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ABSTRACT
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Radiographers’ experiences of supervising radiographer students in clinical training

Bachelor’s thesis 46 pages, appendices 5 pages.
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The aim of this bachelor’s thesis was to get information about radiographers’ experience
of supervising radiographer students in their clinical training. The purpose of this bache-
lor’s thesis was to describe how radiographers experience guiding radiographer students
during the clinical training period.

The method of this bachelor’s thesis was quantitative. The bachelor’s thesis material
was collected by a structured questionnaire from radiographers working in Pirkanmaa
Hospital District Regional Imaging Centre. Totally 121 questionnaires were distributed,
out of which 58 were responded, the response rate being 47,9%.

According to the results 95% of the radiographers fully or almost fully agreed that the
supervising of clinical training was facilitated by the aims formulated by the radiogra-
pher students personally. 99% of the radiographers fully or almost fully agreed that the
evaluation of students’ clinical training supports and encourages students’ studying.
50% of the radiographers almost or fully disagreed that employers organize sufficient
education on supervising students’ clinical training. 55% of the radiographers fully or
almost fully agreed that in their working unit there is enough personnel to organize
good guiding. 72% of the radiographers fully or almost fully agreed that assigning a
personal supervisor would be important to students.

Keywords: radiographer, practise of professional skill advance, guiding, polytechnic
education, evaluation
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1 JOHDANTO

Ammattikorkeakoulussa tapahtuu ohjausta opettajan ja opiskelijan valilla, tyopaikoilla
ohjausta opiskelijan ammatillisen kasvun kehittymiseen antaa ammattitaitoinen henki-
Iokunta ja my0s opiskelijat voivat antaa ohjausta toisilleen. Kaikessa tdssa ohjauksessa

on kyse koko opiskeluajan kestavasta vuorovaikutusprosessista. (Isokorpi 2003, 111.)

Ammattitaitoa edistavén harjoittelun tarkoituksena on perehdyttédé opiskelija ohjatusti
oman tulevan ammattinsa kannalta tarkeisiin tyotehtaviin seka siihen tarvittavien tieto-
jen ja taitojen soveltamiseen kaytanndsséd (Ammattikorkeakouluasetus 352/2003). Tés-
s& opinnaytetydssa kaytetddn myohemmassé tekstissd ammattitaitoa edistdvasté harjoit-
telusta nimitysta “harjoittelu”. Ohjaajan yhtend tehtdvana on auttaa huomaamaan risti-
riidat ajattelussa ja tekemisissa. Ohjaajan on kyettdva pohtimaan oman tyonsa kehitta-
mista sekd mietittdva mita tietoja, asenteita ja vakiintuneita toimintatapoja han haluaa
valittédd opiskelijalle. (Onnismaa 2007, 26-32, 88-91.)

Opinnaytetyon tavoitteena on saada tietoa rontgenhoitajien kokemuksista rontgenhoita-
jaopiskelijoiden ohjauksesta ammattitaitoa edistdvassd harjoittelussa. Opinnaytetyon
tarkoituksena on kuvata rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden am-
mattitaitoa edistdvan harjoittelun ohjauksesta kuvantamistutkimuksissa. Pddongelmaksi
muodostui: miten rontgenhoitajat kokevat rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksen am-
mattitaitoa edistavassa harjoittelussa? Alaongelmiksi muodostui: Miten rontgenhoitajat
kokevat rontgenhoitajaopiskelijoiden ammattitaitoa edistdvaan harjoitteluun laatimat ta-
voitteet ja harjoittelun arvioinnin? Miten rontgenhoitajat kokevat ammattitaitoa edisté-

vassa harjoittelussa ohjaajan tehtdvat ja tyénantajan tarjoamat resurssit?



2 TERVEYSALAN AMMATTIKORKEAKOULUTUS

2.1 Terveysalan koulutuksen péépiirteet

Terveysalan koulutuksessa keskeistd on kouluttaa terveydenhuoltoon ammattihenkilds-
tod, jolloin voidaan turvata yhdenvertaiset ja potilasturvalliset palvelut koko véestolle.
Koulutuksen tavoitteena on varmistaa, ettd ammattihenkilost6 omaa sellaiset valmiudet,
ettd ne vastaavat vaeston terveystarpeita, terveyspoliittisia tavoitteita, terveydenhuollon
ammatinharjoittamisen ja tydeldmén seké sen kehittdmisen ja teknologian vaatimuksia.
Terveysalan koulutuksesta valmistuville eri alojen ammattihenkildille yhteistd osaamista
ovat oman alan asiantuntijuus, johtamis- ja kehittdmistaidot, taidot toimia tyGeldmassa

seka yrittajyys- ja kansainvélisyystaidot. (Opetusministerioé 2006, 10-13.)

Laki terveydenhuollon ammattihenkilGista (559/1994) seka asetus (564/1994) maaréa
terveydenhuollon ammattihenkildiden toiminnasta. Lain tarkoituksena on varmistaa, et-
t& terveydenhuollossa toimivilla henkil6illd on ammatin vaatima koulutus, muu amma-
tillinen patevyys ja muut valmiudet toimia kyseisessa ammatissa. (Laki terveydenhuol-
lon ammattihenkil6istd 559/1994; Asetus terveydenhuollon ammattihenkil@ista
564/1994.)

Lain 559/1994 toisessa pykalassa (2 8) terveydenhuollon ammattihenkiloksi katsotaan
se, jolla on ammatinharjoittamisoikeus eli on laillistettu ammattihenkil® tai jolla on
ammatinharjoittamislupa eli on luvan saanut ammattihenkild tai jolla on oikeus kadyttaa
sééadettya ammattinimikettd eli on nimikesuojattu ammattihenkild. Kyseiset ammatti-
henkil6t voivat toimia asianomaisissa ammateissa seké kayttdd ammatin suomaa nimi-
kettd. Lain 559/1994 5 8:ssd sanotaan, ettd rontgenhoitajat, jotka ovat suorittaneet val-
tioneuvoston asetuksella saadetyn ammattiin kuuluvan koulutuksen Suomessa, saavat
oikeuden harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammattihenkilond. Luvan myontad Ter-
veydenhuollon  oikeusturvakeskus. (Laki terveydenhuollon ammattihenkil6istd
559/1994.)



Ammattikorkeakoululain 351/2003 19 8:ss& sanotaan, ettd ammattikorkeakoulututkin-
toon johtavat opinnot jérjestetdan eri koulutusohjelmina sen mukaan, kuinka valtioneu-
vosto on asetuksella séatanyt ja sen nojalla, kuinka ammattikorkeakoulun tutkintosaan-
nossa erikseen maaratdédn. Ammattikorkeakoulut esittdvat koulutusohjelmat, joista ope-
tusministerio viime kadessd paattdd. Ammattikorkeakoulut paattavéat itse omien koulu-
tusohjelmiensa opetussuunnitelmasta siten kuin ammattikorkeakoulun tutkintosaannossa
madaratdan. Tutkintoon johtavien koulutusohjelmien paatoimisten opintojen tulee olla
vahintddn kolmen ja enintdan neljan lukuvuoden mittaisia. (Ammattikorkeakoululaki
351/2003, 19 8.)

Ammattikorkeakouluasetuksen 4 § maarad, ettd tutkintoon johtaviin opintoihin tulee
kuulua perus- ja ammattiopintoja, vapaasti valittavia opintoja, ammattitaitoa edistavaa
harjoittelua sekd opinndytetyd. Asetuksen 7 8 taas madréa, ettd opintojen yleinen tavoite
on taata opiskelijalle oman alansa laajat kaytannolliset perustiedot ja -taidot seké teoreet-
tiset perustiedot. Samoin asetus maaraa, etta opiskelijan kuuluu saada opinnoista edelly-
tykset oman alansa kehityksen seuraamiseen ja edistamiseen, valmiudet jatkuvaan kou-
lutukseen, saada tarpeellinen viestinta- ja kielitaito sekd saada valmiudet toimia oman

alan kansainvalisessé toiminnassa. (Ammattikorkeakouluasetus 352/2003, 48, 78.)

Rontgenhoitajan (AMK) koulutus ammattikorkeakouluissa on 210 opintopistetta eli
kestoltaan 3,5 vuotta. Terveydenhuollossa rontgenhoitajan tehtdvénd on huolehtia poti-
laan ja hanen perheensé terveytté edistavastd kokonaishoidosta radiografian- ja sédehoi-
don asiantuntijana. Rontgenhoitaja on myo6s séteilyn ladketieteellisen kayton ja satei-

lyaltistuksen optimoinnin asiantuntija. (Opetusministerio 2006, 58.)

Terveydenhuollon oman alansa ammattilaisen asiantuntemus perustuu sosiaali- ja terve-
ysalan toiminnan yhteisiin lahtdkohtiin seka yleisesti hyvaksyttyihin arvoihin, nake-
myksiin ja periaatteisiin tulevasta yhteiskunnasta, tytelaméstd sek& ympariston ja kult-
tuurin merkityksestd. Keskeiset koulutusta ohjaavat arvot ovat ihmisarvo, terveys, oi-
keudenmukaisuus ja tasa-arvoisuus, vastuullisuus ja vapaus seké jokaisen oikeus ja vel-
vollisuus kasvuun ja kehittymiseen omalla alallaan. Erityisesti korostetaan terveysalan
ammattilaisten taitoja vastata asiakkaiden/potilaiden tarpeisiin asiakaslahtoisesti ja niin,
ettd jokaisen yksilon turvallisuus voidaan taata. (Opetusministerio 2006, 15-16.)



Terveydenhuollon ammattilaisen tulee omata sellaiset perusvalmiudet, ettd han voi toi-
mia normaaliajan erikoistilanteissa ja poikkeusoloissa. Terveysalan koulutuksen tavoite
on taata se, ettd koko maassa on riittdva yhdenmukainen ammattitaito jokaisella terve-
ysalan oman alansa ammattilaisella. Ammattikorkeakouluilla on suuri vastuu siing, etta
koulutusohjelmissa turvataan tutkintokohtaisesti madariteltyjen v&himmaisvaatimusten

mukainen opetus. (Opetusministerié 2006, 15-16.)

2.2 Rontgenhoitajan ammatin kuvaus

Rdntgenhoitajan tyd koostuu lahetteen mukaisista kuvantamistutkimuksista ja niihin si-
séltyvistd toimenpiteistd.. N&ihin kuuluvat rontgen-, isotooppi-, ultradéni- ja magneetti-
tutkimukset. Liséksi rontgenhoitajan tyohon kuuluu asiakkaan kokonaisvaltainen hoito
ulkoisessa ja sisdisessa séddehoidossa. Radiografia- ja sddehoitotyotd ohjaavat lainsaa-
dant6é sekd ammatin eettiset ohjeet. Rontgenhoitajan tytpaikkoja voivat olla julkinen ja
yksityinen terveydenhuolto, eldinlaakintahuolto, teollisuudessa séteilyn kayton valvonta
sekd ymparistoterveydenhuolto ja alan laitevalmistajien palveluksessa tapahtuva opetus,
markkinointi- ja kehittdmistyd. (Opetusministerio 2006, 58.)

Erikoissairaanhoidossa réntgenhoitajan tyd on kuvantamistutkimusten tekemista poti-
laille néiden sairauden selvittamiseksi tai hoitamiseksi sopivalla kuvantamisenergialla ja
energian tuottamiseen tarkoitetulla laitteistolla (Valtonen 2000, 53). Rontgenhoitajan
tyosta tekee erityisen ionisoivaan séteilyyn ja muiden energialajien kayttoon perustuvi-
en menetelmien asiantuntijuus (Walta 2001, 138). Rontgenhoitajan on kyettava suunnit-
telemaan kuvantamistutkimukset anatomisesti erilaisille potilaille ja samanaikaisesti pi-
dettava huolta potilaan perusturvallisuudesta (Valtonen 2000, 53). Rontgenhoitajan tyon
erityisyyttd korostaa potilaiden ja laitteiden asettelemisen lisaksi séteilysuojauksen op-
timointi niin potilaille, omaisille, muulle henkildstélle kuin hoitajalle itselleen (Walta
2001, 135).
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Réntgenhoitajan tyd on potilasléhtoista ja ensiarvoisen térkeda on ihmisarvoisen eldman
kunnioittaminen sek& ottaa huomioon jokaisen potilaan erilaiset elamantilanteet, tausta
seka uskonnolliset ja elamankatsomukselliset ndkemykset. Potilaskontaktit ovat vaihte-
levan kestoisia ja erilaisia luonteeltaan. Réntgenhoitajan on kyettdva luomaan nopeasti
luottamuksellisia ja yksil6llisid hoito- ja vuorovaikutussuhteita potilaiden kanssa. Ront-
genhoitajan on myos osattava keskeinen ladkehoito, huolehdittava aseptiikasta ja valmi-

us toimia ensiapua vaativissa tilanteissa. (Opetusministerid 2006, 59.)

Réntgenhoitajan on hallittava tyonsa joustavasti, monialaisesti ja omaa osaamistaan ko-
ko ajan kehittden. Kuvantamisen monet vaiheet ja lopputuloksen arviointi on osattava
tehda itsendisesti. Rontgenhoitajan on osattava arvioida tutkimukseen liittyvét eri tekijat
suhteessa tyon kokonaisuuteen ja tarvittaessa tehtdvd muutoksia kuvantamisen onnistu-
miseksi. (Valtonen 2000, 53, 87.) Rontgenhoitajan tyon luonteesta johtuen réntgenhoi-
tajalta edellytetddn mukautumis- ja sopeutumiskykyd seké tyomotivaation yll&pitokykya
(\Valtonen 2000, 88).

Rontgenhoitajan ammatti uudistuu jatkuvasti uusien tekniikoiden my6t4d. Tamén takia
rontgenhoitajan on pidettdvd oma osaamisensa ajan tasalla jatkuvalla lisakoulutuksella,
itsendiselld opiskelulla seké itsensd kehittamiselld. (Suomen Rontgenhoitajaliitto ry.
2008.)
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3 AMMATTITAITOA EDISTAVA HARJOITTELU

3.1 Oppiminen ammattitaitoa edistavassé harjoittelussa

Ammattitaitoa edistava harjoittelu tapahtuu tydelaméssé teoriaopintojen jalkeen, jolloin
tarkoituksena on perehdyttaé opiskelija ohjatusti oman tulevan ammattinsa kannalta tar-
keisiin tyotehtéviin seka siihen tarvittavien tietojen ja taitojen soveltamiseen kdytannos-
sé. (Ammattikorkeakouluasetus 352/2003.)

Arkiajattelussa ihmiset mieltavét oppimisen tosiasioiden mieleen painamiseksi. Joskus
harvoin oppimiseksi ymmarretadn myds asioiden merkitysten ymmartaminen. Joidenkin
mielestd oppimisen voi kasittdd myos tulkintaprosessiksi, jonka tarkoituksena on todel-
lisuuden ymmartaminen entistd paremmin. (Rauste-von Wright 1997, 13.)

Tynjalan (2000, 16) mukaan oppimisen kokonaismalli siséltdd ensimmaiseksi oppijan
taustatekijat eli kaikki asiat, jotka vaikuttavat oppimiseen. Naitd ovat mm. aikaisemmat
opitut tiedot ja taidot, hdnen alykkyytensd ja persoonallisuutensa, sen minkaélaisista
oloista oppija on lahtdisin sekd mitka ovat hanen kykynsa. (Tynjala 2000, 17.) Oppimi-
sen tulee harjoittelupaikan toimintayksikdssa olla organisoitua, tavoitteellista seka ta-
pahduttava ohjatusti. Opiskelijan omat kokemukset vaikuttavat ajatteluun ja oppimi-
seen. (Pohjonen 2005, 80-84; Salo 2006, 6-9.)

ja opetusmenetelmat, millainen on h&nen opettajansa sek& millainen arviointimenetelmé
on kéytossd. Namé eivét suoraan vaikuta oppimisprosessiin, vaan ne vélittyvéat opiskeli-
jan havaintojen ja tulkintojen kautta. Taytyy myds selvittdd, mitd oppimisprosessista on
opittu. Opiskelija tekee omat johtopéatoksensa siitd, mitd han on oppinut ja miten kehit-
tynyt uusien taitojen hallinnassa. Han saa myos opettajilta arvion, miten han on suoriu-

tunut vaadittavasta koulutuksesta. (Tynjal& 2000, 17.)
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3.2 Harjoittelupaikkoja koskevat yleiset ohjeet

Terveydenhuoltoalan harjoittelupaikoissa mydnteistd suhtautumista harjoitteluun seka
sen toteutumisen edellytyksia voidaan parantaa kehittdmalla harjoittelun suunnittelua,
opiskelijoiden vastaanottamista harjoitteluun saapuessa sek& kehittdmaélla itse toimin-
tayksikkoa oppimisympéristona. Jos néihin tavoitteisiin paastaan, se antaa opiskelijoille
hyvan mahdollisuuden oman ammatillisen osaamisen kehittymiseen tydeldmén oikeissa
tilanteissa. (Heinonen 2003, 17.)

Koulutus- ja toimintayksikdiden taytyy vahvistaa harjoittelupaikkoja koskeviin sopi-
muksiin, mitké ovat opiskelijan osaamisvaatimukset, kuinka monta opiskelijaa voi olla
samaan aikaan samassa harjoittelupaikassa seké& mitka ovat opiskelijan oppimismahdol-
lisuudet. Sopimuksesta tulee ilmetd harjoittelutoimintaa koskeva seka kutakin osapuol-
ta velvoittava tyo- ja vastuujako. Sopimukseen kirjataan ylos myos harjoittelusta synty-
vat kustannukset. (Heinonen 2003, 18.) Ammattikorkeakouluilla on oma sisdinen itse-
hallintonsa, jonka takia harjoittelusopimukset méaéritelladn ammattikorkeakoulukohtai-
sesti kunkin johto- ja tutkintosé&anndissd. (Ammattikorkeakoululaki 351/2003; Ammat-
tikorkeakouluasetus 352/2003).

Harjoittelupaikkojen henkilostolle tulee olla oma ohjausmateriaalinsa, jossa kerrotaan
perustiedot koulutuksista, minkalaisia erilaisia ohjaus- ja oppimismenetelmid on ole-
massa, opiskelijoiden harjoittelun tavoitteista sekd mitkd ovat opiskelijan valmiudet
missakin koulutuksen vaiheessa. Toimintayksikon internet-sivustoilla tulee tiedottaa

harjoittelusta ja ohjauksesta. (Heinonen 2003, 18.)

3.3 Toimintayksikoiden harjoittelun resurssointi

Tyo6nantajan tulee huomioida opiskelijaohjaukseen kuuluva resurssointi. Opiskelun oh-
jaajien tulee osallistua ohjaajakoulutuksiin, ohjaajien ty6tehtavat tulee kartoittaa, tydyk-
sikdn henkiléstda on oltava riittavasti, jotta opiskelijan ohjaus voidaan ylipaédtansa jar-
jestaa seké tydpaikan toimintaymparistda on yllapidettdva ja huomioitava mahdolliset
muutokset tyOpaikalla. Ennen harjoittelujakson alkua tulee maéritelld yksityiskohtaisesti

ohjaajien ja opettajien tydnjako, vastuu seké velvollisuudet. (Heinonen 2003, 19.)
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Kaikilla opiskelijan ohjaajilla ja jokaisessa harjoittelutydyksikdssé on oltava opiskelijan
oppimisen edellyttdmat riittavat ja tarkoituksenmukaiset resurssit. Toiminta- ja tydyksi-
kdssa resurssointiin kuuluu opiskelijan tavoitteiden vaatimat ohjaus- ja muut resurssit.
Opiskelijalle tulee liséksi nimetd ohjaaja ja mahdollisesti varaohjaaja, jolloin otetaan
huomioon opiskelijan ohjaustarpeet. Harjoittelujakso tulee toteuttaa tyésuojeluohjeiden
ja — méaéraysten mukaan. Mahdollisuuksien mukaan opiskelijalle tulee jarjestaé erillinen
opiskelutila, jossa on opiskeluun liittyvaa materiaalia ja vélineitd sekda mahdollisuus et-

sié tietoa esim. internetistd. (Heinonen 2003, 19.)

3.4 Ohjaajan tehtavat harjoittelun ohjauksessa

Ohjauksella on térked osansa opiskelijan opiskellessa ammattikorkeakoulussa. Ohjauk-
sella on tarkoitus kannustaa opiskelijaa suorittamaan opintonsa loppuun ilman suuria
viivastyksia tai jopa keskeytyksid. Ohjauksella pyritddn myos kehittdmaéan opiskelijan
ammatillista osaamista. (Isokorpi 2003, 111). Opiskelijan tehtdvana on arvioida omaa
osaamistaan ja kehittymistadn. Han havainnoi ja pohtii harjoittelupaikassa jatkuvasti
kokeneempien tydntekijoiden toimintatapoja sekd pyrkii omaksumaan havainnoimansa

asiat omaan tydskentelyynsa kriittisen pohdinnan jalkeen. (Onnismaa 2007, 88 — 89.)

Ohjattava pyrkii ohjauksen alaisena omien esittdmiensa tavoitteiden ratkaisuun. Ohja-
uksessa yritetddn vahvistaa ohjattavan omaa toimintakykya eik& anneta valmiita ratkai-
suja ilman ohjattavan omaa panosta. Ohjaajan tulisi pyrkid kannustamaan ohjattavaa ja
auttaa tatd huomaamaan omat vahvuutensa. Aina ei huomata omia vahvuuksia vaan py-
ritdén véhattelemaan niitd. Ohjaaja voi havaita vahvuuksia siind, missé ohjattava ei itse
niitd huomaa. Luottamuksen synnyttya ohjaajan ja ohjattavan valille, ohjaaja voi esitt&é
myos Kritiikkid. Ohjaajan yhtend tehtdvéna on auttaa huomaamaan ristiriidat ajattelussa
ja tekemisissd. Ohjattavaa ei saa nolata missédan tapauksessa. Kommenttien ollessa sel-
keité ja konkreettisia, ne ehkéaisevat ohjattavan puolustusasemiin joutumista ja viestitta-
vat kunnioituksesta toista kohtaan. (Onnismaa 2007, 26-32.)
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Ammattitaitoa edistavéssa harjoittelussa oppimista ei voi ennakoida, jonka takia piile-
vana tulevaa tietoa pidetddn merkittdvana. Piileva tieto tulee tydntekijoiden ja opiskeli-
jan sosiaalisen kanssakdymisen kautta. (Salo 2003, 9.) Ohjaajan tulisi kaikissa tilanteis-
sa kiinnittaa erityista huomiota sanalliseen ja sanattomaan viestintaén, jotta ei annettaisi
epéselvia ja ristiriitaisia viesteja. Jos ohjaaja osoittaa olevansa kiireinen, niin ohjattaval-
le tulee sellainen kaésitys, ettei hdnen asiansa ole tarked. Aikaa tulisi jarjestad ohjaukseen

riittavasti, jotta se tuntuisi uskottavalta. (Onnismaa 2007, 32-41.)

Ohjauksessa ensiarvoisen tarkedd on ohjattavan kuunteleminen. Kuuntelemalla ohjatta-
vaa, ohjaaja voi saada hyvia vinkkeja siitd, minkalaista apua ja tukea ohjattava mahdol-
lisesti tarvitsee. Joskus selviad, ettd ohjattava on asettanut tavoitteensa liian korkealle tai
sitten han ei valttdméatta osaa tunnistaa omia mahdollisuuksiaan. (Onnismaa 2007, 32-
41.) Onnismaan mukaan (2007, 89-91) ohjaajan on kyettdva pohtimaan oman tyonsa
kehittamistd sekd mietittdva mita tietoja, asenteita ja vakiintuneita toimintatapoja han
haluaa valittdd oppijalle. Vuorovaikutus on yksi tarkeimpia asioita ohjauksessa. (On-
nismaa 2007, 89-91.) Opiskelijan tydpaikalla saama kokemus ja saatu tieto tydsta autta-
vat 16ytdamaan merkityksen kokemuksille. Selke& tavoite ja tyotehtdvien kokonaisuuksi-
en kasitteleminen ovat térkeitd, jotta alan tyosta saataisiin mahdollisimman selva kuva.
(Salo 2003, 9.)

3.5 Ammattitaitoa edistdvan harjoittelun arviointi

Ammattitaitoa edistavaan harjoitteluun kuuluu opiskelijan arviointi. Arvioinnin tarkoi-
tus on ohjata ja kannustaa opiskelua seka kehittdd opiskelijan taitoa itsearviointiin. Ar-
vioinnissa kiinnitetd&dn huomiota opiskelijan kliinisiin taitoihin, eettisten periaatteiden ja
ammatin edellyttdmien aseteiden omaksumiseen, kykyé tehda itsendisia paatoksia seka
opiskelijan kommunikointi- ja yhteistyotaitoihin muiden tydntekijoiden seka asiakkai-
den kanssa. (Heinonen 2003, 38-39.)
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Oppilas kéy opettajan ja ohjaajan kanssa arviointikeskusteluja ammattitaitoa edistavén
harjoittelun aikana. Opettajan tulisi kdyda tydpaikoilla tutustumassa siihen, kuinka har-
joittelujakso opiskelijalta sujuu. Harjoittelujaksoon tydpaikalla tutustuessaan opettaja
varmistaa, ettd asetetut tavoitteet saavutetaan. Jos huomataan epakohtia seurannan aika-
na, niin harjoittelun toteuttamisen jarjestelyihin voidaan tehdd muutoksia (Pohjonen
2005, 134.)

Ammattitaitoa edistavan harjoittelun loppuessa opiskelija, ohjaaja ja opettaja kayvat I&-
pi saavutetut oppimistulokset, jolloin opiskelija saa ohjaajalta arvioinnin omasta oppi-
misestaan. Arviointipalaute annetaan seka suullisesti etté Kirjallisesti. My6s muut har-
joittelupaikan tyontekijét voivat antaa arvionsa opiskelijan oppimisesta ja osaamisesta.
Arvioinnin tulisi olla rakentavaa ja oppimista edistavéé. Opiskelija antaa oman arvionsa
harjoittelupaikasta myds ohjaajalle, jotta h&n voi vieda annetun palautteen muun henki-
I6stOn tietoon ja saatuja tietoja voidaan hyddyntéa itse harjoittelun, ohjauksen ja yksi-

kon toimintaa kehitettédessa. (Heinonen 2003, 38.)
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4 AIKAISEMMAT TUTKIMUKSET

Rontgenhoitajien kokemuksista réntgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksesta ammattitaitoa
edistdvan harjoittelun aikana on tehty aiemmin muutamia tutkimuksia. Muutama tutki-

mus samasta aiheesta I6ydettiin sairaanhoitajille tehtyna.

Lehtimden ja Simosen (2003) opinndytetydn tutkimuksen tarkoituksena oli selvitta,
mika on ohjaajan ndkokulma rontgenhoitajaopiskelijan kdytannoén harjoittelun ohjauk-
sessa. Tutkimuksen tekijat halusivat myds tietdd, miten ohjaajat tuntevat opiskelijoiden
kaytossd olevan opetussuunnitelman ja millaista on kaytdnndn harjoittelun arviointi.
Tutkimusmenetelmand oli kvantitatiivinen tutkimusmenetelma.

Tutkimuksen tuloksen mukaan opetussuunnitelman tuntemuksessa oli suurta vaihtelua.
Suurin osa vastaajista tunsi opetussuunnitelman vain tavoitteiden osalta. Rontgenhoita-
jilla oli myonteiset kokemukset ohjauksesta. Oman ohjaajan nimedminen opiskelijalle
koettiin tarkeédksi. Rontgenhoitajat kokivat ajanpuutteen ongelmalliseksi. Vain kolmas-
osa rontgenhoitajista keskusteli rontgentoimintaan liittyvista asioista opiskelijoiden
kanssa. Opiskelijoiden arvioinnin rontgenhoitajat kokivat helpoksi. Opettajan toivottiin
olevan l&sna kaikissa arviointitilaisuuksissa. Ohjaajat antoivat opiskelijoille hyvin pa-
lautetta harjoittelun aikana. Rontgenhoitajat arvioivat opiskelijoita mielestdan oikeu-

denmukaisesti arvioinnin perustuessa heiddn omiin tavoitteisiinsa.

Kynkaanniemen ja Toikan (1999) opinndytetyon tutkimuksen tarkoituksena oli selvittada
rontgenhoitajien kokemuksia opiskelijaohjauksessa. Tutkimusmenetelmané oli kvantita-
tiivinen tutkimusmenetelma. Aineisto kerattiin kyselylomakkeella, jossa oli seka strukturoitu-
ja ettd avoimia kysymyksia. Tutkimustulosten mukaan réntgenhoitajien antamaan ohjauk-
seen vaikuttaa paljon opiskelijan ja ohjaajan valinen suhde. Rontgenhoitajien ohjaami-
seen ja motivaatioon vaikuttaa se, miten usein osastolla on opiskelijoita. Ajanpuutteen
katsottiin haittaavan ohjausta ja kliinistd oppimista. Rontgenhoitajien mielestd arviointi
oli hankalaa. Vastaajat toivoivat henkilokohtaisen ohjaajan nimedmista opiskelijoille.
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Sankarin (2002) opinnéytetyotutkielmassa tarkoituksena oli selvittdd, mika on terveys-
alan koulutuksen opetussuunnitelman arvoperustan ja harjoittelua ohjaavien oppimista-
voitteiden merkitys hoitotyon harjoittelun ohjaajan ndkokulmasta. Tutkimusmenetelma
oli kvantitatiivinen. Aineisto kerattiin kyselylomakkeella, jossa oli seka strukturoituja etta
avoimia kysymyksia. Kyselylomakkeen pohjana oli soveltuvin osin kaytetty Kristiina
Hyrkaksen (1997) ja Kirsi Molsan (2000) kyselylomakkeita. Tutkimuksen tulosten mu-
kaan opetussuunnitelman arvoperustaa toteutettiin ohjaajien mielesta suurimmaksi osak-
si hyvin. Opetussuunnitelmaa ei tunnettu kovin hyvin, mutta paremmin tiedettiin opiske-
lijoiden henkilokohtaiset tavoitteet. Ohjaajat tukivat opiskelijoiden itseohjautuvuutta.
Ohjaukseen liittyva lisakoulutuksesta ei ollut vastaajien mielesta hyotyé terveysalan ope-
tussuunnitelman ja sen tavoitteiden tuntemisessa. Kuitenkin lisdkoulutusta toivottiin

esim. opetussuunnitelmista, jotta k&ytdnnon harjoittelun ohjausta voisi kehittaa.

Molsan (2000) pro gradu-tutkielman tarkoituksena oli selvittada ohjaajien kasityksia sai-
raanhoitajaopiskelijoiden kéytdnnon opiskelun ohjauksesta ja siitd, kuinka ohjaajat ke-
hittaisivat ohjausta. Tutkimusmenetelma oli kvantitatiivinen. Aineisto keréttiin puoli-
strukturoidulla kyselylomakkeella, joka oli muokattu Kristiina Hyrkkaan (1997) lisensi-
aattityosta. Kyselylomake sisélsi myos kaksi avointa kysymysté. Suurin osa ohjaajista ei
tuntenut opetussuunnitelmaa, vaikka sen tuntemusta pidettiin tdrkeéna. Opiskelijan ta-
voitteiden tuntemus lisasi ohjaajien positiivista asennoitumista ohjaamiseen. Opiskeli-
joista haluttiin enemmén etukéteistietoa. Ohjaajat, joilla oli véhemmaén tyokokemusta,
kokivat ohjaamisen myonteisemmin kuin kauemmin tydssé olleet. Joidenkin ohjaajien
mielestd ohjaus on ylimaaraista tyota. Hyva arviointi-ilmapiiri lisési hyvan arvioinnin

antamista.

Lundeniuksen, Salmelan ja Virran (2008) opinndytetyon tutkimuksen tarkoituksena oli
selvittdd miten rontgenhoitajaopiskelijoiden arviointi toteutuu HUS-réntgenissa ammat-
titaitoa edistavén harjoittelun jaksolla ja minkalaisena tutorit kokevat arviointikaytan-
non. Tutkimusmenetelmd oli kvalitatiivinen. Aineisto keréttiin 6 tutoria haastattelemalla.
Tutkimustulosten mukaan rontgenhoitajaopiskelijoiden arviointiin vaikuttavat mm.
opiskelijan tausta ja harjoittelupaikan suomat mahdollisuudet. Arvioinnin ldhtékohdaksi
katsottiin opiskelijan laatimat tavoitteet. Lopullinen arviointi kootaan lahiohjaajilta. Osa
kaytti arvioinnin vélineend oppimispaivékirjaa, osa ei. Opiskelijan osaaminen varmistet-

tiin toiminnan havainnoimisella, oppimistehtavilla ja keskusteluilla.
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Arvioinnin katsottiin olevan paitsi opiskelijaa varten, myos opiskelijan palaute koko
tydyksikolle. Arvioinnin katsottiin olevan onnistunutta silloin, kun opiskelijan tavoitteet
otetaan huomioon arvioinnissa ja opiskelijalle annetaan rakentavaa palautetta. Myos tu-
torin ja opiskelijan samansuuntaisten nakemysten opiskelijan osaamisesta koettiin tuke-
van onnistunutta arviointia. Tutorit painottivat arvioinnin tukevan opiskelijan oppimista.
Tutoreiden mielesté arvioinnin tekeminen on haastavaa, mutta helpottuu kokemuksen
myo6ta. Arvioinnin kehittdmiseksi tutorit ehdottivat kaavaketta tai etukateen maéarattyja
kriteeritasoja. Opetussuunnitelman tunnetuksi tekemista toivottiin enemman ammatti-
korkeakoulun puolelta. Opiskelijoiden osaamisesta toivottiin tiedettavan paremmin en-

nen harjoittelua tai heti sen alussa.
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5 OPINNAYTETYON TAVOITE, TARKOITUS JA ONGELMAT

Tavoitteena on saada tietoa rontgenhoitajien kokemuksista rontgenhoitajaopiskelijoiden
ohjauksesta ammattitaitoa edistavéssa harjoittelussa. Tutkimustulosten perusteella voita-
neen kehittdd ammattitaitoa edistdvan harjoittelun ohjaukseen liittyvaa toimintaa osas-

toilla, jos siihen opinnéytetydn tutkimuksen tuloksen mukaan on tarvetta.

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata rontgenhoitajien kokemuksia réntgenhoitaja-

opiskelijoiden ammattitaitoa edistdvan harjoittelun ohjauksesta kuvantamistutki-

muksissa.
Padongelma:
1. Miten rontgenhoitajat kokevat rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauk-
sen ammattitaitoa edistavassa harjoittelussa?
Alaongelmat:

1.1 Miten réntgenhoitajat kokevat rontgenhoitajaopiskelijoiden ammatti-
taitoa edistdvaan harjoitteluun laatimat tavoitteet ja harjoittelun arvioin-
nin?

1.2 Miten rontgenhoitajat kokevat ammattitaitoa edistavéssa harjoittelus-

sa ohjaajan tehtavat ja tydnantajan tarjoamat resurssit?
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6 OPINNAYTETYON MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

6.1 Tutkimusmenetelméa

Kvantitatiivisessa eli méarallisessé tutkimuksessa keskeista ovat johtopaatokset aiem-
mista tutkimuksista, aiemmat teoriat seké kasitteiden méarittely. (Hirsjarvi, Remes &
Sajavaara, 2006, 131.) Tutkimusmenetelman tavoitteena on saada vastaus kysymyksiin,
jotka pohjautuvat tutkimusongelmiin (Heikkild 2005, 13). Maaréllisessa tutkimusmene-
telméssé késitelldan tutkittavia asioita numeroiden avulla. Tutkittava tieto saadaan nu-
meroina tai vaihtoehtoisesti aineisto ryhmitelladn numeeriseen muotoon. Numerotiedot
tulkitaan ja selitetadn sanallisesti. (Vilkka 2007, 14.)

Kvantitatiivisessa tutkimusmenetelmassé kaytetd&n usein perinteisté survey-tutkimusta.
Survey-tutkimuksessa tyypillisesti kerataan tietoa kayttden kyselylomaketta tai struktu-
roitua haastattelua. Aineisto kerétédan standardoidussa muodossa eli tdsmélleen samalla
tavalla jokaiselta vastaajalta. VVastaajat muodostavat otoksen jostain tietysta ihmisjou-
kosta. (Hirsjarvi ym. 2006, 125, 182.)

Kyselytutkimuksen etuja ovat muun muassa se, etta kyselyn avulla saadaan kerattya laa-
ja tutkimusaineisto. Samalla kertaa voidaan kysya montaa asiaa monelta eri ihmiselta.
Samalla séastyy tutkijan aikaa. Huolellisesti laadittu kyselylomake on helppo késitella
tallennettuun muotoon ja analysoida tuloksia tietokoneen avulla. (Hirsjarvi ym. 2006,
184). Se, minkalaisen tiedonkeruumenetelman tutkija valitsee, riippuu kéytettavasta
ajasta, budjetista ja siitd, mik& on tutkimuksen tavoite seka asian luonne (Heikkil& 2005,
19)

Taman opinndytetyon tutkimusmenetelmaksi valittiin kvantitatiivinen tutkimusmene-
telma, koska téll4 tavalla voidaan tutkimusongelma parhaiten selvittdd. Tutkimustyypik-
si valittiin survey-tutkimus ja tarvittava aineisto kerattiin kyselylomakkeella. Saatuja tu-

loksia kuvailtiin sanallisesti ja havainnollistettiin kuvioin.
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Tutkimuskohteena oli Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Kuvantamiskeskuksen kuvanta-
mistutkimuksia tekevat rontgenhoitajat. Tutkimusjoukkoon kuuluvat toimipisteet ovat
Tampereen yliopistollisen keskussairaalan radiologian yksikoét (K- ja R-réntgen), Vam-
malan ja Valkeakosken aluesairaaloiden réntgenosastot, Mantén terveydenhuoltoalueen
rontgenosasto seké kliininen isotooppilddketieteen yksikké Tampereen yliopistollisessa
keskussairaalassa. Ruoveden terveyskeskuksen rontgenosastoa ei otettu tutkimukseen
mukaan, koska sielld ei kdy harjoittelussa Pirkanmaan ammattikorkeakoulun réntgen-
hoitajaopiskelijoita. Otantamenetelmé&na oli harkinnanvarainen ndyte Kuvantamiskes-

kuksen rontgenhoitajista. Kyselylomakkeita l&hetettiin yhteensa 121 (n=121) kappaletta.

6.2 Kyselylomakkeen laadinta

Kyselylomakkeen laatimiseen tarvitaan kirjallisuuteen perustuvaa teoriapohjaa. Ilman
tatd kysymysten laatiminen on melkeinpa mahdotonta. Tutkijan tulee miettia tutkimus-
ongelmaa ja sen tasmentamista. Kasitteet on méaariteltava tarkasti seka mietittdva minka
tutkimusasetelman valitsee. Tutkijan on varmistuttava siita, etta esitetyt kysymykset an-
tavat vastauksen selvitettdvaan asiaan. Kysymyksia ei voi endd muuttaa, kun kyselylo-
makkeet on lahetetty ja tiedot saatu (Heikkila 2001, 47, 49.)

Yleensa kyselylomakkeissa kdytetddn joitakin seuraavista kolmesta muodosta: avoimet
kysymykset, monivalintakysymykset ja asteikkoihin perustuvat kysymykset. Asteikko-
kysymyksissé esitetdén erilaisia véittdmia ja vastaajan tehtdvana on valita niista se, mi-
ten vahvasti han on samaa mielta tai eri mielté esitetyn véittdman kanssa. Eras asteikko-
kysymyksia esittdvd muoto on Likertin mielipideasteikko. (Hirsjarvi ym. 2006, 187-
189.)

Taman opinnadytetydn kyselylomake sisélsi kolme vastaajan taustatietoja esittavaa ky-
symysta ja 24 Likertin mielipideasteikkoon perustuvaa kysymysta. Likertin asteikko on
yleensd 5- tai 7-portainen asteikko ja mielipidekysymykset muodostavat joko nousevan
tai laskevan skaalan. Asteikon toisessa padssa on yleensa mielipide taysin samaa mielta
ja toisessa taysin eri mielté oleva vaihtoehto. (Hirsjarvi ym. 2006, 189.) Likertin asteik-
kokysymyksiin lisattiin myos vaihtoehto en osaa sanoa sen takia, ettd jos vastaajalla ei
ole tietoa kyseiseen vditteeseen.
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Kyselylomakkeessa selitettiin selkeésti miten kysymyksiin tulee vastata. Kyselylomak-
keen alussa esitetyt kysymykset 1-3 koskivat vastaajan taustatietoja. Likertin asteikkoon
perustuvista vaitteistd 3 koski tavoitteita, 5 arviointia, 16 ohjaajan tehtavia ja 5 tyonan-

tajan resursseja. Taulukko 1 kertoo miten vaittamaét jakautuvat (taulukko 1).

TAULUKKO 1. Kyselylomakkeen rakenne

Tutkimusongelmat Kysymysnumero kyselylomakkeessa

Miten  rontgenhoitajat  kokevat
rontgenhoitajaopiskelijoiden ohja-
uksen ammattitaitoa edistdvassa
harjoittelussa?

Taustatiedot 1-3

Miten  rontgenhoitajat  kokevat
rontgenhoitajaopiskelijoiden  am-
mattitaitoa edistavaan harjoitteluun
laatimat tavoitteet 4-6

ja harjoittelun arvioinnin? 23-27

Miten  rontgenhoitajat  kokevat
ammattitaitoa edistavassa harjoitte-

lussa ohjaajan tehtavét 7-17

ja tyGnantajan tarjoamat resurssit? | 18-22

Kyselylomake esitestattiin kolmella kuvantamistutkimuksia tekevalla rontgenhoitajalla.
Esitestaukseen osallistuneet réntgenhoitajat eivat kuuluneet tutkimusjoukkoon. Heidan
palautteensa perusteella joitakin kysymyksié yhdistettiin ja muutama poistettiin toiston
vuoksi. Muuten kyselylomakkeen katsottiin olevan selkeédn ja kysymysten ymmarretta-
vid. Kyselylomakkeisiin liitettiin saatekirje rontgenhoitajille. Saatteen tarkoituksena oli
kannustaa ja motivoida vastaamaan kyselyyn. Kuvantamisyksikdiden osastonhoitajille
lahetettiin my0ds saatekirjeet, joissa kerrottiin itse tutkimuksesta ja annettiin kyselylo-

makkeiden palautusohjeet.
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6.3 Aineiston kerd&minen ja analyysi

Opinnaytetydlle saatiin lupa 25.3.2009. Heti luvan saamisen jalkeen opinndytetyon ky-
selylomakkeet palautuskuorineen l&hetettiin Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Kuvanta-
miskeskuksen rdntgenhoitajille. Opinndytetyon yhteyshenkilon kanssa sovittiin, ettd
opinndytetyon kyselylomakkeet ldhetetddn siséisessa postissa kuvantamisyksikoihin.
Samoin Kuvantamisyksikoiden osastonhoitajille soitettiin ja kerrottiin kyselylomakkeen
tarkoituksesta seké& sovittiin palautuksesta. Alkuperéisessa suunnitelmassa tarkoituksena
oli vieda itse kyselylomakkeet sekda samalla kertoa tutkimuksesta ja antaa palautusoh-

jeet. Tama oli lopulta mahdotonta ajan puutteen vuoksi.

Jokaiseen kyselylomakkeeseen liitettiin saatekirje rontgenhoitajille, joka kannustaisi
vastaamaan kyselyyn. Myd6s kuvantamisyksikoiden osastonhoitajille 1&hetettiin samalla
saatekirje, jossa kerrottiin tutkimuksesta sek& annettiin palautusohjeet. Osastonhoitajat
jakoivat kyselylomakkeet vastaajille. Vastausaikaa oli kaksi viikkoa, joka venyi yhden
kuvantamisyksikon kohdalla kolmeksi viikoksi. Vastausprosentti jai pieneksi, koska
ajanpuutteen vuoksi ei vastausaikaa voinut pident&é. Taytetyt kyselylomakkeet palautet-
tiin suljetuissa kirjekuorissa siséisen postin valityksell& opinndytetyon yhteyshenkil6lle,
josta ne toimitettiin opinnaytetyon tekijéalle. Kyselylomakkeita lahetettiin 121 kappalet-
ta. Vastattuja kyselylomakkeita palautettiin 58 (n=58) ja vastausprosentiksi muodostui
47,9.

Tutkimuksen ydinasia on tutkimusaineiston analysointi, tulkinta ja siit4 tehtdvien johto-
paatdsten teko. Tassa vaiheessa tutkijalle selvidd, minka tyyppisia vastauksia hén esit-
tdmiinsd ongelmiin saa. Aineistosta péaastaan tekemaén paadtelmia vasta esitdiden jal-
keen. Ensimmaéinen vaihe on saatujen tietojen tarkistus. Aineistosta tarkistetaan virheel-
lisyydet ja mahdolliset puuttuvat tiedot. Toiseksi tietoja voidaan tdydent&é esim. kysely-
lomakkeita karhuamalla. Kolmas vaihe on aineiston jarjestaminen saadun tiedon tallen-
nusta ja analysointia varten. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa aineistosta muodostetaan
muuttujia ja se koodataan muuttujaluokituksen mukaisesti. Tutkimusaineiston kasittely
ja analysointi aloitetaan mahdollisimman pian kyselylomakkeiden palautumisen jal-
keen. (Hirsjarvi ym. 2006, 209-211.)
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Opinnaytetyon tulokset kerattiin Excel-taulukkolaskentaohjelmaan havaintomatriisiksi
ja tiedot siirrettiin Tixel-tilastointiohjelmaan kuvioiden muodostamiseksi ja prosenttilu-
kujen saamiseksi. Tuloksista tulostettiin vastaajien taustatiedot, miten réntgenhoitajat
kokevat rontgenhoitajaopiskelijoiden ammattitaitoa edistavaan harjoitteluun laatimat ta-
voitteet ja harjoittelun arvioinnin sekd miten rontgenhoitajat kokevat ammattitaitoa edis-

tavassa harjoittelussa ohjaajan tehtévat ja tydnantajan tarjoamat resurssit.
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7 OPINNAYTETYON TULOKSET

7.1 Vastaajien taustatiedot
Kyselyyn vastanneiden rontgenhoitajien keskimaardainen ik& oli 42,3 vuotta ikdja-

kauman ollessa valilla 23-61 vuotta (kuvio 1). Tyokokemus vaihteli 3 kuukaudesta 41

vuoteen. Vastaajista 54 oli naisia ja 4 miehia.

Vuosi

KUVIO 1. Kyselyyn vastanneiden rontgenhoitajien ikdjakauma vuosina
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7.2 Rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksesta ammattitai-

toa edistavéssa harjoittelussa

7.2.1 Rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ammattitaitoa edista-

vaan harjoitteluun laatimista tavoitteista ja arvioinnista

Kyselyyn vastanneista rontgenhoitajista 57% oli taysin samaa mieltd ja 41% jokseenkin
samaa mielta siitd, ettd he kokivat perehtyvansé opiskelijan laatimiin henkilékohtaisiin
tavoitteisiin. Rontgenhoitajista 52% oli tdysin samaa mieltd ja 43% jokseenkin samaa
mieltd siitd, ettd heidan harjoittelun ohjaustaan helpottaa opiskelijoiden laatimat omat
tavoitteet. Rontgenhoitajista 14 % oli tdysin samaa mieltd ja 55% jokseenkin samaa
mieltd siitd, ettd hdnen antamansa ohjaus perustuu opiskelijoiden laatimiin tavoitteisiin
(kuvio 2).

Perehdyn opiskelijan laatimiin
henkikdkohtaisiin tavoitteisiin

O 1=taysin samaa mielta

Harjoittelun ohjaustani 0O 2=jokseenkin samaa mieltéa
helpottaa opiskelijoiden 0 3=en osaa sanoa
laatimat omat tavoitteet O 4=jokseenkin eri mielta

W 5=taysin eri mieltd

Antamani ohjaus perustuu
opiskelijan laatimiin
tavoitteisiin

0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

KUVIO 2. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden laatimista ta-
voitteista harjoittelussa
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Rontgenhoitajista 47% oli tdysin samaa mielta ja 52% jokseenkin samaa mielta siit4, et-

t& opiskelijan harjoittelun arviointi tukee ja kannustaa opiskelijan opiskelua. Rontgen-

hoitajista 60% oli tdysin samaa mielta ja 36% jokseenkin samaa mielta siitd, etta opiske-

lijan harjoittelun arviointiin tarvitaan aikaa (kuvio 3).

Opiskelijan harjoittelun
arviointi tukee ja kannustaa
opiskelijan opiskelua

Opiskelijan harjoittelun
arviointiin tarvitaan aikaa

O 1=t&ysin samaa mielt&

0 2=jokseenkin samaa mielté
0 3=en osaa sanoa

O 4=jokseenkin eri mielta

B 5=tdysin eri mielta

0%

20 %

KUVIO 3. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia opiskelijan harjoittelun arvioinnin vaiku-

tuksesta opiskelijan opiskeluun sekd harjoittelun arviointiin tarvittavasta ajasta
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Rontgenhoitajista 33% oli taysin samaa mieltd ja 59% jokseenkin samaa mieltd, ettd
heidan opiskelijoille antamaansa arviota ohjaavat opiskelijoiden harjoittelujakson ta-
voitteet. Rontgenhoitajista 66% oli taysin samaa mieltd ja 31% jokseenkin samaa mielta
siitd, ettd harjoittelun arvioinnissa on tarke&é koota yhteen kaikkien ohjaajien palaute
(kuvio 4).

Opiskelijan harjoittelujakson
tavoitteet ohjaavat
opiskelijalle antamaani
arviointia

0 1=taysin samaa mielta

0 2=jokseenkin samaa mielta
T 0 3=en osaa sanoa

0O 4=jokseenkin eri mielta

W 5=tdysin eri mielta

Harjoittelun arvioinnissa on
téarkedd koota yhteen kaikkien
ohjaajien palaute

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

KUVIO 4. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia opiskelijoiden tavoitteiden vaikutuksesta
harjoittelun arviointiin sek& kaikkien ohjaajien palautteen yhteen kokoamisen tarkeydes-

ta
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Rontgenhoitajista 34% oli taysin samaa mielta ja 22% jokseenkin samaa mielta siit4, et-
t& opiskelijan antama arvio harjoittelun ohjauksesta saatetaan koko tydyksikon tietoon
(kuvio 5).

O 1=t&ysin samaa mielt&
- . 0O 2=jokseenkin samaa mielta
harjoittelun ohjauksesta O3=en N
saatetaan koko tygyksikan =enosaasanoa
tietoon O 4=jokseenkin eri mielta
M 5=tdysin eri mielta

Opiskelijan antama arvio

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100 %

KUVIO 5. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia opiskelijoiden antaman harjoittelun arvion

saattamisesta koko ty0yksikon tietoon
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7.2.2 Rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ammattitaitoa edista-

van harjoittelun ohjaajien tehtavista ja tydnantajan tarjoamista resursseista

Rontgenhoitajista 9 % oli taysin samaa mielté ja 55% jokseenkin samaa mieltd siitd, ettd
he ohjaisivat opiskelijoita itsearviointiin harjoittelussa. Rontgenhoitajista 28% oli taysin
samaa mielta ja 62% jokseenkin samaa mieltd siitd, ettd he antavat opiskelijoille palau-
tetta selkedsti ja asiaankuuluvasti. Rontgenhoitajista 36% oli tdysin samaa mieltd ja
60% jokseenkin samaa mielt4 siitd, ettd he perustelevat opiskelijalle toimintaansa ku-

vantamistutkimuksissa (kuvio 6).

Ohjaan opiskelijoita
itsearviointiin harjoittelussa

0O 1=taysin samaa mielta

O 2=jokseenkin samaa mielta
[0 3=en osaa sanoa
O4=jokseenkin eri mielta

W 5=taysin eri mieltd

Annan opiskelijalle palautetta
selkedsti ja asiaan kuuluvasti

Perustelen opiskelijalle
toimintaani
kuvantamistutkimuksissa

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

KUVIO 6. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksesta

itsearviointiin, palautteen antamisesta ja oman toiminnan perustelusta kuvantamistutki-

muksissa
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Rontgenhoitajista 34% oli tdysin samaa mieltd ja 43% jokseenkin samaa mielta siitg, et-

t& he luovat luottamuksellisen ilmapiirin harjoittelun ohjauksessa. Réntgenhoitajista 7%

oli tdysin samaa mieltd ja 41% jokseenkin samaa mielta siitd, ettd heidan ohjaukseensa

vaikuttaa se, miten he tulevat opiskelijan kanssa toimeen (kuvio 7).

Luon luottamuksellisen
ilmpiirin harjoittelun
ohjauksessa

Ohjaukseeni vaikuttaa se,
miten tulen opiskelijan kanssa
toimeen

0%

10 %

20 %

30 %

40 %

50 %

60 %

70 %

80 %

90 %

100 %

O 1=tdysin samaa mieltd

0 2=jokseenkin samaa mielta
[03=en osaa sanoa

O 4=jokseenkin eri mielta

W 5=tdysin eri mieltd

KUVIO 7. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia luottamuksellisen ilmapiirin luomisesta

ohjauksessa ja opiskelijan kanssa toimeen tulemisen vaikutuksesta ohjaukseen
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Rontgenhoitajista 50% oli jokseenkin eri mieltd ja 2% taysin eri mielt siitd, ettd heilla
olisi tarpeeksi aikaa opiskelijoiden ohjaukseen. Rontgenhoitajista 43% oli jokseenkin

eri mieltd ja 2% taysin eri mielté siitd, ettd ohjauksen ja osaston téiden yhdistaminen on

hankalaa. Rontgenhoitajista 45% oli jokseenkin eri mielt4 ja 10% taysin eri mielt4 siita,

ettd heill& on usein liian kiire, jotta opiskelijoita ehtisi ohjata kunnolla (kuvio 8).

Minulla on tarpeeksi aikaa
opiskelijoiden ohjaukseen

Ohjauksen ja osaston tdiden
yhdistdminen on hankalaa

Minulla on usein liian kiire,
jotta ehtisin ohjata
opiskelijoita kunnolla

0%

20%

40 %

60 %

80 %

100 %

O 1=téysin samaa mielta
O2=jokseenkin samaa mieltd
03=en osaa sanoa
O4=jokseenkin eri mielta

W 5=taysin eri mielta

KUVIO 8. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia ajankdytosta opiskelijoiden ohjaukseen,

ohjauksen ja osaston toiden yhdistdmisen hankaluudesta seké kiireesta kunnollisen oh-

jauksen jarjestamiseen
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Rontgenhoitajista 38% oli tdysin samaa mieltd ja 59% jokseenkin samaa mielt siitg, et-
t& he suhtautuvat myonteisesti rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjaukseen (kuvio 9).

O 1=taysin samaa mielta

O 2=jokseenkin samaa mielta
[03=en osaa sanoa

O 4=jokseenkin eri mielta

B 5=tdysin eri mielta

Suhtaudun myoénteisesti
opiskelijoiden ohjaukseen

0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

KUVIO 9. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia myonteisestd suhtautumisesta réntgenhoi-

tajaopiskelijoiden ohjaukseen
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Rontgenhoitajista 17% oli taysin samaa mielta ja 55% jokseenkin samaa mielta siit4, et-

t& opiskelijan kuuntelemisen kautta selvidd pysyyko opiskelija laatimissaan tavoitteissa.

Rdntgenhoitajista 55% oli taysin samaa mielta ja 45% jokseenkin samaa mielta siitd, et-

t& opiskelijan tydskentelyn seuraaminen kertoo harjoittelun edistymisesté (kuvio 10).

Opiskelijan kuuntelemisen
kautta selvida pysyyko
opiskelija laatimissaan

tavoitteissa

Opiskelijan tydskentelyn
seuraaminen kertoo
harjoittelun edistymisesta

0%

10 %

20 %

T

30 %

T

40 %

50 %

60 %

70 %

T

80 %

90 %

100 %

O 1=taysin samaa mielta

O 2=jokseenkin samaa mielté|
[0 3=en osaa sanoa
O4=jokseenkin eri mielta

W 5=taysin eri mielta

KUVIO 10. Réntgenhoitajien (%) kokemuksia opiskelijoiden kuuntelemisen ja tydsken-

telyn seuraamisen tarkeydesté tavoitteiden ja harjoittelun edistamiseksi
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Rontgenhoitajista 14% oli taysin samaa mielta ja 28% jokseenkin samaa mielta siit4, et-

t& heidan tyoyksikostaan 16ytyy henkilostolle opiskelijan harjoittelun ohjausmateriaalia.

Réntgenhoitajista 16% oli jokseenkin eri mieltd ja 31% taysin eri mielta siita, ettd hei-

déan tyoyksikossdan on oma erillinen opiskelutila harjoittelun tehtavien tekemiseen (ku-

vio 11).

Tydyksikdssdmme on
henkildstolle opiskelijan
harjoittelun ohjausmateriaalia

Tydyksikdssamme on
opiskelijoille oma erillinen
opiskelutila harjoittelun
tehtdvien tekemiseen
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100 %

0O 1=téysin samaa mielta

0O 2=jokseenkin samaa mielt&
[0 3=en osaa sanoa
O4=jokseenkin eri mielta

B 5=téysin eri mieltd

KUVIO 11. Roéntgenhoitajien (%) kokemuksia tydyksikon henkilostolle tarjoamasta

opiskelijan harjoittelun ohjausmateriaalista ja opiskelijoille mahdollisesti kaytdssa ole-

vasta opiskelutilasta
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Rontgenhoitajista 36% oli jokseenkin eri mielta ja 14% taysin eri mielta siitd, ettd tyon-

antaja jarjestaa riittavasti koulutusta opiskelijoiden harjoittelun ohjauksesta (kuvio 12).

0O 1=tdysin samaa mielta
O2=jokseenkin samaa mielt&
0O 3=en osaa sanoa

0O 4=jokseenkin eri mielta

W 5=tdysin eri mieltd

Ty6nantaja jarjestad riittavasti
koulutusta opiskelijoiden
harjoittelun ohjauksesta

0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

KUVIO 12. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia ty6nantajan jarjestamasta riittavasta kou-

lutuksesta opiskelijoiden harjoittelun ohjauksesta
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Rontgenhoitajista 14% oli tdysin samaa mielta ja 41% jokseenkin samaa mielta siit4, et-
t& heidan tydyksikdssaan olisi riittavasti henkilokuntaa hyvan ohjauksen jarjestamiseen.
Rdntgenhoitajista 36% oli taysin samaa mieltd ja 36% jokseenkin samaa mielta siita, et-

t4 oman ohjaajan nime&minen olisi opiskelijalle tarkeaa (kuvio 13).

Tydyksikdssémme on
riittdvasti henkilokuntaa hyvén
ohjauksen jérjestamiseen

0O 1=tdysin samaa mieltd

0O 2=jokseenkin samaa mielta
0 3=en osaa sanoa

0O 4=jokseenkin eri mielta

B 5=téysin eri mielta

Oman ohjaajan nimeaminen
opiskelijalle on tarkeaa

0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

KUVIO 13. Rontgenhoitajien (%) kokemuksia henkilokunnan riittdvyydesta hyvan oh-

jauksen jarjestdmiseksi ja oman ohjaajan nimeémisen tarkeydesta opiskelijoille
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8 POHDINTA

8.1 Opinnaytetydn tulosten tarkastelua

Opinnaytetydssa kuvattiin rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden
ammattitaitoa edistavan harjoittelun ohjauksesta. Opinndytetyon tulokset jaettiin tutki-
musongelmien mukaan rontgenhoitajien kokemuksiin réntgenhoitajaopiskelijoiden
ammattitaitoa edistdvaan harjoitteluun laatimiin tavoitteisiin ja harjoittelun arviointiin
sekd rontgenhoitajien kokemuksiin harjoittelun ohjaajien tehtdvista ja tydnantajan tar-

joamista resursseista.

8.1.1 Rdntgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ammattitaitoa

edistdvaan harjoitteluun laatimista tavoitteista ja harjoittelun arvioinnista

Rontgenhoitajista suurin osa koki perehtyvénsa opiskelijan laatimiin henkilokohtaisiin
tavoitteisiin ja ettd ne helpottavat heiddan antamaansa ohjausta. ROntgenhoitajista yli
puolet oli sitd mieltd, ettd heidan antamansa ohjaus perustuu opiskelijoiden laatimiin ta-
voitteisiin. Opinnédytetydn tutkimuksen tulos on samansuuntainen kuin Sankarin (2002)
tutkimuksen tulos, jossa ilmeni, ettd ohjaajista suurin osa ilmoitti olevansa riittdvan pe-
rehtynyt opiskelijoiden laatimiin henkil0kohtaisiin tavoitteisiin. Tutkimuksesta selvisi
my0s, ettd oppimisen ohjaamista korostivat opiskelijan henkildkohtaiset tavoitteet.
(Sankari 2002, 51-52.)

Réntgenhoitajista suurin osa koki, etta opiskelijan harjoittelun arviointi tukee ja kannus-
taa opiskelijan opiskelua. Samoin suurin osa réntgenhoitajista oli sitd mieltd, etta opis-
kelijan harjoittelun arviointiin tarvitaan aikaa. Lundeniuksen ym. (2008) tutkimuksen
tulos on samansuuntainen tdman opinnéytetyon tutkimuksen tuloksen kanssa. Tutki-
muksessa tutorit painottivat arvioinnin tukevan opiskelijan oppimista. Arvioinnin kautta
opiskelija saa tietoa omasta osaamisestaan ja siitd, missé on vield kehitettdvaa. Tutorei-
den kokemuksen mukaan arvioinnin teko on haastavaa, mutta helpottuu, kun kokemusta
arvioinnista tulee enemman. (Lundenius ym. 2008, 28-29.) Kynk&anniemen ja Toikan

(1999) tutkimuksen tulos on my6s samansuuntainen harjoittelun arviointiin tarvittavasta
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ajasta. Tutkimukseen vastanneiden ohjaajien mielestd harjoittelun arviointi on hankalaa.
(Kynk&anniemi & Toikka 1999.)

Rontgenhoitajista suurin osa koki, ettad heidan opiskelijoille antamaansa arviota ohjaavat
opiskelijoiden harjoittelujakson tavoitteet. Rontgenhoitajista suurin osa myo6s koki, etta
harjoittelun arvioinnissa on tarkedd koota yhteen kaikkien ohjaajien palaute. Tadman
opinnaytetyon tutkimuksen tulos on yhtenevdinen Lundeniuksen ym. (2008) tutkimuk-
sen tuloksen kanssa. Tutkimuksen tutorit arvioivat opiskelijaa ensisijaisesti ndiden ta-
voitteiden pohjalta. Tutorit kokoavat opiskelijan arvioinnin lahiohjaajilta. (Lundenius
2008, 27.) Lehtimaen ja Simosen (2003) tutkimuksen tulos tukee myds tdman opinnay-
tetyon tulosta. Hoitajat arvioivat opiskelijoita mielestadn oikeudenmukaisesti arvioinnin

perustuessa heidan omiin tavoitteisiinsa. (Lehtimaki & Simonen 2003, 27.)

Suurin osa rontgenhoitajista oli samaa mielté siit4, ettd opiskelijan antama arvio harjoit-
telun ohjauksesta saatetaan koko tydyksikon tietoon. Lundeniuksen ym. tutkimuksen tu-
los on samansuuntainen tdman opinnadytetyon tutkimuksen tuloksen kanssa. Tutkimuk-
sen tulos osoittaa, ettd arviointi on myos palautetta opiskelijalta tutorille ja muille tyo6-
yksikon rontgenhoitajille. (Lundenius ym. 2008, 28.)

8.1.2 Rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ammattitaitoa edista-

van harjoittelun ohjaajien tehtavista ja tydnantajan tarjoamista resursseista

Rontgenhoitajista suurin osa oli jokseenkin samaa mieltd siitd, he ohjasivat opiskelijoita
itsearviointiin harjoittelun aikana. Selvasti suurin osa rontgenhoitajista koki antavansa
opiskelijoille palautetta selkedsti ja asiaankuuluvasti. Réntgenhoitajista myds suurin osa
koki perustelevansa opiskelijalle toimintaansa kuvantamistutkimuksissa.

Taman opinndytetyon tutkimuksen tulos on yhtenevdinen Sankarin (2002) tutkimuksen
kanssa, koska sen mukaan suurin osa ohjaajista tuki opiskelijoiden itseohjautuvuutta
harjoittelujaksolla (Sankari 2002, 49). Opinndytetyon tutkimuksen tulos taas on eriavai-
nen Lehtiméen ja Simosen (2003) tutkimuksen tuloksen kanssa. Heidén tutkimukses-
saan vain kolmasosa ohjaajista ilmoitti keskustelevansa opiskelijoiden kanssa rontgen-
toimintaan liittyvista asioista. Lehtiméen ja Simosen tutkimus on yhtenevéinen tdmén

opinndytetyon tutkimuksen tuloksen kanssa siing, etta ohjaajat antavat opiskelijoille hy-
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vin palautetta harjoittelun aikana. (Lehtiméki & Simonen 2003, 26, 28.) Onnismaan
(2007) mukaan on tdrke&& ohjata opiskelijaa omien tavoitteidensa mukaisiin ratkaisui-
hin eiké anneta valmiita ratkaisuja ilman omaa pohtimista. Asiallisen ja selkeén palaut-

teen antaminen on tarkedd ohjattavalle. (Onnismaa 2007, 26-32.)

Rontgenhoitajista suurin osa koki onnistuvansa luomaan luottamuksellisen ilmapiirin
harjoittelun ohjauksessa. Rdntgenhoitajista hieman vajaa puolet oli sitd mieltd, etta hei-
dan ohjaukseensa vaikuttaa se, kuinka he tulevat opiskelijan kanssa toimeen. Onnis-
maan mukaan ohjattavaa tulee pyrkia kannustamaan. Luottamuksen synnyttyd ohjaajan
ja ohjattavan vélille, ohjaaja voi esittdd myos kritiikkid. (Onnismaa 2007, 26-32.) Kyn-
kaanniemen ja Toikan (1999) tutkimus on samoilla linjoilla tamén tutkimuksen tuloksen
kanssa. Ohjaukseen vaikuttaa paljon opiskelijan ja ohjaajan valinen suhde. Ohjaamiseen
ja motivaatioon vaikuttaa myos se, miten usein osastolla on opiskelijoita. (Kynkaannie-
mi & Toikka 1999).

Rdntgenhoitajista puolet oli sitd mielta, ettd heilla ei ole tarpeeksi aikaa opiskelijoiden
ohjaukseen. Rontgenhoitajista vajaa puolet koki, ett4 ohjauksen ja osaston tdiden yhdis-
tdminen ei ole hankalaa. Rontgenhoitajista suurin osa oli sitd mielta, etta heilla ei ole lii-
an kiire opiskelijoiden ohjaukseen. Opinndytetyon tulos on jossain maarin samansuun-
tainen kuin Lehtiméen ja Simosen (2003) tutkimuksen tulos. Heidén tutkimuksessaan
rontgenhoitajat kokivat ajanpuutteen olevan ongelman opiskelijoiden hyvan ohjauksen
saamiseksi (Lehtimaki & Simonen 2003). Mdlsan (2000) tutkimuksen tulos on myds
samansuuntainen tdman opinndytetydn tulosten kanssa. Tutkimuksen mukaan ohjaajista
neljannes oli sitd mieltd, ettd heilla on liian vahan aikaa ohjaukseen, mutta viidenneksen
mielestd heilld on riittdvasti aikaa ohjaukseen. Muutaman vuoden tyokokemuksen
omanneet pitivat eniten ohjausta ylimaardisend tyona. Neljannes kaikista ohjaajista piti

ohjausta aina ylimaaraisena tyona. (Molsa 2000, 55-56.)

Rontgenhoitajista suurin osa koki suhtautuvansa myonteisesti opiskelijoiden ohjauk-
seen. Opinndytetyon tulos on samansuuntainen Molsédn (2000) tutkimuksen tuloksen
kanssa. Muutaman vuoden tyékokemuksen omanneet suhtautuivat kaikkein myodntei-

semmin ohjaukseen (Molsé 2000, 55).
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Rontgenhoitajista suurin osa koki, ettd opiskelijaa kuuntelemalla selvidd, pysyyko héan
laatimissaan tavoitteissa. Rontgenhoitajista suurin osa koki, ettd opiskelijan tydskente-
lyn seuraaminen kertoo harjoittelun edistymisesta. Opinnédytetydn tulos on yhdenmu-
kainen Lundeniuksen, Salmelan ja Virran (2008) tutkimuksen tuloksen kanssa. Heidan
tutkimuksensa mukaan toiminnan havainnointi harjoittelussa, oppimistehtévét ja opiske-
lijan kanssa keskusteleminen olivat erdat tarkeimmat keinot varmistaa se, mita opiskeli-

ja harjoittelussa on oppinut. (Lundenius, Salmela & Virta 2008, 28.)

Kyselyyn vastanneista rontgenhoitajista vajaa puolet oli sitd mieltd, ettd heidan tyodyksi-
kostaan 16ytyy henkilostolle opiskelijan harjoittelun ohjausmateriaalia. Rontgenhoitajis-
ta melkein puolet oli sitd mieltd, heidan tyoyksikossaén ei ole opiskelijoille omaa erillis-
t& opiskelutilaa harjoittelun tehtavien tekemiseen. Heinosen (2003) mukaan, harjoittelu-
paikkojen henkil6stolle tulisi olla oma ohjausmateriaalinsa, jossa kerrotaan mm. harjoit-
telun tavoitteista ja opiskelijan valmiuksista kussakin koulutuksen vaiheessa. Samoin
toimintayksikon internet-sivustolla tulisi tiedottaa harjoittelusta ja ohjauksesta. Opiske-
lijalle tulisi myos jérjestad, jos mahdollista, oma erillinen opiskelutila, jossa olisi mah-
dollista tehdd harjoittelun tehtdvia ja mahdollisuus etsi& tietoa mm. internetista. (Heino-
nen 2003, 18-19.)

Rdntgenhoitajista 50% oli jokseenkin tai taysin eri mielta siita, ettd tydnantaja jarjestaa
riittdvasti koulutusta opiskelijoiden harjoittelun ohjauksesta. 24% roéntgenhoitajista ei
osannut sanoa mielipidettd&n tdhan. Sankarin (2002) tutkimuksen tulos on samansuun-
tainen tdman opinndytetyon tutkimuksen tuloksen kanssa. Tutkimuksen mukaan lisa-
koulutusta ohjaukseen oli saanut vain vajaa kolmannes vastaajista. Ohjaajien mielesta
lisdkoulutus kuitenkin olisi tarpeellista, jotta he voisivat kehittdd harjoittelun ohjausta.
(Sankari 2002, 53.)

Réntgenhoitajien kokemuksen mukaan heidan tydyksikdssaan olisi riittavasti henkild-
kuntaa hyvan ohjauksen jérjestamiseen. ROntgenhoitajista suurin osa koki, ettd oman
ohjaajan nimedminen opiskelijalle olisi tdrked4. Heinosen (2003) mukaan, tydyksikossa
tulisi olla jatkuvasti riittdvasti henkilokuntaa paikalla, jotta ohjaus voitaisiin jarjestaa
kunnolla. Samoin on tydyksikdissa otettava huomioon mahdolliset muutokset tyopaikal-

la esim. eldkkeelle jadmiset ja sairaus poissaolot. (Heinonen 2003, 19.)
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Opinnéytetyon tutkimuksen tulos on yhtenevdinen Lehtimden ja Simosen (2003) tutki-
muksen tuloksen mukaan, jossa rontgenhoitajien mielesta on tiarke&dd nimeta jokaiselle
opiskelijalle oma ohjaaja, jonka puoleen voi kaantya, jos ongelmia harjoittelun aikana
ilmaantuu (Lehtimaki & Simonen 2003, 24).

8.2 Opinnaytetydn luotettavuus

Luotettavuutta voidaan mitata kasitteilld reliabiliteetti ja validiteetti. Yhdessé naill& mi-
tataan mittarin kokonaisluotettavuutta. Mittauksen kokonaisluotettavuuteen vaikuttavat
my06s aineistosta johtuvat virheet. (Tuomi 2008, 149-150.) Reliabiliteetti eli luotetta-
vuus tarkoittaa tulosten tarkkuutta. Tutkimustulokset pitad pystya toistamaan samanlai-
sina. (Heikkild 2005, 30.) Opinndytetyon luotettavuutta pyrittiin parantamaan lukemalla
aihetta kasittelevéa kirjallisuutta ja valitsemalla l&hdeaineistoksi mahdollisimman uutta
kirjallisuutta. L&hdeviitteiden ja lahdeluettelon oikean merkitsemistavan apuna kéytet-
tiin Pirkanmaan ammattikorkeakoulun opinnédytetyon kirjallisia ohjeita. Kyselyloma-
keen tekoa ohjasivat opinndytetyon teoreettinen viitekehys, tutkimusongelmat ja tarkoi-
tus. Kyselylomake pyrittiin tekemaén mahdollisimman selkeddn muotoon ja jokaiseen
kysymykseen annettiin vastausohje. Kyselylomake esitestattiin kolmella rontgenhoita-
jalla, jotta saataisiin selville, ymmarrettiinkd kyselylomakkeessa kéytetyt kasitteet oi-

kein. Tadma paransi kyselylomakkeen luotettavuutta.

Ennen kyselylomakkeiden lahettdmista tydyksikoiden osastonhoitajille soitettiin niiden
ldhettamisestd ja sovittiin lomakkeiden jakamisesta seka palautuksesta. Kyselylomak-
keiden mukaan liitettiin vield saatekirje osastonhoitajille, missa vielda kerrattiin lomak-
keiden jako ja palautus sisaisen postin vélityksell4. Jokaiseen kyselylomakkeeseen lii-
tettiin saatekirje rontgenhoitajille, jossa kerrottiin opinndytetyosté ja pyrittiin mahdolli-

simman houkuttelevasti vastaamaan kyselyyn.

Validiteetilla puolestaan tarkoitetaan tutkimuksessa sitd, ettd kaytetylla mittarilla tai tut-
kimusmenetelmélld kyetdén mittaamaan juuri sitd mit& on tarkoitettukin (Hirsjarvi ym.
2006, 216). Tahédn vaikuttaa suuresti kysymysten onnistuneisuus eli saadaanko niiden

avulla ratkaisu haluttuun tutkimusongelmaan (Tuomi 2008, 150).
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Opinnéaytetyon tulokset antoivat vastaukset tutkimusongelmiin. Opinndytety0ssé kaytet-
tiin harkinnanvaraista naytettd Kuvantamiskeskuksen rontgenhoitajista. Kyselylomak-
keita lahetettiin 121, mutta vastauksia tuli vain 58 rontgenhoitajalta. VVastausprosentiksi
tuli tall6in vain 47,9. Kato eli vastausprosentin jadminen alhaiseksi aiheuttaa harhaa tu-
loksiin (Heikkila 2005, 43).

8.3 Opinnaytety0n eettisyys

Jokaisen tutkijan on noudatettava hyvaa tieteellista kaytantoa. Talla tarkoitetaan mm.
eettisesti kestavia tiedonhankinta- ja tutkimusmenetelmia seké toisten tutkijoiden saavu-
tusten kunnioitusta merkitseméll& I&hdeviitteet tarkoin ja valttamalla plagiointia. (Vilk-
ka 2005, 29-30.) Tutkijan on luvattava vastaajille, ettd tiedot ovat luottamuksellisia ja
ettd tutkija on vaitiolovelvollinen ja salassapitovelvollinen aineistoon nédhden. Kaikkien

vastaajien on pysyttava tunnistamattomina. (Vilkka 2007, 164.)

Opinné&ytetyon aihe saatiin Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Kuvantamiskeskukselta. Aihe
tuntui heti kiinnostavalta, koska oli mielenkiintoista tietdd, mit4 rontgenhoitajat ammat-
titaitoa edistavasta harjoittelusta ajattelevat. Lupa opinndytety6lle saatiin Kuvantamis-
keskuksen liikelaitosylihoitajalta. Kyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista. VVastaajien
nimettomyys varmistettiin sillg, ettd kyselylomakkeet palautettiin suljetussa kirjekuo-
ressa nimettomind. Kyselylomakkeita késiteltiin luottamuksellisesti ja ne havitetaan
asianmukaisesti opinnaytetyén valmistumisen jalkeen. Lahteet merkittiin tarkasti ja

asianmukaisesti. Saatu aineisto kasiteltiin rehellisesti ja vaaristelematta.

8.4 Oma oppimiskokemus ja jatkotutkimusehdotus

Opinndytetyon menetelmaksi valittiin kvantitatiivinen tutkimusmenetelm4, josta tekijal-
14 ei ollut aikaisempaa kokemusta. Opinndytetyon aiheen rajaus oli hankalaa ja viiteke-
hyksen teko aikaa vievad. Ldhdemateriaalia 16ytyi melko helposti ja teoriaosuuden Kir-
joitus oli suhteellisen nopeaa. Aikaisempia tutkimuksia ammattitaitoa edistavéan harjoit-

telun ohjauksesta 10ytyi muutamia hoitotydn puolelta sekd rontgenhoitajien kokemana.
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Opinnéaytetyoprosessin haastavin vaihe oli opinndytetyésuunnitelman teko seka kysely-
lomakkeen laadinta. Kyselylomake laadittiin teoreettisen viitekehyksen pohjalta ja se
esitestattiin kolmella rontgenhoitajalla. Esitestauksessa saatujen kommenttien ansiosta
muutamaa kysymysta muokattiin. Opinnéytety6lle saadun luvan jélkeen kyselylomak-
keet toimitettiin Kuvantamiskeskuksen rontgenhoitajille.

Vastausaikaa oli kaksi viikkoa, mutta yhdestd kuvantamisyksikosta kyselylomakkeet
palautuivat kolmen viikon jalkeen. Kyselylomakkeesta saadut tiedot vietiin Excel-
taulukkolaskentaohjelmaan ja sitten ne analysoitiin Tixel-tilastointiohjelman avulla. Ti-
lastointiohjelman kayttd tuotti aluksi vaikeuksia, mutta lopulta tulokset onnistuttiin te-

keméaéan halutusti. Tulokset jaoteltiin pddongelman ja kahden alaongelman mukaan.

Opinnéaytetyon koko prosessi kesti kaikkiaan reilut kaksi vuotta. Alkuperdinen aikataulu
oli lyhyempi, mutta olosuhteiden pakosta prosessi venyi pitemmaksi. Opinnéytetyon te-
ko oli haastavaa, rasittavaa ja vélill4 usko sen valmistumisesta uhkasi loppua, mutta lo-

pulta prosessi on saatu paatokseen.

Jatkotutkimusaiheena voisi olla rontgenhoitajien kokemuksien kerd&dminen harjoittelun
ohjauksesta sadehoito-osastolta. S&dehoito-osastolla harjoittelu on toisenlaista kuin
rontgenosastolla harjoittelu. Sadehoito-osastolla harjoittelu kestdd monta viikkoa samal-
la hoitokoneella usein samojen hoitajien kanssa tydskennellen, joka asettaa omat vaati-

muksensa ohjauksen onnistumiselle.



45

LAHTEET

Ammattikorkeakouluasetus 352/2003.

Ammattikorkeakoululaki 351/2003.

Asetus terveydenhuollon ammattihenkiloistd 564/1994.

Heikkild, T. 2001. 3. painos. Tilastollinen tutkimus. Helsinki: Oy Edita Ab.

Heikkil&, T. 2005. Tilastollinen tutkimus. 5. — 6. painos. Helsinki: Edita Prima Oy.
Heinonen, N. 2003. Terveysalan koulutuksen tydssaoppiminen ja ohjattu harjoittelu.
Suositus sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikéille. Sosiaali- ja terveysministerio.
Helsinki. Luettu 21.8.2008.
http://www.cop.fi/harke/tietopankki/julkaisut/Terveysalankoulutuksentyossaoppiminenj

aohjattuharjoittelu.

Hirsjarvi, S., Remes, P. & Sajavaara, P. 2006. Tutki ja Kirjoita. 12. painos. Jyvaskyla:
Gummerus Kirjapaino Oy.

Isokorpi, T. 2003. Ohjaus vuorovaikutuksena ammattikorkeakouluyhteisdssa. Teoksessa
Kotila H. (toim.) Ammattikorkeakoulupedagogiikka. Helsinki: Edita Prima Oy, 111-128.

Kynk&éanniemi, H. & Toikka, S. 1999. Opiskelijan ohjaus rontgenhoitajan kokemana.
Turun ammattikorkeakoulu. Opinndytetyo.

Laki terveydenhuollon ammattihenkilGista 559/1994 .

Lehtimaki, E-K. & Simonen, P. 2003. Réntgenhoitajaopiskelijan kdytanndn harjoittelun
ohjaus ohjaajan ndkokulmasta. Helsingin ammattikorkeakoulu Stadia. Opinnaytetyo.

Lundenius, M., Salmela, S-T. & Virta, S. 2008. Rontgenhoitajaopiskelijan arviointi kéy-
tonnon harjoittelujaksolla HUS-RoOntgenissa: tutorin kokemana. Helsinki: Metropolia
ammattikorkeakoulu. Opinnéytetyo.

Molsa, K. 2000. Sairaanhoitajaopiskelijan kdytdnnon opiskelun ohjaus ohjaajan nako-
kulmasta. Tampereen yliopisto. Pro gradu-tutkielma.

Onnismaa, J. 2007. Ohjaus- ja neuvontatyd. Aikaa, huomiota ja kunnioitusta. Tampere:
Tammer-Paino.


http://www.cop.fi/harke/tietopankki/julkaisut/Terveysalankoulutuksentyossaoppiminenjaohjattuharjoittelu.
http://www.cop.fi/harke/tietopankki/julkaisut/Terveysalankoulutuksentyossaoppiminenjaohjattuharjoittelu.

46

Opetusministerié 2006. Ammattikorkeakoulusta terveydenhuoltoon. Koulutuksesta val-
mistuvien ammatillinen osaaminen, keskeiset opinnot ja vahimmaisopintopisteet. Ope-
tusministerion tyéryhméamuistioita ja selvityksia 2006:24. Luettu 18.1.20009.

http://www.minedu.fi/OPM/Julkaisut/2006/ Ammattikorkeakoulustaterveydenhuoltoon.

Pohjonen, P. 2005. Tydssaoppiminen. Opetus 2000. Ammatillisen osaamisen perusta.
Keuruu: Otavan Kirjapaino Oy.

Rauste-von Wright, M-L. 1997. Opettaja tienhaarassa, konstruktivismia kéytanngssé.
Juva: WSOY -kirjapainoyksikkao.

Salo, I. Lehtori. Tampereen ammattikorkeakoulu. Aineksia onnistuneeseen harjoitte-
luun. Harjoittelun kehittdminen 2004-2006. Luettu 29.11.2008.
http://www.cop.fi/harke/tietopankki/julkaisut/Aineksiaonnistuneeseenharjoitteluun.

Sankari, T. 2002. Terveysalan opetussuunnitelman arvoperusta ja ohjatun harjoittelun
tavoitteet — hoitotyon k&ytannon ohjaajien ndkokulma. Kuopion yliopisto. Opinnayte-
tutkielma.

Suomen Rdntgenhoitajaliitto ry, luettu 12.2.2008.
http://www.suomenrontgenhoitajaliitto.fi.

Tuomi, J. 2008. Tutki ja lue. Johdatus tieteellisen tekstin ymmartamiseen. 1.-2. painos.
Jyvéskyla: Gummerus Kirjapaino Oy.

Tynjala, P. 2000. Oppiminen tiedon rakentamisena. Konstruktivistisen oppimiskésityk-
sen perusteita. Tammer-Paino Oy, Tampere.

Valtonen, M. 2000. Radiografian asiantuntijuus — réntgenhoitajan ty0 ja siina tarvittava
osaaminen. Oulu: Oulu University Press.
Vilkka, H. 2005. Tutki ja kehitd. Keuruu: Otavan Kirjapaino Oy.

Vilkka, H. 2007. Tutki ja mittaa. Mé&érallisen tutkimuksen perusteet. Jyvaskyla: Gum-
merus Kirjapaino Oy.

Walta, L. 2001. Mita rontgenhoitajat tekevat? Kliinisen radiografian toiminnallinen si-
sélté ja rakenne yhdessd suomalaisessa yliopistosairaalassa. Turun Yliopisto. Terveys-
tieteiden lisensiaatinty0.


http://www.minedu.fi/OPM/Julkaisut/2006/Ammattikorkeakoulustaterveydenhuoltoon.
http://www.cop.fi/harke/tietopankki/julkaisut/Aineksiaonnistuneeseen
http://www.suomenrontgenhoitajaliitto.fi/

47

LIITE 1:1(5)

PIRKANMAAN
AMMATTIKORKEAKOULU Saate Sastamala 25.3.2009

Hyvé osastonhoitaja!

Olen rontgenhoitajaopiskelija Pirkanmaan ammattikorkeakoulusta. Teen opinndytetyoni aiheesta:
Rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksesta ammattitaitoa edistdvassa
harjoittelussa. Tarkoituksena on kuvata rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden

ammattitaitoa edistavan harjoittelun ohjauksesta kuvantamistutkimuksissa.

Lahetdn ohessa rontgenhoitajille kyselylomakkeet saatekirjeineen. Toivon Sinun jakavan osastosi
rontgenhoitajille kyselylomakkeet ja osoittavan paikan mihin taytetyt kyselylomakkeet voi palaut-
taa. Kyselylomakkeet ovat osastolla kaksi viikkoa. Palauttakaa taytetyt kyselylomakkeet suljetussa
Kirjekuoressa sisaisen postin vélityksella liikelaitosylihoitaja Tapio Koskimaalle. Haen kyselylo-

makkeet hanelta.

Kiitos vaivannaostasi!

Ystavallisin terveisin

Jatta Nieminen

jatta.nieminen@piramk.fi
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LIITE 1:2(5)

PIRKANMAAN o
AMMATTIKORKEAKOULU Saatekirje Sastamala 25.3.2009

Hyvé Rontgenhoitaja

Olen roéntgenhoitajaopiskelija Pirkanmaan ammattikorkeakoulusta ja teen opinndytetyotani aiheesta:
Rontgenhoitajien kokemuksia rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksesta ammattitaitoa edistdvassa
harjoittelussa. OpinnaytetyOn tarkoituksena on kuvata ammattitaitoa edistavéssé harjoittelussa ole-

vien rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjaamista rontgenhoitajien kokemana.

Tutkimusjoukko koostuu Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Kuvantamiskeskuksen (AKU) rdntgenhoi-
tajista. Tutkimusaineisto keratddn kyselylomakkeella. Aineisto kasitelladn luottamuksellisesti. Tu-
loksista ei pysty tunnistamaan yksittaistd vastaajaa eika toimipistettd. Kyselylomakkeet hdvitetdan
asianmukaisesti opinndytetydn valmistuttua. Taytetyn kyselylomakkeen voit palauttaa sille osoitet-

tuun paikkaan, josta kaikki taytetyt kyselylomakkeet ldhetetd&dn minulle.

Vastaan mielellani kaikkiin kysymyksiin, joita mahdollisesti tulee mieleesi opinnédytetydhoni liitty-

en.

Kiitos vastauksestasi!

Ystavallisin terveisin

Jatta Nieminen

jatta.nieminen@piramk.fi
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LIITE 1:3(5)

KYSELYLOMAKE RONTGENHOITAJILLE

Vastaa seuraaviin kysymyksiin ympyrdimalla oikea vaihtoehto tai tayttamalla puuttuva koh-

ta:

1. Sukupuolesi

2. Ikési

3. Tyokokemuksesi rontgenhoitajana

1 Nainen

2 Mies

Vastaa seuraaviin vaittamiin ympyroéimalla yksi vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten Sinun ko-
kemustasi rontgenhoitajaopiskelijoiden ohjauksesta ammattitaitoa edistavassa harjoittelussa.

1 = taysin samaa mieltd 2 = jokseenkin samaa mielt4 3 = en osaa sanoa

4 = jokseenkin eri mieltd 5 = taysin eri mielta

4. Perehdyn opiskelijan laatimiin henki-
I6kohtaisiin tavoitteisiin

5. Harjoittelun ohjaustani helpottaa
opiskelijoiden laatimat omat tavoitteet

6. Antamani ohjaus perustuu opiskelijan
laatimiin tavoitteisiin

taysin
samaa
mielta

1

jokseenkin  en osaa jokseenkin  taysin eri

samaa sanoa eri mielta mielta
mieltd

2 3 4 5

2 3 4 5

2 3 4 5



7. Ohjaan opiskelijoita itsearviointiin
harjoittelussa

8. Annan opiskelijalle palautetta selke-
asti ja asiaan kuuluvasti

9. Luon luottamuksellisen ilmapiirin
harjoittelun ohjauksessa

10. Ohjaukseeni vaikuttaa se, miten
tulen opiskelijan kanssa toimeen

11. Minulla on tarpeeksi aikaa opiskeli-
joiden ohjaukseen

12. Ohjauksen ja osaston toiden yhdis-
tdminen on hankalaa

13. Suhtaudun myonteisesti opiskelijoi-
den ohjaukseen

14. Perustelen opiskelijalle toimintaani
kuvantamistutkimuksissa

15. Minulla on usein liian Kiire, jotta
ehtisin ohjata opiskelijoita kunnolla

16. Opiskelijan kuuntelemisen kautta
selvida pysyyko opiskelija laatimissaan
tavoitteissa

17. Opiskelijan tydskentelyn seuraami-
nen kertoo harjoittelun edistymisesta

18. Tyodyksikdssamme on henkildstolle
opiskelijan harjoittelun ohjausmateriaa-
lia

taysin
samaa
mieltd

1

[EEN

[EEN

jokseenkin
samaa
mieltd

2

€n osaa
sanoa

jokseenkin
eri mielta
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taysin eri
mieltd



19. TyOnantaja jarjestaé riittavasti kou-
lutusta opiskelijoiden harjoittelun ohja-
uksesta

20. TyOyksikossamme on riittavasti
henkilokuntaa hyvan ohjauksen jarjes-
tdmiseen

21. Oman ohjaajan nimedminen opiske-
lijalle on tarke&a

22. Tyoyksikossamme on opiskelijoille
oma erillinen opiskelutila harjoittelun
tehtdvien tekemiseen

23. Opiskelijan harjoittelun arviointi
tukee ja kannustaa opiskelijan opiskelua

24. Opiskelijan harjoittelun arviointiin
tarvitaan aikaa

25. Opiskelijan harjoittelujakson tavoit-
teet ohjaavat opiskelijalle antamaani
arviointia

26. Harjoittelun arvioinnissa on tarkeda
koota yhteen kaikkien ohjaajien palaute

27. Opiskelijan antama arvio harjoitte-
lun ohjauksesta saatetaan koko tyoyksi-
kon tietoon

Kiitos vastauksestasi!

taysin
samaa
mielta
1

[EEN

jokseenkin
samaa
mieltd

2

€n osaa
Sanoa

3

jokseenkin
eri mielta

4
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téysin eri
mieltd

5
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