Attendo

Attendo Oy. PL 750. 00181 Helsinki. Pub 0306 342 000. www.altlendo fi

SOSIAALIPALVELUJEN OMAVALVONTASUUNNITELMA

SISALTO (Sisallysluettelon numerointi vastaa sisaltdasioiden osalta madrdyxsen numerointia)

1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4. 1.1) 1oiitieieis ittt e ettt ettt sie ot as sttt see e s bbb 2
2 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2) i .Virhe. Kirjanmerkkia ei ole madritetty.
3 RISKINHALLINTA (4.1.3) 1ottt .Virhe. Kirjanmerkkia ei ole maaritetty.
4 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3) .o Virhe. Kirjanmerkkié ei ole mééritetty.
5 ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2) . Kirjanmerkkié ei ole maaritetty.

42 Palvelutarpasn anvioiitiawenwmenmnn i s e ......... Virhe. Kirjanmerkkié ei ole méadritetty.

4.2.1 Hoito- ja palvelusuunnitelman laadinta, toteuttaminen a seuranta.... ... 4
4,22 ASIaKKAENT KONTBIU wvmsunmmmnssnmmsss ammumi i vorsss vaissvs s ess i st s £ S SR A AR Virhe. Kirjanmerkkié ei ole médritetty.
4.2.3 Asiakkaan osallisuus yksikén laadun ja omavalvonnan kehittdmiseen.............i 5
4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTUIVE L.\ viii ettt Virhe. Kirjanmerkkia ei ole mééritetty.
6 PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)..cocviieiiiiiiines s e T s e s e e B 6
4.3.1 Hyvinvointia ja kuntoutumista tukeva toiminta ... T 6
4.3.2 Ravitsemus (asiakkaiden riittavaa ravinnon ja nesteen saannin sekéa ravitsemuksen tason seuranta) ..., 7
A T A P v o L O B L T R S R S A G T 7
4.3.4 Ter/eyden- A SaITABN MO v v e S s s A s v B4 S R e i g 8 S ¥ s R 7
4.3.5 Laakehoito: toimintayksikén ladkehoitosuunnitelman seuranta, paivittdminen, toteutus ja toteuttamisen seuranta .................. 7
4.3.6 Yhteistyd eri toimJOIden KBNSSaA .....c.cciuuiiiimisimivismiisin e vossessstoise ssesaesssssessu s ssse s s ams soe o0 48148 R LA I AR LRSI e S s R R0 8
7 ASIAKASTURVALLISUUS (4.4) ....... OO O PP OP PP PURTSPO .8
A A A S KIBSEE roaararammmmimmnisms s e s R 8 e T B e A S R NS s .8
A8 D O i cvsuviminisoumvnin s e oms 555 FE SR RN, 40T S L TR B A A T Y S8 A AR A s e S s s v
4.4.3 Teknologiset ratkaisut, kulunvalvonta seka asiakkaiden kaytéssé olevat turva- ja kutsulaitteet ... 10
4.4 4 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet sekd ja tarvikkeista tehtavat asianmukaiset vaaratilanneilmoitukset ... 10
8 ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5) ... uiiiii ittt ettt ettt et e 10
9 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA ..o T R R T R e T 11
10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5) 1tieiitiieiriiit ittt et e e e 11
T LAETEET... .onen i i N S e T e o e B O B ST e e SR 12
TIETOA L ORI E BN KA TT AR RS s rmrmesromsrysrmermss o s 1 8 000 a7 0 4 SR T S M T £ 40k 12




1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4.1.1)

Palveluntuottaja

Yksityinen palvelujentuottaja Kunnan nimi: Sipoo
Nimi: Attendo Onnentayttymys Oy
) Kuntayhtyman nimi: Sipoon kunta
Palveluntuottajan Y-tunnus: 2221846-5
Sote -alueen nirri; Ita-Uusimaa

Toimintayksikén nimi
Attendo Kaskiniitty

Toimintayksikdn sijaintikunta yhteystietoineen
Sipoon kunta. Iso Kylgtie 18, PL 7, 04130 Sipoo. Vaihde +358 9 23531

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan; asiakaspaikkaméaara

Tehostettu palveluasuminen, ikdéntyneet, 35 asukaspaikkaa
Toimintayksikén katuosoite
Kauppakuja 3 A

Postinumero Postitoimipaikka
04130 Sipoo
Toimintayksikdn vastaava esimies Puhelin

Katri Eriksson 044 494 4201
Sahkoposti

katri.eriksson@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan myéntédmisajankohta (yksityiset ympérivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikét)
20.3.2017

35 paikkainen tehostetun palvelun yksikké

lImoituksenvarainen toiminta (yksityiset scsiaalipalvelut)

Kunnan paatds ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipdatéksen ajankohta
1.3.2017 : 22.3.2017

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Elintarviketoimittaja: Meira Nova
Hygienia-, hoiva- ja siivoustuotteet. Lyreco Qy
Kiinteistén hoito: Kotikatu Kiinteistéhuolto Oy, Y-tunnus 2615684-7

2. TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2)
Toiminta-ajatus

Tehtdvandmme Kaskiniityssa on turvata asiakkaallemme laadukas ja itsendinen eldméa eldmankaaren loppuun asti tai hoitosuhteen
paattymiseen saakka. Annamme hoivaa ja palvelua yksiléllisesti, asiakkaan fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset tarpeet huomiociden.
Paamaarand on asiakkaan kokema hyva eldmanlaatu. Asiakkaan saama hoiva perustuu jokaiselle asiakkaalle tehtyyn hoito- ja
palvelusuunnitelmaan. Meilla Kaskiniityssa tarjotaan tehostettua palveluasumista 3£ asukkaalle.

Visiomme on olla "Vahvistamassa ihmista” ja se tarkoittaa sitd, ettd jokainen asiakkaamme tuntee voivansa osallistua, hdntd kuunnellaan
sekd kohdellaan lammélld ja kunnioituksella, Asiakasta kannustetaan itsendisyvtzen niin, ettd hénen olonsa turvataan ja hanen
eldmanlaatuaan parannetaan.

Arvot ja toimintaperiaatteet
Yksikossdmme toimintaa ofjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vdélittdminen, jotka nakyvat toiminnassamme
kokonaisvaltaisesti seka asiakkaan, omaisen/ldheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seka tydyhteison sisalla.




Yksikkémme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo, yksiléllisyys, ihmisarvon kunnioittaminen,
yksityisyyden kunnioittaminen, itsemaaraamisoikeus ja autonomia seké hyvan tekeminen ja vahinkojen vélttdminen.

Arvot ohjaavat kdytdnndn tyota ja auttavat toteuttamaan visiotamme. Arvomme osaaminen, sitoutuminen ja vélittdminen ohjaavat kaikkea
tekemistdmme ja suhtautumista toinen toisiimme ja asiakkaisiimme. Arvot luovat meille pohjan toimia yhteisten normien mukaisesti ja
valmiuden kehittya yha paremmaksi.

- Osaamisella pyrimme ymmartdmaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeitd tekemastamme laatutytsté ja
jaamme tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitimme huomiota
yksityiskahtiin. Kehitymme ja kehitimme etsimalla ratkaisuja sieltd missa muut nakevat ongelmia.

- Sitoutumisella pyrimme olemaan ylpeita siitd mitd teemme ja siitd, ettd olemme osa Attendoa. Olemme luotettavia ja pidamme
lupauksemme. meilld on tekemisen meininki ja pyrimme aina ylittdméaan odotukset. Tyydytyksen saamme hyvin tehdystéa tyosta.

- Viélittidmiselld pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisid auttamaan itse&&n. Kohtelemme
jokaista ihmista kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme toimintaamme tarpeen mukaan. Tytskentelemme tiiming, joka

tukee toinen toisiaan.

Arvojemme mukaisia toiminiaperiaatteita ovat: asiakasldhtdisyys ja yksiléllisyys, asiak<aan toimintakykya edistdva hoitotyd,
ammatillisuus, asiantunteva, lammin ja aito vuorovaikutus, turvallisuus seké asiakkaiden kunnioittaminen seka itseméaéradmisoikeuden
toteuttaminen. Pyrimme l6ytamaan ratkaisuja ongelmien sijaan.

Asukkaalla on mahdollisuus osallistua arkisiin askareisiin hoivakodilla; Oman hioneen siivoukseen, leipomiseen, pyykkihuoltoon.
Yhdessa tekemistd voi olla myds mm. kauppareissut tai yhteinen kahvihetki terassilla. Asukkaalle mielihyvda tuottavat asiat ja

mielenkiinnon kohteet kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan.

Kaskiniityssa asukkaiden yksildllinen huomiointi nakyy paivittain arkisissa asioissa kuten iltavirkkuille valvomisen mahdollistaminen,
mieltymysten mukaisten ruokien/ vélipalojen tarjoaminen, peseytymistavan valinta jne. Osa asukkaista kéy fysioterapeuttimme ohjaamana
rakennuksen ylimman kerroksen Smart-Fysion tiloissa seniorjumpassa ja asukkaiden kéytéssa on kampaamopalvelut ja
kosmetologipalvelut yksikkéon tuotettuna. N&ma& toiminnot tapahtuvat siten, ettd Kaskiniityn henkilékunta huolehtii asukkaiden
saattamisen/ hakemisen, mutta toteutuksen ajan asukas saa toimia itsellisesti. Jokaisella asukkaalla ja ldheisella on mahdollisuus
osallistua oman hoito- ja palvelusuunnitelman tekemiseen. Né&in siitd saadaan oman nakéinen ja juuri hantad palveleva. Hoito- ja
palvelusuunnitelma siséltaé esimerkiksi tietoja pitadké asukas hameista vai housuista, miké on hanen lempivérinsé, misté ruoasta pitaa/

ei pida, mitd han pystyy itse tekemé&an jne.

Attendo Kaskiniityssa toimii nimetty arvovalmentaja, jonka tehtavéna on yhdessé esimiehen kanssa arvojen jalkauttaminen Kaskiniityn
arkeen. Arvovalmentaja ohjaa tydyhteisén jasenié arvoihin liittyvissé keskusteluissa ja toiminnassa. Arvovalmentaja jérjestaa vahintaan
kaksi kertaa vuodessa arvovalmennuksen ja pitidd kuukausittain yll4 arvokeskusteluz eri teemoihin liittyen. Arvovalmentaja on paivittéisen

laadun tarkkailija.

3. RISKIEN HALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jarjestelmaét ja menettelytavat

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvid riskeja ja mahdollisia epakohtia arvicidaan monipuolisesti asiakkaan
saaman palvelun nakékulmasta. Riskienhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetzan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset
tyévaiheet, joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa.

Hoivakoti Kaskiniityssa olevia mahdollisia riskeja, jotka tunnistettu:

D Henkildstéon liittyvat riskit; puutteellinen perehdyttaminen, vuorotyd, vaara- ja uhkatilanteet, infektiot ja tarttuvat taudit.
Yksikon johtaja on kokonaisvastuussa henkildstdan liittyvissa asioissa. Perehdyttdminen ja menettely- ja toimintaohjeiden
noudattaminen kuuluvat koko tydyhteisélle. Attendo on ottanut kayttéon tyéntekijdiden perehdytyksen avuksi uuden Moodle-
alustalla toimivan Valo -verkko-oppimisympéristén.

° Laskehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvat riskit; 1ddkehoidon vastuut a osaamisen varmistaminen, laakkeiden
turvallinen ja asianmukainen sdilytys, l1ddkepoikkeamat, lahelté piti-tilanteet 1d&kekulutuksen seuranta.

Yksikén ladkehoidosta on kokonaisvastuussa yksikén hoitava la8kari. Yksikossa tydskentelevat sairaanhoitajat seké yksikon
johtaja vastaavat 1ad<ehoidon osaamisesta ja sen varmistamisesta.
Jokainen hoitaja vastaa kaytannoén ladkehoidosta omalta osaltaan.

« Tietosuojaan ja -turvaan liittyvét riskit; Henkilstietojen kasittely, GDPR-koulutus on pakollinen henkilskunnalle. Jokainen
tyntekijd on osaltaan vastuussa tietosuojaan ja -turvaan liittyvissé asioissa.

Yksikén johtaja on vastuussa koulutuksen jarjestdmisestd seké ajan tasalla olevien maaraysten ja oheistusten saatavuudesta.

. Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit: Henkilsstémitoitus, tydvuorosuunnittelu, laadukas hoitotyd, vastuualueet,
nostot ja siirrot.
Yksikon johtaja on kekonaisvastuussa laadukkaan hoitotyén toteuttamisesta, yhdessZ laatuvalmentajan kanssa. Johtaja
vastaa kokonaisuudessaan luvan mukaisesta henkilgstosta.
Jokainen tyéntekija cn osaltaan vastuussa omaan tydhdnsa liittyvistd asio sta, tyén toteuttamisesta ja kehittdmisesta.

e Yksikon tiloihin liittyvit riskit; kulunvalvonta, likkumisen turvallisuus, apLvélineet ja laitteet, paloturvallisuus.




Yksikdn johtaja on kokonaisvastuussa yksikon tiloihin liittyvista riskeista, esim. paloturvallisuuteen liittyvat materiaalit,
koulutukset ja harjoitukset.
Jokainen tydntekija on osaltaan vastuussa yksikon tilojen turvallisuudesta, apuvélineiden toimivuuden seka epakohtien
iimoittamisesta.

o Tiedottamiseen liittyvit riskit; Yksikon johtaja on kokonaisvastuussa toiminnasta tiedottamisesta yrityksen antamien
tavoitteiden mukaisesti.
Jokainen tydntekija on omalta osaltaan vastuussa tiedon vélittamisesta eteenpain sekd yksikén ohjeistusten mukaisesta
toiminnasta (esim. sosiaalisen median menettelyohje).

¢  Epidemia tilanteisiin liittyvét riskit; Epidemia tilanteissa noudatamme sisaisid ja Sipoon kunnalta (tilaajalta) saatuja
epidemian ehkaisy- ja suojausohjeita. Uusi koronavirus (COVID-19 tauti) cn riski erityisesti ikdantyneille ja monisairaille.
Infektio-oireisen koronavirusriski arvicidaan THL:n kriteerien perusteella. Koronavirusniytteet otetaan erikoissairaanhoidossa
seka yksityisilla terveysasemilla.
Hoitotydssé ei tapahdu tavallisuudesta poikkeavia toimenpiteitd ennen mahdollista altistumista tartunnalle tai tartunnan
toteamista. Hoitohenkildkunta noudattaa hyvéa kéasi- ja yskimishygieniaa, jonka on todettu estdvan myés influenssaa ja muita
tartuntoja. Epidemioihin liittyvistd ohjeistuksista ja niiden tiedottamisesta vastaa hoivakodin johtaja, timinvetdja seké
hygieniavastaava. -
Henkilbkunta ei saz tulla téihin sairaana. Ulkopuoliset vierailijat perutaan mahdollisen epidemian-riskin aikana.
Epidemiatilanteissa (korona-, influenssa-, noro-virus) asiakas ei saa olla fyysisesti yhteydessé muihin asiakkaisiin eli asiakas
on kéytdnndssa omassa huoneessaan ja huoneeseen tehddan erityistoimenpiteet. Huoneen ulkopuolelle vied&an tarvittavat
suojavélineet; suu-nenédsuojus, kertakéyttdessut, nitriilikésineet, roskako-i seka kasihuuhde. Huoneen oveen tulee ERISTYS-
tiedote, joka viestittéd eristyksestd. Omaisia tiedotetaan valittdmésti soittamalla, tekstiviestilld tai sahkopostilla ja pyydetdén
valttémaan vierailuja hoivakodilla. Omaisia tiedotetaan epidemian kulusta ja informoidaan, kun esim. eristys voidaan purkaa ja
vierailut ovat sallittuja.

Riskien hallinnan tyénjako

Riskinhallinta on koko tyéyhteisdn yhteinen asia. Tydyhteisd osallistuu turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvontasuunnitelman
laatimiseen ja turvallisuutta parantavien teimenpiteiden toteuttamiseen.

Johdon tehtavédnéa on vastata strategisesta riskien hallinnasta seké huolehtia cmavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestdmisesta seka siita,
ettd tyontekijoilla on riittdvasti tietoa turvallisuusasioista ja eftd toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti
voimavaroja. Riskienhallinta on jatkuvasti kaytdnndssd mukana eldvd asia. Henkilostd sitoutetaan osallistumaan riskinhallintaan,
huomioiden eri ammattiryhmat ja heidén tehtavankuvansa.

Jokaisella yksikén tyéntekijélla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epékohdar, laatupoikkeamat ja riskit.

Hoivakoti Kaskiniityssa analysoidaan riskitekijéita osa-alueittain vuosittain koko tydryhman toimesta ja esiin nousseille riskeille kirjataan
vastuuhenkilst.

Riskinhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Yksikossd on kaytdssd Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajarjestelma, johon kirjataan poikkeamat, ldhelta piti-tilanteet seka
epdkohtailmoitukset. AQ-jarjestelma tuo laadukkaan tydén :ndkyvaksi, antaa luotetiavaa ja rslevanttia tietoa toiminnasta seka toimii
kehittdmisen ja ohjauksen tydvélineena.

Yksikén palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset kehittdmissuunnitelmineen tehd&an kerran vuodessa esimiehen vuosikellon
mukaisesti ja ne kasitelldan yksikén palaverissa.

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja ld&kehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen mukaan.




Riskien tunnistaminen, kisitteleminen ja dokumentointi seké korjaavat toimenpiteet
Jokainen henkilskunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epdkohdat, aatupoikkeamat ja riskit.

1.  Poikkeamat ja ldheltd piti-tilanteet: Poikkeamalomake on henkildkunnan kirjallista raportointia eri
riskitilanteista tai poikkeavasta tapahtumasta. Poikkeaman voi tehdd my6s kehitysehdotuksena yksikén
toimintaan. Luokittelemme poikkeaman eri vakavuusluokkaan tapahtumasta riippuen, myds aihealue, josta
poikkeava tapahtuma on, maéritellaan erikseen. Raportointi tehd&an séhkéisesti erillisella lomakkeella, joka
I6ytyy asukastietojarjestelmédn tallennettuna. Asukkaaseen liittyvéd poikkeava tilanne on kirjattava myds

asukkaan paivittaiskirjauksiin.

Laatukoordinaattori tai hoivakodin johtaja tallentaa valmiit kirjatut poikkeamat asukastietojarjestelméaén, jossa
on vyksikélle luotu oma kansio Johtaja vie valmiit poikkeamalomakkeet Attendo Quality ohjelmaan.
Jarjestelmd mahdollistaa epakohtien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen esiintuomisen. Kuvaa miten
poikkeamalomakkeet yksikssési raportoidaan ja tallennetaan. Foikkeamalomakkeet tallennetaan yksikdn
N-asemalle ja nama kaydaan lapi yhdessé henkilékunnan kanssa kuukausi palaverissa.

2. Tulleet raportit poikkeamista kéasitellaan kaikkien asian vaatimien tahojen kesken. Poikkeamaraportit vaativat
aina tarkastelua korjaavan ja/tai ennaltaehkaisevan toimenpitzen tarpeesta. Korjaavilla toimenpiteilla

tarkoitetaan menettelyja, joiden avulla epdkohtien, laatupoikkeamien,

ldheltd piti-tilanteiden

haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd, puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan
ehkaistd. Korjaavien toimenpiteiden toteutumista seurataan kaytdnnon hoitotyéssd ja ne kirjataan
asiakastietojarjestelmaan. Hoivakodin henkildkunta k&sittelee ja dokumentoi poikkeamat ja lahelta piti-
tilanteet muistioon yksikén palavereissa henkilskunnan kanssa kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat
vaativat nopean puuttumisen, jotka késitelldan heli ja saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja niille
yhteistyétahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidean. Tarvittavista korjaavista toimenpiteista vastaa

hoivakedin johtaja.

3. Poikkeamia ja laheltd piti —tilanteita kdyddan lapi myés alueiden tydsuojelupalavereissa ja johdon
katselmuksessa. Koonnit tiedotetaan yhteistystahoille vuosittain yksikén toimintakertomuksessa.

4. Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuolon ammattihenkilén on

iimoitettava viipyméatta

toiminnasta vastaavalle esimiehelle, jos han huomaa epakohtia tai iimeisi& epékohdan uhkia asiakkaan
sosiaalihuollon toteuttamisessa. limoitus tulee tehda valittéméasti lomakkeella yksikon toiminnasta vastaavalle
esimiehelle. Ohje ja lomake loytyvat tydyksikon N-asemalta, tastd on informoitu henkilckuntaa viestilla
asukastietojarjestelmén kautta. Lisaksi ohje I6ytyy yksikon ilmoitustaululta. Yksikén toiminnasta vastaava
esimies kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee vélittomasti tarvittavat selvitykset ja toimenpiteet
epakohdan tai sen uhan poistamiseksi ja kirfjaa ne lomakkeeszen sekd varmistaa, ettd toimenpiteisiin
ryhdytaan valittémasti. limoituksen vastaanottaneen hekilén on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen,
jetka ilmoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle. limoittaja tekee kirjaukset
asiakkaasta asiakastietojarjestelmaan. Yksikén toiminnasta vastaava esimies vastaa siitd, ettd jokainen
yksikon tydntekija tietaa iimoitusvelvollisuuskaytannosista. limoituksen tehneeseen henkilédn ei saa kohdistaa

kielteisia vastatoimia iimoituksen seurauksena.

5. Henkilostd voi antaa palautetta halutessaan myés anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan
osoite on www.attendo.fi/sisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu crganisaation sisdiseen kayttéon. Annettu
palaute toimitetaan kéytettavissa olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

6. Muutoksista tiedottaminen

7. Muutoksista tiedotetaan yksikén henkildkunnalle sdhksisen asiakastietojérjestelméan kautta, tarpeen mukaan
henkildkohtaisesti sekd yksikon palavereissa, jotka dokumentoidaan. Palaverit pidetédn yksikdssamme
saanndllisesti. Palaverista laaditaan muistio, jotta kaikki tydntekijat paasevat lukemaan lapikéydyt asiat.

8. Asiakkaiden tiedottaminen tapahtuu asiakaspalaverissa ja/tai jakamalla erillinen tiedote. Tarvittaessa
omaisille/ldheisille soitetaan tai tiedotetaan s#hkopcstitse tai kirjeitse muutoksista. Yhteistydtahoille
tiedotetaan puhelimitse, sahképostitse tai kirjeitse tilanteen edellyttdmalld tavalla. Kirjaa oman yksikkdsi
tcimintamalli. Lisdksi Kaskiniityssa pidetdan kuukausittain Omaisten kahvila ilta-aikaan, jolloin omaiset ja

yksikén johtaja kokoontuvat yhteen.

4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN (3)

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkildt

Yksikén esimies vastaa yksikén omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdesséd yksikén henkildkunnan kanssa. Yhdesséd tehty

suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittémiseen.

Yksikdn esimies
Katri Eriksson

Omavalvontasuunnitelman seuranta (méaardyksen kohta 5) ja péivittaminen




Suunnitelman paivittdmisen aikatauluista on vastuussa yksikén esimies, suunritelman paivittdminen on kirjattu h&nen vuosikelloon.
Esimies yhdessd henkilskunnan kanssa paivittd4 omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen mukaan toiminnassa
tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma  on julkisesti  sailytett&va asiakifja. Hoivakoti Kaskiniityssa omavalvontasuunnitelmaa sailytetaadn
sisddntuloaulan  seindssa, laatutaulujen yhteydessa.. Lisaksi omavalvontasuunnitaima  16ytyy  yksikén  internet-sivuilta.
Omavalvontasuunnitelma kuuluu osaksi perehdytysta.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 PALVELUTARPEEN ARVIOINTI

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvad sosiaali- ja :erveydenhuollon palvelua. Asiakasta on kohdeltava
loukkaamatta hinen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttdan. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksildliiset tarpeet seka
&idinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvicidaan yhdesss asukkaan kanssa. Jos asukas ei ole
kykenevainen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa selvitettavd yhdessa laillisen
edustajan, omaisen tai muun lsheisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvicinnin ldntékohtana on henkildn olemassa olevat
voimavarat ja niiden yllapitdminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asukkaan fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja
kognitiivisen hyvinvoinnin. Arvicinti alkaa asukkaan muutettua.

Asukkaan palvelun piiriin ohjaava kunta/ kaupunki tekee oman kaytdntdnsad mukaisen palveluntarpeen arvioinnin ja antaa asukkaalle
valituksenalaisen paatéksen hoitopaikasta. Mahdollisen yksityisen asukkaan kohdalla palveluntarpeesta kdydaan yhdessa keskustelu ja
neuvottelu. Asukkaan hyvinvointia ja toimintakyky& seurataan hoivakodissa mm. seuraavilla mittareilla: RAVA, MMSE, PAINAD, GDS-15,
MNA. Asukkaan palvelutarvetta arvioidaan saannéllisesti hoito- ja palvelusuunnitelman paivittdmisen yhteydessa vahintaan 6 kk:n valein,
ja aina tarpeen vaatiessa sekd asukkaan tilan muuttuessa. Asukkaan omahoitaja vastaa hoito- ja palvelusuunnitelman tekemisests ja
paivittdmisestd sekd muutosten tiedottamisesta muulle hoitotiimille ja omaisille. Palvelutarpeen muuttuessa merkittavasti, pidetaan
hoivakodilla palaveri hoitotiimin (hoivakodin johtaja/ sairaanhoitaja/ omahoitaja) seké laheisten/ omaisten ja kaupungin kanssa,

4.2.1 HOITO- JA PALVELUSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen hoito- ja palvelusuunnitelmaar 1kk kuukauden kuluessa asiakkaan muuttamisesta
yksikkadn. Suunnitelma kirjataan yhdessa asiakkaan, omaisen, lailisen edustajan seka tarvittaessa palvelun piiriin ohjanneen tahon
kanssa. Hoito- ja palvelusuunnitelman ensimmaisen pohjan kirjaa laillistettu terveydenhuollon ammattilainen. Hoito- ja
palvelusuunnitelman taydentamisets sekd péaivittdmisests vastaa ensisijaisesti asiakkaan omahoitaja yhteistydssa asukkaan kanssa.
Paivittdminen tehdaan 6kk valein seké aina tarvittaessa asiakkaan voinnin muuoksissa. Yksikén henkilékunta perehtyy kaikkien
asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmiin, ne ovat henkilokunnan térkein tyékalu asiakkaan kokonaisvaltaisen hoidon toteuttamisessa.

4.2.2 ASIAKKAAN KOHTELU
Itsem&dradamisoikeuden vahvistaminen

Itsemadradmisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilskohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen
ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemadraamisoikeutta voidaan edistaa voimavaroa tunnistamalla ja vahvistamalla. Henkilékunnan
tehtdavana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemadaraamisoikeutta ja tukea hinen osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja
toteuttamiseen. Jokaisella asukkaalla on omahoitaja, jonka tehtdvana on tunnistaa yll& olevia asioita. Yhdessd asukkaan ja timén
omaisen kanssa vahvistetaan ja tuodaan esiin asiakkaan yksildllisyytta.

Itsemadaradmisoikeutta vahvistetaan monin arkisin keinoin ja nama kirjataan jokaisen asukkaan kohdalla hanen hoito- ja
palvelusuunnitelmaansa. Hoivakoti Kaskiniitysséd asukkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmasta l6ytyy seuraavat asiat:

- Muistisairaudesta jchtuvat oireet: kirjataan asukkaan voimavarat ja toiveet, miten huomioidaan arientaation tukeminen esim.
miten asukas tunnistaa oman huoneensa, jotta voi mennd sinne aina halitessaan.

- Lilkkuminen: kirjataan mita apuvalineits asukas tarvitsee ja kykenee kayttamaan selviytydkseen mahdollisimman itsenaisesti;
miten asukas toivoo hdnté tarvittaessa autettavan, pohditaan ymparistda turvallisuutta asukkaan nakokulmasta huomioiden
hénen toiveensa (esim. lonkkahousujen kaytts).

- Puhtaus ja pukeutuminen: kirjataan asukkaan voimavarat ja kuinka han teivoisi saavansa tukea ja apua padivittaisiin toimiin.

- Sybminen ja juominen: kirjataan asukkaan voimavarat seka toiveet ja madolliset rajoitteet tai erityistarpeet ravitsemukseen
liittyen.

- Sosiaalisuus: kirjataan asukkaan voimavarat, toiveet ja tarpeet. Esim. miten toivoo omaisiin pidettdvan yhteyitd, haluaako
asukas viettda aikaa muiden seurassa vai viihtyyké enemman omissa oloissaan.

- Mielihyvan/ -pahan kokeminen: kirjataan mitk4 asiat tuovat asukkaalle mielihyvaa/-pahaa, hengellisyys, mahdolliset huolta/
pelkoa aiheuttavat asiat.

- Ulkoilu ja aktiviteetit: kirjataan asukkaan voimavarat, toiveet ja tarpeet ulkoi un ja sosiskulttuurisen toiminnan suhteen.

- Nukkuminen: Kirjatzaan asukkaan voimavarat, toiveet ja tarpeet. Esim. kuvataan asukkaan oma vuorokausirytmi, toivooko
heratystd aamulla tai haluaako valvoa iltaisin pitkddn. Huomioidaan turvallisuus ja toiveet, esim. séngynlaitojen kaytossa.

- Asiointi ja palvelut: kirjataan asukkaan voimavarat, toiveet ja tarpeet. Es m. kuka huolehtii raha-asioista, minkalaista apua
asukas tarvitsee, toivooko esim. jalkahoitaja, kampaajan palveluita itselleen.

- Kuolema: kirjataan asukkaan toiveet ja tarpeet. Esim. mita asukas ajatteles eléménloppuvaiheesta, mitkd asiat askarruttavat
tai aiheuttavat pelkoa. Erityishuomio hoitotahtoon.




Jokainen yllakuvatuista osa-zlueista siséltda kuvaukset asukkaan toiveista ja tarpeista. Asukkaan omaa mielipidettd ja toiveita asioihin
kartoitetaan keskustelemalla ja seuraamalla asukkaan vointia ja kayttaytymista erilaisissa tilanteissa. Liséksi asukkaan omaisilta saadaan
arvokasta tietoa, joiden avullz voidaan luoda mahdollisimman yksilollinen ja asukaslzhtdinen arki.

Yksikossamme arvioidaan saannéllisesti asukkaan itsemaaradmisoikeutta korreloituna avuntarpeeseen; vastaako todellinen toimintakyky
asukkaan halua ja/ tai ndkemysta. Kaskiniityssd asukkaalla on lupa tehdd paatoksiad, jotka ovat ristiriidassa hoitohenkilékunnan
suositusten kanssa. Naistd muutamana esimerkking apuvélineiden kayttd, lonkkahousujen kaytté, epédedullisen ruoan nauttiminen,
rucasta taikka ladkkeista kieltdytyminen jne. Asukkaan kanssa kdyd&an toistuvia keskustzluita yhteisen nakemyksen ja ratkaisun
18ytymiseksi.

Iltsemidraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kdytdnnét

Rajoitteita kaytetdaan ainoastaan asiakkaan turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoitteiden tarve arvioidaan yhteistydssa
asiakkaan ja omaisen sek# henkildston ja ladkérin kanssa. Pédatds perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja yksildlliseen arviointiin
monipuolisesti ja luotettavia arviointivilineitd ké&yttden. Paatoksen rajoitteesta tekee aina |adkéri ja se kirjataan s&hkoiseen
asiakastietojarjestelmaan. Rajoitteesta myos iimoitetaan aina laheiselle.

Kirjaukset tehdaan asianmukaisesti ja ymmdrrettdvasti ja niistd tulee kéydé ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen johtaneet
syyt/peruste ja toimenpide, toimenpiteen kesto ja suorittaja seké todettu vaikutus. P&atés voidaan myds tarvittaessa purkaa. Niissd
tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatsnta turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan
yksityisyyttd ja ihmisarvoa kunnicittaen seka perustuslaki, ihmisoikeudet ja Attendon eettiset periaatteet huomioiden. Menettelyohje
asiakkaiden rajoittamistoimenpiteiden kéyttamista varten yksikén perehdyttamiskansiossa ja intrassa. Hoivakoti Kaskiniityssa
rajoitustoimenpiteet liittyvat aina asukkaan turvallisuuden varmistamiseen esim. haaravyon kayttaminen pyérétuolissa tai séngynlaitojen
ylts nosto asukkaan nukkuessa. Rajoittamistoimenpiteitd kdytetddn, kuten |&8kari on rajoituslupaan kirjannut. Hoitajat seuraavat
rajoitusten kayttda ja niiden todellista tarvetta sddnnollisesti ja kirjaavat huomiot asukastietojarjestelmaan.

Asiakkaan asiallinen kohtelu
Asiakkaalla on oikeus saada hyvda hoitoa ja yksil6llista, tasa-arvoista kohtelua. Kaikenlainen asiakkaan epé&asiallinen tai loukkaava

kohtelu on ehdottomasti kielletty. Jokaisella tydntekijalla on velvollisuus sosiaalihuoltolain § 48 ja § 49 mukaisesti ilmoittaa viipymatta
esimiehelleen, jos huomaa epéasiallista kohtelua. Kts. kohta 3 RISKINHALLINTA (4.1.3).

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hidnen omaisensa tai liheisensé kanssa késitelldin asiakkaan kokema epdasiallinen kohtelu,

haittatapahtuma tai vaaratilanne?
Asiakkaan kchdatessa epéasiallista kohtelua, hoivakodin henkilgstd ottaa asian viipymattd keskusteluun tilanteen vaatimalla tavalla

asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan omaisen/ldheisen/edustajan kanssa. Selvitimme tilanteen asianosaisten kanssa
mahdollisimman pian tapahtuman jalkeen. Mikali asiakas/laheinen on tyytymatsn saamaansa kohteluun, hénella on asiakaslain 23 §:n
mukaan oikeus tehda muistutus toimintayksikén vastuuhenkilslle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus k&sitelladn yksikén esimiehen ja
alueen palvelupaallikén jaftai aluejohtajan kanssa valittdmasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti kahden viikon sisélla.
Kirjallinen vastaus siséltdaa ratkaisun, perustelut sekd selkedsti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta ryhdytty. Tarvittaessa
asiakasta ja hanen omaistaan/laheistaan/edustajaa ohjataan ottamaan yhteytta sosiaali- ja potilasasiamieheen. Muistutukset tai tulleet
selvityspyynnot kaydaan henkiléstén kanssa lapi yhteisissé palavereissa. Yhdessa keskustellzan ja pohditaan, miksi tilanne on johtanut
muistutukseen tai selvitykseen seké kaydaan I&pi tarvittavat korjaavat toimenpiteet. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jérjestelmaan.
Poikkeamat kasitelldan yksikéssd henkilékunnan kanssa kuukausittain. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jdrjestelmaan.
Poikkeamat kasitellaan yksikossa henkildkunnan kanssa kuukausittain.

4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN

Hoivakoti Kaskiniityssa asu.kkaiden osallisuus nékyy esimerkiksi sosiokulttuurisen toiminnan jarjestdmisessa. Hoito- ja
palvelusuunnitelmien laadinnan ja arvioinnin yhteydessa kartoitetaan asukkaiden tarpeita ja toiveita mielekkaan arjen suhteen. Hoito- ja
palvelusuunnitelmaan sisaltyy myés asukkaiden mielipiteet ja toiveet esim. ruoan, pukeutumisen, hygienian ja levon suhteen. Asukkailla
on mahdollisuus vaikuttaa omaan hoivaansa myés terveydenhuoltoon liittyvissd asicissa, kuten osallistua |a&karin kierrolle tai
lagkehoitoon. Tietosuojan suhteen asukkaiden osallisuus on oleellisessa asemassa, asukkaat méaérittelevat mille tahoille tietoja voidaan
luovuttaa.

Omaiset ovat tervetulleita mukaan yksikén toimintaan monin eri tavoin, Heidat pyydetdan aina mukaan hoitopalavereihin (mikali se on
asukkaan toive), omaisille ja ldheisille jarjestetddn omaisiltoja saannéllisesti vuosittain. Omaisilla on mahdollisuus osallistua esim.
ruckailuhetkiin, erilaisiin retkiin ja tapahtumiin hoivakodilla ja hoivakodin ulkopuolella. Yksikdssé ei ole erillisia vierailuaikoja vaan omaiset
ovat tervetulleita oman aikataulunsa mukaisesti. Heilla an myés mahdollisuus y&pya hoivakodissa.

Palautteen kerdaminen

Jatkuva asiakaspalaute ja sasnnéllisesti tehtévat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan kehittdmistd. Palautteen antaja voi
olla asiakas, ldheinen tai muu yhteistyétaho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti asiancmaiselle tai yleisesti asiakaspalaverissa,
kirjallisesti yksikon palautelaazikkoon, puhelimitse/sahkopostitse, www-sivujen palattekanavan kautta. Asiakkailta ja omaisilta/laheisilta
hankitaan asiakaspalautetta myés keskustelemalla aktiivisesti asiakkaiden ja omaisten/laheisten kanssa. Omaisten/laheisten illat ovat
myds oivallisia tilanteita palautteen ja kehittamisideoiden kerddmiselle.

Asiakastyytyvaisyyskyselyt (Rondo) tehddan 2 x vuodessa.

Palautteen kdsittely ja kdytto toiminnan kehittdmisessé




Saatu palaute kirjataan  AQ-jarjesteimaan, kasitellaan  yksion  palaverissa  ja dokumentoidaan  palaverimuistioon.
Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja kehittamistoimenpiteet kasitelldan henkildkunnar kanssa yksikon palaverissa seka asiakkaiden ja
omaisten/laheisten kanssa omaisten/laheisten illassa. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyddynnetaan yksikon toiminnan
laadun kehittamisessa, toimintasuunnitelman laadinnassa ja vahvistetaan palautteista tulleita toimivia kayténteitd, Yksikon esimies vastaa
palautteen kasittelysta ja hyddyntamisesta yhdessd henkilékunnan kanssa. Esimies vie saadun palautteen laatujarjestelmamme
mukaisesti eteenpdin organisaatiotasolla.

4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTURVA

a) Muistutuksen vastaanottaja

Asiakas voi kertoa muistutuslomakkeella saamastaan huonosta kohtelusta sosiaalihuollon toimintayksikén vastuuhenkildlle tai
sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle. Muistutus ldhetatddn kunnan sosiaali- ja
terveystoimenkirjaamoonosoitleeseen:Sosiaalia|anosaamiskeskusVersoSosiaaliasiamiesl\flannerheiminkatu23

06100 Porvoo. .

Hoivakoti Kaskiniityss4 muistutuksen vastaanottaa yksikdn johtaja Katri Eriksson p. 0444944201, katri.eriksson@attendo.fi

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot sekd tiedot hidnen tarjoamistaan palveluista

SosiaaliasiamiesPamelaStenberg

puh.0447297987

sosiaaliasiamies@phhyky.fi

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat tulee olla kaikkien nahtavissa. Yhteystiedot I6ytyvat eteisaulan taululta.

Sosiaaliasiamiehen tehtaviin kuuluu:
. Neuvoa asiakkaita lain soveltamiseen liittyvissé asioissa
o  Avustaa asiakasta muistutuksen tekemisessa
« Tiedottaa asiakkaan oikeuksista
e  Toimia muutenkin asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi
.  Seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitystd kunnassa ja antaa siitd selvitys vuosittain kunnanhallitukselle.

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot sekd tiedot sitd kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvoja puh: 029553 6301 arkisin 9-15

sahksinen yhteydenotto: sdhko seen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n.5 tydpaivan kuluessa. Vastauksen saa padsaantdisesti
puhelimitse (lomakkeen saa www, kkv.fi)

Kuluttajaneuvojan tehtavat:
e  Avustaaja sovittelee kuluttajan ja yrityksen vilisissé riitatilanteissa
«  Antaa tietoa kuluttajalle ja yritykselle kuluttajan oikeuksista ja velvollisuuksista

d) Miten yksikén toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapéétokset kdsitelldan. ja huomioidaan toiminnan
" kehittdmisessd?

Muistutukset ja kantelu- ja muut valvontapaatsokset huomioidaan toiminnan kehittamisessa kaymalla ne aina lapi yksikén palavereissa ja

laatimalla niinin yhdessd henkilokunnan kanssa korjaavat toimenpiteet, josta dokumentointi asianmukaisesti palaverimuistioihin. Lisaksi

muistutuksista, kantelu- ja muut valvontapaatoksista yksikén esimies informoi palvelupadllikkoa jaltai aluejohtajaa. Yksikon esimies antaa

muistutuksen antajalle kirjallisen vastineen. Kaikista muistutuksista ja kanteluista kirjataan AQ-ja-jestelmaan poikkeamaraportti.

e) Tavoiteaika muistutusten késittelylle
Nelja viikkoa.

6. PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA (4.3)

4.3.1 HYVINVOINTIA JA KUNTOUTUSTA TUKEVA TOIMINTA

Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja osallisuuden edistdminen
Jokaiselle asiakkaalle laaditaan yhteistyossa yksildllinen ja kokonaisvaltainen, paivittaistd hoitoty6tad chjaava kirjallinen hoito- ja
palvelusuunnitelma, jossa huomioidaan hanen voimavarat ja tarpeet, mieltymykset se<a hanelle tarkeat asiat. Suunnitelma ohjaa fyysisen,
psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistdmiseen ja yllapitdmiseen seké asiakkaan nakoiseen hyvaan
elaméaan.

Jokaiselle asiakkaalle laadittava ja sasnnollisesti pdivitettdva Eldméanlaadun chezk- lista maarittelee asiakkaiden elamanlaatuun
keskeisesti vaikuttavia asicita seké omahoitajan roolia asiakkaan elamanlaadun toteuttamisessa. Hoivakoti Kaskiniityssé asukasta
tuetaan ja kannustetaan kéyltamaan voimavarojaan. Esim. peseylymisessé apua tarvitseva asukas, voi kyeta pesemian kasvonsal
kitensa. Oikean apuvalineen turvin manhdollistetaan liikkkuminen tai siirtymisiin osallistuminen. Asukkaalla on mahdollisuus yrittaa itse; el
haittaa, vaikka lopputuloksena olisi erikoinen vaatevalinta taikka esilinassa nakyva rudkalista.

Kodinaskareisiin asukas saa halutessaan osallistua; pyykin vikkaaminen, poytien pyyhkiminen tai roskien vienti lisadvat aktiivisuuden
lisaksi tarpeellisuuden tunnetta. Omahoitaja kartoittaa naita asukkaan toiveita ja targeita ja viestii niista muulle tysryhmaélle. Han myés
seuraa niiden toteutumista. Omahoitaja huolehtii, ett4 asukkaasta on helposti kasilla oleva, ajantasainen tiivistetty toimintakyky kuvaus.
Taman avulla jokaisen tyontekijan on helppo toteuttaa asukkaan hyvinvointia ja kuntoJtusta tukevaa hoitoty6ta.
Sairaanhoitajanitimivastaavan tyénkuvaan kuuluu yhteistyossa I&akarin kanssa varmistaa, ettd asukkaan terveydentila ja lagkitys tukevat
aktiivista arkea. Omainen voi osallistua omien halujensa ja mahdollisuuksiensa mukaan asukkaan arjen toimintoihin. Tama voi tarkoittaa
esim. ruckailussa avustamista, l4&kariin saattoa taikka sosiokultuurisia toimintoja. Asukastietojarjestelman kirjauksissa aktiviteetti, ulkoilu,
omahoitajahuomiot ja laneishuomiot nousevat Attendo Quality ehjelmaan. Téman chjelman avulla seurataan ja kehitetaan toteutunutta

toimintaa kuukausitasolla.




Asiakkaiden toimintakykyd, hyvinvointia ja kuntouttavaa toimintaa koskevien tavoitteiden toteutumisen seuranta (péivittdinen
liilkkuminen, ulkoilu, kuntoutus ja kuntouttava toiminta)

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkdmme seuraa erityisesti omahoitaja yhdessad muun moniammatillisen tydyhteisén kanssa,
havainnoimalla ja keskustelemalla asiakkaan (ja omaisten/léheisten) kanssa heiddn tuntemuksista ja ajatuksista. Ensimmaisen hoito- ja
palvelusuunnitelman valmistuttua tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan adivittaiskirjausten kautta. Tarvittaessa pdivitetaan ja
muutetaan henkilokohtaista suunnitelmaa enemman asiakkaan toiveita ja tarpeita vastaavaksi. Jatkossa suunnitelma pdivitetadn
vahintdan puolen vuoden vélein ja aina tarvittaessa.

Eldmanlaadun check-lista toimii liséksi ohjausvalineena. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa hyodynnetdéan mm.
toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja painoa sdannéllisesti seka tehdasn RAI mittaukset asiakkaille kahdesti vuodessa tai
voinnin oleellisesti muuttuessa. Seuraamme myds mahdollisten laakehoitojen ja ldakemuutosten vaikuttavuutta asiakkaan hyvinvointiin.
Péivittaisessa kirjaamisessa nakyvat muun muassa hygienia, ravitsemus, unija lepo, aktiviteetit, mieli-ala ja kayttaytyminen, toimintakyky,
laakitys. Jokaisesta vuorosta tehddén kirjaukset jokaiselle asukkaalle.

Omabhoitajan tarked tehtdvéd on huolehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja voirnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta hoito- ja
palvelusuunnitelmaan seka vieda kaytantoon ja siirtaa tieto yksikén palavereissa muulle henkildkunnalle. Yksi tarked asiakkaan hyvan
eldman seurantakeino on omahoitajan antama oma aika omalle asiakkaalle tyévucrossa ollessaan.

4.3.2 RAVITSEMUS (ASIAKKAIDEN RITTAVAN RAVINNON JA NESTEEN SAANNIN SEKA RAVITSEMUKSEN SEURANTA)
Hoivakoti Kaskiniityn ateriapalveluista vastaa Attendo Rykmentti, jossa tydskentelee 1 kokki ja yksi keittidapulainen. Hoivakoti
Kaskiniitysta késin tilataan elintarviketoimittajalta valipalatarvikkeet, jotka toimitetaar kerran viikossa.

Arkisin lounas tulee valmiiksi lammitettynd. Paivalliset ja viikonloput ateriat lammitetdan Hoivakoti Kaskiniityssa.

Viélipalat valmistetaan Hoivakoti Kaskiniitysséd. Aamupala tarjotaan asiakasléhtdisesti ja joustavasti klo 7-9, lounas klo 11.30-12.30,
paivékahvi klo 14-15, paivéllinen klo 16.30-17.30 ja iltapala klo 19-22. Yépalaa on tarjolla/ tarjotaan hereilld oleville 1&pi yon.

Asukkaan ravitsemus suunnitellaan osana hoito- ja palvelusuunnitelmaa suunnitelraa: selvitetadn mm. erityisruokavaliot, terveydelliset
rajoitteet ja mieltymykset. Yksikon ruokalistat suunnitellaan kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti sekd huomioiden asukkaiden
yksilélliset tarpeet ja makutottumukset. Asukkaiden ruokailu on jérjestetty siten, ettd iltapalan ja aamupalan vélinen aika ei ole yli 11 h.
Asukkaiden ruokailu tapahtuu valvotusti ja asukkaita avustetaan heidén tarpeiden mukaisesti.

Ruokahuoltoa chjaa omavalvontasuunnitelma jota paivitetdan kerran vuodessa.

Asiakkaan ravitsemushoidon suunnittelussa ja seurannassa hyddynnetdan MNA-mittaria, joka on RAI ohjelman sisélld. Mikali asiakkaalla
on heikentynyt ruokahalu tai nesteiden nauttiminen, seurataan nautitun ruoan ja nesteiden maaraa paivittaiskirjaamisissa ja tarvittaessa
nestelistojen avulla. Jos asiakkaalla on nielemisvaikeuksia, tarjotaan tarvittaessa sosemaista tai nestemaistd ravintoa, sakeutettuja
nesteitd sekd sopivia apuvélineitd helpottamaan ravinnon saantia. Huomioimme my®ds lisdravinteiden mahdollisen tarpeen. Asiakkaat
punnitaan kerran kuukaudessa/tarpeen mukaan useammin. Mahdollisiin isoihin painon muutoksiin reagoidaan. Esimerkiksi painon
laskuun puututaan lisdamalla energiapitoisempia aterioita, mikédli suurempien ruoka-annosten nauttiminen on haastavaa. Myds
proteiinipitoisia ruokia suositaan. Muistisairauteen liittyvda painon laskua seurataan ja tarvittaessa konsultoidaan |ad&dkaria tai
ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niista tehdyt toimenpiteet kirjataan asiakastietojarjastelmaan.

4.3.3 HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikén puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista, suunnitelma péivitetdan yksikon esimiehen toimesta
yhdessd vyksikén siistijidn kanssa. Henkildkunta toteuttaa tydskentelyssdan aseptista tydskentelytapaa. Hyvan kéasihygienian
noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa valtta infektioita. Henkilokunnalle jarjestetaan saanndllisesti hygieniaan liittyvaa koulutusta.
Kasienpesupisteilla on aina saatavilla pesuaine sekd kasihuuhde. Puhtauspalvelusuunnitelman lapik&yminen kuuluu osaksi uuden
tyontekijan perehdytysta. Vierailijoita tiedotetaan mahdollisista epidemioista oviin kiinnitetyilld tiedotteilla. Tassd yhteydessa heitd
chjeistetaan tehostamaan kéasihygieniaa. Infektiohoitajaa (Sipoon kunta) konsultoidaan tarvittaessa.

Asukkaan henkildkohtaisestz hygieniasta huolehtiminen kuuluu pdéivittdisen hoitotydn toteuttamiseen. Asukkaita ohjataan ja
tuetaan/avustetaan henkilskohtaisen hygienian hoidossa asukkaan toimintakyvyn ja yksiléllisten tarpeiden mukaan, kuvattuna asukkaan
hoito- ja palvelusuunnitelmassa. Hygienian hoidon toteutusta sekd riittavyyttd ja ihon kuntoa seurataan ja kirjataan
asukastietojarjestelmaan. Hygieniasta huolehditaan intimiteettisuojaa kunnioittaen. Hoivakoti Kaskiniityn hygieniavastaavana toimii Katri
Eriksson, joka huolehtii ja seuraa asukkaiden pdivittdisen henkildkohtaisen hygienian toteutumista ja ohjaa yksikén henkilékuntaa
hygieniakdytannoissa. Hygieniavastaava varmistaa uusiempien kaytanteiden ja ohjeistusten saatavilla olosta ja tiedottamisesta.
Yhteisty6ta Sipoon kunnan hygieniahoitajan kanssa tehddan matalalla kynnyksella.

4.3.4 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO
a) Miten yksikdssd varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireeténtd sairaanhoitoa, kiireellistd sairaanhoitoa ja dkillista

kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuollon palvelut hoidetaan Sipoon terveyskeskuksen hammashcitolassa tai yksityisella hammaslaakarilla.

Kiireetén sairaanhoito: Asiakkaan kiireettdoméan sairaanhoidon palveluista vastaa Klinikkasi.f palveluista La&dkari Juuso Ylarakkola.
Ladkari paattad asiakkaan hoitotoimenpiteista ja yksikdn henkilékunta toteuttaa ja noudattaa seamiaan ohjeita sairauden hoidossa.




Kiireellinen sairaanhoito: Paivystyksellinen sairaanhoito tapahtuu joko oman |&akarin tai liikkuvan sairaalan (LiiSa) kautta, riippuen
vilkonpaivastd ja kellonajasta. Yksikdssa on laadittu ohjeistus asiakkaan lahettamisesta kiireelliseen sairaanhoitoon. Tata sailytetdsn
toimiston seinlléd ja yksikén N-asemalla. Asiakkaan mukaan tulostetaan aina sairaanhoitaldhete, josta selvidd lahettdmisen syy,
viimeisimmat terveyshuomiot seka asiakkaan la&kelista.

i
Akilinen kuolemantapaus: Ollaan yhteydessa yksikon la8kériin Juuso Ylarakkolaan tai Liikkuvaan sairaalaan. Yksikassa on laadittu
Kuolemantapaus yksikossé- tvéohje, joka sailytetaan yksikén N-asemalla. Kuolemantapaukser sattuessa tiedotetaan yksikén esimiesta.

b) Miten pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveytt edistetd4n ja seurataan?

Asiakkaiden terveyttd edistetdaén yksildllisesti, tukemalla omatoimisuutta, pitamalla hyva huoli perushoidosta, kuten ravitsemuksesta,
nesteytyksestd, hygieniasta, liikunnasta ja perustarpeista. Hoivakoti Kaskiniityssa seurataan asukkaiden painoa, verenpainetta, pulssia,
verensokeria, ldmpdd kerran kuukaudessa, sekd tarvittaessa. Nama on ohelmoitu asukastietojarjestelman viikkokalenteriin.
Insuliinihoitoisilta  diabeetikoilta seurataan verensokeria paivittdin ja tablettihoitoisilta viikoittain. Jokaiselta asukkaalta katsotaan
laboratoriokokeet saannéllisesti vahintaan kerran vucdessa. [hon kunto tarkistetaan paivittdin hoitotoimien yhteydessa. Koko henkilésts
on vastuussa mittausten tekemisesta ja seurannasta. Sairaanhoitaja vastaa laboratoriokokeista yhteistydssa l&&kérin kanssa. Laakitysta
ja sen vaikuttavuutta arvioidaan jatkuvasti Taméa Kkirjataan asukastietojdrjeszelmadn pdivittdisiin  huomioihin sek#d hoito- ja
palvelusuunnitelmaan. L&akari tarkistaa asukkaiden terveydentilan ja mittaukset sdannéllisesti vahintdan kerran vuodessa.

C)Kuka yksik6ssé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?
Sairaanhoitaja Heidi Borgstrom, p. 0406659724, heidi.borgstom@attendo.fi

4.3.5 LAAKEHOITO: TOIMINTAYKSIKON LAAKEHOITOSUUNNITELMAN SZURANTA, PAIVITTAMINEN, TOTEUTUS JA
TOTEUTTAMISEN SEURANTA

Yksikén THL:n Turvallinen ladakehoito-oppaan mukainen ld&kehoitosuunnitelma péivitetdan kerran vuodessa ja aina tarvittaessa.
Pdivittamiseen osallistuvat yksikon johtaja ja sairaanhoitaja tai timivastaava. Laskéri allekirjoittaa yksikoén ld&kehoitosuurnitelman.

Laékehoitosuunnitelma ohjaa ladkehoidon toteuttamista yksikdssa. Lddkehoitosuunnitelma maarittelee, miten ldgkehoitoa yksikdssa
toteutetaan, ld&kehoidon osaamisen varmistamisen ja vylldpitdamisen, |&&kehoidon perehdyttdmisen, vastuut ja wvelvollisuudet,
lupakaytannét, ladke-huolion “toiminnan (mm. ladkkeiden toimittaminen, sailyttdminen ja havittaminen), laakkeiden jakamisen ja
antamisen, l&dkehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, ldakehoidon kirjaamisen ja tiedonkulun seki toiminnan
lagkehoidon virhetilanteissa.

Laakehoidon toteuttamista seurataan kirjaamalla lddkehoidon vaikuttavuutta asukkaiden paivittdiseen seurantaan. Paavastuu yksikén
asukkaiden ladkehoidon toteutuksesta ja seurannasta on laillistetulla terveydenhuo lon ammettilaisella. Hoivakoti Kaskiniityssé tdman
vastuun kantaa johtaja/sairaanhoitaja Katri Eriksson, joka my&s valvoo henkildkunnan ld&kehoidon osaamista.

Yksikdn lddkehoidosta vastaa Klinikkasi.fi palvelut

Asukaskchtaisesta ladkehoitosuunnitelmasta kay ilmi henkilétietojen ohella jokaisen ldZkkeen nimi ja vahvuus, ladkemuoto ja antoreitti,
annostusohje, hoidon kesto, 1£2&kkeen kéyttdtarkoitus seké ladkkeen maaréajan nimi (ja lopettzja). Laakesuunnitelma l6ytyy sdhkoisesti
asukastietojdrjestelmasta ja |dakehuoneessa olevasta lddkkeenjakokansiosta. Asukkaan ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vahintaan
kerran vuodessa, ja aina voinnin muutoksissa. Laakehoidon tarkistuksesta ja arvioirrista vastaa aina ladkari. Laadkityksen tarkistus tulee
kirjata asukastietojarjestelmaan. Laakelistan ajantasaisuudesta vastaa yksikén sairaznhoitaja.

Laakkeet (mybds jaetut annokset) sailytetdan lukitussa |&dkekaapissa, jonne on padsy vain laakeluvallisella hoitajalla. La&kekaappiin on 2
avainta, joista toinen on sairaanhoitajalla ja ladkevastaavalla hoitajalla. Jalkimmainen avaimista luovutetaan kadesta kateen periaatteella
ladkeluvalliselle hoitajalle. Lé&kehuoneen N-kaappiin on kahdet avaimet; toinen on yksikén johtajalla ja toinen on vuoron |&dkevastaavalla
hoitajalla.

Jokaisella asukkaalla on kanslian lukollisessa kaapissa oma, nimikoitu kori, jossa hanen henkildkohtaiset lddkkeet sailytetaan. Valmiiksi
jaetut (Anja-annosjakelu) , kaytdssa olevat 1ddkkeet sailytetdan ladkekaapissa ja va miiksi jaetut seuraavan viikon |dékkeet séilytetdan
erillisessé lukollisessa kaapissa.

Laakkeiden jakaminen suoritetaan sovittuna ajankohtana kansliassa, jolloin |d&kkeejakajalle taataan tyérauha. Lédkkeidenjakotilanne
on mahdollisimman héiristén. Toinen lddkeluvallinen hoitaja tarkistaa jaetut 144kkee: a kuittaa tarkistuksen (kaksoistarkastus). Ladkkeet
tarkistetaan vield antajan toimesta laakkeiden anto tilanteessa. Ladkelaseista annetaan tarvittaessa nestemaiset ladkkeet, mikali niitd ei

voida antaa luotettavasti (annos) ja sujuvasti lusikalla.

Laakkeet tilataan ja noudetaan sopimusapteekista. Tilauksen suorittaa sairaanhoitaja/timivastaava tai siihen erikseen luvan saanut
yksikén ladkevastuuvuorossa oleva hoitaja. Tilaus tehdadan kerran viikossa Easymed-sahkoisen jarjestelman kesutta, apteekin
ohjeistuksen ja aikataulun mukaisesti. Anja-annosjakelun ldgkkeet tilataan joka toinen viikko. Tilauksen vastaanottaja tarkastaa, ettéa
toimitus vastaa tilausta; vastaanottaja purkaa tilauksen. Ladkkeet siirretddn niille varattuihin paikkoihin valittémasti.

Sairaanhoitajan/timivastaavan tehtavat

. Yksikon ladkehoidosta vastaava

¢  Vuoron ladkevastaavana toimiminen

« Asukaskohtaisten laékehoitosuunnitelmien kirjaaminen asukastietojarjestelmaén

. Laakityksen ja riskitietojen selvittdminen, kirjaaminen

. Laakehoidon tarpeen ja muutostarpeen tunnistaminen

«  Ladkehoidon toteutuxsen suunnittelu, toteutus, ladkehoidon toteutumisen seuranta ja vaikuttavuuden arviointi
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e  Laakityksen tarkistus

. Ladkehoidon dokumentointi ja ohjaus

e  Tiedon valittaminen asukasta hoitaville ammattihenkiléille, asiakkaille ja omaisille.
® Henkilékunnan perehdyttdminen

Lahihoitajan tehtavat |ddkeho dossa

¢  Vuoron ldadkevastaavana toimiminen

. Laskityslistan ajantasaisuuden tarkistus ja riskitietojen selvittdminen

o Laakehoidon tarpeen ja muutostarpeen tunnistaminen

. Laakehoidon toteutus, |4akehoidon toteutuksen ja vaikutuksen seuranta, ld&kehoidon dokumentointi ja ldakehoidon
toteutukseen liittyva valitén l1ddkehoidon ohjaus

° Tiedon valittdminen asukkaalle, ammattihenkilgille ja omaisille

Vuoronlddkevastaava

¢  Vahintaan peruslaéa«<eluvan suorittanut tyontekija
o  Vastaa vuoron aikana asukkaiden ladkkeiden jaosta

4.3.6 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asukkaan hoidossa toteutetaan moniammatillista yhteistyéta yksildllisten tarpeid=n mukaisesti. Hoivakoti Kaskiniityssa yhteistyétéa
tehd&an muun muassa Sipoon terveyskeskuksen, Klinikkasi fi, Liikkkuva sairaalan, kotisairaanhoidon, seurakuntien, kolmannen sektorin
toimijoiden ja vapaaehtoisten seka oppilaitosten kanssa. Asukkaalta pyydetadn aina suostumus tietojen lucvuttamiseen ja se madrittaa
mille tahoille tietoja voidaan luovuttaa. Kaskiniityn asukkaan siityessd jatkohoitoon muualle, hanen mukaansa tulostetaan aina
sairaanhoitoldhete. Asukkaiden tulo- ja lahtoprosessin yhteydessé soitetaan esitiedot lahettdvén/ vastaanottavan tahon kanssa.
Asiakastietoja lahetetdan joko turvasahkopostin kautta tai normaalin tapaan ilman tunnistetietoja.

Alihankintana tuotetut palvelut (méérdyksen kohta 4.1.1.)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan sdanndélliisesti palautteen keruulla, yhteisilla palavereilla ja tekemailla saannollista
yhteisty6td, Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta.

Kiinteistépalvelut: Kotikatu, Sipoo

Ateriapalvelut: Attendo Rykmentti

Elintarviketoimittaja: Meira Nova

Hygienia-, hoiva- ja siivoustuotteet: Lyreco Oy

Turvallisuus palvelut: Securitas ja Kilatie

7. ASIAKASTURVALLISUUS 4.4)

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajarjestelmien, laitteiden ja vélineiden hyvélld suunnittelulla, ylldpidella ja huollolla,
henkilskunnan hyvalla ohjeistuksella ja koulutuksella, asiakkailta kerdtyn palautteen avulla seké jatkuvalla valvonnalla, seurannalla ja
kehittamistyolla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myos holhoustcimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille
edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkildsts sekd vanhuspalvelulain mukaisesta velvollisuudesta ilmoittaa idkk&&astd hekildsta, joka on
ilmeisen kykenemattn huolehtimaan itsestaan.

Poikkeamat ja ldheltd piti -tilanteet raportoidaan AQ-laatujarjestelmaan., Hoivakodin johtaja tai laatukoordinaattori kirjaa
laatujarjestelmaan korjaavat toimenpiteet, vastuuhenkilén ja aikataulun toimenpiteiden suorittamiseksi sekd arvioinnin toimenpiteiden
vaikuttavuudesta

Yhteisty6 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja lJd8kehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetdan tarpeen mukaan. Palo-
ja pelastusviranomaisten kanssa tehddan sdannéllista yhteistyota tarkastusten yhtevdessa ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain tehdéén
yksikké-kohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittémissuunniteimat.

Henkilostélle jarjestetaan sdznndllisesti palo- ja pelastuskoulutusta kaytannén harjoituksineen sekéd yllapidetddn ensiapuvalmiutta.
Yksikossa jarjestetadn saanndllisesti myos turvallisuuskavelyt ja poistumisharjoitukset, joista asianmukainen dokumentointi.

4.4.1 HENKILOSTO
Hoito- ja hoivahenkiléstén méérd, rakenne ja riittdvyys sekd sijaisten kdytén periaatteet

a) Yksikon hoito- ja hoivahenkilGston méérd ja rakenne:

Yksikossa tyoskentelee ammattitaitoinen, koulutettu seka suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkilokunta.

Hoivakoti Kaskiniityn luvanmukainen hoitohenkiléstdmitoitus on 10,5 hoitajaa 18 asukasta kohden ja kokonaishenkilostémitoitus on 9,8
tyontekijdd 16 asukasta kohden. Hoivakoti Kaskiniityn johtajana toimii Katri Eriksson, joka on koulutukseltaan sairaanhoitaja. Hoivakoti
Kaskiniityssa on yhteensa, 6 |dhihoitajaa ja 5 ldhihoitajan oppisopimuskoulutusta suarittava tyd1tekija, seka 1 hoiva-avustaja. Avustavaa
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henkildkuntaa on 1 siistijg, joka vastaa yksikén siivouksesta, pyykkihuollosta ja keittidstd. Ruokanuolto ostetaan Attendon sisaisesti ja sita
toteuttamassa on 1 kokki ja 1 keittidapulainen. Lisdksi Hoivakoti Kaskiniityssa on opiskelijoita ammatillisista oppilaitoksista.

a) Yksikén sijajsten kdytén periaatteet:

Sijaisten hankinnassa on aina lahtSkohtana yksikén toiminnallinen tarve ja asiakkeiden turvallisuus sek& viranomaisten vaatimukset.
Yksikén henkildstén dkilliset poissaolot pyritdan aina jarjestamaan ensisijaisesti OmaAttendo-sijaisjérjestelyin ja tydvuorojarjestelyin seké
yksikén sisaisilla tydntekijélainoilla. Tavoitteena on kayttaa asiakkaille tuttuja ja yksikdn toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjérjestelyista
vastaa hoivakodin johtaja sekd vastuuvuorossa oleva hoitaja, johtajan poissaollessa. Sijaisten hankinta kuuluu jokaiselle hoivakodin
tyontekijalle.

b) Henkiléstévoimavarojen riittdvyyden varmistaminen?

Yksikén esimies vastaa tyévuorosuunnittelusta ja siitd, ettd tydvuoroissa on suunnitellusti riittdva maaré henkildkuntaa. Yksikon
henkilskunnan riittavyyttd, osaamista ja koulutustarvetta, poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan saannéllisesti. Yksikdissdmme on
maérallisesti ja rakenteellisesti riittdva henkildsto suhteessa tuotettavaan palveluun. Henkiléstotvytyvaisyyskyselyt tehd&én 2 x vuodessa.
Naiden tulokset kdyddan ldpi Fenkiléstopalavereissa, tulosten avulla kehitetdadn keincja henkilostén jaksamiseen.

Henkiloston rekrytoinnin periaatteet
Henkilsstén rekrytointia ohjaa tyslainsdadantd sekd tydehtosopimukset. Néissd maéritellaan tyéntekijoiden seké tyénantajan oikeudet ja
velvollisuudet.

Rekrytoinnista vastaa yksikén esimies. Rekrytointiprosessi pitad siséllaan tyontekijatarpeen kartoituksen, varsinaisen tydntekijghaun
(ulkoiset ja sisdiset iimoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut, valintap&atokset ja niista iimoittaminen),
valitun tyéntekijan ammattikelpoisuuden todentaminen [yksikén esimiehen vastuulla on henkildilisyyden tarkistaminen; ammattioikeuksien
ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki, JulkiSuosikki tai soittar-alla Valviraan), ulkomaalaistaustaisten tySluvan ja
ammattioikeuksien tarkistus, suositusten kysyminen, tutkinto- ja tydtodistukset). tydsopimusten tekeminen ja allekirjoittaminen.
Rekrytoinnissa tukee ja ohjaa henkilostéhallinto.

Rekrytoinnissa teemme yhteisty&tad Teamtailorin kanssa.

Kuvaus henkiléstén perehdyttidmisestd ja tdydennyskoulutuksesta
Uuden tyéntekijan, uuteen tydtehtdvadn siirtyvén ja opiskelijan perehdytyksestd vastaa yksikén esimies. Tarvittaessa esimies voi
delegoida osia perehdytyksestd muulle kokeneelle tydntekijalle.

Yksikon hoito- ja hoivahenkilosté perehdytetddn asiakastyohon, asiakastietojen késittelyyn ja tietosuojaan sekd omavalvonnan
toteuttamiseen Attendon perehdytysohjeiden mukaisesti. Sama koskee myds yksikossa tydskentelevia opiskelijoita ja pitkaan toista
poissaolleita. Perehdyttamislomakkeeseen on yksildity perehdytettédvat asiat, jotka k&ydaan tyénzekijén kanssa l&pi varmistaen osaamisen
hallinta ja siihen merkitaan selkedsti, kun kukin osio on onnistuneesti perehdytetty. Perehdytyksen yhteydessd kaydaan I&pi myos
omavalvontasuunnitelma seka sen sisaltamat asiat. Kun kaikki asiat on kayty lapi, perehdyttdmislomake paivataan ja esimies ja alainen
allekirjoittavat sen. Perehdyttamislomakkeen sailytyksesté ja arkistoinnista vastaa yksikon esimies. Hoivakoti Kaskiniityssa omahoitajan
tehtavat ovat osa perehdyttamislomaketta. Téssd yhteydessd kaydaan lapi menettelyohje omahoitajan tehtévistd. HenkilSkunta
perehdyttdd kaytdnnén ja omahoidettavan asukkaan asioihin. Laatukoordinaattori opastaa omahoitajia elaménlaadun check-listan ja
hoito- ja palvelusuunnitelmien teossa.

Yksikéssa laaditaan vuosittain henkildstén koulutussuunnitelma, jossa hyddynnetadn kehitys<eskusteluissa ja toiminnasta saaduissa
palautteissa esiin nousseita kehittdmistarpeita. Koulutussuunnitelmassa huomioidaan toimintasuunnitelman mukainen painopistealue,
yksikgssa vallitseva tarve, tygntekijdiden yksilolliset osaamistarpeet seka tyotehtaviin liittyvat erityistarpeet. Koulutustarvetta maaritellaan
tarvittaessa vuoden aikana, mikali ilmenee osaamistarpeen vaatimuksia esim. asia<<aisiin liittyen. Koulutukset suunnitellaan tukemaan
tyéntekijdiden ammattitaitoa sekd vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetta ja muuttuvia vaatimuksia. Yksikén esimiehen
tehtdvana on pitaa huolta siits, ettd taydennyskoulutusvelvoite toteutuu kunkin tydnta<ijan kohdalla.

Henkiléstén koulutus jarjestetaan sisdisena ja ulkoisena henkild-, yksikkd- tai aluekohtaisena koulutuksena. Taydennyskoulutusvelvoite
on vahintadn kolme paivaa vuodessa tydntekijad kohden ottaen huomioon mm. ty3ntekijan tydtehtdvat ja koulutus sekd tydyhteison
toimintcjen kehittamisvaihe. Koulutuksien toteutuminen kirjataan henkilostotietojarjestelmaan. Jeka vuositehdaan koonti edellisen vuoden
toteutuneista koulutuksista toimintakertomukseen. Naméa kuuluvat yksikon esimiehen tehtéviin.

4.4.2 TOIMITILAT

Yksikkd toimii kaksikerroksissz uudisrakennuksessa. Yksikéssdmme on yhteensd 35 asiakashuonetta. Huoneet ovat 19,5 m2. Huoneissa
on valmiina moottoroidut hoivasangyt ja paloturvalliset verhot. Muutoin asiakas kalusiaa oman asuntonsa itse.

Yksikossa on 2 ryhmakotia. Kussakin ryhmakodissa on omat oleskelu- ja ruokailutilar. Ryhmakotien yhteisten oleskelu- ja ruokailutilojen
koko on nein 70 m?2. Molemmissa kerroksissa on oma terassilparveke ja sauna Hoivakodissa on yhteinen pyykkihuone kellari
kerroksessa.

Liikkuminen ja omatoimisuuden tukeminen ja edistdminen seka turvallisuus ja kedik<aus kuuluvat hoitofilosofiaamme. Tilasuunnittelussa
tdma on huomioitu mm, seuraavasti:
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+kaiteita ja levdhdyspaikkoja on riittdvasti

porrasaskelmat ovat matalia ja leveitéd

-kulkuyhteydet tilasta tilaan on suunniteltu niin, etta kulkeminen onnistuu apuvélineita kéyttaen
*kynnyksié on luiskattu

soviaukot ovat riittavan leveitd

valaistus on epasuoraa ja variltdan lammintd tunnelmaa luovaa. Valaistusta lisatééan asuinhuoneisiin yksiléllisesti esim. silloin, kun
asiakkaan nakokyky on heikentynyt.

shyva &énieristys

ssisustussuunnitelman ovat tehneet asiantuntijat

*huonekalut ja muu irtaimisto valitaan kohderyhmaélle sopivaksi

svarimaailma on hillitty ja kodikas

ssisustustekstiileilld ehkaistaan kaikua ja melua seka lisataan kodikkuutta

Piha-alueiden turvallisuudessa ja viihtyvyydessa otetaan huomioon eri vuoden ajet (hiekoitus ja lumenluonti). Turvallisuutta lisdavat
lasitettu suuri parveke, hyvé valaistus ja alueen valvonta. Pihapiiri on kodikas ja turvallinen. Parvekkeella on ruokailuryhmat ja istutuksia.
Liikkuminen on esteetdnts ja turvallista. Parkkipaikat ja autoliikenndinti ei hairitse pihassa oleskelua ja likkumista.

Yksi toimintamme lzhtékohdista on mielekk&én arjen mahdollistaminen kaikille asiakkaille asiakasryhmasta ja toimitiloista riippumatta.
Toimitilat antavat kuitenkin hyvét edellytykset aktiiviseen sosiaaliseen yhdessd elamiseen yksikossé. Yhteisiin hetkiin (ruokailut,
harrasteet, ulkoilut jne.) kannustetaan. Asiakkaiden likkuminen on helppoa ja kokoon:uminen on mahdollista sekd omassa
pienryhmékodissa ettd isommassa ryhmassé koko talon asiakkaiden voimin.

Hoivakoti Kaskiniityssa pyykkihuollon toteutuksesta vastaa yksikon siistija yhteistydssa hoitajien kanssa. Mybs asukkaat saavat
halutessaan osallistua pyykkihuoltoon esim. olemalla mukana pyykkia viemassé ja hakemassa pyykkituvalta, lakanoiden viikkauksissa,
pyykkien laittamisessa kuivamaan jne. asukkaiden omien mieltymysten mukaan. Asuinhuoneet siivotaan viikoittain, joka toinen viikko
tehddadn perussiivous ja joka toinen yllapitosiivous. Siivoushuollosta vastaa Hoivakoti Kaskiniityn oma siistija. Puhtauspalveluiden
toteutumista ja laatua seurataan kaksi kertaa vuodessa "puhtauspalveluiden laatukierroksella”, jonka tulos, palaute ja kehittamiskohteet
kdydaan lapi yhdessa yksikén henkilokunnan kanssa, kasittelysté laaditaan muistiomerkinnat.

4.4.3 TEKNOLOGISET RATKAISUT, KULUNVALVONTA SEKA ASIAKKAIDEN KAYTOSSA OLEVAT TURVA- JA KUTSULAITTEET

Yksikdssa on kaytossa 9Solutions- hoitajakutsujarjestelmé (halytyspainike asukkaalla ja huonekohtainen poytalaite, joista lahtee kutsu
hoitajille). Kaikkiin halytyksiin vastataan kaynnille halyttavan asukkaan luona. Halytykset ja niiden kuittaukset Kirjautuvat
hoitajakutsujarjestelmén kayttéohjelmaan, josta hélytyksié ja niihin vastaamista seurataan tarvittaessa. Hoitajakutsujdrjestelman huollosta
vastaa sen toimittaja. Turvalaitteiden toimivuutta tarkistetaan saannéllisesti henkildkunnan toimesta ja sadnndllisin laitehuolloin.
Hoitajakutsujarjestelmassa rarnekkeet toimivat pattereilla ja halyttéavét pattereiden kestoajan lahentyessa loppuaan. Koko jarjestelma on
osa talotekniikkaa ja séhkokatkojen varalta jarjestelmélld on oma varavoima. Samalla toimintaperiaatteella toimivat myds hoitajan

turvanappihalyytykset.

Yksikén ulko-ovet ovat lukittura ja kulku tapahtuu tagien ja/ tai avainten avulla. Ulko-oven vieressé on soittokello ja hoivakedin ovessa
puhelinnumero yksikkéon vierailulle tulevia varten. Jokainen tyéntekija on velvollinen tarkkailemaan laitteiden toimivuutta ja ryhtymé&én
valittémiin toimenpiteisiin, mikali huomaa laitteessa ongelmia. Ovenavausjarjestelmasté jaa lokitiedot, mikali taloon on tultu sisalle/ liikuttu
yhteisissé lukollisissa tiloissa tagilla

Turva- ja kutsulaitteiden toimintavarmuudesta vastaavan yhteystiedot

9Solutions, Technical Support +358 207529055

support@?9solutions.com

444 TERVEYDENHUOLLCN LAITTEET JA TARVIKKEET SEKA JA TARVIKKEISTA TEHTAVAT ASIANMUKAISET
VAARATILANNEILMOITUKSET

“Laiteturvallisuus Attendolla’-ohjeistukseen on koottu Attendon toimintatavat littyen terveydenhuollon laitteisiin, niiden kayton
opastukseen, huoltoihin ja jaljitettévyyteen. Ohjeistus Ioytyy tietokoneiden N-asemalta seka johtajan toimistossa olevassa laiteturvallisuus-
mapissa.

Yksikdssa kaytetdsn asiakkaiden hoidossa tarvittavia apuvilineita, laitteita ja tarvikkeita, kuten verenpaine- ja verensokerimittarit,
nostolaite pyératuolit, rollaattorit, séngyt. Asiakkaan omahoitaja yhdessa fysioterapeutin kanssa huolehtii ja kartoittaa asiakkaan
apuvilinetarpeen ja on yhteydessd kunnan apuvélinekeskukseen saadaksemme asiakkaalle kayttddn tarpeelliset apuvélineet. Yksikon
tyontekijat perehdytetdan yksikdssa kéytettdvissa oleviin terveydenhuollon valineisiin ja laitteisiin sekd vaaratilanneilmoitusten
raportoimiseen. Vilineita ja laitteita kdytetaan ja saadetdan, yllépidetasn ja huolletaan valmistajan ilmoittaman kéayttotarkoituksen ja -
ohjeistuksen mukaisesti. Yksikon huollettavien apuvilineiden ja laitteiden rekisteri sekd kalibroitavien laitteiden rekistereihin kirjataan
terveydenhuollon laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seka toteutuneet huollot ja kalibroinnit, vastuu yksikon laitehuollosta vastaavalla.

Yksikossad huolehditaan myds laitteiden turvallisuudesta ja kayttdohjeiden selkeydestd. Vaaratilanteet raportoidaan AQ-jarjestelméassa
poikkeamaraportilla. Vaaratilanteet kasitelladn yksikéssa henkildstén kanssa tapauskohtaisesti. Tilanteen pohjalta laaditaan tarvittavat
toimenpiteet! kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta véltytdan jatkossa. Laitteista johtuvista vaaratilanteista ilmoitetaan myos
laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle. Terveydenhuolion laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta vaaratilanteesta on aina tehtava
iimoitus myos Valviralle niin pian kuin mahdollista: https://www.valvira filterveydenhuolto/terveysteknologia/valviralle-tehtavat-
iimoitukset/iimoitus-vaaratilanteesta
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Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilén nimi ja yhteystiedot
Jesse Pasanen ja Joonas Kerdnen

8 ASIAKAS J;\ POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Yksikén henkilskunnan kanssa kaydaan lapi saannollisesti asiaa koskeva lains&dddénto, niistd annetut ohjeet ja viranomaisméaaréykset.
Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja potilastietojen laadukasta ja turvallista
kasittelya. Lait, ohjeet ja maardykset yksikdn N-asemalta. Jokainen tydntekija suorittaa GDPR-koulutuksen. Attendon IT-tukipalvelut
tekevit saannollisesti valvontaa tietoturvan toteumaisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu tydsopimukseen, opiskelijoilla se sisaltyy
koulutussopimukseen. Tarvittaessa voidaan tehdé erillinen vaiticlovelvollisuussopimus.

Yksikéssa on kdytossa sahkoinen Hilkka asiakastietojarjestelmé, johon tehdéan asiakkaan hoidon kannalta riittavat ja asianmukaiset
kirjaukset. Jokaisella tyéntekijalla on oma henkildkohtainen tunnus asiakestietojajarjestelmaan ja kirjaamisesta ja& lokijalki.
Asiakastietojarjestelmassa on erilaisia kdyttajatasoja, joka parantaa tietoturvaa sekd asiakastietojen hallintaa. Yksikén henkilokunta
ksittelee asiakkaiden tietoja siind maérin, kun se on heidan tydnsé tekemiseen tarpeellista.

Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisille vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksesta tai jonkin lainsaadannon niin ocikeuttaessa.
Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seké tietojdrjestelmien kayttoon liittyvd omavalvontasuunnitelma, joka Ioytyy
intrasta. Taman lisaksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvilla jérjestelmilla on erilliset omavalvontasuunniteimat (esim. Hilkka, RAI,
RAVA), jotka I8ytyvat intranetista. Uusi tydntekija ja opiskelijat perehdytetadn tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttamisprosessin
yhteydessa. Uuden tyéntekijan ja opiskelijoiden perehdytys sisaltad henkilstietojen kasittelyn ja tistoturvan. Lisaksi yksikdissa jarjestetdén
saannollisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyvaa koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet [5ytyvat hitps:/iwww.attendo fitietosucja

Attendo Oy:n tietosuojavastaava

Jarno Mustakallio

tietosuojavastaava@attendo.fi

040 4897521

Yksikén esimiehen tiedot
Katri Eriksson, p. 0444944201, katri.eriksson@attendo.fi

9 YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

Asiakkailta, henkilékunnalta ja riskinhallinnan kautta saadut kehittdmistarpeet ja aikataulu korjaavien toimenpiteiden

toteuttamisesta
Omavalvontasuunnitelma to mii osana yksikén laadunvalvontajarjestelmédé seké perehdytystd. Saannollisen kirjaamisen avulla voidaan

seurata, ettd omavalvonta toteutuu kdytdnnossa.

Asiakastyota ja paivittaista kehittamistd ohjaa yksikon vuosittainen toimintasuunnitelma, virikesuunnitelmat/viikko-ohjelmat ja asiakkaiden
henkilskohtaiset hoito- ja palvelusuunnitelmat. Lis&ksi keratyn asiakastyytyvaisyyskyselyn pohjalta kerdtdan toiminnan kehitysta ohjaavat
kehittamiskohteet, joiden pohjalta yksikén toimintasuunnitelma rakentuu. Yksittaisia kehittamistarpeita ja toimenpiteitd toteutetaan aina
tarpean esiinnytty4. Asiakkaille ja omaisille/laheisille pidetaan koko yksikdn yhte sia omaisten/laheisten iltoja, jolloin kehittamiskohteita
mietitddn yhteisesti ja ideoidaan toimintoja asiakkaiden hyvinvoinnin parantamiseksi.

Yksikkokohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessé, pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain mukaisessa
omavalvontasuunnitelmassa, laakehoitosuunnitelmassa sekd palveluprosessi- sekd tySturvallisuus- ja tysterveysriskikartoituksissa.
Vuosittain tehtavat riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja kuvaamaan ykskén toimintaan liittyvid riskejd, arvioimaan riskien
merkittavyytts ja toteutumisen todennakoisyytta seka madrittelemaan toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja raporteimiseksi.

AQ-jarjestelmalla seurataan poikkeamien ja [aheltd piti-tilanteiden lukumaaraa ja niita kaydaan lapi saanndllisesti sekd arvioidaan, ovatko
tehdyt toimenpiteet olleet riittavia yksikon palavereissa seké tydsuojelukokouksissa ja johdon katselmuksissa. Poikkeavasta toiminnasta
kirjattujen poikkeamaraporttien kasittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em. asioiden liséksi laatujarjestelma ja konsernitasolta tulevat
yhteiset ohjeistukset kehittamistarpeista ja- kohteista.

Yksikén sisainen auditointi zuttaa yksikkéa vastaamaan asiakkaiden ja viranomais:en odotuksiin ja tukee jatkuvaa kehittymista. Yksikén
sisdinen auditointi on toteutettu viimeksi 30.7.2019.

Omavalvontasuunnitelman -oteuturnista valvotaan vksikkotasolla, yksikén esimishen johdolla. Omavalvontasuunnitelma paivitetaan
tarvittaessa tai vahintdan kerran vuodessa.
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10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaje.
Paikka ja paivays
Sipoo 05.01.2023

Allekirjoitus

CKO\Q:U." Fnkeso Y

Nimenselvennys

Katri Eriksson
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11 LAHTEET
LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUKSIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijdrjesté Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, eldma, etiikka.
Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.

http:/iwww.talentia.fi/files/558/Etiikkaopas_2012.pdf

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

https://www julkarifi/bitstream/handle/10024/112106/URN%3aNBN%3afi-fe201504226148.pdfsequence=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 hyvdn ikddntymisen 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): Yksillliset palvelut, toimivat asunnot ja esteetén ympéristé. Vammaisten ihmisten asumispalveluiden laatusuositus

https://www.thl.fi/documents/10542/471223/asumispalveluiden%20laatusuositus.pdf

Potilasturvallisuus, Ty8suojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista oppiminen. Opas sosiaali- ja

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

Turvallisen |ddkehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen laakehoito -opas: http://www.stm.fifjulkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Valviran maarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisesta:
Valviran maardys 4/2010: https:.//www valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon- aitteesta-ja-tarvikkeesta-tehtava-ammattimaisen-

kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kisittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: http://www tietosuoja. fiffilindex/materiaalia/lomakkeet/rekisteri-jatietosuojaselosteet.html
Henkildtietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
http://iwww.tietosuoja.filmaterial/attachments/tietosuojavaltuutettu/tietosuojavaltuutetuntoimisto/cppaat/6 Jfpsy YNj/

Henkilotietolaki ja_asiakastietojen_kasittely_yksityisessa_sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkilgston perehdyttamisesta ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakirja hallintoon sekd muuta
lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista: hitp://www.sosiaaliperiti.fifFile/eef14b19-bacf-4820-Sf6e-
9cc407f10e6d/Sosiaalinuclion+asiakasasiakirjat. pdf)

Lastensuojelun madraaikojen omavalvonta
hitp://www.valvira.fildocuments/14444/236772/Lastensuojelun_maaraaikojen_omavalvonta.pdf/e8b14a48-fc78-4acd-h9ca-

4dd6a85a789h

Toimeentulotuen méérdaikojen omavalvonta
http:/iwww.valvira.fildocuments/14444/236772/Toimeentulotuen _maaraaikojen omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425¢c-8b71-

960a9dc2f005

TIETOA LOMAKKEEN KAYTTAJALLE

Lomake on tarkoitettu tukemaan palveluntuottajia omavalvontasuunniteiman laatimisessa. Se on laadittu Valviran antaman maardyksen
(1/2014) mukaisesti. Maarays tuli voimaan 1.1.2015. Lomake kattaa kaikki m&ardyksessa oleva: asiakokonaisuudet ja jokainen
toimintayksikké ottaa omassa omavalvontasuunnitelmassaan esille ne asiat, jotka toteutuvat palvelun kdytannéssa. Lomakkeeseen on
avattu kunkin sisaltskohdan osalta niita asioita, joita kyseisessa kohdassa tulisi kuvata. Lomakksen laatimisen yhteydessd siina olevat
ohjaavat tekstit on syytd poistaa ja vaihtaa Valviran logon tilalle palveluntuottajan ome logo, jolloin kayttoon jaa toimintayksikén omaa
toimintaa koskeva omavalvontasuunnitelma.
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