OULUN AMMATTIKORKEAKOULU

Niina Mykkéanen & Tiina Ojala

HUOMISEN KLIININEN LABORATORIOTYO JA RFID-TEKNIIKKAAN
KOHDENNETUT ODOTUKSET

Kirjallisuuskatsaus



HUOMISEN KLIININEN LABORATORIOTYO JA RFID-TEKNIIKKAAN
KOHDENNETUT ODOTUKSET

Kirjallisuuskatsaus

Niina Mykkanen & Tiina Ojala
Opinnaytety6

Kevat 2015

Bioanalytiikan koulutusohjelma
Oulun ammattikorkeakoulu



TIVISTELMA

Oulun ammattikorkeakoulu
Bioanalytiikan koulutusohjelma

Tekijat: Niina Mykkanen & Tiina Ojala

Opinnaytety6n nimi: Huomisen kliininen laboratoriotyd ja RFID-tekniikkaan kohdennetut odotukset
Tyon ohjaaja: Outi Makitalo & Paula Reponen

Tyon valmistumislukukausi ja -vuosi: Kevat 2015 Sivumaara: 46 + 1 liite

Kliinisiin laboratorioihin kohdistuvien tuottavuus-, tehokkuus- ja saastopaineiden seka potilasturval-
lisuuteen liittyvien haasteiden seurauksena laboratorioalalla taytyy etsia jatkuvasti uusia ratkaisuja
laboratorioprosessien parantamiseksi. Opinndytetyon aihe lahti tarpeesta hakea ratkaisua labora-
torioita haastaviin ongelmiin RFID-tekniikan kautta. Perinteisiin tunnistusmenetelmiin verrattuna
RFID-tekniikalla on monia etuja, kuten naytteiden tunnistaminen automaattisesti iiman nakoyh-
teytta seka suuremmilla etaisyyksilla.

Opinnaytetyon toimeksiantaja on Oulun ammattikorkeakoulu. Tyon tarkoituksena oli koota tietoa
RFID-tekniikan kaytosta kliinisissa laboratorioissa terveysalalla seka tekniikan kayttdonoton mah-
dollisista hyodyista ja haitoista. Tavoitteena oli, ettd opinnaytetyon sisaltda voidaan myéhemmin
hyodyntaa alan koulutuksessa ja sen suunnittelussa, seka alan muutosten ennakoinnissa. Opin-
naytetyon tutkimusmetodina kaytettiin kirjallisuuskatsausta. Tiedonhankinta suoritettin Medic,
Ebsco ja PubMed -tietokannoista.

Kirjallisuuskatsauksen hakutulokseksi saatiin 26 valintakriteerit tayttavaa artikkelia. Artikkeleista et-
sittiin maariteltyjen tutkimuskysymysten mukaisesti vastauksia RFID-tekniikan mahdollisiin labora-
toriosovelluksiin seka tekniikan tuomiin hyotyihin ja haittoihin. Tulosten perusteella tehtiin kuvaus
kuvitteellisesta mallilaboratoriosta, jossa RFID-tekniikka on otettu kayttoon osaksi laboratoriotutki-
musprosessia.

Opinnaytetyon tuloksena selvisi, ettd RFID-tekniikalla on paljon potentiaalia Kliinisissa laboratori-
oissa terveysalalla. Yleisimmat kayttokohteet ovat normaaleja logistisia prosesseja, kuten nayttei-
den tunnistamiseen ja kasittelyyn liittyvien vaiheiden seuranta seka tuotteiden etsiminen varastoti-
loista. Tekniikkaa on kokeiltu lupaavin tuloksin muun muassa verensiirtotoiminnassa ja patologian
laboratorioissa. RFID-tekniikan on osoitettu vahentavan inhimillisia virheita, parantavan potilastur-
vallisuutta ja laboratorioiden tuottavuutta seka nopeuttavan laboratorioprosesseja. Toistaiseksi
RFID-tekniikan kayttdonottoa on rajoittanut tekniikan kustannukset, puute Kliinisiin laboratorioihin
sopivista standardeista, tieto- ja turvallisuusuhat, seka mahdolliset hairiot tekniikan toimivuudessa.
Tekniikan soveltuvuutta kliinisiin laboratorioihin olisi hyva viela selvittaa ja kaytannon testausta suo-
rittaa yha laajemmin.
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Nowadays clinical laboratories are facing productivity, efficiency and financial challenges while
ensuring patient safety. Consequently, clinical laboratories need to search for new solutions to
improve laboratory processes. The subject of this thesis originated from the need to search for a
solution to the challenges in clinical laboratories through RFID-technology.

The objective of this thesis was to gather information about the use of RFID-technology in clinical
laboratories in health care and to find out about its advantages and disadvantages. This thesis
could be later used for educational purposes and foreseeing changes in the clinical laboratory field.

The study was conducted using a literature review. Electronic searches were performed in different
databases to gather material for the study and 26 articles were reviewed in order to find answers
to the research questions. As an outcome, description of an imaginary model laboratory using
RFID-technology was made.

Findings revealed that RFID-technology has a lot of potential for using it in clinical laboratories in
health care. The most common applications are normal logistical processes, such as sample
identification and tracking along with searching products from storage. RFID-technology has many
advantages compared to traditional identification methods, such as automatic sample identification
without line-of-sight and with longer distances. The technology has already been tested with
promising results among other things in transfusion technology and pathology laboratories. It is
proved that RFID-technology improves laboratory processes, decreases human errors and
increases patient safety and the productivity of the laboratories. So far high costs, lack of
appropriate standards, data security and safety threats and possible interference with other medical
devices have limited the implementation of the RFID-technology. Thus suitability of the technology
for clinical laboratories should be investigated more and some further practical testing should be
carried out.

Keywords: RFID-technology, radio frequency identification, clinical laboratory, literature review
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1 JOHDANTO

Kliiniset laboratoriot ovat suurten haasteiden edessa ja kohtaavat yha suurempaa painetta tuot-
taakseen tuloksia nopeammin seka vahentaakseen virheita potilaiden hoidossa (Felder 2014, vii-
tattu 27.1.2015). Sen lisaksi, etta laboratorioiden paineet kohdistuvat télla hetkelld potilasturvalli-
suuden varmistamiseen, haastavat niita tydvoimapula ammattitaitoisesta henkilostosta seka suu-
renevat kulut samalla, kun budjetit pienenevat (Da Rin 2009, 321). Laboratoriot joutuvatkin pohti-
maan, miten kuluja voidaan kontrolloida ja tuottavuutta parantaa samalla kun yllapidetaan ja kehi-

tetadn laatua seka laboratoriotutkimusten arvostusta (Dark Daily 2014, viitattu 4.3.2015).

Laboratorioiden on pysyttava ajan tasalla uusimmista mahdollisuuksista muun muassa edella mai-
nituista syista (Felder 2014, viitattu 27.1.2015). Yhtena mahdollisena ratkaisuna laboratorioiden
haasteisiin voi olla RFID-tekniikan kayttoonotto osaksi laboratoriotutkimusprosessia. Kyseinen tek-
niikka mahdollistaa kohteiden tunnistamisen kauempaa eika vaadi tiedon lukemiseksi suoraa na-
koyhteytta kohteen ja lukijan valille. Tekniikalla on myds monia muita etuja perinteisiin viivakoodei-
hin verrattuna. (Want 2006, 25.) RFID-tekniikan avulla voidaan ehkaista laboratoriovirheita ja pa-
rantaa potilasturvallisuuden lisaksi my6s laboratorioiden tuottavuutta ja tehokkuutta seka tuoda ta-
loudellisia saastdja (Lahtela 2009, 167-168).

Opinnaytetyon toimeksiantajana on Oulun ammattikorkeakoulu. Tutkimusmenetelmana kéaytetaan
kirjallisuuskatsausta, ja tiedonhankinta suoritetaan sahkoisista tietokannoista. Opinnaytetyon tar-
koituksena on koota tietoa RFID-tekniikan kaytosta kliinisissa laboratorioissa terveysalalla seka
tekniikan kayttoonoton mahdollisista hyodyista ja haitoista. Tulosten perusteella luodaan kuva huo-
misen laboratoriotydsta ja ennakoidaan alan mahdollisia tulevaisuuden muutoksia. Tydssa visioi-
daan kliinisten laboratorioiden tulevaisuudensuuntaa luomalla kuva RFID-tekniikan toiminnasta ku-
vitteellisessa mallilaboratoriossa. Opinnaytetyon tavoitteena on, etta tydn sisaltéa voidaan hyodyn-
taa koulutuksessa ja sen suunnittelussa seka kliinisen laboratorioalan muutosten ennakoinnissa.
Bioanalyytikon tyonkuva voi uusien laboratoriotekniikoiden myota muuttua, mika aiheuttaa muutok-
sia osaamistarpeissa. Myos alan asiantuntijat saavat opinnaytetydomme kautta kuvan mahdollisesta
tulevaisuuden laboratoriotekniikasta, jonka kanssa he voivat myohemmin tyoskennella.



2 LABORATORIOTUTKIMUSPROSESSI

Laboratoriotutkimusprosessi jaetaan preanalyyttiseen, analyyttiseen ja postanalyyttiseen vaihee-
seen. Preanalytiikka voidaan jakaa edelleen kahteen eri vaiheeseen. Ensimmaiseen vaiheeseen
sisaltyy laboratorion ulkopuolella tapahtuvia toimintoja, kuten potilaalle sopivien laboratoriokokei-
den valinta seka tutkimuspyyntojen teko. Preanalytiikan toinen vaihe sisaltaa laboratorion valvon-
nassa tapahtuvat toiminnot, kuten naytteen kasittelyn. (Da Rin 2009, 316.) Tassa opinnaytetyossa
keskitytaan paaosin laboratoriotutkimusprosessin preanalyyttiseen vaiheeseen, silla suurin osa vir-

heista tapahtuu silloin.

21 Preanalyyttinen vaihe

Preanalyyttinen vaihe on yksi ty6telidimmista vaiheista kliinisessa tyossa. Se vie kaksi kolmasosaa
henkilokunnan kokonaisajasta, kuluttaa suuren osan laboratorion tydvoimakustannuksista ja altis-
taa henkilokunnan biologiselle vaaralle nayteputken hajotessa seka naytteen laikkyessa. Lisaksi
preanalyyttisen vaiheen manuaalisen luonteen takia mahdollisuus erilaisiin virheisiin kasvaa. Esi-
merkkeina ovat vaarin tarroitetut nayteputket ja naytteiden prosessointiin kaytetyn ajan lisaantymi-
nen. (Da Rin 2009, 318.)

Naytteiden kuljetus ottopaikalta laboratorioon analysoitavaksi on tarkea osa preanalyyttista vai-
hetta. Naytteiden ottamisen jalkeen naytteet on saatava laboratorioon ajoissa. Kuljettamiseen kay-
tetdénkin monia erilaisia keinoja: inmislahetteja, putkiposteja, kuljetusratoja seka uusimpana kek-
sintdna robotteja. Perinteisten inmislahettien heikkoutena on ndytteiden kuljetus vain tietyista pai-
koista tiettyina kellonaikoina. Lisaksi vaarana on putkien vahingoittuminen tai jopa haviaminen.
Sairaaloissa kaytetaan kuitenkin myods tehokkaita paineilmatoimisia putkiposteja, joita ohjataan ja
seurataan tietokoneen avulla. Liséksi isoimmissa sairaaloissa on kaytdssa naytteenkuljetusratoja,
jotka koostuvat useista lahetys- ja saapumispisteistd. Radat kuljettavat naytteita luotettavasti ja

tasaisella nopeudella paamaaraansa kohti. (Da Rin 2009, 317-318.)



2.2 Yleisimmat laboratoriovirheet

Verinaytteiden tulokset kattavat arviolta jopa 70 prosenttia kaikesta siita tiedosta, jota kaytetaan
|adketieteellisia paatoksia tehtaessa (Soderberg, Grankvist, Brulin & Wallin 2009, 731). Huoli labo-
ratorioissa tapahtuvista virheista seka niiden negatiivisesta vaikutuksesta kansanterveyteen onkin
kasvanut. Tutkimusten mukaan jopa 24 prosentilla laboratoriossa sattuvista virheista on negatii-
vista vaikutusta potilaan hoitoon. Koska kliinisista laboratorioista saatu tieto vaikuttaa todella paljon
potilaiden diagnooseihin ja hoitoon, asiaan on alettu kiinnittda yha enemman huomiota. (Carraro &
Plebani 2007, 1338-1342.)

Suurin osa laboratoriovirheista tapahtuu laboratorioprosessin preanalyyttisessa vaiheessa (Car-
raro & Plebani 2007, 1338). Useimmat virheet johtuvat inhimillisista syista ja ne ovat tapahtuneet
jo ennen naytteen saapumista laboratorioon (Wallin, Soderberg, Van Guelpen, Stenlund, Grankvist
& Brulin 2009, 581). Inhimillisten virheiden riskia nostaa tyontekijoiden lian suuren tydtaakan seu-
rauksena tuleva fyysinen ja psyykkinen uupumus. Tyypillisia virheita ovat tutkimuspyynnon vaarat
tai puutteelliset tiedot, potilaiden tai naytteiden tunnistusvirheet, vaaran nayteputken kaytto seka
liian pitkat odotusajat naytteiden kuljetuksen aikana. (Da Rin 2009, 318.) Lisaksi ongelmia muo-
dostuu nayteputkien vajaasta tayttymisesta, erityisesti vaarasta veren ja antikoagulantin suhteesta
hyytymistutkimuksissa (Carraro & Plebani 2007, 1339). Yksi laboratorioissa esiintyva ongelma on
myos naytteiden hemolysoituminen, jonka yleisimpia syité ovat vaaranlainen putkien kasittely, vaa-
rat lisdaineet, alipaineen ja@minen putkeen, liian aikainen sentrifugointi seké naytteiden virheellinen
kuljetus (Szecsi & @dum 2009, 1256).

Vakavimpia laboratoriovirheita ovat vaarin tarroitetut tai tarroittamattomat putket ja se, etta potilaan
tiedot eivat tasmaa (Wagar, Tamashiro, Yasin, Hilborne & Bruckner 2006, 1663). Virheet naytteiden
tarroituksessa voivat johtaa naytteiden vaarinsijoituksiin seka tunnistusvirheisiin, jotka voivat edel-
leen johtaa naytteiden katoamiseen ja vaariin tuloksiin (Felder 2014, viitattu 27.1.2015). Potilaan
oikein tunnistaminen on &arimmaisen tarkeaa potilaan turvallisuuden ja terveydenhuollon kannalta.
Vaarin tunnistamisia voi tapahtua monessa laboratoriotutkimusprosessin vaiheessa: tutkimuspyyn-
t0a tehtdessa, naytetta otettaessa, analysoinnin aikana tai tuloksia raportoitaessa. (Da Rin 2009,
316.) Sen lisaksi, etta virheet voivat olla hyvin vaarallisia, kuluttavat ne paljon resursseja ylimaarai-

sia materiaalikustannuksia aiheuttamalla (Szecsi & @dum 2009, 1256).


https://www.researchgate.net/researcher/71234549_Lars_Odum/
https://www.researchgate.net/researcher/71234549_Lars_Odum/

2.3 Keinot laboratoriovirheiden vihentamiseen

Kliinisissa laboratorioissa keskeisessa roolissa ovat virheiden vahentaminen ja laadun kehittami-
nen. On huomioitava, etta suurin osa virheistd on ennaltaehkaistavissa. Paras tapa arvioida ja va-
hentaa virheiden maaraa laboratorioissa on koko koeprosessin huomioiminen. Puutteita voi ilmeta
missa tahansa vaiheessa aina kokeiden tilaamisesta raportoimiseen ja tulosten tulkintaan saakka.
(Carraro & Plebani 2007, 1338.) Koska preanalytiikka on osoittautunut alttimmaksi virheille kuin
laboratorioprosessin muut vaiheet, on sen kriittisten pisteiden tunnistaminen perusedellytys jatku-
valle laadun kehittamiselle, virheiden vahentamiselle ja talla tavoin myds potilasturvallisuuden pa-
rantamiselle (Da Rin 2009, 316).

Laboratorioissa tapahtuvien virheiden ja potilasturvallisuuden kannalta on tarkeaa, etta kliiniset la-
boratoriot keraavat ja tilastoivat tietoa virheiden esiintyvyydesta koko tutkimusprosessin ajalta (Car-
raro & Plebani 2007, 1338). Jotta virheraportoinnin maaraa saadaan nostettua, tulee raportointijar-
jestelman olla yksinkertainen ja helposti saatavilla eiké se saa vieda kohtuuttomasti aikaa (Soder-
berg, Grankvist, Brulin & Wallin 2009, 734). Jatkuva valvonta, palautteen saaminen ja valineiston
kehittdminen voivat vahentaa laboratoricissa tapahtuvia virheita (Wallin, Séderberg, Van Guelpen,
Stenlund, Grankvist & Brulin 2009, 588), ja erilaisia tilastointimenetelmia seka osastojen valista
yhteistyota ja kommunikaatiota hyodyntamalla voidaan kehittaa keinoja etenkin preanalyyttisten

virheiden vahentamiseksi (Salinas, Lopez-Garrigos, Flores, Gutiérrez, Lugo & Uris 2009, 822-825).

Koska laboratorioilla on tapana palvella samankaltaisia potilaita, uusien potilaiden huolellinen re-
kisterdinti seka kirjaaminen auttavat vahentamaan tunnistusvirheita ja loytamaan ne yha aikaisem-
min (Valenstein, Raab & Walsh 2006, 1111). Suurin osa ammattilaisista on sita mielta, etta labora-
toriotutkimusprosessin automatisointi kasvattaa potilasturvallisuutta. Laadukkaiden automatisoitu-
jen jarjestelmien kayttdminen onkin parhaimpia keinoja taata korkea laatu ja minimoida preanaly-
tikassa tapahtuvat inhimilliset virheet. Muita tydkaluja preanalytiikan laadun varmistamiseen ja vir-
heiden minimoimiseen ovat kayttajaystavaiset tietokoneohjemat, potilasrannekkeiden kayton ke-
hittaminen, viivakoodien lisaaminen rannekkeisiin ja ndyteputkiin seka nayteputkien tarroituskonei-
den kaytto naytteenotossa. (Da Rin 2009, 317, 323.)
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3 LABORATORIOAUTOMAATIO

Automaation kaytto kliinisissa laboratorioissa on levinnyt laajalle ympari maailmaa. Nykyisilla tek-
niikoilla voidaan automatisoida monia eri vaiheita ndytteidenkasittelyprosessissa. Laboratorioauto-
maation tarkoituksena on maksimoida tehokkuus ja minimoida virheet samalla kun laboratoriotut-
kimusvalikoima jatkuvasti kasvaa. Tutkimusten mukaan automaation kayttéonoton myata virheet
ovat vahentyneet yli 70 prosenttia ja ndytteenottoon kulutettu aika yli 10 prosenttia. Potilasturvalli-
suus on kasvanut tutkimusten vastausajan pienentyessa keskimaarin 50 prosenttia. Terveyden-
huollon kustannusleikkauspaineiden myo6ta laboratoriot ovat turvautuneet automaatioon osin myés
kannattavuuden yllapitamiseksi. (Felder 2014, viitattu 27.1.2015.) Automaatiojarjestelmia on saa-
tavilla erikokoisille laboratorioille eri tarpeeseen preanalyyttisesta automaatiosta taysautomaatioon.
Automaation kustannukset ovat laskeneet, mika mahdollistaa siihen siirtymisen sellaisissakin labo-
ratorioissa, jotka eivat olisi edes ajatelleet asiaa aikaisemmin. (Melanson, Lindeman & Jarolim
2008, 138.)

Automatisoidut tyopisteet pienentavat tehokkaasti tyontekijoiden osuutta naytteiden kasittelyvai-
heessa, mika vahentaa lajittelussa, tarroituksessa ja muussa naytteiden kanssa tyoskentelyssa
tapahtuvia virheita. Automaatiolla voidaan vaikuttaa potilaan odotusaikoihin, silla nopeiden labora-
toriotulosten myoté potilaalle saadaan nopeasti myds oikea diagnoosi ja hoito. Potilaiden odotus-
aikoja pienentamalla saastetdan koko sairaalan kustannuksissa. Laboratorioautomaatiosta voi-
daan etsia ratkaisua potilasturvallisuuden lisdksi myds ammattitaitoisen tydvoiman puutteeseen
seka entista turvallisempaan tydymparistoon. Automaation kayttdonoton seurauksena laboratorio-
toiminta yndenmukaistuu, analysoitavien naytteiden maara suurenee seka inhimillisten virheiden
riski, biologisille materiaaleille altistumisen mahdollisuus ja tyontekijakustannukset pienenevat. Au-
tomaation on huomattu kasvattavan tyontekijiden tyytyvaisyytta, silla sen myo6té tyo koetaan va-
hemman ikdvystyttavana, tyd on turvallisempaa ja tyontekijat kokevat saavansa uusia oppimismah-

dollisuuksia laitteiden kanssa tyoskennellessa. (Da Rin 2009, 321.)

Laboratorioanalysointi on kehittynyt pienen tutkimusvalikoiman sisaltavasta kasityosta laitekes-
keiseksi suurenkapasiteetin tuotantoyksikoksi, ja kasvun mydta automaatio on muuttunut muka-
vuudesta pakollisuudeksi. Ensimmaisen automaatiolaitteen markkinoille tulon jalkeen laitteiden

naytekapasiteetti on koko ajan kasvanut ja tutkimusvalikoima laajentunut. Laitteiden koon kasva-
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essa laboratorioiden yllapitaviksi tekijoiksi ovat nousseet automaatiolinjastot, jotka takaavat nayt-
teiden nopean ja tarkan reitityksen eri tyopisteille. (Nolen 2014, 12-13.) Uusi tulokas laboratorioi-
den automaation edistamiseksi on RFID-tekniikka. Markkinoilla on jo olemassa useita automaatti-
sia naytteenkasittelylaitteita, joissa on RFID-luentamahdollisuus. Tallaisilla laitteilla on mahdollista

automatisoida prosesseja entista laajemmin. (Heimonen, Hinkka & Isomaki 2012, 236.)
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4 RFID-TEKNIIKKA

Radiotaajuustunnistus eli RFID (Radio Frequency Identification) on kohteiden havainnointiin, tun-
nistamiseen ja yksildintiin kaytettavien radiotaajuksilla toimivien tekniikoiden yleisnimitys (RFIDLab
Finland ry, viitattu 9.3.2015). RFID-tekniikka mahdollistaa kohteen tunnistamisen kaukaa, eika se
vaadi tiedon lukemiseksi suoraa nakoyhteytta tunnisteen ja lukijan vélille. Perinteisiin viivakoodei-
hin verrattuna RFID-tunnisteet voivat sisaltaa paljon enemman tietoa, ja tunnisteisiin on mahdollista
sisallyttad myos lisatietoja. Lisaksi tunnisteet pystyvat mittaamaan jopa erilaisia ymparistotekijoita,
kuten lampétilaa. (Want 2006, 25.)

Syy sille, miksi RFID-tekniikka ei ole ollut viela kovin yleista, on sen kallis hinta perinteisiin mene-
telmiin verrattuna. RFID-tekniikka antaa kuitenkin paljon lisdarvoa ja alkaa pikkuhiljaa olla hinnal-
taan sellaista, etta se voitaisiin ottaa laajempaankin kayttdon. (Want 2006, 25.) Tunnisteiden val-
mistuskustannukset ja fyysinen koko ovat koko ajan pienentyneet samalla kun tunnisteiden kapa-
siteetti on kasvanut. Tama on mahdollistanut tekniikalle uusia sovelluskohteita. RFID-tekniikkaa
kaytetaan talla hetkella lahinna kohteiden tunnistamiseen, jaljittamiseen ja tilan seuraamiseen. Eni-
ten tekniikkaa sovelletaan logistiikassa, likenteessa seka kulun valvonnassa. (Suomen Standardi-
soimisliitto SFS Ry 2010, 9.)

41 RFID-jarjestelma

RFID-jarjestelmaan (KUVIO 1) kuuluu RFID-tunniste, RFID-lukija ja lukijaan yhteydessa oleva
verkko tietojarjestelmineen. Tunnisteelle tallennetaan oleelliset tiedot kohteen tunnistamiseksi.
Tunniste luetaan lukijalla ja lukija voi edelleen olla yhteydessa verkkosovellukseen RFID-palveli-
men kautta. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 25.)
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-/

RFID-TUNNISTEIN MERKITYT TUOTTEET

KUVIO 1. RFID~jérjestelmé& (mukaillen Infinium Solutionz 2009, viitattu 9.3.2015).

411 RFID-tunniste

RFID-tunniste koostuu antennista ja mikrosirusta. Tunnisteen antenni lahettaa ja vastaanottaa lu-
kijan lahettdman radiosignaalin seka komennot mikrosirulle. Mikrosiru sisaltaa tallennettua tietoa,
jota voidaan lukea tai muokata lukulaitteella. Tunniste on mahdollista liittda kohteeseen jo valmis-
tusvaiheessa tai vaihtoehtoisesti myohemmin kiinnittamalla se kohteen pintaan. Tunnisteen koko
ja muoto voivat vaihdella kayttotarkoituksesta riippuen. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry
2010, 25-26.) Tunniste voi olla esimerkiksi kohteeseen kiinnitettava tarra, implantti, nappi tai lappu
(RFIDLab Finland ry, viitattu 9.3.2015). Esimerkiksi alylaput, smart labels, ovat todella ohuita tun-
nisteita ja niita voidaan kiinnittaa esineisiin samalla tavalla kuin tarralappuja. Yleensa niiden toiselle
puolelle pystytaan tulostamaan lisaksi tekstia tai viivakoodi, joka sisaltdéa saman tunnistekoodin.
(Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 28.)

RFID-tunnisteet voidaan jakaa aktiivisiin, semipassiivisiin ja passiivisiin tunnisteisiin. Aktiivisilla tun-
nisteilla on oma virtalahteensa, kuten paristo, joka pitaa kokonaan huolen tunnisteen kayttovirrasta.
Semipassiiviset tunnisteet ovat sekoitus aktiivista ja passiivista tunnistetta. Tunnisteen passiivinen

osa saa energiansa lukijalta, minka seurauksena tunnisteen aktiivinen osa aktivoituu ja lahettaa
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RFID-signaalin takaisin lukijalle. (Banks, Hanny, Pachano & Thompson 2007, 8-10.) Passiivisilla
tunnisteilla ei ole omaa virtalahdetta, vaan ne saavat kayttovirtansa kokonaan RFID-lukijalta. Aktii-
vitunnisteisiin verrattuna, passiivitunnisteet ovat halvempia, pienempikokoisia ja pidempi-ikaisia.
(Want 2006, 25.) Koska passiivisella tunnisteella ei ole omaa virtalahdettd, sité voidaan lukea vain
melko lyhyen matkan paasta. Passiivitunnisteen lukuetaisyys vaihtelee 10 millimetrista viiteen met-
riin. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 38.) Tyypillisimmin kaytetyt RFID-tunnisteet ovat
passiivisia (Heimonen, Hinkka & Isomaki 2012, 233).

Tunnisteita jaotellaan liséksi niiden tukemien toimintojen perusteella. Tunniste voi olla joko RO
(read-only) -tunniste, jota voidaan ainoastaan lukea tai RW (read-write) -tunniste, johon voi luke-
misen lisaksi myos kirjoittaa. Se, kumpaa tunnistetyyppia kannattaa kayttaa, riippuu kaytossa ole-
vasta sovelluksesta. Joissakin tapauksissa tunnisteen ei tarvitse sisaltaa informaatiota, talldin tun-
nistetta voidaan hyodyntaa pelkastaan identifioinnin valineena. (Banks, Hanny, Pachano & Thomp-
son 2007, 10-11.)

41.2 RFID-lukija

RFID-lukijalla pystytaan lahettamaan ja lukemaan tunnisteen tietoja, lukitsemaan tunniste seka tu-
hoamaan tunnisteella olevat tiedot. Lukija ja tunniste ovat yhteydessa radioaaltojen avulla. (Suo-
men Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 30.) Lukijan antenni |ahettaa ja vastaanottaa radioaaltoja
tunnisteelta, minka lisaksi lukija prosessoi informaatiota kommunikoidakseen tunnisteen kanssa.
Mikroprosessori auttaa hallitsemaan tilanteita, joissa esimerkiksi kaksi tunnistetta lahettavat tietoa
juuri samaan aikaan, mika voi aiheuttaa tietojen yhteentormayksen. (Banks, Hanny, Pachano &
Thompson 2007, 11-12.)

RFID-lukija tuottaa sahkdmagneettisella kentalladn radioaaltoja, jotka saavat tunnisteen anten-
nissa aikaiseksi tunnisteen aktivoivan sahkdvirran. Kun tunniste on lukijan tuottamien radioaaltojen
kantaman sisalla, kayttaa se tata energiaa seka virran lahteend ettd kommunikointiin lukijan
kanssa. (Banks, Hanny, Pachano & Thompson 2007, 8-11.) Lukija muuttaa tunnisteelta takaisin
tulevan radiosignaaliin koodatun tiedon digitaaliseen muotoon (Suomen Standardisoimisliitto SFS
Ry 2010, 30) ja valittaa tunnisteelta saamansa informaation taustajarjestelmaén (Heimonen,
Hinkka & Isoméaki 2012, 234).
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41.3 RFID-palvelin

RFID-palvelin eli taustajarjestelma ohjaa lukulaitteen toimintaa. Se lahettaa lukijalle kaskyja, joiden
perusteella lukija esimerkiksi kirjoittaa tietoja tunnisteelle tai lukee niita. Palvelin ja lukija ovat yh-
teydessa toisiinsa tietyn protokollan avulla. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 36.) Tun-
nisteilta tulleet tiedot muutetaan merkitykselliseksi ja hyddynnettavaksi informaatioksi taustajarjes-
telméssa. Jalostetulla informaatiolla voidaan esimerkiksi kuitata kohteen saapuminen méaaranpaa-
hansa tai varoittaa, jos kohde havaitaan vaarassa paikassa. Informaatiota voidaan hyodyntaa en-
nen kaikkea toimintojen automatisoinnissa. Havaintotietoja voidaan kayttaa hyvaksi myos jalkika-
teen, esimerkiksi tapahtumien jaljittamisessa tai prosessien vaiheiden keston mittaamisessa.
Vaikka RFID-tunnisteeseen on mahdollista kirjoittaa erilaisia lisatietoja, tallennetaan ne tyypillisesti
tunnisteen sijasta taustajarjestelmaan. Talloin tunniste toimii vain linkkina kohteen ja taustajarjes-

telmaan tallennetun informaation valilla. (Heimonen, Hinkka & Isomaki 2012, 233-234.)

4.2 RFID-taajuudet

RFID-teknologiassa lukijan ja tunnisteen valilla on kaytdssa nelja eri taajuusaluetta: LF, HF, UHF
seka mikroaaltoalue. Taajuuskaistat voivat vaihdella alueittain ja maittain, minka lisaksi kaytettava
taajuusalue riippuu sovelluskohteesta. Matalat taajuudet sopivat korttien lukemiseen ja sovelluk-
siin, joissa tietoturva on tarkeaa, silla niiden kantomatka on pienempi. Suuria taajuuksia kaytetaan
silloin, kun lukuetaisyyden halutaan olevan pidempi. Karkeasti sanottuna, mita korkeampaa taa-
juutta kaytetaan, sitd nopeammin ja kauemmas tietoa pystytaan siirtdmaan. Suuremmat taajuudet
aiheuttavat kuitenkin enemman toimintahairioita metallien ja nesteiden lahella. (Suomen Standar-
disoimisliitto SFS Ry 2010, 40.)

LF (Low Frequency) -taajuusalueen tunnisteet toimivat alle 135 kHz:n taajuuksilla. Tunnisteet toi-
mivat hyvin, vaikka ne joutuisivat kosketuksiin nesteiden, metallien, lumen tai lian kanssa. Ne eivat
ole suuntaukselle herkkia, vaativat vain vahan energiaa ja ovat verrattaen edullisia. Sen sijaan
tunnisteet ovat herkkia kohinalle. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 40-42.) LF-tunnis-
teiden kaytto rajoittuu 1&hinna kulunvalvonnan ja eldintunnistuksen sovelluksiin, ja niitad kaytetaan
enda harvoin uusissa sovelluskohteissa (RFIDLab Finland ry 2015, viitattu 9.3.2015). HF (High
Frequency) -taajuusalueen tunnisteet toimivat 13,56 MHz:n taajuudella. Tunnisteet ovat jonkin ver-

ran kallimpia kuin LF-tunnisteet, mutta niiden lukuetaisyys ja -nopeus ovat hiukan parempia. HF-
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tunnisteet toimivat kohtuullisesti nesteiden ja metallien laheisyydessa. Ne eivat ole niin herkkia
kohinalle, mutta ovat jokseenkin herkkid suuntaukselle. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry
2010, 40-42.) Yleisimmin HF-taajuusalueiden tunnisteita kaytetdan lahietaisyydelld tunnistami-
sessa, kuten kulunvalvonnassa. Ne ovat hyvin kayttokelpoisia viela nykypaivanakin ja niille on ke-
hitelty my6s uusia sovelluskohteita. (RFIDLab Finland ry 2015, viitattu 9.3.2015.) LF- ja HF-taa-
juuksien tunnisteiden sovellukset kayttavat tyypillisesti passiivisia RFID-tunnisteita (Suomen Stan-
dardisoimisliitto SFS Ry 2010, 41-42).

UHF (Ultra High Frequency)-taajuusalueen tunnisteet toimivat 869-928 MHz:n ja 433 MHz:n taa-
juuksilla (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 40). Nailla taajuuksilla toimivat RFID-jarjes-
telmat ovat suhteellisen uusi keksintd. Eniten mielenkiintoa UHF-tekniikka on saanut sen lupaa-
vasta tulevaisuudesta logistiikan alalla. Tekniikkaa soveltavat jo muun muassa kauppaketjut Wal-
Mart ja Tesco. (RFIDLab Finland ry 2015, viitattu 9.3.2015.) Mikroaaltoalueen taajuus on 2,45 GHz
tai 5,8 GHz (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 40). Sita kaytetdan enimmékseen aktiivi-
tunnistuksessa tunnisteen sisaltdessa oman virtaldhteen (RFIDLab Finland ry 2015, viitattu
9.3.2015).

4.3 Standardointi

RFID-tekniikassa standardit voivat liittya useisiin asioihin. Tarkeimmat standardit maaraavat tie-
donsiirtoprotokollan ja tunnisteiden tietosisallon. RFID-tekniikan standardit ovat tarkeita esimerkiksi
logistiikan sovelluksissa, joissa usean eri toimijan jarjestelmien on pystyttava lukemaan samoja
tunnisteita. Standardien tehtavana on myds taata valmistajariippumattomuus. RFID-jarjestelmaa
rakennettaessa on hyva varmistua siita, etta jarjestelmaan sopivia laitteita ja tunnisteita voi ostaa

vapaasti, yhteen toimittajaan sitoutumatta. (RFIDLab Finland ry 2015, viitattu 9.3.2015.)

4.4 RFID-tekniikka verrattuna viivakoodeihin

Perinteisesti automaattisessa tunnistuksessa on kaytetty apuna viivakoodeja ja ne ovatkin olleet
suosituin tunnistusmenetelma naihin paiviin asti. Viivakoodeihin siséllytetty tieto luetaan ja tulkitaan
laserskannerilla. Viivakoodien kaytossa ongelmana on se, etta lukulaite tarvitsee suoran nakdkon-

taktin viivakoodiin, minka liséksi lukuetdisyys ja -nopeus ovat rajallisia. Viivakoodit mahdollistavat
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tuotteiden tunnistamisen ainoastaan tuotesarjatasolla. Ne ovat myds herkkia vahingoittumaan lu-
kukelvottomiksi esimerkiksi lian tai haalistumisen myota. Toisaalta, viivakoodeihin lisatty tieto on
luettavissa myos ilman viivakoodinlukijaa, jolloin tunnistus voidaan tehda pelkan numerosarjan
avulla. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 19-20.)

Toisin kuin viivakoodit, RFID-tekniikka mahdollistaa tuotteiden yksittaisen tunnistamisen. Kaikkien
RFID-tunnisteiden tietokantoihin tallennettuja tietoja voidaan vahintaankin muuttaa, ja useita tun-
nisteita pystytaan kokonaan uudelleenohjelmoimaan. Sen lisaksi, ettd RFID-tunnisteet voivat sisal-
taa viivakoodeja enemman tietoa, kestavat ne myds paremmin ymparistdolosuhteita. (Suomen
Standardisoimisliitto SFS Ry 2010, 23-24.) RFID-tunnisteiden kaytdssa ei ilmaannu esimerkiksi

lian ja kulumisen aiheuttamia ongelmia (Heimonen, Hinkka & Isomaki 2012, 233).

RFID-tunnisteiden lisddminen tuotteisiin on kuitenkin kallimpaa kuin viivakoodien kayttaminen. On-
gelmallista on my0s se, etteivat tunnisteet ole luettavissa sellaisinaan ilman RFID-lukijaa. Liséksi,
tunnisteen rikkoutuessa tietoja ei saada luettua enaa millaan tavalla. Ratkaisuna tahan ongelmaan
voisi olla viivakoodin lisddminen tunnisteen yhteyteen varamenetelméaksi. (Suomen Standardisoi-
misliitto SFS Ry 2010, 24.) RFID-tunnisteilla voidaan siis joko korvata viivakoodin kayttd kokonaan
tai sita voidaan kayttaa viivakoodin ohella vaihtoehtoisena tunnistusmenetelmana. RFID-tunnisteita
voidaan joka tapauksessa soveltaa kaikkiin kohteisiin, joissa tavallisesti kaytetaan viivakoodeja.
(Heimonen, Hinkka & Isoméaki 2012, 233.)

4.5 RFID-tekniikka terveydenhuollossa

RFID-tekniikan kaytto terveydenhuollossa ei ole viela kovin laajalle levinnytta, silla monet tahot ovat
olleet vastahakoisia investoimaan uuteen ja vahan kaytettyyn teknologiaan (Wen, Chao-Hsien &
Zang 2010, 128). Suuret organisaatiot ovat kuitenkin alkaneet kiinnittda huomiota tekniikan etuihin
(Felder 2014, viitattu 27.1.2015). Terveydenhuollon alalla RFID-tekniikka voi parantaa potilastur-
vallisuutta, ehkaista virheitd seka vahentaa potilaiden odotusaikoja. Tekniikka parantaa tuotta-
vuutta ja tehokkuutta, tuo saastoja seka vahentaa paperipohjaista dokumentointia. (Lahtela 2009,
167.)
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RFID-tekniikkaa kaytetaan sairaaloissa esimerkiksi tavaroiden, potilaiden ja tyontekijoiden jaljitta-
miseen. Tunnisteisiin voidaan lisaksi sisallyttaa potilaan tietoja, kuten veriryhma, mahdolliset aller-
giat ja aiemmat tutkimustulokset. RFID-tunnistetta on pohdittu kaytettavaksi myos rontgenkuvissa
ja asiakirjoissa henkildllisyyden varmistamiseksi. (Florentino, Paz de Araujo, Bezerra, Junior, Xa-
vier, de Souza, de M. Valentim, Morais, Guerreiro & Branddo 2008, 1455-1456.) Tekniikkaa voi-
daan kayttaa myds kirurgisissa toimenpiteissa havaitsemaan potilaan sisalle jaaneita valineita. Sai-
raaloissa tekniikkaa voidaan kayttaa estamaan laakkeiden vaarinkayttoa, minka lisaksi RFID-tun-
nisteisiin liitettavien lampotilasensoreiden avulla voidaan valvoa laakkeiden ymparistoolosuhteita
kuljetusten aikana. Lampatilasensoreiden avulla on mahdollista valvoa myds verituotteiden ympa-

ristdoloja verensiirtotoiminnassa. (Wen, Chao-Hsien & Zang 2010, 130-131.)

RFID-tekniikan kayttoa terveydenhuollon alalla on tutkittu useissa tutkimuksissa. Esimerkiksi Irlan-
nissa potilastunnistuksessa on kaytetty RFID-tunnisteen sisaltavia potilasrannekkeita, kannettavia
RFID-lukijoita seka langatonta internet-yhteytta. Potilaiden tietojen hakeminen langattomasti hel-
potti potilaiden tunnistusta ja nopeutti potilastietojen saantia. Potilaiden tunnistamista RFID-ran-
nekkeen avulla on kokeiltu my0s ltaliassa verensiirtojen yhteydessa turvallisuuden parantamiseksi.
Potilaiden tunnistamisen lisaksi myos veripusseissa kaytettiin kirjoitusominaisuuden sisaltavaa
RFID-tunnistetta. Tutkimuksen tarkoituksena oli valvoa verenluovutuksia ja -siirtoja. Tietoja siirret-
tiin verensiirtokeskuksen ja RFID-lukijoiden valilla langattomien tukiasemien kautta. (Lahtela 2009,
166.)

Harvardin |aéketieteellisessa oppilaitoksessa tehdyssa tutkimuksessa RFID-tunnisteita kaytettiin
jaljittamiseen yhdessa viivakoodien kanssa. Passiivisia tunnisteita kaytettiin muutamien potilaiden,
vauvojen ja aidinmaitoastioiden tunnistukseen, ja viivakoodeja laakitysten, useimpien potilaiden ja
|adketieteen asiantuntijoiden tunnistukseen. Tutkijat ennustivat projektin avulla RFID-tekniikan kor-
vaavan viivakoodit tulevaisuudessa. Myos Taiwanilaisessa projektissa RFID-tekniikkaa kaytettiin
yhdessa viivakoodien kanssa potilaiden ja heidan laakityksen tunnistuksessa seka laékkeiden ja-
kamisessa. Laakeannokset tunnistettiin niiden sisaltamien viivakoodien avulla ja potilaiden tunnis-
tukseen kaytettin RFID-tunnisteita. Jakelun aikana hoitaja kaytti potilaiden ja heidan 1a&kityksen
tunnistukseen kdmmenmikroa, joka vertasi potilastietoja laakkeiden tietoihin. Jarjestelma paransi

ladkinnan laatua ja vahensi laékinnallisia virheita. (Lahtela 2009, 166.)
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5 KIRJALLISUUSKATSAUS TUTKIMUSMENETELMANA

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on koota yhteen aikaisempaa tutkimustietoa ja auttaa hah-
mottamaan olemassa olevan tiedon kokonaisuutta. Katsaus antaa kuvan siita, kuinka paljon tutki-
mustietoa on jo olemassa ja millaista tutkimus on sisallollisesti ja menetelmallisesti. Kirjallisuuskat-
sauksen avulla voidaan 10ytaa korkealaatuisia tutkimustuloksia. Katsauksen laajuus voi vaihdella
kahden erillisen tutkimuksen kasittelysta laajaan tutkimuskokonaisuuteen. Katsaukseen otetaan
mukaan vain relevantteja, tietylla aikavalilla tehtyja ja tarkoitusta vastaavia tutkimuksia. (Johansson
2007, 3-5.)

Kirjallisuuskatsauksen tekeminen voidaan jakaa kolmeen eri vaiheeseen. Ensimmaisessa vai-
heessa katsaus suunnitellaan. Suunnittelun jalkeen tehdaan katsaus hakuineen, analysointeineen
ja synteeseineen. Kolmantena vaiheena on katsauksen raportin kokoaminen. Kaikkien vaiheiden
tarkka kirjaaminen on avain onnistuneeseen katsaukseen ja tulosten relevanttiuden osoittamiseen.
(Johansson 2007, 4-5, 7.)

5.1.1 Katsauksen suunnittelu

Katsauksen suunnittelussa perehdytaan aihealueen aiempaan tutkimustietoon, maaritellaan kat-
sauksen tarve ja tehdaan tutkimussuunnitelma. Tutkimussuunnitelmassa maaritetaan yhdesta kol-
meen mahdollisimman selkeaa tutkimuskysymysta. Tutkimuskysymysten maarittamisen jalkeen
valitaan menetelmat, kuten kaytettavat tietokannat seka hakutermit. Katsaukseen valittavia julkai-
suja varten laaditaan sisédanotto- ja poissulkukriteerit. (Johansson 2007, 6.) Kriteerit kuvataan tés-
mallisesti, minka lisaksi niiden on oltava tutkittavan aiheen kannalta tarkoituksenmukaiset. Haku-
prosessissa on hyva kayttaa apuna asiantuntijoita, kuten informaatio- tai kirjastoalan ammattilaista,
luotettavan haun suorittamiseen. Haun huolellinen dokumentointi on tarkeaa, jotta sité voidaan pi-

taa tieteellisesti patevana ja toistettavana. (Pudas-Tahka 2007, 48-50.)
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5.1.2 Katsauksen tekeminen

Kirjallisuuskatsauksen tekovaiheessa valikoidaan ja hankitaan mukaan otettavat julkaisut sisaan-
otto- ja poissulkukriteerien mukaisesti. Julkaisujen laatua tulee arvioida kriittisesti. Julkaisujen si-
sallét analysoidaan asetettujen tutkimuskysymysten ja laadun mukaisesti. (Johansson 2007, 6.)
Kaytettavien lahteiden valinta ja tekstin tulkinta tehdaan huolellisesti. Tutkijan tulee noudattaa ob-
jektiivisuutta, ja tutkimuksen on oltava toistettavissa. Tutkimukseen otetaan mukaan my0s aineisto,
joka on ristiridassa tutkijan omien kasitysten kanssa. (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2013, 309-

310.) Sisallon analysoinnin jalkeen julkaisut syntetisoidaan yhteen (Johansson 2007, 6).

5.1.3 Katsauksen raportointi

Kirjallisuuskatsauksen raportointiosiossa tutkimuksen tulokset raportoidaan ja aiheesta vedetaan
johtopaatokset. Raportointiin kuuluu my6s mahdollisten suositusten tekeminen. (Johansson 2007,
7.) Tutkimuksen tekijan tulee noudattaa tekstia kirjoittaessaan menetelmallista seka kielellista ob-
jektiivisuutta, vaikka tutkimustyon teksti onkin tekijan tulkinta tutkimukseen kaytettavasta aineis-
tosta. Kirjoitetun kielen on oltava asiatyylista ja mahdollistaa lukijalle raportin hairiéton tulkinta seka

paattely. (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2013, 309-310.)
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6 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TOTEUTUS

6.1  Tutkimuksen organisaatio, tarkoitus ja tavoitteet

Tama opinnaytety0 toteutettiin kirjallisuuskatsauksena. Opinnaytetyon organisaatio koostui toimek-
siantajasta, tutkimusryhmasta, ohjaavista opettajista ja opponoijista. Opinnaytetyon toimeksianta-
jana toimi Oulun ammattikorkeakoulu ja ohjaavina opettajina Outi Makitalo ja Paula Reponen. Opin-

naytetyo aloitettiin syksylla 2014 ja saatiin valmiiksi kevaalla 2015.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kirjallisuuskatsauksen avulla koota tietoa RFID-tekniikan kaytosta
kliinisissa laboratorioissa terveysalalla seka tekniikan kayttdonoton mahdollisista hyodyista ja hai-
toista. Tulosten perusteella tarkoituksena oli luoda kuva huomisen laboratoriotydsta ja ennakoida
alan mahdollisia muutoksia tulevaisuudessa. Visioimme Kkliinisten laboratorioiden tulevaisuuden

suuntausta luomalla kuvan RFID-tekniikan toiminnasta kuvitteellisessa mallilaboratoriossa.

Tutkimuksen tavoitteena oli, etta opinnaytetyon sisaltoa voidaan hyddyntaa koulutuksessa ja sen
suunnittelussa seka alan muutosten ennakoinnissa. Bioanalyytikon tyonkuva voi uusien laborato-
riotekniikoiden myota muuttua, mika aiheuttaa muutoksia osaamistarpeissa. My0s kliinisen labora-
torioalan ammattilaiset saavat opinnaytetyomme kautta kuvan mahdollisesta tulevaisuuden labo-
ratoriotekniikasta, jonka kanssa he voivat myohemmin tyoskennella. Opinndytetyon tavoitteena oli
my0s kehittdd omaa asiantuntijuutta ja osaamista, seka olla ajan tasalla tekniikan kehityksesta klii-

nisella laboratorioalalla.

Opinnaytetyon tutkimuskysymykset olivat:
— Mitka ovat RFID-tekniikan kayton mahdolliset hyddyt ja haitat?
— Miten RFID-tekniikkaa talla hetkella hyodynnetaan ja miten sita mahdollisesti voitaisiin hyo-

dyntaa tulevaisuudessa kliinisissa laboratorioissa terveysalalla?
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6.2 Aineiston hankinta

6.2.1 Tietokannat

Valitsimme aineiston hankintaan tietokantoja, jotka ovat luotettuja ja tunnettuja. Tietokantoihin tuli
olla ilmainen paasy ammattikorkeakoulumme kirjaston kautta. Teimme aiheestamme koehakuja,
joiden perusteella valitsimme parhaimmat tulokset antavat tietokannat kayttdomme. Kirjallisuuskat-
saukseen valikoitui kaytettavaksi kansainvaliset viitetietokannat Ebsco (Academic Search Elite eli
ASE ja Cinahl) ja PubMed, seka kotimainen Medic. Koehakujen perusteella jatimme muut tietokan-
nat pois hauistamme. Hakua tehdessa kaytimme apuna hakukoneiden pikaoppaita, jotta osasimme

kayttaa oikeita kirjoitusasuja ja katkaisumerkkeja.

Ebscosta |6ytyy monien eri alojen julkaisuja kokoteksteina seké julkaisujen viitteita ja tiivistelmia
(Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2013, 104). Ebsco sisaltdd ASE ja CINAHL -tietokannat. ASE:n
sisaltamia aihealueita ovat muun muassa sosiaaliala, kirjastoala, kirjallisuus, tietotekniikka, tieto-
jenkasittely, kemia, fysiikka ja terveydenhoito. Se sisaltaa kokotekstiartikkeleita kansainvalisista
aikakauslehdista ja tutkimusjulkaisuista, seka viitteita eri tutkimusalojen tieteellisiin julkaisuihin.
CINAHL-tietokannan aihealueita ovat muun muassa sairaanhoito, biolaaketiede, luontaishoito, hoi-
toalan lainsaadanto seka sosiaaliala. Tietokanta sisaltaa kokotekstiartikkeleita ja viitteita hoitotyota
ja terveydenhoitoa kasitteleviin julkaisuihin. PubMed on tarkein kansainvalinen laaketieteen tieto-
kanta, josta |0ytyy viitteita tutkimuksiin, vaitoskirjoihin, konferenssijulkaisuihin ja hoitosuosituksiin.
PubMed on ilmaisversio maksullisesta Medline-tietokannasta. (Oulun ammattikorkeakoulu 2015,
viitattu 13.4.2015.) Medic on kotimainen terveystieteiden viitetietokanta. Sita tuottaa Terveystietei-
den keskuskirjasto Terkko. Medic sisaltaa suomalaisia laake-, hammas- ja hoitotieteellisen kirjalli-
suuden viitteita, jotka voivat olla artikkeleita, kirjoja, vaitoskirjoja, opinnaytetoita tai tutkimustulosten
raportteja. (Tahtinen 2007, 30.)

6.2.2 Hakusanat ja hakulausekkeet

Hakua suorittaessamme pyrimme I6ytamaan mahdollisimman kattavasti kaikki kriteerimme taytta-
vat tutkimukset. Saimme asiantuntijan apua aineiston hankintaan OAMK:n kirjaston informaati-
kolta, jonka kanssa pohdittiin ja kokeiltiin eri hakusanoja seka -lausekkeita. Kotimaisessa Medic-

tietokannassa paadyimme kayttdmaan suomenkielisia sanoja RFID, radiotaajuustunnistus ja
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etatunnistus, jotka yhdistettiin sanoihin laboratorio, nayte ja veri. Kansainvalisissa tietokan-
noissa haut suoritettiin englanninkielisilla termeilld. Sisallytimme RFID ja radio frequency identi-
fication -termit aina hakulausekeyhdistelmaan. Naihin termeihin yhdistettiin muita kliiniseen labo-
ratorioalaan liittyvia sanoja kuten laboratory, specimen, sample, sampling ja blood. Hakusanat

katkaistiin niin, etta haut kattoivat sanojen kaikki taivutusmuodot.

Kokeilimme tietokannoissa erilaisia hakulausekkeita ja muokkasimme niita viitteiden maaran ja
osuvuuden perusteella sopivaan muotoon. Lyhyita ja yksinkertaisia hakulausekkeita kaytimme tie-
tokannoissa, joista 10ytyi vahemman tutkimusongelmaamme liittyvia julkaisuja. Talla tavoin tieto-
kannoista I6ytyvien julkaisujen maaraa saatiin kasvatettua. Naita hakulausekkeita kdytimme Medic,
Cinahl ja PubMed -tietokannoissa. Vaikka PubMedin haussa tuli paljon huonosti osuvia liitteita,
paadyimme lyhempaan hakulausekkeeseen, jottei osuvia viitteita karsiutuisi likaa. ASE:ssa paa-
dyimme kayttamaan pidempaa ja tarkempaa hakulauseketta, silla lyhempi lauseke tuotti valtavan
méaaran viitteita, joiden relevanssi oli huono. Rajattuamme lauseketta viitteiden maara pysyi koh-
tuullisena. Sanaa laboratory kéytettiin ASE:n haussa muodossa lab*, silla se tuotti enemman tulok-
sia kuin laborator*. Vaikka tdma tapa tuotti enemman virheosumia, antoi se myds enemman aihee-

seen liittyvia viitteita.
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TAULUKKO 1. Tietokannoissa kéytetyt hakulausekkeet ja hakujen rajaukset 23.3.2015

Medic

Ebsco -
CINAHL

Ebsco -
Academic
Search Elite
(ASE)

PubMed

RFID* OR radiotaajustunnist* OR etatunnist*
AND Ei rajausta
laborator* OR nayte* OR naytte* OR veri*

RFID* OR "radio frequency identification" OR
"radiofrequency identification"
AND
laborator* OR sampl* OR specimen* OR blood*

RFID* OR "radio frequency identification" OR
"radiofrequency identification"

Vuodet 2010-2015
Lapikaynyt tieteellisen
laadunarvioinnin

Vuodet 2010-2015
AND . . ,
lab* Lapikaynyt tlt_atfeell'lsen
AND laadunarvioinnin

specimen® OR sampl* OR blood*

RFID* OR "radio frequency identification" OR
"radiofrequency identification"
AND
laborator* OR sampl* OR specimen* OR blood*

Vuodet 2010-2015

6.2.3 Valintakriteerit

Taman kirjallisuuskatsauksen aineiston valintakriteereja olivat:

Julkaisut ovat suomen- tai englanninkielisia

Julkaisut ovat vuosilta 2010-2015 (3/2015)

Julkaisu I6ytyy tietokannoista asetetuilla hakusanoilla. Otsikossa, asiasanoissa tai
tiivistelmassa on jokin maaritellyista hakusanayhdistelmista

Julkaisu vastaa maariteltyihin tutkimuskysymyksiin

Julkaisut ovat luettavissa kokonaan

Julkaisut eivat ole maksullisia

6.3 Hakutulokset ja aineiston analyysi

Tassa kirjallisuuskatsauksessa haut tuottivat yhteensa 149 hakutulosta. Hyvaksyimme tutkimuk-

seen otsikon perusteella 54 julkaisua. Seuraavaksi luimme julkaisujen tiivistelmat, joista katsoimme

52 julkaisun vas

taavan tutkimuskysymyksiimme. Viisi julkaisua jai tutkimuksen ulkopuolelle, silla
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ne eivat tayttaneet valintakriteeria maksuttomuudesta. Liséksi kokotekstit lapi silmailtyamme ja-
timme kolme julkaisua ulkopuolelle, silla ne eivat vastanneet tutkimuskysymyksiimme. Hyvak-
syimme tutkimukseen mukaan kaikkien tietokantojen hakutulokset yhteenlaskettuna yhteensa 44
julkaisua. Koska eri tietokantojen hakutulokset olivat samankaltaisia sisaltaen paljon samoja julkai-

suja, saatiin julkaisujen lopulliseksi maaraksi 26 kappaletta paallekkaisyydet poistamalla.

TAULUKKO 2. Hakutulosten ja kirjallisuuskatsaukseen hyvéksyttyjen julkaisujen mééré

Medic 1 1 1 1 1
Ebsco -
CINAHL 16 9 9 9 8
Ebsco -
Academic
Search Elite
(ASE) 35 18 16 15 15
PubMed 97 26 26 22 20

Molemmat opinndytetyon tekijat lukivat tutkimukseen valitut julkaisut lapi. Aluksi aineisto jaettiin
puoliksi, jolloin molemmat osapuolet lukivat osuutensa ja tekivat julkaisuihin alleviivauksia seka
muistiinpanoja. Taman jalkeen julkaisut vaihdettiin keskend@an ja osapuolet lukivat ne lapi lisaten
julkaisuihin mahdollisia omia huomioita. Aineistosta tehdyt [0ydokset tiivistettiin yksinkertaistettuun
muotoon yhdessa. Loydokset on kuvailtu litteessa 1. Tulosten raportointia varten julkaisut ryhmi-

teltiin niiden kasittelemien aihealueiden mukaisesti.
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7 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TULOKSET

Jaoimme kirjallisuuskatsauksen tulokset kolmeen kategoriaan tutkimuskysymyksien mukaisesti:
RFID-tekniikan hyodyt, RFID-tekniikan haitat seka RFID-tekniikan kaytto kliinisissa laboratorioissa
terveysalalla. RFID-tekniikan kaytto -osio on edelleen jaettu pienempiin osiin kayttokohteiden mu-

kaan.

7.1 RFID-tekniikan hyodyt kliinisissa laboratorioissa terveysalalla

RFID-tekniikan kayttdonoton potentiaalisia hyotyja laboratorioissa ovat turvallisuuden, laadun ja
tuottavuuden parantuminen (5., 18.). Tekniikan kaytto prosessien automatisoimiseen ja tiedonhal-
lintajarjestelmien taydentamiseen mahdollistaa prosessien lapinakyvyyden ja paremman valvon-
nan seka vahentaa inhimillisia virheita (10.). Tekniikka sallii langattoman tiedonsiirron (17., 22.,
26.), helpottaa tietoihin kasiksi paasya (18.) ja nopeuttaa reagoimista potilaan hoitoon (5.). RFID-
tekniikan avulla voidaan vahentaa tarroitusvirheita (1., 12., 14.) seké parantaa potilasturvallisuutta
ja tyon tehokkuutta (1., 8., 10., 12., 14.). Naytteista jaa seurattava jalki (1., 12., 14.) ja naytteiden
reaaliaikainen jaljittdminen on mahdollista milloin tahansa (20., 23.), mika ehkaisee naytteiden ka-
toamista (1.). Tekniikka voi mahdollistaa myds 3D-paikantamisen (14.). RFID-tunnisteiden hinnat

tulevat tulevaisuudessa todennakoisesti laskemaan kayttdonoton levitessa laajemmalle (10.).

Yksi suurimpia RFID-tekniikan tuomia etuja on se, ettd RFID-tunnisteella merkityt néytteet voidaan
lukea ilman nakoyhteytta (1., 2., 3., 4.,7.,10., 14.,16., 18., 20., 24., 25.). RFID-tekniikan kayttoon-
oton myoéta naytteiden lukunopeus kasvaa huomattavasti (6., 21.), silld RFID-lukija pystyy luke-
maan jopa satoja tunnisteita sekunnissa (8.). Tekniikan avulla voidaan lukea useita tunnisteita sa-
manaikaisesti (3., 4.,6.,7.,8.,10.,13., 14.,16., 18., 23., 24.), mika mahdollistaa sarjatyoskentelyn
(16.). Tunnisteiden lukeminen ja kohteiden tunnistaminen tapahtuvat automaattisesti, joten tek-
niikka vie perinteisiin tunnistustapoihin verrattuna vahemman tyévoimaa (1., 10.). Lukeminen on-
nistuu my6s suuremmilla etaisyyksilla (10.) ja erilaisten materiaalien l&pi (10., 14., 18.). RFID-tek-
niikan kayttoonotto poistaa kuluneista ja ryppyisista viivakoodeista johtuvat skannausvirheet ja vii-
vastymiset (13.). RFID-tunnisteet ovat viivakoodeja helpompia lukea ja niilld on I&hes taydellinen
lukusuhde (16.). Naytteita pystytaan lisaksi lukemaan niiden asennosta riippumatta (21.). RFID-
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tunnisteiden kayttd voi tarjota hyvan identiteettisuojan, sillé laboratoriohenkilostd ei laboratorion

niin halutessa voi tunnisteen perusteella tietdad kenen nayte on kyseessa (6.).

RFID-tunnisteissa on viivakoodeja suurempi tallennuskapasiteetti ja nopeampi tiedonsiirto (1., 3.,
4.,10.,13., 14.,16.). Tunnisteen ID, eli yksiléllinen tunniste, voi olla merkittavasti pidempi kuin 2D-
viivakoodissa (2.). Tunnisteeseen tallennettuja tietoja voidaan muuttaa useita kertoja silloin, kun
tunnisteessa on luku- ja kirjoitusominaisuus (2., 3., 4., 7., 8., 10., 13, 14., 16., 23., 24., 25.), mika
on katevaa esimerkiksi lisapyyntoja tehtdessa (25.). Tama tarkoittaa sita, etta tunnisteet sisaltavat
aina ajankohtaista tietoa (24.), eika tunnisteita tarvitse vaihtaa uusiin tietoja muuttaessa (10., 25.).
Lisaksi tunnisteisiin pystytaan lisadmaan sensoreita (10., 26.), jotka mahdollistavat aika- ja [amp6-
tilaseurannan (4., 13., 14.). RFID-tunnisteiden etuna on hyva kestavyys erilaisissa olosuhteissa
(23.). Tunnisteet sietavat hyvin esimerkiksi lampotiloja, nesteitd seka kemikaaleja (1., 19.), ja ne
kykenevat toimimaan todella kylmissa lampatiloissa, eika kohtuullinen maara jaata tai huurretta
haittaa niiden lukemista (2.). Koska passiivisilla tunnisteilla ei ole omaa virtalahdetta, ne sailyvat
toimintakykyisina useita vuosia (12.). Passiivitunnisteiden muita hyétyja ovat helppokayttdisyys

(1.), suhteellisen alhainen hinta (1., 14.), kestavyys ja pieni koko (14.).

7.2 RFID-tekniikan haitat kliinisissa laboratorioissa terveysalalla

RFID-tekniikan kayttoonottoon vaikuttaa rajoittavasti hinta (18., 24.) ja tunnisteet ovat viela varsin
hintavia viivakoodeihin verrattuna (16., 25.). Monet laboratoriot pitavatkin télla hetkella tekniikkaa
liian kalliina ratkaisuna (19.), minka liséksi investoinnin rahallisesta kannattavuudesta on epatietoi-
suutta (1., 10., 14., 18.). Nykyisen RFID-tekniikan kayttoonotto terveydenhuoltoalalla rajoittuu myos
sen turvallisuus-, menetelma- ja fyysisten rajoitteiden vuoksi (8.). Lisaksi alalla on ollut puutetta

aikaisemmista onnistuneista RFID-tekniikkaan liittyvista tutkimuksista (1.).

RFID-tekniikan kayttdonottoa varten tarvitaan laiteohjelma, joka pitada joko ostaa tai kehittaa itse
(25.). Vain harva toimittaja tarjoaa kokonaisratkaisua RFID-tekniikan kayttédnottoa varten (16.).
Tekniikan kayttdonotto laboratorioissa luo tarpeen olemassa olevien kaytantdjen muuttamiselle
(1.), mik& merkitsisi ylimaaraista tyota, kuten prosessien validointia, dokumentointia ja jarjestelman
teknisten osien hyvaksyntaa helpottamaan turvallista toimeenpanoa (10.). RFID-tekniikan yhdista-
misen olemassa oleviin informaatiojarjestelmiin on koettu olevan ratkaiseva tekija tekniikan kayt-

to6notossa (20.).
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Myos sopivien standardien puute on rajoittanut RFID-tekniikan kayttédnottoa (1., 14., 18., 21., 23.).
Etenkin turvallisuuteen liittyvien standardien puute luo huolia, eika tekniikka valttamatta ole taysin
turvallinen ratkaisu terveydenhuoltoalalle tietojen yksityisyyden ja turvallisuuden vuoksi (18.). Lo-
pulliset standardit ovatkin vasta kehitteilla (10.). Keskustelua ovat aiheuttaneet myds muut mah-
dolliset tietosuoja- ja turvallisuusuhat (10., 13., 14., 18.). Tunnisteiden mahdollisia tietoturvaongel-
mia ovat urkinta, luvaton paasy tietoihin ja tietojen vaarennokset. Kun tunniste luetaan, voidaan
sen tiedot kopioida ja vaarentaa toiseen tunnisteeseen. Urkinta on helpompaa RFID-tekniikassa
kuin viivakoodeilla, sillé siihen ei tarvita nakdyhteytta ja se voidaan tehda kantaman paasta. (18.)
Tietojen sailyttdminen tunnisteissa on mahdollinen tietoturvariski, silla ulkopuolinen taho voi saada
tiedot kasiinsa helposti (21.). Lisaksi palvelimet voivat saada viruksia (10.), ja ladketieteelliset lait-
teet, kuten magneettikuvaus- ja rontgenlaitteet (10.), voivat aiheuttaa hairi6ita tunnisteiden toimin-
taan (1., 10., 13, 18.).

Vaativissa ymparistolosuhteissa, kuten patologian laboratorioissa, tunnisteiden on havaittu karsi-
van virheista (16.). Tunnisteiden fyysinen kestavyys aéarioloissa aiheuttaakin huolta, silla suuria
naytemaaria kasiteltaessa ongelmat kasautuvat, vaikka tunnisteiden lukemisen epaonnistuminen
olisikin suhteellisen harvinaista (14.). Tunnisteita ei voi taivutella liikaa, koska silloin lukeminen hai-
riintyy. Ongelmia on esiintynyt myos kiinnittdessa tunnisteita kapillaarindytteisiin. (21.) Lukijoiden
ongelmana on se, ettd useiden tunnisteiden yhtaaikainen lukeminen voi hairita signaalia ja tiedon
luku epaonnistua (18.). Signaalit voivat hairiintya nesteista, kuten veresta ja virtsasta. Myos metallit

huonontavat lukukykya (18., 21.).

7.3  RFID-tekniikan kaytto kliinisissa laboratorioissa terveysalalla

Kuten muillakin aloilla, myos laboratorioissa yleisimmat RFID-tekniikan kayttokohteet ovat normaa-
leja logistisia prosesseja. Tallaisia ovat naytteiden ja niiden kasittelyyn liittyvien vaiheiden seuranta
seka naytteiden etsiminen varastotiloista. Toinen tekniikan tavallinen kayttokohde laboratorioissa

on esimerkiksi mitta-astioiden tai laitteiden jaljittdminen. (6.)

29



7.3.1 Naytteenotto

RFID-tunnisteita voidaan kayttaa verta, virtsaa ja kirurgisia naytteita sisaltavien nayteputkien ja -
purkkien tunnistamiseen ja jaljitykseen. Sopivan ohjelmiston avulla naytteet voidaan merkita tun-
nisteella ja rekisterdida potilaalle kuuluvaksi. (14.) Uusia tehokkaita apuvélineitd naytteenottoon
ovat RFID-pohjaiset potilasrannekkeet, cross match-tunnisteet seka tunnisteen sisaltavat "aktiivi-
set" ndyteputket (13.). Potilaan RFID-ranneketta voidaan kayttaa potilaan tunnistamiseen seka var-
mistamaan nayteputkien vastaavuus potilaan kanssa (13., 14.). Tekniikka mahdollistaa nopean,
turvallisen ja tehokkaan tunnistuskeinon ja auttaa valttdmaan potilaisiin turvautumisen tunnistuk-
sessa. Tekniikka voi poistaa myds putkien tarroitustarpeen (13.) ja mahdollisuuden naytepurkkien

vaarin merkitsemiseen. (14.)

Etela-Korealaisessa tutkimuksessa laboratorio testasi RFID-pohjaista naytteiden hallintajarjestel-
méaa, jonka avulla potilaan tiedot ja tutkimuspyynnét pystyttiin hakemaan palvelimelta ja siirtdmaan
ne nayteputkeen liimattuun tunnisteeseen tiedonsiirtolaitteen avulla. Tunnisteen sarjanumerosta
tehtiin naytteen kasittelynumero, joka tallentui myos palvelimelle. Tunniste kiinnitettiin nayteput-

keen naytteenoton yhteydessa ja lahetettiin laboratorioon naytteiden vastaanottoon. (21.)

Japanissa tehdyssa tutkimuksessa kehitettiin automaattinen langaton jaljitysmenetelma, jota voi-
daan hyodyntaa osastoilla otettaviin verikokeisiin. Kyseisessa tutkimuksessa potilaisiin, henkilo-
kuntaan ja laitteisiin kiinnitettiin aktiivinen tunniste, ja valineisiin, kuten verinayteputkiin, passiivinen
tunniste. Hoitajilla oli kaytossaan aktiivisen tunnisteen ja kannettavan tietokoneen sisaltavat hoito-
karryt. Hoitajan lahestyessa potilasta, potilaan tiedot tulivat automaattisesti tietokoneen naytolle
perustuen hoitajan ja potilaan aktiivisten tunnisteiden tietoihin. Jarjestelman avulla potilaan tiedot
voidaan siirtda verinayteputkiin ja kaikki nayteputket tunnistaa kerralla. Jarjestelma tunnisti onnis-
tuneesti henkildkunnan ja potilaat. Verinaytteenottoon kuluva aika vaheni 67 % ja menetelma to-
dettiin paljon tehokkaammaksi kuin viivakoodijarjestelma. Jarjestelma paransi tyonkulkua, tehok-

kuutta ja potilasturvallisuutta seka vahensi tunnistusvirheita. (15.)

RFID-tekniikkaa voidaan mahdollisesti soveltaa myds vieritestilaitteisiin (17., 22., 26.). Laitteiden
sisaltamiin RFID-tunnisteisiin voidaan liittaa esimerkiksi glukoosia mittaava sensori (22.). Laitteet
saavat virtansa RFID-lukijalta (17., 22.), jolle ne lahettavat tulokset langattomasti (22., 26.). Useita
RFID-pohjaisia sensoreita on jo kehitetty ja niiden ennustetaankin saavan enemman tilaa tervey-
denhuollon diagnostiikassa (22.).
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7.3.2 Kuljetukset

Paineilmalla toimivat naytteenkuljetusjarjestelmat, putkipostit, pystytaan varustamaan RFID-teknii-
kalla. Tekniikka auttaa putkipostin kuljetusten jaljityksessa aina lahdosta saapumiseen saakka.
RFID-jarjestelma lukee kuljetusputken automaattisesti aina putken ohittaessa jarjestelman, joten
se ei vaadi tyota kayttajaltaan. Jarjestelma pystyy saatelemaan putkien maaraa, jotta jokaisella
lastauspisteella on sopiva maara putkia. Lisaksi se pystyy automaattisesti erottelemaan toisistaan
"puhtaat lahetykset", kuten paperityot, ja "likaiset lahetykset", kuten verinaytteet, ja lahettdmaan ne

eri putkissa. (9.)

7.3.3 Naytteiden tunnistus, jaljitys ja tilan seuranta

RFID-tekniikka voi muuttaa dramaattisesti naytteiden tunnistus- ja jaljitystapaa (25.). Tekniikkaa
voidaan kayttaa naytteiden jaljittamiseen niiden ottamisesta aina varastointiin ja havitykseen
saakka (19.). Hyvin suunniteltu tietojarjestelmé@ yhdessa huolellisesti sijoitettujen RFID-lukijoiden
kanssa helpottaa naytteiden jaljitysta koko laboratorioprosessin ajan (14.). Tekniikan avulla nayt-
teesta jaa jarjestelmaan helposti seurattava jalki. Toisin sanoen RFID-tekniikalla voidaan varmistaa
naytteen kulkureitti ja tarkistaa nykyinen sijainti. (6., 19.) Tutkimusten suoritusajat voidaan laskea
takautuvasti (13.) ja kaikki laboratoriovaiheet kellottaa jokaisen naytteen kohdalla erikseen (6., 13.).
RFID-pohjainen jaljittaminen poistaa naytteiden kadottamiseen ja vaarin sijoittamiseen liittyvat vir-
heet, parantaa nakyvyytta ja auttaa tunnistamaan prosessin kalliiksi tulevat pullonkaulat ja viivas-
tymat (19.).

Naytteita voidaan jaljittad joko kohteeseen erikseen limattavalla RFID-tunnistetarralla tai kohtee-
seen kiinteasti liitetylla tunnisteella. Liimattavaa RFID-tunnistetarraa kaytetaan, kun nayteputkeen
taytyy merkita tieto sen sisallosta. Liimattavan tunnistetarran kayttoonotto onnistuu todennakaisesti
vain pienilla muutoksilla nykyprosesseihin. Kiinteasti liitetylla tunnisteellakin voidaan seurata nay-
teputkea, mutta jarjestelmassa on tieto myds siitd, mité putkessa milloinkin on ja miten sita on
kasitelty. Tallaisia kierratettavia nayteastioita kaytetaan kliinisissa laboratorioissa kuitenkin vahan,
ja kiinteat tunnisteet sopivatkin paremmin naytteiden kuljetuksiin kaytettavien pakkauksien, kuten
kuljetuslaatikoiden, jaljitykseen. (6.) Nayteputket sisd@nrakennetuilla RFID-tunnisteilla ovat kalliita

ja niita kaytetaankin yleensa vain pitkaaikaiseen geneettisen materiaalin sailomiseen (10.).
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Kun laboratorioon lahetetaan naytteitd kauempaa, voidaan ne pakata RFID-tunnisteella varustel-
tuun kuljetuspakkaukseen. Pakkauksen tunnisteeseen kirjataan naytteisiin liittyvia tietoja ja kohde-
laboratorio saa ennakkoilmoituksen saapuvista naytteista. Kuljetuspakkauksen saapuessa labora-
torioon tunniste luetaan automaattisesti laboratorion ovella olevalla RFID-lukijalla, jolloin kaikki pak-
kauksen naytteet kuittautuvat saapuneiksi ja yhdistyvat ennakkoilmoitukseen. (6.) Kuljetuspak-
kausta ei tarvitse avata naytteiden lukemiseksi (6., 25.). Koska pakkauksen sisaltd on etukéteen
tiedossa, pystyy jarjestelma kertomaan jos naytteita on hukassa (25.). Jos lukija ei lue kaikkia pak-
kauksen naytteita, riittdd ettd RFID-tunniste luetaan pakkauksen paalta uudestaan kasilukijalla.
Kuljetuspakkauksen saapuessa vastaanotto saa samalla ilmoituksella tiedon naytteiden sijoitus-
paikasta. RFID-tunnisteen ansiosta kuljetuspakkauksia pystytaan seuraamaan, mika vahentaa nii-
den havikkia. Se helpottaa myos l6ytamaan oikeanlaisen kuljetuspakkauksen naytteille, mika va-

hentaa kuljetuksiin kaytettavaa tyota ja niissa tapahtuvia virheita. (6.)

Naytteiden seurantaa varten laboratoriossa on hyva olla RFID-lukijoita jokaisen oven ja laitteen
vieressa. Vaihtoehtoisesti laboratorioissa voidaan kayttaa myos RFID-luentamahdollisuudella va-
rustettuja kasittelylaitteita ja analysaattoreita. Naytteet luetaan aina, kun nayteputki on lukijan 1a-
hella. Nain jarjestelmiin saadaan tieto siita, milla laitteilla ja analysaattoreilla naytetta on kasitelty ja
tutkittu. Jarjestelman avulla voidaan myos jalkikateen tarkistaa kyseisen laitteen tai analysaattorin
toimivuus. Laboratorio saa runsaasti tietoa naytteiden liikkeista ja kasittelypaikoista. Se pystyy epa-
selvissa tilanteissa todistamaan prosessien laadun ja aukottomuuden, kun kaikki naytteen siirtami-
seen, sailytykseen ja kasittelyyn liittyvat vaiheet on mahdollista osoittaa kellonaikoineen jarjestel-
mista jalkikateen. (6.) Sensorin sisaltavilla RFID-tunnisteilla pystytaan lisaksi tallentamaan tietoja
ympariston lampatilasta, paineesta ja kosteudesta seka varoittamaan tyontekijoita naytteen ympa-
ristdolosuhteiden liiallisista muutoksista. Lampdtilan seurantaa sensoreiden avulla verta, plasmaa
ja kudoksia sailyttavissa jaékaapeissa ja pakastimissa on jo toteutettu onnistuneesti Belgiassa.
(14.)

Varastotiloista naytteiden etsiminen kay katevasti kasilukijan avulla. Lukija paikallistaa oikean nayt-
teen helposti, eika naytteiden etiketteja tarvitse lukea erikseen. (6.) Etela-Korealaisessa tutkimuk-
sessa suunniteltin RFID-pohjainen naytteiden hallintajérjestelma kliinisen laboratorion kéytton ja
tydntekijat saivat kayttoonsa RFID-pohjaisen digitaalilukijan. Kosketusnaytollisen siirrettavan luki-
jan avulla tyontekijat pystyivat tarkistamaan naytteiden tiedot aina halutessaan. Digitaalilukija pystyi

ainoastaan lukemaan tunnisteita, mika esti vaaran tiedon tallentamista tai muuta vahingoittamista.
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Lukija vahensi naytteiden etsimiseen kuluvaa aikaa, naytteet 1ytyivat lahes seitseman kertaa no-

peammin kuin viivakoodimenetelmaa kayttamalla. (21.)

RFID-tekniikkaa voidaan hyodyntaa myos jatteiden kasittelyssa. Lajittelukone tunnistaa ja lajittelee
kaytetyt nayteastiat tunnisteiden avulla seka- tai energiajatteeksi, ongelmajatteeksi tai erityiseksi
ongelmajatteeksi. Kierratettavat nayteastiat voidaan ohjata helposti oikeanlaiseen puhdistuspro-
sessiin. RFID-tekniikan avulla pystytdan myos valvomaan laboratoriolaitteiden, valineiden ja kemi-
kaalien liikkeita seka ehkaisemaan varkauksia. Kemikaalit sijaitsevat lukittujen ovien takana, jotka
saadaan auki tyontekijoiden omilla kulkukorteilla. Kun kemikaaliastiat sisaltavat RFID-tunnisteen,

tuotteen ottaminen ja takaisinlaitto rekisteroityvat ylos kellonajan kanssa. (6.)

7.3.4 Biopankit

RFID-tunnisteiden kaytosta on hyotya biopankeille, sillé se voi vahentaa virheita ja kustannuksia
naytteiden tunnistuksessa. RFID-tekniikan mahdollisena kayttokohteena ovat esimerkiksi Cryo-
putket. Putkiin kiinnitettyjen tunnisteiden avulla saadaan tietaa kuinka usein putket on poistettu
pakastimesta, jolloin voidaan laskea tuotteiden pakastus- ja sulamiskerrat. (14.) Tunniste ei itses-
saan sisalla tietoja naytteesta, vaan toimii linkkind naytteen ja taustajarjestelman valilla. MEMS
(microelectromechanical systems) -pohjainen tekniikka sen sijaan mahdollistaa naytteen lampoti-

lan mittauksen reaaliajassa aina silloin, kun se saa virtaa lukijalta. (2.)

RFID-lukijan avulla biopankkien naytteet saadaan kartoitettua nopeasti. Koska tunnisteiden luke-
minen on nopeaa, naytteet eivat ehdi lammeta ja sailyvat nain vahingoittumattomina. Lukija voitai-
siin tulevaisuudessa sijoittaa pakastimeen, jolloin se voi suorittaa naytteiden inventoinnin itsenai-
sesti eika naytteita tarvitse poistaa pakastimesta. RFID-tekniikan etuna on, ettei kohtuullinen maara
jaaté haittaa tunnisteiden lukemista. Tunnisteita voidaan lukea jopa nestemaisen typen lampéti-
loissa. Lisaksi naytteiden sijaintivirheet pystytaan huomaamaan ja laitteiden kayttajia seuraamaan,

mika parantaa turvallisuutta. (2.)

7.3.5 Verensiirtotoiminta

RFID-tekniikkaa on tutkittu verensiirtotoiminnassa lupaavin tuloksin (4., 3., 7.) ja RFID-tunnisteiden

kayttda on jo alustavasti toteutettu osana verensiirtotoimintaa (7., 23.). Seuraavaksi tekniikkaa
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suunnitellaan testattavan (3., 4., 7., 11.) ja kaytettavan (5., 7., 8., 10.) veren ja verivalmisteiden
automaattisessa tunnistamisessa, jaljittamisessa ja tilan seurannassa seka tuotteiden kunnon seu-
rannassa koko verensiirtoketjun ajan verenluovutuksesta verensiirtoon saakka (7., 8., 10., 24.).
ISBT:n (The International Society of Blood Transfusion) kokoama tyéryhmé on kehittanyt suosituk-
sen RFID-tekniikan kaytdlle verensiirtotoiminnassa (10.). RFID-tekniikan ei ole tarkoitus korvata
viivakoodeja (7., 8., 10., 24.), vaan tekniikka vahvistaa viivakoodeja samalla kun viivakoodit tukevat
RFID-tunnistetta. Verensiirtotoiminnassa viivakoodien tietorakenteet sailytetdan otettaessa RFID
kayttoon, vain tietorakenteiden valinen kommunikaatiovaline muuttuu. (7., 10., 24.) Tunnisteeseen
tallennettujen tietojen lisaksi verituote tulisi tarroittaa tarralla, joka sisaltaa kaikki tarvittavat tiedot

tuotteesta silta varalta, etta tietokantaan paasy ei jostakin syysta ole mahdollista (14.).

RFID-tunnisteet voidaan liittaa veripusseihin joko niiden valmistusvaiheessa tai vasta verenluovu-
tuksen yhteydesséa (10.). Tunnisteen ollessa valmiiksi veripussissa, seka tuotteen tunnistaminen
ettd varastoinnin ja jakelun valvominen helpottuvat (7., 10.). Myds veripussien tietojen lahetys tie-
tojarjestelmaan helpottuu ja samalla prosessista kirjautuu merkinta (8.). Tunnisteeseen kirjattua
tietoa on nain myds helpompi jakaa eri osapuolille, esimerkiksi asiakkaille. Verenluovutuksen yh-
teydessa veripussin tiedot on helppo tarkistaa ohjelmistosta ja tunnisteelle on mahdollista lisata
oleellista tietoa luovutuksesta. Verenluovuttaja voitaisiin tunnistaa RFID-tunnisteisella verenluovu-

tuskortilla. Tunniste kasvattaisi tiedon kapasiteettia ja mahdollistaisi tietojen paivittamisen. (10.)

Verensiirrossa RFID-tunnisteet ovat kiinnitettyna seka veripusseihin etta potilaan rannekkeeseen
(14.). Verensiirron saavan potilaan tiedot tallentuvat verituotteen tunnisteelle silloin, kun verituot-
teen tunniste luetaan ja sen tietojen varmistetaan tasmaavan potilaan pyynnon kanssa. Verensiir-
ron paatteeksi potilaan tiedot poistetaan tunnisteelta. (18.) Tunnisteiden kaytto potilaan henkildlli-
syyden ja oikean veripussin varmistamiseen on vahentanyt merkittavasti vakavia verensiirtovirheita
(14.). Turvallisuus parantuu (5., 7., 8., 10., 11., 20.) muun muassa potilaan vierelld suoritettavan
kolmiosaisen tunnistuksen (potilaan ranneke, ndyteputket ja verituotteet) myota (7., 10.). Tekniikan
kayttoonotto vahentaa virheité (5.), kasvattaa verensiirtotoiminnan tuottavuutta (4., 3., 7., 10, 11.)

ja tuo esiin automaation hyddyt (5., 24.).

Koska tydvoimassa saadaan saastettya, sijoitetun paddoman tuotto on huomattavasti suurempi kuin
pelkkia viivakoodeja kaytettdessa (7.). RFID-tunnistus nopeuttaa ja parantaa normaaleja logistisia
prosesseja seka automatisoi verituotteiden tunnistamisen ja lampotilaseurannan, mika johtaa veri-

tuotteiden taloudelliseen kohteluun (7., 8., 10.). Tekniikan avulla voidaan nopeasti néhda tuotteiden
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tila ja sijainti, joten niiden etsiminen ja haku varastoista nopeutuu (5., 7., 24.). Samalla pystytaan
seuraamaan tuotteiden lampotiloja sen perusteella, kauanko tuotteet ovat olleet pois varastosta
(5., 7.). Reaaliaikainen sailytyksen seuranta on hyddyllinen ominaisuus etenkin suurten verituote-
erien kohdalla (10., 11., 20.). Tunnisteisiin on mahdollista liittdéd myds erillisid sensoreita helpotta-
maan esimerkiksi aika- ja [ampdétilaseurantaa (4., 8.). Sensorit auttavat tiedonsaantiin tuotteiden
kuljetuksen aikana. Tama tuo parannusta kustanteisiin ja kayttamattomien verituotteiden palautuk-

seen varastointiin. (7., 8., 10., 11.)

RFID-ohjelmistot voivat automatisoida useita inhimillisille virheille alttiita prosesseja. Ohjelmistot
tarjoavat mahdollisuuden tiedon jakamiseen muiden asianomaisten valilla, helpottavat tuotannon
ja varastojen kontrollointia seké@ nopeuttavat verituotteiden jakelua. (7., 8., 10.) Tekniikka tukee
ripeaa ja helppoa paasya verituotteiden toimitusketjun prosessitietoihin (10., 20.). RFID-tunniste
voikin toimia tiedonsiirtovalineena useiden eri tietojarjestelmien valilla. Laboratoriotulosten tallen-

taminen tunnisteelle tuo merkittavia hyotyja prosessinohjaukseen. (10.)

RFID-tekniikasta on hydtya verensiirtotoiminnassa, silla tuotteiden tunnistamiseksi ei tarvita na-
koyhteytta eika pakkauksia ei tarvitse avata (10., 24.). Esimerkiksi lahtevien ja palautettavien tuot-
teiden validointi ja kasittely helpottuu (7., 10., 24.). Useiden tuotteiden yhtaaikainen lukeminen hel-
pottaa tiedonsiirtoa (8., 10.). RFID-tunnisteisiin varattu ylimaarainen tila ja tietojen paivitysmahdol-
lisuus ovat erittdin hyddyllisia verensiirtotoiminnassa (10., 24.). Tietojen paivittdminen ja tallenta-
minen tapahtuvat suoraan sirulle, joten uudelleentarroituksia ei tarvita (8., 24.). Tama menetelma
varmistaa valvonnan ja kontrolloinnin verituotteen koko elinkaaren ajan (8.). Lisaksi hyvien tuotan-
totapojen (GMP) (10., 11.) seka laatu- ja turvallisuustarkastuksien (10.) dokumentointi verensiirto-

toiminnassa on toteuttamiskelpoisempi RFID-tekniikan avulla.

Verensiirtotoiminnassa huolta on aiheuttanut radioaaltoenergian mahdollinen negatiivinen vaikutus
verituotteisiin (18.). Aiheeseen liittyvia tutkimuksia onkin ajanut eteenpain halu saada tietoa RFID-
tekniikan hyddynnettavyydesta verensiirtotuotteiden toimitusketjussa (4., 3., 7., 10. 11., 23.). Tut-
kimuksissa tutkittiin radioaaltoenergian vaikutuksia verituotteiden [ampétiloihin ja biologisiin muu-
toksiin, kuten solujen rappeutumiseen (4., 3., 7., 10., 11, 23.). Tutkimusten tuloksena oli, etta tut-
kimuksissa kaytetyn 13.56 MHz:n taajuuden energia ei vaikuta punasolujen lampdtiloihin ja biolo-
gisiin muutoksiin hyvaksyttavia rajoja ylittavasti (3., 4., 11., 10.). My6s verihiutaleiden kohdalla Iam-
pétilat ja biologiset muutokset pysyivat hyvaksyttavien rajojen sisalla (4., 10.), eiké radioaaltoener-
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gia vaikuttanut sulatettujen plasmatuotteiden hyytymiseen (3.). Kaikki mitattavat arvot pysyivét sal-
littavissa rajoissa, eika HF-radioaaltoenergiasta johtuvia haitallisia vaikutuksia todettu, joten HF-
tekniikan kayttddnotto on mahdollista (11.). My6s toisen mahdollisen verensiirroissa hyodynnetta-
van taajuuden, UHF-taajuuden (820-960 MHz), vaikutuksia punasolujen ja verihiutaleiden biologi-
siin muutoksiin testattiin. Tutkimuksen aikana verituotteissa ei huomattu merkittavia biologisia ja
biokemiallisia muutoksia. (23.) Tuloksien seurauksena on saatu lupa hyddyntaa RFID-tekniikkaa
siirrettavissa verivalmisteissa (4., 3., 10.). ISBT seka FDA (United States Food and Drug Admini-
stration) ovat hyvaksyneet 13.56 MHz RFID-tunnisteiden kayton verituotteissa tiedon taydentajana

viivakoodien lisaksi (7.).

7.3.6  Patologian laboratorio

RFID-tekniikkaa voidaan kayttaa myos patologian laboratorioissa naytteiden seuraamiseen ja au-
tomaattiseen tunnistamiseen (1., 12., 16.). Saapuvista ja lahetetyista naytepakkauksista voidaan
pitaa kirjaa (1., 16.) ja naytteiden oikea tunnistus varmistaa (1.). Reaaliaikainen naytteiden seuranta
varmistuu tunnisteiden lukemisella joka tyOpisteessa aina néytteenotosta tulosten raportointiin
saakka (1.). Tekniikan kayttoonotto nopeuttaa tydnkulkua, vahentaa virheité ja parantaa turvalli-

suutta histopatologisissa prosesseissa (12., 14.).

Patologian laboratorioissa kaytettaviksi sopivat kaikki tunnistetyypit, mutta passiiviset tunnisteet
voivat olla paras ratkaisu suurten naytemaarien jaljittamiseen. Aktiivitunnisteet voisivat sen sijaan
toimia erikoisemmissa naytteissa, kuten jaadytetyissa kudosnaytteissa, silla ne vaativat laadun var-
mistamiseksi lampédtilojen seurantaa. (14.) Kaiken kaikkiaan tunnistetyypin valintaan vaikuttavat
kyseisen laboratorion tilat ja kayttotarkoitus seka jaljitettavan kohteen koko. Turvallisuuden ollessa
tarkein tekija, lyhyt lukualue voi olla paras ratkaisu urkinnan estamiseksi. Jos tarkoituksena on sen
sijaan manuaalisen tydn vahentaminen ja tydn saumattomuuden parantaminen, on suurempi luku-

alue parempi ratkaisu. (14.)

RFID-tunnisteita voidaan patologian laboratoriossa kayttaa naytepurkkien lisaksi naytekasetteihin
ja -laseihin, ja jokainen tyOpiste varustaa RFID-lukijoilla (12., 14.). Naytteista jaa talloin helposti
seurattava jalki, joten naytelasien ja -kasettien sijainti voidaan selvittaa eri aikoina. Lisaksi saadaan

tietoon tehdyt tyovaiheet ja kauanko ne ovat vieneet aikaa. (14.) Jos laboratoriossa on kaytdssa
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tasolukija, voidaan tunnisteet kiinnittda naytepurkkien pohjaan. Tasolukijan paélle pystytaan aset-
tamaan useita naytteita, jotka lukija kykenee lukemaan samanaikaisesti. (16.) RFID-tekniikkaa voi-
daan kayttaa myo0s vaarin sijoitettujen naytelasien loytamiseen varastotiloista 3D-paikannuksen
avulla. Paikannus voidaan tehda joko aktiivisilla tai passiivisilla tunnisteilla. Passiivisten tunnistei-

den tarkkuus ei kuitenkaan toistaiseksi ole ollut tarpeeksi hyva. (14.)

RFID-tekniikkaa on kaytetty jo naytteiden identifiointiin ja seurantaan muutamissa patologian labo-
ratorioissa Yhdysvalloissa. Tehdyssa tutkimuksessa jokaiseen naytteeseen liitettiin oma tunniste
ainutkertaisine sarjanumeroineen. Kun naytteet kuljetettiin kudoskasittelyiden Iapi, tekniikan huo-
mattiin vahentavan 20 % kudosten kokonaiskasittelyajasta. (1.) Tunnistetta on kaytetty myos nayt-
teiden preanalyyttiseen jaljittdmiseen aina naytteenottopaikalta laboratorioon saakka (1., 14.).
RFID-tunnisteiden toimivuutta patologian naytteiden kasittelyprosessissa on testattu prostatabiop-
sianaytteiden avulla. Tuloksena lahes 80 % RFID-tunnisteilla merkityista biopsianaytteista suoriutui
prosesseista. Tutkimuksessa ilmaantui joitakin ongelmia esimerkiksi tunnisteen kiinni pysymisessa
naytelaseissa ja -kaseteissa. Lisaksi tutkimuksessa kohdattiin ongelmia tunnisteen toiminnassa
ankarissa olosuhteissa, kuten mikroaalloille altistaessa. (1.) Myds muissa tutkimuksessa on esiin-
tynyt ongelmia, ja tunnisteen fyysisen manipuloinnin on huomattu voivan aiheuttaa vahinkoa ja jopa

estaa tunnisteen luennan (12.).

Patologian laboratorioissa tunnisteet altistuvat suurille ympariston vaihteluille, mika asettaa RFID-
tunnisteille erityisia haasteita niiden kestavyyden suhteen. Tasta syysta tutkimuksissa on testattu
tunnisteiden kestavyytta lampatilojen, paineen seka liuosten ja liuotinten osalta. Testattujen tunnis-
teiden osoitettiin toimivan korkeissa lampatiloissa ja lampotilan vaihteluissa hyvin. Lisaksi tunnis-
teet kestivat alhaisia lampdtiloja seka useita perakkaisia pakastuksia ja sulatuksia. Tunnisteet toi-
mivat myds liuoksissa ja korkeassa paineessa. Liuoksilta ja liuottimilta suojaaminen voi kuitenkin
olla tarpeen, silla suorassa kosketuksessa ne saattavat aiheuttaa tunnisteeseen hairion. Hyddyis-
taan huolimatta tunnisteiden toimiminen aarimmaisissa olosuhteissa ei ole tysin varmaa ja vaikka
tunnisteiden virheet ovat harvinaisia, suuria ndytemaaria kasiteltdessa pienikin virhe kertautuu.

Tasta syysta samanaikaisesti suositellaan kaytettavan viivakoodia. (12.)
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8 POHDINTA

Pohdimme kirjallisuuskatsauksen tulosten perusteella RFID-tekniikan kayttomahdollisuuksia kliini-
sissa laboratorioissa terveysalalla, ja kehitimme kuvitteellisen kertomuksen mallilaboratoriosta,
jossa kyseinen tekniikka on kaytdssa. Kertomus sisaltaa nakemyksemme RFID-tekniikan kaytosta

potilaan ja verinaytteiden tunnistamisessa seka naytteiden jaljittamisessa ja tilan seurannassa.

8.1 RFID-tekniikan kaytto kuvitteellisessa mallilaboratoriossa

Naytteenotossa RFID-tekniikkaa hyodynnetaan seké vuodeosastojen naytteenottokierroilla etta la-
boratorion omassa naytteenottopisteessa. Osastokierroilla laboratoriohoitajalla on mukanaan kan-
nettava RFID-lukija, jolla luetaan potilaan rannekkeen RFID-tunniste eli tunnistetaan potilas. RFID-
jarjestelma hakee palvelimelta potilaan tutkimuspyynnot, jotka siirtyvat lukijan valityksella nayte-
putkiin limattaviin passiivisiin RFID-tunnisteisiin. Tunnisteen sarjanumero alkaa toimia naytteen
kasittelynumerona tallentuen samalla myos palvelimelle. Naytteenottopisteessa laboratoriohoitaja
hakee potilaan pyynnot tietokoneen palvelimelta, minka jalkeen tiedot siirretaan liimattaviin tunnis-
teisiin lukijan avulla. Suoniverindytteenoton lisaksi laboratoriohoitajat tekevét vieritesteja RFID-tek-
niikkaa sisaltavilla vieritestilaitteilla, kuten glukoosimittareilla. RFID-jarjestelman avulla potilaan vie-
ritestin tulokset siirtyvat automaattisesti potilaan tietoihin. Naytteenoton jalkeen verinaytteet lahe-
tetaan laboratorion naytteiden vastaanottoon. Jos kohdelaboratorio sijaitsee kauempana, pakataan
naytteet passiivisella RFID-tunnisteella varusteltuun kuljetuslaatikkoon. Kuljetuslaatikon tunnis-
teelle tallennetaan lahetyksen tiedot, kuten lahetyslista, ja kohdelaboratorioon lahetetaan nayttei-

den saapumisesta ennakkoilmoitus sahkdisesti.

Naytteiden kuljetuslaatikon saapuessa laboratorioon naytteiden vastaanoton laheisyyteen asenne-
tut RFID-lukijat lukevat automaattisesti kuljetuslaatikon RFID-tunnisteen tiedot ja kirjaavat kuljetuk-
sen saapumisen laboratorion tietojarjestelmaan. Lukija lukee samalla myds kaikkien kuljetuslaati-
kossa olevien naytteiden tunnisteet verraten niita kuljetuslaatikon tunnisteen sisaltdamaan lahetys-
listaan. Jarjestelma antaa ilmoituksen laboratoriohoitajalle, mikali automaattinen RFID-lukija ei ole
saanut luettua kaikkia naytteita. Tallaisessa tilanteessa tyontekija lukee kuljetuslaatikon sisallon
uudelleen kasilukijalla. Naytteiden vastaanotosta naytteet viedaan lajitteluun, jossa RFID-jarjes-
telma nopeuttaa lajittelua. RFID-tekniikkaa voidaan hyodyntaa esimerkiksi erilaisissa laitteissa
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jotka lajittelevat naytteet tunnisteiden tietojen perusteella eri erikoisalojen laboratorioihin, kasittelyi-

hin ja analysaattoreille meneviksi.

Naytteet luetaan laboratoriossa automaattisesti aina silloin, kun ne ohittavat lukijan. Lukijoita on
asennettuina laboratoriossa jokaisen tyOpisteen yhteyteen. Laitteet ja analysaattorit sisaltavat
RFID-luentamahdollisuuden joko itsessaan tai lukijat sijaitsevat niiden valittomassa laheisyydessa.
Jarjestelmaan tallentuu tieto siita, milla analysaattorilla mitakin naytetta on tutkittu. Kun nayte taytyy
|6ytaa kesken kasittelyn, pystytaan se loytamaan jarjestelmaan tallentuneiden aika- ja paikkatieto-
jen avulla. Tyontekijat pystyvat seuraamaan kunkin naytteen sijaintia seka niiden kasittelyvaiheita
reaaliaikaisesti. Jos naytteen tilanteesta ja vastauksen saamiseen kuluvasta ajasta kysellaan, pys-
tyy tyontekija arvioimaan jaljella olevan ajan paremmin. Naytteen havitessa pystytaan jarjestel-
masta jalkikateen katsomaan naytteen kulkureitti seka katoamispaikka- ja aika. Kun laboratorioon
tulee tieto naytteeseen haluttavasta lisapyynndsta, lisaa tyontekija kyseisen nayteputken sisalta-
vaan tunnisteeseen uuden pyynnon RFID-lukijalla, eikd uudelleentarroituksia tarvita. Pyyntojen li-
says onnistuu naytteen fyysisesta sijainnista huolimatta. Liséksi naytteiden kasittely analysaatto-
reilla helpottuu, silla tydntekijan ei tarvitse kuluttaa aikaa huonosti limattujen viivakooditarrojen ka-

sittelyyn ja nayteputkien pyorittelyyn, jotta laite saisi viivakoodiin nakoyhteyden.

RFID-lukijoita hyddynnetaan myos varastoinnissa. Varaston sisaankaynnilla on lukija, joka tallen-
taa merkinnan, kun nayte viedaan varastoon. Jos laboratoriossa tulee tilanne, jolloin varastoon
viety nayte taytyy hakea uudelleen analysoitavaksi, |0ydetaan se helposti ja nopeasti kasilukijan
avulla. Tyontekijoilla on kaytossaan kannettava kosketusnaytollinen RFID-lukija, jolla he pystyvat
halutessaan tarkistamaan naytteiden tiedot. Vaativimpien naytteiden, kuten pakastettavien tuottei-
den, kohdalla tunnisteisiin lisataan sensorit tallentamaan tietoa ymparistdolosuhteista. Jarjestelma

ilmoittaa tyontekijalle, jos arvot poikkeavat tavoitearvoista.

RFID-tunnisteita voidaan kayttda myos esineiden, kuten mitta-astioiden ja laitteiden jaljittamiseen.
Tavarat I6ydetaan helposti RFID-lukijan avulla. Kemikaalit sijaitsevat lukittujen ovien takana, jotka
saadaan auki tyontekijoiden kulkukorteilla. Kun kemikaaliastiat sisaltavat RFID-tunnisteen, tuotteen
ottaminen ja takaisinlaitto sailytystilassa rekisterdityvat ylos kellonajan kanssa. Nain niiden kayttoa
voidaan tarkkailla ja huomataan muun muassa varkaudet. Naytteiden havitysta varten laboratori-
ossa on kaytossa RFID-lukijan sisaltava lajittelukone, joka lajittelee nayteputket ja -purkit oikeisiin
jateastioihin. Mahdolliset kierratettavat nayteastiat ohjataan tunnisteiden avulla oikeaan puhdistus-

prosessiin.
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Pohdimme RFID-tekniikan kayttda myds kuvitteellisissa esimerkeissa verensiirtotoiminnan ja pato-
logian laboratorion nékokulmista. Verituotteiden saapuessa Suomen Punaisen Ristin Veripalve-
lusta verikeskukseen on tuotteet merkitty RW-tunnisteilla, jotka sisaltavat kaikki veripussin tiedot,
kuten veriryhman, luovutuspaivamaaran ja viimeisen kayttopaivan. Toisinkuin viivakoodeja kaytta-
malla, RFID-tunnisteen lukemalla laboratorio saa kirjattua kaikki tiedot kerralla tietojarjestelmaan.
Sopivuuskoetta tehtédesséa tydntekija lukee potilaan B-Xkoe nayteputken seka siirtoon tarkoitetun
veripussin tunnisteen, ja jarjestelma tarkistaa seka hyvaksyy yhteensopivuuden. Veripussin tunnis-
teelle tallentuu potilaan tiedot. Tuote lahetetaan osastolle, ja osasto tarkistaa potilaan henkilGllisyy-
den ja verituotteen tietojen yhteensopivuuden RFID-lukijalla. Lahetyksesta jaa aikamerkinta ja tuot-
teen ldampdtilaa voidaan seurata sen perusteella. Mikali verituotetta ei kaytetakaan osastolla, lahe-
tetdén se takaisin laboratorioon jossa tunnisteelta pystytdan helposti poistamaan potilaan tiedot.
Samalla varmistetaan tunnisteesta jaaneiden aika- ja paikkamerkint6jen perusteella tuotteen oikea
sailytys seka lampotilat, ja voidaan paatella onko tuote vield laadultaan kelvollinen uudelleen kay-

tettavaksi.

My0s patologian mallilaboratoriossa RFID-tekniikkaa kaytetaan naytteiden seuraamiseen ja auto-
maattiseen tunnistamiseen. Tunnisteita kaytetaan naytepurkeissa, -kaseteissa ja -laseissa, ja kaik-
kien naiden reaaliaikainen seuraaminen onnistuu RFID-tekniikan avulla. Tunnisteita luetaan joka
tyopisteessa naytteenotosta tulosten kirjaamiseen saakka. Saapuvista ja lahetetyista naytepak-

kauksista jaa merkinnat tietojarjestelmaan.

RFID-tekniikkaa voidaan siis kayttaa ja hyodyntaa monissa eri laboratorioprosesseissa. Laborato-
rio pystyy mittaamaan jokaisen naytteen kohdalla joka prosessin vaiheeseen kuluneen ajan aina
laboratoriopyynndsta vastauksen saamiseen saakka. Naytteiden kuljetus- ja séilytysoloja pysty-
taan seuraamaan reaaliajassa, ja kaikki naytteelle tehdyt kasittelyt seka analysoinnit néhdaan tie-
tojarjestelmasta. Epaselvissa tilanteissa laboratorio pystyy osoittamaan toimintansa aukottomuu-
den ja laadun todistamalla, etté naytteiden sailytys on tapahtunut oikein ja naytteita on pidetty oikea
aika oikeissa paikoissa. Jarjestelmasta nahdaan milla analysaattorilla nayte on tutkittu, jolloin jalki-
kateen pystytaan tarkistamaan kyseisen laitteen toimivuus. Kaikki tdma parantaa laboratorioiden

laaduntarkkailua.
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8.2 Opinnaytetyoprosessin pohdinta

Opinnaytety6n aihe on mielestdmme kiinnostava ja ajankohtainen. Aihe oli meille kuitenkin uusi,
joten tyota varten aiheeseen tutustuminen aloitettiin aivan tyhjasta. Ensimmaisena tutustuimme
RFID-tekniikan teoriaan, joka tuntui aluksi hankalalta. Paastyamme kunnolla tutustumaan aihee-
seen, alkoi kokonaisuus kuitenkin hahmottua. Kirjallisuuskatsaus oli meille metodina uusi, ja
opimme paljon sen tekemisesta. Opimme myés paljon tiedonhauista ja saimme hyvia vinkkeja in-
formaatikolta hyodynnettavaksi tulevaisuudessa. Opinnaytetyota tehdessamme kartutimme sa-
malla alan englanninkielistd sanastoa. Koimme kuvitteellisen mallilaboratorion kirjoittamisen haas-
tavaksi, silla artikkeleiden perusteella monet kaytannon pulmat jaivat pimentoon, emmeka saaneet

niista tarpeeksi kaytannon tietoutta.

Valitsimme mallilaboratorioon kaytettavaksi limattavat RFID-tunnisteet, silld ne ovat todennakaéisin
vaihtoehto tekniikan ollessa viela uutta alalla. Laboratoriotoiminnassa ei tarvita suuria kertamuu-
toksia, ja lisaksi niiden kayttoonotto on helpompaa seka vaivaa ja kuluja saastavaa. RFID-tunnis-
teiden lisaksi naytteissa on kuitenkin hyva olla myos viivakoodit, silla ne takaavat varatunnistusme-
netelman. RFID-tekniikka sopisi erittain hyvin kaytettavaksi verikeskuksien Type and Screen -me-
netelmaan, jossa verensiirron sopivuuskoetta ei tehda vaan jarjestelma hakee sopivan veripussin

potilaan tietojen mukaan.

Pohdimme, onko RFID-jarjestelmaa kaytettaessa mahdollista tarroittaa nayteputket vaaralle hen-
kilolle. Ongelmaa ei pitdisi olla, jos tarrat tulostetaan potilaan vierella tunnistuksen jalkeen. Turval-
lisin ratkaisu naytteenottoon voisi olla kannettavat RFID-tulostimet, jolloin tulostin tulostaisi seka
RFID-tunnisteen etta viivakoodin sisaltamat pyyntotarrat. Mikali tarrat tulostetaan ja pyynnot tarkis-
tetaan vasta potilaan vierella, on kehitettava jarjestelma, josta voidaan nahda naytteenottokierron
potilaat ja heidan pyyntonsa. Pyynn6t on hyva nahda etukateen, jotta voidaan valmistautua erikoi-

sempien naytteiden ottoon.

Tulevaisuudessa voi olla mahdollista kayttaa myds nayteputkiin tehtaalla liitettyja tunnisteita. Nay-
teputken tietojen, kuten lisaaineiden, kirjaus jo tehtaalla auttaisi varmistamaan potilaan pyyntdjen
tallennetamisen oikeanlaisen putken tunnisteeseen. Valmiiksi nayteputkiin integroidut tunnisteet
voivat toisaalta tuoda kustannuksia laboratorioille, silla esimerkiksi naytteenoton epaonnistuessa
integroitu RFID-tunniste jaa kayttamatta. Pohdimme myds, onko putkissa sekaantumisen vaaraa,
kun lukeminen voidaan suorittaa vain RFID-lukijalla. Mieleemme herasi myds kysymyksia tiedon
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tallentamisesta tunnisteille: onko mahdollista tallentaa tiedot vaariin, esimerkiksi viereisiin nayte-

putkiin, jolloin potilastuvallisuus vaarantuu.

Opinnaytety6ta tehdessa aikataulun kanssa esiintyi ongelmia. Tyo ei lahtenyt k&yntiin eika edennyt
tavoitteidemme mukaisesti, ja opinnaytetyd0 muuttuikin tutkimusluonteisesta kirjallisuuskat-
saukseksi kesken opinnaytetyoprosessin. Naista syista johtuen aikataulu oli melko tiukka. Tyomme
tavoitteenamme oli, etta opinnaytetyon sisaltéa on mahdollista hyddyntaa koulutuksessa ja koulu-
tuksen suunnittelussa, seka laboratorioalan muutosten ennakoinnissa. Tydomme antaa kasityksen
mahdollisesta tulevaisuuden laboratoriotekniikasta kliinisen laboratorioalan asiantuntijoille. Mieles-
tamme 16ysimme vastaukset kaikkiin tutkimuskysymyksiin ja saavutimme tavoitteemme. Tulosten
perusteella pidd@mme RFID-tekniikan kayttoa osana kKliinisia laboratorioprosesseja hyvinkin mah-

dollisena tulevaisuudessa.

Koemme, ettd opinnaytetyo edisti ammatillista kasvuamme ja kehitti ammatti-identiteettiamme. Tie-
toperustan myota kertasimme paljon bioanalyytikon perustietouttamme esimerkiksi laboratoriotut-
kimusprosesseista ja automaatiosta. Opinnaytetydn kautta saimme paljon uutta tieteellista tutki-
mustietoa RFID-tekniikan kaytdsta laboratoriossa. Osaamme suhtautua kriittisesti tietoon, ja malli-
laboratorion my6ta myos soveltaa tutkimustietoa kaytantoon. RFID-tekniikan kaytto laboratorioissa
voi olla tulevaisuudessa arkipaivaa, joten hyodymme siita, ettd paasemme tutustumaan aiheeseen
jo opiskeluaikana. Laboratoricalaa on jarkevaa pyrkia kehittamaan mahdollisuuksien mukaan.
Tyontekijoiden on hyva huomioida kehityksen tarkoituksena oleva laboratorioprosessien paranta-

minen ja pyrkiminen kohti parempaa asiakaslahtoisyytta.

8.3 Eettisyys ja luotettavuus

Tieteellinen tutkimus taytyy tehda hyvan tieteellisen kaytannon edellyttdamalla tavalla. Muutoin tut-
kimus ei voi olla eettisesti hyvaksyttava tai luotettava, eiké sen tulokset uskottavia. Tutkimuksen
teossa, tulosten esittdmisessa seka niiden arvioinnissa tulee noudattaa yleista huolellisuutta, re-
hellisyytta ja tarkkuutta, seka avoimuutta ja vastuullisuutta. Tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointi-
menetelmien tulee olla eettisesti kestavia ja tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia. Muiden
tutkijoiden tyota seka saavutuksia arvostetaan ja julkaisuihin viitataan asianmukaisella tavalla. Tut-
kimuksen teon jokaisessa vaiheessa suunnittelusta raportointiin saakka toimitaan tiedolle asetet-

tujen vaatimusten edellyttdmalla tavalla. Jokainen tutkija vastaa ensisijaisesti itse hyvan tieteellisen
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kaytdnndn noudattamisesta, mutta vastuu kuuluu myds koko tiedeyhteisolle. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2015, viitattu 16.4.2015.)

Opinnaytety6ta tehdessamme pyrimme noudattamaan hyvan tieteellisen kéytannon periaatteita.
Kirjallisuuskatsauksessa noudatimme rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkaavaisuutta. Kunnioi-
timme jokaisen tutkijan ja kirjoittajan tekijanoikeuksia ja viittasimme aina tekstin julkaisijaan. Tutki-
musten tulokset esitettiin totuudenmukaisina. Kiinnitimme huomiota myds siihen, ettei raportoin-

timme ole harhaanjohtavaa tai puutteellista.

8.4 Kehittamisehdotukset

Onnistunut RFID-tekniikan kayttdonotto vaatii viela tutkimuksia suoritettavaksi koe-oloissa ja haas-
teita selvitettaviksi. Toivoisimme tutkimuksiin suurempia tutkimusotoksia, silla aiemmissa tutkimuk-
sissa otokset ovat olleet suhteellisen pienia. Testauksien perusteella voitaisiin tehda aika- ja kus-
tannussaastolaskelmia. Kliinisia laboratorioita ajatellen tutkimuksia pitaisi suorittaa eri laboratorio-
prosessien kohdilla. Ennen varsinaista tekniikan kayttoonottoa, laboratorioiden olisi hyva suorittaa
tekniikan toimivuuden testauksia omissa laboratoriotiloissaan ja -prosesseissaan. Nain laboratoriot
voivat kehittaa omia ohjeistuksia tyontekijoille. Tyontekijat saavat samalla ensikosketusta uuteen
tekniikkaan ja uusiin tydomenetelmiin. Kaytannontutkimuksien avulla selviaisi tarkempi kaytannon

toteutus ja mahdolliset ongelmakohdat.

RFID-tekniikan kayttoonottoon kliinisissa laboratorioissa on parasta siirtya vahitellen. Laboratorioi-
den olisi loogisinta aloittaa tekniikan kayttoonotto joko prosessista jossa se on helpointa suorittaa,

tai prosessista jossa kayttoonoton hyodyt tulevat parhaiten esiin.
RFID-tekniikan kaytto kliinisissa laboratorioissa on viela rajoittunutta, joten bioanalytiikan koulutus-

suunnitelmiin ei ole jarkevaa sisallyttaa laajaa koulutusta kyseisesta tekniikasta. Aiheesta olisi kui-

tenkin hyva mainita alan opiskelijoille tulevaisuuden laboratorioiden mahdollisuuksia ajatellen.
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Identification (RFID) for 2012 July keissa. Artikkelin esimerkit mien linkkina naytteen ja taustajarjestel-
Sample Tracking Tietokanta: koskivat kryogeenisia pakas- | man kanssa tai sisélta itsessaan tietoja
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Graminske S, Veeramani D, | Tietokannat: vaikutuksia verituotteiden tur- | solujen tai plasman I&mpétilaan ja biolo-
& Holcombe J: PubMed & ASE | vallisuuteen ja toimivuuteen: | gisiin muutoksiin. Muutokset olivat hyvak-
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5. Gutierrez A, Levitt J, Rei- | ISBT Science Artikkelissa késitelladn veren | RFID-jarjestelma suoriutui hyvin veren ja
fert D, Raife T, Diol B, Davis | Series ja verituotteiden jaljittdmista verituotteiden jaljityksessa, seurannassa
R & Veeramani R: 2013 RFID-tekniikan avulla sairaa- | ja turvallisuudessa. Prosessivirheet vahe-
Tracking blood productsin | Tietokanta: loissa ja tekniikan soveltu- nivat 83 % prosentilla, kun manuaaliset
hospitals using radio ASE vuutta kaytettavaksi verensiir- | seuranta- ja tunnistusmenetelmét korvat-
frequency identification: totoimintaan. Tutkimuksessa | tiin RFID-pohjaisella jarjestelmalla. Vir-
Lessons from a pilot imple- testattiin RFID-tekniikkaa ve- | heiden vaheneminen nakyi my6s labora-
mentation ren ja verituotteiden automaat- | toriokulujen saastoissa. Tutkimus osoitti,
tisessa tunnistuksessa, jaljityk- | ettd RFID-jarjestelma voi ennaltaehkaista
sessa ja tilan seurannassa ja havaita virheita, parantaa kohteiden
koko ketjun ajan aina veren- | nakyvyytta ja jaljitettavyytta seké kasvat-
luovutuksesta verensiirtoon taa tuottavuutta.
saakka.
6. Hinkka V, Isoméki S & Moodi Artikkeli kasittelee RFID-teknii- | RFID-tekniikan kéyttokohteet laboratori-
Heimonen J: 1/2012 kan kayttda naytteiden tunnis- | ossa ovat naytteiden ja niiden kasittelyyn
Néyte voidaan tulevaisuu- Tietokanta: tuksessa kliinisissa laboratori- | liittyvien vaiheiden seuranta ja néytteiden
dessa tunnistaa Medic oissa kuvitteellisen mallilabo- | etsiminen varastotiloista sekd mitta-asti-

RFID-teknologian avulla

ratorion avulla.

oiden tai laitteiden seuranta. Tekniikan
avulla voidaan varmistaa naytteen kulku-
reitti ja tarkistaa nykyinen sijainti. Nayt-
teitd voidaan jaljittda joko kohteeseen
erikseen liimattavalla RFID-tunnistetar-
ralla tai kohteeseen kiinteasti liitetylla tun-
nisteella. Kun laboratorioon lahetetaén
naytteitd kauempaa, pakataan ne RFID-
tunnisteella varusteltuun kuljetuslaatik-
koon. Kuljetuslaatikon tunniste luetaan
automaattisesti laboratorion ovella ole-
valla RFID-lukijalla, jolloin kaikki laatikon
naytteet kuittautuvat saapuneiksi kerralla
ja yhdistyvat ennakkoilmoitukseen. Nay-
teiden seurantaa varten laboratoriossa on
hyvé olla RFID-lukijoita jokaisen oven
ympérilla ja jokaisen laitteen vieressé
pdydalla. Naytteet luetaan aina, kun nay-
teputki on lukijan 1ahelld. RFID-tekniikkaa
voidaan hyddyntad myos jatteiden kasit-
telyssé.
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7. Hohberger C, Davis R,
Briggs L, Gutierrez A &
Veeramani D:

Applying radio-frequency
identification (RFID) technol-
ogy in transfusion medicine

Biologicals:
Journal of the
International
Alliance for
Biological
Standardization
2012 May
Tietokannat:
PubMed & ASE

RFID-tekniikan kayttd osana
verensiirtotoimintaa. Artikke-
lissa kasitelldan RFID-teknii-
kan kéyttda verituotteiden au-
tomaattisessa tunnistuksessa
ja tilan seurannassa kaikissa
toimitusketjun osissa veren-
luovutuksesta verensiirtoon
saakka.

Verenluovutuksen ja kasittelyn yhtey-
dessa veripusseihin lisataan RFID-tun-
niste. Verituotteissa olevien tunnisteiden
tiedot siirretaén tietokantaan, josta veri-
keskus saa ne kayttdonsa tuotteiden tulo-
tarkastukseen. Kuljetuslaatikoissa kayte-
taan myds tunnisteita, johon tehdaan 1a-
hetyksen l&hetyslista. Verenluovutuk-
sessa potilas voidaan tunnistaa RFID-
rannekkeella ja tietoja verrataan potilaan
pyyntdihin seka veripussin tunnisteen tie-
toihin. Verensiirron jalkeen veripussin
tunnisteeseen kirjataan verensiirron val-
mistuminen. Jos verituotetta ei kaytetd,
lukijalla voidaan pyyhkia verituotteen tun-
nisteelta pois kaikki potilaan tiedot kun se
palautetaan verikeskukseen.

8. Kebo V, Klement P,
Cermakova Z, Gottfried J,
Sommerova M, Palecek A:
The potential of RFID
technology in Blood Center
processes

Studies in Health
Technology and
Informatics

2010

Tietokanta:
PubMed

RFID-tekniikan kaytto
verensiirtotoiminnassa. Artik-
kel késittelee RFID-tekniikalle
sopivia kayttdkohteita ja veri-
tuotteiden kasittelya.

RFID-tekniikan avulla voidaan tarkkailla
verituotteiden koko eldmankaarta veren-
luovutuksesta, verituotteiden prosessoin-
tiin ja kayttoon saakka. RFID-tunnisteen
kayttdonotto osaksi veripussia helpottaa
tietojen siirtdmista kayttojarjestelmaan.
Tunnisteelle voidaan tallentaa tietoa jo
verenluovutuksen aikana. RFID-tekniikka
mahdollistaa suurten verierien lukemisen
ja tiedon tallentamisen suoraan veripus-
sin tunnisteelle iiman tarran vaihtamista.
RFID-tekniikan avulla verikeskuksen tur-
vallisuutta ja laatua voidaan kehittaa. Li-
sahyotya tulevaisuudessa voidaan saada
aktiivisesta tai semipassiivista RFID-tun-
nisteesta, joka mittaa koko ajan esimer-
kiksi ympariston [dmpétilaa tai kosteutta.
Taman avulla voidaan varmistaa, etté pa-
lautettu verituote on vield turvallinen kay-
tettvaksi.

9. Kennedy J:
The 'pneu’ in pneumatic tube
systems

Medical
Laboratory
Observer
2010 June
Tietokannat:
Cinahl, ASE &
PubMed

RFID-tekniikan kaytto
paineilmalla toimivissa putki-
posteissa.

Putkipostit voidaan varustaa RFID-teknii-
kalla. RFID-tekniikka jaljittaa putkipostin
kuljetuksia lahddsté saapumiseen
saakka. Tekniikkaa pystyy erottelemaan
automaattisesti "puhtaat" (paperitydt) ja
"likaiset" (verinaytteet) lahetykset toisis-
taan ja lahettdmaan ne eri putkissa. Jar-
jestelmassé on automaattinen putkien
mé&éaran sééntely, jotta joka lastausase-
malla on sopiva maara putkia. Jarjes-
telma lukee kuljetusputket automaatti-
sesti aina niiden mennessé jarjestelman
ohi.
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10. Knels R, Ashford P, Bi-
det F, Bocker W, Briggs L,
Bruce P, Csére M, Distler P,
Gutierrez A, Henderson |,
Hohberger , Holcombe J,
Holmberg J, Hulleman R,
Marcel B, Messenger P, Mun
|, Roberts S, Sandler G,
Veeramani R & Wray B:
Guidelines for the Use of
RFID Technology in
Transfusion Medicine

Vox Sanguinis
2010 April
Tietokannat:
PubMed & ASE

Artikkelissa maaritetaan
suositukset RFID-tekniikan
kéytolle verensiirtotoimin-
nassa.

Verenluovuttajat voitaisiin tunnistaa
RFID-tunnisteen sisaltavalla kortilla. Veri-
pussissa tunniste helpottaa tuotteen tun-
nistamista keradmisen ja prosessoinnin
aikana. Se auttaa myds seuraamaan va-
rastointia ja jakelua, jolloin esim. varas-
tosta ei I6ytyisi vanhoja tuotteita ja erikoi-
sempien yksikdiden [dytdminen olisi no-
peampaa. Kun tuotteiden varastointilam-
pétilan tietdminen on tarkeda, kaytetaan
lukijoita kylmaketjun laitteistossa. Veren-
siirron yhteydessa potilas tunnistetaan
RFID-rannekkeen avulla ja tietoja verra-
taan verituotteen tunnisteeseen yhteen-
kuuluvuuden varmistamiseksi. RFID-tun-
nisteita, joissa on lampatilan mittausmah-
dollisuus, voidaan kayttaa verituotteiden
kuljetuksessa.

11. Kozma N, Speletz H,
Reiter U, Lanzer G, &
Wagner T:

Impact of 13.56-MHz radiof-
requency identification
systems on the quality of
stored red blood cells

Transfusion
2011 November
Tietokannat:
Cinahl &
PubMed

Tutkimuksessa tutkittiin pitka-
aikaisen (42 paivaa) HF-radio-
aaltoenergialtistuksen (13.56
MHz) vaikutuksia punasolujen
biologisiin ja biokemiallisiin
muutoksiin. Punasoluja altis-
tettiin pitkaan jatkuvalle radio-
aaltoenergialle varastoinnin ai-
kana.

Tutkimuksissa ei huomattu merkittavia
eroja testi- ja kontrolliryhman valilla puna-
solujen biologisissa ja biokemiallisissa ar-
voissa ja arvot pysyivat normaalin ra-
joissa koko tutkimuksen ajan. RFID-tek-
niikkaa on mahdollista kayttaa turvalli-
sesti verensiirtotoiminnassa tuotteiden
tunnistamiseen, jaljittdmiseen ja tilan seu-
rantaan koko toimitusketjun ajan veren-
luovutuksesta verensiirtoon. RFID-tek-
niikka mahdollistaa verituotteiden lampé-
tilaseurannan, jonka avulla tiedetéan nii-
den kayttokelpoisuus.

12. Leung A A, Lou J

J, Mareninov S, Silver S S
Routbort M J, Riben M, An-
drechak G & Yong W H:
Tolerance testing of passive
radio frequency identification
tags for solvent, tempera-
ture, and pressure conditions
encountered in an anatomic
pathology or biorepository
setting

Journal of
Pathology
Informatics
2010 October
Tietokanta:
PubMed

Artikkelissa kasitellaan passii-
visten RFID-tunnisteiden kes-
tavyytta patologian laborato-
rion ympéristdolosuhteissa.
Patologian laboratorion olot
asettavat tunnisteille haasteita
kestavyyden suhteen, silla ne
joutuvat altistumaan suurille
lampdtilan vaihteluille ja vah-
voille liuottimille. Tutkimuk-
sessa testattiin tunnisteiden
kestavyytta [dmpdtilan, pai-
neen liuotinten osalta.

Testatut tunnisteet toimivat korkeissa ja
alhaisissa lampétiloissa seké Iampdtilojen
vaihteluissa hyvin. Ne kestivat perakkai-
sid jaadytyksia ja sulatuksia seka toimivat
hyvin liuottimista ja paineesta huolimatta.
Tutkimuksessa huomattiin fyysisen mani-
puloinnin aiheuttavan mahdollisesti va-
hinkoa tunnisteille ja estavan niiden luke-
misen. RFID-tunnisteiden lisdédminen
naytekasetteihin ja -laseihin ja RFID-luki-
joiden asentaminen tyGpisteille voi paran-
taa turvallisuutta ja vahenta virheiden
mahdollisuutta histopatologisessa pro-
sessissa. Vaikka prosessissa tapahtu-
vat virhet ovat harvinaisia, kertautuu se
suuria ndytemaaria kasiteltdessa. Tasta
syysta suositellaan kaytettdvan tunnis-
tetta ja viivakoodia rinta rinnan.
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13. Lippi G, Sonntag O & Clinical Artikkelissa kasitellaan veri- Naytteenotossa voidaan kayttaa RFID-
Plebani M: Chemistry and | ndyteputkien oikeanlaista tar- | pohjaisia potilasrannekkeita, cross
Appropriate labelling of Laboratory roittamista ja vaikutusta poti- | match-tunnisteita seka "aktiivisia" nayte-
blood collection tubes: a step | Medicine lasturvallisuuden parantami- | putkia. Ne mahdollistavat nopean, turval-
ahead towards patient's 2011 seen. lisen ja tehokkaan keinon tarkistaa poti-
safety Tietokannat: laan ja nayteputkien tunnistus seka nii-
ASE & PubMed den vastaavuus toisiinsa, ja tunnistuk-
sessa pystytaan valttdméaan potilaisiin
turvautuminen. Tekniikka voi poistaa put-
kien tarroituksen tarpeen seké skannaus-
virheet ja viivastymiset, jotka johtuvat ku-
luneista ja ryppyisista viivakoodeista.
14. Lou J J, Andrechak G, Journal of RFID-tekniikan kéyttd patolo- | RFID-tunnisteita voidaan kayttda nayte-
Riben M & Yong W H: Pathology gian laboratoriossa: mahdolli- | kaseteissa ja -laseissa tyénkulun nopeut-
A review of radio frequency | Informatics set sovellukset ja hyddyt seka@ | tamiseksi ja seurattavan jaljen jatta-
identification technology for | 2011 August esteet tekniikan kaytolle. miseksi. RFID-lukijat liitetdan osaksi tyo-
the anatomic pathology or | Tietokannat: pisteitd. Tunnisteita voidaan kéyttaa
biorepository laboratory: PubMed & ASE my0s naytepurkkeissa niiden jaljitta-

Much promise, some pro-
gress, and more work
needed

miseksi ndytteenotosta laboratorioon.
Tiedot ajasta ja paikasta tallentuvat nay-
tekasettien ja -lasien RW-tunnisteille, jol-
loin voidaan selvittad, missa ja milloin mi-
kékin prosessin vaihe on tehty. Yksi
hyva sovellus olisi myds vaarin sijoitettu-
jen naytelasien |6ytaminen varastosta
3D-paikannuksen avulla joko aktiivisilla
tai passiivisilla tunnisteilla.

15. Ohashi K, Ota S, Ohno-

Computers in

Japanilaisessa tutkimuksessa

Hoitajan lahestyessa potilasta "alykarry-

Machado L & Tanaka H: Biology and kehittettiin automaattinen lan- | jen" kanssa, potilaan tiedot tulevat auto-
Smart medical environment | Medicine gaton jaljitysmenetelmd, jota | maattisesti tietokoneen naytdlle perus-
at the point of care: auto- 2010 March voidaan hyodyntaa esimerkiksi | tuen hoitajan ja potilaan tunnisteiden tie-
tracking clinical interventions | Tietokanta: potilaan séngyn vierelld otetta- | toihin. Tutkimuksessa laite tunnisti onnis-
at the bed side using RFID | PubMed viin verikokeisiin. Tutkimuk- tuneesti henkildkunnan ja potilaat. Mene-
technology sessa aktiiviset RFID-tunnis- | telmé& vahentaa potilaiden identifiointivir-
teet kiinnitettiin potilaisiin, hen- | heité. Jarjestelma auttoi vahentdméaan
kilokuntaan ja laitteisiin ja pas- | verindytteenottoon kuluvaa aikaa 67 %.
siiviset RFID-tunnisteet eri va- | Sen avulla voidaan seurata hoitajien ja
lineisiin kuten verindyteputkiin. | potilaiden vélista vuorovaikutusta sau-
Hoitajilla oli kaytossaan "aly- | mattomasti, mika parantaa tyonkulkua ja
karryt", jotka sisalsivat aktiivi- | tehokkuutta ja sité kautta myds potilastur-
sen tunnisteen ja kannettavan | vallisuutta. Esimerkiksi veriputket voidaan
tietokoneen. tunnistaa kerralla.
16. Pantanowitz L, Archives of Artikkelissa kasitellaan nayttei- | Seurannan toteuttamiseen patologian la-
Mackinnon Jr A C & Patology & den seurantaa patologian la- | boratoriossa voidaan kéyttda RFID-tek-
Sinard J H: Laboratory boratoriossa. niikkaa. Se on hyddyllinen tekniikka ke-
Tracking in Anatomic Medicine réttyjen ja lahetettyjen ndytepakettien j&-
Pathology 2013 December jittdmiseen. Tasolukijan avulla voidaan lu-
Tietokannat: kea useita naytteitd yhta aikaa, kun tun-
CINAHL & ASE nisteet ovat naytepurkkien pohjassa ja
laitetaan lukijalle samaan aikaan.
17. Qiao W, Cho G & Lo YH: | Lab on a Chip Artikkeli kasittelee langatonta | Mikrofluidistinen dielektroforeesilaite saa
Wirelessly powered microflu- | 2011 March RFID-tekniikkaa siséltavan kéyttovirtansa langattomasti RFID-luki-
idic dielectrophoresis Tietokannat: mikrofluidistisen dielektrofo- | jalta. Tulevaisuudessa tekniikkaa voidaan
devices using printable ASE & PubMed | reesi-laitteen toimintaa. kéyttaa esimerkiksi vieritesteissa.

RF-circuits
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18. Rosenbaum BP:
Radio frequency identifica-

Journal of
Medical Systems

RFID-tekniikan kaytto tervey-
denhuoltoalla: sovellukset ja

RFID- tekniikkaa on onnistuneesti kay-
tetty verensiirtotoiminnassa verenluovu-

tion (RFID) in health care: 2014 February | kéyttdonottoa rajoittavat tur- | tuksesta verensiirtoon saakka. Kun RFID-
privacy and security Tietokanta: vallisuus- ja yksityisyyshuolet. | tunniste on luettu ja varmistettu tasméaa-
concerns limiting adoption. | PubMed van potilaan pyynnén kanssa, verensiir-
ron saavan potilaan tiedot tallentuvat tun-
nisteelle. Verensiirron paatteeksi poti-
laan tiedot poistetaan tunnisteelta. Tun-
nisteeseen tallennettujen tietojen lisaksi
verituote tulisi tarroittaa tarralla, joka si-
saltaa kaikki tarvittavat tiedot tuotteesta
silté varalta, etté tietokantaan paasy ei
ole mahdollista.
19. Scholl G, Nelson N, Medical Artikkeli kasittelee ndytteen- | RFID-tekniikkaa voidaan kayttaa nayttei-
Francis G, Taylor D, Feist K, | Laboratory oton ja naytteiden kuljetuksen | den jljittdmiseen niiden kerd&dmisesta
Bryan D Y, Pontin R; Ban D, | Observer uusia mahdollisuuksia. RFID- | aina sailytykseen ja havitykseen saakka.
Creighton D, Powers GM & | 2010 May tekniikan kayttd naytteiden jal- | Tekniikan avulla naytteesta jaa jarjestel-
Allison P: Tietokanta: jittdmisessa. maan jalki, jota on helppo seurata, jos jo-
Current buzz. What's the CINAHL kin menee pieleen. Toisin sanoen sen
"buzz"on specimen collection avulla voidaan varmistaa naytteen kulku-
and transport? reitti ja sijainti eri aikoina.
20. Sharma G, ParwaniA | Journal of Artikkeli kasittelee verensiirto- | Verensiirtotoiminnassa tietoihin kasiksi
V, Raval J S, Triulzi J, Pathology toiminnan uusia suuntauksia. | paasy RFID-tekniikan avulla nopeutuu ja
Benjamin R J & Informatics RFID-tekniikan kéyttd osana | helpottuu joka toimitusketjun vaiheessa
Pantanowitz L: 2011 January verensiirtotoimintaa. aina verenluovutuksesta verensiirtoon
Contemporary issues in Tietokannat: saakka. Kayttokokeiluissa on selvinnyt,
transfusion medicine ASE & PubMed etta tekniikan ollessa kaytossa verensiir-
informatics tojen potilasturvallisuus on parantunut.
RFID-tekniikka vahentaa monia tydvai-
heita, joita viivakoodien kanssa tarvitaan.
21.ShimH, Uh Y, Lee SH & | Journal of Artikkelissa késitelladn uutta | Tutkimuksessa kaytettiin limattavia tun-

Yoon Y R:
A New Specimen Manage-

Medical Systems
2011 January

kliinisen laboratorion kayttddn
suunniteltua RFID-pohjaista

nisteita, jotka eivat itsesséén sisaltaneet
tietoja kohteesta. Tydntekijat hakivat pal-

ment System Using RFID Tietokannat: naytteiden hallintajarjestel- velimelta potilaan pyynnét, jotka siirrettiin
Technology ASE & PubMed | maa. Jarjestelméa suunniteltiin | tiedonsiirtolaitteella tunnisteille. Tunnis-
niin, ettd se on helppo liittdd | teen sarjanumero alkoi toimia naytteen
muihin olemassa oleviin jarjes- | kasittelynumerona, joka tallentui myds
telmiin ja sen tiedot voidaan palvelimelle. Naytteenotossa tunniste-
jakaa muiden jarjestelmien tarra kiinnitettiin nayteputkeen ja lahetet-
kanssa. tiin laboratorioon. Laboratorion tydnteki-
joilla oli kaytdssaan digitaalilukija, jota
voitiin k&yttada naytteiden hallinnointiin.
Laite vahensi naytteen etsimiseen kulu-
vaa aikaa: naytteet 0ytyivat jarjestelman
avulla lahes seitseman kertaa nopeam-
min kuin viivakoodilla. RFID-jarjestelma
nopeutti laboratorion toimintaa, sill& nayt-
teen etsimiseen kaytettdva aika vaheni ja
varastosta |6ytyminen helpottui.
22. Steinberg M, Kassal P, | Talanta Tutkimuksessa on kehitetty RFID-lukija tuottaa laitteelle tarvittavan
Tkaléec B & 2014 January pieni ja siirrettdva RFID-poh- | energian. Sovelluksia: optinen detektori
Murkovi¢ Steinberg I: Tietokanta: jainen optisen kemian laite. pH:n maarittdmiseen ja optisen RFID-vir-
Miniaturised wireless smart | PubMed tapiirin kayttdminen geneettisiin analyy-

tag for optical chemical
analysis applications

seihin. Langattomille kemikaalisensoreille
ja biosensoreille kaavaillaan yha katta-
vampia sovelluksia terveydenhuollon
alalla. Menetelma sopisi kaytettavaksi
vieritesteissa.
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23. Wang Q-L, Wang X-W, | Transfusion Tutkimuksessa tutkittiin UHF- | Tutkimuksessa ei l6ydetty merkittavia
Zhuo H-L, Shao C-Y, 2013 April radioaaltoenergian (820 - 960 | eroja testi- ja kontrolliryhman valilla: bio-
Wang J, & Wang H-P: Tietokannat: MHz) vaikutusta punasolujen | logisten ja biokemiallisten arvojen ei huo-
Impact on storage quality of | ASE, CINAHL & | ja trombosyyttien biologisiin mattu huonontuneen punasolujen 35 pai-
red blood cells and platelets | PubMed muutoksiin. Punasoluja ja van varastoinnin aikana eika 5 paivan ai-
by ultrahigh-frequency trombosyytteja altistettiin jat- | kana trombosyyteilla. ISBT suosittelee
radiofrequency identification kuvalle radioaaltoenergialle taajuutta 13.56 MHz, mutta tutkimuksen
tags koko varastoinnin ajan. mukaan 820 - 960 MHz:n taajuuksilla olisi
vielakin enemman hyotyja. RFID-tekniik-
kaa on alettu liittdd osaksi vereluovutusta
ja verensiirtoja.
24. Wray Bruce R: Medical Automaatio verensiirtotoimin- | RFID-tekniikka on uusi lupaus verensiir-
Automation in blood banking: | Laboratory nassa. RFID-tekniikan kayt- totoiminnan automatisoimiseen. Suurim-
RFID Observer td6notto osaksi verensiirtotoi- | man hyddyn RFID-tekniikka tarjoaa veri-
2011 October mintaa. keskuksille. Viivakoodeja ei ole tarkoitus
Tietokannat: syrjayttaa, vaan RFID-tunnisteita kayte-
CINAHL, ASE & taan niiden rinnalla. Tekniikkaa voidaan
PubMed kayttaa automaattisessa saapumiskir-
jauksessa, varastoinnissa, paikannetta-
essa tiettya DIN-numeroitua (donation
identificatin number) tuotetta seka validoi-
taessa lahtevia ja palautuvia kuljetuksia.
25. Wray Bruce R: Medical Automaatio kliinisissa labora- | RFID-tekniikka voi muuttaa dramaatti-
Automation in the clinical Laboratory torioissa. RFID-tekniikan sesti ndytteiden tunnistamis- ja jaljitysta-
lab: a reliable tool gets even | Observer kéytto naytteiden tunnistuk- paa. Koska kohteeseen ei tarvita nakdyh-
better 2013 July sessa ja seuraamisessa. teytta tiedon lukemiseksi, pystyy lukija lu-
Tietokannat: kemaan esimerkiksi kuljetuslaatikon si-
CINAHL & ASE saltamat naytteet avaamatta sita. Koska
on tiedossa, mité naytteita laatikon tulisi
sisaltad, pystyy jarjestelmé kertomaan,
jos naytteita on hukassa.
26. Yazawa Y, Oonishi T, Journal of RFID-tekniikkaan pohjautuvan | Vieritestilaitteen toiminta perustuu kemi-

Watanabe K, Shiratori A,
Funaoka S & Fukushima M:
System-on-fluidics immuno-
assay device integrating
wireless radio-frequency-
identification sensor chips

Bioscience and
Bioengineering
2014 September
Tietokanta:
PubMed

kemiluminesenssi-immuno-
maaritys vieritestilaitteen
suunnittelu ja testaus.

luminesenssi-immunomé&éritykseen. Laite
sisaltdéd RFID-tunnisteen, johon on liitet-
tyna valo- ja lampdtilasensorit. Valosen-
sori mittaa valon emission kautta antigee-
nin m&araa. Lampatilasensori mittaa ym-
paristdn lampdtilaa, mika auttaa kompen-
soimaan lampdtilojen vaihteluja mittaus-
ten valilla, silla lampétila vaikuttaa tulok-
seen. RFID-tunnisteet lahettavat tiedon
ulkoiselle lukijalle langattomasti.
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