SOSIAALIPALVELUJEN OMAVALVONTASUUNNITELMA

PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja

Yksityinen palvelujentuottaja
Nimi:

Palveluntuottajan Y-tunnus: 0132239-4

Kunnan nimi: Euran kunta
Kuntayhtyman nimi:

Sote -alueen nimi:

Toimintayksikon nimi
Palvelukoti Viljavainio

Toimintayksikdn sijaintikunta yhteystietoineen
Euran kunta/perusturva/vanhuspalvelut, PL
22,27511 EURA

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan;
asiakaspaikkamaara

Vanhusten ymparivuorokautinen tehostettu
palveluasuminen, 17 asukaspaikkaa

Toimintayksikon katuosoite
Karajamaentie 10

Postinumero

Postitoimipaikka

27510 Eura
Toimintayksikdn vastaava esimies Puhelin
Asumispalveluiden esimies Suvi Seikola 0444224386

Sahkoposti
suvi.seikola@eura.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan
myontamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista
toimintaa harjoittavat yksikot)

Palvelu, johon lupa on mydnnetty

limoituksenvarainen toiminta (yksityiset
sosiaalipalvelut)

Kunnan paatés ilmoituksen vastaanottamisesta

Aluehallintoviraston rekisterdintipdatdksen ajankohta

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat



mailto:suvi.seikola@eura.fi

TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2)

Toiminta-ajatus

Palvelukoti Viljavainio on tehostetun palveluasumisen yksikko, joka tarjoaa vanhuksille
kodinomaista asumista turvallisessa ymparistdssa elaman loppuun saakka. Hoidon ja
hoivan tarkoituksena on, ettd asukas voi kokea elamansa turvalliseksi, merkitykselliseksi ja
arvokkaaksi ja ettd han voi yllapitdd sosiaalista vuorovaikutusta seka osallistua
mielekkaaseen, hyvinvointia ja toimintakykya yllapitavaan toimintaan.

Arvot ja toimintaperiaatteet

Peruslahtdkohtana palvelukodin toiminnassa on asukkaan voimavarojen tunnistaminen,
toimintakyvyn tukeminen sekd asukkaan mahdollisuus eldd omanndkdistd elamaa.
Kaikessa toiminnassa huomioidaan asukkaan laheisten mahdollisuus osallistua asukkaan
elamaan. Palvelukoti Viljavainion toiminta on suunnitelmallista, yksikdlla on kirjallinen ja
ajantasainen vuosittainen toimintasuunnitelma.

RISKINHALLINTA (4.1.3)

Omavalvonta perustuu riskinhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epdkohtia huomioidaan
monipuolisesti. Riskit voivat aiheutua esimerkiksi fyysisesta toimintaymparistosta (kynnykset, vaikeakayttdiset
laitteet), toimintatavoista, asiakkaista tai henkildkunnasta. Usein riskit ovat monien virhetoimintojen summa.
Riskinhallinnan edellytyksena on, etta tydyhteisdssa on avoin ja turvallinen ilmapiiri, jossa seka henkildsto etta
asiakkaat ja heidan omaisensa uskaltavat tuoda esille laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvia epakohtia?

Riskinhallinnan jarjestelmit ja menettelytavat

Riskinhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset tydvaiheet,
joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa. Riskinhallintaan kuuluu
myds suunnitelmallinen toiminta epdkohtien ja todettujen riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi seka
toteutuneiden haittatapahtumien kirjaaminen, analysointi, raportointi ja jatkotoimien toteuttaminen.
Palveluntuottajan vastuulla on, etté riskinhallinta kohdistetaan kaikille omavalvonnan osa-alueille.

Riskinhallinnan tyénjako

Johdon tehtdvana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita, etta tyontekijéilla on
riittavasti tietoa turvallisuusasioista. Johto vastaa siita, etta toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu
rittdvasti voimavaroja. Heilla on myds paavastuu myodnteisen asenneympariston luomisessa
turvallisuuskysymyksia kohtaan. Riskinhallinta vaatii aktiivisia toimia myds muulta henkildstolta. Tydntekijat
osallistuvat turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta
parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen.

Riskinhallinnan luonteeseen kuuluu, ettei tyd ole koskaan valmista. Koko yksikdn henkilokunnalta vaaditaan
sitoutumista, kykya oppia virheistéd sekd muutoksessa elamista, jotta turvallisten ja laadukkaiden palveluiden
tarjoaminen on mahdollista. Eri ammattiryhmien asiantuntemus saadaan hyddynnetyksi ottamalla henkil6std
mukaan omavalvonnan suunnitteluun, toteuttamiseen ja kehittdmiseen.




Riskien tunnistaminen

Riskinhallinnan prosessissa sovitaan toimintatavoista, joilla riskit ja kriittiset tydvaiheet tunnistetaan.

Palvelukodin henkilékunta on perehtynyt Euran kunnan tydsuojelun toimintaohjeisiin ja
ohjeistettu epakohtia havaitessaan tuomaan ne kasittelyyn.

Tybsuojelun toimintaohjeet ovat henkildkunnan saatavilla intranetissa sisaltden mm.
seuraavat toimintaohjeet:

palo- ja pelastussuunnitelma
vakivallan uhka
ensiaputaitoiset henkilot
hairinta ja epaasiallinen kohtelu
tasa-arvosuunnitelma
tyon aiheuttama henkinen kuormitus
kasin tehtavat nostot ja siirrot
kayttoturvallisuustiedotteet /kemikaalit /henkilésuojaimet
tyosuojelun toimenpidelomake
. tyosuojelun lahelta piti-ilmoitus
. Euran kunnan henkilostostrategia
. Euran kunnan henkildstopoliittinen ohjelma
. tyky-tyoryhman kokoonpano ja ajankohtainen tyky-toiminta
. tyoterveyshuollon toimintasuunnitelma
. tyokyvyn varhainen tuki ja paluun tuki
. tupakasta eroon haluavan tukeminen
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Miten henkilékunta tuo esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit?

Palvelukodin henkildkunta tuo esille havaitsemansa epakohdat suullisesti esimiehelle ja
tydyhteisdlle valittomasti ja/tai viikoittaisissa osastopalavereissa. HaiPro- jarjestelmalla
raportoidaan asukkaan hoidossa havaitut vaara- ja haittatapahtumat seka henkil6ston
turvallisuutta vaarantavat tapahtumat. Mydés Iahelta piti -tilanteet raportoidaan aina.

Riskien kasitteleminen

Haittatapahtumien ja laheltd piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja raportointi.
Vastuu riskinhallinnassa saadun tiedon hyddyntadmisestd kehitystydssa on palvelun tuottajalla, mutta
tyontekijoiden vastuulla on tiedon saattaminen johdon kayttéon. Haittatapahtumien kasittelyyn kuuluu myods
niistd keskustelu tyontekijoiden, asiakkaan ja tarvittaessa omaisen kanssa. Jos tapahtuu vakava, korvattavia
seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai omaista informoidaan korvausten hakemisesta.

Miten yksikdssa kasitellaan haittatapahtumat ja Iahelta piti -tilanteet ja miten ne dokumentoidaan?

HaiPro- ja Lahelta piti- tapaukset kasitellaan aina yksikon osastopalavereissa. Lahelta piti-
lomake toimitetaan esimiehelle ja tydsuojeluryhmalle, joka kasittelee lomakkeet
tydsuojelupalavereissa. HaiPro-lomakkeet |8hetetddn yksikdiden esimiehelle ja
vanhuspalveluiden |aakarille.

HaiPron sahkoiset yhteenvetoraportit tehdaan kolme kertaa vuodessa.

Korjaavat toimenpiteet




Laatupoikkeamien, lahelta piti -tilanteiden ja haittatapahtumien varalle maaritellaan korjaavat toimenpiteet, joilla
estetdaan tilanteen toistuminen jatkossa. Tallaisia toimenpiteitd ovat muun muassa tilanteiden syiden
selvittdminen ja tatd kautta menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi. Myds korjaavista toimenpiteista
tehdaan seurantakirjaukset ja -ilmoitukset.

Miten yksikdssa@nne reagoidaan esille tulleisiin laatupoikkeamiin, l1&helté piti -tilanteisiin ja haittatapahtumiin?

Kaikki tapahtumat kasitellaan yhdessa henkildkunnan kanssa. Tapahtuman luonteesta
riippuen muutetaan menettelytapoja, paivitetdan toimintaohjeita tai luodaan uusia ohjeita.

Muutoksista tiedottaminen

Miten muutoksista tydskentelyssd (myds todetuista tai toteutuneista riskeista ja niiden korjaamisesta)
tiedotetaan henkildkunnalle ja muille yhteistyotahoille?

Muutoksista tiedotetaan henkildkunnalle osastopalaverissa, ilmoitustaululla ja
sahkopostilla. Tarvittaessa omaisille ja yhteistyotahoille tiedotetaan suullisesti ja/tai
kirjallisesti.

OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkilo tai henkilot

Omavalvontasuunnitelman laadinnasta ja suunnitelman toteutumisen seurannasta vastaa
palvelukodin esimies.

Ketka ovat osallistuneet omavalvonnan suunnitteluun?
Palvelukodin esimies ja henkilokunta

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaavan henkilén yhteystiedot:

Asumispalveluiden esimies Suvi Seikola p. 0444224386

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maarayksen kohta 5)

Esimies ja henkilokunta arvioivat omavalvontasuunnitelman toteutumista jatkuvasti ja
epakohtiin puututaan valittémasti.

Miten yksikdssa huolehditaan omavalvontasuunnitelman paivittamisesta?
Omavalvontasuunnitelma paivitetdan vahintdan kerran vuodessa seka aina tarvittaessa.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelman pitda olla julkisesti nahtavana yksikdssa siten, ettd asiakkaat,
omaiset ja omavalvonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistd pyyntda tutustua siihen.

Missa yksikdn omavalvontasuunnitelma on nahtavilla?
Omavalvontasuunnitelma on nahtavissa yksikon toimistossa paperiversiona.

ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

Palvelutarpeen arviointi




Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa, laheisensa tai
laillisen edustajansa kanssa. Arvioinnin Iahtdkohtana on henkilén oma nakemys voimavaroistaan ja niiden
vahvistamisesta. Palvelutarpeen selvittdmisessa huomion kohteena ovat toimintakyvyn palauttaminen,
ylldpitdminen ja edistdminen sekd& kuntoutumisen mahdollisuudet. Palvelutarpeen arviointi kattaa kaikki
toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kognitiivinen toimintakyky. Lisaksi
arvioinnissa otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemistéd ennakoivat eri ulottuvuuksiin liittyvat riskitekijat
kuten terveydentilan epavakaus, heikko ravitsemustila, turvattomuus, sosiaalisten kontaktien vahyys tai kipu.

Miten asiakkaan palvelun tarve arvioidaan — mitd mittareita arvioinnissa kaytetaan?

Asukkaan palvelutarpeen arviointi toteutetaan mahdollisimman pian palvelukotiin
muuttamisen jalkeen. Palaveriin osallistuvat vahintdan asukas, omainen ja osaston
toiminnasta vastaava sairaanhoitaja. Yleensa palaveriin osallistuu myds omahoitaja.
Tarvittaessa palaveriin osallistuvat myds laakaripalvelu Trinitaksen |aakari seka
asumispalveluiden eismies Suvi Seikola. Palvelutarpeen arvioinnin perustana on asukkaan
toimintakyvyn arviointi. Asukkaan toimintakykya arvioitaessa kiinnitetddn huomiota hanen
olemassa oleviin voimavaroihinsa sekd siihen, mistd paivittaisistd toiminnoista asukas
pystyy suoriutumaan itsendisesti ja missa han tarvitsee tukea. Arvioinnissa huomioidaan
asukkaan fyysisen toimintakyvyn lisaksi myos hanen kognitiivinen, psyykkinen, sosiaalinen
ja henkinen toimintakykynsa. Asukkaan toimintakyvyn arvioinnissa voidaan kayttéa RAVA-
arvioinnin lisdksi muita ikdantyneille soveltuvia mittauksia (mydhaisidn depressioseulaa
(GDS-15), Mini Mental State Examination (MMSE) -muistitestia ja /tai Mini Nutritional
Assesment (MNA) -ravitsemustilan arviointitestia).

Miten asiakas ja/tai hanen omaistensa ja laheisensa otetaan mukaan palvelutarpeen arviointiin?

Hoito-, palvelu- ja toimintakyvyn tukemisen suunnitelma laaditaan ja arvioidaan aina
yhdessad asukkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa/ldheisensa kanssa. Suunnitelman
ajantasaisuus tarkistetaan ja arvioidaan saanndllisesti, vahintaan puolivuosittain ja aina
hoidon tarpeen muuttuessa.

Hoito-, palvelu- tai kuntoutussuunnitelma

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan henkilékohtaiseen, paivittaistéd hoitoa, palvelua tai kuntoutusta
koskevaan suunnitelmaan. Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta saavuttamaan elamanlaadulleen ja
kuntoutumiselle asetetut tavoitteet. Paivittdisen hoidon ja palvelun suunnitelma on asiakirja, joka taydentaa
asiakkaalle laadittua palvelu-/asiakassuunnitelmaa ja jolla viestitdan palvelun jarjestajalle asiakkaan
palvelutarpeessa tapahtuvista muutoksista.

Miten hoito- ja palvelusuunnitelma laaditaan ja miten sen toteutumista seurataan?

Jokaiselle asukkaalle laaditaan yksilOllinen hoito-, palvelu- ja toimintakyvyn tukemisen
suunnitelma. Suunnitelma tehddan asukkaan palvelutarpeen arvioinnissa seka
hoitoneuvottelussa esiin tulleiden tarpeiden, voimavarojen ja riskitekijdiden pohjalta.
Suunnitelmassa huomioidaan asukkaan yksildlliset fyysiset, psyykkiset, sosiaaliset ja
kognitiiviset voimavarat ja tarpeet.

Asukkaan suunnitelmaan kirjataan hoivan ja toimintakyvyn tukemisen tavoitteet seka keinot
tavoitteiden saavuttamiseksi. Suunnitelma on yksil6llinen, asukkaan tarpeista lahteva, ja se
sisdltaa mitattavissa olevat tavoitteet. Suunnitelmassa huomioidaan asukkaan hyva
perushoito, sairauksien hyva hoito, suun terveydenhoito seka asukkaan voimavarojen ja
toimintakyvyn tukeminen. Suunnitelma sisaltaa lisaksi tavoitteet ja toimenpiteet asukkaan
liikuntakyvyn ja aktiivisuuden yllapitoon, ulkoiluun seka hyvaan ravitsemukseen.

Paivittdinen asukastietojen kirjaaminen LifeCare-asiakastietojarjestelmadan on asukkaan
terveydentilaa ja toimintakykya kuvailevaa seka perustuu asukkaan hoito-, palvelu- ja
toimintakyvyn tukemisen suunnitelmassa esitettyihin tavoitteisiin ja keinoihin.




Hoito-, palvelu- ja toimintakyvyn tukemisen suunnitelman toteutumisesta ja arvioinnista
vastaa hoitohenkildkunta. Palvelukodin esimies vastaa, ettd hoito- ja hoivatydn
toimintakaytannot edistavat ja yllapitavat asukkaiden toimintakykya.

Miten varmistetaan, etta henkilokunta tuntee hoito- ja palvelusuunnitelman sisallon ja toimii sen mukaisesti?

Hoito-, palvelu- ja toimintakyvyn tukemisen suunnitelma kirjataan LifeCare-
potilastietojarjestelmaan. Tiedot ovat kaikkien hoitoon ja hoivaan osallistuvien saatavilla.
Asukaskohtainen hoitajaraportti annetaan aina vuoron vaihtuessa.

Asiakkaan kohtelu
Itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

ltsemaaradamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkildkohtaiseen
vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja
yksityiselaman suojaan. Henkildkohtainen vapaus suojaa henkilén fyysisen vapauden ohella myds hanen
tahdonvapauttaan ja itsemaaraamisoikeuttaan. Sosiaalihuollon palveluissa henkilékunnan tehtdvana on
kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan palvelujensa
suunnitteluun ja toteuttamiseen.

Miten yksikdssa vahvistetaan asiakkaiden itsemaaraamisoikeuteen liittyvia asioita kuten yksityisyytta, vapautta
paattaa itse omista jokapaivaisista toimista ja mahdollisuutta yksildlliseen ja omannakodiseen elamaan?

Palvelukodissa toteutettava hoivatydn toimintamalli korostaa osallisuutta ja yhteisollisyytta
asukkaiden arjessa. Asukkaat ndhdaan oman eldmansa asiantuntijoina ja heilld on oikeus
paattda omasta arjestaan. Lahiesimies huolehtii yhdessa henkildstdnsa kanssa asukkaiden
itsemaaraamisoikeuden toteutumisesta ja kunnioittamisesta, oikeudenmukaisuudesta ja
hyvasta kohtelusta sekd vyksildllisyyden ja turvallisuuden takaamisesta. Asukkaiden
vakaumusta kunnioitetaan ja huolehditaan hengellisesta hyvinvoinnista.

Asukkaan hoito- ja palvelusuunnitelman pohjaksi keratdaan tietoja hanen
elamanhistoriastaan (elamankaarilomake), inmissuhteistaan, arvoistaan, vakaumuksistaan,
mieltymyksistdan,  vastenmielisiksi  kokemistaan  asioista, hanen  eldamansa
merkkitapahtumista, tydstaan, harrastuksistaan jne. Tiedot kirjataan ja sailytetaan asukkaan
asiakirjoissa.

Asukkaan yksityisyydensuojasta huolehditaan kaikissa tilanteissa. Asukas saa itse paattaa
heraamis- ja nukkumaanmenoajoistaan seka lepoajoistaan.

Hoitotahto, joka Kkasittdd asukkaan toivomukset omasta hoidostaan, kirjataan
asiakastietojarjestelmaan. Asukkaan kanssa sovitaan, milla tavalla henkilékunta/vieraat
voivat tulla hanen huoneeseensa ja kenen kanssa hanen henkilokohtaisista asioistaan
voidaan puhua.

Itseméaidraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet

Sosiaalihuollon asiakkaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen, ja palveluja toteutetaan
lahtdkohtaisesti rajoittamatta henkilon itsemaaraamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on aina oltava laissa
saadetty peruste ja sosiaalihuollossa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan
tai muiden henkildiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua. Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista
toimenpiteistd tehdaan asianmukaiset kirjalliset paatokset. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman
rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkildn ihmisarvoa kunnioittaen. Lastensuojeluyksikdille
lasten ja nuorten itsemaaradmisoikeuden rajoittamisesta on erityiset sddnndkset lastensuojelulaissa.

Mista rajoittamistoimenpiteisiin liittyvistd periaatteista yksikdssé on sovittu?




Rajoitteita kaytetdan ainoastaan silloin, kun asukkaan tai muiden henkildiden terveys tai
turvallisuus uhkaa vaarantua. Rajoittamisesta paattaa Iaakari yhdessa hoitohenkildkunnan,
asukkaan ja omaisten kanssa. Rajoitteen tarvetta arvioidaan jatkuvasti ja se pyritdan
purkamaan mahdollisimman nopeasti. Rajoittavat toimenpiteet kirjataan LifeCare-
potilastietojarjestelmaan.

Asiakkaan kohtelu

Suuri osa sosiaalipalveluista tehdyistd kanteluista koskee asiakkaan kokemaa epaasiallista kohtelua tai
epaonnistunutta vuorovaikutustilannetta tyontekijan kanssa. Asiakkaalla on oikeus tehdd muistutus
toimintayksikdn vastuuhenkildlle tai johtavalle viranhaltijalle, mikali hdn on tyytyméatdn kohteluunsa. Palvelun
perustuessa ostosopimukseen muistutus tehdaan jarjestamisvastuussa olevalle viranomaiselle. Yksikdssa tulisi
kuitenkin ilman muistutustakin kiinnittdd huomiota ja tarvittaessa reagoida epaasialliseen tai loukkaavaan
kaytokseen asiakasta kohtaan.

Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan, miten varmistetaan asiakkaiden asiallinen kohtelu ja miten menetellaan,
jos epaasiallista kohtelua havaitaan? Miten asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa tai laheisenséa kanssa
kasitellaan asiakasta kohdannut haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asiakkaan epaasiallinen kohtelu ei ole sallittua. Asiakkaan, omaisen tai henkildkuntaan
kuuluvan tulee epaasiallista kohtelua havaittaessa ilmoittaa siitd valittémasti esimiehelle,
joka kasittelee tapahtuman asianosaisten kanssa. Esimies vastaa korjaavista
toimenpiteista ja vie tarvittaessa asian kasittelyn eteenpain.

Asiakkaan osallisuus
Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikon laadun ja omavalvonnan kehittidmiseen

Eri-ikdisten asiakkaiden ja heidan perheidensa ja laheistensd huomioon ottaminen on olennainen osa palvelun
siséllén, laadun, asiakasturvallisuuden ja omavalvonnan kehittdmista. Koska laatu ja hyva hoito voivat tarkoittaa
eri asioita henkilostolle ja asiakkaalle, on systemaattisesti eritavoin keratty palaute tarkeda saada kayttéon
yksikdn kehittdmisessa.

Palautteen kerdadaminen

Palvelusta keratddn jatkuvaa asiakaspalautetta, jota hyddynnetdéan toiminnan
kehittamisessa. Lisaksi palvelujen laatua kartoitetaan palautekyselyn avulla vahintaan joka
toinen vuosi.

Palautteen kasittely ja kdytto toiminnan kehittamisessa

Kyselyiden tulokset kasitelladn asukkaiden ja omaisten kanssa ja niita hyddynnetaan
palvelukodin toiminnan kehittdmisessa. Jokaiseen asukasreklamaatioon puututaan ilman
tarpeetonta viivytysta. Asukasreklamaatiot, muistutukset ja kantelut seka niiden aiheuttamat
toimenpiteet kerataan ja dokumentoidaan jarjestelmallisesti.

Asiakkaan oikeusturva

a) Muistutuksen vastaanottaja
Asumispalveluiden esimies Suvi Seikola, joka ohjaa muistutuksen kasiteltavaksi oikealle
viranomaiselle

b) Sosiaaliasiamiehen nimi ja yhteystiedot seka tiedot hanen tarjoamistaan palveluista
Jari Makinen, Liisankatu 18 B, 28100 Pori, puh. 044-7079132




d) Miten yksikon toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapaatokset kasitellaan ja
huomioidaan toiminnan kehittamisessa

Yksikkda koskevat muistutukset, kantelu- ja valvontapaatdkset kaydaan lapi
henkilbkuntapalavereissa ja niiden pohjalta kehitetdan toimintaa. Tiettya henkil6a koskevat
muistutukset kdydaan lapi henkilokohtaisesti ao. henkilon kanssa. Muistutuksen tekijalle
annetaan kirjallinen vastine.

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle
Muistutukset pyritaan kasittelemaan kuukauden kuluessa.

PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

a. Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin
edistdminen

Asukkaan suunnitelmaan kirjataan hoivan ja toimintakyvyn tukemisen tavoitteet seka keinot
tavoitteiden saavuttamiseksi. Suunnitelma on yksil6llinen, asukkaan tarpeista lahteva, ja se
sisdltdd mitattavissa olevat tavoitteet. Suunnitelmassa huomioidaan asukkaan hyva
perushoito, sairauksien hyva hoito, suun terveydenhoito seka asukkaan voimavarojen ja
toimintakyvyn tukeminen. Suunnitelma sisaltaa lisaksi tavoitteet ja toimenpiteet asukkaan
likuntakyvyn ja aktiivisuuden yllapitoon, ulkoiluun seka hyvaan ravitsemukseen.
Palvelukodissa jarjestetdan saannollisesti asukkaiden toiveet ja tarpeet huomioivaa ja niihin
soveltuvaa virkistystoimintaa, jonka tavoitteena on yllapitdd asukkaiden fyysista,
kognitiivista, psyykkista ja sosiaalista toimintakykya.

Asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liittyvat paivittaiseen likkumiseen,
ulkoiluun, kuntoutukseen ja kuntouttavaan toimintaan.

Miten asiakkaiden toimintakykya, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumista
seurataan?

Palvelukodin henkildstdé seuraa hoitotilanteissa asukkaan terveydentilaa, vointia ja siina
tapahtuvia muutoksia  paivittdin ja kirjaa seurannan tulokset s3hkodiseen
asiakastietojarjestelmaan seka raportoi tiedot seuraavalle vuorolle. Asukasta kuullaan ja
muutostarpeisiin reagoidaan mahdollisimman pian. Kirjaamisen sisaltd on asukkaan tilaa
kuvailevaa ja  arvioivaa suhteessa asetettuihin  hoitotydn tavoitteisiin  ja
auttamismenetelmiin.

Ravitsemus

Miten yksikdn omavalvonnassa seurataan asiakkaiden riittdvaa ravinnon ja nesteen saantia seka
ravitsemuksen tasoa?

Palvelukodissa tarjotaan ikaantyvien ravitsemussuositusten mukainen ravinto sisaltaen
aamiaisen, lounaan, iltapaivakahvin/ valipalan, paivallisen ja iltapalan (tarvittaessa
ybpalan). Ruoan valmistuksesta vastaa Euran kunnan ravintokeskus.




Asukkaiden ravitsemusta seurataan saannodllisesti punnitsemalla heidat kerran
kuukaudessa. Lisaksi seurataan asukkaan painoindeksia ja tarvittaessa tehdaan
ravitsemustilan MNA-testi. Ravitsemustilassa tulleisiin poikkeamiin puututaan valittémasti.
Hoitohenkildkunta huolehtii huonokuntoisten asukkaiden riittdvastd nesteiden ja
ravinnonsaannin turvaamisesta. Erityistilanteissa varmistetaan riittdva ravitsemus
lisaravinteilla. Asukkaalle jarjestetdan hanen tarpeensa mukaiset erityisruokavaliot ilman
erillista kustannusta.

Palvelukodin hoitajat tekevat ravintokeskuksen kanssa ruokalistaan, ruoan laatuun ja
toimittamiseen keskittyvaa saannadllista yhteistyota.

Hygieniakdytannot

Yksikolle laaditut toimintaohjeet sekd asiakkaiden yksildlliset hoito- ja palvelusuunnitelmat asettavat
hygieniakaytannaoille tavoitteet, joihin kuuluvat asiakkaiden henkilékohtaisesta hygieniasta huolehtimisen lisaksi
tarttuvien sairauksien levidmisen estéminen.

Miten yksik0ssa seurataan yleistd hygieniatasoa ja miten varmistetaan, ettd asiakkaiden tarpeita vastaavat
hygieniakaytannot toteutuvat laadittujen ohjeiden ja asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmien mukaisesti?

Hoitohenkildkunta huolehtii asukkaiden henkildkohtaisen hygienian toteutumisesta
suunnitelman mukaan. Suihku- ja saunapaivat suunnitellaan viikoittain ja naiden
toteutumista seurataan erillisen listan mukaan. Paivittdisen hygienian toteutuminen
kirjataan sahkodiseen asiakastietojarjestelmaan.

Palvelukodissa kaytetaan tyonantajan huoltamaa tyévaatetusta, jonka on oltava siisti ja
joka vaihdetaan sen likaantuessa ja ainakin viikoittain, epidemiatilanteissa paivittain.

Hoitohenkilokunta huolehtii hyvasta kasihygieniasta, jolla estetddn ja vahennetaan
mikrobien siirtyminen. Kasihuuhdepullot ovat asukashuoneissa, wc-tiloissa seka yhteisissa
tiloissa. Omaisille ja vieraille opastetaan kasihuuhteen kayttd. Toiminnassa noudatetaan
satshp:n  hygieniaohjeita. Esimies seuraa kasihuuhteen kulutusta suhteessa
asukasmaaraan ja hoivapaiviin.

Teknisen toimen laitoshuoltaja vastaa puhtaanapidosta arkisin klo 7-15. Hoitohenkilékunta
huolehtii paivittaisesta yleissiisteydesta.
Jatteet lajitellaan ohjeiden mukaisesti. Riskijatteiden kasittelyyn on oma ohjeensa.

Terveyden- ja sairaanhoito

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikdlle laadittava toimintaohjeet asiakkaiden
hammashoidon seka kiireettéman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestdmisesta. Toimintayksikdlla on oltava ohje
myos akillisen kuolemantapauksen varalta.

a) Miten yksikdssa varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireeténta sairaanhoitoa, kiireellistd sairaanhoitoa
ja akillista kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Seka kiireetdn etta kiireellinen sairaanhoito toteutetaan virka-aikana omalaakarin ohjeiden
mukaisesti. Omalddkari on tavoitettavissa virka-aikaan. Virka-ajan ulkopuolella
konsultoidaan ensisijaisesti kotisairaalan sairaanhoitajaa, joka konsultoi tarvittaessa
keskussairaalan paivystysta.

Palvelukodin asukkaat ovat julkisen perusterveydenhuollon asiakkaita samoin perustein
kuin kotona asuvat henkilét. Asukkaiden terveyden edistamisesta huolehtii palvelukodin

henkilostd yhteistydssa muun terveydenhuollon henkil6ston kanssa. Asukkaan hoivasta




vastaava sairaanhoitaja ja omahoitajat jarjestavat tarvittavat yleislaakaripalvelut sisaltden
asukkaan terveydentilan ja Iaakityksen tarkistamisen tarvittaessa, vahintaan puolivuosittain,
seka suun terveydenhuollon palvelut. Omalaakari kay palvelukodissa saanndllisesti kerran
kuukaudessa. Palvelukodin asukkailta otettavat laboratoriokokeet otetaan palvelukodin
henkildkunnan toimesta. Virka-ajan ulkopuolella palvelukotien tarvitsemat sairaanhoitajan
palvelut tuotetaan kotisairaalasta, jossa tydskentelee sairaanhoitaja ymparivuorokautisesti.
Kuolemantapauksia varten on oma ohjeensa.

Palvelukodin sairaanhoitaja vastaa asukkaiden hoivasta yhdessad omahoitajan kanssa.
Jokaiselle asukkaalle on nimetty kaksi omahoitajaa, joiden tehtdvana on varmistaa
omahoidettavansa tarpeen mukainen palvelujen toteutuminen. Poikkeamat ja
ongelmatilantilanteet kasitelldadan osastopalavereissa. Esimies vastaa toimintaohjeiden
ajantasaisuudesta ja niiden noudattamisesta.

c) Kuka yksikéssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Laakaripalvelu Trinitaksen 1aakari ja esimies Suvi Seikola vastaavat asukkaiden
terveyden- ja sairaanhoidosta yhdessa hoitohenkildston kanssa.

Laakehoito

Turvallinen 1d8kehoito perustuu saanndéllisesti seurattavaan ja paivitettavaan laadkehoitosuunnitelmaan. STM:n
Turvallinen 1aakehoito - oppaassa linjataan muun muassa Idakehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen
liittyvd vastuunjako seka vahimmaisvaatimukset, jotka jokaisen ladkehoitoa toteuttavan yksikdn on taytettava.
Oppaan ohjeet koskevat seka yksityisia etta julkisia laakehoitoa toteuttavia palveluntarjoajia. Yksikolle on
oppaan mukaan nimettava ladkehoidon vastuuhenkild.

a) Miten toimintayksikon ladkehoitosuunnitelmaa seurataan ja paivitetaan?
Laakehoitosuunnitelman toteutumista seuraavat esimies Suvi Seikola ja ladkehoidosta
vastaava sairaanhoitaja. Ladkehoitosuunnitelma paivitetdan vuosittain ja tarpeen mukaan.

b) Kuka yksik0ssa vastaa ladkehoidosta?

Ladkehoidosta vastaa vanhuspalveluiden 1aakari Tami Siren seka Laakaritalo Trinitaksen
geriatri Salla Savela. Esimies vastaa ladkehoitoon osallistuvien hoitajien Iadkehoitoon
perehdyttamisesta ja osaamisen riittavyydesta (Iadkehoitoluvat). Sairaanhoitaja vastaa
osastonsa ladkehoidon kokonaisuudesta ja jokainen ldakehoitoa toteuttava on vastuussa
omasta toiminnastaan ja siita, etta toimii osaamisensa ja ladkehoitolupansa mukaisesti.

Yhteistyo muiden palvelunantajien kanssa

Sosiaalihuollon asiakas saattaa tarvita useita palveluja yhtaaikaisesti — esimerkiksi lastensuojelun asiakas voi
tarvita koulun, terveydenhuollon, psykiatrian, kuntoutuksen tai varhaiskasvatuksen palveluja. Jotta
palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan kannalta toimiva ja hanen tarpeitaan vastaava, vaaditaan
palvelunantajien valista yhteisty6ta, jossa erityisen tarkeaa on tiedonkulku eri toimijoiden valilla.

Miten yhteisty0 ja tiedonkulku asiakkaan palvelukokonaisuuteen kuuluvien muiden sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelunantajien kanssa toteutetaan?

Tiedonkulku toteutuu sahkdisen asiakastietojarjestelman kautta. Asiakastietojarjestelmaan
on paasy kunnan sosiaali- ja terveyspalveluissa toimivilla seka satakunnan
keskussairaalan henkildkunnalla aluehaun kautta. Muihin palveluntuottajiin ollaan
tarvittaessa yhteydessa puhelimitse, sahkopostitse tai kirjeella.




Alihankintana tuotetut palvelut (maarayksen kohta 4.1.1.)

Miten varmistetaan, etta alihankintana tuotetut palvelut vastaavat niille asetettuja sisalto-, laatu- ja
asiakasturvallisuusvaatimuksia?

ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Yhteistyo turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Yksikon turvallisuuden edistaminen edellyttda yhteisty6td muiden turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja
toimijoiden kanssa. Palo- ja pelastusviranomaiset asettavat omat velvoitteensa edellyttdmallda mm.
poistumisturvallisuussuunnitelman ja ilmoitusvelvollisuus palo- ja muista onnettomuusriskeista
pelastusviranomaisille. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan my6s holhoustoimilain mukainen
ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilostd seka vanhuspalvelulain
mukaisesta velvollisuudesta ilmoittaa idkkaastd henkilostd, joka on ilmeisen kykeneméatdn huolehtimaan
itsestaan. Jarjestdissd kehitetddn valmiuksia idkkaiden henkildiden kaltoin kohtelun kohtaamiseen ja
ehkaisemiseen.

Miten yksikko kehittaa valmiuksiaan asiakasturvallisuuden parantamiseksi ja miten yhteisty6ta tehdaan
muiden asiakasturvallisuudesta vastaavien viranomaiset ja toimijoiden kanssa?

Yksikkd6n on laadittu pelastussuunnitelma, joka sisaltda ohjeet vaaratilanteiden
ehkaisemiseksi seka toimintaohjeet vaaratilanteissa. Henkilokunta on perehtynyt
ohjeeseen ja ohje on luettavissa osastojen kanslioissa. Rakennuksessa on automaattinen
osoitteellinen paloilmaisinjarjestelma, jonka lukemista harjoitellaan saannollisesti.
Saanndlliset sammutusharjoitukset ja pelastautumisharjoitukset suunnitellaan
pelastusviranomaisten kanssa yhteistydssa. Happipullon ollessa kaytdssa, pullon
sijaintipaikan laheisyyteen laitetaan happivaaramerkki. Nestemaisen hapen kaytosta
ilmoitetaan erikseen paloviranomaisille.

Palvelukodissa on kaytdssa paallekarkausnappi. Napin painaminen tekee halytyksen
vartijalle.

Laitteiden ja apuvalineiden turvallisesta kaytosta ja sdannollisesta huollosta vastaa
Iahihoitaja Asta Einola. Sangyt huolletaan vuosittain, huoltosopimus on tehty Lojerin
kanssa. Tyosuojelun toimintaohjeen mukainen riskinkartoitus on yksikossa tehty ja
henkildsto tiedostaa yksikon riskit ja oman vastuunsa asioiden korjaamiseksi.
Edunvalvontapyynnét tehdaan tarvittaessa maistraatille.

Henkil6sto
Hoito- ja hoivahenkil6ston maara, rakenne ja riittavyys seka sijaisten kayton periaatteet

Henkildstosuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava laki, esimerkiksi yksityisessa paivahoidossa
paivahoitolaki ja lastensuojeluyksikdissa lastensuojelulaki sekd sosiaalihuollon ammatillisen henkildston
kelpoisuuslaki. Jos toiminta on luvanvaraista, otetaan huomioon mydés luvassa maaritelty henkiléstémitoitus ja
rakenne. Tarvittava henkiléstomaara riippuu asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistdsta.
Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissa huomioidaan erityisesti henkiléston riittdva sosiaalihuollon ammatillinen
osaaminen.

Omavalvontasuunnitelmasta pitéda kayda ilmi, paljonko yksikdssa toimii hoito- ja hoivahenkilstoad, henkiléston
rakenne (eli koulutus ja ty6tehtavat) seka minkalaisia periaatteista on sovittu liittyen sijaisten/varahenkiléston
kayttoon. Julkisesti esilld pidettdvaan suunnitelmaan ei kirjata tydntekijoiden nimid vaan henkildston
ammattinimike, tyotehtavat, henkildstomitoitus ja henkildstdon sijoittuminen eri tyévuoroihin. Suunnitelmaan
kuuluu kirjata myos tieto siita, miten henkilostévoimavarojen riittdvyys varmistetaan.

a) Mika on yksikon hoito- ja hoivahenkildston maara ja rakenne?

Esimies (15%)
1 sairaanhoitajaa




8,5 lahihoitajaa

b) Mitka ovat yksikdn sijaisten kaytdn periaatteet?

Vakituisten hoitajien poissaolot korvataan suunnitellusti maaraaikaisilla hoitajilla. Euran
kunnalla on yhteinen varahenkil6sto, joiden tydpanos on kaytettavissa tilapaisiin, lyhyisiin
poissaoloihin. Jos varahenkildiden tydpanos on jo kiinnitetty muualle, voidaan palkata
tilapaista tydvoimaa. Palvelukodin hoitajat voivat vaihtaa vuoroja tai tehda ylity6ta, jos
tilapaista tydvoimaa ei ole saatavissa. Palvelukodin esimies tekee myds tarvittaessa
hoitoty6ta. Erityistilanteisiin palkataan tarvittaessa ylimaaraista tydvoimaa.

b. Miten henkildstévoimavarojen riittavyys varmistetaan?

Palvelukodin henkildstémitoitus on 0.56 hoitajaa/ asukas. Esimies varmistaa toteutuneen
henkildstomitoituksen olevan vahintaan 0.5 rekrytoimalla riittdvan maaran hoitajia.
Hoitajien minimimiehitys on kolme hoitajaa aamuvuorossa, kaksi hoitajaa iltavuorossa ja
yksi hoitaja ydvuorossa viikon kaikkina paivina.

Arkiaamuissa tydskentelee sairaanhoitajan lisdksi 2-4 Idhihoitajaa. lltaisin tydskentelee
kaksi hoitajaa ja viikonloppujen aamuvuoroissa tyoskentelee kolme hoitajaa.
Avustavissa tehtavissa tydskentelee 1 henkild puhtaanapidossa ja yksi henkild
pyykkihuollossa. Lisaksi keittion avustavissa toissa tyoskentelee kaksi henkiloa.

Henkilostén rekrytoinnin periaatteet

Henkildston rekrytointia ohjaavat tydlainsdadanto ja tydehtosopimukset, joissa maaritelldan seka tyontekijdiden
ettéd tyOnantajien oikeudet ja velvollisuudet. Erityisesti palkattaessa asiakkaiden kodeissa ja lasten kanssa
tydskentelevia tyontekijoitd otetaan huomioon erityisesti henkildiden soveltuvuus ja luotettavuus. Taman lisaksi
yksikolla voi olla omia henkiléston rakenteeseen ja osaamiseen liittyvia rekrytointiperiaatteita, joista avoin
tiedottaminen on tarkeaa niin tyon hakijoille kuin tydyhteison tydntekijoille.

a) Mitka ovat yksikon henkildkunnan rekrytointia koskevat periaatteet?

Palvelukodin henkildston on taytettava ammatilliset ja lakisdateiset kelpoisuusvaatimukset,
jotka vaaditaan ymparivuorokautista ikdantyneiden asumispalvelua tuottavien yksikdiden
henkilokunnalta. Hoitohenkilokunnalta edellytetaan rekisterditymista Valviran Sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkildiden keskusrekisteriin.

Maaraaikaisessa, enintaan kolme (3) kuukautta kestavassa sijaisuudessa, voi
sairaanhoitajan tehtavassa toimia sairaanhoitaja-, terveydenhoitaja- tai katildopiskelija, joka
on suorittanut vahintdan 140 opintopistettd ja jolla on hyvaksytyt suoritukset seka
ladkehoidosta etta laakelaskuista. Sairaanhoidon opiskelijat voivat tydskennella |ahi- ja
perushoitajan sijaisuuksissa, kun he ovat suorittaneet vahintadan 60 opintopistetta ja tydssa
oppimisen harjoittelujaksot terveydenhuoltoalan kohteessa hyvaksytysti. Lisaksi
edellytetdan, ettd sairaanhoidon opiskelijoilla on hyvaksytyt suoritukset opinto-ohjelman
mukaisista ladkehoidon ja laakelaskujen opinnoista.

Lahihoitajaopiskelija, joka on suorittanut kasvun tukemisen sekd hoito- ja huolenpidon
opinnot, ja jolla on hyvaksytyt suoritukset 1adkehoidon seka laakelaskujen opinnoista, voi
toimia perus- ja ldhihoitajan tehtavissa lyhytaikaisessa, enintdan kolme (3) kuukautta
kestavassa sijaisuudessa.

Kuvaus henkiléston perehdyttamisesta ja tdydennyskoulutuksesta

Toimintayksikon hoito- ja hoivahenkilostd perehdytetdan asiakastyéhon, asiakastietojen kasittelyyn ja
tietosuojaan seka omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds yksikdssa tyoskentelevia opiskelijoita ja
pitkdan toista poissaolleita. Johtamisen ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteis6 omaksuu uudenlaista




toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja tydhén mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai
omavalvonnassa.

a) Miten yksikdssa huolehditaan tyontekijoiden ja opiskelijoiden perehdytyksesta asiakastyéhon,
asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan?

Perehdytys tapahtuu kunnan perehdyttdmissuunnitelman (2017) mukaisesti. Esimies
perehdyttaa yleisiin ja henkildstohallinnollisiin asioihin. Perehdytettavalle nimetaan
tyoyksikosta henkild, joka perehdyttaa yksikkokohtaiseen tydhon. Jokainen on osaltaan
velvollinen perehdyttamaan uutta tyontekijaa. Esimies varmistaa perehdytyksen
rittavyyden kaymalla perehdytettdvan kanssa palautekeskustelun perehdytyksen lopussa.
Opiskelijan vastaan ottavat ja perehdyttavat kaksi nimettya ohjaajaa. Opiskelija saa
henkilokohtaiset tunnukset asiakastietojarjestelmaan. Opiskelijan kirjaukset tarkastaa ja
hyvaksyy nimetty ohjaaja.

b) Miten yksikdssa jarjestetaan henkildston tdydennyskoulutus?

Esimies laatii vuosittain koulutussuunnitelman. Suunnitelman pohjana ovat yhdessa
maaritetyt osaamisen kehittdmisen painopistealueet ja kehityskeskusteluissa esiin
nousseet yksildlliset tarpeet.

Eri tahojen jarjestamiin koulutuksiin osallistutaan paikan paalla tai videovalitteisesti.
Palvelukodissa jarjestetdan myds yksikon sisaisia koulutuksia, joissa kouluttajina toimivat
esimies tai hoitaja, jolla on aiheeseen liittyvaa erityisosaamista. Kouluttajiksi kutsutaan
tarvittaessa myds asiantuntijoita kunnan muista yksikoista.

Toimitilat

Omavalvontasuunnitelmaan laaditaan kuvaus toiminnassa kaytettavista tiloista ja niiden kayton periaatteista.
Suunnitelmassa kuvataan muun muassa asiakkaiden sijoittamiseen liittyvat kaytannot: esimerkiksi miten
asiakkaat sijoitetaan huoneisiin tai miten varmistetaan heidan yksityisyyden suojan toteutuminen.
Suunnitelmasta kdy myds ilmi, miten asukkaiden omaisten vierailut tai mahdolliset ydpymiset voidaan jarjestaa.

Tilojen kayton periaatteet

Palvelukotiin vakituisesti muuttava asukas vuokraa palvelukodista asukashuoneen, jonka
vuokra sisaltda osuuden yhteisista tiloista. Osassa huoneissa on oma wc-tila sekd oma
suihkutila. Asukashuonetta ei kaytetd muuhun tarkoitukseen asukkaan poissa olon aikana.
Kaikille asukkaille yhteisia tiloja ovat olohuone, keittio seka sauna/kylpyhuone.

Kaikissa asukashuoneissa on valmiina hoivasanky ja yopoyta. Halutessaan asukas saa

kalustaa ja sisustaa huoneensa omilla huonekaluillaan ja henkildkohtaisilla tavaroillaan
siten, ettd hoidon toteuttaminen on mahdollista. Asukashuoneissa on yleisvalaistus seka
tarvittavat sailytystilat. Asukas voi tuoda omalla vastuullaan huoneeseen sellaisia tavaroita,
joiden huoltovastuu on asukkaalla tai hanen asioidenhoitajallaan.

Asukashuoneiden ovet pidetaan kKiinni ja oviin koputetaan ennen sisdan menoa.
Palvelukodissa ei ole vierailuaikoja vaan omaiset ovat aina tervetulleita. Omaisen on
mahdollista tarvittaessa yopya palvelukodissa, esimerkiksi saattohoitotilanteessa.

Ulkoilu on mahdollista piha-alueella, jonne on esteetén paasy tai Sote-keskuksen
ymparistdssa hoitajien kanssa. Piha-alueella on terassialueita pihakalusteineen. Asukkaille
on osoitettavissa tupakointipaikka.

Miten yksikon siivous ja pyykkihuolto on jarjestetty?




Asukashuoneen siivous toteutetaan kerran viikossa ja siistiminen tarvittaessa useammin.
Paivittain huolehditaan wc- ja kylpyhuoneen Kkalusteiden puhdistamisesta, vuoteen
sijaamisesta, roskien kerdadmisesta ja viemisesta ja tarvittaessa lakanoiden vaihtamisesta
sekd huoneen tuulettamisesta. Asukashuoneiden suursiivous tehddan vahintaan kerran
vuodessa, kuitenkin aina ennen kuin uusi asukas muuttaa huoneeseen.

Avustava henkild ja palvelukodin hoitajat pesevat asukkaiden vaatteet ellei toisin sovita.
Asukas vastaa itse vaatteiden mahdollisesta erikoispesusta. Asukas vastaa itse tuomiensa
sisustustekstiilien, esimerkiksi mattojen, verhojen, pdytaliinojen ja muiden tekstiilien
pesemisen kustannuksista. Ensisijaisesti asukas ja omainen huolehtivat tekstiilien
nimikoinnista. Tarvittaessa palvelukodin henkilokunta avustaa nimikoinnissa.
Vuodevaatteet ja niiden pesu tuotetaan Comfortan pesulasta ja siitd peritdan erillinen
maksu. Halutessaan asukas voi kayttdd omia vuodevaatteita, jolloin niiden huoltaminen
tulee jarjestaa itse.

Teknologiset ratkaisut

Henkildkunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla seka halytys- ja
kutsulaitteilla. Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytossa olevien laitteiden kaytdon periaatteet eli
esimerkiksi, ovatko kamerat tallentavia vai eivat, mihin laitteita sijoitetaan, mihin tarkoitukseen niita kaytetaan ja
kuka niiden asianmukaisesta kaytdsta vastaa.

Palvelukodissa on tallentava kameravalvonta yleisissa tiloissa ja ulko-ovilla.
Hoitajakutsulaitteet ovat kaikissa asukashuoneissa mukaan lukien wc- ja pesutilat seka
yleisissd wc- ja pesutiloissa. Halytykset tulevat kaytavanayttdihin.

Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden hankinta, kdytén ohjaus ja huolto

Sosiaalihuollon yksikdissad kaytetddn paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi luokiteltuja
vélineitd ja hoitotarvikkeita, joihin liittyvistéd kéytanndistd sdadetéan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista
annetussa laissa (629/2010). Hoitoon kaytettavia laitteita ovat mm. pyoratuolit, rollaattorit, sairaalasangyt,
nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpainemittarit, kuulolaitteet, silmalasit. Valviran maarayksessa 4/2010
annetaan ohjeet terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden aiheuttamista vaaratilanteista tehtavista
ilmoituksista.

Miten varmistetaan asiakkaiden tarvitsemien apuvalineiden hankinnan, kaytén ohjauksen ja huollon
asianmukainen toteutuminen?

Palvelukodin  henkildkunta auttaa asukasta hankkimaan apuvalinelainaamosta
henkilokohtaiset apuvalineet yksildllisen tarveharkinnan perusteella ja laakinnallisen
kuntoutuksen ohjeiden mukaisesti.

Palvelukoti hankkii yhteiskaytdossa olevat hoitovalineet ja —laitteet seka vastaa niiden
kustannuksista ja huollosta. Palvelukodissa on henkiléstdon tyéergonomiaa tukeva
nostolaite, asukkaan tarpeen mukaiset perussuihkutusvalineet (esim. Kkallistettava
pyorallinen suihkutuoli) ja ulkoilupy6ratuoli. Palvelukodissa on kuvaus kaytossa olevista
hoitovalineista ja -laitteista seka apuvalineista. Tilojen, laitteiden ja koneiden yllapidosta ja
huollosta on kunnossapito- ja hygieniasuunnitelmat. Apuvalinevastaavana toimii lahihoitaja
Asta Einola, joka ohjaa asukkaita, omaisia ja henkildkuntaa apuvalineiden turvalliseen
kayttoon.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot

Asumispalveluiden esimies Suvi Seikola p. 044-4224386

Asiakas- ja potilastietojen kasittely




Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia salassa pidettavia henkilétietoja. Hyvalta tietojen
kasittelyltd edellytetaan, ettd se on suunniteltua koko kasittelyn alusta kirjaamisesta alkaen tietojen
havittamiseen, joilla turvataan hyva tiedonhallintatapa. Rekisterinpitajan on rekisteriselosteessa maariteltava,
mihin ja miten henkilorekisteria kasitelldan ja millaisia tietoja siihen tallennetaan. Asiakkaan suostumus ja
tietojen kayttétarkoitus maarittavat eri toimijoiden oikeuksia kayttda eri rekistereihin kirjattuja asiakas- ja
potilastietoja. Sosiaalihuollon asiakastietojen salassapidosta ja luovuttamisesta s&adetdan sosiaalihuollon
asiakkaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa ja terveydenhuollon potilastietojen kaytostd vastaavasti
potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa. Terveydenhuollon ammattihenkilén kirjaamat
sairaudenhoitoa koskevat tiedot ovat potilastietoja ja siten eri kayttdtarkoitukseen tarkoitettuja tietoja, jotka
kirjataan eri rekisteriin kuin sosiaalihuollon asiakastiedot.

Palveluntuottajan on laadittava sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisesta kasittelysta annetun
lain (159/2007) 19 h §:n mukainen tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojarjestelmien kayttoon liittyva
omavalvontasuunnitelma. Tietosuojan omavalvontaan kuuluu velvollisuus ilmoittaa tietojarjestelman
valmistajalle, jos palvelunantaja havaitsee jarjestelméssa olennaisten vaatimusten tayttymisessa merkittavia
poikkeamia. Jos poikkeama voi aiheuttaa merkittdvan riskin potilasturvallisuudelle, tietoturvalle tai tietosuojalle,
siitd on ilmoitettava Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastolle. Laissa sdadetdan velvollisuudesta laatia
asianmukaisen kayton kannalta tarpeelliset ohjeet tietojarjestelmien yhteyteen.

Koska sosiaalipalveluja annettaessa asiakkaiden tiedoista muodostuu henkildrekisteri tai -rekistereita
(henkilotietolaki 10 §), tasta syntyy myods velvoite informoida asiakkaita henkilétietojen tulevasta kasittelysta
seka rekisteroidyn oikeuksista. Laatimalla rekisteriselostetta hieman laajempi tietosuojaseloste toteutuu samalla
myd&s tdma lainmukainen asiakkaiden informointi.

Rekister6idylld on oikeus tarkastaa tietonsa ja vaatia tarvittaessa niiden korjaamista. Tarkastuspyyntd ja
korjaamisvaatimus voidaan esittaa rekisterinpitajalle lomakkeella. Jos rekisterinpitdja ei anna pyydettyja tietoja
tai kieltdytyy tekemasta vaadittuja korjauksia, rekisterinpitdjan on annettava kirjallinen paatds kieltaytymisesta
ja sen perusteista.

Kun asiakkaan palvelukokonaisuus muodostuu sekd sosiaalihuollon ettéd terveydenhuollon palveluista, on
tietojenkasittelyd suunnitellessa huomioitava erityisesti sosiaalihuollon asiakastietojen ja terveydenhuollon
potilasasiakirjatietojen erillisyys. Tietojen kasittelya suunniteltaessa on otettava huomioon, ettd sosiaalihuollon
asiakastiedot ja terveydenhuollon tiedot kirjataan erillisiin asiakirjoihin.

a) Miten varmistetaan, etta toimintayksikdssa noudatetaan tietosuojaan ja henkildtietojen kasittelyyn liittyva
lainsdddantod sekd yksikolle laadittuja asiakas- ja potilastietojen kirjaamiseen liittyvid ohjeita ja
viranomaismaarayksia?

Palvelukodissa noudatetaan Euran kunnan tietosuojaohjeita. Esimies huolehtii siita, etta
kaikki palvelukodin asiakas- ja potilastietoja kasittelevat tydntekijat palvelusuhteen laadusta
rippumatta, myds opiskelijat, sitoutuvat laissa edellytettyyn vaitiolovelvollisuuteen. Tama
tarkoittaa sita, ettad yksityisesta henkilosta saatua tietoa ei luovuteta ulkopuolisille ja etta
sitoumus on voimassa senkin jalkeen, kun tyOntekija ei enda tyoskentele
asumispalveluyksikdssa.

Esimies vastaa myds siita, ettd asukkaan tietoja paasevat kasittelemaan vain ne henkilét,
joiden tyotehtavien kannalta se on valttamatonta ja jotka ovat allekirjoittaneet tietoturva- ja
tietosuojasitoumuksen. Paperiset asiakirjat sailytetaan lukituissa tiloissa ja ne havitetaan
laittamalla ne silppuriin tai hallinnon kaytavalla oleviin tietosuojapémpeleihin. Sahkdiseen
asiakastietojarjestelmdadn on paasy kaikilta tietokoneilta henkildkohtaisilla tunnuksilla.
Jarjestelma lukitaan aina poistuttaessa huoneesta tai kun tietokoneeseen ei ole
nakoyhteytta. Tietokoneet sijaitsevat osastojen kanslioissa, joiden ovet pidetdan lukittuina.

b) Miten huolehditaan henkiléston ja harjoittelijoiden henkiltietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvasta
perehdytyksesta ja tdydennyskoulutuksesta?

Uuden tyontekijan ja opiskelijan kanssa keskustellaan tietosuoja-asioista
salassapitokaavakkeen allekirjoituksen ja tyontekijan perehdyttamisen yhteydessa.

c) Missa yksikkdnne rekisteriseloste tai tietosuojaseloste on julkisesti néhtavissa? Jos yksikdlle on laadittu vain
rekisteriseloste, miten asiakasta informoidaan tietojen kasittelyyn liittyvista kysymyksista?




Rekisteri- ja tietosuojaseloste 10ytyvat perusturvan sihteerin huoneesta.
Henkildkunta on ohjeistettu tilanteisiin, joissa asukas haluaa kayttaa tietojensa
katseluoikeutta tai vaatii tietojensa korjausta. Kirjalliset tietoturvaohjeet I6ytyvat
potilastietojarjestelman yhteydessa olevan linkin kautta.

d) Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot
Johtava hoitaja Markku Nurmi, puh. 044-4224081, markku.nurmi(at)eura.fi

YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asiakkailta, henkildkunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittdmistarpeet ja aikataulu korjaavien
toimenpiteiden toteuttamisesta

Yksikkdkohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista saadaan useista eri
lahteista. Riskinhallinnan prosessissa kasitellaan kaikki epakohtailmoitukset ja tietoon tulleet kehittamistarpeet
ja niille sovitaan riskin vakavuudesta riippuen suunnitelma, miten asia hoidetaan kuntoon.

Palvelusta keratddn jatkuvaa asiakaspalautetta, jota hyddynnetdéan toiminnan
kehittdmisessa. Lisaksi palvelujen laatua kartoitetaan palautekyselyn avulla vahintdan joka
toinen vuosi.

Jokaiseen asukasreklamaatioon puututaan ilman tarpeetonta viivytysta.
Asukasreklamaatiot, muistutukset ja kantelut seka niiden aiheuttamat toimenpiteet kerataan
ja dokumentoidaan jarjestelmallisesti.

OMAVALVONTASUUNNITELMAN HYVAKSYMINEN
(Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikdn vastaava johtaja)

Paikka ja paivays

7.10.2020

Allekirjoitus
Asumispalveluiden esimies Suvi Seikola

LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA
LAATUSUOSITUKSIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijérjesto Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki,
arvot, elama, etiikka. Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.



—  http://www.talentia.fi/files/558/Etiikkaopas 2012.pdf

STM:n julkaisuja (2011:15): Riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu. Opas sosiaali- ja
terveydenhuollon johdolle ja turvallisuusasiantuntijoille

—  http://www.stm.fi/c/document_library/get file?folderld=2765155&name=DLFE-16622.pdf

STM:n julkaisuja (2014:4): Lastensuojelun laatusuositus

—  http://www.stm.fi/c/document_library/get file?folderld=9882186&name=DLFE-30055.pdf

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen
parantamiseksi

—  http://www.stm.fi/c/document_library/get_file?folderld=6511564&name=DLFE-26915.pdf

STM:n oppaita (2003:4): Yksilolliset palvelut, toimivat asunnot ja esteeton ymparisto.
Vammaisten ihmisten asumispalveluiden laatusuositus

—  http://www.stm.fi/c/document library/get file?folderld=28707&name=DLFE-
3779.pdf&title=Vammaisten asumispalveluiden laatusuositus fi.pdf

Potilasturvallisuus, Tyosuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista
oppiminen. Opas sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatiolle

—  http://www.vtt.fi/files/projects/typorh/opas_terveydenhuolto-
organisaatioiden vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

Valtakunnallisia ohjeita ja suosituksia omavalvonnan suunnittelun tueksi ikdihmisten palveluissa

http://www.thl.fi/fi/tutkimus-ja-asiantuntijatyo/tyokalut/iakkaiden-neuvontapalvelut-ja-hyvinvointia-edistavat-
kotikaynnit/lait-suositukset-kirjallisuus-kasitteet/valtakunnallisia-ohjeita-ja-suosituksia

Turvallisen laakehoidon suunnittelun tueksi:

— Turvallinen lddkehoito -opas: http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Valviran maarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisesta:

— Valviran maarays 4/2010:
http://www.valvira.fi/files/tiedostot/m/a/maarays 4 2010 kayttajan vt ilmoitus.pdf

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

— Rekisteri- ja tietoturvaselosteet:
http://www.tietosuoja.fi/fi/index/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-
jatietosuojaselosteet.html

— Henkil6tietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetun
toimisto/oppaat/6JfpsyYNj/

— Henkilotietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa.pdf
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http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6JfpsyYNj/Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf
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— Kuvaus henkiloston perehdyttamisesta ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-
asioihin ja asiakirja hallintoon sekd muuta lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista:
http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-9f6e-
9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat.pdf)

TIETOA LOMAKKEEN KAYTTAJALLE:

Lomake on tarkoitettu tukemaan palveluntuottajia omavalvontasuunnitelman laatimisessa. Se on laadittu Valviran
antaman maarayksen (1/2014) mukaisesti. Maarays tulee voimaan 1.1.2015. Lomake kattaa kaikki
maarayksessa olevat asiakokonaisuudet ja jokainen toimintayksikkd ottaa omassa
omavalvontasuunnitelmassaan esille ne asiat, jotka toteutuvat palvelun kdytadnnéssa. Lomakkeeseen on avattu
kunkin sisaltdkohdan osalta niitd asioita, joita kyseisessa kohdassa tulisi kuvata. Lomakkeen laatimisen
yhteydessa siind olevat ylimaaraiset tekstit on syyta poistaa ja vaihtaa Valviran logon tilalle palveluntuottajan oma
logo, jolloin kayttoéon jaa toimintayksikdn omaa toimintaa koskeva omavalvontasuunnitelma.
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