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1 Johdanto

Laakehoito perustuu ladkehoitoa toteuttavissa toiminta- ja tyOyksikdissa ladkehoitosuunnitelmaan.
Laakehoitosuunnitelma on osa terveydenhuoltolaissa (8§) sdadettya laatu- ja potilasturvallisuussuunnitelmaa.
Tama ohjeistus koskee Lempaalan kunnan Ia8kehoitoa toteuttavia yksikoita sekd Lempaalan kunnan alueella
toimivia sosiaalialan luvanvaraisia yksikditd seka yksityisia varhaiskasvatuspalvelujen tuottajia, joiden
valvonnasta vastaa Lempaalan kunta.

THL on paivittdnyt valtakunnallisen oppaan turvallisen laakehoidon toteuttamisesta sosiaali- ja
terveydenhuollossa (2021). Lempaalan kunnan ladkehoitosuunnitelmaa koskeva ohjeistus on laadittu oppaan
mukaisesti ja se toimii kaytannon tydvalineena toimintayksikdiden ja yksikoiden ladkehoidon suunnittelussa ja
hallinnassa. Lempaalan kunnan l|aakehoitosuunnitelmaa koskeva ohjeistus tarkistetaan vuosittain ja
paivitetaan tarpeiden mukaisesti sdaddsten, toiminnan tai olosuhteiden muuttuessa. Ohjeen hyvaksyy
ladketieteellisesta toiminnasta vastaava ylilaakari.

Valtakunnallisen ohjeistuksen mukaisesti tyoyksikoissa laaditaan yksikkotasoinen ladkehoitosuunnitelma (Liite
1), joka liitetddn toimintayksikdiden laakesuunnitelmaan. Tydyksikdissd ladkehoidon suunnittelusta ja
organisoinnista vastaavat yksikdn sairaanhoitotoiminnasta vastaava laakari tai kyseinen laakari yhdessa
yksikdn esihenkilon kanssa. Laakehoitosuunnitelma laaditaan tydyksikdn ladkehoitoon osallistuvan
henkiléstdn moniammatillisena yhteistydénd. Vastuu |ddkehoidon kokonaisuudesta kuuluu tydyksikon
toiminnasta vastaavalle l1aakarille tai 1aakarille, joka hyvaksyy ladkehoitosuunnitelman.

TyOyksikdn laakehoitosuunnitelmassa kuvataan oman yksikon laakehoidon sisaltd ja toimintatavat,
ladkehuoltoprosessi, henkiloston tyonjako, vastuut ja velvollisuudet, Iddkehoitoon osallistuvien osaamisen
varmistaminen ja yllapitaminen (lupakaytannoét), perehdytys, ladkehuollon jarjestaminen ja vaaratapahtumat,
seka poikkeamien seuranta ja arviointi. Tydyksikon ja toimintayksikon ladkehoitosuunnitelma tarkastetaan
vuosittain ja paivitetddn aina sdaddsten, toiminnan tai olosuhteiden muuttuessa. Ladkehoidon kaytanndn
toteuttamista seurataan sdanndllisesti Idhiesihenkildiden toimesta.

Pitkdaikaissairaiden lasten kohdalla varhaiskasvatuksen ja opetuksen yksikkdkohtaisen
ladkehoitosuunnitelman liséksi laaditaan lapsikohtainen I[dakehoitosuunnitelma yhteistydssa lapsen
vanhempien, yksikén johdon, lapsen hoidosta vastaavan laakarin ja ladkehoitoa toteuttavan henkildston
kanssa.

2 Laakehoidon sisalto ja toimintatavat

Laakehoitosuunnitelma on kaytannon tyévaline ladkehoidon suunnitelmalliselle hallinnalle ja kehittamiselle.
Lempaalan hyvinvoinnin palvelualueella ladkehoitoa toteutetaan kaikilla tehtavaalueilla: terveyspalveluissa,
vanhus- ja vammaispalveluissa sekd psykososiaalisissa palveluissa. Ladkehoidon vaativuus vaihtelee
tehtavaalueesta ja tydyksikdsta riippuen. Hyvinvoinnin palvelualueen ohella |d8kehoitoa toteutetaan
Lempaalan kunnan sivistyspalveluiden yksikdissd sekd Lempaalan kunnan alueella toimivissa sosiaalialan
luvan varaisissa toimintayksikdissa ja yksityisissa paivakodeissa ja perhekodeissa.
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Kaikissa laakehoitoa toteuttavissa toiminta- ja tydyksikdissd noudatetaan Lempaalan kunnan ohjeistusta
turvallisen ladkehoidon toteuttamiseksi ja laaditaan tydyksikkékohtainen ladkehoitosuunnitelma. Toiminta- ja
tyéyksikkdkohtainen ladkehoitosuunnitelma voidaan tehda kunnan omissa toiminta- ja tydyksikoissa liitteend
olevalla lomakkeella (Liite 1). Turvallisen Id8kehoidon yleiset periaatteet ja toimintatavat ovat samat toiminta-
ja tybyksikosta riippumatta. Toiminta ja tyOyksikdn toiminnan luonne seka ladkehoidon vaativuus ja sisaltd
maarittavat, milla tasolla 1ddkehoitosuunnitelma tehdaan. Jokaisen toiminta ja tydyksikdn tulee kuvata toiminta
ja- ja tyoyksikkokohtaiseen ladkehoitosuunnitelmaansa toiminnan luonne, henkiléstérakenne (ladkehoitoa
toteuttava henkilostd) sekad minkalaisia asiakkaita/potilaita toiminta ja tyOyksikossa paasaantoisesti hoidetaan.
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Lempdéalan kunnan alueella toimivien sosiaalialan luvanvaraisten yksikdiden |dakehoitosuunnitelman
hyvaksyy heidan oma ladketieteellisesta toiminnasta vastaava l1aakarinsa ja toimintayksikon johto.

3 Laakehoidon toteuttaminen

Laakehoito on terveydenhuollon toimintaa, jota toteuttavat paaasiallisesti 1ddkehoidon koulutuksen saaneet
terveydenhuollon ammattihenkilot. Laakari arvioi potilaan laakehoidon tarpeen ja paattda laakehoidon
toteuttamisesta huomioiden potilaan terveydentilan, sairaudet, aikaisemman Ila&kityksen, mahdolliset
interaktiot ja allergiat. Laakari vastaa yhteistydssa laakehoidon koulutuksen saaneiden terveydenhuollon
ammattihenkildiden kanssa hoidontarpeen arvioinnista, laakehoidon ohjauksesta ja vaikuttavuuden
arvioinnista. Terveydenhuollon ammattihenkil6t vastaavat 1adkehoidon toteuttamisesta I1&8akarin maaraysten
mukaisesti. Oman tyOyksikdn ladkehoidon sisallon ja toimintatapojen tunteminen on lahtékohtana ladkehoidon
toteuttamiselle ja hallitsemiselle. Mikali 1ddkehoidon toteuttamiseen on valttdmatdnta osallistua muiden, kuin
siihen koulutuksen saaneiden terveydenhuollon ammattihenkildiden, vastaa tydnantaja riittdvan ldakehoidon
peruskoulutuksen jarjestdmisesta tydntekijoille ja osaamisen varmistamisesta (LOVe) koulutuksen jalkeen.

3.1 Asiakkaan/potilaan kotilaakityksen tarkistaminen ja kirjaaminen

Ajantasaiseen laakitystietoon kuuluvat potilaalle maaratyt osastohoito- ja reseptilddkkeet sekd hanen
itsehoitoladkkeensa, rohdosvalmisteensa ja ravintolisansa sekd kaikkien naiden tosiasiallinen kaytto.
Laakitykseen liittyvien riskitietojen, kuten laakeallergioiden, tarkistaminen on lakisdateinen tehtava (asetus
298/2009, 13 §). Laakityslistan ajantasaisuus tarkistetaan jokaisen asiakas- ja potilaskontaktin yhteydessa
seka aina uuteen hoitoyksikk6on saapumisen jalkeen ja kun potilaan hoitopaikka vaihtuu, mutta tarpeen
mukaan myds muulloin, esimerkiksi kotisairaanhoidossa. Potilasta hoitava hoitaja tarkistaa 1a3kityslistan
ajantasaisuuden yhteistydssa asiakkaan/potilaan ja hdnen omaisensa kanssa. Hoitava l1aakari hyvaksyy sen.
Laakelista kirjataan asiakkaan/potilaan potilaskertomukseen. Tarkistus- ja arviointimenettelyjen tavoitteena on
varmistaa potilaan asianmukainen ja turvallinen |a3kitys sekd& potilaan riittdvd ymmarrys omasta
ladkehoidostaan.

Laakityksen tarkistukseen ei kuulu 1ddkehoidon tarpeen, indikaation tai tarkoituksenmukaisuuden arviointi eika
l&akityksen muuttaminen. Mikali tarkistuksessa havaitaan, ettd ladkemaaraysten, potilastietojarjestelman ja
potilaan tai hanen ldheisensa ilmoittaman kaytdn valilla on ristiriita tai tarve 1d8kehoidon arviointiin, niin tiedot
on paivitettdva ajan tasalle ja huolehdittava, etta tieto ladkehoidon arvioinnista menee eteenpain laakarille ja
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tarvittavat toimenpiteet tulevat tehtyd. Toiminta- ja yksikkokohtaisessa laakehoitosuunnitelmassa
madritetdan tarkemmin, milla tavoin ladkehoidon ajantasaisuus tarkistetaan.
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Laakehoidon arvioinnissa laakari tekee paatokset laakitykseen tarvittavista muutoksista. Laakehoidon
kokonaisarviointi tehddan moniammatillisesti. Laakityksen tarkistuksessa ja laakehoidon arvioinneissa
varmistetaan, etta potilaan ladkkeiden annostukset ja antoajankohdat vastaavat hyvaksyttya hoitokaytantoa.
Samalla kartoitetaan l1adkkeiden mahdolliset paallekkaisyydet ja yhteensopimattomuudet. Liséksi ladkehoidon
arvioinnissa ja kokonaisarvioinnissa kuullaan potilasta ja tarvittaessa hanen laheistddn heidan
kokemuksistaan ja tuntemuksistaan.

3.2 Ladkkeen maaraaminen, maarayksen kirjaaminen/dokumentointi ja tiedonkulku

Laakari vastaa ladkehoidon kokonaisuudesta, ladkkeen maaraamisestd ja maaraysten kirjaamisesta seka
siita, etta ladkehoito on mahdollista toteuttaa kyseisessa yksikdssa. Laillistetulla [aakarilla ja hammaslaakarilla
on oikeus maarata apteekista laakkeita 1aakinnallista tai laaketieteellista tarkoitusta varten ja hammaslaakarilla
hammaslaakinnallistd tai hammaslaaketieteellistd  tarkoitusta  varten (Laki terveydenhuollon
ammattihenkildistda 559/1994). Tilapaisesti 1adkarin tai hammaslaakarin tehtavissa toimivalla ladketieteen
opiskelijalla on oikeus maarata ladkkeita vain kyseisessa tehtavassa hoitamilleen potilaille.

Laillistetulla sairaanhoitajalla, terveydenhoitajalla tai katildlla voi tietyin ehdoin olla rajattu laakkeen
maaraamisen oikeus (asetus 1088/2010, 5 §). Sairaanhoitaja voidaan oikeuttaa maaraamaan myods
maaraaikaisesti erillisessa asetuksessa nimettya ladketta tartuntatautiin sairastuneiden hoitamiseksi tai
vaestdn suojaamiseksi tartuntataudin leviamiselta (Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559/1994).

Laakemaarays kirjataan potilastietojarjestelmaan joko sahkoisena reseptina tai osastohoidossa merkintana
potilaan laakitysosioon. Tyobyksikdissd laakehoidon osalta dokumentoinnin on oltava yksiselitteistéa ja
toimintatavoista on sovittava ennalta tyOyksikon ladkehoitosuunnitelmassa. Lempaalan hyvinvoinnin
palvelualueen tydyksikdissa noudatetaan kirjaamisesta ja asiakirjoihin tehtavistd merkinndistd annettuja
sdadoksia (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992), Laki terveydenhuollon ammattihenkil6ista
(559/1994), Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000), Sosiaali- ja terveysministerién
asetus potilasasiakirjojen laatimisesta ja sailyttdmisestd (99/2001), Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sdhkoisesta kasittelysta (159/2007), Sosiaali- ja terveysministerién asetus potilasasiakirjoista
(298/2009).

Potilasasiakirjoihin tehtavista merkinnoista tulee kayda ilmi, miten Idakehoito on toteutettu ja onko sen aikana
iimennyt jotakin erityista. Kaikilla 1adkari- ja hoitohenkildstdon kuuluvilla tulee olla yhtenevat kaytannot
ladkehoidon ja verensiirtohoidon kirjaamisesta hoitoprosessin eri vaiheissa. Samat periaatteet patevat niin
sahkobiseen potilastietojarjestelmaan (Pegasos ja Effica) kirjaamisessa kuin perinteisessa paperikirjaamisessa
(erityistilanteet). Erityistilanteissa, kuten tietojarjestelman kayttdkatkon aikana tai hatatilanteessa,
ladkemaarayksen voi tehda my®os kirjallisesti paperille, suullisesti tai puhelimitse. Erityistilanteen aikana tehdyt
ladkemaaraykset kirjataan sahkodiseen potilastietojarjestelmaan jalkikateen.

Tydyksikdn ladkehoitosuunnitelmassa kuvataan tarkemmin tydyksikdn kirjaamisen kaytannét. Uuden
tydntekijan perehtyessa laakehoidon ja verensiirtohoidon kirjaamiseen tulee varmistaa, ettd han on tietoinen
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tydyksikon laakehoidon ja verensiirtohoidon kirjaamisen periaatteista ja erityisesti huumausaineiksi
luokiteltavan laakemenekin seurannasta. Myos hoitoon osallistuneiden nimet on tarvittaessa kyettava
selvittdmaan. Laakehoidon toteuttamisessa tdma edellyttdd ladkkeenantokirjausta ja laakehoidon
vaikutuksista tehtyjen havaintojen kirjaamista. Opiskelijan tekemat merkinnat hyvaksyvat hanen ohjaajansa tai
opiskelijaohjauksesta tydvuorossa vastaava henkild. (Asetus 298/2009.)
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Henked uhkaaviksi 1dakereaktioiksi kirjataan anafylaktiset tai muut henked uhkaavat lddkeainereaktiot, jotka
aiheuttavat hengenvaaran. Diagnoosin (riskin nimi) lisdksi |&akeainereaktioista kirjataan joko valmisteen
kauppanimi tai vaikuttava laakeaine (riskitietoon liittyva tieto). Tallainen riski on kriittinen ja pysyvaisluonteinen.
Riskitieto kirjataan potilastietojarjestelma Pegasokseen.

Erityisesti kiinnitetddn huomiota toimintatapoihin, joilla taataan potilaan turvallinen |dakehoito mm
kaksoistarkastus ja ladkelistan ajantasaisuus paallekkaisen laakityksen sekd mahdollisten haitallisten
yhteisvaikutusten sekd niistd aiheutuvien ongelmien valttdmiseksi. Erityisen tarkedd on toiminta- ja
tydyksikkdkohtaisessa laakehoitosuunnitelmassa maarittdd milla tavoin laakehoitoon liittyva tiedon kulku
varmistetaan eri tilanteissa.

Taulukko 1. Ladkkeen maaraamista ja kirjaamista koskevia erityispiirteita

Yksikko Laakkeen maaraaminen Ladkkeen kirjaaminen/dokumentointi ja

tiedonkulku

Reseptin antaminen tai uudistaminen edellyttaa
ladkehoidon tarpeen arviointia ja ladkityksen
tarkistamista.

Mikali potilas haluaa salata l1ddkemaarayksen, on
potilaskertomuksessa oltava siitd merkinta.

Kaikissa tilanteissa

Apteekin on |adketta toimittaessaan annettava
potilaalle kirjallinen selvitys sahkdisella
|adkemaarayksella toimitetuista 1aakkeista.

Sahkoisesta ladkemaarayksesta on annettava
potilaalle potilasohje. Ohjeessa tulee olla:
. potilaan nimi ja syntymaaika
. |aakevalmisteen nimi, 1d8keaineen
vahvuus, ladkemuoto
. kayttdaihe: annostus, tieto
|adkkeen maarasta
. ladkkeen maaraajan tai
terveydenhuollon toimintayksikon
yhteystiedot ja I1adkemaarayksen
laatimispaiva.

Laakkeen maaraajan tulee ottaa huomioon
toimintaympariston valmiudet aseptiseen
tydskentelyyn, ladkevasteen havainnointiin ja
varmistaa, etté hoidon valvonta on riittavaa.

Avohoito Reseptia ei ole aiheellista antaa tai uudistaa Laakemaarays on luettavissa
pelkan puhelinkontaktin perusteella, ellei 1aakari potilastietojarjestelmasta ja reseptikeskuksesta
tunne kyseistéa potilasta hyvin ja ole varmistunut Kanta.fi
ldakehoidon tarpeesta ja
tarkoituksenmukaisuudesta. Mikali asiakas haluaa niin 1&akari tulostaa
sahkdisesta ladkemaarayksesta asiakkaalle
1d8kemaarayksen.
Osastohoito Sairaalan peruslaakevalikoima korvaa tarvittaessa | Potilasturvallisuuden takaamiseksi maarayksen

potilaan omat avohoidon ladkevalmisteet
sairaalahoitojakson ajaksi.

Peruslaakevalikoima koostuu osastolla jatkuvasti
kaytettavissa olevista laakkeista seka jostain

vastaanottaja toistaa suullisesti annetun maarayksen
siséllon ja maarayksen antaja vahvistaa (kuittaus)
toiston oikeellisuuden. Kun laakari maaraa
ladkehoidon esimerkiksi puhelimessa (konsultaatio),
tulee laakarin (tai hanen estyneena ollessaan hoitaja)
aina tehda asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnat
1a8kemaarayksesta (asetus 298/2009).
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harvemmin kaytettavista, mutta valttamattomista
laakkeista.

Laakari vastaa lagdkkeen maaraamisesta,
maaraysten kirjaamisesta ja siita, onko laakitys
mahdollista toteuttaa osastolla.

Tilanteissa, jolloin osastolla ei ole 1&akaria,
otetaan yhteytta paivystavaan laakariin.

Yolla otetaan yhteytta Vals:in 1&akariin.

Osastohoitojakson paattyessa, laakari tarkistaa
potilaan laakityksen, kirjaa tarvittavat muutokset,
lopettaa tarpeettomat 1adkkeet ja kirjottaa mahdolliset
uudet reseptit seka reseptien korjaukset
Reseptikeskukseen.

Kiireellinen hoito

Laakehoitoa toteutetaan 1&dakarin maaraysten
mukaisesti.

Potilasturvallisuuden takaamiseksi maarayksen
vastaanottaja toistaa suullisesti annetun maarayksen
sisallon ja maarayksen antaja vahvistaa (kuittaus)
toiston oikeellisuuden.

Kun laakari maaraa ladkehoidon esimerkiksi
puhelimessa (konsultaatio), tulee 1aakarin (tai hanen
estyneena ollessaan hoitaja) aina tehda
asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnat
ladkemaarayksesta (asetus 298/2009).

Varhaiskasvatus

Paasaanto on, etta l1adkehoidon toteuttaminen on
terveydenhuollon ammattihenkiliden
toimintaa.

Laakari maaraa lapsen ladkehoidon.

Vanhemmat tuovat ladkkeet lapsen hoitopaikkaan
annostusohjeineen alkuperaispakkauksessa.

Varhaiskasvatuksen henkildkunta antaa lapselle
ladkkeen lapsen varhaiskasvatussuunnitelmaan tai
lapsikohtaiseen ladkehoitosuunnitelmaan kirjatun
sopimuksen mukaisesti tai akuutissa tilanteessa
ladkkeen maaraajan (reseptilagke) tai
|adkepakkaukseen painetun tai terveydenhuollon
ammattilaisen (itsehoitolaake)

ohjeen mukaisesti.

Laakehoidon turvallisen toteuttamisen
varmistamiseksi prosessi tulee kirjata yksikon
ladkehoitosuunnitelmaan.

Koulut ja oppilaitokset

Paasaanto on, etta ladkehoidon toteuttaminen on
terveydenhuollon ammattihenkiliden
toimintaa.

Laakari maaraa lapsen ladkehoidon.

Tarvittaessa, LOVE-koulutuksen suorittanut
terveydenhuollon ammattihenkild,
terveydenhoitaja voi antaa yksittaisen kipu- tai
allergialadkkeen ensiavuksi koululaisen tai
oppilaan niin pyytaessa. Yksittaisen ladkkeen
antamisesta voidaan keskustella my6s huoltajan
kanssa, mikali heidat tavoitetaan.
Terveydenhoitajilla on aina mahdollisuus

konsultoida I&akaria ladkkeen antamiseen liittyen.

Koululaisen laakehoidosta vastaavat vanhemmat ja
lapsi itse oman kehitystasonsa mukaisesti.

Koulun laéakehoitoon liittyvat toimintamallit kuvataan
koulu- ja oppilaitoskohtaisessa oppilas- ja
opiskelijahuoltosuunnitelmassa tai erillisessa yksikon
ladkehoitosuunnitelmassa.

Pitk&aikaissairaan lapsen ladkehoidon toteuttaminen
kirjataan oppilaan henkildkohtaiseen
hyvinvointisuunnitelmaan tai oppilaskohtaiseen
laakehoitosuunnitelmaan.

Lastensuojelu,
sijaishuolto

Paasaanto on, etté ladkehoidon toteuttaminen on
terveydenhuollon ammattihenkildiden
toimintaa.

Laakari maaraa lapsen ladkehoidon.

Laakehoidon turvallisen toteuttamisen
varmistamiseksi prosessi tulee kirjata yksikon
ladkehoitosuunnitelmaan.

Lapsen asiakassuunnitelmaan kirjoitetaan lapsen
pitkaaikaisen hoidon laakkeet ja tilapaiset laakkeet,
ladkehoidon toteutus, seuranta ja vastuut.
Asiakassuunnitelma tarkistetaan saanndllisesti,
vahintaan kerran vuodessa.
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Laakehoitosuunnitelma tehdaan yhdessa
sijaishuoltoyksikon kanssa, ja sitéa tadydennetaan
mahdollisten uusien laakehoitotarpeiden ilmetessa.

Sairaanhoitajan rajattu
ladkkeen maaraaminen

Sairaanhoitaja voi maarata laakkeita potilaille,
joiden laakityksen tarpeesta han on varmistunut
omalla tutkimuksellaan tai muulla luotettavalla
tavalla.

Puhelinméaaraystéa sairaanhoitaja ei voi antaa.

Sairaanhoitaja kirjaa 1adkemaaraykset
potilaskertomusjarjestelmaan.

Huumausaineet ja PKV
— ladkkeet

Maaraamisessa on noudatettava erityista
huolellisuutta ja varovaisuutta.

Laakeriippuvuuden hoito on mahdollisuuksien
mukaan keskitettava tyoyksikdssa samalle
laakarille (asetus 1088/2010).

PKV- ja huumausainereseptit on aina laadittava
sahkdisesti kaikissa julkisen ja yksityisen sosiaali- ja
terveydenhuollon toimintayksikoissa.

Tartuntatautilain
mukainen laakehoito

Kunnan on jarjestettava yleisia pakollisia
rokotuksia estamaan sellaisten tartuntatautien
levidamisen, jotka voivat saada aikaan
huomattavaa vahinkoa vaeston tai sen osan
terveydelle taikka muusta terveydenhoidollisesti
tarkeasta syysta (Tartuntatautilaki 583/1986).

Valvottavaan tartuntatautiin sairastuneen hoitoon
maaratyt laakkeet seka HIV-infektion, sankkerin,
tippurin ja sukupuoliteitse tarttuvan
klamydiainfektion tutkimus ja hoito seka hoitoon ja
(kaytannossa HIV:n) ehkaisyyn maaratyt laakkeet
ovat maksuttomia asiakkaille.

Rokotteiden kirjaaminen katso taulukon kohta
rokottaminen.

Tahdonvastainen
laékehoito
mielenterveyspotilaille

Hoitava laakari voi hoitaa potilasta hanen
tahtonsa vastaisesti 1d4ketieteellisesti
asianmukaisella tavalla, jos hoitamatta
jattaminen vaarantaisi vakavasti potilaan tai
toisten henkildiden terveyden tai turvallisuuden
(Mielenterveyslaki 1116/1990, 8 §).

Yksikkokohtaisen Idakehoitosuunnitelman tulee
sisaltda suunnitelma tahdonvastaisesta hoidosta
(laakitysta toteuttavat ammattiryhmat, tyonjako,
ymparivuorokautisen osaamisen varmistaminen,
lisdkoulutus).

Laakemaarays kirjataan potilastietojarjestelmaan.

Kirjaamisessa tulee erityisesti kiinnittaa ladkkeen
vaikutusten arviointiin ja seurantaan.

Opioidiriippuvaisten
vieroitus- ja
korvaushoito

Korvaushoito saadaan aloittaa sellaiselle
opioidiriippuvaiselle potilaalle/ asiakkaalle, joka ei
ole vieroitushoidon avulla vieroittunut opioideista.

Laakehoidon maaraa Lempaalan
terveyskeskuksessa tai paihdehuollon yksik6ssa
hoidon antamiseen perehtynyt laakari ja hoidosta
vastaava |&akari.

Henkilékunnalla tulee olla kirjalliset ohjeet 1adkkeiden
yliannostus- ja ensiaputilanteita varten.

Opioidi- tai muiden varsinaisiksi huumausaineiksi
luokiteltujen ladkkeiden jako potilaalle/asiakkaalle on
kirjattava huolellisesti kulutuskorttiin (Valviran ja
Fimean ohje 4/2011).

Buprenorfiini - ja
metadonihoito

Buprenorfiinia ja metadonia sisaltavia
laakevalmisteita voi maarata ja tilata ainoastaan
hoitotoiminnasta vastaava laakari tai hanen
osoittamansa 1aakari.

Laaketta ei saa maarata apteekista
toimitettavaksi, vaan ladke annetaan valvotusti
hoitoa antavassa yksikdssa (asetus 33/2008).

Hoitoonsa sitoutuneelle potilaalle voidaan
luovuttaa toimintayksikdsta enintddn kahdeksaa
vuorokautta vastaava maara laaketta. Erityisesta
syysta tallaiselle potilaalle voidaan
poikkeuksellisesti luovuttaa ladketta 15:ta

L&akarin on opioideja sisaltavia ladkevalmisteita
maéaratessaan tehtava huolelliset
potilasasiakirjamerkinnat maarayksesta, maarayksen
|aaketieteellisista perusteista ja potilaan
hoitosuunnitelmasta (asetus 1088/2010).
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vuorokausiannosta vastaava maara (STM:n
asetus 33/2008, 6 §).

Buprenorfiinia ja naloksonia sisaltavaa
yhdistelmavalmistetta saa kuitenkin maarata
asetuksessa tarkoitetuista toimintayksikoista
ladkemaarayksellad apteekista toimitettavaksi
apteekkisopimuksen perusteella.

Apteekkisopimusmenettelyssa potilas sitoutuu
kirjallisella sopimuksella yhden 14akéarin tai
hoitopisteen maaraamaan laékehoitoon ja
kayttdmaan vain yhta apteekkia noutaessaan
vaarinkayttoon soveltuvia laakkeitd (STM:n asetus
33/2008, 7 §).

Rokottaminen Laakarit voivat maarata kaikkia rokotteita. Annetut rokotukset on merkittdva potilasasiakirjaan
joko rokotusten seurantalomakkeelle tai vastaavaan
kohtaan sahkdisessa tietojarjestelmassa
(paivamaara, rokotteen nimi, erdanumero,

pistoskohta, rokotustapa ja rokottaja).

Sairaanhoitajalla ja sairaanhoitajana laillistetulla
terveydenhoitajalla tai katil6lla, joilla on rajattu
ladkkeenmaaraamisoikeus, on oikeus maarata
tiettyja rokotteita 12 vuotta tayttéaneelle tai sita
vanhemmalle (asetus 1088/2010). Lapsen rokotuksesta tehdédan merkinté lapsuusian
terveyskorttiin ja aikuisten rokotuksista

henkilokohtaiseen terveyskorttiin. (Asetus 421/2014.)

Rokotustiedot tilastoidaan kaynnin yhteydesséa
potilastietojarjestelman ohjeiden mukaisesti niin, etta
rokotustiedot siirtyvat potilastiedon arkistoon ja
Avohilmo -poiminnassa valtakunnalliseen
rokotusrekisteriin

Marevan ja INR Laakehoitoa toteutetaan Iaakarin maaraysten Laakari aloittaa hoidon, maaraa alun annostelun ja

mukaisesti. Koulutus on edellytys hoitajien
tekemalle varfariini annoksen maarittelylle ohjeen
mukaan.

kontrollikokeet. Koulutettu inr-hoitaja voi toimia
|1dakarin maarittdmien raja-arvojen sisélla asiaan
kuuluvia turvaohjeita seuraten.

3.3 Laakkeen kayttokuntoon saattaminen ja antaminen

Laakkeiden kayttékuntoon saattaminen tulee, mikali mahdollista, tehdd sairaala-apteekissa. Laake voidaan
saattaa kayttékuntoon osastolla tai muussa tydyksikéssa kuten avohoidossa noudattaen sairaala-apteekin tai
laakekeskuksen antamia ladkekohtaisia ohjeita. Kaytettavien tilojen ja olosuhteiden tulee olla asianmukaiset
ja toimintaan sopivat. Laakkeet tulee saattaa kayttokuntoon ensisijaisesti erillisessa tahan kayttotarkoitukseen
suunnitellussa tyoétilassa esimerkiksi laminaarivirtauskaapissa. Periaatteet siitd, mitd laakkeitd saatetaan
toimintakuntoon sairaala-apteekin tai laakelaitoksen ulkopuolella ja millaiset tilat vaaditaan, tulee kirjata
toimintayksikon ladkehoitosuunnitelmaan.

Laakkeiden kayttdkuntoon saattamisessa tulee noudattaa Iddkkeen valmistajan tai myyntiluvan haltijan ohjeita.
Erityistd huomiota on kiinnitettdva tydtapoihin aseptiikka, ty6turvallisuus, terdvat instrumentit. Terdvien
instrumenttien aiheuttamien tapaturmien ehkaisemiseksi noudatetaan asetusta 317/2013. Erityistd huomiota
on Kkiinnitettdva yhteensopivuuksiin kaytettyjen ladkeaineiden, liuosten ja pakkausmateriaalin kanssa.
Laakkeiden mikrobiologinen ja kemiallinen sailyvyys tulee ottaa huomioon laakkeiden kayttokuntoon
saattamisessa. Steriileja ladkevalmisteita kasiteltdessa on noudatettava erityista huolellisuutta. Taman lisaksi
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on varmistuttava kayttdvalmiin liuoksen asianmukaisesta sailytyksesta, kayttdajasta ja merkinnoista.

Rauhallinen tydymparistd laakkeitd jaettaessa turvaa osaltaan lddkehoidon virheettomyyttd ja parantaa
potilasturvallisuutta.
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Laakkeiden kayttdkuntoon saattaminen ja jakaminen ovat ensisijaisesti laillistettujen terveydenhuollon
ammattihenkildiden (sairaanhoitaja, terveydenhoitaja, katild) tehtavid. Nimekesuojatun terveydenhuollon
ammattihenkildon (mm. lahihoitaja) tyotehtaviin voi kuulua enteraalisesti annosteltujen ladkkeiden ja
kayttévalmiiden injektioladkkeiden jakaminen potilasannoksiin niissa tydyksikoissa, joissa tdma on toiminnan
kannalta tarkoituksenmukaista ja kirjattu tydyksikon ladkehoitosuunnitelmaan. Talléin tulee ottaa huomioon
PVK-laakkeiden ja huumaavien laakkeiden antoon liittyvat rajoitukset. Etenkin suuren riskin laakkeilla
kaytetdadn ladkkeen ja annoksen kaksoistarkastusta. Lempaalassa kaksoistarkastus tehdaan kaikkien
ladkkeiden kayttéon saattamisen ja jakamisen jalkeen ennen potilaalle/asiakkaalle antamista.

Infuusiopussit, ruiskut ja muut laaketta sisaltavat tarvikkeet merkitaan ladkelisdystarralla, joka sisdltaa
vahintaan seuraavat tiedot: lisatyn ladkeaineen nimi ja maara, kaytetty laimenne (ellei laaketta ole lisatty
suoraan infuusiopussiin), ladkelisayksen tekoaika, paivamaara ja kellonaika seka potilaan tunnistamistiedot ja
kayttéon saattajan nimi. Laakkeet voidaan puolittaa, murskata ja liettda vain, mikali tama on sallittua kyseista
koskevassa valmistajan antamassa ohjeessa. Tarvittaessa otetaan yhteyttd hoidosta vastaavaan laakariin
vaihtomahdollisuuden arvioimiseksi. Valmiiksi jaetut l18akkeet sailytetdan lukitussa tilassa ja merkitdan niin,
ettei ladkkeiden antamisen yhteydessa ole sekaantumisen vaaraa.

Laakkeet jaettaan potilaskohtaisiin annoksiin ajantasaisen laakelistan mukaisesti. Potilaan laakkeet voidaan
jakaa laakelaseihin, dosettiin tai annosjakelupusseihin. Tarvittaessa otettavia laakkeitd, huumausaineita
sisaltavia 1aakkeita ja sellaisia valmisteita, jotka eivat saily pakkauksesta pois otettuna, ei jaeta valmiiksi. Jotta
toimintayksikdissad voidaan antaa laakkeitd ilman erillistd 1d8karin konsultointia (esimerkiksi kipuldakkeet,
laksatiivit), tulee potilaalla olla ladkemaardys kunnossa tarvittaessa maarattdvien laakkeiden osalta.
Toimintayksikdssa kirjataan yhtendinen kaytantd Iddkehoitosuunnitelmaan siitd, miten ehkaistdadn ennalta
jaettujen ladkkeiden antaminen vaaraan aikaan (ld3kelasien varikoodi) ja vaaralle potilaalla (potilaan
tunnistaminen).

Lemp&alan kunnassa toteutetaan verensiirtohoitoa padasiassa terveyskeskussairaalassa. Verivalmisteet
tilataan Pirkanmaan sairaanhoitopiirin verikeskuksesta tydyksikdn 1adkehoitosuunnitelman ja erillisen ohjeen
mukaisesti. Veripussit tulevat PSHP:n kuljetuksella terveyskeskuksen tiloissa olevaan Laboratoriokeskuksen
toimipisteeseen. Sielta soitetaan verivalmisteita tilanneeseen tydyksikkdon, kun veripussit ovat noudettavissa.
Paivystysaikana taksit tuovat veripussit suoraan tilanneeseen tyoyksikkoon.

Verensiirroissa oikean verivalmisteen tilaamiseen oikealle potilaalle seka oikean potilaan ja verivalmisteen
valiseen identifikaatioon on kiinnitettava erityistda huomiota. Verivalmiste tarkistetaan aina kahden
terveydenhuollon ammattihenkilén toimesta (esim. sairaanhoitaja ja lahihoitaja), ennen kuin verivalmiste
siirretaan potilaalle siitéd annettujen ohjeiden mukaisesti (ks. Suomen Kuntaliitto 1998, Suomen Punaisen Ristin
veripalvelu 2004).

Verensiirtoja toteutettavissa yksikoissa kylmalaakejaakaappien lampdétilan pitaa olla saadettyna +2 - +6 astetta
veripussien sailyttdmisen vuoksi, koska terveyskeskuksessa ei ole erillista verijaakaappia. Laakejaakaappien
[ampdtilaa seurataan paivittain minimi-maksimi-lampétilamittareilla. Jos |ampdtila ei ole pysynyt sallitulla
alueella ja jadkaapissa on ollut veripussi, sita ei saa enda kayttda. Tasta pitdd ilmoittaa verikeskukseen.
Kayttamatoén veripussi palautetaan takaisin Laboratoriokeskukseen.
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Veren tai sen osien laatuun ja turvallisuuteen mahdollisesti vaikuttavien vakavien vaaratilanteiden seka
verensiirron aikana tai sen jalkeen havaittujen vakavien haittavaikutusten ilmoittaminen on pakollista.
Terveydenhuollon toimintayksikdn ja veripalvelulaitoksen tulee arvioida veren tai sen osien laatuun ja
turvallisuuteen vaikuttavat vakavat haittavaikutukset tai vakavat vaaratilanteet seka suunnitella ja toteuttavat
tarvittavat korjaavat toimenpiteet.
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3.4 Potilaan ja omaisten ohjaus ja neuvonta

Hyva ohjaus ja neuvonta seka asiakkaan/potilaan motivointi 1d8kehoidon tavoitteisiin edistavat ladkkeen
oikeaa ja turvallista kaytt6a ja potilaan sitoutumista lIadkehoitoon. Suullisen tiedon lisaksi 1adkari ja Iddkehoitoa
toteuttavat ammattihenkilot voivat antaa asiakkaalle/potilaalle ladkehoitoa koskevaa kirjallista materiaalia
harkintansa mukaan ja ohjata heitda kayttamaan luotettavia tiedon lahteitd heidan halutessaan lisatietoa
omasta sairaudestaan ja sen hoidosta. Kotona ldakehoitoaan toteuttavat asiakkaat/potilaat saavat tietoa,
ohjausta ja neuvoja myos farmaseuttiselta henkilokunnalta asioidessaan apteekissa.

Ohjausta ja neuvontaa antava varmistaa, ettd asiakas/potilas on ymmartanyt saamansa informaation.
Asiakkaan/potilaan ja/tai hanen laakehoitoonsa osallistuvan omaisen/ldheisen on tiedettdva ladkkeen
kayttétarkoitus, ladkkeen toivotut vaikutukset, oikea annostus, ladkkeen ottamisen ajankohta ja kuinka pitkdan
|&akettd on tarkoitus jatkaa seka minkalaisia haittavaikutuksia |1d8ke saattaa aiheuttaa ja milloin tulee ottaa
yhteytta |1&akariin. Asiakkaan/potilaan tulee tietda ladkkeen mahdollisista sivuvaikutuksista, yhteisvaikutuksista
muiden laakkeiden ja paihdyttavien aineiden kanssa seka vaikutuksesta muun muassa ajokykyyn.

Potilaalle kerrotaan aina ladkehoidossa tapahtuneista merkittavistd poikkeamista. On tarkedd myds kysya
naistd potilaalta itseltdan tai pyytdd hantd ilmoittamaan mahdollisista poikkeamista laakehoitonsa
toteutumisessa tai |ddkehoidon vasteessa hanta hoitaville terveydenhuollon ammattilaisille.
Laakitysturvallisuuden kannalta on tarkeaa, etta potilas paasee kansalaisen kayttoliittyman avulla katsomaan
Reseptikeskukseen ja reseptiarkistoon tallennetut ladkemaarayksensa seka niihin litetyt korjaus- ja
toimitusmerkinnat seka tiedot suostumuksista ja kielloista (laki sédhkdisesta ladkemaarayksesta 61/2007, 7 §)
ja tarvittaessa pyytdmaan oikaisua mahdollisiin virheellisiin tietoihin.

3.5 Laakehoidon vaikuttavuuden arviointi

Laakehoidon vaikuttavuuden arviointi siséltaa 1adkehoidon oletettujen positiivisten vaikutusten, mahdollisten
sivu- ja haittavaikutusten seka ladkkeiden mahdollisten yhteisvaikutusten arvioinnin ja seurannan. Laaketta
maaratessaan 18akari varmistaa, ettd 1ddkkeen antaja on tietoinen vaikutuksista, joita tulee seurata |aakettd
annettaessa ja sen jalkeen. Tydyksikoissa kiinnitetddn huomiota 1ddkehoidon vaikuttavuuden kirjaamiseen.
Avohoidossa korostuvat potilaan itsehoitotaidot ja tiedot ladkkeen vaikutuksista seka laakettda maaranneen
laakarin ja ladkehoitoa toteuttavien yhteisty6 potilaan kanssa.

Tybyksikon laakehoitosuunnitelmassa maaritetdan myos ne ladkehoidon tilanteet, joista taytyy informoida ja
konsultoida hoitavaa laakaria. Laakehoitopoikkeamiin on reagoitava nopeasti ja ne on kirjattava potilaan
hoitokertomukseen. Laakaria on informoitava valittdomasti, mikali potilas saa vaaran laakkeen tai annoksen.
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Laakari arvioi potilaan/asiakkaan ladkehoidon tarpeen saanndllisesti uudelleen, minka perusteella hoitoa

muutetaan tarpeiden edellyttamalla tavalla. Kotiutettaessa tai siirrettdessa potilas toiseen hoitoyksikkdon,
ladkari tekee kokonaisarvion potilaan 1aakityksesta.
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3.6 Laakkeiden luovutus potilaalle avohoitoon

Ennen potilaan siirtdmista toiseen hoitopaikkaan on hyva varmistaa, onko vastaanottavassa yksikdssa kaikkia
potilaan tarvitsemia laakkeitd. Jatkuvuudesta on pidettava huolta myds potilaan kotiutuessa apteekkien
aukioloajan ulkopuolella. Laakkeet voidaan hoidon jatkuvuuden varmistamiseksi luovuttaa potilaan
hoitoyksikosta lyhytaikaista tarvetta varten.

Laakkeen mukana tulee antaa seuraavat tiedot: potilaan ja Iadkkeen nimet, seka kayttétarkoitus- annostus- ja
sailytysohjeet. Laakkeen saatavuus on hyva varmistaa tarvittaessa olemalla yhteydessa avohuollon
apteekkiin.

Sairaala-apteekista tai ladkekeskuksesta potilaalle vastikkeetta toimitettavat ladkkeet:

o Tartuntatautilaki (583/1986), 25 § Tartuntatautien ehkaisyyn kaytettavat rokotteet Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksuista (734/1992), 5 §, 4. kohta

e Yleisvaarallisen tartuntataudin hoitoon maaratyt I1d8kkeet, Hiv-infektion, tippurin ja sukupuoliteitse
tarttuvan klamydiainfektion hoito seka ilmoitettavaan tartuntatautiin sairastuneen hoitoon maaratyt
l1&akkeet. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista 734/1992, 5 §, 4. kohta)

3.7. Laakehoidon toteuttaminen varhaiskasvatuksessa ja kouluilla

Pitkaaikaissairaiden lasten hoidon koordinointivastuu on terveydenhuollolla. Vanhempien, varhaiskasvatuksen
henkiléstdon ja lapsen hoidosta vastaavan laakarin kanssa sovitut asiat kirjataan lapsen
varhaiskasvatussuunnitelmaan ja sovitaan, kuka vastaa lapsen ladkehoidon toteutuksesta ja kuka on
varahenkild. Hoitopaivan aikana annetaan vain valttamattomia laakkeita. Lapsen ladkehoitosuunnitelmaan on
myds kirjattava, miten perhepaivahoidossa varmistetaan lapsen turvallinen I&akehoito tilanteissa, joissa siita
vastaava henkild on tilapaisesti poissa tydsta joko sairastumisen tai vuosiloman takia. Varhaiskasvatuksen
johto vastaa siita, etta lapsen laakehoito sovitaan ja toteutetaan asianmukaisesti ja ladkehoitoa toteuttavalla
henkilokunnalla on riittdva osaaminen (ymmarrys ladkehoidon merkityksesta, toteutuksesta ja seurannasta)
(STM, 2012). Varhaiskasvatuksen laakehoitosuunnitelman ja ladkehoitoon vaadittavat luvat tarkistaa
ylilaakari.
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Koululaisen ladkehoidosta vastaavat vanhemmat ja lapsi itse oman kehitystasonsa mukaisesti. Koulu- ja
opiskeluterveydenhuollossa kouluterveydenhoitaja voi antaa harkintansa mukaan oppilaalle tai opiskelijalle
yhden annoksen kipu- tai allergialddketta ensiavuksi, mikali oppilas tai opiskelija tata tarvitsee ja pyytaa. Mikali
terveydenhoitaja epardi ladkkeen antamista oppilaan pyynndstd huolimatta hanen on hyva keskustella
yksittéisen ladkkeen antamisesta lapsen tai nuoren huoltajan kanssa. Terveydenhoitajilla on aina mahdollisuus
konsultoida vastaanottotoiminnan konsulttildakarin I&akitykseen liittyvissa asioissa. Koulun ja oppilaitosten
ladkehoitoon  liittyvat  toimintamallit  kuvataan  koulu- ja  oppilaitoskohtaisessa oppilas- ja
opiskelijahuoltosuunnitelmassa. Osana tatd kokonaisuutta tulee kuvata oppilaan sairauden vaatiman hoidon,
erityisruokavalion tai laakityksen jarjestaminen koulussa (OPH:n maarays 4 ja 5/011/2014). Myos
lukiokoulutuksessa (OPH:n maarays 6/011/2014) ja ammatillisessa peruskoulutuksessa sekd ammattiin
valmentavassa koulutuksessa (OPH:n maarays 94 ja 101/011/2014) edella mainitut asiat tulee kuvata osana
yksilékohtaisen opiskeluhuollon kokonaisuutta.
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Oppilaan laakehoidosta tehdaan kirjallinen suunnitelma, ja tieto suunnitelman laatimisesta kirjataan myos
oppilaan henkildkohtaiseen hyvinvointisuunnitelmaan (STM 2004 Kouluterveydenhuollon laatusuositus).
Oppilaan turvallisen ladkehoidon kannalta on olennaista, etta opetuksen jarjestaja saa salassapitosaannosten
estamatta tiedot oppilaan sairaudesta ja sen vaatimista toimenpiteistd vanhempien, erikoissairaanhoidon ja
kouluterveydenhuollon kautta. (Perusopetuslaki 41 §.) Oppilaan on voitava paasta koulupaivan aikana
kouluterveydenhoitajan vastaanotolle Kkiireellisessd tilanteessa ilman ajanvarausta (Oppilas- ja
opiskelijaterveydenhuoltolaki 1). Koulun ladkehoitosuunnitelman ja ladkehoitoon vaadittavat luvat tarkistaa
ylilaakari.

3.8. Laakehoidon toteuttaminen sosiaalialan luvanvaraisissa yksikoissa

Terveydenhuoltolain (1326/2010) 57 §:n mukaan terveydenhuollon toimintayksikdssad on oltava vastaava
|&akari. Vastaavan laakarin on johdettava ja valvottava toimintayksikbn terveyden- ja sairaanhoitoa.
Sosiaalitoimen yksikdssa, jossa toteutetaan I|38kehoitoa, noudatetaan samoja periaatteita kuin
terveydenhuollossa. Laakehoidon kokonaisuudesta vastaa toimintayksikdon terveydenhuollosta tai
|aaketieteellisesta toiminnasta vastaava laakari, joka hyvaksyy myos toimintayksikon ladkehoitosuunnitelman.

Sosiaalihuollon toimintayksikkd voi jarjestda laddkehoidosta vastaavan laakarin palvelut sopimalla asiasta
terveyskeskuksen johtavan |8akarin kanssa, palkkaamalla oman ladkehoidon kokonaisuudesta vastaavan
laakarin osa-aikaisesti tai kokoaikaisesti tai ostamalla laakehoidon vastaavan laakarin palvelut itsenaiselta
ammatinharjoittajalta tai ladkarin palveluja tuottavalta yksityiselta yritykselta (Valviran ohje 7/2013). Sosiaali-
ja terveydenhuollon toimintayksikoissa johto kantaa kokonaisvastuun turvallisen ladkehoidon toteutumisesta
ja edellytyksista yksikdissaan. Johdon vastuuta ei voi delegoida.

Hankittaessa sosiaali- ja terveydenhuollon ostopalveluita, joihin kuuluu asiakkaiden tai potilaiden
ladkehoidosta  huolehtiminen, on palvelusopimuksessa tarkoituksenmukaista maaritella vastuut
ladkehoitosuunnitelman laatimisesta, hyvaksymisesta, ladkeluvista ja toimeenpanon seurannasta.
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4 Henkiloston tyonjako, vastuut ja velvollisuudet

Laakehoito on terveydenhuollon toimintaa, jota toteutetaan paasaantodisesti ladkehoidon peruskoulutuksen
saaneiden terveydenhuollon ammattihenkildiden toimesta ja vastuulla. Ladkehoidon koulutuksen saaneet
laillistetut terveydenhuollon ammattihenkilét kantavat kokonaisvastuun laakehoidon toteuttamisesta, ja
jokainen laakehoitoa toteuttava tai siihen osallistuva kantaa vastuun omasta toiminnastaan.

Taulukko 2. Vastuut ja velvollisuudet turvallisen Idakehoidon toteuttamisessa Lempaalan kunnassa

Vastuutaho

Tehtavat

Hyvinvoinnin palvelualueen johto

Hyvinvointijohtaja, tehtavaaluejohtajat ja kehittamispaallikkd vastaavat turvallisen
ladkehoidon toteuttamista ja osaamisen johtamista Lempaalan kunnan laakehoidon
ohjauskirjan seka ladkehoitoa koskevien saadosten ja valtakunnallisten ohjeiden
mukaisesti.

Ylildakari

Yliladkari vastaa ladketieteellisesta toiminnasta ja hyvaksyy Lempaalan kunnan
ladkehoitosuunnitelman (ohjauskirja). Toiminnasta vastaavat nimetyt |aakarit hyvaksyvat
puolestaan yksikkdkohtaiset ladkehoitosuunnitelmat oman vastuualueensa osalta.

Ylilaakari tai toiminnasta vastaava nimetty l1adkari myontaa laakehoitoluvan
terveydenhuollon ammattihenkildille ja sosiaalihuollon ammatilliselle henkiléstdlle, kun he
ovat suorittaneet LOVe — koulutuksen ladkehoitosuunnitelmassa maaritellylla tavalla.

Lemp&alan kunnan alueella toimivat sosiaalialan luvan alaiset toimintayksikét laativat
ladkehoitosuunnitelman perustuen THL ohjeeseen ladakehoitosuunnitelman laatimisesta.
Mikali yksikdssa ei ole ladketieteellisesta hoidosta vastaavaa henkilda, yksikon
ldakehoitosuunnitelman ja lddkehoitoluvat tarkastaa erikseen sovittaessa Lempaalan
kunnan ylildakari.

Kehittdmispaallikkd

Kehittamispaallikké osallistuu Lempaalan kunnan ladkehoitosuunnitelmien (organisaatio-
ja toimintayksikotasoinen) laatimiseen ja yllapitdmiseen. Han ohjaa ja neuvoo
tyoyksikoita seka sosiaalialan luvan alaisia toimintayksikéita ja varhaiskasvatuksen
yksikoita ladkehoitoa koskevissa kysymyksissa ja 1adkehoitosuunnitelmien laatimisessa.

Kehittamispaallikké vastaa turvallisen ladkehoidon koordinoinnista ja toteutumisen
seurannasta ladkehoitosuunnitelman mukaisesti yhteistytssa ylildakarin kanssa.

Kehittamispaallikko koordinoi ladkehoidon osaamisen varmistamisen (LOVe) ja
ladkehoidon koulutuksien organisointia yhdessa LOVe-yhdyshenkilon ja
lahiesihenkildiden kanssa.

Varhaiskasvatuspaallikk®
Opetuspaallikkod

Vastuu siita, etta 1ddkehoitoa toteutetaan varhaiskasvatuksessa ja kouluilla turvallisesti,
laakehoitoon riittdvan koulutuksen saaneen henkilékunnan toimesta.

Lahiesihenkild

Lahiesihenkil6 vastaa oman tydyksikkdnsa ladkehoidon kokonaisuudesta ja huolehtii
laakehoitosuunnitelman laatimisen, toteuttamisen ja seurannan organisoinnista.
Tyoyksikon ladkehoitosuunnitelma tarkastetaan vuosittain ja tarvittaessa useammin, jos
tulee muutoksia. Lahiesihenkild valvoo LOVe tentin.

Lahiesihenkild vastaa siita, etta 1aakehoitoa toteutetaan yksikdssa laakehoitoluvan
omaavan henkilékunnan toimesta, tyd - ja toimintayksikon seka kunnan laakehoitoa
ohjaavan ohjekirjassa maaritellylla tavalla. Lahiesihenkild seuraa yksikkonsa
ladkehoitopoikkeamia ja huolehtii niiden kasittelemisesta seka kehittdmistoimenpiteiden
laatimisesta yhdesséa henkildstdn kanssa.

Yksikon ladkevastaava

TyOyksikon sairaanhoitajista vahintaan yksi on nimetty yksikon ladkevastaavaksi.
Laakevastaava toimii yhdyshenkilona sairaala-apteekin ja tyoyksikon henkiloston valilla.
Han saa tiedot 1adkehoidon muutoksista ladkekeskuksesta ja informoi ja ohjaa muuta
henkil6stod. Ladkevastaava vastaa yhdessa esihenkilon kanssa tydyksikon Iadkehuollon
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toimivuudesta. Ladkevastaava huolehtii Idakekaapista ja 1adkejaakaapista sekd
vanhentuneiden ladkkeiden palauttamisesta sairaala-apteekkiin.

Laakevastaava toimii tiiviissa yhteisty0ssa esihenkilon kanssa ja osallistuu mm.
ladkehoidossa tapahtuvien poikkeamien ja vahalta piti tilanteiden kasittelyyn.
Laakevastaava toimii yhteistyossa esihenkilon kanssa myds ladkehoidon omavalvontaan
littyvissa asioissa ja ilmoittaa herkasti esihenkildlle ladkekaapin hoitoon tai yksikén
ladkehuoltoon liittyvistd epaselvyyksista tai normaalikaytanndisté poikkeavista tilanteista.
Laakevastaava tekee laaketilauksia seka seuraa laakkeiden kulutusta ja siihen liittyvia
poikkeamia.

Nayton vastaanottaja

Ottaa vastaan yksikossa ladkehoitoa koskevat naytét. Nayton vastaanottaja on itse hyvin
perehtynyt yksikdn ladkehoidon toteuttamisen ja hallitsee sen hyvin. Nayton
vastaanottaja tuntee kriteerit, jolla nayttd menee lapi ja milloin nayttéa ei voida hyvaksya.
Nayttdjen vahentymisen my6ta uusintandytté on pyydettava herkasti, mikali osaaminen
ei ole varmaa.

Laillistetut terveydenhuollon
ammattihenkil6t

(sairaanhoitaja, terveydenhoitaja, katilo,
rontgenhoitaja, ensihoitaja,
suuhygienisti)

*koskee myos sijaisia

Tyontekija huolehtii itsendisesti Iddkehoitoluvan voimassaolosta ja 1adkeluvan
uusimisesta hyvissa ajoin ennen luvan vanhentumista. llman voimassa olevaa
ladkehoitolupaa ei voi osallistua 1adkehoidon toteuttamiseen. Jokainen ladkehoitoa
toteuttava terveydenhuollon ammattihenkild kantaa vastuun omasta toiminnastaan.

Laillistetut terveydenhuollon ammattihenkilét kantavat kokonaisvastuun Iadkehoidon
toteuttamisesta. Suonensisainen neste- ja Iadkehoito, verensiirtohoidon toteuttaminen ja
niihin liittyvat toimenpiteet seka epiduraalitilaan toteutettava laakehoito toteutetaan aina
laillistetun terveydenhuollon ammattihenkildn toimesta.

Nimikesuojatut terveydenhuollon
ammattihenkil6t

(mm. perushoitaja, lahihoitaja,
sairaankuljettaja, ladkintavahtimestari,
mielenterveyshoitaja, hammashoitaja,
lastenhoitaja)

*koskee myds sijaisia

Tyontekija huolehtii itsendisesti Idakehoitoluvan voimassaolosta ja ladkeluvan
uusimisesta hyvissa ajoin ennen luvan vanhentumista. iman voimassa olevaa
|aakehoitolupaa ei voi osallistua 1ddkehoidon toteuttamiseen. Jokainen ladkehoitoa
toteuttava terveydenhuollon ammattihenkilé kantaa vastuun omasta toiminnastaan.

Terveydenhuollon nimikesuojatuilla ammattihenkil6illa on oikeus jakaa laakkeita
potilaskohtaisiin annoksiin, toteuttaa luonnollista tietd annettavaa laakehoitoa, ja
lisdkoulutuksen sekd osaamisen varmistamisen jalkeen antaa injektioita ihon alle ja
lihakseen seka vaihtaa ladkkeetodn, perusliuosta sisaltava infuusioneste ja suorittaa
perifeerisen kanyylin heparinisointi.

Opiskelija sijaisena

(sairaanhoitaja, katilo, terveydenhoitaja,
ensihoitaja amk, réntgenhoitaja)

Sairaanhoitajaopiskelijalla tulee olla suoritettuna 140 opintopistetta (2/3 opinnoista)
ennen kuin han voi toimia sairaanhoitajan sijaisena (Valvira 26.10.2010).

Mikali sairaanhoitajasijainen toteuttaa asiakkaan/potilaan laakehoitoa (luonnollista tieta
annettavat l1adkkeet, injektiot ihon alle ja lihakseen), tydnantajan tulee varmistaa hanen
osaamisensa. Sairaanhoitajaopiskelija ei voi sijaisuudessakaan toteuttaa itsenaisesti
laskimoon annettavaa laake-, neste- ja verensiirtohoitoa.

Opiskelija sijaisena (lahihoitaja)

L&hihoitajaopiskelija, joka toimii sijaisena, ei paasaantoisesti osallistu 1&dakehoidon
toteuttamiseen. Mikali yksikdn toiminnan kannalta on tarkoituksenmukaista, etta
sijaisena toimiva opiskelija antaa asiakkaalle/potilaalle valmiiksi annosteltuja, luonnollista
tietd annettavia 1a8kkeita, tydnantajan tulee varmistaa hdnen osaamisensa.
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Lempaalan kunnan ladkehoitoon osallistuvan hoitohenkildston tulee suorittaa 1adkehoitoon oikeuttava lupa,
joka uusitaan viiden vuoden valein. Lupa on voimassa viisi vuotta tentin suorituspaivasta. llman voimassa
olevaa lupaa, ei ladkehoitoa saa toteuttaa. Tydyksikdn esihenkild vastaa siita, ettd ladkehoitoa toteuttavat
vain ladkeluvan omaavat tyontekijat. Myos lyhytaikaisilla sijaisilla ja Sarastia rekryn tyontekijéilla tulee olla
voimassa oleva ladkehoitolupa, jos he osallistuvat Iadkehoidon toteuttamiseen. Vastuu ladkehoitoluvan
voimassa olosta on tyontekijalla itsellaan. Mikali tyontekijalla ei ole voimassa olevaa laakehoitolupaa, han ei
voi osallistua 1ddkehoidon toteuttamiseen.

Osaaminen varmistetaan verkkotentillda (LOVe), johon kuuluvat teoria- ja laskuosuudet. Ensimmaista kertaa
lupaa suorittavat, organisaatioon ensimmaistd kertaa rekrytoitavat ja kaksi tai useamman vuoden pois
tyotehtavista olleet tydntekijat antavat myos tarvittavat naytot luvan suorittamiseksi. Laakehoidon osaaminen
verkossa (LOVe) -tentin suorittamisesta sovitaan oman esihenkildn kanssa.

Lempaalan kunnassa suoritettavat osiot ladkehoitoluvan saamiseksi on koottu alla olevaan taulukkoon 3.
Pirkanmaan alueellisesti sovittujen linjausten mukaisesti. Hoitotyon Iahiesihenkildista palveluvastaavat ja ne,
joiden toimenkuvaan liittyy potilas- ja asiakastyd, suorittavat LOVe -kokonaisuuden pohjakoulutuksensa
mukaisesti, niissa yksikdissa, joissa he osallistuvat potilas- ja asiakastyéhon.

Taulukko 3. Ammattinimikkeittain suoritettavat LOVe koulutuskokonaisuudet

Ladkehoitoa toteuttava
henkilésto (tutkinto)

Ladkehoidon teoriaosaamisen

naytto
* kaikille

** |adkehoitosuunnitelman mukaan

Ladkelaskennan
osaamisen naytto

* kaikille

** |aakehoitosuunnitelman
mukaan

Ladkehoidon nayttoéjen
antaminen/lisakoulutusta
vaativat tehtavat

* kaikille

** |adkehoitosuunnitelman
mukaan

Sairaanhoitaja

LOVe teoria kirjallinen tentti *

LOVe teoria kirjallinen tentti **

KIPU osa 2
ABO
GER osat 1-2

LOVe laakelaskenta

LOVe laakelaskenta
kirjallinen tentti **

Injektionayttd ihon alle *

Terveydenhoitaja = LOP kirjallinen tentti * Injektionaytt6 lihakseen *
Katilo =  PKV = LOP
Ensihoitaja (amk) = Rokotus = |V Laakkeiden jako
= |V potilaskohtaisiin annoksiin
= KIPUosa 1 3 kertaa virheettdmasti **

Infuusionaytét **
= Infuusion
kayttdkuntoon
saattaminen
= Laake jaltai
konsentraation
lisdys
=  kanylointi ja
infuusion
aloittaminen

Verensiirto**
Kipupumppu **

Laakitys epiduraalitilaan **
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Roéntgenhoitaja

LOVe teoria kirjallinen tentti

=  MiniLOP

LOVe laakelaskenta
kirjallinen tentti

=  MiniLOP

Suuhygienisti

LOVe teoria kirjallinen tentti
=  SuuLOP*

LOVe laakelaskenta
kirjallinen tentti *
= SuuLOP

Hammashoitaja

LOVe teoria kirjallinen tentti
. SuuLOP*

LOVe laakelaskenta
kirjallinen tentti *
=  SuuLOP

Fysioterapeutti
(suoravastaanottotoiminta)

LOVe teoria kirjallinen tentti

= Kipuosa1
= LOP

Nimikesuojattu
terveydenhuollon
ammattihenkild, mm:

e Lahihoitaja

e Perushoitaja

e Lastenhoitaja

¢ Mielenterveyshoitaja

LOVe teoria kirjallinen tentti

= LOP*
= PKV*
= KIPUosa1*
LOVe teoria kirjallinen tentti **
* GERosat1-2

LOVe laakelaskenta
kirjallinen tentti

« LOP*

Injektionaytt6 ihon alle *
Injektionaytt6 lihakseen *

Laakkeiden jako
potilaskohtaisiin annoksiin
3 kertaa virheettémasti **

Sosiaalihuollon
ammattihenkild, jonka
koulutukseen sisaltynyt
ladkehoidon perusopinnot,
mm.

e  Geronomi

e Sosionomi

LOVe teoria kirjallinen tentti

= LOP*
= PKV**
= KIPUosa1**

LOVe laakelaskenta
kirjallinen tentti

= LOP*

Laakehoitoon kouluttamaton

Osallistuminen luonnollista tieta
annettavan, valmiiksi jaettujen
ladkkeiden antamiseen, edellyttaa
tybnantajan jarjestamaa
lisdkoulutusta ja osaamisen
varmistamista.

Tydntekijan lisdkoulutukseen ja
Idakehoitoon osallistuminen on
vapaaehtoista.

Laakehoitoon kouluttamaton
suorittaa MiniLOP-osion ja liséksi
laakehoidon osaaminen
varmistetaan vuosittain
jarjestettavalla lisakoulutuksella.

Vanhustydssa tyoskentelevat
hoiva-avustajat, joilla ei ole
ladkehoidon koulutusta, suorittavat
GER 1 -osion erikseen yksikon
Idakehoitosuunnitelman
mukaisesti.
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Laakehoidon osaamisen yllapitdminen ja varmistaminen kuuluu sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten
normaaliin ammattitaidon yllapitdmiseen. Laakehoidon osaamisen varmistamisen tentit voi suorittaa tydajalla.
Osaamisen yllapitaminen ja valmistautuminen tenttiin tapahtuu omalla ajalla.

Koulutuskokonaisuus tulee (paasaantodisesti) suorittaa 3 kuukauden kuluessa sen aloittamisesta. Jos
suoritusten valilla on ilman perusteltua syytd enemman kuin 3 kuukautta, suoritetaan kokonaisuus alusta
alkaen uudelleen.

Mikali jostakin osiosta ei paase lapi, on suoritus mahdollista uusia kaksi kertaa. Mikali kahdella
uusintakerrallakaan ei paase lapi, esihenkilé kdy yhdessa tyontekijan kanssa virheet lapi. Mikali tdmankaan
jalkeen ei uusinnoissa paase tentistd [api, tyontekijdn tulee keskustella esihenkildnsd kanssa
lisdkoulutuksen/tukiopetuksen jarjestamisesta. Tyontekija ei voi toteuttaa ladkehoitoa ennen kuin 1adkehoidon
osaaminen on varmistettu ja ladkehoitolupa myonnetty.

5.2 Nayttojen antaminen

Naytét lddkehoidon osaamisesta annetaan aina kun tydntekija rekrytoituu toiminta- tai tydyksikkddn
ensimmaista kertaa. Jos tydntekija on tydskennellyt saman organisaation toisessa tydyksikdssa ja toteuttanut
sielld vaativuudeltaan samanlaista ladkehoitoa, voi esihenkild harkintansa mukaan hyvaksya aikaisemmin
annetun naytdn. Naytdt tulee antaa uudelleen silloin, kun tydntekija on ollut kaksi vuotta tai pidemman ajan
pois tyotehtavista. Naytdn vastaanottajana toimii henkild, jolla on riittdva kokemus ja osaaminen yksikon
ladkehoidon toteuttamisesta. Nayttdjen vahentymisen vuoksi naytdn vastaanottajan on ohjattava tydntekija
herkasti antamaan nayttdé uudelleen, mikali suoriutuminen ei ole sujuvaa.

Jos ladkehoitolupa on voimassa ja naytdét ensimmaisella kerralla annettu, nayttéja ei tarvitse antaa uudelleen
siind vaiheessa, kun osaaminen varmistetaan uudelleen teoria- ja laskutenttien osalta. Jos l&d&kelupa paasee
valilld vanhentumaan ennen uusintasuoritusta, annetaan myds naytét uudelleen. Lisdksi esihenkild voi aina
ohjata tyontekijdn antamaan naytét uudelleen, mikali kokee sen tarpeelliseksi. Naytdn vastaanottajan tulee
olla l143kehoitoa toteuttava laillistettu terveydenhuollon ammattihenkild, joka on toiminut viimeisen viiden
vuoden aikana vahintdan kaksi vuotta kyseisella tehtavaalueella.

Naytét annetaan mahdollisimman pian hyvaksyttyjen LOVe -tenttien jalkeen. Jos tydyksikon toiminnassa ei
toteuteta kaikkia Iadkehoidon osa-alueita, jotka tyontekijan ammattitaitovaatimuksiin ja sita kautta laakehoidon
osaamisen varmistamiseen kuuluu, ensimmaisena annetaan naytot niistd osa-alueista, jotka tydyksikon
vaativuus edellyttdad ja loput naytdt voidaan sovitella suunnitella erikseen hyddyntden esimerkiksi
simulaatiotilanteita tai Taitopajoja. Nayttdjen antamisesta sovitaan yhdessd lahiesihenkildn ja naytdn
vastaanottajan kanssa.
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5.3 Hyvaksytty laakehoitoon oikeuttava lupa

Kun kaikki vaadittavat osiot LOVe -kokonaisuudesta on suoritettu hyvaksytysti, myds naytét, myoéntaa
l&akehoitoluvan yksikdn ladkehoidosta vastaava laakari allekirjoituksellaan. Laakarin tulee olla Lempaalan
kunnan vakituisena ladkarina ja hanella tulee olla vahintaan yleislaakarin patevyys ja YEK-vaihe suoritettuna.
Patevyyden ladkehoidon toteuttamiseen kirjataan HR-jarjestelmaan (Populukseen) lahiesihenkilén toimesta.
Lupa kirjataan patevyyksiin aina uutena suorituksena, eikd jatketa vanhaa lupamerkintda. Talla tavoin
nahdaan, mikali Iadkehoitolupa ei ole voimassa tai jos siihen tulee katkoksia. Asia on lahiesihenkilén vastuulla.

6 Laakehoidon osaamisen varmistaminen ja yllapitaminen

Kun organisaatioon palkataan uusi tydntekija, hanen opinto- ja tydtodistuksensa tarkistetaan
rekrytointitilanteessa. Lisaksi uusi tydntekija perehdytetdan tydyksikdn ladkehoidon kaytantdihin ja han
suorittaa tarvittavat 1adkehoitoluvat tydsuhteen alussa. Jokaisen Id8kehoitoon osallistuvan tulee ymmartaa
l&akehoitoprosessi ja 1ddkehoidon merkitys osana potilaan hoidon kokonaisuutta. Tydntekijan velvollisuus on
yllapitaa ja kehittdd omaa Iddkehoidon osaamistaan kouluttautumalla sdanndllisesti. Esihenkilén tehtdvana on
mahdollistaa tdydennyskoulutukseen paasy.

Jos tyodyksikon l1adkehoito keskittyy paaosin p.o -laakitykseen, tulee taitoja i.v -, i.m-, ja s.c -ladkehoitoon liittyen
yllapitaa ja harjoitella sdanndllisesti. Kanylointia on mahdollista harjoitella kanylointikadella (varauskalenteri
esihenkildiden Teamsissa).

Henkilbkunnan omaa ladkehoidon osaamista arvioidaan vuosittaisen kehityskeskustelun yhteydessa. Tarpeen
mukaan |d8kehoitoon liittyvistd asioista informoidaan ja keskustellaan my6s paivittdisessa hoitotydssa.
Laakehoitoluvan voimassaoloa seurataan seka tydntekijan, ettd esihenkilén toimesta.

TyOnantaja on vastuussa l|d8kehoitoon kouluttamattoman tydntekijan osallistumisesta laakehoitoon.
TyOnantajan on jarjestettdva tydntekijalle 1d8kehoidon lisdkoulutusta, jonka jalkeen tyOntekijd suorittaa
MiniLOP- osion teorian tentin ja antaa tarvittavat naytot. Tydnantaja ja tydntekija yhdessa sopivat Iddkehoidon
toteutuksesta. Ladkehoitoon kouluttamattomalla henkildlld on mahdollisuus kieltdytyd osallistumasta
l&&kehoitoon.

7 Laakehoitoon perehdyttaminen

TyOyksikdissa uusi henkildkunnan jasen perehdytetdan lddkehoitoon ja ladkehoitosuunnitelmaan yksikon
esimiehen ja /tai l1ddkevastaavan sairaanhoitajan toimesta. Perehdytyksessa huomioidaan uuden tydntekijan
ammatti ja perehdytyksen sisaltda painotetaan sen mukaan. Yksikon oman ladkehoitosuunnitelman liitteena
on perehdytyksen avuksi tarkistuslistaus, josta esimies voi varmentaa, ettd kaikki yksikdn turvallisen
laakehoidon toteutumiseen tarvittavat asiat on kayty 1api perehdytyksen yhteydessa.
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Perehdytyksen sisalto:
o | aakekaapin avaimet

o Laakeluvat (LOVe)

o Laakehoitosuunnitelma

o | aakekaapit ja/tai -huone
¢ Huumausaineet

o Laaketilaus ja laaketilauksen vastaanotto
o Lampdtilaseuranta

o Laakejate

o Kertaladkkeen kirjaaminen
¢ Riskitietojen kirjaaminen

o L&aketietokannat

e Veritapaturma

e HaiPro-ilmoitus

8 Laakehuollon jarjestaminen

Ladkehuoltoa ohjaa, valvoo ja kontrolloi sairaala-apteekki Pirkanmaan sairaanhoitopiirin ohjekirjeen,
(Laakehoidon toteuttaminen Pirkanmaan sairaanhoitopiirissa, Ohjekirje 512/2011-1010) mukaisesti. Sairaala-
apteekki tekee tarkastuskaynnin Lempdaaldn kunnan tydyksikéihin vuosittain, jolla varmistutaan siita, etta
l&aketurvallisuutta ja 1a&kehuollon asianmukaisuutta edistdvid toiminta- ja tydtapoja noudatetaan.
Tarkastuskaynti tehddan yhdessa yksikon lahiesihenkildn ja/tai lddkevastaavan sairaanhoitajan kanssa, jotka
esittelevat tarkastajalle lddkehoidon osa-alueet.

Sairaala-apteekin vuosittain kaikissa |a3kkeitd kayttavissd tydyksikdissd tekemalld tarkastuskaynnilla
varmistutaan siita, ettd tyoyksikdissd noudatetaan ladketurvallisuutta ja ldakehuollon asianmukaisuutta
edistavia toiminta- ja tydtapoja. Tarkastusvalia voidaan pidentda poikkeustapauksissa ja erityisestd syysta,
mikali tydyksikon 1aakkeiden sailytys ja kasittely on vahaista, eika erityisid ongelmia ole ollut. Sairaala-apteekki
sopii Lempaalan kunnan tydyksikéiden kanssa osastokdyntiaikataulut. Tarkastuskdynnin voi suorittaa
laillistettu proviisori tai farmaseutti. Tarkastuskaynti tehdaan yhdessa lahiesihenkilon tai laakekaapista
vastaavan hoitajan kanssa. Tarkastuskaynnista laaditaan sairaala-apteekin toimesta poytakirja, jonka kopio
lahetetaan tydyksikkdon. Poytakirjan arkistointiaika tyOyksikdssa on yksi vuosi tai seuraava osastokaynti.

8.1 Laaketilaus

Tyoyksikon esihenkild tilaa henkildstdlleen sairaala-apteekista tarvittavat tyontekijakohtaiset kayttajatunnukset
sahkoiseen OSTi -ladketilausjarjestelmaan ja ilmoittaa sairaala-apteekkiin myoés siitd, kun tunnuksen saa
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poistaa. Tyoyksikdssa sovitun tavan mukaisesti Iahiesihenkild itse, ladkevastaava tai muu laaketilauksia tehnyt
terveydenhuollon laillistettu ammattihenkild perehdyttda uuden tydntekijan laaketilausten tekemiseen.
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Lempaalan kunnan tydyksikdissa kaytettavat ladkkeet tilataan sairaala-apteekista tilaustarpeen mukaan.
Sahkdisen (OSTi) tilauksen tekee ladkkeista vastaava sairaanhoitaja. Tilatessa huumausaineita tai alkoholia,
tai perusladkevalikoimaan kuulumattomia tai erityisen kalliita (yli 600 € / pakkaus) ladkkeita, tilauksen tehnyt
sairaanhoitaja informoi yksikdén l|aakaria tilauksesta, ja tdma vahvistaa tilauksen sahkdisesti omilla
tunnuksillaan (OSTi).

Sairaala-apteekki palvelee arkisin virka-aikana. Jos paivystysaikana tarvitaan kiireellisesti |1aakkeita, otetaan
yhteytta sairaala-apteekin paivystdvaan farmaseuttiin, joka on tavoitettavissa arkisin klo 16-07 ja
viikonloppuisin perjantaista klo 16 maanantaihin klo 7, puh. 050 329 5684. Tydyksikdn kustannuksia ovat
tuolloin paivystavan farmaseutin halytyskulut seka laake- ja kuljetuskulut.

Tehostetun palveluasumisen yksikdissa ja kotihoidossa asiakkaiden ladkkeet tilataan reseptien mukaisesti
apteekista. Apteekki toimittaa ladkkeet annosjakelussa osaan yksikdita ja osassa yksikoéita ladkkeet jaetaan
dosettiin itse. Asukkaiden ladkkeet, jotka eivat kuulu annosjakelun piiriin, tilataan apteekista tarpeiden mukaan.
Asukkaan omaiset tai asukas itse allekirjoittaa laakehoitosopimuksen apteekin kanssa, hoitajat ovat
yhdyshenkil6itd apteekin ja omaisten valilla.

8.2 Laakkeiden toimitus

Laakkeet toimitetaan sairaala-apteekista paasaantoisesti valmistajan alkuperaispakkauksissa, sinetoidyissa
ladkekuljetuslaatikoissa sovittuina toimituspaivina. Potilaskohtaiset ladkevalmisteet, kuten kipupumput ja
parenteraaliset ravintovalmisteet, on tilattava kirjallisesti erilliselld tilauslomakkeella, jossa on mainittu
lddkkeen ja/tai sen koostumuksen lisdksi potilaan nimi, henkilétunnus, annosteluohjeet sekd aika, jolloin
lddkeannos tarvitaan. Potilaskohtaisessa laaketilauksessa on aina oltava 133karin allekirjoitus.

Kuljetuksen jarjestajan tehtdvana on huolehtia, ettd ldakkeet luovutetaan tydyksikdn henkildkuntaan kuuluvalle
henkildlle. Tilauksen vastaanottanut henkild kuittaa tilauksen vastaanotetuksi ja huolehtii I&d8kkeiden
siirtdmisen laakekaappeihin tai informoi yksikdon |dakevastaavaa tai muuta sairaanhoitajaa tilauksen
saapumisesta, joka huolehtii ladketilauksen siirtamisen ladkekaappeihin. Tilauksen purkanut sairaanhoitaja
(tai lahihoitaja) tarkistaa lahetyslistan ja kuittaa sen allekirjoituksellaan. Lahetyslistat sailytetdan yksikéssa
sovitussa paikassa 5 vuotta. Laaketilauksia seka ladkkeiden menekkia seurataan yksikdssa saannollisesti.

Kiireellisissa tapauksissa ladke voidaan tilata sahkdisesti (OSTi) ja soittamalla sopia sairaala-apteekin kanssa,
miten ladke kuljetetaan toimintayksikkdon tai noudetaan sairaala-apteekista.

8.3 Laakkeiden sailytys

Laakkeet sailytetdan tydyksikdiden lukituissa ladke — ja ladkejadkaapeissa. Lisaksi huumausaineille on
erillinen lukittava kaappi ladkekaapin sisallad. Uudemmissa Kiinteistdissa laakekaapit sijaitsevat lukitussa
ladkehuoneessa, joissa paasaantodisesti on kulunvalvonta ja kameravalvonta (Laakelaitoksen maarays / 2007).
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Yksikdon ladkehoitosuunnitelmassa maaritetdaan, kenellda on avaimet lukittuun |aakehuoneeseen ja
laékekaappeihin.
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Poikkeuksen tyoyksikbiden ladkesailytyksessa tekevat kiireellisen ensiavun ja elvytyksen ladkkeet, jotka
sailytetdan elvytyskarryssa sovituissa tiloissa. Elvytyskarryssa olevat ladkkeet tarkastetaan sdanndllisesti ja
jokaisen kayton jalkeen. Laakkeiden tulee olla aina kayttOkelpoisia seka nopeasti saatavilla. Pakastesailytysta
vaativia 1aakkeita ei ole. Muita poikkeuksia ovat mm. vastaanotto- ja toimenpidehuoneissa sailytettavat pienet
maarat puudutteita, infuusionesteet, keittosuola ja steriili vesi, joita kaytetaan hoitoon liittyvissa toimenpiteissa.

TyOyksikdiden ladkemaara pyritddn pitamaan maltillisena, mutta sellaisena, ettd se palvelee
tarkoituksenmukaisesti yksikdn tarpeita. Ladkeaineet sailytetdan valmistajan ohjeita noudattaen. Laakkeiden
lampdotilaseuranta tehdaan paivittain jadkaapista, viileakaapista seka huonelampdtilasta. Ladkejaakaapissa on
integroitu lampomittari, joka ilmoittaa viiledkaapin ja jadkaapin lampétilan. Lisaksi jadkaapissa on manuaalinen
[@Bmpomittari. Huonelampdmittari on jadkaapin kyljessd. Lampétilojen seurantalomake on Kiinnitetty
laakejadkaapin oveen, johon mitatut lampdtilat merkitdan tyopaivittain. Seurantalomakkeita sailytetdan 5
vuotta ennalta sovitussa paikassa, usein laakehuoneessa tahan tarkoitukseen varatussa kansiossa.
Laakkeiden sailytyslampdtilojen tulee pysya seuraavien rajojen sisalla:

o kylma (ladkejadkaapin ylakaappi): +2 - +8 C-astetta
o viilea (Iadkejadkaapin alakaappi): +8 - +15 C-astetta
e huoneenlamp6: +18 - +25 C-astetta

8.4 Laakkeiden kayttokuntoon saattaminen

Laakkeiden kayttdkuntoon saattaminen tulee, mikali mahdollista, tehda sairaala-apteekissa. Ladke voidaan
saattaa kayttokuntoon myos osastolla tai muussa tyOyksikdssa. Talloin tulee noudattaa sairaala-apteekin
antamia kirjallisia ohjeita.

Kaytettavien tilojen ja olosuhteiden tulee olla asianmukaiset ja toimintaan sopivat. Laakkeet tulee saattaa
kayttbkuntoon ensisijaisesti erillisessd tdhan kayttétarkoitukseen suunnitellussa tydtilassa esim. LIV- tai
turvakaapissa. Laakkeiden kayttokuntoon saattamisessa tulee noudattaa ladkkeen valmistajan tai myyntiluvan
haltijan ohjeita. Erityistd huomiota on kiinnitettdva oikeisiin tyétapoihin (esim. aseptiikka, tydturvallisuus) sekd
yhteensopivuuksiin  kaytettyjen 1aakeaineiden, liuosten ja pakkausmateriaalin kanssa. Laakkeiden
mikrobiologinen ja kemiallinen sailyvyys tulee ottaa huomioon laakkeiden kayttdkuntoon saattamisessa.
Steriileja ladkevalmisteita kasiteltdessa on noudatettava erityista huolellisuutta. Taman lisaksi on varmistuttava
kayttévalmiin liuoksen asianmukaisesta sailytyksesta, kayttdajasta ja merkinnoista.

8.5 Laakkeiden havittdminen ja palauttaminen

Laakkeista vastaava sairaanhoitaja tarkastaa ladkkeet saanndllisesti, poistaen vanhentuneet tai muuten
kayttokelvottomat ladkkeet ladkekaapeista. Jokainen tyontekija, joka havaitsee vanhentuneita ladkkeita, on
velvollinen toimittamaan laakkeet yksikon laakejatelaatikkoon.
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Avattuja huuhdeliuoksia ja infuusionesteitd, joissa ei ole ladkelisdayksia, voidaan havittda viemariin. Muu
ladkejate palautetaan sairaala-apteekkiin l&aakkeistd vastaavan sairaanhoitajan toimesta. Laakejatetta ovat
avatut tablettipurkit, oraaliliuokset, laakelaastarit, ampullit, tipat ja voiteet sekad injektiopullojen ja
ldakeinfuusioiden loput. Avatut ampullit, joihin on jaanyt Iadkeainetta, laitetaan suljettavaan keraysastiaan ja
palautetaan sairaala-apteekkiin |aakejatteend. Rokote-, bromi-, jodi- ja solusalpaajajatepakkaukset,
ponneaineelliset aerosolit seka tutkimusldakkeet tulee merkitd ja palauttaa omissa laakelaatikoissaan.
Palautettava |adkejate pakataan muovipussiin, johon kirjoitetaan “Laakejate” ja vastuuyksikdn nimi.
Muovipussi pakataan laakekuljetuslaatikkoon, joka suljetaan punaisella sinetilla. Laakejatteitd ei merkita
palautuslomakkeelle.
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Laakepalautuksina sairaala-apteekkiin  toimitetaan avaamattomat ladkepakkaukset sekd avatut
yksittdispakatut ladkkeet, joissa on kestoaikaa jaljelld. Laakepalautuksia ei pakata samaan
ladkekuljetuslaatikkoon laakejatteiden kanssa. Laakepalautukset pakataan laakekuljetuslaatikoihin ja
sinetéidaan punaisella sinetilla. Ladkepalautukset lahetetdan ladkekuljetuslaatikossa sairaala-apteekkiin tai
laakekeskukseen kuljetuksen mukana sairaala-apteekin antamien ohjeiden mukaan. Sairaala-apteekissa
palautukset kasitelldan ja kayttokelpoiset ladkkeet hyvitetdan yksikkdon tietyin kriteerein. Vanhentuneet
laakkeet kirjataan osaston havikiksi ja lajitellaan laakejatteisiin. Ladkepalautuksiin liitetddn mukaan
palautuslomake asianmukaisesti taytettyna (Tilaus- ja palautuslaakkeet, TAYS Nro PL226k).

Huumausaineita palauttaessa laakkeet pakataan omaan kuljetuslaatikkoonsa ja kulutuskortti liitetdan
laakkeista vastaavan laakarin allekirjoittamana pakkauksen mukaan. Jos huumausainelaakevalmiste loppuu,
palautetaan ladkkeen kulutuskortti sairaala-apteekkiin 1adkkeista vastaavan laakarin allekirjoittamana. Korttiin
merkitdan yhteenlaskettu ladkkeen kulutusmaara ja mittatappio.

Kotihoidossa ja tehostetun palveluasumisen yksikdissa olevien asiakkaiden vanhentuneet tai muutoin
kayttokelvottomat laakkeet, sekd ladkkeet, jotka jaavat asiakkaan kuoltua, palautetaan apteekkiin.
Huumelaakkeet palautetaan apteekkiin huumausainekortin kanssa. Laakkeita ei saa ottaa yhteiskayttéon, eika
laakkeita luovuteta mydskaan omaiselle.

9 Laakehoidon vaaratapahtumat, poikkeamien seuranta ja raportointi

Laakehoitoon liittyvien vaaratapahtuminen raportointi ja |&8keturvallisuuden edistdminen on Kkaikkien
l&dakehoitoon osallistuvien tehtdva. Laakehoidon poikkeamista tehdddn aina HaiPro -ilmoitus, jonka
tarkoituksena on toimia oppimis- ja kehittdmisvalineend vaaratapahtumien toistumisen estamiseksi ja
laaketurvallisuuden parantamiseksi.

Ladkehoidon vaaratapahtuma

Laakehoitoon liittyvat vaaratapahtumat jaotellaan haittatapahtumiin, joista aiheutuu haittaa potilaalle ja "lahelta
piti” — tapahtumiin, mistd ei aiheudu haittaa potilaalle. Laakehoitoon liittyvan vaaratapahtuman sattuessa
otetaan yhteytta hoitavaan laakariin, joka arvioi tapahtumaan liittyvat riskit ja antaa ohjeet potilaan seurannasta
ja hoidosta. Vaaratapahtuman tilannekuvaus ja toimenpiteet kirjataan viivytyksetta potilasasiakirjoihin, ja myos
potilasta ja hdnen omaisiaan informoidaan tapahtumasta mahdollisimman pian. Vaaratapahtumasta, oli se
haittatapahtuma, tai "lahelta piti’-tapahtuma, tehdaan aina sahkoéinen HaiPro -ilmoitus. Esihenkilt kasittelevat
HaiPro -ilmoitukset tapauskohtaisesti ja kayvat Iapi ne yhdessa henkiléstén kanssa. Tarkoituksena ei ole
syyllisten etsiminen, vaan oppiminen ja ladketurvallisuuden kehittdminen. Laakkeiden haittavaikutuksista
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iimoitetaan myo6s Laakelaitokselle ja verensiirtojen poikkeamista Veripalvelulle, joka valittaa tiedot vakavista
veren laatuun liittyvistd poikkeamista edelleen Laakelaitokselle.
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Veritapaturma

Veritapaturma |dakehoidossa voi aiheutua esimerkiksi verisen neulan pistona tai veren joutumisena suun
limakalvoille tai silman sidekalvolle, tai veren joutumisena haavaiselle tai ihotumaiselle iholle. Veritapaturman
sattuessa noudatetaan veritapaturmaohjetta ja tehdaan HaiPro -ilmoitus.

Hoitajan veritapaturmasta sen sijaan ei tehda HaiPro -ilmoitusta vaan toimitaan tyénantajan laatimien ohjeiden
mukaisesti.

Poikkeama ladkkeen kuljetuksessa tai sailytyksessa

Jos laakkeiden kuljetuksessa tai sailytyksessa havaitaan poikkeama, esimerkiksi ladkekuljetuksessa
tapahtunut vaurio tai l|ddkejadkaapin rikkoutuminen, tarkistetaan l|aakkeiden kayttokelpoisuus aina
valmistekohtaisesti sairaala-apteekista. Tarvittaessa poikkeamasta tehdaan HaiPro -ilmoitus.

Laakeaineisiin liittyva varkausepaily

Laakekaapin tai -huoneen avaimet ja kulunvalvonta tulee jarjestdd niin, ettd asiattomat eivat paase
kasittelemaan laakkeita. Erityistd huomiota tulee kiinnittad Iaakkeisiin, joihin liittyy vaarinkayttoriski. Mikali
tydyksikdssa havaitaan laakkeisiin liittyva varkausepaily, esihenkild ottaa yhteyttd omaan esihenkil6dnsa ja
ylildakariin ja sairaala-apteekkiin, joiden toimesta aloitetaan varkausepailyn selvittdminen. Asian vaatimiin
toimenpiteisiin ryhtyy kyseessad olevan tydyksikdon lahiesihenkild ja ladketieteellisestd hoidosta vastaava
l&akari yhteistydssa tehtdvaaluejohtajan kanssa. Sairaala-apteekki on apuna selvitysty6ssa. Tydyksikosta
vastaavan pitda antaa kirjallinen selvitys sairaala-apteekkiin. Selvityksen allekirjoittavat tyOyksikén esihenkild
ja ladketieteellisesta hoidosta vastaava laakari.

10 Lahteet

Tama ladkehoitosuunnitelma pohjautuu seuraavaan lahteeseen:

STM. 2021:6. Turvallinen ladkehoito. Opas ladkehoitosuunnitelman laatimiseen.
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM 2021 6.pdf?sequence=3&isAllowed=
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Sekundaari |8hteet, 16ytyvat alkuperaisldhteen Idhdeluettelosta:

Terveydenhuoltolaki 1326/2010

Laakelaki 395/1987

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista 734/1992

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdisesta kasittelysta 159/2007
Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM_2021_6.pdf?sequence=3&isAllowed=y
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM_2021_6.pdf?sequence=3&isAllowed=y

L=M
LA :#

Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559/1994
Laki sahkoisesta ladkemaarayksesta 61/2007
Perusopetuslaki 41

Oppilas- ja opiskelijaterveydenhuoltolaki 1
Terveydenhuoltolaki 1326/2010

Tartuntatautilaki 583/1986

Mielenterveyslaki 1116/1990

Asetus 298/2009

Asetus 1088/2010

Asetus 421/2014

Asetus 317/2013

Asetus 298/2009

Asetus 1088/2010

Valtioneuvoston asetus 1089/2010

Valviran ja Fimean ohje 4/2011

Valviran ohje 7/2013

OPH:n maarays 4 ja 5/011/2014

OPH:n maarays 6/011/2014

OPH:n maarays 94 ja 101/011/2014

STM 2004 Kouluterveydenhuollon laatusuositus
Suomen Kuntaliitto 1998, Suomen Punaisen Ristin veripalvelu 2004
STM, 2012 Pitkaaikaissairaiden lasten laakehoidon toteuttaminen lasten paivahoidossa
STM:n asetus 33/2008

STM:n asetus 298/2009

STM:n asetus 99/2001

Liite 1.
Yksikkotasoinen ladkehoitosuunnitelma sisaltaa liitteessa mainitut osa-alueet.



