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Abstract

With the help of a home hospital, the patient's hospital stay can be shortened and it
can be used to reduce the load on the hospital's wards and the emergency room.
Patients of all ages are treated at the home hospital, but the majority of patients are
elderly. The treatment is temporary hospital treatment carried out at home.

The aim of the thesis is to familiarize nursing students who are coming to practice at
Paijat-Sote's home hospital. A good orientation ensures that the students learn the
duties and responsibilities of the home hospital. This thesis was implemented as a
functional thesis. The purpose is to produce an orientation guide for nursing students
to Paijat-Sote's home hospital.

In the theoretical basis of the thesis, the operation of the home hospital and the
clinical nursing work carried out there are discussed in general. In addition,
multiprofessionalism in the home hospital and patient safety in general are discussed.
The guide is aimed at students, which is why the guided practice of a nursing student
is discussed in the theoretical basis.

The subject of the thesis had been requested, because there was no guide for the
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Liite 1. Sairaanhoitajaopiskelijoille perehdytysopas Paijat-Soten Akuutti24 kotisairaalaan



1 Johdanto

Kotisairaalan avulla potilaan sairaalajaksoa voidaan lyhentda ja sen avulla pystytdan
vahentdmaan sairaalan vuodeosastojen ja paivystyksen kuormitusta. Potilaan hoito
mieluisassa omassa toimintaymparistdssaan vahvistaa toimintakykyd ja parantaa
elamanlaatua. Hoito on méaraaikaista kotona toteutettavaa sairaalahoitoa. Kotisairaalassa
hoidetaan kaikenikéisia potilaita, mutta suurin osa potilaista on kuitenkin iakkaita.
Ensimmainen kotisairaala on perustettu Euroopassa Pariisiin vuonna 1961. Vuoden 2010
jalkeen kotisairaaloita on perustettu kiihtyvalla vauhdilla eri puolella Suomea. (P6yhid ym.
2018.)

Sosiaali- ja terveysministerid vastaa kotisairaalan toiminnasta ja suunnittelusta. Valvira eli
sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto sekd AVI eli aluehallintavirasto vastaavat
kotiin vietdvien terveydenhuoltopalveluiden valvomisesta. Valvonnan avulla asiakkaille

turvataan laadukas, tasa-arvoinen ja turvallinen hoitopalvelu. (Valvira, 2020.)

Paijat-Soten kotisairaala toimii Akuutti24:n alaisena. Paijat-soten Akuutti24 muodostuu
ensihoidosta, paivystyksestd, kotisairaalasta, paivystysosastosta, selviamishoitoyksikosta
ja obduktiosta. Kotisairaalan toimiminen Akuutti24 alaisena, mahdollistaa sen, etta
sairaalahoitojaksoja voidaan lyhentaa tai estad. Toiminta mahdollistaa myo6s kiireettéman
hoidontarpeen arvioinnin ja ensikaynnit. Akuutti24- kotisairaalan tavoitteena on hyvin
hoidettu potilas ja ensihoidon seka paivystyksen ruuhkan vahentaminen. Lisaksi
kotisairaala mahdollistaa potilaan hoidon kotona ja tallA tavoin vahennetdan

vuodeosastopaikkojen tarvetta. (Erkkila, 2023.)

Tavoitteena on perehdyttdd sairaanhoitajaopiskelijoita kotisairaalaan ja sen toimintaa.
Hyvalla perehdyttédmisella varmistetaan opiskelijoiden oppimista kotisairaalan tehtavista ja
vastuusta. Tarkoituksena on luoda sairaanhoitajaopiskelijoille perehdytysopas Paijat-Soten

kotisairaalaan.



2 Kotisairaala
2.1 Kotisairaalan toiminta

Hyvinvointialueet vastaavat alueensa asukkaiden kotisairaala toiminnasta. Akuutti24
kotisairaalan tydalueeseen kuuluu muun muassa Lahti, Hollola, Orimattila, Asikkala,
Heinola ja litti. Potilas tulee kotisairaalan piiriin laakarin tekemalla lahetteella ja hénelle
jarjestetaan hoitoneuvottelu, jossa selviaa hoidon kdytdnnén asiat. Toimintaohjeiden avulla
kotisairaalan hoitotiimin jasenten on helpompi toimia ja potilaalle selvidaa tulevat
hoitotoimenpiteet. (Pdyhia ym. 2018.) Hoitokertojen maarat paattad kotisairaalan ladkari.
(Sysipuro, 2017).

Paijat-Soten kotisairaalassa tyoskentelee 32 sairaanhoitajaa, yksi osastofarmaseutti, yksi
osastonhoitaja ja yksi apulaisosastonhoitaja. Lisaksi laékariin on yhteys ympari
vuorokauden. Sairaanhoitajista o0sa on asiantuntijasairaanhoitajia, haavahoitajia,
hoidontarpeenarvioinnista vastaavia ja palliatiivisia hoitajia. Asiantuntijasairaanhoitaja toimii

oman asiantuntijuusalueensa kouluttajana ja perehdyttgjana. (Erkkila, 2023).

Kotisairaalan potilasméaarat vaihtelevat paljon, joka vaikuttaa pdivien Kkiireellisyyteen.
Potilaan hoidon toteutumiseen vaikuttaa potilaan kayntien tiheys ja ajankayttd. (Akuutti24,
2020.) Alla olevasta kuviosta nahdaén kotisairaalan potilaiden ikdjakauma vuonna 2022.
Vuonna 2022 eniten kotisairaalassa on ollut hoidettavana 76-85 vuotiaat.

lkdjakauma 2022
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Kuvio 1. Kotisairaalan potilaiden ikdjakauma vuonna 2022. (Erkkild, 2023.)

Kotisairaalatoiminta on tunnettu laajasti maailmalla. Kotisairaalan nimike ulkomailla ei
valttamattd vastaa tdysin kotimaista kotisairaalaa. Toimintaperiaatteet ovat kuitenkin
vastaavia maiden ja kotisairaaloiden valilla. Eri maat ovat kehittdneet kotisairaalan

toimintaa omien tarpeidensa mukaisesti. (Kosonen, 2018.)

Kotisairaalan potilaaksi edellytetddn, ettd sairaus on sellainen, ettd sitd voidaan hoitaa
kotona, potilas on rauhallinen eikd héanelld ole mielenterveysongelmia tai sekavuustilaa.
Muistisairaita hoidetaan vain omaisen ollessa kotona potilaan hoitoaikoina. (Erkkila, 2023.)
Kotisairaalassa ei mydskéaan hoideta potilaita, joilla on sydéan- tai hengitysongelmia seka
paihdetaustaa. Hoitajien tydturvallisuutta valvotaan kotisairaalan toiminnassa ja esimerkiksi
huumeiden kayttajia tai aggressiivisia potilaita ei oteta hoidettaviksi. Hoitoa toteutetaan
potilaille ymparivuorokautisesti. Potilaalle kotisairaalan hoito on vapaaehtoista ja potilaan

hoidossa kunnioitetaan hanen sek& omaistensa toiveita. (Lamséa ym. 2021.)

Suurin osa potilaista ovat iakkaita. lakkaiden liséksi hoidetaan myds nuoria ja aikuisia,
mutta lapsille on mahdollistettu oma kotisairaala. Kotisairaala vahentaa iakkaiden potilaiden
laitoshoidon tarvetta. lakkaat potilaat hyotyvét toiminnasta erityisesti esimerkiksi heidan
toimintakyvyn alentumisen vuoksi ja lisdksi kotisairaalan palveluihin ei tarvitse jonottaa yhta

kauan kuin esimerkiksi terveydenhuollon toimipisteisiin. (Lamséa ym. 2021.)

Paijat-hdmeen hyvinvointialueella toimiva Sotekoti eli sosiaali- ja terveystoimen
koordinaatio- ja tilannekeskus vastaa kotisairaalan kiireettoémistd ensihoitotehtavista.
Sotekoti muodostuu ensihoidon tilannekeskuksesta ja tilanneseurannasta, kotisairaalan
koordinaatiokeskuksesta, ensihoidon kiireettomista D-tehtévista, paivystysavusta (116117)
ja kotiin vietavista palveluista. Kotisairaalan koordinaatio ottaa vastaan uusien potilaiden
puheluita, kirjaa potilaita sisdéan, varaa ja suunnittelee ensikaynteja, tekee vointisoittaja ja
ajanvarauskirjoja. Hoitajia on kaksi aamussa, yksi illassa ja yksi ydssa kotisairaalan
koordinaatiossa. (Erkkild, 2023.)



2.2 Kaotisairaalassa toteutuva kliininen hoitotyo

Suurin osa suomalaisten kotisairaaloiden potilaista sairastaa infektiotautia. Tavallisimpia
infektioita kotisairaalan potilailla ovat keuhkokuume, ruusu ja munuaisallastulehdus. Lisaksi
hoidetaan makuuhaavoja, borrelioosia, maarittamattémia bakteeri-infektioita ja leikkauksien

jalkeen ilmenevia infektioita. (Poyhia ym. 2018.)

Ty6 kotisairaalassa koostuu erilaisista toimenpiteistd, hoidollisesta arvioinnista ja
vuorovaikutuksesta potilaiden kanssa. Onnistunut hoitosuhde muodostuu potilaan
tarpeiden ja tilanteen ymmartamisesta. Tyypillisia kotiin tarjoamia palveluita ovat
suonensisdiset antibioottihoidot, kipupumppuhoidot, dialyysi hoidot avustetusti,
nesteytyksestd huolehtiminen, laboratoriondytteiden ottaminen ja saattohoitaminen.

Kotisairaalan tyd on liikkuvaa, haastavaa ja monipuolista. (LAmsa ym. 2021.)

Sairaanhoitaja tarvitsee Kkotisairaalassa paljon Kkliinistd osaamista. Sairaanhoitajan
kliiniseen osaamiseen kuuluu muun muassa laakehoito, nesteyttaminen, verensiirrot,
haavahoidot, katetrointi, kirjaaminen, sek& potilaan yleistilan tarkkailu ja kivun hoito. (P6yhia
ym. 2018.)

Kotisairaalassa toteutetaan suonensiséistd ladkehoitoa laskimoon kerta-annoksena tai in-
fuusiona. Potilaille laitetaan ja poistetaan laskimokanyyleja. Kotisairaalan kaynneilla
otetaan laskimoverinaytteita ja toimitetaan ne lahimpaan laboratorioon. Naytteita ottaessa
tulee huomioida aseptinen toiminta potilasturvallisuuden varmistamiseksi. Laskimoverinayt-
teita tulee sailyttaa tietyssa lampdtilassa niiden sailymisen vuoksi. Kotisairaalassa tehdaan
myo6s verensiirtoja laakarin maarayksestd. Sairaanhoitajat vastaavat verivalmisteiden
tilaamisesta ja verensiirron toteuttamisesta potilaan kotona. Sairaanhoitaja huolehtii my6s
potilaan nesteytyksesta joko suun kautta tai suonensiséisesti. Potilaalle voidaan antaa
nesteitda PEG- letkun tai nenamahaletkun avulla. PEG- letkun avulla nesteet siirtyvat

suoraan mahalaukkuun. (Pyykkénen ym. 2020.)

Kotisairaalassa potilaille annetaan suonensiséista antibioottihoitoa ja sitd voidaan toteuttaa
neljasti paivassa. Potilaat ovat yleensa nuorempia ja hyvakuntoisempia kuin vuodeosastolla
antibioottinoitoa saavat potilaat. Yleisimmat antibiootit kotisairaalan kaytosséd ovat
kefuroksiimi,  keftriaksoni,  kloksasillini ja  vankomysiini.  Ympéarivuorokautisia
infuusiopumppuja on mahdollista antaa kotisairaalan toimesta ja yleisin infuusiopumppu
kotisairaalan kaytdssa on penisillinipumppu. Paijat-Soten kotisairaalassa otettiin kayttéén
vuonna 2020 antibioottipumput, jotka mahdollistavat suuremman potilasmé&aréan ottamisen
kotisairaalan piiriin. (Akuutti24, 2020.) Antibioottipumput kotisairaalassa mahdollistavat

tasaisen infuusion ja potilas hyotyy tasaisista pitoisuuksista. Lisaksi hoitajilta jaa aikaa



toisiin kaynteihin, kun ei tarvitse kayda potilaan luona neljasti paivassa tiputtamassa
antibioottia. (Erkkila, 2023.)

Kotisairaalassa hoidetaan haavojen paikallishoitoja. Sairaanhoitajat saavat tukea
haavahoitajilta liittyen haavojen hoitoon. Sairaanhoitajan tehtaviin kotisairaalan
haavahoidoissa kuuluvat haavan tarkkailu, haavan arviointi ja haavoista kirjaaminen.

Tarvittaessa tulee konsultoida laakéaria. (Pyykkénen ym. 2020.)

Muita kliinisid toimenpiteitd ovat muun muassa katetrointi, avannehoidot ja virtsatestit.
Sairaanhoitaja tilaa ja toimittaa tarvittavat vélineet potilaan kotiin hoitoimenpiteiden vuoksi.
(Pyykkonen ym. 2020.) Jokaisella kotisairaalan kotikdynnilla seurataan vitaalielintoimintoja
eli verenpainetta, syketta ja hengitysfrekvenssia. Kliinisen tilan tarkkailuun kuuluvat
kuumeilun seuranta ja yleisvoinnin tarkkailu. Lisaksi mitataan useasti tulehdusarvoa kuten
CRP:ta. (Poyhia ym. 2018.) Kotisairaalan tehtéaviin kuuluu vield mygs potilaiden laboratorio
tutkimusten ottaminen ja réntgen vastausten tutkiminen seké niihin liittyvien pyyntéjen teko

laakarin ohjeen mukaisesti. (Sysipuro, 2017.)

Kotisairaalassa potilas kaynneista kirjataan potilastietojarjestelméan. Kirjaamisessa
nakyvat potilaalle tehdyt hoitotoimenpiteet ja potilaan osallistuminen hoitoon. Kirjaamisen

avulla potilaan kaynnit pystytéaéan laskuttamaan. (Pyykkénen ym. 2020.)

2.3 Moniammatillisuus

Monitoimijainen sosiaali- ja terveydenhuolto edellyttdd jaettua asiantuntijuutta ja tiivista
yhteisty6ta. Moniammatillisen tydskentelyn tavoite on, ettd asetutaan rakentamaan yhteista
tietmysta jostain asiasta. (Monkkénen ym. 2019.) Moniammatillisessa yhteistydssa eri
koulutuksen omaavat tyontekijat tydskentelevat yhdessd. Sosiaali- ja terveysalalla
moniammatillisessa yhteistydssa tutustutaan laajasti muiden jasenten tdihin ja siten

vahennetaan tydnmaaraa. (Sandstréom ym. 2018.)

Kotisairaala toiminta on moniammatillista. LAak&ari vastaa potilaiden ottamisesta
kotisairaalan piiriin ja huolehtii potilaan oikeanlaisesta hoidosta, kotiutuksesta ja
jatkohoidoista. Sairaanhoitajat tydskentelevat yhteistyossa ladkarin kanssa ja he

konsultoivat kdynneilla l[adkaria muun muassa puhelimitse. (Lamsa ym. 2021.)

Kotisairaalassa tydskentelee sairaanhoitajien ja ladkarien lisdksi haavahoitajia, joiden asi-
antuntemusta tarvitaan haavojen hoitotarvikkeiden valinnassa ja haavojen hoitamisessa

ylipdansa. Haavahoitajan tyohon kuuluu haavojen tarkkailu, arviointi ja jatkohoidon



suunnittelu. Kotisairaalan yksikbssa on nimetty haavahoitajat, joita sairaanhoitajat voivat

konsultoida tarvittaessa. (Paakkénen, 2012.)

Moniammatilliseen yhteistydhon kuuluu ongelmien ratkominen ja uusien nakokulmien
etsiminen yhdessa. Tarkeintd on huomioida kokonaisuus ja hoidon tavoitteet. Kaikilla tiimin
jasenilla tulisi olla kasitys hoidon tavoitteista. Kotisairaalan hoitoty6td tehdessa
moniammatillinen tiimityd on térkeaa, jotta potilaat saavat mahdollisimman hyvaa hoitoa.
Moniammatillista tyoskentelyd edistdd hyvat yhteisty6- ja vuorovaikutustaidot. (Ericson-
Lidman ym. 2014.)

Haasteita moniammatilliselle yhteistydlle voi olla timin jAsenten huono viestinté toisilleen,
resurssien- ja jasenten arvostamisen puute. Lisdksi moniammatilliseen tiimiin kuuluu
yleensd monia jasenid, joten aikatauluttaminen voi olla haasteellista. (Kotro ym. 2015.)
Myds ndkemyserot asiakkaan tarpeista voi olla haaste kotiin tarjottavissa palveluissa.
Kuitenkin jokaisella tydntekijalla on vastuu yhteistydn onnistumisessa ja siitd, etta sovitut
toimintatavat ja tavoitteet toteutuvat. Jos kaikilla olisi mahdollista osallistua paatdksien
tekoprosesseihin ja ne tehtaisiin yhteisymmarryksessa, niin sitoutuminen ja vastuunotto

olisi parempaa. (Ericson-Lidman ym. 2014.)

Matzioun ym. (2014) tutkimuksen mukaan, laédkareiden tietamattémyys sairaanhoitajan
ammattitaidosta vaikeutti sujuvaa moniammatillista yhteistyota. Ladkareilla oli puutteellinen
luottamus sairaanhoitajien paatoksentekokykyyn potilaan hoitoon liittyvissa asioissa. Jos
luottamuspulaa on eri ammatinedustajien valilla, niin se johtaa palveluiden huonoon laatuun

ja potilaiden huonoihin kokemuksiin ja vakavimmillaan se johtaa hoitovirheisiin.

Kotisairaalassa hyodynnetddn teknologiaa paljon. Puhelimien ja tietokoneiden avulla
konsultoidaan ld8karia, 112-sovelluksella pystytddn halyttdm&an apua hatatilanteen
sattuessa, tietokoneella on mahdollista tarkistaa potilastietoja ja ladkemaarayksia. (Lamsa
ym. 2021.)



3 Potilasturvallisuus

3.1 Potilasturvallisuus kotisairaalassa

Hoidon ja palveluiden turvallisuus kuuluvat sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaislaatuun.
Turvallisten hoitojen ja palveluiden tulee olla naytté6n perustuvia ja vaikuttavia. Hoito tulee
toteuttaa oikein ja oikeaan aikaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon henkildiden ja
organisaatioiden periaatteita ovat toimintoja, jotka varmistavat hoidon ja palveluiden
turvallisuuden ja suojaavat asiakkaita ja potilaita vahingoittumasta. Tilojen, laitteiden ja
tietojarjestelmien, tarvikkeiden ja ladkkeiden asianmukainen ja turvallinen kayttdé seka

toimiva tiedonkulku kuuluu myds turvallisuuteen. (Sosiaali- ja terveysministerio, 2022.)

Nayttoon perustuvalla hoitotydlla tarkoitetaan ajantasaisen ja tutkitun tiedon kayttamista
yksittaisen potilaan hoidon toteutuksessa. Parhaalla ajantasaisella tiedolla tarkoitetaan
luotettavaa tutkimustietoa, joka on tieteellisten menetelmien kautta perusteltua. (Laara,
2013.) Terveydenhuoltolain (1326/2010, 8 8) mukaan toiminta terveydenhuollossa on
perustuttava nayttoon seka hyviin hoito kaytantdihin. Toiminnan on oltava laadukasta,

turvallista ja asiallisesti toteutettua lain mukaan. (Nayttdon perustuva toiminta, 2015.)

Potilasturvallisuus koostuu erilaisista osa-alueista. Se voidaan jakaa sisdiseen ja ulkoiseen
turvallisuuteen. Sisdinen turvallisuus on potilaan kokema turvallisuuden tunne ja sita
vahvistaa potilaan luottamus hoitohenkilokunnan ammattitaitoon. Myés potilaan tunne siita,
etta hanen itsemaaraamisoikeuttaan kunnioitetaan liséé sisaista turvallisuutta. Tutkimusten
ja hoitotoimien aiheuttama kipu sekéa potilaan kokema pelko ovat sisdista turvallisuutta
heikentavia tekijoita. (Anttila ym. 2015, 110.)

Ulkoisia osa-alueita potilasturvallisuudessa ovat esimerkiksi turvallinen hoitoymparisto,
laiteturvallisuus, huolella suunnitellut ja toteutetut hoitotoimet seka ladkehoito. Turvallinen
hoitoymparistd ehkaisee vaaraa aiheuttavia tekijoitd. Asianmukaisesti suunnitellut ja
sisustetut tilat, selkeat varoitusmerkit ja poistumisteiden esteetttmyys seka tehokas

valaistus ja siisteys lisda fyysisen ympariston turvallisuutta. (Anttila ym. 2015, 111-113.)
3.2 Laakehoidon turvallisuus

Keskeinen osa sairaanhoitajakoulutusta on laékehoidon osaaminen. Léaéakehoidon
osaamista varmistetaan eri ammattiopintojen sisalla valtakunnallisilla tietotesteilla.
Harjoittelussa osallistutaan 1a&kehoidon toteuttamiseen ohjaajan vastuulla ja ohjauksella.
Vaativissa ladkehoitotilanteissa tulee olla ohjaajan valittomassa valvonnassa. Vaativaa

ladkehoitoa ovat esimerkiksi laskimoon annettava neste- ja laékehoito, verensiirtojen



toteuttaminen seka niihin liittyvat valmistavat toimenpiteet. Ohjaajan taytyy tyéskennella

samassa yksikdssa kuin opiskelija. (Sosiaali- ja terveysministerio, 2021.)

Kotisairaalan hoitajat huolehtivat potilaiden kotona ajantasaisesta laakelistasta ja ohjaavat
potilaille 1aakehoitoa. Potilaille annetaan tarvittavat kotisairaalan yhteystiedot esimerkiksi

laakkeiden haittavaikutusten ilmoittamiseksi. (Pyykkénen ym. 2020.)

Kotisairaalassa turvalliseen laékehoitoon siséltyy ladkehoidon toteutus, kokonaiskuvan
suunnittelu ja poikkeamien raportointi, seka seuranta. (P6yhid ym. 2018). Laakehoidon
oppimista tukee harjoittelussa ladkehoitopassin tayttaminen. Opiskelijana on pystyttava
osoittamaan ladkehoidon osaaminen harjoittelussa, jotta ohjaajan on helpompi antaa
ladkehoidon ohjausta. Harjoittelun alussa esitetdan laakehoitopassi ohjaajalle ja h&nen
tulee tayttaa sita harjoittelun aikana. (LAB-ammattikorkeakoulu, 2021.)

Kaikissa terveydenhuollon toimintayksikdssa tulee olla laadittuna ladkehoitosuunnitelma,
johon on kuvattu konkreettisesti, miten ladkehoitoa siind toimintayksikdssa toteutetaan.
Tietoa laékkeiden oikeasta sailytyksesta, annostelusta seka kayttotarkoituksista tarvitaan,
jotta voidaan toteuttaa turvallista lddkehoitoa. Taméan liséksi tarvitaan tietoa lAdkkeen

vaikutuksista, yhteisvaikutuksista ja sivuvaikutuksista. (Anttila ym. 2015, 115-117.)

Terveydenhuollon laitteet tulee olla mahdollisimman turvallisia, jonka takia l&&kinnallisten
laitteiden tulee tayttaa tietyt kriteerit. N&itd ovat esimerkiksi se, ettd kayttokohteena on
ihminen, ja -tarkoituksena on sairauksia ennakointi, ehkéisy, diagnosointi, lieventaminen,
hoito tai seuranta. Nama laakinnalliset laitteet merkitéan CE-merkinnalla ja valmistaja voi
todentaa merkin avulla, etta terveydenhuollon laite tayttaa tarvittavat vaatimukset. (Fimea
2022b.)

Suomessa ladkealan turvallisuus- ja kehittAmiskeskus (Fimea) valvoo la&kinnéllisten
laitteiden turvallisuutta ja alan toimijoita. Fimea myds kasittelee vaaratilanneilmoituksia
sekd valvoo ladkinnéllisten laitteiden markkinointia. (Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja

valvontavirasto 2022; Fimea 2022a.)

3.3 Vaitiolovelvollisuus ja potilastiedot

Terveydenhuollon ammattihenkiloéd koskee salassapitovelvollisuus lain mukaan. Taméa
tarkoittaa, ettei han saa sivulliselle luvatta ilmaista yksityisen tai perheen salaisuutta, josta
han asemansa tai tehtdvansa perusteella on saanut tiedon. Salassapitovelvollisuus koskee
myds harjoittelijoita ja se sailyy myds ammatinharjoittamisen paattymisen jalkeen. (Laki
terveydenhuollon ammattihenkildista 1994/559, 178.)



liman potilaan lupaa terveydenhuollon ammattihenkilot eivat saa kertoa, mitd ovat saaneet
tietdd hanen terveydentilastaan, sairaudestaan, vammaisuudestaan tai toimenpiteistaan.
Tahan kuuluu my6s potilaan asiakirjat, eikd naitd saa jattda ulkopuolisten saataville.
Potilastietoja ei saa antaa sivulliselle ilman potilaan suostumusta tai luovuttamiseen
oikeuttavaa lain saanndsta. Jos potilaan tietoja luovutetaan omaiselle luvan kanssa, niin
tasta kuuluu kirjata huolellisesti. Kirjauksessa tulee nakya milloin ja mita tietoja on

luovutettu, kenelle ja kuka luovutti. (Araneva, 2019.)

Potilasasiakirjat ovat tarkoitettu tukemaan potilaan hyvaa hoitoa. Niihin merkitdan selkeésti
tiedot, jotka turvaavat hyvan hoidon suunnittelun, jarjestamiset, toteuttamisen ja seurannan.
Potilasasiakirjoihin tehdaan merkinta jokaisesta potilaan palvelutapahtumasta. Potilaasta
tehdaan péaivittdin merkinnat hanen tilaansa liittyvistd huomioista, hoitotoimista ja

vastaavista seikoista. (Valvira, 2018.)

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston mukaan henkil6tietoja kasitellessa, on aina

noudatettava tietosuojalainsaadannén mukaisia tietosuojaperiaatteita. Henkil6tietoja on:
o ka&siteltdva lainmukaisesti, asianmukaisesti, luottauksellisesti ja turvallisesti
o kasiteltdva rekisterdidyn kannalta l&pinakyvasti
e kerattava vain tarpeellinen maara tarkoitukseen nahden

e paivitettava tarvittaessa. Virheelliset ja epaselkeat henkildtiedot on oikaistava tai

poistettava viipymatta

e sailytettdvd muodossa, jossa henkild on tunnistettavissa ainoastaan ja sen ajan kuin

tarpeen. (Valvira, 2018)
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4 Sairaanhoitajaopiskelijan ohjattu harjoittelu
4.1 Ohjattu harjoittelu sairaanhoitajakoulutuksessa

Sairaanhoitajaopiskelija ~ harjaannuttaa  osaamistaan  ohjatuissa  harjoitteluissa.
Harjoitteluiden myo6ta opiskelijoiden ammatillinen kasvu kehittyy ja sairaanhoitajan
tyotehtavat selkiintyvat. Opiskelija opettelee harjoitteluiden aikana erilaisia taitoja, tietoja ja

kykyja, joita han tulee tulevaisuudessa tydeldmassaan kayttamaan. (Nyman ym. 2021.)

Ammattikorkeakoululaki L14.11.2014/932 maarittelee amk-tutkintojen harjoittelut. Sairaan-
hoitaja opiskelijan suorittaa harjoittelua 75 opintopistettd (op) terveydenhuollon
toimintaymparistbissad. Opinnaytetyota tulee tehda 15 op. Yhteensa ndista kahdesta
muodostuu 90 op, joka valmistelee opiskelijan tydeldman toimintaan. Yksi opintopiste
tarkoittaa 27 tunnin tydmaaraa. Ennen harjoittelujakson toteutumista pitaa olla kyseisen
hoitotydn alueen teoriaopinnot suoritettuina. LAB-ammattikorkeakoulun
opetussuunnitelman mukaisia harjoitteluita ovat perushoitotytn-, sisatauti-ja kirurgisen
hoitotydn-, mielenterveys ja péaihdetydn- lasten- ja nuorten hoitotydn-, gerontologisen

hoitotydn-, kotihoidon harjoittelu ja syventava harjoittelu. (LAB-ammattikorkeakoulu, 2021.)

Yleissairaanhoitajan osaamisvaatimukset ohjaavat sairaanhoitajakoulutuksen sisalta.
Osaamisvaatimukset on jaoteltu seuraavien osa-alueiden mukaisesti: 1. Ammatillisuus ja
eettisyys, 2. Asiakaslahtoisyys, 3. Kommunikointi ja moniammatillisuus, 4. Terveyden
edistaminen, 5. Johtaminen ja tyontekijyysosaaminen, 6. Informaatioteknologia ja
kirjaaminen, 7. Ohjaus- ja opetusosaaminen seka omahoidon tukeminen, 8. Kliininen
hoitotyd, 9. Nayttoon perustuva toiminta, tutkimustiedon hyddyntdminen ja paatoksenteko,
10. Yrittdjyys ja kehittaminen, 11. Laadun varmistus, 12. Sosiaali- ja terveydenhuollon

palvelujarjestelma ja 13. Potilas- ja asiakasturvallisuus. (Laukkanen, 2019.)

Opiskelijan tehtdvana ennen harjoittelua on: oman harjoittelun suunnitteleminen
opetussuunnitelman mukaisesti, harjoittelua edeltavien opintojen suorittaminen, aktiivinen
valmistautuminen harjoitteluun, mahdollisesti ilmoittaa harjoittelun peruuntuminen riittdvan
ajoissa ja huolehtia harjoittelun vaatimista ennakkoedellytyksista (esim. rokotukset, Mrsa-
lomake). (Jokelainen ym. 2020,12.) LAB-ammattikorkeakoulu vaatii rikostaustaotteen
nahtavaksi, mikali tulevassa harjoittelussa tydoskennellaan alaikaisten kanssa. Velvollisuus

esittda rikostaustaote perustuu lakiin. (LAB-ammattikorkeakoulu, 2021.)

Opiskelijalla on oikeus harjoittelussa saada riittdva perehdytys yksikén tai osaston
toimintaan, saada asianmukaista seka ammatillista ohjausta seka harjoitella taitojaan

tavoitteiden mukaisesti. Opiskelija saa myos osallistua toimintaan ja harjoitella osana
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moniammatillista tyéryhmaa. Lisaksi harjoittelussa opiskelijalla on oikeus vastaanottaa

rakentavaa palautetta ja arviointia. (Siun Sote, 2020.)
4.2 Tavoitteet ja arviointi

Harjoittelun osuus on suuri sairaanhoitajakoulutuksessa. Harjoittelun tavoitteena on, etta
opiskelija padsee perehtymddn ammattiopintojensa kannalta kaytdnnon tydtehtaviin.
Koulussa opittuja taitoja ja tietoa paasee harjoittelussa soveltamaan kaytantoon. (LAB-

ammattikorkeakoulu, 2022.)

Harjoittelun tavoitteet ohjaavat oppimista harjoittelun aikana. Harjoittelun ensimmaisella
viikolla sairaanhoitajaopiskelija laatii itselleen kirjalliset tavoitteet ja keskustelee niista seka
ohjaavan sairaanhoitajan ettéd harjoittelua ohjaavan opettajan kanssa. Tavoitteiden ei tule
olla liilan helppoja, vaan on hyva haastaa itsedan jokaisessa harjoittelussa. Opiskelijan tulee
kirjoittaa konkreettisesti, mink&laista osaamista tavoittelee. (LAB-ammattikorkeakoulu,
2021))

Joka harjoitteluyksikéssd on erilaisia oppimismahdollisuuksia ja opiskelijalle ne selviavéat
yleensd ensimmaisen viikon aikana. Opiskelija miettii ndiden pohjalta, etta miten han voi
hyédyntaa harjoitteluympariston tarjoamia mahdollisuuksia omien tavoitteidensa
saavuttamiseksi ja mita erilaisia opetussuunnitelman mukaisia tavoitteita han voi laatia.
(LAB-ammattikorkeakoulu, 2021.)

Arviointikeskusteluissa opettajan tehtdvdnd on ohjata oppimista opetussuunnitelman
mukaisesti kohti ammatillista osaamista. Oppimisen on tarkoitus edistya kohti ammatillista
osaamista. Ei ole tarkoituksena, etta opiskelija "putoaa” Ilahtétasolle ja oppii vain yksittaisten
yksikdiden toimintamallit ja tavat. Arvioinnissa tulisi huomioida opintojen vaihe, harjoittelun

eteneminen ja ammatillisen kasvun taso. (Kanerva ym., 2015.)

Arviointia tapahtuu koko harjoittelujakson aikana. Harjoittelun puolessa vélissa kaydaan
arviointikeskustelu. Arviointikeskustelu kdydaan padsaantoisesti opiskelijan, opettajan ja
ohjaavan sairaanhoitajan valilla. Arviointikeskusteluun on hyva valmistautua huolella.
Arviointikeskustelussa voit kirjoittaa itsearviointisi ja miettid minkalaista palautetta haluat
antaa tyOyksikolle, ohjaavalle sairaanhoitajalle ja opettajalle. Arviointikeskustelu
toteutetaan rakentavasti keskustellen. Harjoittelu arvioidaan asteikolla hyvaksytty/hylatty.
(LAB-ammattikorkeakoulu, 2021.) Harjoittelut voidaan syysta tai toisesta joutua
keskeyttamaan. Hylatty harjoittelu taytyy suorittaa uudelleen. Tasta keskustellaan yhdessa
opiskelijan, harjoittelua ohjaavan opettajan ja tutoropettajan kanssa. (LAB-

ammattikorkeakoulu, 2021.)
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4.3 Turvallisuus harjoittelussa

Opiskelijan toimintakyky ja terveydentila tulee olla riittava hoitotydhén ennen kuin opiskelija
voi aloittaa harjoittelujaksonsa. opiskelijaterveydenhuollosta opiskelija saa ohjausta

kaikissa harjoitteluun liittyvissa kysymyksissa. (LAB-ammattikorkeakoulu 2021.)

Paijat-Sotessa seurataan MRSA-bakteeri altistuksia, jonka takia opiskelijan taytyy tayttaa
ja palauttaa MRSA-kyselyn harjoittelujaksokohtaisesti osastonhoitajalle kaksi vilkkkoa ennen
harjoittelun alkua. MRSA-altistusriski tapauksissa opiskelija ohjataan naytteenottoon.
(Paijat-Sote, 2022c.)

Opiskelijan kattavalla rokotesuojalla on tarkea rooli opiskelijoiden terveydensuojelussa.
Opiskelija saa maksutta kansallisen rokotusohjelman mukaiset rokotukset. Opiskelijan tulee
varmistaa, ettd hanella on pykalan 48 mukainen rokotussuoja ennen harjoittelun alkamista.

(Terveyden ja hyvinvoinninlaitos, 2022.)

Sairaanhoitajan tydasennot ja tydtehtavat voi vaihdella useasti paivan aikana, jonka takia
harjoittelussa tulee kiinnittdéd huomiota ergonomisiin tekijoihin, sillA ergonomia on
merkittdvasséd asemassa koko tyduran ajan. Hoitotydssa se tarkoittaa toiminnan, tekniikan,
toimintajarjestelmien, tydtilojen ja tydtapojen sovittamista hoitajan tyon kannalta niin, etta
tyoturvallisuus ja hyvinvointi paranee. Kuormituksen tulee olla sopusoinnussa tyontekijan

fyysiseen tydkykyyn nahden ty6turvallisuuslain mukaan. (Sairaanhoitajat, 2022.)

Monessa terveydenhuollon tyopaikassa esiintyy aggressiivisuutta ja vakivallan uhkaa
henkilostda kohtaan. Saanndllisesti uhkaavia tilanteita ja fyysistd vakivaltaa kokevat
esimerkiksi mielenterveyshoitotydssa tai muistisairaiden kanssa tydskentelevat.
Vakivaltatilanteiden ennaltaehkéisyyn tulee jatkuvasti kiinnittaa erityista huomiota, vaikka

tilanteista olisikin selvitty ilman vakavia seurauksia. (Arpiainen & Jurvansuu, 2020.)
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5 Toiminnallinen opinnaytetyd
5.1 Oppaan toteuttaminen

Tama opinnaytetyd toteutetaan toiminnallisena opinnaytetydna. Toiminnallisessa
opinnayttytssa tavoitteena on tehda jokin toiminnallinen tuotos. Tuotos voi olla esimerkiksi
jokin palvelu, opas, tuote tai toimintatapa. Toiminnallisessa opinndytetydssa on melkein
aina ulkopuolinen toimeksiantaja, mutta tuotos voi myds olla omalle yritykselle tai

yritysidealle kohdistuva ty6. (Salonen, 2013.)

Toiminnallinen opinndytetyd koostuu kahdesta osasta. Ensimméainen osa on toiminnallinen
osuus ja toinen on prosessin kirjaaminen ja arviointi eli opinnaytetyoraportti. (Salonen,
2013.) Yhtena toiminnallisen opinnaytetyén tavoitteena on osoittaa kyky osata yhdistaa
teoreettinen tieto ja kaytannbén osaaminen. (Vilkka & Airaksinen 2004, 41-42))
Toiminnallinen opinnaytetyd sopii opiskelijoille, jotka suosivat projektiomuotoista
tyoskentelya. Suunnitelman laatiminen on tarked osa opinnaytetyon tekemista ja se vie
paljon aikaa. Huolellisesti tehty suunnitelma helpottaa kuitenkin opinnaytetytn tekemista.
Suunnitteluvaiheessa tavoite ja tarkoitus on hyva maaritella. Huolellinen ja selked

aiheenrajaus on tarkea, silla usein aihe osoittautuu turhan laajaksi. (Alahuhta ym. 2018.)

Opinnaytetyd etenee lineaarisen mallin (kuvio 2) mukaisesti. Tama tarkoittaa, etta
ensimmaiseksi tydlle asetetaan tavoite ja tdma tavoite perustuu ideaan tai tunnistettuun
tarpeeseen. Projektin perusta on tavoitemdaarittely ja sen varaan prosessi rakentuu.
Suunnitteluvaiheessa mietitdan ketka osallistuvat toteuttamiseen ja sen mydta suunnitelma
tarkentuu. Toteutusvaiheessa tuotos valmistetaan ja suunnitelmia voidaan viela muuttaa.
Viimeisessa vaiheessa on projektin paattdminen ja arviointi. Kun projekti on valmis, niin siita

viela tehdaéan loppuraportti ja jatkoideat esitetaan. (Toikko ym. 2009, 68-69.)

Tavoitteen . : Paattaminen
maarittely Suunnittelu Toteutus ja arviointi

4

Kuvio 2: Lineaarisen tutkimuksen lahestymistapa (Salonen 2013, 15)

Tassa tydssa tehdaan opiskelijoille perehdytysopas Péijat-Soten kotisairaalaan. Opas
perustuu opinnaytetydraportin teoriapohjaan ja opinnaytetydn toteutuminen kuvataan vaihe

vaiheelta opinnaytetydraporttiin.
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5.2 Oppaan kehittdmisprosessi

Hyva opas on suunniteltu hyvin ja sen kokonaisrakenne on selka. Otsikot ja valiotsikot on
hyva suunnitella osuviksi. Selkedssa oppaassa asiat etenevat loogisessa jarjestyksessa.
Oppaassa on hyva kayttaa kaskymuotoa ja esittdd ohjeet helposti ymmarrettavassa
muodossa. Kohderyhmana on opiskelijat, jonka takia on tarkeaa miettia toimintaa
opiskelijan ndkdkulmasta. Tekijan olisi hyva asettautua opasta tehdessa lukijan asemaan.
Tiedot oppaassa saattaa olla oppaan tekijdlle itsestaan selvia, mutta lukijalle vieraita.
(Kotimaisten kielten keskus 2022.)

Kirjallista materiaalia kaytetddn paljon elintapaohjauksessa terveydenhuollossa. Hyvin
toteutettu ja suunniteltuopas vahvistaa, tasmentda ja havainnollistaa tiettyd aihetta. Vaikka
asiakkaiden vaatimustaso oppaiden tietoon ja visuaalisen ilmeen suhteen on kasvanut, niin
oppaiden ulkoasun houkuttelevuuteen ja luotettavuuteen ei aina kiinniteta riittavasti

huomiota. (Rouvinen-Wilenius 2012, 12.)

Tassa opinnaytetydssa pyrimme suunnittelemaan otsikot ja valiotsikot osuvaksi ja oppaasta
(Liite 1.) pyritd&n tekem&én houkuttelevan nékoéinen. Haluttiin tehd& selked ja ytimekas
opas, eika tavoitteena ollut ylikuormittaa lukijaa. Kohderyhmana on sairaanhoitajaopiskelijat

ja oppaan sisalléssa huomioitiin kohderyhma.

Opinnaytetydn aihetta oli toivottu, silla kotisairaalassa ei ollut opiskelijoille opasta. Opas
tehdaan sahkdisesti ja se lahetetddn Paijat-Soten henkilokunnan kayttoon. Tarkoituksena

on, etta henkilokunta lahettdd oppaan opiskelijoille ennen harjoittelun alkamista.

Oppaan tekeminen alkoi hyvalla suunnittelulla. Paatettiin ensin kirjoittaa tietoperusta ja
sitten miettia miten lahetdan toteuttamaan opasta. Tietoperustan kirjoittamisesta sai paljon
ideoita oppaaseen. Pidimme Teams-palaverin kotisairaalan henkilokunnan kanssa ja

pyysimme palautetta oppaan tekovaiheessa.

5.3 Kotisairaalan palaute

Sovimme Teams-palaverin kotisairaalan kanssa, jossa yhdessé esiteltiin henkilékunnalle
keskenerainen opas. Teams palaverissa kotisairaala antoi palautetta ja heidan toiveena oli,
ettd mentaisiin kotisairaalan toimistolle suunnittelemaan opas loppuun, joten p&&timme
paivan. Kotisairaalan toimistossa meille piti kotisairaalan osastohoitaja pienen esityksen
Paijat-Soten kotisairaalan toiminnasta ja taméan jalkeen kuultiin kotisairaalan toiveet
oppaaseen. Kotisairaalan osastonhoitaja lahetti meille erilaista materiaalia ja tata kaytettiin

oppaassa lahteena.
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Kun muutokset olivat oppaaseen tehty, niin lahetimme viela uudestaan oppaan heille
sahkopostissa ja pyysimme heilté lopullisen palautteen. Kotisairaalan henkilokunta l&hetti
meille kiitokset, silla nyt heilld on opas, jonka he voivat lahettaa tuleville opiskelijoille.

Heidan mielesta oppaassa on hyvaa ja hyodyllista kaytannon tietoa opiskelijoille.



16

6 Yhteenveto

6.1 Pohdinta

Toiminnallisen opinnaytetydmme tuotoksena syntyi opiskelijaopas
sairaanhoitajaopiskelijoille Paijat-Soten kotisairaalaan. Pyynt6 oppaaseen tuli Paijat-Soten
kotisairaalalta, silla se on tarpeellinen kotisairaalan opiskelijaohjaajille ja tuleville
opiskelijoille. Koimme aiheen mielenkiintoisena ja hyddyllisena. Halusimme, etta opas tulisi

kayttdon ja siita olisi jatkossa kaytdnnon hyoétya.

Opimme tata opinnaytetytta tehdessdmme kotisairaalan toiminnan laajuudesta. Niin kuin
olemme aiemminkin maininneet tata tytta tehdessamme, kotisairaala vahentaa sairaalan
kuormitusta ja tukee potilaiden kuntoutusta kotona. Kotiin tuotava apu on potilaan
toiveenmukaista, potilasta kuntouttavaa ja taloudellisempaa. Tydntekijalta tyd vaatii laajaa
ammatillista osaamista ja tata tukee laadukas kouluttautuminen. Kotisairaala toiminta on
yleistynyt, mutta sitd tuodaan hyvin vahan esille. Toiminnan tuominen esille lisaisi

kotisairaalan mahdollisuuksia toimia laajemmin.

Perehdyimme aluksi kotisairaalan toimintaan eri lahteistd. Koimme haastavaksi 10ytaa
luotettavia lahteitd, silla monet lahteet olivat todella vanhoja ja niissa oli siksi vanhentunutta
tietoa. Opinnaytetyotd tehdessa opimme tarkastelemaan luotettavia lahteitda, jonka takia
tiedonhakumme aiheesta monipuolistui. Laadimme aluksi suunnitelman opinnadytetytn
raportin ja oppaan tekemiseen. Suunnitelman laatiminen alkuun mahdollisti selkean sisallon
opinnaytety®d raportille. Kaytimme alussa myds paljon aikaa aiheen rajaamiseen, jotta
opinnaytety® raportista tulisi selkeéa ja sita olisi helpompi tehda. Saimme opinnaytetyota
ohjaavalta opettajalta apua tarvittaessa ja pidimmekin hdnen kanssaan sadanndllisesti
Teams-palavereita. Opinnaytetytn oppaan tekemista vaikeutti se, ettd vain toisella meista
opinnaytetyon tekijoistd oli kokemusta Kkotisairaalassa harjoittelussa olemisesta ja

toiminnan toteuttamisesta.

Opinnaytetytta tehdessd korostui vuorovaikutus- ja yhteistyotaidot. Sovimme yhdessa
aikatauluja, milloin teimme opinnaytetyota. Valimatkan vuoksi teimme valilla Teams-
sovelluksen avulla ty6tamme yhtdaikaisesti. Opinndytetyd on vaatinut meiltd molemmilta
joustavuutta, silla olemme samaan aikaan tehneet myds muita opintoja ja ty6tehtavia.
Opinnayte-tydn tekeminen on ollut haastavaa, mutta opettavaista. Koemme taman

opinnaytetydn tekemisen tarkeédksi oman ammatillisen kehityksen kannalta.

Jatkossa olisi hyva, etté ajantasaisia perehdytysoppaita olisi kaytdssa harjoittelupaikoissa.
Jatkoa ajatellen olisi hyva tehda myds kysely, miten opas on toiminut kaytanndssa Paijat-

Soten kotisairaalassa.
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6.2 Eettisyyden ja luotettavuuden pohdinta

Eettisida  suosituksia seka hyvaa tieteellistda kaytdntdd noudatettin  koko
opinnaytetydprosessin aikana. Opinnaytetytssa kaytettiin asiatekstia, mutta sanoja
kuitenkin avattin kohderyhmaélle sopivaan muotoon, jotta sairaanhoitajaopiskelijat
ymmartdd lukemansa. Tekstin visuaalisuuteen ja uskottavuuteen haluttiin vaikuttaa, jonka

takia kiinnitettiin huomio oikeinkirjoitukseen ja oikeaan viittaustapaan.

Lahdemateriaalia valitessa kéaytettiin lahdekritiikkia. Ensisijaisesti pyrittiin - kdyttamaan
luotettavia ja tuoreimpia lahteitd. Valtettin kayttdmaan lahteitdq, joissa kirjoittajan
asiantuntijuutta ei luotettavasti pystynyt arvioimaan. Pyrittiin etsim&an erilaisia lahteita
aiheisiimme, jotta I0ydettiin parhaimmat lahteet. Lahteitd etsiessa mietittiin yhdessa, etta
kuka on sisallén tehnyt ja miten vaitteet ovat perusteltu. Kiinnitettiin myds huomiota siihen,
missd ja milloin sisdltd on julkaistu. Luotettavia lahteitd kaytettin seka

opinnaytety6raportissa, etta oppaassa.

Prosessissa hyddynnettiin seka opinnaytetytn ohjaajalta, etta yhteistydkumppanilta saatuja
kehitysehdotuksia opiskelijaoppaan sisaltbd koskien. Oppaasta pidettiin Kkotisairaalan
kanssa tapaaminen, jossa  kyseltin  henkildkunnan  mielipiteitda  oppaasta.
Yhteistybkumppanin  kanssa  solmittin ~ yhteistydsopimus.  Laadittin ~ Lab-amk

tietojuojailmoitus. Haettiin ja saatiin tutkimuslupa Paijat-Sotelta.
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Liite 1. Sairaanhoitajaopiskelijoille perehdytysopas Paijat-Soten Akuutti24 kotisairaalaan

Sairaanhoitajaopiskelijoille
perehdytysopas Paijat-Soten
Akuutti24 -kotisairaalaan

x LAB University of
Applied Sciences

TAMA OPAS ON TOTEUTETTU LAB-AMMATTIKORKEAKOULUN

OPINNAYTETYOTA SAIRAANHOITAJAOPISKELIIOIDEN 908 S 8%

ALEXANDRA KANTOLUODON JA TARU RILLAN a I a t an S o t e
TOIMESTA YHTEISTYOSSA PALAT-SOTE PALAT-HAMEEN

HYVINVOINTIALUEEN KANSSA. OPINNAYTETYO ON JULKAISTU 2023. \

Paijat-Soten kotisairaala

Kuuluu osaksi Paijat-Hameen hyvinvointialueen Akuutti24.
Akuutti24- alue koostuu ensihoidosta, paivystyksesta,
kotisairaalasta, pdivystysosastosta, selvidmishoitoyksikosta ja
obduktiosta.

Tarkoituksena on tuottaa erikoissairaanhoitotasoista hoitoa potilaan
kotona. Néin voidaan lyhentda tai "estad" potilaan
sairaalahoitojaksoa. Kotisairaalan toiminta on 24/7 ja sithen kuuluu
kiireeton HTA (hoidon tarpeen arviointi), kotisairaalassa hoidossa
olevien potilaiden hoitaminen ja ensikdynnit.

Tavoitteena on mahdollistaa hoito kotona vapauttaen
vuodeosastopaikkoja ja vihentaa ensihoidon ja paivystyksen
ruuhkaa.

74
,

Palvelee yli 200 000 asukasta

Péijat-Soten lasten kotisairaala ja palliatiivinen kotisairaala toimii
erikseen, mutta kotisairaala toimii heidan kanssaan tiiviissa
yhteisty6ssa. (Exkkild, 2023.)
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perehdytys liséa motivaati
harjoittelun tuloksia ja tySturvallisuutta

Mita sairaanhoitaja tekee kotisairaalassa?

Suurin osa Akuutti24 kotisairaalan potilaista sairastaa infektiotautia. Tavallisimpia infektioita
kotisairaalan potilailla ovat keuhkokuume, ruusu ja virtsatieinfektiot. Lisdksi hoidetaan erilaisia haavoja,
iv. ravitsemuspotilaita ja kipupotilaita.

Tyypillisia kotisairaalan kotiin tarjoamia palveluita ovat suonensisdiset antibioottihoidot, haavahoidot,
nesteytyksesta huolehtiminen, laboratorionaytteiden ottaminen ja kivunhoito kipupumpun avulla
(Erkkila, 2023.) Kotisairaalassa otettiin kayttoén vuonna 2020 antibioottipumput, jotka mahdollistavat
suuremman potilasméadran ottamisen kotisairaalan piiriin. (Akuutti24, 2020)

Kotisairaalan sairaanhoitajan kliiniseen osaamiseen kuuluu muun muassa lddkehoito, nesteyttaminen,
verensiirrot, haavahoidot, erittdmiseen liittyvat hoitotyo6t, kirjaaminen, seka potilaan yleistilan tarkkailu
ja kivun hoito. (P6yhia ym. 2018.)




Ennen harjoittelua

Opiskelijalle valitaan Opiskelijan tulee varmistaa, ettd hanelld
kotisairaalasta vahintaan 1-2 on pykilan 48 mukainen rokotussuoja
harjoitteluohjaajaa harjoittelujakson ajaksi. ennen harjoittelun alkamista. Opiskelija saa
Perehdyttajat informoivat muita tydpaikalla maksutta kansallisen rokotusohjelman
tyoskentelevid tulevasta opiskelijasta, jotta mukaiset
opiskelija saa vastaanottavan rokotukset kouluterveydenhuollosta.
he: kunnan ja tuntee olonsa odotetuksi.

MRSA-lomake (ndytteet otetaan
vain pyydettdessd) tulee
palauttaa opiskelijavastaaville kaksi viikkoa Opiskelijan tulee paivittaa harjoittelupaikka
ennen harjoittelujakson alkua. varausjérjestelma Jobiilin CV ajantasaiseksi.
Lomakkeen puuttuminen estéa jakson
aloittamisen.

Mita ottaa harjoitteluun mukaan ja mihin tulla?

Kotisairaalasta saat
suojatydvaatteet, joita
kayttad asiakas/potilas
: ISR S g kdynneilld. Omat kengat
ESmmaenanaans tulee silti huolehtia tulet harjoittel
saavut harjoittelupaikalle 3 Jos tule _}ax)ox!te S
koticalraalan mukaan. Kengét olisi hyva letaa autolla, niin auton voi
olla sellaiset, jotka 1 parkkeerata

ilmoitt ik | 3 d e 2 3
Lo r:r::ar;s:';ilau un suojaavat tarvittaessa ~ kulkeminen maksuttomasti SOL
g asiakaskadynneilla. il areenan

Osoite: Linjakatu 5, 15100
LAHTI

Opiskelijan tulee muistaa hiekkakentille.

kayttad suojatydvaatteita
ja tarvittaessa
henkildkunta muistuttaa
harjoittelupaikalla.




Yleista tietoa opiskelijalle

* Ruokailu

Ruokailu tapahtuu kotisairaalan ruokailutilassa tai kiireisena hetkend asiakas/potilas matkoilla.
Harjoittelupaikka ei kustanna opiskelijoille ruokailua.

* Poissaolot

Sairastelun tai muun syyn vuoksi poissaolot harjoittelussa ilmoitetaan harjoitteluyksikkoon
(koordinaatioon) ja kotisairaalan harjoitteluohjaajalle. Lisdksi poissaolot tulee ilmoittaa
harjoittelua ohjaavalle opettajalle.

* Liikkuminen

Kotisairaalan asiakaskadynnit kuljetaan autolla. Autoon pakataan tarvittavat hoitovilineet
asiakaskdynneille. Harjoittelun aikana opiskelija ei saa ottaa vastuuta kotisairaalan autolla
ajamisesta, vaan ajot toteuttaa harjoitteluohjaaja. Opiskelija voi apukuskin paikalla esimerkiksi

perehtya potilaan/ asiakkaan taustoihin ajon aikana.

Paivan kulku kotisairaalassa

Toiden aluksi katsotaan
ajanvarauskirjalta omat potilaat
ja perehdytdan pdivan
potilaiden tietoihin.

Potilaista lukemisen jilkeen
pakataan asiakaskdynneille
tarvittavat hoitotarvikkeet ja
ladkkeet autoon mukaan.

Ajetaan potilaan luokse.
Kotisairaalassapaivassa on
yleensa noin 2-4 asiakaskdyntia
paivassa. Paivan aikana voi tulla
uusia kaynteja.

Asiakaskayntien valissa
ruokaillaan joko toimistolla tai
esimerkiksi lounasravintoloissa.

Asiakaskayntien
jdlkeen kirjataan kdynnista

Kun kaikki kdynnit ovat tehty,
niin saavutaan takaisin

toimistolle,
siivotaan tyopaivan jalkeen ja
tavarat laitetaan paikoilleen.

Tyopaivan lopussa vield
hoidetaan tarvittavat kirjaukset
loppuun.




Harjoittelun kulku

Harjoittelun alussa tutustutaan kotisairaalan toimintaan. Kotisairaalan toiminta eroaa hyvin paljon
sairaalamaailmasta, joten kdytantoihin on hyva tutustua huolellisesti.

Harjoitteluvuorot opiskelija saa suunnitella harjoittelun ensimmaisena paivana harjoitteluohjaajan kanssa.
Vuorot tulee ensisijaisesti suunnitella harjoitteluohjaajien vuorojen mukaisesti.

Opiskelijan kanssa sovitaan harjoittelun perehdytyksen alussa harjoittelun tyotehtavista. Taman avulla opiskelija
saa kuvan tulevasta harjoittelustaan ja pystyy miettimdan omia oppimiseen liittyvid odotuksia ja tavoitteita.

Akuutti24 kotisairaalan harjoittelupaikka soveltuu loppuvaiheen opiskelijoille. Tavoitteet tulee olla sen
mukaisia.

Harjoittelun ensimmaisella viikolla opiskelija luo tavoitteensa Workseed- pohjalle, jotka koulun opettaja kuittaa
ja hyvéksyy. Tavoitteet kdyddan lapi myos kotisairaalan ohjaajan kanssa.

Harjoitteluohjaaja tekee yhdessa opiskelijan kanssa hoitotyo6ta asiakaskaynneilld. Mita pidemmalle harjoittelu
etenee sitd enemman opiskelija saa hoitoty6ta toteuttaa.

Harjoittelun aikana/lopussa

Padsaantoisesti harjoittelujakson puolivélissa kdydaan arviointikeskustelu, jossa arvioit oppimistasi suhteessa
asettamiisi tavoitteisiin. Arviointikeskustelussa ovat kanssasi ohjaava opettaja ja ohjaava sairaanhoitaja.

Harjoittelun ohjaajan tai yksikon esihenkilén allekirjoittamasta tydvuorolistasta otetaan kuva ja
se liitetdan tiedostona Workseediin

Avaimet ja muut tyoyksikostd saadut tavarat palautetaan.

Harjoittelusi lopussa sinua pyydetaan arvioimaan harjoittelujaksoa tayttamalla laatukysely (CLES-T).

Opiskelija, ohjaaja ja opettaja kdy kirjoittamassa arvioinnin Workseediin.

Hyvaksytty harjoittelu vieddan opintorekisteriin osaksi opintoja.



Turvallisuus

Kotisairaalan asiakas/potilas
kdyntien turvallisuutta tukee
Virve eli viranomaisradioverkko.
Virve paikantaa tyontekijan ja
sen avulla pystytdaan
halyttamaan apua paikalle.
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Opiskelija liikkuu
harjoittelujakson aikana
yhdessa ohjaajansa kanssa
asiakaskaynneilla. Yksin ei
tarvitse liikkua. Lisdksi ohjaaja
on vastuussa asiakaskdyntien

ajomatkoista.

Vaitiolovelvollisuus ja potilastietojen kasittely

Terveydenhuollon ammattihenkilé koskee
salassapitovelvollisuus lain mukaan. Tama
tarkoittaa, ettei hin saa sivulliselle luvatta
ﬂmama yksityisen tai perheen salaisuutta,

koskee myds harjoittelijoita ja se siilyy my6s
ammatinharjoittamisen paattymisen jalkeen.
(Laki terveydenhuollon ammattihenkilsista
1994/889, 17§)

Opiskelijan vastuulla on huolehtia, etté hin
kisittelee potilastietoja asianmukaisesti, ja
ettei materiaali joudu ulkopuolisten
henkiléiden haltuun.

Kaikki opiskelijat allekirjoittavat salassapito-
ja tietoturvasitoumuksen kertaalleen
harjoittelun alussa.

Sumnhoha)ahilon wsiaaluen median ohjeet

Sosiaalista media kaytettdessd on tirkeda
muistaa salassapito- ja
vaitiolovelvollisuus. (Sairaanhoitaj
sosiaalisen mediat ohjeet 2020. )



Potilasturvallisuus

* Asiakas/potilas kdynneilld huolehditaan

potilaan turvallisuudesta huolehtimalla [
hyvisti kasihygieniasta. Yleenss A
kiytetaan vield lisiksi suojakésineits. L

Suojakésineitd tulee kdyttda aina oltaessa -
eritteiden kanssa tekemisissa tai
tilanteeseen liittyy tartuntavaara riski.
Suojapukeutuminen tilanteen mukaan.

* Harjoittelussa osallistutaan lddkehoidon
toteuttamiseen ohjaajan vastuulla ja
ohjauksella. Vaativissa
ladkehoitotilanteissa tulee olla ohjaajan
valittomdssa valvonnassa. Vaativaa
ladkehoitoa ovat esimerkiksi laskimoon
annettava neste- ja ladkehoito,

verensiirtojen toteuttaminen seka niihin
liittyvdt valmistavat toimenpiteet. k
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