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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 Y-tunnus

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue, palvelukoti Jokiranta 3221326-2

Palvelumuoto — asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan Asiakaspaikkamaara
Ymparivuorokautista asumispalvelua ikdihmisille. 20 vakituista ja 2 lyhytaikaispaikkaa

Yksityisen palveluntuottajan lupatiedot

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

Palvelu, johon lupa on myénnetty

Iimoituksen ajankohta Palveluala, joka on rekisterdity

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Ostopalvelujen tuottajat
Compass Group ja Lassila&Tikanoja

Toimintayksikon yhteystiedot ja sijaintikunta

Puhelin Sahkdposti

Alihankintana hankittavat palvelut ja niiden tuottajat

Kiinteistéhuolto Lassila&Tikanoja, esimies Heikki Sutinen 0504316701, kiinteistdhoitaja Teemu Viitanen p.
0504700601, paivystys 24 h p.0106367000

Lassila@Tikanoja (Hanna-Mari Nevala p. 0505150415) on alihankkinut ateria- ja puhtauspalvelut Compass
Groupilta, ravintolapaallikké Mari Vaisanen p. 0469204739

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

Vastuuyksikképaallikkd Soili Leppénen ja Jokirannan tydntekijat

Miten pidetédan huolta henkildston osallistamisesta suunnitelman laatimiseen
Vastuuyksikkdpaallikko kutsuu tydntekijat yhdelle koolle paivittdmaan suunnitelmaa vuosittain.

Hyvana kaytannoén mallina lastensuojelun sijaishuollon yksikdille on Lastensuojelun keskusliiton hankkeessaan
kehittama Meidan oma valvontasuunnitelma — Opas nuorten osallisuutta tukevaan omavalvontaty6hén 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 tydntekijéiden kanssa suunnitelman paivittdminen 1-2 kertaa vuodessa. Vastuualuepaallikdlle
l&hetetaan tieto paivityksesta.
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3.3 Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelma pidetdan yksikdssa julkisesti nahtavana siten, etta asiakkaat, omaiset
ja omavalvonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistd pyyntéa 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

Paratiisintie 30, 91200 YLI-II
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

PK_563_1.1
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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

Jokiranta on ymparivuorokautista asumispalvelua tarjoava yksikké ikaihmisille, joilla on fyysista, psyykkista,
kognitionaalista ja/tai sosiaalista toimintakyvyn alenemista niin, etteivat he enda selviydy kotona omaisten ja/tai
kotihoidonkaan turvin. Asiakkaiden omatoimisuutta tuetaan ja pyritdan luomaan turvallinen asuinymparisto.
Toiminta-ajatuksena on hoitaa asiakasta hénen voimavarojaan ja yksildllisyyttdan kunnioittaen seka
kuntoutumista tukien. Tarjoamme asiakkaalle turvallisen ja viihtyiséan kodin. Tavoitteena on turvata iakkaan
henkilon asumisen pysyvyys Jokirannassa eldmansa loppuun asti. Avio- ja avopuolisolle jarjestetaan
mahdollisuus asua yhdessa.

Jokirannan toimintaa ohjaa sosiaalihuoltolaki. Asiakkaan elamanhistoriaa selvitetdan ja jokaiselle asiakkaalle
laaditaan elamanpuu. Asiakkaalle tehdaan yksilollinen asiakassuunnitelma RAI- jarjestelméan kautta, josta
selviad asiakkaan tarpeet. Tarpeisiin vastataan kuntoutumista edistavalla hoitotydlld, kinestetiikan oppeja
kayttéaen. Tavoitteena on, ettd asiakkaat voivat meilla ollessaan jatkaa oman nakoista, mielekasta elamaa.
Asiakkaat saavat sisustaa huoneensa mieleisekseen. Jokirannan asiakkaiden keski-ik& on 88 vuotta ja naisia
on 2/3 asiakkaista.

Jokirannassa on lisaksi vuorohoidossa kayvia asiakkaita. Vuorohoidon tavoitteena on tukea asiakkaan omatoi-
misuutta ja toimintakykya paivittaisissa toiminnoissa siten, etté asiakkaat voivat asua omassa kodissaan mah-
dollisimman pitkdan omaisten ja kotihoitopalvelujen turvin.

4.1 Arvot jatoimintaperiaatteet

Sosiaalihuollon palvelujen tulee toteuttaa sosiaalihuollon lainsdadannon keskeisia periaatteita. Palvelujen tulee
edistaa ja yllapitada hyvinvointia seka sosiaalista turvallisuutta, vahentaa eriarvoisuutta ja edistaa osallisuutta, tur-
vata yhdenvertaisin perustein tarpeenmukaiset, riittavat ja laadukkaat sosiaalipalvelut seka muut hyvinvointia edis-
tavat toimenpiteet, edistad asiakaskeskeisyyttad 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 yksikdn/ palvelun
tavoitteita ja asiakkaan asemaa yksikdss&/ palvelussa. Toimintaperiaatteita voivat olla esimerkiksi yksil6llisyys, tur-
vallisuus, perhekeskeisyys ja ammatillisuus. Yhteisesti sovitut arvot ja toimintaperiaatteet muodostavat tydyhtei-
sossa vallitsevan toimintakulttuurin, mikéd nakyy mm. asiakkaiden ja omaisten kohtaamisessa.

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteiset arvot hyvinvointialueen strategiassa:

N&emme ihmisen
Siné pohjoispohjalainen ihminen olet meille tarked. Ndemme 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
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yhdessa.

Edellakavijana vaikuttavuudessa

Olemme edelldkavija tutkimuksessa ja vaikuttavien palvelluiden luomisessa. Johdamme tiedolla kohti
yhteisesti asetettuja tavoitteita. Kannustamme oppimiseen ja uskallamme rohkeasti kokeilla uutta.

Toimintaa ohjaavat arvot ja toimintaperiaatteet

Miten arvot ja toimintaperiaatteet kytkeytyvat Pohjois-Pohjanmaan yhteisiin arvoihin?

1*N&aemme ihmisen

Sina Jokirannan asiakas olet meille tarked. Ndemme ja kuulemme tarpeesi. Toimimme yhdenvertaisesti hyvin-

vointisi, turvallisuutesi ja aktiivisen osallistumisesi hyvaksi.

*Kohtaamme ammattitaidolla

Me hoitajat osaamme ja voimme hyvin. Kaikissa kohtaamisissa vaalimme luottamuksellista ja turvallista ilmapii-
ria. Toimimme kaikissa tilanteissa vastuullisesti. Ratkaisemme asioita ja luomme hyvia asiakaskokemuksia yh-

dessa.

*Edellakavijana vaikuttavuudessa

Luomme vaikuttavia palveluita sinulle Jokirannan asiakas. Johdamme tiedolla kohti yhteisesti asetettuja tavoit-

teita. Kannustamme hoitajina toisiamme oppimiseen ja uskallamme rohkeasti kokeilla uutta.

Jokirannassa teemme tydétamme ihmisten toiveita ja tahtoa kunnioittaen. Keskitssa on asiakas. Asiakkaiden
yksilollisyytta ja itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan. Yhteisollisyytta korostetaan toiminnassamme, joka nakyy
yhteisina ruokailuhetkind seké yhteisissa jarjestettavissa tuokioissa. Asiakkaille on nimetty omahoitaja, joka
huolehtii asiakkaasta kokonaisvaltaisesti ja pitéda yhteytta asiakkaansa omaisiin.

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.

Jokirannan tiimipalavereissa ja kehittamisiltapaivissa kaydaan lapi hyvan hoidon kriteereja, samalla ndhdaan
toteutuvatko ne.

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 Jokirannassa.

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

Hoitajamitoitusta seurataan Titanian kuution avulla.

Kiinteistéhuollon ja ateriapalvelun Compass Groupin toimesta pidetdén sdénndllisesti laatupalaverit. Elintarvike-
viranomaisten tekevat tarkastuksia.

Palo- ja pelastussuunnitelman péaivitetddn yhteistydsséa paloviranomaisten ja kiinteistohuollon kanssa.
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5 RISKIENHALLINTA

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

5.1 Riskien ja epdkohtien tunnistaminen ja niiden korjaaminen

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epakohtien 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, etta 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. Esihenkilon vastuulla on saada
aikaan myonteinen asenneymparisto turvallisuuskysymysten kasittelylle. Riskienhallinta vaatii sitoutumista ja aktii-
visia toimia koko henkildkunnalta.

Omavalvontasuunnitelman liitteena 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

Henkildstoon 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, laakepoikkeamat, lahelta piti-tilanteet, ladkekulutuksen seuranta.

Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit: Henkilotietojen kasittely, tietoturva-koulutus henkilékunnalle ja salassa-
pito 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 niista keskustelu tydntekijoiden, 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 toimenpiteistd, 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 kaynnilla&n voivat tuoda yksikon toimintaan liittyvia epékohtia ja huomioita esille olemalla
suoraan yhteydessa yksikdn vastuuyksikkdpaallikkoon tai henkildkuntaan. Liséksi Jokirannassa on kaytossa
jatkuva palautemahdollisuus, palautemaokki, johon voi laittaa palautteet, risut ja ruusut. Yksikkéon voi ottaa yh-
teyttd myos puhelimella tai postitse.

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
hoitotapahtumat kirjataan Lifecare- potilastietojarjestelmaéan ja asiasta kerrotaan asianosaiselle sekéa hanen I&-
heiselleen.

5.4 Korjaavat toimenpiteet
Riskienhallinnan prosessissa sovitaan todettujen haittatapahtumien ja epéakohtien 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. Laékehoitosuunnitelma

4. Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus

Sahkon jakeluun: Jokirannassa ei ole varavoimaa. Yksikosta [0ytyy otsa- ja taskulamppuja seké pattereilla toi-
mivia myrskylyhtyja. Varautumissuunnitelma séhkdnkatkotilanteeseen 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 nesteytyksesta huolehditaan aluksi, keittidlta saatavilta nesteilta.
Vettd pyritddn saamaan juontivedeksi kanistereilla. Keittid varautuu tilanteeseen kuivamuonalla.

Lampd: Tien toisella puolella on hakkeella toimiva lampdkeskus, josta lamp6 johdetaan Jokirantaan. Sahkokat-
kokset ovat ongelma lammon saannissa. Mikali lamp6a ei saada ja on kylma talvi, paatetaan viranomaisten
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 henkilokunnalle ja
muille yhteisty6tahoille, mité julkaistaan julkisessa tietoverkossa?

Henkilokunnalle tiedotetaan muutoksista ja niiden tiedotustilaisuuksista Pohteen intrassa llonassa. Pohteen
johto pitaa tiedotustilaisuuksia teamsin valityksella uusista toimintamalleista. Osa tiedotteista tulee suoraan
sahkopostiin 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 henkiloston on viipymatté ilmoitettava toiminnasta vastaavalle henkil6lle, jos hén tehtavissaédn huomaa tai saa
tietoonsa epakohdan tai ilmeisen 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 epékohtiin liittyvat korjaa-
vat toimenpiteet. Jos epakohta on sellainen, ettd se on korjattavissa yksikdbn omavalvonnan menettelysséa, se ote-
taan valittdmasti tyon alle. Jos epékohta 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 henkildkunnan ilmoittamaan viipymatta toiminnasta
vastaavalle henkil6lle eli yksikdn vastuuyksikkopaallikdlle, jos he huomaavat tehtavissdan epéakohtia tai ilmeisia
epakohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. llmoitus voidaan tehda salassapitoséannosten
estamatta. limoituksen voi tehdé 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. Myds 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 henkildkunta tuo esille havaitsemansa asiakasturvallisuuteen kohdistuvat riskit, epakohdat ja laatupoik-
keamat?

Tyontekija tekee HaiPro- ilmoituksen ja kuvaa siihen laatupoikkeaman. Lisaksi han esittdd oman ndkemyk-
sensa syista, jotka johtivat tapahtumaan ja ehdotuksen toimenpiteistd, jotka estavat tilanteen toistumisen. Esi-
henkild kasittelee ilmoituksen ja tekee siihen tarvittavat tarkistukset. Haittatapahtuma tai laheltépititilanne 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 henkilékohtaiseen, 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. Paivittaisen 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 Jokirannan asiakkaalle tehd&éan asiakassuunnitelma (palvelu- ja hoitosuunnitelma) RAI-LTCF -jarjes-
telmassa. Uuden asiakkaan muuttaessa yksikkoon, RAI-toimintakykyarviointi tehdéaén kahden kuukauden kulu-
essa. Asiakassuunnitelma laaditaan RAIl-arvioinnin yhteydessa. Suunnitelma paivitetdaan vahintaan puolen vuo-
den vélein ja tarvittaessa asiakkaan voinnin muuttuessa. Omahoitaja on vastuussa ajantasaisesta asiakassuun-
nitelmasta ja sen toteuttamisesta ja paivittamisesta.

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

Miten laaditaan ja paivitetdaan palveluntuottajan tekema palveluntoteuttamissuunnitelma?

Miten asiakas ja hdanen omaisensa ja laheisenséa otetaan mukaan suunnitelmien laatimiseen ja paivittdmiseen?

Jotta asiakkaan &ani ja osallisuus tulee huomioitua, omahoitaja selvittda asiakkaan elaman historia. Elaman-
puun avulla kartoittaa asiakkaan mielenkiinnot ja keskustelee hanen itsensa ja hanen laheistensa kanssa. Ky-
syy asiakkaalta hanen omia tavoitteita hoidolle. Jos asiakas ei pysty ilmaisemaan tavoitteita, otetaan huomioon
l&heisten mielipide.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 Jokirannan asukkaista 35% on maarittanyt hoidolleen yhden tavoitteen. Asukkaan
maarittdma tavoite hoidolle on yksi Pohteen asettamista laatumittareista. Jokiranta ja& Pohteen asettamasta
laatutavoitteesta paljon alle 70%. Tavoitteeseen pyritddn lisaamalla asukkaiden osallisuutta seké pyritéaan eri
keinoin selvittaméaén 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 siséllon. Asiakaspalave-
reissa keskustellaan kunkin asiakkaan asiakassuunnitelmasta ja tarkeimmisté asioista, jotka tulee toteutua, riip-
pumatta siitd kuka hoitaja on vuorossa. Henkil6kunta sitoutuu laadittujen suunnitelmien toteuttamiseen.

Vanhuspalvelulain 15 a §:n mukaan hyvinvointialueen on kaytettdva RAl-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 RAIl-arviointi eli asiakkaan kokonaisvaltainen arviointi, jossa kaydaén kattavasti
l&pi eri toimintakyvyn alueet, jotka ovat hoitosuunnitelman pohjana. Asiakkaan omaiset voivat olla mukana laati-
massa hoitosuunnitelmaa, jos asiakas sen sallii, ja tAma olisi suotavaa muistisairautta sairastavan kohdalla.
Kuntoutuminen on huomioitu hoitosuunnitelmassa asiakkaan omien voimavarojen kayttamisena arjessa mah-
dollisimman paljon. Hoitohenkildkunta avustaa toiminnoissa, mista asiakas ei selvia itsenaisesti.

Kaatumisriskin arviointi (FRAT) tehdaan ennen RAl-arvioinnin aloittamista. RAl-arvioinnissa 1/2023 kaatumisia
oli 19 %, kun Pohteen tavoite on, ettad enintddn 10 % kaatuu. Kaatumisten sattuessa tulee pohtia mahdollisia
syita kaatumisiin, esim. unilddkeiden kaytto, verenpaineldakkeet, heikko lihaskunto jne.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 Jokirannan asiakkaiden arkisuoriutuminen: heikentyneet perustoiminnat ovat tavoit-
teessa 8%, kun Pohteen laatutavoite on, ettd enintdan 30%:lla asiakkaista on perustoiminnat heikentyneet.
Eniten apua tarvitaan hygienianhoidossa ja pukeutumisessa. Yksikdssa toimitaan kuntoutumista edistavalla ja
yllapitavalla toimintamallilla.

Jokirannan RAl-vastaavat ovat lahihoitaja Miia Hiltula ja lahihoitaja Mirva Niskanen.

6.2 Hoito- ja kasvatussuunnitelma lastensuojelun sijaishuollossa

Sijaishuoltopaikan tulee taydentaa 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 vipymatta, jos lapseen on kohdistettu sijaishuollossa rajoituksia tai on todenna-
koista, ettd 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 tehtdva yhdessé lapsen kanssa ja sitd varten on kuultava myos lapsen huoltajia,

jollei se ole ilmeisen tarpeetonta tai mahdotonta. Hoito- ja kasvatussuunnitelma on toimitettava tiedoksi lapsen asi-
oista vastaavalle sosiaalitydntekijélle.
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Miten hoito- ja kasvatussuunnitelma laaditaan ja miten sen toteutumista seurataan?

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 itseméaaraémisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan
palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen. Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamiseksi on ensisijaisesti
selvitettdva olosuhteissa kohtuudella toteutettavat mukautukset, jotka helpottavat asiakkaan toimimista. Yhteisty6ta
tehdaan asiakkaan, omaisten, henkilokunnan seka hyvinvointialueen viranhaltijan/ omatyontekijan kanssa. Mukau-
tuksia ovat esimerkiksi apuvalineiden kayttaminen, tilajarjestelyt seka ryhméakoko, toimintojen ajankohdan ja keston
suunnitteleminen.

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilékohtaiseen vapauteen,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat l&heisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan.

Henkilokohtainen vapaus suojaa henkilon fyysisen vapauden ohella myds hdnen 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 yksikosséa vahvistetaan ja varmistetaan asiakkaiden itsemaaraamisoikeuteen liittyvien asioiden toteutumi-
nen (kuten oikeus yksityisyyteen, vapaus paattaa itse omista jokapaivaisista toimistaan ja mahdollisuudesta
yksil6lliseen ja omannakoiseen elamaan)?

Jokaisen asiakkaan itsemaaraamisoikeutta edistetddn hanen voimavarojaan tunnistamalla, vahvistamalla ja
kayttamalla voimavaralahtdisyyden periaatteita. Asiakkaan omahoitajan tehtavana on yhdessa omaisten
kanssa huomioida asiakkaan yksilolliset tavat, harrastukset ja mielenkiinnon kohteet. Asiakkaan itsemaaraamis-
oikeutta toteutetaan myo6s esim. ruokailun, levon ja henkilokohtaisen hygienian yhteydessa. Paivittain huomioi-
daan asiakkaan sen hetkiset voimavarat ja vointi seké kuullaan asiakasta. Yksikossa tuetaan asiakasta osallis-
tumaan hoidon ja palvelun suunnitteluun ja sen toteuttamiseen.

Sosiaalihuollossa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan tai muiden henkiléiden
terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua, eikd muita keinoja ole kaytettavissa. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava
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lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilén ihmisarvoa kunnioittaen. Rajoitustoimien
edellytyksena on myds, ettd toimintayksikdssa on riittdva maara sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkildita.

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

Lasten ja nuorten itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta on erityiset sddnnokset lastensuojelulain 11 luvussa. Ke-
hitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 3a luvussa on saénnokset erityishuollossa olevien asiakkaiden itse-
maaraamisoikeuden vahvistamisesta ja rajoitustoimenpiteiden kaytosta.

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

Asiakkaan itsemaaraamisoikeus on koko toiminnan lahtokohta ja sité pyritdan kunnioittamaan kaikin mahdolli-
sin keinoin. Ensisijaisesti kaytetdan hoitotydn keinoja, jotka eivat rajoita asiakkaan vapautta itsemaaramisoikeu-
teen. Annetaan asiakkaalle valinnan mahdollisuus hyvilla vuorovaikutustaidoilla, lisaksi mm. laulamalla, hyraile-
malla, rauhallisella puhumisella ja kaytdksella voi saada asiakas rauhoittumaan ilman rajoitteita.

Mit& rajoitustoimenpiteitd yksikossa kaytetaan, jos joudutaan tilanteeseen, ettéd asiakkaan itsemaaraamisoikeu-
den rajoittaminen on valttdmatonta? 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 ladkkeita. Rajoitteiden kaytosta tekee laakari paatdksen ja paatokset kirjataan potilas-
tietojarjestelmaan. Rajoitteen kayttéa seurataan yksiléllisesti ja seuranta kirjataan. Rajoitteen kaytto ei ole jatku-
vaa vaan tavoitteena on, etta siitd luovutaan asiakkaan voinnin salliessa.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 liikkumisrajoitteita kaytetdan 4%:lla asiakkaista pdivittain, joten Jokiranta on tavoit-
teessa. Pohteen laatumittarin tavoitetaso on 10% tai alle sen.

Lue lisaa:

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

Muistisairaan henkilén hoito EOAK/8165/2020

Lastensuojelun menettely sijaishuollon jarjestdmisessa 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 kiinnittdd huomiota ja tarvittaessa rea-
goida epaasialliseen tai loukkaavaan kaytokseen asiakasta kohtaan.
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Miten varmistetaan asiakkaiden asiallinen kohtelu ja miten menetellaén, jos epéaasiallista kohtelua havaitaan?

Toiminnan periaatteena Jokirannassa on, etté asiakasta kohdellaan niin kuin itseaén halutaan kohdelta-
van.Tyontekijat kohtelevat asiakkaita kunnioittavasti. Kinesteettinen hoitoideologiakin perustuu hyvaan kohtaa-
miseen ja hyvaan vuorovaikutukseen asiakkaan kanssa.

Keskustellaan hoitajien kanssa avoimesti epaasiallisesta kaytoksesta.

Tyontekija ilmoittaa esihenkildlle epéasiallisesta kohtelusta, joka tarvittaessa pitéaé tyénjohdollisen keskustelun
epaasiallisesti kayttaytyvan tydntekijan kanssa (suullinen huomautus/varoitus tai kirjallinen varoitus).

Esihenkil tuo tiimipalavereissa esiin tilanteita, joissa on huomattu epéaasiallista kaytdsta ja keskutellaan asi-
asta.

Sosiaalihuollon henkildkunnan ilmoitusvelvollisuus, sosiaalihuoltolain 48 ja 49 § toimintamalli.

Kun toinen asiakas kohtelee toista asiakasta epaasiallisesti, tehdéén siité ilmoitus omaiselle. Hoitajat pyrkivat
pitAmaan asiakkaita erillaén toististaan estddkseen asian toistumista.

Miten asiakkaan ja tarvittaessa héanen omaisensa tai [aheisensa kanssa késitellaan asiakkaan kokema
epdasiallinen kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Kerrotaan omaiselle mita on tapahtunut. Pahoitellaan tapahtumaa ja keskustellaan asiasta omaista kuunnellen.
Kerrotaan, miten jatkossa menetellaan ettei vastaavaa tapahtuisi.

6.6 Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikdn laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen

Eri-ikéisten asiakkaiden, heidén perheidensaé ja laheistensd 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 l&heisilla on mahdollisuus antaa palautetta toiminnasta ja kehittdmisehdotuksia. Heilla on myds
mahdollisuus lukea omavalvontasuunnitelma ja antaa sen sisaltéon kehittdmisehdotuksia.

Miten ja kuinka usein asiakaspalautetta kerataan?

Jokirannassa on mahdollisuus palauteen antamiseen palautemdokkiin, joka on paaoven lahella.
THL:n asiaskaskysely on vuosittain, josta saadaan palautetta yksikkdon.

Pohteen verkkosivuilla on mahdollisuus antaa palautetta kohdassa: anna meille palautetta.
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Miten asiakkailta, omaisilta ja laheisilta saatua palautetta hytdynnetaan toiminnan kehittdmisessa ja/tai korjaa-
misessa?

Keskustellaan palautteista ja saaduista kehittdmisideoista palaverissa yhdessa henkilékunnan kanssa, miten
jatkossa toimitaan ja opitaan yhdessa. Kirjataan palaverimuistioon, jotta kaikki tyontekijat tietavat uudesta kay-
tannosta.

6.7 Asiakkaan oikeusturva

Palvelun laatuun tai asiakkaan saamaan kohteluun tyytymattomalla on oikeus tehda muistutus toimintayksikon vas-
tuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi tehda tarvittaessa myos hanen laillinen edustajansa,
omainen tai laheinen. Muistutuksen vastaanottajan on kasiteltdva asia ja annettava siihen kirjallinen, perusteltu
vastaus kohtuullisessa ajassa. Tarvittaessa toimintaa kehitetadn puuttumalla epékohtiin 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 lahetetdéan Pohteen kirjaa-
moon postitse tai turvasahkopostilla. Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue, Kirjaamo

PL 10, 90029 POHDE

Kayntiosoite: OYS, sisddnkaynti 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 kasitellaéan, raportoidaan ja huomioidaan toiminnan
kehittdmisessa?

Muistutukset, kantelut ja muut valvontapaatokset kasitellaén tiimipalaverissa ja kirjataan
kehittamistoimenpiteet, tarvittaessa vastuualuepaallikko kay keskustelun yksikdssa. Muistutusten kasittelyaika
on 1-4viikkoa.
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavan yhteystiedot seka tiedot hanen tarjoamistaan palveluista
Kirsti Rahkola

p. 044 703 4115, puhelinaika ma-pe klo 9-11. kirsti.rahkola@pohde.fi

Tapaaminen sovittava etukateen. Kayntiosoite: sovitaan erikseen

Sosiaali- ja potilasasiavastaava on puolueeton henkild, joka toimii asiakkaiden edun turvaajana. Voit olla yhtey-
dessé 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 henkilékuntaan tai paatoksen tehneeseen
tydntekijaan.

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

lan, edunvalvonnan tai ty6- ja elinkeinotoimiston asioita. Vastaava ei tee eiké voi muuttaa toisten viranhaltijoi-
den tekemia paatoksia. Palvelu on maksutonta.

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 omatydntekija. Tyontekijaa
ei tarvitse nimetd, jos asiakkaalle on jo nimetty muu palveluista vastaava tyontekija tai nimedminen on muusta
syysté ilmeisen tarpeetonta. Omatyontekijana toimivan henkilon tehtdavana on asiakkaan tarpeiden ja edun mukai-
sesti edistéa sita, etté asiakkaalle palvelujen jarjestiminen tapahtuu palvelutarpeen arvioinnin mukaisesti.

Onko asiakkaille nimetty omatyontekija?
Asiakkaille on nimetty omabhoitaja.

PK_563_1.1



22 (37)

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 RAl-arvioinnin yhteydessa. Rai-arvioinnissa
tulee esille asiakkaan fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen ja sosiaalinen toimintakyky. Toiminnan tavoitteena on
asiakkaan toimintakyvyn parantaminen ja yllapitdaminen, jota edistetd&n kannustamalla ja ohjaamalla asiakasta
tekeméaén itse mahdollisimman paljon huomioiden hédnen omat voimavaransa. Paivittdisessa hoitotytssa kayte-
taan kinestetiikan toimintamalleja, jotka my6s tukevat asiakkaan toimintakykya. Pyydetédén ja opastetaan asuk-
kaita yhteisiin tiloihin toisten seuraan ja yhteisiin toimintahetkiin.

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

Fyysista toimintakykyé edistetdan jumppatuokioilla, kavelyttamalla kaytavalld/ulkona. Ohjaaja/hoitaja leipoo yh-
dessé asukkaiden kanssa ja tuoksut leviavat. Eri aisteja heratellaan eri menetelmin: maku, haju, tunto, kuulo,
nako. Haistellaan erilaisia tuoksuja esim. tervan tuoksua.

Muistikuntoutusta edistetaéan tietokilpailujen, laulutuokioiden, sanalaskujen, lehden lukujen, askarrellen ja eri-
laisten pelien avulla. Vapaaehtoisia kay ilahduttamassa asiakkaita laulaen ja leipoen. Lisaksi on hartaushetkia.
Seurakunta mahdollistaa kirkkokyytiseteleilla kirkkoon paasyn.

Hyvalla saalla ulkoillaan. Varsinkin kesélla on paljon istujia padoven luona katoksessa, jossa on erilaista toi-
mintaa: tarinointia, kaskuja, lehden lukua, pallon heittoa, olympialaisia jne.

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

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

7.2 Ravitsemus

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

Ruokailun jarjestamisessa on huomioitava asiakkaiden toiveiden lisaksi erityisruokavaliot (diabetes, autoimmuu-
nisairaudet, ruoka-aineylinerkkyydet, -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:
Ikaantyneiden ruokasuositus 4/2020 (Valtion ravitsemusneuvottelukunta)
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Miten yksikoén ruokahuolto on jarjestetty?

Ateriapalvelut tuottaja on Compass Group, jonka tydntekijat valmistavat aamupalan Jokirannan keittiossa. Paa-
ruoat valmistetaan Yli-lin koulun keittioll&, josta ateriat kuljetetaan Jokirantaan lampiména. Viikonlopun ruoat
valmistetaan perjantaina koulun keitt6lla ja tuodaan kylména Jokirantaan. Viikonlopun ruoat lammitetdan Joki-
rannan keittolla. Kesalla koulun ollessa kiinni, ruoat valmistetaan Jokirannan keittiolla. Compass Groupin tyn-
tekija huolehtii ruoat tarjolle ruokalinjastoon ja pois. Paivéllisen jalkeen hoitajat tyhjentavét linjaston ja vievat
astiat keittion vesialtaaseen.

Miten asiakkaiden erityiset ruokavaliot ja rajoitteet otetaan huomioon?

Asiakkaille tilataan Nekku-tilausjarjestelman kautta heidan tarvitsemansa erityisruokavaliot ja rajoitteet otetaan
huomioon tilattaessa ja ruokaa asiakkaalle jaettaessa.

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

Ymparivuorokautisessa hoidossa on kaytdéssa Valviran ateriarytmisuositus. Asiakkaiden yoaikainen paasto on
alle 11 tuntia. Asiakkailla on mahdollisuus saada ruokaa ymparivuorokauden, mygs y6aikaan. 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 hénen erityisruokavalionsa mukaista ruokaa.Asiakkaalle laadi-
taan tarvittaessa tehostettu ravitsemushoitosuunnitelma. Myds muita ravitsemukseen liittyvia merkkeja kuten
kuivumista ja erittamista seurataan saannoéllisesti. Tarvittaessa asiakkaalla on kaytossa nestelista/ravitsemus-
lista, johon paivittdinen syoty ruoka ja juomat merkitaan.

Asiakkaiden ravitsemustilannetta seurataan RAI-ohjelman sisélla olevalla MNA-mittarilla puoli vuosittain. RAI-
arvioinnin 1/2023 mukaan Jokirannan asiakkaista 23%:lla asiakkaista on riittdméatdnta ravinnon saantia laatuta-
voitteen ollessa 20%. Asiakkaat punnitaan kerran kuukaudessa ja nain tunnistetaan tahaton laihntuminen. Jos
tahatonta laihtumista esiintyy, selvitetaan syy ja laintumista hoidetaan syyn mukaisesti.

7.3 Hygieniakaytannot

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

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

Miten yksik6sséa seurataan yleista hygieniatasoa ja miten varmistetaan, etta asiakkaiden tarpeita vastaavat hy-
gieniakaytannot toteutuvat annettujen ohjeiden ja asiakkaiden palvelutarpeiden mukaisesti?

Hygieniahoitaja kay kerran vuodessa yksikoissa testaamassa kasihygienian toteutumista ja antamassa ohjeita
ja koulutusta hygienia asioissa. Kasihuuhdekulutuksesta laaditaan vuosittain yksikkékohtainen tilasto. Jokiran-
nan hygieniavastaavana toimivat hoitajat ovat myds yksikdn tukena asiakkaiden hygienia-asioissa. Infektioiden
torjunnasta I6ytyy ohjeet llonasta. Ohjeita noudattamalla voidaan varmistua turvallisesta ja tasalaatuisesta hy-
gieniakaytannosta seka asiakkaiden ja henkilokunnan turvallisuudesta. Hygieniaohjeet ovat osa uuden tydnteki-
jan perehdytysta. Tydntekija voi tarkistaa ohjeista, miten tietyissa tilanteissa toimitaan. Ohjeet ovat kaikkien
saatavilla ja niitd paivitetaan saannollisesti. Yleisestd hygieniasta huolehtiminen on jokaisen tydntekijan vas-
tuulla noudattaa ohjeita.

Asiakkaan paivittdiseen henkilokohtaisen hygienian hoitoon kuuluvat kasvojen, hampaiden, kasien ja alapesut
seka hiusten laitto. Asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan kirjataan asiakkaan tarvitsema apu henkildkohtai-
sessa hygienian hoidossa eri vuorokauden aikoina. Asiakas kay suihkussa kerran viikossa ja tarpeen tullessa
useammin. Hygienian toteutuminen kirjataan potilasasiakirjaan. Asiakkaan hygieniatasoa seurataan paivittais-
ten hoitotoimenpiteiden yhteydessa ja tarvittavat toimenpiteet tehdaén yksildllisen tarpeen mukaan.
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Miten yksikén asuinhuoneiden siivous on jarjestetty?

Compass Groupin tyontekijat Lassila@ Tikanojan alihankintatyéna hoitavat siivouksen asiakkaan huoneessa
kerran viikossa.

Miten yksikdn yleisten tilojen siivous on jarjestetty?
Compass Groupin tydntekijat hoitavat yleistilojen siivouksen arkipaivisin. Viikonloppuisin ja arkipyhisin pyyhkivat
pdydat ja lattialta tarhat pois. Huolehtivat, ettad yleisilme on siisti.

Miten yksikoén pyykkihuolto on jarjestetty?

Pesulapalvelut hoitaa Cliini ja yksikdssa pestaan asiakkaiden vaatteita tarpeen mukaan. Jos omaisella ei ole
mahdollista pesta esim. villavaatteita, ne pestaan yksikossa.

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

Lassila@Tikanoja siivouspalvelut perehdyttaa henkilokunnan siivoukseen. Kaytannon toimissa tehdaan yhteis-
tyota yksikon henkilokunnan ja Compass Groupin tydjohdon kanssa.

Eritetahrojen desinfektio kuuluu kaikille ja siind noudatetaan Pohteen ohjeita. Uuden ty6ntekijan hygieniahoita-
jat perehdyttavat yksikon hygieniakaytantoihin.

7.3.1 Infektioiden torjunta

Tartuntatautilain 17 8:n mukaan sosiaalihuollon toimintayksikén on torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon liittyvié in-
fektioita. Toimintayksikdn johtajan on seurattava tartuntatautien ja ladkkeille vastustuskykyisten mikrobien esiinty-

mist& ja huolehdittava tartunnan torjunnasta. Johtajan on huolehdittava asiakkaiden ja henkildkunnan tarkoituksen-
mukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta seka mikrobilddkkeiden asianmukaisesta kaytosta. Lisatietoa vakavien

hoitoon liittyvien infektioiden seurannasta ja ilmoituskaytanndisté 16ytyy THL:n sivulta osoitteesta. Epidemioiden ja
vakavien hoitoon liittyvien infektioiden ilmoittaminen (HARVI) — THL

Hygieniayhdyshenkilén nimi ja yhteystiedot
Pohteen hygieniahoitaja Tuuli Koiranen OYS:n infektioyksikkd, tuuli.koiranen@pohde.fi

Yksikon hygieniayhdyshenkilét ovat l1ahihoitaja Tiina Juntti, tiina.juntti@pohde.fi ja lahihoitaja Kaisa Nauha,
kaisa.nauha@pohde.fi.

Miten infektioiden ja tarttuvien sairauksien levidminen ennaltaehkaistddn?

Ensisijaisena toimenpiteen& on hoitajien hyva késihygienia. Tarttuvien tautien jainfektioiden aikana kaytetaan
suojavaatteita, jotta tarttuvatauti ei padse levidmaan. Pyritdan pitAméaéan asiakas omassa huoneessa, jotta han
ei levitd tautia eteenpain.

Noudatetaan Pohteen infektioidentorjuntayksikén ohjeistuksia, jotka l6ytyvat llonasta, Pohteen intrassa, otsi-
kolla: Infektioiden torjunnan ohjeet ammattilaisille.
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7.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikdlle laadittava toimintaohjeet asiakkaiden suun
terveydenhoidon seké kiireettéman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestdmisesta. Toimintayksikolla on oltava ohje
myos &killisen kuolemantapauksen varalta.

Miten varmistetaan asiakkaiden suunhoitoa, kiireetonté sairaanhoitoa ja kiireellista sairaanhoitoa seka akillista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Asiakas saa hammashoidon palvelut alueen suunterveydenhuoltoyksikdsta Kiimingistd. Hammaslaakari kay
vuosittain yksikdssé suuhygienistin kanssa. Asiakasta kaytetaan tarvittaessa suunterveydenhuollossa hampai-
den ja suunhoidossa. Hammaslaékari ja suuhygienisti antavat hoitajille suun hoidon ohjeita, joita koko henkil6-
kunta noudattaa. Omahoitaja laittaa hoito-ohjeet huoneeseen ja kirjaa asiakastietoihin seka tiedottaa asiasta
palavereissa.

Yksikkddn on nimetty omalaakari Kiimingin sotekeskuksesta, joka kady yksikdssa noin kahden viikon valein. Ei-
kiireelliset asiat laitetaan omaldakarin ajanvarauskirjalle.

Yksikon sairaanhoitaja, sairaanhoitajan poissaollessa lahihoitaja tekee voinnin arvionnin NEWS-pisteytyksella
ennenkuin ottaa yhteytta arkisin klo 8-16 Kiimigin sote-keskuksen sairaanhoitajaan, joka konsultoi omalaakéaria
tai konsulttilaakaria.

Kotastilannekeskus on auki 24/7, josta saa konsultaatiota ja tarvittaessa voi saada kotisairaanhoitajan kdymaan
paikan paalla arvioimassa asiakkaan tilanteen.

Etaladkarin konsultaatio mahdollisuus on arki-iltaisin, vilkonloppuna ja arkipyhina klo 8-22. Yélla konsultoidaan
QYS:n paivystyksen laakaria.

Akillissa kuolemantapauksissa soitetaan virka-aikana laakarille Kiimingin sotekeskukseen. Muina aikoina yh-
teispaivystykseen. Kiireellisistd sairaanhoitoa vaativassa tilanteessa soitetaan 112:een.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 arvioitu asukkaiden sairaalahoidon maaraa ja kaynteja paivytyksessa 90 vrk:n aikana.
Pohteen laatutavoite on 20%, Jokirannassa tulos oli 12%. Tama kertoo hyvasta ennaltaehkaisevasta, osaa-
vasta asiakkaiden voinnin ja toimintakyvyn seurannasta sek& hoidosta. Asiakas hoidetaan Jokirannassa mah-
dollisimman pitkdan ilman sairaalaan siirtoa, kun tarvittaessa on saatavissa konsulttiapua, jopa kotisairaanhoi-
don kaynnin.

RAIl-arvioinnissa 1/2023 Pohteen laadun tavoitteena monilaékityksessa on, etta 40 % tai alle asiakkaista on va-
hintdan yhdeksan laéketta. Jokirannassa arvo on 73%. Kehittdmistoimenpiteena laékari on tarkistanut asiakkai-
den laakitykset, ja mahdollisuuksien mukaan otetaan kayttoon ladkkeettémia hoitomuotoja.

Rauhoittavien, unildékkeiden ja antipsykoottisten ladkkeiden kaytt6a tarpeen mukaan vahennetaén. Tavoite-
taso on 30 % tai alle, Jokirannassa tulos on melko hyvéa, 38%.

Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetddn ja seurataan?

Asiakkaasta mitataan kuukausittain verenpaine, pulssi ja paino, diabetesté sairastavilta mitataan verensokeri.
Laakarin vuosikontrollin yhteydessa otetaan laboratorioarvot ja tarkistetaan laakelista. Voinnin muutokset kirja-
taan asiakkaan asiakirjaan ja seurataan tilannetta paivittain. Kinesteettinen hoitomalli ja kuntouttava hoitotyd
edistavat osaltaan asiakkaan terveytta. Liike on laédkettd, likutaan mahdollisuuksien mukaan. Jokirannassa on
pitka kayvat, jossa on mahdollisuus liikkua.

Kuka yksikéssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Omalaakari Jouni Luokkala ja sairaanhoitaja Eila Niemela.

Yksikon laékehoito perustuu yksikkdkohtaiseen laédkehoitosuunnitelmaan, jota paivitetadn saanndllisesti. Ladkehoi-
tosuunnitelma on osa henkiléston perehdyttamista. Turvallinen I88kehoito - oppaassa linjataan muun muassa laa-
kehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyva vastuunjako seka vahimmaisvaatimukset, jotka yksikdn ja
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ladkehoidon toteuttamiseen osallistuvan tyéntekijan on taytettava. Oppaan ohjeet koskevat seka yksityisia etta jul-
kisia ladkehoitoa toteuttavia yksikoitd. Oppaan mukaan palveluntuottajan on nimettava yksikolle ladkehoidon vas-
tuuhenkild.

Omavalvonnassa tulee tunnistaa ja korjata riskit, jotka johtuvat osaamiseen liittyvista puutteista tai epaselvistd me-
nettelytavoista ladkehoidon toteuttamisessa.

Miten l&adkehoitosuunnitelmaa seurataan ja paivitetdan?

Jokirannan laékehoito perustuu Pohteen ladkehoitosuunnitelmaan, joka on valmistumassa 2024. Yksikon 1aa-
kehoitosuunnnitelma on séhkoisena Jokirannan Teamsissa ja paperiversiona ladkehuoneessa. Laakesuunnitel-
maa paivitetaan tarpeen mukaan.

Esihenkilo vastaa, etta hoitohenkilokunnalla on voimassa olevat ladkeluvat. Hoitohenkilokunta suorittaa verkko-
koulutuksen (Medieco) ladkehoidon teorian ja ladkelaskut. Lahihoitajat ja sairaanhoitajat suorittavat omat osiot
ammattiinsa liittyen. Ladkeluvan saamiseen liittyy myds kaytadnnan nayttd, jonka sairaanhoitaja vastaanottaa.
Apulaisyliladkari antaa laékeluvan 5 vuodeksi kerrallaan teoriakokeen suorittamispaivasta.

Esihenkil6 seuraa ladkehoidon kokonaisuutta ja kasittelee Haiproon tehdyt l[Adkepoikkeamat yhdessa henkilds-
ton kanssa seké seuraa ladkehoidon kehittymista yhdessa sairaanhoitajan kanssa ja ottaa esille kehittamistar-
peet ja henkildston kouluttautumistarpeet.

Kuka vastaa yksikon ladkehoidon kokonaisuudesta?

Asiakkaan kokonaislaakityksesta vastaa Kiimingin sotekeskuksessa nimetty omaldaakari Jouni Luokkala, joka
tarkistaa asiakkaiden laakityksen saanndllisesti, uusii ja tarkistaa reseptit, maaraa ladkkeet ja seuraa niiden vai-
kutusta yhdessa hoitohenkiléston kanssa.

Yksikon sairaanhoitaja Eila Niemela vastaa asiakkaiden ladkehoidon toteutuksesta.

Laakeluvallinen, nimikesuojattu terveyden -ja sosiaalialan ammattihenkild toteuttaa vuorossaan asukkaiden laa-
kehoitoa laékesuunnitelman mukaisesti, seuraa laakkeiden vaikutuksia, dokumentoi ladkehoidosta ja antaa 1aa-
kehoitoon liittyvaa ohjausta ja vélittaa tarvittaessa tietoa asiakkaalle, omaiselle ja muille hoitaville ammattihenki-
IGille.

Jokirannan asiakkaiden laakkeet jaetaan annosjakelun kautta Yli-lin apteekin toimesta. Maaraaikaiset kuuri-
l1&8kkeet ja annosjakeluun soveltumattomat l1&8kkeet jaetaan asiakaskohtaisiin dosetteihin.

7.5 Rajattu laékevarasto

Yksityisen palveluntuottajan on haettava lupa sosiaalihuollon asumispalveluyksikossa rajatun ladkevaraston perus-
tamiseen ja yllapitamiseen. Kunnan on tehtava ilmoitus sen toimintayksikkdon perustettavasta ja yllapidettavasta
rajatusta laékevarastosta.

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

Miten sen ladkevaraston kaytt6a seurataan, arvioidaan ja valvotaan?

Lue lisaa:
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Ohje rajatusta ladkevarastosta

7.6 Monialainen yhteistyo

Sosiaalihuollon asiakas voi tarvita useita palveluja yhtaaikaisesti ja idkkaiden asiakkaiden siirtymat palvelusta toi-
seen ovat osoittautuneet erityisen riskialttiiksi. Myos lastensuojelun asiakas voi tarvita koulun, terveydenhuollon,
psykiatrian, kuntoutuksen tai varhaiskasvatuksen palveluja. Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan
kannalta toimiva ja hanen tarpeitaan vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteisty6td, jossa erityisen tar-
keaa on tiedonkulku eri toimijoiden valilla.

Sosiaalihuoltolain 41 8:ssa sdadetddn 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?

Palveluohjauksen ja sairaalan kanssa puhelimella ja potilastietojarjestelman avulla saadaan tietoa asiakkaista,
mika helpottaa yhteistytn sujumista. OYS:n tietojarjestelma on Esko, johon sairaanhoitajalla on paasyoikeus.
Yhteity6 on sujuvaa ja tieto kulkee oma laékarin kaynneilla yksikéssa, puhelimella tai potilastietojarjestelman
avulla, myos hammaslaakarin ja suuhygienistin kaynneilla yksikossa.

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

Apuvalinelainaamon kanssa tehtava yhteistyd kaydaan puhelimen valityksella ja tarvittaessa tapaamisella.
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8 ASIAKASTURVALLISUUS

8.1 Yhteistyo0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta sosiaalihuollon lainsééadéanndsta tulevia velvoit-
teita. Palo- ja pelastusturvallisuudesta sek& asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri viranomaiset kunkin
alan oman lainsaadannon perusteella. Asiakasturvallisuuden edistaminen edellyttda kuitenkin yhteistyotéa 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 myds
holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta seka
vanhuspalvelulain mukainen velvollisuus ilmoittaa idkkaasta henkildsta, joka on ilmeisen kykenematdn huolehti-
maan itsestaan. Jarjestoissa kehitetdan valmiuksia myds idkkaiden henkildiden kaltoinkohtelun kohtaamiseen ja
ehkaisemiseen.

Osana asiakasturvallisuuden varmistamista on ilmoituksenvaraista toimintaa harjoittavan toimintayksikon tehtava
terveydensuojelulain 13 8:ssé séadetty ilmoitus kunnan terveydensuojeluviranomaiselle. limoituksen sisallosté séa-
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 epédpuhtaudet etté 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?

Tilojen terveellisyyteen liittyvia riskeja arvioidaan WPro-riskienhallinta analyysilla, fyysiset, biologiset ja kemialli-
set vaaratekijat.

Kesalla siséilman l[Ampétilaa kuumana aikana seurataan ja merkitdan lomakkeelle. Tarvittaessa asiakkaita siir-

retddn kaytaville, aulatiloihin, jossa on sisailman jaahdytysjarjestelma.

Kiinteistdhoitajalle tehd&an vikailmoitukset rakenteissa ja siihen liittyvista asioista esim. ilmoitetaan rikkindisten

lamppujen vaihtamisesta, ilmalampdpummujen toiminnasta, vesivanhingoista jne.

Siivoojilla on pesuaineet omassa kérryssa, johon asiakkaat eivat paase kasiksi. Siivoojilla on oma tila kellarissa
aineiden sailykseen, jonne asukkailla ei ole paasy mahdollisuutta.

Eritetahrapakkaus on varattu oksennuksien, virtsan jne. poistamiseen lattioilta joka siipeen omansa. Kun tydn-
tekija huomaa epépuhtauden, hén poistaa ne valittdmasti.
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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 hyvélla 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. Ulko-ovet
ovat lukossa. Kaytéssa on meluton hoitajakutsujarjestelméa 9Solution. Jokaisella asiakkaalla, joka osaa halyttaa
apua, on ranneke. Liséksi on rannekkeita, jotka ilmaisevat, jos asukas lahtee ulos. Halytys tulee hoitajan kan-
nykkaan. Hoitajakutsujarjestelméan huollosta vastaa 9Solutions. Henkil6lunta testaa laitteen toimivuutta saannol-
lisesti.

Paloturvallisuudesta on huolehdittu. Palo- ja pelastussuunnitelma on tehty 4Ks- ohjelman kautta. Yksikéssé on
kahdet palo-ovet ja palo-osastoja on kolme. Henkilokunnalle jérjestetdén palo- ja pelastuslaitoksen koulutuk-
sena alkusammutuskoulutusta, viimeksi vuonna 2023 koko henkilékunnalle. Henkilékunta huolehtii, etta pelas-
tustiet ovat avoinna, alkusammutusvalineet on merkityilla paikoilla toimintavalmiudessa. Palovaroittimet pide-
tédan toimintavalmiudessa. Toimintayksikdiden paloilmoitinjarjestelmaa testataan séanndllisesti kerran kuukau-
dessa, jonka suorittamisesta vastaa kiinteistdhuolto. Jokirannassa on automaattinen palohalytysjarjestelma ja
sprinkleri.

Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myos lain mukainen ilmoitusvelvollisuus digi- ja vaestotietovi-
rastoon edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilésta seka vanhuspalvelulain mukainen velvollisuus ilmoittaa
iakkaasta henkilosta, joka on ilmeisen kykenematon huolehtimaan itsestaan.

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

Henkiléstésuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava lainsdadantd. Jos toiminta on luvanvaraista,
otetaan huomioon my6s luvassa méaaritelty henkilostémitoitus ja rakenne. Tarvittava henkilostomaara riippuu asiak-
kaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistosta. Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissa huomioidaan eri-
tyisesti henkildston riittdva 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 henkilékunnan maara ja henkiléstorakenne (koulutus ja tyotehtavat)
seké periaatteet, jotka koskevat sijaisten/varahenkiloston kayttéa. Suunnitelmaan kirjataan tieto siitd, miten henki-
|6stévoimavarojen riittavyys varmistetaan myoés poikkeustilanteissa.

Yhteenveto henkilostosta:

Miten seurataan toimintayksikdn henkildston riittavyyttd suhteessa asiakkaiden palvelujen tarpeisiin?
Miten henkilostdvoimavarojen riittdvyys varmistetaan?

Vakituinen henkilosto koostuu: 1/2 vastuuyksikkopaallikkd, 1 sairaanhoitaja, 16 lahihoitajaa/perushoitajaa, 1
avustaja. Sairaanhoitaja vastaa sairaan- ja ladkehoidosta seka osallistuu paivittaiseen asiakastyohon. Lahihoi-
tajat ja avustajat osallistuvat perushoitoon ja asiakkaiden toiminnalliseen arkeen. Sijaisina on hoiva-avustajia,
l&hihoitajia, elakkeella olevia lahihoitajia ja alan opiskelijoita.

Titanialla eli hoitohenkildkunnan tyévuorojarjestelmassa on "palikka”, joka nayttaa mitoituksen, joka tulee olla
vahintaan 0,65.

Mitk& ovat sijaisten kayton periaatteet?

Kaikkiin ennalta tiedettyihin poissaoloihin (vuosilomat, pitkat sairauspoissaolot, lakisdateiset perhevapaat, tyélo-
mat) pyritddn saamaan sijainen. Poissaoloihin otetaan sijainen, jotta lakisaateinen mitoitus tayttyy. Kuntarekryn
sijaisjarjestelmé on kaytdssa. Elakkeelld olevia hoitajia on tarvittaessa myds kutsuttavissa tdihin. Poikkeus-
oloissa, kun sijaisia ei ole mahdollista saada yrityksista huolimatta, kutsutaan ty6ssa olevaa henkildkuntaa toi-
hin.
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Miten varmistetaan vastuuhenkiléiden/lahiesihenkildiden tehtavien organisointi siten, etta lahiesihenkildiden ty6-
hon jaa riittavasti aikaa?

Yksikon esihenkilolla on kaksi vastuuyksikkéd hoidettavana, joten toité ja tehtévia on paljon. Tehtévia priorisoi-
daan. Kaikkia tehtavid ei ennéta tehda, niin osa delegoidaan.

8.4 Henkildston 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
liséksi yksikolla voi olla omia henkilston rakenteeseen ja osaamiseen liittyvia rekrytointiperiaatteita, joista avoin
tiedottaminen on tarke&a niin tydn hakijoille kuin tydyhteison toisille tydntekijoille.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6illa pitédé olla hoitamiensa tehtavien edellyttdma riittava suullinen ja
kirjallinen kielitaito, jonka arviointi on tyénantajan vastuulla. Valviran ohje kielitaidon arvioimisesta.

Miten tydnantaja varmistaa tyontekijdiden riittavan kielitaidon?
Tyontekija puhuu ymmarrettdvaa suomenkieltd ja osaa kirjata potilastietojarjestelmaan.

Mitka& ovat yksikdn henkilokunnan rekrytointia koskevat periaatteet?
Vakituinen henkilésto rekrytoidaan Pohteen ohjeistuksen mukaan.

Sijaisia hankitaan kuntarekryn kautta, harvoin saa sen kautta. Soitetaan sijaiselle. Elékel&isia kutsutaan tar-
peen mukaan myos téihin.

Miten rekrytoinnissa arvioidaan tyontekijan soveltuvuus ja luotettavuus tyétehtaviinsa?
Tarkistetaan JulkiTerhikistd ammattipatevyys, aikaisemmat tydsuhteet ja suosittelijat.

8.5 Kuvaus henkilostdon perehdyttdmisestéa ja tdydennyskoulutuksesta

Toimintayksikdn hoito- ja hoivahenkiléstd perehdytetdan asiakastydhon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan
sekda omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myos yksikdssa tydskentelevia opiskelijoita ja paluun jalkeen
pitkdan tehtavista poissaolleita. Johtamisen ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteisé omaksuu uudenlaista
toimintakulttuuria mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnan suunnittelussa ja toimeenpanossa.
Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6laissa saadetéén tyontekijoiden velvollisuudesta yllapitdd ammatillista
osaamistaan ja tydnantajien velvollisuudesta mahdollistaa tyontekijdiden tdydennyskouluttautuminen. Erityisen tér-
kea taydennyskoulutuksen osa-alue on henkilékunnan ld&kehoito-osaamisen varmistaminen.

Kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 42a 8:ss& saadetéén erikseen erityishuollon toimintayksikén
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henkilékunnan perehdyttamisesta ja ohjeistamisesta tydmenetelmiin ja keinoihin, joiden avulla tuetaan ja ediste-
tadan henkildn itsenaista suoriutumista ja itsemaaraamisoikeuden toteutumista. Erityishuollon toimintayksikdn henki-
I[6kunta on koulutettava rajoittamisen tarpeen ennaltaehkaisemiseen ja rajoitustoimenpiteiden asianmukaiseen
kayttamiseen.

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

Uusille tydntekijéille annetaan perehdytystd Pohteen laatiman perehdytyssuunnitelman mukaisesti.
Opiskelijoille on nimetty ohjaaja, joka ohjaa opiskelijaa asiakastydssa.

Miten ja kuinka usein henkilokunnan taydennyskoulutusta jarjestetaan?
Vuosittain jarjestetdan koulutusta.

Alkusammutuskoulutus yksikéssa oli v. 2023, hatdensiapukoulutus v. 2024, hoitajien toimipaikkakoulutusta ver-
kossa Teamsin valityksella, kinestetiikkakoulutusta koulutuskalenterin kautta ilmoittautumalla, vanhustyonmes-
sujen koulutupéiva vuosittain Oulun Teatteritalolla, lddkehoidonkoulutusta verkossa 5 vuoden vélein. Liséksi
tyontekijat kdyvat oman vastuutehtavansa koulutuksessa esim. hygieniakoulutuksessa. Saattohoitokoulutusta
on kayty verkossa aiemmin ja lahiopetuksena yksikdssé v. 2022.

8.6 Toimitilat

Omavalvontasuunnitelmaan laaditaan kuvaus toiminnassa kaytettavista tiloista ja niiden kaytén periaatteista. Suun-
nitelmassa kuvataan muun muassa asiakkaiden sijoittamiseen liittyvat kaytannot: esimerkiksi miten asiakkaat sijoi-
tetaan huoneisiin tai miten varmistetaan heidan yksityisyyden suojan toteutuminen. Suunnitelmasta kdy myds 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 Kaytetddnkd asukkaan henkildkohtaisia tiloja muuhun tarkoitukseen, jos asukas on pitkdan poissa.

Tilojen kayton periaatteet

Jokirannassa on 22 asiakaspaikkaa, vakituisia asiakkaita 20 ja vuorohoidossa 2. Huoneet ovat yhden hengen
huoneita, omalla wc- ja suihkutilalla, paitsi Mantylan siivessa WC on kaytavalla. Sinne pyritdén sijoittamaan
asiakkaita, jotka eivat itse paase WC:hen. Yksikésséa on sauna ja suihkuhuone. Yksikossa on useita yhteistiloja,
jossa asiakkaat voivat ruokailla ja viettaa aikaa mm. Hillan ja Muistolan aulat.

Asiakkaat voivat sisustaa huoneensa omilla huonekaluilla. Huone on vain asiakkaan kayttssa
vuokrasopimuksen ajan. Yksikkd hankkii hoitoséngyt.

Asiakkaan omainen voi yopya yksikdssa laheisensd huoneessa, jonne annetaan patja. Omaiset voivat vierailla
yksikdssa ja viettdd aikaa omaisensa huoneessa tai yleisissa tiloissa.

Henkilbkunnalla on oma toimistotila ja sosiaalinen tila ruokailua varten.

8.7 Teknologiset ratkaisut

Henkilokunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla seka halytys- ja kut-
sulaitteilla. Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytdsséa olevien laitteiden kayton periaatteet eli esimerkiksi,
ovatko kamerat tallentavia, mihin laitteita sijoitetaan, mihin tarkoitukseen niitd kaytetaén ja kuka niiden asianmukai-
sesta kaytosta vastaa. Suunnitelmaan kirjataan mm. kotihoidon asiakkaiden turvapuhelinten hankintaan,
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etakaynneilla kaytettaviin laitteisiin liittyvéat periaatteet ja kaytdnnot seké niiden kaytén ohjaamisesta ja toimintavar-
muudesta 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 pykélan 2 momentin mukaan korvata tdss& omavalvontasuunnitelmassa huomioon
otetuilla asioilla.

Mit& kulunvalvontaan tarkoitettuja teknologisia ratkaisuja yksikolla on kéaytossa?

Halytysjarjestelma 9Solutions, josta ulko-ovihalytys tulee hoitajan kannykkaan. Hoitaja kay avaamassa vieraili-
joille ja tavaran kuljettaville ulko-oven.

Mita teknologisia ratkaisuja asiakkailla on henkilokohtaisessa kaytéssa (yksikon hankkimia)?
Sahkdsanky

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

Jokirannassa on asiakkaille hoitajakutsujarjestelmé 9Solutions, ranneke- ja seinapainikkeet seka
liketunnistimet. Halytys tulee hoitajien kannykkaan.

Poikkeustila: Sahkokatkon aikana hoitajakutsujarjestelmassa on pitkakestoinen akkuvaraus. Hoitajien
alykannykoita saa ladattua varavirtaldhteella.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot?
9Solutions, 24/7 Asiakastuki: +358 20 7529055, support@9solutions.fi, Vaihde: +358 20 7529050
Jokirannan vastuuhoitajat ovat lahihoitajat Miia Hiltula ja Helena Kakko.

8.8 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Laakinnallisia laitteita koskevasta ohjauksesta vastaa Fimea. Ladkinnallisten laitteiden kayttdon, huoltoon ja kayton
ohjaukseen sosiaalihuollon yksikdissa liittyy merkittavia turvallisuusriskeja, joiden ennaltaehkédiseminen on omaval-
vonnassa huomioon otettava asia.

Sosiaalihuollon yksikdissa kaytetaan paljon erilaisia laakinnallisiksi laitteiksi luokiteltuja valineité ja hoitotarvikkeita,
joihin liittyvista kaytannoista saadetadn laakinnallisista laitteista annetussa laissa. Laakinnallisella laitteella tarkoite-
taan instrumenttia, laitteistoa, valinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksin&dén 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, sairaalaséngyt, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja
verenpainemittarit, kuulolaitteet, haavasidokset ym. vastaavat.

Terveydenhuollon ammattimaista kayttajaa koskevat velvoitteet on maaritelty ladkinnallisista laitteista annetun lain
31-34 §:ssa. Organisaation on muun muassa himettava vastuuhenkild, joka vastaa siita, etta yksikéssa noudate-
taan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen nojalla annettuja sdadoksia.
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Miten varmistetaan asiakkaiden tarvitsemien apuvalineiden ja yksikon kayttssa olevien laakinnallisten laitteiden
hankinnan, kdytén ohjauksen ja huollon asianmukainen toteutuminen?

Jokirannassa on nimetty hoitaja, joka huolehtii asiakkaiden apuvélineiden hankkimisesta konsultoiden fysiotera-
peuttia. Kaytossa on henkilénostin, sdhkotoimisia hoivasankyja, verenpainemittareita, istuma- ja pyoréatuoli-
vaaka, verensokerimittareita, siirrettavia imulaitteita, saturaatiomittareita. Sahkdlaitteet huollosta vastaa Poh-
teen laékintalaitehuolto. Huollot hoidetaan suunnitellusti ja mittareiden toimivuus tarkistetaan suunnitellusti. Toi-
mitilojen, laitteiden ja tarvikkeiden turvallisuutta seurataan saanndllisesti ja tarvittavat toimenpiteet tehdéaén seu-
rannan tuloksena. Toimenpiteiden onnistuminen tarkistetaan. Yksikoista viedaan viestia eteenpéin organisaa-
tiossa, mita laitteita tulisi hankkia tarpeen mukaan. Laitteista on laadittu luettelo, josta huolehtii nimetty hoitaja.

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

limoitus tehd&@&n Haiproon, josta tulee ilmoitus esihenkildlle. Laitteista johtuvista vaaratilanteista ilmoitetaan
my0s 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 henkilon nimi ja yhteystiedot

Lahihoitaja Helena Kakko, helena.kakko@pohde.fi, vastuuyksikkdpaallikkd Soili Leppéanen, soili.leppa-
nen@pohde.fi, vastuualuepaallikké 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 ammattihenkilén vas-
tuulla ja edellyttdd ammatillista harkintaa siita, 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 RAI-kirjaamiskoulutuksia. Sovellustuki kouluttaa, kun tulee uusi asiakastietoarjes-
telma 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 tydntekija suorittaa tietoturvan peruskurssi Mediecon eLearn-alustalla neljan vuoden vélein ja
kertauskurssi aina kaksi vuotta peruskurssin suorittamisesta. Tyontekija allekirjoittaa tietoturva- ja tietosuoja-
kayttajasitoumuksen.

Miten huolehditaan henkiloston ja harjoittelijoiden henkil6tietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvasta perehdy-
tyksesta ja tdydennyskoulutuksesta?

Jokainen Pohteen tydntekija suorittaa tietoturvan peruskurssin Mediecon elLearn-alustalla neljan vuoden valein

ja kertauskurssi aina kaksi vuotta peruskurssin suorittamisesta. Linkki koulutukseen l6ytyy llonasta. Koulutukset
kirjataan Hessu- jarjestelmaan, joka on tyéntekijan tiedossa ja kasvattaa omaa vastuuta tenttien suorittamiseen
ajallaan.

Opiskelijat harjoitteluun tulessa nayttavat todistuksen, ettéd ovat suorittaneet Duodecimin Oppiportin verkko-
kurssit: Tietoturva terveydenhuollossa ja Tietoturva sosiaali- ja terveydenhuollossa.
Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot

Anssi Huhtala, tietoturvapaallikkd, Pohde, anssi.huhtala@pohde.fi

Onko yksikélle laadittu salassa pidettavien henkildtietojen kasittelya koskeva seloste?

X Kylla
O Ei

Lue lisaa:

Maarays sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen rakenteista ja asiakasasiakirjoihin merkittavista tiedoista

Sosiaalihuollon asiakastietojen kasittely

PK_563_1.1


https://thl.fi/documents/920442/2816495/THL_maarays_1_2021sosiaalihuollon_asiakasasiakirjoista_ja_niihin_merkittavista_tiedoista.pdf/f11f6fce-d7c5-9fff-7a92-d40460dbde80?t=1637222140211
https://thl.fi/documents/920442/2816495/THL_maarays_1_2021sosiaalihuollon_asiakasasiakirjoista_ja_niihin_merkittavista_tiedoista.pdf/f11f6fce-d7c5-9fff-7a92-d40460dbde80?t=1637222140211
https://tietosuoja.fi/documents/6927448/10594424/Sosiaalihuollon+asiakatietojen+k%C3%A4sittely.pdf/fc9f4ce8-caee-3161-f3ae-8962a87007b6/Sosiaalihuollon+asiakatietojen+k%C3%A4sittely.pdf?t=1664534736382
https://tietosuoja.fi/documents/6927448/10594424/Sosiaalihuollon+asiakatietojen+k%C3%A4sittely.pdf/fc9f4ce8-caee-3161-f3ae-8962a87007b6/Sosiaalihuollon+asiakatietojen+k%C3%A4sittely.pdf?t=1664534736382

36 (37)

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 kaytén kirjaamisen kehittdminen.
Asiakkaiden voimavarojen hyddyntdéminen ja vahvistetaan kinestetiikan toimintamallin kayttdonottoa.
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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 19.2.2024 Soili Leppénen
Allekirjoitus

Allekirjoitetut omavalvontasuunnitelmat talletetaan arkisto-ohjeen mukaisesti.
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