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Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa laakehoidégdennyskoulutuskokonaisuus
mielenterveys-, paihde- ja vanhustytssa tydskerlielesosionomeille. Opinnaytetyd
toteutettiin tuotteistamisen keinoin. Opinnaytetydneistydkumppanina oli yksityinen
sosiaalialan yritys. Opinnaytetyon tavoitteena @&khittdaa hoitoty6ta, erityisesti
ladkehoidon osaamista.

Koulutuskokonaisuus  sisalsi taydennyskoulutussualman, siihen liittyvan
materiaalin, toteutuksen ja arvioinnin. Suunnitel@anateriaali ovat hyédynnettavissa
tulevissa koulutuksissa seka uusien tyontekijoperehdytyksessa.

Jatkossa olisi kiinnostava selvittdd sosionomiemitdayksikdiden laakehoitoon
osallistumista ja laadkehoidon osaamisen laajulEtdaisten asiakasryhmien kanssa
tyoskenteleville sosionomeille voisi laatia myodatédditya ladkehoidon koulutusta.
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ABSTRACT

Halonen, Carita. Updating education of pharmacalgireatment for Bachelors of
Social Services. Language: Finnish. Spring 201¢.Happendices. Diaconia University
of Applied Sciences. Degree Programme in Nursingfidd in Nursing. Degree:
Registered Nurse.

The purpose of the present thesis was to producgdating education programme for
Bachelors of Social Services on pharmacologicatmnent. The training programme was
drawn up in accordance with a productization prec@sis thesis was made in co-
operation with a private company in social serviddse aim of this thesis was to further
develop nursing procedures, especially the knovdaeddgpharmacological treatment.

The updating education material included a plaumdating education, material and
arranging the education and assessment. The edlupédn and material could be utilized
in following educations and in briefing new emplege

In the future it would be interesting to find obioait the knowledge of Bachelors of Social
Services of pharmacological treatment and partimpan pharmacological treatment. It
would also be useful to create customized educapiackages of pharmacological
treatment for Bachelors of Social Services.

Keywords: pharmacological treatment, updating etlocaf pharmacological treatment,
knowledge
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1 JOHDANTO

Laakehoitoa toteutetaan yha enemman sosiaalihutdiomntayksikoissd, joissa tyds-
kentelevien henkildiden koulutustaustat voivat deila. Laddkehoidon tavoitteena on eh-
kaistd ja parantaa sairauksia, hidastaa niidereetista, lievittaa oireita seka ehkaista
sairauksien aiheuttamia komplikaatiota. Tarkoituksakainen, oikein toteutettu ja tur-
vallinen laékehoito on keskeinen osa potilastursalitta seka palvelun laatua sosiaali-

ja terveydenhuollossa. (Sosiaali- ja terveysminigt2006, 11-12.)

Turvallisen ladkehoidon toteutus perustuu toimipakohtaiseen laakehoitosuunnitel-
maan. Toteutus tapahtuu moniammatillisessa yhtisstyja edellyttaéa henkilostolta 1aa-
kehoidon kokonaisuuden hallintaa. Laakehoidon flinem toteuttaminen edellyttaa
koulutusta sosiaalihuollon toimintayksikoissa. Y8ssa voi tyoskennella henkil6ita,
joiden peruskoulutukseen ei kuulu ladkehoitoa. iggdis ja terveysministerio 2006, 11—

12 & Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja vahenntasto Valvira 2013, 1-2.)

Taméan opinnaytetyon tarkoitus on tuottaa ladkehotdgdennyskoulutussuunnitelma ja
siihen liittyvd materiaali seka toteuttaa koulumiglenterveys-, paihde- ja vanhustydssa
tyoskenteleville sosionomeille Pohjois-Pohjanmadlainnaytetydn tavoitteena on ke-
hittd& hoitotyota, erityisesti ladkehoidon osaamigiteistybkumppanina toimivissa toi-
mintayksikoissa. Aihe on tybelamalahtdinen. Sosdet |Adkehoidon osaamisvaje on
havaittu tybelamassa, mutta myds valtakunnallizelalla.



2 LAAKEHOITO SOSIAALIHUOLLON TOIMINTAYKSIKOSSA

2.1 Ladkehoidon legitiimi perusta

Laakehoito on terveydenhuollon toimintaa, vaikkaag@ahtuisikin sosiaalihuollon toi-
mintayksikdssa. Laakehoidon toteuttamista ohjalavasaadanto ja valtakunnalliset suo-
situkset. Keskeisimpia lakeja ovat ladkelaki jk&ssetus, huumausainelaki, laki tervey-
denhuollon ammattihenkildista seka laki potilaaraggakkaan asemasta ja oikeuksista.
(Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja valvontasio Vabira 2013; Helsingin yliopisto

i.a.)

Laakelaki ja -asetus yllapitavat ja edistavat laaten ja laakkeiden kayton turvallisuutta
seka varmistavat laékkeiden asianmukaisen valngstufa saatavuuden. Laissa maari-
tellaén ladkkeiden myyntilupa ja ladkealan turgallis- ja kehittamiskeskuksen valvon-
tatehtavat. Huumausainelaissa maaritetddan huunmeigan valmistaminen, maahan-
tuonti ja maastavienti. Laissa maarataan laakirsnalltarkoituksiin maarattyjen huu-
mausaineiden ja niiksi luokiteltujen ladkeaineitaiutuksen seuranta, kirjanpito, tilauk-

set ja havittdminenLfikelaki 1987; Ladkeasetus 1987; Huumausainelaki 2008.)

Laki ja asetus terveydenhuollon ammattihenkilostdséarittavat, ettd terveydenhuollon
ammattilaisilla on ammattitoiminnan edellyttdma kaus tai muu riittdva ammatillinen
patevyys ja ammattitoiminnan edellyttamat muut vatiet. Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista korostaa erityisesti potilaan ja aseikitsemaaraamisoikeutta seka oikeutta
hyvaan hoitoon ja kohteluun, kuten myds samojaapéteita noudattaa sosiaalihuollossa
sovellettava laki sosiaalihuollon asiakkaan asean@asbikeuksista. Sosiaali- ja terveys-
ministerid on julkaissut vuonna 2006 Turvalline&kéhoito -suosituksen yksityisille ja
julkisille terveydenhuollon toimintayksikdille sekéalvira vuonna 2013 ohjeen ladkehoi-
don toteuttamisesta sosiaalihuollon ympéarivuoraksathoitoa tarjoaville toimintayksi-
koille. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksis$82; Laki terveydenhuollon ammattihen-
kiloista 1994; Asetus teveydenhuollon ammattihenkildistd 1994; Laki sosiaalihuollon
asiakkan asemasta ja oikeuksista 2000; Sosiaali- ja terveysministerio 2006,43-Sosi-
aali- ja terveydenhuollon lupa- ja valvontaviragadvira 2013.)
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Laakehoitosuunnitelmassa tulee maarittaa laakehodmuttavan henkiloston rakenne,

tehtavat, vastuualueet ja tyonjako toimintayksikddsidkari vastaa sosiaalihuollon toi-
mintayksikon laédkehoidon kokonaisuudesta ja semmsttelusta yhdessa toimintayksi-
kon johdon kanssa. Laakari vahvistaa allekirjoigtllean toimintayksikon ladkehoito-
suunnitelman ja vastaa henkilokunnalle annettavéikeluvista ja niiden allekirjoitta-
misesta. Ladkehoidon koulutuksen saaneet laillistetveydenhuollon ammattihenkilét,
joita ovat sairaanhoitaja, terveydenhoitaja jal&absallistuvat ladkehoitoon ja kantavat
kokonaisvastuun toimintayksikon ladkehoidon totksésta. Osastonhoitaja tai vastaava
sairaanhoitaja paattad potilashoitoon liittyvastitdvajaosta seka siihen liittyvasta oh-
jauksesta, neuvonnasta ja valvonnasta seka tyayk&iakehuollon toimivuudesta. Ty6-
tehtavat edellyttavat heidan osaamisensa varmistarseka ladkehoitoon osallistumisen
linjausta organisaation ladkehoitosuunnitelmasSasi@ali- ja terveysministerié 2006,
43-44, 48-50Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa-valvontavirasto Valvira 2013; Kuo-
pion yliopistollinen sairaala & Pohjois-Karjalanirs@anhoito- ja sosiaalipalvelujen kun-

tayhtymai.a.)

Laillistettu terveydenhuollon ammattihenkilé eliirs@nhoitaja voi ammattikoulutuk-
sensa perusteella toteuttaa laakehoitoa laajastnikerillista kirjallista lupaa. Sairaanhoi-
tajan tehtavid ovat laakkeiden tilaaminen ja k&yttdoon saattaminen ja jakaminen po-
tilaskohtaisiin annoksiin. Perehdytyksen, osaamisamistamisen ja kirjallisen luvan
myontamisen jalkeen sairaanhoitaja voi hoitaa \&@nmean, antaa ladkarin maaraamia
ladkkeita ja infuusionesteité laskimoon seka ostalii epiduraalitilaan annettavan la&ke-
hoidon toteuttamiseen ja rokottaa. Sairaanhoitajagydenhoitaja ja katilo voivat saada
kirjallisen oikeuden maarata tiettyjen sairauksnaitoon ladkkeitda. Rajatun ladkkeen-
maaraamisen edellytyksia ovat riittava kokemusiyalénnyskoulutus. (Laki terveyden-
huollon anmattihenkil6istd 1994; Sosiaali- ja terveysministerio 2006, 49-Sosiaali- ja
terveysministerion asetus ladkkeen méaaraamisestd RQopion yliopistollinen sairaala

& Pohjois-Karjalan sairaanhoito- ja sosiaalipalyefukuntayhtyma i.a.)

Nimikesuojattu terveydenhuollon ammattihenkilolahihoitaja voi jakaa laakkeet poti-
laskohtaisiksi annoksiksi ja antaa ladkkeita ludimsta tietd. Tehtdvaan perehdytyksen ja
osaamisen varmistamisen seka kirjallisen luvan né@disen jalkeen l&hihoitaja voi ti-
lata laakkeita ja pistaa laakkeen lihakseen tai dte. Han voi myos osallistua luonnol-

lista tietd annettavan PKV eli padasiassa keskosbstoon vaikuttavan laakehoidon to-
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teuttamiseen ja vaihtaa ladkkeettéman perusliugistdtavan nestepussin. Nimekesuo-

jattu terveydenhuollon ammattihenkildé voidaan kdtda antamaan |&a&kehoitoa hatati-
lanteessa, jos sairaanhoitaja ei ole tavoitettavi€Sosiaali- ja terveysministerio 2006,
49-50; Kuopion yliopistollinen sairaala & Pohjois-Karjalaairaanhoito- ja sosiaalipal-

velujen kuntayhtyma i;aSosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja valvontasio Valvira

la.)

Laakehoitoon koulutuksen saaneita sosiaalihuollomatillisia henkil6ita ovat kehitys-
vammaistenhoitaja ja geronomi. He voivat antaa irkéinjaettuja ladkarin maaraamia
ladkkeita potilaalle luonnollista tietd: suun kautperasuoleen, emattimeen, iholle, sil-
maan, korvaan, nenéaan ja keuhkoihin ja jakaa |&lkdk@settiin potilaan kotona. Ladke-
hoitoon koulutusta saanut sosiaalihuollon ammatihé voi riittavan perehdytyksen,
osaamisen varmistamisen ja kirjallisen luvan jatkaetaa injektion ihon alle. (Sosiaali-
ja terveysministerio 2006, 49-5Ruopion yliopistollinen sairaala & Pohjois-Karjalan
sairaanhoito- ja sosiaalipalvelujen kuntayhtym3 i.a

Laakehoitoon kouluttamattomia ammattihenkilditéd towarveydenhuollon organisaa-
tioissa sosionomi, sosiaalikasvattaja, nuorisorgaa-ajan ohjaaja, kehitysvammaisten
ohjaaja, opettaja, koulunkayntiavustaja, leiriofjgga henkilokohtainen avustaja. He voi-
vat asiakaskohtaisen perehdytyksen ja ladkekontaimglutuksen ja luvan jalkeen antaa
valmiiksi jaetun laakkeen luonnollista tieta jaaaninjektion ihon alle. (Sosiaali- ja ter-
veysministerié 200650; Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja valvontasio Valvira
2013; Kuopion yliopistollinen sairaala & Pohjois-Karjalaairaanhoito- ja sosiaalipalve-

lujen kuntayhtyma i.a.)

Laakehoitoon kouluttamattoman henkilon laékelupaapimukseen perustuva ja se on
potilas-, ladke- tai tilannekohtainen. Se myonnetditavan taydennyskoulutuksen jal-
keen. Kyseessa voi olla tarvittaessa annettavappdladke, kipulddke tai insuliinin pis-
taminen. Lupa edellyttdad harjoittelua ja hyvaksytyyton antamisen seka saanndllisen
osaamisen varmistamisen. Ladkehoitoa toteuttaelesarhuistaa, etta jokainen ladkehoi-
toa toteuttava tai siihen osallistuva kantaa vastuuasta toiminnastaan. Laakkeen jaka-
nut tai annostellut tydntekija vastaa siitd, eitike annetaan laakarin maarayksen mukai-
sesti. (Sosiaali- ja terveysministerid 200@; Kuopion yliopistollinen sairaala & Pohjois-

Karjalan sairaanhoito- ja sosiaalipalvelujen kuhtsggna i.a.)
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Laakelupaan tarvittavan taydennyskoulutuksen alatidlestettu terveydenhuollon am-

mattihenkilo eli sairaanhoitaja. Kirjallisen luvamyontaa terveydenhuollon toiminnasta
vastaava ladkari. Laakari vastaa tehtavan edetigtiosaamisen ja lisdkoulutuksen ta-
son maarittelysta. Laillistettu terveydenhuollonnaattinenkild ottaa néayton vastaan.
Taydennyskoulutuksen jarjestaja vastaa koulutukssiusta. Riittavalla taydennyskou-
lutuksella tarkoitetaan koulutusta, joka johtaatéydavien hallitsemiseen. (Sosiaali- ja

terveysministerio 2006, 50.)

Laakehoidon osaaminen liittyy potilasturvallisuute®otilasturvallisuus on osa hoidon
laatua. Potilasturvallisuutta on laékehoidon tumeah toteuttaminen. Hoitoalan ty6nte-
kijoiden tiedollinen ja taidollinen osaaminen ortifasturvallisuuden edellytys. La&ke-
hoidon toteuttaminen vaatii erityistietoja ja -té. Yleisimpia potilasturvallisuutta uh-
kaavia vaaratapahtumia ovat laédkehoitoon liittyeseiratapahtumat. (Karvinen, Kayhko

& Ollila 2011, 36 Pitkanen ym. 2014, 179.)

Laakehoidon osaaminen on myds eettisesti keskeigitepreysalan ammattitaitovaati-
muksista, mutta vankkaa ladkehoidon osaamista@arvimyos sosiaalialan monipuolis-
tuvissa tyotehtavissa. (Karvinen ym. 2011, Békanen ym. 2014, 179.) Seuraavassa ku-

viossa on malli ladkehoidon koulutuksen merkittévisomponenteista.

Ladkehoidon
teoriaosaaminen
ja kdytéannon
osaaminen

Ladkehoidon ja
-laskennan
opetusta sddtelevit
ohjeet ja lait

LAAKEHOITO
OPETUS-
SUUNNITELMASSA

J

Ladkehoidon
oppimisen
opetussuunni-
telman mukaiset

tavoitteet,
opiskelijan oma tavoitteet

ja arviointiohjeet

REUNAEHDOT
LISSNILIJINON

Ladke-
laskennan
osaaminen

\

KUVIO 1. Ladkehoidon koulutuksessa huomioitavat komentit (Karvinen ym. 2011,

38.)

Sosiaalihuollon toimintayksikdissé noudatetaan éfi@kdon toteuttamisen kokonaisvas-
tuun osalta samoja kaytantdja kuin terveydenhuolmmintayksikdissd. Sosiaalialan

lainsaadanto ei maarittele tyontekijoiden ladkedaitosallistumista. Ohjauksen, valvon-
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nan ja vastuun kysymykset ovat epaselvia laakendidizutuksessa sosiaalialalla. (So-

siaali- ja terveysministerio 20082; Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja valvontavi-
rasto Valvira 2013.)

Laki velvoittaa terveydenhuoltoalan ammattilaidiagitamaan ja kehittamaan ammatti-
toiminnan edellyttdmaa ladkehoidon ammattitaitogiahtajan tulee mahdollistaa, etta
tyontekija voi osallistua tdydennyskoulutukseersi&alihuollon taydennyskoulutuksesta
saadetdan laissa, ettéd kunnan tulee huolehtiaeigasosiaalihuollon henkil6std osallis-
tuu riittavasti sille jarjestettyyn taydennyskouikseen, tydn vaativuudesta ja toimenku-
vasta seka peruskoulutuksen pituudesta riippuendEaados jai voimaan myos uudessa
sosiaalihuoltolaissa, joka astui voimaan 1.4.20k&em. (Sosiaalihuoltolaki 1982 aki

terveydenhuollon ammattihenkildista 19®bsiaalihuoltolaki 2014.)

Laakehoitosuunnitelmaan tulee kirjata henkilést@aaminen, koulutustarpeiden arvi-
ointi, toimintayksikon laékehoidon perehdytys selsdamisen varmistamisen muodot.
Naita ovat osaamisen testaaminen, naytot ja kédagjaistelut. Taydennyskoulutuksen
muodot ja osaamisen testaaminen vaihtelevat toikujtin. Laakehoidon osaamisen
arviointi tulisi sisallyttdd muun ammattitaidon ganmatillisen kehittymisen arvioinnin

ohella lahiesimiesten kanssa vuosittain kaytavamtyskeskusteluun. (Sosiaali- ja ter-
veysministerié 2006, 47-48.)

Taydennyskoulutus parantaa hoitajien ladkehoida@amssta. Laakehoito ei yleisesti
kuulu sosionomien osaamiskompetensseihin, mutkehiiiddon osaamisen tarve on tul-
lut esille sosionomien (AMK) tydnkuvaa kasittelesasopinnaytetdissa. Laakehoito nah-
daan kuuluvan sosionomien tydhon vammaistyosskkaaiihen ei ole koulutusta. Van-
hustydssa seka lastensuojelussa tyoskentelevanhsasit kaipasivat syvempéaa ladkehoi-
don osaamista ja ladkehoidon lisakoulutusta. Kaanighaasteena nahtiin myds laékehoi-
don lisdaminen sosionomien peruskoulutukse€rrifnaa 2009, 50; Luiro & Manninen
2011, 47; Salminen 2011, 30; Jaakkola & Jarvitalo 2012, 264; Karkkainen & Vesterinen
2012, 43 Haltio & Nikkonen 2013, 50-55 Aho & Rantasalo 2015, 64.)
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2.2 Ladkehoidon kaytannon osaaminen

Laakehoitoa toteuttavan henkiléston tulee ymmdaaakehoidon merkitys hoidon koko-
naisuudessa. Laakehoidon toteuttaja tuntee farnadiikan eli ladkeaineiden vaiheet
elimistdssa: imeytymisen, jakautumisen ja metalahoisen. Farmakodynamiikka selit-
taa laakkeen vaikutuksia elimistossa. Pelkké telmimsaaminen ei riitd, vaan ladkehoi-
don toteuttaminen edellyttaa laajaa tietoperustdintaa. Matemaattiset tiedot ja ladke-
laskenta kuuluvat tietoperustaan. Ladkehoidon ttaeusessa vaaditaan vaikutuksiin,
sailytykseen, havittamiseen sekéa kayttokuntoontaaateen liittyvaéa tiedon hallintaa.
Laakemuotojen ja -valmisteiden ominaisuuksien ynm#amiinen on valttdmatonta, jotta
ladkevalmisteita kasitelladn oikein kayttokuntoaattaessa ja annosteltaessa potilaalle.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2006,;44aano & Taam-Ukkonen 2015, 89.)

Laakehoidon anatomian ja fysiologian tuntemus paioperusteisiin. Ladkehoitoon
kouluttamaton sosiaalihuollon ammatillinen henkiitgoi koulutuksen, osaamisen var-
mistamisen ja luvan jalkeen antaa valmiiksi ja¢fidkkeet vain luonnollista tietd seka
pistaa injektion ihon alle. La&kkeiden antotavakitellaan usein enteraaliseen ja paren-
teraaliseen antotapaan. Enteraalisella antotatakaitetaan ladkkeen antamista ruoan-
sulatuskanavaan. Parenteraalisella antotavall@itatian muita antotapoja. Laakehoi-
don toteutuksessa tulee huomioida aseptiikka. §absia terveysministerio 2006, 50
Nurminen 2011, 20Saano & Taam-Ukkonen 2015, 194-195.)

Laakkeen ottaminen nielemalla on yksinkertaisimtsellisesti turvallisin ja edullisin
ladkkeenantotapa. Suun kautta otettavassa laalessaighyritaan useimmiten systeemi-
seen vaikutukseen eli ladkeaine kulkeutuu vererdaekautta vaikutuskohteisiinsa eli-
mistdssa. Joskus pyritdan paikallisvaikutukseenataalkussa tai suolessa, kun kaytetaan
narastyksen hoitoon tarkoitettuja mahahappoja akisra laékeaineita. Haittavaikutuk-
set ovat suun kautta annettaessa vahaisemmat&@ntpraalisessa annossa. (Nurminen
2011, 21; Saano & Taam-Ukkonen 2015, 197-198.)

Useimmat ladkeaineet vaikuttavat reseptorien kaRttaeptorit toimivat elimistén omien
aineiden ja ladkeaineiden sitoutumispaikkoinaajeidaan kuvata avain-lukkoperiaat-
teena, jossa ladkeaine toimii avaimena ja reseltickbna. Ladkeaineen kiinnittyminen
reseptoriin saa aikaan solun aktivoitumisen, lagee®oi toimia myds antagonistina el

aine estaa sitoutuessaan reseptoriin elimiston camaen tai lddkeaineen vaikutuksen.



12
Laakeaineet voivat vaikuttaa myos entsyymeihirstditkalvojen kuljettajaproteiineihin

tai niilla voi olla epaspesifinen vaikutusmekaniskuten ladkehiili, joka absorboi eli si-
too muita ladkeaineita. (Saano & Taam-Ukkonen 2Q08;-108.)

Laakkeiden yhteis- ja haittavaikutusten seuramtaldu jokaisen tyontekijan paivittai-
seen tybnkuvaan sosiaalihuollon yksikoissa, josszutetaan laékehoitoa. Sosionomien
haitta- ja yhteisvaikutusten seuranta painottukdbaidon riskien tiedostamiseen ja huo-
mioiden tekemiseen paivittdisessa tydssa. Sosidregnraavat asukkaiden paivittaista
vointia ja seuraavat mahdollisia muutoksia kayitaysessa tai yleistilassa. Seurannassa
korostuu palvelukodin asukkaiden tunteminen ja ltsvadesta poikkeavan kayttayty-
misen huomiointi. Ladkehoidon vastuuhenkild on g#imen informoimaan muille tyon-
tekijoille, jos laékehoito vaatii erityista seuraat (Saano & Taam-Ukkonen 2015, 15—
16.) Sosionomien kuuluu osata ladkehoidon erity@ghykset omien asukkaiden laake-
hoitoprosessin nékokulmasta, kohderyhmalla nai@ @eyykenldékehoito ja vakavat
haittavaikutukset, serotoniini- ja neuroleptioireyha seka ikaantyneen laakehoito, an-

tikoagulaatiohoito sek& muistisairauksien laakehoit

La&keaineita koskevaa tietoa voi etsia sahkoisstigetietokannoista. limaisia laaketie-
tokantoja ovat Laakealan turvallisuus- ja kehitskeskuksen Fimean verkkosivuilta
l6ytyva FimeaWeb-ladkehaku, johon on koottu ajaaitda tietoa myyntiluvallisista ja

markkinoilta poistetuista valmisteista. Tietokastsdltda valmisteiden valmisteyhteen-
vedot ja pakkausselosteet. Toinen hyddyllinen jasuton Fimean yllapitama tietokanta
on lakkaiden laakityksen tietokanta, Ladke75, jobarkoottu tiedot 350 perustervey-
denhuollossa yleisimmin ikaantyneille maarattavdkevalmisteen soveltuvuudesta yli
75-vuotiaalle. Euroopan ladkeviraston, Europeaniblieels Acency, sivulta voi lukea Eu-

roopan unionissa myyntiluvan saaneiden valmisteidgmisteyhteenvetoja ja pakkaus-
selosteita. Suomessa markkinoilla olevien laékkeiledot on saatavilla suomeksi.
(Saano & Taam-Ukkonen 2015, @2+ Ladkealan turvallisuus- ja kehittamiskeskus

Fimeai.a.)

Pharmaca Fennica on laakeyritysten yhteinen laédenmaation julkaisualusta, jossa on
suurin osa Suomessa markkinoilla olevien valmisteidalmisteyhteenvedoista. Phar-
maca Fennica on Ladketietokeskuksen yllapitama @ngulkaistu myods CD -levyna ja
saanndllisesti neliosaisena kirjasarjana. Kirj@sagnsimmaisesta osasta l0ytyy tera-
piaryhmittain laékkeiden perustiedot ja valmistegnvetojen tiivistelmat. Kirjan muissa
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osissa on ladkevalmisteiden taydelliset tiivistdlnMduita maksullisia tietokantoja ovat

Terveysportti, josta voi etsid keskitetysti tieBaarauksista, niiden hoidosta ja laédkkeista
ja Duodecimin ladketietokanta. (Saano & Taam-Ukko2@15, 60—62.)

Henkilokunnan osaamisen kehittaminen on tarke&ka&hbyva ammattitaito on edellytys
laadukkaalle tydssé suoriutumiselle. Taydennyskasta suunnitellessa tulee huomi-
oida henkilokunnan peruskoulutus, tyon vaativulsmenatilliset kehittamistarpeet. Hoi-
totyon koulutuksessa farmakologian osaamisen kamgsen on lisaantynyt, koska far-
makologian hallinta mahdollistaa parhaan mahdaill&ékehoidon toteuttamisen. Sosio-
nomien koulutuksessa ladkehoidon opetuksen kaytamildtelevat ammattikorkeakou-
luittain, joten kaytant6ja tulisi yhtenaistaa. Lahkidon tietoperustaa lisaavaa laakehoi-
don koulutusta tulisi pyrkié tarjpamaan ammattileakouluissa sosionomien (AMK) -
koulutuksessa vapaavalintaisena koulutuksena, Igpitkeiden vaikutukset asiakkaiden
arkeen voidaan huomioida. Sosionomien la&ketuntdrgstuu erityisesti lastensuoje-
lussa seka vanhus- ja vammaistyossa. (Rautava-NWesitergard, Henttonen, Ojala &
Vuorinen 2012, 420; Talentian sosiaalialan opiskelijat TaSO ry, 2012; Pahkala, Lukkari-
nen & Kaariainen 2013, 15.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS JATAVOITE

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa |Edikieim
taydennyskoulutussuunnitelma ja siihen liittyva enaali sek& toteuttaa koulutus
mielenterveys-, pdaihde- ja vanhustydssa tydskeriliele sosionomeille Pohjois-
Pohjanmaalla.

Opinnaytetyon tavoitteena on kehittdd hoitotyotétyisesti laakehoidon osaamista
yhteistybkumppanina toimivissa toimintayksikdisbgdyhteison ladkehoidon osaamisen

kehittamisessa koulutusmateriaalia voidaan hyddyntgohemmissa koulutuksissa.
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4 SOSIONOMIEN LAAKEHOIDON TAYDENNYSKOULUTUS

4.1 Toimintaymparisto ja asiakkaat

Opinnaytetyon yhteistybkumppani on yksityinen salséan yritys. Asiakasyrityksen
palvelukoteja on Oulun alueella 14 kappaletta. €akotien asukaspaikkamaarat vaih-
televat. Opinnéaytetyo toteutetaan yhteistyossgkgen mielenterveys- ja paihdekuntou-
tujien palvelukodin seké viiden muun palvelukodiaritekijoiden, ohjaajien, sairaanhoi-
tajien seka lahiesimiesten kanssa. Yhteisossa dpohlekijaa ja vastaava ohjaaja seka
17 asukaspaikkaa. Henkilokunta on koulutukseltahihbitajia, sairaanhoitajia seka so-

sionomeja. Jarjestamani koulutuksen paasaantdlsgimderyhméana ovat Pohjois-Poh-

Palvelukodeissa noudatetaan sosiaali- ja terveystaron ja Valviran laatimia suosituk-
sia turvallisen ladkehoidon toteuttamisesta. Koyta®én toiveita koulutuksen sisallosta
kartoitettiin sahkopostikyselylla maalis—huhtikuas15. Vastauksissa sosionomit ku-
vasivat osaamistarpeitaan: laédkehoidon perustseptikka, psyykenladkkeet ja ikaan-
tyneiden laékehoito kayttétarkoituksineen. Koulsegsa haluttiin kasiteltéavan turvalli-
sen laékehoidon toteutusta. Osan mielesta kaikkeldoitoon liittyva tieto koettiin ole-
van hyodyllista, koska sosionomin koulutukseen kuvéhan ladkehoidon koulutusta.

4.2 Tuotteen suunnittelu

Tuotekehitysprosessi etenee viiden vaiheen kalttatekehitysprosessissa painottuvat
kehittamistarpeen tai ongelman tunnistaminen, memtkaisujen havaitsemiseksi, tuot-
teen luonnostelu, kehittely seka viimeistely. Thketatysprosessin paavaiheet voidaan
jakaa my6s osatehtaviin. (Jamsa & Manninen 2000338 Opinnaytetydprosessi on
kuvattu ja jaksotettu aikajanalle (LIITE 1.) sekiirmaytetyoprosessin paa- ja osatehtavat
on taulukoitu. (LIITE 2.) Ensimmaisen vaiheen edhktamistarpeen tunnistamisen osa-

tehtavia olivat tuotekehitysprosessissa kehittéarggten havaitseminen ja opinnayte-
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tyoyhteistyosta sopiminen tammikuussa 2015. Syidga ladkehoidon koulutustar-

Kehittamistarpeesta varmistumisen jalkeen aloitetiiotteen suunnittelu asiantuntijoina
toimivien palvelukotien sairaanhoitajien, lahiesesten ja ohjaajien kanssa. Ideointivai-
heessa kaydaan lapi erilaisia vaihtoehtoja ongelratkaisemiseksi. Taméa vaihe on ly-
hyt, jos on kyse olemassa olevien tuotteiden uandistesta. Osallistujien erilaisuus on
rikkaus ideointiprosessissa ja ongelmanratkaisusgian kayttdd myos luovan toimin-
nan ja ongelmanratkaisun menetelmid, mutta nakdkualyhteensovittamista ja tydésken-
telyn organisointia auttaa, etta prosessissa aa@hj(Jamsa & Manninen 2000, 35—-38.)
Ideointivaiheen osatehtéavia olivat opinnaytetydasgeeseen vastaavan tuotteen ideointi

ja teoreettisen viitekehyksen luominen.

Suunnittelun luonnosteluvaihe kaynnistyi paatoksetiiten koulutus suunnitellaan, mil-
laista koulutusmateriaalia siihen tuotetaan ja mkeulutus toteutetaan. Tuotteen toteu-
tustavaksi valikoitui koulutuksen suunnittelu, nmiatalin tuottaminen ja koulutuksen to-
teutus. Laakehoidon lisékoulutuksia aikaisemmiargiden sairaanhoitajien mielesta on
tarvetta uuden, ajantasaisen koulutusmateriaabmiselle. Valmis koulutusmateriaali
helpottaa ja yhdenmukaistaa koulutusten jarjest@ambsiakasyrityksessa on kaytossa
LOVe, Ladkehoidon osaaminen verkossa -koulutusa jéskehoitoon kouluttamattomat
sosiaalihuollon ammattihenkil6t suorittavat MiniL@#3ion (Kuopion yliopistollisen sai-

raala & Pohjois-Karjalan sairaanhoito- ja sosiadliplujen kuntayhtyma i.a).

Luonnostelulle on ominaista, ettd analysoidaan isthimmiseen ohjaavat tekijat. Tuot-
teen laatuun vaikuttavista tekijoista tehdaan sgitgossa otetaan huomioon suunnitel-
tavana olevan tuotteen kannalta merkittavat osaeal@®leellista on selvittaa, ketka ovat
tuotteen ensisijaiset hyddynsaajat. Ensimmaiselvietgivand asiana on eri sidosryh-
mien kuuleminen, asiakkaiden tai ammattiryhmiendkékmat ja ehdotukset (JAmsa &
Manninen 2000, 43-51.) Tuotteen luonnosteluvailiease ideointiprosessin jatkumona.
Luonnosteluvaiheen osatehtavia olivat sdhkdpostigyasiakasyrityksen palvelukotien
sosionomeille, kustannusarvion laatiminen ja twstt@siasisallon suunnittelu, johon

kuului koulutuksen alustavien aihealueiden suuehuitt
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Tuotteistamisessa kustannuksiin voi vaikuttaa sitt@lnn alkuvaiheessa, koska silloin

tehddan suurimmat kustannuksiin vaikuttavat pa&tdkaistannusten ajantasainen seu-
ranta mahdollistaa tarvittavat korjausliikkeet. Baittelussa huomioitiin tydmaarien ar-
viointi, jossa huomioitiin tehtavan vaativuudenaksi tyontekijan kokemus. (Ruuska
2006, 109-113, 133-135.) Opinnaytetyon kustannyksdtiin opinnaytetyon tekijan ja
asiantuntijoiden ajankayton kustannuksiin. Koulptogektin kustannuslaskelma on liit-
teend. (LIITE 3.) Opinnaytetytn toteuttamisestanaksettu korvausta tekijalle. Opin-
naytetyon tekijalla oli opinnaytetyon laatimiseeamvittavat ohjelmistolisenssit hankit-
tuna, joten materiaalikustannukset jaivat vahaisikeulutus jarjestettiin Oulussa asia-
kasyrityksen palvelukodin tiloissa, joten tilojenokrauksesta ei aiheutunut ylimaaraisia
kustannuksia. Asiakasyritys kustansi myds koulutuksahvituksen ja tarjoilut.

Tuotteen kehittelyvaihe etenee luonnosteluvaihezragtteiden, rajausten ja asiantunti-
jayhteistydn mukaan. Informaatiota valittdvan taett valmistuksen ensimmainen ty6-
vaihe on tuotteen asiasisallon laadittu jasentelpprmaation valittdmisen periaatteita

voidaan soveltaa henkilokunnan toimintaohjeita it@@aelssa. Koulutustilaisuuden suun-

nittelussa lahtékohtana ovat kuulijat, heidan tarsa ja toiveensa. Kuulijoiden [&ht6-

kohdista ja voimavaroista tulee l&htea tilaisuusieallon suunnittelu ja menetelmien va-
linta. Tilaisuuden asiasisaltd, vaiheet ja meneflseka mahdolliset muutostarpeet en-
nakoitiin etukateen. Suunnitteluun vaikutti kaytsdeva aika ja tilat. (Jamsa & Manni-

nen 2000, 65—66.)

Tuotteen kehittelyvaiheen osatehtavia olivat kawdstiunnitelman ja - materiaalin laa-
dinta seka koulutuksen toteuttamisen suunnittehkasanalyysin pohjalta. Tahan kuului
koulutussuunnitelma, joka sisaltda tavoitteet, gidllot, kohderyhmakuvauksen, tee-
masuunnitelmat ja ajankayton seka palautekyselienmaalin laadinta, diaesitykset sisal-
toéineen seka toteuttamisen suunnittelu ja niiderokkaus valiarviointien perusteella.
Koulutussuunnitelma on liitteend. (LIITE 4.) Koulsmateriaalia esiteltiin ja arvioitiin

tyoyhteisbn sairaanhoitajien kanssa saannollis8stallon suunnitteluun kuului myés

koulutusmateriaalin visuaalisten tekijoiden, kuk@youtin ja typografian suunnittelu.
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4.3 Tuotteen sisallon valinta ja viimeistely

Tuotteen viimeistelyvaiheen osatehtéavia olivat kbwsmateriaalin viimeistely ja testaus
seka hiominen lopulliseen muotoonsa testaukseagalkViimeistelyvaiheen osatehtavia
olivat myds koulutusmateriaalin esittely ja arvibityopaikalla ja toimitus tarpeen

mukaan muihin palvelukoteihin sekd materiaalinetatius yrityksen tietoverkkoon.

Koulutusmateriaali viimeisteltin  tydelaman yhtgiSkumppanien palautteiden
perusteella. Koulutuksen arvioivat tydelaman ylty@kumppaneiden lisaksi

koulutuksen osallistujat koulutuspaivan jalkeerapslomakkeella.

Koulutusmateriaali koostuu ladkehoidon juridisemugtan kasittelystd, johon kuuluu
lainsdadantt seka tyontekijoiden vastuut ja velsalidet [&&kehoidon toteuttamisessa.
Tyontekijoiden vastuiden ja velvollisuuksien kuvaaksa painottuu erityisesti
lainsaadanto, kansalliset suositukset sekd LOMEkeldoidon osaaminen verkossa -
koulutus, joka toimii nykyisin virallisena osaamisevarmistamisen mittarina
asiakasyrityksessd. Tassa osa-alueessa kasiteltdd@is lyhyesti asiakasyrityksen
lupakaytannot eli pistonaytot ja kirjalliset luvaubkutaanisten eli ihonalaisten

injektioiden osalta.

Koulutuksessa kasitellaan ladkehoidon kaytannoarosda ja anatomian ja fysiologian
tuntemusta. Keskeisind aihealueina ovat ladkkemlgontavat ja aseptiikka, perusteet
farmakodynamiikasta ja farmakokinetiikasta sek&edpaikkeamat ja niiden raportointi.
Koulutuksen  lopuksi  kasitelladn myods ik&éntyneideméakehoitoa seka
psyykenlddkehoidon perusteita. Teemojen pohjaltankgyttd etenee seuraavan

suunnitelman mukaan:

e Laakehoidon juridinen perusta ja vastuut ja velsalidet yhteensa 1 x 45 min.
Aiheina ovat laakehoidon keskeinen lainsaadantosisikset seka henkilokun-
nan vastuut ja velvollisuudet lddkehoidon toteuitassa seka asiakasyrityksen

lupakaytannot.

» Laakehoidon perusteet ja kdytanndn osaaminen y$deer 45 min. Aiheina ovat
aseptiikka ja ladkkeiden antotavat, ld&keaineidg@makodynamiikka eli vaiku-
tukset seké farmakokinetiikka eli kulku ja vaihebinistossa. Lisaksi kasitellaan
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ladkepoikkeamien luokittelua ja raportointia. Ladiklen antotavat kasitellaan

kaytannon tyon kannalta, koska sosionomien ladketwiosallistuminen painot-
tuu valmiiksi jaettujen ladkkeiden antamiseen. Fdmoaynamiikan ja farmako-

kinetiikan seka aseptiikan perusteet ja keskeisitasiat kasitellaan tiivistetysti

» |kdantyneiden laékehoito yhteensa 1 x 45 min. ligg@nden laakehoidon osiossa
kasitelladn ikdantymisen vaikutukset ladkehoidaeuttamiseen, ikdéntyneille
kriittiset ladkeaineryhmaét ja niiden huomioimingrdgsa, antikoagulaatiohoito
seka tiivistetysti perusteita muistisairauksienk&ibidosta. Liséksi kasitellaan

ladkkeiden murskaaminen ja liettdminen.

» Psyykenladkehoito yhteensa 1 x 45 min. Psyykenligitaon liittyen kasitellaan
tiivistetysti psyykenladkeryhmat, niiden kayttoaheeka yleisimpia haittavaiku-
tuksia. Harvinaisista haittavaikutuksista kasitéti&rityisesti neurolepti- ja sero-

toniinioireyhtyman tunnistamista.

Sosionomien laékehoidon toteuttaminen painottuddaon tydssa laakkeiden antoon
ja vasteen seka haitta- ja yhteisvaikutusten séaman erityisesti asukkaan tavallisuu-
desta poikkeavan kaytoksen ja yleistilan havainmoifkautta, joten koulutuksen asiasi-
sallossa keskitytdan ladkehoidon perusteisiinjgaan aiheen kéasittelya tarvetta vastaa-
vasti. Koulutus ei laajenna sosionomien vastuutadkollisuuksia ladkehoidon toteu-
tuksessa, vaan koulutuksen tarkoituksena on amtasetoa ladkehoidon toteutuksesta
ja sen erityiskysymyksista. Tyontekijoiden ladkelom osaaminen varmistetaan edelleen
my0s saanndllisesti LOVe, La&dkehoidon osaaminekogsia -koulutuksen ja tenttien

avulla, kuten aikaisemminkin.

Laakehoidon koulutuksen aihevalinnat ja rajauksetigtuvat ladkehoidon toteuttamisen
suosituksiin, keskusteluihin asiantuntijoiden kansskéa kyselyyn, joka toteutettiin ke-
vaalla 2015 koulutuksen kohderyhmalle. Laékehoidodinen perusta valittiin yhdeksi

kokonaisuudeksi sen ajankohtaisuuden vuoksi ja, &k$ ladkehoidon toteutuksen vas-
tuiden maarittelyssa on ollut epayhtenaisia kagjanga laakehoidon toteutuksen vaati-

mukset kasvavat entisestaan tulevaisuudessa.
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Laakehoidon kaytdnnén osaamisen osa-alueessa éd@astlaakehoidon perusteita,

koska sosionomien laédkehoidon osaamisen ja tiémtiaso voi vaihdella tydkokemuk-

sen ja koulutuksen maarasta riippuen suurestikikepoikkeamien luokittelu ja rapor-

tointi on keskeista potilasturvallisuuden kanngthiokitteluohjeet olivat vasta paivitetty

asiakasyrityksessa, joten paivitetyt ohjeet kasinekoulutuksessa. Ladkehoidon erityis-
piirteiden aiheet valittiin sen vuoksi, etta oslijat tydskentelevéat ikaantyneille ja mie-
lenterveyskuntoutujille suunnatuissa palvelukodejasnainitsivat haluavansa lisatietoa
naista aiheista, erityisesti psyykenlaakkeiden jastisairauksien laékehoidon osalta.
Koulutuksen kohderyhmalle toteutettu kysely vaikkttulutuksen aihevalintojen ohella

rajaukseen ja painopistealueisiin. Koulutuksen\ahenat on esitelty asiakasyrityksen
palvelujohtajalle ja kehityspéaallikdlle alkuvuode015.

Aihealueet koottiin diaesitykseksi, jota elavoiiattapausesimerkeilla. Tapausesimer-
keilla pyrittiin myos aktivoimaan osallistujia patmaan ladkehoidon kaytannon toteu-
tusta ja oikeaa toimintatapaa erilaisissa tilasteisTapausesimerkkien tavoitteena oli
mya0s lisata koulutuksen vuorovaikutteisuutta jand@rrata kasiteltya aihealuetta. Valitut
tapausesimerkit ovat yleisia tilanteita hoitotyggetka voivat vaatia pohdintaa oikeasta
toimintatavasta seka tyontekijoiden vastuista jaolesuuksista. Esimerkit linkittyivat
kasiteltaviin aihealueisiin ja sijoitettiin jokoljdantona ennen kasiteltavaa aihealuetta tai

aihealueen jalkeen.

Diaesityksen visuaalisena ilmeenda kaytettiin asgkeyksen teemaan sopivaa varimaa-
IImaa ja typografiaa. Diaesitysta havainnollistettnyts kuvien avulla ja tekstin ja ku-
vien lahdeviitteet merkittiin asianmukaisesti. Aghekasiteltiin johdonmukaisesti aloit-
taen laékehoidon juridisesta perustasta ja kasifitedeten kaytannon laékehoidon toteut-
tamiseen ja ladkehoidon anatomian ja fysiologiametmnukseen seka palvelukotien l&a-
kehoidon erityispiirteisiin eli ikaantyneiden lad&agtoon seké psyykenlaakehoitoon.

4.4 Tuotteen arviointi

Tuotekehittelyn eri vaiheissa tarvitaan palautsétigé arviointia. Parhaita keinoja on esi-
testata tuotetta sen valmisteluvaiheessa. Tudattaattaa verrata aikaisempaan tuottee-
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seen tai arvioida verrattuna tilanteeseen, jossiztia ei olisi lainkaan. Vertailussa tuot-

teen kehittamistarve konkretisoituu. Tuotteen vistedy ja yksityiskohtien hiominen to-
teutetaan saatujen palautteiden ja arviointien gieella. Arvioinnin jalkeen suunnitel-
laan ja toteutetaan tuotteen jakelu. (Jamsa & MamR2000, 80-81.) Koulutusmateriaali
toimitettiin pyynndsta osalle osallistujista sah&@éfilla seka siirrettiin yrityksen sisaiseen

tietoverkkoon koulutuksen jalkeen.

Koulutusmateriaalia esiteltiin prosessin edetegsghteisossa lahiesimiehelle seka mui-
den yksikoiden lahiesimiehille, sairaanhoitajikeghjaajille. Koulutuksen sisalt6d muo-
kattiin ja viimeisteltiin s&&nndllisesti sairaantajien ja ohjaajien palautteiden perusteella
tuotekehitysprosessin aikana. Valmis koulutusmaddiresiteltiin kuudelle sairaanhoita-
jalle ja sosionomille asiakasyrityksen kolmestayksikdsta seka yrityksen aluehallinnon
johtohenkildista kehityspaallikdlle ja palvelujofate. Koulutusmateriaaliin oltiin koko-
naisuudessaan tyytyvaisia, keskeiset asiat olutaetkeasti esille. Erityisesti mainittiin
materiaalin laajuus, kattavuus ja case eli tapaumsekkien monipuolisuus. Tapausesi-
merkkien tyoelamalahtoisyydesta pidettiin ja telgAvkoettiin aktivoivan osallistujia
pohtimaan itse koulutuksen asiasisalttja ja pdigén hoitotyon tilanteita. Asiakasyri-
tyksen yhteyshenkilot kokivat, ettd materiaaliada@n hydodyntad myos tulevien koulu-
tusten jarjestdmisessa ja materiaali tulisi anta@oksi sosionomien lisaksi muillekin
tyontekijoille ja se tulee tallentaa yrityksen tieeérkkoon, jotta se on muidenkin asiakas-

yrityksen tyontekijéiden hyddynnettavissa.

Koulutuksen osallistujilta kerattiin myos palauéekoulutuksen jalkeen taytettavan ky-
selylomakkeen avulla. (LIITE 5.) Palautelomakkedsigettiin 5 portaista Likertin as-
teikkoa. Likertin asteikko on jarjestysasteikkajka tarkoituksena on mitata yksilon mie-
lipidetta. Asteikossa keskikohdasta katsottunaetmssuuntaan samanmielisyys kasvaa
ja toiseen suuntaan vahenee. (Vilkka 2007, 45-8élautelomakkeeseen siséllytettiin

my0Os avoin kysymys, jolla vastaaja pystyi tayderd@mpalautettaan.

Koulutus jarjestettiin Oulussa sijaitsevan asiakigggsen palvelukodin neuvottelutilassa
syksylla. Aikataulu toteutui suunnitellusti ja katukseen osallistui 20 henkil6& noin 10

eri yksikosta. Koulutuksen aihealueet kasiteltimokovaikutuksellisesti keskustellen
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lapi. Osa ilmaisi jo koulutuksen aikana kiinnostuksensa syventdé ladkehoidon osaamis-

taan vield koulutuksen jdlkeenkin. Osa toi myds avoimesti esille, etteivit he koe ladke-
hoidon kuuluvan sosionomien osaamiskompetensseihin, eikd lddkehoito kuulu heidén
kiinnostuksenkohteisiinsa. Sosionomien vastuut ja velvollisuudet ladkehoidon toteutuk-
sessa heridttivdt keskustelua. Asiakasyritys noudattaa sosiaali- ja terveysministerion ja
Valviran suosituksia, joten koulutus ei lisdd sosionomien vastuuta tai velvollisuuksia 14a-
kehoidon toteuttamisessa. Koulutuksen aikana kdydyn keskustelun ohella nimé aiheet
tulivat esille my0s palautelomakkeen avoimen kysymyksen vastauksissa. Palautteiden tu-
lokset raportoitiin eteenpdin asiakasyrityksen palvelujohtajalle ja sekd osalle suunnitte-
luun osallistuneista sairaanhoitajista ja ldhiesimiehistd koulutuksen jélkeen. Raportti an-

nettiin luettavaksi my0s asiakasyrityksen aluehallinnon johtohenkildille.

Palautelomakkeita palautui yhteensé 18 kappaletta ja tulokset syotettiin manuaalisesti Ex-
cel-taulukkolaskentaohjelmaan ja niistd muodostettiin keskeiset kuvaavat tunnusluvut.
Koulutuksen kestoa vastaajat pitivit sopivana. Suurin osa eli 56 % oli valinnut vaihtoeh-
don 4. Arvioiden keskiarvo oli 4,3. Vastaajat pitivit koulutusta my0s tarkoituksenmukai-
sena, enemmistd oli valinnut tarkoituksenmukaisuutta mittaavassa kysymyksessd vas-

tausvaithtoehdon 4. Keskiarvoksi muodostui tasan 4.

Koulutuksen tarkoituksenmukaisuus

Arvio 5
M Arvio 4

Arvio 3

N=18

KAAVIO 1. Koulutuksen tarkoituksenmukaisuus osallistujien arvioimana
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Koulutuksen mielenkiintoisuutta mittaavassa kysymyksessd enemmisto oli valinnut vas-

tausvaihtoehdon 4. Vastausten keskiarvo oli 3,8. Avoimissa vastauksissa vastaajat toivat
esille sen, ettd pitivét koulutusta kattavana ja selkedna ja asiat oli kerrottu hyvin. Vastaajat
kokivat erityisesti tiedon lddkkeiden vaikutuksista ja ominaisuuksista tirkednd. Yhden
vastaajan mielestd informaation ladkkeiden vaikutuksista olisi voinut kohdistaa viela tar-

kemmin sosionomeille.

Koulutuksen mielenkiintoisuus

Arvio 5
MW Arvio 4

Arvio 3

KAAVIO 2. Koulutuksen mielenkiintoisuus osallistujien arvioimana

Koulutuksen laajuutta pidettiin sopivana, mutta osa toivoi lisdéd lddkehoidon koulutusta.
Laajuutta mittaavassa kysymyksessd vastaajista 44 % valitsi vaihtoehdon 4. Vastausten
keskiarvoksi muodostui 3,8. Kysymyksessd, jossa kartoitettiin koulutuksen tarjoamaa
uutta tietoa, vastauksissa oli eniten hajontaa. Vastaajista 33 % oli valinnut vaihtoehdon 4.
Vastausten keskiarvo oli 3,4. Osa osallistujista oli tuonut avoimissa vastauksissa ilmi sen,
ettd asiat olivat jo ennestddn tuttuja, mutta he kokivat myds, ettd kertaus oli tarpeen. Avoi-
missa vastauksissa toivottiin myos kohdennettuja ladkehoidon koulutuksia niin mielen-

terveys- kuin kehitysvammapuolellekin.
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Koulutuksen tarjoama uusi tieto

Arvio 5
M Arvio 4
Arvio 3

i Arvio 2

N=18

KAAVIO 3. Koulutuksen tarjoaman uuden tiedon miiré osallistujien arvioimana

5 POHDINTA

5.1 Opinnéytetyon merkityksesté

Ladkehoidon osaaminen korostuu entistd enemmén tulevaisuudessa hoitotydssa ja sai-
raanhoitajan rooli on keskeinen lddkehoidon toteutuksessa ja lddkkeiden kdyton ohjauk-
sessa. Hoitotyon opiskelijoiden kliinistd osaamista kartoittavan tutkimuksen mukaan l&-
hes kaikki hoitotydn opiskelijat arvioivat osaavansa lddkehoidon hyvin. (Pahkala, Lukka-
rinen & Kéiridinen 2013, 12.) Ladkehoidon toteuttaminen vaatii useiden osa-alueiden
hallintaa ja monipuolista osaamista. La&kehoidon osaamisella on mielestidni merkittava
rooli sairaanhoitajan tydssé erityisesti sosiaalihuollon toimintayksikdissd, jossa sairaan-
hoitaja vastaa usein yksikon ladkehoidosta, raportoinnista ja vaikutusten seurannasta 14a-
ketieteellisestd toiminnasta vastaavalle 144kérille ja nédin ollen hdnen ld4kehoidon osaa-

misensa tulee olla vahvaa ja monipuolista.
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Laakehoidon muuttuessa entistéd haastavammaksaiogaterveysalan ammattilaisten

moniammatillinen yhteisty0 korostuu. Laakehoidoedton tarve kasvaa myo6s sosiaa-
lialalla ja vaikka osaamiskompetenssit ovatkinagset sosiaalialan ja terveysalan amma-
teissa, jokaisen ladkehoitoon osallistuvan tulesgsturvallisen laédkehoidon toteuttami-
sen perusteet. Koulutuksen suunnittelun lahtoka@htaintarjota sosionomeille verkko-
koulutuksen lisaksi lisdkoulutusta ladkehoidostaulkituksessa ilmeni, etta toimipaikka-
kohtaisten ladkehoidon perehdytysten maara jauaajaihtelivat toimipaikoittain, kuten

my0s osallistujien peruskoulutukseen sisaltynykédgdidon koulutus vaihteli suuresti.

Koulutusmateriaali on asiakasyrityksen tyontekigindyodynnettavisséa sisdisessa tieto-
verkossa ja sen avulla voidaan yhdenmukaistaai@newoulutusten jarjestamista seka
sitd voidaan hyodyntaa perehdytyksessa. Materaapaivitettavissa ja muokattavissa
tarpeen mukaan, joten ajantasaisten koulutust@sjaminen helpottuu. Koulutusmate-
riaalin aiheista voidaan luoda materiaalia kohdémniten lAdkehoidon koulutuksiin pai-

vittamalla ja laajentamalla niita tarpeen mukaan.

Olen aikaisemmalta koulutukseltani sosionomi (AM&yalitsin ladkehoidon koulutuk-

sen toteuttamisen opinnaytetyon aiheeksi, koskakttaa ammatillista osaamistani eri-
tyisesti ladkehoidon ja kouluttamisen osa-alueillpinnaytetydprosessissa yhdistyy
my0s tuotteen suunnittelu ja projektin vaiheisjoten saan liséa kokemusta myds pro-

jektityosta.

Jatkossa olisi kiinnostava selvittdd sosionomi@nitdayksikdiden laékehoitoon osallis-
tumista ja ladkehoidon osaamisen laajuutta. Et@daiasiakasryhmien kanssa tyoskente-
leville sosionomeille voisi laatia myos raataloitgakehoidon koulutusta. jossa keskityt-
taisiin ladkehoidon erityispiirteisiin, esimerkikgehitysvamma-, vanhus-, tai mielenter-

veystyossa.

5.2 Opinnaytetyon eettisyys

Tutkimuksellisuuden  tulee ndkyd myds toiminnallsses opinndytety0ssa.
Tutkimuksellinen nakdkulma nakyy argumentoinniddadeviitteiden merkitsemisessa

sekd kasitteiden kaytossa. TutkimuksellisuuteettyVi@t myos eettiset nakdkohdat.
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Aiheen valinnassa tulee huomioida aiheen sensiyiyd ja luotettavuuteen ja eettisyyteen

liittyvat tekijat liittyvat tiiviisti toisiinsa. Agumentoinnissa tulee pystya ilmaisemaan
tiedon varmuusaste seka perustella tekeménsd saalifasitteiden maarittely ja
tarkoituksenmukainen kaytto tuovat tydhén myoésitatikksellista nakdkulmaa ja lainattu
tieto luo teoreettisen viitekehyksen ja vankanofpehjan. (Vilkka & Airaksinen 2003,
101-123Kylmé & Juvakka 2007, 143-147.)

Opinnaytetyon eettisyys nakyy suhteessa moniinitti@hga eettisyyden pohdinnan tulee
nakya koko opinnaytetydprosessin ajan. Opinnaytetsgdoitteena on kehittaa ladkehoi-
don osaamista. Aihe on eettisesti herkka, koskeel#gito ei kuulu sosionomien osaamis-
kompetensseihin ja aihe on herattanyt eettistaiptdalsosionomien tydnkuvasta ja vas-
tuualueista sosiaali- ja terveydenhuollon toimiktkoissa kansallisella tasolla. Sosio-
nomien tyonkuvaa kasittelevissa opinnaytetyoss&nke ladkehoidon koulutuksen ja
osaamisen tarve useilla tyokentilla ja esimerkueanmaistydssa osa tyontekijoista ko-
kee, etta tyotehtaviin kuuluu laakehoitoa, vaikladivat ole saaneet koulutusta, joka
johtaisi kyseisten tyotehtavien hallitsemiseen. Kef@didon koulutustarpeita sosiaa-
lialalla on havaittu myds kansainvalisissa tutkisigka mielenterveys- ja paihdetydssa.
(Hall, Amodeo, Shaffer & Vander Bilt 2000; Bentley, Walsh & Farmer 2005, 59— Mie-
rimaa 2009, 50; Luiro & Manninen 2011, 47; Salminen 2011, 30; Jaakkola & Jarvitalo
2012, 2634; Karkkainen & Vesterinen 2012, 4Baltio & Nikkonen 2013, 50-55; Aho

& Rantasalo 2015, 64.)

Eettisyys suhteessa asiakasyritykseen nakyy opietyé@gsa niin, etta opinnaytetyon
tuotteistamisosiossa seka raportoinnissa noudatedamkasyrityksen ohjeistuksia ja
toiveita. Opinnaytetydlle on myodnnetty asianmukiaidgvat. Aiheeseen liittyvien

asiantuntijoiden mielipiteitd on kysytty opinndy@h suunnittelun, toteutuksen ja
viimeistelyn jokaisessa vaiheessa. Asiakasyrityks@dustajien valiarvioinnit

koulutusmateriaalista ja raportista opinnaytety8pssin aikana seka valmiin
koulutusmateriaalin ja raportin arviointi ja muusekt heidan palautteensa pohjalta

kuuluvat myds eettiseen vastuuseen suhteessa s\giikeseen.

Opinnaytetyon eettisyyden tulee myds nékya suhdeessiuhun yhteiséon ja
oppilaitokseen. Opinnaytetyon eri vaiheissa tuleadattaa alan eettisia ohjeita, kuten
myo6s oppilaitoksen ohjeistuksia. Lahdeviitteet oarkitty tydhon ohjeistusten mukaan
ja tyossa pyrittiin kayttamaan ajantasaista ja &adta tietoa sekéd hyddyntaa nayttoon
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perustuvaa hoitotyotd. Lahteet on arvioitu kriges. Opinnaytetydssa tulee nakya

eettisyys myds suhteessa lukijoihin, opinnaytetyaiheet, rajaukset ja perustelut on
kuvattu mahdollisimman tarkasti ja totuudenmukaisgetta he voivat tehda omat

johtopaatoksensa opinnaytetyon eettisyydesta jaitplesesta.

Eettisyyteen liittyvat myos tekijAnoikeuskysymykseka osaamisen suojaaminen. Sosi-
aali- ja terveysalan tuotteistamisessa osaamisgaauinen tulee huomioida, koska tuo-
tekehitys vaatii asiantuntijuutta, aikaa ja rafastteen tekijanoikeussuoja syntyy itses-
téaan ja se on siihen asti, kun tekijan kuolemastautunut 70 vuotta. (Jamsa & Manninen
2000, 99.) Tekijanoikeus voidaan luovuttaa osittairkokonaan, ellei toisin ole sovittu.
llIman tekijAnoikeutta ei voi muuttaa teosta taiMutbaa sitd toiselle. Erityisesti tydsuh-
teissa toteutettavissa opinnaytetdissa tydnangajgdntekija voivat sopia kayttdoikeu-
desta tyontekijdn teoksiin. (Tekijdnoikeuslaki 1961; Vilkka & Airaksinen 2003, 163.)
Asiakasyrityksen kanssa on sovittu, ettéa valmiinemaalin kayttdoikeus luovutetaan yri-
tykselle. Valmis koulutusmateriaali tallennettiintyksen sisaiseen tietoverkkoon.

5.3 Opinnaytetyon luotettavuus

Toiminnallisen opinnéytetyon luotettavuuden arviogsa on merkittavaa riittavan tarkka
dokumentaatio, jotta luotettavuudesta voidaan t@dddelmia. Siirrettavyys sellaisenaan
ei ole useinkaan mahdollista, koska tulosten voidadsoa patevan vain tapaukseen, jota
se kasitteli. Objektiivisuutta pienentavat ne l@ativalinnat, joita prosessissa tehdaan,
mutta hyvilla perusteluilla voidaan subjektiivistaupienentdd. Prosessin toteen naytta-
minen lisaa luotettavuutta ja oikeiden ja perusjeft menetelmien valinta tieteellisyytta.
(Kananen 2014, 134-137.) Opinnaytety6n luotettaayat eettisyyttéa on pohdittu opin-
naytetyon suunnitteluvaiheesta alkaen. Opinnaytetybie on tullut suoraan tydelaman
yhteistyokumppanilta. Tydyhteison tarpeita on gelty useista nakdkulmista keskuste-
lemalla useiden henkildiden ja eri ammattiryhmiasenten kanssa laakehoidon koulu-
tuksen siséllésta. Opinnaytetydn vaiheet on raarfa opinnaytetydprosessin ajan pi-

dettiin myos erillistd oppimispaivakirjaa.
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Opinnaytetyon teoreettisen viitekehyksen rajaujesperustelut on raportoitu perustelui-

neen. Teoreettisessa viitekehyksen aihevalinnggssgjauksissa on huomioitu ajankoh-
taisuus seka opinnaytetyon kohderyhma eli ladkemokbulutukseen osallistuvat sosio-
nomit. Aihevalinnoista on keskusteltu useiden @amattilaisten kanssa. Yrityksen pal-
velujohtajaa ja kehityspaallikk6a informoitiin opigiytetydprojektista helmikuussa 2015
ja opinnaytetyolle on haettu asianmukainen lupakasiyrityksen Pohjois-Suomen alue-
johtajalta.

Opinnaytetydssa koottu koulutussuunnitelma, siihpva koulutusmateriaali ja palau-
telomakkeet ovat siirrettavissd ja hyddynnettavisgévissa sosionomien laékehoidon
koulutuksissa ja materiaali on paivitettavissa lagdntaiseksi aina ennen koulutuksen jar-
jestamista tarpeen mukaan. Koulutusta voidaan rhydgyntaa uusien tyontekijoiden,

niin sosionomien kuin hoitotyontekijoidenkin, pedgtyksessa.
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Paatehtava | Osatehtavat Toteutuksen kuvaus Osalligat Aikataulu
Kehittamis- | KehittAmistarpeen Kehittamistarpeena havait| Opiskelija Asiasta keskust
tarpeiden havaitseminen ladkehoidon osaamisen kel Vastaava ohjaaja teltu tydyhtei-
tunnistami- tdminen mielenterveys- j| Muut  tybyhteison| séssa 01/2015.
nen paihdepuolella, aihe hyody| ohjaajat (I&hihoitajia
téda tyoelaméaéd sekd opiskd sairaanhoitajia ja sd
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vaihe van tuotteen ideointi | koulutusmateriaalin, koska $é/astaava ohjaaja telut kayty yh-

Ideapaperin ja opin-

naytetyosuunnitel-

man laadinta

% ldeapaperin
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s Opinnaytetydsuunt

laal

nitelman laadinta

on myo6s helposti hyédynne
tavissd myohemmin l&adkehg
don koulutuksia jarjestetta
essa.

Opiskelija laatii
ideapaperin, jonka han h

vaksyttdd tydyhteisossa va

taavalla ohjaajalla seka esitte-

lee my0ds vastaavalle sairag
hoitajalle

tyostaam Ohjaavat

[-Vs. Sairaanhoitaja
i-Ohjaajat

|

opettajaj
-0hjaaja ja tarkastaja
sOpponoijat

n-

Suunnitelma  hyvaksytetas

n

dessa tyoyhteit

sfssa 01

02/2015.

, Ideapaperin laa}

dinta 02-

03/2015. Palauf

tus 03/2015.
Suunnitelman

laadinta ideapa}

peria tyostaen




35

/

<+ Teoreettisen viite
kehyksen kokoa

minen

yhteisdssa.
Opiskelija kokoaa opinnaytd
tydnsa teoreettisen viiteks

myds ideapaperin tavoin tyc*)-

palautus ja esit

tys  seminaa
rissa 04/2015.

hyksen
Tuotteen Yhteistyo- ja asiakas-| Aihealueista  keskustellag Opiskelija Suunnitelupala
luonnostelu | profiilin laadinta yhdessa tyOyhteisdssa, suy Vastaava ohjaaja veria kaydaar

nitellaan aihealueet ja linjaul

Vs. sairaanhoitaja

opinnaytety6n

Kustannusarvion laa- | set Ohjaajat ideapaperin ja
dinta suunnitelman
laatimisen yh-
Tuotteen asiasisallon teydessa 03
suunnittelu 05/2015
% Koulutuksen muo
tovalinnat
% Aihealueiden alus
tava suunnittelu
Tuotteen ke-| Koulutusmateriaalin | Opiskelija tuottaa itsenaisegtOpiskelija Tuotteistamis-

hittely

laadinta

s Siséllon
diat ja palautelo
make

s Sisélléon tuottami
nen ja muokkau
valiarvioinnin pe-
rusteella

out

s Lay ja

typografia

Opinnaytetyorapor-
tin itsendinen tyos-
kentely

< Raportin laadinta

laadintal] materiaalin seké tuottaa suy

opinnaytetybénédén koulutu

nittelun ohella opinnaytetyd
prosessista kirjallista rapor
tia. Koulutusmateriaalia arv
b oidaan  tydyhteisossa my
valivaiheissaan.

Opiskelija osallistuu myo

aktiivisesti  oppilaitoksens
jarjestamaan  opinnaytetyd
ohjaukseen ja hyddynt3

my0s opponointitilanteiss|

b-\Vastaava ohjaaja
nvs. sairaanhoitaja
-Ohjaajat

i

DS

5 Ohjaavat  opettajal
hohjaaja ja tarkastaja
rOpponoijat

5

A

prosessi 03
09/2015. Vai
liarvioinnit ty6-

vaiheiden ede}

tessd tyoyhtei

s@ssa
, Opinnaytety6-
raportin laa-

dinta samaan a
kaan koulutus
materiaalin
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* Teoreettinen vii-

tekehys
Kasittelyosassa
tuotteistamis-
prosessin  Kku-
vaus

Arviointi, poh-
dinta, eettisyys

ja luotettavuus

Saamaansa palautetta.

kanssa. Teo
tisen  viiteke-
hyksen koont
02-08/2015.

[E€



37

Tuotteen vii-
meistely

«» Koulutusmateriaa-

<+ Materiaalin

Koulutusmateriaa-
lin viimeistely ja
testaus

lin testaaminen

Vii-
meistely ja hiomi-
nen lopulliseer]
muotoonsa  teg

tauksen jalkeen

Koulutusmateriaa-
lin esittely ja arvi-
ointi tydpaikalla ja
toimitus mahd.
my6s muihin palve-
lukoteihin
Opinnaytetydn arvi
ointi

Koulutuksena toteu
tettavan opinnayte
tydn arvioivat tyoelaf
man yhteistyékump
panit

Koulutukseen osal
listujat arvioivat kou-
lutuksen sisallon
koulutuksen jalkeen
Koulutusmateriaali
esitellaan myos tyd)
paikalla seka toimite
taan tarpeen mukag

myds muihin palve

lukoteihin

Opiskelija testaa koulutusm
teriaaliaan antamalla sen lug
tavaksi palvelukodin henkil®
kunnalle sekd mahdollises
kysyy myds muiden palvely
kotien tyontekijoiden néke
myksia koulutuksesta.

Opiskelija viimeistelee kou
lutusmateriaalin saadun p
lautteen perusteella lopull

seen muotoonsa.

Opiskelija kysyy koulutuk-
seen osallistujilta palautetta
kehitysehdotuksia koulutuK
seen osallistujilta kirjallisest

Opiskelija esittelee opinnay
tetydonsa tydpaikalla ja kysy
tuotteesta suullisen arvig
Mahdolli
suuksien mukaan tyon v

henkilokunnalta.

esitella tai arvioittaa myo
toisten palvelukotien henkilg
kunnalla.

Opiskelija
Vastaava ohjaaja
Vs. sairaanhoitaja

Ohjaajat
Toisten  yksikoidern
vastaavat  ohjaajd

sekd sairaanhoitajq
ja ohjaajat

Opiskelija
Vastaava ohjaaja
Vs. sairaanhoitaja

Ohjaajat
Toisten  yksikoider
vastaavat ohjaajql

sairaanhoitajat ja oM
jaajat

07-09/2015
Tuotteen testau
ja viimeistely,
materiaali val
mis viimeistaan
10/2015
Koulutuksen
jarjestaminen
11/2015

Valmiin koulu-
tusmateriaalin
esittely ja arvi-

ointi  tydpai-
kalla 08-
10/2015

Toimitus mah-
dollisesti my6s
yrityksen siséi-
seen tietoverk
koon. 11/2015.

U)
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Raportin  viimeis-
tely ja jattd esitar-
kastukseen

*+ Raportin viimeistely
« Opettajien seka op
ponoijien palaute

tyékumppani  voi

portista

kastukseen

Valmiin tyon esitys ja

kypsyysnayte
*¢ Valmiin opinnayte-

pilaitoksessa
* Kypsyyshaytteen Kir
joittaminen

Tybelaman yhteis}

antaa palautetta r-

* Raportin jattd esitarf

tydraportin esitys op}

Opiskelija viimeistelee opin
naytetydraporttinsa
jilta, opponoaijilta seka tyoelq

-saadun palautteen perusteg
lopulliseen muotoonsa.

Opiskelija esittelee valmiip Opiskelija

opinnaytetybn opinnaytetyd
seminaarissa seka toimitt
opinnaytetyoraporttinsa tyd
elaman yhteistydkumppa

nille. Opiskelija oppono

myds toisen opinnaytetyon t

seminaarissa

opetta-Ohjaavat

man yhteistybkumppaneilaohjaaja

kijoiden tyota opinnaytetyot

- Opiskelija

- Opponoijat Vastaav

Ids. sairaanhoitaja
Ohjaajat

-Opponoijat

h®hjaavat opettajat
-Tydyhteisossa vas
I-taava ohjaaja

1%

opettajgtja

Tuotteen testau
viimeistely
h 10/2015, koulu-

tujien palaute;
kyselyn tulok-
set valmiina vii-
meistaan
12/2015.
Tybn jattd esi-
tarkastukseen
01/2016.

Valmiin  tybn

esitys ja kyp-

-ritetaan
01/2016.

tukseen osallis}

syyshayte suof

U)
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LIITE 3. Koulutusprojektin kustannuslaskelma

Koulutusprojektin kustannuslaskelma

Arvioidut kustannukset

Ty6tunnit:

Oma tyon osuus 1 x 500 h, arvioitu kustannus 10 €/h eli yhteensa 5000 €

Asiantuntijat 2 x 15 h = 30 h, arvioitu kustannus 15 €/h per hl6, yhteensa
450 €
2 x5 h =10 h, arvioitu kustannus 20 €/h per hld, yhteensa
200 €

Ty6tunnit yht. 5650 €

Matkakulut:
Oma auto 0,44 euroa/km x 70 km x 10 = 308 €

Puhelinkustannukset:
Arvoitu kustannus 25 €

Yhteydenpito paasaantdisesti henkilokohtaisesti vierailuin ja sdhkdpostin avulla.

Kahvitus ja tarjoilut:

Yhteensa arvoitu kustannus 50 €

Paperi-, ja toimistotarvikkeet:
Yhteensa arvoitu kustannus 30 €

YHTEENSA

Koulutusprojektin arvioidut kustannukset yhteensa 6 063 €
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LIITE 4. Koulutussuunnitelma

ik . e . i Diak
TE®  Sosionomien ladkehoidon koulutussuunnitelma "

Aika ja paikka: Fregatin palvelukoti Oulu, 13.11.2015, klo 12—-16.

Tavoitteet: Sosionomien laakehoidon koulutuksen tavoitteena on
kasitella laakehoidon perusteita palvelukotien Iadkehoidon
erityispiirteet huomioiden. Jokainen uusi tydntekija saa myos
oman tyoyksikkdnsa jarjestaman perehdytyksen, johon

kuuluu yhtena osa-alueena laakehoito.

Koulutus ei laajenna sosionomien vastuuta tai velvollisuuksia
ladkehoidon toteutuksessa, vaan koulutuksen tarkoituksena
on antaa perustietoa laakehoidon toteutuksesta ja sen

erityiskysymyksista

Koulutus toteutetaan LOVe, Laakehoidon osaaminen
verkossa -koulutuksen ohella. TyoOntekijoiden osaaminen
varmistetaan kuten aikaisemminkin eli jokaisen ladkehoidon
toteutukseen osallistuvan tyontekijan tulee suorittaa
hyvaksytysti LOVe eli Ladkehoidon osaaminen verkossa -
tentti. Sosionomit suorittavat kyseisesta verkkokoulutuksesta
MiniLOP -osion.

Kohderyhma: Koulutuksen  kohderyhmana ovat  asiakasyrityksen
palvelukotien sosionomit. Palvelukoteja on Oulun alueella

yhteensa 14 kappaletta.
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Ydinsiséall6t ja koulutuksen teemasuunnitelmat:

Laakehoidon juridinen perusta:

Aiheina ovat l|d&kehoidon keskeinen lainsaadantd ja
suositukset, henkilokunnan vastuut ja velvollisuudet
ladkehoidon toteuttamisessa seka ladkehoidon osaamisen

varmistaminen Mikevalla.

Laakehoidon keskeisia lakeja kaydaan lapi paapiirteittain.
Osallistujat saavat tietoa siitd, kuinka lait vaikuttavat
kaytannon tyohon ja Kkasittelyssa huomioidaan myds
uusimmat sosiaali- ja terveysministerion ja Valviran

suositukset tyota ohjaavina suosituksina.

Vastuut ja velvollisuudet —osiossa kasitellaan paapiirteet eri
ammattihenkildiden vastuista ja velvollisuuksista
ladkehoidon  toteuttamisessa  kansallisiin  suosituksiin
pohjautuen seka laakehoidon osaamisen varmistamisen

kaytannot Mikevalla.

Ladkehoidon perusteet ja kAytannén osaaminen:

Aiheina aseptiikka ja laakkeiden antotavat, laékeaineiden
farmakodynamiikka eli vaikutukset elimistossa seka
farmakokinetiikka eli laakeaineiden kulku ja vaiheet
elimistossa. Lisdksi kasitelladn ladkepoikkeamien luokittelua

ja raportointia.

Ladkkeiden antotavat ké&sitelladn kaytdnnon toteutus
huomioiden, koska sosionomien laakehoitoon osallistuminen
painottuu valmiiksi jaettujen laakkeiden antamiseen.
Farmakodynamiikasta, farmakokinetiikasta ja aseptiikasta

kasitelladn perusteet ja keskeisimmat asiat tiivistetysti.
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Ikdantyneiden ladkehoito:

Psyykenlaékehoito:

Ajankaytto:

Aiheina ovat ik&antymisen vaikutukset l|adkehoidon
toteuttamiseen, ikaantyneille kriittiset laakeaineryhmat seka
niiden huomioiminen ty6dssd, antikoagulaatiohoito seka
tiivistetysti perusteita muistisairauksien laékehoidosta.
Ikdantyneiden ladkehoidon osa-alueessa kéasitelladn myds

ladkkeiden murskaaminen ja liettdminen.

Ikdantymisen vaikutuksesta laakehoidon toteuttamiseen
kasitelladn fyysisten ikd&ntymismuutosten perusteet seka
perusteita niiden vaikutuksista esimerkiksi ladkeaineiden

farmakodynamiikkaan ja farmakokinetiikkaan.

Ikdéntyneille  yleisistd ladkeaineryhmista  kasitellaéan
erityisesti  ikaantyneille kriittisia laékeaineryhmia seka
hieman perusteita antikoagulaatiohoidosta seka
muistisairauksien ladkehoidosta osallistujien esittdmien
toiveiden mukaisesti. L&&kkeiden murskaaminen ja

liettdminen kasitelladn osa-alueen lopuksi.

Psyykenladkehoitoon  liittyen  k&sitelldadn tiivistetysti
psyykenlddkeryhmat, niiden kayttdaiheet seka yleisimpia
haittavaikutuksia. Harvinaisista haittavaikutuksista
kasitelladn erityisesti neurolepti- ja serotoniinioireyhtyman

tunnistamista.

Laakehoidon juridinen perusta ja vastuut ja velvollisuudet:
Yhteenséa 1 x 45 min.

Laakehoidon perusteet ja kdytannon osaaminen. Yhteensa
2 X 45 min.



Palaute:
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Ikdantyneiden ladkehoito: Yhteensa 1 x 45 min

Psyykenladkehoito: Yhteensa 1 x 45 min.

Koulutuksen kokonaiskesto: 4 h

Palautetta koulutuksesta kerataan osallistujilta
kyselylomakkeella koulutuksen jalkeen. Palautetta voi antaa
myOs suullisesti tai lahettdd séhkopostilla osoitteeseen:

carita.halonen@mikeva.fi.



LIITE 5. Palautelomake

ik
U Koulutuksen palautelomake

1. Koulutuksen pituus oli sopiva
Taysin eri mielta
1 2 3
2. Koulutuksen aihealueet olivat tarkoituksenmukais
Taysin eri mielta
1 2 3
3. Koulutuksen aihealueet olivat mielenkiintoiset
Taysin eri mielta
1 2 3
4. Koulutuksen laajuus oli sopiva
Taysin eri mielta
1 2 3
5. Koulutus sisalsi uutta tietoa

Taysin eri mielta
1 2 3

o

et

Kehitysehdotuksia ja muuta palautetta koulutuksesta:

Taysin samaa mielta
5

Taysin samaa mielta
5

Taysin samaa mielta
5

Taysin samaa mielta
5

Taysin samaa mielta
5
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Kiitos paljon osallistumisestasi. Palautteesi on minulle tarkea!

Terveisin, Carita Halonen



