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Paakirjoitus

On lokakuun puolivali ja sdat ovat kylmenneet,
kasvien paajoukko on aloittanut jo valmis-
tautumisensa syksyyn, energiaa ja ravinteita
siirretdén varastoon, jotta talvesta selvittaisiin
ja jotta seuraavana kevaana olisi jotain uutta
kasvun alkua varten. Nain voisi kuvailla inno-
kasta valinehuollon asiantuntijajoukkoa, joka
oli kokoontunut valtakunnallisille koulutuspéi-
ville kuulemaan ajankohtaisia valinehuoltoa
koskevia luentoja ja oppimaan muiden hyvista
kaytannoista. Seitseménnettoista koulutuspéivat
pidettiin laivaseminaarina 15.-17.10.2009. Viking
Linen M/S Gabriellalla osallistujia oli noin 150.
Naytteilleasettajia péivilla oli 17.

Syksyn koulujen syysloma- ja alkava fluns-
sakausi oli tehnyt kuitenkin tehtavénsé ja muu-
tamia uusia jarjestelyja luennoijiksi jouduttiin
tekemé&an. Ohjelmasta poiketen piti avauspu-
heenvuoron talla kertaa vélinehuoltoryhmén
hallituksen puheenjohtaja.

Kuluvan vuoden aikana Suomen sairaalahy-
gieniayhdistys ry ja sen vélinehuoltoryhm4 ovat
toimineet kiintedssé yhteistydssa tarkoituksena
parantaa potilasturvallisuutta sek& henkildkun-
nan tyésuojelua edistdmalla sairaala- ja laitos-
hygieniaa ja kiinnittamalla erityistd huomiota
sairaala- ja laitosinfektioiden torjumiseen. Sai-
raaloiden valinehuollon tarkoituksena on huoltaa
potilaan tutkimuksessa ja hoidossa kaytettavat
monikayttdiset valineet siten, ettei niista aiheu-
du tartuntavaaraa. Vélinehuolto osallistuu tdhan
tydhén puhdistamisen, desinfektion ja steriloin-
nin keinoin.

Terveydenhuollon ja vélinehuollon toiminnot
ovat teknistyneet ja muuttuneet yhd monimut-

kaisemmiksi ja samalla tulleet herkemmiksi eri-
laisille vaihteluille. Tuottavuus ja tehokkuusvaa-
timukset, asiakaslahtoisyys, tilaajan ja tuottajan
roolien eriyttdminen tuovat uudenlaisia toiminta-
malleja valinehuoltotoimintaan ja osaamisvaati-
muksia valinehuollon henkildstolle.

Tuottavuuden kohottamisen merkitysta tuskin
vélinehuolloissa voidaan vahatelld. Paremman
tuottavuuden tavoittelussa on kyse siita, missa
maarin séastelidasti ja taloudellisesti valinehuol-
tokeskukset kayttavat voimavarojaan suhteessa
aikaansaamiinsa valinepakkauksiin ja muihin
tuotteisiinsa. Niinpa on tarkeata valinehuollon
henkil6stdn vahentdmisen sijasta kiinnittaa
huomiota muun muassa tyén organisointiin
ja palvelutuotannon laatuun sekd osaamisen
yllapitdmiseen ja kehittdmiseen. Yksi tarkeim-
mistad kehittamistoimenpiteistd on nykyista
palvelurakennetta vastaavien toimintamallien
kayttdonottaminen ja siirtyminen keskitettyyn
véalinehuoltotoimintamalliin.

Tyéymparistdén moninaiset haasteet ja moni-
kulttuurinen tydyhteis® edellyttavat syvallisem-
paa erityisosaamista. Tulevaisuuden véline-
huollon henkildstoltad edellytetdan valmiutta ja
valppautta ryhtyd aina mikrobiryhman mukai-
siin torjuntatoimiin infektioiden torjuntatyéssa.
Influenssa A(H1N1) -viruksen tartunnat ovat
jo levinneet maailmanlaajuisesti. Suomessa
viranomaiset ovat varautuneet monin eri tavoin
uuden influenssanviruksen aiheuttaman epide-
mian levidmiseen. Niin myds vélinehuolloissa
valmistaudutaan yhteisty6ssa sairaaloiden
infektioyksikéiden ja hygieniahoitajien kanssa.

Suomen Sairaalahygienialehti 2009; 27: 259-261
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Paakirjoitus

Erityisen tarkeatd on valinehuollon henki-
16stdn osaamisen kehittdminen ja koulutuksen
jarjestdminen vastaamaan tyéympériston ja
ty6eldméan haasteita. Néin varmistetaan alan
asiantuntijuus ja tydvoimatarpeet. Osaamisen
kehittdminen ammatillisen ydinosaamisen ja
syvéllisemman erityisosaamisen hallintaan, pitaa
osaltaan ylla motivaatiota ja tydssé jaksamista.
Se antaa mahdollisuuden uralla kehittymiseen.
Nyt ja tulevaisuudessa tarvitaan yleisia ty6-
elaman taitoja, joita ovat mm. yhteistyétaidot
esimerkiksi tiimityossa sekd hyvat tydyhtei-
sotaidot. Ammattitaitoon kuuluu myds toisen
arvostaminen, kiinnostuneisuus tyéhén, hyvéa
kayttaytyminen, neuvon kysyminen, tyérauhan
ylldpitdminen ja vastuullisuus ty6tehtavisté ja
aseptiikasta.

Olemme néilla péivilla oppineet eri alan asian-
tuntijoiden ja valinehuoltajien esitysten avulla
vélinehuoltajan tydsta ja erikois- ja perustervey-
denhuollon valinehuoltokeskusten toiminnasta
monia tarkeit4 asioita. Péivien luentoaiheita
olivat; “perehdyttdminen on osa osaamisen
kehittamistd, monikulttuurisuus ja kdytdnnén
ratkaisut vélinehuoltotybhén perehdyttdmisessa;
ortopedisten ja lainainstrumenttien huolto...”,
joitakin mainitakseni.

Hyvin hoidettu perehdytys vie aikaa, mutta
kaytetty aika tulee monin verroin takaisin. Hy-
va perehdyttdmisen suunnittelu tuo toimintaan
johdonmukaisuutta ja tehokkuutta. Monikult-
tuurisessa tydyhteis6ssé uudistusten lapivienti
on haasteellista ja uuden oppiminen voi vaatia
pidemmén ajan perehtyd tyéhoén, tyéyhteisdn
strategiaan ja arvopohjaan.

Vélinehuollossa lika on niin orgaanista kuin
synteettistékin, mik& on puhdistettava huolella
instrumenttien pinnoilta. Erilaisten apuvalineiden
kéyttd ja valineiden oikea asettelu on yksi kei-
no edistdd hyvan pesutuloksen saavuttamista.
Paivien aikana opimme erityisesti ortopedisten
instrumenttien purkamisen ja asettelun pesu-
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Mycamine 50 mg ja 100 mg
infuusiokuiva-aine, liuosta varten

Vaikuttavat aineet ja niiden maarat: Yksi injektiopullo sisaltaa
50 mg/100 mg mikafungiinia (mikafungiini-natriumina). Yksi ml
kayttévalmiiksi sekoitettua liuosta sisaltdd 10 mg/20 mg
mikafungiinia (mikafungiini-natriumina). (Yksi 50 mg:n ja 100 mg:n
injektiopullo sisaltaa 200 mg laktoosia.) Kayttoaiheet: Aikuiset (=
16-vuotiaat nuoret seka iakkaat potilaat): Invasiivisen
kandidiaasin hoito, ruokatorven kandidiaasin hoito potilailla, joilla
laskimonsiséinen hoito on tarkoituksenmukaista, Candida-
infektion estohoito allogeenista hematopoieettista kanta-
solusiirtohoitoa saavilla potilailla tai potilailla, joilla odotetaan
olevan neutropeniaa. Lapset (my6s vastasyntyneet) ja alle 16-
vuotiaat nuoret: Invasiivisen kandidiaasin hoito, Candida-infektion
estohoito allogeenista hematopoieettista kantasolusiirtohoitoa
saavilla potilailla tai potilailla, joilla odotetaan olevan
neutropeniaa. Tehtdessa paatdstd Mycaminen kaytdstd on
otettava huomioon maksakasvainten kehittymisen riski.
Mycaminea tulee siksi kayttdd ainoastaan, jos muiden
antimykoottien kaytto ei ole tarkoituksenmukaista. Annostus ja
antotapa: Viralliset/kansalliset ohjeet sienilddkkeiden asian-
mukaisesta kaytdsta on otettava huomioon. Mycamine-hoidon
saa aloittaa 1aakari, jolla on kokemusta sieni-infektioiden hoidosta.
Ennen hoidon aloittamista on otettava naytteet sieniviljelya ja
muita oleellisia laboratoriotutkimuksia (myos histopatologisia
tutkimuksia) varten, jotta taudinaiheuttajaeli6(t) voidaan eristaa ja
tunnistaa. Hoito voidaan aloittaa, ennen kuin viljelyiden ja muiden
laboratoriotutkimusten tulokset ovat tiedossa. Kun tulokset
saadaan, sienilaakitysta on kuitenkin muutettava tarvittaessa
niiden mukaan. Mycamine-annostus riippuu potilaan painosta,
katso tarkat ohjeet taydellisestd valmisteyhteenvedosta.
Vastaaiheet: Yliherkkyys vaikuttavalle aineelle tai apuaineille.
Varoitukset ja kayttoon liittyvat varotoimet (katso lisatiedot:
Pharmaca Fennica): Maksaan kohdistuvat vaikutukset: Maksa-
solumuutospeséakkeité (FAH) ja maksasolukasvaimia ilmeni rotilla
vahintadan 3 kuukautta kestéaneen hoitojakson jalkeen. Kasvainten
kehittymisen oletettu raja-arvo on suurin piirtein kliinisen
altistuksen luokkaa. Taméan l6ydoksen merkitysta terapeuttiselle
kaytolle potilailla ei voida poissulkea. Mikafungiinihoitoon on
littynyt merkittdvdd maksan toiminnan heikkenemista seka
terveill& vapaaehtoisilla etté potilailla. Joillakin potilailla raportoitiin
vakavia maksan toimintahairi6ita, hepatiittia, tai maksan
vajaatoimintaa, mukaan lukien kuolemaan johtaneita tapauksia.
Mikafungiinin antamisen aikana saattaa esiintya anafylaktoidisia
reaktioita, myos sokkia. Mikafungiininihoitoa saaneilla potilailla on
harvinaisissa tapauksissa ilmoitettu esiintyneen hemolyysia,
mukaan lukien akuutti intra-vaskulaarinen hemolyysi ja
hemolyyttinen anemia. Mikafungiini saattaa aiheuttaa
munuaisvaivoja ja  munuaisten  vajaatoimintaa  seka
poikkeavuuksia munuaisten toimintakokeissa. Tama
suonensisaiseen kayttoon tarkoitettu valmiste sisaltaa laktoosia.
Potilaiden, jotka sairastavat harvinaista perinnéllisté galaktoosi-
intoleranssia, saamelaisilla esiintyvaa laktaasin puutosta tai
glukoosin ja galaktoosin imeytymishéiriota ei tule ottaa tata
ladketté. Yhteisvaikutukset muiden lddkevalmisteiden kanssa
sekd muut yhteisvaikutukset: Mikafungiinin ja CYP3A-
valitteisesti metaboloituvien ladkkeiden valisten yhteisvaikutusten
mahdollisuus on véhainen. Jos potilas saa sirolimuusia,
nifedipiinia tai itrakonatsolia yhdessa Mycaminen kanssa, hanta
on seurattava naiden laékkeiden aiheuttaman toksisuuden
varalta. Mycaminea ei pitaisi kayttaa raskauden aikana, mikali
kayttdé ei ole selvasti valttamatonta. Haittavaikutukset:
Yleisimmin ilmoitettuja haitallisia reaktioita olivat leukopenia,
neutropenia, anemia, hypokalemia, hypomagnesemia, hypokal-
semia, paansarky, laskimotulehdus, pahoinvointi, oksentelu, ripuli,
vatsakipu, kohonneet maksaarvot, ihottuma, kuume ja vilun-
varistykset. Pakkaukset ja hinnat 1.2.2009 (TMH ei sis. alv.):
50 mg 332,99 €, 100 mg 524,46 €. Lisatiedot: Pharmaca
Fennica, Euroopan lagkeviraston (EMEA) kotisivut
http://www.emea.europa.eu/. Myyntiluvan haltija: Astellas
Pharma Europe B.V., Alankomaat




Paakirjoitus

telineisiin. Joitakin ortopedisia instrumentteja
on usein pestava ensin kasin. Pesutuloksen
tarkastelu on toistaiseksi parasta tehda silma-
maardisesti, koska vield ei ole kaytettavissa
nayttdéon perustuvaa suositusta desinfioivien
pesukoneiden pesutuloksen testaamiseen.
Steriloinnin ehdoton edellytys on instrumenttien
puhdistaminen ja desinfektio. Lopuksi saimme
tutustua lainainstrumenttien huoltokiertoon ja
laadun varmistamiseen. Naisté kaikista aiheista
voit lukea tarkemmin lehden artikkeleista.
Kiitén valinehuoltoryhmén hallitusta luennoit-
sijoina esiintymisen aktiivisuudesta, SH-Teamia
hyvin onnistuneista laivaseminaarien jarjeste-
lyistd ja lukuisten k&ytanndn asioiden hoitami-
sesta. Kiitén kaikkia naytteilleasettajia omasta
osuudestanne paivien onnistumisesta ja tiedon
jakamisesta. Kiitos kaikille luennoijille mielenkiin-
toisista ja kaytannon laheisista esityksistanne.

Laivaseminaari kerési paljon vélinehuoltajia
ja vélinehuollon edustajia ympéari Suomea ja
naapurimaata Viroa. Osallistujien aktiivisuus ja
positiivisuus viestitti péivien onnistumisesta ja
tarpeesta jarjestda taas uudet paivéat ensi vuon-
na. Isot kiitokset osallistujille!

Osanottajien palautteet ovat tarkeé viesti ensi
vuoden koulutuspéivien aihealueista. Tapaami-
siin taas ensi vuonna.

Helsingiss& 20.10.2009
Tuula Karhuméaki

SSHY / Vélinehuoltoryhméa
puheenjohtaja

Suomen Sairaalahygienialehti 2009; 27:



Perehdyttaminenkin on

vuorovaikutteista viestintaa

Maisa Lehtivuori

Perehdytetddn vai “perehdytetddn”? Jalkim-
madisessd taytetddn kirjain; on tehty. Tulosten
saamiseksi pitdd oikeasti perehdyttda: sekéd
perehdyttédjan ettd perehdytettdvén pitdé olla
mukana, vuorovaikutuksessa keskendén.

Kuvittele itsesi uuteen tydpaikkaan. Mita odotat
perehdytykseltd? Koetko olevasi tervetullut, jos
satut kuulemaan jonkun syvaan huokaisten
sanovan: ” Siell& on taas joku perehdytettava.”?

Jos olet perehdyttaja, tuntenet tyoniloa pereh-
dytettdvan haukotellessa, katseen harhaillessa
sinne ténne ja kdden ehk& hamutessa taskusta
k&nnykkaa...

Siis: miksi perehdytetaan?
Mihin silla pyritaédn?

Perehdyttamisella tarkoitetaan kaikkia niita toi-

menpiteitd, joiden avulla perehdytettdva oppii

tuntemaan

- tybpaikkansa: ty6toverit, tyétilat, tydpaikan
tavat, kdytannét ja pelisdannét

- omat tydtehtédvansa ja niihin liittyvat odotukset
(= tydhén opastaminen)

- organisaation kokonaisuutena: toiminta-aja-
tuksen, palveluidean, tavoitteet ja periaatteet

- omat oikeutensa, vastuunsa ja velvollisuuten-
sa tyontekijadnd sekd omaa ty6tdan koskevat
tybnantajan velvollisuudet ja vastuut.

Ei ihan pikakeikka

Perehdyttdminen alkaa ensikontaktista ja jatkuu
noin puoli vuotta.

Hyvin hoidettu perehdytys vie aikaa, mutta kay-
tetty aika tulee monin verroin takaisin:

* oppiminen tehostuu, oppiaika lyhenee
* turvallisuusriskit vahenevéat

* poissaolot ja vaihtuvuus vahenevét

* kustannuksia saastyy

* vaikuttaa yrityskuvaan

Kriittisin hetki on se, kun tulokas tulee aloit-
tamaan ensimmaista paivaansa: miten hanet
otetaan vastaan tyopaikalla? Moitteeton aloitus ei
viela takaa perehdytyksen laatua. Laadukkaaksi
voi kutsua perehdytysta vasta silloin, kun pereh-
dytettdva tuntee saaneensa sitd, mita hanelle
alussa luvattiin. Saiko han niita tietoja, taitoja ja
valmiuksia, joita hén tarvitsee tydssdan? Sujuiko
perehdytys siten, kuin alussa sovittiin (= mita,
miten)? Onko perehdytettava tyytyvainen oppi-
miseensa? Liikkuiko palaute osapuolien valilla?

Suunnittelusta se ldhtee

Perehdyttdminen suunnitellaan ja toteutetaan
tilanteen ja perehdytettdvdn mukaan.
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Perehdyttaminenkin on vuorovaikutteista viestintaa

Perehdyttdmisen vaikeudet liittyvat kaikkein
useimmin vuorovaikutukseen tavalla tai toisella.
Miten saada vuorovaikutus toimimaan ymmaér-
rysté lisddvana perehdyttajan ja perehdytettdvan
valilla? Vastuu on perehdyttajalla. Osaako han
ottaa ja myos pitda ns. ohjat kasissa?

Tarkedad on muistaa, ettd itsestdanselvia
asioita ei ole. On myds varottava epadmaéraisia
iimaisuja sek& ammatti- ja slangisanojen kayt-
t6a tarkistamatta, ymmartd&kd toinen ne oikein.

Olennaista on loytaa tarkeimmat asiat. On
pystyttava perehdyttdmaén johdonmukaisesti ja
selkeésti. On osattava asennoitua perehdytetta-
van asemaan. On oltava helposti |ahestyttava ja
palautehakuinen > vuorovaikutteinen.

Ihmisten erilaisuus, varsinkin asenteet ja moti-
vaatio luovat haasteensa. Jadmakké perehdyttéja
keskustelee kahden kesken esim. perehdytet-
tavdn motivaation puutteesta. Aikaa on turha
haaskata, ellei perehdytettava ole motivoitunut.

Mietitdan yhdessé, mita asialle on syyta tehda
ennen kuin jatketaan.

Mista saada lisda aikaa perehdyttdmiseen?
Ennakkovalmistautumisella on varmasti suuri
merKkitys.

Halu tehtavaan tarkea

Perehdyttdmisessakin tarkein l&dhtékohta on
halu tehd& asiat tuloksellisesti. Perehdyttajalla
on oltava vahva tahto perehdyttdé ja perehdy-
tettavalla tahto perehtya. Niin yksinkertaista se
on. Vai onko?

Maisa Lehtivuori
Kouluttaja
Amiedu
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Valinehuollon monikulttuurisuus ja
kaytannon ratkaisut valinehuoltotyohon
perehdyttamisessa -case HUS-Desiko

Jaana Kammonen

HUS- Desiko on laitos- ja vélinehuoltopalveluja
tuottava kunnallinen liikelaitos, joka toimii viidella
sairaanhoitoalueella. Meilahden valinehuoltokes-
kus on suurin HUS- Desikon vélinehuoltokes-
kuksista. HUS- Desikon valinehuolto on toiminut
monikulttuurisena tyépaikkana jo vuosia. Vuoden
2001-2005 véalisena aikana, ennen HUS- Desikon
perustamista, tuolloinen Huoltopalvelukeskus oli
Euroopan yhteiséohjelman EQUAL- hankkeessa
mukana. Hankkeen tavoitteena oli monien eri
tahojen kanssa kehittaa, toteuttaa ja edistéé su-
vaitsevaisuutta ja monikulttuurisuutta tydpaikoilla.
Monikulttuurisuus tarkoittaa useaan kulttuuriin
liittyvaa tai usean kulttuurin piirteita sisaltavaa
kulttuurien valista vuorovaikutusta [1]. Tassa kir-
joituksessa valinehuollon monikulttuurisuudella
tarkoitetaan samassa vélinehuollon tydyhtei-
s6ssé tydskentelevien, eri kulttuureista tulevien
tydntekijdiden valista vuorovaikutusta Meilahden
véalinehuoltokeskus toimintaymparistdssa.

Perehdyttdminen

Téna paivand maahanmuuttajien osuus véline-
huollon henkildkunnasta on n. 10- 15 %.
Meilahden vélinehuoltokeskuksessa maa-
hanmuuttajien perehdyttdmiseen on kiinnitetty
erityistd huomiota silla monikulttuurisessa tyyh-
teisdssé perehdytys on ratkaisevassa asemassa
tydntekijan tydhodn sitoutumisessa ja integroitu-
misessa tydyhteisdon. Perehdytyksessa siirtyvat

myds tydpaikan arvot, normit ja kdytéanteet.

Perehdytyksessd huomioidaan organisaati-
oon ja tyétehtavaén perehdyttdmisen liséksi aito
kohtaaminen, mydnteinen asenne, l&dsn&olo ja
vierelle asettuminen. Vieraasta kulttuurista tule-
van on usein vaikea ymmartaa tydn tekemisen
taustalla olevia seikkoja kuten lait, asetukset,
normit ja organisaation tavat toimia. Siksi on
tarkeda, etté perehdyttdjé on aidosti mukana ja
huomioi perehtyjdn mahdolliset pulmat ja vaike-
udet etteivat ne estd uuden oppimista. Sanal-
lisen ja sanattoman viestin tarkeys tulee esille
kulttuurien erilaisissa tulkintaeroissa. Perehdy-
tyksessa kaytetdan selkokieltd ja varmistetaan
viestin perillemeno kysymyksin.

Vieraasta kulttuurista tullut tydntekija perehdy-
tetddn paésaantoisesti kuten muutkin aloittavat
tyontekijat. Kieli tuottaa useimmille hankaluut-
ta ja perehtyminen vie myds néin ollen aikaa.
Perehdytys on aina yksiléllistd ja eteneminen
seuraavaan vaiheeseen tapahtuu aina arvioin-
nin kautta. Varmistetaan ja odotetaan kunnes
perehtyja on varmasti valmis siirtym&éan uuteen
vaiheeseen perehtymisessa ja on ymmartanyt
oppimansa.

Perehdytys neljésséa vaiheessa

HUS- Desikossa perehdytys toteutetaan nel-
jassé eri vaiheessa. Ensimmaisessé vaiheessa
perehdytetdan tydsuhteen perusasioihin. Taman
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toteuttaa lahiesimies. Toisessa vaiheessa pereh-
dytetdan organisaatioon, arvoihin ja henkil6st6-
asioihin. Tamé4 toteutetaan yhteistapahtumana.
Kolmannessa vaiheessa perehdytddn omaan
tydtehtavaan tydyksikdssa ja téhan kuuluu tydssa
oppiminen ja harjoittelu. Tydyksikéssé on nimetty
jokaiselle perehtyjalle oma vastuu perehdyttaja.
Neljdnnessa vaiheessa perehtymista ja
opittua seurataan ja arvioidaan. Tavoitteena
perehdytyksessa on, ettd tydntekijd ymmartaa
HUS- Desikon toimivan liikelaitoksena ja osana
HUS-kuntayhtymaa, jonka arvot, visio ja strate-
gia ohjaavat toimintaa. Tavoitteena on myds etté
tyontekija tuntee organisaation jossa toimii ja sen
toiminta-ajatuksen. Perehdytettdvd ymméartaé
HUS- Desikon perustehtévan ja keskeiset pe-
riaatteet sen liséksi, ettd hdn perehtyy omaan
tyétehtavaénsa ja sen tekemiseen.
Lopuksi perehdytyksen eri vaiheet arvioi-
daan, dokumentoidaan ja hyvaksytaan.

Perehdytyksen sisaltd

Meilahden valinehuoltokeskuksessa perehdy-
tyksen sisélténa on vélinehuoltokeskus toimin-
taympéaristdnd, sen asiakkaat, prosessi ja siihen
kuuluvat asiat sekéa prosessissa tarvittavat roolit.
Perehdytyksen organisoi valinehuoltop&allikkd.
H&an suunnittelee ja sopii perehdyttgjan. Palve-
luesimies ottaa huomioon tyévuorolistojen ja
tydkohteen suunnittelussa sen, ettad perehtyja
ja perehdyttéja ovat yhté aikaa ty6ssa.

Perehdytyksen kolmannen ja neljannen vai-
heen pa&perehdyttajané toimii palveluesimies,
joka huolehtii perehdytyksen toteutumisesta ja
myds vali- ja loppuarvioinnista. Joka tydkohtees-
sa on perehdyttaja/tydpari.

Perehtyjaé ei jateta yksin ja kaikilla on viime-
kaddessé vastuu perehdytyksesta. Menetelmina
perehdytyksessa kaytetédan kirjallisia ohjeita ja

kuvia, mallioppimista ja riittdvan pitkdd omaa
harjoittelua. Vélineistén huoltoprosessin eri
vaiheet perehdytetddn omina kokonaisuuksina:
pesu ja desinfektio, pesutuloksen tarkastus,
pakkaaminen, sterilointi, varastointi ja jakelu.

Monikulttuurinen tyéyhteis6
rikkaus ja haaste

Perehdytyksen lopputuloksena on vieraasta
kulttuurista tulleen perehtyjan integroituminen
ja sitoutuminen tydyhteis66n ja organisaatioon
sekd hyvan ja toimivan tydkulttuurin siirtymi-
nen sekd mydnteinen asenne tydyhteisda ja
organisaatiota kohtaan. Yhdessd oppiminen
koko perehdytyksen ajan on myds tydyhteisdn
yhteinen voimavara, jossa oppii niin perehtyja
kuin perehdyttajat.

Monikulttuurinen tyéyhteisé on johtamisen
kannalta seké rikkaus ettd haaste. |hmisten
véliset eroavuudet haastavat esimiestydn.
Monikulttuurisen tydyhteisdn johtaminen vaatii
esimieheltd usein enemman osallistumista ja
huomioonottamista.

Monikulttuurisuus nékyy tydyhteisdssa eri-
laisuuden lisdantyvana sietona ja ty6toverin
kunnioituksena. Tietojen ja taitojen siirtyminen
harjaannuttaa tydyhteis6a toimimaan monikult-
tuurisesti. Se tasa-arvoistaa ajattelua ja laajen-
taa niin yksilén kuin yhteisén perspektiivia.

1. Kielitoimiston sanakirja. Kotimaisten kielten tutkimus-
keskuksen julkaisuja 132. Internet —versio MOT Kie-
litoimiston sanakirja1.0. Helsinki: Kotimaisten kielten
tutkimuskeskus ja Kielikone Oy, 2004.

Jaana Kammonen
palvelupaallikkd
HUS- Desiko
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Tutkimus-, hoito-, hammas-, ym.
valineiden puhdistaminen ja
desinfektio koneella ja kasin

valinehuollossa

Piéivi Virtanen-Vitto

Vélinehuoltoprosessin onnistumisen perustana
on hyvin suoritettu puhdistaminen ja desinfektio.
Tieto lian laadusta on oleellinen tyémenetelméa
valittaessa. Pesu- ja desinfektioaineelta vaa-
dittavat ominaisuudet, pesuveden lampétila ja
huuhtelukertojen maara riippuvat siité, millaisen
lian kanssa ollaan tekemisissd. Ammattitaitoinen
ja kokenut vélinehuoltaja tunnistaa lian esiinty-
mispaikat ja kriittiset kohdat erilaisissa valineissa.

Lika
Lika voi olla orgaanista, ihmisesta erittynytta
kudosta, luunmurskaa, verta tms.

Synteettisté likaa edustavat erilaiset 1adke- ja
variaineet. Lika voi olla ndkyvéé tai ndkymétontéa.

Veri on yleisin lika sairaalassa. Se hyytyy
helposti ja on kuivuessaan vaikeaa puhdistaa.
Hemoglobiinin siséltdma ferroksidi voi varjata
instrumentit ja pesukoneiden sis&pinnan siner-
tavéksi. Orgaanista rasvaa on ihmisen rasvaku-
doksessa ja luuytimessa. Tyypillisimmin rasvaa
esiintyy ortopedisissé leikkausinstrumenteissa.

Synteettistd, vesiliukoista rasvaa on instru-
menttien hoitodljy, joka suihkutetaan instru-
menttien pinnalle tai niveliin. Synteettists, veteen
liukenematonta rasvaa edustavat uusien instru-
menttien suojadljy, porien voiteludljyt ja erilaiset
ihonhoitodljyt. Varsinkin uusien instrumenttien

suojadljy on usein hankalaa poistaa ja siksi inst-
rumentti voi vaatia monivaiheisen ja tehokkaan
huoltoprosessin ennen kaytté6n ottoa.

Luunmurskaa on usein sekoittuneena vereen
ja se on kuivuessaan teravaa ja vaikeasti puh-
distuvaa. Luunmurskasta likaantuneet valineet
on saatava mahdollisimman nopeasti huoltoon.
Pitkien toimenpiteiden aikana vélineet voi liottaa
steriilissé vedessé kuivumisen ehkaisemiseksi.
Téllaisia toimenpiteitéd ovat mm. tekonivelleikka-
ukset. Palanut kudos polttokarjissa ja —atuloissa
hankaloittaa puhdistamista.

Ihmisen eritteissé on valkuaisaineita, jotka
hyytyvat kuumassa ja ovat kuivuessaan vai-
keasti puhdistettavia. Tdman vuoksi on tarkeééa
késitella valkuaisaineella likaantuneet vélineet
valittémasti. Esim. vauvojen maitopullot ja tutit
tulee liottaa, mikali ne joutuvat odottamaan pe-
sua. Erilaisia vériaineita on toimenpidealueen
desinfiointiaineissa, tutkimus- ja hoitotoimen-
piteissé kaytettavissa ja laboratorioiden kaytta-
missa aineissa.

Silméakirurgiassa tarvittavat viskoaineet ovat
haasteellisia puhdistaa, koska ne kuivuvat her-
kéasti instrumenttien pinnalle. Mikroskoopissa
viskoaineet nayttavat taitoksen nukalta ja voivat
haitata toimenpiteitad. Silmainstrumentit tuleekin
huuhtoa heti toimenpiteen jalkeen. Huuhteluun
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kaytetdan aquaa tai tislattua vettd korroosion
ehkéisemiseksi..

Hammashuollossa kaytettavien paikka-
aineiden, kuten amalgaamien ja muovien seké
erilaisten pinnoitteiden ja kiinnityssementin
puhdistaminen on haasteellista. Vélineissa voi
olla myds juurihoidossa kaytettavia ladke- ja
tayttbaineita.

Karvat, hiukset, ja ommelaineiden patkéat
voivat aiheuttaa ihmisen kehoon joutuessaan
vierasesinereaktioita. Naiden partikkeleiden
mahdollinen esiintyminen on syyta huomioida
vélineita tarkastettaessa.

Mikrobit kerdavéat ympérilleen polysakkarideja,
proteiineja ja vitamiineja muodostaen vélineen
pintaan biofilmiksikutsutun kalvon. Biofilmia ke-
hittyy herkemmin karhealle pinnalle. Biofilmille
otollisia paikkoja ovat esim. taipuisien tahysti-
mien sisdpinnat. Mekaanisella puhdistamisella
(harjaaminen) ennen koneeseen asettelua eh-
kaistdan biofilmin syntyminen.

Vélinehuollossa syntyvéé likaa ovat pesuaine-
jadmat, vesijohtoputkien epapuhtaudet ja epa-
puhdas héyry steriloinnissa. Tehokas huuhtelu,
erilaiset vedenpuhdistusjarjestelmat ja puhtaan
héyryn kehittimet vahentavat valinehuollossa
syntyvéan lian mahdollisuutta. Valinehuollon
tasalaatuisen tuloksen aikaan saamiseksi on
kiinnitettdva huomiota veden ominaisuuksiin.

Pesu, desinfektio, sterilointi

Huoltotavan valintaan vaikuttaa valineen ma-
teriaali, esimerkkina vélineet, jotka eivat kesta
korkeaa lampétilaa. Vélineen koolla voi olla
merkitysta, jos véline ei esim. mahdu huolto-
laitteeseen. Ratkaisevaa on myds vélineen
Kéyttétarkoitus. Useille gynekologisille ja korvan
alueen tutkimusvalineille riittdd puhdistus ja
desinfektio. Sen sijaan, jos kyseisia vélineita
kaytetdan leikkausolosuhteissa, taytyy ne myés
steriloida. Talléin huoltotavan ratkaisee ympéris-
t6, missa valinetta kdytetdan. Valineiden erityis-

piirteet tulee aina ottaa huomioon. Esimerkiksi
silmainstrumenttien, hammashuollon vélineiden,
ja taipuisien tédhystimien huolto poikkeaa melko
paljon tavanomaisista kaytannoista.

Pesun ja desinfioinnin tarkoitus
Pesussa ja desinfioinnissa poistetaan vélinees-
ta likaa ja mikrobeja. Nain varmistetaan, ettei
potilaalle aiheudu infektioriskid. Mikali valineet
steriloidaan, tulee ne aina “valmistella” ensin
puhdistamalla ja sitten desinfioimalla.
Puhdistus- ja desinfektio toteutuu parhaiten
heti kayton jalkeen. Tarvittaessa voidaan kayt-
t&4 instrumentteihin suihkutettavaa suojageelia
estdmaan lian kuivumista instrumenttien pin-
taan. Suojageeli estdd mikrobeja levidmasta ja
ehkéisee korroosiota, mikali instrumentti joutuu
odottamaan jatkokasittelya.

Esikésittely

Huuhtelulaitteiden Iampd&desinfektio on tur-
vallinen ja tehokas menetelm& mikrobien
tuhoamiseksi ja taudinaiheuttajien levidmisen
ehkaisemiseksi. Mikali lAmpddesinfektiolaitetta
ei ole kaytettavissa, tai valine on sellainen, etta
sitd ei voi kéasitella laitteessa, ei kestad lampda
tai upottamista, on onteloinen tms., voidaan
esikasittely suorittaa kemiallisesti kayttéden esim.
klooripitoista desinfektioainetta. Asianmukainen
esikasittely edistda vélineiden huoltoa jatkossa
ja nopeuttaa huoltokiertoa.

Pesun osatekijat
Mekaaninen puhdistus poistaa likaa ja vahentaa
mikrobikantaa. Pesukoneiden vesisuihkut irrotta-
vat tehokkaasti epédpuhtauksia. Pesulapojen ja
muiden vetta suihkuttavien osien tulee olla kun-
nossa, jotta vesi paasee vapaasti kulkeutumaan
véalineiden pinnalle. Kasin pesussa mekaaninen
puhdistus tehdéan hankaamalla ja harjaamalla..
Pesuaine valitaan puhdistettavan kohteen,
kaytettdvan konetyypin ja vallitsevien kaytan-
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téjen perusteella. Pesuaineet tarvitsevat toimi-
akseen sopivan ldmpdtilan ja tarpeeksi aikaa.
Muita kemiallisia puhdistusaineita ovat erilaiset,
hankalan lian poistoon tarkoitetut /iuottimet, ku-
ten bensiini ja asetoni.

Desinfektio

Valineiden desinfektio saadaan aikaan kemialli-
sella aineella tai fysikaalisella tekijélla Desinfek-
tiolla tapetaan mikrobeja ja poistetaan infektion
aiheuttaja. Desinfektio ei kuitenkaan tapa iti6ita
riittvasti. Desinfektio suoritetaan joko Iammon
tai kemiallisten aineiden avulla. Desinfioitava
pinta tulee aina olla puhdas.

Puhdistusmenetelmat

Konepesu
Suurin osa vélineista kestaa konepesun. Koska
se on tehokas ja turvallinen, on se my6s ensi-
sijainen puhdistusmenetelmé valinehuollossa.
Konepesussa on tarkea4, etté valineet on hyvin
aseteltu koneeseen. Konepesun etuna on se, etta
samalla toteutuu myds lampodesinfektio. Taipui-
sille tahystimille on omat erikoispesukoneensa,
joissa desinfektio tapahtuu kemiallisella aineella.
Ultradénipesu kay hyvin onteloisille instru-
menteille, herkille mikroinstrumenteille ja erilai-
sille koepalapihdeille. Optiikoille tai tahystimien
mekaanisille osille ultradanipesu ei sovi. Jos
ultradanipesukoneessa ei ole lampddesinfek-
tiota, vélineet tulee desinfioida pesun jalkeen
kemiallisesti.

Késin pesu

Mikali pesu- ja desinfiointilaitetta ei ole kaytet-
tavissa, tai valineet eivat sovellu koneelliseen
pesuun rakenteensa tai materiaalinsa puolesta,
ne pestaan kasin. Kasin pesussa on tarkeaa,
etté valineet desinfioidaan ennen pesua. Tahan
tarkoitukseen on markkinoilla erilaisia valmistei-
ta, joissa on yhdistettyna pesevia ja desinfioivia

aineosia. Vélineiden desinfiointi ennen varsi-
naista pesua lisééa tyoturvallisuutta, koska silla
ehkéistaan roiskeveden valitykselld tapahtuvaa
mikrobikontaminaatio.

Upotuksen kestavien valineiden on oltava
pesun ajan kokonaan vedess4, jotta pesuliuos
ehtii vaikuttaa likaan. Kasin pestavien valinei-
den pesuliuos vaihdetaan jokaisen kayttokerran
jalkeen. Pintapyyhittavisté vélineistd on muistet-
tava harjata kaikki kanavat.

Késin pesussa kaytetdan erilaisia pehmei-
ta harjoja ja liinoja. Hankaavien jauheiden ja
terasvillan kayttd ei ole suositeltavaa, koska
ne vaurioittavat pintaa. Kasin pestyt valineet
huuhdellaan juoksevan veden alla ja kuivatut
instrumentit desinfioidaan 80 %:lla alkoholilla.

Pesuvalineiden péivittdinen huolto on tarkeaa.
Erityisesti kasin suoritettavassa pesussa tulee
huolehtia henkildkohtaisesta suojautumisesta.
Silmien suojausta ei saa unohtaa.

Aseptiikka ja ty6turvallisuus

Vélinehuoltotydssa patevat samat aseptiikan
periaatteet, kuin muussakin terveydenhuollon
tydssa. Tavanomaiset varotoimet pitéd&d osata
ja niitd tulee noudattaa. Henkil6kohtainen suo-
jautuminen on tarkeéd, eikd tydympériston ja
-vélineiden puhdistamista saa laiminlydda.

Kertakdyttéisella esiliinalla suojataan tyévaat-
teita eritteiltd. Esilinaa kaytetdan pesu- ja de-
sinfiointitiloissa estdmaan mikrobien siirtyminen
tybvaatteen valitykselld likaisista puhtaisiin vali-
neisiin. Suojapadéhinettd kaytetaan tydvaiheissa,
joissa kasitelldan pestyja ja desinfioituja seka
steriloituja tuotteita. Paéhine estda hiusten ja
hilseen putoamisen puhdistettuihin vélineisiin
ja pakkauksiin. Kaikkien hiusten tulee olla mys-
syn sisélla.

Késineet suojaavat k&sia lialta ja kemikaa-
leilta. Kertakayttokasine valitaan tydlle ja tyon-
tekijalle sopivaksi. Kertakayttokasineet ovat
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tydkohtaiset. Monikayttdkasineita kaytettaessa
on muistettava, ettd ne ovat aina henkilékoh-
taiset ja ne pitd& pesta ja kuivattaa paivittain.
Ké&det tulee desinfioida aina ennen késineiden
pukemista ja niiden riisumisen jalkeen.

Laadukas valinehuoltotyd ei toteudu ilman
hyvaa késihygieniaa. Késihygieniaohjeiden nou-
dattaminen on tarkeda paitsi aseptiikan, myds
oman tydsuojelun kannalta. Valinehuollossa
tydskenneltdesséa kynsien tulee olla lyhyet, jotta
desinfiointiaine paasee vaikuttamaan sormien
paihin ja kynsien alueelle. Kynsilakan kayttd ei
ole suositeltavaa, koska desinfiointiaine vauri-
oittaa ja liuottaa lakkaa mahdollistaen néin ka-
sien mikrobimaaréan lisdantymisen. Rakenne- ja
geelikynnet eivat kuulu vélinehuoltoon.

Mikéli roiskevaaran riski on olemassa, kay-
tetddn suu-, nend- ja silmasuojaa. Roiskeriski
on huomioitava myds kéasiteltdessa kemiallisia
aineita. Esim. pesuainekanisteria vaihdettaes-
sa riski on olemassa. Esiké&siteltyjen valineiden
huollossa ei tarvita kasvosuojaa. Kertakdayttéi-
set esiliinat, suojapdéhineet, kdsineet, visiirit ja
suusuojat heitetdén roskiin jokaisen kdyttékerran
jélkeen!

Lopuksi

Selkeét toimintaohjeet ja niiden jatkuva tarkastelu
ja paivittdminen auttavat selviytymaén taistelussa
"nékyméatonté vihollista” vastaan. Valinehuollon
osuus infektioiden torjunnassa on merkittava
ja puhdistus ja desinfektio muodostavat kivi-
jalan koko toiminnalle. Asiakkaiden opastus
on ensiarvoisen tarkedd sujuvan yhteistyon ja
laadukkaan tuloksen kannalta. Instrumenttien
ja hoitovélineiden hankinnassa olisi hyvé tuoda
esiin valinehuollon ndkemys. Asiantuntijuu-
dellaan valinehuolto voi auttaa ja tukea muita
terveydenhuollon ammattilaisia, jotka tekevét
tarkeda ty6ta potilaiden parissa. SIITA ASIAN-
TUNTIJUUDESTA KANNATTAA OLLA YLPEA.
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Pesukoneen tayttaminen ja valineiden
asettelu; hyvan pesutuloksen edellytys

Pirjo Lepist6

Olen tydskennellyt Keski-Pohjanmaan keskus-
sairaalan leikkausosastolla valinehuoltajana
vuodesta 1988. Tané aikana leikkaukset ovat
muuttuneet ja vélineistd lisdéntynyt valtavasti.
Varsinkin tahystyskirurgiset eli ihmisen luonnol-
lisista aukoista tai pienista viilloista tapahtuvat
leikkaukset ovat lisdnneet valinehuollon tydmaa-
raa valtavasti verrattuna entiseen leikkaustapaan
eli avoimeen leikkaukseen. Myds lisdéntyneet
proteesileikkaukset tydllistavat valinehuollon
henkilbkuntaa suurilla instrumentaatioilla, joita
leikkauksissa tarvitaan. Sairaalamme leikkaus-
osastolla on seitseman leikkaussalia, joista
tulevat vélineet pestdan kolmessa pesu- ja de-
sinfektiokoneessa ja sen jalkeen muu huolto
tapahtuu valinehuoltokeskuksessa.

Hyvan pesutuloksen ensimmadinen edellytys
on toimiva pesukone. Teknisen osaston teke-
mien huoltojen lisdksi valinehuoltajat pesevat
pesukoneiden suihkulavat ja — telineet kaksi
kertaa viikossa tarkistaen samalla pesuaineiden
tulon. Tehty ty6 kirjataan ylés ja varmistetaan
nimikirjaimilla.

Hyvin tavallista on, ettéd leikkauksia loppuu
monta yht& aikaa ja tiskia on paljon. Mutta siita
alkaa valineiden lajitteleminen pesua varten,
koska liasta puhdistaminenhan on huoltoproses-
sin perusta ja juuri se on valinehuoltajien ammat-
titaitoa, ettd tunnemme vélineiden kayttétarkoi-
tuksen ja rakenteen niin, etta tieddmme, missa
likaa on ja mitkd ovat kunkin valineen kriittiset
kohdat. Likahan voi olla esimerkiksi kudoksia,

verta, eritteitd tai vaikka vari- ja ladkeaineita el
johonkin tarttunutta tai kerdantynyttéa epapuh-
taaksi tekevaa ainetta. Veri kuuluu verenkiertoon,
mutta instrumentin pinnalla se on likaa.

Suurin osa vélineista voidaan laittaa pesuko-
neeseen. Se on suositeltavin puhdistusmenetel-
ma, koska lian poistamisen liséksi kone suorittaa
desinfektion eli poistaa tartuntavaaran.

Tybpaikkojemme pesukoneet seké pesuteli-
neiden ja — korien valikoimat ovat varmasti hyvin
erilaisia ja meidan henkilékohtaiset tapamme
kayttda naitd apuvalineitd poikkeavat toisistaan.
Voimme asetella esimerkiksi liuoskupit monella
tavalla, eikd niistd mikdan ole se ainoa oikea
tapa, vaan tarkeinta on ajatella, mita tehdaan
ja asetella maljat alassuin niin, etté vesi paasee
esteetta kaikille pinnoille ja myds valumaan niilté
pois, suihkulavat paasevat pyérimaén esteetta,
eivatkd maljat kdanny nurinpain tai mene siséak-
kain (kuva 1).

Kuva 1: Liuoskupit voi asetella esimerkiksi
néin.
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Pehmytkudosinstrumentit eli atulat, sak-
set, neulankuljettajat ynnd muut instrumentit
asetellaan avattuina valjasti koreihin(kuva 2).
Instrumentteja ei saa pudotella, naarmuttaa
eikad kolhia, etteivat ne vahingoitu. Oikealla ka-
sittelylla lisatdan instrumenttien kayttdikaa ja
potilasturvallisuutta, kun teravét ja hyvin toimivat
instrumentit edistavat leikkauksen etenemisté ja
lisdavat kayttajien tyotyytyvaisyytté. Tavallisesti
naista leikkauksista tulee myos diatermiajoh-
to, joka laitetaan omaan koriin. Muista irrottaa
karki ja kayta kantta korissa, ettei johto kierry
suihkuvarsiin.

Sairaalassa osastojen ja poliklinikoiden kéayt-
tdmat instrumentit ovat suurimmaksi osaksi naita
pehmytkudosinstrumentteja ja ne pestaan joko
osastolla tai toimitetaan valinehuoltokeskukseen.

Mikrokirurgiset instrumentit, jotka on tarkoi-
tettu mikroskooppityéskentelyyn, ovat raken-
teeltaan erittain siroja ja herkasti vaurioituvia.
Niita kéytetdan esimerkiksi silmé-, verisuoni- ja
plastikkakirurgiassa. Mikroskooppisessa tyds-
kentelyssa paljaalla silméllda huomaamattomat
rikkoutumat tekevat instrumentista kayttdkelvot-

Kuva 2. Pehmytkudosinstrumentteja menossa
pesukoneeseen.

toman. Meilld silméleikkaukset tehdaan silmé-
leikkausosastolla, jossa instrumentit asetellaan
pesua varten tarjottimelle silikonimattojen p&élle
ja niille kaytetaan ultradénipesulaitetta.

Luukudosinstrumentteja tarvitaan ortopedisiin
leikkauksiin, jotka kohdistuvat tuki- ja liikunta-
elimiin. Luukudokseen tarvittavia perusinstru-
mentteja ovat esimerkiksi vasara ja taltta luun
halkaisemiseen, raspit luukalvon poistamiseen ja
luupihdit, luunpurijat ja niin edelleen. Luumurska
on tyypillistd ortopedisten instrumenttien likaa
ja kun se sekoittuu vereen ja kuivuu, sitéd on
erittdin vaikea puhdistaa. Siksi nama valineet
on saatava mahdollisimman pian huoltoon.
My6s néiden vélineiden sailyminen terédvané on
erittain tarke&a, esimerkiksi tylséa taltta voi tehda
suurta vahinkoa. Siksi instrumentit, jotka voivat
tylsyd, asetella erilleen, ettei niitd vahingoiteta
muilla raskailla instrumenteilla kuten esimerkik-
si vasaralla. Jos luunpurijat eivét ole avattavia,
avaa nivel esimerkiksi letkun palalla.

Meilla proteesileikkauksissa instrumenttihoi-
taja laittaa valineet, joita ei en&é tarvita, liotus-
laatikkoon, jossa on steriilid vetté (kuva 3). Nain

Kuva 3: Proteesileikkauksen valineita
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tehdaan sen takia, etta lika ei kuivuisi kiinni ja
tarttuisi niin lujaan. Tasta laatikosta vélineet
laitetaan koriin pesua varten tarkistaen samalla,
ettd osat on irroteltu toisistaan ja enin luumurs-
ka huuhdeltu pois. Proteesivélineissa on paljon
osia, jotka eivat saa tylsya kuten reamerit ja ne
onkin aseteltava tdman vuoksi hyvin. Meilla on
lisatty pesukoneiden ohjelmiin alkuun yksi kyl-
ma esihuuhtelu lisd4, jotta saisimme puhdasta
myds téllaisista tosi likaisista valineist4d. Kun
nédma kaytetyt osat menevat samassa korissa
vélinehuoltokeskukseen asti, se helpottaa hei-
dan tyétaan tarkistusvaiheessa.

Traumaleikkauksissa menetelldén vastaa-
vasti: esimerkiksi pienmurtumasetist4, jolla kor-
jataan vaikka nilkkamurtuma, kéytetyt vélineet
tulevat pesuun kaarimaljassa erilladn kaytta-
mattémisté véalineista. Irrottele osat ja huomioi
ontelomaiset instrumentit, kdyta joko telinetta
tai harjaa kanavat ennen koneeseen laittoa.
Néissé seteiss4, joissa on mukana ruuveja, on
tarke&d, etté ruuvit pysyvat paikoillaan ja siksi
on kaytettava kansia.

Yleensa paineilmalla, sédhkdlla tai akulla toimi-
via laitteita jotka ovat oleellinen osa ortopedisia
ja traumatologisia leikkauksia, ei saa laittaa pe-
sukoneeseen, mutta meilld on yksi pora ja saha,
jotka voidaan pesta koneessa ja ne asetamme
telineeseen, jolloin vesi ei ja4 osaan, mihin akku
kiinnitetdan, vaan valuu pois.

Suoralla, jaykalla tahystimella kuten esimer-
kiksi laparoskoopilla, kystoskoopilla, arthroskoo-
pilla tai resektoskoopilla tehtdvassa toimenpi-
teessé tahystin k&sittéda hylsyn ja mandriinin seka
optiikan ja valokaapelin. Hylsysta pitda avata
hanat ja asetella ndma ontelomaiset instrumentit
pesutelineeseen ja yhdistaa niihin telineen let-
kut. Jos optiikka on autoklavoitava, se voidaan
pesta koneessa, kunhan se saadaan aseteltua

niin hyvin, ettei se rikkoonnu tai putoa. Meilla ne
pestdan omissa laatikoissaan. Valokaapelista
irrotetaan liitin, joka asetetaan pesutelineeseen
ja kaapeli laitetaan koriin tarpeeksi isolle lenkille,
joka on vahintdan 15 cm.

Kun leikataan esimerkiksi sappi-, kohdun-
poisto- tai tyraleikkauksia laparoskooppisesti,
tarvitaan avuksi erilaisia pihteja, jotka taytyy
purkaa pesua varten. Ja néitdhan 16ytyy hyvin
erilaisia eri valmistajilta ja ne taytyy kaikki hallita.
Jos kay niin, ett4 ei saa pihtia purettua, sité ei
kannata laittaa pesukoneeseen, koska sielld lika
palaa kiinni ja jaa kanaviin. Meilld muistin hel-
pottamiseksi purettavat instrumentit on merkitty
raidallisella teipilla. Erilaisilla letkuilla ja liittimilla
yhdistamalla laitetaan osat koneen telineeseen
niin, ettd vesi menee varmasti myds kaikista
kanavista. Kayta kansia, ettd osat pysyvat te-
lineessa ja sailyvat ehjinda myds pesukonetta
tyhjennettéessa.

Pesukoneiden ohjelmat kestavét ainakin puoli
tuntia ja kaikkia valineita ei aina saa mahtumaan
koneisiin. Silloin k&ytdmme instrumenttien suo-
jageelia, joka estaa seka lian kuivumisen kiinni
etta bakteerien lisdantymisen. Suojageeli suih-
kutetaan kauttaaltaan instrumenttien péalle ja
sen etu on, ettei se aiheuta korroosiota kuten
liottaminen.

Lahteet:

¢ Kirja Vélinehuolto (Hirvonen, Karhumaki ja
Tuominen)
¢ Kirja Valinehuollon perusteet(Lax, Mikkola)

Pirjo Lepistd, Valinehuoltaja
Keski-Pohjanmaan keskussairaala/
Valinehuoltokeskus
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Pesu - ja desinfektioprosessin valvonta

Kaarina Kurki

Pesutulokseen vaikuttavien tekijéiden luettelo
on pitka. Valvontaprosessissa on monia muuttu-
jia. Jéarjestelméllinen valvonta on haastavaa ja
vaatii pesutuloksen tarkastajalta aivan erityistéa
huolellisuutta ja kriittisyytta.

Pesutulokseen vaikuttaa pesukoneen oikea
tayttdminen, vélineiden esikasittely, pesukoneen
kunto, pesuohjelman valinta, veden ja pesuai-
neen yhteensopivuus, pesuaineannostus, veden
ja lian laatu. Luetteloa voisi jatkaa loputtomiin.

Paivittdinen pesukoneen kunnon tarkistus
ja fysikaalisten parametrien seuranta kuuluvat
kayttajan tehtaviin. Aina ennen pesukoneen
kaynnistysta varmistetaan kammion, sihtien ja
pesulapojen puhtaus. Liséksi tarkistetaan pesu-
aineletkun puhtaus ja my6s pesuaineen kulutus.

Saanndllinen tekninen huolto ja raportointi
kuuluvat sairaalan teknisen huollon tehtaviin.
Voidaan sopia, mitd huoltomiehen tekemaan
huoltoon kuuluu: Esimerkiksi kalkin poisto pe-
sukammion seindmisté kalkinpoisto-ohjelmalla,
fysikaalisten parametrien tarkistus, venttiilien ja
tiivisteiden tarkistus ja pesuaineannostus.

Vélineille sopivan pesuohjelman valinta on
pesutuloksen kannalta tarkea. On otettava huo-
mioon vélineiden materiaali ja niiden vaatima
puhtausaste. Pesuaineen vaatima lampétila
on myds huomioitava, koska esimerkiksi ent-
syymipohjainen pesuaine toimii parhaiten alle
60 asteen lampédtilassa. Veden ja pesuaineen
yhteensopivuus on tarked huomioida. Kun pesu-
aineen hankintaa mietitdan, on tarked muistaa,
ettd emaksinen pesuaine pehmentédé kovaa
vettd. Veden kovuus ja kalkkisuus on ongelma
monessa valinehuoltokeskuksessa. On hyva

kokeilla pesuaineen ja veden yhteensopivuut-
ta ennen hankintapééatdsta. Pesuaineelle on
I6ydettéva oikea annostus, jotta pesutulos on
hyvaksyttava.( 1.)

Pesutulosta voidaan seurata erilaisilla
testeilla, joita on kehitetty valvomaan pesuko-
neiden suorituskykya ja valineiden puhtautta. On
saatavissa testeja, jotka perustuvat pesuaineen
tehoon, pesuldmpétilaan ja — aikaan. Vélinei-
den pinnan puhtaus voidaan tarkistaa erilaisilla
pyyhkéisytesteilla. Niilla mitataan pestyjen va-
lineiden erite — tai proteiinijadmia. Ultradani - ja
endoskooppipesukoneen pesutehon ja pesutu-
loksen seuraamiseen on olemassa oma testi.
(2.) Tulosten tulkintaohjeiden tulisi olla selkeita
ja yksiselitteisia, jotta pesutuloksen tulkinnassa
ei ilmenisi epéselvyyksia.

Laboratoriovélineiden pesutuloksen seu-
raamiseen on olemassa oma menetelma. Se
kuuluu laboratorioiden eri toimintojen laadunhal-
lintaan, jota valvoo sairaanhoitopiirien omista-
ma LabQuality. Valvottaviin toimintoihin kuuluu
mm. erilaisten laitteiden, kuten pesukoneiden,
toiminta. Jos laboratorion valineet huolletaan
valinehuoltokeskuksessa, LabQualityn maa-
rittelemat pesukoneiden toimintatestit tehdaan
vélinehuollon pesu — ja desinfektiolaitteille. La-
boratoriovélineiden pesuohjelmassa pestdan
kymmenen koeputkea nipussa suu yléspain
sekéa pesuaineen kanssa ettd ilman pesuainetta.
Putkien pohjalla on pieni méara radioaktiivista
jodia ja ihmisverta. Kuivaus tapahtuu myés
putkien suu yléspéin. Pestyt ja kuivatut putket
lahetetdan LabQualityn kéyttdmééan laboratori-
oon tutkittavaksi. Raportit pesutuloksista tulevat
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kirjallisena seka lahettavaan laboratorioon etta
vélinehuoltokeskukseen.

Pesutuloksen silmdmaarainen tarkistus on
kuitenkin talla hetkella vield tarkein ja kaytetyin
menetelma. On hyva, ettd valinehuollossa on
selkedsti ilmaistu laatuvaatimukset, jotka on ase-
tettu pesutulokselle ja valineiden puhtaudelle.
Vélinehuoltaja on avainasemassa. Hanen am-
mattitaitonsa, huolellisuutensa ja tarkkuutensa
ratkaisevat koko véalinehuoltoprosessin onnis-
tumisen. Han tietd4, ettd vain puhtaat valineet
tulevat steriiliksi.

Samoin kuin autoklaavien sterilointitulosta
voidaan validoida, ollaan myds pesu — ja desin-
fektiokoneiden pesutulokselle kehittaméassa va-
lidointimenetelmaa. Edelleen ollaan erimielisia
hyvéksytysta testausmenetelmésta ja testiliasta.
Talla hetkella testausmenetelman méaarittely on
jatetty kayttajalle, koska muuttujia on monenlai-
sia. Liséksi testilian tulisi olla mahdollisimman
I&helld kayttda vastaavaa likaa ja tulosten tulisi
olla toistettavissa. EU:n validointistandardin ISO
15883 hengen mukaista menetelmda on néin

ollen vaikea l6ytaa. Hyvaksytyn testausmenetel-
man ja testilian I6ytdminen on annettu erillisen
projektiryhmén tehtédvéksi. Muilta osin standardi
on valmis. Tiettavasti Suomessa ei ole suoritet-
tu pesu — ja desinfektiokoneiden pesutulosta
koskevia validointeja. Validointisuunnitelma on
valmiina parilla toimittajalla.(3.)

Edelleen vélinehuoltaja on tarkein lenkki
pesutuloksen valvonnassa. Hanella on kriittinen
aseptinen omatunto ja han voi olla ylpeé tyénséa
laadusta.

Lahteet:

1. Valinehuolto: Hirvonen, Karhuméaki, Tuominen
(toim.)

2. Kaiko Oy, Indikaattoriesitteet

3. Tero Andersson, Franke Finland Oy

Kaarina Kurki
Osastonhoitaja
Keski-Pohjanmaan keskussairaala
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Ortopedisten valineiden huolto
erityismateriaalien ja valineiden
huollolle asettamat vaatimukset

Eeva Nieminen

Kiitos mahdollisuudesta tulla kertomaan ortop-
edisten véalineiden huollosta, erityismateriaalien
ja vélineiden huollolle asettamista vaatimuksista.

Tamén esityksen pohjana on Tekonivelsai-
raala Coxan vélinehuoltajien vankka ammatilli-
nen osaaminen. Viime kevaana kysyin véline-
huoltajiltamme halukkuutta tdmé&n esityksen
laatimiseen ja innostusta 16ytyi heti. Olemme
yhdessé& koonneet niité erityispiirteita, joita on
nimenomaan tekonivelkirurgisten instrumenttien
materiaaleissa ja huollossa.

Tietoa sairaalastamme

Tekonivelsairaala Coxa on tekonivelleikkauksiin
erikoistunut osakeyhtidmuotoinen sairaala, joka
tuottaa Pirkanmaan sairaanhoitopiirin alueen
tekonivelleikkaukset ja vastaa niiden laadun
seurannasta ja vaativia tekonivelten leikkaus-
palveluja tarjotaan myds valtakunnallisesti.

Tekonivelsairaala Coxa aloitti toimintansa
2002 syyskuussa.

Sairaalassamme toimivat poliklinikka, vuo-
deosasto, fysioterapian osasto, leikkausosasto
jossa 6 salia, valvomo ja valinehuolto.

Sairaala on aivan Tampereen Yliopistollisen
sairaalan l&dheisyydessé ja joitakin palveluja
ostetaan TAYS:sta, kuten apteekki-, laborato-
riopalvelut, sek& vélinehuollon osalta steriloin-
tipalvelua.

Ortopedisten vélineiden huolto on tekonivel-
sairaalassa paivittaista toimintaa.

Instrumenttien ja niiden erityismateriaalien
huolto edellyttdd tunnistamista ja osaamista.
Laaja ja monipuolinen vélineistd on jatkuva haas-
te, aina tulee uutta ja taas etsitdén ratkaisuja ja
parhaita mahdollisia kaytant6ja paivittaisen tyén
tekemiseen. Tekoniveltoimittajien edustajien
kanssa tehdaan paljon yhteisty6tad. He esitte-
levat valinehuollossa uudet instrumentaatiot
ja niiden huollon erityispiirteet. Valinehuoltajat
ovat aktiivisesti yhteydessa edustajiin, erilaisiin
instrumentaatioista nouseviin ongelmatilanteisiin
pyydetdan ja saadaan apua.

Tekonivelsairaala Coxassa tehdaan n. 3000
leikkausta vuodessa. Suurin osa niistéa on pol-
vi- ja lonkkaproteesi leikkauksia, olkap&én ja
kyynérpéan tekonivelleikkauksia tehdaén jonkin
verran ja nilkan ja ranteen tekonivelid muutamia
vuodessa.

Valineistdbn monimuotoisuus on haaste. Polvi-
ja lonkkaproteeseja on neljalté eri toimittajalta,
jokaiselta useampia erityyppisia malleja, joten
tarvittava erilaisten instrumentaatioiden maara
on suuri.

Leikkauksessa kaytettavan valineiston maara
on aina iso, peruskorien liséksi tarvitaan protee-
simallista ja leikkauksen vaativuudesta riippuen
3 — 12 erilaista leikkauskoria.
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asettamat vaatimukset

Kuva 1. Tekonivelleikkauksissa tarvittavan
valineiston maara on suuri.

Pesussa huomioitavaa

Késin pestavaa ja esipestavaa on paljon. Erilaiset
luun tyostdmiseen kaytettavat raspit ja riimerit
esipestaan kasin ennen pesukoneeseen laitta-
mista. Nain saadaan paremmin luunpuru pois
instrumenteista.

Instrumenteilla on usein vaikeita rakenteita,
purettavia instrumentteja on paljon. Valinehuol-
tajan on tunnistettava tallainen salista tuleva
purettava instrumentti ja osattava my6s se pur-
kaa, esipestd kanyloidut tai muuten vaikeasti
puhdistuvat osat ennen pesukoneeseen laitta-
mista. Kaikkia vaikearakenteisia instrumentteja
ei saa purettua. Joissain instrumenteissa on
jousia, mutkallisia ja liikkuvia osia, jotka pitda
huolellisesti esipesta.

Metallin ja kovamuovin yhdistelmi& on inst-
rumenteissa paljon. On huomioitava erityisesti
ndma materiaalien liitoskohdat. Tarkkuutta
vaativat myés kovamuoviset sovitteet, niihin voi
tulla lohkeamia tai ne voivat murtua jatkuvan
kaytdén myota.

Toisinaan instrumentteihin jaa leikkauksen
aikana luusementtid. Joskus se lohkeaa esipe-
sussa irti instrumentista, mutta ellei ndin kay, se
laitetaan pesukoneeseen ja desinfioinnin jalkeen
sementti irrotetaan siitd mekaanisesti ja asetonia

apuna kayttaen. Taman jalkeen instrumentti de-
sinfioidaan pesukoneessa uudelleen sementin
alla olleen epapuhtauden poistamiseksi.

Osa ortopedisisté instrumenteista on raken-
teeltaan onteloisia, kanavat on puhdistettava
ennen pesukoneeseen laittamista.

Meilla on desinfioiva ultradanipesulaite apuna
naiden vaikeasti puhdistettavien instrumenttien
huollossa. Ultradanipesulaitteesessa pestavat
instrumentit esipestédén ensin kasin pesutulok-
sen varmistamiseksi.

Useilla ortopedisilla instrumentaatioilla on
lahes umpinaiset muovitarjottimet, joissa jokai-
selle instrumentille on oma paikkansa. Pesun
ajaksi osa néiden settien instrumenteista pure-
taan lankakoriin. Pesutuloksen varmistamiseksi
meill& on lisatty pesu- ja huuhteluaikaa pesuko-
neen ohjelmiin naiden vaikeasti puhdistettavien
settien huollossa.

Ortopedisten instrumenttien huollossa on
koko prosessin aikana kiinnitettava erityista
huomiota ergonomiaan. Instrumenttikorit ovat
painavia ja siksi pesukoneen hakkiin asetetut
kuormat siirretddn pesukoneeseen nostolait-
teen avulla.

Tyo6terveyshuollon ehdotuksen mukaisesti
meille hankittiin pehmustematot niihin ty6pis-
teisiin, joissa tehd&én ty6ta seisten, esimerkiksi
instrumenttien esipesua.

Kuva 2. Pesuhékit siirretddan pesukoneisiin
nostolaitteella.
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asettamat vaatimukset

Kuivauksessa huomioitavaa

Paineilmalla puhalletaan paljon. Vaikeasti kui-
vuvat muoviset tarjottimet puhalletaan ennen
kuivauskaappiin nostamista. Myds onteloisia
ja mutkallisia tai koottavia instrumentteja pitda
puhaltaa erikseen jo tdssa vaiheessa.

Pesuhékit siirretdén taas nostolaitteella kui-
vauskaappeihin.

Muovin ja alumiinin kuivumisaika on erilainen,
korien kuivumisen kohdalla on tastd johtuvaa
vaihtelua. Kuivauskaapeista otetut raskaat in-
strumentit jAdhtyvat hitaasti, thma on huomioi-
tava prosessin kestoa mietittdessa.

Puhallettaessa lahtee toisinaan luunmurua
liikkeelle, silloin on uusi pesu tarpeen. Vaikka
pesukoneet huolletaan aamuisin ja paivan mit-
taan tyhjennetéaén siivekkeista pois luunmurua,
voi sita kuitenkin olla jonkin verran instrument-
tien mukana pesussa. Veden mukana murua
voi kulkeutua esim. sahausohjaimien reikiin ja
néisté se on viimeistdan korin kerddmisen aikana
huomattava ja puhallettava pois. Tdman jalkeen
instrumentti on uudelleen desinfioitava.

Korien kokoaminen

Puretut instrumentit kootaan ja tarkistetaan
niiden toimivuus. Osa naista koottavista instru-
menteista puretaan vield steriloinnin ajaksi.
Onteloisten ja reiéllisten instrumenttien koh-
dalla tarvitaan aivan erityisté tarkkuutta, luun-
murua ei saa jddda mihinkdan aukkoon.
Monet korit ovat massiivisia, niissé on paljon
instrumentteja, joten ergonomiaan panostetaan
tasséakin vaiheessa. Tyotapoja kehitetédan niin, et-
ta korien nostelu jaad mahdollisimman vahaiseksi.
Korien kokoamisessa ovat apuna hyvét kuvat
ja tarkat korilistat ref-numeroineen. Purettujen
instrumenttien kohdalla tarvitaan ohjeet seka
purkamisesta ettd kokoamisesta. Erilaisia koreja
on todella paljon, joten meill& on talla hetkella

viela kaytdssa kansiot, joista kuvat ja korilistat
I8ytyvat. Jatkossa apuna on Gemini-ohjelma,
joka antaa korilistan ja kuvan naytélle korin ko-
koajan eteen. Tassa meill& onkin nyt ergonomian
haaste, miten sijoitetaan nayttd ja nappaimistd
niin, etta valinehuoltajan tybasento on hyva.

Pakkaaminen

Tassakin tydvaiheessa ergonomia on erittéin
tarked. Meilld on aina kaksi vélinehuoltajaa
pakkaamassa liinoihin k&arittavia isoja instru-
menttikoreja.

Jokaisen uuden instrumentaation kohdalla
mietitddn pakkausmateriaalin valintaa. Meilla
on kéytosséa sekd kontainereita etté liinapak-
kauksia. Kontainerit vaativat oman huoltonsa,
mutta ne ovat helppoja kasitelld ja niitd voidaan
siirtdd nostolaitteella kuljetusvaunusta hyllyyn
steriloinnin jalkeen.

Liinapakkausten kohdalla on aina rikkoutu-
misen riski, jonka olemme saaneet I&hes koko-
naan pois valitsemalla paksun liinan, tavallista
paksumman imupaperin ja tarvittaessa viela
kulmasuojukset terdvakulmaisten instrumentti-
settien pakkaamisessa.

kuva 3. Isoja instrumenttikoreja pakkaamassa
on aina kaksi véalinehuoltajaa.
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Ortopedisten vilineiden huolto erityismateriaalien ja vélineiden huollolle

asettamat vaatimukset

Steriloinnissa huomattavaa

Sterilointiajoissa otetaan huomioon korien suuri
paino, validointi ja kalibrointi tehd&én tarkasti
kuormien mukaan sekd meilla ettd TAYS:ssa,
jossa suurin osa korejamme steriloidaan.
Muovi-metalliyhdistelmé instrumenteissa
edellyttéda usein pitempé&a kuivausaikaa steriloin-
nissa, tdméakin otetaan validoinnissa huomioon.
Klaavin tayttd ndyttaa toisinaan vajaalta, mutta
raskaat korit tekevat kuormasta kuitenkin tayden.
Meilld on omassa valinehuollossamme yksi
kuuden harkon klaavi, jolla koko tyépaivan ajan
steriloidaan pussitettuja instrumentteja ja myoés
isoja koreja. Valtaosa instrumenteista kuljetetaan
kuitenkin pakattuina steriloitaviksi TAYS:n véline-
huoltoon. Saamme aamulla klo 7 takaisin isot
vaunulliset korit, jotka nostolaitetta apuna kéyt-
taen siirretd&n omaan instrumenttivarastoomme.

Yhteenvetona ortopedisten instrumenttien
huollon erityispiirteista

Painavat instrumentaatiot edellyttédvat joka tyo-
vaiheessa panostusta ergonomiaan. Tarvitaan
asianmukaisia apuvalineita ja tyétapojen jatkuvaa
tarkkailua ja kehittamista.

Erilaisia proteesikohtaisia instrumentaatioita
on suuri maara, on paljon tunnistettavaa, puret-
tavia ja hankalasti puhdistettavia instrumentteja.
Siksi hyva perehdytys ja jatkuva kollegiaalinen
tuki ovat tarkeitd. Tarvitaan myos hyvat ohjeet
kaikista instrumentaatioista. Perehdytys ei meilla
olekaan sitd, ettéd opittaisiin kaikki instrumen-
taatiot, vaan sita, ett tiedetddn misté I6ytyvét
ohjeet niiden huoltoon ja kokoamiseen.

Tarke&d on myds jatkuva hyva yhteistyd niin
tekoniveltoimittajien edustajien kuin myos leik-
kaussalin hoitajien ja ortopedien kanssa.

Eeva Nieminen
osastonhoitaja
Tekonivelsairaala Coxa Oy
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Palaute XVII valtakunnallisilta valine-

huollon koulutusp

aivi

Ita 15-16.10.2009

Jouko Kestild

Tané vuonna vélinehuollon valtakunnalliset kou-
lutuspéaivét pidettiin Helsinki-Tukholma-Helsinki
risteilyn yhteydessa Viking Line'n M/S Gabriella
aluksella. Koulutukseen osallistui valinehuoltajia
kaikkialta Suomesta seka isoista ettd pienista
yksikoista, lisdksi mittava joukko yhteistydkump-
paneiden edustajia yhteensé n.150 henkil6a.

Koulutuspéivilla késiteltiin perehdytysta ja
sen toteuttamista, vélineiden puhdistamiseen
ja desinfektioon, erityisvalineisiin ja lainainstru-
mentteihin liittyvia aiheita.

Palautelomakkeen taytti 96 osallistujaa. Lo-
makkeissa saatu arvio oli pddsaéntoisesti hyvaa.

Paivien aiheita pidettiin ty6té ja ammatillisuut-
ta tukevina, lahes kaikki I6ysivat jonkin aiheen,
joka oli hanelle tarkea.

Luennoitsijoista kaikki saivat myonteisia mai-
nintoja, eniten positiivisia palautteita sai ortope-
disten instrumenttien huoltoa kasitteleva luento.

Moitteita tuli 1&hinn& ensimmaéisen paivan
illallisen ajankohdasta, koska useat osanotta-
jat olivat aloittaneet paivansa varhain aamulla,
tehokkaan ilmastoinnin danekkyytta pidettiin
héiritsevand, ndyttelytilojen ahtaudesta mainittiin

Taulukko1. Koulutuspaivien arviointi

muutamissa papereissa, melko monissa pape-
reissa taukoja pidettiin liian pitkina.

Tuleville paiville saimme palautteissa run-
saasti hyvia aiheita, niiden perusteella voimme
rakentaa seuraaville opintopaiville ohjelman,
joka tukisi mahdollisimman hyvin vélinehuol-
tajan tyota.

Seuraavat opintopaivat pitopaikaksi toivottiin
pidettavéksi jossakin seuraavista: Pddkaupunki-
seutu, Hadme (Tampere), Varsinais-Suomi (Tur-
ku), Itd&-Suomi (Kuopio, Lappeenranta), Lappi
(Saariselka, Levi, Rovaniemi).

Paivien ilmapiiri& pidettiin erinomaisena Kiitos
osanottajille(Taulukko 1).

Kiitoksia palautteesta, josta parhaamme
mukaan huomioimme antamianne sisaltéén ja
jarjestelyihin liittyvia ehdotuksia. Tydssé jaksa-
mista kaikille!

Jouko Kestila

SSHY / Vélinehuoltoryhman
varapuheenjohtaja

Osastonhoitaja/ Valinehuoltokeskus
Lapin sairaanhoitopiirin ky

erittain hyva hyva kohtalainen huono| erittéin huono
1 Kutsut ja ilmoittautuminen 46,9 % 45,8% 7,3% 1,0%
2 | Paivien sisaltokokonaisuus 11,5% 55,2% 31,3% 1,0%
3 | Luentoaiheiden mielenkiintoisuus 11,5% 60,4% 22,9% 1,0%
4 | Luentojen asiasisaltd, ajankohtaisuus 14,6% 58,3% 21,9% 2,1%
5 | Jarjestelyt kokouspaikalla 33,3% 54,2% 14,6% 1,0%
6 | Ruokailut ja kahvit 42,7% 42,7% 13,5% 1,0% 1,0%
7 | limapiiri 49,0% 40,6% 11,5%
8 | Tilaisuus taytti odotukseni 28,1% 46,9% 24,0% 2,1%
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Joulupakina

Joulupukki nosti katseensa kun oveen koputettiin.
Tonttu Tomera kurkisti ovesta ja sanoi "Alivaltio-
sihteeri Narri Sosiaali- ja terveysministerista on
nyt taalla”. "Pyyda sisdan”, vastasi Joulupukki.

"Hyvaa paivaa Joulupukki, tulin kertomaan
teille uusista hallinnollisista uudistuksista, jotka
liittyvat myos teidan toimintaanne”.

"Hyvéaé paivad”, vastasi Joulupukki, “ja mita-
han ne ovat?”

"Ministeriéssa on valittu lasten hyvinvointi
uudeksi painopistealueeksi, ja sen vuoksi alan
toiminnan poliittista ohjausta taytyy lisata. Olem-
me paattaneet perustaa uuden valtion viraston,
Lasten hyvinvoinnin laitoksen (LHL). Ensimmai-
sessé vaiheessa laitos ottaa ohjausvastuun Jou-
lupukin maasta, Muumimaasta ja Puuhamaasta,
mydhemmin toimintaa on tarkoitus laajentaa.
Laitokseen tulee ylijohtaja, seka kutakin ohjat-
tavaa yksikk6a varten osastopé&allikkd, kaksi
toimistop&éllikkda ja kolme sihteeria, liséksi yh-
teinen parinkymmenen hengen hallinto-osasto
ja 50 hengen tiedotusosasto”.

"Vaikuttaa suurelta”, hdammasteli Joulupukki.

"Onhan se suuri, mutta kun Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksella on yhta suuri tiedo-
tusyksikkd, niin emme voi ajatella ettéd lasten
hyvinvoinnista tiedottaminen olisi vahamerki-
tyksellisempad”, vastasi alivaltiosihteeri Narri.
"Muuten, samalla voinkin kertoa, etta Joulupukin
maan taytyy siirtyd Puolangalle”.

"Miksi ihmeessé sinne”, kysyi Joulupukki.

"Mehan kaikki tiedamme, ettd napa on suun-
nilleen vyétardén korkeudella. Napapiiri ei ole
nyt Iahelldkdan Suomineidon vyo6tarda, joten se
tulee saattaa oikealle kohdalle. Ministeriéssa on-
kin parhaillaan valmisteltavana lakiesitys, jossa

sdadetaéan ettd jatkossa napapiiri ylittdd Suomen
65. leveyspiiria pitkin. Toisaalta tutkimukset ovat
osoittaneet, ettd Joulupukin maassa vierailevat,
etenkin ulkomaiset turistit, pitavéat tarkeana sita
ettd maa sijaitsee juuri napapiirilld. Sen vuoksi
Joulupukin maan on muutettava napapiirin mu-
kana oikealle leveysasteelle”.

"Vai niin” totesi Joulupukki, “ja tdm4 uusi laitos,
LHL, sijoitetaan varmaan myds Puolangalle?”

"Ei toki”, vastasi alivaltiosihteeri. "Ministereil-
14 oli aluksi vaikeuksia paéasta yksimielisyyteen
sijoituspaikasta. Onneksi EU naytti tdhan rat-
kaisun”.

"Miten niin?”, ihmetteli Joulupukki.

"EU-parlamentti kokoontuu vuorotellen Brys-
selisséd ja Strasbourgissa. Tulemme noudatta-
maan samaa kaytantdéa. LHL:lle rakennetaan
toimitilat seka Seindjoelle etta Lietoon, ja hen-
kildkunta tydskentelee joka toisen kuukauden
Seindjoella, joka toisen kuukauden Liedossa.
Ratkaisulla on paljon positiivisia vaikutuksia. Ra-
kennusvaiheessa hankkeen tyéllistdmisvaikutus
kaksinkertaistuu, ja kun kummassakin paikassa
tarvitaan myds vahtimestareita, huoltohenkil®-
kuntaa ja muuta pysyvaa vakea, niin tyollista-
misvaikutus jatkuu my6s rakennusvaiheen yli.
Lisdksi kun tonnikaupalla papereita siirretdén
kuukausittain paikkakunnalta toiselle, hy6tyvét
myds paikalliset kuljetusyrittajat. Ministerié on
vakuuttunut, ettd uusi laitos tulee merkittavasti
lisddmaan lasten hyvinvointia Suomessa”.

Joulupukki havahtui, huoneessa ei ollut ke-
tdan. "Olihan se pahaa unta?”, ajatteli Joulu-
pukki, "Olihan!!”

pikkutonttu

282

Suomen Sairaalahygienialehti 2009; 27: 282



Kotimaiset

4.-5.2.2010
17.-18.2.2010
18.-19.3.2010
©
N
| 28112010
=
=
=
QO | Ulkomaiset
=
9.-12.3.2010
3,
(_B 18.-21.3.2010
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Koulutuks

XV Valtakunnalliset vélinehuollon esimiesten koulutus- ja tutustumispaéivat,
Tallinna
www.sshy.fi

XXXVI Valtakunnalliset Sairaalahygieniapaivat,
Congress Paasitorni, Helsinki
www.sshy.fi

Suomen Vilinehuoltajayhdistyksen koulutuspéivat,
Turku

XXIIl Valtakunnalliset tartuntautipaivat,
Marina Congress Center, Helsinki
http://www.filha.fi

14th International Congress of Infectious Diseases,
Miami, USA
http://www.isid.org

SHEA'’s 20th Annual Scientific Meeting,
Atlanta, USA
http://www.shea-online.org

HIS 2010, 7th International Conference of the Hospital Infection Society,
Liverpool, Iso-Britnnia
www.his.org.uk
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SSHY/Valinehuoltoryhma

VALTAKUNNALLISET VALINEHUOLLON ESIMIESTEN
KOULUTUS - JA TUTUSTUMISPAIVAT TALLINNASSA 4.2 -5.2.2010

Torstai 4.2.2010

klo 6.40-7.15 limoittautuminen Helsinki Lansiterminaali
klo 7.30 Laiva M/S Superstar lahtee Helsinki - Tallinna
klo 9.30 Laiva sapuu Talinnaan D-Terminaaliin, josta kavelymatka

Tallink Spa & Conference Hotel, SADAMA 11 A, TALLINN 1011 Viro

OHJELMA
Torstai 4.2.2010

Paikka: Tallink Spa & Conference Hotel, kokoustila Galaxy 2
Puheenjohtaja Tuula Karhumé&ki

klo 10.30-11.00 Koulutuspéivien avaus, puheenjohtaja Tuula Karhumaki
klo 11.00-12.00 Vaélinehuollon jérjestdminen ja koulutusjarjestelmé Virossa,
sterilisatsiooni osakond, Anu Tammemmae, lda-Tallinna Keskhaigla
klo 12.00-13.00 Lounas
klo 13.00-13.30 Kokemukset Ité-Tallinnan keskussairaalan véalinehuoltokeskuksen saneerauksesta,

Anu Tammemmae

klo 13.30-14.00 Henkildstéjohtaminen ja johtamisen arviointi,
Ulemdde Reet Peeterson, Ida-Tallinna Keskhaigla
klo 14.00-14.20 Kahvi
klo 14.20-15.15 Valinehuollon hankinnat ja niiden edellyttdméat sairaalakohtaiset

vélinehuoltoprosessin vaatimukset seké yhteisty® kayttajien ja toimittajien kanssa,
Case, vélinehuoltopéaéllikkd Paivi Toytari, KSSHP/Keski-Suomen keskussairaala /
Valinehuoltokeskus

klo 15.15-16.00 Vastuullinen johtaminen esimiestydssa,
toimitusjohtaja Tuula Karhumaki HUS-Desiko liikelaitos
klo 19.30-20.00 Coctail ja Vélinehuoltoryhman hallituksen

vuosikatsaus, puheenjohtaja Tuula Karhumaki

klo 20.00 Illallinen
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OHJELMA
Perjantai 5.2.2010

Puheenjohtaja Tuula Karhumaki
klo 7.00-8.00 Aamiainen

klo 8.15 Kokoontuminen Hotellin aulaan
Aamukavely, Ida-Tallinna Keskhaigla noin 30 min

klo -9.00-11.00 Ryhma | tutustuminen Vélinehuoltokeskukseen,
sterilisatsiooni osakond Anu Tammemae ja Ryhma Il Luento,
nakkustorjeosakond Elle Ende, Ida-Tallinna Keskhaigla

Ryhma Il tutustuminen Valinehuoltokeskukseen,
valinehuollon johtaja Anu Tammemée ja Ryhma | Luento,
hygieniahoitaja Elle Ende

klo 11.00-11.15 Koulutuspéivien paéatés
Kévely takaisin Hotelliin, hotellihuoneiden luovutus
klo 12.00-13.00 Lounas ja siirtyminen satamaan
klo 14.00 Laiva lahtee D- Terminaalista
klo 16.00 Saapuminen Helsinkiin Lansisatamaan.

OSALLISTUMISMAKSU JA ILMOITTATUMINEN

Koulutuspaivien maksu siséltda matkalipun, majoittumisen,
kurssimaksun ja - materiaalin ja ohjelmaan merkityt ateriat.

Osallistumismaksu (alv =0 %) 295 €, kahden hengen huoneessa
329 €, yhden hengen huoneessa

limoittautuminen ja osallistumisen vahvistus:
limoittautuminen tulee tehdé tayttamalla lomake www.sh-team.fi -sivuilla.
limoittautumiset tulee tehdé 11.12.2009 mennessa.

Osallistujat otetaan ilmoittautumisjarjestyksessa. Mukaan mahtuu 43 osallistujaa.
Osallistujille 1ahetetdan vahvistuskirje ja lasku. Mikali osallistuja haluaa laskun
lahetettavéksi suoraan tydantajalle, on ilmoittautumisen yhteydessa annettava
tarkka laskutusosoite. Maksuun lisédtdan pienlaskutuslisa 10 euroa.

Peruutusehdot

Mahdollisesta peruutuksesta pyydetdén ilmoittamaan kirjallisesti e-mail: jamsa @ sh-team.fi.
Jos osallistuminen perutaan 27-14 vrk ennen hotellimatkan alkua,

veloitamme 25% matkan hinnasta. Jos peruutus tehddén tdmén jdlkeen maksua ei palauteta.

Lisatietoja ilmoittautumiseen liittyen:
puhelimitse 050-5534878 tai e-mail: jamsa @ sh-team.fi

TERVETULOA
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36. VALTAKUNNALLISET SAIRAALAHYGIENIAPAIVAT

Suomen Sairaalahygieniayhdistys ry jarjestéda vuoden 2010 koulutuspéivat Helsinki Congress Paasitornissa,
o0s. Paasivuorenkatu 5 A, Helsinki 17.-18.2.2010 Paivia anotaan hyvéksyttavaksi Helsingin yliopiston la&ke-
tieteellisesta tiedekunnasta teoreettiseksi, kurssimuotoiseksi koulutukseksi kaikille kliinisille erikoisaloille.

Vuosikokous
Yhdistyksen vuosikokous pidetdan Paasitornissa 17.2.2010 klo 16.45

Osallistumismaksu
Osallistumismaksu, joka siséltdé kurssimaksun ja -materiaalin, seké ohjelmaan merkityn tarjoilun on 300 €

Majoitus

Hotellivaraukset varataan itse. Seuraavissa hotelleissa on sopimushinta, joka on voimassa jos varaus
tehdaan 16.1.2010 mennessa. Varmistaaksenne huoneen haluamassanne hotellissa, kannattaa varaus
tehd& mahdollisimman pian, sill& hotellit pienentavat kiintiéitdan jo 16.12.2009!

1 hh 2hh
Hotelli Hilton Helsinki Strand p.358 9 393 51
John Stenbergin ranta 4, 00530 Helsinki  email:sales.helsinkistrand @ hilton.com 135€ 155€
Hotelli Radisson Blu Plaza p. 020 1234 700
Mikonkatu 23, 00100 Helsinki email:reservations.finland @ RadissonBlu.com 125 € 145€
Hotelli Arthur p. 09 17344215 94 € 114€
Vuorikatu 19, 00100 Helsinki www.hotelarthur.fi
Nayttely

Koulutuspéivien yhteydessa jarjestetédan sairaalatarvikenayttely

limoittautuminen ja osanoton vahvistus

Paiville iimoittaudutaan 15.1.2010 mennessé joko SSHY ry:n kotisivulle (www.sshy.fi) avattavalle tai ohei-
sella ilmoittautumislomakkeella, joka postitetaan tai faksataan lomakkeessa mainittuun osoitteeseen, tai
ilmoittamalla lomakkeessa kysytyt tiedot séhkdpostitse yhdistyksen koulutuspdallikké Marja Hamalaiselle os:
marja.hamalainen @hus.fi. Osallistujille 1&hetetdan vahvistuskirje ja viitenumerollinen lasku viimeistdan
viikolla 4. Mikéli osallistuja haluaa laskun lahetettdvaksi suoraan tyénantajalleen, on ilmoittautumisen
yhteydessa annettava tarkka laskutusosoite. Maksuun lisdtdan pienlaskutuslisé 10 €, joka peritdan myoés
mikali laskua joudutaan erikseen perimaan.

Tiedustelut ja jarjestelyt
Koulutuspéivien jarjestelyisté vastaa Helsingin Leikkaushoitajat Oy. Valttdméattémiin tiedusteluihin vastaan
mieluiten sdhkdpostin vélityksella tai puh: 050 427 0982

Tervetuloa koulutuspaiville!

SSHY ry:n koulutuspaallikkod
marja.hamalainen@hus.fi
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Alustava ohjelma:

afd Keskiviikko 17.2.2010

g 8.00-10.00  llmoittautuminen

L | e W

:m 10.00 - 10.20 Koulutuspéivien avaus
©.| PANDEMIAN OPIT?

.‘_B 10.20 - 10.50 Mita olemme oppineet?
qc, 10.50 - 11.20 Mitad mina sanoin!

[ 1|

11.20 - 13.00 Lounas ja nayttelyyn tutustuminen

PITKAAIKAISHOITOLAITOSTEN INFEKTIO-ONGELMAT

13.00 - 13.30 Vanhusten virtsatieinfektiot
13.30 - 14.00 Perusterveydenhuollon hygieniakartoitus
14.00 -14.30 Kodinomaisten laitosten hygieniakaytannot

14.30 Kahvi
Nayttelyyn tutustuminen

15.30 - 16.00 Karbapenemaasia tuottavat gramnegatiiviset sauvat

16.00 - 16.45 Sairaalahygieniakoulutus ja tavanomaiset
varotoimet Ruotsissa

16.45 SSHY ry:n vuosikokous
19.30 Cocktail

19.50 Hygieia-luento

20.30 Juhlaillallinen

Torstai 18.2.2010
KIRURGISIA NAKOKOHTIA
09.00 - 9.30 Infektioiden torjunta rintarauhaskirurgiassa

9.30 - 9.50 Kalvot ja lakat

36. Valtakunnalliset sairaalahyg

9.50 - 10.10 Miké& on leikkauspotilaan tarkistuslista?
10.10-10.30 Hoitokaytantdjen kartoitus leikkausosastolla
10.30 - 11.00 Keskustelu

11.00 - 12.45 Lounas ja nayttelyyn tutustuminen

pj Veli-dukka Anttila
Petri Ruutu

Heikki Peltola

pj Raija Uusitalo-Seppala
Maarit Wuorela
Marja Hamalainen

Tuula Virkanen -Sharsan

Jari Jalava

Kerstin Mannerqyvist

pj Arto Rantala
Tiina Jahkola
Kari Hietaniemi
Tuija lkonen

Irma Teirila
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36. Valtakunnalliset sairaalahyg

¢ Sukunimi (tekstaten)

5 Ty6épaikka

HOITOON LITTYVAT INFEKTIOT JA JULKISUUS pj Hannu Sarkkinen
12.45-13.15 Tilanne ulkomailla — muuttuuko kaytantdé Suomessa? Outi Lyytikdinen

13.15-14.00 Kommenttipuheenvuorot
- kirurgi
- sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaava laakari
- sairaanhoitopiirin johto

14.00 Kahvi
14.30 - 15.00 Vastasyntyneiden tehohoitoyksikdiden Osallistuvan sairaalan
prevalenssitutkimus edustaja

15.00 - 15.30 Unohtuuko sairaalahygienian nédkékulma hankinnoissa? Paivi Toytari

15.30 - 16.00 Valineiden esikasittely, miten, missé ja milloin? Kirsi Laitinen
Tuula Karhumaki

16.00 - 16.10 Paivien paatés Veli-Jukka Anttila

36. VALTAKUNNALLISET SAIRAALAHYGIENIAPAIVAT

17.-18.2.2010 Helsinki Congress Paasitorni
ILMOITTAUTUMISLOMAKE

Etunimi

Virkanimike

Lahiosoite

Postinumero ja toimipaikka

Sahkopostiosoite

Erillinen laskutusosoite (10 €)

En osallistu iltatilaisuuteen 0

Olen yhdistyksen jasen: [ En ole yhdistyksen jasen: [

Erikoisruokavalio:

Lomake palautetaan viimeistddn 15.1.2010 osoitteella:

Marja Hamalainen, Auroran sairaala, rak. 4, PL 348 00029 HUS

limoittautua voi myos sédhkopostilla ilmoittamalla ylla mainitut tiedot

e-mail: marja.hamalainen @hus.fi tai yhdistyksen kotisivulle os: www. sshy.fi

. avattavaan lomakkeeseen.
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Mediatiedot 2010

Suomen Sairaalahygienialehti on Suomen Sairaalahygieniayhdistys ry:n tiedotuslehti, joka
lahetetaan jasenille (n.1300), kannatusjasenille seka lehden tilaajille.

Myds irtonumeroita myyddédn mm. oppilaitoksille.

Lehti on perustettu 1983, ja se on iimestynyt vuoteen 1993 nimelld SaHTi.

Vuosittain ilmestyy kuusi numeroa, joista yksi on koulutuspaivien symposiumnumero ja yksi erikois-
numero, jossa kasitellaan laajemmin jotain tiettya sairaalahygienian aluetta. Lehti ilmestyy parillisen
kuukauden lopussa. Aineisto pyydetaan toimittamaan edellisen kuukauden loppuun mennessa.

Paatoimittaja:

Toimitussihteeri

Hinnat:

Lehden koko
Palstaluku

Painomenetelma:
Kirjapaino:

[Imoituskoot ja -hinnat:

IImoitusaineisto:

[Imoitustilan myynti:

Lehden tilaus:

Olli Meurman, TYKS olli.meurman@tyks.fi

Anu Hintikka anu.hintikka @ hus.fi
Jorvin sairaala, infektioyksikkd
PI1 800, 00029 HUS
puh: 050 428 4619

Tavallinen numero 12 euroa
Erikois- ja symposiumnumerot 15 euroa
Vuosikerta 60 euroa

B5 (175 x 250 mm)

2

Offset

Painomerkki OY Ratavartijankatu 2, 00520 Helsinki
puh: 09- 229 2980
fax: 09-229 29822

1/1 sivu tekstissa 400 euroa

1/1 sivu tekstin jalkeen 350 euroa

1/2 sivua tekstin jélkeen 250 euroa

Etukannen sisdpuoli ja takakansi 550 euroa

Takakannen sisapuoli,paékirjoitussivu

ja muut sovitut vakiopaikat 450 euroa

Etusivu (vain vuosisopimus) 700 euroa

limoitustilasta myénnetdan 20% alennus (ei koske vérilisad),
mikali ilmoitus on kuudessa perakkaisessd numerossa (= vuosisopimus).
Vari-ilmoituksista laskutetaan vérilisd 120 euroa / vari. Alv 0%.

Painovalmis pdf osoitteeseen: painomerkki @ painomerkki.fi

Marja Hamalainen, HUS Auroran sairaala

postiosoite: PL 348, 00029 HUS

puh: 09 471 75954, fax: 09-47175945, GSM 050-4270982
email: marja.hamalainen @hus.fi

yhdistyksen jdsenpalvelu: Liisa Holttinen
Ukonkivenpolku 4 A 201, 01610 Vantaa
email: liisa.holttinen @ netsonic.fi

puh: 040 8270445
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Muutosilmoitus/jasenhakemus

MUUTOSILMOITUS

osoitteenmuutos [ ] muutos jasenrekisteritietoihin []
eroaminen yhdistyksesta [ ] vuosikertatilauksen peruuttaminen [

Jasen-/tilaajanumero:

Nimi: Entinen nimi:

Uusi osoite:

Sosiaaliturvatunnus:

Ammatti: Toimipaikka:

Paivays / 2008 Allekirjoitus

Hyva yhdistyksen jasen! Muistathan tehda osoitteenmuutoksen jasenrekisterin pitajélle.
Mikali osoitteesi on muuttunut, ei lehti eik& muukaan jasenposti tule perille.
Osoitteenmuutoksen voit tehda jadsenpalveluun puhelimitse (puh. 09-839 33325)
sahkopostilla (e-mail: liisa.holttinen @ netsonic,fi) tai lomakkeella

(osoite: Liisa Holttinen, Ukonkivenpolku 4 A 201, 01610 Vantaa)

JASENHAKEMUS

Anon Suomen Sairaalahygieniayhdistyksen henkildjasenyyttd/kannattajajdsenyytta
(firma, laitos jne.). Tarpeeton yliviivataan.

Nimi:

Lahiosoite:

Postinumero: Postitoimipaikka:

Sosiaaliturvatunnus:

Tehtéva toimipaikassa:

Ammatti: Toimiala:

Toimipaikka ja osoite:

Jasenpostin lahettdmisosoite: kotiin [1 toimipaikkaan []

Liittymispaivamaara / 2008 Allekirjoitus

Jasenhakemus ldhetetaén osoitteella: Hygieniahoitaja Niina Aalto,
Turun terveystoimi, Luolavuorentie 2, 20700 Turku

Jasenrekisterin hoitaja tayttaa

290





