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1 JOHDANTO

Opinnaytetydmme tarkoituksena on tuottaa opas Deboran kotihoidon asiakkaille. Oppaassa tuodaan
esille kotihoidon tydntekijan velvollisuudet ja oikeudet turvalliseen seka terveelliseen tydymparistoon
asiakkaan kotona. Tarkoituksena on myds, ettd opas otetaan kayttoon tydelaméssa. Opas tuotetaan
seké paperiversiona etté sahkdisessa muodossa suomen kielella. Sen tavoitteena on olla selkeé ja help-
polukuinen. OpinndytetyOn tavoitteena on saada asiakas tietoiseksi siita, millainen kotihoidon tyonte-
kijan turvallinen ja terveellinen tydympéristo on ja miten asiakas voi osaltaan vaikuttaa asiaan. Tavoit-

teena on lisaksi tukea hyvaa yhteisty6té asiakkaan ja kotihoidon tyontekijan vélilla.

Aiheemme keskittyy tyontekijoiden velvollisuuksiin seka oikeuksiin, koska ne ovat jadneet mieles-
tdmme tyGeldmassa taka-alalle. Tésséd on mahdollisesti yksi syy sille, miksi hoitajat ovat vésyneité ja
vaihtavat alaa. Mielestamme on tarkeda panostaa hoitajien turvalliseen ja terveelliseen tydymparistoon.
Ty0 voi olla haastava toteuttaa, koska tyo toteutetaan asiakkaan kotona. Kotihoidon asiakkuuden alka-
essa on hyva kayda heti 1&pi, mita kotihoidon tyontekijan tehtéviin kuuluu kyseisen asiakkaan koh-
dalla. Hyvéé hoitoa edistéa asiakkaan kanssa avoin keskustelu. Keskustelussa tuodaan esille ohjeet,
joita noudattamalla hoitajilla on hyva tydskennella asiakkaan kotona, ja ndin saadaan mahdollisesti

valtettya ristiriitatilanteita asiakkaan ja tyontekijan vélilla.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos seka sosiaali- ja terveysministerio ovat paivittaneet ohjeistuksen
”’Nékokulmia sosiaalihuollon palvelujen turvallisuuteen”, koska viime vuosikymmenen aikana olosuh-
teet ovat muuttuneet. Ohjeistuksia on tehty, jotta ne vastaavat nykypdivan turvallisuuden vaatimuksia.
Palveluja tuotetaan yha enenevissa maarin asiakkaiden kotiin. Ohjeistuksia on laadittu asiakkaiden ko-
dissa ja toimintayksikdissa annettavia sosiaalipalveluja varten edistaméan tyontekijoiden turvallisuutta.
Ohjeistuksien yhtena tarkoituksena on myds sosiaalihuollon ndkékulmasta turvallisuutta lisdava yh-
teisty0 pelastus-, terveys- ja poliisitoimen kanssa. Ohjeistuksella pyritddn ennaltaehkéisemaan turvalli-

suusriskejd. (Nakokulmia sosiaalihuollon palvelujen turvallisuuteen 2017, 3-4.)

Turvallinen tydymparistd on edellytys sille, ettd tyontekija pystyy tekemaén tydnsé hyvin. Yksi suuri
tekija tyoturvallisuuden vaarantumisessa on asiakkaiden yha huonompi yleiskunto ja sairaudet, joiden
myo6ta esiintyy myos hairiokayttdytymista. Turvallisuuskulttuurin yll&pito on esimiehen ja tydyksikon
tarked tehtdva. Tyonantajan kuuluu tehda riskienhallinta, omavalvonta seké turvallisuussuunnitelma ja
tehda niisté tyontekijoille raamit tydturvallisuuden yllapitdmiseksi. (Nakékulmia sosiaalihuollon pal-

velujen turvallisuuteen 2017, 4-5.)



Valmistelemamme oppaan ohjeistukset perustuvat lakeihin, joita kdytdmme yhtena tietoperustana
opinnadytetyolle. Tietoperustaa tarkastelemme useiden eri lahteiden kautta, joita olemme hankkineet
erilaisista kirjoista kotihoitoon liittyen, esimerkiksi tutkimuksia ja julkaisuja seka hoitotyon erilaisia

tutkimusartikkeleita. Lahteina kdytdmme mahdollisimman tuoretta tietoa.

Deboran kotihoidon yksikolla ei ole vastaavaa opasta kéytossa, joten oppaalle on tarve. Opas on uusi
tyokalu kotihoidon tydntekijélle ty6turvallisuuden edistdmiseksi, ja se yhdenmukaistaa kaytantoja asi-
akkaan kotona ty6turvallisuutta parantaen. Tuotekehittelyprojektimme on ty6elaman kokemuksiin
pohjautuvaa, ja tuotamme oppaan yhteistydssa tydeldman kanssa.



2 KOTIHOIDOSSA TYOSKENTELY

Opinndytetydomme nimi on “Tavoitteena turvallinen ja terveellinen tyéympéristo asiakkaan kotona”.
Kerromme yleisesti, mité tarkoittaa kotihoito ja mita siihen sisaltyy. Késittelemme myaos tyoturvalli-
suutta tyontekijoiden ndkokulmasta seka hoitajien ty6ajoista ja tyotehtéavista. Tiedonlahteina kay-
tdmme sosiaali- ja terveysministerion (STM) saddoksid, Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
tutkimuksia seké Ikosen (2013) Kehittyva kotihoito-teosta. STM turvaa ihmisten toimintakykyé, toi-
meentuloa ja palvelujen saantia olemalla vastuussa sosiaali- ja terveyspolitiikan suunnittelusta, ohjauk-
sesta ja toimeenpanosta (STM 2020a). THL on STM:n alaisuudessa toimiva itsendinen tutkimuslaitos,

jonka tehtévéna on tutkia, seurata ja kehittad véeston hyvinvointia ja terveyttd (THL 2019).

2.1 Yleista kotihoidosta

Kotihoidon historian tunteminen on hyvéksi sekd kotihoidon asiakkaalle ettd tyontekijalle. Historian
tunteminen lisdd ymmarrysta asiakkaan mahdollisiin asenteisiin kotihoitoa kohtaan ja mielikuvaan hoi-
don sisallosta. l1akkaalla kotihoidon asiakkaalla voi olla muistikuvia menneisyyden vaivaishoidosta ja
huutolaisuudesta. Kotihoitoty0 ja sairaanhoitotyd ovat historiassa olleet erilld&n toisistaan. Nyky&an ne
kulkevat kasi kddessd mahdollistaen kokonaisvaltaisen hoivan ja palvelun kotihoidon asiakkaille. (Iko-
nen 2013, 47-49.)

Kotihoito on asiakkaan kotona tehtdvaa tyota. Kotihoidon tarkoituksena on tukea ja auttaa silloin, kun
asiakas tarvitsee ulkopuolista tukea kodissaan jokapdivaisissa toiminnoissaan. Avuntarve voi johtua
sairaudesta tai toimintakyvyn alentumisesta. Kotihoitajan tehtaviin kuuluu myds asiakkaan voinnin
seuraaminen kokonaisvaltaisesti sek& ohjauksen antaminen sosiaali- ja terveysalan palveluista asiak-
kaalle ja omaiselle tarpeen mukaan. Kotihoito voidaan jakaa kotipalveluksi ja kotisairaanhoidoksi. Ko-
tipalvelu on sosiaalihuoltolakiin perustuva (Sosiaalihuoltolaki 30.12.2014/1301). Kotisairaanhoito on
puolestaan terveydenhuoltolakia noudattava palvelu (Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326). Kotipal-
velu ja kotisairaanhoito ovat sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston valvonnan alaisena (Val-
vira). Jokaisen kotihoidon asiakkaan kanssa laaditaan yksil6éllinen hoito- ja palvelusuunnitelma. Suun-

nitelmaa péivitetddn asiakkaan voinnin mukaisesti. (STM 2020b.)



Deboran kotihoito tuottaa sek& kotipalvelua etté kotisairaanhoitoa asiakkaalle kotiin. Kotipalvelun tar-
koituksena on tukea asiakasta parjddmaan kotona omat voimavarat huomioon ottaen. Kotihoidon tyon-
tekija auttaa asiakasta muun muassa hygienian hoidossa, ladkehoidon toteutuksessa seké huolehtii asi-
akkaan ravinnon saannista. Kotisairaanhoitaja on paavastuussa asiakkaan hoidosta yhdessa laakéarin
kanssa seka huolehtii tarpeen mukaan asiakkaan ladkkeidenjaosta seké laboratorionéytteiden otosta.
(Debora Oy 2020.)

”Asiakkaiden ja heidédn laheistensd kokemukset kotihoidosta” -tutkimus on tehty kotihoidon asiak-
kaille ja heidan laheisilleen. Tutkimuksella on pyritty kartoittamaan heidan kokemuksiaan kotihoi-
dosta. Palautteissa oltiin padsaantoisesti tyytyvéisia palvelujen toimivuuteen. Tarkeimpana pidettiin,
ettd asiakaspalvelut vastasivat hoidontarvetta. Tutkimukseen vastanneista osa oli sitd mielta, ettd pal-
velu on pelkéstaan tyydyttavaad. Negatiiviset kokemukset liittyivat yksityisten kotihoitojen palveluihin.
Kokemukset liittyivat l&hinn& viikonloppukaynteihin, k&yntiaikojen seké hoitajien vaihtuvuuteen.
Hoito- ja palvelusuunnitelmien teoissa oli eroavaisuuksia, osa oli tehty tarkasti, toisissa taas oli puut-
teita. Palautteissa ilmeni myds, ettd hoitajien ajan puute nakyi Kiireena asiakkaalle, eika aikaa jaanyt
kuulumisten vaihtoon. Haasteellista on ollut liséksi palvelujarjestelmén monimutkaisuus, tiedonsaan-
nin puutteellisuus etenkin hoitosuhteen alussa, jolloin selke&a tietoa olisi tarvittu. Vuorovaikutus hoita-
jan ja asiakkaan valilla koettiin tarkeaksi, tdiméa nédkyi varsinkin hoitajan ollessa ystavallinen, 1asné ja
keskusteluissa. Negatiivinen kohtaaminen koettiin, kun hoitaja keskeytti asiakkaan lauseet tai &anen

kaytto oli kovaa. (Hautasalo, Rantanen, Kaunonen & Astedt-Kurki 2016.)

2.2 Hoitajan tyoturvallisuus tydaikana

Kotihoidon tydympadristd on asiakkaan koti, joka saattaa olla tydymparistoné haastava, koska mahdol-
lisia riskitekijoita asiakkaan kotona on hankala ennakoida. Ty6turvallisuuskeskuksen (TTK) sivuilla
puhutaan tyoturvallisuutta uhkaavista riskitekijoistd, joita ovat muun muassa ahtaat tilat, jolloin tyos-
kenteleminen ergonomisesti ei ole mahdollista. Muita riskitekijoita ovat esimerkiksi asiakkaan koti-
eldimet seké vialliset séhkolaitteet ja kemikaalit. Naiden liséksi tulee my®s mainita vékivallan uhka,
jota aiheuttavat muistisairaudet, mielenterveysongelmat seka alkoholin ja ladkkeiden véarinkayttd. So-
siaali- ja terveydenhuollon lainsaddanto, jossa kasitellaan asiakkaan oikeuksia, vaatii tydnantajalta,
tyontekijoilta seka tyosuojeluhenkildstolta panostusta, jotta tydturvallisuuslainsdéddanto toteutuu koti-

hoidossa. (Tyoturvallisuuskeskus 2020.)



Oikarainen, Siltanen ja Naukkarinen (2016) ovat tehneet katsauksen Hoitotyon tutkimussaatiolle (Ho-
tus) aiheesta Asiakkaan ja hoitajan valiseen fyysiseen kanssakdymiseen liittyvié turvallisuusriskejé ko-
tihoidon ymparistossd. Katsaukseen on keratty useita tutkimuksia, joissa on kaytetty laadullisia ja méa-
réllisia, ja naiden yhdistelména toteutettuja tutkimuksia. Aineisto keréttiin muun muassa kotihoidon

tyontekijoilta sek& omaishoitajilta.

Edelld mainitussa katsauksessa turvallisuusriskit on jaettu neljaan osioon, joista ensimmaisena maini-
taan ymparistoon liittyvat riskit, jotka saattavat lisaéntyd, mikéli tytavat ja ohjeistukset ovat puutteel-
lisia. Turvallisuusriskind on my6s ahtaat tilat, heikko valaistus, portaat ja epédergonomiset tydasennot.
Liséksi turvallisuusriskind voidaan pitaa asiakkaan pyytdmia ty6tehtavia, jotka eivat kuulu hoitajan
tyonkuvaan. Riskina voi olla myds tydympariston epasiisteys, esimerkiksi elaimet, seké kotihoidon
tyontekijan kohtaamat vékivaltatilanteet asiakkaan tai laheisten osalta. Toisena vélineistdon ja laittei-
siin liittyvat riskit aiheutuvat vaaranlaisista ja riittdméattomista apuvalineista. Liséksi laitteiden ja vali-
neiden puutteellinen huolto tai henkilokunnan osaamattomuus laitteiden k&ytdssé aiheuttavat turvalli-
suuteen liittyvia riskeja. Kolmantena tyotehtavat, joihin liittyy turvallisuusriski, ovat tilanteita, joissa
hoitaja tyoskentelee yksin. Muuttuvat henkildstdresurssit tuovat haasteita esimerkiksi tyévuorosuunnit-
teluun. Hoitajien aikataulut ja kiireen tunne seka tyon fyysinen kuormittavuus saattavat nostaa riskeja
tyotehtdvissé. Neljantend turvallisuusriskind on hoidon vastaanottajan ja palveluntarjoajan demograafi-
set ja henkildkohtaiset ominaisuudet, jotka pitavat sisélladn hoitajan altistumis- ja tartuntariskin infek-
tiosairauksiin. Tamén katselmuksen mukaan kotihoitoon pitéisi jalkauttaa kayttoén yhtendiset toimin-
tatavat, jotka ehkaisevét, seuraavat ja vahentévat edelld mainittuja riskejé. (Oikarainen, Siltanen, &
Naukkarinen 2016 [Hignett, Edmunds Otter & Keen 2016].)

Kyseinen katselmus tukee opinnaytetyémme tarkoitusta ja tavoitteita. Tuotekehittelyprojektimme kar-
toitusvaiheessa kotihoidon tyontekijoille tekemédmme kyselyn perusteella tulimme siihen tulokseen,
ettd turvallisuusriskit ovat samansuuntaisia kuin Oikaraisen ym. (2016) tutkimuksen tiivistelmassa.
Néihin haasteisiin tarvitaan yhtenevaisia ohjeistuksia, jotta turvallisuusriskeja saadaan mahdollisim-

man vahaisiksi.

Padsaantoisesti hoitotyo tehdaén asiakkaan kotona, joten on erityisen tarkeéd, ettd asiakas ja tyontekija
noudattavat yhteisid sdantdja. Ennaltaehkéisevasti olisikin hyvé kaydéa lapi ennen hoitosuhteen alkua
asiakkaan kotona olevat mahdolliset riskitekijat ja kdyda asiat lapi yhteisymmarryksessa asiakkaan tai

h&nen omaisensa kanssa. (Debora Oy 2020.)



Ty0Oaika maaraytyy tyoaikalain (872/2019) mukaan, joka on méaritelty Finlex-palvelussa. Finlex on
palvelu, josta 10ytyy Suomen ajantasainen lainsédadantd. (Finlex 2021.) Laissa maaritelladn muun mu-
assa sopimuksiin pohjatuvat tydajan pituudet, lepoajat seké tydaikalain soveltaminen lain puitteissa
(Tyoaikalaki 872/2019). Deboran kotihoito noudattaa yksityisen sosiaalipalvelualan tyehtosopimusta.
Hoitosuhteen alkaessa asiakkaan avun tarve kartoitetaan. Sen perusteella sovitaan kotikéyntiajat, jol-
loin tyontekija hoitaa sovitut tyotehtdvat asiakkaan kotona. Sovitut asiat kirjataan asiakkaan hoito- ja

palvelusuunnitelmaan.

Tyoturvallisuuslakiin kuuluu tydympariston ja tydolosuhteiden parantaminen, jotta tyontekijoiden tyo-
kyky on turvattu. Lain tarkoituksena on ennaltaehkéistéa ty6ssa tapahtuvia tapaturmia ja yllapitaa tyon-
tekijan fyysista ja henkisté terveydentilaa. Tydntekijan kuuluu noudattaa tyéturvallisuuslakia. Tyonte-
kijalla on oikeus kieltaytya vaarallisesta tydsta. Mahdollisen vaarallisen tydn ennakointi on tyénanta-
jan vastuulla. Laissa maaritelladn tyonantajan velvollisuus siitd, ettd turvallisuutta ja terveellisyytta
noudatetaan koko organisaatiossa. Yksintydskentely voi aiheuttaa vaaran tyontekijan turvallisuudelle
ja terveydelle. Taménkaltaisia vaaroja voivat olla muun muassa laitteet ja koneet, joita kdytetaan yksin,
seka itsendisen paatoksenteon aiheuttama henkinen kuormitus. Vékivallan uhka kuuluu myos vaarate-
kijoihin. (Skurnik-Jarvinen 2013, 30-53.)

Deboran kotihoidossa paasaantdisesti tydskennellaan yksin asiakkaan kotona. Hoitaja tekee itsendisia
paatoksia liittyen asiakkaan sen hetkisiin tarpeisiin. Hoitaja kayttaa asiakkaan koneita ja laitteita, joi-
den turvallisuudesta asiakas on vastuussa. Mahdollisissa uhkaavissa tilanteissa asiakkaan kotona yk-
sintydskentely asettaa haasteen, koska paikalla ei ole muita henkildita, mikali hoitaja tarvitsisi apua.
Tuotekehittelyprojektimme oppaassa selvennetdén asiakkaille néitd mahdollisia vaaratekijoita, jotta

sellaisia ei padsisi syntymaan.

2.3 Hoitajan tydymparisto ja tydtehtavat

Lahihoitajan tyon lahtokohtana on erilaisten ihmisten auttaminen ja hyvat vuorovaikutustaidot ihmis-
ten kanssa. Tyo edellyttdd myo6s ammattia saatelevien lakien tuntemusta, ammattitaidon jatkuvaa ylla-
pitoa sekd omien tyotapojen jatkuvaa kehittdmistd. Tyohon kuuluu myds eettisten periaatteiden nou-

dattaminen, joita ovat muun muassa ihmisarvon ja itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen, oikeuden-



mukaisuus ja vastuullisuus. L&hihoitajille on myds olemassa omat eettiset ohjeet. Lahihoitaja on moni-
0saaja, joka pystyy tydskentelemdan useassa eri paikassa, kuten varhaiskasvatuksessa, vammaispalve-

lussa ja kotihoidossa. (Super 2020a.)

Kotihoidossa lahihoitajan ty6 on padasiassa itsendisté ja vaatii hyvaa paatoksentekotaitoa, vaikka tukea
saakin muilta tiimin jasenilté tarvittaessa. Asiakkaat koostuvat paéaasiassa ikaihmisist4, joilla on jokin
sairaus tai vamma. Ty0 on asiakkaan kokonaisvaltaista hoitoa ja huolenpitoa, johon sisaltyy muun mu-
assa huolehtiminen asiakkaan laékkeista ja hygieniasta. Ty0 toteutetaan asiakkaan hoito- ja palvelu-

suunnitelman mukaan, joka tehd&an yhdessa tiimin kanssa. (Super 2020b.)

Sairaanhoitajan ty® perustuu hoitotieteeseen seka nayttddn perustuvaan hoitotydhdn. Sairaanhoitajat
ovat hoitotyon alan korkeimmin koulutettuja ammattilaisia. Tyon lahtokohtana on potilaslahtoisyys,
terveyskeskeisyys ja kokonaisvaltainen ajattelutapa. Keskeisend asiana on myas terveyden edistdminen
ja yllapitdminen, sairauksien ehkéiseminen ja hoitaminen sek& ké&rsimyksen lievittdminen. (Sairaanhoi-
tajat 2020.)

Deboralla kotihoidossa tydskentelee l&hihoitajia ja sairaanhoitaja. Ty6 tehdadn asiakkaan kotona.
Tyonkuva on eroteltu siten, ettd sairaanhoitajan vastuulla on laboratorionéytteiden ottaminen ja roko-
tusten antaminen seka ladkehoidon suunnitelman ajantasaisuudesta huolehtiminen. Sairaanhoitaja osal-
listuu myos perushoitoon. Asiakkaan kotona tehtdvaan tyéhon kuuluu kokonaisvaltainen hoiva ja huo-
lenpito. (Debora Oy 2020.)

2.4 Asiakkaan kotona tapahtuva kuntouttava ohjaus ja neuvonta

Sairaanhoitajaliitto (2020) toteaa muun muassa sairaanhoitajan toimenkuvasta, etta tyé on kokonais-
valtaista, sairauksia ehkéisevaa ja terveytta yllapitavaa ja edistdvad. Tahan pohjautuen kuntouttava tyo-
ote on suuressa merkityksessa hoitotydssa myos asiakkaan kotona tehtdvéssa tydssa. Kuntouttava tyo-
ote edesauttaa asiakasta asumaan kotona mahdollisimman pitkdan ja suoriutumaan paivittéisisté toi-
minnoista mahdollisimman itsendisesti. Kuntouttava tydote ei ole aina helppoa, koska nakemykset hoi-
tajan ja asiakkaan valilla voivat olla erilaiset. Kotihoidon asiakkaalla voi olla olettamus, ettd maksa-
vana asiakkaana hoitajat tekevét hdnen puolestaan kaiken hoitoonsa liittyvan seka kotity6t. (Jalkanen
2017, 45.)



Elo, Saarnio ja Isola (2012) ovat julkaisseet tutkimuksen nimelt& Fyysinen, sosiaalinen ja symbolinen
kotona asuvien vanhusten hyvinvointia tukeva ymparistd”. Tutkimuksen mukaan vanhusten hyvin-
vointia tukeva ymparisté koostuu luonnon kokemuksesta, jossa voi turvallisesti liikkua, mahdollisuu-
desta saada tarvittaessa apua, seké sujuvasta yhteydenpidosta omaisiin ja laheisiin. Omaiset ja laheiset
muodostavat turvaverkon vanhuksen ymparille. Vanhuksen hyvinvointia tukevaan ympéristoon kuuluu
my6s mahdollisuus toteuttaa omaa uskontoaan, kokemus yhteiskuntaan kuulumisesta ja nahdyksi ja

kuulluksi tulemisesta oman elaménhistoriansa osalta.

Pidemmalla tahtaimell& kuntouttava ohjaus ja tydote yll&pita4 asiakkaan omaa toimintakykyé ja ennal-
taehkéisee tapaturmia ja muita loukkaantumisia. Haasteena kuntouttavalle tydotteelle ja ohjaukselle
ovat henkildkuntaresurssit ja asiakkaan luona kéytettava aika. Kuntouttavassa ty0otteessa usein riittaa,
ettd hoitaja on vierelld turvaamassa esimerkiksi pukeutumisessa. Kuntouttavan tydotteen ei tarvitse
olla fyysisté auttamista. Selked ja kiireeton puheella ohjaus usein rohkaisee ja kannustaa asiakasta suo-
riutumaan itsendisesti. (Jalkanen 2017, 17, 26.)

Kotihoidon tyontekijan tehtavaan kuuluu asiakkaan toimintakyvyn seuraaminen arjen tilanteissa ja
apuvalineiden tarpeen arvioimisessa. Varhaisessa vaiheessa apuvalineiden kayttéon ottaminen helpot-
taa asiakasta selviytymdan arjestaan itsendisemmin. Kotihoidon tydntekijan tulee osata ohjata apuvali-
neen turvallisessa kaytossa asiakasta ja mahdollisesti my6s omaisia, asiakkaan voimavarat ja toiminta-
kyky huomioon ottaen. (Ikonen 2013, 124.)

Luottamuksellisen hoitosuhteen luominen on tarke&dd, koska silloin seké asiakas etté hoitaja pystyvét
keskustelemaan avoimesti asioista ja antamaan palautetta toisilleen. Luottamusta pystyy edistamaan
ottamalla asiakkaan ja hanen laheisensé hoitonsa suunnitteluun. Asiakkaan voimavarat ja elamanmuu-
tokset tulee myds ottaa huomioon, jotta voi olla osana oman hoitonsa suunnittelua. Kun asiakasta ja
hénen l&heistaan tiedotetaan hoitoon liittyvista asioista ja kuinka voi itse olla osallisena, se liséa luotta-
mussuhdetta. Terveyden ja hyvinvoinnin edistdmista voi lisatd omalla esimerkilldan. Toimintaohjeet
tulee olla tilanteisiin, jolloin asiakas on tyytymaton liittyen hoitoonsa. Hoitajan pité4 ottaa palaute vas-
taan ammatillisesti ja kdyda asia yhdessa tydoryhmén kanssa lapi. (Koivula, Brotkin & Saarsalmi 2018,
10.)

Hyvan ohjauksen edellytyksend on vuorovaikutus hoitajan ja asiakkaan vélilla. Asiakkaan tulee olla
mukana hoidon suunnittelussa ja toteutuksessa, olemalla vastuullinen itsedén koskevassa hoidossa. Oh-

jauksessa on otettava huomioon asiakkaan yksilolliset tarpeet, ohjauksen pitda olla tasavertaista ja



nayttoéon perustuvaa. Hoitajan tulee olla ohjaustydssd ammatillinen ja ottaa huomioon asiakkaan lisaksi
my0s laheiset. Kehitettavié asioita ohjauksessa voi mahdollisesti olla hoitajan maarittelevat tavoitteet
ja keinot. Tall6in asiakas ei valttamatta edes itse tieda hoitoonsa liittyvista tavoitteista, jolloin ei pysty
muuttamaan toimintatapaansa kohti tavoitetta. Ohjauksen kirjaamiseen on Kiinnitettava erityista huo-
miota, jotta asiakas pystyy etenemaén tavoitteissaan, eikd ohjauksessa tule saman toistoa. (Tervo-Heik-
kinen, Saaranen, Miettinen & Vaajoki 2018, 27-33.)
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3 TYONTEKIJAN TYOTURVALLISUUTTA OHJAAVA TYOTURVALLISUUSLAKI

Lahestymme aihetta tyontekijan nakdkulmasta turvalliseen ja terveelliseen tydymparistéon. Kotihoi-
don asiakkaille tekemdmme ohjeet sujuvaan yhteistyéhon perustuvat tyoturvallisuuslakiin. Lakia nou-
dattamalla tyontekija voi tyoskennelld turvallisesti ja terveellisesti asiakkaan hyvéksi asiakkaan ko-
tona. Apuvalineet mahdollistavat asiakkaan omatoimisuutta ja itsendista selviytymista kotona ja ovat
sekd tyontekijan ettd asiakkaan turvaksi. Tarkeind huomioina tyoturvallisuuslaissa on otettu esille ty6-
ympariston siisteys ja jarjestys (8 36) seka vakivallan uhka (§ 27) ja epaasiallinen kohtelu (§ 28). Ty6-
turvallisuuslain toteutuminen vaatii tydnantajan, tyontekijén ja asiakkaan vélista hyvéa yhteistyota ja

ymmarrysta eri ndkokulmista tyo6turvallisuuslain suhteen.

Ty6turvallisuuslaki (738/2002) yllapitaa ja kehittad tydymparistoa ja tydolosuhteita seka turvaa tyonte-
kijan tyokyvyn sédilymisen. TyOnantajan ja tyontekijan on noudatettava tyoturvallisuuslakia. Ty®énanta-
jalle kuuluu vaarallisen tydn ennakointi ja siihen reagointi. (8 1). Ty6turvallisuuslaissa (8§ 5) todetaan,
ettd tyontekijaa suojataan tyoturvallisuuslailla myds silloin, kun ty6 tapahtuu asiakkaan kodissa. Tyon-
antajan velvollisuus on seurata séannéllisesti tydolosuhteita, tydtapoja ja tyoturvallisuutta sekéd ennal-
taehkéistd vaaratilanteita ja puuttua niihin. (§ 8). Tydss4, johon liittyy todenndkdinen vékivallan uhka
ja vakivaltatilanne, on téllaisia riskitilanteita pyrittava ennaltaehkdisemaén. Naita tilanteita varten on
tyonantajalla oltava toimintaohjeet tydntekijalle, joilla ennakoidaan vakivaltatilanteet ja osataan toimia
turvallisesti. (§ 27). Tyo6turvallisuuslaki (§ 28) sanoo, ettd tydnantajan on tiedon saatuaan puututtava
tyontekijaan kohdistuvaan héirintéan ja epaasialliseen kohteluun, joka mahdollisesti on haitaksi ja vaa-
raksi tyontekijan terveydelle. Debora tekee vuosittain ja tarvittaessa useammin riskienarviointisuunni-
telman, jossa kartoitetaan tyOympariston riskit, joiden mukaan tehd&an suunnitelma niiden ehkaise-

miseksi.

Tyoturvallisuuslain (738/2002, § 19) mukaan tydntekijan velvollisuus on ilmoittaa ensisijaisesti tyon-
antajalle valittomasti havaitsemistaan epékohdista ja ty6turvallisuutta heikentavistd huomioista tydym-
paristossadn. Todetut epdkohdat on korjattava tai poistettava tyéturvallisuuden yllapitdmiseksi. Debo-
ralla tydympaéristoon ja tydolosuhteisiin liittyvia riskeja kdydaan 1api tiimipalavereissa.

Tyontekijalla tulee olla mahdollisuuksien mukaan kdytosséan tarvittavat tyo- ja apuvélineet tyon er-

gonomian toteuttamiseksi turvallisella ja terveelliselld ty6tavalla. Jos apuvalineitd ei ole kdytossa, ra-
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situksen on oltava mahdollisimman véhaista. (Tyo6turvallisuus laki 738/2002, 8 24). Asiakkaalle hanki-
taan tarvittavat apuvélineet apuvélinelainaamon kautta. Tyontekijoita ja asiakasta ohjeistetaan niiden

oikeaoppisessa kéaytdssa.

TyOympériston on oltava turvallinen ja terveellinen tyontekijalle. TyOympériston epajarjestyksesta tai
siisteydesta ei saa aiheutua tyontekijan turvallisuudelle tai terveydelle vaaraa. (Ty6turvallisuuslaki
738/2002, 8§ 36). Tyontekijan turvallisuutta ja terveytté haittaavat ilman epépuhtaudet on poistettava
asiallisin keinoin. N&itd ovat mm savu, hdyry, kaasu ja poly. (Tyoturvallisuuslaki 738/2002, § 37).
Asiakasta ohjataan hankkimaan siivouspalveluita, mikali siisteyden yll&pitdminen on haastavaa asiak-
kaalle. Asiakasta ja paikalla olijoita pyydetéan valttdmaan tupakointia tyontekijoiden lasné ollessa.
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4 TUOTEKEHITTELYPROJEKTIN LAHTOKOHDAT

Projekti on ainutlaatuinen toiminto. Tunnusomaista on, ettei samanlaista ole ennen tehty. Projektille on
maéadritetty aika, jolloin se alkaa ja loppuu, samoin taloudelliset seikat mééritelladn seka aiheen laajuus.
Projektia kuvaa se, etta projektia eteenpdin vievét toiminnot, ovat aikataulutetut. Projektipaallikko seu-
raa projektin etenemistd ja sovittujen resurssien kayttoa. Projektin lopputulokseen liittyy aina riskeja.
Tuotekehittelyprojektin tavoite on tuottaa uusi tuote ja kehittdd aiempaa vastaavaa tuotetta. (Méanty-
neva 2016, 13-14.)

Tuotekehittelyprojektin tarkoituksena on tuottaa opas Deboran kotihoidon asiakkaille, jossa tuodaan
esille kotihoidon tyontekijén velvollisuudet ja oikeudet turvalliseen seké terveelliseen tydympéristoon

asiakkaan kotona. Tarkoituksena on mya@s, ettd opas otetaan kayttoon tyoelaméssa.

Keskustelimme Deboran kotihoidon aluejohtajan Jussi Tuomiston seka tiimiesimiehen Taru Natynkin
kanssa, olisiko Deboran kotihoidolla jollekin tutkimukselle tai projektille tarvetta. Esille nousi asiak-
kaiden ja tyontekijoiden vélilla epatietoisuus kotihoidon tydntekijén tyotehtavista sekéd huoli kotihoi-
don tyontekijoiden tydympariston turvallisuudesta ja terveellisyydesta. Aiheen tarkeyden nosti myos
esille L&nsi- ja Sis&-Suomen aluehallintoviraston (AVI) tarkastaja Raija Ja&skel&, jonka vastuualueena
on tydsuojelu. Haneltad saimme tarpeen mukaan neuvoja liittyen tyoturvallisuuteen ja lainsd&ddantoon.

Opinnaytetydn kohderyhmaéna on kotihoidon asiakkaat, jotka koostuvat padasiassa ikaihmisistéa.

Projektiryhmé muodostuu projektiin osallistuvista henkildistd, jotka yhdessa tahtaavét projektin tavoit-
teen onnistumiseen (Méantyneva 2016, 26). Projektiorganisaatioon kuuluvat projekti- ja ohjausryhmé
sek& mahdollisesti asiantuntijoita (Méntyneva 2016, 21). Projektip&allikko on koko projektin aikana
vastuussa sen toteuttamisesta ja hallinnasta. Tehtdvaan kuuluu projektiryhman motivoiminen yhteisen
paédmadréan saavuttamiseksi mahdollisimman tehokkaasti tydskennellen. (Méntyneva 2016, 39.) Oh-
jausryhmaén tehtdvané on seurata ja antaa ohjeita projektin etenemistd. Ohjausryhmad arvioi ja antaa pa-
lautetta projektin etenemisestd. (Mantyneva 2016, 24.) Opinndytetydssdmme projektiryhméa koostuu
kolmesta opinndytetydntekijasté ja kaikilla on samanarvoinen rooli projektipaallikkonéd. Vastaamme
tasavertaisesti projektin tavoitteellisesta suunnittelusta, toteutuksesta ja etenemisesta. Kaikilla opinnay-

tetyontekijoilla on vastuu tiedon kerddmisestd, opinndytetydn kokoamisesta seké olla vastuullinen ryh-
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métyontekija. Ohjausryhmé&an kuuluu opinndytety6té ohjaava opettaja ja tydeldménedustajat Debo-
ralta. Kysymme heilt4 palautetta ja ehdotuksia projektin aikana. Asiantuntijana on L&nsi- ja Sis&-Suo-

men AVI:n tarkastaja, jolta saamme ohjausta liittyen ty6turvallisuuslakiin.

Teemme yhteisty6ta Deboran markkinointiasiantuntijan kanssa, jotta kehittelemédmme opas on ulko-

asultaan yhtenevainen Deboran muiden esitteiden kanssa. Tuotekehittelyprojektin aikana teemme yh-
teistyotd Deboran kotihoidon aluejohtajan ja tiimiesimiehen kanssa seké Lansi- ja Sisa-Suomen alue-
hallintoviraston tarkastajan kanssa, jonka vastuualueena on tyésuojelu. Yhteydenpito suoritetaan sah-

kopostitse, puhelimitse ja tapaamisin. Tiedotimme mahdollisista muutoksista heti projektiryhmalle.
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5 TUOTEKEHITTELYPROJEKTIN ETENEMINEN

Etenimme Jamsan ja Mannisen (2000) (kirjoittaman kirjan "Osaamisen tuotteistaminen sosiaali- ja ter-
veysalalla” mukaisesti tuotekehittelyprojektissamme. Heiddn mukaansa tuotekehittelyprosessi sisaltad
viisi eri vaihetta. Ensimmadisessa vaiheessa oli ongelmien ja kehittdmistarpeiden tunnistaminen. Toinen
vaihe sisélsi ideointivaiheen, kun kehittdmistarve oli tiedossa. Kolmannessa vaiheessa luonnosteltiin
tuotetta, kunnes oli selvilla, minkalainen tuote oli aikomus suunnitella ja tuottaa. Neljannessé vai-
heessa alkoi tuotteen kehittelytyd. Viides ja viimeinen vaihe tuotekehittelyprosessissa oli tuotteen vii-
meistely, jolloin tuote esiteltiin kohderyhmalle, joilta saatiin palaute ja mahdolliset kehittamisideat.
(JAms& & Manninen 2000, 28-80.) Kaytimme my0s oppaan luonnostelu- ja tuotteen kehittelyvaiheessa
apuna Torkkolan, Heikkisen ja Tiaisen (2002) kirjaa Potilasohjeet ymmarrettavaksi. Oppaan tekemisen
tukena oli lisdksi Viestinnan tyokaluja AMK-opiskelijalle-kirja, jonka ovat tuottaneet Mattila, Ruusu-
nen ja Uola (2006) seka Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran (2015) Tutki ja kirjoita-teosta. Kirjoissa

on kasitelty samoja vaiheita kuin muissakin kayttamissamme l&hteissa.

5.1 Ongelmien ja kehittdmistarpeiden tunnistaminen

Keskeisintd ongelmien ja kehittdmistarpeiden tunnistamisessa on 16ytaa olemassa olevat ongelmat ja
tdman pohjalta toteuttaa tuotekehittelyprosessi. Tiedon kerddminen antaa kuvan ongelmien laajuudesta
ja kehittdmistarpeen. Tietoa voidaan keréta henkiloilté, joita asia tai ongelma koskettaa. Tavoitteena on
parantaa jo olemassa olevaa tuotetta vastaamaan tarkoitustaan tai kehittaa taysin uusi tuote. (Jamsa &
Manninen 2000, 29-31.) Tuotekehityksen tarkoituksena on parantaa kotihoidon tydntekijéiden ammat-

titaitoa ja ottaa uusi tydvaline arjessa kayttoon (Mattila ym. 2006, 92).

Kehittamistarve on tullut esiin tyontekijoilta kaytannon tyostd, tilanteista, joissa tydntekijén tyoturval-
lisuus ei ole toteutunut. Asiakas ei ole tietoinen tai ymmartanyt tyontekijan oikeutta turvalliseen ja ter-
veelliseen tydymparistoon. Siitd saimme idean tehdé asiakkaille taysin uuden oppaan, joka annetaan
heille ja josta keskustellaan heidén kanssaan. Uusille asiakkaille opas annetaan hoitosuhteen alkamis-
vaiheessa, jo hoitosuhteessa oleville asiakkaille opas annetaan kotik&ynnin yhteydessé.
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5.2 ldeavaihe

Ideavaihe alkaa, kun kehittdmistarve on varmistettu, jolloin pyritddn 16ytdmaan ratkaisu olemassa ole-
vaan ongelmaan. Ideavaiheen aikana on tarkoitus saada vastaus muun muassa seuraaviin kysymyeksiin:
Mité hydtya tuotteesta on ja onko se ratkaisu ongelmaan, muuttaako tuotteen kayttéonotto toimintata-
poja, kenelle tuote on ensisijaisesti suunnattu ja miten he siihen suhtautuvat seka mitk& ovat toteutta-
mis- ja rahoitusmahdollisuudet. (JAmsa & Manninen 2000, 35-40.)

Tuotteesta on hydtya Deboran tyontekijoille ja asiakkaille, tavoitteena on selkeyttaa seka tyontekijoi-
den ettd asiakkaiden vastuita ja velvollisuuksia, turvatakseen turvallisen ja terveellisen tydympariston
asiakkaan kodissa. Kohderyhman&dmme on kotihoidon asiakkaat, jotka ovat padasiassa ikaihmisia sek&
muistisairaita, joten kdytdmme oppaassamme selkokieltd. Selkokieli on helposti ymmarrettavampéaa ja
luotettavampaa kuin yleiskieli, ja siitd hyotyvét sellaiset henkil6t, joiden kielelliset ja puheen ymmarta-
misen taidot ovat heikentyneet, esimerkkind muistisairaat (THL 2018). Pystydaksemme toteuttamaan
tuotteen tarvitsemme avuksemme motivoituneita Deboran tyontekijoita sekd kotihoidon asiakkaita,
jotta voimme tuottaa heille selkeén ja informatiivisen oppaan. Oppaan kustannuksista vastaa Deboran
kotihoito.

5.3 Luonnosteluvaihe

Luonnosteluvaihe alkaa, kun on tehty paatds, millainen tuotteesta tulee ja ketké tasta hyotyvat. Tassa
vaiheessa on tarkedd ottaa huomioon molempien osapuolten nakdkulmat eli tyéntekijoiden ja asiakkai-
den, ndin saadaan tuotteen laatu varmistettua. Tuotteen laadun saa myds varmistumaan perehtymalla
asiaan liittyvaan kirjallisuuteen sek& asiantuntijatietoon. Luonnosteluvaiheessa on huomioitava organi-
saation arvot ja periaatteet, sdddokset, ohjeet, suunnitelmat seka toimintaohjelmat. On otettava huomi-
oon myo6s mitd materiaalia ja laitteita tarvitaan tuotteen valmistamiseen. (Jamsa & Manninen 2000,
43-52.)

Asiakkaan on tarkeéda saada kirjallinen ohje suullisten ohjeiden liséksi itselleen. Kirjalliseen ohjeeseen
pystyy aina palata uudestaan ja tarkistaa sovittuja asioita. Ohjeita suunniteltaessa on huomioitava asi-
akkaiden mahdolliset rajoitteet, kuten heikentynyt nakokyky. Ohjeiden luettavuutta helpottavat lyhyet

ja yksinkertaiset lauseet sek&d ammattisanaston vélttdminen. Tekstin tulee olla yksiselitteista. Liiallinen
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informaatio saattaa vasyttaa lukijan ja tdman vuoksi jadda lukematta. Puutteellinen ohjeistus voi ai-
heuttaa hAmmennysta ja epatietoisuutta, jolloin lisdkysymyksia syntyy. Ohjeen on tarkoitus olla hel-

posti ymmarrettavissa. (Mattila ym. 2006, 191-194.)

Tutkimustietoa tarvitaan muuttuvien tilanteiden perusteluksi. Tuorein tieto helpottaa ymmartamaan
haasteiden luonnetta ja ohjaa ongelmien ratkaisuissa. Tieteellinen tieto auttaa tarkentamaan haasteisiin
yhdistyvia kysymyksia ja tieto saattaa lisata tietdmystéd ja ymmarrysta haasteeseen. Tieteellinen tieto
antaa arkitiedon rinnalle mahdollisuuden kehittdd omaa ty6ta ja antaa uusia nakokantoja arkitiedon
luomista mielikuvista seka tilanteista. Tieteellinen tieto auttaa tyontekijaa tekemaan péatoksié seké
helpottaa uusien asioiden tai kdytantdjen sisdistamista. (Hirsjarvi ym. 2015, 19-20.)

Luonnosteluvaiheen aikana teimme Deboran kotihoidon tydntekijoiden kanssa yhteisty6té ja nouda-
timme heidédn arvojaan seké periaatteitaan ja keskustelimme siitd, kuinka aloitamme oppaan tekemi-
sen. Sovimme Deboran tyontekijoiden kanssa palaverin, jossa kerdsimme kotihoidon tyontekijoiden
kokemuksia ja haasteita, joita on tullut esille kdytdnndssa esteena turvalliselle ja terveelliselle tydym-
paristdlle. Teimme lyhyen kyselyn, johon tydntekijat vastasivat anonyymisti. Kysely oli tulostettu De-
boran toimitiloihin. Vastaukset oli Deboran tydntekijén toimesta listattu ja ne lahetettiin meille kirjalli-
sena. Yhteydenpito tydelamankumppaneihin pidettiin padsaantoisesti puhelimitse ja sahkopostitse val-
litsevan koronaepidemian vuoksi, suunniteltujen palavereiden sijaan. Etsimme lahteitd, jotka olivat
mahdollisimman tuoretta tietoa. Lahteilla pystyimme perustelemaan luotettavasti oppaan ohjeet, ettei-
vat ohjeet perustuisi vain tyontekijoiden henkilokohtaisiin kokemuksiin ja arkitietoon. Otimme asiak-
kaiden rajoitukset huomioon siten, etté tyontekija kdvi oppaan lapi asiakkaan kanssa keskustellen, jol-
loin asiakas pystyi esittaméaan tarkentavia kysymyksia ja huomioita. Opasta suunniteltaessa tarkoituk-
sena oli, ettd asiat on esitetty mahdollisimman yksiselitteisesti ja perusteltu, jotta lisdkysymyksia ei

syntyisi. Kirjoitusasussa emme kayttdneet ammattisanastoa.

5.4 Tuotteen kehittely

Tuotteen kehittely alkaa luonnosteluvaiheessa valittujen ratkaisujen mukaan, jonka pohjalta mallipiir-
rosta tuotteesta aloitetaan tekemadn. Tuotteen keskeisen sisallon tulee muodostua tosiasioista. Vastaan-
ottajan tiedontarve tulee huomioida kertomalla asia riittdvan tdsmaéllisesti ja ymmarrettavasti. On myods
muistettava, ettd tiedot muuttuvat ja vanhentuvat aika ajoin. Kohderyhman tulee ymmartaa teksti ensi-

lukemalla ja tekstin ydinajatuksen tulee olla selke&, mihin auttaa otsikoiden hyvé jasentely ja muotoilu.
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Tuotteen ulkoasun tulee vastata organisaation imagoa. (Jamsa & Manninen 2000, 54-57.) Oppaan ke-
hittelyvaiheessa on tarked4 sopia puhuttelutavasta, sinutellaanko vai teititelld&nko asiakkaita. Tekstin
rakenteeseen tulee Kiinnittdd huomiota, jotta oppaan Kieliasu ei ole késkyttava. (Torkkola ym. 2002,

37)

Kun ensimmadinen versio oppaasta oli valmis, esittelimme oppaan opinndytetydmme ohjausryhmalle.
Pidimme palaverin, johon osallistui Deboran kaksi tyOntekijaa ja yksi opinnédytetyon tekijoistamme.
Palautteiden perusteella teimme muutoksia ja lisdyksia oppaaseen. Muutosten tekemisen jalkeen Debo-
ran tyontekija otti oppaan kotikaynnille mukaan ja kavi sen muutaman asiakkaan kanssa lapi. Saimme
asiakkailta palautetta tyontekijoiden valityksella: ’Paljon asiaa, joutuu paneutua tekstiin, ett& onnistuu
sisdistaméaan lukemansa. Ei uutta tietoa, uusille asiakkaille varmasti hyva. Itsell& on jo kokemusta koti-
hoidosta, joten tuttua asiaa.” ”Selked ja hyva. Hyodyllista tietoa.” Asiakkaiden palautteiden perusteella
meidan ei tarvinnut tehdd suuria muutoksia oppaaseen. Opas on suunnattu ikdihmisille, huomioimme
sen kirjoitustyylissé teitittelemalld asiakasta. Kirjoitusasu on kohteliasta ja kunnioittavaa, koska palve-

lut tuotetaan kuitenkin asiakkaan kotiin.

5.5 Tuotteen viimeistely

Tuotteen viimeistelyvaihe alkaa, kun tuotettavissa olevaa tuotetta on testattu seka mahdollinen palaute
yksityiskohtien hiomista varten saatu. Tassé vaiheessa tuote esitelldén viel& asiakkaille, jotka eivat ole
tuotetta aiemmin nahneet. Talloin asiakkaiden palaute on objektiivista. (JAms& & Manninen 2000, 80—
81.) Pyysimme Deboran kotihoidon tyontekijoita valitsemaan vapaaehtoisia asiakkaita seka mahdolli-
sesti omaisia, joille opas esiteltiin. Heitd kannustettiin antamaan sanallista palautetta viimeistelyvai-
heessa olevasta oppaastamme. Koska tuote tulee kayttéon Deboran kotihoidon organisaatioon, on joh-
toryhman myos hyvaksyttava tuotteen sisélto ja ulkondko tuotteen viimeistelyvaiheessa, jotta tuote on
Deboran imagon mukainen. Kaiken saamamme palautteen perusteella teemme vield viimeiset muutok-

set oppaaseen. Opas jalkautetaan asiakkaille tydntekijoiden mukana ja uuden asiakassuhteen alkaessa.

5.6 Tuotekehittelyprojektin mahdolliset uhat ja riskit

Tuotekehittelyprojektin haasteena on saada riittdva ja tarpeellinen tieto oppaaseen seka loytaa keskei-
simmat asiat, jotka halutaan saada lukijalle tietoon. Tietoja on kyettdva yhdistelemaén ja ne on oltava

perusteltavissa. On l0ydettava tiedot, jotka halutaan lukijalle oppaassa kertoa. (Mattila ym. 2006, 24.)
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Mahdollisena riskina pidimme kolmen opinnéytetyon tekijan aikataulujen yhteensovittamisesta ja tasa-
puolista tydnjakoa. Teimme tydnjaon, jolloin pystyimme Kirjoittamaan kotona, mutta haasteena oli yh-
tenevaisen Kirjoitustyylin saavuttaminen. Pidimme palavereita Teamsin vélityksell&, jolloin pystyimme
keskustelemaan yhdessa. Tapasimme myos Kirjastoissa ja koululla. Haasteena oli aiheen herkkyys ja
luonnosvaiheessa oppaan esittely asiakkaille. Herkka aihe vaati asiallisen ja ystavallisen lahestymista-
van seka tekstin tyylin huomioimisen, jotta vaarinymmarryksilta valtytaan. Riskeihin varauduimme
kokoontumalla ja sopimalla selkedsta tydnjaosta. Suunnitelmallisuus ja aikataulussa pitdytyminen oli-
vat kehykset tyomme edistymiselle. Pyysimme saénndllisin valiajoin palautetta ja kehitysehdotuksia

oppaasta Deboran kotihoidon henkilokunnalta seké asiakkailta ja ohjausryhmaltdmme.

5.7 Oppaan kirjoitusprosessin vaiheet

Tekstin laatijan on 16ydettava hyvét ja toimivat Kirjoitus- ja tyttavat, joita hdn osaa soveltaa tarkoituk-
senmukaisesti eri teksteihin. Teksti syntyy vaiheittain ajattelun ja kirjoittamisen vuorovaikutuksesta.
Kirjoittajan on osattava arvioida omaa tuotostaan. Tekstin syntymiseen sisaltyy seuraavanlaisia vai-
heita. Kirjoitusty® yleensa aloitetaan valmistautumisella ja suunnittelulla, jonka jalkeen seuraa tiedon
kerdadminen ja siséllon valitseminen. Kaésittelyjarjestyksen suunnittelun ja luonnostelemisen jalkeen
alkaa itse kirjoittaminen. Tekstid voidaan muokata kirjoitusprosessin aikana seka pyytaa palautetta ja
viimeistella teksti. Kirjoitusprosessin vaiheiden ei tarvitse edeté juuri tassa jarjestyksessd, vaan ne voi-

vat sekoittua ja vaihdella tarpeen mukaan. (Mattila ym. 2006, 26.)

Kirjoitusprosessin edetessa on hyva pyytéaa ja saada palautetta kokonaisuudesta. Palaute auttaa saa-
maan uusia ndkokulmia ja pohtimaan asian merkityksellisyyttd seké jarkevyytta. Palautetta on tarkea
saada tekstin kokonaisuudesta. Palautteessa kiinnitetddn huomio kieliasuun, tekstin selkeyteen, tasmal-

lisyyteen seka tekstin luettavuuteen. (Hirsjarvi ym. 2015, 49.)

Oppaan kirjoitusprosessin kaikki vaiheet ovat tulleet tutuiksi tekstin tyostdmisen aikana. Tekstin tuot-
tamisen nédkokulmasta vahvuutenamme on ollut keskusteleva ja rakentavasti kriittinen tydoryhma. Useat
eri ndkdkannat ovat lomittuneet tekstia kirjoittaessa sulavasti yhteen. Tiedon keruu on ollut valilla
haasteellista. Ajantasaisten ja luotettavien lahteiden hankinta on aikaa vievaa. Olemme pyytaneet pa-
lautetta tydelaméyhteistyokumppaneiltamme seka ohjaavalta opettajalta opinndytetyén edetessa. Pa-
lautteet olemme ottaneet kiitollisina vastaan ja muokanneet ty6tdmme palautteiden ohjaamina, op-

paamme toimimiseksi parhaimmalla tavalla Deboran kotihoidon tyontekijoilla ja asiakkailla.
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6 OPINNAYTETYON LUOTETTAVUUS JA ETIIKKA

Plagiointi on rikos ja epéeettista ja siind kdytetaan toisen Kirjoittamaa tekstia merkitsemétté lahdeviit-
teitd ja lahteitd. Kirjoittajan tulee olla lahdekriittinen eli lahteiden tulee olla ajankohtaisia, tavoitella
mahdollisimman uusinta tietoa, seké lahteiden tulee liittya kasiteltdvaan aiheeseen. On térkeda kayttaa
alkuperdisia l&hteit4 ja tutustua niihin itse, jotta aiheen sisaltd pysyy samana. Oma teksti ja lahteisiin
perustuva teksti tulee olla selkeésti erotettavissa, jotta lukija tietad, kenen tekstista on kyse. L&hteiden
merkitseminen on tarkead, jotta lukija voi itse 10ytaa lahteet, joista tieto on perdisin. Luotettavia l&h-
teitd ovat muun muassa tieteelliset aikakausikirjat, tieteelliset tutkimukset seké asiantuntijahaastattelut.
(Kniivild, Lindblom-Yl&nne & Mantynen 2007, 131-134).

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (TENK) pyrkii edistamaan hyvaa tieteellista kdytantoa ja ehkaise-
maéan tiedevilppia (TENK 2020). Hyvéa tieteellista kaytantda noudattaen lahdeviitteilla kunnioitetaan
toisten tekemid aikaisempia toita ja tutkimuksia. Edellytys tutkimuksen tekemiselle on tutkimusluvan
hankkiminen. (TENK 2013.) Opinnaytetydprosessin aikana on noudatettava tietosuoja-asetuksia ja la-
keja. Haastateltavien yksityisyys on séilytettdva ja salassapitovelvollisuutta on noudatettava. (Arene
2020, 7.) Osallistuminen haastatteluihin tulee olla vapaaehtoista ja haastateltavan tulee rehellisesti tie-
taa aihe. Hanen on voitava myos kieltdytyé tai keskeyttad osallistumisensa missa vaiheessa tahansa
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 220.)

Tuotekehittelyprojektimme on luotettava ja aiheeseen 16ytyy tutkimustietoa STM:n ja THL:n sivuilta
seké tyoturvallisuuslaista. Kéytimme ajankohtaisia ja luotettavia lahteitd opinndytetydssamme. Opin-
naytetyoprosessin aikana noudatimme myds Deboran eettisia ohjeita ja arvoja seka noudatimme salas-
sapitovelvollisuutta. Opinndytetyénsuunnitelman hyvéaksymisen jalkeen, haimme tutkimusluvan ty6-
elamayhteistyokumppaniltamme. Tekemiimme haastatteluihin osallistuminen oli vapaaehtoista. Emme
tulleet tietdmé&an asiakkaitten henkildllisyyttd, kun palautteita kysyttiin Aiheen herkkyyden takia asiak-
kaalle tuttu ja luotettava tyontekijé kévi lapi suunnitteluvaiheessa olevan oppaan asiakkaan kanssa ha-
nen kotonaan. Ndin palaute oli rehellista. Tyontekija otti palautteen vastaan asiakkaalta. Omaisilta
emme saaneet palautetta oppaasta. Taman jalkeen tyontekija laittoi asiakkailta saadun palautteen Kir-

jallisena meille.
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7 POHDINTA

Opinnaytetydomme tavoite oli saada kotihoidon asiakas tietoiseksi siitd, millainen kotihoidon tyonteki-
jan turvallinen ja terveellinen tydymparistd on ja miten asiakas pystyy siihen omalta osaltaan vaikutta-
maan. Tavoitteena oli lisdksi tukea hyvaa yhteisty6té asiakkaan ja kotihoidon tyontekijan vélilla. Opin-
naytetyon aiheen valinta ei ollut yksinkertaista, mutta lopulta tamé aihe kiinnosti meité kaikkia ja
koimme aiheen olevan téarked, koska téllaista ei ole aiemmin tehty ja aihe on ajankohtainen. Pohdimme
alaluvuissa omaa ammatillista kasvua ja kehitysté opinndytetydmme edetessa kohti paatéstaan. Pro-
sessi on ollut mielenkiintoinen ja haastava. Opinndytetydmme aikataulu ei mennyt suunnitellun mukai-
sesti koronan tuomien muutoksien vuoksi. Sopeuduimme uusiin aikatauluihin ja tilanteisiin. Haasteista

huolimatta olemme tyytyvaisid aikaansaamaamme lopputulokseen.

7.1 Tutkimuslahteet

Oikaraisen, Siltasen ja Naukkarisen (2016) katselmus tuki omaa nakemystdmme kotihoidon haasteista
tyoturvallisuuden osalta. Haasteita tuottivat epdergonomiset tydasennot, tyotehtaviin kuulumattomat
tehtévat ja asiakkaan tai omaisten uhkaava ja epéasiallinen kayttdytyminen. Deboran kotihoidon tyon-
tekijat nostivat esiin samoja epakohtia kuin Oikarisen ym. (2016) katselmuksessa tuli ilmi. Opinndyte-
ty6té tehdessamme pohdimme, kuinka haastavaa tyoturvallisuuslain toteutuminen on asiakkaan ko-
dissa, koska samalla tulee kunnioittaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja hdnen kotiaan. Asiakkaan
koti on kotihoidon tyontekijan tydympaéristd, jossa tydturvallisuuden tulee toteutua. Tassa asetelmassa
on mahdollisuus ristiriitoihin, koska samassa tilassa on asiakkaan henkilokohtainen alue, joka samalla
on tyontekijan tydymparistd. Mielestdmme saimme hyvin koottua eniten esille nousseet haasteet op-
paaseen ja l6ysimme niihin lakipohjaiset perusteet, joilla tyontekijan tyoturvallisuutta voidaan paran-

taa.

Hautasalon, Rantasen, Kaunosen ja Astedt-Kurjen (2016) tutkimuksessa kerrottiin asiakkaiden ja
omaisten kokemuksia kotihoidosta. Asioita, jotka nousivat esille, olivat kiire, huono vuorovaikutus
sekd tiedonsaannin puutteellisuus, vaikkakin padasiassa kotihoidon palveluihin oltiin tyytyvéisid. De-
boran kotihoidon asiakkailta palautetta tahan ei keratty, mutta kotihoidon tyontekijéiden ndkemykset
olivat samansuuntaisia. Epdkohtia on ja niistd puhutaan, mutta niille ei ole 16ytynyt ratkaisua. Op-

paamme auttaa asiakasta seké tyontekijaé parhaimmillaan parempaan vuorovaikutukseen ja asioiden
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perusteluun, jonka myo6té asiakas ja omainen voivat ymmartaa asiat paremmin tyontekijan nakokul-
masta. Huomasimme, kuinka tarke&& hoito- ja palvelusuunnitelman tekeminen on yhdessé asiakkaan ja
omaisen kanssa. Avoin vuorovaikutus ja suunnitelman sisélto on térkead olla tiedossa alusta asti kai-
killa osapuolilla. Mielestdamme on erityisen tarkedd osata ja uskaltaa ottaa puheeksi haastavatkin asiat,
koska kyse voi olla pelkastaan tietaméattdmyydesta. VVuorovaikutuksen on oltava hyvéa ja ammatillista,
jotta asioista ei tule vaarinkasityksia ja asiakas ei koe tulevansa syyllistetyksi tietdmattomyydestaan.

Tervo-Heikkisen, Saarasen, Miettisen ja Vaajoen (2018) tutkimuksessa kéytiin 1api hoitajien kokemuk-
sia potilasohjauksen merkityksesté. He nostivat esille vuorovaikutuksen hoitajan ja potilaan valilla
sekd potilaan kokemuksen osallistua omaan hoitonsa suunniteluun ja toteutukseen. Deboran kotihoi-
don vastauksista nousi esille asiakkaan epatietoisuus omasta hoidostaan seké hoito- ja palvelusuunni-
telman sisallosta. Tassakin korostuu vuorovaikutuksen ja yhteistyon merkitys asiakkaan, omaisten ja
tyontekijoiden vélilla, jotta tiedonkulku on mutkatonta. Ohjaukseen liittyen pohdimme, kuinka tarkeéa
on hoitajien taito etsid uusinta ndyttdon perustuvaa tietoa ja hyodyntaa sitd kotihoidossa. Asiakasléh-
téinen ohjaus motivoi asiakasta sitoutumaan omaan hoitoonsa. Hoitoonsa sitoutunut asiakas antaa hoi-

tohenkilokunnalle arvokasta tietoa omasta voinnistaan.

7.2 Ammatillinen kasvu ja kehitys

Teimme yhteisty6td Deboran tyontekijoiden kanssa. Yhteistyotd teimme pééasiassa séhkdpostin
kautta, koska vallitseva koronapandemia toi omat haasteensa tapaamisrajoituksineen. Yhteistyd Debo-
ran kanssa oli sujuvaa, vaikka henkiléstomuutoksia tulikin opinnaytetyon edetessd. Kehityimme
etdyhteyksien hyodyntdmisessd. Opinndytetyota tehdessamme jarjestimme palaverit Teamsin valityk-
selld&. Huomasimme digiajan helpottavan tapaamisjarjestelyita varsinkin, kun emme asu kaikki samalla
paikkakunnalla. Pohdimmekin aluksi aikataulujen yhteensovittamisen olevan mahdollinen riskitekija
opinndytetyoprosessin aikana. Saimme valmiuksia luotettavan tiedon etsinndssé ja harjaannuimme

ajattelemaan lahdekriittisesti.

Aiheen rajaaminen seké aiheiden yhteen nivominen olivat haasteellista varsinkin aluksi. Tiedon etsinta
ja lisdé&ntyminen auttoivat aiheiden jasentelyd. Pyysimme ja saimme palautetta seké kehitysideoita oh-
jaavalta opettajalta. Palautteen olemme ottaneet vastaan kiitollisina ja pyrimme palautteen kautta kehit-

tdmaan itsedmme. Opinndytetydprosessin aikana kehityimme sietdmaan keskenerdisyytta ja aikataulu-
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jen muuttumisiin. Koimme kolmen hengen ryhmaéssé tydskentelyn hyvaksi. Saimme asioihin eri ndko-
kantoja keskustelemalla aiheista ja pohtimalla erilaisia vaihtoehtoja. Yhtena riskitekijané pidimme kol-
men hengen ryhmaéssa tydskentelya ja tydnjakoa. Olemme osallistuneet kaikki tasapuolisesti opinnay-

tetyon tekemisen vaiheisiin ja saimme Kirjoitustyylistd yhtendisen.

Opinnéaytetyodprosessin aikana opimme ymmartdmaan tyonantajan ja valvontaviranomaisten merkityk-
sen turvallisen ja terveellisen tydympariston luomisessa ja yll&pitdmisessd. Suuressa roolissa on tyon-
tekija itse, jolla on velvollisuus ilmoittaa huomaamistaan epakohdista seka noudattaa saadoksié ja oh-
jeistuksia. Ottamalla haasteelliset asiat esille ja keskustelemaan niista pystytédan kehittdméan toimintaa
tyontekijan ja asiakkaan parhaaksi. On tarke&d, ettd uudet tyontekijat perehdytetédédn alusta asti ndihin
toimintatapoihin. Hoitotydn tiimity6taidot korostuvat, kun noudatetaan yhteisiksi laadittuja ohjeistuk-
sia ja toimitaan niiden mukaisesti yhteisiin tavoitteisiin paasemiseksi. Hoitajien yhtendiset toimintata-
vat ja kollegiaalisuus luovat asiakkaalle turvallisen ja luotettavan kokemuksen hoitotydsta. Tyodnteki-
joiden toiminta ja toimintatavat vaikuttavat koko yrityksen toimintaan ja imagoon.

7.3 Opinndytetyon hyédynnettavyys

Opinndytetydomme on tarkoitettu otettavaksi kaytt6on Deboran kotihoidon asiakkaille. Opas on par-
haimmillaan hyvé apuvaline hoitajien ja asiakkaiden véliseen keskusteluun seké vaikealtakin tuntuvien
asioiden, kuten alkoholin kayton hoitajan kdynnin aikana, puheeksi ottamiseen. Oppaan avulla asiat
pystytaén perustelemaan tietopohjaisesti asiakkaalle. Opas toimii tyokaluna omaisten ja asiakkaan vé-
lisessé vuorovaikutuksessa tilanteissa, joissa asiakkaan ja omaisen vélille syntyy ristiriita. Asiakas voi
ristiriitatilanteessa kayttaa opasta apuvélineend, josta saa tukea tilanteen selvittdmiseen. Oppaassa on
kerrottu esimerkiksi mita kodin turvallisuuteen liittyvia vélineitd asiakas kodissaan tarvitsee. Yhtena
haasteena pidimme aiheen herkkyytt4. Opas oli kirjoitettava kunnioittavaan mutta tietoon perustuvaan
tapaan. Onnistuimme kirjoitustyylissé asiakkailta ja Deboran tyontekijoiltd saadun palautteen perus-

teella.

7.4 Jatkokehittamisideoita
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Tulevaisuudessa on mielenkiintoista tietdd, pidetd&dnko oppaan kayttdonottamista helppona, vaivatto-
mana ja koetaanko oppaan olevan hyva apuvéline avoimen keskustelun tueksi. On my6s mielenkiin-
toista kuulla, kuinka asiakkaat ja heidén laheisensé ovat ottaneet oppaan vastaan. Opinnédytetydnpro-
sessin aikana huomasimme haasteita ty6turvallisuuslain toteutumisessa kotihoidon tydymparistdssa eli
asukkaan kotona. Jokaiselle tyontekijalle kuuluu turvallinen ja terveellinen tydympadrist0, joten tahan
tulee kiinnittd4 huomiota tulevaisuudessa. Etsiessamme tietoa tyoturvallisuuslaista ja miten sitd nouda-

tetaan kotihoidossa emme l0yténeet paljoakaan.

Jatkokehittdmisideana voi keréata tyontekijoiltd kokemuksia siitd, onko opas edistanyt tyontekijan tur-
vallisuutta ja terveellistd ty0ympéristod. Kdytannon kokemusten my6té oppaan muutostarpeet tulevat
esille. Etsiessamme lahteitd kiinnitimme huomiota siihen, ettd 16ysimme paljon tutkimuksia, joissa ka-
siteltiin kotihoitoon liittyvia epakohtia. Haastavampaa oli 16ytaa lahteitd, joissa oli ratkaisuja kyseisiin

ongelmiin.
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LITE 1
OPINNAYTETYON ETENEMINEN JA AIKATAULU

Teemme yhteisty6ta Debora Oy:n markkinointi asiantuntijan kanssa, jotta kehittelem&mme opas on
ulkoasultaan yhtenevéa Debora Oy:n muiden esitteiden kanssa. Tuotekehittelyprojektin aikana teemme
yhteisty6tad Debora Oy:n aluejohtajan ja tiimiesimiehen kanssa sekd Léansi- ja Sisa-Suomen aluehallin-

toviraston tarkastajan kanssa, jonka vastuualueena on tydsuojelu.

Opinndytesuunnitelman hyvaksyminen 3/2020 - 3/2020
Tutkimuslupa 4/2020 - 1/2021
Tuotteen tekeminen 4 — 10 kuukautta
Valmis tuotekehittely 12/2020

Valmis opinnaytety0 12/2020
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OPAS TURVALLISEEN JA TERVEELLISEEN YHTEISTYOHON

Tama opas on tarkoitettu Deboran kotihoidon asiakkaille ja tyontekijoille turvallisen yhteistyon
tukemiseksi. Oppaan alussa on kerrottu Deboran arvoista ja toiminnasta seka hoitajan roo-
lista kotihoidon tydntekijand. Seuraavana kasittelemme sujuvaa yhteistyota hoitajan ja asiak-
kaan valilla. Lopuksi mainitaan vield yhteistyon perustana olevia lakeja, jotka turvaavat asiak-
kaan ja hoitajan valisen turvallisen ja terveellisen yhteistyon.

DEBORAN ARVOT

Aidosti valittaen
Pienia ja suuria tekoja
Haasteet on tehty voitettavaksi

Pidamme yhta

"Toimintamme perustuu arvomaailmaan, jonka keskidossa on ihminen ja lahimmaisyys.
Teemme pienié ja suuria arjen tekoja aidosti toisistamme valittden. Piddmme haasteista ja

piddmme yhta niiden voittamiseksi.”

TOIMINTA

Debora tuo asiakkaan kotiin kattavan hoiva-, kuntoutus-, ohjaus- ja tukipalveluiden kir-

jon. Palvelemme asiakkaitamme heiddn omassa kodissaan. Keskitymme asiakkaidemme hy-
vinvoinnin ja arjen parantamiseen. Palvelut voit ostaa suoraan itse maksavana tai oman kun-
nan kautta palvelusetelilla tai ostopalveluna. Oma koti on kullan kallis, siksi palvelumme ta-
voitteena on tukea asiakkaiden kotona asumista ja arjessa selviytymista kattavalla sosiaali- ja
terveyspalveluiden tarjonnalla. Deboran palvelut raataléidaan aina asiakkaan yksiléllisten tar-
peiden mukaisiksi ja ammattitaitoiset auttajamme ovat kaytettavissa niin tilapaiseen kuin pi-

dempiaikaiseenkin tarpeeseen.
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ASIAKKAANA DEBORALLA

Olette asiakkaana Soiten mydntdman palvelusetelin tai ostopalvelun kautta, jolloin paéavastuu
hoidostanne kuuluu Soiten kotisairaanhoitajalle. Voitte olla my6s itsemaksavana asiakkaana,
joka oikeuttaa teidat kotitalousvdhennyksen hakemiseen. Palveluseteliasiakkaana palvelut

maaraytyvat Soiten kotisairaanhoitajan arvioinnin mukaan. Iltsemaksavana asiakkaana palve-
lut suunnitellaan Deboran tydntekijéiden kanssa. Suunnitelluista palveluista tehd&aan hoito- ja
palvelusuunnitelma, joka sisaltda kayntiajat seka tarvitsemanne palvelut, jota paivitetaan hoi-
don tarpeen muuttuessa. Kunnioitamme asiakkaan itsemaardamisoikeutta palveluita suunni-
teltaessa ja toteutettaessa. Asiakkaan tarpeet huomioidaan, vaikka niité ei pystyttaisi aina to-
teuttamaan asiakkaan toiveiden mukaisesti. Asiakas sitoutuu omalla tai laillisen edunvalvo-

jansa allekirjoituksella hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Kirjaamme jokaisen asiakaskaynnin

kaytdssa olevaan potilastietojarjestelmaamme.

HOITAJAN ROOLI

Hoitajan tydkuvaan kuuluu asiakkaan paivittaisissé toiminnoissa avustaminen, kuten henkil6-
kohtaisesta hygieniasta, pukeutumisesta, ravitsemuksesta, aamu-, paiva- ja iltatoimista huo-
lehtiminen, seka toimintakyvyn arvioiminen ja yllapito kuntouttavalla tydotteella voimavara-
keskeisesti. Kuntouttavalla ty6otteella tarkoitamme asiakkaan suoriutumista paivittaisista toi-
minnoista osallistumalla omaan hoitoonsa tekemalld itse sen mita pystyy. Tyonkuvaan kuuluu
sédannollinen verenpaineen ja painon seuranta seka verensokerin mittaaminen. Ty6hon kuu-
luu myos ladkehoidon toteuttaminen, muun muassa laékkeiden tilaaminen, jakaminen doset-
tiin, luonnollista tietd annettavien laakkeiden antaminen ja pistokset seka ladkkeiden vaiku-
tusten seuraaminen. Palveluseteliasiakkailla kotisairaanhoitaja vastaa ladkehoidon suunnitte-

lusta ja sen toteutumisesta. Myds verinaytteiden ottamiseen meilla on valmiudet.

Hoitaja huolehtii asiakkaan kotona hoito- ja palvelusuunnitelman mukaisesti pyykkihuollosta,

yleisesta siisteydesta, kuten astioiden tiskaamisesta ja vuoteen sijaamisesta seka myos tilaa
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kaupasta asiakkaan tarvitsemia tuotteita seka hoitotarvikkeita hoitotarvikejakelusta. Huomioit-
tehan etta hoitajat eivat voi kasitella rahojanne. Kauppa-asioiden hoitamista varten teilla tulee

olla tilisopimus valitsemaanne kauppaan.

Hoitajamme kayttavat tarvittavia suojavalineitad hoitotoimenpiteissa. Esimerkiksi hygienian
hoidossa kadytamme suojakésineita ja suojaessuja suojaamaan asiakkaita seka hoitajia erilai-
silta taudinaiheuttajilta ja roiskeilta. Lisaksi hoitajat kayttavat tarpeen vaatiessa suunenasuo-

jaa.

Vaitiolovelvollisuutta noudattaen emme tervehdi vapaa-ajalla ensimmaisena. Kaynneilla voi
olla mukana my6s opiskelijoita ja sijaisia, jotka opettelevat tython. Heitd sitoo myds vaitiolo-
velvollisuus hoitoonne liittyvissa asioissa. Arvostamme rehellisyytta ja avoimuutta, joten ker-
rottehan toiveistanne, tavoistanne ja kulttuuritaustoistanne, jotta voimme ottaa ne huomioon

hoidossanne. Silla olemme kaikki erilaisia ja jokaisella on oma tapansa toimia.

SUJUVAN YHTEISTYON OHJEITA

e Jokaiselle asiakkaalle laaditaan yksildllinen hoito- ja palvelusuunnitelma, johon on
maaritelty asiakkaan luona kaytettava aika ja tehtavat. Pystyaksemme toimimaan
suunnitelman mukaan, toivomme etta teidan vierailijoidenne kylailyt tapahtuisivat eri
aikaan kuin meidan palvelumme. Mikali kuitenkin paallekkaisyyksia sattuu, toivomme
saavamme tydrauhan. Pyyddamme myds samassa taloudessa asuvia huomiomaan ta-

man asian. Haluamme varmistaa tietosuojan toteutumisen teidan hoidossanne.

¢ Omanne seka tyontekijoiden tyoturvallisuuden yllapitamiseksi, suosittelemme hankki-
maan kotiinne tarvittavat apuvalineet. Hoitajilla on oikeus kayttaa tydossaan tarvittavia
apuvalineitd. Erityistd huomiota pyydadmme kiinnittdmaéan pesutilojenne turvallisuu-
teen. Apuvalineet ovat teille maksuttomia. Tydntekijamme auttavat kartoittamaan apu-

valineiden tarpeen ja niiden hankkimisen apuvélinelainaamosta.

e Tyobskentelyturvallisuuden osalta kiinnitamme huomiota esimerkiksi korkeisiin kynnyk-
siin ja viallisiin sdhkoélaitteisiin. Valttamattomat muutostyot ovat teille maksuttomia.



LIITE 2/4
Naita ovat esimerkiksi ovien leventaminen ja luiskien rakentaminen kulkemista helpot-

tamaan, seka sisa- ettd ulkotiloissa. Mikali hoitaja huomaa viallisen séhkoélaitteen, han
on yhteydessa omaiseenne laitteen korjaamista taikka uusimista varten. Mahdollisista

sisdilmaongelmista ilmoitetaan omaisille.

Turvallisen ja ergonomisen liikkumisen ja tyon tekemisen edellytyksend on asunnon
siisteys ja jarjestys. Esimerkiksi ylimaaraiset huonekalut tai matot saattavat aiheuttaa
vaaratilanteita. Tapaturmariskeja voivat olla my6s piha-alueella olevat huonokuntoiset
portaat, liukkaus tai huono valaistus. Mikali tarvitsette apua asunnon jarjestelyyn ja
mahdollisten ylimaaraisten tavaroiden pois viemiseen, neuvomme mielellamme asian

suhteen.

Hoitaja-asiakassuhteessa kunnioitamme toistemme fyysisia rajoja, esimerkiksi emme
halaa toisiamme ilman lupaa. Emme hyvaksy myodskaan fyysistéa tai henkista vakival-
taa missdan muodoissa. Keskustellessamme puhumme kunnioittavasti toisillemme,
emme huuda taikka kiroile. Mikali hoitaja kokee kaynnilla olonsa turvattomaksi han voi

poistua paikalta.

Ettehan tupakoi sisatiloissa (omaiset ja vieraat mukaan lukien) hoitajan lasna ollessa.
Tupakansavu on haitallista hengittaa ja sisalla tupakointi vaarantaa paloturvallisuuden.
Tahan liittyen muistattehan palovaroittimen olevan lakisaateinen paloturvallisuutta
edistava laite. Toivomme etta kdyntiemme aikana ette te eikd muutkaan paikalla olijat
ole paihteiden vaikutuksen alaisena, jotta voimme suorittaa ty6tehtavat sujuvasti ja tur-

vallisesti.

Pidattehan kotielaimet esimerkiksi toisessa huoneessa hoitajan kdynnin ajan. Tama
siksi, ettd hoitaja voi olla allerginen kotielaimille sekd esimerkiksi vieras hoitaja voi ai-
heuttaa kotielaimissa arvaamatonta kaytosta. Hoitajien tulee voida toteuttaa mahdolli-
set toimenpiteet korkeaa hygieniaa noudattamalla.

Sovittu kaynti tulee peruttaa viimeistdan 24 tuntia ennen kayntia. Joudumme perimaan
kayntimaksun liian my6haan perutusta kaynnista. Jos tiedat, etté vieraita on tulossa
kaymaan kauempaa tai pidemmaéksi aikaa, olkaa hyva ja ilmoittakaa meille. N&ain

voimme suunnitella tydmme hyvissa ajoin peruuntuneet kaynnit huomioon ottaen.



LITE 2/5
YHTEISTYOTA TURVAAVIA LAKEJA

Alla mainitaan yhteistyon perustana olevia lakeja, jotka turvaavat asiakkaan ja hoitajan vali-

sen turvallisen ja terveellisen yhteistyon.

SUOMEN PERUSTUSLAKI

Ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa. Ketdan ei saa ilman hyvaksyttavaa perustetta aset-
taa eri asemaan sukupuolen, ian, alkuperan, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen,
terveydentilan, vammaisuuden tai muun henkil6on liittyvan syyn perusteella. Jokaisella on oi-

keus elamaan seka henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen.

ASIAKASLAKI ELI LAKI SOSIAALIHUOLLON ASIAKKAAN ASEMASTA JA OIKEUK-
SISTA

Taman lain tarkoituksena on edistéa asiakaslahtoisyytta ja asiakassuhteen luottamukselli-
suutta seka asiakkaan oikeutta hyvaan palveluun ja kohteluun sosiaalihuollossa. Sosiaali-
huoltoa toteuttaessa otetaan huomioon asiakkaan toivomukset, mielipiteet, etu, yksilolliset
tarpeet sekd hanen aidinkielensa ja kulttuuritaustansa seka itsemaaraamisoikeutensa hoi-
toonsa liittyen. Mikali asiakas ei pysty sairautensa vuoksi osallistumaan ja vaikuttamaan
omaan hoitoonsa, asiat hoidetaan yhteistydssa hanen laillisen edustajansa tai laheisenséa
kanssa.

Asiakkaalle on laadittava palvelu-, hoito-, kuntoutus- tai muu vastaava suunnitelma, jollei ky-
seessa ole tilapainen neuvonta ja ohjaus tai jollei suunnitelman laatiminen muutoin ole ilmei-
sen tarpeetonta. Asiakkaan hoitoon osallistuvia tyontekij6itd koskee vaitiolovelvollisuus, joka
jatkuu my6s hoitosuhteen paattyessa. Asiakkaalla on oikeus saada sosiaaliasiamiehelta neu-

voa ja apua hénen oikeuksiinsa liittyen seké ollessaan tyytymaton hoitoonsa.

TYOTURVALLISUUSLAKI



LIITE 2/6
Tybnantaja on tarpeellisilla toimenpiteilla velvollinen huolehtimaan tydntekijéiden turvallisuu-
desta ja terveydesta tyossa. Tyo voi tapahtua asiakkaan kotona tai muussa toimipisteessa.
Tybnantajan on selvitettava ja tunnistettava tydsta, ty0ajoista, tyotilasta, muusta tydymparis-
tosta ja tydolosuhteista aiheutuvat haitta- ja vaaratekijat sekd, jos niita ei voida poistaa, arvi-
oitava niiden merkitys tyontekijoiden turvallisuudelle ja terveydelle. Tydnantaja on myds vel-

vollinen huolehtimaan, etta riittdva ergonomia toteutuu tyota tehdessa.

Tyontekija on velvollinen ilmoittamaan tyénantajalleen havaitsemistaan haitta- ja vaarateki-
joista tydymparistossa. Jos tydssa esiintyy tyontekijadn kohdistuvaa hanen terveydelleen
haittaa tai vaaraa aiheuttavaa hairintaa tai muuta epaasiallista kohtelua tai vakivaltaa, on
tyonantajan asiasta tiedon saatuaan ryhdyttava toimiin epakohdan poistamiseksi. Tydpaikalla
eli tdssa tapauksessa asiakkaan kotona on huolehdittava turvallisuuden ja terveellisyyden
edellyttamasta jarjestyksesta ja siisteydesta. Lisaksi huoneilman epépuhtaudet esimerkiksi

tupakansavu ja poély on riittdvassa maarin poistettava.

ASIAKASPALAUTTEET

Toivomme etté osallistutte vuosittain kerattaviin asiakastyytyvaisyyskyselyihin, jotta voimme
kehittaa toimintaamme yha paremmaksi. Palautetta voitte antaa puhelimitse, paperilomak-
keella tai séhkoisesti. Mahdolliset muistutukset osoitetaan aina alueen tiimiesimiehelle. Sosi-
aali- ja potilasasiamies neuvoo asiakkaita sosiaalihuoltoon liittyvissa asioissa. Ensisijaisesti
toivomme, ettéd mahdolliset ristiriitatilanteet kasitellaan tydyksikon tiimiesimiehen kanssa.

Oppaan ovat suunnitelleet Centria-ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijat
Terhi Harju, Tiia Karvonen ja Heidi Teikari.
23.5.2021
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