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Onko jarjestelmallisesta kaatumisten kirjaamisesta
yhteisesti sovittu kaytanto?

Toteutuuko sovittu kirjaamiskaytanto?
Jos ei, miksi?

Kuinka paljon kaatumisia osastolla/laitoksessa/ yksikdssa
tapahtui viimeisen 12 kk:n aikana?

Katso ohje 1.

- Valitaan relevantti tunnusluku.

Esimerkiksi laitoksissa tai sairaalassa lasketaan yleensd
kaatumisten mddrd 1000 hoitopdiivdd tai vuodepaikkaa kohden,
mikd mahdollistaa lukujen vertailun erisuuruisten osastojen kesken.

Kuinka suuri osa kaikista hoidettavista tai asiakkaista kaatui?
Katso ohje 2.

Kuinka suuri osa kaatumisista tapahtui henkilGille,
jotka kaatuivat useamman kerran?
Katso ohje 2.

Kuinka suuri osa kaikista kaatumisista johti murtumaan
tai vakavaan vammaan?
Katso ohje 2.

Onko eri kuukausina tapahtuneiden kaatumisten maarassa eroja?
Miksi?
Katso ohje 3.

OHIJEITA LOMAKKEEN TAYTTAMISEEN

1: Ellei koko edellisen 12 kuukauden jakson tietoja ole saatavilla, kdytetaan sita ajanjaksoa, jolta ne saadaan.
Luotettavan tiedon saamiseksi seuranta-ajan kuitenkin tulisi olla vahintaan 3—4 kk.

2:  Kaatumisten mddird hoitopdivid tai vuodepaikkoja kohden
Kaikkien kaatumisten lukumaara tietylld ajanjaksolla / hoitopaiva tai kdytdssa olleiden
vuodepaikkojen lukumaara samalla ajanjaksolla x 1000.
Esimerkki: Hoitolaitoksessa tapahtui 49 kaatumista, hoitopaivia oli 7000.
Kaatumisten maara lasketaan (49/7000) x 1000 = 7 kaatumista 1000 hoitopaivaa kohden.

Kuinka suuri osa (%) hoidettavista kaatui tietylld ajanjaksolla

(Henkildiden lukumaara, joilla oli yksi tai useampia kaatumisia /

Kaikkien potilaiden maara samalla ajanjaksolla) x 100

Esimerkki: Yhden tai useamman kerran kaatuneita henkil6ita yhteensa 45, kaikki hoidettavana olleet potilaat
350. (45/350) x 100 = 13 %. Tassa siis henkil6 lasketaan mukaan vain yhden kerran, vaikka samalla henkil6lla olisi
ollut useampia kaatumisia kyseisena ajanjaksona.

Kuinka suuri osa (%) kaatumisista tapahtui potilaille, jotka kaatuivat useamman kerran

(Henkilot, joilla useampia kuin yksi kaatuminen / kaikki henkil6t, jotka kaatuivat) x 100
Esimerkki: 16 henkil6lla useampi kuin yksi kaatuminen, kaikkiaan kaatuilijoita 45
(16/45)x100=36 %

Kuinka suuri osa (%) kaikista kaatumisista johti murtumaan tai vakavaan vammaan

(Kaatumiset, joista seurasi murtuma tai muu vakava vamma / kaikki kaatumiset) x 100
Esimerkki: 2 lonkkamurtumaa, 2 rannemurtumaa, 1 leukaluun murtuma, 2 paan ruhjevammaa,
kaikkiaan kaatumisia 35

(7/35) x 100 = 20 %

3: Mieluiten sama ajanjakso kun edella kaatumisten maarien laskennassa.
Jos ndita tietoja kerdtty eri ajanjakso, kirjataan se tassa nakyviin.
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Kuinka monta kaatumista tapahtui(lkm)? Katso ohje 3.

aamulla (klo 5-9) paivalla (klo 9-18) illalla (klo 18-21) yolla (klo 21-05)

Onko eri vuorokauden aikana tapahtuneiden kaatumisten maarissa eroja? Miksi?
Katso ohje 3.

Montako kaatumista tapahtui? Katso ohje 4.

henkilén omassa huoneessa henkilon omassa kylpyhuoneessa tai wc:ssa
yhteisissa kylpy tai saunatiloissa kaytavalla

ruokailutilassa toimenpide/hoitohuoneessa

muussa yhteisessa tilassa muualla, missa?

Minka toiminnan aikana tai minka tapahtuman johdosta kaatumisia tapahtui? Katso ohje 4.
noustessa tai mennessa makuulle vuoteeseen
istuutuessa tai noustessa tuolista
wc-kaynnilla
suihkussa tai saunassa
liukastuminen tai kompastuminen kavellessa sisatiloissa kotona
tasapainon menetys kavellessa sisatiloissa kotona
liukastuminen tai kompastuminen kavellessa sisatiloissa muualla (kaupassa, konsertissa, tms.)
tasapainon menetys kavellessa sisatiloissa muualla (kaupassa, konsertissa, tms.)
liukastuminen tai kompastuminen kavellessa ulkona kotipihalla
tasapainon menetys kavellessa ulkona kotipihalla
liukastuminen tai kompastuminen kévellessa ulkona muualla (kadulla, puistossa, mets&ssa)
tasapainon menetys kavellessa ulkona muualla (kadulla, puistossa, metsassa)
huimauksen seurauksena
pyortymisen tai muun tajunnan menetyksen seurauksena
apuvalineen kanssa liikkuessa sisatiloissa
apuvalineen kanssa liikkuessa ulkona
kompastuminen johonkin esteeseen, esimerkiksi mattoon, huonekaluun, lemmikkieldimeen
matalalta putoaminen, kuten portailta, tuolista, sangysta, sohvalta
henkil6 ei muistanut ottaa kaytossa olevaa apuvalinetta mukaan liikkeelle I3htiessa
henkilolla kaytossa epasopiva tai rikkindinen apuvaline
henkil6lla oli epasopivat tai liukkaat jalkineet liikkuessa
tilassa tai tilanteessa olleen huonon valaistuksen vuoksi
liikuntaharjoittelutilanteessa. Missa? Katso ohje 6

Lahelta piti -tilanteet, kuten kompastuminen, tasapainon horjahdus,
josta ei kuitenkaan seurannut kaatumista lattialle saakka.

Kaatumisista aiheutuneet vammat ja seuraukset. Katso ohje 5.

kuolema_ lonkkamurtuma___

polven tai nilkan murtuma___ polven tai nilkan venahdys tai nyrjdhdys
olkapaan tai ranteen murtuma___ paan tai kasvojen alueenvamma___
ruhjeita tai mustelmia kehoon, raajoihin tai paghan__ kipuja, jotka vaativat kipulaakitysta
liikkumista useita paiva rajoittava muu vamma kuin murtuma___ ¢ kaatumisen pelko_

Kuinka monella kaatumisella ei ollut tapahtumahetkelld silminnakijaa?

OHJEITA LOMAKKEEN TAYTTAMISEEN

3:  Mieluiten sama ajanjakso kun edella kaatumisten maarien laskennassa.
Jos ndita tietoja keratty eri ajanjakso, kirjataan se tassa nakyviin.

4: Kirjaa kuhunkin kohtaan, kuinka monta seurantajaksolla tapahtuneista kaatumisesta on sattunut
kyseisen toiminnan aikana tai johdosta. Yhdesta kaatumisesta voi tulla kirjaus useampaan kohtaan.
Esimerkiksi: kavellessa ulkona, liukkaat jalkineet, rikkindinen apuvaline kaytossa.

Kirjaa kuhunkin kohtaan, kuinka monta kaatumista kyseisin seurauksin tapahtui seurantajaksolla.

6: Kirjaa millaista liikuntaa ja millaisissa liikkuntaymparistoissa ymparistoissa
(esimerkiksi kuntosali, uima- tai likkuntahalli, padivasali, ulkoliikunta).
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Kirjataanko jarjestelmallisesti kaikki kaatumiset?
Minne kaatumiset kirjataan?

Kuka tai ketka seuraavat kirjaamisen toteutumista?

Kirjataanko kaikki kaatumiset?
Mikdili kaikkia kaatumisia ei kirjata,
arvioidaan kuinka hyvin kirjaamista tehdddin.

Mita lisatietoa kaatumisista kirjataan?

Kuvaa tdhdn mitd tietoa kaatumisista kirjataan,
kuten syy, olosuhteet, kaatumishetken toiminta,
seuraukset tms.

Kirjataanko edelld mainitut lisatiedot kaikista kaatumisista?

Kuka tai ketka kirjaavat kaatumiset?
Esimerkiksi: kaikki hoitoon osallistuvat ammattiryhmait,
vain omahoitaja, kaatumisen nédhnyt henkilé.

Kirjataanko kaatumiset, joita kukaan ei ollut nakemassa?

Valittyyko tieto kaikista kaatumisista viipymatta laakarin ja
muun henkiléston tietoon?

Tehdaanko kirjatuista kaatumisista yhteenvetoja?
Kuinka usein? Kuka tekee? Kenelle yhteenvedot esitetaan?

Miten kaatumisten kirjaamisista kertyvaa tietoa hyédynnetaan?

Kuinka usein kaatumisten kirjaamisesta muistutetaan
henkilostoa?

Saako henkilosto koulutusta/kertausta kaatumisten kirjaamisen
toteuttamiseksi?

Kuuluuko kaatumisten kirjaamiskdytanto uusien tyontekijoiden ja
sijaisten perehdytykseen?
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Potilaan nimi

Lomakkeet tayttajan nimi

Lomakkeen tayttajan yksikko

Yksikko, jossa kaatuminen tapahtui

lImoittajan ammattiryhma

Laakari

Sairaanhoitaja

Lahihoitaja/perushoitaja

Fysioterapeutti

Laitosapulainen /sairaala-apulainen/ruokahuollon henkilst66n kuuluva

Omainen

Ystava/tuttava

Joku muu, kuka?

Kaatuminen tai Tapahtumapaiva Tapahtuma-aika klo

Lahelta F’.iti -tilanne. pv-kk-vv (ellei kellonaika ole tiedossa kirjataan
Katso ohje 1. vuorokaudenaika)

Missa kaatuminen tapahtui? Rasti oikea vaihtoehto | Lisatietoa tapahtumapaikasta

o Laakarin huone

* Kanslia tai hoitajien toimisto

o Eristyshuone

« Potilashuone /asuinhuone

* Kuntoutuksen hoitotilat

o Liikuntasali tai kuntosali

o Kaytava

* Piha, ulkotila, parveke

» Paivasali/oleskelutila

* Ruokailutila

* Wc

o Suihku

* Sauna

« Portaikko

o Hissi

» Jokin muu tila, mika?

KIRJAAMISOHIJE

1: Laheta piti -tilanne on tapahtuma (kompastuminen, liukastuminen, tms.), joka olisi voinut aiheuttaa kaatumisen
potilaalle. Haitalta valtyttiin joko sattumalta tai siksi, etta tilanne havaittiin ja haitalliset seuraukset pystyttiin
estamaan ajoissa.
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Kaatumisen kuvaus, kuvaa mita tapahtui ja
mita seurauksia oli potilaalle ja hoitavalle yksikolle.
Katso ohje 2.

Kuvaa kaatumishetken olosuhteet ja
muut kaatumisen syntyyn vaikuttaneet tekijat.
Katso ohje 3.

Kuinka vastaavanlaiset kaatumiset voidaan
vastaisuudessa valttaa? Katso ohje 4.

KIRJAAMISOHIJEITA

2: Tarkista etta kaatumisen tai kaatumisvaaratilanteen kuvauksesta tulevat esiin mahdollisuuksien mukaan
vastaukset seuraaviin kysymyksiin:

Mita oltiin tekemassa: oliko potilas nousemassa tai menemassa vuoteeseen makuulle, istumassa tai
nousemassa tuolista, wc-kaynnilld, suihkussa tai saunassa, kavelemassa ulkona tai sisalla, pyortyiké henkilo,
lilkkumassa apuvalineen kanssa, putoamassa, tms. tilanne?
Mita ja miten tapahtui: putoaminen, kompastuminen, liukastuminen, horjahtaminen, apuvalineen
unohtuminen tai rikkoutuminen yms. tilannekuvaus ja mielellaan tarkempi selostus siita, miten kavi?
Miten tilanne kaatumisen jalkeen hoidettiin? Kerro miten toimit.
Kerro omin sanoin, mita kaatumisesta tai kaatumisvaaratilanteesta aiheutui potilaalle: kuolema, murtuma,
muu vamma tai kipu (mihin kehon osaan, kuinka vakava), vamman seuraukset (esim: liikkumisen
rajoittuminen). Kirjaa my6s kaatumispelko tai jos kaatumisesta ei seurauksia.
Mita kaatumistapahtumasta seurasi, henkilostolle, toimipaikalle: Arvioi kaatumisen tai
kaatumisvaaratilanteen hoitamiseen kulunut aika ja toimenpiteet mita tarvittiin?

Esimerkki: miespotilas oli kdvelemdissd hoitajan kanssa potilashuoneesta iltaruokailuun, kun kéytdvdilld ilmei-
sesti kengdn remmi irtosi vasemman jalan takaa ja potilas kompastui kengdn luistaessa pois jalasta. Hoitaja
sai potilaasta kiinni, mutta potilas siitd huolimatta liukui lattialle. Potilas laitettiin makuulle lattialle ja tutkit-
tiin mahdolliset vammat. Oikeasta kyyndrpddstd 16ytyi pieni ruhje. Kdsi liikkui hyvin, eikd liikuttaminen teh-
nyt kipedd. Potilaan yleistila on hyvd ja potilas voi jdddd osastolle. Lddkdri katsoo potilaan tilan ja vamman
huomenna. Potilaalle annetaan tarvittaessa kipulddkettd. Potilas soitti useamman kerran illan aikana kelloa
Jja pyysi apua pddstdkseen wc:hen. Héin kertoi, ettd hdntd pelottaa liikkua yksin, jos hdn vaikka kaatuu uudel-
leen. Potilaan normaaliin tarkkailuun, keskusteluun (rauhoittamiseen) ja avustamiseen kului henkiléstén aikaa
noin tunti normaalia enemmdin.

3: Kaatumishetken olosuhteiden ja muiden kaatumisen syntyyn vaikuttaneet tekijéiden kuvaus:
millaiset olivat olosuhteet kuten valaistus, kulkuvdylan ahtaus, jaata tielld, alamaki/ylamaki (esim. tavaroita
tielld yms.) ja mitkd muut tekijat kuten muisti, 13akitys, pelko, sairaudet, aistitoiminnat, inkontinenssi, seka-
vuus, aggressiivisuus yms. vaikuttivat kaatumiseen.

Esimerkki: Potilaalla oli kiire vessaan, mikd ei kuitenkaan hdnen omasta mielestddn ollut kaatumisen syynd, vaan
se, ettd kengdn remmi irtosi kantapddn takaa.

4: Kuinka vastaavanlaiset kaatumiset voidaan vastaisuudessa valttaa?

Esimerkki: Huolehditaan, ettd omaiset tuovat potilaille mahdollisimman pian omat, luistamattomat kengdit.
Hankitaan osastolle muutamia jalkineita sellaisten potilaiden kdyttoén, joilla ei ole omia hyvid kenkid ja liuku-
estesukkia yokdyttéon. Keskustellaan kunkin potilaan kanssa ja sovitaan miten wc-kdyntien turvallisuutta voi
parantaa ja milloin on syytd pyytdd apua kdynneille, esimerkiksi yolld.
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Tunnistetaan henkil6t, joilla on lisadntynyt kaatumisalttius ja tarve
yksilollisten vaaratekijoiden selvitykseen
- esimerkiksi kysytddn kaatumisista tai kaatumispelosta.

Kaatumisten vaaratekijoiden yksilollinen kartoitus jarjestelmallisesti
jollakin arviointimenetelmalla tai mittarilla.

Suuressa kaatumisvaarassa olevien henkildéiden "merkitseminen” siten,
ettd koko henkilosto on tietoinen asiasta: - esimerkiksi potilas/asiakastietoihin,
Kaatumisvaara-ranneke tai sdngyn pddtyyn merkintd.

Kaatumisvaaraa lisdavan ladkehoidon jatkuva seuranta.

Kokonaislaakityksen saanndllinen arviointi ja seuranta.

Koko henkil6sto toteuttaa aktivoivaa ja itsendista liikkumista tukevaa hoitotyota.

Saannollisen tasapaino- ja lihaskuntoharjoittelun jarjestaminen
(ryhma- tai yksiloharjoittelu), harjoitteluun osallistumisen mahdollistaminen,
harjoitteluun motivointi ja osallistumisen seuranta.

Liikkumisen rajoittamista (fyysinen tai farmakologinen)
ei kayteta kaatumisten ehkaisykeinona.

Ympariston kaatumisten vaaratekijat on poistettu ja ne tarkistetaan saanndllisesti.

Kaikilla potilailla/asiakkaille on kdytossa turvalliset jalkineet tai liukuestesukat.

Lonkkasuojaimet ovat kdytossa henkilGilla, joilla on suuri kaatumisvaara tai
heikentynyt luusto.

Inkontinenssin hyva hoito.

Kaikkien potilaiden/asiakkaiden ravitsemustilan jatkuva seuranta:

¢ saannollinen punnitus ja painon seuranta

* ruuan ja ruokailutilanteiden suunnittelu, toteutus ja seuranta yhdessa
hoito- ja ravitsemushenkilston kanssa

 riittava energian ja proteiinien saanti on turvattu

e riittavaa nesteiden saantia seurataan

* D-vitamiinilisan kaytto tarvittaessa.

Potilaan/asiakkaan tarvitsemat apuvilineet on hankittu.
Apuvalineen oikea kaytto on opetettu.

Apuvalineen kaytosta muistutetaan riittavasti niita,

jotka unohtavat ottaa apuvalineen mukaan lahtiessaan liikkeelle.

Henkilokohtaisten apuvilineiden tarve (onko kaytéssa oikeanlainen ja henkildlle
sopiva apuviline) seka kdytossa olevien apuvilineiden toimintakunto arvioidaan
saannollisesti.

Henkiloille, joilla on liikkumisvaikeuksia ja suuri kaatumisalttius, jarjestetdan
riittavasti apua ja varmistetaan avunsaanti liikkeelle 1ahtiessa, erityisesti yolla.

Jarjestetadn potilaalle/asiakkaalle kaatumisvaaran arvioimiseksi tai
kaatumisten vaaratekijoiden poistamiseksi tarvittavia palveluita eri terveyden-
huollon ammattilaisilta (esimerkiksi fysio-, toiminta tai, ravitsemusterapeutti).

Kaikille potilaille/asiakkaille sekd heidan omaisilleen annetaan tietoa
heidan omista mahdollisuuksistaan ja keinoistaan ehkaista kaatumisia ja
kannustetaan heita toteuttamaan niita.

Henkilosto saa saannollisesti koulutusta ja uusinta tietoa nayttoon perustuvasta
kaatumisten ehkaisysta.

Muita kaytossa olevia toimia? Kirjaa tahan:
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Onko kaatumisten ehkaisysta kirjallinen toimintakaytanto,
joka sisaltaa kaatumisvaaran arvioinnin, ehkaisytoimet ja
niiden toteutuksen arvioinnin?

Onko toimintakdytantoon maaritelty kunkin ammattiryhman
tehtavat ja vastuut?

Milloin toimintakaytanto on luotu?

Kuinka usein toimintakaytanto tarkastetaan?
Milloin viimeksi?

Kuuluuko toimintakaytanto uusien tyontekijoiden ja
sijaisten perehdytykseen?

Toteutetaanko kaatumisten ehkaisyda moniammatillisesti?
» Ketka osallistuvat kaatumisvaaran arviointiin?
» Ketka osallistuvat yksilollisten kaatumisten ehkaisytoimien
suunnitteluun?
¢ Kuka tai ketka seuraavat ja arvioivat suunniteltujen toimien
toteutumista?

Onko koko henkilsto koulutettu toteuttamaan ndytt6on perustuvaa
kaatumisten ehkaisya?

Ellei kaikkia ole koulutettu:

* Kuinka monta prosenttia henkilostosta on koulutettu?

* Mitka ammattiryhmat tai henkil6t ovat saaneet koulutusta?

» Jarjestetadanko toimipaikan tai organisaation sisaista
lisakoulutusta kaatumisten ehkaisysta saannollisesti?

¢ Koska koulutusta on viimeksi jarjestetty ja kenelle?

* Millaiset mahdollisuudet henkilostolla on osallistua
muiden jarjestamaan koulutukseen kaatumisten ehkaisysta?

Kuinka usein kaatumisten ehkaisytoimia paivitetaan ja tarkastetaan,
ettd ne toteutuvat sovitusti?

Onko koko henkilsto tai sen edustajat mukana kaatumisten ehkaisyn
kehittamistyon suunnittelussa ja arvioinnissa?
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Pvm /

Koulutus

Tyotehtava tai ammattinimike

Antamasi tiedot ovat luottamuksellisia ja voit palauttaa lomakkeen nimettomana.

Tassa kyselyssa selvitetaan tietoja ja taitoja, joita tarvitaan kaatumisten ehkaisemiseksi.
Tietoja kerataan koko henkiléston perehdyttamisen ja kouluttamistarpeiden kartoittamiseksi.

Rastita vastausvaihtoehdosta parhaiten tilannettasi tai osaamistasi kuvaava vastaus.

Onko toimipaikassasi kdytossa arviointimittari tai arvioidaanko toimipaikassasi jollain muulla tavoin
potilaiden/asiakkaiden kaatumisvaaraa tai kaatumisille altistavia tekijoita?

KYLLA, on
maaritelty
arviointi-
kaytanto tai
-mittari ja
KYLLA
teensilla
arvioinnin.

KYLLA,

on maaritelty
arviointi-
kaytanto tai
-mittari, mutta
EN KAYTA
sitd, vaan teen
arvioinnin
muulla
tavalla.

KYLLA,

on maaritelty
arviointi-
kaytanto tai
-mittari
mutta

EN TEE
arviointia.

EI OLE
maariteltya
arviointi-
kaytantoa
tai -mittaria,
mutta

TEEN
arvioinnin.

El OLE
maariteltya
arviointi-
kaytantoa,
ENKA TEE
arviointia.

El OLE
aikaa
tehda
arviointia.

Kaikilta asiakkailta/potilailta
kysytdan aiemmista kaatumisista

Kaatumisten vaaratekijoiden
karkea kartoitus
(esim. FROP, FRAT tai muu mittari)

Yksilollisten kaatumisten vaara-
tekijoiden kokonaisvaltainen
kartoitus

Kaatumisalttiutta lisaavan laake-
hoidon kartoitus

Toiminta- tai liikkkumiskyvyn
arviointi

Muistin ja/tai kognitiivisen
toimintakyvyn arviointi

Inkontinenssin arviointi

Ravitsemuksen ja ravitsemustilan
arviointi

Ympariston vaaratekijoiden
arviointi

Joku muu, mika?
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1. Mita seuraavista kaatumisten ehkaisytoimista sina itse koet osaavasi toteuttaa hyvin
(riippumatta siita, toteutatko nykyisessa tydssasi vai et)?

KYLLA El

Korkean kaatumisriskin henkildiden tunnistaminen

Yksilollisten kaatumisten vaaratekijoiden kartoittaminen

Kaatumisvaaraa lisaavien ladkkeiden tunnistaminen

Laakehoidon seuranta

Turvallisten jalkineiden tai liukuestesukkien kaytto

Lonkkasuojainten valinta ja kaytto

Inkontinenssin hyva hoito

Hyvan ravitsemuksen yllapito

Nestetasapainosta huolehtiminen

D-vitamiinin saannista huolehtiminen

Paivittaisen lilkkkumisen tukeminen ja aktivointi

Liikuntaharjoittelu (tasapaino- ja lihaskuntoharjoittelu)

Ympariston turvallisuudesta huolehtiminen

Turvahalyttimien (turvaranneke, -lattia tms.) tarpeen arviointi ja kdyton ohjaus

Liikkumisen apuvalineiden tarpeen arviointi ja kdyton ohjaus

Liikkumisen rajoittamisen mahdollisimman vahdinen kaytto

Tiedottaminen potilaan/asiakkaan kaatumisalttiudesta muille hoitoon osallistuville
(esim. kirjaaminen potilastietoihin, kaatumisrannekkeet, sangyn merkitseminen)

Potilaan/asiakkaan ohjaaminen kaatumisten ehkaisemiseksi

Omaisen ohjaaminen kaatumisten ehkaisemiseksi
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2. Onko seuraavien kaatumisten ehkaisytoimien toteuttamisesta yhteisesti sovittu kaytanto ja

toteutatko itse kaytantoa sovitusti?
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On sovittu
kaytanto ja
toteutan
sovitusti

On sovittu
kaytanto,
mutta en
toteuta
sovitusti

Eiole
sovittua
kaytantoa,
eikd tehda
muutenkaan

Eiole
sovittua
kaytantoa,
mutta
tehdaan

Tehdaan kaatumisvaaran arviointiin perustuva yksilollinen
suunnitelma ehkaisytoimista

Suunniteltujen yksilollisten ehkdisytoimien toteuttaminen

Suunniteltujen yksilllisten ehkdisytoimien toteutuksen
seuranta

Kaatumisten ehkaisytoimien moniammatillinen
toteuttaminen

Moniammatillinen yhteistyo toimipaikan ulkopuolisten
ammattilaisten kanssa kaatumisten ehkaisyyn liittyvissa
asioissa (esim. konsultointi tai apu sellaisilta ammatti-
ryhmilta, jotka eivat sadannollisesti tydskentele toimipaikassa,
esim. farmaseutti, apuvalineteknikko tms.)

Kaatumisvaaraa lisdavien ladkkeiden tarpeen ja kayton
tarkastukset seka seuranta

Turvallisten jalkineiden tai liukuestesukkien kaytosta
huolehtiminen

Lonkkasuojainten valinta ja kaytto

Inkontinenssin hyva hoito

Hyvan ravitsemustilan yllapitaminen

Nestetasapainosta huolehtiminen

D-vitamiinin saannista huolehtiminen

Paivittaisesta liilkkumisesta huolehtiminen ja aktivointi

Tasapainoa ja lihaskuntoa yllapitava liikuntaharjoittelu

Ympariston turvallisuudesta huolehtiminen

Turvahalyttimien kadytto (turvaranneke, turvalattiat tms.)

Liikkumisen apuvalineiden valinta, kayton opetus ja
kunnosta huolehtiminen

Liikkumisen rajoittamisen minimointi

Korkean kaatumisriskin potilaiden/asukkaiden merkitseminen
(esim. ranneke, sangyn, potilaskansion tai potilastietoihin
merkitseminen)

Liikkumisen rajoittamisen minimointi

Potilaan/asiakkaan oh ohjaaminen ja neuvonta,
mita han voi tehda kaatumisten ehkaisemiseksi

Omaisen ohjaaminen ja neuvonta, mitd han voi tehda
kaatumisten ehkaisemiseksi

3. Mika tai mitka seuraavista asioista ovat syyna siihen, jos tyopaikallasi ei tehda kaatumisten ehkaisya lainkaan tai

toteutus on puutteellista?

KYLLA El

Kaatumisten ehkaisya ei tehda moniammatillisesti

Kaatumisten ehkaisysta ei ole sovittuja toimintakaytantoja

Kaatumisten ehkaisy ei ole tarpeellista

Kaatumisten ehkaisyn yksilolliseen suunnitteluun ei ole aikaa

Kaatumisten ehkaisyn toteuttamiseen ei ole aikaa

Kaatumisten ehkaisyn toteuttamiseen ei ole riittavasti tyontekijoita

Tyontekijoilla ei ole riittavasti tietoja ja taitoja kaatumisten ehkaisyn toteuttamiseksi

Muu syy?
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6. 4(5)

1. Millainen kaatumisten kirjaamiskaytanto tyoyksikossasi on kaytossa?

KYLLA El

Kaatumisten kirjaaminen on kaikkien velvollisuus

Kaikki tapahtuneet kaatumiset kirjataan sahkoiseen jarjestelmaan

Kaikki tapahtuneet kaatumiset kirjataan potilaspapereihin

Kaikista kaatumisista tehdaan kirjaus haittatapahtumien seurantajarjestelmaan
(HaiPro tai vastaava)

Vain kaatumiset, joilla on silminnakija, kirjataan

Vain kaatumiset, joista on seurauksena vamma, kirjataan

Kaatumisen kirjaa se henkilo, joka nadki tapauksen tai I0ysi potilaan /asiakkaan kaatuneena

Kaatumisen kirjaa omahoitaja

Kaatumisen kirjaa se, kuka muistaa tai ehtii

Kaikista kaatumisista kirjataan kaatumisen syy

Kaikista kaatumisista kirjataan tapahtumapaikka

Kaikista kaatumista kirjataan tapahtuma-aika

Kaikista kaatumisista kirjataan kaatumisen seuraukset

Kaatumisten kirjaaminen unohtuu helposti

Kaatumisten kirjaamisesta muistutetaan riittavan usein

2. Mitd kaatumisista keratyilla tiedoilla tehdaan?

KYLLA El

Tiedan mita kirjatulla kaatumistiedoilla tehdaan

Tiedan miten paljon ja millaisia kaatumisia tyopaikallani tapahtuu

Kaatumisten maaraa seurataan ja siita raportoidaan saannollisesti henkilostolle

Seuraan itse omien hoidettavieni kaatumisia

Kaatumistapahtumia kdydaan yhdessa tyontekijoiden kanssa lapi ja niista otetaan oppia

3. Perehdytys ja koulutus

KYLLA El

Onko sinut perehdytetty nykyisen toimipaikkasi kaatumisten ehkdisyn toimintamalliin ja
tyovalineiden kayttoon?

Saitko kaatumisten ehkaisyn toimintatavan perehdytyksen valittomasti tullessasi tyohon
nykyiseen toimipaikkaasi?

Antoiko perehdytys sinulle mielestasi riittavan hyvat valmiudet toteuttaa kaatumisten ehkaisya
nykyisessa tyossasi?

Oletko osallistunut sisdiseen kaatumisten ehkaisyn koulutustilaisuuteen viimeisten 12 kk aikana?

Oletko osallistunut ulkopuoliseen tai ulkopuolisen kouluttajan kaatumisten ehkaisyn koulutukseen
viimeisten 12 kk aikana?

Oletko koskaan tyurasi aikana osallistunut kaatumisten ehkaisyn koulutukseen.
(sisdinen tai ulkopuolisen tahon jarjestama)?

Oletko ilmoittanut haluavasi koulutusta kaatumisten ehkaisysta,
mutta et ole padssyt koulutukseen?
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4. Millaiseksi koet omat tietosi ja taitosi kaatumisvaaran arvioinnin ja ehkdisyn toteuttamisessa?

Rasti oikea vaihtoehto

Erittdin vahaiset

Vahaiset

Kohtalaiset

Hyvat

Erittdin hyvat

5. Millaiseksi sind itse koet moniammatillisen yhteistyon kaatumisten ehkaisyn toteuttamisessa omassa tyoyksikossasi?

Rasti oikea vaihtoehto

Toteutuu erittdin hyvin

Toteutuu useimmiten hyvin

Toteutuu valttavasti

Toteutuu huonosti

Ei tehda lainkaan moniammatillista yhteistyota kaatumisten ehkaisyssa

Tahan voit kirjoittaa ajatuksiasi kaatumisten ehkaisyn toteuttamisesta, koulutustarpeesta tai toiveistasi.
Anna myos palautetta kyselysta.

Kiitos!

Palauta lomake / / mennessa

OHJEITA ESIMIEHELLE KARTOITUKSEN TEKEMISEEN

Henkilostolle on tarkea korostaa, etta kyselylla ei selvitetd yhdenkaan yksittaisen henkilon osaamista, eika tietoja
kayteta siina tarkoituksessa. Tarkeda on myos kertoa, kuka vastaanottaa lomakkeet ja tekee niista yhteenvedot.

Tiedonkeruu voidaan toteuttaa myo6s sahkoisesti (esim. webpropol, digium). Se voi nopeuttaa ja helpottaa
vastaamista ja tulosten yhteenvetoa. Jos henkilostdssa on tyontekijoita, joille tietokoneen kaytto on vierasta tai
paasy tietokoneelle tydvuoron aikana hankalaa, varataan aina myos mahdollisuus vastaamiseen paperilomakkeella.

Lomakkeesta voidaan myos kayttaa vain joitain osia, ellei koko kyselyn tekeminen ole mahdollista. Koko lomakkeen
kaytto on kuitenkin suositeltavaa, koska joitain asioita kysytdan hieman eri muodossa (esim. mita itse tekee, mitd
toimipaikassa tehdaan) tarkoituksellisesti, jotta saadaan kuva todellisesta osaamisesta ja mielipiteista, eika siita
mita pitaisi osata.
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Henkilo, ryhma tai taho

Rooli implementoinnissa ja
kehittamistyossa

Tehtava organisaatiossa

Yhteystiedot
s-posti, puh.
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Keneen tai mihin muihin ryhmiin, kuin
valittomasti kehittamistyohon osallistuviin tai
kaatumisten ehkaisya toteuttaviin, kaatumisten
ehkaisytyo ja sen kehittaminen vaikuttaa
toimipaikassa tai organisaatiossa?

- Mita hyotya tai haittaa naista henkiloista tai
tahoista on kehittamistyon tai kaatumisten
ehkaisyn kannalta?

- Miten nama tahot voivat osallistua
kehittamistyohon tai kaatumisten ehkaisyn
toteutukseen?

Keneen tai mihin ryhmiin kaatumisten ehkaisyn
kehittamistyolla tai kaatumisten ehkaisytoimilla
on vaikutusta toimipaikan tai organisaation
ulkopuolella?

Kuinka ja mita edellisissa kohdissa tunnistetuille
tahoille on tarpeen kertoa kaatumisten
ehkaisysta ja sen kehittamisesta?

Kuka naihin tahoihin pitaa yhteytta?

Kuinka usein pidetaan yhteytta?

Keita toimipaikan ulkopuolisia ammattilaisia
tai ryhmia on tarpeen tai voidaan tarvittaessa
hyodyntaa kehittamistyossa tai kaatumisten
ehkaisytoimien toteutuksessa?

- Kuka on tarvittaessa yhteydessa naihin
henkil6ihin tai ryhmiin?
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KAATUMISTEN EHKAISYN KEHITTAMISEN ESTEITA JA KEINOJA NIIDEN POISTAMISEKSI

Esteitd ja niiden syita

Uskomus, etta kaatumisia ei voida
ennaltaehkaista.

Ratkaisuehdotuksia esteiden poistamiseksi

- Kerrotaan tutkimukseen perustuvia selkeita esimerkkeja
ehkaisytoimista, joilla kaatumisia on voitu vahentaa.

Henkiloston vahdinen innostus ja/tai
sitoutuminen kaatumisten ehkaisyn
toteuttamiseen voi johtua henkildston
puutteellisista tiedoista ja taidoista
toteuttaa kaatumisten ehkaisya,
kiireisesta tyotahdista tai esimiehen
niukasta tuesta ja kannustuksesta
ehkaisyn toteuttamiseen.

-Esimiehen tehtavana on luoda hyva toimintailmapiiri, jossa tyonte-
kijat uskaltavat kertoa avoimesti elleivat he osaa jotakin. Tarjotaan
tarpeen mukaan mahdollisuuksia lisakoulutukseen. Opiskellaan ja
harjoitellaan asioita yhdessa.

- Mietitaan yhdessa henkiloston kanssa toimintatapoja: Ovatko tyo-
prosessit sopivia ja tehokkaita, voidaanko niitd parantaa, miten toi-
mintaa voidaan organisoida sujuvaksi ja mita priorisoidaan.

- Mahdollistetaan koulutukseen osallistuminen tydajalla ja kannus-
tetaan my6s omatoimiseen tiedon lisddmiseen ja jakamiseen hen-
kiloston kesken. Ulkopuolisessa koulutuksessa kayneet kouluttavat
tyotovereita.

- Huolehditaan siitd, ettd esimies kannustaa henkilostoa jatkuvasti
jamuistuttaa yhtenaisten kaytantojen jarjestelmallisesta toteutta-
misesta, erityisesti kehittamistyon alkuvaiheessa, kun opetellaan ja
harjoitellaan uusia toimintatapoja.

- Aloitetaan helposta ja edetaan vaikeampaan. Otetaan ensin kayt-
t66n helposti opittavia mittareita tai toimintatapoja. Tyontekijoil-
le taytyy antaa enemman aikaa erityisesti silloin, kun kaatumisten
ehkaisy ja kehittamistyo ovat henkilostolle uutta.

- Kerrotaan selkedsti kaatumisten ehkaisyn hyodyista ja tavoitteis-
ta henkilostolle. Kerrataan tavoitteet riittavan usein ja muutetaan
niita tarvittaessa myos henkiloston taholta tulleiden ehdotusten
jaideoiden perusteella.

- Osoitetaan henkilostolle missa on onnistuttu, huomioidaan hyva
ty0 ja saavutukset. Esimiehen tarked tehtdva on antaa palautetta,
kiitosta ja kannustaa henkilostoa.

- Tyontekijoille, jotka eniten vastustavat kehittamistyota tai kaatu-
misten ehkaisytoimia, kannattaa antaa selkea tehtava kehittamis-
tyossd, johon kuuluu vastuita ja luottamustehtavia.

Henkilostolla on puutteellinen luottamus
omiin kykyihin.

Henkilostolla on vahaiset valmiudet tai halu

omaksua uusia menetelmia ja toimintatapoja.

- Henkilosto saa riittavaa tukea koko kaatumisten ehkaisyn kehit-
tamistyon ja vakiinnuttamisen ajan. Kaytetaan apuna esimerkiksi
toisen osaston henkilokuntaa, joka on jo tehnyt kehittamistyota.
Vertaistuki auttaa henkilostoa kaytannon kysymyksissa ja antaa
mahdollisuuden jakaa omia kokemuksia.

- Henkil6ston kokemusten ja ammattitaidon arvostaminen ja mieli-
piteiden kuuleminen, kun suunnitellaan kaatumisten ehkaisyn toi-
mintakdytantoja. Rakennetaan henkil6ston kanssa yhdessa jo ole-
massa olevalle perustalle, mietitdan ratkaisuja ja toimintatapoja.

- Oppiminen ja uuden omaksuminen on yksilollista. Hyva esimies,
joka tuntee tyontekijansa, pystyy jakamaan kehittamistoimet oi-
kein ja antaa hitaammillekin aikaa paasta mukaan. Oppiminen ja
onnistumisen kokemukset vahentavat vastustusta ja toimintaan
sitoutumista.

Samanaikaisesti kaynnissa olevat
muut kehittamistoimet tai esimerkiksi
suuret muutokset organisaatiossa,
henkilosto- tai potilasrakenteessa
kuormittavat henkilostoa.

-Kaatumisten ehkaisya suunniteltaessatarkistetaan onko organisaa-
tiossa muita kehittamistoimia, jotka voivat haitata tai joita voidaan
hyodyntaa kaatumisten ehkaisyn kehittamistyossa.

- Muutetaan suunnitelmia tai pidennetaan aikataulua jos havaitaan,
etta kehittaminen kuormittaa henkilostoa liikaa tai toiminnassa
tulee jotain muita henkiléston voimavaroihin ja tydpanokseen vai-
kuttavia muutoksia, kuten organisaatiomuutokset tai henkilosto-
vaihdokset.
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Tyontekijat kokevat, etta heidan tyollaan
kaatumisten ehkaisemiseksi ei ole merkitysta
tai esimies ja johto eivat osoita kiinnostusta
kaatumisten ehkaisya ja tyontekijéiden
panostusta sen tekemaa kehittamistyota
kohtaan.

- Johto osallistuu nakyvasti kaatumisten ehkaisyn kehittamisen tuke-
miseen esimerkiksi olemalla lasna koulutuksissa, osoittamalla riitta-
vasti resursseja kehittamiseen ja kaatumisten ehkaisytyéhon.

-Jarjestetadn johdon ja henkiloston yhteisia tilaisuuksia, jossa keskus-
tellaan tuloksista ja esimerkiksi palkitaan saavutuksista.

- Kaatumisten seurausten ja ehkdisyn mahdollisuuksia tehdaan tun-
netuksi organisaation johdon kaikille tasoille.

- Kerrotaan henkilostolle selvasti mita hyotyja kaatumisten ehkaisysta
on koko organisaation nakokulmasta, mutta myos miten henkilosto
siitd hyotyy. Esimerkiksi

- mahdollisuus kehittad omaa ammattitaitoa

- potilas- ja tyoturvallisuuden paraneminen

- hoidon tai palvelun laadukkuus paranee

- tyon keventyminen kun asiakkaiden toiminta- ja liikkumiskyky
paranee kaatumisten ehkaisyyn kuuluvien toimien seurauksena.

Kaatumisten ehkaisy ei jaa pysyvasti osaksi
toimintaa.
IImenee tyypillisesti silloin
kun jonkin muun toiminnan kehittaminen tai
kayttoon otto alkaa
kun kaatumisten maara alkuvaiheen nopean
kehityksen vaiheen jalkeen tasaantuu ja
kaatumiset ovat ehkaisytoimien seurauksena
saatu vahenemaan tavoitetasolle.
Talloin voidaan ajatella, ettd ehkaisytoimia ei
enaa tarvita eikd ymmarreta, etta jos
ehkaisytoimia ei tehda, kaatumisten maara
lahtee taas nousuun.
kun henkilosto vaihtuu.

- Nimetdan seka toimintayksikon etta organisaation tasolla koordi-
naattoreita, jotka seuraavat tilannetta saannollisesti ja varmistavat
toiminnan pysymisen tasokkaana.

- Kaatumisten ehkaisytoimien integrointi olemassa oleviin kaytan-
t6ihin ja osaksi niita (esim. tyoturvallisuus, inkontinenssin hoito,
ravitsemushoito jne.)

- Uuden henkiloston (my®ds tilapdisen tyévoiman) huolellinen pereh-
dytys: maaritellaan kuka vastaa perehdytyksesta, riittavasti aikaa
perehdytykseen ja ajantasainen perehdytysmateriaali.

- Toiminnan ja tulosten sdannéllinen seuranta (raportit, kokoukset,
tiedon valitys kaikille osallistujatahoille).

- Annetaan henkilostolle saannollisesti palautetta toiminnasta,
muistutetaan kaatumisten ehkaisyn tarpeellisuudesta ja kerrotaan
kaatumisten maarasta ja sen kehityksesta. Talla tavoin henkil6stol-
le konkretisoituu se, ettd jatkuva kaatumisten ehkaisy on tarkeaa.

Virheellinen kasitys siitd, etta liikkkumisen ja
aktiivisuuden lisdaminen, liikuntaharjoittelu tai
liikkumisen rajoittamisen vahentaminen lisaa
kaatumisvaaraa ja vaaratilanteita.

- Koulutetaan henkilostod ja muokataan asenteita olemassa olevan
tutkimustiedon ja kdytannon kokemusten avulla. Lisatadn ymmar-
rysta liikkkumisen merkityksesta kaatumisten ehkaisyssa. Vaikka lii-
kunnan lisdaminen lisaa tilanteita, joissa iakas voi kaatua, liikunta-
tilanteissa tutkitusti tapahtuu vahemman kaatumisia kuin silloin,
jos iakkaat eivat liiku tai harjoittele.

- Hyddynnetaan hyvia kaytannon kokemuksia. Pyydetaan esimerkik-
si jostain toisesta vastaavasta hoitopaikasta tyontekija kertomaan
heidan kokemuksistaan ja toimintatavoistaan.

- Annetaan muutokselle aikaa ja hyvaksytaan, etta ajoittain edisty-
minen on hidasta.

-Jarjestetaan vahemman liikunnallisille tai siita heikommin kiinnos-
tuneille tyontekijoille mahdollisuus saada omia onnistumisen koke-
muksia liikunnasta. Jarjestetaan tyopaikkaliikuntaa tai esimerkiksi
liikkuntapaivia, joissa iakkaat voivat olla myds mukana.

Henkilostosta vain osa mieltdaa kaatumisten
ehkaisyn tarkeyden ja ottaa toimet kayttoon,
toiminta nahdaan vain rasitteena ja lisatyona.

Kaatumisten ehkaisyssa tarkeiden muiden
tahojen (kuten jalkahoitajat,
ravitsemusterapeutit ym.) puuttuminen tai
vaikeus hyodyntaa heidan osaamistaan.

- Korostetaan moniammatillista toimintaa kaatumisten ehkaisyssa.
Maaritellaan ja kirjataan kunkin ammattiryhman tehtavat kaatu-
misten ehkaisyssa seka miten yhteistyota tehdaan. Annetaan hen-
kiloston itse suunnitella moniammatillisia toimintakaytantoja.

- Kaatumisten ehkaisyn koulutukset jarjestetaan kaikille ammattiryh-
mille ja esimiehille yhteisina.

- Luodaan paikallisia verkostoja kaatumisten ehkaisytoiminnan ke-
hittamiseksi ja yllapitamiseksi (eri tason verkostot, laitoksen, paik-
kakunnan, sairaalan jne.) mahdollistavat sujuvan tiedon valityksen
ja kokemusten jakamisen.

Kaatumisten ehkaisyssa tarvittavaa materiaalia,
valineita, tiloja tai muita toimintaedellytyksia ei
ole lainkaan tai niita on huonosti saatavana.

- Varmistetaan toimintaedellytykset, hankitaan riittavasti valinei-
ta ja materiaalia, luodaan toimintatavat, joilla yhteisia valineita
tai tiloja hyédynnetaan sujuvasti, tehdaan yhteisty6ta muiden toi-
mintaa toteuttavien yksikéiden kanssa (esim. yhteiset koulutusti-
laisuudet, vdlineet).
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Kirjaaja

Pvm

Mita kaatumisten ehkaisyn tyovalinetta,
menetelmaa tai toimintakdytantoa testataan?

Ketka ovat mukana testauksen suunnittelussa?

Kuka on paavastuussa testauksen toteutuksen
koordinoinnista ja seuraa toteutusta?

Kuka tai ketka toteuttavat testausta kaytannossa
eli kayttaa tyovalinettd, menetelmaa tai
toteuttaa toimintakdytantoa testauksessa?

Testauksen kuvaus

- Miten tyovalineen, menetelman tai
toimintamallin opettelu toteutetaan?

- Tarvitaanko koulutusta ja millaista?

- Miten ja milloin koulutus toteutetaan?

- Testauksen toteutusaikataulu?

- Testauksen toteutuspaikka?

Miten testaus arvioidaan?

Kuka tai ketka osallistuvat arviointiin?

Kuka tai ketka paattavat arvioinnin perusteella,
otetaanko testattu tyoviline,

menetelma tai toimintakaytanto kayttoon
sellaisenaan vai tarvitaanko korjauksia

ja uusi testivaihe?

Jos tarvitaan korjauksia, kuka suunnittelee
muutokset ja uuden testauksen seka
toteuttaa sen?
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Raportin kirjoittaja ja pvm

Mita kaatumisten ehkaisyn tyovalinetta,
menetelmaa tai toimintakaytantoa testattiin?

Mitka olivat testauksen tavoitteet?

Mika oli testauksen kohderyhma
eli keille tyovalinetta, menetelmaa tai
toimintakaytantoa kokeiltiin?

Kuka tai ketka henkilostosta
vastasivat testin suunnittelusta?

Ketka henkilostosta toteuttivat tyovalineen,
menetelman tai toimintamallin testauksen?

Koska testaus aloitettiin?

Testauksen suunniteltu kesto?
Testauksen toteutunut kesto?

Jos ei pysytty suunnitellussa aikataulussa, miksi?

Toteutuiko testi suunnitellusti?
Jos ei toteutunut, miksi?

Mita testissa havaittiin tyovalineesta,
toiminnasta tai toimintakaytannosta?

Miten testin tulosten perusteella edetdan?

Jos testaus uusitaan, mitka ovat keskeisimmat
uudistukset tai muutokset, jotka tulee tehda?

Mitka ovat uuden testausvaiheen tavoitteet?
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Tarkistaja ja pvm

Tehdaanko kaatumisvaaran arviointi jokaiselle asiakkaalle tai potilaalle mahdollisimman pian
(1-3 vrk) saapumisesta?

Jos ei tehda, miksi?

Onko kaatumisvaaran arviointi ja kaatumisten ehkaisytoimenpiteet sisallytetty
henkiloston perehdytykseen ja ovatko ne osa lisa- ja taydennyskoulutusohjelmaa?

Kaydaanko perehdytys kaikkien uusien ja tilapaisten tyontekijoiden kanssa?

Ovatko kaatumisten yhdenmukainen ja sdanndllinen kirjaaminen, seuranta ja
kaatumisten ehkaisytoimet osa paivittaisia hoitokaytantoja?

Toteutuuko kaatumisten ehkaisy moniammatillisesti?

Onko kaatumisten ja kaatumistapaturmien ehkaisemiseksi otettu kayttoon
uusia nayttéon perustuvia toimia tai tydomenetelmia?

Jos on, niin millaisia?

Ovatko ne juurtuneet vakiintuneiksi toimintakaytannoiksi?

Onko kaatumisten seuranta ja kaatumisten ehkaisytoiminnan kehittaminen
johdon tiedossa ja tyojarjestyksessa?

Tapaako johto ja kaatumisen ehkdisyn moniammatillinen tiimi saanndéllisesti
kaatumistilanteen tarkistamiseksi ja kaatumisten ehkaisytoimien tuloksellisuuden arvioimiseksi?




