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1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja

Yksityinen palvelujentuottaja Kunnan nimi: Savonlinna
Nimi: lltakoti oy

Kuntayhtyman nimi:
Palveluntuottajan Y-tunnus: 2637191-8

Sote -alueen nimi:

Toimintayksikdn nimi
Hoivakoti Jooseppi

Toimintayksikdn sijaintikunta yhteystietoineen
Savonlinna

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara
Vanhusten tehostettupalveluasuminen

Toimintayksikdn katuosoite
Nojanmaanlahdentie 63

Postinumero Postitoimipaikka
57210 Savonlinna
Toimintayksikdn vastaava esimies Puhelin
Johanna Kopra 044 5756156
Sahkoposti

johanna.kopra@iltakoti.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan mydntédmisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikét)
24.6.2015

Palvelu, johon lupa on myénnetty
vanhusten tehostettupalveluasuminen

IImoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan paatos ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipaétdksen ajankohta

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Kiinteistdhuolto Savotek Oy, siivous- ja kiinteistdhuolto
Fysioapu Marko Akselin, fysioterapia

2 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2)

Toiminta-ajatus

Toimintayksikkd perustetaan tuottamaan palvelua tietylle asiakasryhmaélle tietyssé tarkoituksessa. Toiminta-ajatus ilmaisee,
kenelle ja mita palveluita yksikkd tuottaa. Toiminta-ajatus perustuu toimialaa koskeviin erityislakeihin kuten lastensuojelu-,
vammaispalvelu-, kehitysvammahuolto- sek& mielenterveys- ja paihdehuoltolakeihin seké& vanhuspalvelulain saadoksiin.

Mika on yksikdn toiminta-ajatus?




lltakoti Oy on Savonlinnan lltakoti ry:n tytaryhtio, joka vastaa lltakoti —konsernin palvelutalo-
jen hoivapalvelujen tuottamisesta. litakoti Oy tuottaa tehostettua palveluasumista. Toimin-
nassaan lltakoti Oy noudattaa emoyhtion Savonlinnan lltakoti ry:n arvoja ja toimintaperiaat-
teita. Tarkoitustaan yhtio toteuttaa kokonaisvaltaisella hoivapalvelulla, joka asumisen lisaksi
sisaltaa tarvittavan paivittaisen hoiva-avun, ateriapalvelun, siivous- ja pyykkihuollon ja ter-
veydenhuollon yllapidon ja seurannan. Yhtion tarkoituksena ei ole voiton tai muun taloudelli-
sen hyodyn hankkiminen siihen osallisille.

Arvot ja toimintaperiaatteet

Arvot liittyvat l[aheisesti tydn ammattieettisiin periaatteisiin ja ohjaavat valintoja myds silloin, kun laki ei anna tarkkoja vastauksia
kaytannon tydsta nouseviin kysymyksiin. Yksikon arvot kertovat tydyhteison tavasta tehda tyota. Ne vaikuttavat paamaarien
asettamiseen ja keinoihin saavuttaa ne.

Yksikén toimintaperiaatteet kuvaavat yksikon paivittdisen toiminnan tavoitteita ja asiakkaan asemaa yksikéssa. Toimintaperi-
aatteita voivat olla esimerkiksi yksiléllisyys, turvallisuus, perhekeskeisyys, ammatillisuus. Yhdessa arvojen kanssa toimintape-
riaatteet muodostavat yksikdn toimintatapojen ja -tavoitteiden selkarangan ja nakyvat mm. asiakkaan ja omaisten kohtaami-
sessa.

Mitka ovat yksikdn arvot ja toimintaperiaatteet?

Toimintaa ohjaa emoyhteisdn Savonlinnan lltakoti ry:n arvot:

1) Jokainen ihminen on arvokas: jokaista kohdellaan tasapuolisesti, kunnioittaen ja arvostaen,
kunnioitetaan itsemaaraamisoikeutta ja jokainen saa osakseen aitoa valittamista ja ystavalli-
Ssyytta.

2) Turvallisuus: asuminen lltakodin asunnoissa on turvallista fyysisesti ja henkisesti, henkil6-
kunta on ammattitaitoista ja luotettavaa ja lltakoti on hyva tyénantaja ja kumppani

3) Jatkuva kehittaminen: toimintatapojen, fyysisten puitteiden ja henkildston jatkuva kehittami-
nen, kestavan kehityksen huomioiminen

4) Tuloksellisuus: kuntouttava tydote, riittavataloudellinen tulos toiminnan kehittamiseksi ja vai-
kuttaminen vanhustenhoitoon laajemminkin. Toimintamme on pitkdjanteista ja voittoa tavoitte-
lematonta.

3 RISKINHALLINTA (4.1.3)

Omavalvonta perustuu riskinhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epékohtia arvioidaan monipuolisesti asi-
akkaan saaman palvelun nakdkulmasta. Riskit voivat aiheutua esimerkiksi fyysisesté toimintaymparistosta (kynnykset, vaikea-
kayttoiset laitteet), toimintatavoista, asiakkaista tai henkilokunnasta. Usein riskit ovat monien virhetoimintojen summa. Riskin-
hallinnan edellytyksend& on, etta tydyhteiséssa on avoin ja turvallinen ilmapiiri, jossa seké& henkilosto ettéd asiakkaat ja heidan
omaisensa uskaltavat tuoda esille laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvid epéakohtia?

Riskinhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Riskinhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset tydvaiheet, joissa toiminnalle
asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa. Riskinhallintaan kuuluu my6s suunnitelmallinen toiminta
epakohtien ja todettujen riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi seka toteutuneiden haittatapahtumien kirjaaminen, analy-
sointi, raportointi ja jatkotoimien toteuttaminen. Palveluntuottajan vastuulla on, etté riskinhallinta kohdistetaan kaikille omaval-
vonnan osa-alueille.

Riskinhallinnan tyénjako

Johdon tehtavana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita, etta tydntekijoilla on riittavasti tie-
toa turvallisuusasioista. Johto vastaa siitd, ettéd toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittivasti voimavaroja.
Heillda on myds paavastuu mydnteisen asenneympariston luomisessa epakohtien ja turvallisuuskysymysten kasittelylle. Riskin-
hallinta vaatii aktiivisia toimia koko henkildkunnalta. Tyontekijat osallistuvat turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvon-
tasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen.

Riskinhallinnan luonteeseen kuuluu, ettei ty6 ole koskaan valmista. Koko yksikén henkilékunnalta vaaditaan sitoutumista, ky-
kya oppia virheistd sekd muutoksessa elamista, jotta turvallisten ja laadukkaiden palveluiden tarjoaminen on mahdollista. Eri
ammattiryhmien asiantuntemus saadaan hyddynnetyksi ottamalla henkilokunta mukaan omavalvonnan suunnitteluun, toteut-
tamiseen ja kehittamiseen.




Luettelo riskinhallinnan/omavalvonnan toimeenpanon ohjeista

Jokaisella tyoyhteis66n kuuluvalla on velvollisuus puuttua havaitsemiinsa riskeihin tydssa ja
toimintaympaéristéssa. Havaitsemistaan epéakohdista tulee kertoa esimiehelle, toiminnanjohta-
jalle tai tydsuojeluhenkiltstélle, epakohtien korjaamista ja toimintatapojen muuttamista varten.
Riskin tai epdkohdan havainneen tydntekijan on estettdvd mahdolliset riskitilanteet ja tiedotet-
tava tyontekijoita ja tarvittaessa myos asukkaita seka omaisia asiasta. Kiinteistoon liittyvissa
akuuteissa ongelmatilanteissa otetaan yhteys toimitusjohtajaan tai Kiinteistopalvelu Savotek
Oy:n huoltomieheen. Tarvittaessa tehdaan henkildstolle tydpaikan riskianalyysikysely, mika kat-
taa seka fyysiset puitteet ettd ilmapiiriin ja jaksamiseen liittyvat asiat. Kiinteistoon ja paloturval-
lisuuteen liittyen on saannosten mukaiset viranomaistarkastukset. Henkilokunnan perehdytta-
minen ja kouluttaminen auttaa riskitilanteista selviamista. Liite: Rosina pelastussuunnitelma

Riskien tunnistaminen

Riskinhallinnan prosessissa sovitaan toimintatavoista, joilla riskit ja kriittiset tydvaiheet tunnistetaan.

Miten henkilékunta tuo esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit?

Lahelta piti —tilanteista tehdaan kirjallinen raportti, joka kasitellaan tydsuojelu- ja henkildstdpa-
lavereissa. Kasittelyn tarkoituksena on estaa vastaavanlaisten tilanteiden toistuminen toiminta-
tapoja muuttaen. Palavereista laaditaan muistio jokaisen néhtavéksi. Liite: 1&helta piti -lomake

Riskien kasitteleminen

Haittatapahtumien ja l&helté piti -tilanteiden késittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja raportointi. Vastuu riskinhallin-
nassa saadun tiedon hyddyntamisesta kehitystydssa on palvelun tuottajalla, mutta tyéntekijdiden vastuulla on tiedon saattami-
nen johdon kaytt6on. Haittatapahtumien kasittelyyn kuuluu myds niistéd keskustelu tyéntekijoiden, asiakkaan ja tarvittaessa
omaisen kanssa. Jos tapahtuu vakava, korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan
korvausten hakemisesta.

Miten yksikdssa kasitellaédn haittatapahtumat ja lahelta piti -tilanteet ja miten ne dokumentoidaan?

Tietoon tulleet riskit ja epakohdat seka riskianalyysikyselyn tulokset kasitellaan johtoryhméan
palavereissa, joissa paatetaan tarvittavista toimenpiteista. Jos on kyse laajemmista asioista, esi-
tykset viedaan tarvittaessa hallituksen ja yhdistyksen kokouksen paatettavaksi esim. talousar-
viokasittelyn yhteydessa.

Korjaavat toimenpiteet

Laatupoikkeamien, epakohtien, l&aheltd piti -tilanteiden ja haittatapahtumien varalle maaritellaédn korjaavat toimenpiteet, joilla
estetaan tilanteen toistuminen jatkossa. Tallaisia toimenpiteitéd ovat muun muassa tilanteiden syiden selvittdminen ja tata kautta
menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi. MyOs korjaavista toimenpiteista tehdaan seurantakirjaukset ja -ilmoitukset.

Miten yksikdssanne reagoidaan esille tulleisiin epakohtiin, laatupoikkeamiin, l&helté piti -tilanteisiin ja haittatapahtumiin?
Henkilostbpalavereissa kdydaan lapi riskianalyysin tulokset toimenpiteineen, samoin lahelta piti
—raportoinnit ja kehittdmista vaativat toimintatavat. Omaisille tiedotetaan muutoksista mm.
omaisten illoissa sekd muussa yhteydenpidossa tarvittaessa.

Muutoksista tiedottaminen

Miten muutoksista tydskentelyssé (myo6s todetuista tai toteutuneista riskeista ja niiden korjaamisesta) tiedotetaan henkilokun-
nalle ja muille yhteisty6tahoille?

Muutokset toiminnassa kirjataan yksikon laatukasikirjaan ja henkilostd perehdytetddn muutok-
siin hoitotyonpalaverien yhteydessa. Akuutit muutokset kirjataan myos kirjausohjelma Sofian
talokohtaiseen yksikkdmuistioon, mista poissaoleva henkildstd voi péaivittaa tietonsa. Henkilds-
tolla on velvollisuus perehtya paivitettyyn laatukasikirjaan.




4 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkil6 tai henkilot

Omavalvontasuunnitelma laaditaan toimintayksikdn johdon ja henkildkunnan yhteistyond. Omavalvonnan eri osa-alueilla voi
olla my6s omat vastuuhenkil6t.

Ketka ovat osallistuneet omavalvonnan suunnitteluun?
Toimitusjohtaja, vastaava hoitaja, ravitsemuspaallikkd, henkil6sto

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaavan henkilén yhteystiedot:

Johanna Kopra, 044 5756156 tai johanna.kopra@iltakoti.fi

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maarayksen kohta 5)

Omavalvontasuunnitelma paivitetdan, kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvia muutoksia.

Miten yksikdssa huolehditaan omavalvontasuunnitelman paivittdmisesta?

Sosiaalipalvelujen omavalvonnasta vastaa vastaava hoitaja, joka kday koko hoitohenkildston
kanssa omavalvontasuunnitelman systemaattisesti lapi vuosittain kevaalla, samalla kun tarkis-
tetaan suunnitelman ajantasaisuus ja kehittamiskohteet. Noin kerran kuussa pidettavissa hoito-
palavereissa kasitelldan tarvittaessa omana kohtanaan omavalvontasuunnitelmaan liittyvat pai-
vitettavat asiat. Suunnitelma kaydaan lapi uuden henkiléstdn ja opiskelijoiden kanssa heidan
tullessaan taloon osana perehdyttamista. Liite: Perehdyttdmissuunnitelma

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelman pitd& olla julkisesti ndhtédvéana yksikdssa siten, etta asiakkaat, omaiset ja omaval-
vonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistéd pyyntda tutustua siihen.

Missé yksikbén omavalvontasuunnitelma on nahtéavilla?
www.iltakoti.fi

5 ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 Palvelutarpeen arviointi

Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessé asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa, laheisensé tai laillisen edustajansa
kanssa. Arvioinnin lahtdkohtana on henkilén oma nédkemys voimavaroistaan ja niiden vahvistamisesta. Palvelutarpeen selvit-
tdmisessa huomion kohteena ovat toimintakyvyn palauttaminen, yllapitdminen ja edistiminen seka kuntoutumisen mahdolli-
suudet. Palvelutarpeen arviointi kattaa kaikki toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kogni-
tiivinen toimintakyky. Liséksi arvioinnissa otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemistéd ennakoivat eri ulottuvuuksiin liitty vat
riskitekijat kuten terveydentilan epavakaus, heikko ravitsemustila, turvattomuus, sosiaalisten kontaktien vahyys tai kipu.

Miten asiakkaan palvelun tarve arvioidaan — mité mittareita arvioinnissa kaytetaan?

Tehostettuun palveluasumiseen hakevien toimintakyky on arvioitu toiminnan tilaajan edustajan ja palvelun tilaajan
toimesta (IADL/ADL/RAI, pisteytys). Arvion perusteella maaritelladn asukkaan palvelutarpeen kiireellisyys. Asukas
valinnat toteutetaan paésaantdisesti tilaajan toimesta moni ammatillisessa SAS-ryhman palaverissa.

Miten asiakas ja/tai h&nen omaistensa ja ldheisensé otetaan mukaan palvelutarpeen arviointiin?
Asiakas on aina lasné palvelutarpeen arvioinnissa ja hanen toiveitaan kunnioittaen, myds omai-
nen otetaan mukaan arviota tehtaessa.

4.2.1 Hoito-, palvelu- tai kuntoutussuunnitelma

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan henkilékohtaiseen, paivittéista hoitoa, palvelua tai kuntoutusta koskevaan suun-
nitelmaan. Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta saavuttamaan elamanlaadulleen ja kuntoutumiselle asetetut tavoit-
teet. Paivittdisen hoidon ja palvelun suunnitelma on asiakirja, joka tdydentaa asiakkaalle laadittua asiakas/palvelusuunnitelmaa
ja jolla viestitddn palvelun jarjestdjalle asiakkaan palvelutarpeessa tapahtuvista muutoksista.



mailto:johanna.kopra@iltakoti.fi
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Miten palvelusuunnitelman toteutuminen asiakkaan palvelussa/hoidossa varmistetaan, on omavalvonnan keskeisia sovittavia
asioita.

Miten hoito- ja palvelusuunnitelma laaditaan ja miten sen toteutumista seurataan?

Hoito- ja palvelusuunnitelma laaditaan Hoivakoti Joosepissa moniammatillisen tydryhman kes-
ken. Suunnitelmaa laadittaessa lasnd on aina asukas itse, asukkaan omainen (jos asukas ei sita
kiella), omahoitaja, sairaanhoitaja, kuntoutuksen hoitaja/fysioterapeutti. Suunnitelmaa laaditta-
essa pyritddn asukkaan tarpeet huomioimaan mahdollisimman monipuolisesti ja yksildllisesti.
Suunnitelma laaditaan 3 viikon kuluessa palvelutaloon muuttamisen jalkeen ja paivitetaan va-
hintdan 2xvuodessa, mutta myos aina tarvittaessa, voinnin muutosten yhteydessa.

Miten varmistetaan, etté henkilékunta tuntee hoito- ja palvelusuunnitelman siséallén ja toimii sen mukaisesti?

Hoito- ja palvelusuunnitelma kirjataan kaytéssa olevaan potilastietokantaan Sofiaan, missa se
on avoimesti kaikkien nédhtavissa. Myo6s tiimipalaverissa kdydaan lapi asukkaiden hoitoon liitty-
vid muutoksia.

4.2.1 Hoito- ja kasvatussuunnitelma (LsL 30.5 §)

Lastensuojelun asiakkaana olevalle lapselle tehdaan tarvittaessa erillinen hoito- ja kasvatussuunnitelma, joka tdydentaa las-
tensuojelulain 30 §:n mukaista asiakassuunnitelmaa. Hoito- ja kasvatussuunnitelmassa arvioidaan lapsen laitoksessa tarvitse-
man hoidon ja huollon siséltéa, ottaen huomioon, mita asiakassuunnitelmassa on maaritelty sijaishuollon tarkoituksesta ja sen
tavoitteesta. Hoito- ja kasvatussuunnitelma tdydentaa asiakassuunnitelmaa ja tukee laitoksessa jarjestettavan tosiasiallisen
hoidon ja huolenpidon jarjestamista. Hoito- ja kasvatussuunnitelma on annettava tiedoksi lapsen asioista vastaavalle sosiaali-
tyontekijalle seka lapsen huoltajille.

Miten hoito- ja kasvatussuunnitelma laaditaan ja miten sen toteutumista seurataan?

4.2.2 Asiakkaan kohtelu

ltsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilékohtaiseen vapauteen, koskemat-
tomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselamén suojaan. Henkilékohtainen
vapaus suojaa henkilon fyysisen vapauden ohella myds hadnen tahdonvapauttaan ja itsemaardamisoikeuttaan. Sosiaalihuollon
palveluissa henkilokunnan tehtavana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistu-
mistaan palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen.

Miten yksikdssa vahvistetaan asiakkaiden itsemaaraamisoikeuteen liittyvia asioita kuten yksityisyytta, vapautta paattaa itse
omista jokapaivaisista toimista ja mahdollisuutta yksil6lliseen ja omannakdiseen elamaan?

YksikOssa toteutetaan asukkaan itsemé&ardadmisoikeutta kunnioittavaa hoitotyotéa, jolloin asuk-
kaalla on taysi méaraysvalta oman hoitonsa osalta, kunhan se ei vahingoita omaa tai muiden
terveyttad ja henkea.

ltsemaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kaytannoét

Sosiaalihuollon asiakkaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen, ja palveluja toteutetaan lahtékohtai-
sesti rajoittamatta henkilon itsemaaraamisoikeutta. Jos rajoitustoimenpiteisiin joudutaan turvautumaan, on niille oltava laissa
saadetty peruste ja sosiaalihuollossa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan tai muiden
henkildiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua. ltsemaaradmisoikeutta rajoittavista toimenpiteista tehdaan asianmukaiset
kirjalliset paatokset. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henki-
I6n ihmisarvoa kunnioittaen. Lastensuojeluyksikéille lasten ja nuorten itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta on erityiset sdan-
nokset lastensuojelulaissa.

Itsem&araamisoikeutta koskevista periaatteista ja kaytannoisté keskustellaan seké asiakasta hoitavan 1&akarin ettd omaisten
ja laheisten kanssa ja ne kirjataan asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Rajoittamistoimenpiteista tehdédan kirjaukset
myds asiakastietoihin.

Mista rajoittamistoimenpiteisiin liittyvista periaatteista yksikdssa on sovittu?
Asukkaan itsemaardamisoikeutta rajoitetaan ainoastaan tilanteissa, joissa asukkaan terveydentila on uhattuna. Rajoitus toi-
menpiteisiin tulee aina olla omalaakarin lupa.




Pohdittavaksi:
- Miten toimintaa ja tyokaytantja arvioidaan itsemaaraamisoikeuden toteutumisen nékdkulmasta (rutiininomaiset kéytédnnot,
vierailuajat, ruokailuajat, netin ja puhelimen kayttd ym.)

Itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta suositellaan laadittavaksi yksikon omat ohjeet. Tama helpottaa tydntekijdiden perehty-
mista aiheeseen kaytannon tyén nakdkulmasta ja edistaa siten usein haavoittuvassa asemassa olevan asiakkaan oikeustur-
vaa.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Suuri osa sosiaalipalveluista tehdyista kanteluista koskee asiakkaan kokemaa epdaasiallista kohtelua tai epaonnistunutta vuo-
rovaikutustilannetta tyéntekijan kanssa. Asiakkaalla on oikeus tehda muistutus toimintayksikdn vastuuhenkil6lle tai johtavalle
viranhaltijalle, mikali han on tyytymaton kohteluunsa. Palvelun perustuessa ostosopimukseen muistutus tehdaan jarjestamis-
vastuussa olevalle viranomaiselle. Yksikdssa tulisi kuitenkin ilman muistutustakin kiinnittd& huomiota ja tarvittaessa reagoida
epdaasialliseen tai loukkaavaan kaytokseen asiakasta kohtaan.

Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan, miten varmistetaan asiakkaiden asiallinen kohtelu ja miten menetelldén, jos epaasial-
lista kohtelua havaitaan?

Jos hoitohenkilékunta havaitsee tai epéilee asukasta kaltoinkohdeltavan, asia on tuotava valittémasti esimiehen
tietoon. Esimies harkitsee yhdesséa asukkaan, asukkaan omaisen tai omahoitajan kanssa, miten asiaa viedaan
eteenpdin kaltoinkohtelun lopettamiseksi. Toimintatavan ratkaisee se, onko kaltoinkohteluepéilysséa rikoksen merk-
keja ja pystyyko asukas itse ymmartamaan tulleensa kaltoinkohdelluksi.

Asukkaan kaltoinkohteluun puututaan aina. Toimintatavat riippuvat siitd, kuinka vakavasta kaltoinkohtelusta on ky-
symys ja millainen on asukkaan fyysinen, psyykkinen ja kognitiivinen toimintakyky ottaa kantaa asiaan.
Asukkaan kaltoinkohtelusta raportoidaan myds toiminnan tilaajalle.

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa tai laheisensa kanssa kasitelladn asiakkaan kokema epéasiallinen
kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asukkaan kaltoinkohteluun puututaan aina. Toimintatavat riippuvat siitd, kuinka vakavasta kaltoinkohtelusta on ky-
symys ja millainen on asukkaan fyysinen, psyykkinen ja kognitiivinen toimintakyky ottaa kantaa asiaan. Asia kasitel-
l&én kaikkien osapuolten kanssa.

Asukkaan kaltoinkohtelusta raportoidaan myds toiminnan tilaajalle.

4.2.3 Asiakkaan osallisuus

Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikdn laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen

Eri-ikaisten asiakkaiden ja heidén perheidensé ja l&heistensa huomioon ottaminen on olennainen osa palvelun sisallén, laadun,
asiakasturvallisuuden ja omavalvonnan kehittdmista. Koska laatu ja hyva hoito voivat tarkoittaa eri asioita henkilostolle ja asi-
akkaalle, on systemaattisesti eritavoin keratty palaute tarkedd saada kayttoon yksikon kehittdmisessa.

Palautteen keraaminen

Miten asiakkaat ja heidan laheisensé osallistuvat yksikdn toiminnan, laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen? Miten asiakas-
palautetta keratdan?

Palautetta asukkailta ja omaisilta saadaan jatkuvasti arkitilanteissa ja erikseen vuosittaisissa
omaistenilloissa. Asukkaat ja omaiset kertovat henkildstolle kommentteja ja toiveita toiminnan
kehittamiseksi. Asiakastietojarjestelma Sofiassa on palautejarjestelma kaytdssa, johon jokainen
hoitotydntekija kirjaa saadun palautteen valittomasti. Kirjallista palautetta on my6s mahdolli-
suus antaa aulatiloissa olevaan lukittuun palautelaatikkoon. Vuosittain tehdédan asukaskysely
omaisille. Ruokalan toiminnasta ja ruokatoiveista tehdaan aika ajoin erillinen kysely.

Palautteen kasittely ja kayttd toiminnan kehittdmisesséa

Miten asiakaspalautetta hyddynnetaan toiminnan kehittdmisessa?

Tulleet palautteet kasitellaan hoitohenkilékunnan palavereissa ja tarpeen vaatiessa asianomai-
sen sekd johtoryhman kanssa ja tarvittaessa annetaan tieto palautteesta tilaajalle. Tarvittaessa




palautteet ja niiden aiheuttamat toimenpiteet vieddan llitakoti oy:n hallituksen kasiteltaviksi. Vuo-
sittaisen asukaskyselyn tulokset tiedotetaan erikseen henkilékunnalle ja hallitukselle, seka toi-
minnan tilaajalle.
Palautteen perusteella pyrimme vuosittain kehittdmaan toteuttamaamme toiminta lltakodin
hoiva yksikdissa.

4.2.4 Asiakkaan oikeusturva

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvaan sosiaalihuoltoon ja hyvaan kohteluun ilman syrjintaa. Asiakasta on
kohdeltava hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja yksityisyyttdan kunnioittaen. Tosiasialliseen hoitoon ja palveluun liittyvat
paatokset tehdaan ja toteutetaan asiakkaan ollessa palvelujen piirissa. Palvelun laatuun tai saamaansa kohteluun tyytymatto-
malla asiakkaalla on oikeus tehd@ muistutus toimintayksikon vastuuhenkiltlle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi
tehda tarvittaessa myds hénen laillinen edustajansa, omainen tai ldaheinen. Muistutuksen vastaanottajan on kasiteltava asia ja
annettava siihen kirjallinen, perusteltu vastaus kohtuullisessa ajassa.

a) Muistutuksen vastaanottaja
vastaava hoitaja Johanna Kopra, 044 5756156, johanna.kopra@iltakoti.fi

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seka tiedot hanen tarjoamistaan palveluista
Sosiaali- ja potilasasiamies Heli Korhonen, puh 044 4173218, Ita-Savon sairaanhoitopiirin kun-
tayhtyman ky, PL 111, 57101 Savonlinna

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sitd kautta saaduista palveluista
Savonlinnan kuluttajaneuvonta palvelunumero 029 505 3050

d) Miten yksikdn toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapaattkset kasitellaan ja huomioidaan toiminnan
kehittdmisessa?

Toimintaa koskevat muistutukset jne. kasitellaan aina seka henkiloston keskuudessa, ettéa joh-
toryhmassa ja mahdollisesti tydsuojelukokouksessa. Tarvittaessa asia viedddn myds Oy:n hal-
lituksen kasiteltavaksi. Kirjalliset reklamaatiot 1ahetetddn myo6s aina toiminnan tilaajalle tie-
doksi. Mikédli huomautus antaa aihetta, pyrimme muuttamaan ja kehittdmaan toimintatapo-
jamme toivotulla tavalla. Valvonnan yhteydessa tehdyt mahdolliset huomautukset pyrimme
korjaamaan valittomasti.

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle
Muistutukset pyritdan kasittelemaan valittémasti, mutta viimeistaan 2 viikon sisalla.

6 PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

4.3.1 Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

a) Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edistiminen
Jokaiselle asukkaalle luodaan hoito- ja palvelusuunnitelma (HOPASU)3 viikon kuluessa, Palve-
lutaloon muuttamisesta. HOPASU tehdaan aina yhteistydssa asiakkaan kanssa. Mahdollisuuk-
sien mukaan mukana on myds vahintdan yksi omainen, omahoitaja, talon sairaanhoitaja ja
kuntoutuksen hoitaja (fysioterapeutti). Nain pyrimme heti kartoittamaan asukkaan tarpeet mah-
dollisemman monipuolisesti ja yksil6llisesti. Hoitosuunnitelmassa huomioidaan, niin fyysiset,
psyykkiset, kognitiiviset ja sosiaaliset tarpeet ja luodaan suunnitelma, miten néita asioita voi-
taisiin parhaiten asukkaan kohdalla tukea. Kaikissa asioissa pyrimme kunnioittamaan asuk-
kaan itsemaaraamisoikeutta.

Asiakastydsséa toteutetaan kuntouttavaa tyfotetta, asukkaat osallistetaan arkiaskareisiin eika
heitd auteta avuttomiksi vaan rohkaistaan ja ohjataan omatoimisuuteen. Asiakkaille jarjeste-
taan liikkuntatuokioita, muistijumppaa, yhteisia tilaisuuksia, kahvihetki, retkia jne.

b) Lasten ja nuorten liikunta- ja harrastustoiminnan toteutuminen
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Asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liittyvat pdivittdiseen liikkumiseen, ulkoiluun, kuntoutuk-
seen ja kuntouttavaan toimintaan.

Miten asiakkaiden toimintakykya, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumista seurataan?

Tavoitteiden toteutumista seurataan péaivittain ja se kirjataan asiakkaan tietoihin Sofia kirjaus
jarjestelméaén. Joka kuukausi omahoitaja kirjaa HOPASUUN yhteenvedon asukkaan seuranta
kohtaan tavoitteiden toteutumisesta. Vahintaan puolenvuoden véalein omahoitaja paivittaa ja
tarkistaa hoito- ja palvelusuunnitelman.

4.3.2 Ravitsemus

Miten yksikdn omavalvonnassa seurataan asiakkaiden riittdvaa ravinnon ja nesteen saantia seka ravitsemuksen tasoa?

Asukkaat ruokailevat yhdessa ja tarvittaessa ateriat viedaan asukkaalle kotiin. Asukkaille tarjo-
taan aamupala klo 8:00 — 9.30, lounas klo 11:30-13, paivakahvi klo 14:00, paivallinen 16.00-
17.30 jailtapala klo 19:00 alkaen. Asukkaille tarjotaan tarvittaessa mydhaisiltapalaa kotiin ja
hoitajilla on mahdollisuus hakea keittiost&, milloin tahansa valipalaa asukkaille. Asukkaiden
ravitsemustilaa seurataan mm. painon kehityksen, ruokahalukkuuden ja tarvittaessa MNA —tes-
tin avulla. Tarvittaessa asukkaille tarjotaan proteiinilisaa ravitsemustilan parantamiseksi. Tar-
vittaessa asukkailla on kaytdssa nestelista, riittavan nesteytyksen varmistamiseksi. Myos ym-
paristén olosuhteet huomioidaan ja huolehditaan riittavasta nesteen saannista.

4.3.3 Hygieniakaytannot

Yksikdn hygieniatasolle asetetut laadulliset tavoitteet ja sen toteutumiseksi laaditut toimintaohjeet seka asiakkaiden yksildlliset
hoito- ja palvelusuunnitelmat asettavat omavalvonnan tavoitteet, joihin kuuluvat asiakkaiden henkilokohtaisesta hygieniasta
huolehtimisen liséksi infektioiden ja muiden tarttuvien sairauksien levidmisen estdminen.

Miten yksikdssa seurataan yleista hygieniatasoa ja miten varmistetaan, etté asiakkaiden tarpeita vastaavat hygieniakaytannot
toteutuvat laadittujen ohjeiden ja asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmien mukaisesti?

Asukkaiden saunapdivat ovat maanantai, tiistai tai torstai, liséksi suihkutus aina tarpeen mu-
kaan. Kasien desinfiointiaineet ovat yleisissé wc-tiloissa, kaytavilla ja yhteisissa tiloissa. Tarvit-
taessa liinavaate- ja muut pyykit pestaan erillaan asianmukaisilla pesuaineilla. Yhteiset tilat puh-
distetaan kaksi kertaa viikossa, wc:t kerran paivassa tai tarvittaessa useamminkin, saunatilat
ennen seuraavaa kayttoa. Kasihygieniaan kiinnitetaan erityistd huomiota hoitotydssa. Asukkaita
ohjataan hyvaan kasihygieniaan mm. ruokailutilanteissa.

Jos joku asukkaista on esim. vatsataudissa, hanet hoidetaan kotiin tartuntavaaran vahenta-
miseksi. (Liite: Toiminta epidemiatilanteissa)

Hoito- ja keittiohenkilokunnalta edellytetddn voimassa oleva hygieniapassi.

Tarpeen mukaan toimitettava salmonellandyte esim. ulkomailla kdynnin jalkeen.
Hygieniakaytanngisté suositellaan laadittavaksi yksikbn oma ohje.

4.3.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikolle laadittava toimintaohjeet asiakkaiden suun terveyden-
hoidon seké kiireettdman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestamisesta. Toimintayksikélla on oltava ohje myds &killisen kuole-
mantapauksen varalta.

a) Miten yksikdssé varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireetontéa sairaanhoitoa, kiireellist sairaanhoitoa ja &killista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hoitohenkilékunta huolehtii asukkaan suuhygienian toteutumisesta paivittdin ja omahoitaja
huolehtii hammashuollon tarvittavista kontrolleista, asiakkaan toiveiden mukaisesti. Hoivakotiin
on myds mahdollista pyytda suuhygienisti kotiin, jos kéynti ei onnistu paikan paalle.




Hoivakodin asukkaiden asioita hoitaa Sosterilta nimetty omaldakari. Hoitajat arvioivat asuk-
kaan terveydentilaa ja tarpeen mukaan kirjataan asioita ladkarinkierrolle. Laakarinkierto toteu-
tetaan paperikiertona, laékari arvioi tilanteen ja kay tarvittaessa katsomassa asukasta. Kierto
toteutetaan noin kolmen viikon valein. Kierrolla on mukana Joosepin sairaanhoitaja. Poliklinik-
kakontrollit tarpeen mukaan keskussairaalassa.

Asukkaat voivat myds halutessaan kayttaa yksityisia laakaripalveluja.

Akuuteissa terveydentilaa koskevissa asioissa konsultoidaan puhelimitse omal&éakaria tai péai-
vystavaa |adkariéa ja tarpeen vaatiessa asukas ohjataan péaivystyksellisesti ladkéarin vastaan-
otolle.

Kiireellisissa tapauksissa voidaan joko konsultoida keskussairaalan ensiapua tai halyttaa pai-
kalle ambulanssi arvioimaan asukkaan tilannetta. Ambulanssihenkilésté konsultoi tarpeen mu-
kaan suoraan paivystavaa laakaria.

Hoidon jatkuvuus turvataan asukkaan mukaan laitettavalla hoitajanlahetteelld, josta selvida
palvelutalon tiedot, asukkaalla kaytdssa oleva laékitys, maininta hoitotahdosta mikali sellainen
on laadittu, terveydentilaan liittyvid seurantatuloksia, hoitoon lahettdmisen syyt ja kotiuttami-
seen liittyvid huomioitavia asioita ym.

Erikoissairaanhoidon osalta noudatetaan kunnallisen terveydenhuollon kdytantoa. Tarpeen vaatiessa
ohjataan hoidettavaksi oman laékarin lahetteelld. Halutessaan asukas voi myds kayttaa yksityisia laéka-
ripalveluja.

Toimintayksik6ssa on erillinen toimintaohje &killisen kuolemantapauksen osalta.

b) Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetédan ja seurataan?

Hoitohenkilokunta seuraa ja arvioi asukkaiden terveydentilaa ja siihen liittyvid muutoksia péi-
vittain ja kirjaa terveydentilaa koskevat havainnot Sofia —jarjestelmaan asukaskohtaisesti. Hoi-
vakodin sairaanhoitajat tekevat asukkaille noin kerran vuodessa sairaanhoitajan tarkastuksen,
jossa kartoitetaan terveydentilaa laajasti ja keskustellaan asukkaan tuntemuksista oman ter-
veydentilansa suhteen. Tarpeen mukaan tarkastuksessa ilmenneistd ongelmista konsultoidaan
esim. omaa laakaria, ollaan yhteydessa omaisiin, apuvalineyksikk6én ym.
Laboratoriondytteenotto tapahtuu sairaanhoitajien toimesta. Tarvittaessa konsultoidaan koti-
sairaanhoitoa tai asukas kay laboratoriossa.

c) Kuka yksikdssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Vastaava hoitaja Johanna Kopra 044 5756156, johanna.kopra@iltakoti.fi

4.3.5 Laakehoito

Turvallinen lIaékehoito perustuu sdanndllisesti seurattavaan ja paivitettavaan laadkehoitosuunnitelmaan. STM:n Turvallinen 18-
kehoito - oppaassa linjataan muun muassa laékehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyva vastuunjako seka vahim-
maisvaatimukset, jotka jokaisen laékehoitoa toteuttavan yksikdn on taytettdva. Oppaan ohjeet koskevat seké yksityisia etta
julkisia laékehoitoa toteuttavia palveluntarjoajia. Yksikolle on oppaan mukaan nimettava ladkehoidon vastuuhenkil®.

Pitaisiko tassa olla ladkehoidon koulutustasoon ja tdydennyskoulutukseen liittyvaa asiaa.

a) Miten toimintayksikon laékehoitosuunnitelmaa seurataan ja paivitetaan?

Vastaava hoitaja paivittaa ja tarkastaa lddkehoitosuunnitelman kerran vuodessa (marraskuu)
tai tarpeen mukaan. Laakehoitosuunnitelman hyvaksyy talon omal&aékari.
Ladkehoitosuunnitelma kdydaan lapi aina uuden tydntekijan kanssa ja pdaivityksen jalkeen se
luetutetaan koko henkil6stolla. Liite: Ladkehoitosuunnitelma

b) Kuka yksikossa vastaa ladkehoidosta?
Vastaava hoitaja Johanna Kopra 044 5756156, johanna.kopra@iltakoti.fi
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4.3.6 Yhteisty0 eri toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon asiakas saattaa tarvita useita palveluja yhtaaikaisesti ja idkkaiden asiakkaiden siirtyméat palvelusta toiseen ovat
osoittautuneet erityisen riskialttiiksi. Myds lastensuojelun asiakas voi tarvita koulun, terveydenhuollon, psykiatrian, kuntoutuk-
sen tai varhaiskasvatuksen palveluja. Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan kannalta toimiva ja héanen tarpei-
taan vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteisty6ta, jossa erityisen tarkeéé on tiedonkulku eri toimijoiden valilla.

Miten yhteistyd ja tiedonkulku asiakkaan palvelukokonaisuuteen kuuluvien muiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunan-
tajien kanssa toteutetaan?

Hoivakoti Joosepissa on kaytéssad mm. Effica-tietojarjestelma, jonka kayttdoikeus on yksikén
sairaanhoitajilla ja vastaavalla hoitajalla.

Asukkaalta pyydetdan kirjallinen suostumus asiakastietojen luovuttamisesta ja kasittelysta.
Asukkaan siirtyessé toiseen hoitopaikkaan, vastaanottavaa yksikkd& informoidaan asukkaan
suostumuksella suullisesti ja/tai kirjallisesti terveydentilaan ja hoitoon liittyvista asioista.

Alihankintana tuotetut palvelut (maarayksen kohta 4.1.1.)

Miten varmistetaan, etté alihankintana tuotetut palvelut vastaavat niille asetettuja sisalto-, laatu- ja asiakasturvallisuusvaati-
muksia?

Alihankkijoiden tuottaman palvelun laatua valvotaan jatkuvasti, sopimusten siséltdja tarkastel-
laan toimittajien kanssa tarvittaessa mm. hintamuutosten yhteydessa. Paavastuu kiinteisto- ja
siivouspalvelujen valvonnasta on isdnndinnilla. Terveystarkastajat valvovat pistokokein sii-
vouksen laatua. Muiden alihankinta palveluiden seurannasta paavastuu on vastaavalla hoita-
jalla.

7 ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Yhteistyd turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta sosiaalihuollon lainsdddanndsta tulevia velvoitteita. Palo- ja
pelastusturvallisuudesta sekd asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri viranomaiset kunkin alan oman lainsdadannon
perusteella. Asiakasturvallisuuden edistaminen edellyttéda kuitenkin yhteistydtd muiden turvallisuudesta vastaavien viranomais-
ten ja toimijoiden kanssa. Palo- ja pelastusviranomaiset asettavat omat velvoitteensa edellyttdmalla mm. poistumisturvallisuus-
suunnitelman ja ilmoitusvelvollisuus palo- ja muista onnettomuusriskeista pelastusviranomaisille. Asiakasturvallisuutta varmis-
taa omalta osaltaan my6s holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta hen-
kilosta sek& vanhuspalvelulain mukainen velvollisuus ilmoittaa idkkaasté henkildsta, joka on ilmeisen kykeneméton huolehti-
maan itsestaan. Jarjestoissa kehitetdan valmiuksia myos iakkaiden henkildiden kaltoin kohtelun kohtaamiseen ja ehkaisemi-
seen.

Miten yksikkd kehittda valmiuksiaan asiakasturvallisuuden parantamiseksi ja miten yhteistytta tehdédan muiden asiakastur-
vallisuudesta vastaavien viranomaiset ja toimijoiden kanssa?

Valmiuksia asiakasturvallisuuden parantamiseksi kehitetdan yhteistydssa tilaajan seké esim.
palo- ja pelastusviranomaisten kanssa. Jokaisella tydntekijalla on velvollisuus ilmoittaa havait-
semistaan asiakasturvallisuuteen liittyvista riskeista ja epakohdista.
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4.4.1 Henkilosto

Hoito- ja hoivahenkildstdon maaré, rakenne ja riittavyys seka sijaisten kaytén periaatteet

Henkildstdsuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava lainsaadantd, kuten esimerkiksi yksityisessa paivéahoi-
dossa varhaiskasvatuslaki ja paivahoitolaki ja lastensuojeluyksikdissa lastensuojelulaki seké sosiaalihuollon ammattihenki-
|6istd annettu laki, joka tuli voimaan 1.3.2016. Jos toiminta on luvanvaraista, otetaan huomioon myés luvassa maaritelty hen-
kilostdmitoitus ja rakenne. Tarvittava henkildstémaara riippuu asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaympéaristosta.
Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissa huomioidaan erityisesti henkiloston riittdva sosiaalihuollon ammatillinen osaaminen.

Omavalvontasuunnitelmasta pitda kayda ilmi, paljonko yksikdssa toimii hoito- ja hoivahenkilésttad, henkildston rakenne (eli
koulutus ja tydtehtavét) seké& minkélaisia periaatteista on sovittu liittyen sijaisten/varahenkiléston kayttéon. Julkisesti esilla pi-
dettavaan suunnitelmaan ei kirjata tydntekijdiden nimi& vaan henkiléstén ammattinimike, tydtehtavat, henkildstomitoitus ja hen-
kiléstdn sijoittuminen eri tydvuoroihin. Suunnitelmaan kuuluu kirjata myds tieto siitd, miten henkildstévoimavarojen riittavyys
varmistetaan.

a) Mika on yksikdn hoito- ja hoivahenkilostdn maara ja rakenne?

Henkiléston maara ja mitoitus on Aluehallintoviraston toimiluvan vaatimusten mukainen ja suhteutetaan
asukkaiden maaréaan ja hoitoisuustarpeeseen. Hoitohenkildsto tayttaa terveydenhuollon ammattihenki-
I6istd annetun lain (559/1994) tai sosiaalihuollon ammatillisen kelpoisuusvaatimuksen annetun lain
(272/2005) ja asetuksen (608/2005) mukaisen kelpoisuuden.

Henkil6stotarvetta seurataan jatkuvasti ja lisatdan tarpeen mukaan. Yksikdssa tyéskentelee
kaksi sairaanhoitajaa. Liséksi 20 vakituista l&hihoitajaa. Henkilostomitoitus on 0.63, talon asia-
kaspaikkojen ollessa taynna. Liséksi palvelutalossa tyoskentelee 1 palveluavustaja, seka vas-
taava hoitaja 50% ty6ajalla.

b) Mitka ovat yksikdn sijaisten kayton periaatteet?
Jokainen henkilékunnan poissaolo pyritdan korvaamaan sijaisella. Pitkissd maaraaikai-
sissa sijaisuuksissa kaytamme ammattipatevyyden omaavia hoitoalan ammattilaisia.
Pyrimme my6s oppisopimus - koulutuksen avulla kouluttamaan uutta henkilokuntaa.
Lyhyissa sijaisuuksissa kdytamme myo6s alan opiskelijoita, joilla on riittdva osaaminen
sijaisuuksien tekemiseen.

c) Miten henkildstévoimavarojen riittavyys varmistetaan?
lltakoti oy:lla on hyvat henkil6stbedut ja kattava tydterveyshuolto, joidenka avulla pyri-
tdan vahentamaan henkilokunnan vaihtuvuutta ja sairauspoissaoloja. Suosimme myds
pitkiad sijaisuuksia, jonka avulla henkilokunnan saatavuus on paremmalla tasolla. Li-
saksi pyrimme aktiivisesti etsimaan uusia tekijoita, jotta meilla on tekijoita akuutteihin
poissa oloihin. Tarvittaessa siirramme henkilostéa palvelutalojemme valilla.

Henkildstdn rekrytoinnin periaatteet

Henkildston rekrytointia ohjaavat tydlainsdadanto ja tydehtosopimukset, joissa maaritelladn seka tydntekijoiden etta tydnanta-
jien oikeudet ja velvollisuudet. Erityisesti palkattaessa asiakkaiden kodeissa ja lasten kanssa tydskentelevia tyontekijoita ote-
taan huomioon erityisesti henkildiden soveltuvuus ja luotettavuus. TAman liséksi yksikolla voi olla omia henkiléston rakentee-
seen ja osaamiseen liittyvia rekrytointiperiaatteita, joista avoin tiedottaminen on tarkeda niin tydn hakijoille kuin tydyhteisén
tyontekijoille.

a) Mitk& ovat yksikon henkildkunnan rekrytointia koskevat periaatteet?

Uudet toimet ovat paaosin avoimessa haussa tyévoimaviranomaispalvelun kautta. Uudelta
tyontekijalta tarkistetaan alkuperaiset opiskelu- ja tydtodistukset, ensiapukoulutus, hygienia-
passi jariittava ladkehoidollinen osaaminen. Hakijan luvan jalkeen luottotiedot seka palaute
mahdollisilta aikaisemmilta tydnantajilta tarkistetaan. Vakituisiin tydsuhteisiin otetaan vain am-
matillisen koulutuksen suorittanutta henkildkuntaa.

b) Miten rekrytoinnissa otetaan huomioon erityisesti asiakkaiden kodeissa ja lasten kanssa tytskentelevien soveltuvuus ja
luotettavuus?

Hakijan luvan jalkeen luottotiedot seka palaute mahdollisilta aikaisemmilta tydnantajilta tarkis-
tetaan. Vakituisiin tyésuhteisiin otetaan vain ammatillisen koulutuksen suorittanutta henkil -
kuntaa, joka l6ytyy alan ammattirekisterista.

Kuvaus henkildstdn perehdyttamisestd ja tdydennyskoulutuksesta
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Toimintayksikdn hoito- ja hoivahenkilostd perehdytetdan asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan sekéd oma-
valvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds yksikdssa tyoskentelevia opiskelijoita ja pitkdan toista poissaolleita. Johtamisen
ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteisé omaksuu uudenlaista toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja tyo-
hén mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnassa. Sosiaalihuollon ammattihenkildlaissa saadetaan tyonteki-
joéiden velvollisuudesta yllapitad ammatillista osaamistaan ja tydnantajien velvollisuudesta mahdollistaa tydntekijéiden tayden-
nyskouluttautuminen.

Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) sdadetadn tydntekijan velvollisuudesta (48—49 §) tehda ilmoitus havaitsemastaan epékoh-
dasta tai epdkohdan uhasta, joka liittyy asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamiseen. limoitusvelvollisuuden toteuttamisesta on
laadittava toimintayksikolle ohjeet, jotka ovat osa omavalvontasuunnitelmaa. Laissa korostetaan, ettei ilmoituksen tehneeseen
henkildon saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

lImoituksen vastaanottaneen tulee kaynnistda toimet epakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja ellei niin tehda, ilmoituksen
tekijan on ilmoitettava asiasta aluehallintovirastolle. Yksikon omavalvonnassa on madritelty, miten riskinhallinnan prosessissa
epakohtiin liittyvat korjaavat toimenpiteet toteutetaan. Jos epékohta on sellainen, etté se on korjattavissa yksikobn omavalvon-
nan menettelyssd, se otetaan valittomasti siella tyon alle. Jos epékohta on sellainen, ettd se vaatii jarjestamisvastuussa olevan
tahon toimenpiteita, siirretddn vastuu korjaavista toimenpiteisté toimivaltaiselle taholle.

a) Miten yksikdsséa huolehditaan tyontekijoiden ja opiskelijoiden perehdytyksesta asiakastydhén ja omavalvonnan toteuttami-
seen.

Perehdyttamisestéd vastaa ensisijaisesti esimies sekd hanen nimeamansa vakinainen, samoissa tehta-
vissa oleva tydntekija. Osan perehdyttamisesta hoitaa tarvittaessa yhdistyksen toiminnanjohtaja. Pereh-
dyttamisen apuna kaytetdan perehdyttamissuunnitelmaa. Liite: Perehdyttdmissuunnitelma

b) Miten henkildkunnan velvollisuus tehda ilmoitus asiakkaan palveluun liittyvistd epékohdista tai niiden uhista on jarjestetty
ja miten epakohtailmoitukset kasitellaan seka tiedot siité, miten korjaavat toimenpiteet toteutetaan yksikon omavalvon-
nassa (katso riskinhallinta).

1.1.2016 voimaan tulevasta Sosiaalihuoltolain 48 ja 49 8:n mukaisesta henkildkunnan ilmoitusvelvolli-
suudesta koskien sosiaalihuollon omavalvontasuunnitelmaa, on tiedotettu koko henkilékuntaa.
Maarayksessa sanotaan, etté ilmoitusvelvollisuus epédkohdan tai epakohdan uhan ilmentyessa koskee
kaikkia tyoyksikon tydntekijoita.

Huomatessaan epakohdan tai epédkohdan uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa, tydntekijan
on viipymatta tehtava ilmoitus (Liite: llImoitus omavalvontasuunnitelman epéakohdasta -lomake) toimin-
nasta vastaavalle henkil6lle, vastaavalle hoitajalle. Imoitus kasitellaan viipymatta ilmoittajan ja johtoryh-
man kesken ja epakohta korjataan valittémasti sen esille tultua. liImoituksen vastaanottaja ilmoittaa asi-
asta kunnan sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle.

c¢) Miten henkilokunnan téaydennyskoulutus jérjestetaan?

Kahden vuoden vélein kdydaan esimiehen ja tyontekijan valinen kehityskeskustelu, jossa asetetaan hen-
kilokohtaiset tavoitteet ja tarvittavat kehittamistarpeet mm. tdydennyskoulutus. Henkilékunnan koulutuk-
sen pohjana on henkiléstd- ja koulutussuunnitelma. Tyontekijat voivat myds itse aktiivisesti hakeutua
lisdkoulutukseen esim. joltakin erityisosaamisalueelta. Koulutukseen varataan vuosittain jokaiselle tyon-
tekijalle maararaha ja koulutuksen toteutumista seurataan yksildllisesti. Ensiapu- ja paloturvallisuuskou-
lutusta jarjestetdan vuosittain koko henkildstolle.

Hoitohenkilékunnan koulutuksen p&apaino on muistisairaiden hoitamisessa ja liséksi idkkaiden laéke-
hoidon tuntemuksessa. Koko henkilékunta suorittaa Turvallinen ladkehoitokoulutuksen viiden vuoden
valein. Koulutustarvetta on myds saattohoitoon liittyen.
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4.4.2 Toimitilat

Omavalvontasuunnitelmaan laaditaan kuvaus toiminnassa kaytettavista tiloista ja niiden kéytén periaatteista. Suunnitelmassa
kuvataan muun muassa asiakkaiden sijoittamiseen liittyvat kaytannot: esimerkiksi miten asiakkaat sijoitetaan huoneisiin tai
miten varmistetaan heidan yksityisyyden suojan toteutuminen. Suunnitelmasta k&y myos ilmi, miten asukkaiden omaisten vie-
railut tai mahdolliset yépymiset voidaan jarjestaa.

Muita kysymyksia suunnittelun tueksi:
- Mita yhteisid/julkisia tiloja yksikéssa on ja ketka niita kayttavat?

- Miten asukas (lapsi/nuori/ idkas) voi vaikuttaa oman huoneensa/asuntonsa sisustukseen
- Kéaytetdanko asukkaan henkilokohtaisia tiloja muuhun tarkoitukseen, jos asukas on pitkaén poissa.

Tilojen kayton periaatteet
Asukkaiden huoneistot ovat 25m2 vuokra-asuntoja, joissa on oma wc/kylpyhuone.

Hoivakoti Jooseppi muodostuu 3 ryhmékodista, joissa kaikissa on yhteensa 12 asukasta. Jo-
kaisessa ryhméakodissa on myds yksi asunto, joka on mahdollista ottaa kayttéon pariskun-
nalle. Jokaisessa ryhmakodissa on my@s viihtyisa yhteistila, josta on suora kaynti viihtyisalle
jaturvalliselle sisdpihalle, jossa kesdisin mm. juodaan péaivakahvia, paistetaan makkaraa ja
nautitaan auringon paisteesta.

Hoivakodissa on myds yhteinen sauna ja pesutilat asukkaiden kaytdssa.

Paivan kaikki ateriat ja valipalat (aamiainen, lounas, paivakahvi, paivallinen, iltapala) nautitaan
yhdessa muiden asukkaiden kanssa omassa ryhmakodissa. Poikkeuksena, jos asukkaan kunto
on niin heikko, ettei han jaksa tulla yhteisiin tiloihin, asukkaalle vieddan ruoka kotiin. Ryhma-
kotien oleskelutiloissa on televisiot, joten asukkaat voivat yhdessa katsoa lempiohjelmiaan
seurustelun lomassa. Ryhmakodin oleskelutilassa jarjestetddn mahdollisuuksien mukaan
esim. yhteisia leivontahetkia ja muuta virike toimintaa. Yhteisia virike ja juhla hetkia jarjeste-
tdan myos mahdollisuuksien mukaan yhteisissa tiloissa tai ulkona.

Asukkaiden asunnot ovat vain ja ainoastaan asukkaiden kaytéssa. Niita ei hyddynneta muuhun
kayttoon asukkaan ollessa poissa. Vuokrasopimuksen voimassaolo aikana asukas hallinnoi
omaa asuntoaan. Asukkaan omaisella on aina mahdollisuus yopya asukkaan luona ja vierailla
haluamanaan ajankohtana. Talolta voi tarvitessa lainata matkasankya. Asukas voi itse sisustaa
huoneistonsa haluamallaan tavalla ja tehda siita itselleen oman nakdisensa kodin.

Asukkaiden sijoittaminen hoivakotiin toteutuu yhteistydssa toiminnan tilaajan kanssa. Tarvitta-
essa voimme siirtaa asukkaita talon sisalla, mikali se edesauttaa asukkaiden parempaa ela-
manlaatua ja hyvinvointia.

Miten yksikon siivous ja pyykkihuolto on jarjestetty?

Asuinhuoneistojen siivous on ulkoistettu tytaryhtiéllemme Kiinteistohuolto Savotek Oy.lle,
joka huolehtii asuntojen siivouksesta, joka toinen viikko. Lisdksi hoitohenkildkunta huolehtii
asuntojen siisteydesta paivittain hoitotyon lomassa. Ikkunoiden pesussa ja yleisten tilojen sii-
vouksessa kaytetaan myds alihankkijana Kiinteistopalvelu Savotek Oy:ta. Henkil6kunta hoitaa
tarvittaessa asukkaiden jatehuollon ja lajittelun. Liinavaate- ja pyyheliinapyykki ldhetetaan vii-
koittain pesulaan pestavaksi, markapyykin ja asukkaiden kayttdvaatteet henkilokunta pesee
Joosepin omassa pesulassa. Asukkailla on mahdollisuus kayttaa talopesulaa itse tai huoneis-
toissa omia pyykinpesukoneita, kuntonsa mukaan. Mattopyykki hoidetaan asukkaiden omalla
kustannuksella pesulassa.
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4.4.3 Teknologiset ratkaisut

Henkildkunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla seka halytys- ja kutsulaitteilla.
Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytdssa olevien laitteiden kayton periaatteet eli esimerkiksi, ovatko kamerat tallentavia
vai eivat, mihin laitteita sijoitetaan, mihin tarkoitukseen niité kéytetdan ja kuka niiden asianmukaisesta kaytdsta vastaa. Suun-
nitelmaan kirjataan mm. kotihoidon asiakkaiden turvapuhelinten hankintaan liittyva periaatteet ja kaytannot seka niiden kayton
ohjaamisesta ja toimintavarmuudesta vastaava tydntekija.

Miten asiakkaiden henkilokohtaisessa kaytdssa olevien turva- ja kutsulaitteiden toimivuus ja halytyksiin vastaaminen varmis-
tetaan?

Asiakkailla on 9s rannekkeet, joiden avulla he voivat halyttdd hoitajan mihin vuorokauden aikaan ta-
hansa. Jarjestelméan ominaisuuksia on mm: hoitajakutsu ja poistumisvalvonta. Asiakkaiden halytyslait-
teet testataan kuukausittain hoitohenkiloston toimesta. Mikali havaitaan puutteita, vaihdetaan toimiva
ranneke. Halytysjarjestelma testataan lisaksi asukkaan kotiuduttua pidemman poissaolon jalkeen.
Uusi asukas perehdytetdédn rannekkeen kayttoon.

Tallentava kameravalvonta valvoo kiinteistdn kaikkia yleisia tiloja seké ulko-ovia ja sisdpihaa. Kiinteis-
toéhalytykset menevat suoraan Kiinteistdpalvelu Savotek Oy:n valvomoon 24 h.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot?

Johanna Kopra vastaava hoitaja 044 5756156, johanna.kopra@iltakoti.fi

4.4.4 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Sosiaalihuollon yksikdissa kaytetdan paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi luokiteltuja valineita ja hoitotar-
vikkeita, joihin liittyvistd kaytédnnoistd sdadetddn terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annetussa laissa (629/2010). Ter-
veydenhuollon laitteella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa, valinetta, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinédén tai yhdis-
telména kaytettédvaa laitetta tai tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman diagnosoin-
tiin, ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen. Hoi-
toon kaytettavia laitteita ovat mm. pyoratuolit, rollaattorit, sairaalaséngyt, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpainemit-
tarit, kuulolaitteet, haavasidokset ym. vastaavat. Valviran maarayksessa 4/2010 annetaan ohjeet terveydenhuollon laitteiden
ja tarvikkeiden aiheuttamista vaaratilanteista tehtévista ilmoituksista.

Terveydenhuollon ammattimaista kayttéjaé koskevat velvoitteet on méaaritelty laissa (24-26 §). Organisaation on nimettava
vastuuhenkild, joka vastaa siita, ettd yksikdssé noudatetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen
nojalla annettuja sdadoksid. Ammattimaisella kayttajalla tarkoitetaan ...

Miten varmistetaan asiakkaiden tarvitsemien apuvalineiden ja terveydenhuollon laitteiden hankinnan, kaytén ohjauksen ja huol-
lon asianmukainen toteutuminen?

Hoivakoti Joosepissa on tarpeelliset terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet. Laitteiden kunto
varmistetaan ja laitteet huolletaan saanndllisesti. Laitteiden ja tarvikkeiden tarvetta kartoitetaan
sdannollisesti. Asukkailla on kdytdssa henkilékohtaisia ladkinnallisid apuvalineitd, joiden
huolto tapahtuu sairaanhoitopiirin apuvalinekeskuksen toimesta. Toiminnan kasikirjassa on
tarkempi kuvaus talon kdyt6sséa olevista terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista, kdytosséa on
mm. henkilénosturi ja laitossankyja. lltakodin apuvélineista on laadittu s&hkdinen huoltokirja,
jota yllapitda toiminnanjohtaja. Molemmilla yksikdilla on myds apuvalineista vastaava vastuu
henkil®, joka huolehtii apuvélineiden kunnosta.

Miten varmistetaan, ettd terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista tehddan asianmukaiset vaaratilanneilmoitukset?

lltakoti oy:ssé& on kaytossa, lahelta piti kaavakkeet, jotka taytetdan kaikista vaaratilanteista ja
lahelta piti tilanteista. Kaikki asiat kasitellaan tyésuojelukokouksissa.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot
Jari Leskinen 0440 325 355, jari.leskinen@iltakoti.fi
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8 ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia, salassa pidettavia henkildtietoja. Hyvalta tietojen kasittelylta
edellytetdan, ettd se on suunniteltua koko késittelyn alusta kirjaamisesta alkaen tietojen havittdmiseen. Rekisterinpitajan on
rekisteriselosteessa maariteltdva, mita asiakasta koskevia tietoja paleluntuottaja rekisteriin tallentaa, mihin niitd kéytetaan ja
minne tietoja sddnndnmukaisesti luovutetaan seka tietojen suojauksen periaatteet. Samaan henkildrekisteriin luetaan kuulu-
viksi kaikki ne tiedot, joita kaytetdan samassa kayttotarkoituksessa. Asiakkaan suostumus ja tietojen kayttétarkoitus maarittavat
eri toimijoiden oikeuksia kayttaa eri rekistereihin kirjattuja asiakas- ja potilastietoja. Sosiaalihuollon asiakastietojen salassapi-
dosta ja luovuttamisesta saadetaan sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa ja terveydenhuollon
potilastietojen kaytdsta vastaavasti potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa. Terveydenhuollon ammattihenkilén kir-
jaamat sairaudenhoitoa koskevat tiedot ovat potilastietoja ja siten eri kayttdtarkoitukseen tarkoitettuja tietoja, jotka kirjataan eri
rekisteriin kuin sosiaalihuollon asiakastiedot.

Palveluntuottajan on laadittava sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdisesta kasittelystéa annetun lain (159/2007)
19 h 8:n mukainen tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojarjestelmien kayttoon liittyvd omavalvontasuunnitelma. Tietosuojan
omavalvontaan kuuluu velvollisuus ilmoittaa tietojarjestelman valmistajalle, jos palvelunantaja havaitsee jarjestelméassa olen-
naisten vaatimusten tayttymisessa merkittavid poikkeamia. Jos poikkeama voi aiheuttaa merkittavan riskin potilasturvallisuu-
delle, tietoturvalle tai tietosuojalle, siitd on ilmoitettava Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastolle. Laissa sdadetaan
velvollisuudesta laatia asianmukaisen kayton kannalta tarpeelliset ohjeet tietojarjestelmien yhteyteen.

Koska sosiaalipalveluja annettaessa asiakkaiden tiedoista muodostuu henkildrekisteri tai -rekistereita (henkilttietolaki 10 §),
tasta syntyy myds velvoite informoida asiakkaita henkiltietojen tulevasta kasittelysta seka rekisterdidyn oikeuksista. Laatimalla
rekisteriselostetta hieman laajempi tietosuojaseloste toteutuu samalla myds tdma lainmukainen asiakkaiden informointi.

Rekisteroidylla on oikeus tarkastaa tietonsa ja vaatia tarvittaessa niiden korjaamista. Tarkastuspyyntd ja korjaamisvaatimus
voidaan esittaa rekisterinpitdjélle lomakkeella. Jos rekisterinpitdja ei anna pyydettyjé tietoja tai kieltdytyy tekemasté vaadittuja
korjauksia, rekisterinpitdjan on annettava kirjallinen paatos kieltaytymisesta ja sen perusteista.

Kun asiakkaan palvelukokonaisuus muodostuu sekéd sosiaalihuollon etté terveydenhuollon palveluista, on tietojenkésittelya
suunnitellessa huomioitava erityisesti sosiaalihuollon asiakastietojen ja terveydenhuollon potilasasiakirjatietojen erillisyys. Tie-
tojen kasittelyd suunniteltaessa on otettava huomioon, etté sosiaalihuollon asiakastiedot ja terveydenhuollon tiedot kirjataan
erillisiin asiakirjoihin.

a) Miten varmistetaan, etté toimintayksikdssa noudatetaan tietosuojaan ja henkildtietojen kasittelyyn liittyva lainséadéantda seka

yksikolle laadittuja asiakas- ja potilastietojen kirjaamiseen liittyvia ohjeita ja viranomaismaarayksia?
Asukastiedot kirjataan Sofia-atk-jarjestelmé&an, johon hoitajilla on paasy henkilokohtaisilla
kayttajatunnuksilla. Asiakastietojen kasittelyssd noudatetaan salassapitosopimuksia, joihin
tyontekijat sitoutuvat kirjallisesti tydsopimuksen allekirjoittamisen yhteydessa. Asumispalve-
lujen tilaaja eli Sosteri on henkilttietolaissa (523/1999) tarkoitettu rekisterinpitgja. Palvelun-
tuottaja huolehtii ja vastaa rekisterinpidosta tilaajan lukuun. Arkistoitavat asiakastiedot siir-
retaan tilaajan kayttéon ja palveluntuottaja huolehtii omien tiedostojensa sdilyttdmisesta ja
kopiokappaleiden tuhoamisesta. Yhtidlle on laadittu erillinen sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sahkdisesta kasittelysta annetun lain (159/2007) kohtiin 19 h§ja 19i § perus-
tuva tietoturvan omavalvontasuunnitelma. Liitteet: Sosteri rekisteri- ja informointiseloste
31.3.2014 (nahtavilla yksikdssda), Sofia-asiakastietojarjestelman ja Tallentavan kameravalvon-

tajarjestelman rekisteriselosteet Tietoturvan omavalvontasuunnitelma)
Henkil6tietolaki ja

b) Miten huolehditaan henkildston ja harjoittelijoiden henkildtietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvasta perehdytyksesta ja
taydennyskoulutuksesta?

Kaikki kay Skholen verkkokurssin

¢) Missa yksikkénne rekisteriseloste tai tietosuojaseloste on julkisesti nahtavissa? Jos yksikdlle on laadittu vain rekisteriseloste,
miten asiakasta informoidaan tietojen kasittelyyn liittyvista kysymyksista?

Olavinkatu 20, 57130 Savonlinna

d) Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot

Jari Leskinen, Olavinkatu 20, 57130 Savonlinna, puh 044 0325355, jari.leskinen@iltakoti.fi
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9 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asiakkailta, henkildkunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittdmistarpeet ja aikataulu korjaavien toimenpiteiden toteutta-
misesta.

Yksikkokohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista saadaan useista eri lahteista. Riskin-

hallinnan prosessissa kasitellaén kaikki epakohtailmoitukset ja tietoon tulleet kehittdmistarpeet ja niille sovitaan riskin vakavuu-
desta riippuen suunnitelma, miten asia hoidetaan kuntoon.

Kehittdmissuunnitelma paivitetdan vuosittain

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvéksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaja.
Paikka ja paivays
14.5.2019

Allekirjoitus

Johanna Kopra
vastaava hoitaja
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11 LAHTEET

LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUK-
SIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjestd Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot,
elama, etiikka. Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.
http://www.talentia.fi/files/558/Etiikkaopas 2012.pdf

STM:n julkaisuja (2011:15): Riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu. Opas sosiaali- ja terveydenhuollon
johdolle ja turvallisuusasiantuntijoille:
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/112106/URN%3aNBN%3afi-fe201504226148.pdf?sequence=1

STM:n julkaisuja (2014:4): Lastensuojelun laatusuositus
https://www.thl.fi/documents/647345/0/STM 2014 4 lastensuoj laatusuos web.pdf/0404c082-4917-471a-8293-
5606b41536a7

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvan ikaédntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi
https://www julkari.fi/bitstream/handle/10024/110355/ISBN 978-952-00-3415-3.pdf?sequence=1

STM:n oppaita (2003:4): Yksilolliset palvelut, toimivat asunnot ja esteeton ymparistd. Vammaisten ihmisten
asumispalveluiden laatusuositus

https://www.thl.fi/documents/10542/471223/asumispalveluiden%20laatusuositus.pdf

Potilasturvallisuus, Tydsuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista oppiminen.
Opas sosiaali- jaterveydenhuollon organisaatiolle
http://www.vtt.fi/files/projects/typorh/opas terveydenhuolto-organisaatioiden vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

Turvallisen |d8kehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen laékehoito -opas: http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Valviran maéarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisestéa:
Valviran maarays 4/2010: https://www.valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon-laitteesta-ja-tarvikkeesta-teh-
tava-ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www.tietosuoja.fi/fiindex/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
HenkilGtietolaki ja asiakastietojen kéasittely yksityisesséa sosiaalihuollossa: http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuo-
javaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNj/

Henkilotietolaki ja asiakastietojen_kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkildston perehdyttdmisesta ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakirja hallintoon seka
muuta lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista: http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-9f6e-9cc407f10e6d/So-
siaalihuollon+asiakasasiakirjat.pdf)

Lastensuojelun méaéardaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-
4dd6a85a789b

Toimeentulotuen maéaraaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen _maaraaikojen omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425c-8b71-
960a9dc2f005

TIETOA LOMAKKEEN KAYTTAJALLE

Lomake on tarkoitettu tukemaan palveluntuottajia omavalvontasuunnitelman laatimisessa. Se on laadittu Valviran antaman
maérayksen (1/2014) mukaisesti. M&arays tuli voimaan 1.1.2015. Lomake kattaa kaikki maarayksessa olevat asiakokonaisuu-
det ja jokainen toimintayksikko ottaa omassa omavalvontasuunnitelmassaan esille ne asiat, jotka toteutuvat palvelun kaytan-
ndssa. Lomakkeeseen on avattu kunkin sisaltbkohdan osalta niité asioita, joita kyseisessa kohdassa tulisi kuvata. Lomakkeen
laatimisen yhteydessa siiné olevat ohjaavat tekstit on syyta poistaa ja vaihtaa Valviran logon tilalle palveluntuottajan oma logo,
jolloin kayttédn jaa toimintayksikdon omaa toimintaa koskeva omavalvontasuunnitelma.

18


http://www.talentia.fi/files/558/Etiikkaopas_2012.pdf
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/112106/URN%3aNBN%3afi-fe201504226148.pdf?sequence=1
https://www.thl.fi/documents/647345/0/STM_2014_4_lastensuoj_laatusuos_web.pdf/0404c082-4917-471a-8293-5606b41536a7
https://www.thl.fi/documents/647345/0/STM_2014_4_lastensuoj_laatusuos_web.pdf/0404c082-4917-471a-8293-5606b41536a7
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/110355/ISBN_978-952-00-3415-3.pdf?sequence=1
https://www.thl.fi/documents/10542/471223/asumispalveluiden%20laatusuositus.pdf
http://www.vtt.fi/files/projects/typorh/opas_terveydenhuolto-organisaatioiden_vaaratapahtumista_oppimiseksi.pdf
http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/_julkaisu/1083030
https://www.valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon-laitteesta-ja-tarvikkeesta-tehtava-ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus
https://www.valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon-laitteesta-ja-tarvikkeesta-tehtava-ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus
http://www.tietosuoja.fi/fi/index/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNj/Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNj/Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNj/Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNj/Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf
http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-9f6e-9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat.pdf
http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-9f6e-9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat.pdf
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-4dd6a85a789b
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-4dd6a85a789b
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425c-8b71-960a9dc2f005
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425c-8b71-960a9dc2f005

