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Tiivistelma

Suuhygienistin tyénkuvaan liittyy oleellisena osana asiakkaan suun omahoidon ohjaus. Ohjauksella pyritaan osallis-
tamaan ja motivoimaan asiakasta huolehtimaan itsendisesti suunsa terveydestd, seka ennalta ehkdisemaan suun
sairauksien syntya. Motivoiva toimintatapa on paljon tutkittu ohjausmenetelmd ja se on todettu merkittavaksi ja
varteenotettavaksi menetelmaksi potilaan elamantapamuutoksen tukemisessa. Vaikka tutkimukset eivét voi viela
osoittaa motivoivan toimintatavan toimivuutta juuri suun terveydenhoidossa, sita kuitenkin pidetaan potentiaalisena
ja lupaavana ohjausmenetelmanéd myds suun terveytta edistavassa tydssa.

Opinnaytetydn aiheena on motivoivan toimintatavan kayttd suuhygienistin toteuttamassa suun omahoidon ohjauk-
sessa. Opinnaytetyd toteutettiin kehittdmishankkeena ja sen tuotoksena syntyi Motivoiva suuhygienisti -
opetusmateriaali. Kehittdmishankkeen tarkoituksena oli tuottaa suuhygienistin tutkinto-ohjelman suun terveyden
edistdmiseen liittyvaa opetusmateriaalia. Opinndytetydn tavoitteena on kehittdd Savonia-ammattikorkeakoulun
opetusmateriaalia motivoivasta toimintatavasta, jotta tulevat suuhygienistit saisivat paremmat valmiudet ohjata
potilasta tydssaan.

Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaali koostuu opetusvideoista ja tehtavistd, joissa aihetta kasitellaan suuhy-
gienistin vastaanotolla tapahtuvien ohjaustilanteiden kautta. Videot rakentuvat kolmen teeman ympérille, jotka
tuovat motivoivan toimintatavan kaytantdon. Teemoja ovat motivoiva toimintatapa, avoimet kysymykset osana
motivoivaa toimintatapaa seka transteoreettinen muutosvaihemalli ja motivoiva toimintatapa. Motivoiva suuhygie-
nisti -opetusmateriaali on ensisijaisesti tarkoitettu Savonia-ammattikorkeakoulun opetusmateriaaliksi suuhygienis-
tiopiskelijoiden opetukseen, mutta opetusmateriaalia voi kayttdd myos jo tydelamasséa olevien suuhygienistien tay-
dennyskoulutusmateriaalina. Taman mydta myos potilaat saavat vaikuttavampaa suun omahoidon ohjausta ja tu-
kea elamantapamuutosten tekemisessa.

Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalia testattiin Savonia-ammattikorkeakoulun TS14S-
suuhygienistiopiskelijoiden opetuksessa. Palautekyselyssa pyydettiin kommentoimaan opetusmateriaalin sisaltéa ja
ulkoasua. Opiskelijoiden ja opettajien palautteen perusteella opetusmateriaaliin oltiin tyytyvaisia. Opetusmateriaalin
siséltda pidettiin havainnollistavana, herattelevana ja sopivan haastavana. Opiskelijoiden antaman palautteen pe-
rusteella opetusmateriaalin transteoreettista muutosvaihemallin kuviota muokattiin ehdotusten mukaan loogisem-
min etenevaksi. Muuten ulkoasua pidettiin miellyttavana ja selkedna seka materiaalia rakenteeltaan loogisesti ete-
nevana.

Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalia voisi jatkossa kehittéda jatkamalla sita eri ohjausmenetelmia kasittelevilla
osilla, jolloin niistd muodostuisi ohjausmenetelmia opettava opetusmateriaalikokoelma. Tulevaisuudessa Motivoiva
suuhygienisti -opetusmateriaalin levitys tydelaméan kayttdon voi muodostua haasteeksi. Artikkelin kirjoittaminen
suun terveydenhuoltoalan lehteen on kannattavaa opetusmateriaalin tavoitettavuuden edistamiseksi.

Avainsanat
motivoiva toimintatapa, suun omahoidon ohjaus, terveyden edistdminen, opetusmateriaali, opetusvideo, suuhy-
gienistiopiskelija




SAVONIA UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES THESIS
Abstract

Field of Study
Social Services, Health and Sports

Degree Programme
Degree Programme of Dental Hygiene

Authors
Susanna Koivu ja Mira Niskanen

Title of Thesis

Motivational interview as a part of dental hygienist's work, Motivational dental hygienist -educational material for
the Degree Program of Dental Hygiene at Savonia University of Applied Sciences

Date 23.10.2015 Pages/Appendices 119/8
Supervisor

Principle Lecture Kaarina Sirvio

Partner

Kaarina Sirvid, Savonia-ammattikorkeakoulu

Abstract

Self-care counselling is essential part of the dental hygienist’s job description. With guidance the dental hygienist
aims to involve and motivate the patient to take care of his oral health by himself and to prevent the emergence of
oral diseases. Motivational interviewing is an extensively studied guiding method which has been proved to be a
significant and worthy method to support the patient in the change of ways of acting in health care. Even re-
searches haven’t shown the effectiveness of motivational interviewing in oral health care yet, it is considered to be
a potential and promising guiding method in oral health promotion.

The subject of the Thesis is the use of motivational interviewing in the dental hygienist’'s oral health counselling.
Motivational dental hygienist -educational material is a product of the Thesis. This Thesis was executed as a devel-
opment project and its purpose is to produce educational material of oral health promotion for the Degree Program
of Dental Hygiene. The goal of the Thesis is to develop educational material of motivational interviewing for Savo-
nia University of Applied Sciences so that future dental hygienists would be more ready to counsel patients in prac-
tice.

Motivational dental hygienist -educational material consists of educational videos and exercises in which the sub-
ject is gone through by counselling situations in the dental hygienist’s reception. Videos are built around three
themes which bring motivational interviewing in practice. The themes are motivational interviewing, open ques-
tions as a part of motivational interviewing and transtheoretical model stages of change and motivational inter-
viewing. Motivational dental hygienist -educational material is intended firstly to Savonia University of Applied Sci-
ences for educational material in the education of dental hygienist students. However it is useful as an updating
educational material for graduated dental hygienists. As a result of this patients get more effective oral self-care
counselling and support to make lifestyle change.

Motivational dental hygienist -educational material was tested in a lesson of TS14S -dental hygienists class of
Savonia University of Applied Sciences. In the feedback survey students and teachers were asked to give com-
ments about the content and appearance of the educational materials. Students and teachers were pleased with
the outcome based on the feedback. They found the content to be demonstrative, influential and challenging
enough. Feedback from students revealed that pattern from transtheoretical model stages of change was illogical
therefore the order of the patterns was re-formed so that it would proceed more logically. Generally outcome was
found as pleasant and simple and the structure was commented as logical.

A development idea for Motivational dental hygienist -educational material is to work on it further by making more
parts of different kinds of guiding methods to form a bigger educational material collection. In the future the
spread of Motivational dental hygienist -educational material to the field of dental hygienists work can be challeng-
ing. To improve reachability and the use of the material in dental hygienists’ updating education writing an article
to a journal of oral health care sector is worthwhile.

Keywords
motivational interview, oral self-care guidance, health promotion, teaching material, educational video, dental hy-
gienist student
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1 JOHDANTO

Motivoiva toimintatapa on yksi terveysneuvonnan ja ohjauksen tyovéline, jolla pyritdan vaikutta-
maan potilaan terveyskayttaytymiseen. Vaikuttavimmillaan ohjaus on silloin, kun potilaalla todetaan
olevan riski sairastua tai han on juuri sairastunut, jolloin motivaatio muuttaa epaterveellisia tapoja
on hyva. Motivoivan toimintatavan tarkoituksena on, etta potilas ymmartaa terveyden merkityksen
ja ammattilaisen tukemana pystyy l6ytdma&an omia voimavaroja ja vaikuttamaan mahdollisiin ulkoi-
siin tekijoihin. Motivoiva toimintatapa on kéytdssa useilla terveydenhuollon aloilla ja se on todettu
useissa tutkimuksissa toimivaksi keinoksi potilaiden terveyden edistdmisessa. (Hakkinen 2013; Ru-
bak 2005, 305.) Motivoivan toimintatavan kayttda suun terveydenhuollossa on tutkittu useissa tut-
kimuksissa. Vaikka motivoiva toimintatapa on todettu toimivaksi lahestymistavaksi yksilon kayttay-
tymisen muuttamiseksi terveydelle edulliseksi, tutkimusten mukaan viela ei ole tarpeeksi nayttéa sen
vaikuttavuudesta juuri suun terveydenhuollossa. Tutkimuksissa kuitenkin todetaan, ettd motivoiva
toimintatapa on potentiaalinen ja lupaava lahestymistapa myds suun terveydenhuollon terveyden
edistamistydssa, kun tutkimusten maara lisdantyy. (Morales Cascaes, Moraes Bieleman ja Lyn Clark
2014.)

Myos suun terveydenhuollossa motivoivaa toimintatapaa voidaan kayttaa potilaan suuhygienian te-
hostamiseen, suusairauksien ennalta ehkaisemiseksi ja suun terveyden edistamiseen. Suuhygienistin
ty0 on suun terveytta edistavad, suun sairauksia ehkaisevaa ja hoitavaa. (Sirvié 2015, s. 193-194.)
Yksi keino edistda suun terveyttéa on suuhygienistin toteuttama suun omahoidon ohjaus. Suun oma-
hoidolla tarkoitetaan hampaiden harjausta ja hammasvélien puhdistusta, fluorin ja ksylitolin kéyttod,
terveellisia ruokailutottumuksia seka saanndllisia kaynteja suun terveystarkastuksissa (Keskinen
2015a). Opinnaytetydssamme sovellamme motivoivaa toimintatapaa suuhygienistin toteuttamaan

suun omahoidon ohjaukseen.

Motivoiva toimintapa pohjautuu 80-luvulla kehitettyyn ohjausmenetelméaén, motivoivaan haastatte-
luun, joka on kehitetty potilaiden neuvonta- ja ohjaustekniikaksi terveydenhuollon ammattilaisten
kayttdoon. Motivoivan toimintatavan keinoin potilas pyritéan sitouttamaan asettamiinsa tavoitteisiin ja
hyvaksymaan oman toiminnan merkitys tavoitteiden saavuttamiseksi. Motivoiva toimintapa yhdistaa
potilaan ja terveydenhuollon ammattilaisen nékdkulmat, seka pyrkii potilaslahtdisen ohjauksen kaut-
ta saavuttamaan asetetut tavoitteet ja lishamaan potilaan kykya pitéda huolta omasta terveydestaan.
Ammattilaisen merkitys motivoivan toimintatavan kayttssa on auttaa potilaista oivaltamaan syyt ta-
manhetkisen toimintaan ja huomaamaan ristiriidan taman ja toivotun tilanteen valilla. Liséksi tata
tekniikkaa hyddyntamalla ammattilainen voi auttaa potilasta padsemaan yli ristiriitaisista tuntemuk-

sista, joita muutos aiheuttaa. (Levensky 2007, 411.)

Toteutamme opinndytetydmme kehityshankkeena, jonka tarkoituksena on tuottaa digitaalista ope-
tusmateriaalia Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-ohjelman kayttéon. Motivoiva
suuhygienisti -opetusmateriaali koostuu videoista ja tehtévista seké sen kayttéohjeeksi laaditusta

opettajan oppaasta. Opetusmateriaalin teemana on motivoivan toimintatavan kayttd suun omanhoi-
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donohjauksessa (LIITE 6, s. 106). Opinndytetydbmme tavoitteena on kehittaa terveyden edistamisen

opetusta ja lisdté suuhygienistien valmiuksia ohjata potilasta motivoivan toimintatavan avulla.
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2 SUUHYGIENISTI SUUN OMAHOIDON OHJAAJANA
Suuhygienisti on suun terveydenhoitotydn asiantuntija erilaisissa terveydenhuollon palvelujarjestel-
missé edistéden vaeston suun terveyttd. Suuhygienistin tutkinto-ohjelman voi suorittaa sosiaali- ja
terveysalan ammattikorkeakoulussa. Tydssa yhdistyy hammaslééketieteen ja hoitotieteen osaaminen
ja siihen sisaltyy parodontologinen ja kariologinen infektiosairauksien ennaltaehkaisy, varhaishoito ja
suun terveytta yllapitava hoito seka purentaelimen kuntouttava hoito. Suuhygienisti toteuttaa ter-
veyden edistamistydta terveysneuvonnan avulla paaasiassa yksildille. Terveysneuvonta on suun
omahoidon ohjausta hoitohuoneessa yhdessa potilaan kanssa. (SSHL 2014; Savonia-

ammattikorkeakoulu 2015a.)

Suun omahoito on potilaan suun sairauksia ehkéisevaa toimintaa. Karies ja iensairaudet ovat yleinen
vaiva suun terveydenhuollossa, joita potilas voi omalla toiminnallaan eli omahoidolla ehkaista. (Rou-
tasalo ja Pitkala 2009, 5-6.) Suun omahoidon perusasioita ovat suun puhdistus ja hampaiden harja-
us kahdesti paivassa fluorihammastahnalla, hammasvalien puhdistus péivittéin ja kielen puhdistus
tarvittaessa. Lisaksi monipuolinen, terveellinen ja pureskelua vaativa ravinto sekd saanndllinen ate-
riarytmi 4—-6 kertaa paivassa kuuluvat osaksi suun omahoitoa. Aterioiden jalkeen kaytetdan ksylitolia
3-5 kertaa paivassa, eika aterioiden valilla ole napostelua. Janojuomana on vesi. Paljon sokeria si-
saltavaa ravintoa nautitaan satunnaisesti ja silloinkin aterioiden yhteydessa. Suun terveystarkastuk-

sissa kaydaan yksil6llisesti sovituin valiajoin. (Keskinen 2015a.)

Omahoidon ohjauksen avulla suuhygienisti pyrkii herattamaan ihmisen luontaisen halun toimia ter-
veydelle edullisesti. Tamé& halu saattaa kuitenkin syysté tai toisesta uinua, eivatka valinnat ole ter-
veydelle suotuisia, joten sen herattely ammattilaisen toimesta voi olla tarpeen. Ohjauksen onnistu-
miseksi ammattilaiselta vaaditaan oikeanlaista kommunikaatiota potilaan kanssa siten, ettei potilas
koe tulevansa holhotuksi. Motivoiva toimintatapa ohjausmenetelmana pyrkii juuri tdhan siten, etta
ohjaaja osoittaa empatiaa, valttaa todistelua ja vaittelyd, myotailee vastarintaa, seka tukee potilaan
itseluottamusta ja omia kykyja. Saavuttaakseen halutun muutoksen potilaan toiminnassa tarvitsevat
alan ammattilainen ja potilas toisiaan. Ammattilaisella on alan asiantuntemus, kun taas potilaalla on
tieto omasta elamastd ja siitéd, mitkd mahdolliset keinot padmaaran saavuttamiseksi voisivat toimia
juuri hanen kohdallaan. Ammattilainen tuo esille eri vaihtoehdot, joista potilas valitsee itselleen sopi-

vimman. (Mustajoki ja Kunnamo 2009; Routasalo ja Pitkala 2009, 5-6.)
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3 MOTIVOIVA TOIMINTATAPA SUUHYGIENISTIN OHJAUSTYOSSA

Motivoiva toimintatapa on ohjausmenetelmd, jossa korostuu ohjaajan ja ohjattavan valinen vuoro-
vaikutus, ja sen avulla pyritdan toteuttamaan yhteisesti asetettuja tavoitteita. Tavoitteiden taustalla
vaikuttaa ohjattavan oppiminen, elaménlaadun paraneminen ja paatésten tekeminen. Ohjauksen
taustalla vaikuttaa aina jokin ohjausteorioista, joita ovat vuorovaikutusteoriat, persoonallisuus-, op-
pimis- ja kayttéaytymisteoriat, seka terveystieteiden-, organisaatio- ja ryhmadynaamiset teoriat. Nais-
t4 motivoivaan toimintatapaan vaikuttavat oppimis- ja kayttaytymisteoriat. (Vanska, Laitinen-
Véaananen, Kettunen ja Makela 2011; Salo-Chydenius 2010.) Oppimisteorioihin vaikuttaa kognitiivi-
nen psykologia, joka tutkii sitéd, kuinka ihminen ottaa vastaan, kasittelee ja tallettaa tietoa. Esimerk-
keja kognitiivisista toiminnoista ovat havaitseminen, tarkkaavaisuus, muisti, oppiminen, kieli ja ajat-
telu. (Peltomaa 2002.) Kayttaytymisteorioihin vaikuttaa behaviorismi, jossa kognitiiviset toiminnot ja-
tetddn huomiotta ja tutkitaan puhtaasti fyysisesti havaittua kayttaytymista. Tassa teoriassa kayttay-
tyminen ndhd&én ainoastaan ulkoisen arsykkeen ja kayttaytymisreaktion yhteytena. (Salovaara
2004.)

Motivoivaa toimintatapaa tarvitaan erityisesti silloin, kun potilaan elaméntapoja halutaan muuttaa
terveydelle edullisemmiksi. Sitd voidaan kayttaa erityisesti sellaisten potilaiden kohdalla, joiden suun
terveys on uhattuna. Tallaisia uhkatekijoitéa ovat esimerkiksi ladkkeet, sairaudet, tupakointi, alkoholin
liiallinen kayttd ja muut epaterveelliset tavat ja tottumukset seké elamantilanteen muutokset (Keski-
nen 2015b). Suuhygienisti voi hyddyntaa motivoivaa toimintatapaa suun omahoidon ohjauksessa,
jotta potilaan elaméntavoissa saataisiin aikaan suun terveydelle edullisia muutoksia. Naista esimerk-
keina ovat tupakoinnin lopettaminen, saannéllisen lankaamisen aloittaminen ja terveellisen ruokava-
lion noudattaminen. Motivoivaa toimintatapaa voidaan kayttdad myds sairauden ehkaisyssa tai sen
hoidossa, kun potilaan elaméantavoilla on vaikutusta kyseisen sairauden ilmenemiseen. (Mustajoki ja
Kunnamo 2009.)

Motivoivassa toimintatavassa (KUVIO 1, s. 12) yhdistyy William R. Millerin ja Stephen Rollnickin ke-
hittdm& motivoiva haastattelu ja James Prochaskan ja Carlo DiClementen maérittelemd transteoreet-
tinen muutosvaihemalli (Salo-Chydenius 2010). Opinnaytetydssamme kaytamme kasitettd motivoiva
toimintatapa, koska se sisaltaa Millerin ja Rollnickin luoman ohjausteorian motivoivasta haastattelus-
ta, mutta sen liséksi kuvaa ohjaustilanteen laajuutta ajattelu-, asennoitumis- ja vuorovaikutusmalli-
na. Liséksi motivoiva toimintatapa kasitteend korostaa ihmisen omatoimisuutta ja voimavaroja, toisin

kuin suora suomennos motivoiva haastattelu sanasta motivational interview. (Salo-Chydenius 2010.)
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KUVIO 1. Motivoivan toimintatavan elementit (Koivu ja Niskanen 2015).

Motivoiva haastattelu osana motivoivaa toimintatapaa

Motivoivan toimintatavan pohjalla on William R. Millerin vuonna 1983 luoma motivoivan haastattelun
malli alkoholiongelmaisten potilaiden ohjaukseen. Millerin [ahtokohtana oli, ettei motivaatio ole ihmi-
sen luonteenpiirre vaan valmiustila, joka vaihtelee eri tilanteissa. "Motivational interviewing” -malli
muotoutui Millerin ja Stephen Rollnickin yhteistydna, kun Rollnick liittyi tydstaméaan mallia Millerin
kanssa vuonna 1989. Heidéan luomaansa mallia on kaytetty laajasti erityisesti terveydenhuollon aloil-

la. (Levensky 2007, 53.)

Motivoiva haastattelu on potilaskeskeinen ohjaustyyli, jolla pyritdan kartoittamaan tarve muutokseen
potilaan kayttaytymisessa auttamalla hanta kasittelemaan nykyisen ja toivotun toiminnan valista ris-
tiriitaa, seka I6ytamaan siihen ratkaisu. Motivoivaa haastattelua ohjaa nelja ydintoimintaperiaatetta.
Ensimmainen periaate on empatian osoittaminen potilaan haasteita kohtaan ja hdnen asemaansa
asettuminen. Taman avulla potilas voi avautua ja jakaa omia ndkemyksidan. Ohjaajan on tarkeda
sailya asiallisena ja olla tietoinen potilaan epavarmuudesta terveyttddn kohtaan. Toinen periaate
pyrkii havainnollistamaan potilaalle hdnen nykyisen epaterveellisen toimintansa ja hanen asettami-
ensa tavoitteiden seka arvojen valilla olevan ristiriidan niin, etta potilas ymmartad itse tarpeen muut-
taa omaa toimintaa. Kolmannessa periaatteessa ohjaaja myotailee potilaan vastarintaa tehden ohja-
uksesta potilaslahtoista. Kun ohjaaja sallii potilaan vastarinnan ja myoétdilee sitd, saa potilas tilaisuu-
den tarkastella omaa toimintaansa, ja néin tuntee tulleensa hyvaksytyksi. Vastaukset ja ratkaisut
ovat ensisijaisesti lahtoisin potilaasta itsestédan ja ohjaaja kannustaa potilasta I6ytdmaan uusia nako-
kulmia. Viimeisessa periaatteessa ohjaaja tukee potilaan omaa kykya onnistua muutoksessa potilaan
valitsemalla keinolla. Ohjaajan tulee valttda antamasta potilaalle itse tilanteeseen hyvéksi uskomiaan
ratkaisuja. Kehumalla potilaan konkreettisia tekoja muutoksen toteuttamiseksi, potilas voi vakuuttua

siitd, ettd han on kykeneva saavuttamaan asetetut tavoitteet. (Levensky 2007, 53; Dart 2011, 1-5.)

Motivoivan haastattelun viitekehys koostuu kuudesta piirteesté, joita ovat palautteen, vastuun ja oh-
jeiden antaminen seka vaihtoehtojen tarjoaminen, empaattinen tyyli kommunikoida ja potilaan ky-
vykkyyden vahvistaminen. Palautetta annetaan vastavuoroisesti potilaalta ohjaajalle ja toisinpain.
Vastuun antaminen potilaalle tarkoittaa, ettd potilas ymmartaa ja hyvaksyy vastuun hanen nykyises-

ta tilanteestaan ja tekemistéan valinnoista. Ohjeiden antamisessa tulee huomioida potilaan haluk-
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kuus vastaanottaa niitd. Tarjoamalla tilannekohtaisia vaihtoehtoja ongelman ratkaisemiseksi voidaan
keskittya meneillddn olevaan toimintaan ja valtetdén potilaan stressaantuminen sekd hammentymi-

nen monien vaihtoehtojen valilla. Empatiaa osoittamalla voidaan saavuttaa ja yllapitaa yhteisymmar-
rys potilaan ja ohjaajan valilla. Voimaannuttamalla ja auttamalla potilasta tunnistamaan kykynsa oh-

jaaja edesauttaa potilasta luottamaan omiin kykyihinsa. (Dart 2011, 5.)

3.2 Transteoreettinen muutosvaihemalli osana motivoivaa toimintatapaa

Suuhygienistin kayttédessd motivoivaa toimintatapaa toimii transteoreettinen muutosvaihemalli (KU-
VIO 2, s. 14) ohjauksen taustalla. Silla pyritaan tietoiseen elamantapamuutokseen, joka on harkit-
tua, suunnitelmallista ja tavoitteellista. Elamantapamuutoksen toteutuminen koostuu eri vaiheista ja
se etenee prosessinomaisesti tietyssa jarjestyksessa vaiheesta toiseen. Taté prosessia kutsutaan
transteoreettiseksi muutosvaihemalliksi, jonka ovat kehitelleet James Prochaska ja Carlo DiClemente
vuonna 1983. (Salo-Chydenius 2010; Pro-Change 2015.)

Transteoreettisen muutosvaihemallin ensimmainen vaihe on esiharkinta, jossa potilaalla ei ole halua
muuttaa kayttaytymistaan. Toinen vaihe on harkinta, jossa potilas tiedostaa ongelman, muttei toimi
muuttaakseen kayttaytymistaan. Kolmannessa vaiheessa potilas huomaa muutoksen tarpeelliseksi ja
alkaa toimia muutoksen eteen. Tata seuraa neljas vaihe, jossa toimintatapoja muutetaan aktiivisesti.
Viimeisessa vaiheessa potilas pyrkii yllapitamaan saavuttamaansa muutosta. Kuitenkin missa tahan-
sa vaiheessa potilas saattaa repsahtaa vanhaan toimintaan, josta seuraa syyllisyydentunne. Téma
on kuitenkin luonnollinen osa muutosprosessia, silla muutos ei toteudu hetkessé yksittéisen paatok-

sen pohjalta eika valttamatta etene suunnitellusti. (EPSHP 2006, 1; Marttila 2010.)
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KUVIO 2. Muutosvaihemalli Prochaskan ja DiClementen kuviota mukaillen (EPSHP 2006, 1).

Transteoreettisen muutosvaihemallin tavoin potilaan muutoshalukkuutta voi arvioida myds muutos-
janan muodossa (KUVIO 3, s. 15), jonka vasemmassa laidassa ovat potilaat, jotka eivat koe muutos-
ta tarpeelliseksi ja oikeassa laidassa potilaat, jotka ovat jo muutoksen yllapitovaiheessa. Jana on ja-
ettu samoihin viiteen osaan, jotka kuvaavat potilaan muutoshalukkuutta; ei harkitse, harkitsee, val-
mis toimintaan, toiminta ja yllapito, kuin transteoreettinen muutosvaihemalli. Muutoksessa edetaan
vaiheittain janan mukaisesti, ja prosessi kestaa usein kuukausia, jopa vuosia. Suuhygienisti voi arvi-
oida potilaan muutoshalukkuutta kysymalla avoimia kysymyksia ja asettaa potilas vastausten perus-
teella muutosjanalle. Motivoivan toimintatavan avulla suuhygienisti pyrkii kdynnistimaan vasemmas-

sa laidassa olevien potilaiden muutosprosessin. (Mustajoki ja Kunnamo 2009.)
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KUVIO 3. Muutosjana (Mustajoki ja Kunnamo 2009).

Tamanhetkisen toiminnan ja tavoitteen valisen ristiriitaisuuden pohtimisen ja muutosvalmiuden arvi-
oimisen jalkeen suuhygienisti voi raatéaldida ohjauksen potilaan muutosvalmiuden mukaan siten, etta
potilas etenisi muutosprosessissa. Muutosvalmius jaetaan asteikolla 0-10. Potilas, joka ei ole valmis
muutokseen, on asteikolla 0-3. Tallin suuhygienistin tehtavana on lisata potilaan tietoisuutta on-
gelmasta, saada aikaan muutospuhetta, sekd neuvoa ja rohkaista potilasta. Asteikolla 4—6 potilas on
epavarma muutosprosessista ja kyvystaan onnistua muutoksen saavuttamisessa. Potilas ei tassa
vaiheessa valttamatta tieda miten muutos toteutetaan tai mité tulisi muuttaa. Talldin suuhygienistin
tarkoitus on kasvattaa potilaan valmiuden tasoa. Tasolla 7-10 potilas on valmis ja motivoitunut
muuttamaan toimintaansa. Tassé vaiheessa on térkeda vahvistaa potilaan sitoutumista haluttuun
toimintaan tavoitteen saavuttamiseksi. Kaynnillé on tarpeellista laatia jatkosuunnitelma, joka on poti-
laslahtdinen ja johon hén uskoo kykenevansa. Liséksi potilasta pidattelevid asioita [6ytamalla ja tut-

kimalla voidaan |6ytéa uusia keinoja edetéd muutosprosessissa. (Dart 2011, 10-11.)

3.3 Suuhygienistin ohjausty®

Ohjauskasitteen kuvaus riippuu siité, korostuuko siind itse kaytettdva menetelmd, ohjaajan ja ohjat-
tavan vélinen vuorovaikutus, ohjausprosessi, toimintaympéaristd, kasitteiden viitekehys vai kulttuuri-
nen nakokulma. Ohjaus voi olla tydmuoto, jossa suuhygienistilla ja potilaalla on yhteisena tavoittee-
na potilaan oppiminen, elamanlaadun paraneminen ja paatosten tekeminen. (Vanska ym. 2011.)
Esimerkkind on lankauksen aloittaminen ja sen oppiminen, minka seurauksena suun terveys kohe-
nee ja nain eldmanlaatu paranee. Paatosten teossa ja niissa pysymisessa potilasta voidaan auttaa
motivoivaa toimintatapaa kayttamalla. Potilas kykenee kehittym&én ja muuttumaan, kun han kay
mielessdan lapi oman toimintansa perusteita. Kokemuksien kasittely, omien resurssien kaytto, on-
gelmien ratkaiseminen ja oppimisen suuntaaminen opitaan ohjauksen myoétéa. Ohjauksen tavoitteena
on, etta potilaalla on mahdollisuus kayda lapi tilannettaan, tulla kuulluksi ja hanen elamanlaatunsa
paranee. Tama saavutetaan, kun suuhygienisti on potilaan kdytettavissd antamalla hanelle aikaa,

huomiota ja arvostusta. (Vanska ym. 2011.)

Suuhygienistin ohjaustyota saatelevéat niin yhteiskunnan kuin yksilénkin asettamat tekijat. Nama te-
kijat vaikuttavat sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaan, kuten ohjaustyéhon (KUVIO 4, s. 16). Oh-
jaustyota ohjaavia lakeja ovat Suomen perustuslaki, kuntalaki, ammattihenkilditéa koskeva lainsaa-
danto, potilaita tai asiakkaita koskeva lainsdadanté ja muut ohjausta sivuavat lait, joiden mukaan tu-

lee kunnioittaa potilaan itseméaaraamisoikeutta, yhteistyota, osallisuutta itseddn koskevassa paatok-
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senteossa ja tasa-arvoa. (Vanska ym. 2011, 16-17.) Sosiaali- ja terveysministerié on velvoitettu laa-
timaan terveys- ja hyvinvointiohjelmia ja silla on yleinen ohjaus- ja valvontavastuu terveyden edis-
tamisessa. Kaypahoitosuosituksia, joiden tarkoituksena on ohjata terveydenhuollon ammattilaisten
hoitopaatdsten tekoa, laatii Suomalainen La&kariseura Duodecim. Laaditut ohjeet ja suositukset ovat
pohjana terveydenhuollon ammattilaisten toteuttamalle terveyden edistamisty6lle. (Duodecim 2015,
STM 2015.) Sosiaali- ja terveysalan ammattilaisen eettisyyden toteutumista ohjaustydssa ohjaa Val-
takunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta ETENE. Se kasittelee sosiaalialan ja

terveydenhuollon eettisid kysymyksia ja laatii ndiden pohjalta suosituksia. (ETENE 2010.)
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KUVIO 4. Ohjaustyota saatelevat tekijat (Vanska ym. 2011, 8).

3.3.1 Asiantuntija- ja asiakaskeskeinen vuorovaikutusorientaatio

Opinnaytetydmme tuotoksena syntyneessé digitaalisessa opetusmateriaalissa pyrimme korostamaan
motivoivan toimintatavan piirteitd vertaamalla sitd asiantuntija- tai asiakaskeskeiseen ohjaustilantee-
seen. Hy6dynnadmme asiantuntija- ja asiakaskeskeisia vuorovaikutusorientaatioita kuvatessamme
niin kutsuttuja tyypillisia suun terveydenhuollon ohjaustilanteita. 1900-luvun loppupuolella tervey-
denhuollon asiakastydn painopiste alkoi muuttua potilaan ja ammattilaisen vuorovaikutuksen merki-
tysta korostavampaan suuntaan, joten tyypillinen asiantuntijakeskeinen neuvova ja valistava ohjaus

on vaistymassa (DiClemente ja Velasques 2002; Vanska ym. 2011, 52-53 ).
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Asiantuntijakeskeisessa vuorovaikutusorientaatiossa (KUVIO 5) korostuu suuhygienistin roo-
li, jolloin han johtaa keskustelua ja tuo esille asiantuntijuutensa ja kokemuksensa késiteltavasta asi-
asta. Ohjaustilanne etenee usein kuin se olisi kasikirjoitettu, koska suuhygienistilla on valmiina hy-
véksi havaitsemansa ohjaustapa. Talloin han voi kdyttdd samoja ohjeita ja kysymyksia jokaiselle po-
tilaalle. Ohjaustilanteessa suuhygienisti puhuu usein enemman kuin potilas ja suuhygienisti voi luul-
la, ettd hanen tehtdvandan on antaa hyvid ohjeita potilaalle, jonka tarkoitus on kuunnella ja noudat-
taa niité. Asiantuntijakeskeista vuorovaikutusorientaatiota voidaan kayttaa hyddyksi siihen tarkoituk-
sen mukaisissa tilanteissa, jossa potilas ei aidosti kykene toimimaan rationaalisesti, mutta tarvitsee

ohjausta. (Vanska ym. 2011, 52-53.)
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KUVIO 5. Asiatuntijakeskeisen vuorovaikutuksen elementit (Vanska ym. 2011, 53).

Asiakaskeskeisessa vuorovaikutusorientaatiossa (KUVIO 6, s. 18) potilas on isommassa roo-
lissa suuhygienistiin nahden. Ohjaustilanne rakentuu potilaan ehdoilla siten, etta potilas johdattelee
keskustelua ja esilla ovat paaasiassa hanen ndkemyksensa ja tarpeensa. Suuhygienistin rooli on
kuunteleva, myétdaileva ja neuvoja antava. Asiakaskeskeinen vuorovaikutusorientaatio voi ilmeta ti-
lanteissa, joissa potilaalla on tarve korostaa omia oikeuksiaan, yksil6llista valinnanvapauttaan tai
riippumattomuuttaan. Potilas saattaa olla hyvinkin perehtynyt tilanteeseensa ja nain ollen han tun-
tee ymmartavansa omien valintojensa vaikutukset. Potilaan toiminta keskustelun aikana voi tuntua
suuhygienistista vahattelevalta ja mitatoivalta. Asiakaskeskeinen vuorovaikutusorientaatio saattaa
ilmeta tilanteessa, jossa suuhygienisti haluaa mielistella potilasta tai hoidon alkuvaiheessa, jossa py-
ritdan kartoittamaan asiakkaan tilannetta. Potilaan kayttaytyminen voi olla myds defensiivista eli
puolustautuvaa ja mahtipontista, koska han haluaa véltella elamassaan olevaa vaikeaa asiaa tai on-
gelmaa. Han voi tiedostaa esimerkiksi ongelmallisen toiminnan, muttei myénna sitd omassa elamas-
saan. Nain ollen potilas voi loukkaantua suuhygienistin tekemista asiaa selvittévista kysymyksistéa ja

pyrkii vaihtamaan puheenaihetta. Téllaisessa tilanteessa suuhygienistin tulisi kuunnella ja myétailla
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potilasta, jotta ohjaustilanteen turvallisuus ja suuhygienistin ammatillisuus sailyvat. Taman myo6ta
potilas saattaa luopua defensiivisesta roolistaan ja tdma& mahdollistaa dialogisen vuorovaikutuksen

syntymisen. (Vanska ym. 2011, 54-57.)
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KUVIO 6. Asiakaskeskeisen vuorovaikutuksen elementit (Vanska ym. 2011, 56).

3.3.2 Motivoivaa toimintatapaa hyddyntava ohjauskaynti

Motivoivan toimintatavan voi jakaa pienempiin vaiheisiin, jotka kokonaisuudessaan kasittavat ohja-
ustilanteen kulun (KUVIO 7, s. 19). Ensikaynnilla ohjaajan tulee tiedostaa, ettei hanella ole kasitysta
potilaan menneisyydestd, ajatuksista tai kokemuksista, jotka ovat muovanneet potilasta ja hanen
néakemyksidan. Jokaisen kohtaamisen alussa ohjaajan tulee kayttaa aikaa perehtydkseen siihen mité
potilas jo tietéd, haluaa tai tarvitsee tietda ja mita tavoitteita hanella on kyseiselle kdynnille. Kun
tdma on saavutettu, voidaan kayttdd motivoivan toimintatavan ohjenuoria, jotta haluttu muutos

saavutetaan. (Dart 2011, 7.)
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KUVIO 7. Ohjauskaynnin runko (Dart 2011, 7-13).

Motivoivaa toimintatapaa hyddyntava ohjauskaynti alkaa ohjaajan lyhyella esittelylld itsestaan ja sel-
vennetaan osapuolien roolit ja odotukset. Tama luo pohjan luottamuksen ja yhteisymmarryksen
saavuttamiselle. Kuuntelemalla potilasta aktiivisesti ja osoittamalla se hénelle kehonkielelld, potilas
saa mahdollisuuden kertoa avoimesti asiansa. Kayttamalla reflektoivia kysymyksia varmistetaan, etta
potilaan sanoma on ymmarretty oikein. Kun potilaan kertomasta tehdaan yhteenveto, tuntee potilas
tulleensa ymmarretyksi ja ettd hdnen kertomallaan on merkitysta ohjaajalle. Vaikka ohjaajalle olisi
muodostunut olettamuksia potilaasta, eivat ne saa ilmeté vastatessa potilaan esittdmiin kysymyksiin.
Jos on olemassa tietoa, joka voisi olla hyddyllisté potilaan paatoksen teossa, tulee varmistaa potilaan
halukkuus keskustella aiheesta. Kun varmistuu, ettd potilas on halukas keskustelemaan aiheesta, tu-
lee ilmapiirin pysya avoimena. Suljetuilla kysymyksilla keskustelu voi tyrehtya &killisesti, mutta avoi-
mia kysymyksia kaytettdessa mahdollistetaan potilaan ajatusten avartuminen. Keskustelusta suurin
osa tulisi olla potilaan pohdintaa, mutta joillakin avoimilla kysymyksilla ohjaaja voi saada potilaan
tarkastelemaan syvemmin itsedén ja asettamiaan tavoitteita. Tall6in myds ohjaajan tietdmys poti-
laasta syventyy. (Dart 2011, 7-10.)

Kaynnin alusta asti potilaan tulee olla mukana suunnittelemassa kaynnin kulkua, silla mikéli kaynti ei
vastaa potilaan odotuksia ja haluja, ei kaynti ole hyddyllinen. Potilasta voi rohkaista tyostamaan ha-
nelle térkeitd asioita kysymalla potilaan mielipidetté kédynnin kulusta. Ohjaajan tarjotessa useamman
vaihtoehdon potilas voi tehda itse paatoksen ja tuntee hallitsevansa tilannetta. (Dart 2011, 10.)

Kaynnin lopussa on hyva tarjota neuvoja, silla tihadn mennessé ohjaaja on saavuttanut aseman, jos-
sa han on oikeutettu antamaan neuvoja. On kuitenkin hyva korostaa potilaalle, ettéa hanella on vaih-
toehtoja ja ettd han on kykeneva muutokseen. Nain potilaan innostus muutosta kohtaan ja itseluot-

tamus omia kykyja kohtaan kasvaa. (Dart 2011, 11-12.)
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3.3.3 Dialoginen vuorovaikutus ohjaustydssa

Ohjaus muovautuu vuorovaikutuksessa olevien ihmisten toiminnan ja puheen vaikutuksesta, silla oh-
jauksessa olevien ihmisten yksilolliset ominaisuudet vaikuttavat osapuolten véaliseen vuorovaikutuk-
seen. Tata kutsutaan ohjausvuorovaikutukseksi, joka koostuu kielellisesta, eli kirjoitetusta ja puhu-
tusta kielestd, verbaalisesta ja ei-verbaalisesta toiminnasta. Erilaisiin vuorovaikutustilanteisiin on ke-
hitelty monenlaisia malleja, jotka ohjaavat toimintaa asiakkaan kohtaamisessa. Ohjausvuorovaiku-
tukseen on useita eri orientoitumistapoja: niista kasittelemme tésséa tyodssa dialogisuutta, joka koros-
tuu motivoivassa toimintatavassa. 1990-luvun alussa tapahtunut ndkékulmamuutos on muuttanut
asiakastyon painopistetta ongelmakeskeisyydesta asiakassuhteen vuorovaikutusta analysoivaan
suuntaan. Taman seurauksena on pyritty kartoittamaan ongelmien sijaan asiakkaan voimavaroja ja
ottamaan hanen nakodkulmansa selkedmmin esiin. Taman muutoksen rinnalla myos ohjausmenetel-
mat, kuten motivoiva toimintatapa, ovat kehittyneet (DiClemente ja Velasques 2002). Myds kuunte-
lun merkitystéa vuorovaikutussuhteessa on alettu korostamaan, jonka avulla luodaan dialoginen suh-
de osapuolten vélille. (Ménkkdnen 2007, 14-19; Véanska ym. 2011, 36-37.)

Dialogi on tehokasta kommunikointia, joka edellyttda suuhygienistin ja potilaan keskindista luotta-
musta, toisen kunnioittamista, selkeda ilmaisua seka itsensa ja toisen ymmartamisté. Parhaimmillaan
sen avulla voidaan kehittya ja oppia uutta yhteistydssd muiden kanssa. (Heikkila ja Heikkila 2007,
105-106.) Dialogisella vuorovaikutusorientaatiolla tarkoitetaan tilannetta, jossa suuhygienisti ja poti-
las ovat sitoutuneet olemaan osana ohjaustilannetta. Lopputuloksena on vastavuoroinen ja tasapai-
noinen tyéskentely, seka riittava yhteisymmarrys huomioiden osapuolten erilaiset nakdkulmat.
(Vanska ym. 2011, 58.) Suuhygienisti hyddyntéa dialogia toimiessaan motivoivan toimintatavan pe-
riaatteiden mukaisesti. Joskus ohjaustilanne muuttuu asiakaskeskeiseksi, jolloin potilas on isommas-
sa roolissa suuhygienistiin nahden. Talléin potilas johdattelee keskustelua, ja esilla ovat paaasiassa
hanen ndkemyksensé ja tarpeensa. (Vanska ym. 2011, 54-57; Niemi, Nietosvuori ja Virikko 2006,
292.) Tama on tilanne, jossa osaava suuhygienisti pystyy tekemaan aloitteita kielellisten tytvalinei-

den avulla ja suuntaamaan keskustelua kohti dialogia. (Vanskéa ym. 2011, 61.)

Dialogisen ohjaustilanteen syntymiseen vaikuttavat kaikki ohjaustilanteessa olevat henkil6t, joten
ohjaaja ei ole yksin vastuussa sen rakentumisesta (KUVIO 8, s. 21). Empaattinen ja aito kuuntelu,
seké kysymysten avulla kiinnostuksen ja kuuntelun osoittaminen ovat merkittavia keinoja, joiden
seurauksena puhuja huomaa tulleensa kuulluksi ja kykenee nain ilmaisemaan itsedan paremmin.
Tama on tarkeda erityisesti terveys- ja sosiaalialalla, koska potilaan asioihin puuttuminen ja niihin
kantaa ottaminen vaatii hienovaraisuutta ja luottamusta. Kuuntelija saa mahdollisuuden kuulla uusia
nékodkulmia ja ajatuksia, kun han ei keskeytéd puhujaa ja paljasta omia ennakkokéasityksidén ja ole-
tuksiaan. Nain kuuntelijan on mahdollista oppia avarakatseisuutta ja uutta. (Niemi ym. 2006, 294—
295; Vanska ym. 2011, 61.)
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Dialoginen /" Vastuullinen ja
vuorovaikutus ' eettinen
orientaatio tydskentely
Realistinen \ / |  Realistinen
kasitys itsesta . kasitys itsesta
Rl _ ohjattavana
Ohjausossami | | Ohjaaja  Ohjattava

KUVIO 8. Dialogisen ohjaustydn elementit (Vanska ym. 2011, 61).

3.3.4 Sanaton ja sanallinen viestinta ohjaustydssa

Jotta motivoivaa toimintatapaa hyédyntava ohjaus onnistuisi ja olisi vaikuttavaa, tulee siina kaytet-
tavaan sanattomaan ja sanalliseen viestintdéan kiinnittdd huomiota. Ohjausvuorovaikutuksen hallinta
vaatii suuhygienistiltd vuorovaikutuksen rakentumisen elementtien ja tyokalujen tuntemista, seka
kykya soveltaa niita erilaisten potilaiden ohjauksessa. (Vanska ym. 2011, 35.) Suurin osa vuorovai-
kutuksesta on sanatonta viestintda, jonka havainnoiminen alkaa jo ennen keskustelun alkamista ja
tapahtuu sekunnin kymmenesosissa. Sanatonta viestintédd ovat keskusteluetéisyys, koskettaminen,
katsominen, vartalon liikkeet, eleet ja pukeutuminen, jotka ovat kaikki hyvin kulttuurisidonnaisia asi-
oita. Puhetapa ja eleet muovautuvat henkilén eri tilanteissa ilmenevien roolien mukaan. Esimerkiksi
suuhygienisti on omaksunut asiantuntijan roolin, puhetavan ja elehdinnan, jotka ilmentéavat héanen
ammatillisuuttaan ja tydkokemustaan. (Vaisanen, Niemela ja Suua 2009, 28-29.) Sanaton viestinta
voidaan jakaa kolmeen paaperiaatteeseen, joita ovat proksemiikka, kinestiikka ja parakieli. Prokse-
miikka ilment&4, kuinka osapuolten valinen suhde ja kayttaytyminen vaikuttavat heidan valimat-
kaansa vuorovaikutussuhteessa. Kinestiikka on vartalossa tapahtuvia liikkeita ja se sisaltdd muun
muassa kehon asennot ja liikkeet, eleet, silmien liikkeet, kosketuksen ja kasvojen ilmeet. Nama ele-
mentit ilmentavat sen hetkistd mielentilaa. Parakieli muodostuu puheessa ilmenevista sanattomista
tekijoista, kuten puheen rytmista ja nopeudesta, seka danen savystd, korostuksesta ja voimakkuu-
desta. (Foley ja Gentile 2010, 39.)

Sanallista viestintda ovat erilaiset kielelliset keinot, joita vaihtelemalla voidaan toteuttaa ohjausvuo-

rovaikutusta ja sen avulla voidaan luoda ja rakentaa erilaisia merkityksia (TAULUKKO 1, s. 22). Suu-
hygienistin esittdmien kysymysten avulla pyritdan pois asiantuntijakeskeisesta vuorovaikutuksesta ja
kohti dialogia, sekd ohjaamaan keskustelua. Liséksi on muita kielellisia keinoja, joilla voidaan tehos-

taa ohjausvuorovaikutusta. Sanallisen viestinnan kautta ohjaustilanteeseen osallistuvat henkil6t hei-
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jastavat omaa kasitystaan ja ymmarrystaan kasiteltavista asioista ja nain yhteinen ymmarrys asioista

muovautuu. (Vanskd ym. 2011, 36-44.) Kielellisten keinojen avulla on myds mahdollista rajoittaa

keskustelun osapuolten tasavertaista osallistumista vuorovaikutustilanteeseen (TAULUKKO 2, s. 23)

(vanska ym. 2011, 44-47).

TAULUKKO 1. Sanallisen viestinnén keinot ja niiden kayttotarkoitukset (Vanska ym. 2011, 37-44).

Kielellinen keino

Kayttotarkoitus

Kysymykset

Avoimet kysymykset

Ohjattavan omien kokemusten ja merkitysten kartoittaminen

Tarkentavat kysymykset

Selventda ohjattavan esille tuomia kokemuksia ja merkityksia

Kuvaavat kysymykset

Rohkaisee ohjattavaa kertomaan omasta elamastaan

Kontekstuaaliset kysymykset

Ohjaavat ohjattavaa huomaamaan havaintojensa ja kokemus-

tensa yhteyksia.

Reflektiiviset kysymykset

Saavat ohjattavan pohtimaan omaa toimintaansa, sen merki-

tysta elamassaan, sekd muutoksen tarpeellisuutta

Muita keinoja

Kayttotarkoitus

Avainlausumien poimiminen

Ohjattavan kertoman tarkentaminen ja ohjaajan nakékulman

esiintuominen

Tulkinnan ja merkityssisaltéjen

tarkistaminen

Varmistaa ettd ohjaaja tulkitsee oikein ohjattavan kertoman

Rohkaiseminen ja kannustaminen

Ohjattavan positiivisuuden ja toivon sdilyttdminen, sekéa voi-

maannuttaminen

Heijastaminen

Auttaa ohjattavaa ndkemaan oman tilanteensa objektiivisem-

min ja herattdméaén mahdollisen motivaation muutokseen

Yhteenveto

Ohjattavalla on mahdollisuus kuulla oma tarinansa kokonai-
suutena ulkopuolisen silmin. My6s jos keskustelu ei etene tai

se ei ole johdonmukaista.
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TAULUKKO 2. Tasavertaista osallistumista rajoittavat kielelliset keinot ja niiden seuraukset (Vanska
ym. 2011, 44-47).

Tasavertaista osallistumista Seuraus

rajoittavat kielelliset keinot

Omaan puhumiseen keskittyminen | Ohjaaja voi tehda liian aikaisia johtopaatdksia ja nain ollen

antaa ennenaikaisia neuvoja ja ideoita

Paalle puhuminen Estaa ohjattavan kuuntelemisen ja hanen nakokulmansa esille-
tulon
Keskeyttaminen Keskustelu voi edetd, mutta se rajaa ohjattavan osallisuutta

keskustelussa

Suorien ohjeiden antaminen Ohjattavan nakdkulman ja osaamistason ilmeneminen estyy.
Toisaalta tilanteissa, joissa ohjattava ei pysty rationaaliseen

toimintaan, tarvitsee han suoria ohjeita.

Yleistdminen Ohjattavasta saattaa tuntua, ettei han ole tullut kuulluksi tai
ohjaaja vahattelee asiaa. Toisaalta esimerkiksi tieto ongelman

yleisyydesta voi tuntua ohjattavasta helpottavalta.

3.3.5 Suun omahoidon ohjauksen arviointi

Suuhygienistin on tarkeda arvioida antamansa omahoidon ohjauksen onnistumista, vaikuttavuutta ja
tuloksellisuutta. Vanska ym. (2011, 128-131) tarkastelevat ohjauksen arviointia asiakastyytyvaisyy-
den, tuloksellisuuden, oppimisen seké vuorovaikutuksen nakokulmista. Suun terveydenhuollossa néi-
ta tekijoita voidaan arvioida esimerkiksi potilaalta saadun palautteen perusteella. Painopiste arvioin-
nissa on potilaan elaménkokemuksessa, seka tietojen ja taitojen karttumisessa. Ohjauksen arviointi
tapahtuu parhaiten keskustelun kautta. Tuloksellisuutta on ohjauksella saavutettu hyoty potilaan ti-
lanteessa. Tuloksellisuutta voidaan arvioida esimerkiksi potilaan elaménlaadun paranemisena, muu-
toksena potilaan asenteessa tai hanen sitoutumisessaan hoitoon. Potilaan kanssa yhdessa asetetut
yksil6lliset tavoitteet ohjaavat potilasta muuttamaan toimintaansa terveydelle edullisemmaksi. Ta-
voitteiden toteutumista seuratessaan suuhygienisti voi arvioida omahoidon ohjauksen vaikuttavuut-
ta. (Kaaridinen ja Kyngéas 2014; Vanska ym. 2011, 135-136.)

Omaa toimintaa ohjaustilanteen vuorovaikutuksessa suuhygienisti voi arvioida kuvaamalla tai 4anit-
tamalla ohjaustilannetta sek& analysoimalla omaa toimintaa niiden kautta. Vuorovaikutusta arvioita-
essa voidaan tarkastella esimerkiksi; millainen ohjaustilanteen aloitus ja lopetus oli, oliko potilaalla
tilaa ilmaista itseaan, millaisia kysymysmuotoja kaytettiin seka oliko puhe potilaalle kannustavaa ja
positiivista. (Vanska ym. 2011, 128-131.) Tallaista arviointia on kuitenkin hankala toteuttaa oikeassa
potilastilanteessa tallenteen salassapidon ja potilaan aseman ja oikeuksien lain takia (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista L 17.8.1992/785). Ohjattavan oppimista arvioitaessa pohjana ovat niin yksi-
I6lliset, yhteisdlliset kuin yhteiskunnallisetkin tavoitteet. Euroopan unioni on laatinut jasenmailleen
ohjauksen yhteiset tavoitteet ja periaatteet sekd maaritellyt sen laatukriteerit ja niiden jarjestelyjen
osatekijat. Laadittujen periaatteiden mukaan ohjausta arvioidaan sen asiakaslahtéisyyden kautta el

miten ohjauksessa tulee ilmi yksilon itsemaaraamisoikeus, tasa-arvo ja luottamuksellisuus. Lisaksi
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arvioidaan ohjattavan osallistamista ja voimavaraistamista sekd ohjauspalvelujen saatavuutta ja laa-
tua. (Vanska ym. 2011, 128-131.)
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4 OPETUS AMMATTIKORKEAKOULUSSA

Ammattikorkeakoulujen opetuksessa toiminnan Iahtékohtana on yhteys ty6elamaén ja alueellinen
kehittdminen. Tutkinnot ovat ammattipainotteisia ja niiden tarkoituksena on antaa ammatillista
osaamista asiantuntijatehtaviin. Ammattikorkeakoulujen lopputydné suoritettavat opinndytetyot val-
mistavat opiskelijoita tulevaan ty6elamaan ja samalla tukee alueen kehitysta, elinkeinoa ja tydela-
méaa. Ammattikorkeakoulututkinnon suorittanut saa korkeakoulututkinnon ja kdytdnnén ammattitai-
toa. (OKM 2015a; OKM 2015b.) Ammattikorkeakouluopiskelun kaytanndnlaheisyys ja yhteystyoela-
maan nakyy opintojen rakenteesta; suurin osa opinnoista muodostuu alan ammattiopinnoista ja har-
joitteluista. Ammattiopinnot antavat asiantuntijuuden valitulle osa-alueelle, ja harjoittelut mahdollis-
tavat oman alan tyotehtaviin ja -ymparistdon tutustumisen jo opiskelujen aikana. (Opintopolku.fi
2015.)

Savonia-ammattikorkeakoulun opetuksen taustalla on OIS -ajattelumalli (Open Innovation Space),
joka tarkoittaa opiskelijoiden, opettajien ja muun henkildstén seka tydelaman laheista yhteistyota.
Opetuksessa yhdistyvat tietoperusta ja kdytanto tydelamasta perdisin olevien tehtévien kautta. Ta-
man vuoksi opiskelijoilla on mahdollisuus osallistua alueen yritysten tarjoamiin toimeksiantoihin, ku-
ten erilaisten tapahtumien, hankkeiden ja projektien toteuttamiseen. (Savonia-ammattikorkeakoulu
2015f.)

4.1 Digitaalinen opetusmateriaali oppimisen valineena

Digitaalinen opetusmateriaalimme, Motivoiva suuhygienisti (LIITE 5, s. 94), koostuu opetusvideoista
ja tehtavista seka sen kayttéohjeeksi on laadittu opettajan opas (LIITE 6). Toiminta on videoilla ra-
jattu omahoidon ohjaustilanteeseen ja sisélléltdadn motivoivaan toimintatapaan. Oheisaineistona ope-
tusmateriaalissa toimivat opetusvideoita taydentavat ja aihetta syventavat aktivoivat tehtavat. Opet-
tajan opas ohjaa opettajan ty6té ja opetusmateriaalin kdyttéa. Opettajan aineisto sisaltda ohjeet ja

tiedot opetusmateriaalin kaytosta ja kestosta. (OPH 2005, 10.)

Opinnaytetydmme tuotoksena syntyva digitaalinen opetusmateriaali noudattaa Savonia-
ammattikorkeakoulun OIS -ajattelumallia opetuksen ja tydelaméan yhdistamisesta. Digitaaliseen ope-
tusmateriaaliin sisaltyvien videoiden avulla havainnollistamme motivoivan toimintatavan tietoperus-
tan tyoelamasta lahtoisin olevien esimerkkien kautta. Videon muodossa opiskelijan on helpompi sa-
maistua terveydenhuollon ammattilaiseen ja oppia kayttamaan motivoivan toimintatavan tekniikoita
esimerkin kautta. Tama on mallioppimista, jolla tarkoitetaan oppimista toisten toimintaa tarkkaile-
malla ja sité jaljittelemalla (Peltomaa 2002). Suurin osa aikuisen oppimasta tiedosta on nékdaistin
valityksella hankittua, mutta myds kuulo- ja tuntoaisti ovat oleellinen osa oppimista. Oppiminen on
tehokkainta, kun opetus on konkreettista ja pohjautuu useampaan aistiin (KUVIO 9, s. 26). Kun
opiskelijat joutuvat kdyttamaan useampia aisteja oppiakseen pysyy opittu asia paremmin muistissa.
(Vuorinen 1998, 39-47). Luentopainotteisessa opetuksessa keskeista on opettajan kuunteleminen ja
tekstimuotoisen opetusmateriaalin ndkeminen. Tall6in Vuorisen (1998, 39-47) mukaan oppimistu-

lokset ovat keskimaaraisesti puolet heikommat kuin opetuksessa, jossa oppilas liséksi itse joutuu
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puhumaan aiheesta ja toteuttamaan opetettavaa asiaa kdytanndssa. Tuottamassamme digitaalisessa
opetusmateriaalissa on huomioitu niin ndkeminen, kuuleminen, tekeminen kuin puhuminenkin. Vi-
deota katsoessa opiskelija ndkee ja kuulee aihetta havainnollistavan tilanteen, keskustelee sitten
opettajan johdolla muun ryhmén kanssa videon tapahtumista ja vélitehtavia tehdessdan han paasee

kasittelemaan aihetta toiminnan kautta.
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KUVIO 9. Oppimistulosten ja havainnollisuuden keskindinen riippuvuus mukaillen (Vuorinen 2005,
47).

4.2 Digitaalisen opetusmateriaalin videoiden tuotanto

Opetusmateriaalin videoiden valmistamiseksi tulee aluksi perehtya hyvan opetusmateriaalin ja -
videon suunnitteluun ja tekoon. Videon suunnittelu lahtee videon perusidean hahmottamisesta, joka
tarkoittaa videon kohderyhman valintaa, sitd mité videolla halutaan kertoa ja sitd milla tavoin se ve-
toaa kohderyhmé&én. Kohderyhmén tunteminen on tarkeéd, jotta asian pystyy esittdmaan kiinnosta-
vasti. (Leponiemi, 2010, 54.)

Suunnitteluvaihe alkaa lyhyelld luonnoksella eli synopsiksella, joka sisaltéd videon tarkeimméat tapah-
tumat aikajarjestyksessd, ja se toimii videon perusrunkona. Synopsis on tarkea kasikirjoituksen vai-
he, koska siina elokuvan keskeinen idea hahmottuu. (Elokuvantaju 2002.) Siind on hyva tulla ilmi ta-
voitteet, kohderyhmad, kayttotavat, tyylilaji ja nakdkulma (Aaltonen 2002, 5). Tassa vaiheessa on hy-
va maarittda millaisin keinoin kerronta toteutetaan, onko se esimerkiksi puhtaasti kuvallista kerron-

taa vai nayteltyd. (Apogee Productions.)

Seuraavassa vaiheessa tehdaan synopsiksen pohjalta varsinainen kasikirjoitus, joka sisaltda videon
rungon, videolla tapahtuvan toiminnan ja dialogin kohtauksittain eriteltyna. Kasikirjoitus kertoo yksi-
selitteisesti ja pelkistetysti mita videolla tapahtuu puuttumatta kameran liikkeisiin tai kuvakokoihin.

Siin& olevat asiat tulee kyeta esittamaan kuvan ja &anen avulla. Kasikirjoituksen pohjalta tehdaan
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kuvakasikirjoitus, joka muistuttaa muodoltaan sarjakuvaa. Se sisaltéda videoon tulevat elementit, ku-
vat, selostustekstit, 4énitehosteet ja musiikin. Sen tarkoituksena on jarjestellda kohtaukset haluttuun
jarjestykseen jatkuvuuden varmistamiseksi. (Apogee Productions). Kuvakasikirjoitus tehdaan, jotta
kuvaustilanteessa kohtaus on hahmoteltu visuaalisesti valmiiksi. Esimerkiksi suun terveydenhoito-
kaynnilla on oma dramaturgiansa; asioiden valilla on yhtenaisyyksia ja ne tapahtuvat perakkain ja
niillda on alku, keskikohta ja loppu. (Aaltonen 2002, 6.) Tama muodostuu potilaan esitietojen Iapi-
kaymisesta keskustellen, Kkliinisesta hoitotilanteesta sekd ammattimaisen jatko- ja omahoidon suun-
nittelusta. Tassa tuotantovaiheessa tehdddn myds kuvasuunnitelma, jossa paatetdédn muun muassa
kameran liikkeista, kuvakulmista, kuvan sommittelusta, kuvakoosta ja leikkauksista. Liséksi valais-
tuksen, aanityksen ja kuvauskulman vaihteluiden huomioiminen on tehtava paikanpaalla. (Santala-

Koéykka 2003, 84-85.)

Jalkituotanto eli editointi on prosessi, jossa raakamateriaalista kootaan lopullinen tuotos (Santala-
Koykka 2003, 84-85). Editoinnissa kasitelldan elavad kuvaa digitaalisesti ja filmia leikkaamalla. Sana
editointi tarkoittaa videokameralla kuvattujen otosten leikkaamista, jarjestelyd, toisiinsa liittdmisté ja
keston muuttelua. Liséksi editoinnilla voidaan siirtdd katsojan huomio haluttuun asiaan, korostaa tai
piilottaa asioita katsojalta, seka luoda syy-seuraussuhteita. (Ranta 2004; Digivideo 2012.) Leikkaa-
misella pyritddn johdonmukaisuuteen, jotta kohtauksesta toiseen siirryttdessa katsoja hahmottaa
kohtausten jatkuvuuden ja syy-seuraussuhteet. Ajan ja paikan ykseydelld, sek& toiminnan ja ajatuk-
sen yhteydella tama voidaan saavuttaa. (Ranta 2004.) Digitaalisen opetusmateriaalin tuotantopro-
sessi on todellisuudessa monimutkainen ja versioita kustakin vaiheesta voidaan tehda useita. Tallai-
nen vaiheittainen tydtapa on kuitenkin toimiva, koska kasikirjoituksen rakennetta pystytaan helposti
muokkaamaan, kokonaisuus pysyy hallinnassa ja elokuvan sanoma valittyy katsojalle. (Aaltonen
2002, 1.)

4.3 Digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteerit

Hyva digitaalinen opetusmateriaali noudattaa Opetushallituksen laatimia opetusmateriaalin laatukri-
teereja. Digitaalista opetusmateriaalia on kaikki verkossa opetuskayttoon tarkoitettu sisalté. Opetus-
hallituksen laatimiin digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteereihin kuuluu muun muassa opiskelu-
kaytantdjen tukeminen. Taman otimme huomioon tekemalla kaytannonlaheista opetusmateriaalia
niin yhteisesti kuin itsendisesti opiskeltavaksi. Laatukriteereihin kuuluu, ettd opetusmateriaalin sisal-
tdman tiedon on oltava perusteltua ja luotettavaa, mutta myos opiskelijan kannalta merkityksellista
ja helposti omaksuttavassa muodossa. Digitaalisen opetusmateriaalin avulla tietoa on voitava sovel-
taa aidoissa asiayhteyksissa ja sen on tuettava tiedon kaytdn harjoittelemista. Yhtena laatukriteerina
on opiskelijan oman toiminnan arvioinnin tukeminen, mikd nakyy opetusmateriaalin opiskelijan aja-
tuksia omasta toiminnasta heréttelevéna otteena. Yhtend tehtédvana opetusmateriaalissamme on
pohtia omia vahvuuksia motivoivan toimintatavan kayttssa. Hyvalla digitaalisella opetusmateriaalilla
voidaan tukea opetusta, se sopii kdytettavaksi monimuotoisesti ja antaa opettajalle uudenlaisia tyds-
kentelytapoja. Lisaksi digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteereihin kuuluu sen kaytdn helppous;

opetusmateriaali on helppokayttdistd, kun se auttaa sisallon hahmottamisessa esimerkiksi visuaalisin
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elementein. Digitaalinen opetusmateriaali on tehty yksinkertaiseksi ja sen kayton helpottamiseksi on
laadittu opettajan opas. (OPH 2005, 14-24.)
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5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetydmme aiheena on motivoivan toimintatavan kayttd suuhygienistin toteuttamassa suun
omahoidon ohjauksessa. Toteutamme opinnaytetydmme kehityshankkeena, jonka tarkoituksena on
tuottaa digitaalista opetusmateriaalia Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-
ohjelman kayttédn. Opetusmateriaali koostuu videoista ja tehtavista sekd sen kayttdohjeeksi on laa-
dittu opettajan opas. Digitaalista opetusmateriaalia on kaikki digitaalisessa muodossa oleva aineisto,

joka on tarkoitettu opetuskayttéén (Meisalo, Sutinen ja Tarhio 2003, 152).

Motivoivan toimintatavan opetus Savonia-ammattikorkeakoulussa on mielestimme yleisluontoista,
eikd menetelméaa ole sovellettu tarpeeksi kattavasti suun terveydenhuoltoon omien kokemuksiemme
perusteella. Lisaksi mielestdmme opetusmateriaali kaipaa paivitysta ja monipuolistamista, silla talla
hetkella se koostuu péaosin teoriapohjaisista luennoista. Tasta syysta paatimme tehda digitaalisen
opetusmateriaalin, jossa yhdistyy auditiivinen (kuulemalla), visuaalinen (nékemalld) ja kinesteettinen
(toimimalla) oppiminen (Kainuun opinraitti 2011). Motivoivan toimintatavan kaytosta, esimerkiksi tu-
pakoinnin lopettamisen tukemisessa, on tehty jo aikaisemmin opetusmateriaalia videon muodossa,
joka on havainnollistava keino opettaa menetelmad (Duodecim 2008). Myo6s tdma vahvisti paatos-

tdmme tehdéa opetusmateriaali digitaalisessa muodossa.

Opinnadytetyémme tavoitteet on jaettu kolmeen Silfverbergin (2007, 21-22) mé&éarittelemaén tasoon,
jotka ovat kehitystavoite, valiton tavoite ja konkreettinen tuotos. Tassa tapauksessa kehitystavoit-
teena on ensisijaisesti lisdtd Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoiden valmiuksia
ohjata potilasta motivoivan toimintatavan menetelmin. Valittomana tavoitteena on opetusmateriaalin
kehittdminen, jotta kehitystavoite toteutuisi. Kun tulevat suun terveydenhuollon ammattilaiset hyo-
dyntavat ohjauksessaan motivoivaa toimintatapaa potilastydssaan, potilaan suun terveyden on mah-
dollista parantua hanen ottaessaan vastuuta suunsa terveydesta ja ymmartaessaan suun terveyteen
vaikuttavat tekijat. Konkreettisena tuotoksena syntyy digitaalinen opetusmateriaali suuhygienis-

tiopiskelijoille.

Henkilokohtaisena tavoitteenamme on syventaa tietAmystamme motivoivan toimintatavan kaytosta
ja siséllosta, jonka myo6ta se tulisi osaksi omaa ammatillisuuttamme. Toinen merkittéava asia, jonka
haluamme tyon teon myotéa oppia, on hankkeen toteuttaminen suunnittelusta valmiin tuotoksen ai-
kaansaamiseen. Toivomme opinnaytetydn teon opettavan meité toimimaan hankkeen toteuttamises-

sa kollegiaalisuutta hyddyntéaen.

Opinnaytetyémme avulla haluamme 16ytaa vastaukset seuraaviin kysymyksiin:

Miten motivoivaa toimintatapaa voidaan soveltaa suuhygienistin toteuttamaan omahoidon ohjauk-
seen?

Millainen digitaalinen opetusmateriaali on toimiva tapa opettaa motivoivaa toimintatapaa suuhy-

gienistiopiskelijoille?
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OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Alkukartoitus

Opinnaytetydprosessi alkoi kevaalla 2014 opinnaytetydn aiheen pohdinnalla Terveysalan tutkimus ja
kehittdminen -opintojaksolla, jonka paatyona oli tydsuunnitelman raakaversion tekeminen vapaava-
lintaisesta aiheesta. Alussa lahdimme alustamaan opinnaytetytn ideaa omilla tahoillamme. Kun sel-
visi, ettd opinnaytety6 suositellaan tehtavaksi pareittain tai ryhmissa, aloimme pohtia mahdollisuutta
toteuttaa opinndytety6 yhdesséa. Alusta alkaen motivoiva toimintatapa ohjausmenetelméana oli jaanyt
mieleemme Terveyden edistdminen suun terveydenhoitotydn perustana -opintojaksolta, joten lah-
dimme miettim&an aihetta ja opinndytetyén muotoa sen pohjalta. Alussa olimme tekemassa tutki-
musta, kirjallisuuskatsausta, seké toiminnallista opinnaytetyéta samaan aikaan, koska tassa vaihees-
sa emme ymmartaneet mista opinnaytety6 koostuu. Aihe oli myds liian laaja, koska olisimme halun-
neet kasitella nuorille tarkoitettua omahoidon ohjausta jarjestamalla ohjaustapahtuman jo valmistu-
neille suuhygienisteille motivoivasta toimintatavasta nuorten omahoidon ohjauksessa. Nuorten suun
terveyden edistdminen motivoivan toimintatavan avulla olisi kiinnostanut, koska nuorten huonontu-
nut suun terveys on ollut esilla paljon viime vuosina. Tata ennen olisimme tehneet laadullisen tutki-
muksen haastattelemalla ty6ssé olevia suuhygienisteja nuorten omahoidon ohjauksesta, jota oli-
simme kayttaneet hyddyksi ohjaustapahtumaa suunniteltaessa. Ymmarsimme kuitenkin pian opetta-
jien ohjauksesta, etta opinnaytetydén muoto ja aihe vaativat yksinkertaistamista ja selkeampéaa ra-

jaamista.

Loppukevaalla huhtikuussa 2014 opinnaytetyon aihe rajautui lopulliseen muotoonsa, jossa kasitel-
laédn motivoivan toimintatavan kayttéa suuhygienistin toteuttamassa omahoidon ohjauksessa. Opin-
naytetyén muodoksi valitsimme kehittamishankkeen, koska koimme tarpeelliseksi kehittaa tutkinto-
ohjelmamme opetusmateriaalia motivoivasta toimintatavasta suuhygienistin tyéssé. Tarve pohjautuu
omiin kokemuksiimme aiheen opetuksesta. Halusimme opinnaytetyén olevan tydelamalahtdinen ja

tuottavan konkreettista alaa kehittdvad materiaalia tuleville suun terveydenhuollon ammattilaisille.

Opiskelijana ollessaan ihminen on avoimempi ja omaksuu uusia asioita helpommin kuin jo tydela-
massa pidempaan ollut. Taman takia paatimme tuottaa opinnaytetybndmme opetusmateriaalia ensi-
sijaisesti suuhygienistiopiskelijoille. Halusimme luoda monipuolista, erilaisia oppijoita palvelevaa ope-
tusmateriaalia. Taman vuoksi valitsimme digitaalisen opetusmateriaalin tydn muodoksi, koska siina
huomioidaan erilaiset oppimistyylit, kuten ndkemalla ja kuulemalla oppiminen. Lisdksi materiaali si-
séltad opiskelijoita aktivoivia tehtévid, joten myods tekemalla ja puhumalla oppivat on huomioitu.
Tyon tilaaja, eli Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-ohjelman yliopettaja Kaarina
Sirvid kiinnostui ja vakuuttui opetuksen kehitysideasta lahtemélla mukaan hankkeeseen sekéa tyon ti-
laajana ettd ohjaajana. Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaaliin tekijoind meilla on tekijanoikeus
siihen Tekijanoikeuslain (404/1961) 1. luvun 1 8:n mukaan (Tekijanoikeuslaki L 8.7.1961/404).
Opinnaytetydmme tuotoksena syntyvan digitaalisen opetusmateriaalin tekijanoikeuksista sovitaan

tyon tilaajan kanssa siten, ettd meille tyontekijoina jaa oikeudet muutosten tekoon. Tyén tilaaja, Sa-
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vonia-ammattikorkeakoulu, saa tyon kayttéoikeuden opetustarkoitukseen ja sen levittdamiseen valit-

semallaan tavalla.

6.2 Kehittamishanke opinnaytetytna

Yksi projektin perustyyppi on kehittdmishanke, jolla on selkeé&sti madritellyt tavoitteet ja aikataulu-
tettu tehtévakokonaisuus (Silfverberg 2007, 23-30). Kehittdmishankkeella pyritéan téssa tapaukses-
sa palveluiden, eli Savonia-ammattikorkeakoulun opetuksen pitkaaikaiseen parantamiseen, vaikka
tyoskentely on kertaluontoista. Pyrimme kehittdmishankkeen toteuttamisella varmistamaan, etté ke-
hityksen kohteena oleva toimintamalli, eli motivoivan toimintatavan opetus Savonia-
ammattikorkeakoulussa esiintyisi monipuolisemmin osana perustoimintaa eli terveyden edistdmisen
opetusta. Talldin Silfverbergin (2007, 23—-30) mukaan hanke tekee itse itsestédan tarpeettoman, eika
kehitettava toiminta jaa riippuvaiseksi projektista. Tassa tapauksessa kehitettdvana toimintana on
opetus Savonia-ammattikorkeakoulussa ja tuotoksena syntyva digitaalinen opetusmateriaali jaa tyon
tilaajan eli hyddynsaajan kéayttoon, joka vastaa materiaalin hyddyntamisesta kohderyhman opetuk-

sessa hankkeen paatyttya.

6.3 Digitaalisen opetusmateriaalin kohderyhma

Kartoitimme opinnaytetydmme kohderyhman tilanteen tutustumalla TS14S -ryhméan opetussuunni-
telmaan. Vuonna 2014 aloittaneiden suuhygienistiopiskelijoiden opetussuunnitelma on uudistettu ja
tulevat ryhmat noudattavat toistaiseksi samaa opetussuunnitelmaa tulevaisuudessa. Opinnot raken-
tuvat perus- (35 op.) ja ammatti- (68 op.), valinnaisista opinnoista (20 op.) seka harjoittelusta (72
op.) ja opinnaytetydsta (15 op.). Yhteenséa tutkinto on laajuudeltaan 210 op. ja kestéa noin kolme ja
puoli vuotta. Terveyden edistaminen suun terveydenhoitotydn perustana -opintojakso, jossa tuotos-
tamme kaytetdan, sijoittuu ensimmaisen lukuvuoden kevaaseen, jolloin opiskelijat ovat jo muodos-
taneet yleiskuvan suuhygienistin ammatista ja tehtavaalueestaan. (Savonia-ammattikorkeakoulu
2015h.)

Suuhygienistin tutkinto-ohjelma noudattaa eurooppalaisten tutkintojen yhteisia yleisia kompetensse-
ja, joita ovat oppimisen taidot, eettinen osaaminen, tydyhteisbosaaminen, innovaatio-osaaminen ja
kansainvalisyysosaaminen. Suuhygienistin ammatilliset kompetenssit ovat suun terveydenhoitotydn
osaaminen, joka tarkoittaa osaamista omalla vastuualueella suun terveyden eri osa-alueilla, suun
terveydenhoitotydn kehittdmisen ja johtamisen osaaminen sekd ympariston turvallisuusosaaminen.
Ympariston turvallisuusosaaminen tarkoittaa tydympériston, hoitotilanteen, viestinta- ja tietoteknii-
kan, sekéa hoitolaitteiden turvallisuuden huomioimista. Suun terveydenhoitotyon kehittamisen ja joh-
tamisen osaaminen tarkoittaa yrittajyyteen, johtajuuteen ja tutkimus- ja kehittdmisosaamisen liitty-
vaa tietotaitoa. Terveyden edistdmisen osaaminen edellyttdd terveyden edistdémisen ja voimavara-
keskeisten tydmenetelmien hallintaa ja niiden soveltamista yksilon, perheen ja yhteisén suun ter-
veydenhoidossa. Edellytyksend on mydés kyky osallistua yhteiskunnalliseen suun terveyden edistami-

seen oman alan asiantuntijana moniammatillisessa ryhmassa. (Savonia-ammattikorkeakoulu 2015c.)
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Motivoiva toimintatapa on osa Terveyden edistdminen suun terveydenhoitotydn perustana -
opintojakson keskeisia siséltdja ja opinndytetydmme tuotos tulee kayttoon kyseiselle opintojaksolle.
Edettdessa Savonia-ammattikorkeakoulun opintojaksotaulukon mukaan suuhygienistiopiskelija on
ennen opintojaksoa saanut opinnoissaan perusosaamisen ihmisen fysiologiasta ja anatomiasta, sosi-
aali- ja terveyspalveluista, suun terveydenhoitotydsta ja suun terveyteen vaikuttavista tekijoista, ku-
ten yleissairauksista. Opintojakso, jossa tuottamaamme opetusmateriaalia kdytetéan, sijoittuu en-
simmaisen lukuvuoden kevaaseen. Saamaan aikaan opiskelijat suorittavat ammattietiikkaan ja asi-
akkaan kohtaamiseen liittyvia opintojaksoja, opiskelevat ammattienglantia, suun terveydenhuolto-
alan ammattiopintoja, moniammatillista yhteistyota, ladkehoitoa sekad suun infektiosairauksia. Ter-
veyden edistaminen suun terveydenhoitotydn perustana -opintojakson tavoitteena on, ettéa opiskelija
osaa kuvata terveyden edistdmisen eri tasot, késitteet ja menetelmat, valtakunnalliset ohjeistukset,
lainsdadannoén, kansainvaliset ja kansalliset suositukset, terveyden edistamiseen liittyvaa etiikkaa,
seké hallitsee osallistavan ja ennakoivan tydotteen. Opintojakson yhtend tavoitteena on, ettd opiske-
lija osaa kuvata motivoivan toimintatavan kayttéa suun terveytta edistavassa toiminnassa. Taman
takia opinnaytetydmme tuotoksena syntyvad opetusmateriaalia on suunniteltu hyddynnettévaksi tal-

I& opintojaksolla. (Savonia-ammattikorkeakoulu 2015d; Savonia-ammattikorkeakoulu 2015e.)

Opintojakson suoritettuaan opiskelija ymmartéa miten terveys ja terveyden edistdminen vaikuttavat
ihmisen hyvinvointiin ja osaa ottaa huomioon ihmisen elamantilanteen ja kayttaytymisen terveyden
edistamistydssa. Tama vaatii osaamista ihmisen kehityspsykologiasta seka ohjausprosessista ja sii-
hen sisaltyvien oppimiseen ja ohjaamiseen liittyvien kasitteiden hallintaa. Opintojaksolta suuhy-
gienistiopiskelija saa valmiudet suunnitella ja toteuttaa suun terveytta edistavan tapahtuman, ja
kayttédd hyddykseen suomen kielen ja viestinnan taitojaan seké erilaisia viestintdkanavia. (Savonia-

ammattikorkeakoulu 2015d.)

6.4  Opinnaytetydprosessia ohjaavat kriteerit

Opinnaytetydprosessiamme ohjasivat digitaaliseen opetusmateriaaliin liittyvat laatukriteerit, motivoi-
van toimintatavan periaatteet ja Savonia-ammattikorkeakoulun toimintaa ohjaava OIS -ajattelumalli.
Digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteerit ohjasivat lahinna opinnaytetyon tuotoksen ulkoisia teki-
joita, kuten helppo- ja monikayttdisyytta sekd sen helposti omaksuttavuutta. Motivoivan toimintata-
van periaatteet ja niiden noudattaminen toimivat asiasisallon kriteereind, koska opetusmateriaalin
pyrkimyksena on opettaa motivoivan toimintatavan kayttoa. Koska tyon tilaaja oli Savonia-
ammattikorkeakoulu, huomioimme sen toimintaa ohjaavan OIS -ajattelumallin suunnitellessamme
opetusmateriaalista tydelamalahtdista ja pohtiessamme sen jatkokayttémahdollisuuksia tyéelaméssa

olevien suuhygienistien parissa.

Digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteerit on otettava huomioon, koska opinndytetydbmme
tuotoksena syntyi digitaalista opetusmateriaalia. N&it& laatukriteereitd noudatimme opetusmateriaa-
lia suunnitellessa ja tehdessa. Yksi laatukriteeri on opiskelukaytanttjen tukeminen, jonka otimme

huomioon tekemalla opetusmateriaalista monikayttoisté, jotta sitd voi hyédyntad suuhygienistiopis-

kelijoiden opetuksessa ammattikorkeakouluissa opettajan ohjaamana ja valmiiden suuhygienistien
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taydennyskoulutuksessa. Toinen laatukriteeri on, etta kaikki opetusmateriaalin siséltama tieto on pe-
réisin luotettavista lahteistd, néin ollen tdmé kriteeri on jo otettu huomioon opetusmateriaalin tieto-
perustaa hankkiessamme. Digitaalisen opetusmateriaalin tulee olla kohderyhmalle merkityksellista ja
helposti omaksuttavaa. Opetusmateriaalin videoilla esiintyy suuhygienisti omassa ty6tehtavassaan,
mika on merkityksellistd kohderyhmalle, koska he voivat samaistua videolla oleviin suuhygienisteihin
ja oppia heidan toiminnastaan. Kun suuhygienistiopiskelija tiedostaa tyonsa suun terveyden edisté-
jana, han kokee merkitykselliseksi oppia vaikuttavan ohjausmenetelman kaytén onnistuakseen tyds-
saan. Helposti omaksuttavuus on otettu huomioon valitessamme opetusmateriaalin muodoksi videot
ja tehtavat, joiden avulla pyrimme ottamaan huomioon erilaiset oppijat. Oppiminen on tehokkainta
kun oppimistilanteessa hyddynnetaén useita aisteja (ks. Vuorinen 2005, 47). Esimerkiksi videota
katsomalla opiskelija ndkee ohjaustilanteessa potilaan ja suuhygienistin sanattoman viestinnan eli
eleet, ilmeet ja asennot, seka tydympariston, jossa ohjaustilanne tapahtuu. Videota seuraamalla
opiskelija kuulee suuhygienistin toteuttaman motivoivan toimintatavan kielelliset keinot ja niiden vai-
kutukset. Aktivoivien tehtavien avulla toiminnan kautta oppiva opiskelija paasee kasittelemaan aihet-
ta puhumalla siitd omin sanoin, sek& soveltamalla oppimaansa tietoa esimerkiksi avoimia kysymyksia
muodostamalla. Digitaalisen opetusmateriaalin pyrkimyksena on kannustaa opiskelijaa pohtimaan
omaa toimintaa ja arvioimaan sen onnistumista. Opetusmateriaalimme tehtévista kaksi kasittelee ar-
viointia eri ndkdkulmista. Toinen aktivoi opiskelijaa pohtimaan suuhygienistin antaman ohjauksen
arviointia ja toinen opiskelijan omia vahvuuksia ja kehityskohteita motivoivan toimintatavan kaytos-
sa. Viimeinen digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteeri liittyy opetusmateriaalin helppokayttoisyy-
teen, jonka huomioimme opetusmateriaalia editoidessa editointirungon pohjalta (LIITE 4, s. 87).
Opetusmateriaalimme on PowerPoint -muodossa, joka mahdollistaa sen kayton kaikilla Savonia-
ammattikorkeakoulun tietokoneilla, otsikointi on selke&d ja liikkuminen on johdonmukaista ja help-
poa yksinkertaisten kuvakkeiden avulla. Liséksi Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalin kayttoa

helpottamaan on laadittu opettajan opas.

Motivoivan toimintatavan periaatteet ohjasivat tuotoksen suunnittelua ja toteutusta, koska
opetusmateriaalin opetettava aihe on motivoiva toimintatapa. Opetusvideolla on kolme potilasta, joi-
den ohjauskaynneistd on kaksi versiota. Ohjauskdynneista toinen on motivoivaa toimintatapaa hyo-
dyntava kaynti ja toinen asiakas- tai asiantuntijakeskeinen kaynti, jotta naita vertailtaessa motivoi-
van toimintatavan piirteet korostuisivat. Jo synopsista laatiessamme meitéa ohjasivat motivoivan toi-
mintatavan periaatteet sitd hyédyntavaa kayntia suunnitellessamme. Ensimmainen periaate on em-
patian osoittaminen potilaan haasteita kohtaan, jonka otimme huomioon erityisesti suuhygienistin
vuorosanoja kirjoittaessamme. Empatian osoittaminen nékyy opetusvideolla suuhygienistin osoitta-
essa ymmarrystaan potilaan aamuharjauksen haasteellisuutta kohtaan sen sijaan etta kehottaisi vain
harjaamaan aamuisin. Toisen periaatteen mukaisesti suuhygienisti pyrkii opetusvideolla tapahtuvas-
sa ohajustilanteessa osoittamaan ristiriidan potilaan suun terveydelle haitallisen toiminnan ja poti-
laan toivoman tilanteen valilla, antamatta valmista ratkaisua ongelman selvittamiseksi. Potilaan teh-
dessé vastarintaa suuhygienistin ohjausta kohtaan, suuhygienisti myé6téilee vastarintaa provosoitu-
matta, jotta potilas saa mahdollisuuden tarkastella omaa toimintaansa ja tuntea itsensa hyvaksytyk-
si. Kolmannessa periaatteessa suuhygienisti tukee potilasta ja hdnen kykyjaéan I0ytaa ratkaisuja ja

toteuttaa niité itselleen sopivalla tavalla. Opetusvideolla suuhygienisti ohjaa potilasta pohtimaan es-
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teitd aamuharjaukselle. Taman avulla pyritdan siihen, ettd potilas I6ytéisi syyn, miksei han harjaa

aamuisin. Loytdessaan syyn potilas keksii mité toiminnassa pitdd muuttaa, jotta harjaus onnistuisi.

OIS -ajattelumalli (Open Innovation Space) on Savonia-ammattikorkeakoulun opetuksen taus-
talla, ja huomioimme sen suunnitellessamme ja toteuttaessamme opinnaytetydn tuotosta. Suunnit-
telimme potilastapaukset ja kuvausympariston vastaamaan mahdollisimman pitkélle todenmukaista
ty6tilannetta ja -ymparistéa. Taman saavuttamiseksi kuvasimme opetusvideot Savonia-
ammattikorkeakoulun vuokraamissa Itd-Suomen yliopiston hammasléaketieteen simulaatiotiloissa
kayttden asiaankuuluvia tydvaatteita ja -valineita seka toimien todenmukaisen hoitotilanteen mukai-
sesti. Lisaksi opetusmateriaalia suunnitellessamme otimme huomioon materiaalin jatkokayton jo
tyoelamassa olevien suuhygienistien koulutuksessa. Opetusmateriaali onkin sopiva esimerkiksi jo
tyoelamassa olevien suuhygienistien tdydennyskoulutusmateriaaliksi sellaisille suuhygienisteille, joilla
ei valttamatta vielé ole tietoa motivoivasta toimintatavasta ja he kaipaisivat keinoja tehostaakseen

suun omahoidon ohjaustaan.

6.5 Opetusmateriaalin suunnittelu ja toteutus

Tutustuimme opinndytetydhdomme liittyvaan kirjallisuuteen ja kdytimme niin suomalaisia kuin ulko-
maalaisiakin tiedonhakukoneita ja tietokantoja, jotka olemme todenneet luotettaviksi (KUVIO 10, s.
35). Naita ovat CINAHL, PubMed, Medic, Terveysportti ja Melinda. Edella mainittuihin tietokantoihin
Savonia-ammattikorkeakoululla on kayttdoikeudet, ja niiden aineistot ovat terveysalalle suunnattuja
sisdltden luotettavia artikkeleita ja tutkimuksia. Lisaksi kdytdssamme on ollut kirjastohakukone Aape-
li seké Google. Kaytimme seuraavia hakusanoja etsiessamme tietoa tydta varten: motivoiva toimin-
tatapa, motivoiva haastattelu, motivoiva keskustelu, motivational interviewing, transteoreettinen
muutosvaihemalli, muutosvaihemalli, terveyden edistdaminen, suun omahoidon ohjaus, suun omahoi-
to/ itsehoito/ kotihoito, self-care, omahoidon ohjaus, suun terveydenhuollon koulutusohjelma / ope-
tussuunnitelma, digitaalinen opetusmateriaali, opetusmateriaali, suuhygienistin tutkinto-ohjelma,
suuhygienisti, opetusvideo, videon kasikirjoit*, terveysneuvonta, kehittdmistyd, projekti, hanke* ja

oppimistyylit.
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Opetusmateriaalin videoiden
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testikaytto ja
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KUVIO 10. Opinnaytetydn tuotoksen suunnittelu ja toteutus (Koivu ja Niskanen 2015).

6.5.1 Synopsis

Kerattydmme tietoperustaa opinnaytetydmme aiheista aloimme suunnitella tuotosta sen pohjalta.
Aloitimme opetusmateriaalin opetusvideon suunnittelun tekemalla synopsiksen (LIITE 1, s. 58). Sy-
nopsiksessamme on esitelty potilastapaukset, jotka kehittelimme mahdollisimman erilaisiksi, jotta
opetusvideoilla ilmenisi motivoivan toimintatavan mahdollisuudet erilaisissa tilanteissa erilaisten ih-
misten kanssa. Halusimme my®ds osoittaa motivoivan toimintatavan hyédyllisyyden erilaisten suun
omahoidon osa-alueiden ohjauksessa. Opetusmateriaalissa suun omahoidon ohjauksen teemoina
ovat eri elamanvaiheet, ravinto, nuuskaaminen, tupakointi, laékkeet, sairaudet ja suuhygieniatottu-
mukset. Suunnittelimme opetusmateriaalin rakenteen niin ettd samasta ohjaustilanteesta on kuvattu
kaksi versiota; asiantuntija- tai asiakaskeskeista vuorovaikutusorientaatiota ja motivoivaa toiminta-
tapaa hyodyntavat ohjauskaynnit, jotta motivoivan toimintatavan piirteet ja vaikuttavuus tulisivat

paremmin esiin.
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Dialogisuuden (ks. Vanska ym. 2011, 54-61) luomiseksi opetusvideon motivoivaa toimintatapaa
hyddyntavalla ohjauskaynnilla suuhygienisti ja potilas osoittavat luottamusta toisiaan kohtaan. Suu-
hygienisti osoittaa kuuntelevansa, kun potilas kertoo arkaluontoisia asioita, ja esittdd kysymyksia
kiinnostuksensa osoittamiseksi. Kunnioitus toista kohtaan ilmenee ohjaustilanteessa muun muassa

vastavuoroisena, empaattisena ja aitona kuunteluna.

Asiantuntija- ja asiakaskeskeiset vuorovaikutusorientaatiot voivat ilmeta suun terveydenhuollossa ja
estaa dialogisen vuorovaikutuksen ja edelleen motivoivan toimintatavan kaytén (TAULUKKO 4, s.
38). Opetusvideoilla suuhygienisti kdyttaa asiantuntijakeskeista vuorovaikutusorientaatiota antamalla
potilaalle suoria ja yleisia ohjeita ja johtamalla keskustelua kuin se olisi kasikirjoitettu. Taméankaltai-
nen ohjaus on edelleen yleista terveydenhuollossa johtuen menneisté ajoista, jolloin ohjaus oli ter-
veysvalistusta. Asiakaskeskeinen vuorovaikutusorientaatio ilmenee voimakkaan persoonan omaavan
potilaan ohjauksessa. Potilas on hyvin perehtynyt tilanteeseensa ja hénellda on voimakkaat nakemyk-

set hoidosta, minka takia kdynti etenee potilaan ehdoilla.

6.5.2 Kasikirjoitus

Synopsiksen pohjalta kirjoitettiin kasikirjoitus, jossa videon runko, toiminta ja dialogi on eritelty koh-
tauksittain (LIITE 2, s. 62). Kasikirjoituksesta ilmenee suuhygienistien ja potilaiden vuorosanat ja
niiden parakieli (ks. Foley ja Gentile 2010, 39). Hyddynsimme parakieltéd luodaksemme erilaiset il-
mapiirit kahden ohjauskaynnin version valille. Tdma ilmenee vuorosanojen aanen savyn, korostuk-
sen, voimakkuuden sek& puheen rytmin eroina, jotka on ilmaistu vuorosanojen yhteydessa hakasul-
kein. Parakieli voi myds muuttua kesken lauseen: "No onhan meidan porukassa niita jotka kdyttdé
nuuskaa [itsevarmasti] ja olen minékin sitd kerran treenien jélkeen kokeillut. [hdpeillen]”. Vuorosa-
noja kirjoittaessamme meidan tuli laatia ne noudattaen joko motivoivaa toimintatapaa tai asiakas-
tai asiantuntijakeskeisté vuorovaikutusorientaatiota, riippuen siitd kumpaa ohjauskaynnin versiota
tyOstettiin. Sanallisen viestinnan keinoja vaihtelemalla luotiin ohjauskaynnin vuorovaikutus joko dia-
logiseksi, asiantuntija- tai asiakaskeskeiseksi. Avoimet kysymykset ovat esimerkki sanallisen viestin-
nan kielellisisté keinoista, joita hydédynsimme opetusvideoiden kasikirjoituksessa (TAULUKKO 3, s.

37).

Avoimet kysymykset korostuvat motivoivan toimintatavan kaytossa, koska niiden avulla potilas saa-
daan ndkemaan hanen terveydelleen haitalliset tottumuksensa ja pohtimaan ratkaisuja niiden muut-
tamiseksi. Avoimet kysymykset ovat tehokas kielellinen keino, joiden kaytto tulee hallita toteuttaak-
seen ohjausta motivoivan toimintatavan menetelmin. TAméan vuoksi opetusmateriaalissa on kaksi
tehtavaa avointen kysymysten kaytosta, joista toisessa pohditaan avointen kysymysten vaikutuksista

ohjaustilanteeseen ja toisessa harjoitellaan niiden kaytt6a ryhmissa.
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TAULUKKO 3. Sanallisen viestinnéan keinojen hyddyntaminen kasikirjoituksessa (Koivu ja Niskanen

2015).

Kielellinen keino

Vuorosanat késikirjoituksessa

Kysymykset

Avoimet kysymykset

Shg: Miltés se tuntui?

Tarkentavat kysymykset

Shg: Mitenkd sd oot niitd hampaita harjaillut?

Kuvaavat kysymykset

Shg: Mitenkés teilld tuo reuma? Kuinka kauan se on teilld ollut ja

milld tavalla se on vaivannut?

Kontekstuaaliset kysymykset

Shg: No mitds mielté sa olisit siftd hampaiden harjauksesta aamulla,

miten se kdytanndssd onnistuis?

Reflektiiviset kysymykset

Shg: Mistd luulet ettd ne reidt on just sinne hammasvaleihin tullut?
Potilas: No ei oo tainnu tulla niitéd véleja kauheasti puhdisteltua.

Shg: No milld tavalla sd voisit puhdistaa niitd paremmin?

Muita keinoja

Vuorosanat kasikirjoituksessa

Avainlausumien poimiminen

Potilas: Ei voi olla mahdollista, minulla er ikind ollut mitdédn ongelmia
hampaiden kanssa...
Shg: No se on hienoa ettei atkaisemmin ole ollu mitédén, se kertoo

vaan siitd ettd omahoito on onnistunut hyvin.

Tulkinnan ja merkityssisalto-

jen tarkistaminen

Shg: Niin ymmarsinkd oikein ettd suun hoito on sinusta vaikeaa?

Rohkaiseminen ja kannus-

taminen

Sgh: Se on hyvad, ettd ainakin kerran ne hampaat harjaat, ja varsin-

kin tuo iftaharjaus on tarkeéa.

Heijastaminen

Shg: Jos sinun omahoito el ole mielestasi muuttunut niin onko jokin

muu tekifd muuttunut elédmassasi?

Yhteenveto

Shg: Okel, eli mitd me kirjaamme tavoitteeksi?

Potilas: Kdyn ostamassa sen sdhkdharjan ja niitd fluoritabletteja ja
rupean niita kdyttdmadan.

Shg: Eli harjaat kahdesti séhkéhammasharjalla ja kdytat 4-6 fluori

tablettia paivéssd seuraavaan kertaan asti.
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TAULUKKO 4. Tasavertaista osallistumista rajoittavat kielelliset keinojen hyddyntaminen kasikirjoi-

tuksessa (Koivu ja Niskanen 2015).

Tasavertaista osallistu- Vuorosanat kasikirjoituksessa
mista rajoittavat kielelli-
set keinot

Omaan puhumiseen keskit- Shg: Noniin ja sitten katsotaan ndité ientaskuja ja hammaskives.

tyminen Sitdhén sinulla taisikin taalléd olla. Joo tdélldhén onkin nelfd millia... ja
ohoh onkos tuo viisi millia.

Paalle puhuminen Shg: Kdyttddkds sinun joukkueessasi joku sitd nuuskaa?
Potilas: No kylld ma pari tiedén jotka kayrt...
Shg: No ootkos sd kokeillu?

Keskeyttdminen Potilas: No onpa kumma kun ei oo mitdén koskaan aikaisemmin ollu.

Miné haluan kylld hammasldékarin mieljpiteen asiasta.

Shg: Noh, joka tapauksessa sinne sinulla olikin asiaa. Mutta tuohon
harjaukseen palatakseni, séhkohammasharja on kyllé tosi suosittu ja
toimiva véline hampaiden puhdistuksessa ja sitd voisin sullekin suosi-

tella.

Suorien ohjeiden antaminen | Shg. Kun sd harjaat ohfeiden mukaan ja rupeet lankaamaan sadanndl-
lisesti, nifn eikOhdn tad tasta ala paranemaan... al niin ja séhén tupa-

koitkin niin se ois kylld nyt lopetettava.

Yleistdminen Shg: Mutta tuohon harjaukseen palatakseni, séhkéhammasharja on
kylld tosi suosittu ja toimiva véline hampaiden puhdistuksessa ja sitd
voisin sullekin suositella. Ootko aikaisemmin kokeillut?

Potilas: En ole kokeillut, enkd koe tarpeelliseksi.

Shg: Ok, no ei ole pakko. Se vaan vois olla helpompaa, kun sinulla

on tuo reumakin.

Kasikirjoituksessa transteoreettinen muutosvaihemalli ilmenee kolmannen potilastapauksen moti-
voivaa toimintatapaa hyddyntavalla ohjauskaynnilla seka jatkokaynnilla (KUVIO 11, s. 39). Transteo-
reettinen muutosvaihemalli on osa motivoivaa toimintatapaa; se toimii ohjauksen taustalla ja silla
pyritdén elaméantapamuutokseen. Opetusvideon ensimmaisen kdynnin alussa potilas on esiharkinta-
vaiheessa, mika ilmenee potilaan vastarintana suuhygienistin ohjausta kohtaan. Han kieltad ongel-
man eik& koe muutokselle tarvetta. Motivoivaa toimintatapaa hyddyntava suuhygienisti valttéa vas-
tarintaa ja osaa ohjata keskustelun kielellisin keinoin kohti dialogisuutta. TAman seurauksena potilas
etenee kaynnin aikana transteoreettisen muutosvaihemallin mukaan esiharkinnasta harkintavaihee-
seen. Talldin potilas tiedostaa ongelman, mutta hénell& ei ole keinoja tai motivaatioita muutoksen
toteuttamiseksi. Toiseen kayntiin mennessa potilas on harkinnut muutosta ja sen aikana han on
valmis siirtymaan muutosvaihemallissa vaiheeseen eli valmistautumisvaiheeseen. Potilas kokee muu-
toksen tarpeelliseksi ja on tehnyt paatdksen muuttaa toimintaansa suuhygienistin tukemana. Koska

transteoreettinen muutosvaihemalli on térke& osa motivoivaa toimintatapaa, kolmannen potilastapa-
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uksen motivoivaa toimintatapaa hyddyntavat ohjauskaynnit rakennettiin taman teeman ymparille.
Taman aiheen syventéamiseksi opetusmateriaalissa on kaksi tehtévéaa liittyen transteoreettiseen muu-
tosvaihemalliin. Naista toisessa pohditaan missa vaiheessa transteoreettista muutosvaihemallia poti-
las on ensimmaisen kaynnin jéalkeen ja toisessa videolta tehddén havaintoja, joista huomaa, etta
suuhygienistin ohjauksen taustalla on transteoreettinen muutosvaihemalli. Suuhygienisti hyddyntaa
muutosjanaa kartoittaessaan potilaan muutoshalukkuutta kysymalla héneltd; "Missa kohtaa janaa si-
nun suun omabhoitosi on talla hetkella?” ja "Mihin haluaisit asettaa tavoitteesi?”. Naihin kysymyksiin
potilas toteaa, ettéd suun omahoito on vain kolmosen tasolla, eli hdnesté se on riittAméatonta ja han
asettaa tavoitteen kahdeksaan, eli hadn on halukas muuttamaan suun omahoitotottumuksiaan. Tasta
suuhygienisti paattelee, ettad potilas on siirtynyt muutosvaihemallissa ja harkitsee muutosta, joten
muutosprosessi on kaynnistynyt. Videolla suuhygienistin kyttdmé jana on tapa konkretisoida poti-

laalle l1&ahtdtilanteen ja tavoitteen vélistda matkaa ja saada potilas sitoutumaan muutosprosessiin.

Esiharkinta

ePotilas: Ei voi olla mahdollista, minulla ei ole ikina
ollut mitédn ongelmia hampaiden kanssa.

ePotilas: No ei tdma ole viela niin pitkalla etta
mitaan ongelmia olisi.

- |/

Harkinta

ePaotilas: Kyllahan niita kipuja minullakin on ja sormet
on melko jaykat ja turvonneet varsinkin aamuisin.

ePotilas: No empa oo kylla aatellu. Kyllahan tuo
minun tytto sita kayttaa, mutta jotenkii en ole
innostunut siita.

. o/

Valmistautuminen

ePotilas: Joo sille on kylla tehtéva jotain!

ePotilas: Viimeksihdn me puhuimme siitéa
sahkdhammasharjasta, niin olen vahan miettinyt etta
olisikohan siité apua.

<Patilas: Niin joo...kai se ois ihan hyvd semmonen
vekotin hommata.

*Potilas: Kéyn ostamassa sen séhkoharjan ja niita

\fluoritabletteja ja rupean niité kayttamaan.

KUVIO 11. Transteoreetisen muutosvaihemallin mukaisen etenemisen ilmeneminen opetusvideon

potilaan vuorosanoissa (Koivu ja Niskanen 2015).
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Motivoivaa toimintatapaa hyddyntavien ohjauskayntien kasikirjoitus mukailee motivoivan toimintata-
van ohjauskaynnin runkoa (ks. Dart 2011, 7-13) (LIITE 2, s. 62). Sovelsimme ohjauskaynnin runkoa
suun terveydenhuollon kliinisen hoitotilanteen yhteyteen, koska se on alun perin suunniteltu pelkas-
tdén ohjaukseen tarkoitetun kaynnin rungoksi (KUVIO 12). P&apiirteissédn motivoivaa toimintatapaa

hyddyntavat ohjauskaynnit noudattavat kyseista runkoa.

Ohjaustilanteen avaus

"Shg: Elikka nyt kun sieltd on se yksi reika paikattu ja hammaskivetkin saatiin talla kertaa jo
poistettua niin nyt taalla on kaikki sillai kunnossa etta sun on hyva lahtea yllapitamaan suusi
terveyttda omalla hoidolla."

A4

Kaynnin ohjelmasta keskustelu

"Shg: Nyt me voitaisiin yhessa miettia millaisilla asioilla tdma tilanne saataisiin pidettya
tallaisena kuin se nyt on."

A 4

Muutos valmiuden arvioiminen (tasot 0-10)
Ristiriitojen "Shg: Jos tdma jana kuvaa sinun suun omahoitoa, niin missé
P . alla a?"
selvittaminen kohdassa koet sen olevan talla hetkell&a?

"Shg: Mita sin& olet tehnyt sen eteen, ettei se ole kumminkaan
ykkdnen?"

N . 4

Eteneminen potilaan muutosvalmiuden mukaan (tasot 0-10)

"Shg: Mitka asiat voisivat helpottaa suun omahoitoasi, jotta olisit lahempana tavoitettasi?

"Potilas: Viimeksihan me puhuimme siitd sdhkbhammasharjasta. Olen vahan miettinyt etta
olisikohan siité apua."

"Shg: Kylla siitéd varmasti voisi olla apua. Silla on helppo puhdistaa hampaat tukevan varren
vuoksi."

Ohjaustilanteen lopetus
"Shg: Okei, eli mitd me kirjaamme tavoitteeksi?
"Potilas: Kayn ostamassa sen sahkdharjan ja niita fluoritabletteja ja rupean niitéa kayttamaan."

"Shg: Eli harjaat kahdesti sahkbhammasharjalla ja kaytat 4-6 fluoritablettia paivassa
seuraavaan kertaan asti? "

KUVIO 12. Esimerkki motivoivaa toimintatapaa hyédyntévan ohjauskaynnin rungosta kasikirjoituk-

sessa (Koivu ja Niskanen 2015).
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Kehittyakseen vaikuttavaksi ohjaajaksi, suuhygienistin on tarkeaa arvioida antamansa omahoidon
ohjauksen vaikuttavuutta. TAman takia teimme ohjauksen arviointia kasittelevan tehtéavan opetus-
materiaaliimme. Tehtava aktivoi opiskelijat pohtimaan miten suuhygienisti voi arvioida antamansa
omahoidon ohjausta ja miksi se on tarkeda. Suuhygienistin tarkein tydkalu terveyden edistdjana on
yksiléllinen ja vaikuttava omahoidon ohjaus, koska ainoastaan silla voidaan todellisuudessa vaikuttaa
potilaan suun terveyteen. Esimerkiksi suuhygienistin tekem& hammaskivenpoisto tai fluorilakkaus on
ainoastaan tukena potilaan suun omahoidossa, mutta se ei ratkaise suun terveyden ongelmien syita,

kuten harjaamisen laiminlyontia.

6.5.3 Kuvakasikirjoitus

Kasikirjoituksen rinnalle teimme kuvakasikirjoituksen (ks. Apogee Productions), johon yhdistimme
kuvasuunnitelman (ks. Santala-Koykka 2003, 84-85) (LIITE 3, s. 72). Teimme kuvakasikirjoituksesta
sarjakuvamaisen PowerPoint -esityksen hammaslaéketieteen opetusklinikalla otetuista kuvista, joista
ilmenee videon kuvausta varten kuvakulma ja -koko seké kuvasommittelu. Lisdksi otimme huomioon
ohjaustilanteen todenmukaisuutta lisdéavia keinoja, joita ovat suuhygienistin tydasu ja ammatillinen
olemus seka suun terveydenhuollon hoitohuone. Kuvien vieressa on kommentteja ja huomioita liitty-
en nayttelemiseen, kuvaukseen ja &aninauhurin sijaintiin ja kdyttoon. Kuvat etenevat suun omahoi-
don ohjauksen dramaturgian mukaisesti, eli kuvasarjasta ilmenee ohjauksen eri vaiheet; alku, keski-
kohta ja loppu. Alussa, suun terveystarkastuksen jéalkeen, suuhygienisti avaa ohjaustilanteen kerto-
malla potilaalle hdnen suunsa terveydentilanteesta. Keskikohdassa potilaan kanssa keskustellaan
hanen suunsa omahoidosta ja ohjauksen lopussa sovitaan miten potilas toteuttaa omahoitoaan jat-

kossa.

Kuvakasikirjoituksen mukaisesti opetusvideolla ilmenee sanattoman viestinnan elementit (ks. Vaisa-
nen ym. 2009, 28-29). Suunnittelimme kuvakasikirjoitusta tehdessamme potilaan ja suuhygienistin
keskusteluetaisyyden, katsekontaktin, vartalon liikkeet, eleet ja pukeutumisen. Videoilla suuhygienis-
ti sijoittuu potilaaseen néahden sopivalle puhe-etéisyydelle, siten ettei han ole potilaan selan takana
eika selkd kameraan pain. Katsekontaktin ottaminen potilaaseen korostuu erityisesti motivoivaa toi-
mintatapaa hyddyntavalla ohjauskaynnill&, koska sen avulla suuhygienisti voi osoittaa aitoa kuunte-
lua ja kiinnostusta potilasta kohtaan. Vartalon liikkeiden ja eleiden seka ilmeiden, eli kinestiikan (ks.
Foley ja Gentile 2010, 39), avulla suuhygienisti ja potilas ilmentavat mielentilojaan ohjaustilanteessa.
Esimerkiksi potilaan laittaessa kddet puuskaan hén osoittaa siirtyneensa puolustuskannalle ja kieltay-
tyvansa ottamasta vastaan ohjausta. Jos taas suuhygienisti istuu avoimesti potilasta kohden, kokee
potilas olonsa hyvéksytyksi ja tasa-arvoiseksi ohjaustilanteessa. Eleiden ja pukeutumisen avulla suu-
hygienisti osoittaa tyokokemuksensa ja roolinsa ammattilaisena, mikd edesauttaa luottamuksellisen
suhteen syntymista. Proksemiikka (ks. Foley ja Gentile 2010, 39) néakyy opetusvideolla suuhygienis-
tin ja potilaan valisena "henkisend” valimatkana heidan keskustellessaan omahoidosta. Asiantuntija-
keskeista vuorovaikutusorientaatiota hyddyntavélla ohjauskaynnilla suuhygienistin ja potilaan vélinen
suhde on etéinen, koska suuhygienisti ohjaa potilasta rutiininomaisesti ja ohimennen hoidon aikana.

Motivoivaa toimintatapaa hyddyntavalla ohjauskaynnilla heidén véalisensa vuorovaikutussuhde on sen
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sijaan laheisempi suuhygienistin ottaessa potilaaseen katsekontaktin ja keskittyessa potilaaseen an-

taessaan ohjausta hoidon aikana.

6.5.4 Jalkituotanto

Teimme jalkituotantoa (ks. Santala-Koykka 2003, 84—85) varten editointirungon PowerPoint -
esityksen muodossa, jossa ilmenee selkedsti opetusmateriaalin rakenne, otsikointi, fontti, varimaail-
ma, taustakuvat seka johdonmukainen eteneminen siirtymakuvakkeiden avulla (LIITE 4). Editointi-
runko tehtiin helpottamaan ICT-asentajaopiskelijan ty6ta, joka auttoi meité jalkituotannon vaiheessa
editoimalla opetusmateriaalin. Videotamme editoitaessa kdytimme suoraa leikkausta, jossa kaksi
otosta liitetdan toisiinsa. Toisessa potilastapauksessa oli kaksi kohtausta, joiden leikkaamisessa pyrit-
tiin johdonmukaisuuteen, jotta kohtauksesta toiseen siirryttdessa katsoja hahmottaa kohtausten jat-
kuvuuden ja syy-seuraussuhteet. Taméan aikaansaamiseksi kdytimme videossamme kohtausten valil-
Ia niitd yhdistavia elementteja, kuten vareja. Korostimme motivoivaa toimintatapaa hyédyntavaa oh-
jaustilannetta vihreélla ja asiakas- ja asiantuntijakeskeisid ohjaustilanteita punaisella teemalla. Lisak-
si editointirunkoa tehdessa toteutui aikaisemmin mielessémme ollut idea opetusmateriaalin kdanta-
misesta englanniksi sen kansainvélisyyden lisddmiseksi. Tasté oli ollut jo aiemmin puhetta opinnay-
tetyon tilaajan kanssa, jotta opetusmateriaalia voitaisiin hyédyntédd myos kansainvélisten vaihto-
opiskelijoiden opetuksessa. Opetusmateriaalissa on mahdollisuus valita suomen- tai englanninkieli-
nen versio, joista englanninkielisessa versoissa videot on tekstitetty englanniksi kuten myés tehtavat

ja otsikot.

6.6 Opetusmateriaalin arviointi

Opinnaytetydn tuotoksen arvioinnin tueksi on tarkeadd toteuttaa testikaytto ja pyytaa palautetta koh-
deryhmalta ja tyon tilaajalta, koska testikaytossad nahdéan onko opetusmateriaali toimiva, paastiinko
tavoitteisiin ja mita tuotoksessa tulisi kehittaa. Arvioimme Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalin
kayttoa testikayttoryhmalla, joka vastaa kohderyhmaa eli Savonia-ammattikorkeakoulun suuhy-
gienistiopiskelijoita. Testikayttéryhma koostui 28:sta suuhygienistiopiskelijasta, joista kaikki palautti-
vat palautelomakkeen testikayton jalkeen. Testikaytto toteutettiin Terveyden edistdminen osana
suun terveydenhoitotydta -opintojakson oppitunnilla, koska motivoiva toimintatapa on osa opinto-
jakson kokonaisuutta. Ryhmalle oli annettu ennakkotehtavaksi perehtyd motivoivaan toimintatapaan
ennen testikayttoa. Tila, jossa testikdyttd jarjestettiin, oli tavallista luentoluokkaa leveampi ja pituus
suunnassa lyhyempi, joten reunoilta oli vaikeampi seurata valkokankaalla esitettavaa opetusmateri-
aalia. Liséksi dataprojektori vaaristi vareja haalentaen niita siten, etta kuvasta oli ajoittain vaikeaa
saada selvda. Myos valkokangas oli tavanomaista pienempi, jolloin koko tyd nakyi pienempana.
Olimme tehneet ja testanneet opetusmateriaalin visuaaliset elementit normaalissa luentoluokassa,

jossa ne nakyivat selkedsti. Tama vaikutti osittain ulkoasusta saatuun palautteeseen kielteisesti.

Testikayton palautelomakkeiden (LIITE 7, s. 120 ja LIITE 8, s. 121) avulla halusimme palautetta Mo-
tivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalin sisaltoon ja ulkoasuun liittyen opiskelijoilta seké opettajilta,

joista toinen oli ty6n tilaaja Kaarina Sirvi6 ja toinen Savonia-ammattikorkeakoulun motivoivaan toi-
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mintatapaan perehtynyt lehtori Marja-Anneli Hynynen. Liséksi olimme itse paikalla testikdytéssa ja
teimme havaintoja opetustilanteesta, opiskelijoiden toiminnasta ja opettajan opetusmateriaalin kay-
tosta. Palautelomake oli jaettu sisaltda ja ulkoasua koskeviin kysymyksiin, joiden avulla selvitimme
saavutimmeko opinnéytetydn tuotokselle asetetut tavoitteet ja kriteerit. Selvitimme opetusmateriaa-
lin laatukriteerien tayttymista kartoittamalla opiskelijoiden kokemuksia siitd, onko opetusmateriaali
hyddyllinen ja ovatko opetusvideot havainnollistavia sek& voiko saatua tietoa soveltaa tehtévien
avulla. Opettajilta kysyimme opetusmateriaalin sisdltdman tiedon paikkansapitavyydesta eli toteutui-
ko motivoivan toimintatavan periaatteiden ilmeneminen opetusmateriaalissa. Yhtena laatukriteering
oli ottaa huomioon opetusmateriaalissa Savonia-ammattikorkeakoulun OlS-ajattelumalli, jonka to-
teutumista kartoitimme tydelaméléhtoisyyden ilmenemisend opetusvideoilla. Motivoiva suuhygienisti
-opetusmateriaalin kaytettavyydestd opetuksessa teimme itse havaintoja ja saimme siité suullisesti
palautetta molemmilta opettajilta. Havainnoimme myds opetusmateriaalin kdytén helppoutta ja teh-

tavien kykya tukea opiskelijoiden oman toiminnan arviointia.

Opiskelijoiden antamasta palautteesta kavi ilmi, ettd kaikki opiskelijat kokivat hydtyvénsa opetusma-
teriaalista. Myds opetusmateriaalin kdyton ajankohta aiheutti ryhméassa keskustelua ja yleinen mieli-
pide oli, ettéd opetusmateriaali sopii opiskeltavaksi téssé vaiheessa opintoja ennen ensimmaista har-
joittelua. Hieman yli puolet opiskelijoista kertoi saaneensa opetusmateriaalista valmiuksia ohjausti-
lanteeseen, esimerkiksi kuinka potilasta voi ohjata ja keskustella hdnen kanssaan. Kolmasosan mie-
lesté opetusmateriaali konkretisoi hyvin motivoivan toimintatavan tietoperustaa kaytantéon. Neljas-
osa kertoi opetusmateriaalin saaneen heidéat pohtimaan oman ohjaustyylin rakentumista ja motivoi-
van toimintatavan merkitysta ohjauksessa. Lahes puolet opiskelijoista piti opetusvideoita havainnol-
listavana tapana opettaa aihetta ja kahden ohjauskaynnin version vertailua pidettiin toimivana ope-
tustapana. Palautteen perusteella selkeét ja todentuntuiset videot jaivat hyvin mieleen ja ne olivat
nykyaikaisia. Kahden opiskelijan mielesté videot olivat jaykkia ja turhan ideaalisia tilanteita, eik& niita
taysin ymmarretty. Léhes kaikkien opiskelijoiden mielesta aiheen pohtiminen ja soveltaminen tehta-
vien avulla niin yksin kuin yhdessa edesauttoi aiheen ymmartamista ja oppimista. Tehtavia pidettiin
laajoina ja haastavina ja monen mielestéd ne vaativat aiheeseen ennalta perehtymista. Tehtavista
hyotyi opiskelija, joka oli perehtynyt aiheeseen ennalta ja pystyi ndin ollen soveltamaan aiemmin
saamaansa tietoa aiheesta. Opetusmateriaalin ulkoasuun oltiin yleisesti ottaen tyytyvaisia, silla lahes
kaikki pitivat materiaalin etenemista loogisena ja kestoltaan sopivana niin, etta siihen jaksoi keskit-
tyd. Opetusmateriaalin yksinkertaisuus miellytti silméé seka tehtavien ja videoiden sijoittelua pidet-
tiin onnistuneena. Videoiden kesto seké videoiden ja 4anen laatu jakoivat mielipiteita, osa piti videoi-
ta liian pitkind ja 4édnté huonolaatuisena, mutta suurin osa kuitenkin piti niita selkeina ja opetusma-
teriaaliin sopivina. Taustan luontoteemaa kuvattiin raikkaaksi, kauniiksi, selkedksi ja neutraaliksi,
mutta osa vastaajista olisi kaivannut enemman vareja ja mielenkiintoja. Varien haljuus johtui luulta-
vasti dataprojektorista. Fontti nakyi opiskelijoiden mielesta hyvin lukuun ottamatta potilaan anam-
neesikaavaketta, jossa kasinkirjoitettu teksti oli epaselvaa. Testikdaytdn aikana huomasimme ope-
tusmateriaalin kayttoon liittyvia ongelmia, kuten transteoreettisen muutosvaihemallin kuvion epéloo-
ginen jarjestys seka siirtymakuvakkeen sijainti liilan lahella PowerPointin omia pikanappaimia, jonka
seurauksena liikkuminen materiaalissa vaikeutui. Nam& korjasimme vaihtamalla transteoreettisen

muutosvaihemallin kuvion laatikoiden jarjestysta loogisemmaksi ja siirtimalla siirtymakuvakkeet pois
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pikanappainten laheltd keskemmalle dian alalaitaan. Editointivirheen vuoksi yksi videoista katkesi
kesken. Nama ongelmat nakyivat myds opiskelijoilta saadussa palautteessa. Motivoiva suuhygienisti

-opetusmateriaalia pidettiin kuitenkin laadukkaana, toimivana ja miellyttavana kokonaisuutena.

Opettajien antama palaute oli hyvin mydnteista ja opetusmateriaaliin oltiin tyytyvaisia. Opetusmate-
riaalia kommentoitiin loogisesti etenevéksi ja asteittain syvenevéksi kokonaisuudeksi, jossa tehtavia
on sopivasti ja ne ovat riittdvan haasteellisia ja avaavat videoita hyvin. Tyon tilaaja piti opetusvideoi-
ta tydelamalahtdisind niiden muistuttaessa aitoja potilastilanteita suuhygienistin vastaanotolla. Taméa
iimentadd myos Savonian-ammattikorkeakoulun OIS -ajattelumallia. Motivoivan toimintatavan asian-
tuntija lehtori Hynysen mielestd opetusvideolla ilmeni hyvin motivoiva haastattelu, avoimet kysy-
mykset, transteoreettisen muutosvaihemallin ja muutosjanan kayttd. Nain ollen motivoivan toiminta-
tavan periaatteet tulivat esille onnistuneesti. Han my6s ehdotti transteoreettisen muutosvaihemallin
repsahdus -sanan korvaamista myonteisemmaksi; "taukoa tavoitteesta”, jotta vaiheen nimi ilmentai-
si paremmin tilanteen valiaikaisuutta ja ettei tavoitteen saavuttamisessa ole epaonnistuttu. Myds
tyon tilaaja oli samaa mieltd ja piti liséksi siitd, etta opiskelijoille jai tilaa ymmartaé ja soveltaa moti-
voivan toimintatavan periaatteita omassa toiminnassaan. Hanen mielestaén tehtéavat olivat hyodylli-
sid opetuksessa ja niita tehdessd havainnollistui motivoivan toimintatavan kdyton haasteellisuus.
Opettajilta saadun palautteen perusteella tehtéviin tehtiin muutoksia. Kolmannen teeman toisen ja
kolmannen tehtévan paikkoja vaihdettiin keskendén loogisemman etenemisen aikaansaamiseksi se-
k& neljas tehtava vaihdettiin kokonaan teemaan sopivammaksi. Opetusmateriaalin rakenteeseen
opettajat olivat tyytyvdisia ja tyon tilaaja piti sen kayttéa helppona vaivattoman materiaalissa liikku-
misen ansiosta. Nain ollen opettajalla on mahdollisuus edetd materiaalissa haluamallaan tavalla,
esimerkiksi katsomalla uudelleen tehtévié tai videoita. Videot olivat kestoltaan sopivia ja kahden eri-
laisen ohjauskaynnin vertailua pidettiin toimivana. Yleisesti ulkoasua kommentoitiin aiheeseen sopi-

vaksi ja neutraaliksi, seka videoita riittdvan laadukkaiksi.

Testikayton arvioimiseksi oli hyva, etté olimme itse paikalla, jotta arviointi ei jaanyt yksin palautteen
varaan. Olemalla paikalla saimme paljon paremman kuvan yleisdn reaktioista ja opetusmateriaalin
todellisesta toimivuudesta, kuin mité pelkan palautteen perusteella olisi saanut. Liséksi paikalla olles-
samme pystyimme asettumaan opiskelijan asemaan ja katsomaan sité erilaisesta nakokulmasta. Toi-
sen rooliin asettuminen mahdollisti etdisyyden ottamisen tydsta ja vahensi itsekriittisyytta itse teke-
maamme materiaalia kohtaan. Opettajan ja opiskelijoiden mydnteinen vastaanotto ja reaktio osoitti-
vat meidan olleen turhan kriittisid. Opettaja / tyon tilaaja vaikutti tyytyvaiseltd, mika ilmeni luonte-
vana ja jouhevana opetuksena. Testikdyton aikana teimme havaintoja opiskelijoiden osallistumisesta
ja tuntitydskentelyn yleisesta ilmapiiristé. Opiskelijat vaikuttivat mielestdmme kiinnostuneilta ja lasna
olevilta. Kuten tavallista ryhméassa oli muutama aktiivisempi opiskelija, jotka toivat esille mietteitdan
yhteisesti, mutta yleisesti kaikki osallistuivat opetukseen omalla tavallaan. Tavoitteiden saavuttami-
nen nakyi myos siina, etta opiskelijat I10ysivat opetusvideoilta oikeita asioita, joita oli tarkoitus kéasi-
telld. Kysymykset eivéat olleet kuitenkaan liilan helppoja, kuten opettajien ja opiskelijoiden palautteis-
ta kavi ilmi. Opettajan tarkennukset ja opiskelijoiden ryhmissa pohdinta edesauttoivat haastavien
tehtévien ratkaisua. Opiskelijat pohtivat tunnilla motivoivan toimintatavan soveltamista omaan ohja-

ustyyliin tulevaisuudessa. llmeni, etteivat kaikki opiskelijat kokeneet motivoivaa toimintatapaa luon-
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tevaksi menetelméksi ohjata potilasta ja kaipasivat muita vaihtoehtoja potilaan ohjaukseen. Tama
sai meidat pohtimaan olisiko opetusmateriaalissa hyvéa ilmaista valinnanvapaus valita itselleen sopiva
ohjausmenetelma, jota tydssaan kayttad. Taman seurauksena lisasimme tyon loppuun ajatuskuplan,

jossa on mietelause; ” Voisiko tdma olla polku, jota sina kuljet?”.

Testikdytodsta saatu palaute osoitti opinndytetydmme tuotoksen olevan onnistunut kokonaisuus ja et-
ta sille asetetut tavoitteet ja kriteerit tayttyivat erinomaisesti. Tama osoitti myos, etta olimme pereh-
tyneet aiheeseen hyvin, ja ettéd meilla oli realistiset ja sopivan haastavat tavoitteet ohjaamassa tuo-
toksen toteutusta. Perustelut, miksi valitsimme opetusmateriaalin muodoksi digitaalisen opetusmate-
riaalin, joka on yhdistelma opetusvideoita ja tehtavia, saivat vahvistusta opiskelijoiden ja opettajien
antaman palautteen myota. Opetusmateriaali oli juuri niin havainnollistava ja erilaiset oppijat huo-

mioon ottava kuin olimme suunnitelleet.
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7 POHDINTA

Opinnaytetyon tarkoitus tuottaa digitaalista opetusmateriaalia Savonia-ammattikorkeakoulun suuhy-
gienistin tutkinto-ohjelman kayttédn toteutui, silla opinnaytetydn tuotoksena syntyi Motivoiva suu-
hygienisti -opetusmateriaali motivoivasta toimintatavasta. Opinnaytetyémme tavoitteena oli kehittaa
Savonia-ammattikorkeakoulun opetusmateriaalia motivoivasta toimintatavasta, jotta tulevat suun
terveydenhuollon ammattilaiset saisivat paremmat valmiudet ohjata potilasta tydssaan. Talldin on
mahdollista, etta potilaan suun terveys paranee hanen ottaessaan enemman vastuuta suun tervey-

desta ja ymmartéessadn suun terveyteen vaikuttavia tekijoita.

Tavoitteemme kehittdéd Savonia-ammattikorkeakoulun opetusmateriaalia motivoivasta toimintatavas-
ta toteutui luodessamme uuden ja havainnollistavamman opetusmateriaalin opettaa aihetta. Opiske-
lijoiden mielesta videot jaivat paremmin mieleen kuin teoriapainotteiset diaesitykset. Opetusvideoita
pidettiin konkreettisempana tapana opettaa, koska niistd néki motivoivan toimintatavan kayton to-
denmukaisessa tilanteessa. Opiskelijoiden mielesté oleellinen osa opetusmateriaalia olivat opetusvi-
deoihin liittyvat aktivoivat tehtavat, koska niitéa pohtimalla ja itse soveltamalla opiskelijat kokivat op-
pivansa paremmin. Halu kehittd& motivoivan toimintatavan opetusmateriaalia lahti kokemuksistam-
me opintojaksolta, jolla kasiteltiin aihetta pinnallisesti, eika siihen syvennytty havainnollistavin kei-
noin. Testikayton ja palautteen perusteella voimme todeta, ettd Motivoiva suuhygienisti -
opetusmateriaali on havainnollistavampi ja aihetta syventavampi opetuksen véline. Opinnaytetydm-
me toinen tavoite, lisdta suuhygienistiopiskelijoiden valmiuksia ohjata potilasta motivoivan toiminta-
tavan menetelmin, jotta potilaan suun terveys paranisi hédnen sitoutuessaan suun omahoitoon, to-
teutui osittain. Opiskelijoista selvasti yli puolet kertoi saaneensa vinkkeja ja nakdkulmia potilaan oh-
jaukseen, siihen mita on hyva ohjaus ja mika ei, seka siihen miten ohjaustilanteessa toimitaan. Val-
miuksien lisdamista pidettiin tassa vaiheessa opintoja hyddyllisena tulevaa harjoittelua ajatellen.
Valmiuksien todellista vaikuttavuutta potilaiden suun terveyden edistdémiseen ei voida viela arvioida,
koska opiskelijat eivat ole pa&sseet toteuttamaan saamiaan valmiuksia potilastydssa. Tavoite toteu-
tuu jos Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalia kayttaneet opiskelijat hyddyntavat saamiaan val-

miuksia potilastydssa edistden potilaan suun terveytta.

Onnistuimme mielestdmme ulkoasultaan raikkaan ja selkeén kokonaisuuden luomisessa, jota on
helppo kayttda. Testikaytdsta saatu palaute tuki meidan arviotamme materiaalin ulkoasusta. Palaut-
teen myo6té saimme myds rakenteellisiin seikkoihin liittyen hyvid kehitysideoita, jotka toteuttamalla
saavutimme tavoitteen opetusmateriaalin rakenteen selkeydesta ja helppokayttdisyydesta. Myos si-
saltéon olemme tyytyvdisia silhen nahden, ettei kummallakaan ole aikaisempaa kokemusta videon
tai digitaalisen opetusmateriaalin tekemisestd, ndyttelemisesté eikd motivoivan toimintatavan kay-
tosta. Taman takia opetusvideoissa voisi kehittdd muun muassa suuhygienistin ja potilaan valista
vuorovaikutusta dialogisemmaksi pienentdmalla suuhygienistin roolia ohjauksessa. Ennen testikayt-
t6a meista tuntui, etta opetusvideoissa ilmenee liian selkeasti niiden olevan lavastettuja ja naytteli-
joiden olevan kokemattomia seké se, ettei meilla ole suuhygienisteind kaytannén tuomaa kokemusta
motivoivan toimintatavan kayttsta potilastydssa. Tilanteet olisimme voineet mahdollisesti kuvata

uudelleen, mikali olisimme tarkastuttaneet videoiden raakaversiot tyon tilaajalla ja ohjaavalla opetta-
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jalla. Testikaytdssa kuitenkin totesimme onnistuneemme tuomaan motivoivan toimintatavan luonte-
vasti osaksi suuhygienistin ohjausta ilman, ettd ohjaustilanteet ovat liian kuvitteellisia ja ihanteellisia.
My®ds suurin osa palautteesta tuki tata vaitettd. Vain kahden opiskelijan antaman palautteen mukaan
motivoivaa toimintatapaa ilmentévat videot eivéat olleet todenmukaisia eivatka voisi tosielamassa olla
mahdollisia. Meille oli jo opetusmateriaalin suunnitteluvaiheessa térkeaa luoda videoista aitoja ja
mahdollisia toteuttaa tydelaméassa. Tahan pyrimme tekemalla potilaista persoonia, joita olemme
kohdanneet itse harjoittelussa suuhygienisteind ollessamme. Kuitenkin erddssa palautteessa toivot-
tiin, etté videot olisivat olleet enemman &aaripaisté, jotta kahden version véliset erot olisi ollut hel-
pompi havaita. Pohdimme téta asiaa jo synopsista laatiessamme ja totesimme, ettei liika karrikointi
edistaisi aiheen oppimista, silla talldin opiskelijoiden ei tarvitsisi etsia ja pohtia syvemmin versioiden

eroja.

Motivoivan toimintatavan asiantuntija lehtori Hynynen kiinnitti huomiota opetusmateriaalin viimeisen
teeman motivoivaa toimintatapaa hyddyntavan ohjauskaynnin suljettujen kysymysten maaraan, joita
aiheeseen ndhden oli turhan monta. Myds me huomasimme tadman ristiriidan kasikirjoitusta kirjoit-
taessamme ja jouduimme pohtimaan tata tilanteessa, jossa suuhyginisti haluaa selventaa kokemuk-
sia reuman oireista tekemétta ennalta oletusta, etté se vaivaa potilasta. Esimerkiksi tassa tilantees-
sa suuhygienisti kysyy potilaalta: ” Mitenkds teilld tuo reuma? Kuinka kauan se on teilléd ollut ja onko
se oireiflut?’. Suuhygienisti ei oleta, ettd reuma vaivaa potilasta vaan pyrkii hienovaraisesti saamaan
hénet kertomaan ja huomaamaan perussairauden oireiden ja suun omahoidon vélisen syy-
seuraussuhteen. Liséksi suuhygienisti otti huomioon potilaan haluttomuuden ottaa vastaan ohjausta
ja pyrki osoittamaan, etté potilas on oman terveydentilansa asiantuntija. Téllaiseen suljettuun kysy-
mykseen potilas olisi voinut vastata lyhyesti, "pari vuottahan se on ollut ja on vaivannut”, jolloin ei
saada tietoa millaisia oireet ovat olleet. Tasté suuhygienisti olisi voinut jatkaa avoimella kysymyksella
kysymalla: "Mink&laisia oireita sinulla on ollut?”, jolloin motivoivan toimintatavan potilasta osallistava
ote sdilyy. Vaihtoehtoisesti suuhygienisti olisi voinut kayttaa avointa kysymysta ja kysya suoraan po-
tilaalta, millaisia oireita hanella on ollut. Tallin potilas olisi varmemmin kertonut avoimesti oireis-
taan. Erdassa palautteessa ehdotettiin lisddmaan pieni teoria osuus opetusmateriaalin alkuun, jotta
kasiteltava aihe olisi muistunut paremmin mieleen ennen kaytantdon soveltamista. Opetusmateriaali
on tarkoitettu motivoivan toimintatavan teoriaa soveltavaksi ja kaytannon valmiuksia lisaavaksi. Ta-
man takia opettajan oppaassa neuvotaankin antamaan opiskelijoille ennakkotehtavéksi tutustua it-
sendisesti aiheen teoriaan, jotta opetusmateriaalia kaytettédessa keskityttaisiin aiheen oivaltamiseen
ja soveltamiseen (LIITE 5). Opetusmateriaali on tarkoitettu kaytettéavéksi opettajan johdolla, koska
sen lapi kdyminen edellyttdé ohjausta asiantuntevalta henkil6lta aiheen haasteellisuuden takia.
Teimme kuitenkin transteoreettisen muutosvaihemallin muistamisen helpottamiseksi kuvion, joka si-
saltaa siita teoriaa. Paadyimme tekemaan aiheesta kuvion, koska transteoreettinen muutosvaihemal-
li siséltdd useamman vaiheen, joiden piirteiden sisdistéminen edellyttda niiden soveltamista. Tassa

tapauksessa kuvion vaiheita sovellettiin tehtavien kautta, joiden tekemisen tukena kuvio oli.

Henkilokohtainen tavoitteemme syventaa tietAmystamme motivoivan toimintatavan sisallosta ja kay-
tosta tayttyi, silla vakuutuimme sen vaikuttavuudesta opinnaytetydprosessin aikana ja se tulee var-

masti osaksi toteuttamaamme suun omahoidon ohjausta tulevaisuudessa. Opinnaytetydprosessi it-
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sessaan taytti toisen henkildkohtaisen tavoitteemme oppia hankkeen toteuttaminen aina suunnitte-
lusta valmiin tuotoksen esittdmiseen. Merkittava keino tdman tavoitteen saavuttamiseksi oli hyvin
tehty tydsuunnitelma, joka toimi tydn punaisena lankana. Laajojen kokonaisuuksien hallinta olisi ol-
lut mahdotonta ilman sitd, silla jo sen sisallysluettelosta ilmeni, miten kokonaisuudet nivoutuivat toi-
siinsa ja mista elementeistd opinnaytety® koostuu. Kehityshankeen myéta ymmarsimme, kuinka

suuri ja laaja-alainen taustatyd laadukkaan tuotoksen aikaansaamiseksi taytyy tehda.

Ty6prosessin edetessa eteen tuli myds haasteita, joita pohtimalla ja ratkaisemalla opimme liséa
hankkeen toteuttamisesta. Tietoperustaa keratessamme kirjoittamaamme kirjallista aineistoa oli
melko paljon ja sen tallentaminen kavi haasteelliseksi. Koska opinnaytetyon tekijoita oli kaksi ja mo-
lemmilla omat tunnukset koulun tietokoneille sek& omat henkil6kohtaiset sdhkdpostit, aineisto oli ha-
jallaan eri paikoissa ja sen arkistointi ei ollut jarjestelmallista ja luotettavaa. Teimme opinnadytetyota
padasiassa yhdessd, joten paatimme tehda yhden yhteisen sdhkdpostitilin, jonne tallensimme kaiken
aineiston. Tama mahdollisti molempien paasyn aineistoon koulun ulkopuoleltakin. Opinnaytetydpro-
sessin alkuvaiheessa sitouduimme molemmat tydntekoon seké yhdesséa laatimaamme aikatauluun,
joka edesauttoi yhteisty6ta ja asennoitumista yhteiseen projektiin. Samalla kollegiaalisuus ja yhteis-
tyokyky kehittyivat. Pyrimme myds hyddyntdmaén vahvuusalueitamme jakamalla ty6tehtavat tasa-
puolisesti osaamisen perusteella. Meilld oli my6s vaikeuksia 16ytaé yhteistydtahoja videon tuotanto-
prosessin tueksi alan opiskelijoista. Useista yhteydenottoyrityksista huolimatta emme saaneet vasta-
usta, joten jouduimme opiskelemaan ja toteuttamaan suurimman osan videontuotantoprosessista it-
se. Yksi suurimmista haasteista tuli vastaan kuvauksia suunniteltaessa, kun testasimme videokame-
ran aanenlaatua. Koska tavoitteenamme oli laadukas opetusmateriaali, tuli &dnenlaatuun kiinnittaa
huomiota. Adnenlaatu karsi kuvauspaikan ilmastoinnista johtuvan taustamelun vuoksi. Ratkaisuksi
hankimme kuvaustilanteeseen erillisen daninauhurin, jonka avulla danenlaatua saatiin parannettua

huomattavasti.

Opinnaytetyoraportti on rakenteeltaan hyvin jasennelty, johdonmukainen ja kattava. Jasentelyssa
haasteena oli jarjestella otsikot ensimmaisen, toisen ja kolmannen tason otsikoiksi. Liséksi johdon-
mukaisuuden luominen liittdmalla aihekokonaisuudet paaaiheisiin, eli motivoivaan toimintatapaan ja
suuhygienistin tyéhon, oli néin kattavassa tydssa haastavaa. Tyo sisélsi irrallista tietoa asioista, jotka
littyvat aiheeseen, mutteivat ilmene varsinaisessa tuotoksessa. Ohjaavan opettajan kanssa poh-
dimme ja jasentelimme irrallisen tiedon yhtendiseksi kokonaisuudeksi ja osaksi isompaa aihekoko-
naisuutta. Kieliasultaan opinnaytetydraportti hyddyntaa suomen kieltd monipuolisesti ja teksti on tie-

teellista.

Laadimme opinnaytetydprosessin alussa kaksi kysymysta, joihin halusimme I6ytaa vastauksen pro-
sessin myota. Halusimme [0ytéa vastaukset seuraaviin kysymyksiin: miten motivoivaa toimintatapaa
voidaan soveltaa suuhygienistin toteuttamaan omahoidon ohjaukseen ja millainen digitaalinen ope-
tusmateriaali on toimiva tapa opettaa motivoivaa toimintatapaa suuhygienistiopiskelijoille. Opinnay-
tety6prosessin aikana tekemamme tyon my6ta olemme vakuuttuneet motivoivan toimintatavan kayt-
tokelpoisuudesta suuhygienistin toteuttamassa suun omahoidon ohjauksessa. Voimme todeta, etta

motivoivan toimintatavan avulla potilas on mahdollista saada motivoitumaan suun omahoitoon taval-
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la, jota asiantuntijakeskeiselld vuorovaikutusorientaatiolla on haastavaa saavuttaa. Motivoiva toimin-
tatapa on luotu terveydenhuollon ammattilaisen ohjausmenetelméksi ja tukemaan potilasta tervey-
delle haitallisten tottumusten muuttamisessa ja tilanteissa, joissa potilaan terveys on muista syista
uhattuna. Naita vahingollisia tottumuksia voivat olla esimerkiksi tupakointi, nuuskaaminen ja epéter-
veelliset ravintotottumukset. Muita terveyden uhkatekijéita voivat olla elamantilanne, iké ja sairau-
det. Myds naihin haasteisiin suuhygienisti vaikuttaa tydssdan edistddkseen potilaan terveyttd suun
terveyden nakokulmasta. Opinndytetydprosessi on vahvistanut vaitettamme siita, etta digitaalinen
opetusmateriaali, jossa yhdistyvéat opetusvideot ja aktivoivat tehtavat, on tehokas keino opettaa mo-
tivoivaa toimintatapaa suuhygienistin tydssa. Palautteen perusteella videoita katsoessa ja kuunnel-
lessa opiskelijat kokivat oppineensa esimerkin kautta kuinka toimia, kayttaytya, ohjata ja keskustella
potilastilanteessa motivoivan toimintatavan menetelmin. Tdma edesauttaa audiovisuaalisen oppijan
oppimista (ks. KUVIO 9, s. 26). Osa opiskelijoista oppii tekemalla ja puhumalla, eli he ovat kinesteet-
tisia oppijoita. Heidan oppimistaan edistivit eniten opetusmateriaalin aktivoivat ja aihetta soveltavat
tehtavat, joissa he paasivat itse puhumaan ja pohtimaan aihetta dédneen seka kayttamaan avoimia
kysymyksia. Tarkastellessa oppimista yleisesti, on huomattu ettd monia aistiarsykkeita aiheuttava
opetus jaa paremmin mieleen riippumatta opiskelijan oppimistyylistéd. Motivoiva suuhygienisti -
opetusmateriaali on toimiva tapa opettaa motivoivaa toimintatapaa suuhygienistiopiskelijoille, koska

siitd hyotyvat niin auditiivinen, visuaalinen kuin kinesteettinenkin oppija.

7.1 Opinnaytetydon merkitys

Opinnaytetydmme tilaaja on Savonia-ammattikorkeakoulu, koska koimme tarpeelliseksi kehittaa
Terveyden edistdminen suun terveydenhoitotydn perustana -opintojakson opetusta motivoivasta
toimintatavasta suun omahoidon ohjauksessa. Opinndytetydmme tuotoksen kautta Savonia-
ammattikorkeakoulu saa oikeudet uuteen opetusmateriaaliin, joka noudattaa Savonian opetuksen
taustalla olevaa OlS-ajattelumallia. Pyrimme opinndytetydmme tuotoksen avulla ilmentdamaéan Savo-
nia-ammattikorkeakoulun tydelamalahtoisyytta. Terveyden edistaminen suun terveydenhoitotyén pe-
rustana -opintojakson opettaja saa kayttéonsa aihetta syventavaa ja soveltavaa opetusmateriaalia,
jota voidaan hyodyntéaa myos kansainvalisten vaihto-opiskelijoiden opetuksessa sen englanninkieli-

sen version ansiosta.

Meille oli tarkeda, ettd voimme opinnaytetydn avulla kehittdd Savonia-ammattikorkeakoulun ope-
tusmateriaalia, jotta tulevaisuuden suuhygienisteilld olisi paremmat mahdollisuudet omaksua moti-
voiva toimintatapa osaksi omahoidon ohjausta ja kehittda nain omaa ammatillisuuttaan. Suuhy-
gienistiopiskelijoille opinndytetyémme tuotos merkitsee uutta ja aihetta havainnollistavaa opetusma-
teriaalia. Opinnaytetydn tuotoksen muodoksi valitsimme videon, jotta erilaiset oppijat ja heidan op-
pimismenetelménsa tulevat huomioiduiksi. Talléin mahdollisemman moni erilainen oppija hydtyy

opetuksesta ja saa valineita tulevaisuuden tydhonsa.

Valmistuttuaan suuhygienistilla on kliinisten harjoittelujaksojen my6té kokemusta omahoidon ohja-
ustilanteista, joissa voi hyddyntaa motivoivaa toimintatapaa. Soveltamalla motivoivan toimintatavan

tietoperustaa suun terveydenhuoltoon kehitdmme aiheen kayttokelpoisuutta suuhygienistin tyéhon
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sopivaksi. Lisdksi motivoivan toimintatavan tunnettavuuden kasvaessa sen kaytt6 voi lisdantya ope-
tusmateriaalin avulla. Néin ollen opiskelija vie saamiaan tietoja ja taitoja motivoivasta toimintatavas-
ta tydelamaéan. Suun terveydenhuollon potilaille opinndytetydmme tuotos merkitsee parempaa suun
omahoidon ohjausta, jonka seurauksena potilaan suun omahoidon tehostuminen on todennékai-

sempaa. Pitkalla aikavalilla tama merkitsee potilaalle suun terveyden ja elamanlaadun kohenemista.

Yhteiskunnalle opinnaytetydmme tuotoksen merkitys néakyy potilaiden ja suuhygienistien kautta. Po-
tilaiden pitdessd parempaa huolta suun terveydestd, vahenee suusairauksien maard, jolloin myds
vahenevat kaynnit suun terveydenhuollossa. Ty6elaméasséa olevat suuhygienistit hyotyvat opinnayte-
tyon tuotoksestamme kayttaessddn motivoivaa toimintatapaa omahoidon ohjauksessa. Talldin tyon
tuloksellisuus lisdéntyy, kun omahoidon ohjauksella saadaan vastetta potilaiden motivoituessa suun
omahoitoon. Lisaksi suuhygienistin tydn mielekkyys kasvaa, kun tyd koetaan merkitykselliseksi on-
nistumisen kokemusten kautta. Vaesttn parantunut suun terveys ja suuhygienistien tyon tehokkuu-

den paraneminen saavat aikaan yhteiskunnallisia saastoja.

Opinnadytetyémme aiheeksi valitsimme motivoivan toimintatavan suuhygienistin ty6ssd oman kiin-
nostuksemme vuoksi. Suuhygienistin ty6 terveyden edistdjanéa rakentuu suurelta osin potilaiden oh-
jauksesta. Halu paneutua motivoivaan toimintatapaan ja oppia sen kayton periaatteet todellisessa
ohjaustilanteessa kantoivat lapi opinnaytetydprosessin. Jo terveyden edistdminen suun terveyden-
hoitotydn perustana -opintojaksolla koimme omahoidon ohjauksen merkitykselliseksi tulevaa ammat-
tiamme ajatellen, koska tehtdavdandmme on saada potilaat pitiméaan huolta itsendisesti suun tervey-
desta. Opinnaytetyon tekijoina taman hankkeen toteuttaminen merkitsee meille uuden ohjausmene-
telméan oppimista ja sen soveltamista osaksi omaa ammattia. Jo itse hankkeen toteuttaminen opetti
pitkdaikaisen ja laajan kirjallisen tyon tuottamisesta, hankkeen osa-alueiden hallinnasta seka yhteis-
tyosta hankkeeseen osallistuneiden eri tahojen kanssa. Taméa kokemus valmisti tyéelaman mahdolli-

sia projekteja varten.

7.2  Oman ammatillisen osaamisen kehittyminen

Laaja-alaisen kirjallisen raportin ja hankkeen tekeminen, motivoivaan toimintatapaan syventyminen
ja sen soveltaminen seké opetusmateriaalin tuottaminen ovat kehittdneet ammatillista osaamistam-
me. Opinnaytetyoprosessi oli meille molemmille meistéa ensimmainen pitkakestoinen ja laaja kirjalli-
nen tyo, jonka ohella kehitettiin jotakin konkreettista. Laaja kirjallinen ty6 vaati tydn aiheeseen tu-
tustumista syvallisesti ja monipuolisesti aiheen tietoperustan kartoittamiseksi ja sen oppimiseksi.
Koska opinnaytetydprosessi oli pitkdkestoinen ja moniulotteinen, oli hyva etté sen toimintaa oli oh-
jaamassa tyosuunnitelma. Opinnaytetydraporttia oli helppo lahteé kirjoittamaan suunnitelman paal-
le, joka sisalsi siséllysluettelon luonnoksen ja alustavat paéotsikot tarkeimpine aiheineen, joihin tuli
tutustua tarkemmin. Kokosimme opinnaytetydraporttia hankkiessamme tietoperustaa monipuolisesti
eri lahteitd hyddyntéden. Tama oli myods ensimmainen kerta, kun meidan vastuullamme oli I6ytaéa laa-
jasti luotettavaa ja monipuolista tietoa eri aihekokonaisuuksista, seké jasentaé ja soveltaa niité uu-

den kokonaiskuvan luomiseksi. Kehitimme ammattialamme opetusta luomalla uutta.
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Tuottaaksemme uutta opetusmateriaalia suuhygienistiopiskelijoille myds meidan tuli kehittya suun
terveydenhuollon ammattilaisina. Meidén tuli ensin syventyd ohjauksen ja motivoivan toimintatavan
eri ulottuvuuksiin luodaksemme luotettavaa ja nayttéon perustuvaa opetusmateriaalia, ja jotta
voimme soveltaa hankkimaamme tietoperustaa kattavasti ja ymmarrettavasti opetusmateriaalis-
samme. Syventyminen ohjauksen ulottuvuuksiin osoitti, ettéd ohjaus on merkittava osa suuhygienis-
tin paatehtavad eli suun terveyden edistdmistyotd. Taman ymmartdessimme on selvad, etta opin-
naytetydprosessi on edesauttanut meidan ammatillista kehittymistdmme suun terveyden edistéjina.
Motivoivan toimintatavan todellinen osaaminen ja hallinta ilmenee kykyndmme luoda selkeé ja kat-
tava kirjallinen tulkintakokonaisuus seka soveltaa opittua tietoperustaa konkreettisessa tilanteessa.
Tama nakyy suunnittelemissamme ja toteuttamissamme lavastetuissa motivoivaa toimintatapaa so-
veltavissa ohjaustilanteissa. Suuhygienistien vuorosanoja kirjoittaessamme kerddmamme motivoivan
toimintatavan tietoperusta puettiin sanoiksi ja eleiksi, jolloin todella siséistimme aiheen, sen kayton

ja merkityksen ohjauksessa.

Opetusmateriaalin tuottamisen myo6ta ymmarryksemme erilaisista oppimistyyleisté on lisdéntynyt.
Eri-ikéisten ihmisryhmien terveysneuvonta, esimerkiksi kouluissa ja vanhainkodeissa, on osa suuhy-
gienistin ammatinkuvaa, jolloin suuhygienisti toimii myds opettamistehtévissa. Naihin tehtaviin
olemme saaneet valmiuksia tuottaessamme Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalin. Opetusma-
teriaalia suunniteltaessa tutustuimme kohderyhmaén, jotta materiaali palvelisi heidan tarpeitaan
mahdollisimman hyvin. Tiedostaessamme kohderyhman tieto- ja taitotason, voimme tehda opetuk-
sesta ryhmalle yksildllista, jonka mydta opetus on vaikuttavaa ja kohderyhma hyotyy siitd enemman.
Monia oppimistyyleja hyddyntavaa opetusmateriaalia tehdessa opimme ottamaan huomioon erilaiset
oppijat ja tekemaan opetusmateriaalin, jossa yhdistyvat eri oppimistyylit. Ryhmaélle tarkoitettua ope-
tusmateriaalia tehdessa on tarkeaa huomioida erilaiset oppijat, koska ryhma koostuu erilaisista ihmi-
sistd. Taman ymmartaminen on tarkeaa, koska suuhygienisteind tydskentelemme erilaisten ihmisten
parissa ja tehtavanamme on lisata tietoa suun terveydestéa kaikille oppimistyylisté riippumatta. Myos
yksilon ohjauksessa suuhygienistin on hyva tiedostaa eri oppimistyylit ja ohjata potilasta monia ais-
tihavaintoja hyddyntéen siten, etté potilaalla on mahdollisuus oppia kuulemalla ja ndkemalla seka

tekemalla ja puhumalla asiasta itse.

7.3  Eettisyys ja luotettavuus

Savonia-ammattikorkeakoulu on muiden korkeakoulujen tavoin sitoutunut noudattamaan tutkimus-
eettisen neuvottelukunnan asettamia suosituksia hyvasta tieteellisesta kaytannosta, jolloin myds
opiskelijoilta odotetaan opinndytety6ta tehdessaan rehellisyyttd, oikeudenmukaisuutta ja toisten
tyon kunnioittamista (HAMK 2012, 5; Savonia-ammattikorkeakoulu 2014). Eettisen ajattelun pyrki-
myksenda on pohtia eri tilanteissa mik& on oikein tai vaarin omien ja yhteison arvojen pohjalta. (Kuu-
la 2006, 21.) Toimimme eettisesti noudattaessamme ammattikuntamme yhteisesti sovittuja saantoja
ja normeja Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalin videoilla, esimerkiksi siind, kuinka suuhygie-
nisti kohtaa potilaan vastaanotolla (STAL 2011). Muutoin eettisyys oli osa tydskentelya arkietiikan
muodossa, jota oli esimerkiksi sopimusten laatiminen ja niista seka aikatauluista kiinni pitaminen,

seké yleinen asiallinen kayttaytyminen opinnaytety6hon osallistuvien tahojen valilla. Lisaksi nouda-
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timme koulumme antamia ohjeita opinndytetyon teossa seka suunnittelimme, toteutimme ja rapor-
toimme tyémme niiden mukaisesti. Ohjaajan ja tydn tilaajan kanssa teimme opinnéytetydn ohjaus-
ja hankkeistamissopimuksen, jossa ohjaaja sitoutui chjaamaan meita opinndytetyd prosessissa. Oh-
jaajan hyvaksyttya laatimamme projektisuunnitelman, sitouduimme etenemé&én suunnitelman mu-

kaan.

Meidan opinnaytetydssamme eettisyys ja luotettavuus olivat oleellinen osa tiedon hankintaa, jonka
avulla sovelsimme eettisesti hyvaksyttyja tietolahteité luotettavasti omassa tydssamme. Lahteité ar-
vioidessa toimimme lahdekriittisesti, joka tarkoittaa kriittistd asennetta ja tiedontuottajan luotetta-
vuuden arvioimista. Kaytimme opinndytetydbmme suomenkielisten lahteiden lisédksi myds englannin-
kielisia lahteitd, joiden sisdltdméan tiedon k&déansimme itse. Kd&dnndsvaiheessa on mahdollista, ettd on
tapahtunut virhe, joka vaaristda alkuperaislahteen tietoa. Kdannoéstydmme luotettavuutta lisési se
ettd luimme kyseisestéd aiheesta useita tutkimuksia, jotka todistivat samaa vaittdmaa. Lisaksi ver-

tasimme englanninkielisid lahteita vastaaviin suomenkielisiin yhtenevaisyyksien varmistamiseksi.

Opinnaytetydprosessi pyrittiin kuvaamaan rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti aina tiedonhakuvai-
heesta valmiiseen tuotokseen asti, jotta prosessin etenemisté olisi helppo arvioida. Otimme huomi-
oon eettisesti kestavat tiedonhankinta- ja arviointimenetelméat valttamalla plagiointia, eli lahteiden
luvatonta lainaamista omissa nimissd merkitseméallé léhteet ja niiden tekijat tydssémme selkeésti.
Emme myoskaan vaaristelleet lahteiden tietoa tai opetusmateriaalista saamaamme palautetta omak-
si eduksemme opinndytetyotd tehdessamme. Lahdeviitteet on tehty asianmukaisesti ja lahteet on
keratty ja dokumentoitu jarjestelmallisesti, mika nakyy lahteiden ilmaisemisena oikeissa asiayhteyk-
sissa tekijanoikeuksia kunnioittaen. Taman ansiosta opinnaytetyémme sisaltdma tieto on ldydetta-

vissa lahdemerkint6jen kautta.

7.4  Opinnaytetydn kayttémahdollisuudet tulevaisuudessa ja kehitysideat

Opinnadytetyémme tuotos on tydelamalahtdinen, silla sen pyrkimyksenda on etté tulevaisuudessa
suuhygienistit omaksuisivat motivoivan toimintatavan omahoidon ohjausmenetelméaksi. Taméan saa-
vuttamiseksi motivoiva toimintatapa tulisi siséllyttaé osaksi kaikkia opintojaksoja, joissa kasitellaan
suuhygienistin toteuttamaa omahoidon ohjausta. Liséksi olisi tarke&a, etta harjoiteluiden tavoitteissa
huomioitaisiin enemman omahoidon ohjaus ja motivoivan toimintatavan kayttd. Koska Savonia-
ammattikorkeakoululla on oikeudet Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalin kayttéon, voivat myds

muut Savonian opettajat kayttaa sitd halutessaan opetuksessa.

Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaali on suunniteltu ja toteutettu siten, etta sita voi hyddyntaa
myds jo tydeldamassa olevien suuhygienistien koulutuksessa. Opetusmateriaalin videot ovat potilasti-
lanteiden todenmukaisuuden vuoksi ty6elamalahtéisia, jolloin suuhygienistin on helppo samaistua
videolla tapahtuvaan ohjaukseen. Oman kokemuksen kautta han pystyy peilaamaan videolla tapah-
tuvaa ohjausta omaan ohjaukseensa. Edesauttaaksemme tydeldméassa olevien suuhygienistien tie-
toisuutta Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalista, otimme yhteytta alamme lehteen Stal:in kir-

joittaaksemme artikkelin motivoivan toimintatavan kaytdsté suun terveydenhuollossa. Opetusmateri-
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aalin tavoittaessa laajemman yleison, voitaisiin sita kayttaa erilaisten koulutustapahtumien ja messu-

jen yhteydessa koulutusmateriaalina.

Opiskelijan palautteessa ja testikayton yhteydessa kaydyssa keskustelussa pohdittiin sopiiko moti-
voiva toimintatapa kaikkien ohjausmenetelmaksi. Taman seurauksena aloimme miettia mahdolli-
suuksia jatkaa tekeméd&mme opetusmateriaalia siten, etté erilaiset ohjausmenetelmét otettaisiin esil-
le. Motivoiva suuhygienisti -opetusmateriaalia voisi esimerkiksi jatkaa tekemalla samalla tyylilla eri
ohjausmenetelmista opetusmateriaali sarjan, jossa kaytaisiin 1api muiden Terveyden edistdéminen

suun terveydenhoitotydn perustana -opintojakson ohjausmenetelmien kayttéa suuhygienistin tydssa.
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LIITE 1: SYNOPSIS

Synopsis

Opetusvideo on tarkoitettu opetusmateriaaliksi Savonia Ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoille Terveyden
edistdminen suun terveydenhoitotydn perustana -opintojaksolla. Opetusvideossa on kuvattu kolme erilaista potilas-
tapausta suuhygienistin vastaanotolla, joista kustakin on tehty kaksi toisistaan poikkeavaa hoitotilannetta. Jokainen
kuvaustilanne on perusrakenteeltaan samanlainen, eli paikka ja tapauksen nayttelijat eivat vaihdu. Ainoastaan kay-
tetty ohjausmenetelmd ja tehosteet muuttuvat.

Case 1 — Elamantilanteen muutos lapsesta aikuiseksi

Patilas on 17 -vuotias urheilullinen nuori mies, joka harrastaa jaakiekkoa. Han on tullut viimeiseen ham-
mashoitolan kutsumaan tarkastukseen, jonka jéalkeen hoitoon hakeutuminen on pojan vastuulla. Potilas on
luonteeltaan iloinen, reipas ja vastaanottavainen uutta tietoa kohtaan. Kaynnilla tarkoituksena on puhua
aikuistumiseen liittyvista asioista lahinna hammashoidon nadkoékulmasta. Potilas kertoo kaynnilla kokeilleen-
sa nuuskaa kerran harkkojen jalkeen, koska joukkueessa on muutamia jotka kayttavat sita saannollisesti.
Tarkastuksessa havaitaan muutamia alkavia reikia ja hieman ientulehdusta, jonka takia suuhygienisti puut-
tuu potilaan omahoitoon.

Punainen: Tarkastuksen jalkeen suuhygienisti toteaa, ettei pojalla ole reikid, mutta sivuuttaa hyvan asian.
Muutamia alkavia reikia |0ytyy ja han aloittaa potilaan neuvonnan rutiinin omaisilla neuvoilla. Suuhygienisti
ei huomio pojan tietamysta vaan olettaa nuoren miehen olevan tietamaton. Han kyselee nuuskaamisesta
johdattelevilla kysymyksilla, koska ei halua ottaa vaikeaa aihetta puheeksi. Potilas innostuu, kun suuhygie-
nisti toteaa, ettei hanella ole reikid, mutta menee hamilleen suuhygienistin saarnaavasta ohjauksesta ja
muuttuu alakuloiseksi ja pettyneeksi. Potilas pettyy itseensa, koska oli luullut hoitavansa suunsa hyvin. Po-
tilas poistuu hoitotilanteesta vélinpitdamattomana.

Nuori potilas on lapsuuden ja aikuisuuden vélivaiheen myllerryksessé ja kokee itsensé epévarmaksi. Hoito
tilanteen seurauksena potilas kokee itsensa entistékin huonommaksi ja kykeneméttémaksi huolehtimaan
omasta terveydestaan, mika ei edesauta héanen suun terveyden tilaa.

Vihrea: Tarkastuksen jalkeen suuhygienisti onnittelee potilasta siité ettei talla ole yhtaan reikaa ja vain va-
hén ientulehdusta. Koska muutamia alkavia reikid 16ytyi, suuhygienisti kysyy potilaalta avoimien kysymys-
ten avulla pojan omahoidon tottumuksista ja kartoittaa hdnen asennettaan suun terveyttd kohtaan. Poika
vastaa avoimesti suuhygienistin asettamiin kysymyksiin. llmapiiri on avoin ja vuorovaikutteinen, jossa suu-
hygienisti kunnioittaa ja hyddyntaa potilaan tahtoa ja tietdmysta ohjauksessaan. Suuhygienisti ottaa nuus-
kakokeilun puheeksi ymmartavasti ja osoittaa arvostavansa potilaan avoimuutta asiaan liittyen. Suuhygie-
nisti kysyy potilaalta taman tuntemuksia ja ajatuksia nuuskan kayttoon liittyen ja kertoo nuuskan haitallisis-
ta terveysvaikutuksista. Potilas jad pohtimaan suuhygienistin sanoja ja osoittaa ymmartéaneensa asian ja
luottavansa haneen.

Nuori potilas on lapsuuden ja aikuisuuden vélivaiheen myllerryksessa ja kokee itsensa epavarmaksi. Hoito-
tilanteen jalkeen potilas kokee tulleensa kuulluksi ja hyvéaksytyksi epakohdistaan huolimatta. Tdman seura-
uksena han lahtee itsevarmana ja omasta terveydestadan kiinnostuneena hoitotilanteesta.

TEHTAVA: Opiskelijat listaavat suuhygienistin toiminnassa olevat eroavaisuudet kahden videon vélilla. Vi-
deoiden jalkeen keskustellaan ryhméan kanssa ja opettaja kertoo motivoivasta haastattelusta.

Case 2 — Nuori aikuinen
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Potilas on 25-vuotias mies, joka opiskelee matematiikkaa yliopistossa. Han on varannut ajan vastaanotolle
suun terveystarkastukseen viisaudenhampaiden alettua oireilla. Potilas on luonteeltaan rauhallinen ja lup-
sakka savolainen mies, jolle suun terveydesta huolehtiminen sujuu rutiininomaisesti siihen sen enempaa
panostamatta. Paivittaisiin suunhoitorutiineihin kuuluu hampaiden harjaus manuaalihammasharjalla iltaisin.
Hammaslankaa hén ei ole tottunut kayttdmaan. Potilas kertoo tupakoivansa muutamia savukkeita paivassa.
Lisaksi hdnen ateriarytminsd on epasaanndllinen, vélipaloja on useita, ruokavalio koostuu paéosin eines-
ruoista eikd héan kayta ksylitolia sdénndllisesti. Potilas ei kuitenkaan tahallisesti laiminlyd terveellisia elé-
mantapoja vaan on pikemminkin tietdmaton aiheesta. Potilasta suun terveydenhoito kiinnostaa ja han on
vastaanottavainen suuhygienistiltd saamaa informaatiota kohtaan. Kliinisesti potilaalla havaitaan ientuleh-
dusta, joitakin syventyneité ientaskuja ja kaksi paikattavaa reikaa.

Punainen: Tarkastusta tehdessdan suuhygienisti alkaa ohjata potilasta jo hoitotilanteessa. Suuhygienisti
kauhistelee potilaalta l16ytyneita reikia ja antaa ohjeita harjaustekniikan parantamiseen, sekd huomauttaa
napostelun haitoista tarkastusta tehdessa. Lisaksi samalla kun suuhygienisti mittaa ientaskuja han kertoo
ientaskujen synnysta ja niihin vaikuttavista tekijoista kuten tupakoinnista ja lankauksesta. Han liioittelee
parodontiumin terveydentilan vakavuutta. Potilas ei kuitenkaan kykene vastaanottamaan ohjausta, koska
tutkimus on potilaalle epamiellyttava ja kaikki huomio keskittyy suussa tapahtuvaan tarkastukseen. Potilas
kokee olevan alakynnessa ohjaustilanteessa, koska asiantuntijaléhtoisté eika potilaalla ole mahdollisuutta
ilmaista itsedan. Tilanne on turhauttava potilaan kannalta.

Kliinisen hoitotilanteen paatyttya suuhygienisti pelottelee potilasta kuvilla, joissa on pitkalle edenneet paro-
dontiitti ja karies, joilla hédn suurentelee potilaan huonontunutta suun terveydentilaa. Ohjaus on asiantunti-
jaléhtoista ja ndin ollen potilas kokee itsensa alempiarvoiseksi terveyteensa liittyvassa keskustelussa. Poti-
las on hammentynyt ja narkastynyt, eikd kykene ottamaan ohjausta vastaan.

Vihreda: Tarkastusta tehdessdan suuhygienisti toteaa neutraalisti suusta lI6ytyneet syventyneet iestaskut ja
kariekset. Han kyselee potilaalta valilla taman tuntemuksia tarkastuksen yhteydessa ja mahdollista muuta
oireilua. Tarkastusta tehdesséan suuhygienisti keskittyy tyohonsa ja jattdd ohjauksen myéhemmin toteu-
tettavaksi. Suuhygienisti nostaa potilaan istuma-asentoon ja nayttda ongelmakohdat ja ohjaa harjaus- ja
lankaustekniikan.

Potilaan ja suuhygienistin ollessa kasvokkain suuhygienistin tavoitteena on saada potilas ymmartamaan
napostelun ja ruokavaliossa olevan sokerin vaikutukset reikiintymiseen. Han kyselee avointen kysymysten
avulla potilaalta mista tama luulee reikien syntyneen, seka pyytaa potilasta kertomaan millainen taméan
ruokavalio on ja kuinka han voisi sitd muuttaa terveytta edistavammaksi. Lisdksi suuhygienisti ottaa tupa-
koinnin puheeksi ja herattelee avointen kysymysten avulla potilasta ajattelemaan tupakoinnin tarpeellisuut-
ta.

Ohjaus on potilaslahtoistad, seka potilaan tietamysta ja voimavaroja hyddyntavaa, mutta samalla potilaan
terveystietamysta lisdavaa. Potilas kokee tulleensa kuulluksi ja ettd hanen vastuutaan ja kykyaan huolehtia
itsestéadn arvostetaan.

TEHTAVA: Avoimista kysymyksista?

Case 3 — Suun omahoidon ja yleissairauksien vélinen yhteys

Potilas on 45-vuotias sairaanhoitajana tydskenteleva nainen, joka sairastaa nivelreumaa ja hanella on to-
dettu vasta Sjogrenin syndrooma. Han tulee omalaékarin kehotuksesta suun terveystarkastukseen suuhy-
gienistin vastaanotolle. Potilas on luonteeltaan tempperamenttinen ja suorasanainen ja hédnen on vaikea
ottaa vastaan ohjeita muilta. Potilaalla on hyvé tietdmys suun omahoidon menetelmista ja han harjaa kah-
desti paivdassa manuaalihammasharjalla, seka lankaa kykyjensd mukaan. Viimeaikoina suun omahoito on
kuitenkin sairauksien takia vaikeutunut, ja tarkastuksessa todetaan hyposalivaation ja puutteellisen harja-
uksen aiheuttamaa kariesta ja ientulehdusta. Potilas on aina pitanyt huolta suuhygieniastaan ja onkin nyt
yllattynyt ja loukkaantunut suuhygienistin [6ydoksista.
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Punainen: Tarkastuksen aikana suuhygienisti on ollut vaitonainen ja védhasanainen, joka aiheuttaa potilaas-
sa epavarmuutta. Kasvotusten ollessa suuhygienisti kertoo tekemistédan havainnoista, jonka potilas kokee
loukkaavana, hanen kykyjaan vaheksyvana, sekd hanen suunhoitotaitoja arvostelevana. Potilas asettuu
puolustuskannalle ja kyseenalaistaa suuhygienistin kariesldyddkset ja vaatii hammaslaakarin tarkastuksen,
silla perustein ettei hanella ole aikaisemmin ollut ongelmia suunterveydessa. Taméan seurauksena molem-
mat osapuolet kokevat olonsa uhatuiksi ja asettuvat vastakkain, jolloin ohjaustilanteen ilmapiiri muuttuu ki-
reéksi. Suuhygienisti antaa potilaalle omahoidon ohjausta, mutta tilanteen takia hdnen antamassaan ohja-
uksessa nakyy loukkaantuminen potilaan sanoista ja han unohtaa hetkeksi ammatillisen kayttksensa. Suu-
hygienisti suosittelee potilaalle séahkbhammasharjaa, jota potilas ei ole halukas kokeilemaan, silla han on
kokenut manuaaliharjan riittavaksi. Narkastyneena potilas haluaa etta hanelle varataan aika hammaslaaka-
rille uusintatarkastukseen, tdhén suuhygienisti toteaa olevan muutenkin tarvetta ja luovuttaa potilaan neu-
vonnan suhteen

Vastaanottokaynnista jad molemmille osapuolille huono maku suuhun, eikd kaynnista ollut juurikaan hyo6-
tya potilaan kannalta, eikd suuhygienisti kykene tekemaan omaa osuuttaan eli antamaan omahoidon ohja-
usta potilaalle.

Vihrea: Tarkastuksen aikana suuhygienisti toteaa neutraalisti tekemistadn havainnoista ja kyselee potilaalta
viimeaikaisia tuntemuksia ja oireita suussa. Suuhygienisti huomaa potilaan tavasta puhua hanen olevan
voimakasluonteinen ihminen, jonka han pyrkii huomioimaan ohjauksessa mythemmin. Kasvotusten ollessa
suuhygienisti kertoo tekemistaan havainnoista, jonka potilas kokee loukkaavana, hanen kykyjaan vaheksy-
vana, seka hanen suunhoitotaitoja arvostelevana. Potilas asettuu puolustuskannalle ja kyseenalaistaa suu-
hygienistin kariesldydokset ja vaatii hammaslaakarin tarkastuksen, silla perustein ettei hanella ole aikai-
semmin ollut ongelmia suunterveydessa. Suuhygienisti reagoi tilanteeseen rauhallisesti ja valttaa vaittele-
masté kyselemalla avointen kysymysten avulla potilaan kokemia tuntemuksia ja mahdollisia sairauksien ai-
heuttamia vaikeuksia suun terveyden hoidossa. Han osoittaa kuuntelevansa potilasta ja kunnioittavansa
taman tietamysta itsestddn ja omasta terveyden hoidostaan. Potilas rauhoittuu, kun suuhygienisti toimii
ammattimaisesti tdman epaasiallisesta kaytoksesta huolimatta. Han alkaa pohtia suussa ja suun hoidossa
viimeaikoina tapahtuneita muutoksia. Suuhygienisti kysyy avointen kysymysten avulla millaisia haittoja
naistd muutoksista potilas kokee aiheutuvan. Potilas toteaa suun olevan 6isin kuiva ja heréilee disin juo-
maan sen vuoksi. Suuhygienisti kannustaa potilasta juomaan runsaasti vetta, joka vie kuivan suun tunteen
ja on muutoinkin hyvéksi. Han toteaa myo6s hienovaraisesti, ettd potilaalla on tarvetta hammaslaékari
kéaynnille ja varaa ajan.

Potilas lahtee vastaanotolta uudesta tiedosta hammentyneena ja mietteliddna, mutta kokee saaneensa tar-
vitsemaansa palvelua.

Vihred: Suuhygienisti on poistanut potilaalta hammaskiven ja aloittaa ohjaustilanteen motivoivaa haastatte-
lua kayttamalla. Hoitokdynnin alussa suuhygienisti huomaa etta potilaan suhtautuminen suuhygienistia ja
hoitoa kohtaan on muuttunut avoimemmaksi ja myétamielisemmaksi. Potilas on viimekerran jalkeen ajatel-
lut asioita ja todennut muutostarpeen. Suuhygienisti ja potilas keskustelevat tavoitekeskustelun avulla poti-
laan kanssa missa vaiheessa tdma on nyt, mihin han haluaisi paasta ja millaisia muutoksia han olisi valmis
tekem@an paastakseen tavoitteeseensa. Liséksi suunnitellaan mité potilas kaytannodssa tekee muutoksen
saavuttamiseksi. Potilas on kdynyt hammaslaakarilla paikkauksessa ja se on lisdnnyt potilaan ymmarrysta
muutoksen tarpeellisuudesta. Potilas ja suuhygienisti asettavat yhdessa konkreettiset tavoitteet, etté poti-
las hankkii sahkbhammasharjan ja ottaa sen kayttoon, seka alkaa kayttaa ksylitolia paivittain ruokailun jal-
keen. Suuhygienisti kirjaa potilaan luvalla ylos asetetut tavoitteet, joihin he ovat yhdessa sitoutuneet. Suu-
hygienisti maarittelee ehdottaa uutta kaynti kolmen kuukauden paahan, jotta voidaan tarkistaa suun oma-
hoidon onnistuminen, asettaa uusia tavoitteita tai tarvittaessa antaa tukea vaikeissa asioissa tai repsahduk-
sessa

Potilas lahtee vastaanotolta paattavaisesti ja itsevarmasti. Han on tyytyvainen asettamiinsa tavoitteisiin ja
luottaa omiin kykyihinsd saavuttaa ne.
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TEHTAVA: Pohdi, millaisena suuhygienistina haluaisit itsesi nahda, ja millaisia piirteita hyvéassa suuhygienis-
tissa. Miksi motivoiva haastattelu ohjausmenetelména on mielestési toimiva/ ei toimiva? Keskustelua moti-
voivan haastattelun kaytdsté suuhygienistin tydssa.
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LIITE 2: KASIKIRJOITUS

Kasikirjoitus
01.a. INT — PUNAINEN UNIT (kesto 1,5-2 min)

Poytatasoilla potilaspaperikansio, potilassuojalasit ja suuhygienistin suojalasit. Tietokone auki terveysportin
sivuille. Intstrumentti tarjottimella kaytetty tutkimussetti, sideharsotaituksia, kuituvalo, kaytetty pastakuppi.
Instrumenttisillalla puusti, kulmakappale ja kumikuppi. Imut paikoillaan. Potilaan reppu ja takki tuolilla.
Suuhygienisti pukeutuneena tydasuun, rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Kliinisen hoitotilanteen jalkeen
potilas on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygienisti on riisunut suojavarusteen-
sa ja ottaa kasidesinfektiolaitteesta kasidesid. Suuhygienisti siirtyy satulatuolilla potilaan viereen oikealle
puolella. Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieressa kéaantyneené potilasta kohti. Potilas on poti-

lastuolissa istuvassa asennossa puolikdantyneena suuhygienistiin pain.

Shg 1: Niin ettd, ei sielld ollut niité reikid [toteaa nopeasti itsekseen]...
Potilas 1: [Hymyilee ja ryhdistéytyy tuolilla]

Shg 1: ...mutta niitd alkavia sielld kylld on ja aika paljon hammaskiveékin, mutta se on nyt poistettu. [pa-

heksuen &rdillisesti]
Potilas 1: [Ndyttdé pettyneelté ja nyckkda vastaukseksi]

Shg 1: [didillinen ja rutiininomainen]: Miten sd oot nyt pessy niftd hampaita, ootko kaks kertaa pdivdssd vai

miten?

Potilas 1: En ihan aina aamulla kerked, mutta iltasin pesen kylléd aina. [puolusteleva]

Shgl: Se ois kylld tosi tdarkeetd pestd aamullakin, kun sulla on tota alkavaa karfestakin sielld.
Potilas 1: [hdmilldan]: Oker...

Shg 1: Pelasitkos sind sitd jaékiekkoa? Vai miustanko mind ihan vaérin... [uteliaasti]

Potilas 1: Joo-o0, onhan tuota tullut pelattua 7-vuotiaasta asti.[epdmukavasti / lyhyesti]

Shg 1: No... kdyttdékdos sinun joukkueessasi foku sitd nuuskaa?[juonikas]

Potilas 1: No kylld ma pari tieddn jotka kdyttéda [hiljaa, katsoo kdsiin]

Shg 1. No ootkos sd kokeillu?[johdatelle, hymyilee viekkaasti potilaalle]

Potilas 1: E-en

Shg 1. Niin tosiaan sdhén téytat tossa kohta 18 ja sittenhan kaikki siirtyy sun vastuulle. Eli endd ei taéaltd

kutsuta sua tanne vaan sun tdytyy ite huolehtia etté varaat ajan tarkastukseen.
Potilas 1: Joo, pitdd muistaa varata. Millon mun pitas sit tulla? [ohimennen / véalinpitamaton]

[Shg rullaa tietokoneen déreen / potilas nousee seisomaan ja alkaa pukemaan takkia]
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Shg 1: Parin vuoden pédstd vois olla hyvé. Ne ikenet saattaa nyt sit vdahdn vuodella, mutta se loppuu ku-

han alat harjailemaan hampaita. Onko jotain kysyttavaa?
Potilas 1: Ei, el 0o. Se o moro.
Shg 1: Moikka!

HAIVYTYS — Loppu

Ol.b. INT — VIHREA UNIT (kesto 3-3,5min)

Poytatasoilla potilaspaperikansio, potilassuojalasit ja suuhygienistin suojalasit. Tietokone auki terveysportin
sivuille. Intstrumentti tarjottimella kaytetty tutkimussetti, sideharsotaituksia, kuituvalo, kaytetty pastakuppi.
Instrumenttisillalla puusti, kulmakappale ja kumikuppi. Imut paikoillaan. Potilaan reppu ja takki tuolilla.
Suuhygienisti pukeutuneena tydasuun, rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Kliinisen hoitotilanteen jalkeen
potilas on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygienisti on riisunut suojavarusteen-
sa ja ottaa kasidesinfektiolaitteesta kasidesia. Suuhygienisti siirtyy satulatuolilla potilaan viereen oikealle
puolella. Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieressa kaantyneena potilasta kohti. Potilas on poti-

lastuolissa istuvassa asennossa puolikddntyneend suuhygienistiin pain.

Shg 1: Joo eli sullahan ei onneks ollu sielld yhtdén paikattavaa reikdé ja kaikki hammaskivetkin saatiin pors-

tettua. [toteaa kepedsti] Miltds se tuntui?
Potilas 1: No eihdn se mitdén kivointa ole, mutta hyva ettd se tuli tehtyd. [huojentunut]

Shg 1: Mutta valitettavasti sielta I6ytyi pari alkavaa reikdd, mutta sind onnistut ne kylld pysdyttaméan hy-

vélld hoidolla. [varovasti ja kannustaen] Milld tavalla sa olet nyt viimeaikoina hampalstasi puhdistanut?
Potilas 1: Kylld md aina iltaisin muistan pestd, mutta aamuisin tulee véhéan kiire. [naureskellen/nolostunut]
Shgl: No se on hyvd, ettd sé sen yhen kerran ainakin peset.

Potilas 1: Jep

Shg 1: Sdhan rupeet jo téssé tdysi-ikdistymaddn, jokos tiidat mitd haluut isona tehd?

Potilas1: En ihan vield tiid, on mulla pari vaihtoehtoa.

Shgl.: Niinii no eihédn se vield kiire oo. Onkos se SM-liiga tai jddkiekko yljpddtddn yks vaihtoehto?

Potilas 1: No el sentdén. Oikeestaan oon Jéttaméssd fékistd vdhemmalle lukion takia ja siirtynyt enemman

tuomaroimaan.

Shg 1: S& varmaan tiidt muakin paremmin etta noissa piireisséd nuuskataan aika paljon. Millaisia kokemuk-

sia sulla on nuuskasta?z[luottamuksellinen/kiinnostunut]

Potilas 1: No onhan meidan porukassa niftd jotka kdyttdéfitsevarmasti] ja olen mindkin sitd kerran treenien
Jélkeen kokeillut.[hdpeillen]

Shg 1[neutraalisti]: Aivan... Minkdslaista se sinusta oli?

Potilas 1: Aika dllottavéé ja turhaa.
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Shg 1: Niin se on hyvé ettd olet tuota mielta [toteaa positiivisesti] Silldhdn on kuitenkin haittavaikutuksia

terveyteen. Mitd sind tiedét niista?
Potilas 1: Ollaanhan siftd puhuttu terveystiedontunnilla ja kylldhdn mé tieddn etté siihen jéa koukkuun.

Shg 1: Se on ihan totta ja hyvé etta teilld on kdyty Idpi sithen liittyvid riskeja koulussa. Nyt kun tulet taysi-
ikdiseksi sinulla on suurempi vastuu itsestési ja terveyteesi liittyvistd asioista. Tahdn liittyy myads se ettéd

kutsua el tule meiltd tasta eteenpdin automaattisesti, vaan varaat aikasi hammashoitoon itse.
Potilas 1: Ahaa.. milloinkas pitaisi sitten seuraavan kerran tulla ndytille?

Shg 1: No parin vuoden péédsta olis hyvé tulla pydrahtdmdéén. lhan vaan sen takia, ettéd varmistetaan ettei
tilanne ole mennyt huonompaan suuntaan, jotta voimme puuttua niihin riittédvéan afoissa. Uskon kylld, ettd

sind osaat pitda huolta suustasi.

Potilas 1: Joo

Shg 1: No mitds mielté sa olisit siitd hampaiden harjauksesta aamulla, miten se kdytdannossd onnistuis?
Potilas 1: No jos sitd pari minuuttia aikasemmin herdis ni ehkd sitd siind kerkeis. T&ytyy varmaan kokkeilla.

Shgl.: No kokeileppa, uuden tavan oppiminen vaatii aina vahd panostusta, mutta mé kylld uskon etté sa

Pystyt sithen kun vaan haluat. Tulisiko sinulla jotain muuta mieleen?
Potilas 1: Ei tuu, kiitti sulle, se on moro.
Shg 1: Moro..!

HAIVYTYS — Loppu

02.a. INT — PUNAINEN UNIT

Poytatasoilla potilaspaperikansio. Tietokone auki terveysportin sivuille. Intstrumentti tarjottimella kaytetty
tutkimussetti, sideharsotaitoksia, Corsodylgeelikuppi ja kuituvalo. Instrumenttisillalla puusti. Imut paikoil-
laan. Potilaan reppu ja takki tuolilla. Suuhygienisti pukeutuneena tyéasuun, suojalasit, suusuojain, hanskat,
rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Potilas makaa hoitotuolissa ja suuhygienisti on tekemasta tarkastusta,

kuituvalo kadessa.

Shg 1: T&élld ndyttdis olevevan ainakin yks tai hetkinen kaksikin mahdollisesti paikattavaa reikdd onko taél-

/& tuntunu mitdan kipua?
Potilas 2: [potilas yrittdd vastata ei instrumentit suussaj

Shg 1[shg jatkaa ientaskumittarifla]: Noniin ja sitten katotaan néitd ientaskuja ja hammaskivea. Sitéhén si-
nulla taisikin tdélla olla. [aloittaa mittaamisen] Joo tdéalldhdn onkin nelja millid... ja ohoh onkos tuo vifs. Mi-

tenkds ettd vuotaakos sulla harjatessa verta? [ottaa ientaskumittarin pois suustaj
Potilas 2: Eipd oikeastaan.

Shg 1 [shg jatkaa tarkastuksen tekoa]: Niin niin, no tdé ei nyt vield sitd parodontiittid ole, mutta gingiviit-

tidhan téalld on.. [shg nostaa ientaskumittarin dipatakseen sen Corsoaylgeeliin]
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Potilas 2: Niin mitd sielld oli? [huvittuneena ammattikielestd]
Shg 2 [shg jatkaa tarkastusta]: Niin télldaistd tulehdusta mikd tuhoo ajan myota kiinnityskudoksia. ..
Potilas 2: [potilas hitkdhtdé kivusta]

Shg 1: ...ja hampaat saattaa rueta heilumaan. T&dlld on semmosia bakteereita plakissa ja hammaskivessd
Jotka ldhtee havittdmadadn sité kiinnitystd hampaan ja ikenen Valistd. Mutta oikealla harjaus tekniikalla eli

harjakset Idhemmds ientd ja lankaus péivittédiseksi rutiiniksi saa tdman kylld paranemaan.
Potilas 2: Jaa-a. okeil [hdmilldan/ei kuunnellut]

HAIVYTYS — Hetken kuluttua

INT — PUNAINEN UNIT

Kliinisen hoitotilanteen jéalkeen potilas on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygie-
nisti on riisunut suojavarusteensa ja ottaa potilaspaperit ja parodontiitti kuvan tydtasolta. Suuhygienisti siir-
tyy satulatuolilla potilaan viereen oikealle puolella. Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieresséa
kaantyneena potilasta kohti. Potilas on potilastuolissa istuvassa asennossa puolikdantyneena suuhygienis-

tiin péin.

Shg 1 [parodontiitti kuva ja anamneesikaavake kddessé]: Niin md mainitisin siitd parodontiitista niin tdssd
ois kuva siitd kun se on edennyt pitkélle, miltéds ndyttasd?

Potilas 2. noo eikai mulla nyt ihan tollasta oo...

Shg 1. No ei, tdmd on tosiaan pitkdlle edennyt parodontiitti, mutta talldnen on mahollista. Mutta kun sd
harjaat ohjeiden mukaan ja rupeet lankaamaan sdanndllisesti niin eikéhan téa tdstd ala paranemaan, al
niin ja séhéan tupakoitkin niin se ois kylld nyt lopetettava.

Potilas 2: Oker [drsyyntynyt]

Shg 1: Niin ja sulla oli pari mahdollisesti paikattavaa reikddkin tdédlla hampaiden vélissé justiinsa. Sa et
tainnukaan kauheesti noita hammasvaéleja puhdistella vai mitenkd?

Potilas 2. No enpd juuri, joskus jos jotain jéa hampaan koloon...

Shg 1. Nijjust, mitenkds se napostelu sitten?

Potilas 2. noo mitd se tarkottaa?

Shg 1. Siis ettéd syotko pitkin pédivad aterioiden vélissd kokoajan jotain pientd, karkkia, limua tms.
Potilas 2. Jonkun verran, kal..

Shg 1. No siitd nuo reidtki varmasti johtuu, eli kannattas sunki ruveta nyt lankaamaan ja syomdaén saannol-
lisesti 5-6 krt/pvd, ettei enempdd reikid tuu.

Potilas 2: Ok. No oliko tdé tdssd vai pitddko mun tulla vield uudestaan [turhautunut]

Shg 1: Joo no varataan mulle aika sithen hammaskiven poistoon ja hammasldékarille se paikkausaika. EIli
kaksi nyt ainakin. Kavisko sulle esim ens viikolla... ’

HAIVYTYS — Loppu
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02.b. INT —=VIHREA UNIT

Poytatasoilla potilaspaperikansio, peili, hammasharja, lankain ja hammasmallit. Tietokone auki terveyspor-
tin sivuille. Intstrumentti tarjottimella kdytetty tutkimussetti, sideharsotaitoksia, Corsodylgeelikuppi ja kui-
tuvalo. Instrumenttisillalla puusti. Imut paikoillaan. Potilaan reppu ja takki tuolilla. Suuhygienisti pukeutu-
neena tydasuun, suojalasit, suusuojain, hanskat, rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Potilas makaa hoito-

tuolissa ja suuhygienisti on tekemasté tarkastusta, kuituvalo kadessa.

Shg 1: Onkos sulla ollu mitdén tuntemuksia tédallé?[koputtaa hammastaj

Potilas 2: No tuota ei oikeestaan sielld, mutta [osoittaa hammasta] tétd hammasta vasemmalla puolella
vihloo aina foskus.

Shg 1: Okel, katotaampas sitéd [shg katsoo kuituvalolla], joo kylld sielld nadyttais olevan jotain poikkeavaa.
Ois ihan hyvé ettd varattals atka hammasldékarille.

Potilas 2: Joo hyvé. Varataan vaan.

Shg 1 [shg vaihtaa ientaskumittariin]: Tuosta edestd nuo ikenet ndyttévatkin ihan terveilta, mutta kato-
taanpa vield tuolta takaata tarkemmin. Miten on harjaus onnistunut taélté takaalta?

Potilas 2: Onhan se vdhan vaikeeta.

Shg 1: Noi on haastavia alueita. Varsinkin tavallisella harjalla. Niin ku sullahan on nuo viisaudenhampaatkin
tulossa. Milld tavalla ne on oireiflut?

Potilas 2: Joo on ne nyt arat kun nijtd kokeilet ja aina vélilld niitd pakottaa.

Shg 1: Aivan. Nuo ikenet nédyttaékin véhdn tulehtuneilta niilté alueilta. Laitan hammaslédékarille viestid ettd
katsoo niitd silld paikkauskerralla.

HAIVYTYS — Hetken kuluttua

INT — VIHREA UNIT

Kliinisen hoitotilanteen jalkeen potilas on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygie-
nisti on riisunut suojavarusteensa ja ottaa potilaspaperit tydtasolta. Suuhygienisti siirtyy satulatuolilla poti-
laan viereen oikealle puolella. Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieressa kaantyneena potilasta

kohti. Potilas on potilastuolissa istuvassa asennossa puolikédntyneené suuhygienistiin péin.

Shg 1: Noniin eli sielldhdn néytti hyvélta nain yleisestiottaen. Mutta valitettavasti tosiaa I6ysin sielté pari
mahdollisesti paikattavaa reikdd hampaiden valistd. Mistd luulet ettd ne on just sinne véleihin tullu?

Potilas 2: No ei oo tainnu tulla niitéd véleja kauheesti puhisteltua
Shg 1. no millé tavalla voisit puhdistaa niitd paremmin?

Potilas 2. No kai se olis ihan hyvéd edes joskus niitd langata...
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Shg 1: Niiin se lanka tosiaan on ainoo milld voisit yltdd sinne véliin kun ei ne harjan harjakset sinne ylla.
Voisinkin ndyttdé sinulle yhden helpon hammasvaélien puhdistus tavan. [Kysyvasti]

Potilas 2: Joo ndytéd vaan.

Shg 1 [ottaa lankaimen ja hammasmallit tydtasolta]: Tallaisella lankaimella saa helposti kdytyd hammasva-
it tuolta takaatakin. ENi [ndyttad mallillta] tdsté nain hivutat varovasti langan toisen hampaan pintaa pitkin
tanne ikenen alle, nouset ylds ja menet toisen hampaan pintaa pitkin ientaskuun. Ja kokoajan teet tallaista
edestakaisliiketté.

Potilas 2. No elpd tuo kauhean vaikealta nédytd, eijpd koskaan ole néytetty ettd miten tuo lanka toimii
k&ytdnossa.

Shg 1. Ejpéd ihme ettel sitéd ole tullut sitten kdytettyd, mutta kokeileppa sindkin [ohjaa potilasta ottamaan
tarjottimelta lankaimen, ofentaa potilaalle peilin tydtasoltaj.

Potilas Z2[potilas kokeilee lankainta, shg seuraa]: Joo tdé vois olla kdteva. Ei tarte lankaa sormien ympaérille
pyoritelld. [innostunut]

Shg 1: Joo se meni just niin ku pitikin. [ottaa harjan tyétasolta]. Mitenkd oot niitd hampaita harjaillu?
Potilas 2: Kerran pdivéssd, illalla yleensd tulee harjattua, kai se kaks kertaa pitéls [naurahtaen].

Shg 1: Se on hyvd, ettd ainakin kerran ne hampaat harjaat, ja varsinkin tuo iltaharjaus on tarkeds. Ham-
paathan kuitenkin tarvitsevat fluoria kaks kertaa paivéssa ja sen takia sunkin olis hyva harjata kaksi kertaa
PAivassd. [potilas nyokkadd]. Voisin tdssd samalla ndyttdd vahén tata harjaustekniikkaakin. [kysyvésti].

Potilas 2. Joo, ndytd ihmeessd, eipd sitdkdan koskaan kukaan ole oikeasti opettanut,

Shg 1. Noni, eli [ndyttdd mallilla] harjakset kulkee tédlléd ienrajassa ja tad harja on télleen vinossa. [potilas
katsoo ja osoittaa ymmértdvénsé]. Ja tdélta takaata niitten viisaudenhampaiden ympdriltd saat paremmin
harjattua kun laitat suuta véhan pienemmdlle niin se poski antaa tilaa harjalle. Muistat vaan kadydé 14pr
kauttaaltaan.

Potilas 2: Niin joo tosta vois olla apua. Enpéa oo totakaan tienny.

Shg 1: Jep, niin sanoit ettd harjaat kerran péivéssa, se on hyva. Mutta miten me saataisiin se aamuhar-
Jjauskin kayténndssé onnistumaan? [ystévéllisesti]

Potilas 2: Niln no kai se pitdis vaan opetella ja ottaa se tavaks. Eihdn sitéd illallakaan osaa mennd nukku-
maan jos ei hampaat ole pesty [mietteliddnd]. Niin kai se vois sitten péted aamuharjaukseenkin kun sithen
vaan tottuu. [oivaltaen]

Shg 1: Nain juuri! Kuulostaa siltd etta olet harkinnut asiaa, siitéd se lahtee. Alkuun uuden tavan oppiminen
on haastavaa, mutta vdhén aikaa kun jaksaa paneutua asiaan niin siité tulee ldhes yhté tédrkea asia kuin
aamukahvi. [kannustava, humoristisesti],

Potilas 2: Ndinhdn se on.

Shg 1: Mutta varataan sulle nyt ne ajat, eli hammasldéakérille paikkaukseen ja me sitten laitetaan se suu
semmoseen kuntoon ettd sun on sitten helppo ldhted siita ite pitdmééan huolta. Voidaan myds kattoo sifloin
noita ravintotottumus juttuja ja tupakointi asiaa. Oisko sulla jotain kysyttavas?

Potilas 2: Eipd nyt tule mieleen mitdan erityistd. Tehhddn néin niinku sd sanoit.

HAIVYTYS — Loppu

03.a. INT - PUNAINEN UNIT
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Poytatasoilla potilaspaperikansio, potilassuojalasit ja suuhygienistin suojalasit. Tietokone auki terveysportin
sivuille. Intstrumentti tarjottimella kéytetty tutkimussetti, sideharsotaituksia, kuituvalo, kaytetty pastakuppi.
Instrumenttisillalla puusti, kulmakappale ja kumikuppi. Imut paikoillaan. Potilaan laukku ja takki tuolilla.
Suuhygienisti pukeutuneena tyfasuun, rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Kliinisen hoitotilanteen jalkeen
potilas on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygienisti on riisunut suojavarusteen-
sa ja ottaa kasidesinfektiolaitteesta kasidesid. Suuhygienisti siirtyy satulatuolilla potilaan viereen oikealle
puolella. Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieressa kaantyneena potilasta kohti. Potilas on poti-

lastuolissa istuvassa asennossa puolikddntyneend suuhygienistiin pain.

Shg 2: Joo. Eli oli ihan hyvd ettd tulit tarkastukseen kun sieltd muutama mahdollisesti paikattava reiké 10y-
tyi.

Potilas 3: Ei voi olla mahdollista, minulla ei ikind ollut mitéan ongelmia hampaiden kanssa. Mind harjaan
niin kuin pitdé enka sy karkkia tai mitdéan makeita! [hyckkdava / itsetietoisesti]

Shg 2: No sithen voi olla monia syitd miks reikid syntyy. ja se ettd hampaat harjataan kaks kertaa pdivassé
el Valttdmattd tarkoita ettd ne puhdistuu myds kaks kertaa pdivassa. Harjaus on tekniikka laji niin kuin pyo-
réllda ajaminen.

Potilas 3: Mind osaan kylld harjata hampaani, 45 vuotta on tullut sitékin harjoiteltua.
Shg 2: Jotain epdilyttévéa sielld kumminkin on.

Potilas 3: No onpa kumma kun ei 00 mitdédn koskaan atkaisemmin ollu. Mind haluan kyllda hammaslaakarin
mielipiteen asiasta. [ylpean asiallinen]

Shg 2: Noh, joka tapauksessa sinne sinulla olikin asiaa. [itsekseen / hiljempaa] Mutta tuohon harjaukseen
palatakseni, séhkéhammasharja on kylld tosi suosittu ja toimiva véline hampaiden puhdistuksessa ja sitd
voisin sullekin suositella. Ootko aikaisemmin kokeillut?

Potilas 3: En ole kokeillut, enkd koe tarpeelliseksi, koska 45 vuotta olen tavallisellakin harjalla saanut ham-
paat puhtaaksi.

Shg 2: Ok, no el sitd mikdéan pakko ole, se vaan vois olla helpompaa esimerkiksi kun sinulla on tdma reu-
ma.

Potilas 3: No kylld mulla se harja vield kddessa pysyy ja osaan puhdistaa. [loukkaantuneesti]

Shg 2: [rullaa tietokoneelle JOkel varataan sulle nyt se hammasldakarin aika ja voitte sitten hdnen kanssaan
keskustella néistd asioista uudelleen...Elikka kdykd ensiviikon keskiviikkona kello 12. Potilas 3. K&y.

Shg 2: [ofentaa afan] oleppa hyvéa.
Potilas 3: Kiftos, nédkemiin.

HAIVYTYS — Loppu

03. b. INT — VIHREA UNIT

Poytatasoilla potilaspaperikansio, potilassuojalasit ja suuhygienistin suojalasit. Tietokone auki terveysportin
sivuille. Intstrumentti tarjottimella kaytetty tutkimussetti, sideharsotaituksia, kuituvalo, kaytetty pastakuppi.

Instrumenttisillalla puusti, kulmakappale ja kumikuppi. Imut paikoillaan. Potilaan laukku ja takki tuolilla.



67 (119)

Suuhygienisti pukeutuneena tydasuun, rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Kliinisen hoitotilanteen jalkeen
potilas on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygienisti on riisunut suojavarusteen-
sa ja ottaa kasidesinfektiolaitteesta kasidesia. Suuhygienisti siirtyy satulatuolilla potilaan viereen oikealle
puolella. Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieressa kaantyneend potilasta kohti. Potilas on poti-

lastuolissa istuvassa asennossa puolikdantyneena suuhygienistiin pain.

Shg 2: Joo. Eli oli ihan hyvd ettd tulit tarkastukseen, kun sieltd muutama mahdollisesti paikattava reiké 10y-
tyi.

Potilas 3: Ei voi olla mahdollista, minulla ei ikind ollut mitdan ongelmia hampaiden kanssa. Mind harjaan
niin kuin pitdé enkd sy karkkia tai mitdan makeita! Mind haluan kyllé ettda hammasldakéri katsoo vield ja
varmistaa [hyokkéavd / itsetietoisesti]

Shg 2: No se on hienoa ettei aikaisemmin ole ollu mitéén, se kertoo vaan siitd ettd omahoito on onnistunut
hyvin.

Potilas 3: Niln no miten sielléd nyt sitten yhtakkid on jotain [hdmmentynyt / epavarmaj

Shg 2: Sithen valkuttaa monet tekijat miksi reikid syntyy ja joskus harjaus ei yksin rijtéd. Jos sinun omahoito
el ole mielestasi muuttunut niin onko jokin muu tekifd muuttunut eldmassasi.

Potilas 3: No ei ole muuttunut harjaus [tiukasti]... no minullahan todettiin tuo sjégrenin syndrooma ja lda-
kérin ldhetteestéhan mind tdnne tulin. [varovaisemmin]

Shg 2: Niin alvan, tdmahédn on esimerkiksi sellainen sairaus joka ndkyy suussa ja valkeuttaa suun tervey-
den ylldpitoa. Minkdlaisia oireita olet huomannut téméan myota?

Potilas 3: No ei tdmé ole vield niin pitkdlld ettd mitddn ongelmia olisi. No mutta jos jotain niin silmét on
usein melko kuivat ja limakalvot myds. Minulla on kylld hyvét silmétijpat kdytdssé ettei se vaivaa juuri ollen-
kaan.

Shg 2: Se on hyvé ettd on olemassa apukeinoja. Niin tuo suun limakalvojen kuivuushan kuuluu myads tahéan
sairauteen ja sitd on tarkeéda hoitaa juuri karieksen ehkaisemiseksi. Onko sinulla ollut kuivan suun tunnet-
ta?

Potilas 3. On ollut.
Shg 2. Mill4 tavalla olet sen huomannut?

Potilas 3: No joudun joskus herddméén oisin juomaan vettd, mutta eikbhdn meista kaikki joudu aina vélilla
[véahéttelevd].

Shg 2: Kyll4, se on tdrkedta kuunnella janontunnetta. Sfogrenin syndroomassahan se sylfen eritys on va-
hentynyt joten on hyvéd juoda vetta pitkin pdivaéa, jolloin se vesi huuhtelee suun bakteereja pois.

Potilas 3. Aivan, ndinhén se on [tietoisena asiasta]
Shg 2. Mitenkds teilld tuo reuma? Kuinka kauan se on teflld ollut ja milld tavalla se vaivannut?

Potilas 3: Pari vuotta sitten todettiin, mutta minulla on hyvé ldékitys sithen, joten ei sekdan vaivaa fuuri-
kaan. [valivaantunut/ohimennen]

Shg 2: Se on hyvé ettd se on todettu ajoissa eika siita ole ollut vaivaa. Sind kylld varmasti ammatisikin
puolesta tieddt ettd reuma voi olla hyvinkin kokonaisvaltainen sairaus ja ettd silld on vaikutuksia myos ké-
slen toimintaan.
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Potilas 3: Joo kylldhdn se on tutuksi tdssd vuosien varrella tullut.[itsevarmasti] Kylldhén niitéd kipuja minul-
lakin on ja sormet on melko jaykét ja turvonneet varsinkin aamuisin.

Shg 2: [osoittaa kuuntelevansa / rohkaisee jatkamaan]

Potilas 3: Kuvitteleppa nyt ite jos heti aamusta sormet on Jdykdt ja arat, e/l siind huvittais varmaan suakaan
rueta hampaita harjaamaan. [puolustellen]

Shg 2: No ei varmasti huvittaisi, mutta onneksi ne hampaat er katso kelloa, eli jos tuntuu silté ettd harjaus
olisi helpompaa mychemmin aamupdivalld niin mikas siind. On olemassa myds Vélineita joilla harjausta vor
helpottaa. Miltéd mieltd olisit sékohammasharjan kokeilemisesta?

Potilas 3: No empé oo kylld aatellu. Kyllédhdn tuo minun tytto sitéd kayttdd mutta fotenkii en ole innostunut
Slita.

Shg 2: No sind voit Jdédda makustelemaan téta ajatusta. Voimme ensikerralla sitten puhua siitd lisdé jos si-

nulla herdd jotain kysymyksid. Mutta varataan sinulle nyt aika sinne hammasldaakarille varmuuden vuoksi ja
me voitaisiin suunnitella milld muutoksilla saatais se omahoito taas toimimaan huomioiden ndmaé sairaudet
mité sinulla on ilmennyt.

Potilas 3. Joo sille on kylld tehtévd jotain!

Shg 2. Néin tehdan, olisiko sinulla jotain kysyttdvaa vield?

Potilas 3: Eli oisiko ens kerralla myds se hammaskiven poisto? [rauhoittuneena]
Shg 2: Kylld vaan, silld me sitten aloitetaan.

HAIVYTYS — Loppu

03. c. INT - VIHREA UNIT

Poytatasoilla potilaspaperikansio, potilassuojalasit ja suuhygienistin suojalasit. Tietokone auki terveysportin
sivuille. Intstrumentti tarjottimella kaytetty paronssetti, sideharsotaituksia, kaytetty pastakuppi. Instru-
menttisillalla puusti, kulmakappale ja kumikuppi. Imut paikoillaan. Potilaan laukku ja takki tuolilla. Suuhy-
gienisti pukeutuneena tyb6asuun, rinnassa nimikyltti ja hiukset kiinni. Kliinisen hoitotilanteen jalkeen potilas
on nostettu istuvaan asentoon ja riisuttu suojavarusteista. Suuhygienisti on riisunut suojavarusteensa ja ot-
taa kéasidesinfektiolaitteesta kasidesia. Suuhygienisti siirtyy satulatuolilla potilaan viereen oikealle puolella.
Suuhygienisti istuu satulatuolilla potilastuolin vieressa kaantyneena potilasta kohti. Potilas on potilastuolissa

istuvassa asennossa puolikdantyneend suuhygienistiin pain.

Shg 2: Elikkad nyt kun sielté on se yksi reikéd paikattu ja hammaskivetkin saatiin té/ld kertaa jo poistettua
niin nyt tdéalld on kaikki sillai kunnossa ettd sun on hyva léhted yllapitdmaéan suusi terveyttd omalla hoidolla.
Nyt me voitaisiin yhessd miettid millaisilla asioilla tdmd tilanne saataisiin pidettyd téllaisena kuin se nyt on.

Potilas 3: Niin aivan...

Shg 2: [shg ottaa poydéltéd paperia ja kynédn ja piirtdéd paperille janan 1-10] Jos tdmé jana kuvaa sinun
suun omahoitoa misséd kohdassa koet sen olevan talld hetkellé?[ndyttad janaal

Potilas 3: No varmaan jossain kolmosessa, kun sielld oli se reikékin ja lisdd on tulossa...

Shg 2. No mitd siné olet tehnyt ettei se ole kumminkaan ykkonen?
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Potilas 3: No kylladhdn mind harjaan ja yritdn langata kahdesti pdivdssad, mutta mind nakdjdan teen jotain
véaarin.

Shg 2: Tuo on erittdin hyvd ettéd harjaat ja lankaat sdanndllisesti, se on kaiken perusta. Missd kohtaa olisi
tavoitteesi?[ndyttéda janaal

Potilas 3: V&hintdan kahdeksan

Shg 2: Mitka asiat ovat erilailla ndiden vélilla? [ndyttdad valiéd potilaalle]

Potilas 3. Minulla er olisi yhtdéan reikid, [itsevarma] eikd suun omahoito tuntuisi niin vaikealtafhiljempaal
Shg 2: Niin ymmadrsinkd oikein ettd suun hoito on sinusta vaikeaa?

Potilas 3: No kylld. Lankaaminen on ihan mahdotonta ja jotenkin se tuntuu vaan niin kémpeloitd ja tyoldéal-
4. Varsinkin aamuisin jo pelkkéd harjauskin tuottaa vaikeuksia.[avautuen ongelmistaan]

Shg 2: Se on varmasti vaikeaa, mutta olet kumminkin jaksanut yrittda parhaasi. Mitkd asiat voisivat helpot-
taa suun omahoitoasi jotta olisit Idhempéané tavoitettasi?

Potilas 3: Viimeksihdn me puhuimme siitd sdéhkéhammasharjasta niin olen vdhadn miettinyt ettd olisikohan
siitd apua [kysyvasti]

Shg 2: Kylld siitda varmasti voisi olla apua. Silld on kylld helppo puhdistaa hampaat, kun siind on tukeva
varsi mistd pitda kiinni ja harja tekee suurimman osan tyJsta.

Potilas 3: Niin joo...kal se ofs ihan hyvd semmonen vekotin hommatafmietteljjds/kiinnostunut]
Shg 2: Entds miflaista on sinun ksylitolin kdyttosi?
Potilas 3: No purkkaa tulee pureskeltua, melkein joka ruoan jélkeen.

Shg 2. Se onkin hyvd, silld ensinndkin se pysdyttdd happohydkkédyksen, mutta lisdksi lisdé sylfen eritystd ja
siten hampaita suofaavaa vaikutusta. Kuitenkin sinun tilanteessa suosittelisin fluorilisdd, koska kuulut ka-
rieksen riskiryhmdén ja fluori vahvistaisi kiflletté, jotta ne alkavatkin reidt voitaisiin saada pysédhtymééan. Mi-
t4 mieltd olisit?

Potilas 3: Ai jaa [mietelidénd], mitd se kéytédnndssé tarkottais?

Shg 2: Voisit imeskelld 4-6 imeskelytablettia pdivdn mittaan kuurina seuraavaan kdyntiin asti. Télloin fluori
vaikuttaisi tasaisemmin hampaan pinnalla.

Potilas 3: No eihédn tuo kovin iso homma ole. Mindpd k&yn ostamassa
Shg 2: Okel, eli mitd me kirjaamme tavoitteeksi?
Potilas 3: Kdyn ostamassa sen sdahkoharjan ja niitd fluoritabletteja ja rupean niitd kayttdmaéan.

Shg 2: Eli harjaat kahdesti séhkéhammasharjalla ja kdytat 4-6 fluori tablettia paivdssa seuraavaan kertaan
asti? Sovitaanko seuraava kdynti kolmen kuukauden pdahéan?

Potilas 3: Kylld, sovitaan nain.
Shg 2: Hieno homma, sovitaan nain.

HAIVYTYS - LOPPU
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TEHTAVA 1

Hoitoon hakeutumisen syy: [aikarn SAOHOESEOL Vl DE O 3A

Aikaisempi hammashoito vuonna, missd?: 20127 | Kuoem

Oletteko raskaana, laskettu aika?: tr

Onko teilld ollut ongelmia aikaisemmin suun terveydenhoidassa?:

Oletteko yliherkka jollekin ladke- tai muulle aineelle, mille?:
Rerwdilliandhe
Tupakoitteko, kuinka paljon?: Ty

VIDEO 3B

Koetteko terveydentilanne hyviksi?: Make wyudka

TEHTAVAT 2-4

Onko teilld todettu jokin sairaus, mika?: Mwelitumen o S miun
Sandemom -

Onko teilla saannallists [aakityksia, mika/mitka?: Orldionm, Ahrgh
RS 4en
Muuta huomioitavaa: farjucin 2% Pvé- Yo larkean . Uxuo

VIDEO 3C

[ Péivays 705 104 | Allekirjoitus f (.. | vz
7 b

TEHTAVA 5

Transteoreettinen muutosvaihemalli ja
motivoiva toimintatapa Tehtava 1

1. Esiharkinta
Ongelman kieltaminen /
vahattely

Eihakia muutckssen
E1kos muutosta
madalkseksi eki

1. Palauta mieleen
trans.muutosvaihemalli
viereisen kuvion avulla.

3. Valmistautuminen

2. Harkinta

Muutoksen kokeminen tarpeellisena
Paatis toiminnasta
Useita muutosyrityksia ja erilaisten
‘toimintatapojen kokeilua

Tukiverkoston rakentaminen

Ongelman tiedostaminen
Ei valmiuksia muutoksen tekemiseen
Uinuva motivaatio

4
\

5. Yllgpito
Muutos tullut pysyysksi 4. Toiminta
= «  Aktiivista tydskentelys
wllittavat ja houkutielevat tilanteen - - i
ks + vaatii akaa ja voimavaroja
Jatkuvaa tydskentelys uusien
toimintatapojen yllépitamiseksi

/

Repsahdus
« Vol tulla misss kohtaa tahansa muutosprosessia
'+ Paka vanhaan el toivottuun tolmintasn
*  Kuuluu mudtosprosessiin
- Oppiminen omasta Javakeuksien

Paluu Case3
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Transteoreettinen muutosvaihemalli ja @
motivoiva toimintatapa Tehtavat 2-4

Keskustelkaa yhteisesti:

. . .. .. 5. Yllapito 2. harkinta
2. Mista huomaa ettd suuhygienistin \

ohjauksen taustalla on
muutosvaihemalli ?

Repsahdus

3.
4. Toiminta Valmistautumi
nen

3. Missa vaiheessa muutosvaihemallia
potilas talld hetkelld on?

4. Miten suuhygienisti hyodyntaa
ohjauksessaan motivoivaa

Paluu Case3

toimintatapaa?

HUOM! Taustakuvana

kuva isosta ja pienesta
puusta.

Paluu Case3
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L]

Motivoiva suuhygienisti

* Tekijat
* Editoija

= HUOM! Taustak
* Nayttelijat austakuvana

polku jonka paassa

aukea pelto/jarvi yms.

* Ohjaaja

Susanna Koivu ja Mira Niskanen
Suun terveydenhuollon koulutusohjelma
Toteutettu opinndytetyona 2015

" SAVONIA

AMMATTIKORKEAKOULU



LIITE 5: OPETTAJAN OPAS

‘j SAVONIA Opettajan opas

Motivoiva
toimintatapa
suuhygienistin
tyossa

Opetusmateriaali Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistin tutkinto-ohjelmalle

Opettajan opas

Susanna Koivu ja Mira Niskanen
TS12S / Opiskelija

Suun terveydenhuollon koulutusohjelma / Savonia-ammattikorkeakoulu / Kuopio
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Sisédllysluettelo

ESIPUHE
1 REKENINE Ja BTEITEIMINGEIT s ensmurom s s iinss s o s o e s S S ms s o e s s 4
2 TOOMMAR c cuccimmcssssswsum i s o w08 S S SR S 4 SRR 8 T S ST P ST A SR S SR R e s et s T
21 Teema 1: MotivoiVatoimintata Pa i s s i s T R T I s B iTssaus
2.2 Teema 2: Avoimet kysymykset osana motivoivaa toimintatapaa .....cccccevvvieciiiniiniicceinnieninnn 9

2.3 Teema 3: Transteoreettinen muutosvaihemalli ja motivoiva toimintatapa .......cccvvviviceiiinenins 11

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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ESIPUHE

Tamd opas on tarkoitettu Savonia-ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoiden
opetusmateriaaliksi. Opetusmateriaali on osa Terveyden edistiminen suun
terveydenhoitotyon perustana —opintojaksoa, joka suoritetaan ensimmadisen lukuvuoden
kevadlld. Opetusmateriaali koostuu kolmesta teemasta ja niihin liittyvista tehtadvistd. Kukin
teema koostuu kahdesta ohjauskdynnin versiosta. Toisessa “pinkissd” A-versiossa taustalla
vaikuttaa asiantuntija- tai asiakaskeskeinen vuorovaikutusorientaatio, kun taas "vihredssd”
B/C — versioissa kdytetddn motivoivaa toimintatapaa ohjausmenetelmini. Pyrimme
korostamaan motivoivan toimintatavan piirteitd vertaamalla sitd asiantuntija- tai

asiakaskeskeiseen ohjaustilanteeseen, joka kuvastaa ns. tyypillistd ohjausta.

Ensimmadisessd teemassa "Motivoiva toimintatapa” kasitellddn motivoivaa toimintatapaa
yleiselld tasolla ja se toimii aiheeseen johdattelevana aloitusteemana. Toinen teema
”Avoimet kysymykset osana motivoivaa toimintatapaa” kisittelee avoimien kysymysten
kdyttod ja vaikutuksia ohjaukseen. Kolmas teema “Transteoreettinen muutosvaihemalli ja
motivoiva toimintatapa” keskittyy transteoreettisen muutosvaihemallin ilmenemiseen ja
huomioimiseen ohjauksessa. Opettaja voi edetd hitaammin tai nopeammin kdytettévissa

olevan ajan mukaan valitsemalla esimerkiksi vain yhden teemoista.

Tekijat toivottavat hauskoja opetustuokioita!

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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‘._B SAVONIA Opettajan opas

1 Rakenne ja eteneminen

Opetusmateriaali on PowerPoint — muodossa ja se on tehty esitettavaksi
diaesityksen / slide show:na. Téss tilassa ollessasi kdyta lilkkkumiseen
ainoastaan materiaalissa olevia kuvakkeita, jotka esittelemme seuraavaksi.

Ald kiyti liikkumiseen n3ppiimistdd, kuten nuolindppéimis.

) L]
Opetusmateriaalin etusivulla voit valita dﬁ—kuvakkeen kautta
englanninkielisen version materiaalista. Etene pddvalikkoon Jatka/Continue —

kuvakkeen avulla.

wi
{

4 [

IHYGIENISTI

".

| Bl

"Suuhygienisti
oppaana
omahoidon polulla”

)

KUVA 1. Etusivu

Pddvalikossa on valittavana kolme teemaa ”Motivoiva toimintatapa”,
“Avoimet kysymykset osana motivoivaa toimintatapaa” ja “Transteoreettinen
muutosvaihemalli ja motivoiva toimintatapa”, jotka on tarkoitettu kdytdvaksi
|8pi téssé jarjestyksessd, mutta ne soveltuvat myods kdytettiviksi erikseen.
Ensisijaisesti suositeltavaa olisi Motivoiva toimintatapa — teeman
l3pikdyminen aina ennen muita teemoja. Klikkaamalla teeman kuvaketta

pddset etenemadan kyseisen potilastapauksen etusivulle

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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- Paavalikko &

OHJAUSTILANTEET
* SUUHYGIFNIQRTIN\VAGTAANOTOLLA

Avoimet Transteoreettinen

Motivoiva kysymyksetosana muutosvaihemalli
toimintatapa motivoivaa ja motivoiva
toimintatapaa toimintatapa

KUVA 2. Pddvalikko

Valittuasi teeman tulet potilastapauksen etusivulle, jossa on potilaan
anamneesikaavake, opetusvideoiden ja tehtdvien kuvakkeet. Kaytyasi lapi
ryhman kanssa anamneesikaavakkeen etene rungon mukaisesti ylhdalta

alaspédin.

Motivoiva toimintatapa

TEHTAVA 1

Tupaksineis, banka palion?. | ¢,
nemmein nenaydentianne mpai®: 1yl n

ik il Todettu jokin siraus, mikaT:

o ' VIDEO 1B

N T T
Misuta huomiozavas: _
- —
Pamays | % 7095 Aesicotes T334 SR

TEHTAVA 2

KUVA 3. Potilastapauksen etusivu

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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® Jos haluat siirtyd toiseen teemaan, pddset milloin tahansa

paavalikkoon klikkaamalla . — kuvaketta.

s Palataksesi tehtdvasivulta potilastapauksen etusivulle, klikkaa

— kuvaketta.

e Kuvion —sanaa klikkaamalla pagset eteneméin kuvioon

;. ~ Muutosvaihemalli ja motivoiva
toimintatapa
% Tehtava i

1. Palauta mieleen
muutosvaihamagll
seuraava 1 2 /ulla.

Paluu Case3 =¥
o5

Opetusmateriaalin videoiden kokonaiskesto on 25 min.
Lisdksi tehtaviin varattava aikaa 90 min.

Koko opetusmateriaalin lapikdymiseksi kannattaa varata noin 120 min.

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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2 Teemat

2.1 Teema 1: Motivoiva toimintatapa

—— s Motivoiva toimintatapa

VARTEN
Luottamuksellinen

[ Etunimi, Sukunimi: lco, Anc | Henkibtunnus: 20037 - 059 % |
Whiosaite: P, yorlank x,nhc[l'os&um! 021C

I I . | Postitcimipallda: kuopiC |
| Pubelin: ¢y - f25C 560 | Ammatti: Cpiskelyo, |
Hoitoon hakeutumisen syy: 13 tarenskus |

TEHTAVA 1

ito vuonna, missd?: 15 v 2017
¥uomo

Olettekn raskaana, laskettu aika?: &

| Onko teills ol

B ——
| Dletteko yliharkis jollokin 133ke- t3l muule sinealle, mills?: [,
[

_—
| Tupakoittekn, kuinka paljon?: ¢

oetteko t e ———T T | Y

immnm»pﬁhmmm?.—&,.

-~ [ Oko teills skBnnailisth BEkityksil, mid/mitkaT: €|

| Muuta huomioitavaa: _ 1
e 152000 [wiekiiotes To24 Fehe) ] _—
TEHTAVA 2
]

Vinkkeja opetukseen
Teemassa opetellaan motivoivan toimintatavan piirteitad ja huomioimaan sen

onnistumisen esteitad seka arvioimaan annetun omahoidon ohjauksen
vaikuttavuutta. Teeman tehtdvistd 2-3 on tarkoitettu suullisesti tehtéviksi,
jotta opiskelijat osallistuisivat opetukseen ja toisivat esille rohkeasti omia
ajatuksiaan. Suurin osa tehtdvien vastauksista tulee esille opetusvideoista,
mutta niissd on hyva huomioida ryhman ja opettajan omat kokemukset itse
ohjaajana tai potilaana olemisesta.

Kesto: 20 min

Eteneminen

Tehtdva 1:

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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Katso seuraavat videot suuhygienistin vastaanotolta. Kirjaa, kuinka

suuhygienistin toiminta mielestadsi eroaa ndissd kahdessa eri tapauksessa.

Video 1A (Asiantuntijakeskeinen ohjauskdynti) (1.55 min)

Video 1B (Motivoivaa toimintatapaa hyddyntivi ohjauskiynti) (1.55 min)

Tehtdva 2:

Keskustelkaa yhteisesti tekemistdnne huomioista ja siitd mikd voi olla

esteend motivoivan toimintatavan kdytdlle.

e Vastaus:

L ]

-

Tehtdva 3:

Omaan puhumiseen keskittyminen,
Pddlle puhuminen,
Keskeyttdminen,

Suorien ohjeiden antaminen,

Yleistdminen

Miten suuhygienistin voi arvioida antamansa omahoidon ohjauksen

vaikuttavuutta, ja miksi arviointi on tarkeda?

» Vastaus:

Miten?

L ]

Potilaalta saadun palautteen avulla
Potilaan eldmanlaadun paranemisena
Muutoksena potilaan asenteessa
Potilaan sitoutumisena hoitoon

Tavoitteiden toteutumisena

Miksi?

Kehittyminen ammattilaisena
» Tyon tuloksellisuuden, vaikuttavuuden, mielekkyyden

paranemiseksi

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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2.2 Teema 2: Avoimet kysymykset osana motivoivaa toimintatapaa

Avoimet kysymykset osana

Suun terveydenhuolto ESITIEDOT SUUN TERVEYDENHOITOA

VARTEN motivoivaa toimintatapaa
Lucttamuksellinen

| Etunini, Sukunimi: Tyy0 § acc. | Henkl 03N -650¢ | 2

Lah [ W 2% B3| o TE HTAVA 1

| _ _ Postitoimipaikka: crio |

| Puhelin: 00 gaou3Yp | Ammatth: QasweeAs |

Hoitoon hakeutumisen sYy: Y ataopp s ATapis DRELU vA |
TAREALILL

Nm&mﬂmw missa?: 7008 LosMOiIA |

Oletteko raskaana, laskettu aika?: £

e i sasun

L PAMA SLO PUUDUTUESEN Jhiees i 1
Oletteko yliharkkd jollekin liske- tal muulle aineelle, mille?: e iea,
BIILA 48 REVAMIE FEVU

Tupakoitteko, kuinka paljon?: U-C eP e

Koetteko terveydentilanne hyvaksi?: Lvild

| Dk teills toderru jokin wairaus, miks?: £,

5

| Muuta huomioitavaa: —

[Paivays 5 5 205 :MWF.“L fﬂfc‘ }

TEHTAVA 2

I

Vinkkeja opetukseen
Teemassa kdsitellddn avoimia kysymyksid osana motivoivaa toimintatapaa,
niiden kdyttod ja vaikutuksia ohjaustilanteeseen. Ennen tdmén teeman
|13pikdyntid opiskelijan on hyva tietdd mitd avoimet kysymykset ovat. Kaikki
teeman tehtdvistd on tarkoitettu suullisesti 3-4 hld ryhmissa tehtaviksi, jotta
opiskelijat kdvisivat aihetta l3pi harjoitusten kautta, jolloin oppiminen olisi
tehokkaampaa.

Kesto: 35 min

Eteneminen
Tehtava 1:
Muodostakaa 2-3 hengen ryhmia ja pohtikaa, mitd tarkoitetaan avoimilla
kysymyksilld ohjaustilanteessa?

» Vastaus:

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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¢ Kysymyksid, joihin ei voi vastata kyll tai ei (esim. millainen,
miten, mitd, miksi)

s Vaativat potilasta kertomaan tarkemmin omasta
tilanteestaan

e Kdyttotarkoitus: Ohjattavan omien kokemusten ja

merkitysten kartoittaminen

Video 2A (Asiantuntijakeskeinen ohjauskdynti) (3.50 min)

Video 2B (Motivoivaa toimintatapaa hyddyntidvi ohjauskdynti) (6.05 min)

Tehtdva 2:
Keskustelkaa miten avoimet kysymykset vaikuttivat ohjaustilanteeseen?
e Vastaus:
e Potilas kokee tulleensa huomioiduksi
s Yksildllinen ja vaikuttavampi ohjaus

¢ Avoinilmapiiri

Tehtdva 3:
Muodostakaa 3-4 hengen ryhmi3 ja harjoitelkaa avointen kysymysten
kayttod, aiheina: tupakointi, ravinto, suun omahoitotottumukset ja

vanhempi ja lapsi vastaanotolla.

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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2.3 Teema 3: Transteoreettinen muutosvaihemalli ja motivoiva toimintatapa

Muutosvaihemalli ja

- RTAA motivoiva toimintatapa
Lucttamuksellinen

[Evunie, Sakunies: [, k.| Henkbbtunmus: 73C70. 0P| TEHTAVA 1

Lihiosoite: Mewa (oathorabu | Postinumero: i 100

|oun : | Postitoimipaikka: £u.coo |
[Puhein: (i1 673¢T3y | Ammatti: Semediogs. |
| Hoitoon hakeutumisen syy: Lackirn Suoi ik se4ta, 1
[ Alkaisempi hammashoito vwonna, missat: 2612 . Evipro

1

| Oletteko raskaana, laskettu alka?: Gr,

b —
| Onko teilld oliut suun

| Oletteko yiiherkhd jollekin Laake- tal muulle aineetle, mille?:
| Berwiillioulle S

Tupakoitteko, kuinka paljon?: £y

[ Koetteka terveydentilanne hyvaksi?: Milto ravoki

Onko teilla todettu jokin sairaus, MIkST: Wethrtvmbe 4o ok mhan| TEHTAVAT 2-3
Al
| Onko teills s3innallise Iakityksis, mika/mitks?: Owiklonn, Adhrg |
jo Solosen

Muuta huomicitavaa: Marpon 'i‘wc- ¥ lorkoon n uxdc 1

“ [Paivays 205 165 [Wiekirjoitus ). | ez,

Vinkkeja opetukseen

TEHTAVAT 4-5

Teemassa kasitelldan transteoreettista muutosvaihemallia ilmenemista
motivoivaa toimintatapaa hyodyntdvan omahoidon ohjauksen taustalla.
Ennen tdman teeman |3pikayntiad opiskelijan on hyvda ymmartaad mita
transteoreettinen muutosvaihemalli tarkoittaa. Teeman tehtévistd 2-4 on
tarkoitettu yhteisesti suullisesti ldpikdytaviksi, joista tehtdvad 4 on
opetusmateriaalin teemat kokoava tehtdva. Tehtdvdn 5 voi jattdd kotona
pohdittavaksi ja kirjallisesti palautettavaksi tai kdyda 1dpi yhdess3 tunnin
padtteeksi.

Kesto: 40 min

Eteneminen

Tehtdva 1:
Palauta mieleen muutosvaihemalli viereisen kuvion avulla.

Video 3A (Asiakaskeskeinen ohjauskdynti) (2.02 min)
Video 3B (Motivoivaa toimintatapaa hyddyntdva ohjauskdynti) (3.43 min)

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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Mistd huomaa, ettd suuhygienistin ohjauksen taustalla on
muutosvaihemalli?
e Vastaus:

L ]

Tehtiva 3:

Suuhygienisti havaitsee potilaan olevan esiharkinnan
ongelman kielto-vaiheessa ja vélttda vdittelyd ongelmasta
Suuhygienisti ohjaa potilasta kohti harkinta-vaihetta, jossa
potilas tiedostaa ongelman, esittdmalld potilaalle kysymyksid,
jolloin niihin vastaamalla potilas itse huomaa ongelmien syyt
Suuhygienisti antaa potilaalle vaihtoehtoja eikd kdske
potilasta muuttamaan omahoitoaan, jolloin potilazlle j&3
valinnanvapaus tehd3 itse pdatoksensa. Talldin potilas on
halukkaampi tekemé&an paitéksen, koska se on hinesté
itsestddn lahtdisin.

Missd vaiheessa muutosvaihemallia potilas télld hetkelld on?
e Vastaus: Kdynnin alussa esiharkinta-vaiheessa ja kaynnin lopulla
harkinta-vaiheessa.

Video 3C (Motivoivaa toimintatapaa hyédyntava ohjauskaynti) (5.00 min)

Tehtiva 4:

Miten suuhygienisti hyédyntdd ohjauksessaan motivoivaa toimintatapaa?
e Vastaus:

* & @

Tehtdva 5:

Suuhygienisti hyodyntda potilaan muutoshalukkuuden
kartoittamisessa muutosjanaa

Potilaan ohjaustilanteeseen osallistaminen

Potilaan mielipiteen arvostaminen ja kuunteleminen
Avoimet ja tarkentavat kysymykset

Empatian osoittaminen potilaan haasteita kohtaan
Potilaan pddtdsten tukeminen

Kdynnin yhteenveto

Pohdi mitd vahvuuksia sinulla on jo nyt motivoivan toimintatavan kayttoon?
Mitd kehitettdvda?

Savonia-ammattikorkeakoulu | PL 6, 70201 Kuopio | www.savonia.fi
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LIITE6 MOTIVOIVA SUUHYGINISTI OPETUSMATE AALIN RUNKO

”Suuhygienisti
oppaana
omahoidon polulla”

B
¥ Paavalikko ¥§

J

Y

‘.,,_ q
I
v
5

OHJAUSTILANTE-{ 1
SUUHYGIENISTIN VASTAANOTOLLA

Avoimet '~ Transteoreettinen

Motivoiva ~ kysymykset osana muutosvaihemalli
toimintatapa = motivoivaa ja motivoiva
' toimintatapaa toimintatapa

"~ Loveus [
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Suun terveydenhuolto ESITIEDOT SUUN TERVEYDENHOITOA M oti VO i V a to i m i ntata p a

VARTEN
Luottamuksellinen

| Lihiosoite: PuJOWTIE Postinumero: 302.4Q TEHTAVA 1

[Etunimi, Sukﬁ!"'mf-"fqm.Mﬂ?ﬂ!siﬁiunﬂamm.ﬂﬂ!j
1A1

Puhelin: 044 SZRIEDEO | Amr i
Holtoon hakeutumisen syy: {3 V. TARKASTUS

:Ni:alsempl hammashoito vuonna, missa7: {Sv. 2013
KuePio

Oletteko raskaana, laskettu aika?: EN

VIDEG A}

e

Onko teilld ollut Imia ai in suun tervey id :

Oletteko yliherkka jollekin I33ke- tai muulle aineelle, mille?: € N

' Tupakoitteko, kuinka paljon?: EN TOPAWO\

Koetteko terveydentilanne hyviksi?: ml..:l

Onko teilld todettu jokin sairaus, mika?: E\

Onko teilld sa3nndllista 135kityksid, mikd/mitka?: 1)

Muuta huomiocitavaa: =

Paiviys ja allekirjoitus 4,9, 2005 4‘;”; }‘c

o (B ac s A =3 el

1. Katso seuraavat videot suuhygienistin

vastaanotolta. Kirjaa, kuinka suuhygienistin
toiminta mielestasi eroaa néaissé kahdessa
eri tapauksessa.
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g A

2 Keskustelkaa yhteisesti tekerr;isténn
huomioista, ja siita mika voi olla esteena
motivoivan toimintatavan kaytdlle.

Miten suuhygienistin voi arvioida antamansa
- omahoidon ohjauksen vaikuttavuutta, ja miksi
arviointi on tarkeaa??

Avoimet kysymykset osana
e B S motivoivaa toimintatapaa

Luottamuksellinen

Etunimi, Sukunimi TAMG. Henkilstunnus: 051190 - €5OF COWE
'unTuTanél:" . ‘MWP:;[M"\::S“'IOQ__ TEHTAVA 1
P ToRATY 28 B3 | rogitoimipaikka: kyePIO

Punciin:050 G30UID OPISKELIOA

Hoitoon hakeutumisen syy:

Aikaisempi hammashoito vuonna, missé?: 2008 ,

Oletteko raskaana, laskettu aika?: EAY

VIDEO:
Onko teilld ollut ongelmia aikai in suun terveydenhoid — _
PARA 0LO POUDUTUESEN JALKEEN
Oletteko yliherkka jcﬂ'l-eki'rl Iaﬁkg'- tai muulle aineelle, mille?:
Kowra, KssA ,KEVAISIN Kkollu
Tupakoitteko, kuinka paljon?: U« § KPL IS

Koetteko terveydentilanne hyviksi?: WYOLRA

Onko teilla todettu jokin sairaus, mika?: €\

Onko teilld saannallista laakityksia, mika/mitka?: Er

‘Muuta huomicitavaa: =

v‘ Pilviys ja allekirjoitus 55::“‘ 1’,- ﬁlc TEHTAVA 2

© Susanna Koivu ja Mira Niskanen




Avoimet kySymykse 0san?
motivoivaa toimintatapaa
Tehtava 1 |

1. Muodostakaa 3-4 hengen ryhmia ja
pohtikaa, mita tarkoitetaan avoimilla
kysymyksilla ohjaustilanteessa?

Naet seuraavaksi kaksi erilaista
ohjaustilannetta. Miten avointen kysymysten
kaytté muuttaa ohjaustilannetta?

 Paluu Case2. et

Avoimet ™
kysymykset.osar
motivoivaa t0|m|ntatap :
Tehtavat 2-3

2. Keskustelkaa miten avoimet kysymykset va_l _*_
ohjaustilanteeseen? o

3. Muodostakaa 3-4 hengen ryhmia ja harjoitelka B
avointen kysymysten kayttoa, aiheena: e

* Tupakointi * Ravinto _ ‘o
+ Suun * Vanhempija lapsi = ° soiaay” Pilanr: - ..
omahoitotottumukset vastaanotolla m— r
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Transteoreettinen
S iSRRG muutosvaihemalli ja
b motivoiva toimintatapa

Luottamuksellinen

.Eluﬂlm} Sulwnirni.: (TN TEHTAVA 1

WA, CANTWIKATS U gPostivimiaikio: KuePAO |
[Puhelin: 04U SFIES AU | Ammatti: SamaAMWOIT AJA
| Hoitoon hakeutumisen syy: LA & ARAN Wwﬂi

Akaisempi hammashoito vuonna, missa?: TOAL, KeoPIG

Oletteko raskaana, laskettu aika?: € b

Unelm teilld oliut Imia aikai in suun ter
1

Oletteko yliherkki joliekin ladke- tai muulle aineelle, mille?: | \ 03
S .\ VIDEORB

Tupakoitteko, kuinka paljon?: E N

Koetteko terveydentilanne hyviksi?: ME LG WVARS!
TEHTAVAT 2-3

Onko teilld todettu jokin sairaus, miki?: NWELREVMA JA

SUHGREMN WINDROOMA
Onko teilld saanndllista ladkityksia, mika/mitka?:
ORIKLORIN, ARTWRVL UM SALAGEN

Muuta huomioitavaa: HARJAAN =% PUA JA LAN -
KAMN M. Uxves

Paivays ja allekirioitus g 82015 ;h\&L V ﬂ"ﬁ

TEHTAVAT 4-5
a Koivu ja Mira Niskanen

Transteoreettméﬁ muutosvalhemalll
ja motivoivatoimintatapa
X Tehtava 1

1. Palauta mieleen
muutosvaihemalli
seuraavan avulla.

Paluu Case3
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- TRANSTEOREETTINEN
MUUTOSVAIHEMALLI

Paluu Case3

\

Transteoreettinenimuutosvaihemalli’ja
motivoiva toimintatapa
Tehtavat 2-3

1. Esiharkinta

2. Missa vaiheessa
2. Harkinta 4. Toteutus muutoesyvaihemallia potilas talla
hetkella on?

3. Valmistautuminen 5. Yllapito

3. Mista huomaa, etta suuhygienistin
ohjauksen taustalla on

Tauk t itt t 1 :
SRR SRR muutosvaihemalli?

Paluu Case3
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”"Voisiko tama olla
polku, jota sina

Su un terveydenhuollon e
koulutus ohjelma o (R

:‘Mira Nisk?nen

el | : Editoija
Opetusmater:aall on toteutet_tu ' Jobnas Narhi
opinnaytetyona 2015 - .

Nayttelijat
Susanna Koivd,
Mira Niskanén,

Mikko Niskanen,
= wMauno Sirvio ja“
Kati Vaananen

- Opmnaytetyoohjaaja :
+~ Kaarina Sirvio

9 SAVON T

AMMATTIKORKEAKOUL
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”"Dental hygienist as
a guide on the path
of self-care”

continue:

¥
Main menuf &

PATIENTCASES g
HYGIENIST’S RECEPTI.N

Tra.n stheoretical
model stages of
change and
motivational
interviewing

= Oper_l qu_e_stlons' as
Motivational a part of
interviewing e motivational

7o interviewing
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Suun terveydenhuolto  ESITIEDOT SUUN TERVEYDENHOITOA Motivational interviewi ng

VARTEN
Luottamuksellinen

' Etunimi, Sukunimi-J@n ) ARD Henkilétunnus: 9473

FESC TR L T EXERCISE 1
| Postitoimipaikka: KOoPVO

Puhelin:Q4Y 5286360 ém:-w-oa;ﬁb_l%__

Hoitoon hakeutumisen syy: |3 ¥. TARKASTUS

Aikaisempi hammashoito vuonna, missa?: {5, 2013
Kuefio
Oletteko raskaana, laskettu aika?: EN

Onko teilld ollut Imia aikai: in suun terveydenhoidossa?:

Olettekeo yliherkka jollekin l3dke- tal muulle aineelle, mille?: ! N

Tupakoitteko, kuinka paljon?: EN TUPAWRO\

Koetteko terveydentilanne hyviksi?: RYLEA
Onko teilld todettu jokin sairaus, mika?: E\

Onko teilld sdannollista laakityksis, mika/mitka?: E4

Muuta huomioitavaa: =

ivays ja allekirjoitus 4. 9.,2008 4 - '
Péiviys ja al oitus 4 4;“’ H'—

1. Watch the next two videos from dental 4
hygienist’s reception. Write down the
differences between these two cases.
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- Discuss to.gether about the differences you noticed ant
- what could prevent the use of motivational interviewing.

How can dental hygienist evaluate effectiveness of self
care guidance which she offers?

Open questions as a part
ESITIEDOT SUUN TERVEYDENHOITOA Of mOtivational

VARTEN

s interviewing

Suun terveydenhuolto

| Exunimi, Sukunimi-T\MQ Saed Heniiownnus: 65 1180 - ¢S OF
Lihiosoite: Postinumero: 30184
PUSTORATY 29 B 3 | postitoimipaikka: \ o
Puhelin: 050 €BOUIDL, | Ammatti: OP S ELIIA
Heitoon hakeutumisen syy:

VISAIDER WAMPAAT yaA TARKASTUS
Alkaisempi hammashoito vuonna, missi?: 2008 , FUOPIO

EXERCISE 1

Oletteko raskaana, laskettu aika?: En

Onko teilld ollut Imia aikai: in suun b denhoid
PAWA 0LO PLUDUTURSEN JALKEEN
Oletteko yliherkka jollekin ladke- tai muulie aineelle, mille?:
Ko, KSSA  KEVAISIN KolVU

Tupakoitteko, kuinka paljon?: W ;‘ KPL /R

Koetteko terveydentilanne hyviksi?: KYCLA

Onko teilld todettu jokin sairaus, mika?: E ]

Onko teilla saannollista laakityksia, mika/mitka?; €1

‘Muuta huomioitavaa: =

| Paivays ja allekirjoitus 2085 . Yl = .
V‘ Frr e 58295 Ty fle EXERCISE 2 E

© susanna Koivu ja Mira Niskanen
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Open questions-as a par "o .
of motivational interviewing
Exercise 1. =

1. Form groups of 3-4 persons and
ponder what the open questions
mean in a guiding situation.

You will see two different guiding
situations. How does the use of the
open questions have affect on
guiding situation?

@ Susanna Koivu ja Mira Niskanen

as a part of
motivational mtervuewmg
Exercises 2-3

2. Discuss how do the open questions have an effect on ';guiding'
situation?

3. Form groups of 3-4 persons and practice-the use-ofthe: @faen
questions with following subjects:

+ Oral self-care habits » Nutrition .'

» Parent and child in . Smoklng
dental hygienist’s

reception Bm;, M




Suun terveydenhuolto ESITIEDOT SUUN TERVEYDENHOITOA

VARTEN

Luottamuksellinen
Etunimi, mi: A N1 RTA Henkilstunnus: =-CHoP
Lahiosaite: Postinumero: 3O
Miuna CANTHINKATY U paikka: KuoPIO
Puhelin:QUY §IFETAYN__ | Ammatti: Sadanuuorr Ada
Hoitoon hakeutumisen syy: LA KIARIN  SVOITURSESTA
Aikaisempi hammashoito vuonna, miss4?: TOAL , KUOPIC

Oletteko raskaana, laskettu aika?: £ p

Onko teills ollut ongelmia aikai in suun terveydenhoid
€

Oletteko yliherkka jollekin lidke- tai muulle aineelle, mille?:
PENISILLI\MILLE

Tupakoitteko, kuinka paljon?: E N

teko terveydentil wiksi?: MELILO WYVARSH

Onko teilld todettu jokin sairaus, miki?: NIVELREVMA VA

SIGGREMIN WNDROGMA
Onko teilld sianndllista Iﬂklai:slﬁ mikd/mitka?:
OXIELORIN, ARTARYL Ja SALAGEN

Muuta huomioitavaa: HARUAAN 2% PVA JA LAN -
KAAN N UxVES

 Paiviys ja allekirjoitus ug.m m VM_

Transtheoretlcal model’s tageshof
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Transtheoretical model stages of

change and motivational
interviewing

EXERCISE 1

EXERCISES 4-5
nna Koivu ja Mira Niskanen

N
change and motivational interviewing
Exercise1

1. Remind yourself of what

the transtheoretical model
stages of change mean by
the following

Back to Case 3
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JRANSTHEORETICAL MODEL
STAGES OF CHANGE

Back to Case3

" Transtheoretical model stages of change
and motivational'interviewing

- - "
o

1. Precontemplantion :

S s
e "

: A
1 BN T

Ny R

2. Contemplation

3, Determination

Relapse

4, Action

5. Maintance

_Exercises 2-3
A

2. On which stage is the patient
at the moment?

3. Where do you notice that
transtheoretical model stages of
change is in the backround of
dental hygienist’'s counseling?

Back to Case 3
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”Could this be your
path?”

B ﬁuthe'rs

: Degree Programme of G Neplieen i 8
Dental Hyglene P A Nisken

W
Editor,

Educatlonal materlal has been done Joonas N%rhi
' as a Thesis 2015 |

Actors.
Susanna Koivu,
Mira Niskanen,
Mikko Niskanen,

Mauno:Sirvio and
T Kati Véénéneri

Supervisor of the Thesis
Kaarina Sirvio

2 SAVONIA
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LIITE 7: PALAUTEKYSELYLOMAKE OPISKELIJALLE

Palautelomake Motivoiva suuhygienisti — opetusmateriaalista suuhygienistiopiskelijalle
Sisaltodn liittyvat kysymykset:

1. Miten koit hyotyvasi Motivoiva suuhygienisti — opetusmateriaalista”?

2. Onnistuimmeko mielestasi motivoivan toimintatavan havainnollistamisessa videoiden avulla?
Kylla, miksi? Ei, miksi?

3. Edesauttoivatko tehtavat motivoivan toimintatavan ymmartamista / oppimista?
Kylla, miten? Ei, miksi?

Ulkoasuun liittyvat kysymykset:

1. Mita mielta olit opetusmateriaalin rakenteesta, esim. etenemisen loogisuus ja materiaalin ajallinen
kesto?

2. Listaa tyén ulkoasuun littyvat plussat ja miinukset, esim. videoiden laatu, fontti ja taustat...

Plussat Miinukset

Kiitos palautteestasi!
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LIITE 8: PALAUTEKYSELYLOMAKE OPETTAJALLE

Palautelomake Motivoiva suuhygienisti — opetusmateriaalista opettajalle
Sisaltodn liittyvat kysymykset:

1. Mita mielta olet Motivoiva suuhygienisti —opetusmateriaalista kokonaisuutena (videot + tehtavat)?

2. Miten tyoelamalahtoisyys iimenee opetusvideoilla?

3. Miten motivoivan toimintatavan periaatteet tulevat esille opetusvideoilla?

4. Koetko tehtavat hyddyllisiksi aihetta opettaessasi, ja miten niita voisi kehittaa?

Ulkoasuun liittyvat kysymykset:

1. Mita mielta olet opetusmateriaalin rakenteesta, esim. etenemisen loogisuus, materiaalin ajallinen
kesto, kahden eri ohjauskaynnin version vertailu?

2. Listaa tyon ulkoasuun liithyvat plussat ja miinukset, esim. videoiden laatu, fontti ja taustat...

Kiitos palautteestasi!



	1 Johdanto
	2 Suuhygienisti suun omahoidon ohjaajana
	3 Motivoiva toimintatapa suuhygienistin ohjaustyössä
	3.1 Motivoiva haastattelu osana motivoivaa toimintatapaa
	3.2 Transteoreettinen muutosvaihemalli osana motivoivaa toimintatapaa
	3.3 Suuhygienistin ohjaustyö
	3.3.1 Asiantuntija- ja asiakaskeskeinen vuorovaikutusorientaatio
	3.3.2 Motivoivaa toimintatapaa hyödyntävä ohjauskäynti
	3.3.3 Dialoginen vuorovaikutus ohjaustyössä
	3.3.4 Sanaton ja sanallinen viestintä ohjaustyössä
	3.3.5 Suun omahoidon ohjauksen arviointi


	4 Opetus ammattikorkeakoulussa
	4.1 Digitaalinen opetusmateriaali oppimisen välineenä
	4.2 Digitaalisen opetusmateriaalin videoiden tuotanto
	4.3 Digitaalisen opetusmateriaalin laatukriteerit

	5 Opinnäytetyön tarkoitus ja tavoitteet
	6 Opinnäytetyön toteutus
	6.1 Alkukartoitus
	6.2 Kehittämishanke opinnäytetyönä
	6.3 Digitaalisen opetusmateriaalin kohderyhmä
	6.4 Opinnäytetyöprosessia ohjaavat kriteerit
	6.5 Opetusmateriaalin suunnittelu ja toteutus
	6.5.1 Synopsis
	6.5.2 Käsikirjoitus
	6.5.3 Kuvakäsikirjoitus
	6.5.4 Jälkituotanto

	6.6 Opetusmateriaalin arviointi

	7 Pohdinta
	7.1 Opinnäytetyön merkitys
	7.2 Oman ammatillisen osaamisen kehittyminen
	7.3 Eettisyys ja luotettavuus
	7.4 Opinnäytetyön käyttömahdollisuudet tulevaisuudessa ja kehitysideat

	LÄHTEET
	LIITE 1: Synopsis
	LIITE 2: Käsikirjoitus
	LIITE 3: Kuvakäsikirjoitus
	LIITE 4: Editoinnin runko
	LIITE 5: Opettajan opas
	LIITE 6: Motivoiva suuhyginisti -opetusmateriaalin runko
	LIITE 7: Palautekyselylomake opiskelijalle
	LIITE 8: Palautekyselylomake opettajalle

