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Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annetun lain 27 §:n ja Valviran
miirayksen 1/2024 mukainen palveluyksikon omavalvontasuunnitelma

Talld omavalvontasuunnitelmalla valvotaan alla kerrotun palveluyksikon toimintaa ja
palveluyksikdssé kdytettyjen alihankkijoiden toiminnan laatua ja asianmukaisuutta seké asiakas- ja
potilasturvallisuutta.

Velvollisuus laatia palveluyksikkdkohtainen omavalvontasuunnitelma perustuu sosiaali- ja
terveydenhuollon valvontalain (741/2023) 27 §:n ja sen perusteella laadittuun Valviran maardyksen
1/2024. Mikéli palveluntuottajalla on kaksi tai useampia palveluyksikoitd, on palveluntuottajan
laadittava kunkin palveluyksikon lisdksi omavalvontaohjelma. Palveluyksikdlld tarkoitetaan
toiminnallisesti ja hallinnollisesti jarjestettyd kokonaisuutta, jossa tuotetaan sosiaali- ja
terveyspalveluita. Jokaisella palveluyksikolld on 1dhtokohtaisesti omat nimetyt vastuuhenkil6t.
Omavalvontasuunnitelman tarkoituksena on keskittyé erityisesti riskien tunnistamiseen ja riskien
ennalta ehkéisyyn konkreettisin omavalvontasuunnitelmaan kirjattavin keinoin.
Omavalvontasuunnitelman seurannan tulokset julkaistaan neljan kuukauden vilein.

OMAVALVONTASUUNNITELMA

1. Palveluntuottajaa, palveluyksikkoi ja toimintaa koskevat tiedot

1.1 Palveluntuottajan perustiedot:

Palvelujen tuottajan nimi: Laitilan Terveyskoti Oy

Palvelujen tuottajan Y-tunnus: 3232305-8

Toimipaikan nimi: Laitilan Terveyskoti

Toimipaikan postiosoite: PL 22

Postinumero: 23800

Postitoimipaikka: Laitila

Laitilan Terveyskoti Oy:lle lupa yksityisten ymparivuorokautisten sosiaalipalvelujen tuottamiseen
on mydnnetty 12.1.2022 (dnro LSAVI/12278/04.01.00/2021) ja lupa yksityisen terveydenhuollon
palvelujen antamiseen on mydnnetty 31.12.2021 ( LSAVI/12277/2021)

Vastuuhenkild: Toimitusjohtaja Paulina liskala

Terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja: Katja Nissi

Puhelinnumero: 040 6354783

Postiosoite: Sairaalantie 8

Postinumero: 23800

Postitoimipaikka: Laitila

Sahkoposti: katja.nissi@laitilantyoterveys.fi

1.2 Palveluyksikko ja palvelupiste tai palvelupisteet, joita timéa suunnitelma koskee (palveluyksikon
perustiedot):

Palveluyksikkd: Laitilan Terveyskoti Oy
Tahan palveluyksikkoon kuuluvat seuraavat palvelupisteet, joissa palvelua annetaan

Palvelupiste 1: Terveyskoti osoitteessa Sairaalantie 8,Laitila, josta suoritetaan myos fysioterapia-ja
toimintaterapian kotikdyntejd Laitilan, Uudenkaupungin, Pyhdrannan, Rauman ja Eurajoen kuntien
alueella.

Palvelupiste 2: Poukanville osoitteessa Keskuskatu 4, Laitila

Palvelupiste 3: Laitilan Tyoterveys osoitteessa Keskuskatu 9, Laitila
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Yrityksen kdyttamat alihankkijat, jotka kuuluvat timén omavalvontasuunnitelman piiriin:
Laakéripalvelut: Suomen Kotildédkarit Oy
Ladkaripalvelut: Medishare Oy

Palvelut ja niiden vastuuhenkil6t (esihenkilot), jotka tima suunnitelma késittaa:
- Asumispalvelut, vastuuhenkild Mari Laine
- Kuntoutus, vastuuhenkil6 Sirpa Karkkonen
- Tyoterveys, vastuuhenkilo Katriina Rehnbick
- Ravitsemuspalvelut, vastuuhenkilo Sauli Jokinen

1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Toiminta-ajatus/perustehtiva

Toiminta-ajatuksena on tuottaa korkealaatuisia hoiva- ja kuntoutuspalveluja padasiassa ikddntyneelle
véestolle ja edistidd ikddntyvien ihmisten hyvinvointia. Tarjoamme lisdksi laadukkaita tySterveyshuollon
palveluja tyoeldmén tukemiseen ja kehittdmiseen. Ravitsemuspalveluja tuotamme paikallisesti yksityisille ja
yrityksille. Terveyskoti on sitoutunut tuottamaan sodassa palvelleiden, kunniakansalaisten, laitoshoitoa ja
kuntoutusta niin kauan kuin néitd palveluita tarvitaan.

Laitilan Terveyskodin omavalvontasuunnitelma on laadittu alun perin 1.9.2012. Toimintaa ohjaa ISO 9001-
standardin mukainen toimintajérjestelma, joka kattaa Terveyskodin hoito-, kuntoutus-, tyéterveyshuolto-,
tyohyvinvointi-, hemmottelu ja ravitsemuspalvelut tukipalveluineen. Terveyskodin vastaava ladkari vastaa
laitoksen omavalvonnan toteutumisesta. Han vastaa siité, ettd toiminta ladketieteellisesti asianmukaista ja
siind otetaan huomioon potilasturvallisuus.

Osastokokouksissa seurataan viikoittain laatumittareita, kdyddén 1dpi toiminnan kehittdmislomakkeet ja
asiakaspalautteet. Riskejd ja 1dheltd piti -tilanteita kasitellddn kehityskeskusteluissa ja viikkopalavereissa.
Viikkopalavereissa ja henkilokuntakokouksissa hyddynnetiin haittatapahtumista ja vaaratilanteista saatua
tietoa toiminnan kehittdmiseksi edelleen ja riskien minimoimiseen.

Onnistunut omavalvonta perustuu henkilokunnan hyvéén perehdytykseen.

Perehdytys on systemaattista ja siithen on erillinen lomake. Perehdytys siséltdé aina yleisperehdytyksen ja sen
liséksi tehtdviin sidotun tarkemman perehdytyksen. Tyoterveyshuollossa on erikseen ammattikohtaiset
perehdytyslomakkeet. Niin taataan asiakkaan saama hyva, turvallinen hoito ja kuntoutus seké varmistetaan
hyvit ja tasalaatuiset kdytdnnot kirjaamisessa ja koneiden ja laitteiden hallinnassa. Tyohon Terveyskotiin
otetaan ammattilaisia. Usein sijaiseksi rekrytoituminen tapahtuu opiskelijaohjauksen kautta. Jokainen
Terveyskodin tydntekiji vastaa omalta osaltaan tyon laadusta ja on velvollinen puuttumaan havaitsemaansa
toiminnan laatuongelmaan. Siitd raportoidaan ensin 1&himmélle esimiehelle ja asiassa edetéén tilanteen
edellyttimalla tavalla.

2. Asiakas- ja potilasturvallisuus

2.1 Palveluiden laadulliset edellytykset, jotka koskettavat kaikkia toiminnan alueita

e Eri toiminta-alueiden vastuuhenkil6t perehdyttavét ja huolehtivat koulutuksesta tdydennyskoulutus- ja
henkildstdsuunnitelman mukaisesti.

e Toiminnan vastuuhenkild on henkiloston tavoitettavissa ongelmatilanteita varten normaalina tydaikana.

e Toimitusjohtaja seuraa toimintaa sddnnollisissé johtoryhmin kokouksissa kahden viikon vélein ja
johdonkatselmuksissa vuosittain. Johtoryhmé paattda korjaavista toimenpiteistd. Kaytossa on
toiminnanseurantalomake ja eri osa-alueiden osastopalaverimuistiot.

e Laitilan Terveyskodin Toimintaa ohjaa ISO 9001-standardin mukainen toimintajarjestelmé, joka kattaa
Terveyskodin hoito-, kuntoutus-, tydterveyshuolto-, tyShyvinvointi-, hemmottelu-, ravitsemuspalvelut ja
tehostettu palveluasuminen tukipalveluineen.
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2.2 Vastuu palvelujen laadusta
e Terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja: Katja Nissi
e Vastuuhenkild on kiintedsti mukana palveluyksikdn toiminnassa.

2.3 Asiakkaan asema ja oikeudet sosiaali- ja terveyspalveluissamme

Asiakkaan oikeus hyviin kohteluun ja hoitoon

Jokaisella on oikeus tulla kohdelluksi ja kohdatuksi aina asianmukaisesti asiakkaiden taustasta tai vammasta
riippumatta. Jokaisella on oikeus laadultaan hyvién terveyden- ja sairaanhoitoon. Jokaisen hoito on
jarjestettdva ja hantd on kohdeltava siten, ettei hdnen ihmisarvoaan loukata seka siten, ettd hanen
vakaumustaan ja hénen yksityisyyttdéin kunnioitetaan. Potilaan didinkieli, hénen yksil6lliset tarpeensa ja
kulttuurinsa on mahdollisuuksien mukaan otettava hinen hoidossaan ja kohtelussaan huomioon. Niista
oikeuksista sdddetddn tarkemmin laissa potilaan asemasta ja oikeuksista (potilaslaki, 785/1992).

Potilaslain mukaiset muut oikeudet, kuten tiedonsaantioikeudet ja itsemiidriimisoikeudet
Asiakkaiden oikeuksien toteutumisessa noudatetaan potilaan asemasta ja oikeuksista annettua laki, erityisesti
lain 5 §:84 jonka mukaan asiakkaalla on oikeus saada tietoa erilaisista hoito- ja jatkohoitovaihtoehdoista
kuten asiakkaan valinnanvapauteen tai julkisesti jarjestetyn hoidon suorahankintoihin liittyvista
kysymyksisté, sekd erityisesti potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain 6 §:n eli potilaan
itsemadraamisoikeuteen liittyvissa kysymyksissd. Viitatun 6 §:n nojalla potilaalla on oikeus tulla hoidetuksi
yhteisymmarryksesséd hdnen kanssaan. Jos potilas kieltiytyy jostain tietystd hoitotoimenpiteesté, on potilasta
hoidettava muulla ladketieteellisesti hyviksyttavilld tavalla.

Asiakkaan oikeus osallisuuteen

Asiakasosallisuudella tarkoitetaan henkildiden, asiakkaiden ja asiakasryhmien mahdollisuutta vaikuttaa ja
osallistua palvelujen suunnitteluun, kehittdmiseen ja arviointiin. Asiakkaita voivat olla seké todelliset ettd
mahdolliset asiakkaat, jotka muodostavat palvelunantajan asiakaskunnan.

Ympérivuorokautisessa asumispalvelussa ja intervallihoidossa péivitetdédn asiakkaan henkildkohtaista
hoitosuunnitelmaa vahintddn 2 kertaa vuodessa ja tarvittaessa. Hoito-osaston esihenkild seuraa paivittdimisten
toteutumista. Asiakas ja tarvittaessa hinen omainen kutsutaan mukaan péivitykseen. Hoitosuunnitelman
teosta ja pdivityksestd vastaa sairaanhoitaja. Hoitosuunnitelman toteutumista seurataan péivittéiskirjauksilla
vuorovaihtojen yhteydessa.

Asiakkaan osallisuudella omassa palvelussa tarkoitetaan palveluja kayttdvan henkilon oikeuttaa tulla
kuulluksi ja sopia palveluistaan yhteisymmaérryksesséd ammattihenkildston kanssa.

Meilld noudatetaan soveltuvin osin ja osana julkisesti tilattuja sote-palveluja THL:n suosituksia
asiakasosallisuudesta palvelujérjestelméssa.

Terveyskodin arvot ja toimintaperiaatteet

Tuotamme korkealaatuisia hoito- ja kuntoutuspalveluja padasiassa ikddntyneelle véestolle ja samalla
edistimme ik&dntyvien ihmisten hyvinvointia. Ty Laitilan Terveyskodissa on moniammatillista tiimityota
asiakkaan terveyden ja hyvinvoinnin edistdmiseksi. Asiakas itse, omalddkéri, omahoitaja ja terapeutit
vastaavat tuloksellisesta hoidosta ja kuntoutuksesta moniammatillisen tiimin tukemana. Lisdksi tuotamme
hyvén tydterveyshuoltokdytinnon mukaisia tydterveyshuollon palveluja.

Toimintaamme ohjaavia arvoja ovat:

- Asiakasldhtdisyys

- Ystévillinen palvelu

- Turvallisuus ja luotettavuus

- Eldménkokemuksen kunnioittaminen

- Hoidon ja kuntoutuksen jatkuvuus ja vaikuttavuus
- Asiantuntijuus ja ammattitaito
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Hoitotyon perustana on toimintakykya ja asiakkaan osallisuutta tukeva tydote.

Hoitoon paisy sosiaali-ja terveyspalveluihimme

Asiakkaat padsevit palveluun varaamalla palvelun suoraan ajanvaraushenkilostoltd joko henkilokohtaisesti
asioimalla vastaanotolla tai puhelimitse ajanvarausnumerosta.

Ylldpiddmme mahdollisuuksien mukaan julkisesti verkossa tietoa asiakaspaikkatilanteesta esimerkiksi PSOP
— jarjestelmaéssd, jossa asioidaan ympérivuorokautisen hoidon ,intervallihoidon seka jalkojen hoidon
tiimoilta. Mikéli asiakkaalle ei kyeté tarjoamaan hoitoa kohtuullisessa médrdajassa, tdstd kerrotaan hoitoon
hakeutuvalle asiakkaalle aina erikseen.

Epaasiallisen kohteluun puuttuminen ja potilasasiavastaava

Mikéli asiakas tulee epéasiallisesti kohdelluksi, voi asiakas olla suoraan puhelimitse tai kirjeitse yhteydessa
yrityksen kohdassa 1.2 mainittuun palvelun vastuuhenkil66n epdasiallisen kohtelun oikaisemiseksi.
Vastuuhenkil? kirjaa asiakkaalta saadun ilmoituksen muistutuksena ja varmistaa ilmoituksessa kerrottujen
epakohtien poistumisen. Asiakkaalla on myds oikeus saada alueen potilasasiavastaavalta lisdtietoja potilaan
oikeuksistaan.

Palvelupisteiden vastaanottotilojen seinilld ja verkkosivuilla on potilas- ja sosiaaliasiavastaavista kertova
tiedote, josta asiakas saa tarvittaessa lisétietoja potilaan oikeuksistaan. My®s yrityksen henkilokuntaa on
koulutettu potilaan oikeuksista. Seké yrityksien etté julkisen terveydenhuollon asiakkaita neuvotaan
hyvinvointialueen potilas- ja sosiaaliasiavastaavien neuvonnasta, jonka aukioloajat ja yhteystiedot ohessa:

Varsinais-Suomen hyvinvointialueen potilasasiavastaava p. 08 313 2399, puhelinaika: ma-pe klo 8-15.30
tai potilasasiavastaava@varha.fi

Varsinais-Suomen hyvinvointialueen sosiaaliasiavastaava: p. 023132399 puhelinaika: ma-pe klo 10-12 ja
13—15 tai sosiaaliasiavastaava@varha.fi

Palvelusetelipalveluihin liittyen ohjataan ottamaan yhteyttd kuluttajaneuvontaan puhelimitse tai verkossa,
josta saa maksutta opastusta ja sovitteluapua riitatilanteessa. Kuluttajaneuvonnan puhelinpalvelu on auki ma-
ke ja pe numerossa 09 51101200.

Rajoitustoimenpiteet asumispalveluissa

Itsemédrdadmisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kaytanndt rajoitteita kiytetddn ainoastaan asiakkaan
turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoittamiset ovat aina viimesijainen keino. Rajoitteiden tarve
arvioidaan yhteisty0ssi asiakkaan ja omaisen sekd henkildston ja ladkéarin kanssa. Akuutissa tilanteessa
rajoittamisesta saa paattad paikalla oleva terveydenhuollon ammattihenkilo. Pd4tos perustuu aina asiakkaan
tilan tarkkaan ja yksildlliseen arviointiin monipuolisesti ja luotettavia arviointivélineitd kayttden. Péatoksen
rajoitteesta tekee aina ladkéri ja se kirjataan séhkoiseen asiakastietojérjestelméén. Kirjaukset tehddan
asianmukaisesti ja ymmarrettdvésti ja niistd tulee kdyda ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen
johtaneet syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja sekd todettu vaikutus. P44tds voidaan
my®ds tarvittaessa purkaa. Niissi tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttimatonta turvautua,
rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan yksityisyyttd ja ihmisarvoa
kunnioittaen sekd perustuslaki, ihmisoikeudet ja eettiset periaatteet huomioiden. Rajoittamistoimenpiteet
pyritdén pitdméain alhaisena, kuitenkin siten ettei asukkaan turvallisuus hoitotoimenpiteissé tai pdivittdisissé
toimissa vaarannu. Asiakaan turvallisuuden varmistamiseksi, nostamme tarvittaessa vuoteen laidat ylos, jotta
asukas ei pddse putoamaan lattialle. Kdytdssdmme on my0s lanne-haaravyd ja hygieniahaalari — néita
kaytamme kuitenkin vain tarvittaessa, asukkaan voinnin niin vaatiessa, vain lddkarin maarayksestd ja
asukkaan kanssa ja/tai hdnen liheistensd kanssa kdydyn keskustelun jilkeen. Rajoittamistoimen jatko/purku
kasitellddn 3kk:n vilein 1ddkérin kanssa. Rajoittamistoimet padtetddn heti, kun havaitaan asukkaan
turvallisuuden varmistuvan ilman niitd em. keinoja. Henkil6on kohdistuva tarkastus tai vaarallisten
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esineiden (esim terdaseet, tulentekovilineet, alkoholi) haltuunotto voidaan tehdi vain, jos on epdily
terveyteen ja turvallisuuteen vaikuttavista aineista tai esineistd. Ndiden hallussapitoa ei voida asiakkaalla
sallia, ellei hin pysty vastaamaan turvallisesta séilyttimisesta.

2.4 Henkilosto

Kaikkiaan vakituista henkilokuntaa on 49 eri alojen ammattilaista. Terveyskodin palvelujen hyva laatu
perustuu vahvaan ammattitaitoon ja moniammatillisuuteen.

Vakinaiseen henkilokuntaan kuuluvat vastaava 1ddkari, toimitusjohtaja, tyéterveyshuollon henkilokuntaa,
hoitohenkildkuntaa, kuntoutushenkildkuntaa, toimistotydntekijditd, ravitsemustyontekijoité ja
kiinteistonhuollossa tydskentelevid laitoshuoltajia.

Henkildkunnan resurssoinnissa pyritdén optimaaliseen henkiloston kéyttoon. Periaatteena on mahdollistaa
asiakkaan hyvé hoito ja ennaltaehkdistd henkilokunnan ylikuormittuminen, kuitenkin toimien
kustannustehokkaasti.

Pitk&aikaisiin tyOsuhteisiin pyritdén palkkaamaan tydntekijditd, jotka ovat aikaisemmin tydskennelleet
Terveyskodissa ja ovat tehtéviin pétevid. Patevyys tarkastetaan todistuksista ja terveydenhuollon
ammattihenkildiden osalta esihenkilo tarkistaa patevyyden julkiterhikistd. Kielitaito arvioidaan ty6hon
tullessa ja tarvittaessa Terveyskoti on antanut tukea tyontekijan kielitaidon vahvistamiseen kielen opetuksen
avulla.

Uusi tyontekija perehdytetddn tehtdviinsé, jotta hdn pystyy toimimaan tydsuhteen alusta asti
ammattitaitoisesti. Perehdytykseen kuuluu yleisperehdytys seké tarkempi perehdytys omaan ty6hon.
Perehdytysté varten on laadittu oma lomake, jonne merkitddn lapikdydyt asiat ja perehdyttdjén seka
perehtyjan nimikirjaimet. Kun yleisperehdytys ja yksikkdkohtainen perehdytys on tehty, se allekirjoitetaan.
Perehdytyksesté on erillinen tydohje osana toimintajérjestelmié. Tyoterveyshuollossa on erikseen
ammattikohtaiset perehdytyslomakkeet. Tydsuhteen alussa keskustellaan salassapitovelvollisuuteen
liittyvistd asioista, joista laaditaan my®ds kirjallinen sopimus. Muutoksista toimintatavoissa henkilokunnalle
tiedotetaan viikkopalavereissa ja henkilokuntakokouksissa. Uusia laitteita ja tarvikkeita kdyttoon otettacssa
jérjestetddn aina toimipaikkakoulutus.

Tavoitteena on paitsi asiakkaiden myos henkiloston hyvinvointi, jotta he jaksavat arvokkaassa ty0ssddn:
henkilokuntaa kannustetaan jatkuvaan itsensé ja Terveyskodin toiminnan kehittdimiseen. henkilokuntamme
muodostuu motivoituneista ja oman tyonsa osaavista ammattilaisista. Tutkitusti hyva tydilmapiiri nékyy
myos asiakkaiden tyytyvéisyytend. Jatkuvalla lisdkoulutuksella turvataan hoidon ja kuntoutuksen osaaminen
ja nykyaikaisuus. Henkilokunnan koulutus jakautuu sisdiseen ja ulkoiseen koulutukseen. Pddpaino on
sisdisessd koulutuksessa, jolloin mahdollisimman suurelle ryhmalle tarjotaan koulutus samanaikaisesti.
Suositaan pitkdkestoisia koulutuksia. Esimichet kartoittavat kehitys-koulutustarpeet, joiden pohjalta tehddén
koulutussuunnittelu. Koulutusrekisterissad seurataan, paitsi maéréllisié tavoitteita, niin my0s kartoitetaan
subjektiivista ndkemysté laadusta

e Terveyskodin sijaisuustarpeet pyritién tdyttiméén ensisijaisesti siséisin jarjestelyin ja kayttdmalla
sijaisrinkid. Tyontekijén dkillisen poissaolon paikkaukseen kdytetddn viestiryhméatoimintoa sijaisringissa.
Loma-aikojen sijaistuksiin sovitaan ja tehdddn erikseen sijaisen kanssa méérdaikainen tydsopimus.
Kelan vaativassa ladkinnéllisessd kuntoutuksessa ja ostopalveluissa sijaisen on téytettdvé samat tilaajan
asettamat sopimuksista ilmenevit edellytykset kuin vakituisellekin henkildstolle asetetaan.Néilld toimilla
taataan henkildston riittdvyys mitoitusten mukaisesti.

e Terveydenhuollon ammattihenkildiden ammattioikeudet tarkistetaan ennen palkkaamispéétostd Valviran
Terhikki-rekisterin (JulkiTerhikki) avulla. Rekrytoinnissa tarkistetaan tarpeen mukaan aina myos
tyontekijén taustat mahdollisten suoritettujen rikosten varalle Valviran ammattihenkildrekisteristé
ammattihenkil6lain 24 b §:n nojalla (lasten, vammaisten ja ikdéntyvien parissa tydskentelevit). Lasten ja
ikddntyvien parissa tyoskentelevé on velvollinen esittiméén ennen palkkauspéditostiaan
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oikeusrekisterikeskuksen alle 6 kk ikdisen rikostaustaotteen. 1.1.2025 alkaen rikostaustaote vaaditaan
my0s vammaisten parissa tyoskenteleviltd tyontekijoilta.
Rikostaustaote voidaan jéttda tarkistamatta, mikéli tyontekijén sijaisuus kestid alle kolme kuukautta.

e Tyontekijoiden riittdva koulutus, osaaminen, ammattitaito ja kielitaito varmistetaan tyonantajan
henkilokohtaisesti suorittamalla haastattelulla sekd tyontekijdltd saatujen suosittelijoiden avulla.
Tyosuhteissa noudatetaan alussa koeaikaa.

e Opiskelijoiden kdytto tydvoimana on rajattua. Opiskelijoita ohjaa ja seuraa esihenkil6 tai esihenkilon
nimedmai kokenut tyontekija ohjaajana. Opiskelijalle mééritellddn riittdvén tarkasti opiskelijan tehtévit,
vastuut, toiminnan rajat ja muut velvoitteet. Esihenkild varmistaa, ettd opiskelija on suorittanut vaaditut
opinnot hyviaksytysti. Opiskelijan tekemié potilasasiakirjamerkintdja seurataan ja asiakkaiden
kokemuksia tiedustellaan tarvittaessa, jonka lisdksi kuntoutumisen edistymisté seurataan tehtyjen
potilasasiakirjamerkintojen perusteella. Ohjaaja seuraa, ohjaa ja valvoo opiskelijan toimintaa ja puuttuu
vélittdmasti siind mahdollisesti ilmeneviin epdkohtiin seké keskeytettdva toiminta, jos potilas- tai
asiakasturvallisuus voi vaarantua.

e  Muun henkildston osaamista ja tydskentelyn asianmukaisuutta serataan hoidon edistymisen ja
kuntoutujien seké yhteistyokumppaneiden antamaa palautetta seuraten. Potilasturvallisuutta vaarantaviin
epékohtiin puututaan viipymaéttd ja muut epdkohdat oikaistaan ja késitelldan henkildston kesken
yhteisesti.

Ensiapuvalmius

Henkiloston ensiapuvalmiuksista huolehditaan perehdyttdmalla ja kouluttamalla henkildstod sddnnollisesti
erityisesti yrityksen asiakaskunnan riskit ja tarpeet huomioiden. Terveyskodin toimitiloissa on kéytettdvissi
yleisimmiit tarvittavat ensiapuvélineet.

2.5 Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkiloston riittivyyden seuranta

e  Asumispalveluissa on lakiin perustuva henkildstomitoituksia, joka koskettaa ympérivuorokautisten
asumispalveluiden hoitoa ja on 1.1.2025 alkaen 0,6.

e  Mikili palvelun tilaajat, kuten Kela tai hyvinvointialueet, esittdvit henkiloston mééraa tai laatua
koskevia vaatimuksia, niitd noudatetaan.

2.6 Monialainen yhteistyo ja palvelun koordinointi

Yhteistyd yritysten, hyvinvointialueen ja muiden terveydenhuollon tai sosiaalihuollon toimijoiden kanssa
jarjestetddn sopimusten mukaisella tavalla ja tarpeellisella méérilla neuvotteluja. Taman liséksi monialaista
yhteistyotd voidaan tehdd esimerkiksi asiakkaan kotikdyntien/arkiympéristokédyntien yhteydessa tai erillisilla
verkostokdynneilld, sekd myos puhelimitse ja suojatulla sahkdpostilla. eri tahojen ja asioiden
yhteydenottoihin pyydetdan asiakkailta suostumuslupa tietojen luovuttamiseen.

2.7 Toimitilat ja vilineet

Potilasturvallisuuden kannalta kriittisten tilojen suunnittelu seki tilojen soveltuvuudesta

kéyttotarkoitukseen

Tamén palveluyksikdn omavalvontasuunnitelma kattaa seuraavat fyysisesti palvelupisteet:

e  Palvelupiste 1: Terveyskoti osoitteessa Sairaalantie 8,Laitila, josta suoritetaan myds fysioterapia-ja
toimintaterapian kotikdynteji Laitilan, Uudenkaupungin, Pyhdrannan, Rauman ja Eurajoen kuntien
alueella.

e Palvelupiste 2: Poukanville osoitteessa Keskuskatu 4, Laitila

e  Palvelupiste 3: Laitilan Tyoterveys osoitteessa Keskuskatu 9, Laitila

Terveyskodin eri toimitilat jérjestetdén asiakaskunnan tarpeiden edellyttdmalla tavalla esteettomiksi siten,
ettd kaikkia yrityksen asiakkaita voidaan kohtuullisesti palvella. Yritys voi tehdi tarvittaessa esteettdomyyteen
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liittyvid sopeuttavia toimenpiteitd, kuten asentaa automaattiovia tai pyoratuoliliuskoja. Toimitilarakennusten
on téytettidva rakennusluvan aikana voimassa olleet esteettomyysvaatimukset.

Toimintaympéristo on tehty liikuntarajoitteisille ihmisille sopivaksi. Tilat ovat sellaiset, etti niissd pystyy
vaivatta lilkkumaan erilaisia apuvélineitd kdyttden. Kerrosten vélissa on hissit ja kerrosten vilisten
portaikkojen yldpédssa on liukuovi tai portti tapaturmien ehkéisemiseksi.

Tilojen, laitteiden ja koneiden ylldpidosta ja huollosta on tehty kunnossapito- ja hygienia suunnitelmat, joita
seurataan vuosittain ja niihin on nimetty vastuuhenkilot.

Rakentamisessa on materiaaleiksi valittu mahdollisimman turvallisia ja helppohoitoisia pintoja.

Erilaisten toimenpiteiden ja hoitojen aikana turvataan asiakkaan yksityisyys valitsemalla tila tarpeiden
mukaan

Pelastussuunnitelma

Pelastuslain 15 §:n mukaan rakennukseen, joka on poistumisturvallisuuden tai pelastustoiminnan kannalta
tavanomaista vaativampi tai jossa henkilo- tai paloturvallisuudelle aiheutuvan vaaran tai vahinkojen voidaan
arvioida olevan vakavat, on laadittava pelastussuunnitelma. Pelastussuunnitelman laatimisesta vastaa
rakennuksen haltija.

Terveyskodin henkilkunta on perehdytetty pelastussuunnitelmaan suunnitelman edellyttdmalla tavalla.
Pelastussuunnitelma on kuvattu toimintajérjestelmédn, B-120 liite 1 Pelastussuunnitelma

Tilojen jérjestiminen, kulunvalvonta seki murto- ja palosuojaus

Tilat on suunniteltu esteettdmiksi ja turvallisuuden takaamiseksi ovat ulko-ovet ja esimerkiksi allastilat
lukossa. Talossa on sprinkler-jarjestelma. Ladkkeitd sdilytetdan lukollisissa kaapeissa ja lddkekarryja
sailytetddn lukitussa tilassa

Tilat on suojattu lukituksella ja kulunvalvonnalla. Toimipisteissd on kéytossd murtohélytyspalvelu.
Paperimuotoista materiaalia, jota ei ole erikseen digitaalisesti varmennettu, sdilytetddn palosuojatuissa
tiloissa.

Tilojen siivous, jitehuolto ja ongelmajitteiden kisittelyn menetelmiit

Tilat siivotaan vahintddn viikoittain ja tarvittaessa useamminkin. Jatehuolto on jéarjestetty kunnallisen
jétehuollon kautta. Toiminnassa ei tyypillisesti synny erityisen vaarallisia jitteitd. Mikéli vaaralista jatetta
kuitenkin syntyy, kerdtdin ne erikseen merkittyyn vaarallisen jétteen astiaan, esimerkiksi tartuntavaarallisten
jatteiden astiaan. Kdytetyt hoitohygieniaan liittyvét kertakdyttovilineet havitetddn asianmukaisesti.

Kaytettivien vilineiden huolto ja perehdytys

Palvelukohtainen vastuuhenkil6 vastaa toimialueellansa kdytettdvien vélineiden asianmukaisesta huollosta ja
niitd kdyttdvan henkildston perehdyttdmisesta laitteiden kayttoon.

Tilojen, laitteiden ja koneiden ylldpidosta ja huollosta on tehty kunnossapito- ja hygienia suunnitelmat, joita
seurataan vuosittain ja niithin on nimetty vastuuhenkilot.

Tavanomaisia varotoimia kéytetddn kaikkien potilaiden hoidossa infektiotilanteesta riippumatta.
Tavanomaiset varotoimet ovat pohjana kaikille eristystoimille.

Tartuntavaarallisen potilaan eristamiselld pyritddn estiméén vaikeita sairauksia aiheuttavien mikrobien
levidminen potilaiden, henkilokunnan ja vierailijoiden keskuudessa. Kosketuseristyksesté annetaan aina
erilliset ohjeet.

Laatupéillikkd/hoitotydn péadllikko toimii tarvikkeiden turvallisuudesta vastaavana henkilond, joka huolehtii
vaaratilanteita koskevien ilmoitusten tekemisesté ja muiden laitteisiin liittyvien mairdysten noudattamisesta.

Laitteet on lueteltu laite- ja huoltorekisteriin. Siitd selvidd my0s kalibrointiaikataulut ja vastuuhenkildiden
nimet tai nimikirjaimet.
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Laitevastaavat ovat yhteydessd maahantuojaan ja huolehtivat huollon ohjauksesta ja kdytdntoonpanosta.
Vaaratilanteet kirjataan toiminnan kehittimislomakkeelle, sekd ilmoitetaan esimiehelle joka tekee
vaaratilanneilmoituksen. Kuntosalilla tapahtuvista sairaalakdynnin vaativista onnettomuuksista ja vakavista
laheltd piti- tilanteista ilmoitetaan ympéristonterveydenhuoltoon.

2.8 Laikinnilliset laitteet, tietojirjestelmét ja teknologian kiytto

Potilastietojirjestelmét sosiaali- ja terveyspalveluissamme

Kéaytossi oleva potilastietojarjestelma tayttad asiakastietolain (laki 703/2023) vaatimukset ja se 16ytyy
Valviran tietojérjestelmérekisteristd. Mahdollisen uuden jérjestelmén 16ytyminen tietojérjestelméarekisterista
tarkistetaan vastuuhenkilon toimesta ennen jirjestelmén kayttoonottoa. Potilastietojirjestelma on liitetty
Kanta-palveluiden potilastietovarantoon, mika tarkoittaa sitd, ettd yrityksen asiakkaiden potilastiedot
kirjataan Kanta-palveluihin. Asiakas voi Omakanta-palvelusta méiritelld luovutetaanko tietoja Kanta-
palveluiden kautta sdhkdisesti muille sosiaali- ja terveydenhuollon palveluntuottajille hoidon tarpeen niin
edellyttiessa.

Henkiloston kouluttaminen ja ohjeistus potilastietojirjestelmien kiyttoon

Henkilokunnalla kdytossd henkilokohtaiset kayttdjatunnukset atk-jarjestelmaan. Asiakastiedot tallennetaan
asiakastictojarjestelmaan.

Henkil3sto opastetaan potilastietojérjestelman kayttoon perehdytyksen yhteydessd. Henkilostolld on
pakollinen vuotuinen tdydennyskoulutuskiintio, jota seurataan ja toteutetaan erillisen tietoturvasuunnitelman
mukaisesti. Tietoturvasuunnitelma on péivitetty 2.1.2025 ja siitd vastaa tietosuojavastaava.
Tietoturvasuunnitelmassamme kuvataan, miten huolehditaan tietojirjestelmén olennaisten vaatimusten
poikkeamiin ja tietoverkkoihin kohdistuvien tietoturvallisuuden héiri6ihin liittyvisti tarpeenmukaisista
omavalvonnallisista toimista koko poikkeaman ja hdiriétilanteen keston ajan. Tietoturva- ja
varautumissuunnitelmassamme, miten meilld varmistetaan kaytdnnossé palveluissa hyddynnettdvéin
teknologian soveltuvuus, asianmukaisuus ja turvallisuus tarjottaviin palveluihin ndhden. Niissd ilmenee,
miten palveluyksikdsséd on varauduttu teknologian vikatilanteisiin ja pitkiin huoltoviiveisiin.
Perehdytysohjelmalla perehdytetdén potilasasiakirjakdyténtdihin, tietosuoja asioihin sekd koulutuksella
varmistetaan osaaminen.

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot: tictosuojavastaavana toimii Piia Luukkanen p. 0400802289,
piia.luukkanen@]aitilantyoterveys.fi

Ostopalvelutilanteet

Terveyskodin tuottaessa palvelua toiselle alihankintana, ostopalveluna tai palvelusetelind (kuten
hyvinvointialueelle tai alihankintana tyoterveyshuollon palveluntuottajalle) laaditaan henkildtietojen
kasittelysopimus toimeksiantajan kanssa ja pidetddn potilasrekisterié erillisen toimeksiantajan lukuun siten,
etteivét potilastiedot sekoitu yrityksen oman potilasrekisterinpidon kanssa. Ostopalvelutilanteissa
potilastiedot vieddéin Kantaan joko toimeksiantajan toimesta erikseen tai itse, mikéli toimeksiantaja on
antanut erillisen ostopalvelun valtuutuksen Kantaan.

Kéytettiessd alihankkijoita perehdytetddn alihankkija oman potilastietojarjestelmén kadyttoon ja avataan
alihankkijalle tunnukset, ellei alihankkija kdyté ostopalvelun valtuutusta tai toimita alihankinnasta syntyneité
potilastietoja muuten yritykselle. Alihankkijoiden kanssa sovitaan my06s henkil6tietojen kisittelysti toisen
lukuun. Mikdli rekiterinpitdjd on muu kuin yritys, kuten esimerkiksi hyvinvointialue asiakastietolain 13 §:n
nojalla, huomioidaan tdma alihankintasopimuksissa.

Mahdolliset potilasrekisterid koskeva tietopyynnot ja tietoturvaloukkausepéilyt ohjataan viipymaétta
kulloisenkin rekisterinpitéjén ratkaistavaksi. Omaan rekisterinpitoon kuuluvissa asioissa tietopyynnét ja
tietoturvaloukkaukset kisitelldan, ratkaistaan ja kirjataan itse.
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Tietojarjestelmiin kohdistuvista vakavissa hdiridistd ilmoitetaan jarjestelmitoimittajalle tai Valviralle
erillisen tietoturvasuunnitelman kirjauksen mukaisesti. Muissa héiridtilanteissa toimitaan erillisen
tietoturvasuunnitelman mukaisesti.

Etivastaanotto tai etiterapia

Etdpalveluita kdytetdin tietoturvallisella tavalla siten, ettd asiakas on luotettavasti tunnistettavissa. Ennen
kasvokkain alkaneen terapian siirtdmisté etéterapiaksi varmistutaan kuntoutuja-asiakkaan tietoteknisista
edellytyksisti suoriutua terapiasta myos eténd, joko asiakkaan tai palveluntuottajan laitteilla, kuten tabletilla,
tietokoneella tai puhelimella.

Laidkinnillisten laitteiden seurantajirjestelma

Terveyskodilla on kéytdssa ladkinnallisista laitteista annetun lain (719/2021) seké erdistd EU-direktiiveissa
sdddetyisté ladkinnéllisistd laitteista annetun lain (629/2010) 24 §:n edellyttimén ammattimaisen kayton
seurantajarjestelma. (B-430 Liite 1 Laite-ja huoltorekisteri) Sddnnollisistd huolloista on merkinnét
rekisterissa.

Yleinen kuvaus kiytossi olevista ladikinnallisisti laitteista

Kaupalliset liikunta- ja kuntoutusvilineet ovat aina CE-merkittyja. Kuntoutuksessa saatetaan kayttdd myos
omavalmisteena tehtyjd kuntoutuksen apuvélineitd, kuten harjoituskeittiétd, kommunikoinnin apuvilineiti tai
muita harjoitusvilineitd, joilta ei edellytetd CE-merkintéa.

Koko henkil6stolld on velvollisuus keskeyttdé vaaralliseksi havaittujen laitteiden kaytto vilittomaésti seké
ilmoittaa yrityksen vastuuhenkildlle téllaisista havainnoista viipymaétti, jotta havaittu ongelma voidaan
korjata tai muu ongelma vilineistdssd oikaista.

Hoitohenkil6stolld on laitepassit (koulutus).

2.9 Liékehoitosuunnitelma

Ladkehoitosuunnitelma on osa laatujarjestelmad, C-122, jota pdivitetdén tarvittacssa. Ladkehoitosuunnitelma
on laadittu 23.4.2025 ja hoitotyon péallikko ja lddkehoidosta vastaava sairaanhoitaja vastaavat sen
laatimisesta ja ladkari hyvéiksyy sen allekirjoituksellaan. Hoitotyon paéllikko ja ldédkehoidosta vastaava
sairaanhoitaja vastaavat lddkehoidon asianmukaisuudesta ja lddkehoitosuunnitelman toteutumisesta ja
seurannasta.

Ladkehoidon poikkeamatilanne kirjataan seurantalomakkeelle ja asiakkaan sivuille tietojérjestelmian. Osasto
palaverissa asia kédsitellddn ja pyritddn 16ytdméaan keinoja miten vastaava tilanne voitaisiin estéa.

Kayttamattd jdéneet tai vanhentuneet ldékkeet palautetaan apteekkiin.
Sairaanhoitaja tilaa tarvittavat ldékkeet viikoittain Laitilan Ykkdsapteekista.
Tyoterveyshuollossa on erillinen lddkehoitosuunnitelma.

2.10 Asiakas- ja potilastietojen Kisittely ja tietosuoja

Vastuu asiakastietojen Kisittelyn ohjeistamisesta

Asiakastietolain 7 §:n mukainen palveluyksikon asiakastietojen kasittelystd ja sithen liittyvasta
ohjeistuksesta vastaava johtaja on ylld kohdassa 1.2 kuvattu toiminnasta vastaava palvelukohtainen
vastuuhenkild.

Potilaan yksityisyyden suoja ja potilastietojen luovuttaminen

Jo pelkkad tieto terveyden- ja sosiaalihuollon asiakkuudesta on lain mukaan salassa pidettiva
potilassalaisuuden suojaama tieto. Asiakas- ja potilasrekisteri on salainen seka tarpeellisin toimenpitein
suojattu seké teknisesti ettd organisatorisesti.

Terveyskodin hoito-kuntoutus ja tyoterveyshenkildstolle ohjeistetaan perehdytyksessd asiakas- ja
potilastietojen kirjaamiseen liittyvan lainsdddannon, viranomaismaérdyksien ja yksikolle laaditut ohjeet
kirjausten noudattamisesta. Terveyskodin tyontekijat kéyttavat rakenteista kirjausta (perehdytyslomake).
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Mahdolliset virheelliset asiakastietokirjaukset korjataan aina viipymaéttd riippumatta siitd, miten tieto
virheellisestd merkinnésti on tullut ilmi. Potilaan yksityisyyden suojaa tai muita oikeuksia ja vapauksia
vakavasti vaarantavista tietoturvaloukkauksista kerrotaan aina EU:n tietosuoja-asetuksen mukaisesti
viipymatta potilaalle itselleen tai timéin lailliselle edustajalle, kuten edunvalvojalle tai huoltajalle.

Asiakastietoja luovutetaan eteenpdin vain lakiin perustuvasta syystd, asiakkaan erilliselld suullisella tai
kirjallisella suostumuksella tai potilaan Kanta-arkistoon antaman tietojen luovutusluvan perusteella.
Suullisesta tietojen luovutussuostumuksesta tehdédén aina erillinen merkinté asiakasasiakirjoihin.

Kanta-arkistoon liittyneelld palveluntuottajalla on velvollisuus kirjata kaikki rakenteisesti kirjatut
potilasasiakirjamerkinnit valtakunnalliseen potilastiedon arkistoon (Kantaan). Asiakas voi halutessaan
kieltdd tietojen edelleen luovuttamisen Kanta-palveluiden kautta, mutta Kantaan kirjaaminen on aina Kanta-
palveluihin liittyneen palveluntuottajan lakisdéteinen velvollisuus.

Lakiin perustuvissa ostopalveluissa, kuten hyvinvointialueiden tai ndiden yhteistyoelinten sote-palveluiden
osalta rekisterinpitdjd on lakisdéteisesti palvelut tilannut taho. Rekisterinpitovastuun kuuluessa
ostopalveluissa tilaajalle, ei asiakkaalla ole erillistd mahdollisuutta kieltdi tai sallia asiakastietojen
palauttamista tilaajalle.

Kelan kuntoutuspalveluiden ja Kelan kuntoutuspsykoterapian osalta palveluntuottaja on aina itsendinen
potilas- ja asiakastietojen rekisterinpitdja, eiké tietoja luovuteta eteenpdin ldhettiville tai muulle taholle
ilman potilaan suostumusta tai lakiin perustuvaa syyti. Kelan kuntoutuksen osalta lakiin perustuva syy voi
olla kuitenkin esimerkiksi Kelan esittima Kelan kuntoutuslakiin perustuva pyynto saada tietoja kuntoutuksen
edistymisestd, jos tiedolla voi olla vaikutusta etuuspédétdksen késittelyyn.

Asiakasasiakirjojen kisittely yrityksen siséilli

Asiakasasiakirjojen kuten potilasasiakirjojen késittelyssid noudatetaan EU:n yleisté tietosuoja-asetusta sekd
lakia sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelystd (703/2023). Noudatamme my0s Kanta-
arkiston toimintamalleja. Tietoturvaa ja tietosuojaa on suunniteltu tdsméllisemmin erillisessd lakisdéteisessé
tietoturvasuunnitelmassa, joka ei ole julkinen asiakirja.

Henkildsto kidy sdédnnollisesti, vahintdén kerran vuodessa tietoturvan ja tietosuojan kertaus- ja
tdydennyskoulutuksen joko sisdisesti toteutettuna tai ulkoisesti esimerkiksi Kanta extranetin
verkkokoulutuksina tai ulkopuolisen toimijan jarjestiménd verkko- tai lasndkoulutuksena.

Henkildsto perehdytetién potilasasiakirjojen késittelyyn erillisen tietoturvasuunnitelman mukaisesti.

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot: tietosuojavastaavana toimii Piia Luukkanen p. 0400802289,
piia.luukkanen@]aitilantyoterveys.fi

Yritykselld on kiytossd sdhkoinen potilastietojirjestelma ja yritys on liittynyt Kanta-palveluiden
potilastiedon arkistoon.

Lisétietojen osalta yrityksen asiakkaiden kéytettavissd on aina EU:n tietosuoja-asetuksen mukainen
tietosuojaseloste.

2.11 Siidnnollisesti kerittivin ja muun palautteen huomioiminen

Palautteen keriiminen ja muistutukset

Terveyskodissa toimii asiakaspalautejérjestelma kaikille asiakkaille. Palautetta kerdtddn palautelaatikon ja
palautekyselyjen (asiakkaille ja omaisille) avulla.

Kuntoutusasiakkailta kerdtdin palautetta lisiksi aina kuntoutusjakson paéttyessa.

Asumispalveluiden asiakkaille tehdddn myds kerran vuodessa palautehaastattelu, silld kirjallisesti asian
tuottaminen on ikddntyneelle vaikeaa. Asukkaiden omaisille 1dhetetddn tyytyvaisyyskysely kerran vuodessa.
Kyselyt antavat meille arvokasta tietoa toimintamme kehittdmiseksi vieldkin paremmaksi
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Muistutusten kisittely

o Asiakkailla tai ndiden laillisella edustajalla on potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain 3 luvun 10
§:n nojalla oikeus tehdd hoidostaan tai kohtelustaan vapaamuotoinen muistutus yrittijille. Myos
potilaan omaisella tai ldheiselld on oikeus tehdi muistutus, jos potilas ei siihen itse kykene.

e Yrityksen palvelukohtainen vastuuhenkild késittelee potilaan antamat muistutukset ja varmistaa
epékohtien korjaamisen viipymatti. Saadusta muistutuksesta ja sen perusteella tehdyistd hoitoon
liittyvisté ratkaisuista tehddén merkintd muistutuksen antaneen potilaan potilasasiakirjoihin.

e Muistutukset ja niiden perusteella tehdyt toiminnan oikaisuun liittyvét toimet késitellddn soveltuvin osin
yrityksen henkildston viikko- tai kuukausitapaamisessa ja niiden pohjalta tehdaén tarpeelliset muutokset
yrityksen toimintaprosesseihin tai tdhén omavalvontasuunnitelmaan.

e Vastuu poikkeavan palvelun tai tuotteen korjaamisen aloittamisesta on henkil6ll4, joka ensimmaéisené
havaitsee puutteen tai saa siitd tiedon asiakkaalta. Poikkeamia ovat mm. kaikki asiakkaiden ilmaisemat
tai henkilokunnan toteamat epakohdat ja puutteet. Havaitsijan velvollisuus on vilittomaésti tiedon
saatuaan kaynnistdd poikkeaman késittely. Se tapahtuu tilanteen mukaan esim. seuraavia toimintatapoja
noudattaen:

- asiakaspalautelomake
- toiminnan kehittdmislomake tai tiedote toiminnasta vastaavalle henkil6lle
- tiedote potilasasiavastaava

e Hoitoon ja kohteluun tyytyméton asiakas voi tehdé asiasta my0s virallisen muistutuksen
toimitusjohtajalle. Muistutuksen tekeminen ei rajoita asiakkaan oikeutta kannella hoidosta tai kohtelusta
terveydenhuoltoa valvoville viranomaisille. Poikkeaman kasittelystd vastaa toiminnasta vastaava
henkild, tarvittaessa johtoryhma.

o Viikkopalavereissa ja henkilokuntakokouksissa hyddynnetddn haittatapahtumista ja vaaratilanteista
saadun tiedon hyddyntédmistd toiminnan kehittdmisessa.

o Korjaavista toimenpiteistd tiedotetaan henkilokunnalle osastopalavereissa seki
henkilokuntakokouksissa tarvittaessa.

3. Omavalvonnan riskienhallinta

Hoito-osaston ja kuntoutuksen viikkopalavereissa seurataan laatumittareita viikoittain. Ladkitysvirheistd ja
laheltépiti”-tilanteista keskustellaan seké erilaisista muutos vaihtoehdoista.

Ehkiisevid toimenpiteitd kartoitetaan tyontekijoiltd kehityskeskustelujen avulla. Lisdksi ns. toiminnan
kehittdmislomakkeen avulla tuotetaan tietoa poikkeamista, ”1dheltapiti”-tilanteista sekd my0s
kehitysehdotuksista. Toimintaa kehitetddn myds sisdisten auditointien seké johdon katselmusten avulla.

Koko taloa koskeva poikkeavan palvelun tai tuotteen korjaamisen aloittamisesta vastuu on henkil6ll4, joka
ensimmdisend havaitsee puutteen tai saa siitd tiedon asiakkaalta. Poikkeamia ovat mm. kaikki asiakkaiden
ilmaisemat tai henkilokunnan toteamat epikohdat ja puutteet. Havaitsijan velvollisuus on vilittomaésti tiedon
saatuaan kdynnistdd poikkeaman kéisittely. Se tapahtuu tilanteen mukaan esim. seuraavia toimintatapoja
noudattaen:

- asiakaspalautelomake

- toiminnan kehittimislomake tai tiedote toiminnasta vastaavalle henkil6lle

- tiedote potilasasiamiehelle

Hoitoon ja kohteluun tyytyméton asiakas voi tehdé asiasta myos virallisen muistutuksen toimitusjohtajalle.
Muistutuksen tekeminen ei rajoita asiakkaan oikeutta kannella hoidosta tai kohtelusta terveydenhuoltoa
valvoville viranomaisille. Poikkeaman késittelystd vastaa toiminnasta vastaava henkilo, tarvittacssa
johtoryhma.
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Viikkopalavereissa ja henkilokuntakokouksissa hyodynnetdédn haittatapahtumista ja vaaratilanteista saadun
tiedon hyddyntdmisté toiminnan kehittdmisessé.

Korjaavista toimenpiteisté tiedotetaan henkilokunnalle viikkopalavereissa sekd henkilokuntakokouksissa
tarvittaessa.

3.1 Riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen

Terveyskodin tydsuojelutoimikunta ja johtoryhma tunnistaa ja arvioi toiminnan riskeji. Toimikunta laatii
riskienhallintamatriisin, jota péivitetddn sddnnoéllisesti toimikunnan kokoontuessa. Toimikunta kokoontuu
vahintdédn 2 kertaa vuodessa ja huomiot viedddn johtoryhmaén tietoon ja muutosehdotukset péatettavéksi.
Henkilokuntaa on ohjeistettu raportoimaan esihenkilon kautta toimitusjohtajalle henkildston antamista
kehitysehdotuksista ja johtoryhmaé tekee niitd vastaavat tarvittavat muutokset yrityksen sisdisiin ohjeisiin ja
omavalvontasuunnitelmaan.

Palveluntuottajan ja henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus

Henkilosto voi ilmoittaa myos muista lakisééteisistd epakohdista. Henkildstod ohjeistetaan ilmoittamaan
tyOssddn havaitsemistaan epdkohdista (mm. toimitilat ja vilineet) ja asiakkaille vaarallisista tilanteista tai
kéytdnnoistd sekd muista havaitsemastaan lainvastaisuudesta tai asiakkaan oikeuksien toteutumatta
jadmisestd viipymatta esihenkildlle, jotta mahdolliset ongelmat voidaan ratkaista tai niiden synty ehkéista.
Henkil6st61la on sote-valvontalain 29 §:n nojalla oikeus ilmoittaa havaitsemistaan puutteista valvovalle
viranomaiselle mikali ei ilmoituksen saatua korjata epdkohtaa tai epakohdan uhkaa viipymatta.

Tyontekijat noudattavat méadrayksen mukaisesta l1ddkinnéllisten laitteiden aiheuttamaa vaaratilanteita
koskevaa ilmoitusvelvollisuutta esihenkildlleen ja ammattimaisen kayttdjan vaaratilanneilmoitus tehdédin
sekd Fimealle ja maahantuojalle ja valmistajalle. (Fimea 1/2023)

Vastaavasti palveluyksikolld on velvollisuus ilmoittaa palvelunjérjestdjélle (hyvinvointialue) ja
valvontaviranomaiselle palveluntuottajan omassa tai timén alihankkijan toiminnassa ilmenneet asiakas- ja
potilasturvallisuutta olennaisesti vaarantavat epakohdat seké asiakas- ja potilasturvallisuutta vakavasti
vaarantaneet tapahtumat, vahingot tai vaaratilanteet sekd muut sellaiset puutteet, joita palveluntuottaja ei ole
kyennyt tai ei kykene korjaamaan omavalvonnallisin toimin.

Mikaéli kykenemme omatoimisesti korjaamaan puutteet tai uhkaavat puutteet itsendisesti ei
ilmoitusvelvollisuutta valttdmatta ole.

Toiminta poikkeus- ja hiiriotilanteissa seki toimintaohjeet néihin tilanteisiin

Vikivaltatilanteet
Toimintajérjestelmissé on toimintaohje: C-136 Vikivalta- ja uhkatilanteessa toimiminen.

Tapaturmatilanteet

Terveyskodilla on erillinen potilasvakuutuslain mukainen potilasvakuutus, joka kattaa hoitotilanteissa
tapahtuneet tapaturmat. Edellytyksena on, ettd tapaturma tapahtuu hoito- tai tutkimustilanteen yhteydessa.
Tapaturmariskien torjunnassa esimerkiksi talviaikana hiekoitetaan piha ja kulkuvéylét tai oville jarjestetdén
muulla tavoin asiakkaille turvalliset kulkuyhteydet toimitiloihin.

Sihkokatkot ja muut poikkeukselliset tilanteet

Terveyskodissa on asiakasturvallisuuden edellyttimat vélineet ja henkildstolld taito niiden kdyttoon
sidhkokatkotilanteessa. Terveyskodilla on jatkuvan potilasturvallisuuden edellyttimé varasto kriittisid hoito-
ja hoivatarpeita tai tarvikkeita, jotta hoito tai kuntoutus voidaan myds poikkeus- tai hairidtilanteessa
keskeyttdd asiakasturvallisella tavalla.

3.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epékohtien ja puutteiden Kisittely
Hoito-osaston ja kuntoutuksen osastopalavereissa seurataan laatumittareita sdénnoéllisesti. Mahdollisista
ladkitysvirheistd ja “laheltdpiti”-tilanteista keskustellaan seka erilaisista muutos vaihtoehdoista.
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Ehkiisevid toimenpiteitd kartoitetaan tyontekijoiltd kehityskeskustelujen avulla. Lisdksi ns. toiminnan
kehittimislomakkeen avulla tuotetaan tietoa poikkeamista, ’1dheltépiti”-tilanteista sekd myds
kehitysehdotuksista. Toimintaa kehitetdén myds sisdisten auditointien seké johdon katselmusten avulla.

Vastuu poikkeavan palvelun tai tuotteen korjaamisen aloittamisesta on henkil6ll4, joka ensimmaéisend
havaitsee puutteen tai saa siitd tiedon asiakkaalta. Poikkeamia ovat mm. kaikki asiakkaiden ilmaisemat tai
henkilokunnan toteamat epdkohdat ja puutteet. Havaitsijan velvollisuus on vélittdmaésti tiedon saatuaan
kéynnistid poikkeaman kisittely. Se tapahtuu tilanteen mukaan esim. seuraavia toimintatapoja noudattaen:
- asiakaspalautelomake

- toiminnan kehittimislomake tai tiedote toiminnasta vastaavalle henkil6lle

- tiedote potilasasiamiehelle

Hoitoon ja kohteluun tyytyméton asiakas voi tehdé asiasta myos virallisen muistutuksen toimitusjohtajalle.
Muistutuksen tekeminen ei rajoita asiakkaan oikeutta kannella hoidosta tai kohtelusta terveydenhuoltoa
valvoville viranomaisille. Poikkeaman késittelystd vastaa toiminnasta vastaava henkilo, tarvittacssa
johtoryhma.

Osastopalavereissa ja henkilokuntakokouksissa hyddynnetddn haittatapahtumista ja vaaratilanteista saadun
tiedon hyddyntdmistd toiminnan kehittdmisessé.

Korjaavista toimenpiteistd tiedotetaan henkilokunnalle palavereissa sekéd henkilokuntakokouksissa
tarvittaessa.

Epékohtien korjaaminen on ldhtokohtaisesti 18himmén esihenkilon vastuulla.

Asiakas- ja potilasturvallisuutta heikentivit epakohdat toiminnassa tai laitteistoissa korjataan vélittomasti.
Alihankkijoiden toiminnassa havaituista epdkohdista pyydetddn selvitys alihankkijalta seké vaaditaan
havaittuja puutteita korjattavaksi. Vastuuhenkil6 valvoo korjaustoimenpiteita.

Korjaavista toimenpiteistéd tiedotetaan henkildstolle sisdiselld tiedotuskanavalla tai henkiloston sdédnndllisissa
kokouksissa.

Valvontaviranomaisen antama ohjaus ja piitokset

Aluehallintoviraston/Valviran lupa (yksityiset ympérivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikot)
Palvelu, johon lupa on myonnetty: tehostettu palveluasuminen, laitoshoito
Rekisterdintipddtoksen ajankohta 27.12.2022

Aluehallintoviraston/Valviran lupa (yksityisen terveydenhuollon palvelua koskeva lupa)

Palvelu, johon lupa on mydnnetty: Kuntoutuslaitostoiminta ja tydterveyshuolto
Rekisterdintipadtoksen ajankohta 24.10.2023

Terveystarkastus 24.10.2023 Valvontasuunnitelman mukainen tarkastus. Tarkastuksessa havainto:
Huoneiston toiminta vastaa ilmoitettuja tietoja.

Palotarkastus tehty 4.1.2024.Tarkastuksessa ei havaittu puutteita pelastuslain velvoitteiden noudattamisessa.
Terveystarkastus 3.2.2025. Tehty legionella ja lyijyriskiarvionti.

Varhan valvontakeskuksen ohjaus-ja koordinaatiokdynti 19.3.2025. Omavalvontasuunnitelman poikkeamat
ja kehittdmissuositukset.

Valtiokonttorin tarkastus 13.6.2025. Tarkastuksessa saatiin toiminnasta ainoastaan positiivista palautetta
perustuen 3 tarkastajan voimin havaintoihin, asiakirjoihin seké tyontekijoiden ja asiakkaiden haastatteluihin.
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3.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Terveyskodin tyosuojelutoimikunta laatii riskienhallintamatriisin, jota paivitetdan sddnnollisesti toimikunnan
kokoontuessa. Toimikunta koostuu eri osastojen edustajista ja kokoontuu véhintédn 2 kertaa vuodessa ja
huomiot viedddn johtoryhmén tietoon ja muutosehdotukset péatettavéksi.

Henkildkuntaa on ohjeistettu raportoimaan esihenkilon kautta toimitusjohtajalle henkildston antamista
kehitysehdotuksista ja johtoryhmaé tekee niitd vastaavat tarvittavat muutokset yrityksen sisdisiin ohjeisiin ja
omavalvontasuunnitelmaan.

Toimintojemme suurimmat riskit liittyvit taloudellisiin riskeihin, joiden aiheuttajina voivat olla esim,
tulipalo, vesivahinko, tartuntataudit tai lainsdddanndllisistd syistd aiheutuvat asiakaskadot.

Infektioiden torjuntasuunnitelma (tartuntatautilain 17 §)

Tartuntautilain 17 §:n mukaan terveydenhuollon palveluntuottajalla on oltava infektioiden
torjuntasuunnitelma. Palveluyksikdssd noudatetaan THL:n infektioiden torjuntaohjeiden tavanomaisia
varotoimia. Hoitoyksikdssd seurataan ja arvioidaan hygieniaohjeiden ja infektiotorjunnan toteutumista.
THL:n torjuntaohjeet on tulostettu hoitohenkil6ston kanslian seindlld. Yksikdssdmme on nimetty
hygieniayhdyshenkild sekd hinelle varahenkild. Yhdyshenkil6t tapaavat TYKS hygieniayksikon
jarjestimissd Teams-kokoontumisissa 3-4 kertaa vuodessa. Kokoontumisissa kdydéén 1dpi senhetkiset
tartuntatautitilanteet ja voimassaolevat ohjeistukset. Epidemiatilanteissa ollaan yhteydesséd suoraan TYKS
hygieniayksikkoon. Hoitohenkilokunnalle jéarjestetdén TYKSin toimesta hygieniakoulutusta aina tarvittaessa.
Seurataan hoitoon liittyvid infektioita ja kdsihuuhteen kulutusta. Toimintajirjestelméssamme on
siitvousmenetelmisti ohjeistus C-431 seka liite 430 puhtaustasoista. LaitTeet, joissa hoitovalineisto
puhdistetaan, huolletaan sdadnndllisesti.

Tavanomaisia varotoimia kdytetddn kaikkien potilaiden hoidossa infektiotilanteesta riippumatta.
Tavanomaiset varotoimet ovat pohjana kaikille eristystoimille.

Tartuntavaarallisen potilaan eristamiselld pyritddn estiméén vaikeita sairauksia aiheuttavien mikrobien
levidminen potilaiden, henkilokunnan ja vierailijoiden keskuudessa. Kosketuseristyksestd annetaan aina
erilliset ohjeet.

Lihelti piti -tilanteet ja muiden vaaratilanteiden kisittely

Tydsuojeluvaltuutettu seké tyosuojelupééllikko ovat saaneet TTL:n tydsuojelukoulutusta. Oman
tyoterveyshuollon kanssa tehdyt riskikartoitukset eri osastoilla. Henkilokuntakokouksissa on kdyty ldpi
riskikartoitusten yhteenvedot seké ajankohtaisia riskeji kdydaan ldpi omissa osastopalavereissa.
Terveyskodissa tyontekijé kirjaa toiminnan kehittdmislomakkeelle toiminnassa tapahtuvan héirion, 1dhelta
piti tilanteen tai kehitysehdotuksen, joka kasitellddn aina johtoryhmassa.

Vaaratapahtumiin ei kirjata potilaiden tai asiakkaiden henkilGtietoja. Vaaratapahtumakirjaukset eivét korvaa
asiakaskohtaisia potilas- ja asiakasasiakirjamerkintdja.

Hoito-osaston ja kuntoutuksen osastopalavereissa seurataan laatumittareita viikoittain. Laékitysvirheistd ja
”laheltdpiti”-tilanteista keskustellaan seké erilaisista muutos vaihtoehdoista.

Ehkiisevid toimenpiteitd kartoitetaan tyontekijoiltd kehityskeskustelujen avulla. Lisdksi ns. toiminnan
kehittimislomakkeen avulla tuotetaan tietoa poikkeamista, ’1dheltépiti”-tilanteista sekd myds
kehitysehdotuksista. Toimintaa kehitetdén myds sisdisten auditointien sekd johdon katselmusten avulla.

Hoitoon ja kohteluun tyytyméton asiakas voi tehdé asiasta myos virallisen muistutuksen toimitusjohtajalle.
Muistutuksen tekeminen ei rajoita asiakkaan oikeutta kannella hoidosta tai kohtelusta terveydenhuoltoa
valvoville viranomaisille. Poikkeaman késittelystd vastaa toiminnasta vastaava henkilo, tarvittacssa
johtoryhma.

Osastopalavereissa ja henkilokuntakokouksissa hyddynnetdin haittatapahtumista ja vaaratilanteista saadun
tiedon hyddyntdmistd toiminnan kehittdmisessé.
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Korjaavista toimenpiteistd tiedotetaan henkilokunnalle osastopalavereissa sekéd henkilokuntakokouksissa
tarvittaessa.

3.4 Ostopalvelut ja alihankinta

Ostopalvelutuottajien palvelutuotantoa valvotaan padosin samoin keinoin kuin omaakin tuotantoa:
Seuraamalla asiakkaiden kuntoutumisen kehittymistd, laadittuja potilasasiakirjoja sekd kysymalld asiakkaalta
palautetta. Saatua tietoa tdydennetddn sddnnolliselld alihankkijan kanssa kidydylld vuoropuhelulla ndisti
aiheista.

Ostopalvelu- ja alihankintasopimuksia tehdessé tarkistetaan tilaajavastuulain alaiset selvitykset
(Vastuugroup.fi tai alihankkijan omat selvitykset) ja tallennetaan ne sdhkoisesti hallinnollisiin asiakirjoihin. .

3.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Toimintajérjestelmisséd on ohje B-120 liite 6 Varautumissuunnitelma

Palveluyksikon vastuuhenkild vastaa palveluyksikon valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta ja valmius- ja
jatkuvuussuunnitelmasta. Tadma kohta koskee hyvinvointialueelle tuotettavia palveluita.

4. Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutumisen
seuranta ja paivittiminen

4.1 Toimeenpano

Palveluyksikén omavalvonnan kidytdnnon toteuttamisessa ja sen onnistumisessa asiakas- ja potilasty0ssi on
oleellista henkiloston sitoutuminen omavalvontaan sekéd henkildston ymmarrys ja ndkemys omavalvonnan
merkityksestd, tarkoituksesta ja tavoitteista.

Henkilosto koulutetaan yrityksen omavalvontasuunnitelman noudattamiseen keskittyen erityisesti henkildille
ja tietosuojalle mahdollisesti aiheutuviin riskeihin.

Ajantasainen omavalvontasuunnitelma on yrityksen henkildston tiedossa ja saatavilla kaiken aikaa yrityksen
kotisivuilta ja yrityksen sisdisesti tictoverkosta. Omavalvontasuunnitelman muutokset tiedotetaan
henkilostolle osastopalavereissa.

Omavalvontasuunnitelmaan tehtyjen muutosten vieminen yrityksen arkeen ja kdytdntdihin varmistetaan
vastuuhenkildn toimesta paivitysten sisdisen julkaisemisen ja lisdperehdyttdmisen jilkeen kysymélla tai
valvomalla toimintaa.

4.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja piivittiminen

Omavalvontasuunnitelma on nihtévilld Terveyskodin verkkosivuilla (www.terveyskoti.fi) sekd kaikkien
toimipisteiden vastaanottotiloissa/aulassa. Suunnitelma on siis saatavilla seka sdahkoisesti etti
paperitulosteena. Suunnitelmaan on kirjattu viimeisin péiviys, jolloin suunnitelmaa on muutettu, jotta
asiakkaiden saatavilla on aina suunnitelman uusin versio.

Toimitusjohtaja varmistaa omavalvontasuunnitelman lisddmisen yrityksen verkkosivuille ja toimipisteisiin
joko henkilokohtaisesti tai kayttdmaélld tarpeellista apua, kuten verkkosivujen yllépitéjaa.
Omavalvontasuunnitelman havainnot ja péivitykset késitelldén tarpeen mukaan, kuitenkin véhintdan kolme
kertaa vuodessa (neljan kuukauden vilein) yrityksen sisdisissid kokouksissa, joissa henkilokunta on
edustettuna.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seurannan tulokset julkistetaan yrityksen
verkkosivuilla,www.terveyskoti.fi- sivuilla neljan kuukauden vélein.
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