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A paramedic is a health care professional whose job description is very diverse. The clientele includes pa-
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1 JOHDANTO 

Tämä opinnäytetyö on kehitystyö videomateriaalin muodossa. Kehitystyön tarkoituksena oli luoda laa-

dukas, realistinen, informatiivinen ja selkeä esittelyvideo ensihoitajan tutkinto-ohjelmasta Savonia -

ammattikorkeakoulussa. Esittelyvideon avulla alasta kiinnostuneet voisivat tutustua ensihoitajan opin-

toihin. 

Pohdimme Savonia -ammattikorkeakoulun ensihoitajatutkinnon esittelyä, ja tulimme siihen tulokseen, 

että informaatiota opintojen sisällöstä ja etenemisestä löytyy melko huonosti. Lähdimme miettimään, 

miten ensihoitotutkinnon näkyvyyttä voisi parantaa erityisesti Savonia -ammattikorkeakoulua ajatel-

len. Lopputuloksena teimme realistisen, informatiivisen, laadukkaan ja selkeän esittelyvideon, jonka 

avulla tavoitetaan mahdollisimman monta alasta kiinnostunutta. Videolla kerrotaan opintojen sisällöstä 

ja niiden etenemisestä.  

Kehitystyön toimeksiantajana toimi Savonia -ammattikorkeakoulu, joka on yksi Suomen monipuolisim-

mista ja isoimmista ammattikorkeakouluista. Opetusta järjestetään Iisalmessa, Kuopiossa ja Varkau-

dessa (Savonia, 2021.) Kehitystyön kohderyhmä on ensihoitajakoulutuksesta kiinnostuneet. 

Kehitystyön tarkoituksena oli tuottaa laadukas, selkeä, realistinen ja informatiivinen esittelyvideo en-

sihoidon opinnoista kiinnostuneille. Realistisen kuvan aikaansaaminen opinnoista ja työnvaatimuksista 

on tärkeää opiskelumotivaation syntymisen kannalta. Alalle hakeutuu opiskelijoita, joita ovat innoitta-

neet median tuomat mielikuvat ensihoidon hälytysajoista ja dramatisoidut potilastilanteet. Nämä me-

dian luomat mielikuvat ensihoitajan työstä eivät välttämättä kuvaa kovin realistisesti ensihoidon mo-

nikirjoista työnkuvaa. (Linda J. Ross ym., 2018). 

Tällä informaatiolla hakija voi muodostaa realistisen kuvan koulutuksesta, jonka pohjalta heidän odo-

tuksensa niitä kohtaa kehittyy (A. Mielityinen, 2011.)  

Tällä hetkellä muun muassa media on yksi tärkeimmistä tietolähteistä ensihoitajan ammatista. Ensi-

hoidosta kertovat televisio-ohjelmat eivät anna kovin realistista kuvaa ensihoitajan työnkuvasta. Ha-

kijat saattavatkin rakentaa mielikuvansa ensihoidosta tämän pohjalle. Todellisuudessa ensihoitotyö on 

monikirjoista ja vaatii ensihoitajalta monenlaisia taitoja. (H. Karttunen ym., 2011). 

Esittelyvideon avulla hakijoiden tavoitettavuus on helpompaa ja videolla saamme ytimekkäästi kerrot-

tua koulutuksen etenemisestä. Tämä kehitystyö on tärkeä sen kannalta, että hakijat tietäisivät alasta 

enemmän ennen opintoihin hakeutumista. Tämän pohjalta koulutukseen hakisi sellaiset henkilöt, jotka 

tiedostavat koulutuksen vaativuuden ja opintojen etenemisen. Tämä vähentää opintojen keskeyttä-

mistä hakijoiden odotusten vastatessa koulutusta sekä edistää hyvän opiskelumotivaation syntymistä 

ja menestymistä opinnoissa. 
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2 ENSIHOITO 

2.1 Ensihoito  

Ensihoitopalvelu on osa terveydenhuoltoa, joka järjestetään sairaanhoitopiirien toimesta joko itsenäi-

sesti järjestettynä, yhteistyössä toisen sairaanhoitopiirin tai pelastustoimen kanssa, tai ostettuna pal-

veluna ulkopuoliselta palveluntuottajalta. (Sosiaali- ja terveysministeriö, 2021.) 

Ensihoidon päätarkoituksena on tuoda apua paikanpäälle nopeana vasteena ja antaa potilaille tarvit-

tavaa kiireellistä hoitoa ja kuljettaa lopulliseen hoitopaikkaan sellaiset potilaat, joilla on akuutti sairaus 

tai vamma. (Savonia, 2021.)  

 

2.2 Ensihoidon historiaa 

Ensimmäisten sairaaloiden rakennus aloitettiin Suomessa 1700- luvun loppupuolella. Ihmisten tuli ha-

keutua sairaalaan omin keinoin 1900-luvun vaihteeseen asti. Käytäntö oli vaaraksi etenkin heikkokun-

toisille potilaille, jolloin huomattiin merkittävä tarve sairaankuljetusjärjestelmälle. (Keski-Suomen pe-

lastuslaitos, 2021.) 

1900-luvun alkupuolella alkoi sairaankuljetustoiminta, jolloin ajateltiin, että potilaita voidaan hoitaa 

vain sairaaloissa. Sairaankuljetusautojen varustelutaso ei ollut kattava, sekä ainut vaatimus oli saada 

potilas makuuasentoon sairaalaan kuljetuksen ajaksi. Vuonna 1972 kansanterveyslain astuttua voi-

maan sairaankuljetus määrättiin kuntien järjestettäväksi velvollisuudeksi. Samaan aikaan sairaankul-

jetushenkilölle alettiin kouluttaa keskeisiä toimenpiteitä ensihoidon kannalta, sillä oli huomattu, että 

potilas ei usein ollut kerennyt sairaalaan tarpeeksi nopeasti ilman toimenpiteitä. 1970-luvulla alkoi 

lääkintävahtimestari-sairaankuljettajan koulutus, joka kesti 1990-luvun alkuun asti. Tämän jälkeen 

nimike ja koulutus muuttui ja aloitettiin kouluttamaan lähihoitajia perustason ensihoidon tehtäviin. 

Vuosituhannen vaihteessa aloitettiin hoitotason ensihoidon koulutus, joka on sittemmin laajentunut 

kahdeksaan ammattikorkeakouluun. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021.) 

Koulutuksen ja tieverkoston parantumisen myötä potilas pystyttiin tutkimaan jo kohteessa, tunnista-

maan tilanne varhain ja aloittamaan asianmukainen hoito. Näin elintoiminnot saatiin turvattua ennen 

sairaalaan kuljetusta. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021.) 

Vuonna 2011 ensihoitojärjestelmä muuttui entisestään uuden ensihoitoasetuksen myötä. Ensihoito-

henkilöstön koulutukseen kiinnitettiin huomiota. Jokaisen sairaanhoitopiirin tuli hankkia vastuulääkäri, 

sekä ensihoidon kenttäjohtaja. Muutosten myötä moniviranomaistoiminta helpottui, sekä saatiin en-

tistä tasokkaampi hoito mahdolliseksi. Lisäksi ensihoitojärjestelmää porrastettiin, joka muodostuu hä-

täkeskuksesta, perustason ja hoitotason ensihoidosta, lääkäriyksiköstä, sekä päivystyspoliklinikasta. 

Tällöin myös ensihoitotehtävät jaettiin A-, B-, C- ja D- kiireellisyysluokkiin, joille jokaiselle on asetettu 

tavoiteaika potilaan saavuttamiseksi. Näillä keinoilla potilaalle pystytään tarjoamaan oikean tasoista 

tutkimusta ja hoitoa, sillä nykyinen ensihoitopalvelu kattaa entisen sairaankuljetuksen ja lääkinnällisen 

pelastustoimen. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021.) 
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3 ENSIHOITAJAN KOULUTUS JA AMMATTI 

3.1 Ensihoitajan koulutus 

Ensihoitajan (AMK) tutkinto on laajuudeltaan 240 opintopistettä ja kestää neljä vuotta. Koulutus jär-

jestetään päivätoteutuksena, sekä se sisältää sairaanhoitajan (AMK) pätevyyden. Tämän lisäksi Savo-

nia -ammattikorkeakoulussa vuoden 2022 keväällä on myös mahdollista opiskella tutkinto monimuo-

tototeutuksena, jos taustana on ensihoitoon suuntautunut lähihoitajan tutkinto tai pelastajan tutkinto. 

(Savonia, 2021.) 

Ensihoitajakoulutus antaa valmiudet toimia sairaalan ulkopuolella äkillisesti sairastuneiden ja vam-

mautuneiden potilaiden kanssa. Ensihoitaja kohtaa potilaan ensimmäisenä terveydenhuollon ammat-

tihenkilönä sairaalan ulkopuolella, tekee potilaan hoidon tarpeen kiireellisyyden arvion ja tarvittavat 

hoitotoimenpiteet, sekä päättää osaltaan mahdollisesta jatkohoidosta. (Savonia, 2021.) 

Koulutus on jaoteltu viiteen osa-alueeseen. Perusopintoihin, ammattiopintojen teoria- ja harjoittelu 

osioihin, opinnäytetyöhön, sekä valinnaisiin opintoihin. (Savonia, 2021.) Koululla teoriaopetuksen li-

säksi on taitopaja- ja simulaatio-opetusta. Näissä harjoitellaan kädentaitoja, sekä opetellaan potilaan 

tutkimista ja hoitoa mahdollisimman todentuntoisissa tilanteissa. 

Simulaatio-opetus vahvistaa jo opittua teoriapohjaa, kädentaitoja, heittäytymiskykyä, päätöksente-

koa, sekä uskallusta tehdä virheitä turvallisessa oppimisympäristössä. Näitä kaikkia taitoja sovelletaan 

harjoitteluissa sekä työelämässä. (R. Enracott ym., 2011.) 

Ensimmäisenä vuonna opiskelija pääsee perehtymään omaan ammattialaan sekä saa perusteet ensi-

hoitotyön lisäksi hoitotyöstä. Toisena vuotena kliininen osaaminen vahvistuu ja harjoittelut pitävät 

sisällään mielenterveys- ja päihdehoitotyötä, lasten ja nuorten hoitotyötä sekä kirurgisen osastotyön 

tai leikkaussalityöskentelyn. Kolmantena vuonna opiskelija pääsee syventämään omaa osaamistaan 

perustason ja hoitotason ensihoidon parissa. Harjoittelut koostuvat päivystyspoliklinikasta, tehohoito-

työstä ja perustasoisesta ensihoitotyöstä ambulanssissa. Neljäntenä vuonna opiskelija pääsee sovel-

tamaan ja arvioimaan omaa osaamistaan ensihoitotyössä, sekä kykenee työn koordinointiin, johtami-

seen ja itsenäiseen työskentelyyn hoitotasolla. Harjoittelut ovat hoitotasoisessa ambulanssissa, jonka 

lisäksi voit myös tehdä lyhyen jakson sydänvalvonnassa, synnytyssalissa ja leikkaussalissa. (Savonia, 

2021.) 

Koulutus antaa valmiuksia soveltaa ja arvioida ensihoito- ja hoitotyön osaamista, johtamaan työsken-

telyä ensihoitokentällä, sekä työskentelemään ensihoito- ja hoitotyön asiantuntijatehtävissä. (Savonia, 

2021.) 

Ensihoitaja voi jatkaa opintojaan, kun hän on suorittanut sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakou-

lututkinnon, tai muun korkeakoulututkinnon, sekä työkokemusta on takana vähintään 24 kuukautta. 

Ensihoidon kehittäminen- ja johtaminen -koulutus on ylempi ammattikorkeakoulututkinto, joka antaa 

valmiuksia kehittää sekä johtaa ensihoidon palvelujärjestelmää ja määrittää palvelutasoa erilaisten 

analysointien avulla. Koulutuksen suoritettua voi työskennellä asiantuntija-, esimies- ja johtamisteh-

tävissä sosiaali- ja terveysalalla. (Opintopolku, 2021.) 



        

9 (30) 

 

Lisäkoulutuksen aikana ensihoidon tilannetietoisuus kasvaa. Kenttäjohtajan tulee olla tietoinen ympä-

rillä olevista asioista, jotta hän pystyy organisoimaan kentällä olevia tilanteita. (Norri-Sederholm, T. 

2015. Ensihoidon kehittäminen- ja johtajuus järjestetään monimuotototeutuksena. Koulutuksen laa-

juus on 90 opintopistettä, eli 2,5–3 vuotta. (Savonia, 2021.) 

 

3.2 Ensihoitajan ammattinimike 

Ensihoitaja -nimikettä ei ole rekisteröity virallisesti ammattinimikkeeksi. Tämän vuoksi ensihoitaja -

nimikettä voivat käyttää kaikki ensihoidossa työtä tekevät koulutuksesta riippumatta. Ensihoitajana 

voi toimia ammattikolututkinnon suorittanut lähihoitaja, joka on erikoistunut perustason ensihoitoon, 

ammattikorkeakoulututkinnon suorittanut hoitotason ensihoitaja, tai sairaanhoitaja, jolla on ensihoi-

toon erikoistunut lisäkoulutus, sekä myös pelastaja, palomies-sairaankuljettaja ja lääkintävahtimes-

tari. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021). 

 

3.3 Ensihoitajan työnkuva ja vaatimukset 

Ensihoitajan työnkuva on hyvin monipuolinen. Asiakasryhmään kuuluvat kaikenikäiset potilaat, jotka 

ovat akuutisti sairastuneet tai vammautuneet. Työhön kuuluukin potilaan tilan arvio, peruselintoimin-

tojen turvaaminen ja käynnistäminen, potilaan terveydentilan kohentaminen, sekä arviointi jatkohoi-

don tarpeesta. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021). 

Nykyään yhä useampi huonokuntoinen vanhus asuu kotona erilaisten tukipalveluiden avulla, sillä lai-

toshoitopaikkoja ei ole riittävästi. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2021.) Tämä näkyy lisääntyneenä 

työmääränä ensihoidossa ja nykyään iso osa ensihoidon tehtävistä on kiireettömiä tehtäviä. Ensihoi-

tajan työhön kuuluu myös suurena osana kuunnella, neuvoa ja ohjata potilasta ja tämän omaisia. 

(Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021). 

Ensihoitajan työ on monin tavoin kuormittavaa. Työ on henkisesti raskasta, vaatii oma-aloitteisuutta, 

suvaitsevaisuutta ja vastuullisuutta. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021). 

Työ on usein myös hyvin fyysistä. Raskaimmiksi työtehtäviksi koetaan hoitovälineiden ja potilaan nos-

taminen ja kantaminen. Tähän vaaditaan erityisesti lihasvoimaa sekä hengitys- ja verenkiertoelimistön 

hyvää toimintakykyä. (P. Vehmasvaara 2004.) Hyvä lihaskunto ja kestävyyskunto auttaa ennaltaeh-

käisemään työtapaturmia. Kestävyysliikunta osoittautuu oleelliseksi tekijäksi ensihoitajan työkyvyn 

osalta, muun muassa paineluelvytyksen tehokkuudessa. Painelijan väsyessä painelun laatu heikkenee, 

jolloin potilaan selviämisennuste heikkenee. (Kuisma ym., 2013, 273.) Myös liikkuvuus ja notkeus 

auttavat ennaltaehkäisemään vammoja. Hyvä fyysinen kunto auttaa palautumaan ja suoriutumaan 

työstä paremmin. (Hihnala ym., 2019.) 

Ensihoitajalta vaaditaan hyvää stressinsietokykyä, kykyä toimia paineen alla ja tehdä itsenäisiä pää-

töksiä, sillä ensihoitaja on usein ensimmäisenä tapahtumapaikalla. 
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Ensihoitajana teet tiivistä yhteistyötä työparisi kanssa. Ensihoito tekee yhteistyötä muun muassa pe-

lastuslaitoksen, hätäkeskuksen ja poliisin kanssa. Tämän vuoksi hyvät vuorovaikutustaidot sekä sosi-

aaliset taidot ovat oleellisia ensihoitajalle. (Xamk, 2021). 

 

3.4 Ensihoitajan työllistyminen 

Ensihoitajan työ pääsääntöisesti suuntautuu sairaalan ulkopuolelle eli ambulanssiin. Ensihoitajia voi 

työskennellä myös ensiapuklinikoilla, päivystysklinikoilla ja -osastolla, valvontaosastolla, erilaisissa 

koulutus-, hallinto ja kehittämistehtävissä, sekä yrittäjänä. (Keski-Suomen pelastuslaitos, 2021).  

Koulutuksen suoritettua saat myös sairaanhoitajan tutkinnon, joka antaa mahdollisuudet työskennellä 

myös erilaisissa sairaanhoitajan työtehtävissä sosiaali- ja terveysalalla. (Savonia, 2021.) 
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4 VIDEO 

4.1 Videon tuottaminen ja laatu 

Hyvä ja laadukas video ei ole yksiselitteinen käsite, mutta videomateriaalin tuottamiseen on useita 

ohjeita, joiden avulla voidaan saavuttaa hyvä lopputulos. Näitä ovat muun muassa visuaalisuus, tek-

ninen kuvan –ja äänenlaatu, selkeys, sopiva pituus, rajaus, kuvakulmat sekä valaistus. (Miettinen, 

2016). Näiden lisäksi videon käsikirjoitus on tärkeä videon kerronnan kannalta. Käsikirjoitus antaa 

videolle kehykset mitä kuvataan ja missä. Selkeä käsikirjoitus auttaa myös arvioimaan aikaa kuinka 

paljon kuvaukseen täytyy varata aikaa. 

Informatiiviselle esittelyvideolle on tärkeää tieteellinen ja tutkittu tieto luotettavasta lähteestä, jotta 

videon materiaali ei perustu mielipiteisiin tai uskomuksiin, sekä video on paras mahdollinen laadultaan. 

Videomateriaalin editointi on tärkeä osa tuotosta, jotta videosta tulee yhtenäinen ja napakka koko-

naisuus. Videon teon aikana tulee pyrkiä toiminaan järjestelmällisesti ja tulkita tuotosta kriittisesti. 

 

4.2 Videon käyttö opetusmenetelmänä 

Guon ym. (2014) tutkimuksen mukaan lyhyet videot ja sellaiset videot, joissa luennoitsija puhuu sel-

keästi ja innokkaasti omasta opetettavasta aiheestaan, pitävät mielenkiinnon paremmin, kuin videot, 

joissa esitellään aihetta pelkkien luentodiojen avulla. (Guo ym., 2014.) 

Akhyadov ym. (2020) kertoo videomarkkinointiin tähtäävässä tutkimuksessaan, että tuottamalla kor-

kealaatuista ja mielenkiintoista materiaalia sosiaaliseen mediaan, houkuttelee mahdollisia hakijoita 

hakeutumaan yliopistoon. Videomateriaali auttaa hakijaa muistamaan yliopiston paremmin hakuvai-

heessa. YouTube -videopalveluun sijoitettu video säilyy pitkään, mikä antaa uusia katsojia pitkällä 

aikavälillä, joka taas edesauttaa sen suosiota. Potentiaalinen hakija haluaa tietää mahdollisimman 

paljon koulusta, jonne hän aikoo hakeutua, joten videomateriaali sijoitettuna koulun YouTube -sivus-

tolle auttaa hakijaa saamaan tietoaan alasta. Tutkimukseen osallistui 35 yliopiston henkilöstöön kuu-

luvaa ammattilaista, joiden tehtäviin kuului muun muassa markkinoida alaa. (Akhyadov ym., 2020.) 

Videoiden käyttö esitys- ja oppimateriaalina on saanut uuden suunnan tekniikan kehittymisen myötä. 

Videoiden katselijoiden ei tarvitse kokoontua yhteen paikkaan, vaan niitä voidaan katsoa jokaisen 

omalta mobiililaitteelta, joka parantaa erilaisten opetusmenetelmien käyttöä. (Pirnes ym., 2018.) Vi-

deo antaa katsojalleen enemmän informaatiota kuin esittelylomake tai nettisivut. Videossa kerronnan 

lisäksi katsoja näkee myös liikkuvaa kuvaa, jonka kautta voi muodostaa mielikuvia itselleen.  
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5 KEHITYSTYÖN TARKOITUS JA TAVOITE 

Kehitystyön tarkoituksena oli luoda laadukas, realistinen, informatiivinen ja selkeä esittelyvideo ensi-

hoitajan tutkinto-ohjelmasta Savonia -ammattikorkeakoulussa. Esittelyvideo pitää sisällään läpileik-

kauksen koulutusohjelmasta, joka etenee lukuvuosittain opintosuunnitelman mukaisesti. 

Kehitystyön tuotokseksi saimme esittelyvideon, jonka avulla alasta kiinnostuneet voivat tutustua en-

sihoitajan opintoihin Savonia -ammattikorkeakoulussa. Videomuotoisena tuotos on helposti löydettä-

vissä ja saavutettavissa kaikille koulutuksesta kiinnostuneille, joka on katsottavissa ajankohdasta riip-

pumatta. 
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6 KEHITYSTYÖN TOTEUTUS 

6.1 Suunnittelu  

Konkreettisen tuotoksen suunnittelussa ja toteutuksessa on käytetty pohjana hyvän videon kriteereitä, 

joiden pohjalta pyrimme laadukkaaseen lopputulokseen. Videon suunnittelussa käytimme pohjana te-

kemäämme käsikirjoitusta. Videon pyrimme tekemään mahdollisimman lyhyeksi ja napakaksi, jotta 

katsoja jaksaa keskittyä videoon. 

Videon sisällön tuli pohjautua luotettavaan tietoon, jonka saamiseksi oli tärkeää hakea tietoa luotet-

tavista ja ajantasaisista lähteistä. Tieteellisten ja tutkittujen tietojen perusteella voimme varmentua, 

että tulokset ovat laadultaan parhaita mahdollisia, eivätkä perustu mielipiteisiin tai uskomuksiin. 

Suunnittelulle tärkeää oli myös järjestelmällisyys ja lopputuloksen kriittinen tulkinta. Hyödynsimme 

työssämme esimerkiksi Savonia -ammattikorkeakoulun, Keski-Suomen pelastuslaitoksen ja Opintopo-

lun tietokantoja, sekä erilaisia väitöskirjoja. 

Videon tuottamiseen tarvitsimme useita erilaisia resursseja, joista tärkein oli käytettävä aika. Kuva-

simme kehitystyön videon koulusta lainaamallamme videokameralla, jotta saimme tuotettua mahdol-

lisimman laadukasta kuvamateriaalia. Kuvauspaikkana toimi Savonia –ammattikorkeakoulun tilat. 

Videon editointiin selvitimme mahdollisuutta saada apua Savonian markkinointitiimiltä, sillä kenellä-

kään meistä ei ollut aiempaa kokemusta editoinnista. Editointiohjelmaksi valikoitui Wondershare Fil-

mora. Editointiohjelmaa valitessamme etsimme käyttäjäkokemuksia internetin keskustelupalstoilta. 

Helppokäyttöisimmäksi ja selkeimmäksi osoittautui monien käyttäjien kokemusten pohjalta Won-

dershare Filmora. Myös halpa käyttömaksu vaikutti valintaan. Kuvauslupa pyydettiin erikseen Savoni-

alta. Ensihoitovälineistö, hoitajien asustus sekä simulaatioluokkien tilat varattiin hyvissä ajoin ja 

teimme etukäteen käsikirjoituksen, jossa olimme miettineet valmiiksi kuvattavat tilanteet.  

Päädyimme tekemään esittelyvideon, koska halusimme tarjota alasta kiinnostuneille realistista, infor-

matiivista, laadukasta ja selkeää tietoa. Tavoitteenamme ei ollut kasvattaa hakijamäärää, jonka takia 

emme tehneet videota markkinointivideoksi. Koimme, että video on paras tapa kertoa ensihoitajakou-

lutuksesta, sillä video on helposti saavutettava kaikille kiinnostuneille. Tämän vuoksi emme tehneet 

esimerkiksi Savonia -ammattikorkeakoulun nettisivuille uutta esittelysivua koulutuksesta.  

 

6.2 Kehitystyön toteutus 

Kehitystyön aihekuvauksen tekeminen aloitettiin keväällä 2021. Olimme miettineet videomateriaalia 

ensihoitajan opinnoista, sillä Savonia -ammattikorkeakoululta ei löytynyt mielestämme realistista ja 

informatiivista videota opinnoista.  

Aihekuvauksen haastavuudeksi nousivat tutkimukseen käytettävät artikkelit, sillä suomen kielellä ei 

löytynyt tarpeeksi aiheeseemme liittyviä ajankohtaisia tutkimuskatsauksia. Englannin kielellä löytyi 

suurin osa valitsemistamme tutkimuksista, joista kehitystyöhön valikoituivat tärkeimmät työmme ai-

heeseen liittyvät. Suomenkielisiä tutkimuksia ensihoidon opiskeluun liittyen ja videon tekoon liittyviä 
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tutkimuksia ei oikeastaan löytynyt. Käytimme työssämme hyväksi muun muassa tutkimuksia sosiaali-

sen median hyödyntämisestä korkeakouluopintojen esittelyyn sekä tutkimuksia laadukkaan videon 

kriteereistä. Akhyadov ym. (2020) tutkimuksen mukaan myös YouTube –videopalvelu osoittautui so-

pivaksi ja helposti saatavilla olevaksi alustaksi ja näin ollen se valikoitui myös meidän työhömme. 

(Akhyadov ym. 2020). Videon editoinnissa hyödynsimme lähteiden pohjalta löytämiämme hyvän vi-

deon kriteereitä, joiden myötä teimme videosta lyhyen, selkeän ja informatiivisen, sekä pyrimme te-

kemään videosta laadukkaan oloisen. 

Aihekuvaukseen aikaa kului muun opiskelun ohella runsaasti. Aihekuvauksen hyväksynnän jälkeen 

pääsimme suunnitelmavaiheeseen, jota aloimme tekemään kolmannen lukuvuoden lopulla. Alun perin 

ajatuksena oli kertoa ensihoitajan työstä sekä opinnoista.  Videoon olisi sisällytetty potilastilanne, 

mutta videon pituudeksi olisi muotoutunut noin kahdeksan (8) minuuttia. Ohjaavan opettajan avulla 

päädyimme siihen, että jätimme pois potilastilanteen ja teimme esittelyvideon ensihoitajan opinnoista. 

Työsuunnitelmavaiheessa teimme alustavan käsikirjoituksen, jota muokkasimme viimeisen kerran nel-

jännen lukukauden lopulla. Käsikirjoituksen kirjoitimme etenemään kronologisesti lukuvuosien mu-

kaan. 

Kuvausvaiheeseen lainasimme Savonia -ammattikorkeakoululta videokameran ja jalustan. Kuvasimme 

oikeita opetustilanteita sekä tarvittaessa lavastimme erilaisia taitopaja- ja simulaatiotilanteita, jotka 

kuvasivat opintojaksoissa olleita realistisia tapauksia, mitä opintojen aikana olimme tehneet. Videon 

kuvaamiseen käytettiin aikaa noin kaksikymmentä (20) tuntia. Videota pyrittiin kuvaamaan valikoituina 

kuvauspäivinä, jotta pääsimme mahdollisimman nopeasti editointivaiheeseen. Tiesimme editointivai-

heen vievän aikaa, sillä kenelläkään meistä ei ollut kokemusta editoinnista. Kuvaamiseen oli ennalta 

tehty käsikirjoitus, jonka pohjalta kuvasimme kohtaukset. Käsikirjoituksen tekemiseen aikaa kului noin 

kymmenen (10) tuntia. 

Videon editointiin valitsimme Wondershare Filmoran -editointiohjelman. Vesileiman pois saamiseksi 

maksoimme itse yhden kuukauden käyttömaksun sovelluksesta. 

Videon tekovaiheessa olimme yhteydessä ohjaavaan opettajaan, jonka palautteen perusteella muok-

kasimme videota tekovaiheessa. Näiden palautteiden perusteella muun muassa lyhensimme videon 

kestoa. 

Videon ääniraita nauhoitettiin puhelimen mikrofonilla, jonka ääni osoittautui mielestämme laaduk-

kaaksi. Äänen liittäminen videoon onnistui helposti. Lisäksi halusimme laittaa taustamusiikin täyden-

tämään katselukokemusta, jotta videosta tulisi miellyttävämpi. 

Laki määrää, että kaikki palveluntarjoajan sivuille tallenteeksi jäävät videot on tehtävä saavutetta-

vaksi. Saavutettavuusvaatimukset koskevat myös muiden hallinnoimia kanavia, joten myös Youtube 

–palvelussa olevat videot tulee tekstittää ja näin olla saatavilla. Näin ollen videot tulee tekstittää, joten 

tekstitimme esittelyvideon hyödyntäen Hilima –tekstityskonetta. (Videoiden ja äänitysten saavutetta-

vuus, 2022). 



        

15 (30) 

 

Teimme videon valmistuttua kyselyn, jonka palautteiden pohjalta saatoimme muokata vielä videota 

ennen sen julkaisua. Palautteen pohjalta muokkasimme videon ääniraitaa hiljentämällä taustamusiik-

kia, jotta katsojan olisi selkeämpi kuulla videolla kertojan ääni.  

Kehitystyön videon pituudeksi muotoutui kestoltaan noin kolme ja puoli minuuttia pitkä esittelyvi-

deo, jossa kerromme tämänhetkistä tietoa ensihoitajan opinnoista ja ensihoitajan tutkinto-ohjelman 

sisällöstä Savonia -ammattikorkeakoulussa. Videolla kerroimme ensihoitajan opintojen etenemisestä 

ja sisällöstä aikajanamaisesti ensimmäisestä vuodesta viimeiseen vuoteen asti. Video julkaistiin Savo-

nia -ammattikorkeakoulun YouTube –videokanavalla. Savonia -ammattikorkeakoulu saa videoon käyt-

töoikeudet. 

Editointivaiheeseen pyrimme ensin saamaan neuvoja Savonian markkinointitiimiltä, mutta päädyimme 

lopulta editoimaan sen itse. Videon valmistuttua pyysimme vielä hyväksynnän Savonian markkinointi-

tiimiltä. Heidän avullaan video tekstitettiin ja julkaistiin Savonia -ammattikorkeakoulun Youtube –ka-

navalla. 
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7 ARVIOINTI 

7.1 Tuotoksen arviointi 

Videon onnistumista mitattiin palautekyselyn avulla, joka löytyy liitteenä kehitystyön liitteissä (kts. 

Liite 2).  Kyselyn kohderyhmäksi valittiin Savonia -ammattikorkeakoulun viimeisen vuoden ensihoita-

jaopiskelijat, koska heillä on paras ajankohtainen käsitys ensihoidon opinnoista Savonia –ammattikor-

keakoulussa.  Palautekyselyn avulla selvitettiin videon laadukkuutta, pituutta, sopivuutta esittelyma-

teriaaliksi ja sitä, että vastaako video käsityksiä ensihoidon koulutuksesta Savonia –ammattikorkea-

koulussa. Palautekysely julkaistiin Webropol -alustalla ja linkki sekä ohjeet kyselyyn lähetettiin vastaa-

jille sähköpostissa. Kysely julkaistiin 18.1. ja kyselylomakkeeseen oli aikaa vastata viikon ajan. Palau-

tekysely lähetettiin viimeisen vuoden ensihoitajaopiskelijoille (n=34), joista vastasi 12 henkilöä. 

 

7.2 Kyselyn laatiminen 

Palautekysely laadittiin Webropol -alustalle. Kyselylomakkeen alkuun kirjoitettiin saateteksti, jossa ker-

rottiin kehitystyön tarkoituksesta ja julkaisemisesta, henkilötietojen keräämisestä ja vastausten käy-

töstä kehitystyössä. Vastaajilta pyydettiin suostumus kyselyyn vastaamisesta sekä heidän vastaus-

tensa käytöstä kehitystyön osana. Palautekysely muodostui kuudesta kohdasta. 

Ensimmäisessä kysymyksessä kartoitettiin taustatietoja sen osalta, katsoiko kyselyyn vastaaja videon 

kokonaisuudessaan. 

Toisessa osiossa kysyttiin kysymyksiä liittyen videon laatuun ja sisältöön. Näitä kysymyksiä oli yh-

teensä neljä. Näihin kysymyksiin oli valmiit vastausvaihtoehdot, jotka muodostettiin Likert –asteikon 

pohjalta. Asteikko oli viisiportainen ja vaihtoehdot olivat täysin eri mieltä, jokseenkin eri mieltä, ei 

samaa eikä eri mieltä, jokseenkin samaa mieltä sekä täysin samaa mieltä. Päädyimme tähän vastaus-

vaihtoehtoon tulosten tulkinnan helpottamiseksi. 

Viimeisenä kohtana oli avoin vastauskenttä, johon saattoi halutessaan antaa vapamuotoista palautetta 

videosta. 

 

7.3 Kyselyn jakaminen 

Lähetimme linkin kyselyyn vastaajien sähköposteihin Webropol -alustan kautta. Sähköpostissa oli 

myös linkki esittelyvideoon, sekä esittely kehitystyöstä ja ohjeet kyselyyn vastaamiseen. Kyselyn lä-

hetimme Savonia –ammattikorkeakoulun viimeisen vuoden ensihoitajaopiskelijoille. Valitsimme heidät 

kyselyn kohderyhmäksi sen takia, että heillä on paras ja ajankohtaisin käsitys ensihoitajaopintojen 

muodostumisesta Savonia –ammattikorkeakoulussa. Näin he pystyvät parhaiten arvioimaan kuinka 

hyvin esittelyvideo vastaa opintojen sisältöä ja etenemistä. Palautekyselyyn oli viikon verran aikaa 

vastata. 

 



        

17 (30) 

 

7.4 Kyselytulosten käsittely  

Vastaukset käsiteltiin anonyymisti. Palautekyselyn vastaukset analysoitiin tilastomatemaattisia analyy-

simetodeja ja laadullista sisällönanalyysia käyttäen. Analyysimetodi valittiin kysymyksen laadun mu-

kaan. Vastaukset, joissa oli valmiit vastausvaihtoehdot, analysoitiin tilastomatemaattisesti Excel –las-

kentataulukon avulla.  Annoimme vakioiduille vastausvaihtoehdoille numeerisen arvon väliltä 1–5.  

Vastausten kokonaismäärästä laskimme, kuinka monta vastaajaa prosentuaalisesti oli mitäkin mieltä 

Likert -asteikon pohjalta. Vastaukset on taulukoitu frekvensseinä sekä prosentteina. Kehitystyörapor-

tissa tulosten havainnollistamiseksi esitimme tulokset myös graafisesti palkkikaavioiden muodossa, 

jotta visuaalisuutta voi käyttää tutkimustulosten hahmottamisen tukena. 

Kyselyn viimeinen kohta oli avoin tekstikenttä, johon saattoi jättää vapaan kommentin videosta. Vas-

taukset olivat muodoltaan vapaita kommentteja, joten niiden käsittely tilastomatemaattisesti asettaen 

numeraalisen arvon ei olisi ollut mielekästä. Viimeinen kysymyskohta analysoitiinkin laadullista sisäl-

lönanalyysia hyödyntäen. Analyysi toteutettiin käymällä vapaan tekstikentän kommentit läpi ja jaotte-

lemalla vastaukset sisällön mukaan. Jaotteluperusteena käytettiin kommenttien pääaiheita. Nämä kä-

sittelivät videon sisältöä ja videon ääniraitaa. 

 

7.5 Kyselyn tulokset 

Palautekysely (kts. Liite 2) lähetettiin 34:lle viimeisen vuoden ensihoitajaopiskelijalle ja heistä vastasi 

12 (n=12) henkilöä. Vastausprosentti oli 35 %.  Kaikki palautekyselyyn vastanneet suostuivat vas-

tausten käyttämiseen osana kehitystyöraporttia vastatessaan palautekyselyyn. 

 

Kyselyn ensimmäisessä varsinaisessa kysymyksessä varmistettiin, että kaikki kyselylomakkee-

seen vastaajat ovat katsoneet kyselyyn liittyvän esittelyvideon ”Ensihoitajaopinnot Savonia -ammatti-

korkeakoulussa” ennen palautekyselyyn vastaamista (KUVIO 1.). Enemmistö oli katsonut videon 

alusta loppuun asti, mutta osa, (17 %) ei ollut katsonut, mikä heikentää tulosten luotettavuutta, sillä 

palautekyselyn kysymykset vaativat videon katsomisen ennen kysymyksiin vastaamista. 

 

KUVIO 1. Väittämän ”Ensihoitajaopinnot Savonia -ammattikorkeakoulussa” -väittämän 

analyyttinen jakauma. 

 

 

Palautekyselyn kysymyksissä 2.–5. käytettiin hyväksi Likert –asteikkoa. Vastausvaihtoehdot olivat täy-

sin samaa mieltä, jokseenkin samaa mieltä, ei samaa eikä eri mieltä, jokseenkin eri mieltä sekä täysin 
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eri mieltä. Näiden vastausvaihtoehtojen myötä saimme tietoon mitä mieltä kyselyyn osallistujat olivat 

videosta. 

 

Toisessa kysymyksessä ”Video vastasi käsitystäni ensihoitajan koulutuksesta” (KUVIO 2.) selvitet-

tiin vastasiko esittelyvideo realistisesti Savonia -ammattikorkeakoulussa tapahtuvaa opetusta ja opin-

tojen sisältöä. Kyselyyn vastanneista (n=12) suurin osa (75 %), (n=9) oli sitä mieltä, että videon 

sisältö vastasi Savonia -ammattikorkeakoulussa tapahtuvaa ensihoitajakoulutusta täysin. Neljännes 

(25 %), (n=3) kyselyyn vastanneista olivat jokseenkin samaa mieltä ensihoitajakoulutuksesta Savonia 

-ammattikorkeakoulussa. Kukaan kyselyyn vastanneista ei ollut täysin eri mieltä, jokseenkin eri mieltä 

tai ei samaa eikä eri mieltä asiasta. 

 

 

KUVIO 2. Väittämän ”Video vastasi käsitystäni ensihoitajan koulutuksesta” -vastausten absoluuttinen 

jakauma. 

 

 

Kolmannessa kysymyksessä ”Mielestäni video sopii ensihoitajan opinnoista kiinnostuneelle esittelyma-

teriaaliksi.”  (KUVIO 3.) selvitettiin, sopiiko videomateriaali ensihoitajaopinnoista kiinnostuneille hen-

kilöille. Kyselyyn vastanneista 58 % (n=7) mielestä video sopii Savonia -ammattikorkeakoulun ensi-

hoitajaopintojen esittelyvideoksi alasta kiinnostuneille. Jokseenkin samaa mieltä asiasta oli 42 % (n=5) 

vastanneista. Kukaan kyselyyn vastanneista ei ollut täysin eri mieltä, jokseenkin eri mieltä tai ei samaa 

eikä eri mieltä asiasta. 
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KUVIO 3. Väittämän ”Mielestäni video sopii ensihoitajan opinnoista kiinnostuneelle esittelymateriaa-

liksi.” -vastausten absoluuttinen jakauma. 

 

 

Neljännessä kysymyksessä ”Koen, että video oli laadukkaasti toteutettu.” (KUVIO 4.) haluttiin kartoit-

taa vastaajien mielipiteitä videon laadukkuudesta. Tässä kysymyksessä oli kaikista kyselylomakkeen 

(Liite 2.) kysymyksistä eniten hajontaa. Vastanneista 42 %, eli viisi henkilöä oli sitä mieltä, että video 

on laadukkaasti toteutettu. Jokseenkin samaa mieltä oli myöskin 42 %, (n=5). Kaksi kyselyyn vastan-

nutta (16 %) ei ollut samaa eikä eri mieltä siitä, oliko video laadukkaasti toteutettu. Kukaan kyselyyn 

vastanneista ei ollut täysin eri mieltä tai jokseenkin eri mieltä. 

  

 

KUVIO 4. Väittämän ”Koen, että video oli laadukkaasti toteutettu.” -vastausten absoluuttinen jakauma. 

 

 

Viidennessä kysymyksessä ”Video oli sopivan mittainen.” (KUVIO 5.) haluttiin kartoittaa pitääkö vi-

deota tarvittaessa pidentää tai lyhentää. Tavoitteena oli luoda tiivis video, jonka katsomiseen jaksaa 

keskittyä videon pituuden puolesta. Lähes kaikki (92 %, n=11) palautekyselyyn vastanneista oli sitä 

mieltä, että video on sopivan pituinen. Yhden (8 %) vastaajan mielestä video oli liian pitkä. Kenenkään 

vastaajan mielestä video ei ollut liian lyhyt. 

 

 

KUVIO 5. Väittämän ”Video oli sopivan mittainen.” -vastausten absoluuttinen jakauma  

 

 

Kyselyn viimeisessä osassa oli vapaa aihekenttä, johon pystyi antamaan palautetta Likert -asteikon 

kysymysten ulkopuolella. Kyselyyn vastanneista kahdeksan henkilöä vastasi avoimiin kysymyksiin. 
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Avointen kysymysten vastausprosentti (67 %) yllätti sillä kysymys ei ollut pakollinen ja kysymykseen 

vastaaminen on yleensä aikaa vievää vastaajalle. Kyselyyn tuli avoimia vastauksia enimmäkseen vi-

deon sisältöön ja ääneen liittyen.  

 

Suurimmaksi osaksi (67 %) videon kommentit olivat positiivista palautetta. Positiivista palautetta video 

sai ensihoitajaopintojen systemaattisesta kulusta, sekä opintoihin liittyvistä tärkeimmistä lukuvuosisi-

sällöistä, videoklippien laadukkuudesta ja visualisoinnista. Videon sanottiin olevan myös informatiivi-

nen, monipuolinen, ensihoitajan opintoja hyvin kuvaava sekä konkreettinen. Kerronnan koettiin olevan 

selkeää ja johdonmukaista. 

 

Parannusehdotuksia ja kritiikkiä tuli kolmelta (n=3, 33 %) kyselyyn vastanneelta. Kritiikki käsitteli 

videon taustamusiikin äänenvoimakkuutta ja kertojan puheenlaatua. Parannusehdotuksia saimme 

muun muassa C1-ajokortin mainitsemiseen videossa, jotta katsojalle ei tule väärä käsitys koulutukseen 

pääsyn vaatimuksista. 
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8 POHDINTA 

8.1 Kehitystyön prosessi 

Kehitystyön tarkoituksena oli luoda laadukas, realistinen, informatiivinen ja selkeä esittelyvideo ensi-

hoitajan tutkinto-ohjelmasta Savonia -ammattikorkeakoulussa. Esittelyvideon avulla alasta kiinnostu-

neet voisivat tutustua ensihoitajan opintoihin. Videomateriaalin arvioinnissa oli kannattavaa tehdä ky-

sely koulutuksesta parhaiten tietäville, sekä arvioida videon kompetensseja, miten ne soveltuvat kou-

lutuksen esittelyvideoksi. 

Palautekyselyyn vastanneista suurin osa oli katsonut videon kokonaisuudessaan. Kuitenkin osa oli 

jättänyt videon kokonaan katsomatta tai ei ollut katsonut videota loppuun asti. Nämä tulokset heiken-

tävät kyselyn luotettavuutta, sillä kaikki kyselylomakkeen kysymykset liittyivät videoon eikä luotettavia 

vastauksia voi antaa ilman, että on katsonut koko videon. 

Videon teon aikana pohdimme, mitä kaikkea videoon kannattaa kuvata ja mitä jättää pois. Videon 

pääpaino olisi kokonaisvaltaisesti ensihoitajan koulutuksessa, eikä painottuisi liikaa ensihoidon opin-

toihin, joita on pääsääntöisesti kolmantena ja viimeisenä vuonna. Valitsimme videon sisältöön laajem-

pia ja oleellisimpia kokonaisuuksia opintojen sisällöstä, jotta saisimme pidettyä videon tiiviinä ja sopi-

van mittaisena. Kaikki kyselyyn vastanneista neljännen vuoden ensihoitajaopiskelijoista olivat sitä 

mieltä, että video vastasi täysin, tai jokseenkin käsitystä koulutuksesta ja sopii alasta kiinnostuneille. 

Vastausten perusteella onnistuimme toteuttamaan laadukkaan, realistisen, informatiivisen ja selkeän 

esittelyvideon, jotka olivat myös videon tavoitteita. 

Kokemattomuus videon tekemisessä ja editoimisessa tuotti haasteita kehitystyön tekijöiden kohdalla. 

Vastauksista ilmeni, että suurin osa kyselyyn vastanneista oli tyytyväisiä videon laatuun. Muutaman 

vastaajan mielestä videon laatuun olisi voinut kiinnittää enemmän huomiota. Korjasimme palautteen 

perusteella laadullisia poikkeamia, mutta äänenlaatua emme voineet parantaa puuttuvien laitteiden 

takia.  

Aluksi video oli huomattavasti pidempi kuin valmis, noin kolme ja puoli minuuttia pitkä video. Teko-

vaiheessa päätimme lyhentää videota, jotta se pysyisi koko ajan mielenkiintoisena ja sen jaksaisi kat-

soa loppuun. Videota lyhensimme leikkaamalla videoklippejä lyhyemmiksi ja tiivistämällä opintojen 

kuvailua. Vastausten perusteella onnistuimme videon pituudessa, sillä suurin osa oli sitä mieltä, että 

video on sopivan pituinen. Yleisesti ottaen esittelyvideon ihanne pituus olisi 3–4 minuuttia, pidem-

mässä videossa katsojan mielenkiinto hiipuu. (Glenn Gabe, 2008). Videon kohderyhmä on alaa harkit-

sevat ja siitä kiinnostuneet, jotka yleensä myös jaksavat katsoa pidempiä videoita. Täten ajattelimme, 

että video voisi olla hieman tästä pidempi, jotta kaikki koulutuksen kannalta oleellinen asia saadaan 

ilmaistua videolla.  

 

Palautekyselyn perusteella esittelyvideo oli onnistunut, sillä pääosin palaute oli positiivista. Kehitystyön 

tekijät olivat myös itse tyytyväisiä videotuotokseen, joka oli heidän ensimmäinen videonsa. Tuotoksen 

koettiin täyttävän halutut tavoitteet laadukkaasta, realistisesta, informatiivisesta ja selkeästä videosta. 
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8.5 Eettisyys ja luotettavuus 

Kehitystyön tuotoksena on video, joten emme voi olla varmoja missä kaikkialla video on saatavilla sen 

julkaisun jälkeen. Videolla esiintyvät henkilöt esiintyvät siinä vapaaehtoisesti, eikä henkilöiden kasvoja 

näytetä kuin välttämättömissä tilanteissa. 

Salassapitovelvollisuuden tarkoitus on suojata yksityisyyttä ja sen rikkominen on rangaistava teko. 

Kehitystyössämme olemme huomioineet salassapitovelvollisuuden. Salassapitovelvollisuus näkyy vi-

deon informatiivisuutta ja laadukkuutta mittaavalla kyselylomakkeella, joka teetettiin Savonia -am-

mattikorkeakoulun neljännen vuoden ensihoitajaopiskelijoille. Kysely tehtiin nimettömästi ja kyselyyn 

vastaaminen oli vapaaehtoista.  Kyselylomakkeen täyttäjän tuli antaa suostumus tietojenkäsittelyyn 

nimettömänä. Tutkimustietoja ei luovuteta ulkopuolisille, jotta salassapitovelvollisuus toteutuu. Vide-

ossa näkyvät potilastapaukset olivat simuloituja, joten potilasturvallisuus ei vaarannu tilanteissa. 

Tekijänoikeuksista on säädetty laissa. Tekijänoikeuksiin kuuluu taloudelliset ja moraaliset oikeudet, 

sekä muuntelu ja muuttamisoikeudet, joiden nojalla vain niiden haltija saa muokata tai käyttää teosta. 

Tekijänoikeus lainsäädäntö ei aiheuta ristiriitaa kehitystyöprosessissa, sillä kaikki materiaalit, joita 

olemme käyttäneet, ovat julkiseen käyttöön tarkoitettua materiaalia. Olemme huomioineet tekijänoi-

keuslainsäädännön mukaisesti käyttämämme materiaalit ja merkanneet näihin kaikkiin tekijät ja tie-

don lähteiden sijainnin. (Finlex, 2021). 

Kuvausluvan kysyimme Savonia -ammattikorkeakoululta, sekä teimme hankkeistamissopimukset. Ky-

syimme myös aina ennen kuvaamisen aloittamista suostumuksen kuvattavilta henkilöiltä. Tekstin lu-

vaton lainaaminen omanaan eli “plagiointi” tarkistettiin Moodlen Turnitin -plagioinnintunnistusohjel-

mistolla. 

 

Kehitystyön lähteinä käytimme ajankohtaisia tutkimuksia sekä suomeksi että englanniksi. Tutkimukset 

ovat pääosin haettu erinäisistä tietokannoista, kuten PubMed, Medic ja Google Scholar. Lisäksi läh-

desivustoina on käytetty pelastuslaitoksen verkkosivuja ja luonnollisesti myös Savonia AMK:n omia 

verkkosivuja mahdollisimman ajankohtaisen tiedon vuoksi. Lähteisiin on viitattu oikeaoppisesti Savo-

nian raportointipohjan ohjeella. Lähteet ovat tarkoin harkittuja, jotta luotettavuus ja ajantasaisuus 

pitäisivät paikkansa. Haimme tutkimustietoa systemaattisesti ja laaja-alaisesti käyttäen muun muassa 

hakusanoja “video” ensihoitajakoulutus” ja “ensihoito”. 

 

8.6 Ammatillinen kasvu 

Kehitystyö videomuodossa antoi omat haasteensa, sillä kenelläkään ei ollut aiemmin kokemusta vi-

deon editoinnista tai kuvaamisesta. Työhön oli valmistauduttu tekemällä kehitystyöhön liittyvä kurssi 

Tutkin, oivallan ja kehitän, joka antoi hieman valmiuksia tiedon etsimisessä sekä lähdeviittausteknii-

koista ja kehitystyön prosessista. Aiempaa kokemusta ei vastaavanlaisesta työstä ollut, joten kehitys-

työ osoittautui työllistäväksi muun koulutoiminnan ohella. 
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Opimme etsimään tietoa erilaisista tutkimusartikkeleita kattavista tietokannoista, sekä kuvaamaan ja 

editoimaan videomateriaalia, mitä voimme mahdollisesti hyödyntää tulevaisuudessa jatkokouluttautu-

mista ajatellen. Käsikirjoitusta tekemällä saimme haastaa itseämme ajattelemaan, miten tietoa voi-

daan jakaa videon muodossa helposti ymmärrettävästi. Lisäksi opimme tekemään työtä ryhmässä, 

mikä toi omia haasteitaan aikataulusuunnittelussa ja kommunikoinnissa. Koimme, että opimme kom-

munikoimaan paremmin työn edetessä ja laadukkaalla suunnittelulla saimme säästettyä aikaa, joka 

oli merkittävä resurssi työtä tehdessä. Ensihoidossa työparitoiminta ja yhteistyö muiden viranomaisten 

kanssa luo pohjan, jonka päälle rakentuu turvallinen ja laadukas potilastyö.  

Mielestämme video antaa realistista, informatiivista, laadukasta ja selkeää tietoa ensihoitajan opinto-

jen etenemisestä Savonian ammattikorkeakoulussa, jota pystytään hyödyntämään ensihoidon opin-

noista kiinnostuneille hakijoille. 

 

8.7 Jatkokehitystyö 

Videon järkevän pituuden vuoksi käsittelimme videolla vain ensihoidon koulutusohjelman etenemistä 

ja sisältöä Savonia –ammattikorkeakoulussa. Rajasimme videon ulkopuolelle itse ensihoitajan työnku-

vasta kertomisen, sillä sen sisällyttäminen esittelyvideoon olisi tehnyt videon pituuden liian pitkäksi ja 

näin ollen katsojat eivät olisi jaksaneet keskittyä katsomiseen. 

Hakijoita kuitenkin varmasti kiinnostaisi myös realistinen ja informatiivinen esittelyvideo, jossa kerrot-

taisiin enemmän ensihoitajan monipuolisesta ammattista ja työnkuvan laajuudesta. Jatkossa tästä 

aiheesta voisikin kehittää jatko-osan tämän kehitystyön tuotokselle, jossa keskityttäisiin enemmän 

ensihoitajan työnkuvaan ja ammattiin. 
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LIITE 1: KÄSIKIRJOITUS 

VIDEON KÄSIKIRJOITUS: 

 

Aloituskohtaus: Ensihoitajaopinnot Savonia -ammattikorkeakoulussa 

Videomateriaali: Savonian logo, sekä Savonia -ammattikorkeakoulun ulkotilojen kuvaus 

Ääniraita: “Ensihoitajaopinnot Savonia –ammattikorkeakoulussa" 

 

Koulutuksesta kertova kohtaus: 45sek 

Videomateriaali: Varusteiden ja paarien käsittelyä, teoriatunti, taitopajat, simulaatiotilat 

Ääniraita: Ensihoitajalta vaaditaan hyviä vuorovaikutustaitoja, kykyä hallita nopeasti muuttuvia tilan-

teita, hyvää fyysistä kuntoa ja paineensietokykyä. Ambulanssin ajamiseen vaaditaan C1 –ajokortti. 

Tutkinto kestää neljä vuotta ja on laajuudeltaan 240 opintopistettä. Samalla opiskellaan sairaanhoi-

tajan pätevyys. 

Opetus tapahtuu teoriaopintoina, taitopajoina ja simulaatioina. Taitopajoissa harjoitellaan kädentai-

toja. Simulaatiossa harjoitellaan hoitajan roolia simuloiduissa potilastilanteissa, joissa kehityt ongel-

manratkaisussa sekä päätöksenteossa. Opinnoista kolmasosa on harjoittelua työelämässä. 

 

Vuosi 1: 30sek 

Videomateriaali: polven avaaminen, muistisairaan kohtaaminen- simulaatio, pyörätuoliin siirtyminen, 

paarien käsittely 

Ääniraita: Ensimmäisenä vuonna perehdytään hoitotaidon ja ensihoidon perusteisiin, tutustutaan 

ihmisen anatomiaan ja fysiologiaan, sekä yleisimpiin sairauksiin ja lääkkeisiin. Lisäksi käsitellään kes-

keiset sosiaali- ja terveyspalvelut sekä näitä ohjaava lainsäädäntö. Ensimmäisen vuoden opintoihin 

kuuluvat perusterveydenhuollon ja kotihoidon harjoittelut, sekä lyhyt tutustumisjakso ambulanssissa. 

 

Vuosi 2: 40sek 

Videomateriaali: teoriatunti, lääkkeen vetäminen ampullista, kanylointi, steriili pukeutuminen, vau-

van pesu ja käsittely 

Ääniraita: Toisena vuonna opiskellaan englannin ja ruotsin perusopinnot. Syksyllä opiskellaan lasten, 

nuorten ja perheiden ensihoitoa ja hoitotyötä, sekä mielenterveys- ja päihdehoitotyötä. Näiden har-

joittelut ovat opintojaksojen jälkeen. Lääkehoidon osaamista syvennetään. Keväällä opiskellaan pe-

rioperatiivisen potilaan hoitotyötä, jossa hoidetaan potilasta leikkausta ennen, sen aikana ja sen jäl-

keen. Perioperatiivisen hoitotyön harjoittelu on kevätlukukaudella. Tämän jälkeen toisen vuoden lo-

pulla on myös perustason ensihoidon ensimmäinen opintojakso. 

 

Vuosi 3: 50sek 

Videomateriaali: alatiesynnytys, vammapotilaan tukeminen, perustason ensihoidon simulaatiot, 

synkronoitu kardioversio, intubaatiossa avustaminen 

Ääniraita: Kolmantena opiskeluvuonna keskitytään akuutti- ja tehohoitoon, sekä syvennytään hoito-

tason ensihoidon opintoihin. Opiskelija suorittaa perustasoisen ensihoidon harjoittelun ambulans-

sissa syyslukukaudella. Keväällä on harjoittelut päivystyksessä ja teho-osastolla. 
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Hoitotason ensihoidon opinnoissa opiskelija pääsee soveltamaan ja syventämään omaa osaamistaan 

erilaisissa taitopajoissa sekä simulaatioissa. Taitopajoissa harjoitellaan muun muassa synnytyksen 

hoitamista, vaikean vammapotilaan tutkimista ja hoitamista sekä sähköistä rytminsiirtoa. 

 Lisäksi opiskelijalla on sairaanhoitajan valtakunnallinen koe keväällä. 

 

Vuosi 4: 35sek 

Videomateriaali: io. poraus, ekg:n ottaminen ja tulkinta, tilannejohtaminen ja pienoismallilla monivi-

ranomaisharjoitus, hoitotason ensihoidon simulaatiot 

Ääniraita: Viimeisenä opiskeluvuonna opiskelijan tulee viimeistään suorittaa valinnaiset opinnot, sekä 

opinnäytetyö. Osaamista syvennetään ensihoidon simulaatioissa ja tilannejohtamisharjoitteissa.  

Opiskelija suorittaa kaksi hoitotason ensihoidon harjoittelua, joissa on mahdollista tehdä osa myös 

sydänvalvonnassa, synnytyssalissa tai leikkaussalin ilmateiden hallintajaksolla. Harjoittelut tehdään 

alkusyksystä ja alkuvuodesta.  

Opiskelija suorittaa ensihoidon valtakunnallisen kokeen, sekä antaa näytöt osaamisestaan.  

 

Lopetuskohtaus: 10sek 

Ääniraita: täytemusiikki 

Lopputekstit: Savonian logo ja “Tervetuloa opiskelemaan!” -teksti. 
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LIITE 2: KYSELYLOMAKE 

Kyselylomake 

 
Kysely: Ensihoitajaopinnot Savonia –ammattikorkeakoulussa 

 

 
 

Hei! 
 

 
Tämä kysely toimii osana Savonia -ammattikorkeakoululle tuotettavaa opinnäytetyötä. Opinnäytetyön tarkoituksena 

on luoda realistinen ja informatiivinen esittelyvideo ensihoitaja –ammattikorkeakoulututkinnosta Savonia -ammatti-

korkeakoulussa. Video tullaan julkaisemaan YouTube –videona. Tämän kyselyn tarkoituksena on selvittää esittelyvi-
deon onnistumista informatiivisissa tavoitteissaan.  

 
Kysely toteutetaan täysin anonyymisti ja kyselyn tuloksia käytetään vain tämän opinnäytetyön tarkoituksiin. Kyselyyn 

vastanneiden henkilötietoja ei tallenneta. Kyselyn tulokset esitellään opinnäyteraportissa, joka tullaan julkaisemaan 

Theseus-tietokannassa. 
 

Katsothan videon ennen kuin vastaat kyselyyn ja vastaathan jokaiseen pakolliseksi merkittyyn kohtaan. 
 

Kiitos osallistumisesta! 

 
 

Suostumus 
 

Olen tietoinen minua koskevasta tietosuojasta. Olen saanut informaatiota opinnäytetyöhön liittyvästä henkilötietojen 
keräämisestä, käsittelystä ja luovuttamisesta.  Osallistun vapaaehtoisesti kyselytutkimukseen ja ymmärrän, että voin 

peruuttaa tämän suostumukseni koska tahansa. Olen tietoinen, että mikäli peruutan suostumukseni, minun suostu-

mukseni peruuttamiseen mennessä kerättyjä vastauksia voidaan käyttää tutkimusaineistossa. Osallistumalla vahvis-
tan suostumukseni tähän kyselytutkimukseen. Suostun vastausteni käyttöön osana opinnäytetyötä. 

 
 

Taustatietoni 

 
Vastausvaihtoehdot: Kyllä, Ei 

 
1. Katsoin “Ensihoitaja AMK - ensihoitajaopinnot Savonia -ammattikorkeakoulussa” -videon kokonaisuudes-

saan 
 

Videon laatu ja sisältö 

 
Vastausvaihtoehdot kohdissa 2-4: Täysin samaa mieltä, Jokseenkin samaa mieltä, Ei samaa eikä eri mieltä, Jok-

seenkin eri mieltä, Täysin eri mieltä 
Vastausvaihtoehdot kohdassa 5: Liian pitkä, Sopivan mittainen, Liian lyhyt 

 

2.Video vastasi käsitystäni ensihoitajan koulutuksesta. 
3.Mielestäni video sopii ensihoitajan opinnoista kiinnostuneelle esittelymateriaaliksi. 

4.Koen, että video oli laadukkaasti toteutettu. 
5.Video oli sopivan mittainen. 

 

Vapaa palaute 
 

6. Tähän voit kirjoittaa vapaamuotoisesti palautetta videosta.  
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LIITE 3: VIDEON LINKKI 
YouTube, Savonia -ammattikorkeakoulu, Ensihoitajaopinnot Savonia-ammattikorkeakoulussa. 

 Saatavissa: https://www.youtube.com/watch?v=idsJRWUb49g 

https://www.youtube.com/watch?v=idsJRWUb49g

