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YKSIKÖN OMAVALVONTASUUNNITELMAN TIIVISTELMÄ 

YKSIKÖN NIMI  Äitiys- ja lastenneuvola  
YKSIKÖSSÄ TUOTE-
TUN TAI TUOTETTU-
JEN PALVELUJEN 
SEKÄ ASIAKASKUN-
NAN /KOHDERYH-
MÄN LYHYT KU-
VAUS  

Terveydenhuoltolain 15 § tarkoitettuja neuvolapalveluja tarjotaan kaikille 
raskaana oleville, lasta odottaville perheille ja alle kouluikäisille lapsille ja 
heidän perheilleen. Palvelut ovat vapaaehtoisia ja maksuttomia. Neuvo-
latyö on keskeinen osa terveydenhuollon ennaltaehkäisevää ja terveyttä 
edistävää toimintaa. Helsingissä on 20 neuvolaa, joista asiakas voi valita 
hänelle sopivimman. Äitiys- ja lastenneuvoloiden asiakkaana on vuosit-
tain yli 43 000 lasta perheineen ja lähes 6000 raskaana olevaa mahdolli-
sine puolisoineen. Kaikissa neuvoloissa tarjotaan sekä äitiys- että lasten-
neuvolan palvelut. Palveluihimme kuuluu myös neuvolan keskitetyt vas-
taanotot, synnytyksen jälkitarkastusyksikkö, puhelinpalvelu ja paperitto-
mien ja turvapaikanhakijoiden neuvola. 

Valtioneuvoston asetus 338/2011 velvoittaa hyvinvointialueet tarjoamaan 
kaikille perheille suunnitelmalliset ja tasoltaan yhtenäiset äitiys- ja lasten-
neuvolapalvelut. Palvelut perustuvat huolellisesti toteutettuihin määräai-
kaisiin terveystarkastuksiin ja terveysneuvontaan, joissa huomioidaan yk-
silöiden ja perheiden tarpeet. 

Äitiysneuvolassa järjestetään ensimmäistä lastaan odottavalle perheelle 
vähintään yhdeksän terveystarkastusta raskauden aikana (ml. laaja ter-
veystarkastus) ja kaksi terveystarkastusta lapsen syntymän jälkeen. Uu-
delleensynnyttäjälle terveystarkastuksia on vähintään kahdeksan (ml. 
laaja terveystarkastus) raskauden aikana ja kaksi vauvan syntymän jäl-
keen. Terveystarkastuksista kaksi on lääkärintarkastuksia, joihin sisältyy 
myös terveydenhoitajan tai kätilön osuus (NEUKO-tietokanta). 

Lastenneuvolassa seurataan ja tuetaan alle kouluikäisen lapsen kasvua 
ja kehitystä sekä keskustelemme perhettä askarruttavista kysymyksistä. 
Lastenneuvolassa tarjotaan vähintään 15 terveystarkastusta (ml. laajat 
terveystarkastukset), joista 9 on lapsen ensimmäisen ikävuoden aikana. 
Lastenneuvolan terveystarkastuksista 5 on lääkärintarkastuksia, joihin si-
sältyy myös terveydenhoitajan osuus. Ikätaso huomioiden kaikissa tar-
kastuksissa keskustellaan lapsen ja hänen vanhempansa kanssa per-
heen elämäntilanteesta, kuulumisista ja hyvinvoinnista sekä kysytään 
voimavaroista ja mieltä askarruttavista asioista. Tarkastukseen sisältyy 
tarvittavat tutkimukset. Lapsen iän ja kehitystason sekä perheen yksilölli-
sen tarpeen mukainen terveysneuvonta ja turvallisuuden edistäminen on 
tärkeä osa kaikkia tapaamisia (NEUKO-tietokanta). Lapsi saa lastenneu-
volassa kansallisen rokotusohjelman mukaiset rokotukset vakavia sai-
rauksia vastaan. Neuvolassa työskentelee terveydenhoitajia ja lääkä-
reitä. Lääkärit jalkautuvat neuvolatyöhön Terveysasemat ja sisätautien 
poliklinikalta, ja terveydenhoitajat työskentelevät toimialan Lapsiperhei-
den palveluissa.  Neuvolaan liittyvät muut lapsiperheiden palvelut kuva-
taan muissa toimialan omavalvontasuunnitelmissa. Teemme yhteistyötä 
muiden sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan ammattilaisten sekä kas-
vatuksen ja koulutuksen toimialan ammattilaisten kanssa. Esiopetuk-
sessa olevien alle kouluikäisten lasten ennalta ehkäisevät terveydenhuol-
lon palvelut järjestetään lastenneuvolassa terveydenhuoltolain 15 pykä-
län mukaisesti. Lisäksi oppilas- ja opiskeluhuoltolain mukaisesti esiope-
tuksessa olevalla lapsella on oikeus opiskeluhuoltopalveluihin, mikä tar-
koittaa ikäryhmälle tarkoitettuja neuvola-, psykologi- ja kuraattoripalve-
luita. 
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OMAVALVONNAN 
TOTEUTTAMINEN JA 
SEURANTA  

Yksikön vastuuhenkilö ja henkilöstö seuraavat omavalvontasuunnitel-
massa kuvatun toiminnan toteutumista jatkuvasti. Yksikkö raportoi 
kolme kertaa vuodessa omavalvonnan seuraamisesta ja korjaavista toi-
menpiteistä osana Lapsiperheiden hyvinvoinnin ja terveyden omaval-
vonnan kokonaisuutta sekä lisäksi Terveysasemat ja sisätautien polikli-
nikan kokonaisuutta. Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimiala ra-
portoi julkisesti sosiaali- ja terveyspalveluiden omavalvonnan havain-
noista hel.fi verkkosivuilla.  

YKSIKÖN VASTUU-
HENKILÖ JA HENKI-
LÖSTÖ-RAKENNE  

Äitiys- ja lastenneuvolan yksikön päällikkönä toimii Monica Lindberg. 
Lääkäritoiminnan vastuuhenkilöt ovat ylilääkäri Minna Vihla sekä johtava 
ylilääkäri Ulrika Winqvist.  

Yksikön päällikön alaisuudessa työskentelee neljän alayksikön ylihoita-
jat. Ylihoitajien alaisuudessa työskentelee 11 osastonhoitajaa, joiden 
alaisuudessa työskentelevät 277 terveydenhoitajaa ja 11 lähihoitajaa.  

SAMMANFATTNING AV ENHETENS EGENKONTROLLPLAN 

ENHETENS NAMN  Mödra- och barnrådgivningsbyråer  
KORT BESKRIVNING 
AV ENHETENS SER-
VICE OCH KLIENTER 
/ MÅLGRUPP  

Rådgivningsbyråtjänsterna som avses i 15 § i hälso- och sjukvårdslagen 
erbjuds alla gravida, familjer som väntar barn och alla barn under skolål-
dern samt deras familjer. Servicen är frivillig och gratis. Arbetet vid råd-
givningsbyrån är en viktig del av den förebyggande och hälsofrämjande 
verksamheten inom hälso- och sjukvården. I Helsingfors finns 20 rådgiv-
ningsbyråer och man kan välja den som passar bäst. Rådgivningsbyrå-
erna anlitas årligen av mer än 43 000 barn och deras familjer och närmare 
6 000 gravida och deras eventuella partners. Alla rådgivningsbyråer er-
bjuder rådgivningstjänster för såväl mammor som barn. Till våra tjänster 
hör också rådgivningsbyråns centraliserade mottagning, en enhet för ef-
terkontroll vid förlossning, telefonservice och en rådgivningsbyrå för pap-
perslösa och asylsökande. 

 Enligt statsrådets förordning 338/2011 är välfärdsområdena skyldiga att 
erbjuda alla familjer planmässiga rådgivningsbyråtjänster på en enhetlig 
nivå. Servicen grundar sig på återkommande och noggranna hälsounder-
sökningar samt hälsorådgivning, där individernas och familjernas behov 
beaktas. 

Mödrarådgivningen ordnar minst nio hälsoundersökningar (inklusive en 
omfattande hälsoundersökning) för familjer som väntar sitt första barn, 
och två hälsoundersökningar efter att barnet har fötts. Omföderskor er-
bjuds minst åtta hälsoundersökningar (inklusive en omfattande hälsoun-
dersökning) under graviditeten och två efter att barnet har fötts. Två av 
hälsoundersökningarna är läkarundersökningar, som även innehåller träff 
med en hälsovårdare eller barnmorska (databasen NEUKO). 

På barnrådgivningen följer vi upp och stödjer tillväxten och utvecklingen 
hos barn under skolåldern och diskuterar frågor som familjen funderar på. 
Barnrådgivningen erbjuder minst femton hälsoundersökningar (inklusive 
omfattande hälsoundersökningar), av vilka nio görs under barnets första 
levnadsår. Fem av hälsoundersökningarna på barnrådgivningsbyrån är 
läkarkontroller, som även inkluderar en träff med en hälsovårdare. Under 
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alla undersökningar diskuteras familjens livssituation, nuläge och välfärd 
tillsammans med barnet och föräldern, med hänsyn till barnets ålder. 
Dessutom frågar man om resurser och bekymmer. I kontrollen ingår nöd-
vändiga undersökningar. Hälsorådgivning enligt barnets ålder och ut-
vecklingsnivå samt familjens individuella behov och att främja trygghet är 
en viktig del av alla möten (databasen NEUKO). På rådgivningsbyrån får 
barnet vaccineringar mot allvarliga sjukdomar enligt det nationella vacci-
nationsprogrammet. På rådgivningsbyrån arbetar hälsovårdare och lä-
kare. Läkarna som arbetar på rådgivningsbyrån kommer från Hälsostat-
ioner och internmedicinska kliniken och hälsovårdarna arbetar inom en-
heten Tjänster för barnfamiljer.  Rådgivningsbyråns övriga tjänster för 
barnfamiljer beskrivs i sektorns andra egenkontrollplaner. Vi samarbetar 
med övriga yrkespersoner inom social-, hälsovårds- och räddningssek-
torn och yrkespersoner inom fostrans- och utbildningssektorn. På rådgiv-
ningsbyrån ordnas förebyggande hälso- och sjukvårdstjänster enligt 15 § 
i hälso- och sjukvårdslagen, för barn under skolåldern som deltar i försko-
leundervisningen. Barn i förskoleundervisningen har även enligt lagen om 
elev- och studerandevård rätt till elevvårdstjänster, vilket innebär ålders-
anpassade rådgivnings-, psykolog- och kuratorstjänster. 
  

EGENKONTROLL 
OCH UPPFÖLJNING   

Enhetens ansvarsperson och personal följer kontinuerligt den verksam-
het som beskrivs i planen för egenkontroll. Enheten rapporterar tre 
gånger i året om uppföljning och korrigerande åtgärder i samband med 
egenkontrollen som en del av den övergripande egenkontrollen för 
Barnfamiljernas hälsa och välfärd samt Hälsostationerna och internme-
dicinska kliniken. Helsingfors social-, hälsovårds- och räddningssektor 
rapporterar offentligt om iakttagelser inom egenkontrollen för social- och 
hälsovårdstjänsterna på webbplatsen hel.fi   

ENHETENS  ANS-
VARSPERSONER 
OCH PERSO-
NALSTRUKTUR  

Monica Lindberg, fungerar som enhetschef för mödra- och barnrådgiv-
ningsbyråerna. Ansvariga för den medicinska verksamheten är över-
läkare Minna Vihla och ledande överläkaren Ulrika Winqvist.  
 
Under enhetschefen arbetar fyra översköterskorna. Under de fyra över-
sköterskorna arbetar 11 avdelningsskötare, under vilka 277 hälsovår-
dare och 11 närvårdare arbetar.     
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 1 Palveluntuottaja 

1.1. Palvelun kuvaus 
Terveydenhuoltolain 15 § tarkoitettuja neuvolapalveluja tarjotaan kaikille raskaana oleville, lasta odot-
taville perheille ja alle kouluikäisille lapsille ja heidän perheilleen. Palvelut ovat vapaaehtoisia ja mak-
suttomia. Neuvolatyö on keskeinen osa terveydenhuollon ennaltaehkäisevää ja terveyttä edistävää toi-
mintaa. Helsingissä on 20 neuvolaa, joista asiakas voi valita hänelle sopivimman. Äitiys- ja lastenneu-
voloiden asiakkaana on vuosittain yli 43 000 lasta perheineen ja lähes 6000 raskaana olevaa mahdol-
lisine puolisoineen. Kaikissa neuvoloissa tarjotaan sekä äitiys- että lastenneuvolan palvelut. Palve-
luihimme kuuluu myös neuvolan keskitetyt vastaanotot, synnytyksen jälkitarkastusyksikkö, puhelinpal-
velu ja paperittomien ja turvapaikanhakijoiden neuvola. 

Valtioneuvoston asetus 338/2011 velvoittaa hyvinvointialueet tarjoamaan kaikille perheille suunnitel-
malliset ja tasoltaan yhtenäiset äitiys- ja lastenneuvolapalvelut. Palvelut perustuvat huolellisesti toteu-
tettuihin määräaikaisiin terveystarkastuksiin ja terveysneuvontaan, joissa huomioidaan yksilöiden ja 
perheiden tarpeet. 

Äitiysneuvolassa järjestetään ensimmäistä lastaan odottavalle perheelle vähintään yhdeksän terveys-
tarkastusta raskauden aikana (ml. laaja terveystarkastus) ja kaksi terveystarkastusta lapsen syntymän 
jälkeen. Uudelleensynnyttäjälle terveystarkastuksia on vähintään kahdeksan (ml. laaja terveystarkas-
tus) raskauden aikana ja kaksi vauvan syntymän jälkeen. Terveystarkastuksista kaksi on lääkärintar-
kastuksia, joihin sisältyy myös terveydenhoitajan tai kätilön osuus (NEUKO-tietokanta). 

Lastenneuvolassa seurataan ja tuetaan alle kouluikäisen lapsen kasvua ja kehitystä sekä keskuste-
lemme perhettä askarruttavista kysymyksistä. Lastenneuvolassa tarjotaan vähintään 15 terveystarkas-
tusta (ml. laajat terveystarkastukset), joista 9 on lapsen ensimmäisen ikävuoden aikana. Lastenneuvo-
lan terveystarkastuksista 5 on lääkärintarkastuksia, joihin sisältyy myös terveydenhoitajan osuus. Ikä-
taso huomioiden kaikissa tarkastuksissa keskustellaan lapsen ja hänen vanhempansa kanssa perheen 
elämäntilanteesta, kuulumisista ja hyvinvoinnista sekä kysytään voimavaroista ja mieltä askarruttavista 
asioista. Tarkastukseen sisältyy tarvittavat tutkimukset. Lapsen iän ja kehitystason sekä perheen yksi-
löllisen tarpeen mukainen terveysneuvonta ja turvallisuuden edistäminen on tärkeä osa kaikkia tapaa-
misia (NEUKO-tietokanta). 

Lapsi saa lastenneuvolassa kansallisen rokotusohjelman mukaiset rokotukset vakavia sairauksia vas-
taan. Neuvolassa työskentelee terveydenhoitajia ja lääkäreitä. Lääkärit jalkautuvat neuvolatyöhön Ter-
veysasemat ja sisätautien poliklinikalta, ja terveydenhoitajat työskentelevät toimialan Lapsiperheiden 
hyvinvointi ja terveys palveluissa.  Neuvolaan liittyvät muut lapsiperheiden palvelut kuvataan muissa 
toimialan omavalvontasuunnitelmissa. Teemme yhteistyötä muiden sosiaali-, terveys- ja pelastustoi-
mialan ammattilaisten sekä kasvatuksen ja koulutuksen toimialan ammattilaisten kanssa. Esiopetuk-
sessa olevien alle kouluikäisten lasten ennalta ehkäisevät terveydenhuollon palvelut järjestetään las-
tenneuvolassa terveydenhuoltolain 15 pykälän mukaisesti. Lisäksi oppilas- ja opiskeluhuoltolain mukai-
sesti esiopetuksessa olevalla lapsella on oikeus opiskeluhuoltopalveluihin, mikä tarkoittaa ikäryhmälle 
tarkoitettuja neuvola-, psykologi- ja kuraattoripalveluita. 

1.2. Yksikön tiedot 

Palvelujen tuottajat 

Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveystoimiala 
Perhe- ja sosiaalipalvelut 
Lapsiperheiden hyvinvointi ja terveys 
Äitiys- ja lastenneuvola 
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Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveystoimiala 
Terveys- ja päihdepalvelut 
Terveysasemat ja sisätautien poliklinikka 
Keskitetyt palvelut 
Äitiys- ja lastenneuvola lääkärit 
 

1.2.1 Toimintayksikköä koskevat tiedot 
 

Sibeliuksenkatu 14, 02600 Helsinki 

PL 6100, 00099 Helsingin kaupunki 

 

Toimintayksikön vastaava esihenkilö 

Monica Lindberg 
Äitiys- ja lastenneuvolan päällikkö 
Puh. 09-310 58 352 
monica.lindberg@hel.fi 
 
 
 
Lääkäritoiminnan yhteystiedot ja vastuuhenkilöt: 

Toinen linja 4a, 00530 Helsinki 
PL 6050, 00099 Helsingin kaupunki 
 
Ulrika Winqvist 
Johtava ylilääkäri, Terveysasemat ja sisätautien poliklinikka, keskitetyt palvelut 
Puh. 040 538 6189 ulrika.winqvist@hel.fi 

Minna Vihla 
Ylilääkäri, Terveysasemat ja sisätautien poliklinikka, keskitetyt palvelut, Äitiys- ja lastenneuvolan lää-
kärit 
Puh. 040 643 2244 minna.vihla@hel.fi 
 
 

Alayksiköt: 

1.2.2 Etelän äitiys- ja lastenneuvola 
Heidi Långström-Karhapää 
Ylihoitaja 
Puh. 09-310 66722 
Sibeliuksenkatu 14, 00260 Helsinki, PL 6100 

1.2.3 Idän äitiys- ja lastenneuvola 
Kirsi Otronen 
ylihoitaja 
Puh. 310 53107 
Sibeliuksenkatu 14, 00260 Helsinki, PL 6100 
 

mailto:monica.lindberg@hel.fi
mailto:ulrika.winqvist@hel.fi
mailto:minna.vihla@hel.fi
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1.2.4 Pohjoisen äitiys- ja lastenneuvola 
Virpi Aromaa 
ylihoitaja 
Puh. 310 50428 
Sibeliuksenkatu 14, 00260 Helsinki, PL 6100 
 

1.2.5 Lännen äitiys- ja lastenneuvola 
Tiia Konttinen 
ylihoitaja 
Puh. 310 24047 
Sibeliuksenkatu 14, 00260 Helsinki, PL 6100 
 

2 Toimintaperiaatteet ja arvot 

Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan visio on: ”Luomme Helsinkiläisille hyvinvointia, 
terveyttä ja turvallisuutta yhteistyöllä ja vahvalla osaamisella.”  

Helsingin kaupunki vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden järjestämisestä alueellaan. 
Tavoitteenamme on huolehtia asukkaiden kannalta lainmukaiset, laadukkaat ja turvalliset palvelut joko 
omina palveluina tai hankkimalla niitä yksityisiltä palveluntuottajilta ostopalveluina tai palvelusetelillä. 

Helsingin kaupunkiyhteiset arvot ovat: asukaslähtöisyys, ekologisuus, oikeudenmukaisuus, 
yhdenvertaisuus, taloudellisuus, turvallisuus, osallisuus ja osallistuminen sekä yrittäjämielisyys. Arvot 
ja eettiset periaatteet ovat osa organisaatiokulttuuria, joka tulee näkyväksi henkilöstön toiminnassa ja 
käyttäytymisessä. Helsingin kaupungin arvot käydään yhdessä läpi uusien työntekijöiden perehdytyk-
sessä.  

 
Äitiys- ja lastenneuvolat järjestävät terveydenhuoltolain ja neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskelutervey-
denhuollosta sekä lasten ja nuorten ehkäisevästä suun terveydenhuollosta annetun asetuksen 
(380/2009, 338/2011) sekä THL:n suositusten mukaiset terveystarkastukset raskaana oleville henki-
löille ja alle kouluikäisille lapsille. Tavoitteenamme on turvata oikeudenmukaiset ja yhdenvertaiset 
palvelut kaupungin asukkaille.  
 
Äitiysneuvolan tehtävänä on vastata raskauden ja lapsivuodeajan hoidollisiin tarpeisiin. Tavoitteena on 
turvata raskauden normaali kulku, raskaana olevan ja koko perheen hyvinvointi, terveen lapsen syn-
tymä ja vanhemmuuden vahvistuminen. Pyrkimyksenä on raskaudenaikaisten häiriöiden ehkäisy, häi-
riöiden varhainen tunnistaminen ja hoitoon ohjaaminen. 
 
Lastenneuvolan tavoitteena on lasten ja perheiden terveyden ja hyvinvoinnin paraneminen sekä per-
heiden välisten terveyserojen kaventuminen. Lastenneuvolan tehtävänä on lapsen kasvun ja kehityk-
sen seuranta, sen tukeminen ja mahdollisten poikkeamien varhainen toteaminen sekä tutkimuksiin ja 
hoitoon ohjaaminen. Vanhemmuuden ja varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen on tärkeää. Asiakas 
voi valita haluamansa neuvolan. Toimintamme on asiakaslähtöistä: osa määräaikaisten terveystar-
kastusten sisällöstä koostuu perheen tarpeiden ja lapsen kehitysvaiheen mukaisesta terveysneuvon-
nasta. Kaupunkilaisten osallisuus näkyy asiakaspalautteiden hyödyntämisenä.  
 
Neuvolapalvelut koostuvat määräaikaisista ja laajoista terveystarkastuksista, yksilöllisen tarpeen mu-
kaisista lisäkäynneistä, vauvan syntymän jälkeisistä kotikäynneistä ensisynnyttäjille, kuuden kuukau-
den ikäisten ryhmäneuvolatapaamisista ja perhevalmennuksesta. Etäyhteydellä toteutetaan muun mu-
assa ryhmäperhevalmennus ja asiakkaan niin valitessa raskauden ensikäynti. Ammattilaisten kanssa 
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on mahdollisuus asioida Maisa-viesteillä, chatissä ja puhelimitse. Palvelumme on taloudellista ja tur-
vallista. Potilas- ja asiakasturvallisuus on keskeinen toimintaamme ohjaava tekijä. Huolehdimme hen-
kilöstön osaamisesta, työhyvinvoinnista ja työturvallisuudesta. Toimintamme on ekologista: lajitte-
lemme jätteet, työntekijät hyödyntävät työpisteiden välisillä matkoilla polkupyörää sekä julkisia liikenne-
välineitä.  
 
Terveydenhuoltolain tarkoittama hyvinvointialueen sairaanhoitopalvelu ei sisälly neuvolan järjestämiin 
palveluihin ja esimerkiksi ylähengitystietulehduksen aikana ei voi tulla tartuttavana neuvolan, jotta tar-
tuntariski muihin neuvolassa asioiviin pysyisi mahdollisimman pienenä. Teemme yhteistyötä myös mui-
den terveys- ja sosiaalihuollon ammattilaisten kanssa.  
 

3 Riskien hallinta 

3.1 Työturvallisuus: vaarojen arviointi 
Vaarojen arviointi on lakisääteinen tehtävä (Työturvallisuuslaki 738/2002) ja sen toteuttamisesta vastaa 
lähiesihenkilö. Vaarojen arviointi on prosessi, jossa työnantaja ja työntekijät yhdessä tunnistavat ja ar-
vioivat työpaikan vaara- ja kuormitustekijät. Laadukkaasti tehty vaarojen arviointi vähentää työpaikalla 
sattuvia henkilö- ja materiaalivahinkoja, lisää työhyvinvointia sekä parantaa työn tehokuutta ja tuotta-
vuutta.  

Äitiys- ja lastenneuvolassa vaarojen arviointi toteutetaan vuosittain ja tiedot viedään Työsuojelupakki- 
järjestelmään. Työsuojelupakki on sisäinen järjestelmä työntekijöille työturvallisuuden turvallisuus-
poikkeamista ilmoittamiseen. Vaarojen arviointi tulee päivittää aina kun työympäristössä ja työn teke-
misessä tapahtuu isompia muutoksia, mutta kuitenkin vähintään kerran vuodessa. Vaarojen arvioinnin 
tulokset käsitellään kuukausittain henkilöstökokouksessa ja toimenpiteet suunnitellaan arvioidun riskin 
mukaisesti. Riski arvioidaan sen todennäköisyyden ja arvoitujen seurausten perusteella. Suunniteltuja 
toimenpiteitä arvioidaan alueellisesti.  

Työsuojelupakkiin ilmoitetaan työntekijöihin kohdistuneista turvallisuuspoikkeamista (havaitut läheltä 
piti -tilanteet, vaaratekijät sekä uhka- ja väkivaltatilanteet). Henkilöstöllä on mahdollisuus tuoda vaara- 
ja kuormitustekijöitä Työsuojelupakkiin milloin tahansa. Työsuojelupakkiin tulleita ilmoituksia seurataan 
säännöllisesti esihenkilökokouksissa.  
 
 

3.2 Varautuminen ja valmius 
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon järjestämisestä (612/2021) edellyttää, että Helsingin kaupungin on 
varauduttava häiriötilanteisiin ja poikkeusoloihin ennakkoon tehtävillä valmiussuunnitelmilla sekä muilla 
toimenpiteillä, ja että varautumisessa varmistetaan palvelujen jatkuvuuden turvaaminen. 

Yksiköihin on laadittu toimintakortit eri kriisitilanteisiin. Neuvoloissa ja perhekeskuksissa järjestetään 
vuosittain turvallisuuskävelyjä, joissa käydään läpi käytännön toimet vaaratilanteissa ja harjoitellaan 
poistumisturvallisuutta yhdessä henkilöstön kanssa. Perhekeskuksissa on kerrosvastaavat, joiden 
tehtäviin kuuluu oman kerroksen tyhjenemisestä vastaaminen, mikäli poikkeustilanne niin vaatii. 
Poikkesitilanteisiin varautumisessa tehdään yhteistyötä muiden työntekijäryhmien, esim. 
aulapalveluiden, kanssa. Mahdollisisssa sähkön- tai vedenjakelukatkoksen kaltaisissa arjen 
toimintahäiriöissä tehokas tiedottaminen henkilöstölle ja asiakkaille on oleellista. Tiedottamisessa 
hyödynnetään esimerkiksi yksiköiden sähköpostijakelulistoja ja Teams-kanavia.  
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3.3 Tietosuoja, tietoturva ja tietosuoja-asetusten mukaisen 
osoitusvelvollisuuden toteuttaminen 
Helsingin kaupunki kerää henkilötietoja eri rekistereihin tietojen käyttötarkoitusten mukaan. Sosiaali-, 
terveys- ja pelastustoimialalla käsitellään asiakas- ja potilastietoja rekisterinpitäjän lakisääteisen vel-
voitteen noudattamiseksi eli terveyden- ja sosiaalihuollon järjestämiseksi. Sosiaali- ja terveystoimiala 
vastaa omassa toiminnassaan syntyneiden potilasasiakirjojen rekisterinpidosta henkilötietolain mukai-
sesti. 

Potilaan hoitoon tai siihen liittyviin tehtäviin osallistuvat saavat käsitellä potilasasiakirjoja vain siinä laa-
juudessa kuin heidän työtehtävänsä ja vastuunsa sitä edellyttävät. Terveydenhuollon toimintayksikössä 
työskentelevien käyttöoikeudet potilasasiakirjoihin sisältyviin tietoihin tulee määritellä yksityiskohtai-
sesti. Sähköisessä potilastietojärjestelmässä tulee olla käyttöoikeuksien hallintajärjestelmä, jonka 
avulla kullekin käyttäjälle voidaan määritellä tämän tehtävien mukaiset käyttöoikeudet potilasasiakirjoi-
hin ja potilastietojärjestelmän eri toimintoihin. Sähköisten potilastietojärjestelmien käyttäjä tulee yksi-
löidä ja tunnistaa siten, että käyttäjä todennetaan yksiselitteisesti. (Sosiaali- ja terveysministeriön ase-
tus potilasasiakirjoista 298/2009). Esihenkilö myöntää oikeuden potilas- ja asiakasasiakirjojen käyttöön. 
Helsingin kaupungin julkisen terveydenhuollon rekisteriin tehdyt merkinnät siirtyvät kansallisten määri-
tysten mukaisesti Potilastiedon arkistoon eli Kantaan.  

Esihenkilö myöntää ja hakee oikeudet Apotti-potilastietojärjestelmään. Esihenkilö huolehtii uudessa 
tehtävässä aloittavan työntekijän perehdyttämisestä tietoturva- ja tietosuojaohjeisiin sekä työntekijän 
omissa työtehtävissä tarvittavaan erityisosaamiseen. Työhön tullessaan työntekijä sitoutuu noudatta-
maan annettuja ohjeita. Uusilla työntekijöillä on velvoite suorittaa tietosuojaan liittyvä DigiABC-koulutus 
ja tietosuojatentti ensimmäisen kahden viikon aikana. Lisäksi terveydenhoitajat ovat suorittaneet Kanta-
verkkokoulutukset ”Sosiaali- ja terveydehuollon tietojen luovuttaminen” sekä ”Potilastiedon arkiston 
toimintamallit”, jotka syventävät osaamista erityisesti terveydenhuollon tietojen luovuttamisesta ja 
potilastiedon arkiston toimintamalleista.  

Laadukas päivittäinen kirjaaminen on varmistettu neuvolayksikössä erilaisilla toimilla. Terveydenhoitajat 
ja lääkärit ovat suorittaneet toimiallalla ohjatut työntekijöille tarkoitetut Apotti-järjestelmäkoulutukset, 
joissa keskitytään järjestelmän oikeaoppiseen käyttöön sekä kirjaamisen keskeisiin periaatteisiin. 
Tämän lisäksi yksikössä järjestetään säännöllisiä koulutuksia, joilla varmistetaan, että henkilöstön 
kirjaamisosaaminen pysyy ajan tasalla, ja kirjaamisen laatu säilyy hyvänä. Kaupungin intranetista löytyy 
opas ”Kirjaamisen ohjeita terveydenhoitajille”. Tämä opas on helposti saatavilla ja se toimii henkilöstölle 
päivittäisen työn tukena. Lääkäreille löytyy intranetista Terveysasemat ja sisätautien poliklinikan 
kirjaamisopas. Lähiesimiehet varmistavat, että terveydenhoitajat ovat suorittaneet koulutukset ja 
tuntevat kirjaamisoppaat. Kirjaamista auditoidaan säännöllisesti. 

Henkilöstö on perehdytetty ja koulutettu asiakkaan tunnistamiseen ja tietosuojasta huolehtimiseen niin 
vastaanotolla kuin puhelimitse asioimisessa. Kun asiakas soittaa kaupungille ja kysyy omasta 
asiastaan, tulee hänet tunnistaa, ennen kuin hänen asiaansa aletaan käsitellä (kaksi 
tunnistekysymystä). Jos soittajan henkilöllisyys jää epäselväksi tai tiedonsaantioikeudesta ei ole 
muuten riittävää varmuutta, hänet ohjataan Maisaan, jos mahdollista. Maisaa käyttäessä asiakas 
tunnistautuu vahvasti. Jos Maisan käyttö ei ole mahdollista, asiakas ohjataan asioimaan 
palvelupisteellä, jossa henkilöllisyyden pystyy osoittamaan. Vanhemman huoltajuus ja/ tai 
tiedonsaantioikeus varmistetaan myös vastaanotolla. Huoltajuustieto Apottiin tulee Digi- ja 
väestötietoviraston järjestelmästä ja tieto huoltajuudesta tarkistetaan aina Apotista. 

Mikäli asiakas haluaa tarkastella lokitietoja tai pyytää itselleen terveydenhuollon kirjauksia, tulee hänen 
tehdä se kirjallisellä pyynnöllä. Pyyntö potilastietojen lähettämisestä/tarkastamisesta tehdään 
sähköisenä osoitteessa 1). Neuvolan terveydenhoitaja voi tulostaa vastaanotolla vain lapsen rokotus- 
ja kasvutietoja ja äitiysneuvolassa raskaudenseuranta-lehden. 
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Puolesta asioinnin oikeuden voi antaa toiselle joko suoraan Maisassa tai tuomalla sosiaali- ja 
terveydenhuollon toimipisteeseen valtakirjan. Oikeuksien antaja voi itse päättää, kuinka laajat puolesta-
asioinnin oikeudet hän myöntää.  

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan tietosuojavastuuhenkilöiden yhteissähköposti sote.tieto-
suoja@hel.fi  

Helsingin kaupungin tietosuojavastaavan yhteystiedot: 
Tietosuojavastaava  
Kaupunginkanslia 
Hallinto-osasto 
PL 1  
00099 Helsingin kaupunki  
tietosuoja(a)hel.fi 

4 Asiakas- ja potilasturvallisuus 

Potilas- ja asiakasturvallisuutta edistetään ja korjataan toimialatasolla esimerkiksi lääkehoito-osaami-
sen, hoitoon liittyvien infektioiden torjunnan, hoidon ja asiakastyön dokumentoinnin, alueellisen yhteis-
työn ja fyysisen ympäristön osalta. Potilas- ja asiakasturvallisuutta tehdään työn arjessa, joten kehittä-
mistarpeita ja riskejä pyritään tunnistamaan osana toimintaa. Riskien ja epäkohtien tunnistamisessa 
pyritään ennakoivaan tunnistamiseen ja havainnointiin, jotta tarvittavia toimenpiteitä voidaan tehdä en-
nen ei-toivottujen tapahtumien toteutumista. Työntekijät ilmoittavat havaitsemansa epäkohdat, vaara-
tapahtumat tai niiden uhat omalle esihenkilölleen. 

Vaaratapahtumien, havaittujen epäkohtien ja läheltä piti -tilanteiden käsittelyyn kuuluu niiden puheeksi 
ottaminen, kirjaaminen, analysointi, tarvittavat toimenpiteet ja raportointi. Vastuu riskienhallinnassa ja 
saadun tiedon hyödyntämisessä kehitystyössä on toimipisteissä esihenkilöillä ja toiminnassa esihenki-
löillä ja päälliköillä. Työntekijöiden vastuulla on epäkohtien tunnistaminen arjen työssä, niihin reagointi 
ja tiedon saattaminen johdon käyttöön. Esihenkilö vastaa käytäntöjen luomisesta asiakas- ja potilastur-
vallisuustyön toteutumisen tueksi. Vaaratapahtumien ja epäkohtien käsittelyyn kuuluu avoin ja raken-
tava keskustelu työntekijöiden, asiakkaan ja tarvittaessa omaisen kanssa. Avoin ja rakentava keskus-
teluilmapiiri tukee hyvän turvallisuuskulttuurin rakentumista työyksiköissä. Jos tapahtuu vakava, mah-
dollisesti korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan kor-
vausten hakemisesta. 

Hallinnon kehittämispalvelut-yksikkö tukee esihenkilöitä ja henkilökuntaa järjestelmien teknisessä käy-
tössä, järjestelmistä saatavan tiedon hyödyntämisessä, henkilöstön osaamisen vahvistamisessa. kou-
lutuksilla ja nostaa esiin ilmoituksista nousevia käsittelyä vaativia havaintoja sekä pyrkii tunnistamaan 
kehittämistä edellyttäviä ilmiöitä. Samoin tuetaan vakavien vaaratapahtumien selvittelymallin käyttöä ja 
kehittämistä. 

4.1 Henkilökunnan ilmoitusvelvollisuus sosiaali- ja 
terveydenhuollon epäkohdista 
Sosiaali- ja terveydenhuollon valvontalain (741/2023) 29§:n mukaan henkilöstöön kuuluvan tai vastaa-
vissa tehtävissä toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilön tulee ilmoittaa palveluyksi-
kön vastuuhenkilölle tai muulle toiminnan valvonnasta vastaavalle henkilölle, jos hän tehtävissään huo-
maa tai saa tietoonsa epäkohdan tai ilmeisen epäkohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai ter-
veydenhuollon toteuttamisessa taikka muun lainvastaisuuden 

mailto:sote.tietosuoja@hel.fi
mailto:sote.tietosuoja@hel.fi
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Esihenkilöt informoivat työsuhteen alussa kaikkia työntekijöitä heidän ilmoitusvelvollisuudestaan 
koskien sosiaali- ja terveydenhuollon epäkohtia, sekä muistuttavat velvollisuudesta tarvittaessa, kun 
epäkohtia havaitaan. Neuvolassa terveydenhuollon epäkohtia voivat olla erilaiset vaara- tai 
tapaturmatilanteet sekä läheltä piti- tilanteet hoitotyössä, neuvolatyön fyysisissä toimintaympäristöissä 
tai työmatkalla. Epäkohdat ilmoitetaan ja käsitellään ohjaavan järjestelmän kautta. Järjestelmä tuottaa 
myös koottua tietoa vaarojen ja muiden turvallisuuspoikkeamien käsittelyä varten. Kaikkien 
poikkeamien systemaattinen ja nopea käsittely tiimeissä lisää asiakas- ja työskentelyturvallisuutta. 

  

4.1.1 Epäkohtien ja vaaratapahtumien tunnistaminen ja niistä ilmoittaminen  
Työntekijät tunnistavat ja havaitsevat terveydenhuollon epäkohtia sekä hoitotyössä että osana 
työpaikan työsuojelua (vaarojen arviointi, työpaikkaselvitykset). Työntekijä voi havaita ilmoitettavan 
asian joko itse asiakastyössään tai asiakkaalta saamansa palautteen perusteella. Työntekijät ilmoittavat 
havaitsemansa terveydenhuollon epäkohdat, vaaratapahtumat tai niiden uhat käytössä olevien 
järjestelmien kautta (HaiPro, Spro, Työsuojelupakki). Työntekijä on ensimmäisenä mahdollisen uhan 
tai epäkohdan havaitsijana velvoitettu ehkäisemään lisävahingon syntyminen ja aloittamaan tarvittavat, 
korjaavat toimenpiteet.  
  
Työntekijöiden vastuulla on epäkohtien tunnistaminen arjen työssä, niihin reagointi ja tiedon 
saattaminen johdon käyttöön. Esihenkilöt vastaa käytäntöjen luomisesta asiakas- ja 
potilasturvallisuustyön toteutumisen tueksi. Vaaratapahtumien ja epäkohtien käsittelyyn kuuluu avoin 
ja rakentava keskustelu työntekijöiden ja asiakkaan kanssa. Avoin ja rakentava keskusteluilmapiiri 
tukee hyvän turvallisuuskulttuurin rakentumista työyksiköissä. Jos tapahtuu vakava, mahdollisesti 
korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan korvausten 
hakemisesta. 
  
Työpaikalla tehtävä vaarojen arviointi on ennakoivan työsuojelun paras ja tehokkain muoto. Vaarojen 
arvioinnin avulla työpaikat voivat järjestelmällisesti tunnistaa ja arvioida työpaikalla esiintyviä vaara- ja 
kuormitustekijöitä ja tehdä työpaikoista entistä turvallisempia. 
  
HaiPro on asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien vaaratapahtumien raportoinnin sähköinen 
työkalu. Vaaratapahtuman, esim. lääkepoikkeaman, tapaturman tai katkoksen hoito- ja palveluketjussa, 
havainnut työntekijä tekee ilmoituksen HaiPro-järjestelmän kautta. Ilmoituksen tekemiseen ei tarvita 
käyttäjätunnuksia tai kirjautumista. HaiPro-vaaratapahtumailmoituksen tekijä laatii ilmoituksen 
kiinnittäen huomiota tapahtumahetken olosuhteisiin, tapahtuman syntyyn vaikuttaviin tekijöihin sekä 
mahdollisuuksiin estää tapahtuman toistuminen. Jokainen työntekijä voi tehdä HaiPro-ilmoituksen 
havaitsemastaan potilas- tai asiakasturvallisuutta vaarantavasta tapahtumasta (vaaratapahtuma tai 
läheltä piti -tilanne) intranetissä olevan linkin kautta. 

Esihenkilö käsittelee eri järjestelmiin saapuvat ilmoitukset. Ilmoituksen käsittelyyn kuuluu tilanteen 
läpikäyminen yhdessä asianosaisten kanssa, havaittujen epäkohtien tai uhkatilanteiden riskin 
arvioiminen, tapahtumaan vaikuttaneiden syiden tunnistaminen, tarvittavat toimenpiteet epäkohdan, 
vaaratilanteiden tai sen uhkan ennaltaehkäisemiseksi tai poistamiseksi, kirjaaminen sekä raportointi. 

  

4.1.2 Epäkohtien ja vaaratapahtumien käsittely ja raportointi 
Omavalvonnan seurannassa hyödynnetään HaiPro-järjestelmästä saatavia raportteja. Raportointi 
perustuu luottamukselliseen ja syyttelemättömään vaaratapahtumien ilmoittamiseen ja käsittelyyn. 

Uusi HaiPro-ilmoitus ohjautuu käsiteltäväksi tapahtumayksikön lähiesihenkilölle (tai sijaiselle), jonka on 
aloitettava ilmoituksen käsittely viikon kuluessa. Käsittelijän tulee huolehtia, että järjestelmässä on 
sijainen poissaolojen ajan. Uusista ilmoituksista tulee sähköpostitse viesti käsittelijälle. Viestit katsotaan 
päivittäin ja arvioidaan käsittelyn kiireellisyys. Välittömiä toimenpiteitä vaativat asiat käsitellään heti. 
Ilmoitus on kuitattava valmiiksi kahden kuukauden kuluessa.  
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Ilmoituksen teknisen käsittelyn lisäksi kehittämistoimenpiteistä keskustellaan säännöllisesti yhteisissä 
tiimikokouksissa. Neuvoloiden tiimikokouksissa osastonhoitajat tuovat käsittelyyn omassa työyksikössä 
tapahtuneita vaaratapahtumia vähintään kerran kuukaudessa ja yksittäisten ilmoitusten aiheuttamia 
toimenpiteitä aina, kun tapahtumat ovat ajankohtaisia. Vastaavasti ylilääkärit käsittelevät omassa 
yksikössään tapahtuneet vaaratapahtumat oleellisilta osilta henkilöstön kanssa.  

Ylemmälle tasolle siirretään kaikki tapahtumat, joissa asiakkaalle/ potilaalle on tapahtunut vakava 
haitta. Ylemmälle tasolle voidaan siirtää käsiteltäviksi asioita, joihin halutaan työyksikköä laajempi 
käsittely tai joilla on merkittävää informaatioarvoa laajemmalla tasolla. Ylemmän tason käsittelijä arvioi 
ilmoituksen saatuaan, mikä on siirretyn ilmoituksen oikea käsittelyfoorumi. Päällikkö-, ylihoitaja- ja 
johtava ylilääkäri -tason kokouksissa käsitellään toiminnan potilas-/ asiakasturvallisuuden tilaa ja 
kehittämistoimia kolme tai neljä kertaa vuodessa. Toimintakäytäntöjen muutoksia aiheuttavat 
ilmoitukset käsitellään aina, kun se on ajankohtaista. Huomiota kiinnitetään toimivien käytäntöjen ja 
vaaratapahtumien seurauksena tehtyjen toimintakäytäntöjen muutosten jakamiseen eri työyksiköihin.  

Palvelujen johtoryhmä ja/ tai laajennettu johtoryhmä käsittelee HaiPro-raportteja (sis. myös toteutuneet 
kehittämistoimet) vähintään kerran vuodessa ja toimintakäytäntöjen muutoksia aiheuttavat ilmoitukset 
aina, kun se on ajankohtaista. Kiinnitetään huomioita hyvien käytäntöjen ja vaaratapahtumien 
seurauksesta tehtyjen toimintakäytäntöjen muutosten jakamiseen palvelujen sisällä ja samankaltaisten 
toimintojen kesken. Palvelukokonaisuuksien johtoryhmä/ henkilöstötoimikunta käsittelee HaiPro-
raportteja (sis. myös toteutuneet kehittämistoimet) vähintään kerran vuodessa.  

Asiakas- ja potilasturvallisuuden seurantaryhmä käsittelee toimialan HaiPro-raportit (sis. myös 
toteutuneet kehittämistoimet). HaiPro-raportointi on vuosittain toimialan henkilöstötoimikunnassa. 
Hallinnon kehittämispalvelut tukevat esihenkilöitä ja henkilökuntaa HaiPron teknisessä käytössä, 
järjestelmästä saatavan tiedon hyödyntämisessä, järjestää koulutuksia osaamisen vahvistamiseksi ja 
nostaa esiin ilmoituksista nousevia käsittelyä vaativia havaintoja. Samoin tuetaan vakavien 
vaaratapahtumien selvittelymallin käyttöönottoa ja kehittämistä. HaiPron pääkäyttäjävastuu on 
kehittämisen tuessa. 

Käsittelyfoorumi: 
Oma tiimi 

Käsittelyfoorumi: 
Äitiys- ja lastenneuvolatoiminnan johdon 
kokous  

Käsittelyn 
tiheys 

Vastuuhenkilö Käsittelyn tiheys Vastuuhenkilöt 

Haipro Tapahtuman 
jälkeen, 
viimeistään kk 
sisällä 

osastonhoitaja tai 
ylihoitaja sekä 
ylilääkäri 

3-4x/vuosi päällikkö Monica 
Lindberg ja jyl Ulrika 
Winqvist 

Työsuojelupakki Tapahtuman 
jälkeen, 
viimeistään kk 
sisällä 

osastonhoitaja tai 
ylihoitaja sekä 
ylilääkäri 

3-4x/vuosi päällikkö Monica 
Lindberg ja jyl Ulrika 
Winqvist 

4.2 Vakavien vaaratapahtumien selvittely 

Vakavien vaaratahtumien selvittelymallin mukaiseen käsittelyyn ohjataan ne vaaratapahtumat, jossa 
asiakkaalle on aiheutunut tai saattanut aiheutua merkittävää haittaa tai huomattavaa pysyvää haittaa 
tai hänen henkeensä tai turvallisuuteensa kohdistuu vakava vaara. Selvittelyyn voidaan ottaa myös 
sellaisia vakavia vaaratapahtumia, joissa on havaittu poikkeamia useassa vaiheessa tai tapahtumaan 
on osallistunut useita toimijoita. Haipro-järjestelmä ohjaa tapahtuman käsittelyn vakavuusasteen 
huomioimisen ja sen mukaisen käsittelyn. Tukea vakavien vaaratapahtumien selvittelyyn yksiköt saavat 
tarvittaessa hallinnon Laadun ja valvonnan tuki -yksiköstä. Haipro-järjestelmät mahdollistaa ilmoitusten 
tekemisen anonyymisti. Henkilöstölle varmistetaan tarvittava tuki (esim. kriisiapu) tutkinta- ja 
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selvitystilanteissa työterveyshuollon kanssa yhteistyössä ja akuuteissa kriisitilanteissa mahdollisesti 
sosiaali- ja kriisipäivystyksestä 

Potilas- ja asiakasturvallisuusstrategian mukaisesti vakavien vaaratapahtumien tarkempaan 
selvittelyyn on toimialalla käytössä erillisessä toimintaohjeessa (TOIM028, Vakavien vaaratapahtumien 
selvittely potilas- ja asiakasturvallisuuden kehittämiseksi Helsingin sosiaali- ja terveystoimessa) kuvattu 
menettelytapa ja selvittelyprosessi. Erityistä huomiota kiinnitetään toiminnan kehittämiseen 
vaaratapahtumien selvittelyn pohjalta. 
 

4.3 Asiakkaiden ja potilaiden hyvinvoinnista huolehtiminen 

4.3.1 Hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen 

Neuvolatyö on keskeinen osa lain mukaista ennalta ehkäisevää ja terveyttä edistävää toimintaa. 
Neuvolapalvelut tuotetaan Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksen määräaikaistarkastusohjelman 
mukaisesti. Neuvolapalveluita kohdennetaan erityistä- tai lisätukea tarvitseville asioille täydentämällä 
määräaikaistarkastuksia lisäkäynneillä. Ennaltaehkäisevä päihdetyö toteutetaan ehkäisevän 
päihdetyön järjestämistä koskevan lain (523/2015) 2 § mukaisesti. Tämän lain mukaan ehkäisevä 
päihdetyö kattaa alkoholin, tupakan, huumausaineiden ja muiden päihtymiseen käytettävien aineiden 
sekä rahapelaamisen aiheuttamien haittojen ehkäisyn. 

Äitiysneuvolatoiminnan tavoitteena on turvata raskaana olevan henkilön ja sikiön terveys ja hyvinvointi, 
edistää tulevien vanhempien ja koko perheen terveyttä ja hyvinvointia sekä edistää tulevan lapsen 
kehitysympäristön terveellisyyttä ja turvallisuutta. Lisäksi tavoitteena on edistää kansanterveyttä, 
ennaltaehkäistä ja havaita säännöllisen raskauden kulussa tapahtuvat poikkeamat. Äitiysneuvolassa 
pyritään tunnistamaan mahdollisimman varhain raskauden aikaiset ongelmatilanteet ja asiakas 
ohjataan tarvittavan moniammatillisen avun, tuen ja hoidon piiriin. Äitiysneuvoloissa tarjotaan varhaista 
ja kohdennettua tukea syrjäytymisen ehkäisemiseksi ja terveyserojen kaventamiseksi. 
  

Lastenneuvolan tehtävänä on edistää alle kouluikäisten lasten ja heidän perheidensä terveyttä ja 
hyvinvointia. Lastenneuvolan toiminnan tavoitteena on kaventaa perheiden välisiä terveyseroja. 
Lastenneuvolassa seurataan ja edistetään lapsen fyysistä, psyykkistä ja sosiaalista kasvua ja kehitystä. 
Lastenneuvolassa tuetaan vanhemmuutta mm. turvallisessa, lapsilähtöisessä kasvatuksessa ja lapsen 
hyvässä huolenpidossa sekä perhesuhteiden hoitamisessa. Neuvolassa pyritään havaitsemaan 
lapsiperheiden erityisen tuen tarpeet mahdollisimman varhain ja järjestämään tarkoituksenmukainen 
tuki ja apu. Lapsi saa neuvolassa kansalliseen rokotusohjelmaan kuuluvat rokotukset. 
(https://thl.fi/aiheet/lapset-nuoret-ja-perheet/sote-palvelut/aitiys-ja-lastenneuvola). Neuvoloissa 
noudatetaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen suosituksia. Imetysohjaus sekä ravitsemusneuvonta 
ovat oleellinen osa äitiys- ja neuvolatyötä. 

Hyvinvoinnin ja terveyden edistämisen valtionosuuden lisäosa eli HYTE-kerroin on kannustin, jonka 
mukaan osa kuntien valtionosuuden suuruudesta määrittyy niiden tekemän hyvinvoinnin ja terveyden 
edistämistyön mukaan. Tavoitteena on varmistaa, että hyvinvoinnin ja terveyden edistämisen työ jatkuu 
aktiivisena kunnissa.  

Neuvolassa seurattavat HYTE-kertoimet ovat MPR- rokotteen (tuhkarokko, vihurirokko, sikotauti) 
ensimmäisen annoksen kattavuus, lastenneuvolan 4-vuotistarkastuksista poisjääneiden tuen tarpeen 
selvittäminen, elintapaohjaus raskasdiabetekseen sairastuneille, joilla on myöhemmin elämässä 
kohonnut riski sairastua tyypin 2 diabetekseen sekä lisäksi alkoholinkäytön mini-interventio. 

 

 

https://thl.fi/aiheet/lapset-nuoret-ja-perheet/sote-palvelut/aitiys-ja-lastenneuvola
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4.3.3 Tartuntatautien ja infektioiden ennaltaehkäisy sekä hygieniakäytännöt 
Hoito- ja palvelusuunnitelmissa tulee huomioida sosiaali- ja terveydenhuollon yksiköissä ne suojaus- ja 
varotoimet, joilla ehkäistään tartuntatautilain mukaisten yleisvaarallisten- ja valvottavien tartuntatautien 
leviäminen asiakkaiden, työntekijöiden, omaisten sekä vierailijoiden keskuudessa. Tartuntatautien 
tilastointi, valvonta, konsultaatioapu sekä tartunnanjäljitys on keskitetty Helsingin epidemiologisen 
toiminnan yksikköön.  

Yksiköissä noudatetaan valtakunnallisia hygieniakäytäntöihin liittyviä säädöksiä, suosituksia ja ohjeita. 
Toimintayksikköjen toiminnan luonne määrittelee vaadittavaa hygieniatasoa. Kaikissa sosiaali- ja 
terveydenhuollon palveluissa henkilökunnan tulee noudattaa “Tavanomaiset varotoimet”–ohjetta ja 
muita hygieniaohjeita tai ajankohtaisia ohjeistuksia, jotka löytyvät toimialan sisäisiltä verkkosivuilta. 
Konsultaatioapua saa hygieniahoitajilta, epidemiologisesta toiminnasta sekä infektiolääkäreiltä.  

Käsien pesuun ja käsihuuhteen käyttöön on mahdollisuus kaikissa yksiköissä sekä työntekijöille että 
asiakkaille. Käsihuuhteen kulutus sosiaali- ja terveyspalveluissa on yksi potilasturvallisuuden 
seurantamittari.  

Neuvolassa noudatetaan hyvää käsihygieniaa. Hyvällä käsihygienialla ehkäistään mikrobien 
leviäminen. Ehjä iho ei läpäise mikrobeja, ja käsihuuhde tuhoaa väliaikaisen mikrobiflooran. 
Käsihuuhdetta käytetään töihin tultaessa ja sieltä poistuttaessa, ennen ja jälkeen jokaisen 
asiakaskontaktin, ennen ja jälkeen jokaisen asiakkaan koskettamisen, ennen suojainten pukemista ja 
niiden riisumisen jälkeen. Kädet pestään vedellä ja saippualla silloin kun ne ovat näkyvästi likaiset, ja 
desinfioidaan pesun jälkeen. Edellytys hyvälle käsihygienialle on, että vastaanottotyössä ei käytetä 
sormuksia, aktiivisuusrannekkeita, kelloja, koruja, kynsilakkaa tai geeli- tai rakennekynsiä.  

Äitiys- ja lastenneuvolan henkilöstöllä on käytössä työvaatteet, joka estää tartuntojen leviämistä, ja ovat 
osa hygieniaa. Työntekijää ohjaa työvaatevelvoite. Hoitotyöhön osallistuvalla ei saa olla pitkähihaista 
asustetta. Hihan pituus saa olla korkeintaan kyynärvarteen asti. Töissä on käytettävä työnantajan 
tarjoamaa suojavaatetta. Työvaatetukseen soveltuvia lakeja: Sosiaali- ja terveystoimialalla sovelletaan 
kaupungin ohjeistuksen lisäksi kunnallisen virka- ja työehtosopimuksen (luku VI 2 §), työturvallisuuslain 
(Työturvallisuuslaki 738/2002, 15 § 1 mom.), työsopimuslain (2 luku 3 §) ja viranhaltijalain (3 luku 14 §, 
4 luku 20 §) velvoittavia määräyksiä. 

Jokaisen asiakkaan välissä puhdistetaan pintadesinfektioaineella uudelleen käytettävät tutkimus- ja 
hoitovälineet. Puhdistuksen aikana työturvallisuussyistä työntekijän tulee käyttää suojakäsineitä.  

 

  

4.4 Lääkehoito 

4.4.1 Lääkehoitosuunnitelma ja lääkehoidon toteuttaminen 
Lääkehoidon toteutusta ohjaavat useat sosiaali- ja terveydenhuoltoa säätelevät lait, asetukset ja mää-
räykset sekä viranomaisohjeet. Terveydenhuollon toimintaa ja lääkehoitoa koskevia lakeja, asetuksia 
sekä viranomaismääräyksiä ja –ohjeita on koottu Helsingin kaupungin Turvallisen lääkehoidon oppaa-
seen (TOIM024). Lääkehoidon turvallisuus on keskeinen osa asiakas- ja potilasturvallisuutta. Turvalli-
nen lääkehoito koostuu lääketurvallisuudesta ja lääkitysturvallisuudesta. Lääketurvallisuus tarkoittaa 
lääkevalmisteen turvallisuutta ja siihen liittyy lääkevalmisteen farmakologiset ominaisuudet, niiden tun-
teminen sekä laadukas valmistus. Lääkitysturvallisuus tarkoittaa lääkehoitoprosessin turvallisuutta eli 
se liittyy lääkkeiden käyttöön ja lääkehoitojen toteuttamiseen. Tämän käsitteen alle kuuluvat myös lää-
kityspoikkeamat.   

Lääkehoidon toteutusta ohjaavat useat sosiaali- ja terveydenhuoltoa säätelevät lait, asetukset ja mää-
räykset sekä viranomaisohjeet. Terveydenhuollon toimintaa ja lääkehoitoa koskevia lakeja, asetuksia 
sekä viranomaismääräyksiä ja –ohjeita on koottu Helsingin kaupungin Turvallisen lääkehoidon oppaa-
seen (TOIM024). 
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Turvallinen lääkehoito perustuu säännöllisesti seurattavaan ja päivitettävään 
lääkehoitosuunnitelmaan. STM:n Turvallinen lääkehoito –oppaassa (2021) linjataan muun muassa 
lääkehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyvä vastuunjako sekä vähimmäisvaatimukset, 
jotka jokaisen lääkehoitoa toteuttavan yksikön on täytettävä. Sosiaali- ja terveystoimialan Turvallinen 
lääkehoito –pysyväisohje päivitettiin vuonna 2022. Neuvolassa noudatetaan vuosittain päivitettävää 
lääkehoitosuunnitelmaa, joka on laadittu Turvallinen lääkehoito –pysyväisohjeen pohjalta ja se 
vahvistetaan toimialan johdossa. 

Yksiköiden lääkehoitosuunnitelmat päivitetään vuoden välein tai kun yksikössä havaitaan oleellisia 
ohjeistuksen muutostarpeita. Yksikön toiminnasta vastaava lääkäri, terveys ja päihdepalveluiden joh-
taja, hyväksyy lääkehoitosuunnitelmat allekirjoituksellaan. Jokaisella toimipisteellä on lisäksi oma toi-
mipistekohtainen lääkehoitosuunnitelma. Hyväksytyt lääkehoitosuunnitelmat säilytetään yksiköissä. 
Lääkehoidon koulutukset (LOVe koulutukset) tulee suorittaa viiden vuoden välein.  

 
4.5 Laite- ja tarviketurvallisuus 
Lääkinnällisten laitteiden hallintaa varten Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla on laadittu 
toimintaohje ”Lääkinnällisten laitteiden hallinnointi ja vaaratilanteista ilmoittaminen sosiaali-, terveys- ja 
pelastustoimialalla” (TOIM010). 

Yksiköiden esimiehet ja nimetyt yksiköiden laitevastuuhenkilöt vastaavat siitä, että yksiköissä toimitaan 
ohjeen mukaisesti ja potilasturvallisuutta edistäen. Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden tulee olla 
potilaille ja henkilöstölle potilasturvallisia. Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista (629/2010) vel-
voittaa terveydenhuollon toimintayksikön nimeämään ammattimaisen käyttäjän vastuuhenkilön vastaa-
maan siitä, että toiminnassa noudatetaan lakia ja sen nojalla annettuja määräyksiä. Tämän lisäksi jo-
kaiselle toimintayksikölle tulee nimetä terveydenhuollon laitteista vastaavat henkilöt. Linjajohto vastaa 
yksikkönsä vastuuhenkilöiden nimeämisestä, koulutuksesta ja toiminnan seurannasta.  

Sosiaali- ja terveydenhuollon laitteiden käyttökoulutusta antavat mm. laitetoimittajat, opetushoitajat ja 
laitevastaavat omassa yksikössään sekä HUS Lääkintätekniikka laiterekisterin osalta. Tukipalvelujen 
kumppanuuspalveluissa toimiva laitetiimi vastaa yksiköiden ohjauksesta ja ohjeistamisesta, sekä koor-
dinoi koko toimialaa koskevia määräaikaishuoltoja ja vuosittaista laiteinventointia.  
 
Fimean tehtävänä on terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaatimustenmukaisuuden valvonta 
sekä turvallisen käytön edistäminen. Fimean internet-sivuilta löytyy mm. sähköinen käyttäjän vaarati-
lanneilmoitus, jolla ilmoitetaan laitteen tai tarvikkeen käytössä mahdollisesti havaituista vaaratilanteista 
Fimealle. Ammattimaisen käyttäjän on ilmoitettava terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheutta-
masta vaaratilanteesta, joka johtuu laitteen tai tarvikkeen ominaisuuksista, suorituskyvyn poikkeamasta 
tai häiriöstä, riittämättömästä merkinnästä, riittämättömästä tai virheellisestä käyttöohjeesta tai käy-
töstä. HaiPro-järjestelmässä on linkki ilmoittamista varten suoraan Fimealle.  
 
Terveydenhuollon laitteista vastaavat henkilöt: Neuvoloiden osastonhoitajat ja laitevastuuhenkilöt, lin-
jajohto vastaa vastuuhenkilöiden nimeämisestä. Terveydenhoidon lääkinnälliset laitteet huolletaan 
suunnitelmallisesti ja ennakoivasti. 
 
Neuvolan laitteita käyttävillä työntekijöillä tulee jatkossa olla suoritettuna laitepassit. Laitepassin avulla 
dokumentoidaan henkilökunnan osaaminen ja varmistetaan laitteiden käytön perehdytys.  
 
Lisätiedot sote.laitetiimi@hel.fi 

 

mailto:sote.laitetiimi@hel.fi
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5 Asiakkaan asema, oikeudet ja oikeusturva  

5.1 Palveluihin hakeutuminen ja palveluiden saatavuuden määräajat 
Tavoitteena on tuottaa neuvolapalvelua lakien, kansallisten ohjeiden ja suositusten mukaan. 
Kansallinen asetus määrittelee terveystarkastusten ajankohdan ja lisäkäytneijä tehdään tarpeen 
mukaan. Poisjääneen asiakkaan tuen tarve selvitetään, olemaalla yhteydessä perheeseen. Asiakkaalla 
on mahdollista haketua neuvolan asiakkaaksi olemalla yhteydessä Neuvolan keskitettyyn 
puhelinpalveluun. Lisäksi raskauden ensikäynnin voi varata terveydenhoitajalle Maisa-palvelun kautta, 
ja neuvolan kirjoilla olevat asiakkaat voivat ottaa yhteyttä neuvolan terveydenhoitajaan sekä varata, 
siirtää tai perua ajan Maisan kautta. Palveluun pääsyä seurataan monifioidulla T3-ajalla, joka huomio 
hoitosuhteen jatkuvuutta samalla terveydenhoitajalla.  

 

5.2 Asiakkaan ja potilaan hoidon suunnittelu 
Asiakkaan hoidon ja palvelun tarve ja suunnitelma kirjataan yhdessä asiakkaan kanssa 
asiakastietojärjestelmään noudattaen kirjaamisohjeita ja lainsäädäntöä. Hoidon suunnittelu on jatkuvaa 
ja sitä päivitetään tarpeen mukaan. Lähtökohtana hoidon suunnittelulle ovat neuvolan 
prosessikuvaukset, joiden lisäksi huomioidaan asiakkaan tarpeet yksilöllisesti. Asiakas ohjataan 
katsomaan Oma Kanta -palvelusta tai Maisasta käynnillä kirjattuja tietojaan. Lisäksi raskauden ajan 
äitiysneuvolakortti on tärkeä informaatiokanava neuvolan ja sairaalan välillä. 

 

5.3 Asiakkaan ja potilaan itsemääräämisoikeus 
Itsemääräämisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilökohtaiseen 
vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvät läheisesti oikeudet yksityisyyteen ja 
yksityiselämän suojaan. Henkilökohtainen vapaus suojaa henkilön fyysisen vapauden ohella myös 
hänen tahdonvapauttaan ja itsemääräämisoikeuttaan. Henkilökunnan tehtävänä on kunnioittaa ja 
vahvistaa asiakkaan itsemääräämisoikeutta sekä tukea hänen osallistumistaan palvelujensa 
suunnitteluun ja toteuttamiseen. 
  
Itsemäärämisoikeus neuvolapalveluissa tarkoittaa asiakkaan ja potilaan oikeutta ottaa aktiivinen rooli 
oman terveytensä hoidossa ja päätöksenteossa. Terveydenhuollon ammattilaisten velvollisuutena on 
kunnioittaa ja kannustaa tätä osallistumista ja antaa asiakkaille ja potilaille tarvittavaa tukea 
päätöksenteossa. Ammattilaisen tehtävä on tarjota ajantasainen ja kattava tieto, jonka perusteella 
asiakas voi tehdä terveyttään koskevia päätöksiä. Lastenneuvolassa huoltajat tekevät lastensa 
terveyttä koskevat päätökset. 

 

5.4 Asiakkaiden, potilaiden ja läheisten osallisuus 
Osallisuuden vahvistaminen palvelujen käyttäjinä sekä palautteen antajina lisää asiakkaiden 
hyvinvointia ja antaa meille mahdollisuuden kehittää palveluja. Sosiaali- ja terveystoimessa 
osallisuudella tarkoitetaan sitä, että turvataan asiakkaiden tiedon saanti, tuetaan yhteisöllisyyttä ja 
alueellista vaikuttamista, otetaan kuntalaiset mukaan kehittämiseen, asiakkaalla on aktiivinen rooli 
omassa palveluprosessissaan sekä palveluissamme syntyy erinomaisia asiakaskokemuksia. 
Vastaanotolla pyritään huomioimaan asiakkaan kulttuurilliset ja kielelliset ominaisuudet siten, että 
terveydenhuollon ammattilainen tarvittaessa pyytää vastaanottotilanteeseen tulkin 
tulkkipalvelusta.  Osallisuuden toimeenpanoa toiminnassa ovat mm. asiakaspalautteet, erilaiset 
kyselyt, asiakasraadit ja kokemusasiantuntijat, yhdyskuntasosiaalityö ja 
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järjestöavustukset. Osallisuuden ja vuorovaikutuksen toteutumisesta raportoidaan sosiaali- ja 
terveyslautakunnalle kerran vuodessa. Lisätietoa osallisuudesta ja vaikuttamisesta: 
https://osallistu.helsinki/.  Sotepe-toimialalla toteutetaan kaupungin osallisuus- ja vuorovaikutusmallia, 
jonka periaatteet ovat: 
  
- Yksilöiden ja yhteisöjen osaamisen ja asiantuntijuuden hyödyntäminen 
- Omaehtoisen toiminnan mahdollistaminen 
- Yhdenvertaisten osallistumismahdollisuuksien luominen 
  
Neuvolatyössä asiakkailta kerätään asiakaspalautetta vuosittain asiakaspalaute-kampanjoin 
hyödyntäen sähköisiä palautteen keruualustoja. Lisäksi asiakkailla on mahdollisuus antaa palautetta 
Helsingin kaupungin sähköisen palautekanavan kautta. Koko kaupungin yhteisen palautekanavan 
kautta tulleisiin asiakaspalautteisiin voidaan antaa vastaus asiakkaan niin halutessa. Asiakaspalautteet 
käsitellään tiimeissä sekä neuvolayksikössä vuosittain ja niiden perusteella kehitetään 
neuvolapalveluita asiakaslähtöisesti. 
  
Asiakkaalla on oikeus valita häntä hoitava yksikkö sekä ammattilainen. Helsingin kaupungin 
neuvolatyössä asiakkaalla on oikeus valita hänen oma neuvolatiiminsä sekä häntä hoitava 
ammattilainen. Valinta tehdään kirjallisesti ja on sitova vuodeksi kerrallaan.  
  
Asiakkaan osallisuutta hänen omaan hoitoonsa vahvistetaan kehittämällä ketterämmin saavutettavia 
omahoitopalveluita neuvolan määräaikaistarkastusten rinnalle sekä täydentämään annettavia 
palveluita. Asiakkailla on mahdollisuus myös valita tiettyjen palveluiden tuottamismuodot itselle 
sopiviksi, esimerkiksi äitiysneuvolan ensikäynti voidaan asiakkaan toiveiden mukaan toteuttaa joko 
neuvolassa tai videovastaanottona. 
 

5.5 Palautekanavat ja tiedon hyödyntäminen 
Asiakaspalautetta saadaan kaupungin sähköisen palaute järjestelmän kautta. Palautetta voi antaa 
suomeksi, ruotsiksi ja englanniksi.  
 
Sähköisen palaute järjestelmän kautta saapuneet palautteet käsitellään Helsingin palvelulupauksen 
mukaisesti viidessä arkipäivässä, ja kuntalainen saa vastauksen sähköpostilla.   

Asiakkaat voivat osallistua erilaisiin kyselyihin, joita tehdään sekä toimipisteissä että virastotasoisesti. 
Neuvoloissa kerätään jatkuvaa palautetta, johon pääsee helposti QR-koodin avulla. Neuvolan 
terveydenhoitajat kannustavat asiakkaita antamaan palautetta QR-koodin tai sähköisen palaute 
järjestelmän kautta. THL tekee kansallisia asiakaspalautekyselyitä neuvolaikäisten lasten vanhemmille 
joka toinen vuosi.  
  
Lisäksi asiakaspalautetta saadaan asiakastapaamisten ja asiakaskäyntien yhteydessä. 
Asiakaspalautetta tulee henkilöstölle myös puhelimitse ja Maisa-viestien kautta. Asiakaspalautteita 
sekä terveydenhoitajilta kerättyä palautetta käsitellään työyksiköissä henkilöstön ja tarvittaessa 
palveluntuottajien kanssa. Havaittuihin laatupoikkeamiin puututaan välittömästi.  
 
Tietoa hyödynnetään toiminnan kehittämisessä, terveydenhoitajien koulutustarpeiden suunnittelussa 
sekä päätöksenteossa. Palautteisiin pohjautuvia raportteja on esillä toimipisteissä, ja niitä julkaistaan 
myös internet-sivuilla neljä kertaa vuodessa https://www.hel.fi/sote/fi/palaute/osallistu-ja-vaikuta/. 
 

 

5.6 Sosiaali- ja potilasasiavastaava 
Asiakasneuvonta on puhelinnumerossa 09 3104 3355   
Suojattua sähköpostia voi lähettää linkistä https://securemail.hel.fi  
Sähköpostiosoite on sosiaali.potilasasiavastaava@hel.fi  
Postiosoite on PL 6060, 00099 Helsingin kaupunki  

https://osallistu.helsinki/
https://www.hel.fi/sote/fi/palaute/osallistu-ja-vaikuta/
https://securemail.hel.fi/
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Henkilökohtaisesta tapaamisesta sovitaan aina etukäteen. Lisätietoa sosiaali- ja potilasasiavastaava 
palvelusta saa internetsivuilta osoitteesta www.hel.fi/sosiaali-ja-potilasasiavastaava   

 

5.7 Muistutukset ja kantelut 
Asiakkaalla on oikeus tehdä muistutus hoidostaan tai kohtelustaan terveydenhuollossa. Muistutus 
tehdään sosiaalihuollon ja terveydenhuollon yksikön vastuuhenkilölle tai johtavalle viranhaltijalle. 
Muistutus on vapaamuotoinen, eikä sen tekeminen rajoita asiakkaan oikeutta hakea muutosta siten, 
kuin siitä on erikseen säädetty. Muistutuksen tekeminen ei myöskään vaikuta asiakkaan oikeuteen 
kannella asiasta sosiaalihuoltoa valvoville viranomaisille. Potilaslain 10 §:n mukaan ”jos muistutusta 
käsiteltäessä ilmenee, että potilaan hoidosta tai kohtelusta saattaa seurata potilasvahinkolaissa 
tarkoitettu vastuu potilasvahingosta, on potilasta neuvottava, miten asia voidaan panna vireille 
toimivaltaisessa viranomaisessa tai toimielimessä”. Neuvontaa potilasvahinkoasioissa annetaan 
muulloinkin kuin muistutuksen yhteydessä. Hallintolain mukaan muistutukseen on annettava vastaus 
ilman aiheetonta viivytystä. Asiakkaalle on pyynnöstä kerrottava vastauksen arvioitu antamisajankohta 
ja vastattava käsittelyn etenemistä koskeviin tiedusteluihin. Asiakasta voi ohjata tekemään 
muistutuksen Helsingin lomakepohjalle https://www.hel.fi/static/sote/lomakkeet/301-290-muistutus-fi-
sv.pdf 

Asiakas tai potilas voi tehdä kokemistaan sosiaali- ja terveydenhuollon epäkohdista kantelun aluehal-
lintovirastoon. Oikeus kantelun tekemiseen ei ole rajattu kantelijan omaan asiaan, vaan kantelun voi 
tehdä kuka tahansa. Joissain tapauksissa aluehallintovirasto voi siirtää kantelun käsiteltäväksi Valvi-
raan (esimerkiksi vakavat hoitovirheet, valtakunnalliset tai periaatteellisesti tärkeät asiat). Valvira tai 
aluehallintovirasto voi siirtää kantelun käsiteltäväksi ensin muistutuksena siinä toimintayksikössä, jota 
kantelu koskee. Myös eduskunnan oikeusasiamies ja valtioneuvoston oikeuskansleri ylimpinä laillisuus-
valvojina voivat käsitellä sosiaali- ja terveydenhuoltoa koskevia kanteluita. Muistutusten ja kanteluiden 
perusteella havaitut epäkohdat ja niiden perusteella tehdyt kehittämistoimenpiteet kirjataan ja niiden 
toteuttamista seurataan samalla tavoin kuin muidenkin poikkeamahavaintojen nojalla tehtyjä toimenpi-
teitä. Muistutukset ja kantelut käsitellään yksikössä erillisen prosessin mukaisesti. 
 

6 Henkilöstö 

6.1 Ammatinharjoittamisen edellytykset ja valvonta 
Terveydenhuollon ammattien harjoittamisen vaatimukset on säädetty terveydenhuollon ammattihenki-
löistä annetussa laissa (559/1994). Terveydenhuollon ammateissa toimiminen edellyttää koulutuksen 
ja Valviran laillistuksen tai rekisteröinnin lisäksi riittäviä ammattitaito- ja - tietoja, sekä sitä, että henkilö 
kykenee terveydentilansa ja toimintakykynsä puolesta toimimaan ammatissaan. 

Sosiaali- ja terveystoimen ohjeistuksen mukaan työnantaja tarkistaa ennen päätöstä palvelukseen ot-
tamisesta, että palkattavalla henkilöllä on tutkinnon lisäksi myös Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja val-
vontaviraston Valviran rekisteröinti. Sosiaali- ja terveystoimi edellyttää, että sekä laillistetut että nimike-
suojatut ammattihenkilöt on merkitty Valviran rekisteriin.  

Kielitaitovaatimuksena on terveydenhoitajilla suomen kielen hyvä suullinen ja tyydyttävä kirjallinen taito. 
Lääkärien kielitaitovaatimuksena on hyvä suomen kielen suullinen ja kirjallinen taito sekä tyydyttävä 
ruotsin kielen suullinen taito (tai yksikkötasolla riittävästi ruotsin kieltä osaavia lääkäreitä). Tehtävissä 
edellytetään tartuntatautilain 48 §:n mukaista rokotussuojaa sekä tuberkuloosiriskin arviota. 

 

http://www.hel.fi/sosiaali-ja-potilasasiavastaava
https://www.hel.fi/static/sote/lomakkeet/301-290-muistutus-fi-sv.pdf
https://www.hel.fi/static/sote/lomakkeet/301-290-muistutus-fi-sv.pdf
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6.2 Määrä, rakenne ja riittävyys 

Henkilöstön määrä ja rakenne: äitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajat 

Nimike Määrä Mitoitus (täytetään 
mikäli määritelty) 

Terveydenhoitaja 275 

Lähihoitaja 11 

Osastonhoitaja 11 

Ylihoitaja 4 

Apottikoordinaattori 2 

Asiantuntija terveydenhoitaja 2 

Sovellusasiantuntija 1 

THL on antanut mitoitussuositukset neuvolan henkilöstön määrän riittävyydestä. Suositusten mukaan 
neuvolassa tulisi olla terveydenhoitajaa kohti korkeintaan 76 äitiysneuvolan asiakasta (raskaana olevaa 
naista) ja 320 lastenneuvolan asiakaslasta.  

Lääkäritoimintaa tuottavat resurssitarpeen mukaan terveysasemat sekä keskitettyjen palveluiden äitiys- 
ja lastenneuvolalääkärit. Lisäksi osaan 1.5 v ja 4 v lasten määräaikaistarkastuksista on tarjottu 
palveluseteliä yksityisille palveluntuottajille.   

6.3 Perehtyminen ja osaamisen varmistaminen 

6.3.1 Perehdytys 
Esihenkilöt vastaavat uusien työntekijöidensä perehdyttämisestä sekä palveluyksikön että hyvinvointi-
alueen yleisiin käytänteisiin perehdytysohjelman mukaisesti. Perehdytykseen osallistuvat lisäksi kolle-
gat, Apottitukihenkilöt ja tarvittaessa myös asiantuntijatehtävissä toimivat terveydenhoitajat.  

6.3.2 Kehityskeskustelut 
Lähiesihenkilö käy kehityskeskustelun vuosittain jokaisen työntekijänsä kanssa joko yksilö- tai ryhmä-
kehityskeskusteluna. Yhdessä sovittujen tavoitteiden toteutumista seurataan käytössä olevilla mitta-
reilla ja työntekijän ja esihenkilön kahdenkeskisissä tapaamisissa vuoden aikana. 

6.3.3 Koulutukset 
Terveydenhuollon ammattihenkilöillä on lakisääteinen velvollisuus ja oikeus ylläpitää ja kehittää am-
mattitaitoaan. Yksittäisten työntekijöiden koulutuksia suunnitellaan kehityskeskustelun pohjalta. Koko 
henkilöstölle suunnattuja koulutuksia järjestetään muun muassa uusien käypä hoito –suositusten sekä 
uusien toimintatapojen ja -menetelmien käyttöönoton yhteydessä. Myös HUS järjestää neuvolan hen-
kilöstölle säännöllisesti koulutustilaisuuksia mm. äitiyshuoltoon liittyen. Työntekijällä on mahdollisuus 
osallistua myös ulkopuolisiin ja maksullisiin koulutuksiin, mikäli ne tukevat perustehtävää. Lääkärien 
täydennyskoulutuksiin kuuluu mm. lakisääteinen säteilysuojelukoulutus.  
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Henkilöstön asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutus: Turvallinen yksintyöskentely ja kotikäynti -ohjeet 
tullaan päivittämään koko hyvinvointialueen ohjeeksi. Duodecim oppiportti: verkkopalvelun kursseista 
Potilasturvallisuutta taidolla -verkkokoulutus hyödynnetään välittömässä asiakas- ja potilastyössä toi-
mivien perehdytyksessä.  

Ensiapukoulutukset: Ensiapukoulutusta järjestetään säännöllisesti, vähintään kolmen vuoden välein.  

Lääkehoidon koulutukset (LOVe koulutukset): Hyvinvointialueella on käytössä yhteinen lääkehoi-
don LOVe-koulutusalusta. Hyvinvointialueella on yhteistyössä Uudenmaan lääkehoitolupatyöryhmän 
kanssa määritelty laillistettujen ja nimikesuojattujen teoriaopintojen ja käytännön näyttöjen suorituskri-
teerit lääkehoitolupaan liittyen. Koulutus ja tenttiminen tulee tehdä 5 vuoden välein.  

 

6.4 Työhyvinvointi ja turvallisuus 
 

Helsinki kiinnittää huomiota palvelujen henkilöstön hyvinvointiin, veto- ja pitovoimaan. 
Työhyvinvoinnin tueksi on tarjolla henkilöstöliikuntaa, kulttuuri- ja liikuntaetu, työterveyshuollon kattavat 
palvelut sekä työnohjausta. Kerran vuodessa järjestetään työhyvinvointipäivät. Lisäksi Oppiva-
verkostossa on saatavilla kattavasti henkilöstön työnhyvinvointia tukevia kokonaisuuksia. Helsingin 
kaupungilla on myös selkeät rakenteet henkilön työkyvyn tukeen ja arviointiin sekä 
uudelleensijoittamiseen silloin, kun henkilö ei pysty jatkamaan enää aiemmissa työtehtävissään 
esimerkiksi jonkin tapaturman tai sairauden. Käytössä on myös varhaisen tuen –keskustelumalli. 

Hyvä henkilöstökokemus on yksi sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan keskeisiä tavoitteita. 
Henkilöstön osallisuus asioiden valmistelussa sekä henkilöstön kokemusten kuuleminen erilaisissa 
prosesseissa, kehittämisessä ja päätöksenteossa on tärkeää hyvän henkilöstökokemuksen kannalta. 
Jokaisessa palveluyksikössä on nimetty yhteistoimintavastaava, joka valitaan henkilöstön keskuudesta. 
Yhteistoimintavastaava valitaan kahdeksi vuodeksi. Henkilöstöä osallistetaan kehittämiseen.   

Henkilöstökokemusta ja henkilöstön hyvinvointia mitataan vuosittain Fiilari- tai Kunta10- kyselyillä. 
Tulosten avulla pyritään puuttumaan epäkohtiin ja kehittämään toimintaa.  

Työturvallisuutta pidetään yllä huolehtimalla riittävästä henkilöstömäärästä (määrällisesti ja 
laadullisesti), osaamisesta, laitteiden ja tarvikkeiden hyvästä kunnosta sekä käyttöopastuksesta. 
Terveydenhoitajia ohjataan työpisteen huonekalujen sijoittelussa varmistamaan poistumistie sekä 
pitämään vahingoittavat esineet pois työpöydiltä. Lähiesihenkilöt seuraavat työturvallisuuden 
toteutumista vuosittain kouluilla tehtävissä onnistuskeskusteluissa. Lisäksi hyödynnetään henkilöstön 
kirjaamista turvallisuuspoikkeamia koskevista ilmoituksista muodostuvaa tietoa toiminnan 
kehittämiseen, ja pyritään niiden avulla tunnistamaan ja ennakoimaan riskejä. 
Työturvallisuuspoikkeamat ja havaitut -riskit kirjataan Työsuojelupakki-järjestelmään. Työsuojelupakki 
on työväline johdolle, esihenkilöille sekä työsuojeluorganisaatiolle työturvallisuuden hallintaan, 
kehittämiseen ja seurantaan. Työsuojelupakin avulla voidaan tehdä ja käsitellä työtapaturma- ja 
turvallisuuspoikkeamailmoituksia.Turvallisuuspoikkeamia ovat havaitut läheltä piti -tilanteet, 
vaaratekijät sekä uhka- ja väkivaltatilanteet. Turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen ei tarvita 
tunnuksia eikä kirjautumista. Ilmoitus tehdään aina, kun työn turvallisuus ja terveellisyys vaarantuvat. 

Työsuojelupakilla voidaan toteuttaa ja päivittää työpaikan työturvallisuuden vaarojen arviointeja, 
hallinnoida turvallisuustietoa tallentamalla työturvallisuuden kannalta olennaisia dokumentteja ja tehdä 
johtamisen ja päätöksenteon tueksi raportteja ja tilastoja työtapaturmista, turvallisuuspoikkeamista sekä 
vaarojen arvioinneista. 
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6.5 Tartuntataudeilta suojaaminen 
Työnantaja on velvollinen suojaamaan työntekijää työtehtäviin liittyviltä biologisilta vaaroilta (738/2002 
ja 933/2017). Esihenkilö ohjaa työsuhteen alkaessa työntekijän työterveyshuoltoon, jossa työtehtäviin 
liittyvä suojatarve arvioidaan. Työnantaja kustantaa työntekijöilleen ne rokotukset, joilla työntekijää suo-
jataan työstä johtuvilta vaaroilta. Veri- ja eritealtistustilanteisiin on käytössä erillinen ohjeistus, jolla py-
ritään minimoimaan tartuntatautien riski.  

7 Toimintaympäristö ja tukipalvelut 

7.1 Toimintaympäristö 
Tavoitteena on, että tilat ovat toimivat, tarkoitukseen sopivat, terveelliset ja lainsäädännön vaatimukset 
täyttävät. Uudisrakennuksissa ja remonteissa kuullaan käyttäjää ja käyttäjän tarpeita. Käytössä olevien 
rakennusten ikä vaihtelee uudesta elinkaarensa loppupäässä olevaan. Tiloina on sekä omia että 
vuokrattuja. Osa neuvoloista sijaitsee terveysaseman kanssa samassa rakennuksessa, ja osa toimii 
Helsingin neljässä perhekeskuksessa. 

 

7.2 Ympäristötyö 

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla ympäristön kannalta fiksut valinnat ovat osa jokaisen 
ammattitaitoa. Työyhteisössä Ekotukihenkilö opastaa muita arjen ympäristötekoihin. Esihenkilö 
osoittaa ympäristöasioiden tärkeyden tuella, resursseilla ja hyvillä päätöksillä. Ympäristöjohtaminen on 
organisaation toiminnan hallintaa ja kehittämistä siten, että ympäristöasiat otetaan huomioon kaikessa 
päätöksenteossa ja toiminnassa.  

Jätelain (646/2011) mukaan kaikessa toiminnassa on ensisijaisesti vähennettävä syntyvän jätteen 
määrää ja haitallisuutta. Toimijoiden tulee tunnistaa, lajitella ja varastoida jätteet oikein ja toimittaa ne 
asianmukaiseen vastaanottopaikkaan. 

 

7.3 Tiloihin liittyvät teknologiset ratkaisut 
Valvontakameroilla lisätään tilojen turvallisuutta. Henkilökunnalla on käytössään joko henkilökohtaiset 
tai vastaanottohuonekohtaiset hälyttimet, joiden toiminta testataan säännöllisesti toimipaikalla sovitun 
käytännön mukaisesti (joko tietty työntekijäryhmä testaa keskitetyst kaikki hälyttimet tai kukin työntekijä 
käy testauttamassa oman hälyttimensä vahtimestareilla). Vastuu testauksen säännöllisestä 
suorittamisesta on lähiesihenkilöllä.   

 

7.4 Tukipalvelut ja alihankinta 
Alihankintana tuotettujen palveluiden tulee vastata niille asetettuja sisältö-, laatu- ja asiakas-/ 
potilasturvallisuuteen liittyviä vaatimuksia. Alihankintana tuotettujen palvelujen tuottajien kanssa 
tehdään sopimukset. Palveluntuottajien kanssa käydään säännölliset yhteistyöneuvottelut. 
Hankinnoissa noudatetaan lakia julkisista hankinnoista ja käyttöoikeussopimuksista. 
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Aulapalvelut ovat toimialan yhteisiä palveluita, jotka toteutetaan sovituissa Sotepen kohteissa. 
Aulapalveluista hankitaan mm. avainten hallinnan ja kulunvalvonnan palveluita sekä asiakasohjausta 
ja postin jakeluun liittyviä tehtäviä. 

 
Lääkehuollon ja kliinisen farmasian palveluja hankitaan ja toteutetaan lääkehoitosuunnitelman 
mukaisesti. Yksityiskohtaisemmat tiedot löytyvät neuvoloiden  lääkehoitosuunnitelmasta. 

Lääkintälaitepalveluiden hallinta on keskitetty Medusa-laiterekisteriin. Käyttöoikeudet laiterekisteriin 
annetaan yksikkökohtaisesti sovituille henkilöille. HUS- lääkintätekniikka tuottaa laitteiden 
kunnossapitopalvelut, laiterekisterin ylläpito- ja asiantuntijapalvelut. 

Siivous- ja laitoshuolto vastaa kaikissa yksiköissä tilojen siisteyden ylläpidosta toimipisteiden tarpeiden 
ja sopimusten mukaisesti.Tilapalvelut hallinnoivat ja tuottaa toimitiloihin liittyvät palvelut. 

Välinehuoltopalvelut tuotetaan kumppanuuspalveluna välinehuoltokeskuksissa ja välinehuollon 
toimipisteissä. Asiantuntijapalvelujen, koulutuksen ja ohjauksen järjestäminen tapahtuu 
palveluntuottajan toimesta.  

Pesulapalvelut tuottaa Puro-tekstiilipalvelut Oy. Palveluun sisältyy puhtaiden tekstiilien toimittaminen ja 
käytettyjen pestäväksi kuljettaminen yksiköistä. 

Osaan lasten 1.5 v ja 4 v lääkärintarkastuksista voidaan tarjota palveluseteliä yksityisille 
palveluntuottajille. Helsingin kaupunki edellyttää, että kaikki käyttämämme palveluntuottajat kuuluvat 
Suomen Tilaajavastuu Oy:n Luotettava Kumppani -ohjelmaan. Palveluntuottajien toimintaa seurataan 
yhteistyökokousten, asiakaspalautteen sekä tarkastuskäyntien avulla. 

8 Omavalvonnan seuranta 

Omavalvonnan seurattavat tunnusluvut ovat: Haipro-ilmoitukset, kantelut ja muistutukset, asiakaspa-
lautteet, vaaratilanteet, talokohtainen turvallisuus- ja pelastussuunnitelma on päivitetty ja turvallisuus-
kävely on tehty. Palvelun laatua seurataan tulevaisuudessa myös vertaisauditoinnilla. Tunnuslukuja 
seurataan kolmesti vuodessa. Laajojen tarkastusten peittävyyden luvut saadaan kerran vuodessa. 

8.1 Raportointi 
Omavalvonnan johtaminen on jokaisen esihenkilön tehtävä. Omavalvonnan seurannan avulla 
mahdollistuu myös tehtävien lainmukainen hoitaminen sekä sopimusten noudattaminen. 
Omavalvontasuunnitelma laaditaan ja päivitetään yksikön johdon ja henkilöstön yhteistyönä aina 
toiminnan muuttuessa tai vähintään vuosittain. Näin varmistetaan, että omavalvonnasta tulee osa 
arkityötä ja henkilökunta käyttää omavalvontasuunnitelmaa tukena palvelun laadun ja turvallisuuden 
varmistamisessa sekä riskien havaitsemisessa ja ehkäisyssä. Sosiaali- ja terveyspalvelujen 
omavalvontasuunnitelmien laatimista tuetaan Laadun ja valvonnan tuki -yksiköstä. 
Palvelukokonaisuuksissa seurataan omavalvontasuunnitelmien mukaisen toiminnan toteutumista. 
Auditoinnin avulla pyritään varmistamaan toimintamallien toteutumista.  

 

8.2 Arkistointi ja viestintä 
Omavalvontasuunnitelmat toimitetaan allekirjoitettuina toimialan asiakirjahallintoon. Allekirjoittajia ovat 
yksikön esihenkilö ja hänestä seuraava esihenkilö. 



 

25 

Yksikön oman suunnitelman on oltava julkisesti luettavissa paperiversiona yksikön toimitiloissa, esim. 
ilmoitustaululla. 

Lisäksi omavalvontasuunnitelmista toimitetaan yksi kappale sähköisenä versiona toimialan viestintään, 
josta suunnitelma laitetaan julkisesti luettavaksi kaupungin verkkosivuille. 

 

8.3 Suunnitelman hyväksyntä 
Palveluyksikön tai toimintayksikön omavalvontasuunnitelman hyväksyy aina kyseisen yksikön 
vastuuhenkilö sekä hänen lisäkseen hänen esihenkilönsä eli organisaation seuraavan tason esihenkilö.  

 

 

 

 

30.1.2025 Helsingissä 

 

 

 

 

Terhi  Pippuri, perhepalvelujen johtaja 

 

 

 

 

 

Monica Lindberg, äitiys- ja lastenneuvolan päällikkö
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