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1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja

Yksityinen palvelujentuottaja Kunnan nimi: Hyvinkaa
Nimi: Attendo Aapelikoti Oy
Kuntayhtyman nimi:
Palveluntuottajan Y-tunnus: 1503227-5
Sote -alueen nimi: Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Toimintayksikén nimi
Attendo Kultakehra

Toimintayksikon sijaintikunta yhteystietoineen
Hyvinkaa

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara

Tehostettu palveluasuminen/vanhukset, 45 paikkaa +
Palveluasuminen/ vanhukset 15 paikkaa

Toimintayksikdn katuosoite
ltatuulentie 2

Postinumero Postitoimipaikka
05440 Hyvink&a
Toimintayksikén vastaava esimies Puhelin

Tarja Makkonen 044 494 4370
Sahkoposti

tarja.makkonen@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan mysntamisajankohta (yksityiset ympérivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikot)
28.12.2020

Palvelu, johon lupa on my6nnetty
Tehostettu palveluasuminen/vanhukset, 45 paikkaa+
limoituksenvarainen palveluasuminen/vanhukset, 15 paikkaa

limoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan p&atos ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipdatoksen ajankohta
28.12.2020

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Kiinteistéhuolto: Coor
Elintarviketoimittaja: MeiraNova
Hygienia- ja siivoustuotteet: Lyreco

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

Kultakehran 60- asuntoisessa hoivakodissa tarjotaan 45 asunnossa ympérivuorokautista, tehostettua palveluasumista ikdihmisille.
Hoivakoti jakaantuu neljaén 15-asuntoiseen ryhmakotiin. Yksi ryhmékodeista on varattu kevyemman palveluasumisen asukkaille.

Kultakehra on turvallinen loppueldman koti. Asukas voi valita yksilsllisyyden (oma asunto) ja yhteiséllisyyden (yhteistilat) valilla.
Jokaisella asukkaalla on yksildllinen hoito- ja palvelusuunnitelma. Asukas voi hoivakodissa jatkaa totuttuja eldmantapoja, esimerkiksi
paivarytmin suhteen. Asukkaan elamankaaritietojen perusteella osataan ohjata asukasta mieleisen tekemisen pariin. Asukkaalla on
omahoitajapari, joka perehtyy asukkaan tilanteeseen syvéllisemmin, huolehtii emaisyhteyksistd ja asukkaan hoidossa tarvittavista
vélineista.




Arvot ja toimintaperiaatteet
Yksikéssamme toimintaa ohjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vélittdminen, jotka nakyvét kaikessa toiminnassamme seké
asiakkaan, omaisen/laheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seké tydyhteison sisalla.

Osaamisella pyrimme ymmartdmaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme vylpeitd tekeméastamme laatutydstéd ja jaamme
tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitamme huomiota yksityiskohtiin, Kehitymme ja
kehitamme etsimalla ratkaisuja sieltd, miss& muut nakevat ongelmia. Osaamista kehitamme mm. kehityskeskustelujen kautta suunnatuin
tdydennyskoulutuksin.

Sitoutumisella olemme ylpeita siita mita teemme ja siits, ettd olemme osa Attendoa. Olemme luotettavia ja piddmme lupauksemme,
meilla on tekemisen meininki ja pyrimme aina ylitt4maan odotukset. Tyydytyksen saamme hyvin tehdysta tydsta. Kasittelemme saadut
palautteet yhdessa, huomautukset toimintaa kehittaen ja onnistumiset iloiten. Sitoutuminen nakyy hoitajien pysyvyytena ja aktiivisena
hoidon kehittamisena.

Viélittémiselld saamme ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Ryhmakodit ovat pieni, jolioin asukkaat, omaiset ja hoitajat tuntevat
toisensa hyvin. Hoitajat ovat koko ajan asukkaille lasna. Kohtelemme jokaista ihmista kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme
toimintaamme tarpeen mukaan. Tydskentelemme timina, joka tukee toinen toisiaan ja hyadyntas kunkin osaamista.

Yksikkémme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo, yksilsllisyys, ihmisarvon kunnioittaminen,
yksityisyyden kunnioittaminen, itsem&ardamisoikeus ja autonomia sek# hyvan tekeminen ja vahinkojen valttaminen.

Kultakehrassé toimii Asiakaskokemus- valmentajana Veera Heinonmaki. Hanen tehtévanaan on yhdessa esimiehen kanssa arvojen ja
hyvén asiakaspalvelun jalkauttaminen arkityéhon. He kayvat yhdessd henkilskunnan kanssa arvokeskusteluja eri teemoista sek&
muistuttelevat arvojen mukaisesta toiminnasta paivittaisessa tydssd. Attendon eettiset periaatieet tulostuvat jokaiselle tyontekijalle
tydsopimuksen mukana ja ne on kasitelty yhdessa.

3. RISKIEN HALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jarjestelmét ja menettelytavat

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

e Henkildstéén liittyvét riskit: puutteellinen perehdyttaminen, vaara- ja uhkatilanteet (vastuuhenkiléna johtaja), infektiot ja
tarttuvat taudit (vastuuhenkiléna sairaanhoitajat)

Ladkehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvit riskit; Iaakehoidon vastuut ja osaamisen varmistaminen, laakkeiden
turvallinen ja asianmukainen sailytys, ladkepoikkeamat, l4helts piti-tilanteet, 1aakekulutuksen seuranta (vastuuhenkiléna
tiiminvetaja)

e Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit; Henkilétietojen kasittely, GDPR-koulutus on pakollinen henkilékunnalle
(vastuuhenkiléna johtaja)

. Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit: Henkilostomitoitus/henkilokunnan poissaclot, tyévuoroihin sijoittuminen,
tehtdvakuvat (vastuuhenkiléna johtaja)




e Yksikén tiloihin liittyvét riskit; kulunvalvonta, likkumisen turvallisuus, apuvalineet ja laitteet, paloturvallisuus, nostot ja
siirrot, uhkaava kaytds, tapaturmat (johtaja ja koko henkilékunta). Sahkokatkoihin varautumisen suunnitelma on tehty.

e  Tiedottamiseen liittyvat riskit: tiedonkulku asukasasiocissa vuorosta toiseen (koko henkildkunta)

e  Epidemiatilanteeseen liittyvat riskit: toimitaan Attendon ja KeuSoten ohjeiden mukaan. 1) muutamia
tartuntaepdiltyja/sairastuneita asukkaita/tyontekijoita: yhteys puhelimitse omaan laskariin seka KeuSoten Intar- yksikkoon,
puh. 050 497 1240. Toimitaan heidén ohjeistuksensa mukaan. Tartuntaepéilysta tiedotetaan kaikille tyéntekijsille seka
aluepaallikolle. Omaisille tiedotetaan ryhmakodin tilanteesta. Tartuntaepailty pidetédan eristyksessa, tyontekijat suojautuvat ja
vain yksi tyontekija/vuoro hoitaa epéiltya. Valmistellaan lisahenkilstén saantia. 2) useita tartuntaepailtyjé/sairastuneita:
edellisten liséksi priorisoidaan tyé asukkaiden perushoitoon, luovutaan mm aktiviteeteista ja ulkoilusta. Sijaislistalla olevien
tydntekijdiden t6ihin kutsuminen. Y hteistoiminta muiden Iahihoivakotien kanssa. Ateriapalvelussa poikkeussuunnitelman
mukainen vararuoka, ellei keskuskeitti6 pysty toimittamaan ruokaa.

Riskien hallinnan tyonjako

Riskinhallinta on koko tydyhteison yhteinen asia. Tysyhteisé osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvontasuunnitelman
laatimiseen ja turvallisuutia parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen. Johdon tehtavana on vastata strategisesta riskien hallinnasta
seka huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta sek4 siits, etta tydntekijoilla on riittavasti tietoa turvallisuusasioista ja etta
toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti voimavaroja. Riskienhallinta on jatkuvasti kaytannéssa mukana eléavé asia.
Henkilosto sitoutetaan osallistumaan riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiryhmat ja heidan tehtavankuvansa. Jokaisella yksikén
tyontekijalla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epskohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Kultakehrén hoitajilla on omat vastuualueensa, kuten turvahalytysjarjestelma, Rai-arviointi ja ravitsemus. Vastuuhenkilst perehtyvat muita
syvallisemmin tehtédvaalueeseensa, hoitavat alueensa kaytannén tehtavia ja opastavat muita. Tydsuojelu on lokakuussa 2022
organisoitunut KeuSoten alueen mukaisesti, tydsuojeluvaltuutettuna toimii Katariina Mutka Villa Kivesta.

Riskinhallinnan jarjestelmét ja menettelytavat

Yksikdssd on kéytdssa Aftendo Quality (AQ)-laadunhallintajérjestelma, johon kirjataan poikkeamat, lahelta piti-tilanteet seka
epékohtailmoitukset. AQ-jarjestelma tuo laatutyén nakyvaksi, antaa luotettavaa ja relevanttia tietoa toiminnasta sek toimii kehittamisen
ja ohjauksen tyévalineena. Laatuympyrén tulos kéydaan Iapi tiimipalaverissa kuukausittain eli tydsta saadaan palaute nopeasti. Yksikén
palveluprosesseihin liittyvét riskikartoitukset kehittamissuunnitelmineen tehdaan kerran vuodessa esimiehen vuosikellon mukaisesti ja ne
kasitelldan yksikon palaverissa. Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja
paivitetdan tarpeen mukaan.

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

1. Poikkeamat ja ldheltd piti-tilanteet: Poikkeamalomake on henkilskunnan kirjallista raportointia eri
riskitilanteista tai poikkeavasta tapahtumasta. Luokittelemme poikkeaman eri vakavuusluokkaan
tapahtumasta riippuen, myés aihealue, josta poikkeava tapahtuma on, maaritelldan erikseen. Raportointi
tehddan sahkoisesti erillisella lomakkeella, joka Isytyy Hilkka- asukastietojarjestelmaan tallennettuna.
Asukkaaseen liittyva poikkeava tilanne on kirjattava myss asukkaan paivittaiskirjauksiin. Laatukoordinaattori
tallentaa valmiit kirjatut poikkeamat laatuohjelmaan. Jarjestelmd mahdollistaa epakohtien, laatupoikkeamien
Ja riskien kirjallisen esiintuomisen. Poikkeamat késitellaan kuukausittain timipalaverissa.

2. Tulleet raportit poikkeamista kasitellan kaikkien asian vaatimien tahojen kesken. Poikkeamaraportit vaativat
aina tarkastelua korjaavan jaftai ennaltaehkdisevén toimenpiteen tarpeesta. Korjaavilla toimenpiteilla
tarkoitetaan menettelyja, joiden avulla epéakohtien, laatupoikkeamien, lahelta piti-tilanteiden ja
haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd, puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan
ehkaista. Hoivakodin henkilokunta késittelee ja dokumentoi poikkeamat ja laheltd piti-tilanteet muistioon
yksikon palavereissa kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitellaan
heti ja saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja niille yhteisty6tahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan.
Tarvittavista korjaavista toimenpiteista vastaa hoivakodin johtaja.

3. Poikkeamia ja lshelta piti tilanteita kdydaan lapi myés alueiden tydsuojelupalavereissa ja johdon
katselmuksessa. Koonnit tiedotetaan yhteisty6tahoille vuosittain yksikén toimintakertomuksessa.

4. Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuollon ammattihenkilén on imoitettava viipymatta
toiminnasta vastaavalle esimiehelle, jos han huomaa epékohtia tai ilmeisia epdkohdan uhkia asiakkaan
sosiaalihuollon toteuttamisessa. Ohje ja lomake Iéytyvat perehdytyskansiosta. Yksikon esimies kuittaa
lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee vilittémasti tarvittavat selvitykset ja toimenpiteet epakohdan tai sen
uhan poistamiseksi ja kirjaa ne lomakkeeseen seks varmistaa, ettd toimenpiteisiin ryhdytasn valittemasti.
limoituksen vastaanottaneen henkilén on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen, jotka ilmoittavat asiasta
kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle. IImoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta
asiakastietojarjestelmaan. Yksikén toiminnasta vastaava esimies vastaa siita, etté jokainen yksikén tysntekija
tietad ilmoitusvelvollisuuskaytannoists. limoituksen tehneeseen henkildén ei saa kohdistaa kielteisia
vastatoimia ilmoituksen seurauksena.




5. Henkildstd voi antaa palautetta halutessaan myds anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan
osoite on www.attendo.filsisainenpalaute ja tama on tarkoitettu organisaation sissiseen kayttoon. Annettu
palaute toimitetaan kaytettavissd olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

6. Muutoksista tiedottaminen

Muutoksista tiedotetaan henkilékunnalle sahkdisen asiakastietojarjestelman kautta, tarpeen mukaan
henkilokohtaisesti  seka tiimipalavereissa. Henkilskuntapalaverit pidetdan yksikdssamme kerran
kuukaudessa, ryhmakotikohtaiset tiimipalaverit tata useammin. Palaverista laaditaan muistio, jotta kaikki
tyontekijat padsevat lukemaan lapikaydyt asiat.

Asiakkaiden/omaisten tiedottaminen tapahtuu |&heisilloissa, asiakaspalavereissa tai jakamalla erillinen
tiedote. Tarvittaessa omaisille/laheisille soitetaan tai tiedotetaan szhképostitse tai kirjeitse muutoksista.
Yhteistyétahoille tiedotetaan puhelimitse, sahképostitse tai kirjeitse tilanteen edellyttamalla tavalla.

4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkilét
Yksikén esimies vastaa omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessé yksikén henkilskunnan kanssa. Yhdessa tehty suunnitelma
sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittamiseen.

Yksikén esimies
Tarja Makkonen

Omavalvontasuunnitelman seuranta (méériayksen kohta 5) ja péivittiminen

Suunnitelman paivittamisen aikatauluista on vastuussa yksikén esimies, suunnitelman paivittaminen on kirjattu hanen vuosikelloonsa.
Esimies yhdessa henkilskunnan kanssa péivittda omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen mukaan toiminnassa
tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus
Omavalvontasuunnitelma on julkisesti sailytettédva asiakirja. Kultakehrassa se 16ytyy ilmoitustaululta ja hoivakodin www-sivuilta. Uusille
asukkaille/omaisille seka uusille tyontekijsille tiedotetaan suunnitelman sisallést ja sijainnista.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 PALVELUTARPEEN ARVIOQINTI

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua. Asiakasta on kohdeltava
loukkaamatta hénen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttaan. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksildlliset tarpeet seka
aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asukkaan kanssa. Jos asukas ei ole
kykenevéinen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa selvitettava yhdessa laillisen
edustajan, omaisen tai muun ldheisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin lahtékohtana on henkilén olemassa olevat
voimavarat ja niiden yllapitaminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asukkaan fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja
kognitiivisen hyvinvoinnin. Arvicinti alkaa asukkaan muutettua. Kultakehrassa asukkaan palvelutarpeen arviointiin kaytetaan RAI- mittaria,
MNA- ravitsemustestia sekd MMSE- muistitestia. Tarpeen mukaan kaytetdan mm. kipuasteikkoa tai masennusseulaa.

4.2.1 HOITO- JA PALVELUSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen hoito- ja palvelusuunnitelmaan kuukauden kuluessa asiakkaan muuttamisesta
yksikkd6n. Suunnitelma kirjataan yhdessa asiakkaan, omaisen, laillisen edustajan seka palvelun piiriin ohjanneen tahon kanssa. Hoito- ja
palvelusuunnitelman valmistelee asukkaan omahoitaja. Apuna hoidon tavoitteiden kirjaamisessa kéytetddn asukkaan RAl-arviointeja.
Paivittaminen tehdaan kaupungin sopimuksen mukaisesti kuuden kuukauden vélein seka aina tarvittaessa asiakkaan voinnin
muutoksissa. Yksikén henkilokunta perehtyy kaikkien asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmiin, ne ovat henkilskunnan tarkein tyskalu
asiakkaan kokonaisvaltaisen hoidon toteuttamisessa.

4.2.2 ASIAKKAAN KOHTELU

ltsemaaradmisoikeuden vahvistaminen

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilskohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen
ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemaaradamisoikeutta voidaan edistds voimavaroja tunnistamalla ja vahvistamalla. Henkilskunnan
tehtévana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja
toteuttamiseen. Jokaisella asukkaalla on omahoitaja, jonka tehtdvana on tunnistaa ylla olevia asioita. Yhdess# asukkaan ja taman
omaisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan esiin asiakkaan yksilollisyytta.

Asukkaan muuttaessa hoivakotiin asukkaalta/laheiseltd saadaan tietoon elaménkaaritietoja, totuttuja tapoja ja mieltymyksia, jotka

huomioidaan hoidossa. Hoito- ja palvelusuunnitelmaan kirjataan asukkaalle tarkeita asioita ja toiveita. Asukas voi Kultakehrass jatkaa
totuttua paivarytmidan nukkumaanmeno- ja herdamisajoissa. Asukas/laheiset kalustavat oman asunnon omilla tavarocilla. Asukas voi valita
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pesuilla suihkun tai saunan. Ruokailuissa asukas saa haluamansa annoskoon ja tarvittaessa lisaannoksen seka valita ruokajuoman ja
leivan. Asukkaalta kysytdan halukkuutta osallistua kulloiseenkin akfiviteettinetkeen tai ulkoiluun. Osalla asukkaista on tullessaan
hoitotahto kirjattuna ja sitd noudatetaan.

Itsemadrddmisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kiytinnét

Rajoitteita kaytetaan ainoastaan asiakkaan turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoitteiden tarve arvioidaan yhteistytssa
asiakkaan ja omaisen sek& henkiloston ja laakarin kanssa. Paatds perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja yksildlliseen arviointiin
monipuolisesti ja luotettavia arviointivalineitd kayttaen. Paatoksen rajoitteesta tekee laakari ja se kirjataan sahkdiseen
asiakastietojarjestelméaén. Paatds on voimassa korkeintaan kolme kuukautta kerrallaan. Rajoitteen kaytto kirjataan joka tydvuorossa
asiakasjarjestelmaan. Rajoitteen tarpeellisuutta seurataan ja siita luovutaan heti tarpeen loppuessa. Kultakehrassa on ollut kaytéssa
séngyn laitalupa, hygieniahaalarilupa ja pyératuolin turvavyélupa.

Kirjaukset tehdéan asianmukaisesti ja ymmarrettavasti ja niistd tulee kayda iimi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen johtaneet
syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja sek todettu vaikutus. Niissé tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatonta
turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan yksityisyytta ja ihmisarvoa kunnioittaen seka
perustuslaki, ihmisoikeudet ja Attendon eettiset periaatteet huomioiden. Menettelyohje asiakkaiden rajoittamistoimenpiteiden kayttamista
varten yksikén perehdyttdmiskansiossa ja intrassa.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaalla on oikeus saada hyvaa hoitoa ja yksildllista, tasa-arvoista kohtelua. Kaikenlainen asiakkaan epaasiallinen tai loukkaava
kohtelu on ehdottomasti kielletty. Jokaisella tyéntekijalld on velvollisuus sosiaalihuoltolain § 48 ja § 49 mukaisesti ilmoittaa viipymatta
esimiehelleen, jos huomaa epé&asiallista kohtelua. Kts. kohta 3 RISKINHALLINTA (4.1.3).

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hdnen léheisensé kanssa késitellaén asiakkaan kokema epi#asiallinen kohtelu, haittatapahtuma
tai vaaratilanne?

Asiakkaan kohdatessa epéasiallista kohtelua, hoivakodin henkiléstd ottaa asian viipymatta keskusteluun tilanteen vaatimalla tavalla
asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan laheisen kanssa. Selvitimme tilanteen asianosaisten kanssa mahdollisimman pian
tapahtuman jélkeen. Mikéli asiakas/laheinen on tyytymatén saamaansa kohteluun, hénella on asiakaslain 23 §:n mukaan oikeus tehd&
muistutus toimintayksikon vastuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus kasitellaén yksikén esimiehen ja alueen palvelupaalliksn
ja/tai aluejohtajan kanssa valittomasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti kahden viikon sisalla. Kirjallinen vastaus sisaltaa
ratkaisun, perustelut seka selkeasti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta on ryhdytty. Tarvittaessa asiakasta ja hanen laheistaan
ohjataan ottamaan yhteytta sosiaaliasasiamieheen.

Muistutuksen asiakirjat séilytetaan yksikon arkistossa erillaén asiakasasiakirjoista. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jarjestelmaan.
Poikkeamat kasitellaan yksikéssé henkilskunnan kanssa kuukausittain.

4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN

Monet Kultakehrén asukkaista pystyvat muodostamaan oman nakemyksen saamastaan hoivasta ja hoivakodin toiminnasta. Erityisesti
aktiviteettitoiveita ja mieliruokatoiveita kysytaan asukkailta. Ellei asukas itse pysty kertomaan toiveistaan, omaiset valittavat asukkaalle
tarkeita asioita. Useimmilla Kultakehran asukkailla vierailee ldheisia sdannéllisesti. Vierailujen yhteydessa vaihdetaan kuulumiset.
Muutaman kerran vuodessa vietetdan laheisiltaa ja tehdaén retkia tms.

Palautteen kerdaminen

Jatkuva asiakaspalaute ja saannollisesti tehtavat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan kehittamista. Palautteen antaja voi
olla asiakas, I&heinen tai muu yhteisty6taho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti asianomaiselle tai yleisesti asiakaspalaverissa,
puhelimitse/séhkopostitse tai www-sivujen palautekanavan kautta. Asiakkailta ja l|&heisilta hankitaan asiakaspalautetta myos
asukaskohtaisissa keskusteluissa asiakkaiden ja omaisten/ldheisten kanssa. Laheisten illat ovat my®s ocivallisia tilanteita palautteen ja
kehittamisideoiden kerdamiselle. Asukkaiden ja laheisten yhteisia toiminnallisia omaiskahviloita on myds aika ajoin mahdollista jarjestaa.

Attendon asiakas- ja laheistyytyvaisyyskyselyt tehdaan kahdesti vuodessa, asukaskysely "hymynaamoin®. Valvontakayntien yhteydessa
KeuSote keraéd myos asukas- ja omaispalautetta.

Palautteen késittely ja kdytté toiminnan kehittimisesséa

Saatu  palaute kirjataan  AQ-jérjestelm&an,  ké&sitelladn  yksidn  palaverissa ja  dokumentoidaan  palaverimuistioon.
Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja kehittamistoimenpiteet kasitelldan henkilskunnan kanssa yksikén palaverissa seka asiakkaiden ja
omaisten/l&heisten kanssa omaisten/laheisten illassa. Asukastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyédynnetadn yksikon toiminnan
laadun kehittamisessé, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistetaan palautteista tulleita toimivia kayténteita. Yksikén esimies vastaa
palautteen kasittelystd ja hyddyntamisestd yhdessa henkilokunnan kanssa. Asukastyytyvaisyyskyselyjen perusteella Kultakehrassa
asukkaat kokivat olonsa turvalliseksi ja puitteet viihtyisiksi. Kehittdmiskohteena on tarjota asukkaille juuri heidan mieltymyksiaan
vastaavaa ja mielekasta tekemista.

4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTURVA

a) Muistutuksen vastaanottaja _

Sosiaalihuollon asiakaslain mukainen muistutus osoitetaan KeuSofen sijoittamien asukkaiden osalta KeuSotelle ja itsemaksavien
asukkaiden osalta Kultakehrén johtajalle.

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seké tiedot hdnen tarjoamistaan palveluista




Sosiaalihuollon palveluun tyytymatén voi olla yhteydessa sosiaaliasiamieheen. Haneltd voi kysya lisatietoa my6s sosiaalihuollon
muistutuksista ja kanteluista. Sosiaaliasiamies on puolueeton henkils, joka toimii =asukkaiden edun turvaajana. KeuSoten
sosiaaliasiamiespalvelut hoitaa Sosiaalitaito, puh. 0400 277 087, sahkoposti sosiaaliasiamies@sosiaalitaito.fi, postiosoite Sibeliuksenkatu
6 A 2, 04400 Jarvenpad. Lisatietoja osoitteesta http://sosiaalitaito.fi/sosiaaliasiamies/.

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat nahtavilla Kultakehran imoitustaululla.

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

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot sekd tiedot sitd kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvoja puh: 029553 6901 arkisin 9-15

sahkoinen yhteydenotto: sahkdiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n.5 tyépéivan kuluessa. Vastauksen saa paasaantSisesti
puhelimitse (lomakkeen saa www.kkv.fi)

Kuluttajaneuvojan tehtavét:
e  Avustaa ja sovittelee kuluttajan ja yrityksen vélisissa riitatilanteissa
e  Antaa tietoa kuluttajalle ja yritykselle kuluttajan oikeuksista ja velvollisuuksista

d) Miten yksikén toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapdétékset késitelldén ja huomioidaan toiminnan
kehittdmisessd?

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

e) Tavoiteaika muistutusten késittelylle
Nelja viikkoa.

6. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

4.3.1 HYVINVOINTIA JA KUNTOUTUSTA TUKEVA TOIMINTA

Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edistiminen
Jokaiselle asiakkaalle laaditaan yhteistyéssa yksildllinen ja kokonaisvaltainen, paivittaista hoitoty6td ohjaava kirjallinen hoito- ja
palvelusuunnitelma, jossa huomicidaan hénen voimavaransa ja tarpeensa, mieltymyksensa seka hanelle tarkeét asiat. Suunnitelma ohjaa
fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistamiseen ja yllapitamiseen sek asiakkaan nakoiseen
hyvaan eldmaan. Jokaiselle asiakkaalle laadittava ja s&&nndllisesti paivitettiva Elamanlaadun check- lista masrittelee asiakkaiden
elamanlaatuun keskeisesti vaikuttavia asioita sek4 omahoitajan roolia asiakkaan elaméanlaadun toteuttamisessa. Omahoitaja varmistaa,
etta hoito toteutuu asukkaan foivomalla tavalla. Lahes kaikilla asukkailla on paikkakunnalla asuvia |ahiomaisia, jotka vierailevat
hoivakodissa usein ja osallistuvat hoitoon.

Kultakehréssd kdy s&anndllisesti ulkopuolisia esiintyjia, varsinkin musiikki on useimmille asukkaille mieluista aktiviteettia. Hoitajat
jarjestavat paivittain pienia aktiviteettihetkia. Hoivakodissa on erilaisia peleja seka mm. kuntopy®ré ja motomed- kuntolaite kasille ja jaloille.

Asukastietojarjestelméan kirjauksissa aktiviteetti, ulkoilu, omahoitajahuomiot ja Iaheishuomiot nousevat Attendo Quality ohjelmaan. Taman
ohjelman avulla seurataan ja kehitetddn toimintaa kuukausitasolla ja saadaan toteutuneesta toiminnasta nopeasti palaute. Jokaisessa
ryhmakodissa on valittu yksi vilkkotaululla seurattava asukastyytyvaisyytta lisa&va tehtdva (ulkoilut, omahoitajavartit) ja yksi
l&aheistyytyvaisyytta lisaava tehtava (yhteydenpito laheisiin).

Asiakkaiden toimintakyky&, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumisen seuranta (paivittdinen
lilkkkuminen, ulkoilu, kuntoutus ja kuntouttava toiminta)

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkéémme seuraa erityisesti omahoitaja havainnoimalla ja keskustelemalla asiakkaan (ja
omaisten/laheisten) kanssa heidan tuntemuksistaan ja ajatuksistaan. Ensimmaisen hoito- ja palvelusuunnitelman valmistuttua tavoitteiden
toteutumista seurataan ja arvioidaan paivittaiskirjausten kautta. Tarvittaessa paivitetdsn ja muutetaan henkildkohtaista suunnitelmaa
enemman asiakkaan toiveita ja tarpeita vastaavaksi. Jatkossa suunnitelma p&ivitetdan vahintaan kuuden kuukauden vélein ja aina
tarvittaessa. Elamanlaadun check-lista toimii lisaksi ohjausvalineens. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa
hyddynnetaan mm. RAl-arviointia, muistitestejd, ravitsemus- ja painonseurantaa. Tarvittaessa seurataan myds mahdollisten laakehoitojen
ja lagkemuutosten vaikuttavuutta asiakkaan hyvinvointiin. L&&kehoidon seuranta ja siihen liittyvat mittaukset (esim. verensokeri,
verenpaine) kirjataan asiakastietojarjestelmasn.

Lokakuusta 2022 l&htien Kultakehrassd toimii fysioterapeutti neljand paivana viikossa. Han kuntouttaa asukkaita yksils- ja
ryhmamuotoisesti seké ohjaa hoitajia tyéergonomiassa. Omahoitajan térkea tehtéva on huolehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja
voinnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta hoito- ja palvelusuunnitelmaan seka vieda kaytantoon ja siitaa tieto yksiksn palavereissa
muulle henkilékunnalle. Yksi tarked asiakkaan hyvan elaman seurantakeino on omahoitajan antama oma aika, "omahoitajavartti’, omalle
asiakkaalleen viikoittain.




4.3.2 RAVITSEMUS (ASIAKKAIDEN RITTAVAN RAVINNON JA NESTEEN SAANNIN SEKA RAVITSEMUKSEN
SEURANTA)

Kultakehran lounaat ja paivélliset valmistetaan hoivakodin omassa keittidssd. Noudatamme neljan viikon kiertavaa ruokalistaa.
Aamupalan asukkaat voivat ruokailla totutun péivarytminsd mukaan. Lounasaika on noin kello 11.30, paivallinen noin kello 16.30 ja
iltapala noin kello 19.30. Y&palaa on tarjolla [api yon sitd haluaville. Kultakehran keittion p. 044 494 3754,

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan osana hoito- ja palvelusuunnitelmaa: selvitetdan mm. erityisruokavaliot, terveydelliset rajoitteet ja
mieltymykset. Yksikén ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti seka huomioiden asiakkaiden yksil6lliset
tarpeet ja makutottumukset. Asiakkaiden ruokailu on jérjestetty siten, ettd iltapalan ja aamupalan valinen aika ei ole yli 11 h. Asiakkaiden
ruokailu tapahtuu valvotusti ja asiakkaita avustetaan heidan tarpeiden mukaisesti.

Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma, jota paivitetddn kerran vuodessa ja tietojen muuttuessa. Omavalvontasuunnitelman
mukaisista mittauksista huolehtivat vuorossa olevat hoitajat. Kéytéssa on digitaalinen ruckien lampétilamittaus. Terveystarkastajan
kéynnin perusteella saatu Oiva-raportti on nahtavilld iimoitustaululla.

Asiakkaan ravitsemushoidon suunnittelussa ja seurannassa hysdynnetaan MNA-mittaria, joka on RAI ohjelman sislla. Mikali asiakkaalla
on heikentynyt ruokahalu tai nesteiden nauttiminen, seurataan nautitun ruoan ja nesteiden maaraa paivittaiskirjaamisissa ja tarvittaessa
nestelistojen avulla. Jos asiakkaalla on nielemisvaikeuksia, tarjotaan tarvittaessa sosemaista tai nestemaisté ravintoa, sakeutettuja
nesteitd seka sopivia apuvilineita helpottamaan ravinnon saantia. Asiakkaat punnitaan kerran kuukaudessa/tarpeen mukaan useammin.
Mahdollisiin isoihin painon muutoksiin reagoidaan. Esimerkiksi painon laskuun puututaan lisdamalla energiapitoisempia ravintoaineita,
mikali suurempien ruoka-annosten nauttiminen on haastavaa. My&s proteiinipitoisia ruokia suositaan. Muistisairauteen liittyv44 painon
laskua seurataan ja tarvittaessa konsultoidaan l4&kariad tai ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niista tehdyt toimenpiteet kirjataan
asiakastietojarjestelmaan.

4.3.3 HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikon puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista, suunnitelma paivitetdan yksikén esimiehen toimesta
yhdessa yksikén hoitoapulaisten kanssa. Henkilokunta toteuttaa tyéskentelyssaan aseptista tydskentelytapaa. Hyvan kasihygienian
noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa valttaa infektioita. Kasihygienia ohjeistetaan henkilékunnalle perehdytyksen yhteydessa.
Asukkaiden perushoito sisaltaa kasienpesun, epidemia-aikana huolehditaan liséksi k&sien desinfiointi. Omaisten kaytéssd on kasidesi
sis&an tullessa/lahtiessa. Infektiohoitajaa konsultoidaan tarvittaessa.

Epidemiatilanteessa noudatetaan Attendon ja KeuSoten antamia ohjeistuksia. Hygieniavastaavana Kultakehrassa toimii timinvetaja-
sairaanhoitaja Piia Salminen. H&n seuraa asukkaiden péivittéisen henkilékohtaisen hygienian toteutumista ja ohjaa henkilékuntaa
hygieniakaytannoissad seka osallistuu hygieniavastaavien koulutuksiin.

Asiakkaan henkildkohtaisesta hygieniasta huolehtiminen kuuluu péivittdisen hoitoty6én toteuttamiseen. Asiakkaita ohjataan ja
tuetaan/avustetaan henkilékohtaisen hygienian hoidossa asiakkaan toimintakyvyn ja yksil6llisten tarpeiden mukaan, kuvattuna asiakkaan
hoito- ja palvelusuunnitelmassa. Hygienian hoidon toteutusta sek& riittavyyttda ja ihon kuntoa seurataan ja kirjataan
asiakastietojédrjestelméaan. Hygieniasta huolehditaan intimiteettisuojaa kunnioittaen.

4.3.4 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO
a) Miten yksikdssd varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireetontd sairaanhoitoa, kiireellistid sairaanhoitoa ja akillisté
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityisellda hammaslaékarilla.
KeuSoten suuhygienisti kéy hoivakodissa kerran vuodessa tarkastamassa asukkaiden hampaita, ohjaamassa jatkohoitoon ja
opastamassa hoitajia suuhygieniassa.

Asukkaan kiireettdman sairaanhoidon palveluista vastaa asiakkaan KeuSoten paattksella Mehildisen laakari. Han kay hoivakodissa
paikan paalla kerran kuukaudessa, muina viikkoina l&&karin puhelinkierto. Tarvittaessa hénté voidaan tavoitella arkisin virka-aikaan tai
soittaa Mehildisen péivystysnumeroon. Laakari tekee asukkaille vuosikontrollit seké uusille asukkaille tulotarkastukset. Laakari paattas
asiakkaan hoitotoimenpiteista ja yksikén henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa. Kotisairaala kéy
hoivakodissa mm. toteuttamassa [V-hoitoa ja annostelemassa kipupumppua, jolloin asukas vilttyy sairaalasiirrolta.

Kiireellinen sairaanhoito tapahtuu HUS Hyvink&an sairaalan paivystyksessa. Tilanteen mukaan asukkaan oireista konsultoidaan
paivystdvaa |aakaria. Asiakastietojarjestelméasta tulostetaan asukkaan mukaan sairaanhoitajan lghete.

Akillisessa kuolemantapauksessa soitetaan 112, jonka ohjeiden mukaan toimitaan. KeuSote on laatinut ohjeen kuolemantapauksessa
toimimisesta. Ohje sailytetaan laakekansiossa.

b) Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytts edistetdén ja seurataan?

Asiakkaiden terveyttd edistetaén yksiltllisesti, tukemalla omatoimisuutta, pitamalla hyva huoli perushoidosta, kuten ravitsemuksesta,
nesteytyksesta, hygieniasta, likunnasta ja perustarpeista. S&annéllisesti toistuvat asukkaan seurannat (laboratoriokokeet, verensokeri,
verenpaine, lampd, paino) kirjataan asiakastietojarjestelmén kalenteriin. Seurantojen vastuuhenkilénd on ryhmakodin sairaanhoitaja.
Laakityksen arviointi on jatkuvaa ja kaikkien hoitajien vastuulla. Arviointi kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan ja paivittaista arviointia
asiakastietojarjestelmaéan.

c)Kuka yksikissé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?




Sairaanhoitaja-tiiminvet&ja ja sairaanhoitaja kussakin ryhmakodissa

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

Yksikén THL:n Turvallinen laékehoito-oppaan mukainen l4dkehoitosuunnitelma paivitetddn kerran vuodessa ja aina tarvittaessa.
Paivittamiseen osallistuvat tiiminvetsja, sairaanhoitajat ja hoivakodin johtaja. Laakari allekirjoittaa yksikén laakehoitosuunnitelman.

Laakehoitosuunnitelma ohjaa ladkehoidon toteuttamista yksikossa. Laskehoitosuunnitelma maarittelee, miten laakehoitoa yksikossa
toteutetaan, ladkehoidon osaamisen varmistamisen ja yllapitdmisen, l|a&kehoidon perehdyttdmisen, vastuut ja velvollisuudet,
lupakaytannat, laakehuollon toiminnan (mm. ladkkeiden toimittaminen, sailyttaminen ja havittaminen), laékkeiden jakamisen ja antamisen,
ladkehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, laékehoidon kirjaamisen ja tiedonkulun sek& toiminnan laakehoidon
virhetilanteissa.

Laakehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla lagkehoidon vaikuttavuutta asiakkaiden paivittdiseen seurantaan. Paavastuu yksikén
asiakkaiden laakehoidon toteutuksesta ja seurannasta on tiiminvetsjdlléd ja sairaanhoitajalla, jotka myds valvovat henkildkunnan
la&kehoidon osaamista.

Yksikon laakehoidosta vastaa KeuSoten piitdkselld Mehildisen |askari.

Sairaanhoitaja-timivetdja toimii hoivakodin laskevastaavana. Ryhmakodeissa vuoron ladkevastaava on madritelty tydvuorolistalle.
Laakkeet toimittaa Yliopiston apteekki, toukokuun 2023 alusta alkaen Pharmados, yhteistydapteekkinaan Kirjavantolpan apteekki.
Kéaytossé on annosjakelu. Laskevastaava jakaa annospussit ja erikseen jaettavat l4skkeet seuraavan vuorokauden ajaksi. Kulloinkin
jaossa olevat laakkeet sailytetaén toimiston lukollisessa laakekaapissa. Ei-kiireelliset laakemuutokset pyritadn toteuttamaan seuraavasta
annosjakelutoimituksesta alkaen, jolloin l14akkeits eitarvitse poistaa jo jaetuista annospusseista. Pusseista laakkeita poistettaessa muutos
merkitdan pussiin.

4.3.6 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan hoidossa toteutetaan moniammatillista yhteistysta yksiléllisten tarpeiden mukaisesti. Kultakehrassé yhteistyékumppaneita ovat
mm. sosiaali- ja terveyspalvelut laajasti, taksit, kampaamo- ja jalkahoitoyrittajat, aktiviteetteja tarjoavat tahot ja vapaaehtoistoimijat.
Yhteistyohan littyvissa tietosuojakysymyksissa ohjaa Attendon ohje asukastietojen kasittelyssa.

Alihankintana tuotetut palvelut (mééréyksen kohta 4.1.1.)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan sdannéllisesti palautteen keruulla, yhteisilld palavereilla ja tekemalla saannsllista
yhteistyoté. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta. Kultakehran kiinteistdhuollosta vastaa Coor
huoltopalvelu 24/7, puh. 010 622 5888.

7. ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajarjestelmien, laitteiden ja vélineiden hyvalla suunnittelulla, yllapidolla ja huollolla,
henkilskunnan hyvélla ohjeistuksella ja koulutuksella, asiakkailta keratyn palautteen avulla seka jatkuvalla valvonnalla, seurannalla ja
kehittamistyolla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myés holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille
edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkiléstd seka vanhuspalvelulain mukaisesta velvollisuudesta iimoittaa idkkaasta henkilssts, joka on
ilmeisen kykenematén huolehtimaan itsestéaan.

Poikkeamat ja Idhelté piti -tilanteet raportoidaan AQ-laatujarjestelmaan. Hoivakodin johtaja tai laatukoordinaattori kirjaa laatujarjestelma&n
korjaavat toimenpiteet, vastuuhenkilén ja aikataulun toimenpiteiden suorittamiseksi seké arvioinnin toimenpiteiden vaikuttavuudesta

Yhteistyd turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja la&kehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen mukaan. Palo-
ja pelastusviranomaisten kanssa tehdadn saannollista yhteistysta tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain tehdaan
yksikkokohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittamissuunnitelmat.

Henkildstolle jarjestetaan saanndllisesti palo- ja pelastuskoulutusta kaytannén harjoituksineen seké yllapidetaan ensiapuvalmiutta.
Yksiktssa jarjestetdan sadnndllisesti myos turvallisuuskévelyt ja poistumisharjoitukset, joista laaditaan dokumentoinnit.

4.4.1 HENKILOSTO
Hoito- ja hoivahenkiléstén mé&aré, rakenne ja riittdvyys seké sijaisten kdyton periaatteet

a) Yksikdn hoito- ja hoivahenkilGstén mééré ja rakenne:

Yksikossa tyoskentelee ammattitaitoinen ja koulutettu seké suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkildkunta.

- Kultakehrén tehostetun hoivan asukkaiden hoitajamitoitus on 0,6; huhtikuun 2023 alusta 0,65. Hoivakodissa asuu myds kevyen hoivan
asukkaita 0,4 miehityksella.

- hoivakodin esimies on Tarja Makkonen, koulutukseltaan yhteiskuntatieteiden maisteri. Esimiehen rinnalla tiiminvetaja-sairaanhoitaja Piia
Salmisen vastuulla on kehitt44 hoivakodin laadukasta hoitoty®ta ja laakehoitoa.




- hoivakodissa on ryhmakodeittain sairaanhoitaja, l&hihoitajia ja hoiva-avustaja. Koko talon kaytéssa ovat fysioterapeutti ja geronomi.
Avustavia tyontekijoita ovat hoito-apulaiset kaikissa neljassa ryhmakodissa. Keittislla toimii kolme kokkia. Ostopalveluna on hankittu
kiinteistépalvelu.

- lisaksi kaytéssé on vakinaisten poissaoloja korvaamaan sijaisia

- opiskelijoita k&y tytsséoppimisjaksoilla eri ammatillisista oppilaitoksista

a) Yksikén sijaisten kdytén periaatteet

Sijaisten hankinnassa on aina lahttkohtana yksikan toiminnallinen tarve ja asiakkaiden turvallisuus seké viranomaisten vaatimukset.
Yksikon henkildstén akilliset poissaolot pyritaan aina jarjestamaan ensisijaisesti tyévuorojarjestelyin. Kaytettavissa on asiakkaille tuttuja
ja yksikén toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjarjestelyista vastaa hoivakodin johtaja, heidén poissa ollessaan vuorossa olevat hoitajat.

b) Henkiléstévoimavarojen riittdvyyden varmistaminen

Yksikdn esimies vastaa tyévuorosuunnittelusta ja siité, etts tyévuoroissa on suunnitellusti riittava maara henkildkuntaa. Asukasmasraan
suhteutettu tarvittava mitoitus nakyy tyévuoro-ohjelmassa. Yksikén henkilokunnan riittavyytta, osaamista ja koulutustarvetta, poissaolojen
ja sijaisten tarvetta arvioidaan saannéllisesti. Oppisopimuskoulutusta kaytetdan rekrytoinnin tukena. Henkilostotyytyvaisyyskyselyt
tehda&n kahdesti vuodessa. Naiden tulokset kaydaan I&pi henkildstopalavereissa, tulosten avulla kehitetasn henkilskunnan
tyotyytyvaisyytta.

Henkiléstdn rekrytoinnin periaatteet
Henkildstdn rekrytointia ohjaa tydlainsdadants seka tydehtosopimukset. Naissa méaaritelladn tysntekijdiden seka tynantajan oikeudet ja
velvollisuudet.

Rekrytoinnista vastaa yksikén esimies apunaan alueellinen rekrytointikoordinaattori. Rekrytointiprosessi pitaa sisallasn tyoéntekijatarpeen
kartoituksen, varsinaisen tydntekijahaun (ulkoiset ja sisaiset ilmoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut,
valintapaatokset ja niistd iimoittaminen), valitun tyontekijan ammattikelpoisuuden todentaminen yksikén esimiehen vastuulla on
henkildllisyyden tarkistaminen, ammattioikeuksien ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki, JulkiSuosikki tai
soittamalla Valviraan), ulkomaalaistaustaisten tyéluvan ja ammattioikeuksien tarkistus, suositusten kysyminen, tutkinto- ja tystodistukset,
tysopimusten tekeminen ja allekirjoittaminen. Rekrytoinnissa tukee ja ohjaa henkildstohallinto. Kaytéssa on AttendoOma Keusote,
alueellinen sijaispooli.

Kuvaus henkiléstén perehdyttdmisestd ja téydennyskoulutuksesta
Uuden tydntekijén, uuteen tyoétehtavaan siirtyvan ja opiskelijan perehdytyksests vastaa esimies yhdessa tiiminvetsjan ja nimetyn
perehdyttajakollegan kanssa. Kaytossa on laaja Attendon Valo-verkkoperehdytysmateriaali seka Kultakehran oma perehdytyskansio.

Yksikon hoitohenkilosté perehdytetddn asiakasty6hon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosucjaan sekd omavalvonnan toteuttamiseen
Attendon perehdytysohjeiden mukaisesti. Sama koskee myds yksiktssa tydskentelevia opiskelijoita ja pitkadn toistd poissaolleita.
Perehtymisen etenemistd seurataan Valo-ohjelmassa, kun perehtyjd merkitsee aihealueen suoritetuksi. Perehdytyksen yhteydessa
kaydaan lapi myds omavalvontasuunnitelma seké sen sisaltamat asiat. Perehdytys myds sailyy ja arkistoituu Valossa.

Vakinaisilla hoitajilla on kullakin 2-3 omahoidettavaa asukasta. Uusi hoitaja perehdytetdan omahoitajan tehtaviin ensimmaisten
tyoviikkojen aikana. Omahoitajan tehtavien hoitamisesta on kirjallinen ohje.

Yksikossé laaditaan vuosittain henkiléstén koulutussuunnitelma, jossa hysdynnetasn kehityskeskusteluissa ja toiminnasta saaduissa
palautteissa esiin nousseita kehittdmistarpeita. Koulutussuunnitelmassa huomiocidaan toimintasuunnitelman mukainen painopistealue,
yksikéssé vallitseva tarve, tydntekijoiden yksildlliset osaamistarpeet seké tystehtaviin liittyvat erityistarpeet. Koulutustarvetta maaritellaan
tarvittaessa vuoden aikana, mikali imenee osaamistarpeen vaatimuksia esim. uusiin asiakkaisiin liittyen. Koulutukset suunnitellaan
tukemaan tyontekijoiden ammattitaitoa seké vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetta ja muuttuvia vaatimuksia. Yksikon
esimiehen tehtdvana on pitaa huolta siita, etta taydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tydntekijan kohdalla.

Henkiloston koulutus jérjestetdan siséisens ja ulkoisena henkils-, yksikké- tai aluekohtaisena koulutuksena. Taydennyskoulutusvelvoite
on vahintaén kolme paivaa vuodessa tyontekijaa kohden ottaen huomioon mm. tydntekijan tystehtavat ja koulutus seka tydyhteissn
toimintojen kehittamisvaihe. Koulutuksien toteutuminen kirjataan sahkoiseen jarjestelmaan. Joka vuosi tehdaén koonti edellisen vuoden
toteutuneista koulutuksista toimintakertomukseen.

4.42 TOIMITILAT

Kultakehran hoivakoti toimii kiinteistén 1. ja 2. kerroksessa. Kussakin neljdssa ryhmakodissa on 15 asuntoa, p&aosin 25 nelitn yksivita
(tilava huone ja wc-pesutilat). Pariskunta-asuntoja on kaksi. Asunnossa on valmiina sahktsanky, y&poyta, tuoli, verhot ja petivaatteet.
Muutoin asukas/omainen kalustaa asuntonsa itse.

Hoivakodin keskitssa ovat oleskelu- ja ruokailutilat sek lasitettu talvipuutarha. Hoivakodissa on my&s sauna ja pesutilat.

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

-kaiteita ja levahdyspaikkoja on riittéavasti

*porrasaskelmat ovat matalia ja leveitd

*kulkuyhteydet tilasta tilaan on suunniteltu niin, etta kulkeminen onnistuu apuviélineita kayttaen
*kynnyksia on luiskattu
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~oviaukot ovat riittdvan leveita

‘valaistus on epésuoraa ja variltdén l&mmintd tunnelmaa luovaa. Valaistusta lisatasn asuinhuoneisiin yksildllisesti esim. silloin, kun
asiakkaan nakokyky on heikentynyt.

*hyva aanieristys

ssisustussuunnitelman ovat tehneet asiantuntijat

*huonekalut ja muu irtaimisto valitaan kohderyhmalle sopivaksi

svérimaailma on hillitty ja kodikas

ssisustustekstiileilld ehkaistaan kaikua ja melua seka lisataan kodikkuutta

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydessé otetaan huomioon eri vuoden ajat (hiekoitus ja lumenluonti). Hoivakodin takapihalla on
aidattu piha-alue, jossa on istutuksia, yritilaatikoita, paviljonki ja penkkejé. Lilkkkuminen on esteet6nts ja turvallista. Parkkipaikat ja
autoliikennéinti eivét hairitse pihassa oleskelua ja liikkumista.

Yksi toimintamme |&htkohdista on mielekk&&n arjen mahdollistaminen kaikille asiakkaille. Toimitilat antavat kuitenkin hyvat edellytykset
aktiiviseen sosiaaliseen yhdesséa elamiseen, mutta asukkaan niin halutessa myés yksityisyyteen. Yhteisiin hetkiin (ruokailut, harrasteet,
ulkoilut jne.) kannustetaan. Asiakkaiden liikkkuminen on helppoa ja kokoontuminen on mahdollista seké pienemmaéssa ettd isommassa
ryhmassa.

Kultakehran siivous toteutetaan omien hoitoapulaisten voimin. Asunnot siivotaan kerran viikossa, yhteistilat paivittain. Asukaspyykki
pestaan hoivakodissa. Puhtauspalveluiden toteutumista ja laatua seurataan kaksi kertaa vuodessa "puhtauspalveluiden laatukierroksella®,
jonka tulos, palaute ja kehittédmiskohteet kdydaan lapi yhdessa yksikon henkilskunnan kanssa.

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

Kultakehrdn hoitajakutsujarjestelména on 9Solutions. Asukkailla on halytysrannekkeet, joista lahtee kutsu hoitajien puhelimeen.
Hoitajakutsujérjestelman huollosta vastaa sen toimittaja. Turvalaitteiden toimivuutta tarkistetaan saannéllisesti henkilskunnan toimesta ja
saanndllisin laitehuolloin. Hoitajakutsujarjestelméssa rannekkeet toimivat pattereilla ja halyttavat pattereiden kestoajan lahentyessa
loppuaan. Koko jarjestelma on osa talotekniikkaa ja s&hkokatkojen varalta jarjesteimélld on oma varavoima. L&akehuoneessa on
kameravalvonta.

Hoivakodin ovilla on kulunvalvonta. Ryhmakotien ovet pidetdan lukittuna. Vierailijoita varten ovilla on ovikellot. Takapihan
paasisaankaynnistd padsee paivésaikaan vapaasti likkumaan. Ulko-ovella on myés hoitajien puhelinnumero harvemmin vierailevien
varalle. :

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilén nimi: Idhihoitajat Richard Sudara ja Reagan Antonio

4.4.4 TERVEYDENHUOLLON LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT ASIANMUKAISET
VAARATILANNEILMOITUKSET

"Laiteturvallisuus Attendolla’-ohjeistukseen on koottu Attendon toimintatavat liittyen terveydenhuollon laitteisiin, niiden kaytén
opastukseen, huoltoihin ja jaljitettavyyteen. Kultakehran pienlaitteista pidetaan laiteluetteloa, johon kirjataan myés niiden huollot ja poistot.

Yksikdssa kaytetddn asiakkaiden hoidossa tarvittavia apuvélineits, laitteita ja tarvikkeita, kuten verenpaine- ja verensokerimittarit,
nostolaite, pyorétuolit, rollaattorit ja s&hkosangyt. Asiakkaan omahoitaja ja fysioterapeutti huolehtivat ja kartoittavat asiakkaan
apuvélinetarpeen ja on yhteydessa kunnan apuvilinekeskukseen saadakseen asiakkaalle kayttéon tarpeelliset apuvilineet. Yksikén
tyontekijat perehdytetdan yksikossd kaytettavissd oleviin terveydenhuollon vilineisiin ja laitteisiin  sekd vaaratilanneilmoitusten
raportoimiseen. Vélineitéd ja laitteita kaytetddn ja saadetéan, ylldpidetéan ja huolletaan valmistajan ilmoittaman kayttétarkoituksen ja -
ohjeistuksen mukaisesti. Attendon hankkimat hoitovalineet huoltaa AlluMedical. Yksikén huollettavien apuvilineiden ja laitteiden rekisteri

11




seka kalibroitavien laitteiden rekistereihin kirjataan terveydenhuollon laitteiden huolto- ja kalibrointitineys seka toteutuneet huollot ja
kalibroinnit, vastuu yksikon laitehuollosta vastaavalla. Osana |3&kéripalvelua Mehilainen on toimittanut hoivakodille crp- ja inr-laitteet ja
huolehtii niiden huollot.

Yksikdssé huolehditaan myés laitteiden turvallisuudesta ja kayttohjeiden selkeydesta. Vaaratilanteet raportoidaan AQ-jarjestelmassa
poikkeamaraportilla. Vaaratilanteet kasitellaén yksikdssa henkiloston kanssa tapauskohtaisesti. Tilanteen pohjalta laaditaan tarvittavat
toimenpiteet/ kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta valtytdan jatkossa. Laitteista johtuvista vaaratilanteista ilmoitetaan myos
laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle. Terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta vaaratilanteesta on aina tehtéva
iimoitus  my6s Valviralle niin pian kuin mahdollista: https:/www.valvira.fiterveydenhuolto/terveysteknologia/valviralle-tehtavat-
iimoitukset/ilmoitus-vaaratilanteesta

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilén nimi: Tarja Makkonen

8 ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Yksikon henkilskunnan kanssa kéydééan lapi saannéllisesti asiaa koskeva lainsaadants, niista annetut ohjeet ja viranomaismaardykset.
Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja potilastietojen laadukasta ja turvallista
kasittelyd. Lait, ohjeet ja maaréykset I6ytyvat perehdytyskansiosta. Jokainen tyéntekija suorittaa GDPR-koulutuksen. Attendon IT-
tukipalvelut tekevat saannéllisesti valvontaa tietoturvan toteumaisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu tydsopimukseen, opiskelijoilla se
siséltyy koulutussopimukseen. Tarvittaessa voidaan tehd erillinen vaitiolovelvollisuussopimus.

Yksikdssa on kéytossa sahkoinen Hilkka- asiakastietojérjestelmé, johon tehdéan asiakkaan hoidon kannalta riittavat ja asianmukaiset
kirjaukset. Jokaisella tydntekijélla on oma henkilokohtainen tunnus asiakastietojajarjestelmasn ja kifjaamisesta jaa lokijalki.
Asiakastietojarjestelméssa on erilaisia kayttdjatasoja, joka parantaa tietoturvaa sekad asiakastietojen hallintaa. Yksikon henkilskunta
késittelee asiakkaiden tietoja siina méaarin, kun se on heidén tyéns4 tekemiseen tarpeellista.

Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisille vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksella tai lainsaadannon niin oikeuttaessa.
Asiakirjan luovittamispyynté tehdaan kirjallisena KeuSotelle.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seké tietojérjestelmien kayttéen liittyvd omavalvontasuunnitelma, joka [6ytyy
intrasta. Taman lisaksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilld jarjestelmilld on erilliset omavalvontasuunnitelmat (esim. Hilkka, RAI,
RAVA), jotka Iéytyvét intranetista. Uusi tyéntekija ja opiskelijat perehdytetssn tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttamisprosessin
yhteydessa. Uuden tydntekijan ja opiskelijoiden perehdytys siséltas henkilstietojen kéasittelyn ja tietoturvan. Liséksi yksikoiss jarjestetdan
saannollisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyvaa koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet IGytyvat https://www.attendo.fitietosuoja

Attendo Oy:n tietosuojavastaava
Paivi Kivijakola, Elektroniikkatie 2 A, 90590 Oulu, p. 0306 342 098, tietosuojavastaava@attendo fi

Yksikén esimiehen tiedot
Tarja Makkonen

9 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asiakkailta, henkilékunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittdmistarpeet ja aikataulu korjaavien toimenpiteiden
toteuttamisesta

Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikén laadunvalvontajarjestelm&é sekd perehdytysta. Saannéllisen kirjaamisen avulla voidaan
seurata, ettd omavalvonta toteutuu kéytdnndssa.

Asiakastyéta ja paivittdista kehittdmista ohjaa yksikon vuosittainen toimintasuunnitelma, virikesuunniteimat/viikko-ohjelmat ja asiakkaiden
henkildkohtaiset hoito- ja palvelusuunnitelmat. Liséksi keratyn asiakastyytyvéisyyskyselyn pohjalta kerataan toiminnan kehitysta ohjaavat
kehittamiskohteet, joiden pohjalta yksikén toimintasuunnitelma rakentuu. Yksittéisia kehittamistarpeita ja toimenpiteita toteutetaan aina
tarpeen esiinnyitys. Asiakkaille ja omaisille/laheisille pidetaan omaisten/laheisten iltoja, jolloin kehittamiskohteita mietitdan yhteisesti ja
ideoidaan toimintoja asiakkaiden hyvinvoinnin parantamiseksi.

Yksikkokohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa, pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain mukaisessa
omavalvontasuunnitelmassa, la&kehoitosuunnitelmassa seké palveluprosessi- seka tydturvallisuus- ja tysterveysriskikartoituksissa.
Vuosittain tehtdvat riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja kuvaamaan yksikén toimintaan liittyvia riskeja, arvioimaan riskien
merkittavyytta ja toteutumisen todennakodisyytta sekd madarittelemaan toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja raportoimiseksi.

AQ-jarjestelmalla seurataan poikkeamien ja l4heltd piti-tilanteiden lukumé&éaraa ja niita kaydaan lapi saannéllisesti seka arvioidaan, ovatko
tehdyt toimenpiteet olleet riittavia yksikon palavereissa seka tydsuojelukokouksissa ja johdon katselmuksissa. Poikkeavasta toiminnasta
kirjattujen poikkeamaraporttien késittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em. asioiden liséksi laatujarjestelma ja konsernitasolta tulevat
yhteiset ohjeistukset kehittdmistarpeista ja - kohteista.

Yksikon sisainen auditointi auttaa yksikkoa vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja tukee jatkuvaa kehittymista. Sisainen
auditointi on tehty Kultakehrassa marraskuussa 2022. Laadun itsearvioinnit tehd#&n kahdesti vuodessa.
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Lokakuussa 2022 asukastyytyvaisyyskysely toteutettiin "hymynaamakyselynd”. Vastaajia oli 57.Vaittama Koen oloni turvalliseksi taslla
sai suurimman pistemaaran, keskiarvo 4,62 asteikolla 1-5. Eniten hajontaa oli véittdmassé Voin vaikuttaa paivittaisiin asioihin, keskiarvo
3,76. Samaan aikaan toteutettuun laheiskyselyyn saatiin 27 vastausta. Parhaiten toteutui vaittdméa Vieraillessani hoivakodissa koen
olevani tervetullut ja minua kohdellaan hyvin, keskiarvo 4,59. Kehittamiskohtana vaittdméa Henkilékunta on riittavéasti yhteydessa minuun
laheiseeni liittyviss& asioissa, keskiarvo 3,44. Téhén vastataan omahoitajien kuukausittaisella yhteydenpidolia laheisen kanssa. Se voi
olla kuulumistenvaihto tavatessa, puhelu, séhképosti ja valokuvat hoivakodin arjesta ja juhlasta.

Liitteena tyytyvaisyyskyselyjen pohjalta laadittu kehittamissuunnitelma vuodelle 2023.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkétasolla, yksikén esimiehen johdolla. Omavalvontasuunnitelma paivitetaan
tarvittaessa tai vahintaan kerran vuodessa.

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaja.
Paikka ja paivays
Hyvink&a 9.3.2023

Allekirjoitus Nimenselvennys

T&uﬂé" Wﬁé)@@@tfi Tarja Makkonen

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

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijérjestd Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, eldm4, etiikka.
Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.

http:/iwww.talentia.filfiles/558/Etiikkaopas 2012.pdf

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

https://www julkari.fi/bitstream/handle/10024/112106/URN%3aNBN%3afi-fe201504226148.pdf?sequence=1

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

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

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvén ikddntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi

bitstream/handle/10024/110355/ISBN 978-952-00-3415-3.pdf?sequence=1

https://www.julkari.fi

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

https://www.thl.fi/documents/10542/471223/asumispalveluiden%20laatusuositus.pdf
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Potilasturvallisuus, Tyésuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista oppiminen. Opas sosiaali- ja
terveydenhuollon organisaatiolle
http:/iwww.vtt.filfiles/projects/

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

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

kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kisittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www tietosuoja.fiffilindex/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet. html
Henkilstietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:

http://www tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6Jfosy Y Nj/

Henkilotietolaki ja_asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkilostdn perehdyttamisestd ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakirja hallintoon seka muuta
lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista: http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-9f6e-

9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat. pdf)

Lastensuojelun mééaréaikojen omavalvonta
http:/iwww.valvira.fi/documents/14444/236772/L astensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-
4dd6a85a789b

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

TIETOA LOMAKKEEN KAYTTAJALLE

Lomake on tarkoitettu tukemaan palveluntuottajia omavalvontasuunnitelman laatimisessa. Se on laadittu Valviran antaman maarayksen
(1/2014) mukaisesti. Maarays tuli voimaan 1.1.2015. Lomake kattaa kaikki ma&rayksessa olevat asiakokonaisuudet ja jokainen
toimintayksikk® ottaa omassa omavalvontasuunnitelmassaan esille ne asiat, jotka toteutuvat palvelun kaytannéssa. Lomakkeeseen on
avattu kunkin siséltokohdan osalta niité asioita, joita kyseisessa kohdassa tulisi kuvata. Lomakkeen laatimisen yhteydessé siind olevat
ohjaavat tekstit on syyté poistaa ja vaihtaa Valviran logon tilalle palveluntuottajan oma logo, jolloin kdyttéén ja4 toimintayksikon omaa
toimintaa koskeva omavalvontasuunnitelma.
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