AYleiset ja epamaaraiset

Allergia/allerginen reaktio

Fysikaalisen tekijan
haittavaikutus:

HUOM! Ks. My6s Palovammat

(S Iho);
Fysikaalisen tekijan
haittavaikutus: Lamp6

HUOM! Ks. My6s Palovammat

(S Iho)

Fysikaalisen tekijan
haittavaikutus: Kylma

Fysikaalisen tekijan
haittavaikutus: Aurinko

HUOM! Ks. Myds Palovammat

(S Iho)

Fysikaalisen tekijan
haittavaikutus: Sahkd HUOM!
Ks. My6s Palovammat (S lho)

Virka-aikana 2-3 vrk
kuluessa

Kiireeton ajanvaraus

Puhelinneuvonta - Omahoito /
Digitaaliset palvelut

Selvita

Anafylaktinen reaktio/Ei hereilld/Yleistila
romahtanut;

Hengenahdistus/Ei jaksa puhua lauseita;
Aanen muodostamisen vaikeus;
Kurkunpaan turvotus, kdheys, vinkuva
hengitys, yskanpuuskat;

Turvotus kaulalla tai suun alueella;
Tiedossa oleva voimakas allergia/aiemmin
sairastettu anafylaktinen reaktio;
Kayttanyt adrenaliinia;

Turvotus kasvoilla;

Tykyttely/ rytmihairistuntemus;

Pahoinvointi / oksentelu;

Akillinen ihoreaktio, vaikea kutina, laaja-alainen
rakkulointi;

Laaja ihoreaktio, allergialadkettd kokeiltu -> ei apua;
Silmaluomien vaikea turvotus;

Laajat iho-oireet/ihottuma;
Kuumotus, punoitus, pistely;
Paikallinen/lievempi ihoreaktio,
urtikaria / nokkosrokko,
allergialaaketta kokeiltu -> ei apua;
(HUOM! my®s optimointi)

Lievd kutina, rz inti,
ihoreaktio/turvotus;

Ilhoreaktio, t4 kokeiltu -|

Epaily tydperdisyydests;
Vesinuha;

> eiapua;

Silmien vetistys/rdhminen;
Ohimenevit ja uusiutuvat oireet (yt
hyva);

Silmaluomien lieva turvotus;
HUOM! myés optimointi

Ohil t ja uusiutuvat
oireet, joista ei haittaa (yt
hyva);

HUOM! myés optimointi

reseptien
entisten l3kkeiden teho riittimétsn;

llergi

HUOM! mybs optimointi

Onko kyseessé akillinen reaktio vai pitkdn ajan oireilu?;
Oireiden kesto ja eteneminen?;

Hengittadko normaalisti?;

Miten potilas puhuu?
Kuuluuko ylimaaraisia adnid hengittdessa?;

Onko nielun turvotusta tai puutumista suun alueella? ;

Yleistila?;

Aiemmin samanalaista?;

Muut oireet? (ihottuma, kutina) ;

Allergiat, perussairaudet?;

Adrenaliinin/allergialadkkeen kéytts?;

Tietddkd mistd reaktio johtuu? (uudet lddkkeet/ruoka/ampiaisen
tai hybnteisen pistoksia?;

Onko kuumetta?;

Vaikeat, laajat ja syvat palovammat;
Epdily palokaasujen hengittamisesta +
pienetkin hengitysoireet;
Tajunnantason lasku;

Kova, sietamaton kipu;

Yli kimmenen kokoinen vamma (>1% haavanhoitoa
vaativat);

Vanha palovamma, joka tarvitsee
haavanhoitoa; (HUOM myés

Kasvojen, alueen p: 5

Lievat

; (HUOM myés

1ka;

Miten altistunut;

Oireet/vaiva;
Perussairaudet/Iaékitys/allergiat;
Mika kohta vammautunut;
Vamman laajuus ja syvyys;

Kivun voimakkuus (VAS-asteikko);
EA-toimenpiteet;
Palokaasuvamman mahdollisuus;
Mustisaanto: Kimmen 1%, paa 9%, ylaraaja 9%, ylavartalo 36%,
alaraaja 18%;

Hukkunut;
Hypotermia, ydinlampé <32 C;
Tajunnantason hairi;

Kylmettyminen + ydinlampd 33-35 C;
Tunto/ldmpé/ihon viri ei ole palautunut tunnissa;
Rakkuloita;

Laaja

(esim. iso osa

Lieva paikallinen paleltumavamma;

Pienet ja lievdt paleltumavammat -> kotihoito-
ohjeet:
Paleltumavammoissa hidas lammitys, ala hiero;

Ika;

Miten altistunut;

Oireet/vaiva;
Perussairaudet/laakitys/allergiat;
Mika kohta vammautunut;
Vamman laajuus ja syvyys;

Kivun voimakkuus (VAS-asteikko);
EA-toimenpiteet;

Altistusaika;

Potilaan limpétila;

Paleltumisen sijainti/laatu/syvyys;
Yleisvointi;

Heikko yleisvointi;
Voimakkaat yleisoireet;

Pagnsarky, artymys, pahoinvointi, huimaus;
Ohjeista siirtymaan viiledan paikkaan, lepé
ja nauttimaan nestetts;

Tarvittaessa kipuliaketts;

1kd;

Miten altistunut;

Oireet/vaiva;
Perussairaudet/laakitys/allergiat;
Mika kohta vammautunut;
Vamman laajuus ja syvyys;

Kivun voimakkuus (VAS-asteikko);
EA-toimenpiteet;

Suurjannite;
Rytmihéiriét;

Tajunnan hiirio;
Salaman isku;
Palovamma;

Sahoiskun jilkeinen oire;

Palovammat;
Kaikki sahkGtapaturmat vaikka potilas olisi oireeton;

1k&;

Miten altistunut;

Oireet/vaiva;

Perussairaudet/Iaakitys/allergiat;

Miké kohta vammautunut;

Vamman laajuus ja syvyys;

Kivun voimakkuus (VAS-asteikko);

EA-toimenpiteet;Milloin tapahtunut (oireita voi ilmetd usean
vuorokauden jalkeenkin);




Fysikaalisen tekijan
haittavaikutus: Paine

Kemikaalialtistus

Myrkytys ladkkeistd tai muista
kuin paihdeaineista

Akillinen sekavuus

Sybpataudit

Palliatiivinen/saattohoitopoti
las

Laif jalkeen i

Laitest I

nakohairiot ja halvausoireet;

1 jalkeen i £} p

oireet: Raajan tai raajojen kihelmginti, ihon pistely,
epamaaraiset (isojen) nivelten kivut, ihon
marmorointi (huom. alentunut yleistila jos sepsis
taustalla) ja vdasymys;

Lentémiseen liittyva korvakipu,
oireet jatkuvat >10vrk

Lentémiseen liittyva korvakipu;

Sukellusanamneesi;

1ka;

Miten altistunut;

Oireet/vaiva;
Perussairaudet/Iaakitys/allergiat;
Mika kohta vammautunut;
Vamman laajuus ja syvyys;

Kivun voimakkuus (VAS-asteikko);
EA-toimenpiteet;

Silmavammat;

Laajat kemialliset palovammat;
Ahtautunut hengitystie;
Kouristaa;

Sokki;

Kasvojen turvotus;
Rytmihairio;

Korkean riskin kemikaali;
Kontaminoitunut potilas;

Kemialliset palovammat (Myrkytystietokeskus);

Lieva kipu/oire
(Myrkytystietokeskus);

Tajuton tai tajunnanmenetys taustalla;
Yleistilan romahdus;

Kouristaa tai muita vakavia yleisoireita;
Hypoglykemian vaara;

Sekamyrkytys;

Suun kautta nautitut kemikaaliset aineet;
Sekavuus, levottomuus;

Vaarallinen maara laakkeita tai myrkkya;
Itsemurhaikeinen;

Vakavia somaattisia tai psykoottisia oireita;
Naloxonin tai Flumatseniilin tarve;

Epdselva tilanne;
Epamadraiset oireet;
Uusiutumisen uhka;

Laakkeiden kayton
hallitsemattomuus;

Ei vakavia oireita;
Ei vaarallisia aineita tai maaria (konsultaatio?);
Lievé kotilddkkeiden vaarinannostelu;

Ika;
Perussairaudet/L:
Yleistila;
Myrkytyksen aiheuttaja/méairs;

Nauttimisen ajankohta;

Vahinko vai tahallinen;

Onko saanut ladkehiilet?;
Myrkytystietokeskus!!;

HUOM lastensuojelu/sosiaalihuolto ilmoitus;

itys/Allergiat;

Akuutti sekavuus, johon liittyy
perustoimintojen hairio tai jokin
neurologinen oire;

Matala verensokeri;

Ohi mennyt tajunnan menetys;
Keskushermoston infektioepaily (esim.
niskajaykkyys, iho-oireita, paansarky);
Trauma (pddn vamma, sekavuus kehittynyt
viiveelldkin);

Myrkytys/yliannosepiily;

Potilas ei suostu hoitoon (virka-avun tarve?);
Vakivallan uhka;

Itsetuhoisuus;

Delirium-epaily;

Akillisesti alkanut muistihairié ilman neurologisia tai
verenkiertohairion oireita;

Immunosuppressio (infektioriski);

Hematologinen sairaus;

Akutisoitunut psyk.sairaus/Psykoosi;

Sekavuus, johon liittyy infektio;

Sekavuus ilman neurologisia oireita
ja hemodynamiikka normaali;
Ulkomaanmatka taustalla;
Laakemuutoksista johtuva
sekavuus;

HUOM! Myés optimointi

Vasymys, perusterve;

Kroonisen kivun paheneminen;
Psyykkisista syistd johtuva vasymys;
Sekavuustila helpottanut, tarve
lisaselvityksille;

HUOM! My®és optimointi

Pitkittynyt vasymys,
perusterve;
Pitkdaikainen sekavuus;
Pitkdan jatkunut oireilu;
HUOM! My®6s optimointi

Vasymys, perusterve;

Hoivakodissa asuvan henkilén sekavuudesta
laakarin konsultaatio (véltetddn turhia siirtoja
péivystykseen);
https://www.kaypahoito.fi/hoi50106 (silmé ja
nuha-oireet, kotildakitys);

Paaasiallinen oire/vaiva?;

Kuinka nopeasti oirekuva kehittynyt?;
Onko vastaavaa oiretta ollut aiemmin?;
Ikd, perussairaudet ja ladkitys?;

Uusia laakityksia? Monilaakitys?;
Selviytyykd normaaleista pdivittaisista toiminnoista?;
Asuuko yksin vai palveluyksikossa?;
Infektiomerkkeja?;

Tajunnantason muutoksia?;
Mielialaongelmia tai ahdistuneisuutta?;
Altistavia tekijoitd, paihteitd tai vammaa?;
Fyysinen, psyykkinen, unen puute?;

Kuume, yleistilan lasku, aktiivihoidot
menossa;

Kuume, yleistilan lasku, aktiivihoidot menossa,
pystyy hakeutumaan itse hoitoon;
Riittamaton kipuladkitys;

Kotona ilmenneet sivuvaikutukset
sydpahoidoista, yt hyva tai
kohtalainen (ensisijaisesti yhteys
hoitavaan yksikkésn);

Tydkyvyn arviot
syopapotilaalla;

Tarve

(soita
koithoito-osastolle);

Riittamaton kipulaakitys;

Saattohoitopotilaan kotikuolema (omat ohjeet?);

Hoitosuunnitelma?;
Hoitotahto?;

Hallitsematon kipu;

Verensyoksy;
Tajuttomuus(palliatiivisen potilaan
kohdalla);

Akillinen sekavuus (taustalla infektio?
aivotapahtuma?);

Kipu lisdaantynyt dkillisesti ->tarvittavan

1 ohjeistu:

per nosto;
Virtsaumpi;

Irronnut katetri/kanyyli/dreeni;

Tajuttomuus (palliatiivisen potilaan kohdalla)
Akillinen sekavuus (taustalla infektio?
Aiuntanahtiumad)

Muissa tapauksissa palliatiivinen

poliklinikka tai kotisairaala hoitaa
seuraavana arkipaivana, ilmoitus
jompaankumpaan yksikkéon

Perussairaudet?

Allergiat?

1ka?

Onko palliatiivisen potilas/

(talldin potilaalla on hoitosuunnitelma PALHOI-lehdelld)

?




Toimenpiteen tai hoidon

jalkeinen

io

Valittomien henkea pelastavien

Vammapotilas

tarve;

Vakava peruselintoiminnan tai

tajunnantason hairio;

Sydanleikkauksen jalkeinen lampaily ja

hengenahdistus (esim. PPS-epiily);

Yleistila romahtanut;

Hengitysvaikeus;

Rintakipu;

Verenvuoto, etenkin nielutoimenpiteiden

jalkeen;

Vakavat leikkauksen jalkeiset komplikaatiot;
kipu, joka ei

Tonsillektomian jalkivuoto;

Oirekuva, johon ei liity

Nenilei iksen jalkeiset a 5
Koronaariangion tms. jalkeiset vuoto-ongelmat;
Tahdistimenlaiton jalkeiset ongelmat;

Akillisesti alkanut toimenpiteen jalkeinen oire;
Silmékipu ja néké huonontunut (<2vko leikattu
silmé);

Nivel ioiden jalkeset

per iminnanhiriota tai

muita riskioireita;

KNK-leikkauksen jélkeiset infektiot

(kuumeen nousu/markaisyys ad

2vko leikkauksen jélkeen);

Plastiikkakirurgisen haavan
ikaatiot;

Tekonivelinfektiot;
Verisuonikirurgisen leikkaushaavan
komplikaatiot;
Postpunktionaaliset paansarky
>3vrk;

Pinnallisesti auennut
vuotava/tulehtunut leikkaushaava
(<2vko);

Seroomapunktiot, hyvakuntoinen
potilas;

Laakeinjektioiden jalkeiset
ongelmat (kipuldékkeestd ei apua);

Ei valitonta hoitoa vaativa oire, yt
hyvé;

Leikkauksen jalkeiset lievat <2vko
komplikaatiot;

Pinnallinen auennut leikkaushaava,
ei vuotoa tai tulehdusta;

Laakeinjetioiden jalkeiset ongelmat
(kipuldakitys);

Laakitys?

Suurienerginen/monivamma;
Valitén avuntarve;
Peruselintoimintojen tai taj d

hairio;

Yleistilan romahdus;

Neurologinen oire;

Murtuma, jossa virheasento tai
avomurtuma;

Kemikaalionnettomuus;

<1vko vanha oireinen paanvamma;
Pudonnut vahintaan 3 metrista;
Ajoneuvon nopeus ollut vahintddn 60km/h,
vaikka olisi oireeton;

Epdily sairaskohtauksesta onnettomuuden
aiheuttajana;

Paan alueen vammat ja joku liita

ire, huom AK-
hoito;

Epdily murtumasta;

Lisaantyva paansarky;

Vammat jossa turvotusta;

Epaselvat tapahtumatiedot;

Ohimennyt tajuttomuus;

Tapaturman jélkeinen vatsa- tai rintakehan alueen
kipu ja vakaa hemodynamiikka;

Pinnallinen terdvd vamma joka vaatii ompelua;
Trauman jalkeinen verivirtsaisuus;

Kaveleva ky kolaripotilas (

tarkistus);

Pahoinpitely;

Kommootiopotilas;

Hammas irti (ja tallessa); (konsultoi tarvittaessa
Oulun hammaspaivystys)

Kasvovamma ja ndaké huonontunut;

Tylpan tapaturman jakeinen kipu
rinnassa/kyljesséd/vatsassa, yt hyvi;

i (<1vko) kolari, jonka
jalkeen lievakin tutkimaton ja
diagnosoimaton niska/hartia sérky;
Tarve tarkistukseen vakuutuksen
vuoksi;

Pienet ruhjeet ja lievaoireiset
vammat;

>24h vanhat vammat;

Tukittu kolaripotilas, lieva vamma
(ei merkkeja uhkaavasta tilanteesta,
ei vaadi hoitoa), vaiva jatkuu;
Trauman jalkeen pitkakestoinen
(2>vko) paansarky ilman
oksentelua;

Venahdys, ei murtumaepailya
(sairasloman tarvitsijat);

o

Pieni gia, lii
ja vakaa hemodynamiikka;

Koulu- ja tyo 'ma,
sairasloman tarvitsijat;
Matalaenerginen vamma ja
vammasta >3vrk aikaa, kipu ainoa
oire;

Tyota haittaavat vammojen
jélkioireet; (HUOM

Selvitd vakuutusyhtio ja miten
tapaturmailmoitus tehdaan;

tyoter

shdys, ei murt ailyé (sairasloman
tarvitsijat); (HUOM aina harkitusti)

Potilaan yleistila? Mika oire? Milloin alkanut? Miten hoidettu;
onko saanut jo oirelaakityksen kotona kaytettavissa olevilla
laakkeilla?

Yleisytilan romahdus;
Verenvuoto ei tyrehdy;
Paan vamman jalkeen tajunnantason lasku;

Mustat ulosteet;
Tihkuva verenvuoto, joka ei tyrehdy;

Laajat itsekseen ilmaantuneet
mustelmat (kimmen kokoiset);
(HUOM harkitusti optimointi)

anyt ottamatta (ei yleensa korvata
yksittaista annosta. Otetaan seuraava annos
normaalisti. Kts lddkekohtainen ohje
ladketietokannasta);

INR ei ole hoitoalueella (aluekohtaisesti, |
konsultaatio?);

Potilas tulossa toimenpiteeseen ja epaselvyys
verenohennushoiodn kanssa.
Toil ideyksikon ohjeiden

arin

Yleiset ohjeet terveysportti, ladkarin tietokanta
"varfariini hoito".;

toiminta.
Onko potilastietojarjestelmaan kirjattu ohjeistus.

1k3;

Perussairaudet;

Mika ladke kyseessa;
Milloin la&kitys aloitettu;
Mika on ladkkeen kayttotarkoitus;
Minkalaista ongelmaa laake aiheuttaa;




Vierasesine

D Ruoansulatus
Kasvovamma,
hammastapaturma

Hammaskipu, turvotus

Leukakipu, alaleuan
liikerajoitus

Haava suussa, verenvuoto

Hengitystie, hengitysvaikeus;
Ruokatorvessa, nielemisvaikeuksia;
Peruselintoiminnan hairio;

Henked uhkaava verenvuoto;

Sokki;

Lavistavé silmévamma;

Niellyt pariston;

E syovyttava tai tukkiva vierasesine
keuhkoissa tai ruokatorvessa;

Hengitystie;

Ruokatorvi;

Sietamattomat kivut;

Niellyt useamman magneetin;

Merkittava vammamekanismi;

Ihossa kiinniolevat vierasesineet (esim

ongenkoukku);

Paristo juutunut nenddn/ruokatorveen;

Kipu kaulan korkeudella, nielemisvaikeus tai
inen ja epaily vier i )

Rektum;

Vagina;

Virtsarakko;

Korva;

Nena;

Silmén sidekalvon punoitus;
Epéselvit tapahtumatiedot ;
(harkinnan mukaan,

Esim. ruoto, ei hengitysvaikeutta, yt
hyva);

Paikallinen tulehdusreaktio;

Oire kestanyt yli 24h;

Pieni, vaaraton vatsalaukkuun joutunut
vierasesine (kulkeutuu normaalisti ldpi
ongelmitta);

Ihossa kiinni olleen vierasesineen (esim tikku,
ongenkoukku vedetty kotona pois)
tetanus/antibiootti;

Paikallinen tulehdusreaktio;

Millainen vierasesine?;

Missd?;

Milloin on tapahtunut?;

Minkélaisia oireita?;

Yleisvointi;

Epaily myrkyllisen vierasesineen nielemisesta
(Myrkytystietokeskus);

Perussairaudet;

Verenohennuslaakitys;

Tarvittaessa Tetanus (voidaan hoitaa 1-3vrk sisélla);

Laaja vamma kasvojen ja leukojen alueella;
Monivammat;

Kasvomurtuma epaily;
Suun avausrajoitus alle 2 sormen leveyttd

Pahoinpitelyvammaojen arviointi;
Hammas laajasti lohjennut tai

Pahoinpitelyn jélkeisten oireiden
arvio ja hoito, kun ei akuuttia

Ensiapuohjeet oireisiin;
Poliisi hoitaa tapauksen

Kotihoito-ohje: laittaa hammas kosteaan esim
vesilasiin/maitolasiin ja tuo

Mité on tapahtunut?;
Onko tilanne jo ohi vai onko edelleen vakivallan uhkaa?;

mukana nielemisvaikeus, suun avausrajoitus
(alle kaksi sor t4) hengitysvail

kivun lievitykseen;

hengitys salpautumassa;

Korkea kuume ja hammaskipu

Suuri syketaajuus, sairauden tunne ja
poikkeava huimaus tai vdsymys tai tajunnan
tason muutokset

turvotus kasvojen, suun ja leukojen
alueella tai ikenelld. Johon liittyy hengitys tai
nielemisvaikeuksia, kuume

Selkeasti rajoittunut suun avautuminen, alle 2
sormen leveyttd etuhampaiden vili;
Suuren infektioriskin potilaat:

Ir i i ioille altistava
laakitys;

Hammaskipu ja kuume

Tarvittaessa konsultaatio Oulun hammaspaivystys.
Ysaikana harkitusti yhtespiivystykseen (kivunhoito,
ab-aloitus, erotusdiagnostiikka).

Kova kipu, johon sirkyldike ei auta|;

tai auttaa ainoastaan osittain
Hammaslohkeama, jossa edelld
mainittuja oireita;

Vihlominen kylmalle tai kuumalle ;
Hampaan tai paikan lohkeama
Normaali suun avautuminen
etuhampaiden vali yli 3 sormen
leveyttd;

Ei infektiokomplikaatioille altistavia
yleissairauksia tai ladkityksia

Lieva turvotus

yhteyttd uudestaan, jos ladke ei helpota;

Peruselintoimintojen vakava hiirié tai epdily |etut 1 vilissd; (mikali i kkeja, 1 siirtynyt; muutosta voinnissa; tutkimisen, hammaspaivystyskseen. Onko ollut lapsia mukana tilanteessa?;
sellaisen kehittymisestd; pyydé yhteispéivystykseen ydaikana) terveydenhuollossa tehddan Uhrin oireet: tajunnantaso, tajuttomuus, muistiaukko,
Verenvuoto; Irronnut tai voil i heiluva pysyva vammojen arvio ja annetaan orientaatio, neurologiset I6ydokset;
Tajunnantason hiirio; (ydaikana konsultaatio Oulun asianmukainen; Tapaturmassa vammautuneen alueen lokalisaatio?;
Voimakas kipu; hammaspéivystykseen) hoito; Potilaan ika;
Kouristaa; Verenvuoto, jota ei kotikonstein saa loppumaan Yhteys sosiaalipaivystykseen Alaleuan liikkuvuus rajoittunut?;
Vakivallan uhka, perhevikivalta; (pyyda tarvittaessa yhteispdivystykseen yoaikana) kriisin hoitoa varten; Hampaat eivit mene yhteen / eivét tunnu omilta;
Tuore pahoinpitely; Amnesia (muistiaukko); Lastensuojeluun yhteys jos Onko hampaita irronnut, millaisia vammoja hampaiston
Paihtynyt potilas; lapsia tilanteessa; alueella?;
Pahoinvointi; Vanhusten suojeluilmoitus
Poikkeava vasymys; sosiaalipaivystykseen;
Ei kotiseuranta mahdollisuutta;
Voimakas turvotus, voimakas punoitus, jossa | Voimakas sarky, joka estdd nukki eikd reagoi turvotus Lievé kipu, johon sérkyladke auttaa Ohjeistetaan laakitys ja pyydetdan ottamaan Kivun sijainti ja voimakkuus?;

Hengitysvaikeuksia turvotuksen takia?;

Mitd muita oireita potilaalla on ja milloin alkaneet?;

Selvitd suun ja sen ldhialueiden turvotusta: Koko, kovuus,
lokalisaatio;

Avautuuko suu normaalisti? Kauanko oireiden kehittyminen on
kestanyt?;

Oireiden (kivun) luonne, kesto (sekunteja, minuutteja,
tunteja....);

Onko oire pahentunut ja milld aika va
Yleistilassa ilmenneet muutokset?;
Aikaisemmin vastaavaa?;

Kipulaakitys? Onko ladke ja annostus ollut riittava?;

Onko tapaturma? Irronnut hammas tallella? Onko tapaturma,
tuore vai vanha;

Perussairaudet, kuten diabetes, elinsiirto, kortisonildakitys;

Kuume, turvostus ja nielemisvaikeus
mukana hengitysvaikeus;

Voimakas turvotus kasvojen, suun ja leukojen
alueella tai ikenelld. Johon liittyy hengitys tai
nielemisvaikeuksia, kuume
Kipulsakkel .

kipu

Pyyda tarvittaessa yoaikana yhteispaivystykseen
(kipulaakitys, erotusdiagnostiikka)

Ei turvotusta tai nielemisvaikeutta,
mutta suun voimakas liikerajoitus
tai suu ei mene kiinni;
Kipulaakkeille reagoimaton
voimakas kipu

Leukakipu ja leukanivelkipu, johon
sarkyladke auttaa ;

Kivulias naksuva leukaniven kipu, ei
turvotusta;

Leukanivelen sijoiltaanmenon
spontaani reponoituminen ei
vaadi paivystyksellista

hoitoa. Tarvittaessa kipulddke
ja keskitetty ajanvaraus

Oireen kesto;

Pystyyké avaamaan tai sulkemaan suun ?;

Devioiko leuan karki?;

Onko ollut tapaturmassa?;

Muita oireita?;

Onko ollut aikaisemmin vastaavia oireita?;

Haukottelu, vamma tms. voi aiheuttaa leukanivelen
ijoil menon tai vélilevyn di: ion ;

Kipuja : kts. Hammaskipu, turvotus;

Voimakas jatkuva verenvuoto tapaturman
tai toimenpiteen seurauksena tai
spontaanisti, ei tyrehdy vuotokohtaa
painamalla;

Kasvovamman yhteydessd vuoto;

Verenvuoto, jota ei kotikonstein saa loppumaan
Verenvuoto ja yleissairaus tai laakitys, joka vaikuttaa
hyytymiseen;

Pyyda tarvittaessa ydaikana yhteispdivystykseen
(kipulaikitys, yt-seuranta)

Vuoto tyrehtyy painamalla mutta
jatkuu kompressin poiston jalkeen;

Proteesien tai irrotettavien
oikomiskojeiden aiheuttamat lievat
vuodot, vuoto lakkaa painamalla
vuotokohtaa;

Vuodon méaéra?;

Onko vuoto alkanut dkillisesti ilman erityista syyta?;
Aikaisemmin vastaavaa?;

Suussa tehty toimenpide? Milloin tehty?;

Perussairaudet ja laakitys, esim. antikoagulantit?;

Onko tapaturma?;

Hankaako proteesi tai oikomiskoje ;

Selittdmaton haava, ei toimenpidetté tai tapaturmaa, spontaani
vuoto?;

Onko suussa vuotava patti - suusydpéepdily, kuinka kauan ollut?;
Pystyyko potilas sydmaan?;




Hampaiden, proteesien,
kojeiden lohkeamat/
rikkoutumat

Keltainen (ikteerinen) potilas

Nardstys

Oksentelu

Hammaslohkeama, jossa seuraavia oireita: Turvotus,
suun avausrajoitus, nielemisvaikeus, kuume
edellisten yhteydessd;

Hammastapaturma;

Kova kipu, johon sérkyladke ei auta;

Tarvittaessa konsultaatio Oulun
hammaspéivystykseen, pyyds harkitusti
(abealoitus, kipulaaki

Suuri, ulkonédllisesti hairitseva
lohkeama etuhampaassa;

Ko. hammasta juurihoidetaan;
Rikkoontunut kiinted oikomiskoje,
joka pistad, eik4 tilannetta saa
helpotettua esim. purukumilla tai
oikomisvahalla pehmustamalla;

Ei-nakyvalld alueella hampaan tai
paikan lohkeama;

Proteesien rikkoutumisesta johtuvia
lievié haittoja;

Lohkeama ja rikkouma, jossa lievd
kipu, sarkyladke auttaa;
Vihlominen kylmélle tai kuumalle;
Nakyvan alueen hampaan tai
paikan lohkeama;

Proteesien tai oikomiskojeiden
ongelmat, esim kiintea oikomiskoje
osittain irti;

tay iaali
Irtoproteesit pois suusta;
Tilanteeseen soveltuva itsehoito-ohje;

Onko lohjenneessa hampaassa oireita?;

Onko lohkema nékyvin alueen hampaassa?;

Onko viliaikainen téyte irronnut tai ko. hampaan juurihoito
kaynnissa?;

Onko oikomiskoje irroitettava tai kiintea? Mikd ongelma?
Millainen proteesi on rikkoutunut?;

Onko painohaavoja ja/tai hankaumia ja niista selkeité oireita?;

Yleistilan lasku, tajunnantason lasku ;
Septinen taudinkuva (vatsakipu, kuume,
yleistilan lasku);

Vatsakipu;
Kuume;
Akuutti kivuton ikterus ja yleistila hyva;

Syy tiedossa, kroonisen
maksasairauden paheneminen;
(ESH:n potilas, pyyda
yhteispiivystykseen)

Mitd oireita potilaalla on? Onko vatsakipua? Kuume?;
Milloin oireet ovat alkaneet? ;

Sukupuolitaudin mahdollisuus?;

Suonensisaiset huumeet, muutoin likaisten neulojen kaytt
(uusi tatuointi)?

Alkoholin kaytto? ;

Ulkomaan matka?;

Onko tilanne pahentunut ja milld aikavalilla?;

Mika sai nyt ottamaan yhteytta?;

Perussairaudet (erityisesti hepatiitit, HIV,
sappi/haima/maksasairaudet);

Laakitys;

Yleistila?;

Epaily sydanperaisesta ongelmasta;

Kayttanyt asianmukaista laakitysta

(k jalaakitys) tai on sepel diseen
rintakipuun viittaavia yleisoireita tai
sepelvalti altistavia ri

Poikkeuksellisen voimakas néréstys ja/tai epéily
sappiperéisestd vaivasta;

Kayttanyt asianmukaista laakitysta
(happosalpaajalaikitys), sulje pois
syddnperaiset oireet, refluksioireet
jatkuvat;

Tyypillinen refluksitauti eli
hapanta mahansisalt6a
nousee suuhun, oireet
pahenevat ruokailun jalkeen
tai

(HUOM! mybs

makut nossa/eteenpéin
kumartuessa oireita;

Todettu refluksitauti, hankalat
oireet ja riittamaton
kotilaakitys;

(HUOM! my@s optimointi)

Narastys raskaan aterian jalkeen tai
makuuasennossa, ei muita oireita;

Perussairudet ja laakitys?;

Millaisia oireita ja milloin alkaneet?;

Onko tilanne pahentunut ja milld aikavalilla?;
Onko kuumetta, yleisvointi?;

Onko muita oireita? Hengenahdistusta? Alentunut
rasituksensieto? Laihtumista?;

Ihon viri (harmaa, kalpea, keltainen);
Vaikuttaako asennon muutokset tai ruokailu?;
Vatsan alueen toimenpiteita?;

Onko vastaavanlaista oiretta ollut aiemmin?;
HUOM! Sulje pois sydanperdiset syyt aina kun
niréstys/ylavatsakipu;

Vakava peruselintoiminnon tai
tajunnantasonhdirio;
Poikkeuksellisen kivulias;
Verioksentelu (myos mustat
kahvisumppimaiset oksennukset);
Septinen/peritoniitti;

Reilu kuivuman epéily/merkit tai vakava yleistilan
lasku;

Kova vatsakipu;

Kuume >38.5 C;

Akuutti ileus-epdily;

Sydéanpotilaat,

Oksennuksessa toistuvia veriviiruja;
Epaily kuivumasta;

Ohi mennyt verioksentelu;
Voimakas raskauspahoinvointi ja
oksentelu;

L ymatka;

Addison-potilaat;

Epdily tuoreesta diabeteksestd;
Aiemmin i
(sappi, maksa, haima, keltaisuus);

Raskaana olevan vatsatauti, yleistila heikentynyt;

Nielemisvaikeus, ruoka tarttuu
kiinni ruokatorveen, kohtalaiset
oireet

Pitkittynyt pahoinvointi ja
oksentelu;

Nielemisvaikeus, ruoka tarttuu
kiinni ruokatorveen, lievat oireet;
Oksennuksessa veriviiruja ja yt
hyva;

Oksentanut verta, ei enaan;
Raskaana olevan vatsatauti, yleistila
hyva;

(HUOM myés optimointi)

Pitkittynyt pahoinvointi ja
(ajoittainen) oksentelu,
yleistila hyva;

(HUOM! myés optimointi)

Tavallinen gastroenteriitti: lepo, nesteiden
nauttiminen (sokeri-suolajauhe juomaan), kevyet
ruoat kun mahdollista;

Lieva, jos oksennus oireita alle 5x paivassa,
helpottamassa;

(HUOM! myés optimointi)

Perussairaudet ja laakitys? AK-hoito? Allergiat? Ika?;

Milloin oireet alkaneet? Onko pahentunut ja milla aikavalilla?
Oksennuskertojen maara? ;

Millaista oksennuserite on? Kahvisumppia? Verta?;

Jos oksennuksen mukana verta, kuinka paljon? Onko kirkasta vai
tummaa?;

Onko muita oireita (esim. kuume, yleisvointi, ripulointi, vatsakipu,
suolen toimimattomuutta, tukosepaily)?;

Pysyyko nesteet sislla? Millasia nesteita juonnut?;

Helpottaako oireet oksentamisen jalkeen?;

Onko lahipiirissa samoja oireita?;

Ulkomaanmatkat?;

Iv-nesteytyksen tarve/tukipyyntd ensihoidolle?;




Ripuli ja ummetus

Vatsakipu

Verenvuoto perasuolesta

F Silma

Silmé&oireet

H Korva

Kova ripuli, vatsakipu ja kuume;
Rajuoireinen veriripuli ;

Mustat ulosteet+yleistilan lasku ;
Poikkeuksellisen kivulias;
Vakava peruselintoiminnon tai
tajunnantason hairio;

Rajuoireinen ripuli ;

Veriripuli tai mustat ulosteet;
Ummetus jossa fekaalinen oksentelu;
Kuume >38,5 C;

Reilun kuivuman epdily;

Septinen taudinkuva;

Rajuoireinen ripuli;
Tummat/punertavat ulosteet;
Leikatun mahan okkluusioepaily;
Ummetus ja
oksentelu/pahoinvointi;
Diabeetikon ripuli, ei viitettd

Tummat/punertavat ulosteet;
Verta ulosteessa (niukasti),
perustauti tiedossa;

Ulosteet muuttuneet tummiksi, yt
hyvé;

Ummetus (reseptivapaat

Pitkittynyt invalidisoiva ripuli;
Pitkittynyt ripuli ja
laihtuminen;

Pitkittynyt ripuli, yleistila hyva;
Toistuva tai ajoittainen
ummetus uutena oireena;

Ummetus, johon ei liity vatsakipua;
Ummetus leikkaamattomassa mahassa,
yleisvointi hyva;

Lievd ripulointi, oireita alle 5x péivassa,
helpottamassa;

Yleistila hyva, ei oksentele, kuumeeton;

Perussairaudet? Laakitys? Allergiat? Ika?;

Milloin oireet alkaneet? Pahentunut ja millaisella aikavalilla?;
Kuinka rajut oireet, ripulikertojen maara? ;

Onko ripuli 16yséd/vetistd/verista? ;

Jos ripulin/ulosteen mukana verta, onko tummaa vai kirkasta?;
Onko kuumetta, yleisvointi?;

Diabeetikon ripuli ja kuivuma; Elinsiir 1 tai i raju B ummetustuotteet kokeiltu); Ummetus toistuvasti; Tavallinen gastroenteriitti: lepo, nesteiden Onko muita oireita (esim. oksentelu, vatsakipu, suolen
ripuli Diabetespotilaan ripuli, jossa kuivuma Tulehduksellinen i in T i suolistotaudin Veriviirut ulosteessa tai nauttiminen (sokeri-suolajauhe juomaan), kevyet [toimimattomuutta, tukosepaily)?;
mahdollinen ; paheneminen; paheneminen, jos ei yleistilanlaskua | pyyhkiessa ruoat kun mahdollista; Onko &killista painon menetysta?;
Sydénpotilaat, vanhukset, Addison-potilaat, Raskaana olevan vatsatauti, ja kotona lazkitys (HUOM myés optimointi) Aikuisten ripulin itsehoito-ohje: terveyskyla.fi; Onko lahipiirissa samoja oireita?;
raskaana olevat lievemmallakin oireilla; muutoksia yleisvoinnissa; paher ihin; (ESH potilas Sairaslomaa tarvitseva gastroenteriitti; Onko kéyttanyt itsehoitovalmisteita?;
Toiminta-/hoito-ongelmat niin pyyda yhteispdivystykseen) Ulkomaanmatkoja lahiaikoina?;
suoliavanteen kanssa; Pitkaaikaispotilaan (HUOM myés optimointi) Missé tyoskentelee? (HUOM! Ravintola-ala);
ummetus/suolentoiminta vaikeus;
Ulkomaanmatka taustalla;
Raskaana olevan vatsatauti, yt
hyva;
Leikattu maha, okkluusioepaily,
lievét oireet;
(HUOM mybs optimointi)
Sietamaton vatsakipu ; Peruselintoiminnan hairio, yleistila alentunut; Tulehduksellisen suolisairauden Ajoittain toistuva vatsakipu ja Uusi tyrd, kivuton; Lieva vatsakipu. Ei leikattu maha eikd tiedossa Perussairaudet ja laakitys? Allergiat? Ika? Yleistila?;
Vakava per intoimi tai >4h j: kovat kivut (ei pysty kavelemaan) paheneminen ja kuume; lampaily; Pitkittynyt vatsakipuoire, olevia perussairauksia; Milloin kipu alkanut? Nopeasti/hitaasti?;
héirio; ja/tai kipu ei mene ohi kipulaakitykselld; Kivulias tyrd; Oire kestanyt >24h; johon liittyy laihtumista tai Pitkittyneet vatsakivut; Missé kipu tuntuu: ylavatsa/alavatsa? Kivun luonne?;
Peritoniitti; Kuume >38,5 C; Leikkauksen jilkiongelmat (alle 2 Tulehduksellisen suolisairauden vatsan turpoamista (aika 2 Aiemmin hyvanlaatuiseksi tulkittu vatsakipu Muita oireita? (esim selkékipu, hartiapistos, tari pu, kuume);
Kova vatsakipu ja huimausta/kalpeus; Kalpea tai keltainen; vikkoa); paheneminen, ei kuumetta; viikon sisalla); tyypillisin oirein; Liittyyko kipu ruokailuun? Muita pahentavia tekioita?;
Tapaturman jalkeinen kova vatsakipu; Repiva vatsakipu, yleistila voi olla hyva; Kuumeinen ladkkeille Pitkittynyt (alle viikko) uusi Pitkittynyt tai ajoittain toistuva|llmavaivat; Kivun voimakkuus (VAS-asteikko)?;
Leil jalkeinen kova ja/tai inen sydanperdinen oire; reagoimaton/toistuva sappikipu; vatsakipu, ei rintatuntemusta ja vatsakipu, syy epaselva; Onko aiemmin ollut vastaavaa?;
kuume; Tapaturman jélkeinen kipu ; Mahdollinen umpilisakkeen naréstystd; Aiemmin diagnosoitu (HUOM myés optimointi) Onko tehty vatsan alueen leikkauksia?;
Repivé nopeasti etenevi vatsa (tai selka, Vanhuspotilaan vatsakipu; tulehdus; Lievé (yla)vatsakipu (kts myos vatsavaiva, yt hyva; Vatsantoiminta ja virtsaaminen?;
rintakehén alueen) kipu; Okluusioepaily; Pankreatiittiepaily ilman Rintatuntemus ja Naréstys); Onko néréstysté/turvotusta vatsalla;
Pulsoiva ylavatsan resistenssi tai tiedossa Kureutunut tai erittdin kivulias tyra; litdnnéisoireita; (HUOM myés optimointi) Onko laihtumista?;
oleva aneurysma; Leikkauksen jélkiongelmat (alle 2 vikkoa); (HUOM myés optimointi) Fertiili-ikdiselld naisella raskauden mahdollisuus? Kuukatiset?
Di i aselvat yla ivut ja T i uoli i i ja Gynekologiset vuodot?;
heikotus/pahoinvointi; kuume ja/tai yleistilan lasku;
Mahdollinen sydanperdinen oire; Peritor idialyysipotilaan vatsakipu;
HAE-, porfyria- tai Addison-potilaan vatsakipu;
Epaily gyr syysta esim N

ulkopuolisesta raskaudesta, munasarjan tai -
johtimen kiertymisesta (Ks. Sukuelinten oire tai kipu)

Yleistilan romahdus;
Tajunnantason lasku;
Septinen taudinkuva;

Tapaturman jélkeinen veriripuli ja kova kipu;

Runsaasti verta ulosteessa (esim. hyytymia), mutta
yleistila hyva
Kuivuma epiily;

Kova kipu;

Korkea kuume;

Sydanpotilaat, vanhukset, insuliinidiabeetikot,
Addison-potilaat, raskaana olevat lievemmallakin
taudinkuvalla;

Runsas perdapukamavuoto
Perapukama vuotoon liittyy kova
kipu;

Tummat ulosteet, yleistila hyva;

(HUOM myés optimointi)

Veriviiruja t tai 'www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk
pyyhkiessa; . p_artikkeli=dIk00058

Pitkittynyt vaiva (vahainen
vuoto);

(HUOM myés optimointi)

Milloin vuoto on alkanut? ;

Onko veri tummaa vai kirkasta?;

Onko vuoto jatkuvaa? Kuinka paljon vuotaa?;
Onko tilanne pahentunut? Milla aikavalilla?;
Onko kuumetta? Onko muita oireita?;
Perussairaudet;

Onko kaytossa verenohennuslaake?;
Yleistila?;

Onko matkustanut ulkomailla?;

Silmaluomet turvonneet umpeen ja kuume, laskenut
yleistila tai nakee kahtena;

Akillisesti huonontunut naéntarkkuus tai
ilmaantunut ndkokenttapuutos yhdess3 tai
molemmissa silmissé;

Toisen silman ndkokyvyn (lahes) taydellisestd
hévidmisesta on alle 4 tuntia;

Molempien silmien ndkékentésta on havinnyt oikea
tai vasen puoli (homonyymi hemianopia);

Akillisesti kehittyneet kaksoiskuvat;

Tylppa vamma, iso energia (pallo, maila, nyrkki,
kaatunut), oireinen potilas;

Pieni terdva vamma (kynsi, oksa, kirjanreuna) ja
oireita;

Teréva vamma ja/tai epiily, etta silma puhki;
llotulitevammat, rdjahdevammat;
Kemikaalivammat (huuhtelu puoli tuntia

innba islbeen nhiane

Valonarka tai sirkevd punainen
silmd;

Voimakkaasti tai pitkittyneesti
rahmiva silma, johon liittyy
valonarkuutta tai sarkya,
naoéntarkkuus on heikentynyt tai
potilas kayttaa piilolinsseja;

Roska silméssa, joka ei lihde
kotikonstein;

Silmé&luomien punoitus ja turvotus,
jos oireet ovat hankalat tai
luomilla/kasvojen iholla rakkuloita;
Silméluomet turvonneet umpeen;

Kutiseva silmd, johon
itsehoitoldakkeet eivat auta;

Silmét hiekkaisen tuntuiset ja
vetistelevit pitkittyneesti;
Kaksoiskuvat hitaasti kehittyneend;
Nakokentdssd nakyy
valonvalahdyksia ja tummia
pisteité/lankoja;

(HUOM myés optimointi)

Silmaluomen patti
pitkittyneesti;
Vihitellen huonontunut
naontarkkuus;

(HUOM my®és optimointi)

Spontaani verenpurkauma silmassa ilman

Lievésti rahmivé silma esim. flunssaan liittyen:
Silmén puhdistus ja seuranta kotona;
Allergiaoireisiin liittyvan kutisevan silman,
punaisten ja turvonneiden silméluomien
itsehoito itsehoitoladkkein (antihistamiini p.o.,
silmétipat);

Silmat hiekkaisen tuntuiset ja vetistelevit:
Itsehoito kostuttavin silmatipoin;

Tylppa vamma, pieni energia, oireeton potilas:
Seuranta kotona;

Allergiat? Atopia?;

Kesto?;

Paan alueen muut vammat (p&an alueen vammoissa
huomioitava, ettd muiden padnalueen vammojen diagnosointi ja
tarvittava hoito menee usein kiireellisyydessa silmavammojen
edelle);




Korva- ja kuulo-oireet

K Verenkierto
Rintakipu

Raajaturvotus

Rytmihairio

Verenpaineen ongelmat,
korkea verenpaine

Markévuoto korvasta ja sekavuus;

Voimakas korvakipu ja nikyvé turvotus korvan
takana;

Voimakas korvakipu ja kiertdava huimaus;

Ihon tai ruston rikkova haava korvassa;
Rakkuloiva, tarkkarajainen ihottuma korvan
ympaéristossa;

Nappiparisto korvakaytavassa. Huom! kuulokojeen
korvakappaleessa ei ole paristoa;

Akillinen kiertohuimaus + sekavuus tai puolioireet;

Akillinen, voimakas korvakipu;
Akillinen kuulonmenetys;
Korvavuoto, verinen, kirkas tai
markainen;

Paineen aiheuttama
tarykalvoperforaatio;

Akillinen meluvamma eli akustinen
trauma;

Korvan vierasesineet, paitsi
patterit;

Voimakas kiertohuimaus ilman
kipua tai sekavuutta;

Korvalehden turvotus ja kuumotus;

Kuluneen kuukauden aikana
tehtyjen korvaleikkausten jélkeiset
ongelmat: Yhteys leikanneeseen
yksikkdén;

Korvan tukkoisuus;
Tinnitus tai korvan humina,
my®s akillisesti alkanut;
Pitkaan jatkunut korvakipu;
Ajoittainen korvakipu;
Ajoittainen kiertohuimaus;

(HUOM myés optimointi)

Uusi akillinen kova rintakipu, joka voi tuntua
puristuksena, painon tunteena,
nérdstyksend;

Sateilykipu kasivarsiin, kaulalle, selkdan;
Diabeetikolla epatyypillinen kipuoire, yleinen
huonovointisuus;

Repivé rintakipu, joka tuntuu my®s vatsassa

Rintakiputuntemus ja hengenahdistus,
hikisuus, pahoinvointi tai heikotus;
Tajuttomuus (hetkellinenkin) kivun
yhteydessa;

Rintakipu, johon liittyy
rytmihairituntemuksia;

Vamman jélkeinen kova kipu ja
hengenahdistus;

Leporintakipu sepelvaltimotautipotilaalla;

Uusi rintakipuoire lievanakin, joka jatkuvaa tai
toistuu herkasti;

Uusi kipuoire, joka toistuu véhaisessakin
rasituksessa;

Rintakehdn vammaan liittyva jatkuva kipu;

Aiemmin vain rasituksessa tuntunut kipu ilmenee nyt
levossa;

Yska / hengitystieinfektio ja rintakipu;

Kuume ja uusi rintakipuoire;

Rasitukseen liittyva levossa
ohimeneva rintakipu;
Ohimennyt rasitusrintakipu
kevyessa rasituksessa
sepelvaltimotautia sairastavalla
potilaalla;

Ohimennyt rasitusrintakipu
kovassa rasituksessa
sepelvaltimotautia
sairastavalla potilaalla (jos
toistuu tai kevyessa
rasituksessa 1-3vrk)

(HUOM myés optimointi)

Ohimennyt lyhytkestoinen rintapistos aiemmin
terveelld, nyt oireeton ja vointi hyva;

Palpoitava rintakipu tietyssa kohtaa rintakehalld
muutoin hyvékuntoisella;

Ohimennyt, ei toistuva rasitusrintakipu
sepelvaltimotautipotilaalla (tarvittaessa
ajanvaraus, jos kipujen esiintyminen aiemmasta
lisdantynyt);

(HUOM myés optimointi)

Millainen kipu on (puristava, laaja-alainen, pistava,
vannemainen)?;

Miten kipu alkoi (levossa, rasitus, kova ponnistelu)?;
Missa kipu tuntuu?;

Sateileeko kipu jonnekin (kaula, késivarret, selkd, vatsa)?;
Hengitysvaikeus;

Muut yleisoireet (pahoinvointi, heikotus, huimaus);
Vaikuttaako hengitys kipuun?;

Vaikuttaako asento kipuun?;

Tuntuuko kipu rintakeh&a paineltaessa?;
Vaikuttaako rasitus kipuun?;

Nakyyko iholla poikkeavaa?;

Onko tapahtunut vammoja?;

Onko kaytossa nitroja, auttaako ne?;
Perussairaudet ja allergiat;

Alaraajaturvotus ja hengenahdistus levossa
tai pienessa rasituksessa;

Akillisesti alkanut turvotus ja kova kipu tai muu
voimakas yleisoire (esim. kuume);

Toispuoleinen turvotus ilman
ulkopuolista syyté (esim. trauma),
ei hengenahdistusta eikd muita
yleisoireita;

Molemminpuolinen
alaraajaturvotus ja
rasitushengenahdistus (ei lepo-
oireita);

Molemminpuolinen uusi
alaraajaturvotus ilman
hengenahdistusta;

(HUOM myé6s optimointi)

Hoidossa oleva syddamen vajaatoiminta, johon on
jo olemassa diureettihoito; diureettiannoksen
viliaikainen nosto ja nesterajoitus;

(HUOM myé6s optimointi)

Onko turvotus tois- vai molemminpuolinen;

Onko raajassa samar i kipua tai ihon vari ?;
Onko hengenahdistusta levossa tai kevyessi rasituksessa (esim.
kavellessd?);

Onko kuumetta?;

Muutos painossa (molemminpuolisen alaraajaturvotuksen
yhteydessa?;

Poikkeava syke / rytmihiriotunne, johon

Poikkeavan nopea syke levossa (yli 120) ;

liittyy rintakipu, heikotus,
huimaus, pyértyminen tai muu selked
yleistilan lasku.;

ja nopea syke (jos
vahaoireinen, voi tulla seuraavana aamuna);
Poikkeavan hidas syke alle 40 (jos vah&oireinen, voi
tulla seuraavana aamuna);

tahdistin iskenyt ja potilaalla oireita;

Kestoltaan epaselva epatasainen
syke oireettomalla potilaalla;
(HUOM myés optimointi)

Jos rytmihairiotahdistin iskenyt
kertaalleen mutta vointi normaali,
voi potilas ottaa yhteytta omaan
tahdistinyksikkdon arkena;

Ajoittaiset “muljahdukset”,
muuten oireettomalla;
Hyvéakuntoisen potilaan
ohimennyt yksittainen
rytmihairidtuntemus;

(HUOM myés optimointi)

Mikali rytmihairiotunne liittyy selkeaan
altistavaan tekijaan (krapula, vasymys) ja
yleisvointi on hyva, voi tilannetta seurata
kotona;

Jatkuva vai
Milloin alkoi?;

Liittyiko rasitukseen?;
Onko uusi oire?;
Py6rtyminen tai huimaus?;
Rintakipu?;

vai yksittaisid j ia?;

Yleistila heikentynyt;

Hypertensiivisen kriisin epéily (verenpaine on
yleensa yli 180-200 mmHg ja diastolinen yli
120-130 mmHeg, potilaalla on paénsarkya,
nakohairioita, pahoinvointia,
hengenahdistusta tai rintakipua tai
huimausta voimakkaana);

Heikentynyt yleistila;

Voimakas huimaus;

Raskaana oleva ja korkea verenpaine (HUOM
ylavatsakipu, ndkéh: td, turvotusta)

Verenpaine on yli 180-200/110, ei
viitettd hypertensiivisesta kriisista,
ei yleisoireita. Puhelinkontaktissa
laakityksen tarkistus ja tarv.
annosnostot. Hoitoon 1-3 vrk:n
sisalla.;

(HUOM myés optimointi)

Omamittauksin jatkuvasti
koholla oleva verenpaine (yli
135/85) ilman muita oireita;
(HUOM myés optimointi)

Verenpaineen ja sykkeen mittaus. Kirjaaminen
yls. Jos vointi on hyva ja verenpaine alle
vakavien lukemien 4 vuorokauden ajan seuranta
aamuin illoin.;

Laakarin tuella ladkityksen muutos suoraan, jos
ei muita oireita.;

Lakritsi- ja salmiakkituotteiden seka alkoholin
vélttaminen;
(HUOM myés optimointi)

Mika on verenpainetaso?;

Mika on syke?;

Mika sai nyt soittamaan?;

Miksi verenpaineessa on nyt muutos?;

Muita oireita (paansarky, rintakipu, yleistilan lasku, kuume,
hengenahdistus, huimaus);

Suorituskyky (jaksaako kavella normaalisti)?;
Perussairaudet, laakitys

Jos ladkitys, kayttadko saannollisesti?;




paineen

matala verenpaine

Rc yleistila;

Kuume, jonka yhteydessa matala verenpaine
(alle 100/70) yhdessa korkean sykkeen
kanssa (yli 90) viittaavat verenmyrkytykseen;

Heikentynyt yleistila;
Voimakas huimaus;

Matala verenpaine ja ylésnoustessa
huimausta seka
kaatuiluanamneesia tai
rytmihairiotunnetta;

(HUOM mybs optimointi)

Matala verenpaine ja

Ladkarin konsultaation perusteella

ylosnoustessa huil ei
muita oireita;
(HUOM mybs optimointi)

ia jos verenpai ytossa;
Runsaampi nesteiden nauttiminen ja suolan
kdyttd nostavat verenpainetta;
Matala verenpaine terveelld ja oireettomalla
henkildll3 aiheuttaa aika ajoin huimausta, mutta
on muuten hyédyllistd, silld se laskee sydan- ja
verisuoni- sairauksien riski
(HUOM mybs optimointi)

L Tuki- ja liikuntaelimet

Kyljen ja rintakehan kipu
--> Tarkistamatta
pienryhmatasolla

Niska- ja hartiakipu
--> Tarkistamatta
pienryhmatasolla

Raajojen vammat

HUOM ohjeistus tulossa! Konsultoi
tarvittaessa laakéria

Mikd on potilaan paaasiallisesti valittama oire/vaiva?;
Onko taustalla traumaa? Millainen? Vammamekanismi?;
Onko péallepéin nékyvid vammoja?;

Milloin oire alkanut?;

Millaista kipu on? (esim. terdvaa, pistavas, puristavaa);
Onko kipu jatkuvaa vai muuttuuko hengityksen tai asennon
vaihtamisen mukaan?;

Onko hengenahdistusta tai hengitysvaikeutta?;
Millainen on potilaan yleisvointi?;

Miten potilas on hoitanut oirettaan kotona?;
Korkeaenerginen tapaturma katso myés Vammapotilas;

HUOM ohijeistus tulossa! Konsultoi
tarvittaessa laakéria

Mita oireita potilaalla on?;

Vamma?;

Milloin oireet ovat alkaneet?;

Kauanko oireiden kehittyminen on kestanyt?;
Onko tilanne pahentunut ja milld aikavalilla?;
Aikaisemmin vastaavaa?;

Mika sai nyt hakeutumaan hoitoon?;
Esiintyyko kipu levossa - liikkuessa?;

Raskaus alle 12 viikkoa (kohdunulkoisen raskauden
mahdollisuus)?;

Hiljattainen vatsan alueen leikkaus?;
Yleistila?;

Avomurtuma tai huomattava ihovaurio;
Hetkuva murtuma;

Lonkan luksaatio;

Virheasento;

Sietamaton kipu;

Tajunnantason lasku;

Henkea uhkaava verenvuoto;

Ei pysty varaamaan alaraajaan tai ei pysty
kayttamaan ylaraajaa;

Tapaturman jalkeen kivulias lonkka, vaikka ei raajan
virheasentoa;

Kipsattu raaja jossa turvotusta ja kipua;

Lukkopolvi;

Polvi- tai nilkkavamma, mutta voi
varata eika virheasentoa;
Ylaraajan vamma jonka jalkeen
raajaa pystyy kayttamaan lahes
normaalisti;

Usean paivan vanha lieva vamma,
ilman toiminnallista haittaa;
Vaurioitunut kipsi;

(HUOM myé6s optimointi)

Raajan/nivelen rasituskivut tai
pahentunut nivelrikkokipu;
Olkanivelen tai

Revihdykset/nyrjahdykset voi ohjata 4:n K:n
hoidon (kylmé+kompressi+koho+

ivystystalo li dhdys ja

itsestaan reponoituva
sijoiltaan meno
(operaatioharkinta);

o:

Mité ja milloin on tapahtunut? ;

Miten vamma on tullut (vammamekanismi ja -energia)? kts.
korkea energinen vamma;

Missa kehonosassa? Onko virheasentoja? Tunto- tai vari

https://www.terv fi/pai lo/péivyst
ykseen/itsehoito-ohjeet/lihasrevahdys-ja-

suonenveto.;

raajassa?;

Pystyyko varaamaan jalalle?;

Onko viitteitd merkittavasta verenvuodosta?;

Ihon kalpeus ja hikisyys?;

Mité potilas tekee tai ei pysty tekemaan? (Seisoo, istuu
tuetta/tuettuna, makaa);

Kivun voimakkuus (VAS-kipujana)?;

Huomioi alentunut kivun aistimus mm. diabeetikoilla ja
alkoholisteilla;

Raajavammoissa huomioitava raajan koko, ylaraajassa vammat
eivat ole niin merkittavia potilaan peruselintoimintojen kannalta,
kuin esim. reiden alueen vammat (verenvuotoriski jne);
Yleistila?;




yhdessa rintakivun tai selkeén
hengenahdistuksen kanssa ja yleistilan lasku;
Akillisesti alkanut kipu ja kylma raaja;
Sietamaton kipu;

Raajan/nivelen huomattavat ja laajat tulehdusoireet
(kipu, punoitus, kuumotus, turvotus);

Toispuoleinen turvotus ilman infektio-oireita (liike,
lampé, tunto epéily i );
Alaraajojen molemminpuolinen turvotus, johon
liittyy hengenahdistusta;

Raajaan sateileva sietamaton kipu, katso myos
selkakipu;

Alaraajojen molemmin puoleinen
turvotus, jos ei hengenahdistusta
eika rintakipua;

Tuoreet, monen nivelen oireet,
diagnostiset selvittelyt;
Reumapotilaat, joiden oireet
pahentuneet ja nivelturvotukset
lisadntyneet;

Uusi sddrihaava (jos muuten
oireeton);

Ylaraajojen molemmin puoleinen
lieva puutumisoire ilman muita
oireita (niskahartiaperdinen oire);
(HUOM mybs optimointi)

Ajoittain toistuva tai
krooninen toispuoleinen
turvotus;

Raajan/nivelen rasituskivut tai
pahentunut nivelrikkokipu;
Niveloireet, joihin ei liity
nivelturvotusta tai toiminnan
rajoitusta;

Nivelrikko-oireet, joihin ei liity
nivelturvotusta, ja jotka on
aiemmin tutkittu;
Lymfakierron heikkoudesta
johtuva raajan turvotus esim.
syopapotilaalla;

(HUOM mybs optimointi)

TULES-séryt ilman traumaa, mikali kipu ei ole
invalidisoivaa tai on hoidettavissa lyhytaikaisesti
késikauppavalmisteilla
https://www.terveyskyla.fi/paivystystalo/paivyst
ykseen/itsehoito-ohjeet/alaraajan-kivut;

(HUOM mybs optimointi)

Minkalaisia oireita on: kipu, tunto, Iamp0, vari
Milloin oireet ovat alkaneet, dkillisesti vai ajan kuluessa?;
Onko ollut aikaisemmin vastaavaa?;

Kauanko oireiden kehittyminen on kestanyt?;

Toimiiko raaja normaalisti? Motoriikka?;

Onko turvotus toisessa alaraajassa vai molemmissa?;
Onko leposarkya?;

Yleistila? Perussairaudet? Laakitys?;

Selkdvamma, putoaminen, isku;
Nopeasti etenevat neurologiset

nopeasti eteneva selka- tai vatsakipu;

akillinen tai

Liittyy vamma;
Virtsaumpi tai ulosteen pidatyskyvyttdmyys;
Sietamaton kipu;

Puutumiset, voimien alenema ja toispuoleisesti
alaraajaan siteilevat kiputilat (halvausoireisilla huomioi
aivoinfarktin mahdollisuus);

Kuume;

Liittyy vatsakipuun tai virtsavaivoihin;

Tuore (<1 vko) peroneuspareesi;
Voimakasoireinen (merkittavaa
toiminnallista haittaa aiheuttava)
kipu ilman muita oireita;

Kipulaakkeilld kurissa pysyva
selkdkipu ilman voimanpuutos-,

Pitkittyneen selkdkivun
selvitykset;

virtsaamis- tai L
(lievd puutuminen on
hyviaksyttéva);

Lievaoireinen selkdkipu ilman
hermojuurioiretta;

Krooninen kipu ilman uusia oireita;
Sairausloman jatkaminen;

(HUOM mybs optimointi)

L iat ja tydkyky
(HUOM myés optimointi)

vio;

jainti ja voimakkuus?;

Halvausoireet, virtsaamis- tai ulostamisongelmia?;

Milloin oireet ovat alkaneet? Vamma?;

Mité potilas tekee? (Seisoo, istuu tuetta/tuettuna, makaa);
Kauanko oireiden kehittyminen on kestanyt?;

Onko tilanne pahentunut ja milld aikavalilla?;

Aikaisemmin vastaavaa?;

Kipulaakitys?;

Mika sai nyt ottamaan yhteytta?;

Yleistila?;

nopeasti kehittynyt roikkuminen;

ja muut raaj;
Selkakipu
puutosoireet;
N Hermosto
Aivoy ron hairién
epdily

Huimaus tai pySrtyminen

Kasvojen kipu tai oire ilman
edeltavaa vammaa

Toispuoleinen raajan heikkous tai
puutuminen;

Nopeasti kehittynyt puheen hairio;
Toistuva kaatuminen;

Ei l6yd4 sanoja;

Nakohairio;

Mybs ohimennyt aivoverenkiertohdirié
(epéily TIA-kohtauksesta) hoidetaan
péivystyksellisesti;

Epaily aivoverenkiertohairiosta
(myés TIA-tyyppinen kohtaus) yli 2
viikkoa sitten;

(HUOM myés optimonti)

Acillisesti alkanut huimaus, jota on edeltanyt
voimakas paénsarky;

Acillisesti alkanut huimaus sekd siihen
liittyvat neurologiset oireet (toispuoleisuus,
kaksoiskuvat, puheen epéselvyys,
nielemishairié) tai tajunnantason
alentuminen;

Huimaus, johon liittyy rintakipu,
rytmihairiGtuntemus tai hengenahdistus;
Kaatava huimaus ja selked tasapainovaikeus,
raajakompelyys;

Huimaus, johon liittyy yleistilan lasku, jalat
eivat kanna tai kuume yli 38,5 C;

Epiily syd 4 syysté

pydrrytyksen taustalla;

Epéily anemiasta (esim. mustat ulosteet, muu
verenvuoto tai veritauti);

Akillisesti alkanut huimaus, johon liittyy &killinen
kuulon lasku;

Huimaus, johon liittyy sekavuus;

Huimausta on edeltényt paanvamma (alle 2 vko
kuluessa);

Huimaus, johon liittyy ponnistuksen provosoima
paansarky;

Huimaus, johon liittyy oireinen kohonnut
verenpaine;

Asentoon tai h infektioon
liittyva huimaus, yleistila hyva;
Huimaus, luonteeltaan keinuttava,
kiertohuimaus, johon ei liity niskan
traumaa tai voimakasta niskakipua,
kuulon laskua, neurologisia oireita
tai muita yleisoireita;

Huimaus, johon liittyy hitaasti
alentunut kuulo eiké muuten
neurologisia oireita. Yleistila hyvé;
(HUOM myés optimointi)

Pitkd huimaus
(viikkoja) ilman muita oireita
tai tilanteen pahenemista;

Verenpainelaikitykseen liittyva huimaus,
yleisvointi hyva. Konsultoi yleislaakaria
tarvittaessa ladkemuutoksista virka-aikana.;

Asentoon liittyva
huimaus;

Epaily korvaperaisests
huimauksesta;
Niska-hartiajannitykseen
liittyvé pitkékestoinen
huimaus, johon ei liity kuulon
laskua, niskan traumaa tai
voimakasta niskakipua;
(HUOM my®és optimointi)

(HUOM mybs optimointi)

Missd tilanteessa ja kuinka nopeasti huimaus alkoi?;

Onko huimaus kohtauksellista vai jatkuvaa?;

Huimauksen kesto?;

Huimauksen laatu; kaatava, kiertavé, keinuttava, asennon
muutokseen liittyva, epamaardinen?;

Neurologisia oireita, tajunnan menetyst tai silmien
mustenemista?;

Onko aiemmin ollut vastaavanlaista oiretta?;

Onko huimausta edeltanyt paan trauma?;
Liitannéisoireet?;

Pahoinvointi, oksentelu, rytmihairiét, kuulon heikkeneminen,
painon tunne korvassa, kohina;

Perussairaudet?;

Allergiat?;

Potilaan ika;

Laakitykset?;

Onko verenpainemittaria, mikd verenpaine on?;

Suupielen nopeasti, minuuttien kuluessa
kehittynyt roikkuminen;

Tuntien kuluessa kehittynyt toisen suupielen

roi inen ilman muita k ita;

Kuumottava kasvokipu, iho voimakkaasti punoittava
tai rakkulainen;

Kasvojen turvotus ja punoitus +
silméoireet;

Edeltéva tai samanaikainen
yldhengitystietulehdus ja voimakas
kasvokipu;

Suun avaaminen tai sulkeminen
kivuliasta, mutta onnistuu, ei
nielemiskipua. Ei turvotuksia.;
Kuumottava kasvokipu, iho siisti tai
lievésti punoittava;

Kasvojen sahkoiskumaiset kivut;
(HUOM myés optimointi)

Kasvojen tuntohairiét;
(HUOM my#és optimointi)




Kouristelu

Nakohairiot

P3&n vamma

Paansarky

Kouristanut yli 5 min;

Kaksi (tai enemman) kouristusta tulematta
tajuihin valills

Kouristanut tuntemattomasta syysta, ei
heratettavissa kouristelun jalkeen;
Ensimméinen kouristuskohtaus tai
kohtausepaily;

Nakyvan kouristelun jalkeen yli 10 minuuttia
jatkunut alentunut tajunnantaso
(lyhytkestoinen sekavuus/tokkuraisuus on
epileptisen kohtauksen jilkeen tavallista);

Tiedossa oleva epilepsia, kohtaus
mennyt ohi ja vointi hyva
(lyhytkestoinen
sekavuus/tokkuraisuus on
epileptisen kohtauksen jilkeen
tavallista). Yhteys hoitavaan
yksikk66n seuraavana arkipdivana
ladkitysarviota varten;

(HUOM mybs optimointi)

Akillisesti huonontunut n@éntarkkuus tai
nékoékenttapuutos toisessa tai molemmissa silmissa;
Alle 4 h toisen silman taydellisesta tai lahes
téydellisestd haviamisesta;

Kummankin silman nakékentén sama puoli havinnyt
eli homonyymi hemianopia;

Akillisesti alkaneet kaksoiskuvat;

Alle 2 vkoa silméleikkauksesta ja
ndoén huonontuminen;

pisteitd/lankoja nakokentéssa
(todennékdinen lasiaisen irtauma);
Pidempéan jatkuneet kaksoiskuvat;

Tajunnantason hairi6;

Voimakas kipu;

Kouristaa;

Tajunnanmenetys;

Neurologisia oireita (nd6n tai kuulon
menetys, ei ymmarréd puhetta tai kirjoitettua
tekstid, tuntopuutoksia kehossa tai
raajoissa);

Toistuva kaatuilu;
Kouristuskohtauksen saaneet;
Monivammapotilaat;
Kasvomurtuman epaily;

Amnesia (muistiaukko);

Paihtynyt potilas;

Pahoinvointi;

Poikkeava vasymys;

Ei kotiseuranta mahdollisuutta;
Verenvuototaipumus (antikoagulanttia kdyttavat,
hemofiliapotilaat);

Vuotava péan haava;

Loukannut padan muutama vrk
sitten, edelleen paansarkya tai
pahoinvoinnin tunnetta;

Trauman jélkeen pitkdkestoinen (>2
viikkoa) paansarky ilman
oksentelua;

(HUOM myés optimointi)

Paan vamma, johon ei liity tajuttomuutta eikd
tajunnan hairiéta, hoituu kotioloissa, mikali
paikalla on toinen henkild, joka voi tarkkailla
mahdollisia tajunnan tason muutoksia. Lieviin
oireisiin voi kuulua padnsarkya, pahoinvointia,
huimausta, muistin epdvarmuutta ja vasymysta.
Sarkyyn voi tarvittaessa kdyttaa reseptivapaita
arkylaakkeita (esim par lia). Kannattaa
my®6s vélttda kovaa fyysista rasitusta ja alkoholin
kayttda seuraavina péivina
Mikali ilmaantuu tajunnan tason hairiéita,
sekavuutta, uneliaisuutta tai voimakasta
oksentelua tai paansarkyd, on vammautunut
toimitettava valittémasti hoitoon.Y6unen aikana

on vammautunutta syyta heratelld muutaman
tunnin valein tajunnantason tarkistamiseksi.;
Hyvin lievdn paan vamman saanut voi yleensa
palata toihin 1-3 vuorokauden levon jalkeen.;
Lievésta paan vammasta toipuminen kestda
viikon tai kauemminkin.;

Paansarkyyn liittyy tajunnan hairié ja kuume;
Trauman jélkeinen paansarky ja neurologisia
oireita;

Hakamyrkytys;

Paansarky ja niskajaykkyys;

Paansarkyyn liittyy neurologisia
puutosoireita, yleistilan laskua tai tajunnan
hé a tai huimausta;

Akillinen aiemmin diagnosoimaton
sietamaton paansarky;

Yhtakkinen kova tai ponnistamisen
yhteydessa alkanut paansarky;

Pitkittynyt tai paheneva paansarky;
Invalidisoiva padnsarky/migreeni ja kotildakitys
riittamaton;

Sunttipotilas ja paansarky;

Invalidisoiva postpunktionaalinen paansarky;

Postpunktionaalinen paansarky;

Aikaisemmin samanlaista, kestanyt
viikkoja tai kuukausia, ei ole
paheneva;

Poskiontelovaiva, infektioon ja
nuhaan liittyva paansarky;
Yleiskunto hyva ja yli 2 viikkoa
jatkunut paansarky, ei liity
pahoinvointia, oksentelua, ei liity
ponnistelemiseen;

(HUOM myés optimointi)

Ohittunut kohtauksellinen
paansarky, kesto alle vrk ja
kohtauksen jélkeen vointi
normaali, ei nakohairioita,
toispuoleista puutumista tai
heikkoutta, on aiempi
migreenidiagnoosi tai
samanlaisia kohtauksia;
Stressiin liittyva paansarky;
Tensiotyyppinen paansarky;
Krooninen paansarky ilman
muita yleisoireita ja fokaalisia
oireita kuten huimaus,
nékooire, toispuolinen oire,
puutuminen;

(HUOM myés optimointi)

Aiemmin diagnosoiduille migreenipotilaille
laakitysohjeet;

Paansarkyoireet ja hengitystieinfektio-oireet,
yleistila hyva;




Tajunnan hairiot

P Mielenterveys

Ahdistuneisuus

Alkoholin ja paihteiden
avokatkaisu ja vieroitusoireet

Uusi neurologinen puutosoire (muutos

Ohimennyt tajunnan hairio;

raajan iikassa,
vaikeus, nakéhairio);

Yleistilaa laskeva tajunnanhirio;
Mika tahansa tajunnan hiirié, joka ei ole
mennyt ohi;

Puheen tuoton tai ymmartamisen vaikeus;

[¢] muistihairio iiman muita oireita;

Akuutti sekavuus;

Kasvohermohalvaus ilman muita neurologisia oireita
(toinen kasvopuoli halvaantunut, silmé ei mene
kiinni, otsa ei kurtistu. Jos ainoastaan kasvojen
alaosan halvausoireet, epiile aivoverenkiertohairiota
ja soita 112);

Pyortyminen, johon ei liity selkeaa altistetta eika
tiedossa olevaa pyortymistaipumusta;

ol

1s, jota tutkittu aikai: in ja
todettu viattomaksi. Tarvittaessa lisdselvittelyt
ajanvarausvastaanotolla;

Sokeritautipotilaan lievéoireinen hypoglykemia.
Ladkityksen ja hoidon arvio oman ladkarin
toimesta;

(HUOM mybs optimointi)

Mité oireita potilaalla on?;

Milloin oireet ovat alkaneet? Tarkka kellonaika;

Raajojen puolierot, suupielen roikkuminen, puheentuoton tai;
ymmartdmisenhdirié, nakéhairidt, tasapaino-tai kdvelyvaikeus?;
Onko &killisia nakohairioita?;

Onko puheentuoton hiiri
Onko &killistd tai lisddntynytta sekavuutta?;
Oliko ennen tajuttomuutta rintakipua tai
rytmihdiriotuntemusta?;

Aikaisemmin vastaavaa?;

Perussairaudet?;

Laakitys? Verenohennuslaakitys?;

Yleistila

Liittyiké pydrt;ymiseen jokin altiste (veren ndkeminen,
seisominen kuumassa, paasto, WC-kdynnin yhteydessa,
parranajo tms.);

Liittyiko pyortymiseen rintakipu, hengenahdistus tai
rytmihairiotunne;

Vakavasta ahdistuksesta johtuva valitén
itsemurhavaara;

Epiily vakavasta somaattisesta syysti
ahdistuksen taustalla

Ei parjaa verkoston tuella aamuun;
Paniikkihairidoireet (jos kokee ettei parjaa);
Sekava, agressiivinen, levoton;

M1-arvio;

Suuri vaara itsetuholle tai vahingoittaa muita;
Per innan hairién

puhelimitse;

Ei parjaa tukiverkoston avulla
seuraavaan arkipaivaan ja
ymmartaa annetut ohjeet hoitoon
hakeutumisesta;

Itsensa vahingoittamisen riski;
Riski vahingoittaa muita;
Jatkuva ahdistuneisuus, ei selvia
arkiaskareistaan;

Vaikea psykiatrinen tausta;
Levottomuus, vapina, hikoilu tai
pysdhtyneisyys;

Akuutit oireet saatu hallintaan
Lievat oireet, parjaa tukiverkoston

Ajoittainen ahdistuneisuus,
heikentaa elamanlaatua;

avulla seuraavaan arkipdivaan ja
ymmartad annetut ohjeet hoitoon
hakeutumisesta;
Tyd-/opiskelukyky uhattu, selvigd
arkieldmassa (ja tydssd) mutta
vaatii ponnisteluja;

Virka-aikana yhteys piv. psyk
sh:lle. Potilas soittaa itse.

Normaali
Ei riskid kaytoshairiosta tai

Ahdistuneisuus liittyy ahdistavaan
elamantilanteeseen. Ei tuota vaikeuksia arjessa;
Lievat oireet, parjaa tukiverkoston avulla ja
ymmartad annetut ohjeet hoitoon

a

al

Yhteisty6 inen ja

veystalo

ymmartad annetut ohjeet
hoitoonhakeutumisesta;
Ahdistunut, hoidossa oleva
psykoosipot., dg ja hoitosuhde
jo olemassa;

Oma psyk kontakti/TK

(Ahdistuksen omahoito, Paniikin omahoito);

Selvitd potilaan oma kokemus/tukiverkosto.;

Pystyyko odottamaan hoitoonpaasya?;

Onko somaattiset syyt poissuljettu? (sydénsairaudet,
keuhkoverentulppa, kilpirauhasen liika-/vajaatoiminta,
pahanlaatuiset kasvaimet tai muut taudit);

Vaikeat deliriumia ennakoivat oireet tai
esitiedot (aistiharhat, vaikea levottomuus,

Vaikeat péihteiden vieroitusoireet (vapina,
levottomuus, unettomuus, harhaisuus);

Keskivaikeat vieroitusoireet (tarina,
ahdistuneisuus, unettomuus,

Ei katkohoidon tarvetta;
Péihteen kayttaminen ja

Paihdekayttd on aiheuttanut
ongelmia (esim ihmissuhteissa)

Péihteidenkattd ei ole aiheuttanut nakyvia
ongelmia, henkilé haluaisi itse vihentad/lopettaa

Kuinka pitkdan on juonut? Milloin juonnut viimeksi?;
Kuinka paljon juonut?;

Eliménkriisi,
unettomuus, vasymys (Ks.
Mys Kriisit)

aiempi delirium); Per innan- tai i6; paansarky, tikkuilu); hankkiminen mielessa toistuvasti; ~[tai oireita (esim ahdistusta), paihteidenkayttod; Mita paihdeaineita otettu? Korvikealkoholi?;
Vilittdmien henkedpelastavien >24h uusi neurologinen oire; Tajunnan alenema (aikaan ja Avuntarve i toimi ky kotona ja Neuvonta oman kunnan péihdehuoltoon; Onko fyysisia oireita?;
hoitotoimenpiteiden tarve; Padn vamma taustalla; paikkaan orientoitunut), joka paihdeongelmaan.; tyopaikalla sailynyt; Virka-aikana yhteys omaan péihdeh Onko psyykkisid oireita?;
Kouristaa; Epéselvat tapahtumatiedot; selitettévissa alkoholilla; Haittaa ty6elaméssa tai arjen katkon jarjestamiseksi; Onko aiemmin ollut vastaavaa tilannetta?;
Vaarallinen itselleen tai muille; Vamma 24-72h (pois lukien paéhan |toimintakyvyssa tai ihmissuhteissa; Mielenterveystalo - Juomisen hallinta; Onko ulkoisia vammanmerkkeja?;
kohdistuneet vammat) tai yli; Lahipiiri huomauttanut Onko motivoitunut lopettamaan alkoholin kayton?;
Humalatila ainoana syyni; alkoholinkaytésta (CIWA-Ar -asteikko Ioytyy terveysportista), tarviiko?;
Katkaisuhoidon aloitus; Hankalat vieroitusoireet (I&hinna
krapulaoireiset);
P inen jossavilitsn  |Valitén pérjaaméttdmyys omassa kotiympiristdssd, |Psy Akuutti elamantilannekriisi; Mielialan ja toimintakyvyn | Ajoittaista oiretta joka heikentad eliménlaatua |Selvitd potilaan oma kokemus/tukiverkosto.;

itsemurhan tai somaattisen hit
kuivuminen) vaara

ilan (esim.

psyykkinen sokkitila;
Itsetuhoinen/itsemurha jatkuvasti mielessa;
Erittéin vaikea psyykkinen kriisi, eikd voi odottaa 1-
3vrk vastaanottoa;

Akuutti kriisi, potilas/omainen
kokee etté parjad aamuun;
Unettomuus, heikenta
toimintakykyé;

Tyd/opiskelu uhattu;
Psykososiaalinen kriisi, joka voi

lasku;
Unettomuus, heikentéa

odottaa 1-3vrk toa;
Vakavat masennusoireet

Ty ja arkieldma sujuu vaikka

ja/tai hiritsee toimeliaisuutta hetkellisesti,
toimintakyky séilynyt;

Mielenterveystalo - Unettomuuden omahoito,
Tydkaluja mielen hyvinvointiin;

Pystyyko odottamaan hoitoonpaasya?;
Onko psykoottista/realiteettien vakavaa pettamista?

M1-arvio; Itkuisuus, itsetuhoiset ajatukset,  |vaatii suurempia ponnisteluja; |Selma oma-apuohjelma (kriisi);
ahdistuneisuus, unihiiriét; Yhteistyskykyinen ja
ymmartaa annetut ohjeet
Virka-aikana yhteys piiv. psyk hoitoonhakeutumisesta,
sh:lle. Potilas soittaa itse. olemassa riittava tukiverkko
(hoitosuhde, laheiset) ja
potilas voi omasta mielestd
odottaa;
Virka-aikana yhteys péiv. psyk
sh:lle. Potilas soittaa itse.
Ir io Vakava per tai Per innan- tai i6; Oirekuva, johon ei liity Katkaisuhoitoon péésyn tarve; Mité on otettu ja kuinka paljon? Korvikealkoholit?;
tajunnantasonhai Hypoterminen, péihteil i inen; peruseli innanhil Milloin otettu?;

Hypoterminen, paihteiden
vaikutuksenalainen;

Korvikealkoholien nauttiminen;
Aggressiivisesti kayttaytyva potilas ;
Vieroitusoireet, kouristusriski kohonnut;
Poikkeuksellisen sekava/harhainen;

Paihteidenkaytto ja padnvamma;
Korvikealkoholien nauttiminen;
Aggressiivisesti kayttaytyva potilas;
Vieroitusoireet, kouristusriski kohonnut;
Poikkeuksellisen sekava/harhainen;
Raskaana oleva potilas;
Selvigmishoidon tarve;

muita riskioireita;
Lievat vieroitusoireet

Millainen on yleisvointi?;
Onko ulkoisia vammanmerkkeja?;




Itsemurhayritys;

Vakava peruselintoiminnan- tai
tajunnantasonhirio;

Kontrolloimaton verenvuoto;

Korkea riski vahingoittaa itsedan;
Merkittdva vammamekanismi;

Kieltaytyy tulemasta arvioon (virka-apu, M1-
arvio);

Itsemurha jatkuvasti mielessa;

Selkessti itsetuhoinen (ei parjad verkoston tuella
aamuun);

M1-arvio;

Merkittava vammamekanismi;

Lievé kontrolloimaton vuoto;

Voimakas ahdistuneisuus;

Epaselvat tapahtumatiedot;

Pérjaa tukiverkoston avulla
seuraavaan aamuun ja ymmartaa
annetut ohjeet hoitoon
hakeutumisesta;

Konkreettinen

Péivittéisia itsetuhoisia ajatuksia, ei
riskid kdytdshairiosta tai
vahingonteosta;

Yhteistyokykyinen ja ymmartaa
annetut ohjeet

itsemur

Ei merkittédvad vammaa tms;
Itsetuhoyritys, ei riskia enaan;
Ei vaarallinen muille;

Jtumisest
riittéva tukiverkko ja potilas voi
omasta mielesta odottaa;
Sairaudentunto ja
hoitomyontyvyys;

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

Kuolemaan liittyvit ajatukset,
ei kuoleman toiveita eika
itsetuhoisuutta;

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

Lievit oireet, parjaa tukiverkoston avulla
seuraavaan aamuun ja ymmartad annetut ohjeet
hoitoon hakeutumisesta;

Onko i isia ajatuksia? Millaisia? Onko
tekotapaa? Onko vahingoittanut itsesn tai onko

itsemurhayrityksia?;

Mielenterveystalo - Masennuksen

T ilojen vaihtelu, poikk ikointi, itkuisuus,

Epévakauden omahoito;

vasymys, ylikierrokset, alakuloisuus?;
Onko potilas yksin?;

Onko akuuttia kriisitilannetta elamassa?;
Onko péihteiden kayttoa?;

Vakava peruselintoiminnan- tai
tajunnantasonkairié;
Halvausoireita;

Akillinen muistinmenetys;
Peruselintoiminnan hairié;
Tajunnatason muutokset;

Psyykkisest syystd johtuva
muistinmenetys

Virka-aikana yhteys piv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

Muistisairauden selvittelyd ja
diagnoosia varten;

1ka?;

Oireileeko edelleen? Kuinka kauan kestényt?;
Onko halvausoireita/neurologisia oireita?;
Miten vaikeasti muisti mennyt?;

Laakitys, ladgkemuutokset?;

Péihteet?;

Vammat?;

Onko taustalla psyykkistd syyts tai kriisia?

Valvontaa tai virka-apua vaativa delirium tai
muu nopeasti kehittynyt sekavuus;
Viliton vaara vahingoittaa itsedén tai muita;

Aggressiivinen ja/tai agitoitunut akuutti psykoosi tai
mania --> M1 arvio

Epaéily akuutista psykoosista tai
maniasta mutta potilas on
yhteistyokykyinen ja pystyy jossain
m kaytostaan;

in hilli

Krooninen psykoosi pahentunut,
yhteistybkykyinen ja ymmartaa
annetut ohjeet

hakeutumisesta;

Ei parjaa arkielamassa;
Vaikea psyykkisen sairauden
aktivoituminen;
Ahdistuneisuus;
Levottomuus ;
Vauhdikkuus/pysahtyneisyys;

Ahdistunut hoidossa oleva
psykoosipotilas (dg ja hoitosuhde
olemassa);

Aistiharhoja ajoittain, pot hillitsee
kaytostaadn ja pystyy arvoimaan
tilannettaan;

Yksinkertaisia, yksit
harhoja. Potilas ymmartaa
etteivat harhat ole totta. ;
Ei vaihutusta kdytokseen tai
toimintakykyyn;

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

Onko agressiivinen? Vaaraksi muille?;

Onko aikaan/paikkaan orientoitunut?;

Onko sekavuutta tai harhaisuutta?;

Onko paranoidisia ajatuksia ja onko toiminut niiden vuoksi?;
Onko vastaavaa ollut aiemmin?;
Vauhdikkuus/pysahtyneisyys?;

Pelokkuutta?;

Unettomuutta?;

Onko akuutisti paihtyny ista tai muista

tarvitseeko selvidgmishoidon ennen luotettavaa psykiatrista

Pelokkuus; Kyky selvitd téstd/opiskelusta on arviota?
Parjaa tukiverkoston avulla uhattuna;
seuraavaan aamuun ja ymmartaa
annetut ohjeet hoitoon Virka-aikana yhteys péiv. psyk
hakeutumisesta; sh:lle. Potilas soittaa itse.
M1 arvio
Sosiaalisten tilanteiden pelko Toimintakyky vakavasti iaalisi i isia, lievia Imia. Ei vaikuta kykyyn | Selvitd potilaan oma kokemus/tukiverkosto.;

lamaantunut, ei selvia Pystyyko odottamaan hoitoonpéasys?;

valttdmattomistd arkitoiminnosta | kotiin, asiat

luopuminen, eristédytyminen |selvita arjessa. Normaali toimintakyky;

el eystalo - isen jannittamisen

ireita hoi

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

tilanteissa (kimmenet
hikoavat, ahdistaa, sydin
hakkaa, puutumista);
Pelokkuus;

Nukkuminen ja/tai ruokailu
tuottaa vaikeuksia;

Ei pérjaa arjessa, tyd/opiskelu
uhattu;

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.




Traumaperiinen stressihairio

R Hengityselimet

Flunssa

Hengenahdistus

Influenssa epidemia-aikana

Nenin ja sivuonteloiden
oireet

Nieluoireet ja kurkkukipu

Akuutti traumaattinen kriisi;
Vakavia psyykkisia oireita potilas ei
voi odottaa

Stressitilanteesta (esim.kolari)
ilmenevis yleistyneen
ahdistuneisuushirion fyysisia ja
psyykkisia oireita sekd
mahdollisesti mm. sosiaaliseen

Aiemman traumatisoitumisen
aiheuttamat
vaikeusasteeltaan
keskivaikeat oireet

kayttaytymiseen tai
liittyvia erityisoireita (muistojen
uudellleen eldminen, traumaan
liittyvien asioiden vélttely tai
unohtaminen, keskittymishiriét,
ylivilkkaus);

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

Virka-aikana yhteys piiv. psyk
shille. Potilas soittaa itse.

Lievdt/krooniset oireet Mielenterveystalo;
Selma omahoitoohjelma

Selvitd potilaan oma kokemus/tukiverkosto.;
Pystyyko odottamaan hoitoonpaasya?;

Vaikea hengenahdistus (ei jaksa puhua
lauseita, ks. Hengenahdistus);
Nielemisvaikeus;

Yleistilan lasku;

Korkea kuume (> 38,0 C) ja vain
lievdt hengitystieoireet (etsittava
muuta infektiota);

Pitkittynyt kuume (>38,0 C ja >5 vrk,
yleistila pysynyt hyvana eika epailya
muusta infektiosta);

(HUOM mybs optimointi)

Pitkittynyt yska
hengitystieinfektion jalkeen
(astmatutkimukset);
(HUOM mybs optimointi)

Tyypilliset flunssaoireet (yskd, nuha, kurkkukipu
ilman nielemisvaikeutta, kuume);

Astmaatikon hoidon tehostaminen
hengitystieinfektion yhteydessa;

(HUOM myés optimointi)

Oireet ja niiden kesto; onko astma/COPD; yleistila;
Hengitysvaikeus;

Hengitystaajuus selvasti koholla, ei pysty
puhumaan lauseita;

Hengenahdistus ja rintakipu;

Yleistilan selke lasku;

Péivissd kehittynyt rasit us;
Astmaatikko tai copd:n (pahenemisvaihe) eikd
kotihoidon tehostus auta, yt huono;

Kuume ja hengenahdistus;

Hengenahdistus ja liittyy laskimott

keuhkoembolialle altistava tekija (esim.

immobilisaatio, sy6pa, aiemmin sairastettu
todettu tromboosialttius);

liittyva h
Rytmihdirio ja hengenahdistus;

Her i ja kevy

rasituksessa (sisatiloissa kavely);

Allergiseen reaktioon liittyvé
hengenahdistus;
Epiily vierasesineests hengitysteiss;

Paniikkihairio, ei aiempaa diagnoosia tai hoitoa,
vaikeat oireet;

Hengitystieinfektio-oireet ilman
korkeaa kuumetta, ei
perussairauksia ja lievi
hengenahdistus;

Astmaatikko tai copd:n (lievé
pahenemisvaihe) eiki kotihoidon
tehostus auta;

Pitkittynyt mutta hairitseva oireisto,
yleistila on hyva;
Pitkittyneet oireet, ei paheneva,

yleistila hyva;

Lievéd hengenahdistus
ajoittaisena;
Astmadiagnoosi tiedossa,
yleistila hyva ja laakkeet

Her 15 kot
rasituksessa, levossa vointi hyva;
Toistuva paniikkihairié /
hyperventilaatio, kun diagnoosi
tiedossa, yleisvointi hyva;
(HUOM myés optimointi)

kotona ;

Epaily tyoperaisestd nuhasta,
yskastd tai astmasta;
Pitkittyneet oireet ja ajoittain
hengenahdistusta
kovemmassa rasituksessa;
(HUOM myés optimointi)

Lievat hengitystieinfektio-oireet ja yleistila hyva;
Paniikkihairidoire lievana ja hoito olemassa ;

Kuinka nopeasti hengenahdistus alkanut?;
Onko muita oireita?;

Hengitystaajuus?;

Vinkuuko hengitys?;

Allergiat? lhomuutokset?;

Puhuuko lauseita ongelmitta?;

Onko kuumetta?;

Onko tapahtunut rintakehdn vammaa léhiaikoina?;
Onko perussairauksia? Onko aiemmin laskimoveritulppia tai

ita? Onko pitka3 i
pillerit nuorella naisella?;

?E-

Vaikea hengenahdistus (ei jaksa puhua
lauseita);

Tajunta alentunut;

Ei jaksa nousta vuoteesta;

kavely);

Ei kykene suoriutumaan normaaleista arkiaskareista
kotona;

Heraa epaily muusta infektiosta (esim.
keuhkokuume);

pienessa (sisatiloissa

Kuume (> 38,0 C) ei laske
|aakityksin;

Oireet uudelleen pahentuneet;
Rintapistos hengittdessa;

Pitkittynyt kuume (> 38,0 C) >7 vrk,
yleistila pysynyt hyvana eika epdilya
muusta infektiosta;

(HUOM myés optimointi)

Tyypilliset influenssaoireet epidemia-aikana,
yleistila sailynyt hyvana.;

Oireet (influenssan tyyppioireet ovat kuume, yskd, paansarky ja

lihassaryt);
Oireiden kesto;

Hengitysvaikeus (hengdstymista pienessa rasituksessa tai jo

levossa/puhuessa);

Yleistila (pystyyko suoriutumaan tavanomaisista arjen askareista

kotona);

Voimakas nenaverenvuoto, joka ei tyrehdy
sieraimia puristamalla;

Jos epiily, ettd nenan vierasesine voi olla
paristo;

Nékyva turvotus ja punoitus kasvoilla;

Voimakas nenaverenvuoto, joka alkaa uudelleen,
kun sieraimia ei puristeta yhteeen;

Vamman jalkeinen kirkas vuoto nendsta (Ks.
Kasvovamma, hammastapaturma);

Nenzn avomurtuma (ks. Kasvovamma,
hammastapaturma);

Voimakas poski- tai otsasérky, johon liittyy silmaoire;

Nenan vierasesine;
Ylahengitystietulehdus, johon liittyy
otsakipu;

Yli viikon kestanyt mérkdinen nuha
ja voimakas kasvojen kipu;
Toispuoleinen poskikipu ja sarky
saman puolen yldhampaissa;

Lievikin nenzverenvuoto, johon
liittyy edeltavad tukkoisuutta ja/tai
kipua;

Yli viikon kestanyt mérkainen nuha
ja kasvojen paine;

Suljettu nendmurtuma;

Limaisuus, tukkoisuus;
Hajuaistin héiriot;
Ajoittainen, kotikonstein
tyrehtyvé nendverenvuoto;
(HUOM myés optimointi)

Vishengitystietulehdus ja paineen tunnetta
poskissa;

Nenaverenvuodon kotihoito-ohjeet:

1. Pysy rauhallisena.

2. Istu etukumaraan asentoon niin, etta

veri ei valu nieluun.

3. Tyhjenna nend hyytymista niistimalla ja
purista sieraimia yhteen nenén

etuosasta vahintaan 15 min.

4. )aapala suussa tai niskaan asetettu

jadpussi saattaa auttaa vuodon tyrehtymisessa.
5.Jos verenvuoto ei tyrehdy 15 min:n
puristamisen jalkeen, on syyta lahtes
laakariin. Istu kuljetuksen aikana etukumarassa

asennossa.;

Sisaanhengitysvaikeus ja voimakas
kurkkukipu;

kas nieluri

Puuroutuva puhe ja
huulten/kielen/suunpohjan turvotus;
Niin voimakas kurkkukipu, ettei pysty
nielemaan sylked;

Toistuvia, itsestdan tyrehtyvid nielurisaleil ]

TRyI—— San el

jélkivuotoja;

Oksentanut verta nielurisaleikkauksen jélkeen;
Voimakas kurkkukipu ja kaulan alueen turvotus tai
punoitus;

Voimakas, kuumeinen (> 38,0 C) kurkkukipu ja
yleistilan lasku;

Voimakas kurkkukipu ja vaikeus kaantaa paata;

mene alas) ilman hengitysvaikeutta;
Epily nielun vierasesineesta ilman
hengitysvaikeutta;

Toispuoleinen kurkkukipu ja
vaikeus avata suuta;

Voimakas, toispuoleinen
kurkkukipu;

Vihitellen paheneva
nielemisvaikeus ilman
hengitysvaikeutta;

Voimakas, kuumeinen kurkkukipu
ilman hengitysvaikeuta;
Nielemiskipu ja kiintea moykky
kaulalla;

(HUOM myés optimointi)

Rasitukseen liittyva

Uvulan (pikkukieli) turvotus ;

Kéheys ilman
hengitysvaikeutta tai flunssan
jélkeen;

Nielusta irtoaa pahanmakuisia
proppuja;

(HUOM myés optimointi)

Sarkylaakkeille reagoiva kurkkukipua ja
flunssaoireet;




Yska

Stho

Eldimen tai ihmisen purema

Haavat

Hengitystaajuus selvasti koholla, ei pysty
puhumaan lauseita;

Hengenahdistus ja rintakipu ;

Yleistilan selkea lasku;

Allergiseen reaktioon liittyva voimakas
hengenahdistus;

Voimakas, dkillisesti alkanut yska ja epaily
vierasesineestd;

Yska ja selked yleistilan lasku;

Verta yskoksissa ja yleistilan lasku;

COPD-potilaalla yskd, kuume ja
markéiset yskokset;

Yské ja kuume (> 38,0 C) yli 3vrk ;
Markdiset yskokset, hyva yleistila;
(HUOM mybs optimointi)

Pitkittyneet yskdoireet
(viikkoja);

Epaily tyoperaisesta nuhasta,
yskasta tai astmasta;
(HUOM mybs optimointi)

Hengitystieinfektion jélkeen kuivakka yska voi
kestda 1-3 viikkoa;

Yska yhdistettyna tyypillisiin flunssan oireisiin on
vaaraton. Oireenmukainen hoito tarpeen
mukaan.;

Tyypilli keuf ilehdus b
oireenmukaisesti (kuiva yska, ei kuumetta, kesto
1-4 viikkoa), antibioottihoito on todettu
tehottomaksi ja haitalliseksi;
Verenpaineldikitykseen liittyva yska (Kehittyy
vain ACE-estdjilld);

Astmaatikolla hoitavan ladkityksen tuplaus ja
avaavan ladkkeen kaytto, PEF mittaus;
Astmaatikolla ja COPD potilailla saattaa olla
kortisonikuuri varalla, jonka aloitus annettujen
ohjeiden mukaisesti;

Tarvittaessa laakarin konsultaatio.;

Potilas vaarassa;

Runsaasti vuotava haava;
Yleistila laskenut;

Anafylaktinen shokki;

Kaarmeen purema ja yleisoireita;

Merkittava puremahaava tai yleisoireita
puremahaavan jalkeen;

Vaurio saattaa yltaa luuhun tai niveleen;
Verisuoni-, hermo- tai jgannevamma;

Raajojen veren- tai imunestekierron hairiot;
Purema kadessa, lahelld tekonivelta, lahella
genitaaleja;

Immuuniteetin puutostila (Iaakitys, synnynaiset
syyt);

Kyyn purema (alle 2vrk) ja laaja-alainen
kudosturvotus;

Suuren riskin haavat (lavistaa ihon) mikali
rokottamaton tai puutteellinen rokotussuoja;
Purema johon ei liity peruselintoiminnan hairidita tai

Puhtaat/pienen riskin haavat -
rokotussuoja mikali rokottamaton
tai puutteellinen rokotussuoja;

Perusterveen pienet haavat ja nirhaumat:
Ohjataan hyva haavan huuhtelu ja seuranta,
tarvittaessa rokotussuoja.;

THL - aiheet - rokottaminen;

Mika eldin on purrut? ;

Kuinka laaja puremavamma ja minne purtu?;

Myrkyllisyys, tartuntataudit?;

Onko purema tapahtunut ulkomailla?;

Haavan ika?;

Perussairaudet? Allergiat? 1ka?;

Laakitys?;

Potilaan yleistila?;

Onko AK-laakitys?;

Onko tetanus-rokote voimassa?;

Rabies-estohoidon tarve (ulkomailla tapahtuneet ja ulkomailta
tuodun nisdkkain puremat)?;

Ihmisen puremista n. 10% infektoituu, koiran puremista 5-10% ja
kissan 30-60%, antibioottiprofylaksian tarpeen arviointi;

Henkea uhkaava verenvuoto;

Runsas verenvuoto, erityisesti jos kdytossa
antikoagulaatio-laakitys;

Irronnut raaja;

Lavistava haava kehossa;

Avomurtuma;

Ompelua tai liimausta vaativat haavat;

Haavan aareisverenkierron vajaus;

Haava, jossa janne- tai hermovaurioepiily;
Silméaluomen haava;

Tulehtunut haava (jos yleisoireita kuten kuumetta,
kipua haava-alueella, markavuoto);

Auennut vuotava/tulehtunut leikkaushaava
(ensisijai: i leikanneeseen ikkdon);
Tekonivel-leikkauksen jalkeinen
haavainfektio/epily;

Vaginan vamma-+vuoto (gyn);

Veritapaturma, jos epdily HIV- tai B-hepatiitti-
altistuksesta;

Alipainehoitolaitteen ongelmat: Sidokset poistettava
2h:n sisalla;
Pédan haava

a tai anti

kayttavalla;

Auennut leikkaushaava ja/tai
yltynyt haavakipu;

Tulehtunut haava, YT hyva;
Janneruptuura ilman haavaa;
Rokottomaton tai puutteellinen
rokotussuoja (Tetanus), vamman
yhteydessa;

Uusi sddrihaava (oireeton);

Vanha saarihaava, oireiden
paheneminen;

Akuutisti tulehtunut krooninen
haava - yt hyvé;

Auennut leikkaushaava (pieni);
Pinnallinen haavainfektio;
Tetanus-tehoste haavan jilkeen (ei
tarvita haavahoitoa);

(HUOM myés optimointi)

Eiinfektoitunut krooninen
haava;

Haavahoidot,
ompeliden/hakasten poistot;
Tyota haittaavat vammojen
jalkitilat (tyoterveys);

(HUOM myé6s optimointi)

Ihorikot, nirhaumat;

Lieva pisto, raapimisjaljet;
Tetanus-rokotteen tarve (annetaan 1-3vrk:n
sisalla vammasta jos tetanus voimassa.
Rokottamaton tai epéselva rokotussuoja ->

Mika haavan on aiheuttanut?;

Haavan koko? Pituus? Syvyys? ;

Milloin haava on tullut?;

Missa kehonosassa?;

Millainen haava on? (esim. repaleinen, suora viilto, pisto,

annetaan rokotus pai i),
www.terveyskyla.fi (itsehoito-ohjeet/haava);
THL - aiheet - rokottaminen;

Vuotaako? Kuinka paljon?;
Liikkuuko raaja normaalisti?;
Onko haavassa vierasesineita esim. hiekkaa? Saako poistettua?;
Miten on hoidettu?;

Onko tulehduksen merkkeja? ;
Ihon kalpeus ja hikisyys? Kipu?;
Perussairaudet? Allergiat? Ika?;
Laakitys?;

Potilaan yleistila?;

Onko AK-laakitys?;

Onko tetanus-rokote voimassa?;




Hyonteisten tai punkin
purema ja pisto

Iho-oireet

Paiseet ja patit

Palovammat;

HUOM! Ks. Fysikaalisen
tekijan haittavaikutus (5mps,
kylma, aurinko, sahks, paine)

Vierasesine

T Aineenvaihdunta,
umbieritvs ia

Anafylaksian oireita;
Hyonteisten pisto kaulan tai kasvojen
alueella ja turvotusta tai hengenahdistusta;

Paikallinen kova kipu ja turvotus;
Aiemmin vakava reaktio, vaikka nyt oireeton;

Jos punkinpureman jalkeen esiintyy
yleisia infektio-oireita ja/tai
pureman ympirille iimaantuu
rengasmaisesti leviavaa
tarkkarajaista punoitusta;
Hyonteisen pisto ja voimakas
paikallinen turvotus;

Yleisoireita, kuten laaja-alainen
ihottuma, mutta yleisvointi hyva;
Punkin poisto (jos ei onnistu
kotona);

Punkin pureman jalkeisen
hyvakuntoisen potilaan
ihomuutoksen tarkistus;

Epaily punkin aiheuttamasta
migrans-ihottumasta tai ihomuutos
pysynyt yli viikon;

(HUOM mybs optimointi)

Paikallisia hyénteisenpistoreaktioita voidaan
hoitaa po antihistamiinilla ja
hydrokortisonivoiteella, paikallishoito kylmalla;
Punkin pureman jélkeen alueen seuranta
vahintaan viikon ajan, ab-hoito aloitetaan, jos
pistosalueella on viela viikonkin jélkeen selva
punoittava ihottuma;

Raskaana olevien tulee seurata ihomuutoksia ja
mahdollisia muita oireita punkin pureman
jalkeen;

Kehoita ottamaan ihomuutoksesta kuva;
Terveysportti: hyonteisen pistot ja puremat;
www.terveyskyla.fi (itsehoito-ohjeet/punkki);

Mika hyonteinen on purrut/pistanyt?;
Mihin purrut/pistéanyt?;

Onko aiemmin tullut allergisia reaktioita?;
Perussairaudet? Allergiat? Ika?;

Laakitys?;

Potilaan yleistila?;

Septinen taudin kuva;

Raju allerginen reaktio;

lhoreaktio, nokkosrokko, urtikaria jos
hengenahdistusta, turvotusta hengitysteissa
tai laaja-alainen;

Nekrotisoiva faskiitti;

Epaily kaasukuoliosta;

Petekkiat ja infektio-oireet;
Bakteeriruusuepdily, johon liittyy yleisoireena
kuumetta;
Ihoreaktio, nokkosrokko, urticaria;
Isot rakkulat tai laaja-alainen rakkulointi;
Merkittava allergiatausta;
Vaikea kutina (jatkuva, haittaa ydunta);
Ilhonalainen ilma;
Kuolioepéily;

ilyt, jos potilaalla i
itys, synnyndiset syyt);

13,

in puutostila

Tulehduksellisten iho-oireiden
alkuarvio (esim ruusu), YT hyv4, ei
kuumetta;

Vybruusu (toispuoleinen
Kipu-+rakkulat);

Keskivaikea kutina (jatkuva, ei
haittaa yéunta);

Herpes (lhon ja limakalvon laaja
rakkulointi, kuume,
huonovointisuus, silmén oireet,
kasvohalvausoireet);
Tuhkarokkoepdily;

Ihoreaktio, nokkosrokko, urticaria;
Kivulias verenpurkauma kynnen
alla;

Vaikeaoireinen kynsivallintulehdus;

Kutina, ihottuma;

Hautuneet varpaanvalit, taipeet;
Isot, kimmenen kokoiset
mustelmat, poikkeavia tai uusia
mustelmia spontaanisti/runsaasti;
Kynsivallintulehdus;

P4atait: hankalat oireet tai
diagnoosi epdvarma;

Kivuliaat hautumat ja rakot;
Kova kutina iholla (raskaana
olevat,neuvola);

Markarupi (suurempi kuin
peukalonp&an kokoinen);
Herpesrakkulat muualla iholla;
Syyhytartuntaepdily;

Satiaisia karvaisilla alueilla;
Tartuntatautirokko/-epéily;
(HUOM myés optimointi)

Atooppisen tai kroonisen
ihottuman pahentuminen;
Nappyléiden, luomien ja
kynsimuutosten arvio/poisto;
Nopeasti kasvava tai varid
muuttanut tai verta vuotava
luomi, syveneva muutos iholla
(max 1-2vko);

Toistuva herpes;

Syylat, molluskat, kdnsat

mikali itsehoitotuotteista ei ole

apua;
(HUOM myés optimointi)

Kroonisen ihottuman pahentuminen;
Itsekseen ilmaantuneet mustelmat. Isot,
kdmmenen kokoiset poikkeavia -> Seuranta.
(Tarvittaessa lagkityksen arvio virka-aikana,
verenohennuslaakitys);

Herpes (terveyskyla);

Lievéoireinen kynsivallin tulehdus;

Syylat, molluskat ja kansat;

Rokkotaudit tyypillisin oirein;
Syyhytartuntaepdily;

Pastait tai epiily;

Kihomadot;

(HUOM myés optimointi)

Mita oireita potilaalla on? Onko kuumetta?;
Milloin oireet ovat alkaneet?;

Onko tilanne pahentunut ja milld aikavalilla?;
Onko ollut aiemmin vastaavaa?;

Kipua?;

Miten on hoidettu kotona?;

Toimiiko sormi/varvas normaalisti?;

Paatait ja satiaiset: yksittdinen tartunta vai mahdollinen epidemia
koulussa tai paivakodissa. Epdilyttévissa tilanteissa ilmoitus

alueen perusterveydenhuoltoon;

Kts paatain hoito-ohjaus terveysportista;
Rokkopotilaalla, huomioi eristystarve;
www.terveyskyla.fi (itsehoito-ohjeet/urticaria);

Yleistilan/tajunnantason lasku;
Nopeasti ilmaantuneet patit kaulalla ja
hengitysvaikeus;

Aristava punoittava imusolmuke tai paise seka
kuume;

Patti/paise ja hengitysvaikeus tai pa ei kddnny
(esim. kaulan, solisluun tai suun alueen patti);
Kaulan akillinen, kivulias, toispuoleinen turvotus
(kaula-abskessiepdily);

Kuumottava, punoittava, kipea
patti/paise;

Muut kuin kaulan alueen
oireiset/kivuliaat paiseet;

Suurentuneet ja kasvavat
imusolmukkeet tai
imusolmukepaketit;

Nopeasti ilmaantuneet kasvavat
patit kaulalla ja soliskuopassa,
ilman muita oireita;

(HUOM myé6s optimointi)

Pienet kivuttomat, hitaasti
kasvaneet patit;
Lievaoireiset tai kivuttomat
patit ja paiseet;

(HUOM myé6s optimointi)

Infektioon liittyvat suurentuneet imusolmukkeet,
pienenevat yleensa itsestaan, voi seurata 2-3
viikkoa;

(HUOM myé6s optimointi)

Vakava peruselintoiminnan tai
tajunnantason hairié;

Kova, sietaméton kipu;
Palokaasujen hengittiminen;
Laajat, syvat palovammat;

&hko aiheuttama
suurjannitevamma ja/tai rytmih 3
Silmien kemialliset palovammat, laajat muun
kehon kemialliset palovammat;

Merkittdvd monivamma;
Lampéhalvaus;

jos

Epiily hengitystiepalovammasta;

Tuoreet palovammat;

Syva palovamma;

Sahkopalovammat;

Kemialliset palovammat;

Savualtistus;

Silmén palovamma;

Pinnallisetkin palovammat, jos kasvoilla, kaulalla,
peri issa tai ki g
genitaalialueella, nivelten alueella;

20% kehon pinta-alasta olevat selvasti pinnalliset
palovammat;

Yli 1%:n haavahoitoa vaativat vammat;
Viahintaidn 2. asteen, joiden laajuus yli 5%;

Palovamma, johon ei liity
peruselintoiminnanhairiota tai
muita riskioireita;

Vahintain 2. asteen palovammat
(alle 5%);

Alle kaden kokoiset pinnalliset 2.
asteen palovammat;

Alle 10% kehon pinta-alasta olevat
pinnalliset palovammat;

HUOM! kotihoito
aloitetty/pystytdén aloittamaan;
Pinnallinen palovamma ja
kipuongelma;

Infektoitunut vanha palovamma;

Palovamman jalkihoito;

Lievat palovammat;

Vanha pal 3
kosmeettinen tai lieva
toiminnallinen haitta;
Ty6td haittaavat jélkioireet
palovammasta;

Palo: I
paasaantoisesti 1.asteen palovammat voi hoitaa
kotona (pelkkd punoitus/kipu, ei rakkuloita).
Poikkeuksena kasvojen ja koko kehon 1.asteen
palovammat);

Terveyskyla: pinnallinen palovamma;

Syntymekanismi ja altistusaika? (liekki, kuuma vesi tai muu neste,

emés/happo, séhko);

Miss3 palovamma on?;

Palovamman syvyys ja laajuus?;

Onko hengittanyt savua/palokaasuja?;
Onko nivelissa?;

Milloin palovamma tullut?;

Millaista ensiapua saanut?;

Kivun arviointi (VAS-asteikko);

Vamman laajuus: (kimmen 1%, pad 9%, ylaraaja 9%, ylavartalo

36%, alaraaja 18%);
Vamman aiheuttaja?;

Pinnalliset vierasesineet (lasinsirut, koukut yms.);

Tarkista rokotussuoja;




Diabetes

Matala verensokeri

Kuivuminen

U Urologia
Virtsausongelmat

Yleistilan romahdus;
Vakava peruselintoiminnan tai
tajunnantason h

Oireinen hyperglykemia ;

Ketoasidoosiepaily;

Insuliinihoitoisen oksentelu, ruoka ei pysy sisélla
Epdily tuoreesta diabeteksesta, akuutisti oireinen (vs
>20);

Liian iso insuliiniannos;

Ennestdan DM 1/DM 2 ja vs > 20, akuutisti oireinen;
Epdily ettei pumppupotilailla pumppu toimi tai
insuliini valjahtynyt;

Epéily tuoreesta diabeteksesta,
véhéoireinen (vs 15-20);
Reseptin uusinta, "hatatilassa"
insuliiniresepti;

Oksentelua ajoittain;

Oireet kestaneet vuorokausia;
Ennestaan DM 2 ja vs > 20,
védhdoireinen;

(HUOM mybs optimointi)

K:

Tul ja stressihormonit;

jatkohoitoon;

Oireeton hyperglykemia;
Epdily 2. tyypin DM
puhkeamisesta;
Ennestaan DM 2 ja vs > 20,
ohjaus;

Verensokerin heittely;
(HUOM mybs optimointi)

Hyperglykemia, oireeton;
(HUOM mybs optimointi)

Korkean verensokerin mahdollinen syy?;
Milloin alkanut?;

Onko vastaavaa ollut aiemmin?;

Miten hoidettu oiretta kotona?;

Vakava peruselintoiminnan tai
tajunnantason hairio;
Tajunnantason héirié, omahoidosta
huolimatta;

; i il6ll4, jolla ei ole
Alhainen verensokeri yhdessa
peruselintoiminnanhairén kanssa;
Insuliiniyliannostus;

Toistuva tai muuten sairaalahoitoa vaativa
hypoglykemia;

Insuliinihoitoinen DM ja oksentelu;

Toistuvien h

selvitys;
(HUOM myés optimointi)

Hoidettu hypoglyk tai lieva koti-insuliinii
virheannostelu potilaalla, joka pystyy syémaan ja
kotona mahdollisuus seurantaan;

(HUOM myés optimointi)

Matalan verensokerin mahdollinen syy?;
Milloin alkanut?;

Onko vastaavaa ollut aiemmin?;

Miten hoidettu oiretta kotona;

Vakava per

Lampéhalvaus;

Siri6 tai Kuivuminen ja per i6;
tajunantason hairio; Kuivunut, monisairas potilas;
Lampésairauden/uupumuksen riski;
i ireinen i /ripulointi

jatkuvaa ja pitkaaikaista) ja siita seurannut
kuivuminen;

Oireinen, lyhytaikainen vatsatauti
ja siitd seuranneet kuivumisoireet;

Oirekuva, johon ei liity
peruselintoiminnanhairiota tai muita riskioireita

Paaasiallinen oire/vaiva?;

Milloin oireet alkanut?;

Onko vastaavanlaista ollut aiemmin?;
Miten oiretta on hoidettu kotona?;
Virtsan maara?;

Virtsaumpi, katetroinut, virtsa ei kulje / ei saa itse
katetroitua;

katetri- ja cystofixongelmat;

virtsassa runsaasti kirkasta verta tai hyytymia,
yleistilan lasku;
Virtsatiekivi;

Ki i vir

pyelonefriitti);

io-oireil (=

Raskaana olevien, diabeetikoiden,
munuaissairaiden ja miesten ei-
kuumeinen virtsatieinfektio;

Muut virtsakatetriongelmat;
Akuutti, vahvasti oireita aiheuttava
virtsatietulehdus;

Terveiden naisten oireinen
virtsatieinfektio ilman kuumetta;

Virtsatieinfektio-oireiden lisdoireena
Virtsa valuu koko ajan uutena oireena;

Makr erivirtsaisuus;

Virtsanlahtovaikeus;
Tiheentynyt virtsaamisen
tarve;

Aikuisten oireeton
verivirtsaisuus ;

Toistuvien virtsatietulehdusten
jatkotutkimuksen
jarjestaminen;

Pitkdaikaiset eturauhasvaivat;
Pitkdaikainen virtsankarkailu;
(HUOM mybs optimointi)

Tyypilli naisen rakkotulehdus hoidetaan
haastattelun perusteella,ikd 18-65v

Kéypa hoito —suositus: haas-

tattelukaavake virtsatieinfektiossa;
Reseptipyynto paivystavalle YLE-laakarille;
Muistuta potilasta, etta oireiden haviaminen voi
kestaa yli 3 vrk ladkityksen aloittamisesta.;
Ohjeista potilas ottamaan yhteyttd, jos oireet
eivat helpota tai pahenevat 4 vrk:ssa tai oireet
uusiutuvat;

Miké on potilaan paiasiallisesti valittama oire/vaiva?;
Milloin oire on alkanut?;

Millainen on potilaan yleisvointi?;

Tihentynyt virtsaamistarve?;

Kirvely virtsatessa?;

Alaselka-, alavatsakipu?;

Verta virtsassa?;

Tyhjeneekd rakko?;

Onko kuumetta?;

Onko katetri?;

Muita oireita? (esim. vanhuksilla jalattomuus);

Onko vastaavaa oiretta ollut aikaisemmin?;

Miten potilas on hoitanut oirettaan kotona?;

Onko yrittédnyt juoda runsaasti? (dI-maéra);

Onko ottanut jotain laakkeita? (kipu- ja kuumeldakkeet);
Perussairaudet ja laakitys? ;

Onko krooninen VTI, tai estolaakitys kaytossa?;
Allergiat? ;
Potilaan ika;

Missa vaiheessa kuukautiskierto?;
Onko sukupuolitaudin mahdollisuutta?;

W Raskaus, synnytys ja
per i

olevan tai olevan (>20 vk) kipu tai verinen Alkuraskauden (< 10 raskausviikkoa) - kova kipu Raskausviikoilla 10-20 lieva Raskausviikon 22 jilkeen lieva Potilaan tulee kaikissa alkuraskauden
verenvuoto vuoto ja yt-lasku (yhteispéivystys); emitinverenvuoto ilman muita  |vatsakipu (ei vaadi kipuldikityst) verenvuodoissa tehd3 raskaustesti (kaupasta

Raskauspahoinvointi

Raskaana oleva, joka kouristaa
Vasta synnytténeen (<6vk) runsas
verenvuoto

Aiempi nopea synnytys ja saannélliset
supistukset alle 5 min vilein

Voimakas ponnistamisen tarve;

Lapsi on syntymdssé/syntynyt tai napanuora
nakyy;

L 1meno alle 36 r tai

peré-/poikkitarjonta (kuljetus makuulla)

10-20 raskausviikkoa runsas emitinverenvuoto
Raskaana olevan (>20 vk) kipu tai verinen vuoto
Synnytyksen jalkeinen (<6vk) lisaéntynyt verinen
vuoto, kova alavatsakipu tai kuume;

Raskaana oleva ja korkea verenpaine (HUOM
ylvatsakipu, nakshiiriéits, turvotusta)

oireita;
Rintatulehdusepiiily (kipu+kuume)

eikd emitinverenvuotoa;
Epsily raskaudesta;

saatava) 4 viikon paasta
keskenmenosta/verisesta vuodosta.
Yhteydenotto perusterveydenhuoltoon jos se on
positiivinen.;

Yhteydenotto perusterveydenhuoltoon jos vuoto
pitkittyy (yli 2-3 viikkoa) tai tulee infektio-oireita;
Raskaana oleville on annettu yhteystiedot
suoraan synnytyssairaalaan raskausajan
ongelmien seka synnytyksen kdynnistymisen
varalle, puhelun ohjaus néihin palveluihin
herkasti;

Hankala raskauspahoinvointi ja heikentynyt yleistila

Hyva yleistila;&




X/Y Naisen sukuelimet
siséltden rinnan / Miehen
sukuelimet sisdltden rinnan

Sukuelinten kipu tai oire

Sukupuolitaudit -->
Tarkistamatta
pienryhmatasolla

Z Sosiaaliset ongelmat

Pahoinpitely

Raiskaus

Kriisit, esim.
perheenjdsenen/laheisen
menehtyminen

Sosiaaliturvaan liittyvat asiat

Urogenitaaliset traumat;

Priapismi (jatkuva erektio);

Parafimoosi (esinahka jaanyt taakse);

Akillinen kiveskipu;

Turvonnut/kipeé kivespussi;

Pikkulantion tulehdusepiily: alavatsakipu, (suttuinen
valkovuoto), kuume;

Naisen &killinen, kova vatsakipu

Nivustyra; ks. vatsakipu;

Toistuva hiivan aiheuttama
kutiseva emétintulehdus;
Limakalvojen haurastuminen
ja kutina, kirvely;
Ehkaisyasiat;

Raskauden keskeytys;
Sukupuolitautiepaily;
Eturauhastulehdusepily;

HUOM ohjeistus tulossa! Konsultoi
tarvittaessa laakéria

Rakkuloita genitaalialueella (miehet ja naiset), jos
kuumetta tai padnsarkya tai voimakasta kipua haava-
alueella tai virtsaamisvaikeutta (primaari
genitaaliherpes);

Mérkdinen eritevuoto miehen urethrasta
(vaikeaoireinen gc tai klamydia);

Alavatsakipu, jos voimakas tai siihen liittyy kuumetta
tai virtsaamisvaikeutta tai runsas poikkeava
eritevuoto vaginasta (vaikeaoireinen gc tai klamydia);
PReP tarve (suuren riskin HIV-tapahtuma, laakityksen
tarpeen arvio on kiireellinen);

Klamydia tai tippuriepaily joko
kumppanin taudin perusteella tai
lievat oireet; (Puhelimitse)
Lievat genitaalihaavat tai lieva
kirvely ilman yleisoireita (lieva tai
uusiva genitaaliherpes, hiiva,
bakteerivaginoosi);

Kondylooma (hoito ja epaily);
Seksitaudin poissulku
testaamalla (klamydia, gc, HIV,
kuppa), oireeton;
(Puhelimitse)
Herpesldakereseptin
uusiminen; (Puhelimitse)

K (iho-oireet, kv

perusteella tutkiminen, poikkeava
laboratorioléydas);

Genit: 1een ihosairauden
epiily;
PReP - lasketarpeen arvio;

Klamydian ja tippurin poissulku virtsasta ja
vaginasta kotitestilld;

Oikeaan hoitopaikkaan ohjautuminen oikea-
aikaisesti;

Soitessa puhelinneuvonta eli labtilaus ja

Peruselintoimintojen vakava hairio tai epaily
sellaisen kehittymisesta;

Vakivallan uhka;

Perhevikivalta (Lastensuojelu);

Tuore pahoinpitely

Kaikki, joiden oireet/vammat vaativat
péivystyksellistd hoitoa (esim. korkea vammaenergia,
haavat, murtumat, hammasvammat, huomattavat
turvotukset tai hematoomat);
Pahoinpitelyvammojen arviointi;

Sosiaalipaivystys:;
Lasten-/vanhustensuojeluilmoitus;

Kriisin hoito;

Turva-arvio

Pinnalliset ihonaarmut, hankaumat

ja mustelmat;

Rikosilmoitukseen vaadittava
lagkarinlausunto ja ei yollista
hoitoa vaativia vammoja, HUOM!

Sosiaalipaivystyksen kriisin hoito &

turva-arvio, jos potilas jaa kotiin
yoksi

Pahoinpitelyn jélkeisten
oireiden arvio ja hoito, kun ei
akuuttia muutosta voinnissa

Ensiapuohjeet oireisiin;
Poliisi hoitaa tapauksen tutkimisen,

Mité on tapahtunut? Miten? Koska?;
Onko tilanne jo ohi vai onko edelleen vakivallan uhkaa?;

terveydenhuollossa tehdaan
annetaan asianmukainen hoito
Rikosuhripaivystys, puhelinnumero 0203 16117

arvio ja

Nismi? rergia? Milld lyotiin?;
Millainen yleisvointi on?;
Millaisia oireita? Koska alkaneet? Ovatko muuttuneet?;
Onko ommeltavia haavoja? Muita vammoja? Murtuman
epailyja?;
Onko vammoja kasvojen alueella? Onko kasvojen luut
symmetriset?;
Onko hengitysvaikeuksia? Kulkeeko ilma molemmista sieraimista
(jos iskuja kohdistunut nenaan);
Onko nenakuorikko suorassa? Onko turvotusta nendssa?;
Onko psyykkisen avun tarvetta?;
Onko potilas perheellinen? Onko alaikdisia lapsia?
Perhevikivaltaa?;
Onko potilas tietoinen, kuinka hdnen tulee toimia juridisesti?;
THL:n ohje kirjaamisesta vakivaltatapauksissa

Jos potilas ei halua tehda rikosilmoitusta, ohjataan
uhri paivystykseen henkistd tukea, vammojen varalta
tehtdvaa kliinistd tutkimusta sekd

0 i indytteiden hepatitit,
hiv) ottoa ja kontrollien ohjelmoimista varten;
HUOM! Alle 18-vuotiaista tehdaén aina
lastensuojeluilmoitus ja ilmoitus tapahtuneesta
poliisille, vaikka lapsi tai omaiset eivat haluaisikaan
tehda rikosilmoitusta.; Alle 18 vuotias AINA
lastenpiivystyksen kautta!

Poliisilta voi pyytéa poliisin tukihenkilksi
potilaalle rikosilmoituksen tekemiseen ja
jatkotutkimuksiin;

Rikosuhripdivystys, puhelinnumero 0203 16117;

Yhteys sosiaali ja/tai kriisipdivystykseen;®

Tarvittaessa perheenjasen
sairausloma. Mielell

n sociaali-
[kriisipsivystyksen kautta

'www.mielenterveystalo fi/nuoret/tietoa

https:

ahvistami

eydesta/mielenterveyden

Perusarjesta selviytyminen (nukkuminen, syéminen);
kontaktit (tuki itselle/muille perheen jésenille, lapsille);

nen/Pages/kuinka_selviydyn.aspx

https://www.terveyskyla.fi/aivotalo/apua-ja-

tukea/sairastuminen-ja-kriisi/kriisin-vaiheet

Onko perheess alaikaisia lapsia (perheen péarjaaminen arjessa);

Yhteys sosiaalitoimeen virka-
aikana;



https://www.mielenterveystalo.fi/nuoret/tietoa_mielenterveydesta/mielenterveyden_vahvistaminen/Pages/kuinka_selviydyn.aspx
https://www.mielenterveystalo.fi/nuoret/tietoa_mielenterveydesta/mielenterveyden_vahvistaminen/Pages/kuinka_selviydyn.aspx
https://www.mielenterveystalo.fi/nuoret/tietoa_mielenterveydesta/mielenterveyden_vahvistaminen/Pages/kuinka_selviydyn.aspx
https://www.mielenterveystalo.fi/nuoret/tietoa_mielenterveydesta/mielenterveyden_vahvistaminen/Pages/kuinka_selviydyn.aspx
https://www.mielenterveystalo.fi/nuoret/tietoa_mielenterveydesta/mielenterveyden_vahvistaminen/Pages/kuinka_selviydyn.aspx

Yksin asuminen (kotona
parjaaminen)

Asiakas on vaaraksi itselleen, esim
muistisairauden paheneminen, eksyminen,
ulos jaaminen;

pelko kotona parjaami: 4, mika
aiheuttaa muiden palvelujen runsaan/toistuvan
kayton;
Asiakkaan kotona parjaamisté (perustarpeet) ei
voida turvata seuraavaan arkipdivaan;

Yhteys sosiaalitoimeen virka-
aikana;

Ikétalo

Miksi asiakas/ldheinen kokee ettd asiakas ei parjaa kotona?;
Asiakkaan asumismuoto, kerrostalo, omakotitalo? Limmitys,
vesi?;

Liikkuminen?;

Ruokailu?;

Kotiin vietavid palveluja kdytossa?;

Turvallisuutta uhkaavat tekijat?;

Sosiaaliset kontaktit?;



https://www.terveyskyla.fi/ikatalo/ikääntyneelle/koti-ja-asuminen
https://www.terveyskyla.fi/ikatalo/ikääntyneelle/koti-ja-asuminen

