
Voisiko Suomi 
olla mallimaa?

230     Dosis     Vol. 37     3/2021 © Suomen Farmasialiitto ry Suomen Farmasialiitto ry © 3/2021     Vol. 37      Dosis     231

T ulevalle asiakas- ja potilasturval-
lisuusstrategialle on asetettu kun-
nianhimoinen tavoite: ”Suomesta 
asiakas- ja potilasturvallisuuden 

mallimaa 2026” (Potilas- ja asiakasturvalli-
suuden kehittämiskeskus 2021a). Mallimaa ei 
tarkoita välttämättä maailman parasta. Se voi 
olla myös toimintaympäristö, jossa tavoitel-
laan tasalaatuisia ja yhdenvertaisia palveluja, 
jaetaan tietoa avoimesti ja opitaan tarkastele-
malla omaa toimintaa tai vertailemalla muiden 
kokemuksia ja tuloksia. 

Suomessa on hyvät edellytykset tietope-
rusteiseen asiakas- ja potilasturvallisuuden 
kehittämiseen. Suomi voi olla kokoaan suu-
rempi asiakas- ja potilasturvallisuuden mal-
limaa myös muille, jos lähdemme rohkeasti 
mukaan kansainvälisiin verkostoihin ja tuo-
tamme ja jaamme tutkittua tietoa ja kokemuk-
siamme turvallisuuden edistämisestä.

Tuleva strategia on jo kolmas (sosiaali- ja 
terveysministeriö 2009; 2017). Monet asiat 
ovat paremmin kuin vuonna 2009 ensimmäistä 

strategiaa laadittaessa. Organisaatioiden oppi-
mista tukevat vaaratapahtumien ilmoitus- ja 
käsittelymenettelyt ovat vakiintuneet koko 
palvelujärjestelmään, ja parhaillaan käytän-
töjä ollaan jalkauttamassa avoapteekkeihin. 

Yhteistyöverkostojen, koulutuksen ja tut-
kimuksen edistämiseksi on perustettu Vaasan 
sairaanhoitopiiriin Potilas- ja asiakasturval-
lisuuden kehittämiskeskus, jonka toimintaa 
tuetaan valtionavustuksella (Potilas- ja asia-
kasturvallisuuden kehittämiskeskus 2021b). 
Vaasan sairaanhoitopiirille on myös osoitettu 
valtioneuvoston asetuksessa asiakas- ja poti-
lasturvallisuuden kehittämisen ja suunnittelun 
yhteensovittamisen tehtävät. Valtioneuvoston 
kanslian rahoittama TEAS-hanke Potilas- ja 
asiakasturvallisuuden tilannekuva ja seuran-
tamenettelyt on edennyt mallikkaasti, ja sen 
loppuraportti valmistuu vuoden 2021 aikana. 

Vakavan vaaratapahtuman käsittelyyn on 
vakiintuneita toimintamalleja, mutta niistä 
oppiminen on vielä kesken. Kiinnostavaa on, 
että Onnettomuustutkintakeskus (OTKES) 
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on käynnistänyt sosiaali- ja terveydenhuol-
lon tutkintalinjan. Sen havainnoista voidaan 
saada korjausliikkeitä ja oppia turvallisuuden 
varmistamiseen.

Lääkitysturvallisuutta on kehitetty Suo-
messa ja maailmalla jo useamman vuoden ajan, 
mutta vielä ei olla saavutettu kaikkia toivottuja 
tuloksia. Strategiassa on sen ensimmäisestä 
versiosta asti korostettu turvallisen lääkehoi-
don merkitystä. Silti tarve tämän yksittäisen 
osa-alueen kehittämiseen ja parantamiseen 
tulee esille toistuvasti asiakas- ja potilastyössä. 
Tulevan asiakas- ja potilasturvallisuusstrate-
gian työpajoissa on poikkeuksetta jokaisessa 
ainakin sivuttu lääkitysturvallisuutta.

Tästä ei pidä tehdä johtopäätöstä lääkitys-
turvallisuuden kehittämisen epäonnistumi-
sesta, sillä paljon on saatu aikaankin. Esimer-
kiksi hoitohenkilökunnan lääkehoidon osaa-
misen varmistaminen on terveydenhuollossa jo 
varsin systemaattista. Lääkitysturvallisuus- tai 
lääkehoidon koordinaattoreita toimii jo useim-
missa sairaanhoitopiireissä. Kliininen farmasia 
on jalkautunut sairaaloihin osastofarmaseut-
tien muodossa, ja lääkehoidon arviointityötä 
on kehitetty erityisesti avohoidossa. 

Tässäkin lehden numerossa saamme lukea 
kliinisen farmasian hyödyistä syöpäpoti-
laan hoidossa artikkelissa Valtola A, Bengts H, 
Jekunen A, Laaksonen R: ”Farmaseutti hoito-
tiimiin onkologian poliklinikalla – selkeä työn-
jako parantaa lääkitysturvallisuutta ja tehostaa 
lääkehoitoprosessia”. Useassa toimipaikassa 
on pelkistä lääkitysvirheiden ilmoittamisista 
kehitytty varsin syvälliseen juurisyiden ana-
lysointiin ja vakavien tapahtumien syvälliseen 
tarkasteluun (Härkänen ym. 2017, Rauhala ym. 
2018, Kuusisto ym. 2019). 

Sote-toimijoille ja -päättäjille suunna-
tun kyselyn tuloksissa lääkitysturvallisuuden 
parantaminen oli toteutunut vastaajien mie-
lestä edellisessä strategiassa varsin hyvin (jul-
kaisematon tieto).

Strategiaa kirjoitettaessa tulee katse olla 
tulevaisuudessa ja tavoitteiden kunnianhi-
moiset. Suomesta on tarkoitus tehdä asiakas- 
ja potilasturvallisuuden mallimaa, joten myös 
lääkitysturvallisuuden on oltava mallikasta. 
Tähän ei riitä pelkkä strategian kirjoittami-
nen, vaan sen pitää myös konkretisoitua käy-
tännön toimiksi. Strategiaan sisältyy myös toi-

meenpanosuunnitelma, jossa tarvittavia toi-
menpiteitä esitetään seikkaperäisemmin (STM 
2020). Tässäkään työssä ei pyörää tarvitse kek-
siä uudelleen, mutta uudet ideat ja tulokulmat 
ovat enemmän kuin tervetulleita.

Lääkitysturvallisuustyötä tehdään Suo-
messa laajalla rintamalla, ja esimerkiksi jo 
vuodesta 2006 suomalaista lääkehoitoa ohjeis-
tanut Turvallinen lääkehoito -opas on juuri 
päivitetty ja se ohjeistaa aiempaa selkeämmin 
lääkehoitosuunnitelmien tekemistä ja lääke-
hoidon osaamisen varmistamista (Laukkanen 
ja Ruokoniemi 2021). Mukaan on pyritty otta-
maan myös epätyypilliset toimintaympäristöt 
ja tilanteet. Lääkehoidon epätyypillisiin aluei-
siin ja sosiaalihuollon lääkitysturvallisuuden 
kehittämiseen on syytä kiinnittää seuraavalla 
strategiakaudella erityistä huomiota.

Hyvästä kehityksestä huolimatta lääke-
hoidon dokumentoinnissa on edelleen käy-
tössä varsin vanhentuneita käytänteitä. Esi-
merkiksi lääkemääräyksiä tehdään edelleen 
narratiivisina teksteinä johonkin hoitosuun-
nitelman kulmaan, josta hoitajat tai farmasian 
ammattilaiset siirtävät ne rakenteiseen lääki-
tysosioon. Lääkkeen antaminen tehdään usein 
tulostetun paperin avulla. Tämä toimintamalli 
sisältää monia riskikohtia, ja tietojärjestelmien 
hyödyt jäävät käyttämättä. Katkeamaton lää-
kehoitoprosessi onkin yksi tärkeä lääkitys-
turvallisuutta parantava toimintamalli, joten 
tämän soisi näkyvän myös tulevan toimeen-
panosuunnitelman työkaluissa (Ikäheimo ym. 
2020).

Sosiaali- ja terveysministeriön johdolla 
vuoden 2022 alusta voimaan tulevan strate-
gian valmistelu on hyvässä vauhdissa. Strate-
gia annetaan kiinnostavassa vaiheessa palve-
lujärjestelmän uudistusta. Tulevat hyvinvoin-
tialueet tarjoavat leveämmät hartiat toimeen-
panna kehittämistavoitteita. 

Nyt on oiva tilaisuus osallistua moniam-
matillisesti uuden asiakas- ja potilasturval-
lisuusstrategian suunnitteluun. Sisältöihin ja 
toimeenpanosuunnitelmaan voi vaikuttaa aina 
loppusyksystä toteutettavaan strategialuon-
noksen lausuntokierrokseen saakka. Farma-
sian ammattilaisten rooli lääkitysturvallisuu-
den edistämisessä on jo osoittautunut merkit-
täväksi, ja tämä näkyköön myös tulevassa stra-
tegiassa ja sen jalkauttamisessa!

Asiakas- ja potilasturvallisuus koskee kaik-
kia: ammattihenkilöitä, palvelujen käyttäjiä ja 
heidän läheisiään, kehittäjiä, tutkijoita, johta-
jia, päättäjiä sekä kaikkia lääkkeiden tuotan-
toon, lääkelogistiikkaan ja lääkehoidon toteut-
tamiseen osallistuvia toimijoita. Tulevalla stra-
tegiakaudella emme koe pelkästään sosiaali- 
ja terveydenhuollon järjestelmän uudistusta. 
Myös yhteiskuntana elämme muutosten ja 
jatkuvan kehityksen keskellä, mikä heijastuu 
arkityöhön ja kohtaamisiin palveluja tarvitse-
van asiakkaan kanssa. Osaammeko riittävästi 
ennakoida, minkälaisia turvallisuuden kehitys-
polkuja saamme kulkea matkalla mallimaaksi?
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