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YKSIKON OMAVALVONTASUUNNITELMAN TIIVISTELMA

YKSIKON NIMI Fysioterapia

YKSIKOSSA Fysioterapia-yksikon tehtavana on jarjestaa ja tuottaa

TUOTETUN TAI fysioterapiapalvelua Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen eri

TUOTETTUJEN palvelukokonaisuuksille (terveysasemat ja sisatautien poliklinikka,

PALVELUJEN perhekgskus, Helsingir_m sairaa_la, ko_tihoid_on palvelua_lluet_at,___

SEKA vam_mqlgpalvglut). Fysu_)teraplan asiakkaina _ovat kalkt_anlkalset
helsinkildiset ja Helsingin terveyspalvelut valinneet asiakkaat.

ASIAKASKUNNAN

/IKOHDERYHMAN

LYHYT KUVAUS

OMAVALVONNAN | Yksikon omavalvontasuunnitelma paivitetdan vuosittain tai

TOTEUTTAMINEN | tarvittaessa useammin. Suunnitelman siséltdjen toteutumista

JA SEURANTA seurataan toiminnassa ja esihenkild- ja tydyksikkdkokouksissa
sadanndllisesti.

YKSIKON Ylihoitaja Katri Lagerblom

VASTUUHENKILO
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SERVICE OCH internmedicinska polikliniken, familjecentralen, Helsingfors sjukhus,

KLIENTER / hemtjanstens serviceomraden och funktionshinderservicen). Fysioterapi
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EGENKONTROL | Enhetens egenkontrollplan uppdateras arligen eller oftare vid behov.
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1 Palveluntuottaja

1.1. Palvelun kuvaus
Fysioterapia-yksikon tehtavana on jarjestaa ja tuottaa fysioterapiapalvelua Helsingin sosiaali-,
terveys- ja pelastustoimen eri palvelukokonaisuuksille (terveysasemat ja sisatautien poliklinikka,

perhekeskus, Helsingin sairaala, kotihoidon palvelualueet, vammaispalvelut). Fysioterapian
asiakkaina ovat kaikenikaiset helsinkilaiset ja Helsingin terveyspalvelut valinneet asiakkaat.

1.2. Yksikon tiedot

Sosiaali- terveys- ja pelastustoimiala on yksi Helsingin kaupungin neljasta toimialasta.
Toimialan katuosoite: Toinen linja 4 A

Postinumero: 00099 Helsingin kaupunki

Postitoimipaikka: PL 6000

Toimialan vastuuhenkild (puhelin ja séahkoposti): Juha Jolkkonen, toimialajohtaja, p.09 310 5015
(vaihde)

Fysioterapia on yksi Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluihin kuuluvan Helsingin sairaalan
yksikoista. Fysioterapialla on 10 tydyksikkda ja useita tydpisteita eri osoitteissa.

Yksikon vastuuhenkild: Katri Lagerblom, ylihoitaja, p. 050 3400092
sahkoposti: katri.lagerblom(at)hel.fi

Keskitetyn avofysioterapian toimipisteet

Fysioterapian neuvonta- ja ajanvaraus

Osastonhoitaja: Susanna Malmstrém

p. 310 47580, 050 4025457, susanna.malmstrom(at)hel.fi
PL 6100, 00099 Helsingin kaupunki

Kalasataman keskitetty avofysioterapia (seka Kalasataman terveys- ja hyvinvointikeskuksen
ja Laajasalon terveysaseman (ta) suoravastaanotto)

Osastonhoitaja Jaana Krut

p. 310 50512, 050 402 5622, jaana.krut(at)hel fi.

PL 6420, 00099 Helsingin kaupunki

Kiveladn keskitetty avofysioterapia (seka Kivelan, Viiskulman, Lauttasaaren, Haagan,
Malminkartanon, Munkkiniemen ja Pitdjanmaen ta:n suoravastaanotto)
Osastonhoitaja: Susanna Malmstrém

p. 310 47580, 050 402545, susanna.malmstrom(at)hel.fi

PL 6100,00099 Helsingin kaupunki

Malmin keskitetty avofysioterapia (seka Maunulan, Pihlajamaen, Oulunkylan, Malmin,
Puistolan, Suutarilan ja Jakom&en ta:n suoravastaanotto)

Osastonhoitaja: Ritva Vanhanen

p. 310 60311, 050 4022641, ritva.t.vanhanen(at)hel.fi

PL 6500, 00099 Helsingin kaupunki

Myllypuron keskitetty avofysioterapia ja rintamaveteraanien tuettu kotona kuntoutuminen
(seka Myllypuron, Kivikon, Kontulan ja Vuosaaren ta:n suoravastaanotto)

Osastonhoitaja: Kristiina Ura

p. 310 69009, 040 3345802, kristiina.ura(at)hel.fi

PL 6245, 00099 Helsingin kaupunki



mailto:katri.lagerblom@hel.fi
mailto:pia.kalmari@hel.fi
mailto:jaana.krut@hel.fi
mailto:pia.kalmari@hel.fi
mailto:ritva.t.vanhanen@hel.fi
mailto:tiina.petajavaara@hel.fi

Perhekeskusten fysioterapia

Osastonhoitaja: Jaana Krut

p. 310 50512, 050 402 5622, jaana.krut(at)hel.fi
PL 6450, 00099 Helsingin kaupunki

Kotikuntoutuksen fysioterapia

Osastonhoitaja: Nina Laukkanen

p. 310 69407, 050 4020963, nina.laukkanen(at)hel.fi
PL 6020, 00099 Helsingin kaupunki

Fysioterapia sairaalassa

Haartmanin sairaalan fysioterapia, osasto 5
Osastonhoitaja: Tuija Vainio (syksy 2024: Johanna Kautto)
p. 31055652, 050 4022779, tuija.vainio(at)hel.fi

PL 6600, 00099 Helsingin kaupunki

Laakson sairaalan fysioterapia

Osastonhoitaja: Tuija Vainio (syksy 2024: Johanna Kautto)
p. 31055652, 050 4022779, tuija.vainio(at)hel.fi

PL 6600, 00099 Helsingin kaupunki

Malmin sairaalan fysioterapia

Osastonhoitaja: Johanna Kautto (syksy 2024: Elina Alatupa)
p. 310 67448, 050 3469493, johanna.kautto(at)hel fi

PL 6500, 00099 Helsingin kaupunki

Suursuon sairaalan fysioterapia

Osastonhoitaja: Johanna Kautto (syksy 2024: Elina Alatupa)
p. 310 67448, 050 3469493, johanna.kautto(at)hel.fi

PL 6700, 00099 Helsingin kaupunki

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: asukaslahtoisyys, ekologisuus, oikeudenmukaisuus,
yhdenvertaisuus, taloudellisuus, turvallisuus, osallisuus ja osallistuminen seka yrittajamielisyys.
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.

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

Helsingin kaupungin arvot ja eettiset periaatteet velvoittavat fysioterapian henkildst6a ja
ohjaavat heidan toimintaansa. Fysioterapia on fyysista toimintakykya edistavaa ja yllapitavaa
yksilo- ja ryhmaterapiaa sekd omakuntoutusta tukevaa neuvontaa ja ohjausta. Tavoitteemme on
tukea ja ohjata fyysisen toimintakyvyn ja likkumisen vaikeuksissa, kun asiakkaalla on sairauden
tai vamman ja niiden aiheuttamien oireiden takia vaikeuksia selviytyd normaalista

arjesta. Tuemme nopeaa sairaalasta kotiutumista ja kotona asumista. Yhteinen asiakas ja
yhteisen asiakkaan prosessien kehittdminen yli palvelujen rajojen on fysioterapiassa tarkea
periaate. Tahan pyritdan siten, ettd henkildston tyd on sujuvaa ja mielekasta. Toimintamalleja,
prosesseja ja palveluja uudistetaan yhdessa henkildston kanssa.
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Fysioterapiassa periaatteena on ennalta ehkaiseva nakdkulma, jolloin tavoitteena on ehkaista
likkumiseen ja toimintakykyyn liittyvid ongelmia. Erityisesti preventiivinen tyd korostuu
perhekeskusfysioterapiassa, jossa annetaan ennaltaehkaisevia ohjeita ja neuvoja raskauden ja
synnytyksen aiheuttamaan tuki- ja likuntaelinten kuormitukseen seka tuetaan vauvojen ja lasten
motoristen taitojen kehitysta.

Tavoitteenamme on, etta palvelujen kadyttdminen on helppoa ja vaivatonta. Kannustamme
asiakkaita ottamaan vastuuta omasta ja laheistensa hyvinvoinnista ja terveydesta. Palvelut
raataldidaan yhdessa asiakkaan kanssa vastaamaan hanen tarpeitaan yhteistydssa muiden
palveluiden kanssa. Asioinnin painopiste muuttuu digitaalisten palvelujen suuntaan. Toiminnan
johtaminen tukee toimintamalleja, misséa tavoitteena on parantaa yhtaaikaisesti palvelujen
saatavuutta ja asiakaskokemusta, vaikuttavuutta, tuottavuutta seka henkildstokokemusta.

Palveluja uudistetaan prosesseja, monialaista yhteisty6td seka omaa ty6ta ja osaamista
kehittamalla. Tavoitteemme on, etta:
- asiakkaan tarve ja tavoitteet ohjaavat toimintaa
- palvelua tuotetaan tasapuolisesti
- asiakkaaksi tulo on monikanavainen, koordinoitu kokonaisuus, jonka jokainen vaihe
tuottaa asiakkaalle lisdarvoa
- asiakkaaksi tulossa hydédynnetdan sahkoisia palveluja
- asiakkaan fysioterapian ja kuntoutuksen tarve arvioidaan ja tavoitteet asetetaan
yksilollisesti ja tarvittaessa moniammatillisesti
- asiakkaille tehdaan fysioterapiasuunnitelma, joka voi olla osa kuntoutussuunnitelmaa
jaltai yhteista hoito- ja palvelusuunnitelmaa
- saatavuutta lisatdan myds aukioloaikoja laajentamalla
- fysioterapian menetelmat ovat tutkimusnayttéén perustuvia

3 Riskien hallinta

Helsingin kaupungin sosiaali- terveys- ja pelastustoimiala turvaa kaupunkistrategian mukaisesti
kaupunkilaisten hyvinvointia ja toimintakykya laadukkailla palveluilla, jotka perustuvat palvelujen
helppoon kaytettavyyteen ja oikea-aikaiseen avun saatavuuteen. Toiminnan kohtaamat sisaiset
ja ulkoiset tekijat ja vaikutteet, jotka luovat epavarmuutta kokonaistoiminnan tai sen osien
(yksittaisten palvelujen) toteutumiselle tai vaarantavat toiminnan toteutumista suunnitellussa
laajuudessa tai aikataulussa, kutsutaan riskeiksi.

Riskinhallinta tarkoittaa koordinoitua toimintaa, jolla sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialaa
johdetaan ja ohjataan riskien osalta. Sisaisen valvonnan ja riskienhallinnan johtamista ei ole
eriytetty, vaan se siséltyy 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 nékdkulmasta. Laadukkaasti tehty vaarojen
arviointi vahentaa tydpaikalla sattuvia henkilo- ja materiaalivahinkoja, lisaa tydhyvinvointia
seka parantaa tyon tehokuutta ja tuottavuutta. Vaarojen arviointi kirjataan Tydsuojelupakki-
jarjestelmaan. Vaarojen arvioinnin toteuttamisen ohjeet ovat Tydsuojelupakissa. Vaarojen
arvioinnin tekeminen tydpaikalla on lakisaateinen velvoite.

Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan ne toimenpiteet, joilla riskienhallintaa toteutetaan
kaytannossa. Jokainen huolehtii osaltaan siita, etta toimintaympéariston olosuhteet
mahdollistavat turvallisen tyon tekemisen, seka turvallisen ja laadukkaan hoidon ja palvelun.
Henkildston tulee olla tietoinen turvallisuusriskeista ja turvallisuuden tilasta. Yksikon esihenkilon
ja tydntekijdiden 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 pystytaan



varautumaan vaaratilanteita varten, suojautumaan niilta ja turvaamaan toiminnan jatkuvuus
myds hairidtilanteissa.

Fysioterapian vanhemmissa toimipisteissa fysikaalisista vaaratekijoistd nousee esille
[dmpdolosuhteet, kesaisin helteilld Idmpdtila on usein korkea. Tapaturmien vaaratekijoista
erottuu vakivallan uhka, ajoittain uhkaavasti kayttaytyvia potilaita 16ytyy kaikilta osastoilta, mutta
riski korostuu paihdekuntoutus- ja psykogeriatrisella osastolla. Ergonomisista vaaratekijoista
nousee tyovalineiden (apuvalineet, erityisesti siirron apuvalineet) heikko kunto ja toisinaan
niiden puute seka ajoittain tydasentojen epdergonomisuus. Henkisissa vaaratekijdissa nakyy
tydn vaatimukset ja tavoitteet, tydn rajaaminen ja priorisointi koetaan usein haasteelliseksi.

Kotikuntoutusfysioterapiaan on tehty vaarojen arviointiin pohjautuva turvallisuussuunnitelma,
joka kaydaan henkiloston kanssa lapi vuosittain ja aina perehdytyksessa. Siina huomioidaan
potilas- ja tyoturvallisuus seka tietoturvallisuuteen liittyvat asiat.

Fysioterapiassa ty6turvallisuusriskeja arvioidaan esihenkildiden johdolla vahintaan vuosittain ja
paivitetdan olosuhteiden muuttuessa. Arvioinnin pohjalta kussakin tydyksikossa tehdaan
kehittdmistoimenpiteitd. Kahden vuoden sisalld useissa tydyksikoissa on tehty tydpaikkaselvitys
yhdessa tyoterveyshuollon kanssa. Riskeja pyritdan ehkdisemaan esimerkiksi tyodtilojen ja
vastaanottohuoneiden kalusteiden sijoittelulla seka jarjestyksen ja siisteyden yllapitamisella.
Kotikaynneilld huomioitaviin asioihin on laadittu ohjeistus. Haastavien tilanteiden kasittelemisen
tueksi osa henkildstostad on kaynyt Hetipurku -koulutuksen. Hetipurku tarkoittaa tyopaikan omaa
henkista ensiapua uhka- ja vakivaltatilanteen tai muun ei-toivotun tilanteen jalkeen.

3.2 Varautuminen ja valmius

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta (612/2021) edellyttaa, etta Helsingin
kaupungin on varauduttava hairiétilanteisiin ja poikkeusoloihin ennakkoon tehtavilla
valmiussuunnitelmilla sekd muilla toimenpiteilla, ja ettd varautumisessa varmistetaan palvelujen
jatkuvuuden turvaaminen. Yksikkdkohtaisesti tulee varautuminen mahdollisiin hairiétilanteisiin
ja poikkeusoloihin olla suunniteltu ja kirjattu. Valmiussuunnitelmat ovat kuitenkin salassa
pidettavia asiakirjoja, eika hallintomenettelyjen tai toimintatapojen konkreettisia
muutostoimenpiteitd kirjoiteta siksi julkaistavaan omavalvontasuunnitelmaan, vaan siihen
kirjataan vain kyseisen dokumentin olemassaolo ja paivitysajankohta. Yksikdiden omia
valmiussuunnitelmia laadittaessa huomioidaan Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan
valmiussuunnitelma. Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelujen jatkuvuussuunnitelma on paivitetty
1.1.2024. Suunnitelman tavoitteena on turvata sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelujen toiminta
varmistamalla palvelukokonaisuuden kriittiset palvelut ja palvelujen seka yksikoiden toiminta
kaikissa olosuhteissa. Painopiste on normaaliolojen jokapaivaisten hairididen ja hairidtilanteiden
hallinnassa.

Fysioterapiassa varaudutaan mahdollisiin poikkeustilanteisiin esimerkiksi osallistumalla
toimintayksikdiden poistumisharjoituksiin. Sdhkokatkojen varalle on tehty toimintakortit.
Asiakastietojarjestelman jatkuvuustydasemien toimintaa testataan sdanndllisesti.

3.3 Tietosuoja, tietoturva ja tietosuoja-asetusten mukaisen
osoitusvelvollisuuden toteuttaminen

Helsingin kaupunki keréa henkildtietoja eri rekistereihin tietojen kayttétarkoitusten mukaan.
Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla kasitellaan asiakas- ja potilastietoja rekisterinpitajan
lakisaateisen velvoitteen noudattamiseksi eli terveyden- ja sosiaalihuollon jarjestdmiseksi.
Henkilorekistereista on laadittu rekisteriselosteet, joiden tarkoituksena on, etta rekisterodity saa
kattavan ja selkean kuvan henkiltietojen kasittelyn kokonaisuudesta, kuten kuka on
rekisterinpitaja, mita tarkoitusta varten rekisterdidyn henkil6tietoja tarvitaan, kuinka kauan
henkildtietoja tarvitaan, luovutetaanko henkilGtietoja eteenpain tai siirretdanko niita
ETA-maiden ulkopuolelle seké& miten rekisterdity voi kayttaa henkildtietoihin liittyvia oikeuksiaan.
Rekisteriselosteet ovat Helsingin kaupungin verkkosivuilla ja selosteet ovat saatavissa myos
yksikoista. Selosteen sisallosta ja tietojen kasittelysta kerrotaan aina myds asiakkaalle palvelun
alkaessa.



Rekisteroidyt eli potilaat ja asiakkaat voivat kayttaa rekisterdidyn oikeuksiaan (mm. oikeus
tarkastaa omat tietonsa, oikaista tietoja, poistaa tiedot, vastustaa ja rajoittaa tietojen kasittelya)
kaupungin sahkoisen asioinnin kautta tai asioimalla yksikossa. Sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialalla on erikseen tietosuojan ja tietoturvan vastuuhenkilt. Lisdksi jokaisen
henkildrekisterin osalta tulee olla nimetty vastuuhenkild, joka omalta osaltaan vastaa kyseisen
rekisterin tietosuojasta ja rekisteriselosteen lainmukaisuudesta. Fysioterapiassa kaytettavia
rekistereja ovat Apotti, Navitas, Kanta ja Physiotools.

EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen 37 artikla edellyttaa tietosuojavastaavan nimittamista, kun
henkilttietoja kasittelee viranomainen. Helsingin kaupungin tietosuojavastaava neuvoo ja
ohjeistaa tietosuojalain sdadanndn mukaisista velvollisuuksista, seuraa, etta
tietosuojalainsdadoksia noudatetaan ja tekee téhan liittyvia tarkastuksia. Liséksi han tekee
yhteisty6té tietosuojavaltuutetun toimiston kanssa ja toimii sen yhteyspisteena
henkiltietojen kasittelyyn liittyvissa kysymyksissa.

Esihenkild huolehtii uudessa tehtavassa aloittavan tyéntekijan perehdyttamisesta
tietoturva- ja tietosuojaohjeisiin seka tydntekijan omissa tyotehtavissa tarvittavaan
erityisosaamiseen. Tyohdn tullessaan tyontekija sitoutuu noudattamaan annettuja ohjeita.
Uusilla tyontekijéilla DigiABC-valmennus sisallytetaan perehdytyspakettiin. Esihenkilén
vastuulla on huolehtia, etta tyontekija on tietoinen kirjaamiseen liittyvasta ohjeistuksesta.
Asiakastietojarjestelmistd 16ytyvat ajan tasalla olevat asiakastietojen kirfjaamiseen liittyvat
sisalldlliset ja tekniset ohjeet. Perehdytyksen yhteydessa kaydaan 1api kaikki henkildtietojen
kasittelyyn ja kirjaamiseen liittyvat ohjeistukset, ja kerrotaan mista tarvittavat ohjeistukset
I6ytyvat.

Esihenkil6 valvoo yksikkdnsa toimintaa, henkilétietojen kasittelya ja vastaa siita, etta kasittely on
toimialan ohjeistuksen mukaista seka kirjaukset ovat oikeita ja riittavan kattavia
kayttotarkoituksensa kannalta. Asiakastietojarjestelmien lokitietoja voidaan tarvittaessa kayttaa
henkiltietojen kasittelyn asianmukaisuuden selvittdmiseen. Esihenkildn vastuulla on yllapitaa
henkildkunnan osaamista tietoturvan, tietosuojan, jarjestelmien seka kirjaamisen osalta.
Henkildkunnalle on tarjolla tietosuoja- ja tietoturvakoulutusta. Jokaisella tyontekijalla on
velvollisuus kasitelld tietoja asianmukaisesti ja salassapitoa noudattaen. Tydntekij6illa

on myds velvollisuus ilmoittaa valittdmasti havaitsemastaan tietoturvaloukkauksesta
esihenkildlle ja oman organisaationsa tietosuojan vastuuhenkildlle.

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 sekad yhdenvertaisuus. Omavalvonta on arjen toimintaa, jolla huolehditaan
turvallisuuden toteutumisesta. Omavalvonnan toteuttaminen arjessa kuuluu kaikille
jokapaivaiseen tyohon.
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4.1 Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus sosiaali- ja
terveydenhuollon epakohdista

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvontalain (741/2023) 29§:n mukaan henkildst66n kuuluvan tai
vastaavissa tehtavissa toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilon tulee ilmoittaa
palveluyksikdn vastuuhenkilélle tai muulle toiminnan valvonnasta vastaavalle henkildlle, jos han
tehtavissdan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epdkohdan uhan asiakkaan tai
potilaan sosiaali- tai terveydenhuollon toteuttamisessa taikka muun lainvastaisuuden.

Palvelunjarjestdjan, palveluntuottajan ja yksikdn vastuuhenkildn on ryhdyttava toimenpiteisiin
epakohdan tai ilmeisen epakohdan uhan taikka muun lainvastaisuuden korjaamiseksi. lImoitus
voidaan tehda salassapitosdannosten estamatta. limoituksen vastaanottaneen henkilon

on ilmoitettava ja ilmoituksen tehnyt henkild voi ilmoittaa asiasta salassapitosdanndsten
estdmattd valvontaviranomaiselle, jos epakohtaa tai iimeisen epakohdan uhkaa taikka muuta
lainvastaisuutta ei korjata viivytyksetta. limoituksen tehneeseen henkil6on ei saa kohdistaa
kielteisia vastatoimia tehdyn ilmoituksen seurauksena. (Sote Valvontalaki 29§.)
Palveluntuottajan on tiedotettava henkildstdlleen ilmoitusvelvollisuudesta ja sen kayttdon
liittyvista asioista.

Fysioterapiassa nama ilmoitukset tehdaan ensisijaisesti Haipro-ilmoitusjarjestelmaa kayttaen.

4.1.1 Epakohtien ja vaaratapahtumien tunnistaminen ja niista
ilmoittaminen

HaiPro on asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien vaaratapahtumien raportoinnin
sahkoinen tydkalu. Vaaratapahtuman, esim. lddkepoikkeaman, tapaturman tai katkoksen hoito-
ja palveluketjussa havainnut tydntekija tekee ilmoituksen vaaratapahtumasta HaiPro-
jarjestelman kautta. Tapahtuman kuvauksen lisaksi ilmoituksessa tulee kiinnittdad huomiota
tapahtumahetken olosuhteisiin, tapahtuman syntyyn vaikuttaviin tekijoihin sekd miten
tapahtuman toistuminen voitaisiin estdad. Jokainen tyontekija voi tehda HaiPro-iimoituksen
havaitsemastaan potilas-/asiakasturvallisuutta vaarantavasta tapahtumasta (vaaratapahtuma tai
[ahelta-piti-tilanne) intranetissa olevan linkin kautta. limoituksen tekemiseen ei tarvita
kayttajatunnuksia tai kirjautumista jarjestelmaan. limoittaminen perustuu luottamukselliseen ja
syyttelemattdmaan vaaratapahtumien ilmoittamiseen ja kasittelyyn.

lImoitusten kasittelijat (Iahiesihenkild ja ensisijainen sijainen) saavat viestin sdhkdpostiinsa
uusista ilmoituksista. Viestit katsotaan paivittdin ja arvioidaan kasittelyn kiireellisyys. Valittdémia
toimenpiteitd vaativat asiat kasitellaan heti. Kasittelija aloittaa kiireettdmien ilmoitusten kasittelyn
viikon kuluessa. limoituksen tulee olla kasitelty kahden kuukauden kuluessa. Kasittelijan tulee
huolehtia, etta jarjestelmassa on sijainen poissaolojen ajan.

4.1.2 Epakohtien ja vaaratapahtumien kasittely ja raportointi

limoitusten kasittelijat (IAhiesihenkild ja ensisijainen sijainen tai toiminnan luonteen vuoksi joku
muu esim. osastonlaakari) saavat viestin sahkdpostiinsa uusista ilmoittamisjarjestelmiin
tehdyista ilmoituksista. Viestit katsotaan paivittain ja arvioidaan kasittelyn kiireellisyys. Valittémia
toimenpiteitd vaativat asiat kasitelldadn 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.

Epé&kohta- ja vaaratapahtumailmoitusten kasittely on osa johtamista. Vastuuhenkilon tulee olla
tietoinen johtamansa palvelutoiminnan poikkeamista ja epakohdista seka puuttua niihin.
Vastuuhenkildn tulee myds siirtda arvionsa perusteella asian kasittely organisaation
seuraavalle tasolle.

lImoituksen tekninen kasittely on harvoin riittdva toimenpide. Keskeista on yhteinen keskustelu
ja asian kasittely seka tarvittavien toimenpiteiden kdynnistdminen. Laatupoikkeamien,



turvallisuuspoikkeamien, vaaratapahtumien- ja 1&heltd piti —tilanteiden, epakohtien tai niiden
uhkien varalle maaritellddn korjaavat toimenpiteet, joilla estetdan tilanteen toteutuminen

tai toistuminen. Téllaisia toimenpiteitd ovat muun muassa tilanteiden syiden ja
myo6tavaikuttavien tekijdiden selvittaminen ja taté kautta menettelytapojen muuttaminen
turvallisemmiksi, toimintaohjeiden paivittdminen tai tarkentaminen jne. Havaitun riskin tai
epakohdan perusteella havaitut tarvittavat kehittdmistoimenpiteet tulee maaritell3,

kirjata jarjestelmaan seka sopia niiden toteutumisen seurannasta. Vastuuhenkildlla on
keskeinen rooli yksikon toiminnan kehittamisessa, kehittdmismyodnteisen ilmapiirin luomisessa ja
yllapitdmisessa seka poikkeamahavaintojen perusteella toteutettavien kehittdmistoimenpiteiden
maarittamisessa.

HaiPro- ja SPro-jarjestelmissa toimenpiteet kirjataan kohtaan "Kuvaus toimenpiteiden
toteuttamisesta”. Erityistd huomiota tulee kiinnittda tehtyjen kehittdmistoimenpiteiden ja hyvien
kaytantojen jakamiseen eri yksikdiden, toimintojen ja palvelujen kesken, mita tukee julkinen
raportointi kehittdmistoimenpiteista.

Tybyksikon kokouksissa (esim. Osasto-/tiimikokouksissa) kasitelladn oman tydyksikdn
tapahtuneita vaaratapahtumia ja epakohtia vahintdan kerran kuukaudessa ja yksittaisten
iimoitusten aiheuttamia toimenpiteitd aina kun tapahtumat ovat ajankohtaisia.
Vaaratapahtumien ja epékohtien saanndllinen kasittely tydyksikdissa varmistetaan esim.
pitdmalla asia pysyvasti tydyksikkdkokousten asialistalla.

Yksikon (organisaation taso 4) esihenkildiden kokouksissa kasitellaan toiminnan asiakas- ja/tai
potilasturvallisuuden tilaa ja yksikon toimintaa koskevia epakohta- ja vaaratapahtumailmoituksia
seka niiden perusteella tehtavia kehittdmistoimia sdanndllisesti, kuitenkin vahintdan 4 kertaa
vuodessa. Toimintakdytantdjen muutoksia aiheuttavat iimoitukset kasitelldan aina kun se on
ajankohtaista. Vaaratapahtumista ja epdkohdista seuranneita toimintakaytantdjen muutoksia

ja hyvia kaytantoja jaetaan aktiivisesti niin yksikon sisalla kuin tydyksikdiden kesken.

Palvelun johtoryhma ja /tai laajennettu johtoryhma kasittelee vaaratapahtuma

— ja epakohtaraportteja (sis. my0s toteutuneet kehittamistoimet) seka toimintakaytantojen
muutoksia vahintaan kolmen kuukauden valein ja tarvittaessa useammin. Palvelun johtoryhma
kasittelee kolmen kuukauden valein myds toimialan julkaistavaa raporttia varten koostetut
palvelua koskevat tiedot omavalvonnan sekéd sen havaintojen perusteella toteutettujen
kehittdmistoimenpiteiden osalta.

Palvelukokonaisuuden johtoryhma kasittelee vaaratapahtuma- ja epakohtaraportteja

(sis. myds toteutuneet kehittdmistoimet) niin ikdan kolmen kuukauden valein.
Palvelukokonaisuuden johtoryhmassa kasitelldan koosteita tapahtumista seka yksittaisina
tapahtumina vakavat vaaratilanteet ja merkittavat epakohdat seka paatetaan laajempaa kuin
yhta yksikkoa tai palvelua koskevista toimintatapojen tai -ohjeiden muutoksista.

Vaaratapahtumista ja epakohdista seuranneita toimintakaytantdjen muutoksia ja hyvia
kaytantdja jaetaan aktiivisesti niin palvelujen sisalla kuin samankaltaisten toimintojen kesken.
Asiakas- ja potilasturvallisuuden seurantaryhma kasittelee toimialan vaaratapahtuma- ja
epakohtaraportit (siséltden myds toteutetut kehittdmistoimet). Vaaratapahtuma- ja
epakohtaraportointi kasitelldan vuosittain toimialan henkiléstétoimikunnassa.

Kasittelyfoorumi | Kasittelyn Vastuuhenkild Kasittelyfoorumi
tiheys
Haipro Tiimikokous, Tarvittaessa Lahiesihenkild
tarvittaessa

esihenkilokokous

Tyo6suojelupakki | Tiimikokous, Tarvittaessa Lahiesihenkild
tarvittaessa
esihenkilokokous
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4.2 Vakavien vaaratapahtumien selvittely

Vakavien vaaratapahtumien ja epakohtien tarkempaan selvittelyyn on toimialalla kaytéssa
erillisessa toimintaohjeessa (TOIM028, Vakavien vaaratapahtumien selvittely potilas- ja
asiakasturvallisuuden kehittdmiseksi Helsingin sosiaali- ja terveystoimessa) kuvattu
menettelytapa ja selvittelyprosessi. Erityistd huomiota kiinnitetdan toiminnan kehittdmiseen
vaaratapahtumien ja epakohtien selvittelyn pohjalta.

Vakavassa vaaratapahtumassa tai epakohdassa asiakkaalle tai potilaalle on aiheutunut tai
melkein aiheutunut merkittdvaa haittaa tai huomattavaa pysyvaa haittaa tai hanen henkeensa
tai turvallisuuteensa on kohdistunut vakava vaara. Vakava vaaratapahtuma tai epakohta on
voinut myds kohdistua suureen joukkoon ihmisid. Vakava haitta tarkoittaa kuolemaan
johtanutta, henkea uhannutta, sairaalahoidon aloittamiseen tai jatkamiseen johtanutta,
pysyvaan tai merkittdvaan vammaan ja toimintaesteisyyteen tai —kyvyttdémyyteen johtanutta
tilannetta tai muuta erityisen vakavaa tapahtumaa.

Helsingin sosiaali- ja terveyspalveluissa on kaytdssa seka HaiProssa etta SProssa vakavien
vaaratapahtumien ja epékohtien selvittely —osio. Toimintaohje "Vakavien vaaratapahtumien
selvittely” ohjeistaa selvittelyprosessin tarkemmin. Tukea vakavien vaaratapahtumien
selvittelyyn annetaan hallinnon Laadun ja valvonnan tuki —yksikdsta.

Vakavan vaaratapahtuman yhteydessa on tarkedd huomioida kaikki asianosaiset ja jarjestaa
tarpeen mukaan kiireellisesti tukea asiakkaan tai potilaan lisdksi hanen laheisilleen seka
asiakkaan prosessissa ja/tai tilanteessa mukana olleille tyontekijoille.

Ylemmalle tasolle (yksikkdtason (4) esihenkildlle) siirretdan tapahtumat, jossa
asiakkaalle/potilaalle on tapahtunut vakava haitta. Ylemman tason kasittelija arvioi ilmoituksen
saatuaan, mika on ilmoituksen oikea kasittelyfoorumi. Vaaratapahtumien ja epakohtien
raportointi auttaa moniammatillista tyoyhteis6a oppimaan yhdessa oman toimintansa
parantamisessa asiakkaita ja potilaita vaarantavien riskien vahentamiseksi. Selvittelyyn otetaan
esimerkiksi sellaisia vakavia vaaratapahtumia/ epakohtia, joissa on havaittu poikkeamia
useassa vaiheessa tai tapahtumaan on osallistunut useita toimijoita. Kasittelyssa varmistetaan
toimijoita syyllistamaton kasittely ja tarvittaessa henkildstd voi saada tukea tyoterveydesta ja
tydsuojelusta.

4.3 Asiakkaiden ja potilaiden hyvinvoinnista huolehtiminen

Asiakkaiden ja potilaiden hyvinvoinnin edistdminen ja heidan toimintakyvystaan

ja -edellytyksistdan huolehtiminen on osa asiakas- ja potilasturvallisuutta. Asiakkaiden
toimintakyky arjessa seka yleisvoinnista ja sosiaalisista mahdollisuuksista huolehtiminen on osa
vaaratapahtumien ennaltaehkaisya. Kotiin vietavissa ja toimipisteessa toteutuvissa palveluissa
asiakkaan tai potilaan toimintakyvyn vahvistaminen on keskeinen osa asiakkaan palvelua.

4.3.1 Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia edellytyksia selviytya hanelle
itselleen merkityksellisista ja valttamattomista jokapaivaisen elaman toiminnoista siina
ymparistdssa, jossa han elad. Toimintakyvylla on monta ulottuvuutta: fyysinen, psyykkinen,
kognitiivinen ja sosiaalinen toimintakyky. Fysioterapian ydinosaamisaluetta ovat hyvinvoinnin,
toimintakyvyn ja osallisuuden edistdminen ja yllapitaminen.

Helsingin hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen (HYTE) keskeinen tavoite on hyvinvointi- ja
terveyserojen kaventaminen ja eriarvoisuuden vahentdminen. Eri vaestéryhmien valilla on
selkeitd hyvinvointi- ja terveyseroja. Fysioterapia on sitoutunut kaupungin HYTE-tydhon ja
hyvinvointisuunnitelmaan, erityisesti liikkumisen puheeksioton ja edistdmisen teema on osa
fysioterapeutin tydnkuvaa. Asiakkaalla on mahdollisuus tehda erilaisia terveysvalmennuksia
Omaolo-palvelussa.
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4.3.2 Ravitsemus

Asiakkaan ravitsemukseen liittyvassa ohjaamisessa noudatetaan Valtion
ravitsemusneuvottelukunnan julkaisemia suosituksia ja niihin perustuvia oppaita huomioiden
yksildlliset tarpeet. Hyva ravitsemus on toimintakyvyn ja kuntoutumisen edellytys, joka turvaa
paivittdisen elaman sujumisen ja parantaa elamanlaatua. Kotikuntoutusfysioterapian esihenkild
osallistuu kotihoidon arkiliikkuminen ja ravitsemus -tydryhmassa aiheeseen liittyvaan
kehittamistyohon.

4.3.3 Tartuntatautien ja infektioiden ennaltaehkaisy seka
hygieniakdaytannot

Fysioterapian yksikdissa ja toiminnassa huomioidaan ne suojaus- ja varotoimet, joilla ennalta
ehkaistaan tartuntatautilain mukaisten yleisvaarallisten ja valvottavien tartuntatautien levidminen
asiakkaiden, tydntekijoiden, omaisten seka vierailijoiden keskuudessa.

Tartuntatautien tilastointi, valvonta, konsultaatioapu seka tartunnanjaljitys on keskitetty
Helsingin epidemiologisen toiminnan yksikkdon.

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 I0ytyvat
toimialan sisaisiltd verkkosivuilta. Konsultaatioapua saa hygieniahoitajilta, epidemiologisesta
toiminnasta seka infektioladkareilta.

Kasien pesuun ja kdsihuuhteen kayttddén on mahdollisuus kaikissa yksikdissa tydntekijdille,
asiakkaille, omaisille ja vierailijoille. Kasihuuhteen kulutus sosiaali- ja terveyspalveluissa on yksi
potilasturvallisuuden seurantamittari.

4.4 Laakehoito

Fysioterapiassa ei toteuteta 1ddkehoitoa. Lisakoulutuksen saaneet
suoravastaanottofysioterapeutit voivat suositella asiakkaalle reseptivapaita
tulehduskipulaakkeita.

4.5 Laite ja tarviketurvallisuus
Tyoyksikdon nimetty vastuuhenkil: Johanna Kautto

Lisatiedot sote.laitetimi@hel.fi

Laakinnallisten laitteiden hallintaa varten Helsingin sosiaali- ja terveystoimialalla on laadittu
toimintaohje "Laakinnallisten laitteiden hallinnointi ja vaaratilanteista ilmoittaminen sosiaali- ja
terveystoimialalla (TOIMO010). Ohjeessa on kuvattu laitehallinnan ja -turvallisuuden keskeiset
toiminnot.

Laakinnallisten laitteiden tulee olla asiakkaille, potilaille, kayttajille ja muille henkildille turvallisia.
Laki 1aakinnallisista laitteista (719/2021) velvoittaa organisaation nimedméaan ammattimaisen
kayttajan vastuuhenkildon vastaamaan siita, ettd toiminnassa noudatetaan kyseista lakia ja sen
nojalla annettuja maarayksia. Sotepe-toimialalla 1aakinnallisten laitteiden ammattimaisen
kayttajan vastuuhenkil on laitehallinnan asiantuntija. Yksikdn esihenkild vastaa yksikon
laitehallinnan asioista ja koordinoi niita. Lisaksi yksikdihin tulee nimeta laitevastaava, joka voi
toimia yksikko-, alayksikko- tai tyOyksikkotasolla. Esihenkild vastaa yksikkénsa
vastuuhenkildiden nimeamisesta, koulutuksesta ja toiminnan seurannasta.

Laitehankinnat tehdaan Helsingin kaupungin hankintasdantdjen ja ohjeistusten mukaisesti.
Hankinnoissa huomioidaan aina ladketieteellinen ja hoitotydn asiantuntijuus.
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Medusa-laiterekisterin yllapito ostetaan HUS Laakintatekniikalta. Laakintatekniikka suorittaa
uusien laitteiden vastaanottotarkastukset ja rekisterdinnit em. jarjestelmaan. Yksikot vastaavat
rekisterin ajantasaisuudesta inventoimalla laitteet kalenterivuosittain seka tekemalla tarvittavat
laitesiirrot ja -poistot reaaliajassa.

Laakinnallisten laitteet huolletaan ja kalibroidaan vahintdan valmistajan ilmoittamin maaraajoin.
Kyseisia palveluja tuottaa Laakintatekniikka seka laitetoimittajat. Ladkintatekniikka tallentaa
laitteiden elinkaaritiedot laiterekisteriin.

Apuvalinepalvelusta asiakkaille lainattavat I1&akinnallisen kuntoutuksen apuvalineet
rekister6idaan ja elinkaaritiedot tallennetaan Effector-toiminnanohjausjarjestelmaan.

Jokaisella laitteita kayttavalla henkildlla tulee olla riittdva osaaminen. Sosiaali- ja
terveydenhuollon laitteiden kayttdkoulutusta antavat mm. laitetoimittajat, sairaalatoimintojen
opetushoitajat sairaaloissa ja laitevastaavat omassa yksikdssaan sekd HUS Laakintatekniikka
laiterekisterin osalta. Lisdksi Duodecimin Oppiportin séahkoiset laitekoulutukset ovat toimialan
henkildkunnan kaytettavissa. Kotiin luovutettavien laitteiden ja apuvalineiden osalta laitteen
luovuttajan tulee huomioida asiakkaan ja / tai omaisen riittdva opastus. Henkilostdon osaamista
varmistavaa laitepassi-jarjestelman kayttéonottoa valmistellaan.

Fimean tehtavana on terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaatimusten mukaisuuden
valvonta seka turvallisen kayton edistaminen. Ammattimaisen kayttdjan on ilmoitettava Fimealle
seka valmistajalle, valtuutetulle edustajalle, maahantuojalle tai jakelijalle vaaratilanteista, jotka
ovat johtaneet tai olisivat saattaneet johtaa potilaan, kayttgjan tai muun henkildn terveyden
vaarantumiseen ja jotka johtuvat 1dakinnallisen laitteen ominaisuuksista, suorituskyvyn
poikkeamasta tai hairiosta, riittamattdémasta merkinnasta, riittamattomasta tai virheellisesta
kayttdohjeesta tai muusta kayttdon liittyvasta syysta. HaiPro-jarjestelmassa on linkki
iimoittamista varten suoraan Fimealle. Kopio kasitellystd HaiPro-ilmoituksesta ja Fimean
iimoituksesta lahetetdan myos Laakintatekniikalle (laitevaarat@hus.fi) silloin, kun kyseessa on
rekisterditava laite ja kayttajavirheen sijaan laitevika.

5 Asiakkaan asema, oikeudet ja oikeusturva

Asiakkuus sosiaali- ja terveyspalveluissa voi tulla vireille eri tavoin. Henkilén asia voi tulla vireille
joko hanen oman yhteydenottonsa perusteella (esimerkiksi hakemus), yhdessa tydntekijan
kanssa toisessa palvelussa tehtyyn pyyntdon palvelutarpeen arvioimisesta tai perustuen jonkun
toisen tekemaan huoli- tai lastensuojeluilmoitukseen, iimoitukseen idkkaan henkildn
palvelutarpeesta tai muuhun toisen henkilon yhteydenottoon henkilén puolesta.

5.1 Palveluihin hakeutuminen ja palveluiden saatavuuden
maaraajat

Palveluja jarjestetaan Helsingissa asukkaille yksildkohtaisen palvelutarpeen

arvioinnin perusteella. Palvelutarpeen arviointi aloitetaan asian vireille tultua viipymatta ja
saatetaan loppuun ilman aiheetonta viivytysta. Kiireellisissa tapauksissa toimitaan valittdmasti.
Kiireellisissa tapauksissa palveluja on jarjestettava myds tilapaisesti Helsingissa oleskelevalle.

Sosiaali- ja terveysneuvontaa ja ohjausta annetaan verkossa, toimipisteissa

ja puhelimitse. Maisa-asiakasportaali on asiakas- ja potilastietojarjestelma Apotin osa,

joka nakyy asiakkaalle ja jota asiakas voi aktiivisesti kayttda joko mobiililaitteella sovelluksena
tai verkkoselaimessa osoitteessa www.maisa.fi. Maisa on suojattu kanava, jonka kautta asiakas
voi tarkastella omaa tai alaikdisen lapsensa hoitoon tai palveluun liittyvia tuloksia ja kirjauksia
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Fysioterapiaan ohjaudutaan 1d3karin tai erikseen sovittujen muiden ammattilaisten
lahetemaarayksella. Lahetteen saatuaan asiakas varaa itse ajan fysioterapian neuvonnan ja
ajanvarauksen puhelinpalvelun kautta.

Hoitoon paasysta (hoitotakuu) sdadetaan terveydenhuoltolaissa. Hoitoon paasylle on taattu
tietyt maaraajat. Suoravastaanottofysioterapiaa koskee talla hetkella 14 vuorokauden
hoitotakuu. Muutoin fysioterapiaan paasyssa toteutetaan kolmen kuukauden hoitotakuuta, mika
toteutuu. Palveluun paasya seurataan viikoittain T1- ja T3 -mittareiden kautta. Fysioterapian
omana tavoitteena on palveluun paasy keskitetyissa avofysioterapian yksikodissad kuukauden
sisalld asiakkaan yhteydenotosta.

Fysioterapeutin suoravastaanotto on ladkarikayntia korvaava kaynti, jolle ohjaudutaan
terveysaseman hoitajan tekeman hoidon tarpeen arvioinnin kautta tai asiakkaan tekeman
Omaolo-oirearvion kautta. Terveysasemien kanssa on sovittu, ettd mikali aikaa fysioterapeutin
suoravastaanotolle ei ole saatavilla seitseman paivan kuluessa, asiakas hoidetaan
terveysaseman oman kaytadnnén mukaisesti.

Perhevalmennusryhmiin ja omahoidon ohjausryhmiin (olkapaa ja alaselkaoireet) voi ilmoittautua
iiman lahetettd Maisan kautta.

Kotikuntoutuksessa ja sairaalassa fysioterapeutin ensiarviointi tehddan mahdollisimman pian,
muutaman paivan sisalla Iahetteen saapumisesta.

5.2 Asiakkaan ja potilaan hoidon suunnittelu

Fysioterapian tarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa,
laheisensa tai laillisen edustajansa kanssa. Palvelutarpeen arviointi tehdaéan tarvittaessa
moniammatillisesti yhteisend tyona. Arvioinnin 1dhtékohtana on henkilén oma nakemys
voimavaroistaan ja niiden vahvistamisesta. Palvelutarpeen selvittdmisessa huomion kohteena
ovat toimintakyvyn palauttaminen, yllapitaminen ja edistaminen sekd kuntoutumisen
mahdollisuudet. Palvelutarpeen arviointi kattaa kaikki toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat
fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kognitiivinen toimintakyky. Liséksi arvioinnissa otetaan
huomioon toiminta- ja liikkumiskyvyn heikkenemista ennakoivat riskitekijat. Asiakkaan tilannetta
arvioidaan fysioterapiassa kokonaisvaltaisesti biopsykososiaalisessa viitekehyksessa.
Arvioinnin mittareina kaytetaan TOIMIA-tietokannan kansallisia ja kansainvalisia mittareita.

Fysioterapeutti kirjaa olennaiset sisalltt fysioterapeuttisesta arvioinnista
asiakastietojarjestelmaan yksilélliseen fysioterapiasuunnitelmaan, jonka lahtékohtina ovat
asiakkaan tavoitteet ja sitoutuminen. Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta
saavuttamaan eldmanlaadulle ja toimintakyvylle asetetut tavoitteet. Fysioterapiasuunnitelma voi
olla osa laajempaa asiakassuunnitelmaa. Suunnitelma paivitetdan noudattaen sovittuja
maaraaikoja tai asiakkaan toimintakyvyn tai avun tarpeen olennaisesti muuttuessa.
Fysioterapian kaytossa olevat keinot kehittyvat jatkuvasti uuden tutkimustiedon ja Kaypa Hoito
—suositusten perusteella. Fysioterapeutit kehittdvat osaamistaan sdanndllisesti.

Joissakin tapauksissa fysioterapia voidaan suunnitella toteutettavan palvelusetelilla.
Palvelusetelipalvelujen tuottaminen kuvataan fysioterapian saantokirjassa.

5.3 Asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeus

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta
henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat 1&heisesti
oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan. Henkilokohtainen vapaus suojaa henkilén
fyysisen vapauden ohella my6s hanen tahdonvapauttaan ja itsemaaraamisoikeuttaan.
Henkildston tehtdvana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea
hénen osallistumistaan palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen.
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Asiakkaan kuntoutus perustuu vapaaehtoisuuteen ja yhteisymmarrykseen. Fysioterapiassa ei
tehda henkildn itsemaaraamisoikeutta rajoittavia toimenpiteita.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden tehtdvana on kunnioittaa ja vahvistaa
asiakkaan itsemaéaraamisoikeutta seka kohdella asiakkaita hyvin ja yhdenvertaisesti. Jokaisella
asiakkaalla tulee olla elaméantilanteesta riippumatta mahdollisuus kasvuun ja kehitykseen seka
oikeus hyvaan ja arvokkaaseen eldamaan. Asiakkaalle annetaan tietoa palveluista seka hanta
koskettavista asioista ymmarrettavalla ja ikdtasoaan vastaavalla tavalla seka tuetaan ja
rohkaistaan osallisuuteen ja osallistumaan palvelujensa suunnitteluun, paatoksentekoon ja
toteuttamiseen kykyjensa ja ikatasonsa mukaisesti. Asiakasta on suojeltava kaikenlaiselta
ruumiilliselta ja henkiseltd vakivallalta, huonolta kohtelulta ja hyvaksikaytolta.

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 osallisuusosaamisen lisddminen ja
kaupunkilaisten moniaanisyyden huomioiminen. On tarkea3, ettd asiakkaat kokevat tulleensa
kuulluiksi ja tarjolla on siihen sopivia menetelmia ja kanavia. Asiakkailla tulee aina olla aktiivinen
rooli omassa palvelussaan ja palveluista pitaa syntya hyvia asiakaskokemuksia. Osallisuuden
menetelmia ovat mm. asiakaspalautteen monipuolinen keradminen, erilaiset kyselyt,
haastattelut, asiakasraadit ja kokemusasiantuntijoiden seka vapaaehtoisten mukaan ottaminen.
Osallisuus tarkoittaa seka kuulluksi tulemista oman palvelunsa osalta etta toiminnallista

ja sosiaalista osallistumisen mahdollisuutta lahiyhteisdssa. Siksi osallisuuden vahvistaminen voi
olla my6s esimerkiksi tukemista oman asuinalueen matalan kynnyksen toimintaan
osallistumiseen.

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 kerataan 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 kasitellaan Helsingin kaupungin
palvelulupauksen mukaisesti viidessa arkipaivassa ja kuntalainen saa vastauksen sahkdpostilla.
Toimipisteissa on kattavasti palautelaitteita, joilla mitataan asiakaskokemusta. Lisaksi eri
palveluissa ja yksikdissa on kaytéssd omia asiakkaille sopivia menetelmia palautteen
kerdamiseen.

Asiakaspalautteen kerdamista kehitetddn seka palveluissa, toimialalla ettéd 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.

Fysioterapiassa saamme palautetta useiden eri kanavien kautta. Asiakaspalautteita kasitellaan
tarvittaessa henkildkohtaisesti tydntekijan kanssa tai yleisesti timikokouksissa. Palautteiden
perusteella aloitettujen kehittdmistoimenpiteiden etenemista seurataan esihenkildkokouksissa.
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5.6 Sosiaali- ja potilasasiavastaava

Asiakas tai potilas voi olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan, jos on tyytymaton
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 myds asiakkaiden ja potilaiden
omaiset ja muut Iaheiset, helsinkilaiset seka yhteistydtahot. Sosiaali- ja potilasasiavastaavan
tehtava on neuvova ja ohjaava. Sosiaali- ja potilasasiavastaava ei tee paatoksia eika

ota kantaa laaketieteelliseen hoitoon. Palvelu on maksutonta. Jokaisessa palveluyksikdssa on
oltava esilla sosiaali- ja potilasasiavastaavan yhteystiedot. Niiden ajantasaisuuden
varmistaminen on yksikdn esihenkilon vastuulla.

Asiakasneuvonta on puhelinnumerossa 09 3104 3355

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

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

5.7 Muistutukset ja kantelut

Asiakkaalla ja potilaalla on oikeus tehdd muistutus kohtelustaan sosiaalihuollon yksidssa tai
sosiaalihuoltoa muutoin jarjestettdessa tai hoidostaan tai kohtelustaan terveydenhuollossa.
Muistutus tehdaan sosiaalihuollon ja terveydenhuollon yksikdn vastuuhenkildlle tai johtavalle
viranhaltijalle. Muistutus on vapaamuotoinen, eikd sen tekeminen rajoita asiakkaan oikeutta
hakea muutosta siten kuin siitéd on erikseen saadetty. Asiakasta voi ohjata tekemaan
muistutuksen Helsingin lomakepohjalle. Muistutuksen tekeminen ei myoskaan vaikuta
asiakkaan oikeuteen kannella asiasta sosiaalihuoltoa valvoville viranomaisille. Potilaslain 10 §:n
mukaan ”jos muistutusta kasiteltdessa iimenee, 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
pyynnosté kerrottava vastauksen arvioitu antamisajankohta ja vastattava kasittelyn etenemista
koskeviin tiedusteluihin. Vahingonkorvauslain mukaisesti korvataan myos sosiaali- ja
terveystoimialan asiakkaille, heidan omaisilleen, sosiaali- ja terveystoimialan tai toisen
kaupungin toimialan henkildkunnalle, toiselle toimialalle ym. sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimen toiminnassa aiheutuneet vahingot.

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 siirtdaa kantelun kasiteltavaksi ensin
muistutuksena siind 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 yksikdn 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.
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Muistutusta ja kantelua koskevat asiakirjat, selvitykset ja kirjalliset vastaukset sailytetdan
erillaadn asiakkaan/ potilaan hoitoon liittyvista asiakirjoista. Muistutusten ja kanteluiden
perusteella havaitut epdkohdat ja niiden perusteella tehdyt kehittdmistoimenpiteet kirjataan ja
niiden toteuttamista seurataan samalla tavoin kuin muidenkin poikkeamahavaintojen

nojalla tehtyja toimenpiteita.

6 Henkilosto

6.1 Ammatinharjoittamisen edellytykset ja valvonta

Palvelujen lainmukaisuuden keskeinen osatekija on osaava ja koulutettu henkil6sto, jolla on
riittdva ammatti- ja kielitaito tehtadvansa hoitamiseksi ja tdydennyskoulutusmahdollisuudet
ammattitaitonsa yllapitdmiseksi ja kehittdmiseksi. Lainmukaisten patevyysvaatimusten tulee
tayttya. Terveydenhuollon ammattien harjoittamisen vaatimukset on séadetty terveydenhuollon
ammattihenkildista annetussa laissa (559/1994). Terveydenhuollon ammattihenkildiden tulee
rekisteroitya Valviran ammattihenkilorekisteriin. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammateissa
toimiminen edellyttda koulutuksen ja Valviran laillistuksen tai rekisterdinnin lisaksi riittavaa
ammattitaitoa ja riittévia tietoja, seka sitd, ettd henkild kykenee terveydentilansa

ja toimintakykynsé puolesta toimimaan ammatissaan.

Sijaisia kaytettdessa tulee varmistua riittdvan ammattihenkiléstén maarasta seka
sijaiskelpoisuuksien tayttymisesta ja tarvittavasta kelpoisuutta vailla olevan sijaispatevan
henkilén ohjauksesta ja valvonnasta tyétehtavissa.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan ohjeistuksen mukaan tyonantaja tarkistaa ennen
paatosta palvelukseen ottamisesta, ettd palkattavalla henkil6lld on tutkinnon lisdksi myos
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston Valviran rekisterdinti. Sosiaali- ja terveystoimi
edellyttaa, etta seka laillistetut ettd nimikesuojatut ammattihenkilét on merkitty Valviran
rekisteriin. Sosiaali- ja terveystoimi vaatii ostopalvelujen hankkimista koskevissa
tarjouspyynndissa myds yksityistd palvelun tuottajaa tarkistamaan ko. asiat palkattavalta
tyontekijalta.

Rekrytointivaiheessa fysioterapian esihenkilo tarkistaa henkilén ammattioikeudet Julkiterhikki-
palvelusta. Esihenkild varmistaa hakijan osaamista ja riittdvaa kielitaitoa tutkintotodistuksista,
tadydennyskoulutustodistuksista seké haastattelemalla. Hakijoiden soveltuvuutta tyétehtédvaan
arvioidaan haastattelussa. Opiskelijoiden toimimisesta sijaisina ja palkkaamisesta on omat
ohjeensa.

Palveluntuottajan tulee pyytaa ja vammaispalvelulain henkildkohtaisen avun tyénantajamallin
mukaan toimivalla henkildlla on oikeus pyytaa tydhon otettavalta henkildltd nahtavaksi
rikosrekisteriote, kun henkilé 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
tukemisesta seka iakkaiden henkildiden tai vammaisten henkildiden avustamista, tukemista,
hoitoa tai muuta huolenpitoa taikka muuta tydskentelya henkildkohtaisessa vuorovaikutuksessa
idkkaan tai vammaisen henkildn kanssa. Sama koskee annettaessa henkildlle naita tehtavia
ensi kerran. Alaikisten osalta ensisijainen laki on laki lasten kanssa tyoskentelevien
rikostaustan selvittdmisestd. Vammaisten henkildiden palveluissa tydskentelevien osalta laki
rikosrekisteriotteen tarkistamisen osalta tulee voimaan 1.1.2025.

Yksikon vastuuhenkild vastaa henkildston rikostaustan selvittdmisesta ja on velvollinen
osoittamaan tarvittaessa toteutetun taustojen selvityksen. Rikostaustan selvittdmiseksi esitetty
rikosrekisteriote ei saa olla kuutta kuukautta vanhempi.

Fysioterapiassa rikosrekisteriotteen tarkastaminen koskee kaikkia yli kolmen kuukauden
tydsuhteeseen tulevia fysioterapeutteja. Jos palvelussuhde kestaa alle kolme kuukautta vuoden
tarkastelujaksolla, on tyénantajalla oikeus harkintansa mukaan pyytaa rikosrekisteriotetta
esittavaksi. Rikosrekisteriotteen tarkistaa rekrytoiva esihenkil®.
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Huolellisella ja laadukkaalla rekrytointimenettelylla seka rekrytointiprosessiin liittyvilla
paihdetestauksella ennalta ehkaistaan riskeja. Kotikuntoutuksessa kotikaynteja tekevien
fysioterapeuttien tyoterveystarkastuksessa tehdaan huumeseula.

6.2 Maara, rakenne ja riittavyys

Henkiléstdésuunnittelun tavoitteena tulee olla, ettd yksikdissa tydskentelee aina oikea maara
sopivia henkil6ité oikeissa tehtavissa. Henkilostosuunnittelulla varmistetaan, etta yksikailla on
kaytdssaan sopiva maara sen tarvitsemaa osaamista sekd ennakoidaan henkildston
kehittdmistarvetta ja kustannuksia.

Henkiloston maara ja rakenne

Nimike Maara
Fysioterapeutti 167
Kuntohoitaja 5
Lahihoitaja/perushoitaja 2
Apulaisosastonhoitaja 8
Osastonhoitaja 7
Ylihoitaja 1
Yhteensa 190

Taulukko 1. Henkildston maara fysioterapiassa

6.3 Perehtyminen ja osaamisen varmistaminen

Henkiléstén osaaminen muodostuu perusammattitaidon ja tdydennyskoulutusten lisdksi muun
muassa tydssaoppimisesta ja perehdytyksesta sekd ammattitaitoisesta kirjaamisesta.
Palveluntuottajan tulee huolehtia pysyvan henkilostonsa seka sijaistensa riittavasta
perehdytyksesta. Perehdytyksen toteutuksesta vastaa yksikdn vastuuhenkild, mutta koko
yksikkd osallistuu uuden tydntekijan perehdyttamiseen. Perehdytyksen vastuut kirjataan yksikon
omavalvontasuunnitelmaan. Johtamisen tulee tukea laadukkaan ja turvallisen palvelun
toteutumista, eri ammattiryhmien yhteisty6ta ja toimintatapojen avointa kehittdmista. Pysyva,
osaava henkilokunta on asiakas- ja potilasturvallisuuden kannalta kriittisen tarkea ja siksi
johtamisella tulee pyrkia henkildéston pysyvyyteen.

Osaamistarpeiden kartoituksen ja ennakoinnin tulee olla suunnitelmallista, jotta osaamisen
kehittdminen ja tdydennyskoulutus (aikaisempaa osaamista tdydentavaa ja ajanmukaistavaa)
kohdentuvat tyétehtavien tarpeisiin. Yksikon vastuuhenkildn 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 ammattitoimintansa koskeviin séaddksiin ja maarayksiin. Esihenkilén

tulee huolehtia henkildston riittavista taydennyskoulutusmahdollisuuksista. Organisaatio on
velvollinen tuottamaan tdydennyskoulutuksesta lakisaateiset tiedot. Helsingissa ne kertyvat
Onni-jarjestelmaan.

Henkildkunnalle jarjestetaan toimialan sisaisia asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutuksia,
esim. vaaratapahtumien ja epakohtien ilmoittamiseen liittyen. Lisaksi henkildston kaytdssa on
Potilasturvallisuutta taidolla- ja Asiakasturvallisuutta taidolla -verkkokoulutukset. Yleisten
koulutusten liséksi on esimerkiksi erillisid ensiapu- ja infektioiden, 1dakehoidon

ja tapaturmien ehkaisyyn seka asiakkaan kohtaamiseen liittyvid koulutuksia.
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Fysioterapian esihenkilot vastaavat uuden tyontekijan perehdyttamisesta ja siihen tueksi on
kirjallinen perehdytyssuunnitelma. Kirjaamiseen perehdytetaan ja sita kehitetdan esihenkildiden,
Apottitukihenkildiden ja -koordinaattoreiden seka erillisen kirjaamisen kehittdmistydryhman
toimesta. Kirjaamisen laadun seurantaa tehdaan ajoittain auditoinnilla.

Fysioterapiassa hyddynnetdan kaupungin, toimialan ja Hus:in tarjoamia
koulutusmahdollisuuksia. Fysioterapiasta on edustus palvelukokonaisuuden osaamisen
kehittamisen tydryhmassa. Lisaksi fysioterapian omaa koulutussuunnitelmaa paivitetdan
sadanndllisesti esihenkildkokouksissa ja henkildston toiveita kysytaan tiimikokouksissa.
Ammatillista tdydennyskoulutusta pyritdan jarjestdmaan siten, ettd se hyodyttaisi
mahdollisimman suurta osaa henkilostdstd. Osaamista jaetaan aktiivisesti henkiloston kesken.

6.4 Tyohyvinvointi ja turvallisuus

Palveluntuottajalla tulee olla suunnitelma tyohyvinvoinnin tukemiseksi ja sen tulee selvittda
tydhyvinvoinnin toteutumista esimerkiksi erilaisten kyselyiden avulla. Jarjestadjana Helsinki
kiinnittdd huomiota palvelujen henkildston hyvinvointiin, veto- ja pitovoimaan. Tyéhyvinvoinnin
tueksi on tarjolla henkildstoliikuntaa, kulttuuri- ja liikuntaetu, tyterveyshuollon kattavat palvelut
seka tyonohjausta. Liséksi Oppiva-verkostossa on saatavilla kattavasti henkildston
tydnhyvinvointia tukevia kokonaisuuksia.

Helsingin kaupungilla on myo6s selkeat rakenteet henkilon tydkyvyn tukeen ja arviointiin seka
uudelleensijoittamiseen silloin, kun henkild ei pysty jatkamaan enda aiemmissa tyotehtavissaan
esimerkiksi jonkin tapaturman tai sairauden seurauksena. Kaikissa palveluissa on kaytdssa
varhaisen tuen —keskustelumalli. Keskustelun jarjestaminen tyontekijan kanssa on esihenkilon
vastuulla.

Hyva henkildstokokemus on yksi sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan keskeisia tavoitteita.
Henkildston osallisuus asioiden valmistelussa sekd henkildston kokemusten kuuleminen
erilaisissa prosesseissa, kehittdmisessa ja paatoksenteossa on tarkedd hyvan
henkildstokokemuksen kannalta. Jokaisessa palveluyksikdssa on nimetty
yhteistoimintavastaava, joka valitaan henkildston keskuudesta.

Tyoturvallisuutta pidetdan ylla huolehtimalla riittdvasta henkildstémaarasta, osaamisesta,
laitteiden ja tarvikkeiden hyvasta kunnosta seka kayttdopastuksesta. Liséksi hyddynnetaan
tydntekijdiden kirjaamista turvallisuuspoikkeamia koskevista ilmoituksista muodostuvaa tietoa
toiminnan kehittdmiseen, ja pyritdan niiden avulla tunnistamaan ja ennakoimaan riskeja.
Ty6bturvallisuuspoikkeamat ja havaitut -riskit kirjataan Tydsuojelupakki-jarjestelmaan.
Tyobsuojelupakki on tydvaline johdolle, esihenkildille seka tydsuojeluorganisaatiolle
tydturvallisuuden hallintaan, kehittdmiseen ja seurantaan. Tydsuojelupakin avulla voidaan tehda
ja kasitelld tyétapaturma- ja turvallisuuspoikkeamailmoituksia. Turvallisuuspoikkeamia ovat
havaitut 1&helta piti -tilanteet, vaaratekijat seka uhka- ja vakivaltatilanteet.
Turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen ei tarvita tunnuksia eika kirjautumista.

limoitus tehddan aina, kun tyon turvallisuus ja terveellisyys vaarantuvat. Tydsuojelupakilla
voidaan toteuttaa ja paivittaa tyopaikan tyoturvallisuuden vaarojen arviointeja, hallinnoida
turvallisuustietoa tallentamalla tyéturvallisuuden kannalta olennaisia dokumentteja ja tehda
johtamisen ja paatdksenteon tueksi raportteja ja tilastoja tydtapaturmista,
turvallisuuspoikkeamista sekd vaarojen arvioinneista.

Fysioterapian esihenkil6t kasittelevat Tydsuojelupakki-ilmoitukset mahdollisimman pian.
Tarpeen mukaan ilmoituksia voidaan kasitelld esihenkil®- ja timikokouksissa, etenkin korjaus- ja
kehittamistoimenpiteiden seurannan osalta.

Fysioterapiassa olemme sitoutuneet toimialan vuosittain paivitettavaan
tyéhyvinvointisuunnitelmaan, jonka laatimisessa hyddynnetdan henkildstokyselyjen tuloksia.
Esihenkil6t voivat hyédyntaa tydhyvinvoinnin teemojen kasittelyssé Oppiva-verkkokursseja ja
Helvi-virtuaaliohjaajaa. Tarvittaessa tukeudumme tydterveyden, tydsuojelun tai tydnohjauksen
tukeen. Tavoitteena on kdyda Onni-onnistumiskeskustelut kattavasti.
Ty6turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen kannustetaan ja tavoitteena on, etta ne
kasitellagn 100 %.
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Sosiaali- ja terveystoimen tavoitteiden mukaisesti fysioterapiassa halutaan tyéhyvinvoinnin
lisddmiseksi arjessa panostaa tydhyvinvoinnin johtamiseen, mielenhyvinvointiin ja
kokonaisvaltaiseen palautumiseen. Tydhyvinvoinnin johtaminen on arjessa tapahtuvaa
jokapaivaista johtamista. Tydyhteiso ja esihenkild huolehtivat yhdessa hyvasta tydilmapiirista ja
tydssa jaksamisesta. Jokaisella tydntekijalla on vastuu huolehtia omasta kokonaisvaltaisesta
hyvinvoinnistaan.

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 paasaantdisesti ja toistuvasti sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluiden asiakas- ja potilastiloissa.

TyoOntekija tai opiskelija tayttaa itse lomakkeet ja toimittaa ne esihenkildlleen. Tydsuhteiset
henkil6t rokotetaan tyoterveyshuollossa. Tyoharjoitteluun tulevien rokotussuojasta huolehtii
opiskeluterveydenhuolto. Muissa tilanteissa rokotteet annetaan omalla terveysasemalla.

Tartuntatautilakiin liittyvien ohjeiden periaatteita kasitellaan saanndllisesti fysioterapian
esihenkildkokouksissa ja tarvittaessa tydyksikkdkokouksissa.

Mikali tydntekija ei anna selvitysta tai ei halua ottaa rokotteita, ohjaa esihenkilé hanet ottamaan
yhteyttd omaan tydterveyshoitajaan. Vastaavasti opiskelija ohjataan opiskeluterveydenhuoltoon.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan johto suosittelee vahvasti, ettd muun muassa kotihoidon,
kotisairaalan ja lapsiperheiden kotipalvelun henkildstd huolehtii rokotussuojastaan, vaikka
tartuntatautilain rokotevelvoite ei koske asiakkaan kotona tehtavaa tyota. Erityisesti suositellaan
kausi-influenssarokotteen ottamista vuosittain, silla lasten, vanhusten ja monisairaiden kanssa
tydskentelevat kuuluvat sosiaali- ja terveydenhuollon kausi-influenssan riskiryhmaan. Kattava
henkildstdn rokotesuoja lisda potilasturvallisuutta.

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

Terveystarkastukset kohdistetaan terveydenhuollon toimintayksikdissa seka kaikissa alle
kouluikaisten lasten hoitotehtavissa toimiviin tydntekijéihin. Fysioterapiassa tama koskee koko
henkilostda. Lisdohjeistus 16ytyy intran henkildstdsivulta, epidemiologisen toiminnan
ohjesivustolta seka THL julkaisusta "Tyontekijalle tehtavat terveydentilan selvitykset
tuberkuloositartuntojen torjumiseksi”, Helsinki 2017.

7 Toimintaymparisto ja tukipalvelut

7.1 Toimintaymparisto

Fysioterapian toimintaa on useissa eri toimipaikoissa; neljassa eri sairaalarakennuksessa, yli 20
terveys- ja hyvinvointikeskuksessa tai terveysasemalla, kuudessa perhekeskuksessa seka
asiakkaiden kodeissa ja muissa toimintaymparistdissa, kuten varhaiskasvatuksen tiloissa
likkuvana tyéna. Lisaksi fysioterapian palvelua toteutetaan etdkontaktina videovastaanottona tai
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puhelimitse. Kuvallinen videoyhteys voi toteutua asiakkaan omalla laitteella tai hanelle
lainattavan tabletin valitykselld. Esihenkilot vastaavat ty6- ja toimintaymparistdihin liittyvasta
vaarojen arvioinnista.

Toimitilojen hallinnointi tehdaan Modulo-tilarekisterissa. Tilapalveluissa koordinoidaan,
suunnitellaan ja tehdaan yhteisty6ta eri toimijoiden sekéd ydintoimintojen kanssa
uudishankkeissa ja suurissa peruskorjaushankkeissa. Toimitiloissa tapahtuvat muutokset
paivitetadan tilarekisteriin.

7.2 Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta

Fysioterapiassa ei toteuteta terveydensuojelulain mukaisia tehtavia. Jos fysioterapeutti huomaa
asiakastydssaan terveydensuojelulaissa mainittuja riskeja esimerkiksi asiakkaan
asuinymparistdssa, han ottaa havaintonsa esille keskustelussa asiakkaan tai tdman huoltajan
tai edunvalvojan kanssa. Fysioterapeutti voi tehdad myés huoli-ilmoituksen.

7.3 Ymparistotyo

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan ymparistéty6ta ohjaavat mm. lainsaadantd, Sosiaali- ja
terveysministerid, kaupunkistrategia ja sita toteuttavat kaupungin ohjelmat, kuten toimialan
kestavan kehityksen ohjelma. Tavoitteet jalkautetaan toimialan omiksi toimenpiteiksi
taloussuunnittelun ja toimintasuunnitelmien seka toimialan kestavan kehityksen ohjelman
kautta. Ymparistokuormituksen vahentaminen on osa jokaisen ty6ta ja ammattitaitoa. Mita
palveluita, missa ja miten tarjoamme, vaikuttaa ymparistokuormitukseen. Tilat, likkuminen,
materiaalin ja energian kulutus ovat tarkeita asioita pohdittavia myds ympariston kannalta,
kun suunnitellaan toimintaa.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla jokaisella tydyhteisolla tulisi olla ekotukihenkild.
Ekotukihenkil6t opastavat ja kannustavat tyotovereitaan ympariston kannalta jarkevampiin
toimintatapoihin oman tydnsa ohella. Kaupunki ja toimiala tarjoavat ekotukihenkildille koulutusta
ja tukea.

Jatelain (646/2011) mukaan kaikessa toiminnassa on ensisijaisesti vihennettava syntyvan
jatteen maaraa ja haitallisuutta. Toimijoiden tulee tunnistaa, lajitella ja varastoida jatteet oikein
ja toimittaa ne asianmukaiseen vastaanottopaikkaan.

Kemikaaliturvallisuudella tarkoitetaan vaaramerkittyjen aineiden sailyttamista,

kayttamista ja havittamista turvallisesti. Tyopaikan tyontekijbille tai asiakkaille vaarallisten
kemikaalien tunnistaminen, arviointi ja nilden mahdollisien riskien minimointi on tarkeaa.
Kayttoturvallisuustiedotteiden, suojainten ja torjuntavalineiden sijainti ja oikea kaytté on tarkeaa
olla kaikkien tiedossa. Jos henkildkunta kayttaa tydssaan myos siivouspalveluiden kemikaaleja,
tulee myds niiden turvallinen kayttd seka kayttoturvallisuustiedotteiden sijainti olla kaikilla
tiedossa. Haitalliset kemikaalit on sailytettava turvallisesti asiakkaiden ulottumattomissa.

Esihenkildn vastuulla on laatia lakisaateinen kemikaaliluettelo ja paivittda se vuosittain.
Kemikaaliturvallisuuteen liittyva tieto, ohjeet ja lomakkeet 16ytyvat keskitetysti Sosiaali-, terveys-
ja pelastustoimialan intrasta: Palvelut ja tuki - Kestava Helsinki - Kemikaaliturvallisuus.

Toimialan tavoitteen mukaisesti fysioterapiassa on nimetty ekotukihenkil6t tiimeihin.
Ekotukihenkilt opastavat tyGtovereitaan ymparistdn kannalta jarkevampiin toimintatapoihin.
Tavallisten yhdyskuntajatteiden (biojate, kartonki, pahvi, lasi, metalli, kerays- ja toimistopaperi,
pakkausmuovi, sekajate) jatehuolto kuuluu sosiaali- ja terveystoimialalla vuokraan.
Erityisjatteiden (fysioterapiassa sahko- ja elektroniikkaromu, tietosuojamateriaali) jatehuollon
jarjestdminen kuuluu toimijoille itselleen kaupungin tai toimialan kilpailuttamien sopimusten
puitteissa. Fysioterapiassa plinttien eli hoitopdytien puhdistusaine kuuluu aineisiin, joiden
kohdalla kemikaaliturvallisuus on huomioitava. Esihenkil6t vastaavat
kayttéturvallisuustiedotteista ja asiaan liittyvasta perehdyttamisesta.
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7.4 Tiloihin liittyvat teknologiset ratkaisut

Vastaanottotydssa ja sairaalatydssa fysioterapeuttien kdytdssa on halytyspainikkeita
hatatilanteita varten. Jokaisessa tyoyksikdssa sovitaan periaatteet ja toimintaohjeet
héalytystilanteessa. Halytyspainikkeiden toimivuutta testataan sdanndllisesti.

7.5 Tukipalvelut ja alihankinta

Fysioterapiassa tukipalveluja kaytetaan kaupungin kilpailuttamilta tai kaupungin sisaisilta
toimittajilta, esimerkiksi siivous-, tyOvaate- ja tulkkipalvelut.

7.5.1 Kuljetukset

Sairaalafysioterapeutit kayttavat kuljetuspalvelua osastopotilaiden kotikaynneilla.
Kuljetuspalvelun kayttd kuuluu sairaalaosastojen omavalvontasuunnitelmaan.

Kuntouttavan arviointiyksikodn fysioterapeuteilla on kaytdssaan seitseman kaupungin leasing-
autoa. Kotikdynneille mennessaan he kuljettavat autolla usein pienapuvalineita
apuvalineyksikosta asiakkaalle. Auton kayttoon liittyvat riskit huomioidaan kotikuntoutuksen
vaarojen arvioinnissa ja turvallisuussuunnitelmassa.

8 Omavalvonnan seuranta

Omavalvonnan johtaminen on jokaisen esihenkilon tehtdva. Omavalvonnan

seurannan avulla mahdollistuu myds tehtavien lainmukainen hoitaminen seka sopimusten
noudattaminen. Omavalvontasuunnitelma laaditaan ja paivitetdan yksikdn johdon ja henkildston
yhteistydna aina toiminnan muuttuessa tai vahintaan vuosittain. Nain varmistetaan, etta
omavalvonnasta tulee osa arkity6ta ja henkildkunta kayttdd omavalvontasuunnitelmaa

tukena palvelun laadun ja turvallisuuden varmistamisessa seka riskien havaitsemisessa ja
ehkaisyssa. Sosiaali- ja terveyspalvelujen omavalvontasuunnitelmien laatimista tuetaan Laadun
ja valvonnan tuki -yksikdsta. Palvelukokonaisuuksissa seurataan omavalvontasuunnitelmien
mukaisen toiminnan toteutumista. Yksikdn omavalvontasuunnitelma paivitetaan vuosittain tai
tarvittaessa useammin. Paivityksen yhteydessa laaditaan yhteenveto suunnitelman
toteutumisesta ja sen perusteella asetetaan uusia tavoitteita.

8.1 Raportointi

Yksikkdkohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittamisen

tarpeista saadaan useista eri lahteista ja tietojarjestelmista. Yksikbn omavalvonnan
toteutumisen ja poikkeamahavaintojen seka niiden perusteella toteutettujen
kehittdmistoimenpiteiden kasittelyrakenteet kuvataan omavalvontasuunnitelmassa. Haitta- ja
vaaratapahtumat seka epakohdat raportoidaan ja kasitellaan johtoryhmissa. Raportointitietoa
kasitellddn myds asiakas- seka potilasturvallisuuden seurantaryhmassa ja toimialan
valvontatyoryhmassa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvontalaki velvoittaa kaikkia sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestdjia ja tuottajia raportoimaan omavalvonnan havainnoista ja kehittdmistoimenpiteista
julkisesti verkkosivuillaan kolmesti vuodessa. Helsingin kaupungin sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialalla raportoidaan yhtenaisesti nelja kertaa vuodessa. Raportointitietoa
kasitellddn myds asiakas- seka potilasturvallisuuden seurantaryhmassa ja toimialan
valvontatyéryhmassa.

8.2 Arkistointi ja viestinta

Omavalvontasuunnitelmat toimitetaan allekirjoitettuina toimialan asiakirjahallintoon.
Allekirjoittajia ovat yksikon esihenkild ja hanesta seuraava esihenkilo.
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Yksikdn oman suunnitelman on oltava julkisesti luettavissa paperiversiona yksikon toimitiloissa,
esim. ilmoitustaululla.

Lisdksi omavalvontasuunnitelmista toimitetaan yksi kappale séhkoisena versiona toimialan
viestintaan, josta suunnitelma laitetaan julkisesti luettavaksi kaupungin verkkosivuille.

8.3 Suunnitelman hyvaksynta

Palveluyksikon tai toimintayksikbn omavalvontasuunnitelman hyvaksyy aina kyseisen yksikon
vastuuhenkild seka hanen lisdkseen hanen esihenkilénsa eli organisaation seuraavan tason
esihenkilo.

Helsinki, 18.9.2024

Katri Lagerblom
Ylihoitaja, fysioterapia

Laura Pikkarainen
Johtajalaakari
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