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WHO cares

Paakirjoitus

- valitetaan mekin!

Asiakas- ja potilasturvallisuus on Maailman
terveysjarjesto WHO:n mukaan maailmanlaajuis-
ten toimien arvoista. Julkaisemassaan toiminta-
suunnitelmassa (Global Patient Safety Action Plan
2021-2030) WHO kannustaa jasenvaltioitaan ta-
voittelemaan valtettavissa olevan haitan kitkemista
pois kaikesta annettavasta hoidosta ja palvelusta.
WHO:n seitseman strategista tavoi-
tetta esitelldan tassa lehdessa sivuil-
la 16-17.

Ilman kunnianhimoisia tavoit-
teita saavutamme vahemman. Tur-
vallisuus e1 synny vain listaamalla,
mita tulisi tehda. Jokainen voi toimia
turvallisuuden puolesta joka paiv.
Alkuarvoherkkyys on kompleksi-
suusteorian yksi hypoteesi. Perhosen
sitvenisku vol aitheuttaa pyorremyrs-
kyyn johtavan ketjun, jota ei voi en-
nakoida eikd hallita. Jos pienet teot
kehkeytyvitkatastrofeiksi, mikseivit
ne voisi aitheuttaa myos myonteisen superkierteen?

Me Suomessa olemme mallioppilaita ja kuu-
liaista kansaa — ja hyva niin. Turvallisuuden eteen
luodaan standardoituja toimintamalleja, noudate-
taan saadoksid ja ohjeita sekd annetaan osaamis-
ja taitonaytteita, kirjataan asianmukaisesti ja kera-
tadn tilastoja. Ennakoimattomassa ja mutkikkaassa
ymparistOssa el riitd, ettd pyrkii tekemaan kaiken
oikein. Mukautumiskyky, jousto ja kekselidisyys
ovat turvallisuuden tekijoita, joita tydelamassa saa
harjoitella jatkuvasti. Mallioppilaskin hypatk6on

Lahteet

Global Patient Safety Action Plan 2021-2030, WHO.

kehittamisen pyoraan kokeilemaan, tutkimaan ja
suunnittelemaan uutta!

Asiakas- ja potilasturvallisuuden vahvistami-
nen on investointi, jolla vahennimme haittojen
kustannuksia. Viltettavissd olevia kustannuksia
syntyy paljon myo6s kehittyneissa maissa, Suo-
messakin miljardiluokkaa vuodessa. Tarvitsemme
ajantasaista seurantatietoa, paatoksia
ja johtamista seka henkiloresursseja
tarttuaksemme tosimielelld turvalli-
suustyohon. Toimeen on ryhdyttava
kautta valtionhallinnon ja sote-palve-
lujarjestelman.

Tulevassa kansallisessa  asiakas-
ja potilasturvallisuusstrategiassa on
nelja kirkea ja kolmetoista tavoitet-
ta toimenpiteineen. Ne koskettavat
asiantuntijoita, virkamiehia, johtajia
ja paattijia, mutta my0s potilaita,
asiakkaita ja laheisid — eikda vahiten
jokaista sosiaali- ja terveydenhuollon
tyontekijad. Me keskuksessa olemme sitoutuneet
edistamaan kansallista strategiaa ja WHO:n ta-
voitteita seuraavat viisi vuotta.

Kuka vilittad kanssamme?

Tuija Ikonen

johtaja

Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskus
(Potilas- ja asiakasturvallisuuden

kehittimiskeskuksen uusi
nimi 1.12.2021 alkaen)

https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan

VTV:n tarkastuskertomus 7/2021 Potilas- ja asiakasturvallisuuden ohjaus ja seuranta.
https://www.vtv.fi/julkaisut/potilas-ja-asiakasturvallisuuden-ohjaus-ja-seuranta
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Nimemme on nyt Asiakas-
ja potilasturvallisuuskeskus

Teksti: Tuija Ikonen,
johtaja, Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskus

Marraskuusta 2019
saakka nimi Potilas- ja
asiakasturvallisuuden
kehittamiskeskus on tullut
tutuksi monelle. Nimi on
pitka ja hankala muistaa,
joten oli aika korjata sita
helpommaksi. Otimmekin
1.12.2021 kayttoon

uuden nimen Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskus.

Keskuksen kaksi ensimmadistid vuotta ovat osoitta-
neet, etta kehityshankkeiden lisaksi teemme tutkimusta,
koordinoimme verkostoja, jarjestimme tapahtumia, kou-
lutamme ja julkaisemme ajankohtaista tietoa. Olemme
kasvamassa monipuoliseksi osaamiskeskukseksi. Haluam-
me myo0s ennakoida tulevaa sote-palvelujen integraatiota,
jossa asiakas- ja potilasturvallisuus kytkeytyvit toisiinsa
palvelupoluissa ja hyvissa kaytanteissa. Uusi nimi kuvaa
paremmin tulevaa suuntaa.

Nimimuutokselle on sopiva vaithe myos siksi, ettd isan-
taorganisaatiomme muuttuu 1.1.2022 alkaen Vaasan sai-
raanhoitopiirista Pohjanmaan hyvinvointialueeksi. Q



Uusi erikoissuunnittelija
esittaytyy

Olen Tanja Hautala ja aloitin Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskuksessa erikoissuunnittelijana
marraskuussa 2021.

Teksti: Tanja Hautala,
erikoissuunnittelija, Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskus

Osallistun kehittimishankkeisiin ja tut-
kimusprosesseithin sekd kehitin opetusta ja kou-
lutusta yhteistyossa eri toimijoiden kanssa niin
kansallisesti kuin kansainvalisestikin. Jos sinulla on
toiveita, ajatuksia ja ideoita asiakas- ja potilastur-
vallisuuden opetukseen ja koulutukseen tai tutki-
mukseen liittyen, ota rohkeasti yhteytta!

Koulutukseltani olen sairaanhoitaja, terveys-
tieteiden maisteri ja ammatillinen opinto-ohjaaja.
Asun perheeni kanssa Seindjoella.

Turvallisuus ja hyvinvointi on ollut ldhella sy-
dantani jo aikaisemmissa tehtdvissanikin. Olen
ollut mukana monenlaisissa hankkeissa ja tyoOs-

kennellyt pitkdan hoitotyon lehtorina sosiaali- ja
terveysalalla,
keakoulussa. Suomessa olen toiminut anestesia-
sairaanhoitajana sekd Ruotsissa ja Norjassa sai-
raanhoitajana muun muassa vuodeosastolla ja
ikaantyneiden parissa.

Valmistumaisillaan oleva kasvatustieteiden vai-
toskirjani kasittelee erityisesti asiantuntijaorgani-
saatioiden johtamisen yhteytta opintojen ohjaajien
ja opetushenkilokunnan kokemukseen ammatilli-
sesta toimijuudesta ja asiantuntijuudesta. Lisaksi
tutkin vaitoskirjassani opintojen ohjauksen organi-
soimista korkeakouluissa. Q

viimeksi Seindjoen ammattikor-
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Verkostovieras

Pirkanmaalle suunnitellaan
vaikuttavuuskeskusta

Vaikuttavuudella

tarkoitetaan tavoiteltuja
muutoksia, joita tuotteilla
saadaan aikaan asiakkaissa.
Terveydenhuoltoon siirrettyna
tama tarkoittaa potilaan
paranemista annetulla hoidolla.

Teksti: Saara Ketola, ortopedian ja traumatologian
erikoislaakari, tekonivelkirurgian asiantuntijalaakari,
apulaisylilaakari, potilasturvallisuusjohtaja,
Tekonivelsairaala Coxa

Keskustelu vaikuttavuudesta Pirkanmaan
sairaanhoitopiirin johtajan Tarmo Martikai-
sen kanssa laajentaa ja monipuolistaa kasitetta.
Jaamme aluksi pohtimaan, ovatko potilasturvalli-
suus ja vaikuttavuus oikeastaan samoja asioita.

— Toimintamallien tulee olla ensisjjaisesti tur-
vallisia, Martikainen toteaa. Vaikuttavuus tuo yh-
taloon mukanaan myos kustannusymmarryksen.

Martikainen tyéryhmineen on jo parin vuoden
ajan laatinut vaikuttavuusjarjestelman mallinnos-
ta. Terveydenhuollon lisdksi vaikuttavuusjirjestel-
maa voisi jatkossa soveltaa esimerkiksi pathdehuol-
toon ja sosiaalithuoltoon.

Vaikuttavuuskeskus

Pirkanmaan kehitysty6 voisi johtaa kansallisen vai-
kuttavuuskeskuksen syntymiseen. Keskus jakaisi ja
koordinoisi tietoa ja tekisi yhteistyota eri toimijoi-
den kanssa. Vaikuttavuuskeskuksen ajatus etenee
pitkin polkuja, joissa on Martikaisen mukaan nelja
paahaaraa:

* Vaikuttavat toimenpidemallit. Potilastur-
vallisuus on keskeinen osa hoidon laatua. Tur-
vallinen hoito on vaikuttavaa, kun se toteute-
taan oikein ja oikeaan aikaan. Vaikuttavuus pi-
tad sirtaa kaytannon tasolle ja mieltaa se po-
tilaslahtoisesti. Potilaalle halutaan antaa vai-
kuttavaa hoitoa.

* Datan validointi ja analysointi yhdessa toi-
mijoiden kanssa. Haastavinta vaikuttavuus-
tyossa on Martikaisen mielesta saada datan
hyodyntaminen ulottumaan lapi koko arvoket-
jun.

e IT. Terveydenhuollossa halutaan kayttda hy-
vid ja tutkittuja hoitoja. Tietotekniset tyokalut
mahdollistavat nykyaan valtavien tietomaa-
rien yhdistamisen ja soveltamisen kay-
tannon tyohon. Tutkimustieto ja data-altaiden
hoitotuloksiin peilaaminen halutaan tuoda
mukaan arkiseen paatoksentekoon. Tulosten li-
saksi terveydenhuollon toimija voisi myos arvi-
oida hoidon hintaa.

* Vaikuttavauden kulttuuri on nostettu
erikseen neljanneksi padpoluksi, koska asiat
etenevat kulttuurin kautta. Kulttuuri voidaan
jakaa kehitykseen, toimeenpanoon ja arjen tu-
kemiseen — siis tapaan toimia.

— Vaikuttavuutta kehitettdessa tulee valilla
esiin, katsotaanko vaikuttavuutta potilaan vai hoi-
don tuottajan tai maksajan silmin, Martikainen
pohtii. Ovatko tavoitteet samat?

Kustannustietoisuus johtaa osaltaan myos oi-
keiden hoitolinjojen valintaan. Potilaalle halutaan
antaa vaikuttavaa hoitoa, mutta kustannusvaikut-
tavuus huomioi sen, mihin raha kokonaisuudes-
saan riittaa.

— Priorisointi e1 kutenkaan ole vaikuttavuuskes-
kuksen tavoitteena, Martikainen korostaa.

Toive on vahva

Vaikuttavuus on nostettu yhdeksi Pirkanmaan sai-
raanhoitopiirin ja Taysin karkihankkeeksi. Marti-
kainen pohtii jo tulevia hyvinvointialueita, jotka
voisivat jatkossa kukin ottaa vastuulleen ja tutkit-
tavaksi eri alapolkuja vaikuttavuudesta, esim. mie-
lenterveystyo. Potilaalle tama nakyisi jatkossa pa-
rempana hoitona asuinpaikasta riippumatta.



on kaytetty nayttoon perustuvia hoi-
9ja. Entista tarkemmin pitaisi kuitenkin

selvittaa my0s hoitojen pitkaaikaisvai-
kutuksia ja nimenomaan potilaan
kannalta. Vaikuttavuuden ohjel-

massa tavoitteena on keritd po-
tilaskohtaista elamanlaatutietoa,

pystya varastoimaan laatutietoa

ja tutkimustuloksia seka mahdol-

listaa helppo tiedon kaytettavyys.

— Pirkanmaalla ollaan karjessa,
Martikainen kehuu lopuksi.
Meista voi ottaa mallia! Q

© Pirkanmaan sairaanhoitopiiri
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Potilaan aani

Teksti: Eeva-Liisa Peltonen,
Hengitysliiton kokemustoimija
ja -kouluttaja ja Tarja Pajunen,
erityisasiantuntija, Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskus

Eeva-Liisa Peltonen on
Hengitysliiton kokemustoimija‘ja
-kouluttaja. Han on valmistunut
simulaationayttelijaksi Lapin
Ammattikorkeakoulusta. Kokemus
on karttunut harvinaisten (-
sairauksien maailmasta (MCTD, N~/
PAH ja keuhkofibroosi).

https://sanoisinkosairasta.blogspot.com

p. 040 576 5511
eevaliisapeltonen@gmail.com
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Miten kysya,

kun ei tieda mita kysya

Kun ihminen sairastuu krooniseen
ja vakavaan sairauteen, hanen
elamansa saa monella tavalla
uuden suunnan. Silloin tarvitaan
monen ammattilaisen apua.

Vakava sairastuminen aiheuttaa usein ahdin-
gon niin fyysisesti, sosiaalisesti kuin taloudellisesti-
kin ja muuttaa sairastuneen sekd hanen laheistensa
elaman. Silloin tarvitaan monen ammattiryhman
tukea ja apua, jotta sairastunut paasee jaloilleen ja
voi selviytyd uudessa arjessa. Tueksi pitaisi jo alku-
vaiheessa saada terveydenhuollon ammattilaisen
lisdksi sosiaalihuollon ammattilainen. Uudessa ti-
lanteessa oleva e1 osaa kuitenkaan aina kysya kaik-
kea tarvitsemaansa apua.

Sairastaminen saattaa kaataa talouden

Harvinaisia ja vakavia pitkdaikaissairauksia sai-
rastava Eeva-Liisa Peltonen toteaa, ettda laskut
eivat lakkaa tulemasta, kun sairastuu. Lisdd tulee
muun muassa ladkemaksuja, sairaalamaksuja ja
mahdollisesti myos matkakuluja. Talous saattaa
kaatua, ja Eeva-Liisan tilanteessa sen uskalsi sanoa
aaneen vasta velkaneuvoja.
Laskujen maksamiseksi saatetaan ottaa lainaa
ja jopa pikavippejd. Naissa tilanteissa moni on
joutunut puntaroimaan ostaako ladkkeen vai
ruokaa.

Eeva-Liisan tarina

Kun sairastuin vuonna 1996 tipahdin mi-

nulle outoon Mika-mika-maahan. Nip-
panappa tiesin, ettd Kela-kortti pitaa olla
mukana kun kay apteekissa hakemassa re-
septiladkkeita ja etta asumiseen voi hakea
asumistukea.

Tuli paiva, jolloin laakar: kertoi
minulla olevan muutamia vuosia elin-
atkaa omilla keuhkoilla ja sydamella.
Sitten olisi edessa keuhko-sydansiirto.
Laakitysta ei ole. Olin 31-vuotias ja tein
kuolemaa. ”Parjaatkdé nyt varmasti”,

kysy1 hoitaja huolissaan, kun muuta-

maa tuntia myohemmin paasin kotiin.
Vastasin parjaaviani, vaikka en olisi
parjannyt yhtaan.

Juuri tuolla hetkella minulla olisi pitanyt olla
valmiudet kysya apua ja tukea esimerkiksi sosi-
aalityontekjjalta. Silloin kun olin heikoimmillani,
minun olisi pitanyt olla vahvimmillani pitamassa
omia puoliani. Kun vihdoin sain apua, olivat luot-
totiedot jo menneet ja olin velkakierteessa.

”En osannut kysya”

Eeva-Liisa kertoo, ettel han tiennyt mita olisi pi-
tanyt osata kysya. Hanta ei edes pompoteltu luu-
kulta toiselle, kun sitd ensimmaistakaan luukkua ei
oikein ollut.

Itsestaan selvana ajatuksena oli tydelamaan
palaaminen, ja Kelan tukia odottaessa Eeva-Liisa
hoylasi luottokortteja. Arki astui kuvaan. Maaraai-
kaista tyosuhdetta et jatkettu, ja hdn jai 34-vuotiaa-
na taydelle tyokyvyttomyyseldakkeelle.

Talouden ohella kaatui parisuhde. Sen etuna
oli, ettd hanet otettiin sosiaalihuollon asiakkaaksi
ja han oli oikeutettu toimeentulo- ja asumistukeen
sekd maksusitoumukseen maksukaton ylittaviin
laakeostoksiin. Silti valilla oli niin tiukkaa, etta raha
riitti vain ruokaan ja laakkeet jaivat ostamatta.

— Entéapa jos sosiaalityontekija olisi tullut heti
sithen sangynlaidalle, tilanteeni olisi kartoitettu ja
tukiasiat laitettu kuntoon? Eihan se minun tilan-
nettani olisi pelastanut, mutta se olisi voinut loiven-
taa jyrkannetta, jolta sairauden myota vyoryin alas,
toteaa Eeva-Liisa.

Nuoresta naisesta on tullut keski-ikainen nai-
nen, jolla on edelleen oma sydan ja keuhkot, kii-
tos laaketieteen kehityksen. Velat on maksettu, ja
elamd on hyvilla mallilla. Sairaudet ovat hyvassi
hoitotasapainossa, ja ladkkeet han maksaa itse,
kunhan ylldtyksia ei tule. Q

Vuonna 2021 vuosittaiset omavastuut ovat julkisissa
terveyspalveluissa 683 €, |adkkeissa 579,78 € ja
terveydenhuollon matkoissa 300 € eli yhteensa 1562,78 €.

Vuonna 2020 l&dhes 664 000 julkisista palveluista maarattya
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksua paatyi ulosottoon

(Kéyhyysvahti).

Haastetta arjessa lisda se, ettd ihmiset eivat aina tieda
erilaisista tuki- ja palvelumuodoista, kuten terveydenhuollon
maksukatosta, jota jokaisen pitada itse seurata. Laki sosiaali-
ja terveydenhuollon asiakasmaksuista (11§) velvoittaa
selvittamaan asiakasmaksun alentamista tai sen perimatta
jattamista tilanteen niin vaatiessa.
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http://www.eapn.fi/wp-content/uploads/2021/10/EAPN-FIN-Koyhyysvahti-2021-Suomen-koyhyysraportti.pdf
https://stm.fi/terveydenhuollon-maksukatto
https://stm.fi/terveydenhuollon-maksukatto
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1992/19920734#P11
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Kehittdjan aani

Strategia tehdaan

ihmisia j

todeksi
htamalla

Uusien hyvinvointialueiden menestyminen seka
palveluiden tuottajana etta tyonantajamarkkinoilla
vaatii erinomaista strategista ajattelua ja johtamista.

Teksti: Suvi Einola, muutosjohtaja, Pohjanmaan hyvinvointialue

Tulevaisuuden hyvinvointialueiden vahvo-
jen hartioiden rakentaminen edellyttaa uskallusta,
rohkeaa paatoksentekokykya ja vuorovaikutukses-
sa syntynytta yhteistd ymmarrysta. Julkisen sek-
torin erityispiirteet — dualistinen paatoksenteko-
jarjestelma seka verovaroin toimiminen — tuovat
uudistustyohon oman lisamausteensa, joka pakot-
taa organisaatiot jatkuvaan ldpinakyviaan laadun
ja tehokkuuden valisen tasapainon hakemiseen.
Hyvinvointialueiden strategiatyossd kulkevat
todennakaisesti risteavina diskursseina arvon luon-
ti palveluiden kayttajalle ja palveluiden priorisointi
— nakokulmat, joiden yhtena keskeisena yhtyma-
pintana asiakas- ja potilasturvallisuus toimii.

Johtamisen ydinainekset

Asiakas- ja potilasturvallisuuden johtamisen kes-
kiosta 1oytynevit samat ydinainekset kuin johta-
misessa yleisemminkin. Johtamisen ymparilld on
kayty pitkaan keskustelua ihmisten johtamisesta
(leadership) ja asioiden johtamisesta (manage-
ment). Leadership titvistyy humaaniin ithmiskasi-
tykseen ja keskustelevaan johtamiskulttuuriin, ma-
nagement insinddritieteista tuttuun mittaamisen ja
excel-taulukoiden millintarkkaan maailmaan.

Lempitutkijani Henry Mintzberg totcaa
johtamista pohtiessaan mielestani hienosti: “mei-
dan pitaisi nahda asioiden johtajat ithmisten joh-
tajina ja ihmisten johtaminen hyvin hoidettuna
asioiden johtamisena”. Uskon saman logiikan pa-
tevan myos hyvin johdetussa asiakas- ja potilastur-
vallisuustyOssa.

Tarvitsemme esimiehia ja johtajia, jotka tyoOs-
saan nakevat molempien osa-alueiden saumat-
toman yhteyden ja kehittavat molempia vuoro-
vaikutuksessa henkiloston kanssa. Ilman asiansa
osaavaa, hyvinvoivaa ja sitoutunutta henkilokun-
taa el asiakas- ja potilasturvallisuutta yllapideta
eikd kehiteta. Toisaalta, ilman rutiineja, proses-
seja, nayttoon perustuvaa toimintaa ja koeteltuja
tyOtapoja tavoitteeseen el myoskadn paasta.

Strategiatyon rooli?

Parhaimmillaan strategiaty0 paitsi antaa raamit
toiminnalle ja osoittaa juoksusuunnan, myos ra-
kentaa yhteista ymmarrysta ja mahdollistaa vauh-
din seuraamisen.

Strategiatyon keinoin voidaan nostaa esiin ne
toimenpiteet, jothin panostamalla asiakas- ja po-
tilasturvallisuustyon kehittaminen mahdollistuu
olennaisena osana hyvinvointialueiden kehitta-
mistd. Vuoropuhelu ja toimivat strategiatyokalut
mahdollistavat osallistumisen ja sita kautta sitou-
tumisen ja motivoitumisen. Koska me ihmiset
haluamme tyossimme mahdollisuuden kayttda
osaamistamme seka kehittya, vaikuttaa ja kokea
yhteisollisyytta, kannattaa esimiesten ja johtajien
tarttua tosissaan tahan strategiatyon tarjoamaan
sitoutumisen ja motivoitumisen mahdollisuuteen.

Motivoituneiden ja sitoutuneiden tyontekijoi-
den kanssa on helppoa lahtea esittimaan yhta jo-
kaisen palveluorganisaation keskeisinta kysymysta
niin asiakkaille, potilaille kuin yhteistyokumppa-
neille ja kollegoillekin: ”Miten voin auttaa” Q
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Keskuksessa tapahtuu

Milta uusi asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategia

hayttaa?

Vuosille 2022-2026 valmisteltavan asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategian valmistuminen on loppusuoralla.
Strategiatyohén on osallistunut ennatysjoukko asiantuntijoita,
johtoa, asiakkaiden ja potilaiden edustajia seka poliittisia paattdjia.
Uusi strategia linjaa kunnianhimoisesti Suomen visioksi olla asiakas-
ja potilasturvallisuuden mallimaa vuonna 2026.

Teksti: Petja Orre,

terveydenhuollon erikoislaakari, Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskuksen hankejohtaja
uuden strategian valmistelussa

Edellinen strategiakausi lahestyy loppuaan
ja uuden asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian
valmistelu etenee kiivaana kohti maalia. Talla
kertaa atkomus on julkaista samanaikaisesti seka
varsinainen strategia ettd sen toimeenpanosuun-
nitelma. Nain kaytettavissa oleva viisivuotiskausi
saadaan taysimaaraisesti hyodynnettya turvalli-
suustyon edistamiseen.

Viime kevaana valmisteluvaihe alko1 asiakas- ja
potilasturvallisuuden ammattilaisille, sote-johdolle
ja sosiaali- ja terveysministerion alaisille laitoksille
suunnatulla kyselylld kuluneesta strategiakaudesta
ja sen toteutumisesta.

Vastauksista kuulsi lapi, ettei laheskdan kaikkia
strategiakaudelle asetettuja tavoitteita ollut saavu-
tettu. Samaan kiinnitti huomiota my6s Valtion-
talouden tarkastusvirasto kesalld julkaisemassaan
raportissa. Uutta strategiaa ja tolmeenpanosuun-
nitelmaa laadittaessa onkin kiinnitetty erityista
huomiota strategian keskeisten toimijoiden kuule-
miseen ja sitouttamiseen.

Loppukevaan ja alkusyksyn aikana jarjestetyn
kahdeksanosaisen tyopajasarjan jalkeen valmistelu
on siirtynyt STM:n nimeamille ohjausryhmalle ja
tyoryhmalle.

Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskuksen rooli
strategian edistymisen kannalta on ollut keskei-
nen, ja etenkin johtaja Tuija Ikonen ja eristyis-
asiantuntija Tarja Pajunen ovat kiivastahtisessa
rytmissa saaneet eri toimijoita tarkentamaan nake-
myksiaan uudesta strategiasta.

Kunnianhimoa ja selkeytta

Alusta alkaen on ollut selvaa, etta strategian tulee
olla helppolukuinen ja suunnattu ammattilaisten
lisakst my0s paattdjille ja asukkaille. Turvallisuus-
tyo el tapahdu ammattilaisten kesken arkitodelli-
suudesta irrallisessa tyhjiossa, vaan tiiviissa vuo-
rovaikutuksessa koko jarjestelman ja palveluiden
kayttdjien kanssa.

Dokumentti toivottavasti siis tarjoaa jokaiselle
jotakin — helposti omaksuttavien strategisten kar-



Uuden asiakas- ja potilasturvallisuusstrate-
glan visio, missio ja strategiset onnistumisen
mittarit on johdettu WHO:n ohjelmasta.

The framework includes seven
strategic objectives, which can
be achieved through 35 specific
strategies:

Build high-reliability

_ health systems and
- health organizations that
' protect patients daily
from harm

Engage and empower .
patients and families '
to help and support
the journey to safer
health care

Ensure a constant flow
of information and
knowledge to drive
the mitigation of risk,
areductionin levels of
avoidable harm, and |
improvements in the
safety of care

Kuva: Global Patient Safety Action Plan
2021-2030, sivu 13 https://www.who.int
publications/i/item/9789240032705

. Make zero avoidable harm to

. patients a state of mind and

. arule of engagement in the :

~ planning and delivery of health
care everywhere :

Assure the safety
- of every clinical
. process

Inspire, educate,

- skill and protect

- health workers to

“ contribute to the
design and delivery
of safe care systems

Develop and sustain
multisectoral and
- multinational

and solidarity to
improve patient
safety and quality of
care

Framework for action | 13

NO HARM | Lehti asiakas- ja potilasturvallisuudesta 2/2021 [gy

- synergy, partnership


https://www.who.int/publications/i/item/9789240032705
https://www.who.int/publications/i/item/9789240032705

GEEENACTWERE)

| 1eoz/e. mw.mmpm:m_..m»sw uodels g 20491 | WHVH ON
* hx.;ﬂ s .h % n \w..wg "

n O v 1;0‘\"?- ol stl ot S

D




"Turvallisuustyo ei

tapahdu ammattilaisten
kesken arkitodellisuudesta
irrallisessa tyhjiossa, vaan
tiiviissa vuorovaikutuksessa
koko jarjestelman ja
palveluiden kayttdjien
kanssa.”

Petja Orre

Tehtiavi strategiaprosessissa:
Strategian kokoava kirjoittaja

Koulutus:
LL, terveydenhuollon erikoislaakari

Tyokokemus:

Perusterveydenhuollon johtotehtavia mm.
Terveystalon julkisten palveluiden ylilaa-
kari, Keravan kaupungin johtava ylilaakari

Muu toiminta:
Laakarilehden verkkokolumnisti, Nuori
Laakari -lehden paatoimittaja 20142016

kien takaa loytyviat kunnianhimoiset tavoitteet.
Niiden toteutumista varmistamaan on laadittu tii-
vis toimeenpanosuunnitelma, joka edellyttaa laa-
ja-alaista sitoutumista kaikilta sosiaali- ja tervey-
denhuoltoalan toimijoilta.

Sote-uudistuksen my6ta syntyvien hyvinvoin-
tialueiden johtajilla ja paattajilla on suuri rooli
toimeenpanon onnistumisessa. Asiakkaiden, po-
tilaiden ja heidan laheistensa roolia aitona ke-
hittamisen kumppanina korostetaan aiempaa
enemman. Strategian toteutumisen kannalta kan-
salaisille ja ammattilaisille suunnattu viestintd tu-
lee olemaan ensiarvoisen tarkeda ja vuoden 2022
suunnitellun julkistamistilaisuuden yhteyteen poh-
ditaan jo jalkautumista tukevaa kampanjaa.

Strategiasta arjen tyokaluksi

Strategiaprosessit kompastuvat usein siina vaihees-
sa kun niiden pitdisi synnyttaa toimintaa. Kansal-
lisena suosituksena se vielda leikkaa tyopaikkojen
omien strategioiden valiin.

Strategia ndyttad suuntaa ja toimeenpa-
nosuunnitelma esittad toimenpiteita, jotka edistd-
vat matkaa kohti paamaaraa. Lopulta kuitenkin
asiakas- ja potilasturvallisuus on jokaisen ammatti-
laisen tehtava — ja strategia toivottavasti voi toimia
selkanojana silloin, kun turvallisuus uhkaa jaada
muiden tavoitteiden jalkoihin.

Uuden asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian
tarkoitus on tukea jokaisen ammattilaisen tyota.
Vahva ammatillinen osaaminen yhdessa ammat-
tilaisten hyvinvoinnin seka asiakkaiden ja poti-
laiden kanssa kaytavan vuoropuhelun kanssa luo
kestavan eettisen pohjan turvallisuustyolle. Mita
useammalle ammattilaiselle strategian karjet ovat
tuttuja, sitd varmemmin sen tavoitteet toteutuvat.
Paljon on viela tyota edessa, kun matka kohti visi-
ota alkaa. Q
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Kuulumisia maailmalta

WHO:n suositukset jo
toimeksi Ruotsissa

Teksti: Saara Ketola, ortopedian ja traumatologian erikoisl&dakéari,
tekonivelkirurgian asiantuntijalaakari, apulaisylildadkari,
potilasturvallisuusjohtaja, Tekonivelsairaala Coxa

WHO tarkensi syksylla Global Patient Safety Action Plan
-suunnitelmaansa vuosille 2021-2030. Tavoitteena on ohjata
ja tukea toimintamalleja, jotka muotoutuvat eri maissa ja
toimintayksikoissa kaytannon tasolle.

WHO:n konkreettiset askelmerkit:

1.

Sitoudu valtettavissa olevan haitan nollavir-
heajatteluun sekd suunnittelussa ettd toimin-
nassa kaikkialla terveydenhoidossa.

Kehiti luotettavia terveydenhuollon jarjestel-
mia ja organisaatioita, jotka suojaavat potilasta
paivittain haittatapahtumilta.

Varmista kliinisten prosessien turvallisuus.
Sitouta potilas perheineen yhteistydhén koh-
ti turvallisempaa terveydenhoitoa.

Kouluta ja innosta terveydenhuollon henkil6-
kuntaa hyodyntamédin osaamistaan ja ammat-
titaitoaan turvallisten hoitoprosessien suunnit-
telussa ja tuottamisessa.

Varmista tiedon ja taidon jatkuva kertymi-
nen ja hyodynna sita haittojen ja virheiden
vélttamiseen ja lieventamiseen seka turvalli-
sen terveydenhuollon jatkuvaan parantami-
seen.

Luo ja ylldpida monitahoista ja monikansal-
lista yhteistyota tukemaan ja parantamaan po-
tilasturvallisuutta ja hoidon laatua.

Ruotsissa WHO:n tavoitteita on jo siirretty

kansalliselle tasolle ja kaytantoon. National Ac-
tion Plan for Increased Patient Safety in Swedish
Health Care 2020-2024 on jaettu painopistealuei-
siin, jotka puolestaan on jaettu kansallisiin, alueel-
lisiin ja patkallisiin toimiin.

National Action Plan for Increased
Patient Safety in Swedish Health Care
2020-2024

Act for safer
healthcare

Global Patient Safety Action Plan 2021-2030 on
ladattavissa ja luettavissa osoitteesta

https.//www.who.int/publications/i/item/9789240032705

Ruotsin potilasturvallisuusstrategian toimintasuunnitelma
National Action Plan for Increased Patient Safety in
Swedish Health Care 2020-2024 ladattavissa ja luettavissa
osoitteesta

https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/ovrigt/2020-1-6564-english.pdf
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Ruotsin toimintasuunnitelmassa
painotetaan tietoisuutta
potilasturvallisuudesta

Potilasturvallisuuden asiantuntijoita toivotaan kai-
kille tasoille kouluttamaan arjen osaajia potilastur-
valliseen ajatteluun. Terveydenhuoltoon halutaan
potilasturvallisuuteen sitoutunutta johtamista ja
sita kautta mahdollisuus laadukkaaseen tyohon
turvallisessa tyOyhteisossa.

Ruotsissa on tarkoituksena panostaa potilas-
turvallisuuden tutkimukseen sekd seurannassa etta
toiminnan kehittamisessa. Tavoitteena on kayttaa
resursseja myOs uusiin tyokaluthin sekd menetel-
miin tehda ja monitoroida tyota. Mukana on myos
terveydenhuollon digitalisaation edistiminen tur-
vallisesti ja kayttdjaystavallisesti. Toiminnan kehit-
tamisessd ja toimeenpanossa korostetaan kansallis-
ta yhteistyota.

Asiakas ja potilas mukaan
yhteistyohén

Usein ajatellaan, etta potilas- ja asiakasturvalli-
suutta kehitetadn vain hyvin resursoiduissa isois-
sa laitoksissa. Laadukasta kehitystyota tehdaan
kuitenkin myds pienissda yksikoissd. Hoitokdytan-
noissa onkin tarkedda huomioida paikalliset toi-
mintakulttuurit ja perinteet. Toimien pitaa sopia
hoitopaikan luonteeseen, taustaan ja kulttuuriin.
Vihillakin resursseilla voi paasta pitkalle.
Turvallisuutta parannetaan tieteellisella asian-
tuntemuksella sekd kokemuksella. Koska sosiaali-
ja terveydenhuolto on palvelua, sitd pitad tuottaa
ja kehittaa yhteistyossa sen vastaanottajan kanssa.
Potilasta/asiakasta on pidettiva yhteistyokump-
panina ja hanet tulee ottaa mukaan paatoksente-
koon, hoidon suunnitteluun ja toteutukseen. Q
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Verkostossa selvitettya

Potilas- ja
asiakasturvallisuuden
kehittamiseen koottiin
kansallinen mittaristo
osallistamalla yli

300 ammattilaista

Potilas- ja asiakasturvallisuuden
arviointiin Suomessa on tehty
mittaristo. Nykyisin kaytossa
olevat epdyhtenadiset mittarit ja
menettelyt ovat vaikeuttaneet
vertailua ja arviointia.




Kevailla 2020 alkaneessa VN TEAS -hankkees-

sa "Potilas- ja asiakasturvallisuuden tilannekuva

ja seurantamenettelyt” koottiin kansallinen mitta-
risto, joka mahdollistaa sote-organisaatioiden ver-
tailun ja vertaiskehittaimisen. Hankkeen loppura-

portti julkistettiin 26.11.2021.

Mittaristo sisaltaa yli 200 indikaattoria, jotka
jaettiin kolmeen luokkaan:

* Tarkistuslistaindikaattorit on tarkoitettu
organisaatioiden avuksi potilas- ja asiakastur-
vallisuusrakenteiden ja johtamiskdytanteiden
suositusten mukaisuuden tarkistamiseksi.

*  Kuuma linja -indikaattorit kuvastavat va-
kavia turvallisuuspoikkeamia. Niiden kaytto
hyodyttda organisaatioita eniten, jos ne kdyn-
nistavat korjaavat ja ehkaisevit toimet valitto-
masti.

* Miirilliset vertailuindikaattorit sisilti-
vat ne keskeisimmat indikaattorit, joita kaik-
kien organisaatioiden tulisi seurata ja joista
kansallinen vertailu voitaisiin aloittaa.

Indikaattoreista ehdotetaan otettavaksi kayt-
toon ensivaiheessa suppeampi kokonaisuus. Naista
indikaattoreista suuri osa on jo kdytossa sote-orga-
nisaatioissa.

Asiantuntijoita osallistettiin laajasti

Hankkeen tiedonkeruuseen osallistettiin yli 300
henkil6a ja raporttia kirjoitti viisitoista alan asian-
tuntijaa. Mittariston laadinnassa ja validoinnissa
kuultiin laajasti potilas- ja asiakasturvallisuuden
asiantuntijoita, valvontaviranomaisia seka sote-or-
ganisaatioiden johtoa.

Hankkeessa rajauduttiin sosiaalihuollon osalta
vain ymparivuorokautisiin palveluihin. Tutkimus-
tietoa asiakasturvallisuudesta oli vahan kaytettavis-
sa verrattuna potilasturvallisuuteen. Sosiaalihuol-
lon mittaristoon tarvitaan jatkossa taydennysta.

Potilas- ja asiakasturvallisuuden
seurannan velvoittavuutta tulisi lisata

Velvoittavuus sekd viranomaisten tekema valvonta
ovat vahvassa roolissa muilla turvallisuuskriittisilla
toimialoilla kuten ilmailu- ja ydinvoima-aloilla.
Sosiaali- ja terveydenhuollossa on otettava
kayttoon systemaattiset turvallisuusjohtamisjar-
jestelmat muiden turvallisuuskriittisten alojen
tapaan. Turvallisen toimintaympariston ja -kult-

Maria Virkki

tuurin rakentaminen edellyttaa, ettda johtajat ovat
perehtyneet ja sitoutuneet turvallisuuden varmis-
tamiseen.

Seuranta liittyy tiedolla johtamiseen

Mittariston kayttoonottoon, kayttoon ja tulosten
pohjalta tehtavaan kehittamiseen tulee kansallisel-
la ja organisaatiotasolla varata riittavat resurssit.
Kansallisella tasolla seurattavien indikaattorien ja
niiden laskentaan tarvittavien lihtétietojen maa-
rittelyjen ja indikaattorituotannon toimeenpano
on syyta keskittaa. Alueiden ja toimintayksikoi-
den tasolla mittariston hyédyntiminen kannattaa
aloittaa vapaaehtoisuuteen perustuvalla vertaiske-
hittamisella.

Potilas- ja asiakasturvallisuuden seuranta ni-
voutuu tiedolla johtamiseen, jonka kehittiminen
edellyttdia muutoksia toimintatavoissa. Lisaksi
tarvitaan investointeja I'T-infrastruktuuriin, jon-
ka avulla mittaristoon vaadittavien tietojen keruu
voidaan automatisoida. Potilas- ja asiakasturvalli-
suusindikaattorit tulee sovittaa osaksi muuta tie-
dolla johtamisen kokonaisuutta. O

Vaasan sairaanhoitopiirin johtamassa hankkeessa olivat
mukana myos Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, NHG Finland,
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri ja Auria tietopalvelut.
Hankkeen loppuraportti [6ytyy Asiakas- ja

potilasturvallisuuskeskuksen internetsivulta.
www.asiakasjapotilasturvallisuuskeskus fi
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Asiantuntijan kynasta

Tavoitteena inhimillinen
asiakasturvallisuus

Ei riita, etta kokee olonsa ja elonsa turvalliseksi juuri nyt. On
oltava tietoa ja nakya myos tulevista padivista. Sivistyneessa
vhteiskunnassa kunnioitetaan ihmisarvoa seka tavoitellaan
sosiaalista turvallisuutta, oikeudenmukaisuutta ja tasa-arvoa.

Teksti: Tarja Kauppila
johtaja, Ita-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskus

YTT, EMBA johtaja Tarja Kauppila
tydskentelee Ita-Suomen
sosiaalialan osaamiskeskuksessa
(ISO). Kauppilalla on yli 20
vuoden kokemus sosiaalialan
asiantuntijatydn kehittdmisen
johtamisesta, lukuisista
asiantuntijaluennoista ja

johdon tydnohjauksellisista
konsultaatioista.

Kansalaisten perusoikeuksiin kytkeytyva huolenpito ko-
rostaa osaltaan turvallisuuden tarkeytta. Perusoikeudet tuovat
mukaan julkisen vallan velvoitteet.

Turvallisuus sindnsa on tarkeda meille kaikille: se on keskei-
nen inhimillinen tarve, arvo ja oikeus. Tarpeena se on suhteel-
linen kasite, jonka voidaan katsoa ilmentdavan riittavaa hyvin-
vointia — ja riittdvaa varmuutta sen jatkuvuudesta — inhimillisiin
tarpeisiin kytkeytyvilla elaman eri osa-alueilla (vrt. Kauppila
2000, 222).

Asiakkuus tarkoittaa asiakassuhdetta palvelun tuottajaan,
mutta asiakasturvallisuus kytkeytyy myos edeltivaan tasoon eli
palvelujen jarjestamisvastuuseen — ja toisaalta taas tuottamista
seuraavana ulottuvuutena palvelujen konkreettiseen toteuttami-
seen. Asiakkaan tulisi saada tarvitsemansa palvelu oman etunsa
mukaisella tavalla siten, ettd hianelle atheutuu mahdollisimman
vahan haittaa eikd myoskaan fyysinen, psyykkinen tai sosiaali-
nen turvallisuus vaarannu. (Kurki, Jylha & Kekoni 2021, 9.)

Rakenteellisen sosiaalialan tyon osaamisen
kehittaminen etenee

Sosiaalityossd monet asiakkuudet ovat tunnetusti eri syistd pit-
kaaikaisia. Suuren sote-uudistuksen hallinnollisten muutosten
edessa tyontekija vol miettia tyonsa ja toimenkuvansa jatkuvuut-
ta ja haasteita, joita uusi arki tuo ammatilliselle osaamiselle. Asi-
akas voi pohtia asiakassuhteensa jatkuvuutta ja kantaa huolta
asioidensa hoitumisesta, jos tyontekija vaihtuu. Epatietoisuus ja
epavarmuus koettelevat turvallisuuden tunnetta ja atheuttavat
stressiakin.

Sosiaalityon tulevaisuutta sote-uudistuksen valossa pohtinut
ylisosiaalineuvos Aulikki Kananoja (2016) kysyi jo vuosia sit-
ten, uskallammeko sosiaalityossa katsoa tyon sisdltoja ja kaytan-
tojen vaikutuksia, uskallammeko nayttaa ja kayttda sosiaalityon
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todellista muutosvoimaa yhteiskunnassa. Onneksi
rakenteellisen sosiaalialan tyon osaamisen kehitté-
minen etenee koko ajan.

Kun tietoon ja tutkimukseen perustuvat tyoot-
teet vahvistuvat, saamme kayttoon yhd enemman
tietoa myos asiakasturvallisuuden nakokulmasta:
mitd merkkejd on havaittu asiakasturvallisuutta
uhkaavista vaaratapahtumista ja mita voimme ot-
taa opiksi niistd haittatapahtumista, joissa arvioi-
daan vahinkoa jo tapahtuneen.

Ihmiset ensin

Sosiaalityolla voi katsoa olevan erityinen tehta-
va: kuulla herkalla korvalla thmisen aanta, kertoa
kunnioittavasti apua tarvitsevan ja sitd tarjoavan
thmisen tarinaa seké tukea rohkeasti uudistamista
kohti inhimillista turvallisuutta. Paine kertoa hal-
linnollisten muutosten menestyksestd voi olla kova,
vaikka arjen naytot kertoisivat muuta.

Inhimillinen turvallisuus on ohjenuorana sel-
kea: thmiset ensin, ja uudistus palvelemaan thmis-
ten parempaa selviytymista. Inhimillinen elama
on nyt, katse kasilla olevan tilanteen ratkaisemi-
seen on luotava tanaan. Hyva huominen rakentuu
taman paivan turvallisista kohtaamisista. Pienin,

rohkein askelin. Q

Lahteet:

Kananoja, Aulikki 2016. Viisi nakdkohtaa sosiaalitydn
tulevaisuuteen. Puheenvuoro Huoltajasaation seminaarissa
Sosiaalityd ja sen osaaminen muuttuvissa rakenteissa. Helsinki
30.9.2016.

Kauppila, Tarja 2000: Vangit ja turvallisuus. Teoksessa
Niemeld, Pauli & Lahikainen, Anja Riitta (toim.) Inhimillinen
turvallisuus s. 217 - 235. Vastapaino, Tampere.

Kurki, Taina & Jylha, Virpi & Kekoni, Taru (toim.) 2021:
Asiakasturvallisuus sosiaali- ja terveysalalla. Gaudeamus,
Helsinki.
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Eettinen stressi hoiva-,
hoito- ja sosiaalialalla

Eettinen stressi madritellaan kuormitukseksi siita, kun
joutuu tinkimadan tyon laadusta tai tyoskentelemaan omia
periaatteitaan vastaan.

Aikapaine on eettisen stressin suurin syy.
Omien arvojen ja asiakkailta, omaisilta
tal tyonantajalta tulevien vaatimusten
valilla voi olla ristiriitaa. Tyota ei pysty
tekemaan riittavan hyvin vaan joutuu
tekemaan kompromisseja.

Eettista stressida kokevat erityises-
ti tunnolliset thmiset, joilla on korkea
tyomoraali ja jotka pyrkivat tyossaan
oikeudenmukaisuuteen ja inhimillisyy-

teen. Sille altistaa myo6s liian suuri vas-
tuu suhteessa vaikutusmahdollisuuksiin.
Eettinen stressi heitkentad tyotyytyvai-
syytta ja tyohon sitoutumista. Se luo riit-
tamattomyyden, voimattomuuden ja tur-
hautumisen tunteita, jopa tyduupumusta.

Teksti: Saara Ketola,
ortopedian ja
traumatologian erikoislaakari,
tekonivelkirurgian
asiantuntijalaakari,
apulaisylilaakari,
potilasturvallisuusjohtaja,
Tekonivelsairaala Coxa

Koko tyoyhteison asia

Tyontekijjalle on annettava mahdollisuus
tehda tyo eettisesti. Saantojen tulee olla
konkreettisia, kattavia, ymmarrettavia ja
toteutettavia. Tarvitaan tietoa, tyokalut
sekd riittavasti atkaa tehda tyo hyvin ja il-
man oikopolkuja. Tarvitaan lapinakyvaa
paatoksentekoa sekd tyontekijoiden tasa-
puolista ja reilua kohtelua. : :
~ Organisaation tulisi havainnoida ty6il-




ka tulee muuttaa suhtautumistaan tai tyotapaansa.
Tyontekijat ovat yleensa patevia ja ajattelevia, on-
gelma onkin rakenteissa. Moni tyontekija vaikenee,
koska pelkad heikkouden leimaa — tai sita, ettei ti-
lanne kuitenkaan muutu.

Hyvinvoinnin kannalta ei riita, ettd yksiloita hoi-
detaan stressin tai jopa tyouupumuksen takia. On
lisattava hyvinvointia, mika ei tarkoita vain pahoin-
voinnin poistamista. IThmisia ei johdeta numeroihin
vetoamalla vaan heiddan tarpeensa huomioimalla.
Hyvinvoivat thmiset tekevat my6s tyonsa hyvin. Eet-
tinen tyoyhteiso sitouttaa, motivoi ja lisaa positiivis-
ta tyon imun kokemista.

Tyopaikan eettisten standardien selkeyttd ja
tarkeytta pitaa korostaa, jotta niita noudatettaisiin.
Hyvasta tyosta voi palkita, mutta huonokin pitaa
huomioida. Ellei koskaan tule seuraamuksia, se an-
taa tyontekijoille viestin siitd, etta siannot eivit ole
tarkeitd ja niiden noudattamatta jattaminen on hy-
viaksyttavaa.

Eettiseen kulttuuriin panostaminen
kannattaa

Kulttuuri ja arvot kertovat oikeasta ja hyvaksytta-
vasta toiminnasta. Kulttuurin kautta paasemme
tarkastelemaan tyopaikan paivittaisid toimintatapo-
ja, jotka voivat joskus erota paljonkin organisaation
vastuullisesta ja eettisesta imagosta.

Ensimmaéinen askel kohti parempaa kulttuu-
ria on asian tiedostaminen. Eettiset kysymykset ja
pohdinta kuuluvat tyohon. On tarkeaa keskustella
yhdessd perustehtavasta: Miksi teemme tata tyota,
miksi olemme olemassa? Kun paamadra sisaltaa
vastuullisen ja eettisen nakokulman, sen mukaista
kulttuuriakin on helpompi rakentaa.

Julkilausutut korulauseet eivit riita. Tarkead on,
miten arvot toteutuvat paivittaisessa toiminnassa. Q

Muualla julkaistua

f

\ ’
'*lﬁfu,ﬁ:,{rmk;ﬁ-f

Saara Ketola

Asiasta enemman:

Ethical dilemmmas, perceived risk, and
motivation among nurses during
the COVID-19 pandemic.

Sperling D.Nurs Ethics. 2021 Feb;28(1):9-
22.doi: 10.1177/0969733020956376. Epub
2020 Oct 1.PMID: 33000673

Elina Aitamaan vaitdskirja 2020, Ethics in
nursing management: I[dentifying ethical

problems and methods used by nurse
managers to solve these. Turun yliopisto

Mari Huhtalan vaitdskirja Virtues that work.
Ethical Organisational Culture as a Context
for Occupational Well-being and Personal

Work Goals, 2013 Jyvaskylan yliopisto

Kaptein, M. (2008). Developing and

testing a measure for the ethical culture of
organizations: The corporate ethical virtues
model. Journal of Organizational Behavior,
29, 923-947.
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NO HARM
-kierratyspiste

NO HARM -kierratyspiste esittelee kdytossa toimivaksi
testattuja asiakas- ja potilasturvallisuuden tyokaluja.
Nappaa tasta tyokalu, idea tai toimintamalli oman
organisaatiosi asiakas- ja potilasturvallisuustyéhon.

Kierratyspiste on avoin kaikille, joilla on hyvia kokemuk-
sia asiakas- ja potilasturvallisuusmenettelyista ja
jotka haluavat laittaa hyvan kiertoon. Laheta vinkit NO
HARM -lehden toimituskunnalle!



Tarkistuslistat lisaavat turvallisuutta

Terveydenhuolto on ottanut oppia ilmailusta. Yksi
sielta lainattu turvallisuuden varmistamisen tyoka-
lu on tarkistuslista.

Tarkistuslistoja kaytetdaan turvallisuuden kan-
nalta kriittisten tyovaiheiden varmistamiseen. Ter-
veydenhuollossa niitd kaytetaan monissa eri toi-
minnoissa, kuten leikkaussaleissa, toimenpiteissa
ja esimerkiksi potilaan kotiutus- ja siirtotilanteissa.

Listojen avulla voidaan vihentaa ihmisesta
itsestaan johtuvia virheitd, mutta ne eivat kuiten-
kaan tdysin poista virheen mahdollisuutta. Suurin
riski tarkistuslistojen kaytossa on kayttajan asenne.

Tarkistuslistojen kayttoonotossa on huolehditta-
va erityisesti siitd, ettd kayttajat ymmartavat miksi
niitd kdytetaan ja sitoutuvat niiden oikeaan kayt-
toon. Listassa tulee olla my0s ohje sithen, jos listaa
lapikaytdessa huomataan poikkeama.

Tarkistuslistat ovat tuki henkilostolle, eivatka ne
korvaa perehdytystd. QO

Lisatietoja: Mari Plukka, laatujohtaja, Vaasan
sairaanhoitopiiri / Pohjanmaan hyvinvointialue,
mari.plukka@vshp.fi

Toimintaohje rajoitustoimenpiteista
somaattisessa sairaalahoidossa ja
ikdantyvien asumispalveluissa

Toimintaohje otettiin kayttoon Pajjat-Hameen hy-
vinvointiyhtymassa vuonna 2020. Ohje valmistel-
tiiln moniammatillisessa yhteistyossa terveys -ja sai-
raanhoitopalveluiden, ikdantyneiden palveluiden
ja kuntoutuksen seka sosiaali- ja perhepalveluiden
toimialoille.

Toimintaohje on yhtenaistanyt toimintatavat
ja kirjaamisen. Tiedot rajoitustoimenpiteistda kir-

jataan potilastietojarjestelmaan RAJOI'T-lehdelle ja

raportit saadaan esimiehen tyopoytasovelluksesta. Q

Lisatietoja:
Minna Aho, potilasturvallisuuskoordinaattori,
mMinna.aho@phhyky.fi

Seija Suokas, potilasturvallisuuskoordinaattori,
seija.suokas@phhyky.fi

Maria Virkki, laatu- ja potilasturvallisuusylildakari,
maria.virkki@phhyky:fi

Muistathan Hotuksen hoitosuositukset
ja nayttovinkit!

Hotus-hoitosuositukset ovat asiantuntijoiden laa-
timia tutkimusndyttoon perustuvia suosituksia.

Suositusten avulla pyritaan lisiamaan potilasturval-
lisuutta yhtenaistamalla kaytantoja ja parantamalla
hoitotyon laatua. Q

Lisatietoja: www.hotus.fi/hoitosuositukset

Kuvaus tunnistamisen varmistamisen
menettelyista on valmistunut

Kuvaus koostuu sosiaali- ja terveyspalveluja kayt-
tavan henkilon tunnistamisen varmistamisesta ja
sita kasitellaan ammattilaisen seka palveluita kayt-
tavan asiakkaan ja potilaan nakokulmasta.
Kuvauksessa on tarkennettu tunnistamisen
periaatteita ja menettelyita mm. avohoidossa, sai-

raalassa, ladkkeita annettaessa tai etapalveluissa ja
sahkoisten tietojen kasittelyssa.
Asiakkaan ja potilaan kuvauksessa painotetaan

jokaisen omaa roolia ja vastuuta tunnistamisen var-

mistamisessa. Kuvauksessa korostetaan tunnistami-
sen toistuvuutta ja henkilotietojen antamista itse ja
niiden varmistamista aina kahdella tavalla. Q

Kuvauksen |dydat Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskuksen verkkosivuilta.

www.asiakasjapotilasturvallisuuskeskus. fi
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VALO-ohjelma tuo apteekit mukaan
kansalliseen laakitysturvallisuustyohon

VALO:n eli Valtakunnallisen apteekkien laaki-
tysturvallisuusohjelman tavoitteena on kehittaa
apteekkien ladkitysturvallisuusosaamista ja edistda
avohoidon laakitysturvallisuutta yhteistyossa kaik-
kien ladkehoitoprosessiin osallistuvien toimijoiden
kanssa.

Vaaratapahtumien raportointijarjestelma Hai-
Pro on otettu apteekeissa kayttoon syksyn aikana.
Alkuvuodesta 2022 pilotoidaan vaaratapahtu-

mailmoitusten lahettamista apteekkien ja muiden
sosiaali- ja terveydenhuollon yksikoiden valilla.
Samalla suunnitellaan yhteistyokaytantoja, joiden
avulla ladkehoitoprosessin turvallisuutta voidaan
kehittda kokonaisuutena ja tietoon perustuen.

VALO-ohjelma on Suomen Apteekkariliiton
seka Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskuksen yh-
teishanke ja sen tutkimuksesta vastaa Helsingin
yliopiston tutkimusryhma. Q



Virtuaalikirjasto Helli tarjoaa aineistoja
potilasturvallisuuteen ja laatutyohon

Valtakunnallinen Virtuaalikirjasto Helli
tarjoaa sahkoisia tietoaineistoja sairaanhoitopiiri-
en ja sote-kuntayhtymien henkil6stolle.

Aineistot toimivat organisaatioiden verkossa
olevilta koneilta IP-tunnistuksella. Muualla niitd

vol kayttaa OpenAthens-etakayton kautta. Eta-
kayttétunnukset luodaan itse organisaation ver-
kossa.

Kirjaston hakukieli on englanti, mutta myos
suomenkielista aineistoa on jonkin verran. Q

https://helli.virtuaalikirjasto.fi

Ita-Suomen vyliopiston
Avoimessa yliopistossa on tarjolla
Asiakas- ja potilasturvallisuuden
perusopinnot 25 op

Monitieteiset opinnot soveltuvat laajasti sosi-
aali- ja terveydenhuollon ammattiryhmille ja muil-
le asiakas- ja potilasturvallisuuden parissa tyosken-
televille.

Opinnoissa kasitelladn asiakas- ja potilas-
turvallisuuden kisitteitd ja osa-alueita, toimijoita,
laadukasta ja turvallista hoitoa ja toimintakult-
tuuria erilaisten asiakasryhmien ndkokulmasta,

asiakas- ja potilasturvallisuuden johtamista sekd
turvallisuutta tukevaa tiedonhallintaa moniam-
matillisista ldhtokohdista kasin.

Opinnot koostuvat viidestd opintojaksosta,
jotka toteutuvat joustavasti verkko-opintoina ja
sopivat tyon ohessa suoritettaviksi. Q

Lisatietoja: suunnittelija Kukka-Maaria Kokkonen, kukka-maaria.kokkonen@uef fi

https://www.uef fi/fi/jatkuva-oppiminen/avoin-yo-asiakas-ja-potilasturvallisuuden-perusopinnot-verkko-opinnot-1v-2021-2022

Asiakas- ja potilasturvallisuuden
avoimia opintoja myos Turun
vliopistossa, Novialla ja VAMK:issa

Turun yliopistossa jdrjestetddn avoimena yli-
opisto-opetuksena 3 op:n kokonaisuus potilastur-
vallisuuden perusteista myos kevatkaudella 2022.
Samoin Yrkeshogskolan Noviassa kaynnistyy
vuonna 2022 3 op:n koulutus Patient- och klient-
sakerhet i digitaliseringen av social- och hélsova-
rden ja Vaasan ammattikorkeakoulussa Potilas- ja

asiakasturvallisuus sosiaali- ja terveydenhuollon
digitalisoituessa, 3 op.

Opinnot on suunniteltu ja toteutetaan yhdessa
Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskuksen kanssa. Q
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Lukuvinkki

Johtaminen kompleksisessa
maailmassa

Viisautta pirullisten ongelmien
kohtaamiseen

Vaasan yliopiston sosiaa-
li- ja terveyshallintotieteen
professori Pirkko Varti-
aisen ja yliopistonlehtori
Harri Raision toimittama
kirja Johtaminen komplek-
sisessa  maailmassa  avaa

OMPLEKS

kompleksisuusajattelua  ja

Gaudeamus 2021

SESSA

sen soveltamista organisaati-
oiden arjessa. Q

www.gaudeamus.fi/teos/johtaminen-
kompleksisessa-maailmassa

Sari Hirsikankaan vaitoéskirja:
Hoitoon sitoutuminen, siihen
vhteydessa olevat tekijat ja
palveluohjausintervention
vaikutukset terveyspalveluja
paljon kayttavilla asiakkailla

_ UNIVERSITATIS OULUENSIS

Sart Hirsikangas

HOITOON SITOUTUMINEN,
SIHEN YHTEYDESSA OLEVAT
TEKIJAT JA PALVELUOHJAUS

TERVEYSPALVELUJA PALJON | |
KAYTTAVILLA ASIAKKAILLA 5

http:

siwn  Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli kuvata terveyspalve-
lyja paljon kayttavien asiak-
kaiden hoitoon sitoutumista
ja sithen yhteydessa olevia te-
kijoita. Lisaksi tutkimuksessa
arvioitiin palveluohjausinter-
vention vaikutuksia terveys-
palveluja paljon kayttaviin
asiakkaisiin. Q

y

jultika.oulu.fi/Record/isbn978-952-62-3052-8

Merkitse kalenteriin

Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian
ja toimeenpanosuunnitelman 2022-
2026 julkaisu tammi-helmikuun aikana.
Lisda tietoa tulee my6hemmin keskuksen
verkkosivuille.

Kansallinen laatupaiva, laadunparannus
erikoissairaanhoidossa

20.1.2022 klo 9.00-15.30

Tilaisuuden jarjestaa HUS ja se pidetaan
virtuaalisena.

Laakaripaivat
26.-28.1.2022, Helsinki

https://www.laakariliitto.fi/palvelut/
koulutukset/laakaripaivat/

Infektioidentorjuntapaivat 2022
16.2.2022 webinaari
infektioidentorjunta.fi

International Forum on Quality and Safety in
Healthcare

30.3.-1.4.2022, Gothenburg, Sweden
internationalforum.bmj.com/gothenburg/

Asiakas- ja potilasturvallisuuden IV
kansallinen seminaari

1.-2.9.2022, Vaasa

World Patient Safety Day
17.9.2022

www.who.int/campaigns/world-patient-
safety-day

NSQH - Nordic Conference on Research in
Patient Safety and Quality in Healthcare
29.-30.9.2022 JOnkdping, Sweden
https://ju.se/en/collaboration/events-and-
conferences/conferences/nsgh---nordic-
conference-on-research-in-patient-safety-
and-quality-in-healthcare.html

Valtakunnallinen laiteturvallisuuskongressi
6.-7.10.2022, Helsinki

www.hus.fi/tapahtumat/valtakunnallinen-
laiteturvallisuuskongressi-2022

ICPSQH 2022: 16. International Conference
on Patient Safety and Quality Healthcare
18.-19.11.2022, Singapore, Singapore
waset.org/patient-safety-and-quality-
healthcare-conference-in-november-2022-
in-singapore

4th CEE Conference on Hospital Hygiene
and Patient Safety 2022, Vienna, Austria

semmelweis.info/cee-conference-2022/

semmelweis.info/

Katso lisda kansainvalisia tapahtumia:
https://conferenceindex.org/conferences/
patient-safety
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