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YKSIKON OMAVALVONTASUUNNITELMAN TIIVISTELMA

YKSIKON NIMI Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut/Arviointitoiminta
YKSIKOSSA Arviointitoiminta on kokonaisuus, jonka palvelut on suunnattu
TUOTETUN TAI senioreille.
TUOTETTUJEN
PALYELUJEN Arviointitoiminnassa tyoskentelee yli 300 ammattilaista, joiden
tehtdvana on laajasti ja asiakaslahtoisesti toteuttaa asiakkaillemme
ASIAKASKUNNAN . .
N tarpeen mukaisia palveluita.
/KOHDERYHMAN
LYHYT KUVAUS
- annamme Yyleista ohjausta ja neuvontaa
- tarjoamme laaja-alaista asiakkaidemme palvelutarpeen
arviointia, paatdksentekoa ja palveluiden koordinointia
- jarjestdamme asiakkaille heidan tarvitsemiaan palveluja
- vastaamme kotihoidon osto- ja palveluseteli asiakkaiden
palvelujen koordinoinnista ja laadunvalvonnasta
- vastaamme ostopalveluna ja omana toimintana jarjestetyn
ymparivuorokautisen palveluasumisen valvonnasta
- tarjoamme pitk&kestoista gerontologista sosiaality6ta ja
sosiaaliohjausta seka tukea omaishoidon perheille
- koordinoimme idkkaiden palvelujen palvelusetelitoimintaa
- tarjoamme terveyssosiaalitydta ja asiakkaiden ohjaamista
tarpeen mukaisiin hoivapaikkoihin
- jarjestamme ikdantyneiden perhehoitoa ja yhteisdllista
asumista
OMAVALVONNAN | OVS-itsearviointitaulukko. Toteuttamisesta vastuussa yksikdiden
TOTEUTTAMINEN paallikot.
JA SEURANTA
YKSIKON Arviointitoiminnan johtaja Soili Partanen
VASTUUHENKILO
JA HENKILOSTO- | Arviointitoiminnan henkiléstérakenne
RAKENNE
Hoivapaikkakoordinaattorit ja
asiakkuusvastaavat
Kotiavustajat 5 4
4%
Esihenkildt ja
johtajat
Palveluneuvojat Asiakaschjaajat
7% 39 %
Yhteens3
yli 300
ammattilaista
Sosiaalityontekijat
20 %




SAMMANFATTNING AV ENHETENS PLAN FOR EGENKONTROLL

ENHETENS Sjukhus-, rehabiliterings- och omsorgstjanster/Bedomningsverksamhet
NAMN
KORT Bedomningsverksamhet &r en helhet, vars tjanster riktar sig till seniorer.
BESKRIVNING
OM ENHETENS | bedémningsverksamheten arbetar dver 300 professionella som har till
SERVICE OCH uppgift att pa ett omfattande och klientorienterat satt tillhandahalla vara
KLIENTER / klienter de tjanster som behdvs.
MALGRUPP
- viger allman handledning och radgivning
- vi erbjuder omfattande bedémning av vara klienters
servicebehov, beslutsfattande och koordinering av tjansterna
- vi ordnar for klienterna de tjanster som de behdver
- viansvarar for koordineringen och kvalitetskontrollen av
tjansterna for hemvardens koptjanst- och servicesedel klienter
- vi ansvarar for évervakningen av serviceboende med
heldygnsomsorg som ordnas som kopt tjanst och egen
verksamhet
- vi erbjuder langvarigt gerontologiskt socialarbete och
socialhandledning samt stdd for familjer inom stod for
narstaendevard
- vi koordinerar servicesedelverksamheten inom tjanster for aldre
- vi erbjuder halsosocialarbete och handledning av klienter till
vardplatser som motsvarar behoven
- vi ordnar familjevard for aldre och gemenskapsboende
EGENKONTROL | Arsklocka fér plan fér egenkontroll och sjélvutvarderingstabell. For
L OCH genomforandet ansvarar enheternas chefer.
UPPFOLJNING
ENHETENS Chef fér beddmningsverksamhet Soili Partanen
ANSVARSPERS
ON OCH Personalstrukturen i Bedomningsverksamhet
PERSONAL-
STRUKTUR

Vardplatskoordinatorer och
kundrelationsansvariga
Hemhjsglpare 5%
4%
Forpersoner ach
chefer
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1 Palveluntuottaja

1.1. Palvelun kuvaus

Arviointitoiminnan perustehtava ja yksikoiden erottelut.

Arviointitoiminnassa tyoskentelee yli 300 ammattilaista, joiden tehtdvana on laajasti ja
asiakaslahtoisesti toteuttaa:

e ohjausta ja neuvontaa

o laaja-alaista palvelutarpeen arviointia ja palveluiden koordinointia

e jarjestad asiakkaille heidan tarvitsemiaan palveluja esim. kotihoito, ymparivuorokautinen
hoiva, seka paatdksenteko asiakkaiden palvelupaatoksiin

o toteuttaa gerontologista sosiaality0ta ja sosiaaliohjausta sekd omaishoidon sosiaaliohjausta
ja kotiavustajien palvelua omaishoitoperheille

o toteuttaa terveyssosiaalitydn palvelua Helsingin sairaalan Laakson, Malmin ja Suursuon
yksikdissa

o vastaa ikdantyneiden palvelujen hankinnoista ja sopimusohjauksesta

e vastaa ostopalveluna ja omana toimintana jarjestetyn ymparivuorokautisen
palveluasumisen valvonnasta

e vastaa kotihoidon ja paivatoiminnan ostopalvelujen valvonnasta sekd ymparivuorokautiseen
palveluasumiseen jarjestetyn [&akaripalvelujen sopimusohjauksesta, koordinoi
vanhuspalvelujen palvelusetelitoimintaa ja hyvaksyy palvelusetelituottajat

¢ valvoo kotiin vietavien palvelujen osto- ja palvelusetelitoimintaa

¢ tuottaa asiantuntijapalveluja Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelulle

e vastaa kotihoidon asiakastason hoidon toteutuksesta ja laadusta tuottajien toiminnan osalta

1.2. Yksikon tiedot

Palveluntuottaja: Helsingin kaupunki

Yksikon nimi: Arviointitoiminta

Osoite: Toinen linja 4 A, 00099 Helsingin kaupunki
Puhelinnumero: 09 310 69984

Toiminnan vastuuhenkild: Soili Partanen, 09 310 69984 ja soili.partanen@hel.fi

2 Toimintaperiaatteet ja arvot

Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan visio on: "Luomme Helsinkilaisille hyvinvointia,
terveytta ja turvallisuutta yhteistyolla ja vahvalla osaamisella.” Helsingin kaupunkiyhteiset arvot
ovat: asukaslahtdisyys, ekologisuus, oikeudenmukaisuus, yhdenvertaisuus, taloudellisuus,
turvallisuus, osallisuus ja osallistuminen seka yrittdjamielisyys. Eettiset periaatteet
konkretisoivat miten arvot voidaan tuoda osaksi arkea. Helsingin kaupungin sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialalla tydskentelemme asukkaita varten, noudatamme hyvan hallinnon ja hyvan
johtamisen periaatteita, emme salli korruptiota emmeka vaarinkaytoksia, turvaamme kestavan
kasvun seka toimimme vastuullisesti tydnantajana. Helsingin sosiaali- ja terveyspalveluissa
toimimme sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan palvelustrategian palvelulupausten ja
tavoitteiden mukaisesti. Lisaksi palveluilla on omat strategiset toimintasuunnitelmat ja tavoitteet.


mailto:soili.partanen@hel.fi

Helsingin kaupunki vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden jarjestamisesta alueellaan.
Tavoitteenamme on huolehtia asukkaiden kannalta lainmukaiset, laadukkaat ja turvalliset
palvelut joko omina palveluina tai hankkimalla niitd yksityisiltéd palveluntuottajilta ostopalveluina
tai palvelusetelilla.

Kaikissa Arviointitoiminnan yksikdissa noudatetaan Helsingin kaupungin yhteisia arvoja seka
sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan maarittelemid palvelulupauksia. Asiakaslahtdisyys ja
itsemaaraamisoikeus ovat toimintamme keskidssa. Asiakkaalla on oikeus tulla kuulluksi seka
tehda itsedan koskevia paatoksia. Helsingin kaupungin eettiset periaatteet kdydaan lapi
henkildstdn tiimikokouksissa vahintaan kerran vuodessa. Materiaali kdydaan lapi myds uuden
tyontekijan perehdytysohjelmassa. Yhteistoimintakokouksissa kaydaan |api vahintaan kerran
vuodessa ohjeistus “Sopuisasti Stadissa”. Toimintaa arvioidaan sisaisesti kalenterivuositasolla
(toiminnan oma sisainen laadun arviointi johtamisessa).

3 Riskien hallinta

Riskinhallinta tarkoittaa koordinoitua toimintaa, jolla sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla
johdetaan ja ohjataan riskien osalta. Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan johtaminen sisaltyy
toimialan johtamisvastuisiin kaikilla tasoilla.

3.1 Tyoturvallisuus: vaarojen arviointi

Vaarojen arviointi on prosessi, jossa tydnantaja ja tydntekijat yhdessa tunnistavat ja arvioivat
tydpaikan vaara- ja kuormitustekijat tydn tekemisen nékokulmasta. Laadukkaasti tehty vaarojen
arviointi vahentaa tydpaikalla sattuvia henkil- ja materiaalivahinkoja, lisda tydhyvinvointia seka
parantaa tyon tehokkuutta ja tuottavuutta. Vaarojen arviointi on lakisaateinen velvoite
(Tyoturvallisuuslaki_738/2002) ja sen tekemisesta vastaa esihenkild. Vaarojen arviointi tehdaan
Tyosuojelupakki -jarjestelmaan, ja se tulee paivittaa aina kun tydymparistdssa ja tyon
tekemisessa tapahtuu isompia muutoksia, mutta kuitenkin vahintaan kerran vuodessa.
Vaarojen arviointi tulee olla tehtyna/paivitettyna aina ennen tyéterveyshuollon tekemaa
tydpaikkaselvitysta.

Jokainen huolehtii osaltaan siita, etta toimintaympariston olosuhteet mahdollistavat turvallisen
tydn tekemisen, seka turvallisen ja laadukkaan hoidon ja palvelun. Henkildston tulee olla
tietoinen turvallisuusriskeista ja turvallisuuden tilasta. Yksikdn esihenkildn ja tyontekijoiden tulee
yhdessa tunnistaa ja nimeta operatiiviset ja muut toimintaan, mm. tiloihin liittyvat riskit, arvioida
niiden vaikutukset turvallisuuteen ja toimintaan seka laatia ohjeet eri tilanteita varten. Samalla
tulee selvittda ja kuvata keinot, joiden avulla pystytdan varautumaan vaaratilanteita varten,
suojautumaan niilta ja turvaamaan toiminnan jatkuvuus myos hairidtilanteissa.

Helsingin kaupungilla on paljon tydpaikkoja, joissa toimii samanaikaisesti henkilditad useista eri
yksikoista, osastoista tai toimialoista. Samoissa tiloissa saattaa toimia myds kaupungin
ulkopuolista henkildstda. Tallaisia tydpaikkoja kutsutaan yhteisiksi tydpaikoiksi. Yhteinen
tydpaikan vaarojen arviointi kdynnistetaan siten, etta tydpaikan henkiléstémaaraltdan suurin
toimija kartoittaa ty6paikalla toimivat tahot ja kutsuu koolle yhteisen tydpaikan esihenkil6t
sopimaan vaarojen arvioinnin tekemisesta. Ensimmaisessa palaverissa on paatettava,
tehdaankd tyopaikalla yksi yhteinen vaarojen arviointi vai tekeekd jokainen toimija oman
arvioinnin. Tiedonkulun ja kaytanndllisyyden kannalta usein on jarkevinta tehda yhteinen
vaarojen arviointi. Henkisten kuormitustekijoiden arvioinnin jokainen toimija suorittaa kuitenkin
aina erikseen. Mikali osapuolet tekevat vaarojen arvioinnit erilldan, tulee jokaisen toimijan
huolehtia, ettd oman arvioinnin tulokset saatetaan muiden osapuolten tietoon ainakin niiltd osin
kuin niissa ilmenee yhteisia vaaroja.

Jokainen Arviointitoiminnan yksikkd vastaa oman yksikkdnsa vaarojen arvioinnin toteutuksesta.
Uhka -ja vaaratilanteet kdydaan sovitusti 1api. Naihin liittyvat myos turvallisuus- ja
pelastussuunnitelmat, tydsuojelun ohjeistukset seka ennaltaehkaisevat toimet.


https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2002/20020738

Esihenkil vastaa asioiden kehittdmisesta. Kehittdmistoimenpiteet kasitelldan
yhteistoimintakokouksissa ja ne kirjataan sovitusti muistioon. Riskit kdydaan lapi huolellisesti ja
keskustellaan tyontekij6ita osallistaen, miten voimme ennaltaehkaista riskitilanteet ja vaikuttaa
niihin ennaltaehkaisevasti.

Turvallisuus- ja pelastussuunnitelma tulee olla nahtavilla kaikissa Arviointitoiminnan yksikdissa
yhteisesti sovitussa paikassa ja sitéa kaydaan lapi turvallisuuskavelyilla. Esihenkilét huolehtivat,
ettd myo6s uudet tyontekijat perehdytetdan turvallisuussuunnitelmaan.

Arviointitoiminnan yksikot toimivat eri puolilla Helsinkia eri toimipisteissa, joissa toimii kunkin
fyysisen tilan oma talotoimikunta. Talotoimikuntien kokouksissa kasitellaan kunkin toiminnon
erityiskysymyksia.

3.2 Varautuminen ja valmius

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta (612/2021) edellyttaa, etta Helsingin
kaupungin on varauduttava hairiétilanteisiin ja poikkeusoloihin ennakkoon tehtavilla
valmiussuunnitelmilla sek& muilla toimenpiteilla, ja ettd varautumisessa varmistetaan palvelujen
jatkuvuuden turvaaminen. Yksikkokohtaisesti tulee varautuminen mahdollisiin hairiétilanteisiin ja
poikkeusoloihin olla suunniteltu ja kirjattu. Valmiussuunnitelmat ovat kuitenkin salassa pidettavia
asiakirjoja, eiké hallintomenettelyjen tai toimintatapojen konkreettisia muutostoimenpiteita
kirjoiteta siksi julkaistavaan omavalvontasuunnitelmaan.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut -palvelukoko-
naisuuden jatkuvuussuunnitelmassa maaritellddn ne normaalista hallintomenettelysta
poikkeavat toimintatavat, joihin palvelukokonaisuus ryhtyy hairidissa, hairidtilanteissa seka
valmiuslain maarittelemissa poikkeusoloissa. Suunnitelman tavoitteena on turvata sairaala-,
kuntoutus- ja hoivapalvelujen toiminta varmistamalla palvelukokonaisuuden kriittiset palvelut ja
palvelujen seka yksikdiden toiminta kaikissa olosuhteissa. Asiakirjan perusteella laaditaan ja
yllapidetaan yksityiskohtaisempia toimintaohjeita, toimintasuunnitelmia ja toimintakortteja.
Jatkuvuussuunnitelma on otettu kdyttodn 7.3.2023 ja paivitetty 1.1.2024.

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut -palvelukokonaisuuden jatkuvuussuunnitelma on julkinen.
Suunnitelman liitteena olevat toimintasuunnitelmat ja kortit voivat olla salassa pidettava
viranomaisten toiminnan julkisuudesta annetun lain (621/1999) 24.1 §:n 8 kohdan perusteella.

Sahkokatkoihin liittyva toimintakortti on paivitetty kevaan 2024 aikana ja paivitykset jatkuvat
asioiden tarkentuessa toimialatasolla. Sadhkdkatkoihin liittyvaan varautumiseen on nimetty
vastuutyéryhma. Tyéryhman jasenet varmistavat, ettd varautumiseen liittyvat suunnitelmat ja
toimenpiteet kasitellddn kaikissa yksikoissa.

Arviointitoiminnan yksikdiden toimipisteissa kaydaan vuosittain kunkin fyysisen tilan
turvallisuuskysymyksia lapi suunnitellusti. Yksikdihin on laadittu erillinen ohje sdhkdkatkosten
varalta. Tydyhteisokokouksissa kaydaan lapi varautumissuunnitelmat seka ohjeistukset, kuinka
toimitaan esimerkiksi sahkdn- tai vesikatkosten aikana. Arviointitoiminnan tydpisteissa on
mahdollisia sdhkdkatkoksia varten tilattu taskulamppuja, otsalamppuja ja varavirtalahde.
Jokaisen tydntekijan tulee osata kirjautua jatkuvuustydasemalle ohjeiden mukaisesti ja testata
kirjautumisen yhteydess3, etta jatkuvuustydaseman tulostin toimii. Varautumissuunnitelmien ja
ohjeiden lapikayminen on lahiesihenkildiden vastuulla kuten my6s sen varmistaminen, etta
tydntekijat ovat testanneet kirjautumisen jatkuvuustydasemalle.

3.3 Tietosuoja, tietoturva ja tietosuoja-asetusten mukaisen
osoitusvelvollisuuden toteuttaminen

Arviointitoiminnan yksikdiden tiimikokouksissa kaydaan Iapi Helsingin kaupungin
tietosuojaohjeet yhdessa henkildstdon kanssa vuosittain sekd aina tarvittaessa. Uudet tyontekijat
perehdytetaan ohjeisiin. Sisadinen laadunvalvonta kuuluu lahiesihenkildn tehtaviin ja mahdollisiin
epakohtiin puututaan heti.



Tietosuoja- ja turvallisuuskaytanteet kdydaan Iapi henkildston perehdytyksessa.
Turvallisuuspoikkeamista raportoidaan sisaisesti ja tilanteisiin puututaan ennaltaehkaisevasti.
Tarvittaessa jarjestetdan teemaan liittyvaa turvallisuuskoulutusta.

Tietosuojaloukkaustilanteissa toimimme tietoturvaloukkaus ilmoittamisen prosessin mukaisesti
ja esihenkildt varmistavat, ettd jokainen tydntekija on tietoinen ohjeesta sekd osaa toimia sen
mukaisesti. Asiakkaiden tunnistamisessa puhelinpalveluissa ja paikan paalla toimipisteissa
noudatamme Helsingin kaupungin voimassa olevia tietosuojaohjeistuksia.

Kirjaamisen auditointi toteutetaan jokaisessa Arviointitoiminnan yksikdssa sovittujen
periaatteiden mukaisesti ja olennaista on johtaa kokonaisuutta lakisaateiseen ja laadukkaaseen
asiakastietojen kirjaamiseen. Noudatamme jokaisessa yksikdssa Arviointitoiminnan yhteista
kirjaamisen kasikirjan ohjeistusta. Tydntekijoitd on osallistettu vahvasti ohjeistuksen
laatimiseen. Jokaisessa tiimissa on nimetty kijaamisen vastuuhenkil6t. Arviointitoiminnassa
toimii myos Apotti-koordinaattoreita ja Apotti-asiantuntijoita. Arviointitoiminnan kaikki tydntekijat
ovat kayneet DigiABC-koulutuksen ja suorittaneet kaikki tarvittavat Apotti-, Rai- ja Kanta-
koulutukset. Suorituksia valvovat Iahiesihenkil6t. Uudet tydntekijat perehdytetaan huolellisesti
ennen kuin he aloittavat asiakastietojen kirjaamisen. Huomioitavaa on, etta sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialalla siirrytdan Kantaan ja henkildstdlle on kdynnissa laajat koulutukset. Kanta
siirtyman jalkeen asiakkaat nékevéat itsedan koskevat sosiaalihuollon kirjaukset.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan tietosuojavastuuhenkildiden yhteissahkoposti
sote.tietosuoja@hel.fi

Helsingin kaupungin tietosuojavastaavan yhteystiedot:
Tietosuojavastaava

Kaupunginkanslia

Hallinto-osasto

PL 1

00099 Helsingin kaupunki

tietosuoja(a)hel.fi

4 Asiakas- ja potilasturvallisuus

Omavalvonnalla varmistetaan asiakkaille tuotettavien palvelujen saatavuus, jatkuvuus,
turvallisuus ja laatu seka yhdenvertaisuus. Omavalvonta on arjen toimintaa, jolla huolehditaan
turvallisuuden toteutumisesta. Omavalvonnan toteuttaminen arjessa kuluu kaikille
jokapaivaiseen tyohon.

4.1 Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus sosiaali- ja
terveydenhuollon epakohdista

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvontalain (741/2023) 29 §:n mukaan henkildst66n kuuluvan
tulee ilmoittaa palveluyksikén vastuuhenkildlle, jos han tehtavissdan huomaa tai saa tietoonsa
epakohdan tai iimeisen epakohdan uhan asiakkaan sosiaali- tai terveydenhuollon
toteuttamisessa taikka muun lainvastaisuuden. Helsingin sosiaali- ja terveyspalveluissa
iimoittaminen tehdaan ensisijaisesti HaiPro- ja SPro-ilmoitusjarjestelmia kayttaen.

Omavalvonnan itsearviointitaulukon mukaisesti yksikossa kaydaan henkiloston kanssa
saanndllisesti yhdessa lapi toimintaohje (TOIM027) Asiakkaan ja potilaan hyva kohtelu seka
kaltoinkohtelun ekaiseminen. Toimintaohjeeseen tutustuminen on myds osa jokaisen uuden
tydntekijan perehdytysta. Toimintaohjeen ohella kdydaan henkildston kanssa lapi henkildston
iimoitusvelvollisuus (Sosiaalihuoltolaki 48 §) ja opastus Spro-jarjestelman kayttamiseen. Jos
sosiaalihuollon henkildstdon kuuluva tydntekija huomaa tai saa tietoonsa epakohtia tai ilmeisia
epakohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa, on hanen ilmoitettava siita
viipymatta toiminnasta vastaavalle henkildlle. liImoituksen vastaanottaneen henkilén on
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kaynnistettava toimet epakohdan tai iimeisen epakohdan uhan poistamiseksi (49 §). limoituksen
tehneeseen henkil6on ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia tehdyn ilmoituksen seurauksena
(Sote Valvontalaki 29 §).

4.1.1 Epakohtien ja vaaratapahtumien tunnistaminen ja niista
ilmoittaminen

Asiakasturvallisuutta edistetdan ja korjataan toimialatasolla esimerkiksi Iddkehoito-osaamisen,
hoitoon liittyvien infektioiden torjunnan, potilaan eristadmisen ja liikkumisen rajoittamisen, hoidon
ja asiakastydn dokumentoinnin, osto- ja tukipalvelujen, alueellisen yhteisty6n ja fyysisen
ymparistdn osalta. Asiakasturvallisuus varmistetaan tyon arjessa, jolloin kehittamistarpeita ja
riskeja tunnistetaan osana toimintaa. Riskien ja epakohtien tunnistamisessa pyritéan
ennakoivaan tunnistamiseen ja havainnointiin, jotta tarvittavia toimenpiteita voidaan tehda
ennen ei-toivottujen tapahtumien toteutumista. Asiakasturvallisuuden riskien hallintaa ovat
esimerkiksi tydyksikdssa kaytossa olevat prosessit, yhtenaiset toimintatavat ja hyvat kaytanteet,
kirjaamiskaytanteet, asiakkaan tunnistaminen seké menetelmat tiedonkulun varmistamisessa.

Tyodntekijat iimoittavat havaitsemansa ja/tai asiakkaan/omaisen palautteeseen perustuen
epakohdat, vaaratapahtumat tai niiden uhat omalle esihenkildlleen I&ht6kohtaisesti kaytdssa
olevien jarjestelmien kautta (HaiPro, SPro ja Tydsuojelupakki). Vaaratapahtumien, havaittujen
epéakohtien ja 1&helta piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden puheeksi ottaminen, kirfjaaminen,
analysointi, tarvittavat toimenpiteet ja raportointi. Vastuu riskien hallinnassa ja saadun tiedon
hyddyntamisessa kehittdmiseen on esihenkildlla. Tydntekijoiden vastuulla on epakohtien
tunnistaminen arjen tydssa, niihin reagointi ja tiedon saattaminen johdon kayttéon. Esihenkild
vastaa kaytantdjen luomisesta asiakas- ja potilasturvallisuustydn toteutumisen tueksi.
Vaaratapahtumien ja epakohtien kasittelyyn kuuluu avoin ja rakentava keskustelu
tyodntekijdiden, asiakkaan ja tarvittaessa omaisten ja Iaheisten kanssa. Avoin ja rakentava
keskusteluilmapiiri tukee hyvan turvallisuuskulttuurin rakentumista tydyksikdissa. Jos tapahtuu
vakava, mahdollisesti korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista
informoidaan korvausten hakemisesta.

HaiPro-, SPro- ja tydsuojelupakki-ilmoitukset kasitellaan sovitusti Arviointitoiminnan
johtoryhman kokouksissa. Tarvittavat johtamisen toimenpiteet kirjataan muistioon. Tavoitteena
tunnistaa riskit ajoissa ja niihin pystytdan puuttumaan. Toimenpiteet kdydaan lapi
tiimikokouksissa ja yhteistoimintakokouksissa. Kotihoidon asiakastason valvontatiimissa
tuottajien taholta iimenneet iimoitukset l1ahetetdan lahiesihenkilon toimesta tuottajille
selvitykseen. Selvitysten kasittelyn jalkeen sovitaan toimenpiteet, joiden avulla asiakkaiden
hoivan valvontaa kehitetdan ja laatua parannetaan. Kotihoidon asiakkaiden valvontatiimi kay
ilmoitukset 1api tiimikokouksissa, jotta tiimin tydntekijoiden valvontavastuuta voidaan kehittaa.
Tuottajien tuottamaa hoidon laatua valvotaan laajemmin ostopalvelut ja laadunhallinta -
yksikdssa.

4.1.2 Epakohtien ja vaaratapahtumien kasittely ja raportointi

[Imoitusten kasittelijat saavat viestin sdhkdpostiinsa uusista ilmoittamisjarjestelmiin tehdyista
iimoituksista. Viestit katsotaan paivittain ja arvioidaan kasittelyn kiireellisyys. Valittdmia
toimenpiteitd vaativat asiat kasitelldaén heti. Vastuuhenkildn on ryhdyttava toimenpiteisiin
epakohdan tai ilmeisen epdkohdan uhan taikka muun lainvastaisuuden korjaamiseksi.
Kasittelija aloittaa kiireettdémien ilmoitusten kasittelyn viikon kuluessa. limoituksen tulee olla
kasitelty kahden kuukauden kuluessa. Kasittelijan tulee huolehtia, etta jarjestelmassa on
sijainen poissaolojen ajan.

Ylemmalle tasolle siirretdan kaikki tapahtumat, jossa asiakkaalle on tapahtunut vakava haitta.
Ylemmalle tasolle voidaan siirtéa kasiteltadvaksi myos asioita, joihin halutaan tydyksikk6a
laajempi kasittely tai joilla on merkittavaa informaatioarvoa esim. yksikkétasolla. Ylemman tason
kasittelija arvioi ilmoituksen saatuaan, mika on siirretyn ilmoituksen oikea kasittelyfoorumi ja
vaatiiko tilanne esim. esihenkildkokouksen kasittelyn. Epdkohta- ja vaaratapahtumailmoitusten
kasittely on osa johtamista. Vastuuhenkildn tulee olla tietoinen johtamansa palvelutoiminnan
poikkeamista ja epdkohdista sekd puututtava niihin. Vastuuhenkilén tulee myds siirtda arvionsa
perusteella asian kasittely organisaation seuraavalle tasolle.

lImoituksen tekninen kasittely on harvoin riittdva toimenpide. Keskeistad on yhteinen keskustelu
ja asian kasittely seka tarvittavien toimenpiteiden kaynnistdminen. Laatupoikkeamien,
turvallisuuspoikkeamien, vaaratapahtumien ja 1&helta piti -tilanteiden, epakohtien tai niiden



uhkien varalle maaritelldan korjaavat toimenpiteet, joilla estetaan tilanteen toteutuminen tai
toistuminen. Téallaisia toimenpiteitd ovat muun muassa tilanteiden syiden ja myo6tavaikuttavien
tekijoiden selvittdminen ja tata kautta menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi,
toimintaohjeiden paivittdminen tai tarkentaminen jne. Havaitun riskin tai epakohdan perusteella
havaitut tarvittavat kehittdmistoimenpiteet tulee maaritelld, kirjata jarjestelmaan seka sopia
niiden toteutumisen seurannasta. Vastuuhenkildlla on keskeinen rooli yksikén toiminnan
kehittdmisessa, kehittdmismyodnteisen ilmapiirin luomisessa ja yllapitdmisessa seka
poikkeamahavaintojen perusteella toteutettavien kehittdmistoimenpiteiden maarittdmisessa.

Erityistd huomiota tulee kiinnittéda tehtyjen kehittdmistoimenpiteiden ja hyvien kaytantdjen
jakamiseen eri yksikdiden, toimintojen ja palvelujen kesken, mita tukee julkinen raportointi
kehittdmistoimenpiteista.

Organisaation eri tasoilla kasitelldan toiminnan asiakasturvallisuuden tilaa ja toimintaa koskevia
epakohta- ja vaaratapahtumailmoituksia seka niiden perusteella tehtavia kehittdmistoimia
saanndllisesti alla kuvatulla tavalla.

Tyoyksikko
Yksikon esihenkilbkokous

Kasittelija aloittaa
kasittelyn enintaan

viikon kuluessa Palvelun tason

tietojen koostaminen .

1-3 kk:n vélein Kooslava kasittely 3 kk
limoitus kasitellaan valein

Imiiksi 2 kk:n sisalla. .
valmiiksi n sisalla Kehittamis-

toimenpiteiden
Kasittely saanndllisesti || toteaminen,
tyoyksikossa hyvaksyminen ja

seuranta Tiedot (julkaistavaa)

raportointia varten

HaiPron, SPron ja tyésuojelupakin kasittelytiheydet ja vastuutahot on kuvattu
omavalvontasuunnitelman itsearviointitaulukossa.

Kaymme epékohtailmoitukset 1api yksikdiden kokouksissa, esihenkilokokouksissa seka
Arviointitoiminnan johtoryhméssa yhteisten johtamisen toimenpiteiden varmistamiseksi.

4.2 Vakavien epakohtien ja vaaratapahtumien selvittely

Vakavien vaaratahtumien selvittelymallin mukaiseen kasittelyyn ohjataan ne vaaratapahtumat,
jossa asiakkaalle on aiheutunut tai saattanut aiheutua merkittdvaa haittaa tai huomattavaa
pysyvaa haittaa tai hdnen henkeensa tai turvallisuuteensa kohdistuu vakava vaara. Selvittelyyn
voidaan ottaa myos sellaisia vakavia vaaratapahtumia, joissa on havaittu poikkeamia useassa
vaiheessa tai tapahtumaan on osallistunut useita toimijoita. Haipro- ja SPro-jarjestelma ohjaa
tapahtuman kasittelyn vakavuusasteen huomioimisen ja sen mukaisen kasittelyn. Tukea
vakavien vaaratapahtumien selvittelyyn yksikot saavat tarvittaessa hallinnon Laadun ja
valvonnan tuki -yksikdsta. Haipro- ja SPro-jarjestelméat mahdollistavat ilmoitusten tekemisen
anonyymisti.

Henkilostolle varmistetaan tarvittava tuki (esim. kriisiapu) tutkinta- ja selvitystilanteissa

tyoterveyshuollon kanssa yhteistydssa ja akuuteissa kriisitilanteissa mahdollisesti sosiaali- ja
kriisipaivystyksesta.
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4.3 Asiakkaiden ja potilaiden hyvinvoinnista huolehtiminen

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia edellytyksia selviytya hanelle
itselleen merkityksellisista ja valttamattomista jokapaivaisen elaman toiminnoista siina
ymparistdssa, missa han elad. Toimintakyvylla on monta ulottuvuutta: fyysinen, psyykkinen,
kognitiivinen ja sosiaalinen toimintakyky. Toiminnan laadun kannalta on keskeistd maaritella
yksikdssa kaytossa olevat keinot ja mittarit asiakkaan toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja
osallisuuden edistamiseen.

4.3.1 Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Arviointitoiminnassa ei toteuteta terveyden- ja sairaanhoitoa, mutta osana asiakkaiden laajaa
palvelutarpeen arviointia, paatéksentekoa ja palveluiden koordinointia huomioimme laajasti
asiakkaan terveydentilan, sairaanhoidon ja I&akityksen tarpeet.

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluiden kotona asumista tukevissa palveluissa ja
ymparivuorokautisissa hoivapalveluissa terveyden- ja sairaanhoitoa toteutetaan
moniammatillisena yhteistydna eri palvelujen koordinoituna yhteistoimintana. Terveyden- ja
sairaanhoitoa annetaan seka terveyden- etta sosiaalihuollon yksikdiden toimesta.
Toteuttamiseen osallistuu terveydenhuollon ammattilaisia eri ammattiryhmistéa asiakkaan
terveyden- ja sairaanhoidollisen tarpeen mukaisesti.

Terveyden- ja sairaanhoidon toteuttamista maarittelevat tarkemmin erilliset henkilékunnan
kayttoon laaditut oppaat ja moniammatillista yhteisty6ta koskevat ohjeet. Senioripalvelujen
ydinprosessiopas maarittelee palvelukokonaisuuden ydinprosessit, asiakassegmentoinnin ja
yhteisen tyon terveys- ja hyvinvointikeskusten kanssa. Konsultaatio-opas kuvaa eri palvelujen
valiset konsultaatiokdytannoét. Kotihoidossa on laadittu yhteistyéohje - kotihoito ja kotihoidon
ladkarit. Taman kotihoidon tiimitydn ohjeistuksen tarkoituksena on kuvata keskeisimmat
toimintamallit, joita tulee toteuttaa yhdenmukaisesti kotihoidossa alueesta, tiimista ja hoidon
toteuttajasta riippumatta. Laakehoitoa maarittda ladkehoitosuunnitelma. Ymparivuorokautisissa
pitkdaikaisissa hoivapalveluissa laaketieteellisen hoidon jarjestdminen ja yhteistyd on kuvattu
ladkaripalveluiden palvelukuvauksessa.

Perusterveydenhuollon hoitava |8akari vastaa asiakkaan ladketieteellisestd hoidosta. Taman
omavalvontasuunnitelman piirisséa olevien asiakkaiden hoitava I&akari on joko
terveysaseman/terveys- ja hyvinvointikeskuksen (terveys- ja paihdepalvelut, TEPA) tai
kotihoidon laakarit -yksikon (sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut, Helsingin sairaala) 1aakari.
Osa asiakkaista asioi my0s yksityisessa terveydenhuollossa Idakaripalvelujen osalta. Hoitava
|1&akari paattaa asiakkaalle annettavasta ladketieteellisestad hoidosta.

Laakaripalvelujen jarjestdmisvastuut:

Kotihoito: Terveysasemien ladkarit ja kotihoidon 1aakarit. Asiakaskohtaisesti hoidosta vastaava
terveysasema tai kotihoidon 1dakaripalvelu on maaritelty asiakas- ja potilastietojarjestelmassa
jarjestelman omatiimi (omakontakti) / palveluverkosto-osiossa.

Ymparivuorokautinen palveluasuminen ja laitoshoito: Kotihoidon lagkarit -yksikkd. Tuottajina
yksityiset ladkaripalvelut puitesopimuskumppaneina. Yksityinen 1&dakaripalvelu ilmoittaa
tydyksikkdkohtaisen hoitovastuussa olevan laakarin.

Lyhytaikaiset idkkaiden asumispalvelut, lyhytaikaishoito ja kriisiosasto: Sama laakaripalvelu
(kotihoidon Iadkarit tai terveysasema), joka on hoitovastuussa asiakkaan asuessa
tavanomaisessa kodissaan.

Arviointi- ja kuntoutusosastot: Kotihoidon |aakarit -yksikon 1aakari.

Virka-ajan ulkopuolisesta paivystyksellisesta ladketieteellisesta tuesta vastaa geriatripaivystys
(laakarin konsultointi) ja HUS:n paivystyspisteet. Paivystystilanteiden toiminta ja
konsultaatiomallit on tarkemmin ohjeistettu erillisessa paivystystilanteiden oppaassa ja
konsultaatio-ohjeessa.

Liikkuva hoitaja (LIIHO) on Palvelukeskus Helsingin tuottama palvelu, jonka tarkoituksena on

tukea paivystystilanteiden hoitoa palvelualueilla. Liikkuvan hoitajan I&ahettdmisesta asiakkaan
luokse paattaad geriatripaivystaja konsultaation perusteella.
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Hoitotydn ammattilaiset toteuttavat asiakkaan tarvitsemaa terveyden- ja sairaanhoitoa
hoitosuunnitelman mukaisesti. Sairaanhoidollista osaamista asumispalveluissa ja kotihoidossa
kehitetdan ja yllapidetaan saannodllisen koulutuksen avulla.

4.3.2 Ravitsemus

Asiakkaiden ravitsemuksessa noudatetaan Valtion ravitsemusneuvottelukunnan julkaisemia
suosituksia ja niihin perustuvia oppaita huomioiden yksildlliset tarpeet. Asiakkaiden
ravitsemustilaa ja siind tapahtuvia muutoksia arvioidaan saanndllisesti. Ravitsemustilan
muutoksiin reagoidaan ravitsemusoppaan ohjeiden mukaisesti. Tarvittaessa konsultoidaan
ikdihmisten ravitsemukseen erikoistuneita ravitsemusterapeutteja. Ruokapalvelun tuottajat
vastaavat aterioiden laadusta palveluntuottajan ja kaupungin sopimuksen mukaisella tavalla ja
oman toimintansa riskienhallinnasta omassa omavalvontasuunnitelmassaan.

Arviointitoiminnassa seurataan asiakkaiden ravitsemusta kotihoidon ja palveluasumisen
asiakkaiden kohdalla osana muuta palveluiden suunnittelua ja koordinointia. Kotihoidon
ostopalveluasiakkaiden valvonta -yksikdssa seurataan palveluntuottajien tuottamia RAl
(asiakkaiden hoidon tarpeen seka hoidon laadun ja kustannusten arviointi- ja
seurantajarjestelma) ravitsemuksen tuloksia myos sisaltden MNA-testitulokset (menetelma
ikdantyneiden virhe- ja vajaaravitsemusriskin arvioimiseen ja tunnistamiseen) osana laajempaa
palvelutarpeen arviointia.

4.3.3 Tartuntatautien ja infektioiden ennaltaehkaisy seka
hygieniakdaytannot

Hoito- ja palvelusuunnitelmissa tulee huomioida sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdissa ne
suojaus- ja varotoimet, joilla ennaltaehkaistdan tartuntatautilain mukaisten yleisvaarallisten ja
valvottavien tartuntatautien levidaminen asiakkaiden, tydntekijdiden, omaisten seka vierailijoiden
keskuudessa. Tartuntatautien tilastointi, valvonta, konsultaatioapu seka tartunnanjaljitys on
keskitetty Helsingin epidemiologisen toiminnan yksikkddn.

Yksikdissa noudatetaan valtakunnallisia hygieniakaytantdihin liittyvia sdadoksia, suosituksia ja
ohjeita. Toimintayksikk&jen toiminnan luonne maarittelee vaadittavan hygieniatason. Kaikissa
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa henkildkunnan tulee noudattaa “Tavanomaiset
varotoimet”-ohjetta ja muita hygieniaohjeita tai ajankohtaisia ohjeistuksia, jotka 10ytyvat
toimialan sisaisiltd verkkosivuilta. Konsultaatioapua saa hygieniahoitajilta, epidemiologisesta
toiminnasta seka infektiolaakareilta.

Asiakkaiden yksildllisissa hoito- ja palvelusuunnitelmissa asetetaan asiakaskohtaisille
hygieniakaytanndille tavoitteet, joihin kuuluvat asiakkaiden henkildkohtaisesta hygieniasta
huolehtimisen lisdksi mm. tarvittaessa tarttuvien sairauksien levidamisen estaminen.

Kasien pesuun ja kasihuuhteen kayttdon on mahdollisuus kaikissa yksikbissa seka
tyontekijoille, ettd asiakkaille ja heidan omaisilleen sek& muille vierailijoille. Késihuuhteen
kulutus sosiaali- ja terveyspalveluissa on yksi potilasturvallisuuden seurantamittari.

Yleista hygieniatasoa seurataan hygieniakierroilla, hoitoon liittyvien infektioiden tilastoinnilla,
kasihuuhde-kulutusseurannalla ja suojakasineiden kulutusseurannalla. Lisaksi infektiolaakarit
seuraavat sairaala-apteekista toimitettavien mikrobilddkkeiden kulutusta.

Arviointitoiminnassa toimitaan Helsingin kaupungin yhteisten ohjeistusten mukaisesti.
Tehtaviimme kuuluu myds informoida ja ohjeistaa tuottajia ja rokotuskausina koordinoida
toimintaa, jotta jokainen asiakas saa tarvittavat rokotteet ja hanta hoidetaan infektioissa
viimeisten ohjeiden mukaisesti. Arviointitoiminnassa toimii myds hygieniahoitaja, joka antaa
tarvittaessa tukea ja opastusta yleisiin Helsingin kaupungin voimassa oleviin ohjeistuksiin.
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4.4 Laakehoito

4.4.1 Laakehoitosuunnitelma ja laakehoidon toteuttaminen

Kotihoidolla, kuntouttavalla arviointiyksikolla, ymparivuorokautisella hoidolla, paivatoiminnalla ja
kotihoidon 1aakarit -yksikolla on yhteinen 1adkehoitosuunnitelma. Jokainen kyseisen
ladkehoitosuunnitelman piirissé oleva yksikko laatii ladkehoitosuunnitelmaan yksikkdkohtaisen
liitteen, missa kuvataan yksikon ladkehoitokaytannot tarkemmin. Liite sisaltéd myos
yksikkdkohtaiset tunnistetut 1ddkehoitoon liittyvat riskit ja toimenpiteet niiden poistamiseksi.
Liitteen hyvaksyy palvelualueen erikseen maaritelty apulaisylildakari, joka toimii samalla
kyseisen yksikdn l&dakehoidosta vastaavana |aakarina. Liite paivitetdan vahintaan kerran
vuodessa. Laakehoitosuunnitelma on osa omavalvontasuunnitelmaa.

Yksikoissa toteutettavan laakehoidon laakehoitosuunnitelman mukaisuutta valvotaan
omavalvonnan keinoin.

Arviointitoiminnassa kotihoidon ostopalveluasiakkaiden valvonta -yksikkd noudattaa sairaala-,
kuntoutus- ja hoivapalveluiden tasoista ladkehoitosuunnitelmaa varmistaessaan asiakkaiden
palveluntuottajien tuottamaa sairaan- ja lddkehoidon toteutusta ja sdanndllista arviointia.

4.5 Laite ja tarviketurvallisuus

Laakinnallisten laitteiden hallintaa varten Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla on
laadittu toimintaohje "Laakinnallisten laitteiden hallinnointi ja vaaratilanteista ilmoittaminen
sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla” (TOIM010).

Arviointitoiminnalla ei ole laakinnallisia laitteita.

5 Asiakkaan asema, oikeudet ja oikeusturva

5.1 Palveluihin hakeutuminen ja palveluiden saatavuuden
maaraajat

Seniori-info on kuntalaisten puhelin- ja neuvontapalvelu, joka on kohdennettu yli 65-vuotiaille
helsinkildisille ja heidan laheisilleen. Palvelukielet ovat suomi ja ruotsi ja kaytdssa on lisaksi
pikatulkkauspalvelu.

Asiakkaat voivat hakeutua Seniori-infon palveluihin puhelimitse, asioimalla neuvontapisteella tai
sahkaisesti (hel.fi -seniorisivujen chat-palveluun tunnistautuen, Omaolon omaishoitotilanteen
palveluarvion kautta tai tulevaisuudessa Maisan hakemus/yhteydenotto idkkaiden palveluihin -
lomakkeen kautta). Asiakkaat voivat tehda huoli-ilmoituksen Maisa.fi -sivujen tai Maisa-
sovelluksen kautta (Iimoitus iakkaasta yli 65 v). Asiakkailla on mahdollisuus asioida Seniori-
infossa halutessaan anonyymisti.

Seniori-info toteuttaa asiakasyhteydenotoissa alustavaa palveluntarpeen arviointia. Asiakkaan
kanssa keskustellaan kiireettdmasti selvittden hanen toimintakykyaan, avun ja tuen tarvetta
seka nakemysta tilanteestaan. Tilannetta arvioidaan kevyemman palvelun periaatteella, riskien
etsimisen ja tunnistamisen (RET) -ydinprosessin mukaisesti ja Miten menee -mallia hyddyntaen.
Seniori-info kasittelee tai ohjaa viipymatta eteenpain tarkoituksenmukaiseen sosiaalihuollon
yksikk6on seka kuntalaisilta, ettd viranomaisilta saapuvat huoli-ilmoitukset virka-aikana klo 8-16.

Alustavassa palvelutarpeen arvioinnissa kaytetdan RAl-arviointivalinettd. Jos arviossa selviaa,

ettd asiakkaan palveluntarve liittyy kaupungin sosiaali- ja terveyspalveluihin, ohjataan asiakkaan
asia viipymatta kokonaisvaltaiseen jatkoarviointiin tarkoituksenmukaiseen sosiaalihuollon
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yksikkdon, kuten asiakasohjaustiimiin tai aikuissosiaalitydn tiimiin. Palvelutarpeen arvioinnin
lakisdateinen maaraaika alkaa, kun asia tulee vireille asiakasohjaustiimissa.

Asiakasohjaus jatkaa tarvittaessa asiakkaan palvelutarpeen arviointia RAIl-arviointivalineen
avulla, tekee tarvittavat palvelupaatokset, nimeaa tarvittaessa sosiaalihuoltolain mukaisen
omatyodntekijan seka koordinoi jatkossa asiakkaan palveluita.

5.2 Asiakkaan ja potilaan hoidon suunnittelu

Arviointitoiminnan toteuttamassa palvelutarpeen arvioinnissa kaytetaan lakisaateista RAI-
mittaristoa. Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan ja palvelutarpeen arviointia seka
asiakassuunnitelmaa paivitetdan yhdessa asiakkaan kanssa tilanteen niin vaatiessa.

Asiakkaan kuuleminen on osa palvelutarpeen arviointia. Lahtokohtana on, etta kaikkia
asiakkaita kuullaan ja heidan nakemyksensa kirjataan asiakassuunnitelmaan. Palveluihin
ohjaamisen prosesseissa kiinnitetdan huomiota siihen, ettd asiakas on ensisijaisesti itse toimija
asioissaan. Muistisairaan oma nakemys ei voi kuitenkaan aina olla paatosta ohjaava tekija.

Hyddyntaen Apotin tiedolla johtamisen raportteja seuraamme tiiviisti ikdantyneiden
sosiaalipalvelujen lakisaateisia palveluun paasyn maaraaikoja ja niiden toteutumista. Kotihoidon
ostopalveluasiakkaiden valvonta -yksikdssa seurataan suunnitellusti tuottajien tekemia
hoitosuunnitelmia, asiakassuunnitelmien ajan tasalla olemista ja toteutetaan asiakastason
valvontakaynnit.

5.3 Asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeus

Asiakkaan kuulemista ja tiedonsaantia koskevien sdanndsten noudattaminen on olennaisen
tarkedd, jotta sosiaalihuoltoa toteutetaan asiakkaan edun mukaisesti. Asiakkaan kuulemisesta
ennen hanta koskevan paatdksen tekemistd sdadetaan hallintolaissa. Asiakkaan oikeudesta
saada selvitys eri vaihtoehdoista sdadetaan sosiaalihuollon asiakaslaissa. Sosiaalihuollon
henkildstdn velvollisuutena on selvittda asiakkaalle hdnen asiassaan kysymykseen tulevat
erilaiset vaihtoehdot ja niiden vaikutukset sekd muut seikat, joilla voi olla merkitysta.
Tiedonantotavan tulee olla sellainen, etta asiakas kykenee riittdvasti ymmartamaan sen sisallon
ja merkityksen. Tiedonantotapoja ovat esimerkiksi kommunikointimateriaali tai kommunikoinnin
apuvalineet, tulkki. Asiakkaan osallistumismahdollisuuksien lisdamisen keskeisena
edellytyksend ja keinona on turvata oikeus tietoon. Jotta asiakas voisi osallistua ja vaikuttaa
asiansa kasittelemiseen ja ratkaisemiseen, hanelld on sita ennen oltava riittavasti tietoja eri
vaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista.

Asiakasta tai potilasta koskeva asia on kasiteltava ja ratkaistava siten, etta ensisijaisesti otetaan
huomioon hanen etunsa. Asiakasta tai potilasta on suojeltava kaikenlaiselta ruumiilliselta ja
henkiselta vakivallalta, huonolta kohtelulta ja hyvaksikaytolta. Tata tukee toimialan toimintaohje
"TOIMO027 Asiakkaan ja potilaan hyva kohtelu ja kaltoinkohtelun ehkdiseminen sosiaali- ja
terveystoimialalla”.

Asiakkaan tai potilaan hoito ja huolenpito perustuvat ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen ja
yhteisymmarrykseen. Palveluja toteutetaan 1ahtékohtaisesti rajoittamatta henkilén
itsemaaraamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on aina oltava laissa saadetty peruste.
Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteisté tehddan asianmukaiset kirjalliset paatokset
palvelukohtaisen lainsdadannoén (esim. mielenterveyslaki, lastensuojelulaki, kehitysvammalaki)
mukaisesti voimassa olevaa ohjeistusta noudattaen. Mahdolliset rajoitustoimenpiteet
toteutetaan lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilén ihmisarvoa
kunnioittaen. Rajoitustoimenpiteet lakkautetaan valittdémasti, kun niiden kaytto ei ole enaa
tarpeen asiakkaan itsensa tai muiden turvaamiseksi.

Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan kaikissa kohtaamisissa. Mikali asiakas on
terveydentilansa vuoksi kyvytdn toimimaan etunsa mukaisesti, hanelle jarjestetaan kiireellista
terveydenhuollon tai sosiaalihuollon apua. Kotihoidon ostopalveluasiakkaiden valvonta -
yksikdssa asiakas ja hdnen omaisensa voidaan tarvittaessa tavata myos ilman tuottajaa, jotta
nakemys hoidon tasosta voidaan todeta ilman tuottajan l1asndoloa. Rajoittamistoimenpiteita
Arviointitoiminnassa ei ole kaytdssa.
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5.4 Asiakkaiden, potilaiden ja laheisten osallisuus

Asiakkaiden osallisuuden vahvistaminen liséa hyvinvointia ja antaa mahdollisuuden kehittaa
palveluja kayttajalahtoisiksi. Toimialalla toteutetaan Helsingin kaupungin osallisuus- ja
vuorovaikutusmallia, jonka painopisteet vuosille 2023—2025 ovat kuntalaisten
osallisuuskokemuksen vahvistaminen, henkildkunnan osallisuus, osaamisen lisdaminen ja
kaupunkilaisten monidanisyyden huomioiminen. On tarkeaa, ettd asiakkaat kokevat tulleensa
kuulluiksi ja tarjolla on siihen sopivia menetelmia ja kanavia. Asiakas ja asiakkaan
suostumuksella I1&heisverkosto osallistetaan palveluissamme ja asiakkaalla on aktiivinen rooli
omassa palveluprosessissaan.

Osallisuuden menetelmia ovat mm. asiakaspalautteen monipuolinen keraaminen, erilaiset
kyselyt, haastattelut, asiakasraadit ja kokemusasiantuntijoiden seké vapaaehtoisten mukaan
ottaminen. Osallisuus tarkoittaa seka kuulluksi tulemista oman palvelunsa osalta, etta
toiminnallista ja sosiaalista osallistumisen mahdollisuutta Iahiyhteisdssa. Siksi osallisuuden
vahvistaminen voi olla myds esimerkiksi tukemista osallistumisessa oman asuinalueen matalan
kynnyksen toimintaan tai ymparivuorokautisen asuinyksikdn arjen suunnitteluun.

Asiakkaille kerrotaan avoimesti eri tavoista vaikuttaa palveluihinsa. Asiakaspalautteisiin
reagoidaan rakentavasti ja pyritdan siihen, etta ripea toiminta ja asiakkaan tiedon lisddminen
lisda asiakastyytyvaisyytta. Asiakasohjauksessa on kaytdssa Feedbackly
asiakaspalautejarjestelma, josta saatuja tuloksia hyddynndmme palvelujen kehittdmisessa.
Osallistumme jokaisesta yksikodsta kehittdmispaiviin ja koulutuksiin, joilla lisddamme
asiakasosallisuuden kehittymistd ja vaikuttavuutta toimintoihimme.

5.5 Palautekanavat ja tiedon hyodyntaminen

Sosiaali- ja terveyspalveluista on mahdollista antaa palautetta useiden eri kanavien kautta.
Asiakkaiden ja potilaiden on mahdollista antaa monipuolisesti palautetta toimipisteissa ja
digitaalisissa palveluissa palvelupolun eri vaiheissa. Asiakkailta keratdan palautetta ja
asiakaskokemuksesta saadaan tietoa esimerkiksi kaupunkiyhteisen palautepalvelun,
palautelaitteiden seka erilaisten asiakaskyselyiden avulla. Sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialalla kannustetaan asiakkaita ja asukkaita palautteen antamiseen ja otetaan
kayttéon uusia menetelmia, joilla asiakkaiden osallistaminen palvelukehitykseen olisi arjen
tydssa entista helpompaa.

Kaupunkiyhteisen palautepalvelun kautta tulleet palautteet kasitelladn Helsingin kaupungin
palvelulupauksen mukaisesti viidessa arkipaivassa ja kuntalainen saa vastauksen sahkdpostilla.
Toimipisteissa on kattavasti palautelaitteita, joilla mitataan asiakaskokemusta. Lisaksi eri
palveluissa ja yksikdissa on kaytéssa omia asiakkaille sopivia menetelmia palautteen
kerdamiseen.

Asiakaspalautteen kerddmista kehitetdan seka palveluissa, toimialalla ettad kansallisesti.
Asiakaspalautteen kerdamisen kehittdminen téhtaa kaikkien asiakasryhmien yhdenvertaiseen
mahdollisuuteen antaa palautetta. Palautteita hydédynnetdan toiminnan kehittdmisessa,
henkildkunnan koulutuksissa ja paatdksenteon tukena.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta edellyttda palveluntuottajia kerdamaan
asiakaspalautetta seka julkaisemaan asiakaspalautteen perusteella toteutetut
kehittdmistoimenpiteet julkisessa tietoverkossa kolmesti vuodessa. Helsingin sosiaali-, terveys-
ja pelastustoimialan sosiaali- ja terveyspalveluissa asiakaspalautteen nojalla tehdyt
kehittdmistoimenpiteet ja niiden seurantaa koskeva tieto julkaistaan kolmen kuukauden valein
samassa raportointisyklissd omavalvonnan havaintojen perusteella toteutettujen
kehittdmistoimenpiteiden kanssa.

Kaikki saadut asiakaspalautteet kasitelldan yksikkdkokouksissa viipymatta seka

Arviointitoiminnan johtoryhman kokouksissa 3 kuukauden valein. Yksikkojen ja johtoryhman
muistioihin kirjataan kasiteltyjen palautteiden lisdksi mahdolliset sovitut johtamistoimenpiteet.
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5.6 Sosiaali- ja potilasasiavastaava

Asiakas tai potilas voi olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan, jos on tyytymatdn
saamaansa hoitoon, kohteluun tai palveluun sosiaali- ja terveydenhuollossa seka
varhaiskasvatuksessa tai tarvitsee neuvoja oikeuksistaan sosiaali- ja terveydenhuollossa tai
varhaiskasvatuksessa. Sosiaali- ja potilasasiavastaavaan voivat olla yhteydessa myos
asiakkaiden ja potilaiden omaiset ja muut laheiset, helsinkildiset seka yhteistyotahot. Sosiaali- ja
potilasasiavastaavan tehtava on neuvova ja ohjaava. Sosiaali- ja potilasasiavastaava ei tee
paatoksia, eika ota kantaa ladketieteelliseen hoitoon. Palvelu on maksutonta.

Asiakasneuvonta on puhelinnumerossa 09 3104 3355

Suojattua sahkopostia voi [ahettaa linkista https://securemail.hel fi
Sahkopostiosoite on sosiaali.potilasasiavastaava@hel.fi
Postiosoite on PL 6060, 00099 Helsingin kaupunki

Henkilokohtaisesta tapaamisesta sovitaan aina etukateen. Lisatietoa sosiaali- ja
potilasasiavastaava palvelusta saa internetsivuilta osoitteesta www.hel.fi/sosiaali-ja-
potilasasiavastaava

5.7 Muistutukset ja kantelut

Suositeltava tapa selvittda palvelussa iimennyt ongelma on keskustella palveluntuottajan
kanssa. Asiakas voi myds ottaa yhteytta sosiaaliasiamieheen, jos han tarvitsee apua ja neuvoja
asian kasittelyssa. Halutessaan asiakas voi tehda kirjallisen muistutuksen toimintayksikkdon.

Asiakkaalla, hanen laillisella edustajallaan, omaisella tai laheiselld on oikeus tehda muistutus
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon yksikdn vastuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle.
Muistutus on vapaamuotoinen, eikd sen tekeminen rajoita asiakkaan oikeutta hakea muutosta
siten kuin siitad on erikseen sdadetty. Muistutuksen tekeminen ei mydskaan vaikuta asiakkaan
oikeuteen kannella asiasta sosiaalihuoltoa valvoville viranomaisille. Potilaslain 10 §:n mukaan
“jos muistutusta kasiteltdessa ilmenee, etta potilaan hoidosta tai kohtelusta saattaa seurata
potilasvahinkolaissa tarkoitettu vastuu potilasvahingosta, on potilasta neuvottava, miten asia
voidaan panna vireille toimivaltaisessa viranomaisessa tai toimielimessa”. Neuvontaa
potilasvahinkoasioissa annetaan muulloinkin kuin muistutuksen yhteydessa.

Hallintolain mukaan muistutukseen on annettava vastaus ilman aiheetonta viivytysta.
Asiakkaalle on pyynnosta kerrottava vastauksen arvioitu antamisajankohta ja vastattava
kasittelyn etenemisté koskeviin tiedusteluihin. Asiakasta voi ohjata tekemaan muistutuksen
Helsingin lomakepohjalle (linkki: https://www.hel.fi/static/sote/lomakkeet/301-290-muistutus-fi-

sv.pdf).

Asiakas tai potilas voi tehda kokemistaan sosiaali- ja terveydenhuollon epakohdista kantelun
aluehallintovirastoon. Oikeus kantelun tekemiseen ei ole rajattu kantelijan omaan asiaan, vaan
kantelun voi tehda kuka tahansa. Joissain tapauksissa aluehallintovirasto voi siirtda kantelun
kasiteltavaksi Valviraan (esimerkiksi vakavat hoitovirheet, valtakunnalliset tai periaatteellisesti
tarkeat asiat). Valvira tai aluehallintovirasto voi siirtaa kantelun kasiteltavaksi ensin
muistutuksena siing toimintayksikdssa, jota kantelu koskee. Myds eduskunnan oikeusasiamies
ja valtioneuvoston oikeuskansleri ylimpina laillisuusvalvojina voivat kasitella sosiaali- ja
terveydenhuoltoa koskevia kanteluita.

Muistutukseen ja kanteluun vastaamiselle on asetettu kohtuullinen vastaamisaika, joka on yksi
kuukausi muistutuksen ja kantelun saapumisesta yksikon tietoon. Toimintatavat asiakkaiden
tekemiin muistutuksiin ja kanteluihin vastaamisessa on maaritelty pysyvaisohjeessa (PYSY038
Lausuntojen ja vastausten valmistelu kanteluihin ja muistutuksiin). Yksikon toimintaa koskevat
muistutukset ja kantelut kdydaan yksikdissa lapi ja havaittuihin laatupoikkeamiin puututaan
valittdmasti.

Muistutusta ja kantelua koskevat asiakirjat, selvitykset ja kirjalliset vastaukset sailytetdan
erillddn asiakkaan/potilaan hoitoon liittyvista asiakirjoista. Muistutusten ja kanteluiden
perusteella havaitut epékohdat ja niiden perusteella tehdyt kehittdmistoimenpiteet kirjataan ja
niiden toteuttamista seurataan samalla tavoin kuin muidenkin poikkeamahavaintojen nojalla
tehtyja toimenpiteitd omavalvontasuunnitelman itsearvioinnin toteuttamisliitteen mukaisesti.
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Suomessa on kaksi ylinta, riippumatonta laillisuusvalvojaa: valtioneuvoston oikeuskansleri ja
eduskunnan oikeusasiamies, joille myos asiakas tai potilas voi tehda kantelun. Oikeuskansleri
valvoo, ettd viranomaiset noudattavat lakia ja tekevat velvollisuutensa. Asiakkaat voivat tehda
oikeuskanslerille kantelun viranomaisen toiminnasta, jota epailevat lainvastaiseksi.

Eduskunnan oikeusasiamies on Suomen parlamentin riippumaton ja itsenainen laillisuusvalvoja.
Hanen tehtavanaan on valvoa, etta viranomaiset ja virkamiehet toimivat lain mukaisesti ja
kunnioittavat kansalaisten oikeuksia. Jos asiakas haluaa tehda kantelun viranomaisen
toiminnasta, voi sen tehda eduskunnan oikeusasiamiehelle.

Kantelun voi tehda kuka tahansa, ja se voi koskea esimerkiksi viranomaisten paatoksia,
palvelun laadun puutteita tai epaasiallista kohtelua. Oikeusasiamies tutkii kantelut ja voi antaa
suosituksia tai huomautuksia viranomaisille.

Asiakaspalautteiden kasittelyn lisdksi vastaamme Helsingin kaupungin yhteisen sahkdinen
asianhallintajarjestelma Ahjon kautta saapuneisiin kanteluihin ja muistutuksiin viiveetta
maaraaikojen mukaisesti. Arviointitoiminnan esihenkil6t ovat saaneet kattavan koulutuksen
selvitysten ja vastineiden tekemiseen, jotta selvitykset ja vastineet valmistellaan ja laaditaan
ammatillisesti ja asiakaslahtdisesti.

6 Henkilosto

6.1 Ammatinharjoittamisen edellytykset ja valvonta

Palvelujen lainmukaisuuden keskeinen osatekija on osaava ja koulutettu henkildstd, jolla on
riittdva ammatti- ja kielitaito tehtadvansa hoitamiseksi ja tdydennyskoulutusmahdollisuudet
ammattitaitonsa yllapitdmiseksi ja kehittdmiseksi. Lainmukaisten patevyysvaatimusten tulee
tayttya. Kielitaito testataan haastattelussa ja tarvittaessa tulevaan tyétehtavaan soveltuvilla
kielitaitotehtavilla.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan ohjeistuksen mukaan tyonantaja tarkistaa ennen
paatosta palvelukseen ottamisesta, ettd palkattavalla henkil6lld on tutkinnon lisdksi myo6s
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston Valviran rekisterdinti. Sosiaali- ja terveystoimi
edellyttaa, ettd seka laillistetut ettd nimikesuojatut ammattihenkilét on merkitty Valviran
rekisteriin. Tydntekijan nimeamilta suosittelijoilta (mielelladn kahdelta) soitetaan suositukset
kyseessa olevaan tydtehtavaan.

Esihenkildn tulee pyytaa tydhon otettavalta henkiloltéd nahtavaksi rikosrekisteriote, kun henkild
ensi kerran otetaan tai nimitetdan sellaiseen tyo- tai virkasuhteeseen, joka kestda yhden
vuoden aikana yhteensa vahintdan kolme kuukautta ja johon pysyvaisluontoisesti ja
olennaisesti kuuluu ikdantyneen vaestdn toimintakyvyn tukemista seka iakkaiden henkildiden tai
vammaisten henkildiden avustamista, tukemista, hoitoa tai muuta huolenpitoa taikka muuta
tydskentelya henkilokohtaisessa vuorovaikutuksessa iakkaan tai vammaisen henkildon kanssa.
Sama koskee annettaessa henkilolle naita tehtavia ensi kerran.

Jollei virkaa taytettdessa tai tydsopimusta tehtdessa ole kaytettavissa rikosrekisteriotetta,
valinta on suoritettava ehdollisena ja valinnan vahvistaminen on ratkaistava vasta sitten, kun ote
on esitetty. Rikostaustan selvittdmiseksi esitetty rikosrekisteriote ei saa olla kuutta kuukautta
vanhempi. Esihenkild tekee merkinnan rikosrekisteriotteen esittdmisesta Sarastiaan sahkoisella
lomakkeella. Merkinnan yhteyteen tulee maininta otteen paivamaarasta. Otteesta ei saa ottaa
jaliennosta eika otteen asiallisesta sisalldsta saa kirjata mitdan asiakirjoihin tai Sarastiaan.
Merkinnan tekemisen jalkeen rikosrekisteriote palautetaan viipyméatta sen esittajalle.

Uudelle tydntekijalle tilataan tydhdntulotarkastus tyéterveyden sdhkodisen asioinnin kautta.
Tyohontulotarkastuksen yhteydessa tydntekijdille tehdaan lakisdateinen tuberkuloosiselvitys ja
yksin tyoskenteleville paihdetestaus. Nailla varmistetaan, ettd henkild kykenee terveydentilansa
ja toimintakykynsa puolesta toimimaan ammatissaan.
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Tutkinto, Valviran rekisterdinti, rikosrekisteriote seka tydhdntulotarkastuslausunto
tuberkuloosiselvityksineen ja pdihdetestauksineen tulee olla esitetty ja suositukset pyydetty
ennen tydsuhteen alkua.

6.2 Maara, rakenne ja riittavyys

Arviointitoiminnassa ei ole henkilostomitoitusvaadetta. Henkilostorakenne on tarkkaan
suunniteltu ja tydkuvat vastaavat tyén vaativuuden arvioinnin (TVA) maaritelmia.

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluiden toiminnassa huomioidaan, etta henkil6stémitoitus
vastaa asiakkaiden palvelujen tarvetta. Toteutuneen henkiléstomitoituksen on oltava 1.4.2023
alkaen vahintaan 0,65 tyontekijaa asiakasta kohti sosiaalihuoltolain 21 ¢ §:ssa tarkoitetun
ymparivuorokautisen palveluasumisen toimintayksikdssa, jolla on yhteiset toimitilat ja oma
tydvuorosuunnittelu ja joka toimii yhden esihenkildn alaisuudessa. Arviointitoiminnan
Ostopalvelut ja laadunhallinta -yksikkd seuraa henkildstomitoituksen toteutumista valvonnan
yhteydessa.

Henkiloston maara ja rakenne

Nimike Maara
arviointipaallikkd 1
arviointitoiminnan johtaja 1
asiakasohjaaja 118
asiakasohjauspaallikkd 1
asiakkuuspaallikkd 7
asiakkuusvastaava 10
erityisasiantuntija/Apotti-asiantuntija 7
erityissuunnittelija 8
gerontologisen sosiaalitydn paallikkd 1
hoitotydn asiantuntija 3
hoivapaikkakoordinaattori 6
johtava sosiaalityontekija 8
kotiavustaja 11
laatusuunnittelija 6
neuvontapaallikkd 1
ostopalvelupaallikkd 1
palveluneuvoja 21
sosiaaliohjaaja 32
sosiaalitydntekija 58
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erityissosiaalitydntekija 4

Yhteensa 305

6.3 Perehtyminen ja osaamisen varmistaminen

Henkiléstén osaaminen muodostuu perusammattitaidon ja tdydennyskoulutusten lisdksi muun
muassa tydssaoppimisesta ja perehdytyksesta sekd ammattitaitoisesta kirjaamisesta.

Uusien tyontekijdiden perehdyttdminen tyotehtaviin on erityisen tarkeda asiakkaiden hyvan ja
turvallisen hoidon sekd arvokkaan eldaman mahdollistamiseksi. Hyvalla perehtymisella ja
perehdytykselld edesautetaan tydyhteisdjen hyvinvointia ja henkildkunnan sitoutumista
tydhonsa ja tydpaikkaansa. Perehtymisen suunnittelu alkaa jo rekrytointivaiheessa. Uudelle
tyontekijalle nimetdan oma perehdyttdja, joka yhdessa esihenkilén kanssa suunnittelee
perehtymisen kunkin yksikdn oman kirjallisen perehtymisprosessin mukaisesti.

Esihenkildn tulee huolehtia henkildston riittavista tdydennyskoulutusmahdollisuuksista.
Organisaatio on velvollinen tuottamaan tdydennyskoulutuksesta lakisdateiset tiedot. Helsingissa
ne kertyvat Onni-jarjestelmaan. Yksikon vastuuhenkilon tulee huolehtia kirjaamiseen liittyen
henkildston riittdvasta perehdytyksestd, osaamisen kehittdmisesta ja lainmukaisuudesta. Lisaksi
ammattihenkildlld on velvollisuus yllapitaa ja kehittdd ammattitoiminnan edellyttamia tietoja ja
taitoja seké perehtya ammattitoimintaansa koskeviin séadoksiin ja maarayksiin. Henkildkunnalle
jarjestetdan toimialan sisaisia asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutuksia, esim. vaaratapahtumien
ja epakohtien ilmoittamiseen liittyen. Lisdksi henkilostdon kdytdssa on Potilasturvallisuutta
taidolla- ja Asiakasturvallisuutta taidolla -verkkokoulutukset. Yleisten koulutusten liséksi on
esimerkiksi erillisida koulutuksia ensiapuosaamiseen, infektioiden, 1adkehoidon ja tapaturmien
ehkaisyyn seka asiakkaan kohtaamiseen.

Taydennyskoulutuksen maaran on oltava riittdva henkildéstén osaamistarpeiden, koulutuksen
tavoitteiden seka laadun varmistamiseksi. Arviointitoiminnassa panostamme tyontekijoiden
perehdytykseen arviointitoimintatasoisen kaikkia yksikoité koskevan perehdytyksen
kokonaisvaltaisen suunnitelman kautta (sisaltda uuden tyontekijan perehdyttdmissuunnitelman
ja sen seurannan seka kaikkien tyontekijoiden tyoskentelyn tueksi helposti I6ydettavien
tarvittavien ajatasaisten ohjeistusten tuottamisen tyontekijoille). Uusien tyontekijoiden
perehdytyksesta vastaa lahiesihenkild yhdessa nimetyn/nimettyjen perehdyttamisen
vastuuhenkildn/vastuuhenkildiden kanssa.

6.4 Tyohyvinvointi ja turvallisuus

Tydnantajana Helsinki kiinnittdd huomiota palvelujen henkildston hyvinvointiin, veto- ja
pitovoimaan. Tyohyvinvoinnin tueksi on tarjolla henkildstdliikuntaa, kulttuuri- ja liikuntaetu,
ty6terveyshuollon kattavat palvelut seka tydnohjausta. Lisaksi Oppiva-verkostossa on saatavilla
kattavasti henkiléston tydnhyvinvointia tukevia kokonaisuuksia. Helsingin kaupungilla on myds
selkeat rakenteet henkildn tydkyvyn tukeen ja arviointiin seka uudelleensijoittamiseen silloin,
kun henkild ei pysty jatkamaan enda aiemmissa tyotehtavissdan esimerkiksi jonkin tapaturman
tai sairauden seurauksena. Kaikissa palveluissa on kaytdssa varhaisen tuen keskustelumalli.
Keskustelun jarjestdminen tyontekijan kanssa on esihenkildén vastuulla.

Hyva henkilostokokemus on yksi sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan keskeisia tavoitteita.
Henkildston osallisuus asioiden valmistelussa sekd henkildston kokemusten kuuleminen
erilaisissa prosesseissa, kehittdmisessa ja paatdksenteossa on tarkeda hyvan
henkildstokokemuksen kannalta. Jokaisessa palveluyksikdssa on nimetty
yhteistoimintavastaava, joka valitaan henkildston keskuudesta. Valintaa varten laaditaan
kokouskutsu ja valintakokouksesta laaditaan muistio. Valintaa varten voidaan kutsua koolle
erillinen yhteistoimintakokous, tai valinta voidaan tehda normaalin tydyksikkdkokouksen
yhteydessa. Yhteistoimintavastaavan toimikausi on kaksi vuotta. Yhteistoimintavastaava
edustaa kaikkia tyoyksikon tyontekijoita ja han toimii tydyksikdn tydsuojeluasiamiehend seka
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yhteistoimintaparina yhdessa esihenkilon kanssa. Yhteistoimintavastaava varmistaa ja aktivoi
yhteisten tyohon liittyvien asioiden kasittelya tyoyksikon kokouksissa ja osallistuu tarvittaessa
mm. vaarojen arviointiin, tydyksikon tydsuojelutarkastuksiin, tyéterveyshuollon
tydpaikkaselvityksiin, turvallisuuskierroksiin, turvallisuuspoikkeamien kasittelyyn ja
yhteistoimintafoorumeihin. Yhteistoimintavastaava seuraa omalta osaltaan kuormitus- ja
riskitekijoitd seka vie ne tiedoksi ensisijaisesti esihenkildlle ja tydyksikkdkokouksen
kasiteltdvaksi seka pitaa tarvittaessa yhteytta tydsuojeluvaltuutettuun.

Tyobhyvinvointia edistetdan ja yllapidetaan keskustelemalla esimerkiksi tydyhteisdkokouksissa.
Esiin tulleita tydhyvinvointia heikentavia asioita kohennetaan tydprosesseja kehittamalla.
Tydntekijoiden osallistuminen yhteisollisen tydvuorosuunnitteluun mahdollistetaan seka
paivitetddn vaarojen arviointi vahintdan vuosittain ja tydpaikkaselvitys vahintdan viiden vuoden
vélein. Tydyhteisot osallistuvat Kunta10- ja Fiilari-kyselyihin ja kehittdmistoimet toteutetaan
kyselyiden vastausten mukaisesti. Tydsuojelupakin kayttd6a arjessa vahvistetaan ja kehitetaan
uhka- ja vakivaltatilanteiden ennakointia ja hallintaa.

Yhteisella tydpaikalla paaasiallista maaraysvaltaa kayttavan tydnantajan on tyon ja toiminnan
luonne huomioon ottaen huolehdittava tydpaikalla toimivien tydnantajien ja itsenaisten
tydnsuorittajien toimintojen yhteensovittamisesta, tydpaikan liikenteen ja liikkumisen
jarjestelyista, tydpaikan yleissuunnittelusta seka tydolosuhteiden ja tydymparistdn yleisesta
turvallisuudesta ja terveellisyydesta.

Tyéturvallisuutta pidetéaan ylla huolehtimalla riittavasta henkilostomaarasta (maarallisesti ja
laadullisesti), osaamisesta, laitteiden ja tarvikkeiden hyvasta kunnosta seka kayttéopastuksesta.
Lisaksi hyddynnetaan tyontekijdiden kirjaamista turvallisuuspoikkeamia koskevista ilmoituksista
muodostuvaa tietoa toiminnan kehittdmiseen, ja pyritdan niiden avulla tunnistamaan ja
ennakoimaan riskeja. Tyoturvallisuuspoikkeamat ja havaitut -riskit kirjataan Tydsuojelupakki-
jarjestelmaan. Tyosuojelupakki on tydvaline johdolle, esihenkildille seka
tydsuojeluorganisaatiolle tydturvallisuuden hallintaan, kehittdmiseen ja seurantaan.
Tyodsuojelupakin avulla voidaan tehda ja kasitella tyétapaturma- ja
turvallisuuspoikkeamailmoituksia. Turvallisuuspoikkeamia ovat havaitut [&helta piti -tilanteet,
vaaratekijat sekd uhka- ja vakivaltatilanteet. Turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen ei
tarvita tunnuksia eika kirjautumista. limoitus tehdaan aina, kun tydén turvallisuus ja terveellisyys
vaarantuvat. Tydsuojelupakilla voidaan toteuttaa ja paivittaa tyépaikan tyéturvallisuuden
vaarojen arviointeja, hallinnoida turvallisuustietoa tallentamalla tyéturvallisuuden kannalta
olennaisia dokumentteja ja tehda johtamisen ja paatdksenteon tueksi raportteja ja tilastoja
tyétapaturmista, turvallisuuspoikkeamista seka vaarojen arvioinneista.

Tyosuojelupakin kautta esille tulleet vaaratapahtumat ja epakohdat kasitellaan tydpaikoilla
yhdessa henkildston kanssa esihenkilén johdolla. limoituksista saatua tietoa hyddynnetdan
toiminnan kehittdmisessa. Tiedot epakohtia koskevista ilmoituksista ja kehittdmistoimista
raportoidaan saanndllisesti sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan johdolle.

Tyobhyvinvointia seurataan mm. sairauspoissaolojen seurannan my6ta ja yksikkétason
toimenpiteilla. Pito- ja vetovoimaan on panostettu timien Kunta10- ja Fiilari-kyselyiden tulosten
saannodllisella lapikaymiselld ja henkildstdon kanssa yhteisesti sovituilla toimenpiteilla, joihin
tydntekijat ja esihenkilét ovat sitoutuneet. Hyvan perehdytysprosessin on Arviointitoiminnassa
todettu lisdavan pito- ja vetovoimaamme. Olemme erityisesti kiinnittdneet huomiota siséiseen
tiedon kulkuun, johdon kyselytuntien ja henkiléstéinfojen jarjestdmiseen.

6.5 Tartuntataudeilta suojaaminen

Tartuntatautilaki suojaa potilaita ja asiakkaita maaritellyiltd tartuntataudeilta ja nain ollen lisada
potilasturvallisuutta. Uuden tartuntatautilain (1227/2016) 48 § sisaltaa 1.3.2018 voimaan tulleen
velvoitteen tyontekijan ja tyoharjoittelussa olevan opiskelijan rokotussuojasta. Rokotussuoja
tulee olla henkil6illa, jotka tydskentelevat padsaantdisesti ja toistuvasti sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluiden asiakas- ja potilastiloissa seka sairaan- ja potilaskuljetuksessa.

Tyontekija/opiskelija tayttaa itse rokotusseurantalomakkeet ja toimittaa ne esihenkildlleen. Tyo-
ja oppisopimussuhteiset henkil6t rokotetaan tyoterveyshuollossa. TySharjoitteluun tulevien
rokotussuojasta huolehtii opiskeluterveydenhuolto. Muissa tilanteissa rokotteet annetaan omalla
terveysasemalla.
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Tartuntatautilakiin liittyva ohje ja lomakkeet tulee kasitelld palvelukokonaisuuksien
johtoryhmissa, esihenkildkokouksissa ja tydpaikkakokouksissa niissa palveluissa, joita
rokotusvelvoite koskee. Esihenkiliden tulee kerata tartuntatautilain mukaiset henkildston
rokotussuojatiedot ja sailyttda ne rokotuksen voimassaoloajan lukitussa kaapissa tai sdhkoisesti
salasanan takana.

Mikali tyontekija ei anna selvitysta tai ei halua ottaa rokotteita, ohjaa esihenkilé hanet ottamaan
yhteyttd omaan tyoterveyshoitajaan. Vastaavasti opiskelija ohjataan opiskeluterveydenhuoltoon
ja tyd- ja oppisopimussuhteessa olevat tai koulutussopimuksella opiskelevat henkilét omalle
terveysasemalle.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan johto suosittelee vahvasti, ettd muun muassa kotihoidon,
kotisairaalan ja lapsiperheiden kotipalvelun henkildstd huolehtii rokotussuojastaan, vaikka
tartuntatautilain rokotevelvoite ei koske asiakkaan/potilaan kotona tehtavaa ty6ta. Erityisesti
suositellaan kausi-influenssarokotteen ottamista vuosittain, silla lasten, vanhusten ja
monisairaiden kanssa tyoskentelevat kuuluvat sosiaali- ja terveydenhuollon kausi-influenssan
riskirynm&an. Kattava henkildston rokotesuoja lisda potilasturvallisuutta.

Palveluntuottajien informointi ohjeesta kuuluu Arviointitoiminnan vastuulle.

Tyontekijoiden terveydentilan selvitys tuberkuloositartuntojen torjumiseksi.

1.3.2017 voimaan astuneen tartuntatautilain (1227/2016) 55 § velvoittaa potilaiden tai
asiakkaiden suojaamiseksi tydnantajaa vaatimaan tietyissa tehtavissa toimivalta tyontekijalta
luotettava selvitys siita, ettei tdma sairasta hengityselinten tuberkuloosia. Selvitys on vaadittava
myds harjoittelijoilta ja muilta vastaavilta henkil6ilta, jotka toimivat tyépaikalla ilman
palvelussuhdetta. llman edelld mainittua selvitysta tyontekija ei saa toimia sosiaalihuollon tai
terveydenhuollon toimintayksikdissa, eika alle kouluikaisten lasten hoitotehtavissa.

Terveystarkastukset kohdistetaan sosiaalihuollon tai terveydenhuollon toimintayksikbissa seka
kaikissa alle kouluikaisten lasten hoitotehtavissa toimiviin tydntekijoihin. Lisdohjeistus I0ytyy
intran henkildstdsivulta, epidemiologisen toiminnan ohjesivustolta seké THL julkaisusta
"Tydntekijalle tehtavat terveydentilan selvitykset tuberkuloositartuntojen torjumiseksi”, Helsinki
2017.

7 Toimintaymparisto ja tukipalvelut

7.1 Toimintaymparisto

Toimitilojen hallinnointi tehddan Modulo-tilatietopalvelussa, missa toiminnoilla on mahdollisuus
tarkastella omien kaytdssa olevien tilojen tietoja. Palvelu siséltdd vuokrakohteiden perustiedot,
pohjakuvat, vuokrasopimukset, tilatiedot seka tilojen kayttajatiedot. Lisaksi tilapalveluissa
koordinoidaan, suunnitellaan ja tehdaan yhteisty6ta eri toimijoiden seka ydintoiminnan kanssa
uudishankkeissa ja suurissa peruskorjaushankkeissa. Luukku asiointipalvelussa ilmoitetaan
toimitilojen muutostarpeesta esimerkiksi korvaavan tilan hankinnasta.

Sosiaali- ja terveystoimialan tilankayton periaatteissa noudatetaan kaupunkistrategisia
linjauksia. Yhdessa kayttajien kanssa huolehditaan tilojen terveellisyydesta, turvallisuudesta,
toimivuudesta ja kunnon pitkaaikaisesta sailymisesta.

Toimialalla on kaytantona sisdinen vuokraus, mika tarkoittaa sita, etta toimitiloille lasketaan
vuokran lisaksi kiinteistojen kayttokustannuksia. Sisaista vuokraa peritdan toimialan yksikoilta ja
toimipisteilta. Sisainen vuokra pitaa sisalldaan toimitilojen vuokrat, sahkon, lammityksen,
kayttdveden, yleisjatehuollon, kiinteistdnhuollon ja kayttajapalvelut, vartiointi- ja turvapalvelut
(piiri- ja halytysvartiointi), pienet toiminnalliset korjaushankkeet seka tilapalvelujen hallintokulut.
Sisaisen vuokran piiriin kuulumattomien tilojen kustannukset kohdistuvat toiminnalle itselleen.
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7.2 Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta

Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta koskee jatkuvaa hoitoa antavia sosiaalihuollon
toimintayksikaita, jotka ovat terveydensuojelulain mukaan ilmoitusvelvollisia
ymparistdpalveluille. N&ité ovat ikdantyneiden palveluasumisen ja laitoshoidon yksikot,
vammaisten ja kehitysvammaisten asumispalveluyksikét, mielenterveys- ja paihdekuntoutujien
yksikot, perhekuntoutusyksikoét ja lastenkodit.

Terveydensuojelulain 2 §:n mukaan toiminnanharjoittajan on tunnistettava toimintansa
terveyshaittaa aiheuttavat riskit ja seurattava niihin vaikuttavia tekij6itd (omavalvonta).
Toiminnanharjoittajan on suunnitelmallisesti ehkaistava terveyshaittojen syntyminen. Yksikon
tilojen terveellisyyteen vaikuttavat seka kemialliset ja mikrobiologiset epapuhtaudet, etta
fysikaaliset olosuhteet, joihin kuuluvat muun muassa sisailman lampétila ja kosteus, melu
(&aniolosuhteet), iimanvaihto (ilman laatu), sateily ja valaistus. Naihin liittyvat riskit tulee
tunnistaa ja niiden hallintakeinot suunnitella.

Olemassa on erillisia jarjestelmia ja dokumentteja (esim. siivoussuunnitelma, siivouksen
laadunvalvonta, kiinteiston omistajan ja kayttajan valinen vastuunjakotaulukko, turvallisuus- ja
pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys, kemikaaliluettelo, 1dakintalaiterekisteri,
jatehuoltosuunnitelma, hygienia-auditointi ja tyésuojelupakin vaarojen arviointi), joiden avulla
kuvataan toimintaa ja tiloja, toiminnan ja tilojen riskitekijoita ja riskitekijéiden ennaltaehkaisya.
Yksikot ja alayksikét tarkistavat ja paivittavat dokumentit sdanndllisesti
omavalvontasuunnitelman itsearviointitaulukon mukaisesti ja tarvittaessa kun olosuhteissa
tapahtuu muutoksia.

Helsingin kaupungin ympéristopalvelujen ohjeessa Omavalvonta terveydensuojelussa
Ymparistéterveys Omavalvontasuunnitelma ja Hoitolaitosten ja lastensuojeluyksikbiden
vaatimukset ja valvonta (https://www.hel.fi/static/ymk/esitteet/Hoitolaitokset-ja-
lastensuojeluyksikot-2021.pdf) on avattu toimintaan, toiminnan riskitekijoihin seka riskitekijoiden
ennaltaehkaisyyn liittyvat kokonaisuudet.

7.3 Ymparistotyo

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan ymparistoty6ta ohjaavat mm. lainsaadanto,
kaupunkistrategia ja kaupungin ymparistopolitikka seka toimialan oma ymparistéohjelma.
Ymparistokuormituksen vahentaminen on osa jokaisen tyota ja ammattitaitoa Y mparistotyo
Sotepessa.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla tavoitteena on, etta jokaisella tydyhteisélla on
ekotukihenkild. Ekotukihenkil6t opastavat ja kannustavat tydtovereitaan ympariston kannalta
jarkevampiin toimintatapoihin oman tyonsa ohella. Kaupunki ja toimiala tarjoavat
ekotukihenkildille koulutusta ja tukea.

Jatelain (646/2011) mukaan kaikessa toiminnassa on ensisijaisesti vahennettava syntyvan
jatteen maaraa ja haitallisuutta. Syntyva jate ohjataan uudelleenkayttoon, toissijaisesti
kierratykseen materiaalina tai lopulta hyddynnettavaksi energiana. Toimijoiden tulee tunnistaa,
lajitella ja varastoida jatteet oikein ja toimittaa ne asianmukaiseen vastaanottopaikkaan.

Tavallisten yhdyskuntajatteiden (biojate, kartonki, pahvi, lasi, metalli, kerays- ja toimistopaperi,
pakkausmuovi, sekajate) jatehuolto kuuluu sosiaali- ja terveystoimialalla vuokraan.
Erityisjatteiden (ladkejate, pistava ja viiltava jate, biologinen jate, sairaalalasi, vaarallinen jate,
sahko- ja elektroniikkaromu, tietosuojamateriaali) jatehuollon jarjestdminen kuuluu toimijoille
itselleen kaupungin tai toimialan kilpailuttamien sopimusten puitteissa. Laakejatteiden kasittely
ja havittdminen kuvataan Idakehoitosuunnitelmassa.

Kaikissa Arviointitoiminnan yksikdissé on nimetty koulutuksen saanut ekotukihenkil®.

Ekotukihenkil6t osallistuvat aktiivisesti omien toimipisteidemme ekologisuuden
kehittamistoimenpiteisiin ja henkildstdn osaamisen lisdamiseen.
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7.4 Tiloihin liittyvat teknologiset ratkaisut

Toimintaan haetaan jatkuvasti uusia innovatiivisia ja vaikuttavia teknologia-avusteisia ratkaisuja,
joilla voidaan entistd paremmin tukea asiakkaiden ja potilaiden turvallista hoitoa seka
ammattilaisten laadukkaan tyon tekemista. Kaikissa palveluissa on kaytdssa Apotti-asiakas- ja
potilastietojarjestelmaan liittyva asiakasportaali ja sdhkdisen asioinnin vayla Maisa
ammattilaisen ja kuntalaisen valilla. Aina mukana-sovelluksen avulla hoitajat voivat tunnistaa
ikdantyneen hoidontarpeen entistd nopeammin ja paremmin.

Henkildkunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla halytys- ja kutsulaitteilla.

Sosiaali- ja terveysministerion linjauksen mukaisesti etapalvelua tarjottaessa on huolellisesti
arvioitava, soveltuuko palvelu etdpalveluna annettavaksi seka onko palvelu kyseisen asiakkaan
kohdalla sopiva. Etdpalvelua annettaessa on oltava asiakkaan tietoinen suostumus ja on
varmistettava, ettd asiakas ymmartaa kaytettavia etdmenetelmia ja —teknologioita koskevat
oikeudet ja velvollisuudet. Asiakas tulee myds tunnistaa luotettavasti. Jokaiselle uudelle
asiakkaalle opastetaan laitteiden kayttd henkildkohtaisesti.

Arviointitoiminnan toimipisteissd on kameravalvonta, kulunvalvonta, turvahalyttimet ja
vahtimestaripalveluita soveltuvin osin. Henkildstd on koulutettu laitteiden asianmukaiseen
kayttoon.

7.5 Tukipalvelut ja alihankinta

Arviointitoiminnan asiakasohjauksessa on asiakkaita, joille on myonnetty pelkdstaan
sosiaalihuollon mukaisia tukipalveluita. Naille asiakkaille on nimetty omatydntekija ja heidan
palveluitaan arvioidaan saanndllisesti palvelutarpeen arvioinnin ja asiakassuunnitelmien
paivittamisen kautta. Asiakasohjaus tekee kaikki kotihoidon tukipalveluiden palvelupaatdkset
seka koordinoi asiakkaan palveluita.

Tukipalvelut

Kotihoitoon voi liittyd myos tukipalveluita, kuten ateriapalvelu, kauppapalvelu tai
turvapuhelinpalvelu. Tukipalvelut haetaan asiakasohjausyksikoiden kautta. Tukipalveluja voi
saada ilman kotihoidon asiakkuutta. Palvelut ovat maksullisia. Osa palveluista on
tulosidonnaisia. Tukipalvelut jarjestetaan kilpailutettujen sopimustuottajien kautta.

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluissa siivous- ja pyykkipalvelut tuotetaan alihankintana tai
oman henkilékunnan toimesta. Alihankintana tuotettujen palveluiden tulee vastata niille
asetettuja sisaltd-, laatu- ja asiakas-/potilasturvallisuuteen liittyvia vaatimuksia. Alihankintana
tuotettujen palvelujen tuottajien kanssa tehdaan sopimukset. Palveluntuottajien kanssa kaydaan
saanndlliset yhteistydneuvottelut. Hankinnoissa noudatetaan lakia julkisista hankinnoista ja
kayttdoikeussopimuksista. Kaupunkitasoisesti hankintatoimi huolehtii hankinnoista ja
omavalvonnallisin toimin ohjaa tuottajia.

7.5.1 Kuljetukset

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelujen henkilokunta avustaa tarvittaessa asiakasta kuljetusten
jarjestamisessa. Kuljetusten toteuttamisesta 16ytyy ohjeistukset intrasta
(https://helsinginkaupunki.sharepoint.com/sites/Sotepe-
Tukipalvelut/SitePages/Kuljetuspalvelut.aspx?web=1) ja Potilaiden ja asiakkaiden
terveydenhuoltoon liittyvien kuljetuspalveluiden jarjestaminen - pysyvaisohjeesta (PYSY037).

Kiireettdmat kuljetukset

Kuntouttavan arviointiyksikon, kotihoidon ja ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakkaat
tilaavat ja maksavat itse kiireettdmat kuljetukset. Julkiseen ja yksityiseen terveydenhuoltoon voi
tilata Kela-taksin. Ambulanssia vaativat kuljetukset tilataan yksityisilta

palveluntuottajilta. Laitoshoidossa olevien asiakkaiden kuljetukset tutkimuksiin ja hoitoihin
tilataan ensisijaisesti HUS Akuutin Sairaankuljetuksesta KAIKU-jarjestelman kautta.
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Kiireelliset kuljetukset

Ymparivuorokautisen palveluasumisen ja laitoshoidon asiakkaiden muut ladketieteellisesti
kiireelliset kuljetukset tilataan HUS Akuutin Sairaankuljetuksesta puhelimitse. Akuutissa
hatatilanteessa soitetaan aina 112.

7.5.2 Ateriapalvelut

Kotihoidon asiakkaalle tarjotaan ateriapalvelua (kotiateriapalvelu tai ateria-automaattipalvelu),
mikali asiakas ei itse pysty valmistamaan aterioitaan eika paivittdinen Iammin ateria jarjesty
muulla tavalla. Ateriat sisaltavat paaruoan ja erikseen tilattavissa olevan jalkiruoan. (Vastaavasti
asiakkaan ostokset toimitetaan kauppapalveluna, jos asiakas tai l[&heiset eivat pysty niita
hoitamaan). Kaikki palvelut ovat sosiaalihuoltolain mukaista kotihoidon tukipalvelua, josta
peritddn maksu sosiaali- ja terveyslautakunnan hyvaksyman hinnoittelun mukaisesti.

8 Omavalvonnan seuranta

Omavalvontasuunnitelman laatimisesta vastaa suunnitelmaa koskevasta toiminnasta vastaava
esihenkild. Suunnitelman laatimiseen osallistuu koko henkilostd. Suunnitelma paivitetaan
vuosittain tai tarvittaessa useammin toiminnassa tapahtuneiden oleellisten muutosten jalkeen.

Omavalvontasuunnitelman laaditaan on osallistunut kaikki arviointitoiminnan yksikét.

Kunkin yksikdn paallikkd vastaa omavalvontasuunnitelmamme sisallon tiedottamisesta seka
henkiléston osallistamisesta.

Arviointitoiminnan johtaja on hyvaksynyt omavalvontasuunnitelman 4.10.2024

8.1 Raportointi

Yksikkdkohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista saadaan
useista eri lahteista. Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluissa hyddynnetaan
itsearviointitaulukkoa omavalvonnan seuratatydkaluna. Toimialalla kootaan neljannesvuosittain
omavalvontaraportti, joka julkaistaan kaupungin verkkosivuilla.

Itsearviointitaulukon saanndllisesta kaytosta ja arvioinnista vastaavat Arviointitoiminnan
paallikot seka johtaja. Omavalvontaseurannan vuosikello otetaan kayttdssa tukemassa
vaikuttavaa johtamista.

8.2 Arkistointi ja viestinta

Omavalvontasuunnitelmat toimitetaan allekirjoitettuina toimialan asiakirjahallintoon
(Kavi/asiakirjakeskus, PL 6000). Yksikon oman suunnitelman on oltava julkisesti luettavissa
paperiversiona yksikon toimitiloissa, esim. ilmoitustaululla. Liséksi omavalvontasuunnitelmista
toimitetaan yksi kappale séhkoisena versiona toimialan viestintdan, josta suunnitelma laitetaan
julkisesti luettavaksi kaupungin verkkosivuille.

Omavalvontasuunnitelma on nahtavissa kaikissa toimipisteissa kunkin yksikon maarittelemassa
paikassa seka Arviointitoiminnan yhteisessa Teamsissa: SOTEPE — Arviointitoiminta (ARTO)
Yleinen kanavalla Kansiossa Omavalvontasuunnitelma. Omalvontasuunnitelmaa kasitellaan
toimintayksikoiden yksikkdkokouksissa.
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8.3 Suunnitelman hyvaksynta
Yksikdn omavalvontasuunnitelman hyvaksyy aina kyseisen yksikon vastuuhenkild seka hanen

lisdkseen hanen esihenkildnsa eli organisaation seuraavan tason esihenkild.

Helsinki 4.10.2024

Soili Partanen
arviointitoiminnan johtaja

Pia Nurme
sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelujen johtaja
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LIITE 1 Omavalvontasuunnitelman toteutumisen itsearviointi 2024 -2

seurantavali | vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis | Huhti | Touko | Kesa Heind | Elo Syys Loka Marras | Joulu
RISKIEN HALLINTA
Vaarojen arviointi -pdivittdminen (lakisaateinen) vuosittain ldhiesihenkilo X
Kemikaaliluettelo vuosittain lahiesihenkil® X
yksikén/alayksikén
Pelastus- ja turvallisuus suunnitelman pdivitys vuosittain johtaja/péaallikké X
Turvallisuuskavely, toteutusaikataulu/péivittdminen kuukausittain | lahiesihenkil® X X X X X X X X X X X X
HaiProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet 3 kk valein palvelukokonaisuus X X X X
HaiProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet 3 kk valein palvelu X X X X
yksikén/alayksikén
HaiProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet 3 kk valein johtaja/péaallikké X X X X
HaiProilmoitusten kasittely ja korjaavat toimenpiteet kuukausittain | lahiesihenkil® X X X X X X X X X X X X
SProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet 3 kk valein palvelukokonaisuus X X X X
SProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet 3 kk valein palvelu X X X X
yksikén/alayksikén
SProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet 3 kk valein johtaja/péaallikké X X X X
SProilmoitusten kasittely ja korjaavat toimenpiteet kuukausittain | lahiesihenkil® X X X X X X X X X X X X
Tyosuojelupakkitilastot ja suunnitellut toimenpiteet vuosittain palvelu X
yksikén/alayksikén
Tyosuojelupakkitilastot ja suunnitellut toimenpiteet puolivuosittain | johtaja/paallikkod X X
Tyosuojelupakin ilmoitusten kasittely ja korjaavat toimenpiteet | kuukausittain | ldhiesihenkild X X X X X X X X X X X X
Pdivystyksellisten tilanteiden ohjeistuksen ldpikdynti puolivuosittain | ldhiesihenkil® X X




seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis | Huhti | Touko | Kesd |Heind | Elo Syys Loka Marras | Joulu
ASIAKKAAN ASEMA, OIKEUDET JA
OIKEUSTURVA
Arviointitoiminta,
HUS-siirtoviivemaksut kuukausittain Helsai X X X X X X X X X X X X
AK-odotusajat kuukausittain Arviointitoiminta X X X X X X X X X X X X
AK-sijoitusten alueellinen toteutuminen puolivuosittain Arviointitoiminta X X
SAS-ratkaisun saaneiden odotusajat kuukausittain Arviointitoiminta X X X X X X X X X X X X
Yli 75-vuotiaiden PTA vasteaika, 7 vrk lakisdateinen kuukausittain Arviointitoiminta X X X X X X X X X X X X
Palvelutarpeen arvioinnin ldpimenoaika kuukausittain Arviointitoiminta X X X X X X X X X X X X
Asiakasohjauksen asiakaspalautejarjestelma kuukausittain asiakasohjauspaallikkd X X X X X X X X X X X X
Asumispalvelujen tarkastuskdynnit ja valvontaraportti vuosittain ostopalvelupaallikko X
Muistutukset ja kantelut hoitoketju puolivuosittain palvelukokonaisuus X X
Muistutukset ja kantelut puolivuosittain palvelu X X
yksikén/alayksikén
Muistutukset ja kantelut kuukausittain johtaja/péaallikké X X X X X X X X X X X X
Potilasasiamies/sosiaaliasiamies -tilastot vuosittain pot./sos. asiamies
Asiakkaan kohtelu - TOIM027 |apikdyminen vuosittain ldhiesihenkilo X
Helsingin kaupungin eettisten periaatteiden -
ohjeistuksen ldpikdynti (esim. HELVI) vuosittain lahiesihenkilo X
Asiakkaan fyysinen rajoittaminen ohjeistuksen lahiesihenkilo
lapikdyminen vuosittain seniorikeskus X
Rajoitustoimenpiteiden seuranta (SOSH lakk asiakkaat, lahiesihenkilo
joilla rajoitustoimenpiteitd) kuukausittain seniorikeskus X X X X X X X X X X X X
yksikén/alayksikén
Asiakastyytyvdisyyskyselyn tulosten kasittely joka toinen vuosi johtaja/péaallikké
Asiakaspalautteet neljdnnesvuosittain | Iahiesihenkild X X X X X X X X X X X X
|ahiesihenkild
Yhteis6kokoukset kuukausittain seniorikeskus X X X X X X X X X X X X




Asiakas-/asukasneuvoston/asiakasfoorumi kokoukset

puolivuosittain

yksikén/alayksikén

johtaja/paallikké
seniorikeskus

seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi Maalis Huhti Touko Kesa Heina Elo | Syys Loka Marras Joulu
PALVELUN SISALLON
OMAVALVONTA
RAI- ja RAI-CA+HELSA-tulosten
tuottaminen puolivuosittain RAIl asiantuntijat X X
RAI/RAI-CA+HELSA-tulokset,
tulosten tarkastelu ja toimenpiteet puolivuosittain palvelu X X
Yksikén/alayksikdon RAI/RAI-
CA+HELSA-tulokset, tulosten yksikén/alayksikon
tarkastelu ja toimenpiteet puolivuosittain johtaja/péaallikké X X
Tyoyksikon RAI-tulokset, tulosten lahiesihenkild ja
tarkastelu ja toimenpiteet puolivuosittain RAl-vastaava/RAl-osaaja X X
Yksikén/alayksikdon RAI-
laatumoduuli tulosten tarkastelu ja yksikén/alayksikén
toimenpiteet neljdnnesvuosittain johtaja/péaallikké X X X X
Tyoyksikon RAI-laatumoduuli
tulosten tarkastelu ja toimenpiteet neljdnnesvuosittain ldhiesihenkilo X X X X
Kirjaamisen auditointi lahiesihenkild ja
kirjaamisoppaan mukaisesti vuosittain kirjaamisvastaava X

Arviointitoiminta/

Asiakassuunnitelma kuukausittain gerontologinen sosiaalityd X X X X X X X X X X X X
Hoito- ja palvelusuunnitelmien vastuuhoitaja/
ajantasaisuuden seuranta neljdnnesvuosittain ldhiesihenkilo X X X X
Hoitoneuvottelujen auditointi vuosittain ldhiesihenkil6 seniorikeskus X
Yksikén/alayksikdn asiakkaiden
ravitsemustutkimuksen tulosten yksikén/alayksikén
tarkastelu ja toimenpiteet joka toinen vuosi johtaja/péaallikké X
Tyoyksikon asiakkaiden
ravitsemuslaatukyselyn tulosten lahiesihenkild ja
tarkastelu ja toimenpiteet joka toinen vuosi ravitsemusvastaava X
Laakehoidon auditointi
ladkehoitosuunnitelman mukaisesti | vuosittain lahiesihenkil® X
Infektioilmoitukset puolivuosittain asiantuntija X X
Hygienia-auditointi vuosittain hygienia-asiantuntija X
Kadsihuuhdekulutustilastot puolivuosittain hygienia-asiantuntija X X

Ladkintalaitteiden inventointi ja
huoltosyklin tarkistaminen

vuosittain

ldhiesihenkilo




Sairaanhoidollisten toimenpiteiden
osaamisen varmistaminen

Yksikén/alayksikon

tavoitetasotaulukkoja hyddyntden puolivuosittain johtaja/péaallikké X
seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis | Huhti | Touko | Kesa Heind | Elo Syys Loka Marras | Joulu
HENKILOSTOJOHTAMINEN JA TURVALLINEN
TYONTEKO
Henkildston sairauspoissaolojen seuranta ja tarvittavat
toimenpiteet kuukausittain ldhiesihenkilo X X X X X X X X X X X X
Henkildstémitoituksen laskennallinen tarkastelu kuukausittain palvelu seniorikeskus X X X X X X X X X X X
yksikén/alayksikén
johtaja/paallikké
THL:n henkil6stdmitoituksen tarkastelu puolivuosittain seniorikeskus X X
Henkildstén tartuntatautilain mukaiset rokotukset |ahiesihenkild
(influenssa) vuosittain seniorikeskus X
yksikén/alayksikén
Perehtymisen prosessin paivitys vuosittain johtaja/péaallikké X
yksikén/alayksikén
Kuntal0/Fiilari tulosten kasittely ja toimenpiteet vuosittain johtaja/paallikké X
lahiesihenkild ja
Tyoyksikdn KuntalO/Fiilari tulosten késittely ja toimenpiteet | vuosittain YT-vastaava X
yksikén/alayksikén
Toimintasuunnitelma vuosittain johtaja/péaallikké X
yksikén/alayksikén
Tuloskortti kuukausittain johtaja/péaallikké X X X X X X X X X X X X
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