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5.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen

6 Omavalvontasuunnitelman hyvaksyntéa



1 Palveluntuottajaa, palveluyksikk6a ja toimintaa koskevat tiedot

1.1 Palveluntuottajan ja palveluyksikdn perustiedot

2 (43)

Palveluntuottaja

Pirkanmaan hyvinvointialue
PL 272, 33101 Tampere
kirjaamo@pirha.fi

Kirjaamon kayntiosoite: Niveltie 5, G-rakennus (1. krs)

Y-tunnus
3221308-6

Palveluyksikdn nimi

Tehohoidon vastuualue (Akuuttihoidon toimialue, Sairaalapalvelut)

Palveluyksikkdon kuuluvat palvelupisteet/etapalvelut ja yhteystiedot (osoite, puhelinnumero)
Tays Teho-osasto

FinnMedi 1, 2. krs

Arvo Ylpon katu 6, 33520 Tampere

03 311 66428 (toimisto)

Tays Vainajatoiminta
O-rakennus
Arkkiatrinkuja 6, 33520 Tampere

03 311 75752

Ylihoitaja Liisa Niemi 044 4858084 (teho-osasto, vainajatoiminta)
Vastuualuejohtaja Annukka Vahtera 044 4728810 (teho-osasto, vainajatoiminta)
Ylilaakari Ville Jalkanen 044 4858054 (teho-osasto)

Osastonhoitaja Marika Arbelius-lltanen 044 4728051 (teho-osasto)

Palvelu ja asiakasryhmat, joille palvelua tuotetaan; asiakaspaikkam&aré palvelupisteittain

Tays Teho-osasto on 20-paikkainen (viikonloppuisin 18-paikkainen) yksikko, jossa hoidetaan Pir-
kanmaan hyvinvointialueen kaikenikaisia asukkaita. Pirkanmaan vaestopohja on yli 520 000 ja
kasvaa edelleen. Tays teho-osastolla toteutetaan yliopistosairaalatasoinen tehohoito Pirkanmaan
hyvinvointialueen lisaksi Kanta-Hameen ja Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialueiden asukkaille.

Tays on yksi kolmesta yliopistosairaalasta (HUS ja OYS lisaksi), jotka toimivat keskittamisasetuk-

sen perusteella selkdydinvammapotilaiden hoidon keskuksina. Keskittdmisasetuksen perusteella
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Taysissa hoidetaan selkdydinvammapotilaita myds muilta hyvinvointialueilta. Paivystyksellista te-
hohoitoa vaativissa tilanteissa tehohoitoa tarjotaan tarvittaessa kotipaikasta riippumatta. Teho-
osaston potilailla on tyypillisesti akillinen, tilapainen, henke& uhkaava elintoimintojen héirio, joka
vaatii erityistéa valvontaa ja hoitoa. Potilaat ovat kriittisesti sairaita ja heill& arvioidaan olevan hyvat
mahdollisuudet selviytya lyhytkestoisesta henkea uhkaavasta sairaudesta tehohoidon avulla. Te-
hohoidolla pyritd&n turvaamaan tarkeimmat elintoiminnot, estamé&an lisdvaurioiden synty ja aloit-
tamaan toipumista edesauttavat hoidot. Erityistapauksissa tehohoito saattaa olla perusteltua myos
tilanteissa, joissa potilaalla ei ole elintoimintohairiéta, mutta elintoimintohairion riskin katsotaan

olevan koholla kuten tiettyjen suurten leikkausten jalkeen.

Tays Vainajatoiminta vastaa keskussairaalan ja Hatanpaan kampuksen sairaaloiden vainajatoi-
minnasta. Sailytyspaikkoja on yhteensa 189 (Tays O-rakennus) + 40 (Hatanpaan sairaalan kam-
pus). Lisaksi tiivistd koordinaatioyhteisty6ta tehdddn muun muassa Valkeakosken kampuksen
kanssa, jossa paikkoja on 36 ja paikat ovat samassa Therefore jarjestelmassa. Paatoimipiste on
O-rakennus Tays kampuksella. Pirkanmaan hyvinvointialueella on useita pienempia sailytyspaik-
koja, joiden toiminnasta vastaavat avo- ja asumispalvelut seka lahisairaalat. Kokonaisuudessaan

vainajasailytyspaikkoja on Pirhan alueella yhteensa 396.
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1.2 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Tehohoidossa valvotaan, tuetaan ja tarvittaessa hoidoilla korvataan vakavasti sairastuneen potilaan
pettavia elintoimintoja. Samanaikaisesti hoidetaan hairididen taustalla olevia syitd. Tehohoitoa tarvitaan,
kun potilaalla on hengissa pysymista vaarantava elintoimintahairio tai sellaisen uhka, mutta hanella
arvioidaan olevan mahdollisuudet hyvaén toipumiseen. Tehohoidon paamaardna on tilapaiseksi
arvioidun hengenvaaran torjunta ja vakavasta sairaudesta tai vammasta toipuminen. (Lahde: Suomen
Tehohoitoyhdistyksen Eettiset ohjeet, 2019). Tays teho-osastolla hoidetaan noin 1500 potilasta
vuosittain, joista noin 70 % on paivystyspotilaita ja noin 30 % potilaiden ennalta suunniteltuja
hoitojaksoja jonkin suuren leikkauksen jalkeen (esim. neurokirurgiset potilaat, skolioosipotilaat). Teho-
osastolla keskimaérainen hoitoaika on alle kolme vuorokautta.

Vainajatoiminnan osalta vastuualue vastaa vainajien sailytyksestd, obduktiotiloista ja laitteista seké
kappelitoiminnasta. Liséksi huolehditaan ladketieteellisten ruumiinavausten avustamisesta, vainajien
vastaanottamisesta ja luovuttamisesta. Yksikon tiloissa sijaitsee oikeuslaéketieteellinen kuolinsyyn
selvitys (THL), jossa vainajia on sailytyksessd myds laajemmin kuin vain Pirkanmaan

hyvinvointialueelta.

Tehohoidon vastuualue tuottaa palveluita koko Pirkanmaan hyvinvointialueelle. Pirkanmaan
hyvinvointialue toimii seuraavien 23 kunnan alueella: Akaa, Hameenkyro, lkaalinen, Juupajoki,
Kangasala, Kihnié, Kuhmoinen, Lempaala, Manttad-Vilppula, Nokia, Orivesi, Parkano, Pirkkala,

Punkalaidun, Palkane, Ruovesi, Sastamala, Tampere, Urjala, Valkeakoski, Vesilahti, Virrat ja Ylojarvi.
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2 Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Palveluntuottaja vastaa palveluyksikkkohtaisen omavalvontasuunnitelman laatimisesta. Omavalvonta-
suunnitelma tulee tehda sahkoisesti ja siihen on kirjattava, kuka vastaa sen laatimisesta, toteutumisen

seurannasta, paivittamisesta ja julkaisemisesta.

Omavalvontasuunnitelman laajuus ja sisalté maaraytyvat palveluyksikossa tuotettavien palvelujen ja

toiminnan laajuuden mukaan.

Omavalvontasuunnitelman on katettava palveluyksikdssa tuotetut palvelut, mukaan lukien palveluntuot-
tajan omana toimintana tuotetut palvelut, palveluntuottajan ostopalveluna ja alihankintana hankkimat

palvelut ja palvelusetelilla tuotetut palvelut.

Omavalvontasuunnitelman tulee olla selkea sekéa helposti ymmarrettava ja kaytettava tyovaline, joka
ohjaa palveluyksikén henkiloston kaytannon tyodta ja toimintaa. Palveluntuottajalla ja palveluyksikén
henkilostélla on velvollisuus toimia omavalvontasuunnitelman mukaisesti ja seurata aktiivisesti suunni-

telman toteutumista.

Palveluntuottajan on otettava omavalvontasuunnitelmaa laatiessaan ja paivittaessdan huomioon palve-
luyksikon palveluja saavilta asiakkailta ja potilailta, heidan omaisiltaan ja laheisiltdén sekéa palveluyksi-

kon henkildstoltd saanndllisesti kerattava tai muuten saatu palaute.

(Valviran méarays 1/2024)

Omavalvontasuunnitelman laatimisen / paivittdmisen toteuttaminen

Vastuualuejohtaja Annukka Vahtera
Ylihoitaja Liisa Niemi

Osastonhoitaja Marika Arbelius-litanen
Apulaisosastonhoitaja Heidi Brusin
Apulaisosastonhoitaja Eeva-Liisa Hotakainen
Apulaisosastonhoitaja Katja Kallio

Kehittdmispaallikko Karita Jappinen

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaava henkild ja yhteystiedot
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Vastuualuejohtaja Annukka Vahtera, annukka.vahtera@pirha.fi

Ylihoitaja Liisa Niemi, liisa.niemi@pirha.fi

Omavalvontasuunnitelman paivitys

Pirkanmaan hyvinvointialueen omavalvontasuunnitelman pohja paivitetaan omavalvonta- ja laatuasian-
tuntijaverkoston toimesta, kun hyvinvointialuetasoisessa sisalléssa tapahtuu olennaisia muutoksia.

Pohja tarkistetaan laatu ja omavalvonta -asiantuntijaverkoston toimesta vuosittain.

Palvelualueen / yksikbn omavalvontasuunnitelman paivityksesta vastaa yksikon vastuuhenkild. Oma-
valvontasuunnitelma paivitetaan, kun toiminnassa tai ohjeistuksissa tehdaan muutoksia tai kehittamis-
toimenpiteita esimerkiksi havaittujen epakohtien, kehitettyjen omavalvonnan toimintamallien tai palaut-
teiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma tarkistetaan ja paivitetaan palveluyksikdssa vahintaan ker-

ran vuodessa.


mailto:annukka.vahtera@pirha.fi
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3 Asiakas- ja potilasturvallisuus

Asiakas- ja potilasturvallisuuden johtaminen perustuu oikeaan ja reaaliaikaiseen tilannekuvaan.
Johtajien ja esihenkildiden tulee tietdd, mita heidan vastuullaan olevassa toiminnassa tapahtuu,

mitk& ovat keskeiset ongelmat ja mitka ovat toimintaa uhkaavat keskeiset riskit.

Keskeisia tiedon lahteita ovat asiakkaiden ja potilaiden antama palaute, tyontekijoiden tekemat
asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitukset, muistutukset ja kantelut sekd Potilasvakuutuskeskukselle
tehdyt potilasvahinkoilmoitukset. Johtamisessa noudatetaan vastuun ja oikeudenmukaisuuden
kulttuurin periaatteita.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

3.1 Palvelujen laadulliset edellytykset

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen on oltava laadukkaita, asiakas- ja potilaskeskeisia, turvallisia ja
asianmukaisesti toteutettuja. Osaava ja palveluyksikdn omavalvontaan sitoutunut henkiléstd on
keskeinen tekija palvelujen laadun ja asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamisessa ja palvelujen

kehittamisessa.

Asiakkaalle ja potilaalle ei aiheuteta haittaa. Haitta tarkoittaa asiakkaalle, potilaalle tai [&heiselle
aiheutunutta fyysista tai ei-fyysista haittaa (emotionaaliset, psyykkiset ja sosiaaliset haitat).

Palvelut jarjestetddn siten, ettd ne ovat sujuvia ja suojaavat vaaratapahtumilta seka tuottavat ar-

voa asiakkaalle ja potilaalle.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Laadullisen tavoitteen tulee olla tarkka, mitattavissa, saavutettavissa, osuva ja aikaan sidottu (SMART).

Tavoitteen toteutuminen julkaistaan verkkosivuilla.

Tehohoidon laadun arviointia tehdaan seka kansallisesti etta kansainvélisesti. Tays teho-osasto on
osana kansallista Suomen Tehohoitokonsortiota, joka on kansainvalisestikin tunnustusta saanut

korkeatasoinen teho-osastojen laadunseuranta- ja vertaisarviointihanke. Hoitojaksoista tallennetaan
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sairauden vaikeusastetta, annettua hoitoa ja sen lopputulosta koskevat ydintiedot. Siten tietokanta ja
kansallinen vertaisarviointi tuottaa toimintaa ohjaavaa tietoa; toiminnasta, tuloksista ja resursseista, eli
mitattavissa olevaa vaikuttavuutta ja laatua. Laatutietokannan liséksi tehohoitotydn laatua arvioidaan
kansallisesti hoitotyon vertaiskehittamisella (HoiVerKe). Kansalliseen vertailuun kerataan tietoa
tehohoitotydssé syntyneistéd painehaavoista ja niiden ehkaisystd, kanyyli-infektioista, hoitajien
tyotyytyvaisyydesta ja potilaspalautteista. Kehittamisty0 on osittain tédssa tiedon kerddmisessa kesken
ja tulee kehittymaan tietojarjestelmien uudistuksen myotd. Kuten koko Taysissa, myos teho-osastolla

seurataan sairaalainfektioita. Asiakastyytyvaisyyden arviointia toteutetaan kappaleessa 3.13. kuvatusti.
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3.2 Vastuu palvelujen laadusta

Tehohoidon vastuualuetta johdetaan Pirkanmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalveluiden teh-
tavaalueen toiminta- ja hallintosaanndén mukaisesti. Vastuualue kuuluu sairaalapalveluiden Akuuttihoi-
don toimialueeseen, jossa toimialuejohtaja toimii vastuualuejohtajan ja ylihoitajan esihenkilonéd. Vastuu-
aluejohtaja toimii vastuualueensa ladkareiden esihenkilona seka vastaa johtamisesta, toiminnasta, toi-
mintojen kehittamistd, taloudesta, tuloksellisuudesta, hyvasta hallinto- ja johtamistavasta, sisdisestéa val-
vonnasta ja riskienhallinnasta sekd sopimushallinnan toimeenpanosta, palvelujen yhteensovittamisesta,
yhdenmukaisuudesta, yhdenvertaisuudesta ja viestinndsta yhteistyssa ylihoitajan kanssa. Laéketie-
teellisestd hoidosta vastaa teho-osaston yliladkari. Teho-osaston apulaisylilaékarit tukevat vastuu-
aluejohtajaa seka ylilaakaria laakareiden lahiesihenkilétydssa. Apulaisylilaakareille on jaettu muun mu-

assa lahiesihenkilotydhon seka Taysin eri yksikkdjen valiseen yhteisty6hon liittyvia vastuita.

Ylihoitaja toimii vastuualueensa hoitohenkildstén esihenkilond yhteistydssa osastonhoitajan kanssa.
Vainajatoiminnassa ylihoitaja toimii [&hiesihenkilénd. Teho-osastolla osastonhoitajan lahiesihenkilotyota
ovat tukemassa kolme apulaisosastonhoitajaa, joille on jaettu erilaisia vastuita muun muassa palvelui-

den laadun arvioinnista.

Teho-osaston esihenkilot arvioivat jatkuvasti palveluiden laatua ja palveluita pyritaan kehittdmaan tar-
peita vastaavaksi. Laadun arviointiin kuuluvat eri jarjestelmistad saadut tiedot (haittatapahtumat, koulu-
tustaso, kuormitukset, hoitoisuus) mutta myds lahiesihenkilotyd, jossa arvioidaan muun muassa tyonte-

kijdiden osaamista, tarvittavaa rekrytointia, palveluiden sujuvuutta ja yhteistyota.

Palvelutoiminnan johtamisen tueksi on luotu rakenteet, jotka varmistavat palvelun laadun saannéllisen
tarkastelun ja varmistamisen. Tehohoidon vastuualueella on kuukausittainen vastuualuekokous, joka
noudattaa vuosikellorakennetta. Tietyt avainasiat toimintaan liittyen kaydaan jokaisessa kokouksessa
lapi. Sen lisaksi esihenkildilla on viikoittainen tapaaminen, jossa otetaan valittémasti kasittelyyn mah-

dolliset toiminnan epakohdat.

Palvelutoiminnan laadun varmistamisen ydin on osaavien ammattilaisten rekrytointi seka huolellinen
perehdyttdminen ja tdydennyskouluttaminen, minka my6ta henkildston toiminnassa potilasturvallisuus
ja hyva hoito toteutuvat myos ilman jatkuvaa lisdvarmistusta. Haipro-jarjestelméaan tehdaan liséksi ilmoi-
tuksia l&heltd piti-tilanteista, joissa potilaalle ei ole aiheutunut haittaa, mutta rakenteelliset seikat luovat
mahdollisuuksia virheelle. Taté tietoa hyddynnetéaén palveluiden laadun varmistamiseen ja poikkeamien

ennaltaehkaisyyn, ei pelkastaan jo tapahtuneista haittatapahtumista oppimiseen.
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3.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

Asiakkaille, potilaille ja l&heisille viestitaan selkeasti sujuvan ja turvallisen hoidon, hoivan ja palve-
lun kannalta tarkedat yhteiset asiat. Asiakkaat, potilaat seké laheiset kohdataan inhimillisesti, am-

mattimaisesti ja luotettavasti. (Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Asiakasta ja potilasta kuullaan, ja h&n saa oikeanlaisen palvelun, hoidon tai hoivan oikeaan aikaan.
Asiakas ja potilas saa tarvittavat ohjeet palvelun, hoidon ja hoivan turvallisen jatkuvuuden varmis-

tamiseksi. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Potilas tulee tehohoitoon &killisen sairastumisen tai onnettomuuden vuoksi paivystyksen (Acuta) kautta,
sovittuna siirtona toisesta sairaalasta tai oman sairaalan toisesta yksikdsta. Tiettyjen kirurgisten toimen-
piteiden jalkeen valiton jatkohoito toteutetaan myds suunnitellusti aina teho-osastolla. Suomen tehohoi-
toyhdistyksen eettisten ohjeiden mukaisesti jokaisella ihnmisella on tilapdiseen hengenvaaraan jouduttu-

aan yhtalainen oikeus tehohoidon tarpeen arviointiin.

Tehohoidon tarpeen maarittaa tehohoitolaékari. Teho-osastolla hoidetaan kriittisesti sairastuneita tai
vammautuneita potilaita kaikilta laéketieteen erikoisalueilta. Tehohoidossa tai tehovalvonnassa on kai-
kenikaisia potilaita, myds lapsia. Kun he ovat kaikissa keskeisissa toiminnoissaan avun tarpeessa, jou-
tuvat ammattilaiset tekemaan monia erilaisia paatoksia hoitoon liittyen ja potilaan puolesta. Erityisesti
talléin potilaalle ja hanen laheiselleen pyritaan kertomaan hyvin avoimesti ja ymmarrettavasti kaikki hoi-

toon liittyvat asiat.

Tilanne on usein potilaalle ja laheisille pelottava ja siitd aiheutuu stressid, epavarmuutta ja ahdis-
tusta. Tehohoidossa olevan potilaan liséksi laheisten tarpeet pyritdan kohtaamaan. Tehohoitotytssa
edellytetddn hyvia vuorovaikutustaitoja seka kykya kohdata potilas ja hdnen laheisensé vaikeassa tilan-

teessa.

Jokaisella tydntekijalla on lakisaateinen velvollisuus ilmoittaa yksikén vastuuhenkilille huomatessaan
tai saadessaan tietoonsa epakohdan, ilmeisen epékohdan uhan tai muun lainvastaisuuden potilaan hoi-
don toteutuksessa. Naistd epakohdista ilmoittaminen tapahtuu séhkoisesti Pirhan HaiPro-ympariston
kautta. Yksikdn vastuuhenkildiden lakisaateinen velvollisuus on kasitella tehdyt ilmoitukset viipymatta ja

ryhdyttéava vaadittaviin toimiin tilanteen korjaamiseksi.

Sairauden takia saatetaan potilaan fyysista itsemaaraamista joutua rajoittamaan hetkellisesti. Tama teh-
daan Pirhan ohjekirjeen mukaisesti: "Somaattisessa hoidossa olevan aikuispotilaan fyysinen rajoittami-

nen ja erityistarkkailuhuoneen kaytté sairaalapalvelulinjan hoitoyksikoissa”. Rajoittamiseen liittyvaa
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osaamista varmistetaan Moodle koulutusmateriaalilla ja tentill&, jonka jokaisen tyontekijan tulee suorit-

taa.

Tehohoitojakson aikana sairauden seurannasta ja erilaisista maarayksista tehdaan kirjaukset Clinisoft -
tietojarjestelmaan ja naista yhteenvedot kirjataan Uranus/OMNI360 potilaskertomusjarjestelmaan.

Potilas- ja sosiaaliasiavastaavan tehtavat ja yhteystiedot:

Potilasasiavastaava on potilaiden apuna, kun he kaipaavat neuvoja tai tietoa oikeuksistaan potilaana.
Vastaavasti sosiaaliasiavastaava tarjoaa sosiaalipalvelujen asiakkaille neuvoja ja tietoja. Jos potilas tai
asiakas tai hanen laheisensa on tyytymatdn hoidon tai palvelujen laatuun tai kohteluun, asiaa voi selvit-
tda yhdessa potilasasiavastaavan tai sosiaaliasiavastaavan kanssa. Molemmat tehtavat ovat neuvoa-
antavia. Potilas- tai sosiaaliasiavastaava ei voi muuttaa paatdksia eika toimi oikeusavustajana. Palvelut

ovat maksuttomia.

Potilasasiavastaava:

Ma-to klo 9-11, p. 040 190 9346

Suomi.fi-palvelussa: Valitse viestit -palvelussa vastaanottajaksi valitaan Pirhan potilasasiavastaava
Hatanpaéankatu 3, 33900 Tampere

Potilasasiavastaava@pirha.fi

Sosiaaliasiavastaava:

Ma-to klo 9-11, p. 040 504 5249

Suomi.fi-palvelussa: Valitse viestit -palvelussa vastaanottajaksi valitaan Pirhan sosiaaliasiavastaava
Hatanpaankatu 3, 33900 Tampere

Sosiaaliasiavastaava@pirha.fi



mailto:Potilasasiavastaava@pirha.fi
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3.4 Muistutusten kasittely

Palveluun tai kohteluun tyytyméttomalla asiakkaalla / potilaalla on oikeus tehd& muistutus. Muistutus
toimitetaan yksikon vastuuhenkil6lle tai sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi tehda
asiakkaan / potilaan lisdksi h&nen omaisensa, muu laheinen tai laillinen edustaja. Muun kuin asianomai-
sen tehdyn muistutuksen kohdalla on paasaantoisesti selvitettava, antaako asiakas / potilas hyvaksyn-
tdns& muistutukseen vastaamiseen. Toimintayksikon pitaa tiedottaa asiakkaille oikeudesta tehd&a muis-
tutus ja jarjestaa muistutuksen tekeminen mahdollisimman vaivattomaksi. Muistutus pitaa tehda paa-

saantdisesti kirjallisesti, mutta erityisesta syysta sen voi tehda myds suullisesti.

Toimintayksikdn vastuuhenkilén tulee huolehtia, ettd muistutus kasitelldadn asianmukaisesti ja ilman
viivytyksid. Muistutus Kkirjataan saapuneeksi asianhallintajarjestelma Pirreen ja asiaa aletaan
valittdmasti selvittdd. Muistutukseen tulee antaa kirjallinen ja perusteltu vastaus tiedonsaantioikeus
huomioiden kohtuullisessa ajassa, yleensa yhdessa kuukaudessa. Laajempaa selvittelya tai useampaa
palvelulinjaa koskevissa muistutuksissa vastaus voidaan antaa enintaan kahden kuukauden kuluessa.
Vastaus lahetetddn asiakkaalle / potilaalle, jota muistutus koskee, jollei ole erityistd syytd muutoin
toimia. Jos muistutuksen kasittelyn aikana havaitaan, ettd toimintayksikbn tai ammattihenkilén
toiminnassa on asiakas- tai potilasturvallisuutta vaarantavia seikkoja tai toimintakaytantoja, pitda asiaan

puuttua heti omavalvonnan keinoin ja korjata toimintaa tarvittavilta osin.

Lisatietoa: Hallinnolliset asiakirjaprosessit (pirha.fi)

Tehohoidon vastuualueella muistutusten kasittelysta vastaavat vastuualuejohtaja ja/tai teho-osaston yli-
laékari riippuen muistutuksen asiasisallosta. Ladketieteellisissa asioissa potilasta hoitaneelta ladkarilta
pyydetaan selvitys tapahtuneesta. Hoitoty6ta koskevissa muistutuksissa osastonhoitaja selvittéda poti-
lasta hoitaneiden henkildiden nimet ja pyytaa heilta selvityksen tapahtumista. Potilasta hoitaneiden hen-
kildiden selvitysten lisaksi tutustutaan potilaan kayntid koskeviin potilasasiakirjamerkint6ihin ja tarvitta-
essa tutkimustuloksiin. Akuuttihoidon toimialueen toimistosihteeri koostaa saadut selvitykset, joiden
pohjalta muistutuksen tekijdlle vastataan. Muistutuksen siséllon mukaan vastaajana voi olla ylilaékarin

liséksi ylihoitaja.

Muistutuksen vastauksessa pyritaan aina vastaamaan muistutuksissa esitettyihin seikkoihin ja mahdol-
lisiin kysymyksiin. Vastuualuejohtaja ja/tai teho-osaston yliladkari pyrkivat myos ottamaan kantaa, onko
joltain osin toimittu virheellisesti, puutteellisesti tai yleisista toimintatavoista poikkeavalla tavalla, seka

mihin toimenpiteisiin tapahtuneen takia on ryhdytty tai ryhdytaén jatkossa.


https://intra.pirha.fi/documents/d/guest/pirkanmaan-hyvinvointialueen-hallinnolliset-asiakirjaprosessit_2023-03-29
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Akuuttihoidon toimialueen toimistosihteeri seuraa kasiteltavana olevien muistutusten etenemista tieto-
turvallisesti Lokero-jarjestelmassa. Mikali muistutuksen kasittelyn tavoiteaika on umpeutumassa, toimis-

tosihteeri muistuttaa vastuuhenkildita.

Muistutuksia koskevat kehitysehdotukset kasitellaéan tarvittaessa vastuualuekokouksessa, jotta vastaa-
vaa ei tapahtuisi uudelleen. Korjaustarpeiden toteuttajaksi voidaan esimerkiksi vastuuttaa lahiesihenki-

[6st66n kuuluva, jonka tehtavana on vieda tietoa myos henkilostolle.

3.5 Henkilosto

Pirkanmaan hyvinvointialueen esihenkil6t tarkistavat tyontekijdiden ammattioikeuden ennen tyésuhteen

alkamista.

Teho-osastolla tydskentelee tehohoitoladketieteeseen perehtyneitd ladkareitd ja hoitohenkilokuntaa.
Yhteensa henkildstomaara on noin 150, joista noin 15 on erikoisladkéareita ja noin 130 hoitohenkildstoa.
Teho-osastolla tyoskentelee kerrallaan keskimaarin 1-3 erikoistuvaa laakaria erikoisladkareiden oh-
jauksessa. Pirkanmaan hyvinvointialueen esihenkiltt tarkistavat tyontekijoiden ammattioikeuden ennen

tydsuhteen alkamista.

Laakarit ovat paasaantoisesti anestesiologian ja tehohoidon erikoisladkareita. Tama tutkinto antaa pe-
rusvalmiudet toimimiseen teho-osastolla. Tutkinnon voimassaolo varmennetaan JulkiTerhikista tydso-
pimuksen kirjoittamisen yhteydessa. Tutkinto ei kuitenkaan anna riittdvaa koulutusta toimia teho-osas-
ton vakituisena erikoislaékarina tai teho-osaston vastaavan laakarin tehtavissa. Taméan vuoksi tehohoi-
toladketieteeseen syvennytaan erikseen tutkintoon paattyvaan, vahintddn kahden-kolmen vuoden lisa-
koulutusohjelmalla. Taman lisakoulutusohjelman voivat suorittaa my0s joidenkin muiden alojen kuin
anestesiologian ja tehohoidon erikoislaakarit. Tays teho-osastolla tydskentelee myds anestesiologiaan
ja tehohoitoon erikoistuvia laékareita. Erikoistuvat ladkarit tyoskentelevat erikoislaékareiden ohjauk-
sessa. Tays teho-osasto osallistuu aktiivisesti kansalliseen ja kansainvaliseen tutkimus- ja koulutustoi-
mintaan yllapitddkseen valmiutta tarjota ensiluokkaista tehohoitoa seka tuottaakseen tietoa parhaista

mahdollisista hoitokeinoista kriittisesti sairaille potilaille.

Teho-osaston sairaanhoitajat ja [&hihoitajat tekevat merkittédvan itsenaista tyota kriittisesti sairaiden po-
tilaiden kanssa. Suomessa ei ole heille muodollista tutkintoa, vaan koulutus on ty6paikkakoulutusta tai
taydennyskoulutusta. Tehohoitajaksi patevoityminen vaatii usean vuoden tydskentelyn teho-osastolla ja
edelleen taman jalkeen on erityistehtavia, joita vain erikoiskoulutetun sairaanhoitajan on tarkoituksen-

mukaista hoitaa. Uuden sairaanhoitajan ammattioikeudet tarkistetaan ensimmaisen tydsopimuksen
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kirjoittamisen yhteydessa JulkiTerhikista. Vastavalmistunut sairaanhoitaja toimittaa tutkintotodistuksen

valmistuttuaan, koska tietoa ei ole saatavilla JulkiTerhikisté riittdvan nopeasti.

Liséksi yksikdssa tydskentelee sdannobllisesti osastoavustaja, farmaseutti, fysioterapeutteja, laédketyon-
tekija, osastonsihteereitd, sairaalahuoltoa ja tarpeen mukaan muita erikoislaékareita ja erityistyonteki-
joita. Nama ovat muiden vastuualueiden henkilostdd osastoavustajaa lukuun ottamatta. Vainajatoimin-
nassa toimii vastuuyksikdn kolme preparaattoria ja yksi puolikas sairaanhoitaja. Ty6sséa korostuu kay-
tannon tydssa oppiminen, kun avustetaan ruumiin avauksissa tai ohjataan laheisia tai muuta henkil6-
kuntaa. Lisakoulutusta preparaattoreille on saatavilla oppisopimuskoulutuksena, mutta koulutus ei ole

patevyysvaatimus. Kumpikaan vastuualueen vastuuyksikoista ei kayta vuokratyévoimaa.

Hoitotyossa perehtyminen ja osaaminen varmistetaan kuuden viikon jaksolla ja tarvittaessa vield oh-
jauksella mentoroinnin keinoin paritydskentelyna kokeneemman sairaanhoitajan kanssa. Perehtymisen
seurannassa kaytdssa henkilokohtaiset keskustelut, Moodlen materiaalit sek& jatkossa myds sahkdinen
Intro -perehdytysjarjestelma. Lisaksi osasta teho-osastolla kdytdssa olevista laitteista suoritetaan lai-
teajokortit. Teho-osaston oman perehdytysaineiston lisaksi tyontekijoilta edellytetdaan Pirhan ns. valtta-
mattdmien koulutusten lapikayntia, kahdeksan laékehoidon osaamisen verkkokoulutuksen osiota nayt-
tdineen viiden vuoden valein, tietoturva- ja suojakoulutukset, infektioiden torjuntakoulutus, potilaan ra-
joittamisen ohjeet, potilastiedon kirjaamisen ohjeistukset. Yksikon palveluksessa oleva suunnittelija jar-
jestaa yksikodn sisaisia kirjaamiskoulutuksia Clinisoft-tietojarjestelman kayttéén. Muun potilaskertomus-

kirjaamisen ohjeet ovat opiskeltavissa sisaisesta verkosta.

Opiskelijoita voidaan kayttaa sijaisina tilapaisesti, jolloin heidan toimintansa on kuitenkin rajattua. Talldin
he saavat enimmillaan lahihoitajan 1a&keluvat. Tydskentely tapahtuu tydparina, jolloin tydparina toimiva
sairaanhoitaja toteuttaa ladkehoidon. Opiskelijat teho-osastolla ovat aina loppuvaiheen opiskelijoita.

Tyo6skentely teho-osastolla vaatii jatkuvaa kouluttautumista. Taydennyskoulutustavoite on laakareilla 10
paivaa ja hoitajilla 5 paivaa vuodessa. Teho-osastolla tydskenteleville l[Adkareille suositellaan tehohoi-
toladketieteen erityispatevyyden suorittamista joko kansallisessa koulutusohjelmassa ja/tai European
Society of Intensive Care Medicinen koulutusohjelmassa. Kouluttautumista tuetaan yksikdssa eri tavoin.
Sisdisesti koulutusta tarjotaan esimerkiksi osastotunneilla, meetingeilld ja verkkokursseilla. Samoin vas-
tuuyksikossa jarjestetaan sadnnollisesti moniammatillisia simulaatiokoulutuksia erilaisista kriittisesti sai-
raan potilaan hoidoista. Kun osaamista on kertynyt teho-osastolla riittavasti, jokainen tyontekija liittyy
mahdollisuuksiensa mukaan eri asiantuntijaryhmiin. Tyontekijoiden osaamisen itsearvioinneissa on
usein noin 1-1,5 vuoden tehohoitokokemuksen jalkeen koettu omaavan riittavat valmiudet ja osaamisen
hoitaa l&hes kaikkia potilasryhmia itsenéisesti. Teho-osastolla toimivia asiantuntijaryhmia ovat esimer-

kiksi hengitys, dialyysi, laakitys, neuro, MET jne. Siten osaamista voi syventdaa ryhmassa ja jakaa tietoa
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yksikodssa lisaa. Lisaksi yksikdssa toimii kaksi 50 % asiantuntijasairaanhoitajaa, jotka muun muassa

perehdyttavat, laativat ohjeita ja kouluttavat erilaisissa asioissa tehohoitajia.

Lahiesihenkilot arvioivat yksikossa tarvittavaa osaamista jatkuvasti ja yhdesséa esimerkiksi asiantuntija-
sairaanhoitajien kanssa. Hoidon tuloksista saadaan esimerkiksi valtakunnallista vertailutietoa ja Pirhan
sisdisia tilastoja. Samoin kouluttautumisesta saadaan tilastoja HR-tydpdydan kautta. Yksikdssa tyos-
kentely on moniammatillista tiimityota, jolloin potilaan hoidossa on mukana useita henkildita yksikdn
sisélta ja tarvittaessa muista yksikoita. Esihenkiloty6lla pyritdan varmistamaan, etta erilaiset vaarat tun-
nistetaan ja niita torjutaan erityisesti perehdyttamalla ja kouluttamalla tydntekijoita riittavasti. Tydympa-
ristbn vaaratekijoita tunnistetaan (Granite-jarjestelma) ja sen mukaisesti tyontekijoita ohjataan turvalli-

siin ja terveellisiin tydtapoihin.

Henkilostopalveluiden linjauksen mukaan Tehohoidon vastuualueen toiminta ei edellytd Lain
(14.6.2002/504) mukaista lasten kanssa tytskentelevien rikostaustan selvittdmisesta tyontekijan rikos-
rekisteriotteen tarkistamista. Tehohoidon vastuualueella lasta hoitaa tydvuorossa tiimi ja alaikaisten hoi-

taminen ei ole henkilbkunnan paaasiallinen tehtava eli tilanteita tulee vastaan harvakseltaan.
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3.6 Asiakas- ja potilastydohon osallistuvan henkildston riittavyyden seuranta

Kriittisesti sairas tehohoitopotilas tarvitsee padsaéntodisesti yhden hoitajan tydpanoksen vuorokauden
ympari, joten laskennallisesti yksi tehohoitopaikka vaatii viiden hoitajan vakanssipohjat ja sijaistarpeen
vuoksi kuuden hoitajan tydépanoksen (kolmivuorotyd, lomat, muut poissaolot jne). Tehohoitoon perehty-
neen laakarin pitda olla saatavilla teho-osastolla ympari vuorokauden vuoden jokaisena paivana. Pai-
vystysaikaan teho-osastolla on lasné aina kaksi laékaria, joista vahintaan toinen on tehohoitoon pereh-
tynyt erikoislaakari. Kahden ladkarin aktiivipaivystyspisteen yllapito vaatii vahintdan 15—-20 laékarin tyo-

panoksen.

Teho-osaston tarvittava vakituinen hoitohenkilostotarve on laskettu paikkaluvun ja kuormitusasteen
pohjalta, mikd on paivystysyksikdssa arvio tulevasta toiminnasta. Lisaksi henkilostdn riittavyytta varmis-
tetaan omilla sisaisilla sijaisilla, maaraaikaisilla sijaisilla ja akuuttipoolin sisdisilla sijaisilla. Vuorokoh-
taista vahvuutta arvioidaan jatkuvasti potilaiden hoitoisuuden arvioinnilla. Esihenkilét varmistavat riitta-
van henkildstomaaran tydvuoroihin. Oikean vuorokohtaisen henkilostomaéran varmistamiseksi yksi-
kossa toimii lisdksi joka tydvuorossa organisaattori, joka sijoittaa potilaat yhdessa tehon vastaavan 1aa-
karin kanssa ja jakaa potilaille tarvittavan hoitohenkiloston. Vuorokohtaisen hoitohenkildston maarasta
ja liséhalyttdmisesté on tehty kirjalliset ohjeet.

Tehohoidossa oleva potilas voi kdyda tehohoitojakson aikana useissa eri tutkimuksissa (esim. tietoko-
netomografia, magneettitutkimukset) tai leikkaussalissa ja palata tehohoitoon. Tehohoidon aikana sai-
rauden vaikeusaste usein muuttuu. Alkuvaiheessa potilaan hoito on usein hyvin intensiivista ja hoitore-
surssien tarve suurta, ja toipumisen edetessa hoito usein kevenee ja samaan aikaan potilaan fyysisen
ja psyykkisen tuen ja kuntoutuksen tarve lisdantyy. Siten sama potilas on tyypillisesti teho-osastolla
ollessaan sairauden eri vaiheessa raskashoitoinen tehohoitopotilas ja myéhemmin tehovalvontapotilas.

Tehovalvontahoidossa olevan potilaan elintoimintahéairiét ovat lievempia kuin tehohoidossa.

Tehohoidon jalkeen potilaan tilanne voi vaatia normaalia vuodeosastohoitoa tarkempaa valvontaa ja
kuntoutusta, jolloin potilas tarvitsee jatkuvaa valvontaa ja hoitoja, joiden toteuttaminen vaatii seurantaa,
kuten non-invasiivinen eli maskilla toteutettava kajoamaton hengityslaitehoito. Usein tehohoitaja voi hoi-
taa kahta tehovalvontapotilasta kerrallaan, joten hoitohenkildstéresurssien tarve on tehohoitoa véhéi-
sempada. Tehovalvontahoidossa tehohoitoon perehtyneen laékarin tulee olla aina saatavilla. Valvonta-
hoidossa potilasta tarkkaillaan, hanella on lievempia elintoimintahdirigita tai niiden uhka. Valvontahoi-
dossa potilas tarvitsee viela l&adke- tai muita hoitoja, jotka vaativat sellaista seurantaa, jota ei voi toteut-
taa vuodeosasto-olosuhteissa. Yhdella hoitajalla voi olla useampi valvontapotilas hoidettavanaan, mutta

potilaiden tilasta seka kaytettavissa olevien hoitotilojen takia hoitajatarve voi olla tatd suurempi.
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Vainajatoiminnassa kolme preparaattoria vastaa muun muassa vainajien noudoista osastoilta arkipaivi-
sin (Tays Keskussairaalan kampusalueella) ja luovuttamisesta seurakuntiin. Luovutukset tehdéan yh-
teistydsséa hautaustoimistojen kuljettajien kanssa, jolloin tuplatarkastuksella varmistetaan se, etta oikea
vainaja tulee luovutettua. Jotta yksikko pystyy palvelemaan myo6s paivystysaikana, Tuomen kuljetuspal-
velut avustavat sairaalan sisaisissé kuljetuksissa preparaattoreita. Kolmella preparaattorilla varmiste-
taan se, ettd yksi preparaattori pystyy vuorollaan avustamaan ruumiinavauksissa. Liséksi tydohon sisal-
tyy vainajien laheisten ohjausta ja neuvontaa seké paikallisesti ettd puhelimitse.
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3.7 Monialainen yhteisty6 ja palvelun koordinointi

Henkilokunta varmistaa, etté asiakas ja potilas on tunnistettavissa ja kaikki tarvittava palveluun,
hoitoon tai hoivaan liittyva tieto siirtyy toiseen yksikkdon.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sosiaalihuoltolain 41 §:n mukaan palvelutarpeen arvioimiseksi, paatosten tekemiseksi ja sosiaalihuollon
toteuttamiseksi toimenpiteesta vastaavan sosiaalihuollon viranomaisen on huolehdittava siitd, etta kay-
tettévissa on henkilén yksiléllisiin tarpeisiin nahden riittavasti asiantuntemusta ja osaamista. Sosiaali-
huoltoa toteutetaan yhteistydssa eri toimijoiden kanssa siten, etta sosiaalihuollon ja tarvittaessa muiden
hallinnonalojen palvelut muodostavat asiakkaan edun mukaisen kokonaisuuden. Tydntekijan on oltava
tarpeen mukaan yhteydessa eri yhteistyttahoihin ja asiantuntijoihin seka tarvittaessa henkildn omaisiin

ja muihin hanelle laheisiin henkildihin siten kuin tassa laissa tarkemmin sdadetaan.

Terveydenhuoltolaissa saadetaan sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisista palveluista. Sen mukaan yh-
teisissé palveluissa, tai jos potilas muutoin tarvitsee seka terveydenhuollon ettd sosiaalihuollon palve-
luja, on sovellettava niita terveydenhuollon ja sosiaalihuollon sd&nndksia, jotka parhaiten tarjoavat poti-
laan tuen tarpeita vastaavat palvelut ja ladketieteellisen hoidon Terveydenhuoltolaki edellyttda, etta toi-
minnan laadukkuutta, turvallisuutta ja asianmukaista toteutusta seké etenkin potilasturvallisuutta edis-
tetddn yhteistydssa sosiaalihuollon palvelujen kanssa. Potilaan asemaa ja oikeuksia koskevan lain mu-
kaan terveyden- ja sairaanhoitoa toteutettaessa on tarvittaessa laadittava tutkimusta, hoitoa, ladkinnal-

lista kuntoutusta koskeva tai muu vastaava suunnitelma.

Monialainen yhteistyd - Monialainen yhteistyd - intra.pirha.fi

Tehohoito toteutuu tyypillisesti useiden eri erikoisalojen yhteistyténa. Monialaisen yhteistydon paras mah-
dollinen toteutuminen varmennetaan erikoisalojen valisella tiiviilla yhteydenpidolla seka tarvittaessa eril-
lisilla tyoryhmilla. Tehohoidon aikana pyritaan kartoittamaan myds potilaan ja hanen laheistensa akuu-
tisti tarpeellinen psyykkinen tuki seka sosiaalitydntekijan konsultaation tarve ja ohjaamaan heidat jatko-
hoidon piiriin. Moniammatilliset tukipalvelut ovat paasaantdisesti kaytettavissa virka-aikaan. Yhteys ote-

taan puhelimitse ja tarvittaessa ammattilainen saadaan paikan paélle.

Teho-osastolle eri ammattiryhmaét tekevat tiivista yhteistyota potilaan parhaaksi. Yksikdssé tydskentelee
paljon my6s muiden vastuualueiden ja yksikdiden henkilostta. Tays teho-osasto tekee yhteistyotd myos

muiden hyvinvointialueiden teho-osastojen kanssa, esimerkkina kansallinen elinluovutustoiminta.


https://intra.pirha.fi/group/monialainen-yhteistyo/etusivu
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3.8 Toimitilat ja valineet

Fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen ymparistd ovat turvallisia. Palvelu, hoito ja hoiva toteutuvat

turvallisesti, hyvinvointia ja terveytta tukevasti, ja ilman pelkoa infektiosta.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sateilyturvallisuus - Kuvantamiskeskus, verisuonitoimenpiteet ja apteekkipalvelut - intra.pirha.fi

Tehohoidon vastuualueen tilat ovat vuokratut, ja niiden yllapidosta vastaa isdnnditsija. Esihenkil6 vastaa
siséisten palotarkastuksen suorittamisen koordinoinnista 1,5 vuoden valein. Alkusammutuskoulutuksia
jarjestetaan saanndllisesti, ja henkildkunta uusii koulutuksen vahintdén viiden vuoden vélein. Teho-
osaston tilat ovat palo-osastoituja, mikd mahdollistaa osittaisen toimimisen tiloissa, vaikka yksi osas-
toinneista jouduttaisiinkin evakuoimaan esimerkiksi savuhaitan vuoksi. Puutteitakin tiloissa on kuten se,

etta tiloissa ei ole sprinklereita.

Yksikdissa on nimetyt turvallisuusyhdyshenkil6t, jotka jarjestavat saanndllisesti ja aina tarvittaessa hen-
kilostolle turvallisuuskavelyitd ja tekevat sisaiset palotarkastukset yksikossa. Perehdytyksessa ja ker-
tauksessa on kirjallisen materiaalin liséksi apuna omat turvallisuusvideot, joissa kuvataan erilaisia toi-
mintaohjeita poikkeustilanteisiin. Hatapoistumisreitit, pikapalopostit ja tilojen yleinen turvallisuus arvioi-
daan saanndllisesti. Korjauspyynnot tiloissa tai turvanapeissa ilmeneviin poikkeamiin tehd&an valitto-
masti havaitsemisen jalkeen Paketti-jarjestelmassa, jossa ilmoitus kohdistetaan jo lahtékohtaisesti sen
ratkaisemiseen kykenevélle taholle (sahkg, LVI, rakenne). Kaikista potilasturvallisuutta uhkaavista poik-
keamista havaitsija tekee toimintaymparistoilmoituksen Haipro-jarjestelméén ja informoi lahiesihenki-

16it4, jolloin asia pyritdan korjaamaan pikaisesti.

Sairaalan tiloissa toimii vartiointi, jonka kanssa tehdaan tiivista yhteisty6ta. Vartiointi toimittaa yksikon
vastuuhenkildille kuukausiraportit toiminnastaan ja mahdollisista turvallisuuden poikkeamista. Raport-

teja kasitellaan toimialueen turvallisuustydryhméssa.

Teho-osastolla potilashuoneissa on 1-4 potilaspaikkaa. Potilaan yksityisyyden suoja pyritddn varmista-
maan potilaspaikkojen valissa olevilla kertakayttoisilla suojasermeilla ja —verhoilla. Laheisia pyydetaan
poistumaan potilashuoneista silloin, kun potilaiden asioita kasitellaan esim. laékarin kierrolla tai jos jol-
lekin potilaalle suoritetaan toimenpiteita. Muille potilaille on mahdollista tarjota kuulosuojaimia viereisen

potilaan asioiden kasittelyn ajaksi.


https://intra.pirha.fi/group/kuvantamiskeskus-verisuonitoimenpiteet-ja-apteekkipalvelut/sateilyturvallisuus?p_l_back_url=%2Fgroup%2Fguest%2Fsearch%3Fq%3Dstuk%26site%3D2562968
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3.9 Laakinnélliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

Palveluissa, hoidossa ja hoivassa tarvittavat laitteet ovat turvallisia ja henkilokunta osaa kayttaa

niita. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Vaatimukset laakinnallisten laitteiden ammattimaiselle kaytdlle (719/2021).

o Henkilollg, joka kayttaa lagkinnallista laitetta, on sen turvallisen kayton vaatima koulutus ja
kokemus

e Laitteessa tai sen mukana on turvallisen kdytdn kannalta tarpeelliset merkinnat ja kayttdohjeet

o Laitetta kaytetaan valmistajan ilmoittaman kayttétarkoituksen ja -ohjeistuksen mukaisesti

e Laite saadetaan, yllapidetaan ja huolletaan valmistajan ohjeistuksen mukaisesti ja muutoin
asianmukaisesti

¢ Ammattimaisen kayttajan on ilmoitettava Fimeaan ja valmistajalle/valtuutetulle edustajalle tai
maahantuojalle/jakelijalle vaaratilanteista, jotka ovat johtaneet tai olisivat saattaneet johtaa

potilaan, kayttajan tai muun henkilén terveyden vaarantumiseen

Palveluyksikdlla tulee olla tieto kaytdssaan olevista, edelleen luovuttamistaan tai muutoin hallinnassa
olevista seka potilaaseen asennetuista laitteista. Palveluyksikolla tulee olla menettelytapa
laitekoulutuksen toteuttamiseksi, ja osaamisen yllapitamiseksi suhteessa palveluyksikon

toimintaymparistoon ja kaytettyjen laitteiden ominaisuuksiin.

Laakintatekniikan yksikdn tehtavand on vastata laakinnéllisten laitteiden elinkaaren aikaisista
tukipalveluista sisaltden laitteiden ennakoivat huollot, kunnossapidon ja laitteiden poistot seka
ladkintatekniikan asiantuntijapalvelut. Istekki Oy tuottaa laakintatekniikan péaivittaiset huolto- ja

yllapitopalvelut.

Laakinnallisten laitteiden viankorjauksiin, huoltoihin ja tukipalveluihin liittyvissd asioissa tulee tehda
palvelupyyntd Paketin kautta laitteessa olevan tunnusnumeron avulla. Kaytettdessa laitteen

tunnusnumeroa pyynto ohjautuu automaattisesti oikealle huoltoyksikolle.

Lisatietoja: Laakintatekniikka — intra.pirha.fi

Tietosuoja ja tietoturva

Tietosuoja ja tietoturva ovat osa hyvinvointialueen paivittaista toimintaa ja jokainen henkiloston jasen on
vastuussa omalta osaltaan naiden toteutumisesta. Hyvinvointialueen tietosuoja- ja tietoturvapolitikan

mukaan johdolla on kokonaisvastuu tietosuoja- ja tietoturvatydn johtamisesta, rekisterinpidosta seka
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resursoinnista. Jokainen uusi tyontekija kay pakolliset tietosuoja- ja tietoturvaosiot l1api osana perehdy-

tystaan, ja koko henkiléston on lapaistava pakollinen peruskoulutus kahden vuoden vélein.

Tietojarjestelmat

Uusille tietojarjestelmille ja sovelluksille tehdaan tiettyja poikkeuksia lukuun ottamatta tietoturva-arviointi
aina ennen kayttéonottoa. Tietoturva-arviointi tehddén myos jarjestelman muuttuessa oleellisesti. Tie-
toturva-arviointi siséltad myos tietojarjestelman kayttoon liittyvan riskiarvion. Tietojarjestelmille tehdaan

riskiarviointi kolmen vuoden valein tai kun jarjestelma oleellisesti muuttuu.

Tietoturvasuunnitelma

Hyvinvointialueen on sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestajana laatinut tietosuojaa, tietoturvaa ja tieto-
jarjestelmien turvallista kayttod koskevan tietoturvasuunnitelman (tahan paivamaara). Tietoturvasuun-
nitelma ei ole julkinen asiakirja, mutta sen voi pyytaa luettavaksi tietosuojavastaavalta tai tietoturvavas-

taavalta.

tietosuojavastaava Katja Rajala

tietoturvavastaava Marko Immonen

Lisatietoja: Tietosuoja- ja tietoturvaohjeet — intra.pirha.fi

Laitteita kayttavilla henkildilla on vastuu omasta osaamisestaan ja lisdksi henkildiden osaaminen var-
mistetaan perehdytyksella. Laitteiden kayttoon koulutetaan seka talon ulkopuolisilla koulutuksilla etta
tyopaikkakoulutuksilla. Vaativimpien laakinnallisten laitteiden kaytt6on koulutetaan kokeneempia hoita-
jia. Tehohoidon vastuualueen yksikbissa laiteosaamista seurataan laiteajokorteilla. Jokaisen laitetta
kayttavan on annettava naytto laitteen oikeaoppisesta kaytdsta ensimmaisten tydskentelykuukausien

aikana (kayttbkuntoon saattaminen, kaytto ja puhdistus/huolto kayton jalkeen).

Laitteiden alkuperdiset kayttdohjeet sailytetdan sdhkoisesti sekd paperisena yksikoissa yhteisesti sovi-
tussa paikassa. Liséksi laitteiden yhteyteen on liitetty laminoitu lyhytkayttoohje, jos sellainen on laitteen

valmistajalta saatavilla.

Laitteiden huollosta huolehtii la&kintalaitehuolto. Yksikéiden laitteista on tieto rekisterissa, jonka mukaan
laitteiden yllapitohuollosta huolehditaan. Mikali laitteen toiminnassa ilmenee ongelmia, henkilékuntaa
on ohjattu toimittamaan laite vian kuvauksella varustettuna laitevastaavalle, joka tekee tarvittaessa huol-
topyynnon ladkintalaitehuoltoon. Useiden yksikbissa kaytdssa olevien laitteiden toiminta tarkistetaan

paivittain, ja mikali tarkistuksessa ilmenee poikkeavaa, laite toimitetaan laakintalaitehuoltoon.

Jos laitteen toiminnassa on havaittu ongelma tai puute ja tasta aiheutuu vaaratilanne, henkilokuntaa on

ohjeistettu tekem&én asiasta HaiPro-ilmoitus, jotta asia k&sitellaan kattavasti. Naissa tilanteissa ilmoitus
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tehdaan samalla lomakkeella myds Fimeaan ja valmistajalle/valtuutetulle edustajalle tai maahan-

tuojalle/jakelijalle.

Teho-osaston potilastydasemilta on estetty paasy internetiin, koska tyéasemilla toimitaan yhteiskaytto-
tunnuksilla, vaikka potilastietojarjestelmaan kirjaudutaankin henkilokohtaisilla tunnuksilla Hoitoty6n ja
ladketieteen kannalta valttaméattomat sivut ovat erillisen harkinnan ja luvan takana. Teknologian vikati-
lanteisiin ja pitkiin potilastietojarjestelman huoltoviiveisiin on varauduttu perehdyttamalla uudet tyénteki-
jat potilastietojarjestelméan kayttéon, ja taman lisaksi kirjalliset ohjeet ovat saatavilla. Potilastietojarjes-

telmat kaynnistetaéan viikoittain uusien tietoturvapaivitysten aktivoimiseksi.

Vikatilanteissa apua on saatavilla potilastietojarjestelmatuesta ja osaston IT-yhdyshenkilolta arkisin 07-
15. Taman jalkeen 24/7 Fujitsu-kayttotuki (p.1144) palvelee. Yksikdssa potilastietojarjestelma tekee uu-
den varmuuskopioinnin joka 30. minuutti. Varmuuskopioinnin onnistuminen tarkistetaan kerran viikossa
(ke, organisoija). Jos vikatilanne kestaa tai arvioidaan kestda yli 1 tunnin ajan, teho-osatolla otetaan
kayttoon paperiset potilasasiakirjat, mitk& ovat valmiiksi tulostettuna. Potilastietojarjestelmien pistokkeet

ovat varavoimassa.
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3.10 Ladkehoitosuunnitelma

Asiakkaan ja potilaan laékitystiedot ovat ajan tasalla, laakitys toteutuu suunnitellusti ja

on vaikuttavaa. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Pirkanmaan hyvinvointialueen laakehoitosuunnitelmassa kuvataan yhteiset linjaukset ladkehoidon
toteuttamisen kaytantoihin seké palvelulinjoilla toteutettavan ladkehoidon erityispiirteet. Palvelulinjojen
ladkehoitosuunnitelmissa kuvataan palvelulinjan toimi- ja vastuualueilla toteutettava laakehoito ja
yhtendiset toimintakaytannot laakitysturvallisuuden varmistamiseksi. Jokaisessa laakehoitoa

toteuttavassa yksikossa tulee lisaksi olla oma tarkentava, yksikkdkohtainen laégkehoitosuunnitelma.

Yksikoiden ladkehoitosuunnitelmien laatimisessa suositellaan hyddynnettavan Turvallinen laékehoito -
oppaan mukaista Pirkanmaan hyvinvointialueen mallipohjaa. Yksikkokohtaisen ladkehoitosuunnitelman
tulee olla yksityiskohtainen, jolloin se toimii l1&dkehoidon toteuttamisen toimintakasikirjana ja apuna
perehdytyksessa. Yksikon esihenkilo vastaa yksikon ladkehoitosuunnitelman laatimisesta ja
paivittAmisestd. Prosessissa tulee olla mukana kaikkien yksikdssa lddkehoitoa toteuttavien
ammattiryhmien edustaja seka yksikon laakehoidosta vastaavan laakarin edustus. Myo6s
osastofarmaseutin  tai sairaala-apteekin  asiantuntemusta on syytd hyddyntda. Yksikon
ladkehoitosuunnitelman hyvaksyy yksikon laadkehoidosta vastaava ladkari. Laakehoitosuunnitelmien

tulee olla ajan tasalla. Suunnitelmat tarkastetaan ja paivitetaan vuosittain.

Niissa palveluissa, joissa on useita samoin periaattein toimivia yksikoita, voidaan laatia liséksi palveluita
koskeva yhteinen laakehoitosuunnitelma tai sen pohja, jossa kuvataan ne periaatteet ja toimintatavat,
jotka ovat yhteisia kaikille yksikdille. Ladkehoitosuunnitelmat tulee paivittaa vuosittain hyvinvointialueen

ladkehoitosuunnitelman ohjeiden mukaisessa syklissa.

Pirkanmaan  hyvinvointialueen  ladkehoitosuunnitelma  sekd jatkossa  palvelulinjatasoiset
ladkehoitosuunnitelmat 16ytyvat laakitysturvallisuussivustolta. Sivustolta I6ytyy myods muita ladkehoidon
toimintaohjeita.

Lisatietoja: Pirkanmaan hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma

Laakitysturvallisuussivusto intrassa: Laakitysturvallisuus - intra.pirha.fi

Tehohoidon vastuualueen laakehoitosuunnitelmaa koskee teho-osastolla toteutettavaa laakehoitoa.
Vainajatoiminnan vastuuyksiktssa ei ole ladkehoitoa. Teho-osaston ladkehoitosuunnitelma on laadittu
syksyn 2023 ja kevaan 2024 aikana. Laakehoitosuunnitelma on hyvaksytty heindkuussa 2024. Teho-

osaston laakehoitosuunnitelma on laadittu moniammatillisesti. Suunnitelman laatimiseen ja


https://intra.pirha.fi/documents/70001/4069922/Pirkanmaan+hyvinvointialueen+l%C3%A4%C3%A4kehoitosuunnitelma+27122023.pdf/8c186f7d-1754-3583-f921-452fec5ee6e8?t=1704183504902
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kommentoimiseen ovat osallistuneet teho-osaston ladkevastaava sairaanhoitaja, hoitotyén esihenkild,

teho-osaston erikoislaakareita seka teho-osaston osastofarmaseutit.

Laakehoitosuunnitelma pohjautuu Pirhan ja Sairaalapalveluiden palvelulinjan ladkehoitosuunnitelmiin.
Laakehoitosuunnitelmaa paivitetdén vuosittain joulukuussa Pirhan ladkehoitosuunnitelmien paivityssyk-
lin mukaisesti. Vastuualuejohtaja ja ylihoitaja vastaavat palveluyksikon ladkehoidon asianmukaisuu-

desta ja ladkehoitosuunnitelman toteutumisesta ja seurannasta palveluyksikossa.
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3.11 Infektioiden torjunta

Palvelu, hoito ja hoiva toteutuvat turvallisesti, hyvinvointia ja terveytta tukevasti, ja ilman pelkoa

infektiosta.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Tartuntatautilaki velvoittaa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdita torjumaan hoitoon liittyvia
infektioita sekéd laakkeille erittdin vastustuskykyisia mikrobeja. Tartuntatautilain mukaan jokaisen
toimintayksikon ja sen johtajan on huolehdittava tartunnan torjunnasta, potilaiden, asiakkaiden ja
henkilokunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta seka mikrobilaakkeiden

asianmukaisesta kaytosta.

Lisatietoja: Infektioiden torjunnan omavalvonta sote-yksikoissa — intra.pirha.fi

Teho-osastolla hygieniaohjeiden ja infektiotorjunnan toteutumisen seuranta on keskeinen osa potilaiden
turvallisuuden varmistamista. TAman tavoitteen saavuttamiseksi kaytetddn monipuolisia toimenpiteita
ja kaytantoja.

Infektioiden torjunnan kaytannot sisaltyvat uuden tydntekijan perehdytysmateriaaliin. Tehohoidon vas-
tuualueella varmistetaan, ettd infektioiden torjunnan verkkokurssi suoritetaan heti tydsuhteen alussa
seké uusitaan viiden vuoden vélein. Teho-osaston henkildst6 osallistuu sdanndllisiin koulutuksiin, joissa
kasitellaan hygieniaohjeita ja infektiotorjuntaa, jotta henkilostt pysyy tietoisena ajankohtaisista ohjeista

ja suosituksista.

Teho-osaston tiloissa on tiedotteita ja muistutuksia, jotka kannustavat henkiléstéa noudattamaan hygie-
niakaytantoja. Tama sisaltaa esimerkiksi kasihygienian, suojavarusteiden kayton ja varotoimin hoidet-
tavien potilaiden sijoittamisen. Infektioiden torjuntaan liittyvat ohjeistukset ovat saavutettavissa joka po-
tilaspaikalla. Yksikdissa nimetty hygieniavastuuhoitaja seka infektioiden torjunta -asiantuntijaryhma tar-

joavat muulle henkiléstolle ohjausta ja neuvontaa.

Varotoimin hoidettavien potilaiden sijoittelussa teho-osastolla noudatetaan infektioyksikon ohjeistuksia.
lImaeristysté tarvitsevan potilaan hoidosta on sovittu Sydansairaalan teho-osaston kanssa, silla Taysin
teho-osastolla ei ole paineistettavaa varotoimihuonetta. Infektiolddkari osallistuu virka-aikana teho-

osaston laékarikierrolle ja on tavoitettavissa puhelimitse paivystysaikaan.


https://intra.pirha.fi/group/guest/infektioturvallisuus

26 (43)

Teho-osastolla on saatavilla kasidesia ja k&sienpesupisteitd, joita henkilostd kayttaa ennen ja jalkeen
potilaskontaktin. Kasihygienian toteutumista seurataan pistokokeilla ja kasihygieniatarkastuksilla. Hy-
gieniavastuuhoitajat seké infektioyksikon hygieniahoitajat tekevéat kasihygienian satunnaistarkastuksia
ja tarkistavat kasihuuhteen kayttotekniikan. Yksikoiden vastuuhenkilét seuraavat kasihuuhteiden kulu-
tusta suhteutettuna potilaskayntimaariin, ja kasihuuhteen saatavuutta parannetaan palautteiden perus-
teella. Henkiloston tulee kayttdd asianmukaisia suojavarusteita, kuten suojakasineita, maskeja, suoja-
takkeja ja visiireja, tilanteen vaatimalla tavalla. Suojavarusteiden kayton oikeellisuutta seurataan saan-

nollisesti.

Teho-osaston pinnat ja laitteet puhdistetaan saannoéllisesti. Visuaalinen laadunseuranta sairaalahuollon
toimintaan tehdaan kuudesti vuodessa, ja henkilostélta saadaan palautetta toiminnasta. Yksikdissa ote-
taan kuusi kertaa vuodessa pintahygienianaytteita, joilla valvotaan sairaalaolosuhteiden edellyttaméan
puhtaustason toteutumista ja pintojen eheyttd puhdistettavuuden ndkokulmasta. Varotoimihuoneissa
tehtavan hoyrydesinfektion tulosta seurataan liuskatestein. Vastuuhoitajilla ja lahiesihenkil6illa on yh-
teistydtapaamisia sairaalahuollon esihenkildiden kanssa, jolloin voidaan myos kiertaa tarkistamassa ti-

lojen hygienian asianmukaisuus ja tehda tarvittaessa korjaavia toimenpiteita.

Infektiotapaukset rekisterdidaan ja analysoidaan Pirkanmaan hyvinvointialueen infektioyksikén toi-
mesta. Tuloksia kaytetadn hygieniakaytantdjen kehittamisessa. Saanndlliset hygienia- ja infektiotor-
junta-auditoinnit, mahdolliset infektiotapaukset ja henkiloston palaute auttavat tunnistamaan ja paranta-
maan kaytantoja. Sairaalahuolto toteuttaa yksikdiden potilaskeittidissa keittibhygienian valvontaa. Ti-
loissa tehd&an Oiva-tarkastukset, seurataan saannoéllisesti lAmpdatiloja, jotka kirjataan omavalvontakan-

sioon.

Sairaala-apteekki ohjeistaa mikrobiologisen puhtaustason testaamisesta toimintayksikodissa, joissa teh-
daan laakkeiden kayttokuntoon saattamista. Laskeumamaljatesteja tehdaan kahdesti vuodessa. Far-
maseutti tarkistaa testien tulokset ja informoi hygieniahoitajia, jotka arvioivat mahdolliset jatkotoimenpi-
teet.

Henkilostoltd saadun palautteen ja yhteisty6tapaamisten avulla kehitetddn hygieniakaytantoja jatku-
vasti. Hygienia- ja infektiotorjuntakaytantoja arvioidaan ja paivitetddn sdanndllisesti uusimman tutkimus-

tiedon ja suositusten mukaisesti.

Naiden toimenpiteiden ja kaytantdjen avulla teho-osasto varmistaa, ettéa hygieniaohjeita ja infektiotor-

juntaa noudatetaan systemaattisesti, mika vahentaa infektioriskia ja edistda potilaiden turvallisuutta.
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3.12 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Kaikki palvelussa, hoidossa ja hoivassa tarvittava tieto on ajan tasalla ja kaytettavissa,

eika se joudu vaariin kasiin. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Tietosuoja on perusoikeus, joka turvaa rekisterdidyn (henkilon, jonka tietoja kasitelladn) oikeuksien ja
vapauksien toteutumisen henkiltietojen kasittelyssa. Henkilotietojen kasittelyn on aina perustuttava
lakiin. Henkilttietojen kasittelyn on oltava asianmukaista ja tapahduttava aina tiettya tarkoitusta varten

joko asianomaisen henkilon suostumuksella tai muulla laissa saadetylla perusteella.

Tietosuojavastaava Katja Rajala

Lisatietoja: Tietosuoja- ja tietoturvaohjeet — intra.pirha.fi

Akuuttihoidon toimialueella on nimetty tietoturva- ja tietosuojayhdyshenkiloksi ylihoitaja, joka osaltaan
varmistaa tietosuoja- ja tietoturvaosaamista toimialueella muun muassa tiedottamalla ohjeista, vaadit-
tavista koulutuksesta, arvioimalla k&ytantoja ja osallistumalla palvelulinjan vastuuyhdyshenkilon koolle
kutsumiin kokouksiin ja koulutuksiin. Vuosittain yhdyshenkilo tekee tietosuojakierrokset yksikoissa ja
arvioi mahdollisia riskeja tietosuojavastaavan ja tietoturvavastaavan kanssa. Han seuraa poikkeamail-
moituksia ja mahdollisesti niissa esiin tulleita riskeja yhdessa esihenkildiden kanssa. Han myds vie mah-
dollisia esiin nousseita kysymyksia kaytanteista tietosuoja- ja tietoturvavastaaville ratkaistavaksi, jos

ohjeet eivat ole riittdvan selkeita.

Jokaisen tydntekijan tulee suorittaa ja sédannénmukaisesti paivittaa tietosuojan ja tietoturvan verkko-
kurssi, jonka myoéta henkilokunnan edustajalle perehdytetédén tietosuojaan hénen liittyvat velvollisuu-
tensa ja potilas- ja asiakastietojen tietoturvallinen kaytt6. Yksikon lahiesihenkilot seuraavat, etta koulu-

tus on suoritettu.
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3.13 Saanndllisesti kerattavan ja muun palautteen huomioiminen

Pirkanmaan hyvinvointialueella vahvistetaan asiakaslahtoisyytta ja osallistumista eri toimenpiteiden

avulla. Kaytossa olevia palautteen kerdamisen tapoja:

e Suoraa palautetta voi antaa sahkoisesti, pirha.fi/palaute - sivuston kautta

e Kirjallisesti, palautekortilla

e Kokemusasiantuntijoiden haastattelu

e Palvelukokemusmittari, kaytdssa Tays -sairaaloissa

e NPS-asiakaskokemuskyselyt

e Kohdennetut asiakaskokemuskyselyt ja haastattelut

e Asiakasraadit

o Kansalliset asiakaskokemuskyselyt, THL:n "Kerro palvelustasi” - kysely tehd&én joka toinen
vuosi. Lakisaateisen seurannan piirissa ovat palvelua saanndllisesti ja pitkdaikaisesti saavat
iakkaat asiakkaat kotihoidossa ja ymparivuorokautisessa asumisessa

e Hoitotydsensitiiviset potilaspalautteet (Tays ja lahisairaalat), palautetietoa kerataan potilailta

nelja kertaa vuodessa yhden viikon otannoilla

Liséatietoa osallisuudesta ja vaikuttamisesta on julkisilla sivuilla:

https://www.pirha.fi/asiakkaalle/osallistu-ja-vaikuta

Suorat palautteet kasitellaan viimeistaan 12 vuorokauden kuluttua niiden saapumisesta. Mikali asiakas
on jattanyt yhteystietonsa, asiakkaalle vastataan. Saatua asiakaskokemustietoa hyddynnetdan

kaytannodssa ja osana kaikkea paatoksentekoa seka kehittamista.

Teho-osastolla asiakaspalautetta saadaan eri kanavien kautta, jotka ovat Pirhassa kayttssa. Ainoas-
taan NPS-kyselya ei voida hyddyntaa, koska teho-osastolta siirrytdan jatkohoitoon osastolle, mista 1a-
hetetdan palautekysely. Jalkipoliklinikalla kayvilta potilailta kysytaan palautetta palvelukokemuksesta

kasvotusten.

Kaikki saadut palautteet luetaan. Suorat palautteet menevat séahkdisesti [ahiesihenkil6lle, joka késittelee
ne Pirhan ohjeistuksen mukaisesti. Palautteisiin vastataan, mikali vastausta on pyydetty ja palautteen
jattaja on antanut yhteystietonsa. Saadut palautteet valitetdéan tiedoksi henkiléstolle viikkotiedotteessa.
Rakentavien palautteiden osalta tarvittaessa selvitetdan tapahtumia tarkemmin seka keskustellaan hen-
kiloston kanssa. Selvasti henkildstdn edustajaa koskevat yksildidyt palautteet viedaan aina tyontekijalle

esihenkildn toimesta. Kehittamisideat huomioidaan toiminnan suunnittelussa.
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Akuuttihoidon toimialueella toimii asiakasraati, jossa myés tehohoidon vastuualueen toiminnasta kiin-
nostuneilla potilailla ja laheisilla on mahdollisuus keskustella palveluiden kehittamisesta laadun ja tur-
vallisuuden parantamiseksi. Kokouksissa kaydaan vaihtuvilla aiheilla 1&api akuuttihoidon toimintaa ja ke-
hittamista keskustellen ja pienryhmissa tydskennellen. Myds raadin jasenet voivat tehdé ehdotuksia ka-
siteltavista aiheista.

Raatiin valitaan eri puolilta hyvinvointialuetta sellaisia eri-ikdisid henkil6ita, jotka ovat kiinnostuneita toi-
minnan kehittamisesta seka olleet potilaana tai laheisena tekemisissa akuuttihoidon palveluiden, eli
Tays Paivystys Acutan, Tays Valkeakosken paivystyksen, Tays Teho-osaston tai anestesian ja kivun-

hoidon kanssa. Asiakasraadin puheenjohtajana toimii Akuuttihoidon kehittdmispaallikko.
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4 Omavalvonnan riskien hallinta

4.1 Palveluyksikdn riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen

Toiminnallisten riskien hallinta tukee johtamista ja on olennainen osa toiminnan kehittamista. Ta-
voitteena on tunnistaa ennakoiden toimintaan liittyvét vaarat ja altistavat tekijat seka arvioida nii-
den vaikutusta, ja tukea paatoksentekoa. Menettelytapaan sisaltyy vakiintuneen toiminnan seka
toiminnan muutosten riskien arviointi ja hallinta, riskien merkittavyyden arviointi ja niiden toistumi-
sen estdminen. Toiminnallisten riskien vastuuhenkil6t ja riskien hyvaksyntakriteerit kirjataan palve-

luntuottajien omavalvontasuunnitelmiin. (Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Henkilokunta hyddyntad nayttéon perustuvia toimintamalleja asiakkaaseen ja potilaaseen kohdis-

tuvien riskien tunnistamiseksi ja haittojen ehkaisemiseksi. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Turvallisuuskulttuuri luo perustan organisaation riskienhallinnalle. Turvallisuuskulttuuri

muodostuu toimintakulttuurin seka johdon ja henkiléston arvojen, asenteiden, kokemusten ja
nakemysten perusteella. Tavoitteena on tiimitydn vahvistaminen ja organisaation jasenten yhteistyon
tehostaminen. Sosiaali- ja terveydenhuollossa turvallisuuskulttuuri on yksiléiden ja yhteisén yhteinen
arvoihin perustuva tapa toimia aina siten, etta varmistetaan asiakkaiden ja potilaiden saaman palvelun,
hoivan ja hoidon turvallisuus. Jokaisen tyontekijan tulee ottaa vastuu, arvioida tilanteita ja ty6taan
asiakkaaseen ja potilaaseen kohdistuvien riskien kannalta ja kehitta toimintaa jatkuvasti

turvallisemmaksi.

Lisatietoja: Riskienhallinta — intra.pirha.fi

Tehohoidon vastuualueella vastuualuejohtaja vastaa riskienhallinnasta yhteistytssa laékéari- ja hoito-
tyon esihenkildston kanssa. Keskeinen osa riskienhallintaa on HaiPro-jarjestelma, johon jokaisella tyon-
tekijalla on lakisaateinen velvoite tehda ilmoitus havaitessaan epakohdan tai ilmeisen epdkohdan uhan
tyotehtavissdén. Nain tieto epékohdista saavuttaa yksikon esihenkilot valittbmasti ja ajankohtaisesti il-

maantuneisiin epakohtiin voidaan reagoida viiveetta.

Tehohoitoon liittyvat keskeiset riskit ovat ladkehoitoon liittyvat poikkeamat, laitteiden toimintahairiot seka
hoitoon liittyvat infektiot. Laitteiden kayttoon liittyvia riskeja hallitaan kappaleen 3.9. mukaisten kaytan-
t6jen avulla. Hoitoon liittyvi& infektioita hallitaan kappaleen 3.11. mukaisten kaytantdjen avulla. La&ke-
hoitoon liittyvien poikkeamien ennaltaehk&isyssa on tarkeaa kappaleen 3.9. mukainen ladkehoitosuun-
nitelma, johon henkiléstd perehtyy tydsuhteen alussa ja sdanndllisesti tydsuhteen jatkuessa. Osastofar-

maseutti ennaltaehkaisee ladkehoitoon liittyvia riskeja yhteistyossa lahiesihenkildiden kanssa mm.


https://intra.pirha.fi/group/guest/riskienhallinta1
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tiedottamisella seka laakevalikoimasta ja -ohjeista huolehtimisella, kuten huomioimalla LASA-laakkeet

(look alike, sound alike).

HaiPro eli potilas-, tyd- ja toimintaymparistoturvallisuus seka tietosuoja/turvallisuus ilmoitusten késitte-
lyn lisdksi esihenkildiden velvollisuuksiin kuuluu riskien hallintasuunnitelma, joka tehdéaén Granite -jar-
jestelmaan. Riskit arvioidaan niiden todennakdisyyden ja mahdollisten seurausten nakdkulmasta saan-

nollisesti my6s yhdessa tyontekijéiden kanssa ja paivitetaan jarjestelméaan tilanteen mukaan.

Tays teho-osastolla seurataan tiiviisti kansallista ja kansainvéalista tutkimuskirjallisuutta niin laaketieteen
kuin hoitotieteen osalta. Seurantarekistereistd (mm. Suomen Tehohoitokonsortio, infektiotilanne, Hoi-
Verke) saatujen tietojen perusteella arvioidaan muun muassa riskienhallinnassa onnistumista ja kehit-

tamisen tarpeita.
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4.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epékohtien ja puutteiden kasit-

tely

Jokaisen tyontekijan perustehtavaan sisaltyy periaate: havainnoi turvallisuuteen liittyvia tapahtu-
mia, ilmoita niista ja vaikuta turvallisuuteen osallistumalla korjaavien toimien suunnitteluun ja to-

teutukseen.

Vaaratapahtumat ja asiakaspalautteet kasitellaan viipymattéa. Esihenkildt vastaavat, etté tarvittavat
korjaavat ja ehkaisevat toimet suunnitellaan ja toteutetaan tapahtumien toistumisen estamiseksi,
ja etta toimien vaikutuksia seurataan. Vakavien vaaratapahtumien tutkintaan on menettelytapa,

riittdvat voimavarat ja osaaminen.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sote-valvontalain 29 § velvoittaa hyvinvointialueen henkiléstoon kuuluvan tai vastaavissa tehtéavissa

toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilon ilmoittamaan viipymatta palveluyksikén

vastuuhenkilélle tai muulle toiminnan valvonnasta vastaavalle henkildlle, jos han tehtavissddn huomaa
tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epdkohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai

terveydenhuollon toteuttamisessa taikka muun lainvastaisuuden.

Hyvinvointialueella on kaytdssa jarjestelma (HaiPro), johon tyontekija ilmoittaa asiakas- ja
potilasturvallisuuteen liittyvat vaaratapahtumat, epadkohdat tai epdkohdan uhat seka tyéturvallisuuteen,

toimintaymparistoon, tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvat havainnot ja tapahtumat.

Palveluyksikdn esihenkilot vastaavat ilmoitusten kasittelysta, tarvittavien korjaavien ja ehkéaisevien
toimien suunnittelusta ja toteutuksesta tapahtumien toistumisen estamiseksi. Esihenkild voi kayttaa
tapahtumien selvittdmisessa palveluyksikon turvallisuusasiantuntijoita (esimerkiksi ladkevastaavat),
mutta esihenkild paattda toimenpiteistd. Esihenkildiden tulee kasitelld tapahtumia saanndllisesti
yhdessa henkiloston kanssa. Esihenkild vastaa suunnitelmien ja toteutettujen toimien kirjaamisesta ja

seuraa toteutettujen toimien vaikutuksia.

Palveluyksikon tulee kuvata, miten edellda mainitut tehtdvat toteutetaan, ja maaritella tavoiteajat
ilmoitusten kasittelylle (aloituksesta loppuun saattamiseen) seka yhteiselle kasittelylle henkildston
kanssa (esimerkiksi osastokokoukset). Kuvauksen tulee sisaltdd, miten vakavaan tapahtumaan
osallisille tyontekijbille jarjestetaan tarvittaessa tukea (jalkipuinti, Second Victim -menettely) ja miten

asiakkaalle, potilaalle tai laheisille viestitdan tapahtuneesta.
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Asiakkaan tai potilaan palveluun, hoivaan tai hoitoon liittyvien vakavien vaaratapahtumien tutkintaan on

menettelytapa (ohje valmisteilla).

Palveluyksikoiden kayttoon on laadittu menettelytapa vaaratapahtuman perusteelliseen tarkasteluun
(valmisteilla).

Lisatietoja: Vaaratapahtumat ja epakohtailmoitukset — intra.pirha.fi

Haipro-jarjestelm&an kirjattuihin 1&ahelta piti -tilanneilmoituksiin sek& henkilékunnan palautteisiin arjesta
suhtaudutaan arvokkaina mahdollisuuksina ehkaista potilaille tapahtuvaa haittaa seké hallita riskeja.
Teho-osastolla ja vainajatoiminnassa Haipro-jarjestelman kasittelysta vastaavat seka laéketieteen etta
hoitotydn esihenkildt. Seka haipro-jarjestelman ilmoitukset etta valvovan viranomaisen yhteydenotot tai
selvityspyynnot kasitellaan viipymatta seké ryhdytaan tarpeenmukaisiin toimenpiteisiin. Paasaantdisesti
poikkeamia koskevat toimenpiteet on toteutettu viikon sisélld, mutta jos tarvitaan runsaasti lisaselvitte-
lyja, asian kasittely voi tapahtua joidenkin viikkojen kuluessa. Esimerkiksi laite- tai ladkepoikkeamat
voivat olla kriittisesti sairaan potilaan kohdalla fataaleja, jolloin naihin suhtaudutaan vakavuudella. Hen-
kilostba kannustetaan erityisesti poikkeamien ennaltaehkaisyyn ja oman tyénsa kehittdmiseen potilas-

turvallisuutta parantavasti.

Turvallisuuspoikkeamat kasitellaan ja jaetaan tiedoksi esimerkiksi heti tapahtumaa seuraavassa viikko-
tiedotteessa koko henkiléstdlle, jolloin tietoisuutta haittatapahtumista ja niiden ilmoittamisista seka toi-
menpiteistd on aina kaikilla. Taman lisdksi yhteenvedot haittatapahtumista raportoidaan toimialueen
johtoryhmassa kaksi kertaa vuodessa, vastuualueen kokouksissa kolme kertaa vuodessa ja eri meetin-
geissa ja osastokokouksissa tapauskohtaisesti. Teho-osastolla toimii myds erilaisia asiantuntijaryhmia
(MET, dialyysi, perushoito, hengitys, laakitys jne.) jotka kehittavat tyoskentelya seka paivittavat tarpeen
mukaan toimintaohjeita nopeasti, jotta haittatapahtumat voidaan ehkaisté jatkossa.

Erilaisia psyykkisesti kuormittavia tilanteita varten yksikéssa on kaytéssa defusing- ja debriefing purku-

keskustelut, jotka jarjestetaan hyvinvointialueen ohjeen mukaisesti (Jalkipuinti - intra.pirha.fi). Samoin

mahdollisten virheiden sattuessa potilaan haitan minimoimisen lisaksi yhta tarkeana pidetaan Second

victim kasittelya (Tyodntekijan tukeminen virhe- tai haittatapahtuman sattuessa- intra.pirha.fi), jossa tyon-

tekija saa seka esihenkiltilta ettd tyoyhteisosté tuen asian kasittelyyn. Mahdollinen potilasta koskenut
haittatapahtuma kaydaan kasvotusten lapi potilaan ja/tai tilanteen mukaan tdman laheisen kanssa, ja
kirjataan potilastietojarjestelmé&an.

Jos tapahtunut tayttaa vakavan vaaratapahtuman tunnusmerkit, eli potilaalle on esimerkiksi aiheutunut
tai olisi voinut aiheutua vakavaa tai huomattavaa pysyvaa haittaa, tai uhka on kohdistunut suureen jouk-
koon potilaita, sen havainnut henkild tai tiedon saanut lahiesihenkilé on valittdmasti yhteydessa vastuu-
aluejohtoon, joka ilmoittaa tapahtuneesta edelleen ylemmalle johdolle. Tarvittaessa kaynnistetdaan va-

kavan vaaratapahtuman tutkinta ja tapahtuneeseen liittyvien tietojen kattava kerddminen. Mikali


https://intra.pirha.fi/group/guest/vaaratapahtumat-ja-ep%C3%A4kohdat
https://intra.pirha.fi/group/guest/jalkipuinti?p_l_back_url=https%3A%2F%2Fintra.pirha.fi%2Fw%2Foletko-sina-pirhalainen-uusi-jalkipurkukeskustelujen-ohjaaja-tai-tyoyhteisosovittelija-%3Fp_l_back_url%3D%252Fgroup%252Fguest%252Fsearch%253Fp_l_back_url%253Dhttps%25253A%25252F%25252Fintra.pirha.fi%25252F%2526q%253Ddebriefing
https://intra.pirha.fi/web/intraohjeet/w/tyontekijan-tukeminen-virhe-tai-haittatapahtuman-sattuessa-acuta-?p_l_back_url=%2Fgroup%2Fguest%2Fsearch%3Fp_l_back_url%3Dhttps%253A%252F%252Fintra.pirha.fi%252F%26q%3Ddebriefing
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tapahtunut ei tAytd vakavan vaaratapahtuman kriteereitdq, mutta on mahdollisesti toistuva tai muuten
tarkempaa selvitysta vaativa, voidaan kaynnistaa vaaratapahtuman perusteellinen selvitystyd, johon on

erillinen ohjeistus.
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4.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Kuten aikaisemmassa kappaleessa on kuvattu, erilaiset poikkeamat ilmoitetaan ja kasitellaan mahdolli-
simman nopeasti ja niista informoidaan tarpeen mukaan koko henkildstoa. Talldin kasittely on mahdol-
lisimman avointa ja tapahtuu oppimista. Siten voidaan paremmin tunnistaa my6s mahdolliset systeemi-

virheet ja prosessit, joita tulisi kehittaa.

Vaara- ja haittatapahtumat raportoidaan kuukausittain kokoontuvalle vastuualuekokoukselle sen vuosi-
kellon mukaisesti seka kasitelldadn Akuuttihoidon toimialueen johtoryhmassa puolivuosittain. Raportissa
tarkastellaan ilmoitusten kokonaismaaran lisaksi jakaumia, l&helta piti- ja tapahtui potilaalle -ilmoituksiin,
eri tapahtumatyyppeihin seka ilmoittajan ammattiryhmiin. Koosteraportista tehdaan olennaisia nostoja

seka keskustellaan esimerkkitapauksia vastuualuekokouksessa.

Henkiloston riskienhallinnan osaamista vahvistetaan yksikdssa myds eri vastuualueiden kautta. Lahiesi-
henkildiden lisdksi muun muassa turvallisuus- ja hygieniayhdyshenkilot pyrkivat lisdamaan koko henki-
|6ston tietoutta ja osaamista. Fyysisten osastotuntien ja infojen lisdksi tyontekijoille kuuluu tietyt valtta-

mattdmat koulutukset Valttamattdmat koulutukset - intra.pirha.fi, joiden toteutumista henkilostdésséa seu-

rataan.

Jatkuva koulutus paivittéin vaihtuvilla aiheilla ja teemakuukausilla auttaa henkildstoa yllapitamaan ja
kehittAmaan taitojaan erityisesti kriisitilanteiden hallinnassa. Tehohoidon vastuualueella jaetaan potilas-
turvallisuuteen liittyvid parhaita kaytantéja asiantuntijatyéryhmien kautta seké otetaan uusia tutkimustu-
loksia kayttéon. Toiminnassa kaytetaan nayttéon perustuvia hoitoprotokollia ja standardoituja toiminta-

tapoja riskien vahentamiseksi, seka niita paivitetdan uusimman tiedon perusteella.


https://intra.pirha.fi/group/guest/valttamattomat-koulutukset?p_l_back_url=%2Fgroup%2Fguest%2Fsearch%3Fq%3Dv%25C3%25A4ltt%25C3%25A4m%25C3%25A4tt%25C3%25B6m%25C3%25A4t
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4.4 Ostopalvelut ja alihankinta

Sopimuksen kautta hankittavan palvelun laadun tulee vastata omana toimintana tuotetun palvelun laa-
tua. Mikali puutteita havaitaan, varmistetaan potilas- / asiakasturvallisuus ja puutteet dokumentoidaan.
Viipymatta otetaan yhteyttd yksikon esihenkilétn ja kaynnistetddn vuoropuhelu sopimuskumppanin

kanssa laatupoikkeaman korjaamiseksi.

Alihankintana/ostopalveluna tuotettujen palveluiden sisaltd, laatu seka asiakas- ja potilasturvallisuus
varmistetaan jo kilpailutusvaiheessa. Tehohoidon vastuualueelle tuotetaan ostopalveluna muun mu-
assa potilaskuljetus-, naytteenotto-, varastonhallinta- ja ruokapalveluita. Suurin osa naista palveluista
on sellaisia, jotka ovat laajalti hyvinvointialueella k&ytdssa. Pirkanmaan hyvinvointialueelle laajalti han-
kittujen ostopalveluiden osalta hyvinvointialue ja/tai Istekki toimii tilaajana ja tarkistaa, etta palveluntuot-
taja tayttaa tilaajavastuulain mukaiset edellytykset seka asetetut siséltd-, laatu- ja asiakasturvallisuus-
vaatimukset. Sopimuksen kautta hankittavan palvelun laadun tulee vastata omana toimintana tuotetun

palvelun laatua.

Pirkanmaan hyvinvointialueen hankintaohje (intranet)

Pirha sopimushallintaohje (intranet)

Vastuualueella lahiesihenkil6t ja viranhaltijat valvovat, etta palveluntuottaja noudattaa sopimusta ja tayt-
taa palvelulupauksensa. Jos ostopalvelussa havaitaan puutteita, varmistetaan aina potilas- ja asiakas-
turvallisuus seka dokumentoidaan puutteet. Tapahtuman havainnut henkil6 tai esimerkiksi asiaa koske-
van asiakaspalautteen tai henkilokunnan yhteydenoton vastaanottanut henkil® ottaa viipymatta yhteytta
palvelun yhteyshenkilona toimivaan esihenkiléon, joka varmistaa, ettd sopimuskumppanin kanssa kayn-
nistetaan vuoropuhelu laatupoikkeaman korjaamiseksi. Jos sopimuksen edellyttdmassa toiminnassa
havaitaan virhe tai sopijapuoli laiminlyé sopimusvelvoitteitaan, on tasta ilman aiheetonta viivastysta il-
moitettava sopijapuolelle virheilmoituksella eli reklamaatiolla. Reklamaation on oltava kirjallinen, ja se
tulee tehda todisteellisesti, esimerkiksi sahkdpostin vastaanottokuittausta pyytaen. Sopijapuolta edelly-

tetdan ilmoittamaan, mihin toimenpiteisiin se ryhtyy virheiden tai puutteiden korjaamiseksi.

Teho-osasto ei kayta ulkoisia palveluntuottajia tehohoitopotilaiden hoidossa. Tyojaollisesti erdiden te-
hopotilaiden hoidosta vastaa Tays Sydankeskus oy. Naissa tapauksissa ei ole kuitenkaan kyse osto-
palvelusta vaan erikoisalakohtaisesta tytnjaosta alueellisesti. Vainajatoiminnassa vainajien siirtoja te-
kee sairaalan sisalla myos Tuomi Logistiikka oy. Tama kuljetuspalvelu on osa Pirhassa tehtya sopimusta
sisaisista kuljetuksista. Tuomen kuljetuspalveluiden laatua arvioidaan yhdessa vainajatoiminnan kanssa

tiviisti.


https://intra.pirha.fi/documents/d/guest/pirkanmaan_hyvinvointialueen_hankintaohje
https://intra.pirha.fi/documents/d/guest/pirha_sopimushallintaohje__9-1-1
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4.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Hyvinvointialue turvaa jarjestamisvastuulleen kuuluvien tehtavien hoitamisen ja toiminnan jatkuvuuden
kaikissa olosuhteissa. Pirkanmaan hyvinvointialueella on tehty valmiussuunnitelma, ja siitd vastaa
hyvinvointialueen johto. Sairaalapalveluissa on parhaillaan rakenteilla valmiussuunnitelma, jossa
Akuuttihoito on mukana. Erityisesti kiireellisten ja ympérivuorokautisten sosiaali- ja terveyspalvelujen
toiminta on varmistettava kaikissa tilanteissa, mika tarkoittaa eri keinoilla sen varmistamista, ettd myos

teho-osaston toiminta jatkuu poikkeusoloissa.

Osana hyvinvointialueen valmiutta ja varautumista on suuronnettomuussuunnitelma, josta vastaa
suuronnettomuustyéryhma. Tehohoidon vastuualueella on lisdksi yksikkékohtaiset toimintaohjeet
erilaisiin poikkeustilanteisiin, kuten akuutti evakuointi, kayttovesikatkos ja vesijarjestelman saastuminen,

tietojarjestelman osittainen hairi6 ja tietojarjestelmékatkos tai sateilyonnettomuus (Turvallisuus teho-

osastolla - intra.pirha.fi). Naista poikkeustilanneohjeista vastaa tehohoidon vastuualuejohto yhdessa

turvallisuusyhdyshenkildiden kanssa.


https://intra.pirha.fi/group/akuuttihoito/turvallisuus-teho-osastolla
https://intra.pirha.fi/group/akuuttihoito/turvallisuus-teho-osastolla
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5 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutumisen

seuranta ja paivittaminen

5.1 Toimeenpano

Omavalvonnan johtamisen perusta on terveen potilasturvallisuuskulttuurin johtamista. Tehohoidon
vastuualuejohto on omaksunut potilasturvallisuuden strategiseksi tavoitteeksi ja nayttaa esimerkkia
arkipaivaisessa toiminnassaan. Yksikodiden ymparistod pyritddn luomaan avoimeksi, niin ettéa jokainen
tiimin jasen tuntee voivansa ilmaista huolensa turvallisuudesta ilman pelkoa syyttksista. Psykologinen
turvallisuus on edellytys avoimelle keskustelulle. Saanndllinen tiedottaminen ja tapaamiset, joissa voi
keskustella turvallisuudesta, auttaa pitamé&an kaikki ajan tasalla. Virheiden kasittelya lahestytaan
oppimisen nakokulmasta, ei syyllistamisen kautta. Lisdksi asiakkailta ja laheisilta saatu palaute

kaytetaan turvallisuuskulttuurin jatkuvaan parantamiseen.

Omavalvontasuunnitelmaan perehtymista edellytetddn koko henkilostoltd. Suurin osa suunnitelman
toiminnoista on yksikdn arkiseen perustyohon liittyvid rutiineja, joista tydntekijat ovat tietoisia
perehdytysvaiheen jalkeen tai jo ennen sitd oman peruskoulutuksensa pohjalta. Valmiista
omavalvontasuunnitelmasta tiedotetaan kuukausittaisessa vastuualuekokouksessa, osastotunneilla ja
yksikon sisdisessd viikkotiedotteessa useasti. Omavalvontasuunnitelma on luettavissa yksikon
Intrasivulla. Lisaksi omavalvontasuunnitelma tulostetaan kansioon yksikén ohjauskeskukseen.
Omavalvontasuunnitelmaan tehdyt muutokset tiedotetaan viikkotiedotteissa ja liséksi kokouksissa tai

tapaamisissa tarpeen mukaan.
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5.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelmat ovat yksikdiden toiminnan luonteeseen soveltuvalla tavalla asiakkaiden / po-
tilaiden, omaisten ja omavalvonnasta kiinnostuneiden saatavilla ja ne julkaistaan hyvinvointialueen verk-

kosivuilla.

Palveluyksikdiden omavalvontasuunnitelmat julkaistaan Pirkanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilla ja

ne ovat nahtavina yksikoissa toiminnan luonteeseen soveltuvalla tavalla.

Pirhan julkaisusuunnitelma paivittyy.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seuranta

Palvelualueen / yksikoén vastuuhenkil6t ja henkilékunta seuraavat omavalvontasuunnitelmassa kuvatun
toiminnan toteutumista jatkuvasti. Jos toiminnassa havaitaan puutteellisuuksia, yksikko tekee korjaavat

toimenpiteet asian kuntoon saattamiseksi.

Toiminnan laadun mittareista, seurannasta, julkaisusta kappaleessa 3.1

Omavalvontasuunnitelman paivitys

Pirkanmaan hyvinvointialueen omavalvontasuunnitelman pohja paivitetaan omavalvonta- ja laatuasian-
tuntijaverkoston toimesta, kun hyvinvointialuetasoisessa siséllossa tapahtuu olennaisia muutoksia.

Pohja tarkistetaan laatu ja omavalvonta -asiantuntijaverkoston toimesta vuosittain.

Palvelualueen / yksikbn omavalvontasuunnitelman paivityksesté vastaa yksikon vastuuhenkild. Oma-
valvontasuunnitelma péaivitetaan, kun toiminnassa tai ohjeistuksissa tehddan muutoksia tai kehittdmis-
toimenpiteité esimerkiksi havaittujen epakohtien, kehitettyjen omavalvonnan toimintamallien tai palaut-
teiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma tarkistetaan ja paivitetaan palveluyksikdssa vahintaan ker-

ran vuodessa.

Omavalvontasuunnitelman viedaan tehohoidon vastuualuekokouksen vuosikelloon neljan kuukauden
valein toistuvana aiheena. Vuosikellon mukaisesti vastuualuekokouksessa kaydaan vastuualuejohtajan
johdolla I&pi, miten omavalvonta on toteutunut, tehd&én selvitys seurannasta ja sovitaan muutosten jul-

kaisusta.
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6 Omavalvontasuunnitelman hyvaksynta

Omavalvontasuunnitelma péivitetty, paikka ja paivays

Tampere 30 /3 .2025

Palveluyksikon vastuuhenkild

Vastuualuejohtaja Annukka Vahtera Ylihoitaja Liisa Niemi

Toimialuejohtaja

Niina Ruopsa
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