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Opinnaytetydssa kasiteltiin valaistuksen ja valaistuksen ohjausjarjestelmien suunnittelua
sairaalaan huomioiden standardien ja maarayksien esittelemat laatuvaatimukset. Tavoit-
teena oli tuoda kayttajalle tietoa valaistuksesta ja valaistuksen ohjauksesta, mutta myos
tuoda suunnittelijalle kasitys kayttajan tarpeista. Tyolla pyrittiin kokoamaan ohjeita ja pa-
rantamaan Granlund Oy:n valaistussuunnittelua sairaalahankkeiden yleissuunnittelussa.

Opinnaytetyon tekemiseen kaytettiin valaistustekniikan kirjallisuutta ja omia kokemuksia
sairaalaséhkdsuunnittelijana ja sdhkdasentajana. Sairaalan sahkojarjestelmien ja valais-
tukseen liittyvien standardien ja maarayksien tutkiminen oli tydn merkittavimpia osia. Va-
laistusta suunniteltaessa tilat suunnitellaan kayttajalle, joten tyéssa tuli miettia, kuinka
standardin ja kayttajan tarpeet pystytdan huomioimaan valaistuksen suunnittelussa.

Ty6ssa syntyi terveydenhoitotilojen valaistussuunnittelua kasitteleva ohjeistus, jossa huo-
mioidaan standardit, maaraykset ja kayttajan tarpeet laadukkaaseen valaistukseen ja va-
laistuksen ohjauksiin terveydenhuollon la&kintatiloissa.

Yhteenvetona tydssa oli, ettei standardit tayttédva laadukas valaistus ja suunniteltu valais-
tuksenohjaus ei riita, jos kayttaja ei pysty hyddyntamaan valaistusta ja valaistuksen oh-
jausta. Hoivahenkilékunnan ja potilaiden tarpeita tulee huomioida, jotta viihtyvyys, tuotta-
vuus ja toipuminen voisivat toteutua hyvalla valaistuksen suunnittelulla.

Avainsanat valaistuksenohjaus, sairaalavalaistus, ihmislahtdinen valaistus,
DALI, KNX
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The thesis deals with design of lighting and lighting control systems for hospitals. The
thesis considers the quality requirements for lighting presented by standards and regula-
tions. The lighting needs of hospital staff and patients are also addressed. The purpose
of this work was to compile guidelines and improve the lighting design of Granlund Oy in
hospital design in general planning.

Literature on lighting technology and my own experience as a hospital electrical designer
and electrician were used in this thesis work. A significant part of the work was related to
the study of standards and regulations and their implications for hospital lighting design.
Lighting is designed for the user: for this reason, it was necessary to consider how both
regulations and user needs can be considered.

The work resulted in a guide to lighting design for healthcare facilities, which consider
standards, regulations, and user needs for high-quality lighting and lighting control in med-
ical healthcare facilities.

Keywords lighting control, hospital lighting, human centric lighting,
DALI, KNX
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CCT

CIE

CRI

DALI

DSl

IEC

loT

KNX

LED

PELV

PIR

Ra

SELV
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Correlated Color Temperature. Ekvivalenttinen varilampatila.

Commission Internationale de I"Eclairage. Kansainvéalinen

valaistuskomissio.

Colour rendering index. Valoldhteen vérintoistoindeksi.

Digital Addressable Lighting Interface. Standardiin IEC 62386 perustuva

digitaalinen osoitteellinen valaistusohjausjarjestelma.

Digital Serial Interface. Digitaalinen osoitteeton valaistusohjausjarjestelma

International Electrotechnical Commission. Kansainvalinen sahkoalan

standardointiorganisaatio.

Internet of Things. Esineiden internet. Automaattinen tiedonsiirto esineiden

valilla.

Avoimen standardin ISO/IEC 14543 noudattava vaylapohjainen kiinteist6-

automaatiojarjestelma.

Light-Emitting Diode. Valoa hohtava puolijohdekomponentti.

Protective extra low voltage. Pienoisjannitejarjestelma

Passive InfraRed sensor. Passiivinen infrapunatunnistin.

Valolahteen varintoistoindeksi.

Safety Extra Low Voltage. Pienoisjannitejarjestelma.

Suomen Standardoimisliitto.

Unified Glare Rating. Kiusahaikaisyn johtuva haikaisyindeksi.
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1 Johdanto

Keinovalaistus on antanut ihmiselle mahdollisuuden nékotehtéavien toteuttamiseen vai-
keissakin olosuhteissa ilman luonnonvaloa. Kehittyneen tekniikan avulla pystymme s&a-
tamaéan ja muokkaamaan valaistusta mieleiseksi. Voimme vaikuttaa, millaisessa valossa
nakotehtava on mielekasta, mukavaa, nostattaa motivaatiota ja tuottavuutta. Keinova-
laistus my6s on tuonut ominaisuuksillaan yllapitamaan ihmisen biologista kelloa, kun au-

ringonvaloa ei ole tarjolla.

Koska sairaalat ovat teknillisesti monimutkaisia kiinteistdja, suunnittelua ohjataan erilai-
sin standardein, maarayksin ja ohjein. Valaistuksen nakokulmasta standardeista anne-
taan laatuvaatimuksia ja maarayksissa esitetdan tavat, kuinka valaistus toteutetaan. Eri-
laiset tutkimukset valaistuksesta antavat ohjeita, kuinka valaistuksesta saadaan vielakin
laadukkaampaa henkilokunnalle ja potilaille, jotta standardien tayttyessa kayttajankin

tarpeet saavutetaan.

Sairaaloissa suunnittelijan taytyy huomioida kahden taysin erilaisten kayttajaryhmien tar-
peet. Henkilékunnan tulee tehda tarkkaa ja vaativaa nakotyéta vuorokaudenajasta riip-
pumatta. Valaistuksella voidaan vaikuttaa henkilokunnan hyvinvointiin, tarkkuuteen ja
tyon mielekkyyteen. Nain potilaille taataan hyvat valmiudet hoitoon ja toipumiseen. Poti-
laat voivat joutua viettamaan paljon aikaa sairaalassa, ja nain valaistuksen tulee olla

kodinomaista, mielekasta ja toipumista edistavaa.

Opinnaytetydn tarkoituksena on kasitellda sairaalan valaistussuunnitteluun liittyvia teki-
joita niin teknilliselta puolelta kuin asiakaslahtdisesti. Tydssa kasitellaan valaistuksen pe-
russuureita ja erilaisia yleisia valaistuksenohjaustapoja seka laatuvaatimuksia, maarayk-
sia ja ohjeita valaistukselle erilaisissa ladkintatiloissa. Tydssa pyritdan tuomaan myos
kayttajien tarpeet esille. Opinnaytetyd tehdéén Granlund Oy:n toimeksiantona ja tarkoi-
tuksena on lisata Granlundin sairaalasuunnittelijoiden tietamysta sairaaloiden valaistuk-

sen suunnittelusta.
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2 Perusteita valaistussuunnitteluun

Valaistussuunnittelussa on tarke&& miettia, kenelle valaistusta suunnitellaan ja mitk&
ovat nakemiseen liittyvien tehtavien térkeys. Valoa tulee olla tarpeeksi, jotta ihminen
pystyy suoriutumaan nakotehtavissaa, jopa vaativissa tilanteissa. Valon tulee myos olla
tarpeeksi laadukasta ja hyvin suunniteltua, jotta ihmisen ndkémukavuus on hyvalla
tasolla. Henkilon ei toisin sanoen tulisi saada miettia tai huolehtia nékodtehtavansé aikana
valaistuksesta. Valaistuksella luodaan myds turvaa ymparille, koska nakeminen on
aisteistamme dominoivin ja tuo eniten informaatiota ymparoivasta ymparistostamme. (1,
s. 14) Tassd luvussa Kkasitelladn valaistussuunnittelun  merkittdvimpia

valaistusteknillisia suureita ja kasitteita.

Valovoima

Valovoimalla ilmaistaan valon maarad maarattyyn suuntaan valonlahteesta. Talla
iimaistaan valaisinlahteen valonjako-ominaisuudet, joita pystytddn kuvaamaan
suhteellisarvoina valojakokayristd. Valojakokayria tulkitaan silloin, kun valaisimelta
halutaan valoa maarattyyn suuntaan valaistavalle kohteelle. Valovoima ilmaistaan
valojakokayrassa yleensa polaari- eli napakoordinaatistossa pystyakselin suuntaisessa
tasossa. Valovoiman yksikké on kandela [cd], ja valojako ilmoitetaan suhteellisarvona
cd/kim (kandeloita tuhatta luumenta kohti). Valojakokayréan esimerkki on esitetty kuvassa
1.(2; 3,s.460.)
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Kuva 1. Suora/epasuoran valaisimen valojakokayra (4).

Valovirta

Valovirran tunnus on @ (Im, luumen). Luumeneilla ilmaistaan valolahteen silman
herkkyydella painotettua valomaaraa. Tata suunnittelija kayttaa lahtétietona
maaéritellessdan oikeanlaista valaisinta tilaan tavoitteena riittdvan

valaistusvoimakkuuden saavuttamiseksi. (5, s. 1.)

Nykypaivana LED-tekniikka valaistuksessa on yleistynyt muun muassa tehokkuuden,
energiansaaston ja halventuneiden komponenttien vuoksi. LED-valonlahteilla on
kuitenkin ongelma eli valovirran alenema valoldhteen materiaalien ikaantyessa.
Valaistussuunnittelussa taméa tulee ottaa huomioon mitoittaessa valaistusta.
Standardissa |IEC 62717 maaritelladn yleisesti kaytetty LED-valolahteen mediaani
elinikd. Elinika ilmoitetaan usein muodossa LBy, mé&aritetyn ajan kulttua (esimerkiksi
50 000 h) ja ympaéristdon normaalissa lampdtilassa, joka oletetaan olevan T, 25 °C. L-

arvolla ilmaistaan, kuinka monta prosenttia valovirta on vahentynyt maaritetyn ajan
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kulttua ja B-arvo (vikaantumiskerroin) ilmoittaa, kuinka monta prosenttia LED-moduulin
valokomponenteista valovirta on yhtd suuri tai suurempi kuin vastaavat LED-
komponentit arvolla Ly. Esimerkiksi L70Bso 100 000 h tarkoittaa, ettd 100 000 tunnin
jalkeen valovirran alenema on 30 % ja vahintdéan 50 % LED-komponenteista on
sdilyttanyt 70% alkuperdisesta valovirrasta. (6.)

Luminanssi

Luminassissa ilmaistaan maaratysta suunnasta katsottua pinnan kirkkautta. Kirkkaus on
oikeastaan ainoa suure, jonka pystyy silmélla havaitsemaan. Yksikkdona kaytetaan
kandelaa per neliometri [cd/m?], eli valovoima tarkasteltua pinta-alaa kohti ja tunnuksena
L. N&keminen perustuu luminanssikontrastiin, eli kuinka valo heijastuu erilaisista
pinnoista. Luminanssikontrasti ilmaistaan tunnuksella K ja sen laskenta ilmaistaan
kaavalla 1. (7.)

K =2t (1)

Lq

K on luminanssikontrasti
L. on tausta-alueen luminanssi
Ly on katselukohteen luminanssi

Valaistusvoimakkuus

Valaistussuunnittelussa ja erityisesti valaistuslaskennassa kaytetty suure, jonka tunnus
on E ja yksikkd on Im/m? eli luksi (Ix). Valaistusvoimakkuudella ilmaistaan valovirran
maaraa maaratylla pinnalla. Pinta voi olla tyétaso, lattia, katto, tai seina. Standardi SFS-
EN 12464-1 kasittelee erilaisille tiloille ja  nakotehtaville tarpeelliset
valaistusvoimakkuudet. Nakotehtavat maaritelladn tilakohtaisesti seké tilojen
valotekniset raja-arvot, joita valaistussuunnittelijan tulee tayttda valaistuslaskennassa.

Standardi ottaa myds kantaa nakotehtavan tybalueen, valittdtman alueen ja ympardivan
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alueen valaistusvoimakkuuksiin, joka on havainnollistetaan kuvassa 2. (1, s. 17; 8, s. 1;
9)

Muu alue Vilitdn lahiymparistd Tybskentelyalue

Kuva 2. Valaistuksen mitoittaminen tydskentelyalueella (9).

Valaistusvoimakkuuteen  liittyy  oleellisena myds  valaistuksen  tasaisuus.
Sisavalaistusstandardi (1) maarittelee tiloille raja-arvoja kohdealueen tasaisuuksille.
Kohdealueen valaistus U, méaritelladn kaavalla 2. Kaavalla maaritellaén tasaisuus tilan
mininivalaistusvoimakkuuden suhde kohdealueen keskimaaraiseen
valaistusvoimakkuuteen. Ty6kohteiden tasaisuus sisétiloissa on yleisesti U, = 0.4.

Sairaalan hoitotiloissa tasaisuuden vaatimukset voivat olla jopa U, = 0.7. (10, s. 8.)

Emin
UO = — (2)

Emaks

Uo on kohdealueen tasaisuus
Emin on kohdealueen minimi valaistusvoimakkuus
Emaks on kohdealueen keskimaarainen valaistusvoimakkuus.

metropolia.fi WM etropolia



Valon spektri

Valo on sahkdmagneettista aaltoliikettd eli sateilya. lhmissilma pystyy ndkemaan tasta
sateilysta vain tietyn osan, jota kutsutaan nékyvaksi valoksi. Nakyvan valon sateilyn aal-
lonpituus on 380—780 nanometrid. SAhkdémagneettisen aaltoliike on havainnollistettu ku-
vassa 3. Erilaiset valonlahteiden tuottamaa keinovaloa pystytdén tarkastelemaan spekt-
rin avulla. (11;12.)

Taajuus
0 Hz 100 Hz 10 kMz 1 MHz 100 MHz 10 GHz 10" Hz 10 Hz 100 Hz 10" H2 107 Hz 1072 Mz 100 H2
| I | | | | I | I | | | |
radioaaliot irapur H uv rontgen gammasatedy
I | I I | | I | I | | | | I
=m 1000 km 10 km 100 m im tcm 1mm fpm: 100nm tnm 1%m 1%m 1“m 17%¢m
Aalonpituus

nakyvn valon spektri

| | | 1

700 nm 700 nm 700 nm 400 nm
Aalionpituus (nanometreing)

Kuva 3. Sahkdémagneettinen sateily eri aallonpituuksilla (11).

Varilampdtila ja Varintoisto

Valolahteen valkoiseksi kasitetyn valon varilampdétila maaritetaan varilampdatilan avulla,
ja sen tunnus on K (kelvin). Valon varisavyn ilmaisee ekvivalenttinen varilampdétila CCT.
Yleisesti puhutaan, etta lamminsavyinen valo on oranssia ja kellertavaa (<2700 K) ja
kylmansavyinen sinertavaa (>4000 K). ClE—variavaruudessa taydellinen hehkusateilija
(esimerkiksi hehkulamppu) ilmaistaan Planckin sateilijana. Alun perin mitta-asteikko ol
suunniteltu lAmmitettavan mustan esineen varin mittaamiseen. Tama tarkoittaa sita, etta
hehkusateilijan lampétila vaikuttaa valon variin. Matalissa lampdtiloissa valo nayttaytyy
lampiman punertavana ja korkeissa lampoétiloissa musta esineen hehku on valkoista.

(13) Kuvassa 4 on ilmaistuna CIE—variavaruus ja Planckin sateilija.
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CIE 1931

Primary illuminants (X, Y)
Red : 0.6400, 0.3300
Green: 0.3000, 0.6000
Blue : 0.1500, 0.0600
White point (X, ¥) : 0.3127, 0.3201

Tadtunin~ .nl

Kuva 4. CIE variavaruus ja Planckin sateilija (13).

Varintoistoindeksilla Ra (lahteesta riippuen CRI, engalnniksi colour rendering index)
pyritdén ilmaisemaan, kuinka hyvin ymparistdn ja valaistavan kohteen varit toistuvat
referenssivaloon nahden. Asteikko on 0-100 %, eli 100 %:lla kaikki véarit toistuvat
taydellisesti ja vastaavasti arvolla 0 vari nayttaytyy mustavalkoisena. Varintoistoa
mitattaan vertaamalla valonlahdettd kahdeksaan testivariin ja verrataan tuloksia
referenssivaloon. Referenssiné alle 5000 K:n valoléhteille on toiminut Planckin sateilijaa
noudattava musta hehkuva esine, jonka varilampétila on noin 2850 K. Yli 5000 K:n
valolahteille referenssind kaytetdadn standardin D65 valonlahdetta, eli noin 6500 K
paivanvaloa. Ra—indeksi ja varintoiston mittaaminen on muuttamassa tarkempaan
malliin kansainvalisen valaistuskomission CIE:n toimesta, koska jo referenssivalo on
vaaristynyt valon spektrin piikkien vuoksi. Esimerkiksi kaksi valonlahdetta lupaa Ra—

ideksiksi 80, mutta silti varit toistuvat eri tavalla spektrin varipiikkien vuoksi. (14, s. 3.)
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Haikaisy

Ihmisen nakotyoskentelyyn vaikuttaa negatiivisesti valon aiheuttama haikaisyn tunne.
Haikaisyja ihminen voi tuntea valaisimista, auringonvalosta tai ndiden heijastumista
pintojen kautta (harsoheijastuminen). Standardissa (1) sanotaan, ettd ihminen voi kokea
haikaisyn kiusa- ja estohaikaisynd. Haikaisyn aiheuttavat suuret luminanssierot ja
kirkkaat valonlahteet nakokentdssd. Haikdisyn laskeminen yhtalosta on esitetty
kaavassa 3. Valaisinvalmistajat voivat ilmoittaa haikaisynsd UGR-arvona. UGR-arvo
(enganniksi Unified Glare Rating) on CIE—komission menetelmé haikaisyindeksin
laskemiseen. Indeksin vaihteluvali yhtdlon mukaan on 10...28, joista pienemmaét arvot
edustavat parempaa haikaisysuojausta. Standardissa (1) haikdisyn UGR-arvot esitetdan
tilakohtaisesti. (14, s. 3.)

2
UGR = 8lo9 10(°L'—252Lp—§’) )
B

UGR on kiusahéaikaisyn indeksiarvo

LB on taustan luminanssi

L on valaisimen valaisevien osien keskimaarainen luminanssi maarattyyn
suuntaan

w on valolahteesta tulevan valon avaruuskulma (stediaanina) kohti katse-
lijan silmaa

p on yksittéisten valaisimien sijaintikerroin.

3 Valaistuksen saatdminen ja ohjaustavat

Sairaaloissa nakdtehtavat ovat usein erittain kriittisia, joten valaistuksen ja sen toimivuus
taytyy olla varmalla tasolla. Niin sanotut perinteiset valaistusohjaukset ovat sairaaloissa
kaytdssa yha, koska uudet alykkaat valaistuksenohjausratkaisut ovat kallita ja
ratkaisujen taytyy olla toimintavarmoja kaikissa olosuhteissa. Tama tuo haasteita
suunnitteluun, koska kuitenkin halutaan toteuttaa laadukas, toimiva ja

kustannustehokas ratkaisu.

Sen liséksi, ettd valaistus halutaan ohjata paalle/pois, niin sopivan valotason saamiseksi
valaistusta on pystyttava saatamaan. Valaistuksen saataminen eli himmentadminen

onnistuu valolahteen siniaaltoa muokkaamalla. Siniaaltoa voidaan muokata leikkaamalla
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siniaaltoa, sdatdmalla taajuutta tai amplitudia. Saatdjen periaatteet on esitetty kuvassa
4. Amplitudisaéatd perustuu siniaallon korkeuden, eli valolahteen virran, muokkaamiseen
muuntajilla. Amplitudiin perustuvaa saatta kaytettiin yleisesti 1960-luvulle asti, kunnes
tehoelektroniikka alkoi yleistym&an. Kuitenkin tehoelektroniikan edelleen kehittyesséa
amplitudisaato on tulossa takaisin DALI-2—standardin myo6ta, koska amplituditeknologian
avulla valonlahde ei valky eikd nain terveydellisia haittoja synny ja nakdémukavauus
kasvaa. (15.)

Siniaallon leikkaamiseen vaihekulman saadolla yleisimpid tapoja ovat tyristori-,
transistori- ja triac-sdatd. Naista tyristori- ja triac-saadossad vaihekulman leikkaus
tapahtuu siniaallon nousevalla osalla. Tama aiheuttaa valaisimen komponenteissa
nopean virrankasvun, joka taytyy vaimentaa hairididen estamiseksi. Tyristori- ja triac-
saatd soveltuvat resistiiviseen ja induktiiviseen kuormaan. Transistoreilla toteutettu
s&ato toimii vaihekulmanleikkauksella siniaallon laskevalla osalla ja toimii resistiivisen ja
kapasitiivisen kuorman kanssa. Laskevan osan leikkaus aiheuttaa vahemman hairioita
valaisimelle, kuin siniaallon nousevan osan leikkaus. Haittoja transitorisaatdéon on
komponenttien kallimpi hinta, sekd suuremmat lampdhaviot tyristoriséatoon verrattuna.
Taajuuteen perustuvaa saatéa harvemmin kéytetdan valaistuksen saatamiseen.
Periaate on viela kayttssa loistelamppujen liitdntalaitteissa ja saatd perustuu amplitudin
ja taajuuden samanaikaiseen saatdmiseen. Valaistusta sdadettdessa on huomioitava,

ettd valaisin ja liitantalaite soveltuvat haluttuun saatéon. (16, s. 2.)

Tyristorisaato siniaallon nousevalta reunalta Amplitudisaato
l Siniaalto
Transistorisaato siniaallon laskevalta reunalta Taajuussaato

Kuva 5. Valaistuksen saatamisen periaatteet. (16, s. 4.)
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10

3.1 Langalliset s&até ja ohjaustavat

1-10 V ja DSI

Vield nykyaankin yleisin ohjaus on perinteisten suorapainikeohjauksien; 1/5/6/7-
kytkimien lisaksi standardin EN 60929 mukainen 1-10 VDC analoginen ohjaus. Tama
saatomenetelma toimii loistelamppujen saatamiseen. Valaistus itsessaan toimii 230
VAC:lla, mutta ohjauspiiri toimii 0-10 voltin tasajannitteelld. Kuvassa 6 on esitetty
standardin mukainen toiminta ohjattavan jannitteen funktiona. Ohjauspiiri ei sammuta
valaisimia, vaan paépiirissad tulee olla katkaisukytin. Katkaisukytkimen rakenteesta
riippuen valaisimia voi olla ohjauksen takana jopa 50. Kaytdnndssa maara jad usein

pienemmaksi. (17.)

Valaisimen liitantalaitteelle tuodaan viisi johdinta; vaihe, nolla ja suojamaa. 1-10 V
ohjaukselle tarvitaan kaksi johdinta, joiden polarisaatio tulee huomioida. Eli + ja — navat
tulee olla kytkettyna oikein koko ohjauspiirissé. Ohjauspiiri ei saisi mydskaan olla yli 300
metria, koska jannitteenalenema aiheuttaa kirkkauseroja valaisimissa. Laitehankintoja
tehdessd tulee huomioida, ettd valaisin ja liitAntdlaite yhdessa soveltuvat 1-10 V

ohjaukseen. (17.)
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Kuva 6. Standardin 60929 mukainen valovirran maaraa ohjausjannitteen funktiona 1-10 V oh-
jauksessa. (18, s. 16.)

DSl-ohjaus on Tridonicin valmistama yleinen ohjausjarjestelmé, joka on digitaalinen ja
osoitteeton ohjaustapa. DSI:n litantalaitteilla ei ole osoitteita, vaan valaisimien ryhmittely
taytyy toteuttaa johdotuksilla. Varsinaista maksimaaraé valaisimille ei ole, mutta sataa
litantalaitetta enempaa ei kannata yhteen ryhmaan liittda toimintavarmuuden ylla
pitamiseksi ja kaytdannén maksimipituus ryhméan johdotukselle on 250 metria.
Polarisaatiota ei tarvitse huomioida ohjausjohtimia kytkettdessa. Keskusyksikdilla
voidaan ohjata montaa kanavaa samanaikaisesti. DSI-ohjaus voidaan yhdistaa 1-10 V,
DALLin tai KNX:8an, jotka kasitellaan mydhemmin tassé luvussa. Koska valaisimien
ohjaus DSl-tekniikalla on digitaalista, valaisimet sammuvat ohjaussignaalilla, eika
ohjauskytkimid tarvita. Tama ominaisuus taytyy huomioida tarkasti huollon

nakokulmasta, koska valaisimiin tulee sahkot, vaikka valaisimet ovatkin ohjaussignaalin
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vuoksi sammuksissa. DSI-ohjaus on Euroopassa yleisesti kaytetty standartoimaton
ohjaustekniikka. (16, s. 14; 18, s. 18.)

Lasn&olo- ja paivanvalo-ohjaus

Lasn&olo-ohjaus on hyva tapa ohjata yksittaisten tilojen valaistusta, koska ohjaus toimii
automaattisesti. Tilassa oleva lasnaolotunnistin saa havainnon huoneessa olevasta
henkilostéa ja sytyttdd valot paalle. Henkilon poistuessa huoneesta tunnistin ei enda
havaitse henkil6a ja ohjelmoitavan viiveen jalkeen valot sammuvat. Néin valojen turhaa
paallaoloa voidaan rajoittaa, mika on iso energiansadastd. Tunnistimet voivat toimia

itsendisesti tai yhdistaa muihin jarjestelmiin, kuten DALIin.

Lasné&olotunnistimien toiminta perustuu PIR-tekniikkaan, jossa tunnistin tunnistaa
tilassa olevan henkilon lamposéateilyn avulla. Lasndoloon perustuvan ohjauksen
suunnittelussa on huomioitavaa valvottavan tilan koko, ohjattavat valaisimet ja
lasnaolotunnistimien herkkyys. Nain valojen sytyttdmista ja sammuttamista pystytaan

kontrolloimaan, etteivat valot esimerkiksi sammu, kun tilassa oleskellaan. (19, s. 11.)

Lasnéolo-ohjauksella on paljon erilaisia kayttosovelluksia, kuten aiemmin mainittu
lasndoloon perustuva sammutus, kun tilassa ei oleskella. Esimerkiksi poissaolo-
ohjauksella yhdistetddn manuaalinen ohjaus, eli valot sytytetddn kasin, mutta valaisimet
sammuvat asetetun viiveen jalkeen, kun lasnaoloa ei havaita tilassa. Lasn&oloon
perustuu my6s poistumisvalaistus, jonka kayttokohteita ovat avokonttori ja kaytavat,
missa ei ole jatkuvaa liiketta. Poissaolovalaistuksessa normaali valotaso pudotetaan

esimerkiksi 30 % maksimi valotasosta, kun tilassa ei havaita liiketta. (16, s. 13.)

Pisimmalle viedyssad lasnadolosovelluksessa yhdistetdan henkil6tunnistuksen liséksi
paivanvaloa hytdyntava paivanvalo-ohjaus. Tunnistimet pyrkivat saatamaan valaisimien
keinovalon maaraa suhteessa paivanvalon tuottamaan valaistusvoimakkuuteen tilassa.
Jos tunnistimen havaitsema valaistusvoimakkuus on paivanvalon vuoksi suurempi kuin
asetusarvo, niin valaisimet eivét syty. Lasnaolo- ja vakiovalotunnistimien yhteistoiminta

luo energiansaastoja, ja sita havainnollistetaan kuvalla 7. (20, s. 33.)

metropolia.fi WM etropolia



13

Kuva 7. Potentiaalinen energiansdasto lasndolon ja vakiovaloon perustuvilla ohjaustavoilla (21).

DALI

DALI (Digital Adressable Lighting Interface) on kiinteistotekniikan digitaalinen
kaksisuuntainen valonohjausprotokolla. DALI kehitettiin Philipsin, Osramin, Helvarin ja
Tridonicin yhteistydssa vuonna 1999. Digitaaliohjaus on osoitteellinen, missa
valaistuksen komponenteilla, kuten valaisimien liitantalaitteilla ohjauslaitteilla ja
keskusyksikodilla on osoitteet ja ovat ohjelmoitavissa. @ DALIn ohjausvayla on
polaarivapaa, mikd tarkoittaa, ettei ohjauksen napaisuudella ole merkitysta
ohjauspiirissa. DALI-jarjestelmaa varten on standardi IEC 62386. Standardi ottaa kantaa
vain liitantalaitteiden ja ohjaimien rajapintoihin. Nain ollen eri valmistajien ohjauslaitteita

ei voi sekoittaa keskenaan. (22.)

DALI yhteensopivia saatimia, ohjaimia, liitantayksikkdjen sovittimia ja valaisimia on
markkinoinna suuri maara. Tama helpottaa l6ytamaan kustannuksiltaan sopivia tuotteita,
mutta haittana on etteivat eri valmistajien tuotteet valttamatta toimi keskenaan. DALI-
ohjausvayld kasittda teholahteen ja enimmilladn 64 osoitetta, 16 linjaa ja 16
valaistustilannetta. DALI-valaistus kaapeloidaan yleensa MMJ 5x 1.5s:ll4, joista kaksi
johdinta varataan vaylaan. Vayla voi olla pituudeltaan kaytettaessa MMJ 5x1.5s:44 ja
ilman toistimia 300 metria ja jannitteen alenema voi olla vaylassa kaksi volttia. DALI-
tehonlahde tuottaa vaylalle 250 mA:n virran, jota ei saa ylittdd. Virtaa voi syottda
teholdhde tai komponentin sisdinen tehonlahde (DALl Broadcast/MCU). Vaylassa

jokainen komponentti vie vaylan kapasiteetilta virtaa ja osoitteen. Poikkeuksia 6ytyy
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runsaasti, kuten esimerkiksi normaaliin valaisimeen integroitu turvavalaisin vie usein
kaksi DALI osoitetta. (23.)

Edellisessd kappaleessa mainittin Broadcast-sovelluksesta. Broadcast-saadolla
voidaan ohjata suljetun tilan ja kaytavien valaisimia yhtd aikaa, ilman valaisimien
ohjelmointia. Broadcast-saadolla vaylan tehonlahde voi olla itse ohjauslaitteessa.
Broadcast sdadolle yhdella teholahteella voidaan kaytdnndssa ohjata 25 valaisinta ja
yhdessa jarjestelmdssd voi olla nelja broadcast-ohjauslaitetta. Broadcast-kanavan
valaisimilla on kaikilla sama osoite ohjelmoitaessa, koska valaisimien tulee toimia
kaikkien samoin. Broadcast toimii pienten tilojen paikallisohjauksella, kun halutaan
s&atoa valaistukseen, mutta ei haluta ohjelmoida koko jarjestelmaa. (24.)

DALI jarjestelman &ly perustuu hajautukseen, mika luo luetettavuutta ja toiminnallisuutta
jarjestelmaan. Jarjestelman yksi osoite voi olla useassa ryhmassa samanaikaisesti. Nain
valaistusryhmille ja jopa yksittaisille valaisimille voidaan luoda tilanneohjauksia erilaisilla
saatimilla, ja pituudet ohjausvaylassa eivat vaikuta saatdoon. Muuntojoustavuus DALI:ssa
on helppoa, koska jarjestelmd vaatii muutoksessa vain uuden ohjelmoinnin, eika
uudellen johdottamista tarvita. Samaan ohjausvayldadn voidaan liittdd erilaisia
valonlahteita ilman, etta erisuuruiset ja -tehoiset valonlahteet vaikuttaisivat sdatoon. Uusi
valaisin tai ohjauskomponentin lisdys vaylddn vaati aina uusien komponenttien
ohjelmoinnin osaksi vaylaa. DALI voidaan liittaa osaksi kiinteistbautomaatiojarjestelmaa,

esimerkiksi KNX:aa, gateway-muuntimien avulla. (22.)

Koska alkuperdinen DALI-standardi IEC 62386 kattaa ainoastaan liitantalaitteet, on
nahty jarkevaksi laajentaa standardia koskemaan my6s ohjauslaitteita, kuten
ohjauspaneeleja tai tunnistimia ja sensoreita. Dalikomponentit sertifioidaan kolmannen
osapuolen DiiaA:n (Digital lllumination Interface Alliance) toimesta. ST-kortti ST 58.31
kay lapi DALI 2:n uudet ominaisuudet ja merkittdvat erot aikaisempaan standardiin

verrattuna (16, s. 17). Naita DALI 2:n lisdominaisuuksista merkittavimpia ovat

o siirtyminen 24-bittiseen kehykseen (varattuna seka 20- etta 32-bittiset ke-
hykset)

o litAntalaitteen salliminen toimia vaylavirtalahteena

o sahkokatkonjalkeiset tilanteet lyhyt ja pitka katko erikseen
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o vaylajannitteen minimin salliminen kymmeneen volttiin

) saatdajan ja ajastuksen selvennys

o valittavat viimeinen taso- ja mene edelliselle tasolle komennot
) laajennettu sddtbaika 16 minuuttiin saakka.

) sallitaan valmistajakohtaiset erityisominaisuudet seké standardisoitu tapa
palauttaa normaaliin tilaan.

o laitekohtainen muistipankki.

o valonlahdetyypin kysely laitteelta.

KNX

KNX on KNX Associationin luoma maailmanlaajuinen avoimeen eurooppalaiseen
standardiin EN 50090 ja kansainvalisiin standardeihin 1SO/IEC 14543-3 perustuva
kiinteistdautomaation vaylaprotokolla, mika fyysisella tasolla perustuu EIB-jarjestelmaan
(European Installation Bus). Vaylajarjestelmassa ei ole erillisid keskusyksikoita, vaan
jarjestelmd on hajautettu ja kaikki vaylassa olevat laitteet pystyvéat keskustelemaan

keskenaan. (25.)

Linjasegmentti on KNX-vaylarakenteen pienin osa. Sita sydtetaan 30 V:n teholdhteesta
ja linasegmentissa voi olla vaylalaitteita enimmillaan 64 kappaletta. Vaylan kaapeloinnin
maksimipituus saa olla enimmilladn 1000 metria ja teholdhteeltd seuraavalle
vaylalaitteelle 350 metrid. Vaylalaitteelta toiselle vaylalaitteelle saa olla etisyytta
enimmillaan 700 metrid. KNX:n vaylatopologia on todella vapaa, eli haaroittaminen on
mahdollista, mutta rengastopologia ei ole sallittu. Kun linjan pituus ja vaylapisteet
kasvavat, muodostetaan vayla protokollaan alueita. Alueessa voi olla 15 linjasegmenttia.
Protokollaan voidaan luoda péaélinjaan 15 aluetta, joten yhteen KNX-jarjestelmaan
voidaan liittéd 14 400 vaylalaitetta. (26, s. 57—61.)

KNX-jarjestelmaan l6ytyy paljon ohjauslaitteita suoraan, mutta digitaalisiin ohjauksiin
tarvitaan gateway-muuntimia, esimerkiksi DSl:n ja DALIn yhdistimiseen KNX-
kiinteistdautomaatioon. DALIn laitevalmistajissa on Kkuitenkin eroavaisuuksia ja
standardin ylittdvia ominaisuuksia. Tasta syystd oikean gateway-muuntimien
valitseminen on tarkeda, jotta jarjestelma toimii. KNX tarvitsee kayttéonotto-

ohjelmoinnin, joka suoritetaan ETS-ohjelmalla. (27, s. 19.)
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3.2 Langattomat ohjaustavat

Langattomat ohjaustavat tulevat perustelluiksi, kun ohjauslaitteiden johdottaminen on
vaikeaa tai johdotuksia ei haluta. Langaton ohjaus eli tiedonsiirto perustuu radioaaltoihin,
mikroaaltoihin ja infrapunasateilyyn. Sairaalasovelluksissa ei ole juuri kaytetty
langattomia ohjaustapoja. Tahan voivat olla syyna ennakkoluulot, epéilyt toimivuudessa,
potilasturvallisuus ja hinta. Langattomat ohjaukset ovat olleet vain vahan aikaa
markkinoilla, joten kayttokokemuksia ja referensseja ei sairaaloille ole olemassa. Myos
sairaalat haluavat varata omalle toiminnalleen tietyt radiotaajuudet ja tietoverkot. Tassa
luvussa kasitellaan tulevaisuudessa varmasti yleistyvia erilaisia langattomia ohjauksia.
Etuja langattomiin  ohjauksiin on kaapeloimattomuuden lisdksi tiedonkeruu
ohjauslaitteilta, mahdollisuus sisatilanpaikannukseen ja loT:n (Internet of Things)
kayttomahdollisuudet. (23; 28.)

Infrapunaohjaus

Infrapunaohjaus on tahan asti ollut yleisin langaton valaistuksen ohjaustapa, koska
ohjaus toimii infrapunaa kayttaen TV:n kaukosaatimen tavoin. Saatimella voidaan ohjata
esiohjelmoituja tiloja ja valaisimia seka yhdistaa valaistuksen ohjaukseen av-logiikka. IR-
saato tarvitsee esteettoman nakoyhteyden saatimen ja vastaanottimen valilla ja tehokas

toimintasade on 10-25 metria saatimen tehonlahteesta riippuen. (16, s. 10.)

Radio-ohjaus, En Ocean

Uusimpina langattomina ohjaustapoina on radiotaajuudella tapahtuva valaistuksen
ohjaus. Standardoimaton tekniikka kayttaa vapaasti kaytettdvaa 433 MHz:n taajuutta.
Vapaasti kaytettdvissa taajuuksissa ongelmana on, etta taajuutta kaytetaan yleisesti
muihin tietoliikenteisiin, joka voi aiheuttaa hairiéta valaistuksen ohjaukseen. Radio-
ohjauksen etuna on, ettei radiovastaanottimen tarvitse olla nakdyhteydessa. Isoissa
kohteissa toimintavarmuus tosin laskee entisestaan, koska esimerkiksi seinat eivat pysty

suodattamaan vierasta ohjausta kokonaan. (16, s. 10.)

metropolia.fi WM etropolia



17

EnOcean on yksi radio-ohjausta kayttavista ohjaussovelluksista, joka kayttaa
kansainvdlisesti ohjausstandardia ISO/IEC 14543-3-10. Standardi maarittelee
Euroopassa kaytettavan radiotaajuuden olevan 868 MHz. EnOceanin ohjauslaitteet
kayttavat ymparoivad energiaa toimintaansa. Kasiohjauskytkimet ottavat energian
painalluksesta eli kineettisesti ja tunnistimet saavat energiansa valoenergiasta.
Toimintasade ulkotiloissa on jopa 300 metria ja sisétiloissakin noin 30 metria. EnOcean
voidaan myos liittd& osaksi rakennusautomaatiota KNX:& tai DALI:a. (29.)

Mikroaaltoihin perustuvaa ohjausta kaytetaan laitteiden véliseen tiedonsiirtoon. Mikro-
aalloille ominainen korkea taajuus takaa nopean tiedon siirron laitteiden valilla pienella
lahetykseen vaadittavalla energialla. Mikroaaltoihin perustuvaa ohjausta kaytetdan
Bluethoot:n ja Zigbeen standardeissa. Mikroaaltoon perustuvassa ohjauksessa ohjaus-
laitteet lahettavat mikroaaltopulsseja, joita vastaanottimet huomioivat ja sdatavat valais-
tusta. Ongelmana on, etta mikroaallot l&paisevét kevyita valiseinia, ja vastaanottimet voi-

vat havaita ja vastaanottaa hairioita viereisista tiloista. (30, s. 8.)

Wi-Fi ja Li-Fi

Wi-Fi (englanniksi Wireless Fidelity) on standardin IEEE 802.11 mukaista tekniikka hyodyn-
tava langaton lahiverkko. Wi-fi:a voidaan soveltaa valaistuksenohjaukseen, kun
esimerkiksi tietokone, tabletti tai puhelin litetdan Wi-Fi:in ja gateway-sovittimen avulla
valaisimeen. Li-Fi ( Light Fidelity) on laboratorio-olosuhteissa oleva mahdollinen
korvaaja Wi-Fi-tekniikalle. Li-Fi:n tiedonsiirto perustuu valon spektriin tunnistamiseen
optiseen tiedonsiirtoon eli ledien vilkuntaan lahetimen ja vastaanottimen valilla. Valon
spektri on laajempi kuin olemassa olevat radiotaajuudet, joten tiedonsiirtokapasiteettia
pystytddn kasvattamaan jopa moninkertaisesti Wi-Fi:in verrattuna. Tietoturvan
nakokulmasta Li-Fi:n toiminnan hypoteesi on positiivisesti yllattava, koska lahettimen ja
vastaanottimen vdlistd tiedonsiirtoa ei olla onnistuttu kaappaamaan ulkopuolelta

laboratorio-olosuhteissa. (31, s. 5.)
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4 Terveydenhoitotilojen valaistuksen suunnittelu

Tassa opinnaytetydssa pyritddn antamaan lukijalle kasitys valaistuksen suunnittelusta
sairaalan erilaisiin  hoivatiloihin ja laakintatilaohjeiden maardamien ohjeiden
huomioiminen projektin yleissuunnittelussa. Valaistuksenohjauksesta kasitellaan
valaistusperiaatteet suunnittelussa. ST 51.79 luokittelee sairaalan laakintatilat G-
luokitukseen kolmiportaisella asteikolla, joka maaritellaan potilaan fyysisesta kontaktista
sahkokayttdisiin laitteisiin laakintatiloissa. Tama luokittelu tuo vaatimuksia valaistukseen,
koska esimerkiksi leikkausten aikana on nakétehtdavan kannalta valaistuksen

toimintavarmuus kriittisella tasolla.

Tassa osiossa tullaan myds kasittelemaan muutamia yleisia terveydenhoidontiloja
sisdvalaistusstandardin (1) nakokulmasta. Standardi antaa valaistuksen laadulle raja-
arvoja erilaisille terveydenhuollontiloille. Erilaisia erikoislaakaritiloissa voidaan soveltaa
standardissa(1l) mainitussa saman tapaisella tilalla. Tassa opinnaytetydssa kaytetaan
sisdvalaistusstandardin  uutta revisiota, joka eroaa vanhemmasta selvimmin
tilakohtaisten vaatimusten taulukko-osiosta, missé esitettaan tilakohtaisen valaistuksen
keskimaardinen valaistusvoimakkuus; tyétasolle, tydtason korkeampi ohjearvo, seinille
ja katolle. Taulukossa ilmenee raja-arvoja myos valaistuksen tasaisuudelle, haikaisylle,
varintoistolle ja viimeisessa sarakkeessa tilan erikoisohjeille. Sisatydvalaistusstandardin
uusi revisio (32) on opinnaytetytn tekovaiheessa kommenttikierroksella, mutta se on
julkinen ja tullaan ottamaan kayttéon pienilla muutoksilla kommenttien perusteella

aikaisintaan vuonna 2020.

Vuodeosastoja kasittelevan osuuden lisédksi opinnaytetydssa otetaan huomioon
potilaiden viihtyvyyteen, motivaatioon ja parantumiseen liittyvd ihmiskeskeinen tai
ihmislahtéinen valaistus, englanniksi HCL, human centric lightning. Potilaat voivat joutua
viettdamaan sairaalassa pitkidkin aikoja sisatiloissa, mika voi johtaa esimerkiksi
vuorokausirytmien muuttumiseen ja toipumisen pidentymiseen. Ihmislahtdinen valaistus
vaikuttaa myos tydn tuottavuuteen, mutta tassa opinnaytetydssa keskitytddn potilaiden
parantumiseen liittyviin tekijoihin. Leikkaussalien ja muiden steriilien tilojen kanssa
kysymykseen tulee puhdastilojen valaistaminen. Sairaalan hoivatiloissa on aina

mikrobeista johtuva infektioriski, jota voidaan hoitaa tiloja desinfioivalla valaistuksella.
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4.1 Valaistusperiaatteet

Sairaalavalaistuksen ja valaistuksen suunnittelussa muutenkin, tulee valaistuksen
laatutekijat olla valaistusstandardin (1) mukaiset. Suunnittelussa tulee kuitenkin
huomioida valaistuksen elinkaari, missd valaistuksen elinkaaren lopussakin laadulliset
tekijat, kuten kayttétarkoitus, haikdisemattomyys, energiankulutus ja huollettavuus ovat
standardin (1) tayttavat. Valaistuksen eliniaksi voidaan maaritella kohteesta ja
kayttbajoista riippuen 10-15 vuotta. Kayttva ajatellen valaistus kannattaa hieman
ylimitoittaa, jotta hetkellisia vaatia nakotehtavia pystytdan suorittamaan. Valaistuksen

saadolla, kuitenkin pystytaan pitamaan valaistuksen taso miellyttavalla tasolla.

Suunnittelussa tulee huomioida kayttajakohtaiset tarpeet, kuten potilastilojen kodinomai-
suus, henkinen ja fyysinen hyvinvointi, seka turvallisuus. Turvallisuudessa tulee huomi-
oida valaistuksen toimintavarmuus myo6s sahkokatkojen aikana. Laakintatiloissa G1 ja
G2 tulee valaistus syottaa kahdesta ryhmasta, joista ainakin toinen on liitetty varavoima-
verkkoon. Laakintatilaluokitus kasitellaan luvussa 4.2. Sairaalan tulee toimia muutenkin
sahkodnjakelun keskeytyessa, joten valaistusta litetdadn varavoimaverkkoon niiltd osin,
jotta sairaala pystyy toimimaan. Valaistuksenohjauskomponentit tulee olla syotettyna
varmennetun verkon kautta. Tyypillisesti esimerkiksi DALI-jarjestelman komponentit var-
mennetaan UPS-verkkoon, jotta DALI-ohjattua valaistusta pystytdan ohjaamaan sah-

konjakelun keskeytyessa. (33, s. 7.)

Tilojen valaistussuunnittelu aloitetaan maéaarittelemalla toimintaselostus. Selostuksella
maaritellaan ohjattavat valaistusalueet, alueiden toiminta ja varustus. Kaytettavid oh-
jaustapoja on suuri maara, joten maarittely yleissuunnittelussa maaritetyt periaatteet no-
peuttavat suunnittelua ja laatuvaatimukset ovat varmemmin toteuttavissa. Mahdollisia
ohjaustapoja ovat tunnistimet, suorapainikeohjaukset, aika- ja kalenteriohjaukset, seka
ulkopuoliset ohjaukset. Ulkopuoliset ohjaukset voivat tulla rakennusautomaatiolta, palo-
ohjauksilta, murto- ja audiovisuaalisilta jarjestelmiltd. Tarkat maarittelyt periaatepiirus-
tuksissa helpottavat havainnollistamaan suunnittelijaa toteutusvaiheen suunnittelussa.
(23)
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Tunnistimien toiminta maaritelladn aluekohtaisesti. Maarittelyssa kasitellaan kayttdajat
viiveineen ja halytyksineen. Kaytdssa annetaan raja-arvot valaistusvoimakkuuksille nor-
maalissa kaytdssa, henkilon poissa ollessa tai yoaikoina. Paivanvalo-ohjauksen mahdol-
lisuudesta ohjata yleiskayttohuoneita tulee ottaa huomioon kayttajan kanssa. Suoraoh-
jauspainikkeiden toiminnot esitetdan valaistustilanteineen. Toimintaselostuksessa selvi-

tetddn myds toiminnot vikatilanteissa ja sahkdkatkojen aikana. (23.)

4.2 Laakintatilojen G-luokitus

Sahkaotietokortti ST 51.79 maarittelee lagkintatila luokat kolmeen péaékatekoriaan sen
mukaan, miten potilas on hoivatiloissa fyysisessd kosketuksessa sahkdkayttoiseen
laékintalaitteiseen hoitoalueella tai vuodeosastoilla. Hoitoalue on ladkintatilastandardin
(34) mukaan alue, jossa tahallaan tai tahattomasti potilaan ja sahkokayttdisen
laékintalaitteen valille voi syntya yhteys. Hoitoalueen méaaritelma esitetddn kuvassa 8,
mutta usein hoitoalue maaritetaan riskiarvion jalkeen jopa koko tilaksi. Tassa luvussa
kasitelladn G-luokituksia ja niiden vaikutukset valaistukseen ja valaistusta ohjaaviin
jarjestelmiin. Osiossa on sahkadtietokortin ST 51.79 ohjeellinen taulukko laakintatilojen
G-luokittelusta, joka on esitetty kuvassa 9. Suunnittelijan on selvitettava
huonekohtaisesti laakintatilaluokituksen tarve laaketieteellisen ja teknisen henkilostén
kanssa. (33, s.2-4; 34,s.7.)
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Kuva 8. Hoitoalueen mitoitus. (33 s. 3.)

GO-tilat

GO on tila, missd ei kaytetda minkdanlaisten sahkokayttbisten sairaalalaitteiden
lityntaosia potilaissa eikd sdhkdnsyoton katketessa potilaille aiheudu hengenvaaraa.
GO-tiloiksi sairaalassa luokitellaan potilasosastojen kaytavat, hissiaulat, henkilékunnan
ruokalat ja taukotilat. Potilashuoneiden WC:t ja suihkut luokitellaan myds GO-tiloiksi, jos
niissa ei aiota pitaa ladkintalaitteita. (33 s. 3—4; 34, s. 7.)
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G1-tilat

Gl-tilat ovat tyypillisesti  vuodeosaston potilashuoneita,  tutkimus- ja
vastaanottohuoneita, tai kevyitd toimenpidehuoneita, joissa potilas on kytkettyna
l&&kintalaitteiseen ihon ulkopuolisesti tai sisaisesti, kuitenkin laékintalaitteen syoton
poiskytkeytyessa ei aiheuta hengenvaaraa potilaalle. Sisdinen ladkintalaitteenkytkenta
ei koske sydanperdisten toimintojen liitantaa. (33, s. 3-4; 34, s. 7.)

G2

G2 tilat ovat G1l:n soveltamisalue, missad sahkdkayttdisen ladkintalaitteen syoton
poiskytkenta aiheuttaa potilaalle véalittoman hengenvaaran. Laakintalaitteet ovat yleisesti
kytkettyna G2-tiloissa sydanperaisiin toimintoihin. G2-tiloja ovat yleisesti leikkaussalit ja

herdamot.

G-luokan 1 ja 2 ladkintatilojen valaistukseen laakintatilastandardi (34) maarittaa, etta
valaistuksen syottd on tultava kahdesta eri syotdstd, josta ainakin toisen tulee olla
varavoimajarjestelmasta. Valaistuksen syottdjen johdonsuojakatkaisijat tulee myds olla
asennettu enimmillaén 30 milliampeerin vikavirtasuojalla. Kun G1 ja G2 laékintatiloissa
kaytetaan SELV- ja PELV- piireja, on kulutuskojeiden nimellisjannite oltava alle 25 voltin
vaihtojannitettd tai 60 voltin tasajannitettd. Jos hoitoalueella on leikkaus- tai
tutkimusvalaisin, valaisimen metalliset osat on liitettava lisdpotentiaalintasaukseen. (33,
s. 6-9; 34, s. 10))
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Laakintitila Ryhmi Go Ryhmi G1 Ryhmid G2
Hierontahuone X X

Yleissairaalan vuodeosaston potilashuone X

Yleissairaalan vuodeosaston piivisali, ruckailuhuone X X

Yleissairaalan vuodeosaston kaytiva X X

Psykiatrisen sairaalan potilashuone oheistiloineen X

Psykiatrisen sairaalan sihkéshokkihuone X

Synnytyssali X X
EKG-, EEG-, EMG-huoneet X

Tahystyshuone X
Laakarinkanslia, kun huoneessa ei tehdi tutkimuksia sihkokayttoisilla ladkintilaitteilla X

Tutkimus - ja toimenpidehuone X X
Osastonkanslia (ei potilaiden hoitoon tarkoitettu) X

Henkilokunnan lepotaukohuone X

Osastonhoitajan, osastoavustajan tyshuone X

Keskola X X
Synnytyksen tarkkailuhuone (x) X

Urologiahuone X
Réntgentutkimus- ja sidehoitohuone X
Vesihoitohuone X
Kuntoutushuone X X

Anestesiatila X X
Leikkaussali X
Valmisteluhuone X X
Kipsaussali X X

Herdima X X
Leikkaussalin heriimé X
Sydinkatetrointihuone X
Tehostetun hoidon huone X
Angiografiahuone X
Dialyysihuone (lddkintilaitteen liityntiosa ihon sisilli, mutta ei sydimessd) X

Dialyysihuone (ladkintilaitteen liityntiosa sydamessa) X
Valvontakeskus X
Magneettikuvaushuone (MRI) X
Isotooppikuvaushuone X
WC-/pesuhuoneet (tilaluokka riippuu potilaan mahdollisesti kiyttimasti lidkintilaitteesta) X X

Kuva 9. Laakintatilojen tilaluokituksen ohjeellisia esimerkkeja. (33, s. 4.)
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4.3 Terveydenhoitotilat — Yleiskayttbhuoneet

Valaistusstandardi (1) maarittelee potilaskaytossa olevien yleiskayttéhuoneiden
vaatimuksia, jotka esitetdan kuvassa 10. Osa néista tiloista voivat olla GO-luokiteltuja
tiloja, joissa laakintalaitteita pitavat henkilét voivat liikkua vapaasti ja l&dkintalaitteen
poiskytkenta ei aiheuta hengenvaaraa. Valaistuksessa tulee suunnitella selkeéat
kulkuvaylat sairaalan henkilokunnalle, potilaille ja vieraille, mika luo turvallisuuden

tunteen seka paiva- etta yoaikoina. (35.)

Valaisimet varustetaan riittdvalla haikaisysuojauksella ja hyvalla sijoittelulla, jotta kayta-
valla sangylla kuljettavien potilaat eivat karsi haikaisysta. Hyvana vaihtoehtona on va-
laistuksen sijoittaminen seinapinnoille, jolloin haikaisy pienenee. Kaytavan levennyk-

sissé kaytetdan tarvittaessa lisdvalaistusta.

Valaistuksen ohjaus kannattaa kaytavilla automatisoida mahdollisimman pitkélle. Suora-
painikeohjauksen liséksi on syyta miettid lasnéolo-, paivanvalo- ja aikaohjauksen sovel-
luksien yhdistamistd. Seuraavassa on esimerkkeja mahdollisista valaistustasoista kay-

tava- ja aulatiloissa, jossa voi olla ybaikaan potilaita:

— taysvalaistus, hatatilanne- ja siivousvalaistus 100 %

— péaivanvalon aikainen yleisvalaistustaso 70 %

— yobaikaan lasnéolon perusteella 50 %, poissaolotilanteissa 10 %
— yleisvalaistus sammutettu.
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Ref. no. Type of task/activity area Emr | Emu |Us | Ra |Rua | Ez | Emwan | Emcenng | Specific requirements
Ix Ix Ix |Ix Ix
Too high luminances in the
patients' visual field shall be
prevented.
6.37.1 Waiting rooms 200 | 300 | 040 | 80| 22 | 75 75 30
6.37.2 Corridors: during the day 100 | 200 | 0,40 | 80 | 22 | 50 | 50 30 [luminance at floor level.
6.37.3 Corridors: cleaning 100 | 200 | 0,40 | 80| 22 | 50 | 50 30 [luminance at floor level.
6.37.4 Corridors: during the night 50 - [040|80| 22 - - - [Nluminance at floor level.
6.37.5 Corridors with multi-purpose use | 200 | 300 | 0,60 | 80 | 22 | 75 75 50 [Nluminance at task/activity
(e.g. preexamination of patients) level.
6.37.6 Day rooms 200 | 500 | 0,60 | 80| 22 |75 | 75 50
6.37.7 Elevators, lifts for persons and | 100 | 200 | 0,60 | 80 | 22 | 50 50 30 Illuminance at floor level.
visitors
6.37.8 Service lifts 200 | 300 | 0,60 | 80| 22 |75 75 50 Mluminance at floor level.

Kuva 10. prEN 12464-1 E:n asettamat laatuvaatimukset yleiskayttétiloille terveystiloissa. (32, s.
55.)

4.4 Terveydenhoitotilat — Vuodeosastot

Vuodeosastolla potilas joutuu olemaan tarkkailussa ja hoidettavana pitkidkin aikoina,
joten potilaan viihtymista tulee huomioida valaistuksessa. Hyva valaistus luo potilaalle
turvallisen ja stressittoman ymparistén, mika nopeuttaa toipumista. Myds henkilokunnan
taytyy pystya nakotehtdviin, koska he tarvitsevat tehokasta tyoskentelyvaloa, joka
mahdollistaa potilaan tutkimisen, toimenpiteet ja kirjaamisen. Potilashuoneet ovat
yleisesti ladkintatilaluokaltaan G1 ja potilas-WC:n laakintatilaluokka on GO. Nain ollen
valaistus tulee syoéttaa kahdesta eri syottoryhmastd, joista toinen toimii
varavoimajarjestelmén kautta. Valaistusstandardin (1) esittdmat laatutekijat on esitetty
kuvassa 11. (36.)

Potilaan nékodkulmasta valaisinvalinnoissa pyritddn huomioimaan tunnelmassa
kodinomaisuus. Yleisvalaistuksen olisi olla niin potilaan ja henkilokunnan sdadettavissa
sekd valaistusvoimakkuuden kuin varilampétilan suhteen valilla 3000-4000 K.
Yleisvalaistuksen valaistusvoimakkuuden tulee olla vahintddn 300 Ix. Potilaalla on hyva
olla mahdollisuus lukuvalaistukseen ja yoOvalaistukseen saniteettitiloissa kaymiseen
iiman yleisvalaistusta. Tutkimustilanteita varten hoitoalueella tulee

valaistusvoimakkuuden nousta 1000 Ix:iin. Tutkimustilanteita varten usein
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potilashuoneissa on erillinen tutkimusvalaisin, jos yleisvalaistuksesta ei haluta liian
tehokasta. (1, s. 62.)

Potilaan on hyva paasta vaikuttamaan mahdollisimman paljon valaistuksen ohjaamiseen
ja saatamiseen. Yleisvalaistuksen ohjaus voidaan suorittaa ovipielestd ja mahdollisten
omaisten tilasta sekd esimerkiksi IR-kauko-ohjaimella potilaan toimesta. Potilaan
lukuvalon ja yévalon ohjaus on potilaspaikalla. Mahdolliseen tutkimusvalaisimen ohjaus
on hyva olla tekniikkakalusteeseen sijoitetulla kytkimella. Seuraavassa on esimerkki

esiohjelmoiduista valaistusohjaustilanteista potilashuoneiden yleisvalaistuksesta:

— taysvalaistus, hata- ja siivoustilanne 100 %

— péaivaaikainen yleisvalaistus 70 %

— omaisten tilan himmennetty yleisvalaistus 30 %, potilaspaikan yleisvalaistus 0
%

— yleisvalaistus sammutettu.

Ref. no. Type of task/activity area f o Ens u, R, | Rua E: | Enwan | Evcoing | Specific requirements
Ix Ix Ix Ix Ix
6.39.0 Too high luminances in the
patients’ visual field shall be
prevented.
6.39.1 General lighting 100 | 200 | 040 80 19 50 50 30 Nluminance at floor level

Lighting for the walls should
be  controllable.  Room
brightness, see 3.7,

6.39.2 Reading lighting 300 | 750 | 070 80 19 100 ( 100 75 lighting should be
controllable and limited to
each bed

6.39.3 Wards - Simple examinations 300 | 500 | 060 80 19 100 | 100 75 For normal examination and

special treatment see also
tables 5.40-5.51.

6.39.4 Examination and treatment 1000|1500 | 0,70 | 90 19 150 150 100 | Room brightness, see 3.7,
should be considered.
Lighting should be

controllable.
6.39.5 Night lighting, observation 3 80 - 2200K=Tww=3 000K
lighting [Numinance at floor level,
6.39.6 Bathrooms and toilets for| 200 | 300 | 0.40| 90 22 73 73 50 Lower colour temperature
patients for night lighting should be

considered.

Kuva 11. prEN 12464-1 E:n asettamat laatuvaatimukset potilasosastoille terveystiloissa. (32, s.
56.)
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4.5 |hmislahtodinen valaistus

Inmisen biologista kelloa ohjaa valo. Tdman vuoksi paivanvalo vaikuttaa ihmisen
hyvinvointiin merkittavasti. Vasta vuonna 2002 ihmisen verkkokalvolta tunnistettiin
gangliosoluja, jotka reagoivat voimakkaimmin sinisen valon aallonpituuksiin.
Gangliosolut lahettavat signaaleja suprakiasmaattiseen tumakkeeseen, jota on pidetty
luonnolisen péaivarytmin biologisena kellona. Gangliosolujen signaaleilla saadelldan
aivojen hormonituotantoa, kuten melatoniinin, kortisolin ja sorotoniinin tuotantoa.
Melatoniini on rauhoittava hormoni, joka helpottaa nukahtamista, mutta sen puute
aiheuttaa uniongelmia. Kortisoli ja sorotoniini ovat aktivoivia hormoneja, joiden tuotanto
alkaa, kun melatoniinin tuottaminen loppuu. Valon spektrissa kylmé&n valkoinen valo
aamulla ja paivan aikana aktivoi ja lampimén valkoinen rentouttaa, tdma on esitetty
kuvassa 12. (12)

Kuva 12. Auringonvalon véarin muutos paivan aikana. (41, s. 6.)

Ihmislahtdinen valaistus on huomioitavaa, koska sairaalan asiakkaat voivat joutua
oleskelemaan pitkddn sisatiloissa, mika voi hairitd unirytmid. lhmislahtdisessa
valaistuksessa keinovalolla simuloidaan normaalia luonnonvaloa, mika edistaa ihmisen
sisdista paivarytmid. Simuloinnilla pyritddn havainnollistamaan normaalin paivarytmin
auringonnousua, laskua ja keskipdivan paivanvaloa. Tallainen paivarytmi kasvattaa
asukkaiden atiivisuutta ja motivaatiota paivaaikaan ja rauhoittaa ilta-aikaan, mika
rentouttaa ja auttaa yéunia. Keinovalon simuloinnilla voidaan lyhentaa toipumisaikoja ja

erilaisten lagkkeiden kayttoa. (41, s. 2-3.)
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4.6 Terveydenhoitotilat - Tutkimushuoneet

Tutkimushuoneet ja vastaanottohuoneet ovat sairaalan tiloja, joissa eri l&adkarialojen
henkilot tutkivat henkil6itd, arvioivat henkilditd silmamaaraisesti tai jopa suorittaa pienia
hoitotoimenpiteitd. Vaikka tutkimushuoneita 16ytyy monia erilaisia, niin perusajatus on
kaikissa lahes sama. Yleisvalaistus on 500 Ix ja tutkimustilanteessa vahimmaisvaatimus
1000 Ix. Tilakohtaisiin eroihin ottaa kantaa valaistustandardi (1), mutta kuvassa 13 on

esitetty yleisluontoisten tutkimushuoneiden laatuvaatimukset.

Ref. Type of task/activity area Evy | Enw |U, R, | Rue | E Epwal | Emcein | Specific requirements
no. Ix Ix Ix Ix s
Ix
6.40.1 | General lighting 500 | 750 | 0,60 | 90 | 19 150 150 100 | 4000K<Tep<5000K
6.40.2 | Examination and treatment 100 | 150 | 0,70 | 90 19 150 150 100 | 4000K<Tep<5000K.
0 0

Kuva 13. prEN 12464-1 E:n asettamat laatuvaatimukset leikkaussaleille, valmisteluhuoneelle ja
heraamadille terveystiloissa. (32, s. 57.)

Tutkimushuoneet luokitellaan tyypillisesti G1-tiloiksi ja laékintatilastandardi (34)
maarittelee siihen liittyvat vaikutukset valaistukseen. Koska tutkimushuoneissa ladkari
tai hoitaja voi olla asiakkaan kanssa kahden, on tilaratkaisuissa usein paadytty, etta
tilassa kaksi poistumisreittia, toinen yleiseen tilaan ja toinen esimerkiksi viereiseen
tutkimustilaan. Tama ratkaisutapa on henkilokunnan turvallisuutta varten. Valaistuksen
ohjaus voidaan hoitaa molempien ovien pielistd ja valaistuksen saatamisen
mahdollisuus on oleellista. Lasnaolo tarvittavalla viiveella tai poissaolo-ohjauksella on
energiatehokas ja kaytannollinen tutkimushuoneissa, joissa henkilokunta ei vieta aikaa

valttamatta koko tyévuoroaan. (38.)
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4.7 Terveydenhoitotilat - Leikkaussalit

Leikkaussaleissa nakotehtavét ovat erittdin kriittisen, joten valaistuksen taytyy tayttaa
vaativat laatuvaatimukset. L&akintatilaluokkana leikkaussaleissa on G2, koska
potilaaseen on mahdollisesti kytkettynd sahkoisia ldakintalaitteita, joiden
poiskytkeytyminen aiheuttaa potilaalle valittdméan hengenvaaran. Valaistus tulee olla
syotetty kahdesta syotosta, joista toisen tulee olla varavoimajarjestelmasta.
Kaytannossa leikkaussalien kaikki valaistussy6tot ovat varavoimajarjestelmad. Kuvassa
14 esitetdan leikkaussalien standardin (1) esittamat laatuvaatimukset leikkaussaleille,

valmistelutiloille ja herdamdille.

Ref. no. Type of task/activity area Ewr |Ewma | Us | Re | Ruee | E: | Emwan | Emcening | Specific requirements
1x Ix Ix Ix Ix

6.46.1 Pre-op and recovery rooms 500 750 | 0,60 90| 19 | 150 | 150 100

6.46.2 Operating cavity surround 1000|1500 | 0,60|90| 19 | 150 | 150 100

6.46.2 Operating theatre 1000 | 1500 0,60|90 | 19

6.46.3 Operating cavity - 90 Specific requirements are given
in
EN 60601-2-41:2009/A11:2011

Kuva 14. prEN 12464-1 E:n asettamat laatuvaatimukset leikkaussaleille, valmisteluhuoneelle ja
heraamaille terveystiloissa. (32, s. 59.)

Leikkaussalit vaativat laadukasta ja hyvin suunniteltua valaistusta, jotta kaikki standardin
tayttamat vaatimukset pystytaan tayttamaan. Vaatimusten lisaksi valaistuksen
aiheuttamat harsoheijastukset muilta pinnoilta tulee estdaa valaisinvalinnoilla.
Leikkaussalit ovat myds puhdastiloja potilaan mikrobitason infektioriskin vuoksi ja tAma
asettaa myds valaisimelle vaatimuksia, jotka kasitelladn luvussa 4.8. Valaisimet voivat
olla RGBW-valaisimia, joilla ndkétehtavien vaativuutta pyritdan lieventamaan ja tuomaan
mukavuutta nékemiseen erilaisissa leikkaustilanteiden kriittisissd nakotehtéavissa.
Kuvassa 15 on esimerkki RGBW-valaistuksesta tahystysleikkauksessa. Leikkaussalien
yleisvalaistuksessa vaatimus on valaistusvoimakkuudelta 1000 Ix, varintoisto RA =2 90 ja
tasaisuus Up on vahintadn 0.6. Tasaisuuden lisaksi valaistuksen tulisi olla diffuusista, el
valo parantaa ihmisen syvyysnakod, mika auttaa nakétehtavissa. Toimenpidealueen eli

hoitoalueen valaistusta leikkaustilanteista voidaan parantaa erillisella
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toimenpidevalaisimella, jonka valaistuksenvoimakkuus leikkaustasolla voi olla
10 000...100 000 Ix. (1, s. 64; 39.)

Valaistuksenohjauksessa leikkaussaleissa kannattaa  kayttdad esiohjelmoituja
valaistustilanteita, joita ohjataan leikkaussalin ohjauskeskukselta, helpointa tdma on
toteuttaa liittamalla valaistuskomponentit DALI-vaylddn. L&shaolo-ohjausta voidaan
kayttaa, jos halutaan tilaan tullessa erillinen kulkuvalaistus.

Kuva 15. Esimerkki leikkaussalin valaistuksesta tahystysleikkauksessa. (23)

4.8 Puhdastilat ja desinfioiva valaistus

Puhdastilastandardi (40) maarittelee pudastilahuoneen sellaiseksi, ettd ilman
hiukkaspitoisuuksia valvotaan ja se on rakennettu siten, etteivat hiukkaset paase
keradntymaan ja sailymaan tiloissa, joissa on infektioriski. Sairaalat ovat kriittisia
mikrobien aiheuttamille infektioille ja standardia (40) noudattamalla infektioriskit ovat

helpommin hallittavissa. Tiloissa valvotaan myds painetta, [Ampdétilaa ja kosteutta, jotka
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voivat luoda ja yllapitdad hiukkasia. Valaistukselta tdma tarkoittaa, ettd valaisin on
koteloinniltaan eli IP-luokaltaan 1P67 tai enemman. Na&in hiukkaset eivat pééase
valaisimen rakenteisiin kerd&ntymaan ja sailymaan. Valaisinten tulee olla helposti
puhdistettavia ja niiden on kestettava voimakkaita pesuaineita tai tilan paineistamista.
Tarvittaessa valaisimen optiikan tulee olla helposti vaihdettavissa. (40; 41, s. 8-10.)

Sairaalaolosuhteissa mikrobeja syntyy vaistamattd, ja tutkimuksissa on huomattu sinisen
aallonpituuden 405 nm vaikuttavan mikrobikantoihin hidastamalla kasvua ja jopa
tuhoamalla niitd. Sairaalaolosuhteissa voidaan puhdastilojen toimenpiteiden
ulkopuolella luoda tilanneohjauksia, joissa rajataan RGB-ledien luoman valon spektria
erittdin siniseksi. Nain valaistus toimii desinfioimalla tilaa, kun sité ei kdyteta. Sairaalassa
erilaisia puhdastiloja ovat esimerkiksi leikkaussalit, sulkutilat, laboratoriot ja
valinehuollon tilat. Valaistuksen desinfioivasta vaikutuksesta kannattaa keskustella

sairaalan kayttajien kanssa. (42, s. 13.)

5 Yhteenveto

Valaistussuunnittelu sairaalassa on oma maailmansa. Standardit ja maaraykset ohjaavat
suunnittelua, ja suunnittelijan  ensisijainen tehtdvd on tuottaa valaistus
ohjausjarjestelmineen, jotka tayttavat nama maaraykset ja standardit. Maardysten
tayttymisen lisaksi suunnittelijan tulee huomioida kahden taysin erilaisten kayttajien
tarpeet. Usein kayttdjien tarpeet jaavat valitettavasti valaistuksen suunnittelussa
toissijaiseksi, koska valaistuksen suunnittelussa pyritdan kustannustehokkaisiin
vaihtoehtoihin huomioiden valaistuksenvoimakkuustasot ja muut valaistusstandardin
laatuvaatimukset. Lahivuosina on ilmennyt tutkimuksissa valon vaikutukset tyon
tuottavuuteen, viihtyvyyteen, motivaatioon ja lepoon. Nama huomiot tulisi ottaa
huomioon sairaalasuunnittelussa, vaikkakin laadukkaat ohjausjarjestelmat ovat
kertakustannuksiltaan kallimpia kuin perinteiset valaisinohjaustavat. Valaistuksen
elinkaarta ja kustannusarviota laskiessa voisi ottaa Vviitteelisesti huomioon valon
vaikutukset henkilokunnan tuottavuuteen ja potilaiden kotiutumisen mahdolliseen
nopeutumiseen. Nama voisivat tulevaisuudessa olla perusteita valaistuksen

suunnittelemiseen kayttdjan tarpeet edella standardit ja maardaykset tayttaen.
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Sairaanhoitopiireillda ja valtiolla on suuri rooli, jotta laadukkaampaan valaistukseen
panostettaisiin, eika valaistus olisi helppo ja kattava sdastékohde.

Kayttdjahaastattelun (43) perusteella uudet valaistuksen ohjausjarjestelmat ovat liian
monimutkaisia, eivatkd heikkokuntoiset ja ikaantyneet potilaat pysty itse vaikuttamaan
valaistuksen saatamiseen. Tassa suunnittelijoiden on panostettava suunnittelussa
luomaan tarkat valaistuksen periaatteet, missa kerrotaan tarkasti valaistuksen ohjauksen
mahdollisuudet ja selvat ohjeet erilaisiin tilanneohjauksiin ja muihin ohjaustapoihin.
Naiden ohjeiden ja valmiiden ratkaisujen tulee olla sellaisia, etta kayttaja pystyy
sisdistamaan valaistuksen ohjauksen mahdollisuudet ja siirtAmaan ne potilaalle, jotta
valaistuksen sovelluksien tuomat hyddyt saataisiin potilaan toipumisen edistdmiseen ja
henkilokunnan viihtyvyyden ja tuottavuuden lisaédmiseen. Koska henkilokunta ja potilaat
ovat yleisesti maallikoita ja& valaistuksesta ja ohjauksesta mahdolliset hyodyt
kayttamatta, jos heitd ei perehdytetd. Nain kertasijoituksena Kkallit ja laadukkaat

jarjestelmat eivat tule maksamaan itsedan takaisin.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tutkia valaistuksen suunnittelua sairaaloissa keskittyen
valaistuksenohjauksiin. Nopeasti tyotd tehdessad tuli selvdksi, kenelle valaistus
suunnitellaan. Standardeilla ja maarayksilla saadaan laadullisesti riittava valaistus, mutta
valaistus on osin riittdmaton, jos loppukayttija ei pysty hyddyntamaan valaistusta tai sen
sovelluksia. Tahan dokumenttiin pyrittiin kerddmé&én sairaalan valaistussuunnittelun
teoriaa ja ohjeita, joita voidaan hyodyntaa Granlund Oy:n tulevien sairaalaprojektien

yleissuunnittelussa valaistusta ja ohjaustapoja valittaessa.
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