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1. Hankkeen lahtokohdat ja tavoitteet

Sosiaali- ja terveysministerido on myontanyt KASTE — ohjelmasta rahoituksen Pohjois-
Suomen monialaiset sosiaali- ja terveyspalvelut -kehittdmisrakenne ja toimintamalli -
hankkeelle (PaKaste). Yhtena osana Kainuun tavoitteista on perusterveydenhuollon
kehittaminen, johon tama suun terveydenhuollon tehtava kuuluu. TAméan hankkeen
tarkoituksena on kehittdéd Kainuun maakunta -kuntayhtyman suun terveydenhuollon
ammattiryhmien valinen yhteistydomalli hyddyntaen eri ammattiryhmien ammat-

tiosaamista. Hanke pitaa sisalladn myds ikaihmisten suun terveyden edistamisen.

Suun th:n kehittaminen toteutettiin ns. kehittgjatyontekijamallilla kesa-joulukuussa
2010. Kehittdjatehtavan keskeisena tavoitteena oli suun terveydenhuollon tydntekija-
ryhmien valisen tydnjaon kehittdminen ja siihen liittyvan toimintamallin luominen eri-
ikaisten suun terveyden edistamiseen. Tavoitteena oli myds luoda malli laitoshoidos-

sa olevien ikdihmisten suun terveyden edistamiseen.

Suun terveydenhuolto on yksi terveyden- ja sairaanhoitopalveluiden vastuualue, jon-
ka toimipisteita on koko maakunnan alueella (Hyrynsalmi, Kajaani, Kuhmo, Paltamo,
Puolanka, Ristijarvi, Sotkamo ja Suomussalmi). Jokaisessa kunnassa on yksi ham-
mashoitola, paitsi Kajaanissa yhteensa viisi. Kainuun keskussairaalan hammas- ja
suusairauksien poliklinikka on yksi toimipaikoista edustaen erikoissairaanhoitoa.
Vastuualueen esimiehinad ovat johtava hammaslaéakari ja osastonhoitaja. Henkilokun-
taa on n. 100, joista kolmasosa hammaslaakareitd, puolet hammashoitajia ja viides-

osa suuhygienisteja.

2. Hankkeen toteutus

Kéaynnistaminen

Kehittamistyd aloitettiin perehtymalla kirjallisuuteen ja aikaisempaan materiaaliin
koskien ikaihmisten suun terveydenhoitoa ja suun terveydenhuollon ammattiryhmien
valista yhteistyota. Seuraavaksi koottiin runkoa siitd miten hankeaiheiden siséltéjen



kehittamista lahdetaan toteuttamaan. Kaikille suun th:n vastuualueen tyéntekijoille
suunnattiin kysely, joka antoi tietoa taman hetken vahvuuksista ja heikkouksista seka
tulevaisuuden uhkista ja mahdollisuuksista tyoyhteistssa.

Kyselyn vastaukset koottiin SWOT-analyysikenttaan ja vastaukset kaytiin lapi vas-
tuualueen yhteispalaverissa. Yhteisessa kasittelyssa ryhmat pohtivat ratkaisuja sii-
hen, miten saadaan heikkoudet ja uhkat kadnnettyd voimavaroiksi. Yhteispalaverissa

nostettiin ensimmaisen kerran esille tiimity6 ja sen periaatteet.

Lapin PaKasteen osahankkeen suunnittelija Tiina Joensuu (HLT) on toiminut konsul-
toivana asiantuntijana seka tyonjaon etta ehkaisevien toimintamallien osalta. Hanet
kutsuttiin Kajaaniin palaveriin keskustelemaan tiimityohon liittyvista asioista ja samal-

la sovittiin luentopaivasta koko suun terveydenhuollon henkilokunnalle kevaalle 2011.

Yhteistydmalli

Y hteistydmallin materiaalit koottiin ja niiden rungoksi muodostui suun terveyden edis-
tamisen tydryhman tuotos. Saanndllisissa palavereissa suun terveydenhuollon esi-
miesten kanssa kaytiin lapi kehitettavien aiheiden siséltod seka kaytossa olevia re-
sursseja. Lopputuloksena oli, ettd pyritaan saamaan aikaan tiimitydn malli, ei niin-
kaan tarkkoja rajauksia eri ammattiryhmien tyotehtavista. Jokaisella ammattiryhmalla
on koulutuksen antamat valmiudet perusty6éhon. Valmiuksia voidaan hyédyntaa yh-
teistydssa eri tavoin. Kyselyn vastauksissa nousi esille myos se, etta on tarkeaa tie-
taa toisen ammattiryhnman koulutuksen tuomat valmiudet, joten raporttiin on lisatty

myo6s ammattiryhmien tyon keskeiset sisallot.

Oikomishoidon ja parodontologisen hoidon asiantuntijoina ovat toimineet erikois-
hammaslaakéarit Jaana Rusanen, Tuula Mattila ja hml Eliisa Pietinen. He ovat autta-
neet luomaan hoitopolut néihin osa-alueisiin.

Ikdihmisten suun terveyden edistaminen

Ikaihmisten suun terveyden edistdmiseen suunnatun tehtavan aluksi otettiin yhteytta

vanhuspalvelun vastuualuepaallikdihin ja informoitiin heita hankkeesta seka sen tar-



koituksesta. Yhteistyon aloittaminen laitosten ja kotipalvelun henkilékunnan kanssa
koettiin tarke&na. Tassa vaiheessa rajattiin hankkeen sisaltdé koskemaan kuntayhty-
man kotipalvelua ja hoivalaitoksia.

Suun terveydenhuollon hoitohenkilokunnan kesken mietittiin osion toteuttamista.
Ikaihmisten hoitolaitoksista ja kotipalveluista alkoi tulla yhteydenottoja koskien henki-
l6kunnalle suunnattuja ikdihmisten suun terveyden koulutustilaisuuksia. Toimipistei-
den suuhygienistit jalkautuivat paikkakuntiensa vanhuspalveluihin pitamaan koulutus-
tilaisuuksia suun terveydesta kotipalvelun ja hoivalaitosten hoitohenkildkunnalle. Sa-
malla kartoitettiin sen hetkisia kaytanttja suun terveydesta huolehtimiseen laitoksissa
ja kotipalvelussa. Koulutuskaynneilla korostettiin, etta suun puhdistus on osa nor-

maalia perushoitoa.

Kotipalvelun ja hoivalaitosten henkilokunta ottaa mielellaan uutta tietoa vastaan ja
osassa hoivalaitoksia oli ns. "suunterveyden vastuuhenkil¢”, joka huolehtii tarvittavat

tuotteet ja valineet ikaihmisille. Yhteistyd6 hammashoitoloiden kanssa sujuu hyvin.

Kuhmon vuodeosastolle, Sotkamon kotipalveluun ja Vuolijoen hoivaosastolle tehtyjen
tutustumiskayntien kautta saatiin tarkeéta tietoa siité, miten ikdihmisten suun terveys
on huomioitu talla hetkella. Tassa kokeiltiin my6s kaytannéssa, miten harjaus onnis-
tuu laitoksessa olevalta ikaihmiselta, jolla on muistisairaus. Useammissa paikoissa
ongelmana oli se, etta miten saadaan ikdihmisen suu auki niin ettd hampaiden ja

suun puhdistus voidaan suorittaa.

Opiskelijayhteisty6

Hankkeen aikana selvitettiin Kainuun ammattiopiston opettajilta l1&hihoitajaopiskelijoi-
den koulutussisaltoja. Tietoa ikaihmisten suun terveyteen liittyvista asioista on opis-
keluissa todella vahan ja taman seurauksena aloitettiin yhteisty® koulun kanssa pi-
tamalla lahihoitajaopiskelijoille oppitunteja suun terveydesta. Yhteistyd Kajaanin am-
mattikorkeakoulun kanssa aloitettiin kevaalla 2011. Oppitunteja suun terveydesta
pidettiin sairaanhoitaja- ja terveydenhoitajaopiskelijoille.



3. Nykytoiminnan kuvaus ja vakanssipohjat hammashoitoloittain

Hammashoitolat ovat tiloiltaan, henkildkunnan méaaran suhteen seka toiminnoiltaan

erilaisia. Nailla seikoilla on vaikutusta eri ammattiryhmien valisiin tyétehtaviin ja toi-

mintaan hammashoitolassa. Tilanteet henkilokunnan maaran suhteen saattavat

muuttua nopeasti, alla oleva tilanne on 20.12.2010.

Hyrynsalmen hammashoitolassa tydskentelee talla hetkella yksi suuhygienisti ja

hammashoitaja. Hammashoitaja avustaa suuhygienistia toimenpiteissa. Suuhygienis-

ti hoitaa myds Ristijarven hammashoitolan tehtavaé 4-6 pv/kuukaudessa.

Ristijarven hammashoitolassa on talla hetkella kaksi osa-aikaista hammaslaakaria

ja hammashoitaja. Hammashoitaja ja hammaslaakari tydskentelevét tydparina.

Kajaanissa hammashoitoloita on kuusi.

Lohtajalla tydskentelee kaksi hammaslaakaria ja kaksi hammashoitajaa.
Teppanan hammashoitolassa on kolme hammaslaakaria, kolme ham-
mashoitajaa ja yksi suuhygienisti.

Lehtikankaan hammashoitolassa on nelja hammaslaakaria, yksi heista te-
kee 60 % tydaikaa. Hammashoitajia on nelja ja suuhygienisteja yksi.
Keskushammashoitolassa tydskentelee kolme hammaslaakaria, joista yksi
tekee osan tybajasta Ristijarvelld ja yksi hammaslaakari on virkavapaalla.
Hammashoitajat ja hammaslaéakarit tydskentelevat tytpareina. Erikois-
hammaslaakareitd on kolme, joista kaksi on erikoistunut oikomishoitoon ja
yksi protetiikkaan. Suuhygienisteja on kaksi. Hammashoitajia on 9, joista
yksi kay kouluilla ja yksi on ajanvarauksessa. Keskushammashoitolassa si-
jaitsee johtavan hammaslaakarin ja osastonhoitajan tyopisteet.

KAKS:n hammas- ja suusairauksien poliklinikalla tydskentelee talla hetkella
yksi ostohammaslaakari 2pv/2vko, yksi hammaslaakari kerran viikossa ja
kaksi osa-aikaista suuhygienistia.

Otanmaen hammashoitolassa tyoskentelee yksi hammaslaakari ja ham-
mashoitaja. Suuhygienisti kay 4-6pv kuukaudessa.



Kuhmon hammashoitolassa tydskentelee télla hetkella kaksi hammaslaakaria. Toi-
nen heista tekee osa-aikaty6ta. Hammashoitajia on 6 ja yksi heista on keskittynyt
ennalta ehkaisevaan hammashoitoon. Hanen vastuullaan ovat alle kouluikaiset ja
koulut. Hammashoitajat avustavat hammaslaakéareita ja tarpeen mukaan myos suu-

hygienisteja. Suuhygienisteja on yksi. Hanen vastuullaan ovat lapset ja nuoret.

Paltamon hammashoitolassa tytskentelee talla hetkella kaksi hammaslaakari ja
kaksi hammashoitajaa ja yksi suuhygienisti. Hammaslaékari ja hammashoitaja tyds-

kentelevét tyoparina.

Puolangan hammashoitolassa tyoskentelee talla hetkella yksi ostohammaslaakari
2pv/viikossa, kaksi hammashoitajaa, joista toinen hoitaa potilaita itsenaisesti.

Sotkamon hammashoitolassa tyoskentelee télla hetkella 4,5 hammaslaakaria, yksi
suuhygienisti ja 6 hammashoitajaa. Hammashoitajista kaksi tekee myds osittain suu-
hygienistin tehtdvia Sotkamossa ja suupolilla Kaksilla. Kaksi hammashoitajista on

osa-aika tyossa tehden 50 % tydaikaa ja he keskittyvét toimistotehtaviin.

Suomussalmen hammashoitolassa tydskentelee talla hetkella viisi hammaslaaka-
ria, yksi suuhygienisti ja 8 hammashoitajaa. Hammashoitajista kaksi tekee 55 % ty6-
aikaa ja heistéa toinen ei osallistu potilastyéhon. Yksi hammashoitaja tekee ennalta
ehkaisevaa tyota kouluilla ja hanella on kaytdssa tydhuone alle kouluikaisten terve-

ysneuvontaan. Hammashoitajat ja hammaslaakarit tydoskentelevat tydpareina.



Kainuun maakunta -kuntayhtyman suun terveydenhuollon vakanssit ja tayttoti-
lanne (20.12.2010)

Hammas- Hammashoitaja Suuhygienisti Hammaslaakari
hoitola
Vakanssit | Taytetty | Vakanssit | Taytetty Vakanssit Taytetty
Hyrynsalmi |1 1 0,5 0,5 1 0
Kuhmo 8 6 1 1 5 1
1(80
%)
Sotkamo 7 6 2 2 6 5
Paltamo 2 2 1 1 2 2
Ristijarvi 1 1 0,5 0,5 1 1 (60
%)
Puolanka 2 2 0 toinen hoi- | 2 0
tajista te-
kee itse-
naista vas-
taanotto-
tyota
Suomus- 8 6 1 1 6 5
salmi
KAKS 1 0,5 1 (ehl) 1
(2pv/2v
k)
1(1x
vk)
Kajaani 17+2 6 15 (hl)
vast.otto 1 (oh) 3 (ehl)
avust. 1 (joht.hl)
- Otanmaki 1 0,5 2 1
- Lohtaja 2 0,5 2 2
- Teppana 3 1 3 3
- Lehtikan- 3 1 3,6 3
gas 1 (60
%)
- Keskusta 9 3 4 2
1 (oh) 1 (50
%)
2 oikoja
1
(joht.hl)
48 42 14 13,5 43 32




4. Suun terveydenhuollon ammattiryhmat

Suun terveydenhuollossa moniammatillinen yhteisty6 on paivittaista rutiinia. Mo-
niammatillisella yhteistyoll& tarkoitetaan ammattiryhmien toimimista yhdessa. Tiimi-
tyolla tassa yhteydessa viitataan yhteistyon alakasitteeseen, joka toteutuu kaytannon
vastaanottotytssa hammaslaakarin, suuhygienistin ja hammashoitajan valilla (Huk-
kanen & Vallimies-Patomaki 2005).

Suun terveydenhoito jarjestetddn asiakkaan suun terveydentilan perusteella. Arviointi
edellyttaa asianmukaista koulutusta terveydenhuollon ammattihenkil6ilta. Kunkin
ammattiryhman koulutus antaa erilaisia valmiuksia potilastyohon ja sita tukeviin teh-

taviin.

4.1 Lahihoitaja, hammashoitaja

Suu- ja hammashoitoon suuntautunut lahihoitaja osallistuu suun alueen sairauksien
tutkimukseen ja hoitoon yhteistydssa hammaslaékarin tydparina. Suun terveyden-
huollon ammattinimikkeita ovat l&hihoitaja ja hammashoitaja. Ammattitutkinto antaa

valmiudet

e huolehtia vastaanoton toimintavalmiudesta itsenaisesti

e huolehtia aseptiikasta, tyo- ja potilasturvallisuudesta

¢ huolehtia tarvittavat instrumentit eri hoitotoimenpiteita varten

e nelikasityoskentelyyn hammaslaakarin kanssa

e Osata erilaiset hoitokaytannét, paikka-aineet, puudutusaineet ja lukuisat in-
strumentit

e ehkaiseviin suun- ja hampaiden hoitoon liittyviin tehtaviin (terveysneuvontaan,
fluoraukseen, pinnoituksiin)

e toimistotehtaviin (tarveainetilaukset, apteekkitilaukset)

e instrumenttien teroitukseen



4.2 Suuhygienisti

Eri-ikdisten suun terveydenhuolto ja terveyden edistdminen seka hammas- ja suusai-
rauksien ehkaisy ja varhaishoito ovat suuhygienistin tyota. Suuhygienistit ovat laillis-
tettu ja rekisterdity Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston rekisteriin. Am-

mattitutkinto antaa valmiudet

e suun terveyden tilan kartoitukseen ja seurantaan

e hoidon tarpeen maarittdmiseen ja hoitosuunnitelman tekoon omalla tehtava-
alueella

e esidiagnostisiin tehtaviin: kiinnityskudokset, limakalvot, karies, purenta

o yksil6llisten suunhoitovalineiden ja — tuotteiden kaytdénohjaukseen

e syljen erityksen mittaukseen

e ruokailutottumusten arviointiin ja terveelliseen ruokavalioon ohjaamiseen

e reikiintymisen syiden etsintdan ja ennaltaehkaisyyn

e hampaiden pinnoitukseen

e fluori- ja klorheksidiinikasittelyyn

e vihlovien hampaiden hoitoon

e hammaskiven poistoon

e pehmeiden peitteiden ja varjaytymisen poistamiseen hampaiden pinnalta

e mikrobiologisten naytteiden ottamiseen ientaskuista

e puuduttamiseen (nyky&an sisaltyy koulutukseen)

e valiaikaisen paikan asettamiseen

e paikkojen viimeistelyyn ja kiillotukseen

e purentaongelmapotilaiden neuvonta ja kuntouttaminen

e hampaiden valkaisuun

e hammaskorujen kiinnittamiseen

e suun terveyden edistamiseen ja neuvontaan kouluissa, paivakodeissa, van-
hainkodissa ja muissa laitoksissa

e moniammatilliseen yhteistydhon eri alojen ammattiryhmien kanssa

e lasten oikomishoitoon osallistumiseen

e eri-ikaisten suun terveystarkastuksiin



4.3 Hammaslaakari

Hammaslaakari on ladketieteellinen asiantuntija, joka on erikoistunut tutkimaan, hoi-
tamaan ja ehkaisemaan suun ja leukojen alueen sairauksia ja vammoja. Keskeista

on oikea diagnoosi ja sen perusteella annettu hoito. Ammattitutkinto antaa valmiudet

e potilaan tutkimukseen ja sen perusteella taudin maaritykseen

e paattamaan potilaan hoidosta

e hoitamaan suun ja leukojen alueen sairauksia ja vammoja

e ennaltaehkaisemaan ja vahentdmaan suu- ja hammassairauksia

¢ hoitotoimenpiteisiin kariologian, juurenhoidon, parodontologian, hammasprote-
tiikkan, purentafysiologian, oikomishoidon, suupatologian ja radiologian alueilla

o laakkeiden maaraykseen, laakintolaillisten todistusten ja lausuntojen antami-
seen

e kunnan vaeston suun terveydenhuollon suunnitteluun ja johtamiseen

e terveyden edistdmiseen ja sen suunnitteluun



5. Ammattiryhmien nakemykset tydnjaosta

Hankkeen aikana toteutettiin suun terveydenhuollon henkilokunnalle kysely, jolla ke-

rattiin tietoa tAman hetken tyonjaosta ja yhteistydsta. Pohjana kaytettiin SWOT-

analyysia. Alla olevassa taulukossa on kyselyn tulokset jaoteltuna SWOT-kenttiin.

NYKYTILA
Vahvuudet Heikkoudet
e ammattitaito e helppous menna samalla mallilla
e innostus omaan ty6hon kuin ennenkin
e yhteistyd sujuu e johtamisen puute
e avoin ilmapiiri e epatietoisuus hml:n saatavuudesta
e tydnjako sujuu lasten kohdalla ja e ennakkoluuloja shg:n taitoja koh-

valistuksissa

taan

e asenteet ok tydnjakoon e eiselkeda toiminta-ajatusta eika
o kokenut henkilokunta tyonjakoa
e hyva yhteishenki e resurssipula
e joustavuutta loytyy o tiedonkulku
e alle kouluikaiset suuhygienisteilla  hoitohuonepula
e aikuisille tehd&én tarkastus ensin, e kliiniseen ty6hon liittyvat palaverit
sitten itse hoito puuttuu eri ammattiryhmien valilla
e oikomisosaamisen puute suuhy-
gienisteilla
e paron hoidossa suuhygienistit jaa
ilman hml tukea
e vastuun ja palkkauksen kohtaami-
nen
e suuhygienistin tydnkuva epéselva,
rajaus puuttuu
TULEVAISUUS
Mahdollisuudet Uhat
e suuhygienistien maaran lisaami- e tydvoimapula (hammaslaakari)
nen e tydtilojen puute
e tyOhon sitoutuneet hoitajat ¢ henkilokunnan ikaantyminen
e oikomishoidon tydnjaon selkeytta- e tyOntekijoiden uupuminen
minen e taloudelliset resurssit

terveysneuvonnan lisaéaminen —
vaeston suun terveyden lisaanty-
minen
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Vastaukset koottiin ja luokiteltiin yhteisten teemojen mukaisesti. Heikkouksien ja uh-
kien teemoiksi nousivat johtaminen, resurssit, toimintatavat ja henkilostokysymykset,

joita k&sitelladn seuraavissa alaluvuissa.

5.1 Johtaminen

Johtamisessa korostuu tyéyhteison omat saannét ja niiden noudattaminen. Organi-

saation opitut kayttaytymissaannot joiden mukaan toimitaan.

Johtamisen puute « Noudatetaan sovittuja toimintatapoja
e Hammaslaakari tiimissa selkea johtaja
Ei selke&a toiminta-
ajatusta eika tyon- e Oikeat toimenpiteet oikeaan aikaan oikean
jakoa ammattiryhméan tekeméana

5. 2 Resurssit

Vakanssien tayttbaste vaikuttaa suoraan henkiléresursseihin. Toisaalta myos hoitoti-
lojen maara ja niiden paivittainen kayttd vaikuttaa siihen kapasiteettiin milla hoitotyota
voidaan tehda. Resursseihin luokitellaan myos toimenpiteet mihin me aikaa kaytam-

me.

11




Resurssioul e Ehkaisevaan hoitoon lisatadn panoksia
esurssiputa — > | e Tybtehtavien jako
X e \Vuorotyo

Haitohuanepula e Hoitohuoneiden kayttéaste 100 %:iin

e Toimitaan niilla resursseilla mité on
Hammaslaakaripula — | ¢ Rekrytointi

e Myodnteinen suhtautuminen kandeihin
e Orientointivirkoja

5.3 Toimintatavat

Toimintatavoissa korostuu tydorganisaation kaytannét. Esille nousee esim. tiedon-
kulku ja avoin kommunikaatio. Tyoyhteison viestinnalla on selkea tavoite. Se tahtaa
tehokkaaseen tdiden kulkuun ja siksi tiedon taytyy kulkea molempiin suuntiin.
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Helppous menna samalla
mallilla kuin ennenkin

Opetellaan uusia toimintatapoja

Kliiniseen tydhon liitty-
vat palaverit puuttuu eri
ammattiryhmien valilla

Yhteispalaverit
Matala kynnys konsultaatioon

Tiedonkulku

Kirjataan kasitellyt asiat ylos
Avoimuus
Oma aktiivisuus

Ennakkoluuloja suuhy-
gienistin taitoja kohtaan

Avoin kommunikaatio
Luotetaan ja arvostetaan eri ammatti-
ryhmia

Oikomisosaamisen puute
suuhygienisteilla

Perehdytetaan
Mabhdollisuus pyytéa apua

Paron hoidossa shg jaa
ilman hml:n tukea

Kliiniset palaverit sdanndéllisesti
Selkeéat ohjeet
Tiimityoskentely

5.4 Henkilostokysymykset

Tyoyhteison yhteistoimintaa séételee sosiaalisten suhteiden lisaksi erilaiset henkilds-
tohallinnolliset jarjestelyt. Tydryhman jasenet toimivat siis seké saadellysti etta itse-
ohjautuvasti arkisissa tilanteissa. Hyvin organisoidussa yhteistoiminnassa ohjataan

ottamaan huomioon myds erilaiset henkilostokysymykset.
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e Tyotehtavien uudelleen miettimi-
Henkiloston ikaantyminen — > nen
e Joustavat tyOajat

e Hyva tybilmapiiri — avoimuus
Tyéntekijoiden uupuminen —— > | o« Tyokavereiden ja esimiesten tuki
e Monipuolisuus tyotehtavissa

Vastgun ja palkkauksen koh- . Tarl<__istetaan palkkaus osaamisen
taaminen ja tyonkuvauksen suhteen

_Shg:n tyonkuva epaselva; ra- . Yhteispalaveri_ssa_ keskustellaan
jaus puuttuu tyonkuva selvaksi

6. Ammattiryhmien yhteistydmalli Kainuun maakunta -
kuntayhtymassa

6.1 Perusteet

Sosiaali- ja terveysministerion ndkemyksen mukaan (2003:18) pelkastaan henkils-
ton koulutusmaaraa lisaamalla ei voida olettaa saavutettavan merkittavaa edistysta
suun terveydessa. Kehitystéa on kohdistettava tyon sisaltéon ja suun terveydenhuol-
lon henkildston keskindisen tydnjaon jarkeistamiseen. Tydnjakoa lahestytaan tassa
ennemminkin yhteisen tyon eli yhteistydmallin eika tyon kategorisen jakamisen poh-

jalta.

Yhteistyomallilla téssa tarkoitetaan sitd, ettda hammashoitaja, suuhygienisti ja ham-
maslaakari tydskentelevat yhdessa tiimind asiakkaan parasta ajatellen. Yhteistydémal-
lin keskeiset asiat liittyvat kysymyksiin "kenelle tehdaan, kuka tekee, mita tehdaan
ja milloin tehddan?” Tavoitteena on oikeita asioita oikein kohdennettuna ja oikeaan

aikaan tehtyna.
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Tyonjaollisesti keskeinen periaate on, etta oikeudet, velvollisuudet ja vastuu perustu-
vat koulutuksella hankittuun péatevyyteen ja valmiuksiin seka niitd maarittaviin lain-
saadantoihin. Kuitenkaan ei ole olemassa luetteloa tehtavista, joita saa tai ei saa
tehda. Lisavalmiuksia ja oikeuksia voidaan hankkia ja antaa tyopaikkakohtaisen kou-
lutuksen perusteella tybnantajan paatoksella. Toimiva tiimityd mahdollistaa ennalta
ehkaisevan hammashoidon ja suusairauksien hoidon seka lasten, nuorten etta ai-

kuisten keskuudessa.

Yhteistydmalli koskee hoidon jarjestamista kaikille asiakasryhmille (alle kouluikaisille,
koululaisille, aikuisille ja ikaantyville). Talléin on otettava huomioon sidosryhmina
my0s paivakodit, koulut, hoitolaitokset ja palvelukodit. L&htbkohtana yhteistyomallis-
sa on suun terveyden edistaminen. Siind hyddynnetaan jo olemassa olevaa materi-

aalia, jota on tuottanut suun terveyden edistamisen tyéryhma.

Perusajatuksena on, ettd yksi hammashoitola muodostaisi tiimin, johon kuuluu paa-
saantdisesti hammashoitaja, suuhygienisti ja hammaslaakari. Talla hetkella Kai-
nuussa on pula hammaslaakareista, joten kaikkien ammattiryhmien osaamista on
hyodynnettava niin, ettd mahdollisimman moni paasee hoitoon ja hoitotakuu toteutuu.
Suuhygienistien ja hammashoitajien tydpanosta on hyodynnettava lasten, nuorten ja

aikuisten suun terveystarkastuksissa.

6.2 Tiimityon periaatteet

Koska tiimityd on yhteistyota, se edellyttdéd tehtavien jakamista tarkoituksenmukai-
sesti. Jokaiselle ammattirynmalle tulee luoda sellainen tehtavakuvaus, etta se yhtaal-
ta palvelee mahdollisimman hyvin yhteisen padmaaran saavuttamista ja toisaalta
mahdollistaa tiimin jAsenen osaamisen ja luontaisten taipumusten kayttéoénoton. Yh-
teisty0 yhteisen paamaaran saavuttamiseksi edellyttdd myds yhteisty6taitoja (Salo-
maki 2002.) Kaikkien tyépanos on tarkea ja toimitaan toisten ammattitaitoa kunnioit-
taen. Tiimityon periaatteisiin kuuluu, etta tiimilla on selkea tarkoitus ja paamaara, jon-
ka taytyy olla kaikkien ryhmalaisten tiedossa ja hyvaksyma. Tiimilla on yhteinen vas-
tuu tyon tuloksista. Tiimin johtajuus on maaritelty ja se on kaikkien tiedossa. Vaikka
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tiimilla on johtaja, kaikki tiimin jasenet ovat tasavertaisia. Kaikkia kuunnellaan ja roh-

kaistaan osallistumaan keskusteluun ja paatoksentekoon.

Tiimin jasenet ymmartavat ja kunnioittavat toistensa erilaisia kykyja ja ominaisuuksia.

Tiimin jasenet pystyvat vuorovaikutukseen keskendén, tekemaan paatoksia, sopi-

maan tehtavien jaosta seka ratkaisemaan ristiriitoja. Yleensa tiimin tavoite, sen ase-

ma organisaatiossa ja kaytdssa olevat resurssit maarataan tiimin ulkopuolelta, mutta

muihin asioihin tiimi pystyy itse vaikuttamaan. (Rasila & Pitkonen 2009.) Tiimity6n

tekeminen kannattaa, koska on monia toita, joista ei yksin selvia ja joista saadaan

parempia tuloksia yhdessa tekemalla joukkuetydna. (Saloméaki 2002.)

TIIMITYON AVULLA VOIDAAN

lisata osallistuvuutta

parantaa motivaatiota

lisata itseohjautuvuutta

lisata vastuullisuutta

lisata sitoutumista

lisata yhteenkuuluvuutta

hyddyntaa erilaisuutta

mahdollistaa luontaisten taipumusten toteuttaminen
tunnistaa kehittymistarpeita

saada ja antaa tukea

saada voimaa yhdessa tyoskentelysta

vapauttaa luovuutta (Salo-
méaki 2002)
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Tiimityon keskeiset elementit voidaan kuvata seuraavanlaisesti:

ERILAISET PERSOONALLISUUDET JA
ERILAISET OSAAMISALUEET

-

YHTEINEN PAAMAARA

-

TEHTAVIEN JAKO LUONTAISTEN
TAIPUMUSTEN MUKAAN

-

YHTEISTYOTAIDOT

-

YHTEINEN TOIMINTAMALLI

-

YTEISVASTUU TAVOITTEIDEN
SAAVUTTAMISESTA

-

SUORITTAMISEN HALU

(Saloméki 2002)

Vuoden 2011 aikana on tavoitteena tydstaa tyoyhteistssa tiimisopimukset, joihin Kir-

jataan tiimin paamaara, tehtavat ja tavoitteet.

Tiimin yhteistoiminnallisuudessa korostuu positiivinen keskinainen riijppuvuus, vuoro-
vaikutteinen viestintd, yksilollinen vastuu, sosiaalisten taitojen jatkuva harjoittelu ja
yhdessa tapahtuvien asioiden arviointi ja pohdiskelu. Tiimikoulutuksella pystytaan

naita taitoja harjoittelemaan.
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7. Toimintamalli ja tyonjako suun terveysneuvonnassa ja hoidossa

Muutokset tydnjaossa eivat toteudu hetkessa. Niiden suunnittelu ja kayttdonotto vaa-

tivat asianosaisten mielipiteita siitd, kuinka tehtavat saadaan jaettua niin tarkoituk-

senmukaisesti, ettd se on potilaan hoidon kannalta mahdollisimman edullista. Esi-

merkiksi mikali toimenpide saadaan hoidetuksi yhdella pidemmalla kaynnilla, on se

huomattavasti jarkevampaa ja kaikille edullisempaa kuin monta lyhyempaa kayntiker-

taa eri ammattihenkildiden luona.

Seuraavassa on esitetty kooste suun terveydenhuollon terveyden edistamisen ja eh-

kaisevan tyon sekéa hoidon toimintamallista kaikkien asiakasryhmien osalta. Kuvauk-

sessa on korostettu erityisesti tydnjaon kannalta olennaisia kohtia.

Luonnos Kainuun tyénjaon toimintamallista asiakasryhmittéin

ASIAKAS- | TEKIJA KENELLE MITA
RYHMA
1v. shg/hh kaikki - suun terveystarkastus
- ehkéiseva hoito
2v. shg/hh riskipotilaat - suun terveystarkastus
- tehostettu ehkéiseva hoito
3v. shg/hh kaikki - suun terveystarkastus
- ehkaiseva hoito
4v. shg/hh riskipotilaat - suun terveystarkastus
- tehostettu ehk&iseva hoito
Sv. shg/hh kaikki - suun terveystarkastus
- ehkaiseva hoito
6v. shg/hh riskipotilaat - suun terveystarkastus
- tehostettu ehk&iseva hoito
1k hml kaikki - suun tutkimus
- yksilollisen hoitosuunnitelman tekeminen
- ehkéiseva hoito
2-41k hh/shg/hml | riskipotilaat - suun terveystarkastus
- tehostettu ehk&iseva hoito
51k hml kaikki - suun tutkimus
- yksildllisen hoitosuunnitelman tekeminen
- ehkaiseva hoito
6-71k shg/hh riskipotilaat - suun terveystarkastus
- tehostettu ehkaiseva hoito
8lk hml kaikki - suun tutkimus
- yksildllisen hoitosuunnitelman tekeminen
- ehkéiseva hoito
9lk shg/hh riskipotilaat - suun terveystarkastus

- tehostettu ehkaisevéa hoito
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opiskelijat | shg/hml kaikilla mahdollisuus |- suun tutkimus
hakeutua hoitoon - yksildllisen hoitosuunnitelman tekeminen
- ehkaiseva hoito
tydikaiset shg/hml kaikilla mahdollisuus |- suun terveystarkastus/tutkimus
hakeutua hoitoon - yksil6llinen hoitosuunnitelma
- ehkaiseva hoito
ikaantyneet | shg/hml kaikilla mahdollisuus |- suun terveystarkastus/tutkimus

hakeutua hoitoon

- yksiléllinen hoitosuunnitelma
- ehkaiseva hoito

7.1 Odottavat perheet

Lastenneuvoloiden ja suun terveydenhuollon yhteisty® on erittdin tarkeaa. Neuvolan

henkilokunta tiedottaa mahdollisuudesta hakeutua suun terveydentilan kartoitukseen

suuhygienistin tai hammashoitajan vastaanotolle.

Valtioneuvoston neuvolatoiminnasta annetun asetuksen mukaan ensimmaista lasta

odottavan perheen suun terveydentilan ja hoidon tarpeen arvioi suun terveydenhuol-

lon ammattihenkild haastattelulla ja tarvittaessa muilla menetelmilla.

Ensimmaista lastaan odottavaksi perheeksi voidaan katsoa myos perheet, joissa toi-

nen puolisosta on tulossa ensimmaista kertaa vanhemmaksi ja maahanmuuttajaper-

heet. Odottavien perheiden suun terveysneuvonta antaa vanhemmille tietoa, miten

he voivat omalla kayttaytymisellaan sailyttaa lapsen suun terveena. Ensimmaista las-

ta odottavat perheet luovat perustan koko perheen kehityskaarelle. Tutkimusten mu-

kaan vanhempien huonot hampaiden puhdistustavat ja heilla todettu karies ovat yh-

teydessa lapsen hampaiden reikiintymiseen. Otollisin aika antaa tietoa on odotusai-

ka. On parasta vaikuttaa perheen tapoihin ja tottumuksiin jo ensimmaisen lapsen

odotusaikana. Esikoinen toimii mallina ja esimerkkina sisaruksilleen tahtomattaankin.

Ensimmaista lastaan odottavat perheet osallistuvat perhevalmennuksen suun ter-

veydenhoito-osioon, jonka pitavat hammashoitaja tai suuhygienisti.

Tavoitteet:

- vanhempien oma suu on terve jo ennen lapsen syntymaa.

- vanhemmat tietavat etta reikiintyminen on tartuntatauti, jonka aiheuttaa Streptococ-

Ccus — mutans-bakteeri.
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-vanhemmat tietavat, etta bakteeritartunnan liséksi suun terveys- ja ravintotottumuk-

set periytyvat vanhemmilta lapsille.

Terveydenhoitajien toteuttama suun terveydenhoidon ohjaus

Terveydenhoitaja opastaa perhetta suun terveyteen liittyvissa asioissa lapsen ollessa
noin 6kk:n iassa. Han jakaa vanhemmille alle kolmevuotiaiden suun terveyslehtisen.
Terveydenhoitajilla on apuna suuhygienistiopiskelijoiden tekema lopputy6 "Tervey-
denhoitaja lapsen suun terveyden edistdjana”. Yhteisty6ta suun terveydenhuollon

kanssa pidetaan ylla yhteisilla palavereilla.

7.2 Alle kouluikaiset

1-vuotiaat

Kaikille yksivuotiaille lahetetd&n kutsu postitse suun ja hampaiden terveystarkastuk-
seen suuhygienistille tai hammashoitajalle. Kaynnin aikana keskustellaan vanhempi-
en kanssa suun terveyteen liittyvista asioista; hampaiden puhdistuksesta, terveelli-
sesta ravinnosta ja ksylitolista. Vanhempien vastuuta lasten suun terveydestéa koros-

tetaan. Vanhemmille tiedotetaan seuraavan kaynnin ajankohta ja se kirjataan korttiin.

Tavoitteet:
- heréatellaan ja korostetaan vanhempien vastuuta lapsen suun terveydesta.
- kerrataan Str.mutans -bakteerin tartuntamekanismi ja sen ehkaiseminen.
- ohjataan lapsen hampaiden paivittainen kotihoito:

- harjaus 2 x pv F-tahnalla ensimmaéaisen hampaan puhjettua

- lapsen janojuoma on vesi

- ruokailutottumukset, imetys

- ksylitolin k&ytdn ohjaus

- tutin ja tuttipullon kayton lopettaminen ennen 1,5-vuoden ikda
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2-vuotiaat riskipotilaat

Suuhygienistin tai hammashoitajan vastaanotolla tekema suun terveystarkastus ja
kotihoidon kontrolli. Kerrataan kotihoito ja maaritellaan yksilollinen tarkastus- ja hoi-
tovali. Totutellaan ja tutustutaan yhdessa lapsen kanssa hammashoitohuoneeseen ja

hammashoitovalineisiin lapsen kehityksen puitteissa.

Tavoitteet:
- korostetaan vanhempien vastuuta lapsen suun terveydesta ja kontrolloidaan miten
harjaus kotona onnistuu.
- kerrataan Str.mutans -bakteerin tartuntamekanismi ja sen ehkaiseminen.
- kerrataan lapsen hampaiden paivittainen kotihoito:
- lapsen hampaiden harjaus 2 x pv f-tahnalla ja muistutetaan vanhempi-
en avun tarkeydesta
- lapsen janojuomana vesi
- ksylitolin paivittainen kaytto
- kartoitetaan tutin ja tuttipullon kaytto

3-vuotiaat

Kaikille kolmivuotiaille lahetetdan kutsu postitse suun ja hampaiden terveystarkas-
tukseen suuhygienistille tai hammashoitajalle. Tarkastuskaynnilla selvitetaan kotihoi-
totottumukset ja annetaan omahoito-ohjeet kotiin. Mikali hampaisto on taysin ehja ja
kotihoito on kunnossa, seuraava kaynti on viisivuotiaana. Jos hampaistossa on pai-
kattavaa, lapselle varataan aika hammaslaakarille. Tarvittavat ennaltaehkaisevat
kaynnit sovitaan lapsen vanhempien kanssa suuhygienistin tai hammashoitajan vas-

taanotolle.

Tavoitteet:

- korostetaan edelleen aikuisen mukanaolon tarkeytta lapsen hampaiden kotihoidos-
sa.

- aktivoidaan vanhempien mielenkiintoa lapsen suun terveyteen ja siita huolehtimi-

seen ja muistutetaan ravinnon merkityksesta suun terveyteen
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4-vuotiaat riskipotilaat

Suuhygienistin tai hammashoitajan vastaanotolla tekema suun terveystarkastus.
Kontrolloidaan hampaiden harjaustulos, kartoitetaan ksylitolin kayttd ja happohyok-
kayskerrat. Puututaan “virheellisiin® tottumuksiin. Otetaan tarvittaessa ennaltaehkai-

sevaan yllapitohoitoon. Varataan tarvittaessa aika hammaslaakarille

Tavoitteet:
- sdanndllisten puhdistustapojen vahvistaminen

- sdanndlliset ja terveelliset ruokailutottumukset

5-vuotiaat

Kaikille viisivuotiaille lahetetaan kutsu postitse suun ja hampaiden terveystarkastuk-
seen suuhygienistin tai hammashoitajan vastaanotolle. Tarvittaessa varataan aika
hammaslaakarille tutkimukseen ja paikkaushoitoon. Tarkastus pitaa sisallaan puren-
nan kontrolloinnin. Oikomishoidon kriteerina on risti- ja saksipurennat seka limakal-
vokantoinen syvapurenta. Jos purennassa on jotain poikkeavaa, suuhygienisti pyytaa
hammaslaakarin diagnosoimaan tilanteen. Taman jalkeen varataan tarvittavat oiko-
mishoidon aloitukseen liittyvat kaynnit suuhygienistille. Mikali hampaisto on ehja ja
kotihoito kunnossa, seuraava kaynti on ensimmaisella luokalla. Silloin tutkimuksen

tekee hammaslaakari.
Tavoitteet:

- intaktit pysyvat hampaat

- purentavirheiden huomioiminen ja oikomishoidon aloittaminen

6-vuotiaat riskipotilaat

Suuhygienistin tai hammashoitajan vastaanotolla tekema suun terveystarkastus.
Kontrolloidaan hampaiden harjaustulos ja kotihoitotottumukset. Varataan tarvittaessa
aika hammaslaakarille

Tavoitteet:

- pysyvien hampaiden intaktina pysyminen.

- purentavirheiden huomioiminen
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- vanhempien kiinnostuksen puuttuessa varataan tarvittaessa lapselle tiheammat

kayntivalit

Alle kouluikaiset riskipotilaat kutsutaan tarpeen mukaan 4-6 kk valein suuhy-
gienistin tai hammashoitajan vastaanotolle. Riskipotilaaksi luokitellaan, jos
e lapsella on yleissairaus, johon jatkuva laékitys, hankalia tai useita allergioi-
ta
o lapsella on nakyvaa plakkia, alkavia reikia tai reikid hampaistossa
e lapsi juo tuttipullosta mehua, syo 6isin
e lapsella ja hdnen perheelld todetaan tehostetun ehkadisevan neuvonnan

tarve

Paivakodeissa hammashoitaja tai suuhygienisti kdy pitamassa terveysneuvontatilai-
suuden. Henkilokunta on mukana naissa tilaisuuksissa. Neuvonnan aiheita ovat mm.

hampaiden harjaus, f-tahnan kayttd, ravintoneuvonta, ksylitolin kaytto.

7.3 Koululaiset

Hammaslaakari tutkii lasten suun terveyden vahintaan kolme kertaa peruskoulun ai-
kana. Koululaiset kayvat hammaslaakarin tutkimuksessa 1-, 5- ja 8-luokalla. Ensim-
maisen kerran lapset tulevat hammaslaakarin tutkimukseen ensimmaisella luokalla.
Silloin hammaslaakari tekee yksildllisen hoitosuunnitelman ajatellen yhteistyotéa eri

ammattiryhmien valilla.

Hoitosuunnitelma pitaé sisallaan tarvittavat terveystarkastukset hammashoitajan tai
suuhygienistin vastaanotolla. Riskipotilaat kayvat tarkastuksissa tarpeen mukaan
suuhygienistin vastaanotolla. Hammaslaakarille lahetetdén heti, jos huomataan Kiliini-

sen sairauden merkkeja.

Tavoitteet:
- omahoidon merkityksen sisdistaminen
- harjaa hampaat kaksi kertaa paivassa f-hammastahnalla

- oppii kantamaan vastuuta omasta suun terveydesta
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- sokerikellon merkityksen ymmartaminen; saanndlliset ateria-ajat
- ksylitolin saanndllinen kaytto

- nuorten tupakoinnin vahentaminen

Koululaisten ryhmavalistuskayntien sisallot

1-3 luokkalaisille:
e hampaiden rakenne, puhkeaminen
e hampaiden harjaus fluorihammastahnalla
e hampaiden reikiintyminen; plakki, happohydkkays, karies, ientulehdus
e fluori, ksylitoli
e sokerikello
e eroosio vaikutukset hampaille; limsojen, energiajuomien vaikutukset

e toiminta hammastapaturman sattuessa, ennaltaehkaisy

4-6 luokkalaisille
e hampaiden hoito; harjaus, hammasvalien puhdistus, fluori, ksylitoli
e sokerinkayttd, napostelu, terveellinen ruoka
¢ limsojen ja energiajuomien vaikutukset hampaille
e tupakka ja nuuska; haitat suun- ja hampaiden terveydelle

e iensairaudet

7-9 luokkalaisille
e hampaiden hoito; harjaus, hammasvalien puhdistus, fluori, ksylitoli
e limsojen ja energiajuomien vaikutukset hampaille
e tupakka ja nuuska; haitat suun- ja hampaiden terveydelle
o lavistykset

e paihteiden vaikutukset suun- ja hampaiden terveydelle

Riskipotilaat kutsutaan tarpeen mukaan 4-6 kk valein suuhygienistin tai ham-
mashoitajan vastaanotolle. Riskipotilaaksi luokitellaan, jos koululaisella on
- runsasta nakyvaa plakkia, ientulehdusta

- alkavia reikia, paikattavia reikia
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- epasaannollinen ruokarytmi
- yleissairauksia, jotka vaarantavat suun terveyden
- eroosiota

- viitteita tupakan tai nuuskan kaytosta

Oikomispotilaan hoitoketju

Tama ohjeisto koskee kaikkia Kainuun maakunta-kuntayhtyman hammashoitoloita.
Tarkoituksena on tarjota kaikille oikomishoitoa vaativille potilaille tasapuolinen ja yh-
denmukainen mahdollisuus oikomishoitoon asuinpaikasta tai hammashoitolan henki-
|0storesursseita riippumatta. Oikomishoidossa keskitytaan keskivaikeiden ja vaikei-
den purentavirheiden hoitoon, lievid purentavirheité ei hoideta julkisella sektorilla
(esim. niukkoja etualueiden ahtauksia tai hampaiden lievia rotaatioita). Esteettiset
syyt eivat riitd hoidon indikaatioksi terveyskeskuksissa vaan ko. potilaat on syyta oh-

jata yksityissektorin hoitoon. (Rusanen, Mattila 2010.)

Konsultaatiot: Vuolijoki, Sotkamo ja Ristijarvi

=> konsultaatiopaivia noin 3-5 /vuosi / kunta

=> oikoja-hml:t tekevéat hoitosuunnitelmat

=> hammaslaakarit toteuttavat kaiken oikomishoidon kiinteista kojeista irtokojeisiin:
Quad-Helix, kasvomaskihoidot, ekstraoraalivedot, purennanohjainhoidot,
risti- ja saksikumivedot, interseptiiviset hionnat, kiinteakojehoidot

=> vaikeimmissa hoidoissa yhteistoimintaa siten, etta potilaat voivat kayda
tarvittaessa Kajaanissa oikojan vastaanotolla

=> suuhygienistit: renkaiden sementoinnit, ortodonttinen ensiapu, kojeiden purkami-

nen

retentiokojeistus, kojejaljennokset

Muut kunnat:

=> oikomishoito oikoja-hml:n, hammaslaakareiden ja suuhygienistien yhteistoiminta-

na
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=> hammaslaakarit: Quad-Helix, kasvomaskihoidot, ekstraoraalivedot, purennanoh-
jain-

hoidot, risti- ja saksikumivedot, interseptiiviset hionnat, helpohkot kiintedkojehoi-
dot
=> suuhygienistit: renkaiden sementoinnit, ortodonttinen ensiapu, kojeiden purkami-
nen,

retentiokojeistus, kojejaljenndkset
=> oikojat: kiinteat kojehoidot, erityisryhmat
=> Puolanka, Hyrynsalmi => Tuula Mattila suorittaa kokonaisuudessaan oikomishoi-
dot

(ei hml:a)

Alle kouluikaisten oikomishoito

- suuhygienistin suorittamat suun terveystarkastukset
- kun suuhygienisti huomaa purentavirheen suun terveystarkastuksessa,
han konsultoi hammaslaéakaria, joka diagnosoi purentavirheen seka antaa luvan
rtg-kuvaukseen
- hammaslaakari kirjaa potilaan tietoihin konsultaation ja luvan tarvittaviin
rtg-kuvauksiin:
toimenpidekoodi WZCO0O0 (konsultaatio)
- suuhygienisti ottaa mallit, rtg-kuvat ja tayttaa oik(A)-lehden 1. sivun
=> ennen rtg-kuvauksia otetaan mallit, jolla testataan co-operaatio (jos
mallien otto ei onnistu, ei ole syyta jatkaa rtg-kuvien ottoon)
=> jos co-operaatio ei ole riittdva, kokeillaan esim. puolen vuoden kuluttua uudel-

leen

1.- 5.- ja 8.-luokkalaisten tarkastukset

- oma hammaslaakari tarkastuksen yhteydessa tekee esiseulonnan (SJA01)
- erotellaan varmat terveet, varmat hoidettavat ja ns. " harmaa alue" |. epavarmat,
joiden

hoidontarve ei ole taysin selva
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- varmat terveet => hml maarittelee seuraavan purennan tarkastuksen
ajankohdan seka

sen, kuka suorittaa seuraavan tarkastuksen
- varmat hoidettavat & epavarma => varmat hoidettavat: oikomishoidon
alkutarkastukseen suuhygienistin vastaanotolle, jossa kaikista mallit,
oik(A)-lehden 1. sivu, OPTG ja lateraalikallortg
- epavarmat => varataan aika oikoja-hml:n vastaanotolle oikomishoidon
seulontaan (ei

dokumentteja)

Tulevaisuuden visio:
- Kun luokka-aste on esiseulottu oman hammaslaakarin toimesta,
oikoja-hml yhden paivan aikana yhdessa suuhygienistin kanssa kay lapi esiseulon-
nassa
"kiinni ja&neet” (oikoja-hml voi tulla toimipisteeseen tekemaan seulonnan)
- erotellaan esiseulotuista varmat hoidettavat, joille varataan aika suu-
hygienistin
vastaanotolle oikomishoidon alkutarkastukseen
=> mallien otto, rtg-kuvaus ja oik(A)-lehden 1. sivun tayttdminen,
- maaritelladn hoidon kiireellisyys
- epavarmat, ns. "harmaa alue”
=> oikoja méaarittelee joko terveisiin, hoidettaviin tai seurantaan seka
sen
kuka tarkastaa ja milloin on seuraavan tarkastuksen ajankohta => mer-

kintd Recalliin

=> né&in valtytaan potilaiden turhalta rtg-kuvaukselta ja mallien otolta.
(Rusanen, Mattila 2010)

7.4 Opiskelijat

Opiskelijoille tulee jarjestaa kerran opiskeluaikana suun terveystarkastus, jossa selvi-

tetdan suun terveysneuvonnan ja palvelujen tarve. Suun terveydenhuollon palvelujen
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tulee sisaltaa terveysneuvonnan seka suun ja hampaiden yksiléllisen tarpeen mukai-
set tutkimukset ja hoidon. Suun terveydenhuollon ammattihenkilo laatii opiskelijalle
terveystarkastuksen perusteella hoitosuunnitelman, joka sisaltda opiskelijan omahoi-
don (Valtioneuvoston asetus 380/2009). Suun terveystarkastusaika varataan ham-
mashoitajalle, suuhygienistille tai hammaslaakarille. Kouluterveydenhoitaja jakaa
opiskelijoille tiedotteen suun terveydesta, jossa kehotetaan ottamaan yhteyttd ham-

mashoitolaan.

Kaynnin tavoitteena on, etta opiskelija:

- tietdd ja ymmartaa fluorin merkityksen hampaiden terveydelle

- ymmartaa terveiden elintapojen ja terveellisen ruoan merkityksen ja sy6 sen mukai-
sesti

- kasittaa sokerin ja hiilihydraattien usein toistuvan kayton vaikutukset hampaistoon
ja kayttaa ksylitolia

- pitkaaikaista la&kitysta kayttavat tietavat, miten kariesta voidaan ehkaista

-tietdé tupakoinnin, nuuskan ja alkoholin aiheuttamat haitat suun terveyteen

- tietdd, miten toimitaan tapaturmien sattuessa ja ottaa huomioon turvallisuuden

7.5 Aikuiset

Uusi hoitojakso voi alkaa hammaslaakarin tutkimuksella tai hammashoita-
jan/suuhygienistin suun terveystarkastuksella. Jos suun terveystarkastuksessa (on
samalla myo6s hoidontarpeen arviointi) huomataan kliinisen sairauden merkkeja, va-
rataan aika hammaslaakarin tutkimukseen. Muuten kaynti sisaltda suun terveyden
edistdmistd. Hammashoitaja tai suuhygienisti poistaa mahdolliset kovat ja pehmeat
peitteet seka ottaa tarvittavat rtg-kuvat hammaslaakarin antamien ohjeiden mukaan.
Hammaslaakarin hoitosuunnitelma siséaltaa suunnitelman hoidosta ja sen toteuttajista
seka asiakkaan omahoito-ohjeet. Hoitosuunnitelma tehdaén tarpeeksi pitkalle aikava-

lille ja sitd muutetaan tarpeen mukaan.

Tavoitteet:
- 0osaa huolehtia suun terveydesta kotona (omahoito-ohjeet neuvottu ja naytetty)
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- ymmartaa terveiden elintapojen ja terveellisen ruoan merkityksen ja syé sen mukai-
sesti
- hampaiden harjaus 2xpv f-tahnalla

- hammasvalien puhdistus sdannollista

Parodontologisen potilaan hoitoketju

Hammaslaakari tekee parodontologisen tutkimuksen osana suun terveydentilan tut-
kimusta ja suuhygienisti vastaavasti osana suun terveydentilan tarkastusta. Ham-
maslaakari diagnosoi parodontiitin ja tekee hoitosuunnitelman. Hoitosuunnitelma ja
potilaan suostumus kirjataan potilasasiakirjoihin. Parodontologinen hoito tehdaan
yleensé ennen kariologista hoitoa. Hoito perustuu hammasléaékarin, hammashoitajan,
suuhygienistin ja potilaan yhteistydhon. Oleellinen osa hoitoa on luoda hyvat olosuh-
teet hampaiden puhdistukselle ja sitouttaa potilas omahoitoon. Potilaan sitouttaminen

kirjataan potilasasiakirjoihin.

Suuhygienisti huolehtii suunterveyden hoidosta ja sen lisaksi osallistuu anti-
infektiiviseen hoitoon ja yllapitohoitoon. Hammaslaékari vastaa aina hoidon toteutta-
misesta. Hoitosuunnitelmassa tulee nakya, milloin asiakas kay eri ammattiryhmien

vastaanotolla.

Jos hammashoitajan tai suuhygienistin tekemassa suun terveystarkastuksessa ilme-
nee asiakkaalla yli 4mm syvié taskuja, varataan aika hammaslaakéarin tarkastukseen
tai konsultoidaan hammaslaakaria. Normaalit hammaskiven poistot (ei syvia taskuja)

suuhygienisti tai hammashoitaja suorittavat itsenaisesti. (Pietinen 2010).

7.6 lk&antyvat

Ikaantyville tarjotaan suun terveydenhoitopalveluita, joilla pyritdan edistimaan suun
terveyttd ja omahoitoa. Ikdantyvat paasevat suun terveydenhuollon potilaiksi kuten
muutkin aikuiset. Hampaiden ja suun hoito toteutetaan hammaslaakarin tekeman

hoitosuunnitelman mukaisesti.
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Tavoitteet:

- yhteistydssa ikaihmisten parissa toimivien kanssa huolehditaan, etta hoito- ja hoi-
vahenkiloston, potilaan ja omaisten tiedot, taidot ja asenteet sekd suunhoitovalineet
mahdollistavat ikdéantyvan suun paivittaisen hoidon

- mahdollistetaan edellytykset paivittaiseen suunhoitoon

- pyritdéan ehkaiseméaan ja poistamaan suun kiputilat ja pitdmaéan ylla pureskelukykya

- yksilollinen hoitosuunnitelma

Taman hankkeen tavoitteena on ollut etsié keinoja kotona asuvien ja laitoshoidossa
olevien ikaihmisten suun hoidon parantamiseksi kehittdamalla suun terveydenhuollon
henkilokunnan ja hoitohenkilokunnan valista yhteistyota. Tarkoituksena on yhtenais-
tda Kainuun maakunta -kuntayhtyman toimintatapoja kotona asuvien ja laitoshoidos-

sa olevien ikdihmisten suun hoidossa.

Hankkeen aikana tehtiin yhteistyota Kainuun ammattiopiston kanssa pitamalla oppi-
tunteja lahihoitaja-opiskelijoille ikdihmisen suun terveydenhoidosta. Samalla viriteltiin
keskustelua oppituntien jarjestamisen tarpeesta myos jatkossa. Suuhygienistien ja
hammashoitajien kanssa aloitettiin pieni- muotoisten osastotuntien pito kotihoidon ja
laitoshoidon hoitohenkilokunnille ja samalla luotiin yhteistydpohjaa tulevaisuutta aja-
tellen.

Ikaihmisten maara tulee lahivuosikymmenina lisaantymaan yli puolitoistakertaiseksi
nykyiseen verrattuna. Hampaattomien lukumaara on vahentynyt ja tulee vahene-
maén tulevaisuudessa kaikissa ikaryhmissa. Tasta johtuen hammashoidon palvelu-
jen tarve kasvaa entisestaan. Suun terveyden hoito ei ole enaéa pelkastaan proteesi-
en puhdistusta, vaan siihen liittyy paljon muuta. Nama muutokset on hyva huomioida
tulevaisuudessa ikaihmisten tullessa kotipalvelun tai laitoshoidon piiriin. Ikaihmisten
suun terveyden edistaminen parantaa heidan toimintakyky&én ja elamisen laatua.
Tahan tavoitteeseen paastaan, kun kannustetaan ikaihmisia, heidan omaisiaan ja
hoitavaa henkilékuntaa huolehtimaan suun, hampaiden ja proteesien hoidosta. (Péi-

varinta, Haverinen, 2002.)
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7.6.1 Ikd&ntyminen ja suun terveys

lan mukana suussa tapahtuu biologisia muutoksia: suun limakalvot ohenevat, ham-
paita leukaluihin kiinnittavat saikeet jaykistyvét ja hampaiden purentavoima heikke-
nee. Elaman varrella tapahtuvia muutoksia on hampaiden maaran vaheneminen,
paikat, proteesit ja hampaiden "pidentyminen” ienmuutosten seurauksena. (Heikka
ym. 2009.)

Ikdantyminen ei suoranaisesti aiheuta sairauksia suun alueella, mutta altistaa niille.
Sairauksien ja erilaisten vaivojen ilmaannuttua ja omien voimavarojen heiketessa
tarvitaan suun terveyden hoidossa muiden apua. Riittava pureskelukyky ja kivuton
suu ovat ikdihmisen hyvan elaman edellytyksia. Ikdihmisen suun terveyden hoidossa
tarkein painopiste on suun ja proteesien puhdistus, silla puhdistus ehkaisee reikiin-
tymista ja erilaisia suun tulehduksia. (Heikka ym. 2009.) Suun alueen tulehduksilla
voi olla huomattava merkitys useiden, vakavienkin yleissairauksien kehittymiselle.
Yleisimman kasityksen mukaan suun infektioiden haitallinen vaikutus yleisterveyteen

valittyy verenkiertoon paasseiden bakteerien kautta.

Ikaihmisilla suun kuivuus lisé&a reikiintymisriskia. Jos puhdistus on heikkoa ja ruoka
siséltda usein ja runsaasti sokeria, reikia kehittyy nopeasti. Niitd muodostuu helposti
ienrajoihin juuren pintaan, missa ei ole kiilletta suojana. Tama ns. juurikaries etenee
nopeasti ja voi edetessaan katkaista hampaan. Hampaiden reikiintymisen ehkaisy-
keinoja ovat huolellinen suun puhdistus, fluorin ja ksylitolin kaytto seka terveelliset
ruokailutottumukset. (Heikka ym. 2009.)

Hampaiden kiinnityskudossairaudet ovat yleisia ikaihmisilla. Tulehtuneista ientaskuis-
ta padsee haitallisia bakteereja verenkiertoon, mitéd kautta ne vaikuttavat monen
yleissairauden syntyyn tai pahenemiseen. Pitkélle edennyt kiinnityskudossairaus voi
irrottaa ehjankin hampaan. Saanndéllinen suun puhdistus ja riittavan usein ham-
mashoitolassa tapahtuva hammaskiven poisto ehkaisevat kiinnityskudossairauksilta.
(Heikka ym. 2009.)

Suun limakalvosairauksista yleisimpi& ovat sienitulehdus, suupielien haavaumat ja
tulehdukset proteesien alla. Kuiva suu ja huono suuhygienia altistavat naiden saira-

uksien synnyssa, kuten myds huonosti istuvat proteesit. (Heikka ym. 2009.)
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7.6.2 Yhteistyo ikdihmisten suun terveyden yllapitamiseksi

STM ja Suomen kuntaliitto ovat tehneet yhdessa ikaihmisen hoitoon ja palveluihin
koskevat laatusuositukset. Yhteistyon merkitys korostuu ja se on otettu hyvin esille.
Suun terveyden edistdminen on olennainen osa hammashuollon kokonaistoteutusta,
mutta sen tulee nékyad myds osana laaja-alaisempaa terveyden ja toimintakyvyn

edistamista ja hyvan elamanlaadun yllapitamista (Hammaslaakarilehti 2008).

Ikaihmisten suun terveys ja sen toteutuminen on tarked osa kokonaishoitoa. Tutki-
muksen mukaan hoitohenkilékunnalla on tarkea rooli laitoshoidossa olevan ikaihmi-
sen suun terveyden hoidossa. lkdantyneiden suun terveyden edistaminen edellyttaa
verkostoitumista ja yhteistyota eri toimijoiden valilla. Yhteisty6 vanhainkotien, palvelu-
talojen, vanhusten sairaalaosastoiden ja terveyskeskuksien seké kotisairaanhoidon
ja kotipalvelun yksikdiden kanssa edistaa ikaihmisen suun terveytta. Verkostojen
syntyminen ei tapahdu hetkessa, vaan se vaatii pitkajanteista ja aikaa vievaa tyota.
(Pirila 2002.)

Suun ja hampaiden hoito ovat osa hoito- ja palvelusuunnitelmaa. Suunnitelma laadi-
taan yhteistydssa ikdihmisen, hdnen omaistensa ja hoitohenkilokunnan kanssa. Suun
terveydentilan kartoituslomake taytetd&n asiakkaaksi tulovaiheessa. Hoitaja arvioi
siihen oman nakemyksensé pohjalta ikdihmisen suun terveydentilan ja omahoitotot-
tumukset. Suuhygienisti kartoittaa suun tilanteen joko asiakkaan kotona tai laitoksis-
sa. Taman pohjalta suuhygienisti laatii suun hoidon suunnitelman ja sita sailytetaan

ikdihmisen hoito- ja palvelusopimuksen kansiossa ja paivitetaan tarvittaessa.

Ikaihmisen suun kunto tutkitaan saanndallisin valiajoin ja arvioidaan suun kunnossa
tapahtuvia muutoksia. Suun hygieniasta huolehditaan ja asiakasta tuetaan omahoi-
toon. Kotihoitovélineet valitaan yksilollisesti ja opastetaan niiden kaytossa. Paivittai-
sia suun omahoitokaytantoja kontrolloidaan ja lisaksi huolehditaan, ettd suun hoito-
palveluista on tietoa ja niiden jarjestamisesta on sovittu. Kaikki nama tiedot tulee olla

hoito- ja palvelusuunnitelmassa suun terveysosiossa.
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Ikdihmisten palvelutuottajien jakautuminen Kainuussa

Hoito- ja palvelukodit seka ympéarivuorokautinen hoito ja hoiva ovat tarkoitettu henki-
I6ille, jotka tarvitsevat jatkuvan paivittaisen tuen ja avun liséksi apua ja hoitoa myds
yolla. Kotihoidon palvelun piirissa olevien ikdihmisten hoito tapahtuu asiakkaan koto-
na. Laitoshoitoa jarjestetdén vuodeosastoilla, hoivayksikdissa ja Tulliniemen van-
hainkodissa. Hoitohenkilokuntaa vanhuspalvelujen vastuualueella on n. 930 ja sdén-
nollisen hoidon piirissé on n. 2000 henkil6a.

Maakunnan hoito- | Laitosyksikot Kotihoidon yksi- | Hoitokotien maara
kodit kot

Seutu 1

Kajaani 2 4 5
Paltamo 1 2
Ristijarvi 1 1 1
Vuolijoki 1 - 2
Seutu 2

Kuhmo 1 5 1
Sotkamo - 6 8
Seutu 3

Hyrynsalmi 1 1 2
Suomussalmi 1 4 2
Puolanka 1 1 2

Talla hetkella Kainuussa ei ole systemaattista ohjeistusta kotona asuvien tai laitos-
hoidossa olevien suun terveyden hoidosta huolehtimiseen. Tavoitteena on saada
asiakkaan tarpeiden ja toiveiden mukainen hoito- ja palvelukokonaisuus. Moniamma-
tillinen ja kaytannonlaheinen yhteisty6 ikdihmisen hoitoon ja palveluun osallistuvien
kesken on ensiarvoisen tarkeda suun terveyden kannalta. Kajaanissa tehtiin syksylla
2004 kartoitusta kotipalvelun piirissa olevien ikaihmisten suun terveydesta ja silloin
tuotettiin pieni kirjallinen tuotos, "Terve suu”. Hankkeen aikana kyseinen teos paivitet-

tiin hoivalaitosten ja kotipalvelun hoitohenkilékunnan kaytt66n.
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Hankkeen aikana toteutettiin tutustumiskaynnit Kuhmon vuodeosaston, Sotkamon
kotipalvelun, Vuolijoen hoivaosaston toimintaan. Kaynneilla keskusteltiin suun ter-
veydenhoidon toteutumisesta laitoksessa tai asiakkaan kotona seka tulevasta yhteis-
tydsta suun terveydenhuollon kanssa. Vuodeosastolla ja hoivaosastolla asiakkaat
ovat vuodepotilaita ja hoitohenkilokunta huolehtii heidan suun hoidostaan. Proteesien
puhdistus sujuu paasaantdisesti hyvin. Suurimpana ongelmana koetaan muistisairai-
den suun ja hampaiden hoito. Milla konstilla suu saadaan auki? Miten saadaan muis-
tisairaan omat hampaat harjattua? Naihin kysymyksiin ei ole yksiselitteista vastausta.
Muistisairaan kohdalla ei aina pade, etté otetaan harja kateen ja harjataan hampaat.
Suu pysyy kiinni, aggressiivisuutta esiintyy ja suusta voi tulla arvaamatonta tekstia.
Kayntien aikana keskeinen havainto oli, ettd muistisairaan kohdalla rauhallisuus, sel-

keys ja turvallisuuden tunteen luominen korostuvat.

Muistisairaan kohdalla on tarkeéa tietda sairauden vaikeusaste seka se, miten han
pystyy ymmartdmaan hoitotoimenpiteita, annettuja ohjeita ja uusia tilanteita. Suun ja
hampaiden puhdistus voidaan suorittaa paivittain silloin, kun se luonnistuu parhaiten
ja yhteisty6 sujuu. Jos muistisairas vastustaa hoitoa, voidaan mallin/kuvan avulla yrit-

tda saada suu auki ja samalla puhutaan yksi asia kerrallaan.

Vuodeosastolla, hoivaosastolla ja kotipalvelussa pyritaan siihen, etta ikaihmisen suun
ja hampaiden puhdistus suoritetaan kerran paivassa. Laitoshoidossa olevien suun ja
hampaiden puhdistuksen tekee hoitohenkildkunta ja kotipalvelun piirissa olevien
ikaihmisten suun ja hampaiden puhdistuksen tekee asiakas itse tai hoitohenkilokun-
ta. Hoitohenkilokunta huolehtii suun ja hampaiden hoitoon tarvittavat valineet.

Yhteistyd suun terveydenhuollon kanssa on sujunut hyvin ja jatkossa toivotaankin
saanndllisesti koulutuksia mm. omien hampaiden, osaproteesien, proteesien ja kielen
puhdistuksesta, kuivan suun hoidosta, l&adkkeiden vaikutuksista suuhun ja ham-
mashoidon korvattavuudesta. Suun terveyden "vastuuhenkild” kotipalvelusta tai lai-

toshoidosta ottaa tarvittaessa yhteyttda hammashoitolaan, jos on tarvetta koulutuksiin.
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Laitoshoitopotilaat (palvelukodit, vuodeosastot ym.) ja kotihoidon asiakkaat

Suuhygienisti ja hammashoitaja tekevat asiakkaan suun terveyden tilan kartoituksen

ja hoitosuunnitelman osaksi hoito- ja palvelusuunnitelmaa yhdessa laitoksen hoito-

henkilokunnan kanssa. Hoitosuunnitelma pitaa sisalladn asiakkaan omahoito-ohjeet.

Tarvittaessa konsultoidaan hammaslaakéaria ja varataan tutkimusaika hammaslaaka-

rille. Toimintaperiaatteeksi otetaan, ettd hammashoitaja tai suuhygienisti suorittaa

suun terveystarkastukset sdanndllisesti. Ikdihmisen suun hoito -malli antaa pohjan

sille, miten ikdihmisten suun hoitoa tullaan toteuttamaan tulevaisuudessa.

7.6.3 Kainuulainen ikaihmisen suun hoito —malli

1. Koulutukset ikaihmista hoitaville
henkil6ille/ yhteistyd eri oppilaitos-
ten kanssa

(KAO, AMK)

Tavoitteet:

yhteistyon alkaminen

sitoutuminen

kadesta pitden opetus

kynnyksen madaltaminen suuhun katsomi-
seen, koskemiseen

"suun terveyden vastuuhenkil§”

J L

2.lkaihminen/hoitohenkilokunta/omainen

Tavoitteet:

- perustietojen kerdaminen suun tervey-
den lomakkeelle asiakkaan kotona tai
hoitolaitoksessa

- suun terveyden arvostaminen

- suun puhdistuksen onnistuminen

o tarvittava valineisto
0 paéivittaiset kotihoidon ohjeet

3. Suuhygienisti/Hammashoitaja
kartoittaa suun ja hampaiden ter-
veydentilan

kotihoidossa ja laitoshoidossa ole-
vilta ikaihmisilta

Tavoitteet:

suun ja hampaiden terveydentila kirjataan
lomakkeelle

sairaudet ja lddkkeet kirjattuna lomakkeel-
le/efficaan

omahoito-ohjeet asiakkaalle

ennalta ehkédiseva suun terveydenhoito

I 1

4. Hammaslaakari tekee tutkimuksen
tarvittaessa

Tavoitteet:

kivuton ja toimiva terve suu
hoitosuunnitelma
o tarpeellinen hoito hml:n tai shg:n to-
teuttamana

I 1
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| 5. Uusi suun terveydentilan kartoitus /saannélliset koulutukset hoitohenkilékunnalle

1. Koulutukset ikdihmista hoitaville henkildille ja yhteisty6 eri oppilaitosten kanssa

Tavoitteena on, etta kotipalvelun ja hoitolaitosten henkilokunta pystyy huolehtimaan
potilaiden/asukkaiden tavanomaisesta suuhygieniasta ja ottamaan heidan yksildlliset
tarpeensa huomioon. Oikeanlaisella opastuksella ja ohjauksella henkildkunta rutinoi-

tuu suuhygienian hoitoon ja se vie jatkossa vdhemman aikaa eika lisda tydpaineita.

Kotipalvelun, vuodeosastojen ja vanhainkotien hoitohenkilokunnalle jarjestetaan kou-
lutusta suun terveyden hoidosta. Koulutukset pitdd joko hammashoitaja tai suuhygie-
nisti. Koulutus pitaa sisallaan perustietoa terveesta suusta, yleisimmista suun saira-
uksista ja terveellisesta ravinnosta. Koulutuksessa voidaan kertoa myo6s ian myota
tulevista suun muutoksista ja sairauksien vaikutuksista suuhun. Paapaino koulutuk-

sissa on kuitenkin paivittaisella suuhygienian hoidolla. Tarkeata on painottaa kaytan

non harjoituksia teorian lisana. Kaytannonlaheisyys korostuu erityisesti muistisairai-
den kohdalla, koska suuhun ei valttamatta paasta aina katsomaan. Koulutukset to-

teutetaan sdannollisin valiajoin.

Suuhygienisti tai hammashoitaja kartoittaa tarvittaessa suunhoidon valineiston ja oh-
jaa niiden oikeanlaiseen kayttoon. Yhteistyolla pyritdan lisaéamaan suun terveyden
arvostamista ikaihmisten kohdalla. Suun terveyden vastuuhenkilén nimeadminen koti-
palvelun ja hoitolaitosten hoitohenkilékunnasta helpottaisi molemminpuolista yhtey-

denottoa ja yhteisty6ta.

Y hteistydmuotoja eri oppilaitosten kanssa voivat olla esimerkiksi oppitunnit lahihoita-
ja- ja sairaanhoitajaopiskelijoille seka opettajien kanssa tehtava kehittamistyd. Oppi-
tunteja jarjestetddn saanndllisesti suun terveydesta opintojen loppupuolella. Tunnit

pitavat sisallaan kaytdnnoénharjoituksia.

2. lkdihminen/hoitohenkilokunta/omainen

Tavoitteena on, etta perustiedot kirjataan suun terveyden lomakkeelle joko asiakkaan
kotona tai hoitolaitoksessa asiakkaan, omaisen tai hoitohenkilokunnan kanssa. Hoi-

tohenkilokunta ottaa puheeksi asiakkaan luona kaydessaan suun terveyden omahoi-
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don ja korostaa sita kautta suun terveyden tarkeytta. Hoiva- ja hoitohenkil6std huo-
lehtii, ettd ikdihmisella on tarvittava valineistd suun terveydesté huolehtimiseen. Ko-
tona asuvien ikdihmisten omatoimista hampaiden hoitoa tuetaan tarvittaessa pesu-

huoneen seinélle laitetulla ohjeistuksella.

3. Suuhygienisti/hammashoitaja kartoittaa suun ja hampaiden terveydentilan
kotihoidossa ja laitoshoidossa olevilta ikaihmisilta

Suun ja hampaiden terveydentila kartoitetaan terveystarkastuksella asiakkaan kotona
tai hoivalaitoksessa. Suun ja hampaiden tilanne kirjataan lomakkeelle/Efficaan. Tar-
vittaessa konsultoidaan tai varataan aika hammaslaakarille. Hammashoitaja tai suu-
hygienisti kirjaa omahoito-ohjeet asiakkaalle ja ne kdydaan yhdesséa lapi. Omahoito-
ohjeet |oytyvat asiakkaan tiedoista. Hammashoitaja tai suuhygienisti suorittaa ennalta

ehkaisevat toimenpiteet.

4. Hammaslaakari tekee tutkimuksen tarvittaessa

Hammaslaakari tekee tutkimuksen ikdihmiselle, jos hammashoitaja tai suuhygienisti
on huomannut kliinisen sairauden merkkeja suun terveystarkastuksessa. Hammas-
ladkari tekee hoitosuunnitelman, josta ilmenevat tarvittavat hoitotoimenpiteet. Tavoit-
teena on terve ja toimiva suu.

5. Uusi suun terveydentilan kartoitus/saannélliset koulutukset hoitohenkildkunnalle

Hoitohenkilékunnalle jarjestetdaéan koulutuksia saanndllisesti. Tarvittavat suun tervey-

dentilan kartoitukset suoritetaan saannollisesti.
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8. Suun terveyden materiaalit ja ohjeistukset

Suun terveyden edistdmisen materiaalia suunnitellaan ja tehdaan itse ja valmiita tuo-

toksia hyédynnetddn mahdollisimman paljon.

www-linkkeja:

www.hammaslaakariliitto.fi/suun-terveys/terveyden-edistaminen/

Hammaslaakariliiton materiaalia terveyden edistdmiseen

https://publications.theseus.fi/handle/10024/5439

Alle 3-vuotiaiden lasten suun terveyden edistaminen: Terveysaineisto Kainuun maa-

kunta —kuntayhtyman lastenneuvoloiden henkilokunnalle ja lasten vanhemmille

https://oa.doria.fi/handle/10024/37892
Vanhuksen yleissairauksien ja suun terveyden vastavuoroinen yhteys

https://oa.doria.fi/handle/10024/37891

Vanhusten suun terveys ja sen vaikutus toimintakykyyn ja hyvaan oloon

https://oa.doria.fi/lhandle/10024/37794

Vanhusten tyypillisimmat suun sairaudet ja suun kuivuus

https://os.doria.fi/handle/10024/38482

Ikdantyneen suun terveys ja ravitsemuksen vastavuoroisuus

http://webo.savonia.fi/ikaantyneensuu/

Ajankohtaista tietoa ikaantyneen suun terveydesta hoitotyontekijoille

www.pepsodent.fi: hammastahnanaytteitd, ajanvarauskortteja

www.petepepsodent.fi: hammastehtavia lapsille

www.leaf.fi: ksylitolinaytteita
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www.terveys.fi: tupakka, nuuska, alkoholi ja energiajuoma-esitteiden tilaus

www.mll.fi: esitteiden tilaus perhevalmennukseen, alle kouluikaisille

www.wellou.fi: terveysaiheiset tehtavat lapsille

www.lapsenhampaat.fi/

www.jordan.fi: miracle-hammaslankain naytteet

www.dentobon.fi: dentobon-tutti ndytteet, esitteet

www.maitoja terveys.fi: esitteitd, materiaalia

www.gaba.fi: hammastahnanaytteita, esitteita

Liitteet:
Ikaantyneet
- Proteesien puhdistusohjeet

- Ikdihmisten suunhoito —opas kotipalvelun ja hoivalaitosten hoitohenkildkunnalle

PowerPoint-esitykset

- Odottavan perheen suun terveys

- Imetys ja hampaat

- Lasten ja nuorten suun terveys

- Ikaihmisen suun terveydenhoito hoitohenkilokunnalle

- Ikdihmisen suun terveydenhoito -oppituntimateriaali
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9. Hankkeen tuotokset

Tyoyhteison kehittaminen

Hankkeen tavoitteena kevaan 2011 aikana on ollut suun terveydenhuollon henkilGs-
ton yhteistydsopimuskaavakkeiden laatiminen ja niiden hyvaksyminen tydyhteistssa.
Prosessi kaynnistyi tydryhman kokoamisella johtavan hammaslaakarin kanssa. Tyo-
ryhmaan kuuluivat Pippuri Sanna, Tervonen Lea, Kaikkonen Terhi, Kilponen Sari,
Heikkonen Pirjo, Korhonen Marko ja Torvinen Miia. Tyoryhma kokoontui yhden ker-
ran ja tyosti kaavakkeen valmiiksi. Taman jalkeen johtava hammaslaakari esitteli yh-

teistydsopimuskaavakkeen ja selitti sen merkityksen muulle tydyhteisolle.

Yhteistydsopimus (ks. liite) sisaltaa perustehtavan, yhteisten pelisdantdjen maaritta-
misen ja yhteisten tehtavien lapikdymisen ja niiden toteuttamisesta huolehtimisen.
Hammashoitoloiden taytyy kohdistaa huomionsa omiin tydskentelytapoihin, joilla ne
yhdessa tekevat tyotdan ja kehittavat suhteitaan tydyhteisdssa. Yhteistydsopimus-
kaavake laitettin hammashoitoloihin sahkoisessa muodossa. Sopimuskaavakkeen
tayttivat Hyrynsalmen, Kuhmon, Otanmaen, Paltamon, Puolangan, Ristijarven, Sot-
kamon ja Suomussalmen hammashoitolat ja Kainuun keskussairaalan hammas- ja
suusairauksien poliklinikka. Kajaanin osalta kaavake taytettiin Lehtikankaan ham-

mashoitolassa, muut hammashoitolat tayttavat sen myohemmin.

Tyobyhteisot kavivat kaavakkeen lapi yhteisessa palaverissa ja lahettivat sen hyvak-
syttavaksi johtavalle hammaslaékarille. Taman jalkeen tydyhteisot allekirjoituksellaan

tulevat hyvaksymaan yhteistydosopimuksen.

Kevaan aikana HLT Tiina Joensuu koulutti suun terveydenhuollon henkiléstod aihee-
na toimintakaytantdjen kehittaminen. Koulutuspaiva piti sisallaan luentoja ja ryhma-
toitd. Ryhmissa mietittin mm. tydyhteison- ja vuorovaikutustaitojen oppimista ja hal-
lintaa seka sitd tarvitaanko koulutusta aiheeseen. Seuraavassa suoria kommentteja

ryhmataoista:

40



" Tarve vaikeiden asioiden lapi kaymiseen. Hyvat vuorovaikutustaidot edistavat tyon

sujuvuutta.”

"Avoin keskustelu, pelisdannot selviksi, kriisien ennaltaehkaiseminen, uuden henkilén
perehdyttdminen pelisdantdihin. Henkilokohtaisten ominaisuuksien rauhaan jattami-

nen.”

"Vuorovaikutuskoulutus tuo tehokkuutta lisda, motivaatiota tydssa jaksamiseen”

"Koulutustarvetta on ja halua”

"llmaan heitetyt asiat tuntuvat ikavalta — kaytaisiin asia lapi kyseisen henkildn/ryhméan

kanssa.”

Ikdihmisen suun terveyden edistdminen

Ikdihmisten suun terveyden edistamista kehitetddn yhteistydéssa vanhuspalveluiden
kanssa. Syksylla hyvin alkanutta yhteisty6ta on jatkettu. Toimipisteiden suuhygienistit
jalkautuivat paikkakuntiensa vanhuspalveluihin pitdm&an koulutustilaisuuksia suun
terveydesta kotipalvelun ja hoivalaitosten hoitohenkilokunnalle. Samalla kartoitettiin
sen hetkisia kaytantdja suun terveydesta huolehtimiseen laitoksissa ja kotipalvelus-
sa. Hankkeen aikana kaytiin lapi kaikki Kainuun maakunta — kuntayhtyméan vanhus-
palvelulaitokset. Kajaanin vanhuspalvelupaallikon kanssa sovittiin, etta kahdesti vuo-
dessa, kevaalla ja syksylla Kajaanissa pidetdan teoriapohjainen luentotyyppinen kou-
lutus ik&ihmisten suun terveydestad. Ensimmainen luento jarjestettiin huhtikuussa ja

seuraava luento on syyskuussa 2011.

Hankkeen aikana selvitettiin Kainuun ammattiopiston opettajilta lahihoitajaopiskelijoi-
den koulutussisaltdja. Tietoa ikaihmisten suun terveyteen liittyvista asioista on opis-
keluissa todella vahan ja taméan seurauksena aloitettiin yhteistyd koulun kanssa pi-
tamalla lahihoitajaopiskelijoille oppitunteja suun terveydesta. Yhteistyo jatkuu syksyl-
l& 2011, jolloin lahihoitajaopiskelijoilla alkaa koulutusohjelmaopinnot.
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Yhteistyd Kajaanin ammattikorkeakoulun (KAJAK) kanssa aloitettiin. Lehtori Anna-
Leena Eklundin kanssa kaytiin yhdessa lapi terveydenhoitaja- ja sairaanhoitajaopis-
kelijoiden opetussuunnitelmat. Toteutusmuotona on sovitut opintojaksot jossa kun-

tayhtyman suun terveydenhuollon ammattilaiset osallistuvat opetukseen.

Oppitunnit pidettiin suun terveydesta terveydenhoitaja- ja sairaanhoitajaopiskelijoille.
Opintojaksot joihin suun terveys liitettiin, olivat kliiniset perustaidot, gerontologinen
hoitotyd ja terveydenhoitotyd. Kliiniset perustaidot pitivat sisallaan kaytannén harjoi-
tukset suun puhdistuksesta. Tavoitteena on osaavan tyévoiman varmistaminen tule-
vaisuudessa. Ammattikorkeakoulun opettajilta ja opiskelijoita saatiin palautetta ke-
vaan yhteistyota. Palaute on positiivista ja kevaan kokemuksen perusteella yhteistyo-
ta pidetaan erittain tarkeana ja toivotaan sen jatkuvan. Opiskelijat kokivat saaneensa
tyokaluja, joita he voivat hyvin hyddyntaa tulevaisuudessa sairaanhoitajan paivittai-

sessa tyossa.

10. Pohdinta

Tyoyhteison kehittdminen vaatii edelleen aikaa, tapaamisia, yhdessa tekemista ja
avoimia vuorovaikutusprosesseja. Kehittaminen vaatii myds oman tekemisen arvioin-
tia, oppimista ja halua kehittyd. Suun terveyden edistamisen kasikirja tukee tydyhtei-
son toimintatapojen kehittamista ja tydnjakoa ammattiryhmittain. Muutokset tydyhtei-
son toimintatavoissa eivat toteudu hetkessa, mutta yhteistydsopimus antaa mahdolli-
suuden sen eteenpéin viemiseen. Yhteistydsopimus toimii myds esimiestyon apuna
vastuuttaen, antaen paikallista soveltamismahdollisuutta hammashoitoloissa ja luo-

den runkoa sovituille asioille.

Kehittdmisjakson jatkuminen vuoden mittaiseksi takasi sen, etta hankesuunnitelmas-
sa olevat asiat saatiin toteutettua ja vietya konkreettiselle tasolle. Kevaan 2011 aika-
na on saatu nopeammin kaytantoon toimintamalli ikdihmisten suun terveyden edis-
tamiseen. Kajaanin seudun vanhuspalvelun vastuualuekokouksessa sovittiin, etta 1-2
vuoden vélein vanhuspalvelun yksikot kierretdan ja kaksi kertaa vuodessa jarjeste-

tdan suuhygieniaan liittyva koulutustilaisuus hoitohenkilékunnalle. Tilaisuudet ovat
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paaasiassa samansisaltoisia, jotta mahdollisimman moni voi kdyda koulutustilaisuu-
dessa ja tieto ikdihmisen suun terveyden edistamisesta tavoittaa mahdollisimman
monta hoitohenkilokuntaan kuuluvaa. Tulevaisuudessa tarvitaan lisda resursseja yl-
lapitamaan ikaihmisten suun terveyden edistamistd. Taman hankkeen pohjalta tul-
laan esittamaan hammashoitaja- ja suuhygienistivakanssipohjaa, jotka on suunnattu
ikaihmisten suun terveyden edistamiseen. Tyévoiman saanti mahdollistaa kainuulai-

sen ikdihmisen suun hoito -mallin toteuttamisen.

Suun terveydenhuollon kehittaminen vaatii resursseja. Hanke mahdollisti kehittgja-
tyontekijan keskittymisen kliinisesta perustydsta kehittamiseen ja sen ansiosta syntyi
jarjestelmallinen ja suunnitelmallinen malli ikdihmisten suun terveyden edistdmiseen
ja tydyhteison kehittamiseen. Suun terveyden edistamisen kasikirja saatiin tehtya
valmiiksi hankejakson aikana. Hankeen aikana tehdyt kirjalliset tuotokset auttavat

laatukasikirjan paivittamisessa ja kehittdmisessa.

Kehittajatyontekijand toimiminen omassa tyoyhteiséssé avarsi katsomaan asioita laa-
jemmasta ndkdkulmasta. Asioiden miettiminen koko Kainuun suun terveydenhuoltoa
koskevaksi oli haastavaa, koska olin tottunut aikaisemmin miettimaan asioita pelkas-
taan oman perusty6n ndkdkulmasta. Hammashoitolat ovat tiloiltaan ja henkilékunnan
maaran suhteen erikokoisia, mika loi haasteet miettia asioita soveltuvaksi jokaiseen

hammashoitolaan.

Perustyoté tehdessa ajan I6ytdminen kehittdmiseen on hankalaa, joten tama hanke
mahdollisti keskittymisen suun terveydenhuollon toimintamallien ja ehk&isevéan tyon
kehittamiseen. llman hanketta systemaattinen kehittdminen ei olisi toteutunut, aina-
kaan téalla aikataululla. Naista erityisesti yhteistydverkostojen ja -mallien rakentami-

nen ja terveysneuvontamateriaalien tuottaminen mahdollistui hankkeen aikana.

Hyvin tehty hankesuunnitelma suun terveydenhuollon tarpeen mukaan auttoi kehit-
tamistehtavan alkuun. Kehittamistydn lahtékohtana oli arkilahtdisyys. Hankkeen to-
teuttaminen oli helppoa kun aiheet olivat nousseet kaytannon tydsta. Hankejakso
opetti itsenaiseen tybotteeseen ja ajankayton hallintaan, koska vastuu asioiden to-
teuttamisesta oli minulla. Hankkeen alussa koin outona sen, ettéd kontaktit asiakkai-

siin puuttuivat. Onneksi hanke mahdollisti sen, etta sain itse konkreettisesti olla te-
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keméassa asioiden juurruttamista kaytantoon. Kehittamistehtavan eteenpain viemista
ja sen kayttoon ottamista edisti oma osallistuminen kaytannon toteutukseen ikaihmis-
ten laitoksissa. Suun terveydenhuollon hoitohenkilokunnan nakemys tyokentasta
laajeni ja pois oppiminen entisistad tavoista ja tottumuksista lahti kayntiin. Teorian
etsiminen ja materiaalin l6ytaminen oli helppoa, mutta kirjallisen tekstin tuottaminen

on haastavaa.

Perustydn esimiesten tuki kehittdmisty6hon on erittdin tarkead, koska paatosvalta
asioiden eteenpdin viemiseen on heilla. Kehittdjatyontekijana oleminen opetti hyvak-
symaan sen, ettd asiat eivat valttamatta toteudu hetkessa vaan prosessointi vie ai-
kaa. Kehittdmisty6ta ohjaavan esimiehen, hanketydntekijan ja perustydn esimiesten
yhteisty6lla mahdollistetaan kehittamisen jalkautuminen ja juurruttaminen perusty6-
hon. Palaverit perustyon ja hanketydn esimiesten kanssa koin tarkedné, koska ne

auttoivat asioiden jasentymisessa ja toteuttamisessa.

Kehittamiskohteena nékisin, etta omaa tydyhteisoa taytyy informoida sdanndéllisin
valiajoin kehittamisjakson aikana. Taméa mahdollistaa tydyhteison ja kehittajatyonteki-
jan tiivimman yhteistydn. Tyoryhman muodostaminen tydyhteisosta helpottaa ja no-
peuttaa asioiden eteenpdin viemista ja tuo nakdkulmaa laajemmalta kantilta. Kehit-
tamisperiodi oli melko lyhyt, joten tydyhteisolle suunnatut tiimikoulutukset olisi pitanyt
suunnitella heti hankkeen alussa, silloin niita olisi pystytty jarjestamaan ja toteutta-
maan useampia kuin yksi. Kliininen tyd luo kuitenkin omat rajoitteet koulutusten jar-
jestamiselle. Hankkeen tuotokset ja toimintamallit on hyva kayda yhdessa lapi tydyh-
teisgssa.

Koen ettd sain tydyhteison kehittamisen ja ikdihmisten suun terveyden edistamisen
hyvalle alulle Kainuun suun terveydenhuollossa ja sen ty6stamista on nyt helpompi
jatkaa. Kehittaminen vaatii aikaa ja panostusta ja toivonkin, etta sita 16ytyy meidan

tyoyhteisosta.
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YHTEISTYOSOPIMUS ohjeita

1. Ryhman nimi

Hammashoitolan nimi

no

Ryhman jasenet

Kirjataan hammashoitolan henkilokunnan nimet, sovitaan miten toimitaan uusien
tyontekijoiden tullessa.

3. Perustehtava
Kirjataan BSC tahan kohtaan.

4. Yhteiset pelisdaannot

Mietitd&n yhdessa meidan tydyhteisdon sopivat pelisaannét joihin pystymme sitou-
tumaan (esim. kayttaytyminen, puheeksi ottaminen, postit, tiedotus, avunanto, -
pyynto, puhelimen kaytto, netti, tydajan noudattaminen, poissaoloista ilmoittami-
nen, puhelimien kddnnét hammashoitoloittain jne.)

5. Palaverikaytannot
Keskustellaan ja sovitaan palaveriaika, paikka, aikataulu, pj (vaihtuu), sihteeri
(vaihtuu), muistio (Iahetetéén sitten esimiehille), palaverin esityslistan esilla olo
jne.

6. Yhteiset tehtavat
Osallistuminen, sitoutuminen, vastuu, erityistehtavat, tiedonkulku
(esim. kutsut, tilaukset, valinehuolto, arkistointi, jonot, kipsimallit, uuden tyonte-

kijan perehdyttaminen jne. Huomioikaa myds naiden tehtéavien vaatima aika.)
7. Yhteisty6sopimuksen paivitys
Sovitaan, milloin ja miltd osin sopimus on paivitettava (esim. jasentiedoissa tai

jasenten lukumaarassa muutoksia). Kirjataan sopimukseen paivittamisen ajan-

kohta (kerran vuodessa).

8. Johtavan hammaslaakarin hyvaksyntéa tdssé vaiheessa sopimukseen

9. Allekirjoitukset Kaikki jasenet allekirjoittavat yhteistydsopimuksen
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