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1. PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja Kunnan nimi: Helsinki

Yksityinen palvelujentuottaja Kuntayhtyman nimi:
Nimi: Attendo Oy

Sote -alueen nimi:
Palveluntuottajan Y-tunnus: 1755463-2

Toimintayksikdn nimi

Attendo Paasky

Toimintayksikon sijaintikunta yhteystietoineen

Attendo Paasky, Haarapaaskyntie 8, 06400 Porvoo

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara

‘Ymparivuorokautinen palveluasuminen 14 paikkaa, yhteisdllinen palveluasuminen 10 paikkaa, yli 18 vuotiaat kehitysvammaiset
Tuki 9:lle asiakkaalle, jotka asuvat yksikon ulkopuolella omassa kodissaan (ei kaytdssa télla hetkellad).

Toimintayksikon katuosoite

Haarapadskyntie 8

Postinumero Postitoimipaikka
06400 Porvoo
Toimintayksikon vastaava esimies Puhelin

Jenny Kareinen 044 494 1010
Sahkoposti

jenny.kareinen@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan my8ntédmisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikot)
7.5.2019

Palvelu, johon lupa on mydnnetty

Luvanvaraiset palvelut/ Asumispalvelut/ Tehostettu palveluasuminen - kehitysvammaiset:14 asiakaspaikkaa ja limoituksenvaraiset
palvelut/ Asumispalvelut/ Paiveluasuminen - kehitysvammaiset:10 asiakaspaikkaa ja limoituksenvaraiset palvelut/ Asumispalvelut/
Tukiasuminen - kehitysvammaiset: 9 asiakaspaikkaa

limoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan paatds ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipaatdksen ajankohta

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Yksikon ateriapalvelu: Attendo Laamanni

Kiinteistohuolto: Coor Service Management LP Oy, SJR Group Oy
Vaihtomatot: Lindstrom Oy

Hygienia- hoiva- ja siivoustuotteet: Pamark




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

Toimintayksikkd perustetaan tuottamaan palvelua tietylle asiakasryhmalle tietyssé tarkoituksessa. Toiminta-ajatus ilmaisee, kenelle ja
mitd palveluita yksikkd tuottaa. Toiminta-ajatus perustuu toimialaa koskeviin erityisiakeihin kuten lastensuojelu-, vammaispalvelu-,
kehitysvammahuolto- sekd mielenterveys- ja pdihdehuoltolakeihin sekad vanhuspalvelulain sdadoksiin.

Tehtdvandmme Attendo Padskyssd on turvata kehitysvammaisille asukkaillemme laadukas ja mahdollisimman itsendinen elama
asiakassuhteen aikana. Annamme tukea, ohjausta ja palvelua yksildllisesti asukkaan fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset tarpeet
huomioiden. Kehitysvammaisten asumispalveluissa palvelukodin ty6n keskitssa on yksilokeskeinen tybote seké itsemairaamisoikeuden
tukeminen ja vahvistaminen. Tavoitteena on asukkaan kokema hyvé eldaméaniaatu kaikilla mahdollisilla tavoilla ja eldménalueilla.

Visiomme on olla "Vahvistamassa ihmistad”, mika tarkoittaa sité, ettd jokaista ihmistd kohdellaan kunnioittavasti ja lampimasti niin, ettd
jokainen ihminen tuntee tulevansa kuulluksi ja osallistetuksi omaan elamaansa ja sita koskevien paétosten tekemiseen sekd ympdardivaan
yhteiskuntaan. Ihmistéd kannustetaan itsendisyyteen niin, ettd hdnen olonsa turvataan. Tavoitteena on eldmanlaadun parantaminen ja
mahdollisimman omannakdisen eldmén toteutuminen itsemaarddmisoikeutta kunnioittaen ja tukien.

Arvot ja toimintaperiaatteet
Yksikdssdmme toimintaa ohjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vdlittiminen, jotka nakyvat toiminnassamme
kokonaisvaltaisesti seka asiakkaan, omaisen/ldheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seka tydyhteison sisélla.

Osaamisella pyrimme ymmartdmaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeitad tekemastdmme laatutyOstd ja jaamme
tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitdmme huomiota yksityiskohtiin. Kehitymme ja
kehitdamme etsimalla ratkaisuja sieltd, missd muut nakevat ongelmia.

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

Vélittamiselld pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisid auttamaan itsedan. Kohtelemme jokaista
ihmista kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme toimintaamme tarpeen mukaan. Ty&skentelemme tiimind, joka tukee toinen toisiaan.

Yksikkémme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo, yksil6llisyys, ihmisarvon kunnioittaminen,
yksityisyyden kunnioittaminen, itsemaaradmisoikeus ja autonomia seka hyvan tekeminen ja vahinkojen valttaminen.

Arvojemme mukaisia toimintaperiaatteita ovat: asiakaslahtdisyys ja yksilollisyys, asiakkaan toimintakykya yllépitdva tydote, ammatillisuus,
asiantunteva, 1&mmin ja aito vuorovaikutus, turvallisuus ja asiakkaiden kunnioittaminen seka itsemaaradmisoikeuden toteuttaminen.
Pyrimme 16ytamaan ratkaisuja ongelmien sijaan.

Attendo Paaskyssa toimii nimetty Asko (asukaskohtaaminen) -valmentaja Sami Sdderholm, jonka tehtdvdna on yhdessa esimiehen ja
koko henkildkunnan kanssa arvojen jalkauttaminen arkeen. Asko - valmentaja ohjaa tydyhteison jdsenia arvoihin liittyvissa keskusteluissa
ja pohdinnoissa. Asko -valmentaja jarjestda sdanndllisesti vuosikellon mukaan asiakaskohtaamisiin liittyvid valmennuksia tydryhmalle ja
han tuo tahan liittyvia asioita esiin kuukausipalavereissa eri teemoihin liittyen.

3. RISKIEN HALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jérjesteimit ja menettelytavat

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskejd ja mahdollisia epékohtia arvioidaan monipuolisesti asiakkaan
saaman palvelun ndkdkulmasta. Riskienhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset
tydvaiheet, joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa.

Attendo Paaskyssa sairaanhoitaja Elina Réisdnen vastaa yksikon lddkehoidosta yksikon ladkeluvallisten tydntekijéiden kanssa. Attendo
Paaskyn erikoisruokavaliosta: ketogeeninen ruokavalio, Modifioitu Atkins, vastaa asiakkaan omaohjaaja Signe Tohv yhdessd muun
henkilostdn kanssa. Attendo Padskyn palo- ja pelastusturvallisuudesta vastaa 1ahihoitaja Maria Liukkonen yhdesséa Birgit Valkosen ja
Signe Tohvn kanssa, mm. poistumisharjoitusten jarjestaminen, esteeton kulku yksikdssa ja pelastusteiden esteettomyys. Alkusammutus-
ja pelastusharjoitusten suunnitelma |6ytyvat Padskyn palo- ja pelastussuunnitelmasta.

Meilld Attendo Paaskyssa tietoisuus toimintaan liittyvista riskeista on osa toiminnallista arkea

Kaikkiin toimintoihin siséltyy riskejd. Turvallisuustydn perustana on tietoisuus toimintaan liittyvistd riskeistd sekd turvallisista
toimintatavoista. Riskeja hallitaan tunnistamalla ja analysoimalla niit ja arvioimalla, voisiko riskin kasittelylla riskin poistaa tai riskia
pienentdd hyvaksytylle tasolle. Riskit kohdistuvat moniin eri tahoihin, palvelun riskit ja asiakkaan nakokulma. Riskien tarkastelu on
erityisen tarkedd ennen muutoksia tai viimeistddn muutostilanteissa, laheltd piti — tilanteiden jilkeen sekd hdiridtilanteiden tai
onnettomuuksien jalkeen.

Epidemiatilanteet: Yksikdssd varaudutaan epidemioihin mm. korona- virukseen noudattamalla alueellisia, Attendon ja Nésin
terveyskeskuksen Ia3karin ohjeita sairastuneen hoidossa. Attendo Paaskyssa on nimetty hygieniavastaava Lena Laaksonen, joka toimii
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yhteyshenkilond hyvinvointialueen hygieniahoitajan valilld yhdessé sairaanhoitajan kanssa. Sairastapauksissa tyovuoron yksi ohjaaja
hoitaa sairastuneen henkildn, suojautuen asianmukaisesti. Sairastunut asiakas hoidetaan asiakkaan omassa huoneistossa ja muilta
henkildiltd huoneeseen on padsy kielletty. Yhteydenpito mm. omaisiin hoidetaan iPadin valitykselld ja puhelimitse. Attendon
valmiustydryhmalta ja aluepaéllikoltd yksikkd saa tarvittaessa tukea ja ohjeistusta. Infektiot ja tarttuvat taudit: ennakoitu, jokaisessa
ryhmdssa eritepakit, tydterveyden kanssa yhteisty6.

Henkilostéon liittyvat riskit: Puutteellinen perehdyttdminen: Attendo Paaskyssa uusi tydntekijd perehdytetdan ja tydkaluna kaytetasn
perehdytyskorttia. Perehdytyksestd ja sen sujuvuudesta vastaa koko tyéryhma ja perehdytysvastaavana Jenni Erkkilla yhdessd muun
tyéryhman kanssa. Perehdytyksen aikana yksikdn johtaja kdy ennalta suunnitellusti uuden tydntekijan kanssa valikeskusteluita ja
perehdytyksen lopussa perehdytyksen paatdskeskustelun. Ndin varmistamme, ettd tyéntekija saa rittavét tiedot perehdytyksen aikana.
Vuorotyd: Joka vuorossa on ladkeluvallinen tydntekija. Henkilgston toiveita huomioidaan ja yksikdssd on kaytdssa autonominen
tyévuorosuunnittelu. Henkiloston tydhyvinvointia seurataan sdannéllisesti puolivuosittain ja tulokset I&pikdydaan yhteisissé palavereissa
yhdessa kehittden. Psykososiaalinen kuormittavuus on tunnistettu esiin erillisen riskitekijana riskienarvion suunnitelmaan vuodelle 2023.
Téaman pohjalta aihe on nostettu myés vuoden 2023 henkildston kanssa luodun kehittdmissuunnitelman yhdeksi tavoitteeksi, jonka
paapaino on keskittya tydhyvinvoinnin ja tydkyvyn edistdmiseen. Vuoden aikana tulemme kokeilemaan erilaisia toimintamalleja ja -tapoja,
joiden kéyttdd ja vaikuttavuutta tarkastelemme yhdessa viikkotasolla ja kuukausipalavereissa.

Vaara- ja uhkatilanteet: Kartoitetaan yksikdssé ja tehddédn toimintamallit. Vuonna 2023 henkilokunnalle jarjestetty yrityksen sisdinen
Avekki -koulutus, sekd vuonna 2024 osa henkildkunnasta suorittaa aiheeseen liittyvida Kehitysvammaliiton lisdkoulutuksia. Henkilékunta
on opastettu poikkeama -ilmoitusten tekemiseen, jotka késittelevat laatuvastaava Elina Raisdnen ja yksikon johtaja Jenny Kareinen.
Poikkeamatilanteet, seké Idhelta piti -tilanteet kdydaan I4pi kuukausittain koko henkiléston yhteisessé palaverissa ja ne vieddin osaksi
AddSystems -laatujarjestelmaa.

Ladkehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvét riskit; 1d3kehoidon vastuut ja osaamisen varmmistaminen: tyontekijat suorittaneet LOVE-
tentit ja lupien hyvaksyntd sekd allekirjoitus 128kariltd. Laakari hyvaksyy ja allekirjoittaa yksikdn Ia3kehoitosuunnitelman.
Ladkehoitosuunnitelma péivitetddn vahintddn kerran vuodessa tai tarvittaessa. Ladkkeiden turvallinen ja asianmukainen sdilytys:
yksikdssa on oma lddkehuone, jossa tallentava valvontakamera.

PKV-ladkkeet ovat kolmen lukon takana. Ladkepoikkeamat, I&helta piti-tilanteet, 1aakekulutuksen seuranta. Yksikossa kirjataan ylos kaikki
poikkeamat ja l3heltd piti tilanteet ja kdyddan laatukoordinaattorin kanssa lapi 1xkk yhteisessd yksikon palaverissa. Yksikon
laatuvastaavana toimii Elina Raisanen.

Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit; Henkildtietojen kasittely, GDPR-koulutus on pakollinen henkilokunnalle ja se kdyddan heti
tydsuhteen alussa ja sen jélkeen aina vuosittain. Tietosuojaseloste on henkilékunnan saatavilla.

Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvét riskit: Henkildstdmitoitus on riittdva ja tatd seuraa yksikon johtaja. Tydvuoroissa on aina
ladkeluvallinen |&hihoitaja ja hoiva-avustaja ei ole yksin tydvuorossa. Attendo Paéskyssé on kaksi hoiva-avustajaa. Tehtdvankuvat ovat
selkedt ja ne kerrotaan perehdytyksessa ja tarpeen vaatiessa tehtdvankuvia kdydééan uudelleen 13pi.

Yksikén tiloihin liittyvat riskit; yksikon tilat: 2 kerrosta, kulunvalvonta, likkumisen turvallisuus, apuvilineet ja laitteet, paloturvallisuus,
nostot ja siirrot, uhkaava kaytds, tapaturmat. Tiloihin liittyvid riskejd arvioidaan jatkuvasti yhdesséd tydoryhmana. Vuoden 2024
riskienarvioinninsuunnitelmaan on lisdttynd kohta tilojen toimivuudesta ja asianmuisesta jarjestyksesta tiloissa. Téama tarkoittaa sitd, etta
tilaratkaisuja tullaan arvioimaan vuoden aikana.

Tiedottamiseen liittyvat riskit; tydntekijin vastuu lukea kokousmuistiot (lukukuittaus) ja viestit, perehdytyksessd henkilésté on
ohjeistettu. Tiedottamiseen liittyvid mahdollisia ongelmatilanteita kdyd&an Iapi yhdessa, kehitetaan toimintaa, kokeilemalla uusia tapoja ja
yhdenmukaistamalla toimintaa, arvioidaan yhdessa vaikuttavuutta ja 16ydetdan parhaat talolle sopivat tavat. Tiedonkulku, raporttiajan
tehokkuus ja kirjaamiskéyténteet ovat omana kehittdmiskohteenaan yksikon kehittdmissuunnitelmassa vuodelle 2024 ja tahan liittyvia
henkildstén kehittdmia ideoita tullaan kokeilemaan kaytdnndss3 vuoden aikana ja kehittamistd arvioidaan viikko- ja kuukausitasolla
yhteisesti.

Lampétilojen seuranta yksikossé; Oleskelutilojen sisdlampétilojen tulee pysya terveysperusteisten toimenpiderajojen puitteissa.
Huoneilman |ampétila lammityskaudella, palvelutalot, vanhainkodit ja muut vastaavat tilat: + 20 °C — +

26 °C ja lammityskauden ulkopuolella + 20 °C — + 30 °C. Sisalampétilojen raja-arvot suositellaan arvioimaan ja maarittelemaan
asiakkaiden tarpeiden mukaisiksi. Attendo Paaskysséa huoltoyhtid kdy tarkastamassa huoneistojen Iapotilat viikoittain. Kaikista
poikkeavista havainnoista tiedotetaan yksikdn johtajaa ja kiinteistdhuolto voi tehda tarvittavat muutokset. Huoneldmpétilat on
automaattisaadolla 21,5C.

Siséldmpétilojen noustessa korkeiksi tehtavat toimenpiteet: Asukashuoneissa, joihin paistaa suora auringonvalo, verhoja ja
séalekaihtimia suljetaan. Osalla asiakkaista on viilentimié ja tuulettimia omissa asunnoissaan, kiytéss4 ohjaa ja auttaa ohjaajat.
Asuntojen ovia my6s voidaan pitda auki esimerkiksi silloin kun tuuletetaan ikkunan kautta ja asukas voi tulla yleisiin tiloihin tuuletuksen
ajaksi. Kesdkaudella kiinteistShuoltoon iimoittamalla iimanvaihtoa voidaan tehostaa jattamalla yoajaksi ilmanvaihto auki. kesékaudella
pyritddn ennakoimaan saatiedotuksia seuraamalla my&s tulevaa ja valmistaudutaan niin, etti yksikGssé on tarjolla niin henkildkunnalle,
kuin asukkaille koko kesan ajaksi riittdvésti juotavaa, kuten vichyja. Huolehditaan asiakkaidenriittdvasta nesteytyksesta, ohjataan
kevyeen vaatetukseen ja tarkastetaan ettei esimerkiksi peitto ole lilan paksu. Yksikén johtaja varmistaa hyvissa ajoin ennen kesakautta,
ettd henkildkunnan kanssa kdydaan Iapi ohjeistukset hellekausille ja ohjaajille jaetaan myds Attendon virallinen tiedote, joka koskee
myds henkilokunnan omaa varautumista hellekauteen.

Riskien hallinnan tyénjako

Riskinhallinta on koko tydyhteisdn yhteinen asia. Tydyhteiso osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvontasuunnitelman
laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen. Johdon tehtdvana on vastata strategisesta riskien hallinnasta
sekd huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jérjestdmisesta seka siita, etta tyontekijoilla on rittdvasti tietoa turvallisuusasioista ja ettd
toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittdvasti voimavaroja. Riskienhallinta on jatkuvasti kaytdnnéssa mukana eléva asia.
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Henkildstd sitoutetaan osallistumaan riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiyhmét ja heidén tehtdvankuvansa. Jokaisella yksikén
tyéntekijalla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epédkohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Attendo Pa&skyssa sairaanhoitaja Elina Réisénen vastaa yksikén l1d3kehoidosta yksikén ladkeluvallisten tyontekijdiden kanssa. Attendo
P&aaskyn erikoisruokavaliosta: ketogeeninen ruokavalio, Modifioitu atkins vastaa asiakkaan omaohjaaja Katri Rdisdnen yhdessd muun
henkiléston kanssa. Asiakkaalla erittdin vaikea epilepsia, mihin ketogeeniselld ruokavaliolla on erittdin merkittdva osuus.

Attendo Padskyn palo- ja pelastusturvallisuudesta vastaa lahihoitaja Maria Liukkonen, mm. esteeton kulku yksikdssa ja pelastustiet
vapaana. Yksikén ateriapalveluista vastaa lahihoitaja, ravitsemusvastaava Hanna Lehtola ja siisteydesta vastaavat hoiva-avustajat Benita
Lindgren ja Teija Lotvonen, joiden kanssa yhteistydssa laaditaan vuosittain yksikon puhtaussuunnitelma, seké toteutetaan yhdessa
laatuvastaava Elina Réisdsen kanssa vuosikellon mukaiset laatukdvelyt. Vastuuohjaajat muistuttavat ja neuvovat tydryhmaa, kehittavat
toimintaa ja luovat suunnitelmia. Attendo P&askyssd on jaettu vastuualueita muihin foimintoihin, kuten esimerkkeina
kommunikointivastaavat, aktiviteettitoiminnan vastaavat, opiskelijavastaava, tyhy-vastaavat ja kierrdtys/ympéristdvastaava.
TyObyhteisdssd kannustetaan jaettuun vastuuseen, jossa jokaisella henkildkunnan ty6ntekijdlld on mahdollisuus ottaa vastuualueeksi
mieleinen kokonaisuus ja ndita tarkastelemme puolivuosittain ja aina tarvittaessa.

Riskinhallinnan jarjestelméat ja menettelytavaton

Yksikdsséd on kdytossd Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajériestelma, johon kirjataan poikkeamat, laheltd piti-tilanteet seka
epakohtailmoitukset. AQ-jérjestelmd tuo laadukkaan tydn ndkyvaksi, antaa luotettavaa ja relevanttia tietoa toiminnasta, sekd toimii
kehittdmisen ja ohjauksen tyévélineend. Yksikdn palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset kehittdmissuunnitelmineen tehdaan kerran
vuodessa esimiehen vuosikellon mukaisesti ja ne kasitelldan yksikon palaverissa. Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja
ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen mukaan

Riskien tunnistaminen, kdsitteleminen ja dokumentointi seki korjaavat toimenpiteet
Jokainen henkildkunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epékohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

1. Poikkeamat ja ldheltd piti-tilanteet: Poikkeamalomake on henkildkunnan kirjallista raportointia eri
riskitilanteista tai poikkeavasta tapahtumasta. Poikkeaman voi tehdd myds kehitysehdotuksena yksikon
toimintaan. Luokittelemme poikkeaman eri vakavuusluokkaan tapahtuman mukaan. Mygs aihealue, josta
poikkeava tapahtuma on, méaaritelldan erikseen. Raportointi tehd&an sahkdisesti erilliselld lomakkeella, joka
l6ytyy asukastietojérjestelmadn tallennettuna. Asukkaaseen liittyvd poikkeava tilanne on kirjattava myds
asukkaan paivittaiskirjauksiin. Laatukoordinaattori tai palvelukodin johtaja tallentaa valmiit kirjatut poikkeamat
asukastietojarjesteimaan, jossa on yksikdlle luotu oma kansio Johtaja/laatukoordinaattori vie valmiit
poikkeamalomakkeet Attendo Quality ohjelmaan/miten yksikdssd toimitaan. Jérjestelmd mahdollistaa
epéakonhtien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen esiintuomisen. Attendo Paaskyssa poikkeamalomakkeet
tehdadn sahkoisesti omalla lomakkeella ja ne tallennetaan omaan kansioon. Laatukoordinaattori Elina
Réisanen ja palvelukodin johtaja Jenny Kareinen kayvat poikkeamat Idpi ja vievat ne 1xkk yksikén yhteiseen
palaveriin.

2. Tulleet raportit poikkeamista kdsitelladn kaikkien asian vaatimien tahojen kesken. Poikkeamaraportit vaativat
aina tarkastelua korjaavan jaftai ennaltaechkaisevdn toimenpiteen tarpeesta. Korjaavilla toimenpiteilld
tarkoitetaan menettelyjs, joiden avulla epékohtien, laatupoikkeamien, l3heltd piti-tilanteiden ja
haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd, puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan
ehkaistd. Attendo Padskyssd tydvuoron vaihtuessa, tarkistetaan edellisen vuoron tapahtumat ja
suunnitellaan/organisoidaan tuleva ja tarkistetaan korjaavat toimenpiteet. Palvelukodin henkildkunta
kasittelee ja dokumentoi poikkeamat ja [&helta piti-tilanteet muistioon yksikdn palavereissa henkilékunnan
kanssa kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitelldan heti ja
saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja niille yhteisty6tahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan.
Tarvittavista korjaavista toimenpiteistd vastaa palvelukodin johtaja.

3. Poikkeamia ja laheltd piti —tilanteita kdydaan lapi myos alueiden tybsuojelupalavereissa ja johdon
katselmuksessa. Koonnit tiedotetaan yhteisty6tahoille vuosittain yksikon toimintakertomuksessa.

4. Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuollon ammattihenkilén on ilmoitettava viipymatta
toiminnasta vastaavalle esimiehelle, jos han huomaa epdkohtia tai ilmeisid epdkohdan uhkia asiakkaan
sosiaalihuollon toteuttamisessa. llmoitus tulee tehda valittdmasti lomakkeella yksikén toiminnasta vastaavalie
esimiehelle. Ohje ja lomake I6ytyvat tyOyksikdn N-asemalta, tdstd on informoitu henkilbkuntaa viestilld
asukastietojérjestelman kautta. Yksikon toiminnasta vastaava esimies kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan
ja tekee vélittdmasti tarvittavat selvitykset ja toimenpiteet epdkohdan tai sen uhan poistamiseksi ja kirjaa ne
lomakkeeseen sekd varmistaa, ettd toimenpiteisiin ryhdytddn valittémasti. lImoituksen vastaanottaneen
henkilén on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen, jotka ilmoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista
vastaavalle viranomaiselle. lImoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta asiakastietojérjestelmaén. Yksikén
toiminnasta  vastaava esimies vastaa siitd, ettd jokainen yksikén  tyOntekijd  tietda
ilmoitusvelvollisuuskayténndista. limoituksen tehneeseen henkiléon ei saa kohdistaa kielteisid vastatoimia
ilmoituksen seurauksena.

5. Henkilostd voi antaa palautetta halutessaan my6s anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan
osoite on www.attendo.fi/sisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu organisaation sisdiseen kayttéon. Annettu
palaute toimitetaan kaytettdvissé olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.



6. Muutoksista tiedottaminen

7. Muutoksista tiedotetaan yksikdn henkilokunnalle sdhkdisen asiakastietojarjestelman kautta, tarpeen mukaan
henkilbkohtaisesti sekd yksikon palavereissa, jotka dokumentoidaan. Palaverit pidetddn yksikdssdamme
saanndllisesti. Palaverista laaditaan muistio, jotta kaikki tyontekijat padsevat lukemaan lapikaydyt asiat.
Attendo Paéskyssa on joka keskiviikko iltapdivalla tiimipalaveri, missa kdydaan viikkoa l13pi ja suunnitellaan
tulevan viikon ajankohtaiset asiat ja kalenteroidaan tapahtumat. Tiimipalaverin vetdjdna toimii timivastaava
Elina Raisénen tai hdnen poissaolleessaan yksikdn johtaja tai valittu ohjaaja. Kuukausipalaveri jarjestetdan
kerran kuukaudessa ja sen vetdjana toimii yksikon johtaja.

8. Asiakkaiden tiedottaminen tapahtuu asiakaspalaverissa ja/tai jakamalla erilinen tiedote. Tarvittaessa
omaisille/ldheisille soitetaan tai tiedotetaan sdhképostitse tai kirjeitse muutoksista. Yhteistydtahoille
tiedotetaan puhelimitse, sdhkdpostitse tai kirjeitse tilanteen edellyttdmalla tavalla. Attendo Paaskyssa on talla
hetkelld 23 asukasta ja heille tiedottaminen tapahtuu yksildllisesti heiddn omia kommunikaatiokeinojaan
kéyttden. Omaisyhteistyd on tiivistd, monet omaiset kdyvét vierailuilla useasti viikon aikana ja tiedottaminen
tapahtuu henkildkohtaisesti tai erikseen sovitusti.

4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkilt

Yksikdn esimies vastaa yksikdn omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessd yksikén henkilskunnan kanssa. Yhdessi tehty
suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittdmiseen. Jokainen uusi tydntekijé kay
omavalvontasuunnitelman ldpi ja sen sisdlldstd keskustellaan. Omavalvontasuunnitelmassa nakyvat sekd tydryhman
kehittdmissuunnitelman tavoitteet ja toimenpiteet, kuin riskienhallinnan nakékulmat. Omavalvontasuunnitelma péivitetdan vuosittain tai
aina, kun siihen on syyta tehdad muutoksia.

Yksikon esimies
Jenny Kareinen jenny kareinen@attendo.fi p. 044 494 1010

Omavalvontasuunnitelman seuranta (méairidyksen kohta 5) ja paivittiminen

Suunnitelman péivittdmisen aikatauluista on vastuussa yksikon esimies, suunnitelman péivittdminen on kirjattu hdnen vuosikelloonsa.
Esimies yhdessd henkildkunnan kanssa péivittdd omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen mukaan toiminnassa
tapahtuneiden muutosten mukaisesti. Laki sosiaali- terveydenhuollon valvonnasta 741/2023 §26 mukaisesti tuotetaan omavalvonta
suunnitelma osana palvelun tuottamista sekd §27 mukaan omavalvontasuunnitelmaa arvicidaan/paivitetaan 4kk vélein ja se julkaistaan
sahkodisessd muodossa.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma on julkisesti sdilytettdva asiakirja ja se l6ytyy Attendo Passkyn nettisivuilta. Omavalvontasuunnitelma on esilld
Attendo Pa&skyn eteisaulan ilmoitustaululla, mistd asiakkaiden, omaisten/ldheisten, ettd muiden omavalvonnasta kiinnostuneiden on
mahdollisuus saada se luettavakseen, sekd viranomaiskansiosta ja ohjaajien omasta séilytystilasta. Omavalvontasuunnitelmasta ja sen
sisdllosta kerrotaan omaistapaamisissa /omaistenilloissa.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 PALVELUTARPEEN ARVIOINTI

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvdé sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua. Asiakasta on kohdeltava
loukkaamatta hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttdan. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksilSlliset tarpeet seké
aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvicidaan yhdessa asukkaan kanssa. Jos asukas ei ole
kykenevainen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa selvitettava yhdessd laillisen
edustajan, omaisen tai muun l3heisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin Idhtdkohtana on henkilon olemassa olevat
voimavarat ja niiden ylldpitdminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asiakkaan fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja
kognitiivisen hyvinvoinnin. Arviointi alkaa asukkaan muutettua. Attendo Pa&skyssd muuttavien asukkaiden, omaisten, asiantuntijoiden
mm. fysioterapeutin, muuttavan yksikdn ohjaajan, kunnan sosiaaliohjaajan, péiviaikaisen toiminnan ohjaajan, koulun ohjaajan kanssa on
kayty palvelun toteuttamissuunnitelma keskusteluita hyvissd ajoin ennen muutioa. Omaohjaaja tai nimetty ohjaaja vastaanottaa
muuttavan asukkaan ja on asiakkaan tukena muun henkildstdn kanssa, jotta asiakas kotiutuu ja saa riittévén avun ja tuen. Asiakkaan
palveluntarvetta arvioidaan saanndllisesti yksikdssa ja yhteispalavereissa vahintdan kerran vuodessa.

4.2.1 HOITO- JA PALVELUSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen hoito- ja palvelusuunnitelmaan 1kk kuukauden kuluessa asiakkaan muuttamisesta
yksikkéon. Suunnitelma kirjataan yhdessa asiakkaan, I3heisen, laillisen edustajan seka tarvittaessa palvelun piiriin ohjanneen tahon
kanssa.

Hoito- ja palvelusuunnitelman ensimmaisen pohjan kirjaa laillistettu sosiaali- / terveydenhuollon ammattilainen, joka Attendo Padskyssa

on asiakkaan omaohjaaja, Idhihoitaja. Hoito- ja palvelusuunnitelman tdydentdmisesti seké péivittimisesta vastaa ensisijaisesti asiakkaan
omachjaaja, joka aloittaa suunnitelman laatimisen heti asukkaan muutettua. Paivittdminen tehdéédn 6kk vilein (tai tilaaja-asiakkaan
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vaatimalla aikataululia) sek& aina tarvittaessa asiakkaan voinnin muuttuessa. Yksikén henkilokunta perehtyy kaikkien asiakkaiden hoito-
ja palvelusuunnitelmiin, ne ovat henkilokunnan tarkein tyokalu asiakkaan kokonaisvaltaisen hoidon toteuttamisessa.

4.2.2 ASIAKKAAN KOHTELU
Itsemaardamisoikeuden vahvistaminen

ltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkildkohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen
ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemadradmisoikeutta voidaan edistdd voimavaroja tunnistamalla ja vahvistamalla. Henkilokunnan
tehtdvand on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja
toteuttamiseen. Jokaisella asukkaalla on omaohjaaja, jonka tehtdvanad on tunnistaa ylla olevia asioita. Yhdessd asukkaan ja tdman
laheisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan esiin asiakkaan yksiléllisyytta.

Attendo Paaskyssa asukasta kuullaan aina kohdatessa asukas. Hanen mielipidettddn kysytddn ja toiveita, unelmia ja tavoitteita
kartoitetaan YKS- toimintamallin (yksilokeskeinen eldmadnsuunnittelu) mukaisesti. Vuoden 2024 kehittdmissuunnitelmaan on
henkildkunnan aloitteesta nostettu asukkaiden yksilbllisen eldamansuunnittelun ndkokulma, jota lahdetddn suunniteiman mukaisesti
toteuttamaan yhdessa sosionomi Sami Séderlundin ja palvelukodin johtajan toimesta. Tama tarkoittaa sitd, etta tulemme kdymaan Iapi ja
arvioimaan saanndllisesti yksikdn asukkaidemme yksildlliseen elamansuunnitteluun liittyvia tukikeinoja, joiden avulla jokaiselle asukkaalle
mahdollistetaan omannakadinen ja hdnen toiveitaan kunnioittava kohtaaminen ja ohjaus. Korvaavana kommunikointikeinona yksikGssa
ovat talld hetkella on esimerkiksi kuvat, pdivaohjelma seka tukiviittomat. Koulutukset suunnitellaan muuttavien asukkaiden tarpeen
mukaan. Yksikéssa toteutetaan YKS -mallia, jossa kunnioitetaan ja tuetaan sitd, miten asukas itse haluaa hanen elamansa suunnitella.
Ohjaajan rooli on olla tukena, kannustaa, auttaa ja ohjata asukasta hyvaan elamaan.

Henkilén palvelu- ja hoitosuunnitelmaan kirjataan toimenpiteet, joilla tuetaan ja edistetddn henkildn itsendistd suoriutumista ja
itsemaaradmisoikeuden toteutumista:

1. toimenpiteet henkilon itsendisen suoriutumisen tukemiseksi ja edistdmiseksi seka itsemaaradmisoikeuden vahvistamiseksi
2.  kohtuulliset mukautukset henkildn tdysimaadraisen osallistumisen ja osallisuuden turvaamiseksi

3. henkildn kdyttdmat kommunikaatiomenetelmat

4. keinot, joilla henkilon erityishuolto toteutetaan ensisijaisesti ilman rajoitustoimenpiteita

5. rajoitustoimenpiteet, joita henkilon erityishuollossa arvioidaan jouduttavan kayttdmaan

Attendon Paaskyn yksikoissa kdytossa oleva asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelma paivitetdan ja arvioidaan 6 kk:n valein tai tarvittaessa,
ja vastuu tdman toteutumisesta on toimintayksikdn omaohjaajalla. Asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmassa avataan konkreettisin
esimerkein, kuinka juuri kyseisen asiakkaan itsemaaraamisoikeutta tuetaan ja vahvistetaan.

Itsemairadmisoikeuden rajoittamisen pertaatteet ja kdytannét

o Rajoitteita kdytetdan ainoastaan asiakkaan turvallisuuden ja terveyden tai toisten turvallisuuden ja terveyden takaamiseksi,
elleivat muut keinot riitd ja erityishuollossa oleva henkilo ei kykene tekemaan hoitoaan ja huolenpitoaan koskevia ratkaisuja
eikd ymmartamaan kayttdytymisensa seurauksia

o rajoitustoimenpiteen kdyttdminen on valttdmaténtd hanen terveytensd tai turvallisuutensa taikka muiden terveyden tai
turvallisuuden suojaamiseksi taikka merkittdvan omaisuusvahingon ehkdisemiseksi, ja

o  muut, lievemmat keinot eivat ole tilanteeseen sopivia tai riittavia

Rajoittamisen tarve arvioidaan yhteistydssa asiakkaan ja ldheisen sekd henkiléston ja sosiaalitydntekijan sekd asiantuntija tydryhmén
kanssa. Paatos/ratkaisu perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja yksildlliseen arviointiin monipuolisesti ja luotettavia arviointivélineita
kayttden. Padtdksen / ratkaisun rajoittamisesta tekee sosiaali- / terveydenhuolion ammattilainen erityishuoltolain mukaisesti ja se kirjataan
sahkoiseen asiakastietojarjestelmdan erilliseen 42§ pohjalle luotuihin lomakkeisiin. Rajoittamisratkaisut tekee sosiaali- /terveydenhuollon
ammattilainen ja paatdkset tekee palvelukodin johtaja, lain ohjeistamalla tavalla, erillisilld paatoslomakkeitla, joihin merkitddn myés
valitusosoite.

Kirjaukset tehddan asianmukaisesti ja ymmarrettavasti ja niista kay ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen johtaneet syyt/peruste ja
toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja sekd todettu vaikutus sekd jélkiselvittely. Rajoittamiseen liittyvat ratkaisut sekd paatokset
annetaan kirjallisesti tiedoksi kuukausittain 13heiselle, sosiaalitydntekijélle sekd asiakkaalle. Pa4tds voidaan myds tarvittaessa purkaa.
Niissa tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatonta turvautua, Rajoitustoimenpiteet toteutetaan Attendossa hyvksyttyd menetelmaa,
Avekkia, kdyttden, mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan yksityisyyttd ja ihmisarvoa kunnioittaen seké@ perustuslaki, ihmisoikeudet ja
Attendon eettiset periaatteet huomioiden. Menettelyohje asiakkaiden rajoittamistoimenpiteiden kayttdmistd varten yksikén
perehdyttdmiskansiossa ja intrassa. Henkilésté on koulutettu rajoittamista koskevaan lainsdadéantéon. Jos asiakkaalla joudutaan
rajoittamaan liilkkumista (Valvottu likkuminen §42m) hanelle laaditaan myds liikkkumisen suunnitelma.



Attendo Padskyssa yhdella asiakkaalla on kéytdssa rajoitustoimenpide, sdngynlaidat. 42 k § Rajoittavien valineiden tai asusteiden kayttd
paivittaisissé toiminnoissa. Rajoitustoimenpiteend kaytetdan myos yksilollistéd ratkaisua, liittyen likkumisen valvontaan.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaalla on oikeus saada hyvaa hoitoa ja yksilollists, tasa-arvoista kohtelua. Kaikenlainen asiakkaan epaasiallinen tai loukkaava
kohtelu on ehdottomasti kielletty. Jokaisella tyontekijalld on velvollisuus sosiaalihuoltolain § 48 ja § 49 mukaisesti ilmoittaa viipyméatta
esimiehelleen, jos huomaa epaasiallista kohtelua. Kts. kohta 3 RISKINHALLINTA (4.1.3).

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa tai ldheisensa kanssa kisitelldsn asiakkaan kokema epéasiallinen kohtelu,
haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asiakkaan kohdatessa epdasiallista kohtelua, hoivakodin henkilosto ottaa asian viipyméattd keskusteluun tilanteen vaatimalla tavalla
asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan omaisen/laheisen/edustajan kanssa. Selvitimme tilanteen asianosaisten kanssa
mahdollisimman pian tapahtuman jalkeen. Mikéli asiakas/ldheinen on tyytymaton saamaansa kohteluun, hanelld on asiakaslain 23 §:n
mukaan oikeus tehdd muistutus toimintayksikon vastuuhenkilélle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus kasitelldéan yksikén esimiehen ja
alueen palvelupaéllikén ja/tai aluejohtajan kanssa valittdmasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti neljan viikon sisélla.
Kirjallinen vastaus siséltda ratkaisun, perustelut sekd selkedsti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta ryhdytty. Tarvittaessa
asiakasta ja hdnen omaistaan/ldheistddn/edustajaa ohjataan ottamaan yhteyttd sosiaali- ja potilasasiamieheen. Jos epéasiallista kohtelua
iimenee, yksikén johtaja ottaa asian heti kasittelyyn kyseisen tyontekijan kanssa ja kerrataan miten kohtadaan asiakas kunnioittavasti ja
epaasiallisesta kohtelusta seuraa huomautus. Yksikén johtaja seuraa tilannetta.

Attendo P&&skyssa asiakkaalla on oikeus hyvain kohteluun. Henkilskunnan tulee sitoutua kohtaamaan asiakkaat kunnioittavasti,
ystavallisesti ja asiallisesti. Tydnteko asiakkaan kanssa edellyttdd henkilGkohtaista ja yksiléllista tydotetta seka aktiivista keskustelua ja
yhteisty6td asiakkaan sekd hdnen omaistensa kanssa. Palvelun tulee edesauttaa asiakkaan kuntoutumista, omatoimisuutta ja
itseméadraddmisoikeutta. ltsemadrddmisoikeuden kunnioitus, liikkumisvapaus, yksityiseldman ja omaisuuden suoja sekd oikeus
henkilékohtaiseen turvallisuuteen ovat asiakkaan perusoikeuksia, joiden toteutuminen palveluntuottajan tulee varmistaa ja tama tulee
huomioideuksi perehdytyksessa seka yhteisissa palavereissa.

Muistutuksen asiakirjat séilytetdan yksikdn arkistossa erilladn asiakasasiakirjoista. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jarjestelmaan.
Poikkeamat kasitelldan yksikdssa henkildkunnan kanssa kuukausittain.

4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN

Asiakkaat saavat sisustaa oman kodin mieleisekseen hyvissa ajoin ennen muuttoa. Muuttavien asukkaiden ja heidan omaistensa kanssa
tehdaddn muuttosuunnitelmaa. Haastatellaan asukkaita ja heiddn omaisiaan ja kirjataan tiedot asiakastietojérjestelmaan. Suurin osa
muuttavista asukkaista on lapsuudenkodista muuttavia ja omaisyhteisty6 on tiivistd. Muuttavat asukkaat ja heidan omaisensa ovat kdyneet
kertomassa uuden yksikén henkildkunnalle asukkaan toiveista, voimavaroista, vahvuuksista, tuen tarpeesta, peloista, mielekkaisti
asioista, terveyteen liittyvista asioista ja muista asumiseen liittyvista asioista. Omaiset otetaan yksikkéén avoimesti vastaan ja kahvikupin
déarelld keskustellaan ajankohtaisista asioista. Omaiset saavat vierailla yksikéssé asukkaan haluamalla tavalla, omaisella on mahdollisuus
ja&da yokylaan, jos asukas niin haluaa. Attendo Padskyssi asuu alkuvuonna 2023 23 asukasta.

Palautteen kerdaminen

Jatkuva asiakaspalaute ja sédnndllisesti tehtévat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan kehittdmista. Palautteen antaja voi
olla asiakas, ldheinen tai muu yhteistyétaho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti asianomaiselle tai yleisesti asiakaspalaverissa,
kirjallisesti yksikon palautelaatikkoon, puhelimitse/sahképostitse, www-sivujen palautekanavan kautta. Asiakkailta ja omaisilta/liheisiltd
hankitaan asiakaspalautetta myds keskustelemalla akfiivisesti asiakkaiden ja omaisten/ldheisten kanssa. Omaistenfldheisten illat ovat
myds oivallisia tilanteita palautteen ja kehittdmisideoiden keraamiselle.

Asiakas- ja laheistyytyvaisyyskyselyt tehdddn 2 x vuodessa, jolloin asukkaille ja heidan [3heisilleen annetaan mahdollisuus antaa
palautetta.

Palautteen késittely ja kdytto toiminnan kehittimisessa

Saatu palaute kirjataan AQ-jérjestelmaén, késitellddn yksion palaverissa ja dokumentoidaan palaverimuistioon. Asiakas- ja
laheistyytyvéisyyskyselyn tulokset ja kehittamistoimenpiteet kasitellddn henkilokunnan kanssa yksikén palaverissa seka asiakkaiden ja
omaisten/laheisten kanssa omaisten/ldheisten illassa. Tyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyddynnetaan yksikon toiminnan laadun
kehittdmisessé, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistetaan palautteista tulleita toimivia kdytanteita. Yksikdn esimies vastaa
palautteen kasittelystd ja hyddyntdmisestd yhdessd henkilokunnan kanssa. Esimies vie saadun palautteen laatujirjestelmamme
mukaisesti eteenpain organisaatiotasolla.

4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTURVA

a) Muistutuksen vastaanottaja
It&-Uudenmaan hyvinvointialue, Kirjaamo, Mannerheiminkatu 20 K, 06100 Porvoo

kirjaamo@itauusimaa.fi

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot sekd tiedot hidnen tarjoamistaan palveluista
It&-Uudenmaan hyvinvointialueen potilasasiavastaava tehtavig hoitaa
Hanna Collan (2.2-4.8.2024)



Puhelinaika ma ja to klo 9-13
puh. 040 514 2535
hanna.collan@itauusimaa.fi

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat tulee olla kaikkien nahtévissd. Padskyssa yhteystiedot 16ytyvat yksikdn ilmoitustaululta ala-aulasta.

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

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot sekd tiedot sitd kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvoja puh: 029553 6901 arkisin 9-15

sahkoinen yhteydenotto: sdhkoiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n.5 tyopaivan kuluessa. Vastauksen saa padsaantdisesti
puhelimitse (lomakkeen saa www.kkv.fi)

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

d) Miten yksikbn toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapditékset kdsitellddn ja huomioidaan toiminnan
kehittamisesséd?

Muistutukset ja kantelu- ja muut valvontapaatdkset huomioidaan toiminnan kehittdmisessa kdymalla ne aina lapi yksikdn palavereissa ja
laatimalla niihin yhdessd henkildkunnan kanssa korjaavat toimenpiteet, josta dokumentointi asianmukaisesti palaverimuistioihin. Lisdksi
muistutuksista, kantelu- ja muut valvontapaatoksista yksikdn esimies informoi palvelupdallikkda ja/tai aluejohtajaa. Yksikon esimies antaa
muistutuksen antajalle kirjallisen vastineen. Kaikista muistutuksista ja kanteluista kirjataan AQ-jarjestelmaan poikkeamaraportti.

e) Tavoiteaika muistutusten késittelylle
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 edistdminen
Jokaiselle asiakkaalle laaditaan yhteistydssd yksildllinen ja kokonaisvaltainen, paivittdistd hoitotydtd ohjaava kirjallinen hoito- ja
palvelusuunnitelma, jossa huomioidaan h@nen voimavaransa ja tarpeet, mieltymykset seka hanelle tarkeat asiat. Suunnitelma ohjaa
fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistdmiseen ja yllapitdmiseen seké asiakkaan nékoiseen
hyvaén eldméén. Jokaiselle asiakkaalle laadittava ja sadnndllisesti paivitettdva Eldmanlaadun check- lista maérittelee asiakkaiden
elaménlaatuun keskeisesti vaikuttavia asioita sekd omahoitajan roolia asiakkaan eldmanlaadun toteuttamisessa. Attendo P&dskyssa
asiakkaan toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistdminen nakyy arjen toiminnoissa, asiakkaan mielipidettd kuullaan, seurataan asiakkaan
hyvinvointia ja keskustellaan sddnndllisesti omaisten kanssa. Kehittdmissuunnitelmaamme nostama yksildllisen eldmansuunnittelun
nikokulma sisaltda edelld mainitut toimenpiteet ja niiden sédénndllisen arvioinnin ja kehittdmisen.

Olemme henkiloston kanssa paattdneet kehittdmis- ja riskienarvionsuunnitelmia mukaillen nostaa esiin kolme tavoitetta, joiden
toteutumista tulemme seuraamaan yksik66ssa viikkotasolla. Tavoitteemme ovat yhteydenotot Iaheisiin noin kerran viikossa tai yhdessa
sovitulla tavalla, aktiviteettihetken toteutuminen asukkaillemme kerran vilkossa (yhdessa paatetty aktiviteetti tai asukkaiden itse
valitsema), sekd henkildkunnan hyvinvoinnin mittari. Tavoitteiden avulla voimme tehda seurantaa viikoittain ja seurannan yhteenvedosta
ja tiedottamisesta vastaa yksikon johtaja. Tulosten pohjalta tavoitteita voidaan yhdessa sopien myds muuttaa kesken vuoden yksikolle
sopiviksi ja tavoitteena on, ettd niiden avulla voimme kehitetddn ja arvioida yksikén kokonaisvaltaista toimivuutta, asiakas-, ldheis- ja
henkilostotyytyvaisyytta jatkuvasti.

Asiakkaiden toimintakykyd, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumisen seuranta (p&ivittdinen
lilkkkuminen, ulkoilu, kuntoutus ja kuntouttava toiminta)

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkdomme seuraa erityisesti omaohjaaja/-hoitaja havainnoimalla ja keskustelemalla asiakkaan
(ja omaisten/laheisten) kanssa heidan tuntemuksistaan ja ajatuksista. Ensimmaisen palveluiden toteuttamissuunnitelman valmistuttua
tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan paivittaiskirjausten kautta. Tarvittaessa paivitetdan ja muutetaan henkilokohtaista
suunnitelmaa enemman asiakkaan foiveita ja tarpeita vastaavaksi. Jatkossa suunnitelma péivitetdan vahintdan puolen vuoden vélein ja
aina tarvittaessa. Eldméanlaadun check-lista toimii lisdksi ohjausvalineena ja sen avulla voimme kartoittaa asiakkaan omia mielenkiinnon
kohteita ja toiveita. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa hyddynnetdan mm. toimintakykymittauksia, seurataan
ravitsemusta ja painoa sadnndllisesti seka tehdadn RAI mittaukset asiakkaille puolivuosittain. Tarvittaessa seurataan myds mahdollisten
ladkehoitojen ja lddkemuutosten vaikuttavuutta asiakkaan hyvinvointiin. Mittaustulokset kerataan Hilkka-asukastietojarjestelmaan.

Omaohjaajan/-hoitajan tarkea tehtdva on huolehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta hoito-

ja palvelusuunnitelmaan seka vieda kaytantoon ja siirtaa tieto yksikén palavereissa muulle henkilokunnalle. Yksi tarkead asiakkaan hyvédn
elamén seurantakeino on omaohjaajan/-hoitajan antama oma aika omalle asiakkaalle viikoittain.
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4.3.2 RAVITSEMUS (ASIAKKAIDEN RIITTAVAN RAVINNON JA NESTEEN SAANNIN SEKA RAVITSEMUKSEN
SEURANTA)

Ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti sekd huomioiden asiakkaiden yksildlliset tarpeet ja
makutottumukset. Paikallisen henkilékunnan tukena on Attendon oma ruokapalvelupaallikkd, joka seuraa, valvoo ja kehittda
ateriapalveluita yhteistyssd yksikdn kanssa. Viimeisin yhteinen palaveri ruokapalvelupaéliikon ja Laamannin palvelukodin
keittidvastaavien kanssa toteutunut syksylla 2023.

Ruokalistat tehdd&n monipuolisiksi ja terveellisiksi, asiakkaita kuunnellaan suunnitteluvaiheessa ja heiltd kerdtddn saannéllisesti
palautetta. Kuuden viikon kiertdva ruokalista on suunniteltu tdyttdmain asukkaiden ravintotarpeet sekd tuomaan vaihtelua. Attendo
Pé&skyn lounas ja paivallinen ostetaan Attendo Laamannista. Aamupala, vilipala ja iltapala valmistetaan itse. Torstaisin on Paiskyssa
toiveruoka-torstai, jolloin asiakkaat saavat vuorotellen kertoa toiveruokansa.

Aamupala tarjotaan asiakaslahtdisesti ja joustavasti noin klo 7-9.00 lounas noin klo 12, pdivakahvi/valipala noin klo 14, paivéllinen noin
klo 16.30 ja iltapala noin klo 19-20.30. Ydpalaa on tarjolla erikseen sovitusti tarpeen mukaan.

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan osana hoito- ja palvelusuunnitelmaa suunnitelmaa: selvitetddn mm. erityisruokavaliot, terveydelliset
rajoitteet ja mieltymykset. Yksikdn ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti sekd huomioiden asiakkaiden
yksilblliset tarpeet ja makutottumukset. Asiakkaiden ruokailu on jérjestetty siten, etta iltapalan ja aamupalan vilinen aika ei ole yli 11 h.
Asiakkaiden ruokailu tapahtuu valvotusti ja asiakkaita avustetaan heidan tarpeiden mukaisesti.

Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma, jota paivitetadn kerran vuodessa.

Asiakkaan ravitsemushoidon suunnittelussa ja seurannassa hyGdynnetddn MNA-mittaria, joka on RAI ohjelman siséll4. Mikali asiakkaalla
on heikentynyt ruokahalu tai nesteiden nauttiminen, seurataan nautitun ruoan ja nesteiden maéaraa péivittaiskirjaamisissa ja tarvittaessa
nestelistojen avulla. Jos asiakkaalla on nielemisvaikeuksia, tarjotaan tarvittaessa sosemaista tai nestemaista ravintoa, sakeutettuja
nesteita seké sopivia apuvalineitd helpottamaan ravinnon saantia. Asiakkaat punnitaan kerran kuukaudessa/tarpeen mukaan useammin.
Mahdollisiin isoihin painon muutoksiin reagoidaan. Esimerkiksi painon laskuun puututaan lisadamélla energiapitoisempia aterioita, mikéli
suurempien ruoka-annosten nauttiminen haastaa. My0s proteiinipitoisia ruokia suositaan. Muistisairauteen liittyvaa painon laskua
seurataan ja farvittaessa konsultoidaan 143k&rid tai ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niistd tehdyt toimenpiteet kirjataan
asiakastietojarjestelmaan.

4.3.3 HYGIENIAKAYTANNOT

Palvelukodin puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista, suunnitelma péivitetddn yksikdn esimiehen
toimesta yhdessd hoiva-avustajien ja hygieniavastaavan ohjaajan kanssa. Hoiva-avustajat ovat laatineet yksikkdédn puhtauden
vuosikellon, sekd siivouksen viikko-ohjelman, jotka on ka3yty I&pi ja terveystarkastajan tarkastamat. Henkildkunta toteuttaa
tybskentelyssdan aseptista tydskentelytapaa. Hyvan kasihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti tirkein tapa valttaa infektioita.
YksikGssé on késienpesupisteilld kasienpesuohjeet ja késidesi. Iti-Uudenmaan hyvinvointialueen hygieniahoitajaa konsultoidaan
tarvittaessa ja infekfiotilanteissa apunamme on myds Nésin vastaava infektiolddkari.

Asiakkaan henkilokohtaisesta hygieniasta huolehtiminen kuuluu p3ivittdisen hoitotyén toteuttamiseen. Asiakkaita ohjataan ja
tuetaan/avustetaan henkilkohtaisen hygienian hoidossa asiakkaan toimintakyvyn ja yksiléllisten tarpeiden mukaan, kuvattuna asiakkaan
hoito- ja palvelusuunnitelmassa. Hygienian hoidon ftoteutusta sekd riittdvyyttd ja ihon kuntoa seurataan ja kirjataan
asiakastietojarjestelméan. Hygieniasta huolehditaan intimiteettisuojaa kunnioittaen. Yksikdssa on nimetty hygieniasta vastaava ohjaaja,
joka huolehtii ja seuraa asiakkaiden pdivittdisen henkildkohtaisen hygienian toteutumista ja ohjaa yksikén henkildkuntaa
hygieniakéytanndissa. koronaan liittyvét ohjeistukset tulevat suoraan Iti-Uudenmaan hyvinvointialueelta ja Nasin infektiotautien I33karilta
ja konsultoinnissa hygieniahoitaja on apuna. Korona-aikana muistetaan suojavarusteiden kayttd, suu- ja nenasuoja, kertakayttdkasineet.

4.3.4 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO

a) Miten yksikéssd vammistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireeténtsd sairaanhoitoa, kiireellistd sairaanhoitoa ja akillista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuolion palvelut hoidetaan terveyskeskuksen (N&sin) hammashoitolassa tai yksityiselld hammaslaakarilla.

Kiireetdn sairaanhoito: Asiakkaan kiireettdméan sairaanhoidon palveluista vastaa asiakkaan yksikdén oma terveyskeskus. Laakari paattaa
asiakkaan hoitotoimenpiteista ja yksik6n henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa.

Kiireellinen sairaanhoito: Paivystyksellinen sairaanhoito, yksikén 1ahin paivystiva sairaala Porvoon sairaala/Nasin terveyskeskus. Kirjaa
sh l&hetteen kéyttd. Yksikdssd on laadittu Asiakkaan l3hettdminen yhteispéivystykseen- tydohje, joka I8ytyy sdhkoisena yksikon N-
asemalta.

Akillinen kuolemantapaus: Soita 112, saat lisdohjeita. Yksikéssd on laadittu Kuolemantapaus yksikossi- tyGohje, sbilytys
ladkehuoneessa. Kuolemantapauksen sattuessa tiedotetaan yksikén esimiesta valittdmasti.

b) Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytti edistetisn ja seurataan?
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Asiakkaiden terveyttd edistetddn yksildllisesti, tukemalla omatoimisuutta, pitdmalld hyva huoli perushoidosta, kuten ravitsemuksesta,
nesteytyksestd, hygieniasta, liikunnasta ja perustarpeista. Ylla olevia osa-alueita seurataan péivittdin ja ne kirjataan Hilkka-
asiakastietojarjestelmaan.

c)Kuka yksikGsséd vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Sairaanhoitaja Elina Raisanen yhdessa yksikon henkilokunnan kanssa.

4.3.5 LAAKEHOITO: TOIMINTAYKSIKON LAAKEHOITOSUUNNITELMAN SEURANTA, PAIVITTAMINEN, TOTEUTUS
JATOTEUTTAMISEN SEURANTA

Palvelukodin THL:n Turvallinen 1&d4kehoito-oppaan mukainen ladkehoitosuunnitelma paivitetdan kerran vuodessa ja aina tarvittaessa.
Péivittdmiseen osallistuvat yksikdn sairaanhoitaja Elina Raisdnen ja yksikon johtaja Jenny Kareinen. Ladkari allekirjoittaa yksikon
ladkehoitosuunnitelman.

Laakehoitosuunnitelma ohjaa ladkehoidon toteuttamista yksikdssa. Ladkehoitosuunnitelma méadrittelee, miten l1dakehoitoa yksikossa
toteutetaan, l1d3kehoidon osaamisen varmistamisen ja yllapitdmisen, l&akehoidon perehdyttdmisen, vastuut ja velvollisuudet,
lupakaytanndt, ladkehuollon toiminnan (mm. Iaékkeiden toimittaminen, sailyttdminen ja havittaminen), laakkeiden jakamisen ja antamisen,
ladkehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, ladkehoidon kirjaamisen ja tiedonkulun sekad toiminnan ladkehoidon
virhetilanteissa.

Laakehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla 1aakehoidon vaikuttavuutta asiakkaiden paivittdiseen seurantaan. Padvastuu yksikon
asiakkaiden l&akehoidon toteutuksesta ja seurannasta on laillistettu terveydenhuolion ammattilainen sairaanhoitaja Elina Raisanen, joka
my®ds valvoo henkilékunnan I&ddkehoidon osaamista ja toimii perehdyttajana yksikon ladkehoitoon.

Yksikon sairaanhoitaja tai ladkkeenjakoluvallinen tyontekija on jakanut l&akkeet dosetteihin ja vuoron ladkevastaava tarkistaa.
Laakemuutosten toteuttaminen Iaakarin ohjeistuksella.

4.3.6 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan hoidossa toteutetaan moniammatillista yhteisty6ta yksilollisten tarpeiden mukaisesti. Yhteistyd varmistetaan yhteisesti sovituilla
saanndllisilld toimintatavoilla, kommunikointitavoilla sekd avoimella viestinnalla aina tarpeen vaatiessa (esim. terveysasemalla kaynnin
suunnittelussa ja toteuttamisessa). Yhteisia verkostotapaamisia jarjestetdan tarpeen mukaan. Lahetdimme myos kvartaali tiedotteen
sdanndllisesti tilaaja- asiakkaallemme.

Alihankintana tuotetut palvelut (méédrédyksen kohta 4.1.1.)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan sadnndllisesti palautteen keruulla, yhteisilla palavereilla ja tekemalld sdannollistd
yhteisty6td. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta.

Yksikon ateriapalvelu: Attendo Laamanni, kiinteistohuolto: Coor Service Management LP Qy, vaihtomatot: Lindstréom Oy

7. ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajirjestelmien, laitteiden ja véalineiden hyvélla suunnittelulla, ylldpidolla ja huollolia,
henkilokunnan hyvalld ohjeistuksella ja koulutuksella, asiakkailta kerdtyn palautteen avulla seka jatkuvalla valvonnalla, seurannalla ja
kehittamistyolla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myés holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille
edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkildstd sek vanhuspalvelulain mukaisesta velvollisuudesta ilmoittaa idkkaasté henkildsta, joka on
iimeisen kykenematoén huolehtimaan itsestaan.

Poikkeamat ja ldheltd piti -tilanteet raportoidaan AQ-laatujarjestelmaan. Palvelukodin johtaja tai laatukoordinaattori kirjaa
laatujarjestelmaén korjaavat toimenpiteet, vastuuhenkildn ja aikataulun toimenpiteiden suorittamiseksi sekéd arvioinnin toimenpiteiden
vaikuttavuudesta.

Yhteistyo turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja Iadkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetaan tarpeen mukaan. Palo-
ja pelastusviranomaisten kanssa tehdaan saannollistd yhteisty6ta tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain tehddan
yksikkokohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittdmissuunnitelmat. Palo- ja pelastustilanteita
harjoitellaan sddnndllisetsi ja se on aikataulutettu vuosikelloon. Alkusammutuskoulutus jarjestetddn noin 2 vuoden vélein ja kouluttajana
toimii [t&-Uudenmaan pelastuslaitos. Edellinen alkusammutuskoulutus jarjestettiin syksylld 2022 ja tullaan jariestémaan seuraavan kerran
syksylld 2024. Vuodelle 2024 Attendo paaskyssa jarjestetdan yleinen poistumisharjoitus, seka turvallisuuskavelyt kevaalld ja syksylla.
Myés sdhkokatkoihin varautuminen on toiminut painopisteend. Palvelukodin valmiussuunnitelma poikkeusolojen varalta 10ytyy
palvelukodin .viranomaiskansiosta palo- ja pelastussuunnitelman liitteina.

4.4.1 HENKILOSTO
Hoito- ja hoivahenkiléstéon mdérd, rakenne ja riittdvyys sekd sijaisten kdyton periaatteet

a) Yksikon hoito- ja hoivahenkil6stén mééaré ja rakenne:

YksikOssa tydskentelee ammattitaitoinen ja koulutettu seké suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkildkunta.

- Yksikon henkilostomitoitus ymparivuorokautisessa palveluasumisessa on 0,70 ja yhteiséllisessa palveluasumisessa 0,40 tai raataloidaan
asiakkaan palvelutarpeen mukaan. 1.1.2024 asiakasmaara Paaskyssa on 24.
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- Palvelukodin johtaja Jenny Kareinen, sairaanhoitaja AMK

- Palvelukodissa on yksi sairaanhoitaja ja 25 lahihoitajaa. Avustavaa henkildkuntaa: Kaksi hoiva-avustajaa.

- Lisdksi vaihtelevasti toiminnan vakiinnuttua opiskelijoita eri ammatillisista oppilaitoksista

- Sijaiset perehdytetddn tyéhdn, kuten vakituinenkin henkilokunta. Attendo Padskyssa ei kdyteta alihankintana tai vuokratydlld ostettavaa
tyévoimaa.

a) Yksikdn sijaisten kdyton periaatteet:

Sijaisten hankinnassa on aina [ahtokohtana palvelukodin toiminnallinen tarve ja asiakkaiden turvallisuus sekéa viranomaisten vaatimukset.
henkildstén akilliset poissaolot pyritdan aina jarjestdmaan ensisijaisesti tyovuorojarjestelyin sekd yksikon sisaisilld tyontekijalainoilla.
Tavoitteena on kayttaa asiakkaille tuttuja ja yksikdn toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjarjestelyistd vastaa palvelukodin johtaja yhdessa
tiimivastaavan kanssa. Sijaisten hankinta kuuluu jokaiselle hoivakodin tyontekijlle.

b) Henkiléstévoimavarojen riittdvyyden varmistaminen?

palvelukodin esimies on vastuussa tydvuorosuunnittelusta ja siita, etta tydvuoroissa on suunnitellusti riittdva maara henkilokuntaa. Yksikon
henkildkunnan riittavyyttd, osaamista ja koulutustarvetta, poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan sdanndllisesti. Yksikdissimme on
méérallisesti ja rakenteellisesti riittdvd henkiléstd suhteessa tuotettavaan palveluun. Henkildstotyytyvaisyyskyselyt tehddan kahdesti
vuodessa. Ndiden tulokset kdydaan Iapi henkildstopalavereissa, tulosten avulla kehitetaan keinoja henkilostén jaksamisen ja hyvinvoinnin
edistdmiseksi. Palvelukotimme henkildkuntaa kuunnellaan ja toimintaa jarjestelladn henkiléstdvoimavarat huomioiden. Palvelukodissa on
kaytéssa autonominen tydvuorosuunnittelu, jonka henkilostd kokee hyvéna ja voimavaroja tukevana.

Henkil6ston rekrytoinnin periaatteet
Henkildston rekrytointia ohjaa tytlainsdadantd sekéd tydehtosopimukset. Ndissa maaritelldan tyntekijoiden sekd tydnantajan oikeudet ja
velvollisuudet.

Rekrytoinnista vastaa yksikon esihenkild. Rekrytointiprosessi pitda sisalladn tydntekijatarpeen kartoituksen, varsinaisen tydntekijahaun
(ulkoiset ja sisaiset iimoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut, valintapaatokset ja niista ilmoittaminen),
valitun tyéntekijan ammattikelpoisuuden todentaminen [yksikén esimiehen vastuulla on henkil6llisyyden tarkistaminen, ammattioikeuksien
ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki, JulkiSuosikki tai soittamalla Valviraan), ulkomaalaistaustaisten ty6luvan ja
ammattioikeuksien tarkistus, suositusten kysyminen, tutkinto- ja tyStodistukset], tybsopimusten tekeminen ja allekirjoittaminen.
Rekrytoinnissa tukee ja ohjaa henkildstohallinto ja alueen rekrytointikoordinaattori.

Kuvaus henkiloston perehdyttimisestd ja tiydennyskoulutuksesta
Uuden tyéntekijan, uuteen tydtehtdvaan siirtyvan ja opiskelijan perehdytyksestd vastaa palvelukodin johtaja ja kaytdnnén oppimisesta
koko henkilékunta. Tarvittaessa esihenkild voi delegoida osia perehdytyksesta muulle kokeneelle tydntekijalle.

Palvelukodin hoito- ja hoivahenkilostd perehdytetddn asiakasty6hon, asiakastietojen kdsittelyyn ja tietosuojaan sekd omavalvonnan
toteuttamiseen Attendon perehdytysohjeiden mukaisesti. Pa3skyssa on kdytossa perehdytyskoriti. Sama koskee myés palvelukodissa
tydskentelevid opiskelijoita ja pitkddn t6istd poissaolleita. Perehdyttdmislomakkeeseen ja -korttiin on yksildity perehdytettévat asiat, jotka
kaydaan tydntekijan kanssa lapi varmistaen osaamisen hallinta ja siihen merkitdan selkeasti, kun kukin osio on onnistuneesti perehdytetty.
Perehdytyksen aikana esihenkild kdy keskustelutilaisuuksia tarvittavan méaaran ja perehdytyksen lopulle on ajoitettu perehdytyksen
loppukeskustelu, jossa yhteisesti uuden tydntekijdn kanssa kdydadn perehdytyksen kokonaisuus lapi. Perehdytyksen yhteydessa
kéydaan lapi mybs omavalvontasuunnitelma seka sen sisltdmat asiat. Kun kaikki asiat on kayty 14pi, perehdyttidmislomake paivataan ja
palvelukodin johtaja ja alainen allekirjoittavat sen. Perehdyttdmisasiakirjoista ja niiden séilytyksesté ja arkistoinnista vastaa palvelukodin
johtaja.

Omaohjaaja suunnittelee arjen yksilokeskeisen tydotteen keinoin. Yksikdssa tyGskentelevien vakituisten tyontekijdiden kesken jaetaan
asukkaille omat omaohjaajat ja tyénjakoja tarkastellaan aina tarvittaessa.

Oma-ohjaaja tutustuu henkiléén, hanen historiaansa ja selvittda asukkaalle tarkeat asiat seka inmiset, hyddyntien eldménlaadun chek-
listan asioita:

. Tekee térkeisth asioista kartan asukkaan omien toimintatapojen ja kykyjen mukaisesti. Karttaa voidaan séilyttda asiakkaan
kanssa sovitussa paikassa.

s Tekee tarvittaessa ohjeistuksen henkildkunnalle sovituista toimintatavoista tai hoito-ohjeista (esim. WC:n kaapin oveen) néin
mahdollistetaan, ettd arki toteutuu asukkaan tottumusten ja toiveiden mukaan.

. Suunnittelee mistd asukkaan arki koostuu, esim. viikko-ohjelma tai kuukausisuunnitelma tms. Suunnitelmasta on 16ydyttava
asukkaalle mieluisia asioita, joita hédn haluaa arjessa tehda.

®  Huolehtii, ettd asukkaan arki toteutuu suunnitellulia tavalla.

o  Paivittada hoito- ja palvelusuunnitelman, tarvittaessa ja vahintdan kerran puolessa vuodessa.

e  Esittelee hoito- ja palvelusuunnitelman tiimille ja tekee tarvittaessa kirjalliset ohjeet.

o  Tayttda eldmanlaadun check- listan kaksi kertaa vuodessa.

e Vastaa, ettd asukkaalla on tarpeelliset vaatteet, kodintarvikkeet, henkilokohtaiset hygienia- ja hoitotarvikkeet seka

tarkoituksenmukaiset apuvélineet.
»  sopii ldheisen/edunvalvojan kanssa, miten tarvittavat hankinnat tehddin
. Huolehtii, ettd asukkaan sosiaalietuudet ovat ajan tasalla.
e  Vastaa asukkaan hoito- ja palvelusuunnitelman mukaiset/ - haluamat palvelut yms.
e  Yhteyshenkilona toimiminen ja aktiivinen yhteydenpito omaisiin
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+  Omahoitaja huolehtii, ettd han saa riittdvasti aikaa yhdessd asukkaan kanssa. Asukkaaseen tutustuminen, muuta kuin
hoitotilanteissa (asukasléhtéisesti esim. valokuvien katselua, ulkoilua, kukkien istuttaminen/kastelu, jutteluhetket, “vain taivas
rajana”) ovat tarkeitd. Kahdenkeskiset ajat asukkaan kanssa voi toteuttaa kuka tahansa tyéryhman ohjaajista ja ne kirjataan.
Arvokas tieto asukkaasta saadaan yhdessé olemalla.

* Vastaa yhdessd muiden asukkaan hoitoon osallistuvien kanssa asukkaan huoneen/huoneiston yleisilmeen siisteydesta ja
viihtyisyydesta seka jadkaapin ja vaatekaappien ym. jarjestyksesta

e Huolehtii yhteydenpidosta omaisiin ja yhteistytverkostoon ja osaa delegoida tehtévia koko tydyhteiséon yhdessé tehtaviksi.

Palvelukodissa laaditaan vuosittain henkildstdn koulutussuunnitelma, jossa hyédynnetaan kehityskeskusteluissa ja toiminnasta saaduissa
palautteissa esiin nousseita kehittdmistarpeita. Koulutussuunnitelmassa huomioidaan toimintasuunnitelman mukainen painopistealue,
kodissamme vallitseva tarve, tydntekijoiden yksildlliset osaamistarpeet sekd tydtehtdviin littyvat erityistarpeet. Koulutustarvetta
médritelldan tarvittaessa vuoden aikana, mikéli iimenee osaamistarpeen vaatimuksia esim. asiakkaisiin liittyen. Koulutukset suunnitellaan
tukemaan tyontekijéiden ammattitaitoa sekéd vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetta ja muuttuvia vaatimuksia. Palvelukodin
johtajan tehtdvana on pita huolta siita, ettd tdydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tyontekijan kohdalla.

Henkildston koulutus jarjestetddn sisdisend ja ulkoisena henkil-, yksikko- tai aluekohtaisena koulutuksena. Taydennyskoulutusvelvoite
on vahintdan kolme péivaé vuodessa tydntekijad kohden ottaen huomioon mm. tyntekijan tyStehtdvit ja koulutus sekd tydyhteison
toimintojen kehittdmisvaihe. Koulutuksien toteutuminen kirjataan henkiléstotietojarjestelmaan. Joka vuosi tehddan koonti edellisen vuoden
foteutuneista koulutuksista toimintakertomukseen. Nama kuuluvat tehtaviin.

Vuonna 2023 yhdessa kehittdmissuunnitelmaan kirjattuja vuoden aikana kaytévid koulutuksia ovat mm. pelastusharjoituspaiva, Avekki -
koulutus, viittomaopetuksiin osallistuminen, seka kevaan aikana tydntekijéilld on mahdollisuus osallistua IMO/YKS (ltsemaaradamisoikeus
ja yksilokeskeinen eldménsuunnittelu vammaispalveluissa) koulutuspaiviin. Tyontekijoistd osa aloittaa myos oppisopimuskoulutuksena
osakoulutuksen Autismin kirjon henkildiden osallisuuden ja hyvinvoinnin tukeminen, jonka odotamme tuovan lisd3 osaamista ja uusia
nakokulmia myds Padskyn toimintaan. Opiskelijoiden chjaajana toimii yksikon johtaja.

4.4.2 TOIMITILAT

Attendo Paasky on valmistunut kevaalld (luovutus 24.5) 2019 kehitysvammaisten henkildiden kodiksi. Ensimmdiset asiakkaat muuttivat
19.8.2019. Palvelukoti on esteeton ja inva-varusteinen. Tehostetun tuen asuntoja on 15 ja huoneet ovat noin 25 m2 ja jokaisella
asiakkaalla on kdytdss@én oma kylpyhuone. Palveluasumisen asuntoja on 10 ja asunnot ovat kooltaan 30 — 34,5 m2, palvelukodin
asunoissa on keittiGtaso ja kylpyhuone. Asiakas kalustaa oman asuntonsa itse.

Palvelukodissa, toisessa kerroksessa on 3 ryhmakotia (yhteensa 14 paikkaa). Kussakin ryhmékodissa on omat oleskelutilat ja yhteiset
ryhmakeittiot.

Tilat on suunniteltu asiantuntijatimissa. Tilat on suunniteltu esteettdmiksi ja helppokulkuisiksi. Asukashuoneissa ja saniteettitiloissa
asiakkaan avustaminen kahden hoitajan avun turvin on mahdollista. Ymparistostd olemme luoneet kauniin ja kodinomaisen.

Paaperiaatteena on, ettd ryhmilla on omat olohuoneet, mutta kavereilla saa kdyda kyldssa ja talossa liikkua vapaasti, kunhan ei mene
toisen asuntoon ilman asianomaisen lupaa. Asiakkaat ovat itse saaneet l1ahtékohtaisesti valita oman huoneensa, esimerkiksi enemman
yOaikaista ohjaajan apua tarvitsevat mm. vaikea epilepsia, on sovittu yhdessa, etta he ovat samassa ryhmatilassa. Asiakkaiden asunnot
ovat heidén kotejaan ja he saavat sisustaa ne oman mieltymyksensa mukaan. Ovissa on ovikello ja postilaatikko. llman lupaa kenenkdan
kotiin ei saa mennd. Jos asiakas haluaa, niin omaisel/ystavat saavat kdyda kylassa ja jadada yokylaan. Jotkut asiakkaat ovat hankkineet
itse asuntoonsa vuodesohvan ja palveluntuottaja on hankkinut muutaman retkisédngyn.

Ensimmadisesta kerroksesta 10ytyvat saunatilat, vaatehuoltotilat, siivoushuone ja henkildkunnan sosiaalitilat.

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

-kaiteita ja levdhdyspaikkoja on riittavasti

sporrasaskeimat ovat matalia ja leveitd

*kulkuyhteydet tilasta tilaan on suunniteltu niin, ettd kulkeminen onnistuu apuvélineitad kdyttden, painikkeet ovien aukaisuun.
*kynnyksia on luiskattu

~oviaukot ovat riittavan leveita

svalaistus on epdsuoraa ja variltddn lammintd tunnelmaa luovaa. Valaistusta lisdtdan asuinhuoneisiin yksilollisesti esim. silloin, kun
asiakkaan ndkékyky on heikentynyt.

~hyva danieristys

sisustussuunnitelman ovat tehneet asiantuntijat

*huonekalut ja muu irtaimisto valitaan kohderyhmalle sopivaksi

svarimaailma on hillitty ja kodikas

sisustustekstiileilld ehkaistaan kaikua ja melua seka lisatadan kodikkuutta

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydessa otetaan huomioon eri vuoden ajat (hiekoitus ja lumenluonti). Turvallisuutta lisdavat hyva
aitaus (yksi suuri ryhmakotipiha taysin aidattu), hyva valaistus ja alueen valvonta. Pihapiiri on kodikas ja turvallinen. Pihassa on keinu,
penkkeja ja istutuksia (omenapuita, kirsikkapuita, marjapensaita, istutuslaatikoita). Liilkkuminen on esteetontd ja turvallista. Parkkipaikat
ja autoliikenndinti eivat hairitse pihassa oleskelua ja likkumista.

14



Yksi toimintamme [ahtdkohdista on mielekkdan arjen mahdollistaminen kaikille asiakkaille asiakasryhmasta ja toimitiloista riippumatta.
Toimitilat antavat kuitenkin hyvat edellytykset aktiiviseen sosiaaliseen yhdessd elamiseen yksikossa. Yhteisiin hetkiin (ruokailut,
harrasteet, ulkoilut jne.) kannustetaan. Asiakkaiden liikkkuminen on helppoa ja kokoontuminen on mahdollista sekd omassa
pienryhmékodissa ettd isommassa ryhmassa koko talon asiakkaiden voimin.

Esim. Yksikkémme 1. kerroksessa on asiakkaille oma pyykkitupa ja kuivaushuone asianmukaisine koneineen, jossa pestdaan niin
pikkupyykki kuin lakanapyykkikin. Yksikkémme hoiva-avustaja vastaa pyykkihuollon toteutuksesta. Myos asiakkaat saavat halutessaan
omien kykyjensd mukaan osallistua pyykkihuoltoon esim. olemalla mukana pyykkid viemassi ja hakemassa pyykkituvalta, lakanoiden
vilkkauksissa, pyykkien laittamisessa kuivamaan jne asiakkaiden omien mieltymysten ja taitojen mukaan.

- Asiakashuoneissa yllapitosiivous kerran viikossa

- Siivoushuolto toteutetaan itse

- Pyykkihuolto toteutetaan itse

- Likapyykin kerdys ja lajittelu itsepestaviin

- Saanndlliset hygicult-mittaukset.

Puhtauspalveluiden toteutumista ja laatua seurataan nelja kertaa vuodessa "puhtauspalveluiden laatukierrokselia®, jonka tulos, palaute ja
kehittdmiskohteet kaydaan 13pi yhdessa yksikon henkildkunnan kanssa, k3sittelysta laaditaan muistiomerkinnét.

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

Inva- WC:ssé on hélytystoiminto, yhdelld asiakkaalla epilepsiahalytin. Kaikkiin halytyksiin vastataan kaynnille hdlyttdvan asiakkaan luona.
Turvalaitteiden toimivuutta tarkistetaan sédénndllisesti henkilékunnan toimesta ja saanndllisin laitehuolloin.

Yksikén ulko-ovet ovat lukittuna, ovissa on koodilukot. Ulko-oven vieressa on soittokello ja puhelinnumero yksikéihin vierailulle tulevia
varten. Ovenavausjarjestelmasta jaa lokitiedot, milld avaimella taloon on tultu sisdlle sekd missd yhteisissd lukollisissa tiloissa.
ladkehuoneessa on tallentava videokamera.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot

Talla hetkelld Paaskyssa yhdelld asiakkaalla kdytdssé epilepsiahélytin. Halyttimen toimivuutta testataan jokaisen henkildstodn kuuluvan
toimesta ja y6aikainen turvallisuus varmennetaan. Apuvélineiden siisteydesta vastaavat ohjaajat ja huolloista niihin erikseen valtuutetut
huoltajat.

4.4.4 TERVEYDENHUOLLON LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT ASIANMUKAISET
VAARATILANNEILMOITUKSET

Laiteturvallisuus Attendolla -ohjeistukseen on koottu Attendon toimintatavat liittyen terveydenhuollon laitteisiin, niiden kéyton opastukseen,
huoltoihin ja jéljitettavyyteen. Kayttdohjeet sailytetdan LVI- huoneen kaapissa.

Palvelukodissa kdytetadn asiakkaiden hoidossa tarvittavia apuvilineits, laitteita ja tarvikkeita, kuten verenpaine- ja verensokerimittarit,
nostolaite pySratuolit, rollaattorit, séngyt. Asiakkaan omaohjaaja/fysioterapeutti/SH huolehtii ja kartoittaa asiakkaan apuvélinetarpeen ja
on yhteydessd kunnan apuvalinekeskukseen saadaksemme asiakkaalle kayttoén tarpeelliset apuvélineet. Paadskynn tydntekijat
perehdytetdén yksikOssé kaytettivissd oleviin terveydenhuollon vilineisiin ja laitteisiin seka vaaratilanneilmoitusten raportoimiseen.
Vilineitéd ja laitteita kdytetdén ja sadddetdan, yllapidetddn ja huolletaan valmistajan iimoittaman kéyttétarkoituksen ja -ohjeistuksen
mukaisesti. Paaskyn huollettavien apuvalineiden ja laitteiden rekisteri seki kalibroitavien laitteiden rekistereihin kirjataan terveydenhuollon
laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seké toteutuneet huollot ja kalibroinnit, vastuu yksikén laitehuollosta vastaavalla.

Palvelukodissa huolehditaan myés laitteiden turvallisuudesta ja kayttdohjeiden selkeydestd. Vaaratilanteet raportoidaan AQ-
jarjestelmdssa poikkeamaraportilla. Vaaratilanteet kasitelldan yksikdssé henkildstén kanssa tapauskohtaisesti. Tilanteen pohjalta
laaditaan tarvittavat toimenpiteet/ kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta véltytdan jatkossa. Laitteista johtuvista vaaratilanteista
iimoitetaan myds laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle. Vakavasta vaaratilanteesta on tehtiva ilmoitus 10 vuorokauden ja
muissa 30 vuorokauden kuluessa (Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 629/2010).
https:/iwww fimea fi/laakinnalliset laittest/fimealle-tehtavat-ilmoitukset/ilmoitus-vaaratilanteesta

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot
Sairaanhoitaja Elina Réisdnen elina.raisanen@attendo.fi p. 044 494 1011

8. ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Palvelukodin henkildkunnan kanssa kaydddn |dpi saannollisesti asiaa koskeva lainsdddantd, niistd annetut ohjeet ja
viranomaismaaraykset. Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja potilastietojen
laadukasta ja turvallista kdsittelya. Lait, ohjeet ja méaraykset 18ytyvat mapista toimiston kaapista. Jokainen tyntekija suorittaa GDPR-
koulutuksen vuositain. Attendon IT-tukipalvelut tekevat sdannéllisesti valvontaa tietoturvan toteutumisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu
tyésopimukseen, opiskelijoilla se sisdltyy koulutussopimukseen. Tarvittagssa voidaan tehdi erillinen vaitiolovelvollisuussopimus.

Péaaskyssa on kdytdssa sdhkdinen Hilkka- asiakastietojérjestelmé, johon tehdaan asiakkaan hoidon kannalta riittdvat ja asianmukaiset
kirjaukset. Jokaisella tydntekijéllda on oma henkildkohtainen tunnus asiakastietojajérjestelméén ja kirjaamisesta jaa lokijélki.
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Asiakastietojarjestelméssad on erilaisia kayttdjdtasoja, joka parantaa tietoturvaa sekd asiakastietojen hallintaa. Yksikén henkildkunta
kasittelee asiakkaiden tietoja siind maarin, kun se on heidan tydnsa tekemiseen tarpeellista.

Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisilie vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksesta tai jonkin lainsdadannén niin oikeuttaessa.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seké tietojarjestelmien kayttdon liittyvd omavalvontasuunnitelma, joka 1dytyy
intrasta. Taman liséksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilld jérjestelmilld on erilliset omavalvontasuunnitelmat (esim. Hilkka, RAI,
RAVA), jotka I6ytyvat intranetistd. Uusi tydntekija ja opiskelijat perehdytetdan tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttdmisprosessin
yhteydessa. Uuden tydntekijén ja opiskelijoiden perehdytys siséltda henkildtietojen késittelyn ja tietoturvan. Liséksi yksikoissa jarjestetaan
saanndllisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyvaa koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet I16ytyvat hitps:/iwww.attendo.fitietosuoija
Attendo Oy:n tietosuojavastaava

Attendo Oy

Tietosuojavastaava

PL750 (Itdmerenkatu 9)

00181 Helsinki

tietosuojavastaava@attendo fi

Yksikon esimiehen tiedot
Jenny Kareinen jenny.kareinen@attendo.fi p. 044 494 1010

9. YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

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

Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikén laadunvalvontajarjestelmaéa sekd perehdytystad. Saanndllisen kirjaamisen avulla voidaan
seurata, ettd omavalvonta toteutuu kdytadnnéssa.

Asiakastyotéa ja paivittdistd kehittdmistd ohjaa yksikén vuosittainen toimintasuunnitelma, aktiviteettisuunnitelmat/viikko-ohjelmat ja
asiakkaiden henkilékohtaiset hoito- ja palvelusuunnitelmat. Lisdksi kerdtyn asiakastyytyvaisyyskyselyn pohjalta kerdtdan toiminnan
kehitysta ohjaavat kehittdmiskohteet, joiden pohjalta yksikdn toimintasuunnitelma rakentuu. Yksittaisia kehittamistarpeita ja toimenpiteita
toteutetaan aina tarpeen esiinnyttyd. Asiakkaille ja omaisille/laheisille pidetdan koko yksikdn yhteisid omaisten/laheisten iltoja, jolloin
kehittamiskohteita mietitidan yhteisesti ja ideoidaan toimintoja asiakkaiden hyvinvoinnin parantamiseksi.

Attendo Padaskyn kehittdmissuunnitelmassa vuonna 2043 on nostettu kehittdémisaiheiksi asiakkaan yksildllinen eldamansuunnittelu,
tiedonkulun selkeyttdminen (asukas-henkildkunta-ldheiset) ja laadukas kirjaaminen seka yhteistyo |aheisten kanssa.

Kehittdmissuunnitelman tavoitteemme vuodelle 2024:

. Asiakaskokemus: Tavoitteenamme on, ettd asukkaillamme on mahdollisuus vaikuttaa oman arkensa suunnitteluun.
Omaohjaajan roolin selkeyttdminen, jossa omaohjaaja toimii asukkaan asioiden asiantuntijana. Sosionomin johdolla koko
henkildkunnan kanssa toteutettava Unelmista totta-projekti, jossa asukkaiden kanssa syvennetdan omaohjaajan ja laheisten
kanssa tyoskentelyd. Asukkaiden kanssa unelmien ja tavoitteiden I6ytéminen ja suunnitelmat toteuttamiselle vuoden 2024
aikana. Lisdksi kannustamme ohjaamme asukkaitamme osallistumaan viikoittaisiin asukaskokouksiin.

= Laheiskokemus: Tavoitteenamme on, etta laheiset luottavat henkilékuntaan ja kokevat tulevansa kuulluksi, seka saada
|aheiset mukaan seuraamaan Paaskyn sosiaalisen median kautta Paaskyn arkea. Omaohjaajat jarjestavat vuoden 2024 aikana
1-2 kahvikuppihetked ldheisille, jossa kahvikupin darelld voidaan yhdessd kehittad yhteisty6ta. Instagramia mainostetaan
l8heisilloissa ja -kirjeissa.

¢«  Henkilostokokemus ja tyShyvinvointi: Tavoitteenamme on selked ja informatiivinen raporttiaika, jossa tyot jakautuvat
selkedsti ja oma ty6nkuva tydvuoroon on selva. Tatd varten otamme k3yttddn palaveripohjat ja jokainen tyontekija sitoutuu
suorittamaan tavoitteen mukaisesti laadukas kirjaaminen — kurssin vuoden aikana. Kirjauksiin ja kalenterimerkintoihin
kiinnitetd@n huomiota. Annetaan avointa palautetta tydyhteistssa. Paaskyssa on otettu kdyttéon tehokkaan tydajan seurannan
mittari, jota taytetaan joka raportilla.

Yksikkokohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa, pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain mukaisessa
omavalvontasuunnitelmassa, ldakehoitosuunnitelmassa sekéd palveluprosessi- sekd tybturvallisuus- ja tySterveysriskikartoituksissa.
Vuosittain tehtdvét riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja kuvaamaan yksikén toimintaan liittyvid riskeja, arvioimaan riskien
merkittdvyytta ja toteutumisen todennakdisyytta seka maarittelemaan toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja raportoimiseksi.

- Pelastus- ja poistumisharjoitus jarjestetdan henkilokunnalle suunnitellusti kevadlla 2024 ja turvallisuuskavelyt puolivuosittain.

- Laakehoitosuunnitelmaan kirjatut riskit Iapikdydaan kuukausitasolla.
Paaskyssa otettu 2023 kayttoon Sensire -jarjestelma digitaaliseen elintarvikeldampétilojen seurantaan. Vuonna 2024 Sensiren
kaytto laajenee havikin seurantaan. Edellinen tarkastuskaynti toteutunut pistotarkastuksessa marraskuussa 2022 ja tasta Oiva
-raportti I6ytyy yksikon aulatfilan seinalta.

- Terveystarkastus tehty Porvoon kaupungin toimesta joulukuussa 2022, jossa todettu yksikon tayttdvan terveysviranomaisten
vaatimukset koskien esimerkiksi veden IAmpédtiloja, puhtauspalveluiden suunnitelmaa, yleissiisteytta ja iimanvaihtoa.
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AQ-jarjestelmallad seurataan poikkeamien ja lahelt piti-tilanteiden lukumaéaraa ja niitd kdydaan lapi sdanndllisesti seka arvioidaan, ovatko
tehdyt toimenpiteet olleet riittévia yksikén palavereissa seka tydsuojelukokouksissa ja johdon katselmuksissa. Poikkeavasta toiminnasta
kirjattujen poikkeamaraporttien kasittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em. asioiden lisdksi laatujérjestelma ja konsernitasolta tulevat
yhteiset ohjeistukset kehittdmistarpeista ja -kohteista.

Yksikédn sisdinen auditointi auttaa yksikkda vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja tukee jatkuvaa kehittymistd. Yksikén
seuraava sisdinen auditointi tullaan toteuttamaan 2024.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkotasolla, yksikén esimiehen johdolla. Omavalvontasuunnitelma péivitetdan
tarvittaessa tai vahintdan kerran vuodessa.

10. OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvéksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaja.
Paikka ja péivays

Porvoossa 4.3.2024

Allekirjoitus _ N Nimenselvennys
/ﬁ‘j’é"-"‘“‘"‘—_‘) Jenny Kareinen
o g
11. LAHTEET

LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUKSIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjestd Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, elima3, 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 ikadntymisen 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 esteetdn ympéristd. Vammaisten ihmisten asumispalveluiden
laatusuositus

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

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

Turvallisen 1ddkehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen [ddkehoito -opas: http://www.stm. fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

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

ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus
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Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www.tietosuoja.fi/fi/index/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
Henkilétietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
http://www tietosuoija.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYN|/
Henkilotietolaki {3 asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkiléstén perehdyttdmisestd ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakirja hallintoon sekd muuta
lisdtietoa sosiaalihuolion asiakasasiakirjoista: http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-SfGe-
9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat. pdf)

Lastensuojelun maaraaikojen omavalvonta

http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun maaraaikojen omavalvonta.pdi/e8bl4a48-fc78-4ac4-bSca-
4dd6a85a789b

Toimeentulotuen maaraaikojen omavalvonta

hitp://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen maaraaikojen omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425¢c-8b71-
960a9dc2f005

18



