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National Early Warning Score (NEWS) on mittari akuutisti sairastuneen aikuisen tilan arvi-
ointiin. Arviointi perustuu vitaalielintoimintojen mittaamiseen ja niiden perusteella tehtavaan
pisteytykseen. NEWS:n avulla voidaan tunnistaa potilaita, joilla on riski akilliseen voinnin
huonontumiseen. Tdman opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata National Early Warning
Score -mittarin soveltuvuutta paivystyshoitotyohon.

Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Aineisto haettiin systemaatti-
sesti Medic-, Medline- ja Cinahl-tietokannoista. Aineistoksi valikoitui 10 tutkimusartikkelia,
joiden sisalté analysoitiin aineistolahtoista sisallonanalyysia mukaillen.

Tulosten mukaan NEWS ennakoi potilaan tilan huonontumista ja sairaalajakson kestoa pai-
vystyshoitotyon ymparistossa. Se auttaa kohdistamaan resursseja ja tunnistamaan ne poti-
laat, joilla on suurentunut riski voinnin heikentymiselle, ja jotka tarvitsevat tiivimpaa tarkkai-
lua ja tehostetumpaa hoitoa. NEWS tukee hoitajan paatdksentekoa, mutta ei kuitenkaan
korvaa hoitajan omaa kliinista arviointikykya. Mittari on yksinkertainen ja edullinen, eik& sen
kayttd lisda henkildkunnan tydmaaraa. NEWS kuitenkin ennakoi heikosti sydantapahtumista
johtuvaa tilan huonontumista, ja toisaalta esimerkiksi krooniset keuhkosairaudet voivat nos-
taa pisteita ilman, etté varsinaista riskia voinnin huonontumiselle oikeasti on.

Tuloksien perusteella NEWS soveltuu kaytettavaksi myos paivystyshoitotydssa. Paivystys-
hoitoty0 voi olla kiireistd, joten mittarin tarkkuus, yksinkertaisuus ja helppokayttéisyys ovat
tarkeita. Hoitajien on kuitenkin tarkeda huomioida mittarin rajoitteet. Mittarin kayttéonotto
vaatii riittavan koulutuksen jarjestamista koko henkildkunnalle. Jatkossa voitaisiin tutkia hoi-
tohenkilokunnan kokemuksia NEWS:n kaytosta.

Avainsanat National Early Warning Score, NEWS, paivystyshoitoty6
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National Early Warning Score (NEWS) is a scoring system for clinical assessment of an
acutely ill adult patient. The assessment is based on physiological measurements and a
scoring allocated to them. NEWS helps to recognize patients with a risk for deterioration of
their condition. The purpose of this thesis was to describe National Early Warning Score’s
applicability for nursing in emergency department.

This study was conducted as a descriptive literature review. Data for this study was collected
systematically by using Medic, Medline and Cinahl databases. Ten research articles were
chosen, and the data was analyzed by applying the method of the inductive content analysis.

The results showed that NEWS predicts the deterioration of patients’ condition and a length
of a hospital stay in the environment of emergency department nursing. NEWS helps to
target the resources and recognize the patients with an elevated risk for deterioration and
who need more intense observation and treatment. NEWS is a tool for nurses’ decision
making, but it does not replace their clinical judgement. NEWS is simple and low-cost tool,
which does not increase staff's workload. However, NEWS predicts poorly deterioration
caused by cardiac events, and for example chronic respiratory diseases can raise the points
without any true risk for deterioration existing.

The results suggest that NEWS is suitable also for nursing in emergency department. The
nursing in emergency department may be hectic, so it is important that the system is accu-
rate, simple and easy to use. However, it is important for nurses to take the system’s limita-
tions into account. The use of the system requires enough training for the whole personnel.
Our proposal for further research is to study the nursing staff’'s experiences of using the
NEWS.

Keywords National Early Warning Score, NEWS, nursing, emergency
department
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1 Johdanto

Paivystys on merkittdva osa valtakunnallista terveydenhuoltoa. Paivystyksen tehtavana
on varmistaa hoidon arviointiin ja hoitoon paasy kiireellisissa sairastapauksissa. (Sosi-
aali- ja terveysministerio 2010: 2.) Lainsdddanndssa on maaratty erikoissairaanhoidon
ja perusterveydenhuollon paivystyksista ja niiden saavutettavuudesta. Kiireellistd hoitoa
tulee tarvittaessa saada kenen tahansa asuinpaikasta riippumatta. Kiireellista sairaan-
hoitoa jarjestavat seka kunnat, etta sairaanhoitopiirit. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010
850.) Monissa sairaanhoitopiireissa on meneillaan saastdkuuri, joka luo haasteita hoito-
tydlle ja sen kehittamiselle (Sosiaali- ja terveysministerid 2010: 2). Paivystystyon kehit-
taminen on tarkead, jotta potilaan hoitopolku kaynnistyy hyvin, hoidosta saadaan par-
haat mahdolliset tulokset ja kustannuksia voidaan laskea (Sosiaali- ja terveysministerio
2017: 2).

Nykyisenlainen sairaanhoitajakoulutus ei valttamatta anna valmistuville sairaanhoitajille
riittavia valmiuksia paivystyspoliklinikalla tydskentelyyn. Varsinkin kliinisten taitojen op-
piminen jaa teoreettisen opetuksen varjoon. Paivystyspoliklinikalla tydskentelevien sai-
raanhoitajien kliinisissa taidoissa on todettu kehittamisen tarvetta useilla osa-alueilla,
muun muassa potilaan tilan arvioimisessa ja tutkimisessa. Myds ongelmien havaitsemi-
sessa potilaan peruselintoimintoihin liittyen ja reagoinnissa néihin havaittuihin ongelmiin
on kehittdmista. (Paakkonen 2008: 162-163, 165.)

Tassa tyossa keskitytd&n National Early Warning Score (NEWS) -pisteytysjarjestelméan
kayttoon paivystyshoitotytssd. Opinnaytetyd on toteutettu kuvailevana kirjallisuuskat-
sauksena. Tarkoituksena oli kuvata NEWS:n soveltuvuutta paivystyshoitotyéhon. Opin-
naytetyo on toteutettu Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin Meilahden péaivystys-

poliklinikan toimeksiantona.

2 Opinnaytetydn keskeiset kasitteet
2.1 Paivystyshoitoty®
Paivystyshoidolla tarkoitetaan &killisen vamman, sairastumisen tai kroonisen sairauden

vaikeutumisen valitonta arviota ja hoitoa. Paivystyshoitoa annetaan yleensa 24 tunnin

kuluessa. Ominaista paivystyshoidolle on myds se, etta sen siirtaminen johtaa oireiden
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pahenemiseen tai vamman vaikeutumiseen. (Sosiaali- ja terveysministerio 2010: 13—
14.) Paivystyshoidon tavoitteena on diagnosoida potilas nopeasti ja siirtaa sitten tarvit-
taessa jatkohoitoon. Jotta tavoitteet toteutuvat, tarvitaan riittavasti osaavaa henkilékun-
taa ja eritasoisia jatkohoitopaikkoja. (Castrén — Aalto — Rantala — Sopanen — Westergard
2008: 60-61.)

Paivystyshoitotyd on haastavaa. Potilaat ovat monialaisia, mika vaatii hoitotyontekijalta
laajaa tietoperustaa. Tilanteet voivat muuttua nopeasti, mika edellyttdé hoitajalta nopeaa
reagointia ja hyvaa sietokykya. Paivystyspoliklinikalla hoitotyontekija kohtaa vuoron ai-
kana useita eri ihmisi&, joista jokainen saattaa suhtautua eri tavalla tulosyyhynsa tai sai-
raalaan joutumisesta. Tama voi aiheuttaa potilaassa epavarmuutta, jonka aiheuttamat
tunteet purkautuvat monesti hoitajille, niin hyvassa kuin pahassa. Tall6in korostuvat hoi-
tajan vuorovaikutustaidot ja empaattisuus. (Koponen — Sillanp&a 2005: 28.)

Paivystyspoliklinikalla tydskentelevalta sairaanhoitajalta vaaditaan monenlaisia taitoja.
Sairaanhoitajalla tulisi olla laajasti teoreettista tietoa muun muassa anatomiasta, fysiolo-
giasta ja patofysiologiasta, hoitotydstad, akuuttihoitotydsta, sekd tehohoitotydsta. Teo-
reettisen osaamisen liséksi erityisen tarkeda on tiedon soveltaminen kaytannon tyésken-
telyyn. Sairaanhoitaja tarvitsee osaamista ladkkeisté ja laékityksen toteuttamisesta. Eri-
laisten teknisten laitteiden toiminta ja kaytto tulee tuntea. Sairaanhoitajan tulisi tunnistaa,
milloin potilas tarvitsee erilaisia toimenpiteita, seka osata itsenaisesti tehda niita tai avus-
taa ladkaria niissa. Paivystyspoliklinikan sairaanhoitajan on tarkeaa tiedostaa potilaan
koko hoitoprosessi ja hoidon jatkuvuus. Jos tieto ei liiku eri yksikkéjen valilla, voi potilas-
turvallisuus vaarantua. Valittavan hoitosuhteen luominen pitda paivystyshoitotytssa ta-
pahtua nopeasti hoitoaikojen ollessa toisinaan lyhyitd. Sairaanhoitajan tulee osata myos

potilasohjauksen erilaisia keinoja. (Paakkonen 2008: 91-103.)

Potilaan hoidon tarpeen arviointi on usein paivystyspoliklinikalla sairaanhoitajan tehtava.
Sairaanhoitajan tulee paivystyspoliklinikalla osata tarkkailla potilasta ja arvioida luotetta-
vasti potilaan kliinista tilaa. Myds potilaan tilan muutosten ennakoiminen on tarkeéa. Sai-
raanhoitajan tulisi kyeta tunnistamaan vakavasti sairaat tai loukkaantuneet potilaat. Po-
tilaan tilan arvioinnin liséksi sairaanhoitajan tulisi osata myos reagoida kuhunkin tilantee-
seen nopeasti ja asiaankuuluvalla tavalla. Sairaanhoitajalta vaaditaankin luottamusta
Oomaan osaamiseensa, jotta han uskaltaa tehda omia johtopaatoksia ja toimia itsendi-
sesti niiden perusteella. Organisointi- ja priorisointikyky ovat erittain tarkeita paivystys-

poliklinikan sairaanhoitajan tyossa. (Paakkonen 2008: 91-103.)
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Paivystyshoitotyd tapahtuu moniammatillisessa yhteisty6ssa. Tama vaatii hyvia yhteis-
tyd ja ihmissuhdetaitoja hyvien hoitotulosten saavuttamiseksi ja asiakaslahtdisyyden to-
teutumiseksi. Talléin asiakas pystytdan nakemaan arvokkaana yksilonad ja oman hyvin-
vointinsa asiantuntijana. (Koponen — Sillanpaa 2005: 29.) Moniammatillinen yhteistyo
korostuu etenkin potilaan hoidon suunnittelussa ja vaativien potilasryhmien hoidossa
(Collin — Valleala — Herranen — Paloniemi — Pyhala-Liljestrém 2012: 38—-39). Paivystys-
poliklinikan sairaanhoitajan tulisi osata toimia niin tiimin johtajana kuin sen jasenenékin
(Paakkonen 2008: 94).

2.2 Paivystyspotilaan tilan arviointi

Paivystyspotilaan arviointi aloitetaan joko ensihoidossa tai paivystyspoliklinikalla. Pai-
vystyspoliklinikalla potilaalle luodaan valittémasti arvioinnin perusteella tutkimus- ja hoi-
tosuunnitelma. (Castrén ym. 2008: 60.) Suomessa on kaytossa muutamia kiireellisyys-
luokitteluja, muun muassa ESI (Emergency Severity Index) ja ABCDE. ESI perustuu re-
surssitarpeen ja sairauden vakavuuden arvioon. ABCDE -luokittelussa kiinnitetdan huo-
miota kiireellisyyteen ja paivystyksen tydnjakoon. Sen siséltd voi vaihdella sairaanhoito-
piireittain. Luokittelujarjestelmissa on annettu aikatavoitteet sairauden, oireen tai potilaan
tilan vakavuuden mukaan, minka sisalla potilaan pitdd paasté hoitoon. Potilaiden kiireel-
lisyysluokittelussa on tarkeda tunnistaa potilaat, joiden tila voi heikentya, jos hoitoa jou-
tuu odottamaan. Kiireellisyyden arviointia tulisi jatkaa koko pdivystyskaynnin
ajan. (Malmstrém, R — Kiura — Malmstrom, T — Torkki — Makela 2012.) Oikeanlaisella
arvioinnilla voidaan vahentaa potilaiden liian aikaista kotiutumista ja vahentaa uusinta-
kaynteja etenkin idkkaiden ihmisten kohdalla (Yl&-Mononen — Palonen — Koivisto — As-
tedt-Kurki 2014: 308).

Kiireellisyyden arviointiin kaytetddn usein TRIAGE -menetelmaa. Sen tarkoituksena on
Kiinnittaa erityistd huomiota vitaalitoimintojen arvioimiseen, potilaan oireisiin/vammaoihin,
esitietoihin ja muihin [6yddksiin. Saatujen tietojen avulla potilaat asetetaan kiireellisyys-
jarjestykseen ja sen jalkeen tulojarjestykseen. (Malmstrom ym. 2012.) Arvioidessaan po-
tilaan hoidon tarvetta TRIAGE-menetelmall& hoitaja kiinnittdd huomiota potilaan kayttay-
tymiseen, olemukseen, potilaan kertomukseen paivystykseen tulon syysté ja elintoimin-
tojen mittaustuloksiin. Hoitajien on tarkeada luottaa omaan arviointikykyynsé ja perustaa
paatoksenteko ennemmin tutkittuun tietoon, mittaustuloksiin ja potilaan olemukseen,
eika pelkastaan potilaan kertomukseen. Potilaat voivat vahatella tai kaunistella sanomi-

siaan, tai voivat jattaa esimerkiksi arkaluontoisia tai hape&dmidan asioita sanomatta,
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vaikka ne olisivat hoidon kannalta tarkeita. (Roscoe — Eisenberg — Forde 2016: 1159-
1160.)

2.3 National Early Warning Score (NEWS)

National Early Warning Score eli NEWS on Iso-Britanniassa Royal College of Physici-
ans (RCP) -jarjestdn vuonna 2012 kehittama mittari akuutisti sairastuneen aikuisen tilan
arviointiin, ja sita kaytetaan kaikissa Iso-Britannian NHS (National Health Service) -sai-
raaloissa. NEWS:a kehitettdessa haluttiin yhtendistaa erilaiset kaytdssa olleet aikaisen
varoituksen pisteytysjarjestelmat. NEWS perustuu seitsemdaan potilaasta mitattavaan tai
havainnoitavaan asiaan. Mitattavia elintoimintoja ovat hengitystaajuus, happisaturaatio,
kehon lampétila, systolinen verenpaine ja pulssi. Lisdksi huomioidaan tajunnan taso ja
mahdollinen lisahapen anto. Mitd enemman mittaustulos poikkeaa kyseisen elintoimin-
non normaalitasosta, sitd enemman pisteité potilaalle annetaan (liite 1). Potilaan saaman
kokonaispistemaaran perusteella voidaan arvioida potilaan tilaa. Pisteiden perusteella
mittari myos suosittelee tilanteeseen sopivia jatkotoimenpiteitd, kuten muun hoitohenki-
[6kunnan tiedottamista tai laakarin kutsumista paikalle. NEWS:n on todettu olevan hyva
mittari erottelemaan akillisen kuoleman vaarassa olevia potilaita ja sen avulla voidaan

ennakoida akillisia potilaan voinnin laskuja. (Royal College of Physicians 2012: 10-11.)

3 Tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymys

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata National Early Warning Score -mittarin soveltu-

vuutta paivystyshoitotydhon. Opinnaytetyn tavoitteena on kehittdd paivystyshoitotyota.

Opinnaytetydssa pyrittiin vastaamaan seuraavaan tutkimuskysymykseen:

Mita tutkimustietoa on NEWS-mittarin soveltuvuudesta paivystyshoitotydhon?

4 Menetelmat

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Tutkimusmenetelmana kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Menetelméa on aineis-

tolahtdista, ja tuottaa tutkimuskysymyksen perusteella valitusta aineistosta laadullisen ja
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kuvailevan vastauksen (Kangasniemi ym. 2013: 291). Menetelmén avulla on mahdollista

tuottaa valittuun tutkimusaiheeseen uusia nékdkulmia (Kangasniemi ym. 2013: 299).

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tutkimusprosessi jaetaan neljan vaiheeseen. Ensim-
maiseksi muodostetaan tutkimuskysymys, joka ohjaa koko tutkimusprosessia. Toisessa
vaiheessa valitaan tutkimuksessa kaytettava aineisto. Aineisto haetaan systemaattisesti
ja tiedonhaun vaiheet, kaytetyt tietokannat ja hakusanat raportoidaan. Kuvailevaa kirjal-
lisuuskatsausta varten aineisto valitaan nimenomaan sen perusteella, kuinka hyvin ai-

neisto vastaa asetettuun tutkimuskysymykseen. (Kangasniemi ym. 2013: 295-296.)

Kolmannessa vaiheessa rakennetaan kuvailua tutkittavasta ilmiosta valitun aineiston
analyysin perusteella. Esitettyyn tutkimuskysymykseen vastataan laadullisena kuvailuna
siten, ettd aineistosta muodostuu jasennetty kokonaisuus. Tavoitteena on luoda aineis-
tosta laajempia paatelmia, tiedon vertailua sek& vahvuuksien ja heikkouksien analyysia.
Aineistosta haetaan tutkittavan ilmién kannalta merkityksellisté tietoa, jota ryhmitelldéan
sisallollisesti kokonaisuuksiksi. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen viimeinen vaihe on tu-
losten tarkastelu. Viimeisessa vaiheessa pohditaan seka tutkimuksen siséltoa, ettd me-
netelmia, ja arvioidaan tutkimuksen luotettavuutta ja eettisyytta. Kirjallisuuskatsauksen
tuottamat keskeiset tulokset kerataan yhteen ja niita tarkastellaan laajemmassa konteks-
tissa. (Kangasniemi ym. 2013: 296-297.)

4.2 Aineiston haku ja valinta

Aineistoa opinndytetydhon haettiin kotimaisista ja kansainvdlisista terveystieteellisista
tietokannoista. Kaytettavia tietokantoja olivat Medic, Medline, Cinahl. Suunnitteluvai-
heessa tehtyjen alustavien hakujen perusteella aiheesta on melko pieni maara artikke-
leita, joten hakua ei ollut tarpeen rajata kovin tarkasti. Aineisto haettiin kaytettavista tie-
tokannoista systemaattisesti. Aineiston hakuun kaytettin hakusanoja "nati-
onal early warning score”. Hakutuloksista valittiin tutkimusaineistoksi sopivat artikkelit
ensin otsikon, sitten tiivistelman ja viimeiseksi koko tekstin perusteella. Tiedonhaku on

raportoitu taulukkoon (liite 2).

Tutkimusaineistoksi otettiin tieteellisia julkaisuja. Aineistona kaytettiin empiirisia tutki-
muksia ja kirjallisuuskatsausta. Alustavien hakujen perusteella NEWS:n kaytdsta nimen-
omaan paivystyspoliklinikkaympéristossa ei oltu tutkittu kovin paljon, joten tutkimusai-

neistona kaytettiin soveltuvin osin myds muissa hoitoymparistdissa tehtyja tutkimuksia.
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Koska aihe on melko tuore, ei hakuun asetettu aikarajoitetta. Valitun aineiston tunniste-

tiedot seka niiden keskeiset tulokset kerattiin taulukkoon (liite 3).

4.3 Aineiston analysointi

Aineisto analysoitiin induktiivista eli aineistolahtdista sisallonanalyysia mukaillen. Induk-
tiivisessa analyysissa pyritaan luomaan teoreettinen kokonaisuus antamatta aikaisem-
pien havaintojen, teorioiden tai tietojen ohjata tehtyja paatelmia (Kankkunen — Vehvilai-
nen-Julkunen 2017: 166-167). Aloitimme analyysin perehtymalla ensin valittuun tutki-
musaineistoon ja etsimalla siita tutkimuskysymykseen vastaavat kohdat. Nama tulokset
ryhmiteltiin samankaltaisuuksien ja eroavaisuuksien mukaan erilliseen taulukkoon, jonka
avulla yhdistimme, arvioimme ja tulkitsimme tuloksia (Cronin — Ryan — Coughlan 2008:
39). Pelkistimme aihettamme koskevat alkuperéisiimaukset ja jaoimme ne ala- ja ylaka-

tegorioihin (liite 4). Aineisto ja tutkimuskysymys ohjasivat kategorioiden muodostumista.

5 Tulokset

Aineistoksi valittin kymmenen tieteellista tutkimusartikkelia, joista yhdeksan on empiiri-
sid tutkimuksia ja yksi kirjallisuuskatsaus. Artikkeleista uusimmat on julkaistu vuonna
2018 ja vanhin vuonna 2013. Tutkimuksista nelja on tehty Iso-Britanniassa, ja muut Ir-
lannissa, Suomessa, Alankomaissa, Italiassa ja Iranissa. Kaksi tutkimusta on tehty pai-
vystyspoliklinikalla, yksi seka ensihoidossa etta paivystyspoliklinikalla, kaksi paivystyk-
sen yhteydessa olevilla valvontaosastoilla, yksi ensihoidossa ja kolme sairaaloiden
akuuteilla vuodeosastoilla. Kirjallisuuskatsaus kasittelee tutkimuksia, jotka on tehty pai-

vystyspoliklinikalla tai paivystyksen valvontaosastolla.

Tutkimuksen tulokset muodostivat kaksi ylakategoriaa: mittarin luotettavuus ja mittarin

kaytettavyys (taulukko 1).
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Sairaalajakson keston ennakoiminen

Potilaan tilan huononemisen ennakoiminen Mittarin luotettavuus

Mittarin rajoitteet

Resurssit

Mittarin kaytettavyys

Pi4tdksenteon tukeminen

Taulukko 1.  Tutkimuksen tulokset.

5.1 NEWS:n luotettavuus

Mittarin luotettavuus jakaantuu kolmeen alakategoriaan, jotka ovat sairaalajakson keston

ennakoiminen, potilaan tilan muutosten ennakoiminen ja mittarin rajoitteet.

5.1.1 Sairaalajakson keston ennakoiminen

Potilaan saamien NEWS-pisteiden maaralla nayttaa olevan yhteys sairaalajakson kes-
toon. Ensihoitotilanteessa laskettujen pisteiden perusteella korkean riskin kategoriaan
sijoittuvia (pisteita >7) potilaita siirrettiin todenndkoéisimmin tehohoitoon, 3-4 pisteella
osastohoitoon ja matalan riskin kategorian potilaita (pisteita <2) todennakoisimmin kotiu-
tettiin paivystyksesta. Suoraan paivystyksesta kotiutetuista potilaista luokitellaan pis-
teidensa perusteella matalan riskin kategoriaan. Matalan riskin kategoriaan kuuluminen
ei kuitenkaan tarkoita, etta riskia siirtya osastohoitoon tai tehohoitoon ei olisi olemassa.
(Shaw — Fothergill — Clark — Moore 2018: 535-536.) Korkean riskin kategoriaan luokitel-
tujen potilaiden sairaalajakson mediaanipituus yli kaksinkertaistui matalan riskin potilai-
siin verrattuna (Alam ym. 2015: 113), mutta t&até eivat kuitenkaan kaikki tutkimukset tue
(Abbott ym. 2015).
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5.1.2 Potilaan tilan muutosten ennakoiminen

NEWS ennakoi potilaan kuolleisuutta ja tehohoidon tarvetta paivystyshoitotydssa. Mita
korkeammat NEW S-pisteet potilaalla on, sen suurempi on potilaan riski tehohoidon tar-
peeseen tai kuolemaan. NEWS sopii ennakoimaan potilaan tilan huonontumista, arvioi-
maan potilaan tilan vakautta ja tunnistamaan potilaita, jotka tarvitsevat tehostettua hoitoa
(Spagnolli ym. 2017). NEWS erottelee hyvin ne potilaat, joilla on riski syddmen pysah-
dykseen, ennakoimattomaan tehohoidon tarpeeseen ja kuolemaan vuorokauden sisélla
(Smith — Prytherch — Meredith — Schmidt — Featherstone 2013: 468). Paivystyspoliklini-
kalla lasketuilla NEWS-pisteilla on tilastollisesti merkittava yhteys sairaalaan jadmiseen,
tehohoidon tarpeeseen ja kuolleisuuteen 30 paivan sisalla. 30 paivan sisalla kuolleiden
potilaiden saamat NEWS-pisteet ovat keskiarvoltaan korkeampia kuin potilaiden, jotka
jaivat eloon. Yksittaisista NEWS:n mittauksista kuolleisuuteen oli vahvimmin yhteydessa

hengitystaajuus. Myds pulssilla oli yhteys kuolleisuuteen. (Alam ym. 2015: 113.)

Paivystyspoliklinikalla lasketuilla NEWS-pisteilla on tilastollisesti merkittava yhteys kuol-
leisuuteen sairaalassa ja 30 paivan sisalla myds itsendisesti riippumatta potilaiden iasta
ja perussairauksista. Paivystyspoliklinikalla lasketuissa NEWS-pisteissa ei ollut Kliinisesti
merkittavaa eroa potilailla, jotka siirrettiin vuodeosastolta mydhemmin teho-osastolle, ja
potilailla, jotka tarvitsivat hoitoa vain vuodeosastolla. Myohemmin tehohoitoa tarvinnei-
den potilaiden NEWS-pisteet olivat kasvaneet vuodeosastolla ensimmaisen vuorokau-
den aikana paivystyspoliklinikalla lasketuista, ja teho-osastolle siirron aikaan eroa suo-
raan paivystyspoliklinikalta siirtyneiden pisteisiin ei havaittu. Mydhempéaa tehohoidon tar-
vetta ei siis voitu ennakoida paivystyspoliklinikalla laskettujen pisteiden perusteella. (Ki-
vipuro ym. 2018: 167-169.)

NEWS:n kyky ennakoida lyhyen aikavalin kuolleisuutta on osoittanut tuloksia kohtalai-
sesta erinomaisiin. EWS-mittareista NEWS ennakoi parhaiten kuolleisuutta niin lyhyella
kuin pitkéallakin aikavalilla. (Nannan Panday — Minderhoud — Alam — Nanayakkara 2017:
22.) Vuodeosastoilla tehdyn tutkimuksen mukaan korkeammat NEWS-pisteet ovat yh-
teydessa korkeampaan kuolleisuuteen sairaalassa. Kuolleisuus kasvaa etenkin, kun pis-

teitd on 9 tai enemman. (Farenden — Gamble — Welch 2017: 134.)

NEWS-pisteiden kasvaessa todennakdisyys tehohoidon tarpeeseen kasvaa. Tehohoi-

don tarpeen ennakoimisessa NEWS on parempi kuin 33 muuta EWS-mittaria. (Nannan
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Panday ym. 2017: 22.) Mitd korkeammat potilaan NEWS-pisteet ovat, sen suurempi to-
dennékdisyys on ennakoimattomaan tehohoidon tarpeeseen ja kuolemaan (Spagnolli
ym. 2017). Potilaat, joiden NEWS-pisteet olivat kolme tai enemman, joutuivat todenna-
kdisemmin tehohoitoon tai kuolivat 48 tunnin sisalla sairaalan valvontaosastolle tulosta,
kuin potilaat, joilla NEWS-pisteita oli alle kolme. Jokainen NEWS-pisteen lisdys kasvatti
riskid 55 %. (Abbott ym. 2015: 91.) Kasvanut riski on yksittaisten pisteiden lisdksi myos
riskikategorioiden valilla (Spagnolli ym. 2017).

Ensihoitotilanteessa laskettujen NEWS-pisteiden perusteella korkeampiin riskikategori-
oihin kuuluvilla potilailla on suurempi todennékdisyys tehohoidon tarpeeseen tai kuole-
maan kuin matalamman riskin potilailla. Potilailla, jotka kotiutuvat suoraan péaivystyk-
sestd, on matalammat NEW S-pisteet kuin potilailla, jotka jaavat hoitoon vuodeosastolle,
tehohoitoon tai kuolevat. Vuodeosastolle jaavien potilaiden NEWS-pisteet taas ovat ma-
talammat kuin tehohoitoon joutuvien tai kuolleiden potilaiden. (Shaw ym. 2018: 535.)

5.1.3 Mittarin rajoitteet

Potilailla, joilla on (epailty) infektio tai sepsis, NEWS ennakoi heikosti potilaan tulevaa
tehohoidon tarvetta. NEWS on kuitenkin todettu EWS-mittareista tarkimmaksi ennakoi-
maan naiden potilaiden tulevaa tehohoidon tarvetta ja kuolleisuutta, kun niita tutkitaan
yhdessa. (Nannan Panday ym. 2017: 24.)

NEWS tunnistaa heikosti tilan huonontumista potilailla, joilla on sydameen, verenkier-
toon tai hengityselimiin kohdistuva sairaus. Erilaiset sydansairaudet voivat akillisesti hei-
kentaa potilaan tilaa vakavasti nostamatta etukateen NEW S-pisteitd. Sydantapahtumista
aiheutuneita kuolemia tapahtui tasaisesti kaikissa NEWS:n riskikategorioissa. Sydanta-
pahtumat aiheuttivat kiireellisia siirtoja teho-osastolle paaasiassa matalan ja keskisuuren
riskin kategorioiden potilailla. (Spagnolli ym. 2017.) Vaikka NEWS muuten toimisikin hy-
vin, se ei kykene ennakoimaan sydamen toimintaan liittyvaa tilan huonontumista. Tama
johtuu siita, ettd sydantapahtumat ovat yleensa yllattavia ja yhtakkisia, vaikka potilaalla

olisikin perussairautena sydan- tai verisuonisairaus. (Smith ym. 2013: 468.)

NEWS:n hengitysta ja hapettumista mittaavat pisteet ovat korkeat kroonista keuhkosai-
rautta sairastavan potilaiden kohdalla. Se voi johtaa niin sanottuihin vaariin halytyksiin ja

liialliseen raportointiin kyseisen potilasryhméan kohdalla ilman, ettd potilaan vointi olisi
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todellisuudessa heikentynyt, ja potilaan terveydentila olisi perussairautta lukuun otta-
matta hyva. (Fox — Elliot 2015: 29; Spagnolli ym. 2017.)

Ensihoitotilanteessa laskettu NEWS saattaa olla joissakin tilanteissa luotettavampi kuin
paivystyspoliklinikalla laskettu. Traumaattisen aivovaurion saaneilla potilailla ensihoitoti-
lanteessa laskettu NEWS ennakoi kuolleisuutta vuorokauden sisalla paremmin kuin pai-
vystyspoliklinikalla laskettu NEWS. Taman arvioidaan johtuvan siita, etta ensihoidon in-
vasiiviset toimenpiteet saattavat keinotekoisesti laskea potilaan sairaalassa saamia
NEWS-pisteita. (Najafi — Zakeri — Mirhaghi 2018: 32.)

5.2 NEWS:n kéytettivyys

Mittarin kaytettavyys jakaantuu kahteen alakategoriaan, jotka ovat resurssit ja paatok-

senteon tukeminen.

5.2.1 Resurssit

Tulosten mukaan NEWS:n kaytto ei lisdaa henkilokunnan tydmaaraa. Niiden potilaiden
osuus, joiden tilanteesta konsultoitiin sairaalansisaisiin hatatilanteisiin erikoistunutta ryh-
maa, ei lisdantynyt NEWS:n kayttéonoton jalkeen. NEWS:n kayttéonotto ei mydskaan
lisannyt vuodeosastolta tehohoitoon siirrettavien potilaiden osuutta. (Farenden ym.
2017: 134-135.) NEWS on mittarina edullinen ja yksinkertainen, silla se perustuu fysio-
logisiin rutiininomaisiin mittauksiin, eikd vaadi hoitohenkilékunnalta ylimaaraista tyota,
kuten laboratoriotuloksia tai diureesin mittaamista (Spagnolli ym. 2017). NEWS ottaa
huomioon kuitenkin tarpeeksi monta tekijaa saavuttaakseen paremman tarkkuuden kuin

sita vield yksinkertaisemmat pistejarjestelmét (Nannan Panday ym. 2017: 25).

Verrattuna muihin aikaisen varoituksen pisteytysjarjestelmiin, NEWS vaatii vAhemman
reagointia tai toimenpiteita, mutta tunnistaa saman maaran potilaita, joilla on riski syda-
men pysahdykseen, kuolemaan tai ennakoimattomaan tehohoidon tarpeeseen seuraa-
van vuorokauden sisélld, kuin muut jarjestelmat. NEWS voi herkkyytensa ja tarkkuu-
tensa ansiosta vahentaa tyon maaraa jopa 23 % verrattuna toiseen pisteytysjarjestel-
maan. Korvaamalla muut kaytdssdan olevat pistejarjestelmat NEWS:lla, voisivat sairaa-

lat tehostaa néiden riskipotilaiden tunnistamista. (Smith ym. 2013: 467—-468.)
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NEWS:n kayttd paivystyspoliklinikalla voi auttaa tunnistamaan ne potilaat, jotka toden-
nakoisesti tarvitsevat osasto- tai tehohoitoa, ja nain sujuvoittaa potilasvirran kulkua pai-

vystyspoliklinikalla (Alam ym. 2015: 114).

5.2.2 Pé&aatoksenteon tukeminen

NEWS tukee hoitohenkilokunnan paatbksentekoa antamalla selkeéat ohjeet siita, millaisia
toimenpiteita potilas saamansa pistemaaran perusteella tarvitsee. NEWS tukee hoitajan
paatdsta siitd, tulisiko hanen kutsua ladkari potilaan luo. Hoitajat kayttavat kuitenkin
myds omaa kliinista arviointikykydan paattaessaan ladkarin kutsumisesta, eivatka luota
pelkastadan NEWS:n varaan. NEWS nahdaan hyvana apuvélineend erityisesti vastaval-
mistuneille hoitajille ja opiskelijoille. (Fox — Elliot 2015: 29-30.) NEWS tulisi nahda en-
nemmin hoitajan oman kliinisen arviointikyvyn tukijana, eika sen korvaajana. (Fox — Elliot
2015: 30; Shaw ym. 2018: 536). NEWS auttaa hoitajia myds priorisoimaan omaa tyds-
kentelyaan ja tunnistamaan potilaita, jotka tarvitsevat tiivimpaa valvontaa (Fox — Elliot
2015: 29; Spagnolli ym. 2017).

6 Pohdinta

6.1 Tulosten pohdinta

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata National Early Warning Score -mittarin soveltu-
vuutta paivystyshoitotydhon. Tuloksien perusteella NEWS soveltuu kaytettavaksi myos
paivystyshoitotydssa. NEWS ennakoi potilaan tilan huonontumista ja sairaalajakson kes-
toa. Se auttaa kohdistamaan resursseja ja tunnistamaan ne potilaat, joilla on suurentunut
riski voinnin heikentymiselle, ja jotka tarvitsevat tiivimpaa tarkkailua ja tehostetumpaa
hoitoa. NEWS tukee hoitajan paattksentekoa, mutta ei kuitenkaan korvaa hoitajan omaa
Kliinista arviointikykya. NEWS on mittarina yksinkertainen ja edullinen, eika sen kaytto
lisaa henkilokunnan tyén maaraa. NEWS kuitenkin ennakoi heikosti sydantapahtumista
johtuvaa tilan huonontumista, ja toisaalta esimerkiksi krooniset keuhkosairaudet voivat

nostaa pisteité ilman, ettd varsinaista riskia voinnin huonontumiselle oikeasti on.

Mittarin yksinkertaisuus, tarkkuus ja helppokaytt6isyys ovat tarkeitd ominaisuuksia usein
kiireisessakin paivystyshoitotydssa. Vaikka NEWS on tutkimusten mukaan luotettava
mittari arvioimaan potilaan tilaa ja ennakoimaan voinnin heikentymisté, on sairaanhoita-

jan tarkeda ottaa huomioon mittarin rajoitteet. Erilaiset sydan- ja keuhkosairaudet on
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etenkin hyva huomioida NEW S-pisteité tulkittaessa. Vaikka potilaan pisteet olisivat ma-
talat, ei riski akillisille sydéntapahtumille ole olematon, varsinkaan jos potilaalla on jokin
sydansairaus tai muita sydamelle haitallisia riskitekijoita. Kroonista keuhkosairautta sai-
rastavan potilaan NEWS-pisteet taas voivat heikentyneen hengitystilanteen vuoksi olla
jatkuvasti korkealla ilman todellista tilan heikentymista tai muuta akuuttia vaaraa. Tallgin
potilaan tila ei mydskaan vaadi sairaanhoitajalta valttamatta mitdan toimenpiteita tai rea-
gointia, vaikka NEWS siihen kehottaisikin. Huomioimalla mittarin rajoitteet voidaan valt-

taa tarpeettomia konsultaatioita ja nain saastaa resursseja muualle.

Vaikka NEWS on helppokayttdinen ja luotettava mittari potilaan tilan arvioimiseen, on
tarke&a kouluttaa hoitajat ja l&&karit sen kayttéon. Riittdva koulutus varmistaa sen, etté
mittaria osataan tulkita oikein seka nopeasti. Talldin kayttajat ymmartavat oman roolinsa
sen kaytdssa ja hoito on turvallista ja tehokasta. Haastattelututkimuksessa, jossa tutkit-
tiin hoitajien kokemuksia NEWS:n kaytostd, 85% vastaajista (n=74) totesi, etteivat 1aa-
karit reagoineet NEWS-arvojen muutoksiin annetussa aikarajassa. Syyksi koettiin osaksi
kiire, mutta tarkeimmaksi nahtiin laakarien tietamattomyys mittarin kaytosta ja pisteiden
edellyttdmista toimista. (Fox — Elliot 2015: 28—29). Tarpeellisen hoidon viivastyminen voi
osaltaan aiheuttaa hoitovirheitd ja huonontaa hoidon laatua. Esimiesten tulisi jarjestaa
tarvittavat ja riittavat koulutukset osaston koko henkilokunnalle ennen mittarin kayttédn-

ottoa.

On mielenkiintoinen huomio, etté ensihoitotilanteessa lasketut NEW S-pisteet ennakoivat
kuolleisuutta traumaattisen aivovaurion saaneilla potilailla paremmin kuin paivystyspoli-
Klinikalla lasketut pisteet. Syyksi epéillaén sita, ettd ensihoitajien tekemat invasiiviset toi-
menpiteet voivat peittaa oireita tai merkkeja potilaan tilan kriittisyydesta. (Najafi ym.
2018: 32.) Ensimmainen ajatus olisi, etta ensihoitajien tekemat toimenpiteet vakauttaisi-
vat potilaan tilaa ja korjaisivat normaalimmalle tasolle niita elintoimintoja, jotka potilaan
pisteitd nostavat, jolloin potilaan pisteet laskevat ja tila parantuu. Toimenpiteet siis ehka
vain keinotekoisesti yllapitavét elintoimintoja normaalimmalla tasolla kuitenkaan niita
varsinaisesti korjaamatta. NEWS kertoo talléin vain potilaan sen hetkisen tilan vakau-
desta, mutta ei ennakoi myohempaa tilan huonontumista. Toisen tutkimuksen tulosten
perusteella paivystyspoliklinikalla laskettujen NEWS-pisteiden perusteella ei voitu enna-
koida potilaan mydhempéaa tilan heikentymistd vuodeosastolla, vaan potilaiden pisteet
olivat kasvaneet osastolla olon aikana ennen ennakoimatonta tehohoidon tarvetta (Kivi-

puro ym. 2018: 167). Sairaanhoitajan onkin tarke&d muistaa kirjata tarkasti mittaamansa
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tulokset ja niiden perusteella lasketut NEWS-pisteet potilastietojarjestelmaan, silla pis-

teiden vertaaminen aiempiin on yhta tarkeaa kuin potilaan yksittainenkin pistemaara.

Potilaat, jotka kuuluivat ensihoidon laskemien pisteiden perusteella matalan riskin kate-
goriaan (yhteenlaskettu NEWS <4), kotiutettiin todennakdisesti paivystyksestd samana
paivana. NEWS voisi soveltua my6s ensihoidon kayttéon. Mikali potilaan ensihoitotilan-
teessa yhteenlasketut NEWS-pisteet ovat alle 4, voisi potilaan hoitaa mahdollisesti ko-
tona ensihoitohenkildkunnan toimesta. (Shaw ym. 2017: 535.) Tama voisi vahentaa po-
tilaiden maaréa ja henkilokunnan tyomaaraéd paivystyspoliklinikalla ja aikaa hoitotyolle
saattaisi jadda enemman. Todettakoon kuitenkin, ettd NEWS ei yksindan kerro kaikkea
potilaan voinnista ja tilanteesta, vaan on apuna hoitohenkilokunnan paatéksenteossa.
Jos potilas toisaalta saisi korkeat NEWS-pisteet, voisi NEWS olla ensihoitohenkilokun-
nan apuna tehtdessa ennakkoilmoitusta paivystyspoliklinikalle.

Osassa tutkimuksista mittarin luotettavuutta oli tutkittu laskemalla NEWS-pisteet jalkika-
teen potilastietojarjestelmiin kirjattujen mittaustulosten perusteella. Jatkotutkimuksia kai-
vattaisiinkin nimenomaan mittarin kaytettavyydesta ja hoitohenkildkunnan kokemuksista
paivystyshoitotydssa. Kokeeko hoitohenkildkunta mittarin kayton ja pisteiden laskemisen

helpoksi? Tuleeko pisteiden laskussa usein virheita kiireisessa ymparisttssa?

6.2 Luotettavuus

Aineiston haku ja valinta on pyritty kuvaamaan tarkasti. Jos aineiston valinnan perusteita
ei kuvata tarpeeksi hyvin, voitaisiin aineiston perusteella tehdyt johtopaatokset kyseen-
alaistaa. Tutkimuksen luotettavuutta lisda se, ettd alkuperaistutkimuksia on tarkasteltu
monipuolisesti, tasapuolisesti ja valikoimatta. Aineistosta tehtyja johtopaatoksia on py-
ritty perustelemaan mahdollisimman hyvin. (Kangasniemi ym. 2013: 298.) Opinnayte-
tydn luotettavuutta parantaa se, etta kaikki alkuperdistutkimukset ovat vertaisarvioituja
tieteellisia artikkeleita. Lahes kaikki tutkimusaineiston artikkelit olivat eurooppalaisia, jo-
ten tutkimuksen tulokset todennakoisesti patevat myos Suomessa. Kaikissa opinnayte-
tyon aineiston tutkimuksissa oli melko laajat tai laajat otannat, mik& parantaa naiden tut-

kimusten ja siten my6s taman opinnadytetyon luotettavuutta.

Tutkimuksen luotettavuutta lisda se, ettd opinndytetydta on ollut tekemassa kaksi henki-

I64. Jos tutkimusta suorittaa yksin, voi tutkija prosessin edetesséa vakuuttua vaarienkin
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johtopéaatéstensa oikeellisuudesta (Kankkunen — Vehvildainen-Julkunen 2017: 197). Luo-
tettavuuden kannalta on tarkeda kuvata, kuinka tuloksiin on paadytty. Aineistosta tehty
analyysi on pyritty kuvaamaan tarkasti, mika parantaa tutkimuksen uskottavuutta. (Kank-
kunen — Vehvildinen-Julkunen 2017: 198.) Tutkimuksen luotettavuutta parantaa la-
pindkyva ja johdonmukainen eteneminen koko prosessin ajan tutkimuskysymyksesta

johtopaattkseen (Kangasniemi ym. 297).

6.3 Eettisyys

Hoitotieteen edistymiselle on valttamatonta kohdentaa tutkimusta ihmisten lisdksi hoito-
menetelmiin. Lahtokohtana tahan kirjallisuuskatsaukseen oli lisata terveytta ja sen arvi-
ointia koskevaa tietoa. Opinnaytety6ta tehdessa noudatettiin hyvaa tieteellista kaytantta
koskevia ohjeita. Tutkimuksessa noudatettiin rehellisyytta, tarkkuutta ja huolellisuutta.
Tiedonhankinta- ja tutkimusmenetelmat tayttavat tieteellisen tutkimuksen kriteerit, ja ra-

portoinnissa on huomioitu avoimuus. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012: 6.)

Kirjallisuuskatsausta tehtaessa huomioon téaytyy ottaa erityisesti plagioinnin valttaminen.
Asiasisaltoihin viitattaessa lAhdemerkintdjen kayttd on tarkeda (Kankkunen — Vehvilai-
nen-Julkunen 2017: 224). Lahdeviitteiden huolellinen merkitseminen osoittaa kunnioi-
tusta alkuperaisten tutkimusten tekijoita ja tuloksia kohtaan (Tutkimuseettinen neuvotte-
lukunta 2012: 6). Huomiota kiinnitettiin my6s mahdollisiin tutkimusten kayttoa rajoittaviin
tekijoihin. Lahdeviitteet on merkitty Metropolian kirjallisen tydn ohjeiden mukaan. Plagi-
oinnin estamiseksi Metropolia Ammattikorkeakoulussa kaytetaan Turnitin -palvelua, joka

tarkistaa tyon plagioidun tekstin varalta.

Tutkimuksen eri vaiheet on tarkea kuvata tutkimusraportissa tarkasti, jotta voidaan valt-
taa epailykset tulosten sepittamisesta. Tuloksia ei voida tekaista, kaunistella, muuttaa tai
arvottaa. Myos tutkimuksen puutteet ja mahdolliset kielteiset tulokset taytyy raportoida.
(Kankkunen — Vehvildinen-Julkunen 2017: 225.) Tutkimusetiikka korostuu aineiston va-
linnassa ja kasittelyssa erityisesti oikeudenmukaisuuden, tasavertaisuuden ja rehellisyy-

den nékokulmista (Kangasniemi ym. 2013: 297).
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7 Johtopaatokset

Tutkimuksen tuloksien perusteella NEWS soveltuu kaytettavaksi myos paivystyshoito-
tydssa. Liséksi silla voisi olla mahdollisuuksia myos ensihoidossa. Mittarin tarkkuus, yk-
sinkertaisuus ja helppokayttdisyys ovat térkeita paivystyshoitotydn ymparistéssa, joka
saattaa toisinaan olla hyvinkin kiireinen. NEWS sopii hyvin paivystyspoliklinikalla ty0s-
kentelevan sairaanhoitajan paatoksenteon ja potilaan tilan arvioinnin tueksi. Mittaria kay-
tettdessa on kuitenkin tarkeaa tuntea sen rajoitteet. Koko henkilokunnan riittdva koulut-
taminen mittarin kayttdon on tarkeaa, jotta hoito on tehokasta ja turvallista.
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NEWS -kaavake ja riskikategoriat

PHYSIOLOGICAL
PARAMETERS

Respiration Rate ' 9-11 12-20 21-24
Oxygen
Saturations 84-95 296
Any Supplemental
Oxygen No
Temperature 35.1-36.0 | 36.1-38.0 | 38.1-39.0 239.1
Systolic BP , 101-110 | 111-219
Heart Rate 41-50 51-90 | 91-110 | 111-130
Level of A
Consciousness

Tajunnantaso: A = lasnaoleva (alert), V = reagoi puheeseen (voice), P = reagoi kipuun

(pain), U = ei reagoi (unresponsive)

0
Low
Aggregate 1-4
RED scara®
{Individual parameter scoring 3) Meadium
Aggregate 5-6

Lahde: Royal College of Physicians 2012. National Early Warning Score (NEWS). Stand-

ardising the assessment of acute illness severity in the NHS. London: RCP. 14-15.
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Tiedonhakutaulukko
Paiva- Tieto- Hakusa- | Rajauk- | Osumat | Otsikon | Tiivistel- | Koko
maara kanta nat set perus- man pe- | tekstin
teella rusteella | perus-
valitut valitut teella
valitut
22.8.2018 | Medic "national 11 0 0 0
early
warning
score”
OR
NEWS
22.8.2018 | Cinahl "national 98 38 16 9
early war-
ning
score”
22.8.2018 | Ovid "national 73 31 22 8
Medline early war-
ning
score”
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Tutkimus

Tarkoitus

Menetelma ja otos

Keskeisimmaét tulokset

Application of the National Early
Warning Score (NEWS) as a stratifi-
cation tool on admission in an Italian
acute medical ward: A perspective
study.

Spagnolli, Walter — Rigoni, Marta —
Torri, Emanuele — Cozzio, Susanna
— Vettorato, Elisa — Nollo, Gian-
domenico 2017.

International Journal of Clinical

Practice 71 (3/4)

Tutkia NEWS:n kykyad ennakoida
potilaalle haitallisia tapahtumia, ku-
ten kuolleisuutta sairaalassa ja Kii-
reellisia siirtoja tehohoitoon.

Tutkia NEWS:n toimivuutta potilailla,
joilla on akuutteja sydanongelmia tai
krooninen hengitysvajaus.

Maarallinen tutkimus. Kaikki
2677 potilasta, jotka tulivat si-
satautien vuodeosastolle
Trentossa Santa Chiara Hos-
pitalissa heindkuun 2013 ja
maaliskuun 2015 valisena ai-
kana.

Tutkimus osoitti NEWS:n arvon potilaalle haitallisten tapah-
tumien ennakoinnissa laajassa potilasjoukossa.

NEWS osoittautui yksinkertaiseksi, edulliseksi ja patevaksi
tydkaluksi niiden potilaiden tunnistamiseen, joilla on riski tilan
huonontumiseen.

A single-centre observational cohort
study of admission National Early
Warning Score (NEWS)

Abbott, Tom E.F. — Vaid, Nidhi — Ip,
Dorothy — Cron, Nicholas — Wells,
Matt — Torrance, Hew D.T. — Em-
manuel, Julian 2015.

Resuscitation (vol 92).

Verrata NEWS:n ja PARS:n* tehok-
kuutta arvioida voinnin heikkene-
mistd, tehohoidon tarvetta ja kuole-
mantapauksia 48 tunnin sisalla sai-
raalaan saapumisesta, seka enna-
koida sairaalajakson kestoa

*PARS = Patient at Risk Score

Maarallinen tutkimus. 445
henkil6d, jotka olivat poti-
laana Acute Assesment Unit-
osastolla Lontoolaisessa sai-
raalassa.

NEWS on PARS:a tehokkaampi mittari tunnistamaan poti-
laita, jotka ovat vaarassa joutua tehohoitoon tai kuolla.

NEWS ja PARS ennakoivat heikosti sairaalassaolon kestoa.

Can the prehospital National Early
Warning Score identify patients
most at risk from subsequent deteri-
oration?

Shaw, Johanna - Fothergill,
Rachael — Clark Sophie — Moore,
Fionna 2017.

Tutkia, voiko ennen sairaalaan saa-
pumista tehty NEWS-pisteytys en-
nustaa sairaalasta kotiutumisen
ajankohtaa, ja onko merkitysté,
missa vaiheessa ennen sairaalaan
saapumista pisteet lasketaan.

Méaéarallinen tutkimus. 287 po-
tlaan NEWS -mittaukset,
jotka valittiin systemaattisesti
isommasta aineistosta, johon
kuului ambulanssissa ja péi-
vystyksessa tehdyt mittauk-
set.

Mitd korkeammat NEWS-pisteet potilas saa ensihoitotilan-
teessa, sitd todennékdisemmin han joutuu tehohoitoon tai
kuolee, ja mitd matalammat NEW S-pisteet, sen todennakoi-
semmin hén kotiutuu suoraan paivystyksesta.

Mahdollisimman aikaisin laskettuna NEWS helpottaa paa-
toksentekoa hoidon, sairaalaan siirron ja paivystykseen teh-
tavan ennakkohalytyksen suhteen.
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Emergency Medicine Journal 34 (8).

Early Warning Scores: A Sign of De-
terioration in Patients and Systems

Fox, Adrian — Elliot, Naomi 2015.
Nursing Management 22 (1).

Arvioida hoitajien kokemuksia NEW-
Sin kaytosta akuuttisairaalassa, ar-
vioida sen vaikutuksia Kkliiniseen
paatdksentekoon ja tuoda esille on-
gelmia, jotka liittyvat uuden tydkalun
kayttoon kliinisessa hoitotydssa.

Kyselytutkimus. 74 sairaan-
hoitajaa, jotka tydskentelivat
kirurgisilla tai sisatautien vuo-
deosastoilla alueellisessa
akuuttisairaalassa Irlannissa,
ja joilla oli kokemusta NEW-
Sin kaytosta.

NEWS auttoi sairaanhoitajia paatoksenteossa. Se auttoi tun-
nistamaan potilaita, jotka tarvitsevat valvontaa, ja tuki paa-
tosta kutsua ladkari potilaan luo.

Exploring the performance of the
National Early Warning Score
(NEWS) in a European emergency
department

Alam, N — Vegting, I.L. — Houben, E
— van Berkel, B. — Vaughan, L. —
Kramer, M.H.H. — Nanayakkara,
P.W.B. 2015.

Resuscitation (vol 90).

Tutkia paivystyspoliklinikkaympéris-
tossa NEWSin kykya ennakoida po-
tilaille haitallisia tapahtumia, kuten
siirtoa teho-osastolle tai kuolemaa.

Tutkia NEWSin kykya ennustaa po-
tilaiden jaamista sairaalaan paivys-
tyspoliklinikalta.

Maarallinen tutkimus. 274 eri-
koissairaanhoidon paivystys-
poliklinikan aikuispotilasta
Amsterdamissa.  ESI-luoki-
tus** ESI-2 tai ESI-3.

NEWS laskettiin paivystyk-
seen tullessa, tunnin kuluttua
siitd, ja viimeisen kerran siir-
rettdessa potilas paivystyk-
sestd vuodeosastolle tai ko-
tiutuessa.

**ES| = Emergency Severity
Index

Paivystyksessa lasketut NEWS-pisteet korreloivat tilastolli-
sesti merkittavasti 30 paivan kuolleisuuden, teho-osastolle
siirron, sairaalaan jaamisen ja sairaalassaolon pituuden
kanssa.

NEWS tuo lisdarvoa potilaiden arvioimiseen paivystyspolikli-
nikalla triagen rinnalla.

Impact of implementation of the Na-
tional Early Warning Score on pa-
tients and staff

Farenden, Scott — Gamble, David —
Welch, John 2017.

British Journal of Hospital Medicine
78 (3)

Tutkia NEWS:n kayttodnoton vaiku-
tuksia hoitohenkilokuntaan ja potilai-
siin.

Maarallinen tutkimus. 230 po-
tilasta ennen ja 276 potilasta
jAlkeen NEWS:n kayttoon-
oton. Tutkimukseen otettiin
mukaan potilaita, joiden takia
konsultoitiin *PERRT :ia.

**PERRT = Patient emer-
gency response & resuscita-
tion team

NEWS ei lisdnnyt henkildkunnan tydn kuormittavuutta
PERRT:iin, potilaiden péivittdiseen seurantaan tai tehohoi-
toon siirtyvien potilaiden osuuteen liittyen.

NEWS:n kayttdonotto ei vaikuttanut negatiivisesti hoidon laa-
tuun.
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National Early Warning Score
(NEWS) in a Finnish multidiscipli-
nary emergency department and di-
rect vs. late admission to intensive
care

Kivipuro, Mikko — Tirkkonen, Joonas
— Kontula, Timo — Solin, Juuso —
Kallioméaki, Jari — Pauniaho, Satu-
Liisa — Huhtala, Heini — Yli-Hankala,
Arvi — Hoppu, Sanna 2018.

Resuscitation (vol 128).

Tutkia NEWSIin kykya ennakoida
kuolleisuutta suurella paivystyspoli-
klinikalla heterogeenisessa potilas-
joukossa.

Verrata paivystyspoliklinikan potilai-
den saamia NEWS-pistemaaria ja
lopputuloksia.

Maarallinen tutkimus. 1354
erikoissairaanhoidon péaivys-
tyspoliklinikan aikuispotilasta,
jotka siirrettiin paivystyspoli-
klinikalta joko teho-osastolle
tai vuodeosastolle.

Paivystyspoliklinikalla lasketut NEWS-pisteet ovat yhdistet-
tavissa kuolleisuuteen sairaalassa ja 30 paivan sisalla riippu-
matta potilaiden i&sté tai aiemmista sairauksista.

Prognostic value of early warning
scores in the emergency depart-
ment (ED) and acute medical unit
(AMU): A narrative review

Nannan Panday, R.S — Minderhoud,
T.C. — Alam, N — Nanayakkara,
P.W.B.

European Journal of Internal Medi-
cine. 2017.

Muodostaa yleiskatsaus kaytossa
olevista EWS:sta**** liittyen kuole-
mantapausten ja tehohoitoon siirty-
misen ennakoitavuuteen paivystyk-
sessa.

*»***EWS = Early Warning Score

Kirjallisuuskatsaus.  Artikke-
leita haettiin PubMed ja Else-
vier tietokannoista (1651 osu-
maa), joista rajausten jalkeen
jai jaljelle 42 artikkelia.

Tehtyjen tutkimusten perusteella paivystyspotilaiden lyhyen
ja pitkédn aikavalin kuolleisuuden ennustamiseen pneumo-
niaa sairastavilla ja kaikilla potilailla yhteensa NEWS oli pa-
ras mittari.

Kolmesta tutkimuksesta saatiin vahva naytté yhteydesta
NEWS:n ja tehohoitoon siirtymisen valilla. Korkeammat pis-
teet todennékdisemmin johtivat tehohoitoon siirtymiseen.

NEWS:n on tutkittu olevan hyva mittari arvioimaan COPD:n
pahenemisvaiheessa olevan potilaan kuoleman todennakoi-

Syytta
Tutkimuksen mukaan NEWS toimi paremmin kuin muut

EWS -mittarit vakavasta tulehduksesta tai sepsiksesta karsi-
van potilaan tilan arvioimiseen.

The ability of the National Early
Warning Score (NEWS) to discrimi-
nate patients at risk of early cardiac
arrest, unanticipated intensive care
unit admission, and death

Tutkia NEWS:n kykya tunnistaa po-
tilaita, joilla on riski sydanpysahdyk-
seen, ennakoimattomaan tehohoi-
don tarpeeseen tai kuolemaan, ja
verrata sitéd 33 muuhun EWS-jarjes-
telImaan.

Méaéarallinen tutkimus. 35 585
Medical Assesment Unit-
osaston potilasta, joiden mita-
tut vitaalielintoimintojen arvot
oli tallennettu tietokantaan
toukokuun 2006 ja kesakuun
2008 valilla.

NEWS tunnistaa sydanpysahdyksen, ennakoimattoman te-
hohoidon tarpeen ja kuoleman riskin paremmin kuin 33
muuta EW S-jarjestelmaa.
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Smith, Gary — Prytherch, David —
Meredith, Paul — Schmidt, Paul —
Featherstone, Peter 2013.

Resuscitation 84 (4).

The accuracy of acuity scoring tools
to predict 24-h mortality in traumatic
brain injury patients: A guide to tri-
age criteria

Najafi, Zohre — Zakeri, Hossien —
Mirhaghi, Amir 2018.

International
(vol 36).

Emergency Nursing

Maarittdd eri  arviointimittareiden
tarkkuutta kuolleisuuden ennustami-
sessa 24 tunnin sisalla potilailla,
joilla on trauman aiheuttama aivo-
vaurio ensihoito- ja sairaalaolosuh-
teissa.

Maarallinen tutkimus. 185 lii-
kenneonnettomuudessa aivo-
vaurion saanutta 18-85-vuoti-
asta perustervettd, onnetto-
muuspaikalta suoraan Ira-
nissa sijaitsevaan Hashe-
minezhad-sairaalaan kuljetet-
tua potilasta.

Ennen sairaalaan saapumista laskettu NEWS-pistemaara
ennakoi kuolleisuutta 24 tunnin sisalla potilailla, joilla on trau-
man aiheuttama aivovaurio.

Sairaalassa paivystyspoliklinikalla lasketuilla NEW S-pisteilla
ei ollut samanlaista yhteytta kuolleisuuteen, mahdollisesti
siksi ettd ensihoidon tekeméat toimenpiteet keinotekoisesti
laskevat pisteita.

Tutkimus suosittelee mm. NEW S:n kaytt6a traumaattisen ai-
vovaurion aneiden potilaiden tilan arvioinnissa.
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Esimerkki aineiston analyysista

Pelkistetty ilmaus Alakategoria Yldkategoria

NEWS ennakoi heikosti tehohoitoon joutumista potilailla, joilla
oli infektio tai sepsis.

Kaikki sairaudet eivat nosta NEWS-pisteitd, vaikka voivat
aiheuttaa tilan akuutin huonontumisen.

NEWS ei toimi sellaisenaan kaikille potilaille, joilla on kroonisia
sairauksia.

Ensihoitotilanteessa laskettu NEWS saattaa ennustaa
kuolleisuutta paremmin kuin paivystyspoliklinikalla laskettu.
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