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THVISTELMA

Opinnaytetyémme tarkoituksena oli laatia tuotekehitysprojektina perehdytyskansio Ou-
lun seudun ammattikorkeakoulun (Oamk) suun terveydenhuollon palvelutoiminnan va-
linehuoltoon. Kansio on tehty yhteistydssa Oamk:n suun terveydenhuollon koulutusoh-
jelman kanssa. Tavoitteena oli tehdé suuhygienistiopiskelijoille selked ja informatiivi-
nen perehdytyskansio vélinehuoltotoiminnasta.

Perehdytyskansion tarkoituksena on perehdyttdd opintonsa aloittaneet suuhygienis-
tiopiskelijat vélinehuoltotoimintaan ja opastaa oikeaoppiseen tydskentelyyn. Myos
opinnoissaan pidemmalle edenneet opiskelijat voivat kayttdd kansiota apunaan va-
linehuollossa tytskennellessaan. Suun terveydenhuollon opettajat voivat hyddyntaa
kansiota opetusmateriaalina. Perehdytyskansio sai alkunsa suun terveydenhuollon kou-
lutusohjelman lehtorin ehdotuksesta. Opiskelijoiden palautteet valinehuollossa tydsken-
telyn haasteellisuudesta tukivat ideaa suunnitella toimiva perehdytyskansio.

Tassa raportissa kasittelemme perehdytyskansion siséltoon vaikuttaneita lahtokohtia.
Esittelemme teoriaan ja tutkimuksiin perustuvaa tietoa valinehuollosta ja siell& toimimi-
sesta, seké vélinehuoltotydn laatuun ja turvallisuuteen vaikuttavista tekijoistd. Raportti
sisdltdd pohdintaa ja arviointia perehdytyskansion suunnittelusta ja toteutuksesta.

Perehdytyskansio siséltad valinehuollossa toimivan henkilon tehtavét, ohjeita ja suosi-
tuksia hygieniasta ja aseptisesta tyoskentelysta, laitteiden kéaytosta ja huollosta seké tyo-
turvallisuudesta. Perehdytyskansion tekstisisallon laadimme alan kirjallisuuden, asian-
tuntijatiedon ja tutkimuksien perusteella. Laitteiden kéyton ja huollon ohjeet perustuvat
laitteiden valmistajien laatimiin ohjeisiin. Kansion siséltd kuvineen esitestattiin kohde-
ryhmaén henkil6illa kansion kehittelyn aikana, ja lisaksi olemme saaneet palautetta tyota
ohjaavilta opettajilta, opponenteilta, muilta saman vuosikurssin opiskelijoilta seké va-
linehuollon ja suun terveydenhuollon ammattilaisilta.

Perehdytyskansiosta suunniteltiin looginen, selkokielinen ja helppokayttdinen. Kansios-
sa kadytettavat kuvat tukevat tekstisisallon ymmarrettavyytta ja auttavat hahmottamaan
valinehuollon toimintaa. Lisaksi ne tekevat kansiosta visuaalisesti miellyttavan. Kansio
tulee sijaitsemaan Oamk:n suun terveydenhuollon palvelutoiminnan valinehuollossa, ja
opiskelijat voivat kayttaa sita paivittain tyoskentelynsé apuna.

Avainsanat: valinehuolto, perehdyttdminen, perehdytyskansio, suun terveydenhuolto,
tuotekehitysprojekti, opiskelijat
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ABSTRACT

The purpose of our thesis was to conduct a product development project to compose a
familiarisation portfolio for the equipment maintenance in dental health care service
functions at the Oulu University of Applied Sciences (Ouas). The goal was to create a
clear and informative familiarisation portfolio about equipment maintenance for stu-
dents of dental hygiene.

The purpose of the portfolio is to familiarise freshman dental hygiene students with
equipment maintenance and guide them toward correct working procedures. More ad-
vanced students can use the portfolio as an aid while working in equipment mainte-
nance. What is more, the dental health care teaching staff can utilise the portfolio as tui-
tion material.

In this report, we discuss the bases that influenced the content of the familiarisation
portfolio. Based on theory and research, we present data on equipment maintenance and
working therewith, as well as the factors affecting the quality and safety of equipment
maintenance work. The report also includes discussion and evaluation about the design
and realisation of the familiarisation portfolio.

The familiarisation portfolio contains the tasks of equipment maintenance personnel, as
well as instructions and recommendations concerning hygiene and aseptic work, using
and maintaining the equipment, and work safety in general. The textual content of the
familiarisation portfolio was composed on the basis of related literature, expert knowl-
edge and studies. The instructions on using and maintaining the equipment are based on
the instructions provided by the equipment manufacturers. The content of the portfolio
along with the images was pretested with subjects in the target group during the portfo-
lio development, and besides we have received feedback from supervising teachers, op-
ponents, and students in the same class as well as professionals in equipment mainte-
nance and dental health care.

The familiarisation portfolio was designed to be logical, clearly articulated and easy to
use. The graphics used in the portfolio support the intelligibility of the textual content
and help comprehend the equipment maintenance functions. Moreover, they make the
portfolio visually agreeable. The portfolio will be located at the equipment maintenance
facilities of the dental health care services at Ouas, and students will be able to use it as
a working aid on a daily basis.

Keywords: equipment maintenance, familiarisation, familiarisation portfolio, dental
health care, product development project, students
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1 PROJEKTIN TAUSTAJATAVOITTEET

Vélinehuolto on yksi terveydenhuollon peruspilareista. Toimiva ja hyvin suunniteltu vé-
linehuolto takaa turvalliset olosuhteet seka potilaille etté terveydenhuollon tyontekijoil-
le. Vélinehuollon tarkoitus on tuottaa puhtaita, desinfioituja, steriileja ja toimintakelpoi-
sia valineitd potilaan hoitoa ja tutkimuksia varten. (Merne 2008, 251-252; Ainasoja &
Kosonen 2003, 256.) Huolellinen ja aseptinen tydskentely, seké ohjeiden tarkka noudat-
taminen, ovat tarkeimmaét edellytykset vélinehuollon onnistumiselle. (Karhumaki 2008,
23; Lax & Mikkola 2004, 7.)

Vélinehuollossa tydskenteleva vélinehuoltaja osallistuu valillisesti potilaan hoitoon.
Hén huolehtii siitd, ettd potilaan tutkimuksessa ja hoidossa kaytettava valineistd seka
laitteet on huollettu asianmukaisesti, ja ettd ne ovat kunnollisia, puhtaita sek& aseptisesti
oikein huollettuja. Valinehuoltajalta vaaditaan huolellisuutta, tarkkuutta, luotettavuutta
sekd keskittymiskykya. (Karhuméki 2008, 25-26.) Koska valinehuollossa tydskentely
on haasteellista, koimme, ettd palvelutoiminnan vélinehuolto tarvitsee perehdytyskansi-

on suuhygienistiopiskelijoiden kayttoon.

Hammashoidon hygieniakédytanteitd selvittdneessa kyselytutkimuksessa selvisi, etta
hammashoitohenkilékunnan asenteet hammashoidon hygieniaa kohtaan olivat myontei-
sid. Vaikka hygienia koettiin tarkedksi, ei hygieniaan liittyvié tietoja toteuteta aina kay-
tdnndssa. Hygieniaongelmat liittyivat muun muassa valinehuollon puutteellisiin tiloihin
tai siihen, ettei vastaanotolla ole palkattua vélinehuoltajaa. (Alapulli, Richardson, Hiiri
& Tjaderhane 2010, 22-27.)

Alapullin ym. (2010, 22-27) tutkimuksessa kavi ilmi, ettd henkilokunnan tiedot hy-
gieniatavoista olivat puutteellisia. Tutkimustulosten perusteella selvisi, ettd hygienia-
koulutuksen sisaltoéon tulee kiinnittdd peruskoulutuksessa enemman huomioita, jotta se
palvelisi tulevia ammattilaisia hygieniaan liittyvien haasteiden ja infektioiden muuttues-
sa. Tama tutkimus perustelee myos opinndytetydmme aihetta. On tarke&é, ettd suuhy-
gienistiopiskelijat oppivat jo koulutuksen aikana toimimaan hygieniakayténteiden mu-

kaisesti ja noudattamaan laadittuja ohjeita. Onnistuneen hammashoidon yhtena perusta-



na on vélinehuollon toimivuus. Siihen tulee Kiinnittdd koulutuksen aikana erityista

huomiota, silla suuhygienistit tyoskentelevat usein valinehuollossa.

Teimme projektiluontoisen opinnaytetydn, jonka tarkoituksena oli tuottaa perehdytys-
kansio Oulun seudun ammattikorkeakoulun (Oamk) suun terveydenhuollon palvelutoi-
minnan vélinehuoltoon, josta kdytdmme tasta eteenpdin nimitysta palvelutoiminnan va-
linehuolto. Perehdytyskansio tehtiin yhteistydssd Oamk:n suun terveydenhuollon koulu-
tusohjelman kanssa. (Liite 1.) Kansio suunniteltiin suuhygienistiopiskelijoiden kayttoon
ja se rajattiin koskemaan palvelutoiminnan valinehuoltoa, jolloin sisalté suunniteltiin
kyseisen vélinehuollon toimintatapojen ja laitteiden mukaiseksi. Perehdytyskansio sijoi-

tettiin palvelutoiminnan valinehuoltoon.

Kéytannon harjoittelujaksojen aikana suuhygienistiopiskelijat tyoskentelevat paasaan-
toisesti Kliinisessé potilastytssa suun terveydenhuollon palvelutoiminnassa, jossa on
kahdeksan hammashoitoyksikkoéd. Yksi hoitoyksikké on Oulun kaupungin hammaslaa-
karin kaytossa. Kaytettdvien valineiden huollosta vastaa palvelutoiminnan yhteydessa
toimiva vélinehuolto. Harjoittelujaksojen aikana tehtavat on jaettu siten, ettd kaksi opis-
kelijaa toimii viikon kerrallaan valinehuollossa, yksi ajanvarauksessa ja loput Kliinisessa

tyossa. Tehtavat vaihtuvat viikoittain.

Kansion tarkoituksena on perehdyttdd opiskelijat vélinehuoltotoimintaan, sek& auttaa
heitd tyoskentelemé&an itsendisesti ohjeiden ja suositusten mukaisesti. Perehdyttamiselld
tarkoitetaan kaikkia niité toimia, jotka auttavat uutta tyontekijaa tutustumaan tyéhonsa,
tyopaikkaansa, sen tapoihin ja ihmisiin, seka tyéhon liittyviin odotuksiin. Tydnopastus
on osa perehdyttamistd, ja siind on otettava huomioon kaikki ne asiat, jotka liittyvét itse
tyon tekemiseen. Naita ovat esimerkiksi tyokokonaisuus, tyon osat ja vaiheet sekd tyon
edellyttdmat tiedot ja osaaminen. Lisaksi tarvitaan tietoa tydssé kaytettavista koneista ja
valineistd, tyohon liittyvisté terveys- tai turvallisuusvaaroista seka siitd, kuinka ty6 teh-

daan turvallisesti. (Penttinen & Mantynen 2009, 2.)

Projektimme tulostavoitteena oli tuottaa Oamk:n suun terveydenhuollon palvelutoi-
minnan vélinehuoltoon toimiva perehdytyskansio suuhygienistiopiskelijoiden kayttoon.
Perehdytyskansiossa olemme esitelleet valinehuollossa tydskentelevan henkilon tehtd-

vat. Kansiossa on selkeét ohjeet hygieniasta ja aseptisesta tyoskentelystd, laitteiden kay-
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tosta ja huollosta, sekd tyoturvallisuudesta. Ohjeet perustuvat ajankohtaisiin tutkimus- ja
asiantuntijatietoihin. Tavoitteenamme oli tehda kansiosta helppokayttdinen ja visuaali-

sesti miellyttavé, jotta se motivoisi opiskelijoita tutustumaan siihen ja kayttdmaan sita.

Toiminnallisena tavoitteenamme on, ettd kansio otettaisiin jokap&ivaiseen kayttoon
palvelutoiminnan valinehuollossa ja ettd kansio tukisi opiskelijoiden toimintaa vé-
linehuollossa tyoskenneltédessd. Oikeanlaiset tyoskentelytavat auttavat parantamaan tyo-
ja potilasturvallisuutta. Pitkan aikavélin tavoitteemme on, ettd kansio auttaa paranta-
maan valinehuoltotyon laatua. Kun ohjeet ovat yhtendiset, kaikki toimivat samojen toi-
mintatapojen mukaan ja tyOoskentely on yht4 laadukasta, vaikka valinehuollossa tyos-
kenteleva henkil6 vaihtuukin viikoittain. Lisaksi on kannattavaa tehda tyot kerralla oi-

kein. Oikeanlaiset tydskentelytavat sdéstavat instrumentteja ja muita valineita.

Kansion ensisijaisia hyddynsaajia ovat suuhygienistiopiskelijat, mutta my6s opettajat
voivat hyodyntda kansiota opetusmateriaalina. Potilaat ovat tuotteen vlillisia hyddyn-
saajia, silla vélineiden oikeanlainen huolto parantaa potilaiden turvallisuutta. Voimme
itse hyddyntdd kansiota myohemmin kehittdmalla sita tyopaikkoihin sopivaksi. Projek-
timme oppimistavoitteena oli oppia projektitydskentelyn ja tuotteen valmistuksen eri
vaiheet sekd syventdd omia tietojamme valinehuollon toiminnasta ja siella tydskentele-
misestd. On tarkeaa tietdd valinehuoltotoiminnan periaatteet, silla useissa hammashoito-
loissa ei ole omaa valinehuoltajaa, jolloin suuhygienistit huolehtivat valinehuollon toi-

minnasta yhdessa hammashoitajien kanssa.



2 PROJEKTIN SUUNNITTELU

Projekti on joukko ihmisia ja muita resursseja, jotka on koottu yhteen suorittamaan tiet-
tya tehtdvaa (Ruuska 2007, 19). Projektitoiminnan oleellisia piirteitd ovat toiminnan
kertaluonteisuus ja méaraaikaisuus. Tama tarkoittaa sitd, ettd tehtavé ei koskaan toistu
sellaisenaan, ja etté tehtavalla on tietty aikataulu, jonka mukaan se asetetaan, toteutetaan
ja paatetdan. (Stenlund 1996, 13.) Lisaksi projektilla on muita tyypillisia piirteitd, kuten
ennalta méaritelty budjetti, ryhméatydskentely sekéd toiminnan tavoitteellisuus. Projekti

paattyy, kun tavoitteet on saavutettu. (Ruuska 2007, 19.)

2.1 Projektiorganisaatio

Projektiorganisaatio koostuu johto- eli ohjausryhmastd, projektiryhmadsté ja sidosryh-
mistd. Projektiryhma on tyéryhma, joka huolehtii projektin suunnittelusta, toteutuksesta
ja arvioinnista, seka projektin tulosten siirtdmisesta kaytantoon. (Paasivaara, Suhonen &
Nikkild 2008, 117.) Projektiorganisaatiomme on kuvattu kuviossa 1. Projektirynmamme
muodostuu kahdesta projektipdéllikostd, joiden tehtavat olemme keskenddn jakaneet.
Projektipaallikko on paavastuullinen henkild projektin suunnittelussa, toteuttamisessa ja
arvioinnissa (Paasivaara ym. 2008, 117). Lisaksi han vastaa hankkeen raportoinnista,

viestinnasta ja sidosryhmasuhteista (Silfverberg 2007, 101).

Sidosryhmia voidaan tarkastella sekéd laajasta ettd suppeasta nadkokulmasta. Laajasti
katsottuna projektin sidosryhmiin kuuluvat kaikki ne henkil6t ja tahot, joihin projektin
toiminta ja lopputulos vaikuttavat. Suppeasti ajateltuna sidosryhmiin kuuluvat vain pro-
jektiorganisaatiossa edustettuina olevat tahot. (Paasivaara ym. 2008, 118.) Projektimme
sidosryhmé&én kuuluvat projektin opponentit Maarit Alatalo ja Johanna Harkdnen, ope-
tussuuhygienistit Riitta Kreus ja Sirkka-Liisa Martikkala, suuhygienisti/TtM, englannin
kielenkaédntdja, suuhygienistiopiskelijat ja kotivaki, sekéd projektin yhteistydtaho eli Ou-
lun seudun ammattikorkeakoulun suun terveydenhuollon koulutusohjelma, jota edustaa

koulutusohjelmavastaava, yliopettaja Helena Heikka (liitel).



Ohjausryhma muodostuu sidosryhmien vaikutusvaltaisista edustajista. Ohjausryhmén
tehtdvané on valvoa hankkeen edistymisté ja arvioida sen tuloksia, antaa ohjeita seka
tukea projektipédéllikkda projektin suunnittelussa ja johtamisessa (Silfverberg 2007, 98—
99). Laajoissa projekteissa ohjausryhman olemassaolo on valttdmaton. Pienemmissa
projekteissa ohjausryhmaa ei vélttamatta tarvita, vaan projektipaallikko voi tarvittaessa
kysyéa ohjausta ja mielipiteitd asiantuntijoilta, jotka eivat varsinaisesti ole ohjausryhma.
Ohjausryhma on kuitenkin usein nimetty projektisuunnitelmassa. (Paasivaara ym. 120.)
Projektissamme ohjausryhmaksi on nimetty ohjaava opettaja lehtori Anne Korteniemi

seké suun terveydenhuollon koulutusohjelman vastaava henkil®.

Projektiryhmé \

Jenni Hovila
projektipaallikkod

Sidosryhma

Oulun seudun ammattikorkeakoulun suun
terveydenhuollon koulutusohjelma

A
A 4

Jenni Nisula

Maarit Alatalo
projektipaallikko

Johanna Harkonen

/ opponentit

Riitta Kreus
Sirkka-Liisa Martikkala
opetussuuhygienistit

A 4

Ohjausryhmé I englannin kielenkaantaja

Helena Heikka Suuhygienisti/TtM
koulutusohjelmavastaava
suuhygienistiopiskelijat

Anne Korteniemi kotivaki
lehtori / \ /

KUVIO 1. Projektiorganisaatio




2.2 Projektin paatehtavat

Tuotteiden suunnittelu ja kehittdminen etenee tuotekehityksen viiden perusvaiheen mu-
kaan, jotka voidaan eritelld riippumatta siitd, mitka tekijat tuotekehitysprosessissa pai-
nottuvat (J&msa & Manninen 2000, 28). Projekti alkaa siitd, kun ongelma tai kehittamis-
tarve on havaittu. Pelkka tarve ei kuitenkaan riitd, vaan se on oltava myds mahdollista
toteuttaa. Tarpeen ja toteuttamismahdollisuuksien havaitsemista seuraa projektin kéyn-
nistaminen eli ideointi ratkaisujen 16ytdmiseksi, tuotteen luonnostelu, kehittely ja lopuk-
si viimeistely. (Jokinen 1998, 14, 18; Jamsa & Manninen 2000, 28.)

Projektimme péaatehtavat (liite 2) jakautuivat viiteen eri tehtdvéan joita olivat aiheen
ideointi, valmistava seminaari, projektisuunnitelman laatiminen, perehdytyskansion te-
keminen ja loppuraportin Kirjoittaminen. Pa&tehtavat jakautuivat viel4 useampaan ala-

tehtavaan.

Alkuvuodesta 2009 aloimme miettida mahdollista opinnédytetyon aihetta. Vaihtoehtoja
opinnaytetyon aiheeksi oli useita, mutta mikaan niista ei miellyttdnyt. Opettajamme leh-
tori Anne Korteniemi ehdotti aiheeksi opasta palvelutoiminnan valinehuoltoon. P&a-
timme valita aiheen opinndytetydhomme, koska muutkin sth7sn-ryhmaldiset, jotka ovat
aloittaneet suun terveydenhuollon opintonsa yht4 aikaa kanssamme syksylla 2007, oli-
vat sitd mieltd, ettd aihe on tarpeellinen. Aiheen valinnan jalkeen aloimme pohtia op-
paan toteutusmuotoa. Aluksi ajattelimme tehda videon, joka kuvaisi kuinka valinehuol-
lossa tydskennellaan. Valitsimme kuitenkin opaskansion, koska videota olisi ollut han-
kala seurata tydskentelyn aikana. Sen sijaan opaskansio on helposti muokattava ja sita
on helppo hyddyntaa valinehuollossa tydskenneltéessé.

Aiheen ja toteuttamistavan selvittya aloimme etsia kirjallisuudesta tietoa valinehuollos-
ta. Kevailld 2009 teimme valmistavan seminaarityon ”Vilinehuolto osana suun tervey-
denhuoltoa”, johon kerdsimme tutkimus- ja asiantuntijatietoa vélinehuoltoon liittyvista
asioista. Valmistava seminaarity0 oli pohja tulevaa projektiamme varten. Syksylla 2009
osallistuimme Tutkimus- ja kehittdmismenetelmien sovellukset 111 -opintojaksolle, jon-
ka aiheena oli tuotekehitysprojekti. Opintojakson aikana aloitimme projektisuunnitel-

man tekemisen, jossa kuvattiin projektimme suunnitelma aikatauluineen ja kaikkine
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vaiheineen. Liséksi maaritimme projektillemme tavoitteet sekd arvioimme projektibud-
jetin (liite 3). Projektisuunnitelma helpotti projektin etenemisen ja aikataulussa pysymi-
sen seurantaa. Projektisuunnitelmaa laatiessamme péaatimme tehda opaskansion sijaan
perehdytyskansion, silla uudet opiskelijat tarvitsevat perehdytysta vélinehuollossa tyos-

kentelyyn.

Projektisuunnitelman hyvéaksymisen jalkeen, kevaalla 2010, aloimme toteuttaa projekti-
suunnitelmaamme. Valmistavan seminaarityon ja muun kirjallisuuden pohjalta aloimme
suunnitella ja luonnostella kansiota. Paatimme, mité aiheita kansiossa kasittelemme, ja
teimme alustavan siséllysluettelon sen mukaan, mité valinehuollossa tydskentelevén tu-
lee ottaa huomioon. Esimerkiksi péivittdisten tehtdvien ja oikeanlaisten tyotapojen li-
séksi tulee ottaa huomioon myos tyéturvallisuus ja ergonomia. Téssd vaiheessa teimme
myos alustavaa suunnitelmaa kansion ulkoasusta. Teimme listan valokuvattavista asi-
oista ja kdvimme Tutkimus- ja kehittdmismenetelmien sovellukset 111 -opintojakson yh-
teydessé lehtori Tuula Kosken ohjauksessa. Haneltd saimme kansion ulkoasuun liittyvia

vinkkeja ja mielipiteita.

Loppukevaastad 2010 aloimme kirjoittaa perehdytyskansion sivuja. Syksyn aikana kehi-
timme kansiota ohjausryhmilta saatujen ohjeiden mukaisesti, jolloin aihealueet ja niiden
jarjestys tarkentui. Kansion valmistututtua esitestasimme sen sth8sn- ja sth9sn-ryhmilla
sekd erddlla suuhygienistilld, joka on valmistunut Oamk:sta muutama vuosi sitten.
Sth8sn-ryhmaéssé opiskelevat suuhygienistiopiskelijat ovat aloittaneet opintonsa syksyl-
14 2008, ja sth9sn-ryhmén suuhygienistiopiskelijat syksylla 2009.

Saadun palautteen pohjalta viimeistelimme perehdytyskansion, ja tulostimme seka la-
minoimme sivut. Projektimme loppuraporttia aloimme kirjoittaa syyskuun 2010 alussa,
ja kirjoitimme sitd kansion tyostdmisen ohessa. Loppuraportin Kirjoittamiseen saimme
ohjeita ohjausryhmaltd. Muokkasimme sitd saatujen neuvojen mukaisesti syksyn 2010
aikana. Loppuraportin saimme valmiiksi loka-marraskuun vaihteessa ja esitimme sen

marraskuussa 2010.
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3 VALINEHUOLTO SUUN TERVEYDENHUOLLOSSA

Vélinehuolto omana erikoistumisalueenaan on osa terveydenhuollon jarjestelmaa. Va-
linehuollossa huolletaan potilaan hoidossa ja tutkimuksessa kéytettavat valineet ja inst-
rumentit siten, ettd tartunnat eivat levia hoitovélineiden valitykselld potilaasta toiseen.
Vélinehuollon tehtdvana on tuottaa puhtaita, desinfioituja, steriileja, toimintakelpoisia ja
kayttotarkoituksen mukaisia vélineita potilaan hoitoa ja tutkimista varten. (Karhumaki
2008, 23; Lax & Mikkola 2004, 7.)

Valinehuollossa tydskentelee yleensa koulutettu vélinehuoltaja. Valinehuollossa voi
tydskennelld myds muita ammattiryhmia, kuten suuhygienisteja, hammashoitajia tai va-
rastotyontekijoita, silla valinehuoltajan koulutus ei ole pakollinen, mutta se auttaa me-
nestymaan tyossa. Véalinehuoltaja on oman tydnsé asiantuntija ja tekee yhteistyotd mui-
den henkiléstoryhmien kanssa. Vélinehuoltajan tulee noudattaa tydssdan ammattialaa
koskevia lakeja, asetuksia, méaarayksia ja ohjeita. Hanelld on oltava kyky ja halu jatku-
vaan ammatin kehittdmiseen ja oman toiminnan arvioimiseen. (Karhumaki 2008, 25—

26; Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri, 2007.)

Suun terveydenhuollon haasteena hygieniakaytantéjen toimivuuden kannalta ovat muun
muassa toimenpiteiden luonteen ja vaikeusasteen vaihtelevuus seka se, ettd potilaat
vaihtuvat usein tyopaivan aikana. (Merne 2008, 251.) Hammashoitovalineet huolletaan,
kuten muutkin terveydenhuollossa kaytettavat vélineet. Huoltoprosessille erityisvaati-
muksia aiheuttaa kuitenkin se, ettd hammashoidossa kéytettdvaan valineistoon kuuluu
paljon pienid, useista eri materiaaleista valmistettuja ja teravid instrumentteja. Ham-
mashoitoyksikdssa hygieniatason on oltava niin hyvd, ettd potilas voidaan aina hoitaa
turvallisesti, vaikka potilaalla tai hoitavalla henkil6ll& olisi joko oireeton tai tiedossa
oleva infektiotauti. Kosketustartunta on térkein tartuntatie hammashoidossa. Huonosti
puhdistetun valineiston valityksella taudinaiheuttajia voidaan siirtdd henkilOsta toiseen.
Kun hygienia on hyvéd, infektioiden siirtymisen riski on hyvin pieni. (Merne 2008,
251-252; Ainasoja & Kosonen 2003, 256.)
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3.1 Hygienia ja aseptiikka valinehuollossa

Hygienia tarkoittaa terveysoppia, ja se siséltad kaiken terveytté edistdvan ja puhtautta
yllapitavan toiminnan. Hygienia koostuu yleisista, yhteiskunnan toteuttamista seké hen-
kilokohtaisesti toteutettavista toimista. Hygienian avulla pyritdan estamaan tartunnan
levidminen. Hygieniasta huolehtiminen kuuluu kaikille potilaan kanssa tekemisissé ole-
ville henkiléille, myds vélinehuollon henkilékunnalle. Henkil6kohtaiset hygieniatavat
ovat tdrke& osa aseptista toimintaa ja infektioiden torjuntaa. Hyviin hygieniatapoihin
kuuluvat muun muassa henkilohygienia, kasihygienia, puhtaat tyovaatteet, suojainten
oikeanlainen kaytto, eritetahradesinfektio ja aseptinen tydskentely seka aseptisen tyojar-
jestyksen noudattaminen. Késien valityksella siirtyvat mikrobit ovat terveydenhuollon
yksi merkittdvimmistd ongelmista. Tutkimusten mukaan kasihygienian puutteellisuus
vaikuttaa infektioiden levidmiseen, ja siksi siithen on kiinnitettava erityistd huomiota.
(Pentti & Lankinen 2008, 111. Lax & Mikkola 2004, 13; CDC 2003.)

Aseptiikka tarkoittaa niitd kaytannon toimia, joilla pyritadn estaméan infektioiden syn-
tyd suojaamalla eldvad kudosta tai steriileja materiaaleja tautia aiheuttavilta mikrobeilta,
sekd ehkdisemaan niiden levidmista poistamalla ja tuhoamalla ne. Aseptisen tydskente-
lyn perustoimia ovat puhdistus, desinfiointi ja sterilointi, joiden avulla varmistetaan, ett-
eivat infektiot levia vélineiden valitykselld potilaasta toiseen. Aseptisella tyojarjestyk-
sell& tarkoitetaan sitd, ettd tyoskenneltiessé aloitetaan aina puhtaasta likaiseen pain ede-
ten. (Lax & Mikkola 2004, 13-14.)

Hammashuollon vélineet jaetaan neljadn puhtausluokkaan, jotka ovat steriili, steriloitu,
desinfioitu ja puhdistettu. Puhtausluokan maardd tehtdvéd toimenpide ja toimenpiteen
kohde, seké se, minka kudoksen kanssa instrumentti joutuu kosketuksiin. Toimenpide-
valineiden, joita kaytetdan esimerkiksi hampaan poistossa, parodontologiassa tai juuri-
hoidossa, on oltava steriilejd, koska niilla lapdistaan iho tai limakalvo. Nama instrumen-
tit pakataan ennen sterilointia joko yksittdispakkauksiin tai setteihin. Avonaisina steri-
loituja instrumentteja, kuten kulmakappaleita ja paikkausinstrumentteja voidaan kayttaa
toimenpiteissd, joissa ei lavistetd limakalvoa. Desinfiointi riittd4d esimerkiksi aineiden

sekoitusvélineille ja oikomishoidon pihdeille, joilla kosketaan terveeseen ihoon tai li-
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makalvoon sitd lapdisemattd. Puhdistus riittdd esimerkiksi ké&sipeilille ja suojalaseille,
jotka eivét ole kosketuksissa potilaan limakalvoon. (Lax &Mikkola 2004, 39-40.)

Steriloinnin tarkoituksena on tuhota vélineesta kaikki mikro-organismit, joita ovat vi-
rukset, bakteerit, sienet ja itiét. Ennen sterilointia vélineet pestaan, desinfioidaan ja kui-
vataan, seké pakataan sterilointiin tarkoitettuihin pakkausmateriaaleihin. Sterilointi ta-
pahtuu joko autoklaavissa tai kuumailmakaapissa. (Lindén & Ojajérvi 2003, 6.) Pakka-
ukset, jotka siséltavat steriileja valineitd, on sailytettdva huoneenlammassa kosteudelta
ja polylta suojattuna. Pakkauksen steriilind pysymisen kesto riippuu pakkausmateriaalis-
ta ja sulkemistavasta. (Lindén & Ojajarvi 2003, 7.) Kuumasaumaajalla suljetun paperi-
laminaattipussin séilyvyysaika on yksi vuosi. Kaksoispaperilaminaatin sailyvyysaika on
my06s vuosi, mikédli molemmat pussit on suljettu kuumasaumaajalla. (Hirvonen 2008,
203.) Mikali paperi-laminaattipussi suljetaan autoklaaviteipill&, on pussin séilyvyysaika
vain nelja viikkoa (Lax & Mikkola 2004, 80). Sellaiset valineet, joilla syntyy veritieyh-
teys tai joilla l&pdistadn limakalvo, on séilytettava steriileind kéyttoon saakka. Pakkauk-
set on myos avattava siten, ettd valineet eivat kontaminoidu avattaessa. (Lindén & Oja-
jarvi 2003, 7.)

Steriloitavaksi tarkoitetut instrumentit steriloidaan autoklaavissa tai kuumailmakaapissa,
aivan kuten steriilit valineet. Vélineita ei kuitenkaan tarvitse pakata ennen sterilointia,
vaan ne voidaan laittaa autoklaaviin sellaisenaan. Steriloidut valineet sdilytetdan polylta
jaroiskeilta suojattuna. (Lindén & Ojajarvi 2003, 7.)

Desinfektion tarkoitus on vahentdd mikrobien maaré valineisté niin pieneksi, etta ne ei-
vat voi enédé aiheuttaa tartuntaa. Desinfektio tehdaan joko lampddesinfektiona pesuko-
neessa, tai kemiallisesti laajatehoisilla desinfektioaineilla. Puhdistuksessa vélineesté
poistetaan lika, poly ja suurin osa mikrobeista. Puhdistus tehddédn mekaanisesti likaa ir-
rottavalla puhdistusaineella. (Lindén & Ojajarvi 2003, 7.)

3.2 Vélineistdn huoltoprosessi

Vélinehuoltotilat jaetaan valinehuoltoprosessin ja vélineiden puhtausasteen mukaan

kolmeen osaan, jotka ovat likainen, puhdas ja steriili. Valineiden kulku on aina yk-
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sisuuntainen likaisesta puhtaaseen ja siita edelleen steriiliin. Tydyksiko6issa, joissa ei ole
mahdollista jakaa vélinehuoltoa eri puhtausasteisiin tiloihin lapiantomallisten koneiden
ja viliseinien avulla, tulee tilajaossa kuitenkin huomioida valineistdn huoltoprosessin
mukainen kulku. (Lax & Mikkola 2004, 7-8.)

Vélineiston huoltoprosessi alkaa valineistdn huoltotarpeesta ja valineiden huollolle ase-
tetuista puhtaus- ja huoltovaatimuksista. Vélinehuoltoprosessi sisaltaa potilaan tutki-
muksessa ja hoidossa kaytettavien valineiden puhdistamisen, desinfioinnin, pakkaami-
sen ja steriloinnin, ja se paattyy siihen, kun valineistd otetaan uudelleen kayttéon. Huol-
toprosessi valitaan muun muassa valmistajan antamien huolto- tai valmistusohjeiden,
huoltotarpeen ja -tavoitteen, valineen valmistusmateriaalin ja ominaisuuksien, seka kay-
tettdvissa olevien sterilointimenetelmien ja pakkausmateriaalien mukaan. Vélineiden tu-
lee olla helposti puhdistettavia, ja niiden tulee kest&dd hyvin sek& 1&mpo- ettd tarvittaessa
kemiallinen desinfektio ja sterilointi. (Karhuméki 2008, 30.)

Heti toimenpiteen jalkeen instrumentit voidaan esikasitelld puhdistamalla ne nakyvasta
liasta, jonka jalkeen ne pestdaan ja desinfioidaan. Mahdollisimman pian pesun ja desin-
fektion jalkeen valineet kuivataan ja huolletaan sek& niiden puhtaus ja kdyttokunto tar-
kistetaan. Teroitusta vaatineet instrumentit desinfioidaan uudestaan teroituksen jalkeen.
Instrumentit, joiden tulee olla steriilejd, pakataan sterilointipakkauksiin ja steriloidaan.
Instrumentit, jotka vaativat sterilointia, mutta joilla ei lapaistd limakalvoa, voidaan steri-
loida avoimina. Tdman jalkeen instrumentit ovat valmiita vietaviksi paikoilleen ja kay-
tettdvaksi. (Ainasoja & Kosonen 2003, 257-259.)

Esikasittelyn tavoitteena on vélineiden puhdistaminen ja tartuntavaaran poistaminen
mahdollisimman pian valineen kayton jalkeen, jolloin vélineitd on turvallista kasitella.
Esikasittely pidentda instrumenttien ja muiden valineiden kéayttoikad. Kaytetyt instru-
mentit esidesinfioidaan esimerkiksi hammashoitoyksikdssa ennen vélinehuoltoon vie-
misté tai ne viedadn valinehuoltoon késittelemattominé kannellisessa astiassa. Vélineet,
joita ei voida pesta vélittomasti kayton jalkeen, voidaan suojata suojageelilld, joka estda
bakteerien lisd&ntymisen ja lian kuivumisen kiinni vélineeseen. Suojageeli suihkutetaan
instrumentin péalle heti k&yton jalkeen, ja instrumentti voi olla geelissa jopa 3-5 vuoro-
kautta. Geeli4 ei tarvitse huuhdella ennen pesua ja se soveltuu hyvin kaikille materiaa-
leille. (Lankinen 2008, 157-158.)
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Suurin osa vélineistd voidaan laittaa suoraan pesuun, mutta lampoherkat tai muuten ko-
neeseen sopimattomat vélineet desinfioidaan tartuntavaaran poistamiseksi ennen kasin
pesua. Valineet lajitellaan sen mukaan, puhdistetaanko ne kéasin vai koneellisesti. Kerta-
kayttovalineet seké terévat ja viiltavat jatteet laitetaan tarkoituksenmukaisiin jateastioi-
hin. (Lankinen 2008, 158.)

Vélineiden pesu ja puhdistus ovat valinehuoltotydn perusta, silla valineiden puhtaus on
edellytys desinfektion ja steriloinnin onnistumiselle. Puhdistuksen tarkoituksena on
poistaa valineista lika seka suuri osa mikrobeista siten, ettd valine on kéyttoon riittavan
turvallinen. Huonosti puhdistetussa vélineessa orgaanisen materiaalin jadmat, esimer-
kiksi veri, lima tai muut eritteet estdvat lammolla tai alkoholilla tehtdvad desinfiointia,
sill4 ne sitovat desinfektioainetta, eikd se padse tunkeutumaan lian l&pi. Lika vaikeuttaa
my0s steriloinnin onnistumista. Kuolleet mikrobit eivét aiheuta infektiota, mutta niiden
hajoamistuotteet voivat olla haitallisia potilaalle. Orgaanisen aineen mikrobit voivat
mya0s tuottaa ympaérilleen suojaavia bakteereja ja erittdd biofilmid, joka heikentaa desin-
fektioaineen tehoa. Biofilmi on kalvomainen pinta, joka peittdd mikrobit alleen. Vli-
neiden puhdistuksessa biofilmi tulee rikkoa, jotta sen alla olevat mikrobit saadaan pois-
tettua. (Lax & Mikkola 2004, 45, 47; Aha, Heinonen, Keurulainen, Lankinen & Pentti
2003, 170.)

Puhdistuksen tehoon vaikuttaa nelja tekijaa, jotka ovat pesuaine, aika, lampdtila ja me-
kaaninen puhdistus. Veden ja puhdistusaineen vaikutus likaan ja puhdistettavaan pin-
taan ovat kemiallisia tekijoitd. Mekaanisilla tekijoilla tarkoitetaan joko kasin pesua, ku-
ten harjausta, tai koneellisessa pesussa syntyvaa vedenpaineen ja virtauksen aiheuttamaa
mekaanista hankausta vélineen pinnoilla. Puhdistettavan pinnan ja pesuliuoksen lampo-
tila seka vaikuttava aika ovat fysikaalisia tekijoitd. (Lax & Mikkola 2004, 47-48; Aha
ym. 2003, 170.) Mikali instrumentit pestdan kasin, tulee kayttad paksuja hanskoja pisto-
tapaturmien ehkaisemiseksi, sekd maskia ja silmasuojusta roiskeilta suojaamiseen. Ké&-

sin pesu joudutaan suorittamaan, mikali konepesu ei ole mahdollista. (Hamann 2004.)

Kun lika on poistettu, valineet desinfioidaan. Desinfiointi véhentdd mikrobien maaraa
siten, ettd valineiden kasitteleminen on turvallista eika tartuntavaaraa ole. Desinfektio

tehddén yleensa koneellisesti kuumalla vedella tai hoyrylld, mutta mikali se ei ole mah-
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dollista esimerkiksi instrumentin rakenteen tai kestavyyden takia, valine on desinfioita-
va desinfektioaineessa ennen késin pesua. Lampodesinfektio on kuitenkin aina ensisi-
jainen vaihtoehto, silla se on tehokas, nopea, turvallinen, taloudellinen ja ymparistoys-
tavallinen desinfiointitapa. Lampoddesinfektio tapahtuu koneella pesuprosessin yhtey-
dessd. Suomessa on noudatettu Sprin standardin mukaisia desinfektioaikoja- ja lampoja.
Uusissa EN-standardeissa desinfektioajat ja -lampdtilat maéaritelldan koneen tyypin mu-
kaan ja CEN-standardeissa desinfektioaika riippuu lampétilasta, jolloin sama tulos saa-
vutetaan esimerkiksi alhaisemmalla lammalla kun aika on pidempi. Desinfiointi katso-
taan tapahtuneeksi, kun mééritelty aika ja lampoétila saavutetaan kaikilla desinfioitavilla
pinnoilla. Samat desinfiointiajat ja -lampotilat soveltuvat kaikille mikrobeille. (Aha ym.
2003, 178-180.)

Steriloinnin tavoite on tuhota steriloitavissa tuotteissa olevat mikro-organismit ja niiden
itiot. Steriloitujen valineiden avulla mahdollistetaan potilaan luotettava ja turvallinen
hoito. Steriili kasite madritelldén standardissa SFN-EN 556. Standardin mukaan steri-
loinnin tarkoituksena on tuhota mikrobit niin, etteivat valineet sisalla elinkykyisia mik-
robeja tai itioitd, jotka voivat lisdantya ja aiheuttaa tauteja. Standardissa tuote maaritel-
l4&n steriiliksi, jos se on steriloitu siten, ettd todennakoiset mahdollisuudet elinkykyisen
mikrobin esiintymiselle on korkeintaan yhden suhde miljoonaan. Kaikki steriloitavat
tuotteet on pestavé ja desinfioitava ennen sterilointia. Huolellinen puhdistus véhentaa
mikrobien maaraé vélineissd, ja vahentéd siten steriloitumiseen tarvittavaa aikaa. (Hir-
vonen 2008, 207. Kosonen & Orha 2003, 210-211.)

Steriloinnin onnistumista valvotaan erilaisilla indikaattoreilla. Kemialliset indikaattorit,
jotka jaetaan sisaisiin ja ulkoisiin indikaattoreihin, eivat vélttdméatta paranna valineiden
steriloitumista. Ulkoiset indikaattorit kuvaavat, ettd steriloitavat valineet ovat kdyneet
autoklaavissa, eivét sitd, ovatko vélineet steriileja. Siséiset indikaattorit kuvaavat steri-
loitumisprosessin onnistumisen ja kertovat tuotteen olevan steriili. N&iden indikaatto-
reiden avulla havaitaan ongelmat steriloitumisprosessissa. Mikali indikaattorit osoittavat
steriloitumisen epdonnistuneen, vélineet tulee steriloida uudelleen ennen kéyttdon ottoa.
Steriloitumisprosessin epaonnistumisen yleisimpia syitd ovat autoklaavin ylikuormitus,
pakkausten pééallekkéisyys tai vaaranlainen pakkausmateriaali. (Infection Control Gui-

delines for Health Care Providers.)
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Steriloitumisprosessin valvonnassa tulee hyodyntdd mekaanisia, kemiallisia sekd biolo-
gisia indikaattoreita. Jokaisella steriloimiskerralla tulee tarkkailla mekaanisia ja kemial-
lisia indikaattoreita. Kemiallinen indikaattori tulee laittaa jokaisen tarjottimen ja pakka-
uksen sisaan. Sisdinen indikaattori tulisi sijoittaa tarjottimen péélle, niin ettd indikaattori
on luettavissa pakkauksen lapi. Pussitetut vélineet asetetaan véljasti autoklaaviin. Ker-
ran viikossa tulee tehd& autoklaaviin Bowie Dick -testi. Indikaattoreiden tulos tulee aina
katsoa ennen valineen tai instrumentin kdyttéonottoa. Mikali indikaattori osoittaa, etta
steriloitumisprosessi on epéonnistunut, tulee autoklaaville tehda testiajo. (Infection

Control Guidelines for Health Care Providers.)

3.3 Vélinehuollossa kaytettavat laitteet

Desinfioiva pesukone

Desinfioivat pesukoneet puhdistavat vélineet 45-55 asteen lampdtilassa ja desinfioivat
85-asteisella vedelld tai hoyrylla. Ohjelma sisaltdad huuhtelun kylmélla vedelld, pesun
puhdistusaineella ja lampimalla vedelld, huuhtelun ja desinfektion, sekd mahdollisesti
my0s kuivauksen. Ohjelman kesto on 15-40 minuuttia. Pesukoneesta voidaan valita
kestoltaan ja lampdtilaltaan erilaisia ohjelmia tarpeen mukaan. Desinfioiva pesukone
soveltuu kaikille 1ampdé ja kosteutta kestéville valineille. (Lax & Mikkola 2004, 50—
51.)

Ultradanipesulaite

Ultradanipesua kaytetaan herkkien ja vaikeasti puhdistettavien instrumenttien pesuun.
Pesuteho perustuu aaniaaltoihin. Sdhkdenergia muunnetaan koneen pohjan varahdyssiir-
t4jilla mekaaniseksi energiaksi, joka siirtyy &aniaaltoina altaassa olevaan nesteeseen.
Neste alkaa varahdelld, ja syntyy kuplia, jotka saavat aikaan voimakkaita paineiskuja.
Kuplat toimivat kuin pieniné pesuharjoina, jotka irrottavat tehokkaasti lian vaikeistakin
paikoista. (Patamo 2008, 164-165; Lax & Mikkola 2004, 52-53.)

Ultradanipesun aikana instrumenttien tulee olla purettuna osiin, eika ilmaa saa jaadéa va-

lineitten sisddn. Pesuajaksi saadetddn enintddn 10 minuuttia ja pesuveden lampotilaksi
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suositellaan 40 astetta. Ultradanipesun jéalkeen instrumentit huuhdellaan huolellisesti.
Paivan péatteeksi ultraddnipesukone puhdistetaan ja desinfioidaan. (Patamo 2008, 165-
167; Lax & Mikkola 2004, 52-53.)

Kuumasaumaaja

Impulssisaumauslaitteet toimivat siten, ettd saumattava tuote asetetaan telojen valiin.
Saumaus kaynnistetadn esimerkiksi jalkapainikkeella tai kasikahvalla, jolloin telat pai-
nuvat yhteen ja saumaavat pussin kiinni. Saumausaika on saadeltavissa. Tuloksena syn-
tyy yksi leved sauma tai enintddn kaksi rinnakkaista saumaa. Jatkuvatoimiset uurtote-
lasaumaajat ovat kéytdssad nopeampia ja siksi kaytannollisempié valinehuolloissa, joissa
pussipakkauksia on paljon. Laitteissa on nykyaan erilaisia lisalaitteita, jotka ilmoittavat
saumauslamp@tilan riittdvyyden. Laitteen mukana tulee aina kayttoohjeet ja laitetoimit-
taja antaa laitteen kayttOopastuksen. Kuumasaumauslaitteille kuten muillekin va-
linehuollon laitteille tulee suorittaa maardaikaishuolto. (Orha, Keurulainen & Pentti
2003, 207.)

Autoklaavi

Yleisimpia sterilointimenetelmid terveydenhuollossa ovat hoyryautoklaavin ja kuu-
mailmasterilointilaitteen kayttd. Suositeltavinta on kayttdd hoyrysterilointilaitetta, mika-
li steriloitava materiaali kestdad hoyryé, jonka lampétila on 121-134 celsiusastetta. (Lax
& Mikkola 2004, 84-85; Ojajarvi & Aghte 2005, 6-7.)

Autoklaavi on paineastia, jonka taytyy kestda yli 3 barin ylipaine ja 1 barin alipaine eli
tyhjio. HOyryautoklaavisteriloinnin steriloiva vaikutus perustuu ylipaineiseen kyll&stet-
tyyn vesihoyryyn, lampétilaan ja aikaan. Kyllastetty vesihdyry on vettd, joka on kaasu-
maisessa muodossa. (Lax & Mikkola 2004, 85.) Hoyrysterilointi tapahtuu autoklaavissa.
Autoklaavissa voidaan steriloida vélineitd, jotka kestavat hoyrysteriloinnin aikaiset olo-
suhteet. Jotta valineiden sterilointi onnistuu, tulee valineiden mikrobitason olla mahdol-
lisimman alhainen. Valineiden tulee olla hyvin puhdistettuja, desinfioituja ja aseptisesti
ké&siteltyja. (Hirvonen 2008, 211-212.)
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Turbiini-, kasi- ja kulmakappaleiden autoklaavi

Jokaiselle potilaalle kéytetdén potilaskohtaisesti steriloitua kasi- ja kulmakappaletta ja
turbiinia. Turbiini-, kasi- ja kulmakappaleet voidaan 0ljyta k&sin ja steriloida héyryau-
toklaavissa, mutta niiden sterilointia varten on myds omat laitteensa, jotka puhdistavat
kappaleen vesi- ja ilmakanavat seka Oljyavat kappaleet automaattisesti. Néiden liséksi
on olemassa laitteita, jotka edellisten liséksi desinfioivat tai steriloivat kappaleiden siséa-
osat ja pinnat. Tallainen turbiini-, kasi- ja kulmakappaleille tarkoitettu laite on muun
muassa DAC Universal, joka 6ljyad, desinfioi ja steriloi kasi- ja kulmakappaleet sek&
laitteen automaattisesti. (Lindén & Ojajarvi 2003, 14-15.)

Valinehuollossa kaytettavien laitteiden huolto

Jokaisella vélinehuollossa kaytettavélla laitteella tulee olla huolto-ohjelma, joka perus-
tuu valmistajan ohjeisiin ja kdytannon kokemukseen. Méaraaikaiset huollot suoritetaan
huolto-ohjelman mukaisesti, ja niistd on pidettdva kirjaa. Valineiden huoltolaitteiden
asennuksessa, huollossa ja kalibroinnissa tarvitaan asianmukainen teknillinen koulutus,
joten valinehuoltaja tai muu terveydenhuoltohenkilokunta ei saa tehda laitteiden huol-
toon ja asennukseen liittyviad toimia. Mikali huoltopalvelut ostetaan ulkopuoliselta pal-
veluntarjoajalta, tulee olla varmuus siitg, ettd huoltopalveluja tarjoavalla henkil6lla on
asianmukainen patevyys. (L&ékelaitos 3/1998, 4.)

3.4 Ergonomia ja ty6turvallisuus

Tydturvallisuuslain (738/2002) mukaan tyontekijan turvallisuudesta ja terveydesta tyds-
sé on huolehdittava tarpeellisin toimenpitein. Tydymparistdn rakenteita, tyotiloja ja
tyémenetelmid, tai tyossa kéytettavien laitteiden seké terveydelle vaarallisten aineiden
kayttod suunniteltaessa on huolehdittava siitd, ettd niiden vaikutukset tyontekijoiden
turvallisuuteen ja terveyteen otetaan huomioon. Tyontekijalle on myds annettava riitta-

vat tiedot tyOpaikan haitoista ja vaaroista.
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Tyontekij& on perehdytettava riittdvasti tyohon, tyopaikan tydolosuhteisiin, tyossa kay-
tettaviin tydvalineisiin ja niiden oikeaan kayttoon seké turvallisiin ty6tapoihin. Tydnte-
kijélle on annettava myds opetusta ja ohjausta tyon haittojen ja vaarojen estamiseksi. Si-
t& vastoin tyontekijan on noudatettava annettuja maérayksia ja ohjeita, sek& noudatetta-
va tyonsé ja tydolosuhteiden edellyttamaa turvallisuuden ja terveellisyyden yllapitami-
seksi tarvittavaa jarjestysta ja siisteytta seka huolellisuutta ja varovaisuutta. (Tyoturval-
lisuuslaki 738/2002.)

Ty6turvallisuuslain (738/2002) mukaan tyOpaikalla on huolehdittava ensiavun jérjesta-
misesta tyon edellyttdmalla tavalla. Tyontekijoille on annettava ohjeet ensiavun toimen-
piteistd, joihin tapaturman sattuessa on ryhdyttava. Tyopisteessa tai sen vélittomassa la-
heisyydessa merkityissa paikoissa on oltava saatavilla riittdvd méaara asianmukaisia en-

siapu- ja paloturvallisuusvélineité.

Tybergonomia tahtaa tyoympariston, -vélineiden ja -menetelmien muokkaamiseen ih-
miselle sopiviksi. Ergonomian ldhtékohtana ovat tydntekijén tarpeet ja ominaisuudet, ja
sen avulla pyritdén vahentdméan ihmisen ja tyon valista kitkaa. Ergonomian tavoite on
ehkaista rasitusvammat, turha vasyminen, kuluminen ja sairaudet sopivin tyojérjeste-
lyin. Tydergonomiaan voidaan vaikuttaa tyohonopastuksella, vélinevalinnoilla, tydme-
netelméseurannalla, tydn vaihtelulla, henkilokohtaisilla suojaimilla ja tydaikajarjeste-
lyilla. (Lax ym. 2004, 130) Tyoterveyslaitoksen vuonna 2009 tehdyn tutkimuksen mu-
kaan kaksi kolmasosaa tyossa olevista koki, ettd tilat, joissa he padasiassa tydskenteli-
vat, olivat tyon sujuvuuden kannalta toimivat ja kdytannolliset. Terveys- ja sosiaalipal-
veluiden toimialat olivat kuitenkin eniten kehittdmisen tarpeessa olevien toimialojen

joukossa. (Tyoterveyslaitos 2010, 12.)

Ty6ergonomiassa tulee huomioida muun muassa lihaksiin kohdistuva dynaaminen ja
staattinen rasitus, tydympaéristo, esimerkiksi sisdilman laatu ja ilmastointi, sekd melu ja
valaistus. (Lax & Mikkola 2004, 131, 134-135.) Eri vélinehuollon tehtavét rasittavat li-
haksia eri tavoin. Esimerkiksi pinsettiotteiden runsas kdyttd kuormittaa erityisesti etu-
sormen ja peukalon lihaksia, kun taas k&den kiertoliikkeet kuormittavat ranteen ja kyy-
nérvarren lihaksia. Hartiakorkeudella tyoskentely voi aiheuttaa vaivoja niska-
hartiaseudun lihaksiin, ja runsas seisominen tyopdivéan aikana vésyttaa jalkojen lihaksia.

Tavaroiden nostelu kuormittaa niska-hartiaseutua, selkéa ja jalkoja, ja vaaranlaiset nos-
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totekniikat, kuten esimerkiksi painavan laatikon nostaminen jalat suorina ja selka kuma-
rassa, voivat myos vahingoittaa néita lihasryhmié. Tarkan ndkemisen vaatimus kuormit-
taa useita lihaksia, erityisesti ylaselk&d, niskaa, kasvojen lihaksia ja silmid. Lihasten
runsaan kuormittumisen takia on térkeda pitda saannollisesti pienia taukoja, jotta lihak-
silla olisi aikaa levaht&d, sekd jumpata lihaksia erityisesti staattisen lihaskuormituksen
valttamiseksi. (Lax & Mikkola 2004, 133; Pentti & Kiessling 2008, 372-374.)

Vélinehuoltotytssa tydymparistolla on suuri merkitys tydskentelyn ergonomisuuteen.
Ty6turvallisuuslain (738/2002) mukaan tyopaikalla tulee olla tyon edellyttdma ja tyon-
tekijoiden edellytysten mukainen sopiva ja riittdvan tehokas valaistus. Valinehuolto-
tyossa kési ja silma tekevat paljon yhteisty6td, joten riittdmatdn valaistus lisdéd muun
muassa stressid, paansarkya, silmien rasitusta ja tapaturmariskia. Tyon tarkkuuden li-
séksi valon tarpeeseen vaikuttaa ndkokyky. 1an vuoksi nakokyky heikkenee ja valontar-
ve kasvaa. (Lax & Mikkola 2004, 135.)

Huonon valaistuksen lisdksi valinehuollossa tydskentelyé hairitseva tekija on melu. Tyo
ja terveys -haastattelututkimuksen mukaan Sosiaali- ja terveysalan tydpaikoilla vaivasi
yleisimmin melu, kuiva ja tunkkainen ilma seka veto. (Tyoterveyslaitos 2010, 11.) Vé-
linehuollon laitteet pitavat kovaa danta, mutta myos laitteen alusta ja ymparistd, voivat
vahvistaa ja valittaa laitteiden aénta. Lisaksi esimerkiksi paineilman kayttd nostaa me-
lun desibelimaaran vaarallisen korkeaksi. Adnen voimakkuus ilmaistaan desibeleini
(dB) ja sen voimakkuuden haittarajana pidetdan 85 dB:a. 125-130 dB:n melu voi aihe-
uttaa Kipua korvissa ja paan alueella. Melu aiheuttaa myds keskittymisvaikeuksia, her-
mostollisia hairiditd, verenkierto- ja ruuansulatuselimiston toimintahairi6ita seka kuulo-
vaurioita. Tydskentelykoneiden melun vaikutusten vahentdmiseksi voidaan kéyttaa kor-
vatulppia tai kuulosuojaimia. Lisdksi laite voidaan koteloida tai laitteen alle voidaan
asentaa vardhtelya alentavia kumieristeitd. Mikali melua ei voida estad, suojainten kay-
ton lisaksi tyoskentelyaika melussa tulisi rajoittaa kerralla lyhyeksi. (Lax & Mikkola
2004, 135.) Valinehuollossa tydskennellessa kuulosuojainten kéyttdé on omalla vastuul-

la, mutta jokaisen olisi syytd huolehtia kuulostaan kéayttdméall& esimerkiksi korvatulppia.

Tyo6turvallisuuslain (738/2002) mukaan tyopaikalla tulee olla riittavasti kelvollista hen-
gitysilmaa ja tyopaikan ilmanvaihdon tulee olla riittdvan tehokas ja tarkoituksenmukai-

nen. Hengityksen kautta elimistdon péasee haitallisia aineita ja mikrobeja. Useat haital-
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liset aineet poistuvat elimistosta itsestdan, mutta mikrobit, virukset, elohopea ja lyijy va-
rastoituvat elimistoon. Terveydelle haitalliset aineet voivat aiheuttaa myrkytyksen, ast-
man tai arsyttdad silmia tai hengityselimia. Valinehuollossa on runsaasti laitteita, joiden
toiminta perustuu l&mpdon, kuumaan hoyryyn tai kemiallisiin aineisiin. Liian korkea
lampdatila heikentéa tyGtehoa ja liséa tapaturmien ja virheiden mahdollisuutta. Kuumuus
rasittaa myo6s sydantd ja verenkiertoelimi& ja nostaa ruumiinlampoé. Hyvé sisdilma on
sopivan ldammintd ja kosteata, ja ilman tulee liikkua ilman, etta tyontekija havaitsee ve-
don tunteen ihollaan. Tyoterveyslaitos on esittdnyt suosituksena, ettd huoneen lampdtila

on kevyen seisomatydnaikana noin 18 astetta. (Lax & Mikkola 2004, 136.)
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4 AVAIN TOIMIVAAN VALINEHUOLTOON -
PEREHDYTYSKANSION SUUNNITTELU JA TOTEU-
TUS

Perehdytyskansion suunnittelu ja toteutus jakautui kolmeen eri vaiheeseen; luonnoste-
luun, kehittelyyn ja viimeistelyyn. Eri vaiheiden aikana pyrimme varmistamaan pereh-
dytyskansion laadun kaymaélla saanndllisesti ohjauksessa ja esittelemalld aikaansaan-
noksiamme ohjaus- ja sidosryhmélle. Perehdytyskansion siséltd perustuu tutkimus- ja
asiantuntijatietouteen. Ryhmiltd saamien palautteiden avulla saimme ideoita perehdy-
tyskansion sisédltoon ja ulkoasuun. Jamséan & Mannisen (2000, 127) mukaan laadukas
tuote vastaa kayttdjan tarpeisiin ja tuotteesta saatu hyoty tayttdd kayttajan odotukset
mahdollisimman hyvin. Kayttajien tarpeet olemme huomioineet esitestaamalla tuotetta
kansion kohderyhmalld. Heiltd saadun palautteen avulla olemme pystyneet tavoittamaan

kayttdjien odotukset.

4.1 Perehdytyskansion luonnostelu

Tuotteen luonnostelu alkaa, kun on péaatetty millainen tuote on tarkoitus suunnitella ja
valmistaa. Tuotteen luonnostelussa on huomioitava eri tekijat ja nakokohdat, jotka oh-
jaavat tuotteen laatua. Néaitd nakokohtia ovat tuotteen asiasiséltd, asiakasprofiili, sidos-
ryhmaét, sdéddokset ja ohjeet, toimintaymparisto, arvot ja periaatteet, asiantuntijatieto, ra-

hoitusvaihtoehdot sek& palvelujen tuottaja. (Jamsa & Manninen 2000, 43.)

Syksyllda 2009 osallistuimme tutkimus- ja kehittdmismenetelmien sovellukset Il -
opintojaksolle, jonka aiheena olivat tuotekehitysprojektit. Opintojakson aikana tutus-
tuimme tuotekehitysprojektin tekemiseen ja sen eri vaiheisiin sek& etsimme teoriatietoa
tuotekehitysprojekteihin liittyen. Tutustuimme myo6s tuotekehitysprojekteina tehtyihin
opinnaytetoihin, joista saimme hyvié ideoita omaan tuotekehitysprojektiimme. Opinto-
jakson aikana aloitimme oman projektisuunnitelmamme kirjoittamisen. Projektisuunni-
telman saimme valmiiksi kevéalla 2010. Projektisuunnitelman hyvaksymisen jalkeen

alkoi perehdytyskansion luonnostelu.
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Koska palvelutoiminnan véalinehuollossa tydskentelee viikoittain eri suuhygienistiopis-
kelijat, oli perusteltua suunnitella perendytyskansio, josta 16ytyy yhtenevéiset ja selkeét
ohjeet vélinehuollon toiminnasta. Parkkusen, Vertion ja Koskinen-Ollongvistin (2001,
7-8) mukaan ennen aineiston suunnittelua on tarkeaa selvittdd millaiselle aineistolle on
tarvetta. Tarpeen méarittelyn lisaksi yhta tarkeaa on maéritella kohderyhma. Aineistolla
paéastaan parhaaseen tulokseen kun itse kohderyhmalta on kysytty mita he haluavat. Ma-
teriaali on myds hyva esitestata kohderyhmalla ennen tuotteen viimeistelyd. Kohderyh-
manamme oli suuhygienistiopiskelijat, jotka ovat opintojensa eri vaiheessa. Perehdytys-
kansio suunniteltiin ensisijaisesti uusille opiskelijoille, jotka eivat ole aiemmin tydsken-
nelleet vélinehuollossa. Kohderyhman tarpeet oli helppo selvittdd omien sek& muiden

ryhmamme suuhygienistiopiskelijoiden kokemusten perusteella.

Parkkusen ym. (2001, 8) mukaan terveysaineistoa tehtdessd on valittava ensin véline,
jolla aineistoa on tarkoitus vélittad kohderyhmélle. Valineen oikealla valinnalla voidaan
vaikuttaa viestinnan toimivuuteen. Terveysaineistot voidaan jakaa audiovisuaalisiin ja
painotuotteisiin. Aineiston suunniteltu kayttotarkoitus vaikuttaa viestintavalineen valin-
taan. Valitsimme tuotteemme muodoksi kansion, silla siithen on helppo koota tarvittava
tieto, sitd on helppo siirtaa ja se soveltuu hyvin kohdetilaan. Jotta perehdytyskansio olisi
helposti muokattavissa, paatimme jattaa tuotteesta myos sahkodisen version palvelutoi-

minnan ajanvarauksen tietokoneelle.

Tuotteen asiasisallon selvittdminen edellyttdd yleensé tutustumista aiheeseen liittyvaan
tutkimus- ja asiantuntijatietoon. Jotta tuotteen asiasisaltd saadaan kohderyhmélle sopi-
vaksi, tulee suunnittelussa ottaa huomioon kohderyhmaén tarpeet, kyvyt ja muut ominai-
suudet. (Jamsd & Manninen 2000, 44, 47.) Perehdytyskansion siséltd alkoi muotoutua
Jjo projektisuunnitelmaa tehdessamme. Valmistavan seminaarityon ja muun kirjallisuu-
den pohjalta aloimme luonnostella kansiota kohderyhman tarpeiden mukaiseksi. Sisél-
I6n alustaviksi aihealueiksi valitsimme tuolloin hygieniakédytanteet, laitteiden kayttéoh-

jeet ja tyoturvallisuuden.

Kevddn 2010 aikana suoritimme suuhygienistiharjoittelujaksoa kunnallisissa ham-
mashoitoloissa. Harjoittelun aikana tutustuimme hammashoitoloiden vélinehuoltoty6s-
kentelyyn ja saimme arvokasta oppia, jota pystyimme hyodyntaméén perehdytyskansio-

ta luonnostellessamme. Harjoittelun jalkeen kansion sisaltod tarkentui ja lisdésimme aihe-
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alueita, sekd jaoimme péaaiheet pienemmiksi kokonaisuuksiksi. Perehdytyskansioon
valitsemamme aihealueet ovat valttaméattomia palvelutoiminnan vélineiden huollon on-

nistumiseksi seké laadukkaan ja turvallisen tydskentelyn takaamiseksi.

Toukokuussa 2010 suunnittelimme tuotekehitysprojektiemme sisaltoéd pajatyoskentely-
na sth7sn-ryhmén kanssa. Saimme ryhmaltdmme palautetta suunnitellusta perehdytys-
kansion sisallosta. Kéavimme kansion sisallon ohjauksessa ohjaavalla opettajallamme
lehtori Anne Korteniemelld alkukesasta 2010. Kéavimme lapi sisaltoon liittyvia asioita,
jonka jalkeen paatimme perehdytyskansion lopullisen siséllon. Siséltd koostui hygienia-
kaytanteista, valinehuollossa toimivan henkilon tehtavistd, laitteiden kaytto- ja huolto-

ohjeista seké tyoturvallisuudesta.

Luonnosteluvaiheessa suunnittelimme perehdytyskansion ulkoasua, tekstinasettelua se-
k& sivussa kulkevia varipalkkeja, jotka kuvaavat eri aihealueita ja helpottavat sivujen et-
simistd. Sisallon rakensimme loogiseksi ja helposti seurattavaksi. Kevéélla 2010 ka-
vimme didinkielen opettaja Tuula Kosken ohjauksessa. Haneltd saimme vinkkeja ja
mielipiteitd kansion ulkoasusta. Alkuperéisen suunnitelman mukaan olimme paattaneet
ottaa kansioon kuvia tukemaan tekstin ymmarrettavyyttd, joten teimme listan valokuvat-

tavista asioista. Kuvat oli tarkoitus lahettaa kehitettaviksi paperikuvia varten.

Luonnosteluvaiheessa kdytimme apunamme terveysaineiston suunnittelun ja arvioinnin
opasta, jotta saisimme tehtyd perehdytyskansiostamme mahdollisimman laadukkaan.
Hyvén terveysaineiston laatukriteerejd ovat konkreettinen terveystavoite, oikea ja vir-
heetdn tieto sopivassa méaarin, helppolukuisuus, kohderyhmén selked maarittely, tekstia
tukeva kuvitus, helppo hahmoteltavuus sekd huomiota heréttavyys ja hyva tunnelma.
(Parkkunen ym. 2001, 9.)
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4.2 Perehdytyskansion kehittely

Tuotteen kehittely etenee luonnosteluvaiheessa valittujen ratkaisuvaihtoehtojen, periaat-
teiden, rajausten ja asiantuntijayhteistyon mukaisesti (JAamsa & Manninen 2000, 54). Pe-
rehdytyskansion kehittelyvaiheessa teimme lopulliset kansion siséltéd ja ulkoasua kos-
kevat valinnat. Kehittelyvaiheessa valitsimme Kirjasintyypin ja -koon, kéytettavat kuvat
sekd sivujen varityksen ja muotoilun. Lisaksi teimme perehdytyskansiosta koeversion

esitestausta varten.

Kirjoitimme perehdytyskansioon tulevia sivuja kevaan 2010 aikana, mutta jaimme jal-
keen suunnitelmasta, jonka mukaan esitestattavan koeversion tuli olla valmis kevaan
2010 loppuun mennessd. Jouduimme siirtdimaén esitestauksen myéhempééan ajankoh-
taan. Kevéalla kuvasimme osan kansioon tulevista kuvista. Loput kuvat otimme syys-

kuussa, jonka jalkeen valitsimme kuvamateriaalista kansioon tulevat kuvat.

Parkkusen ym. (2001, 14-15) mukaan terveysaineistoa suunniteltaessa on valittava, ha-
lutaanko aiheesta tarjota mahdollisimman Kkattava perustieto, vai ytimekkaasti keskeiset
tiedot. On kuitenkin hyva muistaa, ettd vastaanottajan tiedon omaksumiskyky on aina
rajallinen. Asiat kannattaa esittda lyhyesti ja ytimekkaasti ja kaikki asiaankuulumaton

kannattaa jattaa pois.

Mietimme perehdytyskansioon tulevan materiaalin maaran harkiten, jotta kansiosta ei
tulisi lilan pitkd ja hankalasti luettava. Valinehuollossa tydskentelevilla suuhygienis-
tiopiskelijoilla ei ole vélttdmétta lainkaan aiempaa kokemusta valinehuollossa tyosken-
telystd, joten tekstin tuli olla tarkkaa, huolellisesti ohjaavaa ja helposti ymmarrettavaa,
jotta vaarinymmarrykset eivét ole mahdollisia. Suunnittelimme kansion siten, etta se on
laadukas ja siihen tuli kaikista sisallon aihealueista tiivis ja informatiivinen tieto, mika
varmistaa valinehuoltotydskentelyn hyvén laadun. Valinehuollon toimivuus takaa suun

terveydenhuollon turvallisuuden.
Syyskuussa 2010 aloimme mietti& sivuille sopivaa asettelua, kirjasimen kokoa ja tyylia.
Kirjasinkoko ja -tyyppi vaikuttavat koko aineiston tunnelmaan. Kirjasintyyppind suosi-

taan selke&é ja yksinkertaista kirjasinta. Lihavointia ja kursivointia voidaan kayttaa ot-
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sikoiden korostuskeinoina. Véljasti sijoitellusta tekstista on helpompi havaita padkohdat
ja hahmottaa keskeinen siséltd. Valkoista pohjaa kéytettéessa tekstin variksi suositellaan
mustaa. Taustan on hyvé olla yksivérinen, silla se helpottaa luettavuutta. (Parkkunen
ym. 2001, 15-16.)

Tavallisin tapa rivien sulkemiseen on latoa kaikki rivit yhta pitkiksi, palstan ollessa
kummaltakin reunaltaan suora. Tasareunainen palsta on helppolukuinen, mutta samalla
hieman jaykka. Kayttdmamme oikeanpuoleinen liehuladelma on kauniimpi kuin tasa-
reunainen, mutta pysyy edelleen helppolukuisena. (Loiri & Juholin 2002, 43.) P&d&timme
kayttad oikeanpuoleista liehuladelmaa, koska perehdytyskansiossamme teksti koostuu

lyhyista lauseista.

Kirjasinkooksi valitsimme 16, padotsikoiden kooksi 22 ja véliotsikoiden kooksi 18. Ha-
lusimme korostaa aihealueiden otsikot isommalla kirjasinkoolla, jotta aihealueet olisi
helppo hahmottaa. Véliotsikot erotimme muusta tekstistd hieman suuremmalla koolla
selkeyden takaamiseksi. Kaikki otsikot lihavoitiin, jotta ne korostuisivat tekstista pa-
remmin. Kirjasintyypiksi valitsimme Sylfaen, silla se oli mielestamme selked ja miellyt-
tavd. Kaytimme paljon luettelomerkkejd, jotta tekstista ei tulisi lilan raskas. Nain teks-
tistd on nopeampi havaita keskeiset asiat. Paperin vériksi valitsimme valkoisen ja teks-

tin variksi mustan. Nain varmistimme tekstin mahdollisimman hyvan luettavuuden.

Terveysaineistossa suositaan kuvitusta tukemassa tekstitystd. Tekstin ja kuvien yhdis-
tdminen tukevat asian ymmarrettavyyttd ja asian muistissa sailymista. Kuvitus lisaa
yleensa aiheen mielenkiintoa ja erityisesti vaikeita asioita kannattaa selkiyttaa kuvilla.
(Parkkunen ym. 2001, 17.) Kuvan tarkoitus on selittda ja selvittaa asioita, joita tekstissa
kasitellaan. Kuvien tehtdvand on myos jasentéd julkaisun kokonaisilmettd. Kuva voi ol-

la joko aihetta tdydentévé tai korostava. (Loiri & Juholin 2002, 53.)

Halusimme lisaté perehdytyskansioon kuvia, jotta asia olisi helpompi ymmartaa. Li-
sé&simme kuvat asioista, jotka mielestdimme tarvitsivat lisatietoa. Kuvien avulla pyrimme
sithen, ettd asian voi ymmartaa ilman valinehuollossa kayntid. Alun perin meidan oli
tarkoitus kehittdd kuvista paperikuvat ja laittaa kaikki kuvat sivuille samankokoisina.
Syksylla 2010 paatimme siirtdd kuvat suoraan kamerasta tietokoneelle ja siitd edelleen

kansion sivuille. Td&mé& helpotti kansion sivujen suunnittelua, silld ndin kuvien muok-
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kaaminen ja asetteleminen oli helpompaa. Saimme muokattua kuvista sen kokoiset kuin

halusimme. Kuvien laadun varmistimme tulostamalla sivut lasertulostimella.

Perehdytyskansio tulee sijaitsemaan valinehuollossa, joten valitsimme materiaalit sen
mukaan, ettd ne kestdvat kulutusta, ja ovat siisteja ja helppokayttdisia. Koska va-
linehuollossa ollaan tekemisissa kosteuden ja kuuman hdyryn kanssa, paatimme, etta
kansio on materiaaliltaan muovia, joka kestaa vélinehuollon olosuhteita paremmin kuin
paperi. Kansion paperisivut paatimme vélinehuollon olosuhteiden ja kovan kulutuksen
vuoksi laminoida muovikalvolla. Koska materiaalit ovat muovia, ne voidaan tarvittaessa

puhdistaa pyyhkimalla aseptiikan toteuttamiseksi.

Kansioksi valitsimme rengaskansion, jotta opiskelijat voivat tarvittaessa ottaa perehdy-
tyskansiosta sivuja tarkempaan tutustumiseen ja kayttoohjeiden lukemiseen. Kansion
sivut on numeroitu, mik& helpottaa kansion sivujen jarjestyksessa pysymistd. Kansiossa
on myos sisallysluettelo, joka auttaa sivujen ja aihealueiden loytdmistd. Kansion aihe-
alueille valitsimme vaérilliset vélilehdet ja varipalkit, jotta kansion lukeminen olisi vai-
vatonta, ja aiheet olisi kansion sivuja selailtaessa paremmin hahmotettavissa. Véripalk-
kien véreiksi valitsimme ostamiemme vélilehtien mukaiset varit. Varit ovat visuaalisesti
miellyttavat ja sopivat hyvin alustaviin suunnitelmiimme. Vari on viesti, jolla on vaiku-
tusta ihmisen mieleen. (Loiri & Juholin 2002, 111.)

Teimme perehdytyskansiosta kaikin puolin mahdollisimman helppokayttdisen. Kansion
kooksi valitsimme A4, joten sivuina kdytimme Ad4-kokoista paperia. Tahan kokoon
mahtui hyvin tekstia siten, etta teksti on edelleen helposti luettavissa. Sivujen tekstimaa-
ré vaihtelee, silla halusimme mahduttaa aihekokonaisuudet samalle sivulle, jotta kansio
pysyisi selkedna. Yhdelle sivulle ei tullut litkaa tekstia ja sivumadra pysyi maltillisena.
Syyskuun 2010 lopussa saimme tehtyd kansiosta koeversion, jonka esitestasimme loka-

kuun alkupuolella sth9sn ja sth8sn -rynmilla seka eraalla suuhygienistilla.
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4.3 Perehdytyskansion viimeistely

Tuotteen viimeistely kdynnistyy saatujen palautteiden ja kokemusten pohjalta. Viimeis-
tely sisaltad yleensé yksityiskohtien hiomista, kaytto- tai toteutusohjeiden laadintaa seka
paivittdmisen suunnittelua. (Jdmsa & Manninen 2000, 81.) Viimeistelyvaihetta aloimme

tehda esitestauksesta saadun palautteen perusteella.

Syksylla 2010 esittelimme perehdytyskansion seminaarissa sth7sn-ryhmalle, opponen-
teille ja ohjausryhmalle. Seminaarissa saimme hyvaa palautetta. Muutosehdotuksia ei
tullut paljon. Esitestasimme kansion sth8sn ja sth9sn-ryhmilld seka suuhygienistilla.
Esitestauksessa saatujen kehittdmisideoiden pohjalta voidaan tuotetta vield muokata

kohderyhmén toiveiden mukaiseksi. (Parkkunen ym. 2001, 19.)

Esitestauksesta saamamme palaute oli kannustavaa ja esille nousi erityisesti kuvien
merkitys perehdytyskansion ymmarrettavyydelle. Palautteen mukaan kuvat olivat sel-
keitd ja informatiivisia. Palautteessa ehdotettiin, ettd huoltoprosessia voisi korostaa
enemman. Pohdimme palautetta ja teimme tarvittavat muutokset kansioon. Esitestauk-
sessa ehdotettiin kuvien lisdéamista ja paddyimme lisédmaéan kansioon muutaman kuvan,

joiden lisaamista olimme myads itse pohtineet aikaisemmin.

Toivoimme saavamme esitestauksesta runsaasti palautetta, mutta saamamme palaute oli
varsin vahéistd. Onneksemme saimme palautetta ohjaavalta opettajaltamme koko pe-
rehdytyskansion suunnittelun ja toteutuksen ajan. Annoimme perehdytyskansion esites-
taukseen myds opetussuuhygienistille, mutta ikdva kylla han ei ehtinyt antaa palautetta
kansiosta.

Pyysimme kotivakedmme lukemaan perehdytyskansion, silla he pystyivat antamaan pa-
lautetta siitd nakokulmasta, etteivat he tunne palvelutoiminnan vélinehuoltoa lainkaan.
He auttoivat myos kirjoitusvirheiden korjaamisessa. Lauserakenteiden viimeistelyn,
tekstin asettelun hiomisen seka kansilehden suunnittelemisen jalkeen tulostimme sivut
lasertulostimella. Laminoimme ja rei’itimme sivut kansioon laittoa varten. Luovutimme

perehdytyskansion kaytto- ja muokkausoikeudet suun terveydenhuollon koulutusohjel-
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malle, sek& annoimme heille valmiin perehdytyskansion valinehuoltoon. Liséksi luovu-

timme perehdytyskansiosta sahkdisen version kansion muokkaamista varten.

4.4 Tekijanoikeudet ja markkinointi

Opinndytety0 on teos, jolla on tekijanoikeudellinen suoja. Tekijanoikeuslaki on sééadetty
suojaamaan Kirjallisia ja taiteellisia teoksia. Teoksen tekijanoikeudellinen suoja alkaa,
kun teos on luotu. Mit&én erillista rekisterdintid ei tarvita. Ainoa edellytys tekijanoikeu-
dellisen suojan alkamiselle on se, ettd teos on sellaisessa muodossa ettd se on muiden
havaittavissa. Pelkk& ajatus teoksesta ei siis riitd. Teoksen suoja-aika péattyy, kun sen
tekijan kuolemasta on kulunut 70 vuotta. (Sorvari 2010, 15, 34-35, 150.)

Tekijoilla on yksinoikeus méaaraté teoksestaan, kunhan tekijanoikeuslakiin siséltyvét ra-
joitukset huomioidaan. Tekijoilla ei ole mitdén velvollisuuksia luovuttaa oikeuksiaan
kenellek&an. Usein on kuitenkin helpompaa, jos joku muu huolehtii esimerkiksi teoksen
markkinoinnista. Tekijdnoikeussopimuksen tekijat voivat kéytdnnossa keskendan paat-
taa sopimuksen sisallosta. Useimmiten oikeuksien kokonaisluovutuksen sijaan oikeudet
viipaloidaan osiin ja erilaisia oikeuksia voidaan luovuttaa eri tahoille erillisilla sopi-
muksilla. (Sorvari 2010, 165, 167.)

Olemme sopineet, ettd piddmme opinndytetydmme tekijanoikeudet itsellamme. (Liite
4.) Oamk:n suun terveydenhuollon koulutusohjelmalle luovutamme Avain toimivaan
vélinehuoltoon -perehdytyskansion kayttooikeudet, jolloin kansiota voidaan kayttaa
opiskelijoiden perehdytyksessa vélinehuoltotoimintaan, apuna valinehuollossa tydsken-
neltdessa seka opetusmateriaalina. Oamk:n suun terveydenhuollon koulutusohjelmalla

on oikeus muunnella, paivittaa ja edelleen kehittaa perehdytyskansiota.

Perehdytyskansio suunnitellaan palvelutoiminnan vélinehuoltoon. Tarkoituksenamme ei
ole markkinoida tuotetta, koska kansion kayttéoikeuksien luovuttamisesta on sovittu yh-
teisty0- ja tekijanoikeussopimuksissa. Mikali jokin organisaatio haluaa hyddyntaa pe-

rehdytyskansiotamme, asiasta sovitaan tapauskohtaisesti.
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5 AVAIN TOIMIVAAN VALINEHUOLTOON -
PEREHDYTYSKANSION JA PROJEKTIN ARVIOINTI

Arviointi on jonkin kohteen arvon méaarittamistd, ja sen tarkein tehtdva on oppimisen
tukeminen ja edistdminen. Arviointi voi kohdistua muun muassa suunnitteluun, tavoit-
teisiin, siséltoihin, prosesseihin ja tuloksiin, ja se voi olla joko méaaréllista tai laadullista.
Madrallinen arviointi perustuu asioiden mittaamiseen, kun taas laadullinen arviointi pe-
rustuu kokonaistilanteen olennaisten osien havainnointiin ja havainnointiaineistosta teh-
tyihin paatelmiin. Tavoitearviointia kaytetaan silloin, kun arviointi suhteutetaan tavoit-
teisiin. (Koppinen, Korpinen & Pollari 1994, 8-9, 11.) T&ss& arvioimme projektin lop-
putulosta niin perehdytyskansion kuin projektitydskentelyn osalta. Projektin onnistumi-
sen arvioimme vertaamalla lopputulosta alkuperdiseen projektisuunnitelmaan. Arvioin-

nissa kdytdamme apuna esitestausryhmalta saatua palautetta.

Projektin aihe on mielestimme térked ja ajankohtainen, silla valineiden huollolla on
suuri merkitys suun terveydenhuoltotyon laatuun ja potilasturvallisuuteen. Monet ajan-
kohtaiset infektiosairaudet aiheuttavat oman haasteensa vélinehuoltotyéhon, silld ne
voivat levitd ja aiheuttaa vaaraa seka potilaalle ettd henkilokunnalle hammashoitotoi-
menpiteissé ja valinehuollossa, mikali vélineita ei huolleta oikein. Taman vuoksi voi-

mavarojen suuntaaminen vélinehuoltoty®n laatuun on hyvin aiheellista.

Projektityoskentelyd voidaan arvioida hankkeen suunnittelusta tyon tulokseen ja arvi-
ointiin asti (Koppinen ym. 1994, 72). Hyva keino projektin onnistumisen arviointiin on
tavoitteiden saavuttamisen arviointi. Projektimme tulostavoitteena oli tuottaa Oamk:n
suun terveydenhuollon palvelutoiminnan valinehuoltoon toimiva perehdytyskansio, joka
on selked ja helppokéyttdinen sekd visuaalisesti miellyttdva. Saavutimme tulostavoit-
teemme, kun saimme valmiiksi suunnittelemamme perehdytyskansion palvelutoiminnan

valinehuoltoon. Mielestdmme kansio taytti tulostavoitteissa maarittelemamme kriteerit.

Toiminnallisena tavoitteenamme oli, ettd perehdytyskansio paatyy jokapaivaiseen kéyt-
toon palvelutoiminnan valinehuollossa. Perehdytyskansion tarkoituksena on tukea opis-

kelijoiden toimintaa vélinehuollossa tydskennellessd, ja ndin auttaa parantamaan poti-
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las- ja tyOturvallisuutta sekd vélinehuoltotyon laatua. Saimme palautetta perehdytyskan-
sion toimivuudesta esitestausryhmalta. Palautteen mukaan kansiota pidettiin selkedna ja
loogisena. Kuvat saivat erityisesti kiitosta, silld erdankin kommentin mukaan “’kuva ker-
too enemmaén kuin sanat!”. Perehdytyskansion toimivuus kdytdnndssé ja kayton aktiivi-
suus selviavéat kuitenkin vasta myéhemmin, kunhan kansio on ollut jonkin aikaa kéytos-

sa.

Késittelimme ja arvioimme projektisuunnitelman siséltod tarkkaan loppuraportissa, jo-
ten mielestdmme ei ollut tarpeellista sisallyttdd projektisuunnitelmaa loppuraportin liit-
teisiin. Otimme kuitenkin projektisuunnitelman tarkeimmat taulukot liitteeksi helpotta-
maan vertailua. Tehtavéaluettelosta (liite 2) ilmenee suunnitellut ja toteutuneet tyétunnit
sekd tehtdvien suoritusajankohta. Projektibudjetissa (liite 3) arvioimme projektin mah-

dolliset kustannukset, seka laskimme toteutuneet kustannukset.

5.1 Perehdytyskansion sisallon ja ulkoasun arviointi

Perehdytyskansion turvallisuuden ja asiasisallon laadun varmistamiseksi kdytimme lah-
teind ajankohtaisia tutkimuksia ja asiantuntijatietoa. Saimme parannusehdotuksia pe-
rehdytyskansioon seminaari-istunnoissa, opponenteilta ja ohjaajilta, esitestausryhmalta
sekd vélinehuollon ja suun terveydenhuollon ammattilaisilta. Palautteen avulla pys-
tyimme parantamaan kansion laatua, ja muokkaamaan kansiota helpommin kéytettavak-

Si.

Projektin edetessd perehdytyskansiolla ei ollut mink&&nlaista tyonimed, vaan nimen
keksimme vasta projektin loppupuolella. Nimen ”Avain toimivaan vélinehuoltoon” kek-
simme sattumalta, kun pohdimme projektille sopivaa nimea. Nimi kuulosti heti sopival-
ta, ja mielestimme se kuvaa projektimme tuotosta hyvin. Perehdytyskansio on kuin
avain, jonka avulla tydskentely valinehuollossa sujuu helposti ja ohjeiden mukaisesti.
Projektin nimi nédkyy myo6s kansion ulkoasussa, silla kansion kannessa on avaimen ku-

va, kun taas kansion tekstisisallon erityishuomiot olemme korostaneet lukon kuvalla.

Perehdytyskansion siséltoon liittyvat tavoitteet onnistuimme toteuttamaan hyvin. Ko-

kosimme kansion sisallon sen mukaan, mitkd ovat valinehuollossa toimivan henkilon
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tehtdvat, ja mika on oleellista vélinehuollossa toimiessa. Tutustuimme valinehuoltoon
kirjallisuuden avulla ja valinehuollossa tydskentelemélld, jotta saisimme mahdollisim-

man hyvén kuvan siitd, mité kansiossa tulisi erityisesti painottaa.

Perehdytyskansion materiaaliksi valitsemamme rengaskansio on mielestimme hyva va-
linta valinehuoltoon, silld se on helposti muokattavissa ja sivut irrotettavissa tarpeen
mukaan. Sivujen laminoinnin ansiosta kansio on hygieeninen. Lisaksi eri aihealueet on
merkitty eri vareilla, jolloin nopeallakin selauksella voi I6ytéa tietoa haluamastaan ai-
heesta. Sivujen tulostamiseen kaytimme varilasertulostinta, sill& perehdytyskansiossa
kaytimme tekstin tukena varivalokuvia ja halusimme taata niiden parhaan mahdollisen

laadun.

Kuvien vérit ja savyt paatimme itse, ja kuvista tuli mielestamme selkeitd. Kuvien ko-
koon vaikutti kuvattava kohde sek& niiden tarkoitus perehdytyskansiossa. Tiettyjé asioi-
ta tarkentavat kuvat pidimme pienina siten, ettd ne ovat helposti katsottavissa. Kokonai-
suuksia hahmottavat kuvat ovat suurempia, jotta niista saataisiin paras mahdollinen ka-
sitys kuvattavasta asiasta tai esineestd. Kuvat asettelimme siten, ettd ne tukevat tekstid,

mutta eivat vie liikaa tilaa.

Esitestauksessa pyysimme testausryhmaa Kiinnittdmaan arvioinnissaan huomiota erityi-
sesti kuvien laatuun ja selkeyteen, sisallon loogisuuteen ja ulkoasuun. Esitestauksesta
saimme enimmékseen kirjallista palautetta. Palaute oli padasiassa myonteistd. Muun
muassa kuvat, aihealueiden jaottelu varein, perehdytyskansion selkeys ja siséllon katta-
vuus koettiin hyvaksi. Kansion arveltiin olevan myos hyodyllinen, ja saimmekin seu-
raavanlaista palautetta: ”Tosi hyddyllinen idea tdma kansio, ja voin kuvitella ettd tulee
olemaan kovassa kdytossd ainakin nuiden koneiden ja laitteiden kdyton osalta.” ja "Nyt
ei ainakaan mink&an asian pitéisi jaada epaselvaksi ja kaikki toimivat samalla tavalla,

kun tulee kunnon ohjeet.”

Rakentavaa palautetta ja korjausehdotuksia esitestausryhmaltd saimme vain vahan,
vaikka pyysimme myos vélinehuollossa jo tydskennellyttd sth8sn-ryhméé arvioimaan
perehdytyskansiota. Huomiota Kiinnitettiin eniten siihen, ettd kansiossa on runsaasti
tekstid kuviin ndhden. Palautteen mukaan tekstiosioiden lyhyet lauserakenteet ja lista-

mainen esitystapa kuitenkin helpottavat kansion luettavuutta.
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Pyysimme palautetta perehdytyskansiosta myds eréalta suuhygienistilta. H&n oli kiinnit-
tanyt kansiossa huomiota p&aosin samoihin asioihin kuin kansiota esitestanneet suuhy-
gienistiopiskelijat, mutta lisaksi han ehdotti, ettd valineiston huoltoprosessia voisi ko-
rostaa enemman kuin nyt. Esitestauksesta saamamme palaute oli hyodyllista, ja saimme
palautteesta vastauksia kysymyksiin, joita olimmekin pohtineet.

5.2 Tuotekehitysprojektin arviointi

Arviointi on osa projektin ohjausta, ja sitd tehdaén koko projektin ajan. Projektin aikana
arvioinnin avulla kehitetddn omaa toimintaa, ja sen jalkeen arviointi auttaa hyddynta-
maan saatuja kokemuksia ja tuloksia muussa toiminnassa. (Viirkorpi 2000, 38-39.) Pro-
jektisuunnitelmassa pohdimme projektiamme uhkaavia riskejd, joita olivat tiedostojen
tuhoutuminen tai katoaminen, ongelmat aikataulussa pysymisessa ja aikataulujen yh-
teensovittamisessa, seké se, ettd perehdytyskansiosta ei tule suunnitelmiemme tai tarkoi-

tuksen mukainen.

Tuotekehitysprojektimme kaynnistyi tutkimus- ja kehittdmismenetelmien sovellukset I11
—opintojaksolla. Opintojakson aiheena olivat tuotekehitysprojektit. Meilla ei ollut aikai-
sempaa kokemusta projekteista, joten opintojakson aikana opetetut asiat olivat taysin
uusia. Tutustuimme projektitydskentelyn kirjallisuuteen, jotta tuotekehitysprojektimme
sujuisi parhaalla mahdollisella tavalla. Teimme projektisuunnitelman tarkasti ja huolel-
lisesti, jotta pystyimme hyddyntamaéan sitd, ja tukeutumaan siihen projektin eri vaiheis-
sa. Pyrimme noudattamaan suunnitelmaamme mahdollisimman tarkasti ja mielestdmme
onnistuimme siind melko hyvin. Huolellisesti tehty projektisuunnitelma auttoi meita

saamaan projektimme valmiiksi.

Projekti saatiin valmiiksi méardajassa, vaikka osa projektin tehtavistd myohastyi alku-
perdisesta suunnitelmasta projektisuunnitelmaan laaditusta aikataulusta huolimatta.
Vaikka aloitimme loppuraportin Kirjoittamisen aikataulusta jaljessa, sen tekeminen eteni
nopeasti, silla kirjoitimme loppuraporttia myds kotona. Kavimme itsendisesti kirjoitta-

mamme osiot yhdessa l&pi ja muokkasimme niitd niin, ett4 molemmat hyvéksyivét teks-
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tin. Tehtavat jaoimme yhteisymmarryksessd ja projektitydskentely oli ryhméssamme
muutenkin sujuvaa riittdvan yhteydenpidon ja tiheiden kokoontumisten ansiosta.

Projektisuunnitelmassa teimme tehtavéluettelon (liite 2), jossa arvioimme kuinka paljon
aikaa kunkin projektin tehtavan suorittamiseen kuluu. Vertailtuamme suunnitelmaa to-
teutuneeseen ajankdyttéon huomasimme, ettéd aikaa kului valmistavan seminaarin teke-
miseen enemman kuin olimme suunnitelleet. Eniten aikaa kului Kirjallisuuteen pereh-
tymiseen ja seminaarityon kirjoittamiseen. Projektisuunnitelman saimme tehtyéd lahes
suunnittelemiemme tuntimé&arien aikana. Tuotekehittelyyn kului huomattavasti enem-
man aikaa kuin mité olimme suunnitelleet. Tama johtui siit4, ettd muokkasimme joitain
kansioon tulevia sivuja useasti, ja lisaksi pikkutarkkaa tietoa oli etsittava paljon. Loppu-
raportin Kirjoittaminen eteni nopeammin kuin mitd olimme arvioineet. Loppuraportin
Kirjoittamisessa pystyimme hyddyntamaén jo aiemmin tehtyd valmistavaa seminaarity0-
t4 ja projektisuunnitelmaa.

Projektin kustannukset eivat ylittdneet projektisuunnitelmassa esiteltya projektibudjettia
(liite 3), silla tiesimme tarkkaan jo etukateen, mitd valineitd ja resursseja tarvitsimme
projektin toteuttamiseen. Lopulta kustannukset olivat jopa pienemmat kuin budjetissa
oli varauduttu, silla kuvien teettdmisen sijaan paatimmekin ladata kuvat tietokoneelle ja
tulostaa ne suoraan kansion sivuille. Kuvien tulostaminen oli teettdmista edullisempaa,
silld saimme lainata varilasertulostinta. Lisaksi laminointikalvot olivat edullisempia
kuin mita projektibudjetissa olimme arvioineet. Tulostuspaperia kului paljon projekti-
suunnitelman, perehdytyskansion ja loppuraportin eri vaiheiden tulostuksissa, mutta
olimme varautuneet siihen. Projektibudjetissa emme hinnoitelleet kéytettyja tyotunteja.
Projekti onnistui mielestamme hyvin, silla perehdytyskansiosta tuli suunnitelmiemme

mukainen, ja lopulta projektimme valmistui aikataulun mukaisesti.

Oppimistavoitteidemme mukaisesti opimme projektitydskentelyn ja tuotteen valmistuk-
sen eri vaiheet. Projektitydskentely antoi meille arvokasta kokemusta mahdollisia tule-
via projekteja ajatellen. Yhteistydbmme onnistui erinomaisesti ja tdydensimme sopivasti
toisiamme. Projektitydskentelystd opimme paljon monillakin eri osa-alueilla. Tarkeim-
méksi koimme kuitenkin projektisuunnitelman huolellisen tekemisen, mika auttoi meité
suoriutumaan projektin eri vaiheista ja saavuttamaan mielestdamme hyvan lopputulok-

sen.
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6 POHDINTA

Vélinehuollon toimivuus ja selkeat yhteiset toimintatavat lisdavét suun terveydenhuol-
lon laatua. VVéalinehuoltoty6 kehittyy ja uudistuu jatkuvasti, joten uusien toimintatapojen
opetteleminen on tarkedd. Vélinehuollon on pysyttdva muun suun terveydenhuollon uu-
distuvien materiaalien, laitteiden ja vélineiden vauhdissa. Uudet toimintatavat asettavat
valinehuollolle haasteensa. Vélinehuoltojen toimivuudesta on tehty varsin vahan tutki-
muksia suun terveydenhuollon puolella. Vlinehuoltajien ja vélinehuollossa tydskente-
levien henkildiden koulutukseen olisi tulevaisuudessa kiinnitettava erityista huomiota.
Omien kokemustemme perusteella valinehuollot toimivat eri hammashoitoloissa eri ta-

voin.

Vélinehuoltotyn opetteleminen on hyvé aloittaa jo opintojen alkuvaiheissa, ja sen tulisi
jatkua l&pi koko koulutuksen ja tyoeldmassa tdydennyskoulutusten muodossa. On térke-
aa, ettd alusta alkaen opiskelijat oppivat oikeanlaiset tyoskentelytavat. Mielestamme pe-
rehdytyskansiollamme on oppimisen kannalta suuri merkitys ja hyoty seké opiskelijoille

ettd opettajille.

Perehdytyskansion tekeminen oli mielestimme haastavaa, mutta mielenkiintoista. Va-
linehuolto kasitteena oli todella laaja, joten aihealueen rajaaminen vaati tarkkaa mietti-
mistd. Onnistuimme mielestdmme hyvin valikoimaan aihealueet, jotka olivat oleellisia
valinehuollossa tydskentelyn kannalta. Perehdytyskansion sivujen suunnitteleminen oli
kiinnostavaa. Aihe tuntui alusta asti omalta, ja mielenkiinto aihettamme kohtaan séilyi

eri padvaiheiden aikana varsin hyvin.

Vaélilla motivaatiomme heikkeni, koska perehdytyskansiomme sisalté tuntui paisuvan
kaiken aikaa ja jouduimme péivittdméaan paljon valinehuollossa jo olleita ohjeita. Siihen
kului paljon opinndytetyon tekemiseen varattua aikaa. Motivaatiotamme lisésivat kom-
mentit aiheemme tarpeellisuudesta seka eri vaiheiden aikana saamamme hyva palaute.
Y hteistydmme onnistui mainiosti, silla mielipiteemme ja tavoitteemme olivat hyvin yh-

tenevat.
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Projektityoskentely oli hyvin opettavaa, ja huomasimme kehittyvdmme prosessin aikana
huomattavasti. Tietimyksemme vélinehuollosta kasvoi, ja saimme tyoskentelyn aikana
paljon hyddyllista tietoa tulevaisuutta varten. Projektitydskentely harjaannutti lisaksi

yhteistyotaitoja ja lisési karsivallisyytta.

Perehdytyskansiomme sijoitetaan Oamk:n palvelutoiminnan vélinehuoltoon, ja se tulee
olemaan suuhygienistiopiskelijoiden apuna heidan tyoskennellessaan vélinehuollossa.
Perehdytyskansion sisallon rakenne ja selkeat kuvat auttavat ymmartdmaan toimintaoh-
jeet paremmin. Perehdytyskansiomme avulla vélinehuollon toiminnasta tulee jarjestel-
mallisempéa ja yhtendisemp&d&. Avain toimivaan valinehuoltoon —projektin péatyttya
toivomme, ettd perehdytyskansiomme kehittdmistd jatketaan suun terveydenhuollon
palvelutoiminnassa. Kehittamisen tarve ja kehittdmiskohteet voidaan arvioida, kun kan-
sio on ollut jonkin aikaa kaytssa. Samalla voidaan arvioida my0ds perehdytyskansion

hyoty ja kéyttokelpoisuus.

Perehdytyskansiomme vélillisena tavoitteena on potilas- ja tyoturvallisuuden lisdami-
nen. Oikein huolletut vélineet ovat hammashoitotytn perusta, jonka ymparille muu hy-
gieeninen ja aseptinen toiminta perustuvat. Opettajat voivat hyodyntdd perehdytyskan-
siota kayttamalla sitd opetusmateriaalina. Tarkoituksenamme on, ettd kansio tulee lukea
ennen valinehuollossa tydskentelyn aloittamista, jolloin opiskelija tietdd, kuinka va-

linehuollossa tydskennelldan.
Tulevaisuuden tutkimusideana voisi olla tekemamme perehdytyskansion hyodyllisyy-

den mittaaminen. Olisi myds mielenkiintoista lukea tutkimuksia, jotka kuvaavat ham-

mashoitoloiden valinehuoltojen toimintaa ja miten niita voisi jatkossa kehittaa.
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OPINNAYTETYON YHTEISTYOSOPIMUS

1. Sopijaosapuolet

Opinnaytetyon tekijat

Nimi Jenni Hovila Jenni Nisula

Osoite S

Sahkoposti 07hoje00@students.oamk.fi 07nije00@students.oamk fi

Koulutusohjelma | Suun terveydenhuollon koulutusohjelma Suun terveydenhuollon koulutusohjelma
' Yhteistyotahon/toimeksiantajan edustajat
| Organisaatio Oulun seudun ammattikorkeakoulu, Sosiaali- ja terveysalan yksikkd, Suun
[ terveydenhuollon koulutusohjelma
' Yhteyshenkilo Helena Heikka )

Sahkoposti Helena Heikka@ oamk.fi

Tyon ohjaaja Anne Korteniemi

Sahkoéposti akorteni@oamk.fi

Yhteistydtahon/toimeksiantajan edustaja ohjaa aktiivisesti opinnaytetyon tekemista:
X kylia
[ei

Sosiaali- ja terveysalan yksikon edustajat

Yhteyshenkilé Helena Heikka

Sahkoposti Helena Heikka@oamk.fi

Ohjaaja(t)

Sahkoposti

2. Kuvaus opinnaytetyosta
(tarkempi selvitys opinnaytetyosuunnitelmassa, joka valmistuu 03/2010)
Aihe, tarkoitus, tavoite ja tulos/tuotos

Perehdytyskansio Oamk:n suun terveydenhuollon palvelutoiminnan valinehuoltoon. Tavoitteena on tehda
suuhygienistiopiskelijoille selked ja informatiivinen perehdytyskansio vilinchuoltotoiminnasta. Kansion
tarkoituksena on perehdyttia opiskelijat valinehuoltotoimintaan ja opastaa oikeaoppiseen tyoskentelyyn.

3. Opinnadytetyon vaiheet ja suorituspaikat tyovaiheittain
_(tarkempi selvitys opinnaytetydsuunnitelmassa)

Valmistava seminaarityo: Valinehuolto nsana suun terveydenhuoltoa
Projektisuunnitelma

Perehdytyskansion suunuittelu ja toteutus

Loppuraportti

4. Tarvittava materiaali sopijapuolten toimittamana

Opinndytetyon tekijat hankkivat tarvittavat materiaalit

5. Opinnaytetyon tuloksen/tuotoksen jakelu
Vastaanottajat, kappalemaara ja kustannusten maksaja
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Oamk:n suun terveydenhuollon palvelutoiminnan vilinehuolto. Perehdytyskansioita luovutetaan 1 kappale.
Opinndytety@n tekijat maksavat kustannukset.

Opinnaytetyon arvioitu valmistumisajankohta on 11/2010

Onko yhteistydtahon tai toimeksiantajan tarkoituksena hyddyntéa tuloksia toiminnassaan
I kylla

[ ei

6. Opinnaytetyén kustannukset ja niiden jakautuminen sopijaosapuolten kesken

Opinnaytetyon tekijat vastaavat kustannuksista.

Toimeksiantaja osallistuu opinnaytetyon kustannuksiin
[ kylia

el
Toimeksiantaja maksaa opinnaytetyon tekemisestd ammattikorkeakoululle
[ kylld
X ei
Toimeksiantaja maksaa opinnaytetyon tekemisesta opiskelijalle
[J kylla
X ei
7. Opinndytetyon tuloksen/tuotoksen tekijanoikeudet (tarpeeton yliviivataan)
% tekijanoikeudet jaavat opiskelijoille
3. valmistusoikeus ei siirry/sirtyy

levitysoikeus ei siirry/sidyy
esitysoikeus e+-stery/siirtyy

Asiasta laaditaan erillinen sopimus/ei laadita erillistd sopimusta.

8. Sopimuskappaleet

Tata sopimusta on tehty 3 kappaletta, yksi kullekin osapuolelle. Liitteitd 1kappaletta.
Olemme yhteisesti sopineet opinnaytetyon toteutuksesta ja ohjauksesta ylla esitetyll tavalla.
Aka TL/10 2010

Allekirjoitukset

OpiskelijAat Yhtelstyo}éhon/to:meks tajan edustajat Yksﬂ(bn edustam

k@ Ftloag JDBx Vi lead xﬂlmg

‘V /17L ’/’/s'g“
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Tehtavaluettelo

Kuvaamme tehtévéat luettelossa, jossa tummennetut paatehtavat on jaettu osatehtéviin.
Osatehtavien tunnit on laskettu yhteen péatehtévien kokonaistunneiksi. Luetteloon on
laskettu molempien projektiryhmaéléisten, Jenni Hovilan ja Jenni Nisulan, tekema tyo-

maara tunteina.

Tehtavan nimi Alkupv Loppupv  Suunn(h)  Tot(h)
Aiheen ideointi 10.2.09 17.2.09 4 3
Valmistava seminaarityo 17.2.09 27.5.09 112 162
Kirjallisuuteen perehtyminen 17.2.09 27.5.09 50 70
Seminaarityon Kirjoittaminen 17.2.09 2.6.09 50 70
Seminaarityon esitys 8.5.09 8.5.09 2 2
Viimeistely 9.5.09 2.6.09 10 20
Projektisuunnitelma 9.9.09 17.3.10 202 212
Kirjallisuuteen perehtyminen 1.10.09 14.2.10 80 70
Projektisuunnitelman kirjoittaminen 1.10.09 17.3.10 100 115
Projektisuunnitelman esitys 15.2.10 15.2.10 2 2
Viimeistely 16.2.10 17.3.10 20 25
Tuotekehittely 1.4.10 1.11.10 230 258
Kansion tekeminen 1.4.10 1.11.10 220 235
Valokuvaus 19.5.10 19.10.10 4 14
Materiaalien valinta ja hankinta 10.10.10 20.10.10 3 3
Sivujen laminointi 21.10.10 1.11.10 3 6
Loppuraportin Kirjoittaminen 3.9.10 2.11.10 200 180

ja esittdminen



Projektibudjetti

Suun. Toteut.

Tulostuspaperi 12€ 12€
Laminointikalvot 20€ 10€
Valokuvat 8€ 0€
Kansio 6€ 4€
vililehdet - 6€
Opinnéaytetyon 25€/kpl n. 15€/kpl
sidonta 100€/4 kpl 30€/2 kpl
Yhteensa 146€ 62€
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SOPIMUS OPINNAYTETYON TULOKSISTA/TUOTOKSISTA

1. Sopijapuolet
Opinndytetydn tekijat
Nimi

Jenni Hovila

Jenni Nisula

Osoite

Puhelin

Sahkopostiosoite
07hoje00@students.oamk.fi 07nije00@students.oamk.fi

Koulutusohjelma
Suun terveydenhuollon koulutusohjelma

Yhteisty6tahon, toimeksiantajan edustajat (nimi yhteystiedot..)
Organisaatio Oulun seudun ammattikorkeakoulu, sosiaali- ja terveysalan yksikkd, suun
terveydenhuollon koulutusohjelma

Yhteishenkild koulutusohjelmavastaava, yliopettaja Helena Heik ka
Sahkdposti Helena.Heikka@oamk.fi
Tyén ohjaaja lehtori Anne Korteniemi

Ohjaajan sahkoposti  akorteni@oamk.fi

Sosiaali- ja terveysalan yksikdiden edustajat

Yhteyshenkil$ suun terveydenhuollon koulutusohjelmavastaava, yliopettaja Helena Heikka
Sahképosti Helena.Heikka@oamk.fi

Ohjaaja(t)

Sahkoposti

2. Sopimuksen kohde ja tarkoitus

Sopijapuolten tarkoituksen on sopia oikeuksista ja velvollisuuksista, jotka liittyvat sopijapuolten yhteistyona
tuotettavaan/tuotettuihin Avain toimivaan vilinehuoltoon -perehdytyskansioon
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3. Masritelmat’

Opinndytetyé tarkoittaa tdman sopimuksen mukaisesti tehtys
Perchdytyskansiota Oamk:n sosiaali- ja terveysalan yksikon suun terveydenhuollon palvelutoiminnan
vilinehuoltoon

Aineisto tarkoittaa

jota tarvitaan opinnaytetyon tekemiseksi

Yhteistyésopimus tarkoittaa sopijapuolten kesken laadittua sopimusta. joka on tehty opinnédyteyhteistyén
aloittamiseksi. Sopimus, joka on litteend 1, on allekirjoitettu 22 / 7JC 2010

Alihankinnalla tarkoitetaan tilannetta, jossa sopijapuoli teettda opinnaytetydhon kuuluvan osan ulkopuolisella.
Kayttdoikeudet tarkoittavat mitd tahansa opinndytetydn tuloksen/tuotoksen hyédyntamistapaa, kuten lisdkappaleiden

valmistamista milld tahansa tavalla, esittamista tai nayttamista mill4 tahansa tavalla seké saattamista muulla tavoin
julkisesti saataville.

Moraaliset oikeudet tarkoittavat opinnaytetydn tekijan oikeutta tulla mainituksi tekijand sek kieltoa muuttaa
tulosta/tuotosta tekijan arvoa loukkaavalia tavalla ja kieltoa saattaa tulos/tuotos julkisesti saataviin loukkaavassa
muodossa tai yhteydessa.

4. Sopijapuolten velvoitteet ja vastuu alihankkijoista

4.1 Sopijapuolten velvoitteet

Sopijapuolet vastaavat siita, etta he tayttavat taman sopimuksen mukaiset velvoitteensa sopimuksessa maaratylla
tavalla.

4.2 Vastuu alihankkijoista

Mikali sopjjapuoli kayttaa opinndytetyon tekemisessa alihankkijoita, sopijapuoli vastaa alihankkijoiden tydsta kuten
omastaan.

4.3 Opinnaytetyd tuotetaan yhteistydsopimuksessa sovitun ja opinndytetyésuunnitelmassa kuvatun
rahoitussuunnitelman mukaisesti.

5. Oikeudet opinndyteyhtoistyossa tuotettaviin/tuotettuihin tuloksiin/tuotoksiin

5.1, Tekijanoikeus ja/tai muut tekijanoikeuslain (404/1961) mukaiset oikeudet
(toistetaan kohdassa 3 maaritelty kuvaus opinnaytetydstd) Perehdytyskansio Oamk:n sosiaali- ja terveysalan yksikon

suun terveydenhuollon palvelutoiminnan valinehuoltoon

kuuluvat perehdytyskansion tekijsille Jenni Hovilalle ja Jenni Nisulalle
5.2. Oamk:n suun terveydenhuollon koulutusohjclma

saa oikeuden kayttaa Jenni Hovilan ja Jenni Nisulan tuottamaattuottamia perehdytyskansiota seuraavissa
yhteyksissa vilinchuollon toiminnassa, opctusmatcriaalina.

Télla sopimuksella ei rajoiteta tekijaoikeuksien haltijoiden oikeutta vapaasti hyodyntdéa tuloksiaar/tuotoksiaan muissa
yhteyksissa.

' Sopimusta tehtéiessd on harkittava, mitkd maéritclmét on sijoitettava tihiin sopimukseen ja mitké
yhteistydsopimukseen. Sopimuksissa voi olla myds samoja médritelmid, jolloin niiden yhdenmukaisuus on

varmistettava.
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5.3. Oamk:n suun terveydenhuollon koulutusohjelma saa Avain toimivaan vilinehuoltoon -
perehdytyskansion

ajallisesti rajoittamattomat kayttooikeudet kylla &ei [:]
rajoittuvat kdyttdoikeudet ajalle

Oamk:n suun terveydenhuollon koulutusohjelmalla on oikeus muunnella, paivittaa ja edelleen kehittaa
perehdytyskansiota kyla D ei []

Kustannuksista ja korvauksista on sovittu, ettd Jenni Hovila ja Jenni Nisula vastaavat perehdytyskansion
tekemisen kustannuksista. Korvauksia perchd ytyskansion kiytdsté tai kidyttooikeuksicn luovuttamisest

el makseta

5.4. Tuloksen/tuotoksen kaytostd muussa yhteydessa ja kayttooikeuksien luovuttamisesta kolmansille on sovittava
kirjallisesti erikseen muiden sopijapuolien kanssa.

5.5: Sopiqupuolten tulee kayttboikeuksia ja muunteluoikeuksia hyddyntdessadn kunnioittaa tekijoiden moraalisia
oikeuksia.

6. Sopljapuolten oikeudelliset vastuut

6.1 Kukin sopijapuali vastaa siita, etta silla on taman sopimuksen edellyttamat oikeudet luovuttamaansa aineistoon ji
etta luovuttajan aineisto tai sen kayttaminen tdiman sopimuksen mukaisiin tarkoituksiin ei milladn osin loukkaa
kolmansien tekijanoikeutta tai muuta tekijanoikeuslakiin (404/1961) perustuvaa oikeutta eikd muuta
immateriaalioikeutta.

6.2 Luovuttaja on velvollinen puolustamaan kustannuksellaan muita sopijapuolia naita vastaan nostetuissa kanteiss:
joissa vaitetaan, ettd luovutiajan aineisto loukkaa kolmannen sopijapuolen edella tarkoitettuja oikeuksia edellyttaen,
elta muut sopijapuclet valittomasti ilmaittavat kirjallisesti luovuttajalle vaateista ja antavat t@man kayttaa vastaajan
puhevaliaa seki antavat talle kaikki saatavissa olevat tarpeelliset tiedot, avun ja valtuutukset. Luovuttaja vastaa
olkeudenkaynnissa kolmannelle sopijapuolelle maksettavaksi tuomittujen korvausten maksamisesta, mikali
sopijapuolet ovat menetelleet edelld sanotun mukaisesti.

6.3 Mikali luovuttaja perustellusti kaisoo, ettd aineisto loukkaa kolmannen sopijapuolen edella tarkoitettuja oikeuksia
luovuttajalla on cikeus kustannuksellaan joko (i) hankkia toisille sopijapuolille cikeus jatkaa aineiston kdyttamista tai
(i) muuttaa aineistoa tai korvata aineisto sisalloltdan vastaavalla aineistolla siten, ettd oikeudenloukkaus lakkaa.
Mikali kumpikaan edelld mainituista vaihtoehdoista ei ole mahdollista luovuttajalle, muiden sopijapuolten on
luovuttajan pyynnosta lopetettava aineiston kayttd ja palautettava tai tuhottava se, ja luovuttajan on korvattava muille
sopijapuolille kaytdn estymisesté tai rajoittumisesta aiheutuvat vahingot taysiméaraisend, kuitenkin enintdan
rahoitussuunnitelman osoittaman luovuttajan panoksen maarélla.

7. Kilpailukielto®

8. Salassapitovelvollisuus

Sopijapuclet sitoutuvat pitamaan luottamuksellisina toisiltaan saamansa aineistot ja toista sopijapuolta tai taman
toimintaa koskevaa tiedot, jotka on luonteensa vuoksi ymmarrettava luottamuksellisiksi tai on lucttamukselliseksi
merkitty seka tassa tarkoituksessa olemaan luovuttamatta niita ulkopuolisille ja kayttamattd niita muihin kuin
sopimuksen mukaisiin tarkoituksiin.

9. Vahingonkorvausvelvollisuus

Sopijapuolet vastaavat vahingoista, joita toiselle sopijjapucielie mahdollisest! aiheutuu toisen sopijapuolen
sopimusrikkomuksen johdosta. Vastuu vahingoista rajoittuu valittomiin kuluinin ja vahinkoihin, joita toiselle
sopijapuolelle aiheutuu. Vastuunrajoitus ei koske vahinkoja, jotka on aiheutettu tahallisella olkeudenloukkauksella.

* Tekijanoikeuslaissa sédidetadn velvollisuudesta mainita tekijén nimi hyviin tavan mukaisesti. Mikili sopijapuolet
haluaval varmistaa muun oikeudenhaltijan maininnan, on asiasta syytd sopia crikseen.
* Kilpailukiellon tarpeellisuus harkitaan tapauskohtaisesti.
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10. Sopimuksen voimaantulo ja padttyminen

10.1 T4ma sopimus tulee voimaan, kun kaikki sopijapuolet ovat sen allekirjoittaneet ja on voimassa toistaiseksi.

10.2 Kukin sopijapuoli voi ittisanoa sopimuksen paattymaan kuluessa kirjallisen irtisanomisilmoituksen
toimittamisesta muille sopijapuolilie.

10.3 Seuraavat sopimuksen maaraykset jadvat taysimaaraisesti voimaan sopimuksen paattymisen ialkeen‘:

Kohta - (Oikeudet olemassa oleviin Aineistoihin ja Hankeaineistoon)
Kohta - (Sopimuspuolten oikeudelliset vastuut)

Kohta - (Kilpailukielto)

Kohta - (Salassapitovelvollisuus)

Kohta - (Sovellettava laki ja erimielisyyksien ratkaiseminen)

Seka lisdksi kaikki muut sopimuskohdat, jotka on selvasti tarkoitettu jadmaan voimaan myos sopimuksen kohteena
olevan opinnaytetydn tultua toteutetuksi.

11. Sopimuksen liitteet

11.1 Téman Sopimuksen liitteina ovat seuraavat liitteet:

Liite 1: Yhteistydsopimus

Liite 2: projektisuunnitelma

Liite 3:

Liite 4:

Liite 5:

11.2 Mikéli tamédn Sopimuksen sopimusteksti ja liitteet ovat joiltakin osin ristiriidassa keskenaén, sovelletaan
ensisijaisesti sopimustekstia, jolleivat sopijapuolet toisin sovi. Muutokset tulevat voimaan, kun kaikki sopijapuclet ovat
ne asianmukaisesti hyvaksyneet.

12. Sopimus ja sen muuttaminen

12.1. TAm3 sopimus korvaa ja syrjayttaa kaikki sopijapuolten valiset aikaisemmat suulliset ja kirjalliset sopimukset tai
ehdot sopimuksen kohteesta.

12.2. Sopijapuolet voivat muuttaa tatd sopimusta vain kirjallisesti. Muut muutokset ovat mitéttomia. Muutokset tulevat
voimaan, kun kaikki sopijapuolet ovat ne asianmukaisesti hyvaksyneet.

13. Yhteyshenkildt, ilmoitukset ja tiedonannot

13.1 Opinnaytetyon tekijoiden yhteyshenkild on Jenni Hovila

Yhteisty6tahon/toimeksiantajan yhteyshenkild on Helena Heikka

....... Sosiaali- ja terveysalan yksikdn yhteyshenkilé on Helena Heikka

13.2 Sopijapuoiten taman sopimuksen johdosta tekemat ilmoitukset tai tiedonannot katsotaan patevasti tehdyiksi, kun
ne on kirjallisesti tai sahkopostitse tehty em yhteyshenkilbille:

“ Tapauskohtaisesti katsottava, mitd sopimusmédrdyksid sopimukseen siséltyy.
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13.3 Sopijapuolet voivat muuttaa tassa iimoitettuja yhteyshenkilitdan tai yhteystietojaan tekemalla sita koskevan
iimoituksen etukateen toisille sopijapuolille.

14. Sovellettava laki ja erimielisyyksien ratkaiseminen

14.1. Tahan sopimukseen sovelletaan Suomen lakia.

14.2. Tasta sopimuksesta aiheutuvat erimielisyydet pyritaan ensisijaisesti ratkaisemaan sopijapuolten valisin
neuvotteluin. Mikali sopijapuolet eivat paase sovinnolliseen ratkaisuun, ratkaistaan riidat n kdrdjaoikeudessa.

15. Sopimuskappaleet

Tama sopimus on laadittu kahtena (2) (m&ird) samasanaisena kappaleena, yksi kullekin sopijapuolelle.

16. Paikka, aika ja allekirjoitukset

Lot_Z\ kuun i‘.lpéivéné 20100

Opiskelijat Yhteisty6tahon/toimeksiantajan edustajat Yksikon edustaja
/) {}/}
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Lukijalle

Vilinehuolto on osa terveydenhuoltojirjestelmdd. Vilinehuollon toimi-
vuus on hammashoitolan toiminnan edellytys. Hyvin huolletut vilineet
parantavat potilasturvallisuutta ja hoidon laatua. Huolellinen ja asepti-
nen tyoskentely sekd ohjeiden tarkka noudattaminen ovat tirkeimmét
edellytykset vilinehuollon onnistumiselle.

Vilinehuollossa tyoskentelee yleensid koulutettu vélinehuoltaja, mutta
esimerkiksi pienissd hammashoitoloissa suuhygienistit voivat yhdessa
hammashoitajien kanssa huolehtia vilinehuollon toiminnasta.

Vilinehuolto voidaan toteuttaa eri hammashoitoloissa eri tavoin. Tdma
perehdytyskansio jad Oulun seudun ammattikorkeakoulun (OAMK)
suun terveydenhuollon palvelutoiminnan kiyttdon, joten sisdllon
olemme suunnitelleet ja toteuttaneet suun terveydenhuollon palvelu-
toiminnan vélinehuoltoon sopivaksi.

OAMK:n suun terveydenhuollon palvelutoiminnassa on kahdeksan
hammashoitoyksikkoa, joista yksi on Oulun kaupungin hammasladkirin
kaytossd. Kéaytettdvien vilineiden huollosta vastaa palvelutoiminnan
yhteydessd toimiva vdlinehuolto, jossa tyoskentely on osa suuhygienis-
tiopiskelijoiden kidytdnnon harjoittelua.



Laatimamme perehdytyskansion tarkoituksena on perehdyttdd suuhy-
gienistiopiskelijat vilinehuoltotoimintaan sekd auttaa tyoskentelemdin
itsendisesti ohjeiden ja suositusten mukaisesti. On tirkeés, ettd vi-
linehuoltotoimintaan perehdytéén jo ennen vilinehuollossa tyoskente-
lya.

Perehdytyskansio sisdltdd ohjeita muun muassa yleisistd hygieniakay-
tinteistd, vilineiden huoltoprosessista, laitteiden kaytosta sekd tyotur-
vallisuudesta. Eri aihealueet on merkitty eri vireilld tiedon hakemisen
ja kansion selaamisen helpottamiseksi. Kansiosta voi tarvittaessa irrottaa
sivuja, kunhan ne palautetaan takaisin omille paikoilleen.

Lukuintoa ja tsemppid harjoitteluun!

Terveisin,
Jenni Hovila ja Jenni Nisula
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Puhdas ja likainen puoli (puhtausalueet)

= Vilinehuolto eritellddn likaiseen ja puhtaaseen puoleen.

= Likaiselle puolelle tuodaan potilaan hoidossa kiytetyt likaiset inst-
rumentit.

= Puhtaalla puolella késitellidn puhtaita ja desinfioituja instrument-
teja.

= Puhtaalle puolelle ei saa laskea likaisia instrumentteja, eikd puh-
taan puolen vilineiti tai laitteita saa kosketella likaisin késin tai
hanskoin.

Likainen puoli on hammashoitolan puoleisesta ovesta katsottuna oikeal-

la puolella.

= Likaisella puolella sijaitsevat tiskialtaat, kaapistot, pesukone, ultra-
ddnipesulaite, desinfiointiaineet ja likaisten instrumenttien kori.

= Likaiselle puolelle kuuluvat vilineiden vastaanotto-, lajittelu- ja
puhdistustilat.

Puhdas puoli on hammashoitolan puoleisesta ovesta katsottuna vasem-

malla puolella.

= Puhtaalla puolella sijaitsevat autoklaavi, puhtailla pyyhkeilld paal-
lystetty poytitila, kuumasaumaaja, sterilointipussit, Dac, tarjotti-
met ja kulmakappaleet.

= Puhtaalle puolelle sijoittuvat vilineiden kuivaus- ja pakkaustilat.



Vilineiden puhtausluokitukset

Vilineiston puhtausvaatimukset méédraytyvit kiyttotarkoituksen ja
kohteen mukaan. Vilineistd voidaan luokitella neljidn puhtaustasoon:
puhdas, desinfioitu, steriloitu ja steriili.

Puhdas - Viline on puhdistettu ja kuivattu, mutta ei desinfioitu. Viline
ei joudu vilittdmddn kosketukseen potilaan kanssa.

Desinfioitu - Vilineesti on tuhottu kaikki elomuotoiset mikrobit, mutta
siind voi viela olla sterilointia vaativia mikrobien itidita. Vilineellid voi-
daan koskea tervetti ja ehjad ihoa seki limakalvoa.

Steriloitu — Viline on puhdistettu, desinfioitu ja steriloitu, mutta ei pa-
kattu. Viline ei pysy steriilind, mutta siitd on tuhottu mikrobit seka nii-
den iti6t. Vilineelld kosketaan ihoa tai limakalvoa sitd lapdisematta.

Steriili - Viline on puhdistettu, desinfioitu, huollettu, tarkastettu, pa-
kattu ja steriloitu. Siitd on tuhottu elomuotoiset mikrobit sekd mikrobi-
en itiot. Vilineelld ldpdistddn iho tai limakalvo.



Hyvit hygieniatavat

Hyviin hygieniatapoihin kuuluvat henkiléhygienia, késihygienia, puh-
taat tyOvaatteet, suojainten oikea kiytto, eritetahradesinfektion hallinta
sekd aseptiset tyoskentelytavat.

Henkil6hygienia
= Peseydy sddnnollisesti.
= Pida pitkédt hiukset kiinni.
= Kasvojen alueen livistykset eivit ole suositeltavia, silld niiden
mikrobimaiira voi olla suuri.

Kisihygienia

= Huolehdji, ettd kisien iho on ehji ja terve, tédlldin iho on helpompi
puhdistaa.

= Rasvaa kitesi kuivumisen ehkiisemiseksi.

= Ota pois sormukset, korut ja kellot, silld ne hankaloittavat késien
puhdistusta ja kerddvit alleen mikrobeja.

= Kynsilakkaa on syytd vilttad, silld kdsihuuhde vaurioittaa ja hau-
rastuttaa lakan pintaa, jolloin mikrobit tarttuvat kynnen pinnalle
helposti.

= Huolehdi, ettd kynnet ovat lyhyet ja kynnenaluset puhtaat. Ndin
kiasihuuhde pddsee vaikuttamaan paremmin sormien péihin.

= Rakennekynsii ei saa kdyttid, silld ne kerddvit alleen mikrobeja.

= Pese kidet saippualla ja vedelld, vain jos ne ovat nakyvisti likaiset.

= Kaéytid kdsihuuhdetta.

Puhtaat tyGvaatteet
= Pukeudu ty6asuun.
= Huolehdi tydasusi siisteydesta.
= Vaihda ty0asu vélittomasti, jos se likaantuu verelld tai eritteilld.
= Kaytd tyokenkia.
= Kéyti suojaesiliinaa tarvittaessa suojaamaan tydasua roiskeilta.
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Suojainten oikea kiytto
= Kaiytd vinyyli- tai lateksihanskoja aina, kun kosket likaiseen vili-
neeseen.
= Poista suojakésineet heti kdyton jilkeen.
= Kidet desinfioidaan kisineiden poiston jilkeen.

Kisien desinfiointi

Kisien desinfioinnilla on tarkoitus poistaa ja tuhota késistd vdliaikainen
mikrobifloora, joka on joutunut kisiin esimerkiksi likaisista vélineista.
Kidet desinfioidaan alkoholipitoisella kdsihuuhteella.

Kaytd kasihuuhdetta aina

= ennen suojakésineiden laittoa
= likaiselta alueelta puhtaalle alueelle siirtymisen jilkeen
= suojakdsineiden riisumisen jdlkeen.

Toimi nain:

1. Tarvittaessa pese ja kuivaa kiddet huolellisesti.

2. Annostele kisille kaksi painallusta eli 3-5 ml kédsihuuhdetta.

3. Aloita desinfiointi kimmenistd, etene sormiin ja edelleen koko ka-
siin.

4. Hiero huolellisesti 30 sekuntia tai niin kauan, ettd kiddet ovat kui-
vat.

= Kuvasarja seuraavalla aukeamalla.



(

1. Hiero sormenpaiit toisen kidden
kdmmenta vasten.

2. Hiero kaimmenia vastakkain.

3. Hiero sormia lomittain vastatusten.



4. Hiero sormien vilit kidden
selkdpuolelta.

5. Hiero molemmat peukalot
erikseen.

6. Hiero sormia koukistettuina
vastakkain.

10
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Eritetahran poisto ja desinfektio
= Eritteitd ovat esimerkiksi oksennus, lima, sylki, mirka ja veri.
= Eritteissd on paljon mikrobeja. Sen vuoksi eritetahran poistaa erit-
teen havaitsija vilittdmasti, ennen kuin se pddsee levidmaan ym-
paristoon.
1. Pue kertakéyttoiset suojakédsineet.
2. Imeyta erite paperiin.
3. Laita paperi roskiin.
4. Kiyta toista, puhdasta kétti ja kaada tahrakohdan pidille kloori-
pohjaista (500 ppm) desinfiointiainetta.
o 30 ml klorillia, lisdtddn vettd litraan asti
o Puhdas kdyttolaimennos sdilyy kaksi viikkoa suljetussa asti-
assa.
5. Kuivaa paperiin.

6. Laita paperi ja kdsineet roskiin (katso jitteiden lajittelu liite 3).

7. Desinfioi kadet.

11



Vilinehuollossa toimivan henkilon tehtiavit
Piivittiin
Ole paikalla aamulla viimeistdén klo 7.50.

Kokoa ensiaputarjottimelle ensiapuldikkeet, jotka sijaitsevat
ajanvarauksen lddkekaapissa. Vie tarjotin likaisen puolen inst-
rumenttikaappiin.

Kytke virrat autoklaaviin, kuumasaumaajaan ja Daciin, ja laita
ne laimpenemadin (katso erilliset ohjeet laitteiden kayttoohjeis-
ta).

Vie tarveainekaappiin deegeli, atulat, spaatteli ja muut paivit-
tdin tarvittavat tarveaineet. Laita deegeliin Desiolia sen verran,
ettd atulan kérjet kastuvat.

Téaytd silmdnhuuhtelupullot (tiskikaapissa) kidenlampoiselld
vedelld. Vie 2 kpl pulloja hoitolaan hoitoyksikéiden 5 ja 7 kaap-
pien pdille, seké yksi pullo vilinehuoltoon ja yksi kipsihuonee-
seen.

Avaa pesukoneen kylmihana. Laita desinfioiva pesukone pdille
noin klo 10, jolloin aamun potilaiden hoidossa kéytettavit vili-
neet on tuotu vilinehuoltoon, sekd viimeistddn klo 12, kun
kaikki ovat tuoneet huollettavat vilineet vilinehuoltoon. Miké-
li instrumenttikoriin jad likaisia instrumentteja yli neljéksi tun-
niksi, suojaa ne suojageelillé.
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Huolla kaytetyt kulmakappaleet Dacissa.
o Dacia varten tislattua vettd saa II-kerroksen C-siiven
laboratoriosta.
o vaihda puhdas pullo tiyton yhteydessa.

Laita pesukoneessa kdyneet, kuivatut, tarkistetut ja pussitetut

vilineet autoklaaviin steriloitavaksi (katso tarjottimien sisilto
liite 2).

Instrumenttien teroitus:

o teroita instrumentit tarvittaessa (teroitettavat instru-
mentit merkitty hammaslangalla)

o tarkista instrumenttien kunto seka jérjestys (peili, son-
di, ientaskumittari, sirppi, P3/P4, mesiaali- ja distaali-

kyretti, atulat).

Arvioi vdlinehuollon tarve- ja desinfiointiaineiden riittavyys.
Kirjaa puutteet ajoissa ajanvarauksessa olevaan tilausvihkoon!
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Pdivén padtteeksi

Hae tarveainekaapista deegeli, atulat ja spaatteli, ja laita ne pe-
sukoneeseen klo 12 kuormaan.

Palauta ensiaputarjotin ja -ladkkeet ajanvarauksessa sijaitsevaan
ladkekaappiin.

Tyhjennid silmdnhuuhtelupullot ja vie ne takaisin vdlinehuollon
tiskikaappiin.

Sulje hanat ja laitteet. Huomioi, ettd Dacin ilmahana on yksikon
8 kaapissa.

Pyyhi poytapinnat Desiolilla ja huolehdi vdlinehuollon yleisestd
siisteydesta.

Tarkista, ettd vilinehuollon perehdytyskansiossa kaikki sivut
ovat paikallaan oikeassa jédrjestyksessa.

Huolehdi my®6s seuraavista asioista:

steriilien instrumenttien ja pussitettujen kuitutaitoksien ynna
muiden vélineiden saatavuudesta

juurihoitoneulojen huollosta (katso kohta ultraddnipesulaite)

jaljennoslusikoiden sdilytyslaatikoston siisteydesti ja lusikoiden
saatavuudesta.
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Maanantaisin
Huolla Dac (katso Dacin kdyttoohjeet).

Tee Bowie Dick -testi autoklaaviin, ja arkistoi testikortti ja ra-
portti autoklaavikansioon.

Ota laadunvarmistuskuva, ja arkistoi kuva laadunvarmistusku-
va-kansioon (ohjeet rontgen-laadunvarmistuskansiossa).

Torstaisin
Huolehdi, ettd puhtaita pyyhkeiti ja siivousliinoja on saatavilla.
o Pyyhkeitd saa 3. kerroksen C-siiven varastosta Erja Toiva-

selta.

Vie likaiset pyyhkeet ja siivousliinat vdlinehuollon kuivausteli-
neeltd pukuhuoneessa sijaitsevaan pyykkikoriin.

Puhdista ultraddnipesulaite.

Pese likaisten instrumenttien kerdyslaatikko.

15



Vilineiston huoltoprosessi

Vilineiden kulkusuunta on yksisuuntainen likaisesta puhtaaseen ja siitéd

edelleen steriiliin.

Vilineiston huoltoprosessi

alkaa vilineiston huoltotarpeesta ja vilineiden huollolle asetetuista
puhtaus- ja huoltovaatimuksista

sisdltdd potilaan tutkimuksessa ja hoidossa kiytettdvien vilineiden
puhdistamisen, desinfioinnin, pakkaamisen ja steriloinnin

paittyy vilineiston uudelleen kdytté6nottoon.

Hammashoitovilineiden huoltoprosessi koostuu seuraavista vaiheista:

Kumikupista ja kertakdyttokupista puhdistetaan pasta jo hoitoyk-
sikossd, jonka jdlkeen kaikki vélineet vieddén vdlinehuoltoon.
Vilineet pestddn desinfioivassa pesukoneessa.

Pesukoneesta tulon jilkeen vilineet kuivataan mikrobien kasvun
estamiseksi. Vilineet huolletaan, sekd niiden puhtaus ja kéytto-
kunto tarkistetaan.

Tarvittaessa instrumentit teroitetaan (ohjeet kipsihuoneessa).
Teroitetut instrumentit laitetaan uudestaan pesukoneeseen teroi-
tuksen jilkeen.

Instrumentit, joiden tulee olla steriilejd, pakataan sterilointipak-
kauksiin ja steriloidaan.

Instrumentit, jotka vaativat sterilointia, mutta joilla ei ldpaista li-
makalvoa, voidaan steriloida avoimina.

Turbiini-, kdsi- ja kulmakappaleet pyyhitddn Desiolilla, jonka jil-
keen ne huolletaan ja steriloidaan Dacissa.

Steriloinnin jdlkeen instrumentit ovat valmiita vietdviksi paikoil-
leen ja kdytettdvaksi.
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Indikaattorit

Sterilointimenetelmien tehoa voidaan valvoa fysikaalisilla, kemiallisilla
ja biologisilla indikaattoreilla.

= Fysikaalisia indikaattoreita ovat paine, lampdétila ja aika.

= Kemiallisia indikaattoreita ovat prosessi-indikaattorit, kuten teipit
ja liuskat, sekd ilmanpoistokyvyn testaukseen tarkoitetut testit.

= Biologisia indikaattoreita ovat bioindikaattorit eli itiampullit, joi-
den tehtévdnd on osoittaa steriloinnin tehokkuus.

Autoklaavissa voidaan seurata kaikkia kolmea indikaattoria. Dacissa
seurataan fysikaalisia indikaattoreita sekd indikaattoriliuskaa.

Fysikaaliset indikaattorit

= Paine, ldmpotila ja aika
o seurataan jokaisella sterilointikerralla
o mittareiden avulla havaitaan laitteen toi-

mintahairiot.
Kemialliset indikaattorit
Prosessi-indikaattorit ja ilmanpoistokyvyn e
testaus
= Prosessi-indikaattoreita ovat autoklaa- CROES-CHECKSL

TTHS S

e mmm»'i:.i]
.

viteipit, pakkauksiin painetut indikaat-

toritdplit ja indikaattoriliuskat.
o Autoklaaviteippien ja indikaattori-
tdplien viarimuutos osoittaa pakkauk- me g

ummmmmm

sen olleen sterilointiprosessissa, mut-
ta ei kerro onko tuote steriili. __@ R r— 2 |

ummwmmm
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o Indikaattoriliuskojen varimuutos osoittaa pakkauksen olevan
steriili.

o Kiaytetddn pakkausten sisdlld, ja niiden avulla voidaan osoittaa,
saavutetaanko halutut olosuhteet steriloinnin aikana.

o Indikaattoriliuskojen vaatimuksena on, ettd virimuutokset ta-
pahtuvat vaadituissa olosuhteissa hyviksyttyjen sterilointiaiko-
jen rajoissa.

o Prosessi-indikaattorit laitetaan jokaiseen pakkaukseen.

Ilmanpoistokyvyn testauksessa kdytetddn Bo-
Bowie Dick -testid, jonka avulla osoitetaan
autoklaavin esityhjion ilmanpoistokyky, il-
ma-vuodot, hoyryn tunkeutuminen pakka-
uksiin, sterilointildmpdtila ja osittain myos
hoyryn laatu.

= Testi suoritetaan viikoittain esityhjiolli-
sille autoklaaveille.

o Hyviksyttdviasti toimivissa autoklaa-

Y A T v

veissa indikaattoriarkin viri on
muuttunut tasaisesti.

o Mikéli testi ei mene hyviaksyttéavisti ldpi, laitteessa on mahdolli-
sesti vika, joka on korjattava.

o Korjauksen jdlkeen testi uusitaan ennen steriloinnin aloittamis-
ta.
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Biologiset indikaattorit
Bioindikaattorit eli itidampullit
= Tehtdvana osoittaa steriloinnin tehokkuus.

o [tidampullit sisdltdvit suuria médrid hyvin lam-
pod sietdvid bakteeri-itidita.

o Ravintoliuoksen samentuminen ja hapon muo-
dostumisen aiheuttama virimuutos osoittaa iti-
Oiden eloonjddmisen.

= Testi tehddan tarvittaessa 1—4 kertaa vuodessa.

20
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Vilineiston huoltoprosessissa
kiytettavit laitteet

Desinfioiva pesukone G 7881

Hammashoidossa kiytettdvien instrument-
tien ja tarvikkeiden pesuun ja desinfiointiin.

Likaiset instrumentit laitetaan pesukonee-
seen suoraan ilman erillistd esipuhdistusta.

Huom! Ultradgdanihammaskiven-
poistolaitteen késikappaleita ei lai-

teta pesukoneeseen. Huuhtele kidsikappaleet vedelld ja pyyhi
Desiolilla. Tadmén jilkeen ne pakataan ja steriloidaan.

Vilineiden asettelu:

= Asettele pestivit vilineet siten, ettd vesi paédsee niihin joka puolel-
ta. Vain ndin ne puhdistuvat kunnolla.
= Laita korien kannet paikoilleen.

22
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= Varmista, etteivit vilineet osu suihkuvarsiin.
= Tarkista, etteivit vilineet ole sisikkiin tai peitd toisiaan.
= Tarkista suihkuvarsien pyorivyys pyorayttamalld suihkuvarsia k-

sin ennen luukun sulkemista.

o yleisten hygieniavaatimusten
mukaiseen puhdistukseen

o Jampotilan vaihtelulle arkojen
ja paljon veripitoista likaa sisdl-
tdvien vilineiden pesuun ja
lampddesinfiointiin.
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Koneen kiyttod

Kaynnistys: 1. Sulje luukku (nosta luukku ylos ja paina sitd, kunnes se
napsahtaa kiinni).
2. Avaa vesihanat (jos ovat kiinni).
3. Paina virtakytkinta I-0.
4. Paina kdynnistyspainiketta (vihred nappi).

Pesukone annostelee itse pesuaineen. Pesuaineen riittdvyydestd huoleh-
tii opetussuuhygienisti.

Huom! Desinfiointiohjelmia ei saa keskeyttda, silld desinfiointi
saattaa jadda puutteelliseksi. Jos desinfiointi on keskeytettdvd,
koko desinfiointiohjelma on toistettava.

Kun ”"ohjelma pdittynyt” -merkkivalo palaa ja "kdynnistys” -merkkivalo
sammuu, ohjelma on padittynyt. Nayttoruudun keskelle ilmestyy nume-
ro 0. Samanaikaisesti koneesta kuuluu merkkidédni n. 30 sekunnin ajan.

Luukun avaamiseksi paina luukunaukaisinta, tartu sa-

malla luukun kahvasta ja veda luukku auki. Varo avat-
taessa kuumaa hoyryd sekd kuumia instrumentteja.
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Pesukoneen puhdistus ja hoito

Pesukoneen altaan siiviloiden puhdistus:
= tarkista sddnnollisesti pesualtaan pohjassa olevien siivildiden puh-
taus ja puhdista ne tarvittaessa.
Karkeasiivilin puhdistus:
= Purista siivildn siivekkeitd toisiaan kohti, irrota siivilé ja puhdista
se.
= Tyo6nnai siivild takaisin paikalleen ja tarkista, ettd siivild napsahtaa
paikalleen.
Huolto ja korjaukset ovat valtuutetun Miele-huoltoliikkeen tehtdva.
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Ultraddnipesulaite

Soveltuu hammashuollossa poranteri-
en, hammaskivenpoistolaitteen karki-
en (ultraddnikirkien) ja juurihoi-
toneulojen lian irrottamiseen seka
proteesien puhdistamiseen.

Ultraddnipesulaitteen kiyttoohjeet:

Laita vesisailioon 2 litraa vetta.

Tee instrumenttien desinfiointi- ja puhdistusliuos erilliseen asti-
aan.
o metallinen 0,5 1 mitta-astia
Laita puhdistettavat ultraddnikérjet, juurihoitoneulat tai ruusupo-
rat mitta-astiassa olevaan liuokseen.
Laita astia ultraddnipesulaitteeseen.
Laita kansi kiinni.
Laita virtajohto seindan.
Viadnna edessd olevasta nupista tarvittava aika.

Ultraddnipesulaitteen huolto-ohjeet:

Vaihda vesi joka aamu.
Torstaina tyhjenni vesisdilio ja pyyhi vesisdilion pinnat Desiolilla.
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Ultraddnipesulaitteessa kiytettdvit puhdistus - ja desinfiointiaineet

= Katso hygieniasuunnitelma liite 1.

= Diirr ID 212 Instrumenttien desinfiointiaine;

u]

Hammashoidossa kéytettdvien instrumenttien desinfiointiin
ja puhdistukseen.

= ultradédnikirjet, juurihoitoneulat ja ruusuporat
Kidytetddn 2%:n livoksena (20ml ID 212, lisdtddn vettd litraan
asti).
Ultraddnipesulaitteessa vaikutusaika 2 minuuttia.
Liuos sdilyy viikon ajan.

Huom! Muut poranterit puhdistetaan ja desinfioidaan des-
infioivassa pesukoneessa.

= Diirr MD 530 Sementinpoistoaine ja proteesinpuhdistusaine:

m]

Puhdistaa hammasproteesit, hammassillat ja hammaskruunut
sekd poistaa hammaskiven.

Kiytetddn laimentamattomana huoneenlimpdisena.
Ultraddnipesulaitteessa vaikutusaika korkeintaan 10 minuut-
tia.

Proteesit laitetaan aina erilliseen astiaan.

Huuhdo proteesit lopuksi huolellisesti vedelld, ja kuivaa ne
tarvittaessa.

Aine vaihdettava viikon vilein.
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Kuumasaumaaja MELAseal 100

Kaytetddn vilineiden pakkaamisessa pa-
peri-laminaattipussien sulkemiseen.

= Kytke virtajohto seindin.

= Kytke virta paille laitteen oikeasta
sivusta (vihred nappi).

= Anna laitteen limmeté noin 3 mi-
nuuttia, kunnes merkkivalo sam-
muu.

= Pidivin péitteeksi katkaise virta
laitteesta, ja ota virtajohto irti sei-
nasta.

Pakkaaminen kuumasaumaajalla

= Kuivaa ja tarkista instrumentit ennen pakkausta.

= Pakkauksen koko valitaan siten, ettd pakattavan tuotteen ympéaril-
le jaa tilaa, sivuille noin 2-3 cm ja pddhdn 3 cm. Ndin pakkaus sdi-
lyy ehjdna.

= Suojaa terdvit instrumentit (sirpit ja kyretit) silikoniletkuista lei-
katuilla suojilla.

= Laita indikaattoriliuska pussin sisille, ja poranterdpusseihin koste-
utta imeva ruosteenestopaperi.

= Poista ilma pakkauksesta ennen saumaamista, jolloin sterilointi
onnistuu paremmin.

= Aseta sterilointipussi paperinohjaimen viliin paperipuoli alaspiin.

= Kddnnd kuumasaumaajan kahva alas.

= (Odota noin 4 sekunnin ajan, jotta saumaus on riittévd, ja nosta
kahva ylos.
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= Sterilointipussin voit katkaista tarvittaessa saumauksen aikana
leikkausterdn avulla. Veda terd sivuttaissuunnassa nopeasti ja ke-
vyelld otteella pussin ldpi.

= Tarkista, ettd sauma on ehji eiki siiné ole ryppyja tai ilmataskuja.

= Pdivin padtteeksi katkaise virta laitteesta, ja ota virtajohto irti sei-
nasta.

Pakkaaminen sterilointiteipilld

Mikali kuumasaumaaja ei ole kiytdssd, pussipakkauksen voi sulkea
my0s sterilointiteipilla.

= Taita pussin suu kahteen kertaan.
o Taitoksen leveys on noin 5 mm.

= Teipin tulee peittii ja sulkea my0s taitoskohdan péit.
o Teippi kiertyy osittain my6s paperin puolelle.

Pakkausmerkinnit

= Merkitse pussiin viimeinen kiyttopdivé leimasimella.
o Kuumasaumaajalla suljettu paperi-laminaattipussi sdilyy 12
kuukautta.
= paivdys 12 kuukautta pakkauspdivista
o Sterilointiteipilld suljettu paperi-laminaattipussi sdilyy 4
viikkoa.
= padivays 4 viikkoa pakkauspdivistd
= Merkinnit tehddén sauman ulkopuolelle.
= Kéytd steriloinnin kestdvid, myrkyttomid kynid ja leimasimia.
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Autoklaavi Getinge HS33 Sterilizer

Soveltuu hammashoidossa kdytetta-
vien vilineiden ja instrumenttien
sterilointiin.

Maanantaina:

= Kidynnistd autoklaavi vadnta-
malla virtakytkin seindsta I-
asentoon.

* Vesihanan aukaisemisesta huo-
lehtii opetussuuhygienisti, mut-
ta varmista, ettd hanan kahva
on putken suuntaisesti.

* Anna autoklaavin lammeta

noin 45 minuutin ajan, kunnes
ndytostd poistuu teksti "1ammi-

»

tys”.
= Suorita pikaohjelma tyhjilla kammiolla.

o Sulje autoklaavin luukku kddntidmailla kahvaa oikealle siten,
ettd kahvan "pykald” osoittaa lukittu-kuvakkeeseen.

o Paina "enter’-painiketta ja valitse luettelosta pikaohjelma.

o Paina “enter’-painiketta.

o Kun niytossd lukee teksti “kdynnistys OK”, paina "kdynnis-
tys -painiketta.

o Pikaohjelman suorittamiseksi tarvitaan salasana 558. Valitse
numerosarja nuolindppdimilld ja
paina "enter”.

o Ohjelma on valmis, kun vihred
merkkivalo on syttynyt ja ndytossd
lukee valmis.
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= Pikaohjelman suorittamisen jilkeen autoklaavi on valmis kdytet-
tavaksi.

= Tee Bowie Dick -testi asettamalla testi tyhjddn kammioon.

o Laita rei’itetty hylly tyhjdan autoklaavikammioon.

o Laita testikortti telineeseen siten, ettd kortti on toiselta reu-
nalta vihreén telineen urassa ja kortin toinen reuna lepéi te-
lineen paalla.

o Aseta teline autoklaavikammioon rei’itetyn hyllyn péille.

o Sulje autoklaavin luukku kddntdmailla kahvaa oikealle siten,
ettd kahvan "pykdld” osoittaa lukittu-kuvakkeeseen.

o Paina "enter”-painiketta.

o Siirry “nuoli alaspdin” -painikkeella kohtaan Bowie Dick.

o Paina “enter’-painiketta.

o Kun ndytossd lukee "Kaynnistys OK”, paina "kdynnistys”-
painiketta.

o Bowie Dick -ohjelman suorittamiseksi tarvitaan salasana 558.
Valitse numerosarja nuolindppaimillé ja paina "enter”.

o Ohjelma on valmis, kun nédytossd ja autoklaavin tulostamassa
raportissa lukee “valmis”.

Tiistaina—torstaina:
= Autoklaavi saa olla kytkettynd verkkovirrassa arkisin, torstaina

pdivan pédtteeksi virta katkaistaan kddntdmalld virtakytkin seinis-
td O-asentoon.
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Sterilointi:

= Sterilointi voidaan suorittaa, kun niytossd ei lue "1ammitys”. Anna

autoklaavin limmeta tekstin ndkyessd niytolla.

= Aseta steriloitavat instrumentit sterilointikdrryyn ja aseta kérry

autoklaaviin.

= Kairryn saat lukittua ja vaunun vapautettua kdantdmalld kidrryn

kahvaa vasemmalle.

Sulje autoklaavin luukku kdédntimalla kahvaa oikealle siten,
ettd kahvan "pykédld” osoittaa lukittu-kuvakkeeseen.
Paina “enter”-painiketta.
Siirry "nuoli alaspdin”-painikkeella valitsemaasi ohjelmaan
= Tekstiili 134, "perusohjelma”
= Tekstiili 121, "muovi/kumiohjelma”
Paina "enter”’-painiketta.
Kun ndytossd lukee teksti "Kdynnistys OK”, paina "kdynnis-
tys -painiketta.
Ohjelma on valmis, kun vihred merkkivalo on syttynyt ja
ndytossd lukee valmis.

= Tyhjenni autoklaavi vilittomadsti sterilointiohjelman suorittami-

sen jilkeen.

= Kayttokertojen vililla ja paivan paitteeksi sulje luukku, mutta dla

lukitse sita.

= Pijvdn padtteeksi sulje vesihana.
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Huom! Jos suoritat 121-asteisen ohjelman 134-asteen ohjelman
jalkeen, odota noin 15 minuuttia ennen kdynnistimistd lampo-
tilan laskemisen vuoksi.

Huom! Salasanan 558 tarvitset kéynnistdessési pika-, testi- tai
Bowie Dick —ohjelman. Mikili néppdilet salasanan véérin tai
valitset vadrdn ohjelman ja autoklaavi vaatii salasanan, odota
muutaman sekunnin ajan, jolloin autoklaavi palautuu auto-
maattisesti perustilaan.

Huolto viikoittain
Puhdista jadhtyneen autoklaavin kammio sisdltd ultrapuhtaaseen veteen

kostutetulla puuvillapyyhkeella.

Kuukausi- ja vuosihuollot
Katso autoklaavin kayttoohje s. 60.
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Autoklaavin kuormaaminen

Kidytd kammiossa aina tarjotintelinetté!

Kidytd vain rei’itettyja tarjottimia.
Steriloitavien esineiden on oltava puhtaita ja kuivia, kun ne asete-
taan autoklaavin kammioon.

o Steriloitaessa 6ljyttyja vélineitd (esimerkiksi kulmakappaleita
ja turbiineja) pakkaa vilineet steriloinnin kestdvdin imuky-
kyiseen liinaan, joka imee mahdollisen ylimédréisen 6ljyn.

Aseta steriloitavat vilineet erilleen toisistaan.

Aseta kosteudelle herkit ja kevyet esineet padllimmaisiksi, raskaat
esineet autoklaavikammion perille.

Aseta pakkaukset siten, ettd niihin ei voi kerddntya vett.

Aseta pakkaukset paperipuoli alaspéin, jotta kosteus pddsee haih-
tumaan mahdollisimman hyvin. Tdma helpottaa esineiden kuivu-
mista prosessin padttyessa.

Tarkista, ettd kammion oven viliin ei jad mitddn esineitd, kuten
pusseja. Muutoin laitteeseen tulee toimintahdirio.
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Turbiini-, kisi- ja kulmakappaleiden autoklaavi Dac Universal

= Kytke virtajohto seindén.

= Avaa hanat (8.yksikon kaapista ja seindstd kuumasaumaajan takaa).

= Kytke laitteen virta paille painamalla kdynnistysnappia.

= Laite aloittaa automaattisesti limmityksen, joka kestdd noin 15

minuuttia (ndytossd teksti "Heating”).

= Limmitys valmis, kun ndytossd teksti "Ready”.

= Aseta instrumentit kannen adaptereihin. Kddanné kulmapait kam-

mion keskiosaan pdin kuvan osoittamalla tavalla.

= Paina kansi paikalleen nostimen pidikkeeseen.

= Muista indikaattoriliuska pidikkeeseen.

Varmista ennen kdynnistysnapin
painamista, ettd ohjelmaa vastaavan
symbolin vieressd palaa valo (puh-
distus, voitelu tai sterilointi).

Paina kdynnistysnappia.

Paina turvarengasta (sininen puoli-
kaaren muotoinen painike kammion
reunalla), jolloin kansi painuu kam-
mioon ja ohjelma kéynnistyy.

Kansi aukeaa hieman noin 12 min
kuluttua. Ohjelma on valmis, kun
ndytossd teksti "Cycle complete”.
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= Paina nappia G, jolloin kansi aukeaa kokonaan.
= Varo kuumaa hoyryi ja késittele kuumia instrumentteja varoen!

Menu/Enter Up

M A v C

Rinse /Flush

Lubricate f @
Sterllize M

= Irrota kansi ottamalla kiinni kannen sinisesté osasta ja vetamalla
telineesta.

= Anna instrumenttien jddhtya ylosalaisin.

= Tarkista indikaattoriliuskan varimuutos.

= Kun instrumentit ovat jidhtyneet, irrota ne kannesta.

o Kulmakappale irtoaa napista painamalla ja alustasta nosta-
malla.
o Turbiini irtoaa vetdmalld, ei nappikiinnitysta.
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Tarkastukset

Paivittdiset tarkastukset:
= Jaita indikaattoriliuska Dacin kanteen aina, kun kéytit laitetta.
Viikoittaiset tarkastukset:

= Steriloinnin onnistuminen tarkastetaan kerran viikossa tehtavalla
biologisella testilla.
o Laita testiliuska kammioon.
o Aseta steriloitavat instrumentit Dacin kanteen.
o Kédynnistd pesu ja sterilointi ilman voitelua.
o Ota testiliuska kammiosta steriloinnin paatyttya.

= Viikkohuolto
o Puhdista vedensuodatin paineilmalla.
= Vaihda suodatin uuteen vihintddn kerran kuukaudessa.
= Puhdistusohje Dacin kiyttoohje s. 17
o Tarkista 6ljyn annostelu annostelemalla 6ljyd manuaalisesti,
jolloin 6ljyd pitdisi tulla nakyvisti pohja-adapterista.
= Dacin kiyttdohje s. 6
o Tarkista vesipumpun toiminta annostelemalla vettd manuaa-
lisesti, jolloin vettd pitiisi tulla ndkyvisti pohja-adapterista.
= Dacin kéyttdohje s. 7
o Tarkista adapterien kiinnitys.
= Kiristd tarvittaessa laitteen mukana tulevalla kuu-
siokulma-avaimella.
= Tarkasta myds adaptereitten O-renkaiden kunto, ja pai-
kallaan olo. Vaihda tarvittaessa.
o Puhdista Dac ja sen kammio Desiolilla.
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Vesisidilion taytto

= Vesisdilion tilavuus on noin 2 litraa. Vettd riittdd noin 6 taydelli-
seen ohjelmaan.

= Veden loppuessa (nidytossi teksti "lJow water”) hae steriilid vetta 2.
kerroksen C-siivestd kemian luokasta.

= Katso tdyttoohjeet DAC Universalin kédyttoohjeesta s.7.

Qljysiilion tiyttd

= Qljysiilion tilvauus 0,3 litraa. Oljyi riittdd noin 250 — 300 kiytto-
kertaan.

= Qljyn loppuessa (niytossi teksti "low o0il”) katso tiyttdohjeet DAC
Universalin kédyttdohjeesta s.6.
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Vedenpuhdistuslaitteen Millipore Direct-Q-5 -kéyttoohje

= Palauta tyhja lasipullo palvelulaboratorioon c2009 ja ota tilalle uu-
si puhdas pullo c2006 vasemmalla olevasta lasipullovarastosta.

o Laitteessa on aina virta pailla, sitd ei
saa sammuttaal

o Seindssd oleva vesihana on aina auki.

o Aseta puhdas lasipullo alustalle (lii-
kuteltava kirry).

o Ultrapuhdasta vettd saa annoste-
lusuuttimesta vetdmalld siind olevaa
mustaa liipaisinta eteenpdin.

o Laitteeseen kuuluvassa 30 litran sdi-
liossd oleva vesi on laadultaan kian-
teisosmoosivetta.

o Laitteen tarkemmat kiyttoohjeet
16ytyvit kaapissa olevasta huolto-
kansiosta.
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Tyéturvallisuus

Perehdy tyohon, tyopaikan tydoloihin, tydssa kiytettdviin
tyovilineisiin ja niiden oikeaan kéyttoon seka turvallisiin tyo-
tapoihin.

Noudata annettuja madrdyksid ja ohjeita.

Noudata ty6olosuhteiden edellyttimaa turvallisuuden ja ter-
veellisyyden ylldpitdmiseksi tarvittavaa jirjestysti ja siisteyttd
sekd huolellisuutta ja varovaisuutta.

Ergonomia

Ali jannité hartioita tydskennellessisi.
Tavaroita nostaessasi muista oikea nostotekniikka.
o Jousta jaloista ja pida selkd suorana.
Pida taukoja.
Jumppaa ja venyttele lihaksia.
Pienii, tarkkaa nidkod vaativia tehtédvid tehdessdsi huolehdi
riittdvastd valaistuksesta.
o Tarvittaessa kohdevalaistus
Tarvittaessa kdyté silmailaseja silmien yliméarédisen rasituksen
vélttdmiseksi.
Oman mukavuutesi ja tyon ergonomian lisidmiseksi suojaa
kuuloasi.
Erityisesti paineilman kdyton aikana ddnen voimakkuus nou-
see vaarallisen korkeaksi.
o Korvatulpat, kuulosuojaimet
o Mikéli kuulosuojaimia ei ole, rajoita tyoskentelyaika ker-
rallaan lyhyeksi, ja yritd vuorotella hiljaisten ja melua ai-
heuttavien toiden vélilla.
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Suojaimet

Vilinehuollossa tydskentelevdn henkilon tulee oman tydturvallisuuten-
sa vuoksi kdyttdd suojaimia.

Suu-nenésuojus

o voimakkaita aineita késiteltdessd

o suojaa myos roiskeilta.

Suojalasit

o estdvit roiskeiden ja vierasesineiden joutumista silmddn.

Kuulosuojaimet

o Vilinehuollossa on runsaasti ddnekkaiti laitteita.

o Pitkdkestoinen altistuminen melulle voi aiheuttaa pysyvid
kuulovaurioita.

o Melu my6s kuormittaa psyykkisesti aiheuttaen muun muassa
stressid ja keskittymisvaikeuksia.

o Voimakkuuden haittarajana pidetiddn 85dB.
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Ensiaputilanne
Yleinen hitinumero 112

Kerro kuka soittaa, mitd on tapahtunut ja mistd soittaa
o Koulun osoite:
Oulun seudun ammattikorkeakoulu, sosiaali- ja terveys-
alan yksikko, Professorintie 5
o QOhjaa suun terveydenhuollon luokkaan 3057, D-siipi 3.
kerros.
o Sovi vastaanottaja ulko-ovelle.

Koulun terveydenhoitaja ja lddkari (0)5584 6310
o Tavattavissa ma—to klo 8.00-16.00, pe klo 8.00-14.00.
o Péivystys joka pdiva klo 8.00-11.00.

OYS / Yhteispdivystys (0)3152 105

Ajanvarauksessa on puhelin, jota voi kiyttdd ensiaputapauksessa.

Ensiapuvalmiudet

Happipullo, sijainti C-siipi 3. kerros
Silmédhuuhtelupullo vilinehuollon puhtaan puolen hyllylld
Verenpainemittari yksikossé 8
Ensiapulidikkeet, tarjotin pdivilld instrumenttikaapissa

o sdilytys ajanvarauksen lidkekaapissa
Poistumistiet, ohjeet fantomin ja hoitolan oven vieressa
Sammutuspeite fantomissa kiytiville vievin oven vieressa.
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Ensiaputarjotin

EPIPEN
Anafylaktisen sokin tai vaikean yliherkkyysreaktion hoitoon.
0,3 mg:n kerta-annos i.m. reisilihakseen.

EPIPEN Jr.
Anafylaktisen sokin tai vaikean yliherkkyysreaktion hoitoon
15-30 kg lapsilla.
0,15 mg:n kerta-annos i.m. reisilihakseen.

NITROMEX 0,5 mg
Rintakipuihin.
Y5—2 resoriblettia kielen alle.
Annos voidaan uusia noin 2 minuutin kuluttua.
Yhteys lddkariin, mikali kipu ei helpotu 4 resoribletin jilkeen.

HUNAJA, SOKERIPALAT
Hunaja veren sokeripitoisuuden kohottamiseen.
Sokeripalat veren sokeripitoisuuden kohottamiseen hunaja-
allergisille.

GLUCAGEN
Alhaisen verensokerin hoitoon.
Verensokerin tdytyy olla mitattu.

SOLU-CORTEF 100mg
Akuutin yliherkkyysreaktion hoitoon aikuisille.
o 100 mg (2ml) i.m.
Lapsille annostus tilan vaikeusasteen, idn ja painon mukaan.
o Viahintddn 25 mg (0,5 ml) i.m.

43



Verialtistustilanne
Infektion voi saada

verisen neulan pistosta tai terdvén esineen viillosta
silmiin tai limakalvolle joutuneesta veresta
rikkindiselle iholle joutuneesta veresta.

Toimintaohje verialtistustilanteessa

Pysy rauhallisena lisdtapaturmien vilttamiseksi.

Ali purista haavaa, jotta mikrobit eivit pidse syvemmille ku-
dokseen.

Huuhtele runsaalla vedelld 5 min ajan.

Huuhtele / hauduta haavakohtaa vihintddn 70 %:n alkoholilla
(esimerkiksi kisidesilld).

Silmén altistuttua, huuhtele silmi vedelld silmdnhuuhtelupul-
lon avulla.

Ilmoita opetussuuhygienistille tai opettajalle seké opiskelijater-
veydenhuoltoon.

Kirjaa tapahtuma tapaturmavihkoon (opettajien tydhuoneessa).

Vilinehuollossa huolletaan usean potilaan hoidossa kiytettivit vilineet.
Valttamaittd ei tiedetd, kenen potilaan vilineestd altistus on saatu, jotta
asiakkaasta voitaisiin ottaa niytteitd ja selvittdd tartuntariski.
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Silmétapaturmat
Vierasesine silmassa

Huuhtele silmii vedelld silmédnhuuhtelupullon avulla.

Aseta huuhtelupullo tiiviisti silmédkuoppaa vasten ja kallista paéta
siten, ettd vesi poistuu pullon letkua pitkin.

Ripyttele silmaa.

Mikali vierasesine ei poistu tai kappale on isohko, peité silmit sil-
min liikkeiden estimiseksi ja hakeudu lddkériin.

Syovyttava aine silméassd

Jos silmddn on mennyt syovyttdvéd ainetta, voimakasta happoa tai
emaiksistd ainetta, huuhtele silméé runsaalla vedelld 15-30 mi-
nuuttia.
Parasta olisi huuhdella silmii juoksevan veden alla.

o Mikili juoksevan veden alla huuhtelu ei ole mahdollista,

kéytd silmédnhuuhtelupulloa.

Peitd silmé kevyesti siteella.
Mene ladkariin.
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Sahkoviat ja -tapaturmat
Kun huomaat laitteessa vian, toimi nain;:

Kirjaa vika vilittomasti vikavihkoon (opettajien tyohuoneessa).
o Vioittunut esine/laite
o Vian laatu
o Pdivamaiard, jolloin vika havaittu
o Kuka vian on havainnut?
Ilmoita viasta my0s opettajalle.

Sahkotapaturman sattuessa toimi ndin:

Tee nopea tilannearvio.
Katkaise virta ja irrota loukkaantunut vaarantamatta itsedsi.

o Katkaise virta hdtdakatkaisimesta, joka on seindssd védlinehuol-
losta hammashoitolaan vievin oven vieressa.

o Tai irrota pistotulppa.

Ellei virtaa saada nopeasti katkaistua, irrota loukkaantunut erista-
valld vilineelld, kuivalla laudanpatkélld, narulla tai vaatteella.

o Ali koskaan kiyti irrottamiseen kosteaa tai metallista esinet-
ta.

Tarkista autettavan tila.

o Jos henkilo menettdd dkillisesti tajuntansa tai ndyttda elotto-
malta, selvitd heti, onko hédn heritettivissa puhuttelemalla
tai ravistelemalla.

Mikéli henkild ei herdd puhuttelemalla tai ravistelemalla, hélyta
apua numerosta 112. Noudata hitidkeskuksen ohjeita.
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(

Painelaitteiden kiytt6
Autoklaavi on hoyrysterilointilaite ja ndin my0s painelaite.

Jokaisen vilinehuollossa tyoskentelevian on tunnettava painelaite-
laki (869/1999).

o Kidyttoon ja tyodturvallisuuteen liittyvid madrdyksia
o Ohjeistukset laitteiden kayttoluvista ja vastuuhenkil6istd

Autoklaavin kiytto vaatii erityistd huolellisuutta, ja autoklaavia
kéyttavalla henkil6lla tulee olla autoklaavin kdyttokoulutus.

47



Lihteet

Ainasoja, S. & Kosonen, S. 2003. Hammashoitovilineiden huolto. Teoksessa Pentti, M.,
Helenius, J. & Kosonen, S. (toim.) Vilinehuollon kisikirja. Helsinki: Kustannus oy Duo-
decim, 257-259.

Farmos. Késien desinfiointi: 3-5 millilitraa, 30 sekuntia. <http://www. pesekade-
toikein.fi/kasihygienia/kasien-desinfiointi> Hakupaiva 26.4.2010.

Farmos. Késien pesu ja desinfiointi. <http://www.pesekadetoikein.fi/media/ uplo-
ads/pdf/kasihygienia-ohjeet.pdf > Hakupaiva 26.4.2010.

Getinge. Getinge HS33 Sterilizer - user manual. Skirhamn: Getinge Skirhamn AB.

Hirvonen, K. 2008. Biologiset indikaattorit. Teoksessa Hirvonen, K., Karhumiki, T. &
Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustannus oy Duodecim, 220-221.

Hirvonen, K. 2008. Fysikaaliset indikaattorit. Teoksessa Hirvonen, K., Karhumiki, T. &
Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustannus oy Duodecim, 220.

Hirvonen, K. 2008. Ilmanpoistokyvyn testaus. Teoksessa Hirvonen, K., Karhumaiki, T. &
Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustannus oy Duodecim, 222.

Hirvonen, K. 2008. Kemialliset indikaattorit. Teoksessa Hirvonen, K., Karhumiki, T. &
Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustannus oy Duodecim, 221-222.

Huovinen, M. 2001. Pieni ensiapuopas. Yhteistyossd Suomen Punaisen Ristin kanssa. Ju-
va: WSOY.

Karhumaiki, T. 2008. Vilinehuoltoprosessi. Teoksessa Hirvonen, K., Karhumiki, T. &
Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustannus oy Duodecim, 30.

Lax, R. & Mikkola, I. 2004. Vilinehuollon perusteet. Tammerpaino Oy.

Lindén, R. & Ojajdrvi, J. 2003. Terveydenhuollon laadunhallinta, Hygienia suun tervey-
denhuollossa. Ladkelaitoksen julkaisusarja 1/2003. Vantaa: Dark Oy.

Melag. Package Sealing Device MELAseal 100 economic. Berlin.

48


http://www.pesekadetoikein.fi/media/%20uploads/pdf/kasihygienia-ohjeet.pdf
http://www.pesekadetoikein.fi/media/%20uploads/pdf/kasihygienia-ohjeet.pdf

Miele professional. Puhdistus- ja desinfiointiautomaatti G 7881. Vantaa: Miele Oy.
Nitram Dental a/s. Dac Universal — kdyttoohje Suomi. Risskov: WH Nordic AB.

Pentti, M. & Lankinen, H. 2008. Hyvit sairaalahygieniatavat. Teoksessa Hirvonen, K.,
Karhumaiki, T. & Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustannus oy Duodecim,
111-113.

Pentti, M. & Lankinen, H. 2008. Vilineiden puhtaustasot ja kdyttotarkoitukset. Teokses-
sa Hirvonen, K., Karhumaiki, T. & Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Helsinki: Kustan-
nus oy Duodecim, 125-126.

Pentti, M. & Kiessling K. 2008. Vilinehuoltotyon fyysiset kuormitustekijit. Teoksessa
Hirvonen, K., Karhumaiki, T. & Tuominen, E. (toim.) Vilinehuolto. Keuruu: Kustannus
Oy Duodecim, 372.

Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri, infektioiden torjuntatiimi. 2008. Eritetahradesin-
fektio — jokaisen tehtédva. <http://www.ppshp.fi/instancedata/ pri-
me_product_julkaisu/npp/embeds/15895_Eritetahradesinfektio.pdf> Hakupéiva
19.10.2010.

Syrjéld, H., Teirila, 1., Kujala, P. & Ojajdrvi, J. 2005. Kdsihygienia. Teoksessa Hellstén, S.
(toim.) Infektioiden torjunta sairaalassa. Porvoo: WS Bookwell Oy, 617.

Tuominen, E. 2008. Késihygienia. Teoksessa Hirvonen, K., Karhumiki, T. & Tuominen,
E. Vilinehuolto. Kustannus Oy Duodecim: Keuruu, 116-117.

Turvatekniikan keskus. 2007. Sdhkotapaturmien ensiapu.
<http://www .tukes.fi/fi/Toimialat/Sahko-ja-

hissit/Sahkolaitteistot/Sahkotapaturmien-ensiapu/>. Hakupdiva 20.10.2010.

Tyoturvallisuuslaki 738/2002

49



Hammashoitolassa ja vilinehuollossa kiytettidvit puhdistus- ja desinfek-

tioaineet (laimennusohjeet veteen)

Hoitoyksikkd ja tasot
Yksikoiden imulaitteet

Jiljennoksien desinfiointi

Kipsin poisto jiljennds-
lusikoista

Liotusaineet juurenhoito-
neuloille, ultradinikérjille

Pintojen ja instrumenttien
desinfiointi

Instrumenttien suojageeli

Neutraali astianpesuaine

Yksikon vesijirjestelmin
desinfiointi

Eritetahradesinfektio

Durr FD 312
Diirr Orotol Plus

Durr MD 520

Traypurol

Durr MD 530

Durr ID 212

Desiol

Hydra Gel

Leijona

Planosil

Klorilli

LITE 1

10 ml / litra
20 ml / litra

1 litra Hygojet-
astiaan

50-100 ml / litra

Siten, ettd lusikat
peittyvat

10ml/5dl
Kostuta laput

Desiolilla

Suihkuta instru-
menttien péille

1 ml/ 2 litraa

Astia tiyteen

30 ml /9,7 dl



LIITE 2/1

PERUSTARJOTIN:

= peili

* sondi

* jentaskumittari
= atulat

= 2 paperitufferia
= 2 kuitutaitosta
= 3 vanurullaa

HAMMASKIVITARJOTIN:

= peili

= sondi

= WHO-ientaskumittari
" sirppi

= P3/P4

* mesiaalinen kyretti

= distaalinen kyretti

= atulat




LIITE 2/2

PAIKKAUSTAR]JOTIN:

= peili

= sondi

= atulat

= ekskavaattori II

" punssari

= karveri

= yhdistelmdmuovi-
tippdin

= vanurullia x 3

= n.3 vanupalloa

= paperitufferi x 2

JUURIHOITOTARJOTIN

= peili

= sondi

= atulat x 2

= ekskavaattori II

" punssari

= karveri

* juurikanava-
tappdin

= kellolasi

= neulatyyny

= n.7 vanupalloa

= vanurullia x 3
= paperitufferi x 2
= neulamitta



LIITE 2/3

OIKOMISTARJOTIN / Marja Véddndnen

= peili

= sondi

= atulat

= jentaskumittari

= braketin vieja

= neulankuljetin

= Weinghart

= Angle-pihti

= ligatuuran painaja

= katkaisupihdit,
pieni/suora

= Distaalikatkaisija




Jatteiden lajittelu

Energiajae

likaiset paperit ja pahvi
muovi (ei PVC)
styroksi
paperipyyhkeet
tekstiilit

Sekajite

suojakidsineet

purukumi

hehkulamput

PVC-muovi (kova muovi, muovikansiot)

Virillinen kerdyskartonki
kartonkipakkaukset
vérillinen aaltopahvi
kartonkiset kerta-astiat
paperipussit

paperirullien hylsyt

Pahvi

ruskea pahvi, kartonki ja aaltopahvi

ruskeat paperikassit

etikettejd, teippid tai hakasia ei tarvitse poistaa

Kerdyspaperi
mainokset ja esitteet
viérilliset paperit
kirjekuoret

LIITE 3



