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Tiivistelma

Vuonna 2019 Kiinassa I8ydettiin uusi koronavirus (covid-19), joka levisi nopeasti ympari maapalloa seka sairas-
tutti miljoonia ihmisid. Kevaalld 2020 Maailman terveysjarjestdé WHO julistikin taudin pandemiaksi. Virus levida
pisara- sekd kosketustartuntana ja se aiheuttaa ihmiselle tyypillisesta hengitystieinfektion kaltaisia oireita. Pa-
himmillaan tartunnan saanut voi tarvita sairaalahoitoa.

Etenkin pandemian alussa covid-19-tartunnat kuormittivat terveydenhuoltoa seka hoitohenkiléstéa monialai-
sesti. Rdntgenhoitajilla on keskeinen rooli potilaiden hoitamisessa ja ladketieteellisen kuvantamisen toteuttami-
sessa terveydenhuollossa. Rontgenhoitajat ovat osallistuneetkin tiiviisti myds koronavirusta sairastavien potilai-
den hoitamiseen. Pandemian my&ta monenlaiset suojavarusteet ovat tulleet tutuiksi hoitotydssa. Suojavarus-
teiden kayttaminen seka niihin liittyvat eroavat ohjeistukset ovat tuoneet omia haasteita tyéhén. Pandemialla
on ollut siis suuria vaikutuksia muun muassa réntgenhoitajien tydssdjaksamiseen seka tyén kuormittavuuteen.

Taman kehittamistyon tilaajana toimi Savonia-ammattikorkeakoulu. Tyd on toteutettu kehittamistydna ja sen
tiedonhaun on hy6édynnetty kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Tyon tavoitteena oli antaa ajankohtaista seka luo-
tettavaa tietoa koronaviruksesta seka sen vaikutuksista rontgenhoitajan tydhon. Lisdksi tydn tarkoituksena oli
tuottaa samoista aihealueista oppimateriaali rontgenhoitajaopiskelijoiden kayttéon. Tietoa seka artikkeleita et-
sittiin monipuolisesti eri ladketieteellisia artikkeleja sisaltvista tietokannoista. Artikkeleita etsittiin maaritellyilla
hakusanoilla seka erilaisin valintakriteerein. Tydhdmme valikoitui lopulta yhteensa 10 englanninkielistd tutki-
musartikkelia, joiden tuloksia pohdimme seka analysoimme tydssamme.

Tutkimustulosten perusteella voidaan todeta, ettd réntgenhoitajat ovat kokeneet koronaviruspandemian vuoksi
paljon psyykkista kuormitusta. Etenkin ahdistuneisuus, uniongelmat, stressi ja pelko mahdollisesta tartunnasta
tai muiden tartuttamisesta olivat teemoja, jotka toistuivat tutkimustuloksissa. Liséksi tiedon, koulutuksen seka
suojavarusteiden puute pandemian alkuvaiheessa aiheutti haasteita tydskentelyyn. Kehittdmisideamme liittyy
tulevaisuuteen seka ennaltaehkdisevaan toimintaan. Jatkossa rontgenhoitajille tulisi lisatd koulutusta, jossa ka-
siteltdisiin muun muassa pandemia-aikaista tydskentelyd. Toimintaohjeiden yhtenaistaminen seka niiden saat-
taminen henkildston tietoon on avainasemassa. Tydntekijoiden tyéhyvinvointia tulisi myds seurata entista tar-
kemmin. Tutkimusta voitaisiin vield tehda siitd, kuinka pandemian vaikutuksista on selvitty pidemman ajan
kuluttua.
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Koronavirus, Covid-19, Réntgenhoitaja, Tydhyvinvointi
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Abstract

In 2019, a new coronavirus (covid-19) was discovered in China which quickly spread around the globe and made
millions of people ill. In the spring of 2020 the World Health Oraganization WHO declared the disease a pan-
demic. The virus is spread by droplet and contact infection and it causes symptons similar to a typical respiratory
tract infection in humans. At worst case an infected person may need hospital treatment.

Especially at the beginning of the pandemic covid-19 infections put a multidisciplinary burden on healthcare and
nursing staff. Radiographers play a key role in treating patients and implementing medical imaging in healthcare.
Radiographers have also been closely involved in treating patients with the coronavirus. With the pandemic
many types of protective equipment have become familiar in nursing work. The use of protective equipment
and the different instructions related to them have brought their own challenges to work. The pandemic has
had a major impact on the work of radiographers. For example working hours and workloads have changed.

This thesis was commissioned by Savonia University of Applied Sciences. The work was carried out as a descrip-
tive literature review and its goal was to provide current and reliable information about the coronavirus and its
effects on the work of radiographers. In addition the purpose was to produce educational material on the same
subject areas for the use of radiographer students. Information and articles were searched in various databases
containing medical articles. Articles were searched using defined keywords and different selections criteria. In
the end a total of 10 research article were selected for our work. And those results we analyzed in our work.

Based on the research results it can be concluded that radiographers have experienced a lot of psychological
stress due to the coronavirus pandemic. In particular anxiety, sleep problems, stress and fear of possible infec-
tion or infecting others were themes that were repeated in the research results. Also in addition the lack of
information, training and protective equipment in the early stages of the pandemic caused challenges to work.
Our development idea is related to the future and preventive action. In the future training for radiographers
should be increased. For example training could include the effects of the pandemic on work. Unifying the
operating instructions and ensuring that they reach the knowledge of all employees is important. Employees
well-being at work should also be monitored more closely. Research could still be done on how the effects of
the pandemic have been dealt with after a longer period of time.

Keywords
Coronavirus, Covid-19, Radiographer, Occupational well-being
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JOHDANTO

Covid-19 on lyhenne, joka tunnetaan tana paivana ympéri maailmaa. Se on lyhenne, jonka Maailman
terveysjarjestd WHO on antanut koronaviruksen aiheuttamalle taudille. Nykyisen tiedon mukaan ko-
ronavirus sai alkunsa Kiinassa sijaitsevasta Wuhanista vuonna 2019. Téna pdivana koronavirus on
sairastuttanut miljoonia ihmisia ympari maailmaa ja sitd pidetdan maailmanlaajuisena pandemiana.
(Chilamakuri & Agarwal 2021.) Virus leviaa pisara- ja kosketustartuntana ja se aiheuttaa tyypillisesti
hengitystieinfektioita. Yleisimmat viruksen aiheuttamat oireet ovat muun muassa kuume, yska seka
hengenahdistus. (Anttila 2021.)

Suomeen virus rantautui ensimmaisen kerran varhain kevaalla 2020, jolloin myds Suomessa ryhdyttiin
laajamittaisiin rajoitustoimiin taudin leviamisen hillitsemiseksi. Rajoituksilla pyrittiin muun muassa es-
tamaan suuret yleisétapahtumat sekd kokoontumiset. Poikkeusolojen tarkoituksena on ollut taudin
levidamisen hillinnan lisdksi myds terveydenhuollon kantokyvyn turvaaminen. Viruksen nopea leviami-
nen on aiheuttanut terveydenhuollon kuormittumista, jolla on todettu olevan vaikutusta etenkin ter-

veydenhuollon ammattilaisten jaksamiseen seka toissa ettd vapaa-ajalla. (Laukkala ym. 2020.)

Rdntgenhoitajalla on keskeinen rooli Iadketieteellisen kuvantamisen toteuttamisessa seka sateilyn tur-
vallisessa kayttamisessa (Suomen réntgenhoitajaliitto 2016). Radiologisilla kuvausmenetelmilla on tar-
kea rooli erilaisten sairauksien diagnosoinnissa seka hoidossa, ndin on mygds covid-19-viruksen koh-
dalla. Koronaviruspandemia on tuonut rontgenhoitajan tydhén muutoksia sekd haasteita muun mu-
assa tydolosuhteisiin seka tyéhyvinvointiin. (Chen ym. 2020.) Pandemian my6ta tyéssa on korostunut
entisestaan aseptinen toiminta sekd muun muassa erilaisten suojainten kaytdsta on tullut arkipdivaa
(THL 2022 c).

Taman kehittamistydn tarkoituksena on tuottaa oppimateriaali rontgenhoitajan tydsta covid-19 pan-
demian aikana. Tyon tavoitteena on antaa réntgenhoitajaksi opiskeleville tietoa pandemian aiheutta-
mista vaikutuksista rontgenhoitajan tydhén. Taman kehittamistyéna tehdyn oppimateriaalin tiedon-
haussa on kaytetty kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Tydn tilaajana toimii Savonia-ammattikorkea-

koulu.
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COVID-19- VIRUS JA SEN AIHEUTTAMA PANDEMIA

Koronavirukset maailmalla

Maailman historiassa on esiintynyt useampia pandemioita. "Historian influenssapandemiat” artikkelin
mukaan, ennen kuin tauti voidaan virallisesti nimeté pandemiaksi, on sen ensin oltava epidemia. (Lin-
nanmaki 2006.) Epidemialla tarkoitetaan tautia, joka tarttuu suureen maaraan ihmisia tietylla ajanjak-
solla, samalla maantieteelliselld alueella. Pandemialla puolestaan tarkoitetaan tautia, joka on paassyt
leviamaan ihmisten keskuudessa maailmanlaajuisesti. (Chen ym 2020.) Jotta epidemiaa voi ryhtya
kutsumaan pandemiaksi tulee kaksi kriteeria tayttya: tauti on levinnyt hyvin nopeasti ympari maapal-
loa sekd taudinaiheuttajavirus on aivan uusi, eika vaestoilla ole immuniteettia sité vastaan. Tunnettuja
pandemioita maailman historiassa ovat muun muassa espanjantauti seka erilaiset influenssat. (Lin-
nanméki 2006.) Tana pdivana tunnetaan useampia koronaviruksen aiheuttamia tauteja, naista mer-
kittavimpia ovat muun muassa SARS- CoV, MERS-Cov seka uusimpana SARS-CoV-2, tunnetuimmalta
nimeltdan covid-19. Covid-19 pandemia sai alkunsa nykyisen tiedon mukaan vuonna 2019 Wuhanista,
Kiinasta. Aluksi tautia pidettiin vain paikallisena epidemiana, tauti kuitenkin levisi hyvin nopeasti ym-
pdiri maailmaa ja aiheutti globaalin pandemian. (Chilamakuri & Agarwal 2021; Chen ym. 2020.)

Koronavirus aiheuttaa ihmiselle tyypillisesti lievéan hengitystieinfektion. Tavallisimpia koronaviruksen
aiheuttamia oireita ovat muun muassa kuume, vasymys, lihaskivut, yskd, nuha seka hengenahdistus.
(Taulukko 1.) Iakkaille seka perussairauksia sairastaville ihmisille virus voi aiheuttaa kuitenkin vaka-
vampia, jopa sairaalahoitoa vaativia oireita, kuten keuhkokuumetta. Pahimmillaan oireet voivat johtaa
ihmisen kuolemaan. (Shu-Yen ym 2020; WHO 2022.) Koronavirus levida pisara- seka kosketustartun-
tana. Viruksen aiheuttaman taudin keskimaarainen itémisaika on yhdesta neljaantoista paivaan. (Ant-
tila 2021.) Kaikille viruksille on ominaista jatkuva muuntuminen. Nain on myds SARS-CoV-2-viruksen
kohdalla. Pandemian aikana on l6ydetty useampia viruksen variantteja, joiden ominaisuudet eroavat
jonkin verran toisistaan muun muassa leviamisnopeuden seka oireiden voimakkuuden ja keston
osalta. Maailman terveysjarjesté, WHO on nimennyt tdhan mennessa viisi vakavasti otettavaa ko-

ronaviruksen varianttia. Naista esimerkkina deltamuunnos seka omikronmuunnos. (THL 2022a.)

Jo pandemian alussa oli selvaa, etta tarvitaan testausmenetelmg, jolla saataisiin nopeasti varmistettua
mahdollinen covid-19-tartunta. Nykyisin tartunta voidaan todeta PCR eli geenimonistusmenetelman
avulla. PCR- testi on télla hetkelld luotettavin keino todeta koronavirus tartunta. Testi otetaan tavalli-
simmin nenanielusta pitkdn testitikun avulla. Jos testi on positiivinen, silloin testatun hengitysteista
I6ytyy koronaviruksen perintdainesta. (Fenollar ym. 2020.) Taudin saavuttua Suomeen, koronavirusta
testattiin laajasti seka tartuntaketjuja oli mahdollista jaljittda. Tartuntojen lisdantyessa runsaasti myos
testaus ruuhkaantui seka tartuntojenjaljityksesta tuli hankalaa. Tasta syysta koronavirustesti on mah-
dollista tehda nykyaan myds kotona. (THL 2022d.) Koronavirus pandemia on aiheuttanut erilaisia toi-
menpiteitd ympari maailmaa. Suomessa julistettiin hallituksen sek& tasavallan presidentin toimesta
poikkeusolot maaliskuussa 2020. Kayttoon otettiin siis valmiuslaki. Valmiuslain kayttéénoton mydta
ihmiset siirtyivat etatdihin seka suuria yleisétapahtumia ei enda jarjestetty. Naista jarjestelyista on
kuitenkin nyt jo luovuttu. (Eduskunta 2022.)

TAULUKKO 1. KORONAVIRUKSEN YLEISIMMAT OIREET
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KORONAVIRUKSEN AIHEUTTAMAT

OIREET
Kuume Yska
Hengenahdistus Lihaskivut
Vasymys Nuha

2.2 Covid-19 tartunnalta suojautuminen

Koska koronavirus levisi nopeasti ympari maailmaa, tuli tartuntojen ehkdisemiseksi 16ytaa keinoja
mahdollisimman nopeasti. Maailmanterveysjarjestd WHO on laatinut ohjeistuksen, jonka mukaan te-
hokkaimpia keinoja koronavirustartunnalta suojautumiseen ovat riittéva etdisyys muihin ihmisiin, kas-
vomaskin kayttd seka hyva kasihygienia. (WHO 2022.) Pandemian kiihtymisen hillitsemiseksi on seka
sairaalaymparistossa etta sen ulkopuolella ollut tarpeen kiinnittaa entista enemman huomiota muun
muassa hyvaan kasi- seka yskimishygieniaan seka muihin virukselta suojautumisen keinoihin. Tervey-
denhuollossa on korostettu aiempaa enemman tavanomaisten varotoimien tarkeytta. Tavanomaisilla
varotoimilla tarkoitetaan terveydenhuollossa toimintatapoja, joilla pyritdén katkaisemaan erilaisten
mikrobien leviaminen. Tavoitteena on, mikrobien levidmisen estdminen tydntekijéiden seka potilaiden
valilla. Tavanomaiset varotoimet pitdvat sisalldan muun muassa hyvan kasihygienian, tarpeen mukaan
suojainten kayton seka oikeanlaiset ja huolelliset tydskentelytavat. Naita tavanomaisia varotoimia on
syyta noudattaa jokaisessa potilaskohtaamisessa. (THL 2022c.)

Koska covid-19 tarttuu myds ilmateitse pisaratartuntana, on suun ja nenan eteen asetettavilla kerta-
kayttoisilla suojaimilla ollut keskeinen merkitys tartuntojen hillitsemisessa. Kirurgiset suu-nendsuojuk-
set, hengityssuojaimet, kuten FFP2 -ja FFP3- suojaimet seka visiirit ovat kaikki eritasoisia suojaimia.
Tehokkaimpia ndista ovat FFP2 seka FFP3 suojaimet, jotka suodattavat ilmassa olevia viruksia tehok-
kaasti. (Lumio 2022.) Maskin suojateho riippuu myos paljon siitd, miten sitd kayttad. WHO:n ohjeiden
mukaan maskin tulee peittdd kokonaisuudessaan kayttdjan nend, suu seka leuka. Maskia tulee kasi-
telld vain puhtailla kasilla seka sitd kasvoille laittaessa etta pois ottaessa. Kertakdyttéinen maski tulisi
heittda roskiin kayton jalkeen. (WHO 2022.)

SARS-CoV-2- virusta vastaan on kehitelty pandemian aikana useita eri rokotteita. Tana paivana mil-
jardit ihmiset ympari maailmaa ovat saaneet rokotteen covid-19-virusta vastaan. On huomattu, etta
rokotteen ottanut voi yha saada tartunnan. Vaikka rokotteilla ei ole saatu aikaan taytta suojaa tartun-
noilta, niiden on todettu suojaavan tehokkaasti taudin vakavimmilta oireilta. (Thibault, Kherabi, Mac-
Donald, Ghosn & Peiffer-Smadja 2021.)

2.3 Aseptiikka seka Covid-19 positiivisen potilaan kanssa toimiminen

Kalliomaa (2015) kertoo, ettd aseptiikalla tarkoitetaan toimenpiteita, joilla pyritédn ehkdisemaan po-
tilaan hoitoon liittyvid infektioita. Kasihygienialla on keskeinen rooli erilaisten kosketuksen kautta tart-
tuvien tautien ehkaisyssa. Hyvaan kasihygieniaan kuuluu kasien huolellinen peseminen saippualla seka
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vedelld. Kasien pesun jalkeen on tarkeda kayttda runsaasti kasidesia. Kasiendesinfektioaineella voi-
daan tehokkaasti ehkaista viruksia ja niiden leviamista muille kosketuspinnoille tai ihmisiin. Desinfek-
tioaineen levittamisessa tulee kiinnittdd huomiota siihen, ettd ainetta levittda kauttaaltaan kasien
iholle, myds sormenpaihin. (Lumio 2022.) Terveydenhuollon henkildkunnalla ei saa olla kasissa sor-
muksia, koruja tai kelloja tydskentelyn aikana, koska niiden alle kertyy helposti mikrobeja. Hoitohen-
kilékunnan tulee myos pitéa kynnet lyhyend seka huolehtia ihon siisteydestd, ehkaista ja hoitaa mah-
dolliset ihorikot. (THL 2022c.) Toimenpiteesta riippuen hoitajan tulee suojata kadet suojakasineilla.

Koronavirusta sairastavan potilaan hoidossa tulee noudattaa erityista varovaisuutta. Tallaisen potilaan
kohdalla hoitajan tulee kayttaa pidemmissa hoitokontakteissa FFP2-hengityssuojainta seka lyhyissa
kohtaamisissa vahintdan kirurgista suu-nenasuojusta. Hoitajan tulee myés suojata silmat visiirilla tai
silmasuojaimilla, jotta roiskeilta valtytaan. Potilaan hoidossa tulee hyddyntaa joko suojatakkia tai hi-
hallista esiliinaa, jotta hoitajan tydvaatteet eivat padse kontaminoitumaan. Kadet tulee suojata aina
kertakayttoisilla suojakasineilld. Lahes jokaisen suojaimen pukemisen tai riisumisen jalkeen hoitajan
tulee desinfektoida kadet. (ECDC 2021.)
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RONTGENHOITAJA TERVEYDENHUOLLOSSA

Rdntgenhoitajan tydnkuva

Suomessa rontgenhoitajana voi tydskennelld Valviran laillistama terveydenhuollon ammattihenkild
(Valvira 2022). Rontgenhoitajan tyon tarkoituksena on potilaan terveyden ylldpitdminen ja edistami-
nen seka sairauksien hoitaminen. Ammatin paaasialliset tyotehtavat sijoittuvat diagnostisen radiogra-
fian seka sadehoidon pariin. Rontgenhoitajan tehtdvand on myds toimia sateilynkaytdn seka siihen
liittyvan turvallisuuden asiantuntijana. Diagnostinen radiografia pitaa sisalldan useita kuvantamistek-
niikoita, joiden tavoitteena on saada ajankohtaista tietoa kehon sisépuolelta muun muassa erilaisista
sairauksista seka traumoista. Naita kuvantamismenetelmia ovat muun muassa natiivirdntgen-, tieto-
kone-, isotooppi ja magneettikuvaus seka ultradanitutkimukset. (Suomen réntgenhoitajaliitto 2016.)

Hyvin keskeista réntgenhoitajan tydssa on potilaan kokonaisvaltaiseen hoitamiseen osallistuminen.
Tasta syysta rontgenhoitajan toiminnan tulee pohjautua ammattieettisiin toimintamalleihin. Ammat-
tieettisyytta ohjaavat erilaiset lainsdadannot, asetukset seka ohjeistukset. Rdntgenhoitajan ammat-
tietiikassa kiinnitetadn huomiota muun muassa potilaan oikeudenmukaiseen seka yksildlliseen kohte-
luun, sateilyturvallisuuteen ja ammattitaidon seka osaamisen yllapitamiseen. (Suomen réntgenhoita-
jaliitto 2020.) Ala kehittyy jatkuvasti, joten jatkuva kouluttautuminen seka opiskelu on vaadittavaa
hyvan ammattitaidon yllapitdmisen kannalta. Réntgenhoitajan ammattiin sisaltyykin suuri maara vas-
tuuta. (Suomen Réntgenhoitajaliitto 2022.)

Roéntgenhoitajan koulutus

Rontgenhoitajan tutkinto on ammattikorkeakoulu tutkinto, joka vastaa laajuudeltaan 210 opintopis-
tettd. Koulutus pohjautuu paasaantodisesti matematiikkaan, luonnontieteisiin, hoito- seka terveystie-
teisiin seka laaketieteeseen. (Suomen réntgenhoitajaliitto 2022.) Koulutus koostuu teoriaopinnoista,
itsendisesta opiskelusta sekd ammatillisista harjoitteluista, joita suoritetaan niin julkisessa terveyden-
huollossa kuin yksityiselld sektorilla. Koulutukseen sisdltyy myds mahdollisuus toteuttaa opintojaan
kansainvalisien vaihtojen kautta. (Opintopolku julkaisuaika tuntematon.) Réntgenhoitajaksi voi kou-
luttautua ympéri Suomea kuudessa eri ammattikorkeakoulussa (Opetushallitus julkaisuaika tuntema-
ton).

Savonia ammattikorkeakoulu on vuonna 1992 perustettu ammattikorkeakoulu Pohjois-Savossa. Kou-
lulla on kolme yksikkda, jotka toimivat Kuopiossa, lisalmessa seka Varkaudessa. Se on yksi Suomen
suurimmista ammattikorkeakouluista. Savoniassa voi opiskella jopa yli 30 ammattikorkeakoulututkin-
toa. Opintoja on mahdollisuus suorittaa niin paiva- kuin monimuotototeutuksena seka englannin kie-
lelld. Lisdksi Savonia tarjoaa miltei 20 ylempaa ammattikorkeakoulututkintoa. (Savonia 2022.)
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RONTGENHOITAJAN KOHTAAMAT HAASTEET PANDEMIASSA

Covid-19- pandemian tuomat haasteet

Pandemian varhaisessa vaiheessa huomattiin, ettd radiologiset tutkimukset olivat tehokkaita menetel-
mia covid-19-viruksen diagnosoinnissa seka seulonnassa. Yleisena ongelmana kuitenkin todettiin pian
se, ettei henkildstolla ollut aikaisempaa kokemusta covid-19 potilaan kohtaamisesta tai hoitamisesta.
Vield pandemian alkuvaiheessa sairaaloissa ei ollut yhdenmukaisia toimintaohjeita tai linjauksia, joilla
jo itsessaan olisi pystytty estamaan viruksen levidamistd. Kun tutkimuksia suoritettiin ilman selkeita
ohjeistuksia, viruksen leviamisen riski muualle yksikkédn seka sairaalaan oli suuri lisdksi ohjeistusten

puute lisasi henkiloston henkista seka fyysista kuormitusta. (Chen ym. 2020.)

Henkinen ja fyysinen kuormitus

Covid-19 toi lukuisia haasteita rontgenhoitajien tyéhdn. Vaikutukset olivat sekd henkisesti, etta fyysi-
sesti kuormittavia. Sosiaalinen eristdytyminen aiheutti monelle tyéntekijdlle ahdistusta. Lisaksi tyon-
tekijéiden uudelleen sijoittaminen tydyksikdissa toi omat ongelmansa tydssa jaksamiseen. Haasteena
oli sailyttda yksikdn joustavuus seka tyodntekijdiden tydhyvinvointi. Ongelmana oli myds koko henkilé-
kunnan jatkuva kouluttamisen tarve. Tieto paivitetyista ja juuri silla hetkelld voimassa olevien ohjeis-
tusten informaatio oli vaikea saada jokaisen tyontekijan tietoon samanaikaisesti. Tasta syysta tyoyk-
sikkd ei voinut tietdd, onko kaikilla tyontekijoilla tarvittavat tiedot seka taidot Covid-19 potilaan ku-
vantamiseen. (Bond ym. 2020, 587.) Infektioiden torjuntaa koskevat vaatimukset lisasivat kuvanta-
mistutkimuksiin kuluvaa aikaa seka monimutkaistivat niitd. Tydtapoja taytyi muuttaa ja ndihin muu-

toksiin oli sopeuduttava. (Madeleine & Theophilus, 2021.)

Useissa covid-19 kasittelevissa tutkimuksissa huomattiin covid-19 altistaneen hoitohenkilékunnan
psyykkiselle ahdistukselle. Pitkat tybajat, tyéskentely suuren riskin tydtehtdvissa seka laheisten sai-
rastumiset kuormittivat tydntekijoitéd henkisesti. Tutkimuksissa havaittiin hoitohenkildkunnalla masen-
nusta, stressia, ahdistusta, vihaa, pelkoa, unettomuutta seka post-traumaattista stressia. Naishoitajat
olivat alttiimpia kyseisille mielenterveyden ongelmille kuin miehet. Pandemian jatkuessa psykologisen
tuen tarve korostui. Hoitajilla oli tarve purkaa tyon aiheuttamaa stressia ja erinaisia pelkotiloja muiden
ihmisten kanssa, jotta henkinen kuormitus ei kasvaisi liilan suureksi. Taman lisaksi tydyksikdissa kiin-
nitettiin erityistd huomiota myds konkreettisiin keinoihin, kuten varmistettiin taukojen, vapaapaivien
seka lepoaikojen riittavyys. (Shaukat, Mansoor & Razzak, 2020; Shanahan, Madeleine, Akudjedu &
Theophilus, 2021; Latsou, Bolosi, Androutsou & Geitona, 2022.)

Henkilésuojainten pula pandemian alkaessa loi lisda stressia tydolosuhteisiin. Pandemian alussa ront-
genhoitajia ei pidetty merkittdvana osana covid-19 potilaan hoidossa aivan kaikissa terveydenhuollon
organisaatioissa. Tastd johtuen radiografian yksikot eivat saaneet pandemian alkuvaiheessa tarvitse-
maansa maarad henkilésuojaimia. Pandemian aikana réntgenhoitajat ovat kuitenkin tydskennelleet
tiiviisti Covid-19 potilaiden kanssa. Rontgenhoitajien keskuudessa drsytysta onkin aiheuttanut amma-
tin tunnustuksen puute, joka on nékynyt eri ammattiryhmien suhtautumisella réntgenhoitajien tyéhon.
(Naylor, Booth, Harvey-Lloyd & Strudwick 2022; Madeleine & Theophilus, 2021.) Esimiesten tulee olla

vastuussa toiminnan turvallisesta toteutumisesta, seka huolehtia, ettd ajantasaiset ohjeistukset valit-
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tyvat koko henkildkunnalle. N&in ollen rdntgenhoitajien taytyisi olla mukaan paatéksenteko proses-
sissa, kun tydohjeita tehdaan. Tama ei kuitenkaan aina toteutunut. Réntgenhoitajat térmasivat tilan-
teisiin, joissa heidan oma kasityksensa riittdvastd suojavarustuksesta oli ristiriidassa organisaation
tydohjeiden kanssa. Moni koki myds, etta johdon tuki puuttui, koska he tydskentelivat pandemian
aikana kotoa kasin, eivatka olleet lasna. (Naylor, Booth, Harvey-Lloyd & Strudwick 2022; Martini ym.
2022.)

4.3  Covid-19 tulevaisuudessa

Jatkuva koulutus, viestintd sekd moniammatillinen yhteisty6 ovat keskeisia asioita jatkossakin Covid-
19 pandemiaa vastaan taistelussa. On edelleen tarkeaa kehittdd sekd parantaa strategioita taudin
levidmisen ehkaisemiseksi, vaikka useat valtiot ovat jo luopuneet laajalti rajoituksistaan. Tulevaisuu-
dessa tulee yllapitaa seka kehittaa potilas seka- tyoturvallisuutta parantavia tekijoita. (Zervides, Sassi,
Kefala-Karli & Sassis 2021.)

Covid-19 pandemian aikana suoritetuista tutkimuksista on huomattu, ettd koulutuksen lisadmisen tu-
eksi henkilékunnalle on myds tarkeda tarjota erilaisia mahdollisuuksia kertoa ja raportoida omasta
tydhyvinvoinnistaan. Esimerkiksi arviointien ja keskusteluiden kautta. Tarkeaa on lisdksi tarjota tukea
tydssa jaksamiseen tydntekijén henkisen hyvinvoinnin takaamiseksi. (Elshami ym. 2021.)

Covid pandemian vaikutuksien ymmartaminen koko hoitohenkilokunnan arkeen niin tydeldmassa kuin
siviilieldmaankin on tarkeda. Kun nama haasteet tiedostetaan, niihin vastaaminen ja puuttuminen on
jatkossa helpompaa. Esimerkiksi resurssien tarjontaa, koulutusta, uusia toimintaohjeita ja menette-
lyité seka mahdollisia tydntekijéiden hyvinvointiohjelmien tarpeellisuutta voidaan arvioida uudelleen.
(Lewis & Mulla 2021.)
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KUVANTAMISMENETELMAT COVID-19- VIRUKSEN DIAGNOSOINNISSA

Covid-19-virusta sairastavan potilaan kuvantaminen

Kun potilaalla epailldén tai on varmistettu koronavirus tartunta, voidaan réntgentutkimuksia hyédyn-
taa tarvittaessa potilaan hoidossa seka hoidon suunnittelussa. Padasiassa ndita kuvantamistutkimuksia
toteutetaan vakavammin sairastuneille potilaille. Tyypillisimmat kuvausmenetelmat, joita hyédynne-
taan koronavirusta sairastavan potilaan hoidossa ovat perinteinen natiivirontgentutkimus keuhkojen
(thoraxin) alueelta seka tietokonetomografiakuvaus. (Kanne ym. 2021.) Réntgenkuvista voidaan mah-
dollisesti havaita muun muassa tulehduksellisia keuhkokuumeeseen viittaavia muutoksia potilaan
keuhkojen alueella. Naita muutoksia ei kuitenkaan aina ole nahtavill, varsinkaan jos potilaan tauti on
vasta alkanut. (Hetemaki 2020.) Jos potilaan keuhkokuvassa havaitaan tietynlaista sameutta ei voida
taysin poissulkea mahdollisuutta koronaviruksen aiheuttamasta keuhkokuumeesta taudin yleisyyden
vuoksi. Naissa tapauksissa epatyypillisten radiologisten muutoksien ja negatiivisten testituloksien sum-
maa pidettiin melko luotettavana mittarina potilaan diagnosoinnissa. (Arenas-Jimenez, Plasencia-Mar-
tinez & Garcia-Garrigos 2021.)

Thorax-kuvaus menetelmana

Thorax eli rintakeha on yleisin yksittdinen ihmiskehon osa, jota kuvataan natiivirdntgentutkimuksella.
Thorax-kuvantamisella saadaan laajaa anatomista tietoa rintaontelon sisdisista rakenteista edullisesti
seka pienella sateilyannoksella. Tasta syysta thorax- kuvaus on pysynyt tarkeana diagnosointimene-
telmana, vaikka muut tutkimuskeinot, kuten magneetti ja tietokonetomografia tutkimukset ovat ke-
hittyneet jatkuvasti. (Jarvenpaa 2012, 2301-2302.) Thorax-kuvaus suoritetaan yleensa kahdesta eri
suunnasta, niin sanotusti etu- ja sivusuunnista. Thorax-kuvasta pystytdan ndakemaan sydamen ja
keuhkojen liséksi myds muun muassa rintaranka seka kylkiluut. Thorax-kuvan onnistumisen kannalta
on tarkeda, ettd potilas on suorassa, kuva-ala on oikein rajattu seka valotettu. Ehdottoman tarkeaa
on myds se, ettd kuvanotto hetkelld potilaan keuhkot mahdollisimman tdynna ilmaa. (Jarvenpaa
2017.)

Thorax kuvauksella on huomattu olevan tarkea rooli covid-19 potilaiden hoidossa, silld se mahdollistaa
joissain tapauksissa potilaiden taudin diagnosoinnin seka etenkin kriittisesti sairaiden potilaiden taudin
etenemisen seurannan. Keuhkokuvantamista kdytetaankin ensisijaisena kuvantamistytkaluna poti-
lailla, joilla on vaikeita oireita, kuten hengitysvaikeuksia. (Fotopoulos, Malamateniou, Stogiannos &
Woznitza 2020.) Liikuteltavan osastokuvauslaitteen avulla potilaita pystytdan kuvaamaan eristys-
huoneissa, jolloin viruksen leviamisriskia voidaan pienentda huomattavasti. Talla turvataan sekd muita
potilaita etta henkildkuntaa. Koronapotilaiden kuvaaminen osastolaitteen avulla vahentda kuvantamis-
yksikdn henkiléstdn seka siistijoiden tydtaakkaa, silla kuvaushuoneiden eristys seka siivoaminen covid-
potilaiden jalkeen vie paljon aikaa ja viivastyttaa ndin paivan aikatauluja. (Jacobi, Chung, Bernheim &
Eber 2020.)
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Tietokonetomografia menetelmana

Tietokonetomografia eli TT-kuvaus on kuvantamismenetelma, jossa hyédynnetdan réntgensateilya.
Siina rontgensateily menee potilaan lavitse ja erilliset kuvailmaisimet muuntavat niille saapuvan satei-
lyn dataksi. Kuvauksessa hyddynnetddn tietokoneen erilaisia rekonstruktiotekniikoita, joiden avulla
ilmaisimille syntyva data muunnetaan kuvaksi. Kuvia muodostuu niin sanotusti viipaleina. (Seeram
2018.) TT-kuvaus on erittdin nopea seka tarkka kuvantamismenetelma. Sen avulla voidaan kuvata
erilaisia tutkimuksia laajalti eri puolilta ihmiskehoa. Silld voidaan tutkia muun muassa sy6pid, traumoja
seka verenkierron hairidita. Tutkimuksessa voidaan tarvittaessa hyddyntaa varjoainetta, sen avulla
kudosten seka verisuonten erotuskyky paranee. Tietokonetomografia kuvaus on normaalia rontgen-
kuvausta kalliimpi vaihtoehto, lisdksi siitd potilaalle aiheutuva sateilyannos on suurempi verrattuna

tavallisesta réntgenkuvauksesta aiheutuvaan annokseen. (Blanco Sequeiros & Lundbom 2017.)

Tietokonetomografia kuvaus on ollut apuna covid-19 infektioiden seulonnassa seka diagnosoinnissa.
TT-kuvassa on korkeampi kontrastiresoluutio kuin tavallisessa keuhkokuvassa, koska paallekkaisia
kohteita pystytaan tarkastelemaan eri suunnista. Tietokonetomografia on kuvauksena herkka, mutta
ei taysin tarkka diagnosoinnille. Silla ei pystytd kaikissa tilanteissa tdysin erottamaan covid-19 infek-
tiota muista hengitystiesairauksista. Siksi sita tulisi hyddyntaa vain kriittisesti sairailla potilailla tai, kun
keuhkokuva ei ole itsessaan riittava diagnosointiin. Tietokonetomografiatutkimuksen suorittaminen ei
ole kuitenkaan aina nopein tapa kuvata koronavirusta sairastavaa potilasta. Esimerkiksi kuvaushuo-
neen siivoaminen potilaan jalkeen vie huomattavasti enemman aikaa kuin keuhkokuvan ottaminen
osastolla seka sateilyannos on mydskin suurempi verrattuna keuhkokuvaan. (Salameh, Jean-Paul ym.
2020.) Vaikka TT-kuvantaminen on melko tehokas kuvantamisenmuoto covid-19 diagnosoinnissa, se
ei yksin riitd. Sen spesifisyyden puute ja radiologien haasteet Covid-19 tartunnan erottamisessa muihin
viruksen aiheuttamiin keuhkokuumeisiin on haastavaa. (Alsharif & Qurashi 2020.)
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6 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITE

Taman kehittdmistydn tarkoituksena on tuottaa oppimateriaali rontgenhoitajan tydsta covid-19 pan-
demian aikana. Tyon tavoitteena on antaa réntgenhoitajaksi opiskeleville luotettavaa seka ajankoh-
taista tietoa pandemian aiheuttamista vaikutuksista réntgenhoitajan tyéhdn. Oppimateriaali on koos-
tettu PowerPoint-esityksend. Oppimateriaalissa kasitellddn réntgenhoitajan roolia koronavirusta sai-
rastavan potilaan hoitamisessa. Oppimateriaalissa nostetaan esiin myds pandemian tuomia muutoksia
esimerkiksi hygieniaohjeistuksiin, suojavaate kaytantdihin seka toimintaohjeisiin.

Tutkimuskysymyksemme on: “Miten covid-19 vaikuttaa rdntgenhoitajan ty6hon?” Tavoitteena on
koota yhteen ajankohtaista tietoa covid-19 pandemiasta réntgenhoitajaopiskelijoille.
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KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Kehittamistyon suunnittelu

Kehittdmistydnamme teemme oppimateriaalin, johon haimme ajankohtaista tutkittua tietoa kuvaile-
van kirjallisuuskatsauksen avulla. Kirjallisuuskatsauksessa tutkitaan jo olemassa olevaa tietoa. Kirjal-
lisuuskatsaukset ovat jaettu eri tyyppeihin seuraavasti: kuvaileva katsaus, systemaattinen katsaus,
madrallinen meta-analyysi seka laadullinen metasynteesi. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus pyrkii kerto-
maan ja kuvaamaan johonkin aiheeseen liittyvaa aikaisempaa tutkittua tietoa, etenkin vertaisarvioitua.
Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen kysymyksen asettelu voi olla hyvinkin laaja ja vaihdella muun mu-
assa erilaisten aiherajauksien mukaan. (Stolt, Axelin & Suhonen 2015, 8-9.) Erona muihin kirjallisuus-
katsauksen tyyppeihin pidetadn myds tutkimuskysymysten noudattamista. Systemaattisessa kirjalli-
suuskatsauksessa sekd meta-analyysissa tutkimuskysymyksen noudattamista pidetaan tarkempana.
(Salminen 2011, 6.)

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa neljaan eri vaiheeseen: tutkimuskysymyksen muodostami-
seen, aineiston valitsemiseen, kuvailun rakentamiseen seka tuotetun tuloksen rakentamiseen. Tutki-
musprosessia ohjaa tutkimuskysymys. Tutkimuskysymyksen tulisi olla mahdollisimman tasmallinen
seka rajattu, jotta aihetta pystytaan tarkastelemaan syvallisesti. Tutkimuskysymys voi mydskin olla
valja, jolloin aihetta tarkastellaan useasta eri nakdkulmasta. Tutkimuskysymys ohjaa aineiston valin-
taa. Aineistoa valitessa huomioidaan miten se jasentaa, tésmentad, kritisoi tai avaa tutkimuskysy-

mystd. Samanaikaisesti tehdaan aineiston analyysia. (Kangasniemi ym. 2013, 294-295.)

Kehittdmistydndmme on tuottaa oppimateriaali tuleville rontgenhoitajille. Kehittamistoiminta perustuu
siihen, mika on kehitettava kohde ja sen tavoite, mitka ovat tuotoksen perustelut seka rajaukset, milla
menetelmilld tai valineilld tuotoksessa olevat asiat saadaan ratkaistua, miten arviointi toteutetaan seka
mitka ovat tuotoksen leviamisen keinot. Kehittdmistoiminnassa tarkastellaan etsittya tietoa, tiedon
tuottamista seka saavutettuja tuloksia ja niiden tulkintaa. Tekij6illa taytyy olla siis kasitys kehittdmisen
kohteesta ja siitd, miten tuotoksesta saisi mahdollisimman selkeda ja ymmarrettavad. (Salonen, Elo-
ranta, Hautala, Kinos 2017, 29-35.)

Hyva oppimateriaali

Pedagogisen tutkimuksen mukaan laadukkaassa ja hyvassa oppimateriaalissa on tiettyja piirteita. Hy-
vaa oppimateriaali pystytdan kayttamaan oppilaan kiinnostuksen, tarpeiden ja osaamisen tason mu-
kaan. Sen myds tulisi aktivoida lukijan omaa ajattelua seka tukea lukijan oppimisen taitoja. Materiaalin
tulisi keskittya opittavan asian ydinasioihin. (Ilomaki 2012, 11.)

Oppimateriaali on tarkoitettu Savonia-ammattikorkeakoulun réntgenhoitajaopiskelijoille. Oppimateri-
aalia voidaan hyddyntaa heidan ammatillisessa koulutuksessa tulevaan tydelaméaan valmentaen. Op-
pimateriaalin sisalléssa toimme esiin, miten pandemia vaikutti réntgenhoitajan tyéhdn. Tarkoituksena
oli esitelld kehittédmistydmme tutkimuskysymyksen vastaukset selkedsti sekd ymmarrettévasti. Oppi-
materiaali toteutettiin PowerPoint-ohjelmalla.
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Ennen opetusmateriaalin aloittamista pohdimme yhdessa ryhmand, mité meidan mielestémme hyvaan
oppimateriaaliin vaaditaan. Pohdimme kohderyhmaa kenelle olemme oppimateriaalin tekemassa. Mei-
dan mielestamme hyva oppimateriaali on kiinnostava ja motivoi aiheeseen. Materiaali ei saa sisaltaa
liikaa tekstid, jotta lukijan mielenkiinto sdilyy. Mikali tekstia on liikaa, saattaa tydn punainen lanka
kadota. Haluamme tydhémme myds kuvia havainnoimaan aihetta. Mielestdmme hyva oppimateriaali
on napakka kokonaisuus, joka herattéd mielenkiinnon ja jopa saa lukijan etsimaan lisaa tietoa ai-
heesta.

7.3 Kehittamisty6n toteutus

Tiedonhaku alkoi tutkimuskysymyksen maérittelylld. Tutkimuskysymykseksi valitsimme “miten covid-
19 vaikuttaa réntgenhoitajan tydhon”. Tutkimuskysymyksen perusteella rupesimme muodostamaan
hakusanoja. Aineistoja haettiin hoito- ja ladketieteellisten tekstien kansainvalisista tietokannoista. Ha-
lusimme mahdollisimman monipuolisesti tietoa aiheesta. Aineistoa kerattiin erilaisista luotettavista tie-
tokannoista, kuten PubMed, Science Direct, Cinahl complete ja medic. Haimme alussa tietoa ha-
kusanoilla "covid-19, radiographer, technician, impact, stress ja occupational well-being”. Suomenkie-

lisina hakusanoilla kdytimme termeja “rdntgenhoitaja, covid-19, stressi ja tydhyvinvointi”

Mietimme mité sisaanotto- ja poissulkukriteeria kdytimme hakiessamme aineistoa (Taulukko 2). Si-
saanottokriteereihin kuului, ettd tutkimukset oli 2020 jélkeen julkaistuja, julkaisut olivat suomen- tai
englannin kielelld, seka niissa oli koko teksti saatavilla. Etsimme mahdollisimman uutta ja ajankoh-
taista tietoa, mikd onnistui hyvin, kun aiheemme on ldhivuosina vasta tapahtunut. Suomenkielisia
tutkimusaineistoja emme kuitenkaan ldyténeet. Taman vuoksi jouduimme jattamaan kotimaisen me-
dicin pois kaytettavista tietokannoista. Mytskaan cinahl complete tietokannasta emme léytaneet kri-
teereihimme sopivia artikkeleita. Léytdamiemme artikkeleiden soveltuvuutta arvioidaan otsikoiden, tii-
vistelman seka koko tekstin perusteella (Stolt 2015, 27).

Jasensimme kaytetyt hakusanat seka eri tietokannat taulukon muotoon. (Taulukko 3) Pubmed tieto-
kannasta haimme hakusanoilla “covid-19 and radiographer” ja nailla hakusanoilla 16ysimme 139 artik-
kelia. Cinahl Complete tietokannasta haimme hakusanoilla “covid-19 pandemic and radiographer”.
Nailla hakusanoilla 16ysimme 8 artikkelia. Hakusanoina kdytimme science direct tietokannasta hakies-
samme "“covid-19 and radiographer”. Pelkastadn nailld kahdella hakusanalla saimme 17 tulosta. Yh-
teensa artikkeleja 16ytyi siis 166. Artikkeleita oli tdssa vaiheessa todella paljon, mutta seuraavien vai-
heiden jalkeen artikkeleita rajautui paljon pois.

Naista artikkeleista rupesimme lukemaan l&pi otsikot ja niiden perusteella valitsimme ne, jotka sopivat
mielestdmme aiheeseemme ja mitka vastasivat tutkimuskysymykseemme. Otsikosta tuli kdyda ilmi,
etta se liittyy covid-19 pandemiaan ja terveydenhuollon henkildstédn. Otsikoiden rajaamisen jalkeen
artikkelit kaytiin 1api tiivistelmien perusteella. Tiivistelmissa taytyi tulla ilmi covid-19 pandemian vaiku-
tuksia terveydenhuollon henkilstoon erityisesti rontgenhoitajiin. Loput artikkelit luettiin kokonaan ja
tassa vaiheessa karsiutui vield viimeiset artikkelit pois. Koko tekstin perusteella artikkeleja valikoitui
10 kappaletta. Pyrimme valitsemaan artikkelit sen perusteella, jotka kasittelivat juuri réntgenhoitajille
aiheutuneita haasteita pandemian aikana. Huomasimme kuitenkin, etta naita artikkeleita oli tehty viela
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hyvin vdhan. Loysimme kuitenkin artikkeleita, jotka kasittelivat pandemian vaikutuksia terveydenhuol-
lon henkildstéon. Lopulliseen 10 artikkeliin paatyikin kaksi artikkelia, jotka kasitteli terveydenhuollon
henkilston kokemuksia pandemian aikana.

TAULUKKO 2. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Julkaisuajankohta 2020 jdlkeen Julkaisuajankohta ennen 2020

Julkaisu saatavana ilmaisena Koko julkaisu ei ole saatavilla

Kielena suomi tai englanti Muu kieli kuin suomi tai englanti

Julkaisussa kasitelladn Covid-19 pandemiaa Julkaisussa ei kasitella kattavasti Covid-19
pandemiaa

Julkaisussa kasitellaan keskeisesti Covid-19 Pandemian vaikutuksia terveydenhuollon hen-

pandemian aiheuttamia kuormituksia tervey- kilostossa on kasitelty suppeasti

denhuollon henkilostéon

Julkaisu vastaa tutkimuskysymykseen Julkaisu ei vastaa tutkimuskysymykseen

TAULUKKO 3. Yhteenveto tiedonhausta

Tietokannat Hakusanat Artikkelien Otsikon lu- Tiivistel- Koko tekstin jal-
maara vun jdlkeen man jal- keen hyvaksytyt
hyvaksytyt keen hy-
vaksytyt
PubMed covid-19 139 18 8 4
AND radio-
grapher
ScienceDirect | covid-19 17 5 4 4
AND radio-
grapher
Cinahl covid-19 8 2 2 2
Complete Rangjemlc
radio-
grapher
Medic covid-19 2 1 0 0
AND
nurse
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7.4 Aineiston arviointi

Léytamiamme artikkeleita pyrimme arvioimaan muun muassa sen perusteella, miten artikkeleissa esi-
tetty tieto tukee tutkimuskysymystamme. Kirjallisuuskatsauksessa aineistoa analysoidaan useassa vai-
heessa. Ensimmaisessa vaiheessa kuvataan tutkimusten keskeinen sisaltd. Toisessa vaiheessa on tar-
koituksena vertailla aineistoja seka ryhmitelld ja tulkita niitd. Kolmannessa vaiheessa muodostetaan
synteesi eli looginen kokonaisuus vertailtujen aineistojen yhtalaisyyksien seka eroavaisuuksien poh-
jalta. Viimeisessa vaiheessa saadusta tiedosta ja tuloksista laaditaan raportti. (Stolt 2015, 28-32.)
Sisallén analyysilla voidaan tarkastella artikkeleja systemaattisesti tai objektiivisesti. Aineistolla tarkoi-
tetaan esimerkiksi artikkelia, kirjaa, puhetta tai haastattelua. Sisallén analyysin tarkoitus on saada
tutkittavasta aiheesta kuvaus tiivistetysti ja yleistetysti, seka johtopaatdksien tulisi olla luotettavia seka
selkeitd. (Tuomi & Sarajarvi 2018.) Tassa kehittdmistydssamme valitsimme analyysimalliksemme ai-

neistolahtdisen sisallén analyysin.

Aineistolahttinen siséllén analyysi voidaan jakaa kolmeen osaan, jotka on pelkistdminen, ryhmittely
seka teoreettisten kasitteiden luominen. Sisallonanalyysi aloitetaan lukemalla aineistot lapi seka pe-
rehdytdan sisaltédn. Ensimmaisessa vaiheessa eli pelkistémisessa etsitdan tutkimukselle epaolennai-
set asiat ja karsitaan ne pois. Aineistoista etsitadn suoria viittauksia, tarkoituksena saada niita tiivis-
tetympaan muotoon. Tiivistetyt ilmaukset voidaan kategorioida sisdltdjen mukaan. Seuraavassa vai-
heessa eli ryhmittelyssa muodostetaan teoreettisia kasitteitd valikoidun tiedon perusteella. IImaisut
ryhmitelldan ja muodostetaan alakategorioita. Viimeisessa vaiheessa eli kasitteellistamisesséa tarkoi-
tuksena on yhdistelld luokituksia. Tarkoituksena on yhdistelld kasitteitd, joten saadaan vastaustutki-
muskysymykseen. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Sisallén analyysin aloitimme artikkeleihin perehtymiselld. Kavimme jokaisen artikkelin 1api ja luimme
ne kokonaan. Artikkelien sisallét taulukoitiin julkaisutietojen, menetelma ja keskeisimpien tuloksien
mukaan. (Liite 1). Taman jalkeen etsimme aineistostamme alkuperdisilmauksia, jotka pelkistimme,
seka kdansimme suomeksi. Ajatuksenamme oli sisallyttaa taulukkoon seka alkuperaiset englanninkie-
liset tekstit seka niiden suomenkieliset kdanndkset. Huomasimme kuitenkin pian, ettd ndiden sisallyt-
taminen taulukkoon vei todella paljon tilaa ja teki taulukostamme epaselvan tulkita. Tasta syysta ja-
timme englanninkieliset alkuperdistekstit seka suomenkieliset kaanndkset pois. Aloitimme tauluk-
komme suoraan pelkistetyista ilmauksista. Tarkoituksena oli muuttaa alkuperdisilmaukset yksinkertai-
sempaan seka tiivimpaan muotoon. Taman jalkeen ryhmittelimme pelkistettyja ilmauksia ja muodos-
timme alaluokkia. Alaluokkia yhdistelemalld saimme yhden ylaluokan. (Liite 2). Tasta hahmottui tutki-

muskysymyksemme vastaukset.
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KUVAILEVAN KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TULOKSET

Tutkimusten taustatiedot

Kehittamistydssamme kayttamat tutkimukset kasittelivat covid-19 pandemian aiheuttamia ongelmia
terveydenhuollossa. Tutkimuksissa tuotiin esille haasteita ja vaikutuksia, joita rontgenhoitajat ovat
kohdanneet pandemian takia ympari maailmaa eri maanosissa. Valitut tutkimukset ovat toteutettu
Italiassa, Kyproksella, Eteld-Afrikassa, Kreikassa, Pakistanissa, Turkissa, Yhdistyneissa Arabiemiraa-
teissa seka useampi tutkimus Australiassa ja Isossa-Britanniassa. Jotkin tutkimukset oli toteutettu
yhteistyona eri maiden ja maanosien valilla. Yhteisinag aiheina tutkimuksissa olivat niin henkiset kuin
fyysiset haasteet ja niiden kokeminen. Vastaajamadrat valitsemissamme tutkimuksissa vaihtelivat
60:sta ja noin 900 vastaajan valilla. Kaikki tutkimukset oli toteutettu, joko kyselykaavakkeella tai verk-
kokyselynéa vuosien 2020-2022 valilla. Osassa tutkimuksista oli useampi osa, jolloin niiden vastaukset
voitiin jasentaa teemoittain. Kayttdmamme aineistot olivat padasiassa kvantitatiivisia poikkileikkaus-

tutkimuksia.

Psyykkiset kuormitustekijat ja vaikutukset

Kayttamissamme artikkeleissa covid-19 aiheuttamien haasteiden padpaino koettiin koskevan nimen-
omaan psyykkista jaksamista. Useissa eri artikkeleissa psyykkiset kuormitustekijat korostuivat vahvasti
saaduissa vastauksissa. Psykologisina vaikutuksina mainittiin ahdistuneisuus, uupumus, stressihdiriot,
masennus, unettomuus seka pelko taudin tartuttamisesta omiin Idheisiin. (Shaukat, Mansoor & Raz-
zak, 2020; Naylor, Booth, Harvey-Lloyd & Strudwick 2022; Madeleine & Theophilus, 2021; Lewis &
Mulla 2021; Sharma, Verma, Debnath, Ojha & Niraula 2022; Elshami ym. 2021.)

Tybaikojen muutokset mainittiin useissa eri artikkeleissa. Artikkeleissa tydaikojen muutoksien valilla
esiintyi ristiriitaa. Nama ristiriidat johtuivat osastojen luonteesta, koosta seka hoidettavista potilastyy-
peista. Joillain osastoilla tydmaarat kasvoivat pandemian my6ta, kun taas joidenkin osastojen tyo-
madra puolestaan vaheni. Erityisesti pitkat tydajat herattivat monessa huolta terveyden ja turvallisuu-
den suhteen. (Elshami ym. 2021.) Tydaikojen muutoksien lisaksi tutkimuksissa nostettiin esiin ty6n-
tekijéiden kokemat raskaat tydmaarat sekd lisdantyneet vastuut omassa tydssaan. Yhdessa nama
kaikki tekijat aiheuttivat kohtalaista ty6hon liittyvaa stressia tyontekijoille. Pitkakestoisen tydstressin
ja burnoutin seka toissijaisen traumaattisen stressiin valilla on huomattu olevan korrelaatiota. (Latsou,
Bolosi, Androutsou & Geitona, 2022.)

Henkilésuojainpula seka kokemattomuus niiden oikeaoppisesta kaytosta aiheutti ahdistusta. Suojain-
ten kaytdn kokemattomuus aiheutti epavarmuutta ja jopa pelkoa, vaikka tyontekijat noudattivat an-
nettuja ohjeita. Pelko virustartunnan saamisesta itse ja sen tartuttamisesta omiin laheisiin tai ty6kol-
legoihin koettiin todella kuormittavana. Kun omat kollegat seka hoidettavat potilaat sairastuivat, pelko
omasta terveydentilasta konkretisoitui. (Lewis & Mulla 2021; Elshami ym. 2021.)

Henkilésuojaimiin liittyvat haasteet

Suojavarusteiden riittdvyydesta esiintyi ristiriitaisuutta eri tutkimusten valilla. Joillain alueilla suojava-
rusteita oli riittavasti ja joistain ne puuttuivat miltei kokonaan. Kuitenkin niilla alueilla, joilla varusteita

oli liian vahan, tilanne parani ja varusteita saatiin pandemian edetessa. (Elshami ym. 2021.) Huoli
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henkildsuojainten riittédvyydesta oli kuitenkin konkreettinen ongelma suuressa osassa tutkimuksissa.
(Naylor, Booth, Harvey-Lloyd & Strudwick 2022; Madeleine & Theophilus, 2021; Shanahan, Madeleine
& Akudjedu, Theophilus, 2021.) Ongelmia havaittiin myds suojainten pukemis-ja riisumiskaytonngissa.
Kaikissa sairaaloissa tai yksikoissa ei ollut ohjeistuksia siitd, miten suojaimet tulisi oikeaoppisesti pukea
tai riisua niin, etta kontaminaation riski minimoitaisiin. (Lewis & Mulla 2021.) Terveydenhuollon etu-
tyneet kestoajat lisasivat riskia tartuntaan. Tydn luonteen vuoksi naille ammattiryhmille pyrittiin var-
mistamaan suojainten riittdvyys koko pandemian ajan. (Shanahan, Madeleine & Akudjedu, Theophi-
lus, 2021.)

8.4 Ennaltaehkaisevat toimet

Covid-19 pandemian my6ta on huomattu, etta tulevaisuudessa olisi tarkea panostaa terveydenhuol-
lossa tydskentelevien ihmisten hyvinvointiin ja sen seurantaan tarpeeksi ajoissa. Tyontekijoille tulisi
tarjota riittdvasti psykologista tukea kuormittavissa tyétilanteissa. Artikkeleissa mainittiin esimerkiksi
tyontekijoille tarjottavat mahdolliset tukiryhmat seka riittdva neuvonta uusissa tydtilanteissa. Lisaksi
on tarkea kiinnittda huomiota tyontekijdiden perustarpeisiin, kuten riittdvaan lepoaikaan seké vapaa-
aikaan. Mikali tydhyvinvointiin ei panosteta tarpeeksi ajoissa nama psykologiset ongelmat lisdantyvat
tulevaisuudessa. (Shaukat, Mansoor & Razzak, 2020; Sharma, Verma, Debnath, Ojha & Niraula 2022.)

Tulevaisuudessa psyykkisia oireita voidaan pyrkia vahentdamdan myds johtamisstrategioiden avulla.
Esimiesten osoittama tuki, selkedt ja yhtendiset ohjeet ja varotoimenpiteet auttavat ennaltaehkaise-
maan tyontekijoiden kokemaa kuormitusta. (Latsou, Bolosi, Androutsou & Geitona, 2022.) Tilanne-
lilla pystytdan tulevaisuudessa paremmin suojaamaan niin potilaiden kuin terveydenhuollon tyénteki-
joiden turvallisuutta pandemioissa. (Zervides, Sassi, Kefala-Karli & Sassis 2021; Martini ym. 2022.)
Riittdvan mielenterveystuen tarjoamisen lisdksi artikkeleissa mainittiin tyontekijéiden koulutuksen Ii-
saamisen tarvetta pandemiatilanteiden varalle. Tydntekijoille olisi hyva tarjota koulutuksia, joiden
avulla heilla olisi riittéva kasitys ja osaaminen vastaavanlaisiin poikkeustilanteisiin. (Elshami ym. 2021.)
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POHDINTA

Tutkimustulosten tarkastelu

Kehittamistydmme tulokset toivat esille kuormitustekijéité pandemian aikana réntgenhoitajien tydssa.
Tulosten perusteella voidaan todeta pandemian kuormittaneen réntgenhoitajien tyéta etenkin psyyk-
kisesti. Monet rontgenhoitajat kokivat pelkoa, ahdistusta, uupumusta, masennusta ja jopa stressihai-
ridita. Pelko my6s taudin tartuttamisesta laheisiin loi ahdistusta. (Shaukat, Mansoor & Razzak, 2020;
Elshami ym. 2021.) Monet tydntekijat kokivat, ettd eniten tukea pandemiassa he saivat omalta per-
heeltaan ja tydyhteiséltdan. Naiden ryhmien tuki oli kaikista merkityksellisintd stressaavassa tilan-
teessa. Omien ajatusten ja tilanteiden purkaminen tydkavereille auttoi tydssdjaksamiseen. (Naylor,
Booth, Harvey-Lloyd & Strudwick 2022.)

Henkildsuojainten riittdvyys on ollut ristiriitaista koko pandemian ajan. Jotkin alueet ja osastot saivat
suojavarusteita riittavasti, kun taas osa ei. Tama asetti eri osastot ja alueet epaarvoiseen asemaan.
(Madeleine & Theophilus, 2021; Shanahan, Madeleine & Akudjedu, Theophilus, 2021.) Tuloksia kasi-
tellessamme pohdimme, ettd suojavarusteiden puute on ollut pandemian yksi nakyvimmista osista
koskien terveydenhuoltoa. Hengityssuojainten puute loi liséd ahdistusta niin terveydenhuollossa kuin
yhteiskunnassa. Jatkuvasti muuttuvat protokollat ja ohjeistukset loivat hammennysta seka ahdistusta.
Tutkimuksessa mainittiin rontgenhoitajan kertoneen, ettad kun protokollat vaihtuivat miltei paivittain,
oli mahdotonta tietaa kuinka toimia. (Lewis & Mulla 2021.) Tulevaisuudessa ohjeistuksien tulisi olla
mahdollisimman selkeitd ja ne tulisi saattaa koko henkilékunnan tietoon samanaikaisesti seka mah-
dollisimman reaaliaikaisesti. Jotta jatkossa tydntekijoiden tydssa jaksamista voitaisiin parantaa olisi
tarkea kiinnittda huomiota tyéhyvinvointiin kokonaisvaltaisesti.

Johtopaatdksena voimme todeta, etta covid-19 pandemia aiheutti ja aiheuttaa edelleen erilaisia haas-
teita rontgenhoitajien tydhon. Psyykkisia kuormitustekijoitad oli useita ja ne vaikuttivat tydssdjaksami-
seen ja tydmotivaatioon. Suojavarusteiden riittdmattémyys pandemian alussa teki tydskentelystd
haastavaa, mutta tama on kuitenkin helpottanut pandemian edetessa. Tulevaisuudessa tydntekijéiden

tydhyvinvointiin tulisi kiinnittéa entista enemman huomiota.

Eettisyys ja luotettavuus

Kehittdmistydbmme tilaajana on Savonia-ammattikorkeakoulu, joka maaritti tydmme aiheen. Opinndy-
tetydbmme on kehittamistyd, jonka tuloksena syntyi oppimateriaali seka kirjallinen ty6. Heti kehitta-
mistydn prosessin alussa ymmarsimme, kuinka hyddyllinen tydémme on, aiheen ajankohtaisuuden

vuoksi. Eettisyytta huomioimme ja pohdimme koko kehittamistydn prosessin aikana.

Kehittamistydssa eettisyyden nakokulmasta tarkastellaan tutkimuskysymyksen muotoilun oikeelli-
suutta seka tutkimusetiikan noudattamista tyon eri vaiheissa. Luotettavuutta herattaa johtopaatoksien
vakavasti otettavuus seka prosessin etenemisen johdonmukaisuus. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauk-
sessa taytyy eri vaiheita jasentaa seka tdsmentaa, kun nain toimitaan, saadaan edistettyd menetelman
luotettavuutta seka eettisyytta. Luotettavuutta ja eettisyytta pystytéan ndin ollen arvioimaan parem-
min. (Kangasniemi ym. 2013, 292.) Luotettavuuden edellytyksend on riittdva dokumentointi seka va-
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lintojen perustelu. Perustelu osoittaa, ettd tehtyja valintoja on pohdittu ja tama tuo tyélle uskotta-
vuutta (Kananen 2015, 112). Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tdéma korostuu, silla tutkijan valin-
nat ja raportointi on oleellisena osana. Tutkimuskysymyksen valintaan tulisi kiinnittaa erityista huomi-
oita, silla luotettavuutta herattaa selkea tutkimuskysymys sekd sen teoreettisen perustelun selittami-
nen. (Kangasniemi ym. 2013, 297.)

Olemme myds pohtineet kehittamistyétdmme kokonaisluotettavuutta. Tekemilldmme valinnoilla py-
rimme padsemaan luotettavaan tulokseen. Luotettava opinnaytetyd antaa johdonmukaisia tuloksia ja
kehittamisehdotuksia. Tulosten tulisi olla mahdollisimman tarkkoja seka niiden tulisi erottua proses-
sissa. Kootun aineiston luotettavuutta tulisi myds arvioinnissa kyetd erottamaan. Johdonmukainen ja

jarjestelmallinen tydskentely luo luotettavuutta. (Vilkka 2021, 185.)

Teimme opinndytetydn ohjaus- ja hankkeistamissopimuksen Savonia-ammattikorkeakoulun kanssa.
Tahan kehittdmistybhémme ei tarvinnut hakea tutkimuslupaa. Kehittamistydmme tekemisessa meilla
on eettinen vastuu siita, ettd tydssamme on nayttéon perustuvaa seka luotettavaa seka ajankohtaista
tietoa. Aineisto kerattiin erilaisista luotettavista tieteellisia artikkeleita sisdltavista tietokannoista, kuten
PubMed ja Science Direct. Artikkeleita etsimme suomen- ja englannin kielella. Loysimme ainoastaan
luotettavia lahteita englanninkielisend, jotka vastasivat tutkimuskysymykseemme. Englannin kielesta
kaantdessamme kaanndsvirheet ovat toki mahdollisia, joka voi osaltaan heikentaad tydmme luotetta-
vuutta. Artikkeleita oli kuitenkin todella monipuolisesti, monesta eri maasta. Aineiston haku suoritetiin
huolellisesti ja ldhdekriittisesti tarkastellen. Avoimuutta tiedonhaussa luo tiedonhakutaulukot, joiden
perusteella hakutulokset saisi samoin tuloksin tehtya uudestaan. Léhteet ja aineistot on valittava hyvin
tarkoin, silla tdma vaikuttaa kehittamistydmme laatuun ja luotettavuuteen (Vilkka 2021, 120).

Tutkimuksessa tulee noudattaa hyvén tieteellisen kdytanndn lahtékohtia. Tutkimus toteutetaan rehel-
lisesti, huolellisesti seka tarkasti. Tama koskee myds tulosten tallentamista, esittamista seka tulosten
arviointia. Muiden tutkijoiden ty6t otetaan kunnioitettavasti huomioon seka Idhdeviitteet tulee merkita
asianmukaisilla tavoilla. (TENK 2012, 6.) Kehittémistydn prosessin aikana olemme sitoutuneet Savo-
nian asettamiin eettisiin ohjeisiin ja noudatamme niita koko kehittamistyén prosessin ajan. Refe-
roimme kayttdmamme tiedot, seka merkitsemme kdytetyt lahteet Savonia -ammattikoulun ohjeistuk-
sen mukaisesti. Tarkistamme tydmme useaan kertaan eri vaiheissa, kayttamalla sen Turnit-plagioinnin
tarkistusohjelmassa. Tama ohjelma tarkastaa tydmme kirjallista osuutta ja se kertoo, jos tydssa ha-
vaitaan plagiointia.

9.3 Hyddynnettavyys ja kehittdmisideat

Tekemaamme kehittamisty6ta voidaan tulevaisuudessa hyddyntad muun muassa pohdittaessa, millai-
sia vaikutuksia covid-19 pandemialla on ollut réntgenhoitajien tydnkuvaan seka tydssa jaksamiseen.
Tydmme antaa nakemyksia siita, miten tdméan pandemian kaltaisiin terveydenhuollon kriiseihin voitai-
siin jatkossa varautua ennakoivasti. Kun haasteet tiedostetaan aikaisin, voidaan niihin puuttua ennal-
taehkaisevasti. Lisaksi kokoamaamme opetusmateriaalia voidaan hyddyntaa tulevien réntgenhoitajien
koulutuksessa. On tarkeda, etta tulevaisuuden terveydenhuollon ammattilaiset saavat tietoa siitd, mi-

ten tallainen pandemia on vaikuttanut tydhon seka millaisia haasteita se on tuonut mukanaan.
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Kehittdmistydmme tavoitteena oli selvittda millaisia vaikutuksia covid-19 pandemialla on réntgenhoi-
tajan tyohon ollut. Tyota tehdessa olemme etsineet runsaasti erilaista tutkittua tietoa siitd, mita vai-
kutuksia tydssa ja tydoloissa on huomattu. Aiheen ajankohtaisuuden vuoksi tydhén hyddynnettdvaa
tietoa on I6ytynyt runsaasti. Olemme saaneet paljon tietoa esimerkiksi pandemian aiheuttamista fyy-
sisista ja henkisista haasteista tyontekijdille. Lisaksi olemme koonneet tydhomme myds muita vahvasti

réntgenhoitajien tydoloihin vaikuttavia tekijéita, kuten suojavarusteiden kaytdsta koituvia haasteita.

Kehittdmisideamme liittyy vahvasti tulevaisuuteen seka ennaltaehkdisevaan toimintaan. Covid-19 kal-
taisiin pandemioihin tulisi varautua myos tulevaisuudessa. Konkreettisesti rontgenhoitajien tydoloihin
ja tyéhyvinvointiin voitaisiin vaikuttaa esimerkiksi lisédmalla koulutusta, joissa kasiteltdisiin muun mu-
assa pandemia-aikaista tydskentelyd, aseptiikkaa seka suojavarusteiden kayttéa. Tulevaisuudessa jo-
kaisen hoitolaitoksen pitdisi pyrkié tekemaan myds yhtenevat toimintaohjeet seka saattaa ohjeet koko
henkildston tietoon mahdollisimman nopeasti. Kun henkildstolla on saatavilla tarpeellinen koulutus
seka hyvat toimintaohjeet, tulee tydskentelysta turvallisempaa seka tyontekijan ettd potilaan nakokul-
masta. Myos tybhyvinvoinnin seurantaan voitaisiin kiinnittéd enemman huomiota haastavien ja kuor-
mittavien tydjaksojen aikana. Lisaksi esimerkiksi liséresurssien, kuten henkilston mdadran tarpeen
arviointi olisi tarkeaa, jotta yksittdiseen rdontgenhoitajaan kohdistuva tydmaara ja vastuu saataisiin
jaettua kohtuullisesti. Meidan jatkoehdotuksemme tuleviin tutkimuksiin on selvittaa, kuinka pande-
mian vaikutuksista on selvitty pidemman ajan kuluttua. Covid-19 tulee varmasti olemaan osa yhteis-
kuntaa ja terveydenhuoltoa vield usean vuoden ajan, joten sen vaikutuksien seuranta olisi tarkeaa.
Meidan mielestdmme vaikutuksien kehityksen seuraaminen ja niiden hallitseminen olisi ensiarvoisen

tarkeaa tulevaisuuden kannalta, jotta tallaisten pandemioiden tuomat ongelmat olisivat tiedossa.

9.4 Ammatillinen kasvu

Olemme aloittaneet ammatillisen kasvun réntgenhoitajaksi syksylld 2019. Opintoihimme on kuulunut
runsaasti seka teoria ettd kaytannon opintoja. Taman kehittdmistydn suunnitteleminen seka toteutta-
minen on ollut tarked osa meidan ammatillista kasvuamme rdntgenhoitajaksi ja taman tyon tekemi-
seen olemmekin valmistautuneet koko opintojen ajan. Tydmme tilaajana toimiva Savonia ammatti-
korkeakoulu maarittelee rontgenhoitajan ammattiin liittyvat kompetensseihin sisaltyvan seka yleiset
ettd ammattispesifit kompetenssit. Yleisiin kompetensseihin sisdltyvat oppimisen taidot, tyoyhtei-
sdosaaminen, innovaatio-osaaminen, kansainvalisyysosaaminen seka eettinen osaaminen. Ammatti-
spesifit kompetenssit pitavat puolestaan sisallaan kliinisen radiografian menetelmdosaamisen, ohjaa-
miseen ja hoitamiseen liittyvan osaamisen seka turvallisuusosaamisen. (Savonia ammattikorkeakoulu
2022.)

Opinnaytety6 on kokonaisuudessaan hyvin laaja ja siihen liittyy paljon erilaisia tyévaiheita. Tyon laa-
juudesta seka tydvaiheiden maarasta johtuen opinndytetydprosessiin kuluu paljon aikaa. Opinnayte-
tydprosessi oli meille kaiken kaikkiaan hyvin opettavainen, silla jokaisesta tydvaiheesta opimme jotakin
uutta. Tyon tekeminen oli ajoittain myds melko haasteellista. Haastavinta meille oli sopivien tutki-
musartikkeleiden I6ytaminen. Tietoa on saatavilla hyvin paljon ja kaiken tdman tiedon seasta tulee
I6ytaa kaikista luotettavimmat lahteet. Tiedonhaun lisdksi myds kriittinen Idhteiden tarkastelu oli hyvin
keskeisessa osassa opinnadytetydprosessissa. Nama taidot ovatkin kehittyneet meilld kaikilla paljon
opinnaytetydprosessin varrella. Luotettavista lahteista 16ydetyn tiedon avulla opimme paljon uutta
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covid-19-viruksesta ja saimme laajalti erilaisia ndkemyksia sen aiheuttamista haasteista terveyden-
huollossa seka rontgenhoitajan tyssa. Koska suurin osa kayttémastdmme aineistosta oli saatavilla
vain englanniksi, tuli etenkin hyddyllistd ammattisanastoa kerrattua prosessin varrella.

Keskeisena osana opinndytetydprosessissa on myos itse tydn kirjoittaminen. Pyrimme kirjoittamaan
mahdollisimman selkeaa seka oikeaoppista tekstia. Olemme myds tarkastelleet tekstin ldvitse useam-
paan kertaan mahdollisten virheiden varalta. Tiimity6taidot ovat tarkea osa tydelamaa. Taman opin-
naytetyOprosessin my6ta olemme saaneet hyvaa harjoitusta ryhméssa tydskentelystd seka ryhman

kannustamisesta.

Opintojemme aikana olemme suorittaneet ammatillisia harjoitteluita ympari Suomea eri sairaaloissa.
Néiden harjoitteluiden aikana olemme itse paasseet kokemaan covid-19 pandemian vaikutuksia ter-
veydenhuollossa opiskelijan nakékulmasta. Naiden harjoitteluiden ja kirjoittamamme kehittdmistydn
kautta olemme paasseet yhdistamaan lukemaamme teoriaa aiheesta omiin kokemuksiimme ja havain-
toihin. Nama kokemukset ovat auttaneet realisoimaan pandemian vaikutuksia rontgenhoitajan tydhon
ja nain ollen myds osaltaan lisanneet mielenkiintoamme kehittdmistydmme aihetta kohtaan.
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Antonucci, Giuseppe,
Walter, Barbato, Luca,
Perdrassi, Giuseppe,
Presti, Lo, Livia, Santos,
Joana, Migliorini, Matteo,
Conversi, Lisa, Vetti,
Elisa & Devetti, Angie

2022

Italia

Prospektiivinen havain-
nointitutkimus

Kaytettiin kysymyskaava-
ketta, jossa oli 28 moni-
valintakysymystd. Kyse-
lyyn vastasi 101 rontgen-
hoitajaa. Tuloksia analy-
sotiin SPSS tilastointioh-
jelmistolla.

Tietolahteena kaytettiin
fokusryhmahaastetteluja,
joissa kaytettiin puo-
listrukturoitua haastatte-
luaikataulua. Haastatte-
luun vastasivat rontgen-
hoitajat.Haastattelut pi-
dettiin alkuvuodesta
2021. Nelja tutkija analy-
soivat tiedot.

Poikkileikkaustutkimus

Toteutettiin verkkoky-
selynd, johon vastattiin
syyskuussa 2021. Vas-
taajia oli 840. Vastaajista
96% rontgenhoitajia ja
3% sairaanhoitajia. Tie-
tojen analysoinnissa kay-
tettiin SPSS ohjelmistoa.
Erilaisia kvalitatiivisia tes-
teja kaytettiin myds ana-
lyysissa.
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valvotaan seka pandemi-
aan liittyvaan stressiin.

Keskeisimmat tulokset
kasittelivat réntgenhoita-
jien eriavid nakemyksia
seka toimintatapoja pan-
demian aikana. Merkitta-
via eroja réntgenhoita-
jien vastauksissa huo-
mattiin tydn tehokkuu-
den, stressin tunteen
seka kokonaistutkimus-
ajan valilla. Suojavarus-
teiden seka desinfiointi
menetelmien kaytossa
[6ytyi myoskin eroavai-
suuksia.

Keskeisimpina tuloksina
paljastui, etta rontgen-
hoitajien taytyi todella
nopeasti sopeutua jatku-
vasti muuttuviin tyésken-
telytapoihin. Henkilésuo-
jainten saatavuudesta
seka kaytosta oli ahdis-
tusta seka ristiriitaa. Tut-
kimuksessa vahvasti
esille tuli my6és ammatilli-
sin tunnustamisen puute,
mika hairitsi réntgenhoi-
tajia.

Tutkimustuloksista kavi
ilmi, ettd suurin osa vas-
taajista, jotka tydskente-
livat korkean esiintyvyy-
den alueilla eivat luotta-
neet ohjeistuksiin, jotka
kasittelivat vakavien in-
fektioiden hallintaa sai-
raalaymparistéissa. Tut-
kimuksen johtopaatok-
sissa nostettiin esiin joh-
tamisstrategian merkitys
moniammatilillisessa ty6-
yhteisdssa. Paatoksente-
koprosessiin tulisi osallis-
tua mahdollisimman mo-
nipuolisesti eri ammatti-
ryhmat.



7. Professional qual-
ity of life among med-
ical imaging technol-
ogists and radiolo-
gists during Covid-19
pandemic in India
(Science Direct)

8. The radiology
workforce’s response
to the covid-19 pan-
demic in the middle
east, north Africa and
india (Pudmed)

9.Diagnostic radiog-
raphers experience of
covid-19, Gauteng
south Africa

10. Australian radiog-
raphers and radiation
therapist experiences
during the covid-19
pandemic

Sharma, Dolly, Verma,
Ashwani, Debnath,
Manna, Ojha, Santosh &
Niraula, Anupam

2022

Intia

Elshami, W, Akudjedu,

T.N, Abuzaid, M, David,
L.R, Tekin H.O, Cavli, B
& Issa, B

2021

UK, Turkki, Yhdistyneet
Arabiemiirikunnat

Lewis, S & Mulla, F

2021

Etela- Afrikka

Shanahan, Madeleine C
& Akudjedu, Theophilus
N

2021

Australia

Poikkileikkaustutkimus

Tutkimus toteutettiin
verkkokyselylla. Kyselyyn
vastasi 153 radiologian ja
ladketieteellisen kuvanta-
mistekniikan asiantunti-
jaa.

Maérallinen poikkileik-
kaustutkimus

Tiedonkeruu suoritettiin
verkkokyselylla, johon
vastasi 903 radiologian
tydntekijaa. Kysely koos-
tui neljasta eri osasta.
Tiedot kasiteltiin SPSS
ohjelmistolla. Kvantitatii-
visia muuttujia analysoin-
tiin khin neliétestilla.

Kvalitatiivinen tutkimus

Tiedonkeruu suoritettiin
verkkokyselylla. Tutki-
mukseen vastasi 60 dia-
gnostista rontgenhoitajaa
seka yksityiselta etta jul-
kiselta sektorilta. Vas-
taukset analysointiin te-
maattisesti.

Poikkileikkaustutkimus

Tiedonkeruu tapahtui
verkkokyselyna, johon
vastasi 218 rontgenhoita-
jaa. Kysely toteutettiin
heinakuussa 2020. Lo-
make koostui neljasta
osasta. Vastaukset analy-
soitiin SPSS ohjelmistolla.
Ryhmien valisia eroja
tutkittiin khin neliana-
lyysin avulla.
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Tutkimustuloksista huo-
mattiin, etta vastaukset
olivat ristiriitaisia keske-
naan. Osa koki saamansa
myo6tatunnon ja ymmar-
ryksen olleen kohtalaista
tai korkeampaa pande-
mian aikana. Kun taas
osa koki pandemian ai-
kaisen tydskentelyn ai-
heuttaneen ahdistusta,
stressia ja jopa burnoutin
kaltaisia oireita itselleen.

Tutkimukset paljastivat
radiografian osaston
tydntekijéiden tyévoiman
tilan, ahdistuksen ja
stressin tilan. Tyémaara
nousi 38 % pandemian
alkuvaiheessa. Miltei
puolet vastaajista alkoi
kokea tyOperaista stres-
sid ja koki tarvitsevansa
ammattiapua stressin
selvittamiseen.

Tutkimus jaettiin kol-
meen teemaan, jotka oli-
vat uusi tyonkulku ja toi-
minnot, vaikutus hyvin-
vointiin seka réntgenhoi-
tajan kestavyys. Ront-
genhoitajien kokemuksia
ilmaistiin suorien lainauk-
sien kautta, mita tutki-
muksessa oli.

Ty6nkuormitus oli huo-
mattavasti raskaampaa
pandemian aikana, eroa-
vaisuuksia oli kuitenkin
muun muassa siind
missa tyopisteella tyds-
kentelit. Moni uskoi myés
sateilyannoksensa nous-
seen tydmaaran seka
protokollien muuttumisen
vuoksi. Réntgenhoitajat
kokivat ymmartavansa
infektion hallinnan,
mutta vain puolet vas-
taajista kokivat, ettei
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henkilésuojaimia ollut
riittévasti. Tutkimuksessa
kasiteltiin myds stressia
pandemian aikana. Yli
puolet vastaajista kokivat
lisadntynyt stressia seka
ahdistusta. Stressiteki-
joita loytyi useita.
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LIITE 2. ESIMERKKI AINEISTOLAHTOISESTA SISALLONANALYYSISTA

Pelkistetty ilmaus suomeksi Alaluokka Yldluokka

Ahdistusta loi mm.
pelko tartunnan saami-
sesta seké pelko sen tar-
tuttamisesta eteenpéin.

Henkilsuojainten
puute, ahdistus, pelko,
fyysinen etdisyys ja vas-
tuu perheenjdsenten ter-
veydesti

Pelko tartunnan saami-
sesta seké tartuttami-
sesta ldheisiin

X

Tunteiden vuoristorata,

jossa korostui pelko vi-

ruksen saamisesta ja sen

tartuttamisesta omiin 13-
heisiin.

Infektioiden torjunta-
vaatimukset lisésivit
toimenpiteiden aikaa ja
monimutkaisuutta

Tyo6olosuhteiden ) B
\ Kuormitustekijit ront-
muuttuminen genhoitajan tydssa

Tyostressi johtui haasta-
vista tydolosuhteista,
raskaasta tyOmaérasti ja
useista vastuista.

Ohjeiden puute suojava-

rusteiden oikeaoppisesta

pukemista ja niiden kéy-
tosta turvallisesti.

Epéselvit protokollat ja

Jatkuvasti muuttuvat ohjeistukset

protokollat ja ohjeistuk-
set loivat ahdistusta toi-
mintatavoista.

Johdon tuen puute

Tunnustuksen puuttumi-

Aluksi radiologisia nen

osastoja ei pidetty etu-
linjan tyontekijoiné

NSNS N/




