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Tausta/Tarkoitus: Niyttoon perustuvien, yhteniisten hoitokiytintojen avulla voidaan tehdi tehokasta
ja laadukasta hoitotyoti. Kansainvilisisti suosituksista huolimatta, painehaavoja (PH) esiintyy
kuitenkin edelleen vanhuspalveluyksikoissi ja toteutettujen PH ehkiisyinterventioiden vaikuttavuus
vaihtelee. Organisaatioilla tulisi olla paikallisin olosuhteisiin sovellettuja néyttoon perustuvia
vhteniisia kiytantoji.

Tutkimuksen tarkoituksena oli kehittii ja implementoida yhtenidinen, suosituksiin perustuva
painehaavojen ehkiisyn kiytinto ja arvioida sen vaikutusta painehaavojen esuntyvyyteen ja
painehaava-asteeseen ympirivuorokautisessa vanhuspalveluyksikossa.

Menetelmiit: Interventiotutkimukseen osallistul kahden ympirivuorokautisen vanhuspalveluyksikon
hoitohenkilosto ja asukkaat, jotka arvottiin interventio- (n= 76 hoitajaa ja 115 asukasta) ja
vertalluryhmiin (n= 85 hoitajaa ja 117 asukasta). Kansainvilisen painehaavojen ehkiisyn ja varhaisen
tunnistamisen suositusten pohjalta kehitettiin interventiona yhdessi hoitohenkilokunnan kanssa kuusi
osa-aluetta sisiltivi yhtendien kiytinto, jota toteutettin 10 kuukautta. Kehittiminen ja toteuttaminen
etenivit Suomessa kehitetyn vhteniisten kiytinteiden (YHKA) -mallin mukaisesti tutkijoiden,
asiantuntijoiden ja henkil6ston yhteistyoni. Tutkimusaineisto kerittin ennen ja jilkeen itervention
”Painehaavapotilasmittarilla” (PUP-instrument). Kyselyt toteutettiin tammikuussa 2016 ja 2017.
Aineisto analysoitiin tilastollisestt SPSS23 ohjelmalla.

Tulokset: Painehaavojen esiintyvyys viheni merkitsevisti ristiseliin, pakaroiden, lonkkien ja
kantapiiden alueilla (p=0.001 - 0.007). Lisiks1 painehaava-aste viheni myos merkitsevisti samoilla
alueilla (p= 0.003 - 0.006).

Johtopiitokset: Ehkiisyn tehostaminen suosituksiin perustuvan intervention avulla vihentia
painehaavojen esiintyvyytti ja painehaavojen astetta. Tuloksia on mahdollista hyodyntia
ymparivuorokautisissa vanhuspalvelulaitoksissa painehaavojen ehkiisyn ja varhaisen tunnistamisen
yhteniisten kiytintojen kehittimisessia. Tuloksia voidaan hyodyntii lisikst hoitotyon perus-ja
tiydennyskoulutuksessa.



Jonna-Carita Kanninen, Anu Holm, Susanna Kunvik, Hannu Kautiainen ja Juha Puustinen: PORI75
-terveystarkastusten vaikuttavuus terveydenhuollossa

Tutkimuksen tarkoitus: Suomessa vuonna 2030 vihintiin joka neljas asukas on yli 75-vuotias, miki
korostaa kansallisen ikdintymispolitikan pyrkimysti tukea ikdithmisten asumista omassa kodissaan
mahdollisimman pitkdin. Tétd varten tarvitaan uusia vaikuttavia, yhdenvertaisia ja ennaltachkiisevii
toimia. Vuonna 2019 Porin perusturvassa (nykymen Satakunnan hyvinvointialue) kehitettin 75-
vuotiaille kotona-asuville laaja terveystarkastusmalli, jonka tavoitteena on ollut tunnistaa terveydellisia
riskitekyoiti seki vihentia ennakoimatonta terveyspalveluiden kayttod. Tamin vertaiskontrolloidun
tutkimuksen  tavoitteena on tutkia  75-vuotiaille  1dkkiille  kehitetyn  ennaltachkiisevin
terveystarkastusmallin (PORI7)5) vaikuttavuutta terveydenhuollossa.

Aineisto ja menetelmi: Terveystarkastukseen kutsuttiin vuosina 2020-2021 kaikki kotona-asuvat 75-
vuotiaat (n=2647) entisen Porin perusturvan ja sen yhteistoiminta-alueilta. Terveystarkastukseen
osallistur 1094 asukasta ja suostumuksen klimisten tietojen kayttimiseen rekisteritutkimuksessa antoi
1024. Terveystarkastus sisilsi yhteensd 30 validoitua terveysmittaria, jotka ol jaettu kolmeen osa-
alueeseen: 1) asukkaan kotonaan tiytettivit (9 mittaria), 2) terveydenhoitajan tekemit mittaukset (14
mittaria) ja 3) laboratoriokokeet (7 mittaria). Terveydenhoitajat koulutettiin terveysmittauksien
tekemiseen mahdollisimman tasalaatuisten ja laadukkaiden mittausten saamiseksi. Asiakkaan antamalla
suostumuksella Aurian tietoaltaasta poimittiin kaikki terveystarkastukseen osallistuneiden asukkaiden
paivystyskdaynnit - Satasairaalassa. Paivystyskdynteji seurattin 11 kuukaudesta kahteen vuoteen
terveystarkastuksen  osallistumispaivimairista  lihtien.  Terveystarkastukseen  osallistuneiden
patvystyskdyntien miirii verrataan kontrolliryhmin eli tarkastukseen osallistumattomien kiyntien
miiraan seki pavystyskiyntien miiriin ennen terveystarkastusta.

Tulokset: Terveystarkastuksen osallistumisprosentti oli 41 9% (n=1094) ja suostumuksen tutkimukseen
antol 94 9% (n=1024) kutsutuista. Tutkimukseen osallistuneista noin puolet ohjautui terveydenhuollon
ammattilaisille jatkotutkimuksiin. Tarkemmat tiedot paivystyskiynneisti saadaan syksylla 2023.

Johtopaitokset: Kotona-asuvilta 75-vuotiailta tunnistettiin paljon terveydellisii riskitekijoiti, joita
pyritiin  vihentiméin terveydenhuollon ammattilaisten jatkotukimuksilla  sekd  vihentiméin
ennakoimattomien piivystyskiyntien méiirai. Terveysmittareista kertyvi tieto tulee kirjata
potilastietojarjestelmiin  laadukkaasti, jotta tietojen Kkerdiminen olist  hyodynnettivissi  ja
automatisoltavissa tulevaisuudessa.

Avamsanat: Vaikuttavuus, Terveystarkastus, Iikkiit, Tiedon toisiokiytto, Perusterveydenhuolto

Mari Pakkonen: Yksilokeskeinen hoitoty6 — tadydennyskoulutusintervention testaaminen
ikdantyneiden pitkaaikaishoidossa

Mari Pakkonen UTU

Tausta: Yksilokeskeinen hoitoty6 kuvataan lainsiidiannossi ja kirjallisuudessa sidoksissa laatuun.
Tutkimusten mukaan on kuitenkin néyttoa ikiadintyneiden pitkiaaikaishoidossa hoidon puutteista ja
jopa laiminlyénneisti, jotka saattavat vitata hoitajien yksilokeskeisen hoitotyon kompetenssin
puutteisiin. Hoitotyon laadun kehittimisessi tarvitaan keinoja, jotka tukevat toimintatapojen
muutosta ymmartamaan yksilokeskeisyyttd, ja tukemaan hoitohenkiléston motivaatiota kehittia ja
tuottaa laadukasta, yksilollista ja asiakaskeskeisti hoitotyoti.



Tarkoitus: Testata "IThminen ensin - kiitos”- tiydennyskoulutusintervention tehokkuutta lisitia
ikddntyneiden hoitotyossia toimivien ammattilaisten yksilokeskeisen hoidon kompetenssia ja siti
myo6ti kehittidd palvelukulttuuria ikiintyneen yksilollisyyden huomioon ottavaksi.

Menetelmit: Tutkimusasetelma ol kvasikokeellinen sisiltien koe- ja kontrolliryhmiit. Otantana
kaytettiin organisaatioiden osalta klusteriotantaa, ja organisaatioiden yksikoiden osalta
hoitohenkiloston kokonaisotantaa. Kohderyhmiini olivat ikiaiantyneiden pitkiaaikaishoitoyksikoiden
hoitohenkilostod, asukkaat ja heidin liheisensi. Interventioryhmiin hoitajat osallistuivat 10 viikon
mittaiseen tiydennyskoulutukseen. Aineisto kerittiin kolmessa eri atkapisteessi: ennen ja jilkeen
mtervention, seka 6 vitkon seurannan jalkeen (9/2021-1/2022) validoiduilla kansainvalisilla mittareilla:
yksilokeskeisen hoidon kompetenssi (Hwang 2015) seki yksilokeskeisen hoidon ilmapiiri
(Edvardsson 2009, 2015). Aineisto analysoitiin tilastollisin menetelmin.

Tulokset: Tiydennyskoulutusinterventio oli tehokas keino hoitajien yksilokeskeisen hoitotyon
kompetenssin ja ilmapiirin edistimisessi hoitajien arvioimana. Interventio teho siilyl seuranta-atkana.
Tulos nikyy myos asukkaiden ja heidin Liheistensi arvioimana yksilollisyyden ja asukaskeskeisyyden
lisddntymiseni yksikoissi. Tarkemmat tulokset julkaistaan tieteellisissi artikkeleissa, jotka ovat
arvioltavana kansainvilisissi lehdissi.

Johtopiitokset: Ihminen ensin - kiitos” tiydennyskoulutus on tehokas keino edistii
hoitohenkiloston yksilokeskeisen hoidon kompetenssia ja yksilokeskeisen hoidon ilmapurii
ikddntyneiden pitkiaaikaishoidon yksikoissi verrattuna kontrolliryhméin. Hoitotyon kiytintoon
kohdistuvalla koulutuksellisella interventiolla voidaan edistii asiakaskeskeisti palvelukulttuuria.
Tutkimus on merkittivi hoitotyoén laadun kehittimisen ja toisaalta laajemmin yhteiskunnan
nikokulmasta, silli tiydennyskoulutukseen kiytettivit taloudelliset resurssit ovat kohtalaisen suuria,
mutta tiydennyskoulutusten vaikuttavuuden arviointi puuttuu suurelta osin.

Marja Hekkala: Osallisuus, valta, vaikutukset

Marja Hekkala, TUNI

Tietoa koskeva valta yhteisollisessid osallisuustyossi ja tunnustavassa etnografiassa - Vaikutusten
arviointia

Marginaalisessa asemassa olevilla thmisilld on vilimatkaa yhteiskunnalliseen valtaan eli nihin
positiothin ja statuksiin, joissa kiytetiin valtaa esimerkiksi heidian elimiinsi koskevien sosiaalisten
merkitysten luomiseen, ja joissa heidin tietonsa olisi yhdenvertaista esimerkiksi auttamisjiarjestelmin
ammattilaisten tai poliitikkojen tiedon kanssa. Tillaista vilimatkaa Miranda Fricker (2007) nimittii
episteemiseksi epioikeudenmukaisuudeksi (epistemic mjustice). Tietoa koskevaa valtaa (epistemic
power) voikin tarkastella esimerkiksi siti niakokulmasta, millaisia kykyji ja mahdollisuuksia thmisilla
on vaikuttaa sihen, miti toiset uskovat, ajattelevat ja tietiavit. Toisaalta tietoa koskevaa valtaa vol
tunnistaa sitid, missia mairin thmiselld on mahdollisuuksia sallia toisille thmisille tiedollisen
vaikutusvallan kdyttimisti tal estai siti.

Tarkastelemme tietoa koskevaa valtaa avoimen olohuoneen osallisuustyossi ja siini
toteuttamassamme tunnustavassa etnografiassa. Tavoitteenamme on ensiksi tunnistaa osallisuustyon
tyontekijoiden ja osallistujien kykyja ja mahdollisuuksia toimia tiedollisina toimijoina, seki arvioida
niitd vaikutuksia, joita osallistujien tietoon reagoivalla osallisuustyolld on osallistujien ja olohuoneen



elimympirnistoissi. Toiseksi tarkastelemme sitid, miten tunnustavassa etnografiassa on mahdollista
purkaa episteemisti epiolkeudenmukaisuutta ja rakentaa episteemisti yhdenvertaisuutta. Téssa
mielessi esityksemme edustaa vaikuttavuus- ja arviomtitutkimuksessa tavoitteeseen kohdistamatonta
arviointia: kuvailevaa ja syvillisti ilmioiden ja yhteiskunnan tarkastelua, jossa tutkimuksen
lihtokohtana el ollut minkiin tarkasti rajatun tavoitteen saavuttamisen arviointl.

Tutkimusyhteistyomme tuo nikyviksi monitasoisia tietoa koskevaan valtaan Inttyi vaikutuksia.
Avoimen olohuoneen osallisuustyossi lihtokohtana on kumppanuus toiminnan ideoinnissa,
suunnittelussa, toteutuksessa ja arviomnnissa. Osallistujien toiveisiin perustuva ja heidian omakseen
kokeman avoimen tilan olemassaolo on vaikuttanut myos julkiseen tilaan ja katukuvaan.
Tunnustavassa etnografiassa vastavuoroisissa suhteissa eliminen on haastanut tutkijaa luopumaan
haitallisiksi osoittautuneista tutkimusyhteistyotia koskevista odotuksista ja loytiméin tosiasiallisesti
osallistujalihtoisia tapoja tarkastella yhteiskuntaa avoimen olohuoneen tyontekyoiden ja osallistujien
elamissi 1lmioissi.



