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Tulevaisuuden
sairaalahoito on

jo taalla

Keski-Suomen uuden Nova-sairaalan suunnittelussa on haluttu
edistda potilas- ja laakitysturvallisuutta seka parantaa hoidon
laatua digitalisaatiota ja automaatiota hyodyntden. Tavoitteena on
muun muassa ottaa kayttoon kliinisen paatoksentuen ja katkea-
mattoman, dokumentoidun laakehoidon prosessi.

tisesti tietoa ldhelta piti- ja

vaaratapahtumista. Esimerkiksi
HaiPro-jarjestelmén avulla tehdddn
vuosittain tuhansia ilmoituksia.
Naista ylivoimaisesti yleisin on poti-
laan ladkehoitoon liittyva vaarata-
pahtuma.

S airaaloissa kerdtddn systemaat-

Keski-Suomen keskussairaalan alueel-
le valmistuu vuonna 2020 tdysin uusi
sairaala Nova. Sairaalan toteutus-
suunnittelu ja rakentaminen alkoivat
vuonna 2016. Hankkeen tavoitteena
on parantaa sairaalan potilas- ja 144-
kitysturvallisuutta sekd hoidon laatua
hyodyntamalld digitalisaatiota ja au-
tomaatiota HIMSS-sairaalaluokittelun
mukaisesti.

Talla hetkella Keski-Suomen keskus-
sairaala on tasolla viisi HIMSS-luo-
kittelussa: sairaalan potilastieto- ja

laboratoriojarjestelmd, kuvantami-
sen jarjestelmd ja apteekkijarjestel-
ma ovat siis digitalisoituja. Sairaala
Novan tavoitteena on saavuttaa taso
seitsemadn, eli ylin taso, mika edel-
lyttaa kliinisen padtoksentuen ja
katkeamattoman, dokumentoidun
ladkehoitoprosessin kdyttoonottoa
sekd toimintaa lahes paperittomana
sairaalana.

Katkeamaton ja dokumentoitu
ladkehoidon prosessi lisda potilas-
ja ladkitysturvallisuutta

Katkeamattomassa ladkehoitopro-
sessissa ladkkeiden maaraaminen,
ladkemadrdysten varmentaminen,
ladkkeiden jakaminen, kdyttokuntoon
saattaminen ja valmistaminen sekd
ladkkeiden antaminen kirjautuvat
reaaliaikaisesti ladkehoidon tieto-
jarjestelmiin. Tieto liikkuu eri tieto-

jarjestelmien valillda automaattisesti
(HIMSS 7 -tason vaatimus).

Asiakas- ja potilastietojarjestelmastd
tulee olla kahdensuuntainen integ-
raatio muihin lddkehoidon tietojar-
jestelmiin kuten apteekin toiminnan-
ohjausjarjestelmadn. Lisdksi potilaan
ladkitystietojen on oltava ajan tasalla,
kun ladkkeet jaetaan tai valmistetaan
potilaskohtaisesti.

Katkeamaton laakehoidon prosessi
parantaa potilas- ja ladkitysturvalli-
suutta maarays-, tiedonsiirto-, ladke-
jako- ja annosteluvirheiden vdahene-
misen ja laadukkaan, dokumentoidun
hoidon myota.

Laakari maaraa potilaalle sairaala-
ladkityksen kirjaamalla ladkemad-
raykset asiakas- ja potilastietojarjes-
telmdén sahkoista padatoksentukea
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apuna kayttden. Lidkemaadrdykset
ovat reaaliaikaisesti ndhtévissa sai-
raala-apteekissa farmaseuttista var-
mentamista varten.

Varmentamisvaiheessa tarkastetaan
potilaan ladkemaéarayksistd sahkoi-
sen paatoksentuen avulla heritteet
(esim. allergiat), joita ei ole dokumen-
toidusti kuitattu maaraysvaiheessa ja
tehddan mahdolliset muutosesitykset.
Varmentamisen jdlkeen ladkari kuit-
taa haluamansa muutokset ja ladki-
tystiedot vahvistetuiksi.

Tamadn jdlkeen ladkemdaraykset siir-
tyvat sahkoisesti apteekin toiminnan-
ohjausjérjestelmdin, annosjakeluko-
neelle tai dlyldadkekaapille ladkkeiden
jakamista, valmistamista tai kaytto-
kuntoon saattamista varten.

Ladkkeenanto kirjataan mobiililait-
teella asiakas- ja potilastietojarjes-
telméan sdhkoisesti. Tama tapahtuu
siten, ettd potilas tunnistetaan po-
tilasrannekkeesta, ladkepakkaukset
tunnistekoodeista ja ladkkeen antaja
varmennekortilla tai tunnistekoodil-
la ladkkeenantotilanteessa. Annetut
ladkkeet dokumentoituvat automaat-
tisesti potilastietojarjestelmaan.

Sairaala Novassa automaatio tulee
olemaan kiinted osa katkeamatonta
ladkehoidon prosessia. Ladkehuollon
automaatio muodostaa yhtendisen
toiminnallisen kokonaisuuden, johon
kuuluvat muun muassa kerailyvaras-
toautomaatti, dlylddkekaapit, Suomen
ensimmadinen Unit Dose -annosjakelu-
kone ja antibiootteja kdyttokuntoon
saattavat robotit.

Ladkkeiden koneellinen
annosjakelu (Unit dose)
mahdollistaa yksilolliset tunnisteet
ja sahkoiset antokirjaukset

Unit Dose -annosjakelukone pakkaa
laakevalmisteet yksittaispakkauk-
siin, eli yksi pakkaus sisdltda yhden
ladkeannoksen. Yksittdispakkaukseen
tulostuu automaattisesti ladkeannok-
sen tiedot ja yksilollinen tunniste,
jonka avulla lddke voidaan tunnistaa
ja kirjata annetuksi automaattisesti
tietojarjestelméan.
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Sairaala Novan vuodeosastopotilaiden
(368 vuodepaikkaa) lddkkeet jaetaan
yksikoihin pddosin koneellisesti yk-
sittdispakattuna, potilas- ja antoaika-
kohtaisesti vuorokaudeksi kerrallaan.
Yksittdispakkaukset kootaan annosja-
kelulaitteella yhdeksi tai useammak-
si potilaskohtaiseksi pakkausnipuksi
laakarin maaraysten mukaisesti. Yksi
pakkausnippu sisdltda yhden potilaan
yhden antoajankohdan ladkkeet. Pak-
kausnippuun lisdtddn automaattisesti
kortti, jossa on potilaan tiedot ja tun-
niste, ladkkeiden antoajankohta sekéa
yhteenveto potilaan pakkausnipussa
olevista laakkeistd.

Akuuttisairaalan ja -poliklinikan
potilaat vaihtuvat nopeasti, ja heidan
laakityksiinsd tehddin usein muu-
toksia. Edellisestd poiketen lddkkeet
varastoidaan naissad yksikoissa ladke-
huoneissa oleviin dlylddkekaappeihin
yksittdispakattuina, ei-potilaskoh-
taisina ja kerdtdan sitten tietojarjes-
telmédn ohjaamana potilaskohtaisesti
sekd kirjataan annetuiksi potilaalle
sdhkoisen tunnisteen avulla. Unit
Dose -jakeluun soveltumattomien
ladkkeiden, kuten oraali- ja infuusio-
nesteiden, antokirjaaminen tehddan
alyladkekaapilta tulostettujen
koodien avulla.

Alyldikekaappi ohjaa ldiikkeiden
jakajaa oikean lddkkeen ja
lidkevahvuuden valinnassa

Alyladkekaappi on osastolle sijoitettu
sdhkoisesti ohjattava ladkevarasto,
jonka sisdlto on sairaala-apteekin
omaisuutta. Se ohjaa ladkkeen jakajaa
oikean lddkkeen ja lddkevahvuuden
valinnassa. Alylddkekaapin varastojen
erilaisilla lukitussuojaustasoilla voi-
daan rajata kdyttajan paasya seurat-
tavien lddkeryhmien lddkevarastoon
tai varastoida keskendédn helposti
sekoittuvat lddkepakkaukset erilladn
toisistaan.

Alylddkekaapin avulla osaston ja
sairaala-apteekin lddkevaraston hoi-
to helpottuu. Osaston lddketilauk-
set muodostuvat automaattisesti ja
ladkekulutuksen seuranta perustuu
todelliseen kulutukseen. Apteekin
velvoitevarasto voidaan hajauttaa

dlyladkekaappeihin, ja siten apteekin
varaston kierto nopeutuu, varaston-
arvo laskee ja ladkehavikki pienenee.

Mikrobildadkkeitéd saatetaan
kéayttokuntoon automaatiota
hyodyntiden

Usein kdytettyjen ja suonensisdises-
ti annosteltavien mikrobilddkkeiden
kayttokuntoon saattaminen keskite-
tdédn sairaala-apteekin puhdastiloihin,
jossa se toteutuu robotiikan avulla.
Kayttokuntoon saattaminen onnistuu
ndin nopeammin, turvallisemmin ja
ergonomisemmin. Keskitetty mikro-
bilddkkeiden kdyttokuntoon saat-
taminen vahentdd mikrobiologisen
kontaminaation riskid ja lisad kustan-
nustehokkuutta sekd vapauttaa hoita-
jien tyoaikaa potilastyohon.

Automaatio vapauttaa
osastofarmasiaa potilastyohon

Tulevat automaatioratkaisut vapaut-
tavat osastofarmasistien tyopanosta
logistisista toistd asiantuntijatyohon.
Sairaala Novassa osastofarmasiaa li-
sdtddn ja kehitetddn kliinisempaan
suuntaan, osaksi potilastyota laaka-
rin ja hoitajan kanssa muodostet-
tavaan hoitotiimiin. Osastofarma-
seuttien tyokenttdna tulee olemaan
ladkityksen selvittiminen ja arviointi,
ladkemadrdyksien verifiointi, potilas-
ohjaus sekd henkilokunnan ohjaus ja
koulutus.

Haasteena osastofarmasian lisdédmi-
sessd on kliinisen asiantuntijatyon
osaajien Ioytdminen ja kouluttami-
nen. Farmasian alan koulutuksessa
kliinisen farmasian osuus on viime
vuosina hieman lisddntynyt, mutta eri
erikoisaloilla ja yksikoissd vaaditaan
erityisosaamista, joka ldhes poikkeuk-
setta karttuu vasta kdytdnnon tyon
kautta.

HIMSS-7-tasoisella ladkehoidon
prosessilla voidaan hyvin todenna-
koisesti merkittavasti lisata 1aakitys-
turvallisuutta. Inhimillinen tekija ei
tassakddn jarjestelmadssd kokonaan
poistu, mutta virheiden tekemiselle
alttiit tyovaiheet vihenevit oleelli-
sesti. ®



