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Radiografian alan muuttuvat osaamistarpeet

Lahes jokaisessa Kliinisen Radiografiatieteen numerossa on
ainakin yksi artikkeli, joka kasittelee koulutusta ja hyva niin,
silld se on varsin tarked asia ammatti- ja tieteenalamme
kehityksen kannalta. Myos tassa lehden numerossa
julkaistava vertaisarvioitu artikkeli  kasittelee rontgen-
hoitajan  kansallisen  osaamistasokuvauksen  paivitys-
prosessia ja lopputulosta ammattikorkeakoulututkinto-
tasolla NQF 6. Taman lisaksi loydatte lehden numerosta
mielenkiintoisia  opinnayte-esittelyita  jotka kasittelevat
tekodlyn kaytdon eettisia haasteita diagnostiikassa ja
rontgenhoitajien roolia  anestesiahoitajien magneettit-
urvallisten toimintatapojen optimoinnissa seka Karoliina
Paalimadki-Paakin vaitoskirjaesittelyn 360°-ohjaus-
ympariston vaikutuksesta sepelvaltimoiden tietokonetomo-
grafiatutkimukseen tulevien potilaiden ahdistukseen. Nama
artikkelit yhdessa kuvaavat hyvin sita kuinka kliiniset
kdytannot muuttavat koulutustarpeita ja painvastoin.

Muuttuvat ~ kliiniset  kaytanndt  asettavat  nykyisin
ammattikorkeakouluissa toteutettavalle rontgenhoitajien
perus- ja Jatkotutkinto (YAMK) koulutukselle uusia
osaamisvaatimuksia, mutta myos koulutus ja tutkimus
vaikuttavat takaisin - kliinisiin  kaytantoihin. Tasta hyva
esimerkki on rontgenhoitajien parantuneet valmiudet
tutkimus- ja  kehitystydhon koulutuksen  kehittymisen
myota.  Tama mahdollistaa  rontgenhoitajajohtoiset
tutkimus- ja kehittamishankkeet ja heidan entistd
aktiivisemman osallistumisensa niihin. Taman lisaksi yha
useammalla valmistuneella rontgenhoitajalla on  hyvat
valmiudet toimia moniammatillissa ja kansainvalisisissa
tutkimus- ja kehittamisryhmissa, koska yha useammat
valmistuvat ovat toimineet niissa jo koulutuksensa aikana.
Moniammatillisuus on tarkedd, mutta se vaatii, etta
0saamme ja tunnemme my0s oman ammatti- ja
tieteenalamme perusteet. Ammattikorkeakoulutuksesta ja
tiedekorkeakouluista valmistuneiden rontgenhoitajien tulee
pystya kehittdmdan ammatti- ja tieteenalaamme oman
tieteenalamme paradigmasta kasin. Sivuaineopinnot ovat
parempi kuin ei mitadn, mutta aina silloin, kun radiografian
Kliinisiin kaytantoihin liittyvia iimidita tarkastellaan jonkin
muun tieteenalan paradigmasta kasin, on vaarana etta
nimenomaan radiografian tieteenalan omaleimainen
nakemys opetettaviin, tutkittaviin ja kehitettaviin ilmidihin ei
toteudu. Tasta syysta meilla tulisi olla paitsi radiografian
alan perustutkintokoulusta, my6s mahdollisuus opiskella
radiografiatiedetta  padaineena sekd maisteri- etta
tohtorikoulutustasoilla sekd ammattikorkeakouluissa etta
tiedeyliopistoissa.

Terveisin,
Eija Metsala
Paatoimittaja

Changing competence demands in the field of
radiography

The current issue of Journal of Clinical Radiography
focuses mostly on radiography education like many
issues before. Changing clinical practices pose
challenges to wundergraduate and postgraduate
education currently realised in universities of applied
sciences, but the effect is bilateral. A good example of
this are improved research and development
competences. They enable radiographers to initiate,
lead and participate research and development
projects in clinical units. In addition, more
radiographers have good competences on operating
on multiprofessional and international research and
development groups, since they have had experience
on those during their education. Multiprofessionalism
is important, but the prerequisite of it is that we are
well aware of the grounds of our profession and
scientific ~ field. Radiographers graduating from
universities of applied sciences and science universities
must be able to develop our profession and science
from the viewpoint of our own scientific field.
Secondary subject studies are better than nothing but
always when phenomena associated with clinical
practices in radiography are inspected from the
perspective of some other scientific field, there is a
danger that the unique perspective of radiography
science to phenomena taught, studied or developed
does not realise. This is because in addition to having
undergraduate education on our field, radiographers
should also have a possibility to study radiography
science as main subject at Master and Doctoral -levels
both at the universities of applied sciences and science
universities.

Best regards,
Eija Metsala
Editor in Chief
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Osaamista tulevaisuuteen - Rontgenhoitajan paivitetyt kompetenssikuvaukset

Rontgenhoitajia kouluttavien ammattikorkeakoulujen opettajat

Metropolia ammattikorkeakoulu:
Eija Metsala, Heli Patanen, Sanna
Tornroos

Oulun ammattikorkeakoulu:
Aino-Liisa Jussila, Karoliina Paalimaki-
Paakki, Tanja Schroderus-Salo, Anna-
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Kaija Laitinen, Tuula Partanen,
Niina Karna, Aija Jantti, Heli Intke

Tampereen ammatti-
korkeakoulu:
Tiina Saila, Anna-Riikka Keihas, Julia
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Turun ammattikorkeakoulu:
Sade Huhtanen, Jarno Huhtanen

Kasikirjoituksesta vastaava kirjoittaja: Eija Metsala eija.metsala@metropolia.fi

Tiivistelma

Suomalaisen  rontgenhoitajan  kansallinen  kompe-
tenssikuvaus on paivitetty edellisen kerran vuonna 2006.
Artikkelissa  kuvataan  rontgenhoitajan  kansallisten
kompetenssien ja niiden  osaamistasokuvauksen
paivitysprosessi ja lopputulos ammattikorkeakoulu-
tutkintotasolla NQF 6.

Kompetenssikuvauksen ja niihin liittyvien osaamisten
tyéstaminen  toteutettin  yhteistydssa kuuden
rontgenhoitajia kouluttavan ~ ammattikorkeakoulun
opettajakunnan kanssa konsultoiden niiden sidos-
ryhmia. Tyostamisessa hyddynnettiin six-hats -kehitta-
mistydn menetelmaa.

Rontgenhoitajan tulevaisuudessa tarvitsemassa
0saamisessa tunnistettiin seitseman ydinkompetenssia
jotka ovat: asiakas- ja yksiloldhtoisyys, matemaattis-
luonnontieteellinen osaaminen, Kkliinisen radiografian
hoitamis- ja ohjaamisosaaminen, turvallisuus- ja laatu-
osaaminen, kuvantamisen ja sadehoidon osaaminen,
terveydenhuollon  toimintaymparistdosaaminen  ja
tybelamataidot sekd nayttddn perustuvan toiminnan
osaaminen kliinisessa radiografiassa.

Johtopaatdksena voidaan todeta, ettda ammattikorkea-
koulujen tarjoaman rontgenhoitajien peruskoulutuksen
tulee sisaltaa seka radiografian ajasta riippumaton ydin,
mutta sen tulee yksityiskohdiltaan pystya muuttumaan
teknologian ja pedagogiikan kehittyessda maailman-
lagjuisissa ja kansallisissa toimintaymparistoissa. Tassa
artikkelissa kuvattu uudistettu rontgenhoitajan kompe-
tenssikuvaus pyrkii vastaamaan tahan haasteeseen.

Asiasanat: ammattikorkeakoulut, komptenssikuvaus,
koulutus, osaaminen, radiografia

Abstract

Competence and qualifications description of Finnish
radiographer has previously been updated in 2006.
This article describes updating Finnish radiographer's
undergraduate  (NQF-level 6) competence and
qualifications revision process and its outcome.

Revision  process of  Finnish  radiographer's
competence and qualification description was realized
in collaboration with educators of six Finnish
universities  of  applied  sciences  educating
radiographers. Six-hats method was used in the
process.

Seven core competence areas needed by future
radiographer were recognised: client and person
centeredness, mathematic- nature  science
competences, caring and counseling in clinical
radiography, safety and quality competences, imaging
and radiation therapy competences, health care
environmental and working life competences as well
as evidence based practice in clinical radiography.

To conclude can be stated that undergraduate
education for radiographers should comprise time-
independent core of profession but it also must by its
details adapt according to the changes happening in
technology, pedagogics and along with all kinds of
changes happening in global and national
environments. Competence description described in
this article aims to answer this challenge.

Keywords: competences, competence description,
education, radiography, universities of applied
sciences

112023/ Journal of Clinical Radiography and Therapy vol.2l



mailto:eija.metsala@metropolia.fi

ISSN 2000-8403

Teoreettiset lahtokohdat

Terveydenhuollossa ~ ammattilaisilta  vaaditaan
geneerista osaamista esimerkiksi asiakaslahtdisten
terveyspalvelujen tuottamiseen tai muutosten
hallintaan. Geneeristen taitojen lisdksi palvelujen
tuottamisen perustana tulee olla vahva substanssi-
osaaminen. (Kangasniemi ym. 2018.) Koulutuksen
tulee pystya joustavasti vastaamaan muuttuviin
tydelamdn tarpeisiin ja seurata kansallisia ja
eurooppalaisia terveysalan koulutuksesta annettuja
linjauksia ja saadoksia (Kangasniemi ym. 2018;
Opetus- ja kulttuuriministericd 2021). Terveysalan
koulutukselle asettavat haasteita vaeston ikaanty-
minen, hoidon yksildllisyyden korostuminen seka
seulonta- ja diagnostiikkapalvelujen lisadntyminen
(Kiuru  2017). Palvelujarjestelmien  muutokset,
teknologian kehittyminen sekd globalisaatio ja
monikulttuuristuminen asettavat omat haasteensa.
Korkeakoulutuksen  arviointineuvoston  raportti
kehottaa koulutusjarjestelmaa reagoimaan ja
sopeutumaan terveyspalvelujdrjestelman muuttu-
viin osaamistarpeisiin ja uudistamaan tydelamaa.
(Konkolaym. 2021))

Ammatillisella kompetenssilla tarkoitetaan
ammatissa vaadittavaa osaamista, patevyytta ja
asiantuntijuutta. Kompetenssikuvaukset ohjaavat
mm. alan koulutuksessa tehtavaa opetussuunnitel-
matyodta ja opetusta. Ammatillisen korkeakoulu-
tuksen tarkoituksena on valmistaa alalle patevia
osaajia nyt ja tulevaisuudessa. Rontgenhoitajan
kompetensseja on Suomessa viimeksi tarkasteltu
vuonna 2006 (Opetusministerid 2006). Viidessa-
toista vuodessa kuvantamisen ja sadehoidon
tekniikka on  oftanut  suuria  harppauksia.
Sateilylainsdadantd on uudistunut ja terveyden-
huollon  toimintaymparistd ~ on  muuttunut
monimuotoisemmaksi ja haastavammaksi. Tarve
paivitetyille kompetenssikuvauksille on suuri.

Yleiset ammattikorkeakoulutusta ohjaavat
kansalliset ja kansainviliset linjaukset ja
saadokset

Tarkeimpia yleisia ammattikorkeakoulujen toimintaa
ja samalla rontgenhoitajien koulutusta ohjaavia
suomalaisia dokumentteja ovat Ammattikorkea-
koululaki (932/2014) ja -asetus (1129/2014), jotka
antavat yleiset raamit sille, kuinka
ammattikorkeakoulutusta tulisi toteuttaa (Valtio-
neuvosto 2014 a ja b). Lisdksi laki (559/1994) ja
asetus  (564/1994) terveydenhuollon — ammatti-
henkildista ~ ohjaavat  terveysalan  koulutusta
(Valtioneuvosto 1994a ja b).

Ndissa dokumenteissa saddetaan terveydenhuollon
ammatinharjoittamisoikeudesta  ja  ulkomaisten
tutkintojen tunnustamisesta (Valtioneuvosto 1994Db)
seka ammattinimikkeiden kaytosta ja koulutuksesta
(Valtioneuvosto 1994a).

Ammattikorkeakoulujen rehtorien arviointineuvosto
ARENE on laatinut dokumentin kansallisen tutkintojen
viitekehyksen (NQF) soveltamisesta opetussuunni-
telmatyohon,  osaamisprofilien  laadintaan  ja
osaamisen arviointiin (Auvinen ym. 2010). Vuoden
2021 aikana nama yli 10 vuotta vanhat suositukset
pdivitettiin ja julkaistiin seuraavana vuonna (Auvinen
ym. 2022). Osaamisen ennakointifoorumin ensim-
maisia ennakointituloksia -raportissa  puolestaan
kasitellaan tulevaisuuden osaamisrakennetta genee-
risten osaamisten, yleisten tydeldmdosaamisten ja
kansalaisen digiosaamisten kannalta.(Opetushallitus
2019)

Tarkeita yleisia kansainvalisia osaamistasoja kuvaavat
European  Qualifications  Framework (EQF) ja
Organisation for Economic Co-operation and
Developmentin  (OECD) raportti  (2018). EQF:n
tarkoituksena on  kelpoisuuksien vertailtavuus ja
ymmadrrettavyys eri Euroopan maissa ja koulutus-
jarjestelmissa  (European union 2017). OECDn
raportissa kuvataan kuinka koulutuksen tulisi vastata
osaamistarpeisiin tulevaisuudessa.

Erityisesti rontgenhoitajien peruskoulutusta
ohjaavat dokumentit

Suomessa rontgenhoitajien  koulutusta ohjaavat
Sateilylaki 859/2018, Valtioneuvoston asetus ionisoi-
vasta sateilysta 1034/2018 (Valtioneuvosto 2018Db)
seka Sosiaali- ja terveysministerion asetus ionisoivasta
sateilysta 1044/2018 (Valtioneuvosto 2018a). Niissa
sdadetaan mm. sateilysuojelun yleisista periaatteista
ja  sateilytyontekijoiden  kelpoisuusvaatimuksista
(Valtioneuvosto 2018a), oikeutusarvioinnista, opiske-
lijoiden ja tyontekijdiden annosrajoista (Valtioneuvos-
to 2018b ja <) seka altistuksesta (Valtioneuvosto
20183, b ja ¢). Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto (Valvira) mydntaa oikeuden toimia réntgen-
hoitajan ammatissa laillistettuna ammattihenkilona.
Tama edellyttdd Suomessa suoritettua ammattin
johtavaa koulutusta. (Laki terveydenhuollon ammatti-
henkildsta ~ 559/1994.)  Opetusministerio  aloitti
Terveysalan koulutus 2005 -projektin, jossa paivitettiin
vuonna 2001  laaditut  terveysalan  osaamis-
vaatimukset (Opetusministeric 2006). Myds Arene
laati vuonna 2005 rontgenhoitajan kompetenssi-
kuvaukset, mutta ne eivat ole enaa yleisesti saatavilla.
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European Federation of Radiographer Societies

(EFRS)  on  luonut  benchmarking-dokumentin
Euroopassa rontgenhoitajia kouluttaville oppilaitok-
sille (EFRS 2018). Dokumentti toimii  pohjana
kansallisia kompetensseja luodessa. Siina rontgen-
hoitajien perustutkinnon laajuudeksi suositellaan joko
180 ECTS, 210 ECTS tai 240 ECTS yhden ECTS pisteen
vastatessa 24 tunnista 30 tuntiin opiskelijan tyota.
Myds The European Society for Radiotherapy and
Oncology (ESTRO) on laatinut omat
kompetenssikuvauksensa sadehoidossa tyoskentele-
ville rontgenhoitajille (ESTRO 2014; Benstead ym.
2019). Lisaksi EFRSIIa on erilliset dokumentit ndyttdon
perustuvan toiminnan (EFRS 2015), sateilyturvalli-
suusvastaavan (EFRS) ja simulaatiokoulutuksen (EFRS
2021) sisallyttamiseksi rontgenhoitajakoulutukseen.
EFRS ja The International Society of Radiographers
and Radiation Technologists (ISSRT) ovat myos
tuottaneet dokumentin, jossa kuvataan tekodlyn
sisallyttamista rontgenhoitajien opetussuunnitelmaan
(ISRRT ja EFRS 2020). Rontgenhoitajien koulutus
vaihtelee Euroopassa keston, sisallon (McNulty ym.
2016) seka tyonkuvan mukaan. Tasta johtuen
kansainvalisia kompetensseja ei voida ottaa suoraan
kayttoon  kansalliselle  tasolle ilman  huolellista
arviointia. EFRS Statement on Radiography Education
in  Europe -dokumentti vuodelta 2019 antaa
suosituksia osaamisen tasosta ja opetussuunnitel-
mien laadintaan.

Réntgenhoitajien tidydennyskoulutus ja jatko-
opinnot

Suomessa rontgenhoitajien perustutkinnon jdlkeinen
koulutus on mahdollista erilaisissa tdydennyskoulu-
tuksissa,  ammattikorkeakouluissa  tapahtuvissa
ylempaan ammattikorkeakoulututkintoon johtavissa
ohjelmissa seka yliopistojen eri alojen maisteri- ja
tohtorinkoulutusohjelmissa. Rontgenhoitajien tayden-
nyskoulutusta ~ sadtelee  Suomessa  Sateilylaki
(859/2018). Lisaksi EFRS on laatinut suositukset
rontgenhoitajien  tdydennyskoulutuksesta  (EFRS
2013).  Suoritettuaan  perustutkinnon  jdlkeista
koulutusta ja patevoidyttydaan kaytannossa jollekin
kliinisen radiografian osa-alueelle réntgenhoitaja voi
hakea Suomen Rontgenhoitajaliiton kautta Tehy ry:n
ja sen yhteistydjarjestojen myontamaa  erityis-
patevyytta (Kukka 2015; Suomen Rontgenhoitajaliitto
2022).

Niin ylempaa kuten alempaakin ammattikorkeakoulu-
tutkintoa sadtelevat Ammattikorkeakoululaki
(932/2014) ja -asetus (1129/2014) ja yliopisto-
koulutusta  puolestaan  Yliopistolaki  (558/2009).
Suomessa ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
suorittaneen kliinisen asiantuntijan kompetenssit eri
ammattiryhmille réntgenhoitajat mukaan lukien on
maadritellyt ammattikorkeakouluverkoston asiantunti-
jaryhma (Sulosaari ym. 2020). EFRS on laatinut oman
benchmarking dokumentin my6s EQF tasolle 7. Tama
vastaa ylempaa ammattikorkeakoulua ja maisteri-
koulutustasoa (EFRS 2017). Tassa dokumentissa
tutkinnon laajuudeksi suositellaan 90sta 120 ECTSn

riippuen  perustutkinnon  laajuudesta.  Rontgen-
hoitajien  on  mahdollista suorittaa  ylempaan
ammattikorkeakoulututkintoon  johtava  tutkinto

useissa ammattikorkeakoulujen moniammatillisissa
tutkinto-ohjelmissa, joissa he voivat orientoitua
radiografiaan opiskelemalla radiografian alan YAMK-
tasoisia opintoja 20 opintopisteen verran. Metropolia
ammattikorkea-koulu tarjoaa syksysta 2022 alkaen
englanninkielisen ohjelman ‘Master Programme in
Health  Care Diagnostics, jossa on omat
suuntautumisvainto-ehtonsa  bioanalyytikoille  ja
rontgenhoitajille. VYliopistoissa ei talla hetkelld ole
olemassa maisteri-tasoista radiografian koulutusta
vaan rontgenhoitajat opiskelevat muiden alojen
maisteriohjelmissa. Turun yliopistossa on Kliinisen
radiografiatieteen  dosentuuri  réntgenhoitajien
tohtorikoulutusta  varten, mutta rontgenhoitajat
tekevat vaitdskirjojaan myos muiden yliopistojen
tohtorinkoulutuschjelmissa.

Tassa artikkelissa kuvattavan hankkeen tavoitteena on
tuottaa  suomalaisen  rontgenhoitajakoulutuksen
ajantasainen viitekehys. Sen tarkoituksena oli paivittaa

rontgenhoitajan  kansallinen  kompetenssi-  ja
osaamistasokuvaus ammattikorkeakoulututkinto-
tasolla NQF 6
Menetelma

Tyostamisessa olivat mukana taman  artikkelin
tuottamiseen osallistuneet alan opettajat kaikista
kuudesta rontgenhoitajia kouluttavista ammatti-
korkeakouluista: ~ Oulun  ammattikorkeakoulusta,
Turun ammattikorkeakoulusta, Savoniasta, Noviasta,
Tampereen ammattikorkeakoulusta ja Metropoliasta
marraskuun 2020 ja toukokuun 2022 -vdlisena
aikana. Kokoonpanot vaihtelivat sen mukaan kuin
opettajat pdasivat noin  kerran  puolessatoista
kuukaudessa pidettyihin yhteisiin kokouksiin paikalle
(n=22).
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Kompetenssien ja niihin  liittyvien  osaamisten
tydstamisessa kaytettiin six hats -menetelmad, joka
on todettu perinteisin  menetelmiin  verrattuna
paremmaksi ongelmanratkaisumenetelmaksi  erityi-
sesti sen sujuvuuden, ratkaisujen innovatiivisuuden ja
laadun  suhteen (Vernon & Hocking 2014).
Menetelmadssa kaytetdan kuutta eri ajattelutapaa
systemaattisessa ongelmanratkaisussa. Eri varinen
hattu kuvaa yhta ajattelutapaa, joista kukin tuottaa
omanlaisiaan ratkaisuja ongelmaan. Valkoinen hattu
kuvaa neutraalia nakdkulmaa, jossa puolueettomasti
tarkastellaan aiheesta olevaa aiempaa tietoa. Arvioitu
aiempi tieto koostui taman artikkelin teoreettisessa
viitekehyksessa mainituista dokumenteista. Punainen
hattu -vaiheessa pyritdéan luomaan innovatiivisia
ratkaisuja  ongelmaan  hyddyntden  esimerkiksi
osallistujien intuitiota, tunteita ja arvoja. Keltainen
hattu -vaiheessa pyritaan tarkastelemaan ilmiéta
mahdollisimman optimistisesti ja esittdmaan sille
positiivisia ratkaisuja. Seuraavassa eli musta hattu -
vaiheessa tarkastellaan ongelmanratkaisun haas-
teellisia tulokulmia. Sitd voisi kuvata ongelman-
ratkaisun  pessimistiseksi  nakdkulmaksi.  Vihrean
hatun vaiheessa pyritaan kehittdmaan ennakko-
luulottomasti  mahdollisimman  luovia  ratkaisuja,
ajattelemaan “laatikon ulkopuolelta” ja viimeisessa eli
sinisen hatun vaiheessa kaytetadn erilaisia johtamisen
keinoja ongelmanratkaisussa. (Vernon & Hocking
2014; Aithal & Kumar 2017) Rontgenhoitajan
kompetenssikuvaus -hankkeessa six-hats menetel-
maa sovellettiin taulukossa 1 kuvatulla tavalla.

Kun tyodstaminen six hats -menetelmalld oli saatu
paatokseen, tydn tulos lahetettiin kommenttikierrok-
selle hankkeeseen osallistuneisiin oppilaitoksiin. Naita
pyydettiin  viemdan kuvaukset kommentoitavaksi
omiin  neuvottelukuntiinsa  tai  muulla  tavoin
sidosryhmiensa kommentoitavaksi. Kuvausta tyos-
tettiin useissa tyorynman kokouksissa huomioiden
sidosryhmiltd esim. eri  terveydenhuolto-organi-
saatioista saadut kommentit. Kompetenssikuvausten
tydston seuraavassa vaiheessa kuvauksia tarken-
nettin  jakamalla  tydryhma  pienryhmiin  ydin-
kompetenssien  ja  niiden  alle  kuuluvien
osaamistasokuvausten  tydstamista  varten. Nama
pienryhmat  tydstivat  dokumenttia  Metropolian
suojattuun Google Driveen tydta varten perustetussa
kansiossa, ja tarvittaessa pienryhmien sisdisissa
online-kokouksissa. Pienryhmien tydta tarkasteltiin
ristiin ja hiottiin koko tydryhman yhteisissa kokouk-
sissa. My6s tyon loppuvaiheessa kompetenssi-
kuvaukset kavivat uudelleen radiografian opettaja-
kunnan ja sidosryhmien kommentoitavana.

Taulukko 1. Six-hats

-menetelman eteneminen

rontgenhoitajan kompetenssikuvaus -hankkeessa.

Hatun
vari

Ongelman
kasittelytapa

Valkoinen

Rontgenhoitajien  kompetensseja  kasitte-
levien  kansallisten ja  kansainvdlisten
dokumenttien tarkastelu eroteltuna
sateilyturvallisuusosaamiseen liittyvat, yleiset
EQF-tason 6 kompetesseja ja erikseen
rontgenhoitajan 0saamista kuvaavat
perustutkintokoulutusta, lisa- ja taydennys- ja
Jjatkokoulutusta kuvaavat dokumentit.

Punainen

Osallistujia pyydettiin pohtimaan valkoin-en
hattu-vaiheessa kirjattuja keskeisia
kompetensseja ja osaamisia hyodyntaen
omaa kokemusta ja tunteita siitd nako-
kulmasta, mita niista tulisi painottaa ja mita
jattaa pois.

Keltainen

Osallistujia pyydettiin pohtimaan tulevai
suudessa tarvittavia rontgenhoitajan
kompetensseja ja osaamista ja muok-
kaamaan edellisen vaiheen  tuotoksiaan
tulevaisuusnakokulmasta kasin. Heita
pyydettiin unohtamaan turha kriittisyys ja
esim. resurssirajoitteet.

Musta

Osallistujia pyydettiin tarkastelemaan
punainen hattu -vaiheen tuloksia tarkastellen
tulosta  siitd  nakokulmasta, mitd on
mahdollista  toteuttaa 210 ECTS:n
asettamissa reunaehdoissa ja miksi  jokin
valituista kompetensseista ei olisi relevantti,
opetus vaikeaa  toteuttaa yms. muiden
rajoitusten nakokulmasta.

Vihrea

Tama vaihe yhdistettiin hankkeessa edel
liseen vaiheeseen. Osallistujia  pyydettin
ohtimaan, ~ millainen  réntgenhoitajan
ompetenssi- ja osaamistasokuvaus olisi, jos
kaikki olisi mahdoll|sta7

Sininen

Sininen hattu -vaiheessa osallistujat tiivistivat
edellisten vaiheiden tuotoksista ensim-
maisen version rontgenhoitajan osaamisiksi,
joista  myds  tiivistettin -~ ja  kuvattiin
ydinkompetenssit.
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Tuotos

EFRS madrittelee radiografian seuraavasti:
"Radiography involves the safe use of ionising and
non-ionising radiation to achieve a diagnostic or
therapeutic health gain” (EFRS 2012; 2019). Sen
mukaan kyse on ionisoivan ja ionisoimattoman
sateilyn kaytosta diagnostisten tai terapeuttisten
terveyshydtyjen  saamiseksi.  Madritelma  kattaa
kuvantamisen ja siihen liittyvdt  toimenpiteet,
sadehoidon ja isotooppitutkimukset ja -hoidot. Tassa
dokumentissa pitdydytaan tahan EFRS madritelmaan
kuvattaessa Kliinista radiografiaa.

Asiakas- ja yksillahtdisyys Kliinisessa radiografiassa
tarkoittaa, ettd rontgenhoitaja 0saa tydssaan
huomioida ja kohdata potilaan ja taman laheiset
kokonaisvaltaisesti. Tata varten rontgenhoitajan tulee
osata soveltaa ammattieettisia periaatteita omaan ja
tydyhteisdnsa toimintaan. Vuorovaikutus-, viestinta- ja
kielitaidot ovat rontgenhoitajalle keskeisia osaamis-
alueita, jotta potilas kokee tutkimuksen ja hoidon
turvallisena.  Tasa-arvoisuuden ja  monikulttuuri-
suuden huomioiminen ovat osa yksilollista palvelua.
(Taulukko 2)

Matemaattis- luonnontieteellisella osaamisella
kliinisessa radiografiassa tarkoitetaan

lahitieteiden, kuten esimerkiksi ladketieteellisen
fysiikan ja radiologian, tuottaman tiedon soveltamista
radiografian kontekstissa. Anatomian, sateilybiologian
ja -fysiilkan osaaminen ovat myds rontgenhoitajalle
tarkeitd. Rontgenhoitajan taytyy ymmartad laaja-
alaisesti sdteilyannokseen vaikuttavia tekijoita, jotta
han voi  toteuttaa  vdestdn  sateilysuojelua.
Matemaattisluonnontieteellisen osaamisen pohjalta
rontgenhoitaja kykenee perustelemaan toimintaansa
ja ottamaan omalta osaltaan vastuuta sateilyn
ladketieteellisesta  kdytdstd. Lisaksi  hanen on
ohjattava muita terveydenhuollon ammattilaisia

radiografiassa. (Taulukko 2)

Kliinisen radiografian hoitamis- ja ohjaamisosaaminen
Rontgenhoitajan  osaamiseen kuuluvat aseptinen
toiminta, Kliiniset hoitotaidot ja laakehoito, joka
sisaltaa varjo- ja tehosteaineiden seka radioaktiivisten
ladkkeiden turvallisen kaytdon. Han toteuttaa niita
laadukkaissa terveytta yllapitavissa ja edistavissa
kuvantamistutkimuksissa, sadehoidossa seka
isotooppitutkimuksissa ja -hoidoissa. Rontgenhoitaja
0saa ohjata muita terveysalan tyontekijoita, asiakasta
ja hanen ldheisiaan kliinisessa radiografiassa.
(Taulukko 2)

Turvallisuus- ja laatuosaaminen tarkoittaa
rontgenhoitajan kykya toteuttaa tydtadn turvallisesti ja
laadukkaasti. Tdssa huomioidaan kaikki turvallisen
tydn ulottuvuudet asiakkaan ja hanen l3heisenss,
rontgenhoitajan itsensa seka muiden tydntekijoiden
nakokulmasta arvioituna. Kyetakseen tuottamaan
laadukkaita Kliinisen radiografian palveluja
rontgenhoitajan  on  tunnistettava ja osattava
toteuttaa  laatuun  liittyvassa  dokumentaatiossa

eritellyt toimintatavat. (Taulukko 2)

Kuvantamisen ja_sadehoidon osaaminen tarkoittaa,
etta rontgenhoitaja o0saa kuvauksia ja hoitoja
toteuttaessaan kdyttaa toimintaan tarkoitettuja
laitteita ja menetelmia tarkoituksenmukaisesti  ja
vastuullisesti. Han osaa suunnitella, toteuttaa ja
arvioida kuvantamistutkimuksia ja sadehoitoa seka
tydskennelld toimenpideradiologiassa osana tiimia.
(Taulukko 2)

Terveydenhuollon toimintaymparistdosaamisella
tarkoitetaan rontgenhoitajan kykya toimia
muuttuvissa sosiaali- ja terveysalan ymparistoissa
ennakoiden tulevaisuuden haasteita. Rontgenhoitaja
0saa toimia kestavan kehityksen periaatteiden
mukaisesti tydssadn. Han osaa johtaa omaa tydtdan,
toimia moniammatillisesti yhteistydssa asiakkaan ja
hanen laheistensa kanssa. (Taulukko 2)

Nayttéon ___perustuvan __toiminnan ___osaaminen
kliinisessa radiografiassa tarkoittaa rontgenhoitajan
nayttodn perustuvan tiedon arviointi- ja lukutaitoa
seka kykya kayttaa nayttotietoa padtoksentekonsa
perustana ja Klinisen radiografian  kdytantojen
kehittdmisessa. Kyetakseen arvioimaan nayttdtiedon
laatua  ja  sen  sovellettavuutta  kaytantoon,
rontgenhoitajalla tulee olla ymmarrys tieteenalan
perusteista ja sen tutkimustraditioista seka tutkimus-
ja kehittamistydn perusmetodeista. Lisaksi hanen
tulee hallita tutkimusetiikan ja tietoturvan periaatteet
seka tutkimus- ja kehittdmistoiminnan etta kliinisen
toiminnan  osalta  pystydkseen  toteuttamaan
turvallista  ja  eettistd  nayttddn  perustuvaa
radiografiaa. (Taulukko 2)
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Taulukko 2. Rontgenhoitajan kompetenssit ja osaaminen EQF-tasolla 6

Tiedot

Edistyneet ty6- tai opintoalan tiedot,
joihin  liittyy teorioiden ja periaat-
teiden kriittinen ymmartaminen

Taidot

Edistyneet taidot, jotka osoittavat
asioiden hallintaa ja kykya innovaa-
tioihin ja joita vaaditaan erikoistu-
neella ty6- tai opintoalalla monimut-
kaisten tai ennakoimattomien ongel-
mien ratkaisemiseen

Vastuu ja itsendisyys
Monimutkaisten teknisten tai
ammatillisten  toimien tai hank-
keiden johtaminen ja vastuun
ottaminen pdatoksenteosta enna-
koimattomissa tyo- tai opintoympa-
ristdissa vastuun ottaminen yksit-
taisten henkildiden ja  ryhmien
ammatillisesta kehityksesta

Asiakas- ja yksiléldhtéisyys: Ihmisen kokonaisvaltainen huomioon ottaminen réntgenhoitajan tydssa.

e vuorovaikutus e tunnistaa yksilolliset vuoro- ® 0saa huomioida ja kohdata
e viestinta ja kielitaito vaikutustarpeet yksildllisesti potilaita ja heidan
e monikulttuurisuus e hallitsee riittavat viestintataidot ja laheisiaan
e tasa-arvo kielitaidon e 0saa viestid ja kommunikoida
® eettisyys e tunnistaa kulttuurien vaikutuksen ymmarrettavasti ja selkedsti
vuorovaikutukseen e (0saa huomioida monikulttuuri-
e tuntee tasa-arvoisuuden suuden
periaatteet ¢ edistaa toiminnallaan tasa-arvoa
® (0saa toimia alansa ammatti- ® (0saa soveltaa ammattieettisia
eettisten periaatteiden mukaan ja periaatteita omaan ja tydyhteisdnsa
arvioida eettista toimintaa toimintaan
Matemaattis-luonnontieteet: Lahitieteiden soveltaminen rontgenhoitajan tydssa.
e tunnistaa anatomiset rakenteet ; .
e ihmisen anatomia ja fysiologia osaa kayttaa lasketieteellists * osaattso|veltaa ratd'?grﬁf'?ﬂtm?te-
o sateilyfysiikka sateilya turvallisesti ja optimaa- o madttis uor%nﬁ)nt|e ce t's d tetod
e sdteilybiologia lisesti 05dd PETUSIENa LoIMINtaansd ja
{ . b s ottaa vastuun sateilyn
* matemaattiset taidot e ymmadrtaa ionisoivan sateilyn l3aketieteellisesss Kavtasss
¢ radiologian, onkologian ja ominaisuudet ja siihen vaikuttavat y

isotooppiladketieteen pdapiirteet
e perusteet potilaan kuvantamisen
kannalta keskeisista laaketieteel-
lisista erikoisaloista
o tekodlysovellukset ja terveystek-
nologia

tekijat seka tunnistaa yksilon
sateilyaltistukseen vaikuttavia
tekijoita

e ymmartaa sateilyn biologiset
vaikutukset yksilolle

e 0saa tulkita ja suhteuttaa
matemaattista tietoa

* 0saa hyodyntaa lahitieteiden

e ohjaa muita terveydenhuollon
ammattilaisia kuvantamistutki-
muksissa ja toimenpiteissa seka
sadehoidossa turvallisessa
toiminnassa
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Hoitaminen ja ohjaaminen kliinisessé radiografiassa: Rontgenhoitajan toiminta kuvantamisessa, sadehoidoissa seka

niissa toteutettavissa toimenpiteissa ja hoidoissa. Rontgenhoitaja suunnittelee, toteuttaa ja arvioi toimintaa yhteistydssa

potilaan kanssa.

ladkehoito

varjo- ja tehosteaineet, radio-
ladkkeet

kliiniset hoitotaidot

opetus- ja ohjaustaidot
terveyden edistaminen
kuvantamistutkimusten, toimen-
piteiden ja sddehoitojen merkitys
potilaan kokonaishoidon kannalta

hallitsee potilaan ladkehoidon

osaamisalueellaan

¢ hallitsee varjo- ja tehosteaineiden
ja radiolaakkeiden turvallisen
kayton

¢ osallistuu potilaan moniammatil-
lisen hoitopolun toteuttamiseen
ja sen kehittamiseen

e osallistuu potilaan terveyden
edistamiseen

e arvioi potilaan yksilollisia tarpeita
suunnitellessaan, toteuttaessaan
ja arvioidessaan potilaan hoitoa

¢ tarkkailee potilaan elintoimintoja
ja niissa tapahtuvia muutoksia
seka toimii tilanteen mukaisesti

¢ hallitsee aseptisen tavan toimia

¢ 0ohjaa potilasta/asiakasta ennen,
aikana ja jalkeen kuvantamistutki-
muksen/toimenpiteen/sadehoidon

¢ ohjaa laheisid ja terveydenhuollon

tyontekijoita ja opiskelijoita

ymmartad vastuullisen laake-
hoidon merkityksen

ottaa vastuun varjo- ja tehoste-
aineiden seka radioladkkeiden
turvallisesta kaytosta

Ottaa vastuun omasta ja tiiminsa
aseptisesta toiminnasta

0saa soveltaa vastuullisesti
hoitamisen periaatteita seka
opetus- ja ohjausosaamistaan
ottaa vastuun terveyden
edistamisesta osaamisalueellaan
ottaa vastuuta paatoksenteosta
itsendisesti ja/tai tiiminsa kuvanta-
mistutkimuksen/ toimenpiteen/
sadehoidon toteutuksissa

ottaa vastuun aktiivisena toimija-
na osana potilaan laadukasta
kokonaishoitoa.

Turvallisuus- ja laatu:

Rontgenhoitaja toteuttaa tydtaan turvallisesti ja laadukkaasti.

laatujohtaminen
sateilyturvallisuus ja sateilyn kay-
ton optimointi (sisdltden STV 5 op)
potilasturvallisuus/inhimillinen
turvallisuus

tydturvallisuus

tietoturvallisuus - ja suoja

e ymmartaa laatujohtamiseen
liittyvan kasitteiston ja laatujohta-
misen organisoinnin kuvantami-
sessa ja sadehoidossa

e ymmartaa laadun dokumentoin-
nin menetelmia ja niiden merki-
tyksen

e ymmartaa sateilysuojelun
periaatteet ja 0saa soveltaa niita
eri altistustilanteissa

® 0saa analysoida turvallisuus-
kulttuuria ja potilasturvallisen
toiminnan eri ulottuvuuksia

e 0saa ohjata kollegoita ja muita
terveydenhuollossa tyosken-
televia tydturvallisuuden ja
ergonomian nakokulmista

e 0saa toteuttaa avoimia sateily-
lahteita kasiteltdessa potilaan,
hoitohenkildkunnan ja muiden
henkildiden tarkoituksenmukai-
sen sateilysuojauksen

e tietdd tietoturvaan ja -suojaan
liittyvat vastuut ja oikeudet
sosiaali- terveydenhuollossa

0saa lukea kuvantamisen ja
sadehoidon laadunhallintaan
liittyvia dokumentteja ja
hyodyntaa niita laatutydssa
0saa toteuttaa kuvantamisen ja
sadehoidon laatudokumentaa-
tiota ja ottaa vastuun sen asian-
mukaisesta toteuttamisesta
0saa toteuttaa ja valvoa sateily-
turvallista toimintaa

0saa toteuttaa turvallisuus-
kulttuuria

ottaa vastuun omasta potilast-
urvallisesta toiminnastaan

Ottaa vastuun omasta ja tydympa-
ristdnsa tydturvallisesta ja
ergonomisesta toiminnasta
0saa toimia tietoturvallisesti
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hoitoja.

Kuvantaminen ja sddehoito: Rontgenhoitaja toteuttaa kuvantamista ja sddehoitoa seka niihin liittyvia toimenpiteita ja

o |aitetekniikka

¢ kuvantamistutkimukset ja -
toimenpiteet

e kuvan kliininen arviointi

e isotooppitutkimukset ja -hoidot

e sddehoidon menetelmat

tietda kuvantamisessa kaytetta-
vien laitteiden rakenteen ja
toimintaperiaatteen

hallitsee kuvantamistutkimusten
ja toimenpiteiden toteuttamisen
paaperiaatteet

hallitsee potilaan voinnin seuran-
nan kuvantamistutkimuksessa tai
-toimenpiteessa ja 0saa reagoida
potilaan voinnin muutoksiin
ymmadrtda vammamekanismin
vaikutuksen kuvantamis-
|6yddkseen

tunnistaa yleisimmat traumaatti-
set ja ei traumaattiset 10yddkset
tietad isotooppilaaketieteessa
kaytettavien laitteiden rakenteen
ja toimintaperiaatteen

hallitsee isotooppitutkimusten ja -
hoitojen toteuttamisen paaperi-
aatteet

tietaa, kuinka potilasta voidaan
turvallisesti tutkia ja hoitaa radio-
aktiivisia isotooppeja kayttaen
tietda puhdastilatyoskentelyn
periaatteet ja 0saa toimia
puhdastilassa

hallitsee sadehoidon suunnittelu-
kuvantamisen ja sadehoidon
toteuttamisen

tietda suunnittelun ja annossuun-
nittelun periaatteet

tietdd sadehoidossa kaytettavien
laitteiden rakenteen ja toiminta-
periaatteen

tietdd sadehoidon ja kemosade-
hoidon haittavaikutukset ja
rontgenhoitajan roolin niiden
ennaltaehkaisyssa ja hoidossa
hallitsee potilaan voinnin seuran-
nan sadehoitojakson aikana ja
sen jalkeen seka osaa reagoida
potilaan voinnin muutoksiin
ymmartaa syopaa sairastavan
hoitopolun ja sddehoidon osana
hoidon jatkumoa

0saa soveltaa tietojaan ja taito-
jaan vastuullisesti kuvantamisessa
seka potilaan ohjauksessa

0saa suunnitella, toteuttaa ja
arvioida kuvantamistutkimuksia ja
toimenpiteita lahetteen perus-
teella itsendisesti ja 0sana moni-
ammatillista tiimia

0saa arvioida kuvan riittavyyden
ottaa vastuun potilaan voinnin
seurannasta ja siinen reagoin-
nista itsendisesti osana moniam-
matillista tiimia kuvantamistut-
kimuksissa ja -toimenpiteissa
osaa suunnitella, toteuttaa ja
arvioida potilaan kokonaishoitoon
liittyvat yleisimmat isotooppitut-
kimukset lahetteen perusteella
0saa laskea radiolaakkeiden
aktiivisuuden

osaa radioaktiivisten ladkkeiden
kayttokuntoon saattamisen

o0saa suunnitella, toteuttaa ja
arvioida sadehoitoa osana moni-
ammatillista tiimia

Ottaa vastuuta sydpaa sairastavan
potilaan kokonaisvaltaisesta
hoidosta

ottaa vastuun potilasohjauksesta
tukien potilaan selviytyvyytta
ottaa vastuun potilaan voinnin
seurannasta itsendisesti osana
moniammatillista tiimia
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Terveydenhuollon toimintaympdaristéosaaminen: Rontgenhoitaja toimii muuttuvissa sosiaali- ja terveysalan
ymparistoissa. Tyoelamataidoilla tarkoitetaan rontgenhoitajan muutoksenhallinta- ja itsensajohtamistaitoja.

e sosiaali- ja terveysalan palvelu-
rakenne

sote- alan lait ja asetukset
taloudellinen toiminta ja yrittajyys
digitaaliset toimintaymparistot
itsensa johtaminen
monitoimijainen yhteistyd
muutoksen hallintaa edistavat
metataidot

tyohyvinvointi

kestava kehitys

jatkuvan oppimisen taidot
kansainvalisyys

0saa toimia monitoimijaisissa
tiimeissa

osaa tulkita ja ymmartaa sosiaali-
ja terveysalan lakeja ja asetuksia
0saa johtaa itseaan

0saa toimia digitaalisissa
ymparistoissa

0saa toimia muuttuvassa
tydelamassa

0saa huolehtia omasta ja
tydyhteisdnsa tydhyvinvoinnista
tunnistaa kestavan kehityksen
merkityksen

hallitsee jatkuvan oppimisen
taidot

0saa toimia kansainvalisesti

0saa sosiaali- ja terveysalan
palvelurakenteen ja toimii sote-
ajan lakien ja asetusten puitteissa
0saa kdyttad digitaalisia toiminta-
ymparistoja

kehittaa itsedan ja tiiminsa
toimintaa, myos kansainvalisesti
soveltaa taloudellisen ja
ekologisen kestavan kehityksen
periaatteita

osaa huolehtia hyvinvoinnistaan
ja johtaa ty6taan

tyoskentelee itsendisesti alan
asiantuntijatehtavissa ja
kansainvalisessa yhteistydssa tai
toimii yrittajana

Nayttoon perustuva toiminta kliinisessa radiografiassa: Rontgenhoitaja soveltaa tutkimus-, asiantuntija- ja potilas-

ja/tai kayttajalahtoista tietoa paatdksenteossaan.

e NAyttoon perustuvan toiminnan
perusteet (ongelmanratkaisu ja
tiedon arviointiosaaminen)

e tiedonhakutaidot ja tiedon
kriittinen arviointi

o radiografiatieteen perusteet

e innovaatio-osaaminen

e tutkimus- ja kehittamistyon
menetelmat

o tutkimusetiikka ja tietosuoja
(GDPR)

tuntee nayttddn perustuvan
radiografian perusperiaatteet
tuntee naytodn lahteet ja nayttdéon
perustuvien suositusten laatimis-
prosessin

osaa hakea ja arvioida kriittisesti
tietoa ja tuntee lahdekritiikin
perusperiaatteet

tuntee kliinisen radiografiatieteen
historiaa ja nykyisen kehitysvai-
heen sekd ymmartaa sen merki-
tyksen tiedon ja toiminnan
kehittymisen kannalta

tuntee tutkimus- ja kehittamis-
tyon lahtdkohdat ja perusmene-
telmat pystyakseen arvioimaan
nayttotietoa

tuntee tutkimusetiikan periaatteet
ja hyvan eettisen ja tietoturval-
lisen tutkimuskaytannon

0saa toteuttaa nayttdon perus-
tuvaa toimintaa

ottaa 0saa nayttoon perustuvien
suositusten laatimiseen
tyéryhman jasenena

ottaa huomioon lahdekritiikin
oman toimintansa perustele-
misessa

0saa perustella omia tutkimus- ja
kehittamistydhon liittyvia valinto-
jaan kliinisen radiografiatieteen
lahtokohdista/nakokulmista
(paradigma) kasin

osaa hyddyntaa yleisimpia
tutkimus- ja kehittamistydn
menetelmid

0saa toteuttaa tutkimusta ja
kehittamistyota eettisesti ja
tietoturvallisesti
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Pohdinta

Rontgenhoitajan tydn yhteiskunnallinen tehtdva ei ole
muuttunut, mutta tyo itsessaan kehittyy ja muuttuu
yhteiskunnallisten  ja  teknologisten  muutosten
mukana. Tahdn muutoksen pyrittin  vastaamaan
tarkastelemalla kompetensseja ja niiden vaatimaa
osaamista uudelleen.

Pdivitetyissa  kompetenssikuvauksissa on  uusia
sisaltdalueita. Vuoden 2006 (Opetusministeric 2006)
kompetensseissa oli nelja sisdltdaluetta: radiografia-
ja  sadehoitotydn  perusta,  radiografia-  ja
sadehoitotydn menetelmat, sateilyturvallisuus seka
tutkimus-  ja  kehittamistyd seka  johtaminen.
Uusituissa kompetensseissa korostuvat asiakas- ja
yksilolahtdisyys, ndyttddn perustuvuus ja turvallinen,
laadukas seka eettisesti kestava toiminta. Tyon
ytimessa ovat jatkossakin korkealaatuisten kuvanta-
mistutkimusten, toimenpiteiden ja sadehoidon
palvelujen tuottaminen. Tydssaan rontgenhoitajalla
tulee olla osaamista muun muassa tekodlyyn ja
kestavaan kehitykseen. Paivitetyissa kompetensseissa
on huomioitu myds rontgenhoitajan  itsensa
johtamisen taidot ja kyky pitdéa huolta omasta
tyohyvinvoinnistaan jatkuvien muutosten keskella.

EFRSN (2018) kompetenssikuvauksia ei voitu suoraan
sellaisenaan sulauttaa uusittuihin kompetensseihin,
vaan niita mukautettiin  suomalaiseen kontekstiin
sopivaksi. Kompetenssit sisdltavat pdaosin samoja
osa-alueita, mika edesauttaa rontgenhoitajien liikku-
vuutta Euroopassa. Kompetensseja tarkasteltiin myos
suhteessa EQF tasolla 7 vaadittavaan osaamiseen, ja
ne on laadittu mahdollistaen réntgenhoitajien
jatkokouluttautumisen  ylempaan — ammattikorkea-
koulututkintoon ja yliopiston maisteritutkintoon.
Tama ndkyy muun muassa tutkimusmenetelmien
hallinnassa ja tiedon kriittisen tarkastelun taidoissa.

Kompetenssikuvausten  taustalla  nakyy  oma
tieteenala, kliininen radiografiatiede. Rontgenhoitajien
osaaminen on nimenomaan radiografian asiantunti-
juutta, jossa lahitieteitd kaytetadn radiografisen
padtoksenteon tukena, ei perusteluna toiminnalle.
Uudessa kompetenssikuvauksessa — ydinosaamiset
pysyvat ajankohtaisena ammattialalla  tulevaisuu-
dessakin. Niiden yksityiskohtaisemmat osaamisku-
vaukset sen sijaan tulevat muuttumaan ja niiden
tuleekin - muuttua ajan ja maailman teknologisen
kehityksen mukana. Tassa dokumentissa ei tietoisesti
haluttu sitoca osaamiskuvauksia opintopistemaariin tai

ottaa kantaa esimerkiksi ammattitaitoa edistavien
harjoittelujen maaraan eri sisdlldissa. Tarkeda sen
sijaan on, etta suomalaisilla ammattikorkeakouluilla on
yhtendinen ndkemys siitd, mita rontgenhoitajan
koulutuksen tulee sisaltaa. Eri oppilaitokset voivat sitten
esimerkiksi alueellisen koulutustarpeen mukaisesti
painottaa eri sisaltdjen maaraa opetuk-sessaan. Tama
mahdollistaa myos ammattikorkeakoulujen
profiloitumisen.

Uuden kompetenssikuvauksen mukaisesti suunniteltu
rontgenhoitajakoulutus antaa hyvat valmiudet seka
yliopistojen maisteriohjelmiin etta ylempiin
ammattikorkeakoulututkintoihin - sisdltden  vankat
perustiedot paitsi niin sanotuista substanssiteemoista
kuin tutkimus- ja kehittamistydn menetelmistakin.

Luotettavuus

Uusi kompetenssi- ja osaamistasokuvaus tuotettiin
kayttden varsin  tunnettua ja menetelmakirjal-
lisuudessa kuvattua six-hats menetelmaa (esim.
Vernon & Hocking 2014; Aithal & Kumar 2017). Se ei
varsinaisesti ole mikaan tieteellinen menetelma, vaan
ongelmanratkaisuun pyrkiva kehittdmistydbn mene-
telma. Myodskaan ratkaistavanamme ollut haaste -
pdivittdd  rontgenhoitajakoulutuksen  suomalainen
kompetenssikuvaus - ei varsinaisesti ollut tieteellinen
ongelma. Halusimme  kuitenkin  ldhestya  sita
systemaattisesti  ja  perustaa  kehittdmistydmme
parhaaseen  saatavissa olevaan  tietoon  alan
tulevaisuudenndkymista ja haasteista. Tata varten
ennen tyon aloittamista kokosimme olemassa olevat
rontgenhoitajan osaamista kuvaavat suomalaiset ja
kansainvaliset dokumentit ja tarkastelimme niita
kriittisesti. ~ Toisen  tietoldhteen  kehittamistydlle
muodostivat itse kompetenssikuvauksen laatijat, jotka
olivat ~ radiografian  opettajia kaikista  kuudesta
Suomessa rontgenhoitajia  kouluttavista ammatti”-
korkeakouluista. ~ Mukana  oli  nuoria,  juuri
opettajauransa aloittaneita, jotka olivat vastikaan
tydskennelleet kuvantamis- ja sadehoito-osastoilla,
seka niita, joilla on jo pitka opettajaura takanaan, mutta
ei ehka enaa niin valitdnta kosketusta radiografian
arkeen.  Talldin  kuvauksen laatimiseen  saatiin
monipuolista  nakemysta.  Lisaksi  kompetenssi-
kuvauksen laatimisessa  konsultoitin - ammattikor-
keakoulujen tydrynman ulkopuolisia radiografian muita
opettajia.
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Tama toteutettin viemalla ne kommentoitavaksi
opettajakokouksiin. Lisaksi konsultoitiin sidosryhmia
neuvottelukuntien ja  vastaavien  sidosryhmien
muodossa  tuoden  tydlle  tydeldamdrelevanssia.
Sittemmin  tuotettua kompetenssikuvausta  on
kaytetty jo ennen sen virallista ilmestymista
ammattitaitoa  kehittavan  arvioinnin  perustana
ainakin  Savonia ammattikorkeakoulussa ja tdsta
saatu palaute on ollut varsin positiivista.

Eettisyys

Taman raportin kirjoittamisessa ja julkaisussa on
huomioitu Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ja
ALLEA:n ohjeistus hyvasta tieteellisesta kaytannosta
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, ALLEA
2017) Erikseen nostettakoon esiin aiheen eettisyys.
Rontgenhoitajan perustutkinnon kansallisen
osaamistason paivitys olisi varmaankin tullut tehda jo
aiemmin  koska maailman  muuttuessa, mMyos
rontgenhoitajakoulutuksen tulee pysya muutoksen
mukana. Suositamme ettd jatkossa réntgenhoitajan
perustutkinnon  kansallinen  kompetenssikuvaus
paivitetaan muutaman vuoden valein.

Johtopaatokset ja merkitys radiografian alalle

Kansallisen roéntgenhoitajan kompetenssikuvauksen
tarkoituksena on antaa Suomessa rontgenhoitajia
kouluttaville  ammattikorkeakouluille  suuntaviivat
osaamisesta, jonka suomalaisen rontgenhoitaja-
koulutuksen tulisi tuottaa. Kuvaus viestii sitd myos
alan opiskelijoille ja terveysalan organisaatioille, joille
rontgenhoitajia koulutamme.  Koulutuksen  tulee
sisdltda seka radiografian ajasta riippumaton ydin,
mutta  yksityiskohdiltaan ~ pystyd ~ muuttumaan
teknologian, pedagogiikan ja ylipaatdaan maailman
tarpeiden ja haasteiden mukaisesti. Tuottamalla tdssa
artikkelissa  kuvattu  uudistettu  rontgenhoitajan
kompetenssikuvaus vastaamme tahan haasteeseen
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Tutkimuksen tarkoitus ja luonne:

Ahdistus  sepelvaltimoiden tietokonetomografia-
tutkimuksessa  (TT) voi  heikentda  potilaan
kuvantamiskokemuksen  laatua,  potilasturval-
lisuutta, kuvanlaatua ja lisata potilaan sateilyan-
nosta. Vaitoskirjatutkimuksen tarkoituksena oli
kehittad ja kuvailla 360°-ohjausymparistdd seka
arvioida sen vaikuttavuutta sepelvaltimoiden TT-
tutkimukseen tulevien potilaiden ahdistukseen ja
tutkimuksen lapimenoaikaan.  Tavoitteena ol
tuottaa uutta tietoa 360°-ohjausympadristojen
kehittamiseksi  kuvantamistutkimuksiin - tuleville
potilaille.

Menetelmat:

Tutkimuksessa oli kolme vaihetta: ohjausympa-
ristdn kehittaminen, sen pilotointi ja vaikuttavuuden
arviointi. Vaiheessa | systemaattisella kirjallisuus-
katsauksella yhteenvedettiin aiempi tutkimustieto
pitkdaikaissairaiden digitaalisten ohjausymparis-
tojen (n=26) vaikuttavuudesta. Tietoa hyddynnettiin
intervention kehittamisessa. Vaiheessa Il kehitettiin
360°-ohjausymparistd ja kuvailtiin  laadullisella
pilottitutkimuksella  potilaiden (n=10), rontgen-
hoitajien (n=10) ja rontgenhoitajaopiskelijoiden
(n=10) kokemuksia siita. Aineisto  kerattiin
teemahaastatteluilla ja analysoitiin  sisallénana-
lyysilla.  Vaiheessa Il arvioitiin ~ 360°-ohjaus-
ympariston vaikuttavuutta sepelvaltimoiden TT-
tutkimukseen tulevien potilaiden ahdistukseen ja
tutkimuksen lapimenoaikaan. Potilaat satunnais-
tettiin  koe- (n=41) ja kontrolliryhmiin (n=45):
koeryhma kaytti ennen sairaalaan tuloa 360°-
ohjausympadristoa nykykaytanndon mukaisen (kirjal-
lisen ja suullisen) ohjauksen lisaksi. Kontrolliryhma
sai nykykdytannoén mukaisen ohjauksen. Aineisto
kerdttiin ennen ja jalkeen intervention ahdistusta
mittaavalla  STAl-mittarilla sekd TT-tutkimuksen
lapimenoajan  osalta  potilastietojarjestelmasta.
Aineisto analysoitiin tilastollisesti.

Keskeiset tulokset:

Systemaattinen katsaus osoitti, ettd pitkaaikais-
sairaille kehitetyt digitaaliset ohjausymparistot ovat
tehokkaampia tai yhta tehokkaita kuin tavan-
omaiset ohjausmenetelmat, kuten suullinen ohjaus.
Pilottitutkimuksessa potilaat kokivat 360°-ohjaus-
ympariston vahentdvan pelkoa seka lisdavan tietoa
ja turvallisuuden ja suoriutumisen tunteita. Kolman-
nen vaiheen vaikuttavuustutkimuksen mukaan
360°-0hjausymparistd vahensi potilaiden ahdis-
tusta ennen TT-tutkimusta (p=0,015) verrattuna
kontrolliryhmaan. Naisten ahdistus oli  miehia
korkeampaa.
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Kuva 1. Potilaiden tilannesidonnainen ahdistus
ryhmittain ja sukupuolen mukaan jaoteltuna

Noin 63 %:lla potilaista tutkimusta edeltava
ahdistus oli lievaa ja noin 37 %:lla ahdistus kohta-
laista tai vaikeaa. Ryhmien valilld ei ollut eroja
tutkimuksen lapimenoajassa.
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Tulosten merkitys radiografian alalle:
Tutkimus tuotti uutta tietoa 360°- ohjausympa-
riston kaytosta sepelvaltimoiden TT-tutkimukseen
tulevilla  potilailla, potilaiden  ahdistuksesta ja
kuvantamistutkimuksen psykologisesta vaikutukses-
ta potilaille.

Tutkimuksesta saatua tietoa voidaan kayttaa
potilaiden ahdistuksen lieventdmiseen ja 360°-
ohjausympadristéjen  kehittamiseen. Digitaalisten
ohjausmenetelmien vaikutuksesta sepelvaltimoiden
TT-tutkimuksiin ~ tulevien  potilaiden  tutkimusta
edeltavaan ahdistukseen on vahan tutkimuksellista
ndyttdd, joten aihetta koskeva tutkimus on tarkead
ja ajankohtaista seka potilaiden, réntgenhoitajien
ettd palveluja tuottavien organisaatioiden kannalta.

Tulosten perusteella suositellaan  360°-ohjaus-
ymparistojen kehittamisen jatkamista ja laajen-
tamista eri  potilasrynmille, eri  kuvantamis-
tutkimuksiin seka sovellettavaksi ammattilaisten ja
opiskelijoiden perehdytykseen. Tulosten perusteel-
la yksildllinen ja eri muodoissa tarjottu ohjaus
ennen kuvantamistutkimuksia tarjoaa potilaille
tukea ja muodostaa osan positiivisesta kuvanta-
miskokemuksesta potilaiden tutkimusta edeltavan
ahdistuksen vahentyessa. Verkko-ohjausym-
paristdilla voidaan taydentaa ja monipuolistaa
tutkimustilanteessa annettavaa kirjallista ja suullista
ohjausta, ja ndin parantaa seka potilasturvallisuutta
ettd kuvantamistutkimuskokemusten laatua.

Vaitoskirjan tiedot:

Paalimaki-Paakki, K. 2022. 360°-ohjausympariston
vaikutus  sepelvaltimoiden  tietokonetomografia-
tutkimukseen tulevien potilaiden ahdistukseen.
Oulun yliopiston tutkijakoulu; Oulun yliopisto,
Ladketieteellinen tiedekunta. Acta Univ. Oul. D
1692, http://urn.fi/urn:isbn:9789526234397
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Karoliina Paalimaki-Paakki
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Introduction and methods

Diagnostic Al systems are providing promising
results with accurate output, and they offer a great
possibility to ease the problems of insufficient
human and financial resources. Diagnostic Al
systems use sensitive health data, so they carry a
high risk of violating fundamental human rights. For
that, it is crucial to update the outdated ethical
regulations and guidelines for the field of Al. The
aim of this scoping review was to define the main
ethical aspects of using Al in healthcare diagnostics.

Literature searches were carried out in databases
ProQuest Central, Science Direct and PubMed to
find all relevant research published on ethics of
diagnostic Al. JBI’s three-step search strategy
recommended for scoping reviews was being
followed. It included the pilot search, the actual
search, and the analysis of the results first on title-
level, next on abstract-level, then on full-text level.
In addition, more sources were searched in the
reference lists of the chosen articles. JBI critical
appraisal checklist for text and opinion was chosen
as a tool to carry out the quality assessment of the
chosen articles.

Results:

Following a systematic search process, 12 articles
were included into this review. The inductive
content analysis was used to analyse the articles,
and the ethical issues recognised from the articles,
were organised under four themes and twelve
categories. The four teams recognized match the
four ethical principles of trustworthy Al defined by
the European Commission: respect for human
autonomy, prevention of harm, fairness, and
explicability.

Conclusion:

Ethical diagnostic Al system consists of deep
understanding and consideration of ethical issues
around it from the point of view of all active
stakeholders. It is very difficult for a diagnostic Al
system to be fully ethical. This relates to the fact
that many ethical issues are interconnected, and
many times they are also in conflict with each
other. Despite the challenge of the task, it is
possible to take control over the ethical issues of
diagnostic Al systems. In practice this requires that
specific rules and regulations are created to ensure
that diagnostic and any medical Al is being
developed and used ethically. Ethical discussion
must be a fixed and coordinated part of the
development process of diagnostic Al system,
involving multi-professional team of different
stakeholders, such as, system developers,
healthcare professionals and experts on Al ethics. A
thorough evaluation of the impact that the
diagnostic Al system will have on the fundamental
rights of people needs to be done at the beginning
of the system’s development process. Also, the
quality of the training data must be assessed
cautiously to avoid bias.

One major finding of this review was that empirical
research regarding the topic is basically non-
existent. The author recommends empirical
research to be done on how governance of Al
ethics is implemented in companies that develop
diagnostic Al systems; and then, assessing the
effectiveness of these measures from the end-user
point of view.

Link to the original publication:
https://www.theseus fi/handle/10024/745026
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Tutkimuksen tavoite, luonne ja tutkimus-
kysymykset

Magneettikuvauksen suurin  turvallisuusriski  on
magneettikuvaushuoneessa jatkuvasti paalla oleva
voimakas staattinen magneettikenttd. Kuvaus-
huoneessa ajoittain  tydskentelevilla anestesia-
hoitajilla tulee olla riittava turvallisuuskoulutus, jotta
he voivat tyoskennelld magneettikuvaushuoneessa
turvallisesti. Magneettikuvausympariston turvallisia
tybskentelytapoja voidaan yllapitaa riittavalla ja
saannollisella turvallisuuskoulutuksella.
Opinnadytetydssa  kasiteltiin - anestesiahoitajien
magneettiturvallisen  tyoskentelyn  kehittamista.
Tyon  keskipisteena  olivat  anestesiahoitajien
magneettiturvalliset tydskentelytavat ja poikkea-
matilanteiden minimointi kuvaushuoneessa. Ty®
tuotti tietoa, jota voidaan hyddyntaa anestesia-
hoitajien  magneettiturvallisen  tyoskentelyn ja
magneettiturvallisuuskoulutuksen  kehittamisessa.
Tutkimuskysymykset — olivat ~ seuraavat:  Miten
anestesiahoitajien turvallista magneettitydskentelya
voitaisiin - kehittdd  tulevaisuudessa?  Miten
anestesiahoitajien magneettiturvallisuuteen liittyvia
poikkeamatilanteita voitaisiin  paremmin ehkaista
tulevaisuudessa?

Menetelmat

Opinnadytetydn menetelmaksi  valittiin - scoping-
kirjallisuuskatsaus, joka tehtiin systemaattista haku-
menetelmaa hyddyntaen. Tiedonhaku toteutettiin
hakustrategian mukaisesti Science Direct-, Cinahl-
ja Medline-tietokantoihin. Katsauksen sisaanotto- ja
poissulkukriteerien jdlkeen katsauksen aineistoksi
muodostui yhdeksan tutkimusta ja yksi asiantun-
tijoiden laatima ohjeistus, jotka kaikki kasittelivat
anestesiahoitajien turvallisten tydskentelytapojen

kehittamista ja poikkeamatilanteiden ennaltaeh-
kdisyd magneettikuvaushuoneessa. Katsauksen
aineisto analysoitiin aineistolahtokohtaisesti teema-
analyysia hyoddyntaen.

Keskeiset tulokset

Anestesiahoitajille jarjestettdvan magneettiturvalli-
suuskoulutuksen pitdisi olla standardisoitua, sita
pitaisi lisata ja sen pitdisi olla saanndllista. Koulutus
tulisi  jarjestaa  kaytannonlaheisesti  kokeneen
magneettihoitajan toimesta. Koulutuksessa tulisi
painottaa kaytannon esimerkkien kautta anestesia-
hoitajien kayttamia esineita ja valineits, joita ei saa
vieda magneettikuvaushuoneessa olevaan staat-
tiseen magneettikenttaan.

Anestesiaosastoilla pitaa olla yhtendiset
magneettiturvallisuusohjeet, joissa on selkeat ja

yhtendiset  toimintaohjeet  jokaisen  osaston
tyontekijan kayttoon ennen
magneettikuvausymparistdéon menoa. Ohjeiden

helppo saatavuus ja niista tiedottaminen pitdisi
varmistaa kaikille tydntekijoille ja saada ohjeistus
jokaisen tyodntekijan tietoon omalla osastolla, kun
he sita tarvitsevat. Ohjeiden tulisi olla selkeita ja
kaikkien osastojen tyontekijoiden pitdisi noudattaa
niita.

Anestesiayksikdiden kaytossa olisi hyva olla selkeat
ja ennalta suunnitellut toimintatavat sairaaloiden
magneettiturvallisuusasioissa.  Saannollisilla  ja
yhtendisilla  anestesiahenkildkunnan  turvatarkas-
tuksilla ja tarkistuslistojen kayttamiselld voitaisiin
vahentad vaarallisten esineiden paasya kuvaus-
huoneeseen. Mahdollisten poikkeamatilanteiden
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riskia ~voitaisiin - my6s minimoida silla, etta
anestesiassa tapahtuvaan magneettikuvauksen
valmistelussa kiinnitettaisiin  enemman huomiota
turvallisuuteen liittyviin asioihin.

Anestesiahoitajien olisi  tarkedd ymmartaa ja
tiedostaa staattisen magneettikentan toiminta-
periaate, sen jatkuva pddlla olo ja voimakkuus.
Taman avulla voitaisiin  tunnistaa ja minimoida
mahdollisesti  tapahtuvia  poikkeamatilanteita.
Magneettiympariston turvavydhykkeet pitaisi ero-
tella selkedsti toisistaan. Magneettiymparistossa
kaytettavat varoituskyltit, metallinpaljastinportit ja
ovien  lukitseminen  ulkopuolisilta  henkildilta
vahentaisivat ~ poikkeamatilanteita. ~ Poikkeama-
tilanteiden  vastuullisella  raportoimisella  ja
tiedottamisella voitaisiin  parantaa ja kehittaa
magneettiympariston turvallisuutta. Lisaksi
anestesiayksikossa tulisi olla vastuuhenkilot, joiden
vastuulla olisi magneettiturvallisuusasioista tiedot-
taminen ja paivittdminen oman osaston tarpeisiin.

Tulosten merkitys radiografian alalle
Opinndytetyoni tulokset vahvistivat kdsitysta siita,
etta anestesiahoitajille annettu saanndllinen ja
kohdennettu magneettiturvallisuuskoulutus  luo
nykyista  turvallisemmat  tydskentelyolosuhteet.
Lisdksi  koulutus vahentda poikkeamatilanteita
kuvaushuoneessa. Magneettiturvallisuuden onnis-
tumisen kannalta on tarkeda, etta kuvantamisen ja
anestesiaocsastojen kanssa tehdaan moniamma-
tillista yhteistydta, jolla voidaan luoda magneetti-
ymparistoon turvalliset tydskentelytavat ja kohden-
netut koulutusjarjestelmat.

Linkki alkuperaiseen julkaisuun
https://urn.fiyURN:NBN:fi:amk-2022110622094
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