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1. PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja Kunnan nimi: Hameenkyrd

Yksityinen palvelujentuottaja Kuntayhtyméan nimi:
Nimi: Attendo Oy

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

Toimintayksikdn nimi
Attendo Tahti

Toimintayksikon sijaintikunta yhteystietoineen
Hameenkyron kunta, Harkikuja 7, 39100 Hameenkyrd

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkaméaéra

Tehostettu palveluasuminen- mielenterveyskuntoutujat: 15 paikkaa

Toimintayksikon katuosoite
Pohjantéahdentie 14

Postinumero Postitoimipaikka
39200 Kyrdskoski
Toimintayksikdn vastaava esimies Puhelin

Marika Rajasalo 044 4941600
Sahkdposti

marika.rajasalo@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan mydntamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikot)
1.7.2019

Palvelu, johon lupa on my6nnetty
Asumispalvelut/ Tehostettu palveluasuminen - mielenterveyskuntoutujat

Iimoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan pé&atds ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipaatdksen ajankohta

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Ateriapalvelut: Attendo Kyroskoski keskuskeittio
Kiinteistéhuolto: Coor

Vartiointi: Securitas

Laakkeiden annospussijakelu: Hameenkyron apteekki



mailto:marika.rajasalo@attendo.fi

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

Toiminta-ajatus

Yksikdssamme asiakasta kannustetaan ja tuetaan mahdollisimman itsendiseen selviytymiseen kaikessa paivittaisissa toiminnoissa
elaménhallinnan ja toimintakyvyn yllapitamiseksi ja taitojen kohentamiseksi yhteiskunnan jasenena. Kaytédnnodssa tama on
ensisijaisesti ohjausta, tukemista ja yhdessa tekemistd, ei asiakkaan puolesta tekemistd. Asiakasta ohjataan harjoittamaan itsenaista
paatoksentekoa, hakemaan harrastuksia seké hoitamaan ihmissuhteita.

Attendo Téahdessa on 15 ympérivuorokautisen asumisen paikkaa mielenterveysasiakkaille. Asukaspaikkatilanteen sen salliessa myos
intervalliasiakkaiden ottaminen on mahdollista. Jokaisella asiakkaalla on nimetty omaohjaaja, joka tekee tiivistd yhteisty6ta niin
asiakkaan, kuin hanen eri sidosryhmiensékin kanssa. Jokaiselle asiakkaalle tehddédn yhdessa asiakkaan kanssa
asumisensuunnitelma, johon kirjataan asiakkaan yksil6llisia tavoitteita oman kuntoutumisensa suhteen. Asumisensuunnitelma ohjaa
toimintaa arjessa niin, ettd jokaista tuetaan omien tavoitteidensa saavuttamisessa. Asiakasta kannustetaan itsendiseen
paatoksentekoon ja yhteiskunnan taysivaltaisena jasenené toimimiseen. Toiselle tdma voi tarkoittaa danestéamista vaaleissa, toiselle
taas laajempaankin yhteiskunnalliseen keskusteluun osallistumista.

Asiakkaita kannustetaan osallistumaan kodin pieniin askareisiin, oman huoneensa siistind pitdmiseen ja itsestd huolehtimiseen.
Toimimme kuntouttavasta ndkdkulmasta kasin ja mottomme onkin "tehdaan yhdessd”. Meidan mielestamme on térkedé tukea
asiakkaita normaalin vuorokausirytmin yllapitamisessa, terveellisissa elintavoissa seka ihmissuhteiden hoitamisessa. Tarkeaa on myos
pitd& sovituista asioista kiinni, kuitenkin tilanne huomioiden. Toimimme yhteiséhoidon viitekehyksessa. Yhteisokokous, jossa paatetaan
yhteisista asioista, pidetaéan joka toinen viikko.

Arvot ja toimintaperiaatteet

Yksikdssamme toimintaa ohjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja valittdminen, jotka nakyvat toiminnassamme
kokonaisvaltaisesti sekd asiakkaan, omaisen/laheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seka tydyhteison sisalla.

- Osaamisella pyrimme ymmartdmaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeitd tekemastdmme laatutydsta ja jaamme
tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitimme huomiota yksityiskohtiin. Kehitymme
ja kehitamme etsimalla ratkaisuja sieltd, missd muut nékevat ongelmia. Meilla on vahva ammatillinen osaaminen ja elinikéisen
oppimisen tahtotila.

- Sitoutumisella olemme ylpeitd siitd mita teemme ja siitd, ettd olemme osa Attendoa. Olemme luotettavia ja pid@mme lupauksemme,
meilla on tekemisen meininki ja pyrimme aina ylittAmaan odotukset. Toimintamme on lapindkyvaa, eettista ja rehellista. Tyydytyksen
saamme hyvin tehdysta tyosta.

- Vélittamisella pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisié auttamaan itsedén. Kohtelemme jokaista
ihmista kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme toimintaamme tarpeen mukaan. Arjessamme korostuu tasavertaisuus, jokainen
on tarkeé osa yhteis6d. Tydskentelemme tiimin&, joka tukee toinen toisiaan.

Yksikkbmme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo, yksildllisyys, ihmisarvon kunnioittaminen,
yksityisyyden kunnioittaminen, itseméaraamisoikeus ja autonomia seka hyvan tekeminen ja vahinkojen vélttdminen.

Arvot ja toimintaperiaatteet avataan yhdesséa yksikon henkildston kanssa ja kuvataan, miten ne konkreettisesti nakyvat arjessamme.
Yksikdssamme toimii nimetty ASKO -valmentaja (asiakaskokemus valmentaja), jonka tehtavana on yhdessa yksikon esimiehen kanssa
arvojen ja erinomaisen palvelun jalkauttaminen yksikon arkeen. ASKO- valmentaja nostaa saanndllisesti yleiseen keskusteluun, miten
arvot nakyvat juuri meidan tydssamme. ASKO-valmentaja valmistaa myos kuukausittain pidettavaan tiimipalaveriin puheenvuoron
erinomaisen palvelun nakdkulmasta.

3. RISKIEN HALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jarjestelméat ja menettelytavat

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

Henkilokunnan kanssa on taytetty yhdessé ArkiArvi-riskienkartoitus lomake

. Henkildstdon liittyvat riskit:
Mahdolliset vaara- ja uhkatilanteet asukkaiden ollessa psyykkisesti huonossa kunnossa, asukas voi huutaa ollessaan
psyykkisesti huonossa kunnossa (melu), ajoittain hankalat tydasennot hoitoty6ta tehtaessa, ergonomiasta huolehtiminen
asukkaan siirtamisessa tai kaatuneen asukkaan nostamisessa, yksintydskentely, mahdolliset infektiot ja tarttuvat taudit
. Laakehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvat riskit:
Laakehoidon osaamisen varmistaminen, ladkkeiden oikea séilytys, ladkepoikkeamat, ladkkeiden kulutuksen seuranta
e Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit:
Henkilo- ja potilastietojen kasittely (GDPR-koulutus pakollinen henkildkunnalle)
. Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit:
Tyovuoroihin sijoittuminen tarvelahtoisesti, riittava henkilokunnan maara, tehtavankuvien selkeys, asukkaan katoaminen
e Yksikon tiloihin liittyvat riskit:
Korkealla olevat kaapit- putoamisriski, keittidvalineet kuten veitset, ohjaajien toimistossa on yksi poistumistie, mahdolliset
tapaturmat asukkailla tai ohjaajilla, taksit ja muu huoltoajo ajavat padoven eteen
e Tiedottamiseen liittyvat riskit
Mahdolliset tiedonkulun katkokset




Riskien hallinnan tyonjako

Riskinhallinta on koko tydyhteison yhteinen asia. Tyoyhteisé osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen. Johdon tehtdvana on vastata
strategisesta riskien hallinnasta sek& huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisestd seka siita, ettad tyontekijoilla on
riittdvasti tietoa turvallisuusasioista ja etta toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittévasti voimavaroja. Riskienhallinta
on jatkuvasti kaytanndssa mukana eléva asia. Henkilstd sitoutetaan osallistumaan riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiryhmét ja
heidéan tehtavankuvansa. Jokaisella yksikon tyontekijéalla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epékohdat, laatupoikkeamat ja
riskit.

Yksikdssa on nimetyt vastuuhenkil6t jokaista toiminnan osa-aluetta kohden, kts ylla. Vastuut ovat kirjattu henkildiden tydnkuvauksissa
ja menettelytapaohjeissa.

Yksikdn sairaanhoitaja toimii Iadkevastaavana ja huolehtii Iadkehuoneen varustuksesta. Kunkin vuoron ladkevastaava vastaa kyseisen
vuoron ladkehoidosta. Omaohjaajat vastaavat omien asiakkaidensa terveydenhuollon kaynneistéd seka laboratorioseurannoista
sairaanhoitajan avustaessa tassa tarvittaessa. Attendo Oy:n tietosuojavastaavana toimii Paivi Kivijakola. Laatukoordinaattorina toimii
Péivi Lehti. Keittio- ja siivousvastaavana toimivat Satu Salonmaa ja Eija Vuollet. Omaohjaajat vastaavat omien asiakkaidensa
laheisyhteistydsta. Pyykkihuollosta vastaa palvelukotiavustaja ja kunkin vuoron ohjaaja yhdessd asiakkaiden kanssa.
Opiskelijayhteyshenkiléna toimii Marika Rajasalo ja Terhi Kangassalo. Yhteisten tilojen ja asukashuoneiden siivouksesta vastaa
palvelukotiavustaja asiakkaat ja ohjaajat. Kiinteiston huoltamisesta vastaa Coor ja jatehuollosta Pirkanmaan jatehuolto.

Riskinhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Yksikdssa on kaytdssa Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajarjestelmd, johon kirjataan epékohtailmoitukset (sosiaalihuollon
henkildkunnan ilmoitusvelvollisuus) sek& mielenterveyspalveluiden puolella IMS-toiminnanohjausjarjestelmé, johon kirjataan
poikkeamat ja laheltéd piti-tilanteet. Em. jarjestelmét tuovat laadukkaan tyon nékyvéksi, antavat luotettavaa ja relevanttia tietoa
toiminnasta seka toimivat kehittdmisen ja ohjauksen tydvélineend. Yksikon palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset
kehittdmissuunnitelmineen tehdéan kerran vuodessa esimiehen vuosikellon mukaisesti ja ne kasitellaan yksikon palaverissa.
Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja laédkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen mukaan.

Riskien tunnistaminen, késitteleminen ja dokumentointi sek& korjaavat toimenpiteet
Jokainen henkilékunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Poikkeamat ja lahelta piti-tilanteet: Poikkeama kuvaa mita tahansa puutetta, maariteltyjen (asiakkaiden, lain tai laatujarjestelman)
vaatimusten tayttamisessa.

Raportointi tehdaan sahkdisesti IMS-toiminnanohjausjarjestelmaan, johon kaikilla yksikén tydntekij6illa on tunnukset. Jarjestelma
mahdollistaa epakohtien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen esiintuomisen. Tarvittaessa toteutetaan korjaava toimenpide
vélittdbmasti tai mahdollisimman pian ja dokumentoidaan jarjestelméan. Tulleet epakohdat, laatupoikkeamat ja lahelta piti-tilanteet
kasitelladn kaikkien asian vaatimien tahojen kesken ja ne vaativat aina korjaavan ja ennaltaehkaisevan toimenpiteen tarkastelun.
Korjaavilla toimenpiteilla tarkoitetaan menettelyja, joiden avulla epakohtien, laatupoikkeamien, lahelta piti-tilanteiden ja
haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd, puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan ehkaista.

Poikkeamat ja l&helta piti-tilanteet kasitellaan ja dokumentoidaan muistioon aina yksikdn palavereissa henkilokunnan kanssa véhintaan
kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitellaén heti ja saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja
niille yhteistydtahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan.

Yksikdssa seurataan saanndéllisesti poikkeamien ja lahelta piti —tilanteiden lukumaaraa seka arvioidaan, ovatko tehdyt toimenpiteet
olleet riittavia. Poikkeamia ja lahelté piti —tilanteita kaydaan lapi myos alueiden tydsuojelupalavereissa ja johdon katselmuksessa.
Koonnit tiedotetaan yhteisty&tahoille vuosittain yksikon toimintakertomuksessa.

Mikali poikkeama tai lahelta piti-tilanne liittyy asiakkaan hoitoon tai muuhun asiakkaaseen liittyvaan, tehdaan siita kirjaukset AQ-
jarjestelméan lisaksi myos asiakkaan paivittaisseurantateksteihin sahkoiseen asiakastietojarjestelmaén.

Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuollon ammattihenkilén on ilmoitettava viipymétta toiminnasta vastaavalle
esimiehelle, jos han huomaa epékohtia tai ilmeisia epdkohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. lImoitus tulee tehda
vélittdomasti lomakkeella yksikdn toiminnasta vastaavalle esimiehelle. Ohje ja lomake I6ytyvat IMS:sta. Yksikdn toiminnasta vastaava
esimies kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee valittomasti tarvittavat selvitykset ja toimenpiteet epakohdan tai sen uhan
poistamiseksi ja kirjaa ne lomakkeeseen sek& varmistaa, ettd toimenpiteisiin ryhdytadn valittémasti. llmoituksen vastaanottaneen
henkilén on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen, jotka ilmoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle.
limoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta asiakastietojarjestelmaan. Yksikon toiminnasta vastaava esimies vastaa siitd, etté jokainen
yksikon tydntekija tietda ilmoitusvelvollisuuskaytédnndista. llmoituksen tehneeseen henkildon ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia
ilmoituksen seurauksena.

Palaute:
Henkiléstd voi antaa palautetta halutessaan myds anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan osoite on
www.attendo.fi/sisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu organisaation sisdiseen kayttéon. Annettu palaute toimitetaan kaytettavissa

olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

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




Muutoksista tiedottaminen:

Muutoksista tiedotetaan yksikon henkilokunnalle sahkopostitse tai séhkdisen asiakastietojarjestelman kautta, tarpeen mukaan
henkilokohtaisesti seka yksikon palavereissa, jotka dokumentoidaan. Palaverit pidetdan yksikdssamme saanndllisesti. Palaverista
laaditaan IMS:in muistio, jonka jokainen tyontekija lukukuittaa.

Asiakkaiden tiedottaminen tapahtuu asiakaspalaverissa ja/tai jakamalla erillinen tiedote. Tarvittaessa omaisille/laheisille soitetaan tai
tiedotetaan sahkdpostitse tai kirjeitse muutoksista. Yhteistyétahoille tiedotetaan puhelimitse, séhkopostitse tai kirjeitse tilanteen
edellyttamalla tavalla.

4, OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkil6 tai henkil6t

Yksikdn esimies vastaa yksikdn omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessa yksikon henkildkunnan kanssa. Yhdesséa tehty
suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittdmiseen. Attendo Tahden
omavalvontasuunnitelma on tehty yhteistydssé esimiehen ja henkilokunnan kanssa.

Yksikén esimies

Yksikon esimies: Marika Rajasalo

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maarayksen kohta 5) ja paivittaminen

Suunnitelman paivittdmisen aikatauluista on vastuussa yksikdn esimies, suunnitelman péivittdminen on kirjattu héanen vuosikelloon.
Esimies yhdessa henkilokunnan kanssa péivittdéd omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen mukaan toiminnassa
tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma on julkisesti séilytettdva asiakirja. Omavalvontasuunnitelma on asiakkaiden ja omaisten néhtévissa Tahden
ruokailutilassa sijaitsevassa yhteisokokous-kansiossa seka ohjaajien saatavilla toimistossa sijaitsevassa kansiossa. Sahkodisena
henkildkunnan kaytettavissé omavalvontasuunnitelma l6ytyy myos IMS:sta.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 PALVELUTARPEEN ARVIOINTI

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua. Asiakasta on kohdeltava
loukkaamatta hédnen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttdan. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksildlliset tarpeet seka
aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan kanssa. Jos asiakas ei ole
kykenevainen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa selvitettava yhdessa laillisen
edustajan, omaisen tai muun laheisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin lahtékohtana on henkilon olemassa olevat
voimavarat ja niiden yllapitaminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asiakkaan fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen-
ja kogpnitiivisen hyvinvoinnin. Arviointi alkaa asiakkaan muutettua yksikkoon.

Jo ennen asiakkaan muuttamista Attendo Tahteen tekee palvelun piiriin ohjaava kunta/kaupunki oman kaytantdnsa mukaisen
palveluntarpeen arvioinnin ja antaa asiakkaalle paatdksen asumispalvelupaikasta. Yksityisen asiakkaan kohdalla ennen muuttoa
kaydaan neuvottelu palveluntarpeesta. Attendo Téhdessa jokaiselle asiakkaalle nimetddn omaohjaaja, joka on paavastuussa
asiakkaan asioiden hoitamisesta ja tiedottaa muuta tiimia tarpeellisessa maarin. Omaohjaajan vastuulla on tehda yhdessa asiakkaan
kanssa asumisensuunnitelma, johon asiakkaan niin halutessa kutsutaan mukaan my®s omaisia tai muita sidosryhmien edustajia.
Omaohjaaja huolehtii myds asumisensuunnitelman paivittamisesta. Asiakkaan palvelun tarpeen arvioimiseen on kaytdéssa RAI-CMH,
joka tehdaan puolivuosittain tai tarpeen vaatiessa.

4.2.1 ASIAKASKOHTAISEN TOTEUTTAMISSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA

Kuntoutuksen ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen toteuttamissuunnitelmaan 1kk kuukauden kuluessa asiakkaan
muuttamisesta yksikkéon. Omaohjaajan tehtaviin kuuluvat asiakkaan esitietojen keruu (sairaudet, ladkitys, allergiat, edellisen
hoitopaikan epikriisit, toimintakyky, omaisten haastattelut ja yhteistyd, mahdolliset mittarit) sek& tutustuminen asiakkaaseen
(elamankaaril: lapsuus, nuoruus ja aikuisika, tavat, tottumukset, vakaumukset). Suunnitelman laatimisessa hyddynnetaan Rai-
arvioinnin tuloksia.

Suunnitelma kirjataan yhdesséa asiakkaan, omaisen, laillisen edustajan sekéa tarvittaessa palvelun piiriin ohjanneen tahon kanssa.
Asiakaskohtaisen toteuttamissuunnitelman téydentdmisetd sek& paivittdmisesta vastaa ensisijaisesti asiakkaan omaohjaaja.
Paivittaminen tehdaan 6kk valein (tai tilaaja-asiakkaan vaatimalla aikataululla) seka aina tarvittaessa asiakkaan voinnin muutoksissa.
Yksikon henkildkunta perehtyy kaikkien asiakkaiden suunnitelmiin, ne ovat henkilékunnan térkein tydkalu asiakkaan kokonaisvaltaisen
kuntoutuksen toteuttamisessa.




4.2.2 ASIAKKAAN KOHTELU
ltseméaaraamisoikeuden vahvistaminen

Iltsemaaraémisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen vapauteen ja yksityiselaméaan,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta voidaan edistad voimavaroja tunnistamalla ja vahvistamalla.
Henkildkunnan tehtavana on huomioida asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksil6lliset tarpeet seké kunnioittaa ja vahvistaa hénen
itsemaaradmisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja toteuttamiseen. Jokaisella asiakkaalla on
omaohjaaja, jonka tehtdvana on tunnistaa ylla olevia asioita. Yhdessa asiakkaan ja tdmén omaisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan
esiin asiakkaan yksil6llisyytta.

Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen on yksi perusarvoistamme. Asiakkaan huonetta eli hdnen omaa kotiaan
kunnioitetaan, eikd sinne mennad koputtamatta. Asiakkaita kohdellaan ystavéllisesti ja arvostavasti. Jokaisella asiakkaalla on
omaohjaaja, jonka kanssa asiakas voi viettaa yksildaikaa viikoittain niin halutessaan. Omaohjaaja-ajalla asiakas ja ohjaaja voivat tehda
asiakkaan toivomia asioita, kuten esimerkiksi kéyda ulkoilemassa yhdessa. Joka toinen viikko pidettdvasséa yhteisokokouksessa on
jokaisella yhteison jasenella mahdollisuus tuoda yhteiseen keskusteluun haluamiaan asioita. Omaohjaajat huolehtivat
omaisyhteistydsta ja kannustavat/tukevat asiakkaita yhteydenpitoon laheistensa kanssa.

Asiakkaan ajatuksia seka toiveita kysytaan aktiivisesti ja ne pyritdan toteuttamaan, jos se on mahdollista. Yhdessa asiakkaan kanssa
tehd@an asumisensuunnitelma. Tasséa suunnitelmassa kartoitetaan asiakkaan kanssa keskustellen ne kodin vastuutyét joihin hén ottaa
osaa sekd miten han haluaa vapaa-aikaansa viettdd. Asumisen suunnitelmassa keskustellaan myds niisté tilanteista joissa
itsemaaraamisoikeus voi kdantya itsed vastaan ja asiakkaan tarvitsema hoito vaarantua. Naihin tilanteisiin pyritdan ldytamaan yhdessa
tapa, miten toimitaan. Asiakasta kannustetaan omatoimisuuteen hanen toimintakykynsd mukaisesti. Ohjaajat ovat aina valmiita
neuvomaan ja ohjaamaan tarvittaessa.

ltseméaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kaytannot

Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen on aina toissijainen vaihtoehto ja rajoitteita kaytetddn ainoastaan asiakkaan
turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoitteiden tarve arvioidaan yhteistydssa asiakkaan ja omaisen seka henkildéston ja
ladkarin kanssa. P&atds perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja yksil6lliseen arviointiin monipuolisesti ja luotettavia arviointivalineita
kayttaen. Paatoksen rajoitteesta tekee aina laékari ja se kirjataan séahkoiseen asiakastietojarjestelmaan.

Kirjaukset tehddan asianmukaisesti ja ymmarrettavasti ja niisté tulee kéyda ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen johtaneet
syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja seka todettu vaikutus. P&atds voidaan myds tarvittaessa purkaa. Niissa
tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatonta turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan
yksityisyyttd ja ihmisarvoa kunnioittaen sek& perustuslaki, ihmisoikeudet ja Attendon eettiset periaatteet huomioiden.
ltsemaaraamisoikeus ja rajoittamistoimet sosiaalihuollossa-menettelyohje IMS:ssa.

Asiakaskohtainen itsemaaraamisoikeussuunnitelma laaditaan tilanteissa, joissa rajoittamistoimenpiteitd todennakdisesti joudutaan
kayttamaan ja huomioida asia myds asiakkaan kuntoutus- ja palvelusuunnitelmassa. Nain pystymme varmistamaan, etta
yksilékohtainen tarpeellisuusarviointi rajoitustoimenpiteiden kaytodlle tietyissa tilanteissa on tehty (yhteistydsséa vastuuladkarin kanssa)
ja ettei rajoittamista kayteta tarpeettomasti. Rajoittamistoimenpiteitéd vaatineen tilanteen jalkeen huolehditaan aina jalkikéasittelysta.
Asiakkaan kannalta on &arimmaisen tarkeda, ettd han ymmartdd syyn, miksi hanté piti rajoittaa. Rajoittamistoimenpiteiden
tarpeellisuutta arvioidaan tietyin maaraajoin ja aina tilanteiden muuttuessa. Rajoittamistoimenpiteiden kayttd on lopetettava valittdmasti
sen jalkeen, kun niille ei enaa edellytyksia.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

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

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa tai laheisensé kanssa kéasitellaan asiakkaan kokema epéasiallinen
kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asiakkaan kohdatessa epaasiallista kohtelua, yksikdon henkilostd ottaa asian viipymatta keskusteluun tilanteen vaatimalla tavalla
asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan omaisen/laheisen/edustajan kanssa. Selvitimme tilanteen asianosaisten kanssa
mahdollisimman pian tapahtuman jélkeen. Mikali asiakas/l&aheinen on tyytyméatdn saamaansa kohteluun, hanella on asiakaslain 23 §:n
mukaan oikeus tehdé muistutus toimintayksikdn vastuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus kasitelldan yksikén esimiehen
ja alueen aluepaallikon ja/tai aluejohtajan kanssa valittdmasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti mahdollisimman pian.
Kirjallinen vastaus sisaltda ratkaisun, perustelut seka selkeasti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta ryhdytty. Tarvittaessa
asiakasta ja hanen omaistaan/laheistdan/edustajaa ohjataan ottamaan yhteyttd sosiaali- ja potilasasiamieheen. Mahdolliset
epaasiallista kohtelua koskevat muistutukset kasitellaan yksikdssa yleisella tasolla ja muistutusten perusteella kehitetddn yksikon
toimintaa. Yksikon esimies vastaa siitd, etté jokainen yksikon tydntekija tietéda ilmoitusvelvollisuuskaytanndista. Muistutuksen asiakirjat
sailytetddn yksikon arkistossa erillddn asiakasasiakirjoista. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jarjestelméan. Poikkeamat
kasitelladn yksikdssa henkilokunnan kanssa kuukausittain.

4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN
Yksikkbmme painopistealueita v. 2021-2023 ovat asiakkaiden oma osallisuus, vuorovaikutus seka liikunta ja luonto.
Asiakkaiden kanssa keskustellaan saénnollisesti yksikkbmme painopistealueista ja heidéan mielipidettddn kysytdéan toiminnan

jarjestamisesta. Esimerkiksi yksikdssa pidettavat ryhmat paatettiin yhteisokokouksessa asiakkaiden kanssa. Luontoa ja eri
vuodenaikoja pyritadn tuomaan teemoina yksikon arkeen, myos kansalliset juhlapéivat huomioidaan toimintaa suunniteltaessa.




Omaohjaajat pitavat yhteytté laheisiin oma-asiakkaan kanssa tdman toiveen mukaisesti. Léheisia kannustetaan kertomaan toiveistaan
henkildkunnalle ja he ovat tervetulleita mukaan myds erilaisiin yksikon tapahtumiin. Omaiset voivat ottaa yhteytté aina puhelimitse tai
séhkdpostilla. Yksikosta lahetetdan laheisille kaksi kertaa vuodessa yksikkokirje, jossa kerrotaan yksikdn ajankohtaisia kuulumisia.
Laheistenpaiva jarjestetadn myos kaksi kertaa vuodessa.

Palautteen keraaminen

Jatkuva asiakaspalaute ja sdanndllisesti tehtavat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan kehittdémista. Palautteen antaja
voi olla asiakas, 1aheinen tai muu yhteisty6taho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti asianomaiselle tai yleisesti asiakaspalaverissa,
kirjallisesti  yksikon palautelaatikkoon, puhelimitse/sahkopostitse, www-sivujen palautekanavan kautta. Asiakkailta ja
omaisilta/laheisiltd hankitaan asiakaspalautetta myos keskustelemalla aktiivisesti asiakkaiden ja omaisten/laheisten kanssa.
Omaisten/laheisten illat ovat myds oivallisia tilanteita palautteen ja kehittdmisideoiden keraémiselle.

Asiakastyytyvaisyyskyselyt tehdéan 2-4 vuodessa.
Palautteen kaésittely ja kayttd toiminnan kehittdmisessa

Saatu palaute kirjataan AQ-jarjestelmaéan, Kkasitelladn yksion palaverissa ja dokumentoidaan palaverimuistioon.
Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja kehittémistoimenpiteet kasitelladn henkilokunnan kanssa yksikon palaverissa seka asiakkaiden
ja omaisten/laheisten kanssa omaisten/laheisten illassa. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyddynnetdan yksikén
toiminnan laadun kehittdmisessd, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistetaan palautteista tulleita toimivia kaytanteita. Yksikon
esimies vastaa palautteen kasittelystd ja hyddyntamisestd yhdessé henkilokunnan kanssa. Esimies vie saadun palautteen
laatujarjestelméamme mukaisesti eteenpain organisaatiotasolla.

4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTURVA
a) Muistutuksen vastaanottaja

Muistutukset toimitetaan vastaava sosiaalityonpaallikkd Taija Jokimaa-Frusti

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seka tiedot hanen tarjoamistaan palveluista

Katja Vahakangas, Silkintie 3, Ikaalinen
Puh: 044 7306516 (ti, to, pe klo.11-12)
katja.vahakangas@ikaalinen.fi

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat yksikdssa kaikkien nahtavilla ruokailutilan ilmoitustaululla.

Sosiaaliasiamiehen tehtéviin kuuluu:

Neuvoa asiakkaita lain soveltamiseen liittyvissa asioissa

Avustaa asiakasta muistutuksen tekemisessa

Tiedottaa asiakkaan oikeuksista

Toimia muutenkin asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi

Seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitysta kunnassa ja antaa siité selvitys vuosittain kunnanhallitukselle.

c) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sitéd kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvoja puh: 029553 6901 arkisin 9-15
sahkodinen yhteydenotto: sahkodiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n.5 tydpaivan kuluessa. Vastauksen saa paasaantdisesti
puhelimitse (lomakkeen saa www.kkv.fi)

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

d) Miten yksikon toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapaatokset kasitelladn ja huomioidaan toiminnan
kehittdamisessa?

Muistutukset ja kantelu- ja muut valvontapaattkset huomioidaan toiminnan kehittamisessa kaymalla ne aina lapi yksikdn palavereissa
ja laatimalla niihin yhdessa henkildkunnan kanssa korjaavat toimenpiteet, josta dokumentointi asianmukaisesti palaverimuistioihin.
Liséksi muistutuksista, kantelu- ja muut valvontapaatoksisté yksikon esimies informoi palvelupaallikkda ja/tai aluejohtajaa. Yksikon
esimies antaa muistutuksen antajalle kirjallisen vastineen. Kaikista muistutuksista ja kanteluista kirjataan AQ-jarjestelméan
poikkeamaraportti.

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle

Mahdollisimman pian

6. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

4.3.1 HYVINVOINTIA JA KUNTOUTUSTA TUKEVA TOIMINTA




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

Jokainen asiakas laatii yhteistydssd omaohjaajan kanssa yksil6llisen ja kokonaisvaltaisen, paivittéista kuntoutusta ohjaavan kirjallisen
kuntoutus- ja palvelusuunnitelman. Liséksi kuntoutus- ja palvelusuunnitelman laadintaan voivat osallistua asiakkaan toiveiden mukaan
tai kuntoutuksen onnistumisen kannalta valttamattdomat henkildt esim. laheiset, kunnan edustaja seka tarvittaessa ladkari. Kuntoutus-
ja palvelusuunnitelmassa huomioidaan asiakkaan voimavarat ja tuen tarpeet seka hanelle tarkeat asiat. Motivaatio toipumiseen lahtee
asiakkaan omista tavoitteista ja mielenkiinnonkohteista. Suunnitelma ohjaa fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen
toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistamiseen ja yllapitdmiseen sekd asiakkaan nakoiseen hyvaan elaméan. Jokaiselle asiakkaalle
laadittava ja sdanndllisesti paivitettdva Elaméanlaadun check- lista maérittelee asiakkaiden osallisuutta ja vuorovaikutuskokemuksia
elaménlaatuun keskeisesti vaikuttavissa asioissa.

Asiakkaita kannustetaan osallistumaan yhteiseen paattksentekoon, arjen toiminnan jarjestaminen mietitdan kuntoutusnakodkulmasta
kasin. Yksikkdon on tehty viikko-ohjelma, josta nékyy virike-ja kuntoutustoiminta yksikdssa. Arkiaamuisin pidetdédn aamukokous, jossa
kaydaan lapi kyseisen paivan ohjelma ja asiakkaiden kodin vastuutytt. Jokaisella asiakkaalla on omaohjaajan tekema
henkildkohtainen viikko-ohjelma, jossa ndkyy asumisensuunnitelmassa sovitut aktiviteetit/toiminta johon asiakas osallistuu.

Asiakastietojarjestelman kirjauksissa kuntoutuksen tuloksellisuus, aktiviteetit, omaohjaajahuomiot ja lAheishuomiot nousevat Attendo
Quality ohjelmaan. Tamén ohjelman avulla seurataan ja kehitetdan toteutunutta toimintaa kuukausitasolla.

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

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkédmme seuraa erityisesti omaohjaaja havainnoimalla ja keskustelemalla asiakkaan (ja
omaisten/laheisten) kanssa heidan tuntemuksista ja ajatuksista. Ensimmaisen kuntoutus- ja palvelusuunnitelman valmistuttua
tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan paivittaiskirjausten kautta. Tydyhteis® raportoi palavereissa saanndéllisesti kunkin
asiakkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisista muutoksista. Suunnitelmat péivitetdan vahintaan 6 kk vélein tai tarpeen mukaan,
jolloin véahintédan kirjataan myos tavoitteiden saavuttamisen tilanne. Lisaksi omaohjaajat kirjaavat kuukausittain séhkodiseen
asiakastietojarjestelmaén asiakkaasta yhteenvedon tavoitteiden edistymisesta asumisessa.

Eldmé&nlaadun check-lista toimii liséksi ohjausvélineena. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa hyddynnetaan
mm. toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja painoa saannéllisesti. RAI- mittari otetaan kayttoon kevaan 2020 aikana.
Tarvittaessa seurataan myds mahdollisten ladkehoitojen ja ladkemuutosten vaikuttavuutta asiakkaan hyvinvointiin. Erilaisia mittauksia,
kuten verensokerin- ja verenpaineen seurantaa, tehdaan asiakaskohtaisen tarpeen mukaan.

Omaohjaajan tarkea tehtéva on huolehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta kuntoutus-
ja palvelusuunnitelmaan seka vieda kaytantdon ja siirtda tieto yksikon palavereissa muulle henkilokunnalle. Jokaisella yksikén
tyontekijalla on velvollisuus tutustua seka tulee olla riittavat tiedot asiakkaiden kuntoutus- ja palvelusuunnitelmista, jolloin voimme
varmistaa asiakkaiden palvelujen jatkuvuuden ja asiakasturvallisuuden.

Yksi tarkeé asiakkaan hyvan elaméan seurantakeino on omaohjaajan antama oma aika omalle asiakkaalle viikoittain.

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

Attendo Tahteen ruoka tulee viereisen Attendo Kyrdskosken hoivakodin keskuskeittiostd. Ruuan hakee ohjaaja/palvelukotiapulainen,
mukana voi olla liséksi asukas, aamupdivalla n. klo 11.15-11.30. Lounas tulee arkipdivisin keittidltéa [Ampimana, paivallinen kylména

ja se lammitetédan yksikdn omassa keittidssa. Viikonloppuisin ja pyh&paivina lounas tulee lampimén&, muut ateriat tulevat kylmina ja
ne lammitetaan yksikon keittiossa.

Aamupala klo.7.30-8.30

Lounas arkisin klo 11.30-12.00 ja viikonloppuisin klo 12-12.30.
Paivakahvi klo14.15- 14.45

Paivéllinen klo 16.30-17.00

lltapala klo 19.30- 20.00

Tarvittaessa asiakkaan on mahdollista saada ns. yopalaa.

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan osana kuntoutus- ja palvelusuunnitelmaa suunnitelmaa: selvitetdan mm. erityisruokavaliot,
terveydelliset rajoitteet ja mieltymykset. Esimerkiksi syOmishéiridihin liittyvd& painon laskua/nousua seurataan ja tarvittaessa
konsultoidaan laakaria tai ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niista tehdyt toimenpiteet kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Yksikén
ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti sekd huomioiden asiakkaiden yksildlliset tarpeet ja
makutottumukset. Asiakkaiden ruokailu on jarjestetty siten, etta iltapalan ja aamupalan valinen aika ei ole yli 11 h. Asiakkaiden ruokailu
tapahtuu valvotusti ja asiakkaita avustetaan heidan tarpeiden mukaisesti.

Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma jota paivitetaan kerran vuodessa.
Asiakkaita ohjataan tutustumaan erityisesti mielen hyvinvointia tukevaan ruokavalioon, monipuoliseen ja ravitsevaan ateriarytmiin sekéa

annoskokonaisuuksiin. Tavoitteena on hyvinvointia tukevan ravitsemuksen ottaminen osaksi omaa elamaa seka asiakkaiden
keittibtaitojen karttuminen.

4.3.3 HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikdn puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista, suunnitelma paivitetdan yksikon esimiehen toimesta
yhdessa yksikon siivousvastaavan kanssa. Henkilokunta toteuttaa tydskentelysséan aseptista tydskentelytapaa. Hyvan kasihygienian
noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa valttaa infektioita.




Infektiotaudin valttdminen tapahtuu katkaisemalla silta tartuntatie. Hyvan késihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa
vélttdd infektioita. Yksikdssad henkilokuntaa ja asiakkaita ohjeistetaan suullisesti ja kirjallisesti noudattamaan asianmukaista
kasihygieniaa. Infektiohoitajaa konsultoidaan tarvittaessa.

Yksikdssa noudatetaan terveystarkastajan hyvaksym&a omavalvontasuunnitelmaa. Nain hyvalla ruokahygienialla ehkaistéan
epidemioiden synty. Henkilostolta vaaditaan hygieniapassi ja tarvittaessa salmonellatodistukset. Tarvittaessa pyydetdan ohjeistusta
Hameenkyron terveyskeskuksen hygieniahoitajalta.

Asiakkaan kanssa harjoitellaan taitoja, joita tarvitaan paivittdisessa elamé&ssa, muun muassa hygienian hoitoa ja ympariston
siisteydestd huolehtimista asiakkaan toimintakyvyn ja yksilollisten tarpeiden mukaan, kuvattuna asiakkaan kuntoutus- ja
palvelusuunnitelmassa.

4.3.4 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO

a) Miten yksikdsséa varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireeténtéa sairaanhoitoa, kiireellista sairaanhoitoa ja akillista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityisella hammaslaakarilla.

Kiireetdn sairaanhoito: Asiakkaan kiireettomén sairaanhoidon palveluista vastaa asiakkaan oma terveyskeskus. L&aakari paattaa
asiakkaan hoitotoimenpiteista ja yksikon henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa. Terveyskeskuksen
kanssa tehdaan yhteisty6ta esimerkiksi haavahoitaja/diabeteshoitaja. Kyroskosken psykiatrian poliklinikan kanssa tehdaan yhteistyota
niiden asiakkaiden asioissa, jotka ovat psykiatrian poliklinikan asiakkaita.

Kiireellinen sairaanhoito: Paivystyksellinen sairaanhoito iltaisin ja viikonloppuisin jarjestetaén vuoroviikoin Hameenkyron ja Ikaalisten
terveyskeskuksissa. YOpaivystys on jarjestettynd Acutassa Tampereen yliopistollisessa keskussairaalassa. Jos asiakas lahetetdan
péivystykseen, hdnen mukaansa lahtee mahdollisuuksien mukaan ohjaaja. Jos asiakas vieddan ambulanssilla, annetaan ensihoitajien
mukaan yksikosta kopio asiakkaan ajantasaisesta laakelistasta.

Akillinen kuolemantapaus: Soita 112, saat liséohjeita. Yksikdssa on laadittu Kuolemantapaus yksikdssa- tyoohje, se l6ytyy ohjaajien
toimistosta kansiosta. Kuolemantapauksen sattuessa tiedotetaan yksikdn esimiesta valittomasti soittaen ja tekstiviestilla ellei esimiesta
saada heti kiinni.

b) Miten pitk&daikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetdan ja seurataan?

Asiakkaiden terveytta edistetédan yksilollisesti, tukemalla osallisuutta seka terveellisia elaméntapoja (mm. vuorokausirytmi, ravitsemus,
liikunta, uni, mielekas tekeminen, sosiaalinen verkosto jne.). Tavoitteena asiakkaan elaménhallinnan lisddminen ja hyvéa elaménlaatu
sairaudesta huolimatta.

Omaohjaajat seuraavat oma-asiakkaansa terveytta kirjauksista seka keskustelemalla oma-asiakkaansa- sekd muun henkilokunnan
kanssa aiheeseen liittyen. Omaohjaajan vastuulla on ohjelmoida oma-asiakkaansa VS- ja RR- mittaukset Hilkan sahkdiseen kalenteriin
sek& seurata etté ne on otettu sdanndllisesti. Mittaukset ottaa vuorossa oleva tyontekija. Oma-ohjaajan vastuulla on myds huolehtia
siitd, ettd asukkaalle maaratyt laboratoriokokeet otetaan ajallaan tai delegoida se toiselle ohjaajalle, jos ei itse ole tydvuorossa.
Laakityksen jatkuvaa arviointia tekevat kaikki hoitoty6ta tekevat. Asumisensuunnitelmaan voidaan kirjata seurantamittausten maara,
esimerkiksi RR 2 x kuukaudessa.

c) Kuka yksikdssé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?

Yksikdn johtaja /sairaanhoitaja Marika Rajasalo yhdessad sairaanhoitajien Riitta Kiintonen ja Terhi Kangassalo, terveydentilan
seuraaminen kuuluu kaikille ohjaajille.

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

Yksikon THL:n Turvallinen laékehoito-oppaan mukainen laékehoitosuunnitelma paivitetddn kerran vuodessa ja aina tarvittaessa.
Paivittdmiseen osallistuvat yksikon johtaja ja mahdollisesti sairaanhoitaja. Laakari allekirjoittaa yksikon ladkehoitosuunnitelman.

Laakehoitosuunnitelma ohjaa ladkehoidon toteuttamista yksikdssa. Laakehoitosuunnitelma madrittelee, miten laékehoitoa yksikdssa
toteutetaan, ladkehoidon osaamisen varmistamisen ja yllapitdmisen, ladkehoidon perehdyttdmisen, vastuut ja velvollisuudet,
lupakaytannét, lagdke-huollon toiminnan (mm. ladkkeiden toimittaminen, sailyttdéminen ja havittdaminen), ladkkeiden jakamisen ja
antamisen, laékehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, laékehoidon kirjaamisen ja tiedonkulun seka toiminnan
ladkehoidon virhetilanteissa.

Laakehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla ladkehoidon vaikuttavuutta asiakkaiden paivittdiseen seurantaan. Padvastuussa
yksikon asiakkaiden laékehoidon toteutuksesta ja seurannasta on yksikon johtaja/ sairaanhoitaja Marika Rajasalo ja sairaanhoitaja
Riitta Kiintonen.

Yksikon ladkehoidosta vastaa

Hameenkyron terveyskeskuksen omalaakari tai muu nimetty laakari

Laakevastaavana toimii yksikon sairaanhoitaja. Han huolehtii pA&asiassa ladketilauksista, ladkehoidosta tiedottamisesta seké osaltaan
vuoron laékevastaavana toimimisesta. Sairaanhoitaja antaa myds asukkaiden lagkehoitosuunnitelman mukaiset i.m. injektiot. I.m
injektiot voi antaa myds naytot antanut ja 1a8karin hyvaksymat ohjaajat.




Ladkemuutokset toteuttaa se laédkeluvallinen tyontekija, joka ladkemuutoksen ottaa vastaan laékariltd. Han myds tiedottaa
ladkemuutoksesta muuta tydryhmaa ja kirjaa sen asukkaan laakityshuomioihin Hilkkaan. Vuoron ladkevastaava huolehtii vuoron
kaikesta ladkehoidosta, aamuvuorossa ladkkeiden jakamisesta seka tarvittavien laékkeiden antamisesta asiakkaille. Asiakaskohtainen
ladkehoitosuunnitelma paivitetdan aina kun siihen tulee muutoksia.

4.3.6 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan kuntoutuksessa toteutetaan moniammatillista yhteisty6ta yksil6llisten tarpeiden mukaisesti. Yhteistyota tehdaén erilaisten
toimijoiden kanssa asiakkaiden tarpeiden mukaan, kuten terveyskeskus, psykiatrian poliklinikka ja hammashoitola. Asiakkaat kayvéat
laboratoriokokeissa Hameenkyrdn terveyskeskuksessa. Matkat terveydenhuoltoon tehdaan paasaantoisesti KELA-taksilla.

Alihankintana tuotetut palvelut (maarayksen kohta 4.1.1.)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan saanndllisesti palautteen keruulla, yhteisilla palavereilla ja tekemalla saannéllista
yhteisty6td. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta. Attendo Tahteen ruoka tulee Attendo
Kyroskosken hoivakodilta, kiinteiston huoltamisesta Coor ja vartijapalveluista vastaa Securitas.

7. ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajérjestelmien, laitteiden ja valineiden hyvalla suunnittelulla, yllépidolla ja huollolla,
henkildkunnan hyvalla ohjeistuksella ja koulutuksella, asiakkailta keratyn palautteen avulla seka jatkuvalla valvonnalla, seurannalla ja
kehittamistyolla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myds holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille
edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta seké vanhuspalvelulain mukaisesta velvollisuudesta ilmoittaa iakkaasta henkilostéa, joka
on ilmeisen kykeneméatdn huolehtimaan itsestaan.

Poikkeamat ja lahelta piti -tilanteet raportoidaan IMS-toiminnanohjausjarjestelméaan, johon kirjataan myds korjaavat toimenpiteet,
vastuuhenkilo ja aikataulun toimenpiteiden suorittamiseksi sek& arvioinnin toimenpiteiden vaikuttavuudesta. Kts. kohta Poikkeamat ja
lahelta piti-tilanteet.

Yhteisty0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen mukaan.
Palo- ja pelastusviranomaisten kanssa tehdaan saannéllista yhteistyota tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain
tehdaén yksikkokohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittdmissuunnitelmat.

Henkilostolle jarjestetdan saanndllisesti palo- ja pelastuskoulutusta kdytannon harjoituksineen seka yllapidetaan ensiapuvalmiutta.
YksikOssa jarjestetaan saanndllisesti myods turvallisuuskavelyt ja poistumisharjoitukset, joista asianmukainen dokumentointi.

4.4.1 HENKILOSTO
Hoitohenkiloston maéara, rakenne ja riittavyys seka sijaisten kayton periaatteet:
a) Yksikon hoitohenkiléstén maara ja rakenne:

Yksikdssa tydskentelee ammattitaitoinen ja koulutettu seka suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkildkunta.

-Yksikdn hoitohenkilémitoitus on 0,5 tt/ asiakas ja kokonaishenkilstomitoitus 9,5 tt/asiakas, talon paikkaluvun ollessa taynna.
-Yksikoén esimies on Marika Rajasalo, joka on koulutukseltaan sairaanhoitaja (AMK).

-Yksikén henkilokuntaan kuuluvat 2 sairaanhoitajaa, 6 lahihoitajaa 1 palvelukotiavustaja. Lisaksi yksikdssa on pitkaaikaisia sijaisia,
jotka tarpeen mukaan tulevat téihin. Tahdessa on oma palvelukotiavustaja, jonka tydnkuvaan kuuluu siivoaminen, pyykinpesu seka
keittiotyot. Ruoka Attendo Tahteen ostetaan valmiina.

-Liséksi yksikdssa on ajoittain opiskelijoita eri ammatillisista oppilaitoksista.

b) Yksikon sijaisten kayton periaatteet:

Sijaisten hankinnassa on aina lahtdkohtana yksikon toiminnallinen tarve ja asiakkaiden turvallisuus sek& viranomaisten vaatimukset.
Yksikon henkiloston akilliset poissaolot pyritddn aina jarjestamaén ensisijaisesti tydvuorojarjestelyin sekd yksikdn sisaisilla
tyontekijalainoilla. Tavoitteena on kayttaa asiakkaille tuttuja ja yksikdn toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjarjestelyista vastaa yksikon
johtaja. Sijaisten hankinta kuuluu jokaiselle yksikdn tyontekijalle, arkena esimiehelle.

c) Henkiléstdvoimavarojen riittdvyyden varmistaminen?

Yksikon esimies vastaa tyOvuorosuunnittelusta ja siitd, ettd tyévuoroissa on suunnitellusti riittdva maara henkilokuntaa. Yksikon
henkildkunnan riittavyytta, osaamista ja koulutustarvetta, poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan saannéllisesti. Yksikdissamme
on maaréllisesti ja rakenteellisesti riittdva henkilostd suhteessa tuotettavaan palveluun. Henkilostotyytyvaisyyskyselyt tehdaan kerran
vuodessa. Naiden tulokset kaydaan lapi henkilostdpalavereissa, tulosten avulla kehitetaan keinoja henkiléstén jaksamiseen.

Henkildston rekrytoinnin periaatteet

Henkiloston rekrytointia ohjaa tydlainsaadantd seka tydehtosopimukset. Naissa madritellaan tyontekijoiden seka tydnantajan oikeudet
ja velvollisuudet.
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Rekrytoinnista vastaa yksikdn esimies. Rekrytointiprosessi pitaa sisallaén tyontekijatarpeen kartoituksen, varsinaisen tydntekijahaun
(ulkoiset ja sisaiset ilmoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut, valintapaatokset ja niista
ilmoittaminen), valitun tyontekijan ammattikelpoisuuden todentaminen. Yksikén esimiehen vastuulla on henkil6llisyyden tarkistaminen,
ammattioikeuksien ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki, JulkiSuosikki tai soittamalla Valviraan),
ulkomaalaistaustaisten tydluvan ja ammattioikeuksien tarkistus, suositusten kysyminen, tutkinto- ja tydtodistukset], tydsopimusten
tekeminen ja allekirjoittaminen. Rekrytoinnissa tukee ja ohjaa henkildstohallinto.

Kuvaus henkildstdon perehdyttamisesta ja tdydennyskoulutuksesta

Uuden tyontekijan, uuteen tyotehtavaan siirtyvan ja opiskelijan perehdytyksesta vastaa yksikon esimies. Tarvittaessa esimies voi
delegoida osia perehdytyksesta muulle kokeneelle tyontekijalle.

Yksikon hoitohenkildstd perehdytetaan asiakastydhon, asiakastietojen késittelyyn ja tietosuojaan sekd omavalvonnan toteuttamiseen
Attendon perehdytysohjeiden mukaisesti. Sama koskee myos yksikdssé tyoskentelevia opiskelijoita ja pitkdén toistad poissaolleita.
Perehdyttamislomakkeeseen on yksilbity perehdytettavéat asiat, jotka kaydaén tydntekijan kanssa lapi varmistaen osaamisen hallinta
ja siihen merkitddn selkeasti, kun kukin osio on onnistuneesti perehdytetty. Perehdytyksen yhteydessa kaydaan lapi myods
omavalvontasuunnitelma seka sen sisaltdmat asiat. Kun kaikki asiat on kayty 1api, perehdyttdmislomake paivatéan ja esimies ja alainen
allekirjoittavat sen. Perehdyttamislomakkeen sdilytyksesta ja arkistoinnista vastaa yksikon esimies.

Omaohjaajan tehtaviin perehdytdan seka kirjallisen perehdytysmateriaalin- ettd henkildkohtaisen perehdytyksen avulla. Asiakkaan
asioihin perehdytédan lukemalla Hilkasta asiakkaan asumisensuunnitelma seka tutustumalla paivittaiskirjauksiin, keskustelemalla
asiakkaan- sek& muun henkildkunnan kanssa.

Yksikdssa laaditaan vuosittain henkildston koulutussuunnitelma, jossa hyddynnetdén kehityskeskusteluissa ja toiminnasta saaduissa
palautteissa esiin nousseita kehittdmistarpeita. Koulutussuunnitelmassa huomioidaan toimintasuunnitelman mukainen painopistealue,
yksikdssa vallitseva tarve, tyodntekijoiden yksilolliset osaamistarpeet seka tyotehtaviin liittyvat erityistarpeet. Koulutustarvetta
maaritelldén tarvittaessa vuoden aikana, mikali ilmenee osaamistarpeen vaatimuksia esim. asiakkaisiin liittyen. Koulutukset
suunnitellaan tukemaan tydntekijéiden ammattitaitoa seka vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetta ja muuttuvia vaatimuksia.
Yksikdn esimiehen tehtavana on pitéda huolta siita, etta tdydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tydntekijan kohdalla.

Henkiloston  koulutus  jarjestetdan sisdisend ja ulkoisena henkil6-, yksikkd- tai aluekohtaisena koulutuksena.
Taydennyskoulutusvelvoite on vahintaén kolme paivaa vuodessa tyontekijaa kohden ottaen huomioon mm. tydntekijan tyotehtavat ja
koulutus seké tyodyhteisdn toimintojen kehittdémisvaihe. Koulutuksien toteutuminen kirjataan henkilostotietojarjestelméaén. Joka vuosi
tehdaén koonti edellisen vuoden toteutuneista koulutuksista toimintakertomukseen. Namé kuuluvat yksikdn esimiehen tehtaviin.

4.4.2 TOIMITILAT

Yksikkod toimii yksikerroksisessa uudisrakennuksessa, joka on valmistunut keséalla -19. Yksikéssdmme on yhteensa 15
asukashuonetta. Kaikki huoneet ovat 20 m2, jokaisessa on oma wec/suihkutila. Kaikki kodin tilat ovat esteettémia. Asiakas kalustaa
oman huoneensa itse. Tilat ovat nykyméaarayksien mukaisia, avaria ja likkuminen on pyoratuolillakin helppoa. Yhteiset tilat ovat
suunniteltu viihtyisiksi ja ne on sisustettu kodinomaisesti.

Yhteisia tiloja yksikossé on avara ruokailutila ja olohuone. Yksikdsta l6ytyy myds yhteinen sauna- ja pesuhuone seka yleinen wc
asiakkaiden seka vierailijoiden kayttoon. Yksikdssé on siivoushuone, jossa sailytetdan siivoustarvikkeita, siella on myds moppien
pesuun tarkoitettu pesukone. Pyykkihuoneesta l6ytyy pesukone ja kuivausrumpu, joissa pestaan kaikki kodin pyykki. Yksikdsta 10ytyy
myds katettu suuri terassi, joka on kalustettu poydillé ja tuoleilla. Terassilla voi halutessaan juoda vaikka paivékahvit.

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydessa otetaan huomioon eri vuoden ajat (hiekoitus ja lumenluonti). Turvallisuutta lisaa hyva
valaistus. Pihapiiri on kodikas ja turvallinen. Pihassa on keinu, penkkeja ja istutuksia. Liikkuminen on esteetdntd ja turvallista.
Parkkipaikat ja autoliikenndinti eivat hairitse pihassa oleskelua ja likkumista.

Yksi toimintamme lahtdkohdista on mielekk&an arjen mahdollistaminen kaikille asiakkaille asiakasryhmasta ja toimitiloista riippumatta.
Toimitilat antavat kuitenkin hyvét edellytykset aktiiviseen sosiaaliseen yhdesséa elamiseen yksikdssa. Yhteisiin hetkiin (ruokailut,
harrasteet, ulkoilut jne.) kannustetaan. Asiakkaiden liikkuminen on helppoa ja kokoontuminen on mahdollista sekd omassa
pienryhmakodissa ettd isommassa ryhméssa koko talon asiakkaiden voimin.

Yksikon siivous ja pyykkihuolto

Yksikdssa noudatetaan puhtauspalvelusuunnitelmaa, joka pitaa sisalladn esim. siivoustyon tavoitteet ja keskeiset periaatteet, ohjeet
siivoustiheyksille, eri tilojen vaatimille toimenpiteille, aineille ja vélineille, pyykinpesulle, valinehuollolle ja jatelajittelulle. Jokainen
tyontekija perehdytetadn puhtauspalvelusuunnitelmaan.

Yksikdssamme on pyykkihuone asianmukaisine koneineen, jossa pestaan niin pikkupyykki kuin lakanapyykkikin. Yksikkémme hoiva-
apulainen yhdessé ohjaajien kanssa vastaavat pyykkihuollon toteutuksesta. Asiakkaat saavat halutessaan osallistua pyykkihuoltoon
esim. olemalla mukana pyykkia pesuun laitettaessa, lakanoiden viikkauksissa, pyykkien laittamisessa kuivamaan jne asiakkaiden
omien mieltymysten mukaan. Jos asiakkaan toimintakyky sen sallii, voi asiakas pesta pyykkinsd myos itsendisesti tai ohjaajan
ohjauksella.

- Asiakashuoneissa yllapitosiivous kerran viikossa
- Siivoushuolto toteutetaan asiakkaiden kanssa yhdesséa seka hoiva-apulaisen toimesta
- Pyykkihuolto toteutetaan itse (palvelukotiavustaja, ohjaajat seka asiakkaat ohjattuna)

Puhtauspalveluiden toteutumista ja laatua seurataan kaksi kertaa vuodessa "puhtauspalveluiden laatukierroksella”, jonka tulos, palaute
ja kehittamiskohteet kaydaan lapi yhdessa yksikon henkilokunnan kanssa, kasittelysta laaditaan muistiomerkinnat.
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4.4.3 TEKNOLOGISET RATKAISUT, KULUNVALVONTA SEKA ASIAKKAIDEN KAYTOSSA OLEVAT TURVA- JA
KUTSULAITTEET

Attendo Tahdessad on kaytdssa vartijan kutsupainike, tarvittaessa palveluun lisatdén vartijan s@annéllinen kierto yksikossa.
Kiinteistdssa 10ytyy myds palo- ja vikailmoitusjarjestelmd, josta hélytys menee automaattisesti hatakeskukseen. Halytysjarjestelméan
toimivuus testataan 1 x kk tehtavalla tarkastuksella, tarkastuksen hoitaa kiinteistén huoltoyhtid. Halytysjarjestelmén huollosta vastaa
Palontorjuntavélinehuolto Markku Kauriala Oy. Halyttimen huolto tehddan 1 x vuodessa.

Yksikdssa on ladkehuoneen ovessa kulunvalvonta, josta jaa lokimerkintéd milla kulkuléatkalld ovesta on kuljettu ja kellonaika.

Yksikon ulko-ovet ovat lukittuna klo. 22-06 valisend aikana, muina aikoina ne ovat avoinna. Kameravalvontaa ei kiinteistossa ole.
Jokainen tydntekija on velvollinen tarkkailemaan laitteiden toimivuutta ja ryhtymaan valittdémiin toimenpiteisiin, mikéli huomaa laitteessa
ongelmia.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot

Attendo Tahdessa ei ole kaytdssa asiakkailla turva- tai kutsulaitteita.

4.4.4 TERVEYDENHUOLLON LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT ASIANMUKAISET
VAARATILANNEILMOITUKSET

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

Yksikossa kaytetaan asiakkaiden hoidossa tarvittavia apuvalineitd, laitteita ja tarvikkeita, kuten verenpaine- ja verensokerimittarit,
pyoratuolit, rollaattorit jne. Asiakkaan omaohjaaja ja terveyskeskuksen fysioterapeutti huolehtii ja kartoittaa asiakkaan
apuvalinetarpeen ja on yhteydessa kunnan apuvélinekeskukseen saadaksemme asiakkaalle kayttoon tarpeelliset apuvalineet. Yksikon
tydntekijat perehdytetdan yksikdssa kaytettavissa oleviin terveydenhuollon vélineisiin ja laitteisiin seka vaaratilanneilmoitusten
raportoimiseen. Valineita ja laitteita kdytetadn ja sdadetaan, yllapidetaan ja huolletaan valmistajan ilmoittaman kayttotarkoituksen ja -
ohjeistuksen mukaisesti. Yksikon huollettavien apuvélineiden ja laitteiden rekisteri seka kalibroitavien laitteiden rekistereihin kirjataan
terveydenhuollon laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seké toteutuneet huollot ja kalibroinnit, vastuu yksikon laitehuollosta vastaavalla.

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

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot

Sh Marika Rajasalo marika.rajasalo@attendo.fi 044-4941600

8. ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Yksikon henkilékunnan kanssa kaydaan lapi sdanndllisesti asiaa koskeva lainsaadanto, niistd annetut ohjeet ja viranomaismaaraykset.
Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja potilastietojen laadukasta ja turvallista
kasittelyd. Lait, ohjeet ja maaraykset loytyvat IMS:std. Jokainen tydntekija suorittaa GDPR-koulutuksen. Attendon IT-tukipalvelut
tekevat saanndllisesti valvontaa tietoturvan toteumaisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu tydsopimukseen, opiskelijoilla se sisaltyy
koulutussopimukseen. Tarvittaessa voidaan tehda erillinen vaitiolovelvollisuussopimus.

Yksikdssa on kaytossa sahkoinen Hilkka asiakastietojarjestelmd, johon tehdaan asiakkaan hoidon kannalta riittavat ja asianmukaiset
kirjaukset. Jokaisella tyontekijalla on oma henkildkohtainen tunnus asiakastietojajarjestelmaén ja kirjaamisesta jaa lokijalki.
Asiakastietojarjestelméssa on erilaisia kayttajatasoja, joka parantaa tietoturvaa seka asiakastietojen hallintaa. Yksikon henkildkunta
kasittelee asiakkaiden tietoja siind méaarin, kun se on heidéan tydnsa tekemiseen tarpeellista.

Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisille vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksesta tai jonkin lainsdadanndn niin
oikeuttaessa.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojarjestelmien kayttdon liittyva omavalvontasuunnitelma, joka l6ytyy
intrasta. TAman liséksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilla jarjestelmilla on erilliset omavalvontasuunnitelmat (esim. Hilkka, RAI,
RAVA), jotka ldytyvat intranetista. Uusi tydntekija ja opiskelijat perehdytetaan tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttamisprosessin
yhteydessa. Uuden tydntekijan ja opiskelijoiden perehdytys sisaltdad henkilttietojen kasittelyn ja tietoturvan. Lisdksi yksikdissa
jarjestetaan saanndllisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyvaa koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet 6ytyvat https://www.attendo.fi/tietosuoja

Attendo Oy:n tietosuojavastaava

Paivi Kivijakola, Elektroniikkatie 2 A, 90590 Oulu. tietosuojavastaava@attendo.fi

Yksikdn esimiehen tiedot

Marika Rajasalo, 0444941600, marika.rajasalo@attendo.fi
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9. YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

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

Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikdn laadunvalvontajarjestelméaéd sekéa perehdytystd. Saanndllisen kirjaamisen avulla
voidaan seurata, ettd omavalvonta toteutuu kaytannossa.

Asiakastyodtd ja paivittdistd kehittdmista ohjaa yksikon vuosittainen toimintasuunnitelma, virikesuunnitelmat/viikko-ohjelmat ja
asiakkaiden henkilokohtaiset kuntoutus- ja palvelusuunnitelmat. Lisaksi keratyn asiakastyytyvaisyyskyselyn pohjalta keratéaéan
toiminnan kehitysté ohjaavat kehittdmiskohteet, joiden pohjalta yksikon toimintasuunnitelma rakentuu. Yksittaisia kehittdmistarpeita ja
toimenpiteita toteutetaan aina tarpeen esiinnyttyd. Asiakkaille ja omaisille/laheisille pidetaan koko yksikon yhteisia omaisten/laheisten
iltoja, jolloin kehittdmiskohteita mietitdan yhteisesti ja ideoidaan toimintoja asiakkaiden hyvinvoinnin parantamiseksi.

Yksikkokohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa, pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain mukaisessa
omavalvontasuunnitelmassa, ladkehoitosuunnitelmassa seka palveluprosessi- seka tyoturvallisuus- ja tydterveysriskikartoituksissa.
Vuosittain tehtavat riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja kuvaamaan yksikdn toimintaan liittyvia riskejd, arvioimaan riskien
merkittdvyyttd ja toteutumisen todennakodisyyttd sekd madrittelemaén toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja
raportoimiseksi.

AQ-jarjestelmalla seurataan poikkeamien ja laheltéa piti-tilanteiden lukuméaéaraé ja niitd kaydaéan lapi saanndllisesti seka arvioidaan,
ovatko tehdyt toimenpiteet olleet riittavia yksikon palavereissa seka tydsuojelukokouksissa ja johdon katselmuksissa. Poikkeavasta
toiminnasta kirjattujen poikkeamaraporttien kasittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em. asioiden liséksi laatujarjestelma ja
konsernitasolta tulevat yhteiset ohjeistukset kehittdémistarpeista ja- kohteista.

Yksikon sisdinen auditointi auttaa yksikka vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja tukee jatkuvaa kehittymista.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkétasolla, yksikén esimiehen johdolla. Omavalvontasuunnitelma paivitetdan
tarvittaessa tai vahintdan kerran vuodessa.

10. OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvéksyy ja vahvistaa toimintayksikon vastaava johtaja.
Paikka ja paivays

1.2.2023 Hameenkyro

Allekirjoitus Nimenselvennys

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

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijéarjestd Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, elamé, etiikka.
Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.

http://www.talentia.fi/files/558/Etiikkaopas 2012.pdf

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

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

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

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

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi

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

STM:n oppaita (2003:4): Yksil6lliset palvelut, toimivat asunnot ja esteeton ympdristo. Vammaisten ihmisten asumispalveluiden laatusuositus

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

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

Turvallisen ladkehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen la&kehoito -opas: http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

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

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www.tietosuoja.fi/filindex/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
Henkilttietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6 Jfpsy Y Nj/
Henkilotietolaki_ja asiakastietojen_kasittely yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf

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

Lastensuojelun méaaraaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-
4dd6a85a789b

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