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1 Palveluntuottajaa koskevat tiedot

Palveluntuottaja

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
PL 46, (Suutarinkatu 2)

05801 Hyvinkaa
kirjlaamo.hva@keusote.fi

Y-tunnus
3221340-6

Palveluyksikon tai yhteiseen palveluyksikké6n kuuluvien palvelupisteiden nimi/nimet
(Julkinen tai yksityinen palveluntuottaja yllapitama toiminnallinen ja hallinnollinen kokonaisuus)

Mantsalan paivaaikainen toiminta Mutteri ja Mesikammen

Palveluyksikoén tai yhteiseen palveluyksikkd6n kuuluvien palvelupisteiden osoite ja
vastuuhenkilon nimi(nimet) ja yhteystiedot (puhelinnumero ja sdhk6posti)

Mutteri: Makasiinintie 4, 04600 Mantséla
Mesikdammen: Keskuskatu 4A, 04600 Mantséla

Esihenkild: Jaana Lautala, p. 040-3047679, jaana.lautala@keusote.fi

Yhteisen palveluyksikdn valtuutetun palveluntuottajan osoite, nimi ja yhteystiedot

Palveluyksikén ja omavalvontasuunnitelman kattamat palvelut ja asiakasryhmit, joille palvelua
tuotetaan:

Mutteri on paivaaikaista toimintaa tarjoava vammaispalvelujen yksikko. Yksikdssa on 65
asiakaspaikkaa.

Mesikammen on paivaaikaista toimintaa tarjoava vammaispalvelujen yksikko. Yksikossa on 25
asiakaspaikkaa.

Hva tuotanto, Keski- Uudenmaan hyvinvointialueella, Mantsalassa

Palveluyksikén omavalvontasuunnitelman sdhkoéisesta laatimisesta, seurannasta,
paivittamisesti, julkaisemisesta vastaava(-t), esihenkild (-t)

Esihenkil®d: Jaana Lautala, p. 0403047679, jaana.lautala@keusote.fi
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Koordinoiva esihenkilo: Merja Siltala, p. 0403048099, merja.siltala@keusote.fi

Paallikko: Sari Pesu, p. 050 497 2979, sari.pesu@keusote.fi

Palveluyksikon vastuusuhteet ja johtamisjarjestelma

Vammaispalvelupaallikko toimii koko Keski- Uudenmaan alueella. Yksikodiden toiminnasta vastaa
koordinoiva esihenkild. Koordinoiva esihenkilo toimii yhteistydssa hanelle kuuluvan vastuualueen
yksikoiden esihenkiloiden kanssa. Yksikdn toiminnasta vastaa esihenkilo. Esihenkil6lla on
johdettavanaan kaksi yksikkoa.

Palveluyksikon palvelulle asettamat laatuvaatimukset ja laadunhallinnan toteuttamistavat

Tuotetun palvelun laatua arvioidaan SHQS-laatuohjelman avulla, ulkoisilla auditoinneilla, sisaisilla
auditoinneilla, laatutavoitteilla ja -mittareilla, henkilostolle tehtavalla Syke kyselylla, seka
asiakastyytyvaisyyskyselyilla.

SHQS-laatuohjelma tehostaa moniammatillista tyoskentelyotetta ja mahdollistaa koko henkil6ston
osallistumisen laadun, toiminnan ja asiakastyytyvaisyyden kehittamiseen. Vammaispalveluissa ja
siten myds Mantsalan paivaaikaisen toiminnan osalta on toteutettu SHQS-itsearviointi vuosina
2023 ja 2024. Arviointiin osallistui Vammaispalveluiden ohjaajia, vastaavia ohjaajia, esihenkiloita
seka koordinoivat esihenkilot.

Keusote vastaa siitd, miten alihankintana tuotettujen palveluiden laatua seurataan. Mutterissa ja
Mesikdmmenessa seurataan ja valvotaan alihankintana suoritettujen palveluiden toteutumista
arjessa. Laadussa tai palvelussa huomatuista poikkeamista ilmoitetaan Keusoten ohjeiden
mukaisesti. Henkilokuntaa tiedotetaan alihankintana ostettujen palveluiden sisallosta.
Huomatuista poikkeuksista ilmoitetaan hankinnasta vastaaville henkildille. Arjessa tama tarkoittaa
henkiloston ilmoitusvelvollisuutta esihenkildlle tai asiasta vastaaville henkildille. Havaittuihin
riskeihin reagoidaan tilanteen vaatimalla tavalla. Henkildsto tarkistaa ostopalvelun, alihankinnan
tuotteen tai tarvikkeen laadun olemassa olevan ohjeen mukaisesti seka tekee tarvittaessa
riskienhallintaan liittyvat ilmoitukset jarjestelmaan (Laatuportti).

Alihankintana palveluyksikké6n / palvelupisteeseen ostetut palvelut ja niiden tuottajat
(ostopalvelujen tuottajat)

Ruokahuolto: Palmia, Keusoten hankinnasta vastaava Sannamari Nousiainen, yksikon
vastuuhenkilo esihenkilo Jaana Lautala

S-business -ruokatarvikkeiden kotiinkuljetus Keusote: Sannamari Nousiainen seka
yksikon esihenkild

Kiinteistohuolto:

- Mutteri TR-kiinteistot, UVP Kirsi Nummelin

- Mesikdmmen Aimo Kiikkila yhtiot

Jatehuolto:

- Mutteri Lassila & Tikanoja, Jatehuollosta vastaa UVP

- - Mesikammen Kiikkila yhtiot
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Laitehuolto: Yksikko tilaa ladkinnallisten laitteiden maaraaikaishuollot sekd muut
tarvittavat huollot Lojerilta

Kuljetuspalvelu: 020202 Oy, ohjauskeskus, Keusoten hankinnasta vastaava Sannamari
Nousiainen, yksikdn vastuuhenkild esihenkild

Leasing autot: Arval, Keusoten hankinnasta vastaava Sannamari Nousiainen, yksikon
vastuuhenkil6 esihenkild

Sijaishenkilostd: Keusoten oma sijaisvalitys, Laura

Palkanmaksu: Sarastia

Tyoterveyshuolto: Keski-Uudenmaan tyoterveys

Lindstrom vaihtomattopalvelu

Alihankintana/ostopalveluna tuotettujen palvelujen sisalt6-, laatu- ja
asiakasturvallisuusvaatimusten varmistaminen

Keusoten hankinta- ja tukipalvelujen vastuulla on tarkistaa, etta palveluntuottaja tayttaa
tilaajavastuulain mukaiset edellytykset, seka asetetut sisalto-, laatu- ja
asiakasturvallisuusvaatimukset. Keusote sopimuksesta vastaavan viranhaltijan tulee valvoa, etta
palveluntuottaja noudattaa sopimusta ja tayttaa palvelulupauksensa. Sopimuksesta vastaavan
tulee myos reagoida viipymatta palveluyksikdiden vastuuhenkildilta, asiakkailta ja henkilokunnalta
saatuihin palautteisiin palveluntuottajien toiminnasta, jotta alihankintana/ostopalvelua tuottava
palveluntuottaja noudattaa sopimusta ja tayttaa palvelulupauksensa.

2 Omavalvontasuunnitelman laadinta, yllapito ja seuranta

Omavalvontasuunnitelman paivitys

Laatu- ja valvontapalvelut paivittavat Keusoten omavalvontasuunnitelman lomakepohjan, jos
hyvinvointialuetasoisissa ohjeistuksissa tapahtuu olennaisia muutoksia.

Laatu- ja valvontapalvelut tarkistavat dokumenttilomakepohjan vuosittain joulukuussa, seka
jakavat paivitetyn lomakepohjan palveluyksikoille keskitetysti IMS:n kautta kaytettavaksi.

Palveluyksikkd paivittad omavalvontasuunnitelmansa aina, jos toiminnassa tai ohjeistuksissa
tehdaan muutoksia tai kehittamistoimenpiteita esimerkiksi havaittujen epakohtien, kehitettyjen
omavalvonnan toimintamallien tai palautteiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma paivitetaan
myos aina, jos vastuuhenkildita vaihtuu. Palveluyksikko tarkistaa ja paivittaa
omavalvontasuunnitelman vahintaan kerran vuodessa.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Ajan tasalla olevan omavalvontasuunnitelman pitaa olla julkisesti nahtavana yksikdssa siten, etta
asiakkaat, omaiset ja omavalvonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillista pyynt6a
tutustua siihen.
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Omavalvontasuunnitelma on nahtavilla Keusoten verkkosivuilla www.keusote.fi seka Mutterin
ettd Mesikammenen ilmoitustaululla.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seuranta ja raportointi

Jos toiminnassa havaitaan puutteellisuuksia, yksikko tekee korjaavat toimenpiteet asian kuntoon
saattamiseksi. Palveluyksikko laatii omavalvontasuunnitelman seurannasta ja korjaavista
toimenpiteista raportin neljan kuukauden valein. Raportti on nahtavilla Keusoten verkkosivuilla
www.keusote.fi ja palveluyksikossd omavalvontasuunnitelman yhteydessa.

Palveluyksikon vastuuhenkilo ja henkilokunta seuraavat omavalvontasuunnitelmassa kuvatun
toiminnan toteutumista jatkuvasti.

3 Toiminta-ajatus, arvot ja toimintaperiaatteet

Yksik6n toiminta-ajatus

Vammaisten ty6- ja paivatoiminta Mantsalasséa, on Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen
tuottamaan sosiaalipalvelua. Sen toimintaa ohjaavat vammaispoliittiset periaatteet. Lahtokohtana
vammaispolitiikassa ovat perus- ja ihmisoikeudet. Vammaispolitiikkaa koordinoi sosiaali- ja
terveysministerio, joka myos vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kehittamisesta seka
vammaisten henkildiden hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta. Vammaispolitiikan periaatteina
ovat vammaisten henkildiden oikeus yhdenvertaisuuteen, osallisuuteen, syrjimattomyyteen seka
heille tarpeellisiin palveluihin ja tukitoimiin.

Toiminnan taustalla vaikuttavat erilaiset lait, joista keskeisimpana ovat sosiaalipalvelulaki,
vammaispalvelulaki, kehitysvammalaki ja laki kehitysvammaisten erityishuollosta. Toimintaa
valvoo Aluehallintovirasto, joka vastaa myds toimintaalueensa erityishuollon suunnittelusta ja
ohjauksesta.

Toiminta on jaettu osallisuutta tukevaan toimintaan seka tyoelamaosallisuutta edistavaan
toimintaan. Osa asiakkaista osallistuu tydvalmennukseen seka tydskentelee talon ulkopuolisissa
toissa.

Asiakkaalle moniammatillisesti tehtava palvelusuunnitelma siséaltaa tarvittaessa yksityisempaa
suunnitelmaa esimerkiksi asiakasturvallisuuteen ja tuentarpeeseen liittyen. Palvelusuunnitelman
tekeminen perustuu lakiin ja sen paivittamisvastuu on sosiaality6lla. Asiakkaat osallistuvat
toimintaan yksilollisen palvelusuunnitelman mukaisesti 1-5 pdivana viikossa. Toiminnan ohjausta
sisdltava aika on paaasiallisesti maanantaista perjantaihin klo 8-15.00 valilla. Asiakkaat saapuvat
palveluihin, joko itsendisesti kavellen, yksikon jarjestamilla kuljetuksilla ostopalveluna tai itse
tuotettuna.

Toiminta jarjestetaan joko sosiaalihuoltolain tai kehitysvammaisten erityishuoltolain mukaan.
Tyoelamaosallisuutta edistavan toiminnan painopisteena on tukea vammaisten ihmisten
osallisuutta. Toiminta on paasaantoisesti ryhmamuotoista. Asiakkaat otetaan mukaan
yksilollisesti seka toiminnan suunnitteluun, etta sen arviointiin.
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Taman lisaksi tyo- ja paivatoiminnan sisaltda ohjaa asiakkaiden henkilokohtaiset suunnitelmat,
johon kirjataan mm. asiakkaan tavoitteet ja muut tarkeat asiat. Suunnitelman laatimiseen
osallistuvat asiakas ja hanen itsensa nimeamat lahiverkostoon kuuluvat ihmiset ja se tehdaan
vahintaan kerran vuodessa, paivitetaan tarvittaessa jo aiemmin. Mikali asiakas ei pysty
nimedamaan naita henkiloita, lahiohjaaja tekee tiivista yhteistyota omaisten ja mahdollisen
asumispalvelun tuottajan kanssa. Suunnitelmaan kirjataan asiakkaan vahvuudet seka yksilolliset
tarpeet toimintakyvyn yllapitamiseksi, seka keinot asetettujen tavoitteiden saavuttamiseksi. Osalle
asiakkaista tydelamaosallisuutta edistava toiminta voi tarkoittaa tuettua tyotoimintaa yksikon
ulkopuolella erilaisissa yrityksissa. Tyotehtavat ovat avustavia, ja ne raataloidaan huomioiden
asiakkaan toiveet, kyvyt ja taidot.

Arvot ja toimintaperiaatteet

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen arvot eli toimintaamme ohjaavat periaatteet ovat:

- Ihmislahtoisyys
- Yhteistyo
- Vaikuttavuus

4 Riskienhallinta

4.1 Riskien ja epakohtien tunnistaminen

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun ja palveluprosesseihin liittyvia riskeja ja
mahdollisia epakohtia arvioidaan monipuolisesti kokonaisturvallisuuden, asiakas- ja
potilasturvallisuuden ja asiakkaan saaman palvelun nakékulmasta. Asiakas- ja potilasturvallisuutta
vaarantavien riskien tunnistaminen on omavalvontasuunnitelman ja omavalvonnan toimeenpanon
lahtokohta. Riskit voivat aiheutua esimerkiksi riittdmattomasta henkilostomitoituksesta, fyysisesta
toimintaymparistosta (tilat, kalusteet, laitteet), sosiaalisista tekijoista (vuorovaikutuksen tai
virikkeiden puute, toiset asiakkaat ja henkilokunta), psyykkisista tekijoista (kohtelu, ilmapiiri) tai
toimintatavoista (esim. perusteeton asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen, Iaakehoidon
toimintatavat, kirjaamisen toimintatavat). Usein riskit ovat monien virhetoimintojen summa.

Riskienhallinnan edellytyksena on, etta tydyhteisdssa on avoin ja turvallinen ilmapiiri, jossa seka
henkilosto etta asiakkaat/potilaat ja heiddan omaisensa/laheisensa uskaltavat tuoda esille laatuun
ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvia havaintojaan. Riskienhallinnassa laatua ja asiakas- ja
potilasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset tyovaiheet (riskien
selvittdminen), joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on
vaarassa. Riskienhallintaan kuuluu myés suunnitelmallinen toiminta epakohtien ja todettujen
riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi seka toteutuneiden vaaratapahtumien kirjaaminen,
analysointi, raportointi ja korjaavien toimenpiteiden toteuttaminen (johtop&atokset).

Asiakasturvallisuuteen kohdistuvia riskeja ennaltaehkaistaan ajan tasaisilla asiakkaiden
yksilollisilla turvallisuussuunnitelmilla seka toimintamalleilla, jotka on kirjattu
asiakastietojarjestelmaan.
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Asiakasturvallisuusilmoitukset tehdaan Laatuportissa ja ne kasitellaan tyoyhteisossa, jotta
toimintaa voidaan tarvittaessa muokata. Lisaksi yksikdssa tehdaan saannallista riskienarviointia,
jossa huomioidaan myds asiakasturvallisuuteen liittyvat seikat.

Asiakastyytyvaisyytta seurataan saannollisesti asiakastyytyvaisyyskysely Roidulla.

Yksittaisten asiakkaita tai asiakastilanteita koskevien epakohtien osalta kaytetaan Laatuportin
vaaratapahtumailmoitusta. Henkilosto tekee Laatuportissa omalle esihenkilolleen ilmoituksen
epakohdasta tai sen uhasta. Esihenkil6 voi siirtda Laatuportissa kasittelyn ylemmalle taholla.
lImoittaja saa vastineen neljan viikon kuluessa, mikali ilmoitusta ei ole tehty anonyymisti.
Toimenpiteisiin epakohdan tai sen uhan korjaamiseksi on ryhdyttava valittomasti. Yksikossa
kaydaan kerran kuussa yhdessa lapi vaaratapahtumailmoitukset, jotta voidaan yhdessa tehda
arviota, millaisia toiminnallisia muutoksia on mahdollisesti tarpeen tehda.

Luettelo riskienhallinnan/omavalvonnan toimeenpanon ohjeista/ohjelmista

Palveluntuottajan ja palveluyksikon luettelo riskienhallinnan /
turvallisuuden/omavalvonnan/varautumisen toimeenpanon ohjeista/ohjelmista. Dokumentit
sijaitsevat IMS-jarjestelmassa

Keusoten omavalvontaohjelma

Keusoten turvallisuus- ja riskienhallintapolitiikka

Keusoten turvallisuusohjeet

Keusoten laatu-, asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelma

Keusoten valmiussuunnitelma

Keusoten tietoturvasuunnitelma

Keusoten osallisuusohjelma

Keusoten vastuullisuusohjelma

Keusoten eettiset ohjeet

Tydsuojelun toimintaohjelma

Tyoterveyshuollon tydpaikkaselvitys

Henkilosto- ja koulutussuunnitelma

Perehdytyssuunnitelma/ohjeet

Kielitaitovaatimukset ja kielitaidon varmistamisen keinot — toimintaohje

Rikosrekisteriotteen tarkastaminen lasten, ikdantyneiden ja vammaisten henkildiden
kanssa tyoskentelevilta - toimintaohje

1.4.2025 alkaen Laatuportti-jarjestelma, jonka kautta henkilokunta ilmoittaa potilas/-
asiakasturvallisuusilmoitukset, tyéturvallisuusilmoitukset, tietosuoja/-
tietoturvailmoitukset ja jossa tehdaan vuosittain yksikon vaarojen tunnistaminen ja
riskien arviointi seka kirjataan toimenpiteet riskien poistamiseen/vahentamiseen

Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus — toimintaohje

Keusoten laakehoitosuunnitelma, toiminta- ja tyoyksikkdkohtaiset
laakehoitosuunnitelmat

Yksikon turvallisuusohjeet, pelastussuunnitelma ja poistumisturvallisuusselvitys

Kirjaamisen kasikirja
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Infektioiden ja tartuntatautien torjunnan ohjeet ammattilaisille
Asiakkaiden ja potilaiden omaisuuden kasittely ja sailyttaminen - toimintaohje
Rajoitustoimenpideohjeistus

4.2 Riskienhallinnan vastuut

Esihenkilon vastuulla on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisestd, seka siit4,
etta tyontekijoilla on riittévasti tietoa turvallisuuteen (kokonaisturvallisuuteen, asiakas- ja
potilasturvallisuuteen) liittyvissa asioista. Johto ja esihenkil6t vastaavat siitd, etta toiminnan
turvallisuuden varmistamiseen seka osaamisen hallintaan on osoitettu riittavasti aikaa ja
voimavaroja. vastaa henkildston riittava perehdytys turvallisuuteen kohdistuviin riskeihin.
Esihenkilo velvoittaa henkildstoa suorittamaan/osallistumaan jarjestettaviin osaamisen hallintaa
lisdaviin koulutuksiin. Osallistumista on seurattava ja dokumentointi osoitettava sita
pyydettaessa.

Johdon ja esihenkiloiden tehtdvana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta
seka siita, etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa turvallisuusasioista. Johto ja esihenkilot vastaavat
siita, ettd toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti voimavaroja.
Esihenkilon vastuulla on henkiloston riittava perehdytys toiminnassa asiakas- ja
potilasturvallisuuteen kohdistuviin riskeihin. Esihenkil6lld on padvastuu myodnteisen
asenneympariston luomisessa epakohtien ja turvallisuuskysymysten kasittelylle.

4.3 Riskien, vaaratapahtumien, epakohtien dokumentointi ja osaamisen

varmistaminen

Haitta- ja vaaratapahtumien-, poikkeamien- ja epdkohtien ilmoittamisjarjestelma

Henkilokunta ilmoittaa havaitsemansa turvallisuutta vaarantavat tapahtumat omalle
lahiesihenkilolleen saman tyévuoronsa aikana, jolloin havainto on tehty. Turvallisuutta vaarantavan
havainnon tehnyt henkilé dokumentoi tapahtuman Laatuportti-jarjestelmassa 1.4.2025 alkaen, joka
on henkilokunnan kaytossa oleva sahkdinen jarjestelma poikkeamien, vaaratapahtumien ja lahelta
piti-tilanteiden dokumentointiin, kasittelyyn, seurantaan ja raportointiin. Laatuportti-jarjestelmassa
on viisi erilaista ilmoitusta:

- Epakohtailmoitus: epdkohta, kun toiminnassa ilmenee asiakas- ja potilasturvallisuutta
olennaisesti vaarantavia epakohtia, kuten asiakkaan/potilaan epéaasiallista kohtaamista.

- Potilas/asiakasturvallisuusilmoitus: potilaan/asiakkaan turvallisuutta vaarantavat
tapahtumat, jotka aiheuttavat tai voivat aiheuttaa haittaa asiakkaalle/potilaalle.

- Tyoturvallisuusilmoitus: henkildston turvallisuutta vaarantavat tapahtumat, jotka
aiheuttavat tai voivat aiheuttaa haittaa henkilostolle.

- Tietosuoja-/tietoturvailmoitus: tapahtumat, joissa henkil6tietojen salassapito on
vaarantunut tai on havaittu ohjelmisto-, laite tai muun toiminta- tai tietoliikennehairion, jolla
on voinut olla vaikutusta henkilotietojen salassapitoon.

- Whistleblow: havainto tai epéily yleisen edun vastaisesta toimintaa.
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Haitta- ja vaaratapahtumailmoituksen voi tehda kuka tahansa Keusote henkilokuntaan kuuluva
havaitessaan vaaratapahtuman tai lahelta piti -tilanteen. llmoitus saapuu esihenkilon sahkopostiin
ja se tulee ottaa sahkodisessa jarjestelmassa kasittelyyn 2 viikon kuluessa ilmoituksesta. Esihenkilo
arvioi riskitilanteen vaikutuksia ja toimenpiteita kasitellessaan ilmoitusta. Esihenkild voi siirtaa
ilmoituksen tiedoksi myos esim. omalle esihenkilolleen toimenpiteita varten. Esihenkilo seuraa
ilmoituksen etenemista ja tarvittaessa informoi esihenkiloaan asian keskeneraisyydesta. limoitus
tulee olla valmiiksi kasitelty 2 kuukauden kuluessa. Tyoturvallisuusilmoitukset ohjautuvat myés
tyosuojelupaallikdlle ja -valtuutetulle. Tietosuoja-/tietoturvailmoituksista ohjautuu tieto myos
Keusoten tietosuojatiimille, joka yhdessa yksikon esihenkildn ja ilmoittajan kanssa kay lapi,
tehdaanko tapahtumasta ns. 72 h ilmoitus tietosuojavaltuutetulle ja asiakkaalle. Tietosuojatiimi
avustaa tapahtuman kasittelyssa yksikon esihenkil6a.

Esihenkiloston tulee reagoida turvallisuusilmoituksiin ja ilmoitukset tulee kasitella valmiiksi
(kasitelty tilaan) kahden kuukauden kuluessa ilmoituksen saapumisesta. Keusoten tavoitteena on,
ettad lahelta piti -tilanteiden maara kaikista ilmoituksista on yli 50 %. Keusoten tavoitteena on, etta
vakavien vaaratapahtumien osuus kaikista vaaratapahtumista on alle 1 %.

Jos asiakkaan palvelun toteutumisessa havaitaan epakohta tai sen uhka, on henkilokunnalla
velvollisuus tehda ilmoitus henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus-lomakkeella. (Katso kohta
Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus.)

Asiakkaan/potilaan/laheisen vaaratilanneilmoitus

Asiakkaat, potilaat ja heidan laheisensa voivat tehda vaaratilanneilmoituksen asiakas- tai
potilasturvallisuutta vaarantaneesta tapahtumasta anonyymisti tai omalla nimellaan.
Yhteystietonsa jattaneelle ilmoittajalle vastataan kahden viikon kuluessa ilmoituksen
saapumisesta. lImoitukset kasitellaan luottamuksellisesti vastuuhenkildiden toimesta.

Vaaratilanteesta voi tehda ilmoituksen Keusote.fi verkkosivujen "Asiakkaan, potilaan tai laheisen
vaaratilanneilmoituslomakkeella” (asiakas tayttaa).

Yksikon riskien arviointi

Palveluyksikot/palvelupisteet tekevat 1.4.2025 alkaen Laatuportti-jarjestelméssa
yksikdn/palvelupisteen vaarojen tunnistamisen ja riskien arvioinnin sdannollisesti pitkin vuotta.
Riskinarviointi toteutetaan myos pelastuslain 15§ mukaisesti pelastussuunnitelman osana. Riskien
arvioinnissa pyritadn huomioimaan (riskien selvittdminen) yksikon/palvelupisteen tyypilliset
riskitilanteet ja etsimaan ennakollisesti keinoja ndiden vahentamiseen (johtopaatokset).
Yksikkd/palvelupiste laatii arvioinnin seka tapahtuneiden vaaratilanteiden pohjalta
toimenpideohjelman riskien pienentamiseksi/poistamiseksi tai sen hyvaksymiseksi, seka seuranta-
aikataulun. Yksikkd/palvelupiste tekee yhteistyota tyosuojelun ja tyoterveyshuollon kanssa.

Palveluyksikon riskienarvioinnissa on huomioitava myds mahdollisesti muu turvallisuus
erityislainsaadanto, joka vaatii riskienarviointia ja niista tehtya johtopaatelmaa. Tallaisia ovat
tyoturvallisuuslaki 738/2002 8§, 10§, 128§, seké pelastuslaki 379/2011 158.

Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus
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Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annetun lain (741/2023) 29 § velvoittaa
palvelunjarjestajan ja palveluntuottajan henkilostoon kuuluvan tai vastaavissa tehtavissa
toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilon ilmoittamaan viipymatta palveluyksikon
vastuuhenkildlle tai muulle toiminnan valvonnasta vastaavalle henkildlle, jos han tehtavissaan
huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epakohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali-
tai terveydenhuollon toteuttamisessa tai muun lainvastaisuuden.

Epakohdalla tarkoitetaan esimerkiksi asiakkaan/potilaan epaasiallista kohtaamista, asiakas-
/potilasturvallisuudessa ilmenevia puutteita, asiakkaan/potilaan kaltoin kohtelua (fyysinen,
psyykkinen tai kemiallinen eli ladkkeilld aiheutettu kaltoinkohtelu), asiakkaan/potilaan aseman ja
oikeuksien toteuttamisessa olevia vakavia puutteita, asiakkaan/potilaan perushoivassa ja
hoidossa olevia vakavia puutteita, toimintakulttuurista johtuvia asiakkaalle/potilaalle vahingollisia
toimia, henkiloston maara ei tayta lain edellyttdmaa maaraa tai se ei vastaa asiakkaiden
palvelutarpeeseen.

Tarkempi toimintaohje henkilokunnalle 16ytyy IMS-jarjestelmasta ja sisdisesta intranetista
(Keunet). Esihenkil6t vastaavat siitd, etta ilmoitusvelvollisuus ja sen menettelyohjeet ovat osa
tyontekijoiden perehdytysta. limoituksen tehneeseen henkiloon ei saa kohdistaa kielteisia
vastatoimia ilmoituksen seurauksena. limoitus ohjautuu hyvinvointialueella tiedoksi suoraan
yksikdn vastuuhenkildlle, paallikdlle/palvelujohtajalle seka valvonnasta vastaaville henkildille.
Yksikon vastuuhenkilon/paallikon/palvelujohtajan on ryhdyttava valittomasti toimenpiteisiin
epakohdan tai ilmeisen epakohdan uhan tai muun lainvastaisuuden korjaamiseksi. llmoitus
voidaan tehda salassapitosaannosten estamatta. Mikali epakohtaa tai epakohdan uhkaa tai muuta
lainvastaisuutta ei korjata viivytyksettd, on ilmoituksen vastaanottaneen henkilon ilmoitettava ja
ilmoituksen tehnyt henkil6 voi ilmoittaa valvontaviranomaiselle (AVLiin).

4.4 Riskien, vaaratapahtumien ja epakohtien kasitteleminen ja korjaavat

toimenpiteet

Yksikon esihenkild tai muu yksikdssa sovittu ilmoitusten kasittelija kasittelee laatupoikkeamat,
vaaratapahtumailmoitukset ja epakohtailmoitukset tapahtuneen luonteen mukaisesti joko
tyoyhteisOssa tai niiden henkildiden kanssa, joita asia koskee. Yhteisen keskustelun tavoitteena on
selvittaa tapahtuneeseen johtaneet syyt, oppia tapahtuneesta tulevaisuutta ajatellen ja sopia
valittdomista ja valillisista toimista, joilla pyritdan ennaltaehkdisemaan vastaavat tilanteet
tulevaisuudessa.

lImoituksen kasittelija kirjaa Laatuportti-jarjestelmassa tehtyihin ilmoituksiin korjaavat
toimenpiteet ja tarvittaessa pidemman ajan kehittamissuunnitelman asian korjaamiseen.
Henkilékunnan epakohtailmoituksiin yksikon esihenkilé antaa kirjallisen vastineen korjaavista
toimenpiteista. Yksikdn esihenkild vie asioita tarvittaessa eteenpdin ylemmille esihenkilGille,
johdolle ja muille asiaan liittyville tahoille.

Asiakkaalle/potilaalle tapahtuneissa vaara- ja haittatilanteiden kasittelyissa tarkea osa on
asiakkaan ja tarvittaessa omaisen tiedottaminen tapahtuneesta ja toimenpiteista seka
asianmukainen dokumentointi asiakas- tai potilaskertomukseen. Jos on tapahtunut korvattavia
seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, yksikon esihenkild huolehtii, ettd asiakasta tai omaista
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informoidaan korvausten hakemisessa. Hyvinvointialueen tavoitteena on, etta korvattavien
potilasvahinkoilmoitusten maara laskee.

Yksikko seuraa asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitusten ja epakohtailmoitusten kehitysta ja
toistuvia aiheita/ilmioita. Yksikko raportoi ja julkaisee asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitusten ja
epakohtailmoitusten toistuvat aiheet/ilmiot ja niiden perusteella tehdyt korjaavat toimenpiteet
omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa.

Laatuportti-jarjestelmassa saatavia koonteja hyddynnetaan yksikon, tulosalueiden ja organisaation
turvallisuuden ja laadun kehittamistyossa.

4.5 Muutoksista ja korjaavista toimenpiteista tiedottaminen

Palveluyksikon/palvelupisteen esihenkilo tiedottaa sovituista muutoksista ja korjaavista
toimenpiteista tydyhteison palavereissa ja asia kirjataan palaverimuistioon. Jokaisen palaverista
poissa olleen tyontekijan vastuulla on lukea palaverimuistio. Esihenkil® valvoo

toteutumista. Vastuuhenkilo huolehtii, ettd muutokset paivitetaan asiaan liittyviin yksikon toiminta-
ja perehdytysohjeisiin. Tarvittaessa vastuuhenkild tiedottaa henkilokuntaa asiasta sahkopostitse.
Yksikko tiedottaa yhteistyotahoja muutoksista puhelimitse, sdhkopostilla tai kirjeitse, jos tieto on
tarpeellinen heidan toimintansa ja yhteistyon kannalta.

5 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

5.1 Palvelutarpeen/hoidontarpeen arviointi

Palvelutarpeen arvioinnissa asiakkaalle on selvitettava hanen oikeutensa ja velvollisuutensa.
Asiakkaalle on kerrottava erilaisista vaihtoehdoista palvelujen toteuttamisessa, seka palveluiden
vaikutuksista. Selvitys arvioinnista on annettava siten, etta asiakas ymmartaa sen sisallon ja
merkityksen. Palvelutarpeen arvioinnissa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta on kunnioitettava
erityisesti, kun kysymyksessa on lapsi, nuori tai erityista tukea tarvitseva henkild. Palvelutarpeen
arvioinnista vastaa palvelutarpeen arvioimisen kannalta tarkoituksenmukainen sosiaalihuollon
ammattihenkild. Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.

Vammaispalveluiden sosiaalityo ja —ohjaus vastaa yhdessa paivaaikaisen toiminnan henkiloston
kanssa paivaaikaisen asiakkaan palvelutarpeen arvioinnista. Arvioinnissa otetaan huomioon
asiakkaan omat voimavarat ja toiveet. Ohjaajat havainnoivat ja arvioivat saannéllisesti palvelun
vastaavuutta asiakkaan tarpeisiin. Tarvittaessa ollaan yhteydessad vammaispalveluiden
sosiaalityohon. Jo palveluiden suunnitteluvaiheessa tulee myds huomioida niita kriteereita, joiden
avulla voidaan asiakaslahtoisesti ja turvallisesti uuden asiakkaan kohdalla maarittaa paivaaikaisen
toiminnan mahdollisuudet tarvittavan ja toivotun palvelun antamiseen. Keskeisia huomioitavia
kriteereja ovat:

e Tuen tarve jokapaivaiseen elamanhallintaan seka paivittaisiin toimintoihin

e Tuen tarve tyotoiminnan ja osallisuutta tukevan toiminnan jarjestamiseen
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e Tuen tarve opittujen taitojen yllapitoon

e Tuen tarve ryhmassa toimimiseen

5.2 Palvelujen ja hoitoon paasyn lakisaateiset maaraajat

Yksikko raportoi ja julkaisee lakisdaateisten maaraaikojen toteutumisen poikkeamat ja tehdyt
korjaavat toimenpiteet omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa. Yksikossa ei ole
lakisaateista palveluun paasyn maaraaikaa.

5.3 Palvelun/hoidon suunnittelu

Asiakas-/potilaskohtaisen suunnitelman laadinta, paivitys ja toteutumisen seuranta

Asiakassuunnitelman/palvelusuunnitelman laadinnasta vastaa vammaispalveluiden sosiaalityd ja
—ohjaus. Heille kuuluu myds suunnitelman paivittaminen ja sen toteutumisen seuranta. Yksikossa
asiakkaita koskevat asiat kirjataan Pegasos-OMNi- tai ProConsona-OMNi-
asiakastietojarjestelmaan. Kaikki asiakastyohon osallistuvat huolehtivat paivittaiskirjauksien
tekemisesta ja oma ohjaaja huolehtii siita, etta hoitotydon yhteenveto, turvasuunnitelmat, tavoitteet
ja muut asiakkaan arkea tukevat kirjaukset ovat ajantasaiset.

Paivien kulusta, toteutuneista toiveista ja tulevista suunnitelmista kirjauksia pyritdan tekemaan
yhdessa asiakkaiden kanssa osallistavaa kirjaamista hyodyntaen. Yksilolliset tavoitteet luodaan
asiakkaan kanssa. Tavoitteiden toteutumista seurataan saanndllisesti vahintaan puolen vuoden
valein tehdyin hoitotydn yhteenvedoin. Talloin tarkastellaan myos niihin liittyviad suunnitelmia ja
tehdaan suunnitelmat ja tavoitteet seuraavalle jaksolle yhteenvedosta eteenpdin. Tarpeen mukaan
yhteenveto saattaa toteutua useamminkin riippuen asiakkaiden yksildllisista tarpeista.

Kuvaus, miten varmistetaan, etta henkil6sto tuntee asiakas- ja potilaskohtaiset suunnitelmat ja
toimii niiden mukaisesti

Yksikossa laaditaan asiakkaille oma toimintaa koskeva suunnitelma, josta vastaa asiakkaan oma
ohjaaja yhdessa muun tiiminsa kanssa. Suunnitelma paivitetaan tarvittaessa ja sen sisallosta
tiedotetaan henkilostoa yhteisissa asiakaspalavereissa.

Itsemaaraamisoikeuden varmistaminen

ltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta
henkilokohtaiseen vapauteen, yhdenvertaisuuteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen
liittyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan. Henkilékohtainen vapaus
suojaa henkilon fyysisen vapauden ohella myds hanen tahdonvapauttaan ja
itsemaaraamisoikeuttaan. ltsemaaraamisoikeudella tarkoitetaan yksilon oikeutta maarata omasta
elamastaan seka oikeutta paattaa itseaan koskevista asioista. Kyseessa on jokaiselle kuuluva
perusoikeus. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa henkilokunnan tehtavana on kunnioittaa ja
vahvistaa asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan hoitonsa ja
palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen.
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Kuvaus, miten yksikdssa vahvistetaan ja varmistetaan asiakkaiden/potilaiden
itsemaardamisoikeuteen liittyvia asioiden toteutuminen

Toiminnan lahtdékohtana on mahdollistaa asiakkaan paatoksenteko joko itsenaisesti tai tuetusti.
Asiakkaalla on oikeus saada tietoa ymmarrettavassa muodossa, jotta han voi osallistua toimintaan
liittyvien paatosten tekemiseen. ltsemaaraamisoikeuden toteutuminen on keskeinen hyvinvointia
edistava tekija. Yksikossa asiakkaiden itsemaaraamisoikeutta vahvistetaan hyodyntamalla puhetta
tukevia ja korvaavia kommunikointimenetelmia. Paivittdiseen toimintaan kuuluu asiakkaiden
mielipiteiden ja toiveiden selvittdminen ja toiminnan suunnittelu ja toteutus, yhteisesti naiden
mukaan. Lisaksi asiakkailla on mahdollisuus antaa saannollisesti palautetta.

Itsemaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kiytannot

Sosiaali- ja terveydenhuollossa asiakkaan/potilaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti
vapaaehtoisuuteen. Palvelut ja hoito toteutetaan lahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon
itsemaaraamisoikeutta. Tietyissa sosiaali- ja terveydenhuoltoa ohjaavissa laeissa on saannelty
tilanteista, joissa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa. ltsemaaraamisoikeutta voidaan joutua
rajoittamaan myos sellaisissa tilanteissa, joista ei ole sdannelty laeissa. Naissa tilanteissa
itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen voi olla valttamatonta esimerkiksi asiakkaan tai muiden
henkildiden terveyden ja turvallisuuden varmistamiseksi. tsemaaraamisoikeuden rajoittamisen
pitaa aina olla valttamatonta hoidon tai palvelun turvaamiseksi ja oikeassa suhteessa
rajoittamisen kaytolle asetettuun tavoitteeseen nahden. ltsemaaraamisoikeuden rajoittaminen on
hyvaksyttavaa vain, jos asetettuun tavoitteeseen ei paasta muilla keinoin ja jos rajoituksen
taustalla on painava ja hyvaksyttava syy.

e Kehitysvammaisten erityishuolto: Kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain 3a
luvussa on sdannokset erityishuollossa olevien asiakkaiden itsemaaraamisoikeuden
vahvistamisesta ja rajoitustoimenpiteiden kaytosta.

Rajoittamiseen liittyvan paatoksenteon tukena on IMO-tyéryhma, johon kuuluu psykologi ja
sosiaalityontekija. Rajoitustoimenpidearviotarpeet laitetaan yksikosta esihenkilon toimesta IMO-
tyoryhmalle tiedoksi. Umpeutuvat paatokset tulee saattaa tydryhman tietoon hyvissa ajoin.
Asianesittelija saa kutsun tyoryhmaan ja tayttaa asiakkaan tilanteesta esitietolomakkeen, jonka
tayttamisessa hyodynnetaan asiakkaan lahiohjaajia. Paatoksen rajoitustoimenpiteesta tekee
yksikdn esihenkild, pois lukien rajoitetoimenpiteena valttamattoman terveydenhuollon antaminen
vastustuksesta riippumatta (42 ), jonka paatoksen tekee aina virkasuhteessa oleva laakari.
Esihenkil kirjaa paatoksen rajoittamisesta asiakastietojarjestelmaan.

Noudatettavat toimintaohjeet rajoittamistoimenpiteiden toteuttamiseen on laadittu yhteistyona
lahiohjaajien seka tarvittaessa eri asiantuntijoiden kanssa. Toimintaohjeet ovat tiedossa kaikilla
asiakkaan kanssa tyoskentelevilla henkil6illa. Toimintaohjeisiin on tarkkaan kirjattu, millaisissa
tilanteissa rajoittamiseen saatetaan joutua turvautumaan ja millaisia toimenpiteita on tehty ennen
siihen siirtymista. Rajoittamistoimenpiteiden toteutus kirjataan aina asiakastietojarjestelmaan.
Rajoitustoimenpiteen toteuttamista varten yksikossa arvioidaan paivittain, etta vuoroissa on
rittdva maara laillistettuja sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia. Paasaantoisesti yksikon
henkilokunta on lahihoitajia.
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Lahtokohtana yksikdn toiminnassa on riittava asiakastilanteiden ennakointi. Nain toimien
pystytaan ennaltaehkaisemaan ja valttamaan rajoitustoimenpiteiden kayttda. Mikali toiminnassa
tasta huolimatta joudutaan turvautumaan rajoitustoimenpiteisiin, tehdaan asiakkaan itsensa tai
muiden henkildiden itsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteista asianmukaiset kirjalliset
paatokset. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman rajoittamistoimenpiteen mukaisesti ja
turvallisesti, henkilon ihmisarvoa kunnioittaen.

5.5 Asiakkaan kohtelu

Kuvaus siitd, miten varmistetaan asiakkaiden asiallinen kohtelu ja miten menetell3dan, jos
epaasiallista kohtelua havaitaan

Turvaamme asiakkaillemme oikeuden hyvaa kohteluun ihmisarvoa kunnioittaen. Asiakkaillamme
on oikeus yhdenvertaiseen kohteluun, tasa-arvoon ja syrjimattomyyteen. Kaikesta poikkeavasta
toiminnasta, vaaratilanteista tai huonosta kohtelusta seuraa aina toimenpiteet.

Jos tyodntekija kayttaytyy epaasiallisesti asiakasta kohtaan, toisilla tyontekijoilla on oikeus ja
velvollisuus puuttua tilanteeseen valittomasti ja informoida yksikon esihenkilda tapahtuneesta.
Esihenkild keskustelee asiasta asianomaisten kanssa ja selvittaa, mita on tapahtunut.
Epaasiallisen kohtelun seurauksena voidaan kayttaa tyonjohdollisia seuraamuksia.

Jos toinen asiakas/omainen/vierailija kayttaytyy epaasiallisesti toista ihmista kohtaan, vuorossa
oleva tyontekija puuttuu tilanteeseen valittomasti asiallisesti keskustellen.

Kuvaus siitd, miten asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa tai laheisensa kanssa kasitelldan
asiakkaan kokema epaasiallinen kohtelu, haittatapahtuma tai vaaratilanne

Asiakkaan kokeman epaasiallisen kohtelun, haittatapahtuman tai vaaratilanteen havainnut
tyontekija kirjaa kdytossa olevaan asiakas-/potilastietojarjestelmaan tapahtuneen ja ilmoittaa
asiasta asianomaisille. Esihenkilo tai hanen maarittelema tyontekija keskustelee asiakkaan ja
laheisten/omaisten kanssa mahdollisimman pian asiakkaan kokeman epaasiallisen kohtelun,
haittatapahtuman tai vaaratilanteen jalkeen tapahtuneesta. Keskustelussa kerrotaan jo tehdyista
korjaavista toimenpiteista ja mahdollisista tulevista jatkotoimenpiteista.

5.6 Asiakkaan ja potilaan osallisuus ja asiakaspalaute

Asiakkaiden ja heidan omaistensa/ldheistensa osallistuminen yksikdn toiminnan, laadun ja
omavalvonnan kehittamiseen

Keusotella on osallisuusohjelma 2020-2025, jota noudatetaan yksikossa. Ylimpana ohjenuorana on
kuitenkin sosiaali- ja terveysalalla vallitseva lainsdadanto. Asiakasosallisuudella tarkoitetaan
palvelujen kayttdjien osallistumista ja vaikuttamista omaan palveluunsa. Osallisuutta edistetaan
vahvistamalla asiakkaan toimijuutta ja luomalla mitd moninaisimpia osallistumismahdollisuuksia.
Kaiken keskiossa ovat silti paivittaiset palvelu- ja vuorovaikutustilanteet. Kyseisissa tilanteissa
tulee hyvaksya asiakkaiden asiantuntijuus. Yksikon asiakkaat osallistuvat toiminnan suunnitteluun.
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Yhteinen suunnittelu tapahtuu niin yksilon, pienryhmien kuin koko ryhmankin tasolla. Arjen tason
suunnittelun lisdksi he ovat osallisia myds toiminnan kehittamiseen. Toiminnan suunnittelun
lisdksi osallisuus nakyy siina, etta asiakkaat voivat mahdollisimman itsendisesti toteuttaa itseaan.
Tarkea osa osallisuutta on asiakkaan osallisuus toiminnan ja omien tavoitteidensa arvioinnissa.
Osallisuus on oleellinen osa ihmislahtoista toimintaa.

Asiakkaiden osallisuuden edistaminen nakyy yksikossamme myds haluna kehittda toimintaamme.
Pidamme tarkeanag, etta tuttujen toimintojen rinnalla kokeillaan myds uusia
tyoskentelymenetelmia. Tama tukee erinomaisesti asiakkaiden monipuolisen arjen toteutumista..
Mahdollisten uusien asiakkaiden kanssa sovimme tutustumiskaynnin ennen palvelun aloittamista
sekd mahdollisista saattaen siirroista

Asiakaspalaute

Hyvinvointialueella voi antaa asiakaspalautetta muun muassa seuraavilla tavoilla:

- Keskustelemalla henkilokunnan kanssa ja antamalla suullista palautetta

- Verkkosivujen palautelomakkeen kautta osoitteessa:
https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-asiakkaana/palaute-ja-asiakaskokemus/

- Kayttamalla palautelaitetta Keusoten toimipisteissa

- Paperisella palautelomakkeella Keusoten toimipisteissa

- Tekstiviestipalautteella yleisimmissa puhelinpalveluissa

Hyvinvointialue mittaa asiakaskokemusta nettosuositteluindeksin eli NPS-mittarin (Net Promoter
Score) avulla. NPS-mittari kertoo, miten suuri osa asiakkaistamme suosittelisi Keusoten palvelua.
NPS-lukema voi olla mita tahansa lukujen -100 ja 100 valilta. Mita korkeampi lukema on, sita
useampi asiakas kertoo suosittelevansa Keusoten palvelua. Hyvinvointialueen tavoitteena on, etta
NPS olisi yli 80.

Asiakaspalautteen kasittely ja hyédyntidminen toiminnan kehittamisessa

Yksikossa asiakkaiden antamaa palautetta pyritdan hyodyntamaan reaaliaikaisesti toiminnan
kehittamisessa. Palautetta kerataan Roidu-asiakaskyselyn lisdksi muun muassa asiakkaiden
omissa kehittamispaivissa tai tiimeissa olevilla palautekyselyilla. Eri tiimeissa olla hieman erilaisia
tapoja kerata palautetta. Lisaksi asiakkaiden omaisilta saattaa tulla palautetta vaikkapa
puhelimitse tai reissuvihkojen valityksella ja nama kasitellaan viipymatta tiimeissa.

Yksikko kasittelee asiakaspalautteet viiden arkipaivan kuluessa. Asiakaspalautteeseen ei anneta
automaattisesti vastausta kirjallisessa muodossa. Mikali halutaan yhteydenottoa, tulee
palautteeseen laittaa mukaan yhteystiedot. Asiakaspalautteen voit antaa myds nimettémana.
Tietosuojan turvaamiseksi palautelomakkeille ei tule kirjata henkilotunnusta tai muuta
arkaluonteista tietoa

Yksikko raportoi ja julkaisee asiakaspalautteissa toistuvat aiheet/ilmi6t ja niiden perusteella tehdyt
korjaavat toimenpiteet omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa. Palautekeskustelut kdaydaan
kuvia apuna kayttaen, luovia menetelmia hyodyntaen. Yksikko raportoi ja julkaisee
asiakaspalautteissa toistuvat aiheet/ilmiot ja niiden perusteella tehdyt korjaavat toimenpiteet
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omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa. Seurantaraportit on Idydettavissa yksikosta
omanvalvontasuunnitelman yhteydessa.

5.7 Asiakkaan ja potilaan oikeusturva

Asiakkaalla ja potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan palveluun ja hoitoon seka hyvaan kohteluun
ilman syrjintaa. Palvelut ja hoito on jarjestettava laissa saadetyn ajan kuluessa. Palvelujen ja
hoidon vaihtoehdoista on kerrottava avoimesti ja ymmarrettavasti. Asiakasta ja potilasta on
kohdeltava hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja yksityisyyttaan kunnioittaen. Palvelun ja hoidon
laatuun tai kohteluun liittyvat palautteet ja tyytymattomyys voidaan useimmiten selvittaa avoimella
keskustelulla yksikdssa ja yksikon lahiesihenkilon kanssa.

Muistutus

Asiakkaalla ja potilaalla on oikeus tehda muistutus, jos han on tyytymaton saamaansa palveluun,
hoitoon tai kohteluun. Muistutuksessa tulee kertoa mahdollisimman yksityiskohtaisesti, mihin
asiaan tai asioihin on tyytymaton saamissaan terveydenhuollon tai sosiaalihuollon palveluissa. Jos
mahdollista, muistutukseen tulee nimeta myods henkild/henkildt, joiden toimintaan on tyytymaton.
Tarvittaessa muistutuksen tekemisessa auttaa potilas- tai sosiaaliasiavastaava.

Muistutus kasitellaan siina palveluyksikdssa, jota muistutus koskee. Yksikon johto
(palvelujohtaja/integraatiojohtaja, tulosalueen paallikko, koordinoiva esimies tai yliladkari) selvittaa
muistutuksessa kerrotun asian tyontekijoidensa ja muiden asianosaisten kanssa pyytaa
tarvittaessa kirjallisen selvityksen. Yksikon johto antaa muistutukseen kirjallisen vastineen, jossa
kuvataan, mihin toimenpiteisiin muistutuksen johdosta on ryhdytty tai miten asia muuten on
ratkaistu. Kirjallinen vastine annetaan asiakkaalle neljan viikon kuluessa.

Muistutukseen annetusta vastauksesta ei voi valittaa, eika muistutuksen tekeminen rajoita
potilaan tai asiakkaan oikeutta kdyttaa asiassa muita oikeusturvakeinoja. Jos asiakas ei ole
tyytyvdinen saamaansa vastaukseen, han voi tehda kantelun aluehallintovirastoon tai Valviraan.
Asiakas voi tehda kantelun ilman muistutusta, mutta muistutus on usein nopein tapa saada
selvitys tilanteeseen.

Muistutuksen laadinta
Muistutuksen voi laatia sdahkoisella lomakkeella tai tulostaa paperisen muistutuslomakkeen
Keusoten verkkosivujen kautta:

https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-asiakkaana/edut-ja-oikeudet/asiakkaan-ja-potilaan-
oikeudet/

Paperinen muistutuslomake lahetetadan Keusoten kirjaamoon osoitteella:

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue / kirjaamo
PL 46
05801 Hyvinkaa
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Muistutusten, kanteluiden ja valvontapaatosten kasittely ja huomioiminen toiminnan
kehittamisessa

Yksikon johto (palvelujohtaja/integraatiojohtaja, tulosalueen paallikko, koordinoiva esimies tai
yliladkari) kasittelee muistutukset, kantelut ja epakohtailmoitukset palveluyksikon esihenkilon ja
tyontekijoiden kanssa viipymatta. Asiasta ja tilanteesta riippuen asiaa kasitellaan joko yksittaisten
tyontekijoiden tai koko tyoyhteison kanssa. Yksikon johto antaa vastineen hyvinvointialueen
muistutusten ja kanteluiden kasittelya koskevan toimintaohjeen seka muistutus- ja
kanteluprosessin mukaisesti.

Yksikon esihenkilo kdy valvontaviranomaisen antamat valvontapaatokset henkiloston kanssa lapi.
Yksikko korjaa virheellisen toiminnan ja tekee tarvittaessa kehittamissuunnitelman, jos asia vaatii
pidemman ajan toimenpiteita. Esihenkilo tiedottaa muutetuista toimintatavoista henkilokuntaa
tyoyhteison palavereissa, huolehtii, etta asia kirjataan palaverimuistioon ja asiaan liittyviin toiminta-
ja perehdytysohjeisiin.

Hyvinvointialueen tavoitteena on, ettd muistutusten ja kanteluiden lukumaara ei kasva suhteessa
edelliseen vuoteen.

Muistutuksia, kanteluja ja valvontapaatoksia seurataan ajantasaisesti, niiden tullessa, ja ne
kasitellaan yksikossa valittomasti.

Yksikko raportoi ja julkaisee toistuvien aiheiden/ilmididen perusteella tehdyt korjaavat
toimenpiteet omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavien yhteystiedot seka tiedot heidan tarjoamistaan palveluista

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat:

- Susanna Honkala p. 040 807 4756 ja Anne Mikkonen p. 040 807 4755

- Puhelinajat: ma klo 12.30-15, ti-ke klo 8.30-12.00, to klo 9-15

- Sosiaali- ja potilasasiavastaaville voi lahettaa sahkodpostia tietoturvallisesti
suojatulla yhteydella kayttaen Keusoten turvapostipalvelua:
https://turvaposti.keusote.fi/ . Syota lahettajakenttdan oma sahkopostiosoitteesi ja
nelinumeroinen tunniste numerokenttaan. Lisaa vastaanottajakenttaan
sosiaali.potilasasiavastaava@keusote.fi, kirjoita haluamasi viesti, lisaa mahdolliset
liitteet ja laheta.

- Postiosoite: Keski-Uudenmaan hyvinvointialue, Sosiaali- ja potilasasiavastaavat, PL
46, 05801 Hyvinkaa

- Asiakasvastaanotto vain ajanvarauksella hyvinvointialueen jarjestamissa tiloissa

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtavat ovat:

Neuvoa ja tiedottaa asiakkaita sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista seka
potilasta potilaan asemasta ja oikeuksista annetuissa laissa liittyvissa asioissa.
Neuvoa ja avustaa asiakasta ja potilasta seka heidan laillista edustajaansa, omaista tai

muuta laheista muistutuksen tekemisessa.
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Neuvoa, miten kantelu, oikaisuvaatimus, valitus, vahingonkorvausvaatimus, potilas- tai
ladkevahinkoa koskeva korvausvaatimus, tai muut asiakkaan ja potilaan
oikeusturvaan liittyva asia voidaan panna vireille toimivaltaisessa viranomaisessa.

Toimia asiakkaan ja potilaan oikeuksien edistdjana ja toteuttajana.

Seurata asiakkaiden ja potilaiden oikeuksien ja aseman kehitysta hyvinvointialueella ja
antaa selvitykset vuosittain aluehallitukselle ja kunnille.

Sosiaali- ja potilasasiavastaava on puolueeton henkild, joka toimii asiakkaiden ja potilaiden edun
turvaajana. Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtava on neuvoa-antava. Sosiaali- ja
potilasasiavastaava ei tee paatoksia eikd myonna etuuksia. Sosiaali- ja potilasasiavastaava voi
toimia my0s sovittelevassa roolissa asiakkaan/potilaan ja tyontekijan valisissa ongelmallisissa
tilanteissa.

Sosiaalihuollon asiakkaan omatyontekija

Sosiaalihuoltolain 42 §:n mukaan sosiaalihuollon asiakkaalle on nimettava asiakkuuden ajaksi
omatyontekija. Tyontekijaa ei tarvitse nimeta, jos asiakkaalle on jo nimetty muu palveluista
vastaava tyontekija tai nimeaminen on muusta syysta ilmeisen tarpeetonta. Asiakkaalla on oikeus
saada omatyodntekija koko sosiaalihuollon asiakkuuden ajaksi. Omatydntekijana toimivan henkildon
tehtavana on asiakkaan tarpeiden ja edun mukaisesti edistaa sité, etta asiakkaalle palvelujen
jarjestaminen tapahtuu palvelutarpeen arvioinnin mukaisesti.

6 Palvelujen sisallon omavalvonta

6.1 Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

Asiakaskohtaisen fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin
edistdminen

Asiakkaan toimintakyvyn yllapitaminen ja kehittdminen on paivaaikaisen toiminnan keskeisimpia
tavoitteita. Asiakkaan yksil6lliset tarpeet seka vahvuudet, pyritddn huomioimaan toiminnan
suunnittelussa ja toteuttamisessa. Paivaaikaiseen toimintaan osallistuminen tuo asiakkaalle
osallisuutta yhteiskuntaan. Toimintaan osallistuessaan asiakkaalla on mahdollisuus kokea
olevansa merkityksellinen osa yhteis6a. Toiminnan perusajatus on ymmarrys siita, etta asiakkaan
toimintakykya on mahdollista tukea ja arjessa selviytymista parantaa. Tama tapahtuu ymparistoon
liittyviin tekijoihin vaikuttamalla ja henkilokunnan antamalla ohjauksella ja tuella.

Kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistamisen ja asiakkaan omien tavoitteiden etenemista seurataan
jatkuvasti. Tata seurantaa tukee asiakkaista tehtavat saanndlliset kirjaukset. Tyotoiminnassa ja
tuetun tyon palvelulla pyritadn myds parantamaan asiakkaan mahdollisuuksia selviytya
tyoelamassa ja tyopaikoilla edella mainituin keinoin.

Liikunta-, kulttuuri-, harrastus- ja ulkoilumahdollisuuksien toteuttaminen
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Yksikossa hydodynnetaan mahdollisuuksien mukaan lahialueen kulttuuritapahtumia, mikali ne
toiminnan kannalta ovat mahdollisia. Lahiympariston ulkoilumahdollisuuksia hyodynnetaan
toiminnassa viikoittain.

Asiakkaiden toimintakykyad, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden
toteutumisen seuranta

Asiakkaille tehdaan vammaispalvelujen sosiaalitydssa ja -ohjauksessa palvelusuunnitelma.
Tyoyksikossa tehdaan myos oma toimintaa koskeva suunnitelmansa. Asiakastietojarjestelmaan
kirjataan asiakkaan voimavarat ja vahvuudet seka mahdolliset kehittamisalueet. Henkilokunta
seuraa asiakkaita ja heidan toimintaansa paivittain, ja kirjaa ylos mahdolliset muutokset.
Henkilokunta kady asiakkaat ja heidan toimintaansa liittyvat asiat lapi yhteisesti. Tarvittaessa
paivitetaan palvelusuunnitelma yhdessa sosiaalityon ja —ohjauksen kanssa.

6.2 Ravitsemus

Yksikén ruokahuollon jarjestaminen

Yksikon aterioiden ostopalvelu tapahtuu Palmian kautta. Yksikosta tehdaan viikoittain tilaukset
lounaista Aromi-jarjestelman kautta. Ruoka toimitetaan yksikkdon valmiiksi [ammitettyna.
Yksikossa huolehditaan ruokahuollon omavalvontasuunnitelman mukaisesti ruoan esille laitosta.
Henkilékunnan tarvittava hygieniaosaaminen on varmistettu. Yksikossa astioiden tiskaamisesta
huolehtii henkilokunta yhdessa asiakkaiden kanssa. Keittion omavalvonnan toteutus on aina
henkilokunnan vastuulla. Yksikon toiminnassa saatetaan toteuttaa pienimuotoista leivontaa tai
ruoanlaittoa yhdessa asiakkaiden kanssa.

Riittdvan ravinnon ja nesteen saanti seka ravitsemustason seuranta

Lounas on aina lammin ateria sisaltden leipaa, vihanneksia, salaattia tai hedelmia.
Juomavaihtoehtoina ovat maito, piima ja vesi, seka iltapaivakahvi. Lounaan kokoon vaikuttaa
Palmian ateriakoot. Asiakkaat syovat lounaan mukana tulevan jalkiruoan vélipalana, jotta
ateriavalit eivat veny liian pitkiksi.

Asiakkaiden erityisruokavalioiden ja rajoitteiden huomioon ottaminen

Tilauskeittiolla on tieto asiakkaiden tarvitsemista erityisruokavalioista. Muutoksista ilmoitetaan
ajan tasaisesti keittiolle. Asiakkaiden ruoka-aineallergiat ovat listattuna ja 16ytyvat yksikon keittion
seinalta seka keittion omavalvonta-kansiosta.

Ruokailuajat ja ruokailutilanteet

Yksikdssa ohjataan ja tuetaan asiakasta monipuolisen ja terveellisen ruokavalion noudattamiseen.
Ruokailutilanteissa ohjaajat ovat avustamassa ja tukemassa asiakkaita. Ruokailu tapahtuu
porrastetusti kello 10.30-12.00 valisena aikana. Mesikdmmenessa asiakkaat osallistuvat poytien
kattamiseen, Mutterissa tarjoilun hoitaa ohjaaja. Ruokailun jalkeen asiakkaat huolehtivat pdytien
pyyhkimisen. Paivakahvi tarjoillaan 12:30-13:30 valilla.
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6.3 Infektioiden ja tartuntatautien ennaltaehkaisy ja hygieniakdaytannot

Yksikossa on kaytossa yleiset hygieniaohjeet. Tiloihin tullessa ja ruokailuun mennessa pestaan
kadet ja kaytetaan kasihuuhdetta. Myos wc-kayntien yhteydessa on muistettava hyva kasihygienia,
rittava pesu ja kuivaus. Kaytossa ovat rullapyyhkeet ja kasipaperit. Henkilokunta opastaa
asiakkaita riittdvan hygienian toteutumisessa ja avustaa tarvittaessa. Asiakas huolehtii
henkilokohtaisesta hygieniastaan oman taitotasonsa mukaisesti ja saa siihen tarvitsemansa avun
ja tuen ohjaajilta. Kaikkien vesipisteiden yhteydessa on kasisaippuaa ja kertakayttokasipyyhkeet.
Kasisaippuan lisaksi wc-tiloissa, keittiossa, ryhmatiloissa ja toimistossa on kadsidesinfiointiainetta.

Mesikdammenessa paivittdisesta wc siivouksen toteutumisesta vastaa Palmian siistijat. Mutterissa
yhteisten tilojen siistimiseen osallistuu toimitilasiistija tydaikansa puitteissa. Ryhmatiloista ja
yleisesta siisteydesta vastaa henkilostd. Asiakkaat osallistuvat ohjatusti ja avustetusti yksikon
siistimistaoihin.

Yleisen hygieniatason seuranta ja asiakkaan tarpeen mukaisten hygieniakdytantéjen
varmistaminen

Yksikoén siivous ja pyykkihuolto

Henkilokunta ohjaa asiakkaita huolehtimaan lisdksi paivittaisista lisasiivoustarpeista ja
ruokailutilojen siisteyden yllapidosta. Tyontekijat huolehtivat omilla vuoroillaan ruokailutilan
siisteydesta kuten lattian- ja astioiden pesusta seka pyykkihuollosta. Siivousliinat ja mopit pestaan
ja vaihdetaan paivittdin. Pyykit pestaan pyykinpesukoneessa ja kuivataan kuivausrummussa.
Molemmissa yksikoissa on tiloihin sovelletut siivoussuunnitelmat, joita noudatetaan.
Siivoussuunnitelma on osana keittion omavalvonta suunnitelmaa.

Infektioiden ja tartuntatautien levidmisen ennaltaehkaisy ja seuranta

Yksikdssa noudatetaan hyvinvointialueella voimassa olevia ohjeita.

Hygieniayhdyshenkilén nimi ja yhteystiedot
Kaisu Rastas 040 3047700, kaisu.rastas@keusote.fi

6.4 Terveyden ja sairaanhoidon toteuttaminen

Asiakkaiden suun terveydenhoidon seka kiireettoman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestaminen

Asiakas kayttaa tarvittaessa Mantsalan terveysaseman terveyden- ja sairaanhoidon palveluita.
Asiakkaan hakeutumista sairaanhoitoon tuetaan tai ohjataan tarpeen mukaan. Yksikosta otetaan
tarvittaessa yhteytta asiakkaan asumisyksikkoon tai lahihenkiloon.

Vastuu asiakkaan kokonaisvaltaisesta terveydellisesta hyvinvoinnista on asumispalveluissa tai
omaisilla ja laheisilla. Paivaaikaisessa toiminnassa toimitaan yhteistydssa heidan kanssaan.

Pitkaaikaissairaiden asiakkaiden terveyden edistdminen ja seuranta
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Ei koske kyseista palvelua.

Terveyden- ja sairaanhoidosta vastaava henkil6

Ei koske kyseista palvelua.

Akillista kuolemantapausta koskevat ohjeet ja niiden noudattaminen

Yksikosta ollaan yhteydessa hatakeskukseen lisdohjeiden saamiseksi.

Eldméan loppuvaiheen hoitoa koskevat periaatteet

Ei koske kyseista palvelua.

6.5 Ladkehoito

Jokaisessa ladkehoitoa toteuttavassa yksikdssa laaditaan tyoyksikkokohtainen
ladkehoitosuunnitelma Keusoten laakehoitosuunnitelman ohjeiden mukaisesti.

Ladkehoidon turvallisuus koostuu laakitysturvallisuudesta eli ladkkeiden kayton turvallisuudesta
seka ladketurvallisuudesta eli lddkevalmisteiden tuoteturvallisuudesta.

Laakehoitoprosessia ja turvallisen ladkehoidon toteuttamista ohjaa ladkehoitosuunnitelma, joka on
lakisaateinen laadunhallinta-asiakirja ja laakitysturvallisuuden edistamisen tyokalu. Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueella on laadittu organisaatiotasoinen ladkehoitosuunnitelma STM:n
Turvallinen ladkehoito-oppaan (STM 2021) pohjalta, joka linjaa turvallisen ladkehoidon
toimintaperiaatteet ja vahimmaisvaatimukset Keusotessa. Niissa palveluissa, joissa on useita
samoin periaattein toimivia yksikoita, laaditaan ns. toimintayksikkokohtainen
ladakehoitosuunnitelma, jossa kuvataan ne periaatteet ja toimintatavat, jotka ovat yhteisia kaikille
yksikoille. Tyoyksikkokohtaiset laakehoitosuunnitelmat laaditaan télle pohjalle. Jos samoin
periaattein toimivia yksikoita ei ole useita, laaditaan suoraan tydyksikkdtasoinen
ladkehoitosuunnitelma.

Yksikon esimies vastaa palveluyksikon ladkehoidon asianmukaisuudesta ja
ladakehoitosuunnitelman toteutumisesta ja seurannasta palveluyksikossa.

Laakehoitosuunnitelman paivitys

Laakehoitosuunnitelman laatimisesta ja paivittdmisesta vastaa yksikon esihenkilo.
Laakehoitosuunnitelmat paivitetdan Keusoten ohjeiden mukaan niin, etta toimintayksikon
ladakehoitosuunnitelma paivitetdan aina huhtikuun loppuun mennessa ja yksikon
ladkehoitosuunnitelma kesakuun loppuun mennessa.

Laakehoitosuunnitelma on paivitetty: 17.4.2024
Turvallisen ladkehoidon toteutumisen seuranta

Yksikon ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan ja paivitetaan kesakuun loppuun mennessa tai
toiminnan ja vastuuhenkildiden vaihtuessa. Yksikkokohtaisen ladkehoitosuunnitelman pohjana on
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vammaisten tyo- ja paivaaikaisen toiminnan toimintayksikkotasoinen ladkehoitosuunnitelma, joka
paivitetaan kevaisin. Yksikon ladkehoitosuunnitelma on laadittu moniammatillisessa tyéryhmassa,
jossa on edustusta sairaanhoitajista, eri koulutustaustaisista ohjaajista (mm. lahihoitajat ja
sosionomit) seka farmasian ammattilaisista. Yksikon tyontekijat ovat voineet tutustua
suunnitelmaan ja heiddan kommenttinsa on otettu huomion ennen suunnitelman hyvaksymista.
Jokaisen yksikon tyontekijan velvollisuus on perehtya ladakehoitosuunnitelmaan ja taman
varmistetaan lukukuittauksella. Yksikdn ladkehoidon toteutukseen osallistuvat vain ladkeluvalliset
henkildt heidan voimassa olevien lupien mukaisesti.

Yksikon laakehoidon kokonaisuudesta vastaava henkilo, esim. vastaava sairaanhoitaja

Kaikissa ladkehoitoa toteuttavissa yksikdissa johto kantaa kokonaisvastuun turvallisen
ladakehoidon toteutumisesta ja edellytyksista yksikdissaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon
tyoyksikoissa on nimettyna sairaanhoitaja, joka vastaa laakehoidon toteuttamisen
kokonaisuudesta. Ladkehoidon toteuttamisen kokonaisuudesta vastaavan sairaanhoitajan tulee
tyoskennella tyoyksikossa siten, etta han voi puuttua epakohtiin niitd havaitessaan. Ladakehoidon
toteuttamisesta vastaava ammattihenkilé on paasaantoisesti yksikon esimies, mutta jos
esimiehella ei ole sairaanhoitajan tutkintoa, laakehoidosta voi vastata muu yksikdssa
tyoskenteleva sairaanhoitaja, jolla on tehtavan edellyttama osaaminen.

Yksikon ladkehoidon kokonaisuudesta vastaavan henkilon nimi ja ammattinimike: Esimies Jaana
Lautala 0403047679

Yksikon laakevastaava

Kaikkiin ladkehoitoa toteuttaviin yksikoihin on nimettava ladkevastaava. Ladkevastaavana toimii
ensisijaisesti laillistettu terveydenhuollon ammattihenkilg, jolla on riittdva kokemus yksikdn
laakehoidosta.

Laakevastaavan nimi: Sanna Ojala 040 3047712

6.6 Asiakasvarat ja asiakkaan omaisuus

Asiakasvarojen sdilyttaminen, kisittely ja seuranta

Asiakkaan omaisuuden sailyttaminen yksikossa

Keusotella on hyvinvointialuetasoinen toimintaohje asiakkaiden ja potilaiden omaisuuden
kasittelyyn ja sailyttamiseen. Asiakkailla saattaa olla omia rahapusseja itsellaan tai asumisesta
laitetaan tarpeen mukaan pienia summia kateista paivaaikaiseen toimintaan. Asiakkaan
kateisvaraseuranta on asumispalveluissa tai kotona.

Paivaaikaisesta toiminnasta toimitetaan kuitit asiakkaan kotiin ostoista, joita paivaaikaisessa
toiminnassa olevilla asiakkaan kateisvaroilla on tehty. Yksikossa ei sailyteta asiakkaan
omaisuutta. Asiakkailla mahdollisesti olevat omat apuvalineet ja tablettitietokoneet on nimetty ja
ovat asiakkaan hallussa paivan aikana, tai asiakkaan kaapissa.
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6.7 Monialainen yhteistyo

Yhteisty6 ja tiedonkulku asiakkaan palvelu- tai hoitokokonaisuuteen kuuluvien muiden sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelunantajien ja hallinnonalojen kanssa

Yhteistyota tehdaan asiakkaan tilanteessa laaja-alaisesti ja tarpeenmukaisesti asiakkaan
palvelukokonaisuuteen kuuluvien muiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunantajien seka
seurakuntien, jarjestojen ja yritysten kanssa. Yhteistyolla pyritdaan lisaamaan asiakkaan aktiivista
toimijuutta. Keskeisimpia yhteistyotahoja yksikossa asiakkaiden asioissa ovat asumispalvelut,
omaiset ja mahdolliset asiakkaan kuntoutukseen liittyvat ammattilaiset.

Sosiaalihuollon asiakas saattaa tarvita useita palveluja. Jotta palvelukokonaisuudesta
muodostuisi asiakkaan kannalta toimiva ja hanen tarpeitaan vastaava, vaaditaan palvelunantajien
valista yhteisty6ta, jossa erityisen tarkeda on tiedonkulku eri toimijoiden valilla. Tiedonkulku
toteutuu ProConsona -kirjausjarjestelman, sahko- tai turvasahkopostin ja puhelimen valityksella.
Jokaisen asiakkaan kanssa pyritaan jarjestamaan yhteisia tapaamisia erilaisin kokoonpanoin.

7 Asiakas- ja potilasturvallisuus

Asiakas- ja potilasturvallisuuden edistaminen perustuu kansalliseen Asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategia ja toimeenpanosuunnitelmaan 2022-2026. Asiakas- ja
potilasturvallisuus varmistetaan Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen laadun, asiakas- ja
potilasturvallisuussuunnitelman mukaisesti. Yksikon turvallisuus- ja pelastussuunnitelmat ovat osa
henkiloston perehdytysta.

Turvallisuuden vastuut yksikdssa

Yksikon turvallisuudesta vastaa: Esihenkilo Jaana Lautala 0403047679

Miten yksikko kehittda valmiuksiaan asiakas- ja potilasturvallisuuden parantamiseksi

Hyvinvointialueella on kaytossa Potilasturvaportti-verkkopalvelu, jossa on asiakas- ja
potilasturvallisuutta koskeva pakollinen koulutuskokonaisuus sosiaali- ja terveydenhuollon
tyontekijoille. Koulutus tulee suorittaa viiden vuoden valein. Liséksi Potilasturvaportissa on
mahdollisuus suorittaa erilaisia lisdkoulutuksia asiakas- ja potilasturvallisuuteen. Esihenkilo
seuraa asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutusten suorittamista ja puuttuu asiaan, jos koulutusta ei
ole suoritettu.

Seka henkilosto etta asiakkaat perehdytetdaan toimimaan hatatilanteessa yksikossa laaditun
suunnitelman mukaisesti. Poistumisharjoituksia seka turvallisuuskavelyja on saanndllisesti
vahintaan kerran vuodessa. Turvallisuuskavelyt ovat lisdksi osa uuden tyontekijan perehdytysta.
Yksikdssa on voimassa oleva palo- ja pelastussuunnitelma. Alkusammutuskoulutuksesta vastaa
Securitas. Sinne ilmoittaudutaan Oivakoulutuskalenterin kautta ja koulutus kuuluu kaikille
tyontekijoille. Lisaksi tyontekijat osallistuvat hataensiapu koulutuksiin ja Avekki-koulutuksiin.
Tarkeana lahtokohtana toiminnassa on tilanteiden ennakointi.
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7.1 Henkilosto

Yksikén henkil6ston maara ja rakenne

Mantsalan tyo- ja paivatoiminnassa on yhteensa 36 tyontekijaa. Mesikammenessa on 4 ohjaajaa,
yksi palkkatuella oleva osa-aikainen kuljettaja seka siistija. Mutterissa on 1 erikoisohjaaja taso 2,
osa-aikainen siistija, 2 tyokeskustyontekijaa, 1 avustaja ja 22 ohjaajaa Yksikailla on yhteinen
esihenkild seka tydvalmentaja. Tyoaika on kaikilla paivatyota toteutuen vaihtelevasti 7-16

vélille. Toimintaa toteutetaan 2 eri osoitteessa. Henkildstosuunnittelussa otetaan huomioon
toimintaan sovellettava lainsdadanto, kuten laki sosiaalihuollon ammattihenkildista. Jos toiminta
on luvanvaraista, otetaan huomioon myds luvassa maaritelty henkiléstomitoitus ja rakenne.
Tarvittava henkilostomaara riippuu asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistosta.
Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissa huomioidaan erityisesti henkildston riittava sosiaalihuollon
ammatillinen osaaminen.

Henkiléstovoimavarojen riittavyyden varmistaminen ja seuranta

Voimavarojen riittavyyteen vaikuttaa henkiloston oikea mitoitus, mutta myos henkiloston
tyéhyvinvointi. Tyohyvinvointiin vaikuttaa oleellisesti tyoilmapiiri. Yksikdssa tavoitellaan positiivista
ilmapiiria ja sen sailymisesta vastaa jokainen henkiléston jasen omalla toiminnallaan. Jokainen
tyoyhteison jasen tiedostaa vastuullisesti oman tarkean osuutensa tyohyvinvoinnin yllapitajina.
Henkilostovoimavarojen riittavyytta arvioidaan paivittain. Henkilokunta siirtyy tarvittaessa
mahdollisuuksien mukaan omien tiimien valilla, jotta tiimikohtaiset henkilostovoimavarat ovat
riittavat. Yksikon sisdisilla uudelleenjarjestelyilla kuten ryhmien yhdistamisilla voidaan myos
paikata valiaikaisesti ohjaajan poissaoloaikoja. Yksikdssa on tehty arviota ja suunnitelmaa
kriittisten rajojen osalta, miten akuutit poissaolot vaikuttavat asiakas- ja ty6turvallisuuteen ja miten
tilanteissa toimitaan. Tarvittaessa tehdaan sisaisen uudelleenjarjestelyn lisdksi tiivista yhteistyota
asumispalveluiden kanssa.

Yksikko raportoi ja julkaisee henkiloston riittavyyden poikkeamat ja niiden perusteella tehdyt
korjaavat toimenpiteet omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa.

Yksikon sijaisten kdyton periaatteet

Sijaisia kaytetaan, mikali se toiminnan toteuttamisen kannalta on tarpeellista. Sijaistarvetta
arvioidaan aina tilannekohtaisesti. Padasiassa puutoksia paikataan toimintaa muokkaamalla, seka
sisdisin jarjestelyin. Tarvittaessa akuuttien poissaolojen paikkaamiseen hyodynnetaan Keusoten
omaa sijaisvalitysta. Pidempiaikaisten sijaisten osalta kdynnistetaan esihenkilon toimesta
rekrytointiprosessi.

Vastuuhenkiléiden/lahiesihenkiléiden tehtavien organisointi niin, etta lahiesihenkiltyéhén on
riittavasti aikaa

Yksikossa on jaettu eri tehtavia ohjaajille. Esimerkiksi erikoisohjaaja taso 2 kuuluu ohjaajien
osaamisen tukeminen asiakaskirjauksissa, seka uusien asiakkaiden sisdan otto ja palavereihin
osallistuminen.
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7.2 Henkiloston rekrytointi

Henkilokunnan rekrytointia koskevat periaatteet

Henkiloston rekrytointi tapahtuu hyvinvointialueen rekrytointiprosessin mukaan. Esihenkilo aloittaa
rekrytoinnin rekryluvan hakemisella (yli 6 kuukauden maaraaikaisuudet ja vakinaiset tehtévat).
Vakituinen henkilokunta rekrytoidaan julkisen hakuprosessin kautta. Maaraaikainen henkilokunta
rekrytoidaan joko sisaisesti tai julkisen hakuprosessin kautta. Ammattihenkil6ille on maaritelty
kelpoisuusedellytykset, jotka ilmoitetaan tydpaikkailmoituksessa.

Esihenkil6 arvioi tyontekijoiden soveltuvuuden ja luotettavuuden tydtehtaviin rekrytointivaiheessa.
Esihenkild tarkistaa alkuperaiset opinto- ja tyotodistukset haastattelun yhteydessa. Esihenkild
varmistaa tyontekijan ammattioikeudet sosiaalihuollon tai terveydenhuollon ammattihenkildiden
keskusrekisterista (Suosikki/Terhikki). Tartuntatautilain 48 §:n mukaista rokotussuojaa
edellytetaan tartuntatautien vakaville seurauksille alttiiden asiakkaiden ja potilaiden parissa
tyoskentelevilta. Uusien tyontekijoiden koeajan pituus on vakituisilla 6 kk ja maaraaikaisilla puolet
tyosuhteen pituudesta, mutta korkeintaan 6 kk. Esihenkilon tehtaviin kuuluu palveluksessaan
olevien sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden toiminnan valvonta koko tydsuhteen ajan.

Lahtokohtaisesti yksikkdon rekrytoidaan ohjaajan tehtéviin koulutuksellisesti patevia henkiloita
kuten lahihoitajia tai sosionomeja. Esihenkild huomioi rekrytoinneissa kokonaisuuden kannalta,
etta yksikdssa on riittdva maara esimerkiksi laakeluvallisia henkiloita.

Tyontekijoiden riittavan kielitaidon varmistaminen

Riittava kielitaito varmistetaan haastattelujen yhteydessa. Keusotella on erillinen
Kielitaitovaatimukset ja kielitaidon varmistamisen keinot -ohje, joka toimii esihenkilotyon tukena.

Lasten, idkkaiden ja vammaisten henkiléiden kanssa tyéskentelevien soveltuvuuden ja
luotettavuuden varmistaminen

Alaikaisten kanssa tyoskentelevien rikosrekisteriote tarkistetaan tydsuhteen alussa. Yksikdssa ei
arkistoida otteita. Esihenkil6 voi kirjata ainoastaan ylos sen, etta rikosrekisteriote on esitetty ja
paivamaara. Esityshetkella ote ei saa olla yli 6 kuukautta vanha. Vammaisten henkildiden osalta
rikosrekisteriotteen tarkistus on astunut voimaan 1.1.2025.

7.3 Henkiloston perehdytys ja taydennyskoulutus

Henkildston perehdytys

Yksikossa toteutetaan hyvinvointialueen yleista perehdytysmallia, joka on Oiva - osaamisen
hallintajarjestelmassa. Perehdytyksen suorittaa joko esihenkild tai hdnen nimeamansa tyontekija.
Yksikon kaikki tyontekijat sitoutuvat uusien tydntekijoiden ja opiskelijoiden perehdyttamiseen
yhteisvastuullisesti. Perehdytyksesta vastaava tyontekija varmistaa, etta tyontekijat ja opiskelijat
perehdytetaan tyohon, yksikon toimintatapoihin ja omavalvontasuunnitelmaan.
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Toimintayksikdn henkilosto perehdytetaan turvallisuussuunnitelmaan, omavalvontaan, kdytannon
asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn seka tietosuojaan. Sama koskee myos yksikdssa
tyoskentelevia opiskelijoita ja pitkaan toista poissaolleita. Sosiaalihuollon ammattihenkildlaissa
saadetaan tyontekijoiden velvollisuudesta yllapitda ammatillista osaamistaan ja tyonantajien
velvollisuudesta mahdollistaa tyontekijoiden taydennyskouluttautuminen.

Henkilékunnan taydennyskoulutus

Henkilokunnan osaamisen kehittamisen tulee olla suunnitelmallista ja pitkdjanteista.
Hyvinvointialueen henkilostdpalvelut laativat yhteistydssa palvelualueiden kanssa vuosittain
henkildsto- ja koulutussuunnitelman tyontekijoiden ammatillisen osaamisen yllapitamiseksi ja
edistamiseksi. Taydennyskoulutusta jarjestetaan niin omana sisaisena koulutuksena kuin ulkoisina
koulutuksina. Henkilokunnan osaamista ja koulutustarpeita arvioidaan suhteessa sosiaali- ja
terveyspalvelujen toimintakaytantdjen kehittamiseen ja hyvinvointialueen strategiaan. Lisaksi
jokaisen tyontekijan henkilokohtaiset koulutustarpeet kdydaan lapi kehityskeskustelussa
vuosittain. Tyontekijoilla on velvollisuus oman ammatillisen osaamisen yllapitamiseen ja
tydnantajalla on velvollisuus mahdollistaa henkilokunnan tdydennyskoulutukseen osallistuminen.

Yksikossa huolehditaan, etta jokaisella tyontekijalla on voimassa hyvinvointialueen linjaamat
kaikille suunnatut koulutukset. Tallaisia ovat ladkehoitoon- ja laakelupiin liittyvat koulutukset
(Love), alkusammutuskoulutukset, ensiapukoulutukset, tietosuojakoulutus seka Potilasturvaportin
Asiakas- ja potilasturvallisuutta taidolla - koulutus. Lisdksi erikseen tarkastellaan muitakin tydohon
liittyvia tdydennyskoulutuksia ja niita pyritaan jarjestamaan halukkaille. Yksikdssa toteutetaan
Avekki toimintamallia, ja henkildkunta koulutetaan siihen.

7.4 Toimitilat

Tilojen kayton periaatteet
Mutterin toimitilat sijaitsevat osoitteessa Makasiinintie 4, tiloissa on vain omaa paivaaikaista
toimintaa, joka toteutetaan seitsemassa asiakasryhmassa.

Mesikdmmenen toimitilat sijaitsevat osoitteessa Keskuskatu 4, osoitteessa on myos sosiaalisen
kuntoutuksen toimitilat.

Tilojen terveydelliset olosuhteet

Yksikossa suoritetaan vuosittain riskienarviointia yhdessa tyoyhteison kanssa. Arvioinnin tarkoitus
on tunnistaa tyohon liittyvat terveydelliset olosuhteet liittyen esimerkiksi toimitilojen fysikaalisiin
olosuhteisiin (muun muassa daniolosuhteet, sisdilma ja valaistus). Riskienarvioinnin pohjalta
tehdaan tarvittavat suunnitelmat ja toimenpiteet riskien hallintaan yhdessa kiinteistoista
vastaavien tahojen kanssa. Lisaksi tydyhteison kanssa kdydaan saannollisesti keskusteluja
toiminnasta seka tarvittaessa tehdaan Laatuportti -ilmoituksia esimerkiksi sisdilmaan liittyen.

Asuinympadriston riskit

Ei koske kyseista palvelua.
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7.5 Teknologiset ratkaisut

Yksikon kdyt6ssa olevat kulunvalvontaan tarkoitetut teknologiset ratkaisut

Yksikossa ei ole kulunvalvontaan liittyvia teknologisia ratkaisuja.

Asiakkaiden henkil6kohtaisessa kaytossa olevat teknologiset ratkaisut (yksikon jarjestamat)

Yksikossa ei ole asiakkaiden henkilokohtaisessa kdytdssa olevia teknologisia ratkaisuja.
Tyontekijoilla on kaytossa haastavien tilanteiden varalta halypuhelimet. Puhelimien toimivuus
tarkistetaan viikoittain. Puhelimet huolletaan vuosittain palo- ja pelastuslaitoksella.

Asiakkaiden kaytossa olevien teknologisten ratkaisujen (yksikon jarjestamien) toimivuuden ja
halytyksiin vastaamisen varmistaminen

Ei kosketa yksikkoa.

7.6 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Laitteiden ja tarvikkeiden turvallisesta kaytosta seka vastuista ja velvoitteista on saadetty laissa
laakinnallisista laitteista (719/2021). Laakinnallisella laitteella tarkoitetaan instrumenttia,
laitteistoa, valinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinaan tai yhdistelmana kaytettavaa
laitetta tai tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman
diagnosointiin, ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai fysiologisen
toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen. Hoitoon kaytettavia laitteita ovat mm. pyoratuolit,
rollaattorit, sairaalasangyt, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpainemittarit, kuulolaitteet,
haavasidokset ym. vastaavat.

Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vastuut:

Laissa edellytetaan, ettd ammattimaisella kayttajalla on nimetty ammattimaisen kayttajan
vastuuhenkild, jonka tehtavana on vastata siita, etta kdyttajan toiminnassa noudatetaan kyseessa
olevassa laissa tai muussa laissa asetettuja vaatimuksia.

Keusoten ammattimaisen kayton vastuuhenkil6: Miia Seistila-Kyle, miia.seistila-kyle@keusote.fi,

puh. 050 497 2477

Esihenkild vastaa, etta palveluyksikdssa laiteturvallisuus toteutuu, nimeaa palveluyksikon
laitevastaavan ja mahdollistaa laitevastaavan tehtavien toteuttamisen.

Palveluyksikossa, jossa on ladkinnallisia laitteita, nimetaan laitevastaava. Laitevastaavan tehtavat
on maaritetty.

Palveluyksikon laitevastaavan nimi: Jaana Lautala 0403047679

Laikerekisteri
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Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikoilld tulee olla seurantajarjestelma laitteiden ja niiden
kayton turvallisuuden varmistamiseksi (laki ldakinnéllisista laitteista 719/2021 34§).

Asiakkaalle/potilaalle luovutettavien laakinnallisten laitteiden rekisteri otetaan kayttéon vuonna
2025.

Laakinnallisten laitteiden riskiluokittelu ja osaamisen varmistaminen

Laitteiden riskiluokitus, osaamisen varmistamisen maaritys ja laitekortti tehdaan kaikille
palveluyksikdn kaytossa oleville [adkinnallisille laitteille. Laitekorttiin kuvataan laiteosaamisen
varmistamisen oppimisprosessi, joka sisaltaa laitteen kayton teoreettiset perusteet, laitteenkayton
harjoittelun ja osaamisen todentamisen.

Vuoden 2025 aikana otetaan kayttoon kayttajakohtainen laitelupa. Laiteosaamisen dokumentointi
ja laitelupien hallinnointi tapahtuu Laatuportin Patevyyksien hallinnan tyokalulla.

Tyontekijalla on velvollisuus yllapitad omaa ammattitaitoaan ja oikeus saada tyGtehtaviinsa
perehdytys ja riittava kayttokoulutus tyossaan kayttamiensa laakinnallisten laiteiden turvalliseen
kayttoon. Tyontekijan tulee kertoa esihenkildlle laakinnallisten laitteiden kayttoon liittyvat
mahdolliset osaamispuutteet. Mikali laite luovutetaan kotikayttoon, tulee tyontekijan varmistaa,
etta asiakkaalle/potilaalle luovutettava laakinnallinen laite on kotikdyttoon soveltuva ja ettéd sen
kayton osaaminen on varmistettu.

Laitteiden riskiluokituksessa ja osaamisen varmistamisessa noudatetaan STM:n “Laakinnallisten
laitteiden turvallinen kaytto - opas laiteosaamisen varmistamiseen” oppaan ohjeita. Linkki
oppaaseen:
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/165413/STM_2024_3_J.pdf?s
equence=1&isAllowed=y

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista tehtavat vaaratilanneilmoitukset

Terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta vaaratilanteesta on tehtava
vaaratapahtumailmoituksen lisdksi ilmoitus Fimealle ja laitteen/tarvikkeen valmistajalle,
valtuutetulle edustajalle, maahantuojalle tai jakelijalle. Imoitus tulee tehda, jos vaaratilanne johtuu
laitteen tai tarvikkeen ominaisuuksista, ei-toivotuista sivuvaikutuksista, suorituskyvyn
poikkeamasta tai hairiosta, riittamattomasta merkinnasta, riittamattomasta tai virheellisesta
kayttoohjeesta tai muusta kayttoon liittyvasta syysta. llmoitus on tehtava myds silloin, kun laitteen
tai tarvikkeen osuus tapahtumaan on epéselva. Laitteesta tai tarvikkeesta on ilmoitettava
tunnistamisen ja yksiloinnin kannalta riittavat tiedot ja onko laitteella CE-merkinta. limoitukseen
kirjataan tarkka tapahtuman kuvaus, aika, paikka ja jos potilaan ominaisuudet ovat mahdollisesti
myotavaikuttaneet laitteella syntyneeseen vaaratilanteeseen. Potilaan henkil6tietoja ei ilmoiteta.

Vakavasta vaaratilanteesta on ilmoitettava Fimealle 10 vrk:n kuluessa ja muista vaaratilanteista 30
vrk:n kuluessa.

lImoitus tehdaan sahkoisesti tai kirjallisesti Fimean verkkosivuilta:
https://www.fimea.fi/laakinnalliset_laitteet/vaatimukset-ammattimaisille-
kayttajille/vaaratilanteista-ilmoittaminen
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Laite tai tarvike sailytetaan mahdollisia jatkotutkimuksia varten. Laitetta ei saa korjata ilman
valmistajan lupaa.

8 Asiakas- ja potilastietojen kasittely

Asiakas- ja potilastietojen kirjaaminen

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella on kdytossa asiakas- ja potilastietojarjestelmakokonaisuus:
Pegasos-OMNI360, ProConsona-OMNi360, WinHIT. Hyvinvointialueella on valmisteilla kirjaamisen
kasikirja, jossa on yhdenmukaisen kirjaamisen ohjeistus THL:n kansallisten maaritysten
mukaisesti. Kasikirja valmistuu osio kerrallaan. Valmiina on ohjeet vastaanottopalveluiden
laakareille ja hoitajille. Myos potilaskertomuksen kaytosta kertova osio on valmis ja henkildston
kaytettavissa.

OHJE VAMMAISPALVELUIHIN ICT JA APTJ-kayttokatkon varalle
Toiminta katkon aikana:

e Otetaan kayttédn paperinen vihko tai kansio, (mika on helpointa yksikén koon ja
toiminnan mukaan), johon merkitdan selvasti jokainen asiakas erikseen.

o Ei kayteta paperisia irtosivuja, jotka voivat helposti havita.
e Jokaiseen kansion tai vihkon sivuun merkitaan asiakkaan nimi.

¢ Vammaispalveluissa ei tarvitse eritella, eri sivuille, eri toimintoja (esim. ladkehoito,
vitaalien mittaaminen), paitsi tarvittaessa esimerkiksi rajoitteet, joista tulee
runsaasti kirjauksia, on hyva kirjata omalle sivulle. Verensokerin mittauksen ja
pistetyn insuliinin merkitseminen tulee tehda tarkasti pvm, klo, annos / vs ja pistdja.

Tarvittavaa ladkettd annettaessa, muistettava kirjata myos annetun ladkkeen vaikutus
asiakkaaseen.

¢ Kiinnitetddn huomiota kasialan selkeyteen.
¢ Kirjauksiin merkitaan kirjauksen tekijan nimi, paivamaara seka kellonaika.

e Tulostetut ajantasaiset laakelistat 16ytyvat ladkehuoneesta- tai kaapista.

Katkon jalkeen paperille kirjoitetut tiedot siirretddn APTJ- jarjestelmaan ja paperiset
versiot havitetdan taman jalkeen asianmukaisesti. Jos alkuperaisen kasin tehdyn
kirjauksen tehnyt tydntekija ei ole tydvuorossa kayttokatkon paattyessa, voi toinen
ohjaaja kirjata tiedot jarjestelmaan omilla tunnuksilla. Kirjauksen loppuun laitetaan
kuitenkin tieto kuka on tehnyt alkuperaisen kirjauksen kayttokatkon aikana.

& KEUSOTE

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue




Henkil6tietojen kasittelyn osaamisen varmistaminen

Koko henkilostod suorittaa vuosittain henkiloston tietoturva- ja tietosuojaosaamisen peruskurssin ja
GDPR-osion verkkokoulutuksena Navisec-jarjestelmassa. Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
palveluissa tydskenteleville on lisdksi omat tietoturva- ja tietosuojaosiot, jotka henkilostd suorittaa
vuosittain. Esihenkilot ja johto suorittavat lisaksi tiedonhallinnan vastuuosion vuosittain.
Osaaminen varmistetaan jokaisessa osiossa Navisec Flex -tentilla. Esihenkilo seuraa, etta kaikki
tyontekijat suorittavat koulutuksen. Tietosuojatiimi seuraa ja raportoi suoritusten toteutumista
yksikkotasolla.

Tyontekija allekirjoittaa salassapito- ja tietoturvallisuussitoumuksen, jolloin han vahvistaa
lukeneensa ja ymmartaneensa salassapito- ja tietosuojasitoumuksessa esitetyt periaatteet ja
sitoutuu noudattamaan tietosuojaan ja henkilotietojen kasittelyyn liittyvia ohjeita seka saadoksia.

Henkilotietojen kasittelyn seka tietosuojan ja tietoturvan perusteista jarjestetaan saannollisesti
koulutusta, johon tyodntekijalla on mahdollisuus osallistua. Tietosuojavastaavan uutiskirjeilla

huolehditaan siit, etta henkilosto saa ajantasaista tietoa tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvista
asioista ja nostetaan esille mahdollisia epdkohtia, joihin henkildston tulee kiinnittad huomiota.

Hyvinvointialueella on kaytossa HaiPro -jarjestelma /1.4.2025 alkaen Laatuportti-jarjestelma, jonne
tehdaan tietosuoja- ja tietoturvailmoitukset, mikali henkilotietojen salassapito on vaarantunut tai
on havaittu ohjelmisto-, laite- tai muu toiminta- tai tietoliikennehairio, jolla on voinut olla vaikutusta
henkilotietojen salassapitoon. Tietosuojatiimi kdy yhdessa ilmoittajan ja esihenkilon kanssa lapi
tapahtuman ja toimet. Tietosuojatiimi seuraa palveluyksikon tietosuoja- ja tietoturvailmoitusten
maaraa ja sisaltoja ja puuttuu mahdollisiin epakohtiin ja ohjeistaa yksikon toimintaa ilmoituksien
pohjalta.

Rekisteri- ja tietosuojaselosteiden nahtavilld olo ja asiakkaan informointi tietojen kasittelyyn
liittyvissa kysymyksissa

25.5.2018 alkaen henkil6tietojen kasittelya ohjaa EU:n yleinen tietosuoja-asetus (GDPR) seka
1.1.2019 voimaan astunut Tietosuojalaki, joka toimii henkilotietojen kasittelya koskevana
yleislakina. Keski-Uudenmaan hyvinvointialue toimii potilas- ja asiakasrekisterien
rekisterinpitdjana. GDPR asetus velvoittaa rekisterinpitdjaa informoimaan rekisteroityd hanen
henkilttietojensa kasittelysta. Informointi toteutetaan https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-
asiakkaana/tietosuoja/henkilotietoihin-liittyvat-oikeudet-ja-niiden-toteuttaminen/ verkkosivustolle
kootun tiedon avulla. Asiakkaita informoidaan suullisesti tietojen kasittelyyn liittyvissa
kysymyksissa.

Rekisteri- ja tietosuojaselosteet ovat julkisesti nahtavissa Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen
verkkosivulla https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-asiakkaana/tietosuoja/tietosuojaselosteet/

Tietosuojavastaavan yhteystiedot
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https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-asiakkaana/tietosuoja/henkilotietoihin-liittyvat-oikeudet-ja-niiden-toteuttaminen/
https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-asiakkaana/tietosuoja/henkilotietoihin-liittyvat-oikeudet-ja-niiden-toteuttaminen/
https://www.keusote.fi/etusivu/meilla-asiakkaana/tietosuoja/tietosuojaselosteet/

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen tietosuojavastaava Satu Jokinen,
tietosuojavastaava@keusote.fi

9 Yhteenveto kehittamissuunnitelmasta

Yksikon kehittamistarpeet ja suunnitellut toimenpiteet palvelun laatuun seka asiakas- ja
potilasturvallisuuteen liittyen

Yhteistyon kehittdminen, seka talon sisainen, etta verkostoihin, lisda asiakasturvallisuutta.
Yhteistyota pyritdan parantamaan lisdamalla yhteisia palavereita asumisen ja
paivatoiminnan valilla, joissa pohditaan yhteisid toimintamalleja. Yhteiset palaverit lisaavat
myos samalla tiedonkulkua ja helpottavat yhteydenottoja arjessa.

10 Omavalvontasuunnitelman hyvaksynta
Omavalvontasuunnitelman allekirjoittaa palveluyksikon vastuuhenkilo/-t.

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy tulosalueen paallikko sahkoisesti IMS-jarjestelmassa
(hyvaksyntatiedot nakyvat ylatunnisteessa).

Omavalvontasuunnitelma paivitetty, paikka ja paivays
16.6.2025 Mantsala

Palveluyksikdn vastuuhenkilon allekirjoitus ja nimenselvennys

Jaana Lautala
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