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Taman toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena ja tavoitteena on tuottaa HUS Lohjan sai-
raalaan maaratyille kriittisille yksikoille valmiustilanteen toimintakortit. Valmiudesta ja va-
rautumisesta saadetaan eri laeissa ja saadoksissa seka kunnille etta sairaanhoitopiirille. Niissa
tuodaan esille, etta sairaalan elintarkeat toiminnot pitaa yllapitaa valmiustilanteessakin. Mei-
dan oma henkilokohtainen varautuminen ja turvallisuuskayttaytyminen yksiloina vaikuttaa
koko valtakunnalliseen turvallisuuteen.

Teoreettinen viitekehys tukee hyvin opinnaytetyon toiminnallista osaa kuin tyokaluina. Varau-
tuminen ja valmiussuunnittelu luovat kokonaisturvallisuutta monella tasolla. Valmiussuunnit-
telun tyokaluina PDCA-jatkuvan parantamisen malli ja KUJA-projektin nelja askelta valmiu-
teen ja kykyyn sopivat hyvin. Ne tukevat hyvin valmiussuunnittelua ja sita kautta myos toi-
mintakorttien kehittamista. Naita tyokaluja voitaisiin hyvin kayttaa muuallakin valmiussuun-
nittelun pohjana.

Opinnaytetyossa otettiin lahestymistavaksi konstruktiivinen tutkimusmenetelma, koska siina
kehitetaan jotain konkreettista ja kehitetyn asian hyodyllisyytta ja toimivuutta arvioidaan.
Valitsin haastattelumuodoksi puolistrukturoidun teema-haastattelun, jotta haastattelutilanne
ei muodostuisi niin jaykaksi ja haastateltavat saisivat oman mielipiteensa paremmin kuulu-
viin. Teemahaastattelun ryhmassa olen valinnut menetelmaksi siksi, jotta haastatteluun osal-
listujat voivat saada ideoita ja tukea toisiltaan toimintakorttien kayttamisessa. Tama myos
sitoo haastateltavia ymmartamaan, etta jokainen toimintakortti ja sen mukaan toimiminen on
osa kokonaisuutta. Toimintakorttien avulla toimiminen varmistaa sen, etta valmiustilanteissa
yksikon toiminta on suunniteltua ja tarkoituksenmukaista.

Toimintakortteja on muutettu ja kehitetty kahden halytysharjoituksen myota paremmin toi-
miviksi. Teemahaastattelu ryhmassa avarsi selkeasti toimijoiden nakemysta valmiustilan-
teessa toimimisessa. Halytysharjoituksia on pidetty yksikoissa tarpeellisina ja niista on koettu
olevan hyotya. Jatkossa on sovittu, etta halytysharjoituksia pidetaan vahintaan kaksi kertaa
vuodessa. Seuraavaksi jarjestetaan kevaalla 2016 valmiusharjoitus HUS Lohjan sairaalan joh-
dolle.

Kehitettyja toimintakortteja ja valmiussuunnittelun tyokaluja voidaan hyvin kayttaa muissa-
kin sairaaloissa hyodyksi.

Asiasanat: Kokonaisturvallisuus, Varautuminen, Kriisijohtaminen, Valmiussuunnittelu, Toimin-
takortti



Laurea University of Applied Sciences Abstract
Degree Programme in Health Promotion, Crisis and Emergency Management
Master’s Thesis

Mervi Lindberg

The development of preparedness plan action cards for mission-critical units of HUS Lohja
hospital

Year 2016 Pages 51

The purpose and aim of this functional thesis is to produce preparedness response cards for
certain mission-critical services of the HUS Lohja hospital. Preparedness and response are
regulated by various laws and regulations, which concern both municipalities and the hospital
district. They state that the hospital must maintain its vital functions even in an emergency
situation. Our own personal preparedness and security behavior as individuals affects the en-
tire national security.

The theoretical framework supports the functional part of the thesis as tools. Preparedness
and contingency planning will create security, on many levels. As preparedness planning tools
the PDCA-continuous improvement model and the four steps to preparedness of the KUJA pro-
ject fit well. They support contingency planning and the development of the action cards.
These tools could well be used in contingency planning elsewhere as well.

The constructive research method was chosen as the approach in this Master’s thesis because
it is used to develop something concrete and the functionality and the usefulness of what is
developed is evaluated. | chose half-structured theme-interview as the interview method in
order to avoid a rigid interview situation and to give the interviewees’ own opinions a better
change to be heard. | have chosen the method of theme interviews in groups so that the par-
ticipants can get ideas and support from each other in the use of the action cards. This also
binds the interviewees to understand that each action card and acting according to it is part
of the package. Action cards ensure that in emergency situations the unit’s actions are
planned and appropriate.

The action cards have been changed and developed through two alert exercises. The theme
interview in a group clearly broadened the actors’ views of how to act in an emergency situa-
tion. Emergency exercises have been found necessary in the units. In the future, it has been
agreed that alert exercises, will be held at least twice a year. The next will be a prepared-
ness exercise held in the spring of 2016 for the hospital management of HUS Lohja.

The action cards and contingency planning tools can be used in other hospitals as well.

Keywords: total security, Preparedness, crisis management, preparedness planning, prepared-
ness response cards
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1 Johdanto

Taman toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena ja tavoitteena on tuottaa Helsingin ja Uu-
denmaan sairaanhoitopiiri (HUS) Lohjan sairaalaan maaratyille kriittisille yksikoille valmiusti-
lanteen toimintakortit. Valmiudesta ja varautumisesta saadetaan eri laeissa ja saadoksissa
seka kunnille etta sairaanhoitopiirille. Niissa tuodaan esille, etta sairaalan elintarkeat toimin-
not pitaa yllapitaa valmiustilanteessakin. (Valmiuslaki, 2011; Pelastuslaki, 2011; Paivystysase-
tus, 2013.) Meidan oma henkilokohtainen varautuminen ja turvallisuuskayttaytyminen yksi-

l6ina vaikuttaa koko valtakunnalliseen turvallisuuteen (Valtioneuvosto, 2010).

Kaytannossa on havaittu, etta henkilokunta ei loyda tarvittavaa tietoa valmiussuunnitelmasta
valmiustilanteissa. taman vuoksi kehitettiin yhteistyossa yksikoiden kanssa toimintakortit, joi-
den mukaan sovitut yksikot toimivat naissa tilanteissa. Naita toimintakortteja testattiin kah-

dessa vaiheessa. Kortteja on testattu ensimmaisen kerran halytysharjoituksessa marraskuussa
2014. Kortteja muutettiin halytysharjoituksesta saadun palautteen myota yksikoita paremmin
palvelevaksi. Toinen halytysharjoitus jarjestettiin marraskuussa 2015, josta arviointimenetel-

mana tehtiin teema-haastattelu ryhmassa oppimistilannetta hyodyntaen.

Toimintakortti on valmiussuunnitelmaan sisaltyva yksinkertainen yhdella paperilla oleva ohje,
jonka mukaan toimitaan. Toimintakortti ohjaa toimintaa valmiustilanteissa, jotta kaikki tar-
vittavat asiat tulee otettua huomioon ja tarvittavat ihmiset halytettya paikalle. Valmiustilan-
teen organisaatio ja toimintatapa tulisi olla mahdollisimman lahella normaalitilanteen tapaa,
jotta toiminta siirtyy sujuvasti valmiustilanteen toiminnaksi. (Koponen, L. 2005, 50,55; Korho-
nen, J. 2010, 16.) Olen tassa tyossa keskittynyt kayttamaan valmiustilanteet kasitetta, joka

sisaltaa ruuhkatilanteet, erityistilanteet ja suuronnettomuuden.



2 HUS Lohjan sairaanhoitoalue ja sen tehtavat valmiustilanteissa

2.1 HUS Lohjan sairaanhoitoalue

HUS-kuntayhtyma (HUS) koostuu Helsingin yliopistollinen keskussairaalan alueesta (HYKS- alu-
een: Helsingin yliopistollisen sairaalan alue, Jorvin sairaala ja Peijaksen sairaala), Hyvinkaan,
Lohjan, Lansi-Uudenmaan ja Porvoon sairaanhoitoalueista seka yhtymahallinnon, tyoterveys-
huollon, HUS-Tilakeskuksen, Tietohallinnon ja ulkoisen tarkastuksen tulosalueista. Lisaksi kun-
tayhtymaan kuuluu kolme sairaanhoidollisia palveluja (HUS-Apteekki, HUS-Kuvantaminen,
HUSLAB) ja nelja yleisia tukipalveluita tuottavaa liikelaitosta (HUS-Desiko, HUS-Logistiikka,
HUS-Ravioli ja HUS-Servis) ja tulosalueena toimiva HUS-Tilakeskus, seka Uudenmaan Sairaala-

pesula Oy. Lohjan sairaala toimii osana HUS-piiria.

Vuoden 2013 alusta lukien Karjalohja ja Nummi-Pusula liittyivat osaksi Lohjan kaupunkia.
Vuonna 2014 Lohjan sairaanhoitoalueeseen kuuluvat seuraavat nelja kuntaa: Karkkila, Lohja,
Siuntio ja Vihti. Alueen kuntien asukasluku oli vuoden 2014 lopussa hieman alle 92.000

asukasta.

Lohjan sairaanhoitoaluetta palvelee erikoissairaanhoidon seka paivystyksellisen hoidon, etta
kiireettoman hoidon osalta kaksi sairaalaa. Fyysisissa (somaattisissa) sairauksissa hoitoa antaa
Lohjan sairaala ja psyykkisissa sairauksissa Paloniemen sairaala, jossa ovat alueen psykiatriset
vuodeosastosairaansijat. Lohjan sairaalan tehtavana on tuottaa ensisijaisesti Lohjan sairaan-
hoitoalueen asukkaille, mutta myos yhtena osana HUS konsernia erikoissairaanhoidon palve-
luja HUS - alueen toimintastrategian ja nykylainsaadannon ja sopimusten puitteissa. Lohjan
sairaanhoitoalue tuottaa suoritemaaralla mitattuna noin 72 % alueen kuntien asukkaiden eri-
koissairaanhoidon palveluista ja kuntalaskutuksella mitattuna noin 61 %: a. Sairaanhoitoalue
tuottaa sovitusti kaihileikkauksia ja keinonivelleikkauksia myos paakaupunkiseudun kunnille
seka neurologian, synnytystoiminnan, silmatautien ja ihotautien palveluja Lansi-Uudenmaan
sairaanhoitoalueen kunnille. Muille sairaanhoitoalueille seka ulkoisille asiakkaille tuotettujen

palveluiden osuus on ollut hienoisessa kasvussa (Cressida 2015).

Vuoden 2013 alussa sairaanhoitoalue otti vastakseen kuntien ensihoidon palvelujen jarjesta-
misen. Varsinaiseksi ensihoidon toteuttajaksi valittiin kilpailutuksen perusteella Vihdin Sai-
raankuljetus Oy vuosiksi 2013 - 2017. Lohjan sairaanhoitoalueella on sopimus lisaksi ensihoi-

don vastuulaakarin ja kenttajohtajajarjestelman palveluiden tuottamisesta Lansi-Uudenmaan



sairaanhoitoalueelle. Lohjan sairaalassa toimii ymparivuorokautinen jakamaton paivystys so-
maattisia sairauksia varten. Paivystyspoliklinikalla tyoskentelee virka-aikana 1-3 erikoislaaka-
ria ja 2-3 akuuttilaaketieteeseen erikoistuvaa laakaria, ja kaksi laakaria paivystaa virka-ajan
ulkopuolella ympari vuorokauden. Toinen paivystavista laakareista edustaa medisiinista ja toi-
nen operatiivista laaketieteen alaa, mutta paivystys on erikoisalojen suhteen jakamaton. Li-
saksi sairaalassa on gynekologian ja anestesiologian paivystajat ymparivuorokautisesti lasna.
Virka-ajan ulkopuoliseen valmiuteen kuuluvat myos operatiivisten alojen (kirurgia ja ortope-
dia) seka sisatautien takapaivystajat. Rontgen- ja laboratoriopalvelut toimivat ymparivuoro-
kautisesti. Psykiatrinen toiminta painottuu Paloniemen sairaalaan. Psykiatristen potilaiden

virka-ajan ulkopuolista hoitoa varten on sinne jarjestetty psykiatrinen paivystys.

2.2 Lohjan sairaanhoitoalueen tehtavat HUS-piirissa

Alla olevasta kuviosta (kuvio 1) nahdaan HUS Lohjan sairaalan asema koko HUS-piirin valmius-
jarjestelmassa. Jokainen sairaala voi silti kohdata valmiustilanteen, joka koskee paaasiassa
vain omaa piiria ja vaikuttaa siihen. HUS-piirin valmiusorganisaatiokaavio on paivitetty edelli-
sen kerran 1.1.2000.

Laakintapaallikkona toimii ortopedi Toolon sairaalasta. Han tekee valmiusilmoitukset muihin
HUS alueen sairaaloihin. Toolon sairaalan laakintapaallikko voi antaa suoraan kaskyn valmius-
tilanteesta ja valmiuteen siirtymisesta. Operatiivisena yleisjohtajana normaaliolojen hairioti-
lanteissa ja poikkeusoloissa toimii sairaanhoitopiirin laakintapaallikko silloin, kun kyseessa on
HUS-kuntayhtyman sisaisesta tai sen HUS-kuntayhtyman toimialuetta koskevasta useiden eri

tulosyksikoiden ja sairaaloiden tukea vaativasta tilanteesta. Kyseessa voi olla myos HYKS-eri-
tyisvastuualuetta (ERVA) tai terveydenhuoltolaissa tarkoitettua koordinaatio- ja tukitehtavaa

koskeva ykkostehtava.

HUS Ensihoitokeskus koordinoi ensihoitoa ERVA-tason tehtavien osalta HYKS-ERVA-alueella.
Erityisvastuualue ERVA tarkoittaa sita, etta jotkut erikoissairaanhoidon palvelut jarjestetaan
yli sairaanhoitopiirien rajojen yliopistosairaaloiden erityisvastuualueiden pohjalta. Valtioneu-
voston asetuksella saadetaan siita, mitka ovat erityisvastuualueita ja mitka sairaanhoitopiirit
kuuluvat mihinkin erityisvastuualueeseen. (Valtioneuvoston asetus, 2012) Yhtymahallinnon
koordinoiva ylilaakari toimii HYKS ERVA-alueen yhteyshenkilona lakisaateisissa ERVA-tason en-

sihoitokeskusasioissa.

Toinen Lohjan sairaalan tehtava HUS-tason valmiustilanteessa on ottaa ensihoidon tai Toolon
sairaalan laakintapaallikon Lohjalle ohjaamat tai maaraamat, tai Lohjan sairaalaan itse val-

miustilanteen johdosta hakeutuvat potilaat vastaan. Lohjan sairaalan on kyettava tarjoamaan



heille paivystyksellinen hoidon tarpeen arvion, ensihoidon, tutkimukset ja tarvittavat jatko-
hoidon suunnitelmat. Lisaksi vastuualueeseen kuuluu ensihoidon tehtaviin liittyvan ja kunnan
vastuulla olevan psykososiaalisen tuen ja kriisihoidon palvelujen yhteensovittaminen omalla

toimialueellaan.

Ensihoidon kenttatason toimintaa johtaa Lohjan sairaanhoitoalueen ensihoidon vastuulaakari
ja sairaalassa paivystyksen ylilaakari. Lohjan alueella esimerkki ensihoidon ilmoittamasta val-
miustilanteesta voi olla vaikkapa laaja lilkenneonnettomuus tai kemikaaliturma alueella tai
sen lahistolla. Myos jonkin Lohjan sairaalan yksikon ylikuormitus tai muun paikallisen kapasi-
teettia rajoittavan tai kuormittavan syyn aiheuttama valmiustilanne voi aiheutua useamman
potilaan akillisesta samanaikaisesta hoidontarpeesta yhdessa tai useammassa sairaalan yksi-
kossa. Valmiustilanteen voi laukaista myos sairaanhoidollisen tai terveydenhoidon yksikon
evakuointi esimerkiksi laiterikon vuoksi, tai vaikkapa alueella sijaitsevan vanhustenhoitolai-

toksen tulipalo.

Tarkkaa potilasmaaraa tai potilaiden luokittelua ei ole maaritelty sen osalta, millaisia poti-
laita Lohjan sairaalassa voidaan poikkeusoloissa tai valmiustilanteissa hoitaa. Lohjan sairaan-
hoitoalueen tunnistettuja riskikohteita ovat valtatie 25, valtatie 1 ja etenkin sen tunneliosuu-
det, junarata, vesilaitos ja jateveden puhdistamo, seka kemikaalikuljetukset maitse ja rauta-
teitse, seka monet teollisuuslaitokset. Alueella sijaitsee kaksi ilotulitetehdasta. Lantinen len-
toreitti Espoon ja Turun lentomajakan valilla kulkee alueen etelaisten kuntien ylitse. Numme-
lassa on pienkoneille tarkoitettu lentokentta. Alueen ensihoidossa ensihoidon vastuulaakarilta
loytyy aina paivitetty lista erikseen riskikartoitetuista Turvallisuus ja kemikaaliviraston

(TUKES) -kohteista, joita alueella on vuonna 2014 yhteensa 10.

Tarvittaessa valmiustilanneilmoitus voidaan antaa Lohjan sairaalasta myos muihin HUS -
alueen sairaaloihin pain, mikali Lohjan sairaalan kyky hoitaa kaikki tai osa hoitoa tarvitsevista
potilaista ylittyy. (Kuvio 1) HUS-piirin valmiussuunnittelun lahtokohtana on pienentaa hairioti-
lanteesta (normaaliolojen erityistilanne ja poikkeusolot) johtuvia kielteisia vaikutuksia, va-
hentaa toimintakatkoista aiheutuvia kustannuksia seka nopeuttaa toiminnan palauttamista
normaalitasolle. Suunnittelussa tulee ottaa huomioon toimintayksikoille palveluja tuottavat
sisaiset ja ulkoiset palveluntuottajat huolehtimalla siita, etta palvelun tilaajan ja palvelun
tuottajan valisessa sopimuksessa turvataan palvelujen saanti toimintojen kriittisyysluokituk-

sen valtakunnalliseen vastuuseen kuuluvista tehtavista.
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Kuvio 1: HUS-piirin valmiusjarjestelma 1.1.2000 lahtien

2.3 HUS Lohjan sairaalan Valmiussuunnitelma

Lohja sairaalan valmiussuunnittelussa (HUS Lohja 2015) on kaytetty uutta kolmiportaista va-
rautumismallia. Ajatuksena on, etta toiminta ruuhka- ja valmiustilanteissa perustuu normaa-
liolojen ja -tilanteen toimintaan mahdollisimman pitkalle. Poikkeavat toimintamallit on ku-
vattu toimintakorteissa, jotka ohjaavat toimintaa valmiustilanteessa. Kolmivaiheinen valmius-
suunnitelma on jaettu seuraavasti: Ruuhkasuunnitelma eli paikallinen valmiuden nosto osas-
tolla/sairaalassa, valmiushalytys (suuronnettomuus tai vastaava tilanne) ja valtakunnallinen

valmiushalytys eli poikkeustilaan varautuminen (kattaa myos pandemia-suunnitelman).

Ensimmainen varautumisporras on paikallinen ruuhkatilanne jossain tai joissakin sairaalan yk-
sikoissa tai osastoilla. Yksikon vastuuhoitaja paattaa kulloisessakin tilanteessa, koska kyseessa
on ruuhkatilanne ja miten toimintaa ja henkilokuntamaaraa sopeutetaan ruuhka-tilanteen
purkamiseksi. Yksikkokohtaisella ruuhkasuunnitelmalla (liite 1) helpotetaan tyotehtavien prio-
risointia ja paatoksentekoa sovituilla toimintamalleilla potilasturvallisuuden turvaamiseksi.
Kaytannossa tavoitteena on loytaa keinoja saada lisahenkilokuntaa, lisatiloja potilaille tai hoi-
totoimenpiteille joustavasti silloin, kun potilasmaara tai hoidon tarve ylittaa normaalijarjes-

telyin yllapidettavan kapasiteetin.

Toinen varautumisporras on valmiustilanne. Paikallinen valmiustilanne on Lohjan alueella

esim. paikallinen suuronnettomuus, jossa on useita loukkaantuneita tai altistuneita, tulipalo
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sairaalan tai terveyskeskuksen jollakin osastolla tai vanhustenhoitolaitoksessa. Valmiustilanne
voi olla myos suuronnettomuustilanne HUS-alueella, jolloin toimitaan Toolon sairaalaan koor-
dinoimana HUS johto-kaavion mukaisesti (Kuvio 1), ja yhteistyossa muiden HUS sairaaloiden ja

yksikoiden, seka tarvittaessa viranomaisten kanssa.

Kolmas ja laajin varautumisporras kasittaa valtakunnallisen valmiushalytyksen eli poikkeus-
tilaan varautumisen (kattaa myos pandemia-suunnitelman). Tama voi olla alueellinen tai val-
takunnallinen poikkeustilanne, esimerkiksi sotilaallinen kriisitilanne, veden- tai sahkonjakelun
katkeaminen, tai muu kriisitilanne esimerkiksi laaja epidemia. Talloin yhteistyo viranomaista-
hojen ja vapaaehtoissektorin kanssa korostuu. Valmiuslaki (Valmiuslaki, 2011) maarittaa poik-
keusolojen valtakunnalliseksi valmiustilanteeksi seuraavat tilanteet: 1) Suomeen kohdistuva
aseellinen tai siihen vakavuudeltaan rinnastettava hyokkays ja sen valiton jalkitila; 2) Suo-
meen kohdistuva huomattava aseellisen tai siihen vakavuudeltaan rinnastettavan hyokkayksen
uhka, jonka vaikutusten torjuminen vaatii taman lain mukaisten toimivaltuuksien valitonta
kayttoon ottamista; 3) vaeston toimeentuloon tai maan talous-elaman perusteisiin kohdistuva
erityisen vakava tapahtuma tai uhka, jonka seurauksena yhteiskunnan toimivuudelle valtta-
mattomat toiminnot olennaisesti vaarantuvat; 4) erityisen vakava suuronnettomuus ja sen va-
liton jalkitila; seka 5) vaikutuksiltaan erityisen vakavaa suuronnettomuutta vastaava hyvin

laajalle levinnyt vaarallinen tartuntatauti.

Henkilokunnan saatavuus ja toimintamahdollisuudet luovat toimintaedellytykset poikkeus-ti-
lanteissa. Lisahenkilokunnan halytysjarjestelmaa tulee yllapitaa aktiivisesti harjoituksin. Sai-
raalan toimintojen yllapito edellyttaa jatkuvaa erilaisten tuotteiden, kuten hoitovalineiden ja
laakkeiden saantia, huoltotoimintaa seka veden, lammon ja sahkon saantia. Poikkeusoloissa
voi tulla ongelmia naiden tuotteiden saatavuudessa ja se voi asettaa erilaisia rajoitteita sai-
raalan toiminnalle. Laki huoltovarmuuden turvaamisesta (1390/1992) asettaa ehdot laake- ja
hoitotarvikkeiden osalta varmuusvarastoinnista. Poikkeusoloissa osa seka erikoissairaanhoidon
etta perusterveydenhuollon laakareista, hoitohenkilokunnasta ja muusta henkilokunnasta on
varattu Puolustusvoimien palvelukseen (lista johtokeskuksessa). Toisaalta elektiivinen polikli-
nikka- ja leikkaustoiminta vahenee ja henkiloresursseja voidaan suunnata kiireisten tehtavien
hoitamiseen. Lisaksi perusterveydenhuollon ladkareista osa voidaan siirtaa Lohjan sairaalaan
ja lisahoitohenkilokuntaa on mahdollisesti saatavissa neuvotteluin Laurea-ammattikorkea-kou-
lun opettajista ja opiskelijoista. Sairaalan yleisjohdosta vastaa valmius- ja poikkeustilanteissa
sairaanhoitoalueen johtaja tai hanen sijaisensa. Valmiustilanteen potilashoidollisista paatok-
sista ja tilanteen kaytannon johtamisesta vastaa sairaalan paivystyspoliklinikan ylilaakari tai

hanen sijaisensa.
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HALYTYSKAAVIO VALMIUSTILANTEESSA

PAIVYSTYSPOLIKLINIKKA <:> ‘ ENSIHOITO (KENTTAJOHTAJA)
PAIVYSTYSPOLIKLINIKAN OMA HENKILO- SHA:N JOHTAIA JOHTORYHMA
Y
B~ SAIRAALAN INFO
VUODEOSASTOT
(VASTAAVA HOITAJA, A-puoli) JA TVO PERUSTERVEYDENHUOLTO
(TERVEYSKESKUSPAIVYSTYS)
LEIKKAUSOSASTO
m == \) HUOLTO, VARTUJAT, HUOLTO)
TAKAPAIVYSTAJAT (KIR, ORT, SIS) \)
PAIVYSTYSPOLIKLINIKALTA HALYTETAAN SIIS ENSIMMAINEN AALTO.
2. AALTO:
VUODEQSASTO B-puolen vastuuhoitaja
VUODEOSASTOT (A) > g v
OSASTON VASTUULAAKARI/YLILAAKARI
OSASTONHOITAJA
OMA LISAHENKILOKUNTA
POLIKLINIKAT
2. AALTO:
LEIKKAUSOSASTO (ANEPAIVYSTAJA) ,—> OSASTONHOITAJAT (2)
ANESTESIAYLILAAKARI
LEIKKAUSKOORDINAATTORI
OMA LISAHENKILOKUNTA
TUKIPALVELUT (LAITOSHUOLTO, DESIKO
YMS.)

Kuvio 2: Lohjan sairaalan halytyskaavio

Ylla olevassa HUS Lohjan sairaalan halytyskaaviossa (kuvio 2) on nahtavissa paivystyspoliklini-
kan rooli valmiustilanteissa. Halyttaminen alkaa toimintakortin mukaisesti, kun ilmoitus val-
miustilanteesta on otettu sairaalassa vastaan. Paivystyspoliklinikan vastuuhoitajan rooli on
valmiustilanteissa tarkea, koska valmiustilanteiden ilmoitukset on ohjattu tulemaan hanen
Gsm-puhelimeensa tai viranomaisverkossa olevaan puhelimeen (VIRVE). Ilmoituksen saatuaan
han ottaa valmiuskansiosta paivystyspoliklinikan toimintakortit esiin ja alkaa toimia niiden

mukaisesti.
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3 Valmiussuunnittelu

3.1 Kokonaisturvallisuus

Kokonaisturvallisuus Suomessa on tavoitetila, jossa kaikki elintarkeat toiminnat yhteiskun-
nassa on turvattu. Suomen kokonaisturvallisuutta uhkaavat asiat ovat paljon moniulotteisem-
pia kuin aiemmin. Kokonaisturvallisuuden yllapitaminen vaatii yhteisia ponnistuksia yksittai-
selta kansalaiselta ylimpaan hallinnolliseen johtoon asti. uudenlaiset uhat edellyttavat paat-
tajilta kykya muodostaa oikeanlainen ja ajantasainen tilannekuva ja tehda paatoksia sen pe-
rusteella. (Secure Finland 2015) Valtioneuvoston tilannekeskus tuottaa tietoa ympari vuoro-
kauden vuoden jokaisena paivana Suomen valtion johdolle ja ministeriolle. Se pyrkii tuotta-
maan reaaliaikaista turvallisuustapahtumatietoa ja toimivaltaisten viranomaisten tiedoista
koottua

tilannekuvaa (Valmiusseminaari 2015).

Sisaministerio on vuonna 2016 julkaissut Suomen kansallisen riskiarvion, jossa maaritellaan
EU:n vaatimusten mukaisesti suomalaiseen yhteiskuntaan laajasti vaikuttavat tapahtumat ja
vakavat alueelliset tapahtumat. Koko yhteiskuntaan vaikuttava tapahtumana Sisaministerio
tuo esille energiansaannin vakavat hairiot ja toisena kybertoimintaympariston riskit. Nailla
molemmilla alueilla on hyvin vakavat vaikutukset yhteiskuntaamme, jos niihin hyokataan. Toi-
saalta julkaisussa tuodaan esille vakavina alueellisina tapahtumina esimerkiksi vakava lento-,
raide- ja maantieliikenneonnettomuus. Nama ovat hyvin tavallisia skenaarioita suuonnetto-

muusharjoituksissa ympari Suomea. (Sisaministerio 3/2016.)

Kokonaisturvallisuuteen liittyy laajasti seka yhteiskunnan sisalla olevia asioita, etta enene-
vassa maarin myos yhteiskunnan ulkopuolisia asioita. Suomen turvallisuusstrategiassa (2010)
on maaritelty yhteiskunnan elintarkeat toiminnot, jotka on kuvattu oheisessa kuviossa 3. Jo-
kaisen pienenkin osuuden esim. yksilon turvallisuuskayttaytyminen ja varautuminen vaikuttaa
kokonaisturvallisuuteen. (Valtioneuvosto 2010.) Tama kuvio (kuvio 3) sisaltaa myos Kunnan ja

sairaanhoitoalueen varautumisen valmiussuunnitelmien muodossa sisaisessa turvallisuudessa.
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Valtion
johtaminen

Kansainvalinen Henkinen
toiminta kriisinkestavyys

Védeston
toimeentuloturva
ja toimintakyky

Suomen
puolustuskyky

Talouden ja
infrastruktuurin
toimivuus

Sisdinen
turvallisuus

Kuvio 3: Yhteiskunnan elintarkeat toiminnot maariteltyina Yhteiskunnan turvallisuusstrategi-
assa (Valtioneuvosto 2010, 15 Secure Finland 2015)

3.2 Varautuminen

Varautuminen (Eng. preparedness, readiness ja ruot. beredskap) on toimintaa, jolla huolehdi-
taan onnettomuuksien ehkaisysta, onnettomuuksien uhatessa, siihen valmistautumista ja nii-
den sattuessa siina toimimista. Varautumisvelvollisuuden tarkoitus on varmistaa toimintavar-
muus myos poikkeusoloissa. Varautumistoimenpiteita ovat valmiussuunnittelu, jatkuvuuden-
hallinta, etukateisvalmistelut, koulutus ja valmiusharjoitukset. (SPEK, 2014). Varautumista
tapahtuu valtakunnallisella tasolla, kunnallisella tasolla ja my0ds henkilokohtaisella tasolla. Si-
saministerion pelastustoimen sivulla (Pelastustoimi 2016) varautumista maaritellaan toimin-

naksi, joka tahtaa harjoittelulla sujuvaksi toimintatavaksi erilaisissa erityistilanteissa.
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Varautumisvelvollisuudesta on saadetty valmiuslaissa (1552/2011), pelastuslaissa (379/2011),
muussa erityislainsaadannossa ja paivystysasetuksessa (652/2013). Valmiuslaissa (1552/2011)
maaritellaan, etta muun muassa kuntien, kuntayhtymien ja muiden kuntien yhteenliittymien
tulee valmiussuunnitelmin ja poikkeusoloissa tapahtuvan toiminnan etukateisvalmisteluin seka
muilla toimenpiteilla varmistaa tehtaviensa mahdollisimman hyva hoitaminen myos poikkeus-
oloissa. Varautumista johtaa ja valvoo valtioneuvosto seka kukin ministerio toimialallaan. Pe-
lastuslaissa (379/2011) maaritellaan, etta pelastusviranomaiset voivat tehda tarkastuksia
tassa laissa saadettyjen suuronnettomuuksien ja poikkeusolojen varautumisjarjestelyjen val-
vomiseksi. Laissa maaritellaan myos pelastusviranomaisten tuki valmiussuunnitteluun tai val-

miusharjoituksiin.

Valtion kriisijohtamismallin varmistaminen toteutetaan hallinnon jokaisella tasolla. Aluehal-
linnossa kiinnitetaan erityisesti huomiota kriisijohtamismallin varmistamiseksi poikkeusoloissa
ja normaaliolojen pitkakestoisissa hairio- ja erityistilanteissa. (Valtioneuvoston kanslia, 2009,
30) Aluehallintovirasto (AVI) hoitaa kahdeksan eri ministerion alaisuuteen kuuluvia tehtavia.
Varautumiseen liittyvia tehtavia ovat sosiaali- ja terveydenhuollon ohjaus ja valvonta ja pe-
lastustoimen, varautumisen ja sisaisen turvallisuuden kehittaminen. Naissa erityisesti alueelli-
sen kriisiviestinnan yhteensovittaminen, kuntien valmiussuunnittelun tukeminen, valmiushar-
joitusten ja alueellisten maanpuolustuskurssien jarjestaminen ja alue- ja paikallishallinnon
turvallisuussuunnittelun edistaminen (AVI, 2015) Tama on osa Valtiohallinnon varautumisen

strategiaa.

Sisainen turvallisuus on sisaministerion suurin vastuualue. Sisaasiainhallinnon sisaisen turvalli-
suuden keskeiset toimialat ovat poliisitoimi, pelastustoimi, rajavartiolaitos ja hatakeskuslai-
tos. (Sisaministerio, 2016 b.) Suomen osallistumista siviilikriisinhallintaan ohjaa laki siviilikrii-
sinhallinnasta (1287/2004) ja vuonna 2014 (Valtioneuvoston kanslia, 2014) paivitetty siviilikrii-
sinhallinnan kansallinen strategia siviilihenkiloston osallistumisesta kriisinhallintaan. Siviilikrii-
sinhallinta pyrkii vakauttamaan maailman konfliktialueita ei-sotilaallisin keinoin tukemalla yh-
teiskunnan keskeisia valtiollisia toimintoja. Siviilikriisinhallinnan koulutus on suomessa keski-
tetty CMC (Civil Management Centre) Finland toiminnaksi, jonne rekrytoidaan eri alojen asi-

antuntijoita. (Valtioneuvoston kanslia. 2014, 17-19.)

Euroopan unionin (EU) tasolla varautumista suunnitellaan eurooppalaiselta tasolta ja lahinna
terveydellisia ja yhteiskuntaan kohdistuvien uhkien nakokulmasta (EU 2006, 5). Kansallisia va-
rautumistoimenpiteita taydentavat kansainvalinen yhteistyo, Euroopan unionin yhteisvastuu-
periaate ja saadokset, kansainvalisesta energiaohjelmasta tehty sopimus (Sopimussarja
115/1991) seka eri maiden kanssa tehdyt kahden- ja monenvaliset sopimukset taloudellisesta
yhteistyosta kriisitilanteissa. Ulkoasiainhallinto yllapitaa Suomen huoltovarmuutta tukevaa yh-

teistyota EU:n, YK:n, Naton, OECD:n, Pohjoismaiden ja muiden Suomen huoltovarmuuden
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kannalta tarkeiden kansainvalisten toimijoiden kanssa. (Valtioneuvoston paatos 857/2013,
UAM, 2009, 7.)

3.3 Toimintakortti

Varautumistoimenpiteita ovat muun muassa valmiussuunnittelu, jatkuvuudenhallinta, etuka-
teisvalmistelut, koulutus seka valmiusharjoitukset (SPEK 2014, 59 -60). Toimintakorttien, toi-
mintaohjeiden ja valmiustilanteen roolien tekeminen valmiussuunnitelman liitteeksi on etuka-

teisvalmisteluita valmiustilanteita varten.

Erilaisia toimintakortteja on tehty jo vuosia esimerkiksi metsastysseuroissa. Kriisi yleensa pa-
kottaa miettimaan uutta toimintatapaa, jos kriisin hoidossa ei olla onnistuttu. Kouluampumi-
set Yhdysvalloissa on saanut koulut tekemaan kriisinhallintaan toimintakortit ja avainhenki-
loille toimintaroolit. (Philpott ja Serluco, 2010.) Toimintakortti on yleensa selkea ja ytimekas
toimintaohje sovitussa tilanteessa (Koponen, 2005, 55). Suunniteltujen toimintakorttien li-
saksi Lohjan valmiussuunnitelmaan on lisatty paivystyspoliklinikalle avainhenkiloiden roolit

(liite 3) dokumentti selkeyttamaan jokaisen roolia valmiustilanteissa.

Toimintakortti on valmiussuunnitelmaan sisaltyva yksinkertainen yhdella paperilla oleva ohje,
jonka mukaan toimitaan. Toimintakorttia voidaan kutsua myos roolikortiksi. Toimintakortti
ohjaa toimintaa valmiustilanteissa, jotta kaikki tarvittavat asiat tulee otettua huomioon ja
tarvittavat ihmiset halytettya paikalle. (Koponen, 2005, 55.) Ajatuksellisesti toiminta kriisiti-
lanteessa pitaisi pohjata normaalitoiminnan runkoon. Nain siirtyminen normaalitoiminnasta
kriisitilanteen toimintaan tapahtuu sujuvasti. (Korhonen, 2010, 16.) Talla ajatuksella Lohjan
sairaalan toimintakortteja lahdet-tiin tyostamaan. Paivystyspoliklinikalla tyoskennellessani
tutkija oli keskusteluissa valmiustilanteista huomannut, etta henkilokunta kokee ne hanka-
laksi ja haastaviksi tilanteiksi kayttaa. Normaaleihin onnettomuustilanteisiin on paivystyspoli-
klinikalla totuttu, mutta poikkeuksellinen tilanne rasittaa selkeasti henkilokunnan mielenrau-
haa (Koponen, 2005, 55).

Toimintakortin kehittaminen ei valttamatta edista teoreettisesti mitaan, vaan tarkeaa on har-
joitella konkreettisesti kortin kayttoa. Sairaalan sisaista halytysjarjestelmaa pystyy harjoitut-
tamaan hyvinkin pienilla ennakkovalmisteluilla (Koponen, 2005, 58-59). Toimintakorttien ke-
hittamiseksi sovittiin Lohjan sairaalassa halytysharjoitusten jarjestamisen kahteen kertaan

toiminnalliseen opin-naytetyohon liittyvana.
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4  Tutkimuksen menetelmat

4.1 Nelja askelta valmiuteen

Kunnan valmiussuunnittelu on monessa kunnassa viela hyvin matalalla tasolla. Siksi Kuntaliitto
on lanseerannut valmiussuunnittelun tueksi Kuntien jatkuvuudenhallintaprojektin (KUJA-
projektin). Projektin paatavoitteena tukea seka kehittaa kuntien ja kuntakonsernien kykya
varmistaa tehtaviensa mahdollisimman hyva hoitaminen ja palveluiden toimintavarmuus
kaikissa tilanteissa kuten lakikin vaatii kunnilta. Kuntien valmius vaikuttaa sairaanhoito-
alueiden valmiuteen, koska ne nivoutuvat monessa kohtaa yhteen. Kyseista Neljan askeleen
toimintamallia (Kuvio 4) voisi hyvin kayttaa missa tahansa toimintaymparistossa valmiuden ja

varautumisen suunnittelun pohjana. (Pekki 2015, 16; Valmiusseminaari 2015.)

Nelja askelta valmiuteen ja kykyyn

VALMIUS JA KYKY
Oikea ja tarkoituksenmukainen toiminta =~~~ - -~ - - - oo s o e e

i SEURANTA - o
Tyokalut: seuranta, kokoukset, raportointi

Suunnitelmien ja toimintamallien tdytantéonpano

TAYTANTOONPANO JA JALKAUTTAMINEN
Tyokalut: viestinta, perehdytys, koulutus, harjoitukset, investoinnit

N
~ 3 vuotta

SUUNNITTELU JA ENNAKOINTI
Tyokalut: riskianalyysit, varautumissuunnitelma, toimintakortit, investointisuunnitelima

Jatkuva parantaminen

ALKU- JA KYPSYYSMAARITTELY / ARVIOINTI
Tyokalut: itsearviointi, JATKE-pikatesti, KUlJA-arviointimalli, HUOVI-kypsyysanalyysi

.

( zg:i{:‘:‘}:ﬂhuﬂdet 16 Jaakko Pekki, Projektipaillikks
Kuvio 4: KUJA projektin nelja askelta valmiuteen ja kykyyn (Pekki 2015 16)

Kaytimme toimintakorttien kayttoonottopohjana kyseista neljan askeleen mallia erotuksena
se, etta kunnille suunnattuja eri itsearviointityokaluja ei pystytty hyodyntamaan tassa. Arvi-
ointiaskeleessa huomioimme sen, etta Lohjan sairaanhoitoalueen valmiussuunnitelma oli pai-
vitetty viimeksi 2002. Suunnitelmassa tiedot olivat vanhentuneet ja siina oli henkiloiden ni-

mia, jotka eivat enaa olleet edes toissa Lohjan sairaanhoitoalueella. Lisaksi uusia lakeja ja
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asetuksia kuten paivystysasetus (652/2013), jossa todetaan, etta paivystystoiminnassa on
otettava huomioon normaaliolojen hairiotilanteet ja paivystyksen ruuhkatilanteet seka ter-
veydenhuoltolain 38 §:ssa tarkoitettu alueellinen valmiussuunnitelma otettiin huomioon val-
miussuunnitelmaa tehdessa. Tama asetus tuli voimaan 1 paivana tammikuuta 2015. Valmius-
laissa (2011/1552) maaritellaan varautumisvelvollisuudesta kuntien, kuntayhtymien ja niihin

liittyvien yhteenliittymien osalta.

Lohjan sairaalaan perustettiin valmiustyoryhma, jonka jaseneksi valittiin sairaanhoitoalueen
johtajan toimesta opinnaytetyotyon tekijan. Tyoryhman puheenjohtajana toimii apulaisylilaa-
kari Valpuri taulasalo. Tama perustettu tyoryhma aloitti tyoskentelyn kevaalla 2014 valmius-
suunnitelman paivityksen osalta. Valmiussuunnitelmaan sisallytettiin kolmiportainen varautu-
mismalli, kuten paivystysasetuksessa (652/2013) edellytettiin. Suunnitelman paivityksen yh-
teydessa tuli esille tarve, etta tulevan suunnitelman tulisi muuttaa mahdollisimman hyvin kos-
kemaan arkityota sairaalassa. Toinen esille tullut asia tyoryhman mukaan oli, etta tarvittaisiin
kriittisille yksikoille toimintakortit, joiden mukaan toimia potilasruuhka- ja valmiustilanteissa.
Tasta herasi opinnaytetyon tekijalle mahdollisuus tehda toimintakortit osana opinnaytetyota,
koska tutkija oli aloittanut opintonsa Kriisi- ja erityistilanteiden johtamisen Ylemmassa Am-
mattikorkeakoulun (YAMK) tutkintoon johtavassa koulutusohjelmassa Laurea-ammattikorkea-
koulussa. Suunnitelmavaiheessa herasi ajatus siita, miten uusi paivitetty valmiussuunnitelma

ja toimintakortit levitetaan.

Kuten KUJA-projektissa neljantena askeleena on seuranta, tyoryhmassa pohdittiin, miten toi-
mintakorttien levittamista seurattaisiin. Valmiustyoryhma paatti, etta valmis valmiussuunni-
telma esitellaan koko sairaalan henkilostolle sairaalan auditoriossa kesakuussa 2014. Valmius-
suunnitelmaa suunniteltiin levitettavan myos henkilokunnalle osastotuntien avulla, joissa val-
miustyoryhman jasenet esittelivat suunnitelmaa. Valmiustyoryhman jasenille jaettiin vastuu-
yksikot, joiden yhteyshenkildina he toimivat. Osastotunteja pidettiin yksikoissa syksyn 2014

aikana.

Syksylla 2014 paatettiin kriittisiksi yksikoiksi valmiustilanteessa Lohjan sairaalassa paivystys-
poliklinikka, leikkausosasto, naistentautien- ja synnytysosasto (osasto 2), kirurgian osastot 3A
ja 3B ja sisatautien osastot 4A ja 4B. Naille yksikoille oli tarkoitus tehda toimintakortit val-
miustilanteita varten ensimmaisessa aallossa. Naille yksikoille lahetettiin kesakuussa 2014
Ruuhkasuunnitelmaselvitys (liite 1), joka yksikoiden piti tayttaa elokuu 2014 mennessa ja la-
hettaa tyoryhmallemme. Tasta selvityksesta oli tarkoitus saada yksikon henkilokunta mietti-
maan omaa ruuhkatilannetta, toimintatapaa siina ja millaisia resursseja yksikoilla oli kaytos-
saan. Tama kysely koettiin yksikoissa avartavaksi ja sita kannatettiin jatkossa hyodynnettavan

myos muissa yksikoissa, joissa tehdaan ruuhka- ja valmiussuunnitelmaa.
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Syksylla 2014 tutkija selvitti HUS-piirista ja muista sairaaloista millaisia toimintakortteja

heilla on kaytossaan. Esittelin nama valmiustyoryhmassa ja valitsimme parhaimmaksi pohjaksi

HUS Hyvinkaan sairaalan pohjan, joka muokattiin Lohjan sairaalaan sopivaksi. Nama muokatut

pohjat lahetettiin kriittisiin yksikoihin tarkasteltavaksi, jotta yksikko pystyi muokkaamaan toi-

mintakorttia itselleen sopivaksi. Naista muokatuista korteista tehtiin kriittisten yksikoiden toi-

mintakorttipohjat.

Alla olevassa taulukossa (Taulukko 1) nahdaan aikatauluna valmiussuunnittelun, toimintakort-

tien ja halytysharjoitusten tapahtumat

Tapahtuma

Tapahtuman aika

Valmiusryhman perustaminen valmiussuunni-

telman tekoa varten

kevat 2014

Ruuhkasuunnitelmaselvitys yksikoille

kesakuu 2014

Ruuhkasuunnitelman valmistuminen

Syyskuu 2014

Toimintakorttien pohjien lanseeraaminen

yksikoille

syyskuu 2014

Ensimmainen halytysharjoitus

marraskuu 2014

Toimintakorttien muuttaminen

joulukuu 2014- tammikuu 2015

Valmiussuunnitelman valmistuminen

Huhtikuu 2015

Valmiussuunnitelman esittely auditoriossa

Kesakuu 2015

Suunniteltu toinen halytysharjoitus, joka pe-

ruuntui oikean valmiustilanteen vuoksi

Heinakuu 2015

Toimintakorttien muuttaminen oikeassa val-
miustilanteessa nousseiden tarpeiden mu-

kaan

Elokuu 2015

Toinen halytysharjoitus

Marraskuu 2015

Teemahaastattelut

Marraskuu 2015

Toimintakorttien muokkaaminen halytyshar-
joituksen ja teemahaastattelujen perus-

teella

Marraskuu- Joulukuu 2015

Valmiussuunnitelman muokkaaminen aloite-

tun yhteispaivystyksen myota

Tammikuu 2016

Valmiusharjoitus sairaalan johdolle

Huhtikuu 2016

Taulukko 1: Tapahtumien aikataulu valmiussuunnittelulle



20

4.2  Kriisijohtaminen

Kriisijohtamisella tarkoitetaan normaaliolojen, hairiotilanteiden tai poikkeusolojen erityisti-
lanteissa tapahtuvaa johtamista sovitun toimintamallin mukaan (Korhonen, 2010, 9). Kriisijoh-
tamisessa nykypaivana nostetaan esille monessa lahteessa ennakointi ja varautuminen. Mo-
nessa suuronnettomuudessa tai katastrofissa olisi paasty parempaan tulokseen ja selviami-
seen, jos olisi ollut selkeat toimintatavat sellaisissa tilanteissa. Tama on yleensa ollut se
opittu laksy naista tilanteista. (Booth, 2015, 15; Philpott and Serluco, 2010) Suomessa varau-
tumista ja valmiussuunnitelmia on tehty pitkaan, mutta niita voitaisiin viela entisestaan pa-
rantaa (Visuri, 2011).

Kriisijohtamisessa patee samat asiat kuin muussakin johtamisessa. Kriisijohtamisessa korostuu
kuitenkin juuri maarattyyn asiaan keskittyminen ja siita oppiminen. Ensin on pureuduttava
ongelman ytimeen, keksittava ratkaisu siihen, suunnitella miten se ratkaistaan, otettava rat-
kaisu kayttoon, arvioitava ratkaisua ja aloitettava prosessi alusta. (Booth, 2015, 15). KUJA-
projektissa on kaytetty samaa ajattelutapaa kuntien valmiussuunnittelussa (Pekki, 2015). Nai-
den pohjalla on selkeasti teoria jatkuvan parantamisen mallista (PDCA-sykli Plan-Do-Check-
Act ja Demingin ympyra), jota kaytetaan monessa johtamisen pohjana (kuvio 5). I1SO-standar-
deissa tama toimintamalli on myos kaytossa. (ISO 22301, 2012) Tama on myos Lean-ajattelun

pohjalla, joka on myos HUS:n johtoajatuksena matkalla kohti magneettisairaalamallia.

Jatkuvan

parantamisen

prosessi

Kuvio 5: Demingin ympyra- jatkuvan parantamisen prosessi, PDCA-sykli (ISO

22301 2012 6 mukailtu)
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Kriisijohtamisessa tarkeinta on paasta mahdollisimman varhaisessa vaiheessa mukaan kehitty-
vaan kriisiin. Tahan paastaan mm. ennakoimalla tilanteita ja varautumalla pahempaan tilan-
teeseen, kuin mahdollisesti alkutilanteen tilannekuva nayttaa ja siten saadaan yleensa paras
tulos. Kriisijohtamisessa korostuu eri yhteistoimintatahojen valmiussuunnitelmien yhteen so-
vittaminen. Suunnitelmia tehdessa kannattaa yhteistoimintatahojen tarkastella omia suunni-
telmia versus yhteistyokumppanin suunnitelmia. Talla tavalla ei voi jaada mitaan ns. ”har-
maita alueita” suunnitelmien valiin. (Korhonen, 2010.) Valmiussuunnitelmaa uudistettaessa
HUS Lohjan sairaalaan oltiin hyvin tiiviissa yhteistyossa Lohjan kaupungin kanssa. Nain pyrit-

tiin yhteen sovittamaan molempien osapuolien valmiussuunnitelmat.

5  Toiminnallisen opinnaytetyon toteuttaminen

5.1 Toiminnallinen opinnaytetyo ja sen menetelmat

Opinnaytetyon tarkoituksena on nayttaa opiskelijan ammatillinen kasvu kohti tyoelaman
asiantuntijatehtavia. Tarkeana osana tahan liittyy tieto ja taito tutkimukselliseen kehit-
tamiseen ja tutkimuksen perusteisiin. Opinnaytetyo liittyy aina suoritettuihin opintoihin
sisaltaen teoreettisen viitekehyksen ja tyoelamassa hankitun tiedon. Opinnaytetyota voidaan
ajatella tyoelaman kehittamistehtavana, joka tahtaa tyoelamasta nousseen ongelman rat-

kaisemiseen. (Vilkka ja Airaksinen 2003, 9-15; yamk, opinnaytetyoohje, 2016.)

Toiminnallinen opinnaytetyo tavoittelee kaytannon toiminnan ohjeistamista, toiminnan
jarjestamista tai jarkeistamista. Se voi olla ammatilliseen kaytantoon suunnattu ohje,
ohjeistus tai opastus, kuten perehdytysopas tai turvallisuusohjeistus. Toiminnallisessa opin-
naytetyossa on tarkeaa yhdistaa kaytannon toteutus ja sen raportointi tutkimusviestinnan
kautta. Toiminnallisessa opinnaytetyossa tutkimus on lahinna selvityksen tekemista ja selvitys
tiedonhankinnan apuvaline (Vilkka ja Airaksinen, 2003, 9-15.) Tassa toiminnallisessa opinnay-
tetyossa kehitetaan valmiustilanteisiin HUS Lohjan sairaalan kriittisille yksikoille toimintakor-
tit.

Paivystyspoliklinikalla apulaisosastonhoitajana ja vastaavana hoitajana toimiessani olen
havainnut, etta henkilokuntaa stressaantuu mahdollisessa tapahtuvassa valmiustilanteissa.
Paivystyspoliklinikalla on tarkea ja merkittava rooli naissa tilanteissa aloittaa tarkoituksen-
mukainen toiminta (Koponen, 2005, 55). Lohjan sairaalan valmiussuunnitelmaa uudistet-

taessa nousi ajatus, etta voisin kehittaa yksikoille toimintakortit naita tilanteita varten osana
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toiminnallista opinnaytetyonani. Kysyin asiaa valmiusryhman edustajilta, jotka hyvaksyivat
toimintakortit osaksi opinnaytetyotani. Tyoni tarkoituksena on kehittaa selkea, lyhyt ja
helppokayttoinen toimintakortti, jotta yksikon henkilokunnasta kuka tahansa pystyy toimi-
maan sen mukaan valmiustilanteissa. Toimintakorttien kehittamisessa on otettu huomioon
yhteiskunnan asettamat vaatimukset HUS-sairaanhoitopiirille, koko HUS- sairaanhoitopiirin
toimintatavat, Lohjan sairaalan toimintatavat ja jokaisen yksikon toimintatavat, jotta niista

saadaan toisiansa tukevaa toimintaa naissa tilanteissa.

5.2  Toimintakortin kehittaminen ja harjoitukset

Seurantaan liittyen valmiustyoryhma paatti suunnitella valmiusharjoituksen, jossa
harjoitellaan toimintakorttien toimivuutta halytysharjoituksessa syksylla 2014. Marraskuulle
2014 oli aiemmin suunniteltu suuronnettomuusharjoitus (Suuronnettomuusharjoitus
Suomenlahdella-moniviranomaistehtavana ihmisten pelastaminen palavasta matkustaja-
aluksesta Hangon edustalla), johon oli suunniteltu mukaan HUS- piirin maaratyt osiot, alueen
ensihoito ja Puolustusvoimien Uudenmaan prikaati. (Hanko, 2014) Valmiustyoryhmassa
paatettiin, etta hyodynnetaan tata valmiusharjoitusta halytysharjoituksena, vaikka Lohjan
sairaala ei ollut kiinnitetty mukaan harjoitukseen. Halytysharjoitukseen tehtiin skenaario ja
sen tarkoitus oli 12.11.2014 laukaista halytysharjoitus ensimmaisella kerralla arkiaikaan, jotta
toiminta harjoituksessa olisi ollut helpompaa. Harjoituksessa testattiin tehtyja
toimintakortteja ja niiden toimivuutta. Harjoituksen kulusta ja onnistumisesta oli maara

raportoida Lohjan sairaalan valmiusryhmalle.

Toteutettu skenaario oli tarkoitus laukaista aamuvuoron aikana 12.11.2014 klo 10.00. Hanko
2014 harjoituksen vuoksi klo 9.28 otettiin yhteytta Toolon sairaalasta ja ilmoitettiin
suuronnettomuusharjoituksesta. Nain laukaisu tapahtui aikaisemmin, kuin se oli alun perin
suunniteltu. Paivystyspoliklinikan vastaava hoitaja otti yhteytta opinnaytetyon tekijaan ja
kysyi: ”"Miten toimitaan nyt?” Ohjeistin heita ottamaan toimintakorttinsa esiin ja toimimaan
sitten niiden mukaan. Ensimmaisessa halytysharjoituksessa tuli esille se, etta halytysketju ei
toiminut katkeamatta ja nain ei asia edennyt toimintakorttien mukaan jokaisessa kriittiseksi
maaritellyssa yksikossa. Jokaisen halytysharjoituksessa mukana olleen yksikon tuli palauttaa
kaytetyt ja taytetyt toimintakortit parannusehdotusten kanssa. Kehittamisehdotuksia tuli
harjoituksen jalkeen paljon. Toimintakortteihin tehtiin tarvittavat muutokset ja sen jalkeen

ne lahetettiin heille takaisin.

Ensimmaisen halytysharjoituksen jalkeen korttien toimivuutta arvioitiin sahkopostikyselylla.
Saadun palautteen perusteella kortteja muutettiin. Toinen halytysharjoitus muuttui

kaytannon valmiustilanteeksi, jonka jalkeen hiottiin kortteja palautteen perusteella viela
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enemman toimivimmiksi. Esimerkkina hiotusta ja moneen kertaan testatusta toimintakortista
olen ottanut oman yksikkoni eli paivystyspoliklinikan toimintakortin (liite 3). Valmiustilanteen

halyttaminen lahtee liikkeelle suurimmassa osassa valmiustilanteista paivystyspoliklinikalta.

Jatkossa oli tarkoitus toteuttaa valmius- ja halytysharjoituksia vahintaan kaksi kertaa

vuodessa eli ensimmainen kevaalla ja toinen syksylla.

5.3 Toiminnallisen opinnaytetyon lahestymistapa

Toiminnallisessa opinnaytetyossa on hyva pohtia ennen konkreettista menetelmien valintaa,
millaisella lahestymistavalla kehittamistyota viedaan eteenpain. Erilaisilla lahestymistavoilla
saadaan nivottua tutkimuksellisuus myos toiminnalliseen opinnaytetyohon. Se, mika lahes-
tymistapa valitaan, riippuu siita, millaisesta kehittamistehtavasta on kyse. (Ojasalo ym. 2014,
32-39.)

Konstruktiivisessa lahestymistavassa ratkaistaan kaytannon ongelma ja saadaan aikaiseksi
jokin konkreettinen tuotos. Tassa lahestymistavassa muutos kohdistuu konkreettiseen
kohteeseen. Kehitetyn ratkaisun toteuttaminen ja kaytannon toimivuuden arviointi ovat
keskinen osa konstruktiivista tutkimusta. Luonteenomaista talle lahestymistavalle on tiivis
vuoropuhelu kaytannon ja teorian valilla (Ojasalo ym. 2014, 32-39.) Tutkija on tassa
toiminnallisessa opinnaytetyossa ottanut lahestymistavakseni konstruktiivisen tutkimus-
menetelman, koska siina kehitetaan jotain konkreettista, kehitettya asian hyodyllisyytta ja
toimivuutta arvioidaan. Opinnaytetyon tuotoksena kehitan yksikoiden kanssa yhteistyossa
heille sopivat valmiustilanteiden toimintakortit. Korttien toimintaa arvioidaan useassa eri

halytysharjoituksessa.

5.4 Toiminnallista opinnaytetyota tukevia menetelmia

5.4.1 Havainnointi ja Benchmarking

Kehittamistyota tukevia menetelmia valittaessa kannattaa miettia millaista tietoa tyohon
tarvitaan ja mihin tarkoitukseen sita aiotaan kayttaa. Eri menetelmilla pystytaan kehitta-
mistyon tueksi saamaan erilaista tietoa ja erilaisia nakokulmia. Tyossa voidaan kayttaa
rinnakkain myos eri menetelmia taydentamaan toisiaan. Tutkimusmenetelmat jaetaan

perinteisesti maarallisiin ja laadullisiin menetelmiin. Tyypillinen maarallinen menetelma on
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lomakekysely tai strukturoitu lomake-haastattelu. Laadullisista menetelmista tyypillisimpia

ovat teema-, avoin- ja ryhmahaastattelu. (Ojasalo ym. 2014, 36-46, 104-161.)

Havainnointi on hyva ja hyodyllinen tutkimuksellisen kehittamistyon menetelma. Havain-
noinnin avulla voidaan saada tietoa miten ihmiset kayttaytyvat esimerkiksi luonnollisessa
toimintaymparistossaan tai tyoymparistossaan. Havainnointia kaytetaan yleensa joko
itsenaisesti tai niilla voidaan taydentaa kyselyja ja haastatteluja. Havainnointi kohdistuu
ennalta maaritettyyn kohteeseen ja se on aina jarjestelmallista. (Ojasalo ym. 2014, 36-46,
104-161.) Kehittamistyoni alkutilanne on ollut paivystyspoliklinikan arkipaivan havainnointia
ongelmasta, joka tuottaa osaston henkilokunnassa epavarmuutta. Havainnointia tapahtui
myos ensimmaisessa halytysharjoituksessa, joka tehtiin marraskuussa 2014 eli miten henkilo-

kunta toimi kehitettyjen toimintakorttien mukaan ja tiesiko jokainen toimija roolinsa.

Benchmarking on menetelma, jonka perustana on kiinnostus siihen, miten toiset toimivat.
Useimmiten benchmarkingissa tutkitaan menestyvaa tai menestyvia organisaatioita. Talla
keinolla pyritaan oppimaan hyvia kaytantoja ja hyvaksi havaittuja tapoja. Menetelma soveltuu
parhaiten sellaisten kohteiden kehittamiseen, jonka voi maarittaa selkeasti. (Ojasalo ym.
2014, 36-46, 104-161.) Toimintakorttien kehittamisessa otin yhteytta alussa eri HUS sairaa-
loiden paivystyspoliklinikoiden osastonhoitajiin, saadakseni tietaa kaytetaanko sairaalassa ja
yksikoissa toimintakortteja ja, jos he kayttivat niin minkalaisia ne ovat. HUS:n paivystys-
poliklinikoilta saaduista eri toimintakortti malleista tein esittelyn valmiusryhmalle, minka
perusteella valittiin sopiva toimintakorttitapa, joka sopii Lohjan sairaalaan kayttoon. Sen
jalkeen toimintakorteista tehtiin yksikoille koeversiot, johon yksikon henkilokunta olisi

pystynyt kommentoimaan ja vaikuttamaan sen muotoon.

5.4.2 Teemahaastattelu

Haastattelu on yksi kaytetyimmista tiedonkeruumenetelmista seka tutkimus- etta
kehittamistyossa. Haastattelulla saadaan kerattya syvallista tietoa kehittamisen kohteesta ja
siksi se sopiikin moniin kehittamistehtaviin. Haastattelu on hyva valinta silloin, jos halutaan
korostaa yksiloa tutkimustilanteessa. Haastattelun tehtavana on asioiden selventaminen tai
syventaminen. Aidoissa toimintaymparistoissa tehdyt haastattelut antavat yleensa parhaim-
man kuvan haastateltavan todellisista ajatuksista. Haastattelumenetelmia on useita erilaisia
ja siksi joutuukin pohtimaan, millaista tietoa tarvitaan kehittamistyon tueksi. Haastattelu on
vuorovaikutusta, joka on etukateen suunniteltu ja joka vaatii osallistujien valista luottamus-
ta. Haastattelu kannattaa aanittaa, jotta haastattelija vapautuu reagoimaan ja tunnistamaan
tilanteet haastattelussa ja tehtyyn haastatteluun pystyy myos jalkikateen silloin palaamaan.
(Hirsjarvi ja Hurme 2008; Ojasalo ym. 2014, 36-46, 104-161.) Valitsin haastattelumuodoksi
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puolistrukturoidun teemahaastattelun. Teemahaastattelu on sopiva tutkimusryhmassa, jotta
haastattelutilanne itsessaan ei olisi muodostunut niin jaykaksi ja haastateltavat olisivat
saaneet oman mielipiteensa paremmin esiin. Teemahaastattelun ryhmassa valittiin tutkimus-
menetelmaksi myos siksi, etta haastatteluun osallistujat olisivat voineet saada ideoitaan ja
tukea toisiltaan toimintakorttien kayttamisessa. Tama myos auttoi haastateltavia ymmarta-
maan, etta jokainen toimintakortti ja sen mukaan toimiminen varmistaa sen, etta valmius-
tilanteissa yksikon toiminta on suunniteltua ja tarkoituksenmukaista. Marraskuussa 2015
tapahtuvan halytysharjoituksen jalkeen tehdaan teemahaastattelut ryhmassa harjoitukseen

osallistuneille toimintakortteja kayttaneille henkiloille.

Haastatteluaineiston analyysia on syyta miettia jo ennen kuin haastattelut on tehty. Jos
analyysitapa on mietitty etukateen, sita voidaan kayttaa ohjenuorana haastattelua ja sen
purkamista suunniteltaessa. Tutkimusongelma ohjaa tutkijan paatoksentekoa jokaisessa
vaiheessa ja siksi kysymykset suuntaavat valintoja. Samalla lahtokohdaksi valittu kysymys
joutuu tutkimuksen edetessa aina vain uudelleen tarkennuksen kohteeksi. Laadullisessa
analyysissa analyysi alkaa jo itse haastattelutilanteessa ja haastattelija voi jo haastattelun
aikana tyypitella tai hahmotella malleja syntyneista havainnoista. Laadullinen tutkimus
sailyttaa aineiston sanallisessa muodossa. Opinnaytetyon tekija kayttaa joko induktiivista tai
abduktiivista paattelya. Induktiivisessa paattelyssa on keskeista aineistolaheisyys kun taas
abduktiivisessa paattelyssa on valmiina teoreettisia johtoideoita, joita pyritaan todentamaan

saadun aineiston avulla. (Hirsjarvi ja Hurme 2008.)

Kvale (1996) ajattelee, etta aineiston analyysissa on kuusi lahestymistapaa. Yhtena vaihto-
ehtona on, etta annetaan haastateltavien kertoa spontaanisti aiheeseen liittyvista kokemuk-
sista ja haastattelija ei kuvausta kovinkaan paljoa itse tulkitse. Toisena lahestymistapana voi
olla, etta haastateltavat itse havaitsevat uusia yhteyksia asioiden valilla, joita he eivat ole
aiemmin huomanneet. Haastattelija ei luo tassa tulkintoja. Kolmannessa lahestymistavassa
haastattelija tiivistaa ja tulkitsee haastateltavan kuvausta jo haastattelun aikana ja kertoo
tulkintojaan myos haastateltavalle. Neljannessa lahestymistavassa haastattelija tulkitsee auki
kirjoitettua (litteroitua) aineistoa. Tassa voidaan kayttaa kolme menetelmaa: 1) Aineistoa
jarjestellaan ja tuodaan esiin sen rakentuminen, 2) Aineistoa selventamalla jattamalla pois
kaikki epaolennainen, 3) Varsinainen analyysi merkitsee tiivistamista, luokittelua, tulkintaa.
Viidentena lahestymistapana haastattelija tekee uudelleen haastattelun, jossa haastateltava
voi kommentoida tehtya tulkintaa. Kuudes lahestymistapa muistuttaa jo terapeuttista
haastattelua, jossa haastateltava alkaa toimia haastattelun perusteella havaittujen seikkojen

mukaisesti.

Kvale (1996) tuo esille toisessa lahestymistavassaan, etta haastateltavat itse havaitsevat uusia

yhteyksia asioiden valilla ja tahan haluan tekemassani teemahaastattelussa ryhmassa myos
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paasta. Silloin voin saada ryhmassa tiivistettya ymmarrysta toimintakorttien tarkeydesta ja

yksikoiden toiminnan saumattomuuden tarkeydesta.

5.4.3 Teemahaastattelun toteutus HUS Lohjan sairaalassa

Toinen halytysharjoitus toteutettiin 10.11.2015. Harjoituksen skenaariona oli rekkaonnetto-
muus ykkostiella, minka vaikutus sijainniltaan Lohjan sairaalaan olisi suora. Loukkaantuneita
oli skenaarion mukaan 15 henkiloa, joista keltaisia potilaita oli 5 loukkaantunutta ja vihreita
10 loukkaantunutta. Halytysharjoitus alkoi illalla paivystysaikaan, jotta saatiin kokeiltua toi-
mintakorttien kayttoa myos kyseisena ajankohtana. Halytysharjoitus alkoi puhelinsoitolla
”pikkuvastaavan” puhelimeen klo 18.14. Ennakkotiedotteessa halytysharjoituksesta kerrottiin
teema-haastattelun paivamaarat ja milloin haastattelu tullaan toteuttamaan mukaan lukien

kellonaika. Kaikki halytysharjoitukseen osallistuneet saivat kutsun teemahaastatteluun.

Teemahaastattelua varten oli laadittu kysymykset, jotka loivat pohjaa itse teemahaastatte-
lulle. Teemahaastatteluun osallistui tutkijan lisaksi kuusi henkiloa. Sahkopostilla lahetettyihin
kysymyksiin vastasi kolme henkiloa. Teemahaastattelu ryhmassa oli tarkoitus toimia samalla
oppimiskokemuksena osallistujille, kuten Kvale (1996) teoriassaan tuo esille. Haastateltavat
voivat saada ideoita toisilta henkiloilta itselle, siihen, miten kannattaisi toimia omassa yksi-
kossa valmiustilanteessa. Haastattelussa oli myos tarkoitus avartaa ymmarrysta siita, miten

oman yksikon toiminta vaikuttaa valmiustilanteessa toisen yksikon toimintaan.

Teemahaastattelu toteutettiin maanantaina 16.11.2015 klo 14. Kysymykset olivat seuraavat:

1. Mika meni halytysharjoituksessa yksikossanne tai osaltasi hyvin?

2. Mita ja milla tavalla haluaisit kehittaa yksikkonne toimintakorttia tai toimintaa val-
miustilanteessa?
Mita hyvaa on tallaisessa valmiustilanteen harjoittelussa?

4. Opitko jotain uutta ja jos opit, niin mita taman valmiustilanteen halytysharjoituksen
kautta?

5. Haluatko vapaasti kertoa jotain muuta valmiustilanteen halytysharjoituksesta yksikos-

sanne?

Halytysharjoitus alkoi tiistaina 10.11.2015 puhelinsoitolla klo: 18.14 henkilokohtaisesta kanny-
kasta paivystyspoliklinikan ”pikkuvastaavan” gsm puhelimeen. Puhelussa kaytettiin tekstia:

”Tama on halytysharjoitus. On tapahtunut liikenneonnettomuus valtatie ykkosella Helsingista
Turkuun menevalla kaistalla Lohjalle kaantyvan rapin kohdalla. Taysperavaunullinen rekka pu-

donnut Lohjalle kaantyvalta rampilta aidan lapi takaisin ykkostielle tukkien taysin Turkuun
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menevat kaistat ja osittain Helsingin suuntaan menevat kaistat. Tama on aiheuttanut ketjuko-
lareita. Tama on HARJOITUS. Ensiarviossa paivystykseen tulee 15 potilasta, joista 5 on keltai-
sia ja 10 vihreita. Ensimmaiset potilaat arvioidaan saapuvan 30 minuutin kuluttua paivystyk-

seen.”

Harjoituksen purkutilaisuudessa oli maanantaina 16.11 klo 14 kuusi osallistuneista paikalla,
mutta keskustelu oli vilkasta ja rakentavaa. Purkutilaisuuden jalkeen lahetin kaikille ilmoite-
tuille osallisille sahkopostilla samat kysymykset, kuin halytysharjoituksen teemahaastattelussa

kaytettiin.

Palautetilaisuudessa yhtena mielipiteena oli, etta halytysharjoituksia pidetaan tarpeellisina ja
niita halutaan myos jatkossa pidettavan. Kyseisessa halytysharjoituksessa onnistuttiin mo-
nessa yksikossa ja siella koettiin, etta uusia toimintakortteja osattiin kayttaa ja taman lisaksi
puhelinilmoitukseen oli yksikdissa reagoitu hyvin. Osastojen toimijat toivat esille, etta tieto
millaisesta onnettomuudesta oli kyse, ei tavoittanut heita kaikkia ja tama tieto olisi ollut tar-
peellista suunniteltaessa esim. vapaiden potilaspaikkojen jarjestamisessa yksikossa. Yksikoissa
jai myos epaselvaksi, etta tulisiko heidan yksikoissa toimintakorttien mukaan halyttaa henki-
lokuntaa tassa harjoituksessa. Paivystyksessa ohjeistettiin virheellisesti tassa asiassa yksi-
koita. Ne yksikot joissa halytettiin henkilokuntaa, saatiin vastaukset varsin ripeasti. Harjoituk-
sen purkamista koskevaa viestia ei koskaan tullut ja sita kaivattiin yksikoissa. Valmiussuunni-

telman mukaan tilanteen purku tulisi tehda.

Kehittamisideoina yksikoilta nousivat esiin, etta yksikot voisivat myos itsenaisesti harjoitella
henkilokunnan halyttamista. Osassa yksikoita oli edellisten halytysharjoitusten myota tehty
vastuuhoitajien puhelimiin henkilokunnan halytyslistoja, jotka olivat helpottaneet halytyksia
seuraavissa harjoituksissa. Osa yksikoita innostui naista halytysryhmien luomisista omien vas-
taavien hoitajien puhelimiin helpottamaan jatkossa henkilokunnan halyttamista. Selkeasti yk-
sikoissa oli hyvin erilainen tapa toimia miten ja mista halytys tehdaan valmiustilanteissa. Moni
yksikko aikoikin tulevaisuudessa selkeyttaa omaa toimintatapaansa. Osassa yksikoita oli ollut
kaytossa jo valmiita viestipohjia valmiustilanteesta, joka olisi osaltaan nopeuttanut halytta-

mista.

Paivystyspoliklinikan rooli koettiin ensiarvoisen tarkeana, koska sen mukaan halytetyt yksikot
toimivat eteenpain. Paivystyspoliklinikalta toivottiin napakampaa ja selkeampaa ilmoitusta
yksikoille. Myos ennakkotieto siita montako potilasta ja minkalaisia on mahdollisesti tulossa
vaikuttaa siihen, miten yksikot tahollaan omia toimiaan priorisoivat. Halytystilanteen purku
on myos tarkea tieto yksikolle. Purkaminen oli jaanyt tassa harjoituksessa tekematta. Tasta

seurasi myos epavarmuutta muiden yksikoiden toimintaan esim. siihen, etta saako iltavuoro
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lahtea tyopaikalta kotiin normaaliaikana. Yksikot pohtivat myos teemahaastattelussa, jos olisi

mahdollista olla jokin numero, mihin saisi soittaa lisatietojen saamiseksi valmiustilanteessa.

Valmiustilanteen halytysharjoituksia pidettiin paikalla olijoiden mukaan hyvin tarkeana, jotta
osattaisiin toimia oikeassa valmiustilanteessa oikein. Tallaiset harjoitukset aktivoivat henkilo-
kuntaa myos ajattelemaan valmiustilanteita, joka koettiin hyvana. Oikeita valmiustilanteita
on kuitenkin suhteellisen vahan ja he joutuvat harva oman uransa aikana sellaisen kanssa te-
kemisiin. Henkilokunta kaipasi lisaa osastotunteja oman yksikokkonsa valmiusasioista. Val-

miusasioita on suunniteltu yksikoiden kehittamispaivien aiheeksi.

Teemahaastattelulla saatiin aikaiseksi, etta yhtena ryhmana opittiin myos toisilta yksikoilta ja
oli mahdollisuus vaikuttaa oman yksikon toimintaan seka muihin yksikoihin valmiustilanteissa
parani. Haastattelulla haettiin vastauksia siihen, onko kehitetyt toimintakortit auttaneet toi-
mimisessa valmiustilanteessa ja tama mielestani onnistuttiin todentamaan teemahaastatte-
lulla. Toimintakortteja on kehitetty monessa vaiheessa yksikon hoitohenkilokuntaa kuunnellen

ja selkeasti silloin henkilokunta omaksuu ne paremmin, kuten haastattelussa tuli ilmi.

5.5 Toiminnallisen opinnaytetyon eettiset kysymykset ja luotettavuus

Jokaiseen tutkimukseen ja menetelmaan liittyy eettisia kysymyksia ja ratkaisuja tutkimuksen
joka vaiheessa. Haastattelussa, jossa ollaan valittomassa kontaktissa tutkittaviin, eettiset
ongelmat ovat erittain monitahoisia. Jokainen ihminen tulkitsee maailmaansa oman
tietoisuutensa kautta ja se jo itsessaan vaikuttaa eettisiin valintoihin niin tutkittavalta kuin

opinnaytetyon tekijalta. (Robson 2001; Hirsjarvi ja Hurme 2008.)

Kvalen (1996) mukaan on eettisesti ajateltuna tarkeaa saada kohteena olevien henkildiden
suostumus, taata luottamuksellisuus ja pohtia mahdollisia tutkimuksesta aiheutuvia
seurauksia kohdehenkiloille. Itse haastattelutilanteessa tulee tuoda esille tietojen luotta-
muksellisuus ja ottaa huomioon eettiset asiat haastattelutilanteen luomisessa. Haastattelun
litteroinnissa eettisyys nousee esille siina, miten uskollisesti se kirjoitetaan auki alkuperai-
seen haastatteluun verrattuna. Analyysikohdassa eettiset kysymykset nousevat esiin siina,
miten syvallisesti ja kriittisesti haastattelua voidaan analysoida. Opinnaytetyon tekijan
eettinen velvollisuus on esittaa tietoa, joka on niin varmaa ja todennettua kuin mahdollista.
Haastattelujen raportoinnissa on otettava huomioon luottamuksellisuus ja raportoida niin,
etta haastateltujen anonymiteetti sailyy. Julkaistessa raporttia on hyva aina pohtia sen

mahdollisia seurauksia haastateltaville.
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Tassa opinnaytetyossa pyrittiin parantamaan tilannetta valmiustilanteissa luomalla toiminta-
kortit, joiden mukaan voidaan tulevaisuudessa toimia paremmin. Teemahaastatteluun
ryhmassa oli kutsu-tuttu haastatteluun kaikki ne tyontekijat, jotka ovat joutuneet toimimaan
yksikoissaan toimintakorttien mukaan toisessa halytysharjoituksessa. Haastatteluun
osallistuminen on vapaaehtoista. Haastattelun alussa kaydaan lapi koko ryhmalle haastattelun
luottamuksellisuus ja korostaa tilannetta oppimistilaisuutena. Haastattelun aikana ryhmassa
olevat voivat lisata ymmarrystaan toiminta-korttien kanssa toimimisessa ja valmiustilanteiden
saumattoman yhteistyon tarkeydesta. Opinnaytetyon tekija tunnetaan Lohjan sairaalassa,
joten voidaan aina pohtia, mita se vaikuttaa haastattelutilanteeseen ja haastatteluvastauk-

siin. Haastateltavien anonymiteetin tarkeys korostuu myos taman vuoksi.

6  Yhteenveto ja arviointi

Arvioinnilla on tarkea rooli toiminnassa. Jotta voimme kehittaa toimintaa, taytyy sita arvioida
jollakin tavalla. Arviointiprosessi koostuu arvioinnin tarpeen maarittelysta, arviointitehtavan
maarittelysta, arviointitehtavan muotoilusta, kaytettavien arviointikasitteiden ja kriteerien
yksiloimisesta, arvioinnin tyovaiheiden suunnittelusta, varsinaisesta toteuttamisesta, rapor-
toinnista ja arviointitiedon hyodyntamisesta. (Virtanen 2007.) Arviointiin liittyy myos aina

eettisia kysymyksia (Robson 2001).

Havaintojen, johtopaatosten ja kehittamissuositusten valiset erot on pidettava koko ajan
selkeana mielessa. Havainnot ovat ihmisten mielipiteita, tilastotietoja tai kirjallisesta
dokumentista nostettu-ja ilmioita. Johtopaatokset ovat arvioinnin tekijan havainnosta tehtyja
tulkintoja. Kehittamissuositukset ovat arvioinnin tekijan tekemia suosituksia arviointitiedon

hyodyntajille omista johtopaatoksista. (Virtanen 2007.)

Arvioinnin rooli astuu esiin jo taman toiminnallisen opinnaytetyon alusta lahtien. Tarkoituk-
sena on arvioida koko opinnaytetyota prosessina ja tuoda esille kriittiset kohdat sen tekemi-
sessa. Yhtena arviointiprosessin osana kaytetaan tassa opinnaytetyon aikana tehtavaa teema-
haastattelua ryhmassa. Arvioin sen suunnittelua, onnistumista ja tuloksia. Taman opinnayte-
tyon tavoitteena ja tarkoituksena on tuottaa valmiustilanteisiin yksikoihin toimintakortit,
jotka helpottavat toimintaa naissa tilanteissa. Tahan onnistumiseen etsin vastausta teema-

haastattelun kautta suoraan toimintakorttien kayttajilta.

Tama toiminnallinen opinnaytetyo lahtee kaytannon arkipaivan ongelmasta, joka perustuu
kokemuksiini tyossani. Mahdolliset valmiustilanteet aiheuttavat ahdistusta ja stressia paivys-

tyspoliklinikalla, jonka rooli naissa tilanteissa on ensiarvoisen tarkea. Yksikoiden kanssa kehi-
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tettyjen toimintakorttien avulla olisi tarkoitus aikaan saada yksinkertainen samalla lomak-

keella oleva toimintamalli, jonka mukaan toimitaan onnettomuustilanteissa.

Taman tyo on toiminnallisen opinnaytetyo ja lahestymistapa on konstruktiivinen tutkimusote,
koska siina ratkaistaan kaytannon ongelma ja saadaan aikaiseksi jokin konkreettinen tuotos.
Tassa lahestymistavassa on keskeista kehitetyn ratkaisun toteuttaminen ja kaytannon

toimivuuden arviointi.

Tutkimusmenetelmana olen kayttanyt alussa havainnointia. Tutkija havainnoinut arjessa esiin
tulleen ongelman, joka kaipasi ratkaisua. Tutkija on myos kayttanyt Benchmarking menetel-
maa keratakseen hyvia kaytantoja aiheesta. Tutkimuksellisessa kehittamishankkeessa on
pyydetty HUS:n eri sairaaloita lahettamaan kaytossa olevia toimintakortteja ja toimintakort-
timalleja ja naiden pohjata on tehty uusi mallitoimintakortti. Toisen halytysharjoituksen
jalkeen oli tarkoitus tehda teemahaastattelu ryhmassa niille henkiloille, jotka olivat osal-
listuneet harjoitukseen. Teemahaastattelulla oli tarkoitus saada selville toimintakorttien
toimivuus, kehittamistarve ja tiivistaa ymmarrysta teemahaastatteluryhmassa toiminta-
korttien saumattomuuden tarkeydesta. Samalla ryhma sai ideoita toisiltaan haastattelun

aikana.

Taman opinnaytetyon aikana tulee vastaan eettisia kysymyksia, johon tekija ottaa kantaa
tyon aikana ja arvioinnin yhteydessa. Arviointi on prosessi, jota tapahtuu koko tyon aikana.
Lopullisessa tyossa tekija arvioi tyotaan ja sen prosessia tyon lopussa kehittamisehdotusten

kanssa.

Taman opinnaytetyon teoreettinen viitekehys tukee hyvin tata toiminnallisen opinnaytetyon
toimin-nallista osaa kuin tyokaluina. Varautuminen ja valmiussuunnittelu luovat kokonaistur-
vallisuutta monella tasolla. Valmiussuunnittelun tyokaluina PDCA-jatkuvan parantamisen malli
ja KUJA-projektin nelja askelta valmiuteen ja kykyyn sopivat hyvin. Ne tukevat hyvin valmius-
suunnittelua ja sita kautta myos toimintakorttien kehittamista. Naita tyokaluja voitaisiin

hyvin kayttaa muuallakin valmiussuunnittelun pohjana.

Omalla tyopaikallaan toiminnallinen opinnaytetyon tekeminen on aina haasteellinen. Tyon
tekemisen aikana aikataulut muuttuivat koko ajan ja venyvat ajatuksella onhan tyontekija
aina saatavilla. Opinnaytetyon tekijana rooli on ollut helppo pitaa koko tyon ajan. tyon aikana
”harmaata aluetta” on ollut se, milloin saadaan kayttaa normaalia tyoaikaa opinnaytetyohon
ja milloin ei. Toimintakortteja on kehitetty ja paranneltu ensimmaisen halytysharjoituksen
jalkeen saadun kirjallisen palautteen perusteella ja toisen halytysharjoituksen jalkeen ryh-
massa tehdyn halytysharjoituksen jalkeen. Tama ovat olleet hyva tapa kehittaa toimintakort-

teja. Nailla menetelmilla on saatu yksikoiden huomion kiinnittymaan valmiustilanteen sau-
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mattoman yhteistyon merkityksesta eri yksi-koiden valilla. Varmasti jatkossa pidettyjen haly-
tysharjoitusten jalkeen kannattaa jokaisen yksikon pohtia, miten harjoitus meni ja pystyyko
toimintakortilla ohjaamaan viela paremmin seuraavaa tilannetta. Nama harjoitukset toimivat

hyvin myos valmiussuunnitelman juurruttamisena yksikoihin.

Prosessina tama toiminnallinen opinnaytetyo on ollut hyvin opettavainen tekijalleen. On
joutunut organisoimaan asioita, muuttamaan viime hetkessa ja olemaan erilaisten yhteistyo-
asioihin ja niihin perehtymisesta lisaa jatkossa. Prosessin aikana olen tullut huomanneeksi,
etta jokaisen tulee tietaa oma roolinsa valmiustilanteessa ja siksi omaan yksikkoon onkin
avattu kirjallisesti roolit eri avainhenkiloille. Nain selkeytetaan vielakin paremmin toimintaa
valmiustilanteessa. Jatkossa keskitytaan yhdessa harjoituksessa kevaalla 2016 Lohjan

sairaalan johtohenkiloiden roolien selkeyttaminen valmiustilanteessa.
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Liite 1: Yksikon ruuhkasuunnitelma

LISAKYSELYLOMAKE TOIMINTAKARTOITUSLOMAKKEESEEN 2014

OSASTO: |

1. Operatiivinen toimiala |:|

Medisiininen toimialalZ' Nala |:'

2.1 Laakariresurssit virka-aikaan:
2.2 Laakariresurssit paivystysaikaan:

2.3 Hoitajaresurssit virka-aikaan:

sairaanhoitajia: :I

itys

erikoisladkareita paikalla: I:' per puh:

erikoistuvia laakareita: |:' per puh:

erikoisladkareita paikalla: :I per puh:
[ lperpun

osastosta vastaa:

perushoitajia: I:l

erikoistuvia paikalla:

|

yht:

2.4 muuta henkilokuntaa (nimikkeet ja lukumaarat):

2.5 Osaston térkein potilashoidollinen (sairaalahoitoon liittyva) tehtava virka-aikaan:

2.6 Hoitajaresurssit paivystysaikaan:

sairaanhoitajia paiva: ,:|

ilta:

il

yo:

osastosta vastaa:

perushoitajia paiva: yht:

ilta:

il
il

yo:

39

1l

2.7 muuta henkilokuntaa (nimikkeet ja lukumaarat):

2.8 Osaston tarkein potilashoidollinen (sairaalahoitoon liittyva) tehtava
paivystysaikaan:

3. Osaston potilaspaikat (vuodepaikat)
virka-aikaan viralliset potilaspaikat varapaikat
paivystysaikaan viralliset potilaspaikat varapaikat

eristyspaikat

I

monitoripaikat

huomioitavaa (supistusajat, viikko-osasto jne.)

i
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3.1 Valmiustilanteessa ensisijainen vaistéosasto, jossa evakuoinnin jalkeen potilaita voidaan hoitaa
(eli jos osaston tilat eivat ole kayttékunnossa, missa hoito voidaan toteuttaa):

3.2. Mihin ruuhkatilanteessa (jos osaston paikat taynna) osaston potilaita voidaan sijoittaa?

3.3 Miten potilaspaikkoja vapautetaan valmiustilanteessa (rastita sopivat vaihtoehdot):
kotiutetaan [] siirretdan toiseen sairaalaan [ otetaan lisapaikkoja kayttoon []

siirretdan toiseen hoitolaitokseen (esim. terveyskeskukseen) [] perutaan toimenpide tai
vastaanotto I:, siirretdan toimenpidetta tai vastaanottoa

Muuten, miten:

3.4 Mika voi aiheuttaa osastolla ruuhkaa?

Kuinka usein ruuhkatilanteita tulee? (viikoittain, kuukausittain)

3.5 Mika voi aiheuttaa osastolla resurssipulaa?

Kuinka usein osastolla on ollut resurssipula viimeisen viikon ja viimeisen kuukauden aikana? (1.pulaa
henkilokunnasta, 2.pulaa vuodepaikoista, 3.pulaa valineistd, 4.jokin muu resurssi ollut rajoittavana, mika)

bl il Ll o
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3.6 Kuka paattaa (myos yo/paivystysaikaan), ettd osaston hoitoresurssi ei riita hoitamaan potilaita
ruuhka- tai poikkeustilanteessa?

Virka-aikaan:

Muuna aikana:

3.7 Miten potilassiirrot tulisi toteuttaa valmiustilanteessa? Kuka siirtaa?

4. Osaston ruuhkasuunnitelma

4.1 Mitka potilashoitoon liittyvat tehtavat taytyy osastolla turvata myos ruuhka- ja
valmiustilanteessa?

4.2 Mitka osaston toiminnoista ovat sellaisia, etta ne voi jattad myohemmaksi tai tekematta, jos
osastolla on ruuhka- tai valmiustilanne?

4.3 Miten osastolla turvataan ruuhkatilanteessa/valmiustilanteessa ne tarkeimmat tehtavat, jotka
kohdassa 4. on nimetty? Miten normaalia toimintatapaa muutetaan? (esim kierretaanko
kotiutuvat/siirtyvat potilaat ennen muita, odottavatko he kotiutumista aulassa tms paikassa?)

5. Mikéa on osastollanne sopiva ruuhkatilanteen maaritelma (kuvaus):
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5.1 Onko osastolla kirjattua ruuhkasuunnitelmaa tai toimintachjetta? Jos on, mihin se on kirjattu?
yiis [ & [

Kirjattu:

Vastaukset palautetaan sahkdisesti 15.9.2014 mennessa
valmiussuunnitteluryhman sihteerille Pipsa Vahterille pipsa.vahteri@hus.fi.

Kiitos vastauksesta!

Valmiussuunnitteluryhmd, Lohjan sairaala
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Liite 2 :Vastaavan hoitajan toimintakortti paivystyspoliklinikalla

ILMOITUKSEN VASTAANOTTO (VASTAAVA HOITAJA)

PAIVYSTYSPOLIKLINIKKA VIRKA-AIKANA ja PAIVYSTYSAIKANA
[Kirjaa tiedot valmiushélytyksestd ennen puhelun katkaisemista

Puhelun pvm. klo
|Halytyksen antaja: Toolo Ensihoitoyksikkd
Hatakeskus Kenttdjohtaja
Muu Mika?
Valmiustilanteen laatu Onnettomuus Mika:
Tulipalo
Teollisuus/kemikaaliturma
Luonnonkatastrofi

Huoltokatkos (sahko-, vesi- tms): mika?
Infektio/pandemiatilanne

Muu, mika:
Muuta tietoa:
Missa sattunut
Tilanteen tyonimi ("koodi”)
Ensiarvio paivystykseen tulevista potilaiden maarasta kpl 1
Ensiarvio, koska potilaita alkaa saapua sairaalaan Jxlo:
Montako potilasta (jos tietoa): 30 min.
60 min.
S0 min.
[Kenelta saa lisatietoja tarvittaessa: Puhelin:
VIRVEn kayttdja: Virve-puheryhma:
LISATIETOJA: Keltaisia olle
[Ensiarvio loukkaantuneiden triagesta
klo:
kio:
kio:

Lopullinen potilasmaara (taytetaan tilanteen lauettua)

OTA TOIMINTAOHIE ESIIN

JPida Virvessa LOH KUTSU-puheryhma péaalla
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VASTAAVAN HOITAJAN TOIMINTAOHJE OSA1l
|PAvYsTYS VIRKA-AIKANA

IKUTSU VALITTOMASTI Osastonhoitaja 0504107364  (priv nro kansiossa)
MUISTA LAITTAA RYHMA-SMS Ylilaakari (tai sijainen) 0504273065  (priv nro kansiossa)
—» Apulaisylilaakari 1 .0504275084  (priv nro kansiossa)
» Apulaisylilaakari 2 0504275479  (priv nro kansiossa)

JILMOITA HETI Anestesiapaivystaja .0505264702

TAKAPAIVYSTAT SIS, ORT, KIR ja GYN pdivystyspuhelin

kir. 0505264701, ort. 0504276562, Sis. 0505058011

Vastaava hoitaja informoi ja selvittaa

IKenttéjohtaja ("ruuhkavaroitus") .0504273653
Osastonhoitaja informoi ensin: Sh-alueen johtaja 0505693378 informoi johtoryhmaa
Ensih.vastuuldakari .0504275248 priv nro kansiossa

paikkatilanteen: Kirjaa paikkatilanne potilaspaikkakarttaan!

Leikkausos+heraamo: Anepaiv. 0505264702 Os 3A puh.0193801592
TVO .0193801503 Os 4A puh.0193801553
Paivystysosasto 0504275015 Os 2 puh.0193801424
Osastonsihteeri informoi: Laboratorio puh. 0193801682 Laitoshuoito puh.0193801882
Réntgen puh.0193801239 \Vartija puh.0504363283
INFO puh.0193801995 TKos5 .019369 2831
JPAIVYSTYSPOLIKLINIKAN POTILASTILANNE Huoneentaulussa potilaita:
ESH:n potilaat Kavelevat Sangyssa
YLEpotilaat Kavelevat Sangyssa
Paivystysosaston potilaat
Kotiutuvia potilaita: paivystys Jros |

Vuodesastolle menevia (srl)
Leikattavia potilaita
Valvontaos.hoitoa tarvitsevia

[Paikkatilanteen imoitus 166l06n intran kautta

I'klo:

Tehty:

Lisahoitohenkilokuntaa tarvitaan:

Osastonhoitaja maaraa henkilon halyttamaan lisahenkilokuntaa.

[ oo

Osastonhoitaja konsultoi ylildakaria lisdhenkilokunnan tarpeesta heti halytyksen vastaanoton jélkeen
o

laakareita: (1km)

Kuka halyttaa lisdhenkilokunnan (osastonhoitaja maaraa):

Medialle viesti, jos soittavat tms:

Omaisille ohje:

Paivystyspoliklinikaita ei anneta tietoja tapahtuneesta tai potilaista.
Tiedotus tapahtuu keskitetysti HUS:n tiedottajan ja sairaalan johtoryhman toimesta.

Omaiset ohjataan kahvioon. Johtoryhmd pitdd tiedotustilaisuuden tapahtuneesta.
Yksittdisten potilgiden tilanteesta annetaan tietoja, kun tilanne rauhoittuu.

VALMIUSTILANTEEN PURKAMISESTA PAATTAA PPKL YLILAAKARI ELI VALMIUSTILANNEJOHTAJA

VALMIUSTILANNE PURETTU KLO:

ILMOITA HALYTYSLISTAN MUKAAN VALMIUSTILANTEEN PAATTYMISESTA.

Kokoa taytetyista toimintakorteista kopiot paivystyspoliklinikalle.




Sihteeri ilmoittaa seuraaville :

Lisahoitohenkilokuntaa tarvitaan:

Laboratorio puh. 0193801682
Rontgen puh.0193801239
Info (klo 18 asti) 0193801995

heti
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[PAIVYSTYS PAIVYSTYSAIKANA
SOITA HETI 1- Etupaivystaja 0504275075
MUISTA LAITTAA RYHMA-SMS 2-Etupaivystaja 0504275417
Os.hoitaja 0505581274 (priv. nro kansiossa)
JKenttdjohtaja ("ruuhkavaroitus") tarv (priv.nro kansiossa)
Anestesiapaivystaja 0505264702
Takapaivystajat KIR, ORT, SIS, GYN
KIR 0505264701 RT 0504276562
SIS 0505058011 YN 0505264703
DPpkl Yiiladkari (priv.nro kansiossa)  OFLE: yl informoi ayl eité
(Osastonsihteeri informoi:
Sh-alueen johtaja 0505693379 OHJE: informoi johtoryhmaa
Ensih.vastuulaakar 0504275248
TK 0s5 019 369 2831
YLEpaivystaja 0504275628 OHIE: selvittdaa POS:n tilanteen
Vastuuhoitaja informoi ja selvittaa paikkatilanteen: Kirjaa paikkatilanne potilaspaikkakarttaan!
[ Josasto 3A puh.019 3801592 Dsasto 4A puh.019 3801553
Osasto 2 puh. 019 3801424 POS 0504275015
T [TvO 0193801503 Leikkausos. (ANE-paiv)

[Tekn. paivystdja 0505299851

artija 0504363283

|Laitoshuolto 0504284933

Vastaava hoitaja konsultoi 1-pdivystajaa lisshenkilokunnan tarpeesta heti hélytyksen vastaanoton jalkeen

eur. vuoroon

Kun ylilaakari ja osastonhoitaja paikalla, he maarittavat henkilokuntatarpeen lisdhalytykset

Kuka halyttaa lisdhenkilokunnan (vastaava hoitaja maaraa):

Medialle viesti, jos soittavat tms:

Omaisille ohje:

VALMIUSTILANNE PURETTU KLO:

Pdivystyspolikiinikalta ei anneta tietoja tapahtuneesta tai potilaista.
Tiedotus tapahtuu keskitetysti HUS:n tiedottajan ja sairaalan johtoryhman toimesta.

Omaiset ohjataan kahvioon. Johtoryhma pitdd tiedotustilaisuuden tapahtuneesta.

Yksittdisten potilaiden tilanteesta annetaan tietoja, kun tilanne rauhoittuu.

ILMOITA HALYTYSLISTAN MUKAAN VALMIUSTILANTEEN PAATTYMISESTA. OTA ESIIN KYSEINEN TOIMINTAKORTTI
Kokoa taytetyista toimintakorteista kopiot paivystyspoliklinikalle.
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PAIVYSTYS

VIRKA-AIKA JA PAIVYSTYSAIKA

VASTAAVAN HOITAJAN TOIMINTAOHJE OSA 2 KASKYNJAKO

JPAIVYSTYSPOLIKLINIKAN TILANNE

Mahd kotiutuvia potilaita (lkm)
Osastolle menevia (lkm)
Leikattavia (lkm)
Valvontaos.hoitoa tarvitsevat

F’aikkatilanteen ilmoitus Tooloon intran kautta

‘T’ehty:

| Jkio:

[Ensihoitohuoneessa kaskynjako, johon osallistuvat:

1-Etupaivystaja

Ylilaakari

Apul.ylilaakari

Os.hoitaja

Vastuuhoitaja

Ensihoidon vastuulaakari
Ylilaakarit SIS, ORT, KIR, GYN

(tarvittaessa)
(kun paikalla)

JKASKYNJAOSSA SELVITETTAVA:

JPAIVYSTYSPOLIKLINIKAN TILANNE

Henkilokuntatarve (lisdhenkilokunta)
Tyonjako (roolit)

Paikkatilanne paivystyksessa
Paikkatilanne POS:lla

Paikkatilanne l-saleissa/heraamaossa
Paikkatilanne vuodeosastoilla

Mahd kotiutuvia potilaita (Ilkm)
Osastolle menevia (lkm)
Leikattavia (lkm)
Valvontaos_hoitoa tarvitsevat

tehty:

merkitse karttaan
merkitse karttaan
merkitse karttaan

klo:
klo:
klo:

klo:

[Medialle viesti, jos soittavat tms:

Omaisille ohje:

VALMIUSTILANNE PURETTU KLO:

Pdivystyspoliklinikalta ei anneta tietoja tapahtuneesta tai potilgista.
Tiedotus tapahtuu keskitetysti HUS:n tiedottajan ja sairaalan johtoryhman toimesta.

Omaiset ohjataan kahvioon. Johtoryhma pitda tiedotustilaisuuden tapahtuneesta.

Yksittdisten potilaiden tilanteesta annetaan tietoja, kun tilanne rauhoittuu.

ILMOITA HALYTYSLISTAN MUKAAN VALMIUSTILANTEEN PAATTYMISESTA. OTA ESIIN KYSEINEN TOIMINTAKORTTI

Kokoa taytetyista toimintakorteista kopiot paivystyspoliklinikalle.
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HENKILOKUNNAN HALYTTAJAN TOIMINTAOHJE
PAIVYSTYS VIRKA-AIKANA  ja PAIVYSTYSAIKANA

IKuka kaski halyttamaan lisdhenkilokuntaa

IMilloin Pvm Klo

OTA esille paivystyksen halytyslista EHuom!Lﬁékéreiden kotinumerot kansiossa ppkl:lia

SUORITA henkilokunnan hélyttaminen oh:n huoneessa tai 2.kansliassa

Oh:n puhelin osastonhoitajan huoneessa (yhteysryhmat tallessa puhelimessa)
JHALYTA ensisijaisesti 1. Seuraava vuoro ja fysioterapiayksikko (virka-aika)

2 Laakarit ja takapaivystajat (SMS-lista)

3 Vapaalla olevat hoitajat ja os.sihteeri (1-2)

4 Muut (hoitajat, laakarit)

ANNA seuraavanlainen hélytys
Tdssad paivystyspoliklinikka. On annettu valmiushalytys.
Tule valittomadsti toihin ja ilmoittaudu tydvaatteissa vastaavalle hoitajalle
ALA PUHU PUHELIMESSA MITAAN YLIMAARAISTA!
PIDA KIRJAA TAVOITETUISTA (klo) JA PAIKALLE TULEVISTA!
tai KAYTA ainaisms.fi viestia

(sahkopostilla kaikille tekstiviesti Lohjan sairaala, pdivystyspoliklinikka. Valmiushdlytys.
yhta aikaa) Vastaa valittomadsti taghan viestiin. Laita viesti tuloajastasi ja oma nimesi alle.
Tule viipymdtta toihin ja ilmoittaudu tydvaatteissa vastaavalle hoitajalie.
Henkilokunnan halyttaminen suoritettu
Montako ihmistéd saadaan paikalle 30 min.
1tunti
Mydhemmin
OTA ESIIN HALYTYSTYOLISTA (TOIMINTAKORTEISSA)
|Kuka halytti henkilokunnan
Nimi
VALMIUSTILANTEEN PURKAMISESTA PAATTAA PPKL YLILAAKARI ELI VALMIUSTILANNEJOHTAJA
[VATMIGSTILANNE PURETTOKLO: ] I
ILMOITA HALYTYSLISTAN MUKAAN VALMIUSTILANTEEN PAATTYMISESTA. OTA ESIIN KYSEINEN TOIMINTAKORTTI
Kokoa taytetyista toimintakorteista kopiot paivystyspoliklinikalle.
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Liite 3: Henkilokunnan roolikartta valmiustilanteessa

HUS Lohjan sairaala VALMIUSTILANNE
Paivystysalue
VASTAAVA HOITAJA PAATTAA RUUHKATILANTEEN TOIMINTAMALLIN LAUKAISEMISESTA

OTTAA VASTAAN VALMIUSTILANNEILMOITUKSEN

v

-~

TEKEE VALMIUSTILANNEHALYTYKSEN TOIMINTAKORTIN MUKAAN

MAARAA PIKKUVASTAAVAN KAYTTAMAAN VIRVEA, kunnes ensihoidosta tulee siihen
avustava henkild

MAARAA SIHTEERIN SUORITTAMAAN HENKILOKUNNAN HALYTYSTA TOIHIN

KAY LAPI 1- JA 2-PAIVYSTAJIEN KANSSA PPKL:N POTILASTILANTEEN (POTILASMAARA,
SIIRTYVAT JA KOTIUTUVAT)

MAARAA HOITAJAT, JOTKA TOIMIVAT 2-PAIVYSTAJAN KANSSA TIIMINA El-
VALMIUSTILAPOTILAIDEN KANSSA ->Valvomon potilaspaikkojen nopea tyhjennys ensin!
TOIMII TOIMINTAOHJEEN MUKAAN

OPERPAIVYSTAIA TOIMII VALMIUSTILANNEJOHTAJANA, KUNNES PPKL-YLILAAKARI OTTAA

TILANNEJOHDON

Al

VYVYyY¥N

PYRKII HOITAMAAN OMAT POTILAANSA KOTIIN/OSASTOLLE MAHDOLLISIMMAN NOPEASTI
ENNEN VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN SAAPUMISTA

JARJESTAA ITSELLEEN TRIAGETEAMIN TEKEMAAN SAAPUVISTA POTILAISTA ENSIARVIOTA
ANTAA RAPORTIN HOITAMISTAAN POTILAISTA OSASTOLLE/2-PAIVYSTAJALLE

ANTAA RAPORTIN VALMIUSTILANTEESTA YLILAAKARILLE TAMAN SAAPUESSA

SIRTYY HOITAMAAN VALMIUSTILANNEPOTILAITA KIIREELLISYYSJARJESTYKSESSA

KONSPAIVYSTAJA TOIMII PPKL:LLA OLEVIEN MUIDEN KUIN VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN

LAAKARINA

r

JARJESTAA EI-KIIREELLISET POTILAAT KOTIIN JA VARAA HEILLE UUDET TUTKIMUSAJAT
PERUU KONTROLLIPOTILAAT JA SIIRTAA KONTROLLIT SEURAAVAAN SOPIVAAN
AJANKOHTAAN

KOTIUTTAA KOTIUTTAMISKELPOISET POTILAAT

SIIRTAA PAIVYSTYSOSASTOLLE JA SAIRAALAOSASTOLLE SAIRAALAAN JAAVAT POTILAAT JA
POTILAAT, JOIDEN TUTKIMUKSET TULEE TEHDA KIIREELLISESTI, MUTTA JOILLA El OLE HATA
OTTAA VASTAAN VALMIUSTILANTEEN ULKOPUOLISET UUDET PAIVYSTYSPOTILAAT

YLE- PAIVYSTAJA(T) TOIMIVAT PPKL:LLA OLEVIEN YLE-POTILAIDEN JA PAIVYSTYSOSASTON

LAAKARINA

g

~

PAIVYSTYSOSASTON LAAKARI/ YLE- 1. PAIVYSTAJA TARKISTAA PAIVYSTYSOSASTON
POTILASPAIKKATILANTEEN JA RAPORTOI SEN PAIVYSTYKSEN VUORON VASTAAVALLE
HOITAJALLE

PAIVYSTAJAT JATKAVAT YLE-PAIVYSTYSPOTILAIDEN HOITAMISTA JA NORMAALIN
PAIVYSTYKSEN TOIMINNAN TURVAAMISTA (TARVITTAESSA RUUHKA-AVUN KUTSUMINEN!)
JARJESTAA PAIVYSTYSOSASTOLLE TILAA NEUVOTTELEMALLA POTILASSIIRROISTA TK OS
5:LLE/MUIHIN HOITOLAITOKSIIN (ENSISIJAISESTI TK-PAIKKAA JO ODOTTAVAT POTILAAT)

PIKKUVASTAAVA

OTTAA VIRVE —-VASTUUN JA HOITAA SEN KAUTTA KULKEVAA
VIESTILIKENNETTA

»  TOIMII NS. APUKASINA VIRVEKOMMUNIKAATIOSSA VASTAAVAN HOITAJAN RINNALLA
» TEKEE TOOLO —ILMOITUKSEN VERKOSSA (ILMOITTAA PAIKKATILANTEEN)
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HUS Lohjan sairaala VALMIUSTILANNE
Paivystysalue

PAIVYSTYKSEN TOIMII VALMIUSTILANNEJOHTAJANA
b Kkl » TYOPARINA VASTAAVA HOITAJA Q Tike -TOIMINTA

HANKKII JA YLLAPITAA TILANNEKUVAA PAIVYSTYKSEN JA VALMIUSTILANTEEN KULUSTA
OHJAA LAAKARIRESURSSEJA KIIREELLISYYSJARJESTYKSEN MUKAISESTI

OHJAA HOITAJARESURSSEJA YHDESSA VASTAAVAN HOITAJAN/OH:N KANSSA

PAATTAA LISAHENKILOKUNNAN MAARASTA JA PAIVYSTYSSULUISTA/ENSIHOIDON
OHJAUKSESTA VAKAVASTI SAIRAIDEN HOITOPAIKAN SUHTEEN

TOIMII NS. HANDS OFF -TILANNEJOHTAJANA JA PITAA MUUT LAAKARIT TILANNETIETOISINA
INFORMO! TILANTEESTA JOHTORYHMAA TIKE:n VALITYKSELLA

» PAATTAA MUIDEN ERIKOISALOJEN LAAKAREIDEN KUTSUMISESTA
PAIVYSTYSPOLIKLINIKALLE

Y'Yy

v

v

APULAISYLILAAKARIT TOIMIVAT PAIVYSTYKSEN YLILAAKARIN MAARAAMASSA ROOLISSA
[:> HOITAVANA LAAKARINA YHDESSA ETUPAIVYSTAJIEN KANSSA

» TOINEN AYL OTTAA VASTUULLEEN MUUN PAIVYSTYSTOIMINNAN SUJUVUUDEN
(TRIAGEKANSLIAN JA TARKAAMON PUOLEN VASTAAVA LAAKARI)

» TOINEN VASTAA VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN KIIREELLISYYSLUOKITUKSEN
SUJUVUUDESTA JA SEN JATKUVASTA TILANNEPAIVITYKSESTA (TRIAGELAAKARI)

» MOLEMMAT HUOLEHTIVAT TILANNETIEDOTUKSESTA YLILAAKARILLE (POTILASMAARA,
RESURSSIEN RITTAVYYS YM)

OSASTONHOITAJA - B - L . B
VASTAA HOITOHENKILOKUNNAN RIITTAVYYDESTA JA LISAHALYTTAMISESTA

» OHJAA PAIKALLE SAAPUVAA HENKILOKUNTAA ILMOITTAUTUMAAN VASTAAVALLE
HOITAJALLE

» HUOLEHTII SAAPUVIEN KIRIAAMISESTA TYOVUOROLUETTELOON (HALYTYSLISTA)

» OHJAA OMAISTEN LIIKENNETTA KAHVIOON, KUNNES JOHTORYHMA OTTAA VASTUUN

» PERUU TARVITTAESSA HOITOHENKILOKUNNAN LISAHALYTYKSET, JOS HENKILOKUNTAA
ON TILANTEESEEN NAHDEN RIITTAVASTI

» TOIMII YHDESSA HALLINTOJOHTAJAN KANSSA TILANNEKUVAN YLLAPITAJANA (TiKe)
keraten tietoa valmiustilanteen etenemisesta ja sairaalan tilanteen kehittymisesta /
etenemisestd >VARMISTAA TILANNETIETOISUUDEN YLLAPITOA JORY:SSA JA

PAIVYSTYKSESSA
APULAIS- OTTAVAT VASTUUN HOITOTYOSTA PAIVYSTYKSEN YLILAAKARIN JA
OSASTONHOITAIAT VASTAAVAN HOITAJAN OHIEIDEN MUKAAN

~ TOINEN TOIMII VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN TRIAGEVASTAAVANA JA ARVIOI
VALVOMON POTILASPAIKKOJEN TILANNETTA (vakavasti sairaiden hoitopaikat)

» TOINEN TOIMII PAIVYSTYSPUOLEN VASTAAVANA HOITAJANA (TRIAGEKANSLIA- JA
TARKKAAMOPUOLI) EFVALMIUSTILANNEPOTILAILLE - OTTAA PIKKUVASTAAVAN
PUHELIMEN JA -VIRVEN, JA VASTAANOTTAA ENNAKKOILMOITUKSET AMBULANSSILLA
SAAPUVISTA EI-VALMIUSTILANNEPOTILAISTA

»  MOLEMMAT RAPORTOIVAT VASTAAVALLE HOITAJALLE
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TRIAGEHOITAIA/ HUOLEHTII JOKAISEN POTILAAN VASTAANOTTAMISESTA JA ENSIARVIOSTA
HOITAJAPARI i
» JAKAA POTILAAT VALMIUSTILANNEPOTILAISIIN JA MUIHIN PAIVYSTYSPOTILAISIIN, JA
OHJAA ILMOITTAUTUMAAN OIKEALLE PUOLELLE PAIVYSTYSTA SEN MUKAAN
» RAPORTOI YLILAAKARILLE JA VASTAAVALLE HOITAJALLE SAAPUNEIDEN MAARASTA
» PITAA HUOLTA SIITA, ETTA JOKAINEN SAIRAALAAN SAAPUVA POTILAS TUTKITAAN JA
KIIREELLISYYS LUOKITELLAAN JA KIRJATAAN SAMALLA SISAAN (SIHTEERI KIRJAA)
SILMOITTAUTMISLUUKULLA KIRJATAAN SISAAN C-PUOLELLE OHJATUT POTILAAT
» AUTTAVAT SISAANKIRJIAUKSESSA JA ILMOITTAUTUMISESSA EHTIESSAAN
» KAYTTAVAT ENSIHOIDON SEKUNDAARILUOKITTELUKORTTEJA LUOKITTELUSSA
VASTAAVAN HOITAJAN NIIN MAARATESSA, JOS TIETOJARJESTELMAT EIVAT TOIMI
HOITAIA “VANHORLE TOIMII YHDESSA KONSPAIVYSTAJAN KANSSA HOITAEN El-
VALMIUSTILAPOTILAITA (MYOS YLE-HOITAJAT)
POTILAILLE"

OTTAA RAPORTIN OMAHOITAJILTA, JOTKA SIIRTYVAT MUIHIN TEHTAVIIN, PKL:N
POTILAISTA

YLE-HOITAJAT JAAVAT EI-VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN HOITAJIKSI MYOS

PITAA HUOLTA SIITA, ETTA JOKAINEN SAIRAALASSA JO OLEVA POTILAS TUTKITAAN JA
OHJATAAN KOTIIN/TOISEEN HOITOLAITOKSEEN/VUODEOSASTOLLE/TVO:LLE JA
JATKOTUKIMUKSET ON OHJELMOITU ASIANMUKAISESTI

RAPORTOI OSASTOLLE SIRTYVISTA POTILAISTA POS:LLE/VUODEOSASTOLLE/TVO:LLE
RAPORTOI VALMIUSTILANNEJOHTAJALLE JA VASTUUHOITAJALLE POTILASTILANTEEN
ETENEMISESTA

JATKAA EI-VALMIUSTILANTEESEEN LITTYVIEN PAIVYSTYSPOTILAIDEN HOITAJANA

SIHTEERI 1 (B-PUOLEN | SUORITTAA LISAHENKILOKUNNAN HALYTTAMISEN (VASTAAVA HOITAIA
VALVOMOSIHTEERI)

MAARAA) OH:N APUNA JA SIIRTYY VALMIUSTILANNEKIRJAAJAKSI

SUORITTAA VALMIUSTILANNEHALYTYKSET VASTAAVAN HOITAJAN OHJEESTA

KIRIAA VALMIUSTILANNEPOTILAAT SISAAN TIETOJARJESTELMAAN (TARVITTAESSA
SURO-KIRJAUS HUS-OHJEEN MUKAAN)

TOIMII TRIAGE-TIIMIN KANSSA YHTEISTYOSSA, JOTTA KAIKKI POTILAAT KIRJAUTUVAT
POTILASJARJESTELMAAN

SIHTEERI 2

(TRIAGEKANSLIA)

TOIMII PPKL:N MUIDEN KUIN VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN SIHTEERINA

. A A R

SIIRTAA SIIRRETTAVIEN/UUDELLEEN OHJELMOITAVIEN TUTKIMUSTEN AJANKOHDAT
KIRJAA KOTIUTUVAT/SIIRTYVAT POTILAAT ULOS (PPKL:LTA) TIETOJARJESTELMASSA
JATKAA UUSIEN PAIVYSTYSPOTILAIDEN SISAAN KIRIAAMISTA YMS TRIAGEKANSLIASSA
VARMISTAA, ETTA PAIVYSTYSOSASTOLLE HALYTETAAN TARVITTAESSA SIHTEERI
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ERIKOISALOJEN ILMOITTAUTUVAT PPKL:LLE PAIVYSTYKSEN YLILAAKARILLE
YLUILAAKARIT

PAIVYSTYKSEN YLILAAKARI KERTOO TILANNETIEDOT ILMOITTAUTUESSA TOIHIN JA
ILMOITTAA, MILLOIN KASKYNJAKO SUORITETAAN JA MISSA (VALVOMON KAHVIHUONE)
ANESTESIAYLILAAKARI SIIRTYY LEIKKAUSOSASTOLLE JOHTAMAAN SEN KOORDINOINTIA
MUUT YLILAAKARIT SOPIVAT KASKYNJAOSSA MIKA ON KENELLEKIN LUONTEVIN
SUOITUSPAIKKA JA MITEN HE RAPORTOIVAT TIKE:LLE

YLILAAKARIT KOORDINOIVAT OMAN TOIMIALANSA POTILASPAIKKOJEN VAPAUTUMISEN
VALMIUSTILANNEPOTILAILLE OSASTOILLA JA LEIKKAUSSALISSA

HUOLEHTIVAT OMAN TOIMIALANSA POLIKLINIKOIDEN TOIMINNAN
SUPISTAMISESTA/SULKEMISESTA TARVITTAESSA, JOS TILANNE VAATII

HOITAJAT

MUUT LAAKARIT JA TOIMIVAT APUNA VALMIUSTILANNEPOTILAIDEN TUTKIMISESSA JA HOIDOSSA

VALMIUSTILANNEJOHTAJAN OHJEIDEN MUKAAN

PAIVYSTYKSEN YLILAAKARI VALMIUSTILANNEJOHTAJANA PAATTA, KUINKA PALION
YLIMAARAISIA LAAKAREITA HALYTETAAN VALMIUSTILANTEESSA TOIHIN
VALMIUSTILANTEEN ALKAESSA

ENSISUJAISESTI PAIVYSTYKSEEN HALYTETAAN PAIVYSTYKSESSA PAIVATOISSA OLEVAT
LAAKARIT

VIRKA-AIKAAN MUUT ILMOITTAUTUVAT ERIKOISALAN MUKAAN OMAN ALAN OSASTOLLE
VASTUUHOITAJALLE JA JOS OSASTOLLA JO LAAKARIMIEHITYS OK, ILMOITTAUTUVAT
PAIVYSTYSPOLIKLINIKALLE VALMIUSTILANNEJOHTAJALLE

PAIVYSTYSAJALLA TOIHIN TULLESSAAN LAAKARIT ILMOITTAUTUVAT TYOVAATTEISSA
PAIVYSTYKSEN VALVOMON KANSLIAAN PAIVYSTYKSEN YLILAAKARILLE, JA
VALMIUSTILANNEJOHTAJA (PPKL-YLILAAKARI) OHJAA HEIDAT SUUNNITTELEMAANSA
TYOPISTEESEEN

VALMIUSTILANNEJOHTAJA MAARITTAA KULLOISENKIN TILANTEEN PERUSTEELLA
PARHAAN TAVAN HYODYNTAA TOISSA OLEVAA JA TOIHIN SAAPUVAA HENKILOKUNTAA
OSA LAAKAREISTA JA HOITAJISTA OHJATAAN HOITAMAAN El-
VALMIUSTILANNEPOTILAITA (NS. TAVALLISIA PAIVYSTYSPOTILAITA) KONSPAIVYSTAJAN
JA TOISEN AYL-N KANSSA, JA TARVITTAESSA PAIVYSTYSOSASTOLLE AVUKSI
TERVEYSKESKUKSEN KANSSA SOVITAAN ERIKSEEN, MITEN HEIDAN HENKILOKUNTAANSA
VOIDAAN VALMIUSTILANTEESSA PARHAITEN HYODYNTAA



