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1 JOHDANTO

Sosiaali- ja terveyspalveluiden valvontalain 741/2023 27§ mukaan sosiaali- ja terveyspalveluissa
tulee olla tehtyné palveluyksikkékohtainen omavalvontasuunnitelma. Palveluyksikkod vastaa oma-
valvontasuunnitelman laatimisesta, pdivittamisestd ja noudattamisesta. Omavalvontasuunnitelma
tulee tehda sahkdisesti ja siihen on kirjattava, kuka vastaa sen laatimisesta, toteutumisen seuran-
nasta, paivittamisesta ja julkaisemisesta.

Omavalvontasuunnitelman avulla varmistetaan pdivittdisen toiminnan laatu, asianmukaisuus, tur-
vallisuus seka asiakas- ja potilastydhon osallistuvan henkildston riittavyys. Omavalvontasuunnitel-
man tulee olla selked seka helposti ymmarrettava ja kdytettava tyovaline, joka ohjaa palveluyksi-
kon henkildstdon kdaytanndn tyota ja toimintaa. Palveluntuottajalla ja palveluyksikén henkiléstolla
on velvollisuus toimia omavalvontasuunnitelman mukaisesti ja seurata aktiivisesti suunnitelman
toteutumista.

Omavalvontasuunnitelman tulee kattaa kaikki palveluyksikdssa tuotetut palvelut, mukaan lukien
palveluntuottajan omana toimintana tuotetut palvelut, palveluntuottajan ostopalveluna ja alihan-
kintana hankkimat palvelut ja palvelusetelilld tuotetut palvelut. Omavalvontasuunnitelmaa laadit-
taessa ja sitd muutettaessa on otettava huomioon asiakkailta ja potilailta, heiddn omaisiltaan ja
laheisiltdan seka palveluyksikdon henkilostolta sadnndllisesti kerdttava palaute. Siina on huomioi-
tava myos valvontaviranomaisten antama ohjaus ja paatokset.

Omavalvontasuunnitelmassa sovitaan menettelytavat palvelutoiminnassa havaittujen riskien, vaa-
ratilanteiden ja laadullisten puutteiden ennaltaehkdisemiseksi ja korjaamiseksi seka ammattihenki-
|6iden ammatillisen osaamisen varmistamiseksi. Suunnitelman on oltava sita laajempi ja yksityis-
kohtaisempi, mita monimuotoisempaa ja riskialttiimpaa palvelujen tuottajan toiminta on. Omaval-
vontasuunnitelmassa maaritelladan muun muassa noudatettavat toimintatavat ja niiden toteutta-
misen seuranta. Omavalvonnan asiakirjoja muodostuu kaikista niistd toiminta- ja menettelyoh-
jeista, joita laaditaan yhtenaisen kaytannon toteuttamiseksi kaikissa palveluketjun vaiheissa.
Naista asiakirjoista omavalvontasuunnitelma on julkinen asiakirja, osa omavalvonnallisista toi-
minta- ja menettelyohjeista voi olla vain henkiloston kdyttoon tarkoitettuja, kuten laakehoitosuun-
nitelma.

Suunnitelman maaritelmat

Palveluntuottajalla tarkoitetaan kaikkia julkisia ja yksityisia organisaatioita seka yksityisia elinkei-
nonharjoittajia, jotka tuottavat valvontalain 4 §:n 1 momentin 3 ja 4 kohdissa tarkoitettuja sosi-
aali- ja terveyspalveluja

Omavalvonnalla tarkoitetaan palveluiden tuottamiseen kuuluvaa ennakoivaa, toiminnanaikaista ja
jalkikateista laadun- ja riskienhallinta, jolla osaltaan varmistetaan asiakas- ja potilasturvallisuuden
toteutuminen. Omavalvonta maarittad, miten organisaatio vastaa palvelujen saatavuudesta, jatku-
vuudesta, turvallisuudesta ja laadusta seka asiakkaiden yhdenvertaisuudesta, ja toimeenpanee ky-
seisten tavoitteiden toteutumisen edellyttamat toimenpiteet.
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Omavalvontasuunnitelmalla tarkoitetaan palveluyksikoittdin laadittavaa asiakirjaa, jossa kuvataan
toiminnan keskeiset riskit seka miten yksikon vastuuhenkild ja henkildsto valvovat palveluyksikkod,
yksikdn toimintaa, henkildston riittavyytta seka palvelujen laatua ja asiakas- ja potilasturvalli-
suutta. Omavalvontasuunnitelma on paivittdisen toiminnan tyévaline. Omavalvontasuunnitelma
on osa palvelunjarjestdjan ja useammassa kuin yhdessa palveluyksikdssa palveluja antavan palve-
luntuottajan omavalvontaohjelmaa.

Palveluyksikolla tarkoitetaan julkisen tai yksityisen palveluntuottajan yllapitdmaa toiminnallista ja
hallinnollisesti jarjestettya kokonaisuutta, jossa tuotetaan sosiaali- tai terveyspalveluja. Palveluyk-
sikko voi koostua palveluntuottajan yhdesta tai useammasta sosiaali- tai terveydenhuollon rekiste-
riteknisesta palvelupisteesta. Palveluyksikolle merkitaan Soteri-rekisteriin yksi tai useampi palve-
lupiste rekisteritekniseksi apukasitteeksi, jonka tarkoituksena on osoittaa tosiasiallista paikkaa,
jossa tai josta kasin palveluyksikkéon rekisterdityja palveluja tuotetaan asiakkaille tai potilaille. Pal-
veluyksikdlla tarkoitetaan tassa madrdyksessa myos valvontalain 4 §:n 1 momentin 6 kohdan mu-
kaista yhteista palveluyksikkoa. Palveluyksikkddn kuuluvia palveluja voidaan tuottaa yksityisia ja
julkisia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja koskevassa lainsaddanndssa tarkoitetuissa fyysiseen
sijaintiin viittaavassa yhdessa tai useammassa toimintayksikodssa.

2 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkilot

Omavalvontasuunnitelman laatimisesta vastaa palveluyksikon palveluvastaava. Suunnitelma laadi-
taan yhteistydssa henkilokunnan kanssa kaikki ammattiryhmat huomioiden. Henkiléston, asiakkai-
den ja omaisten ndakemykset, palautteet ja muistutuksen huomioidaan omavalvonnan suunnitte-
lussa. Omavalvontasuunnitelman laadintaan osallistuvat palveluvastaava, tiimivastaava ja ohjaa-
jat. Henkil6st6a osallistetaan omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja paivittamiseen viikkopala-
vereiden sekd henkilostopalavereiden yhteydessd, jossa suunnitelmaa laaditaan yhdessa. Omaval-
vontasuunnitelman keskeisia sisaltdja, kuten toimintayksikon yhteisia kdytantoja, asiakastyon to-
teuttamista ja riskien arvioimista kasitelladn henkiloston kanssa saannollisesti viikko- ja kuukausi-
palavereissa.

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta yksikossa vastaa palveluvastaava Minttu Jalkanen,
puhelin: 040 704 5637 Sahkodposti: minttu.jalkanen@hyvaks.fi

3 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SISALTO

3.1 PALVELUNTUOTTAJAA JA PALVELUYKSIKKOA SEKA TOIMINTAA KOSKEVAT TIEDOT

3.1.1 Palveluntuottajan perustiedot

Keski-Suomen hyvinvointialue Y-tunnus 3221318-2
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Viitaniemientie 1 A, 40720 Jyvaskyla
Vastuualue: Koti- ja asumispalvelut

Palvelualue: Erityisryhmien kotiin vietavat ja asumispalvelut

3.1.2 Palveluyksikon perustiedot

Nimi: Toimintakeskus Kaisla

Katuosoite: Peltisepankuja 7

Postinumero: 44500 Postitoimipaikka: Viitasaari
Palvelupisteiden osoitteet

Palveluyksikon valvontalain 10 § 4 momentin mukaisen vastuuhenkilon nimi ja yhteystiedot Palve-
luvastaava: Minttu Jalkanen

Puhelin 040 704 5637 Séhkoposti minttu.jalkanen@hyvaks.fi
3.1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Toimintakeskus Kaislassa tuotetaan kehitysvammaisille, vammautuneille ja sosiaalihuoltolain mu-
kaisella paatoksella oleville henkildille paivaaikaista toimintaa seka tydohon valmennusta. Palvelun
tuottaminen perustuu: laki kehitysvammaisten erityishuollosta (1977/519), sosiaalihuoltolaki
(2014/1301), laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista palveluista ja tukitoimista (1987/380).

Palvelut tuotetaan lasna palveluna Viitasaarella. Toimintakeskuksen tuottamilla palveluilla tuetaan
ja mahdollistetaan kehitysvammaisille henkil6ille mahdollisimman itsendinen elama. Palvelujen
tarkoituksena on edistda kehitysvammaisten henkildiden edellytyksia elaa ja toimia
yhdenvertaisina yhteiskunnan jasenina. Palveluilla tuetaan asiakkaiden hyvinvointia, terveytts,
toimintakykya, turvallisuutta, itsendista suoriutumista ja osallisuutta. Paivittdisessa toiminnassa
huomioidaan asiakkaiden yksil6lliset tarpeet.

Keski-Suomen hyvinvointialueen yhteisia arvoja ovat kohtaaminen ihmisldahtoisesti ja
yhdenvertaisesti, toimiminen avoimesti yhteistydssa seka toimiminen luotettavasti ja vastuullisesti
my0s tuleville sukupolville. Keski-Suomen hyvinvointialueen yhdenvertaisuus- ja tasa-
arvosuunnitelma I6ytyy taalta. Lisaksi toimintayksikdssa noudatetaan sosiaalihuollon
ammattihenkilGistd annetun lain (2015/817) 4 §:n mukaisia sosiaalialan ammattieettisia
velvollisuuksia: asiakkaiden sosiaalisen toimintakyvyn, yhdenvertaisuuden ja osallisuuden
edistdminen seka syrjaytymisen ehkdiseminen ja hyvinvoinnin liséaminen. Sosiaalihuollon
ammattihenkilon velvollisuutena on noudattaa ammattitoiminnassaan, mita sosiaalihuollon
asiakkaan asemasta ja oikeuksista seka asiakastietojen kasittelysta saadetaan.




KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE

3.2 ASIAKASTURVALLISUUS

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen on oltava laadukkaita, asiakaskeskeisia, turvallisia ja asian-
mukaisesti toteutettuja. Osaava ja palveluyksikon omavalvontaan sitoutunut henkilosto on kes-
keistad palvelujen laadun ja asiakasturvallisuuden varmistamisessa ja palvelujen kehittdmisessa.
Asiakasturvallisuuden varmistaminen on hyvinvointialueen johdon ja esihenkildiden vastuulla. He
luovat edellytykset turvalliseen toimintaan, varmistamalla olosuhteet, osaamisen ja resurssit. Tur-
vallisuuskulttuurin edistdminen on jokaisen tyontekijan vastuulla.

Tutustu my6s STM:n julkaisuun
Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia ja toimeenpanosuunnitelma 2022-2026:

3.2.1 Vastuu palveluiden laadusta

Palveluyksikon omavalvonnan vastuusuhteet ja johtamisjarjestelma seka mahdolliset toiminto- ja
toimintayksikkdkohtaiset vastuuhenkilot ja muut erityislainsdddannon edellyttamat vastaavat hen-
kilot ja heidan tehtdvansa. Keski-Suomen hyvinvointialueen ajantasaiset organisaatiokaaviot |6yty-
vat taalta. Palveluvastaava vastaa toimintakeskuksen omavalvontasuunnitelmasta.

Saannoéllinen ja suunnitelmallinen ldsndolo toimintakeskuksella, sdannoélliset henkilostokokoukset,
Laatuportti-ilmoitusten seuranta ja kasittely, omavalvontasuunnitelman pdivittaminen, uusien
tyontekijoiden perehdyttaminen, tavoitettavuus puhelimitse ja sahkopostitse, sijaisjarjestelyt
poissaolojen aikana (kuka on varahenkild), lakisdateisten maaraaikojen seuranta
(toteuttamissuunnitelmat ja rajoitustoimenpidepaatosten uusinta seka muiden
viranhaltijapaatosten tekeminen), yhteistyé HR:n ja talouden kanssa.

3.2.2 Palveluiden laadulliset edellytykset
3.2.2.1 Yksikkokohtaiset laadun ja vaikuttavuuden tyokalut ja mittarit

Rai-toimintakyvyn arviointien tekeminen ja paivittaminen kaikille asiakkaille, riittavasta henkildsto-
maarasta huolehtiminen kaikkiin tyévuoroihin, henkiléstdon osaamisen, koulutuksen ja ladkelupien
voimassaolon seuraaminen, itsemaaraamisoikeuden toteutumisen arviointi toteuttamissuunnitel-
mia paivittdamall, rajoitustoimenpiteiden seuranta ja arviointi, Laatuportti-ilmoitukset ja niiden
kasittely ja seuranta

3.2.2.2 Palvelutarpeen arviointi

Vammaispalveluja myodnnetadn asiakkaille yksilollisen palvelutarpeen arvioinnin perusteella. Arvi-
ointi perustuu asiakkaan omaan nakemykseen seka yhden tai useamman asiantuntijan arvioon.
Kiireellisissa tapauksissa toimitaan valittomasti. Kiireellisissa tapauksissa sosiaalipalveluja on jarjes-
tettdava myos hyvinvointialueella tilapaisesti oleskeleville. Myds pidempiaikaisesti tyon, opiskelun
tai vastaavan syyn vuoksi alueella oleskeleva voi hakea sosiaalipalveluja.

Palvelutarpeen arvioinnista vastaa palvelutarpeen arvioimisen kannalta tarkoituksenmukainen so-
siaalihuollon ammattihenkildistd annetun lain 3 §:ssa tarkoitettu sosiaalihuollon ammattihenkilo,
jollei muualla laissa toisin saadeta. Erityista tukea tarvitsevien lasten ja muiden erityista tukea tar-
vitsevien henkildiden palvelutarpeen arvioinnin tekemisestéa vastaa virkasuhteessa oleva

6
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sosiaalityontekija. (14.4.2023/682) Keski-Suomen hyvinvointialueella vammaispalvelujen
palvelutarpeen arvioinnista vastaavat laaja-alaisen sotekeskuksen vammaispalvelujen viranhaltijat.
Viranhaltijoiden yhteystiedot |6ytyvat Keski-Suomen hyvinvointialueen www-sivuilta:
Vammaispalveluiden sosiaaliohjaus ja sosiaalityo | Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi)

Palvelutarpeen arviointi on aloitettava viipymatta ja saatettava loppuun ilman aiheetonta viivy-
tystd. Laaja-alaisen sotekeskuksen vammaispalvelut seuraavat maardaikojen toteutumista
omavalvonnallisesti. Myds Keski-Suomen hyvinvointialueen valvontayksikko seuraa lakisaateisten
maaraaikojen toteutumista. Laaja-alaisen sotekeskuksen vammaispalvelun viranhaltijat ovat
sosiaalihuollon ammattihenkildistd annetun lain 3, 7 ja 8 §:n mukaisia laillistettuja
ammattihenkildita: sosiaalityontekija, sosionomi, geronomi, kuntoutuksen ohjaaja.

Laaja-alaisen sotekeskuksen vammaispalvelujen viranhaltijat vastaavat palvelutarpeen arvioin-
nista. Palvelutarpeen arvioinnissa kuullaan aina asiakasta, hanen kommunikaation erityispiirteensa
ja tuetun paatoksenteon tydtapaa noudattaen. Asiakkaan laheiset otetaan mukaan palvelutarpeen
arviointiin, mikali asiakas itse toivoo heidan osallistumistaan. Mikali asiakas on jo vammaispalvelu-
jen asiakkuudessa, pyritdaan palvelutarpeen arviointi suorittamaan siten, ettd myos asiakkaan pal-
veluja toteuttavan toimintayksikon tyontekijoita kuullaan.

Sosiaalihuoltolain 42 § mukaan sosiaalihuollon asiakkaalle on nimettava asiakkuuden ajaksi oma-
tyontekija. Tyontekijaa ei tarvitse nimeta, jos asiakkaalle on jo nimetty muu palveluista vastaava
tyontekija tai nimeaminen on muusta syysta ilmeisen tarpeetonta. Omatyontekijana toimivan hen-
kilon tehtavana on asiakkaan tarpeiden ja edun mukaisesti edistaa sitd, etta asiakkaalle palvelujen
jarjestaminen tapahtuu palvelutarpeen arvioinnin mukaisesti.

Asiakkaan omatyontekija nimetdan laaja-alaisen sotekeskuksen vammaispalveluista.

3.2.2.3 Palvelu- ja asiakassuunnitelma

Palvelutarpeen arviointia on tdydennettava asiakkaalle laadittavalla asiakassuunnitelmalla tai
muulla vastaavalla suunnitelmalla, ellei suunnitelman laatiminen ole ilmeisen tarpeetonta.

Laaja-alaisen sotekeskuksen vammaispalvelut vastaa asiakassuunnitelman (ent. palvelusuunni-
telma) laadinnasta ja paivittamisesta. Palvelusuunnitelma pyritaan laatimaan siten, ettd myos asi-
akkaalle vammaispalvelua tuottavan toimintayksikon henkildsté on mukana.

Mikali toimintakeskuksella havaitaan, etta asiakkaan asiakassuunnitelmaa on tarpeen paivittas,
otetaan yksikosta yhteytta asiakkaan omatyontekijaan. Omatyontekija, joka on vammaispalvelun
viranhaltija, vasta asiakassuunnitelman paivittamisesta ja arvioi asiakassuunnitelman paivittamis-
tarpeen.

Toteuttamissuunnitelma
Sosiaalihuolto

Palvelu- ja hoitosuunnitelmasta sdddetaan sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista anne-
tun lain 7 §:ssa. Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan henkil6kohtaiseen, paivittdista hoi-
toa, palvelua tai kuntoutusta koskevaan suunnitelmaan, jota paivitetdan asiakkaan tilanteessa
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tapahtuvien muutosten yhteydessa. Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta saavuttamaan
elamanlaadulle ja kuntoutumiselle asetetut tavoitteet. Pdivittdisen palvelun ja hoidon suunnitelma
on asiakirja, joka tdydentaa asiakkaalle laadittua asiakas/palvelusuunnitelmaa ja jolla viestitaan
muun muassa palvelun jarjestajalle asiakkaan palvelutarpeessa tapahtuneista muutoksista. Asiak-
kaan omat nakemykset ja mielipide vaihtoehdoista on kirjattava suunnitelmaan.

Kehitysvammaisten erityishuollossa olevan henkilon palvelusuunnitelmaan on kirjattava toimenpi-
teet, joilla tuetaan ja edistetddn henkilon itsendista suoriutumista ja itsemadraamisoikeuden to-
teutumista. Suunnitelma on tarkistettava tarvittaessa, kuitenkin vahintaan kuuden kuukauden va-
lein, ellei se ole ilmeisen tarpeetonta. Keskeinen omavalvonnan toimeenpanossa sovittava asia on,
miten varmistetaan palvelusuunnitelman toteutuminen asiakkaan paivittdisessa palvelussa. Laaja-
alaisen sotekeskuksen vammaispalvelut vastaa asiakassuunnitelman/palvelusuunnitelman laadin-
nasta ja paivittamisestd. Jos toimintakeskuksella havaitaan tarvetta palvelusuunnitelman paivitta-
miselle, ottaa asiakkaan vastuuohjaaja yhteytta vammaispalvelun viranhaltijaan.

Asiakkaiden palvelusuunnitelma seka toteuttamissuunnitelma laaditaan yhteistydssa asiakkaan ja
hanen omaistensa/ldheistensa kanssa. Lisdksi toteuttamis- ja palvelusuunnitelmapalaveriin kutsu-
taan asiakkaan kanssa tyoskentelevat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset (arvioidaan yksi-
I6llisesti). N&ita ovat asiakkaan omat ohjaajat, yksikon palveluvastaava, sosiaalityontekija tai palve-
luohjaaja, paiva- ja tyotoiminnan ohjaaja ja muut tarvittavat asiakkaan kanssa yhteistyota tekevat
henkildt. Asiakuuteen liittyvien suunnitelmien toteutumista seurataan paivittdisen kirjaamisen
avulla, seka saannolliselld toteuttamissuunnitelman ja palvelusuunnitelman tarkastamisella. Palve-
lusuunnitelmien tarkastaminen toteutetaan asiakkaan palvelutarpeen muuttuessa tai vahintdan
kahden- kolmen vuoden valein. Toteuttamissuunnitelmat paivitetaan 6kk-1 vuoden valein tai tar-
vittaessa.

Omat ohjaajat ovat ldasna toteuttamis- ja palvelusuunnitelmapalavereissa ja kirjaavat palaverissa
sovitut asiat asiakastietojarjestelmdan vammaispalveluiden toteuttamissuunnitelma- osioon, joka
on kaikkien tyoyhteison tyontekijoiden kaytossa. Palvelusuunnitelma seka toteuttamissuunnitelma
tulostetaan myos asiakkaan omaan kansioon. Jos palvelu- ja/tai toteuttamissuunnitelmapalave-
reissa tulee esille palveluissa tapahtuvia muutoksia tai uusia toimintatapoja omat ohjaajat tuovat
sen tiedoksi palveluvastaavalle ja koko henkildstolle. Sosiaalityontekija tai palveluohjaaja kirjaa
palvelusuunnitelman asiakastietojarjestelmaan ja lahettda palvelusuunnitelman kirjallisen kopion
asiakkaalle. Kirjallinen kopio laitetaan myos asiakkaan omaan kansioon toimintakeskukselle. Suun-
nitelmissa tulevat tarkeat asiat siirretdan asiakkaan arkeen. Tavoitteita ja uusia toimintatapoja ka-
sitellddn saanndllisesti, joko henkildston viikkopalaverissa tai henkilékunnan kuukausipalaverissa.
Suunnitelmissa otetaan huomioon RAl-arvioinnit. Omaiset kutsutaan mukaan palavereihin
asiakkaan luvalla. Asiakas on aina mukana suunnitelman laatimisessa ja paivittamisessa.

Toimintakeskuksessa tehdaan paatds palvelun aloittamisesta ja asiakasmaksuista. Lisaksi
toimintakeskuksessa tehddan paatoksia rajoittamistoimenpiteista, mikali asiakkaalla on voimassa
oleva paatos rajoitustoimenpiteistd. Toimintakeskuksessa kadytetadn rajoitustoimenpiteita niiden
asiakkaiden kohdalla, joille on moniammatillinen asiantuntijaryhma on arvioinut
rajoitustoimenpiteiden olevan valttamattomat. Naiden asiakkaiden asiakkaiden kohdalla
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toimintakeskuksen palveluvastaava huolehtii ja seuraa paatdsten arvioimisen moniammatillisessa
tyoryhmassa ja paatdsten uusimisen maardaikojen puitteissa.

3.2.2.4 Palvelun toteutumisen varmistaminen

Rajoitustoimenpiteiden arviointi puolivuosittain alueellisissa moniammatillisissa tyéryhmissa.
Palvelusuunnitelmien pohjalta laadittavat toteuttamissuunnitelmat, niiden sdannéllinen arviointi.
Kun asiakkaalle tehdaan uusi palvelusuunnitelma, kirjaa vastuuohjaaja palvelusuunnitelmasta ja
sen sisallosta asiakastietojarjestelmaan. Toimintakeskuksen palavereissa kaydaan lapi uudet
suunnitelmat ja niissa sovitut asiat. Tarvittaessa suunnitelmiin voidaan palata ja ndin varmistaa,
ettd ohjaajilla on tarvittavat tiedot suunnitelmien sisdllésta ja etta asiakastyo toteutetaan
suunnitelman mukaisesti. Toteuttamissuunnitelmien kautta varmistetaan, etta palvelu on
maadritelty asiakkaalle yksilolliset tarpeet huomioiden.

3.2.2.5 Asiakastyon kirjaaminen

Asiakastyon kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla. Kirjaamisvelvoite alkaa, kun ammat-
tilainen on saanut tiedon henkildn mahdollisesta palvelutarpeesta. Laki sosiaali- ja terveydenhuol-
lon asiakastietojen kasittelysta 17§ maaraa kirjaamisen. Yksittdisen asiakkaan asiakastietojen kir-
jaaminen on jokaisen ammattihenkilon vastuulla ja edellyttdaa ammatillista harkintaa siita, mitka
tiedot kussakin tapauksessa ovat olennaisia ja riittavia. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-
tietojen kasittelysta 703/2023.

Jokaisesta hoito- ja palvelutapahtumasta on kirjattava yhdenmukaisesti laadukkaat, riittavat ja tar-
peelliset potilas- ja asiakastiedot kaikissa hoito- ja palveluprosessin vaiheissa. Merkintdjen tulee
palvella palvelun suunnittelua, toteutusta ja seurantaa, seka edistaa asiakkaan palvelun jatku-
vuutta. Oikeat, virheettémat ja laadultaan riittavat merkinnat takaavat hyvan hoidon, asiakkaan
turvallisuuden seka henkilékunnan oikeusturvan toteutumisen. Laadukas tietojen kirjaaminen hel-
pottaa ammattilaisten arkea ja luo perustan tiedolla johtamiselle. Sujuvan ja turvallisen toiminnan
edellytyksend on sovitut toimintatavat tiedon siirrosta eri palveluyksikdiden valilla. Valtakunnalli-
nen Kanta —arkisto mahdollistaa tiedon joustavamman kdyton eri asiakastietojarjestelmien seka
eri organisaatioiden valilla. Tiedot ovat kaytettdvissa myds asiakkaalla itselldadn. Sosiaalihuollossa
kirjaukset tulee tehda viipymatta sen jalkeen, kun asiakkaan asiaa on kasitelty.

Tyontekijat perehdytetdan asiakastyonkijaamiseen hyédyntamalla erityisryhmien kirjaamisohjetta,
koti- ja asumispalveluiden yleista kirjaamisohjetta, laadukkaalla perehdyttamisella ja
kirjaamiskoulutuksilla. Sosiaalihuollon kirjaamiskoulutus suoritetaan hyvinvointialueen Moodle -
oppimisalustalla. Kirjaamiskoulutuksen tavoitteena on tehda rakenteiseen kirjaamiseen liittyvat
perusperiaatteet kaikille tutuiksi. Kirjaamiskoulutus kuuluu kaikille kirjaamiseen osallistuville.

Asiakastyon kirjaamiseen perehdytetaan kaytannon tydssa. Jokaisessa tydvuorossa tyontekija
kirjaa asiakastyonsa, varataan riittavasti aikaa kirjaamiseen ja tietojen valittamiseen. Kunnon
perehdytykselld varmistetaan, ettd tyontekija kirjaa tekemansa asiakastyon viipymatta ja
asianmukaisesti. Tyontekijoiden on suoritettava kolmen vuoden valein verkkokurssit ja testit;
Tietoturvan ABC, Tietoturva sosiaali- ja terveydenhuollossa. Nain varmistetaan, ettd henkilostolla
on ajantasainen tieto tietoturvasta ja asiakastietojen kasittelystd. Perehdytyksessa kdaydaan lapi
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ohjeet tietosuojasta ja asiakastietojen kasittelysta. Lisaksi tydsopimuksessa on sitoumus
salassapitoon. Palveluvastaavat seuraavat ajantasaista ja asianmukaista kirjaamista.

3.2.2.6 Hyvinvointia ja kuntoutumista tukeva toiminta

Asiakkaiden palvelu- ja toteuttamissuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liittyvat paivittdiseen
liikkumiseen, ulkoiluun, kuntoutukseen ja kuntouttavaan toimintaan. Toimintakeskus Kaislan toi-
minta on kokonaisvaltaista toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistamista. Asiakkaita kannustetaan
loytdmaan omat vahvuudet ja voimavarat, sekd hyodyntamaan niita. Asiakastydssa kdytetaan kun-
touttavan tyootteen menetelmia. Asiakkaita ohjataan ja kannustetaan erilaisiin liilkunta- ja kulttuu-
ritoimintaan. Toteutumista seurataan paivittdin ja havainnot kirjataan asiakastietojarjestelmaan.
Tavoitteiden toteutumista arvioidaan paivittdin seka suunnitelmien paivityksen yhteydessa.

Asiakkaiden hyvinvointia ja kuntoutumista tuetaan tekemalld yhteisty6ta eri toimijoiden kanssa
muun muassa Viitasaaren kansalaisopiston ja Viitasaaren seurakunta. Kansalaisopisto jarjestaa Toi-
mintakeskuksen asiakkaille erilaisia ryhmid, kuten musiikki ja liikuntaryhmia, joihin osallistuminen
on vapaaehtoista ja asiakasldahtoista. Seurakunta jarjestaa saanndllisin valiajoin asiakkaille erilaista
toimintaa, johon asiakkaat voivat osallistua oman mielenkiinnon mukaisesti.

3.2.2.7 Ravitsemus

Ravitsemushoito on osa asiakkaan kokonaishoitoa ja yhtendiset toimintamallit ovat edellytys pal-
velu- ja hoitoprosessin laadulle. Ravitsemustilaa arvioidaan osana muuta hoitoa ja hoivaa, eika sita
voida arvioida luotettavasti pelkdastaan silmamaaraisesti. Ravitsemustilan arvioinnin tukena kayte-
taan vajaaravitsemusriskin seulontamenetelmia ja painonseurantaa. Ravitsemushoidossa koko
henkilokunta sitoutuu asiakkaan hyvan ravitsemuksen turvaamiseen oman vastuutehtavansa mu-
kaisesti. Ravinto ja ruokailu seka niihin liittyva tapakulttuuri ovat tarkea osa sosiaalihuollon palve-
luja. Ravitsemuksessa huomioidaan ruokaviraston voimassa olevat viestotason ja eri ikdryhmille
annetut ravintoaineiden saanti- ja ruokasuositukset.

Ruokailun jarjestamisessd on huomioitava asiakkaiden toiveiden lisaksi erityisruokavaliot (diabe-
tes, autoimmuunisairaudet, ruoka-aineyliherkkyydet, -allergiat ja -intoleranssit) niin, etta kaikki
osapuolet voivat tuntea olonsa turvalliseksi. Uskontoon tai eettiseen vakaumukseen perustuvat
ruokavaliot ovat osa monikulttuurista palvelua, joka tulee palvelussa ottaa huomioon.

Lue lisaa:

Pohjoismaiset ravitsemussuositukset 2023 - Ruokavirasto

Toimintakeskus Kaislassa ateriapalvelu jarjestyy Keski-Suomen hyvinvointialueella toimivan Viita-
saaren Terveyskeskuksen keittion toimesta. Terveyskeskuksen keittiolta ruoka toimitetaan toimin-
takeskukselle lampdlaatikoissa. Toimintakeskuksella on jakelukeittid, jossa lammin ruoka annostel-
laan asiakkaille keittiotyontekijan toimesta. Asiakkaita ohjataan ja autetaan ruokailuissa tarvitta-
essa. Henkilosto ohjaa asiakkaita terveellisen ruokavalion noudattamisessa. Asiakkaille tilataan
Terveyskeskuksen keittioltd ruoka-annokset erityisruokavaliot, uskonto ja allergiat huomioon ot-
taen. Toimintakeskus Kaislan jakelukeittioon on laadittu omavalvontasuunnitelma, joka I6ytyy ja-
kelukeittiosta.
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Asiakkaita ohjataan terveellisen ruokavalion noudattamisessa. Asiakkaiden saanndllisista ruoka- ja
kahvitauoista huolehditaan pdivan aikana. Erityisesti helteiden aikaan muistutetaan asiakkaita
saannollisesti riittavasta ravinnon ja nesteen saannista. Asiakkailla on mahdollisuus valita ruokai-
lun jarjestamistavoista. Asiakkaat voivat valmistaa ruuan itsendisesti tai ostaa valmiin ruoka-an-
noksen yksityisen palveluntuottajan kautta. Asiakkailla on mahdollisuus paattaa ruokailun toteut-
tamistavoista itsendisesti, ohjaajan tai omaisen tukemana.

3.2.2.8 Kaatumisten ja putoamistapaturmien ennaltaehkaisy ja riskin arviointi

Kaatumisten ja tapaturmien ehkaiseminen on turvallisen elaman varmistamiseksi ensiarvoisen tar-
keda. Kaatumiset ja kaatumisvammojen ehkaisy on merkittdava haaste vaeston ikaantyessa. Kaatu-
miset voivat johtaa vakavaan toimintakyvyn ja elamanlaadun heikkenemiseen seka pitkittynee-
seen hoidon ja palvelun tarpeeseen.

Henkilostdn velvollisuus on laatia kaatumisista ja tapaturmista aina laatuportti ilmoitus, jonka ka-
sittelee palveluvastaava. Laatuportti ilmoitukset kasitellaan kuukausittaisissa henkildstopalave-
reissa palveluvastaavan toimesta. Palavereissa kdydaan tilanteet lapi ja etsitaan keinot, joilla pyri-
tadn ennaltaehkdisemaan kaatumisia ja putoamisia. Henkilosto osallistuu sadnnollisesti koulutuk-
siin ja palavereihin, joissa henkildston osaamista ennaltaehkaisevaan ja varhaiseen tunnistamiseen
vahvistetaan. Toimintakeskuksen sisa- ja ulkotiloihin on asennettu tukikahvoja kaatumisen ennal-
taehkaisemiseksi, jotka turvaavat turvallisen siirtymisen.

3.2.2.9 Hygieniakdytannot

Saanndllinen ja suunnitelmallinen siivous ja tekstiilien puhtaanapito ovat olennainen osa asiakkai-
den hyvinvointia ja viihtyvyytta. Hyva hygieniataso ennaltaehkadisee myds tarttuvien tautien levia-
mistd. Ohjeistus tulee olla tehtyna valittomaan, paivittdiseen ja viikoittaiseen siivoukseen, seka
siivoukseen epidemiatilanteissa.

Hygieniakdytdanndista suositellaan laadittavaksi yksikdn ohjeet normaaliajan tilanteeseen ja lisaksi
poikkeusajan tilanteisiin. Yksikon ohjeissa pohjana kaytetdaan hyvinvointialueen hygieniaohjeis-
tusta. Suosituksia omavalvontasuunnitelman hygieniakdytdannot- ja infektioidentorjuntaosioihin -
THL

Asiakkaita ohjataan sanallista ohjausta, tukiviittomia ja kuvia hyodyntamalla huolehtimaan omasta
hygieniastaan osana paivittdistd toimintaa. Asiakkaan siistiin ulkoasuun kiinnitetdan huomiota ja
tarvittaessa toimintakeskuksen henkilsto on yhteydessa asumispalveluyksikkdon, omaisiin tai
kotiin tukemiseen tiimiin, lisdksi hygienia hoitamisesta keskustellaan asiakkaan kanssa. Asiakkai-
den apuvdlineiden saanndllisesta puhdistamisesta huolehtii omaiset, asumispalveluyksikot tai ko-
tiin tukemisen tiimin henkil6sto. Tarvittaessa toimintakeskuksen henkil6sto voi ohjata asiakasta
puhdistamaan apuvalineen.

Keski-Suomen hyvinvointialueen puhtauspalvelut huolehtivat Toimintakeskus Kaislan siivouksesta
jokaisena arkipdivana. Toimintakeskus Kaislan henkilékunta huolehtii yleisesta siisteydesta. Yleiset
hygieniaohjeet ovat pdivittdisessa kaytossa. Flunssakausina kiinnitetdaan erityista huomiota ylei-
seen hygieniaan. Toimintakeskuksen henkilosto toteuttaa pyykkihuoltoa asiakkaiden kanssa yh-
dessa pesemalla keittio- ja poytaliinoja. Puhtauspalveluiden tuottajat huolehtivat omalta osaltaan
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siivousvdlineiden pyykkihuollosta. Asiakkaita osallistetaan pyykkihuoltoon ja asiakkaat toteuttavat
pyykkihuoltoa henkiléston ohjauksessa. Henkildsto on perehdytetty ja ohjeistettu paivittdiseen
siistimiseen.

3.2.2.10 Infektioiden torjunta

Tartuntatautilain 17 §:n mukaan palveluyksikdn on torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon liittyviad
infektioita. Palveluyksikon on seurattava tartuntatautien ja ladkkeille vastustuskykyisten mikrobien
esiintymista ja huolehdittava tartunnan torjunnasta. Esihenkilén on huolehdittava asiakkaiden ja
henkilokunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta sekd mikrobildakkeiden asi-
anmukaisesta kaytosta. Lisatietoa vakavien hoitoon liittyvien infektioiden seurannasta ja ilmoitus-
kaytannoista l6ytyy THL:n sivulta osoitteesta. Epidemioiden ja vakavien hoitoon liittyvien infektioi-
den ilmoittaminen (HARVI) - THL

Yksikkd6n on THL:n ohjeistuksen mukaan nimettava hygienia- eli infektioyhdyshenkild, jolla on
suunniteltua tyfaikaa torjuntaty6hon, kirjallinen tehtavankuva ja varahenkild. Infektioyhdys-hen-
kilon on tarkeaa olla tiedossa my6s alueellisilla infektioasiantuntijoilla. Han osallistuu my6s aihee-
seen liittyviin koulutuksiin. Tartuntatautien vakaville seurauksille alttiiden parissa tyontelevalla tu-
lee olla rokotuksen tai sairastetun taudin antama suoja tuhkarokkoa ja vesirokkoa vastaan seka
rokotuksen antama suoja influenssaa vastaan. Imevaisikaisia hoitavilla tulee olla rokotuksen an-
tama suoja hinkuyskaa vastaan, joka uusitaan viiden vuoden valein. Tartuntatautien vakaville seu-
rauksille alttiita ovat esimerkiksi potilaat/asiakkaat, joiden puolustusjarjestelma on merkittavasti
heikentynyt sairauden tai sen hoidon takia kuten alle yksivuotiaat, 65 vuotta tayttdaneet ja ras-
kaana olevat. Rokotuksen tarvitsee tyéntekijd, joka tapaa tyotehtdévisséidn asiakkaita ja potilaita
alle yhden metrin pddstd.

Hygieniayhdyshenkilén nimi ja yhteystiedot:

Kirsi Niskanen, Kirsi.niskanen@hyvaks.fi, 044 459 7575

Toimintakeskus Kaislassa huolehditaan jatkuvasti yleisestd hygieniasta: sairaana ei saa tulla toihin,
infektioaikana kiinnitetdan erityistd huomiota kdsihygieniaan sekd noudatetaan yleisia hygieniaoh-
jeita. Infektioaikana tehostetaan pintojen paivittdista puhdistusta. Infektion ilmaantuvuutta seura-
taan ja arvioidaan paivittain henkildston toimesta. Uudet tydntekijat perehdytetaan toimintakes-
kuksen ohjeistuksiin seka tiedotetaan henkilostda sadanndllisesti muuttuneista ohjeista. Opiskeli-
joiden ja tyontekijoiden rokotuskattavuuden seuraaminen on palveluvastaavan vastuulla. Palvelu-
vastaavan velvollisuus on huolehtia henkildston ja opiskelijoiden riittavasta suojasta. Hygieniaoh-
jeet kdydaan saannollisesti lapi henkildston kanssa, ja arvioidaan, kuinka ohjeiden toteuttaminen
toteutuu. Tarvittaessa tehddaan muutoksia hygienia kdytantoihin.

Toimintakeskuksen on mahdollista konsultoida hygienia asioissa koti- ja asumispalveluiden hygie-
niahoitajaa sahkopostitse tai puhelimitse. Hygieniahoitaja on tutustunut toimintakeskuksen toimin-
taan ja tiloihin. Hygieniahoitaja: Jaana Palosara jaana.palosara@hyvaks.fi puh. 040 5539642

Yksikossa on kaytossa hyvinvointialueen infektioiden torjunnan omavalvontalomakkeen mobiiliver-

sio.
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3.2.2.11 Terveyden- ja sairaanhoito sosiaalihuollon yksikoissa

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikolle laadittava toimintaohjeet
asiakkaiden suun terveydenhoidon seka kiireettdman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestamisesta.
Toimintayksikolld on oltava ohje myos dkillisen kuolemantapauksen varalta.

Suunhoitoa, kiireetonta sairaanhoitoa ja kiireellistd sairaanhoitoa seka akillistd kuolemantapausta
koskevat ohjeistukset kdydaan henkiloston kanssa lapi sdannollisesti. Uudet tyontekijat perehdy-
tetdan toimintayksikon ohjeistuksiin seka tiedotetaan riittavan usein henkilostoa paivitetyistd oh-
jeistuksista. Pitkaaikaissairaiden asukkaiden terveyttd edistetdan ja seurataan toteuttamalla laadu-
kasta ennaltaehkdisevaa terveyden edistamista ja seurantaa.

Asiakkaiden terveydenhuollosta vastaa oman alueen hammashoito, perusterveydenhuolto ja eri-
koissairaanhoito. Kyseisia palveluita tuottaa Viitasaaren terveysasema ja hammashoitola, Viitasaa-
ren sairaala ja Sairaala Nova. Kiireellistad sairaanhoitoa vaativissa tilanteissa asiakkaiden hoidosta
vastaa Viitasaaren terveysasema ensiapu tai Sairaala Nova.

3.2.3 Asiakkaan asema ja oikeudet

Asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvaan sosiaali- ja terveydenhuoltoon ja hyvadan kohteluun ilman
syrjintda. Asiakasta kohdellaan hdnen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja yksityisyyttaan kunnioit-
taen.

3.2.3.1 Tiedonsaantioikeus

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992 - Ajantasainen lainsdadanto - FINLEX ® 5§

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja... 812/2000 - Ajantasainen lainsdadanto - FINLEX ® 5§

Asiakkaille mahdollistetaan paivittdin itsendinen elama, asiakkaan ja tavoitteiden toteutumista tar-
kistetaan saanndllisesti palveluiden toteuttamissuunnitelmassa. Asiakas on aina lasna omien pal-
veluidensa suunnittelussa. Tuetaan asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja paatoksentekoa.

Tietojen antaminen asiakkaalle

Asiakkaalla seka hanen laillisella edustajallaan on oikeus tutustua hanesta talletettuihin tietoihin

ja pyytaa virheellisten tietojen korjaamista.

Asiakas voi pyytaa tietoja tietopyyntolomakkeilla Lomakkeet | Keski-Suomen hyvinvointialue

(hyvaks.fi)

Puolesta asiointi Keski-Suomen hyvinvointialueella | Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi)

Tarvittaessa apua saa toimintakeskuksen henkilostolta lomakkeen tayttamisessa. Lomakkeen tayt-
tdmisessa on tarkeaa kirjata mahdollisimman tarkasti, mita tietoja pyynto koskee. Toimintakeskuk-
sen asiakkaan tietoja luovutetaan ainoastaan niille yhteistyotahoille, joille asiakastietojen valitta-
minen on valttamatonta. Ennen asiakirjojen luovuttamista yhteistyétaholle, kysytaan asiakkaalta
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lupa asiakirjojen luovuttamiseen. Asiakkaan asiakirjat havitetdaan tietoturva saanndsten mukai-
sesti.

3.2.3.2 Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaalla on oikeus hyvaan kohteluun, niin etta asiakkaan ihmisarvoa, vakaumusta ja yksityi-
syytta kunnioitetaan. Asiakkaan aidinkieli, yksilolliset tarpeet ja kulttuuri otetaan mahdollisuuksien
mukaan huomioon hoidossa ja kohtelussa. Palveluja on annettava yhdenvertaisesti siten, ettei ih-
misid aseteta eri asemaan esimerkiksi idn, terveydentilan tai vammaisuuden perusteella. Hoitoa on
saatava yhdenvertaisesti asuinkunnasta riippumatta. Palvelussa omaksuttu tapa kohdata ja puhu-
tella asiakkaita, kertoo vallitsevasta toimintakulttuurista ja sen taustalla omaksutuista arvoista ja
toimintaperiaatteista. Palveluissa tulee erityisesti kiinnittaa huomiota ja tarvittaessa reagoida epa-
asialliseen tai loukkaavaan kdytdkseen asiakasta kohtaan.

Toiminnan lahtékohtana on asiakkaiden asiallinen kohtelu. Asiaton kaytos asiakkaita kohtaan on
kielletty. Jos epdasiallista kohtelua havaitaan, otetaan yhteys palveluvastaavaan, joka keskustelee
epaasiallisesti kdayttaytyneen henkilon kanssa, informoi asiakkaan omaista tapahtuneesta ja
keskustelee heidan kanssaan. Tarvittaessa asiakasta ja/tai hdanen omaistaan ohjataan tekemaan
muistutus tai ottamaan yhteys sosiaaliasiavastaavaan. Asia kasitelldan tapauskohtaisesti, asian
vaatimalla tavalla. Asiakkaiden kohteluun liittyvista pariaatteista voidaan keskustella ja sopia
tyoyhteison palavereissa. Mikali epaasiallinen kohtelu on ollut torkeda, ohjataan omaista
tarvittaessa rikosilmoituksen tekemiseen. Palveluvastaava ilmoittaa havaitusta epaasiallisesta
kohtelusta aina palvelupaallikélle.

3.2.3.3 Oikeusturvakeinot

Asiakkaalle tai hanen omaiselle on annettava tietoa heidan oikeusturvasta. Palveluvastaavan ja
henkildston velvollisuus on ohjata ja neuvoa kdytettavissa olevista oikeusturvakeinoista. Asiakkaan
tai hdnen omaisen tulee laatia itsendisesti tai henkildston avustuksella laatuportti ilmoitus tapah-
tuneesta. Laatuportti ilmoitus kasitellddn palveluvastaavan toimesta. limoituksen kasittelyn jal-
keen palveluvastaava ohjaa asiakasta tai hanen omaista jatkotoimenpiteiden osalta.
Viranhaltijapdatoksissa on aina oikaisuvaatimusohje. Korvausanomus omaisuuden
vahingoittumisesta tai katoamisesta tulee tehda mahdollisimman pian tapahtuman jalkeen.

3.2.3.4 Itsemadraamisoikeus

ltsemaardamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokoh-
taiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet yksi-
tyisyyteen ja yksityiselaman suojaan. Henkilokohtainen vapaus suojaa henkilon fyysisen vapauden
ohella myos hdnen tahdonvapauttaan ja itsemdaradmisoikeuttaan.

Sosiaalihuollon palveluissa jokaisella on oikeus tehda omaa eldamaansa koskevia valintoja ja paa-
toksia. Henkilokunnan tehtavana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja
tukea hanen osallistumistaan palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen. Itsemaaraamisoikeu-
teen kuuluu myos se, ettad asiakkaalla on oikeus tehda muiden mielesta vaaria valintoja. Jos asiakas
ei sairauden tai muun vastaavan syyn vuoksi pysty ilmaisemaan mielipidettaan, asiakkaan tahtoa
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pitaa selvittdd yhdessa hanen laillisen edustajansa, omaisensa tai ldheisensa kanssa. Asiakasta kos-
keva asia pitaa kasitelld ja ratkaista siten, ettad ensisijaisesti huomioidaan asiakkaan etu.

ltsemaardaamisoikeuden toteutumista ja rajoittamista tulee arvioida toteuttamis- ja palvelusuunni-
telman laatimisen yhteydessa seka alueellisissa moniammatillisissa tiimeissa. Moniammatillisen
tiimin tarkoitus on arvioida, onko tarvetta rajoittaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta. Asiakkaan
itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan mielenterveyslain, paihdehuoltolain, tartunta-
tautilain ja kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain mukaisesti tai rikoslain 4 luvun 5§ mu-
kaisessa pakkotilanteessa. Kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 3a luvussa on sdan-
nokset erityishuollossa olevien asiakkaiden itsemadaradamisoikeuden vahvistamisesta ja rajoitustoi-
menpiteiden kaytosta. Palvelu toimintakeskuksella perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen ja
sitd toteutetaan lahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon itsemadraamisoikeutta.

ltsemaardamisoikeutta koskevista periaatteista ja kaytannoista keskustellaan seka asiakasta hoita-
van ldakarin, asiakkaan, hanen omaisen seka palvelun tuottamiseen osallistuvan henkiloston
kanssa. Itsemadraamisoikeutta rajoittavista toimista tekee arvion moniammatillinen tiimi, jonka
arvioinnin perusteella yksikdn palveluvastaava laatii 6 kk pituisen viranhaltija paatoksen rajoitus-
toimenpiteesta. Rajoittamistoimista tehdaan kirjaukset asiakastietolain 29§ mukaisesti asia-
kasasiakirjoihin. Rajoittamistoimia koskevaa paatosta ei voi tehda toistaiseksi voimassa olevaksi.
Rajoitustoimenpiteet suoritetaan mahdollisimman turvallisesti ja ihmisarvoa kunnioittaen ja toi-
menpiteet mitoitetaan suhteellisuusperiaatteen mukaisesti. Asiakkaan liikkumista esimerkiksi sito-
malla voidaan rajoittaa ainoastaan asiakkaan turvallisuuden takaamiseksi ja vain siind maarin kuin
se on kulloinkin valttamatonta. Ennen turvavalineen kayttopaatosta seka jokaisella kayttokerralla
tulee harkita, onko rajoittaminen valttamatonta, vai voidaanko kayttaa muita soveltuvia turvalli-
suutta edistavia keinoja. Yksikdssa on seurattava, etta rajoitteita ei kdyteta enempaa eika pidem-
padn kuin on valttamatonta ja niiden kaytto lopetetaan valittdmasti, kun niiden kdyttaminen ei
enad ole tarpeellista.

Toimintakeskus Kaislan toteuttaa rajoittamistoimenpiteita vain heidan asiakkaiden kohdalla, joille
on laadittu viranhaltijan toimesta rajoitustoimenpidepaatds asumispalveluyksikdssa. Asumispalve-
luyksikossa laadittu rajoittamistoimenpidepdatds on voimassa myos toimintakeskus Kaislassa hei-
dan asiakkaiden kohdalla, joille rajoitustoimenpidepaatds on maaritetty voimassa olevaksi toimin-
takeskuksessa. Erityishuollon toimintayksikoihin on laadittu Imo-kasikirja: Itsemaaraamisoikeuden
ja itsendisen suoriutumisen tukeminen ja rajoitustoimenpiteet Keski-Suomen hyvinvointialueen
erityishuollon yksikdissa. Asiakkaan vointia tulee seurata rajoitustoimenpiteen yhteydessa. Henki-
|6std on koulutettu hyddyntamaan AVEKKI-toimintamallia.

3.2.3.5 Sosiaaliasiavastaava

Sosiaaliasiavastaavan yhteystiedot

Asiakkaiden oikeuksiin liittyvissa asioissa auttaa sosiaaliasiavastaava Eija Hiekka
puhelin: 044 265 1080

puhelinaika: maanantai — torstai klo9—11
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Muina aikoina on kaytdssa puhelinvastaaja, johon voi jattdaa soittopyynnoén ja puhelinnumeron yh-
teydenottoa varten.

Sosiaaliasiavastaava | Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi)

3.2.4 Muistutusten kasittely

Palveluun, palvelun laatuun tai siihen liittyvaan kohteluun tyytymattomalla asiakkaalla on oikeus
tehda muistutus palveluyksikon palveluvastaavalle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi
tehda tarvittaessa myds hanen laillinen edustajansa, omainen tai [dheinen. Palvelupisteissa tiedo-
tetaan asiakkaille heiddn oikeudesta tehda muistutus ja jarjestdaa muistutuksen tekeminen mah-
dollisimman vaivattomaksi. Muistutus pitaa tehda padsaantoisesti kirjallisesti, mutta erityisesta
syystd sen voi tehdad myos suullisesti.

Muistutus on kasiteltava viivytyksetta ja asianmukaisesti. Siihen on annettava kirjallinen, perus-
teltu vastaus kohtuullisessa ajassa, enintdaan 30 paivadssa. Jos muistutuksen kasittelyn aikana havai-
taan, ettad toimintayksikon tai ammattihenkilon toiminnassa on asiakasturvallisuutta vaarantavia
seikkoja tai toimintakaytantoja, asiaan puututaan heti omavalvonnan keinoin ja korjataan toimin-
taa tarvittavilta osin. Ohje sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdille muistutuksen kasitte-
lyyn | Valvira. Muistutuslomakkeet |6ytyvat hyvinvointialueen verkkosivuilta ja niita saa pyyta-
malla myos yksikosta.

Muistutukset ja kantelut | Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi)

Muistutus ldhetetdan Keski-Suomen hyvinvointialueen kirjaamoon

Keski-Suomen hyvinvointialueen kirjaamo
Hoitajantie 1
40620 Jyvaskyla

Muistutuksen kasittelija yksik6ssa:
Palveluvastaava Minttu Jalkanen
040 704 5637
minttu.jalkanen@hyvaks.fi

Yksikkoa koskevasta muistutuksesta tulee tieto palvelupaillikolle. Palvelupaallikkd pyytaa toimin-
takeskuksen palveluvastaavalta selvityksen muistutukseen.

Palvelupaallikkoé Juho Suortti
050435 2770
juho.suortti@hyvaks.fi

Keski-Suomen hyvinvointialueella muistutukset ja kantelut kulkevat professiojohtajien kautta, vas-
tine muistutuksiin ja kanteluihin annetaan aina palveluista. Toimintayksikon on kasiteltava
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muistutus asianmukaisesti ja siihen on annettava kirjallinen vastaus kohtuullisessa ajassa 30 vrk
sisalla muistutuksen saapumisesta. Professiojohtaja vastaa kanteluun, palvelupaallikét vastaavat
muistutuksiin ja mikali kyseessa on useampi yksikkod vastaa palvelujohtaja.

3.2.5 Henkilosto

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten hyvinvointi on yksi asiakasturvallisuuden toteutumi-
sen perusedellytys. Henkildston maaran on oltava riittava asiakkaiden maaraan seka heidan palve-
lujen tarpeeseen ndhden. Asiakasturvallisuuden turvaamiseksi Keski-Suomen hyvinvointialueen
kaikissa palveluyksikdissa kiinnitetdan huomiota tyossa jaksamisen tukemiseen.

3.2.5.1 Henkiloston maara ja rakenne

1 palveluvastaava, sosionomi (AMK), Sosiaali- ja terveysalan johtaminen ja kehittdminen (YAMK)
opintoja seka avoimen yliopiston johtamisopintoja. Tyotehtaviin kuuluu hallinnolliset tyétehtavat
ja lahiesihenkilon tyot.

1 tiimivastaava / paivatoiminnan ohjaaja, (lahihoitaja). Tyonkuvaan kuuluu asiakkaiden avotéiden
organisoiminen, ohjaustyo, tiimipalavereiden sadnndllinen jarjestaminen ja asiakasasioiden hoita-
minen yhdessa muun henkiloston kanssa.

1 Hoiva-avustaja. Tydnkuvaan kuuluu keittiotdissa asiakkaiden ohjaaminen, ruuan jakelu, keittio-
tyot, ruoka- ja elintarviketilaukset seka pyykkihuolto.

5 padivatoiminnan ohjaajaa. Tydnkuvaan kuuluu paivatoiminnan ohjaaminen, asiakkaiden hygienian
hoidossa ohjaaminen.

Palveluvastaava vastaa tyovuorosuunnittelusta ja jarjestaa lyhytaikaiset seka pitkdaikaiset sijaiset.
Hyvinvointialueella on kaytdssa sijaispankki, josta sijaisia pyritdan ensisijaisesti ottamaan. Akillis-
ten poissaolojen osalta arkena sijaisten hankinnasta vastaa palveluvastaava. Tarve tulee arvioida
aina tilanne kohtaisesti. Tehtdvien organisointi varmistetaan oikeanlaisella tyonjaolla ja tyon orga-
nisoimisella. Arjen tydon mukauttaminen tarvittaessa. Toimintakeskuksella toimii vuorossaan 6 oh-
jaajaa, hoiva-avustaja ja palveluvastaava.

3.2.5.2 Henkiloston rekrytoinnin periaatteet

Palkattaessa tyontekijoita on otettava huomioon erityisesti henkildiden soveltuvuus ja luotetta-
vuus. Rekrytointitilanteessa tydnantajan tulee tarkistaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihen-
kiloiden ammattioikeuksia koskevat rekisteritiedot sosiaalihuollon ja terveydenhuollon ammatti-
henkildiden keskusrekisterista (Terhikki/Suosikki). Taman lisdksi yksikolla voi olla omia henkil6ston
rakenteeseen ja osaamiseen liittyvia rekrytointiperiaatteita, joista avoin tiedottaminen on tarkeaa
niin tyon hakijoille kuin tyoyhteison toisille tydntekijoille. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
henkil6illa pitaa olla hoitamiensa tehtavien edellyttama riittava suullinen ja kirjallinen kielitaito,
jonka arviointi on tyénantajan vastuulla. Lue lisaa riittavan kielitaidon osoittamisesta Valviran
verkkosivuilta. Hallintolaki (9. §) vaatii viranomaiskielelta asiallisuutta, selkeytta ja ymmarretta-
vyytta.
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Rikostaustaote lasten kanssa toimimiseen - Oikeusrekisterikeskus. Rikosrekisteriote esitettdavaksi
iakkdiden henkildiden ja vammaisten parissa tydskentelya varten: Tydnantajalla on oikeus, ja yli
kolmen kuukauden mittaisissa tyo- tai palvelussuhteissa velvollisuus, pyytaa tyontekijaa esitta-
maan itsestaan rikosrekisteriotteen. Hyvinvointialueella on oma ohje ja siihen on kuvattu sisdiset
menettelytavat. Rikosrekisteriote idkkdiden ja vammaisten kanssa toimimiseen - Qikeusrekisteri-
keskus

Tyontekijaa palkatessa palveluvastaavan vastuu on tarkistaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammat-
tihenkilon ammattioikeus ammattihenkildiden keskusrekisterista. Palveluvastaavan velvollisuus on
tarkistaa henkiloston koulutustausta ja osaaminen laadukkaan palvelun tuottamisen nakokul-
masta. Palveluvastaavan on tarkistettava tyosuhteen alussa tyontekijan koulu- ja tyotodistukset,
henkilollisyys seka kartoitettava tyontekijan lisdkoulutuksen tarve. Palveluvastaavalla on oikeus
tarvittaessa pyytda tyontekijalta lausunto riittavasta kielitaidosta. Todistus voi olla aiemman tyon-
antajan kirjoittama tai koulusta saatu todistus, josta selvida opiskeltu tuntimaara.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilon tehtavissa tilapadisesti toimivien opiskelijoiden oi-
keus tyoskennella tulee tarkistaa palveluvastaavan toimesta. Palveluvastaavan vastuu on tarkistaa
opiskelijan suoritettu opintopistemaara ja arvioida opiskelijan osaaminen. Palveluvastaavan ja
henkildstdn velvollisuus on antaa opiskelijalle riittava perehdytys ja ohjaus tyéhon. Palveluvastaa-
van vastuu on seurata perehdytyksen ja ohjauksen toteutumista. Henkiloston osaaminen varmis-
tetaan saannollisilla koulutuksilla ja ammatillisen osaamisen kehittamisella.

Palveluvastaavan velvollisuus on tarkistaa uusien tyontekijoiden rikostaustaote ennen tyosuhteen
alkamista. Palveluvastaava pyytaa tyontekijaa toimittamaan nahtavaksi rikostaustaote sovittuun
maaraaikaan mennessa. Palveluvastaavan vastuu on arvioida tyontekijan soveltuvuutta ja luotetta-
vuutta suhteessa tyotehtdvaan. Palveluvastaavan on arvioitava kriittisesti tyontekijan soveltuvuus
avoinna olevaan tydsuhteeseen. Rekrytointiprosessissa painoarvo on tydhaastattelussa, jossa hen-
kilosto valitsee joukkoonsa parasta mahdollista tyokaveria yhdessa palveluvastaavan kanssa. Pal-
veluvastaavan velvollisuus on varmistaa rekrytointivaiheessa tyontekijalta ja opiskelijalta voimassa
olevat rokotukset, ja arvioida riittava tartuntalain mukainen rokotussuoja.

3.2.5.3 Henkiloston perehdyttaminen ja tidydennyskoulutus

Toimintakeskuksen henkilosto perehdytetdan asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tieto-
suojaan sekd omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds yksikossa tyoskentelevia opiskeli-
joita ja paluun jalkeen pitkdan tehtdvista poissaolleita. Johtamisen ja koulutuksen merkitys koros-
tuu, kun tyoyhteisé omaksuu uudenlaista toimintakulttuuria mm. itsemaaraamisoikeuden tukemi-
sessa tai omavalvonnan suunnittelussa ja toimeenpanossa. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
henkilolaissa sdadetaan tyontekijoiden velvollisuudesta yllapitad ammatillista osaamistaan ja tyon-
antajien velvollisuudesta mahdollistaa tyontekijoiden taydennyskouluttautuminen. Erityisen tar-
ked taydennyskoulutuksen osa-alue on henkilokunnan ladkehoito-osaamisen varmistaminen.

Kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 42a §:ssa saadetdan erikseen erityishuollon toi-
mintayksikon henkilokunnan perehdyttamisesté ja ohjeistamisesta tydmenetelmiin ja keinoihin,
joiden avulla tuetaan ja edistetdan henkilon itsendista suoriutumista ja itsemadaraamisoikeuden
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toteutumista. Erityishuollon toimintayksikon henkilokunta koulutetaan rajoittamisen tarpeen en-
naltaehkdisemiseen ja rajoitustoimenpiteiden asianmukaiseen kayttamiseen.

Hyvinvointialuetasoinen henkildsto- ja koulutussuunnitelma luo pohjaa yksikkotasoiselle koulutus-
suunnittelulle. Palveluyksikkdkohtaiset koulutussuunnitelmat perustuvat mm. tyéyhteiso-, tiimi- ja
yksilétason osaamiskeskusteluihin ja niissa maariteltyihin kehittamiskohteisiin. Ne laaditaan ja to-
teutetaan esihenkil6iden johdolla. Koulutussuunnitelman tulee olla laadittu ennen koulutusten al-
kamista. Suunnitelmaa voi pdivittda vuoden aikana. Henkildston ja osaamisen kehittaminen liittyy
vahvasti yksikdn toiminnan tavoitteisiin, hyvinvointialueen strategiaan ja ohjelmatyohon. Hyvin-
vointialueella koulutuksen- ja osaamisenhallinnan seurantajarjestelma on Juuri, kaikki henkiloston
koulutus- ja osaamistiedot kirjataan Juureen.

Asiakkaan ohjaukseen osallistuvat suorittavat asiakastietojarjestelmien kayttokoulutuksen seka
osallistuvat jatkuvaan lisdkoulutukseen hyvinvointialueen ohjaamalla tavalla. Esihenkilot osallistu-
vat riskien arviointi ja hallinta, tyoturvallisuus ja tyohyvinvointi koulutuksiin ja yhdistavat saa-
mansa koulutuksen asiakasturvallisuuden nakékulmaan. Tyontekijoiden ja opiskelijoiden perehdy-
tyksessa noudatetaan hyvinvointialueen perehdytysohjeita. Toimintakeskuksella on kdytdssa sah-
kdinen Intro —perehdytysohjelma. Toimintakeskuksella on myds valittu perehdytysvastaava, jonka
tehtavana on osallistua perehdytysvastaavien koulutuksiin ja tapahtumiin ja tuoda niista tietoa yk-
sikon muille tyontekijoille.

Toimintakeskuksen sisdiseen toimintaan liittyen on oma perehdytyskansio, jota paivitetaan tarvit-
taessa. Perehdytyksesta vastaa yksikon palveluvastaava, tiimivastaava ja ohjaajat. Asianmukaisesti
toteutetulla perehdytykselld varmistetaan tyoyhteisén osaaminen ja valmiudet toteuttaa tasalaa-
tuinen ohjaustyo. Uusille sijaisille ja tyontekijoille pyritdan mahdollisuuksien mukaan jarjestamaan
perehdytysvuoroja ennen kuin tydskentely osana henkilostovahvuutta alkaa. Henkilokunnan tay-
dennyskoulutusta jarjestetdadan hyvinvointialueelle laaditun koulutussuunnitelman mukaisesti. Kou-
lutussuunnitelma sisaltaa saannolliset, maara-aikaisesti suoritettavat koko henkilokunnan koulu-
tukset (ladkehoito, ensiapu, AVEKKI) ja lainsddadannon muutoksista johtuvat koulutukset seka eri
asiakastyon muutoksista johtuvat koulutukset. Koulutusten jarjestamisesta vastaa henkilostén
osaamisen ja kehittdamisen palvelut. Hyvinvointialueella on kdytdssa koulutuksen ja osaamisen hal-
linnan jarjestelma Juuri.

Kehityskeskustelut palveluvastaava jarjestaa yksiloittdin vuosittain. Kehityskeskustelun yhteydessa
sovitaan jatkotoimenpiteista esimerkiksi koulutuksien suorittaminen tai tyossa jaksamisen tukemi-
sen keinot. Palveluvastaavan velvollisuus on valvoa tyontekijoiden tyoskentelyn asianmukaisuutta
ja osaamista. Mikali toiminnassa ilmenee puutteita tai epdkohtia, tulee palveluvastaavan keskus-
tella tyontekijan kanssa tapahtuneesta ja etsia ratkaisu, jolla epdakohta korjataan.

3.2.6 Asiakastyohon osallistuvan henkiloston riittavyyden seuranta

Asiakasturvallisuus tulee huomioida yksikon henkildstésuunnitelmassa, niin etta kdytettavissa on
riittavasti resurssia asiakkaiden hoitamiseen. Johdolla ja esihenkil6illa on vastuu riittavista resurs-
seista, henkiloston maarastd, laadusta ja toiminnallisista tarpeista. Asiakkaiden toimintakykya ja
palveluntarvetta arvioidessa hyodynnetaan RAI toimintakykymittaria. RAl arviointi antaa
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luotettavan ja kokonaisvaltaisen kuvan asiakkaiden palveluntarpeesta ja toimintakyvysta. Palvelu-
vastaava seuraa sadannollisesti mitoituksen muutoksia.

Palveluvastaavan vastuu on arvioida kriittisesti henkiloston riittavyytta ja arvioida kokonaisvaltai-
sesti asukkaiden palveluntarvetta. Tilanne, joissa henkilostda ei ole riittavasti suhteessa asiakkai-
den palveluntarpeeseen ndahden tulee palveluvastaavan jarjestaa lisahenkildstéresurssia, jolla tur-
vataan asiakkaiden laadukas palveluntarve. Palveluvastaavan velvollisuus on laskea henkiléstomi-
toitus sdaannollisesti ja arvioida henkil6ston riittavyys toteuttamaan laadukasta ja turvallista palve-
lua. Palveluvastaavan tyotehtavat organisoidaan siten, etta hdnelle jaa riittavasti aikaa lahiesihen-
kilo tyohon. Lisaksi palveluvastaavalla on Toimintakeskus Kaislassa tiimivastaava, joka organisoi
arjentoita palveluvastaavan apuna. Tydtehtavien organisointi varmistetaan oikeanlaisella tyonja-
olla ja tydn organisoimisella. Tarvittaessa arjenty6ta mukautetaan. Palveluvastaavat eivat osallistu
varsinaiseen asiakastyohon, vaan tydaika kohdentuu hallinnollisiin tehtaviin.

Hoiva-avustajan tehtavankuva:

Asiakkaiden avustaminen ja ohjaaminen
Toimintakeskuksen keittiostd vastaaminen (ruoka- ja elintarviketilauksien tekeminen)
Toimintojen suunnittelu ja toteutus mm. ruokaryhmien jarjestaminen

Keittio- ja siivoustoissa asiakkaiden ohjaaminen

3.2.7 Monialainen yhteisty6 ja palvelun koordinointi

Asiakas voi tarvita useita palveluja yhtdaikaisesti ja idkkdiden asiakkaiden siirtymat palvelusta toi-
seen ovat osoittautuneet erityisen riskialttiiksi. Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiak-
kaan kannalta toimiva ja hanen tarpeitaan vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteis-
tyota, jossa erityisen tarkeaa on tiedonkulku eri toimijoiden valilla. Sosiaalihuoltolain 41 §:ssa saa-
detadn monialaisesta yhteistydsta asiakkaan tarpeenmukaisen palvelukokonaisuuden jarjesta-
miseksi. Useat lait velvoittavat monialaiseen yhteistyohon.

Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myds holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvolli-
suus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkildsta seka vanhuspalvelulain mukainen
velvollisuus ilmoittaa idkkaasta henkilostd, joka on ilmeisen kykenematon huolehtimaan itsestaan.
Toimintakeskus Kaislassa toteutetaan paivittdistd vuorovaikutteista tiedonvalitystd asumispalvelu-
yksikdiden, kotiin tukemisen tiimin seka muiden yhteistydkumppaneiden kanssa. Viestinvalitys ta-
pahtuu joko puhelimitse, viestitse, sahkdpostitse ja suullisesti. Asiakkaita koskevat pdivittdiset
huomiot kirjataan sdhkodiseen asiakastietojdrjestelmaan. Saanndéllisesti pdivitettavissa palvelu- ja
toteuttamissuunnitelma palavereissa tietoa vaihdetaan laajemman yhteistyoverkoston kesken.
Aina ennen asiakkaan tietoja tai asioita hoitaessa eri tahojen kanssa tulee asiakkaalta pyytaa lupa
hdnen asioiden hoitamiseen ja tietojen luovuttamiseen.
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3.2.8 Toimitilat ja toimintaymparist6
3.2.8.1 Toimitilat

Toimitiloihin liittyvat paloturvallisuuteen tai toimintaymparistoon liittyvat vaaratilanneilmoitukset
ja turvallisuushavainnot tehddan Laatuportin toimitilailmoituksella. Vuokrakiinteistdjen osalta on
huomioitava, etta ilmoitus ei mene laatuportin kautta kiinteiston omistajalle. Laatuportin kautta ei
tehda huoltopyyntdja.

Vuokralla olevissa tiloissa on vuokrasopimuksissa sovittu, ettd asumisterveysasetuksen 545/2015
mukaiset maaraykset toteutuvat. Vuokralla olevat kiinteistot on vuokrattu sosiaali- ja terveyspal-
veluiden tuottamiseen. Palveluyksikon vastuuhenkild vastaa, ettda mahdollisissa tilamuutoksissa
huolehditaan tilojen soveltuvuus kayttétarkoitukseen. Vuokralla olevissa tiloissa kiinteiston pitka-
janteinen yllapito on vuokranantajan vastuulla. Tama varmistetaan vuokrasopimuksissa olevien
vastuunjakotaulukoiden avulla. Hyvinvointialueen omistamat kiinteistdt on suunniteltu sosiaali- ja
terveyspalveluiden tuottamiseen. Ndiden osalta yllapidosta vastaa hyvinvointialueen tekniset pal-
velut.

Toimintakeskus Kaisla on yksikerroksinen rakennus. Toimintakeskuksella tilat ovat jaettu kahteen
paivatoiminta- ja yhteen tyotoimintasaleihin. Keittio- ja ruokatilat ovat tilavat ja avarat, joissa liik-
kuminen mahdollistuu apuviélineiden turvin. Toimintakeskuksella on kaksi inva-varusteltua wc:ta,
kolme erillista asiakas wc:ta seka asiakkaiden kaytossa on miehille ja naisille erilliset tilavat puku-
huoneet. Ohjaajien kdytossa on miesten- ja naistenpukuhuoneet seka henkilokunnalle merkityt
wc:t. Ohjaajien kdytossa on nelja toimistotilaa.

Toimintakeskukselle haetaan vammaispalveluiden kautta. Toimintakeskuksella palveluiden aloituk-
sesta paatetddn ASPA-ty6ryhmassa, joka kokoontuu kuukausittain. Toimintakeskuksen palveluvas-
taava tekee viranhaltijapaatoksen asiakkaalle toimintakeskuksen palvelun mydntamisesta. Toimin-
takeskuksen ulko-ovet toimivat sahkolukituksella ja toimivat henkiléston avaimilla. Toimintakes-
kukselle omaiset ovat tervetulleita asiakkaiden mukana tutustumaan toimintapaiviin.

Palotarkastus suoritettu 24.07.2024 Keski-Suomen pelastuslaitoksen toimesta.
Keskeisimmat havainnot: Ei muutostarpeita

Keittion valvontakadynti suoritettu 31.10.2024 Pohjoisen Keski-Suomen ympéristopalveluiden toi-
mesta.

Keskeisimmat havainnot: Keittion siisteystaso hyva. Ei muutostarpeita.

Toimitiloja huolletaan, kunnostetaan ja yllapidetdan Viitasaaren kaupungin kiinteistohoidon toi-
mesta. Henkildston velvollisuus ja vastuu on tehda kiinteistéhoidolle palvelupyyntd huomatessa
kunnostuksen tai huollon tarvetta. Isompien kunnostus- tai huoltotdiden osalta vastuu on palvelu-
vastaavalla, jonka tulee neuvotella hyvinvointialueen kiinteistdomanagerin kanssa kunnostu- tai
huoltotdiden tarpeesta. Henkildston velvollisuus on tiedottaa sahkdpostitse tai viestitse muulle
henkilostolle palvelupyynndn tekemisestd, talla tavoin valtetaan paallekkaisia palvelupyyntdja.
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Palvelutoimintaan kdytettavan kiinteiston pitkdjanteinen suunnitelma on pitaa palvelutoiminta sa-
manlaisena kuin aiemminkin. Kiinteisto palvelee kayttotarkoitusta ja tilat edesauttavat palvelun
tuottamista. Toimintakeskus Kaislan kdaytdssa on asiakkaiden oma hankkimia apuvalineita seka
apuvalinekeskuksesta asiakkaalle lainattuja apuvalineitd. Apuvalineiden saannéllinen ja tarvitta-
essa tehtdva huolto on jarjestetty hyvinvointialueen ldgkinnallisten apuvalineiden huoltohenkilon
toimesta. Palvelupyynnot apuvalineiden huollontarpeesta tehdaan sahkdisen palvelupyyntélomak-
keen kautta henkil6ston toimesta.

3.2.8.2 Pelastus- ja poistumisturvallisuus

Toimintakeskus Kaislaan on laadittu palo- ja pelastussuunnitelma, joka pdivitetaan vuosittain tai
tarvittaessa. Toimintakeskuksella palo- ja pelastussuunnitelma on eteistilassa ilmoitustaululla kaik-
kien luettavissa. Henkilosto on velvoitettu lukemaan palo- ja pelastussuunnitelma, seka kuittaa-
maan allekirjoituksella luetuksi. Palveluvastaavan tehtava on kayda lapi sdanndllisin valiajoin hen-
kilostopalaverissa palo- ja pelastussuunnitelma, sekd kerrata henkiloston kanssa poistumisohjeis-
tus.

Henkilostod on suorittanut sammutuskoulutukset, jolla varmistetaan henkildston sammutusosaami-
nen. Pelastusharjoituksia suoritetaan saanndllisin valiajoin yhdessa pelastuslaitoksen kanssa. Toi-
mintakeskukseen on nimettyna turvallisuuskavely vastaavat, joiden vastuulla on sdanndllisin va-
liajoin ohjata turvallisuuskavely henkilostolle ja huolehtia, ettd myds uudet tydntekijat osallistuvat
turvallisuuskavelyyn. Toimintakeskuksella on varmistettu palo- ja muista onnettomuusriskeista il-
moittaminen paloviranomaiselle ohjeistamalla ja perehdyttamalla henkil6sto tekemadan pelastus-
toimelle ilmoituksen havaitsemista riskeista.

IImoitus ilmeisestd palovaarasta tai muusta riskistd | Pelastustoimi

3.2.8.3 Teknologiset ratkaisut

Henkilokunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla
sekd halytys- ja kutsulaitteilla. Kameravalvonnan rekisteriseloste tulee olla pyydettdessa esitettd-
vissa. Tietosuojaseloste kameravalvonta (hyvaks.fi). Toimintakeskus Kaislan ulko-ovissa on sah-
kolukot. Henkiloston kaytossa on tydopuhelimet, joilla he voivat halyttda apua tarvittaessa.

3.2.9 Ladkinnalliset laitteet ja tietojdrjestelmat

Laakinnallisella laitteella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa, valinettd, ohjelmistoa, implanttia,
reagenssia, materiaalia tai muuta tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut kaytettavaksi ihmi-
silla. Ladkinnallisia laitteita ovat pyoratuolit, rollaattorit, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja ve-
renpainemittarit, kuulolaitteet, haavasidokset seka asiakastietojarjestelmat. Laakinnallisia laitteita
koskevasta ohjauksesta ja valvonnasta vastaa Fimea. Laakinnallisten laitteiden kdyttoon, huoltoon
ja kayton ohjaukseen sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdissa liittyy merkittavia turvallisuusriskeja.
Palveluyksikoissa kaytetaan paljon erilaisia ladkinnallisiksi laitteiksi luokiteltuja vélineita ja asiakas-
tietojarjestelmia, joihin liittyvista kdytdannoista sdadetdan ladkinnallisista laitteista annetussa
laissa.
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Kun kayttdja havaitsee vaaratilanteen, joka johtuu laitteen tai tarvikkeen ominaisuuksista, suori-
tuskyvyn poikkeamasta tai hairiosta, riittamattomasta merkinnasta, riittamattomasta tai virheelli-
sesta kdyttdohjeesta tai kaytosta. Laite otetaan pois kaytosta ja kayttdja tekee ilmoituksen Laatu-
porttiin. Laatuportti-ilmoituksen pohjalta laitteen omistava / hallinnoiva taho tekee ilmoituksen
Fimealle. liImoitus tehddan myos silloin, kun laitteen tai tarvikkeen osuus tapahtumaan on epa-
selva. Tapahtumasta ilmoitetaan valmistajalle tai taman edustajalle, koska valmistajalla on ensisi-
jainen vastuu tuotteen vaatimusten mukaisuudesta. limoituksen tekemattd jattdminen on saa-
detty rangaistavaksi.

Ammattimaista kayttdjaa koskevat velvoitteet on maaritelty ladkinnallisista laitteista annetun lain
31-368§:ssa. Organisaation on muun muassa nimettava vastuuhenkild, joka vastaa siitd, etta yksi-
kossa noudatetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen nojalla annet-
tuja saadoksia. Keski-Suomen hyvinvointialueen organisaation ammattimaisen kayttdjan vastuu-
henkil6 on turvallisuuspaallikkd. Toimintakeskuksen kdytdssa olevat ladkinnalliset laitteet on han-
kittu ja rekisterodity Effector-laitewebin kautta. Effector-laiteweb jarjestelmaa yllapitaa hyvinvointi-
alueen turvallisuusyksikkd. Toimintakeskukseen on nimetty tyontekija, joka toimii ladkinnallisten
laitteiden laitevastaavana. Laitevastaavan tehtdva on hankkia toimintakeskuksen tarpeiden mukai-
nen ladkinnallinen laite ja saattaa laite kdyttokuntoiseksi. Lisaksi laitevastaavan tehtédva on poistaa
asianmukaisesti kdytosta poistettu laite ja yllapitaa laitteiden tietoja toimintakeskuksen osalta lai-
terekisterissa. Kaytdssa olevat [adkinnalliset laitteet tarkistetaan ja kalibroidaan saannéllisesti lai-
tevastaavan toimesta. Laitevastaava tarkistavaa laitteiden CE-merkinnat ennen laitteen kayttéon-
ottoa. Laakintatekniikka huolehtii vuosittaisista sadannéllisista huolto-ohjelmien mukaisista huol-
loista. Henkildston velvollisuus on laatia ladkintatekniikan huoltopyynto Effector laitewebiin, mikali
ladkinnallisen laitteen huollon tarve ilmenee.

Jokaisella tyontekijalla on oikeus saada riittava ja laadukas perehdytys. Ladkinnallisten laitteiden
kdyton ohjaus ja perehdytys toteutetaan koko henkiloston toimesta. Laitevastaavan tehtdva on
varmistaa tyontekijan laitteiden kdyton ja laitteiden huoltopyyntéjen laatimisen osaaminen lai-
teajokortin suorittamisella. Toimintakeskuksella on kdytossa laiteajokortit kaytossa oleville 1adkin-
néllisille laitteille. Jokaisen tyontekijan tulee suorittaa hyvaksytysti laiteajokorttindytot. Laitevas-
taavan tehtava on varmistua henkiloston laitteiden kayttamisen osaamisesta, jonka perusteella
laitevastaava vahvistaa allekirjoituksellaan laiteajokortin suoritetuksi. Laiteajokortti on voimassa 5
vuotta, jonka jdlkeen laiteajokortti tulee uusia. Laiteajokortit ovat sahkdisessa muodossa laatu-
portti sovelluksessa, joka muistuttaa henkilostod sahkdpostitse laiteajokortin vanhentumisesta.
Palveluvastaavan velvollisuus on huolehtia, etta |adkinnéllisia laitteita kayttavat tyontekijat ovat
suorittaneet ohjeiden mukaisesti laiteajokortit.

Kaytossa olevien ldakinnallisten laitteiden kdyttoohjeet on tulostettuna laitteiden kayttéohjeet
kansiossa. Kansiota sdilytetdadn 2 kerroksen toimistossa. Laitevastaavien velvollisuus on ylladpitaa
kdytossa olevien laitteiden kdyttoohjeita ja tiedottaa henkilostoa kayttoohjeiden muutoksista. Li-
saksi laitteiden kayttoohjeet 16ytyvat sahkoisessa muodossa ladkinnallisten laitteiden jarjestel-
masta Effector ohjelmasta.

Henkilostda on ohjeistettu laitevaaratapahtuma ilmoituksen tekemisesta. Laitevaaratapahtuma on
tilanne, joka johtuu laitteen ominaisuuksista, suorituskyvyn hairiosta, riittamattomasta
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merkinnastd, virheellisesta kdyttéohjeesta tai kaytosta. Laite otetaan pois kdytosta valittomasti ja
kayttdja tekee ilmoituksen Laatuporttiin. Laatuportti-ilmoituksen pohjalta laitteen omistava tai
hallinnoiva taho tekee ilmoituksen Fimealle. Laitevaaratapahtuma ilmoitus tehddaan myads silloin,
kun laitteen osuus tapahtumaan on epdselva. Tapahtumasta ilmoitetaan valmistajalle. Palveluvas-
taava laatii jatkotoimenpiteet ladkintdtekniikan kanssa yhteistyossa.

Yksikon laitevastuuhenkilén nimi ja yhteystiedot:
Minttu Jalkanen, Minttu.jalkanen@hyvaks.fi, 040 704 5637

Tietohallinto vastaa keskitetysti ICT-hankinnoista (tietojarjestelmat, sovellukset, ohjelmistolisens-
sit, puhelinjarjestelmat seka yllapito- ja tukipalvelut) Keski-Suomen hyvinvointialueella. Keskite-
tylla hankintamallilla varmistetaan jarjestelmien tekninen soveltuvuus, tietoturva- ja tietosuoja-
vaatimusten toteutuminen. Ennen jarjestelman kayttoonottoa tietojarjestelman tiedot lisataan
tietojarjestelmaluetteloon ja yhtena kohtana on tarkastaa, etta tiedot |6ytyvat Valviran yllapita-
masta sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmarekisterista.

Toimintakeskuksessa huolehditaan asiakastietolain mukaisten tietojarjestelmien kaytén asianmu-
kaisuudesta laadukkaalla ja kattavalla perehdytykselld, seka saannollisilla koulutuksilla. Palveluvas-
taavan velvollisuus on tehda asiakastietojarjestelmiin saanndllisia, noin kahden viikon valein toteu-
tettavia pistokokeita. Toimintakeskuksessa on kdytdssa yksi asiakastietojarjestelma, johon kaikki
asiakastiedot kirjataan ja tallennetaan. Kaytossa olevat jarjestelmat ovat sosiaali- ja terveyden-
huollon asiakastietojarjestelmid. Henkilosto perehdytetaan kirjaamisen kdytantoihin ja velvoite-
taan toimimaan ohjeistuksien mukaisesti. Henkildsté on koulutettu rakenteellisen kirjaamisen kay-
tantoihin. Henkil6stolta vaaditaan tietojarjestelma koulutuksien suorittaminen. Keski-Suomen hy-
vinvointialueen tietoturvasuunnitelma on valmistelussa. Toimintakeskuksella rekisteripitdjan edus-
tajana toimii palveluvastaava, joka vastaa rekisterin pitdjan oikeuksien ja vastuiden toteutumi-
sesta.

3.2.10 Lidkehoitosuunnitelma

Toimintakeskuksen laakehoitosuunnitelma on laadittu 30.4.2024.

Toimintakeskuksen lddkehoito perustuu yksikkdkohtaiseen lddkehoitosuunnitelmaan, jota paivite-
taan saannollisesti, vahintadn vuosittain. Ladkehoitosuunnitelma on osa henkiléston perehdytta-
mista. Turvallinen [ddkehoito - oppaassa linjataan muun muassa ladkehoidon toteuttamiseen peri-
aatteet ja siihen liittyva vastuunjako seka vahimmaisvaatimukset, jotka toimintakeskuksen ja Iaa-
kehoidon toteuttamiseen osallistuvan tyontekijan on taytettava. Toimintakeskuksen ladkehoito-
suunnitelma pohjautuu Keski-Suomen hyvinvointialueen yhteiseen ladkehoitosuunnitelmaan.

Toimintakeskuksen ladkehoitosuunnitelman palveluvastaava, tiimivastaava ja sairaanhoitaja vas-
taavat toimintakeskuksen ladkehoidon asianmukaisuudesta, lddkehoitosuunnitelman toteutumi-
sesta ja seurannasta. Toimintakeskuksessa laadukasta ladkehoitoa toteuttaa henkildsto, jonka vel-
vollisuus on tuoda esille epakohtia ja kehittamistarpeita liittyen ladkehoidon toteuttamiseen.

Laakityspoikkeamat
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Terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaiset seka asiakkaat tekevat ladkehoitoon liittyvista lahelta
piti - ja poikkeamatilanteista Laatuportin haitta- ja vaaratapahtumailmoituksen. Lisdksi palveluyksi-
kot ilmoittavat toteamistaan tai epdilemistaan ladkkeiden ja rokotteiden kayttoon liittyvista haitta-
vaikutuksista Ladkealan turvallisuus ja kehittamiskeskukselle (Fimea). lImoitus tehdaan erityisesti
niissa tilanteissa, joissa haittavaikutus on vakava ja/tai odottamaton seka silloin, kun haittavaiku-
tuksen aiheuttajana on uusi lddke. Asiakkaita tiedotetaan heiddn mahdollisuudestaan tehda ilmoi-
tus ldakkeisiin liittyvistad haittavaikutuksista.

3.2.11 Asiakastietojen kasittely ja tietosuoja

Henkilotiedolla tarkoitetaan kaikkia tunnistettuun tai tunnistettavissa olevaan luonnolliseen henki-
|66n liittyvia tietoja. Asiakastiedot ovat arkaluonteisia, salassa pidettavia henkilotietoja. Terveytta
koskevat tiedot kuuluvat erityisiin henkilotietoryhmiin ja niiden kasittely on mahdollista vain tie-
tyin edellytyksin. Hyvalta tietojen kasittelylta edellytetdan, etta se on suunniteltua koko kasittelyn
ajalta asiakastyon kirjaamisesta alkaen arkistointiin ja tietojen havittamiseen saakka. Kdaytdannossa
sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnassa asiakasta koskevien henkilotietojen kasittelyssa muodos-
tuu lainsaadannossa tarkoitettu henkilorekisteri. Henkilotietojen kasittelyyn sovelletaan EU:n
yleista tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679. Taman lisdksi on kaytossa kansallinen tietosuojalaki
(1050/2018), joka taydentaa ja tasmentda tietosuoja-asetusta. Henkiltietojen kasittelyyn vaikut-
taa myos toimialakohtainen lainsaadanto.

Rekisterinpitdjalla tarkoitetaan sita tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa maarittelee henki-
|6tietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot. Henkil6tietojen kadsittelijalla tarkoitetaan esimerkiksi
yksikkod/palvelua, joka kasittelee henkilGtietoja rekisterinpitdjan lukuun. Rekisterinpitdjan tulee
ohjeistaa mm. alaisuudessaan toimivat henkil6t, joilla on padsy tietoihin (tietosuoja-asetus 29 ar-
tikla). Tietosuoja-asetuksessa sddadetdaan myos henkilotietojen kasittelyn keskeisista periaatteista.
Rekisterinpitajan tulee ilmoittaa henkilotietojen tietoturvaloukkauksista valvontaviranomaiselle ja
rekisteroidyille. Rekisterdidyn oikeuksista sdadetdan asetuksen 3 luvussa, joka sisdltdd myos rekis-
terdidyn informointia koskevat saannot. Tietosuojavaltuutetun toimiston verkkosivuilta |6ytyy kat-
tavasti ohjeita henkildtietojen asianmukaisesta kasittelysta.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta (703/2023) edellyttaa 77§ tietoturva-
suunnitelmaa. THL on antanut maarayksen tietoturvasuunnitelmaan sisallytettavista selvityksista
ja vaatimuksista (3/2021). Katso THL:n verkkosivuilta Tiedonhallinta sosiaali- ja terveysalalla, m&a-
raykset ja maarittelyt. Tietoturvasuunnitelma on erillinen asiakirja, jota ei ole sdaddetty julkisesti
nahtdvana pidettavaksi, mutta on osa yksikén omavalvonnan kokonaisuutta. Keski-Suomen hyvin-
vointialueella on yksi yhteinen tietoturvasuunnitelma. Organisaatiolla on tietoturva- ja tietosuoja-
politiikka, johon pohjautuvat muut hyvinvointialueen tietoturva- ja tietosuojalinjaukset ja ohjeet.
Tietoturvan ja tietosuojan koulutukset (sharepoint.com)

Sosiaalihuollossa asiakastiedot ovat arkaluonteisia ja salassa pidettdvia henkilotietoja. Sosiaali-
huollon asiakastietojen salassapidosta ja luovuttamisesta sdadetdan sosiaalihuollon asiakkaan ase-
masta ja oikeuksista annetussa laissa. Toimintakeskuksella on kaytossa sahkoinen asiakastietojar-
jestelma, johon kaikki asiakastiedot kirjataan ja tallennetaan. Henkildsto ja opiskelijat perehdyte-
taan kaytantoihin ja velvoitetaan toimimaan ohjeistuksien mukaan. Hyvinvointialueella on selkeat
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ohjeet tietosuoja asioista. Henkildstd on suorittanut tietoturvakurssin seka sosiaalialan kirjaamis-
koulutuksen. Henkil6ston ja opiskelijoiden osaamista yllapidetdan toistuvilla keskusteluilla tieto-
turva asioista seka taydennyskoulutuksilla.

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot:

Irma Latikka, tietosuoja@hyvaks.fi

Tietosuoja | Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi) potilasrekisterin tai sosiaalihuollon asiakas-
rekisterin tietosuojaseloste on tulostettuna palveluyksikon ilmoitustaululle.

Lue lisda:
Maarays sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen rakenteista ja asiakasasiakirjoihin merkittavista tie-
doista

Sosiaalihuollon asiakastietojen kasittely

3.2.12 Saanndllisesti kerattavan palautteen huomioiminen

Eri-ikdisten asiakkaiden, heiddn perheidensa ja laheistensd huomioon ottaminen palvelun suunnit-
telussa ja toteuttamisessa on olennainen osa palvelun laadun, asiakasturvallisuuden ja omavalvon-
nan kehittamista. Hyvinvointialueella asiakaspalautetta voi antaa sahkoisesti Anna palautetta |
Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi)

Asiakas tai hanen omainen voi antaa palautetta toimintakeskuksen toiminnasta suullisesti tai sah-
kdpostitse henkilostolle tai palveluvastaavalle. Saatu palaute viestitaan henkilostélle sahkdpostitse
ja kdydaan yhteisesti lapi henkiloston kanssa kuukausittaisissa henkilostopalavereissa. Palautteita
kerdtdan vuosittain toimintakeskuksen toiminnasta asiakkailta, omaisilta ja yhteistyotahoilta. Pa-
lautteista palveluvastaava laatii koosteen, joka kdydaan henkiloston kanssa lapi kuukausittaisessa
henkilostopalaverissa. Saatujen palautteiden perusteella toimintakeskuksen palvelua pyritaan ke-
hittdmaan yhdessa asiakkaiden ja omaisten kanssa. Palveluvastaavalla ja henkilostolla on vastuu
luoda kehitystoimenpiteitd, joilla parannetaan palvelun laadukkuutta ja toimivuutta.

Asiakkaiden ja omaisten kokemuksia turvallisuudesta kerataan jarjestelmallisesti. Heilld on mah-
dollisuus raportoida hoidon ja palvelun haitta- ja vaaratilanteista helposti ja saavutettavissa olevin
keinoin. Kaytossa on Hyvaksin sivuilla oleva sahkdinen Laatuportin asiakkaan tai laheisen vaarati-
lanneilmoituslomake. Palvelupisteissa on tarjolla paperinen asiakkaan tai laheisen vaaratilanneil-
moituslomake tulostettuna tai se tulostetaan pyydettdessa. Palveluvastaavan tiedoksi tulleen pa-
lautteen tai vaara- ja haittatapahtumailmoituksen prosessi kaynnistyy asian kasittelylla. Palvelu-
vastaavan velvollisuus on kontaktoida ilmoituksen tekija. Tapahtuma tulee kdyda lapi asukkaan tai
omaisen kanssa ja sopia jatkotoimenpiteet asian hoitamiseksi. Palveluvastaavan tehtava on saat-
taa tiedoksi henkilostolle toimintakeskusta koskeva palaute tai vaara- ja haittatapahtumailmoitus,
seka tiedottaa jatkotoimenpiteista.

Asiakkaat ja omaiset voivat ilmoittaa haitta- ja vaaratapahtumat sahkoisen lomakkeen avulla Lo-
makkeet | Keski-Suomen hyvinvointialue (hyvaks.fi)
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3.3 PALVELUYKSIKON OMAVALVONNAN RISKIEN TUNNISTAMINEN JA HALLINTA
3.3.1 Riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen
Vastuut

Asiakasturvallisuutta ja laatua parannetaan riskienhallinnan avulla ja riskienhallinta on luonnolli-
nen osa yksikdiden paivittdista toimintaa seka kehittamista. Turvallisuus- ja laatuongelmien enna-
koinnilla estetdan vahinkoja, vaaratilanteita ja toiminnan kannalta kielteisia tapahtumia. Riskeja
arvioidaan laaja-alaisesti huomioiden mahdolliset vaikutukset seka asiakkaiden henkilostén, ympa-
ristdn ettd organisaation kannalta. Riskien arvioinnissa madritelldan tarvittavat kehittamistoimen-
piteet ja suunnitelma niiden toteuttamisesta seka seurannasta.

Toiminnasta vastaavan johdon ja esihenkildiden tehtavana on huolehtia omavalvonnan ohjeista-
misesta ja jarjestamisesta. Esihenkilon vastuulla on perehdyttaa henkilékunta yksikon omavalvon-
nan periaatteisiin ja toimeenpanoon mukaan lukien henkilékunnalle laissa asetettuun velvollisuu-
teen ilmoittaa asiakasturvallisuutta koskevista epdkohdista ja niiden uhista. Toiminnasta vastaa-
vien tulee myos mahdollistaa hyva turvallisuuskulttuuri ilman syyllistdmistd. Toiminnasta vastaa-
vien on huolehdittava siita, etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa turvallisuusasioista, yllapitaa
osaamista sekd varmistaa henkiloston riittavat voimavarat turvallisen toimintaympariston yllapita-
miseen. Henkildston vastuulla on osallistua koulutuksiin ja noudattaa annettuja ohjeita seka il-
moittaa havaitsemistaan ldhelta piti tilanteista, poikkeamista ja tehda turvallisuushavaintoja.

Osana talouden ja toiminnan suunnittelua palvelualueet arvioivat laajemmin toimintaansa liittyvia
riskeja. (talousarvio ja tilinpaatoksen toimintakertomus). Toimintakeskuksen toiminnasta
vastaavan johdon ja palveluvastaavan tehtavana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja
jarjestamisesta seka siitd, etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa turvallisuusasioista.
Palveluvastaavan vastuulla on saada aikaan mydnteinen asenneymparist6 turvallisuuskysymysten
kasittelylle. Koko tyoyhteiso osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden
toteuttamiseen.

Riskien tunnistaminen ja arvioiminen

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epdkohtien
uhkia tulee tunnistaa ja arvioida laaja-alaisesti asiakkaan saaman palvelun ja hoidon ndkokul-
masta. Omavalvontasuunnitelmaan kuvataan asiakasturvallisuutta vaarantavien tapahtumien/te-
kijoiden riskienhallinnan prosessi. Riskin merkittavyyden arvioimiseksi tulee riskin syita ja seurauk-
sia tarkastella yksityiskohtaisesti juurisyyanalyysin avulla. Riskien arviointi tehdaan Laatuportissa
hyvinvointialueen ohjeen mukaisesti. Pelkka tietoisuus riskeista ei riita turvallisuuden riittavaan
parantumiseen. Riskienhallinnan tulee ndakya muutoksena tydskentelyssa ja perehdyttamisessa,
henkiloston koulutuksessa, kehityshankkeiden suunnittelussa sekd muussa toiminnan suunnitte-
lussa. llman riskien tunnistamista ei riskeja voi ennaltaehkaista eika toteutuneisiin epakohtiin
voida puuttua suunnitelmallisesti.

Riskit voivat aiheutua esimerkiksi prosessien virheellisyydestd, toimintatavoista, riittamattomasta
henkilostomitoituksesta seka toimintakulttuurista. Riskeja voi esimerkiksi aiheutua
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perusteettomasta itsemadaraamisoikeuden rajoittamisesta, fyysisesta toimintaymparistosta (esim.
esteettomyydessa ja toimitilojen soveltumattomuudesta). Riski ei ole sama asia kuin vaaratapah-
tuma. Vaaratapahtuma nostaa tyypillisesti esiin yhden tai useamman tekijan, jotka aiheuttavat ris-
keja. Itse tapahtuma on seurausta siitd, etta riskit toteutuivat tietyssa tilanteessa. Vaaratapahtu-
man seuraukset eivdat myoskaan kerro suoraan tapahtuman riskien suuruudesta. Voi olla, etta ta-
pahtuman seuraukset potilaalle jaivat todellisuudessa vahaisiksi, mutta vakavalta haitalta valtyttiin
vain sattuman kautta. Ndin ollen haitalle altistavan vaaratekijan aiheuttama riski voi myos olla erit-
tain merkittdva.). Riskienhallinnassa tulee ottaa huomioon muun muassa tyoturvallisuuslain
(738/2002) mukaiset tydnantajan velvoitteet, joilla voi olla vaikutusta palveluyksikon asiakastur-
vallisuuteen, seka terveydensuojelulain (763/1994) mukainen velvollisuus tunnistaa toimintansa
terveyshaittaa aiheuttavat riskit ja seurata niihin vaikuttavia tekijoita.

Prosesseihin ja toimintatapoihin sisdltyvia riskeja voivat olla:

* ohjeistuksen epaselvyys, puutteellisuus, tulkinnanvaraisuus tai vaikeaselkoisuus
¢ toimintaohjeen puuttuminen kokonaan tai vaikea saatavuus

* vanhentuneet ohjeet tai eri versioista aiheutuvat ongelmat

e madriteltyjen prosessien soveltumattomuus kdytantéon

e toimintatapojen epdyhtenadisyys ja liiallinen vaihtelu

e riittamattomat tai heikot varmistusmenettelyt (suojaukset) prosessien osan

Tyontekijan sairastuminen: Periaate on hankkia sijainen sairastuneen tilalle. Pdivdvuoroon sijaisen
saaminen lyhyella varoitusajalla on ajoittain haastavaa.

Ladkepoikkeama: Laakepoikkeamissa toimitaan Toimintakeskuksen ladkehoitosuunnitelman mu-
kaisesti. Ladkepoikkeama ilmoitus tulee tehda valittomasti Laatuportti-ilmoitus jarjestelman
kautta.

Tyoturvallisuus: Turvallisuus voi vaarantua aggressiivisen kdyttdaytymisen vuoksi. Vakivaltatilanteet
tulee aina raportoida palveluvastaavalle ja tehda tapahtumasta laatuportti-ilmoitus. Turvallisuu-
teen kuuluu tilojen, laitteiden ja tietojarjestelmien turvallinen kdyttdminen seka laadukas tiedon-
kulku.

Palo- ja pelastussuunnitelman paivittdminen sdaannollisesti. Henkilostolld on ajantasaiset ja riitta-
vat koulutukset riskien hallintaan, ndita koulutuksia ovat muun muassa ensiapu-, Avekki- ja alku-
sammutuskoulutus. Uusien tyontekijoiden perehdytyksesta huolehditaan ja perehdytysta arvioi-
daan. Henkil6sto arvioi ja kehittda yhteistydssa palveluvastaavan kanssa toimintakeskuksen turval-
lisuus asioita. Palveluvastaavan velvollisuus on tunnistaa riskien suuruus ja arvioida riskien vaiku-
tus toimintakeskuksen paivittdiseen toimintaa. Arvioinnin yhteydessa on laadittava toimintamallit,
joilla pyritdan vahentamaan riskien vaikutusta paivittdiseen toimintaan.
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3.3.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenneiden epadkohtien ja puutteiden kasittele-
minen

3.3.2.1 Riskienhallinnan keinot ja puutteiden kasittely

Haittatapahtumien ja lahelta piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja
raportointi. Haittatapahtumien kasittelyyn kuuluu myos niista keskustelu tyontekijéiden, asiakkaan
ja tarvittaessa omaisen kanssa. Jos tapahtuu vakava, korvattavia seurauksia aiheuttanut haittata-
pahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan korvausten hakemisesta.

Toimintakeskuksella pyritdaan ennaltaehkdisemaan ja tunnistamaan toimintaan ja asiakasturvalli-
suuteen liittyvia riskeja ennakoiden. Henkildstd on ohjeistettu laatimaan haittatapahtuma ilmoitus
havaituista toimintaan tai asiakasturvallisuuteen kohdistuneista riskeista. Riskien tunnistaminen ja
niihin varhainen puuttuminen ennaltaehkaisee riskin syntymisen. Palveluvastaavan velvollisuus on
laatia henkiloston kanssa vuosittain riskienarviointi, jonka tarkoitus on tunnistaa toimintakeskuk-
sen riskit ja tuottaa tietoa toimintakeskuksen toiminnasta. Palveluvastaavan velvollisuus on var-
mistaa epakohtien ja puutteiden ennaltaehkdiseminen seka luoda jatkotoimenpiteet, joilla epa-
kohtia ja puutteita pyritadn poistamaan.

Vaaratapahtumien ilmoitus- ja oppimismenettely

Toimintakeskuksella on kaytossa laadun- ja riskienhallintajarjestelma Laatuportti, johon tyonteki-
jat ilmoittavat kaikki havaitsemansa asiakasturvallisuuteen liittyvat vaaratapahtumat, lahelta piti-
tilanteet, epakohdat ja muut turvallisuushavainnot. Jarjestelmaan voidaan ilmoittaa myds positiivi-
set havainnot turvallisuuteen liittyen. Jarjestelmaan tehdyista ilmoituksista tulee sahkdpostiherate
yksikon esihenkildlle, joka ottaa ilmoituksen kasittelyyn 14 pdivan kuluessa.

Esihenkilo tekee tarvittaessa tapahtumasta juurisyyanalyysin, kirjaa tarvittavat toimenpiteet seka
tekee riskitasoarvion tapahtumalle. Esihenkild voi tarvittaessa siirtaa ilmoituksen kasittelyyn ylem-
malle esihenkil6lle toimenpiteita varten. Eri tapahtumiin liittyvista ilmoituksista tieto menee auto-
maattisesti kyseisen turvallisuusalueen asiantuntijoille, kuten esimerkiksi tietosuojaan ja tietotur-
vaan liittyvista ilmoituksista menee tietosuojavastaavalle ja tietoturvapaallikolle seka tyoturvalli-
suuteen liittyvista ilmoituksista tieto menee tyosuojeluvaltuutetuille. Imoitusten kasittelijat nou-
dattavat hyvinvointialueen yhteisia ohjeita ilmoitusten kasittelyssa. Asiakkaat ja heidan ldheisensa
voivat tehda vaaratapahtumailmoituksen anonyymisti tai omalla nimellaan. Yhteystietonsa jatta-
neelle ilmoittajalle vastataan kuukauden kuluessa. limoitukset kasitelldadn luottamuksellisesti yksi-
kdiden vastuuhenkildiden toimesta.

Toimintakeskuksella on kaytdssa Laatuportti-ilmoitus jarjestelma, johon tydntekijat ilmoittavat
kaikki havaitsemansa asiakasturvallisuuteen liittyvat vaaratapahtumat, lahelta piti- tilanne, poik-
keama ja muut turvallisuus havainnot. Jarjestelman kautta voi ilmoittaa myds positiiviset havain-
not turvallisuuteen liittyen. Jarjestelmaan tehdyista ilmoituksista tulee palveluvastaavalle ilmoitus
sahkopostiin. Palveluvastaava kasittelee laatuportti jarjestelmaan tehdyt ilmoitukset. Laatuportti-
ilmoitukset pyritdan kasittelemaan palveluvastaavan toimesta 14 vuorokauden kuluessa. Palvelu-
vastaavan velvollisuus on tuoda henkildston tietoisuuteen tapahtumat, joista laatuportti-ilmoitus
on tehty. Kuukausittaisissa henkilostopalavereissa kaydaan kuluneen kuukauden laatuportti-
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ilmoitukset sanallisesti |api ja laaditaan toimenpiteet riskin pienentamiseksi tai poistamiseksi. Tu-
kea tilanteiden kasittelyyn on saatavilla hyvinvointialueen tyéhyvinvoinnin ammattilaisilta.

Huoli-ilmoitus ja yhteydenotto

IImoituksen sosiaalihuollon tarpeesta voi tehda tilanteessa, jossa herda huoli 18 vuotta taytta-
neesta henkilosta. [Imoitus on tehtadva salassapitosdaddosten estamattd, jos henkilén suostumusta
yhteydenottoon ei voida saada ja henkilé on kykenematén vastaamaan omasta huolenpidostaan,
terveydestaan tai turvallisuudestaan.

Vakava vaaratapahtuma

Vakavan vaaratapahtuman tutkinta toteutetaan silloin kun kyse on asiakkaaseen kohdistuvasta va-
kavasta vaaratapahtumasta, jonka tyontekija on havainnut. Tutkintaprosessi on sisdinen menettely
hoidossa tai palveluissa ilmenneiden poikkeamien selvittelyssa. Tutkinnan perusteella pyritaan
korjaamaan toiminnassa havaittuja epakohtia ja annetaan suosituksia, joiden avulla hallitaan on-
gelmia ja riskeja. Tavoitteena on kehittaa turvallisuutta organisaatiossa ja estda vastaavanlaisten
tilanteiden tapahtuminen tulevaisuudessa. Tutkinta voi kdaynnistyda myds asiakkaiden tai [aheisten
ilmoituksista tai esimerkiksi kanteluista tai muistutusten pohjalta nousevista asioista.

3.3.2.2 Valvontalain 29 § mukainen palveluyksikon ja henkiloston limoitusvelvollisuus epakoh-
dasta

Epdkohdalla tarkoitetaan esimerkiksi asiakasturvallisuudessa ilmenevid merkittavia puutteita, asi-
akkaan kaltoin kohtelua ja toimintakulttuuriin sisdltyvia asiakkaalle vahingollisia toimia. Kaltoin
kohtelulla tarkoitetaan fyysistd, psyykkista tai ladkkeilla aiheutettua toimintaa. Toimintakulttuuriin
sisaltyvissa ongelmissa voi olla kyse esimerkiksi yksilén perusoikeuksien tosiasiallisesta rajoittami-
sesta vakiintuneena kdytantona ilman lainsadadanndssa olevien edellytysten tayttymista. Muulla
lainvastaisuudella tarkoitetaan palveluja ja niiden saatavuutta tai jarjestamista tai asiakkaan oi-
keuksista annetun sdantelyn rikkomista.

Lain sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 29§ mukaan

Palveluyksik6én on ilmoitettava valittomasti salassapitosddanndsten estamatta palvelunjarjestajalle
palveluyksikén omassa, ostopalvelussa tai palvelusetelilld tuotetussa palvelussa ilmenneet asiakas-
turvallisuutta olennaisesti vaarantavat epakohdat sekéd asiakasturvallisuutta vakavasti vaaranta-
neet tapahtumat, vahingot tai vaaratilanteet seka muut sellaiset puutteet, joita palveluyksikko ei
ole kyennyt tai ei kykene korjaamaan omavalvonnallisin toimin. Palvelunjarjestajalle ilmoittaminen
tapahtuu Keski-Suomen hyvinvointialueella ilmoittamalla palvelujohtajalle ja omavalvontayksik-
kdon laatuportin ilmoituksen tiedoksiannot toiminnallisuuden kautta. Palvelujohtaja ja/tai omaval-
vontayksikko arvioi, mitka epakohdat ovat niin vakavia, ettd ne tulee ilmoittaa valittomasti valvon-
taviranomaiselle Lansi- ja Sisd-Suomen aluehallintovirastoon tai Valviraan.

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléston on ilmoitettava viipymatta toiminnasta vastaavalle hen-
kilolle, jos han tehtdvissadan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epdakohdan uhan asi-
akkaan sosiaali- tai terveydenhuollon toteuttamisessa. lImoitus tehddan laatuportin haitta- ja vaa-
ratilanneilmoituksena. Valitaan valikosta epakohta ja epdakohdan uhka ja tarvittaessa lisdtaan
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asiakas- ja potilasturvallisuus toiseksi. Imoituksen tehneeseen henkil66n ei saa kohdistaa kielteisia
vastatoimia.

Palveluntuottajan tai vastuuhenkilén menettelya on pidettava kiellettyna vastatoimena, jos henki-
|6n tyo- tai virkasuhteen ehtoja heikennetdan, palvelussuhde paatetdaan, hanet lomautetaan,
hanta muutoin kohdellaan epdedullisesti tai haneen kohdistetaan muita kielteisia seurauksia sen
vuoksi, ettd han on tehnyt ilmoituksen tai osallistunut ilmoittamansa asian selvittamiseen. Kieltei-
nen seuraamus voi olla esimerkiksi henkilon tiukentunut valvonta tyopaikalla, varoitus, huomautus
tai muu vastaava toimenpide. Kiellettyd on myos estda tai yrittda estad henkiloa tekemasta ilmoi-
tusta. limoituksen vastaanottaneen toiminnasta vastaavan esihenkilon tulee kdynnistaa toimet
epakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja ellei niin tehd3, ilmoituksen tekijan on ilmoitettava asi-
asta hyvinvointialueen omavalvontayksikkddn sahkopostilla.

Toimintakeskuksen omavalvonnassa on edellda maaritelty, miten riskienhallinnan prosessissa to-
teutetaan epakohtiin liittyvat korjaavat toimenpiteet. Jos epdkohta on sellainen, ettad se on korjat-
tavissa yksikdn omavalvonnan menettelyssa, se otetaan valittémasti tyon alle. Jos epdkohta on sel-
lainen, etta se vaatii jarjestamisvastuussa olevan tahon toimenpiteitad, siirretdan vastuu korjaavista
toimenpiteista toimivaltaiselle taholle. lImoituksen kasittelija ohjaa ilmoituksen kasittelyyn ylem-
malle toiminnasta vastaavalle henkildlle.

Palveluntuottajalla on velvollisuus tiedottaa henkil6stoa ilmoitusvelvollisuudesta. Tiedotusvel-
voite koskee kaikkia esihenkil6tasoja.

Mikali toimintakeskuksen toiminnassa havaitaan asiakasturvallisuutta vaarantavia epdkohtia, joita
ei kyeta korjaamaan toimintakeskuksen omilla toimintatavoilla, tulee tapahtumasta ilmoittaa valit-
tomasti salassapitosadannosten estamatta toiminnasta vastaavalle palvelujohtajalle ja omavalvon-
tayksikkdon laatuportti-ilmoituksen kautta. Palvelujohtaja ja/tai omavalvontayksikko arvioi, mitka
epakohdat ovat vakavia, joista tulee ilmoittaa valittomasti valvontaviranomaiselle Lansi- ja sisa-
Suomen aluehallintovirastoon tai Valviraan.

Henkiloston on ilmoitettava viipymatta palveluvastaavalle, jos he huomaavat tai saavat tietoonsa
epakohdan palvelun toteuttamisessa. limoitus tehdaan laatuportti haitta- ja vaaratilanneilmoituk-
sena. Valitaan valikosta epakohdan uhka ja tarvittaessa lisatdan asiakasturvallisuus toiseksi. lImoi-
tuksen tehneeseen tyontekijaan ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia. Palveluvastaavan menette-
lya on pidettava kiellettyna vastatoimena, jos tyontekijan tydsuhteen ehtoja heikennetaan, palve-
lusuhde paatetdan, hdanet lomautetaan, hanta kohdellaan muutoin epaedullisesti tai hdaneen koh-
distetaan muita kielteisia seurauksia ilmoituksen vuoksi tai osallistunut asian selvittelyyn. Kieltei-
nen seuraamus voi olla esimerkiksi tiukentunut valvonta tyopaikalla, varoitus, huomautus tai muu
vastaava toimenpide. Kiellettyd on estaa tyontekijaa tekemasta ilmoitusta.

IImoituksen vastaanottaneen palveluvastaavan tulee kdynnistda toimet epdkohdan tai sen uhan
poistamiseksi, ellei palveluvastaava toimi ohjeen mukaisesti. Tyontekijan tulee ilmoittaa asiasta
hyvinvointialueen omavalvontayksikk6on sahkopostilla. Vastuu riskienhallinnassa saadun tiedon
hyodyntamisesta kehittamisessa on palveluvastaavan taholla, mutta tyontekijoiden tulee ilmoittaa
havaituista riskeista johdolle.
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3.3.2.3 Korjaavat toimenpiteet

Riskienhallinnan prosessissa sovitaan todettujen haittatapahtumien ja epakohtien korjaamiseen
liittyvista toimenpiteistd. Muutosta vaativien laatupoikkeamien juurisyyt selvitetdan ja suunnitel-
laan tarvittavat toimenpiteet muutoksen aikaansaamiseksi. Korjaavista toimenpiteista tehdaan kir-
jaukset seuranta-asiakirjaan. Toimintakeskuksessa on hyva ottaa tavoitteeksi lisatad niiden haitta- ja
vaaratapahtumien osuutta, joihin tehdaan suunnitelma korjaavasta toimenpiteesta.

Sovituista korjaavista toimenpiteista ja muutoksista tiedotetaan henkilostda sahkopostilla seka
suullisesti kuukausittaisissa henkilostopalavereissa. Tarvittaessa korjaavista toimenpiteista ja muu-
toksista tiedotetaan asiakkaita, omaisia ja yhteistyotahoja, mikali muutokset vaikuttavat heihin.
Tiedottaminen tapahtuu tilanteen mukaisesti sahkdpostitse, puhelimitse tai kasvokkain keskuste-
lemalla. Tehdyt korjaavat toimenpiteet ja muutokset dokumentoidaan ja niiden toteutumista seu-
rataan henkildston ja palveluvastaavan toimesta.

3.3.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Toimintakeskuksella riskienhallinnan toimivuutta seurataan ja arvioidaan palveluvastaavan ja hen-
kilostdon toimesta. Toimintakeskuksessa kdaydaan suullisesti lapi kuukausittaisissa henkildstopalave-
reissa riskienhallinnan tilanne ja arvioidaan, onko kehitystoimenpiteet olleet riittavat. Tyontekijan
laativat laatuportti jarjestelman kautta vaara- ja haittatapahtuma ilmoituksen, joka siirtyy palvelu-
vastaavalle kasittelyyn. Palveluvastaava kasittelee ilmoituksen. Kasitelty ilmoitus kasitelldan henki-
|6ston kanssa kuukausittaisessa henkilostopalaverissa. Palaverissa laaditaan tarvittaessa kehitys-
toimenpide tapahtuman toistumisen estamiseksi. Toimenpiteen toteutumista seurataan palvelu-
vastaavan ja henkildston toimesta.

Toimintakeskuksessa vaaditaan jokaiselta tyontekijalta suoritettu asiakasturvallisuus verkkokurssi
seka perehtyminen toimintakeskuksen omavalvontasuunnitelmaan. Jokaisella tyéntekijalla on it-
selld ensisijainen vastuu riittavasta osaamisesta. Palveluvastaava varmistaa henkiloston osaamisen
tarkistamalla koulutustiedot ja tarjoamalla ajankohtaisia lisdkoulutuksia. Palveluvastaava tarkistaa
suoritettujen koulutuksien tilanteen koulutusjarjestelma Juuresta sekd koulutuskansiosta, josta
loytyy tulostettuna suoritettujen koulutuksien todistukset. Palveluvastaava suorittaa sdannollisia
pistokokeita koulutuksien suorittamistilanteista ja arvioi henkildston lisdkoulutuksien tarvetta.

3.3.4 Ostopalvelut- ja alihankintatuotanto

Toimintakeskus kayttaa sosiaali- ja terveyspalveluita ostaessaan hyvinvointialueen sopimuspobhjia.
Hankinnoissa ja sopimushallinnassa noudatetaan hankintaohjetta ja sopimushallintaohjetta.

Toimintakeskus Kaislassa ei kdytetd osto- ja alihankintapalveluita.

3.3.5 Viranomaisten antama ohjaus ja paatokset

Toimintakeskuksessa viranomaisten antamia ohjeistuksia ja paatoksia noudatetaan. Toimintakes-
kuksen toimintaa kehitetadn viranomaisten ohjauksen ja paatéksien mukaisesti. Palveluvastaava
seuraa kehityksenvaiheita ja edistad muutoksien toteutumista.
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3.3.6 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Palvelujen jatkuvuudenhallinnan prosesseista, johtamisesta, ennakoinnista ja suunnittelusta seka
hédirionhallinnasta ja kriisien johtamisesta l0ytyy lisdtietoa STM:n julkaisuista Valmius- ja jatkuvuu-
denhallintasuunnitelma. Ohje sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoille (STM julkaisuja 2019:10) ja
Sopimusperusteinen varautuminen. Ohje sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoille (STM julkaisuja
2019:9). Hyvinvointialueiden varautuminen hairidtilanteisiin Valtioneuvoston asetus hyvinvointi-
alueiden... 308/2023 - Saadokset alkuperdisind - FINLEX ®

Valmius- ja jatkuvuussuunnitelmasta vastaa Palveluvastaava Minttu Jalkanen, 040 704 5637,
minttu.jalkanen@hyvaks.fi.

YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA
Toiminnassa todetut kehittamistarpeet ja aikataulu niiden toteuttamiselle:
Henkiloston kouluttaminen AVEKKI toimintamalliin

Asiakaspalautteiden systemaattinen keraaminen hyvinvointialueen asiakaspalauteratkaisun mu-
kaisesti.

4 OMAVALVONTASUUNNITELMAN TOIMEENPANO, JULKAISEMINEN, TOTEUTUMI-
SEN SEURANTA JA PAIVITTAMINEN

4.1 Toimeenpano

Palveluyksikén omavalvonnan kdytanndn toteuttamisessa ja sen onnistumisessa asiakastydssa on
oleellista henkiloston sitoutuminen omavalvontaan seka henkildstén ymmarrys ja nakemys oma-
valvonnan merkityksestd, tarkoituksesta ja tavoitteista. Ajantasainen omavalvontasuunnitelma on
oltava palveluyksikon henkiloston tiedossa ja saatavilla kaiken aikaa. Omavalvontasuunnitelman
muutokset on tiedotettava henkilostolle. Henkiloston on luettava omavalvontasuunnitelma ja kui-
tattava omalla allekirjoituksellaan. Palveluvastaavan velvollisuus on valvoa omavalvontasuunnitel-
man toteutumista toimintakeskuksen paivittdisessa toiminnassa. Omavalvontasuunnitelma sailyte-
taan toimintakeskuksen ilmoitustaululla eteistilassa.

4.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen

Omavalvontasuunnitelma paivitetaan saannollisesti, véahintadn kerran vuodessa ja aina kun toimin-
nassa tapahtuu palvelun laatuun ja/tai asiakasturvallisuuteen liittyvida muutoksia. Alkuvaiheessa
omavalvonnan havainnot ja niista seuranneet toimenpiteet voi julkaista esimerkiksi Toimintakes-
kuksen ilmoitustaululla. Wiitalinnan omavalvontasuunnitelma on osa omavalvontaohjelmaan ja se
on julkisesti ndhtavilla omavalvontaohjelman sivuilla Omavalvontaohjelma | Keski-Suomen
hyvinvointialue (hyvaks.fi). Lisaksi omavalvontasuunnitelma on luettavissa toimintakeskuksen
ilmoitustaululla eteistilassa. Palveluvastaavan velvollisuus on huolehtia omavalvontasuunnitelman
ajantasaisuudesta ja sdannollisesta paivittamisestd. Palveluvastaavan vastuulla on paivittad oma-
valvontasuunnitelma ja tiedottaa henkilost6a omavalvontasuunnitelmaan tulleista muutoksista
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mahdollisimman pian. Palveluvastaavan vastuu on seurata omavalvontasuunnitelman toteutu-

mista.
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