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Opinndytetydn  tarkoituksena oli arvioida opiskelijan nakokulmasta  Moodle-
oppimisymparistoon kehitettyd Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuuden kaytettavyytta,
linkitysta, visuaalisuutta, koulutuskokonaisuuden tavoitteiden kielikuvaa, koulutusmateriaa-
lin ymmarrettavyytta seka tehtavien ja tentin kuormittavuutta. Lisaksi opinnaytetydn tarkoi-
tuksena oli tuottaa Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuuden orientaatio, opiskelijan oh-
je, pikaohje, koulutuskokonaisuuden rakennekaavio sekd kuvata kolme videoluentoa ja
suunnitella niiden editointi. Tuotosten yhteisena tavoitteena oli osaltaan edistaa oppijan
mahdollisuutta kehittya osaavana rokottajana ja syventaa rokotusosaamistaan koulutusko-
konaisuuden aikana.

Opinnaytety®6 on osa Sosiaali- ja terveysministerion (STM) rahoittamaa Rokotusosaamisen
koulutuskokonaisuuden implementointi ja levittdminen sek& osaamismittarin kehittdminen
-hanketta, joka toteutettiin Metropolia Ammattikorkeakoulun Terveys ja hoitaminen tulos-
alueelle osana terveydenhoitajakoulutusta. Yhteistybkumppaneina toimivat Turun ammat-
tikorkeakoulu, DIAK-ammattikorkeakoulu seka Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
Rokotusohjelmayksikk®. Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuus julkaistiin marraskuussa
2014.

Valtakunnallisesti yhtendista rokotusosaamisen opintojaksoa ei aiemmin ole ollut Suomen
sairaanhoitajia, terveydenhoitajia, katildita ja ensihoitajia kouluttavissa ammattikorkeakou-
luissa. Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuus vastaa tutkimuksista ja kyselyistd esiin
nousseeseen tarpeeseen, josta ilmenee koulutuskokonaisuuden tarve niin hoitotyén koulu-
tusohjelmissa kuin tyodelamdassakin. Valtakunnallisesti yhtendisella Rokotusosaaminen-
koulutuskokonaisuudella turvataan tasalaatuinen rokotusosaaminen Suomessa. Tamaén
myota vaesto kykenee tekemaan parhaaseen mahdolliseen tietoon perustuvia rokotuspaa-
toksia, rokotuskattavuus kohenee ja rokotuksilla ehkaistavien tartuntatautien esiintyvyys
laskee.

Jatkokehittamisehdotuksia esitetddn kohdennettavaksi tdssa opinndytetydssa tuotettujen
tuotosten kehittdmiseen ja paivittamiseen Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuudesta
saadun palautteen pohjalta. Kehitysehdotuksia esitetdan kohdennettavaksi Rokotusosaa-
minen-koulutuskokonaisuuden kaantamiseksi esimerkiksi englannin kielelle. Nain koulu-
tuskokonaisuus voitaisiin laajentaa tulevaisuudessa kansainvdaliseksi rokotusosaamisen
koulutuskokonaisuudeksi.

Avainsanat rokotusosaaminen, koulutuskokonaisuus, verkko-opintojakso,
verkko-oppimisymparisto, arviointi, kehittdminen
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The purpose of our final project was to evaluate a national vaccination training module on
the Moodle learning environment. Our goal was to improve its usability, links, visual image,
language to describe the objectives, training material as well as workload and time man-
agement from the student’s point of view. In addition, the purpose of our final project was
to produce the orientation material for nursing student, a quick guide, a training module
structure diagramme and to make three video lectures. Moreover, the objective was to
promote vaccination learning process.

A national vaccination training module implementation and dissemination of information
and knowledge-based development of the indicator project was carried out at the Helsinki
Metropolia University of Applied Sciences as part of the public health nurse training, Fin-
land. The partners of the whole project was the Turku University of Applied Sciences, Dia-
konia — University of Applied Sciences and the Department of Vaccination and Immune
Protection at the National Institute for Health and Welfare, Finland.

Before this national vaccination training module, there was not any uniform study module
in vaccination competence at the Finnish Universities of Applied Sciences, that trained
registered nurses, public health nurses, midwifes and emergency care nurses. The results
from previous studies have shown that vaccination competence was not of uniform quality,
thus there was a need for development. The national vaccination training module was an
answer for that need. The nationwide vaccination training module will guarantee a uniform
vaccination competence in Finland. As a result, the population will be able to make best
decisions and improve vaccination coverage and decrease vaccine-preventable infection
diseases.

A further development should be focused on and based on feedback for the developing
and updating of the outputs that we produced in our final project. In the future it may be
justified to translate the Finnish training module in to English. Thus, the international com-
munity would be able to use the national vaccination training module in vaccination compe-
tence.

Keywords vaccination competence, training module, online study mod-
ule, e-learning environment, evaluation, development
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1 Johdanto

Opinnéaytetyd on osa Sosiaali- ja terveysministerion rahoittamaa ROKOKO — Roko-
tusosaamisen koulutuskokonaisuuden implementointi ja levittdminen sek& osaamismit-
tarin kehittaminen -hanketta, joka on toteutettu yhteistydssa Metropolia Ammattikor-
keakoulun, DIAK -ammattikorkeakoulun, Turun ammattikorkeakoulun sek& Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) Rokotusohjelmayksikdn kanssa. Savonia ammattikor-
keakoulu seka Jyvaskylan ammattikorkeakoulu osallistuvat kehittamistyon arviointiin.
Koulutuskokonaisuuden kehittdmiseen osallistuu opinndytetydémme liséksi viisi muuta
Metropolia Ammattikorkeakoulun opiskelijaa osana opinnaytetditdan. Yliopettaja, pro-
jektipdallikké TtT Anne Nikulan ohjaaman, vuonna 2013 kaynnistyneen hankkeen
paamaaranéa on terveydenhuoltoalan ammattilaisten rokotusosaamisen vahvistaminen
valtakunnallisesti sekd Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuuden, osaamismittarei-

den seka sertifikaattien kehittdminen valtakunnalliseen kayttéon. (Nikula 2013:1,3.)

Rokottaminen on terveysneuvonnan lisdksi yksi terveydenhuollon tarkeimmista primaa-
riprevention keinoista. Rokottamisen avulla pyritdan vahentamaan tartuntatautiepide-
mioita ja niista johtuvia vammautumisia ja ennenaikaisia kuolemia (Koskenvuo — Matti-
la 2009). Suomen rokotusohjelmaa koskevan paatoksenteon tukena toimivat THL:n
kansallinen rokotusasiantuntijaryhmé, THL:n rokotussuositustyéryhma seka rokotekoh-
taiset asiantuntijaryhmét (Sosiaali- ja terveysministerio 2014a). Rokotusten ansiosta
monet tartuntataudit, niiden jalkitaudit sekd komplikaatiot ovat kdyneet harvinaisiksi tai
havinneet maastamme kokonaan Suomen hyvatasoisen rokotustoiminnan ansiosta
(THL 2014d). Maailman terveysjarjeston (WHO) kevaalla 2014 paivitetyn raportin mu-
kaan, vuonna 2013 Suomen rokotuskattavuus oli rokotteesta riippuen 93—99 prosenttia
(mukana ei ollut kausi-influenssa rokotetta). Erityista huomiota tulee edelleen kiinnittaa
influenssarokotuskattavuuden nostamiseen kaikissa ika- ja riskiryhmissd seka tervey-

denhuoltohenkildston rokotussuojauksessa (Nikula ym. 2014: 1).

Valtakunnallisesti yhtenaista rokotusosaamisen opintojaksoa ei vield ole Suomen sai-
raanhoitajia, terveydenhoitajia, katiloita ja ensihoitajia kouluttavissa ammattikorkeakou-
luissa. Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuus vastaa tutkimuksista ja kyselyista esiin
nousseeseen tarpeeseen, joista ilmenee koulutuskokonaisuuden tarve niin hoitoty6n
koulutusohjelmissa kuin tyoelamassékin. Valtakunnallisesti yhtenaisella Rokotusosaa-

minen-koulutuskokonaisuudella turvataan tasalaatuinen rokotusosaaminen Suomessa.



Kun opiskelijoilla ja tyéssa olevilla hoitotyon ammattilaisilla on ajantasaiset, tutkittuun
tietoon perustuvat tiedot ja taidot rokottamisesta, virheellisiin tietoihin ja niista johtuviin
pelkoihin voidaan vaikuttaa. Jotta Suomen rokotuskattavuus sailyy hyvana ja rokotus-
myonteisyys kohenee, tulee rokottajien ja hoitotyon opiskelijoiden rokotusosaamista
syventaa ja kehittdd. Hoitohenkildkunnan hyva rokotusosaaminen mahdollistaa laaduk-
kaan ja luottamuksellisen hoitosuhteen muodostumisen ja edistdd osaltaan rokotus-
myonteisyytta. Nain ollen vaestd kykenee tekemaan parhaaseen mahdolliseen tietoon
perustuvia rokotuspaatoksia, rokotuskattavuus kohenee ja rokotuksilla ehkaistavien

tartuntatautien esiintyvyys laskee. (Nikula 2013: 1; Vorsters ym. 2010: 2053.)



2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittda ja arvioida opiskelijan nakékulmasta Moodle-
oppimisymparistoon kehitetyn Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuuden koulutusma-
teriaalin ymmarrettavyytta, kaytettavyytta, linkitysta, visuaalisuutta, koulutuskokonai-
suuden tavoitteiden ilmaisua seké tehtavien kuormittavuutta ja ajankaytt0d. Lisaksi
opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuuden (3
op) orientaatio, opiskelijan ohje, pikaohje, koulutuskokonaisuuden rakenne -kaavio
seka taltioida kolme videoluentoa ja suunnitella editointi seka osallistua ndiden videoi-
den editointiin. Tavoitteena on korkeakouluopiskelijoiden ja tydelaméssa olevien ter-
veydenhuoltoalan ammattilaisten rokotusosaamisen syventadminen, jonka myo6ta kansa
tekee parhaaseen ajankohtaiseen ja tutkittuun tietoon pohjautuvia rokotuspaatoksia.
Edella lueteltujen tuotosten kohdennetut tarkoitukset ja tavoitteet on esitetty alkaen

sivulta 23.

ROKOKO-hankkeen tavoitteena on kehittaa valtakunnallisesti yhtendinen koulutusko-
konaisuus ja testimittarit eli tentit ammattikorkeakoulujen opiskelijoiden ja jo tyoela-
massa olevien terveydenhuoltoalan ammattilaisten kayttéén rokotusosaamisen tehos-
tamiseksi. Lisaksi tavoitteena on, etta ehkaistavien tartuntatautien esiintyvyys vahenee
rokotuskattavuuden ollessa korkea, rokotusmyontyvyyden ollessa hyva ja vaestdn teh-
desséa parhaaseen mahdolliseen tietoon perustuvia rokotuspaatoksia. (Nikula 2013:1.)
Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuuden (3 op) tavoite on tarjota ajantasaista ja
tutkittua tietoa Moodle-oppimisymparistossa. Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuus
tarjoaa ajantasaisen rokotusosaamisen oppimateriaalin, silla se on linkitetty THL:n ylla-

pitamalle ja paivittaméalle Rokottaminen-sivustolle.

3 Rokotusosaaminen ja rokotusosaamisen kehittdminen

3.1 Rokottaminen ja rokotustoiminta Suomessa

Rokottaminen on yksi tarkeimmista primaariprevention keinoista, jonka avulla pyritaan
vahentamaan tartuntatautiepidemioita, niiden jalkitauteja seka niista johtuvia vammau-
tumisia ja ennenaikaisia kuolemia (Koskenvuo — Mattila 2009; Nikula ym. 2014: 1;

Vorsters ym. 2010: 2053). Rokotettaessa elimistdlle annetaan taudinaiheuttajaa tai sen



osaa sellaisessa muodossa, ettd se saa elimistdssa aikaan aktiivisen immuniteetin el
suojan, juuri kyseistd bakteeria, virusta tai toksiinia (myrkkya) vastaan. Rokotuksen
avulla saadaan muodostettua jopa infektion antamaa suojaa parempi immuniteetti,
ilman sairauden aiheuttamia kiusallisia tai vaarallisia oireita. (Leino 2013; THL 2014a.)
Suomessa kaytdssa olevia rokotteita voidaan antaa: injektiona ihonsiséisesti eli intra-
dermaalisesti (ID), ihonalaisesti eli subkutaanisesti (SC), lihaksensisaisesti eli intra-
muskulaarisesti (IM) seka suun kautta (peroraalisesti, PO) ettd nenan kautta (in-
tranasaalisesti, IN) (THL 2014b).

Tartuntatautiasetuksen 1107/2008 mukaan rokotteen pistoksena saa antaa vain laakari
seké siihen asianmukaisen koulutuksen saanut muu terveydenhuollon ammattihenkild
la&karin valvonnassa. (Valtioneuvoston asetus tartuntatautiasetuksen muuttamisesta
1107/2008 § 9). Asianmukaisen koulutuksen saanut muu terveydenhuollon ammatti-
henkil6 voi olla esimerkiksi terveydenhoitaja, sairaanhoitaja, k&tilo tai ensihoitaja. Laa-
kari on vastuussa siitg, ettd tutkinnon suorittanut terveydenhuollon ammattihenkilé on
saanut asianmukaisen koulutuksen rokottamiseen, h&nen rokotustaitonsa ovat ajan
tasalla seka hanella on asianmukainen vélineistd kaytettavissaan, jotta turvallinen ro-
kottaminen ja mahdollisten rokotuskomplikaatioiden, kuten anafylaktisen reaktion hoi-
taminen on taattu. L&&karin valvonta ei vaadi konkreettista lasndoloa rokotushetkella.
(THL 2014c.)

Sosiaali- ja terveysministerid (STM) vastaa tartuntatautien torjunnan yleisesta suunnit-
telusta, ohjauksesta ja valvonnasta seka rokotusohjelmaa ja rokotteita koskevasta lain-
saadannosta. Se myos paattaa uusien rokotteiden rokotusohjelmaan ottamisesta seka
merkittdvistd rokotehankinnoista. THL:n kansallinen rokotusasiantuntijaryhma ja roko-
tussuositustydryhma seka rokotekohtaiset asiantuntijaryhmat toimivat STM:n rokotus-
ohjelmaa koskevan paatoksenteon tukena. (Sosiaali- ja terveysministerié 2014a; Sosi-
aali- ja terveysministerio 2014b.) Kansalliseen rokotusohjelmaan otettavien uusien ro-
kotteiden hyddyt tulee olla suuremmat kuin haitat seka niiden kustannusvaikuttavuus
on hyva sailya Suomen oloissa laajasti rokotettaessa (Nohynek — Leino 2014). Tartun-
tatautilain (935/2003) mukaan kunnilla on vastuu rokotusten kaytannon jarjestamisesta
(Laki tartuntatautilain muuttamisesta 935/2003 § 7). Terveyden ja hyvinvoinninlaitos
seuraa rokotuksen estettavien tautien ilmaantumista, antaa terveydenhuoltohenkildstol-
le ohjeita ja paivityksia kansallisen rokotusohjelman toteuttamisesta seka seuraa roko-

tusohjelman turvallisuutta ja toteutumista (THL 2014d).



WHO:n ja THL:n raportin mukaan Suomessa raportoitiin esiintyneen vuonna 2013 ro-
kotuksilla ehkaistavista tartuntataudeista: hinkuyskaa 192 ihmiselld, tuhkarokkoa kah-
della, sikotautia yhdella ja vihurirokkoa kahdella ihmisella. (World Health Organization
2014; Timonen — Kontio — Leino 2014: 39.) THL:n Tartuntatautirekisterin tilastotieto-
kannan mukaan vuonna 2014 esiintyi lokakuuhun mennessa hinkuyskaa 137 ihmisella,
tuhkarokkoa kolmella ja sikotautia yhdella ihmisella. Vihurirokkotapauksia ei ole todettu
lokakuuhun 2014 mennessa. (Tartuntatautirekisterin tilastotietokanta 2014.) Terveyden
ja hyvinvoinninlaitoksen influenssaepidemia 2013-2014 katsauksesta ilmeni, etta In-
fluenssa A-lb6yddsten esiintyvyys oli pysynyt lahes samana kuin viime kaudella ja in-
fluenssa B-loydoksia esiintyi ainoastaan noin neljgnnes viime kauteen verrattuna. Va-
ruskuntien hyvan rokotekattavuuden ansioista influenssaepidemia ei paassyt levia-
maan eri varuskuntien sisalla. Rokotteen teho oli hyva, eikd epidemian aikana ollut
havaittavissa varsinaista ylikuolleisuutta. Rokotekattavuus nousi hieman aiemmasta
my0s pikkulasten ja 65 vuotta tayttédneiden osalta. (Ikonen ym. 2014: 7, 9, 20.) Suomen
neuvolajarjestelma ja perusterveydenhuolto mahdollistavat sen, etta rokotteita on kaik-
kien perheiden ja muiden kansalaisten saatavilla (THL 2014a). Kansallisen rokotusoh-
jelman rokotukset ovat vapaaehtoisia (lukuun ottamatta varusmiehid) ja maksuttomia
(THL 20144d).

3.2 Rokotusosaaminen ja aikaisempi tutkimusnaytto

Rokotusosaaminen on kokonaisuus, joka koostuu osaavasta rokottajasta, rokottamisen
osaavasta toteutuksesta ja sen lopputuloksista (Nikula 2011: 12). Osaava rokottaja
osaa toimia koko rokotustoiminnan ajan, joka sisaltaa toimet ennen rokottamista, rokot-
tamisen aikana seka rokottamisen jalkeen. Osaavalla rokottajalla on tietynlaisia henki-
I6kohtaisia ominaisuuksia, joita ovat: hyvat ihmissuhde- ja vuorovaikutustaidot, han on
laillisesti valtuutettu terveydenhuoltoalan tutkinnon suorittanut asiantuntija, han on si-
toutunut rokottamiseen terveyden edistamiseksi ja haluaa vaikuttaa yhteiskunnallisesti
(Taulukko 1.). (Nikula 2011: 12, 30.)



Taulukko 1. Rokotusosaamisen osa-alueet (Nikula 2011: 30).

Osaava rokottaja Rokottamisen osaava Lopputulokset
toteutus
e henkilokohtaiset ominai- e valmistautuminen e lyhyen aikavalin loppu-
suudet rokottamiseen tulokset
e ihmissuhde- ja vuoro- e toiminta rokottamisen e pitkan aikavalin loppu-
vaikutustaidot aikana tulokset

e asiantuntijuus, terveyden-
huoltoalan tutkinnon
suorittanut

e toiminta rokottamisen
jalkeen

e sjtoutuneisuus

e yhteiskunnallinen
vaikuttaja

Osaavan rokottajan henkilokohtaisilla ominaisuuksilla tarkoitetaan muun muassa rokot-
tajan kykya aistia erilaisia asiakkaita seka heidan tunteitaan rokottamisen aikana. Han
on rauhallinen ja itsevarma rokottaessaan ja kykenee luomaan turvallisen ilmapiirin.
Osaava rokottaja on empaattinen, rehellinen ja kykenee tarvittaessa rauhoittamaan
rokotettavana olevaa asiakasta. (Nikula 2011: 31.) Osaava rokottaja kykenee kohta-
maan asiakkaan tasavertaisena ihmisend, ammatillisesti ja kunnioittamaan kaikessa
toiminnassaan asiakasta (ihmissuhde- ja vuorovaikutustaidot). Han kannustaa asiakas-
ta dialogiseen vuorovaikutukseen, antaen ajantasaista ja luotettavaa tietoa myds mui-
den hoitokayntien aikana. Osaava rokottaja ymmartaa rokottamisen olevan osa terveyt-
ta edistavaa hoitotytta ja tunnistaa tilanteen tayttavan myos asiakaspalvelun piirteet.
(Vorsters ym. 2010: 2057; Nikula — Hupli — Rapola — Leino-Kilpi 2009: 177.)

Rokotusosaamisen takaamiseksi on rokottajalla oltava terveydenhuoltoalan tutkinto
seka erillinen rokotuskoulutus suoritettuna. Hanen tulee olla laillisesti valtuutettu toimi-
maan rokottajana. (Nikula — Hupli — Rapola — Leino-Kilpi 2009: 177.) Osaavan rokotta-
jan asiantuntijuus perustuu rokottamiseen liittyviin tietoihin, taitoihin ja kokonaisuuden
hallintaan sek& haluun kehittyd rokottajana. Osaavan rokottajan tiedoilla ja taidoilla
tarkoitetaan niin teoreettista tietoa kuin kaytannon taitoja, jotka vahvistavat roko-

tusosaamista. N&itéd ovat muun muassa eri rokotteiden ja injektio tapojen hallitseminen,




mahdollisten haittavaikutusten ja anafylaktisen reaktion tunnistaminen ja hoitaminen,
adekvaatin tiedon antaminen, asiakkaan ohjaaminen ja oikean kirjaamisen osaaminen.
Kokeneella rokottajalla on myds niin sanottua hiljaista tietoa, joka on usein yhteydessa
taitoon aistia asiakasta. Hiljainen tieto kehittyy kaytannon tyéssé, ja osaava rokottaja
kykenee kayttamaan sita osana ammattitaitoaan. (Nikula — Rapola — Hupli — Leino-Kilpi
2009: 447; Vorsters ym. 2010: 2057.) Nikulan (2011: 43) tutkimuksen mukaan kaytan-

nén kokemus on suoraan yhteydessa rokotusosaamiseen.

Tutkimuksessa (Nikula 2011: 30) ilmeni, ettd osaava rokottaja on henkild, joka on ajan
tasalla seka erityisen kiinnostunut rokottamisesta osana terveyden edistamistd. Han
kokee rokottamisen erityisend missiona tydssaan ja on vihkiytynyt rokottamiselle. Han
haluaa kehittya rokottajana ja sitoutuu péaivittdmaan osaamistaan. Koska osaava rokot-
taja kokee rokottamisen erityisend missiona tyéssaan, hanen tulisi pyrkia vaikuttamaan
my0s valtakunnallisesti. Osaava rokottaja mieltéd& rokottamisen osana terveyden edis-
tamistd ja nédin ollen myo6s vaikuttamisen mahdollisuutena valtakunnallisesti eika vain
rokotustaitojen hallitsemisena. Han kykenee katsomaan asiaa kokonaisvaltaisesti yh-
teiskunnan tasolta ja ymmartaa sen taloudellisen merkityksen terveyden edistamisen
kannalta. Koska osaava rokottaja on asiantuntija, hanen tulisi osallistua yhteiskunnalli-
seen paatoksentekoon seka osallistua median tiedottamiseen esimerkiksi kirjoittamalla.
(Nikula — Hupli — Rapola — Leino-Kilpi 2009: 177.) Osaavan rokottajan tietdamys, asen-
teet ja vuorovaikutustaidot ovat avainasemassa korkean rokotekattavuuden saavutta-
miseksi (Nikula 2011: 18).

Rokottamisen osaava toteutus sisaltda valmistautumisen rokottamiseen, toiminnan
rokottamisen aikana seka toiminnan rokottamisen jalkeen. Osaava rokottaja valmistau-
tuu huolellisesti rokotustoimenpiteeseen ennen asiakkaan tuloa varaamalla tarvittavat
valineet rokottamiseen sekd& mahdollisen anafylaksian hoitoon. Han kykenee luomaan
miellyttavan ilmapiirin rokotustilanteessa ja valmistamaan asiakkaan rokotukseen. (Ni-
kula 2011: 31.) Rokottamisen aikana osaava rokottajan tulee luoda turvallinen ilmapiiri
seké kyeta antamaan rokote oikealla tekniikalla. Han kykenee toimimaan ammatillisesti
sekéa tarvittaessa luovasti ja nopeasti mahdollisissa ongelmatilanteissa (esimerkiksi
pelokas tai vastusteleva lapsi). Toiminta rokottamisen jalkeen sisaltda asiakkaan voin-
nin seurannan, ohjauksen ja keskustelun mahdollisista haittavaikutuksista ja niiden
hoidosta. (Nikula 2011: 31.)



Lopputulokset jaetaan lyhyen aikavélin lopputulokseen ja pitkan aikavélin lopputulok-
seen. Lyhyen aikavélin lopputulokset saavutetaan, kun asiakkaalle ja& positiivinen tun-
nekokemus ja rokottaja kokee onnistuneensa rokotustilanteessa. (Nikula 2011: 31.)
Vastaanotolla tulee seurata asiakkaan vointia, h&nta tulee ohjata mahdollisten my6-
hemmin ilmenevien haittavaikutusten varalta sek& huolehtia rokotteiden asianmukai-
sesta antokirjauksesta. (Nikula 2009: 188.) Pitkan aikavalin lopputulokset saavutetaan,
kun hoitosuhde jatkuu, asiakkaan antama palaute on positiivista ja rokotuskattavuus
kohenee nayttdon perustuvan rokotustoiminnan myo6tad (Nikula 2011: 31). Viela kym-
menien vuosien jalkeenkin rokotusten tulokset nakyvat parhaiten puuttuvina tartunta-

tauteina ja kansalaisten sairastamattomuutena (Nikula 2009: 187-188).

Rokotusosaamista vahvistavat ja heikentéavat tekijat voidaan jaotella rokottajasta, asi-
akkaasta, rokottajan koulutuksesta ja ymparistosta lahteviin tekijoihin (Nikula 2011: 5).
Rokottajasta lahteviin rokotusosaamista vahvistaviin tekijoihin siséltyy asiakkaan onnis-
tunut kohtaaminen, hyvét rokotusosaamisen tiedot ja taidot, positiivinen asenne rokot-
tamiseen seka halu kehitty& rokottajana. Asiakkaasta lahteviin rokotusosaamista vah-
vistaviin tekijoihin liittyy positiivinen asennoituminen rokotteisiin, valmistautuminen ro-
kotukseen seka asiakkaan kayttaytyminen rokotustilanteessa. Rokottajan koulutus ro-
kotusosaamisen vahvistavana tekija perustuu asianmukaiseen koulutukseen, sopiviin
opetusmenetelmiin seka eri-ikdisten asiakkaiden riittavaan rokotustoiminnan harjoitte-
luun koulutuksen aikana. Rokotusymparistoon liittyvia rokotusosaamista vahvistavia
tekijoitd ovat suotuisa fyysinen ja sosiaalinen ymparistt rokotustilanteessa seké tyoyh-
teison kulttuuri. (Nikula 2011: 32; Nikula — Rapola — Hupli — Leino-Kilpi 2009: 447-450.)
Rokotusosaamista heikentavat tekijat ovat padosin vastakohtia rokotusosaamista vah-

vistavien tekijoiden kanssa (Nikula 2011: 5).

3.2.1 Rokotusosaaminen terveydenhoitajien tydssa

TyOelaméasséa rokotustoiminta vaihtelee tybymparistosta ja alueen terveyspalveluja
kayttavasta vaestoryhmastéa riippuen (Nikula 2008: 87). Terveydenhoitajat rokottavat
vaestdd Suomessa perusterveydenhuollossa aitiys- ja lastenneuvoloissa, koulu- ja
opiskeluterveydenhuollossa, terveysasemilla, tyéterveyshuollossa, kotisairaanhoidossa
seka yksityisilla laakariasemilla (Nikula — Hirvonen — Haarala 2013: 36). On luonnollis-
ta, ettd aitiys- ja lastenneuvolassa tydskentelevat terveydenhoitajat hallitsevat lasten
rokottamisen ja rokotukset muita paremmin ja iakkaiden kanssa tyéskentelevat puoles-

taan vanhusten rokottamiseen liittyvat erityispiirteet. Terveydenhoitajan tulee hallita



my0s erityisryhmien rokottaminen. Erityisryhmiin kuuluvat esimerkiksi pitk&aikaissaira-
uksia sairastavat ja immuunipuutteiset, maahanmuuttajat, raskaana olevat, terveyden-
huoltohenkilostd ja hoitoalanopiskelijat seka jatehuollon tydntekijat. Puolustusvoimat
huolehtivat oman henkilokuntansa seké varusmiesten rokottamisesta. Matkailuun liitty-
va terveysneuvonta ja matkailijoiden rokottaminen vaatii terveydenhoitajalta erityis-
osaamista, silla ihmisten matkustaminen on lisdantynyt myés kaukomaille. Matkailijoita
rokotetaan terveyskeskuksissa, yksityisilla terveysasemilla seka matkailijoiden klinikoil-
la. (Nikula 2008: 87.) Terveydenhoitajan tulee hallita yksityiskohtaiset ja ajantasaiset
tiedot rokotteista, erityisryhmien rokottamisesta, rokotusten haittavaikutuksista ja mat-
kailijan rokottamisesta (Nikula 2008: 88).

Metropolia Ammattikorkeakoulu on tehnyt vuosien ajan arviointitutkimusta rokotustoi-
minnasta yhteistydéssa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kanssa ja opiskelijat ovat
tuottaneet useita opinnaytetoita rokottamisen eri aihealueilta (Nikula 2013: 2). Heino —
Peltoniemi (2013) tekeméassa opinnaytetydssa analysoitiin kolmesta eripuolella Suo-
mea sijaitsevasta kaupungin terveyskeskuksesta sahkoisellad kyselylla hankittu aineisto,
joka koski terveydenhoitajien kéasityksia vanhempien suhtautumisesta lastensa rokot-
tamiseen ja kokemuksia omasta rokotusosaamisesta (Heino — Peltoniemi 2013: 2, 26).
Mydhemmin Ronkainen — Sundstrém (2014) toteuttamassa opinnaytetydssa analysoi-
tiin viela kahdesta terveyskeskuksesta kerétty aineisto samalla séhkdisellda kyselylla
(Ronkainen — Sundstrom 2014: 1). Niemi 2014 tekemé&ssa opinnaytetydssa raportoitiin
nama viiden eripuolella Suomea sijaitsevan kaupungin terveyskeskuksen analysoitu
aineisto, joka koostui 146 lastenneuvolassa tytskentelevan terveydenhoitajan vastauk-
sista. Opinnaytety6n tarkoituksena oli selvittda lastenneuvolan terveydenhoitajien kasi-
tyksid omasta rokotusosaamisestaan seka kartoittaa rokottamiseen liittyvan tiedon ja

lisdkoulutuksen tarvetta rokotusosaamisen vahvistamiseksi. (Niemi 2014: 2.)

Kyselyyn vastanneista lastenneuvolassa tydskentelevistd terveydenhoitajista valtaosa
(80 %, N=117) rokotti tydssaan pdivittain ja noin viidennes (19 %, N=28) ainakin viikoit-
tain. Tuloksista ilmeni, etta terveydenhoitajat kokivat rokotusosaamisensa paasaantoi-
sesti hyvéksi mutta lisa- ja taydennyskoulutukselle nahtiin kuitenkin tarvetta. (Niemi
2014: 21.) Tulokset osoittivat, ettd kansalaiset haluavat enemman tietoa rokotusten
koostumuksesta, haitoista ja turvallisuudesta. Rokotusohjauksen haasteellisuutta lisaa
rokotuksiin epéardivasti suhtautuvat henkilt ja median nostama rokotuskriittisyys (Niku-
la ym. 2014: 2). Kyselyssa suurin osa terveydenhoitajista (63 %, N=90) kokivat van-

hempien esittavan vastaanotolla enemman kysymyksié rokotteisiin liittyen kuin ennen
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narkolepsian ja Pandemrix® -rokotteen valisen yhteyden aiheuttamaa mediakohua.
Vastaajista yli neljannes (32 %, N=45) kuitenkin koki, etta rokotteisiin liittyvia kysymyk-
sid ei tule aiempaa enempéaa. Suurin osa terveydenhoitajista (53 %, N=74) oli sitéd miel-
ta, ettd vanhemmat esittivdt enemman kysymyksia myos rokottamiseen liittyen kuin

ennen mediakohua. (Ronkainen — Sundstrém 2014: 21.)

Hieman yli puolet terveydenhoitajista (51 %, N=75) koki tarvitsevansa lisaa tietoa las-
ten rokotuksiin ja rokottamiseen liittyen, ja lahes samaa mielta tiedontarpeestaan oli 29
% (N=42) vastaajista. Osa vastaajista (29 %, N=41) koki kuitenkin olevansa eri mielta
siita, ettd tarvitsisi lisaa tietoa lasten rokottamiseen liittyvistd aihealueista ja viidennes
(20 %, N=29) vastanneista koki, etta ei tarvitse lainkaan lisaa tietoa lasten rokotuksista
ja rokottamisesta. Vaitteeseen: "Paivitan itsendisesti sdanndllisesti tietojani lasten roko-
tuksiin ja rokottamiseen liittyen”, 26 % (N=38) vastaajista koki olevansa ldhes eri mielta
ja kuusi terveydenhoitajaa oli taysin eri mielta vaitteesta. Vastanneista terveydenhoita-
jista 27 % (N=39) koki itsenéisen tiedon paivittamisen séanndlliseksi ja l&hes samaa
mieltd heidan kanssaan oli 43 % (N=62) vastaajista. (Niemi 2014: 2, 22—-23.)

Kyselyssé useat vastaajat toivoivat saannollistd, jopa vuosittaista mahdollisuutta osal-
listua rokotuksia ja rokottamista kasittelevaan koulutukseen, silla sen nahtiin lisdavan
varmuutta rokottamisessa. Vastaajat kokivat, etta nykyinen koulutustarjonta ei vastan-
nut kysyntaa. Koulutusten toivottiin siséltavan perustietojen kertausta, tuovan ajankoh-
taista tutkimustietoa rokotuksiin liittyen ja kasittelevan rokotusohjelmaan liittyvia yleisia
kysymyksia. (Niemi 2014: 26.) Hyvan rokotekattavuuden saavuttaminen, turvallinen
rokottaminen ja nayttéon perustuva neuvonta edellyttavat rokottajien ajantasaisia tieto-
ja ja taitoja (Nikula ym. 2014: 1). Laki terveydenhuollon ammattihenkildistd maarittaa
(559/1994 188) terveydenhoitajan (terveydenhuollon ammattihenkild) olevan velvolli-
nen yllapitamaan ja kehittdamaéan ammattitoiminnan edellyttdmad ammattitaitoa seka
perehtymaan ammattitoimintaansa koskeviin saannoksiin ja maarayksiin. Tybnantajan
tulee puolestaan luoda edellytykset sille, ettd ammattihenkiloé voi osallistua tarvittavaan
ammatilliseen taydennyskoulutukseen. (Laki terveydenhuollon ammattihenkildista
559/1994 § 18.)
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3.2.2 Rokotusosaamisen opetus terveydenhoitajakoulutuksen opetussuunnitelmissa

Terveydenhoitajan nelja vuotta kestavaan, 240 opintopisteen laajuiseen tutkintoon si-
saltyy terveydenhoitajatydn ammattiopintoja 60 opintopistettd. Koulutuksen tayttaessa
Euroopan parlamentin ja neuvoston sairaanhoitajakoulutuksesta antamien direktiivien
vaatimukset, valmistuva terveydenhoitaja laillistetaan hakemuksesta Sosiaali- ja terve-
ysalan lupa- ja valvontaviraston (Valvira) toimesta seké terveydenhoitajana etté sai-
raanhoitajana, joista han saa tutkintotodistukset. (Haarala 2014: 5; Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) 2014.) Laillistamisen jalkeen valmistunut tervey-
denhoitaja saa Terveydenhuollon ammattihenkildistd asetetun lain (559/1994 28:n ja
58:n) mukaan oikeuden harjoittaa nimikesuojattua terveydenhoitajan sekd sairaanhoi-
tajan ammattia laillistettuna ammattihenkilénéa (Laki terveydenhuollon ammattihenkildis-
t& 559/1994 § 2 ja § 5).

Kevaalla 2014 kehitettiin usean ammattikorkeakoulun (N=21) yhteistybna Terveyden-
hoitajan ammatillisen osaamisen kuvaus terveydenhoitajakoulutuksesta valmistuville
terveydenhoitajille, jossa yhtena osa-alueena painotetaan Tartuntatautien ehkaisy, hoi-
to ja rokottaminen -osaamisalueen tavoitteiden ja keskeisten sisaltdjen osaamista. Ta-
ma osa-alue kuuluu laajempaan Terveellisen ja turvallisen ympariston edistaminen
-osaamisalueeseen yhdessa Ymparistoterveyden edistaminen -osa-alueen kanssa
(Taulukko 2.). (Haarala 2014: 1, 5.)
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Taulukko 2. Terveydenhoitajan ammatilliset osaamisalueet, osaamistavoitteet, keskeiset

sisallét ja laajuudet (Haarala 2014: Liitel).

Osaamisalue Osaamistavoitteet Keskeiset sisallot
Terveellisen ja turvallisen | Valmistuva terveydenhoi-
ympariston edistaminen taja osaa:
Tartuntatautien ehkaisy, hoito ja | e soveltaa tydossaan e tartuntatautien ehkaisy
rokottaminen tartuntatautien ja siihen liittyvat lait
ehkaisyyn ja hoitoon seka ohjeet
liittyvia kansallisia e tartuntatautitilanteen
ja kansainvalisia seuranta
saadoksia ja ohjeita e tartuntatautien tunnis-
e kotimaassa esiintyvi- taminen, hoito ja
en tarttuvien tautien tarvittaessa hoitoon
ehkaisyn ja hoidon ja ohjaaminen
osaa ohjata asiakasta | e  rokotustoiminta ja
niihin liittyvissa kysy- -ohjelma, epidemiat
myksissa ja rokotuskampanjat
e toteuttaa kansallista e eri-ikaisten asiakkaiden
rokotusohjelmaa ja ja matkailijoiden
matkailijan terveys- terveysneuvonta ja
neuvontaa rokottaminen

Tartuntatautien ehkaisy, hoito ja rokottaminen -osaamisalueen tavoitteet ovat jaettu
kolmeen osaan, joiden keskeiset sisallot ovat tarkennettu vield erikseen. Tartuntatau-
tien ehkaisy, hoito ja rokottaminen -osaamisalueen tavoitteena on, etta valmistuva ter-
veydenhoitaja: osaa soveltaa tydssaan tartuntatautien ehkaisyyn ja hoitoon liittyvia
kansallisia ja kansainvélisid saadoksia ja ohjeita, osaa kotimaassa esiintyvien tarttuvien
tautien ehkaisyn ja hoidon ja ohjata asiakasta niihin liittyvissa kysymyksissa seké osaa
toteuttaa kansallista rokotusohjelmaa ja matkailijan terveysneuvontaa. Tavoitteiden
keskeisena sisaltond ovat: tartuntatautien ehkaisy, siihen liittyvét lait seké ohjeet, tar-
tuntatautitilanteen seuranta, tartuntatautien tunnistaminen, hoito ja tarvittaessa hoitoon
ohjaaminen, rokotustoiminta ja -ohjelma, epidemiat ja rokotuskampanjat seka eri-
ikaisten asiakkaiden ja matkailijoiden terveysneuvonta ja rokottaminen. (Haarala 2014
Liite 1: 5.)

Perusvalmiudet kaiken ikaisten asiakkaiden rokottamiseen saadaan terveydenhoitaja-
koulutuksen aikana. Kaytannon harjoittelujen yhteydessa tavoitteena on, etta opiskelija
rokottaa eri-ikdisia asiakkaita neuvoloissa, kouluissa, terveysasemien vastaanotoilla,

tyoterveyshuollossa ja kotihoidossa. (Nikula 2008: 87.) Tydelamaéan siirtyessa, valmis-
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tuneelta terveydenhoitajalta ei vaadita erillista rokotuslupaa eika nayttoa, silla tervey-
denhoitajatutkinnon opetussuunnitelmaan kuuluvat rokotusosaamisen opinnot katso-
taan riittdvan kattaviksi (Nikula — Hirvonen — Haarala 2013: 36). Rokotusosaamisen
opetus vaihtelee eri tutkinnoissa seka sisallollisesti ettd maarallisesti valtakunnallisesti
eri ammattikorkeakouluissa. Suuria eroja opetuksen sisélldissa, laajuuksissa ja ope-
tusmenetelmissa on kyetty osoittamaan myots kansainvalisesti. (Nikula ym. 2013: 39;
Nikula 2013: 2; Vorsters ym. 2010: 2053.) Suomen ammattikorkeakoulujen terveyden-
hoitajien koulutusohjelman opetussuunnitelmissa rokotusosaamisen opetus on jaettu
usealle vuodelle. Rokotusosaamisen opetus ei kuitenkaan nayta olevan yhtenainen eri

yksikdiden opetussuunnitelmissa. (Nikula 2011: 20.)

Rokotuksia annetaan monella eri taholla, jonka vuoksi yh& useamman terveydenhuol-
lon ammattilaisen ty6tehtaviin saattaa kuulua rokottaminen. Taman vuoksi terveyden-
huollon ammattilaisella tulee olla valmius vastata rokotteisiin ja rokottamiseen liittyviin
kysymyksiin. (Nikula ym.2014: 1; Vorsters ym. 2010: 2057.) Suomessa terveydenhoita-
jien, sairaanhoitajien, ensihoitajien ja katildiden kolutukseen ei viela sisélly omaa erillis-
t& rokottamisaiheista opintojaksoa, silla rokotusosaamisen opinnot ovat integroituina
muihin sek& teoreettisiin opintojaksoihin ettd kaytannon harjoittelujaksoihin. (Nikula ym.
2014: 1; Nikula — Hirvonen — Haarala 2013: 36). Rokottaminen on usein integroituna
muun muassa Infektioiden torjunta-, Farmakologia-, Laakehoito-, Terveyden edistami-
sen tydmenetelmat- sekd Monikulttuurinen ja yhteison terveyttd edistava hoitotyd -
opintojaksoihin. Vapaasti valittavana opintojaksona Rokotusosaaminen on ollut tarjolla

tiettavasti yndessad ammattikorkeakoulussa jo vuosia. (Nikula ym. 2014: 3.)

Rokotusosaamista tulisi kyeta arvioimaan tasapuolisesti, mutta siihen tarvittavia valta-
kunnallisia mittareita ei ole olemassa (Nikula 2013:2). Valtakunnallisesti yhtenaisen
rokotusosaamisen koulutuksen sisallyttdminen sairaanhoitajien, terveydenhoitajien,
katildiden ja ensihoitajien opetussuunnitelmaan on hankalaa, silla opetussuunnitelmien
jatkuva kehittdminen ja muuttuminen eri ammattikorkeakouluissa tuovat haasteita. (Ni-
kula 2011: 52). Ammattikorkeakoululain (485/2013) mukaan ammattikorkeakouluilla on
oikeus paattadd itsendisesti opetussuunnitelmista (Ammattikorkeakoululaki 485/2013 §
19). Opetuksessa tulee kuitenkin noudattaa koulutuksen ja opetuksen jarjestamisesta

annettuja saannoksia ja maarayksia (Ammattikorkeakoululaki 351/2003 § 16).
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3.3 Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuus

Ensimmaisen kerran suomalaisten terveydenhoitajaopiskelijoiden ja tydssa olevien
terveydenhoitajien rokotusosaamista arvioitin vuonna 2008 (Nikula — Hirvonen —
Haarala 2013: 36). Nikulan vuonna 2008 tekeman tutkimuksen mukaan terveydenhoi-
tajaopiskelijat arvioivat rokotusosaamistaan itsearviolla paremmaksi kuin heidan varsi-
nainen tietotestinsa tulos osoitti. Tutkimustulos osoittaa terveydenhoitajaopiskelijoiden
rokotusosaamisen saavuttavan lahes hyvaksytyn rokotusosaamisen tason itsearvion
perusteella, mutta heille teettdméassaan tietotestissa kokonaistulokset jaivat saavutta-
matta. Tydelamassa tyoskentelevat terveydenhoitajat saavuttivat hyvaksytyn roko-
tusosaamisen tason seka tietotestissa etta itsearviossa. Terveydenhoitajaopiskelijoiden
rokotusosaamisen taso saavutti kuitenkin hyvéksytyn tason useissa yksittaisissa sum-
mamuuttujissa. (Nikula 2011:5.) Opiskelijoiden vahvuuksina olivat hyvat tiedot anafy-
laktisen reaktion hoidosta, yleisistd kontraindikaatioista ja rokotussuosituksista. Sen
sijaan heidan tiedoissaan oli parannettavaa rokotteiden nimien tunnistamisessa, roko-
tusten pistospaikoissa hallitsemisessa ja aseptisessa tytskentelyssa. (Nikula 2011:
33.) Rokotusosaaminen on yksi keskeisimmistd osaamisalueista terveydenhoitajan
tydssa, jonka koulutusta, osaamista ja testausta tasalaatuisuuden turvaamiseksi tulee
kehittda (Nikula — Hirvonen — Haarala 2013: 39).

Nikulan (2011: 5) tekeman tutkimuksen mukaan on ilmennyt selva tarve kohdentaa
huomio rokotusosaamisen koulutuksen kehittamiseen, osaamisen testaamiseen seka
kaytannodn rokotustoiminnan ja mittarin kehittamiseen. Myds tarve rokotusosaamisen
jatkokoulutukselle havaittiin laajassa kansainvélisessa tutkimuksessa (Vorsters ym.
2010: 2053). Nikulan (2011: 5) tutkimuksesta ilmenee, etta tulevaisuudessa tulisi testa-
ta ja analysoida opetuksellisien menetelmien sekd opetuksen sisallon vaikutus roko-
tusosaamisen kehittymiseen seka tarkastella rokotusosaamisen koulutuksen sisélty-
mista terveydenhoitajien opetussuunnitelmaan. Rokotusosaamisen testaamiseksi olisi
suositeltavaa kehitelld mittarina toimivat tentit, jotka voisivat toimia niin sanottuna "ro-
kottajan ajokorttina”. Rokotusosaamisen koulutukseen osallistuville on tarkeaa tarjota
hoitotyon koulutuksen aikana useita mahdollisuuksia eri-ikéisten asiakkaiden rokotta-

miseen kaytadnnon harjoitteluna. (Nikula 2011: 52-53.)

Kevaalla 2013 kaynnistetyssa Sosiaali- ja terveysministerion rahoittamassa ROKOKO-

hankkeessa kehitetdan Rokotusosaaminen-koulutuskokonaisuus, vastaamaan tutki-
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musten esiin nostamaa valtakunnallisen ja yhtenaisen koulutuskokonaisuuden tarvetta.
Hanke toteutetaan projektitydryhmassa, johon kuuluva