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Euroopan talous- ja sosiaalikomitean lausunto aiheesta ehdotus: neuvoston suositus
potilasturvallisuudesta ja hoitoon liittyvien infektioiden ehkiisemisesti ja valvonnasta
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Neuvosto paitti 21. tammikuuta 2009 Euroopan yhteison perustamissopimuksen 262 artiklan nojalla
pyytad Euroopan talous- ja sosiaalikomitean lausunnon aiheesta

"Ehdotus: neuvoston suositus potilasturvallisuudesta ja hoitoon liittyvien infektioiden ehkdisemisestd ja valvonnasta”

Tyovaliokunta pddtti 24. helmikuuta 2009 antaa asian valmistelun “ty6llisyys, sosiaaliasiat, kansalaisuus”
-erityisjaoston tehtavaksi.

Asian kiireellisyyden vuoksi Euroopan talous- ja sosiaalikomitea nimesi 24.-25. maaliskuuta 2009 pitimas-
sddn 452. tdysistunnossa (maaliskuun 25. pdivan kokouksessa) yleisesittelijaksi Lucien BOUISn ja hyviksyi
seuraavan lausunnon. Adnestyksessd annettiin 135 ddntd puolesta kenenkddn ddnestimittd vastaan ja 4:n

pidattyessd ddnestimasta.

1. Huomiot ja suositukset

1.1  EUn jasenvaltioissa arviolta 8-12 prosenttia potilaista
kirsii hoidon aikana haittatapahtumista ('), joihin liittyvid tauteja
heilld ei ollut sairaalaan tullessaan.

1.2 Toteutettujen tutkimusten vihdisestd madrasta huolimatta
vaikuttaa siltd, ettd hoitoon liittyvit infektiot lisddvat kuoleman-
vaaran kolminkertaiseksi, jos verrataan hoitoon liittyvdn infek-
tion saaneiden potilaiden kuolleisuutta niihin samasta sairau-
desta kirsiviin, jotka eivit ole saaneet infektiota.

1.3 Hoitoon littyvat infektiot aiheuttavat lisikustannuksia,
jotka johtuvat erityisesti sairaalassa olon pitkittymisestd, infekti-
oiden hoidosta, laboratoriotutkimuksista ja infektion seuran-
nasta sekd jilkitautien hoitamisesta ja mahdollisten korvausten
maksamisesta omaisille kuolemantapauksen yhteydessa.

1.4 Hoitoon liittyvien infektioiden vdheneminen 10 prosen-
tilla johtaisi yli viisinkertaisiin sddstoihin verrattuna sairaaloiden
ponnisteluihin niiden ehkdisemisest (2).

1.5  Ehdotus suositukseksi potilasturvallisuudesta ja hoitoon
liittyvien infektioiden ehkiisemisestd ja valvonnasta on siis eet-
tinen, sosiaalinen ja taloudellinen toimenpide. Hoitoon liittyvien
infektioiden ehkiisemisen tirkeys olisi kuitenkin vaatinut direk-
tiiviehdotuksen tekemista.

1.6 ETSK on tyytyviinen ehdotukseen, joka myotiilee perus-
tamissopimuksen 152 artiklaa, jossa mddrdtddn, ettd yhteison
toiminta tdydentdd kansallista politiikkaa kansanterveyteen ja
sairauksien ehkdisemiseen liittyvissd asioissa.

(") "Improving Patient Safety in the EU”, Euroopan komission teettimi ja
RAND Corporationin vuonna 2008 julkaisema tekninen raportti
potilasturvallisuuden parantamisesta EU:ssa.

(%) Parlamentaarisen terveyspolitiikkojen arviointiviraston (Office parle-
mentaire d'évaluation des politiques de santé) raportti sairaalasyntyisten
infektioiden torjunnasta, 2006.

1.7 ETSK kiinnittdd huomiota ehdotettuihin tukitoimiin ja
esittdd joitakin havaintoja ja ehdotuksia, joiden tarkoituksena
on tarkentaa ja vahvistaa potilasturvallisuutta hoitoon liittyvien
infektioiden ehkdisemisen ja torjunnan avulla.

1.8 ETSK pitédd erityisen tarpeellisena analyysin kehittdmistd
niistd olosuhteista, joissa hoitoon littyvit infektiot ja haittata-
pahtumat syntyvat. Tdssd mielessd se katsoo olevan suotavaa,
ettd mahdolliset oikeustoimet huomioiden selvennetddn keritty-
jen tietojen asemaa, jotta voidaan sekd kunnioittaa potilaiden
oikeuksia ettd edistdd ammattilaisten ja riskinhallintarakenteiden
analyysikaytantoja.

1.9  ETSK korostaa erityisesti, ettd on valttimitontd panna
tdytantoon ja jatkaa kansallisia politiikkoja ja ohjelmia. Se pai-
nottaa myos kansalaisten ja potilaiden tiedontarvetta sekd sitd,
ettd ilmoitusjarjestelmid on tarpeen koordinoida ja henkilokun-
taa kouluttaa niin jdsenvaltioiden hallinnon kuin sairaaloidenkin
tasolla.

1.10  ETSK huomauttaa, ettd hoitoon liittyvien infektioiden
kehittyminen koskettaa potilaita sekd sairaala- ettd avohoidossa,
ja toivoo, ettd hoitoon ja haittatapahtumien torjuntaan kiinni-
tettdisiin samalla tavalla huomiota kaikissa hoitorakenteissa.

2. Komission suosituksen piisisilté
2.1  Menettelyn perustelut ja tavoitteet

2.1.1  Perustamissopimuksen 152 artiklassa madritddn, ettd
kansallista politilkkaa tdydentdva yhteison toiminta suuntautuu
kansanterveyden parantamiseen, ihmisten sairauksien ja tautien
ehkdisemiseen sekd ihmisten terveyttd vaarantavien tekijoiden
torjuntaan.
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2.1.2  EUn jisenvaltioissa arviolta 10 prosenttia potilaista
kérsii hoidon aikana haittatapahtumista (3).

2.1.3  Tehokkaiden ja kattavien potilasturvallisuusstrategioi-
den laatiminen ja tdytintoonpano on EU:n jdsenvaltioissa erita-
soista.

2.2 Suosituksessa esitetty lihestymistapa

2.2.1  Jasenvaltioiden olisi laadittava kattavia ilmoitus- ja op-
pimisjarjestelmid haittatapahtumien laajuuden ja syiden selvitta-
miseksi, jotta voidaan tehokkaasti ratkaista ongelmat ja kdynnis-
tad toimenpiteita.

2.2.2  Yhteison tasolla olisi kerittivd vertailukelpoisia yhdis-
telmatietoja, ja parhaita kidytantoja olisi levitettdva jasenvaltioi-
den keskuudessa.

2.2.3  Hoitoon liittyvien infektioiden ehkiisemisen ja torjun-
nan olisi oltava terveydenhuollon laitosten ensisijainen tavoite
pitkélld aikavililld, mikéd edellyttdad yhteisty6td kaikilla hierarkki-
silla tasoilla ja kaikissa toiminnoissa.

2.2.4  Potilaille olisi annettava tietoa ja vaikutusmahdollisuuk-
sia ottamalla heiddt mukaan potilasturvallisuusprosessiin.

3. Yleiset huomiot

3.1  ETSK muistuttaa, ettd hoitoon liittyvit infektiot ovat sai-
raaloissa tarttuvia infektioita, joita potilaalla ei ollut sairaalaan
tullessaan. Infektiot saattavat olla yhteydessi hoitotoimiin, mutta
ne voivat tarttua sairaalassaoloaikana myos hoitotoimista riip-
pumatta.

3.1.1 ETSK korostaa, etti henkilostolli on oltava tarvittavat
edellytykset taata tiukkojen hygieniavaatimusten noudattaminen.
Tiami koskee henkiloston tydolojen osalta erityisesti sitd, kuinka
paljon potilaille voidaan omistaa tydaikaa, onko tarvittavasta
jatko- ja tdydennyskoulutuksesta huolehdittu ja ollaanko tyoo-
loihin tyytyviisid. Tdmin vuoksi terveydenhoitojdrjestelmasti
vastaavia tahoja kehotetaan osoittamaan tdhin tarkoitukseen
tarvittavat resurssit.

3.2 ETSK toteaa, ettd tartunnat voivat olla sisdsyntyisid (en-
dogeenisia) tai ulkosyntyisid (eksogeenisia). Eksogeeniset infek-
tiot levidvit potilaasta toiseen hoitohenkilokunnan kasittelyn
kautta, hoitajien ja avustavan hoitohenkilokunnan kdyttimien
vilineiden kautta. Infektio voi liittyd my6s ympdriston (veden,
ilman, vilineiden ja materiaalien, ravinnon jne.) pilaantumiseen.

3.2.1  Tarttuupa infektio miten tahansa, sen syntymistd edis-
tavit potilaan kunnossa ainakin seuraavan tekijat:

— potilaan ikd ja sairaus

() Ks. alaviite 1.

— tietyt hoidot (erityisesti antibioottien liiallinen méara)

— tietyt hoidon kannalta tarpeelliset toimenpiteet.

3.3 Ladketieteen kehittyminen mahdollistaa yhd heikom-
massa kunnossa olevien potilaiden hoitamisen, mikd moninker-
taistaa riskitekijoiden mdirdn. Hoidon laadusta, toimien turval-
lisuudesta ja vastaanottoympdristostd huolehtiminen edellyttad
ndin ollen tarkasti mddriteltyjd ja valvottuja kdytdnt6jd, tehos-
tettua tarkkaavaisuutta sekd tiedotusta ja koulutusta.

3.4 Hoitoon liittyvien viltettdvissd olevien infektioiden, kuten
sairaalasyntyisten tautien, médirin viahentdminen on potilastur-
vallisuuden kannalta keskeinen tekijd. Sairaalahoitoon littyy
myos muita riskejd, kuten kaatumiset ja ladkkeiden sivuvaiku-
tukset, joten infektioiden ehkdisemisen on oltava osa kattavam-
paa ldhestymistapaa, jossa huomioidaan kaikki haittatapahtumat.

3.5 ETSK on niiltd osin tyytyvdinen komission ehdottamaan
suositukseen.

4. Erityistd
4.1  Yleiset potilasturvallisuuskysymykset

4.1.1  ETSK korostaa erityisesti, ettd jokaiseen jdsenvaltioon
on perustettava hoitoon liittyvien infektioiden torjuntakomitea,
jonka tehtdvdnd on yhteistyossd operatiivisten hygieniayksikko-
jen kanssa laatia kansallinen strateginen ohjelma, jota voidaan
soveltaa aluetasolla ja yksittiisissd sairaaloissa. Ohjelmaa olisi
arvioitava sdannollisesti.

4.1.2  ETSK katsoo, ettd on ddrimmadisen pikaisesti syytd vah-
vistaa hoitoon liittyvien infektioiden torjuntarakenteita ja kan-
nustaa sairaaloita kdynnistimain infektioiden ehkdisyyn ja hal-
lintaan tdhtddvid toimintalinjoja. Samaa tarkkaavaisuutta on
noudatettava my0s avohoidossa.

4.1.3  ETSK on tyytyviinen sithen, ettd potilasjarjestot ja nii-
den edustajat halutaan ottaa mukaan potilasturvallisuutta kos-
kevien toimintatapojen ja ohjelmien kehittimiseen kaikilla ta-
soilla, mika edellyttdd aitoa avoimuutta paikan paalld tehtdvissd
havainnoinnissa sekd sithen liittyvdd tiedottamista.

4.1.4  ETSK arvioi, ettd olisi tarpeen maddritelld hoitoon liitty-
vistd infektioista ja muista haittatapahtumista kerdttyjen laadul-
listen ja mdédrallisten tietojen oikeudellinen asema, silld tietyt
tiedot ovat oikeustoimien yhteydessd tuomioistuimen kaytetta-
vissd. Tulisi 10ytad tasapaino, jossa toisaalta kunnioitetaan poti-
laiden oikeuksia ja toisaalta edistetddn ammattilaisten ja riskin-
hallintarakenteiden toteuttamia haittatapahtumien perinpohjaisia
analyyseja.
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4.1.5 ETSK on huolissaan arviointikdytintojen luottamuksel-
lisuuden puolesta ja korostaa, ettd kaikkien ilmoitusjarjestelmien
tdytyy toimia erillidn kurinpitomenettelyistd, joita sovelletaan
hoitajiin ja avustavaan hoitohenkilokuntaan, hallintohenkilos-
to6n ja palveluhenkilostoon.

4.1.6  ETSK kantaa huolta siitd, ettd potilaille kerrotaan asian-
mukaisesti riskeistd ja turvallisuuden tasoista, ja katsoo, ettd olisi
syytd laatia vastaanotossa jaettava kirjanen, jossa kerrotaan hyvid
hygieniakdytantojd koskevista suosituksista sekd niistd toimista,
joihin asiassa on ryhdytty.

4.1.7  ETSK katsoo, ettd kaikki ehkdisemisstrategiat perustuvat
niiden henkil6iden koulutukseen ja opastukseen, jotka ovat te-
kemisissd potilasturvallisuuteen liittyvien asioiden kanssa. Komi-
tea arvioi, ettd hygieniakysymyksiin erikoistuneen henkiloston
koulutusta voidaan vahvistaa maidirittelemalld lidkireiden, sai-
raanhoitajien ja muun sairaalahenkiloston oppisisillot tarkem-
min.

4.1.8  ETSK korostaa, ettd ammattilaisten on tarpeellista osata
ottaa vastaan potilaiden ja/tai ndiden ldheisten tekemit huomau-
tukset, jotka liittyvdt puutteisiin ammattilaisten hygieniakaytan-
noissd. Samalla, kun potilaille tiedotetaan sairaalan hygieniasdan-
noistd, tulee ammattilaisia opettaa kuuntelemaan ja huomioi-
maan potilaiden ja niiden ldheisten havaintoja ja toiveita.

4.2 Hoitoon liittyvien infektioiden ehkdiseminen ja torjunta
4.2.1  ETSK katsoo, ettd hoitoon liittyvien infektioiden hillit-
seminen edellyttdd myos seuraavia seikkoja:

— Ympéristod valvoo biohygieniaan erikoistunut sairaalatek-
nikko, joka voi kasitelld vettd, valvoa ilmanlaatua, desinfi-
oida vilineitd ja valvoa pintojen mikrobiologista laatua.

Bryssel 25 pdivind maaliskuuta 2009

— Hoitohenkilokunnan, potilaiden ja nididen liheisten kasihy-
gieniaa koskevia kdytdnt6ja noudatetaan tarkasti.

— Ravintosektorilla toteutetaan mikrobiologista valvontaa, jolla
varmistetaan raaka-aineiden ja valmiiden tuotteiden sdinto-
jenmukaisuus, kylma- ja kuumaketjun katkeamattomuus, ta-
varoiden ja jatteiden kasittelyketjun toimivuus seki keittio-
ja palveluhenkiloston hygieniakdytanteet.

— Potilashuoneiden, leikkaussalien ja hoitohuoneiden puhtau-
teen kiinnitetddn tarkasti huomiota, mikd saattaa antaa pe-
rusteet puhdistusvalmisteiden sddnnolliseen vaihtamiseen.

— Erityisen tarkasti valvotaan kylmin ja limpimin vesijohto-
veden sekd ldaketieteellistd kdyttod varten kasitellyn veden
laatua.

4.2.2  ETSK on pahoillaan siitd, ettd komission suosituksessa
ei viitata riittdvan selvasti velvoitteeseen analysoida haittatapah-
tumia. Hoitoturvallisuutta voidaan parantaa muutamilla saannol-
lisesti kaytettavilld keinoilla, kuten tarkastelemalla sairastuvuus-
ja kuolleisuustilastoja.

4.2.3  ETSK arvioi, ettd tietojenvaihto, joka perustuu havain-
toihin ja komission ja jasenvaltioiden vélisessd koordinoinnissa
sovellettuihin hyviin kdyténteisiin, on sopiva viline tiettyjen
kdytantojen luokitteluun, kodifiointiin ja jopa standardointiin.
Lisiksi sen avulla voidaan laatia viitekehyksid, jotka ovat erittiin
hyodyllisia laitosten uudistamisessa ja uusien rakentamisessa.

4.2.4  ETSK kiinnittdd huomiota komission kannustukseen,
jonka tarkoituksena on, ettd vuoden kuluessa otetaan kiyttoon
potilasturvallisuutta koskeva monialainen mekanismi, ja seuraa
aikeen toteuttamista aktiivisesti.

Euroopan talous- ja sosiaalikomitean
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