
ASIAKAS- JA POTILASTURVALLISUUSKATSAUS TAMMI-KESÄKUU 2022

Katsaus pohjautuu soveltuvin osin kansalliseen Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategiaan ja sen
toimeenpanosuunnitelmaan vuosille 2022 - 2026. Katsauksessa kuvataan strategian 12 tavoitteen osalta
toimenpiteet ja mittarit.

Asiakas- ja potilasturvallisuus tarkoittaa sosiaali- ja terveydenhuollossa toimivien henkilöiden ja
organisaatioiden periaatteita ja toimintoja, joilla varmistetaan hoidon ja palvelujen turvallisuus ja suojataan
asiakkaita ja potilaita vahingoittumasta. Lisäksi on huolehdittava tilojen, laitteiden ja tietojärjestelmien,
tarvikkeiden ja lääkkeiden asianmukaisesta ja turvallisesta käytöstä sekä toimivasta tiedonkulusta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelun on oltava laadukasta, asiakeskeistä, turvallista ja asianmukaisesti
toteutettua. Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava näyttöön ja hyviin hoito- ja
toimintakäytäntöihin. Ne ehkäisevät järjestelmään liittyviä virheitä ja tukevat ammattilaisten
mahdollisuuksia tehdä työnsä laadukkaasti. Hoidon ja palveluiden turvallisuus on osa sosiaali- ja
terveydenhuollon kokonaislaatua.

Henkilön saamien hoidon ja palveluiden on edistettävä hänen fyysistä, psyykkistä ja sosiaalista
hyvinvointiaan ja samalla niiden tulee aiheuttaa mahdollisimman vähän haittaa. Turvallinen hoito ja
palvelut perustuvat näyttöön ja ovat vaikuttavia, sekä ne toteutetaan oikein ja oikea-aikaisesti.  Turvallisuus
voi vaarantua myös liiallisen hoidon tai hoivan seurauksena, jos henkilö altistetaan vaikuttamattomien
hoitojen haitoille ilman odotettavissa olevaa hyötyä.

Asiakas- ja potilasturvallisuustyön tehtävä on edistää turvallisuutta kaikessa sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminnassa siten, että pystymme välttämään mahdollisimman suuren osan vältettävissä olevasta haitasta.
Vähentämällä vaara- ja haittatapahtumien sekä epäkohtien määrää mahdollisimman paljon, vähennämme
myös niistä aiheutuvaa inhimillistä kärsimystä ja kustannuksia.



Kuopin kaupungin perusturvan ja terveydenhuollon palveluissa on ollut asiakkaiden ja potilaiden
mahdollisuus tehdä vaaratapahtumailmoitus vuodesta 2020. Ilmoituksia on saapunut niin sähköisen
Haipro-järjestelmän kautta, kuin manuaalisella lomakkeella. Ohje vaaratapahtumien ilmoittamiseen löytyy
Kuopio.fi sivuilta. Muut palautteenantomahdollisuudet ovat olleet käytössä jo pidempään. Niiden osalta
käsittely tapahtuu aina yksiköissä ja palvelualueella. Kuopion kaupungin perusturvan ja terveydenhuollon
yhteinen lääkehoitosuunnitelma päivitettiin 2022. Se antaa yksiköille rungon, jonka perusteella
yksikkökohtainen suunnitelma laaditaan. Myös sosiaalihuollon asiakkaiden lääkitysturvallisuus on nostettu
suunnitelmassa samalle tasolle terveydenhuollon potilaiden kanssa.

Hyvinvointialueelle siirryttäessä laaditaan koko aluetta koskevat yhteiset kuvaukset ja toimintaohjeet siitä,
miten asiakkaat, potilaat ja heidän läheisensä saadaan mukaan turvallisen toiminnan kehittämiseen.
Asiakasraadit, kokemusasiantuntijat ja potilasjärjestöt ovat tulevia yhteistyökumppaneita.

Kehittämiskohteena tällä hetkellä näyttäytyy potilaiden, asiakkaiden ja omaisten tekeminen ilmoitusten
hyödyntäminen toiminnan kehittämisessä.



Hyvinvoivat ja osaavat ammattilaiset takaavat turvallisen hoidon ja palvelut. Koronavuodet ja pahentunut
henkilöstöpula on näyttäytynyt myös Kuopion perusturvan ja terveydenhuollon puolella. Henkilöstön
liikkuvuus on aiheuttanut sen, että yksiköissä on ollut lyhyemmällä kokemuksella olevaa henkilökuntaa,
jolloin toiminnassa on ollut epävarmuutta. Vaaratapahtumia, joissa syynä on ollut riittämätön perehdytys ja
kokematon henkilö on tapahtunut useissa yksiköissä. Perehdyttämistä varten on otettu käyttöön Intro-
ohjelma, jonka järjestelmällinen läpikäynti varmistaa perusosaamisen yksiköissä. Koronan aikana hoivaan
varhaiskasvatuksesta ja koulutoimesta siirrettyjen henkilöiden työskentely ei HaiPro-ilmoitusten mukaan
aiheuttanut yhtään vaaratilannetta. He työskentelivät pääasiallisesti muutamaa poikkeusta lukuun
ottamatta kokeneemman henkilön työparina.

Second Victim protokollan käyttöön otto ei ole edennyt suunnitellusti, sillä yksiköiden esihenkilöt ovat
olleet päivittäisjohtamisen puolelta täystyöllistettyjä henkilökuntapulan vuoksi. Protokollaan varten on
tehty toimintamalli ja ohjeistus yhdessä Kuopion yliopistollisen sairaalan kanssa, ja se on siirrettävissä
tulevalle hyvinvointialueelle yhteistyössä työhyvinvointiyksikön kanssa.

Henkilöstötarve on ollut suurempi, kuin mitä saatavissa oleva henkilökunta on ollut. Osalla työntekijöistä on
runsaasti ylitöitä ja tämä osaltaan on riski turvalliselle hoidolle ja palveluille. Henkilökunnan jaksamiseen
tulee kiinnittää entistä enemmän huomiota, ja esimiehen velvollisuus seurata työntekijä työkykyä korostuu.

Työntekijöiden Haipro-ilmoitusten teko on vaihtelevaa. Palautteen mukaan ilmoituksia ei enää haluta
tehdä, koska niitä ei ole käyty yksikössä läpi, eikä niistä ole varsinaisesti seurannut kehittämistä toiminnan



kannalta. Uuden strategian mukaan vuonna 2024 nämä turvallisuuspoikkeamien käsittelyt henkilökunnan
kanssa ovat osa päivittäisjohtamista. Tämä on kehittämiskohde Kuopion perusturvassa ja
terveydenhuollossa.

Vakavan vaaratapahtuman tutkintoja on ollut yksi tammi-kesäkuu 2022. Mahdollisia tutkittavia tapauksia
oli enemmän, mutta resurssien kohdentamisen vuoksi tutkinnat eivät ole toteutuneet. Digitaalisten
palvelujen osalta olemme mukana hankkeessa, joissa digi- ja etäpalveluita kehitetään. Osaamisen
varmistaminen ja turvallisuus ovat osa hanketta. Haipro-ohjelmaan on hankittu erillinen osio asiakas- ja
potilasturvallisuusriskien arvioimiseksi, jotta yksiköt voivat varmistaa turvallisen palvelunsa huomioimalla
riskit jo ennakolta. Asiakas- ja potilasturvallisuusriskien lisäksi työyksiköiden tulee laatia
työturvallisuusriskien arviointi, ja tehdä näiden kahden perusteella tarvittavat toimenpiteet. Asiakas- ja
potilasturvallisuusriskien arviointi on uutta, eikä sitä ole vielä tehty kaikissa yksiköissä. Se on
kehittämistoimenpiteenä loppuvuodelle.



Kuopion kaupungin ja perusterveydenhuollon osalta lääkehoitosuunnitelmat päivitetään vuosittain.
Yhteinen kattosuunnitelma ohjaa päivittämään suunnitelmat samalle pohjalle ja muutenkin
yhdenmukaistamaan niitä. Itä-Suomen yliopiston farmasian opiskelijat ovat suorittaneet hoivassa
lääkehoidon kokonaisarviointeja harjoitustehtävinä, mutta varsinaista farmasian ammattilaista ei ole
käytössä paljon palveluja käyttävien ja ikääntyneiden, monilääkittyjen osalta. Tarvittaessa palvelua on voitu
ostaa.

Laitevastaavat on nimetty omiin tehtäviinsä jo vuonna 2019, ja he ovat tehneet laiterekisterit.
Laitekoulutusta yksiköissä ei ole suunnitellusti tehty, eikä osaamisesta ole tehty erillistä merkintää
KuntaHr:ään. Laiteajokortti tulee käyttöön hyvinvointialueella, ja sille hyvänä pohjana ovat nuo tehdyt
laiterekisterit.

Infektioiden torjunta oli koronan vuoksi tehostettua koko alkuvuoden. Käsihuuhteen kulutus ei kuitenkaan
ole kasvanut samassa suhteessa, kuin suojakäsineiden kulutus. Tässä on kehittämiskohde selkeästi, sillä
suojakäsineet eivät koskaan voi suojata yhtä hyvin, kuin oikein tehty käsien desinfektio. Muutamia
yksittäisiä epidemioita vatsatautien osalta oli alkuvuodesta. Perusturvan ja terveydenhuollon puolella toimii
tällä hetkellä kaksi hygieniahoitajan erikoistumisopinnot suorittanutta sairaanhoitajaa, joiden
tehtävänkuvaan kuuluu kaikkien yksiköiden ohjaaminen, vertaiskehittäminen ja raportointi. He ovat
järjestäneet hygieniakoulutusta ja opastavat yksiöitä.

TILASTOTIETOA HAIPROSTA



Läheltä piti- tilanteiden osuus raportoiduista on yhä laskenut, vaikka tavoitteena on havaita vaara- ja
haittatapahtumat etukäteen.



Tapahtumatyyppeinä lääkehoidon ja tapaturmien osuus on yhä suurin. Huolestuttavana piirteenä on
väkivallan uhkan kasvu. Erityisesti muistisairaiden yksikössä on tapahtunut enemmän hoitajiin ja toisiin
asiakkaisiin kohdistunutta väkivaltaa.



Lääkehoidossa anto- ja jakovirheet ovat ilahduttavasti laskeneet. Kuitenkin on syytä kiinnittää huomiota
toimitusvirheisiin, joita on tapahtunut välillä apteekki-työyksikkö. Määrä ei ole iso, mutta aiheuttaa
merkittävän lisätyön yksikössä, eikä ole sopimuksen mukaista toimintaa apteekilta. Pääsääntöisesti nämä
virheet ovat olleet puutteita tilauksessa tai myöhästynyt toimitus.



Tapaturmissa kaatumiset ja putoamiset korostuvat yhä, eivätkä ne ole laskeneet. Kuopion perusturvan ja
terveydenhuollon puolelta on ollut edustajat mukana kansallisessa kaatumisen ehkäisyn työryhmässä, joka
on tehnyt mm ”pysytään pystyssä”-oppaan, ohje videoita ammattilaisille ja asukkaille, sekä järjestänyt
koulutusta. Kuitenkin rajoittamistoimenpiteiden käyttö (laidat sängyssä, turvavyö tuolissa) on oltava aina
mahdollisimman lyhytaikaista, jolloin asiakkaan/ potilaan liikkumista itsenäisesti ei voida rajoittaa ja
kaatumisia sattuu. Haiproilmoitusten mukaan lähes aina kyseessä on itsenäisesti liikkuva asiakas, joka on
kaatunut ollessaan yksin liikkeellä.



Pääsääntöisesti riskit ilmoituksissa ovat olleet vähäisiä tai kohtalaisia. Vakavia on yksi, josta on tehty
vakavan vaaratapahtuman tutkinta. Tämän raportin ottohetkellä osa kesäkuun ilmoituksista oli esimiehillä
vielä käsittelemättä vuosilomien vuoksi, jonka takia ei valittuja riskiluokkia on paljon verrattuna edelliseen
vuoteen.



Kehittämistoimenpiteeseen johtaneiden ilmoitusten määrä on edelleen laskenut, eikä vastaa tavoitetta.
Tämä näyttäytyy henkilökunnalle niin, että ilmoitusten teosta ei ole hyötyä, ja ilmoitusaktiivisuus voi laskea.
Palautetta henkilökunnalta on tullut usealta palvelualueelta tästä asiasta. Asioista keskustellaan
osastokokouksissa ja tiimipalavereissa, mutta asia ei etene sen pidemmälle. Tämä on ollut nyt
kehittämiskohteena jo useamman vuoden, ja jatkaa yhä edelleen.


