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1. JOHDANTO

Diabetes on energiaa tuottavan ja eldmalle valttdmattéman aineenvaihdunnan héirio, joka
ilmenee kohonneena veren glukoosipitoisuutena, eli kohonneena verensokerina. Se johtuu
joko elimiston insuliinituotannon puuttumisesta tai sen heikkenemisesté tai molemmista

néisté. (llanne-Parikka, RGnnemaa, Saha & Sane 2011, 9)

Tyypin 1. diabetesta, eli ns. nuoruusién diabetesta sairastaa noin 40.000 suomalaista. Tyypin
2. diabetesta eli aikuistyypin diabetesta sairastavia ihmisid on noin 250.000. Todellisuudessa
luku on varmasti paljon suurempi, silld moni sairastaa 2.tyypin diabetesta tietdaméttaan.

(diabetesliiton www-sivut 2013)

Idea opinnaytetydlleni tuli tydpaikaltani, Pohjois-Satakunnan sairaalan osasto 2:lta.
Osastonhoitaja pyysi minua tekeméén uuden diabeteksen hoitokansion, sill& osastolla oleva
kansio on vuosikymmenié vanha, eika vastannut nykypéivan vaatimuksia. Aloitin aiheeseen
perehtymisen tutustumalla osastolla jo oleviin kansioihin. Kansioissa tieto oli osittain
vanhentunutta, ja se oli jasennelty siten etta tietoa oli hankala 16yt44. Kansiossa olevat asiat
olivat epaloogisessa jarjestyksessd. Kansioita selatessani sain ideoita miten hoitokansiota
kannattaisi lahted tekemaan. Halusin tehd& kansiosta mielekk&an lukea, ytimekkaan (jotta
ohjattava jaksaa kuunnella) sekéd hyvén sisallysluettelon, jotta kansiosta olisi helppoa I6ytaa

tieto, jos jokin asia askarruttaa.

Hoitokansio on helposti sovellettavissa muihinkin terveydenhuollon yksikdihin, mutta PoSa-
sairaalalle siitd on suuri hyoty, silla osastolla on paljon sisatautipotilaita, joista moni
sairastaa diabetesta. Osastolla olo aika on usein lyhyt, joten vélttdmatta perusteellista
perehdytysté diabetes potilaalle ei ehditd tekem&én. Tasta syysta hoitokansiossa on ohjeet
miten ja mihin jatkohoitoon potilas ohjataan. On myos tarkeéa kirjata hyvin potilaan jo saatu
ohjaus, ettd jatkohoitopaikassa tiedetd&n, mista osa-alueesta potilas on jo saanut
perehdytyksen. Koko kansiota ei ole tarkoitus kdyda potilaan kanssa lapi kerralla, vaan
pienid asiakokonaisuuksia kerrallaan, jotta oppiminen tuntuisi mielekkaalta ja potilaalla olisi

mahdollisuus sisdistaa saatu tieto.



2. PROJEKTIN TAVOITTEET, RAJAUS JA TULOKSET

Tarkoitus on tehda Pohjois-Satakunnan sairaalan osasto 2:lle selked diabeteksen
hoitokansio. Kansiossa on tietoa diabeteksen ladkehoidosta, ruokavaliosta, liikunnasta seka
ohjeita potilasta ohjaavalle hoitajalle ohjaustilannetta varten. Diabeteksen hoitokansion
alussa kerrotaan diabeteksesta sairautena seka selvitetdan 1. ja 2. tyypin diabetes.
Ruokavalio ja liikunta osuudessa kerrotaan hyvien elaméntapojen merkityksestd, seka
kuvataan konkreettisesti erilaisia ateriamalleja. Ladkehoito-osiossa kdydaan lapi tabletti ja
insuliinihoito sekd verensokerin mittaus. Hoitokansioon tulee myos selkeyttavat kuvat,
joiden avulla verensokerin mittausta ja insuliinin pistamisté voidaan potilaalle havainnoida.
Myos hypoglykemian ja hyperglykemian oireet ja hoito kasitellaén, seka mahdolliset muut
yleisimmat diabeteksen komplikaatiot. Hoitokansion loppu puolelle tulee vield ohjeet siité,
miten toimia jos diabetesta sairastava henkil® sairastuu esim. flunssaan tai vatsatautiin.

Hoitokansiossa viimeisend kasitelld&n jatkohoito osastohoidon jalkeen.

2.1. Projektin tarkoitus
1. Kuvata hyva ohjaustilanne.

2. Kartoittaa kirjallisuuteen perustuen hyvan ohjauksen sisalto.

2.2. Projektin tavoite

1. Kehittéa diabetesta sairastavan potilaan ohjausta Pohjois-Satakunnan sairaalan osasto
2:1la.

2.3. Projektin tulokset

Projektin konkreettisena tuloksena on diabeteksen hoitokansio, joka jad Pohjois-Satakunnan

sairaalan osasto 2:n kayttoon. Kansiota on tarkoitus kayttda diabetesta sairastavan potilaan



ohjauksessa, mutta sitd voidaan myos kayttaa uusien tyontekijoiden ja opiskelijoiden
perehdyttamisessa. Hoitokansion tiedot tulee tarkistaa ajankohtaisiksi ja tarvittaessa

paivittaa vuosittain.

3. PROJEKTIN TEHTAVAT JA AIKATAULU

Projekti tehdddn yhteistydssé Satakunnan ammattikorkeakoulun (opinnéytetyontekijén) seka
Pohjois-Satakunnan sairaalan osasto 2:n kanssa. Projektin idea ja aihe tuli POSA sairaalalta,
ja sen suunnittelusta ja toteutuksesta vastaa projektipaéllikkd Kaisa Luukkonen. Pohjois-
Satakunnan sairaalan osasto 2 antaa kuitenkin tukensa ja henkilokunnan ammattitaidon
kaytettavaksi projektin hyvaksi.

3.1.Projektin tehtavat

Projektin tehtdvat koostuvat paaasiassa tiedon hausta, tiedon yhteen kokoamisesta seka

tiedon oikeaksi tarkistamisesta.

3.1.1.Tehtavat

Tehtava 1. Tiedon haku

Kuvaus: Haetaan tietoa eri lahteista diabeteksesta hoitokansiota
varten

Riippuvuudet: Vaikuttaa seuraavien tehtavien suorittamiseen. Tulee olla

tehtynd, ennen kuin tydssé paésee eteenpéin.

Vastuuhenkilo: Kaisa Luukkonen, tydmaéara 43h

Tyontekijat: - Birgitta Rajala, 1h
- Heli Ojala, 1h



Tyomaara:

Aikataulu:

Alihankintaostot:

Laiteostot:

Tarvikkeet:

Matkat:

Tulos:

Tehtava 2.

Kuvaus:

Riippuvuudet:

Vastuuhenkil®:

Tyontekijat:

Tyomaara:

Aikataulu:

Alihankintaostot:

Laiteostot:

Tehtavaan kaytetty tyomaara yhteensa: 45h

joulukuu 2012-heindkuu 2013

Ei laiteostoja. Tiedonhaku suoritetaan jo olemassa olevilla
tietokoneilla, sek& kirjallisuutta tutkitaan kirjaston
kokoelmista.

- Tietokone (osaston kone tai oma tietokone, ei hankintaa)

- Kirjallisuuden lainaaminen kirjastosta (ei kustannuksia)

- Matkat kirjastoon 8km x 4= 32km
1km=0.60e
32km= 19,20e

Tarvittavien tietojen kokoon saaminen hoitokansiota varten.

Hoitokansion kokoaminen

Kootaan tehtava 1. tuloksena saatu tieto selkeéksi
kokonaisuudeksi.

Tehtavén toteutus riippuu tehtévan 1. saaduista tiedoista

Kaisa Luukkonen, 60h

- Birgitta Rajala, 3h
- Heli Ojala, 2h

Tehtavaan kaytetty tyomaara yhteensa: 65h

heindkuu 2013-syyskuu 2013

- kdytetd&n osaston seka vastuuhenkildon omaa tietokonetta

ja tulostinta, joten ei laitehankintoja



Tarvikkeet: - Kansio 10e
- Muovitaskut 30kpl 8e
- Tulostuspaperi 30kpl 10e/arkki
-Tulostinmuste (varitulosteet) 20e
yht. 48e

Matkat: -

Tulos: Diabeteksen hoitokansio

3.2. Projektin aikataulu

Projekti sai alkunsa syksylla 2012, kun kysyin Pohjois-Satakunnan sairaalan osasto 2:n
osastonhoitajalta mahdollista opinndytetydn aihetta. Aiheeksi sain diabetes hoitokansion
teon. Siitd asti projektia on suunniteltu ja haettu taustatietoja. Projektisuunnitelman tulisi
olla valmis kevédan 2013 kuluessa. Kesalla 2013 tydstén hoitokansiota, piddmme muutaman
projektipalaverin, jotta kansio olisi valmis kesan 2013 paatteeksi. Syksylla 2013 kansion
tulisi olla valmis tarkistettavaksi, jonka jalkeen teen viela mahdolliset muutokset kansioon.
Syksylla 2013 teen my0ds opinnaytetyotani, jotta se valmistuisi vuoden 2013 loppuun

mennessa.

4. RESURSSIT JA ORGANISAATIO

Projektin padasiallinen tekija on opinndytetydn tekijé ja projektipaallikké Kaisa Luukkonen.
Projektiryhméaan kuuluu osasto 2:n diabetes hoitajat Birgitta Rajala sekd Heli Ojala. Myds
osastonhoitaja Raija Asukas osallistuu tarpeen mukaan projektiin. Lopuksi diabetes kansion
tiedot tarkastaa osaston la4kari, yleislaéketieteen erikoisladkari Niina Paavilainen. Projektin
johtajana toimiva Kaisa Luukkonen vastaa kirjallisesta tuotoksesta, projekti kokousten
suunnittelusta ja pitdmisestd, aikataulussa pysymisesta seka kaikista projektiin kuuluvista

kustannuksista.



Muut projektiryhman jasenet osallistuvat projektiin liittyviin kokouksiin ja antavat
tarvittaessa konsultaatio tukea. He kertovat myos mielipiteensa siitd, mité kansiossa tulisi

olla, jotta se vastaisi tarkoitustaan.

4.1. Projektinryhman jésenet
Projektipaallikko: Kaisa Luukkonen
Projektin jasenet: Birgitta Rajala, Heli Ojala, Raija Asukas, Niina Paavilainen

Johtoryhman jasenet: Kaisa Luukkonen, Birgitta Rajala, Heli Ojala

4.2. Tyoméaéra ja kustannusarvio

4.2.1. Tyomaéaréat (htkk):

Projektin tyomaarat (h) tehtavittain v. 2013 (h) YHTEENSA
(h)

Tehtava 1 45 45

Tehtdva 2 65 65

YHTEENSA 110

4.2.2. Kustannusarvio

Kustannuslaji v. 2013 Yhteensa | %

Rahapalkka * 1353e

Henkilosivukustannukset

Y leiskustannukset

Matkat 19,20e




Aineet ja tarvikkeet 48e
Laiteostot 0
Laitepoistot /-vuokrat 0

Y hteensa

1420,20e

*Rahapalkka on laskettu arvioidun tydmaaran seka projektipaallikon oletetun tuntipalkan mukaan. Kaikista

kustannuksista vastaa Kaisa Luukkonen.

5. LAADUN VARMISTUS JA TULOSTEN HYVAKSYMINEN

Laadun varmistamiseksi kansion teossa kaytetaan vain luotettavia lahteité. Siitd huolimatta

tuotoksen tarkistaa kaksi diabeteshoitajaa seka ladkari. Myds muilta asiantuntijoilta

(diabetesliitto) voidaan varmistaa tietojen todenperaisyys, jos oman projektiryhman sisalla

mielipiteet eroavat toisistaan.

6. RISKIEN ARVIOINTI

Projektin riskit ovat melko epatodennakdiset, mutta jokaisessa projektissa on kuitenkin riskin

mahdollisuus. Tassa projektissa riskit liittyvat lahteiden luotettavuuteen, sekd projektiryhman

pysyvyyteen ja motivaatioon. Myos aikataulussa pysyminen on merkittava riski.

6.1. Projektin riskeiksi arvioidaan:

Riski 1

Epéluotettava ldhde




Kuvaus:

Vakavuus:

Varautuminen:

Vaikutus:

Riski 2

Kuvaus:

Vakavuus:

Varautuminen:

Vaikutus:

Riski 3

Kuvaus:

Vakavuus:

Varautuminen:

Vaikutus:

Kéytdmme projektissa vain luotettavaksi todettuja lahteitd,
kuitenkin virheen olemassa olo on mahdollista myos

luotettavalta tuntuvassa lahteessa.

Pieni

Asiat tarkistetaan useammasta lahteest, ja lopuksi tarkistetaan
tiedot viel& diabetes hoitajilla ja l4&karilla.

Hoitokansion luotettavuus menee, eiké sité voisi kéyttaa

tarkoituksen mukaisesti.

Projektiryhman jasenen vetdytyminen projektista

Syysta tai toisesta, projektiryhmaén jésen saattaa vetaytya

projektista

Keskisuuri

Taytyy suunnitella, kenet pyytaa projektiin tilalle, jos joku
vetdytyy pois projektista.

Projektin lopputulokseen tuskin on vaikutusta. Projektiryhman

jasen taytyy vain korvata toisella, jotta projekti etenee.

Aikataulussa pysyminen

Aikataulu voi venya monesta eri syysta johtuen
Suuri

Aikaa projektin toteuttamiseen varataan riittavasti

Projektin lopputulokseen aikataulun venymisella ei ole
merkitystd, mutta projektin paattymiselle on. Tavoitteena

on kuitenkin pysya aikataulussa



7. LAHTEET

Ilanne-Parikka, P., RGnnemaa, T., Saha, M-T. & Sane, T. Diabetes. 7. uud. p. Helsinki:

Duodecim

Diabetesliiton www sivut 2013. Viitattu 2013-05-25. http://www.diabetes.fi/



