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ABSTRACT

The purpose of this practical thesis was to create a guide for the South Savo Wellbeing
Services County Eloisa, and in particular for the palliative and hospice care unit at Mikkeli
Central Hospital. The aim of the guide was to clarify and enhance knowledge of practical
matters before and after death. The guide is intended for the patients of the unit and their
relatives. The patients will benefit from the section that addresses practical matters before
death, while the relatives will find useful information in the section that deals with practical
matters after death. The guide can also be utilized by the nursing staff of the unit if
needed.

This work was carried out in collaboration with the head nurse and the staff of the palliative
and hospice care unit. The staff was engaged and considered as part of the guide's devel-
opment process. The completed guide was sent to the unit's staff for review, and feedback
on the guide was collected through a survey created using the Webropol questionnaire
and reporting tool. The ideas received from the staff regarding the further development of
the guide were taken into account in the final version.

The guide was designed using Canva, an online graphic design tool. The information for
the guide has been compiled from various reliable websites, such as those of the Digital

and Population Data Services Agency and the Finnish Social Insurance Institution, which
are agencies of the Finnish government or under its supervision.

In the future, the responsibility for updating the guide to reflect current treatment recom-
mendations and practical actions will lie with the head nurse of the palliative and hospice
care unit, in collaboration with their social worker. Further development ideas for the guide
can be received from the staff of the unit in the future.
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1 JOHDANTO

Opinnaytetydmme aiheena on kaytannon asiat ennen ja jalkeen kuoleman,
koska kuolema on aina koskettava ja ajankohtainen aihe. Olemme itsekin koh-
danneet kuolemaa seka kuolevan omaisia tyéssamme. Kuoleman kohtaami-
nen on seké kuolevalle etté kuolevan omaisille merkityksellinen ja siihen liittyy
paljon huomioitavia asioita, joita ei aina tule ajatelleeksi surutyon keskella. Ta-
man vuoksi ajattelimme luoda heita helpottavan oppaan rankan elamanmuu-
toksen keskelle. Oppaamme kasittelee kuoleman ymparilla hoidettavia kaytan-
non asioita, jotka kuuluvat potilaan ja hdnen omaistensa hoidettaviksi. Op-
paassa emme siis tuo esille hoitoty6hon liittyvia kaytanteita.

Suomessa on vuosittain arviolta noin 29 000 palliatiivista hoitoa tarvitsevaa
potilasta. WHO:n mukaan palliatiivinen hoito on yksi ihmisoikeuksista ja kuu-
luu kaikille, jotka ovat sairastuneet kuolemaan johtavaan tai henke& uhkaa-
vaan sairauteen ilman diagnoosirajauksia ja riippumatta sosiaalisesta ase-
masta. (Saarto & Lehto 2019.)

Ajattelemme, etta kuoleman jalkeen hoidettavia asioita voi olla raskasta l&hted
hoitamaan, silla henkisesti raskaan tapahtuman lisaksi pitaisi pystya hallitse-
maan kuolemasta seuranneet monet kaytannon asiat ja jarjestelyt, kuten vai-
najan hautajaiset, raha-asiat sekd omaisen omat sosiaalietuudet. Ajatte-
lemme, etta tassa korostuu hoitohenkilokunnan véalitén apu ja tuki kriisin kes-

kella. Siksi heidan olisi tirke&d osata ohjeistaa omaisia oikean avun piiriin.

Laheisille muodostuvaan kokemukseen kuolemasta vaikuttaa useat eri tekijat.
Tallaisia tekijoitd on laheisen sairastuneen saama hoito, yksin jAdminen avun-
tarpeessa, henkinen jaksaminen seké saatu tuki. Kuoleman jalkeen on myos
tarkeda ottaa puheeksi mahdolliset epaselvyydet tai puutteet liittyen hoitoon,

kuolemaan tai kuoleman jalkeiseen aikaan. (Terveyskyla.fi 2021b.)

Tarkoituksenamme olikin siis luoda opas potilaan sekd omaisten kayttoon,
jossa toimme esille kdytannon asioita ennen ja jalkeen kuoleman. Toimeksian-

tajan toiveesta opas painottuu kaytannon asioihin ennen kuolemaa. Opinnay-
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tetydmme tavoitteena on selkeyttaa ja konkretisoida palliatiivisessa- tai saatto-
hoidossa olevalle potilaalle sekd heidan omaisilleen mita kaikkia asioita kuole-

man ympariltd tulee huomioida hoitoty6n lisaksi.

2 TOIMEKSIANTAJAN KUVAUS

Opinnaytetydmme toimeksiantaja on Mikkelin keskussairaalan palliatiivinen
keskus. Keskukseen kuuluu liikkuva sairaala, vastaanotto seké osasto. Opin-
naytetydhémme sisaltyva opas on suunnattu keskuksen palliatiiviselle osas-
tolle. Yhteyshenkilondmme toimii osaston vastaava sairaanhoitaja. Osastolla
on palliatiivista hoitoa tarvitsevia seka saattohoitopotilaita. Potilaspaikkoja
osastolla on 12. Potilashuoneet ovat yhden hengen huoneita, joka mahdollis-
taa kaikille arvokkaan, rauhallisen ja yksiloidyn hoidon. Osasto toimii palliatiivi-
sessa hoidossa oleville my6s tukiosastona, johon he voivat menna milloin
vain. Osaston tavoitteena on luoda kaikille arvokas, rauhallinen seka kivuton
elaméan loppuvaiheen hoito yhteistytssa toimien ja tukien omaisten kanssa.

(Etela-Savon hyvinvointialue s.a.)

3 KESKEISET KASITTEET JA AIKAISEMPI TUTKIMUSTIETO
3.1 Hyvan oppaan piirteet

Hyvassa oppaassa jo alussa selviaa lukijalle, mita ohje koskee ja kenelle se
on suunnattu. Padotsikko kertoo, mita opas kasittelee ja valiotsikot tasmenta-
vat tekstin sisallon. Hyva opas etenee johdonmukaisesti asiasta toiseen kayt-
taen kohderyhmalle sopivaa kielta. Oppaassa on kaikki tarvittava tieto helposti
saatavilla, mutta ilman mitd&n ylimaaraista. Opas tehdaan lukijal&htdisesti
kohderyhma huomioiden. Vaikka jokin asia tuntuisi itselle itsestaanselvyy-
deltd, voi se omaiselle olla tdysin vierasta. Lopussa tulisi olla lisétietojen anta-
jan yhteystiedot, joihin voi olla tarvittaessa yhteydessa, jos oppaasta herda li-

sakysymyksia. (Sarkkinen, 2021.)

Hyva opas tulisi testata mahdollisilla oppaan tulevilla kayttajilla, jotta mahdolli-
set puutteet huomataan. Testaajan olisi hyva olla ohjeen tekijéiden ulkopuo-

lelta, koska omalle tydlle voi sokaistua helposti. Nain voidaan varmistaa oh-
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jeen objektiivinen arviointi. Testaajilta saadut parannusehdotukset tulisi huo-
mioida lopullisessa tuotoksessa, koska kohdennetut testaajat hyodyntavét op-

paassa olevia tietoja elaméantilanteessaan. (Sarkkinen, 2021.)

3.2 Palliatiivinen- ja saattohoito

Palliatiivinen hoito tarkoittaa oireenmukaista hoitoa yksildllisesti potilaan tar-
peiden mukaan. Palliatiivista hoitoa saava potilas on aina henkea uhkaavasti
tai kuolemaan johtavasti sairas. Hoidolla ei pyrita nopeuttamaan eika hidasta-
maan kuolemaa, vaan hoidon tarkoituksena on inhimillistéa potilaan viimeista
elinaikaa. Hoito ei siis varsinaisesti vaikuta enaa sairauden etenemiseen. Pal-
liatiivisessa hoidossa otetaan huomioon potilaan fyysiset, psyykkiset seka so-
siaaliset tarpeet. Tadssd huomioidaan tilanne kokonaisvaltaisesti omaiset hoi-
toon sisallyttden ja heidat huomioiden. Omaisten tukeminen jatkuu myos poti-
laan kuoleman jalkeen ja on siksi iso osa palliatiivista hoitotyota. (Palliatiivinen
hoito ja saattohoito, 2019.)

Palliatiivisen hoitolinjauksen tekee aina laakari yhdessa potilaan ja tarvitta-
essa taméan omaisten kanssa. Palliatiivinen hoitolinjaus sisaltda hoitosuunni-
telman, joka tehdaan yhdessa edella mainittujen kanssa. Hoitosuunnitelma pi-
taa sisallaan muun muassa hoitolinjan, eli hoidon tavoitteen, sairauden tilan-
teen ja todennakdisen etenemisen, potilaan oireet ja niiden hoitosuunnitel-
man, hoitotahdon, potilaan ja omaisten toiveet, pelot ja huolenaiheet seka hoi-

don rajaukset. (Terveyskyla, 2021a.)

Saattohoito on osa palliatiivista hoitoa, mutta se sijoittuu lahemmaksi toden-
nakoista kuolinhetkea. Silla tarkoitetaan siis lahestyvan kuoleman edeltavaa
hoitoa, silloin kun oletetaan kuoleman tapahtuvan lahikuukausien, -viikkojen,
tai -paivien aikana. Sen tarkoituksena on hoitaa ja tukea kuolevaa ihmista
seka taman laheisia inhimillisesti ja yksildllisesti arvoja kunnioittaen. Saatto-
hoito mahdollistaa nain kuolevan ja hanen laheistensa valmistautuminen tule-

vaan kuolemaan. (Aho ym. 2023.)
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Saattohoidosta tehdaan aina erillinen paatos. Paatoksen tekee potilasta hoi-
tava laakari keskusteltuaan ensin potilaan ja taman omaisten kanssa asiasta.
Saattohoitopaatos on laéketieteellinen paatos, joka ei ole riippuvainen potilaan
saamasta diagnoosista. Saattohoitopaatos tehdaan, kun arvioidaan potilaan
kuolevan lahipaivina tai -viikkoina. Paatoksen tekeminen voi olla tilanteen vaa-
tima tai hoitolinjaveto tai pitk&n prosessin lopputulema. Saattohoitop&éatokseen
sisdltyy paatos elvyttamatta jattdmisesta, eli ns. DNR-paatds. Saattohoitopaa-
toksen sisalto kirjataan sairauskertomukseen yksityiskohtaisesti eritellen, mi-

ten toimitaan misséakin tilanteessa. (Korhonen & Poukka 2013.)

Saattohoitoa voidaan jarjestaa kuolevan kotona, terveyskeskuksessa, sairaa-
lassa tai saattohoitokodissa. Saattohoidon jarjestaminen kotona mahdollistaa
sen, etta kuoleva saa kuolla rauhallisissa olosuhteissa rakkaidensa ympa-
réimana ja tutussa seka turvallisessa ymparistdssa. Mikali saattohoitoa toteu-
tetaan kotona, vastaa kuolevan laheiset h&nen perustarpeistaan ja kotisai-
raanhoito laaketieteellisesta puolesta. Kotihoito kuitenkin edellyttaa laakarin

seka kotisairaanhoitajien tekeméé sopimusta. (Sybpajarjestot s.a.)

Saattohoito kotona toteutettuna olisi kaikille saattohoitopotilaille varmasti mie-
luisin tapa kuolla. Mikali tama ei kuitenkaan jostain syysta onnistu, esimerkiksi
laheisten loppuneiden voimien vuoksi tai saattohoidettavan oman kunnon
vuoksi, on saattohoitoa jarjestettéavissd myds muualla. Saattohoitokoti on yksi
vaihtoehtoisista paikoista toteuttaa saattohoitoa. Saattohoitokoti on paikka, jo-
hon voi hakeutua ladkarin lahetteella seka hyvinvointialueen maksusitoumuk-
sella. Suomessa on nelja saattohoitokotia, jotka sijaitsevat Helsingissa, Tu-

russa, Tampereella sekd Hameenlinnassa. (Sydpajarjestot s.a.)

3.3 Kaytannon asiat ennen kuolemaa

On paljon asioita, mita kuolevan olisi hyva tehda ennen oman aikansa paatty-
mistd. On vaikeaa varautua omaan kuolemaansa, kun sen ajankohtaa ei en-
nalta voi tietdd. Kuoleva potilas voi helpottaa laheistensa taakkaa hoitamalla
asiat valmiiksi, mitka olisivat heilla edessa kuoleman jalkeen. (Ahotupa & Saa-
rinen 2020.) Ennakkoon hoidetuilla toimilla voidaan valttaa esimerkiksi per-
heessa mahdollisesti syntyvat perintoriidat.
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Testamentin tekemisella voit vaikuttaa omaisuuden jakautumiseen kuoleman
jlkeen. Jos kuolevalla ei ole rintaperillisid, tai jos h&n haluaa, ettd koko omai-
suus tai osa siita jaetaan eri tavalla kuin laissa, on hanen silloin tehtava testa-
mentti. Jos testamenttia ei tee, kuoleman jalkeen omaisuus jakautuu laissa

maaratyn periaatteen mukaan. (Suomi.fi 2023b.)

Kun kuolevalla on hanelle tarkeita toiveita, joita hén tahtoo huomioitavan ha-
nen hautajaisissaan, on hanen hyva laatia hautaustestamentti. Hautaustesta-
mentti helpottaa omaisten neuvotteluja hautajaisjarjestelyista tai saa kuolleen
toiveet toteutumaan, jos hénella ei ole henkil6a, joka huolehtisi hautausjarjes-
telyistd. Hautaustestamentti on maksuton ja on juridisesti pateva dokumentti,
joka velvoittaa toimimaan kuten siind maarataan lahes kaikissa hautajaisiin liit-

tyvissa asioissa. (Viipuri-Aaltonen s.a.)

Hoitotahdossa potilas voi maarittdé tulevaa hoitoa koskevat toiveet ja periaat-
teet, silta varalta, etta ei itse pysty niita tulevaisuudessa ilmaisemaan. Hoito-
tahdossa voi kieltaytya tietyista toimenpiteista tai toivoa niita. Tekemalla hoito-
tahdon, kuoleva helpottaa omaisten paatoksentekoa hoitotilanteissa. Hoitotah-
don tekeminen on mahdollista Kanta-palvelussa, mutta siitéa on tarkeda kertoa
hoitavalle henkilokunnalle siltd varalta, jos informaatio ei vality hoitaville ta-
hoille. (Ahotupa & Saarinen 2020.)

Suomessa on nykyaan olettamus, etta kuolleella on elinluovutukseen suostu-
mus, jos han ei oli siité erikseen kieltaytynyt. Kanta-palvelusta voi kayda kir-
jaamassa elinluovutustahdon ja ne tallentuvat potilastiedon arkistoihin tervey-
denhuollon nahtavaksi. Laheisille on myds tarkeaa kertoa elinluovutustah-
dosta, jotta he tarvittaessa osaavat valittda tiedot hoitohenkilokunnalle. Elin-
luovutuskortista myds ilmenee vainajan tahto, joten sitd on hyva kantaa esi-
merkiksi lompakossa mukana. Vain osa vainajista kuitenkin sopii elinluovutta-
jaksi, esimerkiksi he, jotka ovat sairastaneet tiettyja tulehdustauteja, kuten B-
hepatiitin tai HIV:n, eivat voi luovuttaa elimidén. My6s viiden vuoden sisalla
sairastettu syopa on este elinluovutukselle. Elinsiirtoyksikko kuitenkin tekee
aina tarkemman arvion vainajan sopivuudesta elinluovutukseen. (Sosiaali- ja

terveysministerio s.a.)
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Edunvalvontavaltuutus on tarkea tehda sita varten, jos ihminen ei elinaika-
naan ole kykeneva hoitamaan omia asioitaan. Edunvalvontavaltuutuksella voi
itse valtuuttaa, kuka hoitaa asioita, mita asioita saa han saa puolesta hoitaa ja
miten han niita hoitaa. Mikali edunvalvontavaltuutusta ei ole tehty, ja ihminen
ei pysty huolehtimaan enaa omista asioistaan, niin edunvalvojaksi valitaan vir-
kaedunvalvoja tai muu suostumuksen antanut muu henkild. (Ahotupa & Saari-
nen 2020.)

Kaikkien ihmisten olisi hyva kerata ja jarjestaa tarkeat paperit ja viralliset tosit-
teet samaan kansioon. Kuolevan kohdalla tAmé olisi varsin hyva ajatus, silla
se helpottaa kuoleman jalkeen asioiden hoitamista ja jarjestelya, koska kaikki
tarkeat tositteet I16ytyvat yhdesta paikasta. Tarkeita asiakirjoja ovat esimerkiksi
tieto omistetuista kiinteistoista, pankin asiakkuuksista, velkakirjat, liittymasopi-
mukset ja muut tilaukset. Omaiselle tai muulle I&heiselle on hyva kertoa,
missé naita tarkeita tositteita sailyttaa, jotta ne kuoleman jalkeen loytyvat il-

man suurempia etsintoja. (Ahotupa & Saarinen 2020.)

3.4 Kuolema

Sosiaali- ja terveysministerion asetus kuoleman toteamisesta on seuraavanlai-
nen: lhminen on kuollut, kun h&nen aivotoimintansa on loppuneet pysyvasti.
Ihmisen sydamen sykkimisen lakattua ihminen voidaan todeta kuolleeksi sil-
loin, jos hanellda on ilmaantunut toissijaisia kuolemanmerkkeja tai elimistd on
silpoutunut tai murskaantunut elinkelvottomaksi ja hengitys ja verenkierto ovat
loppuneet (Sosiaali- ja terveysministerion asetus kuoleman toteamisesta
27/2004, 2, §, 3, 8).

Kuolema todetaan ensisijaisten eli primaaristen tai toissijaisten eli sekundaa-
risten kuolemanmerkkien perusteella. Ensisijaisten kuolemanmerkkien perus-
teella kuoleman voi todeta vain laakéari. Ensisijaisia kuolemanmerkkeja ovat
mm. hengityksen tai sydamen toiminnan lakkaaminen, kudosjanteyden ja li-
haksiston heikkeneminen, tunnottomuus seké heijasteiden sammuminen.
Puolestaan toissijaisia kuolemanmerkkeja ovat lautumat eli ruumiin iholle il-
mestyvat sinipunaiset varimuutokset, kuolonkankeus, ruumiinlammon laskeu-

tuminen, kuivuminen sek& mataneminen. (Kiiski 2009.)
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Vuonna 2022 Suomessa kuoli 63 219 ihmista. Yleisin kuolinsyy oli erilaiset ve-
renkiertoelinten sairaudet, jotka aiheuttivat melkein joka kolmannen suomalai-
sen kuoleman, eli noin 19 500. Toiseksi yleisin kuolinsyy olivat erilaiset kas-
vaimet, joihin kuoli noin 13 500 suomalaista. Yleisimmat sydvan aiheuttamat
kuolemat vuonna 2022 olivat keuhko- seka haimasytpa. (Suomen virallinen
tilasto 2022).

3.5 Kaytannon asiat kuoleman jalkeen

Kuoleman koittaessa vainajalta jaéa yleensa paljon asioita kesken, jolloin ne
jaavat vainajan omaisten hoidettavaksi. Tallaisia asioita voi olla kuitenkin vai-
kea hoitaa surun keskella. Sen vuoksi on tarkeaa, etta asiat ovat jossain listat-
tuina ja ylhaalla, jolloin ne ovat konkreettisesti nahtavilla ja niiden hoitaminen
voi olla helpompaa. Téallaisia huomioitavia asioita voi olla esimerkiksi vainajan
kuolemasta ilmoittaminen eri tahoille, vainajan posteista huolehtiminen, hanen
pankkiasiansa, seka mikali vainajalla on sosiaalisen median tileja, olisi ne

hyva sulkea. (Suomi.fi 2023a).

Kenelle vainajan kuolemasta sitten tulisi ilmoittaa? Erilaisia tarkeita paikkoja
talle on monia, ja paikat vaihtelevat vahan riippuen siitd, onko vainajan pois-
meno ollut &killinen ja odotettavissa seka miten paljon han on ehtinyt asioitaan
etukateen hoitaa. Mikali vainaja oli viela tybelaméassa tai kuului jonkin oppilai-
toksen kirjoille, olisi tarke&aa ilmoittaa vainajan tydnantajalle tai oppilaitokseen.

Lisaksi jos vainaja on asunut vuokralla, tulisi hdnen vuokranantajalleen kuole-
masta ilmoittaa. Vuokrasuhde ei automaattisesti paéaty vuokralaisen kuoltua,
vaan vuokranmaksun vastuu siirtyy kuolinpesalle, jolloin vuokrasuhteen irtisa-
nominen siirtyy heille. Asumiseen liittyen olisi taloyhtion my6s hyva olla tietoi-
nen asukkaan kuolemasta. Omaiset voivat my6s halutessaan pyytaa taloyhti-
oOlta suruliputuksen. Lisaksi Postin tulisi olla tietoinen, jotta postinsiirto voidaan
tehda ja vainajan postit ohjautuisi oikeaan osoitteeseen sen luokse, joka pos-
teja hoitaa (Suomi.fi 2023a).
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Henkilon kuolema saattaa olla myds yllattava tapahtuma, jolloin vainajalla
saattaa olla etukateen varattuja lomamatkoja, laakariaikoja tai muita varauk-
sia. Nama olisi my6s hyva muistaa perua, jotta ajat saataisiin eteenpain ja val-
tyttaisiin naista peruuttamattomista ajoista aiheutuvilta turhilta lisatoilta.
(Suomi.fi 2023a).

Joihinkin paikkoihin tieto vainajan kuolemasta menee itsestaan. Tallaisia paik-
koja ovat esimerkiksi pankki, vakuutusyhtiot seka Kansanelékelaitos eli Kela.
Naihin omaisten ei siis valttdmaétta tarvitse erikseen ilmoittaa vainajan kuole-
masta, mutta esimerkiksi Kela saa omaisten ilmoittamana tiedon todenn&kai-
sesti nopeammin. Vakuutusyhtidissa heidan saatuaan tiedon henkilén kuole-
masta, lakkaa vakuutukset olemasta voimassa siitd paivasta lahtien. Pankkei-
hin tieto tulee myds automaattisesti vaestotietojarjestelman kautta. Pankki ei
kuitenkaan sulje vainajan tileja, vaan ne siirtyvat kuolinpesan haltuun. Pankki-
tunnukset sen sijaan suljetaan. (Suomi.fi 2023a.)

Sosiaalisen median tilien sulkeminen ei ole pakollista, mutta monesti omaiset
haluavat ne sulkea, koska niihin tieto kayttdjan kuolemasta ei automaattisesti
mene. Tilin sulkeminen tapahtuu hieman eri tavalla sosiaalisen median kana-
vasta riippuen. Joissakin on vaihtoehtona vain tilin sulkeminen ja joissain tilin
Voi siirtdé ns. Muistotilaan. Tallainen vaihtoehto on esimerkiksi Facebookissa.
Paapiirteena yleensa kaikissa kanavissa on kuitenkin se, etta ne vaativat to-

distuksen siita, etta kyseessa on kyseisen kayttajan omainen seka siita, etta

tilin kayttaja on oikeasti kuollut. (Suomi.fi 2023a).

Omaisen yksi tarkeimmista tehtavista on kuolinpesasta huolehtiminen. Kuolin-
pesaan jddva omaisuus on vainajan kuoleman jalkeen kuolinpesasta huolehti-
van vastuulla. Kuolinpesan osakkaat voivat tehda kuolinpesan omaisuudelle
haluamallaan tavalla. Omaisuuden voi esimerkiksi myyda, mutta myyminen
vaatii suostumuksen kaikilta kuolinpesan osakkailta. Kuolinpeséaan liittyen pe-
runkirjoitus on yksi tarkea vaihe laheisen kuoleman jalkeen. Perunkirjoituksen
jarjestaa yleensa vainajan puoliso, lapsi tai lapset. Mikali vainajalla ei ole kum-
paakaan, voi sen jarjestaa joku toinen vainajan lahiomainen. Yleensa kuiten-
kin sellainen henkil®, joka tuntee vainajan varallisuuden parhaiten. (Vero.fi
2024.)
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Perunkirjoitustilaisuudessa siis luodaan perukirja. Perukirjaan kerataan tiedot
vainajan varoista, perillisistéa seka veloista. Perillisiksi kutsutaan vainajan kuo-
linpesan osakkaita. Yleensa kyseessa ovat vainajan lapset, lastenlapset seka
yleistestamentinsaajat. My6s vainajan mahdollinen leski on kuolinpesén osa-
kas ainakin niin kauan, kunnes omaisuus on jaettu. Jos vainajalla ei ole rinta-
perillisia, niin leski on yksin kuolinpesan osakas. Jos taas leskeé ei ole, on

kuolinpesan osakkaana seuraavassa jarjestyksesséa: vainajan vanhemmat, si-

sarukset, sisarusten lapset tai lastenlapset. (Vero.fi 2024.)

Mita kaikkea perunkirjoituksessa sitten taytyy huomioida? Perunkirjoitus taytyy
jarjestaa kolmen kuukauden kuluessa vainajan kuolemasta. Perunkirjoituk-
seen voi tarvittaessa hakea myads lisdaaikaa. Lisaajan hakeminen on kuitenkin
tehtava kolmen kuukauden kuluessa kuolemasta. Perukirja taytyy tehda aina,
vaikka vainajalta ei perittdvaa omaisuutta jaisi ollenkaan, tai vaikka vainajalta
jaisi vain velkaa. Kun velat merkitaén perukirjaan, perilliset eivét ole niista
enéda vastuussa. Ennen perunkirjoitusta tulee ajoissa hoitaa vainajan sukusel-
vitys seka tarpeen vaatiessa elossaolotodistus. Perukirjan voi laatia itse, mutta
perukirjoja laatii myos pankit, lakitoimistot seka oikeusaputoimistot. Edella
mainitut palvelut myés omaisen pyynnosta kasaavat perunkirjoituksessa vaa-

dittavat asiakirjat vainajan varoista ja veloista. (Vero.fi 2024.)

3.6 Omaisten tukeminen ja ohjaus

Omainen tarkoittaa perheenjasenta tai laheistéa sukulaista. Vaikka potilaslaissa
ei ole maaritelty tarkkaan, kuka lahiomainen voi olla, lahtokohtaisesti silla tar-
koitetaan potilaan aviopuolisoa, lapsia, vanhempia ja sisaruksia. Koska maari-
telm&a ei ole suoraan laissa kerrottu, annetaan potilaan oman nakemyksen
vaikuttaa siihen, ketéa voidaan pitd& hanen ldhiomaisenaan. (Valtiovarainminis-
teri 2019.) Omainen voi my6s laajemmalla nakdkulmalla olla siis vaikka la-

heinen naapuri tai hyva ystava.

Kuolevan omaisia on tarkeda tukea kaikissa sairauden vaiheissa heidan
omien tarpeidensa mukaan. Tukemisen muotoja on erilaisia, mutta varmasti
oleellisin on emotionaalinen tuki. Toinen tarkea tukimuoto on tiedollinen tuki.
On tarkead, etta omaiset saavat reaaliajassa luotettavaa tietoa laheisensa sai-

raudesta ja sairastumisesta, jotta hyvaksymisprosessi voidaan aloittaa
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ajoissa. Omaisten osallistaminen kokonaisuudessaan hoitoprosessiin on
yleensa heille myds tukea antavaa. (Aho ym. 2023.) Ennakoitu keskustelu po-
tilaalle kuin myds omaisille antaa heille ymmarrysta ja tietoa siitd, miten sai-
raus ja saattohoito voivat edeta. Ennakoivan keskustelun on todettu lievittavan
ahdistusta ja vahentamalla vaarinkasityksia verrattuna siihen, jos hoidosta tai
sairauden etenemisesta keskusteltaisiin vasta esimerkiksi saattohoidon aloi-

tettua tai laheisen kuoleman jalkeen. (Kuitunen 2017.)

Kuolevan hoitoa koskevien paatdsten teossa kannattaa muistaa aina huomi-
oida my6s omaiset ja ottaa heidat ikaan kuin paatoksentekoon mukaan. Taméa
lisda tutkitusti heidan kokemustaan hoitoprosessista positiivisena seka osallis-
tavana. Vaikka omaiset eivat saisikaan itse konkreettisesti tehda paatoksia
hoitoa koskien, on tarkeaa, ettéd he saavat tarvittavan tiedon laheisensa tilan-
teesta. Tiedot ja ohjaus hoitoa koskien on hyva kertoa maallikoille sopivalla
kielella valttaen ammattisanastoa, jotta omaiselle tulee tunne siita, ettd hanen
saamansa tieto on luotettavaa ja han osaa toimia sen pohjalta. Omaiset saat-
tavat kokea tyytymattomyytta myos, jos kuolevan hoidossa olevat maaraykset
ladkarin toimesta seké potilaan hoitotahdossa ovat ristiriidassa. (Aho ym.
2023.)

Liséaksi tarkedd on myds jarjestaa omaisille tarpeeksi hetkia, jolloin he saavat
olla saattohoidossa olevan laheisensé kanssa rauhassa. Etenkin kuoleman la-
hestyessa on tarke&d, ettd omaiset saavat olla lasné silloin kuin haluavat vuo-
rokaudenajasta riippumatta. Omaisille on hyva kertoa yleisimpia merkkeja tun-
nistaa laheisensa lahestyva kuolema. Tallaisia merkkeja on esimerkiksi hidas-
tunut hengitys tai hengityskatkot, kasvojen ja leukalihasten rentoutuminen,
kalpea iho, lisdantynyt vasymys seka kykenemattomyys silmien auki pitami-

seen. (HospiceUK s.a.)

Myds yksildllista ohjausta saattohoitoa ja sen erityispiirteitd koskien olisi hyva
olla saatavilla. Omaisille on tarkead, etta he saavat osallistua rakkaansa hoi-
toon. Téallaista osallistamista voi olla esimerkiksi omaisen ottaminen mukaan
potilaan kaantotilanteisiin, syomis- seké juomishetkiin ja suun kostutukseen.
Omaiset my6s usein toivovat, etta kaikki toimenpiteet, esimerkiksi laakitysti-
lanteet, olisivat rutiininomaisia eivatka vaihtuisi henkilokunnan mukaan, jolloin

he itse voisivat olla mahdollisimman hyvin hyddyksi. Usein he toivovat myos
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itselleen tallaisista tilanteista ohjausta. (Aho ym. 2023.) Goni-Fusten ym.
(2023) kuvailevassa tutkimuksessa tuli ilmi, etta omaisille annettu tieto hoi-
dosta ja mahdollisuuksien mukaan heidan mukaan ottaminen potilaan hoitoon
lievittaa stressia ja antaa heille positiivisen ja merkityksellisen kokemuksen la-

heisen saattohoidosta.

On tarkeaa kohdata jokainen omainen ja heidan kuoleva laheisensa yksilolli-
sesti ja kunnioittaen. Yksilollista hoitoa voi korostaa esimerkiksi puhumalla
omaiselle ja potilaalle heidan etunimillaén. Usein omaiset haluavat myos saat-
tohoitoajoilta muistoja laheisestdan. Hoitaja voi tallaisia myos jarjestad. Saat-
tohoidettavasta riippuen erilaisia muistamistapoja on. Erilaiset valokuvat ja
esineet voivat olla esimerkiksi tallaisia muistoja, joita hoitajatkin voivat jarjes-
taa. Lisaksi tarkeda on antaa kaikille tunteille tilaa ja olla itsekin rauhallinen.
Usein laheiset haluavat tietdd, mista tunnistaa mahdollinen kuolemanhetki ja
heille on hyva kertoa tallaisia tunnuspiirteitd. Omaisille on myos hyva tarjota
aina keskusteluapua, mikali he sitéa vahaakaan kaipaavat tai osoittavat merk-
keja siihen suuntaan. Ketaan ei saa jattaa tuskan ja huolensa kanssa yksin.
(Aho ym. 2023.)

Keskusteluavun tarjoamisen liséksi omaisia on hyva muistuttaa huolehtimaan
my06s omasta hyvinvoinnistaan, jotta he jaksavat olla laheistensa tukena.
Omasta hyvinvoinnista voi kehottaa huolehtimaan esimerkiksi hakeutumalla
vertaistuen piiriin, olemalla itselleen armollinen, keskittymalla elaman positiivi-
siin puoliin, jotta ajatukset ei keskity pelkéastaan sairastuneeseen laheiseen.

(Mielenterveystalo.fi s.a.)

Omaisten tukemiseen vahvasti heijastuu myds se, miten itse hoitajana kuole-
van potilaan kohtaa. Saattohoidossa olevan potilaan kohtaamishetkesta tulisi
aina tehda mahdollisimman rauhallinen ja kaunis tilanne, jossa kuolevaa koh-
dellaan hellasti ja yksilollisesti tAt kunnioittaen. Omaiset osaavat tulkita to-
della nopeastikin tilanteet, joissa hoitajilla on kiire ja mahdollinen yksil6llinen
hoito jaa vahemmalle. Tallaiset tilanteet usein laskevat omaisten luottamusta
hoitohenkilokuntaan. Painvastaisessa tilanteessa, jossa hoitaja huomioi kuole-
van yksil6llisesti ja tata arvostaen, puolestaan nostaa ja lisda kunnioitusta

seka luottamusta hoitohenkilokuntaa kohtaan. (Aho ym. 2023.)
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Kun omaisten kontaktit hoitavaan tahoon loppuvat esimerkiksi potilaan kuol-
tua, on ensisijaisen tarkeaa jarjestaa omaisille hoitokontaktit jatkoa ajatellen,
jokaiselle yksil6llisen tarpeen mukaan. Jotkut tarvitsevat laheisensa kuoltua
pitkatkin jatkokontaktit ja jotkut selvidvat esimerkiksi ystaviensa tuella, mutta
mahdollisen jatkon tarpeet on aina hyva kartoittaa, jotta ketdan ei jateta su-
runsa kanssa yksin. (Aho ym. 2023.) Omaisten suuri kuormitus ja huolehtimi-
nen sairastuneesta laheisesta nostaa riskia sairastua masennukseen jopa kol-
minkertaiseksi. (Mielenterveystalo.fi s.a.). Norjalaisessa tutkimuksessa kavi
ilmi, ettd surevat laheiset kaipaisivat enemman "aktiivista yhteydenottoa” avun
tarjoajilta. Surevat kokivat laheisten kuoltua olevan niin kuormittuneita ja kyke-
nemattdmia olemaan yhteydessa avun saamiseksi. Heidan mielestaan apua
pitaisi tarjota heille varhaisessa vaiheessa, eika heidan tulisi sité ensisijaisesti
itse hakea. (Dyregrov ym. 2014.) Satu Stenbergin (2023) kandidaattitutkiel-
massa on myos tullut ilmi, etté kuolevien omaisilla oli tarvetta hengellisten ky-
symyksien pohtimiseen. Tama piti sisalladn hengellisia keskusteluja hoitohen-
kilokunnan kanssa, rituaalien toteuttaminen kulttuurin mukaisesti ja potilas-

huoneiden sisustamisen omaan kulttuuriin sopivaksi.

4 TARKOITUS JA TAVOITE

Tarkoituksenamme opinnaytetydssa on luoda opas palliatiivisen- ja saatto-
hoito-osaston potilaille seka omaisille koskien kaytannon asioita ennen ja jal-

keen kuoleman.

Opinnaytetydmme tavoitteena on selkeyttaa omaisille ja potilaille se, mita
kaikkia asioita kuoleman ympariltd tulee huomioida. Opas sisaltéda helposti

ymmarrettavat toimintaohjeet kaytannon asioiden hoitamisen tueksi.

5 TUOTEKEHITYKSEN VAIHEET
5.1 Produktiivinen opinnaytetyo

Produktiivinen eli toiminnallinen opinnaytety6 on tutkimuksellinen kehittdmisen
tapa ja ammattikorkeakouluissa yksi opinnaytetyon tyypeista. Toiminnallinen
opinnaytetyd voi olla kokonaisuus, joka tayttaa kaytannoistéa esille nousevat

tarpeet. Kokonaisuuksia voi esimerkiksi olla erilaiset ohjeet, esitteet, kasikirjat
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tai oppaat. Laajempia tuotoksia voivat olla myos erilaiset tapahtumat, naytte-
lyt, mallistot tai vanhan tuotteen paivitys uuteen. (Vilkka 2021.) Tuotoksella ja
raportilla osoitetaan ammatillista asiantuntijuutta ja ratkaisuja ja valintoja pe-

rustellaan. (Kostamo ym. 2022, 11).

Produktiivinen opinnaytetyd alkaa méaarittelemalla kehittdmistydn tavoitteet.
Sitten suunnitellaan toteutusta, valitaan kehittamistyélle sopiva menetelma, ai-
kataulutetaan tydskentelyn etenemisté vaiheittain ja pohditaan, miten valmista

tuotosta arvioidaan ja miten siita keratdan palautetta. (Kostamo ym. 2022, 15.)

Opinnaytetyon tekeminen lahtee ideoimisesta ja aiheen valitsemisesta (Tuomi
& Sarajarvi 2018). Ideointivaiheessa on tarkeda osallistaa eri henkil6ita, jotta
saataisiin huomioitua erilaisia nakékulmia (Salonen ym. 2017). Toimeksianta-
jan kanssa hahmotellaan yhdessa sita, mita ollaan tutkimassa ja mik& on opin-
naytetyon tavoite. Tavoitteesta on oltava sama kasitys tekijan ja toimeksianta-
jan valilla. Kun tavoite on maaritetty, pohditaan mika on paras tapa hakea sii-
hen vastausta. Silloin mietitdan tutkimusaineiston keraamistapaa ja tutkimus-

menetelmaa, joka soveltuisi tutkimukseen. (Vilkka, 2021.)

Opinnaytetyén suunnitelma tehdééan ideointivaiheen pohdintojen perusteella.
Perusteltu ja huolellinen tutkimussuunnitelma edistaa toteutumisvaiheen on-
nistumista. (Vilkka 2021.) Kokonaisrakenteen hahmottamisella on hyva tapa
aloittaa ja on tarke&a tutustua oman ammattikorkeakoulun opinndytetydn oh-
jeistukseen (Kostamo 2022). Suunnitelmassa tulee olla aihepiirin kuvaus ja
tausta, tarkoitus ja tavoitteet, toimeksiantajan kuvaus, teoriatietoa, keskeisia
kasitteitd, aineiston keraamisen tavat, analyysitapa seké alustava aikataulu.
(Vilkka 2021.) Suunnitteluvaiheessa taustaselvitysta tehdaan perehtymalla
monipuoliseen kirjallisuuteen ja tutkimustietoon. Tarvittaessa tuotoksen sisal-
t6a saa rajattua tai lisattya siihen asioita hyvalla kommunikaatiolla. Opinnéayte-
tydn materiaalinen kuvaus voisi olla esimerkiksi prosessikuvaus, opas, toimin-

tapaiva, perehdytyskansio tai jokin uusi tuote (Salonen ym. 2017.)

Arviointivaiheessa laaditaan loppuraportti. Se on kirjallinen selostus kehitta-
mistoiminnasta ja se kirjoitetaan suhteessa laadittuun suunnitelmaan. Raportti

siséltaa kaikki vaiheet tunnistetusta tarpeesta kehittdmistoiminnan tuloksiin
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saakka. Raportti tulee olemaan myos kokonaiskuvaus opituista asioista. (Sa-
lonen ym. 2017.)

5.2 Opinnaytetytn eteneminen ja tiedonhaku

Ensimmaisena opinnaytetyota aloittaessamme mietimme sen aihetta. Ké-
vimme lapi koulumme jarjestamia valmiiksi ehdotettuja aiheita. Paadyimme
yhteisymmarryksesséa valitsemaan Xamkin valmiista taulukosta, johon oli koot-
tuna valmiita aiheita, joilla oli jo toimeksiantaja. Tarve oppaasta tuli toimeksi-
antajaltamme, Mikkelin keskussairaalan palliatiivisen ja saattohoito-osaston
toiveesta. Yksikon vastaavan sairaanhoitajan pyynnosta opas keskittyy kay-
tdnnon toimiin ennen potilaan kuolemaa ja opasta jaettaisiin osaston potilaille

ja heidan omaisilleen.

Seuraavaksi otimme toimeksiantajaamme yhteytta. Toimeksiantajan kanssa
sovimme tapaamisen, jossa selvitimme tarkemmin, mita tietoja ja mink&laisen
materiaalin he haluaisivat osastolleen kayttoon. Toimeksiantajan kanssa sovi-
tussa tapaamisessa saimme myos selkeamman rajauksen tulevaa opas-
tamme varten. Koska teemme oppaan, opinnaytetydmme on produktiivinen eli
toiminnallinen opinnaytety6. Osastolla oli jo valmiiksi oppaita kaytannon asi-
oista kuoleman jalkeen, joten kehittamistarpeena oli opas, joka painottuu kay-

tannon asioihin ennen kuolemaa.

Aloitimme opinnaytetyon tekemisen siten, etta lahdimme etsim&éan erilaisia
l&hteitd koulumme tietokannoista. Tutustuimme eri l&hteisiin, joiden pohjalta
aloimme suunnittelemaan opinnaytetydmme rakennetta. Tiedonhaussa hyo-
dynnettiin eri tietokantoja. Tietokantoina kaytimme Pubmedia, Google Schola-
ria ja Finnaa. Hakusanoiksi valitsimme laheinen, tukeminen, omainen ja saat-
tohoito. Englanninkielisid hakuja tehtiin hakusanoilla palliative care, relative,
encounter, professional help ja death. Edell& mainitut hakusanat valitsimme
siksi, koska halusimme opinnaytety6homme tieteellista tukimusta omaisten
saamasta tuesta ja sen hyddyista laheisen kuoltua. Kaytetyt hakusanat ja tie-
tokannat I6ytyvat taulukosta 1. Taulukosta nakee myds valikoidut rajaukset,
tulosten maara ja kuinka monta tulosta valitsimme kaytettavaksi opinnaytetyo-

homme.
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Taulukko 1: Tiedonhakutaulukko

Tietokanta Hakusanat Rajaukset Tuloksia/otettu
opinnaytetydhon
Pubmed palliative care, 2014--2024 449/1
relative, encoun-
ter
Google Scholar | professional help | 2014--2024 17800/1
AND death
Finna.fi professional help | 2019--2024 65/0
AND death
Finna.fi l&heinen, tukemi- | 2019--2024 2214/0
nen
Google Scholar | omainen, saatto- | 2019--2024 2070/2
hoito

Edella olevasta taulukosta 1., on nahtavissa, etta tieteellisia tutkimuksia tuli
monia eri hakusanoja kayttaen useasta eri tietokannasta. Valitsimme kaytt66n
kuitenkin vain 4 tieteellista tutkimusta, silla saimme niista hyvin tukea havain-

toihimme.

Suunnitteluvaiheessa pidimme yhteyttd opinnaytetydn ohjaavaan opettajaan
pitamalla muutamia palavereita Teams-sovelluksen kautta etayhteyksin. Kes-
kustelumme oli avointa, ajatuksia herattavaa ja saimme uusia nakdkulmia ja

avustusta opinnaytetydmme suunnitteluun.

Toteutusvaiheemme alkoi sitten, kun opinnaytetydn suunnitelma oli valmis ja
se oli hyvéksytty organisaatiossa. Meidan tapauksessamme hyvaksyjat olivat
ohjaava opettaja ja toimeksiantaja. Etenimme toteutusvaiheessa suunnitelman
mukaisesti huomioimalla kaikki suunnitelmavaiheessa esille tuodut muutos- ja
parannusehdotukset. Olimme aktiivisesti toimeksiantajan kanssa toteutusvai-
heessa yhteydessa4, jotta tuotoksestamme tulisi mahdollisimman hyddyllinen

potilaille ja omaisille.

Arviointivaiheessa reflektoimme omaa ammatillista kasvuamme ja osaamista

opinnaytetydn tekemisen loppuvaiheilla. Mietimme, mita opimme, missa on-
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nistuimme/epaonnistuimme ja mita tekisimme toisin. Lisdksi teimme tutkimus-
lupahakemuksen kohdeorganisaatiollemme, eli meidan tapauksessamme hy-
vinvointialue Eloisalle. Tutkimusluvan saatuamme pyysimme arviota valmiista
tuotoksesta, eli oppaasta osaston henkildkunnalta. Arviointikeinona kaytimme
kyselylomaketta, jonka lahetimme osastolle henkilokunnan taytettavaksi. Lo-
makkeen teimme Webropol-kyselyna, joka oli henkildkunnalle anonyymi vas-
tata. Ajattelimme, etta palautteen saanti itse osaston tyontekijoilta oli kaikista
paras vaihtoehto. He ovat parhaimpia asiantuntijoita osastolla tapahtuvista
asioista, joten heilla on ajankohtaisin ja kaytannonléaheisin tieto aiheestamme.
Taman vuoksi heiltd saamamme palautteen pohjalta opasta oli paras muokata

lopulliseen muotoonsa.

Kyselylomakkeella pyysimme sekd numeerista arviointia oppaan onnistumi-
sesta seké avointa sanallista palautetta. Kyselylomakkeessa kaytimme arvi-
ointia, jossa vastanneet ovat joko taysin eri mieltd, tai tdysin samaa mieltd, as-
teikolla 1—5. Numero 1 yksi viittaa vastaajan olevan taysin eri mielta ja nu-
mero 5 taas viittaa vastaajan olleen taysin samaa mieltd. Kyselylomake sisal-
tda seuraavanlaiset véitteet: Opas on sisalloltdan selkea ja informatiivinen, op-
paassa oli minulle uutta tietoa ja voisin jakaa opasta omaisille ja potilaille.
Avoimena kysymyksena pyydamme kirjoittamaan oppaan onnistuneista sei-

koista ja mahdollisista parannusehdotuksista.

Lahetimme oppaan toimeksiantajamme vastaavalle sairaanhoitajalle, joka
puolestaan lahetti sen eteenpéin osaston henkilokunnalle kommentoitavaksi
saatekirjeen kera. Palliatiivisessa keskuksessa tyoskentelee yhteensa 42
tyontekijaa, joille opas lahetettiin nahtavaksi ja kommentoitavaksi. Kyse-
lyymme vastasi yhteensa 10 henkil6a, joista kahdeksan vastasi suljettuihin ky-
symyksiin ja yhdeksan avoimiin kysymyksiin. Saamastamme palautteesta las-

kettiin kysymyskohtaiset keskiarvot. Keskiarvot ovat esitetty taulukossa 2.

Taulukko 2. Numeerinen palaute

Opas on sisalloltdan selkea ja infor- 3,3/5

matiivinen

Oppaassa oli minulle uutta tietoa 2,0/5
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Voisin jakaa opasta omaisille ja poti- 2,4/5
laille

Saamamme palaute oli laajaa ja rakentavaa. Saimme oppaaseemme erilaisia
nakokulmia ja hyvid korjausehdotuksia. Palautetta tuli niin positiivista, kuin ne-
gatiivistakin. Positiivista palautetta tuli erityisesti oppaan ulkon&aosta, jota pi-
dettiin selkeana, kauniina ja rauhallisena. Lisdksi hyvana asiana pidettiin op-
paan sisaltamaa laajaa faktatietoa. Korjausehdotuksia tuli koskien oppaan ot-
sikointia, johon pyydettiin tAsmennysta siita, kenelle opas on luotu. Mygs joita-
kin epaselvyyksia oli asiasanojen kaytdsta, kuten hautaustestamentti.

Eriavia mielipiteita saimme erityisesti koskien sitd, oliko oppaassa vastaajille
uutta tietoa. Paattelimme, ettéa tama johtuu siitd, etta vastaajat olivat osaston
omaa henkilokuntaa, joilla on kullakin jo taustalla tietoa kéasittelemistamme

asioista kaytannon tyon kautta. Osalle kuitenkin opas sisalsi myds uutta tietoa.

Kyselyn lopullisia tuloksia tarkasteltaessa tulee huomioida se, ettd saamamme
palaute on oppaan ensimmaiseksi luodusta versiosta, jossa tekemiamme kor-
jauksia henkilokunnan palautteen pohjalta ei ole viela tehty. Palaute on siis
niin sanotusta keskeneraisesta oppaasta kerattya. Saamiemme palautteiden
ja kehitysehdotusten pohjalta teimme oppaaseen muutoksia, jonka jalkeen la-
hetimme oppaasta lopullisen version palliatiivisen- ja saattohoito-osaston vas-

taavalle sairaanhoitajalle.

Kun asettamamme tavoitteet ja tulokset opinnaytetyélle oli saavutettu ja ra-
portti kirjoitettu, oli paattdmisvaiheen aika. Paattamisvaiheessa luovutimme
oppaan osastolle jaettavaksi ja se on lopullisesti vapaassa kaytossa siella.
Tahdomme, ettd oppaassa olisi kaikki tarpeellinen ja relevantti tieto, jotta se
olisi osastolla arkisessa kaytossa ja siita olisi myos konkreettinen hyodty osas-

tolla tyoskenteleville hoitajille.

Meidan opinnéytetydmme tuotos on opas toimeksiantajan toiveen mukaisesti.
Toimeksiantajamme, eli Mikkelin keskussairaalan palliatiivisen- ja saattohoito-

osaston toiveena oppaasta oli se, ettd se painottuisi kdytannon asioihin ennen
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kuolemaa. Osastolla oli jo entuudestaan oppaita, jotka painottuivat paasaan-
toisesti kaytannon asioihin kuoleman jalkeen seké perustietoihin palliatiivi-

sesta hoidosta.

Oppaan teimme Canvalla, graafisen suunnittelun tytkalulla. Saimme sahkoi-
sesti |ahetettya oppaan osastolle, jossa he voivat oman tarpeensa mukaan
sen tulostaa omaan kayttoon ja jaettavaksi omaisille. Oppaassa on tietoa kay-
tannollisista asioista, mita kuolevan ja kuolevan omaisten on hyva tietda. Tieto

painottuu kaytannon asioihin ennen kuolemaa toimeksiantajamme toiveesta.

6 POHDINTA
6.1 Tuotteen ja kehittamisprosessin tarkastelu

Kehittamamme tuote on opas. Lahdimme koostamaan opastamme jo valmiiksi
kerdadmamme teoriatiedon pohjalta. Toiminnallinen opinnaytetyd voi olla koko-
naisuus, joka tayttaa kaytanndista esille nousevat tarpeet (Vilkka 2021). Kehi-
timme oppaamme palliatiivisen- ja saattohoito-osaston tarpeiden pohjalta. Me-
netelman valittua tydskentely aikataulutetaan ja pohditaan, miten valmis tuo-
tos arvioidaan ja miten siitd saadaan kerattya palautetta (Kostamo ym. 2022,
15). Sopiva menetelma meidan opinnaytetybhémme oli produktiivinen ja tuo-
toksena opas oli optimaalisin. Pohdimme mika olisi paras tapa kerata pa-
lautetta oppaastamme ja tulimme lopputulokseen, jossa keraamme palautteen
osaston henkildkunnalta. Osaston henkilokunnalla on ajantasaisin ja oleellisin
tieto aiheeseemme liittyen. Palautteen kerddmme luomalla netissa Webropol-

kyselyn, johon vastaaminen on vapaaehtoista ja anonyymia.

Sarkkisen (2021) mukaan hyva opas tulisi testata mahdollisilla oppaan tule-
villa kayttgjilla. Pyysimme palautteen kuitenkin osaston henkildkunnalta em-
meka varsinaisesti oppaan tulevilta kayttajilta, jotka ovat potilaat ja heidan
omaisensa. Sen lisaksi, ettd henkildkunnalla on ajantasaisin ja oleellisin tieto
on meilla myos rajallinen aikataulu opinnaytetyon tekemiseen, joten henkil6-
kunnalta palautteen kysyminen nopeuttaa prosessiamme. Lisdksi Sarkkisen
mukaan hyvassa oppaassa selviaa aihe lukijalle jo heti alussa seka otsikoinnit

tdsmentavat tekstin sisaltdd. Teksti on kohderyhmalle suunnattua selkeda



23

kieltd. Oppaassamme on selkeat otsikoinnit niin paaotsikossa, kuin valiotsi-
koissakin. Paaotsikko kertoo selkeasti, kenelle opas on suunnattu ja mité se

kasittelee. Valiotsikot tasmentavat aihepiirit oppaassa.

Oppaassa olisi hyva olla lisatietojen antajan yhteystiedot tai mahdolliset inter-
net-sivut, joista lukija saa tarvittaessa vastauksia oppaasta mahdollisesti he-
ranneisiin lisakysymyksiin (Sarkkinen 2021). Tekemassamme oppaassa on
yhdelle sivulle koostettuna eri internet-sivuja, joista lukija voi tarvittaessa etsia

aiheista lisatietoa ja vastauksia kysymyksiin.

Oppaan tekeminen oli meille mielekasta ja siina paasimme haastamaan itse-
amme. Oppaan kehittdmisprosessissa haastavinta mielestamme oli se, etta
suuri maara tekstia piti saada tiivistettya mahdollisimman hyvin sellaiseksi,
jota on helppoa ja nopeaa lukea, mutta se sisaltaisi mahdollisimman informa-
tiivista tekstid. Lisdksi oppaan kieliasua piti pohtia tarkoin, jotta se olisi mah-

dollisimman selkda myos maallikolle.

Mielestamme onnistuimme oppaan luomisessa hyvin. Opas on ulkoasultaan
selked ja informatiivinen. Oppaassa on rauhallinen ja vaalea ulkomuoto, joka
mielestamme sopii hyvin tallaisen surullisen teeman ymparille. Prosessi koko-
naisuudessaan on ollut opettavainen ja ainoastaan positiivinen. Oppaasta

saamaamme palautetta voisi hy6dyntaa tulevaisuudessakin.

Tulevaisuudessa, jos eteemme tulisi samankaltainen tilanne, jossa tulisi luoda
opas tekisimme varmaan toisin siltd osin, ettd miettisimme kyselyn kohderyh-
maa uudestaan ja kysyisimme palautteen suoraan kohdistamaltamme kohde-
ryhmalta, eli tassa tapauksessa palliatiivisen- ja saattohoito-osaston potilailta
ja heidan omaisiltaan. Tall6in saamamme palaute olisi suoraan oppaan kayt-

tajiltd saatua.

6.2 Luotettavuuden ja eettisyyden tarkastelu

Opinnaytety6n luotettavuutta varmistelimme koko prosessin ajan. Aineistonke-
ruussa lahdekritiikin tarkeys korostuu. Lahteitéa hakiessa on tarked huomioida
seuraavat seikat; milloin se on julkaistu, onko tieto tuoretta, kuka tiedon tuotta-

nut henkild on ja onko han alan asiantuntija, mika taho tiedon on julkaissut ja
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onko tieto vertaisarvioitu (Kostamo ym. 2022, 85). Meidan kohdallamme tama
toteutui siten, etta tutkimme kunkin lahteen taustat. Taustoista kartoitimme
esimerkiksi sen, kuinka uutta tieto on, onko se tutkittua tietoa ja kuka tiedon
on kirjoittanut. Lisaksi vertailimme eri lahteista tulevia tietoja keskenaan, jotta
pystyimme varmistamaan sen luotettavuuden ja yhdenmukaisuuden. Yksi tar-
keé tarkastelun kohde meidan opinnaytetydtamme tehtéaessa oli se, mika taho
tiedon on julkaissut. Pyrimme valitsemaan lahteita esimerkiksi sen mukaan,
etta sivujen yllapito on paivittyvaa seka luotettavan tahon alaista. Nailla perus-
teilla valitsimme lahteiksemme esimerkiksi Suomi.fi, jonka sivujen kehittami-

sesta vastaa Digi- ja vaestotietovirasto.

Palauteen kerdamisessa menetelmana kaytimme kyselyd. Teimme kyselysta
tiiviin ja ytimekkaan, jotta vastaajalla ei menisi siihen paljon aikaa vastata ja
tulokset pysyisivat paikkaansa pitavina. Jotta kyselyn tulokset olisivat luotetta-
vat, kysymyksien pitéa olla helposti ymmarrettavia eivatka ne saa johdatella
lukijaa. Kyselyn lopussa voi kirjoittaa vapaan palautteen, jotta saimme my6s

sellaista palautetta, miké ei kyselylomakkeen my6ta muuten tulisi ilmi.

Suomessa kaikilla tieteenaloilla tutkijoita ohjaa paapiirtein seuraavanlaiset eet-
tiset ohjeistukset: tutkija kunnioittaa tutkittavien ihmisarvoa ja itsemaaraamis-
oikeutta, tutkija kunnioittaa aineellista ja aineetonta kulttuuriperintda seka
luonnon monimuotoisuutta, tutkija toteuttaa tutkimuksensa siten, etta siita ei

ole haittaa ihmisille. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019).

Opinnaytteessdmme palautetta keratessamme ilmoitimme, etta kyselyyn vas-
taaminen on vapaaehtoista. Kysely on myds anonyymi eli nimeton, emmeka
saa tietda vastaajien henkilollisyyksia. Osallistujat saavat kieltaytyd vastaami-

sesta tai keskeyttaa vastaamisen kyselyyn ilman seurauksia.

6.3 Johtopaatokset ja jatkokehitysehdotukset

Jatkossa oppaan paivittdmisesta vastaa osaston oma vastaava sairaanhoitaja
yhdessa heidan osastonsa sosiaalitydntekijansa kanssa. He voivat ottaa myos
vastaan mahdollisia jatkokehitysideoita osaston potilailta ja heidan omaisil-
taan, joiden pohjalta muutoksiakin voi tehd&. Tulevaisuudessa voisi kehittaa
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esimerkiksi samanlaisen kyselyn uudestaan oppaan toimivuudesta ja kohdis-
taa sen potilaille ja heidan omaisilleen, jotta heidankin nakokantansa tulisi pa-
remmin huomioitua. On tarkeda myos pitdé opas ajan tasalla koko ajan muut-

tuvien hoitosuositusten ja kaytannon asioiden paivitysten vuoksi.

Tarkoituksenamme oli luoda opas, joka tulisi kohdeosastollemme kayttoon po-
tilaille ja heidan omaisilleen. Tekemamme kyselyn perusteella noin 50 % vas-
taajista oli sita mielta, ettd oppaan voisi téllaisenaan ottaa osastolle kayttoon
ja toiset 50 % sitd mieltd, etta kun oppaaseen tehdaan muutoksia, sen voisi
sitten ottaa osastolle kayttoon. Kyselyn vastauksien mukaan teimme oppaa-
seen muutokset, jolloin johtopaatoksena voi pitaa sita, etta oppaan voisi kor-
jausten tultua ottaa osastolle kayttoon, koska enemmistd vastaajista oli sita

mielta. Nain ollen opas oli mielestamme onnistunut ja saavutti tavoitteen.
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LITTEET
Liite 1. Saatekirje

Hei lukija!

Olemme kaksi terveydenhoitajaopiskelijaa Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulusta Mikkelin kampukselta.
Toimeksiantajanamme toimii Mikkelin keskussairaalan palliatiivinen ja saattohoito-osasto.

Teemme opinndytetydnamme oppaan, joka sisaltaa kdytannon asioita ennen ja jalkeen kuoleman ja opas
tulisi jaettavaksi potilaille ja omaisille. Opas ei sisalla siis kaytannon hoitotyota, vaan oppaan tavoitteena on
tuoda potilaalle ja omaisille tietoa siita, mita asioita heidan olisi hyva hoitaa kuoleman lahestyttya.

Opinnaytetyon tuotoksena syntynytta opasta arvioimme kyselylomakkeen avulla, ja vastaajina toimivat
palliatiivisen ja saattohoito-osaston tyontekijat.

Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista. Kysely toteutetaan anonyymisti, eli henkilollisyyttasi ei voida
vastauksista paatella. Vastauksia kerataan vain opinnaytetydtamme varten ja ne kasitellaan
luottamuksellisesti ja havitetaan opinnaytetyon valmistuttua.

Vastaamiseen menee aikaa alle 3 minuuttia ja se sisaltaa 3 monivalintakysymysta seka yhden avoimen

kysymyksen.
Vastaamme mielellamme opinnaytetyotd koskeviin kysymyksiin.

Kiitos paljon osallistumisestasi!

Ystavallisin terveisin, Essi Saarinen ja Emilia Kalila

Liite 2. Palautekysely
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Palautekysely

Tama on palautekysely koskien palliatiivisen ja saattohoito-osaston potilaille ja omaisille suunnatusta
oppaasta, joka sisaltéa tietoa kaytannon asioista ennen ja jalkeen kuoleman. Kysely toteutuu anonyymisti
osaston henkildkunnalle.

Vastaa vaitteisiin valitsemalla mielestasi sopiva vaihtoehto

1 =taysin eri mielta, 5 = téysin samaa mielta

Opas on sisélloltaan selkea ja informatiivinen.

1 2 3 4 5
Oppaassa oli minulle uutta tietoa.

1 2 3 4 5
Voisin jakaa opasta omaisille ja potilailla.

1 2 3 4 5

Voit liséksi kertoa risuja ja ruusuja oppaastamme:

Liite 3. Opas
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On paljon asioita, mité olisi hyvi teh
Kuolemaansa. Siithen on vaikea varautua, ku
ajankohtaa ei voi tarkalleen tietéii. Liheisten
taakkaa voi helpottaa hoitamalla etukiiteen asiat,
mitkii olisivat heilli edessii kuoleman jilkeen.

TESTAMENTTI

Testamentilla voi vaikuttaa omaisuuden
jakautumisen jilkeen. Jos kuolevalla ei ole
rintaperillisid, tai jos hiin haluaa, etti koko
omaisuus tai osa siitél jaetaan eri tavalla kuin laissa,
on hiinen silloin tehtivii testamentti. Jos
testamenttia ei tee, kuoleman jilkeen omaisuus

KAYTANNON ASIAT ENNEN JA jakautuu laissa midirdityn periaatteen mukaan.
JALKEEN KUOLEMAN

-opas potilaille ja omaisille

Testamentin voi tehdi itse, mutta jos sen
laatimisessa kaipaa ap n hyvii kdntyi

“Mulsto kaunis volman antan. lakiasiantuntijan, asia n tai pankin puoleen.
SUrSRTARen itjos: Sanine.> Lisiiii tietoa testamen emisesth 16ytyy sivulta

:\ Suomi.fi.

HAUTAUSTESTAMENTTI ( HOITOTAHTO (

Jos sinulla on tirkeiti toiveita, miti tahdot
huomioitavan hautajaisissasi, olisi hyvi laatia Hoitotahdossa voi miirittiii tulevaa hoitoa
hautaustestamentti, Hautaustestamentti helpottaa
liheisten neuvotteluja hautausjirjestelyissi tai saa
toiveesi toteutumaan, jos ei ole henkildi kuka
huolehtisi jirjestelyistii,

koskevat toiveet ja periaatteet siltii varalta, ettii ei
itse pysty niité tulevaisuudessa ilmaisemaan.
Hoitotahdossa voi esimerkiksi kieltiytyi

elinluovutuksesta, tietyistii toimenpiteisti tai

Hautaustestamentti on maksuton ja ohjeistaa toivoa niité. Tehty hoitotahto helpottaa myds
toimimaan kuten siini toivotaan lishes kaikissa omaisten piitdksentekoa potilaan hoitoa koskien.
hautajaisiin liittyvissé asioissa. Hoitotahdon voi tehdi Kanta-palvelussa.

Hautaustestamentin tekemisti voi kiiyda
tiedustelemassa hautaustoimistossa.

I N
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Edunvalvontavaltuutus on hyvi tehdi silti varalta,
jos ihminen ei elinaikanaan ole kykenevi
hoitamaan omia asioitaan.

EDUNVALVONTAVALTUUTUS

Edunvalvontavaltuutuksella voi itse hyviiksyi,
kuka hoitaa asioita, mitii asioita hiin saa puolesta
hoitaa ja miten hiin niité hoitaa,
Edunvalvontavaltuututs vahvistetaan Digi- ja
vilestdvirastolta. Tarvittaessa apuna sen
tekemiseen voi hyddyntii asiantuntijaa, kuten
asianajajaa, pankkia tai oikeusaputoimistoa.

Mikiili edunvalvontavaltavaltuutusta ei ole tehty, ja
ihminen ei pysty huolehtimaan eniiii omista
asioistaan, niin edunval¥ojaksi valitaan
virkaedunvalvoja tai uostumuksen antanut
muu henkild.

> >N

.

Perunkirjoitus on tirkei osa kuoleman jialkeisti
prosessia. Se tulisi jarjestdd kolmen kuukauden
kuluessa lidheisesi kuolemasta. Perunkirjoituksessa
luodaan perukirja, johon keriitéaéin tiedot vainajan
varoista, veloista sekii perillisisti. Perunkirjoitusta

PERUNKIRJOITUS

varten voit tarvirtacssa hakea virkarodistusra Digi-
ja viestdvirastolta tai seurakunnalta.

Perukirjan voi tehdi itse. Lisiiksi perukirjoja laatii
pankit, lakitoimistot sckii oikeusaputoimistor.
Olerhan perunkirjoituksen tiimoilta yhreydessi
joihinkin edellii mainiraista rahoista mahdollisen
avun saamiseksi.

D=

Tirkeiti paikkoja, joihin liheisesi kuolemast
menee automaattinen ilmoitus:
« Vakuutusyhtidt
« Kansaneliikelaitos
« Pankit; pankki ei sulje vainajan tileji,
ainoastaan pankkitunnukset, Pankkitilit
siirtyviit kuolinpesin haltuun,

KUOLEMASTA ILMOITTAMINEN

Tarkeiti paikkoja, joihin olisi hyvii ilmoirtraa
liheisesi kuolemasta:
* Tyd-/koulupaikka
« Posti
« Taloyhtio/vuokranantaja; Vuokrasuhde ci
auromaattisesti katkea vuokralaisen kuoltua.
Vuokranmaksun vastuu/vuokrasuhteen
irtisanominen siir!

SOSIAALISEN MEDIAN TILIT

Mikiili liiheiselliisi oli sosiaalisen median tileji ja
haluatte sulkea ne, olettehan yhieydessii Kyseisen
sosiaalisen median palvelun asiakaspalveluun.

Osassa palveluissa on mahdollisuus myos saada tili
ns. muistotilaan, jolloin tili jad vicld nikyviksi
muille.

Monessa sosiaalisen median palvelussa vaaditaan
tilin sulkemiseksi todiste siiti, ettii te olette
edesmenneen tilin omisrajan liheinen scki rodiste
edesmenneen liheisenne kuolemasra.
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HYODYLLISIA VERKKOSIVUJA ATHEISTA (

e Suomi.fi
o Nettisivun ylilaidasta 16ytyy hakukentti, josta
voit hakea lisiitietoa aiheisiin liittyen.
e Vero.fi
* DVV.fi(digi- ja viestdvirasto)
¢ Pankkien verkkosivut

* Kanta.fi
= OmaKannasta niet omat terveystietosi ja reseptisi. ',m
LY
Palveluihin on mahdollista tunnistautua omilla
verkkopankkitunnuksillasi.
Tekijat:

Essi Saarinen &
Emilia Kalila

\- % ' Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu



