sekd reippaan mitalin, joka sekin on
porridismuodossa.

Pelissi kiytetddn kutsukirjeessd seli-
tettyjd sanoja. Peli on jaettu kymmeneen
vaiheeseen, joita padsee pelaamaan yhi
uudelleen ja lapset kertaavatkin mielel-
lddn jinnicdivid tai kiinnostavia kohtia.
Juonellisen tarinan lisaksi peli sisiltid
pienid minipelejd, jotka pitivit ylld lap-
sen mielenkiintoa. Pelissi on esimerkiksi
valinnanmahdollisuuksia ja merkkien
kerdilyd. Porridistd voi mitata ja punnita
venyttden hahmoa eripituiseksi tai -pai-
noiseksi ja leikkitilassa voi pelata muoto-

laatikkopelid.

Pelin tekemiseen meni noin puoli vuot-
ta ja kehitystyohon osallistui useita
ammattilaisia ja ammattiryhmii. Tyo-
ryhmissi oli mukana lasten erikoispsy-
kologi Hanna Vuorimaa, jolta saimme
tukea sithen, miten lapselle esitetiin
asioita. Pelin toteutti peliyritys Ting-
leware, jonka pelintekijic perehtyivit
huolellisesti pienen lapsen kehitysvai-
heeseen ja sairaalan ympiristoon ja ta-
pahtumiin. Pelintekijic tyostivie pelid
vaihe kerrallaan ja yhdessd kohtauksia
arvioitiin ja ideoitiin eteenpiin.

Pienet testaajat testasivat pelid kes-
kussairaalan ATK-luokassa. Testaus-
tilanne antoi hyvid vinkkeji. Itselleni
oli yllitys, ettd tietokoneversion hiiren
kiytto oli lapsille haasteellista. Pienet
lapset tarvitsivat siis mobiiliversion.
Toinen hauska tulos oli, ettd lapset
osasivat edetd pelissi johdonmukaises-
ti. Itse kaipasin joissain kohdin etene-
misohjeita - mutta tunnustan, etten ole
aiemmin paljoa mobiilipeleji pelaillut.
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Peli on tehty Piijit-Himeen sosiaali- ja ter-
veysyhtymin péivikirurgiaan, mutta nyt
Porridinen on lennihtimissd pienin muu-
toksin myos Keski-Suomen sairaanhoito-
piirin kiyttoon Jyviskylddn.

Pelistd on tullut hyvid palautetta. Tut-
kittua tietoa saamme syksyn aikana, kun
Lahden ammattikorkeakoulun sairaanhoi-
tajaopiskelijat haastattelevat lopputydniin
lapsia ja vanhempia pelin hyddyllisyydesta.

Pelin tekeminen on ollut opettavaa ja
innostavaa. Uusia ideoita olisi paljon ja
uskon, ettd niille olisi myds tarvetta. Lapsi
kohtaa monia tilanteita, joihin voisi valmis-
tautua pelin avulla. Lapsen pelkojen hoita-
minen olisi helpompaa etukiteen kuin jil-
kikiteen.

Ammattitaidolla ja huolella hoidettu
lapsipotilas on kaikkien etu. Peloton lap-
sipotilas on tulevaisuuden aikuispotilas,
joka ei siirrd omaa pelkoaan tuleviin lap-
siinsa. Ammattilaisille sacuhahmo on tuo-
nut piristystd tyépdividn ja antanut luvan
heittiytyd sadun maailmaan. Se on myds
laittanut meiddt arvioimaan tydskentely-
tapaamme ja muistamaan, ettd lapsi ei ole
pieni aikuinen, vaan oman mielikuvituksen
ja kehon omaava ainutlaatuinen yksild.

Tapasin 8-vuotiaan Nellan korjauk-
sen jilkeen. Nella on erityislapsi ja
kommunikoi omalla tavallaan. Aidin
mukaan Nella oli pidssyt hyvin ta-
pahtumaketjun sisille tutustuttuaan
tapahtumiin pelin avulla, silli kuvat
auttavat Nellaa hahmottamaan asioita.
Pelid oli pelattu useaan kertaan ja vie-
| sairaalaan tulomatkallakin. Nellan
mielestd pelissd hauskinta olivat ddnet.

Lastenneurologian yksikko Porissa

TEKSTI: Seija Noppari, osastonhoitaja
Lastenneurologia, Satakunnan sairaanhoitopiirin
kuntayhtyma

Olemme toimineet vuodesta 1991, jolloin lih-
dettiin liikkeelle lastenneurologin, psykologin,
puheterapeutin ja kuntoutusohjaan sekd yhden
sairaanhoitajan voimin lastenpoliklinikan ja osas-
ton yhteydessi. Vuonna 2000 saimme yhteiset
tilat poliklinikalle ja osastolle, uusia virkoja pe-
rustettiin ja paikkaluku osastolla lisittiin viiteen.

Olemme joutuneet muuttamaan toimintaam-
me moneen eri paikkaan erilleen muista lastenosas-
toista. Aina olemme kuitenkin saaneet parempia
tiloja. Osaston toiminta ja sairaanhoitajien tyo
ovat muuttuneet eniten. Kokonaan piiviosastoksi
siirryimme vuonna 2013. Toimimme omana vas-
tuualueenamme vuoteen 2010 asti, jolloin yhdis-
tyimme lastentautien alaisuuteen. Tilld hetkelld
kuulumme lasten- ja naistentautien seki synnytys-
ten vastuualueelle ja meilld on oma yliladkari.

LI TRy it oMl

Muutimme uuteen lasten- ja
naistentaloon keviilli 2015, jol-
loin pédsimme vihdoin muiden
lastenosastojen  kanssa  samaan
taloon. Saimme olla uuden talon
suunnittelussa mukana kiitettivis-
ti. Meilld on hienot poliklinikka-
ja osastotilat. Koko tiimin vielld
on huoneet samassa kerroksessa.
Oma pieni toimenpidehuone,
vanhempien tilat, osastopotilaiden
erillinen ruokailutila ja aistihuo-
ne, hoitajien ohjaushuone ja oma
neuvotteluhuone ovat tiloja, joita
meilli ei ennen ollut. Osastolla on
kolme potilashuonetta, joista yksi
on suunniteltu litkuntavammai-
sia lapsia varten. Sielli on muun
muassa kattonosturi ja ympdris-
tohallinnan laitteita. Lasten on
mahdollista tar-
vittaessa kiyttdd
omaa huonetta
esimerkiksi rau-
hoittumiseen.
Samassa  ker-

roksessa  toimii
my0s lasten
apuvilinekeskus.
Keskelli  koko
rakennusta on
katettu sisipiha,
joka on kalustet-
tu lasten leikki-
pihaksi.
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Verkostoidutaan

Tata paivaa

Toimintaamme kuuluu tini piivini seki
poliklinikka- ettd pdiviosastotoimintaa
ja sairaanhoitajien tekemid piivikoti- ja
koulukdynteji, vauvaperhetyon kiyntejd,
autismiohjauskdynteji  seki ADHD-oh-
jauksia poliklinikalla. Kdyntejd ja ohjauksia
tehdiin yhteensi noin yhden hoitajan tys-
panoksen verran. Osastolla on omahoitaja
kaikille lapsille ja poliklinikan lidkirivas-
taanotoilla 1-2 hoitajaa riippuen lddkirien
maardsta.

Meilli tydskentelee ylildakiri, erikoisldi-
kiri, ajoittain erikoistuva laakiri, neurop-
sykologi, psykologi, puheterapeutti, kun-
toutusohjaaja, osastonhoitaja ja seitsemin
sairaanhoitajaa.  Fysiatrian poliklinikalta
tiimissimme toimii toimintaterapeutti,

fysioterapeutti ja askartelunohjaaja seki
apuvilineyksikostd apuvilinealan asiantun-
tija. Sosiaalitydntekijin palveluita meilld
on puolikkaan toimen verran. Kaikki tyon-
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tekijit tyoskentelevit sekd osasto- ettd
poliklinikkatydssi.  Poliklinikalla on
vakituisesti yksi sairaanhoitaja ja osa
sairaanhoitajista kiertid myos poliklini-
kalla. Yksikossi tydskentelee vakituises-
ti yksi kokoaikainen ja toinen sihteeri
osan viikkoa. Osastonhoitaja on mu-
kana kenttityossa suunnitellusti kak-
si pdivdd viikossa. Sijaisia meille ei ole
budjetoitu, silli lomat hoidetaan osas-
ton sulkujen aikana ja varahenkildstod
voimme kiyttid tarvittaessa.

Hoitajat ovat kaikki olleet jo kauan
meilld dissi. Hoitajien keski-iki on
vihin alle 50 vuotta. Suurimmalla osal-
la on lastensairaanhoitajan koulutus
ja kahdella lisiksi terveydenhoitajan
koulutus.  Kaikilla hoitajilla on yksi
tai useampi oma eritysala, johon ovat
suuntautuneet ja kouluttautuneet. Nii-
td ovat muun muassa epilepsia, liikun-
tavamma, ADHD ja autismi. Kahdella
hoitajalla on vauvaperhetyén koulutus
ja kahdella hoitajalla autismin asiantun-
tijakoulutus.

Osastolle lapset tulevat enimmik-
seen viiden pdivin jaksoille maanantais-
ta perjantaihin. Suurin osa lapsista on
kehitysongelmien takia tutkimuksissa
ja kuntoutuksen arvioinneissa. Liikun-
tavammaisia lapsia on useimmiten yksi
viikossa. Osastolla on kiytdssi omahoi-
tajajirjestelmi. Sairaanhoitajan osuus
lapsen arjen selviytymisen kartoittajana
on suuri. Viime vuosina on kehitetty ja
lisitty vanhempien saamaa ohjausta ja
mukanaoloa osastolla. Kuvia ja viitto-
mia kiytetdin ahkerasti. Hoitotyon yh-
teenvetoja olemme tehneet sihkoisessi
muodossa jo noin kymmenen vuotta,
mutta piivittdinen kirjaus Effican HO-
KEen alkoi jouluna 2015.

LEnerteen parusteslls epiily putismists

Liikuntavammaisten lasten kohdalla
on otettu kiyttdon GAS-arviointi noin
kaksi vuotta sitten. Sitd tekevit yhdessi
fysioterapeutti, omahoitaja ja vanhem-
mat. Kaikkien mielesti se on ollut mo-
tivoivaa.

Vuosi sitten aloitimme pienten lasten
autismin kuntoutuksen. Kaiken pohjana
on Varhis-malli, joka on kehitetty Las-
tenlinnan autismiyksikdssd. Titd tyotd
meilld tekee kaksi autismihoitajaa, jotka
hoitavat autistiset lapset osastolla ja kiy-
vit ohjaamassa piivikodeissa avustajia
sekd vanhempia. He tekevit psykologien
kanssa tiivistd yhteistydtd. Tahin liitcyen
piivikodin hoitajille ja avustajille on
myos pidetty sairaalassa koulutustilai-
suuksia siinnollisesti.

Haasteita

Meilld on halua kehittdd tydtimme yhi
enemmin lapsia ja vanhempia palvele-
vaksi pyrkimilld aitoon kumppanuu-
teen yhteisen pddmairin hyviksi. Haas-
teita tdlld polulla tuovat erikulttuuriset

Autistisen lapsen
hoitopolfeu.

ja moniongelmaiset perheet, joita kohtaam-
me yhi enemmin.

Uudessa lasten- ja naistentalossa on tiuk-
ka kulttuuri siitd, etti sairaanhoitajat tekevit
tyotd sielld missd sitd kullakin hetkelld on.
Se tarkoittaa kidytinnossi sitd, ettd suositaan
kiertdmistd eri yksikoissd ja auttamista sielld,
missd apua tarvitaan. Tdhin meitdkin vaadi-
taan sopeutumaan. Budjeteissa on ollut siis-
totavoitteita ja madrdaikaisia tydntekijoitd on
laitettu pois. Olemme juuri saaneet tiedon,
ettd nyt on meidin vuoromme osallistua sdds-
totavoitteisiin ja meiltd lihtee vuoden 2017
alussa yksi midriaikainen sairaanhoitaja pois.

Sihkoisten  potilasjirjestelmien  kanssa
on vield monenlaisia haasteita. Lihitulevai-
suudessa sairaalassamme otetaan kiyttoon
Lean-menetelmidin kuuluvia tyokaluja, yh-
teinen varahenkildstomalli, tyajan sihkoi-
nen kirjaus ja potilaiden itseilmoittautumi-
nen. Sairaalamme on yksi 12:sta ympirivuo-
rokautista piivystystd jatkossakin tarjoavasta
sairaalasta ja sen eteen ollaan tekemissi isoja
suunnitelmia. Myos SATASOTE on kiynnis-
tynyt ja odotamme miti se tuo tullessaan. =
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