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Naytonastekatsauskooste 2 (NAK
5-8)

lakkaan yksilollisen tilanteen arviointi

Ota kokonaisvaltaisesti huomioon iakkaan yksildllinen tilanne ja kyky selviytya sai-
raalahoidon jalkeen kotona, silla

> toisinaan muut kuin terveydelliset syyt liittyvat iakkaiden halukkuuteen ja valmiu-
teen kotiutua sairaalasta. (A)

Kotona selviytymisen tunne oli vahva niilla potilailla, joiden piti huolehtia jostakin toisesta hen-
kildsta kotona. Toisaalta jos he kokivat olonsa fyysisesti tai emotionaalisesti heikoksi, he saat-
toivat kokea olevansa valmistautumattomia huolehtimaan toisesta kotona.

*Kanadalaisessa kuvailevassa poikkileikkaustutkimuksessa' kuvattiin
yli 65-vuotiaiden traumapotilaiden (n = 33) kotiutumisvalmiutta trauma-
keskuksesta. Vastaajista 23 oli miehia.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 6/8

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Aineisto on keratty kyselylomakkeella, jossa on PREPA-
RED-mittarin vaittamia seka avoimia kysymyksia. Tutkimuksen otos-
koko oli pieni (n = 33), joten tutkimuksesta on kaytetty vain laadullisin
menetelmin analysoituja avoimien kysymysten vastauksia.

Osa potilaista halusi kotiutua nopeasti muista kuin terveydellisista syista: he toimivat itse toisen

omaishoitajana.

*Australialaisessa haastattelututkimuksessa? kuvattiin paivystyksen
tarkkailuosaston yli 65-vuotiaiden potilaiden (n = 12), Idheisten (n = 15)
seka terveydenhuollon ammattilaisten (n = 35) nakemyksia potilaiden
uusintakaynteihin johtavaista syistd akuuttihoidossa. Potilaista kuusi
oli miehia. Laheisista kahdeksan oli potilaan puolisoita, yksi oli sisarus
ja yksi oli lapsi.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

lakkaille pitkaaikaissairautta sairastaville potilaille sairaalahoidon paattyminen merkitsi palaa-
mista kotiin, jossa he tunsivat olonsa suojatuksi ja turvalliseksi ja saivat olla Iaheistensa
kanssa. Kotiutumisvaiheessa he huomasivat ja tunnistivat haavoittuvuutensa, joka johtui fyy-
sisista ja sosiaalisista tekijoista, pitkdaikaissairauksista seka elettyjen vuosien maarasta.

Italialaisessa laadullisessa tutkimuksessa?® tarkasteltiin pitkdaikaissai-
rautta sairastavien iakkaiden potilaiden (n = 65, ikd mean 77,3; SD
1+32) kokemuksia sairaalasta kotiutumisesta kotiutumishetkella. Heista
40 % sairasti yhta pitkaaikaissairautta ja 60 % useita pitkaaikaissai-
rauksia. Tutkimuksen aineisto kerattiin puolistrukturoidulla yksildhaas-
tattelulla ja analysoitiin induktiivisella sisallonanalyysilla.
Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10, puute kriteerissa 7
Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

*menetelmakuvaus on laadittu vuoden 2020 Hotus-hoitosuositusohjeistuksen mukaisesti
** jakkaiden, heidan laheistensa ja sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kokemus
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Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia

lakkailla, jotka kotiutuivat aamulla tai paivalla, oli suurempi todennakdisyys kotiutumisvalmiu-
teen paivystyskaynnilla (OR 2,74; p = 0,024) kuin niilla, jotka kotiutuivat illalla tai yolla.

*Suomalaisessa poikkileikkaustutkimuksessa* kuvattiin paivystyspoli-
klinikalta kotiutuneiden yli 75-vuotiaiden potilaiden (n = 135) ja heidan
[&heistensa (n = 128) itsearvioitua kotiutumisvalmiutta kaksi viikkoa ko-
tiutumisen jalkeen PREPARED-mittarilla arvioituna. Potilaista oli naisia
73. Laheisten ika vaihteli 29—-93 vuoden valilla, heistd 67 oli potilaan
puolisoita, 44 oli lapsia ja 12 oli muita I&heisia.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/8

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Osa potilaista halusi kotiutua nopeasti muista kuin terveydellisista syista: he halusivat kodin
"turvalliseen” ymparistdon tai olivat tietoisia sairaalan tarpeesta saada paikkoja vapaaksi seu-
raavia potilaita varten.

*Australialaisessa haastattelututkimuksessa? kuvattiin paivystyksen
tarkkailuosaston yli 65-vuotiaiden potilaiden (n = 12), Idheisten (n = 15)
seka terveydenhuollon ammattilaisten (n = 35) nakemyksia potilaiden
uusintakaynteihin johtavaista syistd akuuttihoidossa. Potilaista kuusi
oli miehia. Laheisista kahdeksan oli potilaan puolisoita, yksi oli sisarus
ja yksi oli lapsi.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

lakkaan potilaan sairaalasta kotiutumista edisti potilaan resilienssi, jota voivat vahvistaa erilai-
set selviytymisstrategiat, kuten aiempien kokemusten hyddyntaminen, arjen rytmittdminen, ko-
din mukauttaminen, tiedon tehokas kaytté sekd omahoitotaitojen oppiminen. Lisaksi positiivi-
nen ja yhteistyokykyinen luonne tuki sopeutumista. Resilienssia voivat puolestaan heikentaa
kielteinen suhtautuminen elamanmuutoksiin seka tiedon puute oireiden hallinnassa.

Laadullisten tutkimusten jarjestelmallisessa katsauksessa ja metasyn-
teesissa® (n = 17 tutkimusta) tarkasteltiin iakkaiden potilaiden, omais-
hoitajien ja terveyspalvelujen tarjoajien nakékulmista mitka tekijat mah-
dollistavat ja estavat idkkaiden potilaiden siirtymista sairaalasta kotiin.
Tutkimuksiin osallistuneet potilaat olivat vahintaan 60-vuotiaita. Ai-
neisto analysoitiin narratiivisella synteesilla Meleisin siirtymateorian
pohjalta. Mukaan otetut tutkimukset oli julkaistu vuosina 1992-2021.
Tutkimukset oli tehty Yhdysvalloissa (n = 7), Turkissa (n = 2), Kana-
dassa (n = 2), Australiassa (n = 1), Iranissa (n = 1), Norjassa (n = 1),
Italiassa (n = 1), Isossa-Britanniassa (n = 1) ja Irlannissa (n = 1).
Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10, puute kriteerissa 7
Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia

*menetelmakuvaus on laadittu vuoden 2020 Hotus-hoitosuositusohjeistuksen mukaisesti
** jakkaiden, heidan laheistensa ja sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kokemus
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Kommentti: Tutkimuksen aineistona oli laadulliset tutkimukset seka
monimenetelmalliset tutkimukset, joista laadullisten aineistojen tulok-
set olivat erotettavissa. Tulos perustuu kahdeksaan tutkimukseen.

» aiemmat kokemukset sairaalahoidosta ja toipumisesta ilmeisesti liittyvat iakkai-
den halukkuuteen kotiutua sairaalasta tai hakeutua uudelleen hoitoon. (B)

Kotona selviytymisen tunne oli vahva niilld iakkailla potilailla, joilla oli jo aikaisemminkin ollut
jokin tapaturma. Vastaavasti ne idkkaat kokivat kotiutuvansa liian pian, jotka olivat epavarmoja
selviytymisestaan kotona, pelkasivat kaatuvansa uudelleen, joilla ei ollut aiempaa kokemusta
tapaturmasta tai jotka kokivat olonsa heikoksi. Potilaat, joiden vointi oli parantunut sairaalahoi-
don aikana, eivat olleet huolissaan kotiutumisesta. Kotiutumiseen taysin valmistautuneet poti-
laat kokivat, etta heilla oli kyky selviytya kotona. Kotiutumiseen osittain valmistautuneilla iak-
kailla oli tapaturman lisédksi muita sairauksia, eivatka he tienneet mita odottaa tai miten selviy-
tya kotona. Kotona selviytymisen tunne oli vahva niilld potilailla, jotka eivat halunneet jadda
sairaalaan pidemmaksi aikaa.

*Kanadalaisessa kuvailevassa poikkileikkaustutkimuksessa' kuvattiin
yli 65-vuotiaiden traumapotilaiden (n = 33) kotiutumisvalmiutta trauma-
keskuksesta. Vastaajista 23 oli miehia.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 6/8

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Aineisto on keratty kyselylomakkeella, jossa on PREPA-
RED-mittarin vaittamia seka avoimia kysymyksia. Tutkimuksen otos-
koko oli pieni (n = 33), joten tutkimuksesta on kaytetty vain laadullisin
menetelmin analysoituja avoimien kysymysten vastauksia.

lakkaat eivat kokeneet itseddn kokonaan toipuneiksi ja toimintakykyisiksi kotiutumisen ja uu-
sintakaynnin valilla. He olivat valmistautumattomia eivatkd kokeneet olevansa riittavan hy-
vassa kunnossa kotiutumaan ensimmaisella sairaalakaynnilla ennen uusintakayntia.

*Australialaisessa puolistrukturoidussa haastattelututkimuksessa® ku-
vatiin uusintakaynnilla 28 paivaa kotiutumisen jalkeen olleiden yli 65-
vuotiaiden potilaiden (n = 3) kokemuksia uusintakaynteihin johtaneista
olosuhteista.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Iakkaat potilaat kokivat, ettad alkuperaiseen paivystyskayntiin johtanut hoidon tarve oli henkea
uhkaava, joka ilmeni osalla pelkona kotiutumista ja tilanteen uusiutumista kohtaan. 1akkaat ja
laheiset luottivat kotona selviytymiseen iakkaan ollessa sairaalan tukea antavassa ymparis-
tossa. He kuvasivat, etta uusintakaynteihin johti kompleksinen lisdantyvien oireiden, heikenty-
neen toimintakyvyn ja laheisten avuntarpeen kehityskaari. Toisaalta akuutit oireet olivat mo-
nelle merkki siita, etta paivystykseen uudelleen hakeutuminen on paras vaihtoehto. Paatoksia
uusintakaynnista ei tehty kevyesti, vaan potilaat uskoivat olevansa lahella kuolemaa ja saman-
laisten oireiden toistuessa pelko saman uusiutumisesta johtaa sairaalakayntiin.

*Australialaisessa haastattelututkimuksessa? kuvattiin uusintakaynnille
saapuneiden paivystyksen tarkkailuosaston yli 65-vuotiaiden potilai-
den (n = 12), laheisten (n = 15) seka terveydenhuollon ammattilaisten

*menetelmakuvaus on laadittu vuoden 2020 Hotus-hoitosuositusohjeistuksen mukaisesti
** jakkaiden, heidan laheistensa ja sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kokemus
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(n = 35) nakemyksia potilaiden uusintakaynteihin johtaneista syista
akuuttihoidossa. Potilaista kuusi oli miehia. Laheisistd kahdeksan oli
potilaan puolisoita, yksi oli sisarus ja yksi oli lapsi.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

> lakkaiden heikot sahkoisten viestintavalineiden kayttotaidot voidaan kokea** ko-
tiutumiseen liittyvaa vuorovaikutusta vaikeuttaviksi. (C)

Kotiutumiseen liittyi iakkaan potilaan ja laheisen seka terveydenhuollon ammattilaisen va-
linen vuorovaikutussuhde. 1akkaiden potilaiden kotiutumista ja sen jalkeista vuorovaikutusta
saattoi vaikeuttaa potilaiden heikko digitaalinen terveyden lukutaito (eHealth literacy) kaytetta-
essa sahkoisia viestintavalineita.

Laadullisten tutkimusten jarjestelmallisessa katsauksessa ja metasyn-
teesissa® (n = 17 tutkimusta) tarkasteltiin iakkaiden potilaiden, omais-
hoitajien ja terveyspalvelujen tarjoajien nakokulmista mitka tekijat mah-
dollistavat ja estavat idkkaiden potilaiden siirtymista sairaalasta kotiin.
Tutkimuksiin osallistuneet potilaat olivat vahintddn 60-vuotiaita. Ai-
neisto analysoitiin narratiivisella synteesilla Meleisin siirtymateorian
pohjalta. Mukaan otetut tutkimukset oli julkaistu vuosina 1992-2021.
Tutkimukset oli tehty Yhdysvalloissa (n = 7), Turkissa (n = 2), Kana-
dassa (n = 2), Australiassa (n = 1), Iranissa (n = 1), Norjassa (n = 1),
Italiassa (n = 1), Isossa-Britanniassa (n = 1) ja Irlannissa (n = 1).
Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10, puutteet kriteerissa 7
Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia
Kommentti: Tutkimuksen aineistona oli laadulliset tutkimukset seka
monimenetelmalliset tutkimukset, joista laadullisten aineistojen tulok-
set olivat erotettavissa. Tulos perustuu yhteen tutkimukseen.

> sairaalasta kotiutuminen saattaa herattaa iakkaissa ristiriitaisia tunteita. (C)

Ajatus kotiutumisesta heratti pitkdaikaissairautta sairastavissa idkkaissa potilaissa seka posi-
tiivisia ettd negatiivisia tunteita. Positiivisiin tunteisiin kuuluivat iloisuus, innostus, valmius ko-
tiutua ja rauhallisuus. Negatiivisia tunteita olivat huolestuneisuus, sekavuus, epavarmuus, tur-
vattomuus, vasymys ja kiukkuisuus.

Italialaisessa laadullisessa tutkimuksessa?® tarkasteltiin pitkdaikaissai-
rautta sairastavien iakkaiden potilaiden (n = 65, ikd mean 77,3; SD
1+32) kokemuksia sairaalasta kotiutumisesta kotiutumishetkella. Heista
40 % sairasti yhta pitkaaikaissairautta ja 60 % useita pitkdaikaissai-
rauksia. Tutkimuksen aineisto kerattiin puolistrukturoidulla yksilohaas-
tattelulla ja analysoitiin induktiivisella sisallonanalyysilla.
Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10, puute kriteerissa 7
Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

*menetelmakuvaus on laadittu vuoden 2020 Hotus-hoitosuositusohjeistuksen mukaisesti
** jakkaiden, heidan laheistensa ja sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kokemus
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Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia
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