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SOSIAALIPALVELUJEN OMAVALVONTASUUNNITELMA

PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja

Paijat-Hameen hyvinvointikuntayhtyma
Ikdantyneiden palvelut ja kuntoutus -toimiala
Palveluntuottajan Y-tunnus: 0215606-8

Toimintayksikdn nimi
Kéarpasen palvelutalo

Toimintayksikon sijaintikunta yhteystietoineen

Palokunnantie 9, 15800 Lahti

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara
Tehostettu palveluasuminen, 37 asukaspaikkaa. Ikdantyneet, muistisairaat.

Toimintayksikon katuosoite
Palokunnantie 9

Postinumero Postitoimipaikka
15800 Lahti
Toimintayksikdn vastaava esimies Puhelin

Miia Auvinen 050 3987714
Sahkoposti

miia.auvinen@phhykyfi

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Ateriapalvelu: Vireko Oy, Jalmari, Tarjantie 78, 15950 Lahti, puh. 041 7315176

Liinavaatehuolto: Hameen tekstiilihuolto, Reunakatu 24, 15850 Lahti, puh.03 874030

Laakkeiden koneellinen annosjakelu: Yliopiston Apteekki, Valimontie 7, 00380 Helsinki, puh. 09 54204496
Siivous: Lassila &Tikanoja Oyj, Kallio- Pietilankatu 1, 15800 Lahti, puh. 0505129411

Aterioiden kuljetuspalvelu: Vireko Oy

Vainajien kuljetus: Hautauspalvelu R. Niemi Ky, Lahti, puh. 0800 302300

Kiinteistéhuoltopalvelut: Lahden talot / Kiinteistdhuolto Palmia, Lahden toimipiste Vipusenkatu 2, 15230 Lahti
puh. 09 85659421(24/7) ja huoltomies Kari Kallioinen puh. 040 1857324

2 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2)

Toiminta-ajatus

Tehostettu palveluasuminen on tarkoitettu ymparivuorokautista apua tarvitseville ikaihmisille. Asukkailla on usein jokin muisti-
sairaus ja/tai jokin fyysinen toimintarajoite, minké johdosta he eivat enaa selviydy omassa kodissaan kotihoidon turvin. Toi-
minta-ajatuksena on tuottaa ymparivuorokautista palveluasumista, jossa asukkailla on mahdollisuus turvalliseen ja mahdolli-
simman omatoimiseen elamaan. Asukkaita tuetaan paivittaisissa toiminnoissa huomioimalla heidén voimavaransa ja tar-
peensa niin, etta heidén asettamansa tavoitteet elaméanlaadulleen ja kuntoutumiselle saavutettaisiin.

Palveluasumisen toiminnan ja sisallén ohjaus perustuu aina kodinomaisuuteen. Tavoitteena on, ettéa asukkaat voivat asua
meilla elaméansé loppuun asti riittdvan tuen avulla. Tyémme perustuu asiantuntijuuteen, osaamiseen, vélittdmiseen ja hyvaan
yhteistydbhdn omaisten ja léheisten kanssa.

Arvot ja toimintaperiaatteet
Asukkaille tehdaan aina hoito- ja palvelusuunnitelma, joka perustuu asukkaan toimintakykyyn seka voimavaroihin. Palvelu on

asukasta kunnioittavaa, hanen toimintakykyaan seka hanen osallisuuttaan asumisyhteisésséa tukevaa. Toimintamme perus-
tuu toimialan "eletdan koko elama” visioon sekd asumispalvelujen strategiaan hyvan elamén lupauksista.




Hyvan elaméan lupausten taustalla on idkkdiden asukkaiden ajatukset ja toiveet siitéd, millaisista asioista hyva elama palvelu-
talossa muodostuu. Hyvan elaman lupaukset kuvaavat palvelutalon toimintaperiaatteita ja asukkaiden asemaa palveluta-
lossa. Ks. liite

1. Kodissasi olen sinua varten

2. Kunnioitan sinua

3. Sinulla on mahdollisuus valita ja vaikuttaa

4. Autan toteuttamaan kanssasi arjen pienidilojaja unelmia

Hyvén elaman lupauksiin siséltyvat Ikdantyneiden palvelut ja kuntoutus -toimialan arvot, jotka ovat
- Asiakas ensin
- Teemme yhdesséa
- Rohkeasti uudistuen

3 RISKINHALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jarjestelmét ja menettelytavat

Riskien arvioinnilla tarkoitetaan ty6ssa esiintyvien vaarojen tunnistamista, vaarojen aiheuttamien riskien suuruuden maaritta-
mista ja riskien merkitysten arviointia. Riskien arviointi tehddaan HaiPro-PHHYKY — jarjestelmén kautta. Tilastoitujen haitta- ja
vaaratilanteiden perusteella kartoitetaan potilasturvallisuusriskit, jotka koskevat Karpasen palvelutaloa. Potilasturvallisuusris-
kien arvioinnin kautta pyritdén tunnistamaan ja ennakoimaan mahdollisia asiakaspalveluun liittyvia riskeja ja epakohtia, jotta
laatupoikkeamien esiintymisté voitaisiin mahdollisimman tehokkaasti ehkaista. Asukkaisiin kohdistuvat haitta- ja vaaratapah-
tumat seka lahelta piti — tilanteet kirjataan, analysoidaan ja raportoidaan HaiPro — jarjestelmaan.

Ty6turvallisuuteen liittyvan riskienarvioinnin tavoitteena on tunnistaa sellaiset tydympariston vaarat, haitat ja kuormitustekijat,
jotka voivat heikentaa tai uhata henkiléston terveytta ja turvallisuutta, ja joilla voi olla seurauksia tuotettuun asiakaspalveluun
seka turvalliseen ja laadukkaaseen hoitoon. Nailla riskien arvioinneilla pyritdén tunnistamaan jo ennalta ne kriittiset tydvaiheet,
joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen voi olla vaarassa.

Yhtyman henkilosto tekee potilas-, tyd- ja tietoturvallisuuteen sekéa toimintaymparistén turvallisuuteen liittyvat vaaratapahtu-
mailmoitukset HaiPro — jarjestelmén kautta. limoituksen tekemiseen ei tarvita tunnusta tai salasanaa.

Ohjeet loytyvat: Yhtymén Intranet — Vaaratilanteet — Vaaratilanteet ja varautuminen
- HaiPro ja QPro
- PosiPro
- SPro ilmoitetaan epédkohdasta tai iimeisen epékohdan uhasta sosiaalihuollon toteutuksessa.

Asiakasturvallisuus

Uuden sosiaalihuoltolain (1.4.2015), 48 § mukaan sosiaalihuollon henkiléstén on toimittava siten, etta asiakkaalle annettavat
sosiaalipalvelut toteutetaan laadukkaasti. Henkildn on ilmoitettava viipymatta toiminnasta vastaavalle henkil6lle, jos hén tehta-
vissaan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epadkohdan uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. lImoi-
tuksen vastaanottaneen henkilon on ilmoitettava asiasta kunnan sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle.

Sosiaalihuoltolain 49 § mukaan ilmoituksen vastaanottaneen henkildn tulee kaynnistaa toimet epakohdan tai iimeisen epéakoh-
dan uhan poistamiseksi.

Hyvinvointikuntayhtymén kaytdssé on SPro-ohjelma, jonka avulla toteutetaan sosiaalihuoltolain 48 8:n mukainen henkilékun-
nan ilmoitusvelvollisuus epakohdista tai ilmeisista epakohdista.

Ohje: Sosiaalihuollon henkilékunnan ilmoitusvelvollisuus asiakkaan sosiaalihuollon palvelujen epékohdasta tai sen uhasta

Kéarpasen palvelutalon henkildston on ilmoitettava viipymatté yksikén esimiehelle, jos hén tehtdvassdan huomaa tai saa tie-
toonsa epakohdan tai ilmeisen epakohdan tai ilmeisen epédkohdan uhan asukkaan hoidon laadussa, asianmukaisuudessa ja
asiakasturvallisuudessa. Esimies kdynnistaa toimet epékohdan tai ilmeisen epakohdan uhan poistamiseksi. Esimies ilmoittaa
asiasta myds asumispalvelujen tulosaluejohtajalle ja palvelupaallikdlle.

Omaisten palautteet ja huomiot ovat myds osa riskienhallintaa. Omaisia kannustetaan antamaan palautetta yksikén esimie-
helle, mikali huomaavat hoidon laadussa ja / tai asiakasturvallisuudessa epakohtia.
lImoituksen tehneeseen henkiléon ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

Henkil6turvallisuus

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



https://phsotey.sharepoint.com/sites/intranet/ajankohtaista/poytakirjat-muistiot/Poytakirjat_ja_muistiot/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2Fintranet%2Fajankohtaista%2Fpoytakirjat%2Dmuistiot%2FPoytakirjat%5Fja%5Fmuistiot%2FSosiaalihuollon%20henkil%C3%B6kunnan%20ilmoitusvelvollisuus%20asiakkaan%20sosiaalihuollon%20palvelujen%20ep%C3%A4kohdasta%20tai%20sen%20uhasta%2Epdf&parent=%2Fsites%2Fintranet%2Fajankohtaista%2Fpoytakirjat%2Dmuistiot%2FPoytakirjat%5Fja%5Fmuistiot

Ty6turvallisuuslain mukaan ty6nantajan tulee puuttua joko itse havaitessaan tai tiedon saatuaan haitalliseen kuormitukseen
sek& hairintdéan ja epaasialliseen kohteluun. Toimintaohjeet epdasiallisen kohtelun ja hairinnan kohteeksi joutuneesta 16ytyvat
Yhtyman Intranetistd: Henkildstdohjeet - Tydsuojelu - Epaasiallinen kohtelu. Yhtyman Infokanavalla on tietoa tydsuojelun ja
tydhyvinvoinnin ohjeista ja toimintatavoista.

Esimiesasemassa olevat ovat tyoturvallisuusvastuussa tyéntekijdistaan. Esimies toimii tydpaikalla tydnantajansa edustajana.
Tyontekijéiden velvollisuus on kertoa esimiehelleen tydpaikalla havaitsemistaan puutteista, vioista ja kehittdmiskohteista. Esi-
miehell&d on puolestaan oikeus antaa tyotekijoille riittdvad neuvontaa, ohjausta ja opastusta seké perehdytysta uusille tydnte-
kijoille. Esimies huolehtii, etta toimintaympéariston olosuhteet mahdollistavat turvallisen tyon tekemisen, asiakaspalvelun sek&a
turvallisen ja laadukkaan hoidon.

Tyontekijat ovat omalta osaltaan vastuussa omasta ja tydtoverien tydturvallisuudesta ja ty6turvallisuusohjeiden noudattami-
sesta seka asukkaiden turvallisesta ja laadukkaasta hoidosta.

Riskien tunnistamista ja hallintaa tehdaan yhteistydssa tydnantajan, eri yksikdiden, tydyhteisdjen, yksittaisten tyontekijéiden
seka tydterveyshuollon, tydhyvinvointiyksikon ja tydsuojelun kanssa. Liséksi tehdéén viranomaisyhteistydta palo- ja pelastus-
viranomaisten, kiinteistéjen huollon viranomaisten, terveysviranomaisten, aluehallintoviraston ja Valviran kanssa.

Asumispalvelujen tulosalueen tydsuojeluvaltuutettu on Minna Sarkkinen puh. 044 440 6090.

Luettelo riskinhallinnan/omavalvonnan toimeenpanon ohjeista:
- Laakehuollon tdydennyskoulutukset ja ladkehoitosuunnitelma
- Elintarvikevalvonta
- Palo- ja pelastusvalvonta ja — suunnitelma
- Tyoterveyshuollon ja tydsuojelun yhteistydssd maaraajoin toteutettu tydpaikkakaynti
- Tydvakivallan hallintamalli
- Aktiivisen tuen malli hairintdén ja epaasialliseen kohteluun
- Ohjeistus kaltoinkohteluriskin ehkaisemiseksi ja siihen puuttumiseksi
- Ohje rajoitusten kaytdsta perusterveydenhuollon sairaalapalveluissa seka tehostetun palveluasumisen yksikdissa
- Ohje Sosiaalihuollon henkildkunnan ilmoitusvelvollisuus asiakkaan sosiaalihuollon palvelujen epdkohdasta tai sen
uhasta
- Ohje hygieniasta ja epidemiatilanteista
- Ohje toiminnasta sairaalan ulkopuolisessa kuolemantapauksessa
- Ohje terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden aiheuttamissa vaaratilanteissa toimimisesta
- Ohjeet turvallisuudesta (potilasturvallisuus, hoidon turvallisuus, laiteturvallisuus seka laékehoidon turvallisuus)
- Ohje asukkaan raha-asioiden hoitamisesta

Tunnistetut riskit ja suunnitelma todettujen riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi Karpasen palvelutalossa:
Asukasturvallisuus
- Laakepoikkeamat, vaara ladke jaettu tai annettu, l1adke jaa antamatta. Tydvuoroissa on aina nimetty ladkevastaava
sekéa kerroksiin nimetty N-l&akkeisté vastaavat hoitajat. Ladkkeille tehddan aina kaksoistarkastus.

- Asukkaiden kaatuminen. Asukkaille tehdaan FRAT -arvio, huomioidaan esteetdn likkuminen asunnoissa ja yleisissa
tiloissa, jarrusukkien kayttd, laakityksen tarkistus saanndllisesti ja muut IKINA -toimintamallin keinot. Yksikkoon on
nimetty IKINA -vastaavat.

Tyoéturvallisuus
- Psyykkista kuormitusta aiheuttaa muistisairauksista johtuva asukkaiden vékivaltainen kayttaytyminen. Henkil6kun-
nalle on jarjestetty ja jarjestetda&n muistisairauden kohtaamiseen TUNTEVA-koulutusta. Yksikkdon tehdéan menette-
lyohje ty6évékivallanuhan hallintaan.
- Fyysista kuormitusta aiheuttaa asukkaiden heikko toimintakyky. Henkilékunnalle on jarjestetty kinestetiikka ja ergo-
nomia koulutusta. Yksikdssa on kaytossa asianmukaiset véalineet. Yksik6on on nimetty ergonomiavastaavat. Yksikko
voi konsultoida tarvittaessa fysioterapeuttia ja ergonomiavalmentajaa.

Hairio- ja poikkeustilanteet ja niissa toimiminen:
Yksikéssa on palo- ja pelastussuunnitelma, jossa on kuvattu toiminta ohjeet tulipalo- ja muiden héiriétilanteiden osalta.
Potilastietojarjestelman hairidtilanne:

Yksikésséa on yksi kansio, johon on tulostettu kaikkien asukkaiden perustietoja (lAhiomaisen yhteystiedot, hoitotydn lahete ja
laakitystiedot). Ohje: Potilastietojarjestelmén kayttdkatkosohjeet ikdantyneiden asumispalveluissa

Hellejaksot:

Talossa on ruokasalissa ja ladkehuoneessa ilmalampépumput. Asukkailla on hellejaksoilla mahdollisuus kdydéa ruokasalissa
viilentymassa. Talon aurinkoisemmalla puolella on asunnoissa sélekaihtimet ja ne pidetaan kiinni. Yélla ikkunoiden avulla 18-
piveto ja liséksi ilmanvaihto pidetddn myds ydaikaan suurella teholla. Asukkaiden nesteytyksestd huolehditaan tehostetusti.
Henkildstdlle on oma helteilld tydskentelyn muistilista (Intranet- Henkildstolle- Tydsuojelu)



https://phsotey.sharepoint.com/sites/intranet/henkilostolle/tyosuojelu/Sivut/Ep%C3%A4asiallinen-kohtelu.aspx

Epidemia/ Pandemia tilanteet:
Toimitaan palvelutalojen hygieniaohjeiden mukaan ja tarvittaessa konsultoidaan yhtyman infektioyksikk®da, josta saadaan ajan-
tasaiset ohjeet eri tilanteisiin.

Yksikoissa pidetaan saanndllisesti tydkokouksia, joissa kasitellaan tyon ja asukkaan turvallisuuden kannalta haastavia tilan-
teita. HaiPro — jarjestelm&an kirjataan asukkaiden palveluiden jarjestamisesséa tapahtuneita poikkeamia. Havaittuja epékohtia
ja riskeja voi esimiehelle ilmoittaa myds sahkdpostilla ja puhelimitse.

Haipro-poikkeamat, lahelta piti -tilanteet, uhkatilanteet ja tapaturmat dokumentoidaan ja kéasitellaédn seuraavasti:
- Poikkeama/lahelta piti -tilanne havaitaan, valittdmat toimenpiteet tehdaan ja se kirjataan HaiPro - ohjelmaan
- Tapahtuma kasitellaan yksikén kokouksissa saanndéllisesti ja niille maaritellaan jatkotoimenpiteet, ettei tapahtuma
toistu.

Asukasturvallisuuden varmistamiseksi tehdaan tarvittaessa asukaskohtainen toimintaohje vaaratilanteen valttamiseksi.

Riskien kasitteleminen

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

Haittatapahtumat ja lahelta piti —tilanteet dokumentoidaan HaiPro —jarjestelmaan ja kasitellaan yksikon tydpaikkakokouksissa,
joissa esitetddn muutosehdotukset toimintaan. Kiireellisissé/vakavissa vaaratapahtumissa asia kasitellaén tyéyksikdn kokouk-
sessa viikon sisalla. Yhteenveto koko asumispalvelujen tapahtumista kdydaan lapi 4 kertaa vuodessa esimiespalaverissa.

Riskien ja epakohtien tunnistaminen seké kasittelyprosessi HaiPro:ssa

- Mita tapahtui: milloin tapahtui, miss&, keta oli paikalla, olosuhteet, syyt?

- Miten toimittiin: ketka toimivat, mita tehtiin, miksi?

- Arviointi: 1apikdyminen, johtop&atdkset, jatkotoimenpiteet, ennaltaehkaisy

- Seuranta: tiedoksi, kenelle ilmoitettava, tapahtumatietojen kerdé&dminen ja analysointi

Jatkotoimenpiteille valitaan vastuuhenkilét (HaiPro-késittelijat ja esimies), jotka vastaavat sovituista toimenpiteista ja jatkotoi-
menpiteiden toteutumista seurataan yksikon kuukausikokouksissa.

Korjaavat toimenpiteet

Laatupoikkeamien, epékohtien, lahelta piti -tilanteiden ja haittatapahtumien varalle maéaritellaén korjaavat toimenpiteet, joilla
estetaan tilanteen toistuminen jatkossa. Téllaisia toimenpiteitd ovat muun muassa tilanteiden syiden selvittdminen ja tata kautta
menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi.

Yksikdissa reagoidaan esille tulleisiin epakohtiin, laatupoikkeamiin, l&helté piti —tilanteisiin ja haittatapahtumiin siten, etté
asiat otetaan esille yhteisen& oppimisena, ei syyllistaen, vaan etsitdan tapahtumille ratkaisuja ja ennakointia, jotta valtyttaisiin
vastaavanlaisilta tapahtumilta. Asukkaisiin liittyvista haittatapahtumista ilmoitetaan asukkaille tai heidan omaisilleen. Tyonte-
kijoihin liittyvissa haittatapahtumissa tyontekijélle varataan tarvittaessa aika tydterveyshuoltoon asian jatkokasittelyd varten.

Yhtymassé toimii Laadun hallinnan ja potilasturvallisuuden yksikkd, jonka tehtdvan&d on mm. potilasturvallisuutta edistavien
menetelmien kayttdonoton tukeminen ja toimeenpano sekd menetelmien vaikuttavuuden arviointi seka haittatapahtumien eh-
kaisemiseksi tehtyjen toimenpiteiden riittdvyyden arvioiminen.

Muutoksista tiedottaminen
Toimintatapojen muutoksista tiedotetaan séhkopostilla, tydpaikkakokouksissa, tydryhmissé. Kokouksista kirjataan muistiot,
jotka ovat luettavissa myds heille, jotka eivéat padse kokouksiin.

4 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkil6t
Omavalvontasuunnitelma laaditaan toimintayksikdn johdon ja henkildkunnan yhteistyéna. Omavalvonnan eri osa-alueilla voi
olla my6s omat vastuuhenkilét.

Ketk& ovat osallistuneet omavalvonnan suunnitteluun?
Palveluesimies Miia Auvinen ja Kérpasen palvelutalon henkildkunta

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaavan henkildn yhteystiedot:
Paivi Poikolainen, palvelupaallikké, Tarjantie 78, Jalmari 4B krs. 15950 Lahti. Puh. 044 440 6592



https://www.awanic.fi/haipro/10/default.asp

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maarayksen kohta 5)
Omavalvontasuunnitelmaan paivitetdén aina, kun yksikdn toiminnassa tapahtuu sellaisia muutoksia, joilla on vaikutusta esi-
merkiksi palvelun laatuun ja asukasturvallisuuteen, kuitenkin vahintdan kerran vuodessa.

Miten yksik6ssa huolehditaan omavalvontasuunnitelman paivittamisesta?
Esimies huolehtii omavalvontasuunnitelman paivittamisesta yhdessa henkildston kanssa.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus
Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelman pitéa olla julkisesti nahtavana yksikdssa siten, ettd asukkaat, omaiset ja omaval-
vonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillista pyyntda tutustua siihen.

Missa yksikdn omavalvontasuunnitelma on nahtavilla?
lImoitustaululla ja Paiijat-Soten verkkosivuilla.

5 ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 Palvelutarpeen arviointi

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

Asiakkaan palveluasumisen tarve arvioidaan Asiakasohjaus Siirin toimesta, joka tekee asiakkaalle laajan palvelutarpeen sel-
vityksen. Laajassa palvelutarpeen selvittdmisesséa kaytetdan apuna RAI — toimintakykymittaria.

Asiakkaan palveluntarve palveluasumiseen voidaan arvioida moniammatillisesti my6s Arvissa (Arviointi- ja kuntoutusyksi-
kdssa) 3 viikon arviointijakson aikana, jolloin toimintakyky& arvioidaan myds RAL:n avulla. Asiakas ja/tai hdnen omaisensa
otetaan mukaan palvelutarpeen arviointiin, jota tehd&an yhteistydssé asiakasohjaus Siirin kanssa. Siirin asiakasohjaaja osal-
listuu Arvijakson aikana jarjestettavaan arviointipalaveriin, jossa yhdessa yksikén tydntekijan, asiakkaan ja hdnen omaisensa
kanssa palveluntarvetta arvioidaan. Asukkaat ohjautuvat palvelutaloon SAS — prosessin kautta.

Palvelutalossa asukkaalle laaditaan palvelu- ja hoitosuunnitelma RAI -mittarin tulosten ja asukkaan sek& omaisten/laheisten
nakemysten mukaisesti noin kahden viikon sisélla muutosta.




4.2.1 Hoito-, palvelu- tai kuntoutussuunnitelma

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

Asukkaan muuttaessa palvelutaloon hanelle avataan Life-Care —asiakastietojarjestelmaéan palvelusuunnitelma.
Ensimmaisten 2 vuorokauden aikana hénelle laaditaan tulotilanteen hoitosuunnitelma APHOSU-lehdelle. Asukkaan
varsinainen hoitosuunnitelma tehdéan viimeistaan kuukauden kuluttua hdnen muuttamisestaan palvelutaloon.
Hoitosuunnitelma tehdaan jokaiselle asukkaalle yhdessa asukkaan, omaisten ja henkilékunnan kanssa kaydyn
hoitoneuvottelun ja tehdyn RAI-arvion perusteella. Suunnitelmaan kirjataan asukkaan elamiseen ja hoitoon liittyvat kdytdannén
asiat. Hoitosuunnitelmassa kaytetaan valtakunnallista rakenteisen kirjaamisen mallia (THL). Hoitosuunnitelma siséltad myos
kuntoutussuunnitelman. Suunnitelmassa asetetaan toimintakykya yllapitavat tavoitteet, joiden toteutumista seurataan
paivittdin. Suunnitelmaa paivitetd&n aina asukkaan toimintakyvyn/avun tarpeen oleellisesti muuttuessa, kuitenkin vahintaan
puolen vuoden vélein.

Puolen vuoden valein tehddan asukkaan kokonaisvaltainen arviointi, RAI —arviointi, jossa kdydaan kattavasti lapi asukkaan
eri toimintakyvyn alueet. RAI —arviointi toimii hoitosuunnitelman pohjana. Asukkaan toiveiden mukaisesti omaiset voivat olla
mukana hoitosuunnitelman laadinnassa. Muistisairaiden kohdalla omaisten laséolo on toivottavaa. Suunnitelman tavoitteena
on auttaa asukasta saavuttamaan elaméanlaadulleen ja kuntoutumiselleen asetetut tavoitteet. Asukkaan ndkemys kirjataan
suunnitelmaan ja suunnitelma on kirjattu paasaantodisesti mind-muotoon. Suunnitelmaan sisaltyy kuntoutussuunnitelma,
jolloin kuntoutumista tavoitellaan asukkaan omat voimavarat ja toiveet huomioiden. Kuntoutuminen voi olla pienia osa-alueita
asukkaan arjessa, kuten mahdollisimman paljon omien voimavarojen kayttamista paivittaisissa toiminnoissa ja hoitaja
avustaa vain niissa toiminnoissa, joista asukas ei selviydy itsendisesti.

Jokaisella asukkaalla on omahoitaja, jonka han saa itse valita. Omahoitajuus on tarkead osa asukkaan kokonaisvaltaista
hoitoty6td. Omahoitaja huolehtii yhdessad muun hoitotiimin kanssa asukkaan yksildllisyyden, itsemaaraamisoikeuden ja
viihtyvyyden toteutumisesta seka hoitosuunnitelman toteutuksesta. Palvelu- ja hoitosuunnitelma on LifeCare -
tietojarjestelméssa kaikkien asukasta hoitavien luettavissa. Suunnitelmaan kuuluu, ettd asukkaan vointia ja toimintaa
arvioidaan paivittain asukkaan tilan edellyttdmalla tavalla ja tama kirjataan Lifecare -asiakastietojarjestelmaan. Asukkaiden
palvelu- ja hoitosuunnitelmasta tiedotetaan muita tydntekijoita ja siitéd keskustellaan tarvittaessa myds suullisesti. Omahoitaja
tuntee asukkaan parhaiten, joten han toimii hoitotimissa asukkaan asioidenhoitajana ja puolestapuhujana. Omahoitajuuden
merkitys korostuu pitk&ssé hoitosuhteessa, jossa tavoitteena on asukkaan tarpeiden ja toiveiden kartoittaminen ja niihin
vastaaminen. Asukkaan luottamuksen saavuttaminen ja hénen asioistaan huolehtiminen parhaalla mahdollisella tavalla on
omahoitajan keskeisin tehtava.

4.2.2 Asiakkaan kohtelu

ltsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

Itsem&araamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilékohtaiseen vapauteen, koskemat-
tomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaméan suojaan. Henkil6kohtainen
vapaus suojaa henkilén fyysisen vapauden ohella myds héanen tahdonvapauttaan ja itseméaaraamisoikeuttaan. Sosiaalihuollon
palveluissa henkilékunnan tehtavana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistu-
mistaan palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen.

Suunnitelma itseméaaradmisoikeuden vahvistamisesta ja toteutumisesta siséltyy hoitosuunnitelmaan, joka tehdéén asukkaan,
omaisten ja hoitohenkiléstén yhteisen hoitoneuvottelun pohjalta. Hoitosuunnitelmassa huomioidaan asukkaan yksilélliset tar-
peet ja tottumukset. Tutustuminen asukkaaseen tapahtuu myds omaelamékertalomakkeen pohjalta. Lahtokohtana on, etté
asukkaan ei tarvitse muuttaa arjen rutiinejaan muuttaessaan palvelutaloon. Asumispalvelujen visio "Eletdan koko elama” ja
palvelulupaukset ovat keskeinen osa itsemaaraadmisoikeuden vahvistamisen tavoitetta. Palvelulupauksilla, joiden toteutuminen
nakyy yksildllisessa hoitosuunnitelmassa, tavoitellaan kullekin asukkaalle ominaista arkea, jossa asukas voi osallistua ja vai-
kuttaa elamaénsa palvelutalossa. "Lupaukset — eletaan koko elama” on nahtavilla huoneentauluna yksikdn seinalla.

Jokaisella asukkaalla on omahoitaja, jonka han saa itse valita. Omahoitaja huolehtii yndessad muun hoitotiimin kanssa
asukkaan yksildllisyyden, itsemaaraamisoikeuden ja viihtyvyyden toteutumisesta seké hoitosuunnitelman toteutuksesta.

Palvelutalossa jarjestetddn myos asukaskokouksia, joissa asukkaat voivat osaltaan vaikuttaa asukasléhtdiseen elaméaén pal-
velutalossa.

ltsemaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kaytannoét

Sosiaalihuollon asiakkaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen, ja palveluja toteutetaan lahtokohtai-
sesti rajoittamatta henkilon itseméaéraamisoikeutta. Jos rajoitustoimenpiteisiin joudutaan turvautumaan, on niille oltava laissa
saadetty peruste ja sosiaalihuollossa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan tai muiden
henkildiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua. ltsemaaradmisoikeutta rajoittavista toimenpiteista tehdaén asianmukaiset




kirjalliset paatokset. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henki-
I6n ihmisarvoa kunnioittaen.

Rajoitteiden kayttéa pyritdan valttdmaan ja vahentdmaan hoitajien toiminnalla ja hoitokayttaytymiselld; kiireeton ja rauhallinen
lahestymistapa rauhoittavat asiakasta ja vahentavat rajoittamisen tarvetta. Myos yksiléllisella aktiivisella arkitoiminnalla voi-
daan ehkaisté ja vahentaa tarvetta kayttaa rajoitteita. Lisaksi henkildstda koulutetaan saanndllisesti muistisairaiden ja kay-
tosoireisten asukkaiden kohtaamiseen.

Asukkaan itsemaaraédmisoikeuden tai muiden perusoikeuksien rajoittamista voidaan kayttaa vain, jos asukkaalta puuttuu kyky
paattad hoidostaan tai ymmartaa tekojensa seurauksia, ja jos tastd johtuvasta syysta kayttaytymisellaédn uhkaa vaarantaa
vakavasti oman terveytensa tai turvallisuutensa tai muiden henkildiden terveyden ja turvallisuuden. Edellytyksena rajoitteiden
kayttamiselle on, ettd muita keinoja on jo kokeiltu, mutta ne on todettu riittmattdmaksi tai, ettei ole kaytettavissa muita keinoja.
Rajoittavat toimenpiteet suoritetaan aina mahdollisimman turvallisesti ja asukkaan ihmisarvoa kunnioittaen. Jos rajoittaviin toi-
menpiteisiin joudutaan muista keinoista huolimatta turvautumaan, niin paatdéksen niista tekee aina asukkaan hoitava laakari.
Rajoittamisesta keskustellaan aina myds asukkaan omaisten/laheisten kanssa. Rajoittamisen tilanteessa asukasta valvotaan
aktiivisesti.

Asiakirjoihin tehddan merkinnét rajoitustoiminnan paattaneesta ja sen suorittaneesta henkilosta, kaytetysta rajoitustoimenpi-
teestd, sen perusteesta ja kestosta. Rajoitteiden kayttda arvioidaan aktiivisesti.

Yksikdssa on kaytdsséa ohje rajoitusten kaytdsta perusterveydenhuollon sairaalapalveluissa seka tehostetun palveluasumisen
yksikdissa. Yhtyméan Intranet: IMS—Laatu, asiakas- ja potilasturvallisuus—Asiakas- ja potilasturvallisuus—Hoidon turvallisuus—
Rajoitustoimenpiteet somaattisessa sairaalahoidossa ja ik&antyneiden asumispalveluissa.

Ohjeen mukaan, kun laékéari on tehnyt paatoksen rajoitustoimenpiteesta, paatoksen toteuttaminen voidaan jattda asukkaan
hoidosta valittdmasti vastaavien hoitotydn ammattihenkildiden vastuulle. Henkildkunnan on huolehdittava, ettd asukkaan val-
vonta on riittdvaa seka harkittava joka kayttokerralla, onko liikkumisen rajoittaminen valttamatonta asukkaan turvallisuuden
takaamiseksi. Yksikdssa rajoitustoimenpiteiden seuranta ja tarpeen arviointi on sairaanhoitajien vastuulla eli heidén tulee huo-
lehtia muun henkil6stdn ohjeistuksesta ja kdyda rajoitustoimenpiteet sdanndllisesti l1api laékéarin kanssa.

Yksikkda koskevissa poikkeuksellisissakaan olosuhteissa, esim. pandemiatilanne, asukkaiden liikkumista yksikdssa ja yksi-
kosta pois tai muita perusoikeuksia ei voida rajoittaa perusteetta tai ylimitoitetusti. Vain tartuntatautilaakari voi tehda paatoksen
asukkaan mahdollisesta karanteenista tai tehda paatoksen eristysmaarayksesta yksikdssa. Virallinen karanteeni tai eristys-
maarays on aina hallinnollinen paatds. Yksikdssa noudatetaan aina yhtymén infektioyksion ohjeita, eika rajoiteta oma-aloittei-
sesti asukkaiden liikkumista tai omaisten tapaamista poikkeuksellisissakaan olosuhteissa. Ks. myds 4.3.3 Hygieniakaytannot

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Suuri osa sosiaalipalveluista tehdyista kanteluista koskee asiakkaan kokemaa ep&asiallista kohtelua tai epdonnistunutta vuo-
rovaikutustilannetta tydntekijan kanssa. Asiakkaalla on oikeus tehda muistutus (laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista 812/2000 238) toimintayksikdn vastuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle, mikali han on tyytyméatdn kohteluunsa.
Yksikéssa tulisi kuitenkin ilman muistutustakin kiinnittd&d huomiota ja tarvittaessa reagoida epaasialliseen tai loukkaavaan kay-
tokseen asiakasta kohtaan.

Epéaasiallista kohtelua pyritaédn ehkaisemaan henkildkunnan valinnalla, perehdytyksella seka koulutuksella. Tydyhteisdssa
tuetaan avoimeen vuorovaikutukseen, jolloin asioista voidaan keskustella jo ennen ongelmien ilmaantumista. Kukaan ei saa
vaieta havaitessaan kaltoinkohtelua ja jokaisella on vastuu tiedottaa asiasta omalle esimiehelle.

Mahdollinen kaltoinkohtelu tai epaasiallinen kaytds selvitetdén aina heti asukkaan, omaisen ja henkiloston kanssa keskustel-
len. Esimiehen vastuulla on puuttua epéasialliseen kohteluun ja johtaa henkildstéa palvelutalossa. Epaasialliseen kohteluun
puututaan heti ja sovitaan tarvittavat toimenpiteet. Yhtyméan henkiléstéjohtamisen keinoja ovat aktiivisen tuen keskustelut
esimiehen kanssa sek& huomautus- ja varoituskaytantt. Mikali yksikdn asukas kohtelee kaltoin toista asukasta, on yksikssa
ryhdyttavé heti toimenpiteisiin, jotka lopettavat kaltoinkohtelun. Asukkaiden turvallisuuden varmistaminen on ensisijaista.
Asukkaan kaltoinkohtelu tai muu epaasiallinen kaytos selvitetdan aina asukkaan ja/tai hanen omaisensa kanssa.

Yksikéssa on kaytdssa opas mahdollisten kaltoinkohtelutilanteiden varalle. Opas auttaa myds tunnistamaan mahdolliset
erilaiset kaltoinkohtelutilanteet sek& ohjeistuksen, kuinka havaitun kaltoinkohtelutilanteen jalkeen tulee toimia. Asukkaan
kokema haittatapahtuma ja vaaratilanne kasitelladn HaiPro —prosessin mukaisesti.

Yksikdsséa on ohjeistus myds asukkaan raha-asioiden hoitamiseen niissa tilanteissa, kun asukas tarvitsee kateista rahaa tai
haluaa tehdé pienié hankintoja.

Asukkaalla ja/tai omaisella on oikeus tehda muistutus tai antaa milla tahansa muulla tavoin palaute epéasiallisesta
kohtelusta. Mahdollisuus palautteen antamiseen kerrotaan asukkaalle ja omaiselle hoitoneuvottelussa.
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4.2.3 Asiakkaan osallisuus

Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikén laadun ja omavalvonnan kehittamiseen

Asukkaiden ja heidan omaistensa huomioon ottaminen on olennainen osa palvelun sisallén, laadun, asukasturvallisuuden ja
omavalvonnan kehittdmista. Koska laatu ja hyva hoito voivat tarkoittaa eri asioita asukkaalle ja henkildstdlle, on eri tavoin
kerétty palaute tarkedd saada kayttoon yksikon kehittdmisessa.

Palautteen kerddminen

Miten asiakkaat ja heidan laheisensa osallistuvat yksikén toiminnan, laadun ja omavalvonnan kehittamiseen?
Asukaskokouksissa asukkaat voivat antaa henkildstolle palautetta ja kertoa toiveista ja kehittdmiskohteista. Asukaskokoukset
ovat osa arjen toimintaa eivatka siten vaadi erityisia jarjestelyja tai resurssointia. Asukaskokouksesta ilmoitetaan talon tai
kerroksen ilmoitustaululla ja sen vetdjana toimii vuorossa oleva lahi- tai sairaanhoitaja. Tilaisuudesta kirjoitetaan muistio.

Omaisille jarjestetaan tilaisuuksia vahintaan kaksi kertaa vuodessa, joissa heilla on mahdollisuus antaa seka palautetta palve-
lutalon toiminnasta etta kehittdmisideoita.

Palautetta yksikdn toiminnasta voi antaa suullisesti seka kirjallisesti. Yksikdssa on asiakaspalautelaatikko palautelomakkeita
varten. Paijat-Soten verkkosivuilla voi kdyda antamassa palautetta myds sahkdisesti.

Asiakaspalautteena saatuun kiitokseen vastaamme jatkamalla toimintaamme entiseen malliin. Kiitos toimii motivoivana teki-
jana, mutta myos esimerkkina siita, etta toimintamme on ollut oikeanlaista. Positiivista palautetta voi kdyda antamassa HaiPro
-sivuilla PosiPro -onnistumisilmoituksen kautta.

Palautteen kasittely ja kayttd toiminnan kehittdmisessa

Asiakaspalautetta hyddynnetdéan toiminnan kehittdmisessa siten, ettd saapuneet asiakaspalautteet kasitelladn aina ja niihin
vastataan mahdollisimman pian. Myds yhtymén nettisivujen kautta annettu palaute tulee yksikdn tiedoksi. Palaute kasitellaan
yksikdn viikoittaisessa kokouksessa keskustellen parannusehdotuksista.

Tavoitteenamme on oppia virheistdmme, siksi asiakaspalautteet ovat toimintamme kehittdmisen kannalta tarkeita.

Jos kirjallinen palaute siséltdd pyynnon, toiveen tai esityksen ja joka ei ole muistutuksen luonteinen, siihen vastaa yksikon
esimies.

Kirjallinen palaute, jossa on lahettdjan yhteystiedot ja joka siséltda selkeasti toimintaa koskevan moitteen, katsotaan muistu-
tukseksi ja kasitellaan sellaisena (katso kohta muistutus 4.2.4)

Sahkopostitse ei voida antaa salassa pidettavia tietoja. Lahettgjélle vastataan, etté asia on kasittelyssa ja asiaan palataan
kirjeitse.

4.2.4 Asiakkaan oikeusturva

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

a) Muistutuksen vastaanottaja
Sosiaalipalveluja koskeva kirjallinen muistutus lahetetdéan osoitteeseen: Kirjaamo/Paijat-Hameen hyvinvointikuntayhtyma,
Keskussairaalankatu 7, 15850 Lahti tai kifaamo@phhyky.fi

b) Kantelu

Toiminnasta voi tehd& kantelun joko aluehallintovirastoon; Etela-Suomen aluehallintovirasto, Birger Jaarlin katu 15, PL 150,
13101 Hameenlinna tai eduskunnan oikeusasiamiehelle. Kantelu tehdaan kirjallisesti joko vapaamuotoisesti tai viranomaisen
lomakkeella.

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seké tiedot hanen tarjoamistaan palveluista

Sosiaaliasiamies Tarja Laukkanen, puh. 044 729 7989. Paivystysaika keskiviikkoisin Lahden palvelutori, Kauppakeskus Trio,
Aleksanterinkatu 18 A, 2 krs, 15140 Lahti.

Postiosoite: Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyma, sosiaaliasiamies Tarja Laukkanen, Linjakatu 5, 15100 Lahti

e neuvoa asiakkaista asiakaslain soveltamiseen liittyvissd asioissa

10


mailto:kirjaamo@phhyky.fi

avustaa muistutuksen teossa

tiedottaa asiakkaan oikeuksista

toimia muutenkin asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi, seka

seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitysta, ja antaa siita selvitys vuosittain kunnanhallitukselle.

c) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sité kautta saaduista palveluista
www.kuluttajaneuvonta. fi

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

Asumispalvelujen palvelupaallikkd valmistelee muistutuksiin ja kanteluihin vastaamiset yhdessa yksikdn palveluesimiehen
kanssa. Tulosaluejohtaja allekirjoittaa muistutukset ja kantelut. Kaikki muistutukset ja kantelut menevat tiedoksi myos Ikaan-
tyneiden palvelut ja kuntoutus —toimialan toimialajohtajalle.

Palvelupaallikk® kdy muistutukset ja kantelut 1&pi yksikdn esimiehen kanssa. Mahdolliset epdkohdat kaydaan 1api ja tehdaéan
suunnitelma, kuinka epakohdat voidaan korjata. Esimies ottaa henkildstobn mukaan epékohtien korjaamiseen. Jokainen yksi-
koén tydntekija on osaltaan vastuussa uusien sovittujen toimintatapojen juurruttamiseen kaytantdon.

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle
Tavoiteaika muistutusten kasittelylle on 1 kuukausi. Kirjallinen vastaus annetaan 4 viikon aikana muistutuksen saapumisesta.

6 PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

4.3.1 Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

a) Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edis-
taminen

Jokaisella asukkaalla on yksil6llinen kirjallinen palvelu- ja hoitosuunnitelma LifeCare -potilastietojarjestelméssa. Hoitosuunni-
telmassa kaytetdan valtakunnallista rakenteisen kirjaamisen mallia (THL). Hoitosuunnitelma sisaltad myos kuntoutussuunni-
telman. Palvelutalossa on kaytdssa RAI -toimintakykymittari, joka tuottaa monipuoliset tiedot asukkaan fyysisestd, henki-
sestd, kognitiivisesta ja sosiaalisesta toimintakyvysta. RAI -arviointi tehddéan kahden viikon sisalla asukkaaksi tulosta tai tilan-
teen oleellisesti muuttuessa, kuitenkin vahintdan kaksi kertaa vuodessa. Asukkaalle laaditaan hoitosuunnitelma mittarin tu-
losten ja asukkaan sek&a omaisten/laheisten ndkemysten mukaisesti.

Hoitosuunnitelmassa asetetaan toimintakykya yllapitavat tavoitteet, joiden toteutumista seurataan paivittain.
Hoitosuunnitelmaan kirjataan myds asukaslahtoisesti luodut "Eletaan koko elama” — lupaukset.

RAIl-jarjestelméan avulla seurataan erityisesti sovittuja laatuindikaattoreita, joita ovat:
- kaatuminen

- vahintéan 9 laaketta

- tahaton painonlasku

- vuoteessa elavat

- niukasti aktivoivaa hoitoty6ta lilkuntarajoitteisilla

- psykoosilaékitys, ei psykoottisia oireita

- rauhoittavia tai unilaékkeita

- liikkumisrajoitteiden kaytto
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4.3.2 Ravitsemus

Miten yksikbn omavalvonnassa seurataan asiakkaiden riittavaa ravinnon ja nesteen saantia seka ravitsemuksen ta-
soa?

Asukkaille on aamupala tarjolla klo 7.30 alkaen, lounas klo 11.15 alkaen, paivallinen klo 15.45 alkaen ja iltapala ennen
nukkumaan menoa. Asukkaalla on aina halutessaan mahdollisuus ilta- ja yopalaan. Asukkaalle, jolla on insuliinihoitoinen
diabetes, tarjotaan valipalaa ja my6hainen iltapala. Kaytdssa on tehostettu ruokavalio ja runsasenerginen ruoka asukkaille,
joiden ravitsemustila sita edellyttda. RAI -arvioinnissa tarkastellaan asukkaan ravitsemustilaa. Tarvittaessa tehdaan MNA-
testi ravitsemustilan arvioimiseksi ja varmistamiseksi. Asukkaiden ravitsemustilan seuranta on oleellinen osa palvelun ja
hoidon suunnittelua ja toteuttamista. Huono ravitsemus heikentaa yleista hyvinvointia, terveytta ja toimintakykya.

Ikédantyneiden palveluiden toimialalla toimii ravitsemusterapeutti Anu Varjonen, joka jarjestaa asumispalveluille
ravitsemukseen liittyvaé koulutusta ja hanté voi myos konsultoida tarvittaessa.

Asukkaille tiedotetaan ruokailuajoista ja viikoittainen ruokalista on néhtévilla ruokasalissa. Erityisruokavaliot huomioidaan
asukaskohtaisesti. Yéllisen paaston ei tulisi ylittda 11 tuntia, jonka ehkaisemiseksi asukkaille voidaan tarjota ydpalaa. Jokai-
nen asukas paattaa kuitenkin itse ruokailurytmistaan. Asukkailla on kaytéssaan erilaisia apuvalineita ruokailutilanteisiin ruo-
kailun helpottamiseksi. Asukkaiden riittdvaan nesteensaantiin kiinnitetdan myos huomiota erityisesti kesaisin helleaikoina.

Ravintopalvelut tuottavat Vireko Oy, jonka kanssa kaydaan vuosittain ja aina tarvittaessa neuvotteluja ateriapalveluun ja ra-
vitsemukseen liittyvista asioista.

4.3.3 Hygieniakaytannot

Tartuntalain mukaisesti yksikdn on torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon liittyvié infektioita (tartuntalain 178) ja sovitettava
toimet yhteen terveydenhuoltolain potilasturvallisuutta edistévien toimien kanssa (Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326 88).

Palvelutalossa noudatetaan yhtyman hygieniahoitajan laatimaa ohjetta hygieniasta ja epidemiatilanteista. Ohje [8ytyy
Yhtyman intranetistd: IMS - Infektioiden torjunta - Toimintaohjeet - Palvelutalojen hygieniaohjeet.

Yleisen hygieniatason yllapitdminen ja seuranta on kaikkien palvelutalossa toimivien tehtéva. Palveluesimies vastaa yksikon
hygienian toteutumisesta niin, etté asukkaiden tarpeita vastaavat hygieniakdytannét toteutuvat yksiléllisesti asukkaiden hoito-
ja palvelusuunnitelman mukaisesti. Palvelutalon siivous on kilpailutettu kriteerein tai sovittu PH laitoshuoltopalvelujen kanssa
kriteereista, joissa on kuvattu kaikkien tilojen yllapito- ja perussiivoukset siséltéden siivouskerrat. Tarpeen mukaan on mahdol-
lisuus hankkia lisésiivousta. Palvelutalon kasihuuhteet ovat seka henkilokunnan etta vierailijoiden kaytdssa hygieniahoitajan
ohjeistuksen mukaisesti. Asukkaiden infektiot tutkitaan heti ja ne hoidetaan tarvittaessa asianmukaisesti tartuntoja ehkaisten.

Yksikdsséa seurataan hoitoon liittyvien infektioiden esiintyvyytta. Infektioista tiedotetaan seurantalomakkeilla ajantasaisesti
hygieniahoitajaa / infektioylila&karia, joilta saadaan tarvittaessa konsultaatioapua. Yksikdssa on nimetty hygieniayhdyshenki-
16t, jotka saavat infektioyksikdn koulutusta ja osallistuvat infektioyhdyshenkildiden kokouksiin.

4.3.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikélle laadittava toimintaohjeet asiakkaiden suun terveyden-
hoidon seka kiireettdmén ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestamisesta. Toimintayksikolla on oltava ohje myds &killisen kuole-
mantapauksen varalta. Ohje: toiminta sairaalan ulkopuolisessa kuolemantapauksessa

a) Miten yksikéssa varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireetdénta sairaanhoitoa, kiireellisté sairaanhoitoa ja
akillistd kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?
Tyontekijat on perehdytetty ohjeisiin.

b) Miten pitk&aikaissairaiden asiakkaiden terveyttd edistetdan ja seurataan?

Laakarin kaynnit ovat kerran kertaa viikossa. Yksikdn sairaanhoitajat ja lahihoitajat seuraavat paivittéain asukkaiden vointia ja
terveydentilaa. Hoitajat voivat konsultoida laakaria muina aikoina puhelimitse tai asiakastietojarjestelmén kautta ns. piikki-
viestein. Virka-ajan ulkopuolella voidaan konsultoida geriatrisen osaamiskeskuksen paivystavaa laakaria. Hammaslaakari ja
hammashoitaja tai suuhygienisti kdy kerran vuodessa ja tarvittaessa tarkastamassa asukkaiden suut / hampaat.

c) Kuka yksikdssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Yksikon 1&dakari yhdessa sairaanhoitajien kanssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta.
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4.3.5 Laakehoito

Yhtymatasolla on tehty ladkehoitosuunnitelma, jota jokainen tulosalue on jatkotydstanyt omalle tulosalueelle soveltuvaksi. Asu-
mispalveluissa on oma ladkehoidon tydryhma, joka on tydstanyt asumispalveluille ladkehoitosuunnitelman. Asumispalvelujen
ladkehoitosuunnitelman on hyvéaksynyt geriatri ja tulosaluejohtaja Merja Valjakka-Heimola. Asumispalvelujen ladkehoitosuun-
nitelmassa linjataan muun muassa laédkehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyva vastuunjako seka vahimmaisvaati-
mukset, jotka jokaisen ladkehoitoa toteuttavan yksikdn on taytettava. Yksikolle on oppaan mukaan nimettava lddkehoidon
vastuuhenkil®.

Yksikén ladkehoitosuunnitelma on luettavissa toimintaochje kansiossa.

a) Miten toimintayksikon ladkehoitosuunnitelmaa seurataan ja paivitetaan?

Suunnitelman toteutumista seurataan ladkehoidon poikkeamilla (HaiPro), joihin reagoidaan valittdmasti ja tehdaan tarvittavat
korjaavat toimenpiteet. Asumispalvelujen yhteisesta ladkehoitosuunnitelman paivityksesta vastaa asumispalvelujen laékehoi-
don tydéryhmd. Suunnitelman vahvistaa geriatri. Yksikdn laédkehoitosuunnitelman paivittdmisesté vastaa esimies yhdessa sai-
raanhoitajan kanssa.

Yksikkd saa ladkehoitoon tukea myds osastofarmasiasta. Osastofarmaseutti on yksikon kaytettavissa 1x/kk, jolloin han kay
yhdessa yksikdn sairaanhoitajien kanssa asukkaiden laakitysta lapi, tekee ladkehoidon kokonaisarviointeja seka kouluttaa
henkilostoa. Osastofarmaseutille menee tiedoksi ladkehoitoon liittyvat HaiPro -ilmoitukset. Osastofarmaseutti tekee laéke-
huollon auditoinnit joka 2. vuosi. HaiPro —ilmoitusten ja auditoinneista nousseiden asioiden perusteella paivitetddn myds laa-
kehoitosuunnitelmaa. Osastofarmaseutti kayttaa tydssaan apuna myos yksikdn RAI-tuloksia ja asumispalveluiden RAI-tavoit-
teita.

b) Kuka yksikdssé vastaa ladkehoidosta?
Laakari Heidi Reijo, sairaanhoitajat Riitta Markkola ja Tiina Salo

4.3.6 Yhteisty0 eri toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon asiakas saattaa tarvita useita palveluja yhtdaikaisesti ja idkkaiden asiakkaiden siirtymét palvelusta toiseen ovat
osoittautuneet erityisen riskialttiiksi. Myds lastensuojelun asiakas voi tarvita koulun, terveydenhuollon, psykiatrian, kuntoutuk-
sen tai varhaiskasvatuksen palveluja. Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan kannalta toimiva ja hanen tarpei-
taan vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteisty6td, jossa erityisen tarke&é on tiedonkulku eri toimijoiden valilla.

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

Asukkaan luvalla voidaan valittdd hanen hoitoonsa ja palveluunsa liittyvia tietoja muille palvelunantajille seka vastaanottaa
hoitotietoja palvelun turvaamiseksi. Yhtymassa on kaytdssa yksi potilastietojarjestelmé LifeCare, jonka vélityksella tiedon-
kulku vélittyy eri sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden valilla.

Alihankintana tuotetut palvelut (maarayksen kohta 4.1.1.)

Miten varmistetaan, ettd alihankintana tuotetut palvelut vastaavat niille asetettuja sisalt6-, laatu- ja asiakasturvalli-
suusvaatimuksia?

Palveluiden siséltdd, laatua ja turvallisuutta arvioidaan sédénndéllisesti toteutettavissa tapaamisissa. Liséksi palveluntuottajilla
on oma omavalvontasuunnitelma tai muu edellytetty laaduntarkkailusuunnitelma. Koulutettu hoitohenkilésté esimiehen joh-
dolla arvioi osaltaan my®s muiden palveluntuottajien toimintaa asukkaiden kokonaishoidon laadun varmistamiseksi.

Sopimusten sisaltda valvovat asumispalveluyksikdiden tukena yhtyman kilpailutukset ja sopimustenhallinta yksikko, ate-
riapalveluiden osalta ravintohuoltokoordinaattori ja siivouksen osalta laitoshuoltokoordinaattori.

7 ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Yhteisty0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta sosiaalihuollon lainsdadanndsta tulevia velvoitteita. Palo- ja
pelastusturvallisuudesta sekd asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri viranomaiset kunkin alan oman lainsdddannon
perusteella. Asiakasturvallisuuden edistaminen edellyttda kuitenkin yhteistydta muiden turvallisuudesta vastaavien viran-
omaisten ja toimijoiden kanssa. Palo- ja pelastusviranomaiset asettavat omat velvoitteensa edellyttamalla mm. poistumistur-
vallisuussuunnitelman ja ilmoitusvelvollisuus palo- ja muista onnettomuusriskeista pelastusviranomaisille.
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Miten yksikkd kehittdd valmiuksiaan asiakasturvallisuuden parantamiseksi ja miten yhteisty6ta tehddan muiden
asiakasturvallisuudesta vastaavien viranomaiset ja toimijoiden kanssa?

Asukasturvallisuutta varmistetaan yksikéssa tekemalla tiivista yhteisty6ta paloviranomaisten, laitteiden ja jarjestelmien val-
mistajien kanssa seka kiinteistbhuollon asiantuntijoiden kanssa. Henkilokunta on kdynyt asiakasturvallisuutta parantavia kou-
lutuksia, palo- ja pelastuskoulutukset seka turvallisuuskatselmukset. Henkilokunta on suorittanut Potilasturvallisuutta taidolla -
verkkokurssin. Yhtymén Intranet: Henkildstdlle - Osaamisen kehittdminen - Verkkokoulutukset - Potilasturvaportti- Potilastur-
vallisuutta taidolla. IMS - Laatu, asiakas- ja potilasturvallisuus - Asiakas ja potilastuvallisuus 18ytyy ohjeistuksia potilasturvalli-
suuteen, hoidon turvallisuuteen, laiteturvallisuuteen seka ladkehoidon turvallisuuteen seka linkki Potilasturvallisuutta taidolla
— verkkokoulutukseen.

Yksikosséa tehdaan saanndllisesti turvallisuuskavelyt, jossa kaydaan lapi palokalusto, poistumistiet

4.4.1 Henkildsto

Hoito- ja hoivahenkil6stdon maara, rakenne ja riittavyys sekd sijaisten kéayton periaatteet

Henkildstosuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava lainsaédantd, kuten esimerkiksi yksityisessa péivahoi-
dossa varhaiskasvatuslaki ja paivahoitolaki ja lastensuojeluyksikdissa lastensuojelulaki seka sosiaalihuollon ammattihenki-
|6ista annettu laki, joka tuli voimaan 1.3.2016. Jos toiminta on luvanvaraista, otetaan huomioon mydés luvassa maaritelty hen-
kildstomitoitus ja rakenne. Tarvittava henkilostomaara riippuu asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistdsta.
Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissa huomioidaan erityisesti henkilston riittdva sosiaalihuollon ammatillinen osaaminen.

Omavalvontasuunnitelmasta pitda kayda ilmi, paljonko yksikdssé toimii hoito- ja hoivahenkilostda, henkiloston rakenne (eli
koulutus ja tydtehtavat) seka minkéalaisia periaatteista on sovittu liittyen sijaisten/varahenkildston kayttddn. Julkisesti esilla pi-
dettavaan suunnitelmaan ei kirjata tydntekijéiden nimia vaan henkildston ammattinimike, tydtehtavat, henkildstomitoitus ja hen-
kiloston sijoittuminen eri tydvuoroihin. Suunnitelmaan kuuluu kirjata my®és tieto siitd, miten henkildstévoimavarojen riittdvyys
varmistetaan.

a) Mika on yksikdn hoito- ja hoivahenkildstdn méaara ja rakenne?

Kéarpasen palveluatalon henkildstérakenne ja -maara:
palveluesimies

sairaanhoitajat 2

lahihoitajat 20

kotiavustaja 1

hoiva-avustajat 3

1.10.2020 tuli voimaan Vanhuspalvelulain muutos, joka koski valitttméaén asiakastydhon osoitetun henkilékunnan vahim-
maismitoitusta. Lain mukaan valitdn asiakastyo ja valilliset tehtavat tuli myds erottaa toisistaan. Henkildstomitoitus valitto-
massa asiakastyossa tulee olla 0,6 tydntekijaa asiakasta kohti vuonna 2022. Karpasen palvelutalon henkiléstémitoitus on
0.60 - 0.62.

Hoiva-avustajat lasketaan mukaan mitoitukseen silta osin kuin he osallistuvat valittémaan asiakastydhon, silla rajauksella,
ettd he eivéat voi tydskennella tybvuorossa yksin eivatka vastata ladkityksisté. Hoiva-avustajat tekevat paasaantoisesti valilli-
siad tehtdvid, johon kuuluvat astia- ja pyykkihuolto, ruokailujen valmistelutehtavéat sekéa muut kodinhoidolliset tehtéavét.

b) Mitka ovat yksikon sijaisten kdytén periaatteet?
Lyhyetkin poissaolot pyritaan korvaamaan sijaisilla. Akillisiin poissaoloihin kaytet4an ensisijaisesti varahenkil6ita (4 varahen-
kilod) ja sijaisia hankitaan my@s Sarastia rekryn kautta. Pitk&aikaisiin poissaoloihin palveluesimies palkkaa sijaiset erikseen.
Kesadisin vuosilomien aikana palkataan sijaisia ja muuna aikana arvioidaan tilanne erikseen. Viikonloppuisin vuorossa oleva
l&hihoitaja voi rekrytoida &akillisen poissaolon korvaamiseksi sijaisen, mikali asukasturvallisuus sita edellyttaa.

c) Miten henkiléstdvoimavarojen riittavyys varmistetaan?
Palveluesimies arvioi henkiléstovoimavarojen riittvyytta asukkaiden hoidon ja hoivan tarpeisiin perustuen. Liséksi RAI -jar-
jestelmasta saadaan tietoja asukkaiden hoitoisuudesta. Asukastilanteen vaatiessa voidaan palkata lisdhenkilékuntaa.

a) Mitkéa ovat yksikdn henkilékunnan rekrytointia koskevat periaatteet?
Yksikon henkilokunnan rekrytointia koskevat periaatteet pohjautuvat henkildstdsuunnitteluun vuosille 2018—2020, johtamisen
tunnuslukuihin, HR -tilastoihin ja vuotuiseen kayttdsuunnitelmaan.

Henkildstda palkattaessa avoimiin tehtaviin, noudatetaan:
- kunnallista yleista virka- ja tydehtosopimusta
- Péaijat-Hameen hyvinvointiyhtyméan hallintosdéantda
- Péaijat-Hameen hyvinvointiyhtyman rekrytointiohjetta

b) Miten rekrytoinnissa otetaan huomioon erityisesti asiakkaiden kodeissa tydskentelevien soveltuvuus ja luotetta-
vuus?

Rekrytoinnissa varmistetaan, etta palkattavalla henkildstolla on riittavasti tietoa ikdéntyneiden sairauksista, ikdantymisen vai-
kutuksista toimintakykyyn seka toimintakykya yllapitavista tydtavoista. Tehostettuun palveluasumiseen rekrytoidaan
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luotettavaa henkildstda, joka soveltuu vanhusten ja muistisairaiden hoitotyéhon. Palkatessa terveydenhuollon ammattihenki-
|6stoa tarkastetaan aina, etté tyontekija on rekisterdity Valviran yllapitamaan JulkiTerhikki-rekisteriin.

Opiskelijoiden kohdalla esimiehen on arvioitava tapauskohtaisesti opiskelijan valmiudet ja se, millaisten tehtavien hoitami-
seen hanella on riittavat edellytykset. Jos palkattava opiskelija on ulkomaalainen, on arvioitava myds hanen kielellinen val-
miutensa toimia tehtéavassa. Esimiehen on myds maariteltava riittavan tarkasti opiskelijan tehtavat, vastuu, toiminnan rajat ja
muut velvoitteet. Liséksi on varmistettava, ettd opinnot on suoritettu hyvaksytysti.

Kuvaus henkildstén perehdyttdmisesté ja tdydennyskoulutuksesta

Toimintayksikon hoito- ja hoivahenkildstd perehdytetaén asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan seka oma-
valvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds yksikdsséa tydskenteleviéd opiskelijoita ja pitkdan tdisté poissaolleita. Johtamisen
ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteisé omaksuu uudenlaista toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja tyéhon
mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnassa. Sosiaalihuollon ammattihenkilélaissa saadetaan tyontekijdiden
velvollisuudesta yllapitad ammatillista osaamistaan ja tydnantajien velvollisuudesta mahdollistaa tydntekijoiden tdydennyskou-
luttautuminen.

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

limoituksen vastaanottaneen tulee kaynnistaa toimet epékohdan tai sen uhan poistamiseksi ja ellei niin tehda, ilmoituksen
tekijan on ilmoitettava asiasta aluehallintovirastolle. Yksikén omavalvonnassa on méaaritelty, miten riskinhallinnan prosessissa
epékohtiin liittyvéat korjaavat toimenpiteet toteutetaan. Jos epakohta on sellainen, ettd se on korjattavissa yksikén omavalvon-
nan menettelyssa, se otetaan valittdmasti siella tydn alle. Jos epakohta on sellainen, etté se vaatii jarjestamisvastuussa olevan
tahon toimenpiteitd, siirretddn vastuu korjaavista toimenpiteista toimivaltaiselle taholle.

a) Miten yksikdssa huolehditaan tyéntekijéiden ja opiskelijoiden perehdytyksesta asiakastydhoén ja omaval-
vonnan toteuttamiseen?

Henkildstdn osaaminen varmistetaan perehdytyksella (omavalvontasuunnitelma, laékehoitosuunnitelma, palo- ja pelastus-
suunnitelma, yhtyman perehdytysohjeet, Patevassa asumispalveluiden yhteinen perehdytysmateriaali). Tyohon perehdytyk-
sestéd vastaa koko henkilokunta. Perehdyttdja ja uusi tyontekija toimivat alkuun tydparina ja yhdessa huolehtivat siita, etta
yksikon asiat tulevat lapikaydyiksi. Tydssa oppimisjaksolla olevan opiskelijan perehdytyksesta huolehtii opiskelijalle nimetyt
ohjaajat. Koko henkilékunta on velvollinen ohjaamaan opiskelijaa.

b) Miten henkilékunnan velvollisuus tehda ilmoitus asiakkaan palveluun liittyvistéd epékohdista tai niiden uhista on
jarjestetty ja miten epakohtailmoitukset k&sitellaan seké tiedot siitd, miten korjaavat toimenpiteet toteutetaan
yksikdn omavalvonnassa?

limoitus tehdaan SPro-ohjelman avulla yksikdn esimiehelle, joka kaynnistaa toimet epékohdan tai ilmeisen epékohdan
poistamiseksi. limoitus epakohdasta menee Spro-ohjelman kautta myds asumispalvelujen johdolle. Mikali epakohtaa tai
ilmeisen epakohdan ilmoitusta ei voida ratkaista esimiehen toimesta, ottaa han viivytyksetta yhteytta tulosaluejohtajaan
ja/tai palvelupaallikkdon. Tarvittaessa asian valmisteluun osallistuvat tulosaluejohtaja ja toimialajohtaja. llmoituksen vas-
taanottanut henkild ilmoittaa asiasta aluehallintovirastolle, jos epékohtaa tai ilmeisen epakohdan uhkaa ei voida korjata
viivytyksetta. Epékohtailmoituksen tai sen uhan takia tehdyt korjaavat toimenpiteet kdydaéan lapi yksikon henkiléstépala-
verissa. Toimialalla kayd&aan lapi epékohtailmoitukset toiminnoittain 3 kertaa vuodessa (osavuosikatsaukset ja tilinpaa-
tos).

Katso my®os riskinhallinta.

c) Miten henkildkunnan tdydennyskoulutus jarjestetaan?

Palvelutalon henkildstdn ammattitaidon kehittAmisessa vuosittaiset painopistealueet perustuvat

Ikdantyneiden palvelut ja kuntoutus -toimialan strategiaan sekd asukastydsta lahteviin tarpeisiin. Ikaéntyneiden palvelut ja
kuntoutus -toimialalla toimii osaamisen kehittdmisen tyéryhma, johon palvelupaallikkd kuuluu. Tydryhman toimesta kootaan
vuosittain strategiasta ja toiminnasta lahtevat henkiloston koulutustarpeet. Taman pohjalta tehdaan koulutussuunnitelma,
joka siséaltaa seka koko Ikdantyneiden palvelut ja kuntoutus -toimialan yhteisia etta yksikdiden omia koulutuksia. Koulutukset
ovat sekd yhtyman siséisia ettd ulkopuolelta hankittuja koulutuksia. Yhtymén intranetin koulutuskalenterista on néhtavissa
kaikki yhtyman alueella jarjestettavat koulutukset, lukuun ottamatta asumispalveluille ostettuja erillisia koulutuksia. Koulutus-
kalenterin koulutuksiin ilmoittaudutaan koulutuskalenterin kautta.

Palveluesimies kay vuosittain henkildston kanssa kehityskeskustelut, jossa tydntekija ja esimies kartoittavat myds tyontekijan
henkildkohtaisia koulutustarpeita. Tydntekija huolehtii ja esimies vastaa ns. lupakoulutusten suorittamisesta ja siita, etta vaa-
dittavat luvat ovat voimassa (esim. ladkehoitoluvat)
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Toimitilat

Kéarpasen palvelutalossa on 37 asuntoa kolmessa kerroksessa. Asuntojen koko on 40,5m (29kpl) tai 50m (8kpl), ja niissa on
oma wc-kylpyhuone, keittio ja parveke. Asunnoissa on sahkésaatdinen sanky ja patja seka valaisimet, muutoin asukas kalus-
taa ja sisustaa huoneensa itse. Asukkaan poissa ollessa, asunto ei ole muiden kaytossa.

Palvelutalossa on kaksi hissia.

Palvelutalon ensimmaisessa kerroksessa on ruokasali, mihin asukkaat tulevat lounaalle ja péivélliselle. Aamu- ja iltapala tar-
joillaan asuntoihin. Ruokasali toimii myds asukkaiden seurustelutilana. Ruokasalia kaytetddn myés esiintymistilana musiikki-
ryhmille yms.

Palvelutalon kerroksissa on mahdollisuus yhteiseen tv:n katseluun, musiikin kuunteluun ja seurusteluun

Palvelutalon ensimmaisessa kerroksessa on sauna, mita lammitetdan asukkaiden toiveiden mukaisesti.
Palvelutalon ensimmaisessa kerroksessa sijaitsee myds pyykkitupa ja kuivaushuone.

Henkilokunta vetaa harraste-, liikunta ja musiikkiryhmia palvelutalon ensimmaisessa kerroksessa sijaitsevassa huoneessa.
Piha-alueet ovat kaytdssa kesaisin ja talvisin asukkaiden ulkoiluun.
Tarvittaessa asukkaita avustetaan huoneen kalustamisessa. Asukkaiden laheisten ja ystavien toivotaan vierailevan

palvelutalossa ja heilla on mahdollisuus myds yopymiseen asukkaan huoneessa. Tarvittaessa avustetaan kaytannén
jarjestelyissa.

4.4.2 Toimitilat

Miten yksikon siivous ja pyykkihuolto on jarjestetty?

Asukashuoneet siivotaan kerran kuussa ja yleiset tilat viikoittain Lassila-Tikanoja toimesta. Paivittéisesta kotien siistimisesta
seka jate- ja pyykkihuollosta huolehtii henkil6kunta.

Asukkaan henkilokohtaiset vaatteet pestaan yksikdssa ja liinavaatepyykit pesulassa, Hameen tekstiilihuolto Oy.

4.4.3 Teknologiset ratkaisut

Henkilokunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla sekd halytys- ja kutsulaitteilla.
Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytdssa olevien laitteiden kdyton periaatteet eli esimerkiksi, ovatko kamerat tallentavia
vai eivat, mihin laitteita sijoitetaan, mihin tarkoitukseen niitd kaytetaan ja kuka niiden asianmukaisesta kaytdsta vastaa. Suun-
nitelmaan kirjataan mm. kotihoidon asiakkaiden turvapuhelinten hankintaan liittyva periaatteet ja kaytannot seka niiden kaytdn
ohjaamisesta ja toimintavarmuudesta vastaava tyntekija.

Asukkaiden kaytossa on turvahalytysjarjestelma, turvapuhelimet, joista hélytys menee hoitajan mukana olevaan puhelimeen.
Laitteiden huolto ja kalibrointi toteutetaan laitteen valmistajan ohjeiden mukaisesti vuosittain. Vian ja toiminnanhairién sattu-
essa henkilokunta ottaa yhteytta hélytysjérjestelmaa huoltavaan yhtioon.

Yksikdssa on myds automaattinen paloilmoitinjarjestelma ja automaattinen sammutusjarjestelma seka niiden saénnollinen
tarkastus ja huolto kiinteiston omistajan toimesta. Uloskayntien ovet ovat lukossa turvallisuussyista.

Securitas -vartiointilikkeeseen on mahdollista olla yhteydessa erityisesti ydaikaan, jos palvelutalon ulko- tai sisatiloissa
ilmenee héiri6ita eika poliisin halyttAminen ole tarpeen.Yo6hoitajilla kaytdsséa halytyslaite, jolla voi soittaa vartiointiliikkeen
paikalla.

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

Henkildkunta perehdytetaan laitteiden kéayttoon, ja niiden toimintaan. Henkildkunnalla on tiedossa, kenella kutsu- ja turvalait-
teita kaytossa.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot?
Lh Raija Rinteinen p. 0503987713
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4.4.4 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Sosiaalihuollon yksikbissa kaytetadn paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi luokiteltuja valineita ja hoitotar-
vikkeita, joihin liittyvista kdytanndistd sdadetdan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annetussa laissa (629/2010). Ter-
veydenhuollon laitteella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa, vélinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinaan tai yhdis-
telméana kaytettavaa laitetta tai tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman diagnosointiin,
ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen.

Hoitoon kaytettavia laitteita ovat mm. pyératuolit, rollaattorit, sairaalaséngyt, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpaine-
mittarit, kuulolaitteet, haavasidokset ym. vastaavat. Myos tietokoneohjelma voi olla terveydenhuollon laite. Valviran maarayk-
sessa 4/2010 annetaan ohjeet terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden aiheuttamista vaaratilanteista tehtavista ilmoituksista.

Terveydenhuollon ammattimaista kayttdjaa koskevat velvoitteet on maaritelty laissa (24—26 8). Organisaation on nimettava
vastuuhenkil®, joka vastaa siitd, ettd yksikdssé noudatetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen
nojalla annettuja sdadoksia.

Jokainen tydntekija vastaa osaltaan laiteturvallisuuden toteutumisesta ja siita, etta laitteiden kaytté on asianmukaista ja ilmoit-
taa valittdmasti viallisista laitteista. Laitteen kayttajalla on velvollisuus perehtya laitteen oikeaan kayttéon. Laitteiden aiheutta-
mista vaaratapahtumista tehdaan HaiPro —ilmoitus.

Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyméssé on annettu erillinen toimintaohje laiteturvallisuudesta. Yhtymén Intranet: IMS - Laatu,
asiakas- ja potilasturvallisuus—Asiakas- ja potilasturvallisuus—Laiteturvallisuus—Terveydenhuollon laitteisiin ja tarvikkeisiin liit-
tyvissé vaaratilanteissa toimiminen.

Kaikista terveydenhuollon laitteisiin ja tarvikkeisiin liittyvista vaaratilanteista tehdaan ilmoitus Valviralle ja laitteen/tarvikkeen
edustajalle niin pian kuin mahdollista.

Vakavasta vaaratilanteesta 10 vuorokauden kuluessa siitd, kun kayttgja tai valmistaja on ensimmaisen kerran saanut tiedon
tapahtumasta. Lahelté piti — tapauksesta 30 vuorokauden kuluessa. lImoittamisvelvollisuus koskee Suomessa laitteiden ja
tarvikkeiden valmistajia ja ammattimaisia kayttdjia seka laitteita ja tarvikkeita maahantuovia yrityksid. llmoituksen tekeméattéa
jattdminen on saadetty rangaistavaksi. limoitus Valviralle tehdaan HaiPro — ilmoituksen kautta ja kopio ilmoituksesta lahetetaan
laitteen/tarvikkeen edustajalle ks. ohje.

Miten varmistetaan asiakkaiden tarvitsemien apuvalineiden ja terveydenhuollon laitteiden hankinnan, kdytén ohjauksen ja
huollon asianmukainen toteutuminen?

Asukkaiden tarvitsemien apuvalineiden hankinnasta apuvalinekeskuksesta vastaa yksikon fysioterapeutti. Fysioterapeutti
vastaa myo6s apuvalineiden kaytdn ohjeistuksesta seka huollon jarjestdmisesta. Yksikdn omat laitteet ja apuvalineet hanki-
taan tarveharkinnan jalkeen hankintatoimen kautta. Kaikilla laitteilla ja apuvélineilla on omat huoltosopimukset.

Terveydenhuollon laitteiden hankinnasta vastaa yksikdn esimies.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot:
Ylifyysikko Antti Sohlberg, antti.sohlberg@phhyky.fi, puh. 044 719 5434
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8 ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

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

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

Koska sosiaalipalveluja annettaessa asiakkaiden tiedoista muodostuu henkilérekisteri tai -rekistereita (henkilttietolaki 10 §8),
tasta syntyy myos velvoite informoida asiakkaita henkilttietojen tulevasta kasittelysté seka rekistertidyn oikeuksista. Laatimalla
rekisteriselostetta hieman laajempi tietosuojaseloste toteutuu samalla myds tdma lainmukainen asiakkaiden informointi.

Rekisterdidylla on oikeus tarkastaa tietonsa ja vaatia tarvittaessa niiden korjaamista. Tarkastuspyyntd ja korjaamisvaatimus
voidaan esittaa rekisterinpitéjélle lomakkeella. Jos rekisterinpitdja ei anna pyydettyja tietoja tai kieltédytyy tekemasta vaadittuja
korjauksia, rekisterinpitdjan on annettava kirjallinen paatos kieltdytymisesta ja sen perusteista.

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

Paijat-Hameen hyvinvointiyhtymassa asiakaskirjaaminen tehdaan sahkoiseen potilastietojarjestelmaan (LifeCare). Asiakkaan
asumispalvelujen palvelukokonaisuus kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan, ASHOSU - lehdelle ja olennaisten asiat pai-
vittéisesta kirjaamisesta tehdaan ASPAL — lehdelle. Hoiva- ja hoitotydn toteutuksen kirjaamisen tulee olla arvioivaa sisaltden
asiakkaan toimintakyvyn, terveydentilan ja hdnen kokemuksiensa kuvaamista ja muiden hoiva- ja hoitotyon kokonaisuuteen
vaikuttavien olennaisten asioiden kirjaamista.

Potilas- ja asiakastiedot ovat potilas- ja sosiaalihuollon asiakaslain mukaan salassa pidettavia. Jokaisella yksikon tydntekijalla
on vain katselu- tai kayttdoikeus ty6tehtavien edellyttdmiin asiakastietoihin. llman asiakkaan kirjallista suostumusta ei saa
antaa potilasasiakirjoihin sisaltyvia tietoja sivullisille. Jos asukas ei kykene arvioimaan suostumuksen merkitysta, saa tietoja
antaa hanen laillisen edustajansa suostumuksella.

Kaikki tydntekijat ja opiskelijat allekirjoittavat tietoturva- ja tietosuojasitoumus — lomakkeen tydsuhteen alussa ja samalla he
sitoutuvat noudattamaan tietosuojaan ja — turvaan liittyvia periaatteita kasitellessaan asiakas- /potilastietoja seka tietojarjes-
telmid ja laitteita. Liséksi jokainen tyontekija suorittaa sosiaali- ja terveydenhuoltopainotteisen tietojen turvallinen kasittely -
kurssin verkko-opintoina seka Potilastiedon arkisto verkkokoulun.

yhtymé&n Koulutuskalenterin kautta - Verkkokurssit -Tietosuojan perusteet ja Tietoturvan perusteet.

Tarvittavat kirjalliset asiakirjat sailytetdan lukollisen tilan lukollisessa kaapissa. Tietojen sailyvyys on taattava asiakirjan/tiedon
vahvistetun sdilytysajan. Asiakirjat siirtyvat tietosuojaohjeistuksen mukaisesti arkistoon ja/tai havitettavaksi.

a) Miten varmistetaan, etta toimintayksikdssa noudatetaan tietosuojaan ja henkildtietojen kasittelyyn liittyva
lainsdadantda seka yksikolle laadittuja asiakas- ja potilastietojen kirjaamiseen liittyvia ohjeita ja viranomais-
maarayksia?

Jokaisen asumispalveluissa tydskentelevan tyontekijan edellytetddn noudattavan seuraavia tietoturvakaytantoja:

- kaikilla tydntekijoilla on salassapitovelvollisuus

- kaikilla tydntekijsilla on yksil6lliset kirjautumistunnukset

- eritietoaineistojen kasittelyyn annetaan kullekin tyontekijalle henkilokohtaiset oikeudet, tietoaineistossa kaynnistéa
ja& aina sormenjalki

- arkaluonteinen poistettava materiaali havitetdan silppuamalla tai laittamalla ne lukolliseen tuhottavien papereiden
sailioon

- séhkopostia ei kayteta salassa pidettavien tietojen valittamiseen (siséltden tiedot, joista asukkaat ovat tunnistetta-
vissa)

- yhtymaétasolla ajetaan lokitietoraportit tietosuoja asiantuntijan toimesta. Poikkeamissa tietosuoja asiantuntija on yh-
teydesséa esimieheen.

Henkildston perehdyttdminen tietosuoja-asioihin on osa perehdyttamisohjelmaa ja tydhdon opastamisella pyritdédn varmista-
maan heidén osaamistaan.
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b) Miten huolehditaan henkiléston ja harjoittelijoiden henkil6tietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvasta pe-
rehdytyksesté ja tdydennyskoulutuksesta?
Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyméassa on tietosuojaryhma, jonka tehtavana on:
e Tietosuojan toteutuminen eri toimialoilla lakeja ja asetuksia noudattaen
Ohjata ja koordinoida tiedon turvaamisen ja suojaamisen riskienhallintaa
Tukea digitaalisen turvallisuuden yllapitoa ja kehittamista
Tukea henkiléston osaamisen kehittdmisté digitaalisessa turvallisuudessa
Ottaa kantaa, linjata ja tarvittaessa ohjeistaa tietosuoja-asioissa
Ohjata ja koordinoida valmistautumista EU:n tietosuoja-asetuksen taytantéénpanoon
Raportoida yhtymén johtoryhmaélle digitaalisen turvallisuuden tilannekuvasta.

Tietosuojaryhman kokousmuistiot [8ytyvat Intranet: Sisdiset palvelut — Tietoturvallisuus — Tietosuojaorganisaatio

c) Missayksikkénne rekisteriseloste tai tietosuojaseloste on julkisesti nahtavissa?
https://www.phhyky.fi/fi/asiakkaalle/tietosuoja/rekisteriselosteet/

d) Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot
Tietosuoja-asiantuntija Pauliina Saarinen puh. 0444825110, pauliina.saarinen@phhyky.fi

9 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asumispalvelujen kehittémissuunnitelma vuodelle 2022

- RAl indikaattorien tavoitteet toteutuvat

- Asukaslahtoisten, valinnanvapautta ja itsemaaraémisoikeutta vahvistavien toimintakdytantojen edistdéminen palvelulu-
pausten mukaisesti

- Muistisairaan asukkaan kohtaamisen osaamisen kehittdminen

- Ikéantyneen mielenterveysosaamisen kehittdminen

RAl:sta nousevat kehittdmistarpeet
- Kaatumisen ehkaisy
- Asukkaiden kuntoutumisen edistavan toiminnan liséédminen
- Asukkaiden, joilla yli yhdeksan laaketté, psykoosilaékitys tai rauhoittavia ladkkeitd, l1aakityksen aktiivinen seuranta ja
arviointi
- Arviointien oikeaoppinen tekeminen

Kéarpéasen palvelutalon riskienhallinnan kautta nousevat kehittdémistarpeet
- Tyotehtavien ja toimintatapojen kehittAmista tydvuoroissa
- Tydhyvinvointiin panostaminen
- Tiedonkulun parantaminen

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvéksyy ja vahvistaa toimintayksikon vastaava johtaja.
Lahti 26.7.2022

Terttu Leivo
tulosaluejohtaja
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11 LAHTEET
LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUKSIA:

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

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

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

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/110355/ISBN_978-952-00-3415-3.pdf?sequence=1

STM:n oppaita (2003:4): Yksilélliset palvelut, toimivat asunnot ja esteetén ymparistd. Vammaisten ihmisten asumispal-
veluiden laatusuositus
https://www.thl.fi/ldocuments/10542/471223/asumispalveluiden%20laatusuositus.pdf

Potilasturvallisuus, Tyésuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista oppiminen. Opas sosi-
aali- ja terveydenhuollon organisaatiolle
http://www.vtt.fi/files/projects/typorh/opas_terveydenhuolto-organisaatioiden vaaratapahtumista_oppimiseksi.pdf

Turvallisen laékehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen laakehoito -opas: http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Valviran maarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisesta:
Valviran maarays 4/2010: https://www.valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon-laitteesta-ja-tarvikkeesta-tehtava-ammatti-
maisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kéasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www.tietosuoja.fi/fiindex/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
Henkil6tietolaki ja asiakastietojen késittely yksityisessa sosiaalihuollossa: http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuo-
javaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6 JfpsyY Nj/

Henkilotietolaki_ja asiakastietojen_kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa.pdf

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

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

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

TIETOA LOMAKKEEN KAYTTAJALLE

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