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LAUSUNTO POTILASTURVALLISUUTTA TAIDOLLA ~OHJELMAN SUUNNITELMASTA

Tehy pitda hyvana asiana, etté potilasturvallisuuden kehittdmisté jatketaan strategia- ja lainsaadantdtyon jalkeen
siirtymélld yhd enemmén kéytdnnon tasolle ja kehittamalla tydvalineita potilasturvallisuuden parantamiseksi
sosiaali- ja terveydenhuollon eri toimintaympaéristdissd. Lausunnolla oleva ohjelmasuunnitelma on
kokonaisuutena perusteellinen ja selkedsti jasennelty. Siind on edetty johdonmukaisesti
potilasturvallisuuslainsdédannon ja — strategian toimeenpanon tueksi laadittu Potilasturvallisuusopasta

hy6dyntéden.

Tehy haluaa kuitenkin kiinnittdd huomiota seuraaviin yleisiin asioihin ohjelmasuunnitelmassa.

Luonnoksessa ei ole otettu huomioon potilasturvallisuuden kehittidmista laitosympéristén ulkopuolella. Tehy
ndkee vilttamattémaksi siséllyttda mm. avo- ja kotihoidon toimintaympéristét osaksi suunnitelmaa.
Potilasturvallisuuteen liittyvat asiat korostuvat toimittaessa tiloissa, joita ei varsinaisesti ole suunniteltu
hoitotyhon. Suunnitelmassa mainitaan, ettd “soveltuvin osin” sitd kdytetddn myos sosiaalitoimen puolella,
ostopalveluista ei ole selvéd mainintaa lainkaan. Potilasturvallisuutta taidolla -ohjelmassa on erittéin tarkeas
tarkastella terveydenhuollon toimintaa kaikissa ympéristoisss jérjestévisti tahosta riippumatta. Viimeaikaiset
paatokset ja toiminnan linjaukset laajentavat terveydenhuollon toimia perinteisten rakenteiden ulkopuolelle.
Integroitujen palvelujen mééré on lisdédntymassa ja esim. pdivdhoidossa, perhepiivihoidossa ja asumispalveluissa
toteutetaan yha enemmaén terveydenhuollon tehtévid. On perusteltua kiinnittda erityishuomiota hoidon laatuun
ja potilasturvallisuuteen liittyviin tekijoihin kaikissa muutoksissa.

Toinen yleisluontoinen ja erittdin tarke& asia on kaikkien terveydenhuollon ammattihenkildiden liittiminen
potilasturvallisuuden kehittdmiseen. Ohjelmasuunnitelma painottuu nyt hoitohenkiléston osalta sairaanhoitajiin.
Muiden ammattiryhmien osalta ohjelmasuunnitelma ei ole toimiva. Esimerkiksi vieritestien lisddntyminen
edellyttda bioanalyytikkojen asiantuntemuksen kéyttédnottoa hoidon laadun ja potilasturvallisuuden
kehittdmiseksi tdlta osin. Samoin laitteiden, koneiden ja tydvélineiden kehittdminen muilla hoitotydn osa-alueilla
tuo haasteita hoidon laadun ja potilasturvallisuuden kehittdmiseen. Tehy esittdd, ettd sen
yhteistybjasenjarjestdjen asiantuntemusta hyddynnetéan Potilasturvallisuutta taidolla — ohjelmassa, jotta
kokonaisuus ei jad kapea-alaiseksi. Tehyn yhteistydjdsenjirjestot ovat:



-"r

Tehy

Suomen Bioanalyytikkoliitto

Suomen Ensihoitoalan Liitto

Suomen Fysioterapeutit

Suomen Katilbliitto

Suomen Lastenhoitoalan liitto

Suomen Mielenterveys-hoitoalan Liitto

Suomen Réntgenhoitajaliitto

Suomen sairaanhoitajaliitto

Suun Terveydenhoidon Ammattiliitto

Erillisen yhteistydsopimuksen nojalla Tehyn piirissd toimii myds Suomen Lihihoitajat ry.

Tehy esittad liséksi seuraavia yksityiskohtaisia muutoksia tai tarkennuksia ohjelmasuunnitelmaan:

s

10.

11.

Sivulle 5 liittdmalld kohtaan “HaiPro, potilasturvallisuutta vaarantavien tapahtumien raportointimenettely
ja tietotekninen tydkalu...” viittaus julkaisuun voidaan johdantotekstid huomattavasti lyhentéi ja
napakoittaa.

Sivulla 8 on esitetty tdsmallisia lukuja, mutta niisté jaa epéselvaksi, onko tydtapaturmaluvussa mukana
my0s tydmatkatapaturmat. On myds hyvé pohtia, kuinka merkityksellistsd on ilmaista erittéin suurella
marginaalilla oleva arvio hoitovirheists aiheutuvista kuolemista.

Sivun 9 ylélaidassa on maininta haittatapahtumien ja hoitovirheiden vaikutuksista ja seuraamuksista.
Siihen olisi hyva liittdd myos maininta niiden vaikutuksista organisaatioiden tydilmapiiriin.

Sivulla 9 Ennakointi ja ehkéisy —otsikon alla tulisi korostaa, etta kirjaamisen ja késittelyn tavoite on
positiivinen ja menettelytavoilla pyritddn myds asenteiden muuttamiseen syyllistimis- ja
rankaisuldhtdkohdista tyd- ja toimintaprosessien kehittimiseen. On hyvd muistaa, ettd puutteellisesta
tiedosta ja virheellisistd kisittelytavoista johtuen on aiheutunut myds negatiivisia kokemuksia.

Edelleen sivulle 9 olisi hyvé lisdta maininta potilaan roolin liséksi omaisten roolista ja johdon roolin
yhteyteen maininta kotisairaanhoidosta/kotihoidosta.

Sivulla 10 kdsitellddn hyvin kansallista ohjausta ja lainsdddantda, mutta asiakirjasta puuttuu kokonaan
maininta valmiuslainsdddannosta erityistilanteissa (esim. pandemiat). Se tulisi liittda
ohjelmasuunnitelmaan tdhin kohtaan.

Sivulla 11 mainitaan, ettd "Opasta voivat kiyttds terveydenhuollon yksikdiden...”. Tahan olisi perusteltua
liittad erikseen maininta henkiloston edustajista. Esimerkiksi tydsuojeluhenkildstélld on merkittéva rooli
mahdollisten potilasturvallisuuteen liittyvien puutteiden aiheuttaessa psyykkistad kuormitusta
organisaatioiden henkildstolle,

Sivulle 12 otsikon Pda@maaré alle olisi hyvé lisétd erikseen rakenteiden, jarjestelmien ja péivittéisten
toimintatapojen liséksi terveydenhuollon koneet ja laitteet, joista on olemassa oma lakinsa.

Sivulle 13 kohtaan Tavoite Tehy esittéd lisattaviksi yksityisen sektorin, joka on terveydenhuollossa
kasvava alue.

Sivulle 17 poikkileikkaaviin sisdltoteemoihin tulee liséts sidhkoiset jarjestelmat ja laitteiden peradn myos
koneet ja tydvélineet. Potilassiirrot tulisi myds lisétd poikkileikkaaviin sisdltéteemoihin niihin liittyvien
potilas- sekéd tydturvallisuusriskien vuoksi.

Sivulla 19 on lueteltu esimerkkeind ammattilehtis. Sairaanhoitajalehti on yhden Tehyn

muiden Tehyn yhteistydjdsenjarjestojen lehdet tai tyytys kohdassa yleisilmaisuun ammattilehdet ja jattas
esimerkit kokonaan pois.
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12. Sivulla 21 on hyvin késitelty johdon osuutta. Tulisiko téssa yhteydessd mainita myds potilasasiamiesten

roolista.
13. Sivulta 23 alkavassa osiossa késitellddn koulutuksen merkitysta ja keinoja potilasturvallisuuden

nékokulmasta. Olisiko syyta pohtia OKM:n ja/tai OPH:n lisddmistd verkostoon, mahdollinen

ohjelmakumppanuus?
14. Sivulle 24 luetteloon erityisistd toimintokohtaisista ohjelmista tulisi lisdta: synnytyssalit, fysioterapia,

réntgen, laboratorio ja ensihoito.

Yhteenvetona Tehy toteaa, etté Potilasturvallisuutta taidolla —ohjelma on erittéin térked, jopa vélttimétén hoidon
laadun ja potilasturvallisuuden kehittdmiseksi. Ohjelma antaa todella hyvit ldhtékohdat
potilasturvallisuuslainsdddanndn ja -strategian implementoinniksi terveydenhuollon organisaatioihin ja
toimintaympdristdihin. Tehy on toiminut aloitteellisesti ja aktiivisesti potilasturvallisuusasioiden esille
nostamiseksi ja kehittamiseksi jo pitkddn ja haluaa aktiivisesti olla mukana kehittimassa asiaa edelleen.
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