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Esityksen tarkoitus:

» Kokemukset DASA:n kayttoon otosta
- > Pysyvyys kliinisessa kaytossa

» Hyodyllisyys konkreettisesti



Erityishoidon osasto

* Perustettu vuonna 2012 ja kuuluu Helsingin kaupungin
sosiaall-ja terveysviraston Psykiatria-ja paihdepalvelut
ja Psykiatrian sairaalahoito osastoon

e Osasto on kahdeksan paikkainen

e Osastolla hoidetaan vaikeahoitoisia vakivaltariskissa
olevia psykoosipotilaita, psykoosiin liittyy
aggressiivisuus, vakivallalla uhkailu tai toteutunut
vakivalta

e Potilaat ovat helsinkilaisia



DASA (dynamic appraisal of situational
aggression)

* Vakivaltariskin arviointi menetelma akuutti psykiatriassa

o Kaytetaan apuvalineena arvioitaessa potilaan aggressiivista
kaytosta viimeisen 24 h aikana

« Tarkoitus ennustaa tulevaa vakivaltaista kaytosta

 DASA-mittarilla arvioidaan vakivaltariskia ja se perustuu
paivittaiseen tydoryhman arvioon. Riski arvioidaan matalaksi,
kohtalaiseksi tai korkeaksi. DASA on suunniteltu hoitotyon kaytt6on
ja seurannan osa-alueet ovat artyvyys, impulsiivisuus, haluttomuus
noudattaa ohjeita, kielteiset asenteet ja sanalliset uhkaukset.
(Simoila 2013.)



Kayttoonotto erityishoidon osastolla:

Potilaiden luonteen vuoksi katsottiin tarpeelliseksi ottaa kayttoon jokin
arviointimenetelma turvallisen hoidon takaamiseksi seka uhkaavien

' tilanteiden ennakoimiseksi

e Sopivimmaksi arviointimenetelmaksi katsottiin DASA-arviointi
Nopea tayttaa

Yksinkertainen

Selkea

Dasasta saatiin suomenkielinen kaannos HUS:Ita

YV VYV VY

o Osastolle laadittu oma dasa-ohjeistus kanslian seinalle

e Dasaa aloitettiin kayttamaan hoitajavetoisesti osastonhoitajan
tuella



Dasan kaytto:

Aloitetaan heti potilaan tullessa osastolle ja jatketaan vahintaan
viikko tai tarpeen mukaan pidemman aikaa

Ei taytetd, jos potilas huone- tai leposide-eristyksessa

Dasaa on hyddynnetty ayl:n kierroilla mm. [aakitysasioissa ja
ulkoilulupien antamisessa, mutta dasa ei ole taydellisesti
saavuttanut laakaritiimia..

Vuorokauden dasa-pisteet olisi hyva myads kirjata
hoitokertomukseen lyhyella tilanne kuvauksella

Viimeisin tarkastettu Dasan kayttoprosentti ollut kesakuussa 2015
25% (kaikki taydellisesti taytetyt arvioinnit)

Dasan kayttdaminen on kirjattu erityishoidon osaston
toimintaohjeisiin sek& osaston vuosikertomukseen



Psykiatrinen sairaalahoito ja paivystys, Mieliala- ja akuuttilinja
ERITYISHOIDON OSASTO

DASA KAAVAKKEEN TAYTTO:

<3 Dasa mittaa vakivallan riskia tulevan 24 h aikana.

<3* Arvioidaan seitseman kohtaa, jotka kuvaavat aggressiivista
kayttaytymista viimeisen 24h aikana. Kaavake taytetaan iltavuoron
lopussa ja kaydaan lapi seuraavan paivan laakarin kierrolla.
Dasapisteet tuodaan esille myos vuororaporteilla. Vuorokohtainen
hoitaja huolehtii kaavakkeen taytosta.

<3* Arviointia varten kaydaan lapi pegasos- kirjauksia ja muiden
ammattiryhmien kKirjauksia, jos on epaselvaa miten potilas on
kayttaytynyt viim. 24h aikana.

<3* Dasa taytetaan jokaisesta uudesta potilaasta viikon ajan, 7vrk.
Arviointia voidaan jatkaa 7vrk:n jalkeen, jos aggressiivinen kaytos
jatkuu. Dasan tavttaminen aloitetaan potilaan hoitoontulopaivasta.

<3* Dasan tekeminen voidaan aloittaa kenen tahansa potilaan
kohdalla, jos vakivaltaisuuteen liittyva kaytos lisaantyy. Mutta
tuttujen potilaiden tavanomaista kaytosta, mika ei johda
aggressiiviseen kayttaytymiseen, arvioidaan nollalla.

=3+ Seitseman kohdan pisteytyksen mukaan arvioidaan vakivalta riski
pieneksi(p) jos nolla pistetta, kohonneeksi (k) jos 1-3 pistetta ja
suureksi (s) jos 4-7.

<3* Dasa kaavakkeen lopussa arvioidaan rastittamalla seuraavat
kohdat: esineisiin kohdistuva vakivalta, muihin ihmisiin kohdistuva
vakivalta ja muihin ihmisiin kohdistuva suullinen vakivalta
kuluneen 24h aikana.

<3* Dasa pisteet kirjataan hoitokertomukseen iltavuoron paattyessa ja
arvioinnin teravoittamiseksi lisataan kliininen arviointi potilaan
kavttavtvmisestd muutamalla lauseella.

<3* Dasa kaavaketta ei tayteta huone-eristyksen tai leposide-eristyksen
aikana.




Koulutus

e Varsinaista koulutusta dasan kayttoon ei ollut

e Ennen osaston avaamista uusi henkilokunta sai tietoa eri
riskienarviointi menetelmista mm. Start, joka on pidemman
ailkavalin riskinarviointi

e Dasaa kaytiin lapi osastotunneilla ja keskusteluissa henkilokunnan
kanssa

e Aikaisemman tiedon mukaan dasan kayttdmiseen ei tarvita laajaa
koulutusta

o Henkilokunnan tyokokemuksen ja koulutuksen huomioiminen olisi
kuitenkin suotavaa uuden menetelman kayttbonotossa



..JJatkuu

e Dasan tekeminen vaatii sen sisaistamista: miksi
tehdaan ja hyodyt, enemman tieteellista naytt6a
henkilokunnalle

o Tieteellisten tutkimusten hyodyntaminen
potilaan hoidossa saattaa kuitenkin herattaa
vastustusta henkilokunnassa

¢ Dasaa el hyodynneta kokonaisuudessaan,
esimerkiksi raportellla ja [adkarien kierroilla



Hyodyt henkilokunnan mukaan

o Ohjaa ja helpottaa potilaan arviointia
e Saa nopeasti kuvan potilaan voinnista

- o Helpottaa kysymysten muotoilua: "Miksi sinulla on negatiivisia
asenteita sairaalahoitoa kohtaan?” tai esim. "Miksi sina suutut, jos
et saa ottaa laakkeitd ensimmaisena?”

e Hyva arviointi on osa hyvaa suunnittelua: korkeat pisteet johtavat
nopeaan reagointiin, joka nostaa hoitajien valppauden ja seurantaa
voidaan lisata, ja rauhoittaa tilanne esim. y6ta vasten.

o Pakkotoimintojen vaheneminen? Vakivaltatilanteiden
vaheneminen? Tarvitaan enemman nayttda ja tutkimustietoa.



Erityishoidon osasto (Kanerva 2015)
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Kolikon toinen puoll

o Dasaa el pideta kuitenkaan taydellisena
arviointimenetelmana

e Arviointimenetelma kehitetty Australiassa Norjalaisen
mittarin pohjalta ja testattu oikeuspsykiatriassa.
Dasasta puuttuu esim,;

« epatavallisen hiljaisen, vetaytyneen potilaan arviointi, jonka katsotaan olevan
suomalainen ilmio (kulttuurierot)

e psykoottisen potilaan arviointi, esim. vakivaltaisia (a@ani)harhoja tai
merkityselamyksia, psykoottisuutta ei huomioida arvioinnissa

* \ Hoitotiimi on jakautunut dasan hyodyllisyydesta; arvion
vol tehda joidenkin mielesta nappituntumalla, hyodyton
sen yksinkertaisuuden vuoksi...



Pohdinta

e YhteistyOn tarkeys muiden organisaatioiden kanssa on eduksi
uuden menetelman kayttbonotossa

e Koulutuksen ja keskustelun tarve noussut esiin uuden
menetelman/arvioinnin kayttoonotossa

e Tarkeana pidetaan johdon tukea, organisaatio lahtdinen
menetelmien kayttdonotto tai johtaja lahtdinen menetelmien
kayttoonotto

o Mitka seikat vaikuttavat siihen, etta saadaan tayttoprosentti ylos



Lopuksi:

Tehokkaat hallinta strategiat, jotka ovat lahtoisin tarkoista
riskin arviointi menetelmista, voivat vahentaa

' potentiaalista vékivaltaa henkildkuntaa ja potilaita
kohtaan. Vakivalta riskia voidaan arvioida potilaan

~ sisaankirjoitusvaiheessa, sairaalassa olo alkana seka

| uloskirjoitusvaiheessa, ndma vaativat eri arviointi
‘menetelmia. Osaston henkildkunta joutuu arvioimaan
Jatkuvasti valitonta vakivalta riskia ja tahan tarkoitukseen
DASA nayttaisi olevan sopiva. (Ogloff & Daffern 2006.)
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