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§ Ikihyva Paijat-Hame on kymmenvuotinen (2002-2012)
seurantatutkimus ja kehittdmishanke, jonka tavoitteena
on tutkia ja edistaa ikaantyvien paijathamalaisten
terveytta, toimintakykya ja hyvinvointia. Hanke
toteutetaan Paijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtyman
15 kunnassa. http://www.palmenia.helsinki.fi/ikinyva

§ lkihyvan toimija- ja yhteistyotahot:
- HY/ Koulutus- ja kehittamiskeskus Palmenia
- HY/ Yhteiskuntapolitikan laitos
- Kansanterveyslaitos

- Paijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtyma ja sen 15 kuntaa

- Lahden ammattikorkeakoulu . ’
(Kikyvi




Ikihyva Paijat-Hame -malli
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Elintapainterventiot

Elintaparyhm&ohjaus
Valtit
Seutukunnallinen ennaltaehk&isymalli

Toimintakykyinterventiot

Toiminnan arviointi ja seurantatutkimus
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Ikihyvan seurantatutkimuksessa on mukana yli nelja

tuhatta satunnaisesti valittua paijathamalaista, jotka ovat
syntyneet vuosina 1926-1930, 1936-1940 ja 1946-1950.

Aineistoa kerataan noin kolmen vuoden valein
terveystarkastuksissa, laboratoriokaynneilla ja

kyselylomakkeilla.
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IML terveyden edistamiseen liittyvat hankkeet

Vuosi 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12
Seuranta- IX | | | | .Iy\ | | | | I.y\ | | | | | | I.y\ N »

Tutkimus
-tavoite:tutkia ja tuottaa tietoa alueen ikdantyvan vaeston hyvinvoinnista kehittamistyon ja paatoksen teon tueksi

-suhde Hyveeseen: hyddyntaa ikdantyvaa vaestda koskevaa tieto kehittamisen ja paatoksenteon tukena

Elintapa. 2002-2004 .

ryhméaohjausmalli
-tavoite: tutkia tavoitteellisen elintaparyhmaohjausmallin toimivuutta perusterveydenhuollossa
-suhde Hyveeseen: mallin edelleen kehittdminen ja toiminnan nivominen osaksi prosesseja

Ravitsemus- 2003-2007
terapeutti >
-tavoite: luoda malli kuntien yhteisen ennaltaehkaisyyn keskittyva ravitsemusterapeutin toiminnalle

-suhde Hyveeseen: toiminnan nivominen osaksi prosesseja, asiantuntijaresurssin vakiinnuttaminen

Valtit 2004-2007 >

-tavoite: kehittda alueellinen malli hoitosuositusten jalkauttamiseen, tutkia kroonisiin elintapasairauksiin liittyvien
Kaypa Hoito-suositusten (4 kpl) soveltuvuutta terveyden edistamisessa

-suhde Hyveeseen: alueellisten hoitosuositusten nivominen prosesseihin

Seutukunnallinen 2005-2007 R

Ennaltaehkaisymalli
-tavoite: luoda seutukunnallinen mallin terveydenhuollossa tapahtuvaan kr. elintasairauksien ennaltaehkaisyyn

(riskihenkildiden tunnistaminen ja ohjaus, ennaltaehkaisyyn liittyvien hoitoketjujen maaritteleminen, tyévalineiden

kehittaminen)
-suhde Hyveeseen: mallin siirtAminen osaksi normaalia toimintaa ja sen edelleen kehittaminen

lkaantyvien 2004-2006 e e
Toimintakykyisyys > ( ?VA

-tavoite: kehittdd seutukunnallinen malli ikaantyvan vaeston toimintakyvyn arviointiin, seurantaan ja yllapitoon
-suhde Hyveeseen: kehitettyjen toimintamallien siséllyttdminen prosesseihin
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Yksittaisista paivittaisista toiminnoista suoriutumisen
rajoitukset ikaryhmittain naisilla
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Ikihyva Paijat-Hame, perusraportti 2005 (Fogelholm ym. 2007)
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Kenelta tai mista saa apua tai palveluja kotitdihin
yms. vahintaan muutamia kertoja kuukaudessa
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Ikihyva Paijat-Hame, perusraportti 2005 (Fogelholm ym. 2007)
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Kakkostyypin diabetesta sairastavien osuus lihavista
(BMI > 30) ja muista (BMI < 30).

O Muut B Lihavat

Miehet Naiset
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Syntymavuosi (19..)
Ikihyva Paijat-Hame, perusraportti 2005 (Fogelholm ym. 2007).
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Hyve-hanke

nTerveyden ja sosiaalisen hyvinvoinnin
edistamisen toimintamallin kehittaminen
-0sahanke, 1.9.06-30.9.08

nlkihyva Paljat-Hame -hankkeen tulosten
iIntegrointi alueellisiin toimintamalleihin




Ennaltaehkaisyyn keskittyva
alueellinen ravitsemusterapeutti 2003

Seutukunnallinen
ennaltaehkaisy -hanke
2004-2007

Valtit-hanke
2004-2007

Muut alueen terveyden ja
hyvinvoinnin edistdmisen hankkeet

Uudet hankkeet

/

PAIJAT-HAME 2002 -2012

UTKIMUS- JAKEHITTAMISHANKE
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Elintapaohjauksen
systematisoinnin peruspilarit

n Riskihenkildiden kokonaisriskin tunnistus T2D
riskitestilla kaikissa terveydenhuollon
toimipisteissa

n Tavolitteellinen elintapaohjaus korkean riskin
henkilOille ensisijaisesti ryhmaohjauksena

n Kirjaamalla
- Ennaltaehkéaiseva tyo nakyvaksi
"~ Toiminnan laadun seuranta

"~ Toiminnan vaikuttavuuden seuranta . v
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Ryhmaohjaus kuntoon

n Ryhmaohjauksen toimiminen on varmistettava
ennen kuin prosessin mukaista riskihenkiloiden
tunnistamista voidaan tehda systemaattisesti

n Ryhmaohjaus vaatii toteutuakseen koulutetun ja
motivoituneen rynmanohjaajan, jonka
tyonkuvaan kuuluu aikuisvaeston terveyden
edistaminen ja valtimotautien ehkaisy

n Kuka vastaa aikuisvaeston terveyden
edistamisesta?

n Ketka ovat avainhenkildita toiminnan

toteuttamisessa? ) "
(Kikyvi




Muutos tarvitsee viisi asiaa onnistuakseen

Muutos-
kyvysta
huolehtiminen

Yhteisen
nakemyksen
luominen

Onnistunut
muutos

Ensimmaiset
toimenpiteet

uutostar

en nakemys antaa kompassin ja kartan muutoksen

DIvientiin
uutosvoima tarkoittaa sita, etta henkilostolla on vahva luottamus

EnSimmaiset toimenpiteet osoittavat, etta muutosta on alettu
toteuttaa
* Miten tuemme koko prosessia, etta varmistamme toiminnan

pysyvyyden?

Lahde: Maurice Saias, 1991
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Toiminnan tasot
1. Paattgjat ja virkamiesjohto
- Nakyvaksi strategiatyossa
2.  Ammattilaiset =tyontekijat
- Tapa tehda tyota
3. Vaesto

- Tietoa, taitoja, valineita omasta
terveydesta huolehtimiseen

— Kehittamistyon avulla rakennetaan
toimintamallia, jossa otetaan kantaa mm.
terveyden edistamisen johtamiseen,
koordinointiin, koulutukseen,

toteutukseen ja arviointiin /'( (ﬁm/d




A -Pajjat-Hameen
eysvalmennus

nPaljat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtyma
nPfizer Finland Oy

nltsenaisyyden juhlarahasto Sitra - rahoittaja
nTEKES - rahoittaja

nSuomen Sydanliitto — potilasohjeen toteuttaja
nSuomen Diabetesliitto — potilasohjeen toteuttaja
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Population stratification: the Kaiser

triangle

(EverCare and
Pfizer models

TERVA -ohjelma

Kaiser <
model o
70-80%of a
Chronic disease pop
v KIHYVA P-H -ohjelma
c.j.ham@bham.ac.uk Bonn conference
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FUNKTIO

TOTEUTUS

Ilaus uusille palve ukonsepte

Terveet

Kohonnut riski

Sairastuneet

PAIJAT-HAME 2002 - 2012

+ tuki oman elaméan
hallinnalle

* rakenteellinen
terveyspolitikka,
terveyttd edistavien
tietojen ja taitojen
tuki

UTKIMUS- JAKEHITTAMISHANKE

+ aktiivinen tuki
elaméantavoille

+ ehkéisevat
palvelut, uusi
terveyskasvatus

o tuki
omahoidolle

+ omahoidon
valmennus ja
tydkalut

Ali-
hoidetut

e

Rdijat-Hameen

Vaikea-
hoitoiset

[EIH’E}"S'I.I'EI'H"IE nnus

+ tehostettu tuki

* aktiivinen
seuranta ja tuki,
“care
management"

¢ aktiivinen
yksil6llinen
interventio

+ tehostettu
avohoito, "cas
management"

Kriisiytynyt tila

+ oikein ajoitettu
intensiivinen
erikoishoito

+ tulevaisuuden
sairaala

-

Pdijat-Hameen
terveysvalmennus



"

Potilaiden dieetti parani

' Proportions of patients achieving
the European targets for a
healthy diet

Hospital General Practice
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Saturatedfat<  Fruitsand  Fish> 20g/day  Oilyfish> 3 Fish > 20 g/day
10% of total  vegetables >400 times/week
energy g/day

Oily fish >3
times/week

Intervention 0 Usual Care
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] L Paijat-Hameen
Journal of Cardiopulmonary Rehabilitatic terveysvalmennus



Proportions of partners achieving
the European targets for a
healthy diet
Hospital General Practice
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Saturatedfat < Fruitsand  Fish> 20g/day  CQilyfish> 3 Fruits and vegetables  Fish > 20 g/day
10% of total  vegetables >400 times/ week >400 g/day

energy g/day

Intervention 0 Usual Care

] L F'-Eijéit-Hémeen
Journal of Cardiopulmonary Rehabilitatic terveysvalmennus
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Systemaattinen ja kansantajuinen |&hestymistapa

TERVA

P

FEEvA

Paijat-Hameen
terveysvalmennus



Omabhoitokirja

tekijoina Sydanliitto ja Diabetesliitto

efiponjoyewg — ey eefes usiEpis

Syddmen vajaatoiminta
Omahoitokirja

Seuraan verenpainettani

Vajaaroimintapotilaan on hyvi seurata veren painetta saannallisesti joko ter-
veyskeskuksessa rai omamircauksin, Selvitd laakirilea tai rerveysvalmentajalea,
miten usein sinun on syyTi seurata verenpainertasi

Voit myis hankkia kotimircarin, Hanki malli, jossa mittaus tehdiin
olkavarresta. Ranne- ja sormimittareihin li.{ttﬂ :pivmmmﬂnﬁjﬁiﬁ. }mdm
vuoksi niilld saatavar arvor ovar vain suuntaa antavia. Olkavarreen tulevan
mansettiosan on olrava oikean kokoinen.

Mitcausympiriston tulee olla meluton ja kiireetin, Puoleen tuntiin
ennen mirtausta ei pidi harrastaa litkuntaa eiki rehdi kuormirtavaa cydea,
tupakoida, juoda alkohelia, kahvia, teeti eiki kolajuomia.

Micrauksia tehdiin kakn'.jl niiden keskiarvo mmpmemm
Huomaa, etei kotimitrauksen lukemaan culee lisici 5 mml‘[g, jorta se vastaisi
terveydenhuollon lukernaa, eli 135/85 mmHg kotona mitattuna vastaa terve-
vdenhuollon lukemaa 140/90 mmHg .

deﬁmen supistuksen aikana.  syddmen lepovaiheessa, _)

Ensimmaiset numeraot ker- Toiset numerot kertovat
tovat yldpaineen (systolisen) alapaineen (diastalisen)
lukeman., miki ilmoittaa val- lukeman, mika tarkoittaa val-
timaissa vallitsevan paineen timoissa vallitsevaa painetta

NN
FEEvA
Paijat-Hameen

terveysvalmennus
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TERVA:N hoitoprosessi

ja arviointj

g 5. Hoitoprosessi
uudelleenaloitu
A

Faijat-Hameen
terveysvalmennus
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Puhelun rakenne

n Valmennuspuhelun rakenne:
Esittely/kuulumiset
~ Puheluun kaytettava aika

- Edellisella kerralla sovittu puhelun sisalto / tavoite
puhelulle

- Asian kéasittely '"Hoitoprosessin’ mukaan asiakkaan
kannalta olennaiseen keskittyen, tuloksena:

n Ajattelepa viela?
n Voisitko kokelilla?
n Haluaisitko ottaa tavoitteeksi?
- Onko viela kysyttavaa?
"~ Yhteenveto,
- Seuraavan puhelun aiheesta ja ajasta sopiminen

F‘a | Jat -Hameen
terveysvalmennus
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Tavoltteet

n Kunkin puhelun tavoite?
"~ Ohjelmaan sitouttaminen
““Hoitoon liittyvat tavoitteet

n Potilaan tavoitteet arkeen puheluiden
valille?

n Ohjaajan tavolitteet tyossa kehittymiselle?



'__
Volimavaraistaminen

n O — open guestions, avoimet kysymykset
n A — aktiivinen kuuntelu

n R — reflektio, vahvistavat toteamukset, tuki
n S — summarize, tee yhteenveto

Paijat-Hameen
terveysvalmennus
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lI- tyypin diabetes
Sydamen vajaatoimintapotilaat

Satunnaistaminen

—>

Kyselytutkimusryhma

1000 potilasta

Terveysvalmennusryhma

2000 potilasta

0

Alkuarviointi

Sepelvaltimotaudin sekundaaripreventiopotilaat

12 18 24

Véalianalyysi Loppuarviointi

— Y

i
Paijat-Hameen
terveysvalmennus
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=Selection of patients

effectiveness

*Hospitalization

=Doctor visits
*Emergency dept. visits
=Dialysis

Disease =Education
Management sCommunication
R =ffonitoring
Intervention -Feedback
\L =Coordination of care
Adherence to evidence-based guidelines, such as:
Process wAnnual foot and eyve exam
wAnnual tests for kidney function and cholesterol
Outcomes =Hiannual test for hemoglobin A1c, or control of
blood sugar
¥
) Changes in intermediate measures, including:
Intermediate =Hermoglokin A1
Outcomes =Hlood pressure
=Cholesterol
xL Changes in the incidence of outcomes, including:
=Blindness
Health =Leq amputation
Outcomes =Heart attack
End-stage renal disease
l \'f'eath
. Health .
Quality of Care Economic
- =
Life o Outcomes
Utilization
Related to cost- Changes inthe utilization =izost ofthe

intervention minus any
savings from health
improvements

of services, including:

Prevention kattava
systemaattinen
toteutuminen —omaehtoinen
osaaminen lisaantyy
Terveyshyodtyjen
saavuttaminen —
elamantavan muutos

Kliinisten muutosten
alkaansaaminen — paino,
laboratoriokokeet,
verenpaine, hyvinvointi
Palveluiden kayton
vahentaminen

Kustannusten hallinta

EE‘I'&’E}'SM‘&'H‘IE nnus
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TERVA —tutkimushankkeen potilaat

vajaatoiminta

Sairaus Valmennus- Kontrolli-
ryhméa ryhma

Diabetes 630 330

Sepelvaltimo- |145 90

tauti

Sydamen 69 40

Paijat-Hameen
terveysvalmennus
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Valmennus- Kontrolli-
Vyotarén- ryhméa ryhma
Ymparys (ka)
Diabetes 108,7 107,7
Sepelvaltimo- |98,6 99,9
tauti
Sydamen 101,9 101,5
vajaatoiminta
Kaikki 106,4 105,6

Paijat-Hameen

[El’"-’E}"Sh'ﬂ'FI"IE nnus
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Terva —tutkimushankkeen analyysi

Selvittaa puhelimitse tapahtuvan

1.

2.

terveysvalmennuksen ja toimintamallin:

soveltuvuus kroonisten kansansairauksien
hallinnassa Suomen terveydenhuollossa

soveltuvuus Paijat-Hameen terveydenhuollon
kokonaispalveluprosesseihin

. selvittaa terveysvalmennuksen kustannus-

vaikuttavuus

. selvittaa muiden sahkoisten yhteydenpito- ja

aslointimenetelmien soveltuvuus puhelimen
ohella terveysvalmentajien
yhteydenpitovalineeksi

Faijat-Hameen
terveysvalmennus
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Ikihyva tietoa netista

http://www.palmenia.helsinki.fi/ikinyva/



http://www.palmenia.helsinki.fi/ikihyva/

