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1 JOHDANTO

Hoitoajat sairaalassa ovat lyhentyneet viime vuosien aikana ja laitoshoitopaikkoja
pyritddn véhentdméan (Rantasalo 2007, 7; Linnosaari 2001, 2). Tdman vuoksi on tar-
kedd kiinnittdd huomiota huolelliseen kotiuttamiseen, jottei kotiutettu palaa uudelleen
laitokseen (Linnosaari 2001, 2; Rantasalo 2007, 7-8). Turvallista kotiuttamista tuke-
maan on Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin alueella laadittu toimintaohje, joka omalta

osaltaan on mukana ehkaiseméassa kotiutetun potilaan sairaalaan paluuta.

Opinndytetydomme on tyGelamélahtdinen. Toimeksiantajana on Kuopion yliopistolli-
sen sairaalan erds vuodeosasto. Opinndytetydmme tarkoitus on tutkia “Kotoa-Kotiin-
toimintaohjeen kéyttda osastolla henkilékunnan nakdkulmasta. Opinndytetydssdmme
selvitimme, miten toimintaohjetta kdytetaan osastolla, selkeyttd&ko toimintaohje poti-
laan kotiuttamista sekd mitd kehitettdvaa toimintaohjeessa on. Tavoitteenamme on
mahdollistaa toimintaohjeen kehittdminen jatkossa henkilékunnan tarpeita vastaavaksi

seka potilaan kotiuttamisen kehittdmiseksi.

”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje on suunnattu perusterveydenhuollon ja erikoissairaan-
hoidon henkildstolle helpottamaan potilaan turvallista kotiuttamista. Se sisaltdd ohjeita
eri kotiuttamistilanteisiin sekd puhelinnumeroita jatkohoitopaikkoihin. Toimintaoh-
jeessa potilaat jaetaan toimintakyvyn mukaan neljadn eri ryhméan ja toimintakyky
vaikuttaa kotiuttamis- tai jatkohoitopaikan valintaan. Ensisijaisena tavoitteena on, etta
potilas kotiutuu kotiin. Kotiuttamistilanteessa muistettavat asiat kerrotaan toimintaoh-
jeessa sen mukaan minne potilas on kotiutumassa/siirtyméassa jatkohoitoon. (Hassinen
ym. 2011, 3.)

Opinndytetyon teoriaosuudessa kasitellddn hyvén kotiuttamisen periaatteita. Onnistu-
neeseen kotiuttamisprosessiin kuuluvat kotiutuksen suunnittelu, toteutus, organisointi
sek& arviointi (Salomaa 2004, 10). Potilaan onnistuneeseen kotiuttamiseen kuuluvat
mya®s sopivan ajankohdan huomioiminen, potilaan seka omaisten riittava tiedonsaanti,
kuntoutus, kotiapujen tarjoaminen seka saattajan tarpeellisuuden selvittdminen. (Lin-
nosaari 2001, 18-22 .) Lisdksi olemme korostaneet tydssamme Perédlédn ja Hammarin
(2003) luomaa PALKOmallia sekd avanneet ”Kotoa-Kotiin”-toimintaohjeen sisaltoa.

PALKOmallin tavoitteena on asiakkaan kotona selviytymisen ja kotiutumisen tukemi-
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nen sekd kotiutumisen ja kotihoidon yhteensovittaminen. Malli on osaltaan turvaa-
massa potilaan hoidon jatkuvuutta sairaalajaksolta kotiutuessa. (Perdld & Hammar
2003, 5.)

2 TEOREETTINEN TAUSTA

2.1 Keskeiset kasitteet

Kotiuttaminen

Kotiuttaminen on prosessi, joka alkaa potilaan tullessa sairaalaan ja paattyy sielté lah-
temiseen. Prosessiin kuuluvat kotiuttamisen suunnittelu, toteutus ja arviointi. (Linno-
saari 2001, 7).

Kotiuttaminen on osa hoitoty6td, jonka aikana potilas valmistautuu siirtyméan pois
sairaalahoidosta (Linnosaari 2001, 6). Potilas voi kotiutua joko kotiin ilman kotihoi-
don palveluja, kotiin kotihoidon asiakkaana, omaan hoitopaikkaansa tai jatkohoito-
paikkaan (Hassinen ym. 2011, 1).

Kotiuttamisen epdonnistumisen syiksi on lueteltu muun muassa liian aikaisin ja huo-
nokuntoisena Kkotiutettu potilas, tiedon puutteellinen kulku sek& yhteisten hoitotavoit-
teiden puute uuden ja vanhan hoitopaikan valilla. Kriittisintd aikaa kotiuttamisen jal-
keen ovat ensimmaiset péivat ja yot, jolloin potilas herkimmin palautuu takaisin kotiu-

tuneesta hoitopaikasta. (Rissanen & Noro 1999.)

Kuopion Yliopistollisen sairaalan toimintaohjeen mukaan kotiuttaminen alkaa poti-
laan sairaalaan tullessa (Hassinen ym. 2011). Yhteistytssa potilaan ja hdnen omaisten
sek& muiden hoitoon osallistuvien kanssa selvitetdan jo hoidon alussa potilaan kotona
selviytymisen tilanne. Potilaan toimintakyky madrittelee hénen tulevan jatkohoito-
paikkansa. Kotiuttaminen tulee tapahtua oikeaan aikaan, turvallisesti ja potilaan toi-
mintakykyéd huomioiden. Riittdvé tiedon jako seka potilaalle ettd omaisille on tarpeen

kotiuttamista suunniteltaessa seké sité toteuttaessa. (Hassinen ym. 2011, 3.)



Potilas

Potilas on sairaan- tai terveydenhoitopalveluja kéyttava tai niiden kohteena oleva hen-
kil6. Potilaaksi madritelladan myds veren, kudoksen tai elimen luovuttaja seka ladketie-

teellisen tutkimuksessa mukana oleva terve tutkittava. (Ladkariseura Duodecim 2012.)

Potilaalla on yksilollinen historia, tavat ja persoonallisuus, jotka vaikuttavat siihen,

kuinka hadn reagoi sairauteensa ja hanta hoitavaan henkilokuntaan. (Tahka 1977, 15.)

Laki on maaritellyt potilaalle kuuluvia oikeuksia, joita ovat oikeus hyvaan terveyden-
ja sairaanhoitoon ja siihen liittyv&&n kohteluun, hoitoon péésy tietyssa ajassa, hoito-
suunnitelman laatiminen seka tiedonsaanti- ja itsemaaradmisoikeus (Laki potilaan

asemasta ja oikeuksista 785 1992).

Hoitohenkildtkunta

Terveydenhuollon ammattihenkil6illa eli hoitohenkilékunnalla tarkoitetaan henkildité,
joille on lain mukaan my6nnetty ammatinharjoittamislupa. Hoitohenkilokunnalla on
oikeus harjoittaa terveydenhuollon ammatteja Suomessa suoritetun ammattitutkinnon
perusteella. Lisdksi ammatinharjoittajilla tulee olla ammatillinen patevyys sekd muut

edellyttdmat valmiudet. ( Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559 1994.)

”Kotoa-kotiin”- toimintaohje

Kuopion yliopistollisen sairaalan “Kotoa-kotiin”- toimintaohje on laadittu peruster-
veyden- ja erikoissairaanhoidon henkilostolle selkeyttdmaén potilaan turvallista koti-
uttamista sekd siind huomioitavia toimenpiteitd. Toimintaohje antaa ohjeet potilaan
toimintakyvyn kartoittamiseen kotiuttamistilanteessa seka auttaa myos potilaan jatko-

hoitopaikkaan siirtdamisessa. (Hassinen ym. 2011, 2).
2.2 Hyva kotiuttaminen
Hyva kotiutuminen alkaa jo silloin, kun asiakas ldhtee kotoa sairaalaan (Perdld &

Hammar 2003, 5; Kipind 2010; Laitinen & Ré&ih& 1993, 2-3). Potilaan kotiuttamisen

lilan myo6hdinen aloitus on havaittu heikentdvan potilaan turvallista kotiuttamista
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(Gronroos & Peréld 2006). Sairaalasta kotiuttamiseen kuuluu nelja eri vaihetta: 1)
kotiutusvalmiuden arvioiminen, 2) kotiutuspaatoksen tekeminen, 3) kotiutuksen orga-
nisoiminen sekd 4) kotiutusprosessin arvioiminen. (Salomaa 2004, 10.) Kotiuttaminen
on siis hoitoketju, joka alkaa sairaalaan tulemisesta ja loppuu sairaalasta lahtemiseen.
(Linnosaari 2001, 7.)

Potilaan kotiuttamisen ensimmaisessd vaiheessa eli kotiutusvalmiuden arvioinnissa
arvioidaan potilaan kuntoa, terveydentilaa, toimintakykya seké selviytymista kotona.
Talloin potilas antaa oman arvion kunnostaan, omaiset arvioivat potilaan kotona sel-
viytymista sek& hoitajat ja ladkari arvioivat potilaan terveydentilan. (Rantasalo 2007,
22.) Potilaan kotiutusvalmiuden arvioinnissa ovat mukana myods kotihoito ja muut
hoitoon osallistuvat tahot (Hassinen ym. 2011, 3). Tamén alkukartoituksen avulla po-
tilaasta voidaan luoda hyvin suunniteltu hoito- ja palvelusuunnitelma, joka turvaa po-
tilaan turvallisuuden tunnetta kotiuttamistilanteessa (Laitinen & Ra&ihd 1993, 2-3;
Gronroos & Perédld 2006). Uudet sairaalajaksot voidaan ehkéistd suunnittelemalla ja
toteuttamalla kotiuttaminen hyvin (Peréld & Hammar 2003, 25-26; Gronroos & Pera-
14 2006).

Kotiuttamisen toisessa vaiheessa tehdaan potilaan kotiuttamispaatos. Kotiuttamispaa-
toksentekoon osallistuvat ensisijaisesti potilas, omaiset, ladkari sekd hoitajat. (Ranta-
salo 2007, 22.) Jos potilas kotiutuu kotihoidon asiakkaana, palvelukotiin tai toiseen
sairaalaan, pé&atoksenteossa on otettava huomioon myos jatkohoitoon osallistuvien
mielipide (Hassinen ym. 2011, 5-8). Té&td vaihetta edesauttavat moniammatillinen
tiimi, arviointikaynti potilaan kotona, kotiloma seka koekotiutus (Peréld & Hammar
2003, 27-28). Tassa vaiheessa hoitohenkilékunnan tulee tietaa riittavasti potilaan sai-
rauksista, niiden hoidosta, ladkityksistd sekd jatkotutkimuksista (Perdla & Hammar
2003, 25-26; Gronroos & Perald 2006). Tietoa tulee 16ytyd myos potilaan litkuntaky-
vystd, toimintakyvysta seka mielialasta (Gronroos & Perald 2006; Hassinen ym. 2011,
3). Liséksi on otettava huomioon potilaan taustatekijat, sosiaalinen tilanne seka asuin-
olosuhteet (Kipind 2010; Hassinen ym. 2011, 3).

Kotiuttamispaatosta tehdessa on tarkeda ottaa huomioon potilaan mielipide (Linnosaa-
ri 2001, 4). Linnosaaren (2001) tutkimuksen mukaan potilaiden mielestd onnistunees-
sa kotiutuksessa on huomioitu sopiva ajankohta, riittdva tiedonsaanti, kuntoutus, koti-

apujen tarjoaminen sekd saattaja. Potilaat olivat tyytyvaisia kotiutukseen silloin kun
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he olivat itse valmiita kotiutumaan ja vaiva, jonka vuoksi he tulivat sairaalaan, oli
parantunut. Liséksi positiiviseksi koettiin mahdollisuus neuvotella kotiutumisesta hoi-
tajan kanssa. Riittavé tiedonsaanti koettiin osaksi onnistunutta kotiutumista. Potilaat
tarvitsivat tietoa sairaudestaan, tehdyistd tutkimuksista ja jatkohoitoasioista. Tutki-
muksessa potilaiden mielestd kuntoutusta ja lilkkumiseen motivoimista pidettiin tér-
kednd. Tarke&nd pidettiin my6s mahdollisuutta keskustella kotiavun tarpeesta seka
kotioloista. Liséksi tutulla saattajalla oli merkitystd onnistuneelle sairaalasta kotiin
siirtymiselle. (Linnosaari 2001, 18-22.)

Potilaan kotiuttamisen kolmannessa vaiheessa eli kotiuttamisen organisoimisessa mu-
kana ovat potilas, omaiset, kotiuttamiseen osallistuvat hoitajat, jatkohoitoon osallistu-
vat tahot seka kotiuttamispaatoksen tekevé laakari (Rantasalo 2007, 22). Turvallinen
kotiutuminen vaatii potilaan, omaisten seka hoitohenkilokunnan tiivista yhteistyota
(Linnosaari 2001, 7; Hassinen 2011, 3). Kotiuttamisen organisoimisvaiheessa potilasta
tulee informoida riittavasti seka suullisesti etté kirjallisesti (Kipind 2010). Laakarin on
Kirjoitettava reseptit, laakitysohje, epikriisi seka muut tarvittavat asiakirjat ja hoitajan
on huolehdittava ne potilaan mukaan (Laitinen & Raiha 1993,5; Hassinen ym. 2001,
4; Rantasalo 2007, 22). Hoitajan tulee my6s huolehtia kotihoidon tai jatkohoitopaikan
informoinnista potilaan kotiuttamisesta ja jarjestda tarvittaessa kotiapuja (Rantasalo
2007, 22). Tama turvaa potilaan hoidon jatkuvuutta, mika on olennainen osa potilaan

turvallista kotiuttamista (Linnosaari 2001, 7).

Potilaan kotiuttamisen organisoimisvaiheessa on todettu olevan ongelmana tiedonku-
lun ja yhteistydn puutteellisuus sairaalan, kotihoidon ja kotisairaanhoidon tyoéntekijoi-
den valilla. (Aro ym. 1992, 8,11; Groénroos & Peralda 2006). Tiedonkulku erikoissai-
raanhoidon ja perusterveydenhuollon vélilld on potilaan hoidon jatkuvuuden kannalta
lilan véhaistd. Ajantasainen tieto potilaan hoito- ja tutkimustarpeesta on siirryttava
toiseen organisaatioon. Toimiva hoitoketju edellytt&4 siis saumatonta tiedonkulkua eri
organisaatioiden valilla. (Rantasalo 2007, 19.) Jatkuvuuden turvaamiseksi tulisi kiin-

nittaa erityisesti huomiota tarkkaan kirjaamiseen (Aro ym. 1992, 9).

Potilaan kotiuttamisen neljds vaihe on kotiutumisprosessin arvioiminen. Tassé vai-
heessa potilas, potilaan omaiset ja laheiset sek& kotihoito tai jatkohoitopaikka arvioi-
vat potilaan selviytymistd ja avun riittdvyytta kotona/jatkohoitopaikassa. (Rantasalo

2007, 22.) Potilaan kotiutuessa ensimmaiset vuorokaudet ovat kriittisimpié aikoja (Pe-
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rald & Hammar 2003, 25-26; Gronroos & Perald 2006). Kotona selviytymiseen vai-
kuttavat olennaisesti sairaalassa saatu kuntoutus, saattaja sairaalasta kotiin, sopivat
kotiavut sek& omaisten tarjoama apu (Linnosaari 2001, 20-21). Koska potilaan kunto
ja liikuntakyky huonontuvat ldhes poikkeuksetta sairaalaolosuhteissa, kuntoutuksen
tarpeellisuus on erityisen tarkedd. Kuntoutusta sairaalassa tarjoavat hoitohenkilokunta

toimintakykyé yllapitavalla tydotteella sekd fysioterapeutti. (Linnosaari 2001, 20, 24.)

2.3 PALKOmalli

Perélan ja Hammarin (2003) luoma PALKOmalli on tytkalu, joka on tarkoitettu sosi-
aali- ja terveydenhuollon tyontekijoille. Mallin tavoitteena on asiakkaan kotona sel-
viytymisen ja kotiutumisen tukeminen seké kotiutumisen ja kotihoidon yhteensovit-
taminen. Se sisaltdad kaytantoja ja menetelmid, jotka helpottavat tiedon valittymista
asiakkaalta hoitajalle, tyontekijélté toiselle sek& hoitopaikasta toiseen. Malli edesaut-
taa myos asiakkaan hoito- ja palvelukokonaisuuden koordinointia, ammattiryhmien
valista yhteistyota seka kotihoidon tydn toteuttamista. (Perdlda & Hammar 2003, 5.)

PALKOmalli on jaettu kahteen eri osaan. Ensimmaéisessé osassa kerrotaan potilaan
palveluketjun sisalla ilmenevistd ongelmista, palveluohjaajan toiminnasta potilaan
hoitoketjun osana seka kuvataan potilaan hoitoketjun sisalté kokonaisuudessaan.
PALKOmallin toisessa osassa esitelladn arviointikriteereitd, joihin PALKOmalli pe-
rustuu. (Peréld & Hammar, 2003, 7.)

PALKOmallin ensimmadisessa osassa kerrotaan ensin potilaan palveluketjun sisalla
ilmenevista ongelmista. Ongelmia ja puutteita potilaan kotiuttamisessa seka sairaalan
ja kotihoidon valilla ilmenee kaikissa hoito- ja palveluketjun osissa. Jatkohoitoa on
vaikea toteuttaa, jos hoitavalla henkil6lla ei ole selkeit ja riittavid ohjeita kotiuttavas-
ta hoitopaikasta. Muun muassa lddkemaaraykset voivat olla riittdmattémia tai ne puut-
tuvat kokonaan. Ongelmaksi on havaittu myods sairaalan hoitajien tiedon puute koti-
hoidon palveluista. Tdma saattaa aiheuttaa sen, ettd potilas joutuu viettdmaan ylimaa-
réisia hoitopdivia hoitolaitoksessa sen sijaan, ettd kotiutuisi suoraan kotiin. (Perdld &
Hammar 2003, 11.)

Toisena PALKOmallin ensimmaisessa osassa esitelld&n palveluohjaajan toimintaa.

Potilaan kotiuttamisen ja kotihoidon edistamiseksi on suunniteltu henkil6a, joka koor-
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dinoi kaikkea kotiutumiseen liittyvia asioita. Hanelld olisi kokonaisvastuu potilaan
hoidosta. Tastd henkilosta kéaytetddn nimikettd yksilokohtainen palveluohjaaja (ca-
re/case management). Palveluohjaaja arvioi potilaan terveytta ja vastaa asiakkaan tar-
peisiin. (Perdld & Hammar 2003, 12-13.)

Kolmantena PALKOmallin ensimmaisessa osassa kaydaan l&pi potilaan hoitoketjun
sisaltod. Hyvan kotiutumisen valmistelu alkaa jo silloin, kun asiakas lahtee kotoa sai-
raalaan. PALKOmalli sisaltdd asiakkaan hoitoketjun kuvaamisen eli asiakkaan lahte-
misen kotoa sairaalaan, potilaan siirtymisen sairaalasta toiseen hoitopaikkaan, potilaan
kotiutumisen sairaalasta sek& asiakkaan kotihoidon. (Perdld & Hammar 2003, 17.)
PALKOmalli siséltdd runsaasti toimintaohjeita potilaan kotiuttamisprosessiin liittyen
aina potilaan lahtiessa kotoa sairaalaan ja sairaalasta kotiin paadsemiseen saakka (Peré-
I1a & Hammar 2003, 7). Seuraavaksi on esitelty potilaan turvallista kotiuttamista lisaa-

vid tekijoité sairaalan ja kotihoidon henkil6kunnan valilla.

Perédlan ja Hammarin (2003) mukaan potilaan kotiutumispéivan varmistuttua hoitajan

tulisi ilmoittaa kotihoidon henkildstolle seuraavat asiat:

- kotiutumispéivé ja kellonaika

- potilaan vointi ja hoidon tarpeet

- potilaan kulkuneuvo kotiin

- sopia saattajasta ja vastaanottajasta
- mukana olevista la&kkeista

- asiakirjoista.

Kotihoidon henkildstoa tulisi tiedottaa lisaksi, mita ladkkeitd ja milloin potilas on sai-
raalassa saanut. On tarkedd muistaa mainita, mikéli apteekista tarvitsee hakea laakkei-
t4. Jos potilaalla on tarve apuvélineille tai hoitotarvikkeille, tulee niistd ilmoittaa koti-
hoidon hoitajille. Osaston ja kotihoidon vélilla voidaan yhdessa sopia muista kotiutu-

miseen liittyvista asioista. (Perald & Hammar 2003, 30-32.)

Osaston eri ammattiryhmill4 on omat osa-alueensa potilaan kotiuttamisessa. Laakarien
tehtdvéna on kirjoittaa hyvissa ajoin epikriisit, reseptit ja muut tarvittavat asiakirjat.
Heiddn on myos tarked huolehtia jalkikontrolligjoista ja antaa selkeét jatkohoito-

ohjeet. Hoitajien tehtédvéana on valmistella kotiutuvaa potilasta véhitellen koko sairaa-
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lajakson ajan. On térkedd olla yhteydessa kotihoidon henkildstén kanssa, jotta kotiin-
paluu sujuisi toimivasti. Kotiutumispdivana hoitaja kdy potilaan kanssa lapi asioita,
jotka vaikuttavat kotona selviytymiseen. Jos potilaan tila vaatii, hoitaja voi tarvittaessa
ottaa yhteytta esimerkiksi sosiaalityontekijaan, psykologiin tai fysioterapeuttiin. (Pe-
rald & Hammar 2003, 25-26.)

Potilaan kotona selviytymistd auttaa hyvin suunniteltu ja valmisteltu kotiutuminen
(Peralda & Hammar 2003, 25). Harvoin kaytettyjd, mutta kotiuttamista tukevia kaytén-
toja ovat koekotiutus, kotiloma ja arviointikdaynnit potilaan kotona (Perdld & Hammar
2003, 27-28). Namé asiat myos ehkaisevat uudelleen sairaalaan joutumista. Kriitti-
simmaét ajat kotiutumisen jalkeen ovat ensimmaiset péivat. Lyhyelldkin varoitusajalla
kotiutuminen onnistuu kun asiakas saa mukaansa tarpeellisimmat ladkkeet, ohjeet ja
tarvikkeet. (Peréld & Hammar 2003, 25.)

2.4 ”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje

Tassa alaluvussa selvitimme, mitd ”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje sisaltad. Toimintaoh-
je on otettu k&yttdon Pohjois-Savon sairaanhoitopiirissd vuonna 2009. Ohjeen tarkoi-
tuksena on selkeyttdd perusterveydenhuollon seka erikoissairaanhoidon tydntekijoille
potilaan turvallista kotiuttamista. Toimintaohjeen ensisijaisena tavoitteena on kotiuttaa
potilas suoraan kotiin. Tdma vaatii sen, etta hoitotydssa huomioidaan toimintakykya
yllapitéva tyoote, kotiutuksessa hyédynnetdaan tukipalveluja mahdollisuuksien mukaan
sekd sen, ettéd potilas saa tarvittavat ohjeet ja riittavéasti tietoa ennen kotiutumista. Eri-
tyisen tarked “Kotoa-Kotiin”-toimintaohjeen tavoite on, ettd kotiutus tapahtuu turval-
lisesti oikeaan paikkaan ja oikeaan aikaan. Toimintaohjeen kantavana voimana on,
ettd kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan. Tadman vuoksi kotiutuksen
suunnittelu ja jarjestely tulee aloittaa heti potilaan saapuessa sairaalaan. (Hassinen ym.
2011, 3.)

”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje siséltdd ohjeita potilaan toimintakyvyn arvioinnista ja
arvioinnin perusteella tapahtuvasta luokittelusta. Potilaan toimintakyky tulee arvioida
heti hoidon alussa yhteistydssd potilaan, omaisten ja hoitoon osallistuvien tahojen
kanssa. Toimintakyvyn mukaan potilaat voidaan jakaa neljaan eri ryhmaan. (Hassinen
ym. 2011, 3):



1) potilas, joka selviytyy kotona itsendisesti

2) potilas, joka tarvitsee kotiutuessa kotihoidon palveluita, mutta ei ole ennestéan ko-
tihoidon asiakas

3) potilas, joka on jo kotihoidon asiakas

4) potilas, joka siirtyy takaisin omaan hoitopaikkaan tai jatkohoitoon toiseen sairaa-

laan.

Toimintaohje kady jarjestyksessd lapi eri kotiuttamistilanteissa muistettavat asiat ja
pitéa sisallaén useita Pohjois-Savon alueella sijaitsevien hoitopaikkojen puhelinnume-

roita (Hassinen ym. 2011, 2).

Potilaan kotiutuessa kotiin ilman ulkopuolista apua potilaalle tulee antaa mukaan ylei-
set kotiutusohjeet. Tarkeitd yleisia kotiutusohjeita ovat kontrolliajat, laboratorioléhet-
teet, kirjalliset jatkohoito-ohjeet, reseptit, ladkekortti, sairaslomatodistus sek& kotiutu-
skyyti ja kyytitodistus. Epikriisi ldhetetadn potilaalle usein postitse. Hoitajan tulee
kéyda ohjeet potilaan kanssa lapi ja varmistaa, ettd potilas ymmartééd ne. (Hassinen
ym. 2011, 4.)

Potilaan Kkotiutuessa kotiin uutena kotihoidon asiakkaana, tulee hoitajan ottaa yhteys
kotiutusyksikkdon. Kotiutusyksikkd on Kuopion kaupungin tarjoamaa tehostettua
kotihoitoa, jonka avulla potilas parjaa kotona toipilasaikana. Kotiutusyksikon toiminta
alkaa kotikaynnill4 heti potilaan kotiutumisen jalkeen, jolloin kotiutusyksikostd sai-
raanhoitaja ja/tai fysioterapeutti kartoittaa potilaan hoidon tarpeen. Yksikon asiakkaa-
na voi olla korkeintaan kaksi viikkoa, jonka aikana yksikko ohjaa asiakkaan kunnalli-

sen kotihoidon piiriin. (Hassinen ym. 2011, 4-5.)

Potilaan kotiutuessa kotiin jo kotihoidon asiakkaana, kotiutumisesta tulee sopia yhdes-
sd kotihoidon kanssa ja ilmoittaminen kotiuttamisesta olisi hyva tehdd kahta péivaa
ennen. Hoitajan tulee soittaa alueen kotisairaanhoitajalle raportti potilaan hoidosta
sairaalassa ja huolehtia potilaan mukaan hoitotyon lahete ja potilaan kotihoitokansio.
Epikriisi tulee antaa potilaan mukaan tai l&hettdd mahdollisimman nopeasti kotihoi-
toon. (Hassinen ym. 2011, 5-6.)

Jos potilas palaa takaisin omaan hoitopaikkaansa tai siirtyy jatkohoitoon toiseen sai-

raalaan, kotiuttamisesta sovitaan yhdessé hoitopaikan kanssa. Hoitajan tulee huolehtia,
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ettd jatkohoitopaikassa on tarvittavat hoitotarvikkeet ja ladkkeet, joita potilas tarvitsee.
Hoitotyon l&hetteeseen tulee kirjata potilaan jatkohoito-ohjeet ja hoitojakson epikriisi
tulee laittaa potilaan mukana jatkohoitopaikkaan. (Hassinen ym. 2011, 6-8.)

”’Kotoa-Kotiin”-toimintaohje on liitteend 2. Lupa toimintaohjeen liittdmiseen on saatu

Kuopion yliopistollisen sairaalaan hallinnolta.

3 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA MENETELMAT

Opinnaytety6 on kvantitatiivinen eli maaréllinen tutkimus. Kvantitatiivinen tutkimus
kohdentuu muuttujien eli kyselylomakkeen kysymysten mittaamiseen, tilastollisten
menetelmien kayttoon ja muuttujien valisten suhteiden tarkasteluun (Kankkunen ym.
2009, 41). Tama tutkimusmenetelmé valittiin, koska strukturoidun kyselylomakkeen
avulla saadaan parhaiten vastaukset opinnaytetyon tutkimuskysymyksiin.

Opinnéaytetyon tutkimuskysymykset ovat

- Miten ”Kotoa-Kotiin”-toimintaohjetta kdytetdan osastolla?
- Selkeyttadko toimintaohje potilaan kotiuttamista?

- Mité kehitettavaa toimintaohjeessa on?

Opinnaytetyon tarkoituksena on toimintaohjeen kayton tutkiminen ja kehitettavien
asioiden léytaminen. Toimintaohjeen kehittamisesta vastaa halutessaan toimeksianta-

ja.

Opinndytetyon aineisto keréattiin kyselylomakkeilla, jotka sisélsivat yhdeksan struktu-
roitua kysymysta seka yhden avoimen kysymyksen. Kyselyn etuna pidetdan sen avulla
saatua laajaa tutkimusaineistoa eli kyselyn voi teett&é suurella joukolla ihmisid ja néin
saadaan kattava maaré vastauksia (Hirsjarvi ym. 2007, 190). Tdma aineistonkeruume-
netelmé& on niin sanotusti tutkijaystavallinen, silld aikataulut ja kustannukset voidaan

arvioida melko tarkasti (Hirsjarvi ym. 2007, 190).

Kyselylomake laadittiin itse, koska aihetta ei ole tutkittu aikaisemmin. Lomakkeen

perustana kaytettiin luotettavaa Kirjallisuutta, jotta se vastaisi tarkalleen tutkimusky-
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symyksiin. Kyselylomakkeen toimivuutta testattiin pilotoinnilla eli esitestaamalla.
Pilotointi suoritettiin toisella Kuopion yliopistollisen sairaalan vuodeosastolla. Kyse-
lyita lahetettiin nelja kappaletta, joista kolmeen vastattiin. Esitestaamisen seurauksena

kyselya muokattiin vastaamaan paremmin tutkimuskysymyksiin.

Pilotoinnin ja lomakkeen muokkaamisen jalkeen kyselylomakkeet toimitettiin tutki-
musosastolle. Lomakkeet I&hetettiin séhkopostitse osastonhoitajalle, joka jakoi kyselyt
henkilokohtaisesti 15:1le osaston tyontekijalle. Jokaiseen jaettuun lomakkeeseen vas-
tattiin ja taytetyt kyselylomakkeet noudettiin osastolta. Keratty aineisto analysoitiin
SPSS-ohjelmalla.

4 TULOKSET

Kysely tehtiin Kuopion yliopistollisen sairaalan erdén vuodeosaston henkilékunnalle.
Vastaajia oli yhteensa 15 ja vastausprosentti oli 100. Vastaajajoukko koostui laéka-
reistd (n=1), sairaanhoitajista/terveydenhoitajista (n=9), lahihoitajista/perushoitajista
(n=4) ja osastosihteereistd (n=1). Tulokset on saatettu SPSS-ohjelmalla kuviomuo-
toon. Ristiintaulukoinnilla havainnollistetaan, miten ammatti ja tydvuosien mééara vai-

kuttavat toimintaohjeen kayttoon.

Tiedatko missa "Kotoa-Kotiin- toimintajaohje sijaitsee osastolla?

B <ylliza
HEn

o—
Laakari Sh/Th Lh/Ph Sihteeri

Ammatti

KUVIO 1. Toimintaohjeen sijainti
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Kuviossa 1 havainnollistetaan ammatin vaikutusta siihen, tiedetddnko toimintaohjeen
sijaintia osastolla. Toimintaohjeen sijainti tiedetddn hyvin. Kolme viidestétoista vas-
tagjasta eivat tienneet toimintaohjeen sijaintia. Ladkari ja kaksi sairaanhoita-

jaa/terveydenhoitajaa eivat tienneet toimintaohjeen sijaintia osastolla.

Tiedatko missa "Kotoa-Kotiin"- toimintaohje sijaitsee osastolla?

-
Il Kylia
EHeEn

42—

3—

Maéra

Vuosi tai 2-4 wotta 5-10 wotta 11-20 wuotta yli 20 wuotta
vahemman

Tyovuosien maara

KUVIO 2. Toimintaohjeen sijainti

Kuviossa 2 havainnollistetaan tydvuosien mééran vaikutusta siihen, tiedetaanko toi-
mintaohjeen sijaintia osastolla. Eniten toimintaohjeen sijainnista osastolla tietavét yli

20 vuotta tydskennelleet.

Kaytatko toimintaohjetta potilaan kotiuttamisessa?

B Aina

[ Lanhes aina

CJEn Iaheskaan aina
Bl En lainkaan

Mééré

T T
Laakari Sh/Th Lh/Ph Sihteeri
Ammatti

KUVIO 3. Toimintaohjeen kaytté kotiuttamisessa
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Kuviossa 3 esitetddn ammatin vaikutusta siihen, kdytetddnko toimintaohjetta potilaan
kotiuttamisessa. Vastaajista suurin osa ei kdytd lainkaan tai laheskan aina toimintaoh-
jetta (n=8). Sairaanhoitajat/terveydenhoitajat eivéat kayta laheskdan aina (n=4) tai ei
lainkaan (n=2) toimintaohjetta potilaan kotiuttamisessa. T&mé& on suuri osa suhteessa

vastaajien maaraan.

Kaytatko toimintaohjetta potilaan kotiuttamisessa?

2,0
B Aina
[ Lanhes aina
[CJEn laheskaan aina
I En lainkaan
1,5
H 4~
S
8
= 1,0
0,5 I
0,0— T
Vuosi tai 2-4 wotta 5-10 wotta 11-20 wotta yli 20 wotta
vahemman

Tyovuosien maara

KUVIO 4. Toimintaohjeen kaytté kotiuttamisessa

Kuviossa 4 havainnollistetaan tyovuosien mééran vaikutusta toimintaohjeen kayttami-
seen potilaan kotiutuksessa. Tydvuosien madra ei vaikuta toimintaohjeen kayttamisen
jakautumiseen. Kuviosta ndhdadn, ettd kaksi 15:std kéyttada toimintaohjetta aina poti-
laan kotiuttamisessa ja lahes aina kayttaa viisi 15:std. Vastaajille annettiin mahdolli-
suus selittad, miksi he eivat kdyta toimintaohjetta. Selityksiksi oli annettu seuraavia
kommentteja:

”Olen lukenut toimintaohjeen kerran. Ohje on monisivuinen ja vaikeasti saatavilla.” —

Sairaanhoitaja/Terveydenhoitaja

“Toimintaohje on minulle vield uusi asia. En ole vield sisdistanyt ohjeen kayttoa

omiin toimintatapoihini.” — Sairaanhoitaja/Terveydenhoitaja

“Vain silloin kun tarvitsen yhteystietoja.” — Sairaanhoitaja/Terveydenhoitaja
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"Kotoa-Kotiin"- toimintaohje on selkea ja helppokayttéinen

Bl samaa mielta
EEri mielta

Sh/Th Lh/Ph Sihteeri
Ammatti

KUVIO 5. Toimintaohjeen selkeys ja helppokayttdisyys

Kuviossa 5 havainnollistetaan ammatin vaikutusta siihen, kuinka selkedksi ja helppo-
kayttoiseksi toimintaohje koetaan. Vastausten mukaan toimintaohje on selked ja help-
pokayttdinen. Ainoastaan kaksi vastaajaa on vaitteesta eri mieltd. Yksi vastaajista
mainitsee positiiviseksi asiaksi sen, ettd toimintaohje pitéé sisallaan jatkohoitopaikko-

jen puhelinnumeroita.

"Kotoa-Kotiin"-toimintaohje on selkea ja helppokayttoinen

anl

Vuosi tai 2-4 vwuotta 5-10 wuotta 11-20 wuotta yli 20 vuotta
vahemman

Bl samaa mielta
HEri mielta

Tyovuosien maara

KUVIO 6. Toiminta ohjeen selkeys ja helppokayttdisyys
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Kuviossa 6 havainnollistetaan tyGvuosien madran vaikutusta siihen kuinka selkedaksi ja
helppokayttdiseksi toimintaohje koetaan. Yksi vuoden tai vdhemmaén tydskennellyt
seka yksi yli 20 vuotta tydskennellyt eivat pida toimintaohjetta selkedné ja helppo-

kayttdisend. Muut vastaajista pitavét toimintaohjetta selkedné ja helppokéyttdisena.

Kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan. Toteutuuko se osastolla?

o
B Lahes aina
[ Ei 1aheskaan aina

Méara

>—

Sihteeri

Ammatti

KUVIO 7. Viitteen ”kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan” toteu-

tuminen osastolla

Kuviossa 7 havainnollistetaan ammatin vaikutusta siihen, pitddko vaite “Kotiutus al-
kaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan” paikkansa osastolla. Kymmenen 15:std vas-
taajista on sitd mieltd, ettei vdite toteudu laheskaan aina osastolla. Kolmen sairaanhoi-
tajan/terveydenhoitajan ja kahden l&hihoitajan/perushoitajan mielesta véite toteutuu

osastolla.
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Kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan. Toteutuuko se osastolla?

Maara

Méérd

.
B _ahes aina
EEi aheskaan aina

Vuosi tai 2-4 vuotta 5-10 wuotta 11-20 wuotta yli 20 vuotta
vahemman

Tyovuosien maara

KUVIO 8. Viiitteen ”kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan” toteu-

tuminen osastolla

Kuviossa 8 esitetddn tyovuosien madran vaikutusta siihen, pitddko viite “Kotiutus
alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan” paikkansa osastolla. Varsinkin yli 20

vuotta tydskennelleet ovat sitd mieltd, ettei vaite toteudu laheskaén aina osastolla.

Selkeyttaako toimintaohje potilaan kotiuttamista?

Il <yl
[ Hieman

o—

Laakari Sihteeri

Ammatti

KUVIO 9. Selkeyttéddko toimintaohje potilaan kotiuttamista

Kuviossa 9 havainnollistetaan ammatin vaikutusta mielipiteeseen siitd, selkeyttaako

toimintaohje potilaan kotiuttamista. Kyselylomakkeiden vastausten perusteella toimin-
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taohje selkeyttad potilaan kotiuttamista. Sairaanhoitajat/terveydenhoitajat pitivét toi-

mintaohjetta selkeyttavéana tekijana potilaan kotiuttamisessa.

Selkeyttaako toimintaohje potilaan kotiuttamista?

]
B <Kylia
E Hieman

Vuosi tai 2-4 vwotta 5-10 wotta 11-20 wotta yli 20 wuotta
vahemman

Tyovuosien maara

KUVIO 10. Selkeyttaako toimintaohje potilaan kotiuttamista

Kuviossa 10 havainnollistetaan tyovuosien maardn vaikutusta mielipiteeseen siita,
selkeyttddkd toimintaohje potilaan kotiuttamista. 11-20 vuotta sekd yli 20 vuotta
Kuopion yliopistollisessa sairaalassa tyoskennelleet kokivat toimintaohjeen selkeytta-

van potilaan kotiuttamista.

Kyselylomakkeen kysymyksessd numero kahdeksan kysyttiin "Miten tarkastat, etti
potilaan Kkotiutuessa olet antanut kaikki tarvittavat asiakirjat ja ohjeet”? Suurin osa
vastaajista tarkastaa kotiuttamistilanteessa potilaalle annettavat asiakirjat ja ohjeet
omasta muistista. Pieni osa vastanneista kayttaa lisdksi toimintaohjetta muun muassa
yhteystietojen tarkistamiseen. Kaksi vastaajaa Kirjoittaa, ettd potilaan kotiuttamiseen
liittyvistd asiakirjoista huolehtiminen on jaettu l&akarien, hoitajien sekd sihteerien
kesken. Tdman vuoksi he eivét koe tarvetta tarkastaa, ettd potilas on saanut tarvittavat

ohjeet ja asiakirjat.

Avoimessa kysymyksessd kysyttiin, kuinka toimintaohjetta voitaisiin kehittdd. Kehi-

tysideoita antoi vain kaksi vastaajaa. Kehitettdvad toimintaohjeessa olisi sen paivitta-
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minen séanndllisesti, silla esimerkiksi kuntaliitokset ja palveluiden yhdistaminen saat-
tavat muuttaa yhteistietoja. Ohjeen olemassaolosta tulisi tiedottaa selkeésti, jotta oh-
jetta kaytettdisiin. Osa vastanneista ei tiennyt toimintaohjeen sijaintia osastolla. Toi-
mintaohjeesta toivottiin osaston kansliaan laminoitua pikaohjetta, joka olisi helposti

saatavilla.

5 POHDINTA

5.1 Luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksen luotettavuutta kvantitatiivisessa tutkimuksessa voidaan kuvata kasitte-
lemall tutkimuksen validiteettia sek& reliabiliteettia. Validiteetilla tarkoitetaan, ettd
onko tutkimuksessa mitattu sitd, mit4 oli tarkoitus mitata. Reliabiliteetti puolestaan
tarkoittaa tulosten pysyvyytta eli mittauksen kykyé tuottaa ei-sattumanvaraisia tulok-
sia. (Kankkunen ym. 2009, 152.)

Opinnaytetydssamme kaytimme luotettavia ja tuoreita lahteitd. Liséksi huomasimme
samojen tutkimusten toistuvan uusien tutkimusten pohjana. L&hteiden luotettavuuteen

vaikutti myos se, ettd kaytimme informaatikon apua lahteiden etsimisessa.

Kun tutkimusta varten on laadittu uusi mittari, teoreettisen rakenteen arviointi on eri-
tyisen tdrkedd. Myods mittarin esitestaaminen eli pilotointi on tarkedd luotettavuuden
kannalta. Ennen pilotointia tutkijan seka asiantuntijan tulisi arvioida mittarin luotetta-
vuus. (Kankkunen ym. 2009, 152-154.) Suoritimme tydssamme Kkyselylomakkeen
pilotoinnin toisella samankaltaisella vuodeosastolla. Strukturoitu kyselylomake tutki-
muksen mittariksi oli oikein valittu, sill& osaston henkil6kunnalla ei ole vélttamatta
aikaa vastata avoimiin kysymyksiin tai osallistua haastatteluun tyonteon ohella. Haas-
tattelun etuna olisi ollut kuitenkin se, ettd olisimme saaneet kysya tarkentavia kysy-
myksid ja enemmaén kehitysehdotuksia. Kyselylomakkeesta saimme suullista positii-
vista palautetta sen yksinkertaisuuden vuoksi. Kyselylomakkeeseen oli nopea vastata.

Vastausprosentti oli 100.

Eettisyys opinnéytetydssé nakyy siten, ettd kyselyyn vastaaminen on ollut vapaaeh-

toista ja luottamuksellista. Kohderyhman ja osaston pidimme nimettéming, jotta luo-
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tettavuus tuloksissa ei kérsisi. Kyselylomakkeen saatekirjeessé olemme huomioineet
neutraalin ja asiallisen tyylin. Tulokset olemme tuoneet julki muuntelematta niita.
Opinndytetyon suorittamiseen haimme luvan Kuopion yliopistollisen sairaalan hallin-

nosta.

5.2 Tulosten pohdintaa

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd miten “Kotoa-Kotiin”-toimintaohjetta kayte-
taan osastolla, selkeyttddko se potilaan kotiuttamista ja mita kehitettdvad toimintaoh-
jeessa olisi. Tuloksina kyselysté selvisi, ettd toimintaohjetta k&ytetd&n osastolla vaih-
televasti. Suurin osa kyselyyn vastanneista ei kaytd toimintaohjetta avuksi potilaan
kotiuttamisessa, vaikka kaikki tiesivat sen olemassaolosta ja useimmat sen sijainnista
osastolla. Toimintaohjetta ei kaytetd, koska useilla vastanneilla on kokemuksen tuo-
maa rutiinia. Potilaan kotiuttamisessa annettavien asiakirjojen ja ohjeiden antaminen
tapahtuu omasta muistista. Positiivista toimintaohjeessa koettiin olevan se, etta yh-

teystiedot ovat saatavilla.

Toimintaohjeesta oltiin padosin sitd mieltd, ettd se on selked ja helppokayttdinen. Ke-
hittdmisehdotukseksi nousi kuitenkin yksinkertaistettu ’Kotoa-Kotiin”-toimintaohje,
eli niin sanottu pikaohje. Pikaohjeessa tulisi olla paaasiat selkeésti seka sen tulisi sijai-
ta keskeisella paikalla. Pikaohjeen ongelmaksi saattaisi kuitenkin nousta sen paivitta-
minen saannollisesti, koska paperisten ohjeiden péivittdmisessd on aina puutteita.
”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje 16ytyy séhkoisend Kuopion yliopistollisen sairaalan in-
tranetistd. Toimintaohjeen ollessa sahkoisessa muodossa, sitd on helpompi paivittaa ja
pitda ajan tasalla. Tdman pohjalta osaston henkil6kunta ehdotti, ettd toimintaohjeesta
olisi hyva laittaa pikakuvakkeet tietokoneiden tyGpoydille, jolloin henkilékunnalla
olisi helposti saatavilla toimintaohjeen uusin versio. Syitd nykyisen toimintaohjeen

kayttamattomyyteen voisivat olla esimerkiksi ohjeen laajuus ja sen vaikea saatavuus.

Ristiriitaisuutta kyselyssa ilmeni kolmen kysymyksen (kysymykset 5, 6, 9) vastauk-
sissa. Osa vastaajista koki toimintaohjeen selkeyttavan potilaan kotiuttamista ja ajatte-
li ohjeen olevan selked ja helppokéayttdinen. Kuitenkaan toimintaohjetta ei kayteté
laheskaan aina potilaan kotiuttamisen tukena. T&han selityksen& voisi olla, ettd osas-
tolla toimii tietynlainen tyonjako l&&kérien, hoitajien ja sihteerien kesken potilaan ko-

tiutuksessa. Toimintaohje on teoriassa toimiva, mutta kaytantdon sita on vaikea sovel-
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taa. Toimintaohjeen asettamat tavoitteet esimerkiksi yhteydenotoista jatkohoitopaik-

kaan muutamaa pdivaa ennen kotiutusta on hankala toteuttaa.

”Kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan” on térkeé tavoite, jota on koros-
tettu useassa eri kirjallisuusldhteessd. Tama tavoite on nostettu esille myds “Kotoa-
Kotiin”-toimintaohjeessa. Tulosten mukaan tavoite ei kuitenkaan toteudu laheskaan
aina osastolla kaytdnnon tyodssa. Hoitotyd on Kiireistd, ja siind keskitytddn potilaan
oireiden hoitoon ja senhetkisiin tarpeisiin. Yhden hoitajan vastuulla on useita potilaita,
ja ensisijaisena tavoitteena on tutkimus- seka hoitotoimenpiteiden suorittaminen seka
la&kityksen ajan tasalla pitdminen. Taméan vuoksi potilaan saapuessa sairaalaan kotiut-
tamisen aloittaminen lykkaantyy. Tdamé on ongelma, koska Grénroosin (2006) mu-
kaan lilan myohdinen kotiuttamisen aloitus heikentaa potilaan turvallista kotiutumista.
Usein kotiuttaminen maarataan lyhyella varoitusajalla, jolloin potilaan valmistelu ko-

tiutumiseen jaa puutteelliseksi.

Opinnaytetydssa saimme vastaukset tutkimuskysymyksiin. Strukturoiduista kysymyk-
sista saimme perustietoa toimintaohjeen kaytostd. Avoimeen kysymykseen vastattiin
niukasti, joten suunniteltua sisallénanalyysia ei tehty. Kyselylomake oli mielestamme
hyvin laadittu, mista saimme varmuuden pilotoinnilla. Haastattelu olisi mahdollistanut
kuitenkin lisakysymysten esittamisen ja néin olisi saatu tarkempaa tietoa esimerkiksi

kehitettavista asioista.

Pohdimme, mitd hyotyd “Kotoa-Kotiin”-toimintaohjeen kéytosta potilaan kotiuttami-
sessa on. Toimintaohjetta kayttamalla voidaan tarkistaa, ettd potilas on saanut kaikki
tarvittavat asiakirjat ja tarvittavan avun kotona selviytymiseen. Jokaisessa kotiutuk-
sessa tulisi huomioida potilaan yksilolliset tarpeet, mutta toimintaohje tukee tasa-
arvoista kotiuttamista. Uusille tyontekijoille toimintaohje voi antaa ohjeet potilaan
kotiuttamisen kulusta. Kotiuttaminen ainoastaan omiin kokemuksiin ja tapoihin perus-
tuen voi johtaa siihen, ettd unohtaa jonkin tarkean seikan. Lisdksi kotiuttamiskéytan-
n6t voivat muuttua, jolloin omat tiedot voivat olla vanhoja. Jos toimintaohjetta paivi-
tetadn séannollisesti, se sisaltdd ajankohtaista tietoa kotiuttamiseen liittyvista asioista

ja nain ollen ohje tukee turvallista kotiuttamista.

Jatkotutkimuksena toimintaohjeeseen liittyen voisi olla ohjeen uudistaminen ja kehit-

tdminen vastaamaan paremmin henkilékunnan tarpeita. Tuloksista selvisi, etta toimin-
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taohjeen tulisi olla helpommin saatavissa ja tiiviimmassd muodossa. My0s omasta
mielestdmme toimintaohje olisi toimivampi, jos siitd tehtéisiin ytimekas tiivistelma.
Jatkotutkimuksessa voisi huomioida hoitajien ehdotukset toimintaohjeen parantami-

sesta, jotta se soveltuisi osaston rutiineihin.
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LIITE 1.

Saatekirje ja kyselylomake

Arvoisa kyselyyn vastaaja

Opiskelemme Mikkelin ammattikorkeakoulussa hoitotyon koulutusohjelmassa. Tut-
kimme opinniytetydssamme “Kotoa-Kotiin"-toimintachjeen toimivuutta hoitohenki-
lokunnan nakokulmasta. Opmnaytetyon tavoitteena on selvittda kaytetaanko toiminta-
ohjetta, edistaako tormintaohje potilaan kotiuttamista seka mita kehitettavaa tominta-
ohjeessa olisi.

Kyselyyn voivat vastata osaston ldakarit, sairaanhoitajat/terveydenhoitajat, perushoita-
jat/lahihoitajat seka sihteerit.

Toivomme, etta vastaisitte kyselyyn 15.7.2012 mennessa.

Kiittaen yhteistyostd
18.6.2012

Ester Kautonen

Henna Tuomainen
Niina Peltola

Yhteydenotot: etunimi sukumimi@mail mamk fi
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LIITE 1.
Saatekirje ja kyselylomake

Arvoisa kyselyyn vastaaja

Seuraavat kysymykset koskevat "Eotoa — Kotim™- tormintachjetta. Ole hyvi ja rastita valitsemasi
vaihtoehto. Viimeimen kysymys on avein, johon voit vastata kirjallisesti. Vastaathan hmolellisesti
kaikkiin kysymyksin kiitos!

1. Ammarti

] Laakan
[] Saireanhoitaja/Terveydenhoitaja
[[] Lahihoitaja/Perushoitaja

[] sibteeri

1. Kuinka kauan olet tyiskennellyt Kuopion Yliopistollisessa sairaalassa?

[] Vuosi tai vihemmin
[] 24 vuotta

[ 5-10 vuotta

[ 11-20 vuotta

|:| YT 20 vuootta

3. Tiediitké "Kotoa - Kotiin" - toimintachjeen olemassaolosta?

[ Kola
[] En
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4. Tiediitkd missi "Kotoa — Kotiin™ — toimintaohje sijaitsee osastolla?

D Kylla
[] En

5. Kiiytiitkd toimintaohjetta potilaan kotinttamisessa?
(Jos vastaat "en laheskéin aina” tai “en lainkaan”, kirjoita lyhyesti selitys.)

[] Aina

[] Lahes aina

[ ] En lsheskn aina, miksi?

[] En lainkaan, miksi?

6. "Kotoa — Kotiin” — toimintachje on selkeii ja helppokiiyttiinen.
(Jos vastaat "eni mieltd”, kirjoita lyhyesti selitys.)

[[] Samaa mielts
(] Eri mielts, miksi?

7. Kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan. Toteutuuko se osastolla?

[] Aina
[] Lahes aina
[] Ei laheskén aina

[] Eikoskaan
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8. Miten tarkastat, etti potilaan kotiutuessa olet antanut kaikld tarvittavat
asiakirjat ja ohjeet?

[] Kayttimilli toimintaohjetta

D Omasta imustista

[] Mum lahde, mika?

9. Selkevttiiikid toimintaohje potilaan kotiuttamista?
[] %

|:|I-ﬁﬂna|1
[] Ei lainkaan

10. Miten kehittiiisit toimintaohjetta?
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”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje

Pohjois-Savon sairaanhoitopiii HALLINNOLLINEN OHJE 8/2011
UOPION YLIOPISTOLLINEN SAIRAALA

1h181 Hallintokeskus

i 6.5.2011 (24.11.2011) 1(1)

"KOTOA - KOTIIN" -TOIMINTAOHJE

Laatfafiy Hass=inen, Raija; Ylonen, Merja; Kerkka, Maija
vastunenmit:  Miettinen, Merja
Hyvaksyjx: Penttinen, Jorma

Potilaan toimintakyvyn kartoittaminen kotiuttamistilanteessa. Jatkohoitopaikkaan
KA siirtaminen tai kotiuttaminen.

Kotoa kotiin —toimintachjeessa kuvataan potilaan kotiutumisprosessi Kuopion
yliopistollizesta sairaalazta:

1. potiles kotivtuu omaan kotiinga ilman kotihocidon palveluja

2. potilas kotivtuu, mutta ei cle viela kotihoidon asiakas

3. potilas kotivtuw entisend kotihoidon asiakkaana

4. potilas sirtyy jatkohoitopaikkaan tai omaan hoitopaikkaansa

Ohjeessa on yhieystiedot puhelinnumercineen useiden Pohjois-Savon kuntien

kotivtumiskdytanndistd. Muutokset pyydetdan ilmoittamaan puh. (017) 172 010 tai
sahkopostitze fuija.j.jussila at kuh.fi.

Jorma Penttinen
johtajaylilagkari

JAKELU  ohjejakelu

Posticsoiie Kyntiosoite

Puljon salrasla Alavan saraalaluliulan salaaa Tarinan salraala
PLATTYT Puljoniaaksonte 2 Kaartokai IPuljonsarvente 40
70211 KLOPD TOZ1D KLOPID TOE20 KUOPIOTI260 KLOPD T1500 SHLIMJARVI

(017) 172 311 {017} 173 311 {D17) 173 311{017) 172 311 (D17} 173 311
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”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje

Kotiutus alkaa silloin,
kun potilas saapuu sairaalaan.

1 Johdanto

2 Potilaan toimintakyky ja kotona selviytyminen

3 Kuopio

3.1 Potilas kotivtuu omaan kotiinsa

A) Potilas, joka selviytyy kotona itsenaisest ilman ulkopuolista apua

B) Potilas, joka tarvitzsee kotiutuessa kotihoidon palveluita (kotivtusyksikkd), mutta ei ole
aikaisemmin ollut kotiholdon asiakkaana

C) Potilas kotiutuu kotinoidon asiakkaana

{entizet kotihoidon asiakkaat ja palvelutaloizsa asuvat)

3.2 Potilas palaa takaisin entiseen hoitopaikkaansa tai siirtyy jatkohoitopaikkaa
A) Palvelukeskukseen tai terveyskeskuksen pitkaaikaisvuodeosastolle

B) Potilas palaa takaisin hoitckotin (ySaikainen lasnaolo) tai pahelutaloon (ei yovahontaa)
C) Potilas siirtyy jatkohoitoon terveyskeskussairaalaan (lyhytaikaisosastot)

4 Juankoski ja Kaavi

3 Karttula

6 Keitele

T Lapinlahti

8 Leppavirta

9 Maaninka

10 Milsia

11 Rautalampi

12 Siilinj&ni

13 Suonenjoki

14 Tervo

15 Varkaus

16 Vesanto

e b W W

[7=T = T~ R - - A = = R VR = (I = T 4 £

= b R b R R R R R
[ TR S U R ' T T = |
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1 Johdanto

Toimintachje on laaditiu perusterveydenhoidon ja erikoissairaanhoidon henkildstolle
selkeyttdmain potilaan turvallista kotiuttamista.

2 Potilaan toimintakyky ja kotona selviytyminen

Kotiutus alkaa silloin, kun potilas saapuu sairaalaan. Hoidon alussa selvitetdan
yhieistyossa potilaan, omaisten, kotihcidon ja muiden hoitoon osallistuvien tahojen
kanssa potilaan kotona selviytymisen kokonaistilanne. Hoitopaikan ja hoitomuodon
valinta perustuu potilaan toimintakykyyn, avun tarpeeseen seka asuin- ja
elinympanstoon.

Potilaat kuuluvat neljigdn en ryhim&én jatkohoidon suhteen
1) potilas, joka selviytyy kotona itsendizesti iiman ulkopuolista apua
2} potilas, joka tarvitsee kotiutuessa kotihoidon palveluita (kotiutusyksikka),
mutta ei ole aikaizemmin oliut kotihoidon asiakas
3) potilas, joka on jo kotihoidon asiakas
4) potilas, joka palaa cmaan hoitopaikkaanza tai siirtyy jatkohoitopaikkaan
toiseen sairaalaan

Tavoitteet kotiuttamizelle

Ensisijaisena tavoitteena on, etid potilas kotiutuu suoraan kotiin.

Kotiutuksen suunnittelu ja sihen liittyvat jarjestelyt aloitetaan heti, kun potilag saapuu
sairaalaan.

Kotiuttamista tuetaan toimintakykya yllapitavalla tydotteella.

Kotiutus tapahtuu olkea-aikaisesti, turvallizesti ja oikeaan paikkaan.

Tarvittaessa hyddynnetdan tukipalveluja laaja-alaisesti.

Potilzalle annettavat chieet sopeutetaan hanen paivarytmiinsa.

Potilaalle ja muille asiancsaisile annetaan tictoa nittavast ja ymmamettavast.




3 Kuopio
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”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje

3.1 Potilas kotiutuu omaan kofiinsa

A) Potilas, joka selviytyy kotona itsendisesti ilman ulkopuolista apua

Potilaan kotiutuessa omaan koliinga hanelle annetaan mukaan tarvittavat yleiset
kotintusohjeet:

kontrolliajat tai jatkohoitotutkinusajat (tai ohjeet niiden tilaamiseksi)
kuntoutusohjeet, apuvalineiden tilaus

haavahoito-ohjeet (tarvittaessa piirros haavasta)
laboratorioldhetiest

kirjallizet jatkohoito-chjest

reseptit (tarvittaessa yhiteys apteekkiin

ladkekortti (ladkann allekirjoituksellaan hyvaksyma)
sairauslomatodistus

muut pofilaan tarviteemat todistukset yms.

todistus matkakorvauksia varten

varmistetaan esim. kotivtuskyyti, avaimet, rucka-asiat jne.
annetaan potilaalle puhelinnumere mihin han voi ottaa yhieyita
ongelmatilanteessa, ettei tarvitse hakeutua paivystykseen. (Annetaan
esim. osaston- tai omalddkarin numero)

epikrizi (joko mukaan tai postitetaan jalkikateen)

Hoitaja kay potilaan (tai laheizsten) kanssa |18pi ndma asiat ja varmistaa, etta
potilas on ne ymmartanmyt.

Potilaalle annettavat chjeet ja kotona annettavat hoidot sopeutetaan hanen
péivarytmiinsd potilaan tarpeiden mukaan.

Hoitaja otiaa tarvittaessa yhieyttd potilaan l&heisiin ja arvioi yhdessa potilaan
kanzsa mahdollizta avuntarvetta kotin.

Kotiuttavan yksikdn hoitaja huolehtii, ettd mahdolliset jatkotutkimukset scka
jatkohoitoajat on tilattu tai chjaa tilaamaan ne.

Kotiuttava hoitaja kirfjaa potilaan asiakirjoihin, kuinka jatkchoito on suunniteltu
tapahtuvaksi.

Mikali tarvetta ilmenee, hoitaja pyytas sosiaalitydntekijdd mukaan kotiutuksen
jarjestdmiseen.

Omaldakirien puhelinnumernot:
www_kuopio fi = asukas = terveys = 138karit ja hoitajat:
ajanvarauspuhelinnumerot

B) Potilas, joka tarvitzsee kotiutuessa kotihoidon palveluita (kotivtusyksikkd),
mutta ei ole aikaizemmin ollut kotihoidon asiakkaana

Kuopiossa toimii kotivtusyksikks, jonka kautta kotiutetaan toipilasaikanaan
tehostettua kotinoitoa tarvitsevat potilaat (sairaanhoidollinen apu,
fysioterapeutin palvelut).

Kotiutusyksikkd hoitaja arviol kotona palvelujen tarpeen ja ohjaa seka
varmistaa paasyn kunnallisen koihoidon tai yksityizen palveluntuottajan
hoidon piirin

Kotiutusyksikon asiakkaana voi olla korkeintaan kaksi viikkoa, jonka aikana
fiimin hoitaja jarjestaa tanvittavan avun (poisto)



Yhteystietoja
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limoitus kotivtuksesta mielelldan vuorokausi ennen kofivtusta,
poikkeuksena paivystysalue, josta voidaan kotiuttaa valittomasti
Lizdksi otetaan huomicon kappaleessa 3.1, A olevat yleiget
kotiutusohjest

Kotiutus ylksikhkd Fuhelin 044 718 1422

Kotiutusten ilmoitus ma - klo 8 — 20, viikonloppuisin sekd arki ind klo 10 — 16
Kotiutus yksikdn _muut suorat puhelinnumerot (arkisin klo 8 — 16)

Nimike Puhelinnumero

Sairaanhoitaja 044 718 1686 tai 044 T18 1454 tai 044 718 1455 tai 044 T18 1453
Fysioterapeuitti 044 718 1687 tai 044 T18 1456

Osastonhoitaja 044 T18 6892

Alavan palvelutalon ja Haapaniemen alueen kotihoidon palveluista vastaa Esperi Oy

Alavan palvelutalo ma — pe klo 8 — 16 puhelin 040 770 4649

viikio isin sekd arkipyhind klo 7 — 24_ puhelin 040 168 5435

Haapaniemen alue ma — pe klo 8 — 16 puhelin 040 168 5432

viikonloppuisin seka arkipyhina klo 7 — 21, puhelin 040 168 5437

Riistavedella ja Vehmersalmella kotivtuksen hoitaa alueen kotisairaanhoitaja (ei kotitutustimi),
helin (017) 183

C) Potilas kotiutuu kotihoidon asiakkaana (entiset kotihoidon asiakkaat ja
palvelutaloissa asuvat)

Potilas on jo hoitoon tullessaan koetihoidon asiakas.
Potilaan kotiuttava hoitaja vastaa hinen kotivtuksestaan. SosiaalityGntekija on
tarvittaessa mukana.
Kotiuttamisprosessissa selvitetaan kotiavun tarve ja sovitaan kotiuttamispaiva
yhdessa kotihoidon, potilaan ja hdnen laheisten kanssa (kotihoitoon
toivotaan imoitettavan 2 paivaa ennen siirtymista).
Mopean ja turvallizen kotiutuksen onnistumiseksi tarvittaessa jarjestetdan
kotiin annettavia palveluja koskeva palaver ensisijaisesti potilaan kotona.
Moniammatilizessa tydryhméssd arvicidaan laaja-alaisesti palvelujen tarve ja
suunnitellaan totewtus (palaven kotona).
Hoitaja huolehtii hoitotyon lahetieen ja kotihoitokansion potilaan mukaan
{Kuopiossa oranssi kansio. ). Kotiuttavan yksikon hoitaja ilmoittaa
kotivtuksesta, sucritetuista hoidoista ja jatkohoidosta alueen
kotizairaanhoitajalle (ei viestid vastaajaan). Kolizairaanhoitajien yhieystiedot
ovat oranssissa kansiossa tai sahkoisesti oscitehaun kautta ks. alla.
Oleellizet muutokset ja jatkohoito-ohjeet kijataan hoitotyon lahetteeseen, joka
annetaan potilaan mukaan.
Uudet laskemaaraykset laakari soittaa apteekkiin (ks. oranssista
kansiosta mika apteekki). Kuopion kaupungin kotihoito on apteekkien
ladkkeiden koneellisessa annosjakelussa.
Epiknizi tulee antaa potilaan mukaan tai lahettaa mahdollizimman pian
kotizairaanhoitajalle.
Lisdksi otetaan huomicon kappaleessa 3.1, A olevat yleiset
kotiutusohjeest
Me entizet kotihoidon asiakkaat, jotka eivat selvia kotona normaalin kotihoidon
turvin, kotiutetaan kotivtusyksikon kautta

o Kotiuttavan yksikon hoitaja oftaa yhieyden kotivtusyksikkGon

mielellaan vuorokausi ennen sirtymista
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o Kotiutusyksikon edustaja tulee tapaamaan potilasta ja sopimaan
kotiutusajankohdasta yhdesea hoitavan yksikon ja potilaan kanssa

Kotisairaanhoitajien puhelinnumerchalku:
+ Kuopion kaupunki: Kuopion sosiaali- ja terveyskeskuksen Sinetti > Koti- ja laitoshoito =
Yhieystiedot- kotizairaanhoitajien yhteystiedot
* KYS: Intra > Yhieysiiedot = Osoitteet = Kuopion kaupungin kolisairaanhoidon
puhelinnumerchaku

3.2 Potilas palaa takaisin entiseen hoitopaikkaansa tai siirtyy jatkohoitopaikkaa

A) Palvelukeskukseen tai terveyskeskuksen pitkdaikaisvuodeosastolle

- Potilzan sirtymisestd sovitaan hoitopaikan kanssa.

- Hoitaja huolehtii seuraavat polilaan siirtymiseen littyvat asiat:
+ Varmistaa |adkkeiden ja hoitotarvikkeiden saatavuuden jatkohoitopaikassa.
* [Kirjaa oleelliset muutokzet ja jatkohoito-ochjeet hoitotyon Ehetteeseen.
+ [Epikriizi tai I&hete [&hetetdan potilaan mukana jatkohoitopaikkaan.

Palvelukeskukset (ymparivuorokautinen hoito)

Palvelukeskus Yhteystiedot

Levanen Johtaja, puhelin (017) 183 620
Toimigto, puhelin (017) 183 621
Osasto 1, puhelin (017) 183 627
Osasto 2, puhelin (017) 183 625
Osasto 3, puhelin (017) 183 629
Dementiaozasto, puhelin (017) 183 503

Puijonlaakso, Riistavesi ja Palvelukeskusten yhieinen johtaja,
| Vehmersalmi puhelin (017) 183 640
Puijonlaakso Osasto 1, puhelin (017) 183 642
Osasto 2, puhelin (017) 183 643
Terveyskeskusavustaja,
puhelin (017} 183 638
Riistavesi Osastonhoitaja, puhelin (017) 185 841

Osasto ja toimisto, puhelin (017) 185 840
Vehmerzalmi Osastonhoitaja, puhelin (017) 183 713
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Terveyskeskuksen pitkdaikaisvuodeosastot

Harjulan sairaala Cisastomhoitaja osastot B — 7, puhelin (017) 186 847
Osasto 6, kanslia, puhelin (017) 186 843
Osasto 7, kanshia, puhelin (017) 186 821
Crsastomhoitaja osasiot 8 — 8, puhelin (017) 186 840
Osasto 8, kansha, puhelin (017) 186 822
Osasto 8, kanslia, puhelin (017) 186 828
Cisastomhoitaja osasto 10, pubelin (017) 186 850
Crsasto 10, kanslia (alakerta), puhelin (017) 186 823
Osasto 10, kanslia (yldkerta), puhelin (017) 186 824
Orsasto 10, terveyskeskusavusiaja,
| puh. (D17} 186 827

Valkeisen sairaala Orsastom 1&3k&r, puhelin (D17) 186 741
Osastonhaitaja osasto 1, puhelin (017) 126 Taz2
Cisaste 1 kanslia, pubelin (017) 186 723
Osasto 1 hoitajat, puhelin (017) 186 FES
Cisastomhoitaja osasio 2-2, puhelin (017) 186 742
Cisasto 2 kanslia, pubelin (017) 188 T34
Orsasto 2 hoitajat, puhelin (017) 186 744
Cisasto 3 kanslia, pubelin (017) 186 773
Orsasto 2 hoitajat, puhelin (017) 186 771

B) Potilas palaa takaisin hoitokotiin (yoaikainen lasnaolo) tai palvelutaloon (ei
yowvalvontaa)

- Potilzan siirtymisesta sovitaan hoitopaikan kanssa_

- Hoitaja huolehtii seuraavat polilaan siitymiseen littyvat asiat:

+* Vamistaa lGdkkeiden ja hoitotarvikkeiden saatavuuden hoitopaikassa.

* [Kirjaa oleeliset muutokzet ja jatkohoito-ohjest hoitotyon Ehetteeseen.

+ Antaa reseptit potilaalle mukaan, poikkeuksena Levasen hoitokodin
asukkaat, joille uudet ldakemairaykset ladkarin on soitettava
apteekkiin [ ko hoitopaikan ladkkeet ovat apteekkien koneellizessa
annosjakelussa).

+  Epikriizi tai lahete lahetetdan potilzan mukana jatkohoitopaikkaan.

in hoitokodit (yoaikainen lSsndolo) Puhelin
Levasen hoitokoti 1 (017) 183 520
Levasen hoitckoti 2 (017) 183 525
‘Wehmuksen hoitckoti (Vehmersalmi) (017) 183 713
Yhsityiset hoitohkodit Puhelin
Attendo MedOne Hoiva Oy, Saariston Hoivakeskus | 0400 561 409
Esperi Care Oy, Esperi hoivakoti Alava (017) 380 5500
Hoivakoti Maitcharju Ay 40 562 5221 tai (017) 842 351
Hierinniemen Hoitokoti Oy (017) 537 124
Kierinniemen Hoitokoti Oy, Kyllikki-koti (017) 537 102
Hortejoen palvelukofi (017) 460241/040 526 7883
HKuopion Tammenkoti Oy Tammenkoti (017) 383 7363/044 588 5862
Huopion Tammenkoti Oy'Tahiela (017) 383 7373
Mainio Vire Oy 040 356 8581
MainioVire Pirtti Kuopio [<44 208 2475
Matti ja Liisa koti Oy 050 570 5814, 020 7120 300
Mediverkko Oy, Hoitopalvelukeskus Kallavesi 40 455 1407
Omakammari Oy (017) 282 8235
Roinilan Hoitckoti Repo Oy 040 823 4830 / (017) 262 1249
Sunnen Koti Oy (017) 263 1811, (017) 283 1608
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Karttulan terveyskeskus, ensiapu 020 150 2400
Vuodeosasto

- tiimi 1, puh. 020 150 3411

- tiimi 2, puh. 020 150 3412

Kotizsairaanhoito arkisin klo 7 — 15
- pohjoinenfvalialue puh. 0400 648 140
- etelginen/vilialue puh. 0400 246 448

Kotipalvelu ja yopartio (24 h), puh. 044 749 5260
Vanhus- ja vammaistydn ohjaaja, puh. D44 749 5244

Hoitopaikat

Pahleluasuintalo Jaakkola

- Kotipiha puh. 044 749 5253

- Villenpiha puh. 044 749 5254

- Liizanpiha (dementiakoti) puh. (017) 383 1901 tai 045 525 227175,
vastaava sairaanhoitaja klo 7 — 15 puh. 045 138 9966

- Marinpiha puh. 044 749 5255

- lerikanpiha (kehitysvammaiset) puh. 044 749 5252

- Ainola puh. D44 749 5255

K¥'Sin kotiuttava hoitaja ottaa yhieyttd ennen potilaan kotiuttamista, kun
1. potilas kotivtuw kotiinsa, mutta ei ole kofipalvelun asiakas (mutta tarvitsee
apua)

—  puh. (017) 273 1341

2. potilas kotiutuw kotiinsa, mutta on jo kotipalvelun asiakas
—  puh. (017) 273 1341 JOS EI VASTAAL 040 DET 7332

3. potilas siimetdan johonkin hoitopaikkaan (tk, sairaala, palvelutalo, tms.)
— Palvelutalo tai -hoivakoti Henrilkka paivalla puh. (017) 273 1341,

muullcin puh. 040 758 7802, 040 186 6731

Lapinlahden terveystoimi (047) 272 000
- Terveyskeskussairaala, 24 h ladkaripaivystys
- Vuodeozasto 1, akuutiivuodeosasto

= Hoitohenkildkunta (017) 272 0433
- Vuodeosasto 2, pitkdaikaizosasto
o Hoitohenkilokunta (017) 272 0504
Palvelukodit

Haminamaen palvelutalo, tehostetun hoivan yksikkd 24 h
Keskimmainen 0172720513

Jukola 040 183 6016 (Dementiayksikka)

Méenpiha D400 987 447

Maijala 040 528 1080, tehostetun hoivan yisikkd 24 h
yopartio D40 722 2729

Laurila 040 545 5488
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Karttulan terveyskeskus, enziapu 020 150 3400
Vuodeosasto

- tiimi 1, puh. 020 150 3411

- fiimi 2, puh. 020 130 3412

Kotisairaanhoito arkisin klo 7 — 15
- pehjoinenfvalialue puh. 0400 648 140
- eteldinen/valialue puh. 0400 246 448

Kotipalvelu ja yopartio (24 h), puh. 044 749 5280
Vanhus- ja vammaistydn ohjaaja, puh. D44 749 5244

Hoitopaikat

Paleluasuintalo Jaakkola

- Kotipiha puh. 044 749 5253

- Villenpiha puh. 044 749 5254

- Lisanpiha (dementiakoti) puh. (017) 383 1901 tai 045 525 227175,
vastaava sairaanhoitaja klo 7 — 15 puh. 045 138 9966

- Marinpiha puh. 044 749 5256

- lerikanpiha (kehitysvammaiset) puh. 044 749 5252

- Ainola puh. D44 749 5255

K 5in kotiuttava hoitaja ottaa yhieyitd ennen potilaan kotiuttamista, kun
1. potilas kotivtuw kotiinsa, mutta ei cle kotipalvelun asiakas (mutta tarvitsee
apua)

—  puh. (017) 273 1341

2. potilas kotivtuw kotiinza, mutta on jo kotipalvelun asiakas
—  puh. (017) 273 1341 JOS EI VASTAA 040 DET 7332

3. potilas siimetdan johonkin hoitopaikkaan (tk, sairaala, palvelutalo, tms.)
— Palvelutalo tai -hoivakoti Henrilkka paivalla puh. (017) 273 1341,

muullcin puh. 040 758 7802, 040 186 6731

Lapinlahden terveystoimi (017) 272 00D
- Terveyskeskussairaala, 24 h ladkaripdivystys
- Vuodeosasto 1, akuuttivuodeosasto

= Hoitohenkildkunta (017) 272 0493
- Vuodeoszasto 2, pitkdaikaisosasto
= Hoitohenkilokunta (017) 272 0504
Palvelukodit

Haminaméen palvelutalo, tehostetun hoivan yksikkd 24 h
Keskimmainen (017) 272 0513

Jukola 040 183 6016 (Dementiayksikko)

Maenpiha 0400 987 447

Maijala 040 528 1080, tehostetun hoivan yksikka 24 h
yopartio 040 722 2729

Laurila 040 545 5488



B Leppavirta

Paavon koti
Liizan kot
Eevala
Yksityiset:
Marikoti
Wirkku

Kotihoito
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040 720 7137
0400 177 100
040 538 7839

{017) 735 334, kehitysvammaisten palvelukoti
(017) 732 340, mielenterveysasiakkaiden kuntoutuskoti

Kotihoitoa toteutetaan sairaanhoitajavetoisissa tiimeissa. Timit toimivat
kolmella alueella:

Osastonhoitaja arkizin klo 7 - 15
Maija Suikkanen, puh. 040 3047 929, maija_suikkanen{@lapinlahti.fi

Keskustan alue/Lapinlahti pohjoinen

paivystyspuhelin (klo 7 - 21) 040 5129 505
sairaanhoitaja Sirpa Murmi arkisin 7 - 15 040 566 7209
sirpa_ nurmi@lapinkahti fi

Nummen alue/Nummen vanhustentalot

péaivystyspuhelin (klo 7 - 21) 040 5529 220
gairaanhoitaja Anja Makinen arkisin 7 - 15 0400 263 329
anja.makinen(@lapinlahti.fi

Kallionkupeen alue/Lapinlahti eteldinen

paivystyspuhelin (klo 7 - 21) 040 8251 736
sairaanhoitaja Maija-Liisa Hirsjarvi ark. 7-12 0400 263 328
maija-liisa. hirsjarvi@lapinlahti_fi

K'Sin kotiuttava hoitaja ottaa yhieyita ennen potilaan kotiuttamista, kun

1. potilas kotivtuu kotiinsa, mutta ei cle kotipalvelun asiakas (mutta
tarvitzee apua)

Kotihcidonohjaaja puh. (017) 5709 566, 0400 162 320

2. potilas kotivtuw kotiinea, mutta on jo kotipalvelun asiakas

Oman alueen kolisairaanhoitaja, ks. yiia

3. potilas siiretaan johonkin hoitopaikkaan (tk, sairaala, palvelutalo tms.)

VVuodeosasto 1, puh. (017) 5709 600,
Leivolan palvelukeskus puh. 040 830 1141,
puh. 040 596 4080,

Riihikoti puh. 040 546 3862
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9 Maaninka

Kunnalliset asumispalvelut

Kotihoito Maaninka
fiimi 8 puh. D44 748 8533
fiimi 9 puh. D44 740 2509

Maaningan Vanhustentaloyhdistys r.y.

Viljami puh. D44 748 8522, D44 748 8576, 044 748 8380, Olintie 15
Mantykoti puh. 044 748 8474, Ollintie 16

Pihlajakoti puh. 044 748 8470, Ollintie 16

Ollinkulma puh. D44 748 8471, Ollintie 13, Maaningan kunta

Rajala puh. 044 748 8470, Ollintie 14

Paivila puh D44 748 8525, Ollintie 16

‘anhainkoti Aincla puh. (017) 488 451, Ollintie 11, Maaningan kunta
Tehostettua palveluasumista, Kotikulma puh. 044 748 8460, Ollintie 11,
Maaningan kunta

Yksityiset hoitokodit'perhekodit/palvelukodit

Ainontupa, Pulkonkoski, puh. (017) 3822 150

Pielaveden Palvelukoti Ky 23, 72570 Mantyla, puh. (017) 887 106
Silinhelmi puh. (017) 462 27084

Losomaen Tukikohta, Juuantie, LOSOMAK], puh. 0400 372 397

10 Nilsia
Hilsian kotihoito
tiimi 1 puh. D44 748 2695

tiimi 2 puh. D44 748 2694
tiimi 3 puh. 044 748 2655

Tehostettu palveluasuminen Ollukka puh. 044 740 1365 tai 044 740 2764
Laitoshoito Lokottaja puh. 044 740 2766

Nilsidn Vanhustensuoja ry Tilhilan palvelutalo, puh. 044 0482210

11 Rautalampi

Rautalammin terveysasema, vaihde puh. 020 150 3550

- itéinen alue puh. 020 150 3552

- lantinen alue puh. 020 150 3554

- eteldinen alue puh. 020 150 3557

- |paivystys iltaisin ja viilkonloppuisin Sucnenjoen terveysasemalla
puh. D20 150 3237

Kotisairaanhoito arkisin klo 7 — 15

- itdinen alue puh. 040 517 5971

- lantinen alue puh. 040 530 0967

- eteldinen alue puh. 040 530 0968

Kotipalvelu puh. 040 591 0581, palvelupiste puh. 040 574 9867

Vanhusten palvelutarpeen arvicinti puh. 040 591 0581 tai 040 760 4857
Muistihoitaja puh. 050 564 D693
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Hoitopaikat

Hoitokoti Wilmar Oy (vanhusten), puh. (017) 531 400

Kierinniemen hoitokoti Oy (mielenterveys)

Hoitokoli Kyllikki (vanhusten)

Mujulan patvelukoti ([dementiahoito), puh. (017) 533 D20

Hoitokoli Hermanninranta (mielenterveys)

Palvelukoti Aapeli (vanhusten)

Tehostettu palveluasuminen Pauliina (vanhusten), puh. (017) 689 0161
Perhekoti Agape (vanhusten)

Kunnallizet asumispalvelut

Risuharjun Palvelukeskus, Risulantie, Siilinjarvi
Risuhelmi puh. 044 740 1652, (017) 401 852
Risu-ukko puh. 044 740 1653, (017) 401 633
Risuliina puh. 044 740 1652, (017) 401 628
Itatahti puh. D44 740 1653, (017) 401 644

Muistola puh. 044 740 1642, (D17) 401 642
Sointula puh. D44 740 1654, (017) 401 654

Kotihoito

tiimi 7 044 740 2647

tiimi 4 044 740 1627

tiimi 5 044 740 1626

tiimi & (Vuorela/Toivala alue) 044 740 2406

ryhmikodit (kofihoidon tiimit) Laaksopolun ryhmékoti puh. 044 740 24086,
Kasurilantien ryhmékodit puh. 044 740 2647 tai 044 740 1626

Yksityiset hoitokodit/perhekodit/palvelukodit

Esperi, Kuopio, Kaartokatu puh. 040 536 3574
Tammenkoti, Kuopio, Miuvantie, puh. (D17) 363 7363
Hermanninranta, Rautalampi puh. (017) 530 346
Hopeakoti, Kiuruvesi, puh. (017) 753 205

Kaiho puh. 044 272 4861, Kuopio

Simonniemi/Med One, lisalmi, 044 555 9893, 0400 258 116
Ainontupa, Pulkonkoski, puh (017) 3822 150

Wanha Wihtori puh. (017) 663 314, Kaavi

Kartanonmaki puh. 0207 920 480, Runni

Keto-Orvokki puh. D45 632 6620, Kuopio

Saariston hoitokoli puh. 0207 549 655, 0207 549 656, Kuopio
Akuliina puh D44 366 2342, Sillinjarvi

Iitatuuli, Nilsia puh. 040 198 DEBS

Psykiatriset hoitokodit! paihdekuntoutus

Matti ja Liiza koti puh. 0207 120300, Piekzamaki

Helena Koti, Nilsid puh. (017) 633 711, (017) 464 2245

Siilinhelmi puh. (D17) 462 27084

Setlementti Ukonhattu ry Leppdvirta, puh. 044 389 8200

Turvalinkki ry, Kumpukatu, Kuopio, puh. {(017) 265 4650

Pielaveden Palvelukoti Ky 23, 72570 Mantyla, puh. (017) BET 106
Perhekoti Suomalainen Oy, Rantaviita, 70420 Kuopio, puh. (017) 282 9231
Ainon Koli, TySterapinen yhdistys ry Inkilantie, KUOPIO, puh. 040 580 2408
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Suonenjoen terveyskeskus, vaihde puh. 020 150 3200
- vuodeosasto 1, puh. 020 150 3272

- vuodeosasto 2, puh. 020 150 3277

- pohjoinen alue puh. 020 150 3232

- luoteinen alue puh. 020 150 3235

- eteldinen alue puh. 020 150 3226

- [@ntinen alue puh. 020 150 3229

- itdinen alue puh. 020 150 3230

Kotisairaanhoito arkisin kio 7 — 15

- pohjoinen alue puh. 040 728 8624

- luoteinen alue puh. 040 728 8627

- etelainen alue puh. 040 728 BE29

- [@ntinen alue puh. 040 728 8625

- itdinen alue puh. 0400 648 322

Kotipalveluchjaaja puh. (017) 513 3230

Wanhustyan johtaja puh. (017) 513 3235 tai 040 514 6549
Dementiayhdyzhenkild puh. 020 150 3262

Hoitopaikat

Weljesketi (tehostetun palveluasumizen yksikkd) puh. (017) 512 510 tai
D40 731 7843

Paivarinteen palvelutalo (tehostetun palveluasumisen ykeikka)
puh. 040 524 6225

Putamo (palveluasumisen yksikkd) puh. 040 524 6226
Mujulan palvelukoti ({dementiahoito) puh. (017) 533 DE0
lisveden palvelukoti (dementiahoito) puh. (017) 315 001
Vanhainkoti (pitkaaikaizhoito) puh. 020 150 3333

Waindld (kehitysvammaiset) puh. (017) 513 3386

Hoitokoti Poppeli (kehitysvammaiset) puh. (017) 518 281
Hoivakoti Manteli (kehitysvammaiset) puh. (017) 518 265
Sisd-Savon Palvelutalo (mielenterveys) puh. (017) 513 3710

Tervon terveysasema, vaihde 020 150 3450

- Suonenjoen vucdeosasto 1, puh. 020 120 3272

- Suonenjoen vuodeosasto 2, puh. 020 150 3277

- Karttulan vuocdeosasto 1, puh. 020 150 3411

- Karttulan vuodeosasto 2, puh. 020 150 3412

Kotizairaanhoito arkisin klo 7.30 — 15, puh. 020 150 3460

Kotipalvelu puh. 044 749 9257, kotipalveluohjaaja puh. (017) 499 253 tai
D44 749 59253

“anhustyon johtaja puh. (017) 499 253 tai 044 749 9253
Dementiayhdyshenkild puh. (017) 499 253 tai 044 740 9253

Hoitopaikat

Tervon palvelukeskus (vanhainkoti/pitk&aikaizhoito) puh. (017) 499 254
Tervon palvelukeskus Sinivuckko (tehostetun palveluasumisen yksikkd) puh.
(017) 499 255

Liizan Hoitokoti puh. 0400 775 074

Wallan Hoitokoli puh. (017) 384 6163

Miemen Hoitoketi puh. (017) 384 7196

Hoitokoti Anne Valta puh. 044 260 1823
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Hoitokoti Kaija Taskinen puh. (017) 384 6269
Vaalijalan KY, Tervon hoitoketi puh. (017) 580 1183

15 Varkaus

Tehostamme erikoizsairaanhocidon potilaiden kotiuttamista KY'S:sta:

1. Sisatautien osasto puh. (017) 579 5322
a. akuuiit sisatautipotilaat, keuhkosairauksien potilaat ja
neurclogiset potilaat
2. Kirurginen osasto puh. (017) 579 5342 tai puh. (017) 579 5404
a. kirurgisten potilaiden jatkohoito
b. péivakirurgia
3. Perusterveydenhuolion osasto (tk-osasto)
a. osasto 2. kotihoitoa tukeva osasto puh. (017) 579 2665
b. oszasto 3. kuntoutus osasto puh. (017) 579 5450
i. molemmille osastoille keskitetysti arkisin kio & -16
040 762 5629
4. Kotihoito
a. Uusien asiakkaiden osalta otetaan yhteys suoraan kotihoidon
aluevastaisiin tiimedihin, joiden yhiteyd 'stiedot 1Gytyvat litteena
olevasta listasta. Tiimista sh tai Ih ottavat tiedot vastaan ja
kartoittavat asiakkaan palvelutarpeen
b. Entisten asiakkaiden kohdalla otetaan myds yhieys asiakkaan
ocsoitteen mukaiseen timiin.

THMI TUKEVA timitukevai@varkaus fi
Kuoppakangas, osa Huruslahtea, Joutenlahti, Kéameniemi, Lehtoniemi,

Hayrila

[ Nimi Privatel | Mathapuhelin
Autolhaly ko 7-21.307 Fuoppakangas BOAG71_ | D40 580 5214
Lemmensillantie/7-21 joka paiva (Joutenlahtil) | 806994 040 821 3500
Lehtoniemi / Hayrild (Joutenlahti2) 804988 040 520 3013
Joutenlahti {Joutenlahti3) 804735 040 580 5213
Annu Aalto sh 805260 040 504 9367
Henna Sufinen sh 805960 0400 57 4132

TIMI KAPY tiimikapy @varkaus. fi
Kapykangas, Viinamdki, Kaura-aho, Repokangas, Ruokokoski, Ruokojan,

Haszinmaki
Mimni Privatel Mathapuhelin
Auto/haly klo 7-21.30 804978 | 040 580 5218

| Képykangas 1 klo 7-21 joka p&ivd | 8045977 | 040 580 5217 |
Kyllikinkatu 804708 | 040 845 D479
Képykangas 2 805608 | 040 509 3770
Kaura-aho 805978 | 040 732 7803
Jaana Teravdinen sh 805262 040 504 9368
Mervi Lappalainen sh 805951 040 S04 9369
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THMI PILKE timipilke@varkaus.fi
Kommila, Savonmaki Paividnsaari, Luttila, Pussilanjoki, Puurtila, Kondnpelto,
Akonlahti, Kurola

Mimi Privatel Matkapuhelin
Autolhaly klo 7-21 300 Puurtila / Luttila 804976 040 550 5208
Halmekatu — Savontie 7880 B04957 040 580 5207
Savontie / Timulankatu [ vilkonloppu aamut | 804706 040 545 8714
Savontie / Unnukankatu 804704 D40 845 8713
lita D40 732 7801
Kononpelto 1./ vilkonloppu aamut 805980 040 732 7805
Kononpelio 2. 804705 040 545 4217 |
Paivionsaar ENEEE 040 821 3700
Minna Pulliainen sh 805259 040 504 9373
Marja Kukkonen sh 805955 040 504 9371

THMI ALUNA timialinai@varkaus fi
Taulumaki, Pirtinranta, osa Huruslahtea

HNimi Privatel Mathapuhelin
Haly klo 7-21.30 804968 040 580 5206
Relanderinkatu / Anuw 805258 D40 580 5203
Laivalinnankatu / Sirpa 504987 040 526 0023
Kauppakatu ! Marjatta 805979 040 732 7804
Petaikonkatu / Pirkko 8505998 040 756 7550
Linjurinkatu / Mirva 505958 040 534 0017
Iita, vilkonloppu / Pirfo 804790 040 580 5212
Seija Karkkainen sh 805269 D40 504 9370
Marjukka Laitinen sh (sijainen) 805956 D40 504 9372

TEHOSTETTU KOTIHOITO THMI 24H/VRK fiimitehkot@varkaus i

HNimi Privatel | Mathapuhelin
sh:t Taina Mevalainen, Tarja Vepsa- 8053952 D40 541 2470
Perdkyla, Senja Tuomainen, Else (24 hivrk)
Karvonen, Auli Mattd, Minna Eloranta, ph: 805950 040 S04 9365
Asta Kauppinen (klo 7 - 21.30)
Fysioterapeutii Tina H&méalainen 805541 040 704 8965
Palveluchjaaja Pirjo Kolehmainen 805973 D40 509 3880
ASUMISYKSIKOT:
[Himi Privatel Matkapuhelin Huone(5793-)
Hongistonkatu 1 B04973 [ 040 580 5215
Vattuvuorenkatu 36 | 804772 | 040 706 6036
ltarusko 806572 [ 040 562 90D6 | BST2
Ménnikkd B05420 | 040 829 3591 5420
Lehmuskoti BOSO7V | 040732 TBOZ2 | 5545
Paivi Kauppinen B06580 | 040 837 2580 | 6580
Outi Immonen sh BDEST3 | 040 BES 0573 | 6573




LITE 2(16).

”Kotoa-Kotiin”-toimintaohje

KANGASLAMPIL:
Nimi Privatel | Matkapuhelin Huone{578-)
Eotihoitn pahystys S047ED | 040 751 8171
Kotihoidon sh arkisin kio & - 16 S04817 | 040 586 8777 4817
Pahelukeskus 204828 | 040 751 8181 4826
Palvelukeskus sh S04874 | 040 580 5218
Tiina Sydanmas 204823 | 040 580 5202 4823
palvelukeskuksen johtaja

MUITA HUMEROIT Az

Mimi Privatel | Matkapuhelin | Huone{578-)
Liisa Korhonen kotihoidon esimies BOGZTO 0400 12 3820 5270
Kaija Kaasinen kotipalvelunchjaaja BO4204 040 580 5204 | 4204
Kaotihoidon |53k&n Tamara BO5281 040 541 2471 5742
Monkk&nen _
FAX kotihoidon laskann huoneessa 5789 5742
Asumisyksikdiden 133kar Seppo BO5482 040 727 3220 5462
Parviainen
Omaishoidonohjaaja Inker Potaseff 805607 040 581 5480 5807
Kaotihoidon laskutus BORE04 5604
Riitta Heinonen
SAS-yhdyshenkild BOREBO2 040 535 7012 5802
Menvi llonen

SAHKOPOSTIL:

etunimi. sukunimi@wvarkaus fi

16 Vesanto

Vezannon terveyskeskus, puh. 020 150 3500
Suonenjoen terveyskeskus, vaihde puh. 020 150 3200
- vuodeosasto 1, puh. 020 150 3272

- vuodeosasto 2, puh. 020 150 3277

- Karttulan vuodeosasto, puh. 020 130 3411

Kotisairaanhoito arkisin klo 8 — 15
- lantinen alue puh. 0400 246 438
- it&inem alue puh. 0400 246 439 tai 040 830 1785

Kotipalveluchjaaja arkisin klo 8 — 16, puh 0500 577 869
Kotipalvelu lantinen klo 7 — 21, puh. 050 360 2835
Kotipalvelu itdinen kio 7 — 20, puh. 050 360 2805
Muistihoitaja puh. 050 387 9980

Hoitopaikat

Vesakoti, hoitaja kio 7 — 20, puh. 0500 738 628
Simokoti, hoitaja kio 7 — 20, puh. 050 387 9955

Niittykukka, hoitaja ko 7 — 21, puh. 050 387 9954

Simolan palvelukeskus Simola, Ruskakoti (24 h), puh. (017) 688 5432
Hoiva- ja palvelukoti (24 h) puh. (017) 688 5447

Myllykallio (dementiayksikkd, 24 h) puh. (017) 688 5433

Viherkumpu (kehitysvammaiset), hoitaja klo 13 - 20, puh. (017) 638 5431



