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1 JOHDANTO

Omavalvontasuunnitelma on laadittu Valviran 15.5.2024 voimaan tulleen madrayksen mukaisesti (sisalto,
laatiminen ja seuranta). Valviran maarays Finlexissa

Suunnitelma kattaa kaikki maarayksissa edellytetyt asiakokonaisuudet. Jokainen Suomen Kristilliset Oy:n
toimintayksikkd tdydentdd omaa suunnitelmaansa niilld asioilla, jotka toteutuvat kdytdnndssa yksikon
toiminnassa.

Sote-valvontalain  mukaisesti  jokaisella  palveluntuottajalla  on  1.1.2024 alkaen  yhtendinen
omavalvontavelvoite. Tama koskee kaikkia lain piirissa toimivia palveluntuottajia ja jarjestdjia. Toimiva
omavalvonta turvaa palvelutoimintaa ja asiakasturvallisuutta.
Mikéd on omavalvontasuunnitelma?
Omavalvontasuunnitelma on kirjallinen toimintasuunnitelma, jonka avulla:

e tunnistetaan palveluissa esiintyvat epakohdat ja riskit,

e ehkdistddn epdvarmoja ja vaaratilanteita,

e korjataan havaitut puutteet nopeasti.

Omavalvonta perustuu yksikossa toteutettavaan riskinhallintaan, jossa palveluprosesseja arvioidaan laadun ja
asiakasturvallisuuden nakodkulmasta.

Tavoite
e Ennaltaehkaista riskien toteutuminen.
e Reagoida kriittisiin tyovaiheisiin ja kehittamistarpeisiin suunnitelmallisesti ja nopeasti.
e Pitda suunnitelma nakyvilla yksikossa, jotta henkilostd, asukkaat ja omaiset tietdvat, miten laatu ja

turvallisuus varmistetaan.

Jos palvelu ei toteudu asetettujen tavoitteiden mukaisesti tai asiakasturvallisuus vaarantuu, suunnitelma ohjaa
toimintaa.

Toimintaperiaatteet
Omavalvonnan tavoitteena on, ettd henkildsto:
e arvioi jatkuvasti omaa toimintaansa,
e kuulee asiakkaita, omaisia ja laheisid laatuun ja turvallisuuteen liittyvissa asioissa,

e hyddyntda palautetta toiminnan kehittdmisessa.

Suunnitelma paivitetaan vahintaan kerran vuodessa ja aina kaytantdjen muuttuessa.


https://www.finlex.fi/fi/viranomaiset/normi/562001/50504

Suomen Kristilliset Hoivakodit — arvopohja

Toimintamme perustuu sosiaalihuollon lainsaadanté6n ja sen keskeisiin periaatteisiin:

e palvelut edistavat ja yllapitdvat hyvinvointia seké sosiaalista turvallisuutta,

e pyritddn vahentdamaan eriarvoisuutta ja vahvistamaan osallisuutta,

e turvataan yhdenvertaisin perustein tarpeenmukaiset, riittavat ja laadukkaat sosiaalipalvelut,
e tuetaan myds muita hyvinvointia edistavia toimenpiteita.

Arvomme liittyvat |aheisesti ammattieettisiin periaatteisiin ja ohjaavat valintoja my®os silloin, kun lainsaadanto
ei anna suoraa vastausta kaytannon tilanteisiin.

Viisauden tielld, ensimmdinen askel on hiljaisuus, toinen kuunteleminen, kolmas muistaminen, neljds

kdytdntéon soveltaminen ja viides muiden opettaminen. ”

-Solon Ibn Gabriol -



2 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT

Palveluntuottaja: Suomen Kristilliset Hoivakodit Oy
Osoite: Kuikanpolku 2, 88610 Vuokatti

Y-tunnus: 18295417

Kunta: Sotkamo

www.kristillistahoivaa.fi

Toimintayksikénimi: Palvelukoti Lahde
Osoite: Leviatie 1, 96800 Rovaniemi
Kaupunki: Rovaniemi

Yksikon johtaja: Tytti Petajajarvi
Puhelin: 044 901 8453
Sahkoposti: tytti. petajajarvi@kristillistahoivaa.fi

Toimilupatiedot:
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) on rekisteréinyt Suomen Kristilliset Hoivakodit Oy:n
Palvelukoti Ldhde -palveluyksikdn Soteri-rekisteriin: 18.3.2024

Tuotettavat palvelu:
Ilkddntyneiden ymparivuorokautinen palveluasuminen 30 paikkaa

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat:

Kiinteistohuolto: Napapiirin Talohuolto Oy

Vaatehuolto: Rovaniemen Keskuspesula Oy

Jatehuolto: Lassila & Tikanoja Oy

Ruoka: Kahden Kokin Catering

Apteekkipalvelut: Rovaniemen keskusapteekki (Annosjakelu tilataan heidan kauttaan)
Hygienia- hoivatarvikkeet: Wulff, Dreamcare, Suomen Hoivatarvike
Toimistotarvikkeet: Praecom Oy

Laitehuollot ja -korjaukset: AlluMedical Oy
Hoitajakutsujadrjestelmat: liwari

Elintarvikkeet: Prisma

Palvelukokonaisuudesta vastaava palveluntuottaja vastaa alihankintana tuotettujen palvelujen laadusta.
Arjessa yksikon esihenkil6 vastaa alihankkijoiden toiminnasta sopimuksenmukaisuudesta. Han on tarvittaessa
yhteydessa sovittuun yhteyshenkil66n puhelimitse ja sdhkopostilla. Palveluntuottajan tulee ilmoittaa omasta
mutta myds alihankkijan toiminnassa ilmenneista asiakas- tai potilasturvallisuutta olennaisesti vaaratavista
epakohdista ja vahingosta tai vaaratilanteista palvelunjarjestdjélle tai valvontaviranomaiselle. (valvontalaki 20
§ 1 momentti) Laadun seuranta on arjessa jatkuvaa ja palautetta annetaan tarvittaessa. Palautetta
alihankkijoiden palveluista pyydetdaan myos asiakkailta, omaisilta ja henkildstolta. Alihankintana tuottavilta
palveluntuottajilta ei ole vaadittu omavalvontasuunnitelmaa.



3 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JATOIMINTAPERIAATTEET

Suomen Kristilliset Hoivakodit Oy tarjoaa idkkaille inmisille laadukasta ympaérivuorokautista hoivaa ja hoitoa.
Tavoitteena on kunnioittava, turvallinen ja kodikas ymparistd, jossa asiakas voi tuntea olonsa
merkitykselliseksi. Henkildstd on palveluhenkistd, osaavaa ja ammattitaitoista. Muistisairaiden hoidossa
korostamme itsemdaraamisoikeutta, valinnanvapautta ja yhteisty6td omaisten kanssa.

Toimintamme pohjautuu kristillisiin arvoihin, joissa ihmisarvo nakyy jokaisen ainutlaatuisuuden ja
arvokkuuden kunnioittamisena. Hoitosuhteen perusta on keskindinen kunnioitus seka asiakkaan vapaan
tahdon kunnioittaminen.

Palvelukodin yhteisdn ja omahoitajan tuella vahvistamme asiakkaiden toimintakykyd, omatoimisuutta ja
itsendistd selviytymista arjessa. Omahoitaja kulkee asiakkaan rinnalla koko asumisen ajan.

Arvomme ohjaavat hoitotydta ja sen tavoitteita. Haluamme tuoda esille tydssédmme toivon, ilon ja
valittamisen merkityksen osana arvopohjaamme. Kristilliseen arvopohjaan kuuluvat rehellisyys,
oikeudenmukaisuus, tasa-arvo, lapinakyvyys ja luotettavuus. Toimintaperiaatteitamme ovat yksilollisyys,
turvallisuus ja yhteisollisyys. Jokainen tyontekija on arvokas ja tuo oman arvokkaan ammattitaitonsa osaksi
hoitotyotd. Tydhyvinvointia rakennetaan arjessa hyvan vuorovaikutuksen, luottamuksen ja tasapuolisen
johtamisen avulla. Monikulttuurisuus ndhdaan voimavarana, ja erilaisuuden hyvaksyminen on osa
tyoyhteisdn arkea.

Palliatiivinen hoito ja saattohoito ovat osa tyétdmme. Haluamme varmistaa muistisairaille asiakkaille
laadukkaan ja arvokkaan eldman loppuvaiheen, jossa heidan hoitotahtoaan kunnioitetaan. Hyvinvoiva
tyoyhteiso luo turvallisen ja merkityksellisen loppueldman hoidon myds asukkaille ja heiddn omaisilleen.

Muistisairaan ihmisen eettinen kohtaaminen on hoidon ydin. Jokainen kohtaaminen perustuu ihmisarvon
kunnioittamiseen ja vélittdmiseen — lasndoloon, kuuntelemiseen ja arvostavaan vuorovaikutukseen.

Toimintaamme ohjaavat keskeiset lait: sosiaalihuoltolaki, sote-valvontalaki, laki sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista, asiakastietolaki, vanhuspalvelulaki, laki sosiaalihuollon ammattihenkildista seka
terveydenhuoltolaki.



4  OMAVALVONNAN TOIMEENPANO

Palvelukotimme toimintaa ohjaa omavalvontasuunnitelma, joka laaditaan toimintayksikon esihenkilon ja
henkilokunnan yhteistyond. Suunnitelmassa on eri osa-alueille omat vastuuhenkilot. Se on julkinen ja
nahtdvissa  yrityksen  verkkosivuilla  sekd  yksikdn  ilmoitustaululla.  Omavalvonta on  osa
laadunvalvontajarjestelmad ja perehdytystd, ja sen toteutumista seurataan sdannollisesti kirjaamalla
tapahtumat. Asiakaspalaute keratdan eri kanavia kayttden ja sen perusteella tehddan toiminnan kehittamista
ohjaavat suunnitelmat. Palautteista tiedotetaan asukkaille ja laheisille eri tilaisuuksissa. Asiakaspalautetta
kerdtddn myods saannollisesti vuosittain  sahkdisillda  kyselyilla. Omavalvontasuunnitelmaa paivitetdan
tarvittaessa ja muutokset tiedotetaan henkilokunnalle viipymatta. Suunnitelmat sailytetdan 7 vuotta.

Laatuty® on keskeinen osa palvelukodin toimintaa, ja se ndkyy monin tavoin arjen kaytanndissa. Laatuun
liittyvia asioita ovat esimerkiksi asiakastyytyvaisyys, henkildkunnan ammattitaito ja osaaminen, turvallinen ja
viihtyisa ymparistd seka toiminnan jatkuva kehittaminen. Henkilokunta osallistuu aktiivisesti koulutuksiin ja
tdydennyskoulutuksiin varmistaakseen osaamisen ja ammattitaidon tasaisen kehittymisen. Turvallisuuteen ja
viihtyisyyteen liittyvat asiat, kuten sisdilman laatu, siisteys, ruokailu ja viriketoiminta, ovat myos tarkeitd osa-
alueita, joihin panostetaan jatkuvasti

Yksikdssa vastataan saannollisesti, Kerro palvelustasi Kansallinen vanhuspalvelujen asiakastyytyvdisyyden
seurantakyselyyn. Linkki kyselyyn https://urn.fi/URN:NBN:fi-fe2024100476077

Omavalvontasuunnitelman ajantasaisuutta seuraamme ja varmistamme omavalvonnan kvartaaleittain seka
aina, kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvia muutoksia Toimintaohjeisiin
tulleet muutokset kirjaamme viiveettd omavalvontasuunnitelmaan ja niistd tiedotamme henkilékunnalle
tarpeen mukaan valittdmasti tai viimeistaan yksikon kuukausipalavereissa.

Suomen Kristilliset Hoivakodit Oy:n omavalvonnan vastuut:

Hyvéksyy omavalvontaohjelman.

jamittareiden

Vastaa jérjestami:
madaritelysta palvelun laadulle.

Raportoi vuosittail istaja tuloksista ykikon

esihenkiléille.
Vastaa, ettd toiminta on vir i ien| htojen ja palvelua
ostavien hyvinvointia-alueiden kanssa tehtyj i i

Vastaa, etté palvell issatuotetut palvelut
laadukkasti ja turvallisesti.

. .e
Vastaa, ettd toiminta on vi i jen ja
palvelua ostavien hyvinvointia-alueiden kanssa tehtyjen
sopimusten mukaista.
. I I . I o i

Vastaa p: r i ja |
laaditun omavalvontajohjelman mukaisesti.

Mittareiden hyddyntaminen johtamisessa.
Luo positiivista ja k i iiria, jossa tyo
tuovat avoimesti epdkohtia ilmi.

Yksikon . __
ty('j nte k” at WS A e e (s

jélld on lakisdateinen ja eettinen velvolli toimialain ja



https://urn.fi/URN:NBN:fi-fe2024100476077

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaa:

Tytti Petajajarvi, Palvelukoti Lahde, Yksikon Johtaja
Sahkoposti: tytti.petajajarvi@kristillistahoivaa.fi

Yhteystiedot: 044 901 8453, Leviatie 1, 96800 Rovaniemi

Hanna Makipad, Suomen Kristilliset Hoivakodit Oy, Hoivapalvelujohtaja

Yhteystiedot: puhelin 044 510 3310, sahkoposti: hanna.makipaa@kristillistahoivaa.fi

Laadittu pvm. 1.3.2024
Tarkistettu pvm. 12.6.2025, 1.9.2025, 9.9.2025, 25.9.2025

Paikka ja paivays. Allekirjoitukset
Rovaniemi 25.9.2025 Tytti Petdjajarvi Hanna Makipaa
Toimintayksikdn Johtaja Hoivapalvelujohtaja/SKH OY

Yamk-sairaanhoitaja
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5 RISKIENHALLINTA

Asiakasturvallisuutta vaarantavien riskien tunnistaminen kuuluu omavalvontaa. Illman epdkohtien
tunnistamista ei asiakasturvallisuusriskeja voi ennalta ehkaistd eikd toteutuneisiin epakohtiin puuttua
suunnitelmallisesti. Palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epakohtien uhkia tulee arvioida monipuolisesti
asiakkaan saaman palvelun ndakokulmasta. Riskeja voi aiheutua fyysisestd toimintaymparistosta, kynnykset,
vaikeakayttoiset laitteet tai toimintatavoista kuten esimerkiksi perusteeton asiakkaan itsemaaraamisoikeuden
rajoittaminen tai asiakkaiden keskindisesta kayttaytymisesta aiheutuvat haasteet. Usein riskit ovat monien
virhetoimintojen summa. Riskienhallinnan edellytyksena on, etta tydyhteisdssa on avoin ja turvallinen ilmapiiri,
jossa sekd henkilostd ettd asiakkaat ja heiddn omaisensa uskaltavat tuoda esille laatuun ja
asiakasturvallisuuteen liittyvia epakohtia.

Riskienhallintaan kuuluu suunnitelmallinen toiminta epadkohtien ja todettujen riskien poistamiseksi tai
minimoimiseksi sekd toteutuneiden haittatapahtumien kirjaaminen, analysointi, raportointi ja jatkotoimien
toteuttaminen. Esihenkilon vastuulla on henkiloston riittdva perehdytys, erityisesti niissa toiminnoissa, jotka
kohdistuvat asiakasturvallisuuteen liittyviin riskeihin.

5.1 Riskienhallinnan tyonjako ja riskien tunnistaminen

Johdon ja esihenkilon tehtavana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita,
ettd tydntekijoilld on riittdvasti tietoa turvallisuusasioista. Johto vastaa siitd, ettd toiminnan turvallisuuden
varmistamiseen on osoitettu riittdvasti voimavaroja. Palvelukodin esihenkildlld on paavastuu myonteisen
asenneympariston luomisessa epakohtien ja turvallisuuskysymysten kasittelylle. Riskienhallinta vaatii
aktiivista toimintaa koko henkilékunnalta. Tyontekijat osallistuvat turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen.
Riskienhallinnan luonteeseen kuuluu, ettei tyd ole koskaan valmista.

Koko yksikdn henkilokunnalta vaaditaan sitoutumista, kykya oppia virheista sekd muutoksessa elamista, jotta
turvallisten ja laadukkaiden palveluiden tarjoaminen on mahdollista. Eri ammattiryhmien asiantuntemus
saadaan hyddynnetyksi ottamalla henkildkunta mukaan omavalvonnan suunnitteluun, toteuttamiseen ja
kehittamiseen.

Luettelo riskienhallinnan/omavalvonnan toimeenpanon suunnitelmista:

Omavalvontaohjelma

Omavalvontasuunnitelma

Ldakehoitosuunnitelma

Perehdytyssuunnitelma

Pelastussuunnitelma

Poistumissuunnitelma
Yhdenvertaisuussuunnitelma
Elintarvikelainmukainen omavalvontasuunnitelma
Valmiussuunnitelma

Tietoturvasuunnitelma

Poikkeamailmoitukset

Henkilokunnan sosiaalihuoltolain mukainen ilmoitusvelvollisuus

0O 0O 0 O 0O o 0o o O o o o

Ikadntyneiden itsemaaraamisoikeuden tukeminen ja vahvistaminen seka rajoitustoimenpiteet

11



Organisaatio itse seuraa ja kehittdd toimintaansa systemaattisesti. Prosessien ja toimintaympariston
riskikartoitus tehdaan kodissamme vuosittain. Riskikartoituksessa arvioidaan, mitkd ovat keskeisia prosessien
toimintaan vaikuttavia asioita. Riskikartoitus tehddan yhdessa henkiléston kanssa. Tydn vaarojen ja riskien
arviointi tallennetaan RESENI-laatuohjelmaan.

Ldékehoitosuunnitelma pdivitetty 27.2 2025
Palotarkastus 18.2.2025
Terveydensuojelun valvontasuunnitelman mukainen tarkastus 9.9.2024

5.2 Riskien ja esille tulleiden epdkohtien kasitteleminen ja dokumentointi

Haittatapahtumat ja "laheltd piti" -tilanteet kirjataan erilliselle poikkeamalomakkeelle. Haittatapahtumien
kasittelyyn sisdltyy keskustelu tyontekijoiden, asiakkaan ja tarvittaessa omaisen kanssa. Mikali tapahtuu vakava
ja korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, informoimme asiakasta tai omaista mahdollisista
korvausmahdollisuuksista. Asiakkaita koskevat haittatapahtumat, niiden seuraukset ja suoritetut toimenpiteet
dokumentoidaan myds asiakkaan tietoihin Hilkka-asiakastietojarjestelmaan. [Imoitus tehddan valittdmasti
tapahtuman jalkeen, jotta tapauksen yksityiskohdat olisivat tuoreena mielessa. Poikkeaman raportoi se
henkil, joka sen havaitsee. Vakavista vaaratapahtumista ilmoitetaan Laphalle tai AVI:lle. lImoituksen voi tehda
nimettdmasti sahkoisen linkin kautta Lapin hyvinvointialueella. (Vaaratapahtumien ilmoittaminen
- Lapin hyvinvointialue) Jokainen tydntekijamme on vastuussa epakohtien, poikkeamien ja riskien
kirjaamisesta (Valvontalain 29 ja 30 §).

Poikkeamia kasitelldan henkilokunnan kesken esihenkilon johdolla yksikdn tiimipalaverissa. Kdydaan lapi
poikkeaman tapahtumat ja pohditaan, miksi ndin tapahtui, tehdaan juurisyyanalyysi. Samalla arvioidaan jo
suoritetut korjaavat toimenpiteet ja suunnitellaan ennaltaehkdisevid toimenpiteitd tulevaisuutta varten.
Palaverimuistiot kirjataan yksikon tietokoneelle, ja kaikki tyontekijat saavat tiedon kasitellyistd asioista.
Poikkeamien kasittelyn ja kirjaamisen tarkoituksena on oppia virheistd, ennaltaehkaistd uusia virheitd ja
vdahentda riskien toteutumista. Koko tydyhteison tavoitteena on oppia jokaisesta haittatapahtumasta ja
"lahelta piti" -tilanteesta. Vain perusteellisen juurisyyanalyysin avulla tehdyilld korjaustoimenpiteilld voimme
poistaa jarjestelmalliset syyt poikkeamiin ja hallita riskeja tehokkaasti.

5.3 Korjaavat toimenpiteet ja niiden toimeenpano

Laadun poikkeamien, epakohtien ja lahelta piti -tilanteiden seka haittatapahtumien yhteydessa maaritelladn
korjaavat toimenpiteet, joiden avulla pyritddn estdmaan vastaavien tilanteiden toistuminen tulevaisuudessa.
Tallaisia toimenpiteita voivat olla esimerkiksi muutokset |ddkehoidon prosesseissa tai tydvuorosuunnitelmissa.
Korjaavat toimenpiteet asiakasturvallisuuden varmistamiseksi kirjataan omavalvontaan paivityksen
yhteydessd, ja niistd tehddan myods seurantakirjaukset ja -ilmoitukset. Laatupoikkeamat kasitelladn aina
yhdessa henkildkunnan kanssa tiimipalavereissa, ja korjaaviin toimenpiteisiin palataan kehittamispdivissa,
arvioiden, onko sovitut tavoitteet saavutettu. Yrityksen johto vastaa tiedottamisesta ulospadin, ja henkilokuntaa
informoidaan yksikkopalavereissa, sahkopostitse tai tarvittaessa puhelimitse kiireellisissa tilanteissa. Korjaavat
toimenpiteet sovitaan seuraavassa henkilokuntapalaverissa yhdessa henkilokunnan kanssa.
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6 HENKILOSTO

6.1 Hoito- ja hoivahenkiléston maara, rakenne, riittavyys ja sijaisten kayton periaatteet

Palvelukoti Lahteen henkilostomitoitus on 0,6 tyontekijaa / 30 asiakaspaikkaa. Asiakkaiden maéara saattaa
vaihdella. Palvelukoti Lahteessd on yksikdn esihenkild, vastaava sairaanhoitaja, 14 ldhihoitajaa, 4 hoiva-
avustajaa ja 2 toimitilahuoltajaa. Yksikon esihenkild vastaa yhdessa organisaation johdon kanssa
asiakasvalinnoista seka henkilostdsuunnittelusta. Yksikon sairaanhoitaja vastaa yhdessda moniammatillisen
tiimin ja yksikon hoitohenkilokunnan kanssa asukkaan hoidosta Palvelukoti Lahteessd. Tydvuorosuunnittelussa
huomioidaan siita, etta tydvuoroissa on suunnitellusti riittdva maara henkilékuntaa ja lainamukaista osaamista.
Poissaolojen ja sijaisten tarvetta arvioidaan ja seurataan saannollisesti.

Tyontekijamme ovat koulutukseltaan sosiaali- ja terveysalan ammattihenkildstdd. Hoitotyd on suunniteltu
vastaamaan asiakkaiden hoidon ja tuen tarvetta. Palvelukodissa on erikseen keittio- ja toimitilahuoltajat, jotka
huolehtivat valillisestd tydstd. Lahihoitajat ja hoiva-avustajat huolehtivat pdasaantdisesti valittomasta
hoitotyosta. Sosiaalipalveluja tuottavissa yksikdissd huomioidaan erityisesti henkiloston riittdva
sosiaalihuollon ammatillinen osaaminen. Julkisesti esilld pidettdvaan suunnitelmaan ei kirjata tyontekijdiden
nimid vaan henkiloston ammattinimike, tyotehtavat, henkildstomitoitus ja henkildston sijoittuminen eri
tyovuoroihin. Suunnitelmaan kuuluu kirjata myos tieto siitd, miten henkildstdvoimavarojen riittavyys
varmistetaan myos poikkeustilanteissa.

Sijaisia kaytetdan tarvittaessa, ensisijaisesti kdytetdan vakituisia tuttuja sijaisia. Sijaisena toimii sosiaali- ja
terveysalan tutkinnon suorittanut henkild. Mikali tutkinnon suorittanutta henkilda ei ole saatavilla, voi sijaisena
toimia johonkin edellda mainittuun tutkintoon tahtaava opiskelija. Silloin tulee huolehtia siitd, etta opiskelijalla
tai vuorossa olevalla muulla tyontekijalld on voimassa oleva lddkkeenhoitolupa ja hygieniapassi. Lisaksi
tyovuorossa on oltava aina kolme vakituista tydontekijaa, jolla on tuntemus asiakkaiden hoidosta. Sijaisen, joka
on kolme kuukautta kestavassa tydsuhteessa, on toimitettava rikosrekisteriote.

Henkilostdvoimavarojen riittdvyys varmistetaan ja hyvdan tyohyvinvointiin  pyritddn panostamalla
tyontekijdiden koulutukseen ja tydyhteison toiminnan kehittdmiseen. Tarkeda on saada rekrytoitua osaavaa
henkilokuntaa. Tyontekijoiden tarpeita palvelevat tyoterveyshuollon palvelut, palveluntuottajana on
Pihlajalinna. Tyosta saatava palaute ja samalla mahdollisuudet vaikuttaa omiin asioihin, esimerkiksi tydaikoihin
sekd toivottujen vapaapdivien toteutumien ndama lisddvat tutkitusti tydssd jaksamista ja viihtymista.
Luonnollisesti, tydyhteison toimivuudesta ja tydilmapiirin luomisesta on vastuussa tyopaikan jokainen jasen.

Tyoyhteisossa esille tulevat ristiriidat pitda tunnistaa, niistd on puhuttava avoimesti sekd rakentavasti
mahdollisimman pian. Selvittamattdmat ongelmat aiheuttavat stressia ja kuluttavat turhia voimavaroja koko
tyoyhteisoltd. Monipuolinen ammatillinen vuorovaikutus osaaminen on tarked edellytys tyoyhteisotaitojen
toimivuuteen. Vuorovaikutuksen merkitys ja rakentava kriittisyys, analyyttisyys ja kyseenalaistamisen taidot
ovat keskeisid asioita tyoyhteisdn hyvaan, avoimeen seka rehelliseen viestintdaan. Tyontekija tarvitsee fyysisen
tyoturvallisuuden lisaksi nahdyksi ja kuulluksi tulemista. Tyontekijalle on tarkedd, ettd hanen tekemaansa tyota
arvostetaan. Kun tyoyhteisén toiminta on sujuvaa, ty6ilmapiiri on kannustavaa, talléin myds tydyhteison
tiedonkulku ja vuorovaikutus toimivat avoimesti. Talloin tydyhteisdssa uskalletaan puhua myos vaikeista
asioista.

Palvelukodilla on ennalta laadittu kriisi- ja henkildstévajeen toimintasuunnitelma, joka sisaltada

varahenkilostdjarjestelman, priorisointimallit ja yhteistydkanavat viranomaisten kanssa. Ndin varmistamme,
ettd asukkaidemme turvallisuus ja valttamatdn hoito toteutuu myods poikkeustilanteissa. Henkilokunnan
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voimavarojen riittdvyys varmistetaan poikkeus-/kriisitilanteissa toimintaohjeilla, jotka |6ytyvat sahkoisessa
muodossa sekd kuvana tydhuoneen ilmoitustaululta.

Toimintamalli sisdltda ohjeet:
1. Ennakoiva varautuminen (resilienssin rakentaminen)
2. Toiminta kriisitilanteessa (kun henkilostoa ei ole riittavasti)
3. Toimintaohjeiden sisaltd
4. Henkiléstdn voimavarojen tukeminen

6.2  Yksikon tydtehtavien johtaminen ja organisointi

Palvelukoti Léhteessa henkildkunnan tehtdvankuvat on madritelty ammattiryhmakohtaisiin tehtavankuviin.
Yksikon  esihenkild6  vastaa yhdessd  organisaation johdon kanssa  asiakasvalinnoista  seka
henkildstosuunnittelusta. Muun muassa tyohyvinvointiin liittyvat tehtdvat kuuluvat yksikdén esihenkilon
vastuualueeseen. Esihenkilolld pitda olla ongelmanratkaisukykya, jota tarvitaan erityisesti, kun kasitellaan ja
ratkaistaan hankalia asioita. Myos tyontekijoilld on vastuu aina omasta toiminnastaan ja tekemisestaan, ja he
vaikuttavat myds positiivisen tai negatiivisen ilmapiirin luomiseen.

Sairaanhoitajan tehtdvat jakautuvat pdivittdiseen hoitotydohon sekd yhteistyohdn moniammatillisen tiimin
kanssa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidon jatkuvuuden turvaamiseksi. Han vastaa toimintayksikdn
hoidollisesta toiminnasta ja ladkehuollosta. Tydvuoroissa on sosiaali- ja terveydenhuollon ammatillisen
koulutuksen omaava henkildsté ympari vuorokauden. Jokaisessa tydvuorossa on muun muassa ladkehoidosta
vastuullinen tyodntekija. Yksikdn organisaatiokuvio ja tehtdavankuvaukset |6ytyvat yksikdsta sahkoisesti seka
paperiversiona

6.3 Henkildston rekrytoinnin periaatteet

Henkildston rekrytointia ohjaavat tydlainsadadantd ja tydehtosopimukset, joissa maaritelldaan seka
tyontekijoiden etta tydnantajien oikeudet ja velvollisuudet. Rekrytointitilanteessa tydnantajan tulee tarkistaa
tyontekijaa koskevat rekisteritiedot Julki Terhikista / Julkisuosikista. Taman lisdksi yksikolla voi olla omia
henkiloston rakenteeseen ja osaamiseen liittyvia rekrytointiperiaatteita, joista avoin tiedottaminen on tarkeaa
niin tydnhakijoille kuin tydyhteisdn tyontekijoille.

Uusia tyopaikkoja tarjotaan ensisijaisesti yrityksen omille, osa-aikaisille, tuntilaisille tai mdaaraaikaisille
tyontekijoille. Jos tehtdvaan ei 6ydy tyontekijaa yrityksen sisalta, tehtava laitetaan julkiseen hakuun. Valittujen
tyontekijoiden kelpoisuus varmistetaan ja tyontekijan rekisterdintinumero kirjataan hanen tietoihinsa.
Tyontekijoiltd vaaditaan vahintaan tyydyttavalla tasolla oleva suomen kielen suullinen ja kirjallinen taito. Nama
varmistetaan jo tydhakemuksesta, ensimmadisessa puhelinkeskustelussa ja lopulta haastattelussa. Tyontekija
toimittaa rikosrekisteriotteen, (rikosrekisterilain 6 §:n 4 momentti), tutkinto- ja tyotodistukset nahtavaksi
esihenkilolle haastattelussa tai viimeistddn ennen tydsuhteesta sopimista. Tyodntekijaltd varmistetaan
tartuntatautilain edellytykset tayttava rokotussuoja. Yksikossa pyritdan kayttdmaan samoja sijaisia ja nain
varmistaa hoidon jatkuvuus ja laatu. Yksikossa on kaytossa sijaislista ja sijaisten WhatsApp ryhma, johon
ilmoitetaan avoinna olevat tyévuorot.

Asiakkaidemme tarpeet, yksikon toimilupa ja sopimukset maarittelevdat palvelukotimme rekrytoinnin
edellytykset. Akillisessa tai ennalta arvaamattomassa tilanteessa tarjoamme lisétyéta ensi sijassa osa-aikaisille
tyontekijdillemme. Rekrytoinnissa, kuten kaikessa henkilotietojen kasittelyssd, noudatetaan hyvaa
tydnantajatapaa, tietosuojaa sekd muuta soveltuvaa lainsadadantoa. Uusia tyontekijoitd rekrytoidessamme
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huomioimme toimialan yleiset osaamisvaateet seka lainsddddanndn ammattihenkilon patevyyden kriteerit.
Hakuilmoitusta tehdessd olemme arvioineet sen, millaista osaamista ja tydkokemusta uudelta tyontekijalta
odotamme. Hakijoista valitsemme henkilon, joka parhaiten vastaa osaamiseltaan, kokemukseltaan ja
soveltuvuudeltaan kotimme tarvetta. Kaytdssd on 6 kk koeaika uusissa tydsuhteissa. Ulkomaalaiselta
tyontekijalta, jotka osallistuvat hoitotydhon vaadimme hyvaa Suomen kielen taitoa.

6.4 Kuvaus henkildston perehdyttamisestd, kehittamisesta ja taydennyskoulutuksesta

Peruskoulutusvaiheessa hankittu vahva ammatillinen osaamispohja ja tyduran lapi jatkuva osaamisen yllapito
parantavat tyontekijan hyvinvointia, palvelun laatua ja asiakkaiden turvallisuutta. Palvelujen toteuttamista
asiakkaille tukee tutkittu tieto sekd hyvat ja nayttdéon perustuvat hoito- ja toimintakdytannot. Asiakkaiden
monenlaiset palvelutarpeet asettavat isoja vaatimuksia henkildstolle ja heiddn osaamiselleen, erityisesti
muistisairaan asiakkaan asiakaslahtoiselle kohtaamiselle ja hoitotoimien toteuttamiselle.

Perehdytys on yksi tarkeimmistd vaiheista tyosuhteessa. Hyvalla perehdytykselld varmistamme sen, etta
jokainen uusi tydntekija saa riittavat tiedot ja mahdollisuuden omassa tyossd onnistumiseen seka paasee
osaksi tydyhteisdd. Perehdytyksen pdavastuu on uuden tyontekijan esihenkilolld, mutta koko tydyhteisolla on
rooli uuden tyontekijan perehdyttamisessd ja mukaan ottamisessa. Uusi tyontekija perehdytetdan
palvelukodin perehdytysmallin mukaisesti. Vastuu perehdytyksen suunnittelusta ja toteutumisesta on
jokaisella palvelukodin tyontekijalla. Yksik6ssé on oma perehdytyssuunnitelma.

Toimintayksikdn hoito- ja hoivahenkilostd perehdytetdan asiakastydhon, asiakastietojen kasittelyyn ja
tietosuojaan sekd omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myos yksikodssa tydskentelevia opiskelijoita ja
pitkaan toistd poissaolleita. Johtamisen ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteisé omaksuu uudenlaista
toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja ty6hdn muun muassa itsemaardamisoikeuden tukemisessa
tai omavalvonnassa. Sosiaalihuollon ammattihenkildlaissa sdadadetdan tyontekijoiden velvollisuudesta yllapitaa
ammatillista osaamistaan ja tyénantajien velvollisuudesta mahdollistaa tyontekijdiden
taydennyskouluttautuminen. Erityisen tarkea taydennyskoulutuksen osa-alue on henkildkunnan |laakehoito-
0saamisen varmistaminen.

Yksikdn henkil6stén osaamisen kehittdmisessd huomioidaan osaamiskartoituksessa esiin tulleet puutteet ja
vanhusty0Ossa tarvittava erityisosaaminen, mm:

e asiakkaan kohtaaminen, itsemaaraamisoikeus, osallistaminen, ohjaaminen, vastuuttaminen, motivointi ja
kannustaminen

e ikdihmisen toimintakyvyn tukeminen, kuntouttava tyoote (fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen)
e tieto muistisairauksista seka tautien ja sairauksien tunteminen, ensiaputaidot

e asiakkaan paivittaisten perushoitotoimenpiteiden hallinta

e |33kehoidon osaaminen

e toteuttamissuunnitelman prosessin hallinta ja vaikuttavuuden arviointitaidot

e |dheisten sekd perheen huomiointi ja yhteistyotaidot heidén kanssaan

e vanhustyohon liittyvan lainsadadannodn, maaraysten ja ohjeiden tuntemus

o tietotekniikkaosaamisen ylldpitaminen, uuden teknologian hyddyntaminen

Ikdihmisten ymparivuorokautisen palveluasumisen hoitotyéhén osallistuvan henkiléston velvoitekoulutuksia
ovat:
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e hatdensiapukoulutus kolmen vuoden valein

e tietoturvakoulutus uusille tydntekijoille ja muille saannéllisesti
e |adkehoidon lupakoulutus nayttdineen viiden vuoden vélein

e palo-ja pelastuskoulutukset kolmen vuoden vilein

e turvallisuuskadvelyt vdahintadn puolivuosittain

Hallinnon  henkildstoltda  edellytetddn  tietoturvakoulutus  seka palo- ja  pelastuskoulutus.
Tukipalveluhenkildstoltd edellytetddn toimenkuvansa mukaisia koulutuksia. Jos tukipalveluhenkildsto
osallistuu avustaviin hoitotoihin, edellytetdadn ensiapukoulutus, seka palo- ja pelastuskoulutus.

Yksikon esihenkild kdy henkilostonsa kanssa vuosittain yksilo- tai ryhmakehityskeskustelut. Keskustelut
sisaltavat tyontekijan osaamisen arvioinnin. Kehityskeskusteluiden kautta I6ydetdan tyontekijan vahvuudet,
joiden ympérille hanen ammattitaitonsa pohja rakentuu ja joita hdnen kannattaa entisestdan vahvistaa. Mutta
loydetdadn myods heikkoudet eli kehityskohteet, joita parantamalla tyontekijan motivaatio ja oppimishalu
sailyvat.

Perinteisen tdydennyskoulutuksen lisdksi hyddynnetdan esimerkiksi vertaiskehittamistd, kokeiluihin ja
kehittdmishankkeisiin osallistumista seka tarvittaessa tyokiertoa. Yksikossa jarjestetddn saannollisesti kerran
vuodessa kehittamispaivid, joissa henkildstd yhdessa pddsee kehittdmadan omaa osaamistaan seka yksikon
toimintaa ja toimintatapoja.

Yksikdn esihenkild tekee vuosittain palvelukodin toimintasuunnitelman, jonka osana kirjataan osaamiseen
littyvat tavoitteet. Koulutussuunnitelma laaditaan henkilokunnan kanssa kaytyjen kehityskeskustelujen,
asiakkaiden tarpeiden ja yksikén toiminnan pohjalta. Yrityksen koulutukset jdrjestetddan hoitoalan
taydennyskoulutusymparistd Skholessa. Kyseiselld alustalla nakyvat kaikki tyontekijoiden kaydyt koulutukset
seka niistd saadut todistukset. Kannustamme tydntekijéitdmme myds vapaa-ajalla tapahtuvaan, omatoimiseen
opiskeluun oman ammattitaidon yllapitdmiseksi sekd oppisopimuskoulutukseen.

Palvelukodissa pidetdan henkildstopalavereita 2—3 kertaa kuukaudessa. Palavereissa kdydaan lapi sekd
henkilokunnan ja organisaation nostamia asioita ja pyritdan yhdessa |0ytdamaan keinoja kehitettaviin asioihin.
Palliatiivisessa hoitotydssa pyritaan erityisesti huomioimaan tyon tuoma henkinen tunnetaakka ja tarjoamaan
tarvittaessa tyonohjausta. Hoitohenkilokunnan keskuudessa jokainen arvostava kohtaaminen on tarkea
voimavara, joka osoitetaan tervehtimiselld, ystavallisyydelld, asiallisella puhumisella, luottamuksen pitamiselld
ja tarvittaessa myos olemalla kollegan lahell, joka tarvitsee tukea ja turvaa. Palliatiivinen hoitoty® on erittdin
palkitsevaa, mutta se sisdltda haastavia ja stressaavia tekijoita, jotka vaikuttavat palliatiivisen
hoitotyontekijoiden tydhyvinvointiin.

Yrityksessémme huomioidaan erityisesti maahanmuuttajataustaisten tyontekijdiden perehdyttaminen.
Huomioidaan, miten heidan keskinaisia konfliktejansa voidaan esimerkiksi selvittad ja miten luomme selkeat
ohjeet, jotka kaikki eri maista tulevat maahanmuuttajat ymmartavat. Maahanmuuttajien kanssa
kommunikoinnissa meiddn on hyddynnettdvd enemman uutta teknologiaa, muun muassa kielen
kddnnosohjelmat. Tydyhteison monikulttuurisuus on voimavara, jossa ennakkoluuloton asenne, avoin mieli ja
erilaisuuden sietdminen kantaa pitkalle.

6.5 Kuvaus monikulttuurisesta tydyhteisosta
Palvelukoti Lahteessda haluamme yrityksend olla tukemassa maahanmuuttajien tyollistymista seka

sopeutumista tydyhteisddmme. Meille on tarked, ettd eri maista tulevat maahanmuuttajat voivat tuoda omia
vahvuuksiaan ja ammattitaitoaan tyoyhteisédmme. On tarkeds, ettd heitd kuunnellaan ja kohdellaan tasa-
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arvoisesti. Huomiomme yksikdssamme myos monikulttuurisen tydyhteisdn tuomat haasteet tydhyvinvoinnille,
ja siksi erilaisuuden hyvaksyminen on tarkeda. Monikulttuurisuus on rikkaus koko yhteisolle ja tulevaisuudessa
tulemme hoivatytssa tarvitsemaan tydvoimaa kaikilla hoivantydn osa-alueille. Yrityksessé on oma
Englanninkielinen perehdytyssuunnitelma maahanmuuttaja taustaisille tyontekijoille.

Monimuotoisuus voi tuoda oppimismahdollisuuksia tydyhteisdon, mutta se voi myds johtaa konflikteihin
tyontekijoiden valilld, mikd johtuu suurelta osin kulttuurista ja niiden eroista. Tydhyvinvoinnin kannalta
tehokkain tuki tulee esihenkil6lta ja erityisesti kun tuki annetaan positiivisesti. Monikulttuurisen organisaation
ideaalinen tavoitteena on olla yhteiso, jossa edistetadn eri kansallisuuksista koostuvan tydyhteison keskinaista
vuorovaikutusta ja potentiaalia muodostaa hyva ja yhtendinen tyoyhteiso. Talld pyritddn minimoimaan
tyontekijdiden véliset ristiriidat. Organisaation periaatteena on ennakkoluulojen ja syrjinndn vastustaminen.
Tavoitteena on, ettd eri kulttuuriselta taustaltaan olevat tydntekijat, mukaan lukien valtavdesto, arvostavat ja
kunnioittavat toisiaan, ja kykenevat oppimaan toisiltaan uusia ja erilaisia asioita seka tapoja

6.6  Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus palveluun liittyvista epakodista

Soten valvontalaissa saadetaan tyontekijan velvollisuudesta (741/2023) 29 § ja 30 § mukaisesti tehda ilmoitus
havaitsemastaan epdkohdasta tai epdkohdan uhasta, joka liittyy asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamiseen.
Laissa korostetaan, ettei ilmoituksen tehneeseen henkil66n saa kohdistaa kielteisid vastatoimia ilmoituksen
seurauksena. lImoituksen vastaanottaneen tulee kaynnistda toimet epdkohdan tai sen uhan poistamiseksi ja
ellei niin tehdd, ilmoituksen tekijan on ilmoitettava asiasta Laphalle ja aluehallintovirastolle. Ohje
epdkohtailmoituksen tekemisestd:

e Kun huomaat asiakasta koskevan epakohdan tai epakohdan uhan tydyhteistssasi, kerro havainnostasi
tyoyhteisossasi.

e Keskustele aina ensisijaisesti oman esihenkildsi kanssa tilanteesta, sopikaa, miten asiassa edetdan.

o Tee itse tai tehkda yhdessa kirjallinen ilmoitus esihenkildlle havaitsemista epakohdista tai epdkohdan
uhasta.

e Epakohtailmoitukseen listataan konkreettisia esimerkkeja epakohdista.

e I|Imoituslomakkeen tdyttdminen ja eteenpain toimittaminen ei poista velvollisuutta kirjata
poikkeamailmoitusta.

e IImoituksen saatuaan esihenkildn on ryhdyttava toimiin epakohtien poistamiseksi ja keskusteltava
toimenpiteistd oman esihenkildnsa kanssa.

e Keskusteltuaan ja konsultoituaan esihenkil6aan, esihenkilon on ilmoitettava asiasta hyvinvointialueen
sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle tai valvonnan vastuuhenkildlle. Jos epdkohtailmoituksen
kasittely ei tuota tilanteeseen muutosta kohtuullisessa ajassa ja asiakasturvallisuus vaarantuu, ilmoitus
hyvinvointi alueelle seka alueesi aluehallintovirasto.

Vaaratapahtumien ilmoittaminen - Lapin hyvinvointialue

7 TOIMITILAT JA LAITTEET

Palvelukodin uusi kiinteistd on valmistunut 29.2.2024. Tilat ovat uudet ja suunniteltu ikdihmisten
hoivapalveluun. Sisustuksessa seka varistyksessa on huomioitu muun muassa muistisairaan hahmottamisen
hairidihin sekd luomaan harmoninen ja rauhoittava tunnelma. Palvelukodissa on sprinklerjadrjestelma, joka on
automaattinen palosammutusjarjestelma, joka aloittaa palon sammuttamisen palokohteessa ja valittaa
samalla palohalytyksen hatakeskukseen. Palvelukodissa on oma vdestdnsuoja.
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Asiakashuoneet ovat yhden hengen huoneita, kooltaan n. 21 m2. Huoneissa on oma wc ja suihku. Sahkdsanky
yOpoOyta, patja, vaatekaapit, joista yksi on lukollinen.

Palvelukodissa on yhteisia tiloja, iso ruokasali, jossa pdydat ovat siirrettavissa. Ruokasalissa voi pitda erilaisia
tilaisuuksia, syntymdapaivia, hartauksia, askarrella tai pelata yhdessa. Lisdksi palvelukodissa on oleskelutila,
jossa voi katsella TV:td tai vain jutella muiden kanssa. Omaisille ja vieraille on oma wc. Palvelukodin saunaan

padsee pyoratuolilla seka pesulavetilla. Palvelukodissa on terassi sekd aidattu piha-alue, jossa on mahdollista
kuntoilla.

Toimitilat antavat hyvat puitteet yhteisollisyyden toteuttamiselle. Palvelukodissa jarjestdan arjen
toiminnallisia tuokioita paivittain. Palvelukodin viriketaulu on laitettu ruokasalin seinédlle, johon on merkitty
virikevaihtoehdot jokaiselle péivélle. Asiakkailla on kerran kuukaudessa oma ”asukaspalaveri”. Omaisille ja

[aheisille jarjestetadn kaksi kertaa vuodessa yhteinen tilaisuus. Ideoita yhteisiin tapaamisiin mietitdan yhdessa
tyontekijdiden ja asiakkaiden kanssa.
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7.1 Siivous, jate- ja pyykkihuoltoa koskevat kdytanteet

Viikkosiivous tehdaan kerran viikossa ja yllapito siivous paivittdain. Wc-tilat puhdistetaan paivittdin ja aina
tarvittaessa. Siivoustyon tekee toimitilahuoltaja. Lahihoitajat eivat siivoa palvelukodissa, mutta tekevat
eritetahradesinfektion (veri, oksennus, virtsa, uloste) valittdmasti sellaisen tarpeen havaittua.
Eritetahradesinfektio tehdaan erillisen ohjeen mukaisesti.

Vaatehuollon toteuttaa padasiassa toimitilahuoltaja, pyykkihuolto ulkoistettu paikalliselle pesulalle,
Rovaniemen keskuspesula. Eritepyykki pestddn palvelukodissa mahdollisimman pian, palvelukodin omalla
pyykkikoneella. Pyykkihuollon kustannuksista huolehtii yritys.

Yéhoitaja voi halutessaan yollad jakaa puhtaita vaatteita asiakashuoneisiin mutta esisijaisesti hoitaja on vain
asiakkaita varten. Viikonloppuisin tehdaan vain akuutit siivoustyot.

Palvelukodissa on koneellinen ilmastointi. lImastointilaitteiden huollosta vastaa kiinteiston omistaja Hoivatilat
Oy.

7.2  Terveydenhuollon laitteet, apuvélineet ja tarvikkeet

Terveydenhuollon laitteita ja tarvikkeita koskeva ohjaus ja valvonta siirtyivat Valviralta vuoden 2020 alussa
Fimealle. Terveydenhuollon laitteiden kayttdéon, huoltoon ja kdaytdn ohjaukseen sosiaalihuollon yksikoissa
liittyy merkittavia turvallisuusriskeja, joiden ennaltaehkdiseminen on omavalvonnassa huomioon otettava asia.
Sosiaalihuollon yksikoissa kaytetdan paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi luokiteltuja
valineitd ja hoitotarvikkeita, joihin liittyvista kaytanndista sdadetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista
annetussa laissa (629/2010).

Hoitoon kaytettavia laitteita ovat mm. pyordtuolit, rollaattorit, sairaalasdngyt, nostolaitteet, verensokeri-,
kuume- ja verenpainemittarit, kuulolaitteet, haavasidokset ym. vastaavat. Terveydenhuollon ammattimaista
kayttdjaa koskevat velvoitteet on méaaritelty laissa (L629/2010, 24-26 §). Palvelukodissa on vastuuhenkild, joka
vastaa siitd, ettad yksikdssa noudatetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen nojalla
annettuja saadoksia. https://www.fimea.fi/laakinnalliset_laitteet/fimealle-tehtavat-
ilmoitukset/ilmoitusvaaratilanteesta.

Yksikossa kaytetdan asukkaiden hoidossa tarvittavia apuvalineita, laitteita ja tarvikkeita, kuten verenpaine- ja
verensokerimittarit, nostolaite, pyoratuolit, rollaattorit, sangyt. Asukkaan omahoitaja sekd Lapin
hyvinvointialueen apuvalinekeskuksen fysioterapeutti huolehtivat ja kartoittavat asukkaan apuvélinetarpeen.
Asukkaan muuttaessa yksikkdon omahoitaja selvittda asukkaan toimintakyvyn seka millaisia apuvalineitd han
tarvitsee toimintakykynsa yllapitamiseen ja tukemiseen arjessa.

Yksikon tyontekijat perehdytetadn yksikossa kaytettdvissa oleviin terveydenhuollon vélineisiin ja laitteisiin seka
vaaratilanneilmoitusten raportoimiseen. Vilineitd ja laitteita kdytetdan ja sdadetdan, yllapidetdan ja
huolletaan valmistajan ilmoittaman kayttdtarkoituksen ja -ohjeistuksen mukaisesti. Yksikon huollettavien
apuvilineiden ja laitteiden rekisteri seka kalibroitavien laitteiden rekistereihin kirjataan terveydenhuollon
laitteiden huolto- ja kalibrointitiheys seka toteutuneet huollot ja kalibroinnit, vastuu yksikon laitehuollosta
vastaavalla. Yksikossa huolehditaan myoés laitteiden turvallisuudesta ja kdyttdohjeiden selkeydesta.

Vaaratilanteet ilmoitetaan  poikkeamalomakkeella ja kasitelldadn  yksikéssda henkildstéon  kanssa

tapauskohtaisesti. Tilanteen pohjalta laaditaan tarvittavat toimenpiteet tai kehitysehdotukset, jotta vastaavilta
tilanteilta valtytddn jatkossa. Laitteista johtuvista vaaratilanteista ilmoitetaan myos laitteiden valmistajille tai
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valtuutetulle edustajalle. Terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta vaaratilanteesta on aina
tehtava ilmoitus myos Valviralle niin pian kuin mahdollista:
https://www.valvira.fi/terveydenhuolto/terveysteknologia/valviralle-tehtavatilmoitukset/ilmoitus-
vaaratilanteesta

Palvelukodissa jokaisella ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakkaalla on sdahkosaatdinen hoitosanky.
Palvelukodin yhteisessd kaytdssa on henkilonostin, istuinvaaka, nostovoitd, kallistuva suihkutuoli seka
pesulavetti vuoteeseen hoidettaville asiakkaille. Lisdksi pyoratuoleja seka erilaisia liikkkumisen apuvalineita.

Laitteista vastaa vyksikon esihenkild6 yhdessa
muiden tyontekijdiden kanssa. Laitteet
kalibroidaan saanndéllisesti. Mikali asiakas tarvitsee
apuvalineita, ollaan yhteydessa Lapin
hyvinvointialueen apuvalinelainaamoon.
Tarvittavia laitteita tai apuvalineita hankitaan aina
tarpeen mukaan. Olemassa olevat laitteet
huolletaan sadnnollisesti laiteiden toimittajan
toimesta.
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8 ASIAKASTURVALLISUUS

Yrityksen johdon vastuulla on, ettd palvelukotien asumispalvelut tuotetaan turvallisesti ja laadukkaasti.
Toiminta on lupaviranomaisen asettamien lupaehtojen ja palvelua ostavan hyvinvointialueen kanssa tehdyn
sopimuksen mukaisesti. Palvelukodin esihenkil® vastaa omavalvonnasta laaditun omavalvontachjelman
mukaisesti, hyddyntda mittareita johtamisessa, vastaa toiminnan laadun varmistamisesta sekd edistda avointa
ilmapiiria, jotta koko henkilékunta tuo toiminnan epakohtia ilmi. Henkildsto tukee asiakasta, jotta han saa elaa
omannakdistd, tayttd elamaa. Tyontekija toimii lakisdateisesti ja hanelld eettinen velvollisuus toimia lain ja
laatuvaatimusten mukaisesti ja turvallisesti. Tyontekija tuntee ilmoitusvelvollisuuskdytanteet sekd on mukana
omavalvontasuunnitelman laatimisessa. Yhteistyd turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden
kanssa Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta sosiaalihuollon lainsdadanndsta
tulevia velvoitteita

Palvelukodissa asiakkaan turvalliseen hoitoon liittyvdt suunnitelmat paivitetddn sadnnollisesti.
Pelastussuunnitelman, poistumisturvallisuusselvityksen ja laakehoitosuunnitelman tarkistamme vuosittain ja
paivitamme tarpeen mukaan. Palo- ja pelastusviranomaisten kanssa teemme saannollistd yhteistyota
tarkastusten yhteydessa ja aina tarpeen mukaan. Terveydensuojeluviranomaisen tarkastukset seka
tyosuojelutarkastukset toteutuvat saannollisesti. Palvelukodissa on lisdksi yhdenvertaisuussuunnitelma,
saattohoitosuunnitelma ja infektioiden torjuntasuunnitelmat. Erilaisten infektioiden ja virustautien oheistuksia
seuraamme aktiivisesti THL-sivulta seka Laphan hyvinvointialueen sivustolta.

Terveydensuojelulain mukainen omavalvonta Terveydensuojelulain 2 §:n mukaan toiminnanharjoittajan on
tunnistettava toimintansa terveyshaittaa aiheuttavat riskit ja seurattava niihin vaikuttavia tekijoita
(omavalvonta). Toiminnanharjoittajan on suunnitelmallisesti ehkaistava terveyshaittojen syntyminen. Kodin
tilojen terveellisyyteen vaikuttavat sekd kemialliset ja mikrobiologiset epdpuhtaudet ettd fysikaaliset
olosuhteet, joihin kuuluvat muun muassa sisdilman ldmpotila ja kosteus, melu (ddniolosuhteet), ilmanvaihto
(ilman laatu), sateily ja valaistus. Naihin liittyvat riskit on tunnistettu ja niiden hallintakeinot on suunniteltu.

Henkilostolle jarjestamme saanndllisesti palo- ja pelastuskoulutusta kaytanndn harjoituksineen seka
yllapiddmme ensiapuvalmiutta. Palvelukodillamme jarjestetdan sadnnollisesti myos turvallisuuskavelyja ja
poistumisharjoituksia, joista asianmukainen dokumentointi. Jokainen tyontekija perehdytetdaan palvelukodin
sammutus- ja turvalaitteisiin sekad poikkeustilanteiden toimintaohjeistuksiin. Henkilostd tekee jatkuvaa
havainnointia asiakasturvallisuuden varmistamiseksi. Epdkohdista tiedotamme esihenkil6d, kiinteistohuollolle
ilmoitamme korjausta vaativista kohteista.

Henkilokunnan ja asiakkaiden turvallisuudesta huolehditaan liwari hoitajakutsujarjestelmalla. Asiakkailla on
rannekkeet, joilla he voivat kutsua hoitajan tarvittaessa. Halytykset tulevat hoitajien puhelimeen. Ulko-ovissa
ja kerrosovissa on sdhkoinen kulunvalvontajdrjestelmd jota, kdytetdan ”Iatkalld” tai numerokoodilla.
Palvelukodin ovissa on sahkolukot ja ne on varmistettu akuilla. Hoitajakutsurannekkeiden pattereiden vaihto
tehddan aina ilmoituksen tullessa. Palohalytyslaitteet ovat akkuvarmennettuja. Palvelukodin ladkehuone on
kahden kulunvalvontajarjestelman takana sekd ldakehuoneessa lukittavat kaapit. Ladkehuoneessa on
kameravalvonta.

Asiakasturvallisuutta kehitetdan aina asiakastarpeiden mukaan. Uutta teknologiaa hyddynnetdan aina, kun silla
pystytddn lisddmaan asiakkaan hoidon turvallisuutta ja parantamaan henkilékunnan tyéhyvinvointia. Koko
yksikon henkilokunta on velvollinen kehittdméaan yksikon asiakasturvallisuutta.

Yksikén turvallisuussuunnittelusta ja turvallisuustoiminnasta vastaavat:

Hanna ja Vesa Makipaa seka yksikon esihenkild.
Koko yksikdn henkildkunta on velvollinen kehittamaan yksikon asiakasturvallisuutta.
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9 ASIAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET

Palvelun toteuttamissuunnitelmassa arvioidaan yhdessd asukkaan kanssa hoidon ja palvelun tarvetta. Jos
asiakas ei ole kykenevdinen osallistumaan ja vaikuttamaan hoidon ja palvelun suunnitteluun, asukkaan tahtoa
selvitetdan yhdessa hanen laillisen edustajansa tai Iaheisen kanssa. Hoidon ja palvelun arvioinnin lahtdkohtana
on asukkaan oma nakemys olemassa olevista voimavaroista ja niiden yllapitdmisesta sekd vahvistamisesta.
Palveluntarpeen suunnittelu kattaa asukkaan fyysisen- psyykkisen-, sosiaalisen-, hengellisen- ja kognitiivisen
hyvinvoinnin. Lisdksi arvioinnissa otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemistd ennakoivat eri
ulottuvuuksiin liittyvat riskitekijat kuten terveydentilan epdvakaus, heikko ravitsemustila, turvattomuus,
sosiaalisten kontaktien vahyys tai kipu. Pddosa asiakkaista ohjautuu palvelukotiimme Lapin hyvinvointialueen
ohjaamana. Itsemaksavien asiakkaiden suhteen teemme palvelun tarpeen arvioinnin yhdessa asiakkaan ja
hanen omaistensa kanssa. Uusilla asiakkailla ja hanen laheisillddan on mahdollisuus kdyda tutustumassa
palvelukotiin sekd koeasua ennakkoon ennen varsinaista paatosta.

Jokaiselle kotimme asukkaalle laaditaan yksilollinen palvelun toteuttamissuunnitelma yhteistydssa asukkaan,
laheisten seka tarvittaessa muiden yhteistyotahojen ja asukkaan verkostojen kanssa viimeistddn 1 kk sisalla
kotiimme saapumisesta. Suunnitelma perustuu asukkaan monipuoliseen ja moniammatilliseen palvelutarpeen
arviointiin. RAl-arviointi tehddan asukkaalle viimeistdan kuukauden kuluttua hoitosuhteen alkaessa
(huomioiden tilaajan vaateet) ja se paivitetdan vahintdan 6 kk:n valein tai aina jos asukkaan palveluntarpeessa
tai voinnissa tapahtuu oleellisia muutoksia. Asukkaan yksiléllinen suunnitelma pohjautuu asukaskohtaisiin RAI-
arvioinnin tuloksiin. RAl-arvioinnin tuloksia hydédynnetaan tunnistaessa asukkaan yksil6lliset palvelun tarpeet,
huomioiden asukkaan fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset voimavarat sekd mahdolliset hoidon/palvelun
riskitekijat. Suunnitelmaan kirjataan myds ne toimenpiteet, joilla tuetaan ja edistetdan asukkaan itsenaista
suoriutumista ja itsemaaraamisoikeuden toteutumista. Asukas osallistuu mahdollisuuksien mukaan itse RAI-
arvioinnin tekemiseen ja vastuuhoitaja neuvottelee asukkaan kanssa hanen omasta nakemyksestaan liittyen
RAl-arviointiin ja suunnitelman sisaltoon. Asiakkaidemme yksilollisida suunnitelmia yllapidetdan Hilkka—
asiakastietojarjestelmassa.

Asiakkaan ja hdanen omaisiensa kanssa kdydaan yhdessa lapi kaikki palvelukodin asumiseen ja palveluun liittyvat
sopimukset, palvelumaksut seka vuokran maara. Asiakasta neuvotaan ja autetaan, mita erilaisia tukia han voi
hakea. Kaikki sopimukset tehddan kirjallisesti ja kahtena kappaleena.
https://www.kela.fi/elaketta-saavan-hoitotuki

https://www.kela.fi/elakkeensaajan-asumistuki

9.1 Asiakkaan itsemadraamisoikeuden ja osallistumisen toteuttaminen ja kehittaminen

Muistisairaiden asiakkaiden haavoittuva ja suojaton asema tulee ottaa huomioon hoitotydssd. Heidan
kanssaan on tarkea elad hetkessa ja ymmartda, ettd asiat voivat olla epaselvid. Kommunikoinnissa on tarkea
huomioida asiakkaan tilanne ja aina pyrkid kunnioittamaan heiddn omia toiveitaan ja hoitotahdoistaan.
Hoitohenkilokunnan tulee pitda asiakkaan edut etusijalla ja valttdd puhumasta asiakkaan asioista suoraan
omaisille. Jos asiakas ei ymmarra puhetta, on tarkeda ottaa huomioon muita kohtaamisen keinoja. Kaikkia
asiakkaita tulee kohdella samanarvoisesti ja huolehtia siitd, ettd heidan oikeuksiaan ja tahtoaan kunnioitetaan.

Hyvan hoidon perusta on ymmartaa, mika on juuri taman asiakkaan kannalta tarkeda ja miten hanta parhaiten
voidaan hoitaa. Tama edellyttda syvempaa ymmarrystd asiakkaan arvoista, taustoista ja toiveista. Eettisyys ja
lainsdadantd muodostavat ammattilaisten tydn perustan, ja on tarkeda noudattaa potilaan
itsemadraamisoikeutta sekd sosiaalihuollon  asiakkaan asemaa ja  oikeuksia. Muistisairaiden
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itsemadraamisoikeudesta on tarked tiedottaa selkedsti palvelukodissa, jotta asiakkaat tietdvat oikeutensa ja
niiden toteutumisen. llmoitustaululla myos nahtdavana laki potilaan itsemaadraamisoikeudesta seka laki
sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeudesta. Palvelukodissa itseméaaradamisoikeudesta toimintaohje on
nahtavilld ilmoitustaululla, jossa tarkemmin maaritelty kyseiset oikeudet.

Laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista, luvussa 2 kasitelldan asiakkaan oikeuksia ja
velvollisuuksia: https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812

Palvelukodissa ei yleensa sailyteta asiakkaiden rahaa tai arvotavaraa. Asiakkaiden talouteen liittyvistd asioista
huolehtivat yleensd heiddn omaisensa tai edunvalvojansa. Kampaajat, jalkahoitajat ja hierojat laskuttavat
palveluistaan, ja laskut lahetetdan edunvalvojalle tai omaiselle. Asiakkaalla saattaa kuitenkin olla pieni
kateiskassa ladkehuoneessa, joka on lukkojen takana ja kameravalvonnan alainen. Kateiskassaan talletettavista
rahoista tai silla maksetuista ostoksista laaditaan kuitti, ja tapahtumat merkitdan Hilkka-
asiakastietojarjestelmdn lompakkoon. Kaikissa tapahtumissa on kaksoiskuittaus: vyksi henkild kirjaa
tapahtuman ja toinen tarkistaa sen.

Palvelukodissa ei ole rajoituksia tai pakotteita. Huoneiden ovet pidetdaan aina auki asiakkaan niin halutessa. Jos
asiakkaalla on rajoitteita, kuten hygieniahaalari, sdngyn laidan lupa tai vyon kayttd, jokaisesta tarvitaan
erillinen 1aakdrin kirjoittama lupa. Rajoittamiskeinojen kayttéd ja tarvetta arvioidaan sdanndllisesti, ja
tarvittaessa pyydetadn lupa laakariltd niiden jatkamiseen.

Asiakkaalla on oikeus saada sosiaalihuollon palvelutuottajalta laadultaan hyvda sosiaalihuoltoa ja hyvaa
kohtelua ilman syrjintda. Asiakasta on kohdeltava siten, ettei hanen ihmisarvoaan loukata seka ettd hanen
vakaumustaan ja yksityisyyttdan kunnioitetaan.

Sosiaalihuoltoa toteutettaessa on otettava huomioon asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksilolliset
tarpeet sekd hanen didinkielensa ja kulttuuritaustansa.

Seurataan kyseisid lakeja ja muutetaan toimintaa niiden mukaan. Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista (L812/2000) https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812 .

9.2 Menettelytavat, jos todetaan ettd asiakasta on kohdeltu epaasiallisesti tai loukkaavasti

Asiakkaalla on oikeus antaa palautetta toimintayksikdn vastuuhenkilélle, jos hdn on tyytymatdn saamaansa
hoitoon tai kohteluun. Yksikdssa kiinnitetdaan erityistd huomiota ja tarvittaessa reagoidaan epdasialliseen tai
loukkaavaan kaytdkseen asiakkaita kohtaan. Kaikki asiakkaan kohteluun liittyvat tapahtumat pyritaan
selvittdmaan valittomasti keskustelemalla asiakkaan ja hoitoon osallistuneiden henkildiden kanssa. Jokainen
tyontekija on vastuussa ilmoittamaan, jos havaitsee epaasiallista kohtelua. Tilanteet kdydaan lapi tydyhteison
kanssa mahdollisimman pian. Mahdollisessa epaasiallisessa kdytoksessa ensin annetaan suullinen varoitus ja
tarvittaessa kirjallinen varoitus. Vakavissa tapauksissa epdasiallisesta kohtelusta voi seurata varoitus ja jopa
tyontekijan irtisanominen.

Mikali asiakas ei ole tyytyvainen saamaansa kohteluun, hanelld on oikeus tehdad muistutus toimintayksikon
esihenkilolle tai johtavalle viranhaltijalle. Jos palvelu perustuu ostopalvelusopimukseen, muistutus tulee tehda
jarjestdmisvastuussa olevalle viranomaiselle. Kaikki muistutukset kasitellddn perusteellisesti ja kdydaan lapi
koko henkiléstén kanssa. Saadun muistutuksen pohjalta tydyhteisd yhdessa pohtii kehittdmis-, korjaus- ja
parannusmahdollisuuksia.

Henkild/taho, jolle muistutus tehdddn: Palvelukoti Léhde:

Yksikdn johtaja: Tytti Petajajarvi, 044—901 8439, tytti.petajajarvi@kristillistahoivaa.fi
Lapha: kirjaamo@lapha.fi.
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Sosiaaliasiavastaava on puolueeton ja riippumaton henkild, joka toimii sosiaalihuollon asiakkaiden edun tur-
vaajana. Sosiaaliasiavastaava ei tee paatoksia eikd myonna etuuksia. Sosiaaliasiavastaavan toiminnasta sdaade-
tdan sosiaalihuollon asiakaslaissa.

Toiminta on neuvoa-antavaa ja tehtdviin kuuluu

e neuvoa asiakkaita tdman lain soveltamiseen liittyvissa asioissa

e toimia asiakkaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi

e avustaa asiakasta tdman lain mukaiseen muistutukseen liittyvissa asioissa

e tiedottaa asiakkaan oikeuksista

e seurata asiakkaiden oikeuksien ja aseman kehitystd kunnassa ja antaa siitd vuosittainen selvitys alue-
hallitukselle.

Sosiaaliasiavastaava voi toimia myds asiakkaan ja tyontekijan valimiehend ongelmatilanteissa. Voit ottaa yh-
teyttd sosiaaliasiavastaavaan, jos olet tyytymatdn saamaasi kohteluun tai palveluun sosiaalipalveluissa tai tar-
vitset neuvoja oikeuksistasi. Lahtokohtaisesti tavoitteena on ratkaista asiakkaan ja viranomaisten valiset risti-
riitatilanteet neuvotteluteitse.

Sosiaaliasiavastaavan yhteystiedot: https://lapha.fi/potilas-ja-sosiaaliasiavastaava

Puhelimitse, klo 9.00—11.00 Johanna Pikkuaho puh. 040 50 60 083, Satu Peurasaari puh. 040 482 35 84
Sahkoépostitse voit olla yhteydessa potilas- ja sosiaaliasiavastaaviin sdhkopostitse
(potilasasiavastaava@lapha.fi tai sosiaaliasiavastaava@lapha.fi), jos asiasi koskee ajanvarausta.
Sahkopostitse El SAA lahettaa henkilotietoja tai tapahtumakuvauksia. Digitaaliset asiointikanavat Digiasiointi-
kanava loytyy potilas- ja sosiaaliasiavastaavien verkkosivuilta.

Lapin hyvinvointialue valvoo palvelukodin toimintaa ja seuraa muun muassa asiakaspalautekyselyiden
tuloksia. Kuvaus kuluttajasuojaa koskevasta informaatiosta:

Noudatetaan kuluttajansuojalakia.

https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1978/19780038
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10 PALVELUYKSIKON ASIAKASTYON JA TOIMINNAN LAADUN VARMISTAMINEN

10.1 Asiakkaiden fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja
osallisuuden edistaminen

Yksikdssa jokaiselle asiakkaalle laaditaan yksildllinen ja kokonaisvaltainen, paivittdistd hoitoty6td ohjaava
hoito- ja palvelusuunnitelma, jossa huomioidaan hdanen voimavaransa ja tarpeensa, ldhtokohdat ja tavoitteet,
mieltymykset ja hanelle tarkeat asiat. Suunnitelma ohjaa fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen
toimintakyvyn ja hyvinvoinnin edistamiseen ja yllapitamiseen seka asiakkaan nakoiseen hyvaan elamaan.

Omahoitajan rooli on tarkea asiakkaan elamanlaadun toteuttamisessa. Toimintakyky ja hyvinvointi lahtee
hyvin pienistd arkisista toimista, kuten hyotyliikunnasta, pukeutumisesta, seurustelusta, ulkoilusta — elamasta
yhdessd muiden asiakkaiden kanssa henkilokunnan tukemana. Luomme asiakkaillemme mahdollisuuden
mielekkdaseen arkeen, kartoitamme asiakkaan eldmankulkua eldaméantarina lomakkeella, jota asiakas itse tai
omaiset voivat tdydentda. Lomakkeessa kysytddn esimerkiksi asiakkaan hengellisistd tottumuksista,
kulttuurista, tavoista, mieliruoasta seka muista hyvinvointia tuovista asioista.

10.2 Asiakkaiden ravitsemukseen liittyvat kaytanteet

Asiakkaan ravitsemus suunnitellaan hoito- ja palvelusuunnitelman osana. Selvitetdan erityisruokavaliot,
terveydelliset rajoitteet ja mieltymykset. Yksikon ruokalistat suunnitellaan ikdihmisten ravitsemussuositusten
mukaisesti, ottaen huomioon asiakkaiden yksillliset tarpeet ja makutottumukset. Ruokailu on jarjestetty siten,
ettd aterioiden vali ei ole yli 11 tuntia. Asiakkaita avustetaan ruokailussa tarpeen mukaan. Ruoka on laadukasta,
kotiruokaa, joka sopii ikdihmisten makumieltymyksiin.

Ruokalistalla otetaan huomioon asiakkaiden toiveet, juhlapdivdt, perinneruoat ja vuodenajat. Aamupala
tarjotaan joustavasti klo 7-10, lounas klo 11-13, padivakahvi klo 14—15, padivallinen klo 17-18 ja iltapala klo 19—
22. Asiakkaat voivat tarvittaessa pyytdd varhaisaamupalaa. Yopalaa on tarjolla hereilld oleville ldpi yon.
Ruokailu tehdaan helpoksi ja mukautetaan asiakkaiden tarpeisiin.

Ravitsemushoitoon kaytetddan MNA-mittaria. Ruokahaluttomuuden tai nielemisvaikeuksien vuoksi seurataan
ruoan ja nesteen saantia. Asiakkaita punnitaan sdannollisesti ja tarvittaessa ruokavaliota muutetaan. Painon
laskuun reagoidaan lisaamalléd energiapitoisempia aterioita. Muistisairauksiin liittyvddan painon laskuun
puututaan ja tarvittaessa konsultoidaan ammattilaisia. Ravitsemuksesta on olemassa yrityksen oma kysely,
jonka perusteella ruokahuoltoa kehitetdan tarpeen mukaan. Ruokahuoltoa ohjaa omavalvontasuunnitelma,
jota paivitetdan saannollisesti. Yksikolla on neljan viikon kiertdva ruokalista, joka tarjoaa vaihtelua ja
monipuolisuutta ruokailuun.

Kaytamme THL:n yllapitdémaa RAl-arviointijarjestelmaa kaikissa toimintayksikdissa, ja se tehddan jokaiselle
asiakkaalle vanhuspalvelulain mukaisesti. Palvelukodissa RAl-arviointi tehddan asiakkaan voinnin muuttuessa
tai puolivuosittain. RAl-arviointia kaytetdan asiakkaan hoito- ja kuntoutussuunnitelman pohjana, ja sen
toteutumista seurataan paivittdiskirjauksin. THL:n toimittamia RAl-palauteraportteja seurataan aktiivisesti ja
kehitetdan hoidon laatua raportoinnin avulla.

Muita asiakkaan toimintakyvyn arvioinnissa kdytettyja mittareita ovat esimerkiksi muistitesti, ravitsemustesti,
painoindeksi, paino, elamadnkaarilomake ja muita sovittuja mittareita hyvinvointialueen kanssa. Myos
asiakkaan ja laheisten haastattelut sekd havainnoinnit ovat osa arvioinnin prosessia. Suunnitelman ja RAI-
arvioinnin laatimisesta vastaa asukkaan omahoitaja tai nimetty hoitaja, ja suunnitelman ajantasaisuudesta
vastaa yksikon esihenkild. Kaikki suunnitelmat kirjataan asiakastietojarjestelmaéan, ja asiakkaan tilannetta
seurataan ja paivitetaan paivittain.

25



10.3 Asiakkaiden toimintakykyéd ja hyvinvointia koskevien tavoitteiden toteutumisen seuranta.

Asiakkaan alkuvaiheen sopeutumista yksikkddmme tyontekijat seuraavat havainnoimalla ja keskustelemalla
asiakkaan, omaisten seka laheisten kanssa, kyselemalla myos heiddn tuntemuksiaan ja ajatuksia. Ensimmaisen
hoito- ja palvelusuunnitelman valmistuttua tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan
paivittaiskirjausten kautta. Tarvittaessa paivitetddn ja muutetaan henkildkohtaista suunnitelmaa enemman
asiakkaan toiveita ja tarpeita vastaavaksi. Jatkossa suunnitelma pdivitetddn vahintddn kuuden kuukauden
valein ja aina tarvittaessa.

Toimintakyvyn  ja  kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioimisessa  hyddynnetdan muun  muassa
toimintakykymittauksia, seurataan ravitsemusta ja painoa saanndllisesti, sekd tehddaan RAI mittaukset
asiakkaille kahdesti vuodessa. Mahdollisiin muutoksiin puututaan ja syita selvitetdan. Yksikdssa seurataan aina
ladkehoidon vaikutusta asiakkaan hyvinvointiin. Omahoitajan tarkea tehtava on huolehtia omien asiakkaiden
toimintakyvyn ja voinnin mahdollisten muutosten kirjaamisesta hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Tarkeaa on,
ettd muutoksista tieto viedaan kaytantdon ja tieto siirtyy yksikdn palavereissa muulle henkildkunnalle. Yksi
tarked keino seurata asiakkaan hyvan elaman toteutumista, on omahoitajan antama aika omalle asiakkaalle
viikoittain

10.4 Hygieniakdytannot ja riskienhallinta infektiotartunnoissa

Tehokas siivouspalvelusuunnitelma on tarked osa hygieenisen tason vylldpitamistd yksikon tiloissa.
Suunnitelman paivittdvat yhdessa yksikon esihenkild ja toimitilahuoltaja. Henkildkunta noudattaa aseptista
tyoskentelytapaa ja pitda huolta hyvasta kasihygieniasta. Kasidesia suositellaan kaytettdavaksi sisdan ja ulos
kulkiessa, ja ohjeet |16ytyvat helposti yleisista tiloista. Infektiohoitajaan otetaan tarvittaessa yhteytta.

Asiakkaiden henkilokohtainen hygienia on osa paivittdista hoitotydta. Asiakkaita ohjataan ja tuetaan
henkilokohtaisessa hygieniassa heidan tarpeidensa mukaisesti. Hygieniaa seurataan ja kirjataan
asiakastietojarjestelmaan. Tarvittaessa ladkarin kirjoittama lupa vaaditaan hygieniahaalareiden kayttoon.

Tartuntatautien torjunta on tdrkedssa roolissa yksikdssd, ja huolellinen kasi- ja yskimishygienia sekd
asianmukainen siivous auttavat estdamdan tartuntojen leviamistd. Henkilokunnan tulee suojautua sairaana
tyoskentelemiseltd, ja vierailijoita kehotetaan olemaan tulematta sairaana. Erityistoimenpiteitd noudatetaan
hengitystieinfektiota sairastavan asiakkaan hoidossa. Hygieniasta ja tartuntojen torjunnasta tiedotetaan
henkilokunnalle ja tarvittaessa koulutetaan ohjeistuksen noudattamiseen. Yhteistyd tyoterveyshuollon kanssa
on tarkedssa roolissa. Epidemian aikana tiedottaminen hoidetaan sahkaéisilla keinoin, vierailujen rajoittaminen
ja muut turvatoimet otetaan kayttdon tarvittaessa.

Epidemian laajetessa hatatydhon joudutaan turvautumaan poikkeusoloissa, kun sdadnnéllinen toiminta on
uhattuna tai vaarassa aiheuttaa vaaraa. Hatatyd voi olla tarpeen, jos tyotd ei voi siirtdd mydhempaan
ajankohtaan.

https://thl.fi/aiheet/infektiotaudit-ja-rokotukset
https://thl.fi/haku?qg=varotoimet%20ja%20varotoimiluokat
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11 TERVEYDENHUOLLON JA SAIRAANHOIDON JARJESTAMINEN

11.1 Hammashoito, kiireeton ja kiireellinen sairaanhoito seka akillista kuolemantapausta koskevat
ohjeet

Asiakkaan suun ja hampaiden terveydenhuollon palvelut hoidetaan terveyskeskuksen hammashoitolassa tai
yksityisella hammaslaakarilla. Hammaslaakaripalveluissa pyritdan kdyttdmaan asiakkaan aiemmin kayttamaa
hammasladkaripalvelua.

Asiakkaan kiireettdman sairaanhoidon palveluista vastaa yksikon omaldakari. Ladkari kay kerran kuukaudessa
palvelukodilla ja hanelld on viikoittainen soittoaika. Ladkari paattaad asiakkaan hoitotoimenpiteistd ja yksikon
henkilokunta toteuttaa ja noudattaa saamiaan ohjeita sairauden hoidossa. Kotisairaalan kanssa tehddan
yhteistydtd muun muassa saattohoitotilanteissa seka kotisairaala kdy antamassa asiakkaille V-
antibioottihoidot.

Kiireellinen eli paivystyksellinen sairaanhoito tapahtuu arkipdivisin, iltaisin sekad viikonloppuisin LKS:ssa.
Omaisille ja laheisille ilmoitetaan asiasta valittémasti. Akillisessd kuolemantapauksessa, soitetaan
toimistoaikaan ensisijaisesti omalle |aakarille, joka antaa ohjeistuksen.

Yksikdssa on laadittu toimintaohje kuolemantapauksessa ja sita sailytetdan toimistossa erillisessd kansiossa.

11.2 Pitkdaikaissairaiden asiakkaiden terveyden edistaminen ja seuranta

Asiakkaiden terveytta edistetaan yksilollisesti, tukemalla omatoimisuutta, pitamalla hyva huoli perushoidosta,
kuten ravitsemuksesta, nesteytyksestd, hygieniasta, liikkunnasta ja perustarpeista. Yksikon henkilokunta seuraa
asiakkaiden terveydentilaa |ddkarin ohjeistuksen mukaan muun muassa seuraavin keinoin. Jokapdaivaisissa
paivittaisissa toiminnoissa seurataan asiakkaan vointia, lisdksi verenpainetta, painoa, verensokeria jne.
Laboratoriondytteet otetaan palvelukodin sairaanhoitajan tai koulutetun lahihoitajan toimesta. Laakityksen
jatkuvaa arviointia tehdaan kuukausittain tai aina tarvittaessa yhteistyossa ladkarin kanssa.

Yksikdssa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta vastaa palvelukodin sairaanhoitaja yhteistydssa
palvelukodin koulutetun henkildkunnan kanssa ja yhdessda he toteuttavat asiakkaiden terveyden- ja
sairaanhoitoa. Sairaanhoitaja yhdessad ldhihoitajien kanssa, on padvastuussa vyksikon terveyden- ja
sairaanhoidon toteutumisesta ladkarin ohjeiden mukaisesti.

11.3 Asukkaiden ldakehoito ja toimintayksikon lddkehoitosuunnitelma

Palvelukodissa annettava lddkehoito perustuu sosiaali- ja terveysministerion Turvallinen ladkehoito -
oppaaseen seka yleisiin ja toimintayksikkdkohtaisiin ldadkehoitosuunnitelmiin. Jokaisessa yksikossa on oma
ladkehoitosuunnitelmansa, johon kuuluvat yleinen ja toimintayksikkdkohtainen osuus. Suunnitelmissa
maaritelladn muun muassa ldaakehoidon turvallisuus, koulutusvaatimukset tydntekijdille, osaamisen
varmistaminen ja luvan hakemiseen liittyvat asiat. Toimintayksikkdkohtaisessa suunnitelmassa kuvataan,
miten ldakehoito toteutetaan kyseisessa yksikdssa. Suunnitelma toimii opaskirjana tydntekijoille. Asiakkaiden
ladkehoidon tulee tapahtua ladkarin ohjeiden mukaisesti.

Asiakkaidemme lddkehoidon toteutuminen ja sen vaikuttavuuden seuranta lddkarin maaraamalla tavalla
kuuluu asiakkaan perusoikeuksiin ja henkilokuntamme velvollisuutena on huolehtia tdman oikeuden
turvallisesta, oikea-aikaisesta ja oikeanlaisesta toteuttamisesta. Ldadkehoidon toteuttamisessa myods
asiakkaiden kuntoutumisen nakokulma on huomioitava riittavalla tavalla. Toimintayksikkdkohtainen
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ladkehoitolupa voidaan mydntda tyontekijalle, joka on suorittanut sosiaali- ja terveydenhuollon
peruskoulutuksen ja suorittaa yksikon tehtdvissa vaadittavat ladkekoulutukset seka niihin liittyvat tentit.
Naiden lisdksi tydntekijd antaa lupaosiokohtaiset naytdt hyvaksytysti naytdn vastaanottajalle. Ladkehoitoluvan
allekirjoittaa yrityksen ostopalveluna ostaman Medice24 yksityisen |ldakarikeskuksen |dakari. Ladkehoitolupa
on toimintayksikkokohtainen ja voimassa 5 vuotta.

Laakkeet tilataan palvelukotiin annosjakelun avulla. Rovaniemen keskusapteekki toimittaa lddkejakopussit
kahden viikon valein ja noutaa myds kayttamatta jdaneet ldadkkeet palvelukodilta. Muiden saanndllisten
ladkkeiden riittdvyys varmistetaan tilaamalla seuraavaan tilaukseen, kun asiakkaan ladke alkaa olla lopussa niin,
ettd jaljellda on kahden viikon tarve. Tarvittavien ladkkeiden maara arvioidaan kulutuksen perusteella, ottaen
huomioon ladkkeiden sailytystilat ja niiden sdilyvyys. Pyritdan tilaamaan mahdollisuuksien mukaan kolmen
kuukauden tarve kerrallaan. Erityistda huomiota kiinnitetdan riskiryhmiin, kuten astmaatikoihin ja
infektioasiakkaisiin, varmistaen etta heilld on tarpeeksi hoitavia ja avaavia ladkkeitd. Ndin voidaan varmistaa,
ettd esimerkiksi infektion aikana ladkeannokset voidaan tarvittaessa nostaa sopivalle tasolle. Yksikésséd on oma
ldékehoitosuunnitelma.

Lddkehoidosta vastaavan henkilén yhteystiedot:
Yksikén johtaja: Tytti Petajajarvi

Sahkoéposti: tytti.petdjdjarvi@kristillistahoivaa.fi
Puhelinnumero: 044 901 8439

Lapin hyvinvointialueen potilasasiavastaavan yhteystiedot: https://lapha.fi/fi/potilas-ja-sosiaaliasiavastaava

Potilasasiavastaavan tehtavdna on neuvoa ja tarvittaessa avustaa potilasta tai potilaan laillista edustajaa taikka
lahiomaista tai muuta ldaheista potilaan asemaan ja oikeuksiin liittyvissa asioissa. Tallaisia asioita ovat: Potilaan
asemasta ja oikeuksista annetun lain soveltamiseen liittyvat asiat:

e oikeus hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon ja siihen liittyvdan kohteluun

e hoitoon paasy

e hoitoon liittyva tiedonsaantioikeus ja itsemaaraamisoikeus

e alaikdisen potilaan asema

e potilaan laillisen edustajan, ldhiomaisen tai muun laheisen toimivalta

e potilaskertomuksen tarkastusoikeus ja potilasasiakirjoihin sisdltyvien tietojen salassapito
(www.tietosuoja.fi)

e muistutusmenettely

e potilasvakuutuslain soveltamiseen liittyvat asiat (www.pvk.fi)

e potilasvahinkoilmoituksen jattdminen

e korvaushakemus potilasvahingosta

e lausuntopyyntd liikenne- ja potilasvahinkolautakuntaan

Kantelun tai valituksen tekeminen (www.avi.fi, www.valvira.fi, www.oikeus.fi)

Kantelun tai valituksen voi tehda tata tarkoitusta varten laaditulla lomakkeella tai vapaamuotoisena kirjeena
terveydenhuollon toimintayksikkoéa tai ammatinharjoittajaa valvovalle viranomaiselle. Téllaisia viranomaisia
ovat esim. hyvinvointialueet, aluehallintovirastot, Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) seka
hallinto-oikeudet. Jos kantelua tutkiva valvontaviranomainen arvioi, ettd kantelu on tarkoituksenmukaisinta
kasitella muistutuksena, viranomainen voi siirtda asian asianomaiseen toimintayksikkdon kasiteltavaksi, jos
asiassa ei ole tehty muistutusta. Laphan toimintaan liittyvat epakohtailmoitukset tulee ilmoittaa Laphalle:
Palveluntuottajan vaaratapahtumailmoitus
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12 ASIAKASTIETOJEN KASITTELY

Uusi laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta (703/2023) tuli voimaan 1.1.2024. T&ssa
laissa yhdistyvat aiemmat sddnnokset sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta. Lain mukaan
julkisten sosiaalihuollon palveluntarjoajien ja julkisten sosiaalihuollon lukuun toimivien yksityisten
palveluntarjoajien on liityttava Kanta-palvelujen Sosiaalihuollon asiakastiedon arkistoon.

Henkilotiedolla tarkoitetaan kaikkia tunnistettuun tai tunnistettavissa olevaan luonnolliseen henkiloon liittyvia
tietoja. Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat salassa pidettdvia. Kaiken siirrettavan tiedon perusteella
tarvitaan kirjallinen suostumus asiakkaalta, hanen omaiseltaan tai edunvalvojalta. Terveytta koskevat tiedot
kuuluvat erityisiin henkilotietoryhmiin ja niiden kasittely on sallittua ainoastaan tietyin edellytyksin. Hyva
tietojen kasittely edellyttaa suunnitelmallisuutta koko kasittelyprosessin ajan, aina asiakastyon kirjaamisesta
arkistointiin ja tietojen havittdmiseen saakka.

Liséksi sovelletaan EU:n yleistd tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679. Kansallinen tietosuojalaki (1050/2018)
tdydentda ja tdsmentda tietosuoja-asetusta. HenkilGtietojen kasittelyyn vaikuttaa myods toimialakohtainen
lainsdadanto. Rekisterinpitdja on taho, joka maérittelee henkilétietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot, kun
taas henkilotietojen kasittelija kasittelee tietoja rekisterinpitdjan puolesta. Henkilotietojen kasittelijalla
tarkoitetaan esimerkiksi yksikkda, joka kasittelee henkildtietoja rekisterinpitdjan lukuun. Rekisterinpitdjan
tulee ohjeistaa muun muassa alaisuudessaan toimivat henkil6t, joilla on pdasy tietoihin (tietosuoja-asetus 29
artikla). Tietosuoja-asetuksessa sdadetdan myos henkildtietojen késittelyn keskeisistda periaatteista.
Rekisterinpitajan tulee ilmoittaa henkilotietojen tietoturvaloukkauksista valvontaviranomaiselle ja
rekisteroidyille. Rekisterdidyn oikeuksista sdddetdan asetuksen 3 luvussa, joka sisdltdda myos rekisterdidyn
informointia koskevat sdannét. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on antanut sosiaali- ja terveydenhuollon
yksikoille viranomaismaarayksen (2/2015) sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisesta
kasittelystd annetun lain 19 h §:ssd sdddetystd tietojarjestelmien kaytdlle asetettujen vaatimusten
omavalvonnasta.

Tietojarjestelmien omavalvontasuunnitelma on erillinen asiakirja, jota ei ole sdddetty julkisesti ndhtdvana
pidettdvaksi, mutta on osa yksikoén omavalvonnan kokonaisuutta. Sosiaalihuollon asiakastiedot ja potilastiedot
ovat erittdin sensitiivisia henkilotietoja, joilla on korostunut yksityisyydensuoja. Nain ollen tyotehtavissa
tietoon tuleva asiakastieto on ehdottoman salassa pidettdvaa tietoa, joka tulee pitda salassa myos tydsuhteen
paattymisen jalkeen. Salassapitovelvoite on huomioitu myds henkildston tydsopimuksissa. Asiakastietoja tulee
aina kasitella huolellisesti ja kiinnittda erityistd huomiota siihen, ettei niitd pdase katsomaan tai lukemaan
sivulliset.  Verkkoasemien ja jarjestelmien kaytdostd on laadittu yrityksen toimesta myds oma
tietoturvaohjeistus, jota tulee noudattaa. Yritykselld oma tietoturvasuunnitelma.

Asiakastydn kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla. Kirjaamisvelvoite alkaa, kun sosiaalihuollon
viranomainen on saanut tiedon henkilon mahdollisesta sosiaalihuollon tarpeesta tai kun yksityinen
palveluntuottaja alkaa toteuttaa sosiaalipalvelua sopimuksen perusteella. Kirjaamisvelvoitteesta on saddetty
laissa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015) 4 §. Yksittaisen asiakkaan asiakastietojen kirjaaminen on
jokaisen ammattihenkilon vastuulla ja edellyttda ammatillista harkintaa siita, mitka tiedot kussakin tapauksessa
ovat olennaisia ja riittdvid. Kirjaaminen perustuu asiakkaan ja hoitotydn kannalta tarpeellisiin tietoihin. Sen
tulee olla virheetontd, ja siina tulee nakya selkeasti ero asiakkaan tai hanen laheisensad mielipiteena esitetysta
asiasta tai hoitotyontekijan kasityksesta, tulkinnasta tai arvioinnista.

Kirjaamisen tehtavana on vahvistaa ohjauksen ja hoidon/hoivan suunnittelua, toteutusta ja seurantaa.
Jokaisessa tydvuorossa havainnoidaan ja kirjataan asiakkaan vointia, toimintakykya, vireystilaa ja mielialaa
koskevia asioita sekd voinnissa poikkeavia tapahtumia toteuttamissuunnitelman tavoitteisiin perustuen.
Asiakkaan asiakirjoista tulee |oytya tieto kenelle asiakkaan voinnista saa antaa tietoja. Asiakkaalle ja hdanen
laheiselleen annetusta informaatiosta on kirjattava mitd on kerrottu. Kirjaamisessa on tarkeda huomioida
asiakkaan ndakemys ja kokemus paivan aikaisesta voinnista ja toteutumisesta. Ydaikaisessa kirjaamisessa tulee
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kdyda ilmi, milloin asiakkaan luona on kayty ja se tulee kirjata ajankohtaisesti. Kirjaamisella pyritdan
parantamaan hoidon jatkuvuutta ja tiedonvalitystd asiakkaan tilasta, hdnen saamistaan palveluista ja
hoidosta/hoivasta. Kirjaaminen lisda asiakasturvallisuutta. Ajantasainen, huolella ja selkeasti kirjatut tiedot
vahvistavat, niin asiakkaan kuin henkildkunnankin oikeusturvaa. Aina on hyvéd muistaa, mitd ei ole kirjattu, sité
ei ole tehty!

Yksikkdmme tiedot asukkaista kirjataan asiakastietojdrjestelma Hilkkaan pdivittdin jokaisessa tyovuorossa.
Kdytdssdmme on niin kirjaamiseen tarkoitettuja tietokoneita, tabletteja kuin puhelimiin asennettuja HILKKA
ohjelmistoja. Kirjauksissa peilataan asukkaan voimavara- ja hoivapalvelun toteuttamissuunnitelman
toteutumista sekd muut tarkedt tapahtumat mm. terveyden- ja ladkehoitoon liittyvat asiat. Paivittdinen
kirjaaminen tehdaan viimeistadn ennen vuoron paattymista.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6t ovat saaneet opintojensa aikana perusosaamisen asiakastyon
hyvdan kirjaamiseen. Kirjaaminen ja asiakastietojarjestelman kayttd ovat osa uusien tyontekijdiden
perehdytysta. Tarvittaessa yksikdn tyontekijoille jarjestetdan sisdinen koulutus kirjaamisesta. Asiakkaan tietoja
yllapidetddn ja sdilytetddn sahkdisessa asiakastietojarjestelmdssa seka paperisia tietoja lukitussa kaapissa,
lukitussa huoneessa. Tyontekijamme, jotka osallistuvat asiakkaan hoitoon ja hoivaan ovat velvollisia
kirjaamaan asiakkaan palvelun jarjestamiseen jarjestdmisen, suunnittelun, toteuttamisen, seurannan ja
valvonnan kannalta tarpeelliset ja riittdvat tiedot. Asiakasasiakirjoissa kdytettavan kielen on oltava selkeda ja
ymmarrettavaa, ja niissa saa kayttda vain yleisesti tunnettuja ja hyvaksyttyja kasitteita ja lyhenteitd. Kirjaukset
perustuvat ndyttdoon ja jos kyseessa on ammattihenkilon tulkinta tilanteesta, tulee sen ilmeta kirjauksesta.

Yksikdn esihenkilé ohjaa ja seuraa kirjaamista ja varmistaa, ettad asiakastyon kirjaaminen tapahtuu viipymatta
ja asianmukaisesti. Kirjaamisen puutteista tai virheista tehddan poikkeama ja kirjaamiseen liittyvid asioita
kasitellaan tiimipalavereissa. Uudet tyontekijat, opiskelijat ja harjoittelijat perehdytetadn tietoja suoja-asioihin
perehdytyssuunnitelman mukaisesti. Kaikki tyontekijat allekirjoittavat salassapitolomakkeen.

Tietosuojavastaava:
Yksikon johtaja Tytti Petajajarvi, 044—901 8439, tytti.petajajarvi@kristillistahoivaa.fi
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