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Perustiedot 
Päivämäärä: 21.8.2024 
 
Yksikkö: Vuorensyrjän palvelutalo, Usva-tiimi 
Helsingin kaupunki/ Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut 
 
Yhteystiedot: Vuorensyrjä 7, 00770 Helsinki, PL 77790, 00099 Helsingin kaupunki 
 
Y-tunnus: 0201256–6 

Käynnin tarkoitus: Ennalta ilmoittamaton tarkastuskäynti 
 

Edellinen tarkastuskäynti pvm. (esitetyt kehittämistoimenpiteet ja tilanne): 23.10.2023, ei jatkotoimenpiteitä 
 

Yksikön palvelumuoto: 

Ympärivuorokautinen palveluasuminen ☒           Laitoshoito  ☐ 

 

Yksikön asiakasprofiili: 
 
Ikääntyneet suomenkieliset 
 

Yksikön asiakaspaikka- ja asiakasmäärä: 
Usvassa paikkamäärä 23 (huoneistoja 23) 
Asiakkaita 22, kaikki helsinkiläisiä. Yhdessä huoneistossa aviopari. 
 

Yksikön vastuuhenkilö (Osteri-rekisteriin nimetty vastuuhenkilö): 
Palvelutalon johtaja Annika Id, 
annika.id@hel.fi p. 09 310 74373 
 

Yksikön lähiesihenkilö: 
Osaston hoitaja Arja Mannila, puh: 09 31024580 
arja.mannila@hel.fi 
 

Tarkastuskäynnillä läsnä:  

Yksikön edustajat: lähihoitaja  
 

Ostopalvelut ja laadunhallinta -yksikön edustajat: erityissuunnittelijat  
 

 

1. Henkilöstö 
Henkilöstörakenne ammattiryhmittäin (ajantasainen henkilöstö-
luettelo) 

 Määrä 

Sairaanhoitaja/terveydenhoitaja 

pätevöityvä kansainvälinen sairaanhoitaja  
1 (+osastonhoitaja, ei hoitotyössä) 
0,7 

Lähihoitaja 
100 %= 13  
  60 %= 1 
 

13 
0,6 

Hoiva-avustaja osallistuu perushoitotyöhön 1 

Kuntoutushenkilöstö on Vuorensyrjän yhteinen resurssi, josta Usvan 
osuus: 

- fysioterapeutti 
- toimintaterapeutti 
- sosiaaliohjaaja 
- kulttuuriohjaaja 

 

 
 
0,33 
0,33 
0,33 
0,33 
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Tukipalveluhenkilöstö 
Tukityöllistettyjen työ on välillistä työtä, mm. keittiötehtävät (kattaus 
/tiskit,) pyykkihuolto ja saattotehtävät. 
 
Asukasvaatteiden pesu palvelutalon Talon Ruska-tiimissä, pesusta 
huolehtii hoitajat, yövuorolainen tai tukityöllistetty. 
 

 
2 

Muu, mikä?  
lähihoitaja kansainvälinen oppisopimusopiskelija  
lähihoitaja oppisopimusopiskelija  

 
1 
1 

Työntekijämäärä ammattiryhmittäin tarkastuspäivänä Määrä vuorossa 

Ammattiryhmä Aamu Väli 
 

Ilta  
 

Yö 
 Sote-koulutettu henkilöstö 4+ 1sh   4 2 yöhoitajaa 
valvoo kol-
mea taloa. 

Kuntoutushenkilöstö -    

Muu henkilöstö (esim. hoiva-avustajat, opiskelijat tms.) 
Oppisopimusopiskelija 

1     

Tukipalveluhenkilöstö  
Siistijä 
Tukityöllistetty 

 
1 
1 

   

Alihankkijat ja näiden valvonta 
(mm. ateriat, fysioterapia, siivous) 
 

Palvelukeskus Helsinki toimittaa ruoan Kontulan seniorikeskuksen keittiöstä. 
Liinavaatteiden pesu Puro Oy pesulassa  
Siivous ostopalveluna arkisin Services Netto Oy. Siivouksen toteutumista seurataan seurantalistan avulla. 
Ruoasta annetaan palautetta kirjallisesti. 
 

Henkilöstötilanne 
(rekrytointi, avoimet tehtävät, vaihtuvuus) 
 

Avoimia vakansseja on yksi sairaanhoitajan ja kaksi lähihoitajan vakanssia, joissa tällä hetkellä työskentelee sijaisia.  
Haastateltu hoitaja kertoo, että henkilöstö on pysyvää ja työyhteisössä on hyvä henki. Henkilöstö auttaa toisiaan ja työ su-
juu. Viime aikoina ollut paljon sairaspoissaoloja, joten eri keikkalaisia on jouduttu ohjaamaan aiempaa enemmän. Haasta-
tellun mukaan asiakkaista osa on hyvin raskashoitoisia, joka lisää henkilöstön fyysistä kuormitusta.  

Sijaiset  
(mitä kautta hankitaan, ovatko pitkäaikaisia, kuinka paljon tarvitaan)  
 

Vuorensyrjän palvelutalossa on oma kolmen henkilön varahenkilöstö, jota käytetään pääsääntöisesti talon äkillisiin puutos-
vuoroihin. Usvalla on myös joitakin omia keikkalaisia, joita pyytää puutosvuoroon. Viimekädessä käytetään Seure- henki-
löstöpalvelua, josta on saatu vaihtelevasti tekijöitä. Henkilöstö tuo esille, että arki on hetkellisesti haastavaa ja poissaolot 
menevät sykleissä. Tarvittaessa henkilöstö joustaa tehden lisävuoroja. 
 

Hoitohenkilöstömitoitus  
(kopiot 6 viikon työvuorototeumasta) 

Ostopalvelut ja laadunhallinta -yksikkö tarkasteli henkilöstömitoitusta toteutuneiden tuntien osalta ajalla  
24.06.2024 - 04.08.2024 Titania-toteuman perusteella. Toteutunut henkilöstömitoitus oli: 0,68 asiakasmäärän ollessa keski-
määrin 21,5. 
 

 
Perehdyttäminen Kyllä/ Ei/ 

Osittain 
Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Kirjallinen perehty-
missuunnitelma tehty 
(sis. mm. tietosuoja- 

Kyllä Käytössä perehdytyslomake, joka annetaan uu-
delle työntekijälle. Osastonhoitaja ja nimetty pe-
rehdyttäjä käyvät läpi perehdytystä lomakkeen 
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ja tietoturvakoulutuk-
set) 
 

mukaisesti. Perehdytettävä on noin viikon ajan ko-
keneen hoitajan parina perehtyen asiakkaisiin. 
Johtaja piti uusille kesätyöntekijöille yhteinen pe-
rehdytystilaisuus talon käytännöistä. 

Perehdytys arvioi-
daan yhdessä pereh-
dytettävän kanssa 
(sis. esim. esihenki-
lön osuuden, vastuu-
alueet) 

 Haastatellulla ei ollut tästä tietoa.  
 
Esihenkilön jälkikäteinen kommentti: Arviointia tehdään 
jatkuvasti. Esihenkilöllä on oma perehdytyslomak-
keensa, jossa on hänelle ryhmitellyt asiat perehtymis-
prosessissa. Hoitajat vastaavat perehdytyksestä myös 
omien vastuualueidensa puitteissa. Esihenkilö keskus-
telee perehtyjän kanssa myös Onni-keskusteluissa ja 
aina tarvittaessa 

 

 

Muut huomiot:    
 

 
Koulutus  
 

Miten toteutuu? 

Koulutussuunnitelma 
 -suunnitellut koulutukset 
kuluvalle/ tulevalle vuo-
delle 
- sisällössä huomioitu yksi-
kön asiakasprofiilin mukai-
nen erityisosaaminen 

Helsingin kaupungin Onni-koulutuskalenteri käytössä, jossa laaja valikoima koulutuksia. 
Osastonhoitaja on koulutusmyönteinen ja hyväksyy hyvin koulutushakemukset. 
Haastateltu hoitaja kertoi, että syksyllä pakollisia koulutuksia ovat mm. Digi ABC, Apotti, 
tietoturva-, tietosuoja-, paloturvallisuus- ja ensiapukoulutukset.  
Yksikössä on asiakasprofiilin mukaista erityisosaamista, kuten haastateltu oli suorittanut 
muistisairaan laadukkaan hoitotyön sertifikaatin ja yksikössä on Validaatio menetelmiin pe-
rehtynyt hoitaja. Usvan henkilökunnalla on vastuualueita ja niiden mukaisia koulutuksia (eko-
tuki, kirjaamis- ja RAI-vastaava, ravitsemusvastaava ym.). Vuorensyrjän fysioterapeutit pitä-
vät mm. työergonomia työpajoja henkilökunnalle kuukausittain. 
 

Työntekijöiden osaamista 
ja koulutustarpeita arvioi-
daan vuosittain käytävissä 
kehityskeskusteluissa 

Haastateltu ei ole osallistunut viimeisen kahden vuoden aikana Onnikeskusteluihin, mutta tie-
tää, että keskusteluja on pidetty osalle henkilökuntaa.  

Muut huomiot: 
 

 

Tiedonkulku 
 
 

Miten toteutuu? 

Asiakastyöhön liittyvän tie-
don siirto (tiedottaminen ja 
tiedottamisen tavat, asia-
kastiedon turvallinen käsit-
tely) 
 

Osastonhoitaja pitää tiimikokoukset yleensä 1x viikossa. Kuntokokoukset, jossa käsitellään 
(vuoroin jokainen asukas) asukkaiden toimintakykyyn liittyviä kuntouttavia toimenpiteitä, pi-
detään kuukausittain. kokoukseen osallistuvat mm. fysioterapeutti, palvelupäällikkö omahoi-
taja. Kuntokokouksessa tulevat asiakasasiat kirjataan Apotti-tietojärjestelmään. 
 
Usva-tiimissä pyritään pitämään vuoronvaihtoraportteja, joissa vaihdetaan tietoa päivittäisistä 
oleellisista asiakasasioista. Haastatellun kokemus on, että informaatiossa tapahtuu katkok-
sia, koska henkilöstö ei malta istahtaa raportin ajaksi ja jakaa vuoron tietoja. Usein kuulumi-
set tulevat esille työn lomassa vuoron aikana. Usvassa on Lean taulua yritetty ottaa käyttöön, 
mutta sen käyttö ei ole onnistunut. 
 

Yksikössä on sovitut ja 
säännölliset työpaikkako-
kouskäytännöt (muistiot 
laaditaan, kokouksen vas-
tuuhenkilöt ym.) 
 

Osastonhoitaja pitää tiimikokoukset yleensä 1x viikossa. Vuorensyrjän johtaja pitää 1x kk ta-
lokokouksen yhteisistä henkilöstöasioista ja kyselee henkilöstön fiiliksistä. Tiimi- ja taloko-
kouksista laaditaan muistiot, jotka välitetään henkilökunnalle sähköpostitse ja viedään Vuo-
rensyrjän palvelutalon Teams-ryhmään. Muistioista eivät asiakkaat ole tunnistettavissa. Li-
säksi eri vastuualueiden mukaisia kokouksia, esim. kirjaamisen, ravitsemuksen ym. kokouk-
sia järjestetään suunnitellusti. 
 

Muut huomiot:  
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Yksikön vaara- ja haitta-
tapahtumat* 
 

Määrä Miten toteutuu? (tapahtuman tyyppi, vakavuus, läheltä piti -tilanteet 
jne.) 
 

Ilmoitusten kokonaismäärä 128 *Tyypillisiä tapahtumia ovat tapaturmat/kaatumiset 61 kpl, lääkehuoltoon liitty-
vät antovirheitä 59 kpl ja joitakin muita yksittäisiä asiakkaan hoitoon liittyviä 
tapahtumia. 

Asukkaisiin kohdistuneet 
(tapahtui asiakkaalle, lä-
heltä piti) 

116 Tapahtui asiakkaalle 116kpl ja läheltä piti tilanteita 12kpl. 

Lääkepoikkeamat 
 

59 Lääkkeiden antoon liittyvä, kuten lääke jäänyt antamatta, löytyy lattialta ja an-
nettu väärä annos. 

Ilmoitusmenettelyn pro-
sessi (käsittely, seuranta, 
raportointi, korjaavat toi-
menpiteet) 

Haastateltu kertoo, että tyypillinen raportoitu ilmoitus on lääkehoitoon liittyvä, joko annostelu-
virhe tai lääke antamatta, kaatumiset ovat jonkin verran vähentyneet. 
Viikoittaisissa tiimikokouksissa käydään läpiuudet  ilmoitukset ja pohditaan korjaavia toimen-
piteitä. 
 

Muut huomiot: 
 

 

*ajankohdan mukaan: tammikuu-kesäkuu 2024 tai heinäkuu-joulukuu 

Työntekijän ilmoitusvelvollisuus  
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023) 29 § ja 30 §  
 

Onko ilmoitusvelvollisuus ohjeistettu ja käyty läpi henkilöstön kanssa? Miten ilmoitukset käsitellään? Sisältyykö perehdy-
tykseen? 
 
Haastateltu kertoo, että henkilöstö on tehnyt SPro ilmoituksia yksikössä. Vuoden alussa tullutta uutta sosiaali- ja tervey-
denhuollon valvonnan (741/2023) 29 § ja 30 § lakia, ei ole vielä käyty yksikössä läpi, mutta muuten ollut keskustelua työn-
tekijän ilmoitusvelvollisuudesta. 
 
Esihenkilön jälkikäteinen kommentti: Ilmoitusvelvollisuus on läpi käyty työntekijöiden kanssa ja se kuuluu perehdytykseen. Kerran vuo-
dessa käydään tiimikokouksessa läpi Seniorikeskusten omavalvontasuunnitelman mukaisesti Asiakkaan kohtelu -TOIM027. Kun Spro-
ilmoitus tulee, niin se käydään läpi välittömästi ensin esihenkilön ja johtajan kanssa ja sen jälkeen tiimin kanssa 

 

Saattohoito Kyllä/ Ei/ 
Osittain 

Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Saattohoito-osaaminen 
yksikössä (esim. saatto-
hoitokoulutus)  

Kyllä Yksikössä on saattohoitokoulutuksen käy-
neitä ja osaamista.   

 

Yksikössä on kirjallinen 
ohje saattohoidon toteut-
tamisesta ja vainajan lait-
tamisesta ja henkilöstö on 
siihen perehtynyt 
 

Kyllä Haastatellun kertoman mukaan, varsinaista 
ohjekansiota ei ole yksikössä, mutta erillisiä 
ohjeita on saatavilla. 

 

Sovitut käytänteet asuk-
kaan kuoleman jälkeisistä 
toimintatavoista 
 

Kyllä   

 

2. Yksikön toiminta ja hoito 
Omavalvontasuunnitelma Kyllä/ Ei/ 

Osittain 
Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Yksikkö- tai talokohtainen 
 

Kyllä E-talon ilmoitustaululla on uusin versio 
3/2024 ja toimistossa 24.10.23 versio 
 
Uusin versio omavalvontasuunnitelmasta tu-
lisi tulostaa myös toimistoon. 
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Enintään12 kuukautta vanha 
 

Kyllä   

Vastuuhenkilön hyväksymä 
ja päiväämä 
 

Kyllä   

Asiakkaiden/ omaisten / lä-
heisten saatavilla 

Kyllä Usva-tiimin sisääntulon ilmoitustaululla uusin 
versio. 
 

 

Henkilöstö osallistunut laa-
dintaan/ päivittämiseen 
 

Kyllä Johtaja pitänyt työpajoja, joihin on voinut 
osallistua. 

 

Asiakkaan itsemääräämis-
oikeuden toteutuminen 
 
 

Kyllä/ Ei/ 
Osittain 

Miten toteutuu Edellyttää toimenpiteitä 

Yksikössä varmistetaan asi-
akkaan itsemääräämisoikeu-
teen liittyvien asioiden toteu-
tuminen 
 

Kyllä Toimintakulttuuriin ja hoitotyöhön kuuluu, että 
asiakasta kuunnellaan mitä asiakas haluaa, 
hänen päivittäisiä toiveitaan, kuten valitsee 
vaatteet, ei aikatauluteta päivittäisiä hoitotoi-
mia. Sallitaan asiakkaan oma elämäntapa. 
 

 

Onko laadittu ohjeistus asiak-
kaan liikkumista rajoittavien 
välineiden käytöstä ja onko 
henkilöstö perehtynyt siihen? 
 

Kyllä Haastateltu oli hyvin tietoinen liikkumisen ra-
joittamisen prosessista. Toi myös esille, että 
monia keinoja koetetaan ensin, ennen kuin 
aloitetaan harkitsemaan rajoittamista. 
*PYSY-ohje on Teams työtilassa. 
 

  

Asiakkaan itsemääräämisoi-
keuden rajoittamisesta on kir-
jattu hoitosuunnitelmaan 
(huom. tarkastellut suunnitel-
mat) 

Kyllä Haastatellun mukaan tulisi olla kirjattu.  

Keskustellaanko asiakkaan ja 
omaisen kanssa liikkumista 
rajoittavien välineiden käy-
töstä? 
 

Kyllä Asiat viedään kuntokokoukseen ja moniam-
matillinen tiimi käy yhdessä läpi asiaa. Jois-
sakin tapauksissa ei välttämättä informoida 
asiakasta, jos hän ei ymmärrä omaa tilaansa. 

 

Lääkärin kirjallinen lupa liikku-
misen rajoittamiselle 
 

Kyllä Haastatellun hoitajan mukaan lääkärin lupa/ 
päätös vaaditaan aina. 
 
Tarkasteltujen asiakkaiden (3 asiakasta) päi-
vittäiskirjauksissa oli ajoittaisia mainintoja 
vuoteen laitojen käytöstä, vaikka rajoitusmää-
räyksestä ei ollut tietoa Apotin yhteenvetosi-
vulla, eikä hoito- ja ohjaussuunnitelmassa 
(yhtä vanhentunutta lupaa lukuun ottamatta). 
 

Yksikön tulee kiinnittää huo-
miota rajoittamispäätösten 
voimassaoloon ja sen merkit-
semiseen hoito- ja ohjaus-
suunnitelmaan. 

Rajoittamisvälineen käytön 
arviointi ja seuranta (prosessi, 
säännöllisyys, kirjataanko, 
kuka vastaa?) 

Kyllä Rajoittamistoimenpiteitä seurataan kuukausit-
tain (sh/kirjaamisvastaavat), onko aiheellista 
jatkaa, onko oikein kirjattu Apottiin. Jos ei 
enää tarpeellinen, niin lääkäri poistaa mää-
räyksen. Arviointia tehdään jatkuvasti. 
 

 

Muut huomiot:  
 

SKH:n ympärivuorokautiseen hoivaan kirjallinen PYSY 145 -ohje, jota noudatetaan. 
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Asukkaiden merkityksellisen arjen, elämän ja osallisuuden tukeminen 
 

• Onko yksikössä asukkaiden ja läheisten saatavilla kirjallinen tapahtumakalenteri ja –suunnitelma asukas-
toiminnalle (päivä-, viikko- ja vuosisuunnitelma, kuka vastaa suunnittelusta)? 
 
Vuorensyrjän palvelutalon viikko-ohjelma jaetaan asukkaiden asuntoihin. Kulttuuriohjaaja suunnittelee viikko-ohjel-
man.  
 
Miten hoitajat osallistetaan asukkaiden aktiivisen arjen toiminnan järjestämiseen?  
Haastateltu hoitaja kertoo, että työvuorolistaan on merkitty keskiviikkoisin nimetty hoitaja, joka suunnittelee ja jär-
jestää asukkaille toimintaa.  

 

• Sisältääkö yksikön toiminta säännölliset asukaskokoukset ja ulkoilumahdollisuudet (kuvaile, miten)? 
Asiakkaat käyvät parvekkeella istumassa ja ulkoilevat omien mieltymysten mukaan. Yksikössä ulkoilu on aktiivista, 
kuten valvontakäynnin aikana sisäpihalla oli musiikkitapahtuma ja osallistuvia asiakkaita myös Usva-tiimistä. Asi-
akkaita viedään kauppaan ja ulkoilemaan.   
Usvan säännölliset hoitajien järjestämät asiakaskokoukset ovat kuukausittain ja niistä tehdään muistio. Lisäksi 
kuukausittain kokoontuu Sopukassa asukkaiden pitämä asukasneuvosto. Asukasneuvostosta tulevia toiveita, ku-
ten retki- ja tapahtumatoiveita, kauppareissuja ym. huomioidaan tiimien asiakaskokouksissa ja yksikön toimin-
nassa. Hoitajat sovittelevat toiveita työvuoroihin ja toteuttavat niitä työn puitteissa. 

 

• Minkälaisia toiminnallisia ryhmiä tai keskusteluryhmiä sekä toimintaa järjestetään, joilla pyritään ylläpitä-
mään ja parantamaan asiakkaiden kognitiivista, psyykkistä, fyysistä sekä sosiaalista toimintakykyä? 
Valvontakäynnille saavuttaessa 2. kerroksessa oli asiakas polkemassa Motomed -pyörällä ja samalla katseli tieto-
koneelta maisemia ja kuunteli musiikkia. Valvontakäynnillä huomioitiin, että hoitajat veivät asiakkaita ulos ja par-
vekkeelle. Lisäksi osa asukkaista menivät itsenäisesti ulos. Käytössä on Sävelsirkku käyttöliittymä, jonka avulla 
hoitajat järjestävät monenlaista aktiivista ryhmätoimintaa, kuten musiikkihetkiä, elokuvia, tietovisaa, bingoa ym. 
Lisäksi toisinaan on opiskelijoiden pitämiä teemoitettuja aktiviteetteja. 

        

• Miten asukas- ja omaispalautteet käydään läpi ja miten toimintaa kehitetään niiden pohjalta? 
Palautetta saadaan asukaskokouksissa ja hoitotilanteissa. Hoitoon liittyvä palaute on pääosin positiivista, niin 
omaisilta kun asukkailta. Ajoittain tulee kehitysehdotuksia, joihin pyritään etsimään keinoja, kuten taannoin ruoka-
toiveena oli saada lihapiirakoita, joka sitten käytiin ostamassa asukkaille. 

 

Hoitotyön suunnitelma, asiakaskirjaaminen ja RAI 
 
Tarkastellut hoitotyön 
suunnitelmat 

Kyllä/ Ei/ 
Osittain 

Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Vastuuhoitaja nimetty 
 

Kyllä Vastuuhoitajuus on käytössä ja vastuutyönte-
kijä/ palvelutiimi nimetty Apotissa 
 

 

Hoitotyön suunnitelma on ar-
vioitu ja päivätty enintään 6kk 
sitten 

Osittain Yksi (1/3) hoito- ja ohjaussuunnitelma oli päi-
vämäärän perusteella voimassa oleva ja 
kaksi vanhentuneita (näistä toinen vast-
ikään). Kahdelle asiakkaalle oli laadittu ajan-
tasainen väliarviointi. Tarvekohtaista edisty-
misen arviointia ei ollut nähtävissä (parantu-
nut-ennallaan-huonontunut).  
Hoito- ja ohjaussuunnitelmien arviointi ja vä-
liarviointi tulisi tehdä vähintään 6 kk välein 
 

. 

Sisältää asiakkaan tarpeen-
mukaiset ja konkreettiset ta-
voitteet ja keinot 

Kyllä Suunnitelmat olivat hoidossa ohjaavia. Asiak-
kaan tarpeet oli tuotu kattavasti esille ja yksi-
lölliset konkreettiset interventiot suunniteltu. 
Tarvekohtainen tavoite oli asetettu, mutta 
yleisluontoisesti kuten ”tasapainoinen ruoka-
valio pysyy yllä”. 
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Asiakkaan omat toiveet ja ta-
voitteet hoidosta huomioitu 

Kyllä Asiakkaan monia omia konkreettisia toiveita 
oli tuotu esille hoito- ja ohjaussuunnitel-
massa. Asiakaslähtöisyys ja arvostus tulee 
hyvin esille. 
 

 

Ajantasaisia RAI- mittareita 
on hyödynnetty hoidon suun-
nitteluun ja arviointiin 

Osittain Vain yhden tarkastellun asiakkaan suunnitel-
massa oli hyödynnetty RAI-mittariarvoja, joi-
den merkitystä asiakkaan hoidolle oli myös 
kuvattu sanallisesti.  
Positiivista oli, että kaikilla tarkasteltujen asi-
akkaiden suunnitelmassa oli hyödynnetty 
kaatumisen IKINÄ- ja BMI-arvoa sekä MNA-
ravitsemusarvioinnin tulosta.  
 
RAI-mittaritietoja tulisi hyödyntää hoito- ja oh-
jaussuunnitelmassa. Mittaritietojen ajantasai-
suuteen tulisi jatkossa kiinnittää huomioita. 
 

. 

Ennakoiva hoitosuunnitelma 
laadittu (hoitolinjaukset)  
 

Kyllä Lääkärin hoitolinjaus oli löydettävissä, mutta 
ei suunnitelmassa. 

 

Muut huomiot:  
 

Tarkasteltu kolmen satunnaisesti valitun asiakkaan hoito- ja ohjaussuunnitelmaa ja päivit-
täiskirjauksia edeltävän seitsemän vuorokauden ajalta. 
 
Kaikilla kolmella asiakkaalla oli liikkumissopimus, josta asiakkaan omat tavoitteet ja yksi-
lölliset arkiharjoitteet oli liitetty myös hoito- ja ohjaussuunnitelmaan hyvin. Suunnitelmassa 
on tärkeää hyödyntää aina tuoreinta/ ajantasaista tietoa. 
 

Tarkastellut asiakaskirjauk-
set 
 

Kyllä/ Ei/ 
Osittain 

Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Kirjaaminen toteutuu jokai-
sessa vuorossa 

Kyllä   

Sisältö on asiakkaan tilaa ja 
toimintaa kuvailevaa ja ar-
vioivaa 

Osittain Kirjaaminen on vahvasti rakenteista ja avoi-
mia tarkennuksia on kirjattu hyvin vähän. Kir-
jauksissa on tärkeää tuoda esille myös asiak-
kaan aktiivista roolia arjessa, kuten asiak-
kaan toiminnan arviointia ja arjen sujumista. 
 

 

Kirjaukset vastaavat hoito-
suunnitelman tavoitteita ja 
keinoja 

Osittain Pääosin kirjauksissa oli kuitattu lyhyesti asi-
akkaalle suunniteltu perushoito toteutu-
neeksi. Kirjaaminen näyttäytyi melko niuk-
kana ja yleisluontoisena, eikä tuo esille asiak-
kaan yksilöllisen suunnitelman toteutumista 
yksilöllisine keinoineen. 

 

Kirjaamisessa tulisi tuoda 
esille selkeämmin asiakkaan 
yksilöllisen hoito- ja ohjaus-
suunnitelman interventioiden 
toteutumista. 

Asiakkaan mielentila ja oma 
näkemys hoidosta on kirjattu 

Osittain Asiakkaan oma näkemys/ kokemus voinnis-
taan oli kysytty ja kirjattu useimmiten vuo-
royhteenvetoon. Asiakkaan omia toiveita ja 
näkemyksiä on tärkeää tuoda enemmän 
esille myös erilaisten hoitotilanteiden kirjauk-
sissa. 
 

 

Arjen aktiviteeteistä mm. ul-
koiluista ja vierailuista on kir-
jattu 
 

Kyllä Kirjauksissa tuli esille paljon ulkoilutapahtu-
mia ja yhteisessä tilassa ruokailuja. Myös joi-
takin Kulttuuriohjaajan vuorovaikutusryhmään 
osallistumisia ja fysioterapeutin vetämiä har-
joittelukertoja oli löydettävissä.  
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Asiakkaan omaa näkemystä/ kokemusta on 
myös tärkeää tuoda esille, esim. onko nautti-
nut/ pitänyt tapahtumasta yms. Asiakkaan 
kieltäytyminen oli myös tuotu esille kirjauk-
sessa. 
 

Muut huomiot:  Kirjauksissa tulee hyvin esille asiakkaille suunniteltujen kävelyharjoitusten ja ulkoilujen ak-
tiivinen toteutuminen sekä asiakkaiden saattaminen yhteiseen ”olohuoneeseen” ruokaile-
maan yhdessä muiden kanssa. Jatkossa on tärkeää tuoda esille myös muiden suunnitel-
man mukaisten interventioiden toteutumista, kuten ravitsemushoidon, painehaavan ehkäi-
semisen ja kivun seurannan/ hoidon toteutumista. Lisäksi tuoda esille aiempaa enemmän 
sitä, miten asiakkaan arki on sujunut sekä mikä hänen mielipiteensä on ollut hoidosta ja 
voinnistaan/ toimintakyvystään. 
 

Yksikön RAI-
arviointitoiminta 
 

Miten toteutuu 

Yksikön käyttämä RAI-väline 
(LTC, iRAI-LTCF, HC, iRAI-
HC) 

Käytössä iRAI-HC. Haastateltu hoitaja kertoo, että RAI-arviointi tehdään yhdessä asiak-
kaan kanssa hänen kotonaan. 
 

Miten varmistetaan hoitajien 
arviointiosaamista ja arvioin-
tien ajantasaista toteutu-
mista?  

Viimeisimmän tarkastelujakson aikana (6kk) RAI-arvioituja asiakkaita yhteensä 18 
(2023_2 EasyRAIder THL). 
 
Kirjaamisvastaava ja osastonhoitaja seuraavat RAI-arviointien toteutumista. 
 

Miten vahvistetaan asiakkaan 
osallisuutta omaan arvioin-
tiinsa ja hoitonsa suunnitte-
luun? (RAI-arvioinnin aikana 
tehdään alustavaa hoidon 
suunnittelua yhdessä asiak-
kaan kanssa keskustellen) 
 

Haastateltava kertoo, että RAI- tietoja huomioidaan hoitosuunnitelmissa.  
 
Viimeisimpien yksikön RAI-tulosten mukaan (2023_2 EasyRAIder THL), miltei jokainen 
asiakas on osallistunut RAI-arviointiinsa. Osallisuus: Asiakkaista vähintään 94 % oli osal-
listunut arviointiinsa ja 61 % määrittänyt hoidolle ainakin yhden tavoitteen. 

3. Lääkäripalvelut 
Yksikön lääkäripalvelujen tuottaja: Terveytesi palvelut 
 
Yksikön palaute lääkäripalveluista: esihenkilön jälkikäteinen kommentti: Yhteistyö on ollut aiempaan lääkäripalveluun 
nähden osittain parempaa. Lääkäriltä toivoisi kuitenkin enemmän keskittymistä asiakkaan asioihin ja laajempaa kirjaamista 
asiakkaan tilasta esimerkiksi vuosikontrolleissa. 
 

4. Lääkehoito- ja lääkehuolto 
Lääkehoitosuunnitelma Kyllä/ Ei/ 

Osittain 
Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Yksikkö- tai talokohtainen Osittain Toimistossa muovitaskussa oli saatavilla 
yksikkökohtainen lääkehoitosuunnitelma 
20.6.2023 lääkärin allekirjoitus. 
 
Kansiossa osastonhoitajan huoneessa 
on yksikkökohtainen (20.6.2023) suunni-
telmaa ja SKH 2023/1 suunnitelma. Hoi-
tajan kertoman mukaan kansion sisältöä 
päivitetään parhaillaan. 
 
Viimeisin SKH 2024 ja yksikkökohtainen 
suunnitelma on hyvä laittaa esille ja 
poistaa vanhat lääkehoitosuunnitelmat. 
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Enintään12 kuukautta vanha Osittain   

Lääkärin allekirjoittama Osittain Yksikkökohtainen 20.6.2023  

Hoitajien saatavilla lääkehoi-
totilassa 

Osittain  Yksikkökohtainen lääkehoito-
suunnitelma tulee päivittää vuo-
sittain. 
 

Lääkehoitosuunnitelmassa 
kuvataan  

Kyllä/ Ei/ 
Osittain 

Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Lupaprosessi (huomioitava 
esim. sähköiset luvat sekä lu-
paprosessin vastuuhenkilö) 
 

Kyllä        

Ohjeistus lääkepoikkeamati-
lanteisiin ja riskeihin 

Kyllä        

Lääkkeiden käsittely ja säily-
tys on kuvattu ja vastaa käy-
tänteitä 
 

Kyllä        

 
Voimassa olevat lääkeluvat Määrä 

(kpl) 
Huomiot 

Vakituiset hoitajat (Sh ja Lh.) 18 kaksi sh +16 lh, joista kolme keikkalaista  

Sijaiset 3 yksi sh ja 1 yksi h opisk. ja yksi lh. 

Mahdolliset rajatut lääkeluvat 
(esim. hoiva-avustaja) 

6  

Lupaprosessissa olevat 
 

-  

Voimassa olevat lääkeluvat Kyllä/ Ei/ 
Osittain 

Edellyttää toimenpiteitä 

Koontilista lääkeluvallista 
nähtävillä, ajantasainen 

Kyllä 28.6.2024 päivitetty koontilista 

Lupa sisältää teoria- ja lääke-
laskuosion sekä tarvittavat 
osaamisen näytöt (tarkiste-
taan satunnaisotannalla) 
 

 Käynnin jälkeen pyydetty koontilistalta kahden hoitajan lääkeluvat, jotka olivat 
asianmukaisessa kunnossa. 

Muut huomiot:   

 
 Muut huomiot:  

 
 

5. Yhteenveto ja erityiset huomiot 
Yleissiisteys ja tilojen hy-
gienia 

kyllä/ ei / 
osittain 

Huomiot Edellyttää toimenpiteitä 

Yhteisten tilojen viihtyisyys, 
kodinomaisuus ja siisteys 

Kyllä Tilat ovat siistit. Uusi palvelutalo on rakenteilla 
viereiselle tontille. 
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Tilojen turvallisuus ja esteet-
tömyys 

Kyllä Portaisiin pääsy on estetty porteilla ja käytössä 
hissi. 

 

Muut huomiot: 
 

Yhteenveto (Olennaiset myönteiset ja kehitettävät asiat, tuottajalle annettu ohjaus, tarkastuskäynnin havainnot, muut 

erityiset huomiot) 
 

Vuorensyrjän palvelutalo sijaitsee Jakomäen terveysaseman pihapiirissä ja lähellä ostoskeskuksen palveluja.  
Vuorensyrjän palvelutalossa on 68 asuntoa ikääntyneille, jotka tarvitsevat ympärivuorokautista hoitoa sekä päivätoimin-
tayksikkö Louhi, joka tukee kotona asuvia ikääntyneitä. Palvelutalon ympäristö on puistomainen ja koostuu useasta (Talot 
ovat; A, Sinisiipi, C, Ruska, E, Usva) rakennuksesta. Lisäksi palvelutalon käytössä on sauna, kuntosali, kulttuuritoiminnan 
tila Sopukka ja ravintola Vuorenhelmi. 
 
Valvontakäynti tehtiin E- taloon Usva-tiimin 2. kerrokseen, jossa on palvelutalon yhteinen ruokailu-olohuone, toimisto ja 
osa asukashuoneistoista. Käynti sijoittui aamupäivän ja lounaan ajankohtaan. Kerroksen käytävällä yksi asukas oli polke-
massa Motomed- liiketerapialaitteella samalla kuunnellen musiikkia ja katsoen vaihtuvaa maisemaa kannettavan tietoko-
neen näytöltä. Asukkaita oli istumassa ruokailu-olohuonetilassa ja osa ulkoilemassa sisäpihalla tai parvekkeella. Toiminta 
näyttäytyi aktiivisena ja asukkaat tyytyväisen oloisilta. Haastateltu asukas kertoi tuntevan olonsa turvalliseksi ja kertoi ul-
koilleen useasti. Haastateltu henkilöstö kertoi viihtyvän työssään ja sanoi työilmapiirin olevan hyvä. 
 
Tarkasteltujen asiakkaiden hoito- ja ohjaussuunnitelmat olivat yksilöllisiä ja asiakaslähtöisiä. Suunnitelmat olivat hoitotyötä 
ohjaavia ja niissä oli huomioitu hyvin asiakkaiden omat voimavarat sekä toiveet arkiseen elämään ja hoitoon. Suunnitel-
mien voimassaoloon ja säännöllistä arviointia tulee jatkossa varmistaa. Tarkastelluissa päivittäiskirjauksissa tulee hyvin 
esille asiakkaille suunniteltujen kävelyharjoitusten ja ulkoilujen aktiivinen toteutuminen sekä asiakkaiden yhteiset ruokailut. 
Jatkossa on tärkeää tuoda esille myös muiden suunnitelman mukaisten interventioiden toteutumista sekä kuvata aiempaa 
enemmän asiakkaan arjen sujumista ja mielipiteitä. 
 

Jatkotoimenpiteet: 

1. ei aikataulutettuja toimenpiteitä 

 


