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YKSIKON OMAVALVONTASUUNNITELMAN TIIVISTELMA

YKSIKON NIMI
Kotihoidon 1&8karit

YKSIKOSSA Kotihoidon laakarit -yksikko jarjestaa potilaiden luokse vietavia

TUOTETUN TAI l&akaripalveluja kotihoitoon, sosiaalihuollon ymparivuorokautiseen

TUOTETTUJEN palveluasumiseen ja laitoshoitoon Sairaala-, Kuntoutus ja Hoiva —

PALVELUJEN palvelukokonaisuudessa. Yksikon l&akaripalvelu kattaa myos

SEKA Seniorikeskusten arviointi- ja kuntoutusosastojen potilaat. Yksikkd

ASIAKASKUNNAN j?l_’_je§téé quoiste_ttuna pglv_t_aluna _ympéljivuorokautisep h_oiva"n

/KOHDERYHMAN l&akaripalvelun, jossa toimii 2 puitesopimuskumppaniyritysta.

LYHYT KUVAUS Vastaamme kokonaisvaltaisen geriatrisen arvioinnin ja hoidon
periaatteita noudattaen potilaittemme |Iaaketieteellisesta hoidosta.
Palvelumme sisaltaa pitkdaikaisten ja akillisten sairauksien
diagnostiikkaa ja hoitoa. Potilaillemme laadittu hoito- ja
palvelusuunnitelma perustuu osaltaan tekemaamme ladketieteellisen
arviointiin.

OMAVALVONNAN | Kotihoidon laakarit -yksikon jarjestamia laakaripalveluja valvotaan

TOTEUTTAMINEN | omavalvonnan keinoin. Yksikdsséa seurataan yksikdn toimintaan

JA SEURANTA kohdistuvia kanteluja ja muistutuksia (méaara, sisaltd) ja naiden
pohjalta tehdaan tarvittaessa toimintaan liittyvia muutoksia, ohjataan
tydntekijoita tydssa ja huomioidaan mahdollisen yhteiskehittdmisen
tarve moniammatillisessa verkostossa.
Kotihoidon laakarit yksikdssa kaytdssa olevia riskien hallinnan
jarjestelmia ja menettelytapoja: vaarojen arviointi, tydpaikkaselvitys,
HaiPro -ilmoitusjarjestelma. HaiPron ja Tydsuojelupakin kautta esille
tulleet henkildstd6a koskevat vaaratapahtumat kasitelldan tydpaikoilla
yhdessa henkildston kanssa. limoituksista saatua tietoa
hyddynnetaan toiminnan kehittdmisessa.
Keskeisena yhteistydkumppanina valvonnassa ymparivuorokautisen
hoidon ladkaripalvelun puitesopimuksen yhteydessa on SAS
ostopalvelut ja laadunhallinta -tiimi. Valvontaa toteutetaan erillisen
valvontasuunnitelman mukaan tarkastuskayntien yhteydessa ja
palvelun toteutumiseen liittyvan raportoinnin avulla.

YKSIKON ylildakari vs. Elisa Talja

VASTUUHENKILO | 31 laékarivirkaa

JA HENKILOSTO-

RAKENNE

ENHETENS NAMN

Hemvardslakare

KORT
BESKRIVNING AV
DE TJANSTER
SOM
TILLHANDAHALLS
| ENHETEN OCH
KUNDERNA/MALG
RUPPEN

Enheten Hemvardslakare tillhandahaller lakartjanster for patienter
inom hemvard, socialvardens serviceboende med heldygnsomsorg
och institutionsvard inom helheten for Sjukhus-, Rehabiliterings- och
Omsorgstjanster. Enhetens lakartjanster omfattar dven patienter pa
Seniorcentrens bedémnings- och rehabiliteringsavdelningar. Enheten
organiserar externaliserat I&kartjanster inom heldygnsomsorg med 2
ramavtalspartner.

Vi ansvarar for den medicinska varden av vara patienter och foljer
principerna for 6vergripande geriatrisk bedémning och vard. Vara




tjanster omfattar diagnos och behandling av langvariga och akuta
sjukdomar. Vard- och serviceplanen for vara patienter grundar sig
delvis pa var medicinska bedémning.

GENOMFORANDE | De l&kartjanster som tillhandahalls av enheten Hemvardslékare

OCH Overvakas med hjalp av egenkontroll. Enheten foljer upp klagomal
UPPFOLJNING AV | och anmarkningar géllande enhetens verksamhet (antal, innehall) och
EGENKONTROLL gor utifran dessa vid behov andringar i verksamheten, handleder
anstallda i arbetet och beaktar eventuella behov av gemensam
utveckling inom ett multiprofessionellt natverk.

Enheten Hemvardslakare anvander foljande riskhanteringssystem
och férfaranden: riskbedémning, arbetsplatsutredning, HaiPro-
anmalningssystem. Incidenter som ror personalen och som
framkommer via HaiPro och Ty&suojelupakki behandlas pa
arbetsplatserna tillsammans med personalen. Informationen fran
anmalningarna anvands for att utveckla verksamheten.

En central samarbetspartner vid tillsynen i samband med ramavtalet
fér 1akartjanster inom heldygnsomsorg ar teamet SAS inkdpstjanster
och kvalitetsledning. Tillsynen sker enligt en separat tillsynsplan
genom inspektionsbesdk och rapportering om genomférandet av

tjansten.
ENHETENS Overlakare stallf. Elisa Talja
ANSVARSPERSON | 31 lakartjanster
OCH
PERSONALSTRUK
TUR

1 Palveluntuottaja

1.1. Palvelun kuvaus

Kotihoidon 1&8karit -yksikdn perustehtavana on jarjestaa laakaripalvelua sairaala- kuntoutus- ja
hoiva -yksikdn palvelujen piirissa oleville helsinkildisille sovitun tydnjaon mukaisesti seka antaa
|&aketieteellisia asiantuntijakonsultaatioita muille sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille
esimerkiksi palveluista paattamisen yhteydessa ja 1adkinnallisen kuntoutuksen
kuntoutustyoryhmalle.

Kotihoidon Ia8karit -yksikkd jarjestaa potilaiden luokse vietavia 1dékaripalveluja kotihoitoon,
sosiaalihuollon ymparivuorokautiseen palveluasumiseen ja laitoshoitoon Sairaala-, Kuntoutus ja
Hoiva —palvelukokonaisuudessa. Yksikon laakaripalvelu kattaa myos Seniorikeskusten arviointi-
ja kuntoutusosastojen potilaat. Yksikkd jarjestdd omana tuotantona kotihoidon ja arviointi- ja
kuntoutusosastojen laakaripalvelut ja ulkoistettuna palveluna ymparivuorokautisen hoivan
ladkaripalvelun, jossa toimii 2 puitesopimuskumppaniyritysta.

Tydmme ensisijaisena kohderyhmana ovat idkkaat helsinkilaiset, joilla on vanhusikaan liittyvia
terveydentilan ja toimintakyvyn haasteita. Toimintakykyyn liittyvat haasteet ovat johtaneet
ulkopuolisen avun tarpeeseen ja / tai heidan hauras terveydentilansa voi altistaa toimintakyvyn
heikkenemiselle. Erilaiset muistisairaudet ovat potilaillamme yleisia. He tarvitsevat
erityisosaamista ikaantymiseen liittyvien sairauksien hoidossa ja kuntoutuksessa parhaan
mahdollisen toimintakyvyn saavuttamiseksi. Vastaamme kokonaisvaltaisen geriatrisen
arvioinnin ja hoidon periaatteita noudattaen potilaittemme |aaketieteellisesta hoidosta.
Palvelumme sisaltaa pitkaaikaisten ja akillisten sairauksien diagnostiikkaa ja hoitoa.



Osallistumme potilaittemme hoidon (ml. elaman loppuvaihe) ja kuntoutuksen suunnitteluun.
Potilaillemme laadittu hoito- ja palvelusuunnitelma perustuu osaltaan tekemaamme
ladketieteellisen arviointiin. Suunnitelmia paivitetaan yksilollisesti sovittavien
maaraaikaisarviointien (Iaaketieteellinen tilannearvio) yhteydessa.

1.2. Yksikon tiedot

Palveluntuottaja: Helsingin kaupunki

Yksikon nimi: Kotihoidon 1&akarit

Osoite: Sturenkatu 8, 2. kerros

Puhelinnumero: 0931028136 (hallintoassistentti)

Toiminnan vastuuhenkild: Elisa Talja, elisa.talia@hel.fi, 0503427492

2 Toimintaperiaatteet ja arvot

Helsingin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan visio on: "Luomme Helsinkilaisille hyvinvointia,
terveytta ja turvallisuutta yhteistydlla 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 hyvéan 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.

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

Kotihoidon ladkarit yksikdssa toiminta-ajatuksenamme on tukea potilaittemme terveydentilaa
ja toimintakykya yhteistydssa muiden sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kanssa.
Haluamme parantaa helsinkilaisten hyvinvointia ja terveytta ja tarjota potilaille kokonaisvaltaista
laakarin arviointia silloin kun se ei enaa ole avohoidon keinoin mahdollista esimerkiksi
terveysasemalla.

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.

Kotihoidon ladkarit yksikon jarjestamia laakaripalveluja valvotaan omavalvonnan keinoin.
Yksikdssa seurataan yksikon toimintaan kohdistuvia kanteluja ja muistutuksia (maara, sisalto) ja
naiden pohjalta tehdaan tarvittaessa toimintaan liittyvid muutoksia, ohjataan tyontekijoita tydssa
ja huomioidaan mahdollisen yhteiskehittdmisen tarve moniammatillisessa verkostossa.


mailto:elisa.talja@hel.fi

Kotihoidon 1a8karit yksikdssa kaytossa olevia riskien hallinnan jarjestelmia ja menettelytapoja:
vaarojen arviointi, tydpaikkaselvitys, HaiPro -ilmoitusjarjestelma. Toiminnan suunnittelussa ja
osana yksikon johtamista otetaan huomioon mm. lainsdddanndllisten, taloudellisten ja
toimintaymparistoon liittyvien tekijdiden muodostamia riskeja ja mahdollisia vaikutuksia
palvelutuotantoon.

Keskeisena yhteistydkumppanina valvonnassa ymparivuorokautisen hoidon puitesopimuksen
yhteydessa on SAS ostopalvelut ja laadunhallinta -tiimi. Valvontaa toteutetaan erillisen
valvontasuunnitelman mukaan tarkastuskayntien yhteydessa ja palvelun toteutumiseen liittyvan
raportoinnin avulla.

3.1 Tyoturvallisuus: vaarojen arviointi

Vaarojen arviointi on prosessi, jossa tydnantaja ja tydntekijat yhdessa tunnistavat ja arvioivat
tydpaikan vaara- ja kuormitustekijat tydn tekemisen nakokulmasta. 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
Tydsuojelupakki -jarjestelmaan, ja se tulee paivittaa aina kun tydymparistossa ja tyon
tekemisessa tapahtuu isompia muutoksia, mutta kuitenkin vahintaan kerran vuodessa. Vaarojen
arviointi tulee olla tehtyna/paivitettyna aina ennen tyoterveyshuollon 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 tydntekijoiden 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 selvittada ja kuvata keinot, joiden avulla pystytdan varautumaan vaaratilanteita varten,
suojautumaan niilta ja turvaamaan toiminnan jatkuvuus myds hairittilanteissa.

Helsingin kaupungilla on paljon tydpaikkoja, joissa toimii samanaikaisesti henkilditad useista eri
yksikdista, 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,
tehdaanko tydpaikalla yksi yhteinen vaarojen arviointi vai tekeekd jokainen toimija oman
arvioinnin. Tiedonkulun ja kaytéanndllisyyden kannalta usein on jarkevinta tehda yhteinen
vaarojen arviointi. Henkisten kuormitustekijoiden arvioinnin jokainen toimija suorittaa kuitenkin
aina erikseen. Mikali osapuolet tekevat vaarojen arvioinnit erillaén, tulee jokaisen toimijan
huolehtia, ettd oman arvioinnin tulokset saatetaan muiden osapuolten tietoon ainakin niiltd osin
kuin niissa ilmenee yhteisia vaaroja.

Kotihoidon laadkarit yksikossa tydtapaturma- ja turvallisuuspoikkeamailmoitukset tehdaan aina
esihenkilon kanssa tyStapaturmatilanteissa seka tyon turvallisuuden tai terveellisyyden
vaarantuessa. Turvallisuuspoikkeamia ovat havaitut 1ahelta piti -tilanteet, vaaratekijat seka
uhka- ja vakivaltatilanteet. Tyosuojelupakkiin kirjataan toimet, miten jatkossa tilanne voidaan
valttéa tai ennaltaehkaista. Asioita kasitelladdn koko tydyksikdn kokouksessa esihenkilén
johdolla tarvittaessa.

3.2 Varautuminen ja valmius

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta (612/2021) edellyttaa, etta Helsingin
kaupungin on varauduttava hairiétilanteisiin ja poikkeusoloihin ennakkoon tehtavilla
valmiussuunnitelmilla sekd 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
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asiakirjoja, eiké hallintomenettelyjen tai toimintatapojen konkreettisia muutostoimenpiteita
kirjoiteta siksi julkaistavaan omavalvontasuunnitelmaan.

Sosiaali-, terveys — ja pelastustoimialan sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut
palvelukokonaisuuden 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 kayttodn 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.

Kotihoidon ladkarit yksikossa tietojarjestelmakatkoksiin on varauduttu niin, ettéd hallintotiloissa
on jatkuvuustybasema, jolta potilastiedot tarvittaessa saadaan. Hallintotiloista I6ytyy myos
paperisia lomakkeita kirjaamiseen sahkdkatkostilanteessa.

3.3 Tietosuoja, tietoturva ja tietosuoja-asetusten mukaisen
osoitusvelvollisuuden toteuttaminen

Potilastietoja kasitelladan Apotti potilastietojarjestelmassa. Kotihoidon 1aakarit -yksikon
tallentaman potilastiedon rekisteri Helsingin kaupungin potilasrekisteri. Laakarin tallentamat
tiedot laitoshoidossa kirjataan sosiaalihuollon idkkaiden palvelujen asiakasrekisteriin.

Rekisteriselosteet ovat Helsingin kaupungin verkkosivuilla kohdassa sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimiala: Tietosuojaselosteet / Integritetspolicyer / Data protection notices | Helsingin

kaupunki .

Esihenkild huolehtii uudessa tehtavassa aloittavan tydntekijan perehdyttamisesta tietoturva- ja
tietosuojaohjeisiin seka tyontekijan omissa tyotehtavissa tarvittavaan erityisosaamiseen.
Tybhon tullessaan tydntekija sitoutuu noudattamaan annettuja ohjeita. DigiABC valmennus on
suoritettu v.2023 yksikon ladkarikokouksessa yhdessa. Esihenkilon vastuulla on huolehtia, etta
tydntekija on tietoinen kirjaamiseen liittyvasta ohjeistuksesta. Asiakastietojarjestelmista 16ytyvat
ajan tasalla olevat asiakastietojen kirfjaamiseen liittyvat sisalldlliset ja tekniset ohjeet.
Perehdytyksen yhteydessa kdydaan lapi kaikki henkildtietojen kasittelyyn ja kirjaamiseen
liittyvat ohjeistukset ja kdydaan lapi, mistd ndma ohjeistukset I6ytyvat. Esihenkil6 valvoo
yksikkdnsa toimintaa, henkilbtietojen kasittelya ja vastaa siita, etta kasittely on toimialan
ohjeistuksien mukaista seka kirjaukset ovat oikeita ja riittdvan kattavia kayttétarkoituksensa
kannalta. Esihenkild valvoo henkilGtietojen kasittelya ja vastaa siita, etta
asiakastietojarjestelmien lokitietoja tarvittaessa tarkistetaan. Esihenkildn vastuulla on yllapitaa
henkilbkunnan osaamista tietoturvan, tietosuojan, jarjestelmien seka kirjaamisen osalta.

Kaupungin sivuilta 16ytyy lisatietoa tietosuojasta Tietosuoja | Helsingin kaupunki

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


https://www.hel.fi/fi/paatoksenteko-ja-hallinto/tietoa-helsingista/tietosuoja-ja-tiedonhallinta/tietosuoja/tietosuojaselosteet-integritetspolicyer-data-protection-notices
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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 henkildstodn kuuluvan
tulee ilmoittaa palveluyksikdn vastuuhenkildlle, jos han tehtavissdan huomaa tai saa tietoonsa
epakohdan tai ilmeisen epdkohdan 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 ehkaiseminen. Toimintaohjeeseen tutustuminen on myods osa jokaisen uuden
tydntekijan perehdytysta.

4.1.1 Epéakohtien ja vaaratapahtumien tunnistaminen ja niista ilmoittaminen

Asiakasturvallisuutta edistetdan ja korjataan toimialatasolla esimerkiksi 1ddkehoito-osaamisen,
hoitoon liittyvien infektioiden torjunnan, potilaan eristamisen ja liikkumisen rajoittamisen, hoidon
ja asiakastydn dokumentoinnin, osto- ja tukipalvelujen, alueellisen yhteistydn ja fyysisen
ymparistdn osalta. Asiakasturvallisuus varmistetaan tyon arjessa, jolloin kehittamistarpeita ja
riskeja tunnistetaan osana toimintaa. Riskien ja epakohtien tunnistamisessa pyritaan
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 ja Tydsuojelupakki). Vaaratapahtumien, havaittujen
epakohtien ja lahelta piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden puheeksi ottaminen, kirjaaminen,
analysointi, tarvittavat toimenpiteet ja raportointi. Vastuu riskien hallinnassa ja saadun tiedon
hyddyntadmisessa kehittdmiseen on esihenkildlla. Tyontekijdiden 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 lIdheisten kanssa. Avoin ja rakentava
keskusteluilmapiiri tukee hyvan turvallisuuskulttuurin rakentumista tydyksikdissa. Jos tapahtuu
vakava, mahdollisesti korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista
informoidaan korvausten hakemisesta.

Kotihoidon ladkarit yksikossa potilas- ja asiakasturvallisuutta edistetaan ennen kaikkea
toiminnan laadukkaalla johtamisella ja laadukkaan 1adkéarintydn mahdollistamisella: hyvalla tydn
suunnittelulla siten, etta potilaiden kiireellisiin kiireettémiin [&aketieteellisiin hoidon tarpeisiin
vastataan ja henkildstdn osaamista tukemalla ja kehittdmalla. Potilas- ja asiakasturvallisuuteen
vaikuttaa oleellisesti korkeatasoinen laéketieteellinen hoito, jota pyrimme antamaan kaikille
vastuullamme oleville potilaille. Potilastydhon liittyvia riskeja tunnistetaan osana paivittaista
tyota ja henkildstolla on valitdn mahdollisuus tuoda havaitsemiaan riskeja moniammatillisten
tiimien ja esihenkildiden tietoon

Kotihoidon 1a8karit yksikdssa tydntekijoita kannustetaan tekemaan HaiPro - ilmoituksia
havaitsemistaan poikkeamista. Yksikkdon kohdistuneita HaiPro -ilmoituksia kasittelevat nimetty



apulaisylildakari ja ylildakari. Kehittdmistoimet suunnitellaan ilmoitusta koskevan poikkeaman
perusteella yksikon sisdisesti tai monialaisessa verkostossa.

4.1.2 Epakohtien ja vaaratapahtumien kasittely ja raportointi

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

Ylemmalle tasolle siirretdan kaikki tapahtumat, jossa asiakkaalle on tapahtunut vakava haitta.
Ylemmalle tasolle voidaan siirtéa kasiteltdvaksi 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 k3sittely organisaation seuraavalle tasolle.

lImoituksen tekninen kasittely on harvoin riittdva toimenpide. Keskeista on yhteinen keskustelu
ja asian kasittely seka tarvittavien toimenpiteiden kaynnistdminen. Laatupoikkeamien,
turvallisuuspoikkeamien, vaaratapahtumien- ja lahelta piti —tilanteiden, epakohtien tai niiden
uhkien varalle maaritelldan korjaavat toimenpiteet, joilla estetadan tilanteen toteutuminen tai
toistuminen. Tallaisia toimenpiteitd ovat muun muassa tilanteiden syiden ja myoétavaikuttavien
tekijoiden selvittdminen ja tata kautta menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi,
toimintaohjeiden paivittdminen tai tarkentaminen jne. Havaitun riskin tai epdkohdan perusteella
havaitut tarvittavat kehittdmistoimenpiteet tulee maaritelld, kirjata jarjestelmaan seka sopia
niiden toteutumisen seurannasta. Vastuuhenkildlld 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
kehittamistoimenpiteista.

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

Tyoyksikko

T Yksikon esihenkilokokous
Kasittelija aloittaa

kasittelyn enintaan

viikon kuluessa Palvelun tason
tietojen koostaminen —
1-3 kk:n vélein Kooslava kasittely 3 kk
limoitus kasitellaan valein
valmiiksi 2 kk:n sisalla. e
Kehittamis-
toimenpiteiden
Kasittely saanndllisesti || toteaminen,
tyoyksikossa hyvaksyminen ja :
seuranta Tiedot (julkaistavaa)

raportointia varten

Haipron, SPron ja tydsuojelupakin kasittelytiheydet ja vastuutahot on kuvattu
omavalvontasuunnitelman itsearviointitaulukossa.



Kotihoidon ladkarit yksikon kokouksissa kasitellaan kotihoidon 1aakarit -yksikdssa
tapahtuneita vaaratapahtumia ja epakohtia aina kun tapahtumat ovat ajankohtaisia.
Toimintakaytantdjen muutoksia aiheuttavat ilmoitukset kasitelldan aina kun se on ajankohtaista.
Kokouksissa kasitellaan tarvittaessa vaaratapahtuma- ja epakohtailmoituksia ja arvioidaan
tarvetta toimintakaytantdjen muutokseen. Vaaratapahtumista ja epakohdista seuranneita
toimintakaytantdjen muutoksia ja hyvia kaytantoja jaetaan aktiivisesti yksikon sisalla.

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-jarjestelma ohjaa
tapahtuman kasittelyn vakavuusasteen huomioimisen ja sen mukaisen kasittelyn. Tukea
vakavien vaaratapahtumien selvittelyyn yksikot saavat tarvittaessa hallinnon Laadun ja
valvonnan tuki -yksikdsta. Haipro- jarjestelmat mahdollistavat ilmoitusten tekemisen
anonyymisti.

Henkilostolle varmistetaan tarvittava tuki (esim. kriisiapu) tutkinta- ja selvitystilanteissa
tyodterveyshuollon kanssa yhteisty0ssa ja akuuteissa kriisitilanteissa mahdollisesti sosiaali- ja
kriisipaivystyksesta.

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.

4.3.1 Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

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.

Kotihoidon ladkarit yksikko jarjestaa potilaiden luokse vietavia ladkaripalveluja kotihoitoon,
sosiaalihuollon ymparivuorokautiseen palveluasumiseen ja laitoshoitoon Sairaala-, Kuntoutus ja
Hoiva —palvelukokonaisuudessa. Yksikon l&akaripalvelu kattaa myds Seniorikeskusten arviointi-
ja kuntoutusosastojen potilaat.

Kotihoidon yksikdn potilaista kotihoidon I&akarit hoitavat osaa. Kotihoidon laakaripalvelu on
maaritelty asiakas- ja potilastietojarjestelmassa jarjestelman omatiimi (omakontakti) /
palveluverkosto-osiossa. Kotihoidon Iaakari toimii potilaan hoitavana 1d8karind myaés silloin, kun
hanen oma potilaansa on kotihoidosta valiaikaisesti lyhytaikaishoidossa tai kriisiosastolla.

Seniorikeskuksissa toimivien arviointi- ja kuntoutusosastojen ladkarityé on yksikon l1adkareiden
hoidossa.

Ymparivuorokautisen hoidon ja laitoshoidon 1aakarityd on kotihoidon 18akarit -yksikén
jarjestamisvastuulla, tyé hoidetaan kahden puitesopimustuottajien kautta. Yksityisten
hoivayksikdiden osalta palvelu koskee sellaisia yksikdita, joihin Helsingin kaupunki on ohjannut
myOnteisen hoitotasoratkaisun saaneita asiakkaitaan ymparivuorokautiseen hoitoon tai jotka on
hyvaksytty asumispalvelun palvelusetelituottajiksi. Laakari kay yksikdissa saanndllisesti ja on
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virka-aikana konsultoitavissa. Nykyisia puitesopimustuottajia ovat Mehildinen ja Terveytesi
palvelut.

Konsultaatio-opas kuvaa eri palvelujen valiset konsultaatiokdytannét. Kotihoidossa on laadittu
yhteistydohje - kotihoito ja kotihoidon lagkarit. Tama kotihoidon tiimitydn ohjeistuksen
tarkoituksena on kuvata keskeisimmat toimintamallit, joita tulee toteuttaa yhdenmukaisesti
kotihoidossa alueesta, tiimista ja hoidon toteuttajasta riippumatta. Ladkehoitoa maarittaa
lddkehoitosuunnitelma. Ymparivuorokautisissa pitkaaikaisissa hoivapalveluissa laaketieteellisen
hoidon jarjestaminen ja yhteisty on kuvattu 1dakaripalveluiden palvelukuvauksessa.

Kotihoidon [aakarit yksikon 1&dakarin tydhon kuuluu hoitamiensa potilaiden osalta yleisesti
perusterveydenhuollossa toimivan terveyskeskuslaakarin vastuulla olevat virka-aikaiset 18akéarin
tehtavat.

Naita ovat esimerkiksi:

+ Kotihoidon ja sosiaalihuollon yksikdista (kotihoito, sosiaalihuollon asumispalveluyksikot
erillisen tydnjaon mukaan) tuleviin konsultaatioihin vastaaminen

* hoitamansa potilaan sairauksien diagnosointi, hoito ja seuranta
« tarvittavien laboratoriotutkimusten maaraaminen, tulosten tulkinta ja hoidossa soveltaminen

« tarvittavien kuvantamistutkimusten maaraaminen, lahetteiden kirjaaminen, tulosten tulkinta ja
niiden hoidossa soveltaminen

« potilaan 1&akityksesta paattaminen ja 1ddkemaaraysten kirjoittaminen
« tarvittavien hoitoon liittyvien lausuntojen, l1&hetteiden ja todistusten kirjoittaminen
* potilaan hoitotahdon huomiointi hoidosta paattdmisen yhteydessa

« potilaan hoitolinjauksista ja -rajauksista paattdminen ja niihin liittyvat neuvottelut potilaan,
omaisten ja hoitohenkildkunnan kanssa tarpeen mukaan.

Alkuarvioinnissa / maaraaikaisarviossa yksikon 1aakarit tekevat tai paivittavat l1aaketieteellisen
hoitosuunnitelman. Alkuarviointi ja maaraaikaisarviointi voivat koostua yhdesta tai useammasta
palvelutapahtumasta /-kontaktista ja ne voivat olla potilaan luokse tehtavia kaynteja,
konsultaatiotilanteita ja etdvastaanottoja ja ndiden yhdistelmia. Hoitoa toteutetaan yhteistydssa
kotihoidon ja asumispalveluyksikdiden hoitohenkilékunnan kanssa. Yhteista ty6ta ja tydnjakoa
maarittelee palvelukohtaisesti tydohjeet ja palvelukuvaukset.

4.3.2 Ravitsemus

Kotihoidon ladkarit yksikon 1aakari arvioi yndessa moniammatillisen tiimin kanssa
ravitsemusta 1dakarikayntien yhteydessa. Tarvittaessa konsultoidaan ravitsemusterapeutteja.

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

Kasien pesuun ja kasihuuhteen kayttdon on mahdollisuus kaikissa yksikoissa seka tyontekijoille
ettd asiakkaille ja heidan omaisilleen seka muille vierailijoille. Kasihuuhteen 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.

Kotihoidon laakarit yksikossa noudatetaan hygieniaohjeita, potilas- ja sairauskohtaisia
varotoimia ja ajankohtaisia ohjeistuksia tartuntatautien torjunnasta. Tahan liittyvat ohjeet
valitetdan esihenkildiden toimesta tydntekijéille. Kotihoidon l1aakareiden kotikayntivarustukseen
kuuluu k&sihuuhde ja desinfioivat pyyhkeet tutkimusvalineille.

4.4 Laakehoito

4.4.1 Laakehoitosuunnitelma ja laakehoidon toteuttaminen

Kotihoidolla, kuntouttavalla arviointiyksikolla, ymparivuorokautisella hoidolla, paivatoiminnalla ja
kotihoidon 1aakarit —yksikolla on yhteinen ladkehoitosuunnitelma. Kotihoidon I&akareiden
apulaisylilaakarit ja ylildakari hyvaksyvat yksikdiden Iddkehoitosuunnitelmien yksikkdkohtaiset
liitteet ja toimivat 1dakehoidosta vastaavina laakareina.

Yksikoissa toteutettavan laakehoidon laakehoitosuunnitelman mukaisuutta valvotaan
omavalvonnan keinoin.

Kotihoidon ladkarit toteuttavat ladkehoitoa yhteistytssa kotihoidon lahipalvelualueiden ja
asumispalveluyksikdiden kanssa.

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). Ohjeessa on kuvattu laitehallinnan ja -
turvallisuuden keskeiset toiminnot. Laakinnallisten laitteiden tulee olla asiakkaille, kayttgjille ja
muille henkildille turvallisia. Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla l1aakinnallisten laitteiden
ammattimaisen kayttajan vastuuhenkild on laitehallinnan asiantuntija. Yksikon esihenkild vastaa
yksikon laitehallinnan asioista ja koordinoi niita. Lisdksi yksikdihin nimetaan laitevastaava.
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Esihenkild vastaa yksikkonsa vastuuhenkildiden nimedmisestd, koulutuksesta ja toiminnan
seurannasta.

Laitehankinnat tehdaan Helsingin kaupungin hankintasdantdjen ja ohjeistusten mukaisesti.
Hankinnoissa huomioidaan aina laaketieteellinen ja hoitotydn asiantuntijuus. 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. Laakinnalliset laitteet huolletaan ja kalibroidaan vahintdan
valmistajan ilmoittamin maaraajoin. Kyseisia palveluja tuottaa Laakintatekniikka seka
laitetoimittajat. Laakintatekniikka tallentaa laitteiden elinkaaritiedot laiterekisteriin.

Jokaisella laitteita kayttavalla henkildlla tulee olla riittdva osaaminen. Sosiaali- ja
terveydenhuollon laitteiden kayttokoulutusta antavat mm. laitetoimittajat, sairaalatoimintojen
opetushoitajat sairaaloissa ja laitevastaavat omassa yksikdssaan. Lisadksi Duodecimin
Oppiportin sahkdiset laitekoulutukset ovat henkilokunnan kaytettavissa. Laiteosaamisen
varmistamiseen ja dokumentointiin tarkoitetut sdhkdiset laitepassit otetaan kayttéon
porrastetusti vuonna 2024-2025.

Fimean tehtavana on laakinnallisten 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 asiakkaan, kayttajan tai muun henkilon terveyden
vaarantumiseen ja jotka johtuvat 1dakinnallisen laitteen ominaisuuksista, suorituskyvyn
poikkeamasta tai hairidsta, riittdmattomasta merkinnasta, riittamattémasta tai virheellisesta
kayttdohjeesta tai muusta kayttoon liittyvasta syysta. HaiProjarjestelméssa on linkki
ilmoittamista varten suoraan Fimealle. Kopio kasitellystd HaiPro-ilmoituksesta ja Fimean
iimoituksesta I&hetetdan myos Laakintatekniikalle laitevaarat@hus.fi silloin, kun kyseessa on
rekisterditava laite ja kayttajavirheen sijaan laitevika. Laitehallintatiimi neuvoo laitteisiin ja
tarvikkeisiin liittyvissa asioissa sote.laitetiimi@hel.fi

Kotihoidon ladkareiden kotikaynneilla kdytdssa olevat ladkinnalliset laitteet
(verenpainemittarit, pulssioksimetrit, oto-oftalmoskoopit) tilataan ylilaakarin hallintoassistentin
toimesta ja tiedot tallennetaan Medusa-laiterekisteriin. Laitteiden korjaukseen toimittaminen ja
uusien tilaukset hoidetaan myds ylilddkarin hallintoassistentin toimesta. Fimealle ilmoitetaan
tarvittaessa mikali vaaratilanteita laitteiden suhteen tulisi.

5 Asiakkaan asema, oikeudet ja oikeusturva

5.1 Palveluihin hakeutuminen ja palveluiden saatavuuden
maaraajat

Kotihoidon asiakkaat ohjautuvat kotihoidon laakarit —yksikon palvelutarpeen (yksikon laakarin
hoitosuhteen) arvioon kotihoidon tyontekijdiden ehdotuksesta tai esimerkiksi
terveyskeskuslaakarin, sairaalan tai muistipoliklinikan suosituksesta. Hoitovastuun siirtymisesta
terveysaseman |aakariltd kotihoidon laakarille sovitaan yhdessa potilaan kanssa ja siirto
perustuu aina yksil6lliseen harkintaan. Paatoksen hoitovastuun siirtymisesta tekee kotihoidon
laakari asiakkaan suostumuksella

Ymparivuorokautisessa hoidossa kotihoidon laakarit —yksikon 1aakarin hoitovastuu liittyy
pitkdaikaisen hoidon hoitotasoratkaisuun ja siihen perustuvaan muuttoon kotihoidon Iaakéarit
yksikdn hoidon piirissa olevaan asumispalveluyksikk6dn. Taman lisaksi kotihoidon laakarit
yksikdn hoidossa ovat arviointi- ja kuntoutusosastojen asiakkaat (lyhytaikainen
ymparivuorokautinen hoito), jotka tulevat osastolle palvelutarpeen arvioinnin kautta sairaalasta,
kotoa tai kriisiosastolta.

Potilaaksi tulo, tavoiteajat
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- Kotihoidon piirissa olevat potilaat: kotihoidon laakarin tekema hoidon tarpeen arviointi alkaa
kotihoidon hoitajan esiteltya asian Iaakarille tai kun 138kari saa yhteydenoton muulta potilaaksi
ottamista esittavalta ammattilaiselta. Jos kotikaynti katsotaan tassa yhteydessa tarpeelliseksi,
se jarjestaan lagkarin tekeman potilaskohtaisen kiireellisyysarvion mukaan.

- Pitkdaikainen asuminen, tavoite: tulovaiheeseen liittyva laakarin tekema arviointi on suoritettu
loppuun yhden kuukauden kuluessa hoitoyksikk66n saapumisesta (hoitojakson alkamispaivasta
lukien). Arviointi voi muodostua yhdesta tai useammasta potilaan luona, hoitoneuvottelussa tai
konsultaatiossa tehtavasta palvelutapahtumasta.

- Arviointi- ja kuntoutusosastot (lyhytaikainen asuminen), tavoite: tulovaiheeseen liittyva
l&akarin tekema arviointi on tehty viikon kuluessa yksikk66n saapumisesta. Hoidossa olevat
potilaat (tavoiteajat)

- Akilliset / akuutit asiat: yksikén laékaria on mahdollisuus konsultoida kaikkina arkipaivina virka-
aikana. Hoidon kiireellisyyden arviointi ja tarvittava potilasohjaus tehdaan tdman konsultaation
yhteydessa. Konsultaatioon vastataan samana paivana.

- Muut kuin akilliset / akuutit asiat: [adkarin erikseen tekeman hoitosuunnitelman mukaan tai
sovittuna konsultaatioaikana (konsultaatioajat yleensa kerran viikossa joko lahi- tai
etakonsultaationa).

5.2 Asiakkaan ja potilaan hoidon suunnittelu

Kotihoidon ladkarit yksikossa tehtavalla asiakassuunnitelmalla tarkoitetaan yksikdn 1aakarin
tekemaa, ensisijaisesti ladketieteellisen hoidon suunnitelmaa (I1aaketieteellisen tilannearvion
tuloksena), jota hyddynnetaan yhteisen hoito- ja palvelusuunnitelman laatimisessa ja
paivittamisessa. Laaketieteellisen hoidon suunnitelma kirjataan potilastietojarjestelmaan ja se
muodostuu kotihoidon 18akarit yksikdn laakarin ensi- ja seurantakaynteihin liittyvista
potilasasiakirjamerkinndista. Suunnitelman tavoitteena on osaltaan auttaa potilasta
saavuttamaan elamanlaadulleen ja toimintakyvylleen asetetut tavoitteet. Se sisaltaa
taustatietojen (paapaino ladketieteellisissa taustoissa, esimerkiksi sairaushistoria) ja nykytilan
kartoituksen, tavoitteiden asettamisen yhdessa potilaan kanssa ja hoidon 12 suunnittelun
kokonaisvaltaisen geriatrisen arvioinnin periaatteita noudattaen. Sairauksien diagnostiikka,
seuranta ja niiden hoidon suunnittelu (ml. Iadkehoito ja muut hoitomaaraykset) ovat keskeinen
osa laakarin tekemaa suunnitelmaa. Suunnitelma on samalla kuntoutussuunnitelma
|aaketieteellisen hoidon nakokulmasta. Maaraaikaiskaynteihin ja muihin kaynteihin liittyvat
potilasasiakirjamerkinnat ovat ladketieteelliseen hoidon suunnitelmaan liittyvia
paivitysmerkintdja. Suunnitelmaa paivitetdan noudattaen yksildllisesti (potilaskohtaisesti)
sovittuja maaraaikoja tai potilaan toimintakyvyn/avun tarpeen/voinnin olennaisesti muuttuessa.

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 tekemista saadetaan hallintolaissa. Asiakkaan oikeudesta
saada selvitys eri vaihtoehdoista sdadetaan sosiaalihuollon asiakaslaissa. Sosiaalihuollon
henkildstdn velvollisuutena on selvittda asiakkaalle hanen 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.
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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 l1ahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon
itsemaaraamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on aina oltava laissa saadetty peruste.
Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteistd tehdadan 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 valittdmasti, kun niiden kaytto ei ole enda
tarpeen asiakkaan itsensa tai muiden turvaamiseksi.

Kotihoidon laidkarit yksikossa noudatetaan lakia potilaan asemasta ja oikeuksista mukaista
velvoitetta huolehtia potilaan itsemaaraamisoikeuden toteutumisesta.

Kannustamme toiminnassamme potilaitamme hoitotahdon ja edunvalvontavaltuutusten
laatimiseen.

Asiakkaan hoito ja huolenpito perustuvat ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen ja
yhteisymmarrykseen. Palvelua toteutetaan lahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon
itsemaaraamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on aina oltava laissa saadetty peruste.
Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteistd tehdaan asianmukaiset kirjalliset pagtokset
palvelukohtaisen lainsdadannén mukaisesti voimassa olevaa ohjeistusta noudattaen.
Mahdolliset rajoitustoimenpiteet toteutetaan lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja
turvallisesti henkilén ihmisarvoa kunnioittaen. Rajoitustoimenpiteet lakkautetaan valittdmasti,
kun niiden kaytto ei ole enda tarpeen asiakkaan itsensa tai muiden turvaamiseksi. Tahan liittyen
ymparivuorokautista hoivaa ohjeistetaan pysyvaisohjeella PYSY 145 Asiakkaiden fyysinen
rajoittaminen.

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 lisddminen ja
kaupunkilaisten moniaanisyyden huomioiminen. On tarkeaa, ettd asiakkaat kokevat tulleensa
kuulluiksi ja tarjolla on siihen sopivia menetelmia ja kanavia. Asiakas ja asiakkaan
suostumuksella [&heisverkosto osallistetaan palveluissamme ja asiakkaalla on aktiivinen rooli
omassa palveluprosessissaan.

Kotihoidon ladkarit yksikdssa tuetaan potilaiden ja heidan laheisten osallistumista hoitoon ja
sen suunnitteluun mm.

- Kannustamalla omaisia osallistumaan ensikaynteihin ja maaraaikaiskaynteihin (potilaan oma
toive huomioiden).

- Pitamalla potilas (ja omainen) hoitohenkildkunnan valityksella ja/ tai Iddkarin toimesta ajan
tasalla hoitoon liittyvistd muutoksista (esimerkiksi ladkehoito)

- Tarkeiden hoitopaatodsten yhteydessa kuulemalla potilaan ja / tai omaisen nakemyksia

hoitopaatoksiin liittyen (esimerkiksi hoitolinjaukset, hoidonrajaukset). Laakari tekee taman
henkilokohtaisesti keskustellen.
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- Asettamalla hoidolle tavoitteita yhdessa potilaan ja/tai omaisten kanssa siten, etta tavoitteet
ovat potilaalle merkityksellisia

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 kerddmista kehitetdan seka palveluissa, toimialalla ettad kansallisesti.
Asiakaspalautteen kerdamisen kehittdminen téhtaa kaikkien asiakasryhmien yhdenvertaiseen
mahdollisuuteen antaa palautetta. Palautteita hyddynnetdan 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.

Kotihoidon laakarit yksikdssa palautteisiin vastaa ylildakari tai hanta sijaistava
apulaisylildakari. Palautteita kaytetaan tydyksikon kehittdmiseen ja tarvittaessa naita kasitellaan
tydyksikkdkokouksissa.

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 my0ds
asiakkaiden ja potilaiden omaiset ja muut laheiset, helsinkilaiset

seka yhteistyotahot. Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtava on neuvova ja ohjaava. Sosiaali-
ja potilasasiavastaava ei tee paatoksia eika ota kantaa laaketieteelliseen hoitoon. Palvelu on
maksutonta.

Asiakasneuvonta on puhelinnumerossa 09 3104 3355

Suojattua sahkopostia voi [ahettaa linkista https:/securemail.hel fi

Sahkdpostiosoite on sosiaali.potilasasiavastaava@hel. fi

Postiosoite on PL 6060, 00099 Helsingin kaupunki Henkilékohtaisesta 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 ilmennyt ongelma on keskustella palveluntuottajan
kanssa. Asiakas voi myods ottaa yhteytta sosiaaliasiamieheen, jos tarvitsee apua ja neuvoja
asian kasittelyssa. Halutessaan asiakas voi tehda kirjallisen muistutuksen toimintayksikkdon.
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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 siitd on erikseen saadetty. Muistutuksen tekeminen ei mydskaan vaikuta asiakkaan
oikeuteen kannella asiasta sosiaalihuoltoa valvoville viranomaisille. Potilaslain 10 §:n mukaan
“jos muistutusta kasiteltaessa 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 etenemista 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 epdkohdista 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
erilldan 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 toimenpiteitd omavalvontasuunnitelman itsearvioinnin toteuttamisliitteen mukaisesti.

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 tehdéa 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.

Kotihoidon ladkarit yksikkoon tulevat muistukset, kantelu — ja muut valvontapaatdkset tulevat
yksikon ylildakarille. Niihin vastataan maaraajassa. Naissa esiin tulleet asiat otetaan
kehittdmistydssa huomioon ja kasitelldan tarvittaessa myds hoitotydn yksikdiden kanssa.

17


https://www.hel.fi/static/sote/lomakkeet/301-290-muistutus-fi-sv.pdf
https://www.hel.fi/static/sote/lomakkeet/301-290-muistutus-fi-sv.pdf

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. 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 myos
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston Valviran rekisterdinti. Sosiaali- ja terveystoimi
edellyttaa, etta seka laillistetut ettd nimikesuojatut ammattihenkilét on merkitty Valviran
rekisteriin. Tydntekijan nimeamilta suosittelijoilta (mielelladn kahdelta) soitetaan suositukset
kyseessa olevaan tydtehtavaan.

Esihenkildn tulee pyytaa tydhon otettavalta henkildltéd nahtavaksi rikosrekisteriote, kun henkild
ensi kerran otetaan tai nimitetdan sellaiseen tyd- 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 henkilén 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 sisalldésta saa kirjata mitdan asiakirjoihin tai Sarastiaan.
Merkinnan tekemisen jalkeen rikosrekisteriote palautetaan viipymatta sen esittajalle.

Uudelle tyontekijalle tilataan tydhdntulotarkastus tyterveyden sdhkodisen asioinnin kautta.
Tyobhontulotarkastuksen yhteydessa tydntekijoille tehdaan lakisdateinen tuberkuloosiselvitys ja
yksin tyoskenteleville paihdetestaus. Nailld varmistetaan, ettd henkild kykenee terveydentilansa
ja toimintakykynsé puolesta toimimaan ammatissaan.

Tutkinto, Valviran rekisterdinti, rikosrekisteriote seka tydhdntulotarkastuslausunto
tuberkuloosiselvityksineen ja paihdetestauksineen tulee olla esitetty ja suositukset pyydetty
ennen tydsuhteen alkua.

Kotihoidon laakarit yksikdossa varmistetaan kaikkien tydntekijoiden osalta, etta heilla on
voimassa oleva Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston Valviran rekisterdinti ennen
tydsuhteen alkua. Puitesopimusjarjestelyissa ostopalvelutuottajat vastaavat itse rekisteréinnin
tarkastamisesta. Riittava kielitaito varmistetaan ennen tydsuhteen alkua.

Henkildstosuunnittelua tehddan ennakoivasti vuodeksi eteenpéin ja tavoitteena on riittava ja
osaava henkildstd. Henkildstotarvetta ja taman toteutumista seurataan yksikdssa kuukausittain.
Tarvittaessa henkildstovajetta paikataan puitesopimusjarjestelyna ostamalla lyhytaikaisesti
I&akaripalvelua yksityisiltd palveluntuottajilta. Rekrytoinnissa kumppanina toimii
rekrytointiyksikko ja lisaksi rekrytointia tekeva yritys. Tyontekijoiden soveltuvuus ja luotettavuus
tyotehtaviin arvioidaan aina rekrytointitilanteessa.

6.2 Maara, rakenne ja riittavyys

Henkiloston maara ja rakenne
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Nimike Maara
(vakanssit)

Ylilaakari 1

Apulaisylildakari 7

Terveyskeskuslaakari 22

Osastonlaakari 1

Yhteensa 31

6.3 Perehtyminen ja osaamisen varmistaminen

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

Uusien tyontekijdiden perehdyttdminen tyodtehtaviin 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
tydntekijalle nimetddn oma perehdyttdja, joka yhdessa esihenkildn 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 riittavasta perehdytyksesta, osaamisen kehittdmisesta ja lainmukaisuudesta. Lisaksi
ammattihenkildlld on velvollisuus yllapitaa ja kehittdd ammattitoiminnan edellyttamia tietoja ja
taitoja seka perehtya ammattitoimintansa koskeviin saadoksiin ja maarayksiin. Henkildkunnalle
jarjestetaan toimialan sisaisia asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutuksia, esim. vaaratapahtumien
ja epakohtien ilmoittamiseen liittyen. Lisaksi henkiléston kaytdssa on Potilasturvallisuutta
taidolla- ja Asiakasturvallisuutta taidolla -verkkokoulutukset. Yleisten koulutusten liséksi on
esimerkiksi erillisia koulutuksia ensiapuosaamiseen, infektioiden, 1adkehoidon ja tapaturmien
ehkaisyyn seka asiakkaan kohtaamiseen.

Kotihoidon ladkarit yksikdssa kullekin uudelle aloittavalle tyontekijalle on nimetty esihenkild,
joka hoitaa etukateisperehdytyksen ennen tyon alkua. TyOntekijalle l1ahetetdan etukateen
ensimmaisten viikkojen tydohjelma seka tutustuttavaksi yleisia ohjeita koskien kotihoidon
I&akarin ty6ta. Tydntekijan aloittaessa tydt hanelle on nimetty perehdyttava l1aakari. Kaupungin
organisaation yleiset kdytannot ja Kotihoidon I&akareiden toimintaan liittyvat hallinnolliset asiat
kaydaan lapi strukturoidun perehdytyskortin mukaisesti. Lisaksi ensimmaisina paivina
kaytannon tyohon opastetaan tekemalla perehdytettavan kanssa yhdessa potilaskaynteja.
Alkuperehdytyksessa asetetaan tavoitteet tydjaksolle yhdessa perehdytettdvan kanssa.
Tarvittaessa laaditaan yhdessa henkilokohtainen koulutussuunnitelma, mikali on kyse
erikoistuvasta laakarista. Palautekeskustelu kaydaan 2-4 viikon kuluttua tyon alusta.
Keskustelussa kaydaan lapi alkuperehdytyksen onnistumista, tdydennetdan perehdytysta
tarvittavilta osin seka paivitetaan jakson tavoitteita. Ty®jakson aikana seurataan tavoitteiden
saavuttamista ja annetaan tyontekijalle palautetta. Tydjakson loppuessa pyydetaan tydntekijaa
20 arvioimaan perehdytyksen seka tydjakson onnistumista kokonaisuutena seka annetaan
loppupalaute tydntekijalle.

Laakarit saavat viikoittain tdydennyskoulutusta Helsingin sairaalan laakareille jarjestamilla
luennoilla. Tybyhteison kokouksissa jarjestetaan yksikolle suunnattua koulutusta. Oppiportin
koulutukset ovat ladkarien vapaassa kayt0ssa. Laakarit padsevat ulkopuolisiin koulutuksiin
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omien oppimistarpeidensa mukaisesti. Koulutustarpeita kasitellddn onni-keskusteluissa
vuosittain. Koulutukset kirjataan Onni-jarjestelmaan.

6.4 Tyohyvinvointi ja turvallisuus

Tydnantajana Helsinki kiinnittdd huomiota palvelujen henkildéston hyvinvointiin, veto- ja
pitovoimaan. Tydhyvinvoinnin tueksi on tarjolla henkildstdliikuntaa, kulttuuri- ja liikuntaetu,
ty6terveyshuollon kattavat palvelut seka tydnohjausta. Lisaksi Oppiva-verkostossa on saatavilla
kattavasti henkildston tydnhyvinvointia tukevia kokonaisuuksia. Helsingin kaupungilla on myds
selkeat rakenteet henkilon tydkyvyn tukeen ja arviointiin seka uudelleensijoittamiseen silloin,
kun henkild ei pysty jatkamaan enda aiemmissa tyotehtévissdan 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 henkiloston kokemusten kuuleminen
erilaisissa prosesseissa, kehittdmisessa ja paatdoksenteossa on tarkeda hyvan
henkilostokokemuksen 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 tydyksikon tydsuojeluasiamiehend seka
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.
Tyontekijéiden osallistuminen yhteisdllisen tyévuorosuunnitteluun mahdollistetaan seka
paivitetdan vaarojen arviointi vahintdan vuosittain ja tyopaikkaselvitys 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 liikkenteen ja liikkumisen
jarjestelyista, tyOpaikan yleissuunnittelusta seka tydolosuhteiden ja tydymparistdn yleisesta
turvallisuudesta ja terveellisyydesta.

Tyéturvallisuutta pidetéaan ylla huolehtimalla riittdvasta henkilostomaarasta (maarallisesti ja
laadullisesti), osaamisesta, laitteiden ja tarvikkeiden hyvasta kunnosta seka kayttdopastuksesta.
Lisaksi hyddynnetaan tyontekijoiden kirjaamista turvallisuuspoikkeamia koskevista ilmoituksista
muodostuvaa tietoa toiminnan kehittamiseen, ja pyritdan niiden avulla tunnistamaan ja
ennakoimaan riskeja. Tyoturvallisuuspoikkeamat ja havaitut -riskit kirjataan Tyosuojelupakki-
jarjestelmaan. Tyosuojelupakki on tydvaline johdolle, esihenkildille seka
tydsuojeluorganisaatiolle tydturvallisuuden hallintaan, kehittdmiseen ja seurantaan.
Tyo6suojelupakin avulla voidaan tehda ja kasitella tydtapaturma- ja
turvallisuuspoikkeamailmoituksia. Turvallisuuspoikkeamia ovat havaitut [&helta piti -tilanteet,
vaaratekijat sekd uhka- ja vakivaltatilanteet. Turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen ei
tarvita tunnuksia eika kirjautumista. limoitus tehdaan aina, kun tydn turvallisuus ja terveellisyys
vaarantuvat. Tydsuojelupakilla voidaan toteuttaa ja paivittda 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.
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Tyo6suojelupakin kautta esille tulleet vaaratapahtumat ja epékohdat kasitellaan tydpaikoilla
yhdessa henkildston kanssa esihenkilon johdolla. limoituksista saatua tietoa hyddynnetdan
toiminnan kehittdmisessa. Tiedot epakohtia koskevista ilmoituksista ja kehittamistoimista
raportoidaan sdanndllisesti sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan johdolle.

Kotihoidon ladkarit yksikon esihenkilot vastaavat tydsuojelupakki-ilmoituksista, kasittelysta ja
niiden kautta tulevista kehittamistoimista. Vaaratapahtumat kasitellaan henkil6stén kanssa.

Yhteisissa laakarikokouksissa keskustellaan tyohyvinvointiin liittyvista asioista. Kunta10-ja Fiilari
-kyselyiden tulosten perusteella tehdaan tyohyvinvointiin liittyvaa kehittdmistyota. Yksikon
kehittdmispaivissa on tydhyvinvointiin liittyvid aiheita.

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 henkil6illd, jotka tydskentelevat paasaantdisesti ja toistuvasti sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluiden asiakas- ja potilastiloissa seka sairaan- ja potilaskuljetuksessa.

Tyontekijé/opiskelija tayttaa itse rokotusseurantalomakkeet ja toimittaa ne esihenkildlleen. Tyo-
ja oppisopimussuhteiset henkilt rokotetaan tyoterveyshuollossa. TySharjoitteluun tulevien
rokotussuojasta huolehtii opiskeluterveydenhuolto. Muissa tilanteissa rokotteet annetaan omalla
terveysasemalla.

Tartuntatautilakiin liittyva ohje ja lomakkeet tulee kasitelld palvelukokonaisuuksien
johtoryhmissa, esihenkilbkokouksissa ja tydpaikkakokouksissa niissa palveluissa, joita
rokotusvelvoite koskee. Esihenkiliden tulee kerata tartuntatautilain mukaiset henkildstdn
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 tydterveyshoitajaan. 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
riskiryhmaan. Kattava henkil6ston rokotesuoja lisda potilasturvallisuutta.

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
my0s harjoittelijoilta ja muilta vastaavilta henkililta, jotka toimivat tyGpaikalla 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 hoitotehtéavissa toimiviin tydntekijoihin. Lisdohjeistus I0ytyy
intran henkildstdsivulta, epidemiologisen toiminnan ohjesivustolta seké THL julkaisusta
"Tydntekijalle tehtavat terveydentilan selvitykset tuberkuloositartuntojen torjumiseksi”, Helsinki
2017.

Kotihoidon ladkareilla on tartuntatautilain (1227/2016) 48 § mukaisesti 1adkareilld on velvoite

rokotussuojasta. Tybnantaja varmistaa vuosittain riittdvan rokotussuojan tydtehtavien
edellyttdmalla tavalla. Uusien tyontekijoiden rokotussuoja varmistetaan tyon alkaessa.
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7 Toimintaymparisto ja tukipalvelut

7.1 Toimintaymparisto

Toimitilojen hallinnointi tehddan Modulo-tilatietopalvelussa, missa toiminnoilla on mahdollisuus
tarkastella omien kaytdssa olevien tilojen tietoja. Palvelu sisaltdd vuokrakohteiden perustiedot,
pohjakuvat, vuokrasopimukset, tilatiedot seka tilojen kayttajatiedot. Lisaksi tilapalveluissa
koordinoidaan, suunnitellaan ja tehdaan yhteistyota 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 pitkaaikaista sailymista.

Toimialalla on k&ytéantona sisdinen vuokraus, mika tarkoittaa sita, etta toimitiloille lasketaan
vuokran lisdksi kiinteistdjen kayttokustannuksia. Sisaistd vuokraa peritdan toimialan yksikoilta ja
toimipisteilta. Sisainen vuokra pitaa sisalldan toimitilojen vuokrat, sahkon, 1ammityksen,
kayttdveden, yleisjatehuollon, kiinteistdbnhuollon ja kayttajapalvelut, vartiointi- ja turvapalvelut
(piiri- ja halytysvartiointi) seka pienet toiminnalliset korjaushankkeet seka tilapalvelujen
hallintokulut. Sisdisen vuokran piiriin kuulumattomien tilojen kustannukset kohdistuvat
toiminnalle itselleen.

Kotihoidon laakarit -yksikon 1a3karit toimivat kotihoidon lahipalvelualueiden tiloissa, joissa
l&akareilld on oma tydpiste seka arviointi -ja kuntoutusosastojen tiloissa joko osaston
tydpisteella tai sen ulkopuolella olevassa tydhuoneessa. Hallinnon tiloissa on ylildakarin huone.
Potilasty6 tapahtuu joko potilaan kodissa tai arviointi-ja kuntoutusosastolla potilaan huoneessa.
Potilasvastaanottohuoneita ei yksikolla ole.

7.2 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 tydyhteisolla on
ekotukihenkild. Ekotukihenkil6t opastavat ja kannustavat tyotovereitaan ympariston kannalta
jarkevampiin toimintatapoihin oman tyonsa ohella. Kaupunki ja toimiala tarjoavat
ekotukihenkildille koulutusta ja tukea.

Jatelain (646/2011) mukaan kaikessa toiminnassa on ensisijaisesti vihennettava 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 I&dakehoitosuunnitelmassa.
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Kotihoidon ladkarit yksikon 1&akarit toimivat yhteisissa tiloissa hoitajien kanssa. Omaa
ekotukihenkila ei nain ollen ole. Erityisjatteiden kasittely tapahtuu hoitoyksikdisséa (kotihoito tai
seniorikeskukset).

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 tekemisesta. Kaikissa palveluissa on kaytossa Apotti-asiakas-
ja potilastietojarjestelman liittyva asiakasportaali ja sédhkdisen asioinnin vayla Maisa
ammattilaisen ja kuntalaisen valilla.

7.5 Tukipalvelut ja alihankinta

Kotihoidon Iaakarit yksikon vastuulle kuuluvat yksityisen tehostetun palveluasumisen ja
kaupungin oman idkkaiden tehostetun palveluasumisen ja laitoshoidon laakarintyd on jarjestetty
ostopalveluna. Yksityisten hoivayksikdiden osalta palvelu koskee sellaisia yksikaita, joihin
Helsingin kaupunki on ohjannut myonteisen hoitotasoratkaisun saaneita asiakkaitaan
ymparivuorokautiseen hoitoon tai jotka on hyvaksytty asumispalvelun palvelusetelituottajiksi.

Laakari kay yksikdissa sdanndllisesti ja on virka-aikana konsultoitavissa samaan tapaan kuin
olisi yksikon tuottaessa itse ladkaripalvelua. Ostopalvelussa tuotettavan laakaripalvelun
maaraajat ja sisaltd vastaavat kaupungin omien ldakareiden toimintaa. Nykyisia
puitesopimustuottajia ovat Mehildinen ja Terveytesi palvelut.

Yksityisen laakarintyon laatua seurataan haastatteluin yksikdihin tehtyjen tarkastuskayntien
yhteydessa, 1-2 kertaa vuodessa hoitohenkildkunnalle kohdistetulla laatukyselylla seka
I&akaripalveluihin kohdistuvien selvityspyyntdjen ja muistutusten kautta. Valvontaa toteutetaan
yhteistydssa SAS- palvelun kanssa.

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.

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.

Tarkeimmat tdmanhetkisen tunnistetut kehittdmisen osa-alueet, joilla tavoitellaan laadukasta ja
turvallista asiakkaiden hoitoa ovat:

1) Henkildston maaran riittdvyyden turvaaminen kehittamalla tydn pito- ja vetovoimatekijoita

2) Tyén moniammatillisen luonteen takia verkostoissa tapahtuva moniammatillisen tyén
kehittaminen (eri osa-alueita)
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8.2 Arkistointi ja viestinta

Omavalvontasuunnitelma toimitetaan allekirjoitettuina toimialan asiakirjahallintoon
(Kavi/asiakirjakeskus, PL 6000). Yksikén oma suunnitelman on julkisesti luettavissa
paperiversiona yksikon hallinon toimitiloissa, Sturenkatu 8.Liséksi omavalvontasuunnitelmista

toimitetaan yksi kappale séhkoisena versiona toimialan viestintdan, josta suunnitelma laitetaan
julkisesti luettavaksi kaupungin verkkosivuille.

8.3 Suunnitelman hyvaksynta

Yksikdn omavalvontasuunnitelman hyvaksyy aina kyseisen yksikon vastuuhenkild seka hanen
lisdkseen hanen esihenkilonsa eli organisaation seuraavan tason esihenkil®.

Elisa Talja, vs. ylilaakari

kotihoidon laakarit

Laura Pikkarainen

Johtajalaakari, Helsingin sairaala
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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
Turvallisuuskévely, 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 lapimenoaika kuukausittain Ariointitoiminta 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/alayksikdn RAI/RAI-
CA+HELSA-tulokset , tulosten yksikén/alayksikén
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 hyddyntaen puolivuosittain johtaja/paallikké X 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/péaallikké 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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