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Taman opinnéytetydprojektin tarkoituksena oli suunnitella toimiva ladkehuone Uu-
denkaupungin terveyskeskuksen Maria-Sofian vuodeosastolle. L&akehuone oli vuo-
sien kuluessa kaynyt tilana riittdmattémaksi, osaston luonteen muuttuessa akuutim-
maksi. Uuden la&kehuoneen kayttoon saattamisen jalkeen henkilokunnalle laadittiin
kysely ladkehuoneen toimivuudesta ergonomia, tyoturvallisuus, hygienia ja tilan rau-
hallisuus huomioiden.

Kysely lahetettiin sdhkoisesti osaston 38 tyontekijalle ja vastauksia tuli 31. Kyselyssa
oli strukturoituja ja avoimia kysymyksid. Tuloksissa keskeisinta oli, etta uusi laake-
huone on tilana rauhallisempi. Myos valoisuuteen ja valojen monipuoliseen kaytto-
mahdollisuuteen vastaajat olivat tyytyvaisia. Uusien ladkekaappien ja laatikostojen
kaytto jakoi mielipiteitd kayttajan pituuden mukaan, lyhyemmalle kaappien ylahyllyt
lilan korkeita ja pitkalle alalaatikot liian alhaalla. Vanhasta tilasta johtuen lattiassa on
koroke, joka oli kaikkien mielestd huono ja siind on kaatumisriski.

Uusi l&d&kehuone vanhoihin tiloihin rakennettuna antoi arvokasta tietoa siitd, mité
pitdd ottaa huomioon suunnittelu- ja rakennusvaiheessa. Kyselyn tutkimustuloksia
puolestaan voidaan hyodyntéé ladkehuonetta suunniteltaessa, ei pelkdstaan vanhoihin
tiloihin vaan myos taysin uusiin rakennuksiin.
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This project aimed at planning and assessing the renovation project of the medicine
room on Maria Sofia ward at Uusikaupunki Healthcare Centre. Over the last years,
the old medicine room became inadequately small and inoperable due to the ward
changing towards more acute nursing care unit. Part of this project was the care per-
sonnel’s assessment made by means of a questionnaire after the accomplished reno-
vation of the medicine room on the ward. The assessment consisted of topics like
functionality, ergonomics, safety at work, and hygiene and workspace peacefulness
in the medicine room.

The questionnaire was emailed to the total of 38 staff members of the Maria Sofia
ward of which number 31 responded. The response rate was 81,5%. The question-
naire consisted both of structured and open-ended questions. The findings indicated
that the new medicine room was more peaceful than the one used before renovation.
The target group was also content with the multifaceted ambient illumination in the
renovated work space. Regarding the usability of the new technology applied in the
sideboards and drawers of the medicine cabinet the respondents’ opinions were di-
vided depending on the height of the respondent; for shorter staff the medicine side-
board was too high and for taller ones the medicine drawers were located too low. As
a relic of the old medicine room there was an elevated level on the floor that was
considered a high risk for falls.

The new medicine room was renovated to replace the old room exactly in the same
physical space. The questionnaire in this project provided important information
about issues to be considered when the planning and building renovated work space
in general. The findings of the assessment data can be utilised in the future planning
of medicine rooms in new buildings as well as renovated old rooms.



1 JOHDANTO

Taman opinndytetyoprojektin aiheena on toimiva ld&dkehuone Uudenkaupungin kau-
pungin terveyskeskuksen Maria-Sofian vuodeosastolle. Projektin aihe nousi alkukar-
toitus tehtévastd, joka toteutettiin havainnoimalla vanhaa laédkehuonetta. Alkukartoi-
tuksessa kavi ilmi, ettd ladkehuoneen sijainti kanslian yhteydessd, on erittdin rauha-
ton. Kyseisessa kansliassa sijaitsee turvapuhelinkeskus, tietokoneet kirjaamista var-

ten ja puhelimet.

Ladkkeiden jakoon osastolla on kiinnitetty yhd enemman huomiota ja kaksoistarkis-
tuksessa on huomattu virheitd, johtuen osittain ladkehuoneen sijainnista. Kaksoistar-
kastuksella tarkoitetaan sitd, ettd ladkkeidenjaon jalkeen tarkastetaan jaetut ladkkeet
toiseen kertaa. Alkukartoituksen jalkeen, vanhasta ladkehuoneesta jouduttiin tilan
puutteen vuoksi, siirtdmaan suonensiséistenladkkeiden valmistuspaikka tarvikevaras-
toon, samoin myQds suonensisdiset nesteet. Varasto ei ole asiallinen séilytystila 148k-

keille, eikd valmistuspaikkana hygieniasaadoksia tayttava.

Vuodeosasto on otettu kayttoon vuonna 1991 ja silloiset ratkaisut ladkehuoneen osal-
ta ovat jo vanhentuneet eikd vanha ladkehuone ole kooltaankaan riittava nykyiseen
resurssitarpeeseen. Osastolla on 30 potilas paikkaa ja potilaat tulevat osastohoitoon
erikoissairaanhoidosta, palvelutaloista ja omasta kodistaan. Potilaat tulevat monien
eri hoitosyiden takia osastolle esimerkiksi jatkohoitoon sisataudeilta ja kuntoutuk-
seen kirurgiselta- tai neurologiselta osastolta. Osastolla hoidetaan my6s saattohoito-
ja katkaisupotilaita sek&d muistisairaita. Ladkehoito on siten erittdin monipuolista ja
ladkevalikoima on tdman vuoksi erittdin laaja. L&ht6kohtana onkin, ettd lddkehuoneet

pitéé uudistaa kokonaan ja saada yksi yhtendinen uusi ladkehuone.



2 PROJEKTIN TAUSTA JA TARKOITUS

2.1 Projektin tarkoitus

Projektin tarkoituksena on suunnitella uusi ladkehuone Uudenkaupungin kaupungin

terveyskeskuksen Maria-Sofian osastolle.

2.2 Projektin tavoitteet

2.2.1 Projektin tavoitteena on luoda toimiva ladkehuone, erityisesti huomioiden er-
gonomia, tyoturvallisuus, hygienia ja tilan rauhallisuus.

2.2.2 Projektin tavoitteena on mahdollistaa tarkka ja aseptinen ladkkeiden jako ja
valmistus annettavaan muotoon, uudessa ladkehuoneessa.

2.2.3 Projektin tavoitteena on tuoda esille huomioita, joita vanha terveyskeskus ym-

paristona asettaa, suunniteltaessa uutta ladkehuonetta.

2.3 Projekti

Projekti on kertaluonteinen, silld on aikataulu, budjetti ja selked alkamis- ja loppu-
misajankohta. Projekti jakautuu elinkaarensa aikana eri vaiheisiin, jotka limittyvét
toistensa kanssa, kuten perustaminen, suunnittelu, toteutus ja paattaminen. (Ruuska
2012, 19, 22-23.) Opinnaytetydsta muodostui projekti, aiheensa takia, joka on uuden
la&kehuoneen suunnittelu, toteutus sekd valmiin ladkehuoneen toiminnallisuuden

arviointi tilan rauhallisuuden, ergonomian, hygienian ja ty6turvallisuuden kautta.

Ennen projektin suunnitelman toteuttamista kohdealueesta on tehtéva esiselvitys tai
esitutkimus (feasability study), jonka tarkoitus on Kartoittaa hankkeen teknis-
taloudelliset edellytykset sekd& varmistaa, ettd projektin suunniteltu lopputulos on
organisaation toiminnallisia tavoitteita vastaava (Ruuska 2012, 19, 35). Alkukartoi-
tuksena on tehtdva: Ladkehuoneen merkitys potilas- ja hoitajaturvallisuudessa, joka

on toteutettu vuonna 2012. Alkukartoituksesta kay ilmi uuden ladkehuoneen tarpeel-



lisuus. Alkukartoitus on omalta osaltaan vienyt asiaa eteenpdin kohti uutta ladkehuo-

netta.

2.3.1 Projektien luokittelu

Projekteja voidaan luokitella tehtdvan mukaan, kuten yllapito- tai perusparannuspro-
jekti, jossa kéaytossa olevaan tuotteeseen tai jarjestelméan tehd&an kunnossapitotoi-
t4(Ruuska 2012, 24). OpinndytetyOprojekti voidaan luokitella perusparannusprojek-

tiksi, koska kyseessa on vanhan laédkehuoneen uudistaminen.

Projekteja voidaan luokitella myds luonteensa perusteella, kuten tutkimusprojekti,
joka edeltdd toisinaan tuotekehitysprojektia. Tutkimusprojektissa haetaan ennalta
maaréattya ratkaisua tai arvioidaan mahdollisuuksia taloudelliselle toiminnalle/ tuot-
teelle. Tutkimusprojektiin liittyy tyoskentely uusien asioiden ja ennakoimattomien
ongelmien kanssa. (Pelin 2008, 34-35.) Opinnaytety6projekti on myds tutkimuspro-
jekti, koska tiedossa on ennalta maaréatty ratkaisu, joka on uusi ladkehuone, uuteen
paikkaan osastolla. Se tuo myds mukanaan ennakoimattomia ongelmia, kuten sovel-
tuuko uusi tila kaikin osin ladkehuoneeksi, miten ongelmat ratkaistaan ja tuleeko

tilasta toimiva.

3 LAAKEHOIDON TURVALLISUUS SAIRAALASSA

3.1 Potilaan oikeudet turvalliseen ladkehoitoon

WHO (World Healt Organization) on vuonna 2004 tehnyt potilasturvallisuus ohjel-
man, jonka visiona on turvallinen terveydenhuolto aina ja kaikkialla (WHO, potilas-
turvallisuus ohjelma 2004). WHO:n ohjelma on ollut suunnannayttéja potilasturvalli-
suudessa. Myéhemmin Euroopan neuvosto hyvéksyi 6/2009 suosituksen potilastur-
vallisuudesta ja hoitoon liittyvien infektioiden ehkéisemisesté ja valvonnasta (Euroo-

pan komissio 2012, 3).



Myos sosiaali- ja terveysministerié on julkaissut Suomalainen potilasturvallisuus
strategia 2009-2013, siind visiona on potilasturvallisuuden Kiinnittdminen toiminnan
rakenteisiin ja toimintatapoihin, jolloin hoito on vaikuttavaa ja turvallista. Samaises-
sa julkaisussa on mé&éritelty potilasturvallisuus siten, ettd se on potilaalle sitd, ettd
hén saa tarvitsemansa ja oikean hoidon, mistd h&nelle on mahdollisimman vahan
haittaa. Potilasturvallisuus koostuu hoidon turvallisuudesta, laékitysturvallisuudesta

ja laiteturvallisuudesta. (Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2009:3, 13, 20.)

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 17.8.1992/785, antaa puolestaan oikeuden jo-
kaiselle Suomessa asuvalle henkildlle seka Suomessa tilapéisesti oleskelevalle oi-
keuden laadultaan hyvéan terveyden- ja sairaanhoitoon (Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista 785/1992, 38). Laki velvoittaa antamaan laadultaan hyvaa terveyden- ja
sairaanhoitoa ja se koskee kaikkia terveydenhuollon ammattihenkil6ita ja ammatin-
harjoittajia. La&kehoito on olennainen osa hyvaa terveyden- ja sairaanhoitoa jonka
pitéisi oikein maarattynd, jaettuna ja otettuna parantaa. Vastuu ladkehoidosta on kai-
killa, jotka ovat niiden kanssa tekemisissd, ei pelkéastdan laakarilla, joka ladkkeet
maaréé. Ladkkeiden jakajalla, antajalla ja ottajalla on my6s vastuu, jotta oikea laéke,
oikeaan aikaan, oikealle henkil6lle tulee otettua.

3.2 Lé&&kehoidon toteuttamisympaéristo sairaalassa

Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326, velvoittaa kunnan ja sairaanhoitopiirin jarjes-
tdmaan terveydenhuollon palvelut sisalloltaan ja laajuudeltaan sellaisiksi, jotka asuk-
kaiden hyvinvointi, potilasturvallisuus, sosiaalinen turvallisuus ja terveydentila edel-
Iyttavéat. Laitoshoito on mééritelty tarkoittavan hoitoa ja kuntoutusta sairaalan, terve-
yskeskuksen tai muun terveydenhuollon toimintayksikén vuodeosastolla. Laitos-
hoidon aikana potilaalle annettavat ladkkeet kuuluvat hoitoa antavan yksikén vas-
tuulle. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 108, 688.)

Ladkkeiden kayttokuntoon saattaminen pit4é tapahtua ensisijaisesti, erillisessa, tdhan
kéyttotarkoitukseen sopivissa tiloissa ja olosuhteissa, jotka ovat asianmukaiset ja
toimintaan sopivat. Ladkkeet on séilytettdva lukittavissa, riittdvan suurissa ja tarkoi-

tuksen mukaisissa tiloissa. (Sosiaali- ja terveysministerion opas 2005:32, 2006, 56—
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57.) Valmiiksi jaetut ld&kkeet on myos sdilytettavd lukollisessa paikassa (Taam-
Ukkonen & Saano 2010, 168).

Maria-Sofian osastolle on laadittu oma ladkehoitosuunnitelma vuonna 2011 ja se on
paivitetty vuonna 2014. Ladkehoitosuunnitelman erds péiperiaate on, ettd "ladkehoi-
don pitéa olla turvallista ja luotettavaa ollakseen onnistunutta.” Tiloista mainitaan,
ettd Maria-Sofian osastolla on oma ladkehuone, jonka ovi on pidettdva lukossa ja etta
la&kkeet pitad sdilyttdd valmistajan antaman lampotilan mukaisesti. (L&akehoito-
suunnitelma 2014, 2,7.)

3.2.1 L&&kkeet ja niiden séilytys osastolla

Ladkelaki 10.4.1987/395 madrittelee ladkkeen valmisteeksi tai aineeksi, jonka tarkoi-
tuksena sisdisesti tai ulkoisesti kéytettynad parantaa, lievittaa tai ehkéista sairautta tai
sen oireita. Ladke on myds sisdisesti tai ulkoisesti kaytettdva aine tai aineiden yhdis-
telmd, jota voidaan kayttaa elintoimintojen palauttamiseksi, korjaamiseksi tai muut-
tamiseksi farmakologisen, immunologisen tai metabolisen vaikutuksen avulla taikka

terveyden tilan tai sairauden syyn selvittdmiseksi. (Laakelaki 395/1987, 38.)

Kunnan, kuntayhtyman tai valtion yll&pitdmassé sairaalassa tai terveyskeskuksessa
voi olla sairaala-apteekki tai ladkekeskus. Sairaala-apteekista tai la&kekeskuksesta
voidaan toimittaa ladkkeitd saman kunnan tai kuntayhtyman alueella oleviin julkisen
sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikoihin. (L&é&kelaki 395/1987, 61-628.)

Maria-Sofian osastolle ladkkeet tulevat Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kun-
tayhtyman ladkekeskuksesta arkipdivisin. Ladkekeskus sijaitsee Vakka-Suomen sai-

raalan tiloissa, joka on samaa rakennusta Uudenkaupungin terveyskeskuksen kanssa.

Huumausainelaki 30.5.2008/373 maérittd4d huumausaineeksi sellaisia huumaantumis-
tarkoituksessa kaytettavid aineita, jotka ovat terveydelle vaarallisia tai jotka ovat
farmakologisilta ominaisuuksiltaan huumausaineiksi rinnastettavissa olevia ladkeai-
neita. Huumausaineet on varastoitava erillisessd, lukitussa paikassa, johon sivullisten
paasy on kielletty. (Huumausainelaki 373/2008, 3§, 268.) Sairaala-apteekin tai 144-

kekeskuksen toimittaessa osastolle huumaaviksi aineiksi luokitettua ainetta tai val-
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mistetta, on mukaan laitettava pakkauskohtainen kulutuskortti. Siin& tulee olla val-
misteen nimi, maard, toimituspaiva seké osaston tai toimintayksikon nimi. Osastolla
kulutuskorttiin merkitaddn laaketta saaneen potilaan nimi, annos, méaarayksen anta-
neen ladkarin nimi, la&kkeen antajan nimi sek& paivamaara ja mahdollinen mittatap-
pio. Ladkkeen loputtua kulutuskortti palautetaan la&kekeskukseen, laakari allekirjoi-
tuksella varustettuna. (valtioneuvoston asetus huumausaineiden valvonnasta
548/2008, 98.) Maria-sofian osastolla toimitaan, kuten valtioneuvoston asetuksessa
sanotaan. Lis&nd on kaksoiskuittaus ladkekorttiin eli ladkkeen antajan lisaksi joku
hoitajista tarkistaa, ettd madra td&smaé ja kuittaa laékekortin toistamiseen. Huumaus-
aineiksi luokiteltavat ladkkeet ovat osastolla lukollisessa ldédkehuoneessa ja siella
lukollisessa kaapissa, niin sanotusti kahden lukon takana, mihin ei padse samalla

avaimella.

3.2.2 Léaékehoidon toteuttamisen riskitekijat

Hyvén ladkehoidon riskitekijoitd on monia, kuten itse ladkkeidenjakotila, onko se
kyllin avara, rauhallinen ja pystyykd ladkkeet jakamaan ergonomisesti? Myds itse
laékkeet ja niiden pakkaukset ovat riski samankaltaisine valmistenimineen ja pak-

kauksineen.

Ladkehoidon toteuttamisessa ovat ladkkeidenjakotilat ensiarvoisessa asemassa. Tilo-
jen olisi oltava avarat, jossa ei ole tarpeetonta tavaraa ja tarpeellinen tavara on sijoi-
tettu siten, ettei se ole tielld&. Hyva valaistus on myos térked ladkkeitd jaettaes-
sa.(Koste & Rasimus 2012.) Tilan rauhallisuus on térkedd, melu vaikuttaa monella
tavalla haitallisesti, hairitsevasti. Sen taso ja luonne saattavat vaikuttaa ajattelu- ja
havaintotoimintoihin, kuten oivaltamiseen, oppimiseen, muistiin ja ongelmien ratkai-
sukykyyn. Melun haittoja voidaan ehkaista sijoittamalla toiminnot tarkoituksenmu-
kaisesti. (Ympéristoministerion raportteja 7/2007, 16,22.) Tutkitusti on myos todettu,
ettd taustalla kuuluva puhe hairitsee erityisesti lyhytkestoista muistia, jolla tarkoite-
taan kullekin hetkelle tarvittavaa lyhytaikaisesti sailytettavaéa tietoa (Ampuja & Pel-
tomaa 2014, 165). Maria-sofian osastolla jaettavia ladkkeitd on runsaasti ja ne on
jaettava tietyssé ajassa, jotta ehtii sekoittamaan suonensiséisesti annettavat laakkeet

ja kéyda antamassa ne potilaille. Tydpisteen on siis oltava rauhallinen, jotta ladkkeet
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ehtii jakaa ajoissa ilman hairidtekijoitd, jotka saattavat johtaa héatikointiin ja sitd

myota virheisiin sekd pahimmassa tapauksessa ty6tapaturmiin.

Laakitysvirheet voivat johtua monesta muustakin syystd kuin varsinaisesta ladk-
keidenjaosta, kuten laakepakkauksista, ladkkeiden samankaltainen nimikkeistosta tai
la&dkemaarayksistd (US Food and Drug Administration, FDA). Myds huonoergono-
mia voi olla riski l4&kkeitd jaettaessa, erityisesti kumarat ty0asennot, toistuvat paan-
kierrot, tydskentely kasi-hartiatason yl&puolella, toistuvat liikkeet, pitké&kestoiset
yksitoikkoiset tyosuoritukset. Ratkaisuja ongelmakohtiin on tydtasojen muuttaminen,
mitoittamalla tydpiste; tyOpisteen jarjestely, siirtdmalla muihin tiloihin tarpeettomat
ja vahemman tarvittavat tavarat; elpymistauot, vaihtamalla valilla l1a&dkkeiden jakajaa.
(Takala 2009.) Maria-Sofian osastolla ladkkeidenjakaja joutuu tekemé&én jatkuvasti
kiertoliikkeitd, kyykistelemaan ja kurkottelemaan. L&dkkeité jaetaan paivittain yli 20

potilaalle ja ladkelistat ovat usein pitkid, jako kestaa noin 1,5-2h.

3.2.3 Léadkepoikkeamien ehkaisy

Tydpisteen sijainti ja rauhallisuus, omalta osaltaan vaikuttaa ladkehoidon toteuttami-
sen tydmuistin muodossa. Tyomuistista on todettu, ettd muistin siséllot katoavat mie-
lestd jo noin 20 sekunnissa, ellei niitd pidetd koko ajan mielessa. Tyomuisti pystyy
myos kasittelemaan kerrallaan vain muutamaa asiaa ja sen toiminta on herkka erilai-
sille hairidtekijoille, kuten aanille ja keskeytyksille, erityisesti puheaanelle. Tyomuis-
tin toiminnan kuormittavuutta lisaéd myos kiire, aikapaine, useamman tehtévén sa-
manaikainen hoitaminen. Mikali pystyy itse vaikuttamaan tyotahtiinsa, voi sill4 va-
hentdd kuormittavuutta ja jos erityistd keskittymistd vaativat tehtdvat on mahdollista

tehda rauhallisimmissa tyo6tiloissa. (Ampuja & Peltomaa 2014, 166-167.)

Kuumuuden haittana on keskittymiskykya heikentdva ominaisuus. Kylmyyden hait-
tana puolestaan on reaktioajan piteneminen sormien tuntoherkkyyden laskeminen ja
valppauden véheneminen. (Launis & Lehteld 2011, 284-285.) Ladkehuoneen hyva
ilmastointi ja mahdollinen saadettavissa oleva lampdtila auttavat jaksamaan ladkkei-

den tarkkuutta ja muistamista vaativassa ty0ssa.
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Yksipuolista toistotyotd tehdessé taukojen merkitys on suuri, varsinkin suurta tark-
kuutta tai keskittymistd vaativassa tydssd, jossa taukoa olisi pidettédvé ¥z tunnin valein
(Launis & Lehteld 2011, 202).

Potilaalle haitallisia Ia&kitysvirheitd voidaan ehkaistd, t4ssd apuna on tieto haittavai-
kutuksista ja niiden synnystd. Euroopan unionin ladketurvatoiminta lainsdadanto vel-
voittaa, ettd jasenvaltioihin olisi perustettava ladkevalvontajarjestelmd, johon kera-
td4dn tietoja muun muassa haittavaikutuksista. (European Medicines Agency -
Science, medicines, health.) HaiPro-jarjestelma on potilasturvallisuutta vaarantavien
tapahtumien séhkdinen raportointimenetelma (Terveydenhuollon vaaratapahtumien
raportointijarjestelma 2013). HaiPro on kaytdssd Maria-Sofian osastolla ja haittata-

pahtumat kdydaan Iapi aika ajoin, tarkoituksena oppia virheista, etsimattd syyllista.

4 LAAKEHUONE TOIMINTAYMPARISTONA

4.1 Léaakehuoneelle asetetut vaatimukset ladkehoidon toteuttamisymparisténa

Ladkkeet on séilytettava osastolla lukittavissa, riittdvan suurissa ja tarkoitukseen so-
pivissa tiloissa. Ladkkeet on sdilytettava erilladn muista tuotteista ja valineistd. Mika-
li osastolla on paljon ladkkeitd, on niille oltava oma erillinen lukittava ladkehuone,
miss& on huomioitu l&dakkeet, joihin liittyy vaarinkayttoriski. (Laakealan turvallisuus-
ja kehittdmiskeskuksen mééardys 6/12, 9, 13.) Laékehuoneen pinta-ala vuodeosastoil-
la olisi hyva olla 25-30 nelidtd (Anttila, Hellstén, Rantala, Routamaa, Syrjala &
Vuento 2010, 578).

Ladkkeiden kayttokuntoon saattaminen olisi tehtdvd mahdollisuuksien mukaan sai-
raala-apteekissa tai ladkekeskuksessa. Osastolla 14&kkeiden kayttokuntoon saattami-
sessa pitd4 noudattaa sairaala-apteekin tai ladkekeskuksen ohjeita. La&kkeiden kayt-
tokuntoon saattaminen olisi tapahduttava siihen suunnitellussa tilassa ja toimintaan
suunnitellussa suojakaapissa tai isolaattorissa. Tablettilddkkeiden jakaminen potilas-
kohtaisiin annoksiin on tapahduttava toimintaan sopivissa tiloissa ja olosuhteissa.
(Ladkealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskuksen maarays 6/12, 9, 13-14.)


https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=fi&prev=search&rurl=translate.googleusercontent.com&sl=en&u=http://www.ema.europa.eu/&usg=ALkJrhgf5EdzzCJ8Xn5Ym3HU3xpEQEpWDQ
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=fi&prev=search&rurl=translate.googleusercontent.com&sl=en&u=http://www.ema.europa.eu/&usg=ALkJrhgf5EdzzCJ8Xn5Ym3HU3xpEQEpWDQ
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Osastoilla ja muissa toimintayksikoissa ladkkeet on sailytettdva lukittavassa laéke-
kaapissa tai ladkehuoneessa. Huoneen tulisi olla mahdollisimman rauhallinen, hyvin
valaistu, ilmastoitu ja pinnat helposti puhdistettavissa. (Nurminen 2002, 541.) L&&k-
keiden sailytyslampdtila on yleensa huoneenlampd, mutta jotkut laékkeet on sailytet-
tava jaékaapissa, ladkehuoneessa olisikin hyvé olla ladkkeille tarkoitettu lukittava
jadkaappi. Ladkkeet on sdilytettava alkuperéispakkauksissaan eiké vajaita pakkauksia

saa yhdistéa. (livanainen, Jauhiainen & Pikkarainen 2002, 507.)

Maria-Sofian vanhassa ladkehuoneessa oli jadkaappi ja huone oli ilmastoitu, valaistu
ja pinnat olisivat olleet helposti puhdistettavia, ongelma oli tilan puute. Poytatila on
vahdainen ja siind oli erilaista ldédkkeenjaon oheismateriaalia, kuten kansio jossa séily-
tetddn huumausaineiden kulutuskortit, kalenteri jossa on erilaisia merkint6jé tulevista
laékityksista, jaetut ladkkeet tarjottimella, ladkemukikori ladkkeiden jakoa varten.
Ladkekaappien vahaisyys aiheutti myds ongelmia, silla erilaisia laékkeita menee pal-
jon, koska osastolla hoidetaan muun muassa neurologisia-, saattohoito-, sydansairai-
ta-, kirurgisia-, syopaasairastavia-, psyykkisestisairaita- ja katkaisupotilaita.

4.2 Tyoéturvallisuus

“Tydturvallisuus on tydsuojelun keinoin ja toimenpitein toteutettu tyoympériston
tavoitetila, jolloin tdissa ja tydymparistdssa ei ole tyontekijoiden terveytta ja turvalli-
suutta uhkaavia vaara- tai haittatekijoitd” (K&marainen ym. 2009, 11). Terveydenhoi-
tohenkil6ston yleisimpid tyotapaturmia ovat liikkumiseen ja nostoihin liittyvat nyr-
jahdykset ja vendhdykset siksi roiskeet lattialta olisi kuivattava heti kaatumisriskia
ehkaisten (Koste & Rasimus 2012). Tuki- ja liikuntaelin sairaudet ovat tydikaisten
suuri kansanterveydellinen haaste. Tydikéisten terveyteen voidaankin merkittavésti
vaikuttaa tyopaikoilla tehtavilla toimilla. (Pietild 2010, 166, 187.)

Ty6turvallisuuslaki 23.8.2002/738 on tehty parantamaan ty0ympaéristoé ja tydolosuh-
teita sekd turvaamaan tyontekijoiden tyokykya ja sen yllapitoa. Laissa on huomioitu
ennaltaehkéisy, tyotapaturmien ja ammattitautien torjunta sek&d muut tydsta ja tyo-

ympdristosta johtuvia tyontekijoiden fyysisen ja henkisen terveyden haitat. Laki
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velvoittaa tydnantajaa suunnittelemaan, valitsemaan, mitoittamaan ja toteuttamaan
tyéolosuhteita parantavia toimenpiteitd. Ensimmaisessa ja toisessa periaatteessa mai-
nitaan vaara- ja haittatekijoiden syntymisen estamisestd ja vaara- ja haittatekijoiden
mahdollisuuksien mukaan poistamisesta tai ainakin niiden vahentdmista. (Tyo6turval-
lisuuslaki 738/2002, 18.) ”Tydnantajan on tarpeellisilla toimenpiteilld velvollinen
huolehtimaan tyontekijoiden turvallisuudesta ja terveydesta tydssa. Tassa tarkoituk-
sessa tyOnantajan on otettava huomioon ty6hon, tydolosuhteisiin ja muuhun tyoym-
paristoon samoin kuin tyontekijan henkilokohtaisiin edellytyksiin liittyvit seikat”
(Ty6turvallisuuslaki.738/2002, 88).

Maria-Sofia on 30 paikkainen osasto, ladkkeita jakaa yksi sairaanhoitaja, joka tulee
toihin klo 12. Han myo6s valmistaa kayttkuntoon ja antaa suonensiséiset ladkkeet
vuoronsa aikana. Pidemman henkilon oli helpompi jakaa vanhassa la&dkehuoneessa,
ylettyesséén ylahyllylle. Lyhyemmén oli kéytettdva apunaan portaikkoa, mika omalta
osaltaan lisasi riskid astua harhaan, useiden nousujen takia. Suonensisdiset ladkkeet
ja nesteet olivat ennen eri huoneessa kuin tablettildakkeet, tilan puutteen takia, joten
ladkkeidenjakaja joutui siirtymadn toiseen huoneeseen suonensiséisten ladkkeiden
valmistamisessa kéayttékuntoon.

4.2.1 Ergonomiset nakokulmat

”Ergonomian avulla pyritdan helpottamaan tyéntekijan toimintaa muokkaamalla tyo-
t4, tydymparistod ja tyojarjestelmid vastaamaan ihmisen toimintakykyé ja rajoituksia.
Hyvé ergonominen ratkaisu on terveellinen, tuottava ja taloudellinen” (Takala, Leh-
teld 2009). Ergonomia on tyon jarjestelmallisté tarkastelua ja sen erds tehtdva on ha-
vaita tyohon liittyvid kuormitustekijoita ja optimoida niiden vaikutus. Tyén kuormit-
tavuuteen vaikuttavat tyfasennot, ty6liikkeet, voimankaytto ja lampoolot. (Kamaérai-
nen ym. 2009, 105,107.) Fyysinen ergonomia on fyysinen ja tekninen tydympaéristo,
tyon jarjestely, tydasennot seka tyoliikkeet. Tietoergonomia on muun muassa havain-
tokykyd, muistia ja pééattelyd. Organisaatioergonomia on sosioteknisen jarjestelmén
optimaalista toimintaa, johon kuuluu muun muassa viestintd, tydbnmuotoilu ja uudet
tyémallit. (Harjanne 2010, 52.)
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Vastuu ergonomiasta tyopaikalla on ty6nantajan, mutta vastuu k&yttdd oikein er-
gonomiaan tarkoitettuja laitteita on tyontekijan. Ergonomialtaan hyvin toteutetussa
tyossad ja tydymparistossé tyontekija pystyy parhaimpaansa, virheiden méaara piene-
nee, tyon tehokkuus paranee, tyontekija kehittyy tydsséan ja tyolla on terveytta edis-
tava vaikutus. (Takala & Lehteld 2009.) Yleisimpia tyoikaisten vaivoja ovat liikunta-
elinten sairaudet, joiden ehkéisyyn auttaa tyonkehittdminen, erityisesti ergonomian ja
ty6turvallisuuden. Ergonomia pitdisikin huomioida jo suunnittelu vaiheessa. Hyva
ergonominen suunnittelu helpottaa tyontekijoiden tyoté ja lisdé tuottavuutta. (Marti-
mo, Antti-Poika & Uitti 2010, 87, 97.)

Sopiva tyokuormitus liséa terveytta ja sita kautta tyokyvyn kasvua, siihen vaikuttavat
tyoympadristo, tyotehtdvat, tyontekijan psyykkiset ja fyysiset ominaisuudet. Kauan
paikallaanolo ja staattiset tyGvaiheet ovat riski niska-hartia, selka- ja alaraaja sairauk-
sille, samoin veto ja kylmyys vaikuttavat elimiston kuormittumiseen. Kuormittavuut-
ta voidaan helpottaa tilojen ja tydpisteen hyvé suunnittelu seka saddettavat kattamista
sekd pitkddn samanlaisena jatkunut tybasento, joko seisten tai istuen. (Harjanne
2010, 52-53, 55.) "Tydtilojen puutteet hankaloittavat tyontekoa ja lisddvit henkistd
ja ruumiillista kuormitusta, aiheuttavat rasitusoireita ja heikentavét tyomotivaatio-

ta”(Kukkonen, Hanhinen, Ketola, Luopajirvi, Noronen & Helminen 2001, 22).

Ty6skentelyssd, jossa on seké tarkkuutta vaativaa etté liikkuvaa tyotd samanaikaises-
ti, olisi seisomista ja istumista hyva vuorotella. Jotta tdm& on mahdollista, olisi hyva
olla tyotason korkeuden sdaté mahdollisuus, varsinkin, jos kayttajien kokoero on
suuri, tyd on vaativaa, vaihtelevaa ja pitkakestoista. Satunnaisiin ja lyhytaikaisiin
tehtaviin ei sdddettdvaa poytaa tarvita. Sailytystilat olisi mitoitettava siten, etta tar-
vikkeiden ottaminen ja paikalleen asettaminen on helppoa ja turvallista. (Launis &
Lehteld 2011, 150, 161, 167.)

Maria-Sofian osaston vanhan ladkehuoneen kaappien ylahyllyt olivat korkealla ja se
aiheuttaa lyhyelle henkil6lle haastetta, vaikka portaat olivat kaytossa. Poytatila oli
kaapin alta ulosvedettavé levy, mik& on pieni kooltaan eik& korkeutta saanut saddet-

tya.
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4.2.2 Hygienia ja aseptiikkaa

Hygienialla tarkoitetaan terveyttd edistdvaa ja puhtautta yllapitdvad toimintaa. Kési-
hygieniaan liittyy kasien pesu ja kasihuuhteen kayttd. (livanainen, Jauhiainen & Pik-
karainen 2002, 89-90.) Aseptiikalla tarkoitetaan tydskentelytapaa, jolla ehkaistaan
mikrobien péa&sy kudokseen tai steriiliin materiaaliin, pyritddn siis toimimaan niin
puhtaasti kuin mahdollista (Kassara ym. 2005, 65, 83).

Ennen ladkkeiden jakoa ladkkeidenkaésittelypoytd pyyhitdan desinfiointiaineella seké
kadet pestdén saippualla ja desinfioidaan kasihuuhteella (Taam-Ukkonen & Saano
2010, 164). Pintamateriaalien olisi oltava desinfioinnin kestavig, helposti puhdistet-
tavia (Anttila, Hellstén, Rantala, Routamaa, Syrjéld & Vuento 2010, 578). Laakkei-
den jako aloitetaan kasien desinfioimisella, ladkekaapit avataan, vasta kun on desin-
fioitu k&det. Tyoskentelytaso pitdé olla vapaa ylimééaraisista vélineista ja tarvikkeista,
jotta se voidaan pyyhkid. Pyyhkimiseen on kaytettavé siihen tarkoitukseen olevaa
ainetta joka on vahintdan 70 % alkoholia, samaa ainetta kdytetadn tarvittaviin véli-
neisiin. (VSSHP/ Sairaalahygienia ja infektiontorjuntayksikon koulutusmateriaalia
2011.) Kadet desinfioidaan heti lddkehuoneeseen mentdessa, minka jélkeen puetaan

suojakasineet tyttason ja vélineiden desinfioinnin ajaksi (Saarinen 2015).

Ké&det ovat tdrkeimméssd asemassa mahdollisessa mikrobikontaminaatiossa, l&ake-
muodosta riippumatta. Tyodskentelytilan ilma ja puhtaus ovat toiseksi tarkein tekija.
(Anttila, Hellstén, Rantala, Routamaa, Syrjala & Vuento 2010, 575.) Hyva kasihy-
gienia pitaa sisallaan, kasienpesun vain kun ovat nakyvasti likaiset seka kasien desin-
fioinnin késihuuhteella. Tahan liittyy myos késien ihon kunnossa pitdminen, oikea
suojakéasineiden kaytto ja ettei kaytetd kéasikoruja, rakennekynsia tai kynsilakka.
Ladkkeitd jaettaessa on muistettava, ettd kddet desinfioidaan jokaisen keskeytyksen
jalkeen. (VSSHP/ Sairaalahygienia ja infektiontorjuntayksikon koulutusmateriaalia
2011.)

Ladkkeet jaetaan aseptisesti, kdyttden ladkkeiden jakoon tarkoitettua lusikkaa tai pin-
setteja eikd ladkkeiden kasittelya paljain kasin suositella (Kassara ym. 2005, 321).
Pinsetit, ladkelusikat, tabletin puolittajat, sekd muut tarvittavat vélineet pestaan ve-
delld ja saippualla kayton jalkeen ja kuivataan (VSSHP/ Sairaalahygienia ja infek-



18

tiontorjuntayksikon koulutusmateriaalia 2011). Ladkkeitd jaettaessa ei kaytetd suoja-
kasineitd, vaan pinsetteja tai ladkelusikkaa. Jos tabletteja joudutaan kaatamaan pois
ld&dkemukista, kuten tarkistusta varten, ne kaadetaan puhtaalle kertakayttdiselle pape-

rialustalle, mistd ne poimitaan pinseteilla tai laékelusikalla (Saarinen 2015).

Tydtilan jarjestys ja puhtaus vaikuttavat muun muassa ihoaltistumisiin, tapaturmiin
ja ilman epapuhtauksiin. Kemikaalien késittelyssé on ty6tilan puhtaudella ja jarjes-
tyksell& suuri merkitys. Tyotilan puhdistettavuus ja puhdistustapa vaikuttavat polypi-
toisuuteen ilmassa ja sitd myota ihoaltistumiseen. (K&émérdinen ym. 2009,143.)
Toisinaan infektiot voivat olla lahtdisin ilmastoinnista tai vesijarjestelmasta. Hyva
lampo-, vesi-, viemardinti- ja ilmanvaihto jarjestelmien toimivuus onkin tarkeéda
(Anttila, Hellstén, Rantala, Routamaa, Syrjala & Vuento 2010, 135.)

Maria-sofian osaston vanhassa ldadkehuoneessa tyotilan puhtaudesta oli vaikea pitaa
huolta, juuri poydilla olevien tarvikkeiden takia, myods kaapit olivat tdynnd, joten
hyllyjen siivoukseen meni aina aikaa. Erillisessd varastossa, jossa valiaikaisesti séily-
tettiin ja kdyttokuntoon saatettiin suonensiséisia ladkkeitd, poytatilaa oli vaikea pitéa

siisting, siind olevien tarvikkeiden takia.

4.2.3 Rakenteelliset vaatimukset

Tyontekijan tyoturvallisuudessa pitda ottaa huomioon, ettd tydympariston rakentei-
den ja toiminnallisten ratkaisujen pitda soveltua turvalliseen tydskentelyyn ja liikku-
miseen tyopaikalla. Rakenteellisia ovat valaistus, &&niympéristd, sisailmanlaatu.
Toiminnallisia ovat ty6tilan jarjestys ja siisteys, joiden puute aiheuttaa liukastumisia
ja kompastumisia, pahimmillaan vaarantaa paloturvallisuuden. (Harjanne 2010, 29—
30.)

Puhuttaessa fysikaalisesta tyohygieniasta ei heti tule ajatelleeksi, ettd se tarkoittaa
melua, tarind4, sateilya, valaistusta, lampooloja, yli- tai alipainetta, séhkdvarausta ja
sahkovirtaa. Tarkemmin sen voi kuvailla, ettd fysikaalinen ty6hygienia on energioi-

den vaikutusta ihmiseen ja hénen terveyteensa. (Kamaérdinen ym. 2009, 148.)
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4.2.4 Adniympdristo

Rauhallinen ymparisto ladkehuoneessa on erittain tarkeéd, jotta ladkkeiden jakaja voi
keskittya vaativaan tehtdvaansa. Ladkehuonetta voidaan verrata toimistohuoneeseen,

mistd on olemassa valtioneuvoston paatds melutason ohjearvoista. Paatoksen 38:ssa
on maininta opetus- ja kokoontumistilojen 35 dB arvoista seka liike- ja toimistohuo-
neiden 45 dB pdivdohjearvoista. (Valtioneuvoston pdatds melutason ohjearvoista
993/1992, 38.) Toimistoympariston &anet kuten, puhe- ja puhelimen &ani vaikuttavat
keskittymiseen. On my0s todettu, ettd toimistotydssd melun vaikutukset nakyvét
psykologisina seurauksina tai muina fyysisina oireina kuten paansarkynd, vasymyk-
send ja artyisyytend. (Starck & Terésvirta 2009, 25.) Maria-Sofian vanha laédkehuone
sijaitsi kanslian vieressd, jossa on tietokoneet kirjaamista varten, turvapuhelinkeskus,
johon tulevat turvapuhelinhalytykset seka puhelimet, joilla hoidetaan potilaiden hoi-

toon liittyvi& asioita. Tila oli hyvin toimiston kaltainen ja rauhaton.

4.2.5 Lampo ja ilmastointi

Tydtilan 1&mpdon vaikuttavat vuoden- ja vuorokauden ajat, séd&olot, ilmastointi- ja
lammitysjarjestelmd, henkilokuormitus, ikkunoiden ja ovien aukiolo, valaistus, ko-
neiden ja laitteiden kuumat tai kylmét pinnat (Kédmarainen ym. 2009, 159). Lampo-
olojen kokonaisuus koostuu tyontekijan fyysisesta aktiivisuudesta, ilman lampdtilas-
ta, liikkeestd ja kosteudesta, ympdriston pintojen lampdtilasta (Launis & Lehteld
2011, 283).

Lampo alkaa haitata noin + 28 asteessa kun kevytté ty6t4 on tehty tunti.
Tydtilojen lampdtila suosituksia ovat:

Erittdin kevyt ty0 +21 - +25 astetta

Kevyt tyo +19 - +23 astetta

Raskas tyo +17 - +21 astetta

Erittain raskasty® +12 - +17 astetta.

(Harjanne 2010, 42.)
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IImastoinnilla on tarkoitus saada aikaan hyvét sisdilman laatutekijat, kuten epapuh-
tauspitoisuuksien pieneneminen ja hyvét lampoéolot (K&mardinen ym. 2009,166).
lImastoinnin ndkymaton térkeys ilmenee ilman puhtautena, lampétilan ja kosteuden
hyvana hallintana. (Harjanne 2010, 31.) llmanvaihtokerroin vuodeosastoilla olisi
hyvéa olla 10-15 kertaa tunnissa (Anttila, Hellstén, Rantala, Routamaa, Syrjala &
Vuento 2010, 578). Kylmasailytys- ja atk-laitteet pitéisi sijoittaa kauemmas aseptisen
tyoskentelyalueen laheltd, koska partikkelien liikkeet lisdantyvét lampiméssa ilma-
virrassa ja sitd myoté kontaminaatio riski kasvaa (Anttila, Hellstén, Rantala, Routa-
maa, Syrjalad & Vuento 2010, 578).

4.2.6 Valaistus

Riittava valaistus on kaiken nédkemisen edellytys. Hyvan valaistuksen avulla vahen-
netdaan tyon fyysista ja psyykkista kuormittavuutta samalla kun parannetaan viihty-
vyyttd ja tyontekoa. (Launis & Lehteld 2011, 87.) Puutteellinen valaistus lisaa tapa-
turmavaaraa ja véhentaa ty0ssé jaksamista. Valaistuksen haittana voi olla myds suo-
ra- tai epasuorahdikéisy. Suorassahdikaisyssa tydkohdetta ei ndhda ja siten syntyy
vaaratilanteita. Epasuorassahdikaisyssa syntyy kiiltokuvastumista, jolloin paperilla
olevan tekstin ja taustan valinen kontrasti hdviad nakyméattomiin. (K&mérdinen ym.
2009, 161.) Valaistus on riittavdd muun muassa silloin, kun valaistusvoimakkuus on
riittdva ja valo on oikein suunnattu. Osa valosta olisi hyva olla luonnonvaloa. (Har-
janne 2010, 31.) Tyoskenneltdessa olisi aina oltava tarpeeksi valoa, ei heijastuksia
eikd haikéaisyd, samoin olisi oltava riittavasti kattovalaistusta. Huomioitavaa on, etta

valaistuksen pitéé olla tasaista, ei vilkkuvaa. (Government of canada, CCOHS 2015.)

Valaistuksella on térked tehtdva tyotehtévien suorittamisessa, vaaraa aiheuttavien
kohteiden havainnoinnissa, tilan jaottelemiseen sekd ympariston kanssa miellyttavan
kokonaisuuden luomisessa. Hyvaéan valaistukseen vaikuttaa tasapainossa olevat, va-
listuksen voimakkuus ja tasaisuus, pintamateriaalit, valon suunta, haikéisematto-
myys, valon variominaisuudet ja luonnonvalon kayttd. Tyopisteen hyva valonldhtei-
den sijainti on silloin, kun valonl&hteet, kuten ikkunat ja valaisimet, eivét heijastu
tyokohteesta, valo paésee tulemaan tydskentelyalueelle ilman, ettei sitd varjosta mi-

kaan. Yleisvalaisin yksindén on jo hyva, mutta parempi ja taloudellisempi vaihtoehto
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on paikallisvalaisin. Luonnonvalon hyoty puolestaan ilmenee tyontekijan henkisena
hyvinvointina, joten ty6tilassa olisi hyva olla ikkuna, jota tarpeen tullen voidaan ver-
hota liialliselta auringonpaisteelta. (Launis & Lehteld 2011, 266, 270, 276-277.)

5 PROJEKTIN TOTEUTUS

5.1 Alkukartoitus ladkehuoneesta

Alkukartoituksella tarkoitetaan alkukartoitustehtdvaa: La&kehuoneen merkitys poti-
las- ja hoitajaturvallisuudessa, joka on toteutettu vuonna 2012, havainnoimalla van-
haa ladkehuonetta. Alkukartoituksessa on kéyty lapi vanhan laékehuoneen puutteita
ja epakohtia, myos valokuvin havainnollistaen. Alkukartoitus on liitetty varsinaiseen

opinndytetyohon, joten se ei ole enad liitteena.

5.2 Hankesuunnitelma

Ladkehuoneesta ei ole tehty erillistd investointi- tai hankesuunnitelmaa, vaan se sisal-
tyy terveyskeskuksen hankesuunnitelmaan. Ladkehuoneen, sekd muista Maria-Sofian
osaston tilojen uudistamisesta on keskusteltu monena vuonna ennenkin, mutta vasta
vuonna 2012 syksyn hankesuunnitelmassa mainitaan Maria-Sofian osaston muutos-
rakentaminen, mikd my6hemmin muotoutui ladkehuoneen korjaukseksi. La&kehuo-
neelle maariteltiin, vuoden 2014 kaupungin talousarviossa 30 000 euroa korjausra-

haa.

5.3 Uuden lddkehuoneen suunnittelu

Projektin suunnitteluvaihe luo edellytykset onnistuneelle projektille, siind méaaritel-
l4&n aikataulu, varataan voimavarat, sovitaan pelisdadnngista seka tyomenetelmista.
Projekti- ja tyosuunnitelmilla kuvataan, miten haluttu lopputulos saadaan aikaan, ne
my0s toimivat seurannan ja valvonnan apuvélineind sek& palvelevat organisaation

operatiivista kokonaissuunnittelua. (Ruuska 2012, 175, 178.)
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Projektin kestoksi méaraytyi 2012-2015, alkaen alkukartoituksesta ja paattyen kyse-
lyyn valmiin ladkehuoneen toimivuudesta. VVoimavaroiksi voidaan madaritella 30 000
euron budjetti, joka omalta osaltaan mahdollistaa projektin. Pelinsd&dnnét ja tyémene-
telmét muodostuivat hyvan yhteistyon kautta, joka ilmeni silla, ettd projektipaallik-
kdna pyysin piirustuksista kommentteja ja muutos ehdotuksia henkilékunnalta. Eh-
dotukset lahetin sisustusarkkitehti VVeera Haertingille jotka hén toteutti tai perusteli,

miksi toteutus ei onnistu, uusitut piirustukset han lahetti takaisin tutkittaviksi.

5.4 Projektisuunnittelun sisélto

Projektisuunnitelmassa kuvaillaan projektin lahtokohta ja mééritell&an tavoitteet seka
tehdaan rajaus. Suunnitelmassa tulee nakya projektiorganisaatio ja aikataulu, tarkeda
on myo6s budjetti, joka omalta osaltaan luo rajauksia projektille. Toimintatapa ja

tyémenetelmét antavat suuntaviivoja projektin etenemiselle. (Ruuska 2012, 181.)

Ladkehuone projektin suunnitelman lahtékohtana on ollut la&dkehuoneen uudistus
tarve, joka nousi esille alkukartoituksessa. Projekti on rajattu koskemaan ainoastaan
ladkehuonetta, joka on erés tarkeimmistd Maria-Sofian tiloista potilasturvallisuuden
seké tyoturvallisuuden kannalta katsottuna. L&&kehuoneelle on mé&éritelty, vuoden
2014 kaupungin talousarviossa 30 000 euroa, mika asettaa omalta osaltaan rajat re-
montille ja kalustehankinnoille. Kokonaisaikataulu on maaritelty vuosille 2012 —
2015, mika sisaltdd alkukartoituksen, suunnittelun, rakennustyot, kayttdonoton ja

kyselyn toimivuudesta.

5.4.1 Projektiorganisaatio

- projektipaéllikko opiskelija Pirjo Pesola
- projektin ohjausryhm@ osastonhoitaja Nelli Lehtonen, ylihoitaja Tarja Huovi-
nen ja kaupungin arkkitehti Leena Arvela-Hellén
- projektiryhmé& Maria-Sofia osaston henkilokunta.
Projektipaéllikon tehtavana oli alkukartoitustehtdva vanhasta ladkehuoneesta, raaka-

version ja kaluste-ehdotusten tekeminen uudesta ld&kehuoneesta, PowerPoint esityk-
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sen tekeminen ladkehuone projektin ideoinnista kehityspéivaan, yhteisty0 ja rapor-
tointi projektin ohjausryhmalle, yhteisty6 sisustusarkkitehdin ja osaston henkilokun-
nan kanssa, kyselyn laatiminen valmiin ladkehuoneen toiminnallisuudesta.

Projektin ohjausryhma valvoi projektin edistymista ja oli tukena suunnitelmien laa-
timisessa projektin eri vaiheissa.

Projektiryhma kertoi mielipiteensé ladkehuoneraakaversiosta ja kaluste ehdotuksista
sekd PowerPoint esityksestd, he myds kommentoivat piirustuksia ja olivat mukana

valmiin ladkehuoneen toimintakuntoon saattamisessa.

5.4.2 Aikataulu ja toimintatavat

Taulukko 1. Projektin aikataulu

Projektin aikataulu

Vuosi 2012 2013 2014 2015

Alkukartoitus

Hankesuunnitelma

Suunnittelu

Rakennustyot

Kayttoonotto

Kysely toimivuudesta
henkilokunnalle

Projekti sijoittuu vuosille 2012-2015. Alkukartoitus on ollut tehtdvéd, jossa havain-
noimalla Kkartoitettiin la&kehuoneen merkitystd potilas- ja hoitajaturvallisuudessa.
Tehtéva toteutettiin vuonna 2012 ja siind osin valokuvien avulla kuvaillaan ladke-
huoneen toimivuutta. Alkukartoitus antoi hyvéan pohjan itse ld&dkehuoneprojektille ja

sen avulla pystyi perustelemaan hyvin miksi uusi l&&kehuone on tarpeellinen.

Hankesuunnitelman on tehnyt kaupungin arkkitehti Leena Arvela-Hellén kayty&an
ensin tutustumassa osastolla ladkehuoneeseen ja keskusteltuaan osastonhoitajan ja

opinndytetyon tekijan kanssa.
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Suunnittelu vaiheessa arkkitehtitoimisto Tarmo Mustonen oy:std oli kaksi arkkiteh-
tia, kaupungin arkkitehti Leena Arvela-Hellénin johdolla, tutustumassa osaston tiloi-
hin ja keskustelemassa ladkehuoneen tulevasta paikasta, osaston henkil6kunnan
kanssa. Sisustusarkkitehti Veera Haerting sai tehtdvakseen piirtda suunnitelman pii-
rustukset. Projektipaallikon tehtévassa tein raakaversion laédkehuoneesta, sisustusark-
kitehdin toivomuksesta, seka etsin mahdollisia kalusteideoita Internetista, jotka lahe-
tin sahkaisesti sisustusarkkitehdille, osaston henkilékunnan kommentoitua niita en-

sin. Liite 4.

Alustavan suunnitelman laédkehuoneesta ja mahdollisista kalusteista opiskelija esitti
PowerPoint esityksena 30.4.2014 osaston kehityspéivana Liite 6. Ylihoitaja, osaston-
hoitaja, sisustusarkkitehti ja projektipaéllikkoné toimiva opiskelija k&vi tutustumassa
Tyks Vakka-Suomen sairaalan sisatautiosaston ladkehuoneeseen sekd Tyks T-

sairaalan sisatautiosaston ja hematologisenosaston laékehuoneisiin.

Sisustusarkkitehdin piirtamié la&dkehuoneen piirustuksiin tutustuttiin ja niitd muokat-
tiin useaan otteeseen henkilokunnan taukotilassa. Muutokset ja ideat piirustuksiin
projektipaallikko tiedotti sisustusarkkitehdille. Lopulliset piirustukset ovat Liite 5.
Remontti tapahtui kaupungin tyontekijoiden ja yksityisen putki- ja sahkofirmojen
toimesta. Valvojana toimi henkild Uudenkaupungin kaupungin tekniseltd puolelta.
Kayttoonotto tapahtui vuoden 2015 alussa, osaston henkilokunnan toimesta. Kysely
toimivuudesta oli 21.9.-25.10.2015 vélisen4 aikana.

5.5 Tiedon- ja aineiston keruu

Tiedonkeruumenetelmind on kaytetty haastattelua, havainnointia, kirjallisia l&hteita
ja kyselyja. Kirjalliset tiedon lahteet ovat tutkimusprosessin aikana kerattya aineistoa
tai olemassa olevia dokumentteja, jotka liittyvat tutkimuskohteeseen. Kirjallisuus on
tarked tutkimukselle, se avartaa ndkemysta siitd, mitd muut ovat aiheesta kirjoittaneet
ja millaisia tutkimuksia on tehty. Kirjallisuudella voidaan lisata tutkimuksen luotet-
tavuutta saamalla sieltd tukea omille ratkaisuille. Kirjallisuudella on kuitenkin nega-
tiivinen puoli, se vaistamatta ohjaa tutkijaa omille linjoilleen. (Kananen 2009, 61,
74-77.)
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Ladkehuoneesta ei ole kirjallisuutta suoranaisesti, vaan sita sivutaan erilaisissa yhte-
yksissd, kuten laékelaissa. Huoneesta sinallaan ja siind olevista kalusteista 16ytyy
ergonomiaan liittyvad kirjallisuutta. Toiveita ja tarpeita ld&dkehuoneesta on keréatty
havainnoimalla, kyseleméll& ja alkukartoitus tehtavéan avulla. VValmiin ladkehuoneen
toimivuudesta oli mielikuvakysely henkilokunnalle. Kysely on tehty Webropol kyse-
ly- ja analysointisovelluksella, Webropol 2.0. Uudenkaupungin kaupunki on ostanut
kayttooikeudet kyseiseen ohjelmaan ja olen saanut luvan kéyttda ohjelmaa paattotyo-
projektin kyselyssa.

Analyysi on aineiston jarjestelya, kasittelyd, muokkaamista tai tiivistamista. Analyysi
on myos ongelman pilkkomista erillisiin osiin, jotka ratkaisemalla kokonaisongelma
toivotaan ratkaistavan. (Kananen 2009, 80.) Sisallonanalyysissa kerétty tietoaineisto
tiivistetadn, jotta tutkittavia ilmidita voidaan lyhyesti ja yleistavasti kuvailla tai tut-
kittavien ilmididen véliset suhteet saadaan selkeind esille. Informaatio voi olla kvali-
tatiivista eli laadullista tai kvantitatiivisesti mitattavia muuttujia. (Janhonen & Nik-
konen 2003, 23.)

Kvalitatiivinen ja kvantitatiivinen tutkimustapa tdydentavét toisiaan ja niita voidaan
kayttdd rinnakkain. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tarkeintd on muun muassa ai-
emmat teoriat ja johtopadtokset niistd sekd havaintoaineiston soveltuvuus maarélli-
seen, numeeriseen mittaamiseen. Kvalitatiivinen tutkimus kuvaa todellista elamaa ja
sen tarkoitus on 16ytaa tosiasioita ennemmin kuin todentaa jo olemassa olevaa. (Hirs-
jarvi, Remes & Sajavaara 2004, 127-128, 131, 152.)

Henkilokunnalle laaditussa kyselyssé tiedusteltiin uuden ladkehuoneen toimivuutta.
Kyselylomakkeessa oli avoimia ja strukturoituja kysymyksia. Kyselyssa kysymykset
olivat muodossa, hyvin, melko hyvin, melko huonosti ja huonosti ja ne vastasivat
kysymyksiin la&dkehuoneen, pintamateriaalien puhdistettavuuden ja teknisten ratkai-
sujen toimivuudesta. Vastaajia pyydettiin perustelemaan vastaustaan lyhyesti. Kiin-
nostuksen kohteena olivat erityisesti vastaukset, joista ndhdd&dn miké ei toimi ladke-
huoneessa, koska niistd, selvidd mit4 pitdd huomioida kun tehddan uutta vanhaan

ymparistoon. Tamé omalta osaltaan kertoo, ettd kyseessa on kvalitatiivinen tutkimus.
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5.6 Tiedon luotettavuus

Opinndytetyon tulosten ja johtop&attsten olisi oltava oikeita, uskottavia ja luotetta-
via. Luotettavuus mittaa myos tyon laatua. Tieteessé luotettavuus kasitteet ovat re-
liabiliteetti (tutkimustulosten pysyvyys) ja validiteetti (oikeiden asioiden tutkiminen),

niita kaytetddn kvantitatiivisessa tutkimuksessa. (Kananen 2012, 161.)

Luotettavuus on tarkeimpia tunnusmerkkeja tieteelliselle tiedolle. Luotettavuus muo-
dostuu tutkimusmenetelmistd, tutkimusprosessista ja tutkimustuloksista. Reliabili-
teetti ja validiteetti ovat kvantitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden mittaajia. Kvali-
tatiivisen luotettavuuden mittaajana kéytetd&n usein vakuuttavuuden késitettd. (Toik-
ko & Rantanen 2009, 121.) Kvantitatiivisen luotettavuuden mittareita reliabiliteettia
ja validiteettia on kaytetty soveltaen myos kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden
mittaajina (Kananen 2009, 88). Kysely on tehty uudesta olemassa olevasta ladkehuo-
neesta, vastausten tuloksia voidaan arvioida ladkehuonetta tarkastellen.

5.6.1 Mittarit

“Reliabiliteetti tarkoittaa saatujen tutkimustulosten pysyvyytta eli sitd, ettd jos tutki-
mus toistetaan, saadaan samat tulokset” (Kananen 2012, 173). Reliabiliteetti eli luo-
tettavuus on mittarien ja tutkimusasetelmien toimivuuteen liittyvéa. Kyselylomak-
keessa voidaan samaa asennetta mitata erilaisin lausevéittdmin ja niiden vastausten
yhdensuuntaisuus eli keskenaén korreloivuus on reliabiliteettia. (Toikko & Rantanen
2009, 122.)

Validiteetti tarkoittaa oikeiden asioiden tutkimista. Validiteetin alakasite ulkoinen
validiteetti eli tutkimustulosten yleistettdvyys tarkoittaa, ettd tutkimustulokset voi-
daan siirtdd vastaaviin tilanteisiin, joissa ne pitdvat myos paikkaansa. (Kananen
2012, 173.) Validiteetti varmistetaan kayttamall4 oikeaa tutkimusmenetelmaa, oikeaa
mittaria joka on johdettu oikein teoriasta ja mittaamalla oikeita asioita (Kananen
2009, 87-90).
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Vakuuttavuudella tarkoitetaan sitd, ettd tutkijan on tehtdva tutkimusta koskevat va-
linnat ja tulkinnat nékyviksi. Vakuuttavuus perustuu uskottavuuteen ja johdonmukai-
suuteen. Tutkijan on ymmarrettava tutkimuskohteen kulttuurinen ja kontekstuaalinen
luonne, jotta han uskottavasti tekee oikeutta tutkimuskohteelleen. Tutkimuksen joh-
donmukaisuudella tarkoitetaan tutkimusaineiston keradmisen ja analysoinnin huolel-
lista ja lapinakyvaa kuvaamista. (Toikko & Rantanen 2009, 123-124.)

Kyselyn tutkimustuloksia voidaan hyddyntaa erilaisissa uudistusta tarvitsevissa van-
hoissa ladkehuoneissa. Maria-Sofian osasto on opiskelijan oma tyOpaikka, mik&
omalta osaltaan asettaa haasteita, mutta auttaa myos hyédyntdmaan tutkimusympaéris-

ton kulttuuria.

5.7 Eettinen tarkastelu

Projekti on toteutettu yhdessa hoitohenkilokunnan kanssa siten, ettd he ovat saaneet
ilmaista mielipiteensa piirustusten raakaversioihin, PowerPoint esitykseen ja sisus-
tusarkkitehdin piirustuksiin, jotka ovat olleet néhtavilla taukotilan pdydéalla. Henki-
Iokunta on osallistunut uuden ladkehuoneen toimintaan saattamisessa ja heille on
tehty kysely missa he ovat voineet arvioida ja kertoa uuden ladkehuoneen hyvia puo-
lia ja puutteita. Taloudellisesta ndkokulmasta katsoen, méaérarahat ovat jo olemassa,
mutta ovatko ne riittavat vai ylittyyko budjetti? Toimiva lddkehuone on seka potilas-
turvallisuuden etta myos tyéturvallisuuden kannalta tarked, mik& omalta osaltaan tuo
s&astoja, potilaiden saadessa heille tarkoitetut l1adkkeet ja tyontekijoiden tyotapatur-

mien ehkaisyssa.

5.8 Uuden ladkehuoneen rakentaminen

Ennen rakennustdiden aloitusta Uudenkaupungin kaupungin rakennustarkastaja antoi
rakennusluvan piirustusten ja suunnitelman perusteella. Uuden ladkehuoneen raken-
taminen alkoi tilan tyhjentdmiselld, joka oli ollut alkuperaltddn saunan yhteydessa
ollut pukuhuone, joka myéhemmin toimi varastona liinavaatteille ja muille tavaroille.

Tilan tyhjensi osaston hoitohenkil0kunta ja verhotankojen, hyllyjen yms. irrottami-
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sesta ja pois viennista huolehti huoltomies. Purkuty6t, pesuhuoneeseen vievén oven
sulku, laatoitus ja maalaus tapahtuivat kaupungin omien tyontekijéiden toimesta.
Sahkotyot, putkityot ja ilmastoinnin asentaminen ostettiin yksityisiltd firmoilta. Val-

vojana toimi henkild Uudenkaupungin kaupungin tekniselté puolelta.

5.9 Uuden ladkehuoneen kéyttéonotto

Uuden ld&kehuoneen siivouksen jalkeen osaston henkilékunta osallistui monella ta-
valla kéayttokuntoon saattamisessa, kuten u-paivélla eli ulkopuolella miehityksen,
hoitaja siirsi ladkkeet vanhasta ladkehuoneesta uuteen. Ladkkeet myds monesti vaih-
toivat paikkaa y0aikana, yohoitajien toimesta, tarkoitukseltaan parempiin paikkoihin.
Dymo-koneella hoitaja teki nimikkotarrat hyllyjen ja laatikoiden reunoihin.

5.10 Kysely uuden ld&kehuoneen toimivuudesta henkilékunnalle

Kyselyyn tutkimuslupa oli ajalle 21.9.-25.10.2015, terveyspalvelujen Maria-Sofian
osaston henkil6kunnalle. Lupa tutkimukseen tuli hyvin lyhyessa ajassa, neljassa péi-
vassd, joista kaksi oli lauantai ja sunnuntai. Luvan myonsi sosiaali- ja terveysjohtaja
Sari Rantanen, perusteena Uudenkaupungin hallintosaantd 8 35. Tutkimusluvan liit-
teind olivat projektisuunnitelma, alkukartoitustehtava (Ladkehuoneen merkitys poti-

las- ja hoitajaturvallisuudessa) ja kyselylomake. Tutkimuslupa on liite 1.

Kysely lahetettiin tyontekijoille sdéhkopostitse, jossa oli suora linkki kyselyyn, johon
vastattuaan kysely lahti suoraan Webropolin sivuille. Kyselyyn vastanneiden nimia
el kyselystd selvid, vaan vastaukset ovat anonyymeja. Kyselyssa on kahdeksan ky-
symysté, joista viidessé on strukturoituja kysymyksid, joihin voi halutessaan perus-
tella vastaustaan. Strukturoidut kysymykset ovat muodossa, hyvin, melko hyvin,
melko huonosti ja huonosti. Kolme kysymysté on avointa, joissa pyydetaéan vertaile-
maan uutta ladkehuonetta ja vanhaa, ensin méérittelemalld kolme seikkaa jotka ovat
paremmin ja sitten kolme jotka ovat huonommin. Kahdeksas kohta on vapaa kentté

kommenteille.
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6 TULOKSET

Kyselyyn vastasi 31 henkil6a 38:sta. Vastaajia oli kyselyn eri kohdissa 18-31.

6.1 Ammattiryhmat

Vastaajien mééra: N=31
Fysioterapeutti n=2 (6,45 %), laitoshuoltaja n=3 (9,68 %), l&hi/perushoitaja n=9
(29,03 %) ja sairaanhoitaja n=17 (54,84 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Fysioterapeutti
Laitoshuoltaja

Lahifperushoitaja

Sairaanhoitaja

Vastaajat edustivat hyvin ladkehuoneen kéyttdjid, vain fysioterapeutit eivat tyossaan

kayta laakehuonetta, mutta heidan nakemyksensa ergonomiasta tuli hyvin esille.

6.2 lkaryhma

Vastaajien méaéra: N=31
18 — 29 n=4 (12,9 %), 30 — 39 n=10 (32,26 %), 40 — 49 n=6 (19,35 %), 50 — 59 n=8
(25,81 %) ja 60 — 65 n=3 (9,68 %).

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

18-289

30-38

40- 49

50- 58

60- 65

Vastaajia oli laajasti kaikista ikdryhmistd, eniten vastaajia oli 30—39 ikaryhmassa.
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6.3 Toimivuus

Toimivuutta arvioitiin ergonomian, tyoturvallisuuden ja tilan rauhallisuuden kautta.

Kysymys kohtia oli viisi.

a) Laakehuoneen koko

Vastaajien méaéra: N=31

Hyvin n=15 (48,39 %), Melko hyvin n=16 (51,61 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Hywin

Melka hyvin

Melko huonosti

Huonosti

b) Kalusteet

Vastaajia oli N=31.

Hyvin n=15 (48,39 %), Melko hyvin n=13 (41,94 %), Melko huonosti n=3 (9,68 %),
Huonosti n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Hywin
Melka hywvin

Melko huonost

Huonosti

c) Esteetdn kulku

Vastaajia oli N=31.

Hyva n=7 (22,58 %), Melko hyva n=23 (74,19 %), Melko huonon n=1 (3,23 %),
Huono n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% a0% G0% T0%

Hyva
Melko hyva
Melko huono

Huono
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d) Laakehuoneen sijainti

Vastaajia oli N=30.

Hyva n=21 (70 %), Melko hyvéa n=9 (30 %), Melko huono n=0 (0 %), Huono n=0
(0 %)

0% 10% 20% 30% 40% 50% G0% 0%

Hywa
Mellko hyva
Melko huono

Huono

e) Laakehuoneen rauhallisuus

Vastaajia oli N=31.

Hyvin n= 20 (64,52 %), Melko hyvin n=11 (35,48 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50% G0 %

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Toimivuutta arvioitaessa vastaajat olivat padosin sitd mieltd, ettd uuden ladkehuo-
neen koko ja sijainti on hyvé, kalusteet ovat tarkoituksenmukaisia ja sdadettavia seka

laékkeille on tilaa riittavasti. Tila oli koettu rauhalliseksi, jopa liian rauhalliseksi.

Osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd tila on vielakin liian pieni ja varastotilaa puuttuu.
Jadkaapin sijoitusta lahemmas ladkkeidenjako pistetta olisi pidetty parempana ratkai-
suna ja kaappien ylimmét hyllyt ovat lyhyille vieldkin liian korkealla. Puutteena
mainitaan myos ladkehuoneen ja kanslian vélilld olevan oven puuttuminen, asiaa
mietittiinkin suunnitteluvaiheessa, mutta seinétilan vahaisyys ja alkuperdinen suunni-
telma tilan rauhallisuudesta sai luopumaan ovesta. Hairitsevaksi oli koettu muiden
hoitajien ké&ynti ladkehuoneessa ja kdytavéan danet. Vastaajien mielesta lattiassa oleva
koroke on turvallisuusriski, kyseinen koroke on jatetty sen alla olevien lattialampo-

putkien takia, jotka jatkuvat pesuhuoneen puolelle, suljetun oviaukon kautta.
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Vastausten perusteella, voidaan sanoa, etta laakehuone on p&éosin toimiva, vaikkakin
varastotilaa voisi olla enemman ja miinuksena on lattia ja erityisesti lattiassa oleva

koroke, joka on huono esteettdmyytta ajatellen.

6.4 Hygienia

Hygieniaa ja puhdistettavuutta arvioitiin pintamateriaalien kautta. Vastaus kohtia oli

viisi.

a) Poytatasot

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=22 (75,86 %), Melko hyvin n=7 (24,14 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50% GO0% T0%

Hywin

Melka hyvin

Melko huonosti

Huonosti
b) Kaapit
Vastaajia oli N=28.
Hyvin n=19 (67,86 %), Melko hyvin n=8 (28,57 %), Melko huonosti n=1 (3,57 %),
Huonosti n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% S0% G0% T0%

Hywin
Melko hyvin
Melko huonosti

Huonosti

c) Laatikostot

Vastaajia oli N=27.

Hyvin n=19 (70,37 %), Melko hyvin n=6 (22,22 %), Melko huonosti n=1 (3,7 %),
Huonosti n=1 (3,7 %).
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d) Seinat

Vastaajia oli N=28.

Hyvin n=21 (75 %), Melko hyvin n=6 (21,43 %), Melko huonostin=1 (3,57 %),
Huonosti n=0 (0 %).
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Hywin
Melka hyvin
Melko huonosti

Huonosti

e) Lattia

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=5 (17,24 %), Melko hyvin n=12 (41,38 %), Melko huonosti n=8 (27,59 %),
Huonosti n=4 (13,79 %).
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Hygieniaa arvioitaessa pintamateriaalien kautta, suurin osa oli sitd mielt4, ett poyta-
tasot, kaapit, laatikot on helppo puhdistaa. Samoin suurin osa oli seinista sita mielta,
ettd ne on helppo puhdistaa, mutta osa oli huomioinut seinien eri materiaalit, ja nii-
den puhdistettavuus erot kuten betoniseinét, joiden puhdistus vaikeampaa ja puuseina
ikkunoiden alapuolella huokoisuudellaan aiheuttaa hankaluuksia puhdistuksessa. Itse
poytatasot koettiin hyviksi, mutta huonona koettiin, ettd poytatasoille kertyy ladkkei-
den jaossa tarvittavia tavaroita joka haittaa poytien pyyhkimisessa, miké oli ongel-
mana my0s vanhassa ladkehuoneessa. Jatkossa voisi tehda tilaa ladkelaatikoihin tai

kaappeihin, jotta tavarat voisi séilyttada niissa. Henkilokunnan pituuserot vaihtelevat
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154-180 cm valilla ja se nakyi, my0s vastauksissa, lyhyimpien on vaikeampi siivota

korkealta ja pitkien hankala kumarrella kaikkein alimpiin laatikoihin.

Laattalattia jakoi ja herétti eniten mielipiteitd. Laattalattian oli alkuperdisissé suunni-
telmissa tarkoitus paallystad muovimatolla, mutta valvoja mielesta laattalattian kunto
oli niin hyva, ettei siihen ollut tarvetta. Nyttemmin kyselyn ja kayton perusteella on
huomattu, ettd laattalattia ei kuitenkaan taysin vastaa ladkehuoneelta vaadittavia
ominaisuuksia. Koroke on myos seké siivouksen, etta liikkumisen kannalta huono ja

sithen olisikin hyva keksia jokin ratkaisu tulevaisuudessa.

Vastausten perusteella puhdistettavuus uudessa ladkehuoneessa on hyva, vain puut-
teena on tassakin osiossa lattia, joka ei vastaajien mielesta sovi ladkehuoneeseen,
eikd ole puhdistettavuudeltaankaan paras mahdollinen, tulevaisuudessa olisi syyta
miettid, olisiko sen tasoittaminen ja péaéllystamine muovimatolla aiheellista, kuten

alkuperaisessa suunnitelmassa oli tarkoitus.

6.5 Tekniset ratkaisut

Ergonomiaa ja tyOturvallisuutta arvioitiin teknisten ratkaisujen kautta. Vastauskohtia
oli yhdeksan.

a) Lammitysjarjestelma

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=25 (86,21 %), Melko hyvin n=4 (13,79 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=0 (0 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% B20% 90%

Hyvin
Melko hyin
Melko huonosti

Huonosti
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b) limastointi

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=25 (86,21 %), Melko hyvin n=3 (10,34 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=1 (3,45 %).
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c) Vesipiste

Vastaajia oli N=28.

Hyvin n=19 (67,86 %), Melko hyvin n=7 (25 %), Melko huonosti n=2 (7,14 %),
Huonosti n=0 (0 %).
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d) Viemaraointi

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=19 (65,52 %), Melko hyvin n=7 (24,14 %), Melko huonosti n=3 (10,34 %),
Huonosti n=0 (0 %).
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Hywvin
MMelko hywin

Melko huonosti

Huonosti

e) Pistorasiat

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=24 (82,76 %), Melko hyvin n=5 (17,24 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=0 (0 %).
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) Valaistus

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=27 (93,1 %), Melko hyvin n=2 (6,9 %), Melko huonosti n=0 (0 %), Huo-
nosti n=0 (0 %).
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g) Laakekaappien ovet

Vastaajia oli N=28.

Hyvin n=23 (82,14 %), Melko hyvin n=4 (14,29 %), Melko huonosti n=0 (0 %),
Huonosti n=1 (3,57 %).

0% 10% 20% 30% 40% 50% G0% T0% 80%

Hywin
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Huonosti

h) Ladkekaappien hyllyt

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=13 (44,83 %), Melko hyvin n=15 (51,72 %), Melko huonosti n=1 (3,45 %),
Huonosti n=0 (0 %)
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1) Laatikot

Vastaajia oli N=29.

Hyvin n=18 (62,07 %), Melko hyvin n=8 (27,59 %), Melko huonosti n=2 (6,9 %),
Huonosti n=1 (3,45 %).
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Hywin
Melko hyvin
Melko huonosti

Huonosti

Vastaajien mielesta tekniset ratkaisut olivat pddosin hyvid, erityista kiitosta sai va-
laistus, lammitysjarjestelmd, pistorasiat ja kaappien ovet, jotka saa tyonnettyd kaap-
pien véleihin. Hyvéana pidettiin, ettd kasienpesuallas on ld&dkehuoneessa, vaikkakin
sen sijainnin oli osa todennut huonoksi. Vesipisteen sijainti maaraytyi suunnitelmissa
viemariputkiston mukaan. Hyvand huomiona oli automaattihana puuttuminen, mika

olisi lisdnnyt hygieniaa ja toimivuutta.

IiImastointi on todettu hyvaksi, vaikkakin se on vaaralla puolella huonetta eli suonen-
sisdistenladkkeiden valmistuksen puolella. Suurempi tarve olisi ollut tablettilaékkei-
den jakopuolella, jossa jakaja tydskentelee pitemman aikaa. Viemariputkistoon oltiin
tyytyvaisid, vain viemériputki, joka oli jatetty pintavedoksi lavuaarin alle, koettiin

huonoksi seka siivouksen ja ergonomian kannalta.

Keskisaarekkeen laatikostot olivat pagosin todettu hyviksi, vain laatikkojen saman
syvyisyys oli todettu huonoksi. Erisyvyiset laatikot olisivat varmaankin olleet paikal-
laan erikokoisille ladkepurkeille ja tarvikkeille. Pidemmét henkil6t olivat myds ko-
keneet joutuvansa kumartelemaan liikaa alimpiin laatikoihin. Vastaajien mielesta
alastulevat hyllyt olivat hyvat, vain korkeimmalla olevat hyllyt olivat lyhyimmille
lilan korkeat. Osa hyllyistd on myos jaykkié, joka tekee hankalaksi alasvedon. P&a-
osin vastaaja olivat tyytyvaisia kaapien oviin, jotka saa tyonnettya kaappien véliin,
pois tieltd. Kahvojen puute oli hyva huomio, sill4 nyt kaapit avataan avaimesta veta-

en.
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Vastausten perusteella voidaan sanoa, ettd tekniset ratkaisut ovat onnistuneet hyvin,
vain pientd hienosaatod loytyi, kuten kaappien kahvat, automaattihana, vanhojen
kattovalaisimien vaihto. llmastoinnin suuntaaminen ladkkeidenjako pistetta kohden

ja viemariputken pintavedon muuttaminen ovat isompia mietittavié asioita.

6.6 Asiat jotka ovat paremmin uudessa laédkehuoneessa

Vastaajia oli N=30

Uuden ladkehuoneen koettiin olevan tilavampi, rauhallisempi, hyva ilmastointi ja
lampotila. Ladkekaapit olivat monen mielesta hyvat, isot, toimivat ja kaappien ovien
saaminen kaappien véliin oli hyvad. POytapinta-ala on enemman ja poydan saato-
mahdollisuus on hyva. Valaistus oli mainittu monessa vastauksessa hyvaksi. Tyoer-
gonomian oli huomattu olevan parempi. Hyvaksi on myds havaittu, ettd kaikki laak-

keet ovat nyt samoissa tiloissa, huoneessa on vesipiste ja tietokone.

Kaapeissa enemman tilaa, laékkeet helpommin 16ydettavissa.

Kaikki ladkkeet p.o/i.v/i.m/nesteet samassa huoneessa.

Tydtilaa on enemman, suurempi huone ja paremmat tasot.

Saatavuus kaapista helpompaa, ovien kdantyminen katevaa.

Parempi valaistus (poytatasojen ledit).

parempi lampdétilaa ja ilma.

Vesipiste.

Saadettavat tasot.

Ergonomia paremmin huomioitu.

Kaappien laadukkuus, ei pelkoa, ettéd kaatuisivat niskaan.

Tietokone saatu sijoitettua samaan huoneeseen, josta helppo tehda esim. maa-
rattyja ladkemuutoksia tai tarkistaa laakkeisiin liittyvia asioita.

Rauhallisempi, ei puhelin eikd turvapuhelin soi vieressa, tyokavereiden aanet

ei kuulu, elleivat tule huoneeseen.
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6.7 Asiat jotka ovat huonommin uudessa ladkehuoneessa

Vastaajia oli N=21.

Uudessa ladkehuoneessa koettiin lattialla olevan korokkeen olevan erittdin huono ja
altistavan tapaturmille. Nykyisen tilan koettiin olevan kauempana kansliasta ja siten
hankalampi my0s jadkaapin ja vesipisteen huonosijainti seka varastointitilojen vahai-
syys olivat huonoa. Ja&kaappi ja keskisaarekkeen alalaatikot koettiin olevan liian

alhaalla.

Kansliasta ei ole suoraa yhteytta vaan ladkehuoneeseen taytyy poiketa kayta-
van kautta.

Pitkalla ihmisella tulee alaspain kurkottelua enemman.

Tasot hieman liian korkeita lyhyelle ihmiselle.

Jaakaappi liian alhaalla.

Vahemman tilaa, esim. nesteistd osa sailytetddn vanhassa ladkehuoneessa joka
kaukana.

Valilla liian hiljaista ;)

Jaakaapin sijainti huonompi.

Lattiamateriaali huono, jadkaapin vieressd vanha koroke, mika tyoturvalli-
suusriski!

Vesipiste hankalassa paikassa.

Roskikset hankalasti, esim. laakkeita jakaessa joutuu paperi roskat viemaan

melkein toiselle puolelle huonetta.

6.8 Kommentteja uudesta ladkehuoneesta

VastaajiaN=18.
Uuteen ladkehuoneeseen oltiin padosin tyytyvaisia. Erityisesti mainittiin saadettava
poytataso ja laskevat kaappien hyllyt, tilan rauhallisuus, tilavuus, valoisuus, parempi
ilma ja hyvé siivottavuus.
Nouseva ja laskeva ladkkeiden jako pdyta on hyva juttu. Saa vaihdella tydasen-
toa ergonomisesti ja pystyy jakamaan lagkkeet istuvaltaan. Tasta kiitos mygs
laskevien hyllyjen.
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Uudet helposti puhtaana pidettavat pinnat (paitsi lattia ei nyt ihan paras), va-
loisa, hyvin ilmastoitu 1&8kkeenjakohuone mielestani.

HIENOA kun saatiin vihdoin uusi ladkehuone, tilavampi, valoisampi, rauhalli-
sempi.

Toimiva ja hyva kokonaisuus. Avara ja valoisa. Ei en&a koppiin tungettua vai-
kutelmaa.

Avara ja helppo siivota.

Paranneltavaakin on kuten lattian koroke, vesipisteeseen automaattihana, tietokoneen

paikka on liian korkealla ja ladkehuoneen ovi on raskas ja lukko on liian jaykka.
Laakehuoneessa panostettu kalusteisiin, mutta suunnittelussa olisi voitu kayt-
taa hoitajia apuna ja alusta léahtien miettia mitéa mihinkin tulee. Lattian remon-
tointi toki kallista, mutta olisi ollut tarpeellinen. Ja&kaapin edessa nyt vaaral-
linen kynnys johon helposti voi kompastua. Vesipisteen siirtdminen olisi ollut
oleellinen. Poytatasot pitéisi saada tyhjiksi ja tavarat laatikoihin/kaappeihin,
nyt pOydéat tdynna isoja maaria ruiskuja, neuloja.... Tama myods kovin epahygi-
eenista.
Lappari ergonomisesti aivan liian korkealla. Hissipdyta olisi tassékin ollut hy-

va ratkaisu.

Huomiota on kiinnitetty myos varastointitilan véhaisyyteen, vesipisteen paikka vaa-
r4, varauloskaynnin puuttumiseen ja lyhyelle henkil6lle kaapit liian korkealla.
Kokonaisuudessaan hyva ladkehuone ja hyvin toimiva. Huoneen ovi raskas ja
lukko valilla kovin jaykka. Jaa ajoittain helposti auki. Vesipisteella olisi kiva
jos olisi "automaatti"hana. Varauloskaynti lisaisi turvallisuutta, nyt vain yksi
OVi.
Nousevat ja laskevat kaapit olisi olleet hyva.
Vaikka huone on isompi ja laatikoita ja kaappeja enemman, niin silti voisi olla

enemman varastointi tilaa
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6.9 Vertailua uuden ja vanhan ladkehuoneen valilla valokuvin

Huone, johon uusi ladkehuone rakennettiin, oli alkujaan pukuhuone, josta pééasi kyl-
pyhuoneen ja saunan puolelle. Osaston luonteen muuttuessa pitkaaikais vuodeosas-
tosta, akuutimmaksi lyhytaikais osastoksi saunan tarve lakkasi ja pukuhuoneesta tuli
varasto.

Rakennusvaiheessa ongelmaksi muodostui kulma, jossa kylpyhuoneen ovi oli. Kul-
maa purettaessa huomattiin, ettd lattiaa ei voi purkaa oven kohdalta, koska sen alla
menevat lattialampoputket, joten siihen jatettiin koroke. Tdma ratkaisu on myéhem-
min kaytossa osoittautunut turvallisuusriskiksi, myds kyselyssa asiaan oli kiinnitetty

erittain paljon huomiota.
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B T e

Vanhan ladkehuonéen ahtauden takia oli
suonensiséisten ladkkeiden varastointi ja

valmistus kayttokuntoon siirrettava valiai-

kaisesti oikealla nakyvaan huoneeseen.

Uuden laakehuoneen i.v. puoli eli suonensiséisten ladkkeiden valmistus kayttokun-

toon ja varastointi.

Uudessa ladkehuoneessa on vesipiste ikkunan
ja suonensisdisten ladkkeiden valmistuspaikan
valissd. Vesipisteen paikan méaritteli jo en-
tuudestaan siin& oleva lattiakaivo.

Osa vastaajista, oli sitd mieltd, ettd vesipiste
on liian nurkassa ja olisivat halunneet, etta,
sen sijainti olisi ollut keskeisemmalla paikal-
la. Itse vesipisteeseen oltiin tyytyvaisia.
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tuodussa katossa ovat uudet upotetut valot, samoin kuin laédkekaappien alla ovat led-
valot. La&kehuo-
neen yksi seind on
tdynnd ikkunoita,
joissa on salekaih-
timet, joten luon-
nonvalo paasee
halutessa huonee-
seen. Uuden ladke-

huoneen p.o. puo-

len eli suunkautta &

otettavien ladkkeidenjakopdydén korkeutta voi sdhkoisesti saataa.
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Uudessa ladkehuoneessa on tietokone ja tulos-
tin. Kaapi/avohylly on tilattu la&dkehuonetta var-
ten ja siind on pyorat, joten sen liikutteleminen
onnistuu. Korkeudeltaan se ei sovellu lyhyiden
ihmisten tietokonepdydaksi, mutta koska tieto-
kone on kannettava, se voidaan siirtad alemmal-
le poytatasolle, kuten alla nékyvéaan keskisaa-

rekkeeseen.

Keskisaareke on myos tilattu
uutta ladkehuonetta varten ja
siindkin on liikuttelua hel-
pottamaan pyorat alla. Saa-
rekkeen molemmin puolin
on laatikostot, kuvassa néa-
kyvélla puolella laatikostot

ja kaappi. Toisella puolen on

kaappia vastapdata myos
laatikostot. Saarekkeen alimmat laatikot oli osa vastaajista kokenut hankalaksi, koska
joutuu kumartelemaan. Kaapissa on paperin- ja lasinkerdys laatikot joihin poytale-
vyssd on reidt pudotusta varten. Pahvinkerdys ja sekajate astiat ovat laédkkeidenjako-
poydan alla. Metallijatteen véhaisyyden vuoksi, siirrettiin metallijatteenkerdys jate-
huoneeseen.
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Vanhan ja uuden ladkehuoneen eroavaisuudet on parhaiten nahtavissa ladkkeiden
jako tilanteessa. Uudessa ld&dkehuoneessa hyllyt voi vetdd alaspdin, jolloin kurkotte-
lua jad vahemman. Uudessa ladkehuoneessa voi osittain jakaa istuen, miké ei ollut
mahdollista vanhassa la&dkehuoneessa.

Kuvissa olevan hoitajan pituus on 160 cm.
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7 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Opinndytetyon ldhtokohtana oli uusi toimiva ladkehuone, joka sijaitsee Uudenkau-
pungin kaupungin terveyskeskuksen Maria-Sofian vuodeosastolla. Ladkehuone val-
mistui 2015 alkuvuodesta. Ladkehuoneprojekti sai varsinaisen alkusysdyksen alku-
kartoitustehtavésta, jossa oli kuvattu vanhaa ldékehuonetta havainnoimalla sen puut-
teita, sanallisesti ja valokuvin. Alkukartoitus tehtavé oli néhtavilla kaupungin arkki-
tehti Leena Arvela-Hellénilla, joka alkoi toteuttaa ajatusta uudesta ld&dkehuoneesta.
Kaupungin taloudellisesta tilanteesta johtuen herasi kuitenkin epéilys ladkehuoneen
kunnostamisesta, miké oli kuitenkin turha, silla 1a&kehuone valmistui 2015 alkuvuo-

desta, ylittden 30 000 euron budjetin, loppubudjetti oli n.40 000 euroa.

Ennen varsinaista suunnittelua tehtiin pohjatyotd, arkkitehdit kavivét tutustumassa
osaston tiloihin ja samalla pohtivat uuden ld&kehuoneen sijoituspaikkaa. Pohjatyota
olivat my0s tutustumiskéynnit Tyks Vakka-Suomen sairaalan sisdtautiosaston ladke-
huoneeseen, Tyks T-sairaalan sisatautiosaston ja hematologisen osaston laakehuonei-
siin. Teoriaa laédkehuoneista on haettu paljolti Internetistd, erilaisia kalustevaihtoeh-
toja ja tilaratkaisuja etsien. Pohjaty0 auttoi hahmottamaan, mita tulevalta ladkehuo-
neelta haluttiin. Pohjaty6ta olisi voinut tehda vield lisd&kin haastattelemalla esimer-

kiksi Tyks Vakka-Suomen sairaalan osastofarmaseuttia, toimivista ladkehuoneista.

Suunnitteluvaihe alkoi sisustusarkkitehdin toivoman raakaversion laatimisella kalus-
teista ja niiden paikoista. Raakaversion pohjalta sisustusarkkitehti laati ensimmaiset
piirustukset, joita tutkittiin ja muokattiin osaston taukotilassa, piirustuksia tuli viel&
useita, koska suunnitelmat muuttuivat monesti matkan varrella. Vaikeinta oli perus-
tella miksi jokin ratkaisu ei soveltunut uuteen lddkehuoneeseen, kuten toinen ovi
kansliaan, osa ulkoikkunoiden ummistamista, metalliset ld&kekaapit kuten Tyks sisa-
tautiosastolla, ladkehuoneen sijainti. Edelld mainittuihin perustelut olivat l&hinna
tilanpuute, osastolla ei ollut samankaltaista riittdvan suurta ja keskeisella paikalla
olevaa tilaa, jonka saattoi ottaa ladkehuone k&yttoon, myos toinen ovi olisi vienyt
seind tilaa ladkekaapeilta ja ikkunan ummistamista ei voi tehda julkisivun takia, me-
tallisia isoja ladkekaappeja ei voinut ajatella, koska haluttiin sd&dettdva poytétaso.

Muitakin ehdotuksia tuli, 1ahinnd kalusteista ja niihin sisutusarkkitehti osasi antaa
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hyvét perustelut, mikali ne eivat soveltuneet ladkehuoneeseen tai niit4 ei voinut to-

teuttaa.

Sisustusarkkitehdin kanssa yhteistyd sujui hienosti ja rakentavasti, hén otti vakavasti
kaikki ehdotukset. Projektin ohjausryhmé oli koko ajan kannustava ja ideoiva, seka
oli mukana projektin alusta loppuun, tosin ylihoitaja elédkoityi ennen koko projektin
valmistumista. Projekti ryhma eli osaston henkilékunta oli kiinnostunut laakehuo-
neen suunnittelusta ja antoi rakentavia ehdotuksia. Toisinaan mielipiteet jakaantuivat
ja enemmiston ehdotus toteutettiin. Henkilokuntaa vaihtui projektin aikana, uusia

tyontekijoita palkattiin, sijaiset vaihtuivat ja tydntekijoita lahti muualle téihin.

Tulevan lad&kehuoneen tyhjennys ja purkutdihin osallistui, monia huoltomiehests,
hoitohenkilokuntaan ja teknisen puolen tydmiehiin. Rakennustyot, jotka suurimmalta
osin tehtiin kapunkin omana tyona, tehtiin nopeasti. Rakennusvaiheessa tuli vield
esiin, ladkehuoneen ja kanslian vélisen seindn purku, josta oli jo suunnitteluvaiheessa
luovuttu, koska seindtila olisi vahentynyt ja kaikkia ladkekaappeja ei olisi saatu lai-
tettua. Valvoja puolestaan totesi lattian olevan hyvékuntoinen, eik& tarvinnut muutos-
ta. Myohemmin kéytdssé on huomattu, ettd lattia ei kuitenkaan sovellu ladkehuonee-
seen. Kayttéonotossa henkilokunta oli aktiivista, varsinkin yo6lla, jolloin yohoitajat

siirtelivat ladkkeita ja tarvikkeita eri paikkoihin.

Kysely ldédkehuoneen toimivuudesta péatti projektin. Kyselyn sain luvan tehda Web-
ropol ohjelman avulla, johon kaupungin on ostanut kayttdoikeudet. Kysely henkil6-
kunnalle oli 21.9.-25.10.2015 vélisen& aikana, joten henkilokunta oli jo kayttanyt
kuukausien ajan uutta ladkehuonetta. Vastaajat olivat osaston henkilokuntaa, osa oli
usein osastolla tyoskennelleitd sijaisia. Vastaajat edustivat hyvin eri ammattiryhmig,
jotka ovat tekemisissé ladkehuoneen kanssa, vain fysioterapeutit eivat k&yta tydssaan
la&dkehuonetta, mutta ovat erittdin hyvid arvioimaan ergonomiaa alan ammattilaisina.
Opinndytetyon tekijana olen itse osaston henkilokuntaa, mik& on t&ssé tapauksessa
ollut etu, voidessani arvioida ja suunnitella ladkehuonetta tydskennellessani seka
vanhassa, ettd uudessa ld&dkehuoneessa. Rooli opinnéytetyossa olikin kolmijakoinen
projektipaallikko, osaston tyontekija ja opiskelija.
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Tuloksista voidaan sanoa, ettd vastaajien verratessa vanhaa ja uutta ladkehuonetta
heidan kokemuksensa oli, ettd muutos on parempaan, mutta parantamisen varaakin
on. Uuden la&kehuoneen tilavuus mahdollistaa, ettd kaikki ladkkeet sek& suonensisai-
set, etté tablettilaékkeet mahtuvat samaan huoneeseen, vaikkakin varastotilaa ei edel-
leenk&&n ole tarpeeksi. Siivottavuudeltaan pinnat ovat helposti puhdistettavia, tosin
poydille on alkanut kertyd oheismateriaalia, kuten ruiskuja, neuloja, ladkemukien
korkkeja yms. Onneksi pdytia on uudessa lddkehuoneessa enemman kuin vanhassa,
joten tarvikkeet mahtuvat. Tulevaisuudessa voisi kaappeja ja laatikoita jarjestelld

niin, ettd nithin mahtuisivat myos oheistarvikkeet.

Valaistus on huoneessa hyva monipuolisuutensa ansiosta, huoneeseen padsee myods
luonnonvaloa useiden ikkunoiden kautta, joissa on sélekaihtimet. lImastoinnin sijoi-
tus on suonensiséistenldékkeiden valmistus paikan puolella, vaikka se olisi tarpeelli-
sempi tablettiladkkeiden jakopuolella, jossa tyéskennelldén paljon pitempaan. Vas-
taajat olivat pituudeltaan 154-180cm valilta, joten vastaukset kaapeista ja laatikos-
toista muotoutuivat sen mukaan. Lyhyimmille kaappien ylimmaét hyllyt olivat liian
korkealla ja pitkille alalaatikot liian alhaalla. Lyhyimmét pystyvédt nykyaan veta-
maan, niin halutessaan kaappien ylimmat hyllyt alaspéin ja alalaatikoihin voi sijoittaa

harvemmin tarvittavia tarvikkeita.

Lattia on melkein kaikkien mielesté tilaan sopimaton. Lattia on kaakelilattia ja sau-
mat huokoiset, myos entisen kylpyhuoneeseen menneen oven kohdalla on kaltevuut-
ta ja koroke, joka saattaa aiheuttaa kompastumisen. Korokkeen alla on lattialammi-
tysputkistoa, joka jatkuu kylpyhuoneen puolelle, joten sitd ei voitu poistaa, mutta
jatkossa sita voisi pohtia, voiko lattiaa korokkeen kohdalta jollakin tavalla tasoittaa.
Lattia itsessadn ei sovellu materiaaliltaan ladkehuoneeseen, joten tulevaisuudessa
voisi miettid voiko sen tasoittaa ja laittaa siihen alkuperdisen suunnitelman mukainen

muovimatto.

Uuden ladkehuoneen kyselyn avoimiin kysymyksiin vastattiin runsaasti ja vastauk-
sista saa arvokasta tietoa mahdollisiin samankaltaisiin projekteihin. Avoimet vasta-
ukset antoivat, hyvia korjaus ehdotuksia, kuten automaattinana, kaappien oviin kah-

vat, vanhojen loisteputkivalojen vaihto, lattian tasoitus ja muovimaton asennus, vie-



49

mariputken asennus lattian sisdédn ja mahdollisesti ilmastoinnin paikan vaihto tai

suuntaus tablettildédkkeiden jakopaikka kohden.

Uuden laakehuoneen suunnitteluvaiheista ja varsinkin kyselyn avoimista kysymyk-
sistd saatu tieto on arvokasta suunniteltaessa samankaltaista projektia eli uutta van-
hoihin tiloihin. Vanhat tilat, jotka ovat alun perin tarkoitettu toisenlaiseen toimintaan
asettavat aina haasteita suunnittelu ja rakennusvaiheessa. Yllatykset voivat tulla, ku-
ten tassé tapauksessa, lattialampoputkien muodossa, jotka jatkuvat toiseen huonee-
seen oviaukon kautta. Ratkaisua yllatyksiin, ei ole aina helppo tehdd ja mydhemmin

voidaan kayton yhteydessa huomata, etté tehty ratkaisu on ollut vaara.

Erds projektin mééritelmé& on, etté sill4 on alku ja loppu. Ladkehuoneprojektin alku
oli alkukartoitus tehtdva vanhasta ld&dkehuoneesta ja loppu uuden ladkehuoneen toi-
mivuudesta tehty kysely. Alkukartoitus tehtdvaa tehdessé ei arvannut, ettd uusi 1aa-
kehuone jonakin pdivané toteutuisi, joten projekti on ollut sitdkin mielenkiintoisem-
pi, koska on saanut olla mukana toteuttamassa uutta la&kehuonetta alusta loppuun,
omalta osaltani voin sanoa olevani tyytyvéinen projektiin eri vaiheisiin ja erityisesti
lopputulokseen, joka on toimiva ladkehuone Maria-Sofian osastolle. Viimeiseksi on

eraan vastaajan kommentti uudesta ladkehuoneesta.

Moni asia ja tavara varmasti alkuun hakee paikkaansa ja jokaisella laakkeiden jaka-
jalla on asioihin oma mielipiteensa. Mutta suurimmat kehitykset mielestani ovat
huoneen raikkaus, rauhallisuus. Siella l&a8kkeita jakaessa pystyy helposti luomaan

itselleen kiireettéman ilmapiirin ja keskittymaan tyéhon.
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UUDENKAUPUNGIN KAUPUNKI VIRANHALTIJAN PAATOS

Sosiaali- ja terveyskeskus
Sosiaali- ja terveysjohtaja 15.9.2015 518

Tutkimuslupahakemus kyselyn tekemiseksi Maria-Sofian osaston
henkilokunnalle/Pesola Pirjo

Hakija/vireillepanija

Selostus asiasta

Paatos ja perustelut

Perusteet

Allekirjoitus

Liitteet

Taytantdonpano
Tiedoksi

Oikaisuvaatimus

Pesola Pirjo

Kaupungin organisaatiossa tydskenteleva sairaanhoitaja Pirjo
Pesola anoo tutkimuslupaa kyselyn tekemiseksi
Terveyspalvelujen Maria-Sofian osaston henkilokunnalle 21.9.-
25.10.2015 valisena aikana. Pesola opiskelee oman tyénsa
ohella Satakuknnan ammattikorkeakoulussa YAMK
Hyvintointiteknologiaa. Paattétyon aiheena on toimiva ladkehuone
Uudenkaupungin kaupungin terveyskeskuksen Maria-Sofian
osastolle.

Pirjo Pesolalle myonnetaan oikeus tehda kysely kaupungin Maria-
Sofian osaston henkilékunnalle ajalle 21.9.-25.10.2015
lupahakemukseen liitetyn projektisuunnitelman mukaisesti.

Kyselyyn vastataan nimettémana.

Projektin tavoitteena on luoda toimiva laékehuone, erityisesti
huomioiden ergonomia, tydteruvallisuus, hygienia ja tilan
rauhallisuus. Tarkoitus on varmistaa ladkkeiden jako ja
valmistaminen annettavaan muotoon tarkasti ja aseptiikkaa
noudattaen.

Uudenkaupungin hallintosdanto 8§ 35

Sari Rantanen
Sosiaali- ja terveysjohtaja

tutkimuslupa-anomus 11.9.2015, projektisuunnitelma 2014,
Laakehuoneen merkitys potilas- ja hoitajaturvallisuudessa,
kyselylomake eri ammattiryhmille

Pirjo Pesola
osastonhoitaja
kaupunginhallitus
terveyslautakunta
terveysltk:n pj ja vpj
arkisto

Tahan paattkseen tyytymaton voi tehda kirjallisen oikaisuvaatimuksen
terveyslautakunnalle 14 paivan kuluessa paatoksesta tiedon saatuaan. Taman
jalkeen voi terveyslautakunnan paatoksesta tehda kunnallisvalituksen hallinto-
oikeudelle. Oikaisuvaatimusohje oheisena.



Uuden ladkehuoneen toimivuus Maria-Sofia osastolla

54

Kysely on osa p&éattotyotd, joka on toimiva ladkehuone Uudenkaupungin kaupungin

terveyskeskuksen Maria-Sofian vuodeosastolle.

1. AMMATTIRYHMAT

Laita rasti ruutuun, mihin ammattiryhmaan kuulut.
[ ] Fysioterapeutti

[] Laitoshuoltaja

[] Lahi/perushoitaja

[] Sairaanhoitaja

2. IKARYHMA

Laita rasti ruutuun, mihin ikdryhméaan kuulut.
[]18-29
[130-39
[140-49
[150-59
[160-65

3. TOIMIVUUS

Tdssd osiossa arvioidaan ergonomiaa, tyoturvallisuutta ja tilan rau-
hallisuutta, toimivuuden kautta.

Perustele vastauksesi lyhyesti viivalle.

a) Vastaako lddkehuoneen koko kdyttétarkoitustaan?
[] Hyvin

] Melko hyvin

[ ] Melko huonosti

[ ] Huonosti

b) Vastaavatko lddkehuoneeseen sijoitetut kalusteet kdyttétarkoitus-
taan?

[ ] Hyvin
[] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti




[ ] Huonosti

¢) Onko lddkehuoneessa esteeton kulku?
[ ] Hyva
[] Melko hyva
[ ] Melko huono
[ ] Huono

d) Onko liddkehuoneen nykyinen sijainti hyva?
[ ] Hyva
[] Melko hyva
[_] Melko huono
[ ] Huono

e) Onko lddkehuone rauhallinen?
[ ] Hyvin
[] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

4. PINTAMATERIAALIT

Tdssd osiossa arvioidaan hygieniatasoa, pintamateriaalien puhdistet-
tavuuden kautta.

Perustele vastauksesi lyhyesti viivalle.

Vastaavatko lddkehuoneen pintamateriaalit kdyttétarkoitustaan puh-
distettavuudeltaan?

a) Poytdtasot
[ ] Hyvin
] Melko hyvin
[] Melko huonosti
[] Huonosti
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b) Kaapit
[ ] Hyvin
] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

¢) Laatikostot
[ ] Hyvin
[] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

d) Seindt
[ ] Hyvin
[] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

e) Lattia
[ ] Hyvin
] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

5. TEKNISET RATKAISUT

Tdssa osiossa arvioidaan ergonomiaa ja tyoturvallisuutta, teknis-
ten ratkaisujen kautta.

Perustele vastauksesi lyhyesti viivalle.

7.1 Vastaavatko ladkehuoneen tekniset ratkaisut kdyttotarkoitustaan?

7.2 a) Lammitysjarjestelma
[ ] Hyvin

[] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti




[ ] Huonosti

b) Ilmastointi

[ ] Hyvin

] Melko hyvin

[ ] Melko huonosti

[ ] Huonosti

c) Vesipiste
[] Hyvin

[] Melko hyvin

[ ] Melko huonosti

[ ] Huonosti

d) Viemdraointi

[ ] Hyvin

[] Melko hyvin

[ ] Melko huonosti

[ ] Huonosti

e) Pistorasiat
[ ] Hyvin

] Melko hyvin

[ ] Melko huonosti

[ ] Huonosti

g) Lddkekaappien ovet
[ ] Hyvin

[] Melko hyvin

[ ] Melko huonosti

[ ] Huonosti

h) Lddkekaappien hyllyt
[ ] Hyvin

] Melko hyvin
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[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

i) Laatikot
[ ] Hyvin
[] Melko hyvin
[ ] Melko huonosti
[ ] Huonosti

6. Mddirittele kolme asiaa, jotka ovat paremmin uudessa Iddkehuoneessa
kuin vanhassa.

1.
2.
3.

7. Mddirittele kolme asiaa, jotka ovat huonommin uudessa Ilddkehuonees-
sa kuin vanhassa.

1.
2.
3.

8. Lisdd kommentoitavaa uudesta Iddkehuoneesta.

KIITOS VASTAUKSISTASI!



Esteetdn laakehuone
1.1. AMMATTIRYHMAT

Vastaajien maaré: 31

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Fysioterapeutti
Laitoshuoltaja
Lahifperushoitaja

Sairaanhoitaja

2. 2. IKARYHMA

Vastaajien maaré: 31

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

18- 29

30- 39

40- 49

50 - 59

G0 - 65

3. 3. TOIMIVUUS

Vastaajien maara: 31
a) Vastaako ladkehuoneen koko kéyttotarkoitustaan?

0% 10% 20% 30% 40% S50%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Tarpeeksi tilaa tydskennelld

- laskutilaa on tarpeeksi

- La&kehuone on sopivan kokoinen l&dkkeiden jakajalle seka tarkistajalle. Jos huoneessa on
enemman ihmisid, niin alkaa se kdyda ahtaaksi.

- Tilaa jakaa ladkkeitd, vaikka laatikosto on selén takana. Myos muille riitta4 tilaa toimia.

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Esim. iv-nesteitd mahtuu vain vahan, osa joudutaan edelleen séilyttdméan kaukana vanhassa
paikassa.

- tila viel&kin hieman ahdas.

- Yksin tydskentelyyn sopii. Jos/kun enemman hoitajia on ahdas

- Hyllytilaa olisi saanut olla vieldkin enemmaén.

- Taman hetkiset ladkkeet mahtuvat juuri ja juuri kaappeihin. Sailytystilaa ei enaa sitten jaakaan.

- Hieman isommat tilat saisi olla, valilla tila kdy ahtaaksi

- Ajoittain paanvaivaa on aiheuttanut laéketavaroiden séilyttaminen, kun kuitenkin tilattu on
melko runsaitakin maaria.

- Hiukan ahdas, jos useampi hoitaja joutuu tydskentelemaan siella yhté aikaa.

- Ehka saisi olla hieman tilavampikin.

- Kookkaammassa tilassa laékkeet saisi avarammin esille

- voisi olla isompikin, kaappitilaa tarvitaan aina

- luulen et toimii, mutta aina voi parantaa



4. b) Vastaavatko ld&dkehuoneeseen sijoitetut kalusteet kayttotarkoitustaan?
Vastaajien maaré: 31

0% 10% 20% 30% 40% 0%

Hyvin
Melko hyvin

Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Laékkeet ovat ldytaneet hyvin tarkoituksenmukaisiin paikkoihin

- Tasojen korkeutta voi vaihtaa.

Kalusteet tarkoitukseen sopivia

- keskisaareke on hyva

Kaikille tarvikkeille ja ladkkeille omat kaapit ja hyllytilat.

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Lyhyilla hankalaa ylahyllyilta ottaa la&kkeita

- Valilla joutuu hyppiméaan laékkeité jakaessa esim. jadkaapille.

- jaékaappi olisi voinut olla toisella puolen.

- Ylékaapit ovat hieman liian ylh&alla Iyhyelle ihmiselle.

- Minulle liian korkeat kalusteet.

- Kierrétys ja roskis sijoittelut vaativat viela tarkennusta /lisayksid. Silppuri kori puuttuu.

- alalaatikostot huonot, kun tulee kumartelua, yldkaapeissa ladkkeet hyvin

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- Laatikot voisivat olla syvempid, nyt osa purkeista/laatikoista pystyssa ja osa lappeellaan.
Isommille tavaroille ei hyvad isoa laatikkoa.

- osittain kalusteiden mitoitukset ovat epakaytannolliset

- lyhyen ihmisen on vaikea ottaa ylhaalta asioita

5. ¢) Onko ladkehuoneessa esteeton kulku?
Vastaajien maaré: 31

0% 10% 20% 30% 40% S0% G0% T0%

Hywa
Melko hywd

Melko huono

Huono

Avoimet vastaukset: Hyva

- Kylla on.

Avoimet vastaukset: Melko hyva

- Tila voisi olla isompi.

- Lattiassa oleva koroke vaarallinen

- Toisen pdydén edessd, lattialla kynnys, jossa voi loukata nilkkansa helposti.

- Jaékaapin vieressd yksi todella huono kohouma lattiassa. Siihen kompastuu

- Vaarallinen kulma lattiassa, jadkaapin vieressa.

- On, jos karryt ovat siella missé pitdékin. Ajoittain hankala liikkua, kun kérryt edessa ja vékea
enemman.

- Valilla tilanpuutteen vuoksi la&kekarryt tai tuolit ovat tiella.

- Ajoittain karryt ja tuolit ahtauttavat, "kynnys" jadkaapin edessa osunut hieman ikavasti pariin
otteeseen varpaaseen :)

- Pykéla lattiassa haitallinen, jopa vaarallinen.

- Itse l&hinna pelkaén ettd pudotan vahingossa jo jaetut ladkkeet jotka ovat kahdessa metallivau-



nussa jo valmiina.

- Lattian piikkaamatta jatetty "pykala" aiheuttanut useita kompastumisia

- jadkaapin edessé on "kynnys" joka on mielestani vaarallinen

- jos ei ole yliméaaraisia pahvilaatikoita tai muuta sinne kuulumatonta tavaraa

- Jadkaapin alapuolella lattiassa koroke johon voi helposti huomaamattaan kompastua.

- lattiasta olisi voinut piikata vanhan korokkeen pois

- kalusteet voisivat olla reunoilla, keskelld olisi enemmén tilaa. En tieda palveleeko toiminnalli-
suutta.

Avoimet vastaukset: Melko huono

- Lattialla joku vanha koroke, ei tasoitettu remontissa. POydét joilla ladketarjottimet valilla tiel-
14, ei selkead sailytyspaikkaa.

6. d) Onko la&kehuoneen nykyinen sijainti hyva?
Vastaajien maara: 30

0% 10% 20% 30% 40% 50% G0% T0%

Hyva
Melko hyva
Melko huono

Huono

Avoimet vastaukset: Hyva

- Lahelld kansliaa hyva juttu.

- Ei kuulu huoneen ulkopuoliset &énet.

- Sivussa suurimmasta hélystéa

- on keskeisell& paikalla, molemmista péista lyhyt matka.
- sijainti on keskeinen

- Sivussa, ei kaiken hélindn keskella.

- Osastoiden "valissd", 1adkkeet saa nopeammin tarvittaessa.
- kahden "paadyn" véliss4 on hyva juttu

Avoimet vastaukset: Melko hyva

- Aika keskelld kaikkea.

- Sama matka kummallakin tiimilla

- Kansliasta saisi olla suora kulku ladkehuoneeseen.

- Kansliasta olisi voinut olla ovi ld&kehuoneeseen.

- Auringonpaisteella kesdisin lampdtila nousee korkealle.

7. €) Onko laakehuone rauhallinen?
Vastaajien maara: 31

0% 10% 20% 30% 40% S0% 60%

Hywin

Melko hywin

Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Liiankin hilljainen/rauhallinen.

- On rauhallinen, se on uudessa ladkehuoneessa parasta!

- Yritén itse ainakin valttaa siivousta tilassa kaikkein ruuhkaisempana aikana.

- Tiettyyn aikaan pdivasta liikennettd riittdd mutta ei hairitsevasti

- ylimaaraisia aania ei kuulu.

- paasaantoisesti kylla

- Rauhallinen, ainoastaan kaksoistarkistus tai muut ladke asiat mité hoitajat tekevat héiritsevat
jakoa.



Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Kéytavalta kuuluu danet

- Aina tulee keskeytyksia

- Laakkeiden jakotilanteissa monta kertaa rauhaton, koska kipulddkkeet samassa tilassa??
- Melko rauhassa saa jakaa ladkkeita.

- ladkemuutoksia tekevat kdyvat huoneessa ja ladkkeita hakevat

- oven saa kiinni, ei potilaita seindnaapureina, &anieristysta ei varmaan ole

8. 4. PINTAMATERIAALIT

a) Poytatasot
Vastaajien maaré: 29

0% 10% 20% 20% 4 0% S0% G0% TO%

Hywin
Melko hywvin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- ei moitittavaa

- Helppo pyyhkid ennen ja jalkeen ladkkeenjaon

- Helpot puhdistaa.

- Helppo puhdistaa, ei yliméaréisia saumakohtia.

- Ei huomautettavaa.

- saa katevasti nostettua ja laskettua

- Helposti puhdistettavat

- helppo pyyhkié kostealla paperilla mahdolliset roiskeet
- Helppo puhdistaa.

- Selkedt linjat

- luulen néin

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Tasot hyvaé materiaalia, mutta tdynna kradsa, joten vaikea puhdistaa.
- helppo pyyhkia

- pyyhinté jalki j&& helposti ndkyviin

- tahrat irtoavat hieman huonosti

9. b) Kaapit

Vastaajien méard: 28

0% 10% 20% 30% 40% 0% G0% 0%

Hywin
Melko hywvin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Ei moitittavaa

- Hyllyja en kyll& kertaakaan ole siivonnut...

- hyvalla korkeudella

- Helposti puhdistettavaa materiaalia

- Siled, vaalea pinta. Lika ndkyy ja helppo pitad puhtaana.
- Vedettavat hyllyt helpottavat puhdistusta



- ulosvedettavat laatikot, ovilla tilaa aueta, hyllykorkeudet padsaantdisesti sopivat
Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Kaappeja on tullut harvoin puhdistettua.

- Aivan liian korkeat.

- alalaatikostot huono, kaapit hyvat

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- vetohyllyjen hyllyjen puhdistus hankalaa

10. c) Laatikostot

Vastaajien maaré: 27

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 0%

Hywvin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Ei moitittavaa

- ok

- Helposti puhdistettavia

- Siled, vaalea pinta. Lika ndkyy ja helppo pitad puhtaana.

- Tilavat

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Helppo pyyhkia kun tyhjentdé tavarat...ei ole tullut tehtya.
- helposti puhdistettavat

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

Avoimet vastaukset: Huonosti

- alalaatikot liian matalalla, selkd vésyy, jos joutuu kovasti kumartelemaan

11. d) Seinat

Vastaajien maara: 28

0% 10% 20% 30% 40% a0% G60% 70%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Ei moitittavaa

- ok

- helppo puhdistaa

- Seinatilaa vain vahan nakyvilla.

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Valitilat helposti puhdistettavat, betoniseinat vaikeampia

- vesipisteen vieressa puuseindd, huokoisuuden vuoksi varmaan huono puhdistaa.
- Laattaseinat niiltd osin kuin nékyy, seindpinta-alaa ei ole paljon.
Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- Tiiliseinaa osittain. Sitd varmaan harvemmin edes tulee pyyhittya

12. e) Lattia

Vastaajien maaré: 29



0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Hywvin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Tosin laitosapulaisten siivous ei aina ole ollut riittava, lattia jadnyt tahmeaksi.

- Laatta lattiasta on hyva puhdistaa kaikkia tahroja - kestaa pesuaineita

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Tasainen materiaali laattalattian sijasta olisi varmasti parempi

- Mikali siivoojat pesevat lattiat kunnolla.

- Se vaarallinen pykéla.

- vasemmalla lattiassa pieni koroke johon meinaa kompastua

- Vanha laatta ei ehka kaikkein paras puhdistettavuudeltaan.

- laattalattia, saumat huokoisia??

- Tasainen lattiapinta olisi parempi. Laatoituksen saumakohtiin j&a varmasti likaa.

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- Vanha laattalattia jossa turhia kallistuksia ja korokkeita.

- roiskeita ndkyy usein lattiassa

- Pientd laattaa...lasinsiruja jadnyt useasti siivoojien jalkeen koloihin. Samaten tahmeita ladkeai-
neita ollut vaikea puhdistaa kunnolla.

- Vanha laattalattia vaikea puhdistaa

- Vanhat kaakelit, helposti keraévét likalaikkuja

- saumoihin jaa likaa helposti

Avoimet vastaukset: Huonosti

- Kaakeli lattia ei sovellu tilaan.

- lattia on epadsiistin ndkdinen, vaikka se olisi pestykkin

- epéatasainen laattalattia, ei voi rullailla satulatuolilla kun téristad, vanhan korokkeen olisi voi-
nut piikata pois, tyéturvallisuusriski!!

13. 5. TEKNISET RATKAISUT

a)Lammitysjarjestelma
Vastaajien méard: 29

0% 10% 20% 30% 40% 50% G0% T0% 20% 90%

Hywin

Melko hywin

Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Ei ole viel& ollut kylma

- Jokainen voi saatdd oman mieltymyksensd mukaiseksi huomioiden ladkkeiden sdilymisen.
- ok

- saa lamp0oa seké viilennysta sita tarvitseva

- toimiva

- Huoneessa usein sopiva lampétila.

- La&mmin huone

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Eikohén...ei ole vield tullut kylmia kelejé vastaan.
- Helposti vahan viileda



14. b) limastointi
Vastaajien méard: 29

0% 10% 20% 30% 40% S50% G0% T0% S0% 90%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Saa huoneen viileéksi

- Tehokas

- Toimii!

- Kts. ylla

- Vahan liiankin tehokas

- raikasilma

- toimiva

- Jos tarve vaatii, niin saa huoneen viiledmmaksi.

- lImastointi erittain tehokas

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- limastointi on vaaralla puolella huonetta, sopisi paremmin la&kkeiden jaon puolelle.

- Saisi olla parempi.

- puhaltaako hoitajaa kohti? jos ei niin varmaankin toimii hyvin.

Avoimet vastaukset: Huonosti

- llmastointi asennettu niin ettd puhaltaa yhteen nurkkaan, kun jakaa I4akkeité niin siihen ei tule
viilennysté.

15. ¢) Vesipiste

Vastaajien maara: 28

0% 10% 20% 30% 40% 0% G0% T0%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Kéaytannollinen ja tarvittava huoneessa, vaikka ei kuulemma saisikaan olla tata nykyéa enaa
la&kkeenjakohuoneissa.

- Kéyttotarkoitukseen sopiva

- Hyva, ettd l1adkkeenjakohuoneessa on kasienpesupiste.

- Allas hyvéssé paikassa, kulmassa

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- nurkassa

- Jotenkin hankalassa paikassa, perdnurkassa.

- automaattihana olisi ollut parempi

- ei ehka tarpeeksi keskeiselld paikalla

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- Vesipiste kauimmaisessa nurkassa, edessa usein tavaraa. Hana voisi olla automaattinen.

- kulmassa, huono sijoitus

16. d) Viemarginti

Vastaajien maara: 29



0% 10% 20% 30% 40% 0% 60%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- joo

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Sama kuin edella.

- Toimiva

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- kompastumisvaara

- Pintavetona ei kovin silmi& hiveleva

17. e) Pistorasiat
Vastaajien maara: 29

0% 10% 20% 30% 40% S0% G60% T0% S0%

Hywin
Melko hyvin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Tarvittavat topselit saatu seindan

- En juurikaan ole tarvinnut pistorasiaa.

- limeisesti?

- Laitteille tarpeellinen méaéré

- pistorasioita riittdvasti, harvemmin tarvinnut.
- riittavasti

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- en ole tarvinnut..

- Saatavilla, jos tarvitsee

18. f) Valaistus

Vastaajien méaara: 29

0% 25% S0% To%

Hywin
Melko hyvin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Hyva, kun erikseen tydvalo jakamiseen ja oma yleisvalaistus katossa

- Valaistuksen saa kirkkaaksi tai hieman hamaramméksi mielensé mukaan.
- Hyvin sdddettavissd oman mielen mukaiseksi.



- ok

- Erittdin hyva tydskentelyyn

- perusvalaistus hyva ja tydtasoilla riittdvasti valaisimia.

- hyvin nakee

- Hyva valaistus.

- Riittdva valaistus tyopisteissa

- tehokas

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- vélkkyvat loisteputkivalaisimet ottavat silmiin, mutta tasojen ledivalaistus hyva

19. g) Laakekaappien ovet

Vastaajien maaré: 28

0% 10% 20% 30% 40% 0% G60% T0% 20%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- Kétevat

- Aukeavat helposti, ja saa pois tielta.

- aukeavat nappérasti

- Piiloon liu'utettavuus erittdin hyva

- Ovet saa hienosti avattua ja tyonnettyd kaappien véleihin, jotta ladkkeenjakajalla esteettn
kulku hyllyjen valilla.

- Kétevat, kun taittuvat sisélle péin.

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Hiukan hepposet.

- voisivat menné vield hieman enemmén siséan pois tieltd, huonokéatisen hankalaa vet&a vain
avaimesta, pitdisi olla myds kahvat!

- Ovet olisi helpompi avata jos niissa olisi "kahvat"

Avoimet vastaukset: Huonosti

- vetokahvat voisi ovissa olla, koska avaimesta hankala avata ovea

20. h) Ladkekaappien hyllyt

Vastaajien méaara: 29

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Hyvin
Melko hyvin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- laskeutuvat hienosti alemmas seka tulevat ulos kaapista

- Vetohyllyt helpottavat tydskentelyd, hyllyjen tayttoa jne.

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- Osa todella korkealla, vaikea ylettya.

- ylatasot korkealla

- Hiukan ongelmaa ajoittain. Tavarat hiukan lentelevat vélilla, kun hyllyt kopsahtelevat
- Jotkut hyllyt hieman jaykkia, varmaankin uuden karheuttaan.

- Osittain korkealla.



- Vahan kémpelot, eikd ainakaan ylédkaapeissa tule juuri kaytettya

- ulostulevissa hyllyissa lukitus valilla piukka

- melko helppo kayttaa

- Hyllyt saa vedettya kivasti ulos kaapeista, mutta valilla tuntuu silti, etta ladkelaatikoita jaa
toisten ladkelaatikoiden taakse piiloon.

- ladkkeiden taakse jaa paljon hukkatilaa, lyhyemmille hoitajille varmaan vaikeaa yltaa ylahyl-
lylle

- lyhyelle ylimmaét hieman hankalat

- pieni kokoiset joutuvat kurkottelemaan ylemmille hyllyille.

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- Ylahyllyt aukeavat hankalasti lyhyelle ihmiselle. Mydskin lukitus niissé valilla tiukka.

21. 1) Laatikot

Vastaajien maara: 29

0% 10% 20% 30% 40% 0% 60%

Hywin
Melko hywin
Melko huonosti

Huonosti

Avoimet vastaukset: Hyvin

- 16ytad hyvin ladkkeet

- Kaytannollisia

- Erittdin n&pparat

- Ladkkeet 16ytyvét tilavista laatikoista helposti

Avoimet vastaukset: Melko hyvin

- ok

- jotkut l&8kepurkit niin korkeita etteivat mahdu pystyyn laatikkoon.

- Hyvat tilavat laatikot. Ladkepurkkien sailytyksessa vélilla huono, koska useissa purkeissa
nakyy vain korkki, jossa ei lue 1d&kevalmisteen nimed. Yl&laatikot sopivalla korkeudella.
Alemmissa laatikoissa myds usein tarvittavia la&kkeita, mitka turhan alhaalla ladkkeenjaon
kannalta.

- matalimmat lilan matalalla ergonomisesti

Avoimet vastaukset: Melko huonosti

- Osan pitdisi olla matalampia ja osan korkeampia. Laatikoita suunniteltaessa olisi jo voitu miet-
tid niiden kayttotarkoitusta.

- tilavat ovat, mutta alimmaiset lilan matalalla

Avoimet vastaukset: Huonosti

- eivat pysy jarjestyksessd, saisi olla lokeroita

22. 6. Madrittele kolme asiaa, jotka ovat paremmin uudessa lddkehuoneessa kuin

vanhassa.
Vastaajien méard: 30

- Ehjét ja uudet pinnat.

- Tilaa on suurempi.

- Rauhallisempi

- Kaapeissa enemman tilaa, ladkkeet helpommin 16ydettavissa.
- Tila on isompi

- Enemman tilaa ladkkeille

- Tydympéristo. Tilaa liikkua ja l48kkeet helpommin saatavilla.
- koko

- Tilaa on paremmin

- rauhallisuus



Ladkekaapit

Rauhallisuus

Tilaa enemman.

Tydergonomiasta pystyy huolehtimaan paremmin

Ladkkeet selvemmin esilld ja hyllyjen lahelle saaminen helpottaa jakamista
rauhallisempi sijainti

Asialliset kalusteet

tilavampi

Rauhallisuus

valo

Tilan koko ja avaruus

poytapintaa riittdvasti jakaa ladkkeita

kaappi tilaa on enemmaén

Rauhallinen sijainti.

Rauhallinen

kaikki ladkkeet saatavilla ja ndkyvilla koko ajan, ei erillistd varastokaappia
tilavampi

tilavammat laékekaapit

Tyd turvallisuus

En ole n&hnyt vanhaa ladkehuonetta

Hyvé valaistus.

L&édkkeet mahtuvat paremmin.

Kaikki samassa paikassa

Rauhallisempi sijainti.

Valaistus

Toimivat kaapit ja ovet

Kaikki ldakkeet p.o/i.v/i.m/nesteet samassa huoneessa
valaistus

Sijainti on parempi

tilavuus

Tilavuus

Tilavuus

Rauhallisempi

Tyo6tilaa on enemman, suurempi huone ja paremmat tasot
Saatavuus kaapista helpompaa, ovien k&d&ntyminen kétevaa.
pOydan tasoa pystyy nostamaan

limastointi

rauhallisempi

Ergonomisuus, tydasento paljon parempi

vesipiste

Rauhallisuus

rauhallisuus

rauhallinen paikka, ei héiritsevad melua

Kauttaaltaan paremmat tilat: mm. IV-ladkkeetkin mahtuvat samoihin tiloihin.
Tietotekniikka ja tulostin kdytdssa

parempi valaistus (péytatasojen ledit)

valoisampi

parempi l[&mpétilaa ja ilma

Tilaa enemman l&ékkeille ja ihmisille.

Kaikelle paikkansa, kun vanhassa asiat olivat avohyllyilla.
Rauhallisempi.

Lukittava

Kaikki ladkehuolto tapahtuu samoissa tiloissa.
Ladkekaapit

melko hyva tydrauha

Rauhallisuus

ilmastointi



- Saddettavat tydtasot (korkeus) hyva uudistus

- IV-laékkeet samassa huoneessa.

- Séédettavét tasot

- Ty6rauha parempi

- Rauha laékkeenjakajalle paljon paljon parempi

- kaapin ovet menevét "piiloon™

- Tilavampi ja valoisampi

- parempi ilma

- Valoisuus

- tila

- Kaappien laadukkuus, ei pelkoa, ettd kaatuisivat niskaan

- myrkkykaappi riittdvan iso

- koko laékehuolto on samassa paikassa

- Tietokone saatu sijoitettua samaan huoneeseen, josta helppo tehdé esim. méarattyja ladkemuu-
toksia tai tarkistaa ladkkeisiin liittyvia asioita.

- Ergonomia paremmin huomioitu

- rauhallisempi, ei puhelin eik& turvapuhelin soi vieressd, tyokavereiden &énet ei kuulu, elleivét
tule huoneeseen

- rauhallisempi tila

- Rauhallisuus

23. 7. Méérittele kolme asiaa, jotka ovat huonommin uudessa ld&dkehuoneessa kuin

vanhassa.
Vastaajien méard: 21

- Véhemman tilaa, esim. nesteista osa sdilytetddn vanhassa ladkehuoneessa joka kaukana.
- Lattia vaarallinen

- Jadkaappi on véaarassé paikassa.

- Kauempana kansliasta

- Ei taida olla!

- Kansliasta ei ole suoraa yhteyttd vaan lddkehuoneeseen taytyy poiketa kdytavan kautta
- Pitkalla ihmisella tulee alaspdin kurkottelua enemman.

- Lattian pykéla

- en 0saa sanoa

- lattialla paha koroke mihin meinaa kaatua

- pidemmaét vélimatkat

- epétasainen lattia yhdesta kohtaa

- Lattiapinnan epétasaisuus

- vélilla liian hiljaista ;)

- eos

- ladkemuutoksia toteuttaessa ladkehuone kauempana, kuin aikaisemmin

- lattia, koroke johon meinaa kompastua

- tasot hieman liian korkeita lyhyelle ihmiselle

- en osaa sanoa

- Epétasainen lattia.

- Laattalattia

- Jaékaapin sijainti huonompi

- kasihana liian "lyhyt"

- Sijainti, maarayksia kansliassa toteuttavalle

- eos

- lattiamateriaali huono, jadkaapin vieressa vanha koroke, miké tydturvallisuusriski!
- vesipiste hankalassa paikassa

- Roskikset hankalasti, esim. ladkkeitd jakaessa joutuu paperi roskat viemaan melkein toiselle
puolelle huonetta.

- Lattia oli vanhassa tasaisempi ja helpompi puhdistaa

- jadkaappi liian alhaalla



- e0s
- keskisaarekkeen alalaatikot liian alhaalla, selka kovilla, kun joutuu kumartelemaan

24. 8. Lisda kommentoitavaa uudesta ladkehuoneesta.

Vastaajien méard: 18

- Ladkehuoneessa panostettu kalusteisiin, mutta suunnittelussa olisi voitu kayttaa hoitajia apuna
ja alusta lahtien miettid mit4 mihinkin tulee. Lattian remontointi toki kallista, mutta olisi ollut
tarpeellinen. Jadkaapin edessé nyt vaarallinen kynnys johon helposti voi kompastua. Vesipis-
teen siirtdminen olisi ollut oleellinen. Pdytatasot pitaisi saada tyhjiksi ja tavarat laatikoi-
hin/kaappeihin, nyt pdydat tdynna isoja maaria ruiskuja, neuloja.... Tdma myos kovin epahygi-
eenista.

- Vaikka huone on isompi ja laatikoita ja kaappeja enemman, niin silti voisi olla enemmén va-
rastointi tilaa.

- Kauan kesti saada se.Ei kauaa keritty "nauttimaan" siita.

- Nouseva ja laskeva ladkkeiden jako pdyta on hyvé juttu. Saa vaihdella tydasentoa ergonomi-
sesti ja pystyy jakamaan ladkkeet istuvaltaan. Tasta kiitos myos laskevien hyllyjen.

- avara ja helppo siivota

- Kokonaisuudessaan hyva laédkehuone ja hyvin toimiva. Huoneen ovi raskas ja lukko valilla
kovin jaykké. J&4 ajoittain helposti auki. VVesipisteella olisi kiva jos olisi "automaatti"hana. Va-
rauloskéynti liséisi turvallisuutta, nyt vain yksi ovi.

- Tietokone on uudessa laékehuoneessa huonolla tasolla.

Moni asia ja tavara varmasti alkuun hakee paikkaansa ja jokaisella l&dkkeiden jakajalla on asi-
oihin oma mielipiteensd. Mutta suurimmat kehitykset mielestani ovat huoneen raikkaus, rau-
hallisuus. Siella laékkeitd jakaessa pystyy helposti luomaan itselleen kiireettéman ilmapiirin ja
keskittymaan tyohon.

- Lyhyelle kaapit liian korkeat.

Léppari ergonomisesti aivan liian korkealla. Hissipoyta olisi tassakin ollut hyvé ratkaisu.

- Se on toimiva ja rauhallinen paikka. :)

Tilava, jossa voi liikkua ettei héiritse jakajaa.
Opiaatit selvemmin haettavissa, jarjestyksessa sekd mahtuvat hyvin.

- HIENOA kun saatiin vihdoin uusi l&&kehuone,tilavampi,valoisampi,rauhallisempi.

- Uudet helposti puhtaana pidettavat pinnat (paitsi lattia ei nyt ihan paras),valoisa,hyvin ilmas-
toitu ladkkeenjakohuone mielesténi.

- Toimiva ja hyva kokonaisuus. Avara ja valoisa. Ei endd koppiin tungettua vaikutelmaa.

- Kaikin puolin hyva.

- Uusi laékehuone oli tarpeellinen uudistus osastolle, koska ladkkeiden kasittely ja valmistelu on
iso osa ty6tdmme osastolla.

- nousevat ja laskevat kaapit olisi olleet hyva.

- ns. séhkokayttdiset pdydét olisivat lisdnneet kayttdmukavuutta ergonomisesti, muuten kylla
hieno

- Oman kokemuksen perusteella kaikki on paremmin kuin ennen.

- Vaikuttaa siistilté ja toimivalta. Itse en tydssani t4ta huonetta kayta ja olen kdynyt sielld vain
nopeasti yhden kerran. Tietokoneen paikka ndin ensisilmayksella ei vaikuta kovin ergonomi-
selta Onko se sdédettdva, ihmisi&kin on niin eripituisia. Liséksi lattian vekki ei ole eduksi.
Varmasti tyssa huomaa lisdé epakohtia ja onnistuneita korjauksia.

- Hyva, konkreettinen ja kdytanndnléheinen aihe; tstd on varmasti hyétya. Olisi ollut mielen-
kiintoista tietdd ja ndhdd vanha ladkehuone.
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Tama on alkuperdinen raakaversio, joka on lahetetty sisustusarkkitehdille, jonka poh-
jalta han on alkanut piirtaa ja suunnitella 1adkehuoneen piirustuksia.

Hei!

Aluksi laitan ajatuksia jotka ovat heranneet itse remontista.

Mittasuhteet kaikissa ovat vah&n "sinnepain”.

Tulevassa ladkehuoneessa on ikkunoiden ylapuolella verhokiskot ja verho-
lauta, ne voisi poistaa.

Kaytavalle olevan ikkunan voisi poistaa, jotta ladkekaapit voi sijoittaa, samoin
sauna "lammitysohjain”. Saunaa ei osastolla enaa kayteta joten kiuas tarpee-
ton.

Ulkoseinalla on lampdpattereiden putket seindosuudella, johon voisi sijoittaa
kaapin, mitenkas putkien kanssa?

Miten/kuka ohjeistaa remonttimiehid purkamisen ja remontin yhteydessa tu-
levasta pdlystd ja sairaalaymparistoon tulevista materiaaleista? Remontin
valvonta?

Pillereiden jakopaikkaa on mietitty:

Vedettava | Kjinted hyllyiset| ladkekaapit Vedettava

ladkekaappi la&kekaappi

Jaékaappi Jaékaappi
Laakkeidenjakotaso pyorilla.

Vasemmalla puolella on ulkoseina ja ikkuna? Oikealla puolella on osaston
kaytavalle oleva ikkuna joka varmaankin voi poistaa? Samoin voisi poistaa

saunankiukaan “lammitysohjaimen”.



Keskella olevat kaapit

tallaiset, jossa oven saa

tyonnetty kaapin sivuun.
Kuvat: VMP-Interior Oy

Jaakaapit

Reunakaapit tamantapaiset S—
Kuva: Laakintavaline.fi
Keskelld olevaksi saarekkeeksi mietittiin monitoimivaunua.

Kuvat: quirumed.com

& o 1,245.00€

125 cm




Ulkoseinalle, jossa ikkunat, mietittiin kaappia, jossa olisi sisaan raken-
nettu huumekaappi.

Ikkuna Ikkuna

:rpoqf?n>

Ikkunoiden vélissa on tila, johon mietittiin kaappia jossa huumekaapin liséksi

voisi olla muutama hylly. Valitettavasti siin& vain ovat patterinputket?

Jos jotenkin siihen kaapin saa, se voisi olla ikkunan korkuinen...

Ulkokaapin mitat
Leveys: n. 600mm
Korkeus: ikkunan korkeus

Syvyys: n. 400mm

Lukollinen huumekaappi, jossa

hylly Huumekaappi:

Leveys kaapin levyinen

Korkeus: n. 400mm

Syvyys: n. 200mm




Laakkeiden valmistus annettavaan muotoon:

Talla hetkellda on kylpyhuoneeseen ovi ja seind on “kulmikas”. Kulma on

suunniteltu oikaistavan ja ovi umpeen.

Korkea kaappi,

jossa i.v. nesteet.

Kaksi hyIkakbkaapplia, joissa laimennet-
tavat antibiootit. Ovgt taittuvat sivuihin,

kuten pillerikaapeissal

Laakkeiden laimennustaso joka tulee @
kaapeista ulospain ja voi olla kiintea.

Laatikosto, joka
ei ole lukolli-

nen.

Kuvat: VMP-Interior Oy
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LAAKKEENJAKOHUONE

MATERIAALIT JA KALUSTEET

Pintakasittely

AKO1
LPO1

JLO1
SPO1

SP02

Kalusteet
VMP-interior:

Alaslaskettu kipsilevykatto, tasoitus ja maalaus sdavyttamaton valkoinen.

Uusi lattiapinta tasoitetaan samaan tasoon olemassa olevan lattiapinnan kanssa.
Upofloor Lifeline Forte savy 5615. Asennus valmistajan ohjeen mukaan.
Muovimatto nostetaan seinalle 100ml.

Olemassaolevat pinnat paikataan tarpeellisilta osin ja maalataan kahteen kertaan.
Maali Luja pintamaali sdvyttaméaton valkoinen, puolihimmea.

Uudet seinat muurataan samanlaisella harkolla ja saumalla kuin

olemassa olevat seindpinnat ja kasitellddan samoin kuin olemassa olevat pinnat.
Laatta Pukkila Harmony H20101K Valkoinen.

Vilitilojen taustalevyt: Rakla Paint Glass, reunahiottu: taustamaalattu 6mm:n lasile-
vy, vari

RAL 6034 (pastel turquoise). Lasi liimataan rakenneliimalla kosteuden kestavalla
tasoitteella tasoitettuun seindpintaan ja asennetaan ennen yldkaappien kiskojen
asentamista. Tason ja taustalasin liitoskohtaan silikonisauma.

Ladkekaapit

VMP-LKK700L 2 kpl
VMP-LKY760 4 kpl
VMP-LKY560 1 kpl

Laatikostot

StockFlow-sailytyslaatikot, Listaan kiinnitettavat irrotettavat laatikot.

Kiinted ja sdhkosaadettava taso:

-35mm kosteudenkestdva laminaattipintainen lastulevy samanvariselld laminaatti-
reunalistalla. Aber Laminaatti Colours: 871 Grigio Scuro.

-Kiintedan tasoon 80mm kaapelinldpivientihela, tuotenumero 19906140.
www.pisla.fi

Kiintedn tason kiinnitys viereisiin kaappeihin ja takaseinddn L-mallisella metallilistalla
ja tarvittaessa

huonekaluputkesta tehdylla L:mallisella kannakkeella.

-Séhkosadtoisen tason runko EFG Izi Niveau syvyys 500mm. Vari harmaa. Sahkosaa-
teiseen tasoon kaapelikouru.

Keskisaareke kts. Kalustekortti 001

Pistorasiat Impressivo 25/16A/1P21 PPJ HL valkoinen + Mahdollisesti RJ-45 — pistoke internetia
varten. Pistorasioiden maara tarkistettava kayttdjalta ennen asennusta.

Valaisimet VMP-LKY760- kaappien alapintaan: lkea Omlopp-ty6tasovalaisin. 600mm Tuo
tenr.702.452.21. 4 kpl. Kattoon Sahkésuunnittelijan piirroksen mukaisesti.

Allas Laufen PRO-N seindkiinnikkeilld. PL8109560001041. www.laattapiste.fi
+ kromattu viemariputki

Hana Oras Safira 1091F LVI: 6110049

Muuta

Kasipaperiteline RST Kaupungin hankintasopimuksen mukaiset

Kasihuuhdeteline RST

Kertakdyttohansikasteline

Roskis

RST



Kalustepiirros 001 Keskisaareke 1:20

Runko Ulkosivut 18mm MDF -levyd, tehdasmaalaus x3. Puolihimmea valkoinen savy
RAL9016 Traffic White. Rungossa puutappiliitokset. Rungon muut osat 18mm
kosteudenkestavd, reunanauhoitettu melamiinipintainen lastulevy, véri valkoinen.

Laatikoiden etusarjat: 16mm MDF —levya tehdasmaalaus x3. Puolihimmea valkoinen, Savy
RAL9016 Traffic White.

Taso 35mm laminaattipintainen kosteudenkestdvad lastulevytaso samanvdrisellda lami-
naattireunalistalla. Aber Laminati Colours: 871 Grigio Scuro.

Vetolaatikot ~ Hettich Archi Tech kaksikenamdinen vetolaatikosto. Korkeus 94mm. Jauhemaa- laus.

Nimellispituus 400mm.

Vetimet Ikea Blanket 595mm. Artikkelinumero 602.222.39. www.lkea.fi
Pyorat Pisla kaantyvd kalustepydrd jarrulla. Kantavuus 70kg. Tuotenr. 19901950.
www.pisla.fi
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Osa PowerPoint esityksesta

1| TYKS Vakka-suomen sairaalan
sisatautiosaston laakehuone

Nykyinen ladkehuone

TYKS T-sairaalan sisatautiosasto 1.
ladkehuone

ja téhan pitaisi mahtua...

Kunhan ensin vahan puretaan ja
rakennetaan.




