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1. Johdanto

Tama kasikirja on tarkoitettu ohjenuoraksi seka sinulle etta tu-
torillesi perusterveydenhuollon lisapatevoitymiskoulutuksen
eli PTL-koulutuksen aikana. PTL-koulutusta suorittaessasi et
saa viela toimia lagkarina itsendisesti, mutta voit toimia toisen
laadkarin alaisena. Perusterveydenhuollon lisgpatevoityminen
on nimenomaan koulutusta, ei vain tyontekoa eri tyOnantajien
alaisena.

Laakarin koulutusta ja ammatinharjoittamista koskevat saa-
dokset ovat muuttuneet tiuhaan viime vuosina. Tatd opasta
kirjoitettaessakin on meneilldadn laaja keskustelu laakarin lail-
listamismenettelyista. Siksi tdman oppaan tietosisaltod tulee en-
nemmin tai myohemmin vanhenemaan varsinkin saadosten
suhteen. Taman vuoksi PTL-koulutusta suorittavan kannattaa
seurata tiiviisti yliopistojen ja viranomaistahojen aihetta kos-
kevaa tiedotusta.

Kasikirjan avulla haluamme tukea PTL-vaihetta suorittavaa
1aakarid ja hdnen ohjaajaansa niin, ettd PTL-vaiheen koulutuk-
selliset tavoitteet toteutuisivat entistd paremmin. Toivomme,
ettd tdma opas auttaa sinua l6ytdmaan merkityksen naille kah-
delle vuodelle tydurasi alkutaipaleellal

NLY tekee yhteisty6td Duodecim seuran tutorointihankkeessa.
Tavoitteenamme on kehittéé jatkuvaa ohjaajakoulutusta tuto-
reina toimiville. On tarke&a ettd myos kouluttajat tietavat kayt-
tad tata opasta. Kiitos Duodecim-seuralle oppaan painattami-
sesta.



2. Oma opintosuunnitelmani

Usein tuntuu, ettd on helpointa menn& virran mukana sinne,
minne nend nayttaa. Joskus kannattaa kuitenkin pysahtya het-
keksi miettim&an omia tavoitteitaan, vahvuuksiaan ja kehitta-
miskohteitaan. Talléin onkin oikeastaan tekemdassd henkil6-
kohtaista opintosuunnitelmaansa.

Henkilokohtainen opintosuunnitelma auttaa arvioimaan omaa
kehittymista. Joskus on hyva palata esimerkiksi omaan koulu-
tushistoriaan ja arvioida, mill& alalla on koulutusta saanut run-
saammin ja milla alalla taas saattaa olla puutteita. Toisaalta,
koulutukseen osallistuminen ei aina takaa osaamista, joten
omaa osaamista kannattaa arvioida kriittisesti muillakin perus-
teilla. Tallaisen pohdiskelun pohjalta voit alkaa rakentaa omaa
opintosuunnitelmaasi. Opintosuunnitelman laatimisessa kan-
nattaa kayttaa apuna myos ohjaajan arviota sinusta.

Omaa opintosuunnitelmaa laatiessa tulee myds ottaa huomi-
oon PTL-vaiheen yleinen tavoite perehdyttaa laakari peruster-
veydenhuoltoon, terveydenhuollon hallintoon ja sosiaaliturva-
jarjestelméan seka yhteistyohon terveydenhuollon ja sosiaali-
huollon alalla toimivan henkildston kanssa.



Nimi
Valmistumisyliopisto
ja-vuosi

Perhe

Tyokokemus

PTL — suunnitelma:

e Terveyskeskus
(vahintaan 9kk)

e Sairaala (vahin-
taan 6 kk)

e Muu palvelu ja
tutkimus (enin-
taén 6 kk)

PTL- tutorini:

e Terveyskeskuk-
sessa

e Sairaalassa

e Tutkimuksessa

e Muun palvelun
aikana

Teoriaopinnot (vahin-
tdan 16 h)




3. Perusterveydenhuollon lisdkoulutus

Taustaa

Laakarin perusterveydenhuollon lisdkoulutus (PTL-koulutus)
vaaditaan 1.1.1995 alkaen sosiaaliturvajarjestelman piirissa
yleisladkarind toimivilta ladkareiltd. Direktiivin 2005/36/EY
perusteella perusterveydenhuollon lisdkoulutuksen laajuuden
tulee olla kolme vuotta. Tahan voidaan lukea Suomessa suori-
tetusta LL-tutkintoon sisaltyvéasta kliinisesta koulutuksesta yk-
si vuosi, joten Suomessa LL-tutkinnon suorittaneella PTL-
koulutus kestéad kaytdnndssa kaksi vuotta. Koulutusvaatimus
perustuu alun perin ETA-sopimukseen, ja niinpé tata vaihetta
suorittavia lagkéareita kutsutaankin usein "eurolaakareiksi".

PTL-koulutukseen voidaan ottaa henkild, joka on suorittanut
ladketieteen lisensiaatin tutkinnon Suomessa tai vastaavan tut-
kinnon ulkomailla, ja jolla on Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja
valvontaviraston (Valvira) myontama laillistus tai lupa harjoit-
taa ladkarin ammattia toisen johdon ja valvonnan alaisena.

Ladketieteen lisensiaatin tutkinnon ja laillistamisen jalkeen tie-
dekunnalta haetaan opinto-oikeutta perusterveydenhuollon
lisdakoulutuksen suorittamiseksi. Opinto-oikeus haetaan siita
yliopistosta, missa lisensiaatin tutkinto on suoritettu. Ao. yli-
opisto antaa myo0s todistuksen koulutuksen suorittamisesta
rilppumatta siita, missa palvelut on suoritettu.

Perusterveydenhuollon lisdkoulutuksen jalkeen laakari voi ha-
kemuksesta saada oikeuden harjoittaa ladkarin ammattia itse-
naisesti laillistettuna ammattihenkilona.

Viimeisimman asetuksen muutoksen mukaan PTL-palvelu
koostuu seuraavasti:

e Vvahintddn 9 kuukautta palvelua tiedekunnan hyvéksy-
massa terveyskeskuksessa

e vahintddn 6 kuukautta sairaalapalvelua hyvaksytyssa
koulutussairaalassa



e enintddn 6 kuukautta palvelua muussa yliopiston hy-
vaksymassa yleisladkarin tehtaviin suuntautuvassa jul-
kisen tai yksityisen terveydenhuollon laitoksessa tai yk-
sikdssa. Myos kokopaivainen tutkimustyd hyvaksytaan.

Lyhin hyvaksyttava jakso on yksi kuukausi kokopaivaista (n.
37 h/viikko) tyota. Puolipédivainen palvelu hyvéaksytaan erik-
seen sovitulla tavalla. Palveluja ei voi koota paivystystoimin-
nalla. Lisdksi 1.9.2010 tai sen jalkeen aloitetun PTL-
koulutuksen terveyskeskuspalvelu on suoritettava suorassa
tydsuhteessa kuntaan tai kuntayhtymaan.

Kaytannon palvelujen lisdksi koulutettavan tulee suorittaa
koulutusyksikon hyvaksyma vahintdan 16 tunnin terveyden-
huollon hallintoon ja sosiaaliturvajarjestelméan perehdyttava
kurssimuotoinen koulutus. Kaikkien tiedekuntien antama kou-
lutus hyvaksytaan ja niista loydat tietoa tiedekuntien net-
tisivuilta.

Laillistus PTL-koulutuksen jalkeen

Kun olet suorittanut perusterveydenhuollon lisékoulutukseen
vaadittavat palvelut ja kurssimuotoisen koulutuksen sinun tu-
lee hakea todistusta PTL-koulutuksen suorittamisesta omasta
tiedekunnastasi. Todistusta haettaessa liitteena tulee olla nimi-
kirjaote tai oikeaksi todistetut palvelutodistuskopiot ja oikeaksi
todistettu kopio teoreettisen kurssimuotoisen koulutuksen
suorittamisesta. Nimikirjanotteesta tai palvelutodistuksista tu-
lee ilmeté poissaolot ja virantoimitusten keskeytykset. Terve-
yskeskuspalvelua koskevista todistuksista tulee liséksi selvita
palvelun sisalto.

Kun olet saanut tiedekunnalta todistuksen PTL-koulutuksen
suorittamisesta, voit hakea Valviralta oikeutta harjoittaa yleis-
ladkarin ammattia itsenaisesti laillistettuna ammattihenkildona.

Lisatietoa: www.valvira.fi



e Pohdi miké on perusterveydenhuollon lisékoulutuk-
sen tavoite?

e Mika merkitys sairaalapalvelulla on juuri sinulle?
o Mika merkitys terveyskeskuspalvelulla on itsellesi?

e Mika on teoriaopetuksen merkitys?

Koulutuspaikalle asetetut vaatimukset

Perusterveydenhuollon lisdkoulutukseen hyvéaksyttavan ter-
veyskeskus- ja sairaalapalvelun tulee tapahtua tiedekunnan
hyvaksymaéssa koulutuspaikassa.

Hyvéaksytyssa koulutuspaikassa tulee tayttyd ainakin seuraa-
vat vaatimukset:

o Koulutuspaikassa tulee olla tehtavdan nimetty ohjaaja
tai kouluttajalaakari, joka vastaa tydn monipuolisuudes-
ta, kaytannon tyon ohjauksesta ja antaa todistuksen suo-
ritetusta palvelusta.

e Koulutuspaikassa on sdanndllista toimipaikkakoulutus-
ta vahintaan 100 tuntia vuodessa, mihin PTL-laakéri voi
osallistua.

o PTL-l4d&karilla on mahdollisuus osallistua ty6paikan ul-
kopuoliseen koulutukseen keskimaarin yhtena paivana
kuukaudessa.

e PTL-la8karilla on kaytdssa sahkoposti sekd yhteydet
verkossa oleviin ladketieteellisiin tietokantoihin.

Sairaalapalvelu

Perusterveydenhuollon lisdpatevoitymisvaiheeseen kuuluu
vahintdan kuusi kuukautta sairaalapalvelua, jotta koulutettava
saisi kuvan sairaalaty6sta ja erikoissairaanhoidosta. Tarkeaa
olisi huomioida esim. perusterveydenhuollon ja erikoissai-
raanhoidon valistd yhteistyoté ja lahete- sekd palautekaytanto-
jen toimivuutta ja tarkeytta etenkin tiedon valittymisen kannal-
ta. Tarkeda on asettaa itselleen tavoitteet sairaalapalvelulle yh-
teisty6ssa tutorin kanssa. Tavoitteet tulisi asettaa myos yleisel-
14 tasolla, eik& esimerkiksi vain tiettyjen toimenpiteiden maari-



na. Usein sairaalapalvelu ei palvele pelkastéadan PTL-vaihetta,
vaan se saattaa muodostaa osan erikoistumiskoulutuksesta.

Sairaalatyd koostuu useimmiten poliklinikkatydsta, osastotoi-
minnasta sekd mahdollisesti toimenpidetydsta. Lisaksi useilla
aloilla on ensiapu- ja paivystystoimintaa. Sairaalassa on hyva
tutustua yhteistyohon eri erikoisalojen valilla (mm. konsultaa-
tiotoimintaan). Tydnjakoon ja omiin tehtaviin kannattaa pereh-
tya heti téiden aloittamisen yhteydessa.

Terveyskeskuspalvelu

Perusterveydenhuollon lisdpatevoitymiseen kuuluu vahintaan
yhdeksan kuukautta terveyskeskuspalvelua. Palvelun tulee
olla monipuolista, eli siséltdd tydskentelyd niin vastaanotolla,
neuvoloissa, vuode-osastolla, kotisairaanhoidossa kuin paivys-
tyksessakin.

Yleisladketiede erikoisalana

Perusterveydenhuollossa toimit yleisladketieteen parissa.
Yleisladketiede on akateeminen oppiala seka kliininen erikois-
ala.

Yleisladkarin erityisena tehtavana on terveyden edistdminen
sek& yksittaisen potilaan ettd yhteison ndkokulmasta. Yleislaa-
kari toimii usein moniammatillisen tyéryhman osana ja johta-
jana.

Perusterveydenhuollon tehtavana on turvata riittavat tervey-
denhuollon palvelut jokaiselle. Yleisladkari on tassa tehtavassa
avainasemassa. Yleislaakarin vastaanotolle tulevat potilaat ei-
vat yleensa valikoidu ian, sukupuolen, diagnoosin, sairauden
vaikeusasteen tai minkdan muunkaan ominaisuuden perus-
teella, joten yleisladkarin potilaat ovat hyvin monenlaisia.

Lisatietoa: Euroopan yleisladkarijarjestd WONCA.:
WWW.Wwoncaeurope.org



Tutkimustyo

PTL-vaiheeseen voi lukea korkeintaan kuusi kuukautta paa-
toimista tutkimustyota. Valttamatonta se ei kuitenkaan ole. Jos
kuitenkin tunnet vetoa tutkimukseen ja mielenkiintoinen pro-
jekti sattuu nakosalle, kannattaa asiaa harkita hetkinen. Yhtena
vaihtoehtona on tutkijakoulu, jonka kautta tohtorintutkinto on
mahdollista suorittaa integroidusti erikoislaakaritutkinnon
kanssa.

Vaikkei vaitoskirjaan tai tutkijanuralle tahtaisikaan, on jokai-
sen laakarin valttamatonta osata kayttad tarkeimpia laaketie-
teellisia tietokantoja ja osata myds arvioida lukemaansa. Hyvia
tietolahteitd ovat Terveysportti—portaali, jossa on kootusti
suomalaisia ladkarin tarvitsemia tietokantoja ja kirjallisuutta,
sekd PubMed-tietokanta, joka on hakukone kansainvaliseen
MEDLINE -viitetietokantaan. Yliopistojen kirjastot tarjoavat
koulutusta mm. Kirjastotietokantojen, elektronisten aineistojen
ja viitteidenhallintaohjelmien kaytdssa.

Lisatietoa:  Kohti karonkkaa. Neuvoja vaitoskirjaa tekevalle.
Kustannus Oy Duodecim 1999

www.terveysportti.fi

PubMed: www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed



4. Kuinka hallitsen ty6tani

Uuteen ty6paikkaan tuleminen on aina haaste. Samalla, kun se
on usein innostavaa, voi kaiken uuden omaksuminen tuntua
vaikealta, joskus jopa mahdottomalta. Kannattaa kuitenkin
muistaa, etté asiat helpottuvat, kun tydpaikka ja sen kaytannot
tulevat tutummiksi.

Perehdytys

Varmista perehdytyksen kaytannon toteuttamiseen liittyvat
asiat hyvissa ajoin ennen potilastyon aloittamista. Perehdytys
on luonnollisesti hyvin tarkeda ensi paivind uuteen tyopaik-
kaan tullessa, mutta perehdytysta tarvitaan yhta lailla tyoteh-
tavien muuttuessa tyOpaikan sisalla, esimerkiksi siirtyessasi
poliklinikalta vuodeosastolle.

Arkityon helpottamiseksi kannattaa heti alusta lahtien aktiivi-
sesti selvittdd oman toimipaikan kaytant6ja. Jokaisessa terve-
yskeskuksessa on esimerkiksi erilaiset kaytannot potilaiden
lahettamisesta erikoissairaanhoitoon riippuen ldhimmasta kes-
kussairaalasta ja mahdollisista ostopalvelusopimuksista. Voi
olla hyodyllista ottaa kayttoon ladkarintakin taskuun sopiva
ruutuvinko omia perehdytystd koskevia muistiinpanoja var-
ten. Uutta tietoa tulee joka tapauksessa tyodsuhteen alkuvai-
heessa paljon enemman, kuin mitd useimmat meista pystyvat
muistamaan, joten jonkinlaisia muistiinpanoja yleensa tarvi-
taan. Joissakin tyopaikoissa saattaa uusien tyontekijoiden pe-
rehdytysta varten olla myo6s valmista materiaalia, joten kannat-
taa kysya ”perehdytyskansiota”.

Hyvaan perehdytykseen kuuluvat ainakin seuraavat asiat:

e tutustuminen toimipisteeseen ja henkilokuntaan

tutustuminen tyojarjestykseen

atk-jarjestelmien koulutus

talon sisdisten konsultaatiokdytanttjen selvittaminen

yhteisty6tahoihin ja ty6njakoon tutustuminen



e tutustuminen paivystykseen

e paikallisiin hoitoketjuihin ja lahetekaytant6on tutustu-
minen

o talon sisaiset koulutukset, kokoukset ja kahvihetket

Tutortapaamiset

Viimeistaan toihin tullessa kannattaa selvittaa, kuka on sinulle
nimetty tutor. Hyvaksytty koulutuspaikka on sitoutunut jarjes-
tamaan jokaiselle PTL-vaihetta suorittavalle tutorin, joten jos
sellaista ei ole viela nimetty, on ylilddkarin velvollisuus jarjes-
taa sellainen. Tutorin kanssa kannattaa sopia ensimmainen ta-
paaminen jo alkuviikkoina ja samalla sopia my6s saannoéllisista
jatkotapaamisista.

Tutor on konsultti niin medisiinisissa kuin muissakin ty6ssa
vastaan tulevissa asioissa, han auttaa kaymaan lapi erilaisia
tydssa eteen tulevia ongelmia, ohjaa paikallisissa hoitok&aytan-
noissa ja perehdyttad tyopaikan kaytantoihin. Tutortapaamiset
kannattaa sopia sadnnollisesti niin, ettd molemmilla, seka tuto-
rilla ett& tutoroitavalla, on niihin varattu riittava aika. Tutorin
kanssa voi my0s keskustella siitd mitd on suunnitellut jatkossa,
omista erikoistumissuunnitelmista ja niin edelleen. Tutorin
kanssa koulutettava voi yhdessa arvioida kehittymistaan tyos-
saan.

Ensimmaisessa tutortapaamisessa on hyva miettid mikd koko
perusterveydenhuollon lisdkoulutuksen tavoite on: Mika on
koulutuksen tavoite yhteiskunnan, tyopaikan, potilaan ja lo-
pulta sinun itsesi kannalta?

Erds olennaisesti laakariksi kasvamiseen liittyva taito on kyky
muodostaa kunnioittava hoitoa edistdva suhde potilaan kans-
sa. Potilas-ladkarisuhteeseen liittyvat asiat sopivat erinomai-
sesti tutortapaamisten sisalloksi, onhan tutorillasi kokemusta
tuon suhteen kehittymisesta uran eri vaiheissa.
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ATK-jarjestelméat

Tietokonepohjaisia potilastietojarjestelmid on maassamme kay-
tossa useita, joten uuteen ty6paikkaan tullessasi joudut usein
opettelemaan myds uuden tietojarjestelman kayttéd. ATK-
jarjestelméan perehdyttdminen kuuluu ty6nantajalle, ja tdma
kuuluu itsestdan selvéana osana perehdytykseen. Kaytanndssa
toita ei voi aloittaa, ennen kuin osaa kaytossa olevan jarjestel-
man riittdvan hyvin. Aluksi jarjestelméan perustoimintojen
opettelemisessa on varmasti riittavasti haastetta. Kun perus-
kayttd sujuu, ald kuitenkaan lopeta jarjestelman opettelua,
vaan palaa sen pariin viela my6hemminkin. On tarkeaa opetel-
la kayttamaan kaytossa olevaa jarjestelmaa mahdollisimman
hyvin. Se helpottaa ty6n sujumista.

e Mika potilastietojarjestelmia sinun toimipaikassasi on
kaytossa?

e Mistd saat tukea ja opetusta ATK-jarjestelmien kayt-
toon?

e Mitka ovat potilastietojarjestelman perustoiminnot?

e Kuinka teet arkitytssa tarvittavat lahetteet (laborato-
rio, rontgen jne.) ja kuinka néaet tutkimustulokset?

e Kenelle ilmoitat tietojarjestelman kehitysideoista?

Oma tyojarjestys ja tyon hallinta

Oman tydsi hallinnan parantamiseksi on hyva tuntea se, kuin-
ka tyojarjestyksesi ja vastaanottosi aikataulu muodostuu. Siksi
sinun on hyva tuntea ajanvarausohjelmiston toiminta, seké se,
mill&a periaatteilla tydaikasi jakautuu muun muassa potilastyon
ja toimistotyon valilla.

Joskus vastaanotolle saattaa olla tulossa enemman asiakkaita,
kuin mita nuori laakari ehtii kohtuudella hoitaa. Koska ruuh-
kautunut vastaanotto ei ole kenenk&an etu, on hyva selvittaa jo
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etukateen, kuinka ajanvarausta ja tyojarjestysta hallitaan uh-
kaavassa ylikuormitustilanteessa.

Miten potilastietojarjestelméan tyoélista ja ajanvaraus-

jarjestelma toimivat?

e Miten toimit, jos vastaanottosi ruuhkautuu?

e Millaisissa puitteissa voit muokata omaa tyolistaasi
tyOpisteessasi?

e Selvita, kenelld on oikeus antaa aikoja sinun vastaan-

otollesi

Oma tyoterveyshuolto

Laakarikin voi sairastua. TAma voi tuntua tata lukiessasi itses-
taanselvyydeltd, mutta kaytannon tydssa laakarin on usein
vaikea myoOntéaa olevansa sairas ja hakeutua hoitoon. Suomessa
tyonantajalla on velvollisuus jarjestaa tyontekijoilleen tyoter-
veyshuolto, jonne myds 14akari itse voi ottaa yhteytta.

Laakarin kannattaa my0s aika ajoin pysahtya ajattelemaan,
kuinka han voi parhaiten yllapitdd omaa terveyttaan. Vaativan
tyon hoitaminen sujuu todennékoisesti paremmin, kun muis-
taa valilla kdantda katseen myds omaan psyykkiseen ja fyysi-
seen hyvinvointiin.

Jos oman toimipaikan tyoterveyshuolto ei tunnu jostakin syys-
ta sopivalta paikalta hoidattaa itsedan, kannattaa muistaa
my0s laakariliiton luottamuslaakarit. Ajantasainen lista luot-
tamuslaakareista 10ytyy Laakariliiton sivuilta.

e Missa toimipaikkasi lagkéarien tyoterveyshuolto sijait-
see?

e Miten tyOterveyshuoltoon voi ottaa yhteyttd? Miten
saat yhteyden aikaisin aamulla?

¢ Kenelle ilmoitat sairastumisestasi?

e Milloin tarvitset ladkarintodistusta sairauspoissaoloa
varten?

o Kuinka yllapidat omaa terveyttasi?
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Lomat ja vapaat

Laakarin vapaat kertyvat vuosilomasta, minka liséksi paivys-
taessa kertyy aktiivivapaata. Perustellusta syystda on myds
mahdollista hakea palkatonta virkavapaata. Lomien ja vapai-
den kertymisperusteista ja koulutusvapaista on mainittu vir-
kaehtosopimuksessa.

Erilaisten vapaiden ja lomien hakeminen on jarjestetty jokai-
sessa tyOpaikassa hiukan eri tavoin. Yleensd on hyva keskus-
tella lomatoiveista ja virkavapaussuunnitelmista esimiehen
kanssa jo ennen virallisten anomusten tayttamista, jolloin lo-
miin liittyva byrokratia saattaa sujua jonkin verran helpom-
min. Hakulomakkeet l6ydat useimmiten toimistosihteerilta tai
sahkoisesta lomakekansiosta esimerkiksi talon intranetista.

e Mista loytyvat sinun tyopaikkasi lomahakemuslomak-
keet?

o Kenelle loma- tai vapaa-anomus ldhetetdan?

e Milla perustein eri lomat ja vapaat maaraytyvat?

Koulutus

Laakarilla on tdydennyskoulutusvelvoite. Tybnantaja on vel-
voitettu huolehtimaan tyontekijoidensa taydennyskoulutuk-
sesta. Koulutusta jarjestetdan seka tyopaikan sisaisena koulu-
tuksena (esim. meeting-toiminta) etta talon ulkopuolisena kou-
lutuksena (esim. Laakaripaivat). Ulkopuolisia koulutuksia var-
ten tulee hakea koulutusvirkavapaata, joka on miltei poikke-
uksetta palkallista virkavapaata. Laakariliitto suosittelee 1aakéa-
rille vahintddan kymmenta talon ulkopuolista tdydennyskoulu-
tuspéaivaa vuodessa.
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PTL-vaihetta suorittavan laakarin tulee osallistua toimipaikan
ulkopuoliseen koulutukseen vahintaan yksi paiva kuukaudes-
sa. Jokaiselle sddetutkimuksia maaraavalle lagkarille kuuluu
pakollinen sateilyturvakoulutus viiden vuoden vélein. Liséaksi
PTL-koulutuspaikaksi hyvaksytyn terveyskeskuksen ja sairaa-
lan tulee jarjestaa vuosittain saannollista toimipaikkakoulutus-
ta vahintaan sata tuntia.

Koulutuksista kannattaa pitaa kirjaa ja koulutustodistukset tal-
lettaa varmaan paikkaan. Esimerkiksi erikoisladkarintutkintoa
varten vaaditaan todistuksia kaydyistad koulutuksista. Duode-
cim yllapitaa sahkoista Laakarin nimikirja -palvelua, jota voit
my0s hyvin kayttaa koulutusten kirjaamiseen.

e Miten tyOpaikallasi sovitaan koulutuksiin osallistu-
misesta?

e Kuinka koulutuksiin liittyva byrokratia toimii: esim.
miten anot koulutusvapaata ja kuinka matkajarjeste-
Iyt hoidetaan?

Hankalat tilanteet vastaanotolla

Laakari kohtaa tydssaan joskus potilaita, jotka syysta tai toises-
ta kayttaytyvat vaativasti, uhkaavasti tai jopa aggressiivisesti.

Usein tilanteet ovat ennakoitavissa, jolloin potilasasiakirjoissa
saattaa olla merkint6ja aiemmasta poikkeavasta kaytoksesta,
potilas voi olla ennestaan tuttu tai sairauden laatu tai paihtei-
den kayttd voi antaa aihetta ennakoida poikkeavaa kaytosta.
Ennaltaehkaisy on naissakin tilanteissa tehokkain keino valttaa
hankaluuksia. Niinpa usein voi olla jarkevaa esimerkiksi val-
mistautua tallaisen henkilon kohtaamiseen niin, ettd et joudu
tilanteeseen yksin. Joskus tilanteet tulevat kuitenkin yllattéen,
minkéa vuoksi kannattaa selvittaa, ovatko tyotilasi turvalliset ja
miten saat tarvittaessa apua.
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¢ Miten ennakoit mahdollisesti aggressiivisen potilaan
kohtaamisen?

e Miten keskustelet vaativasti kayttaytyvan potilaan
kanssa?

e Ovatko tydtilasi turvalliset? Paasetkd tarvittaessa pa-
koon? Miten halytat apua?

e Onko velvollisuutesi hoitaa vakivaltaisesti kayttayty-
vaa potilasta?

e Mité teet jos sinua on uhattu tai olet kokenut vékival-
taa potilasty6ssa?

Laakarin edunvalvonta

Ladkareilla on oma virkaehtosopimus (L&akarisopimus). Laa-
karisopimuksen 10ydat esimerkiksi Laakariliiton internetsivuil-
ta. Virkaehtosopimuksen noudattamista jokaisella tytpaikalla
valvoo luottamusmies. Luottamusmieheen voit olla yhteydessa
kaikissa tyohosi liittyvissd edunvalvonnallisissa asioissa, kuten
esim. tyoaikoihin, palkkaukseen ja lomaoikeuksiin liittyvissa
kysymyksissd. Voit ottaa yhteyttd my0s suoraan Laakariliit-
toon, jossa mm. lakimiehet auttavat maksutta jaseniston tyo-
asioita koskevissa lainopillisissa kysymyksissa.

Lisatietoa:  www.laakariliitto.fi
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5. Hallintoa

Yleista

Suomen julkinen terveydenhuolto kuuluu kuntien vastuulle.
Perusterveydenhuollosta vastaavat peruskunnat, joilla tulee
olla tata varten terveyskeskus. Terveyskeskus voi kuulua kun-
nan omaan organisaatioon, tai se voi olla yhteinen muiden
kuntien kanssa joko kuntayhtyméamuodossa tai ostopalveluna
(ns. isantakuntamalli).

Erikoissairaanhoidosta huolehtivat sairaanhoito- ja terveyspii-
rit, jotka ovat kuntayhtymia eli peruskuntien muodostamia,
mutta niista erillisia yhteenliittymia.

Perusterveydenhuollon jarjestamisestd kunnissa vastaa luot-
tamushenkil6ista koostuva toimielin (usein terveyslautakunta),
joka tekee tavallisesti terveyskeskusta koskevat paatokset. Lau-
takunta taas toimii kunnallisen poliittisen paatoksenteon alai-
suudessa, ja jotkut merkittavat paatokset voivat kuulua kun-
nanhallitukselle tai vastaavalle toimielimelle. Naiden ylapuo-
lella on vield kunnanvaltuusto, joka paattdd kunnan ja nain
myo0s terveyskeskuksen talousarviosta eli resursseista.

Sairaanhoitopiireissda on oma valtuusto ja hallitus, jotka koos-
tuvat jasenkuntien luottamushenkildista. Yliopistollisissa sai-
raanhoitopiireissd on valtuustossa ja hallituksessa myos yli-
opiston edustus. Sairaanhoitopiireissa yksittaisilla sairaaloilla
tai alueilla voi olla lisdksi oma lautakunta tai johtokunta.

Terveyskeskuksessa ja sairaanhoitopiireissad viranhaltijajohto
toimii edella mainittujen luottamuselinten alaisuudessa. Ter-
veyskeskuksia johtaa yleensa johtava yliladkéari. Sairaanhoito-
piireissa on erikseen sairaanhoitopiirin johtaja, jolla on talou-
dellinen vastuu toiminnasta, sek& johtajayliladkari, joka johtaa
sairaanhoitopiirin sairaanhoitoa. Heidan alaisuudessaan toimii
muuta henkilokuntaa; terveyskeskuksessa esim. terveyskes-
kusladkareita ja sairaalassa yliladkareita ja edelleen osastonlaa-
kareita.

Organisaatiossa on erikseen maaritelty se, kenelle kuuluu péaa-
tosvalta henkildstohallinnollisissa asioissa (mm. paattaminen
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lomistasi ym.). Lahiesimiehesi ei valttamatta ole se, joka tata
paatosvaltaa kayttaa: se voi kuulua myo6s hanen esimiehelleen.

Valtion taholla sosiaali- ja terveydenhuollon yleinen ohjaus ja
valvonta kuuluu sosiaali- ja terveysministeridlle (STM), joka
toteuttaa tata tehtéavaansa ohjaamalla rahoitusta ja valmistele-
malla terveydenhuoltoa koskevaa lainséddant6a. STM:n alai-
suuteen kuuluvat liséksi Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja val-
vontavirasto eli Valvira ja aluehallintovirastojen (ent. la&nin-
hallitus) sosiaali- ja terveysosastot, jotka valvovat lakien nou-
dattamista. Valvira ja aluehallintovirastot voivat ottaa valvon-
ta-asian esille oma-aloitteisestikin tutkittavakseen, mutta taval-
lisimmin tdma tapahtuu tyytymattoman asianosaisen tekeman
kantelun kautta. Valvira tai aluehallintovirasto voivat puuttei-
ta havaitessaan antaa huomautuksen, tai maarata terveyskes-
kuksen tai sairaanhoitopiirin korjaamaan ndma puutteet tarvit-
taessa uhkasakon avulla.

Laakari tyoyhteison jasenend ja johtajana

Kaikissa tyoyhteistssa on tyontekijoita ja heidan esimiehidan,
nain myos terveydenhuollossa. La&kari on asemansa vuoksi
usein naitd molempia. Varsinkin uran alkuvaiheessa voi mo-
nissa yhteyksissa tulla yllatyksena se, etta ladkarin oletetaan
toimivan johtajana, vaikkapa hoitokokouksen vetgjana.

Laakarien lisaksi hoitotydhon osallistuu useiden muiden am-
mattiryhmien edustajia. Usein yhteistydtilanteissa johtamisvas-
tuu lankeaa laakarille, mutta ei suinkaan aina. Joka tapaukses-
sa sek& esimiehend etté alaisena tarkeintd on toisen tyon ja
ammattitaidon arvostaminen.

Lahin esimiehesi henkildstéhallinnollisissa asioissa on useim-
miten ylilaakari, joka on vastuussa omasta toiminnastaan
ylemmalle taholle, esimerkiksi kunnan terveyslautakunnalle.
Kliinisesséa tydssa ylin hoitovastuu on aina ylilaakarilla.
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Missa tilanteissa toimit tyoyhteisdssasi johtajana?
Mitk& ovat tehtavasi johtajana?

Missa tilanteissa toimit alaisena?

Miten voit olla hyva alainen?
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6. Ladkarin tehtavat, velvollisuudet ja oikeu-
det

Laakarin ammattiin liittyy sekd ammatin ettd virka-aseman
mukanaan tuomia oikeuksia ja velvollisuuksia. Terveyden-
huollon henkilokunnan ja ladkarien velvollisuuksista ja oike-
uksista on maaratty terveydenhuollon ammattihenkil6laissa.
Lakitekstit ovat luettavissa esimerkiksi Finlex-
verkkopalvelusta. Ladkarien ja muun terveydenhuollon henki-
I6kunnan velvollisuuksista ja oikeuksista on maaratty laissa
terveydenhuollon ammattihenkiloista. Ladkareille on saadetty
velvollisuuksia myos laissa potilaan asemasta ja oikeuksista
("potilaslaki™).

Virkavelvollisuuksia ovat esimerkiksi:
e lausunnon kirjoittaminen
e taydennyskoulutusvelvollisuus
e raskaudenkeskeytykseen ja sterilointiin liittyvat asiat
e isyystutkimukset

¢ kuolemansyyn selvittdminen ja kuolintodistuksen Kir-
joittaminen

e virka-avun antaminen poliisille

e edunvalvontalausuntojen antaminen
e tartuntatauti-ilmoituksen tekeminen
e syOparekisteri-ilmoituksen tekeminen
e lastensuojeluilmoituksen tekeminen

o tarkkailuldhetteen tekeminen

e ajokyvyttomyydesta ilmoittaminen
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e Miten toteutat tdydennyskoulutusvelvollisuuttasi?

e Mitka ovat laadkarin oikeudet?

e Kuinka teen kuolinilmoituksen, tartuntatauti-
ilmoituksen ja syopatautirekisteri-ilmoituksen?

e Kuinka teen lastensuojeluilmoituksen?

e Millaisissa tilanteissa minulla on oikeus tai velvolli-
suus ilmoittaa poliisille tai oikeudelle potilaan ter-
veydentilaa koskevia tietoja?

e Milla perustein voin lahettaa potilaan tahdosta riip-
pumattomaan hoitoon? Kuinka ldhete (M1-1&hete)
tehdaan kaytannossa?

Lisatietoa:  www.finlex.fi
www.laakariliitto.fi

Potilasasiakirjamerkinnat

Kaikessa ladkarintydssa on tarkeaa huolehtia potilasasiakirja-
merkinnoista. Lahetteet ja epikriisit ovat tarkeita tiedonkulussa
erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon valill, joten ne
pitad laatia huolellisesti ja kattavasti. Potilasasiakirjamerkin-
ndilla on suuri merkitys myos silloin, kun annettua hoitoa
syysta tai toisesta arvioidaan jalkikateen, joten hyvin laaditut
merkinnat ovat tarkeitd myos seka laakarin etta potilaan oike-
usturvan kannalta.

Sosiaali- ja terveysministerié on antanut vuonna 2009 asetuk-
sen potilasasiakirjojen laatimisesta ja sailyttamisesta. Potilas-
asiakirjasta tulee selvita vastaanottokaynnin tulosyy, esitiedot,
nykytila, havainnot, tutkimustulokset, ongelmat, taudinmaari-
tys tai terveysriski, johtopaatokset, hoidon suunnittelu, toteu-
tus ja seuranta, sairauden kulku sekd loppulausunto. Laake-
maaraysten kirjaamisesta on annettu erillinen asetus.
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e Mita tarkoituksia varten potilasasiakirjamerkinttja
tehdaan?

o Kuka tai mitka instanssit yleensa ovat kiinnostuneita
potilasasiakirjoista?

e Miten potilasasiakirjoja sdilytetaan omalla tydpaikal-
lasi?

e Millainen on hyva lahete?

e Millainen on hyva epikriisi?

Valitusprosessit

Potilas voi ilmaista tyytymattomyytensd saamaansa hoitoon.
Useimmiten tdma keskustelu kdydaan potilaan ja l1aakarin va-
lilla. Mikali tassa keskustelussa ei paasta yhteisymmarrykseen,
voi potilas tehdd muistutuksen kyseisen yksikon terveyden-
huollosta vastaavalle johtajalle (ylila&dkari tai johtava laakari).
Jos potilas ei tdiman jalkeen ole tyytyvainen han voi tehda kan-
telun aluehallintovirastoon ja edelleen Valviraan. Neuvoja ja
tukea potilas saa halutessaan potilasasiamiehelta.

Mikali epailldan potilasvahinkoa, potilas voi hakea korvausta
potilasvahinkolautakunnalta. Talloin ei etsita syyllistd, vaan
korvauksen perusteena on potilaan sairauteen tai vammaan
suhteutettuna hoidosta aiheutunut kohtuuton haitta.

Potilaalla on aina myds mahdollisuus tehda rikosilmoitus po-
liisille. Tata tapahtuu Suomessa kuitenkin edelleen hyvin har-
voin.

e Mit4 tehd4, jos huomaan tehneeni virheen potilaan
hoidossa tai jos epailen potilaalle muutoin aiheutuneen
haittaa saamastaan hoidosta?

e Kuka korvaa vahingon?

e Missa tapauksessa voin joutua henkilokohtaisesti vas-
tuuseen potilaalle aiheutuneesta vahingosta?

e Mika on tavallisin syy siihen, etta potilas valittaa saa-
mastaan hoidosta?
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7. Ladkarintyo eri muodoissa

Vastaanottoty0

Laakarin vastaanottotyd on sekéa terveyskeskuksen ettd sairaa-
lan perustoimintaa. Toimipaikasta riippumatta vastaanotto-
tyon perusperiaatteet ovat samanlaiset, mutta eri paikoissa on
aina hiukan erilaisia kaytantgja. Vastaanoton perusrakenne on
my06s aina samanlainen, mutta potilas- ja tapauskohtaisesti tés-
ta perusrakenteesta voi olla jarkevaa poiketa.

Vastaanottotyon sujuvuuteen vaikuttaa myos se, ettd vastaan-
oton tyotilat ovat asianmukaiset, ja ettd saatavilla ovat tarpeel-
liset tyovalineet, kuten tutkimusvalineet, tietoverkkoon kytket-
ty tietokone ja kirjallisuutta.

e Onko vastaanotollesi jonoja? Kuka seuraa jonotilan-
netta?

e Kuka arvioi vastaanotolle pyrkivien potilaiden hoi-
don tarpeen ja kiireellisyyden?

e Mit4 eri asioita kuuluu vastaanottotapahtumaan?

e Mita erityispiirteita liittyy eri potilasryhmiin?

e Millainen on hyva vastaanottotila? Millainen on sen
varustus? Tarkasta oma tyohuoneesi.

e Onko tyopisteesi turvallinen?

¢ Onko ty6ergonomia huomioitu?

Ehkaiseva kansanterveystyo

Laakarin tehtaviin kuuluu my6s ehkaisevan kansanterveys-
tyon tekeminen. Tallaista toimintaa on esimerkiksi neuvola- ja
kouluterveydenhuolto sek& kansansairauksien ehkaisy ja elin-
tapaohjaus. Kansanterveystyodta tehdaan siis normaalin potilas-
tyon osana, mutta sitd voi tehdd myos tasta erilladn esimerkik-
si pitamalla yleisdluentoja tai toimimalla erilaisissa kansanter-
veyttd parantavissa jarjestdissa. Lain mukaan kansanterveys-

23



tyon tekeminen on kuntien velvollisuus ja lankeaa siten terve-
yskeskuksille ja sairaaloille seka niiden tydntekijdille.

e Miillaisin eri tavoin voit tehda ehkaisevaa kansanter-
veystyo6ta potilastyssasi?

e Miten tassa kunnassa, kaupungissa, terveyskeskuk-
sessa tai sairaalassa tehdaan ehkaisevaa kansanterve-
ystyota?

Neuvolatyo

Neuvolat on jaettu yleensa ehkaisy-, aitiys- ja lastenneuvoloi-
hin. Neuvolatydssad korostuu sairauksien hoidon sijaan saira-
uksien ennaltaehkaisy ja terveyskasvatus. Neuvolan asiakkaan
ei kuitenkaan pitaisi kokea olevansa vain virhesyynissa, vaan
parhaimmassa tapauksessa neuvolatydtd tehdaan perheiden
rinnalla kulkien ja heita tukien eri elaméanvaiheissa.

Neuvolatoiminnassa terveydenhoitajilla on hyvin merkittava
osuus. Normaalista vastaanottotoiminnasta poiketen merkitta-
va o0sa neuvolakdynneistd tapahtuu usein terveydenhoitajan
vastaanotolla. Siksi myds tydnjako laakarin ja hoitajan valilla
poikkeaa useimmiten normaalista vastaanottotoiminnasta.
Tasta tyonjaosta kannattaa keskustella heti neuvolaty6n alka-
essa. Terveydenhoitajat ovat usein korvaamaton apu nuorelle
neuvolaldgkarille: he tuntevat yleensd hyvin muun muassa
paikalliset lahetekdytannot. Usein neuvolassa kannattaakin
konsultoida seniorilddkarin ohella myo6s terveydenhoitajaa.

Kouluterveydenhuolto

PTL-vaiheen aikana tulee p&astad tutustumaan myds kunnan
kouluterveydenhuoltoon. Hyvin toimivassa kouluterveyden-
huollossa on mahdollista tukea lasten ja nuorten normaalia ke-
hitysta ennaltaehkaisevalla valistuksella ja tunnistaa somaattis-
ta tai psyykkista hoitoa tarvitsevat tarpeeksi ajoissa. Parhaim-
millaan kouluterveydenhuolto on sekd koulun ettd perheen
tukena lapsen ja nuoren terveyden ja hyvinvoinnin edistami-
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sessd ja myds terveyskasvatuksessa. Valitettavasti useissa kun-
nissa kouluterveydenhuollon resurssit ovat suosituksia paljon
huonommat.

Terveystarkastuksen sisallon ja laheteindikaatiot seulottaville
asioille loytyvat parhaiten ladkarin tietokannoista terveyspor-
tista.

Mielenterveystyo

Ladkarin tydssd tormaat usein mielenterveyspotilaisiin. Mie-
lenterveyslain mukaan mielenterveystyolla tarkoitetaan yksi-
16n psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja persoonalli-
suuden kasvun edistamista seka mielisairauksien ja muiden
mielenterveydenhdirididen ehkaisemistd, parantamista ja lie-
vittamista. Mielenterveystyohon kuuluvat mielisairauksia ja
muita mielenterveydenhdiri6itd poteville henkil6ille heidan
ladketieteellisin perustein arvioitavan sairautensa tai hairionsa
vuoksi annettavat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut (mie-
lenterveyspalvelut).

e Pohdi raja-aitoja terveyskeskuksessa hoidettavien ja
erikoissairaanhoitoon lahetettdvien mielenterveyson-
gelmien valilla?

e Onko toimintayksikdssasi kaytettavissa mielenterve-
yshoitajaa?

e Miten kuvata mielenterveyspotilaan tyokyvyttomyyt-
ta?

e Miten paihdeongelmat vaikuttavat mielenterveyson-
gelmaisten hoitoon?

Paihdetyo

Paihdetyolla tarkoitetaan paihteiden kayton ehkaisyd, paihtei-
den kayttoon liittyvien riskien, haittojen ja ongelmien ehkaisya
ja paihdehoitoa. Paihdehuolto on ongelmallista. Potilaat sitou-
tuvat hoitoon huonosti ja usein my6s hoidon pdamaara on eri
niin potilaalla kuin hoitavalla 148karilla.
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Pohdi yhdessa tutorisi kanssa miten alla olevat asiat mahdol-
listavat paihteidenkayttgjien seuraamisen ja hoidon?

e Reseptit e A-klinikka
e Apteekkisopimus e Katkaisuhoito
e Laboratorio e Ajokortti

e Sosiaalitoimi

o Selvita tyopaikkasi PKV-lddkkeiden uusimiskaytan-
not.

o Selvita tyopaikkasi kaytannot ladke-, huume- ja alko-
holivieroitushoidon kohdalla.

o Selvitd M1-kaytanto paihteiden vaikutuksen alaisena
olevien kohdalla.

Tartuntataudit

Tartuntatautilaki velvoittaa terveyskeskukset ja sairaalat eh-
kdisemaan, hoitamaan ja ilmoittamaan tietyista tartunta-
taudeista. Esimerkkind tasta on yleisen rokotusohjelmaan kuu-
luvien rokotteiden tarjoaminen vaestélle.

Hoitavalla 1dakarilla on ilmoitusvelvollisuus ns. yleisvaaralli-
sista ja ilmoitettavista tartuntataudeista, joista 16ydat ajantasai-
sen listan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) sivuilta.
Osa infektioista ilmoitetaan suoraan laboratorion kautta. Jois-
takin tartuntataudeista riittda pelkka epdily joko oireiden tai
tartunnanlahteen perusteella.

Lisatietoa:  Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, THL:
www.thl.fi
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Tyoterveyshuolto
Laakarin omasta tyoterveyshuollosta ks s 18.

Tyoterveyshuollon jarjestamisestd on Suomessa maaratty tyo-
terveyshuoltolaissa. Lain mukaan ty6nantajan on jarjestettava
tyoterveyshuolto tydsta ja tydolosuhteista johtuvien terveys-
vaarojen ja -haittojen ehkaisemiseksi ja torjumiseksi seka tyon-
tekijoiden turvallisuuden, tyokyvyn ja terveyden suojelemi-
seksi ja edistamiseksi”. Tydnantaja voi hankkia tyoterveys-
huollon haluamastaan paikasta ja tasta syysta tyoterveyshuol-
toa tarjotaankin sekd kunnallisen jarjestelman piirissa etta
useiden yksityisten toimijoiden toimesta.

Tyo6peraisten sairauksien ehkdiseminen ja toteaminen kuuluvat
olennaisena osana tyoterveyslaakarin toimenkuvaan. Lakisaa-
teisiin tyoterveyshuoltopalveluihin kuuluvat muun muassa
tyOpaikkaselvitystoiminta ja sen pohjalta suunnitellut ja toteu-
tetut terveystarkastukset, tyoolosuhteiden kehittamiseksi an-
netut toimenpide-ehdotukset ja tyodssa selviytymistd tukeva
neuvonta ja ohjaus. Lakisaateisten velvoitteiden lisdksi tydnan-
taja voi jarjestda tyontekijoilleen myos muita sairaanhoito- ja
terveydenhoitopalveluja oman harkintansa mukaan.

Lisatietoa:  Tyoterveyslaitos, TTL: wwwv.ttl.fi

Tyoterveyshuoltolaki: www.finlex.fi

e Mit4 asioita olisi syytda huomioida kun tekee laakarin-
lausunnon opiskelun tai tyon aloittamista varten?

e Arvioikaa tydntekijoita rasittavia ja tukevia tekijoita,
seka tyodturvallisuusriskeja ja niiden ehkaisya seka
mahdollisia ammattitautiriskeja esimerkiksi

0 perhepéaivahoitajan

opettajan

ladke-edustajan

metsurin

rakennusmiehen

maatalouslomittajan ty6ssa?

OO0 O0OO0o0Oo
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Vuodeosastoty6

Vuodeosastot voivat olla eri tavoilla organisoituja ja johdettuja.
Osalla vuodeosastoista on oma osastonladkari tai useampi,
joissain terveyskeskuksista kukin véestovastuuldakari hoitaa
omat potilaansa. Suuri merkitys vuodeosaston toiminnalle on
tietenkin ulkoisilla puitteilla ja resursseilla (esim. henkil6kun-
taresursseilla ja vuodepaikoilla).

Vuodeosastotoiminta on varsin monijakoista: osastoilla on
usein pitkaaikaispotilaita, akuuttihoitopotilaita ja kuntoutujia.
Sairaalavuodeosaston potilaat koostuvat useimmiten saman
erikoisalan potilaista. Terveyskeskuksen vuodeosaston potilaat
ovat paitsi vaihtuvia ja monipuolisia, my0s haastavia jo pelkés-
taan siksi, ettd lukuisat erikoisalat ovat edustettuina. Vuode-
osaston toiminta on paljon muutakin kuin lagketiedetta; myos
sosiaalinen ndkokulma on suuressa roolissa.

Vuodeosaston toiminta on mitd suurimmassa maarin tiimi-
tyGskentelya. Tarkeimmat yhteisty6tahot ovat sosiaalihoitaja,
fysioterapiapalvelut, kotisairaanhoito, kotipalvelu ja sosiaali-
toimi (erityisesti vanhustenhuolto). Sdannollinen tapaaminen
ko. tahojen kanssa on erittéain hyodyllista paitsi informaation,
my0s jatkohoitojen yms. jarjestelyssa. Puhelinkonsultaatio eri-
koissairaanhoidon kollegan kanssa on usein huomattavasti
hyodyllisempi ja tehokkaampi tapa hoitaa asiat kuin huonosti
harkittu lahete. Kuten muussakin ty6ssa, paikalliset ja alueelli-
set hoitoketjut ja hoitotavat tulee tuntea.

Vuodeosastosi yhteistydtahojen yhteyshenkilot:

e sosiaalihoitaja e vanhustenhuolto

o fysioterapiapalvelut e psykiatri/ psykologi
e Kkotisairaanhoito e paihdepalvelut

e Kkotipalvelu e geriatri

e ateriapalvelu
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e Miten tukipalvelut jarjestetdan potilaan vuodeosas-
tolta kotiutumisen yhteydessa?

e Miten tehdaan pitkaaikaishoitopaatds? Enta miten ja
milloin asetetaan edunvalvoja?

e Miten ns. katkaisuhoito on jarjestetty kunnassasi?

e Onko kunnassasi erityisia jarjestelyita joidenkin tiet-
tyjen potilasryhmien hoitoketjuissa?

Kotona annettavat palvelut ja asumispalvelut

Palveluja kotiin jarjestetdan kotipalvelun ja kotisairaanhoidon
toimesta, jotka toimivat usein yhteisty6ssa. Kotisairaanhoidon
palveluksessa on terveydenhoitajia, sairaanhoitajia, perushoi-
tajia ja lahihoitajia. Kotisairaanhoidossa tehddan muun muassa
naytteenottoa ja vaativiakin hoitotoimenpiteitd. Kotisairaan-
hoidon asiakkaaksi tullaan terveyskeskuslaakarin tai sairaaloi-
den jatkohoitolahetteelld. Kotisairaanhoito on maksullista.
Maksu maaraytyy sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksu-
asetuksen mukaisesti.

Kotipalvelu auttaa, kun asiakas tarvitsee sairauden tai heiken-
tyneen toimintakyvyn vuoksi apua kotiin selviytyakseen arki-
paivan toiminnoissa. Kotipalvelun tydntekijat ovat kotiavusta-
jia, kodinhoitajia ja lahihoitajia. Kotipalvelun tyontekijat myos
seuraavat vanhuksen vointia ja antavat neuvontaa.

Aikaisemmin kotisairaanhoito- ja kotipalvelutoiminta jarjestet-
tiln yksinomaan kunnallisena palveluna. Nykyisin alalle on
tullut my6s yksityisid palvelujen tuottajia, jolloin osa kunnan
kotipalveluista saatetaan ostaa yksityiselta toimijalta.

o Selvita tyopaikkasi vanhustenhuollon rakenne.
e Selvitd vanhainkotien ja palveluasuntojen tydnjako ja
hoitokaytannot.

Lisatietoa:  Pitkaaikaissairaan potilaan hoitopaikan valinta,
Laakarin kasikirja, Harriet Finne-Soveri
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8. Tutustumiskaynnit eri yhteistyoaloille

Varsinkin jos toimit samassa paikassa pidemman aikaa, kan-
nattaa kdyda tutustumassa myads eri yhteistydtahojen toimin-
taan. Tahan voit kayttaa tutor-tapaamiseen tai toimistotyohon
varattua aikaa. Laakéarin yhteistyotahoja ovat esimerkiksi KE-
LA, laboratorio, rontgen, fysioterapia, apteekki ja sosiaalitoimi.
Yhteistyon tekeminen on paljon helpompaa, kun on luonut
henkilokohtaisen kontaktin.

Yhteisty6taho, henkilon/henkildiden nimet ja puhelinnumerot
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9. Todistuksista

Yleista

Laakarin antamilla todistuksilla voi olla suuri merkitys poti-
laan oikeusturvan toteutumisen kannalta. Potilaan asiaa kasit-
televat muut viranomaiset perustavat paatoksensa hyvin pit-
kalti 1aakarin lausunnossa ilmeneviin seikkoihin, joten hyvin
laadittu lausunto antaa edellytykset oikeudenmukaisille viran-
omaispaatoksille muun muassa erilaisten etuuksien antamisen
suhteen. Varsinkin uran alkuvaiheessa todistusten laatimiseen
kannattaa siksi varata riittavasti aikaa ja konsultaatioapua.

Laakarin todistus on annettava pyydettéessa ja vahvistettava
sovituin sananmuodoin. Vahvistaminen koostuu kaytannossa
allekirjoituksesta ja vakuutuksesta ("mink&a kunnian ja oman-
tunnon kautta oikeaksi vakuutan”) jolloin lausunto on pateva
esimerkiksi oikeudessa.

Lausunto noudattaa yleensa seuraavaa rakennetta:

e johdanto (mita varten, miksi, ja kenen pyynnosta lausunto
on kirjoitettu)

e esitiedot ja tieto siitd, mistd ndama ovat peraisin
e tutkimushavainnot (neutraalit, konkreettiset havainnot)

e johtopaatokset (diagnoosit, kasitys havaintojen sopivuudes-
ta esitietoihin ja arvio ennusteesta)

Todistusten ja lausuntojen laatimisessa on suuresti apua hyvin
laadituista sairauskertomusmerkinngistd. Naistd on helppo
koota looginen lausunto, josta ndkyy myds miten johtopa&atok-
siin on tultu.

Vaikka lausunto on padsaantdisesti aina pyydettédessa annetta-
va, kannattaa potilaalle myds sanoa, jos lausunto ei laakarin
mielesta ole potilaalle hyddyllinen.

Todistuksen saa toimittaa yleensa vain potilaalle itselleen.
Poikkeuksena tietyissa tapauksissa todistuksen saa kuitenkin
toimittaa KELAIle, poliisille ja potilaan omalla kirjallisella lu-
valla esimerkiksi vakuutusyhtiéon. Epéaselvyyksien valttami-
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seksi lausunnon toimittamisesta tulee joka tapauksessa sopia
potilaan kanssa.

e Muista tarkistaa potilaan henkildllisyys.
o Kyseessa asiantuntijalausunto, ei paatos.

o Laakari ei ole potilaan asianajaja, vaan asiantuntija

Lisatietoa:  www.terveysportti.fi
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Eri todistustyypit

Laakarintodistukset eri tarpeisiin

Taulukossa on esitetty potilaiden tarvitsemat ladkarintodistukset
tietyissa tilanteissa. Merkitty todistus on ensisijainen vaihtoehto,
mutta jokin muu todistus tai lausunto voi olla sopiva.

Joissain kohdissa taulukkoon on merkitty kaksi vaihtoehtoa, joista
valitaan sopivampi tilanteen vaatimusten mukaan (arkijarki on

paikallaan).

Sosiaali- ja vammaispalvelulain mukaisia etuuksia haettaessa voi-

daan kayttaa B- tai C-lausuntoa. Muuta lausuntoa ei tarvita.

Vapaa-
muotoi-
A nen lau-

sunto tai
epikriisi

16-vuotta tayttaneen

vammaistuki

Alle 16-vuotiaan vammais-

tuki

Ammattitauti

Asunnon muutostyot X

Autoveron palautus

Edunvalvojan maaraami- X

nen

Elékettd saavan hoitotuki

Erityishoitoraha

Henkilokohtainen avustaja X

Invalidivdhennys verotuk- X

Sessa
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Kuljetuspalvelu

Kuntoutus, ammatillinen

Kuntoutus, ladkinnallinen

Kuntoutusraha

Kuntoutustuki

X| X| X| X

Lakisaateisesta tapatur-
masta johtuvat edut

Lagdkkeen erityiskorvatta-
vuus

Matkakorvaus

SV67

Omaishoidon tuki

Palveluasuminen

Sairauspaivaraha

Tuki valineisiin, erityisku-
luihin

Tulkkipalvelu

Turvapuhelin

Tyokyvyttomyyselake

Vammaisen pysakointilu-
pa

Yksilollinen varhaiselake
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A-todistus

e Virallinen todistus sairauspoissaolosta, jota tulee kayttaa
ainakin silloin, kun kyseesséa on sairastumispaivan lisaksi
yli kahdeksan paivan poissaolo.

e Periaatteessa takautuvia todistuksia ei tehda. Jos tasta
sadnnosta poiketaan — esim. kun puhelimitse on aiemmin
sovittu A-todistuksen kirjoittamisesta, timé syy tulee kir-
jata todistukseen lisatietoja kohtaan.

e Viime Kk&dessa tybnantaja paattda sairauspoissaolon
myoOntamisestd, joten A-todistus ei automaattisesti takaa
palkallista sairauspoissaoloa.

B-lausunto

e Lausunnon sisaltd ja vaatimukset vaihtelevat paljon sen
mukaan, mit& tarkoitusta varten lausunto kirjoitetaan.

e Kirjoitetaan esimerkiksi yli 60 vrk kestavasta sairauspois-
saolosta, kuntoutuksesta, tyOkyvyttomyyseldkkeesta,
kuntoutustuesta ja erityiskorvattavista ladkkeista seka ke-
liakia-ruokavalion erityiskustannuksista.

e Lausunto on hyva tehda jo ennen kuin 60 sairauspaivara-
hapaivaa on maksettu, mikali nayttaa silta, etta tyokyvyt-
tomyys tulee pitkittymaan tai henkil6dlla on tyokyvytto-
myyden uhkaa.

e Tasmalliset diagnoosit ja asiakkaan tyon luonteen ja vaa-
timusten tunteminen ovat tarkeitd tyokyvyn arvioimisek-
Si.

e Erityiskorvattavia ladkkeitd varten Kkirjoitetuissa B-
lausunnoissa on syytéa jo lausuntoa kirjoitettaessa selvit-
tamaan kyseessa olevan sairauden erityiskorvattavuuden
kriteerit.
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C-lausunto
e Lausunto Kirjoitetaan esimerkiksi eldkettd saavan hoito-
tukea ja eri vammaistukia haettaessa.

e Lausunnossa selvitetddn tuen hakijan sairauden laatu ja
erityisesti sen vaikutus selviytymiseen ja avun tarpeeseen.

¢ Vaikka lausuntoon voi liittd4 hoitajan arvion toimintaky-
vysta, myos ladkarin on otettava siihen kantaa.

E-lausunto
e Tapaturmat
0 tapaturmien ja vastaavien sattumusten tutkimuk-

sien, vammojen ja hoidon dokumentointi vakuu-
tusyhtiolle.

o Olennaista arvio vammojen paranemisesta ja hai-
tan pysyvyydesta

e Ammattitautiasiat

o Ilmoitus ammattitautiepdilyista ja todetuista
ammattitaudeista

0 Jos laatii lahetteen ammattitautiepailyn vuoksi
tehtaviin tutkimuksiin, tulee samalla tehda myos
E-lausunto. Tieto tehdysta lausunnosta tulee liit-
tad myos ko lahetteeseen.

Todistus lapsen tai tyontekijan sairaudesta

e A-todistusta epavirallisempi todistus, joka usein voi olla
my0s hoitajan tekema. Todistus esiintyy eri tietojarjestel-
missa eri nimilla.

o Kaytetdadn tavallisimmin &killisesti sairastuneen lapsen
hoitotodistuksena vanhemmille, mutta joskus my@s todis-
tuksena vastaanotolla kaynnistd esimerkiksi ty6nantajaa
tai koulua varten.
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e Kun todistusta kaytetaan selvityksenda lapsen sairaudesta,
vanhemman nimi ja tydnantaja ovat pakollisia tietoja.

¢ Alle 10-vuotiaan lapsen akillisen sairauden vuoksi palkal-
lista vapaata saa yleensa kolme paivaa lapsen hoidon jar-
jestamistéd varten. Eli vaikka lapsen sairaus jatkuisi tata
pidempaan, ei tybnantajan ole pakko myontaa palkallista
vapaata.

Laakarinlausunto edunvalvojan asettamisesta ja vajaa-
valtaisuudesta

¢ Vapaamuotoinen lausunto laaditaan yleisen lausuntorun-
gon mukaan.

e Lausuntoon on aina kirjattava potilaan oma mielipide ja
ladkarin arvio siitd, ymmartadko potilas asian merkityk-
sen, sek& voiko potilasta kuulla asiassa.

Lausunto ajokorttia varten

e Terveysvaatimukset eri ajoneuvoluokille 16ytyvat ajokort-
titodistuslomakkeesta seka esimerkiksi Laakarin kasikir-
jasta

e Selvita ajokorttitodistuksia koskeva paikallinen kaytanto:
0 Mahdolliset esitietolomakkeet (esim AUDIT)

o Hoitajan osallisuus (esim. RR, esitietolomakkei-
den taytto)

e Jos ajokorttivaatimusten tayttymisestd on epaselvyyttd,
konsultoi kokeneempaa kollegaa, ohjaa ajokokeeseen tai
erikoislaakarin tutkimuksiin.

e Muista myo6s ilmoittaa poliisille pysyvasta ajokyvyn las-
kusta silloin, kun haitan arvioidaan kestavan yli vuoden.
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Todistukset kuntoutustoiminnan ndkdkulmasta

Kuntoutus on suunnitelmallista ja monialaista toimintaa poti-
laan selviytymisen ja toimintakyvyn sailyttamiseksi, paranta-
miseksi tai palauttamiseksi. Kaytannossa yleisin kuntoutuk-
seen liittyva toimenpide sekd avohoidossa ettéd osastolla on fy-
sioterapialdhetteen tekeminen KELAN SV3f lomakkeella tai
talon sisaisella lahetteella.

Kuntoutussuunnitelmaa tarvitaan vaikeavammaisten laakin-
nallisessa kuntoutuksessa, ammatillisessa kuntoutuksessa ja
kuntoutusrahan maksamisessa. Kuntoutussuunnitelman teosta
vastaa hoitava laakari, joka tarvitsee usein avukseen moniam-
matillisen tydryhméan. Kuntoutussuunnitelmaan kirjataan kun-
toutujan itselleen asettamat tavoitteet. Kuntoutussuunnitelma
kirjataan yleensa joko sairauskertomukseen tai B-lausuntoon.

Kuntoutussuunnitelman sisalto:
e Kuntoutustarpeen arviointi
e Kuntoutuksen tavoitteet ja seuranta

e Tarvittavat toimenpiteet ja niiden jarjestdja, toteutustapa
ja ajoitus, esimerkiksi

0 kuntoutustutkimus, terapiat, kuntoutusjaksot
avo- tai laitoskuntoutuksena, kuntoutusohjaus,
sopeutumisvalmennus, apuvalineet,

o ammatillisen kuntoutuksen toimenpiteet, kuten
ty6hon sijoitus, tyopaikalla tehtavat muutokset,
tyokokeilu ja koulutus

Taman liséaksi kuntoutustoiminnassa otetaan usein kantaa kun-
toutujan sosiaaliturvaan ja tarvittaviin sosiaalipalveluihin, joita
ovat esimerkiksi

o Laakkeiden erityiskorvattavuus

e Sairausvakuutuslain mukaiset korvaukset tutkimukses-
ta ja hoidosta aiheutuvista kuluista

e Sairausvakuutuspaivaraha, kuntoutusraha ja -tuki
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e Vammais- tai hoitotuki sekd vammaispalvelulain mu-
kaiset etuudet

Rintamaveteraanien kuntoutukseen oikeutetuista henkil6ista ja
vuosittaisista kuntoutuslaitoksista ja maararahoista kunnittain
paattad valtiokonttori. Rintamaveteraanien vaimot ja lesket
ovat my0s oikeutettuja kuntoutukseen. Kuntoutusta haetaan
henkilon omalla hakemuksella, jonka liitteeksi tarvitaan 1aakéa-
rin tekema yleisluontoinen kuntoutussuunnitelma.

e Milloin henkil6 on oikeutettu: kuntoutusrahaan ja — tu-
keen, vammaistukeen tai elédkeléisen tai lapsen hoito-
tukeen tai kuntoutusavustukseen?

e Mit4 tarkoittaa ASLAK-kuntoutus ?

e Mit& voi siséltya tyky-toimintaan, ja miten se rahoite-
taan?

e Miten toimipaikallasi tehd&an lahete fysioterapiaan ja
millaisia toimintoja sielld tehdaan (apuvalinelainaus,
ryhmat, ohjaus, ”kuntoneuvola” tms.)?

Lisatietoa:  www.terveysportti.fi

www.kela.fi —> yhteistyOkumppanit -> laakarit ja
terveydenhuollon henkil6sto
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10. Elaman rajallisuus

Eettisid perusperiaatteita ladkarin tydssa ovat elaman kunnioit-
taminen, terveyden edistaminen, hyvan tekeminen, pahan
valttdminen, karsimyksen vahentadminen, oikeudenmukaisuus
ja tasa-arvo.

Elaméan lahestyessa loppuaan joudutaan aina lopulta tilantee-
seen, jossa terveyden edistdminen tai elinajan jatkaminen ei ole
enad mahdollista. Vaikka laakari ei tuolloin voikaan parantaa
potilaan sairautta, voi han silti auttaa potilastaan monin ta-
voin. Talléin hoidon painopistettd tulee muuttaa niin, etta py-
ritdéan edistamaan potilaan hyvaa karsimyksen vahentamisen
ja turhien potilasta rasittavien hoitojen ja tutkimusten valtta-
misen kautta.

Potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa hanen kanssaan
my0s kuoleman lahestyessa. Jos potilas kieltaytyy tietysta hoi-
dosta tai hoitotoimenpiteestd, hantd on hoidettava yhteisym-
marryksessa hanen kanssaan muulla ladketieteellisesti hyvak-
syttavalla tavalla.

Ei elvyteta- paatos

Ei elvytetd -p&aatos rajaa potilaan elvytystoimien ulkopuolelle,
mutta ei tarkoita hoitamatta jattamista. Paatos ei siis vaikuta
muuhun potilaan hoitoon eikd kyseessa ole p&aatds saattohoi-
toon siirtymisesta. Usein on kuitenkin tarpeen myds maarittaa
erikseen mahdolliset muut hoidon rajaukset.

Ei elvyteta -paatoksen voi tehda potilaan toiveesta tai ladketie-
teellisestd syysta yhteisymmarryksessa potilaan ja omaisten
kanssa tilanteessa, jossa potilaan elvytyksestda saama hyotty on
olematon. Yleisimmin ei elvytetd -paatoksestd kaytetaadn Kir-
jainyhdistelm@id DNR (do not resuscitate), tai suositeltavam-
min DNAR (do not attempt resuscitation). Suomeksi on kaytet-
ty esim. sanamuotoja ala elvyta”, ”elvytyskielto”, ei elvytys-
t4” tai SLK (sallitaan luonnollinen kuolema).
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Paatoksen tekee yleensa hoitava ladkari. Paatoksen tekemiseksi
potilaan tilanne pitaa tuntea hyvin, ja usein seniorikonsultaatio
tai useammankin laakarin arvio on aiheellinen. Ei elvyteta —
paatoksen pitdd aina perustua potilaan etuun, eika sitéd voi
tehda esim. pelkastaan ikaan tai pysyvaan laitoshoitoon perus-
tuen.

Akillisessa elvytystilanteessa elvytys on aloitettava, ellei elvy-
tyksestd luopumiseen ole tiedossa riittavia perusteita. Tasta
syysta etenkin pitkaaikaisessa laitoshoidossa olevilla potilailla
elvytykseen liittyvat asiat tulisi pyrkid arvioimaan etukéateen.
Toisaalta, jos elvytyksen aikana saadut lisatiedot kertovat toi-
vottomasta ennusteesta, on elvytys keskeytettava.

Ei elvytetd -paatds kirjataan potilaskertomukseen perustelui-
neen. Ei elvyteta -paatosta tulee tarvittaessa tilanteen muuttu-
essa arvioida uudelleen ja muuttaa.

Muut hoitojen rajaukset

Potilaat voivat itsemaaraamisoikeutensa perusteella rajata hoi-
tojaan mm. hoitotahdolla. Myds laaketieteellisista syistd voi
olla joskus aiheellista rajata hoitoja, joista potilaan saama hydty
on todenné&koisesti vahainen. Naité saattavat olla mm. dialyysi,
suonensisdinen nesteytys tai nendamahaletkuruokinta, veren-
siirrot, toimenpiteet ja leikkaushoito, tehohoito, seka erilaiset
hengityksen tukihoidot. Lahes kaikilla hoidoilla on toivottujen
myOnteisten vaikutusten ohella myo6s potilaan kannalta kieltei-
sia vaikutuksia, jotka korostuvat silloin, kun hoidosta saatava
hydty on vahainen. Tarkeint4 on arvioida jokaisen potilaan ti-
lanne yksildllisesti ja suunnitella hdnen hoitonsa sen pohjalta
yhteisymmarryksessa potilaan ja hanen omaistensa kanssa.

Kuolevan potilaan hoito

Kuolevan potilaan hoitoa kutsutaan yleensd saattohoidoksi.
Tuolloin kuoleman oletetaan tapahtuvan viikkojen tai kuukau-
sien sisalla. Talloin parantavasta hoidosta on luovuttu ja poti-
lasta hoidetaan kokonaisvaltaisesti oireita hoitamalla ja henki-
sen tuen keinoin. Saattohoitoon kuuluu olennaisena osana pal-
liatiivinen eli oireita lievittava hoito.
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Paatoksen saattohoitoon siirtymisesta tekee hoitava laakari tai
useampi ladkari yhdessg, riippuen yksikdsta. Paatos saattohoi-
dosta ja sairauden parantamiseen pyrkivistd hoidoista luopu-
misesta tulee tehd& yhteisymmarryksessa potilaan kanssa.

Saattohoito pyrkii WHO:n mukaan seuraaviin paamaariin:

Kuolema nahdéaan elaman normaalina paatepisteena.
Kuolevan oireita lievitetaan.
Kuolevalle tarjotaan psyykkista ja henkista tukea.

Kuolevaa tuetaan aktiiviseen elaméaan jaljelld olevana
aikana.

Omaisille tarjotaan tukea sairauden aikana ja kuoleman
jalkeen.

Keskustele toimipaikkasi mahdollisuuksista ja osaa-
misesta saattohoitoa jarjestettaessa

Keskustele tutorisi kanssa, mitka ovat toimipaikkasi
ohjeet ei elvyteta -paatoksen tekemiselle?
Keskustelkaa tutorinne kanssa mahdollisista potilas-
ryhmistd, joiden kohdalla esimerkiksi kirurgisen hoi-
don vaihtoehtona voisi olla konservatiivinen tai oi-
reenmukainen hoito.

Lisatietoa: Kuolevan potilaan oireiden hoito: Kaypa hoito

2008
Saattohoito: Laakarin etiikka 2005

Vainio A., Hietanen P. Palliatiivinen hoito. Kus-
tannus Oy Duodecim 2004

Héanninen J. Saattopotilaan oireiden hoito. Kus-
tannus Oy Duodecim 2003
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11. Kollegiaalisuus

Laakarin tyohon kuuluu olennaisena osana kollegiaalisuus.
Silla tarkoitetaan ammattikunnan sisaistd yhteistyota, hyvaa
henked ja toveruutta. Laakarit ovat jakaneet tietoaan ja ammat-
titaitoaan koko ammattikunnan olemassaolon ajan. Parhaim-
millaan kollegiaalisuus tarkoittaa kdaytanndssa kollegojen valis-
téd yhteisty6- ja avunantosopimusta. Sen tarkoituksena ei ole
suojella 1adkaria puutteellisen ammattitaidon, virheellisen me-
nettelyn tai vaarinkaytoksien selvittamiseltd ja seurauksilta.
Painvastoin, kollegiaalisuus tulee ndéhda velvoitteena ja keino-
na pitdd ylla sekd henkilokohtaista ettd koko ammattikuntaa
koskevaa korkeaa ammattitaitoa ja etiikkaa.

Kollegan toimintaa ei yleensi kannata moittia potilaan kuul-
len, mutta ilmeisista virheellisestd menettelysta tulee kertoa
sekd potilaalle, ettd kyseiselle kollegalle etenkin tilanteessa,
jossa potilaan etu sitd vaatii. Kollegiaalisuus merkitsee myds
velvollisuutta puuttua kollegan syysta tai toisesta heikentynee-
seen tyOkykyyn.

Suomen L&akariliitto on julkaissut kollegiaalisuusohjeen, jonka
I0ydat Laakariliiton internet-sivuilta. Laakariliitossa toimii
my0s Luottamusneuvosto, jonka tehtdvana on selvitella kolle-
gakunnan sisaisia ristiriitatilanteita ja muita kollgeiaalisuuson-
gelmia.

e Pohdi tutorisi kanssa kollegiaalisuuden merkitysta
kaytannon ty6ssasi.

Lisatietoa:  www.laakariliitto.fi

43



12. Arviointi ja palaute

PTL-koulutukseen ei kuulu virallista arviointia eika loppukuu-
lustelua. PTL-koulutus on kuitenkin hedelmallista aikaa seka
oman itsensa arvioinnille ettd palautteen saamiselle. Kahden
vuoden aikana oppii paljon, useimmat haluaisivat myds saada
palautetta kehittymisestdan. Palautteen antaminen on usein
helpompaa kayttamalla valmiita arviointikaavioita, mutta
my0s palaute- tai kehityskeskustelut ovat hyvia palautteen an-
tamismuotoja.

Seuraavilla sivuilta 16ydat muutamia arviointikeinoja joita voit
kayttaa hyvaksesi.
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PTL-koulutettavan itsearviointilomake

Arvioi osaamistasi seuraavilla alueilla ympyroimalla tdman
hetkiseen tilanteeseesi sopiva numero. Arviointi kannattaa
tehda toihin tullessa, jokaisen jakson keskelld ja lopulla. Jos
merkitset arviot eri varillg, voit arvioida omaa kehitystasi.

PVM ja vari PVM ja vari PVM ja vari
PVM ja vari PVM ja vari PVM ja vari
1 C
= - je) <
g 2 ¢ © T
c > B = S e
°E ° w £ 9
. = > ) =
Tiedot Q =~ S
1. Ladketieteellinen 1 2 3 4 5
tiedonhallinta
2. Tydympariston 1 2 3 4
toimintakaaviot
3. Aktiivinen tiedonhankinta 1 2 3 4

4. Toimipaikkakoulutukseen
osallistuminen

Taidot

5. Anamneesin otto

6. Statuksen teko

7. Diagnostiset taidot

8. Hoitotoimenpiteet

9. Potilaan hoito

RIS
N N NN NN
w| W w| w| w|l w
B I S 0 I~ R S R

10. Konsultointi ja lahettdminen
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Asenteet

11. Kommunikaatio potilaan ja
omaisten kanssa

12. Suhtautuminen tydyhteis66n

13. Suhtautuminen omaan
ty6hon

14. Suhtautuminen potilaaseen ja
omaisiin

Missé olen kehittynyt?
1.

2.

3.

Missé olisi parantamisen varaa?
1.

2.

3.
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PTL-koulutettavan arviointilomake
(ohjaavan laékarin lomake)

Arvioi PTL-koulutettavan osaamista seuraavilla alueilla ympy-
roimalla tdméan hetkiseen osaamiseen sopiva numero. Arvioin-
ti kannattaa tehda jo ohjattavan toihin tullessa, jokaisen jakson
keskivaiheilla ja jakson loppuessa niin sairaalassa kuin terve-
yskeskuksessakin.

PVM ja vari PVM ja vari PVM ja vari
PVM ja vari PVM ja vari PVM ja vari
1 C
= - o o
g 2 ¢ © 3
c > B = S e
°E v w £ 9
) T > & =
Tiedot Q X s
1. Ladketieteellinen 1 2 3 4 5
tiedonhallinta
2. Tydympariston 1 2 3 4 5
toimintakaaviot
3. Aktiivinen tiedonhankinta 1 2 3 4 5
4. To_|m|pa_|kkakoulutukseen 1 5 3 4 5
osallistuminen
Taidot
5. Anamneesin otto 1 2 3 4 5
6. Statuksen teko 1 2 3 4 5
7. Diagnostiset taidot 1 2 3 4 5
8. Hoitotoimenpiteet 1 2 3 4 5
9. Potilaan hoito 1 2 3 4 5
10. Konsultointi ja lahettaminen 1 2 3 4 5
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Asenteet

11. Kommunikaatio potilaan ja
omaisten kanssa

12. Suhtautuminen tydyhteis66n

13. Suhtautuminen omaan
ty6hon

14. Suhtautuminen potilaaseen ja
omaisiin

Missé opiskelija on kehittynyt?
1.

2.

3.

Missé olisi parantamisen varaa?
1.

2.

3.
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Tutorin arviointilomake

My0s ohjaaja tarvitsee palautetta. Taman sivun voi kopioida ja
antaa ohjaajalle samalla, kun tehdaan oman kehittymisen arvi-

ointia.

Ohjaaja:

Ajanjakso, jota arvio koskee:

TyOpaikka:
Koulutettava:

Paivamaara:

c R S
S S8 ®2 ST T
£3 3 FE 2 %
P S o £ Qs O @ @ a
S - 2SS 28 B¢
s 58 ©g S& &
Onko ohjaaja: @ @ @
Avoin kysymyksille 1 2 3 4 5
Helposti lahestyttava 1 2 3 4 5
Asettaa sopivia haasteita 1 2 3 4 5
Arvqst_aa_ k"oulutettavan 1 9 3 4 5
mielipiteita
Kaytta_a ohjauksessa apu- 1 5 3 4 5
na potilaskertomuksia
Pysyy asiassa 1 2 3 4 5
Helppo ymmartaa 1 2 3 4 5
Pitéad ohjaustyosta 1 2 3 4 5
Arvostaa koulutettavaa 1 2 3 4 5
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Esittaa asiallista ja hyodyl-
listd informaatiota

Sallii aikaa kysymyksille

Pyrkii parhaansa mukaan
mahdollistamaan koulu-
tettavan oppimista

Kannustaa
tiedonhankintaan

Suunnittelee yhdessa kou-
luttavan kanssa jaksolla
lapikaytavia asioita
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13. Liitteet
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Terveyskeskuksessa tehtavia toimenpiteita

Seuraavassa on listattu joukko toimenpiteita, joihin olisi hyva
tutustua terveyskeskusjakson aikana. Toimenpiteita oppii par-
haiten kokeneemman kollegan avustuksella. Kokemuksesi ja
osaamisesi karttuessa muista jakaa sitd myos muille: To see, to

do, to teach!

Toimenpide

nahnyt
(pvm)

tehnyt
(pvm)

Gynekologiset toimenpiteet

Kierukan asennus ja poisto

PAPA-naytteen otto

Prolapsirenkaan asennus

Raskausajan kohdunsuun tut-
kimus

Sikion sydanaanten kuuntelu
Dopplerilla

Hengityselimiston toimenpi-
teet

CPAP- ja happihoidon toteutus

PEF-kotiseurannan ohjeistami-
nen ja tulkinta

Spirometrian suoritus ja tulkin-
fa

Ihon ja ihonalaiskudoksen toi-
menpiteet

Haavan liimaus

Haavan puudutus ja ompelu

Ihonalaisen ladkekapselin aset-
taminen

Ihonalaisen patin poisto

Koepalan otto iholta

Kynnen juuren fenolisaatio

Kynnen kiilaeksiisio

Kynnen poisto

Luomen poisto
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Ongenkoukun poisto

Paiseen avaus

Punkin poisto

Sienindytteen otto iholta

Sienindytteen otto kynnesta

Kardiovaskulaariset toimenpi-
teet

AB-indeksin tutkiminen
Doppler-laitteella

Elvytys

Nestehoidon suunnitteleminen

Rasitusergometrian suoritus ja
tulkinta

Sydaninfarktin liuotushoito

Kipsaukset ja sidokset

Nilkan vendhdyksen ja
murtuman hoito

Olkapéaan luksaation ja
murtuman hoito

Polven vendhdyksen ja
murtuman hoito

Ranteen venahdyksen ja
murtuman hoito

Sormi- ja varvasvammojen
hoito

KNK-toimenpiteet

Kurkkupaiseen avaus

Kurkunpéaan peilitutkimus

Kuulokayran tulkinta

Nenaverenvuodon hoito

Nielun bakteeriviljelynaytteen
otto

Parasenteesi

Poskionteloiden
ultradanitutkimus

Poskiontelopunktio

Tympanometria

Vierasesineen poisto nenasta
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Oikeuslaaketieteelliset toi-
menpiteet

Oikeuslaaketieteellisten nayt-
teiden otto (esim. raiskauksen
uhrilta)

Vainajan ulkoinen tarkastus

Punktiot ja pistokset

Kortisoni- tai puuduteinjektio
niveleen

Kortisoni- tai puuduteinjektio
pehmytosiin

Lumbaalipunktio /
Likvornaytteen otto

Luuydinndytteen otto

Nivelpunktio

Rakkopunktio aikuiselle /
Cystofixin laitto

Rakkopunktio lapselle

Sormen tai varpaan
johtopuudutus

Silman toimenpiteet

Naon tutkiminen

Roskan poistaminen silmasta

Silmé@npaineen mittaus

Silmanpohjien tutkimus

Muut toimenpiteet

Muistitestien suoritus ja tulkin-
fa

Perdpukaman ligaatio

Proktoskopia

Psykiatrinen tutkimus
(M1-14hete)
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