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1.

PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT

Palveluntuottaja

Yksityinen palvelujentuottaja Kunnan nimi: Turku Nimi: Attendo Oy
Kuntayhtyman nimi: Turku

Palveluntuottajan Y-tunnus: 1755463-2

Sote -alueen nimi: Varsinais-Suomi

IToimintayksikon nimi Attendo Oy Villa Hirvensalo 1

Toimintayksikon sijaintikunta yhteystietoineen
Turku, Aamunkoitonkatu 5A 20900 Turku

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara Tehostettu palveluasuminen, ikdihmiset,
56 paikkaa (toimiluvan mukaiset tiedot) Pitkdaikaissairaanhoito 1 paikkaa

Toimintayksikon katuosoite: Aamunkoitonkatu 5A

Postinumero 20900 Postitoimipaikka
Turku

Toimintayksikon vastaava esimies Kaija-Leena Kerdnen [Puhelin
044-494 3431

Sahkdposti
kaija-leena.keranen@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan mydntamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat
yksikot)
1.9.2008 ja lupamuutos 31.12.2012 Dnro 8090/05.01./2012

Palvelu, johon lupa on myénnetty Tehostettu palveluasuminen /Laitoshoito

IiImoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan paatos ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipaatoksen ajankohta

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Elintarviketoimittaja: Meira Nova

Hygienia-, hoiva- ja siivoustuotteet: Pamark Oy
Tyoterveyshuolto : Terveystalo
Ladkaripalvelut: Terveystalo

Kiinteistohuolto: Kiinteistohuoltoyhtio Coor
Ladkehuolto: Annosjakelu Skanssin apteekki
Uatehuolto: Remeo




2. TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET
Toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Tehtdavanamme Attendo Villa Hirvensalo 1:ssa on turvata asiakkaillemme laadukas ja itsendinen elama eldmankaaren loppuun
asti tai hoitosuhteen paattymiseen saakka. Annamme hoivaa ja palvelua yksilollisesti asukkaan fyysiset, psyykkiset ja
sosiaaliset tarpeet huomioiden. Padmaarana on asukkaan kokema hyva elaman laatu. Asukkaan saama hoito perustuu
jokaiselle tehtyyn yksilolliseen hoiva- ja voimavarasuunnitelmaan. Hoiva- ja voimavarasuunnitelma laaditaan kuukauden
kuluessa asukkaan muutosta hoivakotiin. Suunnitelman laadintaan osallistuu asukas itse ja hdanen omaisensa
mahdollisuuksiensa mukaan.

Elamankaaren loppuvaiheessa toteutamme saattohoitoa yhdesséa ladkarin kanssa omaiset huomioiden. Visiomme on olla
vahvistamassa ihmist3, joka tarkoittaa, ettd jokainen asukkaamme tuntee voivansa osallistua, hdntad kuunnellaan ja kohdellaan
lammolla ja kunnioituksella. Asukasta kannustetaan itsenaisyyteen niin, ettd hanen olonsa turvataan ja hanen eldmanlaatuaan
parannetaan.

Villa Hirvensalo 1:ssd on 56 asukaspaikkaa. Tarjoamme ymparivuorokautista hoivaa ikdihmisille.

Yksikdssamme toimintaa ohjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vélittdminen, jotka ndkyvat toiminnassamme
kokonaisvaltaisesti seka asiakkaan, omaisen/ldheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa sekd tyoyhteison sisalla.

Osaamisella pyrimme ymmartamaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeitd tekemastamme laatutyosta ja
jaamme tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitimme huomiota
yksityiskohtiin. Kehitymme ja kehitimme etsimalla ratkaisuja sieltd, missd muut nakevat ongelmia.

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

Vilittamiselld pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisid auttamaan itsedan. Kohtelemme
jokaista ihmista kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme toimintaamme tarpeen mukaan. Tydskentelemme tiimina, joka
tukee toinen toisiaan.

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

Attendo Villa Hirvensalo 1:ssa on Asiakaskokemusvalmentaja, ASKO- valmentaja, jonka tehtdavana on yhdessa esimiehen
kanssa arvojen jalkauttaminen hoivakodin arkeen. ASKO- valmentaja ohjaa tyoyhteisdn jasenia arvoihin liittyvissa
keskusteluissa ja toiminnassa. ASKO- valmentaja jarjestda vahintaan nelja kerta vuodessa arvoihin liittyvia koulutuksia. Naissa
keskustellaan ja pohditaan naitd asioita ja tuodaan ja mietitdan mita se tarkoittaa meilla hoivakodissa. ASKO-keskusteluhetkia
pidetddn myos aina tarvittaessa.

3. RISKIEN HALLINTA

Riskienhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epakohtia arvioidaan monipuolisesti
asiakkaan saaman palvelun ndkdkulmasta. Riskienhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo
ennalta ne kriittiset tyovaiheet, joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa
Henkildstoon liittyvat riskit: puutteellinen perehdyttaminen, vuorotyd, vaara- ja uhkatilanteet, infektiot ja tarttuvat taudit

Vastuuhenkil6t: Hoivakodin johtaja, sairaanhoitajat, tiiminvetdja ja uuden hoitajan nimetty tukihenkilo.

Valo-perehdytysohjelma hoitajille, joka tukee suullista perehdytysta. Vuorotyosta aiheutuvia haasteita pyritdadn helpottamaan
lista-autonomialla ja ohjaamalla hoitajia ajattelemaan ihmisen biologisen kellon rytmia seka tyévuorosuunnittelun



lainsdddantoa. Vaara- ja uhkatilanteisiin varaudutaan palo- ja pelastuskoulutuksilla ja EA —koulutuksilla. Seuraava koulutus on
23.1.2024 ja 8.2.2024 ulkona.

Tyosuojeluasiamies huolehtii yhdessa johtajan kanssa vuosittain tehtavista riskikartoituksista. Niiden pohjalta tehd&dan
kehittdmissuunnitelma mahdollisten isompien riskien varalta. Tarttuvien tautien osalta tukeudumme Varsinais-Suomen
hyvinvointialueen (Varha) ja muiden viranomaisten ohjeistuksiin. THL, STM, AVI. Varhan Tyksin hygieniahoitaja Anu Harttio-
Nohteri toimii talomme konsultointi- ja koulutushoitajana. Vuonna 2023 joulukuussa on pidetty viimeksi koulutusta.

Ladkehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvat riskit:

Ladkehoidon vastuut ja osaamisen varmistaminen, lddkkeiden turvallinen ja asianmukainen sailytys, ladkepoikkeamat, ldhelta
piti-tilanteet, ladkekulutuksen seuranta. Vastuuhenkil6t: sairaanhoitaja Eeva Alakurtti, hoivakodin johtaja Kaija-Leena Keranen

Hoivakotiympaéristossa ladkehoidon toteutuksessa on riskitekijoina virheellinen - tai unohtunut ladkkeen anto seka virheellinen
ladkkeen jako. Ladkehoitosuunnitelma paivitetdan vuosittain ja aina mikali tapahtuu muutoksia

Ladkepoikkeamat tallennetaan Attendo Quality jarjestelmaan ja ne kdydaan vahintaan viikoittain lapi tai valittdmasti jos
tilanne niin vaatii.

Tietosuojaan ja -turvaan liittyvat riskit:

Henkilotietojen kasittely, GDPR-koulutus on pakollinen henkilokunnalle. Vastuuhenkil6: Hoivakodin johtaja Kaija-Leena
Kerdnen.

Henkil6kunta suorittaa tietosuoja-GDPR-koulutuksen Valossa. Tietosuojaseloste on yleisesti saatavilla seka nettisivuilla, etta
Valossa. Ohjeet |0ytyvat tietosuojaan —ja turvaan |6ytyvat VALOSTA. Hoitajat ovat sitoutuneet tydsopimuksessaan
salassapitovelvollisuuteen. Asukaspaperit sailytetdan kansiloissa lukkojen takana. Asukkaiden vuokrasopimukset ja muut
laskutukseen liittyvat asiakirjat ovat johtajan lukitussa huoneessa lukollisessa kaapissa.

Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit:

Henkil6stomitoitus, tydvuoroihin sijoittuminen ja tehtavakuvat. Vastuuhenkild: Tiiminvetdja Maarit Perttula, hoivakodin
johtaja Kaija-Leena Kerdnen

Hoitajamitoitusta seurataan paivakohtaisesti. Riittdva osaaminen turvataan eri tyévuoroihin ja nimetaan tyovuoron
ladkehoidon vastaava. Hoitajat ovat sosiaali- ja terveydenhoitoalan koulutettuja ja eri vaiheessa olevia sairaanhoitaja- ja
Iahihoitajaopiskelijoita. Palveluprosessiriskit kartoitetaan vuosittain ja niiden pohjalta laaditaan toiminnan
kehittamissuunnitelma.

Yksikon tiloihin liittyvat riskit:

Yksikon tilat, kulunvalvonta, liikkkumisen turvallisuus, apuvalineet ja laitteet, paloturvallisuus, nostot ja siirrot, uhkaava kaytos,
tapaturmat: Vastuuhenkil6: Hoivakodin johtaja, tiiminvetaja, sairaanhoitajat, fysioterapeutti, huoltoyhtio Coor, ja
halytysjarjestelman hoitaa Tunstall, palokoulutus Kilatia —halytys menee suoraan palolaitokselle

Yksikon tilat ovat esteettomat ja turvalliset kulkea. Laiteluettelo on laatukoordinaattorin ja fysioterapeutin tekema. Laitteiden
huollot tehddan keskitetysti Attendon sopimusten mukaan eri toimijoiden kautta. Pienten hoitotyon laitteiden, kuten CRP
mittarien ja verenpainemittarien toiminnasta ja huollosta huolehtivat sairaanhoitajat.

Tiedottamiseen liittyvat riskit

Vastuuhenkilo: Hoivakodin johtaja, tiiminvetaja

Tiedon kulun puutteellisuus on aina rikitekija. Sdannalliset palaverit pidetaan yksikdssa viikoittain ja kuukuisittain ja niista
tehddan muistiot, jotka tyontekijat lukukuittaavat. Asukkaiden ja omaisten/laheisten tiedonkulku tapahtuu pa&osin
puhelimitse, sahkdpostilla tai kasvotusten vierailujen yhteydessd, omaisen/laheisen pyynndn mukaisesti. Vastuu on
omabhoitajalla ja sairaanhoitajilla

Terveyteen ja lddkehoitoon liittyvat asiat tiedottamisvastuu on sairaanhoitajilla. Laskutukseen ym. muuhun rahaliikenteeseen
liittyvat asiat tiedottaa talon johtaja.



Riskien hallinnan tyénjako

Riskinhallinta on koko tyéyhteison yhteinen asia. Tydyhteis6 osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen. Johdon tehtavana on
vastata strategisesta riskien hallinnasta sekd huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siitd, etta
tyontekij6illa on riittavasti tietoa turvallisuusasioista ja etta toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti
voimavaroja. Riskienhallinta on jatkuvasti kdytdanndssa mukana eldva asia. Henkil6sto6 sitoutetaan osallistumaan
riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiryhmat ja heidan tehtavankuvansa. Jokaisella yksikon tyontekijalla on velvollisuus
tuoda esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Yksikossa on nimetyt vastuuhenkilot jokaista toiminnan osa-aluetta kohden, kts ylld. Vastuut ovat kirjattu henkildiden
tyonkuvauksissa ja menettelytapaohjeissa. Henkilostoon liittyvissa asioissa osakokonaisuuksia tarkastellaan sdannollisesti
henkilokuntapalavereissa ja viikoittaisissa tiimipalavereissa. Asioista on ohjeistukset talon N- asemalla ja erillisessa
muistiokansiossa, jossa on lukukuittaus henkil6kunnalta. Henkilokuntaa on pyydetty heti kertomaan havaitsemistaan vaaroista
ja puutteista ja my0os rikkoontuneista valineista. Valineiden kyljessa on useimmiten puhelinnumero, johon voi soittaa ja
huoltoyhtio Coor hoitaa muuten kiinteistoon liittyvat tekijat.

Riskinhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Yksikdssa on kdytossa Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajarjestelmad, johon kirjataan poikkeamat, ldhelta piti-tilanteet seka
epdkohtailmoitukset. AQ-jarjestelma tuo laadukkaan tyon nakyvaksi, antaa luotettavaa ja relevanttia tietoa toiminnasta seka
toimii kehittamisen ja ohjauksen tyovalineena. Yksikdn palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset
kehittdmissuunnitelmineen tehdaan kerran vuodessa esimiehen vuosikellon mukaisesti ja ne kasitellaan yksikon palaverissa.
Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja Ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetaan tarpeen
mukaan.

Riskien tunnistaminen, kasitteleminen ja dokumentointi sekd korjaavat toimenpiteet

Jokainen henkil6kunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit. Henkildsto6lla on
velvollisuus heti riskin tunnistaessaan raportoida siitd yksikon johtajalle joko suullisesti tai kirjallisesti. Tilanteesta kirjoitetaan
poikkeama kaavake. Mikali tilanne on akuutti, henkil6kunta soittaa johtajalle tai hanen sijaisenaan toimivalle tiiminvetajalle.
Padasia on, etta tieto liikkkuu mahdollisimman pian ja riskiin voidaan puuttua ja ehkaistd vaaratapahtumat.

Poikkeamat ja lahelta piti-tilanteet

Poikkeamalomake on henkilékunnan kirjallista raportointia eri riskitilanteista tai poikkeavasta tapahtumasta. Poikkeaman voi
tehda myos kehitysehdotuksena yksikon toimintaan. Luokittelemme poikkeaman eri vakavuusluokkaan tapahtuman mukaan,
myo0s aihealue, josta poikkeava tapahtuma on, maaritelldan erikseen. Raportointi tehdaan sahkoisesti erilliselld lomakkeella,
joka loytyy asukastietojarjestelmaan tallennettuna/miten yksikossa toimitaan. Asukkaaseen liittyva poikkeava tilanne on
kirjattava myos asukkaan paivittaiskirjauksiin. Laatukoordinaattori tai hoivakodin johtaja tallentaa valmiit kirjatut poikkeamat
asukastietojarjestelmaan, jossa on yksikolle luotu oma kansio Johtaja vie valmiit poikkeamalomakkeet Attendo Quality
ohjelmaan/miten yksik6ssa toimitaan. Jarjestelma mahdollistaa epakohtien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen
esiintuomisen. Poikkeamien kasittelya tiimi- ja henkilokuntapalavereissa ja valittomasti mikali tilanne vaatii.
Laatukoordinaattorina toimii lahihoitaja Heidi Salokivi.



Poikkeamat kirjataan paperilomakkeelle ja ne kasitellaan tiimipalavereissa ja myds osittain henkilokuntapalaverissa tilanteen
niin vaatiessa. Paperilomakkeet ovat erillisessa kansiossa, jossa on tyhjid lomakkeita, kirjattuja poikkeamalomakkeita ja
kasitellyt lomakkeet.

Tulleet raportit poikkeamista kasitelladn kaikkien asian vaatimien tahojen kesken. Poikkeamaraportit vaativat aina tarkastelua
korjaavan ja/tai ennaltaehkdisevan toimenpiteen tarpeesta. Korjaavilla toimenpiteilld tarkoitetaan menettelyja, joiden avulla
epakohtien, laatupoikkeamien, ldhelta piti-tilanteiden ja haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettya, puutteet
korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan ehkaista.

Seuranta: Hoivakodin henkilokunta kasittelee ja dokumentoi poikkeamat ja ldhelta piti-tilanteet muistioon yksikdn
palavereissa henkilokunnan kanssa kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitelldan
heti ja saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja niille yhteistyétahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan. Tarvittavista ja
korjaavista toimenpiteista vastaa hoivakodin johtaja. Arkaluonteiset, yksil6a- henkilostoa koskevat poikkeamat ovat johtajalla.
Naista kdydaan keskustelu yksil6llisesti ja luottamuksellisesti.

Poikkeamia ja lahelta piti —tilanteita kdydaan lapi myos alueiden tydsuojelupalavereissa ja johdon katselmuksessa. Koonnit
tiedotetaan yhteistydtahoille vuosittain yksikon toimintakertomuksessa.

Sosiaalihuollon 48§ mukainen epakohtien ilmoitusvelvollisuus

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014) velvoittaa sosiaalihuollon henkiléstéa ilmoittamaan havaitsemistaan epakohdista tai
epdkohdan uhista, jotka vaarantavat asiakkaalle annettavien sosiaalipalvelujen toteutumista tai vaarantavat
asiakasturvallisuutta. Epakohtailmoitukset voivat liittyd muun muassa puutteisiin asiakkaan asemassa ja oikeuksissa, asiakkaan
kaltoin kohteluun seka epakohtiin asiakasturvallisuudessa (mm. henkilostomitoitus).

Kyse on lain 48 §:n 1.1.2016 voimaan tulleesta ilmoitusvelvollisuudesta, joka koskee sosiaalihuollon henkiléstda niin julkisella
kuin yksityisellakin sektorilla. llmoitusvelvollisuus koskee my6s toimeksiantosuhteessa tai itsendisend ammatinharjoittajana
toimivia henkildita. IImoitus voidaan tehda salassapitosdannosten estamatta.

lImoitus pitaa tehda viipymattd toiminnasta vastaavalle henkildlle, jonka tulee kdynnistaa toimet epakohdan tai ilmeisen
epdkohdan uhan poistamiseksi. lImoituksen tehneen henkilén tulee saada tieto, mihin toimenpiteisiin on ryhdytty ilmoituksen
johdosta. Mikali ilmoituksen vastaanottaja ei ryhdy toimenpiteisiin, on asiasta ilmoitettava salassapitosaanndsten estamatta
aluehallintovirastolle.

lImoitus tulee tehda valittomasti lomakkeella yksikon toiminnasta vastaavalle esimiehelle. Ohje ja lomake |0ytyvat tyoyksikon
kanslian seinalta. Yksikon toiminnasta vastaava esimies kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee valittomasti tarvittavat
selvitykset ja toimenpiteet epdakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja kirjaa ne lomakkeeseen seka varmistaa, etta
toimenpiteisiin ryhdytaan valittomasti. Ilmoituksen vastaanottaneen henkilon on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen,
jotka ilmoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle. IImoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta
asiakastietojarjestelmaan. Yksikon toiminnasta vastaava esimies vastaa siita, etta jokainen yksikon tyontekija tietaa
ilmoitusvelvollisuuskaytdannaoistd. llmoituksen tehneeseen henkil66n ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen
seurauksena.

Henkil6sto voi antaa palautetta halutessaan my6s anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan osoite on
www.attendo.fi/sisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu organisaation sisdiseen kayttoon. Annettu palaute toimitetaan
kdytettavissa olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

Mikali omaiset/ldheiset havaitsevat epakohtia, laatupoikkeamia tai riskeja, he voivat ilmoittaa havaitsemistaan epdkohdista
yksikodn johtajalle. Yksikon johtajaa voi lahestya ndissa asioissa joko sahkopostitse, puhelimitse tai jattamalla kirjallisen
ilmoituksen yksikon johtajan postilaatikkoon. (yldkerrassa, johtajan huoneen vieressa) Yksikon johtaja ryhtyy saamansa
palautteen johdosta asianmukaisiin toimenpiteisiin epdkohdan korjaamiseksi. Omainen/ldheinen voi antaa my®6s suullista
palautetta hoivakodin tyontekijalle, jonka velvollisuus on saattaa saatu palaute yksikonjohtajan tietoon.

Muutoksista tiedottaminen

Muutoksista tiedotetaan yksikén henkilokunnalle tarpeen mukaan henkilokohtaisesti seka yksikon palavereissa, jotka
dokumentoidaan. Palaverit pidetdan yksikossamme sadannollisesti. Palaverista laaditaan muistio, jotta kaikki tyontekijat



padsevat lukemaan lapikdydyt asiat. Muistiot kirjallisessa muodossa Kansiossa. Attendon yleiseen asioiden tiedottamiseen
kdytetaan ATSO-palvelua.

Asiakkaiden tiedottaminen tapahtuu asiakaspalaverissa ja/tai jakamalla erillinen tiedote. Tarvittaessa omaisille/ldheisille
soitetaan tai tiedotetaan sdahkopostitse tai kirjeitse muutoksista. Yhteistyotahoille tiedotetaan puhelimitse, sdhkopostitse tai
kirjeitse tilanteen edellyttamalla tavalla.

Talon ilmoitustaululla on muutoksista tiedote omaisille.

4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN
Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkil6 tai henkilot

Yksikon esimies vastaa yksikon omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessa yksikon henkilokunnan kanssa. Yhdessa tehty
suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittamiseen.
Omavalvontasuunnitelma on yhdessa laadittu prosessikirjoituksen mukaisesti, ja sen on ollut hoivakodin henkildstélle luettava
ja kommentoitavana.

Yksikon esimies
Hoivakodin johtaja Kaija-Leena Kerdnen

Seuranta ja paivittaminen

Suunnitelman paivittamisen aikatauluista on vastuussa yksikon esimies, suunnitelman paivittdminen on kirjattu hanen
vuosikelloonsa. Esimies yhdessa henkilokunnan kanssa paivittda omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen
mukaan toiminnassa tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma on julkisesti sailytettava asiakirja. Villa Hirvensalol:ssa OVS on sille varatussa hyllykdssa talon
sisdantuloaulassa. Omavalvontasuunnitelma I6ytyy myos yksikon www-sivuilta osoitteesta
https://www.attendo.fi/palvelumme/palvelut-ikaihmisille/hoivakodit/turku/attendo-villa-hirvensalo-1/

Omaisia informoidaan omaistenilloissa omavalvontasuunnitelmasta ja kehotetaan lukemaan. Tilaaja-asiakkaalle
omavalvontasuunnitelma on myds PSOP-jarjestelmdssa luettavissa.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua. Asiakasta on kohdeltava
loukkaamatta hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttadn. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksilolliset
tarpeet seka aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asukkaan
kanssa. Jos asukas ei ole kykenevadinen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa
selvitettava yhdessa laillisen edustajan, omaisen tai muun ldheisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin
lahtokohtana on henkilon olemassa olevat voimavarat ja niiden yllapitaminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu
kattaa asukkaan fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja kognitiivisen hyvinvoinnin. Arviointi alkaa asukkaan muutettua.
Asiakkaan palvelun tarve on maaritelty muuttaessa.

Mikali asukkaan voinnissa muutoksia, otetaan yhteytta sijoittajaan ja pidetdan hoitokokous omaisten, asukkaan ja
omabhoitajan ja sairaanhoitajan kanssa. My0s johtaja osallistuu ndihin palavereihin. Arvioinnin pohjana on eri tahojen kuuntelu
ja mielipide seka tarkka hoitotydhon menneen ajan kartoitus. Arviointia tapahtuu hoitotyén mittareita hyvaksi kayttden. mm.
RAI, MMSE, MNA, RAVA, GDS.

5.1 Hoiva- ja voimavarasuunnitelman laadinta, toteuttaminen ja seuranta,

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen hoiva- ja voimavarasuunnitelmaan 1kk kuukauden kuluessa asiakkaan
muuttamisesta yksikkddn. Suunnitelma kirjataan yhdessa asiakkaan, omaisen, laillisen edustajan seka tarvittaessa palvelun
piiriin ohjanneen tahon kanssa. Hoiva- ja voimavarasuunnitelman ensimmaisen pohjan kirjaa laillistettu terveydenhuollon
ammattilainen. Hoiva- ja voimavarasuunnitelman paivittda omahoitaja, sairaanhoitaja, fysioterapeutti sekd myos omaisten
osallistuminen on toivottavaa. Paivittaminen tehdaan 6kk vilein (tai tilaaja-asiakkaan vaatimalla aikataululla) seka aina
tarvittaessa asiakkaan voinnin muutoksissa.



Yksikon henkilokunta perehtyy kaikkien asiakkaiden hoiva- ja voimavarasuunnitelmiin, ne ovat henkilokunnan tarkein tyékalu
asiakkaan kokonaisvaltaisen hoidon toteuttamisessa. Asiakkaan oman elaman historia otetaan huomioon aina hoiva- ja
voimavarasuunnitelmaa laadittaessa. Fysioterapeutti tekee kuntoutussuunnitelman asiakaskohtaisesti. Hin tekee myos
yhdessa hoitajien kanssa apuvalineen tarvearvioinnin ja on yhteydessa apuvalinelainaamoon. Hoitajien kuntouttava tyoote
pyritddan nivomaan hoitotyohon. Fysioterapeutti ohjaa hoitohenkilokuntaa ja tuo sen osaksi asukkaan hoiva- ja
voimavarasuunnitelmaan. Fysioterapeutti osallistuu tiimipalavereihin ja hoitokokouksiin tarvittaessa ja oman nakemyksensa
mukaan.

5.2 Asiakkaan kohtelu

Iltsemadraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen vapauteen,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemadraamisoikeutta voidaan edistda voimavaroja tunnistamalla ja
vahvistamalla. Henkil6kunnan tehtdvana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen
osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja toteuttamiseen. Jokaisella asukkaalla on omahoitaja, jonka tehtavana on
tunnistaa ylla olevia asioita. Yhdessa asukkaan ja taman omaisen/laheisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan esiin asiakkaan
yksilollisyytta. Asukkaan muuttaessa taloon, han itse tai omaiset tayttavat asukkaan toiveita ja tottumuksia erilliseen
eldmankulkukaavakkeeseen. Ndma tiedot ohjaavat asukkaan hoitoa ja ndin oma tahto toteutuu mahdollisimman hyvin.
ltsemadraamisoikeus nakdkulma otetaan mukaan hoiva- ja voimavarasuunnitelmaan. Asukkaan eldmassd huomioidaan
fyysiset-, psyykkiset-, kognitiiviset-, sosiaaliset- ja henkiset tarpeensa. Muistisairaiden kanssa pitdd huomioida hanen hyvan
olon ja mielihyvédn tunteensa. Asukkaan eldamankaaren/ historian tuntemus auttaa hoitajia hoitamaan asukasta itsellisen3
itsemaardaavana asukkaana. Omais- ja laheisyhteistyd on ndissa tarkedssa osassa.

5.3 Itsemdaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kaytannot

Rajoitteita kdytetadn ainoastaan asiakkaan turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoitteiden tarve arvioidaan
yhteistyOssa asiakkaan ja omaisen seka henkiloston ja ladkarin kanssa. Paatos perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja
yksilolliseen arviointiin monipuolisesti ja luotettavia arviointivalineita kayttden. Paatoksen rajoitteesta tekee aina laakari ja se
kirjataan sahkoiseen asiakastietojarjestelmaan. Omaisen kanssa kdydaan rajoittamistoimenpiteet lapi keskustellen.

Kirjaukset tehdaan asianmukaisesti ja ymmarrettavasti ja niistd tulee kdyda ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen
johtaneet syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja seka todettu vaikutus. Pa&tés voidaan myos
tarvittaessa purkaa. Niissa 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 yksikon
perehdyttamiskansiossa ja intrassa.

Rajoittamistoimenpiteet ovat aina maaraaikaisia. Toimenpiteita tarkkaillaan ja arvioidaan. Aktiivinen kirjaaminen
rajoittamistoimenpiteista pitda nakya koko ajan. Asioista keskustellaan paivaraporteilla ja tiimipalavereissa viikoittain.

54 Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaalla on oikeus saada hyvaa hoitoa ja yksilollista, 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 epaasiallista kohtelua. Kts. kohta RISKINHALLINTA.

Asiakkaan kohdatessa epaéasiallista kohtelua, hoivakodin henkil6sto ottaa asian viipymatta keskusteluun tilanteen vaatimalla
tavalla asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan omaisen/ldheisen/edustajan kanssa. Lisdksi informoimme palvelun
tilaajatahoa (Varsinais-Suomen hyvinvointialue). Selvitdmme tilanteen asianosaisten kanssa mahdollisimman pian tapahtuman
jalkeen. Mikali asiakas/laheinen on tyytymaton saamaansa kohteluun, hanelld on asiakaslain 23 §:n mukaan oikeus tehda
muistutus toimintayksikon vastuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus kasitellaan yksikon esimiehen ja alueen
aluepaallikén ja/tai aluejohtajan kanssa valittdmasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti kahden viikon sisalla.
Kirjallinen vastaus sisaltda ratkaisun, perustelut seka selkedsti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen on johdosta ryhdytty.
Tarvittaessa asiakasta ja hanen omaistaan/ldheistdan/edustajaa ohjataan ottamaan yhteytta sosiaali- ja potilasasiamieheen.
Muistutukset kdydaan lapi tiimeissa ja johtaja osallistuu palavereihin. Asiat kirjataan ja tilannetta seurataan ja omaisten
kanssa pidetaan hoitokokoukset maaravalein. Kokousaikataulut sovitaan yhteisesti ja kokousajat sovitaan etukateen.

Muistutuksen asiakirjat sailytetdaan yksikon arkistossa erilldan asiakasasiakirjoista. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-



jarjestelmaan. Poikkeamat kasitelldan yksikdssa henkilokunnan kanssa kuukausittain
5.5 Asiakkaan osallisuus yksikon laadun hallinnan kehittamiseen

Asukkaiden, omaisten/Idheisten ja henkilékunnan kyselytulosten perusteella ja yksil6llisten keskustelujen kautta yritamme
saada vaikuttavaa tietoa talomme laadun ja omavalvonnan kehittamiseen. Omaistenilloissa kdydaan yhdessa tulokset talon
osalta lapi ja tasta keskustelusta kirjataan asiat ylos. Asukkaiden omahoitajat keskustelevat oman hoidettavansa ja laheisten
kanssa kuukausittain jollakin tavalla, puhelimella ja laheisten kdydessa hoivakodissa. Kaikista keskusteluista kirjataan sisalto
asukastietojarjestelmaén. Asukkaan ja omaisen/ldheisen on my6s mahdollisuus keskustella [d3kérin kanssa niin halutessaan.
Asukkaiden ja omaisten/ldheisten osallistaminen ja mahdollistaminen asukkaiden hoitoon on avointa ja yhteydenpito omaisiin
tapahtuu hyvin matalalla kynnyksella. Yhteistyo asukkaiden ja omaisten/ldheisten kanssa on myos tarkeaa ja yksikon
toiminnan kehittdmisessa.

Palautteen kerddminen

Jatkuva asiakaspalaute ja sddannollisesti tehtavat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan kehittamista. Palautteen
antaja voi olla asiakas, omainen/ldheinen tai muu yhteistyotaho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti asianomaiselle tai
yleisesti asiakaspalaverissa, kirjallisesti yksikon palautelaatikkoon, puhelimitse/sdhk&postitse tai www-sivujen palautekanavan
kautta. Asiakkailta ja omaisilta/ldheisiltd hankitaan asiakaspalautetta myos keskustelemalla aktiivisesti asiakkaiden ja
omaisten/laheisten kanssa. Omaisten/laheisten illat ovat myos oivallisia tilanteita palautteen ja kehittamisideoiden
keraamiselle. Uuden asukkaan muuttaessa hdnelle annetaan heti palautelomake tai pyydetaan soittamaan, laittamaan viestia
valittdmasti mielta askarruttavissa asioissa.

Asiakastyytyvaisyyskyselyt tehddan kaksi kertaa vuodessa, toukokuussa ja marraskuussa. Attendon kautta menee myés
suoraan kirjeitd omaisille seka myos hoivakodin kautta ldhetetdan omaisille kirjeitd sdhkopostitse tai postin kautta noin nelja
kertaa vuodessa. Hoivakodin kirjeissa kerrotaan mitd on tapahtunut talossa ja pyydetddan myos palautetta.

Palautteen kasittely ja kaytto toiminnan kehittamisessa

Saatu palaute kirjataan AQ-jarjestelmaan, kasitellaan yksion palaverissa ja dokumentoidaan palaverimuistioon.
Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja kehittamistoimenpiteet kasitelladn henkilokunnan kanssa yksikon palaverissa seka
asiakkaiden ja omaisten/ldheisten kanssa omaisten/laheisten illassa. Asiakastyytyvdisyyskyselyn tuloksia ja palautetta
hyodynnetadn yksikdn toiminnan laadun kehittdmisessa, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistetaan palautteista
tulleita toimivia kaytanteita. Yksikon esimies vastaa palautteen kasittelysta ja hyddyntamisesta yhdessa henkilékunnan kanssa.
Esimies vie saadun palautteen laatujarjestelmamme mukaisesti eteenpain organisaatiotasolla.

Kehityskohteeksi vuodelle 2024 valitsimme palautteiden perusteella erityisesti ulkoilun lisddmisen ja tiedonkulun
kehittdmisen. Omaiset toivoivat myds kontakteja puhelimitse sekda myos uutta viestintatapaa, esim. samanlaista kuten
koulupuolella kdytdssa oleva Wilma-jarjestelma

5.6 Asiakkaan oikeusturva

Muistutuksen vastaanottaja: Varhassa muistutukset vastaanottaa sosiaalityon johtaja Soile Merila.

Sosiaaliasiavastaavan yhteystiedot seka tiedot hdnen tarjoamistaan palveluista

SOSIAALIASIAVASTAAVA TURKU

Kdyntiosoite Postiosoite Puhelin Séahkopostiosoite Aukioloajat

Aurakatu 8 Sosiaaliasiavastaava, 02 313 2399 sosiaaliasiavastaava@varha.fi Puhelinaika

20100 TURKU Varha, PL 52 maanantai—perjantai

Kauppatorin Monitori 20521 TURKU 10.00-12.00,
13.00-15.00

SOSIAALIASIAVASTAAVA KAARINA JA RAISIO

Varsinais-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus, OY VASSO AB, tuottaa Sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
annetun lain 24 §:n mukaiset sosiaaliasiavastaavapalvelut seuraavien kuntien ja kaupunkien alueilla: Kaarina, Koski TI,
Kustavi, Laitila, Lieto, Marttila, Raisio, Rusko, Sauvo, Somero, Taivassalo, Uusikaupunki ja Vehmaa.



Sosiaaliasiavastaavana toimii Kati Lammi, OTM

Asiakasyhteydenotot vain puhelimitse 050 559 0765 puhelinaikoina: ma klo 12—-14 ja ti—to klo 9-11, pe ei puhelinaikaa. Ei
yhteydenottoja tekstiviesti- tai muita pikaviesteja kdyttaen, eikd Vasson muiden puhelinnumeroiden kautta.

Postiosoite on Oy Vasso Ab/sosiaaliasiamies, Lantinen Pitkakatu 21-23 E, 4. krs, 20100 Turku.

Sosiaaliasiavastaavan yhteystiedot ovat kaikkien ndhtavissa ja Villa Hirvensalossa se on omavalvontasuunnitelmassa ja
alakerran sisadntuloeteisessa.

Sosiaaliasiavastaavan tehtéviin kuuluu:

o Neuvoa asiakkaita lain soveltamiseen liittyvissa asioissa

e  Avustaa asiakasta muistutuksen tekemisessa

e Tiedottaa asiakkaan oikeuksista

e Toimia muutenkin asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi

e Seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitystd kunnassa ja antaa siita selvitys vuosittain kunnanhallitukselle.

Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sitd kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvoja puh: 029-553 6901 arkisin 9-15

sahkdinen yhteydenotto: sahkdiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n.5 tydpdivan kuluessa. Vastauksen saa
padsaantdisesti puhelimitse. Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot l6ytyvat seuraavilta sivuilta: https://www.kkv.fi/kuluttaja-
asiat/kuluttajaneuvonta/

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

Yksikon toimintaa koskevien muistutusten, kantelujen ja muiden valvontapaatosten kasittely ja huomiointi toiminnan
kehittamisessa

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

Tavoiteaika muistutusten kasittelylle
Nelja viikkoa.

6. SISALLON OMAVALVONTA
Hyvinvointia ja kuntoutusta tukeva toiminta
Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edistaminen:

Jokaiselle asiakkaalle laaditaan yhteistydssa yksilollinen ja kokonaisvaltainen, paivittaista hoitotyota ohjaava kirjallinen hoiva-
ja voimavarasuunnitelma, jossa huomioidaan hanen voimavaransa ja tarpeet, mieltymyksensa seka hanelle tarkeat asiat.
Suunnitelma ohjaa fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistamiseen ja
yllapitdmiseen seka asiakkaan nakoiseen hyvaan elamaan. Jokaiselle asiakkaalle laadittava ja sdanndllisesti paivitettava
Elamanlaadun check- lista maarittelee asiakkaiden eldamanlaatuun keskeisesti vaikuttavia asioita sekd omahoitajan roolia
asiakkaan eldaméanlaadun toteuttamisessa.

Asukastietojarjestelman kirjauksissa aktiviteetti, ulkoilu, omahoitajahuomiot ja laheishuomiot nousevat Attendo Quality
ohjelmaan. Tdman ohjelman avulla seurataan ja kehitetaan toteutunutta toimintaa kuukausitasolla. Omahoitajan tehtavana
on huolehtia/kartoittaa asukkaan yksil6llisitad tarpeista, voimavaroja yhdessa sairaanhoitajan ja muun henkil6kunnan kanssa.
Lahihoitaja ja muu henkil6kunta seuraa ja tuo esille asukkaan yksil6llisia tarpeita ja mieltymyksia seka asukkaan kompetenssiin



sopivaa toimintaa ja yhdessaoloa. Yhteistydssd ovat myos omaiset, jotka auliisti kertovat laheisensa toiveista ja tottumuksista
eldméankaarilomakkeella ja keskustellen. Asukkaan toimintakyvyn edistdminen ja yllapito tuodaan osaksi hoitoty6ta yhdessa
fysioterapeutin nakemyksen kanssa.

Hoitokokouksia jarjestetdan vahintaan kerran vuodessa ja aina tilanteen niin vaatiessa.

Talossa jarjestetdan viikoittain aina jokin konsertti tai tapahtuma ja muutoin hoitajat pitavat erilaisia sosiaalisia hetkia
asukkaiden kanssa. Luetaan lehtia yhdessa, pelataan ja keskustellaan, muistellaan sekd myos kahdenkeskisia hetkia
jarjestetaan asukkaiden kanssa. Omahoitajan tehtdvana on erityisesti huomioida oma asukkaansa ja hanen sosiaaliset
tarpeensa, huomioiden sosiaalinen toimintakyky ja sen yllapitaminen.

Sairaanhoitajan tehtdvana on vastata lddkehoidon toteutuksesta ja opastaa ja ohjata toimintaa hoitotyon eri osa-alueilla.
Asukkaiden vointia seurataan paivittdin ja asioita otetaan esille yhteisesti viikoittaisissa tiimipalavereissa. Fysioterapeutti
tukee kuntouttavaa hoitotyota hoitotydn tiimin kanssa ja ohjaa opastaa myds hoitotyon yhteis6a sen omassa jokapaivaisessa
toiminnassa. Fysioterapeutti on yhteistyossa asukkaiden asioissa kaupunkien apuvalinelainaamoon. Talossa on myos kaytossa
erilaisia hoitopatjoja, jotka hoitaa ja lainaa Berner.

Asiakkaiden toimintakykya, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumisen seuranta:
(paivittainen liikkuminen, ulkoilu, kuntoutus ja kuntouttava toiminta)

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikk66mme seuraa erityisesti omaohjaaja/-hoitaja havainnoimalla ja keskustelemalla
asiakkaan (ja omaisten/ldheisten) kanssa heidan tuntemuksistaan ja ajatuksistaan. Ensimmaisen hoiva- ja
voimavarasuunnitelman valmistuttua tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan paivittaiskirjausten kautta.
Tarvittaessa paivitetdan ja muutetaan henkilokohtaista suunnitelmaa enemman asiakkaan toiveita ja tarpeita vastaavaksi.
Jatkossa suunnitelma paivitetdaan vahintdan puolen vuoden valein ja aina tarvittaessa.

Elamanlaadun check-lista toimii lisdksi ohjausvalineena. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa
hyodynnetddn mm. toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja painoa sdaannollisesti sekd tehdadn RAI mittaukset
asiakkaille kerran vuodessa. Tarvittaessa seurataan myos mahdollisten ladkehoitojen ja ladkemuutosten vaikuttavuutta
asiakkaan hyvinvointiin.

Kaikki hoitajat ja fysioterapeutti kirjaavat paivittdin joka vuorossa asukkaan voinnin tilaa ja sen muutoksia. Kirjaamisessa
huomioidaan asukkaan fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen, kognitiivinen ja henkinen kokonaisuus

Omahoitajan tarkea tehtdva on huolehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja voinnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta
hoiva- ja voimavarasuunnitelmaan seka vieda kaytantoon ja siirtaa tieto yksikdn palavereissa muulle henkilokunnalle. Yksi
tarkea asiakkaan hyvan elaman edistamiskeino on omahoitajan antama oma aika omalle asiakkaalle viikoittain.

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

Ruoka valmistetaan talon omassa keittiossa Villa Hirvensalo 2:n tiloissa. Aamupala tarjoillaan 7:30- 10:30; lounas n. 12:00;
kahviaika n. 14:00; paivallinen 16:00, iltapala 18:30 -20.00 ja y6palaa on aina tarjolla ryhmakodissa. Keittion vastaava on kokki
Pia Merisaari pia.merisaari@attendo.fi. Keittiopaallikkona toimii Ulla Tiihonen. ulla.tiihonen@attendo.fi

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan osana hoiva- ja voimavarasuunnitelmaa suunnitelmaa: selvitetddan mm. erityisruokavaliot,
terveydelliset rajoitteet ja mieltymykset. Yksikon ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti seka
huomioiden asiakkaiden yksilolliset tarpeet ja makutottumukset. Asiakkaiden ruokailu on jarjestetty siten, etta iltapalan ja
aamupalan vilinen aika ei ole yli 11 h. Asiakkaiden ruokailu tapahtuu valvotusti ja asiakkaita avustetaan heidan tarpeiden
mukaisesti. Ruoan esillepanoon panostetaan, jotta ruokailu on myos esteettinen kokemus. Asukkaalle annostellaan sopivan
kokoinen annos, jos han ei itse pysty ottamaan ruokaa lautaselle.

Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma, jota pdivitetdan kerran vuodessa. Ruokahuollon omavalvontasuunnitelmasta
huolehtii Villa Hirvensalo2:n johtaja ja keittion vastaava kokki seka keittiopaallikko.

Asiakkaan ravitsemushoidon suunnittelussa ja seurannassa hyodynnetddan MNA-mittaria, joka on RAI ohjelman sisalld. 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, sileda tai nestemaista ravintoa, sakeutettuja nesteitd seka sopivia apuvalineitd helpottamaan ravinnon saantia.



Asiakkaat punnitaan kerran kuukaudessa ja tarpeen mukaan useammin. Mahdollisiin isoihin painon muutoksiin reagoidaan.
Esimerkiksi painon laskuun puututaan lisdamalla energiapitoisempia aterioita, mikali suurempien ruoka-annosten nauttiminen
haastaa. proteiinipitoisia ruokia suositaan. Muistisairauteen liittyvda painon laskua seurataan ja tarvittaessa konsultoidaan
|adkaria tai ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niistd tehdyt toimenpiteet kirjataan asiakastietojdrjestelmaan.

6.2 HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikon puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista, suunnitelma paivitetdaan yksikdn esimiehen
toimesta yhdessa yksikon siistijan kanssa. Henkilokunta toteuttaa tydoskentelyssadn aseptista tyoskentelytapaa. Hyvan
kdsihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa valttda infektioita. Infektiohoitajaa konsultoidaan tarvittaessa ja
han kdy kouluttamassa noin kerran vuodessa.

Asiakkaan henkilokohtaisesta hygieniasta huolehtiminen kuuluu paivittaisen hoitotydn toteuttamiseen. Asiakkaita ohjataan ja
tuetaan/avustetaan henkilokohtaisen hygienian hoidossa asiakkaan toimintakyvyn ja yksil6llisten tarpeiden mukaan,
kuvattuna asiakkaan hoiva- ja voimavarasuunnitelmassa. Hygienian hoidon toteutusta seka riittavyytta ja ihon kuntoa
seurataan ja kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Hygieniasta huolehditaan intimiteettisuojaa kunnioittaen. Yksikdssa on
nimetty hygieniasta vastaava, joka huolehtii ja seuraa asiakkaiden paivittdisen henkilokohtaisen hygienian toteutumista ja
ohjaa yksikon henkilékuntaa hygieniakdytannoissa. Yksikon hygieniavastaavat, kdytdnnossa sairaanhoitajat ovat yhteydessa
Tyksin hygieniahoitajaan aina tarvittaessa ja heidan koulutuksissansa kdydaan saannollisesti. Heiltd tulee myo6s koulutuskutsut
ja akuutit ohjeet. Tyksin ohjepankki on kdytossa. Hygieniahoitaja on viimeksi kdynyt yksikossa 1.12.2023.

Asukkaiden henkilokohtainen hygienianhoito on hyvin herkka alue, joten hoitotydssa tulee huomioida erityinen
kunnioittavuus, herkkyys ja ymmarrys asukkaan toiveisiin. Hanelle on annettava toimintakyvyn rajoissa toteuttaa ja tukea
omaa hygienian hoitoa.

6.3 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO

Miten yksikOssa varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireetdnta sairaanhoitoa, kiireellista sairaanhoitoa ja akillista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityiselld
hammaslaakarilla. Paivittaisestad asukkaiden suun hoidosta vastaavat lhihoitajat.

Kiireeton sairaanhoito: Asiakkaan kiireettoman sairaanhoidon palveluista vastaa asiakkaan yksikon laédkari/oma
terveyskeskus. Ladkari kay lahikierrolla kerran kuukaudessa. Joka toinen viikko hanelld on puhelinkierto. Laakari paattaa
asiakkaan hoitotoimenpiteista ja yksikon henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa.
Kotisairaalan kanssa tehtava yhteisty0 on toimivaa. Kotisairaala kdy tarvittaessa hoitamassa antibiootti- iv-hoidot. Kotisairaala
raportoi sairaanhoitajaa asukkaan laboratoriotutkimuksista ja myos talon laakaria tarvittaessa. Talon hoitajat kirjaavat meidan
tietojarjestelmdamme kotisairaalan kaynnit ja hoito-ohjeet.

Kiireellinen sairaanhoito: Pdivystyksellinen sairaanhoito hoidetaan alueella TYKSIN alueen yhteispaivystyksessa.
Sairaanhoitaja tai ldhihoitaja tekevat sairaanhoitajan lahetteen asukkaan mukaan. Sairaanhoitajan lahetekaavake on Hilkka-
asukastietojarjestelméassa. Hoitajat ottava aina ennen lahettamista yhteytta yhteispaivystykseen, (puhelinnumero on kanslian
seindssa) ja antavat tilannekuvan. Sairaanhoitajan lahete ohjaa ottamaan vitaalitoiminnot ennen lahettamista. Laskelista
tulostetaan mukaan. Lahetteessa on myos lahettavan yksikon yhteystiedot. Erillinen ohjeistus asukkaan lahettamisesta
paivystykseen on kansliassa. Myds omaisille tiedotetaan asiasta.

Palliatiivinen hoito ja saattohoito: Yksikon |dakari tutkii asukkaan tulotarkastuksen ja vuositarkastuksen yhteydessd seka aina
asukkaan voinnin oleellisesti muuttuessa. Ladkari tekee linjaukset palliatiivisesta hoidosta tilanteessa, jossa parantavaa hoitoa
ei ole, mutta oireenmukaista hoitoa asukkaan sairauksiin annetaan. Linjaukset kirjataan asukkaan tietoihin
asukastietojarjestelmaan. Palliatiivisessa hoitolinjauksessa linjataan siita, ettd esimerkiksi akuutit infektiot ja murtumat
hoidetaan, mutta muista raskaista hoidoista pitdydytaan olettamuksella, etta niilld ei saavuteta oleellista parannusta asukkaan
vointiin tai hoidot ovat liian raskaita kyseessa olevalle asukkaalle.

Saattohoitoon siirrytaddn siina vaiheessa, kun on oletettavissa, ettd kuolema on tuloillaan. Saattohoidossa keskitytdan
asukkaan mahdollisimman mukavan ja kivuttoman loppueldman mahdollistamiseen. Saattohoitopaatoksesta keskustellaan
aina omaisten kanssa. Paatoksen saattohoitoon siirtymisesta tekee laakari.

Saattohoitopdatos on juridiselta kannalta tarkea vaihe asukkaan elaman loppuvaiheessa. Hoivakotikuolema katsotaan



kotikuolemaksi ja mikali saattohoitopdatosta ei ole ja asukas kuolee, tulee mukaan viranomaisia. Niissa tilanteissa poliisi tulee
paikalle ja tekee kuolemansyyn tutkimukset. Saattohoitopaatoksen voimassa ollen, poliisia ei kuoleman tapauksessa tarvita.
Saattohoitovaiheessa olevan asukkaan omaiset voivat halutessaan y6pya asukkaan luona hoivakodissa.

Akillinen kuolemantapaus: Soita 112, saat lisdohjeita. Yksikdssa on laadittu Kuolemantapaus yksikdssa- tydohje, joka
sailytetaan sairaanhoitajan kansliassa erillisessa korissa seka kanslian seinalla. Kuolemantapauksen sattuessa tiedotetaan
yksikdn esimiesta valittomasti. Turun ja Kaarinan kaupungeilla on sopimukset hautaustoimistojen kanssa. Ndista on
toimintaohjeet kirjallisena kanslioissa.

Kun yksikdssa kuolee asukas ja hanet on valmisteltu ohjeen mukaisesti, hautaustoimisto Vehanen noutaa vainajan yksikosta ja
toimittaa vainajiensailytystiloihin. Vehanen kayttaa asukkaan myos ladkarin luona, joka toteaa kuoleman. Kuolemaa ei voi
virallisesti todeta kukaan muu kuin |dakari. Hoivakotiin 1d3kari ei tule toteamaan, vaan toteaminen hoituu Vehasen kautta.
Yhteystiedot |6ytyvat yksikon ulkolinjoista ja hoitajien kansliasta.

Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytta edistetdan ja seurataan?

Asiakkaiden terveyttd edistetdan yksilollisesti, tukemalla omatoimisuutta, pitdmalla hyva huoli perushoidosta, kuten
ravitsemuksesta, nesteytyksesta, hygieniasta, liikunnasta ja perustarpeista. Yksikdssaimme otetaan vahintaan kerran kk:ssa
painot, verenpaine, muita seurataan voinnin mukaan, kuten 1amp0o, verensokeri, laboratoriokokeet. Talossa on pika CRP —ja
Hb mittari. Vahintaan kerran vuodessa otetaan peruslaboratoriokokeet lddkarin ohjeen mukaan. Vastuuhenkil6 on
sairaanhoitaja.

Tutkimukset ja seurantakokeet on kirjattu Hilkkaan asukaskohtaiseen / ryhmé&kotikohtaiseen kalenteriin sek3 hoito- ja
palvelusuunnitelmaan.

Kuka yksik6ssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Asiakkaiden terveyden —ja sairaanhoidosta vastaa ldakari yhdessa sairaanhoitajien ja Idhihoitajien kanssa yhteistydssa.
Sairaanhoitajat: Eeva Alakurtti ja Emmi Salokannel

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

Yksikon THL:n Turvallinen ldadkehoito-oppaan mukainen Ladkehoitosuunnitelma péivitetdan kerran vuodessa ja aina
tarvittaessa. Paivittdmiseen osallistuvat sairaanhoitajat, lahihoitajat ja |ddkari seka johtaja. Ladkari allekirjoittaa ja hyvaksyy
yksikon ladkehoitosuunnitelman.

Ladkehoitosuunnitelma ohjaa ladkehoidon toteuttamista yksikdssa. Ladkehoitosuunnitelma maarittelee, miten ladkehoitoa
yksikossa toteutetaan, ladkehoidon osaamisen varmistamisen ja yllapitamisen, ladkehoidon perehdyttamisen, vastuut ja
velvollisuudet, lupakaytannot, Iadkehuollon toiminnan (mm. ldakkeiden toimittaminen, sailyttaminen ja havittaminen),
ladkkeiden jakamisen ja antamisen, ladkehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, ladkehoidon kirjaamisen ja
tiedonkulun seka toiminnan ladkehoidon virhetilanteissa.

Ladkehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla ladkehoidon vaikuttavuutta asiakkaiden paivittdiseen seurantaan. Pdavastuu
yksikon asiakkaiden ladkehoidon toteutuksesta ja seurannasta on laillistetulla terveydenhuollon ammattilaisella,
sairaanhoitaja Eeva Alakurtilla ja Emmi Salokanteleella. Alakurtti vastaa ylakerran ja Salokannel alakerran asukkaiden
terveyden ja sairaanhoidosta.

Paivittdista lddkehoitoa toteuttavat lddkeluvalliset Idhihoitajat annostelemalla ldakitykset asukkaille. Viikonloppuisin
ladkeluvalliset ldhihoitajat jakavat asukkaiden ladkkeet annosjakelukoreihin. (kts. tarkempi kuvaus ladkehoitosuunnitelmasta)

Yksikon ladkehoidosta vastaava ladkari on Terveystalon laakari

Laakari maaraa asukkaiden laakitykset ja sairaanhoitajat tekevat ladkemuutokset asukaskohtaisesti, tilaukset apteekkiin seka
ohjaavat ja opastavat uusien lddkkeiden kdytosta hoitajia. Ladkevastaava, jolla on lddkeluvat suoritettuna ja ndyt6t annettuna,
jakaa asukkaiden vrk- annospussit Iddkekoreihin ja jakaa myos sellaiset |ddkkeet, jotka eivdt ole annospusseissa. Ladkevastaava
hoitaa my0s kipulaastarit ja muut keskushermostoon vaikuttavat lddkkeet. Sairaanhoitajat huolehtivat asukaskohtaisten
ladkelistojen ja ladkehoitosuunnitelmien paivittdmisesta.

Jokaisessa tyovuorossa on erikseen merkitty ladkevastaava, lahinna iltavuoroissa ja viikonloppuisin jos sairaanhoitaja ei ole



paikalla. Ladkevastaava jakaa asukaskohtaisiin annoksiin lddkkeet ja antaa ne asukkaille seka ladkehoidon vaikutuksen
seurannasta muun henkilokunnan kanssa yhdessa. Ladkevastaava huolehtii ladkehuoneen siisteydesta ja huoneen seka
jaakaapin lampotilamittausten paivittdisesta kirjauksesta.

6.5 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan hoidossa toteutetaan moniammatillista yhteistyota yksil6llisten tarpeiden mukaisesti. Yhteistyo eri toimijoiden
kanssa turvaa katkeamatonta hoitopolkua ja kunnioittaen yksilén hyvinvointia. Tiedonkulku hoidetaan puhelimella ja
viestittamalla sahkopostilla, tarvittaessa salatulla sahkdpostiosoitteella. Yhteistyota tehddan Varhan alueen
sosiaalitydontekijoiden ja asumispalveluohjaajien kanssa, Tykslabin kanssa, kotisairaalan ja apuvaline- ja hoitotarvikeyksikon
kanssa. Hoitaja on mukana poliklinikkakdynneilld, jos omainen pdase. Nain turvataan asukkaan turvallinen olo ja hoito.

Tarvittavat asukaspaperit kulkevat hoitajan mukana kirjekuoressa. Lahetteet paivystykseen menevat
ambulanssihenkilokunnan mukana ja asukkaasta soitetaan erikseen ldhetettavaan tahoon. Yhteistyd edunvalvontatoimiston
kanssa on aktiivista.

Alihankintana tuotetut palvelut

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan sdanndllisesti palautteen keruulla, yhteisilla palavereilla ja tekemalla
sadnnollista yhteistyotd. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta.

YksikoOmme ostetaan alihankintana palveluja Huoltoyhtio Coorilta, Skanssin Apteekilta ja yhdelta fysioterapeutilta seka
esiintyvilta taiteilijoilta. Halikoira-toiminta on vilkasta. Martin seurakunta vierailee saannoéllisesti. Erilaisia esiintyjia on hankittu
pitdmaan konsertteja sisalla ja pihakonsertteja kesalla 2024.

7  ASIAKASTURVALLISUUS

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajarjestelmien, laitteiden ja valineiden hyvalla suunnittelulla, yllapidolla ja
huollolla, henkilokunnan hyvalla ohjeistuksella ja koulutuksella, asiakkailta kerdatyn palautteen avulla seka jatkuvalla
valvonnalla, seurannalla ja kehittdmistyolla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myos holhoustoimilain mukainen
ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta seka vanhuspalvelulain mukaisesta
velvollisuudesta ilmoittaa idkkadsta henkilosta, joka on ilmeisen kykenematén huolehtimaan itsestaan.

Poikkeamat ja Iaheltd piti -tilanteet raportoidaan AQ-laatujarjestelmaan., Hoivakodin johtaja tai laatukoordinaattori kirjaa
laatujarjestelmaan korjaavat toimenpiteet, vastuuhenkilon ja aikataulun toimenpiteiden suorittamiseksi seka arvioinnin
toimenpiteiden vaikuttavuudesta

Yhteistyo turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja Lddkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen
mukaan. Palo- ja pelastusviranomaisten kanssa tehddan saannollista yhteisty6ta tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen
mukaan. Vuosittain tehdaan yksikkdkohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten
kehittdmissuunnitelmat.

Henkil6stolle jarjestetdan saannollisesti palo- ja pelastuskoulutusta kdaytannon harjoituksineen seka yllapidetaan
ensiapuvalmiutta. Yksikossa jarjestetaan turvallisuuskavelyitd ja poistumisharjoituksia koulutusten yhteydessa.

Talon kartta ja paloaluejaot on kerroksittain hoitajien nahtavana. Talo esitelldadn uuden hoitajan perehdytyksessa, kun,
tehdaan ns. turvakavely.

7.1 HENKILOSTO

Hoito- ja hoivahenkilostén maara pohjautuu Valviran lupaan seka Turun kaupungin sopimukseen. Hoitajien maara on luvassa
0,65. Erilaisissa avustavissa tehtavissa on 6 tyontekijaa. Sijainen otetaan aina kun joku hoitaja on poissa, mikali vain saadaan.

Yksikon hoito- ja hoivahenkiloston maara ja rakenne

Yksikossa tyoskentelee ammattitaitoinen ja koulutettu seka suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkilokunta.



Yksikon hoitohenkilémitoitus on 0,65 tydntekijaa / asiakas ja kokonaishenkildstomaara 27- 40 riippuen asukasméaarasta.
Talossa on omavalvontasuunnitelman paivityshetkelld 38 asukasta.

Yksikon esimies on Kaija-Leena Keranen, joka on koulutukseltaan sairaanhoitaja, Ikdantyneen ihmisen palveluohjaaja (EAT)

Yksikossd on yhteensa 2 sairaanhoitajaa, 26 ldhihoitajaa ja 2 hoiva-avustaja sekd 6 lahihoitajaopiskelijaa, jotka ovat lahes
valmiita- 2/3 opinnoista suoritettu, 2 vasta aloittanutta oppisopimusopiskelijaa (eivat ole yksin hoivaty6ssa vaan aina
valmistuneen tyoparin kanssa, eika heitd lasketa mitoitukseen) seka 1 fysioterapeutti.

Avustavaa henkilokuntaa on 5 henkil63, joita ovat kokki, 1 siistija, 1 pyykkihuoltoa hoitava henkild, joka huolehtii
liinavaatehuollosta, 2,5 avustavaa tyontekijad, hoitavat asukasastioista seka kattavat ja siistivat poydat ja hoitavat
asukaspyykkihuoltoa, 2 hoitoapulaista / |ahihoitajaopiskelijaa, jotka avustavat hoitajia yhdessa heidan kanssaan. Huoltoyhtio
Coor hoitaa talon huoltotyot. Liddkkeiden annosjakelun hoitaa Skanssin Apteekki. Lisaksi yksikossa on opiskelijoita eri
ammatillisista oppilaitoksista.

Yksikon sijaisten kdyton periaatteet:

Sijaisten hankinnassa on aina lahtokohtana yksikon toiminnallinen tarve ja asiakkaiden turvallisuus seka viranomaisten
vaatimukset. Yksikén henkiloston dkilliset poissaolot pyritddn aina jarjestamaan ensisijaisesti tydvuorojarjestelyin seka yksikon
sisdisilla tyontekijalainoilla. Tavoitteena on kayttaa asiakkaille tuttuja ja yksikdn toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjarjestelyista
vastaa hoivakodin johtaja yhdessa tiiminvetdjan kanssa.

Henkilostévoimavarojen riittivyyden varmistaminen?

Yksikon esimies vastaa tyovuorosuunnittelusta ja siitd, etta tyovuoroissa on suunnitellusti riittdva maara henkilékuntaa.
Yksikon henkildkunnan riittavyyttd, osaamista ja koulutustarvetta, poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan saannollisesti.
Yksikodissamme on maaréllisesti ja rakenteellisesti riittdva henkilosto suhteessa tuotettavaan palveluun.
Henkilostotyytyvaisyyskyselyt tehdaan kaksi kertaa vuodessa. Ndiden tulokset kdyddan |api henkilostopalavereissa, tulosten
avulla kehitetdan keinoja henkiloston jaksamiseen. Henkilostolla on mahdollisuus tyonohjaukseen, mikali kokee siihen
tarvetta. Yksikon esimies jarjestad tyonohjauksen tarvittaessa. Henkilokunnalle on viimeksi annettu tyénohjausta vuonna
2023.

Henkildston rekrytoinnin periaatteet

Henkildston rekrytointia ohjaa tyolainsdadanto seka tybehtosopimukset. Naissa maaritellaan tyontekijoiden seka tydnantajan
oikeudet ja velvollisuudet.

Rekrytoinnista vastaa yksikon esimies. Rekrytointiprosessi pitaa sisallaan tyontekijatarpeen kartoituksen, varsinaisen
tyontekijahaun (ulkoiset ja sisdiset ilmoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut,
valintapaatokset ja niistd ilmoittaminen), valitun tyontekijan ammattikelpoisuuden todentaminen (yksikén esimiehen
vastuulla on henkil6llisyyden tarkistaminen, ammattioikeuksien ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki,
JulkiSuosikki tai soittamalla Valviraan), ulkomaalaistaustaisten tyéluvan ja ammattioikeuksien tarkistus, suositusten
kysyminen, tutkinto- ja ty6todistukset), tydsopimusten tekeminen ja allekirjoittaminen. Rekrytoinnissa tukee ja ohjaa
henkilostohallinto. Vuoden 2024 alusta tarkistetaan kaikkien rekrytoitavien rikosrekisteriote.

Uuden tyontekijan, uuteen tyotehtavaan siirtyvan ja opiskelijan perehdytyksesta vastaa yksikdn esimies. Tarvittaessa esimies
voi delegoida osia perehdytyksesta muulle kokeneelle tyontekijalle. Sairaanhoidollisen perehdytyksen antavat sairaanhoitajat.

Yksikon hoito- ja hoivahenkildsté perehdytetddn asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan sekd omavalvonnan
toteuttamiseen Attendon perehdytysohjeiden mukaisesti. Sama koskee my0s yksikdssa tydskenteleviad opiskelijoita ja pitkdaan
toista poissaolleita. Perehdyttamislomakkeeseen on yksiloity perehdytettavat asiat, jotka kdaydaan tyontekijan kanssa lapi
varmistaen osaamisen hallinta ja siihen merkitdaan selkeasti, kun kukin osio on onnistuneesti perehdytetty. Perehdytyksen
yhteydessa kaydaan lapi myods omavalvontasuunnitelma seka sen sisaltamat asiat. Kun kaikki asiat on kayty lapi,
perehdyttamislomake paivataan ja esimies ja alainen allekirjoittavat sen. Perehdyttamislomakkeen sailytyksesta ja
arkistoinnista vastaa yksikon esimies.

Omahoitajan tehtdvaan perehdytetddn talokohtaisen ohjeen mukaan sekd mita on asukaskohtaisesti sovittu tai omaisten
kanssa sovittu.



Yksikossa laaditaan vuosittain henkiloston koulutussuunnitelma, jossa hyodynnetaan kehityskeskusteluissa ja toiminnasta
saaduissa palautteissa esiin nousseita kehittamistarpeita. Koulutussuunnitelmassa huomioidaan toimintasuunnitelman
mukainen painopistealue, yksikdssa vallitseva tarve, tyontekijoiden yksil6lliset osaamistarpeet seka tyotehtaviin liittyvat
erityistarpeet. Koulutustarvetta maaritellddn tarvittaessa vuoden aikana, mikali ilmenee osaamistarpeen vaatimuksia
esim.asiakkaisiin liittyen. Koulutukset suunnitellaan tukemaan tyontekijédiden ammattitaitoa sekd vastaamaan sosiaali- ja
terveydenhuollon tarvetta ja muuttuvia vaatimuksia. Yksikon esimiehen tehtdvana on pitda huolta siita, etta
taydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tyontekijan kohdalla.

Henkil6ston koulutus jarjestetddn sisdisena ja ulkoisena henkil6-, yksikko- tai aluekohtaisena koulutuksena.
Taydennyskoulutusvelvoite on vahintdaan kolme paivaa vuodessa tyontekijaa kohden ottaen huomioon mm. tydntekijan
tyotehtavat ja koulutus seka tydyhteison toimintojen kehittamisvaihe. Koulutuksien toteutuminen kirjataan
henkilostotietojarjestelmaan. Joka vuosi tehddan koonti edellisen vuoden toteutuneista koulutuksista toimintakertomukseen.
Nama kuuluvat yksikon esimiehen tehtaviin.

7.2 TOIMITILAT

Yksikko toimii kaksikerroksissa tiilirakennuksessa. Yksikéssamme on yhteensa 56 asiakashuonetta. Huoneet ovat 18-19 m2.
Asiakas kalustaa oman asuntonsa itse. Talon puolesta on hoivasdnky ja yopoyta. Jokaisessa asukashuoneessa on oma esteeton
W(C-ja suihkutila.

Yksikossa on nelja ryhmakotia (4 x 14 huonetta). Kussakin ryhmakodissa on omat oleskelu- ja ruokailutilat. Taman lisaksi
talossa on kahden ryhmé&kodin yhteinen iso olohuone. Ryhméakodeissa on oma terassi/parveke. Hoivakodissa on sauna
molemmissa kerroksissa sekd pesuhuone saunan yhteydessa.

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

o  kaiteita ja levdhdyspaikkoja on riittavasti

e porrasaskelmat ovat matalia ja leveita

e  kulkuyhteydet tilasta tilaan on suunniteltu niin, ettd kulkeminen onnistuu apuvalineitad kdyttaen

e kynnyksia on luiskattu

e oviaukot ovat riittdvan leveita

e valaistus on epdsuoraa ja variltdan lamminta tunnelmaa luovaa. Valaistusta lisdtddan asuinhuoneisiin yksil6llisesti
esim. silloin, kun asiakkaan nakokyky on heikentynyt.

e  hyva danieristys

e huonekalut ja muu irtaimisto valitaan kohderyhmalle sopivaksi

e varimaailma on hillitty ja kodikas

e  sisustustekstiileilla ehkaistadn kaikua ja melua seka lisatdan kodikkuutta

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydessa otetaan huomioon eri vuoden ajat (hiekoitus ja lumenluonti). Turvallisuutta
lisadvat hyva aitaus (yksi suuri ryhmékotipiha taysin aidattu seinésta seindan), hyva valaistus ja alueen valvonta. Pihapiiri on
kodikas ja turvallinen. Pihassa on keinu, penkkeja ja istutuksia. Liikkkuminen on esteet6nta ja turvallista. Parkkipaikat ja
autoliikenndinti ei héiritse pihassa oleskelua ja liikkumista.

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

Pyykkihuolto ja siivous

Yksikkémme 1 kerroksessa on asiakkaiden pyykille oma pyykkitupa ja kuivaushuone asianmukaisine koneineen. Pesulassa
pestdan paadsaantoisesti lakanapyykkia. Asukaspyykkia pestddan molemmissa kerroksissa pyykkihuoltohuoneessa. Yksikkdmme
avustava henkilokunta vastaa pyykkihuollon toteutuksesta. Asukaspyykkeja varten asukkaiden oman huoneen wc- ja
suihkutilassa on huoneen numerolla varustettu pyykkipussi, jonne pyykki kerdtaan. Hoitajat vievat pestavat pyykit
pyykkipussissa pyykkihuoltohuoneeseen, jossa avustava henkilokunta hoitaa pyykin pesun, kuivauksen, viikkauksen ja
palautuksen asukkaan vaatekaappiin. My0s asiakkaat saavat halutessaan osallistua pyykkihuoltoon esim. olemalla mukana
pyykkid viemassa ja hakemassa pyykkituvalta, lakanoiden viikkauksissa, pyykkien laittamisessa kuivamaan jne. asiakkaiden
omien mieltymysten mukaan.



Asiakashuoneissa yllapitosiivous kerran viikossa. Siivoushuolto toteutetaan itse. Tarvittaessa talon siistija siivoaa myos
akuutisti, mikali tarvetta ilmenee. Puhtauspalveluiden toteutumista ja laatua seurataan kaksi kertaa vuodessa
"puhtauspalveluiden laatukierroksella”, jonka tulos, palaute ja kehittamiskohteet kdydaan lapi yhdessa yksikon henkilokunnan
kanssa, kasittelysta laaditaan muistiomerkinnat.

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

Yksikossa on kadytossa hoitajakutsujarjestelma (halytysranneke asiakkaalla, josta ldhtee kutsu hoitajille), WC:ss& on
halytystoiminto. Kaikkiin halytyksiin vastataan kdynnille halyttdavan asiakkaan luona. Halytykset ja niiden kuittaukset
kirjautuvat hoitajakutsujarjestelman kayttéohjelmaan, josta halytyksia ja niihin vastaamista seurataan saannollisesti.
Hoitajakutsujarjestelman huollosta vastaa sen toimittaja. Turvalaitteiden toimivuutta tarkistetaan sadannollisesti
henkildkunnan toimesta ja sdaanndllisin laitehuolloin. Hoitajakutsujarjestelmassa rannekkeet toimivat pattereilla ja halyttavat
pattereiden kestoajan lahentyessa loppuaan. Koko jarjestelma on osa talotekniikkaa ja sdhkokatkojen varalta jarjestelmalla on
oma varavoima.

Kaytdssa on kulunvalvonta —ja ovihalytyslaitteisto asukashalytysjarjestelmassa. Yksikon ulko-ovet ovat lukittuna, ovissa on
koodilukot. Ulko-oven vieressa on soittokello ja puhelinnumero yksikdihin vierailulle tulevia varten. Jarjestelma on tallentava.
Jokainen tyontekija on velvollinen tarkkailemaan laitteiden toimivuutta ja ryhtymaan valittdmiin toimenpiteisiin, mikali
huomaa laitteessa ongelmia. Ovenavausjarjestelmasta jaa lokitiedot, milld avaimella taloon on tultu sisélle. Yohoitajien
kdytossa on halytysjarjestelma Securitakselle.

Turvalaitteiden yllapitdja saa tiedon, mikali turvalaitteissa ilmenee yhteysvirheita ja pyrkii korjaamaan ne mahdollisimman
pikaisesti. Jarjestelman toimittaja informoi yksikon johtajaa ongelmista.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkilon nimi ja yhteystiedot

Villa Hirvensalo 1:ssé on kaytossa Tuncore hoitajakutsujarjestelma. Jarjestelman toiminnasta vastaa Tunstall, palvelupyynnot
osoitteeseen huolto@tunstall.fi tai puhelimitse +358 10 320 1690

Talossamme toimii hdlytysvastaavana hoivakodin johtaja; 044 494 3431 ja tiiminvetdja 041-731 9611

Kameravalvonta Yksikon molemmissa ladkehuoneissa on kameravalvonta ja siitd kertova kyltti seindlld. Kameravalvonnan
kaytosta ladkehuoneiden valvonnasta on laadittuilmoitus henkilotietojen kasittelysta.

7.4 TERVEYDENHUOLLON LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT ASIANMUKAISET
VAARATILANNEILMOITUKSET

”Laiteturvallisuus Attendolla”-ohjeistukseen on koottu Attendon toimintatavat liittyen terveydenhuollon laitteisiin, niiden
kayton opastukseen, huoltoihin ja jaljitettavyyteen. Laitehuoltokansio kansliassa.

Yksikossa kaytetdan asiakkaiden hoidossa tarvittavia apuvélineita, laitteita ja tarvikkeita, kuten verenpaine- ja
verensokerimittarit, nostolaite pyoratuolit, rollaattorit, séngyt. Asiakkaan omaohjaaja/fysioterapeutti/SH huolehtii ja
kartoittaa asiakkaan apuvalinetarpeen ja on yhteydessa kunnan apuvalinekeskukseen saadaksemme asiakkaalle kdyttoon
tarpeelliset apuvilineet.

Yksikon tyontekijat perehdytetdan yksikossa kaytettavissa oleviin terveydenhuollon valineisiin ja laitteisiin seka
vaaratilanneilmoitusten raportoimiseen. Valineita ja laitteita kdytetdan ja sdddetdan, yllapidetdan ja huolletaan valmistajan
ilmoittaman kayttotarkoituksen ja -ohjeistuksen mukaisesti. Yksikon huollettavien apuvélineiden ja laitteiden rekisteri seka
kalibroitavien laitteiden rekistereihin kirjataan terveydenhuollon laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seka toteutuneet
huollot ja kalibroinnit, vastuu yksikon laitehuollosta vastaavalla.

Yksikossa huolehditaan myos laitteiden turvallisuudesta ja kdyttéohjeiden selkeydesta. Vaaratilanteet raportoidaan AQ-
jarjestelmdssa poikkeamaraportilla. Vaaratilanteet kasitelladn yksikossa henkiloston kanssa tapauskohtaisesti. Tilanteen
pohjalta laaditaan tarvittavat toimenpiteet/ kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta valtytdan jatkossa. Laitteista
johtuvista vaaratilanteista ilmoitetaan myds laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle.



Terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta vaaratilanteesta on aina tehtava ilmoitus Ladkealan turvallisuus- ja
kehittamiskeskus Fimealle. Laakinnallisesta laitteesta tehtava ammattimaisen kayttajan vaaratilanneilmoitus (Fimean maarays
1/2023)

https://fimea.fi/laakinnalliset laitteet/ilmoitavaaratilanteesta

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkil6n nimi ja yhteystiedot
Sairaanhoitaja: Eeva Alakurtti eeva.alakurtti@attendo.fi
Hoivakodin johtaja: Kaija-Leena Kerdanen kaija-leena.keranen@attendo.fi

8  ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY

Yksikon henkilokunnan kanssa kayd&dan lapi sdannollisesti asiaa koskeva lainsdadanto, niistd annetut ohjeet ja
viranomaismaaraykset. Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja
potilastietojen laadukasta ja turvallista kasittelya. Lait, ohjeet ja maaraykset I6ytyvat talon N-asemalta, jotka koskevat
henkilostoa seka kanslioista paperisena versiona ja Valo- perehdytysalustalta. Johtajan huoneesta l6ytyy viranomaiskansio.
Jokainen tydntekija suorittaa GDPR-koulutuksen. Attendon IITU- palvelut tekevat sdanndllisesti valvontaa tietoturvan
toteutumisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu tyésopimukseen, opiskelijoilla se sisaltyy koulutussopimukseen. Tarvittaessa
voidaan tehda erillinen vaitiolovelvollisuussopimus.

Yksikossa on kaytossa sahkoinen Hilkka- asiakastietojarjestelma, johon tehdaan asiakkaan hoidon kannalta riittavat ja
asianmukaiset kirjaukset. Jokaisella tyontekijdlla on oma henkilékohtainen tunnus asiakastietojajarjestelmaan ja kirjaamisesta
jaa lokijalki. Asiakastietojarjestelmdassa on erilaisia kdyttdjatasoja, joka parantaa tietoturvaa seka asiakastietojen hallintaa.
Yksikon henkilokunta kasittelee asiakkaiden tietoja siina maarin, kun se on heidan tyonsa tekemiseen tarpeellista.
Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisille vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksesta tai jonkin lainsaadannon niin
oikeuttaessa.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojarjestelmien kayttoon liittyvd omavalvontasuunnitelma,
joka loytyy intrasta. Tdman lisaksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilla jarjestelmilla on erilliset omavalvontasuunnitelmat
(esim. Hilkka, RAI, RAVA), jotka loytyvat intranetista. Uusi tyontekija ja opiskelijat perehdytetaan tietosuoja- ja tietoturva-
asioihin perehdyttamisprosessin yhteydessa. Uuden tyontekijan ja opiskelijoiden perehdytys sisaltaa henkilttietojen kasittelyn
ja tietoturvan. Lisdksi yksikoissa jarjestetdadn sadannollisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyvaa koulutusta. Varsinainen
rekisterinpitdja asiakastiedoille on Varsinais-Suomen hyvinvointialue.

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

Tietoturva- ja tietosuojapaallikko, Attendo Oy:
Sanna Ketopaikka

PL750, Itdmerenkatu 9

00181 Helsinki

tietosuojavastaava@attendo.fi 040 4897521

Yksikon esimiehen tiedot:

Kaija-Leena Kerdnen kaija-leena.keranen@attendo.fi 044-494 3431

9 ASUKKAIDEN KAYTTOVAROJEN SAILYTYS

Asukkaiden kayttovarat sdilytetdan yksikon ladkehuoneen lukollisessa arkistokaapissa asukkaan nimella olevassa kansiossa.
Asukkaan tullessa yksikk66n mukana olevat kdyttovarat lasketaan kahden hoitajan lasna ollessa ja merkitddn summa Hilkka-
jarjestelman Lompakkoon. Kun asukkaan kayttovaroja kdytetaan tai omainen/ldheinen tuo lisda, otoista ja panoista tehdaan
aina merkinta Hilkka-lompakkoon ja varmistetaan, ettd lompakko ja asukkaan varat ovat yhteneviiset. Ostoksista laitetaan
lisaksi kuitti asukkaan kansioon. Kun arkistossa asioidaan, se tehddan aina kahden hoitajan lasna ollessa. Yksikon johtaja ja
tiiminvetaja tarkistavat asukkaiden lompakot/saldot vihintdan kerran puolessa vuodessa. Tilassa on lisdksi kameravalvonta.
Nain ehkadistdan mahdollisia vaarinkaytoksia.



10 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asiakkailta, henkilokunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittamistarpeet ja aikataulu korjaavien toimenpiteiden
toteuttamisesta. Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikon laadunvalvontajarjestelmaa seka perehdytysta. Sdannollisen
kirjaamisen avulla voidaan seurata, ettd omavalvonta toteutuu kaytannossa.

Asiakastyotd ja paivittdistd kehittdmistd ohjaa yksikon vuosittainen toimintasuunnitelma, virikesuunnitelmat/viikko-ohjelmat
ja asiakkaiden henkilokohtaiset hoito- ja palvelusuunnitelmat. Lisdksi keratyn asiakastyytyvaisyyskyselyn pohjalta kerataan
toiminnan kehitysta ohjaavat kehittamiskohteet, joiden pohjalta yksikon toimintasuunnitelma rakentuu. Yksittaisia
kehittamistarpeita ja toimenpiteita toteutetaan aina tarpeen esiinnyttyd. Asiakkaille ja omaisille/laheisille pidetaan koko
yksikoén yhteisida omaisten/laheisten iltoja, jolloin kehittamiskohteita mietitadn yhteisesti ja ideoidaan toimintoja asiakkaiden
hyvinvoinnin parantamiseksi.

LUTTENA talon oma Kehittadmissuunnitelma kevit 2024.

Yksikkokohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa, pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain
mukaisessa omavalvontasuunnitelmassa, ladkehoitosuunnitelmassa seka palveluprosessi- seka tyoturvallisuus- ja
tyGterveysriskikartoituksissa.

Vuosittain tehtavat riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja kuvaamaan yksikdn toimintaan liittyvia riskeja, arvioimaan
riskien merkittavyytta ja toteutumisen todennakoisyytta sekda maarittelemaan toimintatavat riskien hallitsemiseksi,
valvomiseksi ja raportoimiseksi.

AQ-jarjestelmalla seurataan poikkeamien ja ldhelta piti-tilanteiden lukumaaraa ja niitd kdydaan lapi sdannollisesti 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 lisdksi laatujarjestelma ja konsernitasolta tulevat yhteiset ohjeistukset kehittamistarpeista ja- kohteista.

Yksikon sisdinen auditointi auttaa yksikk6d vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja tukee jatkuvaa
kehittymista. Yksikon sisdinen auditointi on toteutettu viimeksi vuonna 2020.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkotasolla, yksikon esimiehen johdolla. Omavalvontasuunnitelma
paivitetddn tarvittaessa tai vahintdan kerran vuodessa.

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA
Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikdn johtaja.

Paikka ja paivays
Turku 22.12.2023

Kaija-Leena Kerdanen

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

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjestd Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, eldama, 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): Yksilolliset palvelut, toimivat asunnot ja esteeton ymparisté. 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 lddkehoito -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/fi/index/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html

Henkil6tietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNi/
Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkil6ston perehdyttdmisesta 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 maardaikojen 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/d4fbb1b8-7540-425¢-
8b71- 960a9dc2f005
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KEHITTAMISSUUNNITELMA 2024

Asiakaskokemus, henkilostokokemus ja tyohyvinvointi

TOIMENPIDE TAVOITE AIKATAULU VASTUUTUS

1. Omabhoitajahetket, yhteys
asukkaan omaisiin

2. Asukasmukavuus/
tyoskentelyn mukavuus

3. Hoitajien viihtyvyys

4. Tiedonkulun parantaminen
5. Tyoprosessien kehittaminen.
Tunti aikaa asiakkaalle-projekti.

Avustavien tyontekijoiden ja
hoitajien toimenkuvien selkeytys

1. Omahoitajahetkia viikoittain,
yhteydenotot laheisiin vahintdan
kuukausittain

2. Viihtyvyys osastoilla,
kodikkuus

1. valittomasti-> koko vuosi

2.Hoivakodin pintojen

1.hoitajat/omahoitajat, kirjaus
Hilkkaan

2. Hoivakodin
johtaja/kiinteistopaallikko

remontointi ja ilmeen nosto

3. Hoitajien ty6 hyvinvoinnin
lisadminen.

4. Tiedon kulun parantaminen.
Vastuu my6s omasta
tiedonhankinnasta, ei odoteta,
ettd “joku kertoo kasvotusten
kaiken” Kirjausten kehittdminen
palvelemaan toista tyontekijaa
5. Lisaa aikaa asukkaalle

KEHITTAMISSUUNNITELMA 4

> Attendo-kodin johtajan osuus

3.TYHY-pdivat kevat+ syksy2024.

4. Valittomasti -> koko vuosi

5. Aloitus 01/2024, seuranta ja
kehitys koko vuosi

3. Yhdessa suunnitellaan TYHY -
paivien sisalto, johtajan
valtuuttama henkild varaa.

4. Koko henkilokunta, Hilkan
lukeminen, Valon kaytto,
palaverimuistioiden lukeminen ja
kuittaus hiljainen raportointi.
100% vastuu.

5. Johtaja ja tydryhma ->
jalkautus koko henkilokunnalle

00

Kay vield Attendokotisi budjetti Iapi ja mieti, mitka ovat tarkeimmat toimenpiteet sen toteuttamiseksi?

Myydyt asukaspaikat:

Markkinointi
1. Alueellinen markkinointi
-> paikallislehdet esim. Maininki

2. Markkinoinnin
kohdentaminen esim. -
omaishoitajat

3. Markkinointi/kontaktointi
VARHa

4. Positiivisen kuvan antaminen
kaikille hoivakodissa vierailijoille.
Oman yksikkonsa positiivisena
kayntikorttina toimiminen ->
sana kiertamaan mukavasta
yksikosta

Mitoitus:

Sairauspoissaolot:

*  Sairaspoissaolojen

Rekrytoinnit tarpeen » .
iy P vaheneminen

mukaan

¢ Tyotapaturmien
vdheneminen,
ergonomiakoulutukset

Keikkalaisten rekrytointi,
esim. opiskelijat. Otetaan
aina yhteystiedot yl6s, jos
halukkuutta meilla St e it o
" *  Lyhyisiin “epamaaraisiin
tyoskentelyyn on : . 7
sairaslomiin puuttuminen
heti, varhaisen
valittdmisenmallin

keskustelu

Positiivisen kuvan
antaminen keikkalaisille

Vakituisen henkiléston
rekrytoinnit tarvittaessa

Vaihtuvuus:

Mietitaan tyohyvinvointia ja onko sita
kautta mahdollisuus vaikuttaa
henkilokunnan vaihtuvuuteen
Kéydaan lapi lahtokeskustelu henkilon
irtisanoutuessa

Pyydetdan palautetta jatkuvasti

TYHY péivd mahdollisuuksien mukaan
Avoin keskusteleva ilmapiiri
tydntekijéiden kesken, riidat/epéselvyydet
selvitetaan pikaisella aikataululla ->esty
keskustelut tarvittaessa
Sijaisilta/keikkalaisilta palautteen
pyytaminen

Kaydaan henkilokunnan kanssa
kuukausittain palaverissa avointa
keskustelua tyoilmapiirista
Jokainen tyontekija on vastuussa omaégy
kaytoksestaan, kollegiaalinen ja
positiivinen kohtaaminen tykaverien
kesken.




