julkaisuaika tuntematon.)

Luokanopettaja, mediakasvattaja ja musiikkivideoiden ohjaaja Kusti Mannisen tekemadssa kirjallisuus-
katsauksessa on tutkittu hyvan opetusvideon ominaisuuksia vield Hakanurmen tekstia monipuoli-
semmin. Kirjallisuuskatsauksessaan Manninen on jakanut opetusvideon ominaisuudet videon ku-

vaan, aaneen, sisaltdon ja rakenteeseen seka saavutettavuuteen. (Vesterinen 2019.)

Kirjallisuuskatsauksen pohjalta tiivistettynd hyva videokuva on vahintdan HD-tasoinen ja vakaa, ku-
van tarkennus ja valotus ovat oikein seka sommittelu on selked ja tasapainoinen. Kuva ja siihen si-
salletty grafiikka soveltuvat kooltaan my&s matkapuhelimella katsottavaksi. Hyvassa opetusvideossa
puhedani on luonnollinen ja taustamelu on poistettu. Sisalloltadn hyva opetusvideo on tiivis, eika
siind ole oppimiseen liittymaténta materiaalia. Kaytetyt termit ovat tarkkoja seka puhe ja toiminta on
maaratietoista ja varmaa. Tarkeita asioita korostetaan sopivissa maarin esimerkiksi lahikuvalla tai
grafiikalla. Mikali videossa on tekstitys, se ei ole tdysin sama kuin videolla puhuttu teksti. Hyvan ope-
tusvideon otsikosta tulee suoraan ilmi videon sisaltd, ja sisallon eri osat on eritelty selkedsti niin, ettd
katsojan on helppo havaita uuteen asiaan siirtyminen. Videossa on voitu myds hyédyntda helpon
navigoinnin ominaisuuksia, jolloin katsoja voi siirtyd nimettyjen kohtien avulla yhdella klikkauksella
suoraan itselle tarkedan kohtaan. (Vesterinen 2019.)
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4 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinndytetyon tarkoituksena on tehda opetusvideo suun omahoidon digitaalisesta ohjaamisesta Sa-
vonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoille Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin hammaslaa-
ketieteen opetusklinikkaan. Tavoitteena on, ettd suuhygienistiopiskelijoiden kynnys kayttaa Futu-
dent-suukameraa omahoidon ohjauksessa madaltuisi seka Futudent-kameran kaytosta tulisi opiskeli-
joille luonnollisempi ja rutiininomaisempi osa suun omahoidon ohjausta. Potilaan suun terveyden
edistymisen kannalta tavoitteenamme on, etta potilas saisi mielekasta ja tehokasta apua toteuttaa
suun omahoitoa kotonaan yksiléllisen ohjausvideon tuella.
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5 OPETUSVIDEON SUUNNITTELU, TOTEUTUS JA ARVIOINTI

Opinnaytetydmme tilaaja oli Savonia-ammattikorkeakoulu. Savonia on yksi Suomen suurimmista am-
mattikorkeakouluista. Sen kampukset sijaitsevat Iisalmessa, Kuopiossa ja Varkaudessa, ja opiskeli-

joita niissa on yhteensa yli 7000. Ty6ntekijoitd Savoniassa on noin 530. Savonia-ammattikorkeakou-
lussa voi opiskella kulttuuri-, liiketalous-, luonnonvara-, matkailu- ja ravitsemusalalla, sosiaali- ja ter-

veysalalla seka tekniikan alalla. (Savonia-ammattikorkeakoulu 2020.)

Kehittdmistydbmme opetusvideo on suunnattu Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistitutkinnon
TSPERHE9 Harjoittelu, Perheen suun terveydenhoitoty®d 15 op -opintojaksoon, joka on osa tutkinnon
pakollisia ammattiopintoja, joka suoritetaan 2. opintovuoden kevatlukukaudella. Opintojakson kes-
keisena sisalténa on perheiden suun terveydenhoitotyd Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin hammaslaa-
ketieteen opetusklinikassa. Opintojakson oppimistavoitteista opetusvideomme on tarkoitus tukea
kohtia "Opiskelija osaa kayttaa yleisimpia suun terveydenhoidossa kaytettavia laitteita.” ja "Opiske-
lija osaa kayttaa motivoivaa toimintatapaa ja osallistavia menetelmia suun terveyden edistémises-

saan.” (Savonia-ammattikorkeakoulu 2021).

5.1  Suunnittelu

Opetusvideon suunnittelun aloitimme hakemalla tietoa siitd, millainen on hyva opetusvideo. Kokoa-
mamme teoriatiedon pohjalta listasimme asiat, joita meidan tulee huomioida kasikirjoitusta tehdes-
samme ja videota kuvatessamme, jotta opetusvideostamme tulisi mielenkiintoa herattava ja pedago-
gisesti pateva (liite 1). Varmistimme videon selkeyden jattamalla videosta pois ylimaaraiset erikoiste-
hosteet tai taustamusiikin. (Hakanurmi julkaisuaika tuntematon.) Rajasimme opetusvideomme sisal-
I6n digitaalisen omahoidon ohjausmenetelmén kaytdn opastamiseen, silld suun omahoidon ohjauk-
seen Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijat perehtyvat jo ensimmaisena opintovuon-
naan (Savonia ammattikorkeakoulu 2021).

Varsinaisen kuvausprosessin suunnittelun aloitimme kirjoittamalla opetusvideon kasikirjoituksen (liite
2). Kasikirjoitus on perusta, jonka paalle myéhempi tuotos rakennetaan. Sen avulla hahmotetaan
videon keskeinen sisaltd ja muoto sekd se myds nopeuttaa videon kuvaus- ja editointivaihetta. (Aal-
tonen 1993.) Kasikirjoituksessa kuvataan yksityiskohtaisesti toiminta, joka tapahtuu kameran
edessa. Se voi olla esimerkiksi taulukko, johon on suunniteltu yksittdisten kohtausten kesto, kuva-
koko, tapahtuma seka mediat ja efektit. (Joutsenvirta Taina julkaisuaika tuntematon.) Omaan kasi-
kirjoitukseemme halusimme sisallyttda kohtausten tapahtumat, mediat ja efektit seka alustavasti
suunnitella kohtauksessa tarvittavia tekstityksia. Kohtausten kestoa emme erikseen maaritelleet,
vaan ainoastaan videon kokonaiskestoksi maksimissaan kuusi minuuttia. Kirjoittamisen edetessa
mietimme, tuleeko videosta yksi- vai moniosainen. Paadyimme suunnittelemaan yksiosaisen videon,
jossa on selkeat otsikoinnit digitaalisen omahoidon ohjaamisen eri vaiheisiin, jotta katsojan on
helppo l6ytaa tarvitsemansa yksittdinen tieto videolta. Hyvassa opetusvideossa video on jaksotettu
siten, ettd katsojan on helppo kontrolloida etenemistaan (Hakanurmi julkaisuaika tuntematon).

Suunnittelimme kasikirjoitukseen opetusvideon sisélloksi tilanteen, jossa potilas on suuhygienis-
tiopiskelijan vastaanotolla opetusklinikan hoitoyksikdssd, ja suuhygienistiopiskelija kuvaa potilaalle
lankaimen oikeaoppisen kdytén tdman hampaistossa. Halusimme kuvata tilanteen siten, ettd myds
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kameran ja mikrofonin asennus tapahtuisi potilaan lasna ollessa, jotta opiskelijoiden kynnys ottaa
kamera spontaanistikin kayttéén madaltuisi.

Tavoitteenamme oli paastd kuvaamaan opetusvideon video- ja kuvamateriaali Pohjois-Savon sai-
raanhoitopiirin hammaslaaketieteen opetusklinikalla. Opetusvideon selkeyden kannalta téma oli ku-
vauspaikaksi paras mahdollinen, silla Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoiden kli-
nikkaharjoittelu tapahtuu naissa tiloissa, ja se on siten tuttu ymparisté opetusvideota katsovalle
opiskelijalle. Luvan hoitoyksikéssa kuvaamiseen saimme suuhygienistien klinikkaharjoittelun opetta-
jalta.

Myos kuvaustekniset asiat selvitimme heti suunnitteluvaiheessa. Sovimme videokuvausta harrasta-
van ystavan kanssa jarjestelmdkameran, kamerajalustan seka mikrofonin lainasta, ja tiedustelimme
héneltd myds editointiohjelman kaytettavyydesta projektiimme. Saimme hanelta suullisen luvan nai-
den laitteiden ja editointiohjelman kayttoon seka yhteydenottoluvan haneen ongelmatilanteissa.
Opetusklinikan kaytostd opetusvideon kuvaamiseen tiedustelimme suuhygienistien klinikkaharjoitte-
lun opettajalta. Haneen olimme yhteydessa my6s Futudent-suukameran kayttoon liittyvissa asioissa.

Opetusvideomme informaation saavutettavuuden varmistamiseksi ndimme tarpeelliseksi huomioida
lukihdiridiset opiskelijat seka tilanteet, joissa aanentoisto ei ole kaytettavissa. Jotta vidleomme sisaltd
on ymmarrettdvissa ilman adnentoistoa, lisésimme videoon puheen pohjalta tekstityksen. Aluehallin-
toviraston ohjeiden mukaisesti tavoitteenamme oli helposti luettava ja selkedfonttinen, yleiskielinen
tekstitys, joka on tasattu vasempaan reunaan lukihairidisia ajatellen (Aluehallintovirasto julkaisuaika
tuntematon). Suunnitteluvaiheessa meilld oli ajatuksena tehda ulkomaisille opiskelijoille englannin-
kielinen tekstitys erikseen, mutta aikaresurssimme eivat riittdneet sen tydstamiseen. Lisdksi videon
editointiin kdyttdmamme tietokoneen suorituskyky ei ollut riittava tekstien lisddmisvaiheessa, mika
puolsi paatdstamme jattéa vieraskielinen tekstitys pois.

5.2 Toteutus

Tama opinndytetyo toteutettiin kehittamistyéna Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskeli-
joiden harjoitteluun Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin hammasladdketieteen opetusklinikalle. Opinnay-
tety0 sisaltda opetusvideon Futudent-suukameran kaytdsta suun omahoidon ohjauksessa.

Kuva- ja videomateriaalin kuvaaminen tapahtui kesdkuussa 2021 Savon sairaanhoitopiirin hammas-
|adketieteen opetusklinikalla. Kuvauksissa meilld oli mukana laatimamme kasikirjoitus opetusvideolle
(liite 2) seka Hakanurmen ja Vesterisen tekstien pohjalta kokoamamme luettelo hyvan opetusvideon
kriteereista (liite 1). Nayttelimme ja kuvasimme opetusvideon itse. Kuvasimme videomateriaalin ja-
lustaan kiinnitetylla jarjestelmdkameralla, jolloin saimme vakaata ja tarkkaa kuvamateriaalia opetus-
videota varten. Kameran teknisissa asioissa meilla oli puhelimen padssa apuna asiaan perehtynyt
ystava. Kuvaamisessa kiinnitimme huomiota kuvattavan asian nakyvyyteen kuvaamalla yksityiskoh-
dista lahikuvaa ja huolehtimalla, ettd tausta on aina mahdollisimman yksinkertainen ilman ylimaarai-
sia tavaroita. Panostimme my6s toiminnan madratietoisuuteen harjoittelemalla kohtauksen toimintaa
ennen nauhoitusta, jotta toimintamme videolla olisi mahdollisimman selkedd, varmaa ja riittdvan

rauhallista. Paddyimme selkeyden vuoksi kuvaamaan suurimman osan kohtauksista lahikuvana,
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mutta halusimme videolle véliin my6s laajempaa kuvaa, jotta tavaroiden sijaintia ja opiskelijan tyds-
kentelya hoitoyksikéssa olisi helpompi hahmottaa. Pyrimme huolehtimaan kuvan sommittelun ja ra-
jauksen aina mahdollisimman hyvaksi jo kuvausvaiheessa, jotta siihen ei menisi aikaa editointivai-
heessa.

Editoimisessa pidimme jalleen huolta siita, ettd hyvan opetusvideon kriteerit tayttyisivat (liite 1). Edi-
toimme opetusvideon selkedksi kokonaisuudeksi ammattitasoisella Adobe Premiere Pro-videoeditoin-
tiohjelmalla, jota opettelimme samalla kayttdmaan ohjelman tuntevan ystavan opastuksella (Adobe
2021 a). Aloitimme leikkaamalla kohtauksista turhat patkat pois ja laittamalla kohtaukset kasikirjoi-
tuksen mukaiseen jarjestykseen (liite 2). Lisdsimme alkuun ja eri osioiden vdlille otsikkolehdet. Vi-
deon selkeyttd lisatdksemme teimme Adobe Photoshop-kuvankasittelyohjelmalla punaisia nuolia ja
renkaita, ja lisasimme ne videoon Adobe Premiere Pro-editointiohjelmalla sellaisiin kohtiin, jotka
mielestdmme kaipasivat korostusta (Adobe 2021 b). Pyrimme tuomaan videolla ilmi vain aiheeseen
liittyvia olennaisia asioita, milla varmistettiin myds sopiva pituus videolle (Vesterinen 2019). Lopulli-
sen videon kestoksi tuli nelj@ minuuttia ja kolmekymmentanelja sekuntia, mika jai reilusti 6 minuutin

maksimitavoiteaikamme alle.

Kun kuvallinen tuotos oli valmis, laadimme kasikirjoituksen puhuttavalle tekstille opetusvideon ja sen
kasikirjoituksen pohjalta (liite 3). Kasikirjoituksessa kiinnitimme huomiota oikeanlaisten termien ja
hyvan aidinkielen kayttdon seka tekstin ymmarrettévyyteen ja ytimekkyyteen (Vesterinen 2019).
Aanitimme puheen useassa osassa korkealaatuisella studiomikrofonilla hiljaisessa ympéristssa, ja
toinen meista toimi puhujana (R@gde 2021). Puheessa kiinnitimme jdlleen huomiota sen selkeyteen,
maaratietoisuuteen ja nopeuteen (Vesterinen 2019). Onnistuneet daniraidat siirsimme videoeditoin-
tiohjelmaan ja yhdistimme videon kohtausten kanssa oikean tahtiseksi.

Puhutun tekstin pohjalta loimme videoon suoraan ytimekkaan ja helposti luettavan tekstityksen, joka
kriteeriemme mukaisesti poikkesi jonkin verran puhutusta tekstistd. Tekstitysten johdosta videota
pystyy katsomaan myds ilman aania opetusklinikan muita opiskelijoita hairitsematta, silld suuhygie-
nistiopiskelijat tydskentelevat opetusklinikalla avokonttorissa. Jotta teksti erottuisi vaihtelevasta ja
likkuvasta taustasta, maaritimme fontin varin valkoiseksi ja lisésimme kirjaimiin vield mustat aarivii-
vat. Huolehdimme, etta fontin koko on tarpeeksi suuri dlypuhelimella katsottavaksi, mutta tarpeeksi
pieni, jotta se ei haittaa videossa esitettavien toimintojen nakyvyytta (Vesterinen 2019). Sijoitimme
tekstityksen kuvan alaosaan ja tasasimme sen vasempaan reunaan, jotta sitd olisi mahdollisimman

helppo lukea eika se olisi videokuvan tielld (Aluehallintovirasto julkaisuaika tuntematon).

Lopuksi latasimme valmiin opetusvideon YouTube-videontoistopalveluun, joka oli 15-35-vuotiaiden
suomalaisten toiseksi eniten kayttama verkkopalvelu vuonna 2020, mista paatellen se on tuttu pal-
velu lahes kaikille opiskelijoille (AudienceProject 2020, 50). Omaa yksityisyytta suojellaksemme an-

noimme videon katseluoikeuden vain niille, joilla on linkki videoon.

Palautteiden saamisen jalkeen kdavimme viela samassa hoitoyksikdssa kuvaamassa lisdmateriaalia
"tarvikkeiden puhdistus” -osiota varten seka teimme YouTubessa videollemme navigointipalkin, josta
katsojan on helppo siirtya nimettyjen kohtien avulla haluamaansa osioon. Lisasimme videoon myds
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klinikkaharjoittelumme opettajien laatiman mallin kirjeestd, jonka opiskelija voi lahettda potilaalle
ohjausvideon saatteena (Savolainen & Holopainen julkaisuaika tuntematon).

Lopullisessa tuotoksessa esittelemme aluksi pysaytyskuvin Futudent-kameran ja Catchbox-mikrofo-
nin sdilytyspaikan seka ohjausvideon kuvaamisessa tarvittavan vélineiston, jonka jalkeen naytamme
videokuvana Futudent-kameran ja mikrofonin yhdistdmisen tietokoneeseen seka kiinnittamisen niille
kuuluville paikoille. Seuraavaksi naytdmme videokuvaa ennen nauhoittamisen aloittamista tehtavista
asioista, kuten Futudent-ohjelman aukaisemisen ja kameran sijoittamisen valmiiksi hyvalle paikalle.
Neuvomme graafisten symbolien avulla, mista nauhoitus aloitetaan ja lopetetaan sekd opastamme
esimerkein, miten kasia ja instrumentteja tulee pitaa kuvauksen aikana, jotta nékyvyys kuvattavaan
kohteeseen sadilyy hyvana. Naytdamme videon tallentamisen Futudent-ohjelmaan ja sen ldhettamisen
potilaan sahkdpostiin seka potilaan opastamisen videon katsomiseen hdanen omalla alylaitteellaan.
Lopuksi kdymme lapi valineiden puhdistamisen seka toiminnan ongelmatilanteessa. Opetusvideo on
ndhtavissa seuraavassa linkissa: https://youtu.be/so0WjQxSWeg.

5.3 Arviointi

Teimme palautekyselyn opetusvideosta Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoille
Webropol-verkkokyselytydkalulla. Saimme suullista palautetta videon laadusta myds videokuvaa-
mista pitkdan harrastaneelta ja siihen monipuolisesti perehtyneelta ystavalta seka pyysimme pa-
lautetta tuotoksemme eri vaiheissa opinndytetydémme ohjaajalta. Lisaksi peilasimme tydskentely-
amme ja tuotostamme videon tydstdvaiheessa jatkuvasti media-alan ammattilaisten koostamiin hy-

van opetusvideon kriteereihin (Hakanurmi julkaisuaika tuntematon, Vesterinen 2019).

Laadimme palautekyselyn (liite 4) kokoamiemme hyvan opetusvideon kriteerien pohjalta. Pyysimme
videon sisallosta, laadusta seka sovellettavuudesta palautetta matriisikysymysten muodossa, jossa
vaittamiin tuli vastata oman kantansa mukaisesti asteikolla 0=tdysin samaa mieltd — 5=taysin eri
mieltd. Vasta jalkeen pdin huomasimme, ettd arvot olisi kannattanut laittaa toisin pain, jotta tuloksia
olisi helppo tulkita myds Webropolin tekemasta palkkikaaviosta. Opetusvideon sisallén ja toteutuk-
sen kehitysideoita seka positiivista palautetta tuotoksesta pyysimme avointen kysymysten muo-
dossa. Ennen kyselylomakkeen lahettamista opiskelijoille teimme siihen pienia korjauksia ohjaa-
jamme neuvojen mukaisesti.

Lahetimme palautekyselyn ja opetusvideon linkin saatekirjeen ohessa sahkdpostitse syksylla 2021
Savonia-ammattikorkeakoulun 2., 3. ja 4.vuoden suuhygienistiopiskelijoille (liite 5). Opiskelijoilla oli
kaksi viikkoa aikaa vastata kyselyyn ennen sen sulkeutumista. Muutama paiva ennen kyselyn sulkeu-
tumista Iahetimme opiskelijoille vield muistutusviestin palautekyselyyn vastaamisesta. Vastaukset
tallentuivat Webropol-tilillemme ja latasimme ne sieltd Word-tiedostoksi tietokoneellemme opetusvi-
deon kehittdmista varten (liite 6).

Kyselyyn vastasi yhteensa 25 Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijaa (n=96). Vas-
tausprosentit olivat jakautuneet eri vuosikurssien valilla niin, ettd vastanneista 3. ja 4. vuoden suu-

hygienistiopiskelijoita oli molemmista ryhmisté yksitoista ja 2. vuoden opiskelijoita kolme.
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KUVA 1. Opetusvideon sisalto ja laatu.

Matriisikysymysten perusteella opetusvideon tavoitteemme toteutuivat opiskelijoiden mielesta suu-
rimmaksi osaksi hyvin tai melko hyvin. Mita tuli opetusvideon sisaltéon ja laatuun, yli 80 % vastaa-
jista olivat taysin samaa mielta siitd, ettd videon grafiikat selkeyttivat oppimista, teksti oli informatii-
vinen ja selked, puhe oli selkedé ja helposti ymmarrettdvas, ja ettd video oli sopivan mittainen ja
selked kokonaisuus. Seka matriisikysymykset, etta avoin kysymys videon toteutuksen kehittdmiside-
oista puolsivat videolla navigoimisen parannustarvetta. Suurin osa opiskelijoista oli tdysin samaa
mieltd, ettd videolta on helppo l6ytaa tarvittava yksittdinen tieto, mutta kolmasosa opiskelijoista ei
ollut tyytyvaisia tiedon hakemiseen videolta. (Kuva 1.) Lisdksi avoimeen kysymykseen tuli kehitta-
misidea yksittdisen tiedon hakemista ajatellen.

"Jain miettimaan, olisiko voinut tuoda vield lisda selkeyttd, jos osiot olisivat omina vi-
deoinaan? Esim asennus omanaan, videointi omanaan ja tallennus ja lahettaminen
omanaan. Siten voisi nopeasti I16ytaa tarvittaessa ohjeistus esim tallennus ja lahetta-
misvaiheesta, eika tarvitsisi etsia ja kelailla videota.”

Paatimme pitdytya kuitenkin yhdessa videossa, ja ratkaista navigointiasian YouTuben navigointiomi-
naisuudella, jossa videon aikajanan saa jaettua ja nimettya erillisiin, pienempiin aikajanoihin. Tuomalla
osoittimen janan paalle, ndkee kunkin osion otsikon, jonka perusteella katsoja voi siirtya helposti vi-
deon vaiheesta toiseen. Mielestdmme tama oli selkeampi ja kayttajaystavallisempi tapa navigoida vi-
deossa kuin erillisten lyhyempien videoiden linkkien lataaminen oppimisymparistdén. Erds vastaaja

olisi kaivannut enemman aikaa yksittaisiin kohtauksiin.

"Jotkut kohdat menivat melko nopeasti ohi, kaipasin muutama sekuntia lisaa aikaa
katsoa.”

Tama kehitysidea olisi kuitenkin vaatinut meiltd liilan paljon aikaa sen tydstamiseen, koska olisimme
siis joutuneet kdyda kuvaamassa uudet otokset opetusklinikalla ja kokoamaan videon uudestaan.

Pidensimme kohtauksia kuitenkin niiden otoksien osalta, jossa olimme leikanneet alkuperdistd mate-
riaalia lyhyemmaksi, ja saimme siten videon tahdista osittain hieman rauhallisemman ensimmaiseen

versioon verraten.
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Avoimissa kysymyksissé sen sijaan tuli ilmi kehitysideoita videon sisaltédn koskien valineiden puhdis-
tamista ja huoltoa.

"Sisaltd oli hyva ja oleelliset asiat tuli ilmi. Siita ei ollut mainintaa, ettd milla/miten
kamera ja muut tarvikkeet puhdistetaan.”

"Pikainen demonstraatio siitd, miten laitteet tulee puhdistaa olisi kiva. Esim. puhdiste-
taanko johdot koko pituudeltaan easydesilla ja liinalla”

"Ongelmatilanteiden hoitamisesta ei ollut mitédn mainintaa, kenen puoleen kaantya
jos esim. mikrofonia ei saa toimimaan? Tai onko jotain yleisia ongelmia ja ohjeet nii-
den hoitamiseen?”

Olimme vastaajien kanssa samaa mielta siitd, ettda puhdistusohjeet olivat nékyva puute videolla. Rat-
kaisimme ongelman sopimalla uuden kuvausajan opetusklinikan opettajan kanssa ja kuvaamalla
puhdistusvalineet ja puhdistuksessa huomioitavat asiat videolle. Lisdksi selvitimme opetusklinikan
opettajalta ohjeet ongelmatilanteeseen ja lisdasimme ne videoon.

Myds opetusvideolla nakyvadan omahoidon osa-alueeseen toivottiin palautteissa enemman sisaltoa.

"Sisaltd oli mielestani riittavan informatiivinen. Ehka itse videointia tai esimerkkeja
siitd, mitd kaikkea voisi potilaalle ndyttaa (vaikkapa harjausta), olisi voinut olla enem-
mankin. Saisi laajempaa kokonaiskuvaa mihin kaikkeen futudenttia voisi hyodyntaa
potilasty6ssa.”

Paatimme kuitenkin rajata opetusvideomme sisallon digitaalisen omahoidon ohjausmenetelman kay-
tdn opastamiseen, silld suun omahoidon ohjaukseen Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienis-
tiopiskelijat perehtyvat jo ensimmaisena opintovuonnaan (Savonia ammattikorkeakoulu 2021).
Otimme videolle esimerkin yhdestd omahoidon osa-alueesta, jossa voi hyédyntda Futudent- suuka-
meraa. Nain ollen aihe pysyi suukameran kdytdssa eika keskittynyt liikaa suun omahoitoon.

Positiivista palautetta tuli puhetyylin selkeydesta ja rauhallisuudesta. Kuvasimme videon jarjestelma-
kameralla, joka varmisti hyvan kuvalaadun videolle. Jotta videosta saatiin vakaa, oli kameran tukena
jalusta, jonka vuoksi emme mydskaan tarvinneet erillista kuvaajaa videolle. Palautteiden pohjalta
videon laatu koettiinkin erittdin hyvéksi.

“Selkea ja rauhallinen puhetyyli”
“Videon laatu oli erittdin hyval!”

“Rauhallinen ja selkea kokonaisuus.”

Paatimme lisata opetusvideoon grafiikoita, jotka selkeyttivat opetusvideolla naytettavia vaiheita. Pa-
lautekyselyssa kysyimme avoimen kysymyksen muodossa asioita, joista erityisesti piti videolla. Nai-
den palautteiden pohjalta tuli positiivista palautetta nuolista ja ympyr6ista, jotka tukivat opetusvi-
deon ymmarrettavyytta ja selkeyttivat kasiteltdvaa aihetta.
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KUVA 2. Opetusvideon sovellettavuus.

Suurin osa vastaajista oli tdysin samaa mielta siitd, etta video antaa hyvin valmiuksia Futudent-ka-
meran kayttédn suun omahoidon ohjauksessa, ja ettd he osaisivat kayttda Futudent-kameraa itse-
ndisesti suun omahoidon ohjauksessa videon avulla (kuva 2). Myds avointen kysymysten vastaukset
tukivat naita tuloksia.

"Varmasti helpottaa kynnysta ottaa futudent kayttéon potilastdissa. Miten futudentia
oikeasti kdytetadn ei ole kayty varmaan koskaan kunnolla konkreettisesti lapi.”

"Video tuli juuri sopivaan aikaan, ja tulen kdyttdmaan sitd varmasti apuna tdman syksyn
klinikassa.”
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POHDINTA

Kehittamistyon prosessin ja tuotoksen arviointi

Kehittdmistydbmme tarkoituksena oli toteuttaa Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskeli-
joille opetusvideo Futudent-suukameran kaytdstd suun omahoidon ohjauksessa. Saimme tarkoituk-
sen mukaisesti aikaan opetusvideon, jossa kasitelldan Futudent-suukameran kayttda ja sen asenta-
mista hoitoyksikk&dn vaihe vaiheelta. Videolta kay ilmi mité ennen omahoidonohjausvideon nauhoit-
tamista, sen aikana ja sen paatettya tulee tehda.

Hakanurmen ja Vesterisen tekstien pohjalta kokoamamme hyvan opetusvideon kriteerien avulla ka-
sikirjoituksen tekeminen oli selkeda, ja saimmekin kasikirjoituksen yhdelta istumalta valmiiksi muuta-
mia mydhempia korjauksia lukuun ottamatta. Opetusvideon kuvausvaihe sujui mutkattomasti hyvin
tehdyn kasikirjoituksen pohjalta. Palautteidenkin perusteella laadukkaan videon saimme kuvaamalla
videon jarjestelmakameralla ja kamerajalustalla, kdyttamalla ammattitasoista editointiohjelmaa seka
laadukasta mikrofonia puheen aanittdmiseen. Teknisissa asioissa tarvitsimme asiaan perehtyneen
ystavan apua jonkin verran, silla meilld kummallakaan ei ollut juuri aikaisempaa kokemusta videoku-
vaamisesta ja videoiden editoimisesta. Opimmekin paljon uusia taitoja videon tekemiseen liittyen
opetusvideota tehdessdmme. Hieman haasteita editointivaiheessa aiheutti editoimiseen kaytta-
mamme tietokone, jonka suorituskyky hidastui sitd mydten, mité pidemmalle videon tekemisessa
paasimme. Etenkin tekstityksen ja grafiikan lisédminen hidastivat koneen toimintaa merkittavasti,
minka vuoksi jouduimme valilld lopettamaan editoimisen suunniteltua aiemmin ja jatkamaan toisena

pdivana, jotta tietokone ei kuormittuisi kerralla liikaa.

Tyémme tavoitteena oli, ettd opetusvideon avulla suuhygienistiopiskelijoiden kynnys kayttda Futu-
dent-suukameraa omahoidon ohjauksessa madaltuisi, ja etta Futudent-kameran kaytdsta tulisi opis-
kelijoille luonnollisempi osa suun omahoidon ohjausta. Suuhygienistiopiskelijoille tekemamme palau-
tekyselyn vastauksista enemmisté todisti tavoitteemme tayttyneen (liite 6).

Potilaan suun terveyden edistymisen kannalta tavoitteenamme oli, etta potilas saisi mielekasta ja
tehokasta apua toteuttaa suun omahoitoa kotonaan yksiléllisen ohjausvideon tuella. Tdman tavoit-
teen toteutumista emme tassa kehittamistydssa tutkineet. Kuitenkin useiden tutkimusten mukaan
pitkaaikaissairauksien omahoitoa palvelevan, terveydenalan ammattilaisen raatéléiman tieto- ja vies-
tintatekniikan kaytt6 edistda potilaan kykya saada sairautensa hallintaan, mista paatellen myos digi-
taalisella omahoidon ohjausvideolla olisi positiivista vaikutusta potilaan suun omahoidon toteuttami-
selle (Health Foundation 2011, 12).

Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelukunta ja suomalainen tiedeyhteisd ovat laatineet tutkimuseettisen oh-
jeistuksen hyvasta tieteellisestd kaytannosta. Sen mukaan hyvan tieteellisen kaytanndn mukaisesti
tehdyssa tutkimustytssa seka sen tulosten tallentamisessa, esittdmisessa ja arvioinnissa noudate-
taan rehellisyyttd, yleistd huolellisuutta ja tarkkuutta. Muiden tutkijoiden tekemaa ty6té kunnioite-

taan viittaamalla heidan julkaisuihinsa asianmukaisesti ja osoittamalla niiden arvo ja merkitys
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omassa tutkimustydssa. Tutkimuksessa kaytetdan tieteellisen tutkimuksen kriteerit tayttavia ja eetti-
sia tiedonhankinta- tutkimus- ja arviointimenetelmia seka toteutetaan tieteellisyyteen kuuluvaa avoi-
muutta ja vastuullista tiedeviestintaa tuloksia julkaistaessa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta jul-
kaisuaika tuntematon.)

Kehittdmistydbmme kohde oli opinndytetydmme tilaajan ennalta maarittelema. Savonia-ammattikor-
keakoulun suuhygienistiopiskelijoiden opetusklinikalla oli ennestadn ainoastaan paperiset ohjeet Fu-
tudent-kameran ja Catchbox-mikrofonin kayttémiseen (Savolainen & Holopainen julkaisuaika tunte-
maton), joten kattava opetusvideo aiheesta tuo lisdtukea koulutukseen (Bahar ym. 2017).

Videolla olevat henkil6t toimivat vapaaehtoisesti opetusvideolla ja antoivat suullisen suostumuksensa
videointiin, sen editointiin ja julkistamiseen. Videomateriaali kuvattiin Tutkimuseettisen neuvottelu-
kunnan ohjeiden mukaisesti kuvattavien henkildiden ihmisarvoa ja itsemaaraamisoikeutta kunnioit-
taen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta, 2019.) Luvan PSSHP:n hammaslaaketieteellisen opetuskli-
nikan hoitoyksikdssé kuvaamiseen saimme tiloissa opettavan suuhygienistien klinikkaharjoittelun
opettajalta suullisesti. Kuvatessamme valitsimme kuvauskulman aina siten, ettei videomateriaalille
tallentunut ulkopuolisia henkil6ita opetusklinikalta. Luvan potilaalle Idhetettavan kirjeen mallin julkai-
semiseen opetusvideolla kysyimme ja saimme sahképostitse sen laatineilta Savonia-ammattikorkea-
koulun suuhygienistien opettajilta (Savolainen ja Holopainen julkaisuaika tuntematon). Muilta osin
kehittamistytssa ei kaytetty lainkaan muiden kuin sen tekijoiden ottamaa ja tekemaa kuvamateriaa-
lia, joten muita tekijanoikeuslupia ei tarvittu (Arene 2019, 12). Opinndytetyd tarkistettiin plagioinnin,
eli tekstin luvattoman lainaamisen varalta oppimisymparistd Moodleen integroidun Turnitin Feedback
Studion plagiointipalvelun avulla (Linden julkaisuaika tuntematon b).

Kehittdmistydssa kaytettiin vain asianmukaisia ja luotettaviksi arvioimiamme lahteitd, ja lIahdeviitteet
merkittiin Savonia-ammattikorkeakoulun ohjeiden mukaisesti. Teoria-osuuden koostamisessa kaytet-
tiin Savonia-ammattikorkeakoulun suosittelemien ladke- ja hoitotieteellisten hakupalveluiden, kuten
PubMedin ja Medicin ajankohtaisia tutkimusartikkeleita. Kehittdmistydmme raporttiin valitsemamme
tutkimustieto oli perdisin seka suomalaisista ettd ulkomaisista, alle kymmenen vuotta sitten julkais-
tuista alkuperaistutkimuksista tai julkaisuista, joissa alkuperaistutkimukset olivat saatavilla Iahdeluet-
telossa. Suurin osa tutkimuksista oli julkaistu alansa tieteellisessa lehdessa, mika viittaa artikkelin
korkeaan luotettavuustasoon. (Helsingin yliopisto julkaisuaika tuntematon). Lait ja viralliset ohjeis-
tukset haettiin kotimaisista viranomaislahteistd tai muiden luotettavien virastojen nettisivuilta. Ope-
tusvideoon ja omahoidon ohjaukseen liittyvat ohjeistukset koottiin asiaan perehtyneiden ammatti-

laisten materiaaleista.

Palautekyselyn aineiston hallinta toteutettiin Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arenen ohjei-
den mukaisesti. Aineiston virheettdmyys ja vaarentamattdmyys varmistettiin lataamalla palauteky-
selyn tulokset suoraan Webropol-ohjelman raportointisivulta Word-tiedostoksi, kopioimalla taulukot
ja kirjalliset palautteet niihin mitenkaan kajoamatta opinnaytetyon liitteeksi tietokoneen kopioi ja liitd
-toiminnolla. (Arene julkaisuaika tuntematon.) Kehittdmistydn raportin lukua 5.3 varten teimme
Word-ohjelman avulla uudet, helpommin luettavat pylvaskaaviot (kuva 1 ja 2) Webropol-ohjelman
prosenttitaulukon pohjalta suoraan (liite 6).
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Kehitystydn tuotoksen arviointi kerattiin Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoilta.
Palautteen kerdamista varten luotiin palautekysely Webropol-verkkokyselytydkalulla. Savonia-am-
mattikorkeakoulun 2., 3. ja 4.vuoden suuhygienistiopiskelijoille lahetettiin sahkbpostitse saateviesti,
jossa oli linkki opetusvideoon seka palautekyselyyn. Vastaukset tallentuivat Excel-tiedostoon ja se
tallennettiin kirjalliseksi muistiinpanoksi opetusvideon kehittamista varten. Palautteen antaminen oli
Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeiden mukaisesti taysin vapaaehtoista ja se tallennettiin ano-
nyyminag, jolloin tietosuojaselostetta ei tarvittu (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019).

Hyvan tieteellisen kaytdannon ja Savonia-ammattikorkeakoulun ohjeiden mukaisesti valmis opinnay-
tety6 tallennettiin julkiseksi asiakirjaksi ammattikorkeakoulujen opinndytetéiden ja julkaisujen julkai-
supalveluun Theseukseen (Linden julkaisuaika tuntematon; Theseus julkaisuaika tuntematon; Tutki-
mustieteellinen neuvottelukunta julkaisuaika tuntematon). Valmis video julkaistiin Youtube -videon-
toistopalvelussa. Opinnadytetydn julkaisemisen jdlkeen opetusvideo luovutettiin Savonia-ammattikor-
keakoulun hyddynnettévaksi suuhygienistin koulutusohjelmaan.

Kehittdmistydbmme vahvuuksia ovat opetusvideon hyva laatu ja soveltuvuus kohderyhmdmme ope-
tuksen tueksi. Kehittamistydprosessin heikkous on, ettd palautekyselyn vastaajamaara jai melko va-
héiseksi (25). Mikali vastaajamaara olisi ollut isompi, olisimme saaneet luotettavamman tiedon kehi-
tystydmme tavoitteiden onnistumisesta. Toinen heikkous on se, ettd emme tutkineet kehitystydmme
toisen tavoitteen toteutumista potilaan kokemuksista digitaalisen ohjauksen avusta, emmeka ndin
saaneet tietad, toteutuiko tavoitteemme.

6.3 Ammatillinen kasvu

Savonian ammattikorkeakoulun suuhygienistien tutkinto-ohjelman osaamistavoitteet muodostuvat
ammattikorkeakoulusta valmistuvan yleisistd kompetensseista seka suuhygienistin ammatillisista
kompetensseista. Yleiset kompetenssit muodostuvat oppimisen taidoista, eettisestd osaamisesta,
seka tyOyhteisd-, innovaatio- ja kansainvalisyysosaamisesta. Ammatillisiin kompetensseihin kuuluvat
terveyden edistdmisen osaaminen suun terveydenhoitotydssa, suun terveydenhoitotyén osaaminen,
suun terveydenhoitotydn ja ympariston turvallisuusosaaminen seka suun terveydenhoitotydn kehit-

tamisen ja johtamisen osaaminen. (Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon b.)

Kehittdmistyon aikana yleisiin kompetensseihin sisdltyvat oppimisen taidot kehittyivat tiedonhankin-
nan, -kasittelyn ja sen kriittisen arvioimisen osalta. Lisdksi tiedon hankkimisen vélineet, kuten tie-
donhankinnan palveluiden tunteminen ja oikeanlaisten hakusanojen ja -ehtojen kayttaminen tulivat
tutuiksi ja kehittyivat opinndytetydn prosessin aikana. (Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika
tuntematon b.) Tyon alkuvaiheessa tarpeeksi tasmallisia ja kooltaan sopivia tutkimuksia oli hankala
|6ytad, mutta koulumme informaatikon ohjauksella opimme kdyttdmaan hakusanoja monipuolisem-

min.

Innovaatio-osaaminen kehittyi projektityéskentelyn osalta. Tyon vaiheet suunniteltiin yhdessa tytpa-
rin kanssa alusta asti niin, ettd kehittémistydn tydstaminen olisi johdonmukaista ja eteenpdin suun-

taavaa. Tyonjako sujui mutkattomasti koko prosessin ajan, silld kumpikin tekijoistd otti oma-aloittei-
sesti ja nousujohteisesti vastuuta opinndytetyon tydstamisestd. Projektitydskentely kehittyi vastuun-
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oton ja ty6njaon osalta ajan kanssa sité mukaa, kun tydparin tyéskentelytavat tulivat tutuiksi. Kehit-
tamistyo lisasi osaamista myos tutkimus- ja kehittdmishankkeiden toteuttamisessa alan olemassa

olevaa tietoa ja menetelmia soveltaen. (Savonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon b.)

Terveyden edistamisen osaaminen suun terveydenhoitotydssa kehittyi kehittdmistydn aikana siten,
ettd Futudent-suukameran kayton oppimisen myéta lisdantyi myds voimavarakeskeisten tyémenetel-
mien kaytté yksilén, perheen ja yhteison suun terveydenhoidon edistdmisessa (Savonia-ammattikor-
keakoulu julkaisuaika tuntematon b).

Suun terveydenhoitoty®n ja ympariston turvallisuusosaaminen kehittyi terveydenhoitotyon viestinta-
ja tietotekniikan menetelmien osalta, kun opetusvideota varten piti perehtya syvemmin suukameran
asentamiseen ja kayttdon sekd suukameralla kuvatun videomateriaalin jakamiseen tietokoneella (Sa-
vonia-ammattikorkeakoulu julkaisuaika tuntematon b).

Kehittdmistydn tekeminen Futudent-suukameran kaytdsta suun omahoidon ohjauksessa oli opetta-
vaista, mika on parantanut omaa osaamista kliinisessa tydssa. Tydssa kaytetyt avainsanat helpotti-
vat tutkitun tiedon l6ytédmista. Tydssa oppi tarkastelemaan ja kdyttamaan lahdekriittisemmin eri tie-
toja ja tutkimuksia. Tutkittua tietoa etsiessa I6ydettiin paljon teoriatietoa, jota pystyy hyddyntamaan
my®6s suuhygienistin kliinisessa tydssa. Opetusvideota kuvatessa Futudent-suukameran kiinnitysta
hoitoyksikkd6n kuvattiin useaan kertaan, mika vahvisti teknista osaamista. Pohjois-Savon sairaanhoi-
topiirin hammaslaaketieteen opetusklinikalla oli Futudent-suukameran kaytdsta paperinen ohje, josta
oli hyétya videota kuvatessa (Savolainen & Holopainen julkaisuaika tuntematon).

Kun peilataan omaan osaamiseen ennen kehittamistyon aloitusta huomaa, ettd ammatillista kasvua
on tapahtunut runsaasti. Yhteistyotaidot, itsendinen ajattelu, ajanhallinta seka tiedon kirjoittamisen
taidot ovat parantuneet ty6ta tehdessa. Tietoa hakiessa opittiin valitsemaan oikeanlainen tutkittu
tieto ja karsimaan pois vaaranlainen tieto. Ty6ta tehtdessa tarkastelimme omaa osaamista tekemi-
sen lomassa, joten itsensa kehittamista tapahtui jatkuvasti.

6.4 Hyddynnettavyys ja kehittdmisideat

Opetusvideotamme on tarkoitus hyddyntaa opetusmateriaalina esimerkiksi oppitunneilla tai tyépajo-
jen yhteydessa, jolloin opiskelija katsoo ensin videon ja sen jalkeen tekee sen pohjalta harjoituksen
kaytanndssa. Tarkoitus on, etta se on helposti saatavissa opiskelijoiden oppimisalustalla verkossa,
jolloin siihen on tarvittaessa helppo palata.

Videon kehittédmista ajatellen videota voi tarpeen mukaan muokata laajemmaksi uuden tiedon ja tut-
kimusten valossa. Videoon voi liséta myds englanninkielisen tekstityksen, jonka avulla opetusvideo
on saatavilla my&s ulkomaalaisille opiskelijoille. Opetusvideota voidaan jatkossa kayttda suuhygienis-
tiopiskelijoiden opetusmateriaalina Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin hammasladketieteelliselld ope-
tusklinikalla. Opetusvideo voidaan myés luovuttaa Itd-Suomen yliopiston hammaslaaketieteen kandi-
daattien kayttéon oppimisen tueksi, mikdli heilld on sille tarvetta.

Jatkossa voitaisiin tutkia sitd, millaiseksi avuksi opetusklinikan potilaat kokevat digitaalisen ohjauk-
sen, ja onko digitaalisella ohjauksella vaikutuksia potilaiden toteuttamaan omahoitoon ja sita kautta
heidan suunsa terveyteen.
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LIITE 1: HYVAN OPETUSVIDEON KRITEERIT

OTSIKKO

- videon sisalto tulee suoraan ilmi

KUVA

- vahintaén HD tasoinen

- vakaa

- tarkennus ja valotus oikein

- ei erikoistehosteita/taustoja

- soveltuu kooltaan myds matkapuhelimella katsottavaksi

SOMMITTELU

- selkea ja tasapainoinen
- tdrkeita asioita korostetaan sopivissa maarin esim. lahikuvalla/grafiikalla

SISALTO

- tiivis

- ei oppimiseen liittymatdnta materiaalia

- eri osat eritelty selkeasti niin, etta katsojan on helppo havaita uuteen asiaan siirtyminen
- kaytetyt termit tarkkoja

- toiminta maaratietoista ja varmaa

- puheaani luonnollinen, maaratietoinen ja varma
- taustamelu poistettu
- ei musiikkia

TEKSTITYS

- ei tdysin sama kuin videolla puhuttu teksti

HELPPO NAVIGOINTI

- katsoja voi siirtya nimettyjen kohtien avulla yhdella klikkauksella suoraan itselle tarkedan kohtaan
(Hakanurmi julkaisuaika tuntematon,
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LIITE 2: OPETUSVIDEON KASIKIRIOITUS

Kesto | Kohtaus/Tapahtuma/Tekstit Mediat ja efektit
Videon nimi/esittely: Savonian logolla varustettu selkea teksti yksivari-
“Opetusvideo Futudent-suukameran kaytosta sella taustalla.
potilastyéssa”
Tarvittavat valineet/instrumentit -> valineiden Stillkuva valineistosta yksivarista taustaa vasten.
nimet Vélineiden ylapuolella lukee, mika valine on ky-
- johto seessa.
- kamera

- mikforoni ja akku
Omahoidon ohjaukseen tarvittavat vélineet:
(hammasvalien puhdistamisen ohjaus)

- peili

- hammaslanka
Potilas vastaanotolla, futudentin haku ja kiinnitys | Videokamera kuvaa ensin hoitoyksikkdd, jossa ovat
hoitoyksikkéon, liitanta tietokoneeseen seka suuhygienistiopiskelija ja potilas. Seuraava otos on
mikrofonin paalle laitto. lahikuvaa siitd, kun suukamera on haettu hoitoyk-
1. Hae futudent-kamera sikk6dn ja se kiinnitetaan hoitokoneen lampun var-
2. Kiinnita kameran johto hoitovalon varteen ja | teen seka liitetdan tietokoneeseen. Kuvassa nakyy
kamera hoitovaloon. aina vain olennaiset asiat. Tekstityksesta kay ilmi
3. Kiinnitd kameran johto tietokoneeseen ja selkedsti asennuksen eri vaiheet jarjestyksessa.

kadynnistd tyopoydaltd Futudent-ohjelma.

4. Laita mikrofoni paalle ja kiinnita se tyopai-
taasi.

5. Tarkista videokuvan ja mikrofonin toimivuus.

Kameran kohdistaminen potilaan suuhun ja ku- 1. Kuvataan potilastuolin asettaminen puoli-istu-

van tarkennus. Yhteys tietokoneen nayttdon. vaan asentoon.

1. Huolehdi, etta potilastuoli on siing asennossa, | 2. Kuvataan samanaikaisesti hoitovaloa ja tietoko-

kun haluat sen kuvauksen aikana olevan. neen nayttéd, kun hoitovalo siirretadn oikealle etai-

2. Siirra hoitovaloa siten, etta kuvattava kohde syydelle potilaasta. (Kuvakulma siten, etta taustalla

nakyy riittdvan suurena videolla. nakyy tietokoneen nayttd ja edessa hoitovalo.)

3. Tarkenna kuva pyoérittdmalld kameran tarken- | 3. Kuvataan suukameraa, kun suuhygienistiopiske-

nusrengasta. Varmista kuvan tarkkuus, valon lija saataa kameran tarkennusrengasta.

maara ja nakyvyys tietokoneen naytolta. 4. Lopuksi kuvataan tietokoneen nayttéa samalla,
kun tarkennusta ja valoa sadadetdan sopivaksi.

Omabhoidon ohjaustilanne - hammaslangan 1. Kuvataan, kun suuhygienistiopiskelija neuvoo po-

kaytté. Huomioita kuvaamiseen liittyen: tilaalle hammaslangan kayttoa.

- Tarkista tietokoneen naytdlta, ettd naky- | 2. Kuvataan niin, ettd videolla nakyy seka hoitoyksi-
vyys potilaan suuhun sdilyy (kadet ei ole | kossa tapahtuva omahoito etta tietokoneen naytto.

tielld)
- Varmista puheddnesi kuuluvuus
Videon tallentaminen ja lahettaminen potilaan Kuvataan tietokoneen nayttda, kun video tallenne-
sahkopostiin. taan tietokoneelle ja ldhetetaan potilaan sahkdpos-
tiosoitteeseen.
Potilaan opastus videon katsomiseen Kuvataan hoitoyksikéssa tilanne, jossa potilas tar-

kistaa omalta dlypuhelimeltaan séhkdpostin ja lait-
"Varmista, ettd potilas saa videon omaan sahké- | taa suuhygienistiopiskelijan sinne ldhettaman vi-

postiin ja ettd han padsee katsomaan videon deon pydrimaan puhelimeensa. Potilaan kasitellessa
omalla alylaitteellaan." puhelinta kohdistetaan kamera pelkdstaan pu-
helimeen.

Lyhyt videopatka tyytyvaisesta potilaasta hyo- Kuvataan kotioloissa lyhyt otos, jossa potilas on kyl-
dyntamassa ohjausvideota kotonaan suun oma- | pyhuoneessaan tekemdssé suun omahoitoa videon
hoidon tukena. opastuksella.

Kokonaiskesto max. émin.
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LIITE 3: OPETUSVIDEON PUHUTTAVAN TEKSTIN KASIKIRJOITUS

Puhuttavan tekstin kasikirjoitus:

1.

N

Ennen potilaan saapumista hae suuhygienistien taukohuoneesta laatikko, jossa Futudent-kamera ja Catch-
box-mikrofoni ovat.

Kuvausta varten ota laatikosta seuraavat vélineet: USB-jatkokaapeli, kameran liitdntajohto, Futudent-ka-
mera, Catchbox-mikrofoni, mikrofonin liitdntajohto sekd Catchbox-vastaanotin.

Huolehdi ennen ja jélkeen kuvauksen, etta kamerassa ja mikrofonissa on tarpeeksi akkua.

Kiinnitd kameran liitdntdjohto kameraan.

Kiinnitd kamera hoitoyksikoén potilasvaloon siten, etta johto kulkee kameran ylapuolella.

Liité kameran johto jatkokaapeliin.

Kiinnita jatkokaapeli potilasvalon varteen, huolehdi, etta jatkokaapeli ei ole tiellda kuvauksen aikana.

Liité jatkokaapeli tietokoneeseen.

Liité Catchbox- vastaanottimen liitantdjohto tietokoneeseen ja sen toinen paa Catchboxiin.

. Laita vastaanottimen virta paalle.

. Kiinnitd mikrofoni tydpaitaasi.

. Paina mikrofonin virta paalle virtanappulasta, katso etta vihrea valo alkaa vilkkumaan.

. Avaa ty6poydalta Futudent -recording-ohjelma ja kirjaudu sisdan ohjelmaan kameran sdilytyslaatikosta 16y-

tyvilld tunnuksilla.

. Varmista aaninauhoituksen paalla olo settings-painikkeen takaa.

. Sammuta hoitoyksikén potilasvalo.

. Aseta potilasvalo siten, etta kuvattava kohde nakyy riittdvan suurena videolla.

. Tarkenna kuva py6érittdmalld kameran tarkennusrengasta.

. Kaynnistd nauhoitus tietokoneelta painamalla rec-painiketta.

. Kuvatessasi videota, varmista hoitoyksikdn naytoltd, ettei sormet tai instrumentin osa ole kuvattavan koh-

teen tiella.

. Kun olet valmis, lopeta kuvaus ohjelman stop-painikkeesta.
. Tallenna tiedosto Save and Share- painikkeesta.
. Lisaa potilaan sahkdpostiosoite sille varattuun ruutuun. Voit kuvailla potilaalle videon sisaltéa viestikent-

taan.

. Lopuksi laheta tiedosto potilaalle painamalla Send-painiketta.
. Ohjeista potilaalle videon katsominen hanen dlylaitteellaan.
. Pyyda potilasta aukaisemaan saapunut sahkopostiviesti ja ohjeista hanta videon katsomiseen potilaan aly-

laitteella.

. Potilaan lahdettya puhdista valineet Easydesilld ja pyyhintélapuilla.

. Puhdista my&s kamera linssid lukuun ottamatta ja laita linssinsuojus paikoilleen.

. Pakkaa valineet siististi sailytyslaatikkoon.

. Vie laatikko takaisin taukohuoneeseen.

. Ongelmatilanteissa ota yhteys omaan opettajaasi.

. Jos potilas tulee uudelleen vastaanotollesi, muista pyytaa palautetta opetusvideon kaytosta.
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LIITE 4: PALAUTEKYSELYLOMAKE

Opetusvideo Futudent-suukameran kdytdsta suun omahoidon
ohjauksessa

1. Olen

O 2. vuoden suuhygienistiopiskelija
O 3. vuoden suuhygienistiopiskelija

O 4. vuoden suuhygienistiopiskelija

2. Opetusvideon sisaltd ja laatu. Valitse mielipidettasi eniten kuvaava vaihtoehto.

Taysin  Jokseenkin En Taysin
samaa samaa osaa Jokseenkin eri
mielta mielta sanoa erimieltd  mieltd

Video oli selked kokonaisuus.
Video oli sopivan mittainen.

Videolta on helppo |6ytaa
tarvittava yksittdinen tieto.

Puhe oli selkeda ja helposti
ymmarrettavaa.

Tekstitys oli informatiivinen ja

O O O 00
O O OO0
O O O 00
O O OO0
O O OO0

selkea.
Videolla kaytetyt grafiikat (nuolet ja
ympyrat) selkeyttivat oppimistani. O O O O O

3. Opetusvideon sovellettavuus. Valitse mielipidettdsi eniten kuvaava vaihtoehto.

Taysin  Jokseenkin En Taysin
samaa samaa osaa Jokseenkin eri
mielta mielta sanoa erimieltd  mieltd

Video soveltui hyvin alylaitteella
katsottavaksi. O O O O O

Video antaa hyvin valmiuksia
Futudent-kameran kdyttdon suun
omahoidon ohjauksessa.

O O

Videon katsottuani kynnykseni

kayttdd Futudent-kameraa suun O O
O O

omahoidon ohjauksessa madaltui.

Osaisin kayttaa Futudent-kameraa
itsendisesti suun omahoidon
ohjauksessa videon avulla.

o O O
O O O
O O O



4. Miten kehittaisit opetusvideon sisaltoa?

5. Miten kehittéisit opetusvideon toteutusta?

6. Mista erityisesti pidit videossa?
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LIITE 5: PALAUTEKYSELYN SAATEKIRJE SUUHYGIENISTIOPISKELIJOILLE

Hei!

Olemme neljannen vuosikurssin suuhygienistiopiskelijat Aino Konttila ja Suvi Ylikdrppa. Teemme opinnayte-
tydnamme opetusvideon Futudent-suukameran kaytostd suun omahoidon ohjauksessa. Video on tarkoitettu suuhy-
gienistiopiskelijoille oppimisen tueksi.

Toivoisimme, etta kavisitte katsomassa videomme (kesto noin 4 min) ja vastaisitte my6s palautekyselyymme vide-
oon liittyen. Palautteesi on meille hyvin tarkead. Kysely on tdysin anonyymi ja sen vastaamiseen menee aikaa
muutama minuutti. Vastauksien perusteella arvioimme videon onnistumista ja mahdollisia kehittémisen tarpeita.
Kysely on auki 31.10.2021 asti.

Linkki opetusvideoon: https://youtu.be/ud5qP0q19TY

Linkki palautekyselyyn: https://link.webropolsurveys.com/S/18203F53228900DD

Ystavallisin terveisin
Suvi Ylikérppa ja Aino Konttila
Savonia-ammattikorkeakoulu

Suuhygienistin tutkinto-ohjelma TS18SP
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LIITE 6: OPETUSVIDEON PALAUTEKYSELYLOMAKKEEN TULOSTEN PERUSRAPORTTI

Perusraportti
Opetusvideo Futudent-suukameran kaytosta suun omahoidon
ohjauksessa

Vastaajien kokonaismaara: 25

1. Olen
Vastaajien maara: 25
( 2 40 ]
2. vuoden ‘?UU”","_E]IIHI:}’.\C'[‘,IZ‘.C'H a
3. vuoden ‘?UU”","_E]IIHI:}’.\C'[‘,IZ‘.C'H a
4. vuoden suuhygienistiopiskelija
n | Prosentti
2. vuoden suuhygienistiopiskelija | 3 12,0 %
3. vuoden suuhygienistiopiskelija | 11 44,0 %

N

. vuoden suuhygienistiopiskelija | 11 44,0 %

2. Opetusvideon sisélto ja laatu. Valitse mielipidettasi eniten kuvaava vaihtoehto.
Vastaajien maara: 25

Keskiarvo
Video oli selkea kokonaisuus. n=25 1,0
Video oli sopivan mittainen. n=25 1,0
Videolta on helppo |6ytaa tarvittava yksmat!nen n=25 15
ieto.
Puhe oli selkeaa ja helposti ymmarrettavaa. n=25 1,1
Tekstitys oli informatiivinen ja selkea. 1,2
Videolla kaytetyt grafiikat (nuolet ja ympyrat) 12
selkeyttivat oppimistani. ’

o
-

2 3 4 5

— Keskiarvo 1,2
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Taysin | Jokseenkin En Jok ki Taysin
samaa samaa| osaa| “Cr>eenkin eri | Keskiarvo | Mediaani
mielta mielta | sanoa eri mielta mielta
Video oll seled | 100,0% 0,0% | 0,0% 0.0%| 0,0% 1,0 10
Video oll Sopvan | 40,09 0,0% | 0,0% 0,0%| 0,0% 1,0 1,0
Videolta on
he'pfa°n'/‘i’u3g3: 60,0% 32,0% | 8,0% 0,0%| 0,0% 1,5 1,0
yksittainen tieto.
Puhe oli selkeaa
ja helposti | 92,0% 8,0% | 0,0% 0,0% 0,0% 1,1 1,0
ymmarrettavaa.
Tekstitys oli
informatiivinen ja| 84,0% 16,0% | 0,0% 0,0% 0,0% 1,2 1,0
selkea.
Videolla kaytetyt
grafiikat (nuolet
jaympyrat) | 84,0% 8,0% | 8,0% 0,0% 0,0% 1,2 1,0
selkeyttivat
oppimistani.

3. Opetusvideon sovellettavuus. Valitse mielipidettasi eniten kuvaava vaihtoehto.

Vastaajien maara: 25

Keskiarvo
Video soveltui hyvin alylaitteella katsottavaksi. n=25 1,2
Video antaa hyvin valmiuksia Futudent-kameran
e . . 1,1
kayttdon suun omahoidon ohjauksessa.
Videon katsottuani kynnykseni kayttaa Futudent- =25 18
kameraa suun omahoidon ohjauksessa madaltui. Wt ’
Osaisin kayttaa Futudent-kameraa itsenaisesti
- N - 1,2
suun omahoidon ohjauksessa videon avulla.
0 1 2 3 4 5
— Keskiarvo 1,3
Taysin Jokseenkin | En osaa Jokseenkin Taysin . I
samaa s A . ¢ ... | Keskiarvo | Mediaani
mielti samaa mielta sanoa eri mieltd | eri mielta
Video soveltui hyvin alylaltteellg 88,0% 4.0% 8.0% 0.0% 0.0% 1.2 1.0
katsottavaksi.
Video antaa hyvin valmiuksia
Futudent-kameran kaytt66n suun 88,0% 12,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1.1 1,0
omahoidon ohjauksessa.
Videon katsottuani kynnykseni
kayttda Futudent-kameraa suun 52,0% 24,0% 20,0% 4,0% 0,0% 1,8 1,0
omahoidon ohjauksessa madaltui.
Osaisin kayttaa Futudent-kameraa
itsenaisesti suun omahoidon 76,0% 24,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,2 1,0
ohjauksessa videon avulla.
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4. Miten kehittaisit opetusvideon sisaltoa?
Vastaajien maara: 7

Vastaukset

Sisalto oli hyva ja oleelliset asiat tuli ilmi. Siita ei ollut mainintaa, ettd milla/miten kamera ja muut tarvikkeet puhdistetaan.

Ei lisattavaa

Sisalto oli mielestani riittdvan informatiivinen. Ehka itse videointia tai esimerkkeja siita, mita kaikkea voisi potilaalle nayttaa (vaikkapa
harjausta), olisi voinut olla enemmankin. Saisi laajempaa kokonaiskuvaa mihin kaikkeen futudenttia voisi hyddyntaa potilastydssa.

Pikainen demonstraatio siita, miten laitteet tulee puhdistaa olisi kiva. Esim. puhdistetaanko johdot koko pituudeltaan easydesilla ja
liinalla

Todella hyva ja selkea kokonaisuus!

Ongelmatilanteiden hoitamisesta ei ollut mitdan mainintaa, kenen puoleen kaantya jos esim. mikrofonia ei saa toimimaan? Tai onko
jotain yleisia ongelmia ja ohjeet niiden hoitamiseen?

5. Miten kehittaisit opetusvideon toteutusta?
Vastaajien maara: 5

Vastaukset

Jotkut kohdat menivat melko nopeasti ohi, kaipasin muutama sekuntia lisaa aikaa katsoa.

Ei lisattavaa

Jain miettimaan, olisiko voinut tuoda viela lisaa selkeytta, jos osiot olisivat omina videoinaan? Esim asennus omanaan, videointi
omanaan ja tallennus ja lahettaminen omanaan. Siten voisi nopeasti I6ytaa tarvittaessa ohjeistus esim tallennus ja
lahettamisvaiheesta, eika tarvitsisi etsia ja kelailla videota.

Ei kehitetttavaa.

6. Mista erityisesti pidit videossa?
Vastaajien maara: 10

Vastaukset

Selkea ja rauhallinen puhetyyli.

Videon laatu oli erittdin hyva!

Video tuli juuri sopivaan aikaan, ja tulen kayttamaan sitd varmasti apuna tdman syksyn klinikassa.

Selkeydesta ja ytimekkyydesta

Selkea ja johdonmukainen kokonaisuus.

Rauhallinen ja selked kokonaisuus.

Selkeydesta ja kattavuudesta. Varmasti helpottaa kynnysta ottaa futudent kayttéon potilastdissa. Miten futudentia oikeasti kaytetaan
ei ole kayty varmaan koskaan kunnolla konkreettisesti lapi.

Video oli selkea ja ytimekas. Madaltaa varmasti opiskelijoiden kynnysta ottaa sitd kayttdon omahoidon ohjauksessa.

Selkeys ja puheen rauhallisuus.

Nuolet ja ympyrat :)




