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1. PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT (4 1.1)

Palveluntuottaja Kunnan nimi: Seingjoki

Yksityinen palvelujentuottaja Kuntayhtyman nimi:
Nimi: Attendo Mi-Hoiva Qy

Hyvinvointialueen nimi: Etela-Pohjanmaan Hyvinvointialue
Palveluntuottajan Y-tunnus: 0784328-9

Toimintayksikén nimi
Attendo Mendis

Toimintayksikén sijaintikunta yhteystietoineen

Seingjoen kaupunki
Kirkkokatu 6, 60100 Seinajoki
PL 215, 60101 Seinajoki

p. 06 416 2111 (vaihde)

Palvelumuoto; asiakasryhma, jolle palvelua tuotetaan: asiakaspaikkaméaara

Tehostettu palveluasuminen/ mielenterveyskuntoutujat: 19
Palveluasuminen/ mielenterveyskuntoutujat: 14
Tukiasuminen/ mielenterveyskuntoutujat: 8
Paivakeskus/palvelukeskus/ mielenterveyskuntoutujat: 10
Kotikuntoutus/mielenterveyskuntoutujat: 5

Toimintayksikén katuosoite

Tervasviita 1

Postinumero Postitoimipaikka
60150 Seinajoki
Toimintayksikén vastaava esimies Puhelin

Niina Mattila 0447800301
Sahkoposti

niina. mattila@attendo.fi

Toimintalupatiedot (yksityiset sosiaalipalvelut)

Aluehallintoviraston/Valviran luvan myontamisajankchta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat yksikat)
27.6. 2011 (paivitetty 15.5. 2017 paivakavijoiden osalta)

Palvelu, johon lupa on myénnetty
Tehostettu palveluasuminen
Palveluasuminen

Tukiasuminen
Paivakeskus/palvelukeskus

Kotikuntoutus

limoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

Kunnan paatés ilmoituksen vastaanottamisesta Aluehallintoviraston rekisterdintipaatéksen ajankohta
06/2011 27.6.2011

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat

Elintarviketoimittaja: Meira Nova Oy

Hygienia-, hoiva- ja siivoustuotteet: Lyreco Finland Oy
Toimistotuotteet: Lyreco Finland Oy

Kiinteistéhuolto: Coor Service Management
Ladkaripalvelu: Timo Kosonen
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2. TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET (4.1.2)

Toiminta-ajatus

Attendo Mendiksessa on asukaspaikat 41 mielenterveyskuntoutujalle, joiden toimintakyky on heikentynyt mielenterveyden haasteiden
vuoksi. Mendiksessa toteutetaan neliportaista palvelukokonaisuutta: tehostettu palveluasuminen (19 asiakaspaikkaa, Isootalo),
palveluasuminen (14 asiakaspaikkaa, Alvari) ja tukiasuminen (8 asiakaspaikkaa, Kranni) sek& kotikuntoutujien paivakaynnit ja/tai
tukikaynnit kuntoutujan kotona (Pénka). Jokaisessa ryhmakodissa on mahdollisuus myos lyhytaikaiseen intervalliasumiseen.

Asiakkaiden hyvinvoinnin  ja omatoimisuuden edistaminen toipumisorientaatioldhtsisesti on  ensisijainen  tehtdvamme.
Kuntoutumista edistévat oma ohjaaja seka turvallinen, luottamusta luova eldmanpiiri ja yksildliiset kuntoutustavoitteet. Tarjoamme
asiakkaillemme tavoitteellista ja mielek&std kuntouttavaa toimintaa. Toiminnassamme asiakkaita kannustetaan ja tuetaan
mahdollisimman itsendiseen toimintaan omien voimavarojen ja toimintakyvyn puitteissa. Kaytannossa tima on ensisijaisesti ohjausta,
tukemista ja yhdessa tekemista. Lahtokohtana on asiakkaan mahdollisuus toteuttaa arkitoimintojaan heikentyneesta toimintakyvystaan
huolimatta - tuemme ja kannustamme asiakkaita kaikissa paivittaisissa toiminnoissa eldmanhallinnan ja toimintakyvyn yllapitamiseksi
seka taysivaltaiseen yhteiskunnan jasenyyteen. Asiakasta ohjataan harjoittamaan itsenaista paatoksentekoa, mielekasta vapaa-ajan
viettoa seka ihmissuhteiden hoitamista. Tuemme asiakkaitamme vastuulliseen ja toisia huomioivaan elamiseen.

Kuntoutumisen tukeminen pohjautuu asiakkaan yksilollisiin asiakas- ja toteuttamissuunnitelmiin. Jokaisella asiakkaalla on nimetty
omaohjaaja tukemassa omien tavoitteiden saavuttamista. Tybskentely on suunnitelmallista, saannéllista ja tavoitteellista unohtamatta
arjen mielekkyytta.

Mendiksessa toteutetaan yhteisthoidon periaatteita. Ne nakyvat arjessamme muun muassa yhteiskokousten, yhdessa tekemisen ja
asiakkaidemme kuuntelemisen ja kuulemisen muodossa. Visiomme on "vahvistamassa ihmist4”, jonka eteen teemme joka paiva tysta.
Kohtelemme ihmisi& lammélia ja kunnioituksella ja kannustamme heité itsenaisyyteen siten, etta turvallisuudentunne sailyy.

Arvot ja toimintaperiaatteet

Yksikéssdmme toimintaa ohjaavat arvot ovat osaaminen, sitoutuminen ja vilittiminen, jotka nékyvat toiminnassamme
kokonaisvaltaisesti seka asiakkaan, omaisen/laheisen, tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seka tybyhteison sisalla.

- Osaamisella pyrimme ymmartamaan jokaisen asiakkaan tarpeita ja toiveita. Olemme ylpeits tekemastamme laatutydsta ja jaamme
tulokset avoimesti. Teemme oikeita asioita oikeaan aikaan, olemme perusteellisia ja kiinnitimme huomiota yksityiskohtiin. Kehitymme
ja kehitimme etsimall4 ratkaisuja sieltd, missad muut nakevat ongelmia. Meilld on vahva ammatilinen osaaminen ja elinikaisen
oppimisen tahtotila.

- Sitoutumisella olemme ylpeita siitd mita teemme ja siita, ettd olemme osa Attendoa. Olemme luotettavia ja pidéamme lupauksemme,
meilid on tekemisen meininki ja pyrimme aina ylittdm&&n odotukset. Toimintamme on lapinakyvaa, eettista ja rehellista. Tyydytyksen
saamme hyvin tehdysta tyosta.

- Vélittamiselld pyrimme saamaan ihmiset tuntemaan olonsa turvalliseksi. Autamme ihmisia auttamaan itse&én. Kohtelemme jokaista
ihmisté kunnioittaen ja kuuntelemme ja mukautamme toimintaamme tarpeen mukaan. Arjessamme korostuu tasavertaisuus, jokainen
on tarked osa yhteis64. Tydskentelemme tiimina, joka tukee toinen toisiaan.

Yksikkdmme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo, yksilsllisyys, ihmisarvon kunnioittaminen,
yksityisyyden kunnioittaminen, itsemaaraamisoikeus ja autonomia seka hyvan tekeminen ja vahinkojen valttaminen.

Arvot ja toimintaperiaatteet avataan yhdessa yksikén henkildstén kanssa ja kuvataan, miten ne konkreettisesti nakyvéat arjessamme.
Erityisen tarke4a on asiakkaiden kokemus palvelusta. Yksikéssamme toimii nimetty Asiakaskokemus-valmentaja (ASKO-valmentaja),
jonka tehtdvéna on yhdessd yksikén esimiehen kanssa arvojen ja erinomaisen palvelun jalkauttaminen yksikén arkeen. ASKO-
valmentaja ohjaa tyéyhteisén jasenia arvoihin liittyviss& keskusteluissa ja pohdinnoissa. Han jérjestaa vahintédan kaksi kertaa vuodessa
erillisen erinomaisen palvelun keskustelun ja pitaa ylia arvokeskustelua eri teemoihin liittyen.

3. RISKIEN HALLINTA (4.1.3)

Riskinhallinnan jarjestelmit ja menettelytavat

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun littyvia riskeja ja mahdollisia epakohtia arvioidaan monipuolisesti asiakkaan
saaman palvelun ndkokulmasta. Riskienhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset
tyovaiheet, joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja tavoitteiden toteutuminen on vaarassa.

¢ Henkildstdon liittyvit riskit; puutteellinen perehdyttéminen, vuoroty, vaara- ja uhkatilanteet, infektiot ja tarttuvat taudit

e Ladkehoitoon ja sen toteuttamiseen liittyvat riskit; ladkehoidon vastuut ja osaamisen varmistaminen, |4&kkeiden
turvallinen ja asianmukainen sailytys, lagkepoikkeamat, lahelts piti-tilanteet, laakekulutuksen seuranta

* Tietosuojaan ja -turvaan liittyvit riskit; Henkilgtietojen késittely, salattu sahksinen viestintd, GDPR-koulutuksen
toteutuminen perehdytyksen osana

. Palveluntuottamiseen ja hoitoon liittyvat riskit: Henkildstémitoitus, vastuualueet ja tehtavankuvat, uuden asiakkaan
puutteelliset taustatiedot, ulkoinen ja sisdinen tiedonkulku, uhka- ja vaaratilanteet, verkostotyd
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*  Yksikén tiloihin liittyvét riskit; kulunvalvontajérjestelma, paloturvallisuus, nostot ja siirrot, uhkaava ké&ytés, tapaturmat,
lampétilat,

¢ Tiedottamiseen liittyvit riskit: Tiedotuskanavien kayttaminen tiedottamiseen ja tiedon vastaanottamiseen

Riskien hallinnan tyénjako

Riskinhallinta on koko tydyhteisén yhteinen asia. Tydyhteisé  osallistuu  turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen. Johdon tehtivana on vastata
strategisesta riskien hallinnasta seka huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisests seka siits, etta tyontekijoilld on
rittavasti tietoa turvallisuusasioista ja etta toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti voimavaroja. Riskienhallinta
on jatkuvasti kaytannéssa mukana elava asia. Henkildsts sitoutetaan osallistumaan riskinhallintaan, huomioiden eri ammattiryhmat ja
heidan tehtavankuvansa. Jokaisella yksikén tyontekijalla on velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja
riskit.

Yksikdssé on nimetyt vastuuhenkilst jokaista toiminnan osa-aluetta kohden, kts yil4. Vastuut ovat kirjattu henkilsiden tyénkuvauksissa
ja menettelytapaohjeissa. Yksikon vastuualueet ovat erityistd huomioitavaa vaativia tehtavakokonaisuuksia, kuten Laske- ja
terveydenhoito, turvallisuus, aktiviteetit ja perehdytys. Jokaisella yksikdn tyontekijalls (lyhytaikaisia sijaisia lukuun ottamatta) on 1-3
vastuualuetta.

Riskienhallinta infektiotartuntoihin liittyen

Tartuntoja ehkaistdan samalla tavoin kuin muitakin hengitystieinfektioiden aiheuttajia eli noudattamalla huolellista kasi- ja
yskimishygieniaa seka huolehtimalla hoitoympaéristén asianmukaisesta siivouksesta.

Avainasemassa ovat

. tavanomaisten varotoimien noudattaminen kaikkien asiakkaiden hoidossa
+  asiakkaiden siirtojen valttaminen
o tiedonkulun varmistaminen.

Miten torjutaan tartuntojen levidmista toimintayksikkéén?

*  Huolehditaan, etta henkildkunta ei tule tdihin sairaana. Pyydetaan tarvittaessa tysterveyshuollon arvio. TAmé on erityisen
tarkeaa, jos henkildlla on hengitystieinfektion oireita.

¢ Huolehditaan, etta henkildkunnan vaihtuvuus on mahdollisimman véhaistd. Samojen hoitajien ei pid4 tysskennella
useammassa Kuin yhdessa yksikossa.

¢ Noudatetaan kansallisia linjauksia vierailukielloista

*  Huolehditaan, etts vierailulle ei tulla sairaana. Tama on erityisen tarkeads, jos henkilslla on hengitystieinfektion oireita.

¢ Varmistetaan, ettei uusi asiakas ole altistunut tartunnalle. Jos han on altistunut, hanet tulee asettaa
karanteeniin yhdenhengen huoneeseen, jos mahdollista.

e  Seurataan, tuleeko toimintayksikk&an saapuville uusille asiakkaille hengitystieinfektioiden oireita (kuume, yska ja/tai
hengenahdistus)

Miten torjutaan tartuntojen levidmisti toimintayksikén sisalla?

¢  Tiedotetaan asiakkaille ja henkilkunnalle tartuntatautitilanteesta.
. Varmistetaan, ettd yksikéssa on hygieniayhdyshenkil®, joka huolehtii tiedonkulusta paikallisten terveysviranomaisten ja
alueellisten infektioasiantuntijoiden kanssa.
¢  Korostetaan huolellista kasi- ja yskimishygieniaa henkilékunnalle, asiakkaille ja vierailijoille.
o Varmistetaan, etta saatavilla on nestesaippuaa ja kasipyyhepaperia tai alkoholipitoista kasihuuhdetta, ja etta ne
on sijoitettu asianmukaisesti.
*  Huolehditaan henkildkunnan asianmukaisesta suojautumisesta.
o  Noudatetaan kaikkien asiakkaiden hoidossa aina tavanomaisia varotoimia (https:/thl.fiffilweb/infektiotaudit-ia-
rokotukset/taudit-ja-torjuntalinfektioiden-ehkais 'a-tor'untaoh‘eita/tavanomaiset-varotoime!—'a-varotoimiluokat
¢ Noudatetaan hengitystieinfektiota sairastavan asiakkaan hoidossa tavanomaisten varotoimien lisaksi kosketus- ja
pisaravarotoimia. Kdytet4an seuraavia suojaimia: kertakaytttiset suojakésineet, kirurginen suu-nenasuojus ja
suojalasit tai visiirillinen kirurginen suu-nendsuojus, hihallinen suojatakki/esiliina
©  Huolehditaan kasihygieniasta ennen suojainten pukemista ja valittémasti niiden riisumisen jdlkeen.
o Jarjestetaan oireilevalle asiakkaalle yhdenhengen huone, jos mahdollista.
o Tiedotetaan lisdvarotoimista asiakashuoneen ovella.
*  Jarestetaan altistuneille yhden hengen huone, jos mahdoliista.
L. Rajoitetaan yhteisten tilojen kayttoa, jos yksikossa on oireilevia asiakkaita.
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https:/thl.fiffi/lweb/infek
ronavirustartuntoj

Varmistetaan suojainten saatavuus.

Tarjotaan henkilskunnalle ohjeistusta ja koulutusta infektioiden ehkaisy- ja torjuntakaytanndista.

Koulutetaan henkilskuntaa tunnistamaan hengitystieinfektion oireet ja raportoimaan niista valittémasti 1aakarille tai
sairaanhoitajalle.

Seurataan, tuleeko asiakkaille hengitystieinfektion oireita.

Seurataan yhteistydssa tydterveyshuollon kanssa, tuleeko henkilokunnalle hengitystieinfektioiden oireita

Tehostetaan hoitoympérist6n siivousta. Huomioidaan erityisesti usein kosketeltavat pinnat, poytépinnat ja we-tilat.
Tarkistetaan, onko henkilskunnan suojainten kaytdssa ongeimia. Tarpeen mukaan suojainten kayttda myss oireettomien
asiakkaiden hoidossa tilanteissa, joissa yksikén asiakkailla on todettu infektioita.

iotaudit- a—rokotukseb’taudit-’a-tor'unlaitaudit—'a-taudinaiheutta'at—a-olkoronavirus-covid-

19/ko £ en-torjunta-pitkaaikaishoidon-ja-hoivan-toimintayksikoissa

Edella mainitun lisaksi:

Tilanne, jossa on vain muutamia sairastuneita (asukkaita):

® @& o o @ o 0

sairastuneet asiakkaat hoidetaan huoneissaan

sairastuneet asiakkaat ruokailevat huoneissaan, ruokailussa voidaan siirtyd myoés ajallisesti porrastettuun ruokailuun
tehostettu siivous yksikéssa laaditun siivoussuunnitelman mukaisesti

laékehuolto: hoidetaan normaalisti

tybntekijat suojautuvat asianmukaisesti suojavarusteilla hoitaessaan huoneeseen eristettyd asiakasta

vierailut: ei ulkopuolisia henkilsita yksikkéon

tiedotus: ulko-ovessa tiedote, tilanteen mukaan omaisille informointi yksikén esihenkilén toimesta

ty6té priorisoidaan tilanteen mukaan

Tilanne, jossa on paljon sairastuneita (asiakkaita tai tydntekijoitd):

*  tyontekijat suojautuvat asianmukaisesti suojavarusteilia
*  |dakehuolto:

o laékkeiden tilaaminen annosjakelupalvelua kayttavadn ryhmakotiin (Isootalo); |sootalosta otetaan yhteyttd omaan
yhteistybapteekkiin ja pyydetaan mahdollisuutta tilata seuraavan tilauksen yhteydessa annosjakelupussit
kuukauden ajaksi (normaalin kahden viikon sijaan). Tasta keskustellaan myds yksikén hoitavan 135karin kanssa
(mahdolliset ladkemuutokset kannattaa ennakoida ennen tilausta). N&in saadaan rauhoitettua l4aketoimituksia
epidemian aikana. Muiden saannéllisten |aakkeiden rittdvyys varmistetaan tilaamalla seuraavan tilauksen (kun
asiakkaan ldske alkaa olla lopussa niin, ettd kelakorvaus on mahdollisuus saada) yhteydessa 3 kuukauden
laakkeet. Tarvittavien lagkkeiden osalta tehd&an arviota kulutuksen perusteella mika on jarkeva tilausméasra ottaen
huomioon ladkkeiden sailytystilat. Mahdollisuuksien mukaan tilataan 3 kk tarve.

o  lddkkeiden tilaaminen manuaalisesti |a4kkeits Jakaviin ryhmakoteihin (Alvari): Manuaalisesti |a8kkeita jakavat
yksikot tilaavat seuraavan tilauksen yhteydessa (kun asiakkaan laake/lagakkeet alkavat olla lopussa niin, etts
kelakorvaus on mahdollisuus saada) saanndlliset laakkeet 3 kuukaudeksi kerrallaan. Tarvittavien laskkeiden
osalta tehdiin arviota kulutuksen perusteella mika on jarkeva tilausmaara ottaen huomioon laakkeiden
sailytystilat. Mahdollisuuksien mukaan tilataan 3 kk tarve.

o erntyishuomio riskiryhmé astmaatikot Jja infektio-potilaat: Varmistetaan, ettsd hoitavia ja avaavia laskkeita on
rittavasti niin, ettd on mahdollisuus infektion ajaksi nostaa annoksia tarvittavalle tasolle. Tilanjatkeiden riittavyys
myds varmistettava.

©  ladkkeiden jako: ei kosketusta: ei suojaimia, kasidesinfektio toteutetaan tehtavan alkaessa ja paattyessa.

hygienia, pukeminen, vartalokontakti: pesut asukkaan huoneessaftilanteen mukaan, tyontekijat suojautuvat asianmukaisesti
suojavarusteilla

ateriapalvelut: ateriapalveluiden poikkeustilanteita varten tehty poikkeussuunnitelma, jonka mukaisesti yksikéssa on
varauduttu tilanteisiin, joissa palveluntuotanto on mahdotonta taikka kohtuuttoman vaikeaa, yksikéssd on varastoituna 2
paivan vararuoat akuutin vararuokalistan mukaisesi, asukkaat ruokailevat huoneessaan, keittioon ei ole enas paasya muulla
kuin keittidhenkiléstalla, keittishenkilosts ei saa menna hoivatiloihin, aterioiden tarjoilussa varmistetaan hygienian
toteutuminen tehostetusti

siivous: toimitaan yksikdssa laaditun siivoussuunnitelman mukaisest;, erityisesti huolehditaan usein kosketeltavien pintojen
(mm. séngyn laidat, valokatkaisijat, yOpdyta, vesihanat, ovenkahvat, apuvilineet myds asukas we:ssd) puhtaudesta
tehostetusti

kokoukset: yksikssa tiedottaminen hoidetaan sahkdpostitse, puhelimitse, etayhteyksin (Skype, Teams)

vierailut: ei ulkopuolisia henkilsita yksikkoon

tiedotus: ulko-ovessa tiedote, omaisille ja laheisille informointi sovitusti yksikén esihenkilén toimesta

aktiviteetit: eivat mahdollisia

hatatyé: mikali epidemia pahenee, voidaan joutua turvautumaan ns. hatatydhon. hatatydn teettaminen on mahdollista
tydaikalaissa saadetyissa poikkeuksellisissa olosuhteissa, kun ennalta arvaamaton tapahtuma on aiheuttanut keskeytyksen
saanndllisessa toiminnassa tai vakavasti uhkaa johtaa sellaiseen keskeytykseen tai hengen, terveyden tai omaisuuden
vaarantumiseen, eika tyota ole mahdollista siirtaa suoritettavaksi my8hempéani ajankohtana.
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Riskinhallinnan jarjestelmit ja menettelytavat

Yksiktssd on kaytossa Attendo Quality (AQ)-laadunhallintajarjestelma, johon kirjataan epéakohtailmoitukset (sosiaalihuollon
henkilskunnan ilmoitusvelvollisuus) seka mielenterveyspalveluiden puolelia IMS-toiminnanohjausjarjestelma, johon kirjataan
poikkeamat ja laheltd piti-tilanteet. Em. jarjesteimat tuovat laadukkaan tysn nakyvaksi, antavat luotettavaa ja relevanttia tietoa
toiminnasta sekd toimivat kehittamisen ja ohjauksen tydvélineend. Yksikén palveluprosesseihin liittyvat riskikartoitukset
kehittdmissuunnitelmineen tehdaan kerran vuodessa esimiehen vuosikellon mukaisesti ja ne kasitellaan yksikén palaverissa.
Pelastussuunniteima, poistumisturvallisuusselvitys ja ladkehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja péivitetdan tarpeen mukaan.

Riskien tunnistaminen, késitteleminen ja dokumentointi seka korjaavat toimenpiteet
Jokainen henkilékunnasta on velvollinen tuomaan esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit.

Poikkeamat ja lahelti piti-tilanteet: Poikkeama kuvaa mita tahansa puutetta, maariteltyjen (asiakkaiden, lain tai laatujarjestelman)
vaatimusten tayttdmisessa.

Raportointi tehdé&n sahkoisesti IMS-toiminnanohjausjarjestelmaan, johon kaikilla yksikén tydntekijsilla on tunnukset. Jarjestelma
mahdollistaa ep#kohtien, laatupoikkeamien ja riskien kirjallisen esiintuomisen. Tarvittaessa toteutetaan korjaava toimenpide
vélittémasti tai mahdollisimman pian ja dokumentoidaan jarjestelmaan. Tulleet epakohdat, laatupoikkeamat ja lahelta piti-tilanteet
kasitelldan kaikkien asian vaatimien tahojen kesken ja ne vaativat aina korjaavan ja ennaltaehkiisevan toimenpiteen tarkastelun.
Korjaavilla toimenpiteilla tarkoitetaan menettelyja, joiden avulla epakohtien, laatupoikkeamien, I3heltad piti-tilanteiden ja
haittatapahtumien syyt ja seuraukset saadaan selvitettyd, puutteet korjattua ja niiden uusiutuminen voidaan ehkaista.

Poikkeamat ja |ahelt piti-tilanteet kasitellaan Ja dokumentoidaan muistioon aina yksikén palavereissa henkilskunnan kanssa vahintaan
kuukausittain. Vakavat laatupoikkeamat vaativat nopean puuttumisen, jotka kasitellasn heti ja saatetaan aina tiedoksi sille tasolle ja
niille yhteistyétahoille kuin se on tarpeen ja dokumentoidaan.

Yksikdssa seurataan saanndllisesti poikkeamien ja l&heltd piti —tilanteiden lukumaaras seka arvioidaan, ovatko tehdyt toimenpiteet
olleet riittévia. Poikkeamia ja lahelta piti ~tilanteita kaydaan lapi myds alueiden tydsuojelupalavereissa ja johdon katselmuksessa.
Koonnit tiedotetaan yhteisty&tahoille vuosittain yksikon toimintakertomuksessa.

Mikéli poikkeama tai lahelta piti-tilanne liittyy asiakkaan hoitoon tai muuhun asiakkaaseen littyvaan, tehdaan siita kirjaukset AQ-
jarjestelmén lisaksi myos asiakkaan paivittaisseurantateksteihin sahkdiseen asiakastietojarjesteimasn.

Sosiaalihuollon ilmoitusvelvollisuus: Sosiaalihuollon ammattihenkilén on ilmoitettava viipymatta toiminnasta vastaavalle
esimiehelle, jos han huomaa epakohtia tai iimeisia epakohdan uhkia asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa. limoitus tulee tehda
valittémasti lomakkeella yksikén toiminnasta vastaavalle esimiehelle. Ohje ja lomake 8ytyvat IMS:sta. Yksikén toiminnasta vastaava
esimies kuittaa lomakkeen otetuksi vastaan ja tekee valittdmasti tarvittavat selvitykset ja toimenpiteet epékohdan tai sen uhan
poistamiseksi ja kifjaa ne lomakkeeseen seka varmistaa, etté toimenpiteisiin ryhdytaan valittémasti. lImoituksen vastaanottaneen
henkilon on ilmoitettava asiasta omalle esimiehelleen, jotka ilmoittavat asiasta kunnan sosiaalipalveluista vastaavalle viranomaiselle.
limoittaja tekee kirjaukset asiakkaasta asiakastietojarjestelmaan. Yksikén toiminnasta vastaava esimies vastaa siitd, etta jokainen

yksikdn tydntekija tietad ilmoitusvelvollisuuskaytannsista. llmoituksen tehneeseen henkilddn ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia
ilmoituksen seurauksena.

Palaute:

Henkilosté voi antaa palautetta halutessaan my6s anonyymisti palautekanavan kautta. Palautekanavan osoite on
www.attendo filsisainenpalaute ja tdma on tarkoitettu organisaation sisaiseen kayttésn. Annettu palaute toimitetaan kéytettavissa
olevan tiedon perusteella aiheesta vastaaville tahoille.

Asiakaspalaute: kts. kohta 4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN

Muutoksista tiedottaminen:

Muutoksista tiedotetaan yksikén henkilékunnalle sahkoisen asiakastietojarjestelman kautta, tarpeen mukaan henkilskohtaisesti seka
yksikén palavereissa, jotka dokumentoidaan. Palaverit pidetadn yksikossadmme saannéllisesti. Palaverista laaditaan IMS:iin muistio,
Jjonka yksikdn tybntekijat varmentavat luetuksi IMS-jarjestelmaan tehtavalla lukukuittauksella,

Asiakkaiden tiedottaminen tapahtuu asiakaspalaverissa ja/tai jakamalla erillinen tiedote. Tarvittaessa omaisille/laheisille soitetaan tai

tiedotetaan sahkdpostitse tai kirjeitse muutoksista. Yhteisty6tahoille tiedotetaan puhelimitse, séhkopostitse tai kirjeitse tilanteen
edellyttamalla tavalla.
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4. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN

Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkild tai henkil&t

Yksikén esihenkild vastaa yksikén omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessa yksikén henkildkunnan kanssa. Yhdessa tehty
suunnitelma sitouttaa kaikki laadukkaaseen toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittdmiseen. Esihenkilé valmistelee
omavalvontasuunnitelman, joka kayd&an lapi henkildstén kanssa mahdollisia tarkennuksia tehden.

Yksikon esihenkild

Yksikén esihenkils: Niina Mattila

Omavalvontasuunnitelman seuranta (maaréyksen kohta 5) ja paivittiminen

Suunnitelman péaivittdmisen aikatauluista on vastuussa yksikén esihenkils, suunnitelman paivittdminen on kirjattu hanen vuosikelloon.
Esihenkild yhdessa henkilékunnan kanssa paivittdd omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen mukaan toiminnassa
tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma on  julkisesti séilytettava asiakirja. Omavalvontasuunnitelma I6ytyy yksikon nettisivuilta, IMS-
laatujdrjestelmasts seka tulostettuna yksikén yhteistilassa sijaitsevassa kansiossa.

5. ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET (4.2)

4.2.1 PALVELUTARPEEN ARVIOINTI

Asiakkaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvas sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua. Asiakasta on kohdeltava
loukkaamatta hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttaan. Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksiltlliset tarpeet sek4
aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon. Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan kanssa. Jos asiakas ei ole
kykenevainen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, on asiakkaan tahtoa selvitettéva yhdessa laillisen
edustajan, omaisen tai muun ldheisen ihmisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin lahtskohtana on henkilén olemassa olevat
voimavarat ja niiden yll&pitdminen ja vahvistaminen. Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asiakkaan fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen-
ja kognitiivisen hyvinvoinnin. Arviointi alkaa asiakkaan muutettua yksikkéén.

Jokaiselle yksikon asiakkaalle nimet&an omachjaaja. Omaohjaaja on tarkedssa roolissa palvelutarpeen arviointia. Omaohjaaja viettaa
aikaa asiakkaan kanssa, kuuntelee ja keskustelee asiakkaan elamanhistoriasta, voimavaroista, haaveista ja arjen haasteista.
Kokonaiskuva asiakkaan palvelutarpeesta muodostuu asiakkaan, laheisten, edellisten hoitotahojen seks asiakkaan kanssa
tyoskentelevien henkildiden tuottaman tiedon pohjalta. Toimintakyvyn mittarina kaytdmme RAI-CMH-arviointia seks yksilollisesti
hyGdynnettavia mittareita kuten MMSE.

4.2.1 TOTEUTTAMISSUUNNITELMAN LAADINTA, TOTEUTTAMINEN JA SEURANTA

Kuntoutuksen ja palvelun tarve kirjataan asiakaskohtaiseen toteuttamissuunnitelmaan 1kk kuukauden kuluessa asiakkaan
muuttamisesta yksikkoén. Omaohjaajan tehtaviin kuuluvat asiakkaan esitietojen keruu (sairaudet, lagkitys, allergiat, edellisen
hoitopaikan epikriisit, toimintakyky, omaisten haastattelut ja yhteistyd, mahdolliset mittarit) sek# tutustuminen asiakkaaseen
(elamankaari: lapsuus, nuoruus ja aikuisika, tavat, tottumukset, vakaumukset). Toteuttamissuunnitelman laatimisessa hyédynnetaan
RAl-arvioinnin tuloksia. RAl-arviointi tehd&an jokaiselle asiakkaalle kolmen viikon kuluessa yksikké6n saapumisesta ja sen jalkeen
vahintaan kerran vuodessa toteuttamissuunnitelman tarkistuksen yhteydessa.

Suunnitelma kirjataan yhdess# asiakkaan, laheisen, laillisen edustajan seké tarvittaessa palvelun piiriin ohjanneen tahon kanssa.

Toteuttamissuunnitelman taydentidmisets seks paivittamisesta vastaa ensisijaisesti asiakkaan omaohjaaja. Paivittaminen tehdaan 6kk

kuntoutuksen toteuttamisessa.
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4.2.2 ASIAKKAAN KOHTELU

Itseméadrdaamisoikeuden vahvistaminen

Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilskohtaiseen vapauteen ja yksityiselamaan,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Asiakkaan itsemasraamisoikeutta voidaan edistaa voimavaroja tunnistamalla ja vahvistamalla.
Henkildkunnan tehtdvana on huomioida asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksilolliset tarpeet seka kunnioittaa ja vahvistaa hanen
itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja toteuttamiseen. Jokaisella asiakkaalla on
omaohjaaja, jonka tehtavana on tunnistaa ylla olevia asioita. Yhdessa asiakkaan ja téman laheisen/omaisen kanssa vahvistetaan ja
tuodaan esiin asiakkaan yksiléllisyytta.

Attendo Mendiksessd on tavoitteena toteuttaa sellaista hoitoa ja kuntoutusta, jossa kunnioitetaan ja vahvistetaan asiakkaan
itsem&araamisoikeutta antamalla heille valmiuksia ja taitoja tehda omia, aikuisuutta tukevia ratkaisuja omassa elamassaan ja arjessaan
sekd oman kuntoutumisensa suhteen. Mendiksessa pyritaan toteuttamaan yhteisthoitoon perustuvaa kuntoutusta ja toimintakykya
yllapitavad toimintaa, jolloin asiakas on voimavarojensa mukainen, aktiivinen toimija. Mendiksen asiakkaat osallistuvat kukin
voimavarojensa mukaan aktiivisesti toiminnan suunnitteluun sekd toiminnan kehittdmiseen henkilokohtaisella, mutta myés
yhteisékohtaisella tasolla. Osallisuuden tukemiseen kuuluu yksikdissa toteutettavat aamuhetket joko aamupalan lomassa tai omana,
erillisend aamukokouksena. Viikoittain yksikdissd jarjestetasn kotikokous (yhteiskokous), jossa keskustellaan asukasyhteisén
asioista, toiveista ja tapahtumista. Jokainen asiakas voi nostaa keskusteluun haluamansa aiheen. Yhteistkokoukset toimivat myés
tiedotuskanavana yhteisoon liittyvista aiheista.

Myés omaohjaaja on tarkeass4 roolissa asiakkaan itsemasraamisoikeuden tukemisessa, Omachjaaja keskustelee oman asiakkaansa
kanssa kahden kesken viikoittain, jolloin asiakkaalla on mahdollisuus tuoda esiin ajatuksiaan, toiveitaan tai antaa palautetta.
Omaohjaajan térkein tehtava on motivoida, kannustaa ja ohjata asiakasta muodostamaan omia haaveita, tavoitteita ja I6ytamaan keinoja
niiden saavuttamiseksi.

Yksikon asiakkaiden palautteita keratdan paivittdisessa arjessa kohdaten, yhteisokokouksissa ja nimettémien palautteiden keraamisells
aloitelaatikkoon. Jokainen asiakkaan antama palaute kasitellaan henkildkunnan palavereissa tai tarpeen vaatiessa vain tiettyjen
henkildiden kesken. Kerran vuodessa yksikosta kerataan asiakastyytyvaisyyspalaute, samoin |aheistyytyvaisyyspalaute. Saadun
palautteen pohjalta yksikk6n laaditaan kehittamissuunnitelma seuraavalle vuodelle.

Yksikon asiakkaille tehdaan RAl-arviointi vahintaan kerran vuodessa ja sen pohjalta laaditaan henkildkohtainen toteuttamissuunnitelma.
Toteuttamissuunnitelman tekemiseen osallistuvat tavallisesti asiakas ja omaohjaaja, mutta niin halutessaan, asiakas voi kutsua myos
ldheisensa mukaan sen suunnitteluun. Toteuttamissuunnitelma paivitetaan puolivuosittain. Suunnitelma on voimavarakeskeinen ja sen
tarkoitus on toimia “"punaisena lankana” asiakkaan kuntoutumisessa hanen elamantilanteensa kokonaisvaltaisesti huomioiden. Sen
tarkoitus on myés varmistaa asiakkaan kuntoutumisen jatkuvuus myods sellaisissa tilanteissa, ettd esim. omaohjaaja vaihtuisi.
Toteuttamissuunnitelmassa huomioidaan asiakas kokonaisvaltaisesti. Toteuttamissuunnitelmaan kirjataan asiakkaan kanssa vain
sellaisia asioita, joihin hén on itse halukas sitoutumaan ja millaisia asioita han on halukas tavoittelemaan.

Asiakkaalle tarjotaan myés mahdollisuus kirjata hoitotahto. Se kirjataan ja sita kunnioitetaan. Mahdolliset rajoitustoimenpiteet ovat
yhdessa sovittuja ja kirjattuja ja niitd kaytetaan vain, kun ne turvaavat asiakkaiden turvallisuutta ja hyvinvointia.

Asiakkaat voivat vastaanottaa vieraitaan yksikéssa. Mahdollisuuksien mukaan vieraat voivat myos ybpya asiakkaan luona. Yksikon
toiminnan yhtena tavoitteena on asiakkaiden tasavertainen yhteiskunnallinen osallisuus ja oikeus normaaliin eldmaan
kuntoutusyksikéssé asumisesta huolimatta.

Itsemadradmisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kdytannot

Kaikki yksiloa koskevat toimet toteutetaan yksikéssa asiakasta kuunnellen ja hénen toiveensa huomioiden. Kaikista arkeen liittyvista
toimintatavoista pyritd4n asiakkaan kanssa sopimaan. Esimerkiksi tupakan saannostelya toteutetaan yksikéssa, mutta kunkin asiakkaan
kohdalla vain niin kauan kuin han siihen itse antaa suostumuksensa. Tupakkaa sd&nnostellaan, silloin kun asiakas toivoo sité,
turvatakseen tupakan riittdvyyden saannéllisesti. Lisaksi osa asiakkaista on antanut suostumuksen pankkikortin sailyttamisesta
toimistossa lukollisessa kaapissa, ehkéistakseen pankkikortin katoamisen. Talldinkin asiakas saa pankkikortin toimistosta aina niin
halutessaan. Talla kaytannélia ei rajoiteta pankkikortin kayttoa.

Lisaksi yksikossa on joitain toimintoja, jotka rajaavat asiakkaan omaehtoista toimintaa. T4llainen asia on esimerkiksi yksikén ulko-ovien
pitaminen lukossa yéaikaan. Asiakkailla ei ole avaimia ulko-oviin, koska sellaista avainta ei heille yksikkoa rakentaessa suunniteltu.

Asiakkaat paasevat kuitenkin kulkemaan ovista aina niin halutessaan, myds ybaikaan. Yoaikana se kuitenkin vaatii ovikellon soittamista,
jolloin ohjaaja avaa ulkc-oven asiakkaalle.

Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen on aina toissijainen vaihtoehto ja rajoitteita kéytetaan ainoastaan asiakkaan
turvallisuuden takaamiseksi ja perustellusti. Rajoitteiden tarve arvioidaan yhteistyéssa asiakkaan ja omaisen seka henkildston ja laakarin
kanssa. P&&tos perustuu aina asiakkaan tilan tarkkaan ja yksilolliseen arviointiin monipuolisesti ja luotettavia arviointivalineita kayttaen.
Paatoksen rajoitteesta tekee aina la4kari ja se kirjataan sahkoiseen asiakastietojarjestelmaan.

Kirjaukset tehd&an asianmukaisesti ja ymmaérrettavasti ja niista tulee kayda ilmi rajoittamisen ajankohta, rajoittamiseen johtaneet
5yytlpt_arustg j_a toim_er_lpide_, toimenpiteen kesto ja suorittaja seka todettu vaikutus. Paatds voidaan myds tarvittaessa purkaa. Niissa
tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatsnta turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja asiakkaan
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Niissa tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatsnts turvautua, rajoitustoimenpiteet toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja
asiakkaan yksityisyytts ja ihmisarvoa kunnioittaen seka perustuslaki, ihmisoikeudet ja Attendon eettiset periaatteet huomioiden.

Asiakaskohtainen itsemaaraamisoikeussuunnitelma laaditaan tilanteissa, joissa rajoittamistoimenpiteits todennakdisesti joudutaan
kayttdmaan ja huomioida asia myos asiakkaan toteuttamissuunnitelmassa. Niin pystymme varmistamaan, ettd yksildkohtainen
tarpeellisuusarviointi rajoitustoimenpiteiden kaéytolle tietyissé tilanteissa on tehty (yhteistyossa vastuulddkarin kanssa) ja ettei
rajoittamista kayteta tarpeettomasti. Rajoittamistoimenpiteita vaatineen tilanteen jélkeen huolehditaan aina jalkikasittelysta. Asiakkaan
kannalta on darimmaisen tarkeaa, ettd han ymmartas syyn, miksi hanta piti rajoittaa. Rajoittamistoimenpiteiden tarpeellisuutta arvioidaan
tietyin mééraajoin ja aina tilanteiden muuttuessa. Rajoittamistoimenpiteiden kaytté on lopetettava valittémasti sen jalkeen, kun niille ei
enaa ole edellytyksia.

Asiakkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaalla on oikeus saada hyvas hoitoa ja yksiléllista, tasa-arvoista kohtelua. Kaikenlainen asiakkaan epaasiallinen tai loukkaava
kohtelu on ehdottomasti kielletty. Jokaisella tyontekijalld on velvollisuus sosiaalihuoltolain § 48 ja § 49 mukaisesti iimoittaa viipymatta
esimiehelleen, jos huomaa epaasiallista kohtelua. Kts. kohta 3 RISKINHALLINTA (4.1.3).

Miten asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa tai ldheisensd kanssa kisitellddn asiakkaan kokema epdasiallinen kohtelu,
haittatapahtuma tai vaaratilanne?

Asiakkaan kohdatessa epaasiallista kohtelua, yksikon henkildsto oftaa asian viipymatta keskusteluun tilanteen vaatimalla tavalla
asianomaisten henkildiden ja/tai asiakkaan omaisen/laheisen/edustajan kanssa. Selvitimme tilanteen asianosaisten kanssa
mahdollisimman pian tapahtuman jalkeen. Mikali asiakas/lzheinen on tyytymétdn saamaansa kohteluun, hanelld on asiakaslain 23 §n
mukaan oikeus tehdd muistutus toimintayksikén vastuuhenkilglle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus kasitellan yksikon esimiehen ja
alueen palvelupaallikén ja/tai aluejohtajan kanssa valittomasti. Vastaus muistutuksesta annetaan kirjallisesti neljian viikon sisalla.
Kirjallinen vastaus siséltéda ratkaisun, perustelut seka selkedsti ne toimenpiteet, joihin muistutuksen johdosta ryhdytty. Tarvittaessa
asiakasta ja hanen omaistaan/laheistadan/edustajaa ohjataan ottamaan yhteytté sosiaali- ja potilasasiamieheen. Mahdolliset epdasiallista
kohtelua koskevat muistutukset kasitellaan yksikGssa yleisella tasolla ja muistutusten perusteella kehitetaan yksikdn toimintaa. Yksikon
esimies vastaa siitd, ettd jokainen yksikén tyontekijd tietda ilmoitusvelvollisuuskaytannsista. Muistutuksen asiakirjat sailytetdan yksikon
arkistossa erillasan asiakasasiakirjoista. Muistutuksista kirjataan poikkeama AQ-jarjestelmasn. Poikkeamat kasitelldan yksikossa
henkilbkunnan kanssa kuukausittain.

4.2.3 ASIAKKAAN OSALLISUUS YKSIKON LAADUN JA OMAVALVONNAN KEHITTAMISEEN

Asiakkaiden kanssa keskustellaan yksikén toiminnoista, myds littyen laatutyéhon ja omavalvontaan, yhteisdkokouksissa seks
omachjaajahetkilld. Henkilostoa tuetaan asiakkaiden osallisuuden tukemiseen asiakaskokemusvalmennuksella sekd ajankohtaisilla
keskusteluilla osallisuuden ja itsemasraamiscikeuden toteutumisen tukemisesta yksikén arjessa.

Asiakkaita kannustetaan ja tuetaan osallistumaan talon ulkopuoliseen toimintaan seka rakentamaan ja ylldpitimaan sosiaalista
verkostoa. Erityisesti laheisten yhteydenpitoa tuemme olemalla yhteydessa heihin saannéllisesti vahintaan kuukausittain tai erikseen
laheisen kanssa sovituin tavoin; aina kuitenkin asiakkaan suostumuksella.

Palautteen kerddminen

Jatkuva asiakaspalaute ja saannéllisesti tehtavat tyytyvaisyysmittaukset ovat osa jatkuvaa toiminnan kehittamista. Palautteen antaja voi
olla asiakas, I&heinen tai muu yhteistyétaho. Palautetta voi antaa suoraan suullisesti asianomaiselle tai yleisesti asiakaspalaverissa,
kirjallisesti yksikon palautelaatikkoon, puhelimitse/sahképostitse, www-sivujen palautekanavan kautta. Asiakkailta ja omaisilta/laheisilta
hankitaan asiakaspalautetta myds keskustelemalla aktiivisesti asiakkaiden ja omaisten/laheisten kanssa. Omaisten/ldheisten illat ovat
myos oivallisia tilanteita palautteen ja kehittamisideoiden keraamiselle.

Asiakastyytyvaisyyskyselyt tehdaan kaksi kertaa vuodessa.

Palautteen késittely ja kédytto toiminnan kehittimisessa

Saatu palaute kirjataan AQ-jarjestelmaan,  kasitelldan yksikén palaverissa ja  dokumentoidaan palaverimuistioon.
Asiakas_tyytyv:_-!qisyyskyseIyn tulokset ja kehittémistoimenpiteet késitellaan henkilékunnan kanssa yksikén palaverissa sekd asiakkaiden

ja omaisten/lgheisten kanssa omai_stgnlléihmste_n illassa. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja palautetta hyédynnetéan yksikon

4.2.4 ASIAKKAAN OIKEUSTURVA

|_a) Muistutuksen vastaanottaja
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Muistutukset toimitetaan hyvinvointialueen/ kunnan toiminnasta rastasvatie-virkamiehete-

b) Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot seka tiedot hinen tarjoamistaan palveluista

Pohjanmaan hyvinvointialueen sosiaaliasiamies:
¢  puh: 040 507 9303
*  sosiaaliasiamiehen tavoitat ma-pe klo 8-14
*  sahkopostiosoite: sosiaaliasiamies@ovph fi (suojaamaton sahképosti)

Eteld-Pohjanmaa: Anne Viita
*  puh: 040 830 2020
e  sosiaaliasiamies@seamk.fi
¢ puhelinagjat: ti klo: 12-13 ja ke klo: 8.30-10

Sosiaaliasiamiehen yhteystiedot ovat tulee olla kaikkien nahtavissa. Ne I8ytyvéat tulostettuna kansiossa yksikén yhteistilassa.
Sosiaaliasiamiehen tehtaviin kuuluu:

*  Neuvoa asiakkaita lain soveltamiseen liittyvissa asioissa

Avustaa asiakasta muistutuksen tekemisessa

Tiedottaa asiakkaan oikeuksista

Toimia muutenkin asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi

Seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitysté kunnassa ja antaa siit4 selvitys vuosittain kunnanhallitukselle.

¢) Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seké tiedot sita kautta saaduista palveluista

Kuluttajaneuvoja puh: 029553 6901 arkisin 9-15

sahkoinen yhteydenotto: sahkdiseen yhteydenottolomakkeeseen vastataan n. 5 ty6paivan kuluessa. Vastauksen saa paasaantsisesti
puhelimitse (lomakkeen saa www.kkv fi)

Kuluttajaneuvojan tehtavat:
e Avustaa ja sovittelee kuluttajan ja yrityksen valisissa riitatilanteissa
¢  Antaa tietoa kuluttajalle ja yritykselle kuluttajan oikeuksista ja velvollisuuksista

d) Miten yksikoén toimintaa koskevat muistutukset, kantelu- ja muut valvontapditékset kisitelldén ja huomioidaan toiminnan
kehittdmisessi?

Muistutukset ja kantelu- ja muut valvontapaatékset huomioidaan toiminnan kehittamisessa kaymalla ne aina l4pi yksikén palavereissa
ja laatimalla niihin yhdessa henkilskunnan kanssa korjaavat toimenpiteet, joista tehdaan dokumentointi asianmukaisesti
palaverimuistioihin. Lisaksi muistutuksista, kantelu- ja muista valvontapaatoksists yksikon esimies informoi aluepaillikkoa jaltai
aluejohtajaa. Yksikon esimies antaa muistutuksen antajalle kirjallisen vastineen. Kaikista muistutuksista ja kanteluista kirjataan AQ-
jarjestelmaan 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 edistaminen

Jokainen asiakas laatii yhteistytsss omaohjaajan kanssa yksildllisen ja kokonaisvaltaisen, paivittdista kuntoutusta ohjaavan kirjallisen
toteuttamissuunnitelman. Lis&ksi toteuttamissuunnitelman laadintaan voivat osallistua asiakkaan toiveiden mukaan tai kuntoutuksen
onnistumisen kannalta valttamattémat henkilst esim. laheiset, kunnan edustaja seka tarvittaessa |a4kari. Toteuttamissuunnitelmassa
huomioidaan asiakkaan voimavarat ja tuen tarpeet seké hanelle tarkest asiat. Motivaatio toipumiseen lahtee asiakkaan omista
tavoitteista ja mielenkiinnonkohteista. Suunnitelma ohjaa fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn ja

Yhteisdllisyys on tarkea osa kodin arkea. Mendiksessa tehdaan kaikki kodin toiminnot, kuten siivous ja pyykkihuolto, yhdessa
asiakkaiden kanssa, jolloin jokainen asiakas saa osallistua omien voimavarojensa mukaisesti toimintaan. Jokainen asiakas saa
ohjausta ja tukea arjen toimintojen  suorittamiseen. Tuki ja ohjaus perustuvat yksildlliseen palvelutarpeen arviointiin,
toteuttamissuunnitelmaan seka tilannekohtaiseen arviointiin. Jokainen asiakas saa itse vaikuttaa omiin paivittaisiin vastuutehtaviin,
koska tehtavat jaetaan kunkin péivéan aamukokouksessa. Lisaksi asiakkaalla voi olla pidempiaikaisia henkilokohtaisia vastuutehtavia.
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Yksikssa on yhteinen viikko-ohjelma, jonka toimintoihin jokair Stakas—oss PO R densa-mukaisest—tisakst
omaohjaaja ja asiakas koostavat asiakkaalle oman henkilékohtaisen viikko-ohjelman joka tukee tavoitteellista ja mielekasta arkea.
Omaohjaaja huolehtii siité, etté toteuttamissuunnitelman tavoitteita kohti pyrkivat keinot huomioidaan jokapaivaisessa ohjaustytssa.

Myés yhteistykumppaneiden nékemysta ja tietamysta asiakkaan tilanteesta kaytetaan hyddyksi kuntoutumisen suunnittelussa ja
arjenhallinnan apuna. Tallaisia yhteisty6tahoja ovat esim. kotikunnan sosiaalitoimi, edunvalvoja, hoitokontakti ja muut asiakkaan
terveyden edistdmiseen osallistuvat tahot (fysioterapeutit ym.).

Laheiset ovat kuntoutuksen suunnittelussa ja kuntoutuksessa mukana asiakkaan niin halutessa. Asiakkaan luvalla hanen laheiselleen
luovutetaan tietoja sen hetkisestd voinnista ja kuulumisista. Laheisia kutsutaan Mendikseen koolle vahintasn kahdesti vuodessa
l&heistentapahtumaan. L&heisiin ollaan yhteydessa laheisen kanssa sovituin tavoin saannéllisesti kuukausittain (asiakkaan
suostumuksella).

Attendo Mendiksessa on runsaasti tarjolla viriketoimintoja. Kuntoutusyksikén kuntoutusohjaaja vastaa paaasiallisesti ryhmien
vetamisesta. Ryhmien teemat ovat asiakaslahtdisia ja niita muokataan asiakkaiden ideoiden pohjalta. Virike- ja ryhmatoimintoihin
osallistuminen on asiakkaille vapaaehtoista. Ryhmatoimintojen teemoissa on huomioitu asiakkaan kokonaisvaltainen hyvinvointi ja sen
mahdollistaminen. Palvelukodin asiakkaita rohkaistaan ohjaamaan ryhmia.

Yksikossé tyoskentelee kaksi sairaanhoitajaa, joiden tehtdviin kuuluvat erityisesti asiakkaiden terveydentilan seuranta seka
terveydenhuoliollisten toimintojen organisointi, toteuttaminen ja kehittiminen. He tekevat tiivista yhteisty6ta paikallisten toimijoiden
kanssa littyen asiakkaiden |adke- ja terveydenhoitoon.

Asiakastietojarjestelman kirfjauksissa kuntoutuksen tuloksellisuus, aktiviteetit, omaohjaajahuomiot ja Iaheishuomiot nousevat Attendo
Quality ohjelmaan. Témé&n ohjelman avulla seurataan ja kehitetaan toteutunutta toimintaa kuukausitasolla.,

Asiakkaiden toimintakyky4, hyvinvointia, kuntoutumista ja osallisuutta koskevien tavoitteiden toteutumisen seuranta

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikk6omme seuraa erityisesti omaohjaaja havainnoimalla ja keskustelemalla asiakkaan (ja
omaisten/laheisten) kanssa hanen tuntemuksista ja ajatuksista. Ensimmaisen toteuttamissuunnitelman valmistuttua tavoitteiden
toteutumista seurataan ja arvioidaan péivittaiskirjausten kautta. Tyoyhteiso raportoi palavereissa saannsllisesti kunkin asiakkaan
toimintakyvyn ja voinnin mahdollisista muutoksista. Suunniteimat paivitetdan vahintasn 6 kk valein tai tarpeen mukaan, jolloin
vahintdan kirjataan my6s tavoitteiden saavuttamisen tilanne. Lisksi omaohjaajat kirjaavat kuukausittain s#dhkéiseen
asiakastietojarjestelmain asiakkaasta yhteenvedon tavoitteiden edistymisesté asumisessa.

Elaménlaadun check-lista toimii lisaksi ohjausvalineena. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa hyddynnetaan
mm. toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja painoa saannollisesti seké tehdaan RAl-arvioinnit asiakkaille puolivuosittain.
Tarvittaessa seurataan my6s mahdollisten laékehoitojen ja laakemuutosten vaikuttavuutta asiakkaan hyvinvointiin.
Asiakastietojarjestelmaan kirfjaamisen periaatteita:
©  Aktiviteettihuomio
"  Kaikki asiakkaan toiminta, joka on virikkeellists, ryhmétoimintaa, harrastusta, asiointia, ulkoilu,
paivatoiminta, tystoiminta, jne.
©  Laheishuomio:
- Laheiskontaktien kirfjaaminen.
©  Omahoitaja-huomio:
®  Omaohjaajahetkien kirjaus ja muut omaohjaajan kaymat keskustelut yms. omaohjaajuuteen liittyvien
toimien kirjaus.
©  Mieliala- ja kayttaytyminen
*  Kirjataan kaikki psyykkiseen vointiin, oireisiin ja toimintakykyyn liittyvat asiat
©  Terveystietohuomio
®  somaattiset oireet ja vointi
®  terveydenhuollon asiat
O Asiointi ja palvelu
®  posteihin liittyvat asiat
®  sosiaalitybhén ja kelaan littyvat asiat
" Muut viranomaisasiat
©  Ravitsemus
®  Erityiset huomiot ravitsemukseen liittyen
o Tyb- ja paivatoiminta
®  Tybdtoimintarahojen maksu
©  Lepo- ja nukkuminen
L yokén asiat
®  poikkeavat huomiot levosta
o Hygienia
" suihkut, siivoukset, pyykit, parran ajo, jne.
o Laakityshuomio
®  Kaikki ladkkeisiin liittyvat asiat
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sosiaality6hon liittyvat pysyvat asiat
Omaohjaajan tarke4 tehtava on huclehtia kunkin asiakkaan toimintakyvyn ja veinnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta kuntoutus-
ja palvelusuunnitelmaan seka vieda kéytantoon ja siirtad tieto yk

sikon palavereissa muulle henkilskunnalle. Jokaisella yksikon
tyntekijalla on velvollisuus tutustua sek tulee olla riittavat tiedot asiakkaiden toteuttamissuunnitelmista, jolloin voimme varmistaa
asiakkaiden palvelujen jatkuvuuden ja asiakasturvallisuuden.

® Hilkassa erikseen sosiaalityo-valilehti, jonne kirjataan

Yksi tarkea asiakkaan hyvan eldman seurantakeino on omaohjaajan antama oma aika omalle asiakkaalle viikoittain.
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4.3.2 RAVITSEMUS (ASIAKKAIDEN RITTAVAN RAVINNON UA NESTEEN SAANNIN SEKA RAVITSEMUKSEN SEURANTA)

Yksikdssd tarjoillaan aterioita viisi kertaa paivassa: aamupala klo 08 alkaen, lounas klo 11.30 alkaen, paivikahvi/valipala klo 14 alkaen,
paivallinen klo 16.30 alkaen ja iltapala klo 19.30 alkaen. Asiakkailla on mahdollisuus ottaa iltapalalta itselleen yOpalaa. Ateriat
valmistetaan yksikon keittitssa alusta loppuun saakka. Arkipdivisin ateriat valmistaa yksikon keittistyontekija. Esivalmistetut péivalliset
ja viikonlopun ruuat ohjaaja valmistaa mahdollisuuksien mukaan asiakkaan avustamana. Jokaisella yksikéssa tyoskentelevalls
tyontekijalla on hygieniapassi. Erityisruokavaliot valmistetaan yksikon keittiossa (esim. kihtidieetti, tutkimusruokavalio). Yksikossa
valmistettava ruoka on maukasta kodinomaista ruokaa.

Aterioille osallistuminen on vapaaehtoista, mutta asiakkaita motivoidaan ja ohjataan mielen hyvinvointia tukevaan ruokavalioon,
monipuoliseen ja ravitsevaan ateriarytmiin sek& annoskokonaisuuksiin. Ruoka tarjoillaan linjastosta. Mikali asiakas tarvitsee tukea tai
apua ruokailussa (esim. tarjottimen kantamisessa), hnelle tarjotaan sité.

Asiakkailla on mahdollisuus sailyttaa kaupasta hakemiaan omia evaita ryhmakodin keittién jdakaapissa. Yksikdiden asiakaskeittidisss
on mahdollisuus lammitt44 tai valmistaa aterioita, kuten miss4 tahansa kotikeittiossa.

Asiakkaat osallistuvat myés ruokahuoltoon omien voimavarojensa mukaisesti. Asiakkaat voivat osallistua ruoan valmistukseen,
kattamiseen ja ruokailun jalkitsihin,

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan osana toteuttamissuunnitelmaa: selvitetédn mm. erityisruokavaliot, terveydelliset rajoitteet ja
mieltymykset. Esimerkiksi syémishairidihin liittyvaa painon laskua/nousua seurataan ja tarvittaessa konsultoidaan laakaria tai
ravitsemusterapeuttia. Tulokset ja niists tehdyt toimenpiteet kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Yksikén ruokalistat suunnitellaan
kansallisten ravitsemussuositusten mukaisesti seka huomioiden asiakkaiden yksilolliset tarpeet ja makutottumukset. Asiakkaiden
ruokailu tapahtuu valvotusti ja asiakkaita avustetaan heidan tarpeidensa mukaisesti. Tavoitteena on hyvinvointia tukevan
ravitsemuksen ottaminen osaksi omaa eldmaa seka asiakkaiden ravitsemukseen liittyvien tietojen ja taitojen karttuminen

Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma jota paivitetdan kerran vuodessa.

4.3.3 HYGIENIAKAYTANNOT

Yksikon puhtauspalvelusuunnitelma ohjaa osaltaan hygieniatason varmistamista. Suunnitelma paivitetaan yksikén puhtauspalvelun
henkilostén toimesta yhdessa yksikén johtajan kanssa. Henkilskunta toteuttaa tyoskentelyssaan aseptista tydskentelytapaa.

Infektiotaudin valttdminen tapahtuu katkaisemalla silta tartuntatie. Hyvan kasihygienian noudattaminen on ylivoimaisesti tarkein tapa
valttad infektioita. Yksikéssd henkilokuntaa ja asiakkaita ohjeistetaan suullisesti ja kirjallisesti noudattamaan asianmukaista
késihygieniaa. Infektiohoitajaa konsultoidaan tarvittaessa.

Yksikossd noudatetaan terveystarkastajan hyvaksymé#a omavalvontasuunnitelmaa. Naibin hyvélla ruckahygienialla ehkaistaan
epidemioiden synty. Henkildstolta vaaditaan hygieniapassi ja tarvittaessa salmonellatodistukset. Tarvittaessa, esimerkiksi yllattavissa
tilanteissa tilannekohtaisten ohjeiden puuttuessa, ollaan yhteydessé alueen hygieniahoitajaan.

Asiakkaan kanssa harjoitellaan taitoja, joita tarvitaan paivittaisessa elamassd, muun muassa hygienian hoitoa ja ympariston
siisteydesta huolehtimista asiakkaan toimintakyvyn ja yksilsllisten tarpeiden mukaan, kuvattuna asiakkaan toteuttamissuunnitelmassa.

4.3.4 TERVEYDEN JA SAIRAANHOITO

a) Miten yksikéssd varmistetaan asiakkaiden hammashoitoa, kiireetént4 sairaanhoitoa, kiireellistid sairaanhoitoa ja dkillista
kuolemantapausta koskevien ohjeiden noudattaminen?

Hammashoito: Suun terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityisella hammaslaakarilla.

Kiireeton sairaanhoito: Asiakkaiden laakaripalvelut jarjestetaan Seingdjoen terveyskeskuksen jaltai asiakkaan kotikunnan
terveyskeskuksen kautta. Yksikén omalaakari kay yksikossa 1x/kk. Asiakkaan kiireettéman sairaanhoidon palveluista vastaa

asiakkaan oma terveyskeskus tai yksikon laakari. Laakari paattaa asiakkaan hoitotoimenpiteisté ja yksikén henkilokunta toteuttaa ja
noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa.

Kiireellinen sairaanhoito: Kiireellisen sairaanhoidon tapauksissa otetaan yhteys Seingjoen kaupungin kiirevastaanottoon (Kiva),
Seindjoen keskussairaalan paivystykseen tai héatdkeskukseen 112. Asiakkaan mukaan kirjoitetaan ja tulostetaan
asiakastietojarjestelmasts SH-lahete. Lahetteeseen kirjataan siirron syyt kohtaan: Saatesanat. SH-lahetteeseen voi valita tulostumaan
tarvittavat tiedot, kuten; antikoagulantti, Iaakityshistoria, allergiat, diagnoosit, verenpaine, jne. SH-lahetteeseen tulostuu automaattisesti
asiakkaan valokuva ja osoitetiedot, erityistéd huomattavaa -kentan tiedot, Iahiomaisen nimi ja puhelinnumero seka yksikén yhteystiedot.

Lisaksi yksikssad on kaytossa asiakkaan itsensiseen asiointiin terveyspalveluissa lomake, jonka avulla tarkeat hoitoa koskevat tiedot
kulkeutuvat asiakkaan suostumuksella yksikén henkilokunnalle. Lomake on tulostettavissa IMS-jérjestelméassa.

Akillinen kuolemantapaus: Soitetaan 112, josta saadaan liséohjeita. Yksikdssa on laadittu Kuolemantapaus yksikssa- tydohje, joka
on luettavissa IMS-tietojarjestelmassa. Kuolemantapauksen sattuessa tiedotetaan yksikén esimiesta valittsmasti.
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b) Miten pitk&aikaissairaiden asiakkaiden terveytts edistet4lin ja seurataan?

Asiakkaiden terveyttd edistetadn yksildllisesti, tukemalla osallisuutta seka terveellisia eldméantapoja, kuten ravitsemusta, likuntaa,
hygieniaa ja lepoa. Yksikén asiakkaille jarjestetaan kerran kuukaudessa ns. terveystalkoot, jolloin jokaiselta mitataan RR, VS ja paino.
Laboratorioseurannat toteutetaan asiakkaille hoitotahon maarittamalla tavalla. Tavoitteena asiakkaan eldmanhallinnan lisdaminen ja
hyva elamanlaatu sairaudesta huolimatta.

¢) Kuka yksikdssé vastaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta?

Sairaanhoitajat Anne Kangas ja Jonna Rasku. Tarvittaessa konsultoidaan yksikén omal&akaria.

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

Yksikén THL:n Turvallinen I&&kehoito-oppaan mukainen laakehoitosuunnitelma péivitetddn kerran vuodessa ja aina tarvittaessa.
Paivittamiseen osallistuvat yksikén sairaanhoitajat ja yksikén johtaja. Laakari allekirjoittaa yksikén laakehoitosuunnitelman.

Lagkehoitosuunnitelma ohjaa laskehoidon toteuttamista yksikéssa. Laakehoitosuunnitelma méaérittelee, miten la4kehoitoa yKsikossa
toteutetaan, laakehoidon osaamisen varmistamisen ja yliapitamisen, laskehoidon perehdyttdmisen, vastuut ja velvollisuudet,
lupakdytannét, lagkehuollon toiminnan (mm. lakkeiden toimittaminen, sdilyttaminen ja havittaminen), ladkkeiden jakamisen ja
antamisen, |&8kehoidon vaikuttavuuden arvioinnin, asiakkaan neuvonnan, laikehoidon kirjaamisen ja tiedonkulun seka toiminnan
laakehoidon virhetilanteissa.

Laakehoidon toteuttamista seurataan kifjaamalla laskehoidon vaikuttavuutta asiakkaiden paivittaiseen seurantaan. Padvastuu yksikén
asiakkaiden ladkehoidon toteutuksesta ja seurannasta on laillistetuilla terveydenhuollon ammattilaisilla Anne Kangas ja Jonna Rasku,
jotka myés valvovat henkilékunnan laakehoidon osaamista.

Yksikon ladkehoidosta vastaa

Laakari Timo Kosonen

Sairaanhoitajat vastaavat ld8kehoidon kokonaisuudesta, toteuttamalla, opastamalla ja valvomalla lagkehoitoon liittyvaa toimintaa
yksikdssd. Sairaanhoitajat huolehtivat mm. asiakkaiden laakelistojen ajantasaisuudesta (tydvuorossa oleva ohjaaja on kuitenkin
vastuussa vuoronsa aikana tapahtuvista muutoksista laakelistoissa), laakehuoneen jarjestyksests ja ladkejatteen asianmukaisesta
toimittamisesta apteekkiin, uuden tyéntekijan ja opiskelijoiden lagkeperehdytyksesta, laakejaakaapin lampétilaseurannasta ja muiden
lagkehuollon seurantalomakkeiden ylldpitdmisesta ja arkistoinnista seka IMS:in Laskehuoltoon liittyvien dokumenttien paivittdmisests.

Laakeluvan suorittaneet ohjaajat voivat toimia vuorokohtaisena laakevastaavana. Heidan tehtaviins kuuluvat ldakehoidon toteutus,
lagkehoidon toteutuksen ja vaikutuksen seuranta, la4kehoidon dokumentointi ja lagkehoidon toteutukseen liittyva valitdn laakehoidon
ohjaus.

Isootalossa laakkeet tulevat Yliopiston apteekin annosjakelusta kahden viikon valein. Muut Kuin annosjaeltavat |aakkeet tilataan
tarpeen mukaan Yliopiston apteekista. Kuurilaakkeet ja muut nopeasti tarvittavat ladkehankinnat tehddan Tornavan apteekista.

Alvarissa |4akkeet jaetaan dosetteihin ma ja ti aikana: osa asiakkaista jakaa itse ja aina toinen ohjaaja kaksoistarkastaa jaon. Laakkeet
tilataan kodille EasyMedi jarjestelman kautta Térndvan apteekista keskivilkkona klo 12 mennessa. Apteekki toimittaa lazkkeet
perjantaina suoraan kodille ja ohjaaja tarkistaa apteekin |ldhetyslistan mukaan toimituksen.

Ladkkeet annetaan asiakkaille 144kkeenantoaikoina ja tarvittavat laakkeet asiakkaan pyynnésta ja tarpeen mukaisesti. Tarvittavat
la&kkeet kirjataan aina asiakastietojarjestelmaan ja PKV/N laakkeet lisaksi myds PKYV listalle laskelehtikansioon.

Laakemuutokset toteutetaan tekemalld muutos l4akelistaan ja tulostamalla Id3kehuoneen ladkelehtikansioon uusi lista. Muutos
dosettiin tehd&an aina kahden ohjaajan toimesta ja dosetti aina tarkastetaan.

Asiakaskohtainen |adkehoitosuunnitelma tarkistetaan vahintasn kerran vuodessa ja aina tarpeen mukaan jokaisen ladkemuutoksen
yhteydessd. Laakehoidon tarkistuksesta ja arvioinnista vastaa aina lagkari ja laakelistan ajantasaisuudesta vastaa yksikon
sairaanhoitaja. Laakityksen tarkistus kirjataan asiakastietojarjestelmaan,

4.3.6 YHTEISTYO ERI TOIMIJOIDEN KANSSA

Asiakkaan hoidossa toteutetaan moniammatillista yhteisty6ta yksildllisten tarpeiden mukaisesti. Yhteisty6ta tehdaan asiakkaan
suostumuksen mukaisesti asiakkaan hoitoon littyvien yhteistyétahojen kanssa, joita ovat mm. Seindjoen terveyskeskus ja sen
monipuoliset terveyspalvelut, kotisairaanhoito, paikalliset erikoissairaanhoidon avopalvelut, ine. Yhteistyota toteutetaan kaytannossa
puhelimitse, palavereissa tai postitse, sahkdpostissa kaytossé on salattu yhteys. Yhteydenoton yhteydessa tarkistetaan esimerkiksi
asiakkaan yhteystiedot ja |4dkelista ajantasaisuus, jotta asiakasturvallisuus sailyy. Asiakkaan lahtiessa paivystykseen tai muuhun
yksikon ulkopuoliseen palveluun, hanen mukaansa tulostetaan sahkoisesta asiakastietojarjestelmasta sh-lahete, josta on nahtavana
asiakkaan perustietojen lisdksi hanells kéytossa oleva lagkitys ja hoitoon Idhettamisen syyt. Ensisijaisesti yhteistyé pyritdén hoitamaan
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moniammatillisen verkoston kanssa yhdessa kokoontuen,
asiakkaaseen liittyvasta tiedonjaosta tehdaan kirjaukset asiaka

niin ettd asiakas voi toimia tilanteensa asiantuntijana. Kaikesta
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Alihankintana tuotetut palvelut (maaréyksen kohta 41.1)

Alihankkijoilta ostettujen palveluiden laatua valvotaan saannéllisesti palautteen keruulla, yhteisills palavereilla ja tekemalla saannsllists
yhteisty6ta. Sopimuksesta vastaava seuraa palveluiden laatua ja sopimuksenmukaisuutta.

7. ASIAKASTURVALLISUUS (4.4)

Asiakasturvallisuudesta varmistutaan tilojen, turvajarjestelmien, laitteiden ja vélineiden hyvalla suunnittelulla, yllapidolla ja huollolla,
henkilékunnan hyvalla ohjeistuksella ja koulutuksella, asiakkaiita keratyn palautteen avulla sek4 jatkuvalla valvonnalla, seurannalla ja
kehittéamistyélla. Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan my&s holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus maistraatille
edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilésta seka vanhuspalvelulain mukaisesta velvollisuudesta iimoittaa iskkaasta henkilosta, joka
on iimeisen kykenematdn huolehtimaan itsestaan.

Poikkeamat ja ldhelta piti -tilanteet raportoidaan IMS-toiminnanchjausjarjestelmaén, johon kirjataan myés korjaavat toimenpiteet,
vastuuhenkilé ja aikataulun toimenpiteiden suorittamiseksi seka arvioinnin toimenpiteiden vaikuttavuudesta. Kts. kohta Poikkeamat ja
l&heltd piti-tilanteet.

Yhteistyd turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Pelastussuunnitelma, poistumisturvallisuusselvitys ja laakehoitosuunnitelma tarkistetaan vuosittain ja paivitetaan tarpeen mukaan.
Palo- ja pelastusviranomaisten kanssa tehdaan saannsllista yhteisty6ta tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen mukaan. Vuosittain
tehdaan yksikkdkohtaiset riskikartoitukset ja laaditaan tulosten pohjalta riskikartoitusten kehittamissuunnitelmat.

Henkilsstélle jarjestetaan saannsllisesti palo- ja pelastuskoulutusta kaytannsén harjoituksineen seké yllapidetaan ensiapuvaimiutta.
Yksikossa jarjestetdan saannéllisesti myd&s turvallisuuskavelyt ja poistumisharjoitukset, joista tehdddn asianmukainen dokumentointi.

4.4.1 HENKILOSTO

Hoitohenkilostén maérs, rakenne ja riittdvyys seka sijaisten kdyton periaatteet:

a) Yksikon hoitohenkiléstén masrs ja rakenne:

Yksikdssé tyoskentelee ammattitaitoinen ja koulutettu seka suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkilékunta.

-Yksikén hoitohenkildmitoitus on tehostetussa palveluasumisessa 0,5 tt/ asiakas, palveluasumisessa 0,3 tt/ Asiakas ja tukiasumisessa
0,125-0,25 tt/asiakas, ellei sopimus toisin maarittele.

-Yksikon esimies Niina Mattila on koulutukseltaan psykiatrinen sairaanhoitaja, lisdkoulutuksena johtamisen erikoisammattitutkinto.

-Yksikdsséd on yhteensa 2 sairaanhoitajaa, 1 sosionomia ja 12 lahihoitajaa. Avustavaa henkilskuntaa on 1 kokki, 1,5 kotiavustajaa
-Lis&ksi yksikéssi on opiskelijoita eri ammatillisista oppilaitoksista,

b) Yksikon sijaisten kdytén periaatteet:

Sijaisten hankinnassa on aina Iahtékohtana yksikén toiminnallinen tarve ja asiakkaiden turvallisuus seka viranomaisten vaatimukset.
Yksikon henkiléstén akilliset poissaolot pyritadn aina jérjestdmaan ensisijaisesti tySvuorojérjestelyin seka yksikén sisaisilla
tyontekijélainoilla. Tavoitteena on kayttas asiakkaille tuttuja ja yksikén toiminnan tuntevia sijaisia. Sijaisjérjestelyista vastaa yksikon
johtaja. Sijaisten hankinta kuuluu jokaiselle yksikon tydntekijalle.

¢) Henkilostévoimavarojen riittdvyyden varmistaminen

Yksikon esimies vastaa tyévuorosuunnittelusta ja siita, ettéd tyévuoroissa on suunnitellusti riittava maars henkilékuntaa. Yksikén
henkildkunnan riittavyytta, osaamista ja koulutustarvetta, poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan saannéllisesti. Yksikaissdmme
on maarallisesti ja rakenteellisesti riittava henkilésts suhteessa tuotettavaan palveluun. Henkildstotyytyvaisyyskyselyt tehdadn kolmesti
vuodessa. Naiden tulokset kaydaan lapi henkiléstoépalavereissa, tulosten avulla kehitetéan keinoja henkiléstdn jaksamiseen.

Henkiléston rekrytoinnin periaatteet

Henkilostén rekrytointia ohjaa tyblainsaddants seka tydehtosopimukset. Naissa maaritellasn tyontekijdiden seka tyénantajan oikeudet
ja velvollisuudet.

Rekrytoinnista vastaa yksikén esihenkils. Rekrytointiprosessi pitas sisallzsn tyontekijatarpeen kartoituksen, varsinaisen tyontekijahaun
(ulkoiset ja sisaiset ilmoitukset, hakemusten vastaanottaminen, haastatteluvalinnat, haastattelut, valintapaatokset ja niista
L iimoittaminen), valitun tyéntekijan ammattikelpoisuuden todentaminen [yksikén esimiehen vastuulla on henkildllisyyden tarkistaminen,

ammattioikeuksien ja kelpoisuuden tarkastus (tutkintotodistukset, JulkiTerhikki, JulkiSuosikki tai soittamalla Valviraan),
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toimenpiteet/ kehitysehdotukset, jotta vastaavilta tilanteilta valtytaan jatkossa. Laitteista johtuvista vaaratilanteista iimoitetaan myés
laitteiden valmistajille tai valtuutetulle edustajalle. Vakavasta veeratianteesta—on—tehtiva—iimeitus—o—vuorokatdena—rtrtissa—36
vuorokauden kuluessa (Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 629/2010). https://www fimea fillaakinnalliset laitteet/fimealle-

tehtavat-ilmoitukset/imoitus-vaaratilanteesta

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilon nimi ja yhteystiedot

v HOTo te g o

Satu Honkala, puh. 044 7800474

8. ASIAKAS JA POTILASTIETOJEN KASITTELY (4.5)

Yksikon henkilokunnan kanssa kaydaan |4pi sadnnéllisesti asiaa koskeva lainsdadants, niistad annetut ohjeet ja viranomaismasraykset.
Attendolla on laadittu erillinen dokumentointi- tietosuoja- ja arkistointiohje, joka ohjaa asiakas- ja potilastietojen laadukasta ja turvallista
kasittelyd. Lait, ohjeet ja maaraykset I6ytyvat IMS:sta. Jokainen tyéntekija suorittaa GDPR-koulutuksen. Attendon IT-tukipalvelut
tekevat saanndllisesti valvontaa tietoturvan toteumaisesta. Vaitiolovelvollisuus kuuluu tyésopimukseen, opiskelijoilla se sisaltyy
koulutussopimukseen. Tarvittaessa voidaan tehds erillinen vaitiolovelvollisuussopimus.

Yksikossa on kaytéssa sahkoinen Hilkka-asiakastietojérjestelma, johon tehdasn asiakkaan hoidon kannalta riittavéat ja asianmukaiset
kirjaukset. Jokaisella tyontekijalld on oma henkildkohtainen tunnus asiakastietojajarjestelmaan ja kirjaamisesta jaa lokijalki.
Asiakastietojarjestelmassa on erilaisia kayttajatasoja, joka parantaa tietoturvaa seks asiakastietojen hallintaa. Yksikén henkildkunta
kasittelee asiakkaiden tietoja siind maarin, kun se on heidan ty6nséa tekemiseen tarpeellista.

Asiakastietojen luovuttaminen ulkopuolisille vain asiakkaan nimenomaisella suostumuksesta tai jonkin lainsa&dannén niin
oikeuttaessa.

Konsernitasolla on laadittu tietoturvaan ja tietosuojaan seka tietojariestelmien kayttosn littyva omavalvontasuunnitelma, joka I6ytyy
intrasta. Témén lisaksi asiakkaiden tietojen kasittelyyn liittyvillé jarjestelmilla on erilliset omavalvontasuunnitelmat (esim. Hilkka, RAI,
RAVA), jotka loytyvat intranetista. Uusi tyontekija ja opiskelijat perehdytetaan tietosuoja- ja tietoturva-asioihin perehdyttamisprosessin
yhteydessa. Uuden tyéntekijan ja opiskelijoiden perehdytys sisaltas henkilétietojen kasittelyn ja tietoturvan. Lisaksi yksikdissa
jarjestetaan saannsllisesti tietosuojaan ja -turvaan liittyv&a koulutusta.

Attendon tietosuojaselosteet loytyvat https://www.attendo.fitietosuoja

Attendo Oy:n tietosuojavastaava
Attendo Oy

Tietosuojavastaava

PL750 (Itamerenkatu 9)

00181 Helsinki
tietosuojavastaava@attendo.fi

Yksikon esimiehen tiedot
Niina Mattila, puh. 0447800301

9. YHTEENVETO KEHITTAMISSUUNNITELMASTA

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

Omavalvontasuunnitelma toimii osana yksikon laadunvalvontajarjesteimas seka perehdytysta. Saanndllisen kirfjaamisen avulla
voidaan seurata, ettad omavalvonta toteutuu kaytdnnossa.

Asiakastyotd ja paivittaista kehittamists ohjaa yksikén vuosittainen toimintasuunnitelma, virikesuunnitelmat/viikko-ohjelmat ja
asiakkaiden henkilokohtaiset toteuttamissuunnitelmat. Lisaksi keratyn asiakastyytyvaisyyskyselyn pohjalta kerétd&n toiminnan
kehitysta ohjaavat kehittdmiskohteet, joiden pohjalta yksikén toimintasuunnitelma rakentuu. Yksittaisia kehittamistarpeita ja
toimenpiteit4 toteutetaan aina tarpeen esiinnyttya. Asiakkaille ja omaisille/laheisille pidetaan koko yksikdn yhteisid omaisten/Idheisten
iltoja, jolloin kehittamiskohteita mietitasn yhteisesti ja ideoidaan toimintoja asiakkaiden hyvinvoinnin parantamiseksi.

Yksikktkohtaisia toiminnan riskeja arvioidaan poistumisturvallisuusselvityksessa, pelastussuunnitelmassa, elintarvikelain mukaisessa
omavalvontasuunnitelmassa, l&akehoitosuunnitelmassa seks palveluprosessi- seka tysturvallisuus- ja tyéterveysriskikartoituksissa.
Vuosittain tehtavat riskikartoitukset auttavat tunnistamaan ja kuvaamaan yksikén toimintaan liittyvia riskeja, arvioimaan riskien

merkittavyyttd ja toteutumisen todennakoisyyttd seka maarittelemasn toimintatavat riskien hallitsemiseksi, valvomiseksi ja
raportoimiseksi.

AQ-jérjestelmalld seurataan poikkeamien ja lanhelté piti-tilanteiden lukumaaras ja niita kaydaan lapi saanndllisesti seks arvioidaan,
ovatko tehdyt toimenpiteet olleet riittavia yksikén palavereissa seka tydsuojelukokouksissa ja johdon katselmuksissa. Poikkeavasta
toiminnasta kirjattujen poikkeamaraporttien kasittely ja toiminnan korjaus ohjaavat em. asioiden lisaksi laatujarjestelma ja
konsernitasolta tulevat yhteiset ohjeistukset kehittamistarpeista ja- kohteista.
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Yksikon sisdinen auditointi auttaa yksikk6a vastaamaan asiakkaiden ja viranomaisten odotuksiin ja tukee jatkuvaa kehittymista.

Yksikdn sisginen auditointi on toteutettu viimeksi vuonna 2020 j rerran2022-

tarvittaessa tai vahintaan kerran vuodessa.

Vuoden 2023 kehittamissuunnitelma, joka on tehty asiakas- ja laheistyytyvaisyyskyselyjen pohjalta:

KEHITTAMISSUUNNITELMA 2023

Attendo Mendis

TOIMENPIDE TAVOITE AIKATAULU VASTUUTUS

*Yksikbn yhteisistd asioista

Kaikkien tydntekijdiden vastuulla
tiedottaminen asukastietojéirjesteman = Mirkiikn istainl = \Vilitarkastus 31.3.2023 mennessé
yksikin huomiot kautta (Mendis=> Hilrotygonts Simonompd tiimilta

yksikdn huomiot) ja lomavastaajan
kByttd sahkbpostissa poissaolojen
yhteydessa.

yhteistySkumppaneifle.

* Omaohjaajahetkien toimivuus

*Omachjaajan varalle uhlaalaﬂ pitkien poissaciojen alkana, = Vilitarkastus 31.3. 2023 mennessa *  Kalkkien tybntekijbiden vastuulla
nimedminen lomien ja poissaolojen varmistetaan asukkaiden tiimilla
alkmgn, tasapuolinen huomiointi
'Kwﬂtz’tﬁ:n j:lrjemmlnen asukkaiden * Tiiviimpi yhteistyt asukkaiden E
ldheisille kevaslla 2023. laheisiin koronavuosien jalkeen el * Kunlo?tulsoh]aéjaila iﬂﬂ\ﬁs!‘.uu
. 'ma suunr muu b
apuna.

Ce0

Omavalvontasuunnitelman toteutumista valvotaan yksikkétasolla, yksikén esimiehen johdolla. Omavalvontasuunnitelma paivitetaan

10. OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA (5)

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy ja vahvistaa toimintayksikén vastaava johtaja.
Paikka ja paivays

Seindjoki 23.1. 2023

Allekirjoitus Nimenselvennys

Niina Mattila
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11. LAHTEET

LOMAKKEEN LAADINNASSA ON HYODYNNETTY SEURAAVIA OPPAITA, OHJEITA JA LAATUSUOSITUKSIA:

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijérjesté Talentia ry, Ammattieettinen lautakunta: Arki, arvot, eldmi, etiikka.
Sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet.

httg:waw.talentia.fiffileslSSBiEtiikkaogas 2012.pdf

STM:n julkaisuja (2011:15): Riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu. Opas sosiaali- ja terveydenhuollon johdolle ja
turvallisuusasiantuntijoille:
https://www julkari fi/bitstream/handle/10024/1121 06/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 hyvén ikdédntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi
https://imww 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 esteetdn ympéristd. Vammaisten ihmisten asumispalveluiden
laatusuositus

https://www.thl.fi/documents/10542/471 223/asumispalveluiden%20laatusuos itus.pdf

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

http:/iwww.vtt.fiffiles/projects/typorh/opas terveydenhuolto-organisaatioiden vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

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

Valviran maarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen tekemisests:

Valviran méaardys 4/2010: httgs:.’/www.vaIvira.ﬁf—lmaarays-4-2010-ter\revdenhuolIon-laitteesta-ja-tarvikkeesta-tehtava-ammattimaisen-
kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kdsittelyyn

Rekisteri- ja tietoturvaselosteet: htt :/Iwww.tietosuo‘a.ﬂlfi/index/materiaalia/lomakkeetfrekisteri-‘atietosuo‘aselosteet.html

Henkilétietolaki ja asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa:
htt :waw.tietosuo'a,filmateriallattachments/tietosuo‘avaltuutettultietosuo'avaltuutetuntoimisto/o aat/6JfpsyYNj/
Henkilotietolaki_ja_asiakastietojen kasittely yksityisessa sosiaalihuollossa.pdf

Kuvaus henkilostén perehdyttamisesta Ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin ja asiakifja hallintoon sekid muuta
lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista: http://www.sosiaaliportti fi/File/eef14b1 9-bacf-4820-9f6e-

9cc407f1 OeSdISosiaaIihuoiIon+asr’akasasiak‘rr[at.gdf)

Lastensuojelun miiriaikojen omavalvonta

http:!!www.valvira.fi/documentsﬁ4444!2367?2/Lastensuoie|un maaraaikojen omavalvonta.pdfie8b14a48-fc78-4ac4-b9ca-
4dd6a85a789b

Toimeentulotuen mésrsaikojen omavalvonta

http:/fwww.valvira fi/documents/14444/236772/T oimeentulotuen maaraaikojen omavalvonta.pdf/d4fbb1b8-7540-425¢-8b71-
960a9dc2f005
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