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llon jakamista — jakamisen iloa

Jos kysyttiisiin kaikilta lastenneurologian am-
mattilaisilta, mikid on heidin tyonsi keskeisin
sisiltd, harva ehkd vastaisi: ilon jakamisen mah-
dollistaminen. Kuitenkin, kuten useasta timin
lehden jutusta voidaan lukea, sen ehkd pitiisi
olla. Erityisen hyvin timi kuvaus sopisi mieles-
tini hoitotydn keskeisen sisillén kuvaamiseksi.
Se, ettd teemme asioita, jotka edistivit lasten ja
aikuisten seki lasten keskiniistd ilon jakamista,
on voimaannuttavaa, jos miki. Ja voimaantu-
mista juuri tarvitaan sairauden ja sen hoitojen
kanssa selvidmiseen, kuntoutumiseen, kehitty-
miseen, oppimiseen — hyvinvoivaan elimiin.

Muistan, kun kerran tydkuvioiden ulko-
puolella tapasin erdin iidin, joka kertoi kah-
desta lapsestaan. Hin kertoi heiddn ikinsi,
heidin diagnoosinsa ja heidin ongelmansa.
Mutta ei heididn vahvuuksiaan, luonteenpiirtei-
tidn, kiinnostuksenkohteitaan — ei edes heidin
nimidin. Ja kuitenkin olin siis aikomassa tava-
ta nimi lapset. Silloin ajattelin, ettd voi apua,
ndinkd ammattilaiset ovat tartuttaneet puheta-
pansa tihdn ditiin, ndinko hin lapsensa nikee?
Ja apua — ndinko me ndemme lapset, ndinko me
puhumme heistd? Ei kiinnostavina yksiléind ja
oman eliminsi padhenkildind, vaan ongelmina
ja toimenpiteiden kohteina?

Jokaisen lapsen olisi tirkedd saada kokea jo
vauvavaiheista lihtien olevansa iloitsemisen ar-
voinen. Silloin toteutuu lapsen oikeus olla oma
itsensi, miki on tini vuonna lapsen oikeuksien
pdivin teemana. Meilli ammattilaisina on suu-
ri vastuu siini, etti olemme mukana vaikutta-
massa pitkdaikaissairaiden ja vammaisten las-
ten tapaan nihdi itsensi. Ammattilaisten ne-
gatiivissdvyinen tapa kohdata lapsi tai puhua tai

kirjoittaa hinesti voi sisiistyd jo vauvavai-
heessa lapsen liheisten ajattelumaailmaan
jasitd kautta myds lapsen kuvaan itsestdin.

Ilon mahdollistaminen ei kuitenkaan
tarkoita, ettd hankalat asiat ohitettaisiin
kuin niitd ei olisikaan. Jos lapsella tai hi-
nen ympiristdssiin on haasteita, niistd
pitdd voida puhua. Tirked on vain se,
miten niistd puhutaan.

Yhei lailla pitiisi voida puhua ammat-
tilaisten haasteista ja myos meidin ympi-
ristdjemme haasteista, kuten vaikka van-
hojen tai uusien sairaaloiden ratkaisuista,
jotka eivit aina edistd sitd, minki takia
sairaalat ovat olemassa: potilaan parasta.
Tissd lehdessi aloitetaan keskustelua tis-
tikin aiheesta ja toivottavasti se jatkuu
Lanen jisenkeskustelupalstalla tai lehden
keskustelupalstalla, jotta kaikkien tieto ja
ymmirrys saataisiin yhteiseksi hyodyksi.
Lane on olemassa juuri siksi, ettd seki
kehitcimisideat etti ilo onnistuneista rat-
kaisuista voitaisiin jakaa!

Johanna Olli
Paatoimittaja
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Jaettu ilo on iso asia

TEKSTI:

Jukka Makela
Lastenpsykiatri,
johtava asiantuntija

Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos

okaisella lapsella, terveelld ja sairaalla, vam-

maisella ja vammattomalla, on alusta asti
halu jakaa sisdistd maailmaansa toisten kanssa.
Timi myotisyntyinen tahtotila johtaa heitd
havainnoimaan aktiivisesti ympdristdnsi toi-
sia tietoisia olentoja — aikuisia, toisia lapsia ja
eldiimid — ja kutsumaan heitd leikkiin. Leik-
kiin kutsuminen ja leikkiin heittdytyminen on
pienen lapsen elimissi yhtd suuri juttu (ellei
paljon suurempi) kuin kehon fyysiset tarpeet,
kuten nilki, kylmi ja visymys. Niami fyysiset
tarpeet ovat usein kohtuullisen helposti tyy-
dytettdvissi, mutta leikin tarve on kyltymi-
ton — ja hyvistd syystd. Leikki on itse asiassa
ainoa tapa iloita: muiden tarpeiden tyydytys
tuo toki hyvii oloa, mutta leikin ydintehtivi
on nostaa hyvi olo yhteisen kokemisen kautta
hetkitedisiin huippuihin: hymyn, kiherryksen
ja naurun kautta jaettavaksi iloksi. Ilo puoles-
taan antaa voimaa ja suuntaa aivojen kasvulle.
(Yogman ym. 2018, Trevarthen 2001, Siegel
2001, 2014.)

Jaettu ilo antaa elimille merkityksen. Tar-
peiden tyydyttiminen on vilttimitontd hen-
gissd sdilymiselle, mutta se ei riitd antamaan

sisdltod elimille. Tlo riittdd. Siksi terve
lapsi hakee ilon aiheita silloinkin, kun
perustarpeita on vaikea tyydyttdd, esi-
merkiksi jos ruoan nauttiminen on
tuskaa, nukkuminen on vaikeaa, kivut
hallitsevat tai ihon drtymys peittdd mo-
net nautinnon lihteet. Ilo on vuoro-
vaikutustunne, joka on eri kartastolla
kuin fyysiset tuntemukset tai katego-
riset tunteet (Trevarthen 2001, Stern
1985). Se on ymmirrettivissi toisaalta
harmonisen, toisaalta ylldttivin vuoro-
vaikutuksen vaihteluna. Vuorovaikutus
on harmonista silloin, kun toisen fyy-
siseen ilmaisuun vastataan toistuvasti
tavalla, jossa oman ilmaisun rytmi,
kiihkeys, voima ja/tai nopeus peilaavat
melko tarkasti toisen ilmaisua. Ylldtyk-
sellistd se on silloin, kun jompikumpi
tuo yhtikkid jonkin aivan uuden ulot-

tuvuuden ennustettavaksi muodos-
tuvaan jatkumoon (Trevarthen 2001,
Mikeld & Salo 2014).

Jatkossa kiytin esimerkkini lapsen
ja vanhemman vuorovaikutusta, vaikka
leikki ja siten jaettu ilo voi kdynnistyid
kenen tahansa kahden (tai useamman)
tietoisen olennon vililli: lapsen ja toi-
sen lapsen tai lemmikkikissan, kahden
apinan tai vaikkapa sukeltajan ja mus-
tekalan vililli — mikd viimeisin [6ydés
ylldtti leikin ja tietoisuuden tutkijat
perusteellisesti (Mather (Siegel 2001)
2008). Jo aivan pienet lapset houkut-
televat jopa useampia leikkitovereita
mukaan leikkiin. He voivat esimerkiksi
vuorotella kahden vanhemman vililld
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pallotellen huomiotaan ja vastauksiaan
heiddn vilillddn. Silld ei ole vilid, kdyttdd-
ko vanhempi ddntd, ilmettd tai vaikkapa
padn liiketed lapsen litkkeen tai ddnen
peilaamiseen: lapsi on taituri aistialueet
ylittdvissd havainnoinnissa (Stern 1985).

Harmoninen vuorovaikutus on tyypil-
listd normaaleissa arjen toiminnoissa van-
hemman ja lapsen vililld. Leikin suuntaan
se alkaa siirtyd, kun se alkaa kehimiisesti
kiihtyd, jolloin molempien hyvin olon
tunteet alkavat nousta korkeammaksi ja
molemmat alkavat odottaa jotakin yllit-
tivdd tapahtuvaksi. Hyvid esimerkki on
kurkistus- eli “kukkuu”-leikki: Jonkin es-
teen takana piilottelun aikana dantely tai
pienet esiin tuovat liikkeet alkavat kiihtyi,
kunnes yhtikkii piilossa ollut ilmaantuu
nikyviin korostuneen ilahtunein ilmein
ja ddntelyin.

Niisti muodostuu nopeasti rituaaleja,
joihin lapsi tekee aloitteita myds aina uu-
sien mahdollisten leikkitoverien kanssa.

Jaettu ilo kertoo lapselle, ettd hin on
itsenddn kiinnostava ja arvokas. Timi
antaa hinelle tarvittavaa voimaa oppia
yhdessi olemisen hienovireisid taitoja.
Ilo on aivojen kasvua energisoiva ravin-
ne. Samalla se auttaa lasta kasvamaan ja
kiinnittymain yhteisé6nsi. Se, misti lap-
sen kanssa iloitaan, vahvistuu, ja se, miki
torjutaan, vaimenee vihitellen (Siegel
2001). Siten lapsi oppii, miten olla hy-
vid tekevd yhteisonsi jisen. Kun lapsella
on erityisid kehityksen vaikeuksia, niiden
kanssa tyoskentelyyn voi mennd suuri
osa vanhempien energiasta, huomiosta ja
arjen ajasta. Leikki on ovi aivan tavalli-
seen vanhemmuuteen. Se on ytimeltdin
samanlaista ldpi eldimin. Siksi sen ei tar-
vitse loppua sen enempii lapsen kasva-

essa itsendisyyteen kuin silloinkaan, jos hin
taantuu sairautensa vuoksi yhi syvemmialle.
Onneksemme olemme laji, joka osaa leikkid
ja iloita leikistd ldpi elimin. Annetaan lap-
sillemme, itsellemme ja vanhemmillemme
timi lahja.
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Jaettua iloa hoitotyossa

TEKSTI:

Hanna Hassinen
Sairaanhoitaja AMK,
vauvaperhetyon
opiskelija

Helsingin Uuden
lastensairaalan
ajanvarausvastaanotto,
lastenneurologia

ukka Mikelidn teksti on hieno kirjoitus tir-

keistd aiheesta. Leikin ja ilon merkitysti lap-
sen ja vanhemman vilisessd vuorovaikutuksessa
ei voi litkaa korostaa. Vuorovaikutuksen ydin
eli yhteyden saaminen toiseen ihmiseen on ih-
misen perustarve jo sikidajasta lihtien. Vasta-
vuoroinen dialogi lapsen ja vanhemman vilill3
muodostaa turvallisen kiintymyssuhteen, joka
tukee vauvan kehitysti.

Jukka Mikelidn kirjoituksessa todetaan, ettd
leikki tuottaa iloa ja esimerkiksi fyysisten tar-
peiden tyydytys tuottaa lihinni hyvii oloa.
Itse nidkisin niin, ettd monenlaisten fyysisten,
psyykkisten ja sosiaalisten tarpeiden tyydytys
tuottaa iloa. Leikkidkin olennaisempaa on mie-
lestini lapsen ja vanhemman vilinen vuorovai-
kutus, josta syntyy monenlaista hyvii: turvalli-
suutta, rakkautta ja hyvii oloa.

Sairaalamaailmassa leikin ja ilon merkitys
on mielestdni hyvin ymmirretty. Helsingin
Uudessa lastensairaalassa lapsille halutaan an-

taa mahdollisimman hyvi ko-
kemus sairaalassa kiynnistd ja
sielli olemista, miki on huo-
mioitu sairaalan sisustuksesta
alkaen. Ikivitkin toimenpiteet
koetetaan tehdd hyvin mie-
len ja ilon kautta. Sairaalassa
on iloa tuottamassa ihan oma
ammattiryhminsi sairaalaklo-
vnit, jotka tuovat leikillisyytea
arkeen. Klovnit auttavat esi-
merkiksi toimenpiteissd, kun
lapsen huomio siirtyy muka-
vampiin asioihin ja jdnnitys
unohtuu. Tirkeinti on kuiten-
kin henkilokunnan limmin ja
ymmirtivi kohtaaminen, jossa
huomioidaan lapsen ja perheen
yksilolliset tilanteet.

Jaettu tunne ja vastavuoroi-
nen kommunikaatio tuottavat
iloa vauvan ja vanhemman vi-
lilli. Sama vastavuoroisuus on
pohja myénteisille kokemuk-
sille myds hoitajan ja perheen
vilisessi kommunikaatiossa.
Leikillinen asenne sopivissa
tilanteissa auttaa usein asioi-
ta ecteenpiin. Iloa sairaalan
arkeen voi tuoda jokainen
hoitaja esimerkiksi hyvien ja
positiivisten asioiden #ineen
sanomisella.
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Matkalla vauvaperhetyontekijaksi

TEKSTI JA KUVA: Tiina Marttila
Kiikku-vauvaperhetyd on ennaltachkiise-
vd tydmuoto, jossa keskeisti on vauvan ja
vanhemman vilisen vuorovaikutussuhteen
tukeminen ja hoitaminen (vamlas.fi). Sain
kaksi
opiskelevaa, lasten vastaanotoilla toimivaa
sairaanhoitajaa Hannan ja Reitan seki heidin
mentorinsa, entisen vauvaperhetyontekijin

haastateltavakseni vauvaperhetyotd

Teijan. Vuoden kestivd koulutus (15 op + 8
op harjoittelu) Helsingin Metropolia Ammat-
tikorkeakoulussa on nyt puolessa vilissi.

Hyvin nikeminen sekd limmin ja kunnioitta-
va kohtaaminen ovat keskeisid vauvaperhetydn
tydtapoja. Niiden pohjalta lihdetiin tukemaan
vauvan ja vanhemman kiintymyssuhdetta. Ta-
voitteena on saada perhe selviytymiin parem-
min arjesta ja loytimdin omat voimavaransa.
Vauvan hyvi kehitys ja terve kasvu mahdollis-
tuvat turvallisessa arjessa.

Opiskeluihin  hakeutumisen syyt loytyvic
oman tydn ja kykyjen kehittimishalusta. Reita
tyoskentelee sosiaalipediatrian vastaanotolla,
jossa asiakkaina on pidosin alle kaksivuotiaita
vanhempineen. Perheet ovat usein lastensuo-
jelun asiakkaita, joten arjen haasteet ja vuo-
rovaikutuspulmat koskettavat heitd. Hannan
tausta on lastenneurologialla ja perhetyohén
panostaminen on ollut hinen pitkiaikainen
toiveensa. Uuden vauvaperhetyontekijin tar-
ve tuli ajankohtaiseksi Teijan siirryttyi lasten-

psykiatrialle ja koulutuksen alettua
uudelleen tauon jilkeen.

Opinnot ovat osoittautuneet pitkilti
itseohjautuviksi. Tiiviitd lihipdivid on
vain muutamia, joten niitd ehdotto-
masti haluttaisiin lisdi. Toisaalta teoria-
pdivien jilkeen opittu jii hautumaan
ja oma ajattelu kehittyy. Opinnot ovat
sisiltineet konkareille paljon tuttua ja
vahvistusta aiemmalle tiedolle. Uusia
kiinnostavia kokonaisuuksia ovat olleet
luennot raskauden ajasta ja vertaistieto
vauvaperhetyotd tekeviltd. Opiskellessa
on ymmadrtinyt omien tietojensa ja tai-
tojensa rajallisuuden: asiat ovat moni-
tahoisia ja usein hankalia.

Reita toivoisi enemmin valmiuksia
vaativien tilanteiden kisittelyyn. Har-
joittelu esimerkiksi lastensuojelussa oli-
si voinut tuoda lisivalmiuksia, mutta
se ei jirjestynyt. Kdytinnén harjoitte-
lua on ollut vihemmin kuin opiskeli-
jat olisivat toivoneet, joten opittua on
hysdynnetty perustyossi.

Opiskelu on auttanut suuntaamaan
huomiota ja havaintoja perheiden
vuorovaikutukseen eli kehittinyt “kiik-
kukiikareita”. Teoriatietoon perustuva
havainnointi onkin keskeinen vauvaper-
hety6n viline. Sen perusteella nikee
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Huastateltavat vasemmalta oikealle: Hanna Hassinen, sairaanhoitaja
lastenneurologian vastaanotolla ja Reita Vibervuori, sairaanhoitaja

sosiaalipediatrian vastaanotolla sekii Teija Peltonen, sairaanhoitaja
lastenpsykiatrialla (tuleva perhe- ja pariterapeutti, ex-vauvaperhe-

tyontekiji, vauwvaperbetyon opintojen mentor).

asioita, joihin ei ole aiemmin kiinnittinyt
huomiota. Esimerkiksi potilaskohtaamisis-
ta tehdyt videot ovat herkistineet mietti-
miin vauvan tilannetta, kun hinen vuoro-
vaikutusyrityksiinsi ei vastata.

Esimichet ja muu tydryhmi ovat suhtau-
tuneet vauvaperhetyohén ja opintoihin
positiivisesti. Itse tyd on tirkedd ja innos-
tavaa. Tybajan kiyttd on kuitenkin mie-
tityttinyt Hannaa Ja Reitaa. Onko vau-
vaperhetyohon kiytettivd aika revittivd
muusta jo nyt kiireisestd tyostd? Jictaiko
tydkaverit pulaan, jos lihtee tapaamaan
jotakin perhettd?

Vauvaperhetyon kotikdyntejd pitad jat-
kossa harkita tarkkaan. Perheilld ehki on
jo erilaisia tukitoimia neuvolasta ja sosiaali-

palveluista, joten kenen kohdal-
la lisdtuki sairaalasta on jirkevis?
Toisaalta vauvaperhetyén vah-
vuus 16ytyy juuri jalkautumises-
ta ja sairaanhoitajan taustasta.
Esimerkiksi vastikiin mor-
fiinivieroitetuilla, omille van-
hemmilleen kotiutuvilla vau-
kotikdynnit
olla tarpeen, kun vierotusoi-
reet vield vaivaavat vauvaa ja

voilla  voisivat

vanhempienkin piihdehoito
on ensimetreilld. Tiimityon
malli ja yhteisvastaanotot ovat
akdiivisessa kiytossd sosiaalipe-
diatriassa ja hoitajalla on selked
roolinsa. Ehkd yhteisvastaan-
otoilta voisi 16ytdd nykyistd
useammin vauvaperhetydnte-
kijin lastenneurologiallakin?

Lopuksi kysyin, miten kuka
tahansa lasten parissa tydskentelevi voisi hyo-
dyntid vauvaperhetyon nikokulmaa. Sain
konkreettisia ehdotuksia:

Opiskele ja kokeile mentalisaatiota, joka
tarkoittaa toisen nikékulman ja kokemuk-
sen pohtimista ja nikemisti. Se lisii hy-
vid kaikissa ihmissuhteissa. Kohtaa lapsi ja
puhu lapsentasoisesti. Huomioi hinet aina,
vaikka hin olisi kuinka pieni, vammainen
tai sairas. Katso pientd silmiin, ihastele ja
kehu! Vauvan lisiksi kehu my6s vanhempaa.
Kehu kaikkea sitd, minkd niet hyvini ja toi-
mivana, koska se vahvistaa ja voimaannuttaa.
Siirrd huomio lapsen nikékulmaan, sanoita
lapsen tunteita ja kiytostd. Lapsi voi kiuku-
tella tai kiyttdytyd hankalasti, mutta sithen
on aina syynsi. Jokainen lapsi on hyvi, tirkei
ja ihana.
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Uudet lastenneurologian yksikot

TEKSTI: Laura Ortju

iime aikoina ovat puhaltaneet uu-
distusten tuulet lastenneurologian
yksikoissa ympari Suomen. Kysyimme
uusien ja uudistuksen alla olevien las-
tenneurologian yksikdiden hoitajilta,
miten tiloissa on huomioitu itse pii-
henkilot eli lapset ja miten hoitajat ovat
osallistuneet tilojen suunnitteluun.
Keski-Suomen  sairaanhoitopiiriin
Jyviskylddn valmistuu uusi sairaala
Nova elokuussa 2020. Sairaalan tee-
maksi on valittu luonto ja luonnon-
puistot.
Oulun yliopistollisen
(OYS) lastenneurologian yksikolle on
miird valmistua uudet tilat vuoteen

sairaalan

2023 mennessi. Pohjana suunnittelus-
sa kiytetiin nykyisten, vuonna 2012
tilojen  kiyttokoke-
muksia. Nykyisissi tiloissa toimii seki
vuodeosasto ettd poliklinikka.

Tampereen yliopistollisen sairaalan
(TAYS) lastenneurologian yksikkd on
toiminut uusissa tiloissa syksystd 2019
alkaen.

Turkuun (TYKS) on miiri valmis-

tua uusi sairaalarakennus, johon sijoite-

valmistuneiden

taan nykyisen Turun yliopistollisen kes-
kussairaalan U-rakennuksen toiminnot.
Lastenneurologian osalta siirtymissi
ovat polikliiniset palvelut. Sairaala val-
mistuu arviolta loppukesilld 2021.
Uusi lastensairaala (ULS) on vuonna
2018 rakennettu Uuden lastensairaalan

X Kuopion yliopistollisen
sairaalan kiytivin
lapsiaiheiset maalaukset
suunniteltiin hoitajien,

\ ¥ terapeuttien, kuvatai-
= <. teilija Eeva Molkisen ja
a0 taideasiantuntija Maarit
ol Hakkaraisen yhteistyondi

(kuva: KYS).

3
(=

tukisddtion sairaala, jota kdyttdid Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS). ULS on
keskittynyt vaativaan erikoissairaanhoitoon ja
sielld hoidetaan lapsia ja nuoria kaikkialta Suo-
mesta. Lastenneurologisia potilaita hoidetaan
vuodeosasto ja piivikeskus Avaruudessa seki
ajanvarausvastaanotolla.

Kuopion yliopistollisessa sairaalassa (KYS) on
meneillddn laaja peruskorjaus. Lastenneurologi-
an poliklinikka toimii uudistetuissa tiloissa osana
sairaalan epilepsiakeskusta. Ympirivuorokautista
hoitoa tarvitsevat lastenneurologiset potilaat hoi-
detaan lasten ja nuorten osastolla. Tarkemmin
KYS:n toiminnasta kerrotaan timin lehden ju-
tussa ”Lastenneurologiaa savolaisittain”.

Uuden yksikén suunnittelu — prosessi, jossa
tulee kuulla seki tyontekijoiti ettd asiakasperheiti.

Hoitajat ovat saaneet osallistua yksikdiden
suunnitteluun vaihdellen. Lihes kaikissa yk-
sikdissi on ollut mahdollisuus vaikuttaa vi-
hintéin tilojen kalustukseen. Hoitajat seki
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erityisesti yksikoiden esimichet ovat ta-
vanneet arkkitehteja ja suunnittelijoita.
Hoitohenkilskunnan = kuuleminen on
kuitenkin ajoittain jidnyt nienniiselle
tasolle eivitki tirkeini pidetyt ehdotuk-
set ole paisseet edes suunnitteluvaihee-
seen asti. Haastateltujen yksikdiden hoi-
tajat arvelevat timin johtuvan osin bud-
jetin rajallisuudesta, mutta osin myds
siitd, ettd suunnittelijat eivit ymmdrrd
sairaalamaailman ja hoitotydn moni-
muotoisuutta. Yhteistyslld on kuitenkin
saatu aikaan paljon hyvii.
Oulussa etsittiin  ideoita tutustumalla
muihin lasten kiytossd oleviin raken-
nuksiin, kuten kouluihin ja piivikotei-
hin. Huoneiden sijoittelussa sekd LVI- ja
sihkdsuunnittelussa  kuultiin  henkil-
kunnan mielipiteitd ja sen perusteella
tehtiin muutoksia. Hoitajien nikemyk-
set potilaiden hoidon tarpeista eri vam-
maryhmien kohdalla huomioitiin suun-
nittelussa. Suunnittelussa korostui hyvin
hoidon mahdollistamisen lisiksi poti-
lasturvallisuus ja potilaiden viihtyvyys.
Myés Novassa huomioitiin potilaiden
hoitopolut osana suunnitteluprosessia.
TAYS:ssa suunnitteluprosessi kesti 13-
hes kymmenen vuotta ja hoitajat olivat
mukana suunnittelussa alusta lihden.
Hoitotydn toiminta ehti vuosien saatossa
osin muuttua, mutta jo suunniteltuja tilo-
ja ei voitu kaikilta osin muokata sopiviksi
uusiin tarpeisiin. Prosessin loppuvaiheessa
nimetyt muuttovastaavat padsivit aketiivi-
sesti vaikuttamaan muun muassa kalus-
tukseen. ULS:ssa kaikki hoitajat padsivit
kommentoimaan mallihuoneita ja esitti-
midn kehitysehdotuksia. Osa hoitajista
oli tiiviimmin mukana prosessissa aina
sihkésuunnittelusta lihtien.

Helsingin - Uudessa  lastensairaalassa  on  hyvir  puitteet
sairaalaleikeille (kuva: ULS).

Lapsia ja vanhempia on suunnitteluprosessin
aikana kuultu ainakin TAYS:ssa, KYS:ssa sekd
ULS:ssa, jossa tilojen suunnittelua varten perus-
tettiin perheiden tyéryhmi. KYS:ssa kerittyjen
palautteiden perusteella perhekeittio sijoitettiin
odotustilan yhteyteen ja lasten toivomia eldinten
kuvia sijoitettiin toimenpidehuoneisiin. OYS:ssa
perheiti ei suoraan kuultu, mutta suunnittelussa
hyddynnettiin vanhoista tiloista saatuja asiakas-
palautteita. Novassa vanhempien ja lasten mieli-
piteiti tullaan kuulemaan, kun prosessisuunnitel-
ma valmistuu.

Lapsilla on oikeus osallistua omaan hoitoonsa
ikinsi ja kehitystasonsa mukaan. Lasten kehi-
tyksen, viihtyvyyden ja hoidon onnistumisen
kannalta on tirkedi, ettd yksikoissid kiinnitetdin
huomiota leikillisyyteen ja leikkimahdollisuuk-
siin. Kysyimme, miten uudet yksikét huomioivat
osallisuuden ja leikin.

Seki Novan, OYS:n ettd TAYS:n hoitajat arvi-
oivat lasten oikeuden osallistua omaan hoitoonsa
toteutuvan hyvin. OYS:sta kerrotaan, ettd lapsil-
la on oikeus vanhemman lisnioloon sairaalassa
koko hoidon ajan ja lisiksi mahdollistetaan sisa-
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rusten ja kaverien vierailut — kuitenkin huo-
mioiden lapsen yksityisyyden kunnioittami-
nen hoitotilanteissa. Lapsen osallisuus huo-
mioidaan jo esitietolomakkeen avulla, johon
on mahdollisuus kirjata omia tavoitteita.
TAYS:sta kerrotaan, ettd lapsen hoitoon
osalliscumista helpotetaan esimerkiksi kom-
munikoinnin apuvilineiden avulla. KYS:n
uusien tilojen suunnittelussa huomioitiin
toimintavilineiden ja opasteiden sijoittelu
lapsentasoisesti.

Kaikissa uusissa yksikdissid on huomioitu
entistd paremmat mahdollisuudet leikkiin.
Novan lastenneurologian yksikké sijoittuu
suuren leikkialueen viereen ja lisiksi tilaan
on suunniteltu pienempid rauhallisia leik-
kihuoneita. Novasta kerrotaan hoitajien
havainnoivan lapsipotilaiden vapaata leikkii
sekd kiyteivin leikillisyyttd ja leluja hysdyk-
seen tutkimustilanteissa. OYS:n hoitajat pi-
tivit leikkid merkitykselliseni erityisesti lap-
sen toimintakyvyn ja kehityksen arvioinnin
sekd kuntoutustydn kannalta. Sekd OYS:ssa
ettd TAYS:ssa on erikseen pienemmille lap-
sille leikkihuone ja nuorille oma nurkkaus.
OYS:n leikkihuoneesta on kiynti sisdpihal-
le, jossa on mahdollisuus ulkoilla ja leikkii.
Aulatilojen suunnittelussa on huomioitu
mahdollisuus leikkiin, oleskeluun ja luke-
miseen. TAYS:n uusissa tiloissa on panostet-
tu rauhallisiin tiloihin, joissa mahdollistuu
lapsen ja hoitajan kahdenkeskinen leikki.
TAYS:ssa koetaan, etti uudet tilat antavat
entistd paremmat mahdollisuudet hyodyn-
tid leikkid osana hoitotyoti.

KYS:n yksikkd6n on sijoitettu useita
erillisid leikkialueita, jolla mahdollistetaan
idn ja kehitystason mukainen leikki. TYK-
S:n uudelle lastenneurologian poliklinikalle
on suunnitteilla leikkihuone. ULS:ssa on
yleisten leikkitilojen lisiksi leikkihuone po-

tilaille, jotka eivit voi poistua osastolta. Eris-
tyshuoneissa hoidettaville lapsille viedidin
ianmukaisia leluja. Jokaisessa potilashuo-
neessa on tabletit, joilta voi katsoa ohjelmia
tai pelata.

Vauvaperheet ovat oma erityinen asiakasryh-
mi lastenneurologisissa yksikdissi. Vanhem-
pien rooli korostuu vauvojen hoitotydssi ja
hoitaja on apuna vauvanhoidon ja erityisesti
imettdmisen opettelussa. Hoitotydn sensitii-
vinen ote auttaa vauvaa ja vanhempia kiin-
tymyssuhteen luomisessa. Vauvaperheet aset-
tavat omat haasteensa yksikon tiloille. OYS:n
lastenneurologian yksikossi on panostettu
imetyksen tukemiseen tarjoamalla hoitajille
imetysohjaajakoulutusta sekd konsultoimal-
la tarvittaessa puheterapeuttia neurologisesti
sairaiden vauvojen syomisen suhteen. Yk-
sikostd 16ytyy rauhallinen tila maidon lyp-
simiseen sekd potilashuoneista nojatuoleja
ja imetystyynyji. OYS:n yksikdssd on kaksi
vauvaperhetyontekijid, jotka tapaavat per-
heitd sairaalajakson aikana seki tarvittaessa
kotona. Osastolta l6ytyy myds perhehuone,
jossa vanhemmat voivat tuetusti harjoitella
vaikeasti sairaan vauvan hoitoa ennen ko-
tiutumista. OYS:ssa tuetaan vanhempien ja
vauvan vilistd kiintymyssuhdetta ottamalla
vanhempaa mahdollisimman paljon mukaan
lapsen hoitoon.

Myos ULS:ssa tydskentelee vauvaperhe-
tyontekijoitd sekd imetysohjaajakoulutuksen
saaneita hoitajia. KYS:n yksikdssi puoles-
taan on hankittu osaamista vauvaperheiden
kanssa tyoskentelyyn Varhainen vuorovaiku-
tus -koulutuksella, jonka on kiynyt kolme
hoitajaa. Tiimin osaamista tukee, ettd osalla
hoitajista on tyokokemusta vastasyntyneiden
teho-osastolta. KYS:n hoitajat kertovat,

Lasten asialla 5/2019 11



ettd potilashuoneista [oytyvit asianmukaiset mit-
tausvalineet vihentivit vauvojen siirtelyn tarvet-
ta. Osastolta [6ytyy rauhallinen imetysnurkkaus.

TAYS:n uudessa yksikdssi on huomioitu
vanhempien osastolla oleilun helppous erillisen
lepohuoneen myétd. Rauhalliset potilashuoneet
mahdollistavat imetyksen ja vaikka piiviunet.
Tiloista 16ytyy kuitenkin myds parantamisen va-
raa, silld lastenvaunuille voisi olla paremmat sdi-
lytystilat. Tamperelaiset kokevat hoitotydn ole-
van heidin osastollaan vauvamyonteisti. Novan
hoitajien mukaan heidin osastollaan vauvoja
hoidetaan melko vihin. Tilojen suunnittelussa
on kuitenkin huomioitu rauhallinen tila imetyk-
selle sekd vauvoille sopivat leluhankinnat.

Lopuksi kysyimme, ovatko uudet tilat helpot-
taneet hoitoty6ti tai tuoneet siihen jotain uut-
ta. Kysyimme myds perheiltd saadusta palaut-
teesta sekd sitd, miksi juuri oma yksikko olisi
kaikkein paras paikka lapselle.

Novassa koetaan uusien tilojen tukevan
moniammatillista ja monialaista kuntoutusta,
koska ne on sijoitettu yhteistoiminnan kan-
nalta jirkevidsti. OYS:ssa uudistus vaikuttaa
mydnteisesti potilasturvallisuuteen, silli uudet
valvontahuoneet on sijoitettu kanslian lihei-
syyteen ja valvontaa helpottamaan on asennet-
tu kameroita. Tilanne on viliténtid valvontaa
vaativille potilaille mieluisampi kuin ennen,
silld he voivat 6isin nukkua omissa huoneis-
saan. Oululaiset kokevat uusien tilojen parem-
man akustiikan vaikuttavan my®nteisesti paitsi
potilaiden toipumiseen ja lepoon, myds hoito-
henkilskunnan keskittymiseen. Uusissa tiloissa
on mahdollista kehittdd hoitotydén prosesseja
monella tavoin. Uudenlainen huoneiden sijoit-
telu kuitenkin haastaa pohtimaan omia tys-
tapoja — endd perheen ei tarvitse siirtyi tilasta
toiseen, vaan litkkkuvuutta vaaditaan hoitajilta.

Korkeussiidettivit vauvojen kylvetysammeet
parantavat tyjergonomiaa (kuva: OYS).

'_T

Téknologia ja huoneiden sijoittelu helpottavar
vakavasti sairaiden lapsipotilaiden valvontaa
(kuva: OYS).

ULS:ssa tilojen sijoittelu on vaikuttanut hoi-
totydhon paljonkin. Useammat vuodeosas-
tot on yhdistetty isoiksi kokonaisuuksiksi
ja esimerkiksi Avaruudessa hoidetaan paitsi
lastenneurologisia, myds ortopedisia sekd
kuntoutus- ja video-EEG tutkimusyksikén
potilaita. Hoitajilta vaaditaan osaamisen ke-
hittdmistd jatkuvan tydnkierron muodossa.
Uusien tilojen toimivampi elektroniikka
on tuonut hoitotyéhén helpotusta muun
muassa jatkuvan videovalvonnan ansiosta.
Jokaisessa huoneessa on potilasmonitorit vi-
taalielintoimintojen seuraamiseen.

KYS:ssa koetaan hoitotydn helpottuneen
oleellisesti muuton mydtd. Uusissa tiloissa
hoitajilla on vastaanottohuoneet, joissa on
vilineet hoitotydn ja ohjauksen toteuttami-
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seen eikd aika endi kulu tilojen etsimiseen.
Potilashuoneiden varustelu on asianmu-
kainen ja toimenpidehuone aiempaa isom-
pi ja toimivampi. Erityisesti pyorituoleilla
liikkkuvat sekd monivammaiset potilaat
ovat hydtyneet uusista hygieniatiloista.

TAYS:ssa hoitotydn sujuvuuden kan-
nalta on harmillista, ettd erityistydnte-
kijoiden tyoskentelytilat on sijoitettu eri
kerrokseen hoitajien esittimisti toiveesta
huolimatta. Kuten muidenkin yksikdiden
vastauksista on tullut ilmi, moniamma-
tillinen tyoskentely on kiinted osa lasten-
neurologian arkea. My®és perheille aiheu-
tuu turhaa haittaa kahden eri kerroksen
vililld kulkemisesta.

ULS ja OYS ovat saaneet perheiltd po-
sitiivista palautetta tilojen toimivuudesta
ja hyvisti hoidosta. Oulussa lapset ovat
olleet innoissaan leikkitiloista ja leikkitilat
ovat hoitajien nikemyksen mukaan hel-
pottaneet lasten sairaalaan tuloa seki vi-
hentineet hoitoon liittyvii pelkoa. Toive
on saada yhtd toimivat tilac myds uuteen
yksikkoon. KYS:ssa positiivista palautetta
on saatu tilojen rauhallisuudesta.

Kysymykseen siitd, miksi oma yksikko
on paras, saimme melko samansuuntaisia
vastauksia. Hoitajat korostivat yksikén mo-
niammatillista tyoskentelyd, yksilolliséi ja
perhekeskeistd hoitotydtd sekd uusia toimi-
via tiloja. TAYS:n hoitajat nostivat erityiseksi
vahvuudekseen omahoitajuuden, joka tuo
hoitosuhteeseen jatkuvuutta ja turvallisuutta.

Vaikuttaisi siltd, ettd lastenneurologian
potilaat saavat hyvii hoitoa paikkakun-
nasta riippumatta. Jokaisella yksikolld
on selkedsti omat vahvuutensa ja niiden
soisi levidvian kiytoon kaikkialle. Taa-
tusti muutosprosesseihin mahtuu myds
pettymyksid ja kantapiin kautta opittuja

kommihdyksid. Keskustelua hyvistd kiytinnéis-
td seki vinkkejd virheiden vélttimiseen voi jakaa
Lanen jisenten keskustelupalstalla osoitteessa
hetps://lastenneurologianhoitajat.yhdistysavain.fi/

Haastatteluun vastasivac Novasta sh Susanna
Lamminmiki yhdessi osaston henkilokunnan
kanssa, OYS:sta aoh Mervi Taipaleenmiki yhdes-
sd osaston henkilékunnan kanssa, TAYS:sta yksi-
kon muuttovastaavat sh Marja Janson ja sh Mari
Jadskeldinen, ULS:sta sh Susanna Vilja, TYKS:sta
sh Johanna Sillanmiki yhdessi osaston henkils-
kunnan kanssa sekd KYS:std oh Elina Kainulai-
nen ja sh Mari Heikkinen. m

Hyvin suunnitelluilta leikkialueilta loytyy tekemisti
kaikenikdisille (kuva: KYS).

Ajanvarausvastaanoton hoitaja-asemalla ollaan
perheiden saatavilla (kuva: ULS).
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Lastenneurologiaa savolaisittain

TEKSTI: Tiina Marttila

Seuraavat valtakunnalliset lastenneu-
rologian

jarjestetddn 2.-3.4.2020 Kuopiossa. Kuu-
lemma savolaisten puhuessa totuus on

hoitajien  koulutuspiivit

kuulijan omalla vastuulla, joten lienee
paikallaan tarkistaa muutama fakta tistd
“mualiman navaksi” kutsutusta paikasta
ennen tuloamme paikan piille.

Kuopion yliopistollinen keskussai-
raala (KYS) on yksi Suomen viidesti yli-
opistosairaalasta, jossa annetaan hoitoa
kaikilla liiketieteen erikoisaloilla. KYS:n
epilepsiakeskus toimii vaikean epilepsian
diagnostiikan ja hoidon parissa. Hoito-
tyon kehittimisen taustalla on magneet-
tisairaalamalli, joka pyrkii lisidméin hoi-
totyon vetovoimaa.

Lastenneurologian yksikko sekd las-
ten ja nuorten osasto ovat osa lasten ja
nuorten osaamiskeskusta, jossa tyds-
kentelee 179 hoitajaa. Kaikki osas-
tohoitoa tarvitsevat lapset hoidetaan
samalla lasten ja nuorten osastolla. Las-
tenneurologian yksikké 3402 on klo
8-16 auki oleva ajanvarauspoliklinikka
0-16 -vuotiaille lapsille. Tulosyitd ovat
tavallisimmin kohtausoireet, oppimis-
vaikeudet, kehityksen viivistyminen tai
hermoston ja lihasten sairaus.

Poliklinikalla tydskentelee hoitotyon
puolelta osastonhoitaja, apulaisosas-

tonhoitaja ja viisi sairaanhoitajaa. Lastenneurolo-
gian osastonhoitajalla on vastuullaan kolme muu-
takin yksikkod eli yhteensi 27 hoitotydntydntekijad.
Ligkirikuntaan kuuluu yliliskiri, kolme erikoislis-
kirid, 2-3 erikoistuvaa ladkirid, ladkirin yhteisvir-
ka lasten- ja aikuisneurologian kanssa ja kliininen
opettaja. Erityistyontekijoitd ovat kaksi toimintate-
rapeuttia, kaksi fysioterapeuttia, 1 1/2 puheterapeut-
tia, neuropsykologi, psykologi, sosiaalityontekiji ja
kuntoutusohjaaja. Lisiksi tukitehtivissi toimii nelji
osastonsihteeri ja laitoshuoltaja.

Lastenneurologian yksikéssd tehddidn vastaanot-
tokdyntien lisiksi kuntoutusarvioita polikliinisind
tutkimuskdynteini. Sairaanhoitaja tai erityistyn-
tekiji soittaa perheelle ensin kotiin ja selvittdd
muun muassa toiveet aikatauluista, perheen tilan-
teen, lapsen voinnin ja terapiat. Polikliiniset tut-
kimuskiynnit suunnitellaan ajanantopalaverissa,
jossa mukana ovat yksikon erityistyontekijit, sai-
raanhoitaja ja osastonsihteeri.

Jokaisen tydtehtivid on pohdittu yksikossi. Ajan-
varaukset ja tutkimuspyynnét hoitaa sihteeri ja
sairaanhoitaja keskittyy hoitotyshén.
Sairaanhoitajan tyopdivi koostuu lasten ja
vanhempien kanssa tyoskentelystd. Keskeistd
hoitajan tydssi on lapsen sairauteen ja vammai-
suuteen sopeutumiseen vaikuttaminen, hoitoon
sitoutumisen edistiminen ja vanhemmuuden
tukeminen. Omahoitajasuhteen siilymiseen py-
ritddn erityisesti vaikeahoitoisempien ja pitkiai-
kaisimpien lasten kanssa. Kokeneiden hoitajien
poissaolot, muutokset tydnkuvassa ja lasten yhti-
aikaiset kiiynnit vaikuttavat siten, ettd omahoitaja
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ei ole aina kiytettivissi kaikille lapsille.
Kasvun ja verenpaineen seuranta sekd
ladkelistan paivitys kuuluvat sairaanhoitajan
tehtiviin.  Vagushermostimulaattorihoitoa
ja baclofenpumppuhoitoja toteutetaan hoi-
taja-lddkiri -tydparina. Botuliinitoksiini-
hoitoja tehddin yleisnestesiassa, esildikkeen
tai ilokaasun avulla. Pdividn voivat kuulua
itsendiset hoitajavastaanotot tai yhteisvas-
taanotot. Hoitajavastaanottojen toistuvia
teemoja ovat epilepsia, ketogeeninen dieet-
ti, diagnoosiin ja elintapoihin liittyvit asiat,
tutkimukset ja sopeutumiskurssit.

Hoitajat jalkautuvat tarvittaessa joko yksin
tai erityistydntekijin kanssa lapsen kotiin,
pdivikotiin tai kouluun. Kiynnille lihtevit
asiansa erityisosaajat, useimmiten autismiin
tai epilepsiaan liittyen. Kéyntien syitd ovat
sairaus, hoito, seuranta ja arjen asiat. My®s
kuntoutusneuvotteluja ja siirtopalavereja
kehitysvammahuollon kanssa tehddin.

Jalkautuvan kiynnin teemana voi olla
esimerkiksi epilepsian lddke- tai ruokavalio-
hoidon ohjaus, autistisen lapsen toiminnan
seuranta ja ohjaus tai toistokatetrointiin liit-
tyvd ohjaus. Ruokavaliohoitoa aloitettaessa
kiydidn aina lapsen koulussa tai piivikodis-
sa. Tarvittavat vilineet, kuten lidkeruiskut ja
esimerkiksi ketomittari esitellddn ja niiden
kiyttod harjoitellaan.

Usein kiynnin aluksi tehdiin tilannekar-
toitus, jonka pohjalta mietitddn tukitoimet.
Yhdessd mietitddn arjen toimivuuteen liit-
tyvid asioita, kuten kuvaohjauksen kiyttod tai
kohtausten hoitoa. Ohjausmateriaalina kiyte-
tiin PowerPoint-esityksid sekd Terveyskylin,
Kiypi hoito -suositusten, Epilepsialiiton, Au-
tismi- ja Aspergerliiton, Narkolepsiayhdistyksen

ja Kehitysvammaisten tukiliiton sivuja, ohjeita

ja oppaita. Kuvat, kuvataulut (Boardmaker ja Pa-
punet), MLL:n huoneentaulut ja ohjeet sekd Nep-
sy-hankkeen materiaalit ovat aktiivisessa kiiytdssi.

Lanen koulutuspiivid keviille 2020 suunnit-
televat KYS:n lastenneurologiset sairaanhoi-
tajat. Lisdksi yhteistyotd tehddin Joensuun,
Jyviskylin ja Mikkelin keskussairaaloiden
kanssa. Koulutuspiivien teemana on nuorten
hoitoty®.

Nahhiin kevviilli. Tervetulloo Kuopijjoon!

TIEDQOT: Osastonhoitaja Elina Kainulainen
ja sairaanhoitajat Tuija Korhonen,

Eija Lappalainen, Johanna Kekaldinen,
Mira Hakala, Pirjo Kauhanen ja

Heli Vdisdnen seka www.psshp.fi

Ylirivissid vasemmalta sh Johanna Kekiliinen,
oh Elina Kainulainen, sh Heli Viisinen, sh Pirjo
Kauhanen. Alarivissi vasemmalta sh Eija
Lappalainen ja sh Mira Hakala.
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Vanhemmuuden navigaattori

TEKSTI JA KUVA: Laura Ortju
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joissa karttakirjaa tutkittiin koko
perheen voimin. Yritettiin ja erehdyt-

IVI uistan lapsuuteni automatkat,

tiin, tehtiin u-kdinnoksii ja pysihdyt-
tiin jirvenrantaan uimaan. Matkanteko
itsessddn oli miltei jinnittdvimpai kuin
padmadrd. Vililli auto meni rikki tai
bensa loppui. Siini sitd odotettiin, kun
toinen vanhemmista kiveli tai liftasi 13-
himmille huoltoasemalle. Viihdykkee-
ni oli itse keksityt sanaleikit ja vastaan-
tulevien autojen virin arvuuttelu.
Nykyisin olen matkantekijini aivan
erilainen. Nippiilen madrinpdin navi-
gaattoriin, joka kertoo minulle tarkan
matka-ajan ja mahdolliset tietdiden tai
ruuhkan hidastamat pitkdc. Pysihty-
minen ei ole vilttdimitontd, koska ajo
uudella autolla on mukavaa. Saatan
kuitenkin halutessani pysihtyi tiyden
palvelun huoltoasemalla tankkaamaan

itseni ja autoni. Jos jostain syystd jiin tien pos-
keen, mukanani oleva matkapuhelin pelastaa
pinteestd — niin avun kutsumisen kuin ajanviet-
teenkin osalta.

Muutos matkantekotottumuksissa nousi mie-
leeni erddnd y6ni pohtiessani vanhemmuuden
haasteita. Havahduin siihen, ettd olen ollut it
vasta muutamia kuukausia ja silti ehtinyt eksyi
reitiltd. Ennen vauvan perustarpeiden tyydyttimi-
nen on sujunut dideiltd luonnostaan neuvolan ja
sukulaisten toimiessa tienviittoina. Nykyvanhempi
sen sijaan ryntid pienimmainkin epiilyksen tai vi-
symyksen hetkelld kurkkaamaan internetin haku-
sivustolta ohjeita. Sieltd 16ytyvien neuvojen miird
on niin uuvuttava, ettd matkanteosta nauttiminen
ja yhteisistd kokemuksista oppiminen unohtuu.

Tietoa voi hakea, kunhan siti osaa lukea kriit-
tisesti. Olen himillini siiti, ettd neuvolasta saadut
oppaat ja esitteet lojuvat sohvapoydalld koskemat-
tomina - puhumattakaan ammattikirjallisuudesta,
joka pélyyntyy hyllyssi. Onko se vain visymys vai
opittu tapa, ettd tieto on saatava nopeasti ja valmiiksi
pureskeltuna? Alan ammattilainen siis sortuu goog-
lettamiseen ja sen mukanaan tuomaan epiilykseen
itsestdin kykenevdnid vanhempana. Piidsevitko
muut didit kenties helpommalla vai ahdistavatko in-
ternetistd 18ytyvit ristiriitaiset ohjeet ja kokemukset
heitd vield enemmain? Missi miirin vanhemmuu-
teen ja ruuhkavuosiin liittyvi riittimatcomyyden
tunne johtuu #kisti laajentuneesta mediatulvasta?

Alan péityd sithen lopputulokseen, ettd vauva-
arkea ei kannata yrittii oikoa tuon nykyvanhemmuu-
den navigaattorin eli Googlen avulla. Vihemmalld
stressilld péisee yrityksen ja erehdyksen kautta sekd
ennen kaikkea olemalla itselleen ja kanssamatkusta-
jilleen armollinen — me ollaan riittdvin hyvid ndin.
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TEKSTI: Laura Ortju

Niinikangas, Kalle.
Enostone, 2018

”Niin se on ymmirrettavi:
jokaisella Down-lapsella
on yksi kromosomi #idilt,
yksi isiltd

ja yksi ihan oma.”

Kalle Niinikankaan koskettava runokokoel-
ma antaa lukijalle mahdollisuuden kurkistaa
arkeen, jota Downin syndrooma rikastaa.
Runojen ajoittain jopa leikkimielinen ulkoa-
su kitkee sisilleen arjen realismia ja vanhem-
muuden haasteita. Teoksesta vilittyy myos
vahva isinrakkaus ja se voi tuoda lohtua muil-
le samankaltaisessa elimantilanteessa oleville.

Teos on hyvid muistutus meille hoitotydnte-
kijoille, millaisten arjen asioiden seki elimin
suurten kysymysten #drelli kohtaamamme
perheet kamppailevat. Tavanomaisten van-
hemmuuden haasteiden lisiksi perheet joutu-
vat sopeutumaan lapsen sairauden tai erityis-
piirteen mukanaan tuomiin termeihin, aska-
reisiin ja kysymyksiin. Koskaan emme tiysin
voi asettua kenenkiin perheen asemaan, mut-
ta kuuntelu ja lisniolo voivat auttaa meitd
hieman lihemmaiksi. Tdstd runokokoelmas-
ta on hyvi aloittaa tutuscumisretki Down-
lasten perheiden elimidin.

Oulun NNKY:
IKIOMA -hanke,
2019

IKIOMA ensikirja on niko- ja monivammaisille
vauvoille tarkoitettu koskettelukirja. Kirjassa on
kiytetty voimakkaita kontrastivireji ja paljon
erilaisia pintoja, joihin vauva voi tutustua kisil-
ldén ja suullaan. Kirja on painonsa vuoksi hieman
hankala kisiteltavd pienelle vauvalle, mutta yh-
teistyossd aikuisen kanssa tutustuminen onnistuu.
Kirjasta on mahdollista irrottaa sivuja erillisesti
tarkasteltaviksi. Kirja sopii kokonsa puolesta my®s
jalkapohjilla tutkittavaksi ja siitd 1ytyy paljon eri-
laisia mielenkiintoisia pintoja. Kirjan mukana tu-
lee opaslehtinen vanhemmille, jossa on vinkkeji
kirjaan tutustumiseen sekd laulu, jota voi yhdessi
lapsen kanssa laulaa. Kirja mahdollistaa varhaisen
lukutaidon opettelun ja yhteisen vuorovaikutuk-
sellisen hetken vanhemman ja vauvan kesken. Kir-
ja on kestdvin oloinen ja kiytetyt materiaalit mah-
dollistavat vaivattoman pesun. Niin kirja soveltuu
myos infektioherkille vauvoille.

IKIOMA -hanke on Oulun NNKY:n vapaa-
ehtoisvoimin vuonna 2016 aloittama hanke, jossa
valmistetaan koskettelukirjoja niké- ja monivam-
maisille vauvoille. Hankkeen tavoitteena on pysyvi
toiminta kaikkien lasten yhdenvertaisuuden vuoksi
ja kirjojen jakaminen jokaiselle Suomeen syntyvil-
le naks- tai monivammaiselle lapselle. Kirjoja voi
tilata lapsille lahjoitettavaksi hankkeen kautta.

https://lastenneurologianhoitajat.yhdistysavain.fi/

lasten-asialla-lehti/lukuvinkkeja/
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Lane koko Suomen kouluttajana

TEKSTI JA KUVA: Johanna Olli

Lane on perustettu edistmddn
lastenneurologian potilaiden ja heiddn
perheidensd hyvinvointia hoitotyén kehittémisen
kautta. Kehittdmistd tehdddn kouluttamalla,
tiedottamalla sekd jdrjestdmdllé mahdollisuuksia
verkostoitumiseen ja virkistymiseen, silld
hoitajien hyvinvointi on térked edellytys hyviille
hoitotyélle. Liséksi Lane tukee lastenneurologian
hoitotydn kehittdmistd jakamalla apurahoja sekd
tekemdilld hoitotydtd monin tavoin nékyvdéksi.
Tdémad artikkeli avaa juttusarjan, jossa ndistd
Lanen toimintamuodoista kerrotaan tarkemmin.
Ensimmdiisen kirjoituksen aiheena on yhdistyksen
tekemd koulutustyé.

"Niitd Lanen koulutuksia odotetaan kuin kuuta
nousevaa. Meidin tydyksikossi vaikka kieltdydytiin
kaikista muista koulutuksista, ettd padstdisiin kaikki
tdnne," kertoi eris lanelainen kollegoiden nydkytelles-
sd vieressi. Oman alan koulutuspiivien jirjestiminen
on alusta asti ollut yksi yhdistyksen tirkeimmisti teh-
tavistd. Nimenomaan lastenneurologian hoitotyohén
keskittyvid koulutuksia ei ole ollut tarjolla juuri ollen-
kaan. Ennen Lanen perustamista jirjestettiin muuta-
man kerran alan koulutuksia eri paikkakunnilla, mutta
koordinaation puuttuessa ne kuihtuivat kasaan.
Nykydian useammatkin tydyksikét jarjestivit asiat
niin, ettd kaikki yksikén hoitajat padsevit osallistu-
maan Lanen koulutukseen. Jos se on mahdollista
muualla, niin miettiki, olisiko teillikin! Jos tydn-
antaja ei ole halukas maksamaan osallistumista kou-
lutukseen kaikille halukkaille, kannattaa hyodyntai
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Lanen apurahojen hakumahdolli-
suutta. Apurahoista koituva hysty
on lanelaisille moninkertainen:
joku saa rahaa koulutukseen osal-
listumiseen ja toiset hyotyvit siitd,
ettd hdn vastineeksi jakaa oppi-
maansa muille esimerkiksi Las-
ten asialla -lehden tai kotisivujen
kautta. Apurahoja voi hakea myos
muihin alan koulutuksiin seki tut-
kimus- ja kehittdmisprojekteihin.
Kaikki apurahojen hakemiseen liit-
tyvit tiedot l6ytyvit kotisivuilta.

Lane tarjoaa koulutusta myds
tutkimusklubien muodossa.
Klubia varten valitaan laadukas
tieteellinen artikkeli, jolla on an-
nettavaa lastenneurologian hoito-
tyolle. Kaikki osallistujat lukevat
artikkelin etukdteen. Ideana on
madaltaa tieteellisten artikkelien
lukemisen kynnysti ja hyodyntid
jokaisen osallistujan ammatillista
osaamista keskustelemalla siiti,
miten artikkelista luettua tietoa
voisi konkreettisesti hyodyntdid
oman tydn kehittimisessi.
Kyseessi on siis nykyisten op-
pimiskésitysten mukaan miti te-
hokkainta koulutusta, kun oppi-
jat paisevit itse tydstimiin aihet-
ta sekd etukiteen, paikan piilla
ettd jilkikiteen. Olisi hienoa, jos
myds hoitotydn johtajat hyddyn-



tdisivit mahdollisuutta osallistua ulkopuoli-

sen moderoimaan tilaisuuteen pohtia hoito-
tydn kehictimistd.

Yhdistyksessi on pidetty tutkittuun detoon
perehtymisti niin tirkeind, ett jisenet ovat voi-
neet hallitukseen yhteytti ottamalla saada ilmai-
omaan tydyksikkddnsi. Tahin mennessi klubeja
on pidetty koulutuspiivien ja syyskokousten yh-
teydessi pidettyjen kymmenen klubikerran lisik-
si jarjestetty seitsemilld eri paikkakunnalla.

Olen kiynyt vetimissi tutkimusklubeja
usealla paikkakunnalla, ja aina itsekin voi-
maantunut niisti tapaamisista. On mahtavaa
nihdi ja kuulla, miten osaavia lastenneuro-
logian hoitajia on ympiri Suomea ja miten
monipuolisesti tutkimukset innostavat ide-
oimaan hoitotydn kehittdimistd. Mielelldni
kuulisin, jos jossain asiat ovat kidytinndssi
edenneet ja jokin, vaikka kuinka pienikin
kiytintd muuttunut klubissa kiytyjen kes-
kustelujen myoed! Silti, vaikka minkéin
konkreettisen ei voitaisi osoittaa lyhyelli ai-
kavililli muuttaneen, uskon tutkimusklubi-
en mielekkyyteen: ihan varmasti ne tarjoavat
uutta ajateltavaa ja ajatusten muuttuessa
muuttuvat vihitellen toimintatavatkin.

Hyva kiertamaan

Lane edistdd kaikkien opinhaluisten koulut-
tautumista myds jakamalla kotisivujen meno-
vinkeissi ja Facebook-sivulla tietoa muiden
jirjestimistd koulutuksista. Sekd koulutusten
jirjestdjien ettd jisenten toivotaan vinkkaa-
van kotisivuvastaavalle, jos hyvid koulutuk-
sia on tiedossa. Jakamalla tietoa laitamme
hyvin kiertimiin niin, ettd se joko mutkan
kautta tai suoraan koituu seki lastenneurolo-
gian hoitajien ettd potilaiden parhaaksi. =

Lanen koulutuksista sanottua:

"Meidan tydyksikdssdmme muut
tyontekijat ovat olleet hoitajille
vahan kateellisiakin Lanesta ja naista
koulutuksista."

”Lahes koko Suomen lastenneurohoitajat
saman katon alla — mahtavaa!
Verkostoitumista, uusia tuulia, miten
teilla tehddan? Nayttoon perustuvan
tiedon jakamista. Vuoden odotetuin
tapahtuma tyorintamalla!!"
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