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TEKSTI JA KUVAT HEINI KARI JA NIINA LAINE

Hoivakotifarmasia

PROVIISORI HEINI KARIN
JA KLIINISEN FARMASIAN
MAISTERI NIINA LAINEEN
PILOTTIPROJEKTISSA
KAVI ILMI, ETTA
HOIVAKOTIPROVIISORI

TAI -FARMASEUTTI VOI
OLLA HOITAJAN JA
LAAKARIN AVUKSI MONIN
TAVOIN. HANKE KOETTIIN
HOIVAKODEISSA ERITTAIN
HYODYLLISEKSI.

utustuimme vuonna 2009, kun molem-

mat opiskelimme Lontoossa The School

of Pharmacyssa. Aloimme kypsytelld

hoivakotifarmasiaan liittyvaa liikeideaa

ja selvitimme, millaisia palveluita far-

masian ammattilaiset tarjoavat muual-
la maailmassa. Kévi ilmi ettd hoivakotifarmasi-
an kaytdntojd sovelletaan esimerkiksi Englan-
nissa, USA:ssa ja Australiassa.

Suoritimme ldékehoidon kokonaisarvioin-
nin erityispatevyysopinnot, jotta meilld olisi
paras mahdollinen osaaminen alkaessamme
tarjota palveluamme. Niina on jo suorittanut
ndmé opinnot ja Heini patevoityy kevédlld
2014. Tietoa yrityksen toimintaan liittyvista
velvoitteista ja kidytdnnoén vinkkejd toiminnan
aloittamiseen saimme Naisyrittdjyyskeskuksen
luennoista ja konsultaatiopalveluista. Hoiva-
kotifarmasiaan erikoistuneen yrityksemme ni-
meksi tuli Aino ja Eino Ladkehoitopalvelut Oy.

Padstdksemme alkuun toteutimme vuoden
2013 syksylld kahdessa helsinkildisesséd palvelu-
talossa kahdeksan viikon mittaisen pilottipro-
jektin. Tavoitteemme oli selvittdd, milld tavoin
farmaseutti tai proviisori voi olla mukana mo-
niammatillisessa tiimissd kehittdméssd hoiva-
kodin lddkehoitoa ja -huoltoa.

Ilmari Helanderin Vanhusten Saétion Haa-
gassa sijaitseva palvelutalo sekd Oulunkyldssa si-
jaitseva Patolakoti ldhtivit ennakkoluulottomas-
timukaan hankkeeseen. Johtajat RINA SALMINEN
ja TOINI NUKARI olivat projektista innoissaan.

16 PROVIISORI

HAASTEITA LAAKEHOIDOSSA

Projektissamme farmasian ammattilainen vie-
raili hoivakodissa kerran viikossa kahden tun-
nin ajan. Jokaisella kdyntikerralla keskustelim-
me hoitajien kanssa lddkehoidon toteuttami-
sesta ja sen mahdollisista ongelmista. Aluksi
keskityimme ongelmien kartoittamiseen hoiva-
kodin johtajien ja sairaanhoitajien tayttdmien
auditointilomakkeiden avulla. Ndin pddsimme

sal hyvan vastaanoton

Patolakodissa asuva Anna-Liisa Eskola on
sitd mielta, ettei hanen ladkehoidossaan ole

ongelmia.

puuttumaan tekijoihin, jotka koettiin ongelmal-
lisiksi. Toimintaamme ohjasivat myds lddkehoi-
tosuunnitelmien péivitykset.

Patolakodissa yksi lddkehoidon ongelmista
on vaikuttavuuden arviointi, koska muistisai-
raat eivit osaa kertoa oireistaan tai ladkkeiden
vaikutuksista. My6s ladkkeiden antaminen on
haastavaa. Muistisairaat saattavat kieltdytyd
ottamasta ladkkeitd eivdtka valttamattd pysty



Johtaja Toini Nukari ja sairaanhoitaja Minna Saksi olivat aktiivisia Patolakodissa toteutetussa pilottihankkeessa.

Vanhanajan tunnelmaa Patolakodissa.

Hoitajat haluavat neuvoja kaytannon ladkeasioissa ja
keskustelevat mielellaan laakkeista farmasian ammattilaisten kanssa.

nielemdén tabletteja. Talloin on selvitettdva,
mitd lddkkeitd saa murskata, mitd ei ja missd
annosmuodoissa ladkkeitéd on saatavilla.
Ilmari Helanderin Vanhusten Sdation yll4-
pitdméssd Haagan Helander-kodissa on palve-
lutalo, tehostetun hoidon ryhmékoti ja muisti-
sairaiden ryhmékoti. Palvelutalossa ladkehoi-
don térkeimpiin haasteisiin kuuluu asukkaiden
kokonaisldékityksen hallinta ja selvittdminen.
Asukkaat saattavat saada lddkkeitd sairaalasta,
omaisten tuomina seké esimerkiksi ystévilta,
eikd niiden yhteensopivuutta ole aina tarkas-
tettu. Ryhmaékotien lddkehoitoon liittyvit on-
gelmat ovat pitkalti samoja kuin Patolakodissa.

MONIPUOLISIA PARANNUKSIA
Sekd Patolakodissa ettd Haagan Helander-ko-
dissa puututtiin projektin aikana monipuoli-
sesti ladkitysturvallisuutta lisdéviin tekijoihin.
Ladkehoitosuunnitelmia péivitettiin ja tdyden-
nettiin ja niihin lisattiin tietoa muun muassa
riskilddkkeistd sekd raskaana olevien tyonte-
kijoiden tyoturvallisuudesta. My6s lddkkeisiin
liittyvistd tiedonldhteistd keskusteltiin.

Patolakodissa suunnitellaan parhaillaan
ladkkeenjakotilan rauhoittamista lddkkeenja-
on aikana. Ladkekaapin kirjaamiskaytantéja on
parannettu ja huumelddkekorteille tehty oma
kansio. Ladkkeiden murskaamiskaytdnt6on on
kiinnitetty paljon huomiota.

Patolakodissa tehtiin myds lddkkeiden kéy-
ton selvitys, jossa kavi ilmi, ettd asukasta kohti

on kdytdssd 7,5 sadnnollisesti otettavaa ladket-
td ja 2,5 tarvittaessa otettavaa lddkettd, eli yh-
teensd 10 ladkettd/asukas. Tétd selvitystd voi-
daan kayttdd myohemmin vertailukohtana, kun
ladkemadrid selvitelldan.

Haagan Helander-kodissa oli seurattu pal-
velutalon lddkehoitoa saavien asukkaiden ladke-
madrid aktiivisesti. Vuoden 2013 lopulla sdannol-
lisesti jaettavia ladkkeitd oli 7,1 ladkettd/asukas.

UUDENLAISTA YHTEISTYOTA

Toisin kuin sairaaloissa ja terveyskeskusten
osastoilla, hoivakodeissa hoitajat ovat péé-
asiassa yksin vastuussa lddkehoidon toteut-
tamisesta. Ladkari kdy hoivakodissa esimer-
kiksi kahden viikon vilein, ja kéyntikerroil-
la kasitellddn etenkin akuutteja hoitoon liit-
tyvid ongelmia. Pilotissamme kévi ilmi, ettd
hoivakotifarmaseutti tai -proviisori voi olla
tdssd tilanteessa hoitajan ja ladkédrin avuksi
monella tapaa.

Ladkelistojen tarkistukset ja lddkehoidon
kokonaisarvioinnit helpottavat lddkarin tyota
ja antavat hoitajille varmuutta ladkehoidon to-
teuttamiseen. Laddkehoitosuunnitelman ja l44-
kehoidon kdytdnnon toteuttamisen tarkastelu
farmaseuttisesta ndkékulmasta antaa paljon
uutta mille tahansa hoivakodille.

Pilottiprojektin my6td tuli my6s ilmi, ettd
hoitajat haluavat neuvoja kéytannon ladkeasi-
oissa ja keskustelevat mielellddn ja avoimesti
ladkkeistd farmasian ammattilaisten kanssa.

Moniammatillisen yhteistyén mahdollisuudet
ovat siis monet. Patolakodin hoitava lddkéri AN-
DREI SHOMISOV mainitsi, ettd vastaava moni-
ammatillinen projekti olisi hyvd jarjestdd myos
kotihoidossa.

- Tieddmme, ettd sielld pyritddn ladkitse-
méédn ehkd ylimaardisestikin, jotta saadaan
potilaita parjadaméadn kotona. Joskus kdytetddn
runsaasti esimerkiksi rauhoittavia ja neurolep-
tilaakkeitd. Kotihoidon ja palvelutalojen 144-
kepoikkeamia ja virheitd olisi mielenkiintoista
verrata toisiinsa, Shomisov sanoi.

HOIVAKOTIFARMASIA RY PERUSTETTU
Hoivakotien lddkehoitoon ja -huoltoon liitty-
vistd asioista tarvitaan lisdd tutkimustuloksia,
jotta voimme vield paremmin osoittaa, miten
voimme olla avuksi moniammatillisissa tii-
meissd toteuttamassa turvallista, tehokasta ja
taloudellista ldakehoitoa.

Tulevaisuudessa toivomme ndkevdmme
entistd enemmén farmasian ammattilais-
ten ammattitaidon kayttdonottamista hoi-
vakodeissa ja aiomme sitd omalta osaltam-
me edistdd. Olemmekin perustaneet Hoiva-
kotifarmasia ry:n, jonka tarkoitus on muun
muassa edistdd hoivakodeissa ja palveluta-
loissa asuvien idkkdiden lddkehoidon tutki-
musta ja kehittdd hoivakotien potilasturvalli-
suutta julkaisemalla tietoa suomalaisten hoi-
vakotien lddkitysturvallisuuteen liittyvistd
ongelmatekijoistd. M
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Ammattilaiset oppivat toisiltaan

koettiin molemmissa hoivakodeissa erit-
tain hyodylliseksi. Haagan Helander-kodin
johtajan RINA SALMISEN mukaan yhteistyo
on ollut antoisaa ja avartavaa.

— Laakehoitosuunnitelman paivittami-
nen moniammatillisessa tiimissa ja ym-
marrys katsoa laakeasioita monelta kan-
nalta ovat olleet taman projektin tarkeinta
antia minulle, han toteaa.

— Tyoskentely farmasian ammattilaisen
kanssa oli ehdottomasti positiivista. Mo-
niammatillinen yhteisty6 tukee asukastur-
vallisuutta ja kdytannon ohjeiden kehitta-
mista. Pienemmissa hoivakodeissa farma-
seutti tai proviisori voisi antaa konsultoin-
tia maaraajoin ja isommissa taloissa voisi
olla oma farmaseutti, arvioi Patolakodin
johtaja TOINI NUKARI.

Nukarin mukaan monen asukkaan voin-
ti parani kahdeksan viikon aikana. Tyosken-
tely moniammatillisessa tiimissa koettiin
myodnteisena puolin ja toisin.

SUURIN HYOTY POTILAILLE

Haagan Helander-kodin hoitajille farmasian
ammattilaiset olivat aikaisemmin olleet
tuttuja Iahinna apteekkiyhteistyon ja laa-

kekoulutusten kautta eivatka he olleet aja-
telleet, etta farmaseutti tai proviisori voisi
tydskennella hoivakodeissa osana hoito-
tiimia. Kun heilta kysyttiin pilottiprojektin
jalkeen, voisivatko he kuvitella, etta farma-
sian ammattilainen tydskentelee saanndlli-
sesti hoivakodissa, kaikilta haastatelluilta
tuli myonteinen vastaus.

— Laakearviointi voisi mielestamme olla
hyodyllistd uuden asukkaan tullessa toises-
ta hoitopaikasta meille asukkaaksi ja noin
puolivuosittain kaikille asukkaille, pohti-
vat osastonhoitaja TIINA SIPILA ja sairaan-
hoitaja HELI JUNTUNEN, joiden mielesta oli
mielenkiintoista tydskennella laakealan asi-
antuntijan kanssa. He muistuttivat myos,
ettd suurimman hyédyn hankkeesta saavat
asukkaat ja potilaat.

Helander-kodin palvelutalon laakeasiois-
ta vastaava sairaanhoitaja KARITA VORNILA
arvioi, etta projektin my6ta saatiin lisaa kei-
noja kartoittaa asukkaiden laakehoitoa sai-
raanhoitajan nakokulmasta. He osaavat nyt
kiinnittdd enemman huomiota esimerkiksi
laakkeiden yhteisvaikutuksiin ja iakkaille so-
pimattomiin laakkeisiin. Nain pystytdan myos
parantamaan yhteisty6ta laakarin kanssa.

Haagan Helander-kodissa pilottiprojek-

Tyoskentely farmasian ammattilaisen
kanssa oli ehdottomasti positiivista.
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Haagan Helander-kodissa osastonhoitaja Tiina Sipila
ja sairaanhoitajat Karita Vornila ja Heli Juntunen
(istumassa) tekevat tottuneesti moniammatillista
yhteistyota.

tin toteuttamisesta vastannut HEINI KARI
kertoo, etta projekti onnistui hienosti ja
kaikki olivat tyytyvaisia sen antiin.

— Olen iloinen, etta sain tyoskennel-
|a naiden upeiden ammattilaisten kanssa
ja tuoda heidan kayttodnsa sita tietoa ja
osaamista, jota minulla laakealalta on.

YHTEISTYO SUJUI HYVIN

Patolakodin hoitavan laakarin, geriatri AN-
DREI SHOMISOVIN mielesta farmasian am-
mattilainen hoivakodissa on hyva idea.
Han nakee, etta farmasian ammattilaiset
voivat olla avuksi laakelistojen tarkastuk-
sessa seka laakkeiden annosmuotojen va-
lintaan liittyvissa asioissa.

— Farmaseutilla tai proviisorilla on eri
nakokulma laakkeiden kayttéon kuin hoi-
tajilla ja laakareilla. Heilla on myds tietoa
|dakkeiden yhteis- ja haittavaikutuksista.
Kiertava farmaseutti voisi olla avuksi hoita-
jille. Laakari tekee kuitenkin lopulliset paa-
tokset laakehoidosta, summaa laakari.

Myds Patolakodin sairaanhoitaja MINNA
SAKSI kannattaa farmaseutin tai proviiso-
rin apua.

— Tulimme hankkeen myéta tarkastel-
leeksi 1aadkehoidon sisaltéa, toteuttamis-
tapoja ja menetelmia entista tarkemmin.
Saimme uusia nakokulmia ja apua kay-
tanndn tydhon. Olen oppinut uusia asioita
ladkkeista seka saanut vanhan kertausta,
han sanoo.

Saksin mukaan Patolakodin asukkai-
den omaiset ovat suhtautuneet projektiin
hyvin myénteisesti. Asukkaan omainen IN-
KERI LINNUS on sitd mielta, ettd kaikki, mi-
ka lisaa potilasturvallisuutta ja oikeita kay-
tanteita, on hyva asia.

— Kustannukset kuitenkin mietityttavat.
Jos farmasian ammattilainen kdy hoivako-
dissa, nakyyko tama suoraan nousevina
hoitomaksuina, Linnus pohtii.

Farmasian ammattilaisen palveluista
Patolakodissa vastannut NIINA LAINE Koki,
etta yhteistyd sujui erinomaisesti.

— Kahdeksan viikon aikana opin paljon
uutta siita, millaista hoivakotien arki on ja
miten voin olla avuksi laakkeisiin liittyen.
Oli hienoa, etta oppiminen oli molemmin-
puolista, kaikki hyotyivat. Olen saanut tas-
ta projektista valtavasti tietotaitoa myos
muihin toihini.



