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JOHDANTO

Joutsan kehitysvammahuollon lagkehoitosuunniteima perustuu sosiaali- ja terveysministerion
antamaan ohjeistukseen ja valtakunnalliseen Turvallinen ldékehoito -oppaaseen (6/2021).

Lasdkehoitosuunnitelman ovat laatineet Palvelukeskus Jousen vastaava sairaanhoitaja,
erityispalvelujen esimies ja Toimintakeskus Helperin henkildkunta. Ladkehoidollisessa vastuussa on
yksikén vastaava ldékari, apulaisyliladkéari Irmeli Rdsanen, joka tarkistaa, hyvéksyy ja allekirjoittaa
ladkehoitosuunnitelman. Laakehoitosuunnitelman paivittdmisestd vastaa Palvelukeskus Jousen
vastaava sairaanhoitaja ja erityispalvelujen esimies.

Ladkehoitosuunnitelman tavoitteena on yhtendistdd ladkehoidon periaatteita ja maarittaa
yksikdissd ne vahimmaisvaatimukset, jota hyva ja turvallinen 1d&kehoito edellyttds. Ohjeistuksella
pyritddn myos selkiyttdmaan vastuunjakoa. Suunnitelma tarkistetaan vuosittain.

Joutsan ikdihmistenpalveluissa on otettu kaytt66n vuodesta 2016 sdhkdinen opiskelu- ja
tenttiympéristd, jossa jokainen suorittaa Lovelop - lddkehoidon verkkotentit. Tata voivat myos
Helperin tydntekijat kayttda. Uudet tyontekijat suorittavat laékelupaan oikeuttavat verkkotentit ja
naytét mahdollisimman pian. Ladkehoitoon kouluttamaton henkildstd tulee tekemaan Mini-Lop
verkkotentit ja tarvittavat naytot heti kun kyseinen palvelu otetaan kayttéon. Ladkehoitoluvista
pidetddn rekisteriad, ja ne ovat voimassa viisi vuotta. Jokaisella tydéntekijallad tulee olla
tartuntatautilakiin perustuvat pakolliset rokotukset. Jokaisessa yksikdssé tulee olla |ddkehuollosta
vastaava henkild joka Toimintakeskus Helperissa on Jousen vastaava sairaanhoitaja.

Ladkehoitosuunnitelmassa ohjeistetaan ldaakehoidon vaikuttavuuden arviointiin, asiakkaiden
informointiin ja neuvontaan ja kiinnitetddn huomioita dokumentointiin, tiedon kulkuun ja
ldakehoitoon liittyvien poikkeamien sekd laheltd piti tilanteiden systemaattiseen seurantaan.
Kaikista ladkehoitoon liittyvistd poikkeamista ja ldhelta piti- tilanteista Toimintakeskus Helperissa
tehdaan kirjallinen ilmoitus.

Tassd ladkehoitosuunnitelmassa toimintakeskus Helperistd kdytetddn jatkossa sanaa Helperi ja
Palvelukeskus Jousesta Jousi.

Laadkehoitosuunnitelma siséltdd kaksi osaa: Yleinen osa ja Toimintakeskus Helperin
lddkehoitosuunnitelma.



YLEINEN OSA

1 LAAKEHOIDON SISALTO JA TOIMINTATAVAT

Yksikén ladkehoidon vaativuustaso maarittaa ldakehoidon suunnitelman laajuuden. Oman toimin-
nan tukeminen seké siihen liittyvien riskitekijéiden ja ongelmakohtien méaérittdminen ja analysoi-
minen ovat perusedellytys toimintayksikon lddkehoidon hallinnalle ja kehittymiselle. Ladkehoidon
sisélto, toteuttamistavat ja menetelmat maaritellaan osana laakehoitosuunnitelmaa. Vaativa a&-
kehoito edellyttdd myos jatkuvaa kouluttautumista. Koulutuksen tarve ja vastuiden selkeys koros-
tuvat lddkehoidon vaativuustason noustessa. Joutsan vanhuspalveluiden ty6yksikdissé on tdmén
la&kehoitosuunnitelman liséksi laadittu erilliset, yksikkoékohtaiset lddkehoitosuunnitelmat, joiden
tavoitteena on perehdyttda henkilosto 1adkehoitoon kyseisissé toimipaikoissa. Vastaava sairaan-
hoitaja on vastuussa ladkehoitosuunnitelman péaivittdmisestd ja toteuttamisesta.

Joutsan kunnan vanhuspalveluihin kuuluvat asumispalvelut ja kotiin annettavat palvelut. Ympari-
vuorokautisia asumispalveluyksikoéitd ovat Joutsassa Palvelukeskus Jousi ja Leivonmaéella Palvelu-
keskus Huuponhovi, jonka yhteydessa on palveluasumisen yksikkd Mantypirtti. Kotihoito jakautuu
Joutsan ja Leivonmaen alueisiin.

2 HENKILOSTON VASTUUT, VELVOLLISUUDET JA TYONJAKO

Ladkehoitosuunnitelmassa madaritellddn toimintayksikén/tyéyksikén ladkehoitoa toteuttavan
henkiléstdon rakenne, tehtdvat ja vastuualueet. Vastaavan sairaanhoitajan tehtdvénd on var-
mistaa, ettd yksikdiden lddkehoidon toteuttamiseen osallistuvalla henkiléstdlléd on tarvittava
osaaminen ja ettd olosuhteet ovat ladkehuoltolain mukaiset l&ddkehoidon toteuttamiselle. Ha-
nen tehtdvdnd on myds ohjata ja valvoa ladkehoidon toteuttamista ja laatua lddkehoitosuunni-
telman mukaisesti, sekd paattaa eri henkiléstéryhmien tyénjaosta ja yhteistydstd laékehoidon
toteuttamisessa niin, ettd jokaisen ammattiryhméan osaaminen hyddynnetédan parhaalla mahdolli-
sella tavalla. Asumispalvelujen ja hoitotyon esimies ja kotihoidon esimies vastaavat tyénjohdolli-
sesti toiminnan laillisuudesta ja asianmukaisuudesta.

Vastaavan sairaanhoitajan tehtdvana on varmistaa, ettéd ladkehoitoon osallistuvalla henkildlla on
tarvittava osaaminen. Hénelld on kokonaisvastuu ladkehoidon toteuttamisesta ja siihen liittyvasta
ohjauksesta, neuvonnasta, valvonnasta ja tehtévéjaosta seké tydyksikon toimivuudesta huolehti-
minen. Lisdksi han vastaa tarvittavista luvista ja osaltaan ladkehoidon toteuttamiseen liittyvista
toimintaprosesseista seké valmistelee yksikkénsé henkilostén lupa-asiat luvista paattévalle 185ka-
rille.

Laskari vastaa ld8dkkeen maaraamisesta ja siten laakehoidon kokonaisuudesta. Ladkarin tehtavana
ladkettd maaratessdan on ottaa huomioon 1d&kehoidon toteuttavuus.

Terveydenhuollon ammattihenkilét (sairaanhoitaja, terveydenhoitaja, katilé) vastaavat ladke-
hoidon toteuttamisesta |ddkarin maaraysten mukaisesti. Ladkehoidon koulutuksen saaneet ter-
veydenhuollon ammattihenkilét kantavat kokonaisvastuun laékehoidon toteuttamisesta seka vas-
taavat yhteistyOssé ladkarin kanssa hoidon tarpeen arvioinnista, léddkehoidon ohjauksesta, neu-
vonnasta ja vaikuttavuuden arvioinnista.

Liédkehoidon koulutusta saaneet nimikesuojatut terveydenhuollon ammattihenkilot
voivat jakaa ladkkeitd asiakaskohtaisiksi annoksiksi ja antaa ladkkeitéd luonnollista tietd. Kun
tyontekijdn osaaminen on varmistettu, hanet on perehdytetty tehtavéan ja hdnelle on myon-
netty kirjallinen lupa tehtévan suorittamiseen, han voi pistédéd ladkkeen lihakseen ja ihon alle.



Lisdksi he voivat osallistua luonnollista tietd annettavan PKV- ladkehoidon toteuttamiseen, mikali
osaaminen on varmistettu ja toimintayksikdssd on myodnnetty kirjallinen lupa.

Peruskoulutukseltaan ladkehoitoon kouluttamaton henkildstd voi osallistua luonnollista
tietd annettavan ja ihon alle pistettdavan ladkehoidon toteuttamiseen yksittdistapauksissa tai ti-
lannekohtaisen harkinnan ja riittdvan lisdkoulutuksen jélkeen. Koulutuksen antaa laillistettu ter-
veydenhuollon ammattihenkil6 ja kirjallisen luvan l&ékehoidosta vastaava laakari.

Sosiaali- ja terveysalan perustutkintoa (lahihoitaja) suorittavat opiskelijat harjoittelevat
koulutuksensa mukaisesti ladkehoitoa tytssa oppimisjaksojen aikana tyépaikkaohjaajan vélitto-
méssd ohjauksessa ja valvonnassa. Opiskelijat toimivat ohjaajan vastuulla. Kirjatessaan molem-
mat (ohjaaja/opiskelija) merkitsevat nimensé asiakkaan asiakirjoihin.

Opiskelijoiden osallistuminen lddkehoitoon ohjatussa harjoittelussa ja tydssé oppimisen jaksoilia
edellyttaa heilta riittdvid koulutuksessa saatuja teoreettisia tietoja ja taitoja.

Opiskelijoiden toimiessa tilapaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilén tehtévissa tyon-
antaja maarittaa opiskelija oikeudet ja valmiudet ladkehoidon toteuttamisessa tydyksikon vaati-
vuus huomioiden.

Jokainen lididkehoitoa toteuttava tai siihen osallistuva kantaa vastuun omasta toimin-
nastaan.

3 LAAKEHOIDON OSAAMISVAATIMUKSET SEKA OSAAMISEN VARMISTAMINEN JA YLLAPITO

Henkiléstéon ammatillisen osaamisen kartoittaminen l&ddkehoidon osalta tapahtuu normaaleissa
ty6yhteisén toiminnoissa. Arvioinnin perusteena ké@ytetdan kaikissa Joutsan vanhuspalveluiden
tyoyksikOissd samaa ladkehoidon vaativuustasoa (liite 1)

Vastaava sairaanhoitaja perehdyttda tyontekijan tyohon yksikén oman perehdytyssuunnitelman
mukaisesti sekd organisoi ndyttéjen vastaanottamisen. Sairaanhoitajilta, terveydenhoitajilta ja la-
hihoitajilta vaaditaan ammatillinen peruskoulutus. Joutsan kunnan vanhuspalveluissa on kaytdssa
KSSHP:n hallinnoima sdhkoinen lddkehoidon oppimisympéristé. Tydnantaja mahdollistaa téaman
oppimisympaéristén avulla tyéntekijdille mahdollisuuden kerrata l&dkehoitoa. Ladkehoidon lisakou-
lutusta jarjestetdan tarvittaessa henkiloston osaamisen mukaisesti esim. kehityskeskusteluista
nousseiden asioiden pohjalta ja HaiPro - ohjelmasta esiin nousseista asioista.

Ladkehoitoa toteuttavalla henkilostdlla on velvollisuus kehittdd ammattitaitoaan jatkuvasti ja osal-
listua ty6nantajan jarjestdmaan tdydennys- ja lisékoulutukseen.

N&ytét annetaan yhden (1) kuukauden sisélla samoista asioista kuin mihin lupa tarvitaan. Naytén
vastaanottajan tulee olla kokenut terveydenhuollon laillistettu ammattihenkilé. Ensisijaisesti yksi-
kén vastaava sairaanhoitaja on vastuussa ndytdn toteutumisesta yksikdssaén. Yksikko sopii myds
keskuudessaan, miten ndytté tapahtuu. Naytté voi tapahtua tydyksikén yhteisessé tydtilanteessa
tai toisessa Joutsan vanhuspalvelujen yksikéssa.

Laskehoitoa toteuttavalla henkildlld tulee olla kdaytéssa ladkehoitolupa.

Laakehoitolupalomakkeeseen keratéddn merkinnét lddkehoidon koulutukseen osallistumisesta ja
tarvittavista ndytoista. Luvan ladkehoidon toteuttamiselle myontéa yksikon lddkehoidosta vas-
taava laakari.



3.1 Lupakdytannot

Léédkehoitoa toteuttavan henkiléstén tulee ymmartaa |adédkehoidon merkitys osana hoidon kokonai-
suutta ja ladkehoidon koko prosessia: miksi ladke annetaan, mita laékettéd annetaan, kuinka pal-
jon, miten ja mita antoreittia kdyttden aina vaikuttavuuden arviointiin asti.

Valtakunnallinen opas ladkehoidon toteuttamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa “Turvallinen
ladkehoito-opas” nimeaa laékehoidon osa-alueita, joihin tarvitaan lisékoulutus ja jota toteutetaan
yksikdissa sen toiminnasta vastaavien sairaanhoitajien luvalla. Kdytédnndssa jokainen laékehoitoa
toteuttava osallistuu ldakehoitoa koskevaan koulutukseen.

Henkildstén lddkehoitoon oikeuttavat luvat pidetdan tydyksikoisséd helposti kaikkien nahtavilla tie-
donkulun varmistamiseksi ja ladkehoidon sujuvuuden edistdmiseksi. Kaikilla 1dakehoitoa toteutta-
villa tulee pitaa itselladn kopio saamistaan voimassa olevista luvista.

L&&kehoitolupaan oikeuttava lupa on toimintayksikkékohtainen ts. Joutsan vanhuspalveluja kat-
tava (liite 2). Lisdksi kdytéssa on néyttojen kerdilylomake (liite 3), johon ensin on suoritettava
kolme (3) virheettntd ldakkeenjakoa dosettiin sekd 1-3 kertaa injektioita ihon alle ja lihakseen
sekd huumausainetta sisdltdvan laastarin vaihtoa. Nayton vastaanottava sairaanhoitaja paattaa
riittdakod ndytdt kerran vai tarvitseeko henkild vield harjoittelua ja liséndyttéja. Sairaanhoitajat
suorittavat rokotuslupaan tarvittavan ndyton (liite 4).

Sairaanhoitajilla on ollut tentittdvana Love/Lopin liséksi verensiirto- teoria/nayttd, iv.- teo-
ria/naytto ja kivun lddkehoito. Talla hetkelld Joutsan vanhuspalveluissa ei toteuteta suonen-
sisdistd ladkehoitoa tai verensiirtoa. Mikali nain tullaan jatkossa toimimaan, suoritetaan siihen tar-

vittavat ldakehoitoluvat.

3.2 Valtakunnallinen lupakdytanté ammattiryhmittédin

Laillistettu terveydenhuollon ammattilainen (sairaanhoitaja, katild, terveydenhoitaja, ensihoitaja
AMK)

ladkehoidon teoriaperusteet (ndyttd)

ladkelaskenta (ndyttd)

laskimoon annettava neste- ja ladkehoito (naytts)

verensiirto (nayttd)

rokottaminen (nayttd)

aareislaskimokatetrin asettaminen (naytto)

ladkkeiden erityisantoreitit (lisdkoulutus, nayttd)

muu toimintayksikdn lddkehoitosuunnitelmassa maéaritelty erityisosaaminen (lisdkoulutus,
nayttd) esim. idkkaiden ladkehoito.

Laakehuollon koulutuksen saanut nimikesuojattu terveydenhuollon ammattihenkild (1ahihoitaja)

laédkehoidon teoriaperusteet (tentti)

ladkelaskenta (tentti)

ldékkeiden tilaaminen (nayttd)

ld3kkeiden jakaminen potilaskohtaisiksi annoksiksi (ndyttd)

injektiot s.c. ja i.m. (ndyttd)

PKV-ladkehoito (lisékoulutus, nayttd)

lagdkehoitoon liittyva toimintayksikon ladkehoitosuunnitelmassa maéaritelty erityisosaaminen
(lisdkoulutus, nayttd)



» ladkkeettémin, perusliuosta sisaltdvan jatkoinfuusion vaihtaminen (lisdkoulutus, néytto)

Ladkehuollon koulutuksen saanut sosiaalihuollon ammattihenkilé (sosionomi AMK)

laékehoidon perusteet (lisdkoulutus, néytté)

ladkelaskenta (lisakoulutus ndyttd)

valmiiksi jaettujen ladkkeiden antaminen luonnollista tieta (néyttd)
ladkkeiden tilaaminen (nayttd)

injektiot s.c. (naytto)

PKV-ladkehoito (lisdkoulutus, néyttd)

ladkehoitoon liittyvé erityisosaamisen tarve (lisékoulutus, nayttd)

Ladkehoitoon kouluttamaton henkilésté (hoiva-avustaja, sosionomi, jolia ei ole lddkehoidon koulu-
tusta)

ldékehoidon teoriaperusteet (nayttd)

lddkelaskenta (nayttd)

valmiiksi jaettujen ladkkeiden antaminen luonnollista tietd (lisdkoulutus, naytto)
injektiot s.c. (lisdkoulutus, nayttd)

PKV-ladkehoito (lisdkoulutus, nayttd)

potilas-, ladke- ja antoreittikohtainen lupa

4 LAAKEHUOLTO

Laakehoitosuunnitelma kattaa koko toimintayksikén (Joutsan ikdihmistenpalvelut) osa-alueet ku-
ten ladkevalikoiman ja ladkkeiden tilaamisen, sdilyttdmisen, kdyttékuntoon saattamisen, palautta-
misen ja havittdmisen. Lisdksi |ddkehoitosuunnitelmaan siséltyy laékehuollon rooli ohjauksessa,
neuvonnassa ja ladkeinformaation antajana. Ladkehoidon riskitekijat ja ongelmakohdat on tiedos-
tettava kaikessa lagkehoitoa siséltdavédssa toiminnassa (liite 5).

Sairaanhoitajat voivat tilata sairaala- apteekista (tunnus) perusvalikoimaan kuuluvia ladkkeita
mm. Jodi, Epipen-adrenaliini ja Glucagen.

Huuponhovin laitoshoitoon voi sairaanhoitaja tilata sairaala-apteekista perusvalikoimaan kuuluvia
ladkkeitd. Huumausaineet, alkoholit seka erityslupavalmisteet tarvitsevat 1dakérin kirjallisen hy-
vaksynnan.

Asumispalveluissa ja kotihoidossa suurin osa ladkkeistd on avoapteekin kautta tulevissa asiakas-
kohtaisissa annosjakelupusseissa, joissa on kahden viikon annoskohtaiset 1Gddkepussit. Asiakkaat
tekevat sopimuksen annosjakelusta suoraan paikallisen apteekin kanssa.

PKV- ldakkeiden ja huumausainelddkkeiden tilaus/séilytys/ dokumentointi/hévitys tehd&én toimin-
tayksikdiden omien ohjeiden mukaan (asumispalvelu, kotihoito, laitoshoito).

Kaytdssa voi olla myds ns. riskildakkeita (liite 6). Riskilddkkeet ovat ladkkeitd, joiden sailyttami-
nen, kdyttékuntoon saattaminen tai anto potilaalle vaatii poikkeuksellista huolellisuutta kaytossa.
Virhe riskilddkkeen annossa tai seurannassa saattaa johtaa erittdin vakavaan potilasvahinkoon.
Mikali tydyksikdissd on asiakkaita, joilla on kdytéssd kipupumppu (ei epiduraalitilaan), on hoidon
vastuu sairaanhoitajilla, jotka ohjaavat ja neuvovat kipupumpun kéyttéa.

4.1 Lidkkeiden sidilytys

Lasdkkeet sailytetdan toimintayksikoissé lukittavissa kaapeissa/laatikoissa erilldén muista



tuotteista ja véalineista. Ulkonaon tai kayttotarkoituksen perusteella helposti sekaantuvat ladkkeet
(ns. LASA-ladkkeet) tulee merkitd tai sijoittaa niin, ettei tule sekaannusta.

Ladkehuoltoon osallistuva henkildstd tarkistaa sdanndllisesti, ettei varastossa/léddkekaapeissa tai -
laatikoissa ole vanhentuneita tai kdytt66n soveltumattomia l&ékkeitd. Toimintayksikdissd vanhen-
tuneet, kdyttamatta jaaneet, kayttokelvottomat tai kéyttdkieltoon asetetut lddkkeet palautetaan
sairaala-apteekkiin tai avohuollon apteekkiin. Palautus padsaéantdisesti sinne, mistd ne on han-
kittu.

Suomen jatelainsdddannén mukaan kaikki ladkejate on ongelmajatetta ja ne on késiteltdva kun-
nan laatimien ohjeiden mukaan.

Tydyksikoissa kiinnitetdan huomioita ldakkeiden oikeisiin sailytysolosuhteisiin. Sailytyslampétilaa
on seurattava ja niistd on pidettdva kirjaa. Ladkkeet sdilytetdén alkuperdispakkauksissa. Vajaita
pakkauksia ei saa yhdistdad, koska valmistuserat ja vanhenemispéivét voivat erota toisistaan. Laa-
kepakkauksista ei saa repiad paatyja irti, koska usein niisséd on lddkkeen eré- ja kestoaikatiedot.

Avattujen ja kayttokuntoon otettujen ladkepakkausten sdilyvyyteen vaikuttavat mm. késittely-
tapa, apuvalineiden puhtaus seka tyétilan ilman puhtaus. Avattuihin voiteisiin, pulloihin, neste-
maisiin l&dd@kkeisiin ja insuliinikyniin tulee kirjata avaamispdivamaara.

4.2 Ladkkeiden jakaminen ja antaminen

Ladkkeen kayttdkuntoon saattamisessa tulee noudattaa sairaala-apteekin, avohuollon apteekin tai
lddkekeskuksen kirjallisia ohjeita seka ladkkeen valmistajan tai myyntiluvan haltijan ohjeita.

Laakkeet saatetaan kayttokuntoon aseptisia tyétapoja noudattaen niille varatuissa tiloissa. Ladke
voidaan saattaa kayttokuntoon myo6s asiakkaan kotona. Ladkkeité ei tule kosketella paljain késin
(kasista erittyy kosteutta/ altistus laékeaineille).

Mikéli asiakas ei kykene ottamaan kokonaista kapselia tai tablettia, tarkistetaan valmistajan anta-
mat kasittelyohjeista voiko ladkkeen puolittaa tai murskata tai voiko kapselia avata. Murskatut
lddkkeet vieddan valittomasti asiakkaalle ja niitd ei saa sekoittaa l@mpiméén ruokaan.

Ladkkeet jaetaan kirjallisen ladkemaarayksen mukaisesti. Ladkedosettiin ja tarjottimelle jaettavat
ladkkeet kaksoistarkistetaan. Ladkedosettien takana oleva lagkelehti pidetdén aina ajan tasalla.
Jaetut lddkkeet sailytetadn lukitussa tiloissa. Ladkelaseihin jaetuissa nestemaéisissa laakkeissa on
oltava kannet, jossa on asiakkaan nimi, lddkkeen nimi, antoaika ja — paiva.

Laakkeita antava hoitaja on vastuussa antamistaan ladkkeista, joten hénen on tunnistettava hen-
kilét jolle 1aakkeet antavat ja tarkistettava ladkkeet (oikea ladke, oikea aika, oikea asiakas, oikea

antotapa). Mikali et tunnista asiakasta, varmista asia pyytdmalld héntd sanomaan itse nimensa tai
tarkista asia tydkaveriltasi.

5 LAAKEHOIDON VAIKUTTAVUUDEN ARVIOINTI

La&kehuollon laadukas toteuttaminen edellyttda siihen osallistuvilta tydntekijoiltd asianmukaisia
tietoja, taitoja sekd voimassa olevaa ldakehoidon lupaa. Lédakehoitoa toteuttavan henkil6ston tu-
lee ymmartaa ladkehoidon koko prosessi: osata arvioida asiakkaan vointia ennen ldakkeen antoa,
ymmartaa miksi ja miten ladkettd annetaan ja seurata la&kkeen vaikutusta asiakkaan vointiin.
Laékehoidon vaikuttavuuden arviointiin kuuluvat:

e tarkoituksenmukaisuus
s toivotut hyddyt ja mydnteiset vaikutukset
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sivu- ja haittavaikutukset

vhteisvaikutukset

paallekkaisyydet

vaikutusten seuranta

toiminta vaaran laakityksen ja ladkeannoksen jélkeen
saanndllinen ladkityksen kokonaisarviointi

Kun asiakkaalle aloitetaan uusi l34ke tai lopetetaan Iddkehoito tai lddkitykseen tehd&&n muutok-
sia, on muutokset kirjattava asiakkaan potilasasiakirjoihin.

Laékari varmistaa ladkettd madratessdan, ettd antaja on tietoinen vaikutuksista, joita tulee seurata
la&kettd annettaessa ja sen jélkeen. Toimintayksikot konsultoivat aina 1aékéria, jos asiakkaalle on
annettu vahingossa vaaria ladkkeita. Lisdksi tulee kartoittaa muut ld&kehoitoon liittyvat tilanteet,
joissa tulee konsultoida laakaria, joka arvio tarvittaessa laékehoidon tarpeen uudelieen.

6 ASIAKKAIDEN JA OMAISTEN OHJAUS SEKA NEUVONTA

Ladkkeen aloituksen tai muutosten yhteydessa sairaanhoitaja, omahoitaja tai tarvittaessa l&akari
antaa asukkaalle tai hdnen omaiselleen suullista tietoa ja neuvontaa laékehoitoon liittyvista asi-
oista. Neuvonnan tulee siséltda riittadvasti tietoa ladkkeesta (nimi), korvaavasta lddkkeesta (mika
l&dake on korvattu milld), kdyttétarkoituksesta, kdyttétavasta, toivotuista vaikutuksista, mahdolli-
sista haittavaikutuksista ja yhteisvaikutuksista ja vaikutusten seurannasta. Tarvittaessa annetaan
tietoa ladkityksen kustannuksista ja niiden korvauksista. Jos asiakas itse ei kykene ottamaan vas-
taan ladkehoitoaan koskevaa tietoa, se tulee antaa hdnen omaiselleen tai muulle jatkohoidosta
vastaavalle taholle.

Valtakunnallinen tietojarjestelma (KANTA), Reseptikeskus, siséltédd kaikki séhkoéiset reseptit ja nii-
den toimitustavat. Kokonaisldkityksen hallinnan tarkoituksessa, on asiakkaan annettava kirjalli-
nen suostumus mm. séhkdisen reseptin uusimiseen, lddkehoidon turvallisuuden varmistamiseen
ja séhkoisen reseptin mitatéintiin. Laakari antaa ladkemadrdyksen sdhkdisend resepting, joka
menee apteekin annosjakeluun tiedoksi ja toimitettavaksi.

7 DOKUMENTOINTI JA TIEDONKULKU

Kirjaamisesta ja asiakirjoihin tehtavistd merkinndista saéatelee laki ja asetus (Laki potilaan ase-
masta ja oikeuksista 785/1992, STM:n asetus potilasasiakirjojen laatimisesta ja sailyttdmisesta
99/2001). Sosiaalihuollon yksikbissd noudatetaan terveydenhuollossa voimassa olevia sdaddksia
kirjaamisesta. Huomioidaan mygs tietosuojakysymykset. Muiden asiakirjoihin tehtévien lagkehoi-
tomerkintdjen ohella kiinnitetddn huomiota siihen, ettéd aina laékaria konsultoitaessa ja laakarille
raportoitaessa ladkehoitoon liittyvat merkinnéat ja tapahtuma-aika merkitdan asiakirjoihin huolelli-
sesti.

Dokumentoinnin tavoitteena on taata turvallinen laakehoito, ladkityksen jatkuvuus ja joustava tie-
donsiirto eri toimintayksikoiden valilla.

Ladkemaaraykset tulee antaa yleensd séhkodisessé muodossa. Ladkemaardyksessa tulee ilmetd
ladkkeen nimi, annos ja annoksen muoto, ladkityksen kesto ja maarayksen antaja nimi. Laékelis-
tan oikeellisuudesta vastaa aina la&kari.

8 LAAKEHOIDONSEURANTA — JA PALAUTEJARJESTELMA

Laskepoikkeama eli virhe laakityksen toteuttamisessa tai ldhelté piti - tilanne johtuu aina tapahtu-
maketjun jonkun osan pettamisestd. Virhemahdollisuutta voidaan véhentda tiedostamalla
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ongelmakohdat ldakitysketjussa (ladkéarin tekeméa diagnoosi ja paatds, lddkekeskus/apteekki, hoi-
toa toteuttava henkildkunta, ldédkkeen ottava asiakas).

Poikkeamien ja ldheltd piti- tilanteiden raportoinnin tarkoitus on etsié rakenteellisia ja toiminnalli-
sia syitd poikkeamille, ei syyllistaa virheen tekijada. Vaaratapahtumien raportointi on tarkoitettu
parantamaan asiakas/potilasturvallisuutta toimintaprosesseja kehittdmalla.

MIKALI LAAKEPOIKKEAMA TAPAHTUU, OTA HETI YHTEYS YKSIKON VASTAAVAAN SAIRAANHOITA-
JAAN JA TARVITTAESSA HOITAVAAN LAAKARIIN/PAIVYSTAVAAN LAAKARIIN. TEE HETI POIK-
KEAMAILMOITUS HAiPRo.

Laakehoidon kaytannon toteuttamista seurataan saénndllisesti lddkehoitosuunnitelman mukai-
sesti. Laakehoidossa tapahtuvista poikkeamista ilmoittaminen, ilmoitusten seuranta ja kasittely
sekd niistd oppiminen toimivat keskeisena vélineena, kun ladkehoitoa kehitetdén turvallisem-
maksi.

Joutsan kunnan vanhuspalveluiden toimintayksikdissa on kdytéssa Hapro-ldakepoikkeamailmoi-
tus. Kiireelliset, vaaraan ja turvallisuuteen liittyvat HaiProt kasitelladn valittémasti. Ei-kiireelliset
HaiProt kasitelldadn tyoyksikkéjen kokouksissa kerran kuukaudessa. Talldin my6s kasitellaén 184-
kepoikkeamiin johtaneita epakohtia ja ehdotuksia ladketurvallisuuden parantamiseksi. Késitel-
lyistd asioita tehddan muistio. Laékepoikkeamista tulostetaan raportit asumispalvelujen ja hoito-
tyon esimiehelle seka kotihoidon esimiehelle, jotka tekevét yhteenvedon perusturvalautakunnalle
kerran vuodessa.

TOIMINTAKESKUS HELPERI: LAAKEHOITOSUUNNITELMA

9 LAAKEHOIDON SISALTO JA TOIMINTATAVAT

Yksikén ladkehoidon vaativuustaso maarittda ladkehoidon suunnitelman laajuuden. Oman toimin-
nan tukeminen seka siihen liittyvien riskitekijéiden ja ongelmakohtien méarittdminen seké analy-
soiminen ovat perusedellytys toimintayksikén l1ddkehoidon hallinnalle ja kehittymiselle. Laakehoi-
don siséltd, toteuttamistavat ja menetelméat maaritelldadn osana lddkehoitosuunnitelmaa. Vaativa
ldakehoito edellyttaa myds jatkuvaa kouluttautumista. Koulutuksen tarve ja vastuiden selkeys ko-
rostuvat laékehoidon vaativuustason noustessa.

Kehitysvammahuollossa toimii avohoidon yksikkd, Toimintakeskus Helperi. Asiakkaat k&yvdt paiva-
ja tyStoiminnassa toimintakeskuksessa arkisin klo 8.30-15 vélisend aikana.

Helperi jarjestda paiva- ja tydtoimintaa erityistd tukea tarvitseville. Suurimmalla osalla asiakkaista
on jonkin asteinen kehitysvamma, mutta kavijéind on myos mielenterveyskuntoutujia sekd kun-
touttavan tyétoiminnan asiakkaita. Helperissa asiakkaita on télld hetkelld 23, ikdjakauman ollessa
29-73 vuotta.

Kehitysvamman liséksi asiakkailla esiintyy lisdvammoja mm. liikuntavamma, kommunikaatio-on-
gelmat, erilaiset aistivammat tai autistinen kayttdytyminen. Tavallisempia liitdnnaissairauksia ovat
mielenterveysongelmat seka epilepsia. Lisdksi on pitk&aikaissairauksia mm. verenpainetauti, dia-
betes, Parkinsonin tauti ja keuhkoahtaumatauti.

Edelld mainittujen sairauksien hoito vaatii lyhyt- tai pitkaaikaista laakitystd muun hoidon ja kun-
toutuksen cohella, jotta arjessa selviytyminen onnistuisi.
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Helperin asiakkaat asuvat tehostetun palveluasumisen yksikdssa, omassa asunnossaan tuetusti tai
tuetta, tai omaishoitajansa kanssa. Osalla asiakkaista on toimintapdivan aikana annettavia 1&dak-
keitd, jotka tulevat Helperiin valmiiksi jaetuissa doseteissa. Ladkkeet jakavat dosettiin asumisyksi-
kén ohjaajat / tuetun asumisen ohjaaja/ tai omaishoitaja. Tyhjat dosetit annetaan kotiin perjantai-
sin. L&akkeet tulevat maanantaisin dosetissa joko omaisen tuomana, tai itse tuoden tai Helperin
ohjaaja hakee lddkkeet hakiessaan asiakkaita paivatoimintaan. Ladkkeet ovat séénnéllisesti annet-
tavia, mutta myds tarvittaessa otettavia. Kaikki ladkkeet ovat lukitussa ladkekaapissa.

Kaikki talla hetkella kaytossa olevat ladkkeet ovat annettavissa luonnollista tietd. Ihonalaisia injek-
tiolddkkeita ei ole tdllad hetkelld kaytossd, mutta niiden antamiseen on valmius. Myés inhaloitavien
laakkeiden antoon on valmius, mutta talld hetkelld niité ei ole k&ytdssé. Tarvittaessa annetaan epi-
lepsialddke perdsuoleen.

Laakehoitoa toteutetaan l&dakarin antamien ohjeiden ja maaraysten mukaan. Lédékehoidon toteu-
tukseen osallistuvat ldakehoidon koulutuksen saaneet sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenki-
I6t.

10. HENKILOSTON VASTUUT, VELVOLLISUUDET JA TYONJAKO

Ladkehoitosuunnitelmassa maaritelldan toimintayksikén/tydyksikon ladkehoitoa toteuttavan henki-
I6ston rakenne, tehtavat ja vastuualueet.

Yksikén esimiehen tehtdvdnd on varmistaa, ettéd ladkehoitoon osallistuvalla henkilélla on tarvittava
osaaminen. Hanelld on kokonaisvastuu ldakehoidon toteuttamisesta ja siihen liittyvastd ohjauk-
sesta, neuvonnasta seka valvonnasta ja tehtdvédjaosta seka tydyksikon toimivuudesta huolehtimi-
nen. Lisdksi hén valvoo tarvittavista luvista sekd osaltaan léd&kehoidon toteuttamiseen liittyvista
toimintaprosesseista ladkehoitosuunnitelman mukaisesti ja valmistelee yksikkénsé henkiloston tar-
vittavat lupa-asiat luvista paattavélle ladkéarille.

Ladkadri vastaa ladkkeen maardamisesta ja siten lddkehoidon kokonaisuudesta. Ladkarin tehta-
véna ladkettd maaratessaén on ottaa huomioon ladkehoidon toteuttavuus.

Terveydenhuollon ammattihenkilot (sairaanhoitaja, terveydenhoitaja, kétild) vastaavat 1aéke-

hoidon toteuttamisesta ladkarin maaraysten mukaisesti. Lddkehoidon koulutuksen saaneet tervey-

denhuollon ammattihenkilét kantavat kokonaisvastuun lddkehoidon toteuttamisesta seké vastaavat
yhteistydssa ladkarin kanssa hoidon tarpeen arvioinnista, ldékehoidon ohjauksesta, neuvonnasta ja
vaikuttavuuden arvioinnista.

Lidkehoidon koulutusta saaneet nimikesuojatut terveydenhuollon ammattihenkilot voi-
vat jakaa ldékkeita asiakaskohtaisiksi annoksiksi ja antaa laakkeitéd luonnollista tietd. Kun tyénteki-
jan osaaminen on varmistettu, hdnet on perehdytetty tehtédvaan ja hanelle on mydnnetty kirjalli-
nen lupa tehtdvan suorittamiseen, he voivat pistda Iddkkeen lihakseen ja ihon alle. Liséksi he voi-
vat he voivat osallistua luonnollista tietd annettavan PKV- ladkehoidon toteuttamiseen, mikali
osaaminen on varmistettu ja toimintayksikossa on myonnetty kirjallinen lupa.

Peruskoulutukseltaan ladkehoitoon kouluttamaton henkildsté voi osallistua luonnollista
tietd annettava ja ihon alle pistettdvan ladkehoidon toteuttamiseen yksittaistapauksissa tai tilanne-
kohtaisen harkinnan ja riittavan lisdkoulutuksen jalkeen. Koulutuksen antaa laillistettu terveyden-
huollon ammattihenkilé ja kirjallisen luvan lagdkehoidosta vastaava laakari.

Sosiaali- ja terveysalan perustutkintoa (ldhihoitaja) suorittavat opiskelijat harjoittelevat
koulutuksensa mukaisesti |dakehoitoa tytssa oppimisjaksojen aikana tybpaikkaohjaajan vélitto-
massa ohjauksessa ja valvonnassa. Opiskelijat toimivat ohjaajan vastuulla. Kirjatessaan molem-
mat (ohjaaja/opiskelija) merkitsevét nimensd asiakkaan asiakirjoihin.
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Opiskelijoiden osallistuminen I&&kehoitoon ohjatussa harjoittelussa ja tydssa oppimisen jaksoilla
edellyttdd heilta riittdvid koulutuksessa saatuja teoreettisia tietoja ja taitoja. Opiskelijoiden toi-
miessa tilapdivaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilén tehtévissé tyénantaja maarit-
taa opiskelija oikeudet ja valmiudet ldékehoidon toteuttamisessa tydyksikén vaativuus huomioiden.

Helperin henkilokunta:

1 erityispalvelujen esimies (kaikki kv- asiakkaat)

5 ohjaajaa

Henkildstoltd vaaditaan soveltuva sosiaali- tai terveydenhuollon koulutus (KVTES).
Helperi on avohoidon yksikkd. Tydntekijoiden tydaika sijoittuu vélille klo 8-16.

Helperissé tydskennellddn kuntouttavan toiminnan periaatteella asiakkaan toimintakyky huomioon
ottaen.

Osalla asiakkaista on toimintapdivén aikana annettavia laékkeitd. Asiakkaan oma ohjaaja hoitaa
[a3kkeen annon asiakkaan kotoa tulleesta valmiiksi jaetusta dosetista.

Informaation jako, ldakehoidon seuranta seka asiakkaiden tarkkailu ja havainnointi kuuluvat koko
henkiléstén tydnkuvaan.

Liikehoidon riskitekijat/ kehittdmiskohteet:

Kehitysvammaiset henkilét eivat useinkaan itse osaa tunnistaa eika ilmaista poikkeavia oireita, jo-
ten tdméa vaatii henkilékunnalta erityistd paneutumista asiaan.

Tieto 1ddkemuutoksista ei aina tule asumisyksikdstd toimintakeskukseen.

Asiakkaiden ladketiedot eivat valttamattd ole ajan tasalla / oikein péivitettyja terveysasemalla.
Ladkkeen antamiseen liittyvat riskitekijat: sopimaton ladkemuoto, lddkkeen ottamatta jattaminen
Asiakkaiden kayttamista itsehoitoladkkeistéa ei henkildkunnalla ole aina tietoa

Laskehoidon toteutumisen seuranta kotona on puutteellista (esim. ladkkeiden liika - ja alikaytto)
Jokainen liddkehoitoa toteuttava tai siihen osallistuva kantaa vastuun omasta toimin-
nastaan.

11 LAAKEHOIDON OSAAMISVAATIMUKSET, OSAAMISEN VARMISTAMINEN JA YLLAPITO

Henkiléstén ammatillisen osaamisen kartoittaminen laédkehoidon osalta tapahtuu normaaleissa ty6-
yhteisdn toiminnoissa. Arvioinnin perusteena kaytetdén samaa laakehoidon vaativuustasoa kuin kai-
kissa Joutsan ikaihmisten palveluyksikdissa.

Uuden ladkehoitosuunnitelman laatimisen yhteydessa tarkistetaan Helperin henkildstdn lddkehoito -
osaaminen ja ladkehoitoluvat. Tarvittaessa jarjestetdan lisdkoulutusta. Uusilta tydntekij6ilta tarkiste-
taan perehdyttdmisen yhteydess&d peruskoulutuksen antama valmius sekéd aiempi tybkokemus laa-
kehoidosta. Mikéli uudella tyéntekijélld on Love/Lop suoritettu (h&nen tulee jakaa ldékkeet virheet-
tomasti dosettiin kolme kertaa seké pistaa vahintdan kerran valvotusti injektio ihon alle ja
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lihakseen).

Opiskelijat esittévét dokumentit suoritetuista opinnoista ennen tydssdoppimisjaksoa. Mikali opiske-
lija,joka tyéskentelee sijaisena ja joutuu olemaan tekemisessd ladkehoidon kanssa, varmistetaan ha-
nen osaamisensa. Hanella tulee olla Love/ lop hyvéksytysti suoritettuna. Tarvittavat naytot anne-
taan Jousessa.

Helperin henkilékunnan osaamista seurataan ja tarpeen mukaan jérjestetdan laddkehoidon koulutus-
paivid yhdessé Joutsan ikdihmistenpalveluiden kanssa. Koulutustarpeita kartoitetaan mm. kehitys-
keskusteluissa ja péaivittaisten toimien ohella.

Toimintayksikén esimies perehdyttda tyontekijan tyohon yksikén oman perehdytyssuunnitelman mu-
kaisesti sekd organisoi nayttdjen vastaanottamisen.

Joutsan kunnan ikdihmistenpalveluissa on kdytéssa KSSHP:n hallinnoima sdhkdéinen laékehoidon op-
pimisympaéristd, jota myos Helperin henkildsto voi kdyttaa. Tydnantaja mahdollistaa taman oppimis-
ympaéristdon avulla tyéntekijéille mahdollisuuden kerrata |dékehoitoa. Ladkehoidon lisékoulutusta jar-
jestetddn tarvittaessa henkiléstén osaamisen mukaisesti esim. kehityskeskusteluista ja laakepoik-
keamailmoituksista esiin nousseiden asioiden pohjalta. Laakehoitoa toteuttavalla henkildstélla on vel-
vollisuus yllapitdd ammattitaitoaan jatkuvasti ja osallistua tyénantajan jarjestdméan tdydennys- ja
lisdkoulutukseen.

Osaamisen varmistamiseksi ja ldékelupien edellytykseksi suoritetaan ldékehoidon teoriatentti ja 1a3-
kelaskutentti. Tentit saa uusia kolme kertaa véahintdan viikon valein. Mikéli tenttia ei saa suoritettua
hyvéksytysti viimeistdan kolmannella kerralla, téytyy hankkia lisdkoulutusta. Tentin valvojana toimii
Jousen vastaava sairaanhoitaja

Naytot annetaan yhden (1) kuukauden sisélld samoista asioista kuin mihin lupa tarvitaan. Nayton
vastaanottajan tulee olla kokenut terveydenhuollon laillistettu ammattihenkilé. Helperin henkilésté
suorittaa ndytét Jousen vastaavalle sairaanhoitajalle. Naytto tapahtuu Joutsan ikdihmistenpalve-
luissa,

Lidkehoitoa toteuttavalla henkil6lla tulee olla kaytossa laakehoitolupa. Ladkehoitolupalomakkeeseen
keratdan merkinnat ladkehoidon tenteista ja tarvittavista naytoéistd. Luvan l&&kehoidon toteuttami-
selle myontaa yksikon ladkehoidosta vastaava laédkari allekirjoituksellaan.

11.1 Lupakdytinnot

Laskehoitoa toteuttavan henkildstén tulee ymmartaa ladkehoidon merkitys osana hoidon kokonai-
suutta ja lddkehoidon koko prosessia: miksi ladke annetaan, mité laékettd annetaan, kuinka paljon,
miten ja mité antoreittid kdyttden aina vaikuttavuuden arviointiin asti.

Valtakunnallinen opas ladkehoidon toteuttamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa "turvallinen laéke-
hoito-opas” nime&a ladkehoidon osa-alueita, joihin tarvitaan lisdkoulutus ja jota toteutetaan yksi-
koissd sen toiminnasta vastaavien sairaanhoitajien luvalla.

Kun teoriatentit on hyvédksytysti suoritettu ja kuitattu, tulee jokaisen jakaa laékkeet dosettiin kolme
kertaan virheettémaésti ja antaa naytét injektiosta ihon alle ja / tai lihakseen. Vanhuspalvelun sai-
raanhoitaja tarkistaa dosetit ja vastaanottavat naytot. Kun kaikki tarvittavat luvat on suoritettu, lu-
van antaa ja allekirjoittaa 1&&kari. Lupa pitda uusia viiden vuoden valein. Tyéntekijé on itse vas-
tuussa siitd , ettd hanelld on voimassaoleva lupa. Ladkeluvat séilytetédan ohjaajien toimiston
kaapissa ladkekaapin vieressd. Kopiot ladkeluvista on esimiehen tybhuoneen kaapissa.

Kéytanndssa jokainen ladkehoitoa toteuttava osallistuu ladkehoitoa koskevaan koulutukseen.

Henkiléstén 1akehoitoon oikeuttavat luvat pidetdan tydyksikdissa helposti kaikkien nahtévilla
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tiedonkulun varmistamiseksi ja ladkehoidon sujuvuuden edistdmiseksi. Kaikilla ldakehoitoa toteutta-
villa tulee pitaa itselldan kopio saamistaan voimassa olevista luvista.

Laskehoitolupaan oikeuttava lupa on toimintayksikkékohtainen. Lisédksi kdytdsséa on ndyttéjen kerai-
lylomake (liite 3), johon ensin on suoritettava kolme (3) virheetontd ladkkeenjakoa dosettiin seka 1-
3 kertaa injektioita ihon alle ja lihakseen sekd huumausainetta siséltévén laastarin vaihtoa. Nayton
vastaanottava sairaanhoitaja paattaa riittdako naytot kerran vai tarvitseeko henkild vield harjoittelua
ja lisanayttéja.

11.2 Valtakunnallinen lupakdytanté ammattiryhmittain

Laillistettu terveydenhuollon ammattilainen (sairaanhoitaja, katild, terveydenhoitaja, ensihoitaja

AMK)

ladkehoidon teoriaperusteet (nayttd)

lagkelaskenta (nayttd)

laskimoon annettava neste- ja lddkehoito (ndyttd)

verensiirto (naytté)

rokottaminen (nayttd)

aareislaskimokatetrin asettaminen (néytto)

ladkkeiden erityisantoreitit (lisdkoulutus, néytto)

muu toimintayksikén ladkehoitosuunnitelmassa maaritelty erityisosaaminen (lisékoulutus,
nayttd) esim. idkkaiden ladkehoito.

Ladkehuollon koulutuksen saanut nimikesuojattu terveydenhuollon ammattihenkilé (lahihoitaja)

l&&kehoidon teoriaperusteet (ndyttd)

ld&kelaskenta (nayttd)

ladkkeiden tilaaminen (naytt6)

ldakkeiden jakaminen potilaskohtaisiksi annoksiksi (ndytt6)

injektiot s.c. ja i.m. (nayttd)

PKV-laakehoito (lisdkoulutus, ndyttd)

lddkehoitoon liittyva toimintayksikon lddkehoitosuunnitelmassa maéritelty erityisosaami- nen
(lisdkoulutus, nayttd)

ldakkeettémén, perusliuosta sisaltdvan jatkoinfuusion vaihtaminen (lisdkoulutus, néytto)

Laakehuollon koulutuksen saanut sosiaalihuollon ammattihenkilé (sosionomi AMK)

laakehoidon perusteet (lisakoulutus, nayttd)

ldakelaskenta (lisdkoulutus nayttd)

valmiiksi jaettujen ladkkeiden antaminen luonnollista tietd (ndytto)
ladkkeiden tilaaminen (nayttd)

injektiot s.c. (ndyttd)

PKV-ladkehoito (lisdkoulutus, néyttd)

|3 kehoitoon liittyva erityisosaamisen tarve (lisdkoulutus, nayttd)

La&akehoitoon kouluttamaton henkilésté (hoiva-avustaja, sosionomi, jolla ei ole |&&kehoidon koulu-
tusta)

ldakehoidon teoriaperusteet (ndyttd)

ldakelaskenta (nayttd)

valmiiksi jaettujen ldékkeiden antaminen luonnollista tieta (lisékoulutus, nayttd)
injektiot s.c. (lisdkoulutus, nayttd)

PKV-ladkehoito (lisdkoulutus, ndyttd)

potilas-, ladke- ja antoreittikohtainen lupa
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12 LAAKEHUOLTO

Ladkehoitosuunnitelma kattaa koko toimintayksikon (Toimintakeskus Helperi) osa-alueet kuten
|adkevalikoiman ja ladkkeiden ostamisen, sailyttéamisen, kdyttokuntoon saattamisen, palauttamisen
ja havittamisen. Liséksi ladkehoitosuunnitelmaan siséltyy laékehuollon rooli ohjauksessa, neuvon-
nassa ja lddkeinformaation antajana. Laakehoidon riskitekijét ja ongelmakohdat on tiedostettava
kaikessa ldakehoitoa sisdltdvéssa toiminnassa.

12.1 Ladkkeiden sdilytys

Laskkeitd sailytetddn toimintayksikoissa ja tydyksikoissa lukittavissa, tarkoituksen mukaisissa ti-
loissa ja erilldadn muista tuotteista ja valineista.

Helperissa ladkkeet sailytetdan lukittavassa kaapissa, erillddn muista tuotteista ja valineista.

Helperiin ladkkeet tulevat asiakkaan omassa dosetissa, jossa on nimi paalla.
Ladkkeet séilytetddn lukollisessa ldakekaapissa. Ladkekaappi sijaitsee lukollisessa ohjaajien toimis-
tossa. Laékekaapin avaimen paikan tietdd Helperin henkildsto.

Valmiiksi jaettujen dosettien lisdksi ladkekaapissa on joitain itsehoitoldékkeitéd sarkyyn ja allergi-
aan; Panadol®, Burana® ja Histec®. Ladkkeiden ostaminen on valvottua ja hallittua . Ohjaaja kay
ostamassa lddkkeet apteekista Helperin laskuun. Itsehoitolddkkeita akuuttiin tarpeeseen kayte-
tédn valvotusti ja tieto annetusta laékkeesta merkitdén asiakkaan tietoihin. Henkilékunnan kaytta-
mét itsehoitolddkkeet kaytto kirjataan erilliselle seurantalomakkeelle. Itsehoitoladkkeet sijaitsevat
ladkekaapissa eri hyllylla kuin reseptilddkkeet.

Laakehuoltoon osallistuva henkilosté tarkistaa sdannéllisesti ja varmistaa, ettei varastossa/laake-
kaapeissa ole vanhentuneita tai kdyttéon soveltumattomia I&dkkeité. Toimintayksik6issa vanhentu-
neet, kayttamattd jaaneet, kayttokelvottomat tai kayttdkieltoon asetetut ladkkeet palautetaan avo-
huollon apteekkiin. Palautus pédsaantoisesti sinne, misté ne on hankittu.

Suomen jételainsdddannén mukaan kaikki ladkejate on ongelmajétteitd ja ne on késiteltdva kun-
nan laatimien ohjeiden mukaan.

Tydyksikoissa kiinnitetdan huomioita ladkkeiden oikeisiin séilytysolosuhteisiin. Sailytysliampdétilaa
on seurattava ja niisté on pidettava kirjaa. Laakkeet sailytetédén alkuperdispakkauksissa. Vajaita
pakkauksia ei saa yhdistaa, koska valmistuseréat ja vanhenemispdivét voivat erota toisistaan. Laa-
kepakkauksista ei saa repia paatyja irti, koska usein niissa on laékkeen eré- ja kestoaikatiedot.
Avattujen ja kayttokuntoon otettujen ldékepakkausten sailyvyyteen vaikuttavat mm. kasittelytapa,

apuviélineiden puhtaus seké tyétilan ilman puhtaus. Avattuihin voiteisiin, pulloihin, nestemaisiin
ladkkeisiin ja insuliinikyniin tulee kirjata avaamispdivamaara.

Laakevalmisteen sailytyslampétila:
huoneenlampé +15-25 astetta
viiled +8-15 astetta

kylmad +2-8 astetta
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pakastin -15 astetta

Sailytyslampétiloja on seurattava saanndllisesti. Huoneenlammossa sailytettévien ldékkeiden 1am-
pétilaa seurataan kerran viikossa. Helperin ladkekaappi sijaitsee huoneenldammadssa, joten 1ampé-
mittari on oltava huoneessa. Lampétilat merkitéan erilliselle seurantalomakkeelle.

12.2 Ladkkeiden kdyttokuntoon saattaminen

Laakkeen kayttékuntoon saattamisessa tulee noudattaa sairaala-apteekin, avohuollon apteekin tai
laékekeskuksen kirjallisia ohjeita sekd l1ddkkeen valmistajan tai myyntiluvan haltijan ohjeita.

Ladkkeet saatetaan kayttékuntoon aseptisia tyétapoja noudattaen niille varatuissa tiloissa. Ladke
voidaan saattaa kayttokuntoon myos asiakkaan kotona. Laakkeitd ei tule kosketella paljain kasin
(kasista erittyy kosteutta/ altistus ladkeaineille).

Mikali asiakas ei kykene ottamaan kokonaista kapselia tai tablettia, tarkistetaan valmistajan anta-
mat kasittelyohjeet voiko ldékkeen puolittaa, murskata tai kapselia avata. Murskatut |dakkeet vie-
daén valittémasti asiakkaalle ja niit ei tulisi sekoittaa ldmpimé&én ruokaan.

Ladkkeet jaetaan kirjallisen ladkemaarayksen mukaisesti. Ladkedosettiin ja tarjottimelle jaettavat
lddkkeet kaksoistarkistetaan. Ladkedosettien takana oleva ladkelehti pidetdan aina ajan tasaila.
Jaetut ladkkeet sdilytetdan lukitussa tiloissa. Ladkelaseihin jaetuissa nestemaisissé l&dkkeissa on
oltava kannet, jossa on asiakkaan nimi, I&&kkeen nimi, antoaika ja — péiva.

Ladkkeitd antava ohjaaja on vastuussa antamistaan ladkkeistd, joten hanen on tunnistettava hen-
kilg, jolle laakkeet antavat ja tarkistettava ladkkeet (oikea laédke, oikea aika, oikea asiakas, oikea
antotapa). Mikali et tunnista asiakasta, varmista asia pyytamalla hdntd sanomaan itse nimensa tai
tarkista asia tyokaveriltasi.

Ladkkeitd kadsitellddn aina aseptisella tyotavalla (késidesi, kasineet). Ladkkeiden jakaminen doset-
teihin tulee tapahtua asianmukaisessa, sopivassa tyétilassa, joka Helperissd on ohjaajien toimisto.
Rauhallinen tyéymparistd turvaa osaltaan laékehoidon virheettdmyyttd ja parantaa asiakasturvalli-
suutta. Jakamiseen tulee varata aikaa. Lddkkeiden jakaminen tapahtuu lddkelusikalla tai pinse-
teilld, jotka jakamisen jalkeen huuhdotaan juoksevan veden alla ja huuhdotaan. Tablettien puolit-
tamiseen kaytetdan tabletin puolittajaa. Tabletinpuolittaja pyyhitdan murusista eri l&dkkeiden va-
lilld ja se pestdan jakokerran lopuksi. Padsdantdisesti Helperissé ei jaeta laékkeité.

Helperissa ldake annetaan asiakkaalle valvotusti. Ohjaaja ottaa asiakkaan lddkedosetin, josta kip-
paa ladkkeet ld&kelasiin ja antaa ladkkeet valvotusti asiakkaalle.

Oraaliliuokset jaetaan kannellisiin 1ddkelaseihin tai ruiskuun (ilman neulaa) , johon on merkitty asi-
akkaan nimi, lddkkeen antoajankohta seka mita ladkelasiforaaliruisku siséltda. Naité ei ole Helpe-
rissa talla hetkella.

Syéttoletkun kanyylin kautta annosteltavat ldakkeet liuotetaan pieneen vesimaaréén yksitellen
juuri ennen lddkkeen antoa. Ladkkeiden valilla huuhdellaan letku vedelld, jotta syéttdletku ei tuk-
keudu. N&ita ei Helperissé ole talla hetkelld mutta valmistaudutaan. Mikali asia tulee ajankoh-
taiseksi, niin haetaan tietoa ja opastusta Palvelukeskus Jousesta tai kotihoidosta.

Inhaloitavat ladkkeet esim. astmaldakkeet on ravistettava. Téman jdlkeen l&&ke annostellaan tilan-
jatkeen kautta, mikéli kyseessé on aerosoli. Huomioidaan asiakkaan oikea Iddkkeenottotapa. On
tarkedd huomioida annostelijan jéljelld olevien ladkemaarien riittdvyys (laskuri, ravistelu), jotta
uusi annostelija osataan ottaa ajoissa kayttoon. Helperissé asiakkaat ottavat itse (talla hetkelld)
astmaldakkeensa ja pystyvaét itse huolehtimaan ldédkkeenoton.
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Rektaalista antoreittid kdytetddn, kun asiakas saa epilepsiakohtauksen, télléin diatsepaami anne-
taan perasuoleen,

12.3. Lddkkeiden jauhaminen ja murskaaminen

Nielemisvaikeuksista karsiville asiakkaille ladkkeita joudutaan jauhamaan. Ennen jauhamista tulee
varmistaa, etta laédke voidaan hienontaa. Laddkkeet hienonnetaan juuri ennen lddkkeen antoa. Jo-
kainen ladke jauhetaan erikseen.

Tavalliset puristetut tabletit voidaan murskata Idhes aina. Tabletit ovat usein pdéllystetty sokeri-
tai filmipaallysteelld. joka parantaa tabletin ulkonakéé tai peittdd kitkerdad makua. La&keaine imey-
tyy verenkiertoon murskatusta tabletista hieman nopeammin kuin kokonaisesta, mutta ladkeai-
neen imeytyminen, jakautuminen, eliminoituminen (farmakokinetiikka) ei merkittdvésti muutu.

Kiintealléd aineella taytettyja kovia liivatekapseleita ei saa murskata, mutta kapselin voi usein avata
ja siséltd liuottaa veteen tai sekoittaa ruokaan (pieneen maéréd, ei kuumaan ruokaan).

Pitkdvaikutteisia valmisteita ei saa murskata. Tallaiset valmisteet siséltédvét lddkeainetta kaksin- kol-
minkertaisesti tavalliseen tablettiin verrattuna. Mikéali saadellysti ladkeainetta vapauttava kalvo riko-
taan, lddkeaine liukenee nopeammin, jolloin vaikutus alkaa nopeammin ja on voimakkaampaa. Li-
séksi sivuvaikutukset voivat olla yllattévan voimakkaita. Depot-tabletit, joissa on jakouurre, voidaan
puolittaa. Tarkista asia ensin valmisteen tuoteselosteesta. Pitkavaikutteisten valmisteiden kauppa-
nimissd kdytetaan termeja: Depot, Reterd, Slow, SR (slow release), Prolongatum.

Pitkavaikutteiset kapselit voivat sisaltda pitkdvaikutteisia lddkeainerakeita (pellettejd), joita ei saa
murskata, koska silloin koko lddkeainemaara vapautuisi kerralla elimistéén. Kapselit voidaan avata
ja tyhjentda, mutta rakeita ei saa pureskella eika jauhaa.

Mikali pitkavaikutteinen valmiste joudutaan pakottavasta syystd murskaamaan, on valmisteen si-
saltdma suuri 1&dkeaine otettava huomioon ja asiakasta on sen jélkeen tarkkailtava mahdollisten
sivuvaikutusten ja yliannostusoireiden varalta.

Enterovalmisteita ei pidd murskata, koska enterorakenteella halutaan vdhentda esim. mahaéarsy-
tysta tai suojata hapoille herkka ladkeaine mahan happamalta ymparistoltd. Enterotabletit ja -
kapselit kulkevat mahalaukun l&pi kokonaisina suclistoon, jossa ne hajoavat ja liukenevat. Entero-
valmisteen murskaaminen voi aiheuttaa haittavaikutuksia tai vahentaa ladkkeen vaikutusta.

Resoriblettien (kielenalus-tabletti) pureskelu tai murskaaminen heikentda lddkkeen tehoa ja vaiku-
tusta. Mahaan annosteltuna ladkeannos voi jdada liian pieneksi, koska resoriblettien ld&keainemaa-
rat ovat pienempia kuin nieltdvilla valmisteilla. Kielenalus-tabletit voidaan annostella normaalisti
myds tajuttomalle tai nielemiskyvyttémaélle asiakkaalle, ei murskaamiselle ole tarvetta.

Mikali huomataan asiakkaan voinnissa muutoksia ja normaali ladkkeiden otto on muuttunut tai vai-
keutunut, tulee asiasta ilmoittaa terveyskeskuksen sairaanhoitajalle tai laéakérille. Sairaanhoitaja
konsultoi 1d&karia mahdollisen lddkevalmisteen muuttamiseksi toisenlaiseen muotoon esim. oraali-
nesteeksi.

12.4. Ladkkeiden palauttaminen ja havittaminen
Kayttamatta jaaneet, vanhentuneet tai kdyttokelvottomat ladkkeet toimitetaan apteekkiin hévitet-

taviksi. Ladkeaineita sisaltavat pakkaukset (esim. silméatippapullot) palautetaan apteekkiin. Ladke-
luvallinen ohjaaja huolehtii palauttamiset ja havittdmiset.

Farmaseuttinen chjaus ja neuvonta
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Joutsan Apteekki, Yhdystie 9, 19650 Joutsa, puh. 0207 342 300, fax 0207 342 301,jout-san. ap-
teekki (at) apteekit.net.

12.5. Henkilokunnan laakkeiden kaytto

Asiakkaiden lddkkeet ovat ainoastaan heidan henkilokohtaiseen kayttdédnsa. Henkilskunnan oman
terveydentilan hoitoon tarvittavat lddkkeet ostetaan itse. Jokaisen tulee huolehtia omat mahdolliset
tydaikana tarvittavat ldékkeensa. Ajoittain tulee tilanne, ettd tydntekijan vointi vaatii akuuttia laa-
kitysta.

Helperiin on hankittu/ ostettu avohuollon apteekista parasetamolia/ ibubrofeenia/ antihistamiini,
joita henkilékunnalla on lupa kadyttda akuuttitilanteessa esim. yllattéva pdénsarky- ja hammassar-
kytilanteessa, allergiareaktioissa. Asiasta tulee ensin keskustella yksikdn esimiehen kanssa, joka
antaa luvan lagkkeen ottoon. Tarvittaessa ohjataan tyontekija terveysasemalle.

13 LAAKEHOIDON VAIKUTTAVUUDEN JA TARKOITUKSENMUKAISUUDEN ARVIOINTI

Ladkehoidon toteuttaminen laadukkaasti edellyttaa siihen osallistuvilta tyéntekijoiltd asianmukaisia
tietoja, taitoja sekd voimassa olevaa lddkehoitolupaa. Ladkehoidon vaikuttavuuden arviointi on
merkittdvd osa usean kehitysvammahuollon asiakkaan kokonaishoitoa. Se vaikuttaa suoraan asi-
akkaan vointiin ja selviytymiseen paivittaisistd toiminnoista.

Liakehoitoa toteuttavan henkiléston tulee ymmartaé koko kaari: osata arvioida asiakkaan vointia
ennen ladkkeen antoa, ymmartda miksi ja miten laakettd annetaan ja seurata ldakkeen vaikutusta
asiakkaan vointiin.

Lidkehoidon vaikuttavuuden arviointiin kuuluvat:

- laakehoidon tarkoituksenmukaisuus

- toivotut hyddyt ja myoénteiset vaikutukset

- sivu- ja haittavaikutukset

- yhteisvaikutukset

- paallekkaisyydet

- vaikutusten seuranta

— toiminta vaaran ladkityksen ja lddkeannosten jalkeen
— saannédllinen ladkityksen kokonaisarviointi

Ladkari varmistaa ladkettd madratessaan, etta antaja on tietoinen vaikutuksista, joita tulee seurata
ladkettd annettaessa ja sen jalkeen. Toimintakeskus konsultoi aina la&kéria, jos asiakkaalle on an-
nettu vahingossa véarié ladkkeita. Liséksi tulee kartoittaa muut laékehoitoon liittyvat tilanteet,
joissa tulee konsultoida laakéria, joka arvioi tarvittaessa ladkehoidon tarpeen uudelleen.

14 ASIAKKAIDEN JA OMAISTEN OHJAUS SEKA NEUVONTA

Ladkkeen aloituksen tai muutosten yhteydessé sairaanhoitaja tai omahoitaja tai tarvittaessa 1&a-
kari, antavat asukkaalle tai hdnen omaiselleen suullista tietoa ja neuvontaa laékehoitoon liittyvistd
asioista. Neuvonnan tulee sisaltaa riittavasti tietoa lddkkeestd (nimi), korvaavasta ldékkeesta
(mik& 138ke on korvattu milld), kdyttotarkoituksesta, kayttétavasta, mahdollisista
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haittavaikutuksista ja toivotuista vaikutuksista, yhteisvaikutuksista ja vaikutusten seurannasta.
Tarvittaessa annetaan tietoa ladkityksen kustannuksista ja niiden korvauksista. Jos asiakas itse ei
kykene ottamaan vastaan laakehoitoaan koskevaa tietoa, se tulee antaa hdnen omaiselleen tai
muulle jatkohoidosta vastaavalle taholle.

Valtakunnallinen tietojérjestelmé (KANTA), Reseptikeskus, siséltda kaikki séhkdiset reseptit ja nii-
den toimitustavat. Kokonaislaakityksen hallinnan tarkoituksessa, on asiakkaan annettava kirjalli-
nen suostumus mm. sdhkdisen reseptin uusimiseen, lIdékehoidon turvallisuuden varmistamiseen,
sdhkoisen reseptin mitatdintiin. Ladkari antaa ladkemaarayksen sdhkdisend reseptind, joka menee
apteekin annosjakeluun tiedoksi ja toimitettavaksi.

Asiakkaille annetaan laékehoitoa liittyvéa ohjausta tarpeen mukaan, esimerkiksi muistisairaille asi-
akkaille, kehitysvammaiselle asiakkaalle paivittdisen ladkkeen ottaminen vaatii ohjausta. Hengitet-
tavien suihkeiden ottotekniikkaan on kiinnitettdva huomiota pdivittdin ja ohjattava oikea ottotek-
niikka. Omaisille kerrotaan luontaistuotteiden ja kasikauppaliikkeiden riskeisté.

15 DOKUMENTOINTI JA TIEDONKULKU

Kirjaamisessa ja asiakirjoihin tehtévistd merkinnodistd saatelee laki ja ohjeet (Laki potilaan ase-
masta ja oikeuksista 785/1992, STM:n asetus potilasasiakirjojen laatimisesta ja sailyttdmisesta
99/2001). Sosiaalihuollon yksikdissd noudatetaan terveydenhuoliossa voimassa olevia séddodksia
kirjaamisesta. Huomioidaan myds tietosuojakysymykset. Muiden asiakirjoihin tehtavien l&&kehoi-
tomerkintéjen ohella kiinnitetdan huomiota siihen, ettd aina 1dékéariad konsultoitaessa ja laakéarille
raportoitaessa ladkehoitoon liittyvat merkinnat ja tapahtuma-aika merkitdéan asiakirjoihin huolelli-
sesti.

Dokumentoinnin tavoitteena on taata turvallinen ladkehoito, lddkkeiden jatkuvuus ja joustava tie-
donsiirto eri toimintayksikdiden valilla.

Laakemadraykset tulee antaa yleensa séhkdisesséd muodossa. Ladkemaéarayksessa tulee ilmeté
lddkkeen nimi, annos ja annoksen muoto, ladkityksen kesto ja méarayksen antaja nimi. Ladkelis-
tan oikeellisuudesta vastaa aina laakari.

Kirjaukset Helperissa

Helperissd kirjaukset tehddan ProConsona-asiakastietojérjestelméén. Vuoden 2022 aikana asiakas-
tietojarjestelma vaihtuu Omni 360-jarjestelméksi.

Verensokerin ja verenpaineen mittaustulos kirjataan asiakastietojérjestelméén ja asiakaskansion
ladkelehdelle.

Tarvittaessa annettava laake: kirjaus asiakastietojérjestelmaén, asiakaskansion ladkelehdelle,
P&dsaantoisesti asiakkaan terveyskeskuskdynnit hoidetaan asumisyksikdsta.
Mikéli asiakas sairastuu akillisesti toimintapaivan aikana ohjaaja kdy hanen kanssaan terveyskes-

kuksessa. Terveyskeskus kirjaa tiedot omaan jarjestelméénsé. Helperi ilmoittaa asiasta kotiin /
asumisyksikkdon antaen ladkarikdynnilld saadut ohjeet ja mahdollisesti reseptit.
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Allergisista reaktioista tulee aina informoida myés ladkéria (reaktion vakavuuden mukaan joko va-
littdmasti tai myéhemmin omal&akarille), jotta allergia tulee kirjattua myés riskitietoihin. Allergi-
sista reaktioista tiedot asumisyksikké6én/ kotiin.

Asiakkaan saadessa virheellisen ladkkeen/ ladkityksen, otetaan yhteyttd paivystavaan laédkariin
vaikutusten tarkistamiseksi. Asiasta keskustellaan asiakkaan kanssa ja ilmoitetaan myds asiakkaan
omaisille/ asumisyksikkdon.

16 LAAKEHOIDON SEURANTA-JA PALAUTEJARIESTELMA

Lasdkepoikkeama eli virhe ladkityksen toteuttamisessa tai léhelta piti - tilanne johtuu aina tapahtu-
maketjun jonkun osan pettdmisestd. Virhemahdollisuutta voidaan vahentéa tiedostamalla ongel-
makohdat laakitysketjussa (ladkarin tekema diagnoosi ja paatos, |dédkekeskus/apteekki, hoitoa to-
teuttava henkildkunta, ladkkeen ottava asiakas).

Poikkeamien ja ldhelta piti- tilanteiden raportoinnin tarkoitus on etsia rakenteellisia ja toiminnallisia
syitd poikkeamille, ei syyllistéa virheen tekijda. Vaaratapahtumien raportointi on tarkoitettu pa-
rantamaan asiakas/potilasturvallisuutta toimintaprosesseja kehittamalla.

MIKALI LAAKEPOIKKEAMA TAPAHTUU, OTA HETI YHTEYS HOITAVAAN LAAKARIIN/PAIVYSTAVAAN
LAAKARIIN. TEE HETI POIKKEAMAILMOITUS.

Ladkehoidon kdytdnnon toteuttamista seurataan sdanndllisesti Iddkehoitosuunnitelman mukai-
sesti. Ladkehoidossa tapahtuvista poikkeamista ilmoittaminen, niiden seuranta ja kasittely ja
niistd oppiminen toimivat keskeisena vélineend, kun ldékehoitoa kehitetaén turvallisemmaksi.

Joutsan kunnan kehitysvammahuollon toimintayksikéissé on kdytdssé paperinen ladkepoikkeama-
ilmoituslomake. Kiireelliset, vaaraan ja turvallisuuteen liittyvat laédkepoikkeamat kasitelldén valit-
témasti. Ei-kiireelliset |dakepoikkeamat kasitelldan toimintakeskuksen kokouksissa kerran kuu-
kaudessa. Télléin myos kasitellaan ladkepoikkeamiin johtaneita epékohtia ja ehdotuksia laaketur-
vallisuuden parantamiseksi. Kéasitellyistd asioita tehddan muistio. Ladkepoikkeama muistiot an-
netaan erityispalvelujen esimiehelle, joka tekee yhteenvedon perusturvalautakun-
nalle kerran vuodessa.

Lasdkepoikkeaman sattuessa sen kirjaa lomakkeelle poikkeaman havainnut henkilé. Lomakkeeseen
kirjataan antamiseen ja ottamiseen liittyvéat virheet ja meniké virhe asiakkaalle asti. Jos ldéke-
poikkeama on dosetissa, joka on jaettu asumisyksikossé, tulee lddkepoikkeama merkité ylos seka
Helperissa ettd asumisyksikdssa. Kéytédnnossé niin, ettd Helperista laitetaan l&&kepoikkeamasta
kopio asumisyksikkodn/ kotiin.

17 PEREHDYTTAMINEN
Yksikén esimies ja ldakeluvallinen ohjaaja vastaavat tyontekijan ladkehoitoon tapahtuvasta pereh-
dytyksesta ja ohjaamisesta ladkehoitosuunnitelman mukaisesti. Uusi ty6tekijé perehtyy kaytannén

tyOssa yhdessé perehdyttdjan kanssa ladkehoidon kokonaisuuteen.

Laakehoidon perehdytyksen apuna kaytetaan perehdytyksen muistilistaa, joka 16ytyy ladkehoito-
suunnitelmasta ja Helperin perehdytyskansiosta.
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18 LAAKEHOIDON KEHITTAMISEN TARVE

> Kirjaamista tulisi kehittda: laakepoikkemat, 1adkityksen vaikutusten kirjaaminen ja seu-

ranta, kirjaamisen yhtenaistéminen
> Yhteistyon ja tiedonkulun kehittdminen kotien, asumisyksikkéjen, terveydenhuollon ja

ikdihmistenpalvelun kanssa
» Kommunikaatio; uusien ja yksilollisten vuorovaikutusmallien kehittédminen ja kokeilu asia-

kastydssa

19 LIITTEET

1) Joutsan kunnan vanhuspalveluiden toimintayksikdiden l&akehoidon vaativuustaso
2) Lé&kehoidon osaaminen-lupatodistus

3) Nayttdjen kerdilylomake

4) Riskilddkkeet

5) Laakehuollon perehdytyslomake

6) Ladkehuoltoon kouluttamattoman henkilén ladkehoitolupatodistus



LWTTEET

Joutsan kunnan vanhuspalveluiden toimintavksikoiden lddkehoidon vaativuustaso liite 1
p

Laakehoitoa toteuttava
henkildstd

Perustutkintoon
johtavan koulutuksen
antamat valmiudet

Joutsan ikdihmisten
palveluiden vaatimat
luvat osaamisen
varmistamiseksi

Vastuu/luvan
mydntaminen

Ladkehoitoon Ladkkeiden tilaaminen, | -ladkehoidon Nayttd: Kokenut
koulutettuy, laillistettu kdyttokuntoon teoriaperusteen laillistettu
terveydenhuolion saattaminen, ja (nayttd) terveydenhuolion
ammattihenkild jakaminen -ladkelaskenta (nayttd) | ammattihenkild {sh, th,
(sairaanhoitaja, potilaskohtaisiksi -rokottaminen {nayttd) | katilo)
terveydenhoitaja, annoksiksi -muu toimintayksikoissa

katilo)

-luonnollista tietd, ihon
alle tai lihakseen
annettava ladakehoito

-suonensisainen neste-
ja ldakehoito

-verensiirtohoito
-epiduraalitilaan
annettavaan
ladkehoitoon
osallistuminen

madritelty
erityisosaaminen, esim.
Marevan (lisakoulutus,
naytto)

-lupa: Toimintayksikdn
terveydenhuolion
toiminnasta vastaava
ladkari

Léakehoitoon
koulutettu
nimikesuojattu
terveydenhuollon
ammattihenkild
{lahihoitaja)

-valmiiksi jaettujen
lddkkeiden antaminen
luonnollista tieta
-jako dosettiin
-injektiot ihon alle ja
lihakseen

-ladkehoidon
teoriaperusteet {nayttd)
-lddkelaskenta {nayttd)
-ladkkeiden tilaaminen
{nayttd)

-ladkkeiden jakaminen
asiakaskohtaisiksi
annoksiksi {ndyttd)
-injektiot s.c. jai.m.
{ndytto)
-huumausainetta
sisdltdvan ladkelaastarin
vaihto (ndyttd)

-muu toimintayksikdissa
madritelty
erityisosaaminen
(lisdkoulutus, ndytto)

Naytto: laillistetty
terveydenhuollon
ammattihenkild (sh, th,
kétilo)

-lupa: toimintayksikén
terveydenhuolion
toiminnasta vastaava
lagkari

Lidkehoitoon
koulutusta saanut
sosiaalihuolion
ammatillinen henkilostd
{sosionomi, geronomi)

-valmiiksi jaettujen
ladkkeiden antaminen
luonnollista tietd

-jako dosettiin potilaan
kotona

-ladkehoidon
teoriaperusteet
(lisdkoulutus, ndyttd)
-ladkelaskenta
(lisdkoulutus, nayttd)
-valmiiksi jaettujen

| ladkkeiden antaminen

Naytto: kokenut,
laillistettu
terveydenhuolion
ammattihenkil6 (sh, th,
katilo)

Lupa: toimintayksikdn

| terveydenhuollon




luonnollista tietd
(ndytto)

-injektiot s.c. (naytto)
-huumausaineita
sisaltavan lddkelaastarin
vaihto (ndyttd)
-lddkehoitoon liittyva
erityisosaamisen tarve
(lisdkoulutus, ndyttd)

toiminnasta vastaava
laakari

Ladkehoitoon
kouluttamaton
henkilosto

-ladkehoidon
teoriaperusteet (ndyttd)
-lddkelaskenta (naytto)
-valmiiksi jaettujen
ladkkeiden antaminen
luonnollista tieta
(lisakoulutus, nayttd)
-injektio s.c.
(lisdkoulutus, nayttd)
-huumausaineita
sisaltdvan ladkelaastarin
vaihto {lisdkoulutus,
naytto)

Sopimukseen
perustuvaa: potilas-,
ladke- ja
tilannekohtainen

nayttd: kokenut
laillistettu
terveydenhuollon
ammattihenkild (sh, th,
katilo)

lupa: toimintayksikén
terveydenhuolion
toiminnasta vastaava
fadkari

Opiskelijat

opiskelija velvollinen
esittdmaan todistuksen
suorittamistaan
laakehoidon opinnoista
ja niistad
suoriutumisistaan

koulutuksen jarjestajan
ja harjoitteluyksiké
sopimus chjatun
harjoittelun ja
tydssdoppimisen
laakehoidon sisallosta

vastaava sairaanhoitaja
arvioi opiskelin

lddkehoidon osaamisen
ja siihen osallistumisen




Ladkehoidon csaaminen lupatodistus Hite 2

Luvan suorittajan nimi:

Tehtdvanimike:

TyOyksikko:
LOVE (Ld3keosaamisen verkkokurssi)osa-
alueet ja naytot

1. LOP-Lé4keosaamisen pvm Tentin valvojan allekirjoitus
perusteet

- teoriakurssi

- |adkelaskut

Ladkkeen jakaminen pvm Ladkehoitovastaavan allekirjoitus
ja antaminen

itsendisesti kolme

kertaa

virheettdmasti (nayttd)

Im. ja tai se. pvm Laskehoitovastaavan allekirjoitus

ladkityksenosaaminen

Ldsdkeruiskun

valmistaminen
potilaalle

annettavaksi (naytto)

Suonensisainen pvm Tentin ja ndyton valvojan allekirjoitus

lddkehoito
- teoria

]
adkelaskut
nayttd

2. Muutarvittava nadyttd | Kuvaus: Ladkehoitovastaavan allekirjoitus
- yksikkokohtaisen
tarpeen mukaan




3. KLK - keskustelulaskarin
kanssa

- keskustellaan kyseess3
olevan yksikon
l&dkehoidon
erityiskysymyksista
yksikdn 15dkarin kanssa

Yksikk®:

Lupa mydnnetty:

Kylld o

Yksikén vastaava la3kéari tai hdnen nimedminsa
|3akérin allekirjoitus ja paivémaéaara:

Laakehoitolupa on
kaikilta osin suoritettu

Lupa on voimassa viisi
{5)vuotta
allekirjoittamisesta
Lupa on viety
kouiutusjarjestelmaan

patevyyksiin

Vastaavan sairaanhoitajan allekirjoitus ja
pdivamadra:




Nayttoen rerailylomake lite 3
Ladkeluvan saamiseksi Joutsan kunnan vanhuspalveluiden tydyksikoissa on suaritettavahyviksytty
maddra ndyttdjd sairaanhoitaja/terveydenhoitajan valvonnassa.

Laakkeenjake dosettiin x3 Pdivamaara ja hyvaksyja

1.kerta /20 . —
2.kerta J_20 e e

3.kerta /20

Nayttda vastaanottava sairaanhoitaja pdattds, tarvitseeko naytonantaja vield lisénaytot 2-3

Ihonalamen (s i wyektio x 1-3 Paivamaard ja hyvaksyja
1.kerta /20

2.kerta /20 n
3.kerta /20

Likaksen sisciner (1o myektio x 1-3 Pdivdmaara ja hyvaksyja
1.kerta _J__20___

2.kerta _ /20 -
3.kerta /20 e
Huumausametio sisdltdvd loastarix 1-3 Pdivamaara ja hyvaksyja
1.kerta _ /20

2.kerta /20

3.kerta /20 - = — —



Riskilzdkkeet itz M

Yksikdiden lddkekohtaisia esimerkkeja riski, tai ladkkeen turvallisessa kdytossd huomioitava muu tekija

, antitrombootit, insuliinit, opioidit, Yliannostus tai annostelu vaaralle potilaalle voi
kaliumkloridikonAntikoagulantitsentraatti johtaa kuolemaan

Antikoagulantit, sytostaatit, klotsapiini, vahvat Vakavia haittoja voi syntya jo hoitoannoksella
opioidit

Parasetamoli Vakavia haittoja voi ilmaantua hyvin nopeasti

hoitoannoksen ylityttyd

Bisfonaatit (esim Alendronaatti) ja depotmuotoiset | Virheellinen antotapa aiheuttaa vakavia haittoja
opiaatit pureskeltuna

Metotreksaatti Vadran annosvalin riski on korostunut ja siihen
liittyy vakavia, jopa kuolemaan johtavia
haittavaikutuksia

Kaikki harvoin annettavat injektiot ja niiden Erikoinen antotapa altistaa ladkityspoikkeamilie

antovélineet

Metformiini, tulehduskipuldaikkeet Potilaan tilapdinen kuivuma voi altistaa vakavalle
haittavaikutukselie

| Antikoagulantit, elinsiirron jalkeisen Ladkkeen unohdus voi johtaa vakavaan haittaan

hyljinndnestolddkkeet, insuliinit

Varfariini,Klotsapiini Laakkeen kadyttd edellyttad turvallisuussyista
tarkkaa laboratorioseurantaa

Penisilliinit, sufonamidit, biologiset lddkkeet Laddke aiheuttaa usein vakavia allergisia reaktioita

Aminoglykosidit, Vankomysiini, Litium Ladkkeen turvallinen kaytto edellyttaa
pitoisuusseurantaa

Kaliumkloridikonsentraatti. Ladkkeeseen liittyy tyypillisesti LASA-

natriumkloridikonsentraatti ongelmatiikkaa ja riski jopa kuolemaan johtavasta

haittavaikutuksesta

Lahde: Turvallinen lddkehoito, Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2021:6



laakehucllon perehcytyslomake \iile §

Perehtyja:

Perehdytettdvi asia

Péivimaara

Perehdyttdja

Lédakehuoltoa ohjaavat lait,
asetukset, madrdykset ja ohjeet

Lahiapteekki/iddkejakelusta
vastaava apteekki
® yhteystiedot ja
aukioloajat
¢ yhteistyb apteekin
kanssa

Yleiset toimintaperiaatteet
e lddkehuollon
vastuuhenkil6t
e yksikdn
ladkehoitosuunnitelma

Ladkkeiden sailytys
¢ tilat, avaimet,
kulunvalvonta
o tydturvallisuus
¢ |ddkevalikoima
¢ olosuhteiden
lampotilaseuranta
e |ddkkeiden
kayttoaikaseuranta
¢ vanhentuneiden ja
kaytGstd poistettujen
ladkkeiden kasittely

Yksikon ladkkeenjako- ja
lupakdytannot

Yksikon kdytossa olevat
tietolahteet

Toiminta ladkehoidon
poikkeamatapauksissa

Allekirjoitus/pvm.




| a8kehoitoon kouluttamattoman henkiléstén ladkehcitolupe Viodr b

Mini-Lop (lddkeosaamisen verkkokurssi osa-alueet ja naytot)

1. Ladkeosaamisen
perusteet

- teoriakurssi
- lddkelaskut

Pvm.

Tentin valvojan allekirjoitus

Valmiiksi jaettujen ladkkeiden
antaminen luonnollista tietd
{ndyttd)

Pvm.

Laakehoitovastaavan allekirjoitus

s.c. ladkityksen antaminen
{lisékoulutus/néytts)

Pvm.

Ladkehoitovastaavan allekirjoitus

2. Muu tarvittava naytto
- yksikkokohtaisen tarpeen
mukaan

Kuvaus:

Ladkehoitovastaavan allekirjoitus

Ladkehoitolupa on kaikilta osin
suoritettu

Lupa on voimassa viisi (5) vuotta
allekirjoittamisesta. Lupa on
viety koulutusjdrjestelmadan
patevyyksiin.

Vastaavan sairaanhoitajan
allekirjoitus ja pdivamaara:




