Omavalvontasuunnitelman laatimisesta

{ Pohjois-Pohj ;
‘l POhde e i Omavalvontasuunnitelma 1(37)
n on séadetty sosiaalihuoltolain 47 §:ssé& (26.8.2022/790)

OMAVALVONTASUUNNITELMA




2(37)

Sisallysluettelo
I 1@ T 113 AV 1 4
2 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT ...t 5
3 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN ..ottt e e e e e e sineneeaae s 6
3.1 Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkilOt................oiiiiiini i 6
3.2 OmavalvontasuunnitelMan SEUIANTA ...........oeeiiieeiiiiiie e e e e e e e e e et a e e e e e e e eeeaeenaasaeeeeeeeeenes 6
3.3 OmavalvontasuunnitelmMan JUIKISUUS ........c.oooeiiiiiiiiiis et e e e et e e e e e e e aannes 7
4 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT, TOIMINTAPERIAATTEET JA LAATU ...t 8
4.1 Arvot ja tOIMINTAPEIAALIEET. ... ..uuuuiiitiiiiiiitii bbb nnnes 8
A - = Lo 11 ] ] = {1 ] <= VUSSP 9
B RISKIENHALLINT A ettt ettt e e e e e e et e e e e e e e e s s et eeeeeaeaeaeasassseaaeeeaaaeaasasssssnanaaeeeeesannnsnnnes 10
5.1 Riskien ja epékohtien tunnistaminen ja niiden Korjaaminen............ccccvvvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee 10
5.2 RiskienhallinNan tyOnjak0............eeviiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee e 10
5.3 Riskien ja esille tulleiden epakohtien KASIttelemingN ............ooouiiiiiiiiiciiice e, 11
5.4 Korjaavat toIMENPITEET ........oeiiiiii e e e e e et e e e e e e e e e e ettt e e e e e e e e e eaataaaeaaaaas 11
RV U0 (o] ST ES] r= =T (o) 1 =T 1] = o 12
5.6 Henkiloston ilmoitusvelvollisuus sosiaalihuoltolain 48 8:n perusteella..........ccooooeeviiiiiiiiienneen., 12
6 ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET ...coiiiiiiiiiiiiiiiie e e e e e s sttt a e e e e e s s ssaaaeeaaaeeaassnnssssaeaaaeeesasnnnnsnnees 14
6.1 Palvelu- ja NOItOSUUNNITEIMA .......ooiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeee e 14
6.2 Hoito- ja kasvatussuunnitelma lastensuojelun sijaishuollossa ..., 15
RSB NS F= 1 T T I (e (=] [ PP 16
6.4 Itsemaaraamisoikeuden VarmiStamiNeN ............ooviiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeee et 16
6.5 Asiakkaan asiallinen KONTEIU ...........cooiiiiiiiii e e e e et e e 17
6.6 Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikdn laadun ja omavalvonnan kehittamiseen ......... 18
6.7 ASIAKKAAN OIKEUSTUIVE .....eevviiiiiiiiiiiiiiiiieteeee ettt ettt ettt ettt et e e e e e e e e e e e eeeeeeeeaeeeeeeees 19
RS O 4 g E= 1Y 0] 01 (] = PP PP PPPPPPPPPPPPPP 21
7. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA ...ttt te e tee e etae e etae e s ente e s ereaeesnneeeas 22
7.1 Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta..............eeiiiiiiiiiiii e 22
A 2 -\ £=T=1 0 1 U 22
7.3 HYQIENIAKAYTANNOT .....oeiiiiiiiiiiiiiiiiiiie ettt ettt et et et et e e e e e e eeeeees 23
7.4 Terveyden- ja SAIrAANNOI0. .. ... .ot e e e ettt e e e e e e e e eenta e e e e 25
7.5 RAJAttu [AAKEVAIrASIO .....uu i iiieii et e e e e et e e e et e e e e et s e e e eat e e e eata e e e earaaeeaees 26
7.6 MONIAIAINEN YNTEISTYO.....eeiiiiiiiiiiiiiiiiiiii ittt 27

PK_563_1.1



3(37)

8 ASIAKASTURVALLISUUS ... s 28
8.1 Yhteisty0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa.............cccccceeeeeeeee. 28
8.2 Terveydensuojelulain mukainen omavalVONTa..............covvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeee e 28
8.3 Hoito- ja hoivahenkiloston méaéara, rakenne ja riittavyys seké sijaisten kayton periaatteet.......... 29
8.4 Henkilostin rekrytoinnin Peridatteel ............ciiieeiiiiiieice e e e e e e 30
8.5 Kuvaus henkilostdn perehdyttamisesta ja tdydennyskoulutuksesta............ccccoeveeeeiiiiiiiiinnneeennn, 30
S TG T 1o 10 11 = 31
8.7 TeKNOIOQISEt rAtKAUISUL .........ceuiiiiii i e e e e e e e e e e e e aar i aeaeaees 32
8.8 Terveydenhuollon laitteet ja tarViKKEEL ...........occeiiiiiicee e 32

9 ASIAKAS- JA POTILASTIETOJEN KASITTELY JA KIRJAAMINEN ........coiiiiieiieeeie et 34
9.1 ASIiaKastyOn KirAAMINEN .........cuuiiiiiiiiiiiiiiiiii ittt ettt ettt ettt ettt e et e e e e e e eeeeeeaeeeeeeeees 34

10 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA .. ..ottt ettt ettt aveeene s 36

11 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA .....ottiitiiee ettt et ee e e e e e s ssnnanneeaaaaeeaennns 37

PK_563_1.1



4 (37)

1 JOHDANTO

Omavalvontasuunnitelman laatimisesta on saadetty sosiaalihuoltolain 47 8:ssa (26.8.2022/790). Sosiaalihuollon
toimintayksikon tai muun vastaavan tahon on laadittava omavalvontasuunnitelma sosiaalihuollon laadun, turvalli-
suuden ja asianmukaisuuden varmistamiseksi. Omavalvontasuunnitelmaa on kaytettava myos asiakasty6hon osal-
listuvan henkiléston riittavyyden jatkuvaa seurantaa varten.

Palveluntuottajalla on lakisdateinen velvollisuus laatia omavalvontasuunnitelma, toimia sen mukaisesti seka valvoa
alihankintana tilattua tuotantoa. Omavalvonta on palvelujen tuottajan itsensé toteuttamaa suunnitelmallista laadun-
ja riskienhallintaa seké& asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamista. Tydntekijdn omavalvonta koskee jokaista
yksittaistd ammattihenkilda ja se on lakisdateinen tehtava ja tyontekijan eettinen velvollisuus on toimia turvallisesti.
Ammattilaiset ovat vastuussa tekemastaan tyostd, osaamisestaan ja sen kehittdmisesté seka valvovat itse toimin-
tansa laatua.

Toimintayksikkdtasoinen omavalvontasuunnitelma on osa Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen omavalvonnan
kokonaisuutta. Omavalvontasuunnitelmat liitetdan osaksi omavalvontaohjelmaa.

Omavalvontaa ohjaavat Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteiset periaatteet:

Hyvinvointialue:
1. Hyvinvointialueella on ohjaus- ja neuvonta seka valvontavelvollisuus;
2. Hyvinvointialueen tulee ohjata ja valvoa sen jarjestamisvastuulle kuuluvaa palvelutuotantoa, yksityisia
palvelujen tuottajia ja naiden alihankkijoita jatkuvasti palveluja tuotettaessa;
3. Hyvinvointialueella tulee olla tarkoituksenmukaiset rakenteet, resurssit ja osaaminen hoitaa
valvontaa;
4. Valvonta on samansisaltdista sekd omaan ja yksityiseen sote-palvelutuotantoon.

Palveluntuottaja:

1. Ensisijainen valvontatapa on hyvinvointialueen ja yksityisen palveluntuottajan omavalvonta, jossa toi-
mijat valvovat itse lainmukaisuuden, vastuiden ja sopimusten toteuttamisesta ja kirjaavat konkreettiset
toimenpiteet omavalvontasuunnitelmaan ja -ohjelmaan;

2. Omavalvontaa toteutetaan paivittdisessa toimintakulttuurissa;

3. Omavalvontaa tehdaan, jotta asiakkaille ja potilaille voidaan tarjota laadukkaat, turvalliset ja asianmu-
kaiset palvelut;

4. Omavalvonnan paamaarana on tukea johtamista, palvelujen jarjestamista ja toiminnan kehittamista.

Tydntekija:
1. Tyoétehtavissa noudatetaan lakeja ja ohjeita;
2. Yllapidetaan tydtehtavien edellyttamaa toimintakykya ja osaamista;
3. Toteutetaan palvelu yhdessa asiakkaan tai potilaan kanssa sopien ja tiedotetaan asiakasta tai poti-
lasta tdman oikeuksista;
4. Osallistutaan toimintakaytantojen jatkuvaan kehittdmiseen omavalvonnan keinoin.

Lomake kattaa kaikki maarayksen asiakokonaisuudet ja jokainen toimintayksikkd ottaa omassa omavalvontasuun-

nitelmassaan esille ne asiat, jotka toteutuvat palvelun kaytannéssa. Ohjaavaan tekstiosuuteen on avattu kunkin
siséltékohdan osalta niitd asioita, joita kyseisessa kohdassa tulisi kuvata.
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Palvelualue
Ymparivuorokautiset asumispalvelut, Oulu

Palvelutuottajan nimi

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue, Haukiputaan palvelukoti Kulta-
simppu

Y-tunnus
3221326-2

Palvelumuoto — asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan
Ympérivuorokautinen palveluasuminen -ikéihmiset

Asiakaspaikkamaara
23

Yksityisen palveluntuottajan lupatiedot

Aluehallintoviraston/Valviran luvan myéntamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikot)

Palvelu, johon lupa on my&nnetty

limoituksen ajankohta Palveluala, joka on rekisterdity

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Ostopalvelujen tuottajat
Compass Group, Cliini ja Oulun Tilapalvelut kiinteistéhuolto

Toimintayksikon yhteystiedot ja sijaintikunta

Puhelin Sahkdposti

Alihankintana hankittavat palvelut ja niiden tuottajat
Siivous- ja ateriapalvelu Compass Group
Pyykkipalvelut Cliini

Kiinteistdhuolto Oulun tilapalvelut

Palveluntuottaja vastaa alihankintana tuotettujen palvelujen laadusta.
Miten palveluntuottaja varmistaa hankittavien palveluiden laadun?

Saanndlliset laatupalaverit vuosittain.

Onko alihankintana tuottavilta palveluntuottajilta vaadittu omavalvontasuunnitelmat?

X Kylla ] Ei
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3 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN

Sosiaalihuoltolain 47 §:n mukaan sosiaalihuollon toimintayksikén tai muun toimintakokonaisuudesta vastaavan ta-
hon on laadittava omavalvontasuunnitelma sosiaalihuollon laadun, turvallisuuden ja asianmukaisuuden varmista-
miseksi. Toimintaa on kehitettava asiakkailta seka toimintayksikon henkiléstélta sdanndllisesti kerattavan palaut-
teen perusteella. Omavalvontasuunnitelma sekd omavalvontasuunnitelman toteutumisen seurantaan perustuvat
havainnot ja niiden perusteella tehtavat toimenpiteet on julkaistava julkisessa tietoverkossa ja muilla niiden julki-
suutta edistavilla tavoilla.

3.1 Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkilot

Omavalvontasuunnitelma laaditaan toimintayksikdn tai palvelusta vastaavan esihenkilén ja henkildkunnan yhteis-
tyona. Myos asiakkaat ja omaiset voivat mahdollisuuksiensa mukaan osallistua omavalvonnan suunnitteluun.
Omavalvonnan toimeenpanoa tukee, jos eri osa-alueille nimetdé&n omat vastuuhenkilot.

Omavalvontasuunnitelman laatimisesta ja paivittAmisesta vastaa
Vastuuyksikkdpaallikkoé Soili Leppanen, soili.leppanen@pohde.fi, p. 0505939267
Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvoo ja suunnitelman hyvaksyy
Vastuualuepdaallikké Maiju Tuisku, maiju.tuisku@pohde.fi, p. 0447035801

Ketka osallistuvat omavalvontasuunnitelman laadintaan

Vastuuyksikkopaallikko ja Kultasimpun tyontekijat

Miten pidetédan huolta henkildston osallistamisesta suunnitelman laatimiseen
Vastuuyksikkdpaallikké kutsuu tyontekijat koolle paivittdmaan suunnitelmaa.

Hyvana kaytannon mallina lastensuojelun sijaishuollon yksikdille on Lastensuojelun keskusliiton hankkeessaan
kehittama Meidan oma valvontasuunnitelma_ — Opas nuorten osallisuutta tukevaan omavalvontatyéhon lastenko-
deissa.

3.2 Omavalvontasuunnitelman seuranta

Omavalvontasuunnitelma tulee paivittaa saanndéllisesti vuosittain ja aina kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun
ja asiakasturvallisuuteen liittyvia muutoksia. Havaitut puutteet ja niiden johdosta toteutetut toimenpiteet raportoi-
daan kirjallisesti toimialuejohtajalle, jos tarve niin edellyttaa.

Suunnitelma omavalvontasuunnitelman seurannasta ja ajantasaisena pitamisesta
Yhdessa tydntekijdiden kanssa suunnitelman paivittdmiseen 1-2 kertaa vuodessa.
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3.3 Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelma pidetaan yksikdssa julkisesti nahtavana siten, etta asiakkaat, omaiset
ja omavalvonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistd pyynt6a tutustua siihen. Omavalvontasuunnitelma
sek& omavalvontasuunnitelman toteutumisen seurantaan perustuvat havainnot ja niiden perusteella tehtéavéat toi-
menpiteet on julkaistava julkisessa tietoverkossa ja muilla niiden julkisuutta edistavilla tavoilla. Omavalvontasuunni-
telman toteutumista on seurattava sdanndllisesti. Kehitystytta tehdaan asiakkailta, yhteistydkumppaneilta seka
henkilékunnalta saanndéllisesti kerattavan palautteen perusteella.

Yksikdn omavalvontasuunnitelma on nahtavilla:

Toimintayksikdn osoite

Simppulantie 15, 90830 HAUKIPUDAS
Toimintayksikdn verkkosivun osoite
www.pohde.fi

Lastensuojelulaitoksille on saadetty velvollisuus laatia yleinen hyvaa kohtelua koskeva suunnitelma osana omaval-
vontasuunnitelmaa. Sen laatimisessa ja tarkistamisessa on kuultava yksikkdon sijoitettuja lapsia ja heille on annet-
tava mahdollisuus osallistua suunnitelman tekemiseen ja se tulee kayda lapi yhdessa lasten kanssa. Suunnitelma
on erillinen asiakirja, joka tulee sijoittaa kaikkien nahtaville. Suunnitelma tulee l&hettaa tiedoksi lapsen sijoituksesta
vastaavalle kunnalle ja lasten asioista vastaaville sosiaalityontekijoille. Hyvaa kohtelua koskeva suunnitelma tulee
arvioida ja tarkistaa vuosittain. Suunnitelman sisallosta sdadetaan yksityiskohtaisesti lastensuojelulain 61 b §:ssa.
Lisatietoa suunnitelmasta [6ytyy THL:n yllapitaméasta lastensuojelun kasikirjasta.

Lastensuojelun hyvan kohtelun suunnitelman tiedot:

Laadittu

Tarkistettu
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4 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT, TOIMINTAPERIAATTEET JA LAATU

Toiminta-ajatus ilmaisee, kenelle ja mita palvelua tuotetaan. Toiminta-ajatuksen tulee perustua toimialaa koske-
vaan lainsdadantoon. Keskeiset sosiaalihuollon palvelua ohjaavat lait ovat sosiaalihuoltolaki, laki sosiaalihuollon
asiakkaan asemasta ja oikeuksista seka erityislakeina lastensuojelu- ja vammaispalvelulaki seka laki kehitysvam-
maisten erityishuollosta, mielenterveys- ja paihdehuoltolaki ja vanhuspalvelulaki.

Kuvaus toiminta-ajatuksesta

Kuvaus

Teemme tyétamme ihmisten toiveita ja tahtoa kunnioittaen. Kultasimpussa keskiéssa on asiakas. Asiakkaiden
yksilollisyytta ja itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan. Yhteisollisyytta korostetaan toiminnassamme, joka nakyy
yhteisina ruokailuhetkiné seké yhteisissa jarjestettavissa tuokioissa. Asiakkaille on nimetty omahoitaja, joka
huolehtii asiakkaansa kokonaisvaltaisesta huolehtimisesta ja pitaé séannollisesti yhteytta asiakkaansa omaisiin.

Ympéarivuorokautista asumispalvelua ikaihmisille tarjoava yksikko. Toimintaa ohjaa sosiaalihuoltolaki.
Asiakkaan elaméanhistoriaa selvitetdan ja jokaiselle asiakkaalle laaditaan elaménpuu. Asiakkaalle tehdaan
yksil6llinen asiakassuunnitelma RAI- jarjestelman kautta, josta selvidd asiakkaan tarpeet. Tarpeisiin vastataan
kuntoutumista edistavalla hoitotydlla, kinestetiikan oppeja kayttden. Tavoitteena on, etté asiakkaat voivat meilla
ollessaan jatkaa oman nakdistda, mielekasta elamada. Kultasimpun asiakkaiden keski-iké on 87 vuotta. Naisia on
86 % asiakkaista.

4.1 Arvot ja toimintaperiaatteet

Sosiaalihuollon palvelujen tulee toteuttaa sosiaalihuollon lainsdadanndn keskeisia periaatteita. Palvelujen tulee
edistaa ja yllapitda hyvinvointia seka sosiaalista turvallisuutta, vAhentaa eriarvoisuutta ja edistaa osallisuutta, tur-
vata yhdenvertaisin perustein tarpeenmukaiset, riittavat ja laadukkaat sosiaalipalvelut sekd muut hyvinvointia edis-
tavat toimenpiteet, edistad asiakaskeskeisyyttd seka asiakkaan oikeutta hyvaan palveluun ja kohteluun sosiaali-
huollossa.

Arvot liittyvat laheisesti myos tydn ammattieettisiin periaatteisiin ja ohjaavat valintoja myos silloin, kun laki ei anna
tarkkoja vastauksia kaytannon tydsta nouseviin kysymyksiin. Arvot kertovat tydyhteisdn tavasta tehda tyota. Ne
vaikuttavat paamaarien asettamiseen ja keinoihin saavuttaa ne. Toimintaperiaatteet kuvaavat yksikon/ palvelun
tavoitteita ja asiakkaan asemaa yksikdss&/ palvelussa. Toimintaperiaatteita voivat olla esimerkiksi yksil6llisyys, tur-
vallisuus, perhekeskeisyys ja ammatillisuus. Yhteisesti sovitut arvot ja toimintaperiaatteet muodostavat tyéyhtei-
sossa vallitsevan toimintakulttuurin, mikéd nakyy mm. asiakkaiden ja omaisten kohtaamisessa.

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteiset arvot hyvinvointialueen strategiassa:

Néaemme ihmisen
Sina pohjoispohjalainen ihminen olet meille tarkea. Naemme ja kuulemme tarpeesi. Toimimme yhden-
vertaisesti hyvinvointisi, turvallisuutesi ja aktiivisen osallistumisesti hyvaksi.

Kohtaamme ammattitaidolla

Me osamme ja voimme hyvin. Kaikissa kohtaamisissa vaalimme luottamuksellista ja turvallista ilmapii-
ria. Toimimme kaikissa tilanteissa vastuullisesti. Ratkaisemme ja luomme hyvid asiakaskokemuksia
yhdessa.

Edellédkavijana vaikuttavuudessa

Olemme edellakavija tutkimuksessa ja vaikuttavien palvelluiden luomisessa. Johdamme tiedolla kohti
yhteisesti asetettuja tavoitteita. Kannustamme oppimiseen ja uskallamme rohkeasti kokeilla uutta.
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Toimintaa ohjaavat arvot ja toimintaperiaatteet

Miten arvot ja toimintaperiaatteet kytkeytyvat Pohjois-Pohjanmaan yhteisiin arvoihin?
1. VALITTAMINEN

- Jokainen saa joka paiva asukkaan tarpeista lahtevaa hoitoa.

- Huomioidaan asukkaan senhetkiset voimavarat.

- Kultasimpun asukkaat ja hoitajat ovat yhté perhetté.

- Huomioidaan omaiset.

2. AMMATILLISUUS/AMMATTITAITO

- Toimintaamme ohjaa tietyt lait ja sé&dokset.

- Tydskennelladn oman ammattitaidon rajoissa.
- Jatkuva oma ammattitaidon kehittdminen.

- Ty6hon sitoutuminen.

3. HUUMORI JA ILO

- Kaytavilla ja huoneissa saattaa nauru raikua, siihen osallistuvat asukkaat ja hoitajat.
- llo ndkyy tydssamme.

- Huumori on useasti tydkalu hankalissa tilanteissa:

- Kiireessakin [dydamme ilon aiheita.

4, LUOTTAMUS/AVOIMUUS
- Toimimme avoimesti salassapitovelvollisuutta noudattaen.

4.2 Laadunhallinta

Laadunhallinnan avulla kehitetdan asiakas- ja potilasturvallisuutta seka esimerkiksi palvelujen vaikuttavuutta. Laa-
dunhallinnan kokonaisuuteen kuuluu esimerkiksi palveluprosessien, asiakaslahtdisyyden ja yhteistoiminnan toteu-
tumisen arviointi.

Kuvaus kayttssa olevasta laadunhallinnan periaatteista.

Miten laatu varmistetaan ja sen toteutumista seurataan?

Asiakkaiden toiveita kuunnellaan ja otetaan huomioon hoidossa. Rai-tietojarjestelméasta saadaan tietoa hoidon
laadusta.

Kultasimpun tiimipalavereissa ja kehittaémisiltapéivissa tuodaan esille kaytanteita ja keskustellen varmistetaan
hoidon laatua yhteisesti hyvéksi todettuja toimintoja.

Hoitajien kanssa keskustellaan turvallisen ladkehoidon toteutumisesta ladkehoitosuunnitelman mukaisesti.
Haipro- ilmoituksien lapikdyminen ja parannustoimenpiteiden laatiminen tarvittaessa ladkehoidon toteuttami-
seen ja asiakkaiden hoitoon liittyen.

Sisainen tarkastaja kdy omavalvontasuunnitelman mukaisia kaynteja Kultasimpussa. Ymparistotarkastaja kay
saanndllisin vélein tarkastamassa ja valittaa tarkastuskertomuksen.

Saanndlliset huollot ja tarkastukset tehdaan laakinnallisiin laitteisiin. Huolloista vastaa Pohteen laitehuolto /Lo-
jer, jotka pitavat luetteloa laitteista ja huollosta.

Hoitajamitoitusta seurataan Titanian kuution avulla.

Kiinteist6huollon tilapalvelujen ja ateriapalvelun Compass Groupin kanssa pidetdén saénndllisesti laatupalave-
rit. Elintarvikeviranomaisten tekevat tarkastuksia.

Palo- ja pelastussuunnitelman paivitetddn yhteistydssa Haukiputaan sotekeskuksen, paloviranomaisten ja kiin-
teistéhuollon kanssa.
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5 RISKIENHALLINTA

Asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien riskien tunnistaminen on omavalvontasuunnitelman ja omavalvonnan
toimeenpanon lahtdkohta. lIman riskien tunnistamista ei riskeja voi ennaltaehkaista eika toteutuneisiin epakohtiin
voida puuttua suunnitelmallisesti.

5.1 Riskien ja epdkohtien tunnistaminen ja niiden korjaaminen

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epéakohtien uhkia tulee arvi-
oida monipuolisesti asiakkaan saaman palvelun nékdkulmasta.

Riskit voivat aiheutua esimerkiksi riittimattomasté henkilostomitoituksesta tai toimintakulttuurista. Riskeja voi ai-
heutua esimerkiksi perusteettomasta asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta, fyysisesta toimintaympéa-
ristosta (esim. esteettémyydessa ja toimitilojen soveltuvuudessa esiintyy ongelmia tai vaikeakéayttoiset laitteet).
Usein riskit ovat monien toimintojen summa. Riskienhallinnan edellytyksené on, etté tydyhteisdssa on avoin ja tur-
vallinen keskusteluilmapiiri, jossa seké henkilosto ettd asiakkaat ja heidén omaisensa uskaltavat tuoda esille laa-
tuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvi havaintojaan.

5.2 Riskienhallinnan tytnjako

Toiminnasta vastaavan johdon ja esihenkildiden tehtdvana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjesta-
misesta seka siitd, etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa turvallisuusasioista. Toiminnasta vastaavien on huolehdit-
tava siitd, etta turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti voimavaroja. Esihenkilén vastuulla on saada
aikaan myonteinen asenneymparisto turvallisuuskysymysten kasittelylle. Riskienhallinta vaatii sitoutumista ja aktii-
visia toimia koko henkildkunnalta.

Omavalvontasuunnitelman liitteend tulee olla riskienhallinta- ja turvallisuussuunnitelma
(STM ohje 2011:15 riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu).

Riskienhallinnan prosessi on kdytdnndssad omavalvonnan toimeenpanon prosessi, jossa riskienhallinta
kohdistetaan kaikille omavalvonnan osa-alueille.

Luettelo riskienhallinnan/ omavalvonnan toimeenpanosta

Henkilostoon liittyvat riskit: puutteellinen perehdyttaminen, vuorotyd, vaara- ja uhkatilanteet, infektiot ja tarttuvat
taudit.

Laakehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvat riskit: ladkehoidon vastuut ja osaamisen varmistaminen, ladkkeiden
turvallinen ja asianmukainen sdilytys, ladkepoikkeamat, lahelta pititilanteet, ladkekulutuksen seuranta.

Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit: Henkiltietojen kasittely, tietoturva-koulutus on pakollinen henkildkun-
nalle ja salassapito velvollisuuden noudattaminen.

Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit: Henkiléstomitoitus, tyévuoroihin sitoutuminen ja tehtavankuvat.

Yksikon tiloihin liittyvat riskit: yksikon tilat, likkumisen turvallisuus, apuvalineet ja laitteet, paloturvallisuus, nostot
ja siirrot, uhkaava kaytos, tapaturmat.

Tiedottamiseen liittyvat riskit: Yhteystietojen ajantasaisuus, monikanavainen viestinta.
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5.3 Riskien ja esille tulleiden epékohtien kasitteleminen

Haittatapahtumien ja lahelta piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja raportointi. Haitta-
tapahtumien kasittelyyn kuuluu myos niisté keskustelu tyontekijoiden, asiakkaan ja tarvittaessa omaisen kanssa.
Jos tapahtuu vakava, korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan kor-
vausten hakemisesta.

Kuvaus miten haittatapahtumat ja l&helta piti -tilanteet kirjataan, kasitellaén ja raportoidaan

Tyontekija tekee HaiPro- ilmoituksen ja kuvaa siihen laatupoikkeaman. Lisaksi han esittdd oman nakemyk-
sensa syista, jotka johtivat tapahtumaan ja ehdotuksen toimenpiteista, jotka estavat tilanteen toistumisen. Esi-
henkild kasittelee ilmoituksen ja tekee siihen tarvittavat tarkistukset. Haittatapahtuma tai laheltapititilanne kay-
daan kuukausittain tiimipalaverissa lapi keskustellen ja tapahtumasta oppien. HaiPro —ilmoituksiin kirjataan kor-
jaavat toimenpiteet.

Miten ja kenelle asiakkaat ja omaiset voivat ilmoittaa havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit?

Asiakkaat ja omaiset voivat tuoda yksikdn toimintaan liittyvia epékohtia ja huomioita esille suullisesti ja kirjalli-
sesti. Kultasimpussa on kaytossa jatkuva palautemahdollisuus palautemokkiin ja omahoitajien sdanndllinen yh-
teydenpito on kanava asioiden hoitamiseen yhteisymmarryksessa. Omaiset voivat olla myds suoraan yhtey-
dessa yksikon vastuuyksikkopaallikkéon.

Miten ne kasitellaan?

Vastuuyksikkdpaallikon johdolla poikkeamat kasitelladn yksikon tiimipalavereissa. Tilanteita kaydaan l&pi, nii-
den syita mietitdan, miten on mahdollista kyseessa olevia tilanteita valttaa tai ennaltaehkaista. Esiintulleet asiat
kirjataan palaverimuistioon, jolloin se on kaikkien hoitajien luettavana. Ladkepoikkeamat ja tai muut asiakkaan
hoitoon liittyvat haittatapahtumat kirjataan Lifecare- potilastieto- ja Haipro-jarjestelmaan. Asiasta kerrotaan asi-
anosaiselle seka hanen laheiselleen.

5.4 Korjaavat toimenpiteet
Riskienhallinnan prosessissa sovitaan todettujen haittatapahtumien ja epékohtien korjaamiseen liittyvista toimenpi-

teistd. Muutosta vaativien laatupoikkeamien juurisyyt selvitetdan ja suunnitellaan tarvittavat toimenpiteet uuden toi-
mintamallin aikaansaamiseksi. Korjaavista toimenpiteista tehdaan kirjaukset omavalvontasuunnitelmaan.
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Kuvaus korjaavien toimenpiteiden seurannasta ja kirjaamisesta?
Jokainen henkildkunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epékohdat, laatupoikkeamat seka riskit.

1. Poikkeamat ja lahelta piti tilanteet, eli HAIPRO. Poikkeamalomake on henkildkunnan kirjallista raportointia eri
riskitilanteista tai poikkeavasta tapahtumasta.

2. Palo- ja pelastussuunnitelma

3. Laakehoitosuunnitelma

4. Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus

Sahkon jakeluun: Haukiputaan hyvinvointikeskuksessa ei ole varavoimaa. Yksikéssa kattovalot toimivat n.1 h
sahkokatossa. Yksikosta 16ytyy otsa- ja taskulamppuja seka pattereilla toimivia myrskylyhtyja. Varautumissuun-
nitelma séhkonkatkotilanteeseen on tehty. Suunnitelma 16ytyy yksikosta.

Vesi: Mikéli veden saanti keskeytyy, toimintoja joudutaan muuttamaan. Pesuihin ei voida kayttaa vetta, vaan
kaytetaan wetwipe- pesupyyhkeita, joita on jonkin verran varastossa. Kasienpesuun kaytetaan kasidesia, jota
my0s on yksikdssa varastossa. Asiakkaiden nesteytyksestd huolehditaan aluksi, keittiolté saatavilta nesteilta.
Vettd pyritddn saamaan juontivedeksi kanistereilla. Keittid varautuu tilanteeseen kuivamuonalla.

Lampd: Haukiputaan hyvinvointikeskuksessa on kaukolampé. Sahkokatkokset ovat ongelma lammon saan-

nissa. Jos sahkon saanti loppuu, aiheuttaa se lammaon tulon keskeytymisen. Muuten kaukolampé on hyvin tur-
vattu. Mikali lamp6é ei saada ja on kylma talvi, pdatetdan viranomisten kanssa evakuoinnista.

5.5 Muutoksista tiedottaminen

Tiedottaminen toimii perustana muutoksen onnistumiselle. Tiedottamisen avulla korjaavat toimenpiteet ja uudet
toimintamallit jaetaan henkiloston, asiakkaiden ja sidosryhmien kayttoon.

Miten sovituista muutoksista tydskentelyssa ja muista korjaavista toimenpiteista tiedotetaan henkilékunnalle ja
muille yhteisty6tahoille, mité julkaistaan julkisessa tietoverkossa?

Henkildkunnalle tiedotetaan muutoksista ja niiden tiedotustilaisuuksista Pohteen intrassa llonassa. Pohteen
johto pitaa tiedotustilaisuuksia uusista toimintamalleista teamsin valityksella. Osa tiedotteista tulee suoraan séh-
kopostiin ja palavereissa keskutellaan muutoksista ja korjaavista toimenpiteista.

Julkisessa verkossa www.pohde.fi sivuilla on sidosryhmille tietoa palvelujen muutoksista. Kalevassa tiedotetaan
myds muutoksista.

Tutustu myds STM:n julkaisuun asiakas- ja potilasturvallisuudesta:
Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia ja toimeenpanosuunnitelma 2022-2026:

5.6 Henkiloston ilmoitusvelvollisuus sosiaalihuoltolain 48 8:n perusteella

Sosiaalihuoltolain 48 §:ss& sdadetadn sosiaalihuollon henkildstddn kuuluvan ilmoitusvelvollisuudesta. Sosiaalihuol-
lon henkildstdn on viipymatté ilmoitettava toiminnasta vastaavalle henkil6lle, jos han tehtavissaan huomaa tai saa
tietoonsa epdkohdan tai iimeisen epakohdan uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. limoituksen vastaan-
ottaneen henkildn on ilmoitettava asiasta hyvinvointialueen sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle. limoituksen
vastaanottaneen toiminnasta vastaavan esihenkilon tulee kdynnistaa toimet epékohdan tai sen uhan poistamiseksi
ja ellei niin tehdd, ilmoituksen tekijan on ilmoitettava asiasta aluehallintovirastolle. lImoituksen tehneeseen henki-
66N ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

Yksikdn omavalvonnassa tulee maaritelld, miten riskienhallinnan prosessissa toteutetaan epakohtiin liittyvat korjaa-
vat toimenpiteet. Jos epakohta on sellainen, etta se on korjattavissa yksikdn omavalvonnan menettelyssa, se ote-
taan valittdmasti tyon alle. Jos epakohta on sellainen, ettd se vaatii jarjestamisvastuussa olevan tahon toimenpi-
teitd, siirretddn vastuu korjaavista toimenpiteista toimivaltaiselle taholle.
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Menettelyohjeet sosiaalihuoltolain 48—49 §:n mukaisesta ilmoitusvelvollisuudesta

Sosiaalihuoltolain 48 ja 49 § velvoittavat sosiaalihuollon henkilékunnan ilmoittamaan viipymatté toiminnasta
vastaavalle henkil6lle eli yksikon vastuuyksikkopaallikolle, jos he huomaavat tehtévisséan epékohtia tai ilmeisia
epakohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. limoitus voidaan tehdé salassapitosdannésten
estamatta. limoituksen voi tehda yksittainen tyontekija tai tyontekijat yhdessa. Epakohdalla tarkoitetaan esimer-
kiksi asiakkaan epaasiallista kohtaamista, asiakkaan loukkaamista sanoilla, asiakasturvallisuudessa ilmenevia
puutteita, asiakkaan osallisuus ei toteudu, asiakkaan palvelut eivat vastaa palvelutarpeeseen, asiakkaan kaltoin
kohtelua ja toimintakulttuurista johtuvia asiakkaalle vahingollisia toimia. Myos epakohdan uhasta, joka on ilmei-
nen tai voi johtaa epakohtaan, tulee ilmoittaa. Kaltoin kohtelulla tarkoitetaan fyysista, psyykkista tai kemiallista
eli laékkeilla aiheutettua kaltoin kohtelua.

Miten henkilékunta tuo esille havaitsemansa asiakasturvallisuuteen kohdistuvat riskit, epdkohdat ja laatupoik-
keamat?

Tyontekija tekee HaiPro- ilmoituksen ja kuvaa siihen laatupoikkeaman. Lisaksi han esittdd oman ndkemyk-
sensd syista, jotka johtivat tapahtumaan ja ehdotuksen toimenpiteista, jotka estavat tilanteen toistumisen. Esi-
henkild kasittelee ilmoituksen ja tekee siihen tarvittavat tarkistukset. Haittatapahtuma tai laheltapititilanne kay-
daan kuukausittain tiimipalaverissa lapi keskustellen ja tapahtumasta oppien. HaiPro -ilmoituksiin kirjataan kor-
jaavat toimenpiteet.
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6 ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET

6.1 Palvelu- ja hoitosuunnitelma

Palvelu- ja hoitosuunnitelmasta sdadetaan sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista annetun lain 7 §:ssa.
Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan henkilokohtaiseen, paivittéista hoitoa, palvelua tai kuntoutusta koske-
vaan suunnitelmaan, jota paivitetdan asiakkaan tilanteessa tapahtuvien muutosten yhteydessa. Suunnitelman ta-
voitteena on auttaa asiakasta saavuttamaan elamanlaadulle ja kuntoutumiselle asetetut tavoitteet. Péivittaisen pal-
velun ja hoidon toteuttamissuunnitelma on asiakirja, joka tdydentaa asiakkaalle laadittua asiakas- tai palvelusuun-
nitelmaa ja jolla viestitddn muun muassa palvelun jarjestgjalle asiakkaan palvelutarpeessa tapahtuneista muutok-
sista.

Keskeinen omavalvonnan toimeenpanossa sovittava asia on, miten varmistetaan palvelusuunnitelman toteutumi-
nen asiakkaan paivittisessé hoidossa tai palvelussa.

Miten asiakkaan palvelu- ja hoitosuunnitelma laaditaan ja paivitetadn?
Kenen vastuulla paivittdminen on?
Miten palvelu- ja hoitosuunnitelman toteutumista ja paivittdmisen tarvetta seurataan?

Jokaiselle Kultasimpun asiakkaalle tehdéén asiakassuunnitelma (palvelu- ja hoitosuunnitelma) RAI-LTCF -jar-
jestelméassa. Uuden asiakkaan muuttaessa yksikkdon, RAI-toimintakykyarviointi tehdéén kahden kuukauden
kuluessa. Asiakassuunnitelma laaditaan RAI-arvioinnin yhteydessé. Suunnitelma paivitetdan vahintdan puolen
vuoden vélein ja tarvittaessa asiakkaan voinnin muuttuessa. Omabhoitaja on vastuussa ajantasaisesta suunnitel-
masta ja sen toteuttamisesta ja paivittdmisesta.

Esihenkil6 ja RAI-vastaava seuraavat paivittdmisen ajantasaisuutta ottamalla raportin Rai-ohjelmasta muuta-
man kerran vuodessa. Tarvittaessa esihenkilé muistuttaa paivittdmisesta palaverissa, kun huomaa paivittamis-
tarpeen.

Miten laaditaan ja paivitetaan palveluntuottajan tekema palveluntoteuttamissuunnitelma?

Miten asiakas ja hdanen omaisensa ja laheisensa otetaan mukaan suunnitelmien laatimiseen ja paivittamiseen?

Jotta asiakkaan &éani ja osallisuus tulee huomioitua, selvitetdén asiakkaan elaméan historia. Elamanpuun avulla
kartoitetaan asiakkaan mielenkiinnot ja keskustellaan hanen itsensa ja hanen laheistensa kanssa. Kysytaan
asiakkaalta hanen omia tavoitteita hoidolle. Jos asiakas ei pysty ilmaisemaan tavoitteita, otetaan huomioon la-
heisten mielipide.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 Kultasimpun asukkaista 18 % on maarittanyt hoidolleen yhden tavoitteen. Asukkaan
madrittama tavoite hoidolle on yksi Pohteen asettamista laatumittareista. Kultasimppu jaa Pohteen asettamasta
laatutavoitteesta paljon alle 70%. Tavoitteeseen pyritdan lisaamalla asukkaiden osallisuutta seka pyritaan eri
keinoin selvittdmé&én asukkaiden oma tahto ja tavoite kognitiotaso huomioon ottaen. Tavoite voi olla hyvin pieni-
kin asia.
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Miten varmistetaan, ettd henkildsto tuntee palvelu- ja hoitosuunnitelman seka palveluntoteuttamissuunnitelman
sisallén ja toimii sen mukaisesti?

Jokainen asiakasta hoitava tyontekija on velvollinen lukemaan asiakassuunnitelman sisallon. Tiimipalavereissa
keskustellaan kunkin asiakkaan asiakassuunnitelmasta ja tarkeimmista asioista, jotka tulee toteutua, riippu-
matta siitd kuka hoitaja on vuorossa. Henkilokunta sitoutuu tehtyjen asiakassuunnitelmien toteuttamiseen.

Vanhuspalvelulain 15 a §:n mukaan hyvinvointialueen on kaytettadva RAIl-arviointivalineistoa iakk&aan henkilon
toimintakyvyn arvioinnissa, jos henkil6 jo alustavan arvion mukaan tarvitsee saanndéllisesti annettavia sosiaali-
palveluja hoitonsa ja huolenpitonsa turvaamiseksi.

Kuvaus RAI-mittarin kayttamisesta iakkaan henkildn toimintakyvyn arvioinnissa

Puolen vuoden vélein tehddan RAI-arviointi eli asiakkaan kokonaisvaltainen arviointi, jossa kaydéaén kattavasti
l&pi eri toimintakyvyn alueet, jotka ovat hoitosuunnitelman pohjana. Asiakkaan omaiset voivat olla mukana laati-
massa hoitosuunnitelmaa, jos asiakas sen sallii, ja tdma olisi suotavaa muistisairautta sairastavan kohdalla.
Kuntoutuminen on huomioitu hoitosuunnitelmassa asiakkaan omien voimavarojen kayttamisena arjessa mah-
dollisimman paljon. Hoitohenkildkunta avustaa toiminnoissa, misté asiakas ei selvia itsenaisesti.

Kaatumisriskin arviointi (FRAT) tehddaan ennen RAl-arvioinnin aloittamista. Kaatumisten sattuessa tulee pohtia
mahdollisia syita kaatumisiin, esim. uniladkeiden kaytto, verenpaineldakkeet, heikko lihaskunto jne.

Kultasimpun asiakkaiden arkisuoriutuminen: heikentyneet perustoiminnat Pohteen laatutavoite on, etta enin-
taan 30%:lla asiakkaista on perustoiminnat heikentyneet. Eniten apua tarvitaan hygienianhoidossa ja pukeutu-
misessa. Yksikdssa toimitaan kuntoutumista edistavalla ja yllapitavalla toimintamallilla.

Kultasimpun RAIl-vastaavat ovat lahihoitaja Marjo Jaurakkajarvi ja lahihoitaja Elisa Tornberg.

6.2 Hoito- ja kasvatussuunnitelma lastensuojelun sijaishuollossa

Sijaishuoltopaikan tulee taydentéaa yhteistytssa lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijan kanssa asiakassuun-
nitelmaa tarvittaessa erillisella hoito- ja kasvatussuunnitelmalla. Jos lapselle ei ole aiemmin laadittu hoito- ja kasva-
tussuunnitelmaa, tulee se laatia viipymatta, jos lapseen on kohdistettu sijaishuollossa rajoituksia tai on todenna-
koista, etta lapseen tullaan kohdistamaan rajoituksia. Hoito- ja kasvatussuunnitelman tarkoituksena on havainnol-
listaa asiakassuunnitelmaan kirjatut tavoitteet ja kuvata yksityiskohtaisesti, miten lapsen tarpeisiin vastataan turva-
ten lapsen hyva kohtelu.

Hoito- ja kasvatussuunnitelma on tehtava yhdessa lapsen kanssa ja sita varten on kuultava myds lapsen huoltajia,
jollei se ole ilmeisen tarpeetonta tai mahdotonta. Hoito- ja kasvatussuunnitelma on toimitettava tiedoksi lapsen asi-
oista vastaavalle sosiaalitydntekijalle.

Miten hoito- ja kasvatussuunnitelma laaditaan ja miten sen toteutumista seurataan?
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6.3 Asiakkaan kohtelu

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvaan sosiaalihuoltoon ja hyvaan kohteluun ilman syrjintaa.
Asiakasta on kohdeltava kunnioittaen hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja yksityisyyttaan.

6.4 ltsemaaraamisoikeuden varmistaminen

Sosiaalihuollon palveluissa jokaisella on oikeus tehdd omaa elamaansa koskevia valintoja ja paatoksia. Henkilo-
kunnan tehtavana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan
palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen. Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamiseksi on ensisijaisesti
selvitettdva olosuhteissa kohtuudella toteutettavat mukautukset, jotka helpottavat asiakkaan toimimista. Yhteistyota
tehdaan asiakkaan, omaisten, henkilokunnan seka hyvinvointialueen viranhaltijan/ omatyontekijan kanssa. Mukau-
tuksia ovat esimerkiksi apuvalineiden kayttdminen, tilajarjestelyt sekéa ryhmakoko, toimintojen ajankohdan ja keston
suunnitteleminen.

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen vapauteen,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvét laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan.
Henkilokohtainen vapaus suojaa henkilon fyysisen vapauden ohella myds hanen tahdonvapauttaan ja itsemaaraa-
misoikeuttaan.

Asiakkaalla tulisi mahdollisuuksien mukaan olla oikeus esittaa toiveita esimerkiksi siita, kuka hanta avustaa suku-
puolisensitiivisissa tilanteissa. (Apulaisoikeuskanslerin ratkaisu (OKV/1/50/2018), Vammaispalvelujen kasikirja).

Miten yksikdssa vahvistetaan ja varmistetaan asiakkaiden itseméaaraamisoikeuteen liittyvien asioiden toteutumi-
nen (kuten oikeus yksityisyyteen, vapaus paattaa itse omista jokapaivaisista toimistaan ja mahdollisuudesta
yksilolliseen ja omannékoiseen elamaan)?

Jokaisen asiakkaan itseméaaraamisoikeutta edistetddn hanen voimavarojaan tunnistamalla, vahvistamalla ja
kayttamalla voimavaralahtoisyyden periaatteita. Asiakkaan omahoitajan tehtdvana on yhdessa omaisten
kanssa huomioida paivittain asiakkaan yksil6lliset tavat, harrastukset ja mielenkiinnon kohteet. Asiakkaan itse-
maaraamisoikeutta toteutetaan myos esim. ruokailun, levon ja henkilokohtaisen hygienian yhteydessa. Paivit-
tdin huomioidaan asiakkaan sen hetkiset voimavarat ja vointi seka kuullaan asiakasta. Yksikdssa tuetaan asia-
kasta osallistumaan hoidon ja palvelun suunnitteluun ja sen toteuttamiseen.

Sosiaalihuollossa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan tai muiden henkildiden
terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua, eikd muita keinoja ole kaytettavissa. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava
lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilén ihmisarvoa kunnioittaen. Rajoitustoimien
edellytyksend on mya@s, etté toimintayksikdssé on riittdva maaré sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkil6ita.

Itsemaaraamisoikeutta koskevista periaatteista ja kaytannoista keskustellaan seké asiakasta hoitavan laakarin etta
omaisten ja laheisten kanssa. Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimista laakari tekee kirjalliset paatokset ja tiedot
kirjataan asiakkaan palvelu-, hoito- tai kuntoutussuunnitelmaan. Rajoittamistoimista tehdaén kirjaukset myos asia-
kasasiakirjoihin. On keskeistd huomioida, etta rajoittamistoimia koskevaa paatosta ei voi tehda toistaiseksi voimas-
saolevaksi.

Lasten ja nuorten itsem&araamisoikeuden rajoittamisesta on erityiset sédnnokset lastensuojelulain 11 luvussa. Ke-
hitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 3a luvussa on saannokset erityishuollossa olevien asiakkaiden
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itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta ja rajoitustoimenpiteiden kaytésta.

Mita itsemaardaamisoikeuden vahvistamista koskevista periaatteista ja kaytanndista yksikéssa on sovittu ja oh-
jeistettu? Milla konkreettisilla keinoilla pyritddn ennaltaehkaisemaan rajoitustoimien kayttéa?

Asiakkaan itsemaaraamisoikeus on koko toiminnan lahtékohta ja sita pyritddn kunnioittamaan kaikin mahdolli-
sin keinoin. Ensisijaisesti kdytetdan hoitotydn keinoja, jotka eivat rajoita asiakkaan vapautta itsemaaramisoikeu-
teen. Annetaan asiakkaalle valinnan mahdollisuus, hyvilla vuorovaikutustaidoilla, lisdksi mm. laulamalla, hyraile-
malla, rauhallisella puhumisella ja kdytdksella voi saada asiakas rauhoittumaan ilman rajoitteita.

Mité rajoitustoimenpiteitd yksikossa kaytetéan, jos joudutaan tilanteeseen, etté asiakkaan itsemaaraamisoikeu-
den rajoittaminen on valttdmatdnta? Miten asiakkaan vointia seurataan rajoittamistoimen aikana?

Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan ja perusoikeuksiin puutuvia rajoitteita kaytetaan vain vakavan
harkinnan jalkeen. Asiakkailla kaytetaan hygieniahaalaria, pyoratuolissa haaravyota, séangyssa laitoja ja keskus-
hermostoon vaikuttavia laédkkeita. Rajoitteiden kaytdsta tehdyt paatdkset kirjataan potilastietojarjestelmaan. Ra-
joitteen kayttda seurataan yksildllisesti ja seuranta kirjataan. Rajoitteen kaytto ei ole jatkuvaa vaan tavoitteena
on, etta siité luovutaan asukkaan voinnin salliessa.

Lue lisaa:

Linkit EOA ym. ylimpien laillisuusvalvojien paatoksiin koskien itsemaaraamisoikeutta
Itsemaaraamisoikeuden tukemisesta vammaispalveluissa ja kehitysvammahuollossa
Vammaispalvelujen késikirjassa (thl.fi)

Muistisairaan henkildn hoito EOAK/8165/2020

Lastensuojelun menettely sijaishuollon jérjestamisessa EOAK/2857/2021

6.5 Asiakkaan asiallinen kohtelu

Palvelussa omaksuttu tapa kohdata ja puhutella asiakkaita kertoo vallitsevasta toimintakulttuurista ja sen taustalla
omaksutuista arvoista ja toimintaperiaatteista. Palveluissa tulee erityisesti kiinnittdé& huomiota ja tarvittaessa rea-
goida epaasialliseen tai loukkaavaan kaytdokseen asiakasta kohtaan.

Miten varmistetaan asiakkaiden asiallinen kohtelu ja miten menetellaén, jos epéaasiallista kohtelua havaitaan?
Kinesteettinen hoitoideologia perustuu asukkaan kohtaamiselle ja vuorovaikutukselle.
Keskustellaan avoimesti epéasiallisesta kaytoksesta.

limoitetaan esihenkildlle epaasiallisesta kohtelusta, joka tarvittaessa pitaa tydnjohdollisen keskustelun tydnteki-
jan kanssa (suullinen huomautus/varoitus tai kirjallinen varoitus)

Esihenkil6 tuo tiimipalavereissa esiin tilanteita, joissa on huomattu epaasiallista kaytosta ja keskutellaan siita.
Sosiaalihuollon henkildkunnan ilmoitusvelvollisuus, sosiaalihuoltolain 48 ja 49 § toimintamalli.
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Miten asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa tai laheisensa kanssa kasitellaan asiakkaan kokema
epaasiallinen kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asiakkailla ja laheisilla on mahdollisuus antaa palautetta toiminnasta ja kehittdmisehdotuksia. Heilla on myos
mahdollisuus lukea omavalvontasuunnitelma ja antaa sen sisaltoon kehittmisehdotuksia.

6.6 Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikdén laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen

Eri-ikéisten asiakkaiden, heidan perheidensa ja laheistensa huomioon ottaminen palvelun suunnittelussa ja toteut-
tamisessa on olennainen osa palvelun laadun, asiakasturvallisuuden ja omavalvonnan kehittamista.

Miten asiakkaat ja heidan laheisensa osallistuvat yksikon palvelun ja omavalvonnan kehittamiseen?

Asiakkailla ja laheisilla on mahdollisuus antaa palautetta toiminnasta ja kehittamisehdotuksia. Heilla on myds
mahdollisuus lukea omavalvontasuunnitelma ja antaa sen sisaltoon kehittamisehdotuksia.

Miten ja kuinka usein asiakaspalautetta keratadan?

Kultasimpussa on mahdollisuus palauteen antamiseen yksikon palautelaatikkoon.

Pohteen verkkosivuilla www.pohde.fi on mahdollisuus antaa palautetta kohdassa Anna meille palautetta.
THL:n asiaskaskysely on vuosittain, josta saadaan palautetta yksikkdon.

Miten asiakkailta, omaisilta ja laheisiltéa saatua palautetta hydédynnetdén toiminnan kehittdmisessa ja/tai korjaa-
misessa?

Keskustellaan palautteista ja saaduista kehittdmisideoista palaverissa yhdessa henkildkunnan kanssa, miten
jatkossa toimitaan ja opitaan yhdessa. Kirjataan palaverimuistioon, jotta kaikki tydntekijat tietavat uudesta kay-
tannosta.
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6.7 Asiakkaan oikeusturva

Palvelun laatuun tai asiakkaan saamaan kohteluun tyytymattémalléa on oikeus tehda muistutus toimintayksikén vas-
tuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi tehda tarvittaessa myds hanen laillinen edustajansa,
omainen tai laheinen. Muistutuksen vastaanottajan on kéasiteltava asia ja annettava siihen kirjallinen, perusteltu
vastaus kohtuullisessa ajassa. Tarvittaessa toimintaa kehitetdan puuttumalla epakohtiin ja tekemalla toimenpide-
suunnitelma.

Muistutuksen vastaanottaja, virka-asema ja yhteystiedot?
Maiju Tuisku, vastuualuepaallikkd, maiju.tuisku@pohde.fi

Muistutus voidaan tehda lomakkeella tai vapaamuotoisesti. Kirjalliset muistutukset lahetetdan Pohteen kirjaa-
moon postitse tai turvasahkopostilla. Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue, Kirjaamo

PL 10, 90029 POHDE
Kayntiosoite: OYS, sisdaankaynti S-ovi, S1209-huone, Kajaanintie 50,90220 Oulu
Avoinna arkisin kello 8-15.45

Muistutukset késittelee toimialuejohtaja Mervi Koski, mervi.koski@pohde.fi

Miten muistutukset, kantelu- ja muut valvontapaatokset kasitellaan, raportoidaan ja huomioidaan toiminnan
kehittdmisessa?

Muistutukset, kantelut ja muut valvontapaatokset kasitelladn tiimipalaverissa ja kirjataan
kehittamistoimenpiteet, tarvittaessa vastuualuepaallikko kay keskustelun yksikdssa. Muistutusten kasittelyaika
on 1-4viikkoa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan yhteystiedot seka tiedot hanen tarjoamistaan palveluista
Sosiaaliasiavastaava p. 040 1357946

Potilasasiavastaava p. 0403185123

Tapaaminen sovittava etukateen. Kayntiosoite: sovitaan erikseen

Sosiaali- ja potilasasiavastaava on puolueeton henkild, joka toimii asiakkaiden edun turvaajana. Voit olla yh-
teydessa vastaavaan.

*jos sinulla on kysyttavaa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista

*jos tarvitset apua muistutuksessa, kantelussa tai muutoksenhaussa

*jos tarvitset ohjausta ristiriitatilanteiden ratkaisussa

Ristiriitaisissa tai epaselvissa tilanteissa ota ensisijaisesti yhteys henkilokuntaan tai paatoksen tehneeseen
tyontekijaan.

Sosiaali- ja potilasasiavastaava neuvoo seka julkisten etta yksityisten sosiaalihuollon palveluista, ei hoida Ke-

lan, edunvalvonnan tai tyo- ja elinkeinotoimiston asioita. Vastaava ei tee eika voi muuttaa toisten viranhaltijoi-
den tekemia paatoksia eika ota kantaa ladketieteelliseen hoitoon. Palvelu on maksutonta.
Videovastaanotto:Potilas- ja sosiaaliasiavastaavien videovélitteiselle suoravastaanotolle padsee varaamalla

ennalta sovitun ajan. Ajan voi varata asiavastaavilta digitaalisen sotekeskuksen viestikanavan kautta, puheli-
mella tai sdhkdpostitse. Taytyy tunnistautua mobiilivarmenteella tai pankkitunnuksilla, jotta voi kayttaa palvelua.
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Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sitd kautta saatavista palveluista
Kuluttajaneuvonta p. 029553901 arkisin klo 9-15
Kaytdssa on myods sahkdinen: https://www.kkv.fi/kuluttajaneuvonta/
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6.8 Omatydntekija

Sosiaalihuoltolain mukaan sosiaalihuollon asiakkaalle on nimettava asiakkuuden ajaksi omatyontekija. Tyontekijaa
ei tarvitse nimetd, jos asiakkaalle on jo nimetty muu palveluista vastaava tyontekija tai nimedminen on muusta
syystd ilmeisen tarpeetonta. Omatyontekijana toimivan henkilon tehtédvanéa on asiakkaan tarpeiden ja edun mukai-
sesti edistaa sita, etté asiakkaalle palvelujen jarjestdminen tapahtuu palvelutarpeen arvioinnin mukaisesti.

Onko asiakkaille nimetty omatyontekija?
Asiakkaille on nimetty omabhoitaja.
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7. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA

7.1 Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

Asiakkaiden palvelu- ja hoitosuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liittyvat paivittéiseen likkumiseen, ulkoiluun,
kuntoutukseen ja kuntouttavaan toimintaan. Lasten palvelujen laatua on kuvattu THL:n yllpitam&ssé Lastensuoje-
lun laatusuosituksessa.

Miten palvelussa edistetdan asiakkaiden fyysistd, psyykkistd, kognitiivista ja sosiaalista toimintakykya?

Kaatumisriskin arviointi tehdaan asiakkaille kaksi kertaa vuodessa RAIl-arvioinnin yhteydessa. Rai-arvioinnissa
tulee esille asiakkaan fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen ja sosiaalinen toimintakyky. Toiminnan tavoitteena on

asiakkaan toimintakyvyn parantaminen ja yllapitdminen, jota edistetddn kannustamalla ja ohjaamalla asiakasta

tekemdén itse mahdollisimman paljon huomioiden h&nen omat voimavaransa. Paivittaisessa hoitotydssa kayte-
taan kinestetiikan toimintamalleja, jotka my6s tukevat asiakkaan toimintakykya. Pyydetdén ja opastetaan asuk-
kaita yhteisiin tiloihin toisten seuraan ja yhteisiin toimintahetkiin.

Liikunta-, kulttuuri- harrastus- ulkoilu ym. mahdollisuuksia toteutetaan seuraavasti:

Fyysista toimintakykya edistetdan jumppatuokioilla, kavelyttamalla kaytavalla/ulkona ja riksapyorailya ulkona
kesalla.

Muistikuntoutusta tietokilpailujen, laulutuokioiden, lehden lukujen ja erilaisten pelien avulla. Vapaaehtoisia kay

ilahduttamassa asiakkaita laulaen, kasitoita tehden ja orkesteri kdy soittamassa. Lisaksi on hartaushetkia. Oh-
jaaja leipoo yhdesséa asukkaiden kanssa ja tuoksut leviavét yksikkoon.

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

Paivittaisella kirjaamisella arvioidaan tavoitteiden toteutumista. Lisdksi RAl:sta saadaan Rai-mittariraportti, jon-
ka avulla seurataan tavoitteiden toteutumista.

7.2 Ravitsemus

Ravinto ja ruokailu seka niihin liittyva tapakulttuuri ovat téarke& osa sosiaalihuollon palveluja. Ravitsemuksessa huo-
mioidaan ruokaviraston voimassa olevat vaestttason ja eri ikaryhmille annetut ravintoaineiden saanti- ja ruokasuo-
situkset.

Ruokailun jarjestamisessa on huomioitava asiakkaiden toiveiden lisaksi erityisruokavaliot (diabetes, autoimmuu-
nisairaudet, ruoka-aineyliherkkyydet, -allergiat ja -intoleranssit) niin, etta kaikki osapuolet voivat tuntea olonsa tur-
valliseksi. Uskontoon tai eettiseen vakaumukseen perustuvat ruokavaliot ovat osa monikulttuurista palvelua, joka
tulee palvelussa ottaa huomioon.

Lue lisaa:
Ikdantyneiden ruokasuositus 4/2020 (Valtion ravitsemusneuvottelukunta)

Miten yksikén ruokahuolto on jarjestetty?

Ateriapalvelut tuottaja Compass Group valmistaa ruoat Hiirosen keittiolta. Ateriat toimitetaan Haukiputaan sote-
keskuksen jakelukeittiodn, josta ne kuljetaan lampdvaunulla Kultasimppuun. Aamupuuro valmistetaan Haukipu-
taan keittiolla.
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Miten asiakkaiden erityiset ruokavaliot ja rajoitteet otetaan huomioon?

Asiakkaille tilataan Nekku-tilausjarjestelméan kautta heidan tarvitsemansa erityisruokavaliot ja rajoitteet otetaan
huomioon tilattaessa ja ruokaa jakaessa.

Miten asiakkaiden riittavaa ravinnon ja nesteen saantia seka ravitsemuksen tasoa seurataan?

Ymparivuorokautisessa hoidossa on kaytdssa Valviran ateriarytmisuositus. Asiakkaiden ydaikainen paasto on
alle 11 tuntia. Asiakkailla on mahdollisuus saada ruokaa ympéarivuorokauden, myds ytaikaan. Asiakkaiden pai-
noa seurataan kerran kuukaudessa. Tarvittaessa asiakkaalle tarjotaan lisaravinteita ja hanen erityisruokavali-
onsa mukaista ruokaa. Ateriakoot ovat S (1400 kcal), M (1600 kcal), ja L (1800-2000 kcal). Asiakkaalle valitaan
yksil6llisen energiatarpeenmukainen annos seka hanen erityisruokavalionsa mukaista ruokaa.Asiakkaalle laadi-
taan tarvittaessa tehostettu ravitsemushoitosuunnitelma. My&s muita ravitsemukseen liittyvid merkkeja kuten
kuivumista ja erittdmista seurataan saannollisesti. Tarvittaessa asiakkaalla on kdyttssa nestelis-ta/ravitsemus-
lista, johon péaivittdinen syoty ruoka ja juomat merkitéaan.

Asiakkaiden ravitsemustilannetta seurataan RAI-ohjelman sisalla olevalla MNA-mittarilla puoli vuosittain. Riitta-
matontad ravinnon saannin laatutavoitteena on 20%, joten ravitsemukseen kiinnitetdan huomiota. Asiakkaat pun-
nitaan ja ndin tunnistetaan tahaton laihtuminen. Jos tahatonta laihtumista esiintyy, selvitetdan syy ja laihtumista
hoidetaan syyn mukaisesti.

7.3 Hygieniakaytannot

Saanndllinen ja suunnitelmallinen siivous ja tekstiilien puhtaanapito ovat olennainen osa asiakkaiden hyvinvointia
ja viihtyvyyttd. Hyva hygieniataso ennaltaehkaisee myos tarttuvien tautien leviamista.

Hygieniakaytannoista suositellaan laadittavaksi yksikon ohjeet normaaliajan tilanteeseen ja lisaksi poikkeusajan
tilanteisiin. THL on julkaissut ohjeen infektioiden torjunnasta pitkdaikaishoidossa ja -hoivassa (Ohje 2/2020).

Miten yksikdssa seurataan yleista hygieniatasoa ja miten varmistetaan, etta asiakkaiden tarpeita vastaavat hy-
gieniakaytannot toteutuvat annettujen ohjeiden ja asiakkaiden palvelutarpeiden mukaisesti?

Hygieniahoitaja kdy kerran vuodessa yksikoissa testaamassa kasihygienian toteutumista ja antamassa ohjeita
ja koulutusta hygienia asioissa. Kasihuuhdekulutuksesta laaditaan vuosittain yksikkdkohtainen tilasto. Kultasim-
pun hygieniavastaavana toimivat hoitajat ovat myos yksikon tukena asiakkaiden hygienia-asioissa. Infektioiden
torjunnasta loytyy ohjeet LifeCare -asiakastietojarjestelman yleisista kansioista. Ohjeita noudattamalla voidaan
varmistua turvallisesta ja tasalaatuisesta hygieniakaytannosta seka asiakkaiden ja henkilokunnan turvallisuu-
desta. Hygieniaohjeet ovat osa uuden tyontekijan perehdytysta ja sielté jokainen voi tarkistaa, miten tietyissa
tilanteissa toimitaan. Ohjeet ovat kaikkien saatavilla ja niita paivitetadn saannollisesti. Lifecaresta 16ytyy infek-
tiokansio, jossa paivitetyt ohjeet infektion torjunnasta. Yleisesta hygieniasta huolehtiminen on jokaisen tydnteki-
jan vastuulla ohjeistuksen mukaan.

Asiakkaan paivittdiseen henkildkohtaisen hygienian hoitoon kuuluvat kasvojen, hampaiden, késien ja alapesut
seka hiusten laitto. Asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan kirjataan asiakkaan tarvitsema apu henkilékohtai-
sessa hygienian hoidossa aamuisin ja iltaisin. Asiakas kay suihkussa kerran viikossa ja tarvittaessa. Hygienian
toteutuminen kirjataan potilasasiakirjaan. Asiakkaan hygieniatasoa seurataan paivittaisten hoitotoimenpiteiden
yhteydessa ja tarvittavat toimenpiteet tehdaan yksildllisen tarpeen mukaan.

Miten yksikén asuinhuoneiden siivous on jarjestetty?

Compass Groupin tydntekijat hoitavat asuinhuoneiden siivouksen kerran viikossa.
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Miten yksikon yleisten tilojen siivous on jarjestetty?
Compass Groupin tydntekijat hoitavat yleisten tilojen siivouksen.

Miten yksikdn pyykkihuolto on jarjestetty?
Pesulapalvelut hoitaa Cliini ja yksikdssa pestaan asiakkaiden vaatteita tarpeen mukaan.

Miten em. tehtavia tekeva henkilékunta on koulutettu/ perehdytetty yksikon puhtaanapidon ja pyykkihuollon to-
teuttamiseen ohjeiden ja standardien mukaisesti?

Compass Group perehdyttdd oman henkilékunnan siivoukseen. Kaytannon toimissa tehdaan yhteistyota yksi-
kon henkildkunnan ja Compass Groupin tyéjohdon kanssa.

Eritetahrojen desinfektio kuuluu kaikille ja siind noudatetaan laadittuja Pohteen ohjeita. Uuden tydntekijan hy-
gieniahoitajat perehdyttavat yksikon hygieniakaytantéihin.

7.3.1 Infektioiden torjunta

Tartuntatautilain 17 §:n mukaan sosiaalihuollon toimintayksikdn on torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon liittyvia in-
fektioita. Toimintayksikon johtajan on seurattava tartuntatautien ja ladkkeille vastustuskykyisten mikrobien esiinty-
mist& ja huolehdittava tartunnan torjunnasta. Johtajan on huolehdittava asiakkaiden ja henkilokunnan tarkoituksen-
mukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta seka mikrobilddkkeiden asianmukaisesta kaytosta. Lisatietoa vakavien
hoitoon liittyvien infektioiden seurannasta ja ilmoituskaytannaoista 16ytyy THL:n sivulta osoitteesta. Epidemioiden ja
vakavien hoitoon liittyvien infektioiden ilmoittaminen (HARVI) — THL

Hygieniayhdyshenkilon nimi ja yhteystiedot
Pohteen hygieniahoitaja Tuuli Koiranen OYS:n infektioyksikk®, tuuli.koiranen@pohde.fi
L&hihoitaja Marita Tiilikainen, marita.tiilikainen@pohde.fi ja l&hihoitaja Laura Haipus, laura.haipus@pohde.fi.

Miten infektioiden ja tarttuvien sairauksien levidminen ennaltaehkaistaan?
Ensisijaisena toimenpiteena on hoitajien hyva kasihygienia. Kaytetdan suojavaatteita, jotta tarttuvatauti ei
paase leviamaan. Pyritddn pitdmaan asiakas on omassa huoneessa, jotta hén ei levita tautia eteenpain.

Noudatetaan Pohteen infektioidentorjuntayksikdn ohjeistuksia, jotka l6ytyvét llonasta, Pohteen intrassa, otsi-
kolla: Infektioiden torjunnan ohjeet ammattilaisille.
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7.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikolle laadittava toimintaohjeet asiakkaiden suun
terveydenhoidon seké kiireettéman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestamisesta. Toimintayksikdlla on oltava ohje
myos &killisen kuolemantapauksen varalta.

Miten varmistetaan asiakkaiden suunhoitoa, kiireetontéa sairaanhoitoa ja kiireellistd sairaanhoitoa seka &killista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Asiakas saa hammashoidon palvelut alueen Haukiputaan sotekeskuksesta. Hammaslaakari kdy vuosittain yksi-
késsa hammashoitajan kanssa. Asiakasta kaytetdén tarvittaessa suunterveydenhuollossa hampaiden ja suun-
hoidossa. Suuhygienisti antaa hoitajille suun hoidon ohjeita, joita koko henkilokunta noudattaa. Omahoitaja lait-
taa hoito-ohjeet huoneeseen ja kirjaa asiakastietoihin seka tiedottaa asiasta palavereissa.

Yksikkddn on nimetty Haukiputaan sotekeskuksesta laakari, joka kay yksikéssa viikon valein.

Kun yksikdn oma sairaanhoitaja ei ole paikalla, ollaan yhteydessé Kotastilannekeskukseen 24/7, jossa sairaan-
hoitajalta saa konsulttiapua. Han on tarvittaessa yhteydessa Haukiputaan kotisairaalaan, josta voidaan tehda
arviointikaynti yksikkdon.

Yksikdn hoitaja tekee voinnin arvioinnin NEWS- pisteytykselld ennenkuin ottaa yhteytta eteenpdin. Yhteys
virka-aikana Haukiputaan asukkaita hoitavaan laékariin. Etéalaakarin konsultaatio mahdollisuus on arki-iltaisin,
viikonloppuna ja arkipyhiné klo 8-22. Yolla konsultoidaan OYS:n péivystyksen laékéaria.

Akillissa kuolemantapauksissa soitetaan virka-aikana Haukiputaan sotekeskuksen laakérille. Muina aikoina
yhteispaivystykseen. Kiireellisista sairaanhoitoa vaativassa tilanteessa soitetaan 112:een.

Akillissa kuolemantapauksissa on ohjeet yksikdssa.

RAIl-arvioinnissa on asukkaiden sairaalahoidon maaraa ja kaynteja paivytyksessa 90 vrk:n aikana. Pohteen laa-
tutavoite on 20%, Kultasimpussa hoidetaan asiakkaat loppuun asti. Hyvin osataan ennaltaehkaisevasti, osaa-
vasti seurata asiakkaiden vointia ja toimintakykyéa. Asiakas hoidetaan Kultasimpussa mahdollisimman pitkédéan
ilman sairaalaan siirtoa, kun tarvittaessa on saatavissa konsulttiapua, jopa kotisairaanhoidon kaynnin.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 Pohteen laadun tavoitteena moniladkityksessa on, ettéd 40 % tai alle asiakkaista on va-
hintdan yhdeksan laédketta. Kultasimpussa ei paasta tavoitteeseen, se on 65 %. Kehittdmistoimenpiteena laaka-
ri tarkistaa asiakkaiden ladkitykset, ja pyritddn myods ottamaan kayttéon ladkkeettdmia hoitomuotoja. Rauhoitta-
vien, unilddkkeiden ja antipsykoottisten ladkkeiden kayttdéa tarpeen mukaan vahennetaan. Tavoitetaso on 30 %
tai alle, Kultasimpussa tulos on hyvd, 29%.

Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetdan ja seurataan?

Asiakkaasta mitataan kuukausittain verenpaine, pulssi ja paino, diabetesta sairastavilta mitataan verensokeri.
Laakarin vuosikontrollin yhteydessa otetaan laboratorioarvot ja tarkistetaan ladkelista. Asiakkaan voinnin muu-
tokset kirjataan ja seurataan tilannetta paivittain. Kinesteettinen hoitomalli ja kuntouttava hoitotyd edistavat asi-
akkaan terveytta. Liike on ladkettd, likutaan mahdollisuuksien mukaan.

Laakari tekee vuositarkastukset ja samalla tarkastaa ladkelistat.

Kuka yksikdssé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?

Hoitava laakari Kirsi Heikkinen vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta yhdesséa sairaanhoitaja Saila
Pertun kanssa. Laakari kay noin kerran viikossa osastolla ja ei-kiireellisia asioita laitetaan myds laékéarin ajanva-
rauskirjalle. Tarvittaessa otetaan yhteytta puhelimella.

Yksikon laékehoito perustuu yksikkdkohtaiseen laédkehoitosuunnitelmaan, jota paivitetddn saanndllisesti. Ladkehoi-
tosuunnitelma on osa henkiléston perehdyttamista. Turvallinen I88kehoito - oppaassa linjataan muun muassa laa-
kehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyva vastuunjako seké vahimmaisvaatimukset, jotka yksikon ja 14a-
kehoidon toteuttamiseen osallistuvan tyontekijan on taytettava. Oppaan ohjeet koskevat seka yksityisia etta julkisia
ladkehoitoa toteuttavia yksikditd. Oppaan mukaan palveluntuottajan on nimettava yksikolle ladkehoidon vastuuhen-
kilo.
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Omavalvonnassa tulee tunnistaa ja korjata riskit, jotka johtuvat osaamiseen liittyvista puutteista tai epaselvista me-
nettelytavoista ladkehoidon toteuttamisessa.

Miten ladkehoitosuunnitelmaa seurataan ja paivitetadn?

Kultasimpun ladkehoito perustuu Pohteen laékehoitosuunnitelmaan, joka on valmistumassa 2024. Yksikon laa-
kehoitosuunnnitelma on séhkoéisena Kultasimpun teamsissa ja paperiversiona ladkehuoneessa. Ladkesuunni-
telmaa paivitetaan tarpeen mukaan.

Esihenkil6 vastaa, ettd hoitohenkilokunnalla on voimassa olevat ladkeluvat. Hoitohenkildkunta suorittaa verk-
kokoulutuksen (Medieco) laékehoidon teorian ja laakelaskut. Lahihoitajat ja sairaanhoitajat suorittavat omat
osiot ammattiinsa liittyen. Ladkeluvan saamiseen liittyy myos kéytadnnéan naytto, jonka sairaanhoitaja vastaanot-
taa. Apulaisyliladkari antaa ladkeluvan 5 vuodeksi kerrallaan teoriakokeen suorittamispaivasta.

Esihenkil6 seuraa ladkehoidon kokonaisuutta ja kasittelee Haiproon tehdyt laédkepoikkeamat yhdessa henkil6s-
ton kanssa seké seuraa ladkehoidon kehittymistéd yhdessa sairaanhoitajan kanssa ja ottaa esille kehittamistar-
peet ja henkildston kouluttautumistarpeet.

Esihenkil6 seuraa ladkehoidon kokonaisuutta ja kasittelee ladkepoikkeamat yhdessa henkiloston kanssa seka
seuraa laakehoidon kehittymista yhdessa sairaanhoitajien kanssa ja ottaa esille kehittamistarpeet ja henkildston
kouluttautumistarpeet.

Kuka vastaa yksikon ladkehoidon kokonaisuudesta?

Asiakkaan ladkehoidosta vastaa Haukiputaan sote-keskuksessa omalaakari Kirsi Heikkinen, joka tarkistaa asi-

akkaiden ladkityksen saanndllisesti, uusii ja tarkistaa reseptit, maaraa ladkkeet ja seuraa niiden vaikutusta yh-
dessa hoitohenkildstén kanssa.

Yksikdssa on nimetty lAdkehoidosta vastaava sairaanhoitaja Saila Perttu.

Laakeluvallinen, nimikesuojattu terveyden -ja sosiaalialan ammattihenkild toteuttaa vuorossaan asukkaiden laa-
kehoitoa ladkesuunnitelman mukaisesti, seuraa ladkkeiden vaikutuksia, dokumentoi lAdkehoidosta ja antaa 1aa-
kehoitoon liittyvaa ohjausta ja valittaa tarvittaessa tietoa asukkaalle, omaiselle ja hoitaville ammattihenkildille.

Kultasimpun asiakkaiden laékkeet jaetaan annosjakelun kautta Haukiputaan apteekin toimesta. Maaraaikaiset
kuurilddkkeet ja annosjakeluun soveltumattomat ladkkeet jaetaan asukaskohtaisiin dosetteihin.

7.5 Rajattu ladkevarasto

Yksityisen palveluntuottajan on haettava lupa sosiaalihuollon asumispalveluyksikdssa rajatun ladkevaraston perus-
tamiseen ja yllapitdmiseen. Kunnan on tehtava ilmoitus sen toimintayksikkd6n perustettavasta ja yllapidettavasta
rajatusta laédkevarastosta.

Jos yksikdssa on rajattu ladkevarasto, onko toimintaan mydnnetty lupa (yksityinen toimija) tai tehty ilmoitus (jul-
kinen toimija).

Miten sen ladkevaraston kaytt6a seurataan, arvioidaan ja valvotaan?

Lue lisaa:
Ohje rajatusta ladkevarastosta
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7.6 Monialainen yhteistyo

Sosiaalihuollon asiakas voi tarvita useita palveluja yhtaaikaisesti ja idkkaiden asiakkaiden siirtymat palvelusta toi-
seen ovat osoittautuneet erityisen riskialttiiksi. My6s lastensuojelun asiakas voi tarvita koulun, terveydenhuollon,

psykiatrian, kuntoutuksen tai varhaiskasvatuksen palveluja. Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan
kannalta toimiva ja hanen tarpeitaan vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteisty6ta, jossa erityisen tar-
keada on tiedonkulku eri toimijoiden valilla.

Sosiaalihuoltolain 41 §:ss& saadetddn monialaisesta yhteistydsta asiakkaan tarpeenmukaisen palvelukokonaisuu-
den jarjestamiseksi.

Miten yhteisty0 ja tiedonkulku asiakkaan palvelukokonaisuuteen kuuluvien muiden sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelunantajien ja eri hallinnonalojen kanssa on jarjestetty?

Tiedonkulku on jarjestetty paaosin digitaalisesti. Palveluohjauksen ja sairaalan kanssa puhelimella ja potilastie-
tojarjestelméan avulla saadaan tietoa asiakkaista, joka helpottaa yhteistydn sujumista.

Turvapostin kaytté on yleistd monen toimijan, esimerkiksi edunvalvonnan ja Pohteen asiakaslaskutuksen
kanssa.

Apuvalinelainaamon kanssa tehtava yhteistyé kdydaan puhelimen valityksella ja tarvittaessa tapaamisella.
Apteekkiyhteistyd sujuu hyvin tietojarjestelman ja puhelimen valityksella.
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8 ASIAKASTURVALLISUUS

8.1 Yhteistyo0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta sosiaalihuollon lainsdadéannésté tulevia velvoit-
teita. Palo- ja pelastusturvallisuudesta sek& asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri viranomaiset kunkin
alan oman lainsaadannon perusteella. Asiakasturvallisuuden edistdminen edellyttédé kuitenkin yhteistyoté kaikkien
turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa. Palo- ja pelastusviranomaiset asettavat omat vel-
voitteensa edellyttamalla mm. poistumisturvallisuussuunnitelman. Palveluntuottajilla on my6s ilmoitusvelvollisuus
palo- ja muista onnettomuusriskeista pelastusviranomaisille. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myos
holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta seka
vanhuspalvelulain mukainen velvollisuus ilmoittaa idkkaasta henkildsta, joka on ilmeisen kykeneméatén huolehti-
maan itsestaan. Jarjestoissa kehitetdan valmiuksia myos idkkaiden henkildiden kaltoinkohtelun kohtaamiseen ja
ehkaisemiseen.

Osana asiakasturvallisuuden varmistamista on ilmoituksenvaraista toimintaa harjoittavan toimintayksikén tehtava
terveydensuojelulain 13 8:ssé séadetty ilmoitus kunnan terveydensuojeluviranomaiselle. limoituksen sisallosta saa-
detdan terveydensuojeluasetuksen 4 §:ssa.

8.2 Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta

Terveydensuojelulain 2 8:n mukaan toiminnanharjoittajan on tunnistettava toimintansa terveyshaittaa aiheuttavat
riskit ja seurattava niihin vaikuttavia tekijoita (omavalvonta). Toiminnanharjoittajan on suunnitelmallisesti ehkaistava
terveyshaittojen syntyminen.

Yksikon tilojen terveellisyyteen vaikuttavat seka kemialliset ja mikrobiologiset epapuhtaudet etta fysikaaliset olo-
suhteet, joihin kuuluvat muun muassa siséilman lampdtila ja kosteus, melu (d4aniolosuhteet), ilmanvaihto (ilman
laatu), sateily ja valaistus. Naihin liittyvat riskit on tunnistettu ja niiden hallintakeinot on suunniteltu.

Miten yksikon tilojen terveellisyyteen liittyvat riskit hallitaan?

Kesdlla sisailman lampdétilaa kuumana aikana seurataan ja merkitd&n lomakkeelle. Tarvittaessa asiakkaita siir-
retaan kaytaville, jossa on sisdilman jaahdytysjarjestelma.

Kiinteistéhoitajalle iimoitetaan rikkindisten lamppujen vaihtamisesta.

Siivoojilla on pesuaineet omassa karryssa, johon asiakkaat eivat paase kasiksi.

Eritetahrapakkaus on varattu oksennuksien, virtsan jne. poistamiseen lattioilta. Kuka huomaa epéapuhtauden,
poistaa ne valittomasti.
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Miten tehdaan yhteistydta muiden asiakasturvallisuudesta vastaavien viranomaiset ja toimijoiden kanssa?

Asiakkaiden turvallisuuden varmistaminen on perusedellytys ymparivuorokautisessa asumispalvelussa. Asia-
kasturvallisuudesta varmistutaan toimitilojen, laitteiden, tarvikkeiden ja koneiden hyvalla huollolla ja yllapidolla.
Henkilokuntaa ohjeistetaan, perehdytetéén ja koulutetaan laitteiden ja tarvikkeiden kayttéon. Henkilostolté sekéa
asiakkailta ja heidan omaisiltaan saadaan reaaliaikaisesti palautetta siitd, kuinka asiakasturvallisuus on toteutu-
nut. Laitteet ja valineet huolletaan suunnitellusti esim. sangyt, nostovaaka ja asiakkaiden siirtolaitteet. Kulta-
simppu on samaa rakennusta Haukiputaan sotekeskuksen kanssa, jossa ulko-ovet sulkeutuvat sahkoisesti.
Sahkokatkon aikana, ulko-ovet lukittuvat myds, joten ulkoa ei pédéase sisélle. Kaytdssa on meluton hoitajakutsu-
jarjestelma, jokaisella asiakkailla on ranneke, jolla han halyttaa tarvittaessa apua hoitajan alykannykkaan. Haly-
tyksen tullessa asiakkaaseen saadaan puheyhteys, jolla varmistetaan halytyksen kiireellisyys.

Paloturvallisuudesta on huolehdittu. Palo- ja pelastussuunnitelma on tehty yhteistyéssa Haukiputaan sotekes-
kuksen ja kiineistohuollon kanssa. Yksikoissé on palo-ovet ja palo-osasto on yksikdn ulkopuolella olevassa au-
lassa. Henkilokunnalle jarjestetaan palo- ja pelastuslaitoksen koulutuksena alkusammutuskoulutusta. Henkil6-
kunta huolehtii, ettd pelastustiet ovat avoinna, alkusammutusvalineet on merkityilla paikoilla toimintavalmiu-
dessa. Palovaroittimet pidetaan toimintavalmiudessa. Toimintayksikdiden paloilmoitinjarjestelméaé testataan
saanndllisesti kerran kuukaudessa, jonka suorittamisesta vastaa kiinteistéhuolto.

Kultasimpussa yo6hoitajalla on kaytossa paallekarkausjarjestelméan painike, jolla tydntekija voi halyttada apua
esim. paallekarkaustilanteissa. Vartija on kaytettavissa virka-aikana Haukiputaan sotekeskuksessa ja virka-ajan
ulkopuolella vartija tulee soittamalla paikalle.

Hoitajakutsujarjestelmén huollosta vastaa sen toimittaja 9Solutions. Henkilokunta testaa laitteen toimivuutta
saannollisesti. Paallekarkausjarjestelmén painikkeen testaus hoidetaan hoitajien toimesta 1x/kk. Palojérjestel-
man testaus 1x/kk kiinteistdhoitajan toimesta. Kultasimpussa on automaattinen palohalytysjarjestelma ja
sprinkleri. Y&kotihoidon y6hoitaja tulee tarvittaessa auttamaan yksikkdon.

Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myds holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraa-
tille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta seka vanhuspalvelulain mukainen velvollisuus ilmoittaa iak-
kaasta henkilosta, joka on ilmeisen kykeneméatdn huolehtimaan itsestaan.

8.3 Hoito- ja hoivahenkiloston maara, rakenne ja riittavyys seka sijaisten kayton periaatteet

Henkiléstdésuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava lainsd&dantd. Jos toiminta on luvanvaraista,
otetaan huomioon myods luvassa maaritelty henkilostomitoitus ja rakenne. Tarvittava henkildstomaara riippuu asiak-
kaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistosta. Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikoissa huomioidaan eri-
tyisesti henkildston riittava sosiaalihuollon ammatillinen osaaminen. lakkaiden asiakkaiden palveluissa tulee ottaa
huomioon vanhuspalvelulaissa asetetut vaatimukset. Lastensuojelun sijaishuollossa tulee ottaa huomioon lasten-
suojelulaissa asetetut vaatimukset.

Omavalvontasuunnitelmasta tulee kayda ilmi henkildkunnan maéra ja henkiléstorakenne (koulutus ja tyétehtavat)
seka periaatteet, jotka koskevat sijaisten/varahenkildston kayttéa. Suunnitelmaan kirjataan tieto siitd, miten henki-
I6stbvoimavarojen riittavyys varmistetaan myos poikkeustilanteissa.

Yhteenveto henkilostosta:

Miten seurataan toimintayksikdn henkiloston riittavyytta suhteessa asiakkaiden palvelujen tarpeisiin?
Miten henkiléstévoimavarojen riittavyys varmistetaan?

1/2 vastuuyksikkdpaallikkd, 1 sairaanhoitaja, 14 lahihoitajaa, 1 hoiva-avustaja ja 1 ohjaaja.

Titanialla eli hoitohenkilokunnna tyévuorojarjestelméssa on "palikka", joka nayttdéd mitoituksen, joka tulee olla
vahintdan 0,65.
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Mitka ovat sijaisten kaytdn periaatteet?

Kaikkiin ennalta tiedettyihin poissaoloihin (vuosilomat, pitkét sairauspoissaolot, lakisdateiset perhevapaat, tydlo-
mat) pyritddn saamaan sijainen. Poissaoloihin otetaan aina sijainen, jotta lakisdateinen mitoitus sailyy. Kunta-
rekryn sijaisjarjestelmé on kéaytossa. Pohteen varahenkiltjarjestelmasta voi varata sijaisen Kultasimppun &kki-
naisiin poissaoloihin. Elékoityneité hoitajia on tarvitaessa myds kutsuttavissa tdihin.

Miten varmistetaan vastuuhenkildiden/lahiesihenkildiden tehtavien organisointi siten, etta lahiesihenkildiden tyo-
hon jaa riittavasti aikaa?

Yksikdn esihenkildlla on kaksi yksikk6a hoidettavana, joten tydpaiva venyy joskus pitkdan. Toita priorisoimalla,
niin selviydytaan. Yksikoén vastuuhenkildlle on jarjestetty ns. ulkopuolella vahvuuden vuoroja, jotta han voi kes-
kittya ja hoitaa tehtéviansa tukien nain esihenkilon tyota.

8.4 Henkildstdn rekrytoinnin periaatteet

Palkattaessa tydntekijoita on otettava huomioon erityisesti henkildiden soveltuvuus ja luotettavuus. Rekrytointitilan-
teessa tydnantajan tulee tarkistaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléiden ammattioikeuksia koskevat re-
kisteritiedot sosiaalihuollon ja terveydenhuollon ammattihenkildiden keskusrekisterista (Terhikki/Suosikki). Taman
lisdksi yksikolla voi olla omia henkiloston rakenteeseen ja osaamiseen liittyvié rekrytointiperiaatteita, joista avoin
tiedottaminen on tarkeaa niin tyén hakijoille kuin tydyhteison toisille tyontekijoille.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilGilla pitaa olla hoitamiensa tehtéavien edellyttama riittdva suullinen ja
kirjallinen kielitaito, jonka arviointi on tydnantajan vastuulla. Valviran ohje kielitaidon arvioimisesta.

Miten tydnantaja varmistaa tydntekijdiden riittavan kielitaidon?
Puhuu ymmarrettavaa suomenkielta ja osaa kirjata potilastietojarjestelmaan.

Mitk&a ovat yksikon henkilokunnan rekrytointia koskevat periaatteet?
Vakituinen henkildsto rekrytoidaan Pohteen ohjeistuksen mukaan.

Lyhytaikaisia sijaisia varataan osaajayksikon resurssiboolista ja laitetaan ilmoitus kuntarekryyn. Liséksi eléke-
laiskeikkalaisia soitetaan toihin.

Miten rekrytoinnissa arvioidaan tyontekijan soveltuvuus ja luotettavuus tyétehtaviinsa?

Tarkistetaan JulkiTerhikki/Suosikki- rekisteristd ammattipatevyys, lisaksi katsotaan aikaisemmat tydsuhteet ja
mahdolliset suosittelijat.

8.5 Kuvaus henkilostdon perehdyttdmisestéa ja tdydennyskoulutuksesta

Toimintayksikdn hoito- ja hoivahenkiléstd perehdytetaan asiakastydhon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan
sekd omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds yksikdssa tydskentelevia opiskelijoita ja paluun jalkeen
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pitkdan tehtavista poissaolleita. Johtamisen ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tyéyhteisd6 omaksuu uudenlaista
toimintakulttuuria mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnan suunnittelussa ja toimeenpanossa.
Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilélaissa saadetaan tyéntekijdiden velvollisuudesta yllapitad ammatillista
osaamistaan ja tydnantajien velvollisuudesta mahdollistaa tydntekijéiden tdydennyskouluttautuminen. Erityisen tar-
kea taydennyskoulutuksen osa-alue on henkilékunnan ladkehoito-osaamisen varmistaminen.

Kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 42a 8:ssa saédetéén erikseen erityishuollon toimintayksikén hen-
kilbkunnan perehdyttamisestd ja ohjeistamisesta tydmenetelmiin ja keinoihin, joiden avulla tuetaan ja edistetédén
henkilon itsendisté suoriutumista ja itsemaaraamisoikeuden toteutumista. Erityishuollon toimintayksikon henkil6-
kunta on koulutettava rajoittamisen tarpeen ennaltaehkéisemiseen ja rajoitustoimenpiteiden asianmukaiseen kayt-
tamiseen.

Miten huolehditaan tydntekijdiden ja opiskelijoiden perehdytyksesta asiakastydhon ja omavalvonnan toteuttami-
seen.

Opiskelijoille ja uusille tyontekij6ille annetaan perehdytysta Pohteen laatiman perehdytyssuunnitelman
mukaisesti seké yksikk6on suunnitellun tydnopastuslomakkeen mukaisesti mita tehtévia kuuluu kuhunkin
tyovuoroon..

Miten ja kuinka usein henkilékunnan tadydennyskoulutusta jarjestetaan?
Vuosittain

8.6 Toimitilat

Omavalvontasuunnitelmaan laaditaan kuvaus toiminnassa kaytettavista tiloista ja niiden kaytén periaatteista. Suun-
nitelmassa kuvataan muun muassa asiakkaiden sijoittamiseen liittyvat kaytannoét: esimerkiksi miten asiakkaat sijoi-
tetaan huoneisiin tai miten varmistetaan heidén yksityisyyden suojan toteutuminen. Suunnitelmasta kay myos ilmi,
miten asukkaiden omaisten vierailut tai mahdolliset yopymiset jarjestetaan.

Muita kysymyksia suunnittelun tueksi:
o Mitd yhteisid/ julkisia tiloja yksikossa on ja ketka niita kayttavat?

¢ Miten asukas voi vaikuttaa oman huoneensa/ asuntonsa sisustukseen
o Kaytetddnko asukkaan henkildkohtaisia tiloja muuhun tarkoitukseen, jos asukas on pitkaan poissa.

Tilojen kayton periaatteet

Kultasimpussa on 23 asiakaspaikkaa. Huoneet ovat paasaantdisesti yhden hengen huoneita, omalla wc- ja
suihkutilalla. Huoneiden koot ovat 16,6- 36,8 m2. Yksik6ssa on myds tilava sauna ja suihkuhuone. Yksikossa
on kaksi yhteistilaa, jossa asiakkaat kayvat ruokailemassa ja viettavét yhteista aikaa. Yksikdn laheisyydessa on
Simppulansali, jossa voidaan jarjestéaa juhlia ja tapahtumia. Sisépihalla on mm. kuntoiluvélineitd, kahden
istuttava keinu, joka on suunniteltu vanhusten kayttoon. Pihalta [6ytyy myds makkaranpaistopaikka.
Sahkokayttdinen riksapyora on myos kaytossa. Yksikdssa on pyoraluotseja, jotka neuvovat pydran kaytossa.

Asiakkaat voivat sisustaa huoneensa omilla huonekaluilla. Yksikk6d hankkii hoitosangyt.

Jos asukas on pitkdan pois, voidaan asiakkaan suostumuksella kayttda huonetta, jolloin vakiasiakkaan
vuokrasopimus voidaan katkaista lainan ajaksi.

Asiakkaan omainen voi yopya yksikdssé laheisensa huoneessa, jonne annetaan sitd varten varattu varavuode,
patja, peitto ja tyyny. Omaiset voivat vierailla yksikossé ja viettad aikaa omaisensa huoneessa tai kesalla
aidatulla sisapihalla tai yleisissa tiloissa.

Henkilbkunnalla on oma toimistotila ja sosiaalinen tila ruokailua varten.
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8.7 Teknologiset ratkaisut

Henkilékunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla seké halytys- ja kut-
sulaitteilla. Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytdssa olevien laitteiden kayton periaatteet eli esimerkiksi,
ovatko kamerat tallentavia, mihin laitteita sijoitetaan, mihin tarkoitukseen niita kéytetéan ja kuka niiden asianmukai-
sesta kaytosta vastaa. Suunnitelmaan kirjataan mm. kotihoidon asiakkaiden turvapuhelinten hankintaan, etékayn-
neilla kaytettaviin laitteisiin liittyvat periaatteet ja kéytédnnot seka niiden kéytén ohjaamisesta ja toimintavarmuu-
desta vastaava tyontekija.

Kuluttajaturvallisuuslain 7 §:n 13 kohdassa saadetéan turvapuhelin- tai muun vastaavan palveluntuottajan velvolli-
suudesta laatia turvallisuusasiakirja, joka sisaltda suunnitelman vaarojen tunnistamiseksi ja riskien hallitsemiseksi.
Turvallisuusasiakirja voidaan pykalan 2 momentin mukaan korvata tdssd omavalvontasuunnitelmassa huomioon
otetuilla asioilla.

Mita kulunvalvontaan tarkoitettuja teknologisia ratkaisuja yksikélla on kaytdéssa?
Kutsu- ja halytysjarjestelma 9Solutions, josta halytys menee hoitajan kannykkaan.

Mit& teknologisia ratkaisuja asiakkailla on henkildkohtaisessa kayttssa (yksikon hankkimia)?
Sahkdsanky

Miten asiakkaiden henkilokohtaisessa kaytdssa olevien turva- ja kutsulaitteiden toimivuus ja halytyksiin vastaa-
minen varmistetaan?

Kultasimpussa on asiakkaille hoitajakutsujarjestelma 9Solutions, ranneke- ja seindpainikkeet seka
liiketunnistimet. Halytys tulee hoitajien kdnnykkaan.

Poikkeustila: Sahkokatkon aikana hoitajakutsujarjestelméassa on pitkakestoinen akkuvaraus. Hoitajien
alykannykaoihin on tilattu varavirtalahde.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot?
9Solutions, 24/7 Asiakastuki: +358 20 7529055, support@9solutions.fi, Vaihde: +358 20 7529050

8.8 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Laakinndllisia laitteita koskevasta ohjauksesta vastaa Fimea. Laékinnallisten laitteiden kayttdon, huoltoon ja kayton
ohjaukseen sosiaalihuollon yksikdissa liittyy merkittavia turvallisuusriskej, joiden ennaltaehkéiseminen on omaval-
vonnassa huomioon otettava asia.

Sosiaalihuollon yksikdissa kaytetaan paljon erilaisia laakinnallisiksi laitteiksi luokiteltuja valineité ja hoitotarvikkeita,
joihin liittyvista kaytanndista saadetaan ladkinnallisista laitteista annetussa laissa. Laakinnallisella laitteella tarkoite-
taan instrumenttia, laitteistoa, valinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinaan tai yhdistelmana kaytettavaa
laitetta tai tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman diagnosointiin, eh-
kaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen.
Hoitoon kaytettavia laitteita ovat mm. pyoratuolit, rollaattorit, sairaalaséangyt, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja
verenpainemittarit, kuulolaitteet, haavasidokset ym. vastaavat.

PK_563_1.1



33 (37)

Terveydenhuollon ammattimaista kayttajaa koskevat velvoitteet on madaritelty ladkinnallisista laitteista annetun lain
31-34 &:ssa. Organisaation on muun muassa nimettava vastuuhenkild, joka vastaa siita, etta yksikdssa noudate-
taan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen nojalla annettuja saadoksia.

Miten varmistetaan asiakkaiden tarvitsemien apuvalineiden ja yksikon kayttssa olevien laakinnallisten laitteiden
hankinnan, kdyton ohjauksen ja huollon asianmukainen toteutuminen?

Kultasimpuun on nimetty hoitaja, joka huolehtii asiakkaiden apuvélineiden hankkimisesta konsultoiden fysiote-
rapeuttia. Kultasimpussa on kaytéssa henkilénostin, sdhkétoimisia hoivasankyja, verenpainemittareita, istuma-
ja pyératuolivaaka, verensokerimittareita, siirrettavia imulaitteita, saturaatiomittareita. Sahkolaitteet huollosta
vastaa Pohteen laékintalaitehuolto. Huollot hoidetaan suunnitellusti ja mittareiden toimivuus tarkistetaan suunni-
tellusti. Toimitilojen, laitteiden ja tarvikkeiden turvallisuutta seurataan saanndéllisesti ja tarvittavat toimenpiteet
tehdé@én seurannan tuloksena. Toimenpiteiden onnistuminen tarkistetaan. Yksikoista viedaén viestia eteenpdin
organisaatiossa, mité laitteita tulisi hankkia tarpeen mukaan. Laitteista on laadittu luettelo, josta huolehtii ni-
metty hoitaja.

Miten varmistetaan, etté terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista tehdaan asianmukaiset vaaratilanneilmoituk-
set?

IImoitus tehd&én Haiproon, josta tulee ilmoitus esihenkildlle. Laitteista johtuvista vaaratilanteista ilmoitetaan
myos laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle. Terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta
vaaratilanteesta on aina tehtava ilmoitus myds Valviralle niin pian kuin mahdollista.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot

Lahihoitaja Marita Tiilikainen, marita.tiilikainen@pohde.fi, vastuuyksikkdpaallikké Soili Leppanen, soili.leppa-
nen@pohde.fi, vastuualuepaallikkd Maiju Tuisku, maiju.tuisku@pohde.fi.
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9 ASIAKAS- JA POTILASTIETOJEN KASITTELY JA KIRJAAMINEN

Henkil6tiedolla tarkoitetaan kaikkia tunnistettuun tai tunnistettavissa olevaan luonnolliseen henkil6on liittyvia tietoja.
Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia, salassa pidettavia henkil6tietoja. Terveytta koskevat
tiedot kuuluvat erityisiin henkildtietoryhmiin ja niiden kasittely on mahdollista vain tietyin edellytyksin. Hyvalta tieto-
jen kasittelylta edellytetdan, ettd se on suunniteltua koko kasittelyn ajalta asiakastyon kirjaamisesta alkaen arkis-
tointiin ja tietojen havittdmiseen saakka. Kéytdnndssa sosiaalihuollon toiminnassa asiakasta koskevien henkil6tie-
tojen kasittelyssa muodostuu lainsdadénndssa tarkoitettu henkilorekisteri. Henkilotietojen kasittelyyn sovelletaan
EU:n yleisté tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679. Taman lisdksi on kaytdssé kansallinen tietosuojalaki (1050/2018),
joka téaydentad ja tdsmentaa tietosuoja-asetusta. Henkildtietojen késittelyyn vaikuttaa myos toimialakohtainen lain-
saadanto.

Rekisterinpitajalla tarkoitetaan sita tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa maarittelee henkildtietojen kasitte-
lyn tarkoitukset ja keinot. Henkilttietojen kasittelijalla tarkoitetaan esimerkiksi yksikkéa/palvelua, joka kasittelee
henkilttietoja rekisterinpitdjan lukuun. Rekisterinpitdjan tulee ohjeistaa mm. alaisuudessaan toimivat henkilét, joilla
on paasy tietoihin (tietosuoja-asetus 29 artikla).

Tietosuoja-asetuksessa saadetddn myds henkildtietojen kasittelyn keskeisista periaatteista. Rekisterinpitgjan tulee
ilmoittaa henkildtietojen tietoturvaloukkauksista valvontaviranomaiselle ja rekisterdidyille. Rekisterdidyn oikeuksista
saadetaan asetuksen 3 luvussa, joka sisaltda myds rekisterdidyn informointia koskevat sdannoét. Tietosuojavaltuu-
tetun toimiston verkkosivuilta 16ytyy kattavasti ohjeita henkilétietojen asianmukaisesta kasittelysta.

Tietoturvasuunnitelma on erillinen asiakirja, jota ei ole sdadetty julkisesti nahtavana pidettavaksi, mutta on osa yk-
sikdbn omavalvonnan kokonaisuutta. THL on laatinut mallipohjan tietoturvasuunnitelman laatimisen helpottamiseksi.
Mallipohja, joka l6ytyy alla olevasta linkista, on tarkoitettu otettavaksi kayttoéon soveltuvin osin eri palveluissa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Tiedonhallinta sosiaali- ja terveysalalla, maaraykset ja maarittelyt

9.1 Asiakasty6n kirjaaminen

Asiakastyon kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla. Kirjaamisvelvoite alkaa, kun sosiaalihuollon viran-
omainen on saanut tiedon henkilén mahdollisesta sosiaalihuollon tarpeesta tai kun yksityinen palveluntuottaja al-
kaa toteuttaa sosiaalipalvelua sopimuksen perusteella. Kirjaamisvelvoitteesta on sdadetty laissa sosiaalihuollon
asiakasasiakirjoista 4 8:ssa. Yksittaisen asiakkaan asiakastietojen kirjaaminen on jokaisen ammattihenkilon vas-
tuulla ja edellyttdd ammatillista harkintaa siitéa, mitka tiedot kussakin tapauksessa ovat olennaisia ja riittavia. THL
on ohjannut asiakastydn kirjaamista antamalla asiaa koskevan maarayksen 1/2021.

Miten tydntekijat perehdytetédan asiakastyon kirjaamiseen?
Tybnantaja jarjestaa ajoittain kirjaamiskoulutuksia. Sovellustuki kouluttaa kirjaamiseen liittyvaa asioita.
TyoOkaveri opastaa kirjaamisessa ja kirjaamisohjeisto on kansliassa.

Miten varmistetaan, ettd asiakastytn kirjaaminen tapahtuu viipymatta ja asianmukaisesti?

Ohjeistus on, etta joka vuorossa kirjataan, vahintaan poikkeamat. Kirjaamisella turvataan asiakkaan katkeama-
ton hoitoketju.
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Miten varmistetaan, ettd toimintayksikdssa noudatetaan tietosuojaan ja henkildtietojen kasittelyyn liittyva lain-
saadantoa seka yksikdlle laadittuja ohjeita ja viranomaismaarayksia?

Jokainen Pohteen tyodntekija suorittaa Tietoturvan peruskurssin, Tietosuojan yleiskurssin, Terveydenhuollon
tietosuojan peruskurssin ja Sosiaalihuollon tietosuojan kurssin Mediecon elLearn-alustalla neljan vuoden vélein
ja kertauskurssi aina kaksi vuotta peruskurssin suorittamisesta.

Miten huolehditaan henkildston ja harjoittelijoiden henkildtietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvasta perehdy-
tyksesta ja tdydennyskoulutuksesta?

Jokainen Pohteen tydntekija suorittaa edella luetellut tietoturvan peruskurssit Mediecon eLearn-alustalla neljan
vuoden vélein ja kertauskurssi aina kaksi vuotta peruskurssin suorittamisesta. Koulutukset kirjataan Hessu- jar-
jestelmaan, josta ovat tyontekijan tiedossa ja se kasvattaa omaa vastuuta tenttien suorittamiseen ajallaan.

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot
Kaisa Mutenia, tietosuojavastaava, pohde, kaisa.mutenia@pohde.fi

Onko yksikélle laadittu salassa pidettavien henkildtietojen késittelya koskeva seloste?

X Kylla
L] Ei

Lue lisaa:
Maarays sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen rakenteista ja asiakasasiakirjoihin merkittavista tiedoista

Sosiaalihuollon asiakastietojen kasittely
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10 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Yksikkokohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista saadaan useista eri lah-
teistd. Omavalvonnan toimeenpanon prosessissa (riskienhallinnan prosessi) kasitellaan kaikki asiakasturvallisuus-
riskit, epakohtailmoitukset ja tietoon tulleet kehittdmistarpeet. Korjaaville toimenpiteille sovitaan suunnitelma riskin
vakavuuden mukaan.

Toiminnassa todetut kehittdmistarpeet

RAI- asiakassuunnitelman paivaohjelmaan kinestetiikan toimintamallin kirjaamisen kehittdminen esim. asia-
kasta ohjatessa liikkumisessa ja ylésnousemisessa. Harjaantunut tydkaveri opastaa ja nayttaa esimerkkia kir-
jaamisesta.

Asiakkaiden voimavarojen hyddyntaminen. Keinona on, etté asiasta keskustellaan tiimissa ja muutetaan tarvit-
taessa toimintatapoja seké vahvistetaan harjoituksilla kinestetiikan toimintamallia kdytannéssa. Viikoittain on
kinestetiikan harjoituksia, joista tehd&én kinevihkoon merkintéa ja kdydan koulutuksissa.
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11 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA

Omavalvontasuunnitelma sekéd omavalvontasuunnitelman toteutumisen seurantaan perustuvat havainnot ja niiden
perusteella tehtavéat toimenpiteet on julkaistava julkisessa tietoverkossa ja muilla niiden julkisuutta edistavilla ta-

voilla (Sosiaalihuoltolaki 47 § 26.8.2022/790).

Suunnitelma, miten havainnot ja toimenpiteet julkaistaan julkisessa tietoverkossa ja muilla niiden julkisuutta
edistavilla tavoilla.
kesken

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa:

Paikka ja paivays
Oulu 2.4.2024 Soili Leppanen
Allekirjoitus

Allekirjoitetut omavalvontasuunnitelmat talletetaan arkisto-ohjeen mukaisesti.
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