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1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja

Yksityinen palvelujentuottaja Kunnan nimi: Mantsala
Nimi: Attendo Onnentayttymys Oy

Kuntayhtyman nimi: Keski-uudenmaan
Palveluntuottajan Y-tunnus: 2221846-5 hyvinvointialue

Sote -alueen nimi: Keski-uudenmaan

hyvinvointialue

Toimintayksikdn nimi
Attendo Onni

Toimintayksikén sijaintikunta yhteystietoineen
Kivistontie 4, 04600 Mantsala

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara

Ymparivuorokautinen palveluasuminen, ikdihmiset 42 paikkaa

Toimintayksikon katuosoite

Kivistontie 4

Postinumero Postitoimipaikka
04600 Mantsala
Toimintayksikén vastaava esihenkild Puhelin

Kirsi llli 044-4940040
Sahkoposti

kirsi.ili@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan myéntamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa
harjoittavat yksikot)
24.8.2016

Palvelu, johon lupa on mydnnetty
Yksityinen ymparivuorokautinen sosiaalipalvelu

limoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan paatos ilmoituksen | Aluehallintoviraston rekisterdintipaatoksen
vastaanottamisesta ajankohta
11.8.2016 24.8.2016

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Kiinteisténhuolto: ISS palvelut Oy
Ravitsemuspalvelut: Attendo Pukkilan valmistuskeittid, Elintarviketoimittaja: Meira Nova,
Apteekkipalvelut: Mantsalan Kotoapteekki. Hoitotarvikkeet: Pamark




2. TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2)

Toiminta-ajatus

Hoivakoti Attendo Onnen tehtavana on turvata asukkailleen turvallinen, laadukas ja mahdollisimman
itsendinen elama elamankulun loppuun asti tai hoitosuhteen paattymiseen saakka. Asukkaan saama
hoiva perustuu jokaiselle asukkaalle laadittuun yksilélliseen hoito- ja palvelusuunnitelmaan.
Hoitosuunnitelmassa huomioidaan asukkaan fyysiset, psyykkiset sekd sosiaaliset tarpeet.
Hoitosuunnitelman laadinnassa omahoitaja ottaa huomioon asukkaan ja hanen laheisensa.
Erityisesti Attendo Onnissa huomioidaan asukkaan itsemaaraamisoikeus. Paamaarana on
asukkaan kokema hyva elamanlaatu ja kokonaisvaltainen hyvinvointi.

Arvot ja toimintaperiaatteet

Yksikdssamme toimintaa ohjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vilittdminen. Arvot
nakyvat toiminnassamme asukkaan, omaisen/laheisen, tilaajan ja muiden sidosryhmien
kohtaamisissa seka tydyhteison sisalla.

Osaamisella pyrimme ymmartdmaan jokaisen asukkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeita
tekemastdamme laatutydstd ja jaamme saamamme tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita
oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitAmme huomiota yksityiskohtiin. Kehitymme ja
kehitdmme etsimalla ratkaisuja sielta, missa muut ndkevat ongelmia.

Sitoutumisella olemme ylpeitd siita mitd teemme ja siita, ettd olemme osa Attendoa. Olemme
luotettavia ja pidamme lupauksemme, meilld on tekemisen meininki ja pyrimme aina ylittamaan
odotukset. Tyydytyksen saamme hyvin tehdysta tyosta.

Viélittdmisella pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisia
auttamaan itsedan. Kohtelemme jokaista ihmistd kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme
toimintaamme tarpeen mukaan. Tutustumme aidosti asukkaaseen ja hanen maarittdamaansa
I&hipiiriin. Tydskentelemme tiimina, jossa jokainen tukee toisiaan.

Yksikkdbmme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus, tasa-arvo,
yksildllisyys, ihmisarvon kunnioittaminen, yksityisyyden kunnioittaminen, itsemaaraamisoikeus ja
autonomia seka hyvan tekeminen ja vahinkojen valttaminen.

Arvot ja toimintaperiaatteet avataan yhdessa yksikdn henkiléstdon kanssa ja pohditaan, miten ne
konkreettisesti nakyvat arjessa. Yksikdssamme toimii nimetty Asko -valmentaja (Asko =
asiakaskokemus). Asko-valmentaja pitdd yksikdssa ylld hyvaa ja rakentavaa keskustelua
asiakaskokemusten, arvojen ja ASKO-lupausten avulla. Han nostaa esille ajankohtaisia asioita ja
toimii tyOyhteisbn valmentajana sekd& tekee havaintoja onnistumisista ja mahdollisista
kehittamiskohdista. Asko-valmentaja huolehtii kvartaalikeskusteluista ja keskustelee tyOyhteison
kanssa, miten voimme entista paremmin ymmartaa erilaisia odotuksia Attendo kohtaan.

3. RISKIEN HALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epakohtia
arvioidaan monipuolisesti asiakkaan saaman palvelun nakdkulmasta. Riskienhallinnassa laatua ja
asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla ennalta ne kriittiset tyvaiheet, joissa toiminnalle
asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa.



o Henkilostoon liittyvat riskit; Tyontekijdiden patevyyden varmistaminen,
taydennyskoulutusvelvoite ei tayty, puutteellinen perehdyttaminen. Johtaja vastaa
toimenpiteista.

o Ladkehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvat riskit; [33kehoidon vastuut ja osaamisen
varmistaminen, ladkkeiden turvallinen ja asianmukainen sailytys, ladkepoikkeamat,
lddkehoitosuunnitelma. Johtaja vastaa toimenpiteistd yhdessa terveydenhuollon
ammattilaisen kanssa.

o Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit; HenkilGtietojen kasittely, GDPR-koulutus,
tietoturvaohjeistus. Johtaja vastaa toimenpiteista yhdessa Attendon tietoturvasta vastaavan
henkilén kanssa.

¢ Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit: Henkiléston maara ja tyévuoroihin
sijoittuminen. Johtaja vastaa toimenpiteesta, noudattaen laadittuja sopimuksia.

e Yksikon tiloihin liittyvat riskit; yksikon tilat, kulunvalvonta, liikkumisen turvallisuus,
apuvalineet ja laitteet seka paloturvallisuus. Johtaja vastaa toimenpiteista yhdessa koko
henkildstdon kanssa.

o Tiedottamiseen liittyvat riskit; rittamaton informaatio seka kirjaaminen. Johtaja vastaa
toimenpiteesta yhdessa koko henkiloston kanssa.

Riskien hallinnan tyénjako

Riskinhallinta on koko tydyhteison yhteinen asia. Tydyhteisd osallistuu turvallisuustason ja -riskien
arviointiin, omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden
toteuttamiseen. Johdon tehtdvanad on vastata strategisesta riskien hallinnasta seka huolehtia
omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita, etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa
turvallisuusasioista ja etta toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti
voimavaroja. Riskienhallinta on jatkuvasti kaytanndssa mukana elava asia. Henkilostd sitoutetaan
osallistumaan riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiryhmat ja heidan tehtadvankuvansa. Jokaisella
yksikdn tyontekijalla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Riskinhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Yksikdssa on kaytdssa Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajarjestelma, johon kirjataan poikkeamat,
laheltd piti-tilanteet seka epakohtailmoitukset. AQ-jarjestelma tuo laadukkaan tydn nakyvaksi, antaa
luotettavaa ja relevanttia tietoa toiminnasta seka toimii kehittdmisen ja ohjauksen tydvalineena.
Yksikdon palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset kehittamissuunnitelmineen tehdaan kerran
vuodessa esihenkilon vuosikellon mukaisesti ja ne kasitellddn yksikon palaverissa.
Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain
ja paivitetdan tarpeen mukaan.

Riskien tunnistaminen, kasitteleminen ja dokumentointi seka korjaavat toimenpiteet

Jokainen henkilokunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat
ja riskit.

1. Poikkeamat ja ldheltd piti-tilanteet: Poikkeamalomake on henkilokunnan
kirjallista raportointia eri riskitilanteista tai poikkeavasta tapahtumasta. Poikkeaman
voi tehda myoOs kehitysehdotuksena yksikon toimintaan. Luokittelemme
poikkeaman eri vakavuusluokkaan tapahtumasta riippuen, myoés aihealue, josta
poikkeava tapahtuma on, maaritellaan erikseen. Raportointi tehddan sahkoisesti
erillisellda lomakkeella. Asukkaaseen liittyvad poikkeava tilanne kirjataan myds
asukkaan paivittaiskirjauksiin. Hoivakodin johtaja vie valmiit poikkeamalomakkeet
kerran kuukaudessa Attendo Quality ohjelmaan. Jarjestelmda mahdollistaa
epakohtien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen esiintuomisen.



2. Tulleet raportit poikkeamista kasitellaan kaikkien asian vaatimien tahojen kesken.
Poikkeamaraportit vaativat aina tarkastelua korjaavan ja/tai ennaltaehkaisevan
toimenpiteen tarpeesta. Korjaavilla toimenpiteilla tarkoitetaan menettelyja, joiden
avulla epakohtien, laatupoikkeamien, laheltad piti-tilanteiden ja haittatapahtumien
syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd, puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen
voidaan ehkaistad. Hoivakodin johtaja kasittelee poikkeamat ja Iahelta piti-tilanteet
yksikbn  palavereissa  henkildkunnan  kanssa  kuukausittain.  Vakavat
laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitelladn heti ja saatetaan
aina tiedoksi sille tasolle ja niille tahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan.
Tarvittavista korjaavista toimenpiteista vastaa hoivakodin johtaja.

3. Poikkeamia ja laheltd piti —tilanteita kaydaan 1api myds alueiden
tydsuojelupalavereissa ja johdon katselmuksessa.

4. Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuollon ammattihenkilén on
iimoitettava viipymatta toiminnasta vastaavalle esimiehelle, jos han huomaa
epakohtia tai iimeisia epakohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa.
IImoitus tulee tehda valittomasti lomakkeella yksikon toiminnasta vastaavalle
esimiehelle. Ohje ja lomake |0ytyvat tydyksikon N-asemalta. Yksikon toiminnasta
vastaava esihenkild kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee valittdomasti
tarvittavat selvitykset ja toimenpiteet epakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja kirjaa
ne lomakkeeseen seka varmistaa, ettd toimenpiteisiin ryhdytdan valittomasti.
liImoituksen vastaanottaneen henkilén on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen,
jotka ilmoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle.
limoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta asiakastietojarjestelmaan. Yksikon
toiminnasta vastaava esihenkild vastaa siita, etta jokainen yksikon tyontekija tietaa
ilmoitusvelvollisuuskaytanndista. limoituksen tehneeseen henkilodn ei saa
kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

5. Henkiléstd voi antaa palautetta halutessaan anonyymisti palautekanavan kautta.
Palautekanavan osoite on www.attendo.fi/sisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu
organisaation sisaiseen kayttdon. Annettu palaute toimitetaan kaytettavissa olevan
tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

6. Muutoksista tiedotetaan sahkoisen asiakastietojarjestelman kautta, tarpeen
mukaan henkilokohtaisesti sekd yksikdn palavereissa, jotka dokumentoidaan.
Palaverit pidetdan yksikdssamme saanndllisesti. Palaverista laaditaan muistio, jotta
kaikki tyontekijat paasevat lukemaan lapikaydyt ja sovitut asiat. Muistio tulostetaan
molempiin ryhmakoteihin seka muistiot tallennetaan tydyksikon N-asemalle.

7. Asukkaille tiedottaminen tapahtuu ryhmakodissa johtajan, laakarin, sairaanhoitajan
jatai hoitajien toimesta. Omaisille/laheisille tiedottaminen tapahtuu puhelimitse,
sahkdpostitse tai kirjeen muodossa. Yhteistydtahoille tiedotetaan puhelimitse,
sahkdpostitse tai kirjeitse tilanteen edellyttamalla tavalla.

4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkilo tai henkilot



Yksikon esihenkild vastaa yksikbn omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessa yksikdn
henkilokunnan kanssa. Yhdessa tehty suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja
palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittamiseen.

Yksikon esihenkild
Yksikon esihenkilona toimii geronomi Kirsi llli

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maarayksen kohta 5) ja paivittaminen

Suunnitelman paivittdmisen aikatauluista on vastuussa yksikon esihenkild, suunnitelman
paivittdminen on kirjattu hanen vuosikelloonsa. Esihenkilé yhdessa henkilokunnan kanssa paivittaa
omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen mukaan toiminnassa tapahtuneiden
muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma on julkisesti sailytettava asiakirja. Attendo Onnin omavalvontasuunnitelma
on luettavissa Attendon verkkovivuilta. Omavalvontasuunnitelma 16ytyy molempien ryhmakotien
yleisista tiloista. Uusia tyontekijoita, asukkaita seka heidan omaisiaan/laheisiaan informoidaan mista
suunnitelman loytaa luettavaksi.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 PALVELUTARPEEN ARVIOINTI

Asukkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelua. Asukasta on kohdeltava loukkaamatta hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai
yksityisyyttaan. Asukkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksilolliset tarpeet seka aidinkieli ja
kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asukkaan
kanssa. Jos asukas ei ole kykenevainen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun
suunnitteluun, on asukkaan tahtoa selvitettava yhdessa laillisen edustajan, omaisen tai muun
l&heisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin lahtékohtana on henkilén olemassa olevat
voimavarat ja niiden yllapitdminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asukkaan
fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja kognitiivisen hyvinvoinnin. Arviointi alkaa asukkaan muutettua
hoivakotiin. Asukkaan palvelujen piiriin ohjaava kunta/kuntayhtyma/kaupunki tekee oman
kaytantonsa mukaisen palvelutarpeen arvioinnin ja antaa asukkaalle valituksen alaisen paatoksen
hoitopaikasta. Mahdollisen yksityisen asukkaan kohdalla palvelutarpeesta kaydaan yhdessa
keskustelu ja neuvottelu. Asukkaan hyvinvointia ja toimintakykyad on mahdollista seurata ja arvioida
seuraavilla mittareilla: RAI, MNA, Barthel-indeksi, Braden-asteikko, GDS-15 ja SPPB.

4.2.1 HOITO- JA PALVELUSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA
Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asukaskohtaiseen hoito- ja palvelusuunnitelmaan 1kk kuukauden
kuluessa asukkaan muuttamisesta yksikkdon. Suunnitelma kirjataan yhdessa asukkaan, omaisen,
laillisen edustajan seka tarvittaessa palvelun piiriin ohjanneen tahon kanssa. Hoito- ja
palvelusuunnitelman laatimisesta/tdydentamiseta seka paivittdmisestd vastaa ensisijaisesti
asukkaan omahoitaja yhteistyossa terveydenhuollon ammattilaisen kanssa. Paivittdaminen tehdaan
6kk valein (tai tilaaja-asiakkaan vaatimalla aikataululla) sekd aina tarvittaessa asiakkaan voinnin
muutoksissa. Yksikdn henkilokunta perehtyy kaikkien asukkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmiin, ne
ovat henkildkunnan tarkein tykalu asukkaan kokonaisvaltaisen hoidon toteuttamisessa.

4.2.2 ASIAKKAAN KOHTELU
Itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen



ltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta
henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Asukkaan
itsemaaraamisoikeutta voidaan edistaa voimavaroja tunnistamalla ja vahvistamalla. Henkilokunnan
tehtdvana on kunnioittaa ja vahvistaa asukkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen
osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja toteuttamiseen. Jokaisella asukkaalla on omahoitaja,
jonka tehtavana on tunnistaa edellda mainittuja asioita. @ Yhdessa asukkaan ja hanen
omaisen/laheisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan esiin kunkin asukkaan yksilollisyytta. Asukkaan
jaltai hanen omaisensa/laheisensa kirjoittama eldmankulun -lomake on hyva apukeino tutustua
asukkaan elamaan ennen hoivakotiin tuloa. Lomakkeessa on mahdollisuus kattavasti kertoa
perheesta, tydsta, harrastuksista ja muista mieltymyksistd. Asukkaan mielipidettda kysytdan ja
kunnioitetaan esimerkiksi paivittdisissa asuvalinnoissa, sauna-/suihkupaivissa seka ruokailujen
yhteydessa. Iltsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan myds aktiviteetteihin osallistumisissa. Ketaan ei
pakoteta osallistumaan, mutta kaikille tarjotaan mahdollisuus osallistua omalla tavallaan. Myds
ulkoilun mahdollisuutta tarjotaan, ja mahdollinen kieltaytyminen kirjataan asukastietojarjestelmaan.
On tarkeda keskustella avoimesti asukkaan, omaisen/laheisen seka laakarin ja yksikon
hoitohenkilokunnan kanssa tilanteista, joissa itsemaaraamisoikeus mahdollisesti kdantyy itseaan
vastaan; naissa tilanteissa avoin keskustelu on erittain tarkea toimenpide.

Itsemaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kaytannot

Rajoitteita kaytetaan ainoastaan asukkaan turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti.
Rajoittamistoimenpiteet  perustuvat aina 1aakarin Kkirjalliseen hoitopaatdokseen. Paatds
rajoittamistoimenpiteesta (mika rajoittamistoimenpide, paatéspvm, paatoksen tekija) ja sen kestosta
kirjataan asukkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan sekd Hilkka-asukastietojarjestelmaan. Paatds
perustuu aina asukkaan tilalanteen tarkkaan ja yksildlliseen arviointiin ja erilaisia luotettavia
arviointivalineitd kayttden. Rajoittamistoimenpide lopetetaan heti, kun sen kayttd ei ole enaa
valttdmatonta. Attendo Onnissa kaytdssa olevia rajoittamistoimenpiteitd voivat olla vuoteen laitojen
nostaminen, hygieniahaalarin kaytto tai haaravyonkayttaminen tuolissa istuessa.

Kirjaukset rajoittamistoimenpiteista tehdaan asianmukaisesti ja ymmarrettavasti. Niista kay ilmi
rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen johtaneet syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja
suorittaja seka todettu vaikutus. Niissa tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamaténta turvautua,
rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja asukkaan yksityisyytta ja ihmisarvoa
kunnioittaen sek& perustuslaki, ihmisoikeudet ja Attendon eettiset periaatteet huomioiden.
Menettelyohje asiakkaiden rajoittamistoimenpiteiden kayttamista varten yksikon
perehdyttamiskansiossa N-asemalla.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asukkaalla on oikeus saada hyvaa hoitoa ja yksildllista, tasa-arvoista kohtelua. Kaikenlainen
asukkaan epaasiallinen tai loukkaava kohtelu on ehdottomasti kielletty. Jokaisella tydntekijalla on
velvollisuus sosiaalihuoltolain § 48 ja § 49 mukaisesti iimoittaa vipymatta esimiehelleen, jos huomaa
epaasiallista kohtelua. Kts. kohta 3 RISKINHALLINTA (4.1.3).

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa tai laheisensa kanssa kasitellaan
asiakkaan kokema epaasiallinen kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asukkaan kohdatessa epaasiallista kohtelua, hoivakodin henkildéstd ottaa asian viipymatta
keskusteluun tilanteen vaatimalla tavalla asianomaisten henkildiden ja/tai asukkaan
omaisen/laheisen/edustajan kanssa. Tilanne selvitetdan asianosaisten kanssa mahdollisimman pian
tapahtuman jalkeen. Mikali asukas/laheinen on tyytymatén saamaansa kohteluun, hanella on
asiakaslain 23 §:n mukaan oikeus tehda muistutus toimintayksikon vastuuhenkildlle tai johtavalle
viranhaltijalle. Muistutus kasitelldan yksikdn esihenkildn ja alueen palvelupaallikdn ja/tai aluejohtajan
kanssa valittdmasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti kohtuullisessa ajassa. Kirjallinen
vastaus sisaltaa ratkaisun, perustelut seka selkeasti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta
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ryhdytty. Tarvittaessa asukasta ja hanen omaistaan/laheistdan/edustajaa ohjataan ottamaan
yhteytta sosiaali- ja potilasasiamieheen.

Muistutuksen asiakirjat sailytetdan yksikdssa erillddn asiakasasiakirjoista. Muistutuksista kirjataan
poikkeama AQ-jarjestelmaan. Poikkeamat kasitellddn yksikdssa henkildkunnan kanssa
kuukausittain.

4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN
Jokaiselle asukkaalle laaditaan yksiléllinen, paivittdistd hoitotydétd ohjaava hoito- ja
palvelusuunnitelma. Suunnitelma laaditaan huomioiden asukkaan voimavarat, |&htokohdat ja
tavoitteet. Asukkaan elaman eri vaiheet, tottumukset, tavat, kulttuuri, kokemukset, aikaisemmat ja
nykyiset harrastukset kartoitetaan asukkaan ja hdnen omaistensa/laheistensa kanssa yhteisty6ssa.
Tassa yhteydessad kartoitetaan, misséd maarin omaiset/laheiset voivat olla osallisena asukkaan
arjessa hoivakodissa. Taltd pohjalta suunnitellaan toimintakykyd yllapitava hoito ja palvelu.
Toimintakyvyn ja hyvinvoinnin ja osallisuuden takaaminen Ilahtee hyvin arkisista toimista:
hyotyliikunnasta, pukeutumisesta, seurustelusta, ulkoilusta seka muista omista valinnoista arjessa.
Useat omaiset/laheiset vierailevat hoivakoti Onnessa saanndllisesti (huomioidaan Koronaan liittyvat
rajoitteet). Hoivakodin henkilokunta kohtaa kaikki vierailijat ystavallisesti. Paivittainen
kuulumistenvaihto on aktiivista ja luontevaa. Moni omainen toimii my6s saattajana eri
terveydenhuollon toimipisteisiin, 1&akariin tai muihin sovittuihin tapaamisiin. Harvemmin vieraileville
omaisille soitetaan asukkaan kuulumiset noin kerran kuukaudessa.

Palautteen kerdaminen

Jatkuva asiakaspalaute ja saannollisesti tehtavat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan
kehittamista. Palautteen antaja voi olla asukas, Iaheinen tai muu yhteistyétaho. Palautetta voi antaa
suoraan suullisesti asianomaiselle tai yleisesti, kirjallisesti, puhelimitse/sahkopostitse sekd www-
sivujen palautekanavan kautta. Asukkailta ja omaisilta/laheisiltd hankitaan asiakaspalautetta myos
keskustelemalla aktiivisesti asukkaiden ja omaisten/laheisten kanssa. Omaiset/laheiset kutsutaan
vahintdan 1-2 kertaa vuodessa yhteiseen tapahtumaan, jossa voidaan vaihtaa kuulumisia ja antaa
kehittdmisideoita.

Asukastyytyvaisyyskyselyt tehdaan 2 x vuodessa.

Palautteen késittely ja kdytté toiminnan kehittdmisessé

Palautteet kirjataan AQ-jarjestelmaan, kasitellddn yksidn palaverissa ja dokumentoidaan
palaverimuistioon. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja kehittdmistoimenpiteet kasitelldan
henkildkunnan kanssa yksikdn palaverissa sekd asukkaiden ja omaisten/laheisten kanssa
keskusteluissa tai kirjeitse. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyédynnetaan yksikén
toiminnan laadun kehittdmisessa, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistetaan palautteista
tulleita toimivia kaytanteitda. Yksikon esimies vastaa palautteen kasittelysta ja hyodyntamisesta
yhdessa henkildkunnan kanssa. Esimies vie saadun palautteen laatujarjestelm&mme mukaisesti
eteenpain organisaatiotasolla. Tyytyvaisyyskyselyjen tulosten pohjalta laaditaan
kehittdmissuunnitelma.

4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTURVA

a) Muistutuksen vastaanottaja

Muistutukset toimitetaan kunnassa, kuntayhtymassa tai kaupungissa toiminnasta vastaavalle
virkamiehelle.

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seké tiedot hdnen tarjoamistaan palveluista



Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaaliasiamiehen yhteystiedot: Sosiaaliasiamiehina toimivat
alueella Clarissa Peura ja Jenni Henttonen.

Puhelinnumero: 0400 277 087
Sahkopostiosite: sosiaaliasiamies@sosiaalitaito.fi
Postiosoite: Sibeliuksenkatu 6A 2, Jarvenpaa

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat kaikkien ndhtavissa ryhmakotien ilmoitustauluilla.

Sosiaaliasiamiehen tehtaviin kuuluu:
¢ Neuvoa asiakkaita lain soveltamiseen liittyvissa asioissa
¢ Avustaa asiakasta muistutuksen tekemisessa
o Tiedottaa asiakkaan oikeuksista
e Toimia muutenkin asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi
e Seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitystd kunnassa ja antaa siita selvitys
vuosittain kunnanhallitukselle.

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seké tiedot sitd kautta saaduista palveluista
Kuluttajaneuvoja puh: 029 5053050 ma, ti, ke ja pe klo 9-12 ja to 12-15

sahkdinen yhteydenotto: sdhkodiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n.5 tyépaivan kuluessa.
Vastauksen saa paasaantoisesti puhelimitse (lomakkeen saa www.kkv.fi)

Kuluttajaneuvojan tehtavat:
e Avustaa ja sovittelee kuluttajan ja yrityksen valisissa riitatilanteissa
¢ Antaa tietoa kuluttajalle ja yritykselle kuluttajan oikeuksista ja velvollisuuksista

d) Miten yksikén toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapédétbékset
késitellaan ja huomioidaan toiminnan kehittimisesséa?

Muistutukset ja kantelu- ja muut valvontapaatokset huomioidaan toiminnan kehittdmisessa kaymalla
ne lapi yksikon palavereissa ja laatimalla niihin yhdessa henkilokunnan kanssa korjaavat
toimenpiteet, joista dokumentointi asianmukaisesti palaverimuistioihin. Lisdksi muistutuksista,
kantelu- ja muut valvontapaatoksista yksikdn esimies informoi palvelupaallikk6a ja/tai aluejohtajaa.
Yksikon esimies antaa muistutuksen antajalle kirjallisen vastineen. Kaikista muistutuksista ja
kanteluista kirjataan AQ-jarjestelmaan poikkeamaraportti.

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle
Nelja viikkoa.

6. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

4.3.1 HYVINVOINTIA JA KUNTOUTUSTA TUKEVA TOIMINTA

Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin
ja osallisuuden edistaminen

Jokaiselle asukkaalle laaditaan yksildllinen paivittdista hoitoty6td ohjaava kirjallinen hoito- ja
palvelusuunnitelma, jossa huomioidaan asukkaan voimavarat ja tarpeet, mieltymykset seka hanelle
tarkeat asiat. Suunnitelma ohjaa fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja
hyvinvoinnin edistdmiseen ja ylldpitdmiseen seka asukkaan mahdollisimman omannakdiseen
elamaan hoivakodissa. Jokaiselle asukkaalle laadittava ja sdanndllisesti paivitettava Elamanlaadun
check- lista maarittelee asukkaan elamanlaatuun keskeisesti vaikuttavia asioita sekd omahoitajan
roolia tukemaan ja ohjaamaan asukasta eldamanlaadun toteuttamisessa.


mailto:sosiaaliasiamies@sosiaalitaito.fi

*Asukkaat herdavat ja asettuvat yodunille paasaantdisesti avustettuina ja oma vuorokausirytmi
huomioiden. Vuorokausirytmia seurataan riittdvan levon toteutumisessa.

* Perushoidolliset toimet (henkilokohtainen hygienia, pukeutuminen, WC-toiminnot jne) hoidetaan
asukkaan tottumusten mukaisesti paasaantoisesti avustettuina, tai asukasta ohjataan toteuttamaan
naita, tai ainakin osaa naista.

*Saunominen on oleellinen osa suomalaista kulttuuria ja saunominen mahdollistetaan asukkaan
toiveita kuunnellen.

*Ruokailu- ja kahvihetket seka valipalat rytmittavat paivaa. Niille on maaritelty tietyt kellonajat, mutta
ne voivat joustaa asukkaiden toivein/kunnon mukaisesti.

*Yksildlliset sairaanhoidolliset toimenpiteet (ladkehoito, mittaukset, laboratoriokokeet, haavahoidot
jne.) jaksotetaan paivan kulkuun sopiviksi huomioiden |dakarin maaraykset esim. laakityksen
suhteen.

*Asukkaita kannustetaan yhdessaoloon ja yhteisdlliseen toimintaan jokaisen henkildkohtaisia
toiveita ja sen hetkista toimintakykya kunnioittaen.

*Asukkaiden aktiivista arkea tuetaan paivittaisilld toimintatuokioilla (pelejd, musiikki- ja
tarinatuokioita, muisteluhetkia, hengellista toimintaa jne).

*Ulkoilu mahdollistetaan asukkaan toiveita kunnioittaen.

Asukkaiden toivomukset ja itsemaaraamisoikeus otetaan huomioon kaikissa paivittaisissa
toiminnoissa seka osallistumisessa toimintatuokioihin ja ulkoiluun.

Omaiset/laheiset ja yhteistybkumppanit ovat lampimasti tervetulleita asukkaiden mielekkaan ja
aktiivisen arjen toteuttamiseen ja tukemiseen.

Asukastietojarjestelman kirjauksissa aktiviteetti, ulkoilu, omahoitajahuomiot ja laheishuomiot
nousevat Attendo Quality ohjelmaan. Tdman ohjelman avulla seurataan ja kehitetdan toteutunutta
toimintaa kuukausitasolla.

Asiakkaiden toimintakykyd, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden
toteutumisen seuranta (paivittdinen liikkuminen, ulkoilu, kuntoutus ja kuntouttava toiminta)
Asukkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkdon seurataan havainnoimalla ja keskustelemalla
asukkaan (ja omaisten/laheisten) kanssa tuntemuksista ja ajatuksista. Ensimmaisen hoito- ja
palvelusuunnitelman  valmistuttua tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan
paivittaiskirjausten avulla. Suunnitelmaa paivitetdan ja muutetaan asukkaan toiveita ja tarpeita
vastaavaksi. Jatkossa suunnitelma paivitetdan vahintdan puolen vuoden valein ja aina tarvittaessa.
Eldmanlaadun check-lista toimii lisdksi ohjausvalineend. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen
vaikuttavuuden arvioimisessa hyddynnetdan mm. toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja
painoa saanndllisesti seka tehdaan RAI arviointi vahintddn kaksi kertaa vuodessa. Laakehoidon
vaikuttavuuden seuranta on erittdin tarked osa asukkaan hyvinvointia. Hoitajat seuraavat
ladkehoidon vaikuttavuutta ja kirjaavat havaintonsa Hilkka asukastietojarjestelmaan. Sairaanhoitaja
vie havainnot laakarinkierrolle. Laakari ja sairaanhoitajat vastaavat asukkaan l|aakehoidon
toteutumisesta.

Omahoitajan tarkea tehtava on huolehtia kunkin asukkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisten
muutosten kirjaamisesta hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Muutosten havainnointi ja kirjaaminen
paivittdin  jokaisessa tyOvuorossa asiakastietojarjestelmaan on erittdin  tarked osa
hoitohenkildkunnan ty6ta. Suullinen raportointi tdydentda tietojen siirtoa tydskentelevalle
henkildkunnalle. Yksi tarkea asiakkaan hyvan elaman seurantakeino on omaohjaajan antama oma
aika omalle asukkaalle viikoittain.

4.3.2 RAVITSEMUS (ASIAKKAIDEN RITTAVAN RAVINNON JA NESTEEN SAANNIN SEKA
RAVITSEMUKSEN SEURANTA)
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Attendo Onnin ruoka valmistetaan Attendo Pukkilan valmistuskeittiossa, josta se kuljetetaan
maanantaista perjantaihin yksikkdéon. Lounasruoka tulee Iampimana maanantaista perjantaihin ja
paivallinen toimitetaan kylmana yksikkdéon, jossa se lammitetaan. Viikonlopun ruuat toimitetaan
kylmina, ja ne lammitetaan yksikdéssa. Aamupalaa tarjotaan asukaslahtdisesti ja joustavasti klo 7.00-
10.00, lounas tarjotaan klo 11.30-13.00, paivakahvi klo 14.00-15.00, paivallinen noin klo 16.30-17.30
jailtapala noin klo 19.00-21.00. Y6palaa on tarjolla/tarjotaan aina tarpeen mukaan.

Asukkaan ravitsemus suunnitellaan osana hoito- ja palvelusuunnitelmaa suunnitelmaa: selvitetdan
mm. erityisruokavaliot, terveydelliset rajoitteet ja mieltymykset. Yksikon ruokalistat suunnitellaan
kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti sekd huomioiden asukkaan yksildlliset tarpeet ja
makutottumukset. Asukkaiden ruokailu on jarjestetty siten, etta iltapalan ja aamupalan vélinen aika
ei ole yli 11 h. Asukkaiden ruokailu tapahtuu valvotusti ja asukkaita avustetaan heidan tarpeiden
mukaisesti.

Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma, jota paivitetaan kerran vuodessa.

Asukkaan ravitsemushoidon suunnittelussa ja seurannassa hyoddynnetdan tarvittaessa MNA-
mittaria. Mikali asukkaalla on heikentynyt ruokahalu tai nesteiden nauttiminen, seurataan nautitun
ruoan ja nesteiden maaraa paivittaiskirjaamisissa ja tarvittaessa nestelistojen avulla. Jos asukkaalla
on nielemisvaikeuksia, tarjotaan tarvittaessa sosemaista tai nestemaistd ravintoa, sakeutettuja
nesteitd seka sopivia apuvalineita helpottamaan ravinnon saantia. Asukkaat punnitaan kerran
kuukaudessa ja tarpeen mukaan useammin. Mahdollisiin isoihin painon muutoksiin reagoidaan.
Esimerkiksi painon laskuun puututaan lisdamalla energiapitoisempia aterioita, mikali suurempien
ruoka-annosten nauttiminen on haastavaa. Myos proteiinipitoisia ruokia suositaan. Yksikkoon on
hankittu heraproteiinia lisattavaksi sitéd tarvitseville asukkaille. Muistisairauteen liittyvaa painon
laskua seurataan ja tarvittaessa konsultoidaan laakaria tai ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niista
tehdyt toimenpiteet kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Yksikkdé6n on nimetty ravitsemusvastaava,
joka osallistuu organisaatiotasoisiin koulutuksiin ja valittdad ajankohtaista tietoa ikadantyneiden
ravitsemuksesta yksikon muille tydntekijoille.

4.3.3 HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikdn puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista. Suunnitelma
paivitetdan yksikon esimiehen toimesta kerran vuodessa. Henkilokunta toteuttaa tydskentelyssaan
aseptista tydskentelytapaa. Hyvan kasihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa
valttaa infektioita. Kasihygieniasta on laadittu ohjeistus henkildkunnalle. Asukkaiden kasihygieniasta
vastaavat hoitajat yhteistydssd asukkaiden kanssa pesujen, WC-kayntien seka ruokailujen
yhteydessa. Omaisia muistutetaan kasihygieniasta vierailujen yhteydessa. Kasihygieniaa
tehostetaan tartuntatautitilanteissa. Tilanteen niin vaatiessa tehostetaan kasien pesua, kaytetaan
kasidesia, suu-nenasuojaimia, kertakayttdisia hanskoja sekd pidetdan turvavalit kohtaamisissa.
Viranomaisten annettuja ohjeita noudatetaan hoitotoimenpiteissa seka vierailujen osalta.

Asukkaan henkildkohtaisesta hygieniasta huolehtiminen kuuluu paivittdisen hoitotyon
toteuttamiseen. Asukkaita ohjataan ja tuetaan/avustetaan henkildkohtaisen hygienian hoidossa
asukkaan toimintakyvyn ja yksilOllisten tarpeiden mukaisesti. Hygienian hoidon toteutusta seka
riittdvyytta ja ihon kuntoa seurataan ja huomiot kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Hygieniasta
huolehditaan intimiteettisuojaa kunnioittaen.

4.3.4 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO
a) Miten yksikossa varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireetonta sairaanhoitoa,
kiireellista sairaanhoitoa ja dkillista kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?
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Hammashoito: Asukkaan suunhoidon suunnitelma on osana hoito- ja palvelusuunnitelmaa. Suun
terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityisella
hammaslaakarilla.

Kiireetdn sairaanhoito: Asukkaan kiireettdtman sairaanhoidon palveluista vastaa Mehilaisen
l&8karipalvelut. LAdkari kay hoivakodissa sovitusti. Ladkari paattaa asukkaan hoitotoimenpiteista ja
yksikdn henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa. Kotisairaalan
kanssa tehdaan tarvittaessa yhteistyota.

Kiireellinen sairaanhoito: Yksikdssa toimitaan Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen laatiman
ohjeistuksen mukaisesti. Ohje 16ytyy kanslian ilmoitustaululta seka hoivakodin N-asemalta. Arkisin
virka-aikana ollaan yhteydessa nimettyyn omalaakariin, virka-ajan ulkopuolella takapaivystajaan.
(Laakaripalvelut Mehilaiseltd) Yhteispaivystys on Hyvinkdan sairaalassa. Sh-lahete tulostetaan
asiakastietojarjestelmasta. Omaisia informoidaan heidan toivomallaan tavalla.

Akillinen kuolemantapaus: Kuolemantapauksissa toimitaan Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen
ohjeistuksen mukaisesti. Ohje l6ytyy kanslian ilmoitustaulusta seka hoivakodin N-asemalta.
Kuolemantapauksista ilmoitetaan yksikdn esihenkilolle.

b) Miten pitkaaikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetdan ja seurataan?

Asukkaiden terveyttd edistetddn yksildllisesti tukemalla omatoimisuutta, pitdmalla hyva huoli
perushoidosta, kuten ravitsemuksesta, nesteytyksestda, hygieniasta, liikunnasta ja muista
perustarpeista. Asukkailta mitataan paino ja verenpaine kerran kuukaudessa, ja aina tarvittaessa.
Verensokerimittaukset seka muut laboratoriokokeet mitataan |8akarin maarayksen mukaisesti.
Kaikki mittausten tulokset kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Asukkaiden laakityksen jatkuvaa
arviointia tekevat kaikki hoitohenkildkuntaan kuuluvat tyontekijat. Tarkeda on havaintojen hyva
kirjaaminen asiakastietojarjestelmaan.

c) Kuka yksikossé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?

Keski-Uudenmaan  hyvinvointialue on  ostanut  |38karipalvelut  ymparivuorokautiseen
palveluasumiseen Mehildisen I&dakaripalveluilta. Mehildiseltd on nimetty yhteistyoladkari/omalaakari,
joka vastaa yksikdn paivittaisesta terveyden- ja sairaanhoidosta.

435 LAAKEHOITO: TOIMINTAYKSIKON LAAKEHOITOSUUNNITELMAN SEURANTA,
PAIVITTAMINEN, TOTEUTUS JA TOTEUTTAMISEN SEURANTA

Yksikdn THL:n Turvallinen ladkehoito-oppaan mukainen ladkehoitosuunnitelma paivitetaan kerran
vuodessa ja aina tarvittaessa. Paivittamiseen osallistuvat hoivakodin sairaanhoitaja seka hoivakodin
esimies. Laakari allekirjoittaa yksikdon ladkehoitosuunnitelman.

Laakehoitosuunnitelma ohjaa laakehoidon toteuttamista yksikdssa. Laakehoitosuunnitelma
maarittelee, miten ladkehoitoa yksikdssa toteutetaan, 1adkehoidon osaamisen varmistamisen ja
yllapitamisen, ladkehoidon perehdyttamisen, vastuut ja velvollisuudet, lupakaytannaot, laakehuollon
toiminnan (mm. laakkeiden toimittaminen, sailyttdminen ja havittdminen), ladkkeiden jakamisen ja
antamisen, 1ddkehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, ladkehoidon kirjaamisen
ja tiedonkulun seka toiminnan laakehoidon virhetilanteissa.

Laakehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla l|adkehoidon vaikuttavuutta asukkaiden
paivittdiseen seurantaan. Paavastuu yksikdn asukkaiden ladkehoidon toteutuksesta ja seurannasta
on laillistetulla terveydenhuollon ammattilaisella, sairaanhoitaja Minna Hakolalla, joka myés valvoo
henkildkunnan ladkehoidon osaamista yhteistydssa hoivakodin esihenkildn kanssa.
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Yksikon ladkehoidosta vastaa nimetty omalaakari

o Laakari: kirjaa ladkemaaraykset ja tekee sahkodiset reseptit seka ladkehoidon muutokset
potilaan asiakirjoihin siihen varattuun lomakkeeseen, tulostaa sairaanhoitajalle dokumentit seka
vastaa omalta osaltaan ladkeinformaation antamisesta.

e Sairaanhoitaja: kirjaa 1ddkemaaraykset Hilkka-asukastietojarjestelmaan Idake- ja jakolehdelle
huomioiden laakkeiden antoajat, jakaa laakkeet |aaketarjottimelle, antaa laakkeita suun kautta,
paikallisesti ja perasuoleen, pistaa ihonalaisia/lihaksensisaisia injektioita seka rokotteita, vaihtaa
huumausainelaastarin ja merkitsee seuraavaan vaihtopdivan |88kekaapissa olevaan
laakekorttiin sekd kulutuskorttiin, tekee laaketilauksen apteekkiin, vastaanottaa ja tarkistaa
ladketilauksen seka siirtaa l1ddkkeet varastopaikoille, seuraa ladkehoidon vaikutuksia ja kirjaa ne
asiakirjoihin seka raportoi l[&akarille 1ddkehoidon vaikutuksista.

o Lahihoitaja: jakaa ladkkeet ladketarjottimelle jakolehtien mukaan, antaa laakkeita jakoaikojen
mukaisesti antaa |d8kkeitd suun kautta, paikallisesti ja perasuoleen, pistaa
ihonalaisia/lihaksensisaisia injektioita luvan saatuaan, vaihtaa huumausainelaastarin ja
merkitsee seuraavaan vaihtopaivan ladkekaapissa olevaan laakekorttin seka asukkaan
kulutuskorttiin, seuraa l|ddkehoidon vaikutuksia ja kirjaa ne asiakirjoihin seka raportoi
sairaanhoitajalle. Molemmissa ryhmakodeissa yksi lahihoitaja on nimetty paiva- iltavuoroissa
ladkevastaavaksi. Merkinta nakyy tyovuorosuunnittelussa.

Attendo  Onnissa l|aakehoitoa toteuttavat laakehoidon Iluvat omaavat tyontekijat.
Laakehoitosuunnitelma paivitetaan kerran vuodessa.

4.3.6 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan hoidossa toteutetaan moniammatillista yhteisty6ta yksildllisten tarpeiden mukaisesti.
Yhteistyd varmistetaan yhteisesti sovituilla sdanndllisilla toimintatavoilla. Tapaamisia jarjestetaan
tarpeen mukaan esimerkiksi terveyskeskuksen toimijoiden, kotisairaalan henkildstdn sekd muiden
laheisesti asukkaan hoitopolkuun osallistuvien toimijoiden kanssa. Asukkaan tietosuoja on
varmistettu dokumentointi-tietosuoja- ja arkistointiohjein. Taman lisaksi asukkaiden tietojen
kasittelyyn liittyvilla jarjestelmilla (Hilkka, ja RAI) on omat rekisteriotteensa.

Alihankintana tuotetut palvelut (médardayksen kohta 4.1.1.)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan saanndllisesti palautteen keruulla, yhteisilla
palavereilla ja tekemalla sdannollista yhteisty6ta. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua
ja sopimuksenmukaisuutta. ISS Palvelut Oy, Meira nova, Pamark, Mantsalan kotoapteekki.

7. ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajarjestelmien, laitteiden ja valineiden hyvalla
suunnittelulla, yllapidolla ja huollolla, henkildkunnan hyvalld ohjeistuksella ja koulutuksella,
asiakkailta keratyn palautteen avulla seka jatkuvalla valvonnalla, seurannalla ja kehittamistyolla.
Asiakasturvallisuutta  varmistaa omalta osaltaan myds  holhoustoimilain  mukainen
ilmoitusvelvollisuus  maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkil6std seka
vanhuspalvelulain mukaisesta velvollisuudesta ilmoittaa idkkaastd henkildsta, joka on ilmeisen
kykenematon huolehtimaan itsestaan.

Poikkeamat ja lahelta piti -tilanteet raportoidaan AQ-laatujarjestelmaan. Hoivakodin johtaja kirjaa

laatujarjestelm@an korjaavat toimenpiteet, vastuuhenkildn ja aikataulun toimenpiteiden
suorittamiseksi sekad arvioinnin toimenpiteiden vaikuttavuudesta.
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Yhteistyé turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa
Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain
ja paivitetdan tarpeen mukaan. Palo- ja pelastusviranomaisten kanssa tehdaan saanndllista
yhteisty6ta tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain tehdaan yksikko -kohtaiset
riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittamissuunnitelmat.

Henkildstdlle jarjestetdan saanndllisesti palo- ja pelastuskoulutusta kdytadnndn harjoituksineen seka
ylldpidetdaan ensiapuvalmiutta. Yksikéssa jarjestetdan saanndllisesti myds turvallisuuskavelyt ja
poistumisharjoitukset, joista asianmukainen dokumentointi.

4.4.1 HENKILOSTO
Hoito- ja hoivahenkiléstén méérd, rakenne ja riittdvyys seka sijaisten kdytén periaatteet

a) Yksikon hoito- ja hoivahenkil6stén mééré ja rakenne:

Yksikdssa tydskentelee ammattitaitoinen ja koulutettu sekd suositusten ja lupaviranomaisen
mukainen henkilokunta.

-Yksikon hoitohenkilomitoitus on 0,65 tt/ asukas.

-Yksikon esihenkild on Kirsi llli, joka on koulutukseltaan geronomi AMK.

-Yksikdssa on yhteensd 3 sairaanhoitajaa, 12 l|ahihoitajaa ja 2 hoiva-avustajaa. Avustavaa
henkilokuntaa on 3,5. Yksi siistija ja 2 hoitoapulaista, kokki 0,5 Attendon toisessa yksikdssa, josta
toimitetaan ruoka.

-Lisaksi yksikdssa on opiskelijoita eri ammatillisista oppilaitoksista seka sijaispooli.

a) Yksikon sijaisten kdyton periaatteet:

Sijaisten hankinnassa on aina lahtékohtana yksikén toiminnallinen tarve ja asukkaiden turvallisuus
seka viranomaisten vaatimukset. Yksikdon henkiloston akilliset poissaolot pyritdan aina jarjestamaan
ensisijaisesti tyovuorojarjestelyin seka yksikon sisaisilla tyontekijalainoilla. Tavoitteena on kayttaa
asukkaille tuttuja ja yksikdn toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjarjestelyista vastaa hoivakodin johtaja.

b) Henkiléstévoimavarojen riittdvyyden varmistaminen?

Yksikon esihenkild vastaa tydvuorosuunnittelusta ja siitd, etta tydvuoroissa on suunnitellusti riittdva
maara henkilokuntaa. Yksikdn henkilokunnan riittavyytta, osaamista ja koulutustarvetta,
poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan saanndllisesti. Yksikdissdmme on maarallisesti ja
rakenteellisesti riittdva henkildstd suhteessa tuotettavaan palveluun. Henkildstotyytyvaisyyskyselyt
tehdaan 2 x vuodessa. Naiden tulokset kaydaan lapi henkildstopalavereissa, tulosten avulla
kehitetdan keinoja henkildston tydssajaksamiseen.

Henkiloston rekrytoinnin periaatteet
Henkildéstdn rekrytointia ohjaa tydlainsaadantd seka tydehtosopimukset. Naissd maaritelldan
tyontekijoiden seka tydnantajan oikeudet ja velvollisuudet.

Rekrytoinnista vastaa yksikon esihenkilo. Rekrytointiprosessi pitéa sisallaan tyontekijatarpeen
kartoituksen, varsinaisen tydntekijahaun (ulkoiset ja sisdiset ilmoitukset, hakemusten
vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut, valintapaatdkset ja niista ilmoittaminen), valitun
tyontekijan ammattikelpoisuuden todentaminen (yksikdn esihenkildn vastuulla on henkildllisyyden
tarkistaminen), ammattioikeuksien ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki,
JulkiSuosikki tai soittamalla Valviraan), ulkomaalaistaustaisten tydluvan ja ammattioikeuksien
tarkistus, suositusten kysyminen, tutkinto- ja tydtodistukset, tydsopimusten tekeminen ja
allekirjoittaminen. Rekrytointia tukee ja ohjaa henkildstohallinto.
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Kuvaus henkiloston perehdyttamisesta ja taydennyskoulutuksesta
Uuden tyontekijan, uuteen tydtehtavaan siirtyvan ja opiskelijan perehdytyksesta vastaa yksikon
esimies. Tarvittaessa esimies delegoi osia perehdytyksesta muulle kokeneelle tydntekijalle.

Yksikdn hoito- ja hoivahenkildstd perehdytetddn asiakastydhdn, asiakastietojen kasittelyyn ja
tietosuojaan sekd omavalvonnan toteuttamiseen Attendon perehdytysohjelman mukaisesti. Sama
koskee myos yksikdssa tydskentelevia opiskelijoita ja sijaisia. Perehdyttdmislomakkeeseen on
yksiloity perehdytettavat asiat, jotka tyontekija kay osoitteessa https://valo.attendo.fi Iapi. Hanelle on
nimetty ohjaaja, jolta voi varmistaa epaselvia asioita ja yksikbn omia kaytanteitd. Molemmat
allekirjoittavat perehdyttamislomakkeen, jonka jalkeen se palautuu johtajalle. Johtajan kanssa
kaydaan lapi viela mahdollisia tarkentavia kysymyksia liittyen hoivakodin toimintaan.
Perehdyttamislomakkeen sailytyksesta ja arkistoinnista vastaa yksikon johtaja.

Perehdytyksen yhteydessd kaydaan |8pi omahoitajan tehtavat Omahoitajamallin  mukaisesti.
Omabhoitajamalli 16ytyy myos yksikdn N-asemalta.

Yksikdssa laaditaan vuosittain  henkiléston  koulutussuunnitelma, jossa hyddynnetaan
kehityskeskusteluissa ja toiminnasta saaduissa palautteissa esiin nousseita kehittamistarpeita.
Koulutussuunnitelmassa huomioidaan toimintasuunnitelman mukainen painopistealue, yksikdssa
vallitseva tarve, tyontekijoiden yksilOlliset osaamistarpeet seka tyotehtaviin liittyvat erityistarpeet.
Koulutustarvetta maaritelldan tarvittaessa uudelleen vuoden aikana, mikali iimenee osaamistarpeen
uusia vaatimuksia. Koulutukset suunnitellaan tukemaan tyontekijdiden ammattitaitoa seka
vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetta. Yksikdn esihenkilon tehtdvana on pitda huolta
siita, etta tdydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tydntekijan kohdalla.

Henkiloston koulutus jarjestetaan sisaisend ja ulkoisena henkild-, yksikko- tai aluekohtaisena
koulutuksena. Taydennyskoulutusvelvoite on vahintaan kolme paivaa vuodessa tyontekijaa kohden
ottaen huomioon mm. tyontekijan tyotehtavat ja koulutus seka tydyhteison toimintojen
kehittdmisvaihe. Koulutuksien toteutuminen Kkirjataan henkildstétietojarjestelmaan. Joka vuosi
tehdaan koonti edellisen vuoden toteutuneista koulutuksista toimintakertomukseen. Nama kuuluvat
yksikon esihenkildn tehtaviin.

4.4.2 TOIMITILAT

Attendo Onnin hoivakoti toimii kaksikerroksissa rakennuksessa. Yksikdssamme on yhteensa 40
asiakashuonetta. Huoneet ovat 20,0 m2, huoneen yhteydessa invamitoitettu kylpyhuone. Huoneissa
on sahkoétoiminen hoivasanky, yopoyta, paloturvalliset verhot seka vuodevaatteet. Asukas voi muilta
osin sisustaa huonettaan myds itse.

Yksikdssd on 2 ryhmakotia, molemmissa ryhmakodeissa on 20 huonetta. Molemmissa
ryhmakodissa on myds omat oleskelu- ja ruokailutilat. Ryhmakodeissa on joko terassi tai parveke.
Molemmissa ryhmakodeissa on saunatilat ja ladkehuoneet.

Liikkuminen ja omatoimisuuden tukeminen ja edistaminen seka turvallisuus ja kodikkuus kuuluvat
hoitofilosofiaamme. Tilasuunnittelussa tdma on huomioitu mm. seuraavasti:

*kaiteet kiertavat kaytavien molemmat reunat

sryhmakodissa ei ole porrasaskelmia, kaksi hissia kaytettavissa tarpeen mukaan
*kulkuyhteydet tilasta tilaan on suunniteltu niin, ettd kulkeminen onnistuu apuvalineita kayttaen
*kynnykset on luiskattu
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eoviaukot ovat riittavan leveitd. Huoneesta sangyn siirtdminen yhteisiin tiloihin on mahdollista
evalaistus on epasuoraa ja variltdan [dmminta tunnelmaa luovaa. Valaistusta on mahdollista lisata
asuinhuoneisiin yksil6llisesti esim. silloin, kun asukkaan nakdkyky on heikentynyt
ssisustussuunnitelman ovat tehneet asiantuntijat

*huonekalut ja muu irtaimisto valitaan kohderyhmalle sopivaksi

svarimaailma on hillitty ja kodikas

ssisustustekstiileilld ehkaistdan kaikua ja melua seka lisataan kodikkuutta

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydessa otetaan huomioon eri vuoden ajat (hiekoitus ja
lumenluonti). Turvallisuutta lisdavat ovien sahkélukitus. Pihapiiri on kodikas ja turvallinen. Pihassa
on keinu, penkkeja ja istutuksia. Liikkuminen on esteetdntd ja turvallista. Parkkipaikat ja
autoliikennointi ei hairitse pihassa oleskelua ja liikkumista.

Yksi toimintamme Iahtokohdista on mielekkdan arjen mahdollistaminen kaikille asiakkaille
asiakasryhmastad ja toimitiloista riippumatta. Toimitilat antavat kuitenkin hyvat edellytykset
aktiiviseen sosiaaliseen yhdessa elamiseen yksikdssa. Yhteisiin hetkiin (ruokailut, harrasteet,
ulkoilut jne.) kannustetaan. Asiakkaiden liikkuminen on helppoa ja kokoontuminen on mahdollista
molemmissa ryhmakodeissa.

Yksikkdmme kellarikerroksessa oma pyykkitupa ja kuivaushuone asianmukaisine koneineen; lisaksi
molempien ryhmakotien kodinhoitohuoneissa on pyykinpesukoneet ja kuivausrummut.
Pyykkihuollon toteutuksesta vastaavat hoitoapulaiset sek&d osin hoitohenkildkunta. Myos asukkaat
saavat halutessaan osallistua pyykkihuoltoon esim. olemalla mukana pyykkia viemassa ja
hakemassa pyykkituvalta, lakanoiden viikkauksissa, pyykkien laittamisessa kuivamaan jne
asiakkaiden omien mieltymysten mukaan.

- Asukashuoneissa suoritetaan yllapitosiivous ja tarkistussiivous kerran viikossa

- Siivoushuolto toteutetaan oman henkildkunnan toimesta

- Pyykkihuolto toteutetaan oman henkilokunnan toimesta

Puhtauspalveluiden toteutumista ja laatua seurataan kaksi kertaa vuodessa “puhtauspalveluiden
laatukierroksella”, jonka tulos, palaute ja kehittdmiskohteet kaydaan lapi yhdessa yksikon
henkilokunnan kanssa, ja kasittelysta laaditaan muistiomerkinnat.

4.4.3 TEKNOLOGISET RATKAISUT, KULUNVALVONTA SEKA ASIAKKAIDEN KAYTOSSA
OLEVAT TURVA- JA KUTSULAITTEET

Yksikdssa on kaytdssa tunnstall hoitajakutsujarjestelma. Halytysranneke tai kaulanauha on
asukkaalla, josta painettaessa lahtee kutsu hoitajille. Kaikki asukkaat eivat kykene kutsulaitetta
kayttdmaan sairauden tai heikentyneen toimintakyvyn vuoksi. Tieto on kirjattuna Hilkka-
asiakastietojarjestelmaa.  Kaikkiin halypuhelimeen tulleisiin halytyksiin vastataan kaynnille
halyttdvan asukkaan luona. Halytykset ja niiden kuittaukset kirjautuvat hoitajakutsujarjestelman
kayttdbohjelmaan, josta halytyksid ja niihin vastaamista seurataan saanndllisesti.
Hoitajakutsujarjestelman huollosta vastaa sen toimittaja. Turvalaitteiden toimivuutta tarkistetaan
saannodllisesti henkilokunnan toimesta ja saanndllisin laitehuolloin. Hoitajakutsujarjestelmassa
rannekkeet ja kaulanauhat toimivat pattereilla ja halyttavat pattereiden kestoajan lahentyessa
loppuaan. Koko jarjestelma on osa talotekniikkaa ja sahkokatkojen varalta jarjestelmalla on oma
varavoima.

Yksikon ulko-ovet ovat lukittuna, ovissa on sahkdiset lukot. Ulko-oven vieressa on soittokello ja
puhelinnumero yksikoéihin vierailulle tulevia varten. Jokainen tydntekija on velvollinen tarkkailemaan
laitteiden toimivuutta ja ryhtymaan valittdmiin toimenpiteisiin, mikali huomaa laitteessa ongelmia.
Ovenavausjarjestelmasta jaa lokitiedot, milla avaimella kiinteistdon on kuljettu.
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Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilon nimi ja yhteystiedot
Yksikon esihenkild vastaa laitteiden toiminnasta yhdessa laitteiden toimittajan kanssa. Lisaksi
molempien ryhmakotien hoitajat, tarkkailevat laitteiden toimivuutta ja ovat yhteydessa laitteiden
toimittajaan poikkeamatilanteissa.

4.4.4 TERVEYDENHUOLLON LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT
ASIANMUKAISET VAARATILANNEILMOITUKSET

"Laiteturvallisuus  Attendolla’-ohjeistukseen on  koottu Attendon toimintatavat liittyen
terveydenhuollon laitteisiin, niiden kaytdn opastukseen, huoltoihin ja jaljitettavyyteen.
Terveydenhuollon laitteiden -kansio sailytetdan molempien ryhmakotien kansliassa.

Yksikdssd kaytetdan asukkaiden hoidossa tarvittavia apuvalineitd, laitteita ja tarvikkeita, kuten
verenpaine- ja verensokerimittarit, nostolaite, pydratuolit, rollaattorit, sdngyt. Asukkaan omahoitaja
yhdessa ryhméakodin sairaanhoitajan kanssa kartoittaa ja huolehtii asukkaan apuvalinetarpeen ja on
yhteydessa kunnan apuvalinekeskukseen saadakseen asukkaalle kayttoon tarpeelliset apuvalineet.
Yksikon tyontekijat perehdytetaan yksikdossa kaytettavissa oleviin terveydenhuollon valineisiin ja
laitteisiin seka vaaratilanneilmoitusten raportoimiseen. Valineita ja laitteita kaytetdan ja saadetaan,
yllapidetaan ja huolletaan valmistajan ilmoittaman kayttotarkoituksen ja -ohjeistuksen mukaisesti.
Yksikon huollettavien apuvalineiden ja laitteiden rekisteri seka kalibroitavien laitteiden rekistereihin
kirjataan terveydenhuollon laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seka toteutuneet huollot ja
kalibroinnit. Vastuu hoivakodin laitehuolloista on yksikdn esihenkil6lla.

Yksikdssa huolehditaan myds laitteiden turvallisuudesta ja kayttdohjeiden selkeydesta.
Vaaratilanteet raportoidaan AQ-jarjestelmassa poikkeamaraportilla. Vaaratilanteet kasitellaan
vksikdssa henkiloston kanssa tapauskohtaisesti. Tilanteen pohjalta laaditaan tarvittavat
toimenpiteet/ kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta valtytdan jatkossa. Laitteista johtuvista
vaaratilanteista ilmoitetaan myo6s laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle.
Terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta vaaratilanteesta on aina tehtava ilmoitus
myos Valviralle niin pian kuin mahdollista:
https://www.valvira.fi/terveydenhuolto/terveysteknologia/valviralle-tehtavat-ilmoitukset/iimoitus-
vaaratilanteesta

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot
Hoivakodin johtaja Kirsi llli kirsi.illi@attendo.fi puhelin 044-4940040

8 ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Hoivakotia ja sen toimintaa ohjaava lainsdadantd ja viranomaismaaraykset on koottuna hoivakodin
N-asemalle, josta kaikki henkilokuntaan kuuluvat paasevat niitd lukemaan. Attendolla on laadittu
erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja potilastietojen laadukasta
ja turvallista kasittelya. Lait, ohjeet ja maaraykset on koottuna hoivakodin N-asemalla. Jokainen
tyontekija suorittaa Turvallinen tietojen kasittely-kurssin. Attendon IT-tukipalvelut tekevat
saannollisesti valvontaa tietoturvan toteumaisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu tyésopimukseen, ja
opiskelijoilla se sisaltyy koulutussopimukseen. Tarvittaessa voidaan tehda erillinen
vaitiolovelvollisuussopimus.

Yksikdssa on kaytdssa sahkdinen Hilkka- asiakastietojarjestelma, johon tehdaan asukkaan hoidon
kannalta riittavat ja asianmukaiset kirjaukset. Jokaisella tyontekijalla on oma henkilokohtainen
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tunnus asiakastietojajarjestelmaan ja kirjaamisesta jaa lokijalki. Asiakastietojarjestelmassa on
erilaisia kayttajatasoja, joka parantaa tietoturvaa seka asukastietojen hallintaa. Yksikén henkilokunta
kasittelee asiakkaiden tietoja siind maarin, kun se on heidan tydnsa tekemiseen tarpeellista.

Asukastietojen  luovuttaminen ulkopuolisille tapahtuu vain asukkaan nimenomaisella
suostumuksesta, tai lainsdadannoén niin oikeuttaessa.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojarjestelmien kayttoéon liittyva
omavalvontasuunnitelma, joka I6ytyy intrasta. Taman lisaksi asukkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilla
jarjestelmilla on erilliset rekisteriotteet (esim. Hilkka, RAIl, RAVA), jotka I6ytyvat intranetista. Uusi
tyontekija ja opiskelijat perehdytetdan tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttdmisprosessin
yhteydessa. Uuden tyontekijan ja opiskelijoiden perehdytys sisdltda henkildtietojen kasittelyn ja
tietoturvan. Lisaksi yksikOissa jarjestetaan saanndllisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyvaa koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet 10ytyvat https://www.attendo.fi/tietosuoja

Attendo Oy:n tietosuojavastaava
Elektroniikkatie 2A

90590 Oulu
tietosuojavastaava@attendo.fi

Yksikon esimiehen tiedot
Kirsi llli Kivistontie 4, 04600 Mantsala kirsi.illi@attendo.fi
p.044-4940040

9 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asiakkailta, henkilbkunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittamistarpeet ja aikataulu
korjaavien toimenpiteiden toteuttamisesta

Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikon laadunvalvontajarjestelmaa sekd perehdytysta.
Saanndllisen kirjaamisen avulla voidaan seurata, ettd omavalvonta toteutuu kadytannossa.

Asiakastydta ja paivittaista kehittamistd ohjaa yksikén vuosittainen toimintasuunnitelma, aktiivisen
arjen suunnitelmat/viikko-ohjelmat ja asiakkaiden henkildkohtaiset hoito- ja palvelusuunnitelmat.
Lisaksi kerattyjen asiakastyytyvaisyyskyselyjen pohjalta keratdan toiminnan kehittdmiseen tietoa.
Yksittaisia kehittamistarpeita ja toimenpiteita toteutetaan aina tarpeen esiinnyttya.

Yksikkdkohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa,
pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain mukaisessa omavalvontasuunnitelmassa,
lddkehoitosuunnitelmassa seka palveluprosessi- seka tybturvallisuus- ja

tyodterveysriskikartoituksissa. Vuosittain tehtavat riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja
kuvaamaan yksikon toimintaan liittyvia riskeja, arvioimaan riskien merkittavyytta ja toteutumisen
todennakoisyytta seka maarittelemaan toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja
raportoimiseksi.

AQ-jarjestelmalla seurataan poikkeamien ja Iahelta piti-tilanteiden lukumaaraa ja niitd kdydaan lapi
saannollisesti seka arvioidaan, ovatko tehdyt toimenpiteet olleet riittavid. Poikkeavasta toiminnasta
kirjattujen poikkeamaraporttien kasittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em. asioiden lisaksi
laatujarjestelma ja konsernitasolta tulevat yhteiset ohjeistukset kehittamistarpeista ja- kohteista.
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Yksikon sisainen auditointi auttaa yksikk6a vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja
tukee jatkuvaa kehittymista. Yksikon sisainen auditointi toteutetaan saanndllisesti n. 2 vuoden valein.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkétasolla, yksikon esihenkildon johdolla.
Omavalvontasuunnitelma paivitetdan tarvittaessa tai vahintdan kerran vuodessa.

KEHITTAMISSUUNNITELMA 2024

Asiakas- ja laheiskokemus, henkilostokokemus ja tyéhyvinvointi

Kirjatkaa tdahan keskustelun pohjalta ja liita tdma osaksi omavalvontasuunnitelmaa.

TOIMENPIDE TAVOITE AIKATAULU VASTUUTUS

Omahoitajat viettavat kerran

viikossa omahoitajahetket=
HFAT = 31.6.2024 valiarviointi Koko henkilokunta
yksiléllinen hetki . «
- Asukkaat tuntevat itsend

arvokkaiksi ihmisiksi
sairauksistaan huolimatta

- Tuetaan asukkaan
itsemadraamisoikeutta

- Lé&heisia kuunnellaan ja heidat
otetaan paremmin mukaan
asukkaan eldmaan
hoivakodissa

- Tyotyytyvaisyys lisdaantyy

omahoidettaviensa kanssa

Asukkaan mielipiteita
kysytaan ja kuunnellaan

Laheisiin ollaan yhteydessa 1
x kk heidan toivomallaan
tavalla

Tuetaan/kuunnellaan

toisiamme. Kehitytaan
vuorovaikutus tilanteissa.

00

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikdon vastaava johtaja.
Paikka ja paivays
Mantsala 24.1.2024

Allekirjoitus
Nimenselvennys
Kirsi Illi

11 LAHTEET

LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA
LAATUSUOSITUKSIA:
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Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjesté 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 hyvén ikdaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen
parantamiseksi

https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/110355/ISBN 978-952-00-3415-3.pdf?sequence=1

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

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

Potilasturvallisuus, Tyosuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT:
Vaaratapahtumista oppiminen. Opas sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatiolle
http://lwww.vtt.fi/files/projects/typorh/opas terveydenhuolto-

organisaatioiden vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

Turvallisen ladkehoidon 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-ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www.tietosuoja.fi/fi/index/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-
jatietosuojaselosteet.html

Henkilbtietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/opp
aat/6JfpsyYNj/

Henkilotietolaki _ja_asiakastietojen kasittely yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf

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

Lastensuojelun maaraaikojen omavalvonta
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http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun maaraaikojen omavalvonta.pdf/e8
b14a48-fc78-4ac4-b9ca-4dd6a85a789b

Toimeentulotuen maaraaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen maaraaikojen omavalvonta.pdf/d

4fbb1b8-7540-425¢c-8b71-960a9dc2f005
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