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Kliininen haaste ja nayttoon perustuva
ratkaisu

 Projekti alkoi vuonna 2020

Mita voisimme tehda HUS
Psykiatrialla tyovakivallan
esiintyvyydelle ja vahvistaa
pakkotoimien vahentamista?

- Lahtotilanne: Strukturoidut, lyhyen
vakivallan riskinarviointimenetelmat
elvat systemaattisesta kaytossa

—->Nayttd: Nama menetelmat auttavat
vahentamaan vakivaltaa &
pakkotoimia
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Tehokkaampaa vakivallan riskinhallintaa psykiatrisille sairaalaosastoille — eDASA APP FI

Matala riski
DASA =0

eDASA APP -malli

YksilSllisen paivaohjelman Validaatio Rauhoittumismenetelmien
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Ympariston Puheella rauhoittaminen

- turvallisuuden

h a I I I n n a n varmistaminen

Korkea riski
DASA = 4-7
(edellisten lisaksi)

interventiot

Tarvittavasta Rajojen Tiivis hoidollinen
laakkeesta asettaminen lasnaolo
keskustelu
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Tassa projektissa
keskitymme tekemaan

implementaatiosta
kestavan — siksi
aloitamme yksil6ista

Consolidated Framework for Implementation Research (CFIR) 2.0

% Outer Setting Implementation Process

* Critical incidents * Partnerships and
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* Assessing Needs

* Values and beliefs * Assessing Context

* Systemic conditions * Financing ! * Planning
* Policies and laws * External pressure : * Tailoring Strategies
1 * Engaging
: * Doing
! * Reflecting & Evaluating ~
1
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Inner Setting * Adapting
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 Structural characteristics * Relative priority

* Relational connections * Incentive systems

* Communications * Mission alignment

* Culture * Available resources The THING (Innovation)

» Tension for change * Access to knowledge

about the Innovation * Source

* Evidence-Base
* Relative Advantage

Adaptabilit
(") Process i s
* Trialability

: : ‘ * Complexity
* Design

* Cost

* Compatibility

Individuals

3 N

m * Opinion leaders * Innovation deliverers
* Innovation recipients * Innovation beneficiaries
* High-level leaders  + |mplementation facilitators  « Implementation team members
* Mid-level leaders  « implomentation leads « Other implementation support 1 i
| mpiomentoton  Figure adopted by The Center for Implementation | V2024,01

Damschroder, L.J., Reardon, C.M., Widerquist, M.A.O. et al. The

Barriers and Facilitators
updated Consolidated Framework for Implementation Research

« Need e« Capability * Opportunity * Motivation = based on user feedback. Implementation Sci17, 75 (2022).
X /  hitpsidoi.org/10.1188/513012-022-01245-0
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ORIGINAL ARTICLE () OpenAccess () @

Attitudes of nurses and nurse managers towards violence risk
assessment and management: A cross-sectional study in
psychiatric inpatient settings

Jaakko Varpula, Maria Ameel, Tella Lantta p%

First published: 07 June 2024 | https://doi.org/10.1111/jpm.13069
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Asennelykysely hankkeen alussa

* "Mental health nurses' attitudes
towards risk assessment, risk
assessment tools, and positive
risk" (Downes ym. 2016)

« 13 vaittdmaa

26 alkuispsykiatrian osastoa
 Hoitajat ja lahiesihenkilot

« 142 vastasi (vastaus% 24)

* Tilastolliset analyysimenetelmat
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« 57% naisia
 47% sairaanhoitajia, 13%
esihenkildita

« Tyokokemus
mielenterveysalalta
keskimaarin 13 vuotta

Osallistujat
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Mita asennekysely
kertol meille?

Lahes kaikki kokivat, etta
riskinarviointi kuuluu heidan
vastuualueisiinsa ja etta
riskinhallintasuunnitelmat ovat
tarkeita

Y4 koki, etta arvointi on laakarin
vastuulla

Yli puolet piti omaa arviota =
parempana kuin mittareita tai eivat
olleet muodostaneet mielipidetta

Samankaltainen jakauma
Kysyttaessa, tunnistavatko mittarit
tehokkaasti riskissa olevat

laltaan vanhemmat vastqa{at_ ja
esihenkil6t omasivat mydnteisempia
asenteita vs nuoremmat ja hoitajat




Pohdintoja tuloksista
* Tulokset osin ristiriitaisia:
vakivallan riskinarviointi
koetaan keskeiseksi, mutta

el mittareita kayttaen

 Tulokset voivat juontua

osittain psykiatrisen
hoitotyon traditiosta hoitaa

omalla persoonalla
* Huomioinarvoista nuorten
hoitajien neg asenteet
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Mita olemme tehneet tuloksilla?

 Otimme huomioon eDASA o Mi
APP Moodle-koulutuksessa = Mittaamme Uudestaan

tietoa tarvitaan syksylla 2024, kun eDASA
. Yhteissuunnittelun APP on ollut kaytossa n. 4kk

tyOpajatyoskentelyt, jotta
eyD,RgA}A/\PP sa.ati}(n US
Psykiatrille sopiva

 Lahikoulutuksen keskitimme
esihenkiloille ja _ |
muutosagenteille = heidan fodo | #»oing | POne
rooli implementaation
tukemisessa
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Thank you for your attention!

Email: tella.lantta@utu.fi



