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KASTE
tavoitteet

Tavoltteena on, etta kuntalaisten

osallisuus lisaantyy ja syrjaytyminen.vahenee

hyvinvointi ja terveys lisaantyvat, hyvinvointi-
Ja terveyserot kaventuvat

palveluiden laatu, vaikuttavuus ja saatavuus
paranevat, alueelliset erot vahentyvat.



WHO hallitus; 197:3:

"Tama laaja tyytymattomyys terveydenhuoltoon johtuu
seuraavista syista: vaeston odotuksiiney Vvastata;
terveydenhuolto on kyvyton valtakunnalli§gsti tuottamaan
odotusten ja erilaisten vaihtuvien tarpeiden qisia
palveluita; eri maiden ja niissa asuvien eri vaes
terveyseroja el pystyta kaventamaan; nopeasti nC
kustannukset, joihin el liity ndkyvaa ja merkittavaé
palvelun paranemista; ostajan avuttomuus (oikeutett
el) tilanteessa, jolloin terveydenhuolto ja sen piirissa
tyoskenteleva henkilokunta nayttaa kulkevan omaa
kontrolloimatonta polkuaan, joka saattaa tyydyttaa

mien



Suomen terveytti edistiviit
sairaalat ry:n toiminta-ajatus

POTILAIDEN TERVEYDEN
EDISTAMINEN

TERVEELLINEN TERVEYTTA EDISTAVA HERK ILOKLNNAN
ORGANISAATIO | SAIRAALA / TERVEY DEN EDISTAMINEN

.
VAESTON TERVEYDEN
EDISTAMINEN

Terveyden kokonaisvaltainen edistaminen on
sairauksien tutkimisen ja hoitamisen ohella yksi
sairaalan tehtavisti.



Terveytta edistava organisaatio

Terveydenhuollon ja sosiaalitoimen
yhdistaminen osittain tai kokonaan

— lainsaadannolliset muutokset: terveydenhoitolaki

Yksityissektorin toimijoiden palvelutugtannon
Integrointi

— "keikkalaakarit ja —hoitajat”

— muu terveydenhuollon henkilosto

— hoivapalvelut: kehitysvammaiset,
mielenterveysasiakkaat, vanhukset

— palveluiden ulkoistaminen



HPH —verkosto vuonna 2009

Globaali verkosto, johon kuuluu jasenyhteisoja
kaikilta mantereilta

Toiminnan keskuksena Eurooppa

Jasenmaita 28; Australia, Itavalta, Belgia,
Bulgaria, Kanada, Tsekki, Tanska, Viro, Suomi,
Ranska, Saksa, Kreikka, Irlanti, Israel, Italia,
Liettua, Pohjois-Irlanti, Norja, Puola, Vendja,
Skotlanti, Serbia, Slovakia, Etela-Afrikka, Ruotsi,
Sveitsl, Thaimaa ja Taiwan

Jasensairaaloiden maara runsaat 700



HPH:n 18 (3 x 6) paastrategiaa

Strategisen suunnittelun 3 kohderyhmaa:

Potilaat

Henkilokunta

Sairaalapiirin koko vaesto
Toiminnan 6 paalinjaa:

Omakohtainen terveyden edistaminen

Y hteistyossa tapahtuva terveyden edistaminen
Toimintaympariston terveellisyyden vahvistaminen
Terveyden edistaminen sairauksien hoidossa
Terveytta edistavan elamantavan kehittdminen

Osallistuminen koko vaeston terveyden
edistamiseen




HPH:n laatustandardit

Virallinen toimintasuunnitelma
Potilaan tilanteen arviointi
Potilaan informointi ja interventiot
Terveellinen tyoymparisto
Jatkuvuus ja yhteistyo



HPH —standardien tarkoitus

Taydentaa sairaalassa olemassa olevia
laatustandardeja organisaation jatkuvan
laadun parantamisen filosofian mukaisesti

- taydentaminen tarpeen erityisesti
potilaslahtoisyyden lisaamiseksi ja
hoitotulosten parantamiseksi



STES —verkoston toiminnan
osa-alueita

Toiminta kansainvalisessa HPH —verkostossa
— henkil6dston vaihto-ohjelma
Jasenyhteisojen yhteishankkeet

- savuton salraala

- laatustandardien mukainen toiminta

- muut hankkeet

Verkostotapaamiset

Tiedottaminen

- STES:n nettisivut: uusittavana



STES ry

Savuton sairaala
baby friendly hospital
migrant friendly hospital - maahanmuuttajat

kansainvaliset standardit terveyden edistamiseen
sairaalassa

diabetes: DEHKO
painonhallinta: Laskikapina
seksuaaliterveys
kivunhallinta
potilasturvallisuus



*On parannettava hoidon laatua

*Vallitsee tarpeiden ja resurssien epatasapaino
Henkilostorekrytointi on vaikeaa

eSektorien valinen yhteistyo ontuu

Potilaiden osallisuuden ja aktivoinnin
edistamiseksi tarvitaan tutkimuksin
hyodylliseksi osoitettuja menetelmia
*Viestintajarjestelmat ovat puutteellisia



Laajennetut sairaalapalvelut — kotisairaala

Halvaus:

Tuettu varhainen kotiutus — kuntoutus kotona

parantunut toimintakyky

parempi potilastyytyvaisyys

Kustannuksiltaan edullinen

COPD:

Varhainen kotiutus —kotisairaanhoitajan tuki
vahemman "pikapaluita” sairaalaan
parempi elaman laatu

Sydamen vajaatoiminta:

Sairaanhoitajan kotikaynnit ja kliininen arvio
parempi hoitomyontyvyys
vahemman sairaalaan ottoja




Psykoosipotilaat voivat huonosti

SMR (Standardized Mortality Rate).n 1,6 x (1998, USA)
Keskimaarainen elinika (1991 Kanada)
— Vaesto 72v
— Skitsofreniapotilaat 56v
Keskimaarainen 1an menetys 10v (1996 USA)
Diabetes 2-3 X muu vaesto
Ylipaino (BMI1>30) 40% (vaesto 27%)
Tupakointi 80-90% (vaesto 25%)
Itsemurhat 8 X muu vaesto
Elintapoihin liittyvia syopia enemman



“Every 10th patient suffers from preventable harm”
(Hospitals for Europe WP)

Health literacy and patient safety
“What did the doctor say?” (Joint Commission)




Opportunities for HPH

» Include promotion, prevention across
hospital’s levels of care

» Partner with home and community programs
@ Individual and population risk reduction

» Engage in building healthy public policy
® Population risk reduction
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Challenges

» Hospitals are not organized for CD
® need to rethink how hospitals respond
@ Lack of preventive skills

» Hospitals still perceived solely as a setfing
for acute care

@ Resistance to the concept of HPH-

» Implementation

® Few comprehensive hospital led promotion
programs to draw upon...mainly ad hoc
projects
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organisaatic enittami
Terveyden edistamisen periaatgisiin
sitoutuneiden sairaaloiden toimi
ja uskottavuus arvioidaan siita, mite
organisaatiot noudattavat Ljubljanan [
periaatteita:
ARVOPERUSTAINEN
TERVEYSTAVOITTEINEN
ASIAKASLAHTOINEN

LAATUUN KESKITTYVA

kestavyys

Irjan



e Asiakaslahtoiset strategiat:

aminen
o

potilaiden omahoitoisuuden ec
potilaiden osallistumisen kannusté

sairaaloiden kehittaminen potilaita
kannustaviksi organisaatioiksi

kroonisiin sairauksiin liittyva terveyden
edistaminen

terveytta edistavien elaméantapamuutoste
ohjaus




Caring about women and cancer {CAWHC)Z

An European survey of the perspectives and

experiences of women with female cancers
Veronesi, U. et al, CAWAC Study Group: Europ J Cancer

35: 1667-1657 (1999)
An European project, our hospital took part in,
aimed to define and improve the situation of
women with gynaecological cancers.

Perspectives on the hospital and the health system

Expectations for the health professionals
o

B. Hillemann




Caring About Women And
Cancer

- mielipiteet sairaalasta ja
terveydenhoitojarjestelmasta
- odotukset terveydenhuollon

ammattilaisia kohtaan

Euroopan suurin kyselytutkimus
synnytinelinsyopaa sairastaville potilaille

38 000 kyselylomaketta 15 maassa
13 136 naista vastasi kyselyyn



Hoitava laakari kertoo
tilanteen:

ylpeasti

IlIman tukea ja kannustusta

Ilman empatiaa

Kiirehtien

ylitsepursuavan teknisesti

vailla kulttuuria huomioivaa tunnetta
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hoitoon:

® suru

e pelko

e Kipu

® tuskaisuus

® masennus

e ruokahaluttomuus
® negatiivinen fyysinen oireilu




Potilaan tyytyvaisyys hoitoon:

7 % moitti vilvastynytta hoitoa

7 % moitti sairaalan eri yksikoiden huonoa
yhteistyota

39 % kertol tyytymattomyytensa siihen, ettel

heita otettu mukaan keskusteluun eri
hoitovaihtoehdoista

73 % alle 50-vuotiaista potilaista halusi
osallistua hoitopaatoksiin



Tuen tarve salrauden eri

valheissa:

68 %, Jos tauti uusii

55 %, kun odotetaan diagnoosia

52 % Kirurgisen toimenpiteen jalkeen
51 % ennen Kirurgista toimenpidetta
46 % sytostaatti/ sadehoidon jalkeen
40 % sairaalassa olon aikana

32 % ennen sytostaatti/ sadehoitoa
18 % sadehoidon aikana



Tukea antava keskustelu:

Potilaan pitaisi kokea, etta hanen tunteensa
on kuultu ja otettu huomioon

Ongelmat voidaan ratkaista
Tunteita voidaan kasitella
Tarpeet huomioidaan
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e Henkilostostrategiat:
henkiloston oman hyvan terveyd@gedistaminen

henkiloston osallistuminen organisaatie
terveyden edistamistoimintaan

organisaation rakentaminen kannustave
osallistavaksi tyoyhteisoksi

tyOperaisten sairauksien vahentaminen yhc
henkiloston kanssa

henkiloston terveiden elintapojen edistamine




TIETOA..

- kuntayhtyman tyontekijoiden terveydentila
— salrauspoissaolot

— tyohyvinvointikysely

— tupakointitottumukset

— alkoholin kaytto

— elamantapa- ja hyvinvointikysely bonuspaivan
anomisen yhteydessa

- terveyspalveluiden kayttajien elamantapaprofiili



RSTHKY tupakointikysely henkilokunnalle
2003 ja 2005

Henkilokunnasta tupakoil 2003 18,7 % ja
2005 18,1 %

TyOaikana tupakoi 2003 14 % ja 2005 10 %



ALKOHOLIN KAYTTO

Montako kertaa vastaaja jol yli 6 annosta

kerralla?

— E1 koskaan 48,4 %
— Harvemmin kuin kerran kuukaudessa 42,9 %
— Kerran kuukaudessa 7,1 %
— Kerran viikossa 1,3 %

Palvittain 0 %



ELAMANTAPAKYSELY

kohteena BONUS-paivaa hakenut
henkilokunta = 369 HENKILOA

- Kaksi neljasta kriteerista:
- Savuttomuus (97 %)
- BMI 28 tal alle, 5 kg painonalennus (86,1 %)

- Hyva tal erinomainen kunto kavelytestilla
mitattuna tal kuntoutusyhteenvedossa (30,2 %)

- El yhtaan sairaslomapaivaa (31,9 %)



ELAMANTAPAKYSELY

TUPAKOINTI
- 2,9 % poltti, 26,7 % oli polttanut alkaisemmin

RAVITSEMUS

- 97,5 % syO0 palvittain kasviksia, hedelmia ja/tai
marjoja

- 90,6 % valitsee ravintonsa mahdollisimman
vaharasvaisina tal rasvattomina

- Vain 5,7 % kayttaa leivalla taysrasvoja

- 94,3 % valitsee yleensa taysjyvaleivan, -myslin,
-muron ja -puuron



ELAMANTAPAKYSELY -
HYVINVOINTI

MIELIALA

- 25,8 % tunsi itsensa stressaantuneeksi
- 95,9 % oli tyytyvainen elamaansa
- 99,4 %:lla on hyvia ihmissuhteita

ALKOHOLIN KAYTT
- 61,5 % kayttaa al

O
koholia

_ 95,1 % kayttaa al

koholia alle 6 vilkkoannosta

- 1,5 %:lle oli joskus ehdotettu jJuomisen

vahentamista



ELAMANTAPAKYSELY -
HYVINVOINTI

LIIKUNTA

- 78,4 % liikkuu paivittain ripeasti vahintaan puoli
tuntia

SEKSUAALIELAMA

- 90,4 % oli tyytyvainen nykyiseen
seksuaalielamaansa
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e Yhteiskuntalahtoiset strategiats
palvelujen saannin turvaamine
tarpeisiin nahden

yhteiskunnan muiden terveysammat
tukeminen ja yhteistyo potilaiden hoidc
jatkohoidossa

organisaation kehittaminen terveytta edis
yhteiskunnan nakékulmasta

yhteison asukkaiden ohjaus kroonisten
sairauksien hallintaan terveytta edistavasti

teiskunnan

ENn



TERVEYSKETJU?

Reistluun kaulan murtuma
— naiset alttiimpia — miksi? Miten estaa?
e 0Steoporoosi

o riskipotilaat
o turvavalineet

— salraalatapaturmat
— "laatuleikkaus”
— kuntoutus

Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon
yhteistyon kehittaminen



TIETOA..

TERVEYSRISKIT:

— tupakointi

— paihteet Jja huumeet

— ylipaino: epaterveellinen ravintokoostumus
— liikunnan vahyys

— yksinaisyys

— tyottomyys



TIETOA..

Aitiysneuvola
| astenneuvola

Koulutarkastukset ENTA
Kutsuntatarkastus VAIKUTTAVUUS?
Tyoterveyshuolto

Aikuisneuvola: 65-vuotiaat

Fysioterapeutin suorittamat 75-vuotiaiden
raahelaisten kotikaynnit: turvallisuus, litkunta

tyottomien terveystarkastukset



AIKUISNEUVOLATUTKIMUS 2004

verenpaine: 39 % > 130/85

— laakitys 48 %

BMI: 9 % < 22, 28 % >30!
fb-gluc: 46 % > 5.5 mmol/I
kolesteroli: 66 % > 5 mmol/I

vain 39 %:lla normaali luuntiheys!

14 % tupakoivia, 6 % aikaisemmin runsas
alkoholinkaytto

13 %:lla vahaisia muistiongelmia



Muutosvalmiusmittari

lokakuussa 2004 asiakaspalautekysely

en ole harkinnut elamantapamuutosta 28 %
harkitsen 1-6 kk alkana 18 %
suunnittelen seur. kk:n atkana 7%
olen muuttanut viimeisen 6 kk aitkana 47 %

kirjallista palautetta antoi puolet (n 164)
Ikdryhmastd, joten vahintaan neljasosa kykenee
muutokseen

haaste: miten motivaatio
yllapidetaan?
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arvot ja

kehonkunto elaméankatsomus

sosiaalinen

aivojen 4

aktiviteetit

mielikuvitus avolmuus



TAITOA..

miten viesti saadaan perille?
— valittaminen

— puheeksi ottaminen

— Informointi

— Seuranta

— kannustaminen

— yhdessa: ryhmat, moniammatillisuus,
samansuuntainen viesti, tukihenkilot, jarjestot jne



On hoidon ja kuntoutuksen
rinnallal

Terveytta edistava toiminta mil.
mielenterveystyo ja -paihdety0 edellyttaa
kunnassa olevan toimivan hoitojarjestelman

Terveytta edistava tyo el korvaa olemassa
olevaa hoidon tarvetta, eika se ole huonosti
toimivan hoitojarjestelman korvike



HPH 17th International Conference

Hersonissos, Kreeta,?reikka 6.-8.5.2009

» Hospitals and
services without
walls:New partne
New services, new
challenges for health
promotion
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