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Johdanto

Hyvinvointialueesta annetun lain (611/2011) 10 §:ss& saadetaan, etté hyvinvointialueen
tulee ohjata ja valvoa sen jarjestdmisvastuulle kuuluvaa palvelutuotantoa.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 40 § (612/2021) edellyttaa, etta
hyvinvointialueen on toiminnassaan varmistettava omavalvonnalla tehtaviensa
lainmukainen hoitaminen ja tekemiensa sopimusten noudattaminen. Hyvinvointialueen
on omavalvonnassaan erityisesti varmistettava palvelujen saatavuus, jatkuvuus,
turvallisuus ja laatu seka asiakkaiden yhdenvertaisuus. Tehtdvien ja palvelujen
omavalvonta on toteutettava osana niiden jarjestamista ja tuottamista.

Hyvinvointialuetta koskeva sééntely koskee my6s Helsingin kaupunkia (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon seké pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla 2 § 2 mom.).

Terveydenhuoltolaki (1326/2010) edellyttad, ettd terveydenhuollon toimintayksikén on
laadittava suunnitelma laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden taytantdonpanosta.
Suunnitelmassa on otettava huomioon potilasturvallisuuden edistdminen yhteistydssa
sosiaalihuollon palvelujen kanssa.

Laki ikd&ntyneen véeston ja toimintakyvyn tukemisesta sekéa idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista eli ns. vanhuspalvelulaki (980/2012) edellyttaa
omavalvontasuunnitelman laatimista ja muun muassa suunnitelman toteutumisen
seurantaa palautetta keraamalla ja palvelujen Kkehittdmista. Vanhuspalvelulain
toteuttamisen tueksi on julkaistu Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja
palvelujen parantamiseksi 2020-2023. Laatusuosituksen tavoitteena on mahdollistaa
hyva ikaantyminen seka laadukkaat ja vaikuttavat palvelut niita tarvitseville iakkaille
henkilGille.

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) perusteella sosiaalihuollon toimintayksikén tai muun
toimintakokonaisuudesta vastaavan tahon on laadittava omavalvontasuunnitelma
sosiaalihuollon laadun, turvallisuuden ja asianmukaisuuden varmistamiseksi.

e suunnitelma on pidettava julkisesti nahtavana
e sen toteutumista on seurattava saannollisesti

e toimintaa on kehitettava asiakkailta seka toimintayksikon henkildstolta
saénndllisesti kerattavan palautteen perusteella.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden edistaminen perustuu kansalliseen Asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategia ja toimeenpanosuunnitelmaan 2022—2026 (Sosiaali- ja
terveysministerion julkaisuja 2022:2).

Johtamisvastuussa olevat vastaavat toiminnan omavalvonnasta ja sen osana asiakas-
ja potilasturvallisuudesta seké toiminnan laadusta. Jokainen ammattilainen on
vastuussa omasta tydstaan ja siten osallistuu osana jokapaivaista tyotaan
omavalvonnan keinoin toiminnan kehittdmiseen ja asiakas- ja potilasturvallisuuden
edistamiseen. Hallinnon nimetyt asiantuntijat tukevat linjajohtoa néiden tehtavien
toteuttamisessa. Toimialajohtaja toimii asiakas- ja potilasturvallisuuden


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162455/STM_2020_29_J.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162455/STM_2020_29_J.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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vastuuhenkiléna ja toimialalle on nimetty asiakas- ja potilasturvallisuuskoordinaattori.
Omavalvonnan osana kerataan tietoa toiminnan riskeista ja laatupoikkeamista. Tata
palautetietoa kaytetdaan hyvaksi toiminnan kehittamisessa.

Omavalvonnalla varmistetaan palvelujen saatavuus, jatkuvuus, turvallisuus ja laatu;
asiakkaiden yhdenvertaisuus; tehtavien lainmukainen hoitaminen seké sopimusten
noudattaminen. Samalla omavalvonta edistaa henkildston oikeusturvaa ja
tyoturvallisuutta. Omavalvontasuunnitelma on kaytannon tydkalu yksikon toiminnan
ohjaamiseen ja seuraamiseen. Yksikdiden/palvelujen omavalvontasuunnitelmiin
kirjataan toimintaa koskevat asiat mahdollisimman konkreettisesti.
Omavalvontasuunnitelmat ovat osa toimialan omavalvontaohjelmaa.

1. Suunnitelman laatiminen ja yllapito

Useat eri aikoina voimaan tulleet sdddokset edellyttavét toiminnan ohjausta ja
seurantaa. Tama on Helsingin sosiaali- ja terveystoimen, sairaala-, kuntoutus- ja
hoivapalveluiden (SKH) kotona asumista tukevien ja ymparivuorokautisen hoivan
palveluiden omavalvontasuunnitelma, johon on yhdistetty potilas- ja
asiakasturvallisuussuunnitelma. Taméa on tehty toimialatason puitesuunnitelman
pohjalle.

Yksikot ja alayksikot laativat omat suunnitelmansa tdmén suunnitelman rungon
mukaan soveltaen sitd omaan toimintaansa niin, etta tima pohja on otsikoineen kaikille
yhteinen. Yksikot ja alayksikot tarkentavat omia tietojaan lisaamalla tahan pohjaan tai
jattamalla pois sellaiset kohdat, jotka eivat liity ko. yksikdn toimintaan.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan organisaatiorakenne on:

e toimiala

palvelukokonaisuus

palvelu

yksikko (taso 4)

alayksikko (taso 5)

tyoyksikko (taso 6)
SKH:n omavalvontasuunnitelmapohja kattaa:
e Arviointitoiminnan

o iakkaiden ja ty6ttdmien palvelukeskustoiminnan



e iakkaiden, muisti- ja monisairaiden henkildiden seka omaishoidettavien
paivatoiminnan

¢ kuntouttavan arviointiyksikon

e kotihoidon

e gerontologisen sosiaalitydn

o idkkaiden ja alle 65-vuotiaiden monisairaiden henkildiden yhteiséllisen
asumisen, ymparivuorokautisen palveluasumisen ja laitoshoidon (sisaltaen
ympaéarivuorokautisen arviointi- ja kuntoutustoiminnan seka kriisi- ja
lyhytaikaishoidon)

o kotihoidon laakarit -yksikon

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

Toimialan yhteinen suunnitelma ja yksikkdkohtaiset suunnitelmat ovat saatavissa
Helsingin kaupungin verkkosivuilla (www.hel.fi) ja yksikdiden toimitiloissa
paperiversioina esim. ilmoitustaululla. Saanndllisen kotihoidon asiakkaiden
hoitokansioihin liitetdén tiedote omavalvontasuunnitelmasta ja henkildkunnalta voi
pyytaa oman kappaleen néhtéavaksi. Omavalvontasuunnitelmassa mainituista sosiaali-
ja terveystoimialan ohjeistuksista saa lisétietoa ottamalla yhteytta yksikon/alayksikon
johtajaan. Suunnitelmia tarkastetaan vuosittain. Kehittamistoimenpiteet merkitaén
suunnitelmaan.

Yksikodiden ja alayksikdiden omavalvontasuunnitelmat arkistoidaan paperimuotoisena
ja allekirjoitettuna asiakirjakeskukseen (Kavi/Asiakirjakeskus, PL 6000) ne ovat
luettavissa https://www.hel.fi/soteffi/esittely/organisaatio/skh/ovs. Arkistossa
sdilytysaika on 10 vuotta.

Madetojan palvelutalon omavalvontasuunnitelma on tehty eri ammattikunnan edustajien
kanssa yhteisissa tydpajoissa lokakuussa 2022.

2. Palvelun tuottajaa koskevat tiedot

Helsingin sosiaali- terveys- ja pelastustoimiala, sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut
Yksikon katuosoite: Toinen linja 4 A

Postinumero: 00099 Helsingin kaupunki

Postitoimipaikka: PL 6000

Palvelukokonaisuuden vastuuhenkilo: Seija Meripaasi, sairaala-, kuntoutus- ja
hoivapalvelujen johtaja, p.09 310 5015 (vaihde)


https://www.hel.fi/sote/fi/esittely/organisaatio/skh/ovs

Seniori-info on puhelin- ja neuvontapalvelu helsinkildisille senioreille ja heidan
l&heisilleen. Seniori-infosta saa monipuolisesti tietoa ja ohjausta Helsingin kaupungin,
yritysten ja jarjestdjen palveluista. Ikdihmisia ohjataan tarpeenmukaisesti toimintakykya
tukevan toiminnan, tuen tai palvelun piiriin.

Asiakasohjaus on osa valtakunnallista keskitettyd asiakas- ja palveluohjauksen
toimintamallia. Arviointitoiminnan asiakasohjauksessa toimii 6 tiimia.
Asiakasohjauksesta neuvotaan ja ohjataan ikaantyvia asiakkaita seka tehdaan
sosiaalihuoltolain mukaista palvelutarpeen arviointia. Asiakasohjaukseen on keskitetty
palvelutarpeen arviointi, palveluiden paatdksen teko ja palvelukokonaisuuksien
koordinointi. Asiakasohjaus vastaa kaikkien kotihoidon ostopalveluasiakkaiden
asiakastason valvonnasta. Toiminnan keskisséa on asiakas ja asiakkaan tarve.
Lahtokohtana on tukea ik&d&ntyneen vaestdn hyvinvointia ja arjessa selviytymista oikea-
aikaisesti kevyimman palvelun periaatteen mukaisesti. Arviointi tehdaan asiakkaan
elaméntilanteen edellyttdmassa laajuudessa yhteistydssa asiakkaan ja tarvittaessa
h&anen omaisensa ja laheisensa sek& muiden toimijoiden kanssa. Arvioinnin ja Rai
arviointivalineen perusteella asiakkaan kanssa yhdessa laaditaan asiakassuunnitelma.
Asiakasohjaus kaynnistaa asiakkaalle mahdolliset tarvittavat palvelut ja
asiakasohjauksesta tai gerontologisesta sosiaalitydsta nimetaan tarvittaessa
asiakkaalle sosiaalihuoltolain mukainen omatyontekija.

Hoivapaikkakoordinointi kuuluu keskitettyihin asiakasohjauspalveluihin.
Hoivapaikkakoordinaattorit huolehtivat ikaantyneiden ja alle 65-vuotiaiden
monisairaiden sijoitustoiminnasta ympéarivuorokautiseen hoivaan osana Selvitys
Arviointi Sijoitus eli SAS-prosessia. Sijoitustoiminnan toteutumista arvioidaan
seuraamalla odotusaikojen pituutta ja alueellisuuden toteutumista.

Terveyssosiaality0 toteuttaa sairaalassa tehtavaa sosiaalityoté. Hallinnollisesti
terveyssosiaality® kuuluu Arviointitoiminnan yhteisiin palveluihin, mutta
toimintakenttana on Helsingin sairaalan yksikké (Laakson, Malmin ja Suursuon
sairaala). Jokaisessa sairaalassa on oma terveyssosiaalityon tiimi, joihin kuuluu
sosiaalitydntekijoita ja sosiaaliohjaajia. Terveyssosiaalityon asiakkaita ovat sairaalan
vuodeosastoilla hoidossa olevat potilaat. Asiakkaana on kaikenikaisia yli 18-vuotiaita
henkildita. Terveyssosiaalityd keskittyy ensisijaisesti vastaamaan potilaiden akuutteihin
sosiaalisiin ongelmiin sairaalahoidon aikana seka kotiuttamiseen liittyviin sosiaalisiin
pulmiin. Terveyssosiaality0lla on oma tarkeé roolinsa osana sairaalan moniammatillista
tiimia. Yhteistyota tehdaan laajasti myds erialisten avopuolen toimijoiden kanssa.

Ostopalvelut ja laadunhallinta -yksikk6 vastaa ikdantyneiden ja alle 65-vuotiaiden
monisairaiden asiakkaiden ymparivuorokautisen hoidon, ikdantyneiden paivatoiminnan,
kotihoidon ja laakaripalvelujen ostopalvelujen hankinnasta ja sopimusohjauksesta seka
palvelujen valvonnasta. Se antaa asiantuntijapalveluja, ohjausta ja tukea
senioripalvelujen toimintayksikgille. Tavoitteena on varmistaa senioripalvelujen hyva
palvelu ja laatu.

Palvelukeskustoiminta on matalan kynnyksen kohtaamisen ja vuorovaikutuksen
paikka, joka on tarkoitettu elékeikaisille ja tyottomille helsinkilaisille. Palvelukeskuksissa
toimintaa jarjestavat oman henkilokunnan lisaksi muun muassa asiakkaat itse,
vapaaehtoiset, muut kaupungin toimijat, jarjestét ja seurakunnat. Palvelukeskukset
tarjoavat toiminnan ja osallistumisen mahdollisuuksia. Ne toimivat asiakkaiden omia
voimavaroja hyddyntéen ja heidén aktiivisuuttaan ja osallisuuttaan vahvistaen. Osassa



palvelukeskuksia jarjestetddn ruotsinkielistéd toimintaa. Helsingissa on yhteensa 15
palvelukeskusta eri puolilla kaupunkia.

Kuntouttava arviointiyksikk® tarjoaa apua ja tukea sairaalasta seka paivystyksesta
kotiutuville asiakkaille, joilla ei ole aikaisempaa kotihoidon palvelua. Liséksi asiakas voi
ohjautua yksikon asiakkaaksi Arviointitoiminnan asiakasohjauksen tekeméan
palvelutarpeen arvioinnin kautta. Ennen kuntouttavaa arviointijaksoa asiakas on
yhdessa laheisten, 1&a8kéarin, hoitajan tai asiakasohjaajan kanssa huomioinut
toimintakyvyn heikkenemisen ja kotona parjaamisen haasteen. Lahtékohtana on
asiakkaan oma kuntoutustavoite ja jakson tavoitteena on asiakkaan omien
voimavarojen tunnistaminen ja toimintakyvyn tukeminen seka selvittaa, mitka palvelut
voisivat tukea asiakkaan kotona asumista. Asiakkaan toimintakykya arvioidaan ja
kuntoutusta suunnitellaan yhdessé asiakkaan kanssa kotikayntien yhteydesséa seké
paivittaisissa moniammatillisissa asiakaspalavereissa. Asiakkaan hoito ja kuntoutus
nivotaan osaksi asiakkaan arkea ja toteutetaan moniammatillisen tiimin yhteistyona.
Kuntouttava arviointijakso on aina yksil6llinen ja sen kesto méaaraytyy asiakkaan
tarpeen mukaan.

Paivatoiminta on ennaltaehkaisevaa ja kuntoutumista tukevaa toimintaa, jolla
edistetaan kotona asuvien iakkaiden henkildiden toimintakykya, henkista vireytta ja
sosiaalisia suhteita. Paivatoiminnan tavoitteena on tukea muistisairaiden asiakkaiden
jaltai omaishoidettavien kotona asumista, yllapitda omatoimisuutta ja tukea
omaishoitajien jaksamista. Paivatoimintaa jarjestetdaan kaupungin omissa yksikoissa ja
lisdksi kaupunki ostaa paivatoimintaa yksityisilta palveluntuottajilta. Paivatoimintaa
jarjestetaan 19 kaupungin omassa yksikossa.

Kotiin vietavina tukipalveluina mydnnetaén harkinnanvaraisesti tarpeeseen perustuen
esimerkiksi turva-, ateria-, kauppa-, vaatehuolto- ja siivouspalveluja seka sosiaalista
kanssakaymista edistavia palveluja.

Kotihoidon perustehtava on jarjestaa idkkaiden henkildiden, toipilaiden,
pitkaaikaissairaiden ja yli 18-vuotiaiden vammaisten terveydentilan ja toimintakyvyn
tuki ja sairauksien hoito seké palvelut niin, ettd elaminen kotona turvallisesti on
mahdollista. Helsingisséa kotihoidolla tarkoitetaan kotipalvelun ja kotisairaanhoidon
tehtavien muodostamaa kokonaisuutta, joka sisdltéaa etahoito- ja etdkuntoutuspalvelut.

Kotipalvelulla tarkoitetaan asumiseen, hoitoon ja huolenpitoon, toimintakyvyn
yll&pitoon, asiointiin sek& muihin jokapaivaiseen elamaan kuuluvien toimintojen
suorittamista tai niisséa avustamista. Kotipalvelua annetaan sairauden, vamman tai
muun vastaavanlaisen toimintakykya alentavan syyn perusteella niille henkil6ille, jotka
tarvitsevat apua selviytyakseen edella mainituista toiminnoista. Kotihoitoon sisaltyvana
kotisairaanhoito on hoito- ja palvelusuunnitelman mukaista tai tilapaista asiakkaan
asuinpaikassa, kotona tai siihen verrattavassa paikassa moniammatillisesti toteutettua
terveyden ja sairaanhoidon palvelua.

Gerontologisen sosiaalityon tavoitteena on vahvistaa iakkaiden seké alle 70 vuotta
tayttaneiden, selkeistd muistiongelmista karsien tai muistisairausdiagnoosin saaneiden
henkildiden hyvinvointia ja toimintakykyéa seka edistda heidan hyvinvointiaan
vahvistavia olosuhteita ja yhteiséjen toimivuutta. Sosiaalitydssa painottuu erityista
tukea tarvitsevien ja vaikeissa elamantilanteissa olevien asiakkaiden kanssa
toimiminen. Sosiaaliohjauksessa painottuu palvelujen ja etuuksien hakeminen ja niiden



kayttamiseen liittyva tyoskentely, arkielaman sujumista tukeva ohjaus ja tuki seka
saattaminen tarvittavien palvelujen ja toimintojen piiriin. Gerontologisessa sosiaalityon
yksikssa kaytetddn laatukasikirjaa osana omavalvontaa ja asiakkaiden osallistamista.
Omaishoidon kotiavustajapalvelu on harkinnanvarainen tuki sitovaa omaishoitoa
tekevalle omaishoitajalle. Omaishoidon toimintakeskuksissa tarjotaan
omaishoitoperheille muun muassa lakisdateistd omaishoitajavalmennusta.

Lyhytaikaishoito, osavuorokausihoito, arviointi- ja kuntoutustoiminta seka
kriisihoito ovat ennaltaehkéisevaa ja toimintakykya tavoitteellisesti yllapitavaa ja
edistavaa toimintaa. Silla tuetaan iakkaiden kotona asuvien hyvinvointia ja terveytta.
Palvelulla tuetaan asiakkaan kotona asumista sekd omaishoitoa. Palvelua tuotetaan
ymparivuorokautisen ja laitoshoidon yksikdissa. Hoito on lyhytaikaista ja tavoitteena on
asiakkaan kuntoutuminen ja palaaminen omaan kotiin.

Yhteis6llinen asuminen on esteetonta ja turvallista asumista asumisyksikssa, jossa
henkildn hallinnassa on hanen tarpeitaan vastaava asunto ja jossa asukkaille on
tarjolla sosiaalista kanssakaymista edistavaa toimintaa. Se on tarkoitettu henkildille,
jonka toimintakyky on alentunut ja hoidon ja huolenpidon tarve kohonnut korkean ian,
sairauden, vamman tai muun vastaavan syyn vVUoksi.

Ymparivuorokautinen palveluasuminen ja laitoshoito on tarkoitettu iakkaille
henkildille, jotka eivat enaa selviydy omassa kodissaan kotihoidon apujen turvin. Hoitoa
ja huolenpitoa jarjestetdaan ryhmakodeissa tai palveluasunnoissa. Pitkaaikainen hoito ja
huolenpito voidaan toteuttaa laitoshoitona, jos siihen on ladketieteelliset perusteet tai
jos se on iakk&aan henkilén turvallisen hoidon kannalta perusteltua. Hoiva ja huolenpito
perustuvat yksilolliseen, asiakkaan tarpeista lahtevaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan.
Alle 65-vuotiaiden monisairaiden asiakkaiden pitkdaikainen, ymparivuorokautinen
palveluasuminen jarjestetdan omissa asumispalveluyksikdissa seka ostopalveluna.
Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa ja laitoshoidossa toteutetaan monialaista
yhteisty6ta asiakkaan, omaisten, vastuuhoitajan ja moniammatillisen tiimin kanssa.
Ympaérivuorokautista hoitoa tarjotaan Helsingin omassa toiminnassa 10
seniorikeskuksessa seka ostopalveluina.

Kotihoidon laakarit -yksikon perustehtdvana on jarjestaé laakaripalvelua SKH:n
palvelujen piirissa oleville helsinkildisille sovitun tydnjaon mukaisesti sekd antaa
laaketieteellisia asiantuntijakonsultaatioita muille sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisille esimerkiksi palveluista paattamisen yhteydessa tai asiakasohjaukseen
liittyen. Potilailla on yleensa vanhusikaan liittyvia sairauksia ja toiminnanvajeita, jotka
aiheuttavat arjessa selviytymisen haasteita. Yksikon laékarit tekevéat ty6tdan osana
kotihoidon ja asumispalvelujen moniammatillisia tiimeja.

Madetojan palvelutalossa asuu 75 ikdihmistd, jotka ovat saaneet kodin tehostetun
palveluasumisen yksikdsta SAS (Selvitys Arviointi Sijoitus) -prosessin kautta. Lisaksi
Madetojan palvelutalossa toimii 12 asiakkaan paivatoimintayksikkd Napsakka.
Muistisairaiden ryhmékodissa Emmakodissa asuu 16 asiakasta, Sinikaislassa 16
asiakasta, ryhmakoti Havupirtissa 15 asiakasta, Naavatuvassa 15 asiakasta ja
psykogeriatrisessa ryhmakodissa, Viljankukassa, 13 asiakasta.



3. Toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Helsingin kaupungin eettiset periaatteet velvoittavat henkildstta ja luottamushenkiloita,
ja ohjaavat heidan toimintaansa koko kaupunkikonsernissa. Esihenkilot vastaavat siita,
ettd eettiset periaatteet saatetaan henkilostdn tietoon tyéyhteisoissa.

Sosiaali- ja terveys- ja pelastustoimialan tehtavana on:

- jarjestaa ja tuottaa sosiaali- terveys- ja pelastuspalveluja

- luoda edellytyksia terveyden ja hyvinvoinnin yllapitamiselle ja edistamiselle,
edistda omatoimisuutta ja yhteisvastuullisuutta seké ehkaista ja vahentéaa
sosiaalisia ja terveydellisid ongelmia ja niiden haittavaikutuksia.

- huolehtia terveydenhuoltolain mukaisista terveyskeskuksen tehtavista ja
sosiaali- ja terveystoimen laékehuollosta.

Helsinkilaisten hyvinvointi, terveys ja turvallisuus rakentuvat yhteisty6lla. Sosiaali-,
terveys- ja pelastustoimen tehtavana on lisata hyvinvointia, terveytta ja turvallisuutta
jarjestamalla oikea-aikaisesti asukkaiden palvelutarpeita vastaavia palveluja.

Madetojan palvelutalossa tydskentelemme paljon palveluita tarvitsevia asiakkaita
varten, heita osallistaen ja yhteistydssa laheisten kanssa. Madetojan palvelutalossa
toiminta-ajatuksena on vastata ymparivuorokautiseen palveluasumisen asiakkaiden
lakisdateiseen hoivaan ja hoitoon kuntouttavalla ty6otteella. Madetojan arvoissa ja
toiminnassa nayttaytyy ikdihmisten aito kohtaaminen, elamaénilo ja hyvinvoiva
henkildsto.

4, Sisainen valvonta ja riskienhallinta

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.
Toimialan siséisella valvonnalla ja riskienhallinnalla tuetaan strategisten ja
toiminnallisten tavoitteiden toteutumista.

Sisainen valvonta ja riskienhallinta perustuvat kuntalakiin, toimialan tehtéavia koskevaan
erityislainsdddantoon, kaupunginvaltuuston hyvaksymiin sisaisen valvonnan ja
riskienhallinnan perusteisiin sek& kaupungin ohjeisiin. Helsingin kaupungin sosiaali-
terveys- ja pelastustoimialan sisaisen valvonnan ja riskienhallinnan johtamisvastuut
yhtyvat toimialan johtamisvastuisiin, eikd paasaantoisesti ole tarkoituksenmukaista
eritella sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan johtamista muusta johtamisesta.

Sisdisellad valvonnalla tarkoitetaan sisdisid menettely- ja toimintatapoja, joilla johto
pyrkii riittavalla tarkkuudella varmistamaan toiminnan laillisuuden ja tuloksellisuuden.
Sisdiseen valvontaan kuuluvat valvontatoimenpiteet auttavat varmistamaan
tavoitteiden saavuttamista, saannosten ja maaraysten noudattamista, resurssien
tarkoituksenmukaista kayttod, omaisuuden turvaamista ja tiedon luotettavuutta.
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Sisdista valvontaa suoritetaan toimialan kaikilla toimintatasoilla ja kaikissa
toiminnoissa.

Helsingin kaupungin sosiaali-, terveys- ja pelastustoimiala kohtaa toiminnassaan
sisdisia ja ulkoisia tekijoita ja vaikutteita, joiden takia on epdvarmaa, saavuttaako
toimiala, palvelukokonaisuudet, palvelut, toimintayksikét ja henkildsto tavoitteensa
suunnitellussa aikataulussa tai eivat ollenkaan. Taméan epavarmuuden vaikutusta
toimialan tavoitteisiin kutsutaan “riskiksi”.

Riskienhallinta tarkoittaa koordinoitua toimintaa, jolla sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialaa johdetaan ja ohjataan riskien osalta. Riskienhallinnalla varmistetaan
asetettujen tavoitteiden saavuttaminen ja talousarvion seké toimintasuunnitelman
toteutuminen puuttumalla uhkaaviin tekijoihin jo ennakolta. Riskienhallinta on osa
strategia- ja talousarvioprosessia, osa palvelukokonaisuuksien, palveluiden ja
toimintayksik6iden toiminnansuunnittelua ja toimintaa, osa turvallisuutta seké osa
muutosten ja turvallisuuspoikkeamien hallintaa.

4.1. Riskienhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Jokainen toimija 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. Yksikoissa
tulee tunnistaa operatiiviset riskit, arvioida niiden vaikutukset turvallisuuteen ja
toimintaan seka laatia toimintaohjeet eri tilanteita varten. Samalla tulee selvittda ja
kuvata keinot, joiden avulla pystytdan varautumaan vaaratilanteita varten,
suojautumaan niiltd ja turvaamaan toiminnan jatkuvuus hairidtilanteissa.
Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan ne toimenpiteet, joilla riskienhallintaa toteutetaan
kaytannossa.

Vaarojen arvioinnin tekeminen tydpaikalla on lakisdateinen velvoite. Vaarojen arviointia
ei kuitenkaan tehda viranomaisia, vaan tydpaikkaa itseansa varten. Vaarojen arviointi
on prosessi, jossa tyonantaja ja tyontekijat yhdessa tunnistavat ja arvioivat tyopaikan
vaara- ja kuormitustekijat. Laadukkaasti tehty vaarojen arviointi vahentaa tytpaikalla
sattuvia henkild- ja materiaalivahinkoja, lisda tyéhyvinvointia seka parantaa tyén
tehokuutta ja tuottavuutta.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden riskit kirjataan yksikdiden omiin
omavalvontasuunnitelmiin aina kyseisiin asiakohtiin. Esim. hygieniaan, laakehoitoon,
ravitsemukseen, henkilostoon tai tiloihin liittyvat riskit kirjataan suunnitelmaan ko.
otsikon alle. Yksik6issa kannattaa tunnistaa muutama toimintaa koskeva oleellinen
riski, keinot niiden ehkaisyyn, toimenpiteet riskin toteutuessa ja sen jalkeen viela
kehittamistoimenpiteet.

4.2. Asiakas- ja potilastyon riskien tunnistaminen ja k&sitteleminen

Asiakas- ja potilasturvallisuutta edistetaan ja korjataan toimialatasolla esimerkiksi
lAdkehoito-osaamisen, hoitoon liittyvien infektioiden torjunnan, potilaan eristimisen ja
likkumisen rajoittamisen, hoidon ja asiakastytn dokumentoinnin, osto- ja
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tukipalvelujen, alueellisen yhteisty6n ja fyysisen ympériston osalta. Asiakas- ja
potilasturvallisuus varmistetaan tyon arjessa, joten kehittdmistarpeita ja riskeja
tunnistetaan osana toimintaa. Riskien ja epékohtien tunnistamisessa pyritaan
ennakoivaan tunnistamiseen ja havainnointiin, jotta tarvittavia toimenpiteita voidaan
tehda ennen ei-toivottujen tapahtumien toteutumista.

Tyontekijat ilmoittavat havaitsemansa epakohdat, vaaratapahtumat tai niiden uhat
omalle esihenkildlleen kaytdssa olevien jarjestelmien kautta (HaiPro, SPro ja
Tyo6suojelupakki). Vaaratapahtumien, havaittujen epékohtien ja lahelta piti -tilanteiden
kasittelyyn kuuluu niiden puheeksi ottaminen, kirfjaaminen, analysointi, tarvittavat
toimenpiteet ja raportointi. Vastuu riskienhallinnassa ja saadun tiedon
hyodyntamisessa kehitystydssa on esihenkildlla. Tydntekijdiden vastuulla on
epakohtien tunnistaminen arjen ty0ssa, niihin reagointi ja tiedon saattaminen johdon
kayttoon. Esihenkild vastaa kaytantdjen luomisesta asiakas- ja potilasturvallisuustyon
toteutumisen tueksi.

Vaaratapahtumien ja epéakohtien kasittelyyn kuuluu avoin ja rakentava keskustelu
tyontekijoiden, asiakkaan ja tarvittaessa omaisten ja laheisten kanssa. Avoin ja
rakentava keskusteluilmapiiri tukee hyvan turvallisuuskulttuurin rakentumista
tyoyksikdissa. Jos tapahtuu vakava, mahdollisesti korvattavia seurauksia aiheuttanut
haittatapahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan korvausten hakemisesta.

42.1. Sosiaalihuoltolain 48 8§ ilmoitusvelvollisuus

Sosiaalihuoltolain 488 edellyttda tydntekijoitd ilmoittamaan viipymatta toiminnasta
vastaavalle henkildlle, jos han tehtéavassaan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai
ilmeisen epékohdan uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa.
lImoitusvelvollisuus koskee kaikkia sosiaalihuollon henkildsté6n kuuluvia tydntekijoita ja
ammattiryhmia, riippumatta tyétehtavista. Kaikki sosiaalihuoltolain 14 §:n tarkoittamaa
sosiaalipalvelua toteuttavat yksikot kayttavat SPro-jarjestelmaa.

Epakohdalla tarkoitetaan esimerkiksi

asiakkaan epaasiallista kohtaamista tai loukkaamista sanoilla
- asiakasturvallisuudessa ilmenevia puutteita

- asiakkaan kaltoinkohtelua (fyysinen, psyykkinen tai kemiallinen eli laékkeilla
aiheutettu kaltoinkohtelu)

- vakavia puutteita asiakkaan aseman ja oikeuksien toteuttamisessa
- vakavia puutteita asiakkaan perushoivassa ja hoidossa

- toimintakulttuurista johtuvia asiakkaalle vahingollisia toimia. llmoitus voidaan
tehdé salassapitosdaanndsten estamatta. limoituksen tehneeseen henkil6on ei
saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena (Shl 48 8).
Esihenkild vastaa siita, ettéd jokainen tyontekija tietaa
iimoitusvelvollisuuskaytannoista.
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lImoitusvelvollisuus koskee myo6s yksityisia ammatinharjoittajia ja
toimeksiantosuhteessa toimivia henkilditd. Ostopalveluyksikoissé tulee olla
sosiaalihuoltolain tarkoittamien epakohtien ilmoittamista varten sisdinen
ilmoituskaytanto. Velvoite ilmoituskaytanndsta kirjataan ostopalvelusopimuksiin.

limoitusvelvollisuuteen liittyvat kaytanteet tuodaan esiin Madetojan palvelutalossa
perehdytyksen yhteydessa. limoitusvelvollisuuskaytanteita kerrataan myos
tiimipalavereissa. Kaytanteita kasitellaan timipalavereiden liséksi kaksi kertaa
vuodessa talon yhteisessa kokouksessa.

Spro ilmoitukset kasitellaan esihenkilon, johtajan ja tyéntekijoiden toimesta
ajantasaisesti omassa tydyksikdssa ja tarvittaessa otetaan mukaan muita toimijoita.

4.2.2. HaiPro

HaiPro on asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien vaaratapahtumien raportoinnin
sahkdinen tydkalu. Vaaratapahtuman, esim. ladkepoikkeaman, tapaturman tai
katkoksen hoito- ja palveluketjussa havainnut tydntekija tekee ilmoituksen
vaaratapahtumasta HaiPro-jarjestelman kautta. Tapahtuman kuvauksen liséksi
ilmoituksessa tulee kiinnittda huomiota tapahtumahetken olosuhteisiin, tapahtuman
syntyyn vaikuttaviin tekijoihin seka miten tapahtuman toistuminen voitaisiin estaa.
Jokainen tyontekija voi tehda HaiPro-ilmoituksen havaitsemastaan potilas-
/asiakasturvallisuutta vaarantavasta tapahtumasta (vaaratapahtuma tai lahelta-piti-
tilanne) intranetissa olevan linkin kautta. Ilmoituksen tekemiseen ei tarvita
kayttajatunnuksia tai kirjautumista jarjestelmaan. limoittaminen perustuu
luottamukselliseen ja syyttelemattémaan vaaratapahtumien ilmoittamiseen ja
kasittelyyn.

[Imoitusten kasittelijat (Iahiesihenkilo ja ensisijainen sijainen tai toiminnan luonteen
vuoksi joku muu esim. osastonlaakari) saavat viestin sédhkodpostiinsa uusista
ilmoituksista. Viestit katsotaan paivittain ja arvioidaan kasittelyn kiireellisyys. Valittdmia
toimenpiteita vaativat asiat kasitellaén heti. Kasittelija aloittaa kiireettomien ilmoitusten
kasittelyn viikon kuluessa. limoituksen tulee olla kasitelty kahden kuukauden kuluessa.
Kasittelijan tulee huolehtia, etta jarjestelméssa on sijainen poissaolojen ajan.

Ylemmalle tasolle (yksikkotason (4) tai joissakin yksikdissa alayksikén (tason 5)
esihenkildlle) siirretaan kaikki tapahtumat, jossa asiakkaalle/potilaalle on tapahtunut
vakava haitta. Ylemmadlle tasolle voidaan siirtda kasiteltavaksi myos asioita, joihin
halutaan tydyksikkoa laajempi kasittely tai joilla on merkittdvaa informaatioarvoa esim.
yksikkdtasolla. Ylemman tason kéasittelija arvioi ilmoituksen saatuaan, mika on siirretyn
ilmoituksen oikea kasittelyfoorumi ja vaatiiko kasittely esim. esihenkilokokouksen
kasittelyn.

lImoituksen tekninen kasittely on harvoin riittava toimenpide. Liséksi tarvitaan yhteista
kasittelya ja keskustelua ilmoituksen johdosta seka tarvittavien toimenpiteiden
kaynnistamistd. Omavalvonnan tukena yksikdissé voidaan hyédyntaa HaiPro-
jarjestelmasta saatavia raportteja.

Madetojan palvelutalossa perehdytyksen yhteydessa esitellaan HaiPro jarjestelma ja
sen toimintaperiaatteet. lImoituksen voi tehda jokainen tyontekija, myds sijaiset seka
opiskelijat. HaiPro tapahtuma kirjataan my6s potilasjarjestelmaan. Kirjauksen tekee
vuorossa oleva henkilokunta.
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Tyontekijan tehdessa HaiPro ilmoituksen esihenkild saa sahkopostiinsa herétteen ja
arvioi kasittelyn kiireellisyyden. Valittdmia toimenpiteitéd vaativat asiat kasitella&n heti.
Kiireettdmat ilmoituksen kasittely aloitettaan viikon kuluessa. Kuukauden sisalla
tiimikokouksissa (taso 6) kasitelladan omassa tyoyksikdssa tapahtuneita
vaaratapahtumia. Tiimeissé kasitelladn yhdessa vaaratapahtuma seké arvioidaan
yksittaisten ilmoitusten aiheuttamia toimenpiteitd ja pyritddn pohtimaan
ennaltaehkaisevia ratkaisuja, tarvittaessa moniammatillisesti. Mahdolliset muutokset
toteutetaan nopealla aikataululla

Esihenkild voi ohjata HaiPro ilmoituksen vakavaan potilasturvallisuusilmoituksen
kasittelyprosessiin johtajalle. Johtaja aloittaa vakavan potilasturvallisuusilmoituksen
kasittelyprosessin valittbmasti ja kutsuu tarvittaessa koolle kaikki asiaan liittyvéat
osapuolet vakavien vaaratapahtumien selvittelykokoukseen. Omaisia informoidaan
vaaratapahtumasta riskiluokan arvion mukaisesti.

Madetojan palvelutalon johdon kokouksissa (taso 5) kasitellaan potilas-
fasiakasturvallisuusilmoituksia esityslistan mukaisesti vahintdan 1x kk. limoituksia
hyddynnetdaan toiminnan kehittdmisessa.

2 kertaa vuodessa talon johtaja ja esihenkilot koostavat yleisen kokoomaraportin talon
yhteiseen kokoukseen, johon on kutsuttuna talon henkilokunta. Kokoomaraportin
tarkoituksena on muistuttaa jarjestelmasta ja siitd, ettd ilmoituksiin reagoidaan
asiankuuluvalla vakavuudella. Kokouksessa voidaan kasitella anonyymisti mahdolliset
kehittamistoimet. Kokouksessa (tiimi ja talon yhteisissa) kiinnitetddn huomioita
vaaratapahtumien seurauksesta mahdollisesti toimintakaytantéjen muutosten
jakamiseen riskin vahentamiseksi tai estamiseksi.

4.2.3. SPro

SPro on sahkdinen tydkalu, jota Helsingin kaupungilla kaytetdan sosiaalihuoltolain 48
8:n mukaiseen epékohdista ja epakohdan uhista ilmoittamiseen. Sosiaalihuollon
yksikdissa tyoskentelevat tyontekijat tekevat ilmoitukset havaitsemistaan epakohdasta
tai epakohdan uhista SPro-jarjestelmaan intranetissa olevan linkin kautta. IImoituksen
tekemiseen ei tarvita kayttdjatunnuksia tai kirjautumista jarjestelmaan. limoituksen
tekija tayttdd SPro-lomakkeen ja kuvaa asiakkaaseen kohdistuneen epakohdan tai
epakohdan uhan. Liséksi kiinnitetddn huomiota tapahtumaan asiakasnakokulmasta,
tapahtumahetken olosuhteisiin ja myodtavaikuttaviin tekijoihin seka siihen, miten
tapahtuman toistuminen voitaisiin estad. Asiakkaan tiedot taytetaan, mikali epakohta
kohdistuu yksittdiseen asiakkaaseen.

SPro-ilmoitus ohjautuu kasiteltdvaksi tapahtumayksikon lahiesihenkildlle ja tiedoksi
linjajohdolle mukaan lukien sosiaalihuollon nimetty johtava viranhaltija
(palvelukokonaisuuden johtaja). limoitusten kasittelijat (I&hiesihenkild ja ensisijainen
sijainen) saavat viestin sdhkodpostiinsa uusista ilmoituksista. Lahiesihenkiltn tulee
huolehtia, ettd jarjestelméssa on sijainen poissaolojen ajan.

Viestit katsotaan paivittain ja arvioidaan kasittelyn kiireellisyys. Valittomia toimenpiteita
vaativat asiat kasitellaén heti. Lahiesihenkilon tehtdvana on kdynnistaa tarvittavat
toimet epakohdan tai sen uhan poistamiseksi. L&hiesihenkil6 voi tarvittaessa siirtda
ilmoituksen kasiteltavaksi esihenkildlleen. Ylemmalle tasolle (yksikkdtason (4) tai
joissakin yksikéissa tason 5 esihenkildille) siirretdan kaikki tapahtumat, jossa
asiakkaalle on tapahtunut vakava haitta. llmoitus voidaan siirtédé tarvittaessa
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kasiteltavaksi ylemmalle taholle organisaatiossa, jos ilmoituksen edellyttamat
toimenpiteet vaativat laajempaa kasittelya tai yhteisté linjausta.

Toimialan ohjeena on, ettd SPro-jarjestelmaan tehdyt ilmoitukset kasitellaan viipymatta
tai viimeistaan kahden viikon sisalla ilmoituksen kirjaamisesta. llmoituksen tekninen
kasittely on harvoin riittava toimenpide. Liséksi tarvitaan yhteista kasittelya ja
keskustelua ilmoituksen johdosta seka tarvittavien toimenpiteiden kaynnistamista.

Mikali epékohtaa ei saada korjattua, on asiasta ilmoitettava aluehallintovirastolle.
Omavalvonnan ja yhteisen kehittdmisen tukena yksikdissa voidaan hyédyntaa SPro-
jarjestelméasté saatavia raportteja.

Madetojan palvelutalossa perehdytyksen yhteydessa esitellaan Spro jarjestelma ja sen
toimintaperiaatteet. lImoituksen voi tehda jokainen tyontekija, myds sijaiset seka
opiskelijat. Spro tapahtuma kirjataan myos potilasjarjestelméén. Kirjauksen tekee
vuorossa oleva henkilokunta.

Tyontekijan tehdessa Spro ilmoituksen esihenkild saa sahkopostiinsa herétteen.
Esihenkild aloittaa saman paivan aikana ilmoituksen kasittelyn. Valittémia toimenpiteita
vaativat asiat kasitellaén heti yhdessa tiimin kanssa. Esihenkil/ yksikdn hoitaja
informoi omaisia vaaratapahtumasta ja kasittelyn etenemisesta.

Spro ilmoituksesta tulee tieto my6s talon johtajalle. Valittémia toimenpiteita vaativat
asiat kasitellaén heti esihenkilon ja tiimin kanssa. Kiireettoman ilmoituksen kasittely
aloitettaan viimeistaan kahden viikon sisalla ilmoituksen kirjaamisesta. llmoituksen
tekninen kasittely on harvoin riittdva toimenpide ja talon johtaja kasitteleekin jokaisen
ilmoituksen yhdessa esihenkilon kanssa.

Sproilmoitukset kasitellaan tiimeissa (taso6) kuukauden sisélla omassa tyoyksikossa
tapahtuneista vaaratapahtumista. Tiimeissa kasitellaén ilmoitukset yhdessa sekéa
arvioidaan yksittaisten ilmoitusten aiheuttamia toimenpiteita sekéa tarkastellaan
mahdollisia ennaltaehkaisevia ratkaisuja.

Esihenkild voi ohjata Spro ilmoituksen johtajalle. Johtaja aloittaa vakavan
potilasturvallisuusilmoituksen k&sittelyprosessin valittdmasti ja tarvittaessa siirtda asian
kasittelyn ylemmalle taholle organisaatiossa, mikali ilmoituksen edellyttamat
toimenpiteet vaativat laajempaa kasittelya tai yhteista linjausta. Madetojan palvelutalon
johdon kokouksissa (taso 5) kasitellaan potilas-/asiakasturvallisuusilimoituksia
esityslistan mukaisesti vahintaan 1x kk. llmoituksia hyddynnetaan toiminnan
kehittdmisessa.

2 kertaa vuodessa talon johtajan ja esihenkildiden toimesta kdydaan talon yhteisessa
kokouksessa lapi Spro ilmoitukset ja kehittdmistoimet. Kiinnitetdé&n huomioita
vaaratapahtumien seurauksesta mahdollisesti tehtyihin toimintakaytantdjen muutosten
jakamiseen.

4.2.4. Vaaratapahtumien ja epakohtien kasittely ja raportointi organisaation
eri tasoilla

Tyoyksikon kokouksissa (esim. osasto/timikokouksissa) kasitelladn oman tydyksikon
tapahtuneita vaaratapahtumia ja epéakohtia vahintdan kerran kuukaudessa ja
yksittaisten ilmoitusten aiheuttamia toimenpiteitd aina kun tapahtumat ovat
ajankohtaisia. Vaaratapahtumien ja epéakohtien saannéllinen kasittely tyoyksikdissa
varmistetaan esim. pitamalla asia vakioaiheena tyoyksikktkokouksissa.
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Yksikon (taso 4) ja alayksikon (taso 5) esihenkildiden kokouksissa kasitellaan
toiminnan asiakas- /potilasturvallisuuden tilaa ja ko. tason raportit huomioiden myos
toteutuneita kehittamistoimia vahintaan 2 kertaa vuodessa. Toimintakaytantojen
muutoksia aiheuttavat ilmoitukset kasitellaédn aina kun se on ajankohtaista.
Kokouksissa kasitellaan tarvittaessa vaaratapahtuma- ja epékohtailmoituksia ja
arvioidaan tarvetta toimintakaytantéjen muutokseen. Vaaratapahtumista ja epakohdista
seuranneita toimintakaytantdjen muutoksia ja hyvia kaytantoja jaetaan aktiivisesti niin
yksikon sisalla kuin tydyksikoiden kesken.

Palvelujen johtoryhma ja /tai laajennettu johtoryhma kasittelee-vaaratapahtuma — ja
epakohtaraportteja (sis. myds toteutuneet kehittdmistoimet) vahintaan kerran vuodessa
ja toimintakaytantdjen muutoksia aiheuttavat ilmoitukset aina kun se on ajankohtaista.
Vaaratapahtumista ja epékohdista seuranneita toimintakayténtéjen muutoksia ja hyvia
kaytantoja jaetaan aktiivisesti niin palvelujen sisalla kuin samankaltaisten toimintojen
kesken

Palvelukokonaisuuden johtoryhma/ henkilostétoimikunta kasittelee vaaratapahtuma- ja
epakohtaraportteja (sis. myds toteutuneet kehittdmistoimet) vahintaan kerran
vuodessa.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden seurantaryhma kasittelee toimialan vaaratapahtuma-
ja epékohtaraportit (sis. myos toteutuneet kehittdmistoimet). Vaaratapahtuma- ja
epakohtaraportointi kasitelladn vuosittain toimialan henkildstétoimikunnassa.

4.2.5. Vakavien vaaratapahtumien ja epakohtien selvittely

Vakavien vaaratapahtumien ja epakohtien tarkempaan selvittelyyn on toimialalla
kaytossa erillisessa toimintaohjeessa (TOIM028, Vakavien vaaratapahtumien selvittely
potilas- ja asiakasturvallisuuden kehittamiseksi Helsingin sosiaali- ja terveystoimessa)
kuvattu menettelytapa ja selvittelyprosessi. Erityista huomiota kiinnitetaan toiminnan
kehittdmiseen vaaratapahtumien ja epékohtien selvittelyn pohjalta.

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

Helsingin sosiaali- ja terveyspalveluissa on kaytdssa sekéa HaiProssa ettd SProssa
vakavien vaaratapahtumien ja epékohtien selvittely —osio. Toimintaohje "Vakavien
vaaratapahtumien selvittely” ohjeistaa selvittelyprosessin tarkemmin. Tukea vakavien
vaaratapahtumien selvittelyyn annetaan hallinnon jarjestamisen tuki—yksikosta.
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4.2.6. Korjaavat toimenpiteet

Laatupoikkeamien, turvallisuuspoikkeamien, vaaratapahtumien- ja lahelta piti —
tilanteiden, epakohtien tai niiden uhkien varalle maaritellaan korjaavat toimenpiteet,
joilla estetaan tilanteen toteutuminen tai toistuminen. Téallaisia toimenpiteitd ovat muun
muassa tilanteiden syiden ja mydétavaikuttavien tekijdiden selvittaminen ja tata kautta
menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi. Myds korjaavista toimenpiteista
tehdaan seurantakirjaukset jarjestelmiin.

HaiPro- ja SPro-jarjestelmissa toimenpiteet kirjataan kohtaan "Kuvaus toimenpiteiden
toteuttamisesta”. Erityistd huomiota tulee kiinnittaa tehtyjen kehittdamistoimenpiteiden ja
hyvien kaytantdjen jakamiseen eri yksikodiden, toimintojen ja palvelujen kesken.

4.3. Tydsuojelupakki

Tyo6suojelupakki on tydvaline johdolle, esimiehille seké tydsuojeluorganisaatiolle
tyoturvallisuuden hallintaan, kehittdmiseen ja seurantaan. Tyosuojelupakin avulla
voidaan tehda ja kasitella tydtapaturma- ja turvallisuuspoikkeamailmoituksia.
Turvallisuuspoikkeamia ovat havaitut lahelta piti -tilanteet, vaaratekijat sekd uhka- ja
vakivaltatilanteet. Turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen ei tarvita tunnuksia
eika kirjautumista.

limoitus tehdaan aina, kun tydn turvallisuus ja terveellisyys vaarantuvat.
Tyo6suojelupakilla voidaan toteuttaa ja paivittad tyopaikan tyoturvallisuuden vaarojen
arviointeja, hallinnoida turvallisuustietoa tallentamalla ty6turvallisuuden kannalta
olennaisia dokumentteja ja tehda johtamisen ja paatoksenteon tueksi raportteja ja
tilastoja ty6tapaturmista, turvallisuuspoikkeamista seké vaarojen arvioinneista.

Esimiesten ja johtajan tehtdvana on huolehtia ty6turvallisuudesta yhdessa henkilostdn
kanssa. Madetojan palvelutalossa henkilokunta tekee ty6tapaturma- ja
tyoturvallisuuspoikkeamailmoituksen havaitessaan vaaratapahtuman, laheltéa piti -
tilanteen tai uhka- ja vékivaltatilanteen.

Tyoturvallisuuden edistamiseksi tyontekijoille tulee kerran vuodessa taytettavaksi
tyoyksikkton kohdistuva vaarojen arviointi arviointi. Vastaukset kootaan, kasitellaan ja
arvioidaan riskiluokka yhteisissa tydpajoissa. Riskiluokan perusteella otetaan kasittelyyn
priorisoidut riskit. Vaaratekijoiden joukosta erotetaan turvallisuuden kannalta tarkeimmaét
asiat ja suunnitellaan toimia, joilla tunnistetaan, poistetaan tai pienennetddn riskin
suuruutta.

Madetojan palvelutalon ty6ésuojelupakki-ilmoitukset ja -suunnitellut toimenpiteet
tarkastellaan ja analysoidaan talon johtajan toimesta kaksi kertaa vuodessa.
Kokoelmatulokset kasitellaan ja keskustellaan talon yhteisessa palaverissa. Huomiota
kiinnitetdén erityisesti samankaltaisuuksiin ja mahdollisesti tehtyihin toimintakaytantojen
muutoksiin seka hyvien kaytantojen jakamiseen. Nailla toimilla pyritddn vahentamaan
tyoturvallisuusuhkia, vaikuttamaan niihin seka minimoimaan riskitekijoita.
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5. Asiakkaan asema, oikeudet ja oikeusturva

5.1. Palvelutarpeen arviointi, palvelujen hakeminen ja paatéksenteko

Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessé asiakkaan ja tarvittaessa héanen
omaisensa, laheisensa tai laillisen edustajansa kanssa. Palvelutarpeen arviointi
tehd&aan tarvittaessa moniammatillisesti yhteisena tytna. Arvioinnin lahtokohtana on
henkildn oma ndkemys voimavaroistaan ja niiden vahvistamisesta. Palvelutarpeen
selvittamisessa huomion kohteena ovat toimintakyvyn palauttaminen, yllapitaminen ja
edistaminen sek& kuntoutumisen mahdollisuudet. Palvelutarpeen arviointi kattaa kaikki
toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kognitiivinen
toimintakyky. Lisaksi arvioinnissa otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemista
ennakoivat eri ulottuvuuksiin liittyvat riskitekijat kuten terveydentilan epavakaus, heikko
ravitsemustila, turvattomuus, sosiaalisten kontaktien vahyys tai kipu.

5.2. Asiakas- ja potilaskohtainen suunnitelma

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan henkildkohtaiseen, paivittaista hoitoa tai
palvelua koskevaan suunnitelmaan (esim. SHL:n mukainen asiakassuunnitelma,
palvelusuunnitelma, hoitosuunnitelma). Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta
saavuttamaan elaménlaadulleen ja toimintakyvylleen asetetut tavoitteet. Suunnitelman
avulla seurataan asiakkaan palvelutarpeessa tapahtuvia muutoksia ja koordinoidaan
myonnettyja palveluja. Paivittaisen hoidon ja palvelun suunnitelma on asiakirja, joka
taydentaa asiakkaalle laadittua palvelu-/asiakassuunnitelmaa ja jolla viestitaan
palvelun jarjestajalle asiakkaan palvelutarpeessa tapahtuvista muutoksista.
Suunnitelma paivitetddn noudattaen sovittuja maardaikoja tai asiakkaan
toimintakyvyn/avun tarpeen/voinnin olennaisesti muuttuessa. Asiakkaan suunnitelmat
(asiakas-, palvelu-, ja hoito-) tehdaan RAIl-jarjestelmén tietoja apuna kayttaen.

5.3. Itseméaardamisoikeuden vahvistaminen

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta
henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat
lAheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan. Henkilokohtainen vapaus
suojaa henkilén fyysisen vapauden ohella myds hanen tahdonvapauttaan ja
itsemaaraamisoikeuttaan. Henkilékunnan tehtdvéana on kunnioittaa ja vahvistaa
asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hénen osallistumistaan palvelujensa
suunnitteluun ja toteuttamiseen. Laatimalla hoitotahdon asiakas voi varmistaa, etta
hoidossa noudatetaan hanen elaméanarvojaan, ja ettd mahdolliset hoitoratkaisut
perustuvat hdnen omaan tahtoonsa. Hoitotahdon laatiminen mahdollisimman ajoissa
edistad itsemaaraamisoikeuden kunnioittamista.

5.4. ltsemaaramisoikeuden rajoittaminen

Asiakkaan hoito ja huolenpito perustuvat ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen ja
yhteisymmarrykseen. Palveluja toteutetaan lahtdkohtaisesti rajoittamatta henkilén
itsemaardamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on aina oltava laissa saadetty peruste.
Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteista tehdaan asianmukaiset kirjalliset
paatokset palvelukohtaisen lainsdddanndn mukaisesti voimassa olevaa ohjeistusta
noudattaen. Mahdolliset rajoitustoimenpiteet toteutetaan lievimman rajoittamisen
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periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilén ihmisarvoa kunnioittaen.
Rajoitustoimenpiteet lakkautetaan valittdmasti, kun niiden kaytt6 ei ole enda tarpeen
asiakkaan itsensa tai muiden turvaamiseksi. Tahan liittyen ymparivuorokautista hoivaa
ohjeistetaan pysyvaisohjeella PYSY145 Asiakkaiden fyysinen rajoittaminen.

5.5. Asiakkaan kohtelu

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléiden tehtavéané on kunnioittaa ja vahvistaa
asiakkaan itsemaaraamisoikeutta seka kohdella asiakkaita hyvin ja yhdenvertaisesti.
Jokaisella asiakkaalla tulee olla elamantilanteesta riippumatta mahdollisuus kasvuun ja
kehitykseen seka oikeus hyvaan ja arvokkaaseen elamaan. Asiakkaalle annetaan
tietoa palveluista seka hanta koskettavista asioista ymmarrettavalla ja ikatasoaan
vastaavalla tavalla seké tuetaan ja rohkaistaan osallisuuteen ja osallistumaan
palvelujensa suunnitteluun, pdatdksentekoon ja toteuttamiseen kykyjensa ja ikatasonsa
mukaisesti. Asiakasta koskeva asia on kasiteltava ja ratkaistava siten, etta
ensisijaisesti otetaan huomioon asiakkaan etu. Asiakasta on suojeltava kaikenlaiselta
ruumiilliselta ja henkiselté vakivallalta, huonolta kohtelulta ja hyvéksikaytolta.
Toimialalla on toimintaohje “TOIM027 Asiakkaan ja potilaan hyvé kohtelu ja
kaltoinkohtelun ehkéiseminen sosiaali- ja terveystoimialalla”.

5.6. Osallisuus ja asiakaspalaute

Asiakkaiden osallisuuden vahvistaminen lisaa hyvinvointia ja antaa mahdollisuuden
kehittaa palvelujamme kayttajalahtoisiksi. Toimialalla toteutetaan Helsingin kaupungin
osallisuus- ja vuorovaikutusmallia, jonka periaatteet ovat:

- Yksildiden ja yhteistjen osaamisen ja asiantuntijuuden hyédyntaminen.
- Omaehtoisen toiminnan mahdollistaminen.
- Yhdenvertaisten osallistumismahdollisuuksien luominen.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimessa osallisuudella tarkoitetaan sita, ettd turvataan
asiakkaiden tiedon saanti, tuetaan yhteisollisyytta ja alueellista vaikuttamista, otetaan
kuntalaiset mukaan kehittdmiseen, asiakkaalla on aktiivinen rooli omassa
palveluprosessissaan seka palveluissamme syntyy erinomaisia asiakaskokemuksia.
Osallisuuden keinoja toiminnassa ovat mm. asiakaspalautteen hyddyntadminen, erilaiset
kyselyt, haastattelut, asiakasraadit ja kokemusasiantuntijoiden mukaan ottaminen.
Osallisuuden ja vuorovaikutuksen toteutumisesta raportoidaan sosiaali- terveys ja
pelastuslautakunnalle kerran vuodessa. Lisatietoa osallisuudesta ja vaikuttamisesta:
https://osallistu.helsinki/

Madetojan palvelutalossa asiakkaiden ja henkilokunnan osallisuus on yhtena toiminta-
ajatuksena. Madetojan palvelutalon arvojen mukaista on aito kohtaaminen seka
mahdollistaa paivittain iloa asiakaan arkeen. Asiakasosallisuuteen kiinnitetaan
aktiivisesti huomioita. Madetojalla on kuntouttava tyoote, joten asiakas osallistuu
paivittdin omien voimavarojensa ja kykyjensd mukaan arkiaskareisiin. Arjen toimintoihin
osallistamisen lisdksi Madetojan palvelutalossa jarjestaan asiakkaille vaikuttamisen
kanavia. Vaikuttamisen kanavien kautta mm. yksikdiden asukasfoorumikokouksissa ja
asiakaspalautteiden kautta saatava tieto huomioidaan ja pyritédn mahdollistamaan
asukkaiden toiveiden mukaista toimintaa/ olemista/ ruokailua. Madetojalla toimii
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aktiivisesti erilaisia moniammatillisen tyéryhman vetamia ryhmia, joihin asiakkaat voivat
osallistua ja antaa ryhmissa palautetta toiminnasta. Ryhmien sisaltoon asiakkaat
pystyvét ja ovat vaikuttaneet.

Yksikoissa pidetdan asiakaskokouksia (yhteisokokoukset) vahintaan 1krt/kk. 2x
vuodessa johtaja pitaa asiakasfoorumikokouksen ja ruokapalveluiden tuottaja (Palmia)
pitdd asukkaille ja tyontekijoille 2 x vuodessa asiakasraadin ruoan laadun, maun ja
toiveiden kerdamiseksi ja palvelun kehittdmiseksi. Naissa kaikissa kokouksissa on
tavoitteena saada asiakkailta palautetta ja kehittamisajatuksia, ne toimivat samalla
laadun seurantana ja kehittamisverkostoina. Kokouksessa keskustellaan mm mika on
tarkeda asuessa Madetojan palvelutalossa, kuullaan asiakkaiden mielipiteitd, ajatuksia
ja ideoita mm. hyvinvointia lisdavista tai heikentavista asioista.

Osallisuutta huomioidaan myos lakisaateisten hoitosuunnitelmien ja RAI arviointeja
tehdessa. Asiakas osallistuu RAI/hoitosuunnitelman tekoon seka vuosittain pidettavissa
hoitoneuvotteluihin, joissa aktiivisesti kysytaan/ kirjataan asukkaan mielipide.

Palautekanavat ja tiedon hyédyntadminen

Saamme sosiaali- ja terveyspalveluista palautetta useiden eri kanavien kautta.
Mahdollistamme asiakkaille monipuolisen palautteen antamisen toimipisteissa ja
digitaalisissa palveluissa palvelupolun eri vaiheissa. Keradmme asiakkailta palautetta
ja saamme tietoa asiakaskokemuksesta esimerkiksi kaupunkiyhteisen palautepalvelun,
palautelaitteiden seka erilaisten asiakaskyselyiden avulla.

Kaupunkiyhteisen palautepalvelun (https://palautteet.hel.fi/) kautta tulleet palautteet
kasitellaan Helsingin kaupungin palvelulupauksen mukaisesti viidessa arkipaivassa ja
kuntalainen saa vastauksen séhkdpostilla. Toimipisteissa on kattavasti palautelaitteita,
joilla mitataan asiakaskokemusta. Liséksi eri palveluissa ja yksikoissa on kayttssa
omia asiakkaille sopivia menetelmia palautteen ker&dmiseen.

Palautteita hyddynnetéén toiminnan kehittdmisessa, henkilokunnan koulutuksissa ja
paatdksenteon tukena. Toimintaa kehitetddn asiakkailta ja henkilostolta sadannollisesti
kerattavan palautteen perusteella. Palautteista tehdaan erilaisia raportteja, joita on
esilla toimipisteissa ja palautetuloksia voi tarkastella myods verkkosivuilla
(https://www.hel.fifi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/asiakkaan-tiedot-ja-oikeudet/odotusajat-
|a-asiakaskokemus). Liséksi palautekatsaus julkaistaan verkkosivuilla

(https://www. hel.fi/ffi/paatoksenteko-ja-hallinto/osallistu-ja-vaikuta) nelja kertaa
vuodessa. Palautteiden ohella katsauksessa esitellaén erilaisia toimialan
asiakaskokemuksen ja osallisuuden ajankohtaisia ilmi6ita.

Palautteiden keraaminen osallisuuden edistamiseksi n&hd&an erittdin tarkeana
Madetojan palvelutalossa. Edella mainittujen palautekanavien liséksi palautetta kerataan
kolme-neljdkertaa vuodessa Feedbackly —laitteen avulla. Feedbackly laitteen palautteet
varmistavat ldheisten anonyymipalautekanavan. Palautteet laitetaan esille talon
paaovien luona olevaan aulaan asiakkaiden ja omaisten nahtavaksi. Palautteet kerataan
yhteen ja kaydaan lapi myos talon yhteisessa kokouksessa.

20


https://palautteet.hel.fi/
https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/asiakkaan-tiedot-ja-oikeudet/odotusajat-ja-asiakaskokemus
https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/asiakkaan-tiedot-ja-oikeudet/odotusajat-ja-asiakaskokemus
https://www.hel.fi/fi/paatoksenteko-ja-hallinto/osallistu-ja-vaikuta)

Vuonna 2024 keratdan kansallisen vanhuspalvelujen asiakastyytyvaisyyskysely, johon
vastaaminen mahdollistetaan Madetojan palvelutalossa. Kyselyn tulokset kasitella&n
asukkaiden, tyontekijoiden ja omaisten kanssa.

Madetojan palvelutalossa seké hoitajat ettd esihenkildt ovat helposti lahestyttavissa ja
yhten& tarkeimmisté palautekanavista on vuorovaikutuksessa saatu palaute.
Hoitajat/esihenkil6t/talon johtajan tavoittaa myos puhelimitse, etta sahkopostitse.
Suorat asiakaspalautteet kasitella&dn saman tien asianosaisten kanssa ja, mikali asia
vaatii tarkempaa selvittelya, siitd keskustellaan palautteen antajan kanssa. Madetojan
palvelutalossa pidetaan omaisiltapaivia 1-2 krt vuodessa, johon kutsutaan omaiset.
Omaisiltapaivien tarkoituksena on lisaté/ tukea omaisten, asukkaiden, tyontekijoiden ja
paattajien vuorovaikutusta ja toimia yhtena palautekanavana.

Madetojan palvelutalossa on ollut 2023 mm omaisten aamukahvi seka suunnitteilla
omaisten kutsuminen joulutapahtumaan. Asiakaspalautteita kerataén suorien
palautteiden lisaksi asiakastyytyvaisyyskyselyn avulla joka toinen vuosi. Tulokset
nahdaan olevan yksi tarkea osa hoidon laadun arviointia ja niité kasitellaén yksikoissa
l&hiesihenkilén lasna ollessa seka koko talon tuloksia johtajan toimesta.

Asukkaiden ravitsemuslaatukysely toteutetaan joka toinen vuosi. Kyselyn tulosten
pohjalta tarvittaessa pohditaan tarvittavia toimenpiteitd ryhméakotikohtaisesti
l[&hiesimiehen, ravitsemusvastaavan seka tarvittaessa johtajan toimesta.

5.7. Sosiaali- ja potilasasiamies

Sosiaali- ja potilasasiamies

neuvoo ja ohjaa asiakaslain ja potilaslain soveltamiseen liittyvissa asioissa

neuvoo ja tiedottaa asiakkaan asemaan ja oikeuksiin liittyvissa asioissa

toimii asiakkaan ja potilaan oikeuksien edistdmiseksi ja toteuttamiseksi

Neuvoo ja tarvittaessa avustaa muistutuksen tekemisessa,
potilasvahinkoasioiden kasittelemisessé ja vahingonkorvausasioissa.

Sosiaali- ja potilasasiamieheen voi olla yhteydessa, jos asiakas tai potilas on
tyytymatdn hoitoon, kohteluun tai palveluun sosiaali- ja terveydenhuollossa tai tarvitsee
neuvoja oikeuksistaan sosiaali- ja terveydenhuollossa. Sosiaali- ja potilasasiamieheen
voivat olla yhteydessa my6s asiakkaiden ja potilaiden omaiset ja muut laheiset,
kuntalaiset seka yhteistyttahot. Sosiaali- ja potilasasiamiehen tehtava on neuvova ja
ohjaava. Sosiaali- ja potilasasiamies ei tee paatoksia eika ota kantaa la&ketieteelliseen
hoitoon.

Jokaisessa palveluyksikdssa on esilla sosiaali- ja potilasasiamiehen yhteystiedot.

Asiakaspalvelu on puhelinnumerossa 09 3104 3355 maanantaista torstaihin klo 9—
11.00.

Suojattua sdhkopostia voi [&hettdd linkista https://securemail.hel.fi
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Sahkopostiosoite on sosiaali.potilasasiamies@hel.fi
Postiosoite on PL 6060, 00099 Helsingin kaupunki

Henkilokohtaisesta tapaamisesta sovitaan aina etukateen.

Lisatietoa asiamiestoiminnasta saa internetsivuilta osoitteesta www.hel.fi/sosiaali-ja-
potilasasiamies.

5.8. Sosiaali- ja terveysneuvonta

Neuvontaa ja ohjausta annetaan verkossa, toimipisteissa ja puhelimitse.

Seniori-info palvelee puh. 09 310 44556 arkisin klo 9.00—-15.00 ja chatissa,
saéhkopostitse seniori.info@hel.fi. Liséksi tyontekijoita voi tavata. Kayntiosoite on
Siltasaarenkatu 2, 00530 Helsinki.

Sosiaalineuvonta palvelee puh. 09 310 44400 arkisin kello 8.15-16 ja chatissa.

Terveysneuvonta puh. 09 310 10023, sairaanhoitajat palvelevat helsinkilaisia ympari
vuorokauden.

- Vastataan kiireettomiin terveyteen tai terveyspalveluihin liittyviin kysymyksiin
Sosiaalipaivystys puh. 0206 96006

- Antaa tukea ja neuvontaa virka-ajan ulkopuolella.

- Tekee kiireellisen sosiaalitydn tarpeen arviointia virka-ajan ulkopuolella.
Kriisipaivystys puh. 09 3104 4222

- Antaa henkista ensiapua akillisissa kriisitilanteissa.

- Tekee tarvittaessa kotikaynteja.
Paivystysapu puh. 116 117

- Palvelee 24/7 kiireellisen hoidontarpeen arvioinnissa.

Yksikdiden omia palveluja koskeva neuvonta kuvataan yksikéiden omissa
suunnitelmissa.

5.9. Muistutusten, kantelujen ja muiden valvontapaatdsten kasittely

Asiakkaalla ja potilaalla on oikeus tehd& muistutus kohtelustaan sosiaalihuollon
yksidssa tai sosiaalihuoltoa muutoin jarjestettaessa tai hoidostaan tai kohtelustaan
terveydenhuollossa.

Muistutus tehdaan sosiaalihuollon ja terveydenhuollon yksikén vastuuhenkildlle tai
johtavalle viranhaltijalle. Muistutus on vapaamuotoinen, eiké sen tekeminen rajoita
asiakkaan oikeutta hakea muutosta siten kuin siitd on erikseen saadetty. Muistutuksen
tekeminen ei myoskaan vaikuta asiakkaan oikeuteen kannella asiasta sosiaalihuoltoa
valvoville viranomaisille tai esimerkiksi muille kunnan viranomaisille
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(https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/asiakkaan-tiedot-ja-
oikeudet/tyytymattomyys-hoitoon-tai-palveluun).

Potilaslain 10 §:n mukaan “jos muistutusta kasiteltdessa ilmenee, etta potilaan hoidosta
tai kohtelusta saattaa seurata potilasvahinkolaissa tarkoitettu vastuu potilasvahingosta,
on potilasta neuvottava, miten asia voidaan panna vireille toimivaltaisessa
viranomaisessa tai toimielimessa”. Neuvontaa potilasvahinkoasioissa annetaan
muulloinkin kuin muistutuksen yhteydessa.

Vahingonkorvauslain mukaisesti korvataan my@s sosiaali- ja terveystoimialan
asiakkaille, heidan omaisilleen, sosiaali- ja terveystoimialan tai toisen kaupungin
toimialan henkildkunnalle, toiselle toimialalle ym. sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen
toiminnassa aiheutuneet vahingot (https://www.hel.fi/fi/paatoksenteko-ja-hallinto/ota-
yhteytta-helsingin-kaupunkiin/vahingonkorvaukset-helsingin-kaupungilta).

Hallintolain mukaan muistutukseen on annettava vastaus ilman aiheetonta viivytysta.
Asiakkaalle on pyynndsta kerrottava vastauksen arvioitu antamisajankohta ja
vastattava kasittelyn etenemisté koskeviin tiedusteluihin.

Potilas tai sosiaalihuollon asiakas 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 siirtdé kantelun kasiteltavaksi Valviraan (esimerkiksi vakavat
hoitovirheet, valtakunnalliset tai periaatteellisesti tarkeat asiat). Valvira tai
aluehallintovirasto voi siirtdéd kantelun kéasiteltdvaksi ensin muistutuksena siina
toimintayksikdssa, jota kantelu koskee. My6s 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.
Pysyvaisohjeessa (PYSY038 Lausuntojen ja vastausten valmistelu kanteluihin ja
muistutuksiin) on maaritelty toimintatavat, miten asiakkaiden tekemiin muistutuksiin ja
kanteluihin vastataan. Yksikdn toimintaa koskevat muistutukset ja kantelut kaydaan
yksikéissa lapi ja havaittuihin laatupoikkeamiin puututaan valittomasti.

0. Palvelun sisallon omavalvonta

Palvelujen sisallon omavalvonta kohdentuu kunkin palvelun tehtavan mukaan. Tassa
esitetyt palvelujen osa-alueet ovat esimerkkeja. Tahan lukuun kirjataan keskeisimmat
palvelun sisdllon elementit ja kuvataan toimenpiteet, joilla yksikossa tata asiaa
omavalvontaan. Kukin palvelu kirjaa omat asiakokonaisuutensa ja niihin liittyen
asiakohtaiset (esim. palvelun saatavuus, hygienia, ladkehoito, ravitsemus, tilat)
riskienhallintamenettelyt oman toimintansa mukaisesti. Riskien arviointiin kirjataan
riskin nimi, sen todennékoisyys, toimenpiteet riskin toteutumisen ehkaisemiseksi seka
riskin toteuduttua.
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6.1. Palvelujen saatavuuden maaraajat

Sosiaalipalveluja jarjestetddn kunnan asukkaille yksilokohtaisen palvelutarpeen
arvioinnin perusteella. Palvelutarpeen arviointi on aloitettava viipymatta ja saatettava
loppuun ilman aiheetonta viivytysta. Kiireellisissa tapauksissa toimitaan valittbmasti.
Kiireellisissa tapauksissa palveluja on jarjestettédva myaos tilapaisesti kunnassa
oleskelevalle. Erikseen on sé&&detty aikarajat:

ikaihmisten palvelujen tarpeen arvioinnille (7 arkipaivan sisélla),
- vammaisten henkildiden palvelutarpeen selvittamiselle (7 arkipéaivan sisalld),

- lastensuojelun tarpeen arvioinnille (Kiireellisessa tapauksessa valittomasti,
muuten 7 arkipaivan sisalla) ja selvityksen tekemiselle (3 kuukauden kuluessa
ilmoituksesta),

- toimeentulotukipaattksen tekemiselle (kiireellisissa tapauksissa samana tai
seuraavana arkipdivana, muuten 7 paivan sisalla),

- toimeentulotukiasiakkaan paasy keskusteluun sosiaalitydntekijan tai
sosiaaliohjaajan kanssa (viimeistaan seitsemantena arkipaivana).

Hoitoon paasysta (hoitotakuu) saadetaan terveydenhuoltolaissa. Ensiapuun ja
kiireelliseen hoitoon on paéastava heti potilaan asuinpaikasta riippumatta. Kiireellista
hoitoa varten terveyskeskuksissa ja sairaaloissa on paivystysvastaanotot. Kiireetonta
hoitoa tarjotaan kunnan asukkaille terveyskeskuksissa. Hoitoon paasylle on taattu tietyt
maaraajat. Jos terveyskeskus tai sairaala ei voi tarjota hoitoa sdadetyssa ajassa,
niiden on hankittava se muualta.

- Arkisin terveyskeskuksen aukioloaikana sinne on saatava valittomasti
puhelinyhteys tai sinne on voitava menna kaymaan.

- Jos hoidon tarpeen arviointi vaatii terveyskeskuksessa kayntid, sinne on
saatava aika kolmen arkipaivan kuluessa yhteydenotosta.

- Hoitoon on paastava viimeistaan kolmessa kuukaudessa. Suun
terveydenhuollossa taméa aika voidaan ylittdd kolmella kuukaudella potilaan
terveydentilan vaarantumatta.

6.2. Palvelun eri osa-alueiden toteutus ja valvonta

6.2.1. Terveyden- ja sairaanhoito

Yksikdissa tulee varmistaa ja ohjeistaa asiakkaiden terveydenhoito (saanndélliset
terveystarkastukset, myds suun ja hampaiden terveys) ja sairaanhoito (kroonisten
sairauksien hoito/seuranta, kiireeton ja kiireellinen sairaanhoito).

Sairaala-, kuntoutus ja hoivapalveluiden kotona asumista tukevissa palveluissa ja
ymparivuorokautisissa vanhusten hoivapalveluissa terveyden- ja sairaanhoitoa
toteutetaan moniammatillisena yhteistyéna eri palvelujen koordinoituna
yhteistoimintana. Terveyden- ja sairaanhoitoa annetaan seké terveyden- etta
sosiaalihuollon yksikdiden toimesta. Toteuttamiseen osallistuu terveydenhuollon
ammattilaisia eri ammattiryhmista asiakkaan terveyden- ja sairaanhoidollisen tarpeen
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mukaisesti. Annetun terveyden - ja sairaanhoidon ylatason tavoitteena on osana muita
palveluja edistdé asiakkaalle merkityksellisten tavoitteiden toteutumista.

Terveyden- ja sairaanhoidon toteuttamista maarittelevat taman
omavalvontasuunnitelman palveluissa tarkemmin erilliset henkilokunnan kayttoon
laaditut oppaat ja moniammatillista yhteistydta koskevat ohjeet. Senioripalvelujen
ydinprosessiopas maarittelee palvelukokonaisuuden ydinprosessit
asiakassegmentoinnin ja yhteisen tyon terveys- ja hyvinvointikeskusten kanssa.
Konsultaatio-opas kuvaa eri palvelujen valiset konsultaatiokaytannét. Yhteistyo ja
vastuut asiakkaan la&ketieteellisen hoidon osalta kotihoidossa on méaéritelty
ammattilaisille suunnatussa moniammatillisen tydn ohjeessa. Laakehoitoa maarittaa
ladkehoitosuunnitelma. Ymparivuorokautisissa pitkaaikaisissa hoivapalveluissa
laaketieteellisen hoidon jarjestaminen ja yhteisty6 on kuvattu la&karipalveluiden
palvelukuvauksessa.

Vaikuttavan terveyden- ja sairaanhoidon edistamiseksi koordinaatiolla ja
verkostotoiminnalla on keskeinen merkitys moniammatillisessa yhteistydssa. Yhteisista
terveyden- ja sairaanhoitoon liittyvista kaytannoista sovitaan mm. “palvelualueiden
sairaanhoidolliset linjaukset” -moniammatillisessa tydéryhmassa tarpeen mukaan.

Perusterveydenhuollon hoitava laékari vastaa asiakkaan laéketieteellisesta hoidosta.
Taméan omavalvontasuunnitelman piirissa olevien asiakkaiden hoitava l&&kéri on joko
terveysaseman/terveys- ja hyvinvointikeskuksen (terveys- ja paihdepalvelut, TEPA) tai
kotihoidon laékarit yksikdn (SKH, Helsingin sairaala) laékari. Osa asiakkaista asioi
myds yksityisessa terveydenhuollossa laakaripalvelujen osalta. Hoitava la&kari paattaa
asiakkaalle annettavasta ladketieteellisesta hoidosta.

Laakaripalvelujen jarjestamisvastuut:

Kotihoito: Terveysasemien laékarit ja kotihoidon laakarit. Asiakaskohtaisesti hoidosta
vastaava terveysasema tai kotihoidon laakaripalvelu on méaaritelty asiakas- ja
potilastietojarjestelméassa jarjestelman omatiimi (omakontakti) / palveluverkosto-
osiossa.

Ymparivuorokautinen palveluasuminen ja laitoshoito: Kotihoidon laékarit yksikko.
Tuottajina yksityiset laakaripalvelut puitesopimuskumppaneina. Yksityinen
ladkaripalvelu ilmoittaa tyoyksikkdkohtaisen hoitovastuussa olevan laakarit.

Lyhytaikaiset idkkaiden asumispalvelut, lyhytaikaishoito: sama laakaripalvelu
(kotihoidon la&karit tai terveysasema), joka on hoitovastuussa asiakkaan asuessa
tavanomaisessa kodissaan.

Arviointi- ja kuntoutusosastot: kotihoidon laakarit -yksikon laékari.
Virka-ajan ulkopuolisesta paivystyksellisesta ldaketieteellisesta tuesta vastaa
geriatripaivystys (laakarin konsultointi) ja HUS:n paivystyspisteet (Haartman, Malmi).

Paivystystilanteiden toiminta ja konsultaatiomallit on tarkemmin ohjeistettu erillisessa
paivystystilanteiden oppaassa ja konsultaatio-ohjeessa.
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Liikkuva hoitaja (LIIHO) on Palvelukeskus Helsingin tuottama palvelu, jonka
tarkoituksena on tukea paivystystilanteiden hoitoa palvelualueilla. Liikkuvan hoitajan
lahettdmisestéd asiakkaan luokse paattaa geriatripaivystaja konsultaation perusteella.

Hoitotybn ammattilaiset toteuttavat asiakkaan tarvitsemaan terveyden- ja sairaanhoitoa
hoitosuunnitelman mukaisesti. Sairaanhoidollista osaamista asumispalveluissa ja
kotihoidossa kehitetaan ja yllapidetaan saanndllisen koulutuksen avulla.

Madetojan palvelutalon laakaripalvelut tuottaa Terveystalo oy. Nimetty [&&kéari on
tavoitettavissa arkipaivisin virka-aikana Apottitietojarjestelman tai puhelimen kautta.
Virka-ajan ulkopuolella ja viikonloppuisin Terveystaloon saa yhteyden
takapaivystysnumerosta klo 21 saakka, jonka jalkeen laakaripalvelut tuottaa Helsingin
kaupungin yhteispaivystys klo 08:00 asti.

6.2.2. Ladkehoito

Turvallinen laékehoito perustuu saanndéllisesti seurattavaan ja paivitettavaan
laakehoitosuunnitelmaan. STM:n Turvallinen laédkehoito —oppaassa (STM 2021)
linjataan muun muassa ladkehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyva
vastuunjako seka vahimmaisvaatimukset, jotka jokaisen laakehoitoa toteuttavan
yksikdn on taytettava. Sosiaali- ja terveystoimen Turvallinen la&kehoito —toimintaohje
tehtiin ja hyvaksyttiin v. 2022. Yksikot ovat laatineet sen perusteella omat
laakehoitosuunnitelmansa. Laakehoitosuunnitelma on osa omavalvontasuunnitelmaa.

Tata omavalvontasuunnitelmaa koskettavia yksikdita varten on laadittu yhteinen
ladkehoitosuunnitelma, jota taydennetadn yksikkokohtaisesti laadittavalla liitteelle.
Jokainen ko. laakehoitosuunnitelman piirissa oleva yksikko laatii
ladkehoitosuunnitelmaan yksikkdkohtaisen liitteen, missa kuvataan yksikén
ladkehoitokaytanndot tarkemmin. Liite sisdltda myos yksikkdkohtaiset tunnistetut
l&adkehoitoon liittyvat riskit ja toimenpiteet niiden poistamiseksi. Liitteen hyvaksyy
palvelualueen erikseen maaritelty apulaisylilaakari, joka toimii samalla ko. yksikén
ladkehoidosta vastaavana laakarina. Liite paivitetddn vahintdan kerran vuodessa.
Paivitetty liite tulee allekirjoittaa (hyvaksya) nimetyn laékarin toimesta. Hyvaksyva
laakari on maaritetty kotihoidon ladkarit -yksikon verkkosivustolla.
Laékehoitosuunnitelma on osa omavalvontasuunnitelmaa.

Yksikoisséa toteutettavan ladkehoidon ladkehoitosuunnitelman mukaisuutta valvotaan
omavalvonnan keinoin.

Palveluasumisyksikot: Julkisen toimintayksikon tulee tehda rajatusta ladkevarastosta
ilmoitus. Rajattua ladkevarastoa varten laaditaan yksikossa erillinen
ladkevarastokohtainen liite, joka on osa yksikon laékehoitosuunnitelmaa.

6.2.3.  Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisid, psyykkisia ja sosiaalisia edellytyksia selviytya
hanelle itselleen merkityksellisista ja valttaméattomista jokapaivaisen elaman
toiminnoista siind ympéaristossa, missa hén elda. Toimintakyvylla on monta
ulottuvuutta: fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen ja sosiaalinen toimintakyky. Toiminnan
laadun kannalta on keskeista maaritella yksikossa kayttssa olevat keinot ja mittarit
asiakkaan toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edistamiseen.
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6.2.4. Ravitsemus

Asiakkaiden ravitsemuksessa noudatetaan Valtion ravitsemusneuvottelukunnan
julkaisemia suosituksia ja niihin perustuvia oppaita huomioiden yksilélliset tarpeet.
Asiakkaiden riittava ravinto ja nesteen saanti seka ravitsemuksen taso ovat tarkeata ja
niité tulee seurata ja arvioida. Hyva ravitsemus on toimintakyvyn edellytys, joka turvaa
paivittaisen elaman sujumisen ja parantaa elamanlaatua.

Asiakkaiden ravitsemustilaa ja siind tapahtuvia muutoksia arvioidaan sdénnollisesti
seuraamalla painoa vahintdan kerran kuukaudessa, painon muutosta, painoindeksia
(BMI) seké hyodyntamalla MNA- (Mini Nutritional Assesment) ja RAIl-arviointitietoja.
Ravitsemustilan muutoksiin reagoidaan ravitsemusoppaan ohjeiden mukaisesti.

Asiakkaan hoitotyon suunnitelmaan kirjataan yksilollisesti asiakkaan ravitsemukseen
vaikuttavat tekijat, kuten asiakkaan toimintakyky, ravitsemustila, tarvittavat tukitoimet,
kuten apuvalineet tai ruokailussa avustamisen tarve seka suunterveys ja -hoito.
Suunnitelmaan kirjataan ravitsemushoidon nykytila, tavoitteet ja keinot niiden
saavuttamiseksi. Suunnitelma arvioidaan asiakkaan ravitsemuksen tarpeiden
muuttuessa, kirjaamisohjeiden mukaisesti. Tarvittaessa konsultoidaan ikaihmisten
ravitsemukseen erikoistuneita ravitsemusterapeutteja.

Ruokapalvelun tuottajat vastaavat aterioiden laadusta palveluntuottajan ja kaupungin
sopimuksen mukaisella tavalla ja oman toimintansa riskienhallinnasta omassa
omavalvontasuunnitelmassaan. Ruokapalveluiden tuottajilta on saatavissa tietoa
aterioiden ravintosisalldista ja toimitetuista erityisruokavaliosta. Ruokapalvelujen
ravitsemuslaatua palveluntuottaja seuraa ruokalistakierron mukaisilla
ravintosisaltolaskelmilla. Palveluntuottaja kerdé asiakaspalautetta jatkuvasti ja
saanndllisesti tehtavilla kyselyilla. Tuottaja raportoi palautteet tilaajalle sopimuksen
mukaisesti. Tilaaja voi tarkastaa palvelun laatua auditointikaynneilla.

Seniorikeskuksissa ja palvelutaloissa kiinnitetd&n erityistda huomiota miellyttavaan
ruokailutilanteeseen ja tuetaan asiakkaan valinnan mahdollisuutta, omatoimista
selviytymisté ja sosiaalista kanssakaymista myos ruokailujen yhteydessa. Helsingin
kaupungilla on Asukasruokaopas (5/2023), joka tukee ja ohjeistaa henkilostdéa hyvan
ravitsemushoidon toteutuksessa. Ravitsemushoidolle on asetettu laatukriteerit, joiden
toteutumista seurataan vuosittain. Laatukriteereihin kuuluu ruokailutilanteiden seka
aterioiden ja ruokatarvikkeiden tarkastelu. Lisaksi arvioidaan, miten hyvin asiakkaan
yksildlliset tarpeet huomioidaan.

Ateriapaivaan sisaltyy aamupala, lounas, vélipala, paivallinen ja iltapala asukkaan
erityisruokavaliot huomioiden. Tarvittaessa asiakkaille tarjotaan myds vélipaloja.

Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa asiakas maksaa asiakasmaksunsa
yhteydessa taysihoidosta. Asiakkaat maksavat padsaantoisesti itse taydennys- ja
lisaravintovalmisteet. Ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakkaan asiakasmaksua
maaritettdessa kulut voidaan huomioida erityisena vahennyksenda. Kulujen
huomioiminen edellyttad, ettd hakemukseen on liitetty terveydenhuollon ammattilaisen
selvitys tai lausunto.
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Madetojan palvelutalossa asiakkaiden ravitsemustilaa ja siina tapahtuvia muutoksia

arvioidaan sdanndllisesti mittaamalla painoa 1x kk, arvioimalla MNA (Mini Nutritional
Assessment) mittarilla vajaaravitsemusriskid. Asukkaan energiansaantia arvioidaan

arjessa syodyn ruoan maaralla ja laadulla. Tiedot kirjataan ja viestitddn yksikdssa ja
reagoidaan virheravitsemustilaan tehostamalla ravinnonsaantia.

Ateriapaivaan sisaltyvien ateriahetkien lisdksi asiakkailla ja yksikon henkilokunnalla on
mahdollisuus osallistua leipomiseen. Leivontatarvikkeita on saatavilla joko tilaamalla
keittiosta esimerkiksi valmiin taikinan tai ostamalla leivontatarvikkeita kaupasta.
Yksikoissa jarjestetdan myds sdanndllisesti moniammatillisen tiimin vetaména
leipomistuokioita. Asiakkaille jarjestdé&n vuoden mittaan erilaisia tapahtumia esim.
grillausta, jaatelébaaria ja lettujen paistoa.

Madetojalla jokaisessa tydyksikdssa on nimetty ravitsemustukihenkild, joka osallistuu
ravitsemustyoryhmaén. Ravitsemustydryhma pitaa ylla tietoa ikaantyneiden
ruokavaliosta, ravintoaineiden tarpeesta, ruokailujen miellyttavaksi tekemisesta,
suuhygienian vaikutuksesta ruokailuun ja jakaa tietoa ravitsemustutkimuksista ja
tarkastelevat tuloksia tarkemmin. Tyoryhmén jasenet jalkauttavat
ravitsemussuosituksia yksikoiden hoitajien tietoon. Ravitsemustydryhma kokoontuu 2-
4x vuodessa.

Madetojan ruokailuajat:

Aamupala Lounas Vilipala Paivallinen litapala/ yopala

8.00-10.30 11.30-13.00 14.30-15.00 17.00 19.00- --->

6.2.5. Tartuntatautien ja infektioiden ennaltaehkéisy seka hygieniakaytannot

Hoito- ja palvelusuunnitelmissa tulee huomioida sosiaali- ja terveydenhuollon
yksikdissa ne suojaus- ja varotoimet, joilla ennalta ehkaistéén tartuntatautilain
mukaisten yleisvaarallisten ja valvottavien tartuntatautien leviaminen asiakkaiden,
tyontekijoiden, omaisten seka vierailijoiden keskuudessa. Tybnantajan velvoite
tyontekijoiden osalta 16ytyy omavalvontasuunnitelman kohdasta 7.5. Tartuntatautien
tilastointi, valvonta, konsultaatioapu seké tartunnanjaljitys on keskitetty Helsingin
epidemiologisen toiminnan yksikkoéon.

Yksikdissd noudatetaan valtakunnallisia hygieniakaytantoéihin liittyvia saadoksia,
suosituksia ja ohjeita. Toimintayksikk®jen toiminnan luonne méarittelee vaadittavan
hygieniatason. Kaikissa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa henkildkunnan tulee
noudattaa “Tavanomaiset varotoimet’—ohjetta ja muita hygieniaohjeita tai ajankohtaisia
ohjeistuksia, jotka l6ytyvat toimialan sisdisilté verkkosivuilta. Konsultaatioapua saa
hygieniahoitajilta, epidemiologisesta toiminnasta seka infektioladkareilta.

Asiakkaiden yksildllisissa hoito- ja palvelusuunnitelmissa asetetaan asiakaskohtaisille
hygieniakaytanndille tavoitteet, joihin kuuluvat asiakkaiden henkilokohtaisesta
hygieniasta huolehtimisen liséksi mm. tarvittaessa tarttuvien sairauksien leviamisen
estaminen.
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Kasien pesuun ja kasihuuhteen kaytt66n on mahdollisuus kaikissa yksikdissa seka
tyontekijoille ettd asiakkaille ja heidan omaisilleen sek& muille vierailijoille.
Kasihuuhteen kulutus sosiaali- ja terveyspalveluissa on yksi potilasturvallisuuden
seurantamittari.

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

Hygieniatasoa seurataan aktiivisesti seka hoitajien omavalvontana, ettd saanndbllisesti
hygieniayhdyshenkilon tekeméan hygienia-auditoinnin avulla. Yksikdissa on
hygieniavastaava, jonka kautta hygieniaohjeistuksia jalkautetaan ja seurataan ohjeiden
toteutumista. Ostopalvelutuottajat (ravitsemuspalvelu ja siistijpalvelu) on velvoitettu
tekem&an omavalvontaa. Talon johtaja, osatonhoitajat ja henkilokunta ovat
yhteisvastuullisia hygieniakdytanttjen toteutumisessa ohjeiden mukaisesti.

6.2.6. Laakinnallisten laitteiden turvallinen kaytto

Laakinnallisten laitteiden hallintaa varten Helsingin sosiaali- ja terveystoimialalla on
laadittu toimintaohje "Ladkinnallisten laitteiden hallinnointi ja vaaratilanteista
ilmoittaminen sosiaali- ja terveystoimialalla (TOIM010). Ohjeessa on kuvattu
laitehallinnan ja -turvallisuuden keskeiset toiminnot.

Laakinnallisten laitteiden tulee olla asiakkaille, potilaille, kayttajille ja muille henkilille
turvallisia. Laki ladkinnéallisista laitteista (719/2021) velvoittaa organisaation nimeamaan
ammattimaisen kayttajan vastuuhenkilén vastaamaan siitd, etta toiminnassa
noudatetaan kyseista lakia ja sen nojalla annettuja méaarayksia. Sotepe-toimialalla
laakinnallisten laitteiden ammattimaisen kayttdjan vastuuhenkild on laitehallinnan
asiantuntija. Yksikon esihenkil6 vastaa yksikon laitehallinnan asioista ja koordinoi niita.
Liséksi yksikdihin tulee nimeté laitevastaava, joka voi toimia yksikko-, alayksikko- tai
tyoyksikkotasolla. Esihenkild vastaa yksikkdnsa vastuuhenkildiden nimeamisesta,
koulutuksesta ja toiminnan seurannasta.

Laitehankinnat tehddan Helsingin kaupungin hankintasdéntéjen ja ohjeistusten
mukaisesti. Hankinnoissa huomioidaan aina ladketieteellinen ja hoitotyon
asiantuntijuus.

Mequsoft-laiterekisterin yllapito (korvautuu Medusa-jarjestelmalla vuoden 2023 aikana)
ostetaan HUS Laé&kintatekniikalta. Laékintatekniikka suorittaa uusien laitteiden
vastaanottotarkastukset ja rekisterdinnit em. jarjestelmaan. Suun terveydenhuollossa
vastaanottotarkastukset suorittavat padsaantoisesti hankintapalvelujen suunnittelijat
yhdessa laitetoimittajien ja kayttdjien kanssa. Yksikot vastaavat rekisterin
ajantasaisuudesta inventoimalla laitteet kalenterivuosittain seka tekemalla tarvittavat
laitesiirrot ja -poistot reaaliajassa.

Laakinnallisten laitteet huolletaan ja kalibroidaan vahintaan valmistajan ilmoittamin
maaraajoin. Kyseisia palveluja tuottaa Laakintatekniikka seka laitetoimittajat. Lisaksi
Kaupunkiymparistotoimialan (Kymp) yllapitoyksikko voi tehda pienia korjaustoita
kayttajapalvelusopimuksen mukaisesti. Laakintatekniikka tallentaa laitteiden
elinkaaritiedot laiterekisteriin. Poikkeuksena suun terveydenhuolto, joka tekee tietyista
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huolloista tilauksen laitetoimittajalle tai sovitulle huoltoyritykselle, ja hankintapalvelujen
suunnittelija tallentaa huoltotiedot laiterekisteriin.

Apuvdlinepalvelusta asiakkaille lainattavat laakinnallisen kuntoutuksen apuvalineet
rekisterdidaan ja elinkaaritiedot tallennetaan Effector -toiminnanohjausjéarjestelméaan.

Jokaisella laitteita kayttavalla henkildlla tulee olla riittdva osaaminen. Sosiaali- ja
terveydenhuollon laitteiden kayttékoulutusta antavat mm. laitetoimittajat,
sairaalatoimintojen opetushoitajat sairaaloissa ja laitevastaavat omassa yksikdssaan
sekd HUS Laakintatekniikka laiterekisterin osalta. Lisaksi Duodecimin Oppiportin
sahkoiset laitekoulutukset ovat toimialan henkilokunnan kaytettavissa. Kotiin
luovutettavien laitteiden ja apuvalineiden osalta laitteen luovuttajan tulee huomioida
asiakkaan ja / tai omaisen riittava opastus.

Hallinnon hankintapalvelujen kumppanuuspalveluissa toimiva laitetiimi vastaa mm.
yksikoiden ohjauksesta ja ohjeistamisesta seka koordinoi yksikdissa olevien
potilasvuoteiden ja instrumenttipesukoneiden maaraaikaishuoltoja seka vuosittaisia
laiteinventointeja.

Fimean tehtavana on terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaatimusten
mukaisuuden valvonta seké turvallisen kayton edistaminen. Ammattimaisen kayttajan
on ilmoitettava Fimealle seka valmistajalle, valtuutetulle edustajalle, maahantuojalle tai
jakelijalle vaaratilanteista, jotka ovat johtaneet tai olisivat saattaneet johtaa potilaan,
kayttajan tai muun henkilon terveyden vaarantumiseen ja jotka johtuvat la&kinnallisen
laitteen ominaisuuksista, suorituskyvyn poikkeamasta tai hairiosta, riittamattomasta
merkinnasta, riittamattomasta tai virheellisesta kayttdohjeesta tai muusta kayttoon
liittyvasta syysta. HaiPro-jarjestelméassa on linkki ilmoittamista varten suoraan Fimealle.

Apuvdlineet: Helsingin sairaala / Kuntoutussuunnittelu ja apuvélinepalvelut, Johtava
kuntoutussuunnittelija

Ammattimaisen kayttajan vastuuhenkild: Hallinto/ Hankintapalvelut/
Kumppanuuspalvelut, Laitehallinnan asiantuntija

Laitevastaava Madetojan palvelutalossa: fysioterapeutti Venla Wahlman seké talon
johtaja Minna Lillberg

Madetojan palvelutalossa hoitohenkilokunnan laakinnallisten laitteiden kayton
osaamisen varmistamisesta vastaavat osastonhoitajat, perehdyttajat, sairaanhoitaja
seka pyydettaessa liikkumisen apuvalineiden osalta fysioterapeutti Venla Wahlman.
Esihenkilot varmistavat laékinnéllisten laitteiden osaamisen perehdyttamis- ja
onnikeskusteluissa. Uudet tydntekijat tayttavat akuuttitilainteiden osaamisen
varmistamiseksi osaamislomakkeen, johon merkitsevat osaamisensa/
osaamistarpeensa mm. laékinnéllisten laitteiden osalta. Osaamistarpeisiin tarjotaan
sairaanhoitajien perehdyttamista ja nain ollen varmistetaan laitteiden oikea kaytto.
Tyontekija ohjataan my6s lukemaan kayttdohjeet.

6.2.7.  Muut palvelut, esim. alihankintana tuotetut palvelut
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Arviointitoiminta koordinoi ikaantyneiden ja alle 65-vuotiaiden monisairaiden
ymparivuorokautisen hoidon, ikdantyneiden paivatoiminnan, ja kotihoidon ostopalveluja
seka ostopalvelujen ja oman toiminnan laadun seurantaa ja palvelutuottajien valvontaa.
Ymparivuorokautisen palveluasumisen ulkoistetun laakaripalvelujen sopimusohjaus
toteutetaan kotihoidon ladkaripalvelujen kanssa (palvelujen laadunvalvonta
https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/asiakkaan-tiedot-ja-oikeudet/palveluiden-
laadunvalvonta ).

Liséksi palvelusetelilla tuotettavan palvelun siséllollinen kehittdminen ja
palvelusetelipalvelutuottajien hyvaksyminen ja valvonta kuuluvat Ostopalvelut ja
laadunhallinta -yksikén vastuulle.

Arviointitoiminta valvoo yksityisiltd palveluntuottajilta ostettuja palveluja tekemalla
tilvista yhteisty6ta ostopalvelutoimijoiden kanssa, saannollisilla tarkastus- ja
auditointikaynneilld, yhteistydkokouksilla, laatuseurannalla, kasittelemalla
asiakaspalautetta ja seuraamalla palveluntuottajien kaupungille toimittamia
lakisaateisia omavalvontasuunnitelmia. Kanteluihin, muistutuksiin tai valituksiin
vastataan mahdollisimman nopeasti selvittamalla asia ensin palveluntuottajan kanssa.
Palveluntuottajilta edellytetdan toiminnan kehittamista ja tarvittaessa korjaamista
saadun palautteen pohjalta. Palveluntuottajia tavataan saanndllisesti vuosittain
pidettavissa toteuttamisneuvotteluissa ja tuottajille jarjestettavissa koulutuksissa seké
yhteistyokokouksissa.

Ymparivuorokautisen hoivan asukkaille nimetdan asiakasohjauksesta tai
gerontologisesta sosiaalitydstd omatyontekija, joka vahintdén kerran vuodessa
selvittaa vastaako asiakkaan tilanne asiakassuunnitelmaa ja valvoo asiakkaan edun
toteutumista ostopalvelussa.

Alihankintana tuotettujen palveluiden tulee vastata niille asetettuja sisalto-, laatu- ja
asiakas-/potilasturvallisuuteen liittyvia vaatimuksia. Alihankintana tuotettujen palvelujen
tuottajien kanssa tehdaan sopimukset. Palveluntuottajien kanssa kaydaan sdanndélliset
yhteistyoneuvottelut. Hankinnoissa noudatetaan lakia julkisista hankinnoista ja
kayttdoikeussopimuksista.

Yksikkdmme alihankkijoina toimivat laitoshuollon puolella Services Netto,
Ravitsemuspalvelussa Palmia Foods ja pesulapalveluissa Puro Oy.

7. Henkildstdéjohtaminen ja turvallisen tydnteon
edellytykset

7.1. Henkiléston maara, rakenne ja ammattien harjoittamisen
edellytykset ja valvonta

Toimintayksikdssa on monipuolinen ja yksikon asiakastarpeita vastaava henkildsto.
Henkilostomitoitusta suunniteltaessa ja arvioitaessa otetaan huomioon asiakkaiden
toimintakyky ja avun tarve, palvelurakenne, palvelujen tuottaminen ja saatavuus seka
henkilostoon ja tydn organisointiin liittyvat tekijat.
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Terveydenhuollon ammattien harjoittamisen vaatimukset on sdédetty terveydenhuollon
ammattihenkilgista annetussa laissa (559/1994). Terveydenhuollon ammateissa
toimiminen edellyttaa koulutuksen ja Valviran laillistuksen tai rekisterdinnin liséksi
riittdvid ammattitaito- ja -tietoja, seka sita, ettéa henkilo kykenee terveydentilansa ja
toimintakykynsa puolesta toimimaan ammatissaan.

Sosiaalihuollon ammattien harjoittamisesta saadetaan laissa sosiaalihuollon
ammattihenkildista (817/2015). Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikoissa esihenkild
vastaa siitd, etta toiminnassa (tydvuoroissa) on tarvittava maara sosiaalihuollon
ammattihenkil6itd. Tarvittava henkiléstomaara riippuu asiakkaiden avun tarpeesta,
maarasta ja toimintaymparistosta.

Sosiaali- ja terveystoimen ohjeistuksen mukaan tydnantaja tarkistaa ennen paatosta
palvelukseen ottamisesta, ettd palkattavalla henkilolla on tutkinnon lisdksi myos
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston Valviran rekisterointi. Sosiaali- ja
terveystoimi edellyttad, ettd seka laillistetut ettd nimikesuojatut ammattihenkilét on
merkitty Valviran rekisteriin. Sosiaali- ja terveystoimi vaatii ostopalvelujen hankkimista
koskevissa tarjouspyynnodissa myos yksityista palvelun tuottajaa tarkistamaan ko. asiat
palkattavalta tyontekijalta.

7.2. Henkiléston maara ja rakenne

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluiden toiminnassa huomioidaan, etta
henkilostomitoitus vastaa asiakkaiden palvelujen tarvetta. Yksikkdjen ja alayksikkdjen
omavalvontasuunnitelmiin on kirjattu kyseisen yksikdn henkildstén nimikkeet ja maara.

Toteutuneen henkildstomitoituksen on oltava 1.4.2023 alkaen vahintaan 0,65
tyontekijad asiakasta kohti sosiaalihuoltolain 21 ¢ §:ssa tarkoitetun
ymparivuorokautisen palveluasumisen toimintayksikdssa, jolla on yhteiset toimitilat ja
oma tyévuorosuunnittelu ja joka toimii yhden esimiehen alaisuudessa.

Henkilostén maara ja rakenne

Nimike Maara
Johtaja 1
Osatonhoitaja 3
Sairaanhoitaja 6
Lahihoitaja 49
Hoiva-avustaja 5
Fysioterapeutti 1
Toimintaterapeutti 1
Sosiaaliohjaaja 1
Kulttuuriohjaaja 1
Yhteensa 68
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Taulukko 1. Henkildstén méaara yksikoissa

Asiakastyota ostopalveluna tekee Terveystalo —Julkiset palvelut oy:n nimedma laakari.

7.3. Rekrytointi

Henkildstosuunnittelua tehdaén ennakoivasti muutamaksi vuodeksi eteenpadin riittavan
ja osaavan henkiléston turvaamiseksi. Henkilgstotarvetta ja taméan toteutumista
seurataan strategisilla seurantamittareilla. Suunnitelmat toimeenpannaan vuositasona
talousarviossa ja siihen perustuvassa kayttdsuunnitelmassa.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen henkilostén rekrytointi perustuu kaupungin virkoja
ja tyosuhteisia tehtéavia koskeviin ohjeisiin, kaupungin talousarvion
noudattamisohjeisiin, toimialan tulosbudjettiohjeisiin seka tayttolupia ja henkilokunnan
palvelukseen ottamista koskeviin ohjeisiin. Tydvoiman muutostarpeet esitetdén
seuraavan vuoden talousarvioesityksessa. Helsingin sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimessa on ammattihenkildille maaritelty kelpoisuusvaatimukset, jotka
ilmoitetaan aina tydpaikkailmoituksessa. Tyontekijoiden soveltuvuus ja luotettavuus
tyotehtaviin arvioidaan rekrytointitilanteessa. Opiskelijoiden toimimisesta sijaisina ja
palkkaamisesta on omat ohjeensa.

Hoidettaessa ikaihmisia rekrytoitujen tyontekijéiden perehdyttaminen tyétehtaviin on
erityisen tarke&é asiakkaiden hyvan ja turvallisen hoidon seka arvokkaan elaman
mahdollistamiseksi. Hyvalla perehtymiselld ja perehdytyksella voidaan myos
edesauttaa tydyhteisdjen hyvinvointia ja henkilokunnan sitoutumista tyohonsa ja
tyopaikkaansa.

Perehtymisen suunnittelu alkaa jo rekrytointivaineessa. Hanelle nimetaan oma
perehdyttajd, joka yhdessa esihenkilon kanssa suunnittelee perehtymisen kunkin
yksikén oman kirjallisen perehtymisprosessin mukaisesti.

Madetojan palvelutaloon rekrytoidaan henkilokuntaa julkisen rekrytointi-ilmoituksen
kautta.

Uuden tyontekijan aloittaessa hanelle maaritelladn perehdyttaja oman esihenkilén
lisaksi. Perehdyttamisesta vastaa esihenkild seka tydyksikkd. Madetojan palvelutalossa
on kaytdssa perehdytyslomake, jossa on méaaritelty eri tyontekijdiden tehtavat
perehdytyksessa. Paperiversion lisaksi kaytdssa on Madetojan palvelutalon
henkilokunnan Teams kanava ja sielld sahkdinen perehdyttdmiskansio. Muita sahkéisia
alustoja on Helsingin kaupungin perehdyttéamissivustoissa kuin Sotepe:n sisisilla
sivuillakin. Naita kaikkia kaytetaan aktiivisesti perehtymisessa.

7.4. Henkil6std osana turvallisuustyota

Henkilokunta osallistuu monin tavoin moniammatilliseen laadunhallinnan ja asiakas- ja
potilasturvallisuuden kehittdmiseen ja saa palautetta oppimista ja oman toimintansa
kehittamista varten. Muistutukset ja kantelut k&sitellaan tapahtumassa mukaan olleiden
kanssa. HaiPron, SPron ja Ty6suojelupakin kautta esille tulleet vaaratapahtumat ja
epakohdat kasitella&n tyopaikoilla yhdessa henkildstén kanssa. limoituksista saatua
tietoa hyddynnetdan toiminnan kehittamisessa. Tiedot epakohtia koskevista
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ilmoituksista ja kehittamistoimista raportoidaan sdénndéllisesti sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialan johdolle.

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014) velvoittaa sosiaalihuollon henkilostéa ilmoittamaan
havaitsemistaan epakohdista tai epdkohdan uhista asiakkaan sosiaalihuollon
toteuttamisessa toiminnasta vastaavalle henkil6lle. Laki terveydenhuollon
ammattihenkilostoad (559/1994) velvoittaa terveydenhuollon henkildstén huomioimaan
mit& potilaan oikeuksista on saadetty. Helsingin sosiaali- ja terveys- ja pelastustoimen
henkildstd vastaa oman toimintansa asiakas-/potilasturvallisuudesta. Asiakkailla ja
potilailla ja heidan laheisilladn on myds keskeinen rooli asiakas-/potilasturvallisuuden
edistdmisessa.

Henkilokunnalle jarjestetaan toimialan sisaisia asiakas- ja
potilasturvallisuuskoulutuksia, esim. vaaratapahtumien ja epékohtien ilmoittamiseen
liittyen. Lisdksi henkildston kaytdssa on Potilasturvallisuutta taidolla- ja
Asiakasturvallisuutta taidolla -verkkokoulutukset. Yleisten koulutusten lisaksi on erillisia
ensiapu- ja infektioiden, ladkehoidon ja tapaturmien ehkaisyyn seké asiakkaan
kohtaamiseen liittyvia koulutuksia.

Intranetissa on koko henkilokunnan kaytettavissa asiakas-/potilasturvallisuussivusto.
Sinne on koottu yleistietoa asiakas-/potilasturvallisuudesta ja kerrotaan toimialan
omasta toiminnasta sen edistamiseksi.

7.5. Henkiloston rokotukset

Tartuntatautilaki suojaa potilaita ja asiakkaita méaaritellyilta tartuntataudeilta ja néin
ollen lisaa potilasturvallisuutta. Uuden tartuntatautilain (1227/2016) 48 § sisaltaa
1.3.2018 voimaan tulleen velvoitteen tyontekijan ja tyoharjoittelussa olevan opiskelijan
rokotussuojasta. Rokotussuoja tulee olla henkilGilla, jotka tytskentelevat
paasaantoisesti ja toistuvasti sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden asiakas- ja
potilastiloissa seka sairaan- ja potilaskuljetuksessa.

Tyontekija/opiskelija tayttaa itse lomakkeet ja toimittaa ne esimiehelleen. Tyo- ja
oppisopimussuhteiset henkilot rokotetaan tydterveyshuollossa. Ty6harjoitteluun
tulevien rokotussuojasta huolehtii opiskeluterveydenhuolto. Muissa tilanteissa rokotteet
annetaan omalla terveysasemalla.

Tartuntatautilakiin liittyva ohje ja lomakkeet tulee kasitella palvelukokonaisuuksien
johtoryhmissa, esimieskokouksissa ja ty6paikkakokouksissa niissa palveluissa, joita
rokotusvelvoite koskee. Esimiesten tulee keraté tartuntatautilain mukaiset henkilostén
rokotussuojatiedot ja sailyttda ne rokotuksen voimassaoloajan lukitussa kaapissa tai
sahkoisesti salasanan takana.

Mikali tyontekijéa ei anna selvitysta tai ei halua ottaa rokotteita, ohjaa esimies hanet
ottamaan yhteytta omaan tydterveyshoitajaan. Vastaavasti opiskelija ohjataan
opiskeluterveydenhuoltoon ja tyo- ja oppisopimussuhteessa olevat tai
koulutussopimuksella opiskelevat henkilét omalle terveysasemalle.

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

7.6. Tyontekijoiden terveydentilan selvitys tuberkuloositartuntojen
torjumiseksi

1.3.2017 voimaan astuneen tartuntatautilain (1227/2016) 558 velvoittaa potilaiden tai
asiakkaiden suojaamiseksi tydnantajaa vaatimaan tietyissa tehtavissa toimivalta
tyontekijalta luotettava selvitys siita, ettei tAma sairasta hengityselinten tuberkuloosia.
Selvitys on vaadittava myds harjoittelijoilta ja muilta vastaavilta henkil6ilta, jotka
toimivat tyopaikalla ilman palvelussuhdetta. liman edella mainittua selvitysta tyontekija
ei saa toimia sosiaalihuollon tai terveydenhuollon toimintayksikoissé, eika alle
kouluikéisten lasten hoitotehtavissa.

Terveystarkastukset kohdistetaan sosiaalihuollon tai terveydenhuollon
toimintayksikoissé seka kaikissa alle kouluikaisten lasten hoitotehtavissa toimiviin
tyontekijoihin. Lisaohjeistus 16ytyy intran henkildstosivulta, epidemiologisen toiminnan
ohjesivustolta sekad THL julkaisusta "Tyontekijalle tehtavat terveydentilan selvitykset
tuberkuloositartuntojen torjumiseksi”, Helsinki 2017.

7.7. Riskityota tekevien henkildiden terveydentilan selvitys
salmonellatartunnasta

Tartuntatautilain mukaan kaikki salmonellatartunnat ovat yleisvaarallisia tartuntatauteja.
Tartuntatautilain (1227/2016) ja -asetuksen (146/2017) mukaan tydnantajan on
vaadittava tyontekijalta luotettava selvitys siita, ettei talla ole salmonellatartuntaa, kun
henkilo tyéskentelee elintarvikeriskitydssa. Tarkastuksesta kirjoitetaan todistus.
Terveydentilan selvitys ja selvityksesta annetusta todistuksesta ohjeistetaan intran
henkildstosivulla, epidemiologisen toiminnan ohjesivustolla seka THL julkaisussa
"Toimenpideohje salmonellatartuntojen ehkaisemiseksi”, Helsinki 2019.

8. Toimitilat ja tukipalvelut

8.1. Toimitilat

Toimitilojen hallinnointi tehddan Modulo-tilatietopalvelussa, missa toiminnoilla on
mahdollisuus tarkastella omien kaytdssa olevien tilojen tietoja. Palvelu siséltaa
vuokrakohteiden perustiedot, pohjakuvat, vuokrasopimukset, tilatiedot seka tilojen
kayttajatiedot. Lisaksi tilapalveluissa koordinoidaan, suunnitellaan ja tehdaan
yhteisty6ta eri toimijoiden sek& ydintoiminnan ydintoimintojen kanssa uudishankkeissa
ja suurissa peruskorjaushankkeissa.
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Sosiaali- ja terveystoimialan tilankayton periaatteissa noudatetaan kaupunkistrategisia
linjauksia;

1. palvelu- ja toimitilat suunnitellaan muuntojoustaviksi ja monitilaratkaisuihin
(vastaanottotilat/taustatydskentelytilat) pyritdan kaikissa niissa toiminnoissa
missa se on mahdollista. Tilasuunnittelun apuna kaytetaén suunnittelua tukevia
tyomenetelmia ja kyselyita.

2. jokaisella tyontekijalla on kaytossaan enintdén yksi ty6- tai kirjaamispiste ja
tybhuoneiden jakamista usean tyontekijan kesken edistetaéan.

3. tilojen yhteiskayttod tehostetaan (mm. taukotilat, kokous- ja neuvottelutilat).

4. kaikista suunnitelluista toimitilamuutoksista, jotka edellyttavat tilojen vahennysta
tai lisdysta tai korvaavan tilan hankintaa on taytettava Luukku-portaalissa
sahkdinen lomake. Toimitiloissa tapahtuvat muutokset ilmoitetaan aina
tilapalveluihin tilatietopalveluun paivitettavaksi.

Niissé toiminnoissa, joissa se on mahdollista, lisataan joustavia
tybaikaratkaisuja ja etatydomahdollisuuksia, joilla pyritdén vahentamaan
kokonaistydpisteiden maaraa.

Yhdesséa kayttdjien kanssa huolehditaan tilojen terveellisyydesta, turvallisuudesta,
toimivuudesta ja kunnon pitkaaikaista sailymista.

Toimialalla on kdytantona sisainen vuokraus, mika tarkoittaa sita, ettd toimitiloille
lasketaan vuokran lisaksi kiinteistdjen kayttokustannuksia. Sisdaista vuokraa peritaan
toimialan yksikgilta ja toimipisteilta. Siséinen vuokra pitda sisallaan toimitilojen vuokrat,
sahkon, lammityksen, kayttdveden, yleisjatehuollon, kiinteistdnhuollon ja
kayttajapalvelut, vartiointi- ja turvapalvelut (piiri- ja halytysvartiointi) seka pienet
toiminnalliset korjaushankkeet seka tilapalvelujen hallintokulut. Siséisen vuokran piiriin
kuulumattomien tilojen kustannukset kohdistuvat toiminnalle itselleen.

8.2. Tukipalvelut

8.2.1. Kuljetukset

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelujen henkilékunta avustaa tarvittaessa asiakasta
kuljetusten jarjestdmisessa. Kuljetusten toteuttamisesta l0ytyy ohjeistukset intrasta
(https://helsinginkaupunki.sharepoint.com/sites/Sotepe-
Tukipalvelut/SitePages/Kuljetuspalvelut.aspx?web=1) ja "Potilaiden ja asiakkaiden
terveydenhuoltoon liittyvien kuljetuspalveluiden jarjestaminen - pysyvaisohjeesta
(PYSY037).

Paivatoiminnan kuljetukset
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Asiakas voi halutessaan ostaa paivatoimintapaivaan kuljetuksen. Paivatoiminnan
kuljetukset jarjestetaan ryhméakuljetuksina yhteistyssé sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimialan kuljetuspalvelujen kanssa. Yhdensuuntainen kuljetusmatka voi
kestaa enintddn 60 min. Ryhmékuljetus ei sisalla erityisjarjestelyja (esim. porraskiipijaa
tai apukuljettajaa). Jos asiakas tarvitsee kuljetuksen erityisjarjestelyja, héanet ohjataan
hakemaan VpL:n tai SHL:n mukaista kuljetuspalvelua tai han jarjestaa kuljetuksen itse.
Muistisairaat asiakkaat haetaan (ja tuodaan) kotoa sisaltad asti. Muut asiakkaat tulevat
itse ulos auton tullessa, ellei muuta ole sovittu ja asiakkaan tietoihin Kirjattu.

Kiireettbmat kuljetukset

Kuntouttavan arviointiyksikon, kotihoidon ja ymparivuorokautisen
palveluasumisen asiakkaat tilaavat ja maksavat itse kiireettomat kuljetukset.
Julkiseen ja yksityiseen terveydenhuoltoon voi tilata Kela-taksin. Ambulanssia vaativat
kuljetukset tilataan yksityisiltd palveluntuottajilta. Laitoshoidossa olevien asiakkaiden
kuljetukset tutkimuksiin ja hoitoihin tilataan ensisijaisesti HUS Akuutin
Sairaankuljetuksesta KAIKU-jarjestelman kautta.

Kiireelliset kuljetukset

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

Paivatoiminta tekee Matkapalvelun kautta asiakkaille profiilin Mobirouteriin ja
tilaa kuljetukset. Profiiliin tulee mainita mm. Asiakkaan apuvélineet ja
mahdollinen kuljetusauton hissin kayttd. Asiakkaan poissa ollessa hoitajat
peruvat kuljetuksen.

8.2.2.  Muut tukipalvelut
Siivous- ja pyykkihuoltojarjestelyt

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalveluissa siivous- ja pyykkipalvelut tuotetaan
alihankintana tai oman henkildkunnan toimesta.

Kotihoidossa siivouksen ja pyykkihuollon jarjestamisesta sovitaan asiakkaan palvelu-
ja hoitosuunnitelmaa tehtdessa. Kuntouttavan arviointiyksikon ja kotihoidon
asiakas hankkii, maksaa ja huoltaa omat kaytt6- ja linavaatteensa. Tarvittaessa
henkildkunta auttaa vaatteiden hankinnassa. Asiakkaan kaytto- ja liinavaatteiden
huollosta sovitaan hoito- ja palvelusuunnitelmassa. Asiakkaan arkojen tekstiilien ym.
erityishuoltoa tarvitsevien vaatteiden huollosta ja kustannuksista vastaa asiakas.

Lyhytaikaishoidossa seka arviointi- ja kuntoutusjaksolle asiakas tuo tullessaan
mukanaan omat nimikoidut vaatteensa seka sisakengat. Henkilokunta huolehtii
vaatteiden konepesusta. Liinavaatteet sisaltyvat hoitopaivamaksuun. Asiakkaan
arkojen tekstiilien ym. erityishuoltoa tarvitsevien vaatteiden huollosta ja kustannuksista
vastaa asiakas.

Ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakas hankkii omat kayttovaatteensa.
Asiakkaan kayttovaatteiden huollosta sovitaan hoitoyksikdsséa. Asiakkaan arkojen
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tekstiilien ym. erityishuoltoa tarvitsevien vaatteiden huollosta ja kustannuksista vastaa
asiakas. Palveluasunnot siivotaan paasaantodisesti kahden viikon vélein ja ryhméakotien
asunnot viikoittain yksikdn siivoustyon palvelukuvauksen ja ohjeistuksen mukaisesti.
Ty6 tehd&&n mahdollisuuksien mukaan yhdessé asiakkaan kanssa. Ikkunoiden pesu
suoritetaan kerran vuodessa. Kaikki siivousvalineet ja -tarvikkeet sisaltyvat
palveluasumisen perusmaksuun.

Laitoshoidossa siivotaan yksikon siivoustydn palvelukuvauksen ja ohjeistuksen
mukaisesti. Tyo tehdaan mahdollisuuksien mukaan yhdessa asiakkaan kanssa. Kaikki
siivousvalineet- ja tarvikkeet sisaltyvat laitoshoidon maksuun. Asiakas hankkii, maksaa
ja merkitsee yksilolliset kayttévaatteensa ja jalkineensa. Tarvittaessa henkilokunta
auttaa vaatteiden hankinnassa ja merkinndssa. Liinavaatteet siséltyvat hoitomaksuun.
Tarvittaessa yksikosta 16ytyy perusvaatevarustus. Yksikko vastaa perus- ja
linavaatteiden huollosta seka asiakkaan omien kayttévaatteiden konepesusta.
Asiakkaan arkojen tekstiilien ym. erityishuoltoa tarvitsevien vaatteiden huollosta ja
kustannuksista vastaa asiakas.

Liinavaatteet tulevat asukkaille ostopalveluna Puro oy:sta. Asukkaan liinavaatteet
vaihdetaan tarpeen mukaan, mutta vahintdan kahden viikon valein. Kukin osasto tilaa
omat liinavaatteensa kerran viikossa ja ne toimitetaan osastolle keskiviikkoisin.
Asukkaiden vaatteet pestdan yksikossa.

Siivouspalvelusta huolehtii Services Netto. Yhteiset tilat siivotaan kerran
vuorokaudessa, asukkaiden WC tilat 2 x viikossa ja asukashuoneet kerran viikossa.

8.3. Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta

Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta koskee jatkuvaa hoitoa antavia
sosiaalihuollon toimintayksikdita, jotka ovat terveydensuojelulain mukaan
ilmoitusvelvollisia ymparistopalveluille. Naita ovat ikaantyneiden palveluasumisen ja
laitoshoidon yksik6t, vammaisten ja kehitysvammaisten asumispalveluyksikot,
mielenterveys- ja paihdekuntoutujien yksikot, perhekuntoutusyksikét ja lastenkodit.

Terveydensuojelulain 2 8:n mukaan toiminnanharjoittajan on tunnistettava toimintansa
terveyshaittaa aiheuttavat riskit ja seurattava niihin vaikuttavia tekijoita (omavalvonta).
Toiminnanharjoittajan on suunnitelmallisesti ehkéaistava terveyshaittojen syntyminen.
Yksikon tilojen terveellisyyteen vaikuttavat seké kemialliset ja mikrobiologiset
epapuhtaudet etta fysikaaliset olosuhteet, joihin kuuluvat muun muassa sisailman
l[Ampadtila ja kosteus, melu (daniolosuhteet), ilmanvaihto (ilman laatu), séateily ja
valaistus. Naihin liittyvat riskit tulee tunnistaa ja niiden hallintakeinot suunnitella.

Olemassa on erillisia jarjestelmia ja dokumentteja (esim. siivoussuunnitelma,
siivouksen laadunvalvonta, kiinteiston omistajan ja kayttajan valinen
vastuunjakotaulukko, turvallisuus- ja pelastussuunnitelma,
poistumisturvallisuusselvitys, kemikaaliluettelo, laakintalaiterekisteri,
jatehuoltosuunnitelma, hygienia-auditointi ja tydsuojelupakin vaarojen arviointi), joiden
avulla kuvataan toimintaa ja tiloja, toiminnan ja tilojen riskitekijoita ja riskitekijoiden
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ennaltaehkaisya. Yksikot ja alayksikot tarkistavat ja paivittdvat dokumentit
saannollisesti omavalvontasuunnitelman itsearviointitaulukon mukaisesti ja tarvittaessa
kun olosuhteissa tapahtuu muutoksia.

Helsingin kaupungin ymparistopalvelujen ohjeessa Omavalvonta terveydensuojelussa
(https:/iwww.hel.fi/static/liitteet-2019/Kymp/asuminen-ja-
ymparisto/ymparistoterveys/Omavalvonta.pdf) ja Hoitolaitosten ja
lastensuojeluyksikdiden vaatimukset ja valvonta
(https://www.hel.fi/static/lymk/esitteet/Hoitolaitokset-ja-lastensuojeluyksikot-2021. pdf)
on avattu toimintaan, toiminnan riskitekijoihin seka riskitekijoiden ennaltaehkaisyyn
liittyvat kokonaisuudet.

Madetojan palvelutaloon on tehty 12.09.2023 terveydensuojelun valvontasuunnitelman
mukainen tarkastus. Tarkistuskertomuksen mukaan Madetojan palvelutalossa on kaikki
paasaantoisesti vaatimustenmukaisesti jarjestetty. Vahaisia puutteita todettiin
kolmessa kohtaan, jotka eivat vaadi korjaavia toimenpiteitd. Ohjeistusta palvelutalon
raportissa on riskiarvioinnin ja omavalvonnan osalta. T&han (10/2023)
omavalvontasuunnitelmaan on lisatty maininnat sisdilman laadun tarkkailusta,
ilmanvaihdosta ja jatehuollosta.

8.4. Ymparistotyo

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan ymparistoty6ta ohjaavat mm. lainsdadanto,
kaupunkistrategia ja kaupungin ymparistopolitikka seka toimialan oma
ymparistdohjelma. Ymparistokuormituksen vdhentdminen on osa jokaisen tyota ja
ammattitaitoa Ymparistotyo Sotepessa.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla tavoitteena on, etta jokaisella tydyhteisolla on
ekotukihenkild. Ekotukihenkilot opastavat ja kannustavat tyGtovereitaan ympéariston
kannalta jarkevampiin toimintatapoihin oman tydnsa ohella. Kaupunki ja toimiala
tarjoavat ekotukihenkildille koulutusta ja tukea.

Jatelain (646/2011) mukaan kaikessa toiminnassa on ensisijaisesti vahennettava
syntyvan jatteen maaraa ja haitallisuutta. Syntyva jate ohjataan uudelleenkaytt6on,
toissijaisesti kierratykseen materiaalina tai lopulta hyédynnettavaksi energiana.
Toimijoiden tulee tunnistaa, lajitella ja varastoida jatteet oikein ja toimittaa ne
asianmukaiseen vastaanottopaikkaan.

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

Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytossa olevien laitteiden (esim.
kulunvalvontakamerat, halytys- ja kutsulaitteet) myds etépalvelujen kaytén periaatteet.

Toimintaan haetaan jatkuvasti uusia innovatiivisia ja vaikuttavia teknologia-avusteisia
ratkaisuja, joilla voidaan entistd paremmin tukea asiakkaiden ja potilaiden turvallista
hoitoa sekd ammattilaisten laadukkaan tyon tekemisesta. Kaikissa palveluissa on
kaytossa Apotti-asiakas- ja potilastietojarjestelman liittyva asiakasportaali ja sdhkoisen
asioinnin vayla Maisa ammattilaisen ja kuntalaisen vdlilla. Aina mukana-sovelluksen
avulla hoitajat voivat tunnistaa ika&ntyneen hoidontarpeen entista nopeammin ja
paremmin.

Henkilokunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla halytys- ja
kutsulaitteilla. Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa ja laitoshoidon tiloissa on
hoitajakutsujarjestelma, palohalytys- tai palovaroitinjarjestelma ja joissain yksikdissa
sprinklerijarjestelma. Kotihoidossa teknologisten apuvélineiden tarve arvioidaan
asiakkaan palvelu- ja hoitosuunnitelmaa tehtdessa. Kotihoidon asiakkaat voivat
hankkia itse kotiinsa turvallisuutta parantavia laitteita. Palvelut voidaan aloittaa jo
kuntouttavan arviointijakson aikana.

Palvelukeskus Helsinki tuottaa ja kehittaa itsendisen kotona asumisen tukemiseksi
teknisia tukipalveluja sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan asiakkaille. Palveluihin
siséltyy Palvelukeskus Helsingin asiakaspalvelukeskuksessa tuotettava
turvapuhelinpalvelu: halytysten vastaanotto, hoidontarpeen arviointi, auttamiskaynnit,
laiteasennukset ja huoltotoimenpiteet sekd neuvonta. Liséksi palveluun kuuluu
sovittaessal/erikseen tilattaessa turvapuhelinasiakkaille tuotettu kaksisuuntaisen kuva-
ja daniyhteys, web-kameran valityksella toteutettu etékotihoito yhteistydssa kotihoidon
kanssa. Palvelu toimii 24 tuntia vuorokaudessa, vuoden kaikkina péaivina.
Turvapalvelun henkil6std on terveydenhuollon ammattilaisia. Auttamiskayntien
vasteaika halytyksen vastaanoton ja paikalle saapumisen vélilla on keskimaérin 30
minuuttia.

Sosiaali- ja terveysministerion linjauksen mukaisesti etapalvelua tarjottaessa on
huolellisesti arvioitava, soveltuuko palvelu etdpalveluna annettavaksi seka onko palvelu
kyseisen asiakkaan kohdalla sopiva. Etapalvelua annettaessa on oltava asiakkaan
tietoinen suostumus ja varmistettava, etta asiakas ymmartaa kaytettavia
etdmenetelmia ja —teknologioita koskevat oikeudet ja velvollisuudet. Asiakas tulee
my0s tunnistaa luotettavasti. Jokaiselle uudelle asiakkaalle opastetaan laitteiden kayttd
henkilokohtaisesti.

Madetojan palvelutalossa on koko talon kattava hoitajakutsujarjestelma, joka koostuu
rannepainikkeista, seindpainikkeista, vuodehalyttimista, mattohalyttimistd, huoneen
oven halyttimistd, huonekohtaisista liiketunnistamista ja yleisten ovien halyttimista seka
yleisten tilojen liiketunnistamista. Kullekin asiakkaalle mietitd&n yksi tai kaksi sopivaa
halytyslaitetta juuri hanen toimintakykynsa ja tarpeeseensa sopivaksi. Tarvittaessa
halytintd voidaan vaihtaa toimintakyvyn muuttuessa.

Madetojan palvelutalossa on automaattinen paloilmoitinjarjestelma ja
sprinklerijarjestelma. Lisaksi talossa on murtosuojaus, videovalvonta ja
vartiointipalvelu.
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9. Asiakas- ja potilastietojen kasittely

9.1. Asiakas- ja potilastietojen kasittely

Helsingin kaupunki kerda henkilttietoja eri rekistereihin tietojen kayttétarkoitusten
mukaan. Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla kasitellaédn asiakas- ja potilastietoja
rekisterinpitajan lakisaateisen velvoitteen noudattamiseksi eli terveyden- ja
sosiaalihuollon jarjestamiseksi. Erityisia henkiléryhmia koskevina tietoina kasitellaan
terveys- ja sosiaalihuoltoa koskevia tietoja. Kasittely on luvallista EU:n yleisen
tietosuoja-asetuksen 9 artiklan 2 momentin h-kohdan perusteella, jonka mukaan
tietojen kasittely on luvallista silloin, kun se on tarpeen terveys- ja sosiaalihuollossa.

Henkilorekistereista on laadittu rekisteriselosteet, joista ndkee kunkin rekisterin tietojen
kasittelyn tarkoitukset ja muuta tarpeellista tietoa, kuten kuka on rekisterinpitdja ja kuka
on rekisterin yhteyshenkild. Rekisteriselosteet ovat Helsingin kaupungin verkkosivuilla
(https://www.hel.fi/fi/paatoksenteko-ja-hallinto/tietoa-helsingista/tietosuoja-ja-
tiedonhallinta/tietosuoja/tietosuojaselosteet ) ja selosteet ovat saatavissa myos
yksikoista. Rekisterdidyt eli potilaat ja asiakkaat voivat kayttda rekisteréidyn
oikeuksiaan (mm. oikeus tarkastaa omat tietonsa) kaupungin sahkgdisen asioinnin
kautta tai asioimalla yksikdssa.

EU:n yleinen tietosuoja-asetuksen 37 artikla edellyttaa tietosuojavastaavan
nimittamistd, kun henkildtietoja kasitellaan laajamittaisesti. Tietosuojavastaava neuvoo
ja ohjeistaa tietosuojalainsaadanndn mukaisista velvollisuuksista, seuraa, etta
tietosuojalainsaadoksia noudatetaan ja tekee tahan liittyvia tarkastuksia. Lisdksi hén
tekee yhteisty6ta tietosuojavaltuutetun toimiston kanssa ja toimii sen yhteyspisteena
kasittelyyn liittyvissa kysymyksissa.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla on myds erikseen tietosuojan ja tietoturvan
vastuuhenkilot. Liséksi jokaisen henkilorekisterin osalta tulee olla nimetty
vastuuhenkil®, joka omalta osaltaan vastaa kyseisen rekisterin tietosuojasta ja
rekisteriselosteen lainmukaisuudesta.

Asiakas-/potilastietojarjestelmana SKH:ssa kaytetddn Apottia. Jarjestelman kayttoon
liittyvat ohjeet on koottu tukiportaaliin. Lisaksi palveluilla on omia palvelukohtaisia
ohjeita. Jarjestelmasta on kayttssa sovelluksia eri paatelaitteille (esim. Mobiilisovellus).

9.2. Koulutus ja ohjeistus

Esihenkild huolehtii uudessa tehtavéassa aloittavan tydntekijan perehdyttamisesta
tietoturva- ja tietosuojaohjeisiin seka tyontekijdn omissa tyotehtavissa tarvittavaan
erityisosaamiseen. Ty6hon tullessaan tyontekija sitoutuu noudattamaan annettuja
ohjeita. DigiABC valmennus tulee suorittaa vuoden 2023 aikana. Uusilla tydntekijoilla
valmennus siséllytetdan perehdytyspakettiin. Asiakastietojen kasittelysta ja
kayttooikeuksien antamisesta on laadittu erillisté ohjeistusta.

Esihenkilon vastuulla on huolehtia, etta tyontekija on tietoinen kirjaamiseen liittyvasta
ohjeistuksesta. Asiakastietojarjestelmista [6ytyvat ajan tasalla olevat asiakastietojen
kirjaamiseen liittyvét siséllolliset ja tekniset ohjeet. Perehdytyksen yhteydessa kaydaan
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l&pi kaikki henkilotietojen kasittelyyn ja kirjaamiseen liittyvat ohjeistukset ja kdydaan
[&pi, mistéd ndma ohjeistukset 16ytyvat.

Esihenkild valvoo yksikktnsa toimintaa, henkildtietojen kasittelya ja vastaa siita, etta
kasittely on toimialan ohjeistuksien mukaista seka kirjaukset ovat oikeita ja riittavan
kattavia kayttdtarkoituksensa kannalta. Esihenkil6 valvoo henkilttietojen kasittelya ja
vastaa siitd, etta asiakastietojarjestelmien lokitietoja tarvittaessa tarkistetaan.
Esihenkilon vastuulla on yllapitdd henkilbkunnan osaamista tietoturvan, tietosuojan,
jarjestelmien seké kirjaamisen osalta. Henkilékunnalle on tarjolla tietosuoja- ja
tietoturvakoulutusta.

9.3. Tietosuoja-asetusten mukaisen osoitusvelvollisuuden
toteuttaminen

lakkaiden palvelutehtavissa rekisterdityja informoidaan iakkaiden palvelujen
tietosuojaselosteella. Jos palvelua toteutetaan yhdessa terveydenhuollon kanssa, on
ladketieteellinen terveyden- ja sairaanhoito terveydenhuoltoa. Henkiilétietojen
kasittelysta terveydenhuollossa informoidaan asiakkaita potilasrekisterin
tietosuojaselostella.

Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla on laadittu EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen
30 artiklan edellyttamat selosteet kasittelytoimista sek& kaupungin yhteinen
tietotilinpaatds. Kaupungin sivuilta [6ytyy lisatietoa tietosuojasta

(https://www. hel.fi/helsinki/fi/lkaupunki-ja-hallinto/tietoa-helsingista/tietosuoja). Helsingin
kaupunki on laatinut tietosuojakasikirjan (https://www.hel.fi/static/liitteet-
2019/Kaupunginkanslia/julkaisut/HKI_tietosuojakasikirja_saavutettava 12 2021.pdf),
jossa kerrotaan perustietoa tietosuojalainsdadannosta seké ohjeistetaan siita, miten
tietosuojalainsdddannon velvoittamia toimenpiteita toteutetaan kaupungilla. Késikirja on
tarkoitettu yleiseksi ohjeistukseksi kaikille Helsingin kaupungilla henkildtietoja tydssaan
kasitteleville. Julkaisemalla tietosuojakasikirjan Helsingin kaupunki pyrkii
l&pinékyvyyteen henkildtietojen kasittelya koskevan ohjeistuksensa osalta.

9.4. Tietosuojavastaavan yhteystiedot

Tietosuojavastaava Tiina Kangas
Kaupunginkanslia
Hallinto-osasto

PL1

00099 Helsingin kaupunki
tietosuoja(a)hel.fi

10. Yhteenveto kehittamissuunnitelmasta

Yksikkokohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista
saadaan useista eri lahteista. Riskinhallinnan prosessissa kasitellaan tietoon tulleet
kehittamistarpeet ja niille sovitaan riskin vakavuuden mukaan suunnitelma, miten asia
hoidetaan kuntoon. T&h&n kappaleeseen tiivistetddn kehittAmistoimenpiteiden toteutus.
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Kaupunkistrategian toteuttamista sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialalla on kuvattu
toimintasuunnitelmassa ja SKH:n tuloskortissa

¢ Helsinkilaisten hyvinvointi ja terveys paranevat

o Lisddmme osaamistamme soten yhteisista asiakkuuksistamme ja
asiakkuussegmentoinnista
Keskitamme ja yhtenadistamme palvelukeskustoiminnan etatoimintaa
Otamme liikkumissopimuksen kayttoon kattavasti kaikissa palveluissa.
Tehostamme ja lisd@amme etapalvelujen kayttoa ja etakaynteja
Kuntouttavan arviointiyksikdn etahoitokaynti on osa palveluvalikoimaa
Laajennamme Helsingin sairaalan etapalvelutarjontaa
Lisaamme ladkeautomaattien kayttda kotihoidossa
Hoitoon paasy on sujuvaa ja viiveetonta erikoissairaanhoidon ja
Helsingin sairaalan valilla

o Asiakas paasee kotiin, kun ei ole enda sairaalahoidon tarvetta

o Kehitimme valvontakaynteja
e Alykasta Helsinkia johdetaan tiedolla ja digitalisaatiota hyddyntaen

o Asiakkaiden aktiivista Maisan kayttta tuetaan tehostamalla Maisa-

viesteihin vastaamista

e Henkildstolle vetovoimainen Helsinki

o Parannamme henkiléstdkokemusta toteuttamalla veto- ja

pitovoimatoimenpiteita

o Kaikki tydyksikot tekevat kulttuurisen vanhustydn HELVI-kurssin
e Vastuullinen talous kestavan kasvun perustana

o Vahennamme laitoshoidon osuutta

o Kotihoidon talouden hallinta ja kustannustietoinen johtaminen paranee

o Kotisairaalan asiakasmadara nousee

O O 0O O O O O

Madetojan palvelutalossa huomioidaan ja kehitetdén edelleen asukasosallisuutta
vuonna 2024. Asukasosallisuuden lisddminen ja sen huomiointi kaikissa toimissa
nostetaan aktiivisesti esille. Madetojan palvelutalossa ikdihminen tulee kuulluksi, han
voi vaikuttaa oman elamansa kulkuun ja hanta kannustetaan osallistumaan yhteisénsa
toimintaan.

Liikkumissopimus tehdéén hoitajan ja asukkaan kanssa yhdessa asukaan toiveita ja
mielipiteita kuunnellen. Asukkaiden liikkumisen valmiuksien huomioimista ja liikkumisen
edistamista jatketaan edelleen vuonna 2024. Madetojan palvelutalossa kehittdmisen
lAhtokohtana on tyytyvadinen asiakas.

Vuonna 2024 keskitymme edelleen asukkaan mielipiteiden huomioimisen ja toiveiden
toteuttamisen liséksi mielipiteiden kirjaamiseen niin Apottiin, kuin RAI valineistoonkin.
Esimiesten kouluttautuminen sujuvaan raportointitydvalineiden kayttéén on vuoden
2024 tavoite muun tiedolla johtamisen ohjelmien/valineiden lisaksi.

Laadukas hoito ja asiantunteva seké sitoutunut hoitohenkilékunta nahdaan tarkeana.
Seuraamme henkilostokyselysta nousevia signaaleja ja tarvittaessa teemme
toimenpiteita. Mahdollistamme edelleen avoimen vuorovaikutuksen ja osallisuuden
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kanavat, huomioimme henkiléston koulutustarpeet, keskitymme edelleen kehittdmaan
uusien tyontekijoiden perehdytysprosessia. Lisédmme osaamistamme tydyksikdissa
seka turvaamme yhteistyon tyoyksikdiden valilla tydskentelemalla tarvittaessa
lyhytaikaisesti eri tydyksikoissa. Vuodelle 2024 tavoitteena on lisata henkildston
yhteiséllisyyden kokemusta.

Madetojan palvelutalossa keskiossa on asiakas ja kaikki kehittamistyo tahtaa
laadukkaaseen hoivaan yhdessé asiakkaan, asiakkaiden laheisten ja moniammatillisen
tiimin yhteistyona.
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11. Seuranta, paivitys ja raportointi

Sosiaali- ja terveyspalvelujen omavalvontasuunnitelmien laatimista tuetaan
jarjestamisen tuen yksikdssa. Palvelukokonaisuuksissa seurataan
omavalvontasuunnitelmien toteutumista.

Yksikdn omavalvontasuunnitelma péaivitetdan vuosittain. Paivityksen yhteydessa
laaditaan yhteenveto suunnitelman toteutumisesta ja sen perusteella asetetaan uusia
tavoitteita.

Sairaala, kuntoutus- ja hoivapalveluissa omavalvonnan toteutumista seurataan ja
kehitetdan omavalvontasuunnitelman pohjalta kehitetyn laadunseurantajarjestelmén
avulla liite 1. Omavalvontasuunnitelman toteutumisen itsearviointi.
Laadunseurantajarjestelmassa on kuukausittain, neljannes- ja puolivuosittain seka
vuosittain seurattavia kokonaisuuksia. Seurantaa toteutetaan palveluittain, yksikoittain
ja alayksikdittain, joissa itsearviointien tulokset siséltyvat kokousrakenteisiin
kasiteltaviksi.

12. Arkistointi ja viestinta

Omavalvontasuunnitelmat toimitetaan allekirjoitettuina toimialan asiakirjahallintoon.
Allekirjoittajia ovat yksikon esihenkilo ja hdnestéa seuraava esihenkild.

Yksikon/alayksikén oman allekirjoitetun suunnitelman on oltava julkisesti luettavissa
paperiversiona yksikdn toimitiloissa, esim. ilmoitustaululla.

Liséksi omavalvontasuunnitelmista toimitetaan yksi kappale sdhkdisena versiona
toimialan viestintdén, josta suunnitelma laitetaan julkisesti luettavaksi kaupungin
verkkosivuille.

13. Suunnitelman hyvéaksynta

Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelujen, kotona asumista tukevien palvelujen ja
ikaantyneiden ymparivuorokautisten hoivapalvelujen omavalvontasuunnitelman
kirjoituspohja on hyvaksytty Sairaala-, kuntoutus-, ja hoivapalveluiden
henkilostétoimikunnassa 19.9.2023.

Helsingissa 31.10.2023

Minna Lillberg Maria Sarkio

Madetojan palvelutalon johtaja Syystien seniorikeskuksen johtaja
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LIITE 1 Omavalvontasuunnitelman toteutumisen itsearviointi 2024

seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis | Huhti | Touko |Kesa Heind | Elo Syys Loka Marras | Joulu
RISKIEN HALLINTA
Vaarojen arviointi -paivittaminen (lakisaateinen) vuosittain lahiesihenkild X Hai
Kemikaaliluettelo vuosittain Idhiesihenkild X
yksikén/alayksikén
Pelastus- ja turvallisuus suunnitelman paivitys vuosittain johtaja/paallikké X
Turvallisuuskavely, toteutusaikataulu/pdivittdminen kuukausittain Iahiesihenkilo X X X X X X X X X X X X
HaiProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet puolivuosittain palvelu X X
yksikon/alayksikon
HaiProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet puolivuosittain johtaja/paallikké X X
HaiProilmoitusten kasittely ja korjaavat toimenpiteet kuukausittain ldhiesihenkild X X X X X X X X X X X X
SProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet puolivuosittain palvelu X X
yksikén/alayksikon
SProtilastot ja suunnitellut toimenpiteet puolivuosittain johtaja/paallikké X X
SProilmoitusten kasittely ja korjaavat toimenpiteet kuukausittain ldhiesihenkild X X X X X X X X X X X X
Tyosuojelupakkitilastot ja suunnitellut toimenpiteet vuosittain palvelu X
yksikén/alayksikon
Tydsuojelupakkitilastot ja suunnitellut toimenpiteet puolivuosittain johtaja/paallikkd X X
Tyosuojelupakin ilmoitusten kasittely ja korjaavat
toimenpiteet kuukausittain lahiesihenkilo X X X X X X X X X X X X
Paivystyksellisten tilanteiden ohjeistuksen lapikdynti puolivuosittain Iahiesihenkild X X




seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis Huhti | Touko | Kesa Heind | Elo Syys Loka Marras | Joulu

ASIAKKAAN ASEMA, OIKEUDET JA
OIKEUSTURVA
HUS-siirtoviivemaksut kuukausittain SAS-palvelut X X X X X X X X X X X X
AK-odotusajat kuukausittain SAS-palvelut X X X X X X X X X X X X
AK-sijoitusten alueellinen toteutuminen puolivuosittain SAS-palvelut X X
SAS-ratkaisun saaneiden odotusajat kuukausittain SAS-palvelut X X X X X X X X X X X X
Yli 75-vuotiaiden PTA vasteaika, 7 vrk lakisdateinen kuukausittain SAS-palvelut X X X X X X X X X X X X
Palvelutarpeen arvioinnin ldpimenoaika kuukausittain SAS-palvelut 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 tarkastuskaynnit ja valvontaraportti vuosittain ostopalvelupaallikko X
Muistutukset ja kantelut hoitoketju puolivuosittain palvelukokonaisuus X X
Muistutukset ja kantelut puolivuosittain palvelu X X

yksikén/alayksikon
Muistutukset ja kantelut kuukausittain johtaja/paallikko X X X X X X X X X X X X
Potilasasiamies/sosiaaliasiamies -tilastot vuosittain pot./sos. asiamies
Asiakkaan kohtelu - TOIM027 lapikdyminen vuosittain Idhiesihenkilo X
Helsingin kaupungin eettisten periaatteiden -
ohjeistuksen lapikaynti (esim. HELVI) vuosittain ldhiesihenkild X
Asiakkaan fyysinen rajoittaminen - ohjeistuksen
lapikdyminen vuosittain lahiesihenkil6 sk X
Rajoitustoimenpiteiden seuranta (SOSH Idkk asiakkaat, Idhiesihenkilo
joilla rajoitustoimenpiteitd) kuukausittain seniorikeskus X X X X X X X X X X X X

yksikon/alayksikon
Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulosten kasittely joka toinen vuosi johtaja/paallikkd
Asiakaspalautteet neljdnnesvuosittain | Iahiesihenkild X X X X X X X X X X X X
Yhteis6kokoukset kuukausittain lahiesihenkild sk X X X X X X X X X X X X

Asiakas-/asukasneuvoston/asiakasfoorumi kokoukset

puolivuosittain

yksikdn/alayksikon
johtaja/paallikké sk




seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis | Huhti | Touko |Kesa Heind | 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
Yksikdn/alayksikdn RAI/RAI-CA+HELSA-tulokset , tulosten yksikdn/alayksikén
tarkastelu ja toimenpiteet puolivuosittain johtaja/paallikkd X X
lahiesihenkil6 ja
Tyoyksikon RAI-tulokset , tulosten tarkastelu ja RAl-vastaava/RAI-
toimenpiteet puolivuosittain osaaja X X
Yksikdn/alayksikon RAI-laatumoduuli tulosten tarkastelu yksikon/alayksikon
ja toimenpiteet neljannesvuosittain | johtaja/paallikkd X X X X
Tyoyksikon RAI-laatumoduuli tulosten tarkastelu ja
toimenpiteet neljannesvuosittain | ldhiesihenkild X X X X
lahiesihenkil6 ja
Kirjaamisen auditointi kirjaamisoppaan mukaisesti vuosittain kirjaamisvastaava X
SAS-palvelut/
gerontologinen
Asiakassuunnitelma kuukausittain sosiaalityo X X X X X X X X X X X X
vastuuhoitaja/
Hoito- ja palvelusuunnitelmien ajantasaisuuden seuranta | neljannesvuosittain | Idhiesihenkild X X X X
lahiesihenkilo
Hoitoneuvottelujen auditointi vuosittain seniorikeskus X
Yksikon/alayksikon asiakkaiden ravitsemustutkimuksen yksikén/alayksikon
tulosten tarkastelu ja toimenpiteet joka toinen vuosi johtaja/paallikké X
Tyoyksikon asiakkaiden ravitsemuslaatukyselyn tulosten lahiesihenkil6 ja
tarkastelu ja toimenpiteet joka toinen vuosi ravitsemusvastaava X
Ladkehoidon auditointi ladkehoitosuunnitelman
mukaisesti vuosittain lahiesihenkilo X
Infektioilmoitukset puolivuosittain asiantuntija X X
Hygienia-auditointi vuosittain hygienia-asiantuntija
Kasihuuhdekulutustilastot puolivuosittain hygienia-asiantuntija
Laakintalaitteiden inventointi ja huoltosyklin
tarkistaminen vuosittain lahiesihenkild
Sairaanhoidollisten toimenpiteiden osaamisen Yksikon/alayksikén
varmistaminen tavoitetasotaulukkoja hyédyntden puolivuosittain johtaja/paallikké X X




seurantavali vastuutaho Tammi | Helmi | Maalis | Huhti | Touko |Kesa Heind | Elo Syys Loka Marras | Joulu
HENKILOSTOJOHTAMINEN JA
TURVALLINEN TYONTEKO
Henkiloston sairauspoissaolojen seuranta ja tarvittavat
toimenpiteet kuukausittain lahiesihenkilo X X X X X X X X X X X X
palvelu
Henkilostomitoituksen laskennallinen tarkastelu vuosittain seniorikeskus
yksikon/alayksikon
johtaja/paallikkd
THL:n henkildstomitoituksen tarkastelu puolivuosittain seniorikeskus X X
Henkiloston tartuntatautilain mukaiset rokotukset lahiesihenkilo
(influenssa) vuosittain seniorikeskus X
yksikon/alayksikon
Perehtymisen prosessin pdivitys vuosittain johtaja/paallikko X
yksikén/alayksikon
Kuntal0/Fiilari tulosten kasittely ja toimenpiteet vuosittain johtaja/paallikko X
Tyoyksikon KuntalO/Fiilari tulosten kasittely ja lahiesihenkild ja
toimenpiteet vuosittain YT-vastaava X
yksikén/alayksikon
Toimintasuunnitelma vuosittain johtaja/paallikko X
yksikén/alayksikon
Tuloskortti kuukausittain johtaja/paallikko X X X X X X X X X X X X
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