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Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Ei alihankintaa

Toiminta-ajatus

Onni kotihoidon toiminta-ajatuksena on tuottaa laadukkaita kotihoidon palveluita ikdihmisille ja lapsiperheille. Toiminnan tar-
koituksena on mahdollistaa ikdihmisen parjadminen ja turvallinen asuminen hanen omassa kodissaan seka mahdollistaa ikaih-
misten virkistystoiminta asiakkaan kotona ja ulkona. Liséksi tarkoituksena on mahdollistaa asiakkaiden osallistuminen yhteis-
kunnan toimintaan, sosiaalisten yhteyksien yllapitoon ja harrastamiseen vamman tai sairauden aiheuttamista rajoitteista riip-
pumatta.
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Kunnioitamme asiakkaidemme oikeutta itsendiseen elamaén. Palvelumme mahdollistavat hyvinvointialuetta toteuttamaan so-
siaalihuolto-, vanhus- ja vammaispalvelulakien mukaisten palveluiden tuottamisen laadukkaasti ja kustannustehokkaasti.

Toimintatavoillamme tavoittelemme sujuvuutta, yksildllisyytta ja vaikuttavuutta. On merkityksellistd, ettd apu ja tuki on oikea-
aikaista, laadukasta ja yksilollistd. Pyrimme olemaan asiakkaiden apu ja tuki elamén kéénteissd. Tama ajatus toteutuu toimin-
nassamme paivittain.

Arvot ja toimintaperiaatteet
Onnilaisten ty6ta ohjaavat arvomme: luotettava, ystavallinen ja joustava. Luottamuksen avulla pidamme arjen sujuvana, asi-

akkaamme tyytyvaisina seka tydyhteisomme tiiviina. ONNIN tavoitteena on olla alan vastuullisin toimija. Toimintamme perustuu
korkeaan laatuun, erinomaiseen asiakaskokemukseen ja hyvaan henkildstdpolitiikkaan.

Omavalvonta perustuu riskinhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epékohtia arvioidaan monipuolisesti asi-
akkaan saaman palvelun nakdkulmasta. Riskit voivat aiheutua esimerkiksi fyysisesté toimintaymparistosta (kynnykset, vaikea-
kayttoiset laitteet), toimintatavoista, asiakkaista tai henkilokunnasta. Usein riskit ovat monien virhetoimintojen summa. Riskin-
hallinnan edellytyksena on, etta tydyhteiséssa on avoin ja turvallinen ilmapiiri, jossa seka henkilosto etté asiakkaat ja heidéan
omaisensa uskaltavat tuoda esille laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvia epakohtia.

Riskinhallinnan jarjestelmét ja menettelytavat

Riskinhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset tydvaiheet, joissa toiminnalle
asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa. Riskinhallintaan kuuluu my6s suunnitelmallinen toiminta
epakohtien ja todettujen riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi seka toteutuneiden haittatapahtumien kirjaaminen, analy-
sointi, raportointi ja jatkotoimien toteuttaminen. Palveluntuottajan vastuulla on, etté riskinhallinta kohdistetaan kaikille omaval-
vonnan osa-alueille.

Riskinhallinnan ty6énjako

Johdon tehtavana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita, etta tyontekijoilla on riittavasti tie-
toa turvallisuusasioista. Johto vastaa siitd, etté toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti voimavaroja.
Heillda on myds paavastuu myodnteisen asenneympariston luomisessa epakohtien ja turvallisuuskysymysten kasittelylle. Riskin-
hallinta vaatii aktiivisia toimia koko henkilokunnalta. Tyontekijat osallistuvat turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvon-
tasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen.

Riskinhallinnan luonteeseen kuuluu, ettei ty6 ole koskaan valmista. Koko yksikén henkilokunnalta vaaditaan sitoutumista, ky-
kya oppia virheistéa sekd muutoksessa elamista, jotta turvallisten ja laadukkaiden palveluiden tarjoaminen on mahdollista. Eri
ammattiryhmien asiantuntemus saadaan hyddynnetyksi ottamalla henkilokunta mukaan omavalvonnan suunnitteluun, toteut-
tamiseen ja kehittamiseen.

Luettelo riskinhallinnan/omavalvonnan toimeenpanon ohjeista

Riskien arviointi on lakisdateistd, jokapaivaista toimintaa ja jatkuva prosessi. Riskien arvioinnissa kasitelladn mm. tydympa-
ristdd, tapaturmavaaroja, kemiallisia ja biologisia vaaratekijoita, henkista kuormittumista, fyysista kuormittumista ja palotur-
vallisuutta. Riskien suuruuden arviointi muodostuu haitallisten tapahtumien todenndkoéisyydesta ja aiheutuneiden seuraus-
ten vakavuudesta.

Riskien arviointi tehdaén aina palvelunsaaja- ja tytkohdekohtaisen kartoituskaynnin yhteydessa ja se paivitetdan tarvitta-
essa tai vuoden vélein. Riskien arviointi on osa tydsuojelun toimintaohjelmaa. Tydterveyshuollon kanssa tehd&an yhteis-
tyona yksikkdkohtainen tydsuojelun toimenpidesuunnitelma.

- Tyontekijan perehdytys tydhon ja tydtehtéviin

- TyoOntekijdedustajien kanssa tehty yhteistydna tyon fyysisten ja psyykkisten riskitekijéiden arviointi.

- Tyodsuojelullisten ja tyéturvallisuusohjeistusten yllapito ja noudattaminen alueellisten esihenkiléiden ja tydsuojelu-
organisaation toimesta.

Riskinhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset tydvaiheet, joissa toimin-
nalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa. Riskinhallintaan kuuluu myés suunnitelmallinen toi-
minta epékohtien ja todettujen riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi seka toteutuneiden haittatapahtumien kirjaaminen,
analysointi, raportointi ja jatkotoimien toteuttaminen. Palveluntuottajan vastuulla on, etta riskinhallinta kohdistetaan kaikille
omavalvonnan osa-alueille.




Riskien tunnistaminen

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

Miten henkilokunta tuo esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit?

Riskien havainnointi kuuluu arkeen ja ilmoitusvelvollisuus on jokaisella Onni kotihoidon tyontekijalla. Palvelupaallikét ja tii-
miesihenkil6t ovat tiiviissa vuorovaikutuksessa tyontekijoitten kanssa. Havaittuja riskejé tai laatupoikkeamia saadaan esille
mm. tapaamisissa, puhelimitse tai sdhkdpostilla. Laatupoikkeamista tehdaén sahkoinen laatupoikkeamaraportti. Poikkeama-
raportti kaydaan sdanndllisesti lapi henkildstépalavereissa ja yhteistydtahojen (asiakas, omainen, tilaaja) kanssa.

Henkildkunnalla on lain mukaan velvollisuus tuoda tydnantajan tietoon tydssé havaitut epékohdat ja vaaratekijat. Henkilékun-
nan on mahdollista kertoa mahdollisista havainnoistaan suullisesti, kirjallisesti tai l1&hettdd asiasta palautetta sdhkoisen jéar-
jestelman kautta.

Tyontekijan tulee ilmoittaa riskeista ja vaaratilanteista mm. esihenkil6lleen puhelimitse tai suoraan tekemalla poikkeaman
laadunhallintajarjestelmaan. Esihenkild jatkaa tilanteen kasittelya seka kasittelee asian yhdessa henkiléstén kanssa.

Riskien kasitteleminen

Kaikista riski- ja poikkeamatilanteista tehdaén ilmoitus. limoitus tehdaén kaikista avustus- ja tukipalveluun liittyvista tapahtu-
mista, jotka aiheuttivat tai jotka olisivat voineet aiheuttaa haittaa palvelun saajalle, tydntekijille tai asiakkaalle.

Riskitilanteiden ja poikkeaman syyt ja taustat selvitetddn asianosaisten kanssa ja poikkeustilanteet kirjataan laatupoikkeama-
raporttiin. Raportti toimitetaan analysoitavaksi ja kasiteltdvaksi laatujarjestelmassa kuvatun palaverikaytdnnén mukaisesti. Va-
kavat riski- ja poikkeamatilanteet johtavat valittémiin korjaustoimenpiteisiin.

Miten yksikdssé kasitellaan haittatapahtumat ja l&ahelta piti -tilanteet ja miten ne dokumentoidaan?

Kaikista riski- ja poikkeamatilanteista tehdaan ilmoitus laadunhallintajarjestelméa Falconyyn. limoitus tehdaan kaikista palve-
luun liittyvista tapahtumista, jotka aiheuttivat tai jotka olisivat voineet aiheuttaa haittaa palvelun saajalle, tyontekijélle tai asi-
akkaalle. Riskitilanteiden ja poikkeaman syyt ja taustat selvitetddn asianosaisten kanssa ja poikkeustilanteet kirjataan laatu-
poikkeamaraporttiin. Raportti toimitetaan analysoitavaksi ja kasiteltdvaksi laatujarjestelméassa kuvatun prosessin mukaisesti.
Vakavat riski- ja poikkeamatilanteet johtavat valittdémiin korjaustoimenpiteisiin.

Korjaavat toimenpiteet

Laatupoikkeamien, epakohtien, laheltd piti -tilanteiden ja haittatapahtumien varalle maaritellaédn korjaavat toimenpiteet, joilla
estetaan tilanteen toistuminen jatkossa. Tallaisia toimenpiteitéd ovat muun muassa tilanteiden syiden selvittdminen ja tata kautta
menettelytapojen muuttaminen turvallisemmiksi. Myds korjaavista toimenpiteista tehdaan seurantakirjaukset ja -ilmoitukset.

Riskitilanteiden ja poikkeaman syyt ja taustat selvitetddn asianosaisten kanssa ja poikkeustilanteet kirjataan laatupoikkeama-
raporttiin.

Laatupoikkeamista tehdaan sahkdinen laatupoikkeamaraportti, joka jaa laatujarjestelméén ja on siella esihenkildiden ja joh-
don nahtavilla. Poikkeamaraportit kdydaan saanndollisesti 1api henkildstdpalavereissa ja tarvittaessa myos yhteistydtahojen
(asiakas, omainen, tilaaja) kanssa.

Miten yksikdéssénne reagoidaan esille tulleisiin epakohtiin, laatupoikkeamiin, 1&helté piti -tilanteisiin ja haittatapahtu-
miin?

Epéakohtiin ja poikkeamiin reagoidaan tarvittaessa valittomasti epakohdan tullessa ilmi. Tapahtumat kdydaan lapi tilantee-
seen liittyvien henkildiden (esim. tydntekijd, asiakas), yksikon esihenkilon ja tarvittaessa liiketoimintajohdon kanssa. Tarvit-
taessa tehdaan korjaavia ja ennaltaehkaisevia toimenpiteita. Toimenpiteita voivat olla esimerkiksi ohjeistusten ja toimintata-
pojen muuttaminen ja niiden jalkauttaminen seké lisdperehdytyksen tai koulutuksen jarjestaminen.

Muutoksista tiedottaminen

Riski- ja poikkeamatilanteet viestitaan toimihenkilGille séanndllisesti toimipaikan palavereissa. Tiimiesihenkil vastaa tiedotta-
misesta tyontekijoille ja palvelun saajille ja palvelup&allikkd vastaa tiedottamisesta asiakkailleen kunnissa. Mikali asia edellyttaa
koko konsernin viestintad, tiedotuksesta vastaa sote-johto yhdessa markkinointi- ja viestintdjohtajan kanssa.




Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkil6 tai henkilot

Palvelupaallikké Elina Soini p. 041 7310795 elina.soini@onnion.fi
Tiimiesihenkild Nina Niemisto p. 041 7312111 nina.niemisto@onnion.fi

Ketka ovat osallistuneet omavalvonnan suunnitteluun?

Palvelupaallikké Elina Soini p. 041 7310795 elina.soini@onnion.fi
Tiimiesihenkilé Nina Niemisto p. 041 7312111 nina.niemisto@onnion.fi
ja henkilostd Seindjoen Onni kotihoito

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaavan henkilén yhteystiedot:

Palvelupaallikké Elina Soini p. 041 7310795 elina.soini@onnion.fi
Tiimiesihenkilé Nina Niemisto p. 041 7312111 nina.niemisto@onnion.fi

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maarayksen kohta 5)

Omavalvontasuunnitelman yllapitdminen ja paivittdminen ovat osa laatujarjestelmén mukaista toimintaa. Omavalvontasuun-
nitelmassa kirjattujen asioiden toteutumista arvioidaan vuosittain tehtavilla tyytyvaisyyskyselyilld. Korjaavat toimenpiteet
suunnitellaan yksikon timiesihenkilon ja henkildston kanssa yhteistydssa.

Miten yksikdssa huolehditaan omavalvontasuunnitelman paivittdmisesta?

Omavalvontasuunnitelma paivitetddn aina, kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvia muu-
toksia. Omavalvontasuunnitelman tarkistus tapahtuu vuosittain yhdessa henkildston kanssa. Omavalvontasuunnitelma hyvak-
sytéan laatujarjestelman mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelman pitaa olla julkisesti ndhtavana yksikdssa siten, etté asiakkaat, omaiset ja omaval-
vonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistd pyyntda tutustua siihen. Omavalvontasuunnitelma on mukana kotihoi-
don kotikayntirepussa, josta se voidaan aina esittéd asiakkaalle tai omaiselle pyydettédessa.

Omavalvontasuunnitelma on nahtavissa www.onnion.fi

Missa yksikdn omavalvontasuunnitelma on néhtavilla?

Yksikén omavalvontasuunnitelma on nahtévilla toimipisteessa osoitteessa:
Onni kotihoito Sein&joki

Kalevankatu 16

60100 Sein&joki

Seka tyontekijoiden kotihoidon kotikéyntirepuissa, joista se voidaan aina esittédd asiakkaalle tai omaiselle pyydettédessa. Liséksi
omavalvontasuunnitelma on nahtavilla www.onnion.fi
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4.2.1 Palvelutarpeen arviointi

Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa, laheisensa tai laillisen edustajansa
kanssa. Arvioinnin lahtdkohtana on henkildn oma nakemys voimavaroistaan ja niiden vahvistamisesta. Palvelutarpeen selvit-
tamisessa huomion kohteena ovat toimintakyvyn palauttaminen, yllapitdminen ja edistaminen seka kuntoutumisen mahdolli-
suudet. Palvelutarpeen arviointi kattaa kaikki toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kogni-
tiilvinen toimintakyky. Liséksi arvioinnissa otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemista ennakoivat eri ulottuvuuksiin liittyvat
riskitekijat kuten terveydentilan epévakaus, heikko ravitsemustila, turvattomuus, sosiaalisten kontaktien vahyys tai kipu.

Miten asiakkaan palvelun tarve arvioidaan — mita mittareita arvioinnissa kaytetaan?

Asiakkaat ohjautuvat ONNIn kotihoitoon Seingjoelle, joko ostopalveluna hyvinvointialueelta, palvelusetelilla tai yksityisasiak-
kaana.

Ostopalvelu- ja palveluseteliasiakkaille palvelun tilaaja eli viranhaltija on maaritellyt palveluntarpeen, palvelutuotteen ja mah-
dollisesti my®s ohjannut tuntien sijoittumista. Asiakkuus alkaa palvelupyynnon vastaanottamisella asiakkaalta, omaiselta tai
hoitoyksikdn eli hyvinvointialueen kotihoidolta. Palvelupyynnén tullessa asiakkaan kanssa sovitaan mahdollisimman pian en-
simmainen tapaaminen eli kartoituskaynti.

Kaynnilla kaymme l&pi asiakkaan toiveet ja tarpeet ja kerromme samalla hinta-arvion palvelusta. Kartoituskaynti tehdaan
tiimiesihenkilon toimesta. Kartoituskaynnilla tehdéén palvelutarpeen kartoitus asiakkaan kanssa ja siihen voivat osallistua
omaiset ja laheiset sekd mahdollisesti viranomaisia. Palveluntuottaja on tarvittaessa yhteydessa viranhaltijaan, mikéli asiak-
kaan voinnissa tapahtuu palveluntarpeeseen liittyvid muutoksia.

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

Palvelun saajan ja h&nen omaistensa kanssa keskustellaan palvelun saajan toiveista palvelun suhteen seké hanen tavoistaan
ja tottumuksistaan. Palvelun saaja saa tietoa ja opastusta kotiin tuotettavista palveluista, mm. hanelle annetaan Onni kotihoi-
don kirjalliset asiakasohjeet.

Asiakas ja omaiset ovat jatkuvasti aktiivisesti mukana palvelutarpeen arvioinnissa.

4.2.1 Hoito-, palvelu- tai kuntoutussuunnitelma

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

Asiakkaat ohjautuvat ONNI hoivaan joko ostopalveluna, palvelusetelilld tai yksityisasiakkaana. Ostopalvelu- ja palveluseteli-
asiakkaille palvelun tilaaja eli viranhaltija on maéritellyt palveluntarpeen, palvelutuotteen ja mahdollisesti myds ohjannut tun-
tien sijoittumista. Asiakkuus alkaa palvelupyynnén vastaanottamisella asiakkaalta, omaiselta tai hoitoyksikdn eli hyvinvointi-
alueen kotihoidolta. Palvelupyynnén tullessa asiakkaan kanssa sovitaan mahdollisimman pian ensimmainen tapaaminen eli
kartoituskaynti. Kaynnilla kdymme |api asiakkaan toiveet ja tarpeet ja kerromme samalla hinta-arvion palvelusta. Kartoitus-
kaynti tehdaén tiimiesihenkilon toimesta. Kartoituskaynnilla tehd&dén palvelutarpeen kartoitus asiakkaan kanssa ja siihen voi-
vat osallistua omaiset ja |aheiset sekd mahdollisesti viranomaisia.

Kartoituksessa selvitetaan kaikki palveluntarpeet, toiveet ja odotukset, asuin- ja elinolosuhteet seka sosiaalinen verkosto.
My®os toimintakyky ja apuvélineiden tarve kartoitetaan. Kartoituskaynti ei sido asiakasta mihink&én ja se on asiakkaalle mak-
suton. Kartoituskaynnin perusteella tehddan yhdessa hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelma. Liséksi tehdaan kirjalliset pal-
velusopimukset ja kaikki asiakasta koskevat paattkset perusteluineen, mm. avaimista ym. Hyva on sopia myds siitd, mika on
yhteisesti tarvittavaa tavaraa hoitotydta toteutettaessa. Palveluseteliasiakkailta muistetaan aina pyytaa palvelusetelin numero
palvelusopimusta tehtdessa. Palvelusetelin numeroa yritys tarvitsee palvelun laskuttamiseen. Ensimmaisen kaynnin ajan-
kohta eli palvelun aloitus sovitaan yhdessa asiakkaan kanssa.

Vammaispalveluiden asiakkaille laaditaan aina palvelukuvaus. Palvelusuunnitelma siséltdd mm. kuvauksen asiakkaan voin-
nista, hdnen tarvitsemastaan avusta ja palveluista seka mahdollisista erityistarpeista. Suunnitelma tarkistetaan véhintaan ker-
ran vuodessa ja aina asiakkaan voinnin muuttuessa oleellisesti.

Hoito- ja kuntoutussuunnitelma paivitetdan saénndllisesti kuuden kuukauden vélein ja/tai asiakkaan muuttuneen tilanteen mu-
kaan.

Miten varmistetaan, ettd henkildkunta tuntee hoito- ja palvelusuunnitelman sisallén ja toimii sen mukaisesti?




Tyontekijélle kuvataan tarkasti palvelun saajan tilanne ja tarpeet kartoituskaynnin seka palvelusuunnitelman pohjalta. Kartoi-
tuslomakkeelta selvidd palvelun saajan vamman tai sairauden laatu, avustus- ja tukipalvelun tuntimaarat ja ajankohta, min-
kalaisissa asioissa avustus- ja tukipalveluita tarvitaan ja minkalaiset toiveita palvelun saajalla on palvelun suhteen.

Kotihoidossa asiakkaalle nimetdan omahoitaja, joka tuntee oman asiakkaansa suunnitelman seka tarvittaessa sen myds pai-
vittda saanndllisesti vahintadan kuuden kuukauden vélein ja/tai asiakkaan tilanteen muuttuessa.

4.2.1 Hoito- ja kasvatussuunnitelma (LsL 30.5 §)

Lastensuojelun asiakkaana olevalle lapselle tehdaan tarvittaessa erillinen hoito- ja kasvatussuunnitelma, joka tdydentaa las-
tensuojelulain 30 §8:n mukaista asiakassuunnitelmaa. Hoito- ja kasvatussuunnitelmassa arvioidaan lapsen laitoksessa tarvitse-
man hoidon ja huollon sisaltéa, ottaen huomioon, mité asiakassuunnitelmassa on méaaritelty sijaishuollon tarkoituksesta ja sen
tavoitteesta. Hoito- ja kasvatussuunnitelma tdydentéd asiakassuunnitelmaa ja tukee laitoksessa jarjestettavan tosiasiallisen
hoidon ja huolenpidon jarjestamista. Hoito- ja kasvatussuunnitelma on annettava tiedoksi lapsen asioista vastaavalle sosiaali-
tyontekijalle seka lapsen huoltajille.

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

Taman omavalvontasuunnitelman mukaiset palvelut eivét ole lastensuojelulain 30 8:n mukaista toimintaa

4.2.2 Asiakkaan kohtelu

Itsemaaradmisoikeuden vahvistaminen

Iltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen vapauteen, koskemat-
tomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaméan suojaan. Henkilékohtainen
vapaus suojaa henkilén fyysisen vapauden ohella myds héanen tahdonvapauttaan ja itsemaéréaamisoikeuttaan. Sosiaalihuollon
palveluissa henkildkunnan tehtédvéna on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hénen osallistu-
mistaan palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen.

Miten yksikdssa vahvistetaan asiakkaiden itsemaaraamisoikeuteen liittyvia asioita kuten yksityisyytta, vapautta paat-
tad itse omista jokapaivaisista toimista ja mahdollisuutta yksil6lliseen ja omannékdiseen elamaan?

Asiakkaalla on oikeus osallistua itsedan koskevaan paatoksentekoon, asiakkaan kotona tapahtuvassa tydssa tdma korostuu en-
tisestaan. Tyontekijat toimivat asiakkaan ohjeiden mukaan ja toteuttavat asiakkaan toiveita aina, kun se on mahdollista ja rea-
listisesti toteutettavissa. Asiakkaan omia voimavaroja tunnistetaan ja hyddynnetdan. Tyontekijoilla on vaitiolovelvollisuus.

Itsem&ardamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kdytannot

Sosiaalihuollon asiakkaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen, ja palveluja toteutetaan lahtokohtai-
sesti rajoittamatta henkilon itseméaaraamisoikeutta. Jos rajoitustoimenpiteisiin joudutaan turvautumaan, on niille oltava laissa
saadetty peruste ja sosiaalihuollossa itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan tai muiden
henkildiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua. ltsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteista tehdaan asianmukaiset
kirjalliset paatdkset. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henki-
16n ihmisarvoa kunnioittaen. Lastensuojeluyksikdille lasten ja nuorten itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta on erityiset séan-
nokset lastensuojelulaissa.

Iltsemé&araédmisoikeutta koskevista periaatteista ja kaytannoista keskustellaan seké asiakasta hoitavan laakarin ettd omaisten
ja laheisten kanssa ja ne kirjataan asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Rajoittamistoimenpiteista tehddan kirjaukset
myds asiakastietoihin.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Suuri osa sosiaalipalveluista tehdyista kanteluista koskee asiakkaan kokemaa epéasiallista kohtelua tai ep&onnistunutta vuo-
rovaikutustilannetta tydntekijan kanssa. Asiakkaalla on oikeus tehd& muistutus toimintayksikon vastuuhenkilélle tai johtavalle
viranhaltijalle, mikéli han on tyytyméaton kohteluunsa. Palvelun perustuessa ostosopimukseen muistutus tehdaan jarjestamis-
vastuussa olevalle viranomaiselle. Yksikdssa tulisi kuitenkin ilman muistutustakin kiinnittd&d huomiota ja tarvittaessa reagoida
epaasialliseen tai loukkaavaan kaytokseen asiakasta kohtaan.

Asiakkaidemme kohtelu perustuu Onnin laatuperiaatteisiin:

1) Teemme ty6té asiakkaitamme varten




2) Laadusta on vastuussa jokainen tyontekija

3) Laatu mitataan joka paivéa asiakastyon onnistumisen kautta

Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan, miten varmistetaan asiakkaiden asiallinen kohtelu ja miten menetelldéan, jos
epaasiallista kohtelua havaitaan?

Asiakkaat voivat tarvittaessa antaa palautetta palvelusta vastaavalle esihenkil6lle, palvelupaallikdlle tai tilaajan viranhaltijalle.
Mahdolliset palautteet ja muistutukset kasitellaan viipymatta ja ne selvitetdan kaikkien asianosaisten henkildiden kanssa esi-
miehen toimesta. Mikali asia tai palaute koskee esihenkilén toimintaa, niin palaute kasitellaan palvelupaallikon toimesta.
Mahdolliseen epaasialliseen kohteluun puututaan valittdmasti, ja tydnantajalla on tarvittaessa kaytéssaan varoitus- tai irtisa-
nomismenettely, mikéli kyseessa on huomattava tydntekijan tekeman virhe. Palautetta voi antaa myds sahkdisesti ja nimettd-
mana yrityksen nettisivujen kautta.

Mahdolliset haittatapahtumat ja vaaratilanteet k&sitelldan aina tarvittaessa asiakkaan ja/tai omaisen kanssa.

Sosiaalihuoltolaki: henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus seka toimenpiteet ilmoituksen johdosta.

48 §

Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus

Sosiaalihuollon henkilostddn kuuluvan tai vastaavissa tehtévissa toimeksiantosuhteessa tai itsendisend ammatinharjoittajina
toimivien henkildiden on toimittava siten, ettd asiakkaalle annettavat sosiaalipalvelut toteutetaan laadukkaasti.

Edella 1 momentissa tarkoitetun henkildn on ilmoitettava viipyméatta toiminnasta vastaavalle henkil6lle, jos hén tehtévissaan
huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epékohdan uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. limoituksen
vastaanottaneen henkilén on ilmoitettava asiasta kunnan sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle. llmoitus voidaan tehda sa-
lassapitosaénndsten estamatta.

Kunnan ja yksityisen palveluntuottajan on tiedotettava henkildstdlleen ilmoitusvelvollisuudesta ja sen kayttoon liittyvista asi-
oista. limoitusvelvollisuuden toteuttamista koskevat menettelyohjeet on siséllytettava 47 §:ssa tarkoitettuun omavalvonta-
suunnitelmaan. limoituksen tehneeseen henkilddn ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

49 §
Toimenpiteet ilmoituksen johdosta

Edella 48 §:n 2 momentissa tarkoitetun ilmoituksen vastaanottaneen henkilén tulee kaynnistaa toimet epdkohdan tai ilmeisen
epakohdan uhan poistamiseksi. Henkilén on ilmoitettava asiasta salassapitosdanndsten estamatta aluehallintovirastolle, jos
epékohtaa tai iimeisen epakohdan uhkaa ei korjata viivytyksetta.

Aluehallintovirasto tai Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto voi antaa maarayksen epakohdan poistamiseksi ja
paattéa sité koskevista lisatoimenpiteistd siten kuin erikseen saédetaan.

4.2.3 Asiakkaan osallisuus

Asiakkaiden ja omaisten osallistuminen yksikdén laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen

Eri-ikaisten asiakkaiden ja heidan perheidensé ja laheistensé huomioon ottaminen on olennainen osa palvelun sisallon, laadun,
asiakasturvallisuuden ja omavalvonnan kehittdmista. Koska laatu ja hyva hoito voivat tarkoittaa eri asioita henkilostolle ja asi-
akkaalle, on systemaattisesti eritavoin keratty palaute tarkeda saada kayttoon yksikon kehittamisessa.

Palautteen keraaminen

Miten asiakkaat ja heidan laheisensa osallistuvat yksikén toiminnan, laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen? Miten
asiakaspalautetta kerataan?

Asiakaspalautetta voi antaa suullisesti ja kirjallisesti, omalla nimelldaan tai nimettdémana (sahkdisen palautelomakkeen
kautta). Tulleet asiakaspalautteet kirjataan laatujarjestelmaan, josta ne menevat toiminnan vastaavan henkilon kasittelyyn.
Vastaava esihenkil6 selvittda ja ratkaisee palautteet, joiden kasittelystd menee tieto yksikdn johdolle. Asiakaspalautteet ja
toimenpiteet kdydaan lapi henkildstbpalaverissa tai tarvittaessa lapi palautetta saaneen henkilén kanssa.




ONNIn Valtakunnallisella tyytyvaisyyskyselylla kartoitetaan kotiin tuotettavien palvelujen toimivuutta ja laadukkuutta eri vas-
taajaryhmissa. Kysely lahetetaén sahkoisesti kunnille, palvelun saajille ja tydntekijdille. Kyselyt toteutetaan kerran vuodessa.

Palautteen késittely ja kayttd toiminnan kehittdmisessa
Miten asiakaspalautetta hyédynnetdan toiminnan kehittdmisessa?

ONNIn kotihoidon laatua seurataan jokapdivaisesséa toiminnassa. Operatiiviseen tydhon osallistuvat myos esihenkiltt, joten
he ovat lahella arjen toimintaa ja ndkevéat mahdollisia laadun vajeita. Palautetta voi antaa péaivittéin verkkosivun kautta,
puhelimitse tai suullisesti. Saadut palautteet ohjautuvat tiimiesihenkildlle ja palvelup&éllikolle. Kaikki palautteet kuten Kiitok-
set, kehittdmisideat ja reklamaatiot kirjataan Falcony jarjestelmaan ja kasitellaan esihenkilén toimesta tydntekijdiden kanssa
tiimipalavereissa saannollisesti.

Tyontekija kirjaa havaitut poikkeamat séhkoisesti Falconyn poikkeamalomakkeelle ja toimittaa sen valittémasti timiesihen-
kilolle. Vakavat poikkeamat kirjataan laatujarjestelmaan (Falcony). Tiimiesihenkild kasittelee poikkeamat tiimipalaverissa
henkildston kanssa poikkeaman kasittelyprosessin mukaisesti. Laatua seurataan ja kehitetddn vuosittaisten toteutettavien
auditointien avulla. Yrityksessa toteutetaan seka sisdisia etta ulkoisia auditointeja.

4.2.4 Asiakkaan oikeusturva

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvaan sosiaalihuoltoon ja hyvaan kohteluun ilman syrjintda. Asiakasta on
kohdeltava hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja yksityisyyttdan kunnioittaen. Tosiasialliseen hoitoon ja palveluun liittyvat
paatokset tehdaan ja toteutetaan asiakkaan ollessa palvelujen piirissé. Palvelun laatuun tai saamaansa kohteluun tyytymatto-
malla asiakkaalla on oikeus tehdd muistutus toimintayksikén vastuuhenkilélle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi
tehda tarvittaessa myds hanen laillinen edustajansa, omainen tai laheinen. Muistutuksen vastaanottajan on kasiteltava asia ja
annettava siihen kirjallinen, perusteltu vastaus kohtuullisessa ajassa.

a) Muistutuksen vastaanottaja

Sosiaalipalveluja koskevissa ristiriitatilanteissa tai epaselvissa tilanteissa muistutuksen vastaanottaja on palvelupaallikko tai
tiimiesihenkil®. Tarvittaessa kunnan sosiaaliasiamies neuvaoo ristiriitatilanteiden ratkaisussa.

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seka tiedot hanen tarjoamistaan palveluista

Etelé-Pohjanmaan hyvinvointialue
Sosiaaliasiamies

Sosiaaliasiamiehen tavoitat : ma-to 9-11

Puhelinnumero: 040 8302020

Sahkdopostiosoite:

Kéayntiosoite: Mediwest (3krs), Koskenalantie 16 60220 Seingjoki

c) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sitd kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvonnan verkkopalvelusta tai kuluttajaneuvonnan puhelinpalvelusta.
saat ohjeita ja apua kuluttamiseen liittyvissa asioissa, joissa osapuolina ovat kuluttaja ja yritys.

www.kuluttajaneuvonta.fi

Kuluttajaneuvonnan puhelinpalvelu
Palveluaika ma, ti, ke, pe klo 9-12, to klo 12—-15.

029 505 3050
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d) Miten yksikén toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapaattkset késitelldan ja huomioidaan
toiminnan kehittdmisessa?

Muistutukset kasitelladn ensin sisaisesti ja poikkeaman kasittelysta vastaa tiimiesihenkild. Laatupoikkeaman ollessa merkit-
tava tiimiesihenkild ilmoittaa poikkeamasta palvelupaallikélle.

Muistutukset, kantelut ja muut valvontapaatdkset huomioidaan tarvittaessa nopeillakin toimintatavoilla ja huomioidaan aina
toiminnan kehittdmisessa ja laadun parantamisessa.

e) Tavoiteaika muistutusten kasittelylle

Muistutusten kasittely toteutuu kahden viikon sisalla.

4.3.1 Hyvinvointia, kuntoutumista ja kasvua tukeva toiminta

a) Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edis-
taminen

Asiakkaiden toimintakykya yllapidetaan ja edistetdan osana jokapaivaista tyota. Tyontekijat ottavat asiakkaan mukaan paivittai-
siin toimiin. Jokainen asiakas osallistuu omien kykyjensa ja taitojensa mukaan normaaleihin paivittéisiin toimiin. Tyontekijat
tekevat kuntouttavan tydotteen periaatteiden mukaisesti vain sellaiset toiminnot, joihin asiakas ei itse pysty. Erityista huo-
miota kiinnitetdan asiakkaiden ulkoilun tukemiseen. Asiakkaan fyysista, psyykkista ja sosiaalista hyvinvointia seurataan kayn-
tien yhteydessa.

b) Lasten ja nuorten liikunta- ja harrastustoiminnan toteutuminen

Asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liittyvéat paivittaiseen liikkkumiseen, ulkoiluun,
kuntoutukseen ja kuntouttavaan toimintaan.

Miten asiakkaiden toimintakykyd, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumista seura-
taan?

Asiakkaan toimintakyvyn ja hyvinvoinnin seurantaa tehdaan jokaisen kaynnin yhteydessa. Asiakkaan tarpeet, toiveet ja tavoit-
teet kdydaan lapi saanndéllisesti. Toimintaa valvotaan yhdessa viranhaltijan kanssa.
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4.3.2 Ravitsemus

Miten yksikbn omavalvonnassa seurataan asiakkaiden riittavaa ravinnon ja nesteen saantia seka ravitsemuksen ta-
soa?

Kotona asuvat asiakkaat ruokailevat oman paivarytminsa mukaisesti ja siihen osallistuu tarvittaessa yhteistydtahoja (omaiset,
kotihoito). Ty6ntekijat seuraavat riittdvan ravinnon ja nesteen saantia paivittain ja tarvittaessa avustavat seka ohjaavat asia-
kasta elintarvikkeiden tilaamisessa.

TyoOntekijat seuraavat asiakkaiden ravitsemustilaa ja ohjaavat tarvittaessa tottumuksia terveellisempaan suuntaan asiakkaan
itsemaaraamisoikeus huomioiden. Asiakkaan painoa seurataan vahintaan 1xkk.

4.3.3 Hygieniakaytannot

Yksikon hygieniatasolle asetetut laadulliset tavoitteet ja sen toteutumiseksi laaditut toimintaohjeet seka asiakkaiden yksilélliset
hoito- ja palvelusuunnitelmat asettavat omavalvonnan tavoitteet, joihin kuuluvat asiakkaiden henkilokohtaisesta hygieniasta
huolehtimisen lisdksi infektioiden ja muiden tarttuvien sairauksien leviamisen estaminen.

Miten yksik6sséa seurataan yleista hygieniatasoa ja miten varmistetaan, ettd asiakkaiden tarpeita vastaavat hygienia-
kaytannot toteutuvat laadittujen ohjeiden ja asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmien mukaisesti?

Onnin kotihoidossa hygienian kannalta on tarkead, etta kotikaynnit ovat ammattilaisten tekemia ja ennalta suunniteltuja seka
tarkoituksenmukaisia. Suurin osa vélineista on kertakayttdisia ja ne havitetaén heti kayton jalkeen. Tydtehtavat tehdaén aina
puhtaasta likaiseen toimintamallin mukaisesti ja tydtehtavéat suunnitellaan etukateen huolella. Keskeisessa roolissa ovat oikea
kasihygienia, tarpeen mukainen suojavarustus sek& niiden vaihtaminen, hygieniaohjeiden noudattaminen ja sédannélliset kou-
lutukset. Tarkeda on, etté hoitohenkildkunta noudattaa aseptisen omantunnon periaatetta.

Suunena-suojusta kdytetaan aina voimassa olevien valtakunnallisten ohjeiden ja tilaajatahon ohjeen mukaan. Suojatakkia kay-
tetdan infektoituneita eritteitd kasiteltdessa ja toimenpiteissa, joihin liittyy tartuntavaara. Tarvittaessa kaytetddn myos paa-
hinetta.

Asiakkaan hoidontarpeen mukaan asiakkaan henkildkohtainen hygienia voi olla asiakkaan itsensa hoidettavana tai Onnihoivan
vastuulla. Tydntekijan auttaessa asiakasta asiakkaan henkil6kohtaisen hygienian yllapidossa, on siité selkeét tydohjeet kirjattu
asiakastehtaviin.

Hygieniakaytannodissa ohjaa ONNIn yleiset hygieniakaytantd ohjeet, tilaajatahon ohjeistamat hygieniaohjeistukset seka ajan-
kohtaiset Covid-19 ohjeistukset ja toimimme niiden ohjeiden mukaan asiakaskaynneilla

4.3.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Palvelujen yhdenmukaisen toteutumisen varmistamiseksi on yksikélle laadittava toimintaohjeet asiakkaiden suun terveyden-
hoidon seké kiireettdman ja kiireellisen sairaanhoidon jarjestamisesta. Toimintayksikéllé on oltava ohje myos &killisen kuole-
mantapauksen varalta.

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

Palvelunsaajat ovat perusterveydenhuollon asiakkaita samoin perustein kuin muut kotona asuvat henkil6t. Tydntekijat aut-
tavat tarvittaessa ajanvarauksessa perusterveydenhuoltoon sek& hammashoitoon ja toimii liséksi avustajina kaynneilla.

Kotihoidossa paivittaisesta hoidosta vastaa ammattihenkil6t. Asiakkaan tarvitseman hoidon luonne méarittelee sen, mink&a
ammattiryhman edustaja asiakkaan luona kay ja missakin kaynnissa. Saanndéllisen kotihoidon piirissé olevien 65- vuotta
tayttaneiden asiakkaiden laékaripalveluista vastaa hyvinvointialueen terveyskeskuksen laékari. Ajanvaraukset tapahtuvat
yleensa sairaanhoitajan tekemén arvioinnin perusteella. Omal&akari tarkistaa asiakkaan laakityksen kunnallisella puolella
kerran vuodessa.

Akuuttitilanteissa asiakas toimitetaan ensiapuun, jossa ensiavun laakari tekee paatdksen mahdollisesta jatkohoidosta ter-
veyskeskuksessa tai sairaalassa. Tarvittaessa asiakkaan kotiin hélytetdan hatakeskuksesta ambulanssi
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b) Miten pitk&aikaissairaiden asiakkaiden terveyttd edistetédén ja seurataan?

Palvelunsaajan terveyden ja hyvinvoinnin tilaa seurataan jokaisen kdynnin yhteydessa, ja tarvittaessa yhteistytta tehdéan
mm. Hyvinvointialueen kotihoidon kanssa, josta tarvittaessa konsultoidaan asiakkaan asuinalueen terveyskeskus-/ omalaa-
kéri.

c) Kuka yksikdssa vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?

Omavalvonnan osalta kotihoidossa vastuuhenkiléna on asiakkaiden terveyden — ja sairaanhoidosta on vastuussa vastaava
sairaanhoitaja, joka tarvittaessa konsultoi hyvinvointialueen kotihoidon sairaanhoitajaa /terveyskeskuslaakaria
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4.3.5 Laakehoito

Turvallinen laékehoito perustuu sdanndllisesti seurattavaan ja pdivitettdvaan ladkehoitosuunnitelmaan. STM:n Turvallinen 14&-
kehoito - oppaassa linjataan muun muassa ladkehoidon toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyva vastuunjako seka vahim-
maisvaatimukset, jotka jokaisen la&kehoitoa toteuttavan yksikdn on taytettavd. Oppaan ohjeet koskevat seka yksityisia etta
julkisia laékehoitoa toteuttavia palveluntarjoajia. Yksikdlle on oppaan mukaan nimettava ladkehoidon vastuuhenkilo.

Laakehoitosuunnitelma tarkastetaan vuosittain. Tarkastamisesta ja tarvittaessa paivityksesta vastaa vastaava sairaanhoi-
taja.

Yrityksen ladkehoitosuunnitelmaa péivitetdén asetusten, ohjeistusten tai toimintatapojen muuttuessa. Toimintayksikon ladke-
hoitosuunnitelmaa paivitetaan, mikali tallaisia muutoksia tapahtuu. Toimintayksikén ladkehoitosuunnitelma vastaa yrityksen
yhteista ladkehoitosuunnitelmaa ja siihen tehdaan yksikkdkohtaisia tarkennuksia vain perustelluista syista.

Yrityksen vastuulla olevien asiakkaiden ladkehoidon paavastuu on vastaavalla sairaanhoitajalla. Jokaiselle asiakkaalle on luotu
oma laakelista, jota joko vastaava sairaanhoitaja tai lahihoitaja paivittaa ladkityksen muuttuessa. Lédkkeenjako tapahtuu ai-
noastaan koulutetun henkiloston toimesta. Jokaisen asiakkaan laékelistaa sailytetdan sekd asiakkaan luona etté sahkdisesti
toimistolla. Muutoksien tapahtuessa paivitykset tehdaén sahkoiseen jarjestelmaan seka tulostetaan asiakkaalle péivitetty 18-
kelista. Ladkkeiden hankinnasta vastaa joko hyvinvointialueen kotihoito, asiakas itse, yritys tai apteekki.

Laakehoitoa toteuttava henkildkunta varmistaa aina ladkkeen annon ja jaon yhteydessa, etté ladke on sailytetty oikein ja se ei
ole vanhentunut. Laakejate on ongelmajatetté. Apteekki huolehtii Iadkkeiden asianmukaisesta havittdamisesta. Avohuollon ap-
teekista hankitut asiakkaiden vanhentuneet, kayttokelvottomat, kayttdmatta jaaneet tarpeettomat tai laakekieltoon asetetut
ladkkeet palautetaan apteekkiin. Kayttokelpoisille, kaytdsta poistuneille 1aakkeille pyydetédn asiakkaan lupa niiden havittami-
seen.

Laékehoidon riskien vahentamisen toimenpiteet:
Med Groupissa toteutetaan seuraavia toimenpiteita riskien vahentamiseksi:

= Laékehoitoa toteuttava henkild tarkistaa ladkelistan viikoittain seka ladkemuutoksen tullessa

= Laakehoitoa toteuttava henkild vastaa péivitetyn ladkelistan toimittamisesta hoitotiimiin

= Laakkeet kaksoistarkistetaan aina, kun se on mahdollista; kaksoistarkistus tarkoittaa, etté kaksi eri henkil6a tarkistaa jaetut
ladkkeet — [Adkeannoksen antaja tarkistaa ladkkeet aina antamisen yhteydessa

= Huumekorttien ja PKV-laékkeiden vastaavuus tarkistetaan paivittain

= Ammatillisen koulutuksen saaneet hoitajat, jotka toteuttavat l&dkehoitoa, ovat suorittaneet LOP-koulutuksen ja antaneet
osaamisestaan naytot. Lisaksi sairaanhoitaja perehdyttaa lahihoitajat ladkelistan tulkitsemiseen ja ladkkeiden annosteluun.

Opiskelijan toimiessa tilapaisesti sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilén tehtévissé tydnantaja maéarittaa opiskelijan
oikeudet Iadkehoidon toteuttamisessa huomioiden opiskelijan valmiudet ja tydyksikon l[Adkehoidon vaativuuden. Opiskelijan on
oltava kirjoilla oppilaitoksessa voidakseen toteuttaa l&8kehoitoa sijaisena toimiessaan, ja hénen tulee olla suorittanut LOVe-
koulutus. Yksikdssa nimetaan kirjallisesti opiskelijalle ohjaaja, joka on oikeutettu itsendisesti harjoittamaan kyseistd ammattia
sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilond, ja jolla on riittva kaytannon kokemus. Opiskelijan l1ddkehoidon osaaminen
varmistetaan kerran viikossa opiskelijan antamalla nayt6lld, ja se dokumentoidaan.

Ty6nantajan velvollisuus on huolehtia tydntekijéiden tdydennyskoulutuksesta. Koska ladkehoito muuttuu jatkuvasti, tulee tay-
dennyskoulutuksen sisaltdd my6s sdanndllisté koulutusta laékkeista ja 1adkehoidon toteuttamisesta. Tybnantajan tulee huo-
lehtia, ettd tyontekija hallitsee hanelle annetut I&akehoitoon liittyvat tehtavat sekd on ajan tasalla toiminta- ja tydyksikossa
tapahtuvista laékehoitoon liittyvistd muutoksista. Mikéali yksikkdon tulee kaytt6on uusia ladkkeitd, tai mikali olemassa olevien
ladkkeiden kaytto tai maaraykset muuttuvat, tulee tydntekijdille antaa ndista tarvittava koulutus. Koulutuksen suunnittelusta ja
valvonnasta vastaa tydyksikon vastaava sairaanhoitaja.

Koulutuksen voi toteuttaa vastaavan sairaanhoitajan ohjauksessa myds muu em. asioihin perehtynyt laékeluvallinen tai ulko-
puolinen kouluttaja. Taydennyskoulutusta annetaan tarvittaessa omavalvontahavaintojen ja/tai Falcony-ilmoitusten perus-
teella. Taydennyskoulutus voidaan kohdentaa yksittdiseen tyontekijaan, tydyksikkdon tai koko organisaatioon.
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a) Miten toimintayksikén ladkehoitosuunnitelmaa seurataan ja péivitetaan?

Konsernitasoinen ladkehoitosuunnitelma péivitetdan asetusten, ohjeistusten tai toimintatapojen muuttuessa.

b) Kuka yksikdsséa vastaa ladkehoidosta?

Tiimiesihenkild, sairaanhoitaja seka vastuulaakari

4.3.6 Yhteisty0 eri toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon asiakas saattaa tarvita useita palveluja yhtaaikaisesti ja idkkaiden asiakkaiden siirtymat palvelusta toiseen ovat
osoittautuneet erityisen riskialttiiksi. Myds lastensuojelun asiakas voi tarvita koulun, terveydenhuollon, psykiatrian, kuntoutuk-
sen tai varhaiskasvatuksen palveluja. Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan kannalta toimiva ja hanen tarpei-
taan vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteistyota, jossa erityisen tarkeéé on tiedonkulku eri toimijoiden valilla.

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

Palvelun saajan suostumuksesta kotiin tuotettavien palveluiden tydntekijat voivat tehdé yhteistydtd muiden palvelukokonai-
suuteen kuuluvien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunantajien kanssa. Yhteistyd ja tiedonkulku toteutetaan kirjallisesti tai
puhelimitse.

Alihankintana tuotetut palvelut (maarayksen kohta 4.1.1.)

Miten varmistetaan, ettd alihankintana tuotetut palvelut vastaavat niille asetettuja siséltd-, laatu- ja asiakasturvalli-
suusvaatimuksia?

Yksikdssa ei ole alihankintana tuotettuja palveluita.

Yhteisty0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta sosiaalihuollon lainséddanngsta tulevia velvoitteita. Palo- ja
pelastusturvallisuudesta sek& asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri viranomaiset kunkin alan oman lainsdddannén
perusteella. Asiakasturvallisuuden edistaminen edellyttda kuitenkin yhteisty6ta muiden turvallisuudesta vastaavien viranomais-
ten ja toimijoiden kanssa. Palo- ja pelastusviranomaiset asettavat omat velvoitteensa edellyttamalla mm. poistumisturvallisuus-
suunnitelman ja ilmoitusvelvollisuus palo- ja muista onnettomuusriskeista pelastusviranomaisille. Asiakasturvallisuutta varmis-
taa omalta osaltaan myds holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta hen-
kilosta seké vanhuspalvelulain mukainen velvollisuus ilmoittaa iakkaasta henkilosta, joka on ilmeisen kykeneméatén huolehti-
maan itsestaan. Jarjestoissa kehitetdan valmiuksia myos iakkaiden henkildiden kaltoin kohtelun kohtaamiseen ja ehkaisemi-
seen.

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

Kartoitus- ja ensikéynnin yhteydessé selvitetdén kohteessa noudatettavat kaytanndt mm. jatteiden lajittelu, hatapoistumistiet,
alkusammutusvélineet, ensiaputarvikkeet, mahdollinen pelastussuunnitelma, apuvélineiden kéyttd ja hoitotarvikkeiden sijainti
(mm. hygieniaan liittyvat tarvikkeet). Palvelun saaja on ty6njohdollisessa asemassa tyontekijddn ndhden ja néin ollen vas-
tuussa em. asioiden perehdyttamisesta.

Tyontekijoilla on velvollisuus kertoa tiimiesihenkil6lle, mikéli havaitsevat asiakasturvallisuudessa epékohtia, esimerkiksi asi-
akkaan voinnin muuttuessa. Tiimiesihenkild on niissa tilanteissa tarvittaessa yhteydessa viranhaltijaan
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4.4.1 Henkilosto

Hoito- ja hoivahenkildstdn maéré, rakenne ja riittavyys sekd sijaisten kdytén periaatteet

Henkildstdsuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava lainsaadantd, kuten esimerkiksi yksityisessa paivahoi-
dossa varhaiskasvatuslaki ja paivahoitolaki ja lastensuojeluyksikdissa lastensuojelulaki seké@ sosiaalihuollon ammattihenki-
l6ista annettu laki, joka tuli voimaan 1.3.2016. Jos toiminta on luvanvaraista, otetaan huomioon myds luvassa maaritelty hen-
kildstdomitoitus ja rakenne. Tarvittava henkilostomaara riippuu asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistosta.
Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissa huomioidaan erityisesti henkildston riittdva sosiaalihuollon ammatillinen osaaminen.

Omavalvontasuunnitelmasta pitda kayda ilmi, paljonko yksikdssa toimii hoito- ja hoivahenkilésttd, henkildston rakenne (eli
koulutus ja tydtehtavat) seké minkalaisia periaatteista on sovittu liittyen sijaisten/varahenkildston kayttdon. Julkisesti esilla pi-
dettavaan suunnitelmaan ei kirjata tydntekijdiden nimié vaan henkiléstén ammattinimike, tyétehtavét, henkildstomitoitus ja hen-
kildston sijoittuminen eri tydvuoroihin. Suunnitelmaan kuuluu kirjata myds tieto siitd, miten henkiléstovoimavarojen riittdvyys
varmistetaan.

a) Mika on yksikon hoito- ja hoivahenkildstdn maaré ja rakenne?

ONNIn kotihoidon Seingjoen yksikdssa tydskentelee tiimiesihenkild, 2 sairaanhoitaja, 11 lahihoitajaa, 1 geronomi, 1 sosio-
nomi seka 5 lahihoitajaopiskelijaa.

b) Mitk& ovat yksikdn sijaisten kdaytdn periaatteet?

ONNI kotihoito Seinajoki tarjoaa osa-aikaisille tyontekijoilleen liséatéita ja sijaisuuksia. Jokaiselle uuteen tydkohteeseen me-
nevélle sijaiselle annetaan kohdekohtainen perehdytys ennen tydn aloittamista. Tarvittaessa jatkuvalla rekrytoinnilla sijai-
nen palkataan, jos tehtévia ei muuten saada hoidettua

c) Miten henkildstbévoimavarojen riittdvyys varmistetaan?

Tyontekijdiden rekrytointi aloitetaan valittdmasti hyvinvointialueelta saatujen tietojen perusteella tai asiakastyon lisaanty-
essd. Rekrytointikanavana kaytetédan ensisijaisesti omaa tydntekijapoolia seka toissijaisesti julkisia ilmoituksia. Tydnteki-
jan rooli ja tyon tavoitteet seka sisallot kuvataan realistisesti. Rekrytoinnin tavoitteena on 16ytaa yhteisiin tavoitteisiin sitou-
tunut sopiva ja pateva tydntekija

Térkeité seikkoja myds henkildstévoimavarojen riittdvyyteen:
o hyva perehdytys
o esihenkilon tuki

Henkildstdn rekrytoinnin periaatteet

Henkildstdn rekrytointia ohjaavat tydlainsdadanto ja tydehtosopimukset, joissa maaritelladn seka tydntekijdiden etta tydnanta-
jien oikeudet ja velvollisuudet. Erityisesti palkattaessa asiakkaiden kodeissa ja lasten kanssa tyéskentelevia tyontekijoita ote-
taan huomioon erityisesti henkildiden soveltuvuus ja luotettavuus. Taman liséksi yksikolla voi olla omia henkildston rakentee-
seen ja osaamiseen liittyvia rekrytointiperiaatteita, joista avoin tiedottaminen on tarke&é niin tyon hakijoille kuin tydyhteison
tyontekijoille.

a) Mitké& ovat yksikén henkilokunnan rekrytointia koskevat periaatteet?

ONNI kotihoito Sein&joki rekrytoi tarpeen mukaan uusia tyontekijoitéd. Kotiin tuotavissa palveluissa tydskentelee paljon
osa-aikaisia tyontekijoita, joille tarjotaan lisatoitéd. Rekrytoimme jatkuvasti toimialan osaajia palvelun saajan tarpeiden mu-
kaan. Vuosiloma-aikoihin varaudutaan aloittamalla keséaty6rekrytoinnit helmi-maalikuussa.

b) Miten rekrytoinnissa otetaan huomioon erityisesti asiakkaiden kodeissa ja lasten kanssa tydskentelevien soveltu-
vuus ja luotettavuus?

Tyontekijéiden, myos sijaisten, luotettavuus selvitetddn ennen tydsopimuksen allekirjoitusta. Tydhon valittavien tydnhakijoi-
den henkildtiedot tarkistetaan tarvittaessa ja mikali palvelunsaaja on alaikéinen, tarkistetaan tydnhakijalta liséksi rikosrekis-
teriote. Ulkomaalaistaustaisten tydntekijoiden oleskelulupa ja tydlupa tarkistetaan ennen tydsopimuksen allekirjoittamista.

16



Kuvaus henkildstén perehdyttamisesta ja taydennyskoulutuksesta

Toimintayksikdn hoito- ja hoivahenkilostd perehdytetddn asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan seka oma-
valvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds yksikdssa tydskentelevia opiskelijoita ja pitkaan toista poissaolleita. Johtamisen
ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteisé omaksuu uudenlaista toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja tyo-
hén mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnassa. Sosiaalihuollon ammattihenkildlaissa saadetaan tyonteki-
joéiden velvollisuudesta yllapitad ammatillista osaamistaan ja tyénantajien velvollisuudesta mahdollistaa tydntekijéiden tayden-
nyskouluttautuminen.

Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) saadetaan tydntekijan velvollisuudesta (48—49 §) tehda ilmoitus havaitsemastaan epékoh-
dasta tai epdkohdan uhasta, joka liittyy asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamiseen. lImoitusvelvollisuuden toteuttamisesta on
laadittava toimintayksikélle ohjeet, jotka ovat osa omavalvontasuunnitelmaa. Laissa korostetaan, ettei iimoituksen tehneeseen
henkil6dn saa kohdistaa kielteisia vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

Iimoituksen vastaanottaneen tulee kdynnistda toimet epakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja ellei niin tehda, ilmoituksen
tekijan on ilmoitettava asiasta aluehallintovirastolle. Yksikdn omavalvonnassa on maaritelty, miten riskinhallinnan prosessissa
epakohtiin liittyvat korjaavat toimenpiteet toteutetaan. Jos epéakohta on sellainen, etté se on korjattavissa yksikon omavalvon-
nan menettelyssa, se otetaan valittdmasti siella tyén alle. Jos epakohta on sellainen, etta se vaatii jarjestamisvastuussa olevan
tahon toimenpiteita, siirretdan vastuu korjaavista toimenpiteista toimivaltaiselle taholle.

a) Miten yksikdssa huolehditaan tydntekijéiden ja opiskelijoiden perehdytyksesta asiakasty6hdn ja omavalvonnan
toteuttamiseen.

ONNIn kotihoidon perehdyttamissuunnitelman mukaan tiimiesihenkild perehdyttdd uudet tyontekijat tydsuhteen alkaessa
toimintatapoihin kotihoidossa. Perehdytyksesséa koulutamme tyontekijéita tydsséa esiintyvien riskien tunnistamiseen ja kasit-
telyyn. Perehdytyksesséa on tydkaluna uuden tydntekijan perehdytyskortti, jonka tyontekija ja perehdyttaja tayttavat. Yleis-
perehdytyksen tyontekija perehdytetdén palvelunsaajan luona hoito- ja palvelusuunnitelman mukaiseen hoitamiseen. Onni
kotihoito on laatinut kotihoidon tydntekijéilleen kotihoidon palvelukésikirjan, jossa on selkeésti kuvattu mm. kotihoidon teh-
tavia ja tyoturvallisuutta.

Liséksi palvelun saaja perehdyttaa tydntekijan tydskenteleméan hanen luonaan ja hénen toiveittensa mukaisesti.

b) Miten henkilékunnan velvollisuus tehda ilmoitus asiakkaan palveluun liittyvista epakohdista tai niiden uhista on
jarjestetty ja miten epakohtailmoitukset kasitelladn seka tiedot siitd, miten korjaavat toimenpiteet toteutetaan
yksikdn omavalvonnassa (katso riskinhallinta).

Henkildkunnalla on aina velvollisuus tehda ilmoitus kaikista epakohdista, joilla saattaa olla vaikutusta asiakkaalle, henkil6s-
tolle tai kolmannelle osapuolelle. Kaikissa naissa tapauksissa toimitaan laatujarjestelméan mukaisesti, kuten aikaisemmin ku-
vattu riskienhallinta osiossa.

¢) Miten henkil6kunnan taydennyskoulutus jéarjestetaan?
Uusi tyontekija

Onni kotihoidon perehdyttdmissuunnitelman mukaan tiimiesihenkilét perehdyttavat uudet tyontekijat tydsuhteen alkaessa
ONNIn kotihoidon toimintatapoihin sekd kotiin annettavien palveluiden tehtaviin yleisesti, sen erityispiirteisiin ja erilaisten
apuvalineiden kayttamiseen. Perehdytyksessa koulutamme tydntekijoitd myods tydssa esiintyvien riskien tunnistamiseen ja
kasittelyyn. Ylla mainitun yleisperehdytyksen jalkeen uudet tydntekijat perehdytetdén ja koulutetaan palvelun saajan luona
mm. tarvittavien apuvélineiden kayttoon. Lisaksi palvelun saaja perehdyttaé tarvittaessa tydntekijan tytskentelemaan héanen
luonaan ja hénen toiveittensa mukaisesti. ONNI on laatinut tyontekijoilleen kotihoidon k&sikirjan, jossa on selkeasti kuvattu
mm. avustajan tehtavia ja ty6turvallisuutta.

Taydennyskoulutukset:

Haluamme panostaa henkilbkuntamme ammatilliseen osaamiseen saénndllisella koulutuksella ja huolehtimalla muun koulu-

tuksen lisaksi myos lakisdateiset velvoitteemme kuten ladkehoito- ja ensiapukoulutus. Ammatillinen tdydennyskoulutus toteu-
tetaan yhteistydssa valtakunnallisen toimijamme kanssa ja sen lisdksi suosittelemme henkilokuntamme myds aktiivisesti itse

kouluttautumaan mieleisiinsa alueisiin. Laadimme vuosittaiset koulutussuunnitelmat yksikkdkohtaisesti
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4.4.2 Toimitilat

Omavalvontasuunnitelmaan laaditaan kuvaus toiminnassa kaytettéavista tiloista ja niiden kéytdn periaatteista. Suunnitelmassa
kuvataan muun muassa asiakkaiden sijoittamiseen liittyvat kéytannot: esimerkiksi miten asiakkaat sijoitetaan huoneisiin tai
miten varmistetaan heidan yksityisyyden suojan toteutuminen. Suunnitelmasta k&y myos ilmi, miten asukkaiden omaisten vie-
railut tai mahdolliset ydpymiset voidaan jarjestaa.

Muita kysymyksia suunnittelun tueksi:
- Mita yhteisid/julkisia tiloja yksikdssa on ja ketka niita kayttavat?

- Miten asukas (lapsi/nuori/ idkas) voi vaikuttaa oman huoneensa/asuntonsa sisustukseen
- Kéaytetaanko asukkaan henkilokohtaisia tiloja muuhun tarkoitukseen, jos asukas on pitkdan poissa.

Tilojen kaytdn periaatteet

Tyontekijat tydskentelevat padsaantoisesti palvelun saajan kodissa. Palvelun saajan koti voi olla my6s palvelutalossa

Miten yksikon siivous ja pyykkihuolto on jarjestetty?

Siivous ja pyykkihuolto mééraytyvat tydkohteen mukaan ja suoritetaan asiakkaan vélineilla asiakkaan kotona, jossa palvelu
toteutetaan.

4.4.3 Teknologiset ratkaisut

Henkilékunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla kulunvalvontakameroilla sekd héalytys- ja kutsulaitteilla.
Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan kaytossa olevien laitteiden kéytén periaatteet eli esimerkiksi, ovatko kamerat tallentavia
vai eivat, mihin laitteita sijoitetaan, mihin tarkoitukseen niita kaytetaan ja kuka niiden asianmukaisesta kaytdsta vastaa. Suun-
nitelmaan kirjataan mm. kotihoidon asiakkaiden turvapuhelinten hankintaan liittyva periaatteet ja kaytannét seka niiden kaytén
ohjaamisesta ja toimintavarmuudesta vastaava tyontekija.

Miten asiakkaiden henkilokohtaisessa kaytdsséa olevien turva- ja kutsulaitteiden toimivuus ja halytyksiin vastaaminen
varmistetaan?

Asiakkaiden kaytdssa olevien turva- ja kutsulaitteiden toimivuus testataan yhdessa asiakkaan kanssa kuukausittain tai tarvit-
taessa.

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot?

Turva — ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaa Etela-Pohjanmaan hyvinvointialue.
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4.4.4 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Sosiaalihuollon yksikdissa kaytetdan paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi luokiteltuja vélineitd ja hoitotar-
vikkeita, joihin liittyvisté kaytédnnoisté saédetédn terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annetussa laissa (629/2010). Ter-
veydenhuollon laitteella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa, valinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinéén tai yhdis-
telmanda kaytettédvaa laitetta tai tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman diagnosoin-
tiin, ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen. Hoi-
toon kaytettavia laitteita ovat mm. pyoratuolit, rollaattorit, sairaalasangyt, nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpainemit-
tarit, kuulolaitteet, haavasidokset ym. vastaavat. Valviran maarayksessa 4/2010 annetaan ohjeet terveydenhuollon laitteiden
ja tarvikkeiden aiheuttamista vaaratilanteista tehtévista ilmoituksista.

Terveydenhuollon ammattimaista kayttajaa koskevat velvoitteet on maaritelty laissa (24—26 §). Organisaation on nimettava
vastuuhenkild, joka vastaa siité, ettd yksikdssé noudatetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen
nojalla annettuja sdadoksia. Ammattimaisella kayttajalla tarkoitetaan ...

Miten varmistetaan asiakkaiden tarvitsemien apuvélineiden ja terveydenhuollon laitteiden hankinnan, kaytdén ohjauk-
sen ja huollon asianmukainen toteutuminen?

Apuvélinetarpeen kartoittaminen on viranhaltijan vastuulla. Tyontekijat ilmoittavat mahdollisista havaitsemistaan apuvaline-
tarpeista, ja tiimiesihenkild on niisté yhteydessa viranhaltijaan. Tyontekijat saavat apuvalineiden kaytt6on perehdytysta.

Asiakkaiden apuvélinetarpeesta tyntekijat keskustelevat tiimiesihenkildn kanssa, jolloin tiimiesihenkild voi tarkistaa asiak-
kaan toimintakyvyn tilannetta.

Terveydenhuollon laitteiden kaytdssa varmistetaan henkiléston osaaminen perehdytykselld sekd dokumentoinnilla osaami-
nen laitepassiin.

Miten varmistetaan, ettéa terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista tehd&an asianmukaiset vaaratilanneilmoitukset?
Henkildkunnalla on aina velvollisuus tehda poikkeamailmoitus kaikista epékohdista, joilla saattaa olla vaikutusta asiakkaalle,

henkildstolle tai kolmannelle osapuolelle. Kaikissa naissa tapauksissa toimitaan laatujarjestelman mukaisesti, kuten aikai-
semmin kuvattu riskienhallinta osiossa.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkildn nimi ja yhteystiedot

Vastaava sairaanhoitaja Catherine Koivusaari p. 0417305896
Tiimiesihenkild Nina Niemist6 p. 0417312111
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Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia, salassa pidettavia henkildtietoja. Hyvalta tietojen kéasittelylta
edellytetdan, ettd se on suunniteltua koko késittelyn alusta kirjaamisesta alkaen tietojen havittmiseen. Rekisterinpitdjan on
rekisteriselosteessa méaariteltava, mitd asiakasta koskevia tietoja paleluntuottaja rekisteriin tallentaa, mihin niita kaytetaan ja
minne tietoja sddnndnmukaisesti luovutetaan seka tietojen suojauksen periaatteet. Samaan henkildrekisteriin luetaan kuulu-
viksi kaikki ne tiedot, joita kaytetddn samassa kayttotarkoituksessa. Asiakkaan suostumus ja tietojen kayttotarkoitus maarittavat
eri toimijoiden oikeuksia kayttaa eri rekistereihin kirjattuja asiakas- ja potilastietoja. Sosiaalihuollon asiakastietojen salassapi-
dosta ja luovuttamisesta saadetaan sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa ja terveydenhuollon
potilastietojen kaytosta vastaavasti potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa. Terveydenhuollon ammattihenkilén kir-
jaamat sairaudenhoitoa koskevat tiedot ovat potilastietoja ja siten eri kayttétarkoitukseen tarkoitettuja tietoja, jotka kirjataan eri
rekisteriin kuin sosiaalihuollon asiakastiedot.

Palveluntuottajan on laadittava sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdisesta kasittelystéa annetun lain (159/2007)
19 h 8:n mukainen tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojarjestelmien kayttéon liittyvd omavalvontasuunnitelma. Tietosuojan
omavalvontaan kuuluu velvollisuus ilmoittaa tietojarjestelman valmistajalle, jos palvelunantaja havaitsee jarjestelméassa olen-
naisten vaatimusten tayttymisessa merkittavia poikkeamia. Jos poikkeama voi aiheuttaa merkittavan riskin potilasturvallisuu-
delle, tietoturvalle tai tietosuojalle, siitd on ilmoitettava Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastolle. Laissa sdadetaan
velvollisuudesta laatia asianmukaisen kayton kannalta tarpeelliset ohjeet tietojarjestelmien yhteyteen.

Koska sosiaalipalveluja annettaessa asiakkaiden tiedoista muodostuu henkildrekisteri tai -rekistereita (henkilttietolaki 10 §),
tasta syntyy myos velvoite informoida asiakkaita henkiltietojen tulevasta kéasittelysta seka rekisteréidyn oikeuksista. Laatimalla
rekisteriselostetta hieman laajempi tietosuojaseloste toteutuu samalla my6ds tdma lainmukainen asiakkaiden informointi.

Rekisteroidylléa on oikeus tarkastaa tietonsa ja vaatia tarvittaessa niiden korjaamista. Tarkastuspyynto ja korjaamisvaatimus
voidaan esittaa rekisterinpitdjélle lomakkeella. Jos rekisterinpitdja ei anna pyydettyjé tietoja tai kieltdytyy tekemasta vaadittuja
korjauksia, rekisterinpitédjan on annettava kirjallinen paatos kieltaytymisesta ja sen perusteista.

Kun asiakkaan palvelukokonaisuus muodostuu seké sosiaalihuollon etté terveydenhuollon palveluista, on tietojenkésittelya
suunnitellessa huomioitava erityisesti sosiaalihuollon asiakastietojen ja terveydenhuollon potilasasiakirjatietojen erillisyys. Tie-
tojen kasittelyd suunniteltaessa on otettava huomioon, etté sosiaalihuollon asiakastiedot ja terveydenhuollon tiedot kirjataan
erillisiin asiakirjoihin.

a) Miten varmistetaan, ettd toimintayksikdssé noudatetaan tietosuojaan ja henkil6tietojen kasittelyyn liittyva lainsaa-
déantoa seka yksikdlle laadittuja asiakas- ja potilastietojen kirjaamiseen liittyvia ohjeita ja viranomaismaarayksia?

Tiimiesihenkilon vastuulla on varmistaa, etta tietosuojaan liittyvat asiat tunnetaan ja niitd noudatetaan. Tama huomioidaan
myds tydsopimusta allekirjoittaessa seka perehdytyksessa.

Asiakastydsté tilastoidaan tehdyt tyétunnit sahkdiseen asiakastietojarjestelméaéan. Palvelukuvaukset sailytetdén toiminnan-
ohjausjarjestelmassa

c) Miten huolehditaan henkiléstén ja harjoittelijoiden henkil6tietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvasta pe-
rehdytyksesté ja tdydennyskoulutuksesta?

Tiimiesihenkilon tehtdvana on huolehtia, ettd asiakas- ja potilastietojen kasittely toteutuvat henkil6tietolain ja hyvén tietojen-
kasittelytavan mukaisesti. Kaikki tydntekijat allekirjoittavat vaitiolositoumuksen ja saavat siihen selkeén perehdytyksen

c) Missé yksikkénne rekisteriseloste tai tietosuojaseloste on julkisesti ndhtavissa? Jos yksikdlle on laadittu vain re-
kisteriseloste, miten asiakasta informoidaan tietojen kasittelyyn liittyvistd kysymyksista?

Rekisteriseloste on julkisesti néhtavilla kussakin ONNIn kotihoidon toimistolla. ONNI kotihoito noudattaa kuntien ohjeita tieto-
suojasta ja henkilttietojen kasittelysta.

c) Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot

ONNI-konserin tietosuojavastaavana toimii Joni Kaija p. +358 503726336
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Asiakkailta, henkilokunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittdmistarpeet ja aikataulu korjaavien toimenpiteiden toteutta-
misesta.

Yksikkdkohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista saadaan useista eri lahteisté. Riskin-
hallinnan prosessissa kasitellaén kaikki epakohtailmoitukset ja tietoon tulleet kehittamistarpeet ja niille sovitaan riskin vakavuu-
desta riippuen suunnitelma, miten asia hoidetaan kuntoon.

Laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdminen on osa Onni Hoivan ISO 9001 -mukaista laatujarjestelmaa, jossa jokainen kehi-
tystarve kirjataan, seurataan ja laaditaan tarvittaessa korjaavat toimenpiteet tai muutokset laatujarjestelméan mukaiseen toimin-
taan.

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaja.
Paikka ja paivays
26.4.2023

Allekirjoitus

Palvelupaallikko
Pohjanmaat ja Lappi
Elina Soini

p. +358417310795
elina.soini@onnion.fi
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LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUK-
SIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjestd 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:
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/112106/URN%3aNBN%3afi-fe201504226148.pdf?sequence=1

STM:n julkaisuja (2014:4): Lastensuojelun laatusuositus
https://www.thl.fi/documents/647345/0/STM 2014 4 lastensuoj laatusuos web.pdf/0404c082-4917-471a-8293-
5606b41536a7

STM:n julkaisuja (2013:11): Laatusuositus hyvan ikaédntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi
https://www julkari.fi/bitstream/handle/10024/110355/ISBN 978-952-00-3415-3.pdf?sequence=1

STM:n oppaita (2003:4): Yksilolliset palvelut, toimivat asunnot ja esteeton ymparistd. Vammaisten ihmisten
asumispalveluiden laatusuositus
https://www.thl.fi/documents/10542/471223/asumispalveluiden%20laatusuositus.pdf

Potilasturvallisuus, Tydsuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista oppiminen.
Opas sosiaali- jaterveydenhuollon organisaatiolle
http://www.vtt fi/files/projects/typorh/opas terveydenhuolto-organisaatioiden vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

Turvallisen laékehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen laakehoito -opas: http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Valviran maarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisesta:
Valviran maarays 4/2010: https://www.valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon-laitteesta-ja-tarvikkeesta-teh-
tava-ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www.tietosuoja.fi/fi/index/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
Henkil6tietolaki ja asiakastietojen kéasittely yksityisessa sosiaalihuollossa: http://www.tietosuoja.fi/material/attachments/tietosuo-
javaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/oppaat/6 Jfpsy Y Nj/

Henkilotietolaki ja asiakastietojen_kasittely yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkildston perehdyttdmisesta ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakirja hallintoon sek&a
muuta lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista: http://www.sosiaaliportti.fi/File/eef14b19-bacf-4820-9f6e-9cc407f10e6d/So-
siaalihuollon+asiakasasiakirjat.pdf)

Lastensuojelun maaraaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Lastensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-
4dd6a85a789b

Toimeentulotuen maéaréaaikojen omavalvonta
http://www.valvira.fi/documents/14444/236772/Toimeentulotuen _maaraaikojen omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425c-8b71-
960a9dc2f005

Lomake on tarkoitettu tukemaan palveluntuottajia omavalvontasuunnitelman laatimisessa. Se on laadittu Valviran antaman
maarayksen (1/2014) mukaisesti. M@arays tuli voimaan 1.1.2015. Lomake kattaa kaikki maarayksessa olevat asiakokonaisuu-
det ja jokainen toimintayksikko ottaa omassa omavalvontasuunnitelmassaan esille ne asiat, jotka toteutuvat palvelun kaytan-
ndssa. Lomakkeeseen on avattu kunkin sisdltbkohdan osalta niité asioita, joita kyseisessa kohdassa tulisi kuvata. Lomakkeen
laatimisen yhteydessa siiné olevat ohjaavat tekstit on syytd poistaa ja vaihtaa Valviran logon tilalle palveluntuottajan oma logo,
jolloin kayttédn jaa toimintayksikdon omaa toimintaa koskeva omavalvontasuunnitelma.
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