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1. PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT

Palveluntuottaja Kunnan nimi: Raisio

Yksityinen palvelujentuottaja Kuntayhtyman nimi:
Nimi: Attendo Neliapila Qy / Valoharju

Sote -alueen nimi: Varsinais-Suomen hyvinvointialue, Varha
Palveluntuottajan Y-tunnus: 1628055-3

Toimintayksikén nimi
Attendo Valoharju

Toimintayksikon sijaintikunta yhteystietoineen
Kellarinmaenkatu 2, 21200 Raisio

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara

Yhteisdllinen asuminen — mielenterveyskuntoutujat: 10 paikkaa
Ympdrivuorokautinen palveluasuminen- mielenterveyskuntoutujat: 15 paikkaa

Toimintayksikon katuosoite
Kellarinm&enkatu 2

Postinumero Postitoimipaikka
21200 Raisio
Toimintayksikén vastaava esimies Puhelin

Katrina Rauman (opintovapaalla 1.4-31.8.2024) | 041-7320 348
sijaisena Ville Vesalainen.

Sahkoposti
katriina.rauman@attendo.fi {ville.vesalainen@attendo.fi )

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan mydntamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikoét)
20.5.2020

Palvelu, johon lupa on my&nnetty
Ympdrivuorokautinen palveluasuminen ja yhteisollinen asuminen, mielenterveyskuntoutujat

limoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan p&atds ilimoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipastoksen ajankohta
20.5.2020 20.5.2020

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Ei alihankkijoita

2. TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET

Toiminta-ajatus

Yksikéssdmme kuntoutujaa kannustetaan ja tuetaan mahdollisimman itsendiseen selviytymiseen kaikessa paivittaisissé
toiminnoissa eldmanhallinnan ja toimintakyvyn yliapitdmiseksi ja taitojen kohentamiseksi yhteiskunnan jasenend.
Kaytannossa tdmé on ensisijaisesti ohjausta, tukemista ja yhdessa tekemistd, ei kuntoutujan puolesta tekemist.
Kuntoutujaa ohjataan harjoittamaan itsenaistéa paatoksentekoa, hakemaan harrastuksia seké hoitamaan ihmissuhteita.




Valoharju on paatalosta ja rivitalohuoneistoista koostuva kodinomainen palvelukoti, jossa tavoitteena on tuottaa
yksilollistd ja kuntouttavaa yhteisollisté asumista ja ympérivuorokautista palveluasumista. Ympadrivuorckautisessa
palveluasumisessa (paatalo) on yhteensé 15 asukaspaikkaa, yhteisdllisessé asumisessa (rivitalot) paikkoja on yhteenséa
10 kpl.

Asukkaaksi tullaan pasasiassa kunnallisten sosiaalipalvelujen kautta. Valoharjussa asuessa on mahdollista asukkaan
tarpeiden mukaisiin palveluiden raatélsinteihin, puitesopimuksen mukaisesti. Nain voidaan sujuvasti vaihtaa esimerkiksi
ymparivuorokautisesta palveluasumisesta yhteisolliseen asumiseen, jos se on asukkaan edun mukaista. Arvioita
tehd&an tyéryhmén, sosiaalitydntekijén ja asukkaan kanssa yhdessa asiakassuunnitelman mukaisesti.

Jokaiselle asukkaalle nimetasn omaohjaaja, joka vastaa Valoharjussa asukkaan arjesta, asioiden hoitamisesta ja
kuntoutumisen etenemisesta. Tavoilteena on, ettd omaohjaaja hoitaa melko kokonaisvaltaisesti asukkaan asiat, mutta
kuitenkin yhteistydssd muun tyéryhmén ja sidosryhmien kanssa. Jokaisella omachjaajalla on pari, joka yhdessé vastaa
useammasta asukkaasta, jolloin esimerkiksi sairaslomien tai vuosilomien aikana asukkaan asiat eivéat jaa hoitamatta.
Liséaksi sosionomin tehtdvana on toimia kiertdvand omaohjaajana poissaolojen aikana.

Valoharjussa jarjestetédén viikoittain eri teemaisia ryhmia, tarkoituksenaan aktivoida asukkaita heidén arjessaan.
Ryhmien teemoja suunnitellaan asukkaiden toiveiden mukaisesti, osa toteutuu viikoittain samanlaisena kuten
lehdenluku ryhma tai kaupparyhmad. Mutta pysyvien lisaksi vilkkoon tucdaan myds uusia, vaihtelevia teemoja ryhmien
toimintaan. Ryhmien toimintaa suunnittelee erikseen nimetyt vastuuohjaajat.

Yksikossé kaytettavat hoitotydn menetelméat ovat mm. toipumisorientaatio, psykoedukaatio, yhteisghoito.

Visiomme on ’vahvistamassa ihmistd”, jonka eteen teemme joka paiva tyotd. Kohtelemme ihmisia lammaolia ja
kunnioituksella ja kannustamme heita itsendisyyteen siten, etta turvallisuudentunne séilyy. Tavoitteena on turvata
asukkaalle laadukas ja itsendinen eldma elamankaaren loppuun saakka. Hoitoa ja palvelua annetaan yksilollisesti,
asukkaan fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset seké hengelliset tarpeet huomiciden. Hoitotydn paaméaarana on asiakkaan
itsensd kokema hyva elamanlaatu.

Toimintaa ohjaavia yleisia tavoitteitamme ovat:

e Asukkaiden hyva elamanlaatu ja yksilollisyys
o  Toimintakykyé tukeva tydote ja hyvinvoinnin edistaminen
o Toimiva yhteistyd asukkaiden, henkildkunnan, omaisten ja muiden yhteistytverkostoon kuuluvien kanssa

Noudatamme seuraavia periaatteita kaytdnnén tyéssamme:

Asukaslihtdisyys (huomioiden asukkaan voimavarat)
Ammatillisuus

Asiantunteva ja lammin vuorovaikutus

Lampd

Turvallisuus

Asiakkaiden kunnioittaminen

Yksilollisyys

Arvot ja toimintaperiaatteet

Yksiksssdmme toimintaa ohjaavat Attendon arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vilittiminen, jotka nakyvat
toiminnassamme kokonaisvaltaisesti seké asiakkaan, omaisen/laheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seké
tyoyhteison sisélla.

- Osaamisella pyrimme ymmartamaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeitd tekemastamme
laatutyosta ja jaamme tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitiamme
huomiota yksityiskohtiin, Kehitymme ja kehitamme etsimalla ratkaisuja sieltd, missd muut ndkevat ongelmia. Meilld on
vahva ammatillinen osaaminen ja elinikdisen oppimisen tahtotila.

- Sitoutumisella olemme ylpeita siitd mitd teemme ja siita, eitd olemme osa Attendoa. Olemme luotettavia ja piddmme
lupauksemme, meilld on tekemisen meininki ja pyrimme aina ylittdméaén odotukset. Toimintamme on lapindkyvaa,
eettists ja rehellista. Tyydytyksen saamme hyvin tehdysta tydsta.

- Vvilittamisella pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisid auttamaan itseaan.
Kohtelemme jokaista ihmistd kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme toimintaamme tarpeen mukaan.
Arjessamme korostuu tasavertaisuus, jokainen on térked osa yhteisdd. Tyéskentelemme tiimina, joka tukee toinen
toisiaan.




Yksikkémme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo, yksildllisyys, ihmisarvon
kunnioittaminen, yksityisyyden kunnioittaminen, itsemaaradmisoikeus ja autonomia sekd hyvan tekeminen ja
vahinkojen valttdminen.

Arvot ja toimintaperiaatteet avataan yhdessa yksikén henkiloston kanssa ja kuvataan, miten ne konkreettisesti nakyvat
arjessamme. Yksikéssdmme toimii nimetty ASKO-valmentaja, jonka tehtdvana on yhdessa yksikon johtajan kanssa
arvojen ja erinomaisen palvelun jalkauttaminen yksikdn arkeen. Asko-valmentaja kdy ajan tasaisesti keskustelut
tydntekijdiden kanssa. Valoharjussa ty6skentelee sosionomi, jolle Asko-valmentajan tehtiva kuuluu. Asko asiat ovat
esilld myds jokaisessa kuukausipalaverissa.

Toimintaa ohjaavat lait luoteltu liitteena. Attendolla tyéskentelee myds oma lakihenkildiden tiimi, jotka ohjaavat ja
neuvovat toimintaan liittyvissé kysymyksissa.

3. RISKIEN HALLINTA

Riskinhallinnan jarjestelmit ja menettelytavat

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvid riskejd ja mahdollisia epakohtia arvioidaan
monipuolisesti asiakkaan saaman palvelun nakokulmasta. Riskienhallinnassa laatua ja asiakasturvaliisuutta
parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset ty6vaiheet, joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden
toteutuminen on vaarassa.

e Henkildstoon liittyvit riskit:
o perehdytys

o vuoroty®, jaksaminen
o vaara- ja uhkatilanteet
o tybergonomia
o pistostapaturmat

e Asiakastyd

o Aggressiivinen kdytds: henkinen, fyysinen

Uhkatilanteet, missd asukas uhkaa muita asukkaita tai tydntekijoita

Tavaroiden heittely

Tietosuojan huomioiminen, tilanteissa missa asukas itse puhuu yleisissa tiloissa omia asioitaan
Puutteelliset apuvélineet, fyysisen kunnon &killinen muutos

Uuden asukkaan kohdalla puutteelliset esitiedot, tutustuminen tuottaa paljon tietoa

Asukas ei sopiva avun tarpeen perusteella Valoharjuun
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¢ Laidkehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvét riskit

o perehdytys

o pistostapaturmat

o vaarat 1adkkeet vaaralle asukkaalle

o laékehoidon toteutuminen tasaisesti samassa aikataulussa paivittain

¢ Tietosuojaan ja -turvaan liittyvét riskit:

perehdytys

o puutteelliset kokous- ja toimistotilat

o GDPR koulutus on pakollinen kaikille tyontekijsilte
o oma tietosuojaroskis yksikossa

e}

e Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvit riskit:

o Henkildstdmitoituksen tayttyminen, sijaisten saaminen
epéselvat tehtdvankuvat, henkildstévaihdokset
asukkaiden uhkaava kaytos
3-vuorotydssa tiedonkulku

O 0O O

¢ Yksikon tiloihin liittyvit riskit:
o puutteelliset kokous- ja toimistotilat
o laékehuoneesta ei poistumistiets, asiakas voi estés poistumisen ladkehuoneen ovesta
o puutteelliset varastotilat, tavaroiden sailytys ja sijoittelu puutteellista

¢ Tiedottamiseen liittyvat riskit
o 3-vuorotydsséd tiedonkulku




o nopeasti muuttuvat tilanteet ja muuttuva tieto
o pirstaloitunut Attendon tiedotus

Riskien hallinnan tyonjako

Riskinhallinta on koko tyoyhteison yhteinen asia. Tyoyhteist osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen. Johdon tehtavéana
on vastata strategisesta riskien hallinnasta sek# huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita,
ettd tyontekijoilla on riittavast tietoa turvallisuusasioista ja etts toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu
riittavasti voimavaroja. Riskienhallinta on jatkuvasti kaytdnnossa mukana elava asia. Henkilosto sitoutetaan
osallistumaan riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiryhmat ja heidin tehtivankuvansa. Jokaisella yksikon

tyontekijélla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epéakohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Riskienhallinta infektiotartuntoihin liittyen

Tartuntoja ehkaistaan samalla tavoin kuin muitakin hengitystieinfektioiden aiheuttajia eli noudattamalla huolellista
kasi- ja yskimishygieniaa seka huolehtimalla hoitoympariston asianmukaisesta siivouksesta.

Avainasemassa ovat

e tavanomaisten varotoimien noudattaminen kaikkien asukkaiden hoidossa
» asukkaiden siirtojen valttaminen
e tiedonkulun varmistaminen.

Miten torjutaan tartuntojen levidmista toimintayksikkéon?

. Huolehditaan, ettd henkildkunta ei tule tdihin sairaana. Pyydetdan tarvittaessa tydterveyshuollon arvio. Tama
on erityisen tarkeaa, jos henkildlia on hengitystieinfektion oireita.

o  Huolehditaan, ettd henkildkunnan vaihtuvuus on mahdollisimman vahaista.

o Noudatetaan kansallisia linjauksia vierailukielloista

e Huolehditaan, ettd vierailulle ei tulla sairaana. Tdma on erityisen tarkeda, jos henkil6lla on hengitystieinfektion
oireita.

e Varmistetaan, ettei asukas ole altistunut tartunnalle. Jos han on altistunut, hénet tulee asettaa
karanteeniin yndenhengen huoneeseen, jos mahdollista.

¢ Seurataan, tuleeko asukkaille hengitystieinfektioiden oireita (kuume, yska ja/tai hengenahdistus)

Miten torjutaan tartuntojen levidmists toimintayksikén sisalla?

o Tiedotetaan asukkaille ja henkildkunnalle tartuntatautitilanteesta.

e Varmistetaan, ettd yksikdssa on hygieniayhdyshenkilo (sairaanhoitajat), joka huolehtii tiedonkulusta
paikallisten terveysviranomaisten ja alueellisten infektioasiantuntijoiden kanssa.

e Korostetaan huolelliista kési- ja yskimishygieniaa henkilbkunnalle, asukkaille ja vierailijoille.

o Varmistetaan, etta saatavilla on nestesaippuaa ja kasipyyhepaperia tai alkoholipitoista
k4sihuuhdetta, ja etta ne on sijoitettu asianmukaisesti.

o Huolehditaan henkilokunnan asianmukaisesta suojautumisesta.

o Noudatetaan kaikkien asukkaiden hoidossa aina THL: tavanomaisia varotoimia
( httns:.f!thl.ﬁ!ﬁ,'webfinfektiotaudit-ia—rokotukset:’taudit—ia-toriuntafi nfektioiden-ehkaisy-ia-
torju ntaohieiiaftavanomaiset-varotoimet—ia-\ra rotoimiluokat)

« Noudatetaan hengitystieinfektiota sairastavan asukkaan hoidossa tavanomaisten varotoimien lisaksi
kosketus- ja pisaravarotoimia. Kaytetaan seuraavia suojaimia: kertakayttoiset suojakasineet, kirurginen suu-
nendsuojus ja suojalasit tai visiirillinen kirurginen suu-nenasuojus, hihallinen suojatakki/esiliina

o Huolehditaan kasihygieniasta ennen suojainten pukemista ja valittomasti niiden riisumisen jalkeen.
o Jarjestetasn oireilevalle asukkaalle yhdenhengen huone, jos mahdollista.
o Tiedotetaan lisavarotoimista asukashuoneen ovella,

« Rajoitetaan yhteisten tilojen kayttda, jos yksikossa on oireilevia asukkaita.

e Varmistetaan suojainten saatavuus.




* Tarjotaan henkilokunnalle ohjeistusta ja koulutusta infektioiden ehkéisy- ja torjuntakéytanngista. ]

*  Koulutetaan henkiltkuntaa tunnistamaan hengitystieinfektion oireet ja raportoimaan niist valitttmasti
la8karille tai sairaanhoitajalle.

e Seurataan, tuleeko asukkaille hengitystieinfektion oireita.

*  Seurataan yhteistyossa tydterveyshuollon kanssa, tuleeko henkildkunnalle hengitystieinfektioiden oireita

*  Tehostetaan hoitoymparistdn siivousta. Huomioidaan erityisesti usein kosketeltavat pinnat, poytépinnat ja we-
tilat.

e Tarkistetaan, onko henkilskunnan suojainten kéyttssa ongelmia. Tarpeen mukaan suojainten kéytt6a myos
oireettomien asukkaiden hoidossa tilanteissa, joissa yksikdn asukkailla on todettu infektioita.

https:h’thIAﬁ!ﬁfweb!infekti0taudit—ia-rckotukset/taudit-ia-tcrjunta!taudit-ia-taudinaiheuttaiat~a-ofkoronavirus~covid~

1Qlkcronavirustartuntoien-toriunta-pitkaaikai5hojdon-ia-haivan~toimintavksikoissa

Edelld mainitun lisaksi:

Tilanne,
L

Tilanne,

jossa on vain muutamia sairastuneita (asukkaita):

sairastuneet asukkaat hoidetaan huoneissaan

sairastuneet asukkaat ruokailevat huoneissaan, ruokailussa voidaan siirtyd myds ajallisesti porrastettuun
ruokailuun

tehostettu siivous yksikdssa laaditun siivoussuunnitelman mukaisesti

l&ékehuolto: hoidetaan normaalisti

tydntekijat suojautuvat asianmukaisesti suojavarusteilla hoitaessaan huoneeseen eristettyd asukasta
vierailut: ei ulkopuolisia henkilsita yksikkoon

tiedotus: ulko-ovessa tiedote, tilanteen mukaan omaisille informointi yksikén esimiehen toimesta

ty6ta priorisoidaan tilanteen mukaan

jossa on paljon sairastuneita (asukkaita tai tyOntekijoita):
e tyéntekijat suojautuvat asianmukaisesti suojavarusteilla
o ladkehuolto:

o lddkkeiden tilaaminen manuaalisesti l4ékkeits jakaviin yksikéihin: Manuaalisesti ladkkeita Jakavat
yksikot tilaavat seuraavan tilauksen yhteydessa (kun asiakkaan ladke/laskkeet alkavat olla lopussa
niin, ettd kelakorvaus on mahdollisuus saada) saadnnolliset ladkkeet 3 kuukaudeksi kerrallaan.
Tarvittavien laakkeiden osalta tehdaan arviota kulutuksen perusteella mikd on jarkeva tilausmasra
ottaen huomioon laakkeiden sailytystilat. Mahdollisuuksien mukaan tilataan 3 kk tarve.

o erityishuomio riskiryhmé astmaatikot ja infektio-potilaat: Varmistetaan, ettd hoitavia ja avaavia
la&kkeita on riittavasti niin, ettd on mahdollisuus infektion ajaksi nostaa annoksia tarvittavalle tasolle.
Tilanjatkeiden riittdvyys myds varmistettava.

o lddkkeiden jako: ei kosketusta: e suojaimia, késidesinfektio toteutetaan tehtivin alkaessa ja
padttyessa.

hygienia, pukeminen, vartalokontakti: pesut asukkaan huoneessaltilanteen mukaan, tydntekijat suojautuvat
asianmukaisesti suojavarusteilla

ateriapalvelut: ateriapalveluiden poikkeustilanteita varten tehty poikkeussuunnitelma, jonka mukaisesti
yksikOssé on varauduttu tilanteisiin, joissa palveluntuotanto on mahdotonta taikka kohtuuttoman vaikeaa,
yksikdssé on varastoituna 2 paivan vararuoat akuutin vararuokalistan mukaisesi, asukkaat ruokailevat
huoneessaan, keittiéén ei ole enas paasya muulla kuin keittihenkilostolld, keittibhenkildstd ei Saa menna
hoivatiloihin, aterioiden tarjoilussa varmistetaan hygienian toteutuminen tehostetusti

siivous: foimitaan yksikdssd laaditun siivoussuunnitelman mukaisesti, erityisesti huolehditaan usein
kosketeltavien pintojen (mm. sangyn laidat, valokatkaisijat, yGpoyta, vesihanat, ovenkahvat, apuvélineet myos
asukas wc:ssd) puhtaudesta tehostetusti

kokoukset: yksikéssé tiedottaminen hoidetaan s8hkdpostitse, puhelimitse, etéyhteyksin (Skype, Teams)
vierailut: el ulkopuolisia henkilbita yksikkddn

tiedotus: ulko-ovessa tiedote, omaisille ja Iaheisille informointi sovitusti yksikén esimiehen toimesta
aktiviteetit: eivat mahdollisia

hatatyd: mikéli epidemia pahenee, voidaan joutua turvautumaan ns. hatatyshon. hatatyén teettdminen on
mahdollista tydaikalaissa sdddetyissa poikkeuksellisissa olosuhteissa, kun ennalta arvaamaton tapahtuma on
aiheuttanut keskeytyksen saannéllisessa toiminnassa tai vakavasti uhkaa johtaa sellaiseen keskeytykseen tai
hengen, terveyden tai omaisuuden vaarantumiseen, elkd ty6td ole mahdollista siirtad suoritettavaksi
myShempina ajankohtana.

Riskinhallinnan jirjestelmit ja menettelytavat

_




Yksikdssd on kaytossa Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajérjestelma, johon kirjataan epékohtailmoitukse’s_'
(sosiaalihuollon henkilskunnan  ilmoitusvelvollisuus)  seka mielenterveyspalveluiden  puolella IMS-
toiminnanohjausjarjestelma, johon kirjataan poikkeamat ja lahelta piti-tilanteet. Em. jarjestelmét tuovat laadukkaan ty6n
nakyvaksi, antavat |uotettavaa ja relevanttia tietoa toiminnasta seké toimivat kehittamisen ja ohjauksen tydvalineena.
Yksikon palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset kehittdmissuunnitelmineen tehdaan kerran vuodessa esimiehen
vuosikellon mukaisesti ja ne kasitellaan yksikdn palaverissa. Pelastussuunnitelma ja laakehoitosuunnitelma tarkistetaan
vuosittain ja poistumisturvallisuusselvitys kahden vuoden vélein. Dokumentit paivitetdan aina jos toiminta, tiedot,

puitteet oleellisesti muuttuu.

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

Poikkeamat ja laheltsd piti-tilanteet: Poikkeama kuvaa mitd tahansa puutetta, maariteltyjen (asiakkaiden, lain tai
laatujarjesteiman) vaatimusten tayttamisessa.

Raportointi tehdaan sahkoisesti IMS-toiminnanchjausjarjestelméaan, johon kaikilla yksikon tydniekijoilla on tunnukset.
Jarjestelmé& mahdollistaa epdkontien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen esiintuomisen. Tarvittaessa toteutetaan
korjaava toimenpide valittomasti tai mahdollisimman pian ja dokumentoidaan jérjestelmaan. Tulleet epakohdat,
laatupoikkeamat ja Iahelté piti-tilanteet kisitellaan kaikkien asian vaatimien tahojen kesken ja ne vaativat aina korjaavan
ja ennaltaehkéisevan toimenpiteen tarkastelun. Korjaavilla toimenpiteillda tarkoitetaan menettelyja, joiden avulla
epdkohtien, laatupoikkeamien, l&helta piti-tilanteiden ja haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd,
puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan ehkaista.

Poikkeamat ja lahelta piti-tilanteet kasitellaan ja dokumentoidaan muistioon aina yksikon palavereissa henkildkunnan
kanssa vahintdan kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitellaan heti ja
saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja niille yhteistybtahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan.

Yksikéssé seurataan saannéllisesti poikkeamien ja ldhelta piti _tilanteiden lukumaéraa seka arvioidaan, ovatko tehdyt
toimenpiteet olleet riittavia. Poikkeamia ja l&helta piti —tilanteita kaydaan lapi myos alueiden tyosuojelupalavereissa ja
johdon katselmuksessa. Koonnit tiedotetaan yhteistydtahoille vuosittain yksikon toimintakertomuksessa.

Mikali poikkeama tai Iahelté piti-tilanne liittyy asiakkaan hoitoon tai muuhun asiakkaaseen liittyvaan, tehdaan siita
kirjaukset AQ-jarjestelmén lisaksi myos asiakkaan péivittaisseurantateksteihin séhkoiseen asiakastietojarjestelmaan.

Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuolion ammattinenkilon on ilmoitettava viipymétta toiminnasta
vastaavalle esimiehelle, jos hdn huomaa epékohtia tai ilmeisid epakohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon
toteuttamisessa. Ilmoitus tulee tehda valittomasti lomakkeella yksikon toiminnasta vastaavalle esimiehelle. Ohje ja

lomake I8ytyvat Valviran nettisivuilta Ammattihenkilon iimoitusvelvollisuudet ja -oikeudet | Valvira

Yksikén toiminnasta vastaava esimies kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee valittomasti tarvittavat selvitykset ja
toimenpiteet epakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja kirjaa ne lomakkeeseen sekd varmistaa, ettd toimenpiteisiin
ryhdytaan vélittomasti. limoituksen vastaanottaneen henkilén on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen, jotka
iimoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle. lmoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta
asiakastietojarjestelmaan. Yksikén toiminnasta vastaava esimies vastaa siitd, ettd jokainen yksikon tyontekija tietaa
iimoitusvelvollisuuskaytanndistd, ne kasitelldan aina tammikuun kuukausipalaverissa, uusille tyontekijGille
perehdytetdan erikseen. limoituksen tehneeseen henkiléon ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen
seurauksena.

Palaute:
Henkilostd voi antaa palautetta halutessaan myds anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan osoite on

www.attendo.filsisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu organisaation sisdiseen kayttoon. Annettu palaute toimitetaan
kaytettavissa olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

Asiakaspalaute: kts. kohta 4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN
KEHITTAMISEEN

Muutoksista tiedottaminen:

Muutoksista tiedotetaan yksikdn henkilokunnalle sahkopostitse seka sahkoisen asiakastietojarjestelmén kautta, tarpeen
mukaan henkilokohtaisesti seké yksikon palavereissa, jotka dokumentoidaan. Palaverit pidetddn yksikdssamme
saannollisesti. Palaverista laaditaan IMS:in muistio, jonka jokainen tyéntekijé lukukuittaa.

Asiakkaiden tiedottaminen tapahtuu asiakaspalaverissa ja/tai jakamalla erillinen tiedote. Tarvittaessa omaisille/laheisille
soitetaan tai tiedotetaan sahkopostitse tai kirjeitse muutoksista. Yhteistybtahoille tiedotetaan puhelimitse, sahkdpostitse
tai kirjeitse tilanteen edellyttamalia tavalla. ]
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4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkil6t

Yksikdn esimies vastaa yksikén omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessé yksikon henkildkunnan kanssa.
Yhdesséd tehty suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja
kehittdmiseen.

Yksikon johtaja on koostanut pohjan omavalvontasuunnitelma, jota on kéyty henkildston kanssa l&pi tammikuun 2024
kuukausipalaverissa lapi. Seuraavaksi omavalvontasuunnitelma tarkistetaan viimeistian Varhan tarkastuskaynnin
yhteydessa kesalla 2024,

Yksikén esimies

Yksikon esihenkild on Katriina Rauman (opintovapaalla 1.4-31 .8.2024) sijaisena Ville Vesalainen.

Omavalvontasuunnitelman seuranta (mairayksen kohta 5) ja paivittaminen

Suunnitelman péivittimisen aikatauluista on vastuussa yksikdn esimies, suunnitelman paivittaminen on kirjattu hanen
vuosikelloon. Esimies yhdessé henkildkunnan kanssa paivittdd omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen
mukaan toiminnassa tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus
Omavalvontasuunnitelma on julkisesti silytettava asiakirja.

Omavalvontasuunnitelma on julkisesti sailytettava asiakirja. Valoharjun omavalvontasuunnitelma on nahtavills
nettisivuilla seké ilmoitustaululla. Omavalvontasuunnitelma on osa perehdytysmateriaalia.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET

PALVELUTARPEEN ARVIOINTI

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua. Asiakasta on
kohdeltava loukkaamatta hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttaan. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu
ja yksillliset tarpeet sekad aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan
yhdessé asiakkaan kanssa. Jos asiakas ei ole kykeneviinen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun
suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa selvitettava yhdessé laillisen edustajan, omaisen tai muun l3heisen ihmisen kanssa.
Hoidon ja palvelun arvioinnin l4htékohtana on henkilén olemassa olevat voimavarat ja niiden yllapitdminen ja
vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asiakkaan fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja kognitiivisen
hyvinvoinnin. Arviointi alkaa asiakkaan muutettua yksikkéén.

Asukkaan palveluihin ohjaava kunta/kaupunki tekee oman kaytantonsa mukaisen palveluntarpeen arvioinnin ja antaa
asukkaalle valituksenalaisen p&étoksen asumispalvelupaikasta. Mahdollisen yksityisen asiakkaan kohdalla
palveluntarpeesta kéydaan yhdessa keskustelu ja neuvottelu.

Uuden asukkaan muutettua yksikkéén tehdaan RAI CMH -arviointi noin kuukauden sisalla asukkaan muuttamisesta.
Toteuttamissuunnitelma tehddan RAI CMH-arvioinnin pohjalta kuukauden sisélld asukkaan muuttaessa Attendo
Valoharjuun. Sen jalkeen vahintadn kaksi kertaa vuodessa toteuttamissuunnitelman tarkistuksen yhteydessa. Kaytéssa
on myds Attendon eldméanlaadun check-lista.

Jokaiselle asukkaalle on nimetty omaochjaaja ja omaohjaajan pari. Omaohjaajan poissa ollessa huolehtii asiakkaan
asioista omachjaajan pari, sekd sosionomi kiertavana omaochjaajana. Asiakkaan omaohjaajan tehtivi on huolehtia
asukkaan asioista kokonaisvaltaisesti.

Asukkaan hyvinvointia ja toimintakyky& seurataan hanen tarpeisiinsa sopivilla mittareilla, esimerkiksi BDI, MARDS ja
BAI mittareita. Asiakkaan péihteiden kéyttda arvioidaan AUDIT lomakkeella ja vieroitusoireita arvioidaan CIWA
lomakkeella. Asukkaan palveluntarvetta ja vointia arvioidaan saannéllisesti toteuttamissuunnitelman péivittdmisen
yhteydessa véhintian 6 kk vélein — ja aina tarpeen vaatiessa seké asiakkaan tilan muuttuessa kaytéssa olevia mittareita
hyodyntéen.




[ Kuukausikooste asukkaasta tehd&dan sosiaalitydntekijan vaatimalla tineydella, tavallisesti 3kk valein.

KUNTOUTUS- JA PALVELUSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA

Kuntoutuksen ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen toteuttamissuunnitelmaan yhden kuukauden kuluessa
asiakkaan muuttamisesta yksikkoon. Omaohjaajan tehtéviin kuuluvat asiakkaan esitietojen keruu (sairaudet, |aakitys,
allergiat, edellisen hoitopaikan epikriisit, toimintakyky, omaisten haastattelut ja yhteistyd, mahdolliset mittarit) seka
tutustuminen asiakkaaseen (elémankaari: lapsuus, nuoruus ja aikuisika, tavat, tottumukset, vakaumukset).
Toteuttamissuunnitelman laatimisessa hyadynnetéan RAl-arvioinnin tuloksia.

Toteuttamissuunnitelma Kirjataan yhdessd asiakkaan, sekd mahdollisuuksien mukaan: omaisen, laillisen edustajan
seks tarvittaessa palvelun piiriin ohjanneen tahon kanssa. Toteuttamissuunnitelman taydentamiseta sekad
paivittdmisesta vastaa ensisijaisesti asiakkaan omaochjaaja. Paivittaminen tehdaan 6kk vélein (tai tilaaja-asiakkaan
vaatimalla aikataululla) seké aina tarvittaessa asiakkaan voinnin muutoksissa. Yksikon henkildkunta perehtyy kaikkien
asiakkaiden toteuttamissuunnitelmiin, ne ovat henkildkunnan tarkein tydkalu asiakkaan kokonaisvaltaisen kuntoutuksen
toteuttamisessa.

ASIAKKAAN KOHTELU
ltsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

ltsemadradmisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkildkohtaiseen vapauteen ja
yksityiselaméaan, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta voidaan edistad voimavaroja
tunnistamalla ja vahvistamalla. Henkildkunnan tehtdvéna on huomioida asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja
yksildlliset tarpeet sekd kunnioittaa ja vahvistaa hanen itsemaaradmisoikeuttaan ja tukea hénen osallistumistaan
palveluiden suunnitteluun ja toteuttamiseen. Jokaisella asiakkaalla on omaohjaaja, jonka tehtdvana on tunnistaa ylla
olevia asioita. Yhdess# asiakkaan ja tdmén omaisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan esiin asiakkaan yksildllisyytta.

Attendo Valoharjussa jokainen asukas otetaan huomioon yksilllisesti esim. ruokailutilanteet ja hygienian hoito.
Asukkaat otetaan mukaan RAl-arvioinnin ja asumisen suunniteiman tekoon.

Asukaspalaveri pidetaan tiistaisin. Siita tehdaan muistio vihkoon ja se séilytetaan asiakkaiden saatavilla Valoharjun
yhteisissa tiloissa.

Asukkaita ohjataan paivittaisissd toiminnoissa yksilllisen viikkosuunnitelman ja yksikdn viilkkosuunnitelman mukaan
kuten siivous, etuuksien hakeminen, kaupassa kaynti ruuan valmistelu, pyykinpesu ym. Asukkaat otetaan mukaan arjen
askareisiin.

Asukkailla on mahdollista omien voimavarojen mukaan osallistua myos tybtoimintaan.
Jokaiselle tarjotaan omaohjaaja hetkia viikoittain.
Asukas saa tukea ja apua aina kaikilta vuorossa olevista, huolimatta siitd onko omaohjaaja tydssa.

Asukkaalla on mahdollisuus osallistua yksikon askareisiin ja jokapéivaisiin toimintoihin omien kykyjensa mukaisesti.
Aamu- ja iltapdivaryhmiin saa asukas halutessaan osallistua. Asukas saa paattaa omista harrastuksistaan ja vapaa-
ajankaytdstaan, asukkaan omaa paatoksentekoa ja aloitteellisuutta tuetaan.

Asukkaan itsenaistd rahankayttoa tuetaan. Tarvittaessa, yhdessa sopien, asukkaan kateisrahavaroja voidaan sailyttaa
Valoharjun ohjaajien toimistossa, erillisessa lippaassa. Talldin merkitaan summa mika sailytykseen on annettu, seka
rahankayton seurantalista, mihin merkitdan kaytetyt / nostetut summat ja kuka on antanut (henkiléston kuittaus).
Halutessaan asukas voi antaa sailytykseen myds muita maksuvalineitd, kuten pankkikortin, joka séilytetaan asukkaan
asiakasmapissa. Mapit ovat kahden lukon takana, lipas kolmen. Jos muusta ei ole sovittu, voi asukas koska tahansa
pyytaa maksuvalineensd itselleen.

Kannustetaan asukkaita yhteisollisyyteen ja avustetaan ottamaan yhteytta lahiverkostoon.
Attendo Valoharjussa asiakkaan mielipide selvitetaan omaohjaajakeskusteluissa, paivittdisessé kanssakdymisessé ja

asukaspalaverissa. ltsemasraamisoikeutta tuetaan aina kun se on asukkaan edunmukaista ottaen huomioon asukkaan
fyysinen ja psyykkinen terveys.

ltsemaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kdytannét




Asiakkaan itsemaarasamisoikeuden rajoittaminen on aina toissijainen vaihtoehto ja rajoitteita kaytetdan ainoastaan
asiakkaan turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoitteiden tarve arvioidaan yhteistyssa asiakkaan ja omaisen
sekd henkiloston ja l4&karin kanssa. Paatos perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja yksilélliseen arviointiin
monipuolisesti ja luotettavia arviointivalineits kayttden. Paatoksen rajoitteesta tekee aina laakari ja se kirjataan
sahkoiseen asiakastietojarjestelmaan.

Kirjaukset tehd&dén asianmukaisesti ja ynmaérrettdvasti ja niista tulee kayda ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen
johtaneet syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja seké todettu vaikutus. Pastés voidaan myos
tarvittaessa purkaa. Niissa tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttimatonta turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan
mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan yksityisyyttd ja ihmisarvoa kunnioittaen seka perustuslaki, ihmisoikeudet ja
Attendon eettiset periaatteet huomioiden. Itsemadradmisoikeus ja rajoittamistoimet sosiaalihuollossa-menettelyohje
IMS:ssa.

Niissé tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttimaténts turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman
turvallisesti ja asiakkaan yksityisyytts ja ihmisarvoa kunnioittaen seké perustuslaki, ihmisoikeudet ja Attendon eettiset
periaatteet huomioiden.

Asiakaskohtainen  itsemaarddmisoikeussuunnitelma  laaditaan tilanteissa, joissa rajoittamistoimenpiteita
todennakdisesti joudutaan kayttdmaan ja huomioida asia myos asiakkaan kuntoutus- ja palvelusuunnitelmassa. N&in
pystymme varmistamaan, ettd yksilokohtainen tarpeellisuusarviointi rajoitustoimenpiteiden kéytélle tistyissa tilanteissa
on tehty (yhteistyssa vastuuldikarin kanssa) ja ettei rajoittamista kaytets tarpeettomasti. Rajoittamistoimenpiteits
vaatineen tilanteen jélkeen huolehditaan aina jalkikasittelystd, Asiakkaan kannalta on &arimmaisen tarkeda, ettd han
ymmartaa syyn, miksi hanta piti rajoittaa. Rajoittamistoimenpiteiden tarpeellisuutta arvioidaan tietyin maaraajoin ja aina
tilanteiden muuttuessa. Rajoittamistoimenpiteiden kaytto on lopetettava valittomasti sen jalkeen, kun niille ei enda
edellytyksia,

Edunvalvontaprosessia ei koskaan kéynnistetd kertomatta asukkaalle ja se tehdddn aina yhteistydssa
sosiaalitydntekijan kanssa, tai sosiaalityontekijan pyynndsta. Edunvalvontailmoitusta edeltis asukaskohtaiset toimet
ratkaista asia muilla keinoin, esimerkiksi tukemalla taloudellisten asioiden hoitamisessa Valoharjun arjessa. Asia
otetaan aina esille asumisen palaverissa tai erikseen sosiaalityéntekijén ja asukkaan kanssa, jos arvioidaan ettd
asukkaalla ei ole edellytyksia hoitaa talouttaan, tai tehds paatoksid omissa asioissaan. Prosessin Valoharjussa hoitaa
johtaja, tarvittaessa omachjaajan kanssa. Edunvalvontaprosessiin liittyva ldékarikaynti voidaan varata asukkaan
puolesta, jos hén ei sité itse kykene varaamaan, seka asukas sinne kyyditaan, jos tarve on.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaalla on oikeus saada hyva3 hoitoa Ja yksilollistd, tasa-arvoista kohtelua. Kaikenlainen asiakkaan epdasiallinen
tai loukkaava kohtelu on ehdottomasti kielletty. Jokaisella tyontekijalia on velvollisuus sosiaalihuoltolain § 48 ja§ 49
mukaisesti iimoittaa viipymatta esimiehelleen, jos huomaa epdasiallista kohtelua. Kts. kohta 3 RISKINHALLINTA
(4.1.3).

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hinen omaisensa tai liheisensi kanssa kisitella4n asiakkaan kokema
epéasiallinen kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asiakkaan kohdatessa epéasiallista kohtelua, yksikdn henkilostd ottaa asian viipymattd keskusteluun tilanteen
vaatimalla tavalla asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan omaisen/laheisen/edustajan kanssa. Selvitimme tilanteen
asianosaisten kanssa mahdollisimman pian tapahtuman jélkeen. Mikali asiakas/ldheinen on tyytymaton saamaansa
kohteluun, hénelld on asiakaslain 23 §:n mukaan oikeus tehds muistutus toimintayksikén vastuuhenkildlle tai johtavalle
viranhaltijalle. Muistutus késitelldan yksikén esimiehen ja alueen aluepddllikon kanssa valittémasti. Vastaus
muistutuksesta annetaan kirjallisesti neljan viikon sis&lla. Kirjallinen vastaus sisaltaa ratkaisun, perustelut seka selkeasti
ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta ryhdytty. Tarvittaessa asiakasta ja hanen omaistaan/laheistddn/edustajaa
ohjataan ottamaan yhteytté sosiaali- ja potilasasiamieheen. Mahdolliset epaasiallista kohtelua koskevat muistutukset
kasitelladn yksikossa yleisella tasolla ja muistutusten perusteella kehitetdan yksikén toimintaa. Yksikén esimies vastaa
siitd, etté jokainen yksikén tydntekija tietas ilmoitusvelvollisuuskéytannéists. Muistutuksen asiakirjat séilytetdan yksikén
arkistossa erilladn asiakasasiakirjoista, Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jérjestelmaan. Muistutukset kasitellaan
yksikossa henkilokunnan kanssa kuukausittain.

ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN

Yksikkémme painopistealueita v. 2023-2024 ovat asiakkaiden oma osallisuus, toivo, vuorovaikutus seki
toipumiskeskeinen orientaatio.

Asiakkaan osallisuutta edistetaan yksiléllisesti ohjaten ja tukemalla terveellisis eldmantapoja (mm. vuorokausirytmi,
ravitsemus, liikunta, uni, tyd, mielekés tekeminen, sosiaalinen verkosto). Tavoitteena on asiakkaan elidmanhallinnan
lisadminen ja hyva eldménlaatu sairaudesta huolimatta. Asiakkaita ohjataan yksildllisesti paivittaisissa toiminnoissa
kuten siivous ja pyykinpesu ruuan valmistelu, etuuksien hakeminen ja opiskelu.
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vuorovaikutuksessa paivittéin henkildkunnan ja muiden asukkaiden kanssa. Asukkaan os

toteutumiselle yksikén ulkopuolella ja osallisuudessa yhteiskuntaan, esimerkiksi danioikeuden

kehittamiseen esimerkiksi asukasyhdistys Mielendo ry:n kautta.
Asiakkailla on mahdollista antaa jatkuvasti toiminnosta palautetta: asukaspalaverissa, palautel
Palautteita keratadn palautelaatikosta kerran kuukaudessa. Palautetta kasitellddn niin

tydntekijoidenkin kanssa. Asukaspalaverit pidettaan saannollisesti tiistaisin.

hankitaan asiakaspalautetta my6s keskustelemalla aktiivisesti asiakkaiden ja omai

Palautteen kerddminen
Jatkuva asiakaspalaute ja saanndliisesti tehtavat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa

aktiivisesti asiakkaiden ja omaisten/ldheisten kanssa. Omaisten/ldheisten illat ovat myds oival
ja kehittdmisideoiden keraamiselle.

Asiakastyytyvaisyyskyselyt tehdaan 2 x vuodessa osana Attendon yleista kyselya.

Palautteen kisittely ja kdyttd toiminnan kehittimisessd

Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja kehittamistoimenpiteet kasitellaan henkilokunnan kan

[ Asiakkaat otetaan mukaan yksikon arjen askareisiin. Asiakkaan on mahdollista osallistua yksikon osallisuutta tukeviin
ryhmétoimintoihin  (mm. keskustelu-, asiointi-, likunta/ulkoilu-, rentoutus-, ruuanvalmistus- ja peliyhmat) ja olla

yksilolliselld vilkko-ohjelmalla ja tarjoten tukea ja ohjausta myos asiakkaan tyo-, opiskelu- ja vapaa-ajan toimintojen

Asiakkaan osallisuutta edistetddn myos tukemalla ja ohjaamalla kolmannen sektorin palveluiden piiriin, kuten
esimerkiksi Karvetin kiubitalotoimintaan, Marttojen toimintaan, sydmishairidliiton vertaistukitoimintaan SYLIIN ja Turun
mielenterveysyhdistys ITU ry:n toiminnan pariin. Lisaksi on asiakkailla mahdollisuus osallistua kuntoutukselliseen
tyotoimintaan Valoharjussa. Asiakkailla on mybs mahdollisuus osallistua Attendon mielenterveyspalveluiden

allisuutta tuetaan myos

kaytto.

aatikon kautta ja asukas

voi tulla suoraan kertomaan palautetta johtajalle tai ohjaajille. Kaytossa ovat viralliset Attendo asiakaspalautteet (Roidu).

asukkaiden kuin myos

Saatua palautetta hyodynnetaan Attendo Valoharjun toiminnan kehittamisessa. Asiakkailta ja omaisilta/laheisilti

sten/laheisten kanssa.

Omaisten/laheisten illat tuovat myos mahdollisuuden palautteen ja Kkehittamisideoiden kerdamiselle. Kyselyiden
tuloksista kerrotaan asiakkaille ja omaisille/laheisille esim. laheistentapahtumien tai kirjallisen tiedotteen yhteydessé
sekd asukaskokouksissa. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyddynnetaan yksikon toiminnan laadun
Kkehittamisessa, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistaen palautteista tulleita toimivia kaytanteita.

toiminnan kehittamista.

Palautteen antaja voi olla asiakas, |heinen tai muu yhteistyétaho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti
asianomaiselle tai yleisesti asiakaspalaverissa, kirjallisesti yksikon palautelaatikkoon, puhelimitse/sahkdpostitse, www-
sivujen palautekanavan kautta. Asiakkailta ja omaisilta/léheisilta hankitaan asiakaspalautetta myos keskustelemalla

lisia tilanteita palautteen

Saatu palaute kirjataan AQ-jarjestelméén, kasitelladn yksién palaverissa ja dokumentoidaan palaverimuistioon.

ssa yksikon palaverissa

seka asiakkaiden ja omaisten/laheisten kanssa omaisten/ldheisten illassa. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja
palautetta hybdynnetdan yksikén toiminnan laadun kehittimisessé, toimintasuunnitelman Jaadinnassa ja vahvistetaan
palautieista tulleita toimivia kéytanteita. Yksikon esimies vastaa palautteen kasittelysta ja hybdyntamisesta yhdessé
henkilskunnan kanssa. Esimies vie saadun palautteen laatujérjestelmamme mukaisesti eteenpain organisaatiotasolla.

ASIAKKAAN OIKEUSTURVA
a) Muistutuksen vastaanottaja

Muistutus toimitetaan yksikén johtajalle, tai sosiaalihucllon johtavalle viranomaiselle.
https;.f:’www.valvira.ﬁf’sos‘iaalihuo!tofsosiaaIihuollon-valvonta!mu'tstutus tai kantelu

Valoharju: Kkatriina.rauman@attendo fi tai Kellarimaenkatu 2, 21200 Raisio
(opintovapaalia 1.4-31 .8.2024) sijaisena Ville Vesalainen.

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seké tiedot hanen tarjoamistaan palveluista

Raisio: (sijaintikunta):

Sosiaaliasiamiehen palvelut tuottaa Kaarinassa, Koski Tl:ssé, Kustavissa, Laitilassa, Liedossa
Ruskolla, Sauvossa, Somerolia, Taivassalossa, Uudessakaupungissa ja Vehmaalla Varsinais-
osaamiskeskus Vasso Oy. Sosiaaliasiamiehena toimii Kati Lammi, OTM.

https://www.varha‘fi/fi/asiointikanavat/sosiaaliasiamies—raisio

Masku: Kauppatorin Monitori sosiaaliasiamies@varha.fi ja 02 313 2399
https:waw.varha.ﬁffi{asiointikanavaUsosiaaliasiamies-masku

\ibytyé: Kauppatorin Monitori sosiaaliasiamies@varha.fi ja 02 313 2399

, Marttilassa, Raisiossa,
Suomen sosiaalialan
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hﬂps:ﬂwww.varha.ﬁ!ﬁa‘asiointikanavab’sosiaaIiasiamies-povtva

Paimio: Kauppatorin Monitori sosiaaliasiamies@varha.fi ja 02 313 2399
https://www.varha.fi/fi/asiointikanavat/sosiaaliasiamies—paimio

Turku: Kauppatorin Monitori sosiaaliasiamies@varha.fi ja02 3132399
https://www.varha.fi/fi/asiointika navat/sosiaaliasiamies-turku

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat yksikéssé kaikkien néhtavilla ilmoitustaululla.

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

https:ﬂwww.varha.ﬂfﬁ:’palve!utfpotilasasiamiehen~nalvelut

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seki tiedot siti kautta saaduista palveluista
Kuluttajaneuvoja puh: 09 5110 1200
Sahkoinen yhteydenotto: sahkdiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan noin viikossa. Vastauksen saa

paésaantdisesti puhelimitse
httos://www.kkv.fi/kuIuttaja—aslat/kuluttajgne uvonta/

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

d) Miten yksikén toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapiitokset kasitellddn ja
huomioidaan toiminnan kehittimisess?

Muistutukset ja kantelu- ja muut valvontapaattkset huomioidaan toiminnan kehittdmisessa kdymalld ne aina lapi yksikon
palavereissa ja laatimalla niihin yhdessa henkildkunnan kanssa korjaavat toimenpiteet, josta dokumentointi
asianmukaisesti palaverimuistioihin. Lisksi muistutuksista, kantelu- ja muut valvontapdatoksistd yksikon esimies
informoi palvelupééllikkéa ja/tai aluejohtajaa. Yksikén esimies antaa muistutuksen antajalle kirjallisen vastineen,
Kaikista muistutuksista ja kanteluista kirjataan AQ-jarjestelmasn poikkeamaraportti,

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle

Nelja viikkoa.

6. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

r_HYVINVOINTIA JA KUNTOUTUSTA TUKEVA TOIMINTA

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

Jokainen asiakas laatii yhteistyossa omaohjaajan kanssa yksilollisen ja kokonaisvaltaisen, péivittdistd kuntoutusta
ohjaavan kirjallisen toteuttamissuunnitelman. Lisaksi loteuttamissuunnitelman laadintaan voivat osallistua asiakkaan
toiveiden mukaan tai kuntoutuksen onnistumisen kannalta valttamattomat henkilét esim. I3heiset, kunnan edustaja seké
tarvittaessa 144kari, Toteuttamissuunnitelmassa huomioidaan asiakkaan voimavarat jatuen tarpeet seka hanelle tarkest
asiat. Motivaatio toipumiseen lihtee asiakkaan omista tavoitteista ja mielenkiinnonkohteista. Suunnitelma ohjaa
fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistimiseen ja yllapitamiseen seki
asiakkaan nékoiseen hyvaan eldmaan, Jokaiselle asiakkaalle |laadittava ja saannéllisesti paivitettdva Eldmaénlaadun
check- lista madrittelee asiakkaiden osallisuutta ja vuorovaikutuskokemuksia elémanlaatuun keskeisesti vaikuttavissa
asioissa.
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Asiakastietojarjestelman kirjauksissa kuntoutuksen tuloksellisuus, aktiviteetit, omaohjaajahuomiot ja Iaheishuomiot
nousevat Attendo Quality ohjelmaan. Taman ohjelman avulla seurataan ja kehitetddn toteutunutta toimintaa
kuukausitasolia.

Attendo Valoharjussa on laadittu yksikon viikko-ohjelma. Siina on yleiselld tasolla asioita, jotka toistuvat viikoittain. Joka

paiva on tarjolla ryhmatoimintaa ja torstaisin on siivouspaiva, paivittéin toistuu samat la3kejako seké ruokailuajat.

Jokaiselle asukkaalle on laadittu omaohjaajan kanssa viikko-ohjelma. Omaohjaaja on arjessa tukena asukkaan asioissa
mm. kauppakaynneilid ja ladkari kaynneilla. Yhteistyosta laheisverkoston kanssa vastaa omaohjaaja, sen mukaisesti
mit toiveita asukkaalla on.

Valoharjussa tyoskentelee Iahihoitajia, kolme sairaanhoitajaa, sosionomi (2024 valmistuva), palvelukotiapulainen ja
siivooja seké johtaja. Kaikkien tehtdviin kuuluu kuntouttava toiminta asukkaiden kanssa. Sosionomi vastaa
ryhmétoiminnoista, tyotoiminnasta, asiakaskokemuksesta ja erilaisista tuki/kela asioista. Vastaava sairaanhoitaja

vastaa mm. laakehoidosta, apteekki yhteistydsta, henkiléston osaamisesta (ladke/ea), timivastaava (SH) vastaa mm,
tydvuorosuunnittelusta yhdessa johtajan kanssa, arjen hallinnoista seka caselviikkopalaverien pitamisesta.

Asiakkaiden toimintakykya, hyvinvointia, kuntoutumista ja osallisuutta koskevien tavoitteiden toteutumisen
seuranta

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkdédmme seuraa erityisesti omaohjaaja havainnoimalla ja keskustelemalla
asiakkaan (ja omaisten/ldheisten) kanssa heidan tuntemuksista ja ajatuksista. Ensimmaisen toteuttamissuunnitelman
valmistuttua tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan paivittdiskirjausten kautta. Tyoyhteisd raportol
palavereissa saannollisesti kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisista muutoksista. Suunniteimat
péivitetddn vahintdén 6 kk vélein tai tarpeen mukaan, jolloin vahintaan kirjataan myos tavoitteiden saavuttamisen
tilanne. Lisdksi omaohjaajat kirjaavat 3.4 kuukauden vilein (puitesopimus madrittelee tiheyden) sahkdiseen
asiakastietojarjestelméaan asiakkaasta yhteenvedon tavoitteiden edistymisestd asumisessa.

Elamanlaadun check-lista toimii lisaksi ohjausvélineena. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa
hyodynnetdan mm. toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja painoa saanndllisesti seka tehdaan RAI
mittaukset asiakkaille kaksi kertaa vuodessa. Tarvittaessa seurataan myds mahdollisten |aakehoitojen ja
l5kemuutosten vaikuttavuutta asiakkaan hyvinvointiin.

Omaohjaajan tirked tehtévd on huolehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisten muutosten
kirjaamisesta kuntoutus- ja palvelusuunnitelmaan sekd vieda kaytantoon ja siirtaa tieto yksikén palavereissa muulle
henkilskunnalle. Jokaisella yksikon tydntekijalla on velvollisuus tutustua seka tulee olla riittavat tiedot asiakkaiden
kuntoutus- ja palvelusuunnitelmista, jolloin  voimme varmistaa asiakkaiden palvelujen jatkuvuuden ja

asiakasturvallisuuden.
Yksi tarked asiakkaan hyvan eldman seurantakeino on omaohjaajan antama oma aika omalle asiakkaalle viikoittain.

Tyoryhma kay joka péiva paivittaisraportin vuoron vaihdossa I8pi. Siind kaydaan asukkaiden asioita lapi seka juoksevat
asiat. Taman lisdksi tarvittaessa on casepalaveri, jossa kaydaan 1-2 asukasta tarkemmin 14pi. Viikkopalaverissa
kdydaan viikoittain talon juoksevat asiat lapi, seka akuutit asukasasiat. Valoharjussa tydskentelee moniammatillinen
tyoryhma, joka yhdessa kay |&pi asukkaiden asioita ja loytaa niihin ratkaisut. Tarvittaessa konsultoidaan |aakarid,
sosiaalityontekijaé, muita hoitotahoja.

Niissa kaikissa palavereissa seurataan asukkaiden tilannetta, ja tehdaan niihin liittyvia paatoksia ja toimenpiteita.
Jokaisesta asukkaasta kirjoitetaan paivittain kirjallinen raportti Hilkkaan.

Omaohjaajaty6té jokainen tekee omassa vuorossaan. Pidemmit omaohjaaja hetket kalenteroidaan niin ettd muu talon
arki ei hairiinny eiké hoidettavat asiat keskeydy. Omaohjaajat vastaavat koontien teosta kuntiin, seké pitavat ylida RAI
arviointia, toteuttavat eldman laadun check-listat sekd toteuttamissuunnitelmat. Omaohjaaja arvioi tavoitteiden
toteutumista ja niiden toimenpiteita.

RAVITSEMUS (ASIAKKAIDEN RIITTAVAN RAVINNON JA NESTEEN SAANNIN SEKA RAVITSEMUKSEN
SEURANTA)

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan osana kuntoutus- ja palvelusuunnitelmaa suunnitelmaa: selvitetdan mm.
erityisruokavaliot, terveydelliset rajoitteet ja mieltymykset. Esimerkiksi syomishairiinin liittyvaa painon laskua/nousua
seurataan ja tarvittaessa konsultoidaan |adkaria tai ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niista tehdyt toimenpiteet kirjataan
asiakastietojarjestelmaan. Yksikon ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti seka
huomioiden asiakkaiden yksildlliset tarpeet ja makutottumukset. Asiakkaiden ruokailu on jarjestetty siten, ettd iltapalan
ja aamupalan vélinen aika ei ole yli 11 h. Asiakkaiden ruokailu tapahtuu valvotusti ja asiakkaita avustetaan heidén
tarpeiden mukaisesti.
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Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma jota paivitetdan kerran vuodessa.

Asiakkaita ohjataan tutustumaan erityisesti mielen hyvinvointia tukevaan ruokavalioon, monipuoliseen ja ravitsevaan
ateriarytmiin sekd annoskokonaisuuksiin. Tavoitteena on hyvinvointia tukevan ravitsemuksen ottaminen osaksi omaa
elamaa seké asiakkaiden keittistaitojen karttuminen.

Valoharjuun ruoka toimitetaan Attendo Martista.
Ruokarytmi on sadnndllinen ja toistuu paivasté toiseen samanlaisena, Asukkaan menojen mukaan hin voi ruokailla

my6s myShemmin, kun on sopinut siiti ohjaajan/palvelukotiapulaisen kanssa. N&in ruoka-annos varataan héanelle
ruokailun aikana myéhemmin syétavéksi,

HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikén puhtauspalvelusuunnitelma chjaa osaltaan hygieniatason varmistamista, suunnitelma paivitetdan yksikon
esimiehen toimesta yhdess4 yksikén siivoojan ja palvelukotiapulaisen kanssa. Henkilékunta toteuttaa tybskentelyssaan
aseptista tydskentelytapaa. Hyvén kasihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa valttaa infektioita.

Infektiotaudin valttiminen tapahtuu katkaisemalla silté tartuntatie. Hyvan kasihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti
tarkein tapa vélttaa infektioita. Yksikéssa henkilokuntaa ja asiakkaita ohjeistetaan suullisesti ja kirjallisesti noudattamaan
aslanmukaista késihygieniaa. Infektiohoitajaa konsultoidaan tarvittaessa.

Yksikéssd noudatetaan terveystarkastajan hyvéksymas omavalvontasuunnitelmaa. Nain hyvéalla ruokahygienialla
ehkaistdan epidemioiden synty. Henkilostéltd vaaditaan hygieniapassi ja tarvittaessa salmonellatodistukset.
Valoharjussa yksi ohjaajista toimii hygieniavastaavana.

Asiakkaan kanssa harjoitellaan taitoja, joita tarvitaan paivittdisessd eldméssd, muun muassa hygienian hoitoa ja
ympériston siisteydestd huolehtimista asiakkaan toimintakyvyn ja yksildllisten tarpeiden mukaan, kuvattuna asiakkaan
kuntoutus- ja palvelusuunnitelmassa.

Valoharjussa asuu eri kuntoisia asukkaita, osa kykenee huolehtimaan hygieniasta paremmin kuin toiset. Joidenkin
asukkaiden kohdalla mm. huoneen siivous tehd&én kokonaan henkilékunnan voimin. Jokaiselle asukkaalle tarjotaan
perussiivous kerran vuodessa, joka siséltda my6s ikkunoiden pesun,

TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO

a) Miten yksikéssd varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireeténts sairaanhoitoa, kiireellisti
sairaanhoitoa ja dkillistd kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityiselld
hammasiaakarilla.

Kiireetén sairaanhoito: Asiakkaan kiireettémén sairaanhoidon palveluista vastaa asiakkaan oma terveyskeskus. Lazkari
paattdd asiakkaan hoitotoimenpiteists ja yksikén henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden
hoidossa. Terveyskeskuksen/psyk.polin kanssa tehdain yhteisty6té kukin asukkaan yksildllisen tarpeen ja hoidon
mukaan.

Kiireellinen sairaanhoito; Kiireellisessd sairaanhoidon tarpeessa asukkaan hoito jérjestetian virka-ajan ulkopuolella
Turun yhteispaivystyksessa. Valoharjun henkildsto soittaa hatakeskukseen, ja konsultoi tata kautta kiireellisen hoidon
tarvetta. Jos asukas ldhtee kiireellisesti hoitoon, hanen mukaan tulostetaan ld3kelista ja SH-l3hete Hilkasta.

Akillinen kuolemantapaus: Soita 112, saat lisdohjeita. Yksikossd on |aadittu Kuolemantapaus yksikéssa- tydohje.
Kuolematapauksen sattuessa tiedotetaan yksikon esimiestd vélittdmasti ja jollei hanta tavoiteta, otetaan yhteys
aluejohtajaan tai aluepéallikkaon.

b) Miten pitk3aikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetdén ja seurataan?

Asiakkaiden terveyttd edistetian yksilollisesti, tukemalla osallisuutta sekd terveellisi eldméntapoja (mm.
vuorokausirytmi, ravitsemus, liikunta, uni, mielekds tekeminen, sosiaalinen verkosto jne.). Tavoitteena asiakkaan
eldménhallinnan liséaminen ja hyva eldméanlaatu sairaudesta huolimatta.

Yksikon henkilésto seuraa asukkaiden terveydentilaa kéytannon hoitotydssa ja normaalin kanssakadymisen yhteydess3.
Tarvittavat seurantatutkimukset hoidetaan saannéllisesti (mm. paino, verenpaine, verensokeri, kontrolliverikokeet jne.)
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Henkilosto reagoi herkasti asukkaiden voinnin muutoksiin. Asukkaiden terveydentilasta ja siina tapahtuvista muutoksista
tehdasn asianmukaiset kirjaukset sahkoiseen asiakastietojarjesteimaan. Asukkaan fyysisen tai psyykkisen voinnin
muuttuessa ollaan yhteydessa |aékariin. Laakari arvioi asukkaan ladkitysta saannallisen vuosikontrollin yhteydessa.

c) Kuka yksikossé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?

Sairaanhoitaja AMK Riitta Latva-Kyyny & Sairaanhoitaja AMK Johanna Niinivirta

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

Yksikén THL:n Turvallinen la&kehoito-oppaan mukainen laakehoitosuunnitelma paivitetdan kerran vuodessa ja aina
tarvittaessa. Paivittdmisestd vastaa vastaava sairaanhoitaja. La&kari allekirjoittaa yksikon l43kehoitosuunnitelman.

LAskehoitosuunnitelma ohjaa l&ékehoidon toteuttamista yksikossa. Laskehoitosuunnitelma maarittelee, miten
|agkehoitoa yksikossa toteutetaan, |adkehoidon osaamisen varmistamisen ja yllapitédmisen, |agkehoidon
perehdyttdmisen, vastuut ja velvollisuudet, lupakaytannot, ladkehuollon toiminnan (mm. laékkeiden toimittaminen,

sailyttaminen ja havittdminen), |aakkeiden jakamisen ja antamisen, |askehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan
neuvonnan, ladkehoidon kirjaamisen ja tiedonkulun seka toiminnan laakehoidon virhetilanteissa.

Laskehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla laékehoidon vaikuttavuutta asiakkaiden paivittéiseen seurantaan.
Paavastuu yksikon asiakkaiden |aakehoidon toteutuksesta ja seurannasta on laillistettu terveydenhuollon ammattilainen
Sairaanhoitaja AMK Riitta Latva-Kyyny, joka myos valvoo henkildkunnan |4&kehoidon osaamista.

Yksikén laakehoidosta vastaa

Attendo ostaa ladkelupien ja Iaikehoitosuunnitelmien tarkistukset seka allekirjoitukset Terveytesi Oy:lté, jossa néista
vastaa laakari Tuomas Kangastalo. Omaa paikalla kiertavaa laakaria ei talla hetkelld ole.

Attendo Valoharjussa jokaisessa tydvuorossa oleva tyontekija vastaa kokonaisvaltaisesti 1aakehoidon toteuttamisesta
tydvuoronsa ajan. Jokaisella terveydenalan henkilostolla on voimassa oleva la&kehoitolupa.

Attendo Valoharjun asukkaiden |adkkeet jaetaan |5skehoitoluvallisen sairaanhoitajan tai iahihoitajan toimesta
dosetteihin yhdeksi viikoksi kerrallaan. Osa asukkaista jakaa ladkkeensa itse. T3llsin 1adkehoitoluvallinen tydntekija
tarkastaa asukkaiden jakamat laakkeet. Dosetti ja |a4kelista kaksoistarkastetaan toisen tyontekijan toimesta.

Yksikén vastaava sairaanhoitaja on yksikon |askehoidosta. Vastaavan sairaanhoitajan tytnkuvaan kuuluu
lazkehoitosuunnitelman  péivittdminen. Laakehoidon toteutumisen seuranta |4:kehoitosuunnitelman  mukaisesti,
henkilokunnan perehdytys.

Tyovuoron |adkevastaava on vahintaén peruslaakeluvan suorittanut tydntekija. Tyévuoron |5akevastaavan tehtavét ovat
|Adkehoidosta vastaaminen, la4kkeiden antaminen ja laakehoidon vaikutuksen toteutumisen seuranta, |adkehoidon
dokumentointi yksikén ohjeiden mukaisesti.

L aakkeiden tilaaminen tapahtuu vahintaan kaksi viikossa ja aina tarvittaessa apteekista.

Laakeluvallinen sairaanhoitaja tai 1&hihoitaja toteuttaa ladkemuutoksen 1a8kéarin ohjeiden mukaan. Muutos tehdaén
dosettiin seka laakelistalle.

Attendo Valoharjun l4akehoito on padosin luonnollista tietd annettavaa perustason lddkehoitoa. Lisakoulutus, erillinen
naytto ja kirjallinen lupa tarvitaan erikseen PKV- ja N-ladkkeiden, seka injektioiden kohdalla. Liséksi |adkeluvallinen
tydntekija suorittaa kolme erityisté teoriaosiota, jotka kasittelevat psyykenladkkeitd seké kivun l1adkehoitoa.

Attendo ostaa laakelupien ja |aakehoitosuunnitelmien tarkistukset seka allekirjoitukset Terveytesi Oy:it4, jossa ndista
vastaa laakéari Tuomas Kangastalo. Omaa paikalla kiertdvaa |aakaria ei talla hetkella ole. Asukkaat Valoharjussa
kayttavat muiden kuntalaisten tavoin kuntapalveluita, seka kunkin tarpeen mukaan muita palveluita, esim
erikoissairaanhoitoa.

YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan kuntoutuksessa toteutetaan moniammatillista yhteistydta yksil6llisten tarpeiden mukaisesti.

L
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Eri toimijoiden kanssa tiedonkulku tapahtuu kirjeitse, puhelimitse, tapaamisilla ja suojatulla sahképostilla. Salassa
pidettévét asiakirjat sailytetaan lukittavassa kansliassa ja séhkdposteissa kéytetaan suojattua yhteytta.

Yhteisty6toimijoita: edunvalvonta, terveyskeskus 144karit ja hoitajat, laboratorio, sosiaalitydntekijat, erikoissairaanhoito,
jalkahoitaja, kolmannen sektorin palvelut.

Alihankintana tuotetut palvelut (méardyksen kohta 4.1.1.)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan saanndllisesti palautteen keruulla, yhteisilla palavereilla ja
tekemalld s&énnollista yhteistysta. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta.

Ei alihankkijoita

7. ASIAKASTURVALLISUUS

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajarjestelmien, laitteiden ja vélineiden hyvall3 suunnittelulla, yllépidolla
ja huollolla, henkildkunnan hyvaila ohjeistukselia ja koulutuksella, asiakkailta kerétyn palautteen avulla seka jatkuvalla
valvonnalla, seurannalla ja kehittémistyolla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myds holhoustoimilain
mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosts seks vanhuspalvelulain
mukaisesta velvollisuudesta iimoittaa idkkaasta henkildsté, joka on ilmeisen kykenemétén huolehtimaan itsestaan,

Poikkeamat ja lahelta piti -tilanteet raportoidaan IMS-toiminnanohjausjarjestelmaan, johon kirjataan myds korjaavat
toimenpiteet, vastuuhenkild ja aikataulun toimenpiteiden  suorittamiseksi sekd  arvioinnin toimenpiteiden
vaikuttavuudesta. Kts. kohta Poikkeamat ja lahelt] piti-tilanteet.

Yhteisty turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma ja Idakehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain, poistumisturvallisuusselvitys kahden vuoden
valein ja paivitetddn tarpeen mukaan. Palo- Ja pelastusviranomaisten kanssa tehdadn saannéllists yhteistyota
tarkastusten yhteydessé ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain tehdaan yksikkékohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan
tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittamissuunnitelmat.

Henkilostolle jarjestetddn saannollisesti palo- ja pelastuskoulutusta kaytdnnon harjoituksineen sekd yllapidetian
ensiapuvalmiutta. Yksikossd jérjestetaan saannollisesti myds turvallisuuskévelyt ja poistumisharjoitukset, joista
asianmukainen dokumentointi,

HENKILOSTO

Hoitohenkilostén maars, rakenne ja riittévyys seka sijaisten kaytén periaatteet:

a) Yksikon hoitohenkiléstén masrs ja rakenne:

Yksikdssa tyoskentelee ammattitaitoinen Ja koulutettu seka suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkildkunta,

Yksikon hoitohenkilémitoitus on
Vaativa ympérivuorokautinen palveluasuminen: 0,6 ja 0,7/t asukasta kohti
Ympérivuorokautinen palveluasuminen: 0,5/t asukasta kohti
- Yhteiséllinen asuminen: 0,3tt/asukasta kohti
- Viilillinen hoitotyd: 0,1/t asukasta kohti kaikissa asumispalveluissa

Yksikén esihenkilé on Katriina Rauman, Yhteistpedagogi AMK, Sosionomi AMK
(opintovapaalla 1.4-31.8.2024) sijaisena Ville Vesalainen Sosionomi AMK

Yksikéssa tydskentelee vakituisena
- 3 sairaanhoitaja AMK
1 sosionomi AMK
6 lahihoitajaa
1 palvelukotiapulainen keittiGtehtavissa
1 siivooja

Sijaisina toimii lahihoitajia, sairaanhoitajia, seké alan opiskelijoita.
Liséksi Valoharjussa suorittaa kolme henkilé4 oppisopimuksella idhihoitajan tutkintoa.

Valoharjussa otetaan alan opiskelijoita harjoittelujaksoille aina kun se on mahdollista.
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Sijaisten hankinnassa on aina lahtékohtana yksikon toiminnallinen tarve ja asiakkaiden turvallisuus seka viranomaisten
vaatimukset. Yksikon henkiloston akilliset poissaolot pyritdén aina jarjestaméan ensisijaisesti tyvuorojérjestelyin seka
yksikon sisaisilla tybntekijalainoilla. Tavoitteena on kayttad asiakkaille tuttuja ja yksikon toiminnan tuntevia sijaisia.
Sijaisjarjestelyista vastaa yksikon johtaja. Sijaisten hankinta kuuluu jokaiselle yksikon tyontekijalle.

b) Yksikon sijaisten kayton periaatteet:

c) Henkildstdvoimavarojen riittdvyyden varmistaminen?

Yksikon esihenkild vastaa tydvuorosuunnittelusta yhdessa tiimivastaavan kanssa ja siitd, ettd ty6vuoroissa on

suunnitellusti riittava méaara henkildkuntaa. Yksikon henkilkunnan riittavyytta, osaamista ja koulutustarvetta,
poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan saannollisesti.

Henkil6ston rekrytoinnin periaatteet

Henkiléston rekrytointia ohjaa tyblainsaadantd seka tydehtosopimukset. Naissd maaritellaan tydntekijoiden seka
tybnantajan oikeudet ja velvollisuudet.

Rekryloinnista vastaa yksikon esihenkild. Rekrytointiprosessi pitda sisallaan tydntekijatarpeen kartoituksen, varsinaisen
tydntekijahaun (ulkoiset ja sisaiset ilmoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut,
valintapaatokset ja niista {imoittaminen), valitun tydntekijan ammattikelpoisuuden todentaminen [yksikén esimiehen
vastuulla on henkildllisyyden tarkistaminen, ammattioikeuksien ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset,
JulkiTerhikki, JulkiSuosikki tai soittamalla Valviraan), ulkomaalaistaustaisten tydluvan ja ammattioikeuksien tarkistus,
suositusten kysyminen, tutkinto- ja tybtodistukset], tydsopimusten tekeminen ja allekirjoittaminen. Rekrytoinnissa tukee
ja ohjaa henkiléstohallinto.

Kuvaus henkiléstén perehdyttamisestd ja tdydennyskoulutuksesta

Uuden tyontekijan, uuteen tydtehtdvaan siirtyvén ja opiskelijan perehdytyksesté vastaa yksikon esinenkild. Valoharjussa
kaytetaan Attendon Valo- perehdytysmateriaalia uuden tyontekijan aloittaessa. Yksikén ja asukkaiden asioihin
perehdyttaa henkilokunta, ja uudelle tyontekijélle sovitaan aina 1—2 vastuuperehdyttéjaa henkiloston puolesta. Jos
omaohjaajuus vaihtuu ohjaajalta toiselle, edellinen omaohjaaja perehdyttaé uuden, asukkaan asioihin. Valoharjussa on
yksikon toimintaan liittyva perehdytysmateriaali.

Yksikén hoitohenkiléstd perehdytetaan aslakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan seka omavalvonnan
toteuttamiseen Attendon perehdytysohjeiden mukaisesti, Sama koskee myds yksikossa tyoskentelevid opiskelijoita ja
pitkaan toista poissaolleita. Perehdyttamislomakkeeseen on yksility perehdytettavat asiat, jotka kéydaan tyontekijan
kanssa lapi varmistaen osaamisen hallinta ja siihen merkitaan selkedsti, kun kukin osio on onnistuneesti perehdytetty.
Perehdytyksen yhteydessa kaydaéan 18pi myods omavalvontasuunnitelma seka sen sisaltamat asiat. Kun kaikki asiat on
kayty lapi, perehdyttamislomake paivataan ja esimies ja alainen allekirjoittavat sen. Perehdyttdmislomakkeen

sailytyksestd ja arkistoinnista vastaa yksikén esimies.

Yksikéssa laaditaan vuosittain henkiloston koulutussuunnitelma, jossa hyddynnetéén kehityskeskusteluissa ja
toiminnasta saaduissa palautteissa esiin nousseita kehittdmistarpeita. Koulutussuunnitelmassa huomioidaan
toimintasuunnitelman mukainen painopistealue, yksikossa vallitseva tarve, tyontekijdiden yksilolliset osaamistarpeet
seka tydtehtaviin liittyvat erityistarpeet. Koulutustarvetta madritellaan tarvittaessa vuoden aikana, mikali iimenee
osaamistarpeen vaatimuksia esim. asiakkaisiin littyen. Koulutukset suunnitellaan tukemaan tyontekijéiden
ammattitaitoa seka vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetta ja muuttuvia vaatimuksia. Yksikon esimiehen
tehtavana on pitad huolta siitd, etta taydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tyéntekijan kohdalla.

Henkiloston koulutus jdrjestetddn sisdisena ja ulkoisena henkilt-, yksikkd- tai aluekohtaisena koulutuksena.
Taydennyskoulutusvelvoite on vahintaan kolme paivaa vuodessa tyontekijaa kohden ottaen huomioon mm. tyontekijan
tydtehtavat ja koulutus seka tydyhteison toimintojen kehittamisvaihe. Koulutuksien toteutuminen kirjataan
henkiléstétietojarjestelmaan.  Joka vuosi tehdaan koonti edellisen vuoden toteutuneista  koulutuksista
toimintakertomukseen. Nama kuuluvat yksikdn esimiehen tehtaviin.

TOIMITILAT
Attendo Valoharju toimii 1 kerroksisessa rakennuksessa osoitteessa Kellarimaenkatu 2, 21200 Raisio.

15 Ympérivuorokautisen palveluasumisen asukaspaikat sijaitsevat kahdessa siivessda, 15 yhden hengen
asuinhuoneessa. Jokainen asunto on 21 m2. Siipien keskelle jaé yhteinen oleskelu- / ruokailutila, keittid, sauna,
pyykkihuoltotilat ja kaynti ulos ja terassille.

 E—
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Yhteisollistd asumista tarjotaan rivitaloissa. Rivitalot koostuvat 10 yksiostd, joista kunkin koko on 32 m2. Tilat onA‘
suunniteltu sisalla esteettomiksi ja helppokulkuisiksi. Tarvittaessa ulkoportaille voidaan lissta ramppi. Liikkuminen ja
omatoimisuuden tukeminen ja edistdminen, turvallisuus ja kodikkuus kuuluvat hoitofilosofiaamme.

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydesss otetaan huomioon eri vuoden ajat (hiekoitus ja lumeniuonti). Pihapiiri
on kodikas ja turvallinen. Pihassa on penkkejé ja istutuksia.

Yksi toimintamme ldhtokohdista on mielekkasn arjen mahdollistaminen kaikille asiakkaille asiakasryhmisté ja
toimitiloista riippumatta. Toimitilat antavat kuitenkin hyvét edellytykset aktiiviseen sosiaaliseen yhdessd eldmiseen
yksikdssa. Yhteisiin hetkiin (ruokailut, harrasteet, ulkoilut jne.) kannustetaan. Asiakkaiden liikkuminen on helppoa ja
kokoontuminen on mahdollista sekd omassa pienryhmakodissa ettd isommassa ryhméssa koko talon asiakkaiden
voimin.,

Yksikdn siivous ja pyykkihuolto

Yksikdssd noudatetaan puhtauspalvelusuunnitelmaa, joka pitaa siséllasn esim. siivoustydn tavoitteet ja keskeiset
periaatteet, ohjeet siivoustihayksille, eri tilojen vaatimille toimenpiteille, aineille ja valineille, pyykinpesulle, vélinehuollolle
ja jatelajittelulle. Jokainen tydntekija perehdytetddn puhtauspalvelusuunnitelmaan.

Puhtauspalveluiden toteutumista ja laatua seurataan nelja kertaa vuodessa “puhtauspalveluiden laatukierroksella”,
jonka tulos, palaute ja kehittimiskohteet kéydaan lapi tarvittaessa yhdessé yksikdn henkildkunnan kanssa, kéasittelysta
laaditaan Attendon laatukierroslomake.

Yksikdssé on asiakkaille oma pyykkitupa ja kuivaushuone asianmukaisine koneineen, jossa pestdan niin pikkupyykki
kuin lakanapyykkikin. Asukkaat osallistuvat pyykkihuoltoon yhdessé ohjaajaan kanssa tai itsensisesti.

Yksikén siivous toteutetaan siivoussuunnitelman mukaisesti. Asukashuoneissa tehdaan siivous kerran viikossa, joko
yhdessd asukkaan kanssa, tai taman puolesta. Paatavoite on, ettd asukas kykenee huoiehtimaan siivouksesta ohjaajan
tuella. Siivooja huolehtii yleisista tiloista, seka tarvittaessa asukashuoneista.

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

Jokainen tydntekija on velvollinen tarkkailemaan laitteiden toimivuutta ja ryhtymaan valittémiin toimenpiteisiin, mikali
huomaa laitteessa ongelmia. Ovet toimivat sahkélukolla, ja ovet pidetdan pagsaantdisesti auki klo 06.00 — 22:00 ja
avataan aina asukkaiden tullessa sis&in tai halutessaan poistua rakennuksesta, ellei turvallisuussyistd jouduta
toimimaan toisin. Yéhoitajan ollessa yksin talossa ovet pidetién lukossa,

Attendo Valoharjulla on sopimus vartijapalveluihin Security Eye (SOL Turvapalvelu) turvallisuusyrityksen kanssa.
Tyontekijoiden kaytdssa on halytyspainike —kaulanauhoja/rannekkeita (4kpl), jolla voidaan halyttaa vartija yksikkéon
tarvittaessa. Painikkeesta menee hitakutsu turvallisuuskeskukseen, josta tulee ensin soitto jonka jélkeen vartija ldhtee
lulemaan paikalle tarvittaessa. Turvajérjestelmien huollosta vastaa sen toimittaja. Turvalaitteiden toimivuutta
tarkistetaan saannallisesti henkilékunnan toimesta kerran kuukaudessaftarpeen mukaan,

Laakehuoneen takaovi toimii sihkélukolla. |4akehuoneen takaoven avaamisesta ja3 tieto sahkdiseen jarjestelméaan
(Security Eyen palvelu). Jokainen tyontekijd on velvollinen tarkkailemaan laitteiden toimivuutta ja ryhtymaéan valittémiin
toimenpiteisiin, mikéli huomaa laitteessa ongelmia.

Pihalla on kameravalvonta neljaén suuntaan (kts kuva). Kameravalvonnasta vastaa Securitas Oy. Kameroiden naytto
on ladkehuoneessa. Tunnukset jarjestelmééan on johtajalla.
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Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilon nimi ja yhteystiedot
Valoharjun turvallisuusvastaava on ohjaaja Tiina Nikkari

Huomioittehan vastuuhenkilon perehdyttamisen ja kouluttamisen tehtavaan siten, ettd han on tietoinen vastuustaan,
koska siina voi joutua vastaamaan todella vakavasti, jos laiminlyonti aiheuttaa asiakkaalle vammaa tms.

Security Eye yhteystiedot 1bytyvat laaketoimistosta seka paatoimistosta, lukkokaapin sisgltd seké N asemalta.

Palo- ja sammutinlaitteiden kuukausittaiset tarkastukset huolehtii Coor.

TERVEYDENHUOLLON LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT ASIANMUKAISET
VAARATILANNEILMOITUKSET

IMS:ssé olevaan Laiteturvallisuus Attendolla-ohjeistukseen on koottu Attendon toimintatavat liittyen terveydenhuollon
laitteisiin, niiden kiyton opastukseen, huoltoihin ja jaljitettéavyyteen.

Yksikossa kaytetaan asiakkaiden hoidossa tarvittavia apuvalineita, laitteita ja tarvikkeita. Asiakkaan omaohjaaja
yhdessd muun tybryhmén kanssa huolehtii ja kartoittaa asiakkaan apuvélinetarpeen ja on yhteydessé kunnan
apuvélinekeskukseen saadaksemme asiakkaalle kayttoon tarpeelliset apuvalineet. Yksikon tyontekijat perehdytetaan
yksikossd kaytettdvissa oleviin terveydenhuollon vélineisiin ja laitteisiin seka vaaratilanneilmoitusten raportoimiseen.
Valineits ja laitleita kaytetéén ja saadetasn, ylldpidetaan ja huolletaan valmistajan llmoittaman kayttotarkoituksen ja -
ohjeistuksen mukaisesti. Yksikon huollettavien apuvélineiden ja laitteiden rekisteri seka kalibroitavien laitteiden
rekistereihin kirjataan terveydenhuollon laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seka toteutunest huollot ja kalibroinnit,

vastuu yksikon laitehuollosta vastaavalla.

Yksikossa huolehditaan myds laitteiden turvallisuudesta ja kayttbohjeiden selkeydests. Vaaratilanteet raportoidaan
IMS-jarjestelméssa poikkeamaraportilla. Vaaratilanteet kasitelldan yksikossd henkiloston kanssa tapauskohtaisesti.
Tilanteen pohjalta laaditaan tarvittavat toimenpiteet/ kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta vaitytdan jatkossa.
Laitteista johtuvista vaaratilanteista iimoitetaan myds laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle.

Vakavasta vaaratilanteesta on tehtava iimoitus 10 vuorokauden ja muissa 30 vuorokauden kuluessa (Laki
terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 629/2010). https:/iwww . fimea.fi/laakinnalliset laitteet/fimealle-tehtavat-
iimoitukset/ilmoitus-vaaratilanteesta

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot

Sairaanhoitaja Riitta Latva-Kyyny

8. ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY

vksikén henkildkunnan kanssa kdydaan lapi siannollisesti asiaa koskeva lainsaadantd, niistd annetut ohjeet ja
viranomaismaaraykset. Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka chjaa asiakas-
ja potilastietojen laadukasta ja turvallista kasittelya. Lait, ohjeet ja maardykset I6ytyvat IMS:std. Jokainen tyontekija
suorittaa GDPR-koulutuksen. Attendon IT-tukipalvelut tekevat saannollisesti valvontaa tietoturvan toteumaisesta.
Vaitiolovelvollisuus kuuluu tydsopimukseen, opiskelijoilla se sisaltyy koulutussopimukseen. Tarvittaessa voidaan tehda
erillinen vaitiolovelvollisuussopimus.

Yksikdssé on kaytossa sahkoinen Hilkka asiakastietojarjestelma, johon tehdaan asiakkaan hoidon kannalta riittéavat ja
asianmukaiset kirjaukset. Jokaisella tyontekijalla on oma henkilékohtainen tunnus asiakastietojajarjestelmadn ja
kirjaamisesta jaa lokijalki. Asiakastietojarjestelmassa on erilaisia kayttdjatasoja, joka parantaa tietoturvaa seka
asiakastietojen hallintaa. Yksikén henkilokunta kasittelee asiakkaiden tietoja siind maérin, kun se on heidan tyonsa
tekemiseen tarpeellista. Valoharjussa jokaisessa viuorossa kirjataan asiakkaasta havaintoja, se tehdaén ohjaajan
toimesta tai asukkaan kanssa yhdessa. Kirjaamiseen osallistuvat myés opiskelijat.

Hilkan lisdksi jokaisella asukkaalla on fyysinen asukasmappi, jehon keritasn paperisena tuleva aineisto, joka
tarpeellisin osin skannataan ja ladataan Hilkkaan. Mapit ovat toimistossa, kahden lukon takana.

Valoharjussa kirjataan yhteiskayttokoneilla, jotka lukitaan aina kayton paétteeksi ja Hilkasta kirjaudutaan ulos.
Kirjaamisessa, asiakirjahallinnassa seka Hilkan kaytossé nojaudutaan Attendon yleisiin ohjeisiin, jotka l6ytyvat Hilkasta

seka Valosta.
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Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisille vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksesta tai jonkin lainsaadannan
niin oikeuttaessa.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan sekd tietojérjestelmien kayttdén liittyvé omavalvontasuunnitelma,
joka l6ytyy intrasta. Taman lisiksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilld  jarjestelmild on erilliset
omavalvontasuunnitelmat (esim. Hilkka, RAI, RAVA), jotka léytyvét intranetista, Uusi tybntekija ja opiskelijat
perehdytetaan tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttamisprosessin yhteydessa. Uuden tyéntekijan ja opiskelijoiden
perehdytys siséltdad henkilGtietojen kasittelyn ja tietoturvan. Liséksi yksikoissa jarjestetadn sadnnollisesti tietosuojaan ja
-turvaan liittyvaa koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet loytyvit https://www .attendo.filtietosuoja
Asiakirja- ja tietopyynnot menevit sijoittavan hyvinvointialueen ohjeistuksen mukaisesti.

*  Varsinais-Suomen hyvinvointialueen ohjeistus on tehda kaikki pyynnot kirjallisesti Varhan kirjaamoon:. Ohjeet
tarkemmin: httns:a’fwww.\rarha.ﬂfﬁ!tietoa«varhastaiasiakkaana—hwinvointialueella!asiakiria-ia-tietonwnnot

Attendo Oy:n tietosuojavastaava

Attendo Oy
Tietosuojavastaava

PL750 (ltdmerenkatu 9)
00181 Helsinki
tietosuojavastaava@attendo.fi

Yksikon esimiehen tiedot
Katriina Rauman, 041-7320 348 (opintovapaalla 1.4-31.8.2024) sijaisena Ville Vesalainen.

9. YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

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

Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikén laadunvalvontajérjestelméé sekd perehdytystd. Saannollisen
kirjaamisen avulla voidaan seurata, etts omavalvonta toteutuu kaytannossa.

Asiakastyotd ja paivittdistd kehittdmista ohjaa yksikon vuosittainen toimintasuunnitelma, virikesuunnitelmat/viikko-
ohjelmat ja asiakkaiden henkilokohtaiset kuntoutus- ja palvelusuunnitelmat, Liséksi keratyn asiakastyytyvaisyyskyselyn
pohjalta kerété&n toiminnan kehitysta ohjaavat kehittémiskohteet, joiden pohjalta yksikén toimintasuunnitelma rakentuu.
Yksittéisia kehittamistarpeita ja toimenpiteits toteutetaan aina tarpeen esiinnyttya. Asiakkaille ja omaisille/ldheisille
pidetdédn koko yksikon yhteisia omaisten/lheisten iltoja, jolloin kehittdmiskohteita mietitdan yhteisesti ja ideoidaan
toimintoja asiakkaiden hyvinvoinnin parantamiseksi.

Yksikkokohtaisia toiminnan  riskejd  arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa, pelastussuunnitelmassa,
elintarvikelain mukaisessa omavalvontasuunnitelmassa, la&kehoitosuunnitelmassa sek3 palveluprosessi- seka
tyoturvallisuus- ja tydterveysriskikartoituksissa. Vuosittain tehtavit riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja
kuvaamaan yksikon toimintaan liittyvia riskejd, arvioimaan riskien merkittavyytta ja toteutumisen todennakaisyytta seké
madrittelem&én toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja raportoimiseksi.

AQ-jarjestelmalld seurataan poikkeamien ja lahelt piti-tilanteiden lukum&é&raa ja niita kaydaan lépi sddnndllisesti seka
arvioidaan, ovatko tehdyt toimenpiteet olleet riittdvia yksikon palavereissa sekd tyosuojelukokouksissa ja johdon
katselmuksissa. Poikkeavasta toiminnasta kirjattujen poikkeamaraporttien késittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em.
asioiden lisaksi laatujarjestelma ja konsernitasolta tulevat yhteiset ohjeistukset kehittamistarpeista ja -kohteista.

Yksikén sisdinen auditointi auttaa yksikkéa vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja tukee jatkuvaa
kehittymista. Yksikon sisdinen auditointi on toteutettu viimeksi vuonna 2023, Lagkehoito on auditoitu vuonna 2022.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkdtasolla, yksikon esimiehen johdolla.
LOmavalvontasuunnitelma péivitetdan tarvittaessa tai vahintaan kerran vuodessa.

10. OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA

‘ Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaja.
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Katriina Rauman

11. LAHTEET
LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUKSIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijirjestd Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, elama,
etiikka. Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.

http:waw.taIentia.ﬁ!files!SSBIEtiikkaogas 2012.pdf

STM:n julkaisuja (2011:15): Riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu. Opas sosiaali- ja terveydenhuollon johdolle ja
turvallisuusasiantuntijoille:

https://www.julkarifi/bitstream/handle/10024/1121 06/URN%3aNBN%3afi-fe201504226148.pdf?sequence= 1

STM:n julkaisuja (2014:4): Lastensuojelun laatusuositus

https://www.thlfi/documents/647345/0/STM 2014 4 lastensuo]_laatusuos web.pdf/0404c082-4917-471a-8293-
5606b41536a7

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvin ikadntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi

bttps://www.iulkari.ﬁ/bitstream/handleﬂ0024/110355/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:f{www.thi.fi/docume_ntsﬂ 0542/471223/asumispaIveluiden%ZOIaatusuositus.ndf

Potilasturvallisuus, Tydsuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista oppiminen. Opas
sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatiolle

http:/lwww.vit.filfiles/projects/typorh/opas_terveydenhuolto-

organisaatioiden vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

Turvallisen lidsikehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen laékehoito -opas: hitp://www.stm. fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Valviran maériys terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisesté:
Valviran maarays 4/2010: httDs://www.ua!vira.ﬁ/-!maaravs—4—2010—tervevdenhuol|on~laitteesta‘ia-tarvikkeesta-tehtava-
ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: htip:ﬂwww.lietosuoia.ﬁiﬁ!index!mater‘taaliaflomakkeeUrekisteri~iatietosuo]aselosteethtml
Henkildtietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessé sosiaalihuollossa:
http:ﬁwww.tietosuoia.ﬂfmaterialfattachmentsitletosuoiavaItuutettur’tietosuoiavaltuutetuntoimisto!cnpaat!ﬁanvaN‘!
Henkilotietolaki ja_asiakastietojen kasittely vksityisessa sosiaalihuollossa.pdf
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Kuvaus henkildstdn perehdyttdmisests ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakirja hallintoon
seka muuta lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista: http://www,sosiaaliportti.filFile/eef14b1 9-bacf-4820-9f6e-
9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat.pdf)

Lastensuojelun méiriaikojen omavalvonta
http://www.valvira fildocuments/14444/236772/Lastensuojelun maaraaikoien omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-

b9ca-4dd6a85a789b

Toimeentulotuen miiriaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen maaraaikojen omavalvonta.pdfid4fbb1b8-7540-425¢-

8b71-960a9dc2f005
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1(2)

TOIMINTAA OHJAAVA LAINSAADANTO

Attendon toimintaa ohjaavat lukuisat eri lait, asetukset, viranomaismaaraykset seka ohjeet.

Sosiaali- ja terveyspalveluala on vahvasti sadnneltyd, minka liséksi erilaisilla viranomaissuosituksilla
ja sisaisilla laatuohjeilla pyritdan tarkentamaan ja selventamaan Attendon toimintaa.

Alle on listattuna keskeisimmat toimintaa ohjaavat lait:

Lihde:-www.finlex.fi

Hoiva:

e Laki yksityisista sosiaalipalveluista 922/2011

e STM:n asetus yksityisista sosiaalipalveluista 1053/2011

e Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 (48§ ja 498, koskevat henkildkunnan ilmoitusvelvollisuutta),
Sosiaalihuoltolaki (710/1982) ja Sosiaalihuoltoasetus (607/1983)

e Lakiikadntyneen viestdn toimintakyvyn tukemisesta sek4 idkkadiden sosiaali- ja terveyspal-
veluista 980/2012 (Vanhuspalvelulaki)

e Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000

¢ Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992

e Henkilotietolaki 523/1999

e Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisestd kdsittelysta 159/2007

e STM:n asetus potilasasiakirjoista 298/2009

e Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 629/2010

e Laki sosiaalihuollon ammattihenkildistd 817/2015

o Laki sosiaalihuollon ammatillisen henkiloston kelpoisuusvaatimuksista 272/2005

e Yksityisten sosiaalipalvelujen ja julkisten vanhuspalvelujen omavalvontasuunnitelman si-
sdlto3, laatimista ja seurantaa koskeva maarays. Valvira 1/2014

e Lastensuojelulaki 417/2007

e Piaihdehuoltolaki 41/1986

e Mielenterveyslaki 1117/1990

e Laki kehitysvammaisten erityishuollosta 519/1977

e Laki vammaisuuden perusteella jarjestettdvista palveluista ja tukitoimista 380/1987

e STM:n asetus liskkeen madradmisesta 1088/2010

e Tartuntatautilaki (1227/2016)

e Laki tyosuojelun valvonnasta ja tyopaikan tydsuojelun yhteistoiminnasta

e Laki nuorista tyontekijoista

e Laki yksityisyyden suojasta tyoelamdssa

e Laki terveydenhuollon ammattihenkildstosta
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o Tydbaikalaki

e Tyodtapaturma- ja ammattitautilaki
o Tydehtosopimuslaki

e Tydsopimuslaki

e Tybterveyshuoltolaki

e Tydturvallisuuslaki

e Vuosilomalaki

Terveyspalvelut:

e Laki yksityisesta terveydenhuollosta 152/1990

® Asetus yksityisesta terveydenhuollosta 744/1990

e Terveydenhuoltolaki 1326/2010

e Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992

¢ Laki terveydenhuollon ammattihenkilistd 559/1994

o Laki sosiaalihuollon ammatillisen henkiléstén kelpoisuusvaatimuksista 272/2005
e Tartuntatautilaki (1227/2016)

e Erikoissairaanhoitolaki 1062/1989

e Henkilotietolaki 523/1999

e Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sihkéisestd kisittelysta 159/2007
e STM:n asetus potilasasiakirjoista 298/2009

e Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 629/2010

e STM:n asetus ladkkeen maardamisestd 1088/2010

e Laki tybsuojelun valvonnasta ja tyopaikan tydsuojelun yhteistoiminnasta
e Laki nuorista tydntekijoista

e Laki yksityisyyden suojasta tydeldméssa

e Laki terveydenhuollon ammattihenkiléstésta

e Tydaikalaki

e Tydtapaturma- ja ammattitautilaki

o Tydehtosopimuslaki

e Tybsopimuslaki

e Tyodterveyshuoltolaki

e Tyo6turvallisuuslaki

e Vuosilomalaki
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