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JOHDANTO

Omavalvonta on paivittdisessd toiminnassa elava toimintakulttuuri, jonka avulla
parannetaan palveluiden laatua ja turvallisuutta seka potilaiden ja asiakkaiden oikeusturvaa.
Omavalvonnalla  varmistetaan  lakisaateisten  palveluiden  toteutuminen.  Sen
perusajatuksena on varmistaa, ettéd asukkaat saavat toimivat ja oikea-aikaiset sosiaali- ja
terveyspalvelut. Omavalvonnan kokonaisuus muodostuu Paijat-Hameen hyvinvointialueen
omavalvontaohjelmasta ja omavalvontasuunnitelmasta, jotka maarittelevat omavalvonnan
periaatteet, toimintaprosessit, rakenteet ja seurattavat kokonaisuudet. Omavalvonta on osa
Paijat-Hameen hyvinvointialueen valvonnan kokonaisuutta, ja se on yksi keskeinen
menetelma toteuttaa sisaista valvontaa ja riskienhallintaa.

Hyvinvointialueen omavalvonnan lainsaadannoéllisen perustan muodostavat seuraavat
saadokset: laki hyvinvointialueesta (611/2021), laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta (611/2021), laki pelastustoimen jarjestamisesta (613/2021) seka 1.1.2024
voimaan tuleva laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023).

Naiden lakien lisaksi terveydenhuoltolaki (1326/2010) edellyttéa, etta terveydenhuollon
toimintayksikbn on laadittava suunnitelma laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden
taytantdonpanosta. Suunnitelmassa on otettava huomioon potilasturvallisuuden
edistaminen yhteistydssa sosiaalihuollon palvelujen kanssa.

Laki ikaantyneen vaestbon toimintakyvyn tukemisesta seka& iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012) eli ns. vanhuspalvelulaki seké sosiaalihuoltolaki (1301/2014)
edellyttavat, ettd toimintayksikon tai muun toimintakokonaisuudesta vastaavan tahon on
laadittava omavalvontasuunnitelma palveluiden laadun, turvallisuuden ja
asianmukaisuuden varmistamiseksi:

e Suunnitelma on pidettava julkisesti nahtavana.

e Suunnitelman toteutumista on seurattava saannollisesti.

e Toimintaa on Kkehitettavd asiakkailta seka toimintayksikon henkilostélta
saannollisesti kerattavan palautteen perusteella.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden edistdminen ja varmistaminen on yksi omavalvonnan
keskeisistd  tavoitteista. = Asiakas- ja  potilasturvallisuuden  kehittaminen ja
toimeenpanosuunnitelma pohjautuvat kansalliseen asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategiaan, ja sen toimenpideohjelma on soveltuvilta osin siséllytetty
tdh&n suunnitelmaan.
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Visio: Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026 — valtdmme valtettdvissd olevan haitan

Strateginen kdrki 1
Yhdessa asiakkaiden ja
potilaiden kanssa

Strateginen karki 2
Hyvinvoivat ja osaavat

ammattilaiset

Strateginen karki 3
Turvallisuus ensin kaikissa
organisaatioissa

Tavoite 1.1
Lisadmme osallisuutta
turvallisuuden parantamiseksi

Tavoite 2.1
Varmistamme
turvallisuusosaamisen ja sen
lisddntymisen lapi tyburan

Tavoite 3.1
Avoin ja saatavilla oleva tieto
chjaa toimintaamme ja lisdd
turvallisuutta

Tavoite 1.2
Edistimme asiakas- ja
potilasturvallisuustydtd
samaa tahtia

Tavoite 2,2
Luomme turvallisuutta
tukemalla tyshyvinvointia

Tavoite 3.2
Varmistarmme kaikille turvalliset
etd- ja digipalvelut

Tavoite 1.3
Asiakkaiden, potilaiden ja
|dheisten kokemukset ohjaavat
palveluidemme kehittdmista

Tawoite 2.3
Parannamme turvallisuutta
aktiivisella johtamisella

Tavoite 3.3
Turvallisuuskulttuuri on
toimintamme perusta

Strateginen karki 4
Parannamme olemassa
olevaa

Tawoite 4.1
Lisddmme ladkehoidon
turvallisuutta yhteisilld

toimintatavoilla

Tavoite 4.2
Huolehdimme laitteiden ja
tietojdrjestelmien kiyton
turvallisuudesta

Tavoite d 3
Yhtendistimme hyvit
infektiotorjunnan kaytinnot

Tama asiakirja on sosiaali- ja terveystoimialojen yhteinen omavalvontasuunnitelman
kirjoituspohja, joka on rakennettu voimassa olevan ja 1.1.2024 muuttuvan lainsdddannén
vaatimukset huomioiden.

Omavalvontasuunnitelma on paivittdinen arjen tyovaline, johon palveluyksikét kirjaavat ja
kuvailevat mahdollisimman konkreettisesti omat toimintakaytantonsa, joiden avulla
yksikoissa varmistetaan toiminnan ohjaaminen, seuranta ja kehittdminen. Suunnitelmassa
on maaritelty toimintamallit, ohjeet, mittarit ja menetelmét, joiden avulla paamaaraan
paastaan. Osana omavalvonnan toimeenpanoa eri o0sa-alueille nimetddn omat
vastuuhenkilot.
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1. Palveluntuottajaa koskevat tiedot
Paijat-Hameen hyvinvointialue

Kayntiosoite: Keskussairaalankatu 7, 15850 Lahti
Postitusosoite: Keskussairaalankatu 7, 15850 Lahti
Hyvinvointialuejohtaja: Petri Virolainen

Vaihde (03) 819 11

kirjaamo@paijatha.fi

Toimiala: Terveys- ja sairaanhoitopalvelut
Yksikén nimi: Avosairaanhoito

Postinumero: 15850

Postitoimipaikka: Keskussairaalankatu 7, Lahti

Vastuuhenkilon nimi, puhelin ja sahkoposti: Tulosaluejohtaja Pertti Sopanen, puh.
0444823171, pertti.sopanen@ paijatha.fi
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2. Suunnitelman laatiminen ja yllapito

Tama on  Paijat-Hameen  hyvinvointialueen  sosiaali- ja  terveystoimialojen
omavalvontasuunnitelman yhteinen runko, joka siséltdd omavalvontasuunnitelman, potilas-
ja asiakasturvallisuussuunnitelman seka sen liitteend laakehoitosuunnitelman. Yhteinen
omavalvontasuunnitelma on laadittu laajassa yhteistytsséa hyvinvointialueen eri toimijoiden
kanssa, ja sen Kkirjoittamiseen ovat osallistuneet eri asiantuntijat seka hyvinvointialueen
johto. Taman omavalvontasuunnitelmarungon pohjalta palveluyksikot laativat omat
omavalvontasuunnitelmansa.

Yhteisen omavalvontasuunnitelmapohjan laatimisesta ja paivittAmisesta vastaa
omavalvontatiimi yhteistytssa toimialojen kanssa. Yksikkdkohtaisen
omavalvontasuunnitelman laatimisesta vastaa palvelun toiminnasta vastaava henkilo.
Yksikoéiden omavalvontasuunnitelmissa kuvataan tarkemmin, kuinka eri asiakokonaisuudet
toteutuvat juuri kyseisessé palvelussa seka miten toteutumista seurataan ja miten toimintaa
kehitetddn saadun tiedon avulla. Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan, miten suunnitelma
on rakennettu yhteistoiminnallisesti henkiléston ja mahdollisuuksien mukaan palvelun
kayttajien kanssa.

Omavalvontasuunnitelma kirjoitetaan, hyvaksytaan ja arkistoidaan IMS-jarjestelméassa,
jonne on laadittu Yksikbn omavalvontasuunnitelman kirjoittaminen IMS-jarjestelmassa -
ohje. Yhteinen omavalvontasuunnitelmapohja on rakennettu niin, etta se sisaltaa linkkeja
kansallisiin lakeihin ja toimintaohjelmiin sek& hyvinvointialueen ammattilaisten toimintaa
tukeviin yksityiskohtaisempiin ohjeisiin. Osa ohjeista avautuu vain hyvinvointialueen
tyontekijdille.

Suunnitelma paivitetddn vuosittain ja/tai aina, kun toiminnassa tapahtuu oleellisia
muutoksia. Omavalvontasuunnitelmassa yksik6t kuvaavat tarkemmin, miten suunnitelman
paivittaminen toteutetaan.

Omavalvontasuunnitelmat pidetaan yksikoissa julkisesti nahtavilla, ja ne julkaistaan myos
Paijat-Hameen hyvinvointialueen verkkosivuilla. Nain varmistetaan, etta palveluiden
kayttajat paasevat tutustumaan niihin ilman erillista pyyntoa.

2.1 Omavalvonnan johtaminen

Paijat-Hameen hyvinvointialueen hallintosddnnéssd on kuvattu hyvinvointialueen
johtaminen seka vastuut ja tehtavat organisaatiorakenteen mukaisesti. Hallintosaantéon on
kirjattu omavalvonnan ja valvonnan vastuut.

Jokainen johtamisvastuussa oleva henkilé vastaa toiminnan omavalvonnasta ja sen osana
asiakas- ja potilasturvallisuudesta. Lisaksi jokainen ammattilainen on vastuussa omasta
tyostdadn ja osallistuu toiminnan kehittamiseen ja asiakas- ja potilasturvallisuuden
edistamiseen omavalvonnan keinoin osana jokapaivaista tyotaan. Hyvinvointialueen eri
tehtavissa toimivat asiantuntijat ja tukipalveluiden edustajat tukevat linjajohtoa tehtavien
toteuttamisessa.
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2.2 Tietojohtaminen

Omavalvonta  kytkeytyy tiiviisti  tietojohtamiseen.  Tietojohtamisessa johdetaan
sananmukaisesti dataa tai tietoa seka huolehditaan aineettoman paaoman hallinnasta,
kaytettdvyydestd, saatavuudesta, jakamisesta ja pysymisestd organisaation hallussa.
Keskeisessa roolissa ovat ihmisten osaaminen, tietojarjestelmét seké organisaatiorakenteet
ja -kulttuuri. Datastrategia ohjaa tietojohtamista ja sen kehittamista koko hyvinvointialueella.
Tietojohtamisessa keskitytddn varmistamaan datan hallinta, kaytettavyys ja saatavuus, jotta
tietoa voidaan vision mukaisesti hyodyntaa paijathamalaisten hyvaksi.

Tietojohtaminen jaetaan usein tiedolla johtamiseen eli tiedon hyddyntdmiseen ja tiedon
johtamiseen eli datan hallintaan. Tiedon johtamisella tarkoitetaan esimerkiksi uuden tiedon
tuottamista seka tietovarantojen ja datavirtojen hallintaa. Tiedolla johtaminen pita& sisallaan
toimintatapoja ja ratkaisuja, joilla tietoa jalostetaan ja hyddynnetaan johtamisessa.
Tietojohtamisen yhteistydmalli ohjaa tietojohtamisen toteutumista. Siin& on maaritelty
selkeat roolit ja vastuut tietopaaoman johtamiseen ja hallintaan.

Omavalvonnan nakokulmasta avainasemassa on datan oikea-aikainen ja laadukas
tuottaminen, ja jokaisen tyontekijan jokainen kirjaus on tarkea. liman tarpeeksi laadukasta
ja kattavaa tietoa ei tiedolla voi johtaa, eikd kokonaisuutta saada nakyvaksi
omavalvonnankaan nakokulmasta.

Avosairaanhoidossa toimintaa seurataan avosairaanhoidon toimintaa kuvaavien
mittareiden avulla PowerBi raportointi ohjelman avulla. Raportointikokonaisuus ei ole viela
valmis kaikilta osin, mutta sitd kehitetd&n toiminnan tarpeita vastaavaksi edelleen. Mittarit
on rakennettu Harjun Terveyden sanktio- kannustin mittareiden pohjalta, jolloin toiminnassa
voidaan verrata eri palveluntuottajien toimintaa keskenaan.

Kerran kuukaudessa avosairaanhoidon johtoryhmén listalla on painopiste talouden ja
toiminnan mittarilukujen lapikayminen tulosyksikoiden esihenkildiden kanssa. Tahan liittyen
tarkastellaan myds henkilostomaaria ja ennakoidaan mahdollisia rekrytointitarpeita.
Toiminnan kehittamisen tavoitteena on sopia, mita mittaritietoa kaydaan lavitse yksikdiden
henkiloston kanssa. Henkilost6 osallistetaan kehittamistydhon, jolloin he perehtyvéat samalla
tiedon tuottamisen kanaviin, jolloin heidan osaamisensa vahvistuu tiedon hyédyntamisessa
omassa tygssaan.

Tiedolla johtamista kehitetddn avosairaanhoidon yksikdisséa osana henkiléstdohjelman
toimeenpanosuunnitelmaa. Yksikdiden henkilostokokouksissa tavoitteena on kasitella
valittuja mittaritietoja henkiloston kanssa yhdessa lavitse. Tulosyksikoiden tiimeissad on
kaytossa tiimitaulut, joihin jatkossa kerdtdan henkiloston nahtaville toimintaa kuvaavia
lukuja. Johdon raportoinnin kokonaisuus on vield kehittamisty6ta odottamassa.

Henkilostbohjelman myo6ta on saatu sovittua yksikdiden kokouskaytannét tukemaan
yksikoiden toimintaa.
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2.3 Tiedonhallintaa tukeva IMS-jarjestelma

Omavalvonnan toteutumisessa keskeista ovat toimintaa ohjaavat ajantasaiset ohjeistukset
ammattilaisten toiminnan tukena. Omavalvontasuunnitelmat kirjoitetaan ja niita
hallinnoidaan IMS-toimintajarjestelmassa.

Hyvinvointialueella kaytdéssa oleva IMS-toimintajarjestelmad (Integrated Management
System) on tiedonhallintaa tukeva jarjestelma. IMS-jarjestelmén seitsemasta
tiedonhallinnan osiosta laajemmassa kaytossd ovat talla hetkelld osiot Prosessit ja
Dokumentit.

IMS-jarjestelmassa hallinnoidaan ja yllapidetddn toiminnan prosessikuvauksia seka
dokumentteja, kuten toimintaohjeita sek& asiakas-/potilasohjeita. IMS-jarjestelméssa
prosesseilla ja dokumenteilla on omat yksilolliset tunnisteensa, versiohallinta seka
maaritellyt muokkaus- ja hyvaksyjaoikeudet. Dokumentit katselmoidaan 12 kuukauden
valein.

IMS-jarjestelméssa prosessit ja dokumentit ovat kaikkien hyvinvointialueen tyontekijoiden
saatavilla, koska koko henkilostolla on automaattisesti oikeudet tarkastella IMS:ssa
hyvaksyttyind olevia prosessikuvauksia ja dokumentteja. Liséksi prosessit ja dokumentit
ovat jarjestelméssa asianmukaisesti suojattuina. Niiden sisalttd voidaan tarvittaessa jakaa
sisdisesti esimerkiksi intraan tai ulkoisesti julkisen linkin kautta esimerkiksi hyvinvointialueen
verkkosivuille. IMS-jarjestelman kayttoon liittyvat ohjeet on koottu IMS:n Dokumentit-osioon.

Avosairaanhoidon tulosalueella on sovittu, ettd toimintaprosessit ja — kuvaukset vied&an
IMS- jarjestelmaan tulosaluesihteerin toimesta. H&n toimii avosairaanhoidon IMS-
jarjestelman vastuuhenkilona. IMS- jarjestelmasta tulee prosessin omistajalle pyyntd
paivittaa ja tarkistaa IMS- prosessi kerran vuodessa.

Tulosyksikoissa IMS- jarjestelméa kuuluu henkiléston perehdytysohjelmaan. Tarvittaessa
IMS- tukea voi kysya avosairaanhoidon tulosaluesihteerilta tai IMS- tukihenkiloilta.
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3. Toimintaymparisto

Hyvinvointialueet ovat itsehallinnollisia toimijoita. Paijat-Hameen hyvinvointialue vastaa
Paijat-Hameen alueen sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen palveluiden
jarjestamisesta. Hyvinvointialue jarjestaa palvelut Asikkalan, Hartolan, Heinolan, Hollolan,
litin, Karkoélan, Lahden, Orimattilan, Padasjoen ja Sysman kuntien alueelle. Alueen
asukasluku on noin 206 000.

3.1 Aluehallituksen toimiala

Aluehallituksen toimiala vastaa hyvinvointialueen yleishallinnosta, demokratiaprosessin
toteuttamisesta, hyvinvointialueen strategiaprosessin toteutuksesta, taloudesta seka
jarjestamisen tukitoiminnoista.

Hyvinvointialueen hallintopalvelujen keskeiset tehtavat ovat hyvinvointialueen toimielinten
toiminnan mahdollistaminen, toiminnan lainmukaisuuden kokonaiskoordinointi seka
asiakirjahallinnon jarjestaminen.

Talouspalvelujen keskeiset tehtavat ovat hyvinvointialueen rahoitukseen liittyvat tehtavat
sekd talouden suunnittelu ja raportointi ja hyvinvointialueen omaisuuden hoidon
koordinointi.

Jarjestamisen tuen palvelut tuottavat jarjestamista tukevia palveluja hyvinvointialueelle ja
sen toimialoille. Naita ovat hyvinvointialueen jarjestamiseen liittyva viranomaisyhteistyo,
palvelustrategiaprosessin koordinointi, palvelujen tuotantotapojen analysointi, hankinta,
sopimusohjaus ja -hallinta, omavalvonnan, valvonnan, asiakasturvallisuuden ja
potilasturvallisuuden koordinointi seké sosiaali- ja potilasvastaavatoiminta.

3.2 Terveys- ja sairaanhoitopalvelut

Terveys- ja sairaanhoitopalveluiden toimiala koostuu seitsemastd tulosalueesta.
Perusterveydenhuolto jakautuu avosairaanhoidon ja suun terveydenhuollon tulosalueisiin.
Diagnostiset  palvelut vastaavat kuvantamisesta, Kliinisesta fysiologiasta ja
isotooppiladketieteesta seka kliinisesta neurofysiologiasta. Akuutti24:n tulosalueella on mm.
monia paivystystoimintaan ja ensihoitoon liittyvia toimintoja seké kotisairaala. Operatiivinen
tulosalue vastaa paaosin niista laaketieteen erikoisaloista, joilla on leikkaustoimintaa.
Medisiininen tulosalue vastaa paaosasta muita erikoissairaanhoidon erikoisaloja.
Laakehuollon tulosalue tukee toiminnallaan muita tulosalueita ja toimialoja.

Toimialan keskeisind tavoitteina ovat perusterveyshuollon ja erikoissairaanhoidon
palveluiden tarjoaminen saumattomasti, oikea-aikaisesti ja yhdenmukaisesti seka
palvelurakenteen keventaminen myos lisddmalla digipalveluita ja terveyden edistdmisen
parantaminen.

Avosairaanhoidon tulosalue vastaa lakisaateisesta hoitotarvikkeiden ilmaisjakelusta muiden
hyvinvointialueen kuntien osalta paitsi Sysman.
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3.3 Ikdantyneiden palvelut ja kuntoutus

Ikdantyneiden  palvelujen ja  kuntoutuksen toimiala vastaa  ikaantyneiden
asiakasohjauksesta, kotiin vietavista palveluista, asumispalveluista, kuntoutuksen
erikoissairaanhoidon ja perustason avo- ja sairaalapalveluista sek&a geriatrisen
osaamiskeskuksen palveluista, joihin kuuluvat perustason sairaalapalvelut, geriatrian
palvelut seka palliatiivinen kotisairaala.

Toimialan merkittavin strateginen painopiste on palvelurakenteen kehittaminen edelleen
siten, etté palveluiden painopisteen siirtdminen kevyempiin palveluihin jatkuu.

3.4 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Perhe- ja sosiaalipalvelut -toimialan palveluja ovat lapsiperheiden sosiaalihuollon palvelut ja
lastensuojelu, perheoikeudelliset palvelut, ty6ikaisten sosiaalihuollon palvelut ja
sosiaalipaivystys, paihdehuolto, = vammaispalvelut, neuvolapalvelut, koulu- ja
opiskelijaterveydenhuolto, opiskeluhuollon kuraattori- ja psykologipalvelut sek& psykiatrian
erikoisala. Toimiala jakautuu lapsiperhepalvelujen, tydikaisten ja sosiaalihuollon
paivystyspalvelujen, psykososiaalisten palvelujen ja vammaispalvelujen tulosalueisiin.
Liséaksi toimialalle kuuluvat asiantuntijayksikkdina hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen ja
yhdyspintatyon yksikko seka sosiaalialan osaamiskeskus Verso.

Toimialan tavoitteena on tukea asiakkaiden toimintakykya ja osallisuutta asiakaslahtdisilla
ja avopalvelupainotteisilla palveluilla. Yhdyspintatyd monien eri sidosryhmien kanssa on
laajaa. |

3.5 Tukipalvelut

Tukipalvelut-toimiala vastaa hyvinvointialueen tietohallinto-, henkiléstéhallinto-, toimitila-,
viestinta ja erillispalveluista, kuten laitoshuolto-, ateria-, valinehuolto- ja toimistopalveluista.
Lisaksi tukipalvelut vastaavat riskienhallinnasta, turvallisuudesta ja varautumisesta,
hanketoimistosta seka kestavéan kehityksen edistamisesta.

Tukipalveluiden tehtdvédna on tuottaa  organisaatiotasoisia, laadukkaita ja
kustannustehokkaita palveluja seka kehittdd toimintamalleja vuosisuunnitelman mukaisesti
palvelutuotannon rinnalla.

4. Toiminta-ajatus, arvot ja toimintaperiaatteet

Paijat-Hameen hyvinvointialueen strategiassa on maaritelty missio, visio ja arvot seka
strategian toimeenpanon kolme pdaéatavoitetta. Osana hyvinvointialueen strategiaa on
laadittu talouden ja toiminnan suunnittelua ja johtamista varten sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelustrategia. Palvelustrategiassa maaritelladn keskeiset tavoitteet ja periaatteet
sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamiselle ja tuottamiselle huomioiden péaijathamalaisten
palvelutarpeet.

12 (74)



Paijat-Hameen
=~ hyvinvointialue

Palvelut jarjestetaan ja toteutetaan monituottajamallilla tuotantotapojen analysointiin
perustuen omana tuotantona, ostopalveluna ja palveluseteleilla. Monituottajuuden
periaatteet ja kehittamistavoitteet on kuvattu Paijat-Hameen alueella
monituottajuusohjelmassa.

Avosairaanhoidon tulosalueella hyvinvointialueen yhteiset arvot luottamus, rohkeus
valittaminen ja oikeudenmukaisuus ohjaavat toimintaa ja huomioidaan yksikoiden
kehittamistydssa. Kehittamistyota tehdadn moniammatillisen tiimimallin mukaisen toiminnan
suuntaan. Tavoitteena on saada asiointi sujuvaksi moniammatillista  sote-
ammattilaisverkostoa hyddyntéaen. Tiimimallissa yhteensovitetaan eri sote-ammattilaisten
valinen tydskentely potilaiden hyvaksi ja hyédynnetdén uusia digitaalisia palvelukanavia.
Asiakaskokemus huomioidaan palvelukokonaisuudessa. Henkildstoohjelman mukaisesti
johtamistydlle varataan aikaa ja johtamiskaytantoja uudistetaan huomioimaan henkildstén
osallistaminen kehittdmistybhon. Tavoitteena avosairaanhoidossa on nousta maan
johtavaksi avosairaanhoidon tydpaikaksi.

4.1 Hankinnat

Paijat-Hameen hyvinvointialueella on keskitetty hankintatoimi, joka hoitaa hankintalain
(1397/2016) mukaiset hankinnat yhteistydéssd hankinnan suorittavan yksikdn kanssa.
Hyvinvointialueen sisaiset hankintasaannoét ja hankintavaltuudet sekéd hankintaprosessin
kulku, vastuunjako ja tehtéavat ohjeistetaan hyvinvointialueen hankintaohjeessa.

Hyvinvointialue kuuluu HUSIin YTA-alueeseen, joka Kkilpailuttaa hoitotarvikkeiden
yhteishankinnat. Muut merkittdvimmat yhteishankintakumppanit ovat Hansel, Sansia,
Sarastia, Kuntien Tiera, 2MIT ja Monetra.

Toimialat suunnittelevat hankinnat osana talousarvion suunnittelua. Hankintaesitykset
tehdaan hankintatoimelle intrasta l10ytyvalla hankintaesitys-lomakkeella.

Avosairaanhoidon tulosyksikéissa vuoden aikana syntyneet pienlaite yms. hankintatarpeet
tuodaan esityksena avosairaanhoidon johtoryhmaan, jossa esitys kasitellaan. Jos hankinta
on tarpeellinen ja arvioidaan sen kustannusvaikutus kayttétaloussuunnitelmassa.

Investointihanke-esitykset (yli 10 000 euroa) tulosalue esittda talousarviovalmistelun
aikataulun ja taloushallinnon ohjeiden mukaisesti.

Kehittamiskohteena avosairaanhoidossa on siirtyd ns. ennakoivaan pienhankintamalliin.
Tulosyksikot tekevat hankintasuunnitelman pienlaitehankinnoista budjettivuodelle ja
ennakoi tulevia budjettivuosia. Tama malli on kehittamistydn vaiheessa.

4.2 Sopimusohjaus ja sopimushallinta

Paijat-Hameen hyvinvointialueen ostopalveluiden sopimusohjauksen seka
sopimushallinnan linjaukset ja periaatteet maaritetddn vuoden 2023 aikana valmistuvalla
sopimusohjauksen ja -hallinnan ohjeella.
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Sopimusohjauksella luodaan linjaukset sille, millaisia sopimuksia hyvinvointialueella
tehdaan (sopiminen) ja miten toimitaan sopimusten elinkaaren aikana (ohjaaminen).

v' Sopimusohjauksella varmistetaan viime kadessa sopimusten noudattaminen seka
lainsdédannon toteutuminen hyvinvointialueen ostopalveluissa.

v' Laki julkisista hankinnoista ja kayttéoikeussopimuksista (1397/2016) seka
hyvinvointialueen hankintaohje maarittdvat reunaehdot hankintasopimuksien
sopimusohjauksen menetelmille.

Sopimushallinta sisaltdd voimassa olevien sopimuksien saavutettavuuden ja hallinnan
seuraavasti:

v sopimuksien saavutettavuus ja riskienhallinta,
v sopimukseen liittyvien toimijoiden roolit,

v sopimukseen liittyvat tydvalineet seka

v’ asiakirjojen sailyttdminen ja arkistointi.

Paijat-Hameen hyvinvointialueen hallintosd&nnon 28. 8§:n mukaisesti aluehallitus paattaa
sopimushallinnan jarjestamisesta.

Avosairaanhoidon tulosalueen sopimusten hallinta toteutuu Cloudia
sopimushallintajarjestelman kautta. Tulosaluejohtaja on pdaavastuullinen sopimusten
hallinnan prosessissa. Palveluiden kilpailutusten valmistelu tapahtuu yhteistydssa
hankintayksikon kanssa. Kilpailutuksen valmisteluun osallistuu avosairaanhoidosta nimetyt
esihenkil6t kilpailutuksen sisaltdé huomioiden.

Avosairaanhoidossa on talla hetkella kolme palveluntuottajaa; oma palvelutuotanto, Harjun
terveys Oy ja Terveystalo julkiset palvelut. Sopimuksen hallintaprosessiin avosairaanhoidon
osalta osallistuu tulosaluejohtaja. Ulkoistettujen palveluiden sopimusten vastuuhenkild on
hyvinvointialueen hallintoyliladkari.

Sopimuskauden aikana sopimusten toteutumista seurataan palveluntuottajan kanssa
tehdyn sopimuskirjauksen mukaisesti ja palveluntuottajalta saatujen raporttien avulla. |

4.3 Eté- ja digipalvelut

Paijat-Hameen hyvinvointialueen digistrategian tavoitteena on tukea ja lisata digitaalista
asiointia kaikissa palveluissa. Kayttgjalahtdisesti suunnitellut etad- ja digipalvelut
sujuvoittavat ja nopeuttavat asiakkaan asiointia. Digisovelluksen taustalla tehtdvan
moniammatillisen tiimitydn ansiosta asiakas saa kulloinkin tarvitsemansa ammattilaisen
avun vaivattomasti.

Asioinnin helppouden liséksi digitaaliset palvelut parantavat olennaisesti palveluiden
saatavuutta. Joustavampien palveluaikojen ansiosta palvelut ovat laajemmin tarjolla niille
asiakkaille, jotka kayttavat digikanavia.
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Paijat-Soten verkkopalvelusta loytyvat seka robottiasiakaspalvelija eli chat ettd ohjeet
videovastaanotolla kaytettavan mobiilisovelluksen kayttdonottoon. Palveluita on mahdollista
kayttad myds ilman sovellusta kirjautumalla sisaan digialustan kautta, jonne on ohjaus
verkkosivuilta. Digialustaan kirjautuminen edellyttaa vahvaa tunnistautumista eli voimassa
olevia pankkitunnuksia.

Digipalveluihin  liittyvat ammattilaisen  kayttdohjeet loytyvat  palvelukohtaisesti
hyvinvointialueen intrasta. Digipalveluissa on toteutettu tietoturvallisuusarviointi.
Digipalvelut-yksikké on tietoturvallisuuden johtamismallissaan aktiivinen ja kehittda
toimintaansa.

Avosairaanhoidossa hyddynnetadn hyvinvointialueen kaytdsséa olevaa digiklinikkapalvelua,
jonka tuottaa Harjun terveys Oy. Digiklinikalla voi asioida paijat-hamalainen asukas
ladattuaan Paijat- sote- sovelluksen kayttoonsa. Talla hetkella tama palvelu ei ole viela
kaytdssa Orimattilan ja Sysméan alueilla.

Videovastaanoton kayttéa on kaynnistetty avosairaanhoidossa vahitellen. Talla hetkella se
on kokeilussa lantisen alueen diabeteshoitajien vastaanotoilla. Videovastaanoton
kayttomahdollisuuksia kartoitetaan eri ammattilaisen vastaanottotoiminnassa ja sen kayttoa
tullaan laajentamaan jatkossa saatujen kokemusten perusteella.

Omaolon oirearvio on kaytdssa kaikissa avosaitaanhoidon tulosyksikdissd. Omaolon
kayttoa tullaan jatkossa myds tehostamaan, silla sen kayttdaste on viela melko alhainen.

Terapainavigaattorin hyédyntdminen avovastaanottotoiminnassa ei ole myo6skaan viela
optimaalisella tasolla. Sen hyoédyntdmiseen mielenterveysasiakkaiden hoidon tarpeen
arvioinnissa tullaan tehostamaan.

Puhelimitse tapahtuvat yhteydenotot on jarjestetty Nispa- takaisinsoittojarjestelman kautta.
Voimassa olevan hoitotakuulainsdddanndén mukaisesti tavoitteena on soittaa kaikki
takaisinsoitot saman paivan aikana, joka on my@s avosairaanhoidossa palvelulupaus.
Takaisinsoittojen maaria, vastausaikoja ja soittamatta jaaneiden puheluiden méaria voidaan
seurata Nispa- jarjestelmastéa saatavan raportin avulla, joka on yksi toiminnan seurannan
mittari avosairaanhoidossa.

4.4 Sidosryhmayhteistyo

Hyvinvointialue tekee kiinteda yhteisty6ta valtionvarainministerion, sosiaali- ja
terveysministerion seka sisaministerion kanssa, jotka ohjaavat hyvinvointialueen toimintaa
ja taloutta. THL vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnan kehittamisesta seké tekee
vuosittaisen asiantuntija-arvion hyvinvointialueesta. Aluehallintovirasto ja Valvira valvovat
hyvinvointialueen toimintaa seka antavat hyvinvointialueella ohjausta ja neuvontaa
omavalvonnan toteuttamiseen. Omavalvonnassa keskitetysta yhteistyosta
Aluehallintoviraston ja Valviran kanssa vastaa Jarjestamisen tuki -yksikon omavalvontatiimi.
Yksikot tekevat erilaista kehittamistyota THL:n ja ministerididen kanssa seka toteuttavat
osaltaan viranomaisyhteistyota.
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Liséksi hyvinvointialue tekee tiivista yhteistyota alueen kuntien, maakuntaliiton, oppilaitosten
sekd hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyotda tekevien muiden toimijoiden, kuten
jarjestdjen, kanssa. Yhdistykset ja jarjestot mahdollistavat alueen asukkaille muun muassa
tukea, neuvontaa, virkistystd, koulutusta ja apua seka palveluita, jotka taydentavat
hyvinvointialueen tarjoamia palveluita.

Yhdistykset ja jarjestdt ovat hyvinvointialueelle tarkea sidosryhma. Paijat-Hameen
hyvinvointialueella toimii jarjestdoneuvottelukunta, ja alueella on luotu jarjestoyhteistyon
toimintamalli, jarjestdjen avustamisen periaatteet ja kumppanuusfoorumit koko alueen
jarjestdjen kohtaamiseen ja kuulemiseen.

Hyvinvointialueelle perustetun jarjestoneuvottelukunnan toiminnan tarkoitus, toiminta-
ajatus, periaatteet, tehtdvat ja kaytanndt on kuvattu jarjestoneuvottelukunnan
toimintasaanndssa. Jarjestoyhteistyd hyvinvointialueen kanssa toteutuu toimialoilla
esimerkiksi tapahtuma-, tila-, viestinta-, koulutus- ja verkostoyhteistybna seka
yhteiskehittdmisend. Yhteistyd tukee hyvinvointialueen hyvinvoinnin ja terveyden
edistamista. Hyvinvointialueen palvelutarjottimen valmistelussa tuodaan jarjestot nakyviksi
ja helposti loydettaviksi Lahella.fi-palvelun avulla. Tunnettuuden lisddminen Iuo
mahdollisuuksia tiiviille palveluneuvonnalle ja -ohjaukselle.

Avosairaanhoidossa yksi keskeinen sidosryhma on hyvinvointialueen oma hyte- yksikkd.
Yksikon kanssa tehtavan yhteistyon avulla Paijat- Hameen eri jarjestot ovat mukana
avosairaanhoidon kehittdmistoiminnassa.

Kuntien kanssa tehtavan yhteistydn keskeinen sidosryhmé on liikuntaneuvojat. Jokaisessa
avosairaanhoidon yksikéssa on liikuntaneuvojan vastaanottotoimintaa.

Oppilaitosyhteisty6 on tiivistd osaamisen vahvistamista tukevan koulutussuunnittelun kautta
seka opiskelijaohjauksen toteuttamisessa.

4.5 Alueellinen yhteistyo

Yhdyspintaneuvottelukunta tiivistda hyvinvointialueen alueellista yhteisty6ta. Paijat-
Hameen yhdyspintaneuvottelukunta koostuu kuntien, maakuntaliiton ja hyvinvointialueen
edustajista seka kolmesta jarjestbedustajasta. Yhdyspintaneuvottelukunta edistaa eri
toimijoiden valistd yhteisty6td ja maarittelee vuosittain yhdyspintatyon keskeiset
kehittamiskohteet ja vastaa vuosittain kaytavien HYTE-neuvottelujen toteutuksesta yhdessa
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen lautakunnan kanssa. Neuvotteluissa sovitaan
hyvinvoinnin ja terveyden edistamista koskevista tavoitteista, toimenpiteista, yhteistydsta ja
seurannasta. Hyvinvointialueen yhdyspintakoordinaattori toimii
yhdyspintaneuvottelukunnan sihteerina.

Paijat-Hameen kuntien, Paijat-Hameen hyvinvointialueen ja Paijat-Hameen liiton valisessa

yhteistybpoytékirjassa on sovittu osapuolten valisen yhteistyon tavoitteista ja pelisdanndista
seka yleisten yhteistytrakenteiden ja toimintamallien periaatteista.
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Yhteistydn pohjana ovat hyvinvointialueen, maakunnan ja kuntien strategiat, voimassa
oleva lainsdadanto seka hyvinvoinnin ja terveyden lautakunnan tunnistamat yhdyspintatyon
painopisteet. Yhdyspintojen painopisteet vuodelle 2023 ovat seuraavat:

Varautuminen ja turvallisuus
Joukko- ja palveluliikenne
Osallisuus

Asuminen ja elinymparist6
Tyollisyys ja tyokyky

Toimeentulo

Sivistyspalvelut

Harrastaminen

Oppilashuolto ja lapsiperhepalvelut
Ikaantyminen

Kotoutuminen

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen

Avosairaanhoidossa painopiste talla hetkella yhdyspintatydssa on tydllisyyden edistamisen
prosessien kehittdminen. Avosairaanhoidosta on edustus vakiinnuttamisrahoituksella
rahoitetussa hankkeessa ” Monialaisen tyollisyytta edistavan palvelumallin kehittaminen
hyvinvointialueella”. Tahan liittyen moniammatillisessa tiimimallissa jatketaan
tyokykykoordinaattorin tehtdvankuvan mallintamista.
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5. Riskienhallinta

Riskienhallinta on toimintatapa, jolla tunnistetaan, analysoidaan, arvioidaan seka hallitaan
ja kéasitelladn toimintaan sekd toimintaymparistéon liittyvid uhkia ja mahdollisuuksia
paivittaisessa toiminnassa kaikilla organisaatiotasoilla. Riskienhallintaa tehdaan tavoitteita
tarkasteltaessa ja niitd asetettaessa. Riskienhallintaa tehddadn my0ds suunnittelun
yhteydessa ja mittaritiedon hyddyntamisessa ja vertailussa. Riskienhallintaa tehdaan
paatoksenteon osana.

Riskienhallinnassa tunnistetaan toiminnasta ja toimintaymparistdosta nousevia riskeja ja
heikkoja signaaleja, arvioidaan niiden mahdollisia vaikutuksia organisaation tavoitteisiin ja
tehdaan analyysiin perustuvia riskienhallintatoimenpiteitd. Riskienhallinnassa on tarkeaa
tunnistaa ilmidista tai muodostuneista riskeista aiheutuvia skenaarioita. Hyvinvointialueen
riskienhallinnan kypsyystasoa arvioidaan saanndllisin valiajoin, ja sita kehitetaan jatkuvan
parantamisen periaatteella.

Riskilla tarkoitetaan Paijat-Hameen hyvinvointialueella epavarmuuden vaikutusta toiminnan
tavoitteiden saavuttamiseen. Epavarmuus voi syntya toimintaympariston vaikutuksesta tai
organisaation omasta toiminnasta, kun riittavaa tietoa toimintaan vaikuttavasta ilmiosta ei
ole saatavilla. Vaikutus voi olla positiivinen tai negatiivinen. Vaikutuksen suuruutta pyritaan
arvioimaan. Riskien arvioinnissa on huomioitava toimintaan vaikuttavat sisaiset ja ulkoiset
riskit. Riski voi olla myds vaarallisen tapahtuman esiintymistaajuuden tai
esiintymistodennékdisyyden ja seurauksen yhdistelma.

Vahintaan talousarvion laadinnan ja osavuosikatsauksien yhteydessa tunnistetaan ulkoisia
ja sisaisia riskeja seké& heikkoja signaaleja ja analysoidaan niitd. Naiden perusteella
arvioidaan  riskien  merkitystd  toiminnalle.  Lisdksi  maaritellddn  mahdollisia
riskienhallintatoimenpiteitd. Toimialojen ja muiden vastuualojen tulee tehdda omat
selontekonsa merkittavimmista riskeistda, sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan
jarjestamisesta seka toimenpiteistd puutteiden korjaamiseksi. Selontekojen tulee perustua
dokumentoituun aineistoon.

Koko organisaatiota koskevaa riskienhallintaa on kuvattu aluevaltuuston hyvéaksymissa
Paijat-Hameen hyvinvointialueen sisaisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteissa.
Riskienhallinta, turvallisuus ja varautuminen -yksikko tukee toimialoja ja toimintayksikoita
riskienhallintaprosessin toteutumisessa.

5.1 Riskienhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Paijat-Hameen hyvinvointialueella on kaytéssa HaiPro-jarjestelma, joka on
vaaratapahtumien, vaarojen  tunnistuksen, riskien arvioinnin,  sosiaalihuollon
epéakohtailmoituksien, onnistumisilmoitusten ja asiakaspalautteiden tekemiseen tarkoitettu
raportoinnin  séahkdinen tydkalu. Vaaratapahtumailmoitus-osio sisaltad asiakas- ja
potilasturvallisuuden, tyoturvallisuuden, tietosuojan/tietoturvallisuuden seka
toimintaympariston turvallisuuden.
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HaiPro-ohjelman paéakayttgjat tukevat esihenkildita ja henkilokuntaa jarjestelmén teknisessa
kaytossa, jarjestelmastd saatavan tiedon hyoddyntamisessa ja henkildstbn osaamisen
vahvistamisessa sekd nostavat esiin ilmoituksista esiin nousevia havaintoja ja pyrkivat
tunnistamaan kehittdmista edellyttavia ilmioita. Paakayttajatiedot ldydat intrasta HaiPro-
jarjestelméan sovelluskortilta.

Hyvinvointialueen jokainen toimija huolehtii osaltaan siita, ettd toimintaympariston
olosuhteet mahdollistavat turvallisen tyon tekemisen seka turvallisen ja laadukkaan hoidon
ja palvelun. Yksikdssa tulee tunnistaa mahdolliset toimintaa uhkaavat riskit ja arvioida niiden
vaikutukset turvallisuuteen ja toimintaan seka laatia toimintaohjeet eri tilanteita varten.
Samalla selvitetddn ja tunnistetaan keinot, joiden avulla pystytddn varautumaan
vaaratilanteita varten, suojautumaan niiltd ja turvaamaan toiminnan jatkuvuus
hairidtilanteissa.

Riskit kirjataan omavalvontasuunnitelmassa tarkemmin aina kyseisiin asiakohtiin:
esimerkiksi ladkehoitoon, ravitsemukseen, henkilostoon tai tiloihin liittyvat riskit kirjataan
suunnitelmaan kyseisen otsikon alle. Tarke&d& on tunnistaa yksikon kannalta muutama
oleellinen riski sekd maaritella keinot niiden ehkaisyyn, toimenpiteet riskin toteutuessa ja
sen jalkeen tehtavat kehittamistoimenpiteet.

5.2 Vaarojen tunnistus ja riskien arviointi

Tybn vaarojen selvittamisestd ja arvioinnista saadetaan tyoturvallisuuslaissa (738/2002).
Tyon vaarat ja haitat arvioidaan vahintdan kerran vuodessa Tyo6turvallisuusriskien arviointi
-ohjeen mukaisesti sek&a aina tydolosuhteiden muuttuessa tai vakavien tyGtapaturmien
jalkeen. Arvioinnit tehdaan HaiPro-jarjestelméssa, ja niiden tekemisessa hyddynnetaan
yksikdssa raportoituja vaaratapahtumailmoituksia. Arvioinnit tehddan ennen kaikkea
tyopaikkaa itsedén varten, ja arviointi on prosessi, jossa tyontekijat ja tydnantaja yhdessa
tunnistavat ja arvioivat tyOpaikan vaara- ja kuormitustekijoita. Laadukkaasti tehty
tyoturvallisuusriskien arviointi ja siitdA saadun tiedon hyoédyntdminen toiminnan
suunnittelussa vahentavat tyopaikalla sattuvia henkild- ja materiaalivahinkoja, lisaavat
tyohyvinvointia seka parantavat tyon tehokkuutta ja tuottavuutta.

Paijat-Hameen hyvinvointialueella toimintayksikét tekevéat HaiPro-jarjestelmdan liséksi
asiakas- ja potilasturvallisuusriskien arvioinnin asiakas- ja potilasturvallisuusriskien arviointi
-ohjeen mukaisesti. Riskien arviointi sisaltdd asiakkaan/potilaan turvallisuuteen vaikuttavien
vaarojen tunnistamista, vaarojen aiheuttamien riskien suuruuden maarittamista ja riskien
merkityksen arviointia seka kehittamistoimenpiteiden toteuttamisen ja seurannan.

Lisaksi HaiPro-jarjestelméssa voi tehda projektikohtaisia riskien arviointeja. Riskien ja
epakohtien arvioinnilla pystytdan ennakoivasti tunnistamaan ja estdmaan mahdolliset ei-
toivotut tapahtumat.

Tybyksikdssa tehdaan tyoturvallisuusriskien seké asiakas- ja potilasturvallisuusriskien
arvioinnit yhdessa henkildston kanssa erilaisilla kokoonpanoilla. Koko henkildstd voi tuoda
esille omia ehdotuksiaan erilaisista riskeistd ja toimenpide-ehdotukset kirjataan
riskianalyysiin. Saatua tietoa hyotdynnetddn toiminnan suunnittelussa tyodterveyden ja
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tyosuojelun kanssa. Naita riskejd ovat henkinen kuormittuminen, psykososiaaliset tekijat,
tapaturmavaarat, ergonomia/tuki- ja liikuntaelinten kuormitustekijat, fysikaaliset vaaratekijat,
kemialliset altisteet ja biologiset altisteet. Riskianalyysid hyodynnetddn osana viiden vuoden
valein toteutettavaa tydpaikkaselvityskayntia. Tyopaikkaselvityskaynti toteutetaan yhdessa
henkiloston, tyoterveyshuollon ja tyosuojelun kanssa. Henkiléstdd koulutetaan ja
perehdytetdaan riskien ja riskitilanteiden tunnistamiseen, jolloin he pystyvat ennakoimaan
toimintaansa riskitilanteissa. Ergonomiaa ja ty6tiloja huomioidaan hankkimalla turvallisia ja
asianmukaisia tyovalineita. Kalusteiden asettelussa huomioitava turvalliset poistumistiet.
Lisaksi kaytossa erilaiset halytysjarjestelmat ja vartijapalvelut. Tarvittaessa on perustettu
sisdilmaongelmien vuoksi koko sote-keskusta kasittdva sisailmatyéryhméa. Ennakoivaa

toimintaa tyoyksikossa ovat turvallisuuskavelyt, pelastussuunnitelma,
sammutusharjoitukset, halytysjarjestelma, henkiloston ensiapukoulutukset
elvytysvastaavan toimesta. palotarkastukset tehdaan vuosittain.

Poistumisturvallisuusselvitys paivitetaan maaraajoin. HaiPro-jarjestelma kaytossa kaikissa
yksikoissa.

Yksikon toimintaa varmentavia menetelmat ovat asiakkaan ja potilaan tunnistaminen seka
hyvat kirjaamiskaytanteet. Riskienhallintaa ovat myds prosessit, yhtendiset toimintatavat,
yhdessa paatetyt IMS-jarjestelmassa olevat toimintaohjeet ja hyvéat kaytanteet.
Laakinnallisista laitteista on yhteinen rekisteri ja kaikki laitteet huolletaan
laékintalaitehuollossa. limoitus vaaratilanteista tehdéaan Fimeaan olemassa olevien ohjeiden
mukaan. Vaaratilanteista tulee informoida myds hyvinvointialueen laitehuoltoa.

5.3 Varautuminen (valmius)

Varautuminen on toimintaa, jolla varmistetaan tehtdvien mahdollisimman hairioton
hoitaminen ja mahdollisesti tarvittavat, tavanomaisesta poikkeavat toimenpiteet
normaaliolojen hairittilanteissa seka poikkeusoloissa.

Hyvinvointialueen hallintosddnnén 92. 8:n mukaan toimialajohtajat vastaavat
palvelutuotannon varautumisesta ja valmiussuunnittelusta. Tydyksikon valmiussuunnittelu
ja varautumisen ohjaus tulee toimialalta.

Hyvinvointialueen toimintayksikoiden tulee kiinnittdd valmius- ja turvallisuussuunnittelussa
huomiota muun muassa seuraaviin asioihin:

e toimintayksikoiden evakuointi- ja pelastussuunnitelmien seka
poistumisturvallisuusselvitysten saatavuus ja ajantasaisuus

e VAP-varausten ajantasaisuus

e sijaisuus- ja halytysjarjestelyt toimialan periaatteiden mukaisesti

e sopimusperusteisen varautumisen periaatteet hankintaohjeen mukaisesti
tunnistamalla  kriittiset  palveluntuottajat ja  sopimuskumppanit seka
lainsaddanndlliset velvoitteet niiden ohjaamiseen riittdvan varautumistason
varmistamiseksi

e tarvittavan henkiléston perehdyttdminen toimialan valmiuteen ja varautumiseen
littyviin suunnitelmiin

e osallistuminen harjoitustoimintaan ja valmiutta tukevaan koulutustoimintaan.
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Hyvinvointialueen Riskienhallinta, turvallisuus ja varautuminen -yksikk6 seka
pelastustoimialan valmiuspaallikko tukevat toimialojen varautumistyota ja yhteensovittavat
varautumista yhteistydalueella ja Paijat-Hameen maakunnan alueella yhdessa muiden
viranomaisten kanssa.

Turvallisuuskévelyt toteutetaan tydyksikoittdin tai talotydryhman toimesta. Jokainen
tyontekija sitoutuu perehtymaan kiinteiston pelastussuunnitelman ja se on myds osa uuden
tyontekijan perehdytystda. Henkiloston pitda osata halytysjarjestelman kayttd. Lisaksi
palotarkastukset ja sammutusharjoitukset maaraajoin yhdessa suunnitellen palo- ja
pelastustoimen kanssa. Séahkokatkon varalle on varauduttu varavirtalahteilla, otsalampuilla
ja pattereilla. Uusi potilastietojarjestelmakatkosohje on julkaistu IMS-jarjestelmassa.
Vedenjakelukatkoksen tiedottamisesta huolehtii kiinteiston omistava siihen erikseen
maaratty henkild yhdessa ymparistoterveydenhuoltoa (esim. epidemiat)
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6. Asiakas- ja potilasturvallisuus

Asiakas- ja potilasturvallisuus on arjen toimintoja, joiden avulla varmistetaan, ettd hoito ja
palvelu on laadukasta, asiakaskeskeistd, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua. Tama
tarkoittaa, ettd organisaatiossa on maaritelty henkilosttn ja organisaation
toimintaperiaatteet ja mallit, joiden avulla tavoitteeseen pé&astaan. Asiakas- ja
potilasturvallisuutta edistetdédn ja korjataan kaikessa sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminnassa siten, etta pystymme valttamaan mahdollisimman suuren osan véltettavissa
olevasta haitasta.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistaminen ja mahdolliset riskit kirjataan
omavalvontasuunnitelmassa aina kyseisen osa-alueen asiakohtiin, kuten asiakas- ja
potilastietojen kasittely, [adkehoito, tartuntataudit ja infektiot, laite- ja tarviketurvallisuus seka
henkil6stoon tai tiloihin liittyvat asiat.

6.1 Vaaratapahtumista ilmoittaminen ja niiden kasittely
Vaaratapahtumista ilmoittaminen

Vaaratapahtumailmoituksen voi tehda tyontekija ja asiakas/potilas tai |Aheinen/omainen.
lImoittaminen perustuu luottamukselliseen ja syyttelemattomadn vaaratapahtumien
iimoittamiseen ja kasittelyyn. limoituksen tekemiseen ei tarvita kayttajatunnuksia tai
kirjautumista.

Tyontekijoiden vastuulla on epakohtien tunnistaminen arjen tydssa, niihin reagointi ja tiedon
saattaminen johdon kayttoon. Tyontekijat voivat tehdad ilmoituksen intranetista I6ytyvan
Asiakas- ja potilasturvallisuusvaaratapahtumailmoitus (HaiPro) -sovelluksen kautta.
Vaaratapahtumailmoitusta tehdessa kiinnitetddn huomiota tapahtumahetken olosuhteisiin,
tapahtuman syntyyn vaikuttaviin tekijoihin seka siihen, miten tapahtuman toistuminen
voitaisiin estda. Illmoituksen tekemisen tueksi on laadittu HaiPro asiakas- ja
potilasturvallisuusilmoituksen tayttéohje.

Asiakas/potilas tai laheinen/omainen voi tehda internetissa asiakkaan/potilaan/l&heisen
vaaratilanneilmoituksen hoitoon, hoivaan tai palveluun liittyvasta vaaratilanteesta. lImoitus
ohjautuu potilasturvallisuuskoordinaattoreille, jotka siirtavat ilmoituksen yksikkdon
kasiteltavaksi.

Olemme antaneet asiakkaalle/potilaalle/laheiselle/omaiselle palvelulupauksen, ettéd héneen
ollaan yhteydessa 14 vuorokauden sisélla ja kerrotaan tehdyt toimenpiteet, joilla voidaan
ehkaista vastaavan vaaratapahtuman syntyminen, seka pyydetaan tapahtunutta
anteeksi. Yhteydenottaja ja yhteydenottopdivamaara kirjataan ilmoituslomakkeelle
varattuun kohtaan.

Potilasturvallisuus on osa yleisperehdytystd. Haipro jarjestelmén kaytté opastetaan osana uuden

tyontekijan perehdytysta. Haipron tekemiseen kannustetaan, jotta yksikon toimintatapoja voidaan
kehittaa potilasturvallisempaan suuntaan. Haiprot kdydaan systemaattisesti Iapi yhteisissa timeissa.
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Kaikki tulevat vaaratapahtumailmoitukset kasitella&n ja viedd&n tarvittaessa tiimeihin tiedoksi.
Tiimiss4 pohditaan yhdessad toimintamalleja ja voidaan tehd& tarvittavia muutoksia.
Potilasturvallisuus ndhdaan yhteisena asiana, josta koko tyéryhma on vastuussa. \

Vaaratapahtumien kasittely

Esihenkilon tehtaviin kuuluu vaaratapahtumailmoitusten kaytantdjen luominen, vahingon
lapikayminen seka jarjestelman ja olosuhteiden heikkouksien tunnistaminen ja korjaaminen.
Lahiesihenkild tai muu maaritelty vastuuhenkild toimii tapahtumayksikén asiakas- ja
potilasturvallisuusilmoituksien kasittelijana ja vastaa ilmoituksen kasittelysta ja luokittelusta.
lImoituksen kasittelija saa sahkopostiin viestin uusista ilmoituksista. Viestit katsotaan
paivittain, ja samalla arvioidaan kasittelyn kiireellisyys. Valittémia toimenpiteita vaativat asiat
kasitelladn heti. Paijat-Hameen hyvinvointialueella on maaritelty HaiPro- ja QPro-
jarjestelmiin tehtyjen poikkeamailmoitusten kasittelylinjaukset.

Tyontekijan ja asiakkaan/potilaan tai laheisen/omaisen vaaratapahtumailmoitus kasitellaan
yksikdssa yhdessa henkiloston kanssa. Vaaratapahtumien ja epakohtien kasittelyyn kuuluu
avoin, rakentava ja syyllistamaton keskustelu tyontekijoiden, asiakkaan ja tarvittaessa
omaisen kanssa. Vaaratapahtuman kasittelyprosessissa on kuvattu
vaaratapahtumailmoituksen eteneminen ilmoituksen tekemisesta kehittamistoimenpiteiden
toteuttamiseen saakka. HaiPro-ilmoituksia ja raportteja kaytetddn hyvinvointialueen
toiminnan kehittdmisessa.

lImoituksen  kasittelijdn tulee osallistua vaaratapahtumien Kkasittelykoulutukseen.
Koulutukset I6ytyvat koulutuskalenterista. Kasittelija on paasaantdisesti esihenkild, mutta
yksikdssa voi olla esimerkiksi sairaanhoitajalla 1aakehoidon osalta rajatut kasittelyoikeudet.
lImoitusten kasittelyyn |6ytyy HaiPro asiakas- ja potilasturvallisuusilmoituksen kasittelija -
ohje.

Tapahtuman kasittelyssa tulee huomioida, ettd se ei ole vahingollinen pelkastaan
asiakkaalle/potilaalle (= first victim). My6s tyontekija (= second victim), joka on osallinen
tapahtumien kulkuun, tarvitsee tukea. Tyokyvyn, ammatillisen itsetunnon, tydyhteisoon
kuulumisen ja tydn merkityksellisyyden palauttamisen vuoksi on tarkeaa huomioida
tyontekijan tukeminen pitkdkestoisesti ja riittavasti. Kaiken taman takana osallistuu ja
vaikuttaa organisaatio (= third victim).
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Asiakas- ja potilasturvallisuusvaaratapahtumailmoitukset

Mittarit

Késittelyn tavoiteajat

Seurantatiheys

Ammattilaisten tekemét
asiakas- ja

potilasturvallisuusilmoituset

HaiPro-ilmoitusten
maard, ensireagointi- ja
kasittelyajat sekéa
kehittdmistoimenpiteet

< 2 viikkoa:
ensireagointiaika

< 30 vrk: kasittelyaika

Tyo6-, toiminta- tai
tulosyksikoissa
vahintaan kerran
kuukaudessa

Tulosalue
3 x vuodessa

Toimiala
3 x vuodessa

Asiakkaan/potilaan tai
omaisen/laheisen tekema
vaaratilanneilmoitus

HaiPro-ilmoitukset,
yhteydenottoaika

< 14 vrk: yhteydenotto
aika ilmoituksen
tekijaan

Ty6-, toiminta- tai
tulosyksikoissa
vahintaan kerran
kuukaudessa

Tulosalue
3 x vuodessa

Toimiala
3 x vuodessa

Never event eli tapah-
tuma, jota ei saisi koskaan
tapahtua

Tyoyksikot tietavat
kansallisesti maaritellyt
tapahtumat ja
seuraavat niitd omassa
toiminnassaan

Vaaratapahtumien raportointi ja kasittelyn maaraajat kokouksissa organisaation eri tasoilla:

o Tyoyksikot kayvat lapi kokouksissa yhdessa henkiloston kanssa omassa yksikossa
tapahtuneita vaaratapahtumia vahintdan kerran kuukaudessa ja yksittaisisia
ilmoituksia aina, kun tapahtumat ovat ajankohtaisia. Isoissa yksikoissa, joissa on
paljon vaaratapahtumailmoituksia, ne on tarkoituksenmukaista kasitella viikoittain.

e Tulosyksikot kayvat kokouksissa lapi toiminnan asiakas- ja potilasturvallisuuden tilaa
vahintdéan kerran kuukaudessa tai aina, kun ilmoitukset ovat ajankohtaisia.
Kasittelyssa huomioidaan toteutuneet kehittdmistoimenpiteet ja toimintakaytantdjen
muutokset.

e Tulosalue kay kokouksissa lapi vaaratapahtumaraportteja ja niiden pohjalta
toteutuneita kehittamistoimenpiteitd vahintadn kolme kertaa vuodessa. Kasittelyssa
kiinnitetddn huomiota kokonaisraportteihin seka siihen, miten hyvien kaytantdjen ja
vaaratapahtumien seurauksena tehtyjd muutoksia toimintakdytannoissa jaetaan
tulosyksikoiden valilla ja samankaltaisten toimintojen kesken.

e Toimialat kayvat kokouksissa lapi vaaratapahtumaraportteja ja
kehittamistoimenpiteita vahintd&n kolme kertaa vuodessa.

e Asiakas- ja potilasturvallisuuden seurantaryhma seuraa vaaratapahtumailmoituksia
ja auttaa toimialoja suunnittelemaan oman seurannan toteutusta. Vaaratapahtumien

toteutuneita
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pohjalta seurantaryhma tekee hyvinvointialueen johtoryhmalle
hyvinvointialuetasoista analyysia ja riskien arviointia kolme kertaa vuodessa.

‘Tyéntekijoitd kannustetaan tekemaan vaaratapahtumista aina ilmoitus, jotta tydryhmé voi kehitty&
seka toimintatapoja muuttaa turvallisempaan suuntaan. limoitukset kasitellaan tyéryhmien omissa
tiimeissé viikko tai kuukausi tasolla. Riippuen onko vaaratapahtumailmoituksia tullut. Tyéryhmien
tiimeissé on tédhan varattuna oma aika esityslistalta.

lImoituksista nousevia kehittdmistoimenpide-ehdotuksia tarkastellaan yhdessé ja tehdaan tarvittavat
muutokset toimintaan. Mikéli vaaratapahtuma vaatii systemaattista seurantaa, niin perustetaan
tydryhma, joka seuraa kehittamistehtavan jalkautumista tyéhdn. Vaikuttavuutta seurataan osana
tydnseurantaa seka tarvittaessa perustetun tyéryhman avulla.

Henkisesti raskaan tilanteen jalkeen tarjolla on tyéryhman tuki, esihenkildiden tuki, organisaation
tarjpama tuki (sairaalapastorit), tyoterveyden tuki sekd tarvittaessa muu terveyden- tai
sosiaalihuollon tuki. Henkisesti raskaasta tilanteesta annetaan mahdollisuus keskustella rauhassa
ja luotettavassa ilmapiirissa.

Vaikka vaaratapahtumia sattuu paljon, on hyva muistaa, ettd suurin osa kaikista hoito-,
hoiva- ja palvelutapahtumista onnistuu hyvin. Positiivisten kokemusten kautta vahvistetaan
tyotekijoiden joustavuutta haastavissa tilanteissa. Onnistumiset lisaavat tyontekijdiden
turvallisuudentunnetta, mik& puolestaan lisaa asiakas- ja potilasturvallisuutta.
Onnistumisilmoituksista voi lukea lisda Joustavuutta ja huippuosaamista sosiaali- ja
terveydenhuollon k&ytdannéssd -sivustolta. Onnistumisista voi ilmoittaa PosiPro-
lomakkeella.

'Onnistumisilmoituksen tekeminen on osa yleisperehdytysta ja kaydaan lapi kaikkien uusien
tyontekijoiden  kanssa. Onnistumisilmoitukset  kasitelladn  tyéryhmien tiimeissa seka
henkildkohtaisesti onnistumisilmoituksen saaneen henkildn kanssa. Onnistumisesta palkitaan
esihenkilon kautta.

6.2 Sosiaalihuollon epékohtailmoitus

Sosiaalihuoltolain 48. 8:n mukaan sosiaalihuollon henkiloston ja 1.1.2024 alkaen
Valvontalain 29. §8:n mukaan myos terveydenhuollon henkiloston on viipymaétté ilmoitettava
toiminnasta vastaavalle tyontekijalle (esihenkilélle), jos han tehtavissaan huomaan tai saa
tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epdkohdan wuhan asiakkaan sosiaalihuollon
toteuttamisessa. Sosiaalihuollon epékohtailmoituksen tekemiseen on laadittu lImoittaminen
epakohdasta tai ilmeisen epékohdan uhasta -ohje, jossa kerrotaan tarkemmin, millaisia
tilanteita epakohdalla tarkoitetaan.

lImoituksen vastaanottaneen tydntekijan (esihenkildn) on ilmoitettava asiasta hyvinvointi-
alueen sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle. lImoituksen vastaanottaneen henkilon tulee
kaynnistaa toimet epakohdan tai ilmeisen epakohdan uhan poistamiseksi. SPro-prosessissa
on kuvattu epdkohdasta tai ilmeisen epakohdan uhasta tehdyn ilmoituksen eteneminen
ilmoituksen tekemisestéa kehittamistoimenpiteiden toteuttamiseen saakka.
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lImoitusvelvollisuus koskee kaikkia sosiaalihuollon henkil6stoon kuuluvia tyontekijoita ja
ammattiryhmia tyotehtavista riippumatta. limoitus tehdaan SPro-ilmoituslomakkeella.

Sosiaalihuollon epdkohtailmoitukset

Mittarit Késittelyn tavoiteajat Seurantatiheys
Ammattilaisten tekeméat | SPro-ilmoitusten maara, | < 48 h: valittémia Ty0-, toiminta- tai
sosiaalihuollon kasittelyajat sekéa toimenpiteité vaativat tulosyksikoissa
epékohtailmoitukset kehittamistoimenpiteet vahintaan kerran

< 2 vk: muut kuin
valittdmié toimenpiteité
vaativat Tulosalue

3 x vuodessa

kuukaudessa

Toimiala
3 x vuodessa

Sosiaalihuollon epékohtailmoitukset kasitelladan kokouksissa noudattaen asiakas- ja
potilasturvallisuusvaaratapahtumien raportoinnin ja kasittelyn maaraaikoja.

Yksikdssé ei kasitelld sosiaalihuollon epékohtailmoituksia.
6.3 Asiakas- ja potilasturvallisuusosaamisen vahvistaminen

Osana asiakas- ja potilasturvallisuusosaamisen varmistamista henkilokunta suorittaa
maaritellyt asiakas- ja potilasturvallisuuden verkkokurssit. Verkkokurssien suorittamiseen
[oytyy toimintaohje henkilékunnalle pakollisista verkkokoulutuksista. Verkkokurssin
suorittavat kaikki vakituiset ja yli yhden kuukauden sijaisuudessa tyoskentelevat henkilot.
Uudet tyontekijat suorittavat verkkokoulutukset perehdytysajan puitteissa (3 kKk).

Asiakas- ja potilasturvallisuuskulttuurin kehittdmiseksi on hyvinvointialueelle muodostettu
asiakas- ja potilasturvallisuuslahettilasverkosto. Toimintayksikdlla voi olla 1-2 asiakas- ja
potilasturvallisuuslahettilasta yksikon toiminnasta ja tyotekijoiden lukum&arasta riippuen.
Potilasturvallisuuskoordinaattorit edistavat omassa toimintayksikossddn asiakas- ja
potilasturvallisuutta seka l&hettilasverkoston toimintaa. Asiakas- ja
potilasturvallisuusléahettilasoppaaseen on keratty perustietoa asiakas- ja
potilasturvallisuudesta. Se on tarkoitettu lahettilaiden, mutta myos muiden tydntekijéiden ja
tydyhteisdjen kayttoon.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden osalta yksikdssé on osana perehdytystd kaikille pakollisia
koulutuksia.

Hyvinvointialueella ja tulosalueella pakolliset verkkokoulutukset 16ytyy: Verkko-oppimisymparistot
(sharepoint.com)

Yksikdssa noudatetaan tehtyja potilas- ja toimintaohjeita hoidon tarpeen arvion ja hoidon osalta
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6.4 Vaaratapahtumatutkinnat ja sisaiset selvitykset

Paijat-Hameen hyvinvointialueelle on luotu kansallisen asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategian ja Vakavien vaaratapahtumisen tutkinta -oppaan pohjalta
tutkintaprosessin malli sekd Vakavan vaaratapahtuman tutkinta -ohje, jossa on kuvattu
keskeiset tutkinnan tai selvityksen kaynnistavat tapahtumat seka roolit. Vaaratapahtumien
tutkinta ja selvitykset ovat osa hyvinvointialueen laadunhallintaa ja omavalvontaa.

Tutkinnan tavoitteena on selvittaa tapahtuman juurisyyt ja maarittaa kehittamistoimenpiteet,
jottei tilanne péaasisi toistumaan. Tutkintaan tai selvitykseen otetaan aina mukaan asiaan
littyvat keskeiset asiantuntijat seka osalliset henkilot. Tutkinnan/selvityksen aikana ei etsita
syyllisia tai niitda ei kaytetd mahdollisten vastuukysymysten maarittelyyn. Tutkinnan
yhteydessa annetaan aina ohjausta ja neuvontaa sekd arvioinaan, onko tilanne
mahdollisesti laajempi hyvinvointialueella esiintyva ilmié. Mikali kyseessa on suurempi ilmio,
varmistetaan koko henkiloston osaaminen esimerkiksi koulutuksella tai toimintaohjeita
paivittamalla. Prosessista tehdaan aina raportti, joka toimitetaan tiedoksi kaikille osallisille
seka valvovalle viranomaiselle.

Lahtdkohtaisesti kaikista vaaratapahtumista tehdaén ilmoitus, jolloin myés vakavat vaaratapahtumat
nousevat esille riippumatta tyéntekijan omasta tulkinnasta tapahtuman vaarallisuudesta. Vakavien
vaaratapahtumine tunnistamisessa kaytetddn apuna my6s Never event listausta:
https://phhyky.ims.fi/spring/document/12852/approved/with_frames

Vaaratapahtumista keskustellaan avoimesta, jolloin my6s vakavat vaaratapahtumat tunnistetaan ja
niista ilmoitetaan.

Vaaratapahtumat n&hdaan yksikdssé kehittdmisen kohteina, joihin osallistuu koko ty6ryhma.
Vakavatkin vaaratapahtumat katsotaan yhteisen toimintatapojen kautta eika vain yksiloén toiminnasta
johtuvaksi. Nain ehkaistddn syyllistamisen kulttuuria. Tarvittaessa jarjestetaan purkutilanteita
esimerkiksi debriefing yhdessa sairaalapastorien tai tydterveyden kanssa.
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7. Asiakkaan asema, oikeudet ja oikeusturva

7.1 Palveluihin hakeutuminen

Paijat-Hameen hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin hakeudutaan
ottamalla yhteytta ajanvaraukseen, laatimalla yhteydenotto- tai hakemusasiakirja, suoraan
niin  sanotun matalan kynnyksen palvelupisteisiin, s&hkdisen asiointikanavan tai
paivystyksen kautta.

Asiakkaan oma terveysasema maardytyy paasaantdisesti asuinpaikan mukaan, ellei
asiakas ole tehnyt terveydenhuoltolain mukaista perusterveydenhuollosta vastaavan
terveysaseman (sote-keskuksen) vaihtoa tai ellei kyseessa ole kiireellinen hoito, jossa hoito
on annettava asuinpaikasta riippumatta.

Avosairaanhoidon terveysasemien (hyvinvointialueen oman tuotannon terveysasemat:
Asikkala, Heinola, Hollola, Padasjoki) asiakkaiden kaytdssa on ympari vuorokauden
toimiva Paijat-Sote -sovellus. Lisdksi asiakkaiden kaytossa on seka sahkoisia ajanvarauksia
(esimerkiksi kausirokotuksiin, laboratorioon) ettéa sahkoisia oirearviointeja. Muutoin yhteytta
voi ottaa esimerkiksi puhelimitse soittamalla takaisinsoittopalveluun ma-to klo 8-15 ja pe klo
8-14 tai tulemalla paikan paalle terveysaseman aukioloaikoina ma-to klo 8-16 ja pe klo 8-
15. Takaisinsoittopalvelusta soitetaan takaisin saman paivan aikana.

Asiakkaalle tehdéan yhteydenoton yhteydessa aina hoidon tarpeen arvio, mikali kyseessa
on terveysongelmaan liittyva yhteydenotto.

Virka-ajan ulkopuolella kiireellisissa asioissa otetaan yhteys pdivystysavun numeroon
116 117, jossa tehdaan sen hetkinen hoidontarpeen arviointi ja potilas ohjataan tarpeen
mukaiseen hoitopaikkaan.

Paijat-hamalaisilla (paitsi Orimattila ja Sysma) on Paijat- sote sovelluksen kautta kaytossaan
my0s digiklinikkapalvelu etékontaktina. Digiklinikalla sairaanhoitajat tekevat asiakkaan
yhteydenoton perusteella hoidon tarpeen arvioinnin ja tarvittaessa konsultaoivat laakaria tai
voivat siirtda potilaan tarpeen mukaan asian hoidon laakarin etdvastaanotolle.

Lisaa sisaltoa, jota haluat toistaa, seka muita sisaltbohjausobjekteja. Voit myods lisata taman
ohjausobjektin taulukon rivien ymparille ja toistaa taulukon osia.

7.1.1 Palvelun saatavuuden maaraajat

Palveluiden jarjestajina hyvinvointialueiden on suunniteltava ja toteutettava sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelut yhdenvertaisesti, yhteen sovitettuina palvelukokonaisuuksina
seka hyvinvointialueen véeston tarpeet huomioon ottaen léhelld asiakkaita. Palveluiden
saatavuuden edellytyksen& on siis riittdva sosiaali- ja terveyspalvelujen tarjonta, jotta
vaestolla on mahdollisuus hakeutua palveluihin niitd tarvitessaan. Hoitoon ja palveluihin
paasyn maardajoista sdaddetadn lainsdadannon avulla.
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Hoitoon padsya seurataan kirjatun hoidon tarpeen arvioinnin ja toteutuneen kaynnin
valisena aikana. Hoitoon paasyn tiedot perustuvat potilastietojarjestelmasta poimittuihin
suoritetietoihin (Avohilmo). Suoritteella tarkoitetaan merkintdjd, joita kirjataan asiakas- ja
potilastietojarjestelmiin. Suorite voi olla kaynti, kontakti, asiakas/perhe, hoitopaiva,
asumispaiva tai toimintapaivd. Paijat-Hameen hyvinvointialueen suoritekasikirjan
tarkoituksena on maaritella kasitteet seka yhtenaistaa kaytettyjen suoritteiden kirjaaminen
ja niiden tilastointi organisaation eri periaatteet toimialoilla. Paijat-Hameen hyvinvointialue
julkaisee internetissa tietoa hoidon ja palveluiden maaraaikojen toteutumisesta.

Terveydenhuolto

Hoitoon paasysta sadadetaan terveydenhuoltolaissa (1326/2010). Hoitoon paasyssa tulee
noudattaa lakisdateisia maaraaikoja seka perusterveydenhuollossa etta
erikoissairaanhoidossa. Jos terveyskeskus tai sairaala ei voi tarjota hoitoa séadetyssa
ajassa, on hyvinvointialueen hankittava tarvittava hoito potilaalle muualta. Ensiapuun ja

kiireelliseen hoitoon on paastava aina heti potilaan asuinpaikasta rippumatta.

Palvelu Hoitoon p&asyn madrdaika Lainsdadanto
Kiireellinen sairaanhoito, ensiapu | Valittdmasti arkipdivisin, iltaisin, disin ja viikonloppuisin. | ThL 50 §
Kiireellinen suun terveydenhoito | Valittdmasti arkipdivisin, iltaisin, disin ja viikonloppuisin. | ThL 50 §
Kiireellinen Valittdmasti arkipaivisin, iltaisin, 6isin ja viikonloppuisin. | ThL 50 §
mielenterveydenhoito,
paihdehoito ja psykososiaalinen
tuki
Perusterveydenhuollon hoidon Viimeistaén kolmantena arkipéivana yhteydenotosta. ThL51 8§
tarpeen arvio
Erikoissairaanhoidon hoidon Arviointi aloitettava 3 viikon kuluessa lahetteen ThL51a§
tarpeen arvio saapumisesta.

Laakarin arviointia edellyttavat tutkimukset toteutettava

3 kk:n kuluessa lahetteen saapumisesta.
Kiireettdoman sairaanhoidon Arvioinnista 14 vuorikauden aikana. 5la §
ensimmainen hoitotapahtuma
(hoito kuuluu yleisladketieteen
alaan)
Terveydenhuollon ammattilaisen | Ammattilaisen vastaanotosta seuraavien 7 5las, 2.
vastaanotolla todettu tarve vuorokauden aikana. mom.
yleislaaketieteen alan hoitoon,
tutkimuksia
Yhteyden saaminen Saman paivan aikana ja arkipaivisin virka-aikaan.
perusterveydenhuollon yksikkéon
ja arvio hoidon/tutkimusten
tarpeesta ja kiireellisyydesta
Perusterveydenhuollon suun Hoidontarpeen arviosta kohtuullisessa ajassa, kuitenkin | ThL51 b §
terveydenhuolto 4 kuukauden kuluessa.
Suun terveydenhuollon 4 viikon kuluessa tarpeen toteamisesta tai 4 kk ThL51b §
ammattihenkilon toteama tarve kuluessa hoidon tarpeen arvioista.
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hammaslaakarin
hoidolle/tutkimukselle

Perusterveydenhuollon Kohtuullisessa ajassa, kolmen kuukauden kuluessa
hammaslaékarin toteama tarve tarpeen toteamisesta.

erikoishammaslaakarin
tutkimukselle/hoidolle

Lasten ja nuorten paasy Hoidon tarpeen arviointi aloitettava 3 viikon kuluessa ThL53 §
mielenterveyspalveluihin l&hetteen saapumisesta.

Laakarin arviointia edellyttavat tutkimukset toteutettava
6 viikon kuluessa lahetteen saapumisesta.

Tarpeelliseksi todettu hoito on jarjestettava alle 23-
vuotiaille kolmen kuukauden kuluessa siitd, kun hoidon
tarve on todettu, elleivat ladketieteelliset tai hoidolliset
syyt muuta edellyta.

Perusterveydenhuollon kiireettbmaan hoitoon pé&asyn enimmaisaikoja tiukennetaan
portaittain. Perusterveydenhuollossa hoitotakuu on 1.9.2023 alkaen 14 vuorokautta ja suun
terveydenhuollossa nelja kuukautta.

Sosiaalihuolto

Sosiaalipalveluja myénnetaan hyvinvointialueen asukkaille yksilékohtaisen palvelutarpeen
arvioinnin  perusteella.  Sosiaalihuollon  palveluiden  maaraajoista  saadetaan
sosiaalihuoltolaissa (1301/2012), toimeentulotuesta annetussa laissa (1412/1997) ja laissa
ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012) eli ns. vanhuspalvelulaissa. Kiireellisissa tapauksissa
palveluja on jarjestettava myos hyvinvointialueella tilapaisesti oleskeleville.

Palvelu Palveluun padasyn maaraaika Lainsdadanto

Sosiaalihuollon palvelutarpeen Palvelutarpeen arviointi on aloitettava viimeistaan | ShL 36 §

arvio 7. arkipaivana yhteydenotosta, jos henkild

e onyli 75 -vuotias

e saavammaisetuuksista annetun lain
mukaista ylinta hoitotukea (vammaiset)

e On erityista tukea tarvitsevan lapsi, jolloin
lapsen palvelutarpeen arviointi on
aloitettava 7. arkipaivana vireilletulosta ja
valmistuttava 3 kuukaudessa.

Muussa tapauksessa arviointi on aloitettava
viipymaétté ja saatettava loppuun ilman aiheetonta
viivytysta.

Kiireellisen avun tarve on selvitettava
valittémasti, kun tieto avuntarpeesta tulee
sosiaalihuoltoon.

Lastensuojelutarpeen arviointi Kiireellisissa tapauksissa aloitettava viipymatté ja | Lastensuojelulaki
saatettava loppuu ilman viivytyksia. Arviointi on 26 §
aloitettava viimeistdan seitsemantené
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arkipaivana asian vireilletulosta ja arvioinnin on
valmistuttava viimeistaén kolmen kuukauden
kuluessa vireilletulosta.

Hyvinvointialueen myodntaman
tdydentavan ja ehkaisevan
toimeentulotukiasian kasittely

Kiireellisissa tapauksissa p&aatos tehtava samana
tai viimeistaan seuraavana arkipaivana
hakemuksen saapumisesta.

Paatos toimeentulotuesta on tehtava
viivytyksetta, kuitenkin viimeistaan seitsemantena
arkipdivana hakemuksen saapumisesta.

Laki
toimeentulotuesta

14a8§
14b §

Toimeentulotukiasiakkaan on paastava
keskustelemaan henkildkohtaisesti
hyvinvointialueen sosiaalityontekijan tai
sosiaaliohjaajan kanssa viimeistaan
seitsemantend arkipaivana siité, kun han on sita

pyytanyt.

Ikéd&ntyneen muut kuin
kiireellisiin sosiaalipalveluihin
liittyvien paatdsten saanti

Paatds muiden kuin kiireellisten
sosiaalipalvelujen mydntamisesta on tehtava
ilman aiheetonta viivytysta sen jalkeen, kun
kirjallinen tai suullinen hakemus on tullut vireille.
lakkaalla henkilolla on oikeus saada hanelle
myo6nnetyt muut kuin kiireelliset sosiaalipalvelut
ilman aiheetonta viivytysta. Niitéd koskeva paatds
on kuitenkin toimeenpantava viimeistaan kolmen
kuukauden kuluttua asian vireilletulosta. Aika voi
olla tata pidempi, jos asian selvittaminen
erityisesta syysta vaatii pidempaa aikaa tai
toimeenpanon viivastymiselle on muu asiakkaan
tarpeeseen liittyvd erityinen peruste.

Vanhuspalvelulaki
980/2012 18 §

Oppilas- ja opiskelijahuolto

Opiskelijalle jarjestettavista palveluista maaraéa oppilas- ja opiskelijahuoltolaki (1287/2013).

Palvelu

Hoitoon pdasyn méaéraaika

Lainsaadanto

Opiskeluhuollon psykologi- ja
kuraattoripalvelut

Opiskelijalle on jarjestettava mahdollisuus
keskustella henkilokohtaisesti opiskeluhuollon
psykologin tai kuraattorin kanssa viimeistaan
seitsemantena oppilaitoksen tydpaivana sen
jalkeen, kun opiskelija on tata pyytanyt.

Kiireellisesséa tapauksessa mahdollisuus
keskusteluun on jarjestettava samana tai
seuraavana tyépaivana.

Oppilas- ja
opiskelijahuoltolaki
1287/2013 15 §

Koulu- ja
opiskeluterveydenhuolto

Opiskelijalle on jarjestettdva mahdollisuus saada
arkipdivisin virka-aikana saman paivan aikana
yhteys opiskeluterveydenhuoltoon. Hoidon
tarpeen arviointi ja hoidon tarpeen arvioinnin
yhteydessé laéketieteellisesti tai
hammaslaaketieteellisesti tarpeelliseksi todettuun
hoitoon péésy on jarjestettava

Oppilas- ja
opiskelija-
huoltolaki
1287/2013
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terveydenhuoltolain pykalissé 51 aja51 b
sdéadetyn mukaisesti.

Avosairaanhoidossa on kaytdssd takaisinsoittopalvelu  puhelimitse  tapahtuvaa
yhteydenottoa varten ma-to klo 8-15 ja pe klo 8-14. Asiakas voi myos tulla paikan paalle
terveysaseman aukioloaikoina ma-to klo 8-16 ja pe klo 8-15. Takaisinsoittopalvelusta
soitetaan takaisin saman paivan aikana.

Asiakkaalle tehdaan yhteydenoton yhteydessa aina hoidon tarpeen arvio, mikali kyseessa
on terveysongelmaan liittyva yhteydenotto. Mikali asiakkaan asia kuuluu hoitotakuun piiriin,
hanelle annetaan joko vastaanotto- tai etdvastaanottoaika (puhelinaika) joko
sairaanhoitajalle tai laakarille tai ohjataan fysioterapeutille.

Hoidontarpeen arviossa tapahtuva ajanvaraus tulee tehda ohjeiden mukaisesti, jotta se
kytkeytyy oikeaan palvelutapahtumaan. Samoin asiakkaan palvelutapahtuma tulee kirjata ja
tilastoida oikein, jotta se kytkeytyy oikein palveluketjuun eikd hoidon tarpeen arvion -
palveluketju katkea. Hoitoon paasyn ajat menevat tilastoinnista suoraan THL:lle, kun
prosessi on tehty oikein.

Hoitoon péaasyn maaréaikoja seurataan myads yhteistydssa 2M-IT:n kanssa.

Hoitotakuun vastaanottoaikoja varten terveysasemilla on sovittu kéaytettavaksi
vastaanottolajia “ptakuut”’, mista erottaa kyseessa olevan perusterveydenhuollon
hoitotakuu- potilaalle tarkoitetun vastaanottoajan.

7.1.2 Sosiaali- ja terveysneuvonta

Neuvontaa ja ohjausta annetaan Paijat-Soten verkkosivuilla, toimipisteissa ja eri palvelujen
palvelunumeroissa.

Paivystysapu 116 117

Hyvinvointialueiden jarjestama neuvontapalvelu, josta voi kysyd neuvoja ja hoito-ohjeita
akillisiin terveysongelmiin silloin, kun oma terveysasema on suljettu.

Sosiaalihuollon ohjaus- ja neuvonta virka-aikana 03 819 4850
Ikdantyneiden palveluneuvonta 044 482 5050
Sosiaalipaivystys 044 482 8201

Antaa tukea ja heuvontaa myads iltaisin ja vilkkonloppuisin. Sosiaalipaivystys tekee kiireellisen
sosiaalityon tarpeen arviointia virka-ajan ulkopuolella.

Myrkytystietokeskus 09 471 977
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Vastaa kysymyksiin, jotka koskevat akillisten myrkytysten ehkéisya ja hoitoa.
Hatakeskus 112

Auttaa kiireellisissa hatétilanteissa, jolloin paikalle tarvitaan kiireellistéa viranomaisapua.
Sote-keskukset

Asikkalan sote-keskus:03 8802802
Heinolan sote-keskus: 03 8494388
Hollolan sote-keskus. 03 8802401
e Padasjoen sote-keskus 03 8802 930

7.2 Asiakkaiden, potilaiden ja laheisten kohtelu

Hyvinvointialueen asukkailla ja palvelujen kayttgjilla on oikeus osallistua ja vaikuttaa
hyvinvointialueen  toimintaan.  Asukkaiden ja  asiakkaiden seka  potilaiden
itsemaaraamisoikeudesta ja oikeudesta osallistumiseen on saadetty sosiaalihuoltolaissa
(1301/2012), laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000) ja laissa
potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992) seka useissa erityislaeissa.

7.2.1 ltsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

ltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta
henkil6kohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen.
ltsemaaraamisoikeuden katsotaan pohjautuvat Suomen perustuslakiin (731/1999). Siihen
littyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaméan suojaan. Henkilokohtainen
vapaus suojaa henkilon fyysisen vapauden ohella myds hanen tahdonvapauttaan ja
itsemaaraamisoikeuttaan. Henkilokunnan tehtavana on kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan
itsemaaraamisoikeutta sekd tukea hanen osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja
toteuttamiseen.

Laatimalla hoitotahdon asiakas voi varmistaa, ettd hanen tahtonsa tulee kuulluksi ja etta
hanen oma tahtonsa pystytdan huomioimaan hoitoratkaisuja tehtdessa. Hoitotahdon
laatiminen mahdollisimman ajoissa edistaa itsemaaraamisoikeuden kunnioittamista.

‘Terveydenhuolto: Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992 - Ajantasainen
lainsdadantd - FINLEX ® maarittdd, ettd potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa
hanen kanssaan.

Potilaalle on annettava selvitys héanen terveydentilastaan, hoidon merkityksesta, eri
hoitovaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista seka muista hédnen hoitoonsa liittyvista seikoista,
joilla on merkitysta paatettaessa hanen hoitamisestaan.

Jos potilas kieltdytyy hoidosta, hantd on mahdollisuuksien mukaan hoidettava
yhteisymmarryksesséd hanen kanssaan muulla ladketieteellisesti hyvaksyttavalla tavalla.
Mikali potilas ei itse kykene paattamaan hoidostaan, potilaan laillista edustajaa on kuultava
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ennen tarkean hoitopaatoksen tekoa sen selvittamiseksi, millainen hoito parhaiten vastaisi
potilaan tahtoa.

Alaikaisen potilaan mielipide hoitotoimenpiteeseen on selvitettava silloin, kun se on hénen
ikdansa ja kehitystasoonsa nahden mahdollista. Jos alaikdinen ikénsa ja kehitystasonsa
perusteella kykenee paattdmaan hoidostaan, hantd on hoidettava yhteisymmarryksessa
hanen kanssaan.

Potilaalle on annettava h&nen henkeaan tai terveyttddn uhkaavan vaaran torjumiseksi
tarpeellinen hoito, vaikka potilaan tahdosta ei tajuttomuuden tai muun syyn vuoksi voi saada
selvitysta. Jos potilas on aikaisemmin vakaasti ja patevasti ilmaissut hoitoa koskevan
tahtonsa, potilaalle ei kuitenkaan saa antaa sellaista hoitoa, joka on vastoin hanen tahtoaan.

Potilaan oma hoitotahto esimerkiksi toiveesta elvyttamatta jattAmisesta kirjataan
potilasasiakirjoissa riskitietoihin.

Potilaan tahdosta rippumatta annettavasta hoidosta on voimassa, mita siitd
mielenterveyslaissa, paihdehuoltolaissa (41/86), tartuntatautilaissa ja kehitysvammaisten
erityishuollosta annetussa laissa (519/77) saadetaan.

Psykiatria: mielenterveyslaki.

Lapsiperhepalvelut: lastensuojelun kasikirja

Tyoikaiset

Vanhukset

Vammaiset Verkkopalvelut kehitysvammaisuudesta / itsemaaraamisoikeus
7.2.2 ltsemaardadmisoikeuden rajoittaminen

Asiakkaan palvelut, hoito ja huolenpito perustuvat ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen ja
yhteisymmarrykseen. Palveluja toteutetaan lahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon
itsemaaraamisoikeutta. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa voidaan kuitenkin joissain
tapauksissa joutua rajoittamaan asiakkaan itsemaaraamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on
aina oltava laissa saadetty peruste. Rajoitustoimenpiteiden kaytostd ja tahdosta
rippumattomasta hoidosta ja sosiaalihuollosta sdadetaan lastensuojelulaissa (417/2007),
mielenterveyslaissa (1116/1990), laissa kehitysvammaisten erityishuollosta (519/1977),
tartuntatautilaissa (1227/2016) ja paihdehuoltolaissa (41/1986). Somaattista hoitoa ja
ikdantyneiden hoitoa  koskevaa  rajoitustoimenpiteiden saantelya ei ole.
ltsemaaraamisoikeutta rajoittavista toimenpiteistd tehdadan aina asianmukaiset Kkirjalliset
paatokset ohjeistuksen mukaisesti. Mahdolliset rajoitustoimenpiteet toteutetaan lievimman
rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilon ihmisarvoa kunnioittaen.

Avosairaanhoidossa potilaan tahdosta riippumatta annettavasta hoidosta on voimassa, mité

siitd mielenterveyslaissa, paihdehuoltolaissa (41/86), tartuntatautilaissa ja
kehitysvammaisten erityishuollosta annetussa laissa (519/77) sdadetaan.
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Terveyskeskuksessa tyOdskentelevan virkasuhteisen laakarin on laadittava potilaasta
tarkkailulahete (M1-lahete) ja lahetettdva potilas tutkittavaksi sairaalaan, jos han
suorittamansa tutkimuksen perusteella toteaa, ettd tahdosta riippumattomaan hoitoon
maaraamisen edellytykset ovat todennadkoisesti olemassa, eivatka muut palvelut
sovellu kaytettaviksi tai ovat riittdAmattomia.

Tartuntatautilain edellyttamat karanteeni- ja  eristyspaatokset maaritellaan
tartuntatautilaissa. Jos yleisvaarallisen tartuntataudin tai yleisvaaralliseksi perustellusti
epaillyn tartuntataudin levidmisen vaara on ilmeinen eika taudin levidmistd voida muulla
tavoin estaa, virkasuhteinen hyvinvointialueen tartuntataudeista vastaava laakari voi
paattdd henkilon karanteenista enintddn yhden kuukauden ajaksi. Paatds karanteenista
voidaan tehda henkilolle, jonka on todettu tai perustellusti epdilty altistuneen
yleisvaaralliselle tai yleisvaaralliseksi perustellusti epaillylle tartuntataudille. Karanteeni on
lopetettava heti, kun 60 tai 61 8:n mukaisia edellytyksia ei enda ole. Karanteenin
lopettamisesta paattaa virkasuhteinen hyvinvointialueen tai HUS-yhtyman tartuntataudeista
vastaava laakari.

Edelleen virkasuhteinen hyvinvointialueen tartuntataudeista vastaava laakari voi paattaa
yleisvaaralliseen tai yleisvaaralliseksi perustellusti epéiltyyn tartuntatautiin sairastuneen tai
sairastuneeksi perustellusti epaillyn henkilén eristamisesta enintddn kahden kuukauden
ajaksi, jos taudin leviamisen vaara on ilmeinen ja taudin levidmista ei voida estda muilla
toimenpiteilla. Paatoksen tehneen laakarin on annettava eristettavalle henkildlle ja hanta
hoitaville tyontekijoille tartunnan leviamisen ehkéisemiseksi valttAmattomat ohjeet.
Virkasuhteinen hyvinvointialueen tartuntataudeista vastaava laakari voi tehda paatdksen
eristamisestd myos henkilon tahdosta riippumatta. Eristdminen on lopetettava heti, kun 63
8:n mukaisia edellytyksia ei enaa ole. Eristamisen lopettamisesta paattaa virkasuhteinen
hyvinvointialueen tartuntataudeista vastaava laakari.

Psykiatria: Ohje mielenterveyslain mukaisista psykiatrian erikoisalojen
itsemaaraamisoikeuden rajoituksista.

Tesa ja Ilku: Rajoitustoimenpiteet somaattisessa sairaanhoidossa ja ikaantyvien
asumispalveluissa

Lastensuojelu: Lastensuojelulain 11. luvun rajoitukset
Vammaiset
7.3 Asiakkaiden, potilaiden ja laheisten osallisuus

Asiakkaan, potilaan ja laheisen osallisuudella tarkoitetaan vuorovaikutusta, asiakkaan
kuuntelemista ja hanen mahdollisuuttaan vaikuttaa omaan hoitoonsa tai palveluunsa.
Asiakasosallisuudella tarkoitetaan omaa palvelua laajemmin asiakkaan mahdollisuutta
vaikuttaa ja osallistua palveluiden suunnitteluun, kehittamiseen tai arviointiin. Asiakkaan
aktiivisen roolin varmistaminen lisaa palvelun turvallisuutta, vahvistaa asiakkaan
sitoutumista omaan hoitoonsa tai palveluun ja kasvattaa erinomaisen asiakaskokemuksen
ja palvelun vaikuttavuuden mahdollisuutta.
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Hyvinvointialueella tunnetuimpia asiakasosallisuuden toteuttamisen muotoja ovat:
asiakaspalautteen kokoaminen ja hyddyntaminen, kokemusasiantuntijat laajasti erilaisissa
tehtavissa, kehittdjaasiakkaat (osallisuus péaatoksentekoon ja kehittdmisty6hon),
asiakaskyselyt, osallistava kirjaaminen, asiakasraadit, systeeminen ty6ote, OLKA-toiminta,
vertaistoiminta, hoidolliset ryhmat, asiakas- ja asukaskokoukset, jarjestbyhteistyd seka
palvelumuotoiluprosessit. Asiakasosallisuutta hyvinvointialueella edistavat, arvioivat ja
linjaavat asiakasedustajat, asiakasosallisuuden edistagjien verkosto,
asiakasosallisuustyéryhma sekd Asiakas- ja osallisuuslautakunta. Lakisaateisina
vaikuttamistoimielimind hyvinvointialueella toimivat vanhus- ja vammaisneuvostot seka
nuorisovaltuusto, jotka vaikuttavat paatoksentekoon ja palveluiden kehittdmiseen omien
sidosryhmiensa nakoékulmasta.

Hyvinvointialueen osallisuustydtd ohjaa Osallisuusohjelma. Asiakasosallisuustoimintaan
osallistumisesta maksetaan osallistujille palkkio asiakasosallisuudesta ja sen korvauksista
laaditun ohjeen mukaisesti. Asiakasosallisuustoimintaan on valmisteilla tyokirja, jossa on
tietoa mm. asiakasraadin perustamisesta ja kokemusasiantuntijatoiminnasta. Tietoa
osallisuustoiminnasta kootaan myds sivulle Osallistu ja vaikuta - Paijat-Hameen
hyvinvointialue (paijatha.fi).

Avosairaanhoidossa asiakkaiden osallisuus toteutuu télla hetkelld asiakaspalautteiden
keraamisen kautta sek& systeemisen tyootteen toimintamallin avulla. Tulevaisuuden sote-
keskushankeen kautta pilotoitiin kokemusasiantuntija toimintaa seka vertaisryhméatoimintaa.
Nama asiakasosallisuuden toimintamallit eivat ole vield ’juurtuneet” osaksi
avosairaanhoidon normaalia toimintaa.

Avosairaanhoidosta on oltu mukana vanhusneuvoston ja nuorisovaltuuston kokouksissa
esittelemassa mm. sote-keskuksen yhteydenottokanavia. Taméa toimintamalli jatkunee
tulevaisuudessa eri teemojen kautta.

7.3.1 Palautekanavat ja tiedon hyédyntaminen|

Hyvinvointialueen strategiassa yhdeksi toiminnan painopisteeksi on maaritelty
asiakaskokemuksen arvostaminen ja arviointi. Yksi merkittava keino asiakaskokemuksen
arvioimiseksi on asiakkailta saatava palaute. Asiakas voi antaa palautetta suullisesti
suoraan henkilostolle, sahkoisesti hyvinvointialueen verkkosivujen kautta
(www.paijatha.fi/palaute) tai kirjallisesti paperisilla palautelomakkeilla, joita on saatavilla
lahes kaikissa yksikdissamme. Lisaksi on kaytdssa muita yksittaisia palvelukokonaisuuksia
koskevia palautekanavia, kuten chat-palveluissa ja Paijat-Sote-sovelluksessa kerattava
palaute.

Jokainen henkiloston jasen on velvollinen vastaanottamaan palautetta ja huolehtimaan sen
tallentamisesta kaytdssa olevaan palautejarjestelmaan. Saadut palautteet kasitellaan ja
raportoidaan palvelupalautteen kerddmisen, kasittelyn ja raportoinnin ohjeen mukaisesti.
Mikali palautteen antaja on jattanyt palautteelle yhteydenottopyynnon, ollaan haneen
yhteydessa seitseman vuorokauden sisalla palautteen antamisesta. Palautteen antajaan
ollaan p&&sadantdisesti yhteydessa puhelimitse tai sahkopostitse riippuen siitd, mitka
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yhteystiedot han on palautteelle jattanyt. Palautteen kasittely ei oikeuta menemé&én asiakas-
Ipotilastietoihin ilman asiakkaan erillista lupaa.

Avosairaanhoidon tulosyksikdissa asiakaspalautteet késitelldan esihenkildiden toimesta ja
kaydaan yksikoissa lavitse henkilostokokouksissa tai tarvittaessa yksittdisen tyontekijan
kanssa.

Asiakkaan palautteeseen annetaan vastaus tulosyksikdsta palautteen kasittelyn jalkeen, jos
asiakas on tata toivonut palautteessaan tai asia sisallon puolesta se on perusteltua.
Tavoitteena on antaa vastine/palaute 7 vuorokauden sisélla, joskin aina se ei ole
mahdollista.

Positiivisen palautteen ja onnistuneesta vastaanottotapahtumasta (potilaan palautteen
perusteella) esihenkild voi pikapalkita tyontekijan hyvinvointialueen ohjeiden mukaisesti.
Kehittamisehdotuksista ja vaikuttavasta kehittamistyosta voidaan pikapalkita myods koko
tyoyhteiso tai yksikon kehittamistyéryhma. Palkitsemiskaytanto ei viela ole kovin yleisesti
ollut kaytossa, joten sita tule jatkossa hyddyntda enemman.

7.4 Asiakkaan oikeusturva
7.4.1 Sosiaali- ja potilasasiavastaava

Sosiaali- ja potilasasiavastaava on puolueeton toimija, jolta voi kysya neuvoja asiakkaan ja
potilaan asemaan ja oikeuksiin liittyvissa asioissa. Asiakas, potilas tai omainen voi olla
yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan esimerkiksi ollessaan tyytymaton saamaansa
kohteluun tai palvelun/hoidon laatuun. Myds henkilostd voi ottaa yhteyttd sosiaali- ja
potilasasiavastaavaan esimerkiksi asiakkaiden ja potilaiden oikeuksiin liittyvissa
kysymyksissa. Keskustelut ovat luottamuksellisia, ja palvelu on maksuton.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavatoiminnasta saadetaan potilasasiavastaavista ja
sosiaaliasiavastaavista annetussa laissa (739/2023).

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtavana on:

e Neuvoa asiakkaita ja potilaita asiakaslain, potilaslain ja varhaiskasvatuslain
soveltamiseen liittyvissa asioissa.
e Avustaa asiakasta tarvittaessa muistutuksen teossa.

e Neuvoa, miten kantelu, hallintopaattksen oikaisuvaatimus, valitus,
potilasvahinkoilmoitus, laadkevahinkoilmoitus tai vahingonkorvausvaatimus laitetaan
vireille.

e Tiedottaa asiakkaan ja potilaan oikeuksista.

e Koota tietoa asiakkaiden ja potilaiden yhteydenotoista sek& seurata heidan
oikeuksiensa ja asemansa kehitysta.

e Toimia muutenkin asiakkaan ja potilaan oikeuksien edistdmiseksi ja toteuttamiseksi.
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavatoiminnan vastuuhenkilon tehtavana on edellisten liséksi:

e Ohjata ja koordinoida sosiaaliasiavastaavien ja potilasasiavastaavien toimintaa.

e Kehittdd osaltaan sosiaaliasiavastaavien ja potilasasiavastaavien osaamista ja
toimintaa.

e Seurata asiakkaiden ja potilaiden oikeuksien ja aseman kehitystd seka koota siita
vuosittain yhdessa sosiaali- ja potilasasiavastaavien kanssa selvitys aluehallitukselle.

e Tehdd yhteistyota eri sosiaali- ja terveydenhuollon ja varhaiskasvatuksen
viranomaisten ja palveluntuottajien kanssa asiakkaan ja potilaan oikeuksien
edistdmiseksi ja toteuttamiseksi.

Paijat-Hameen hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavat toimivat alueen kaikkien
yksityisten ja julkisten sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikdiden sosiaali- ja
potilasasiavastaavina seka kaikkien yksityisten ja julkisten
varhaiskasvatuspalveluyksikbiden sosiaaliasiavastaavina.

Paijat-Hameen hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavat tavoittaa puhelimitse
numerosta 03 819 2504 maanantaisin, tiistaisin ja torstaisin klo 9-12 seka keskiviikkoisin
klo 9-15.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat tavoittaa ~myods  sahkopostitse  osoitteesta
asiavastaavat@paijatha.fi.

Tapaamiset jarjestetaan ajanvarauksella.

Avosairaanhoidon tulosyksikdissa on potilasasiavastaavan yhteystiedot julkisesti esilla
yksikdn ilmoitustaululla. Potilasasiamiehen yhteystiedot |6ytyvat myds Paijat-Soten
verkkosivuilta. Sosiaali- ja potilasasiavastaava kokoaa vuosiraporttiin tulevat tiedot
tulosalueilta.

7.4.2 Muistutukset ja kantelut

Sosiaalihuollon asiakkaalla ja terveydenhuollon potilaalla on lakiin perustuva oikeus tehda
muistutus. Muistutuksen voi tehda hoitonsa tai palvelunsa laatuun taikka saamaansa
kohteluun tyytymatdn. Jos asiakas/potilas ei sairauden tai muun vastaavan syyn vuoksi
kykene itse tekemaan muistutusta tai jos han on kuollut, muistutuksen voi tehda h&nen
laillinen edustajansa, omaisensa tai muu laheisensa.

Muistutuksen voi tehdd vapaamuotoisesti tai Paijat-Soten verkkosivuilta [6ytyvalla
lomakkeella, ja se toimitetaan hyvinvointialueen kirjaamoon (Paijat-Hameen hyvinvointialue,
Kirjaamo, Keskussairaalankatu 7, 15850 Lahti). Muistutuksen kasittelee sosiaali- tai
terveydenhuollosta vastaava henkil6. Muistutukseen on oikeus saada perusteltu kirjallinen
vastaus kohtuullisessa ajassa, jonka katsotaan olevan 1-4 viikkoa. Mikali muistutuksen
vastausaika pitenee, tulee asiakasta tiedottaa ma&rdajan puitteissa selvityksen
etenemisesta ja aikataulusta.

Terveyden hoitoon tai kohteluun liittyva muistutus
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Sosiaalipalveluja koskeva muistutus

Asiakkaalla tai potilaalla on my6s oikeus kannella asiastaan sosiaali- ja terveydenhuoltoa
valvovalle viranomaiselle. Kaytanndssa kantelun voi tehda aluehallintovirastolle,
eduskunnan oikeusasiamiehelle tai tietyissa tilanteissa Valviraan. Valvontaviranomainen
antaa kanteluun Kkirjallisen ratkaisun. Jos valvontaviranomainen arvioi, ettd asia on
tarkoituksenmukaista kasitellda muistutuksena, se voi siirtda kantelun asianomaiseen
toimintayksikk6on kasiteltavaksi.

Avosairaanhoitoa koskevat muistutukset ja kantelut tulevat terveys- ja sairaanhoito-
palveluiden(tesa) toimistosihteerille. Han lahettaa saapuneen muistutuksen tai kantelun
tulosyksikon ylilaakarille. Toimistosihteeri valittda muistutuksen ja kantelun tiedoksi myds
avosairaanhoidon tulosaluejohtajalle. Tulosyksikdn yliladkari kokoaa yksikossaan tarvittavat
selvitykset ja laatii vastineen, jonka han lahettdad tesa:n toimistosihteerille ja tiedoksi
avosairaanhoidon tulosaluejohtajalle. Tulosaluejohtaja tekee tarvittaessa kommentin
muistutukseen ja oman vastineen kanteluun. Kun vastineet ovat valmiina, tesa:n
toimistosihteeri valmistelee ne toimitettavaksi potilaalle tai AVL:iin.

Jos muistutus tai kantelu koskee kahta tai useampaa tulosaluetta/toimialaa, hallintoylilaakari
laatii vastineista yhteenvedon.

IMS- jarjestelmasta |6ytyy ohje muistutusten, kanteluiden ja potilasvahinkoasioiden

kasittelya ja selvittelyd varten. Ohje on kaytdssa kaikissa avosairaanhoidon tulosyksikoissa.
Samoin IMS- jarjestelmasta I6ytyy ohje potilastietojen luovuttamisesta.
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8. Palvelun siséalto

8.1 Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen ja ehkaiseva tyo

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on yksiloon, perheisiin, yhteis6ihin, vaestoon,
elinoloihin ja elinymparistoon seka palvelujen jarjestamiseen kohdentuvaa toimintaa, jonka
avulla parannetaan véaeston hyvinvointia ja terveytta seka vahennetaan naihin liittyvia eroja
vaestoryhmien valilla. Lisdksi ehkaistaan sairauksia, tapaturmia, syrjaytymista ja muita
sosiaalisia ja terveydellisia haittoja sek& parannetaan tyo-, opiskelu-, ja toimintakykya ja
vahvistetaan yhteisollisyyttd, osallisuutta ja turvallisuutta. Paijat-Hameessa ehkaisevaa
tyota tehdadédn neljan tuulen mallin mukaisesti, joka sisaltdd ehkadisevan paihdetyon,
edistdvan mielenterveystyon, lahisuhdevékivallan ehkaisyn ja pelihaittojen ehkaisyn.
Hyvinvoinnin ja terveyden edistamista ja ehkaisevaa tyota tehdaén alueellisesti yhteistydossa
kuntien ja muiden toimijoiden kanssa.

Hyvinvointialueella on kuitenkin erityinen vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta
omissa palveluissaan. Tata vastuuta toteutetaan esimerkiksi tutkittuun tietoon perustuvana
elintapaohjauksena. Toimialojen tyota tukee ja yhteistyotd koordinoi hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen asiantuntijayksikko.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen toteutuu avosairaanhoidossa yhteistydssa hv-
alueen hyte yksikon kanssa. Ko. yksikon vastuulddkari osallistuu kerran kuukaudessa
avosairaanhoidon laajennettuun johtoryhméaan, jossa kasitelladn hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseen liittyvia asioita. Yhtena kasiteltavana asiana on myds seurantaan ja arviontiin
liittyvien raporttien [apikayminen.

Avosairaanhoidon tulosyksidissd on hyte-yksikén kautta terveydenhoitaja, jonka vastuulla
vastaanottotyon lisdksi on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen asioiden esille tuominen
avosairaanhoidon yksikoissé seka toteuttaa konkreettista kehittamistyota.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintasuunnitelma vuodelle 2024 on kayty lavitse
avosairaanhoidon esihenkildiden kanssa, jossa on Kkirjattu hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen toimintaan kohdentuvat tavoitteet. Tavoitteiden toteutumista tullaan
seuraamaan vuoden aikana avosairaanhoidon johtoryhmissa.

8.2 Asiakkaan ja potilaan palvelun ja hoidon suunnittelu

Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessé asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa,
laheisensa tai laillisen edustajansa kanssa. Palvelutarpeen arviointi tehdaan monialaisena
yhteistydna. Hoidon ja palvelun tarpeen arvioinnin tavoitteena on, etta asiakas saa palvelun
oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa.

Potilaan ottaessa yhteyttd avosairaanhoidon toimipisteeseen, hoidon tarpeen arviointi
tehdaan kaikille, joilla on kyseessa sairaus, tapaturma tai perussairauden paheneminen.
Hoidon tarpeen arviointia ei tehda niille potilaille, jotka varaavat vastaanottoaikaa
vuosikontrolliin eik& tahan liity sairauden pahenemista.

40 (74)



Paijat-Hameen
=~ hyvinvointialue

Hoidon tarpeen arvioinnin tekevéat sairaanhoitajat joko puhelimessa tai paikan paalla.

Hoidon tarpeen arvioinnin perusteella potilaalle annetaan ohjausta ja neuvontaa, ohjataan
kiirevastaanotolle tai annetaan aika Kiireettomalle vastaanottoajalle hoitotakuu
lainsdadannon mukaisesti. Hoidon tarpeen arvioinnin tuloksena annettu aika voi olla
moniammatillisen tiimin eri sote-ammattilaiselle.

Ohje terveydenhuoltoon: Hoidon tarpeen arviointi - Valvira
Ohje sosiaalihuoltoon: Sosiaalipalvelujen saatavuus - Sosiaali- ja terveysministerio (stm.fi)
8.2.1 Monialainen yhteisty6 ja hoidon koordinointi

Lainsaadantd velvoittaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia monialaiseen
yhteisty6hon, kun asiakkaan hoidon tai tuen tarpeet sita edellyttavat. Paijat-Hameen
hyvinvointialueella on kehitetty monialaisen tuen asiakkaan toimintamallia. Tarkoituksena
on, etta yhteisen toimintamallin avulla tunnistetaan systemaattisesti asiakkaiden monialaiset
tarpeet, selvitetddn moniammatillisesti asiakkaiden hoidon ja palvelun tarvetta, tehdaan
paatokset palveluista ja seurataan seka koordinoidaan asiakkaan palvelutarpeen
muutoksia.

Osana monialaista yhteistyémallia on luotu asiakkuuksien segmentointimalli. Asiakkuuksien
segmentoinnin avulla tunnistetaan asiakasryhmakohtaisia palvelukokonaisuuksia ja -
ketjuja, joita voidaan hyodyntaa yksittaisen asiakkaan palvelujen yhteensovittamisessa.

Asiakkuuden segmentoinnissa arvioidaan yksilollisesti asiakkaan kokonaistilannetta: tuen
tarvetta palvelussa, arjessa parjaamista ja terveys- ja hyvinvointiriskien maaraa seka
palvelujen moninaisuuden tarvetta. Tehdyn arvioinnin pohjalta palveluja sovitetaan yhteen
tarpeen mukaan.
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Asiakkuuksien segmentoinnin malli

Hyvinvoinnin ja
terveyden edistdminen
rippumatta tuen
tarpeen asteesta

MONIALAISEN TUEN ASIAKKUUS
Monialaisen tuen tarve
Palvelujen yhteen sovittaminen ja
koordinointi

SUUNNITELMALLISEN TUEN ASIAKKUUS
Sddnndllinen ja toistuva tuen tarve
Suunnitelmallisuus, terveys ja hoito- seka
asiakassuunniteimat

SATUNNAISEN TUEN ASIAKKUUS

Satunnainen, tilapdinen tai
vihdinen tuen tarve
Sujuva asiointi

uoujwauaypA udsadiey ualnjaajed
ef uapysunuioAuialy ef -shaniay

<

nasey uhpolysionlay ef -puioAuIAly

joisoyJanA el JeuuidsApya

HYVINVOIVAT PAIJATHAMALAISET
Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen
Verkosto- ja yhdyspintayhteistyd ja asiakkaiden osallisuus
hyvinvoinnin- ja terveyden edistdmisen kokonai dessa

Paijat-Hameen hyvinvointialueella on monialaisen yhteistydon ja asiakkuuksien
segmentointimallin lisdksi kehitetty Case Manager -toimintamalli eli paljon palveluita
kayttavien  monipalveluasiakkaiden  hoidon  koordinointimalli.  Palveluohjaukseen
perustuvassa toimintamallissa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilainen vastaa
monialaisia palveluita tarvitsevien asiakkaiden palveluiden koordinoinnista.

Monialainen palveluntarve avosairaanhoidon vastaanotolla toteutuu moniammatillisen
timimallin kautta. Tavoitteena on, etté potilaan hoidon tarpeen mukaisesti h&net ohjataan
oikean sote-ammattilaisen vastaanotolle heti ensikontaktista.

Monialaisen tuen yhteisen asiakkaan ammattilaisen roolien maarittely on kesken, mutta sen
kehittamista jatketaan vuoden 2024 aikana. Asiakaspalvelupaallikon toimintamallia on
pilotoitu avosairaanhoidossa pdaihde- ja mielenterveyspotilaiden kohdalla. Mallia tullaan
laajentamaan siten, etté se vastaa monialaisen tuen asiakkaisiin laajemmin.

Avosairaanhoidossa on kuvattu "Monipalvelupolku” malli ja laadittu monipalvelupolku
kasikirja.

Monipalvelupolun geneerinen prosessi on kuvattu IMS- jarjestelmaan.
8.2.2 Sosiaalihuollon asiakassuunnitelma

Asiakassuunnitelma  toimii asiakkaan palvelujensuunnittelun  ja  palvelujen
yhteensovittamisen tyOkaluna. Sosiaalihuoltolain ja muiden erillislakien mukaan asiakkaalle
on paasaantoisesti laadittava asiakassuunnitelma. Asiakassuunnitelman tarkoitus on toimia
niin kutsuttuna ylatason eli palvelutehtavatason suunnitelmana, jonka pohjalta asiakkaalle
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myonnetaan hanen tarvitsemansa palvelut. Kaikki yksittaisen asiakkaan tarvitsemat palvelut
sovitetaan yhteen asiakassuunnitelmassa.

Asiakassuunnitelma on asiakirja, joka helpottaa asiakkaan tarvitsemien palveluiden
toteutumista ja aikatauluttamista. Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta
saavuttamaan elamanlaadulleen ja toimintakyvylleen asetetut tavoitteet. Suunnitelman
avulla seurataan asiakkaan palvelutarpeessa tapahtuvia muutoksia. Parhaimmillaan
asiakassuunnitelma luo yhteisen ymmarryksen asiakkaan tarpeista ja sitouttaa sosiaali- ja
terveysalan palveluntuottajat, asiakkaan ja hanen laheisensa toimimaan yhdessa. Tama
lisdd palveluiden turvallisuutta ja vaikuttavuutta seka todennakoisesti parantaa
asiakaskokemusta.

Ei tehda avosairaanhoidossa. Monialaisen tuen asiakkaan hoidon suunnittelussa
hyédynnetdén sosiaalihuollon laatimaa asiakassuunnitelmaa.

8.2.3 Terveys-, hoito-, palvelu- ja kasvatussuunnitelmat sekd& suunnitelma
kuntoutuksen, toimintakyvyn ja kasvun tukemiseksi

Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttgjille tehd&én palvelualasta riippuen
lakisaateinen terveys-, hoito-, palvelu- tai kasvatussuunnitelma tai suunnitelma
kuntoutuksen toimintakyvyn ja kasvun tukemiseksi. Suunnitelma on tarkoitettu asiakkaan
saaman palvelun kokonaisvaltaiseen koordinointiin, suunnitteluun seka tukemaan palvelun
jatkuvuutta. Kirjallisen suunnitelman tavoitteena on luoda asiakkaalle saumaton, joustava,
yksil6llinen ja yksiléllisiin tarpeisiin suunniteltu palvelukokonaisuus. Suunnitelman laativat
palvelun kayttgja ja ammattilainen yhdessa.

Suunnitelma on tydvaline niin palveluja antavalle tyodntekijalle, tyodyhteisolle kuin
hyvinvointialueellekin  kokonaisuuden suunnittelussa, toteutuksessa, seurannassa,
arvioinnissa ja kehittamisessa. Toteutuessaan hoito- ja palvelusuunnitelma ohjaa koko
palveluprosessia. Toimiva suunnitelmakaytantd palvelee myds paikallisen ja
valtakunnallisen tiedonkeruun ja siten myds tilastoinnin tarpeita ja kehittamista.

Suunnitelman |&ht6kohtana on henkildon oma nakemys voimavaroistaan ja niiden
vahvistamisesta. Keskeinen osa suunnitelmaa on kuvata, miten asiakas itse osallistuu
suunnitelman tavoitteiden toteuttamiseen. Suunnitelmassa kiinnitetd&n huomiota ihmiseen
kokonaisvaltaisesti arvioiden henkilén hyvinvointia, terveytta ja toimintakyvyn palauttamista,
yllapitamista ja edistamista seka kuntoutumisen mahdollisuuksia. Suunnitelma kattaa kaikki
toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kognitiivinen
toimintakyky. Lis&ksi suunnitelmassa otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemista
ennakoivat, eri ulottuvuuksiin liittyvat riskitekijat, kuten terveydentilan epavakaus, heikko
ravitsemustila, turvattomuus, sosiaalisten kontaktien vahyys tai kipu.

IMS- jarjestelméssé on terveys- ja hoitosuunnitelmista prosessikuvaukset.

Terveys- ja hoitosuunnitelmat laaditaan ja paivitetddn avosairaanhoidossa laékareiden ja
hoitajien yhteistyOna. Tavoitteena on, ettd monialaisen tuen asiakkaille on laadittu yhdessa
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potilaan kanssa terveys- ja hoitosuunnitelma, samoin pitkdaikaissairaille. Paivitystarvetta
seurataan vastaanotoilla.

Henkilostolle on jarjestetty perehdytysta terveys- ja hoitosuunnitelmien laatimisesta ja
uuden tyontekijan perehdytyksessa tama on huomioitu.

Tehtyja ja paivitettyja terveys- ja hoitosuunnitelmien maaria seurataan raporteilla. Terveys-
ja hoitosuunnitelmien arviointia varten on terveyspalveluissa myds seurantaryhma.

Toimialojen kirjaamisoppaat: (linkitd oman toimialueesi kirjaamisopas tekstiisi)
Terveydenhuolto: Terveys- ja hoitosuunnitelma - Sote-ammattilaiset - Kanta.fi
Lastensuojelu- ja kasvatussuunnitelma: Sijaishuollon asiakassuunnitelma — THL
Vammaispalvelut: Asiakassuunnitelma ja palvelusuunnitelma - THL

Ikaihmiset: Ikdihmisten hoito- ja palvelusuunnitelma

8.2.4 RAl-arviointijarjestelméa

RAIl-arviointijarjestelma (R = Resident, A = Assessment, | = Instrument) on standardoitu
kansallinen tiedonkeruun ja havainnoinnin valineistd, joka on tarkoitettu vanhus- tai
vammaispalvelun asiakkaan palvelutarpeen arviointin sek& hoito-, kuntoutus- ja
palvelusuunnitelman laatimiseen. Lain ikdantyneen vaesttn toimintakyvyn tukemisesta
seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012) mukaan palveluntuottajalla on
velvollisuus kayttaa iakkaan henkilon palvelutarpeiden ja toimintakyvyn arvioinnissa RAI-
arviointivalineistoa.

Paijat-Hameen hyvinvointialueilla RAl-jarjestelma on kaytdssa ikaantyneiden palveluissa ja
vammaispalveluissa seka psykososiaalisen kuntoutuksen kotiin vietavissa palveluissa. RAI-
jarjestelman kayttba ohjaavat tarkemmat dokumentit l0ytyvat IMS-jarjestelméasta RAI-
toimintakykyarviointi-kansiosta. RAl-arvioinnista syntyvastd yksilétiedosta koostetaan
yhteenvetoja ja keskiarvoja, jotka kuvaavat organisaation asiakaskuntaa ja sen tarpeita
sekd palvelujen toimintaa ja muutoksia. Tatd tietoa hyoddynnetdan toiminnan ja
organisaation johtamisessa ja kehittdmisessa. Lisaksi THL tuottaa RAIl-arviointitiedosta
kansallista vertailutietoa ja tutkimusta, jotka auttavat kehittamaan palveluista asiakkaiden
tarpeita vastaavia ja tuloksellisia.

Saannollista palvelua saavalle asiakkaalle tehdaan kattava RAIl-kokonaisarviointi hoidon
alkaessa, hoidon aikana puolivuosittain seké aina asiakkaan voinnin muuttuessa oleellisesti.
RAIl-arviointi tehdd&n yhdessa asiakkaan ja mahdollisesti hdnen omaisensa/laheisensa
kanssa. Yksilollinen palvelu-, hoito- tai kuntoutumissuunnitelma laaditaan arviointitiedon
pohjalta.

Hyvinvointialueella on kaytéssa RAl-osaamispolku, jossa RAI-arviointeja tekevan henkilén
tulee suorittaa THL-verkkokoulu ja Raisoft-ohjelmistossa olevat verkkokurssit yksikosséa
kaytettavan RAIl-valineen mukaan.
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Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos tuottaa vertailukehittdmisen puolivuosittain raportin, jossa
on vertailutietoa sekd laatuindikaattoreita. Laatuindikaattoreiden avulla seurataan ja
kehitetd&n organisaation toiminnan laatua. Toimialat m&arittelevat itse oman toimintansa
laatuindikaattorit liittyen mm. asiakasrakenteeseen ja asiakkaiden hoitoisuuteen seka
seuraavat niiden toteutumista saanndllisesti toimintayksikdiden kokouksissa ja
johtoryhmissa.

Paijat-Hameen hyvinvointialueella on RAI-jarjestelm&ssa raportti- ja laatumoduulitoiminnot,
joiden avulla voidaan tarkastella niin yksikko- kuin tulosaluekohtaisia tietoja koko ajan.

Avosairaanhoidossa ei ole viela sovittu, miten asiakkaan toimintakykytietoa hyédynnetaan.
Taman asian valmistelu on vuoden 2024 tavoitteessa.

8.3 Asiakas- ja potilastietojen ké&sittely ja kirjaaminen

Henkil6tiedoilla tarkoitetaan kaikkia tunnistettuun tai tunnistettavissa olevaan luonnolliseen
henkil6on liittyvia tietoja. Asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia ja salassa pidettavia
tietoja. Euroopan yleinen tietosuoja-asetus (679/2016) maarittelee henkilGtietojen
lainmukaisen Kkasittelyn. Tietosuoja-asetusta tdydentdd kansallinen tietosuojalaki
(1050/2018). Henkilotietojen kasittelyn kansallisia perussaannoksia ovat myos perustuslain
pykéala 10.1 ja Euroopan unionin perusoikeuskirjan pykala 8. Sosiaali- ja terveydenhuollon
erityislainsaadanto, kuten potilaslaki (785/1992) ja asiakaslaki (812/2000) maarittelevat
laillisen oikeuden kasitella potilaan ja asiakkaan henkilGtietoja sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluissa.

Hyva tietojen kasittely edellyttéad, ettd se on suunniteltu aina asiakastyon kirjaamisesta
alkaen arkistointiin ja héavittdmiseen saakka asiakkaan tietosuoja ja tietoturva seka
yksityisyyden suoja huomioiden.

Asiakas- ja potilastietojarjestelmien hairididen varalle on laadittu toimintaohjeet, joiden
tarkoituksena on ohjeistaa henkildstoa niin, etta toiminnan turvallisuutta varmistetaan myos
kayttokatkotilanteissa. Hyvinvointialuetasoisen toimintaohjeen lisaksi yksikot laativat
itselleen tarkemman ohjeistuksen.

Uuden tydntekijan perehdytysohjelmassa kaydaan lavitse tietojarjestelméakatkokseen
littyvdt ohjeet lavitse. Ohjeet loytyvat IMS- jarjestelmasta. Asiakas- ja
potilastietojarjestelmien hairidtilanteita varten on varauduttu yksikkdkohtaisille ohjeilla ja
tarvittavat manuaaliset kirjaamislomakkeet otetaan kayttoon.

Potilastietojarjestelmakatkosohje
Asiakastietojarjestelmakatkosohje
8.3.1 Tietosuoja ja -turva seka yksityisyyden suoja

Paijat-Hameen hyvinvointialueen tietosuojapolitikka seka tietoturvapolitikka toimivat
perustana tietosuojaa ja tietoturvaa koskeville toimintatavoille ja -ohjeille, joiden avulla
tarkennetaan annettuja maarayksia ja ohjataan niiden soveltamista kaytantoon.
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Rekisterinpitgjalla eli hyvinvointialueella on velvollisuus tiedottaa asiakasta siita, miten
hanen henkilotietojaan kasitellaan seka millaisissa rekistereissa niitd sailytetaan.
Rekisterdidyt eli asiakkaat ja potilaat loytavat lisatietoa henkildtietojen kasittelysta
hyvinvointialueen verkkosivuilta kohdasta Rekisterinpitdgjat ja tietosuojaselosteet.
Lomakkeet ja ohjeet tietopyyntdihin loytyvat hyvinvointialueen verkkosivulta kohdasta
Tietosuoja seka asiakas- ja potilasrekisterilomakkeet.

Terveydenhuollon potilastietojen sek& sosiaalihuollon asiakastietojen kasittelyn seurannan
ja  valvonnan kokonaissuunnitelmat l6ytyvat  hyvinvointialueen intranetista.
Hyvinvointialueella tietosuojan omavalvontaa tehdd&n mm. sadannoéllisena henkilttietojen
kasittelyn omavalvontana ja ns. pistokoevalvontana esim. tiettyyn hakukriteeriin liittyen,
tiettynd paivana tai tietoturvailmoituksessa kuvattuun tietoturvapoikkeamaan tai
tietoturvaloukkaukseen liittyen. Aloite valvonnan tekemiseen tulee esimerkiksi
vastuuhenkilgiltd tai tietosuojavastaavalta rekisterinpitgjalle, joka paattdad mahdollisen
valvonnan toteuttamisesta.

Hyvinvointialueen Tietoturvasuunnitelma kokoaa yhteen asiakastietolaissa vaaditut,
tietoturvan omavalvonnan kohteelta edellytettavat selvitykset ja velvoitteet. Jokaisen
tyontekijan velvollisuus on havainnoida ja raportoida henkilGtietojen kasittelyyn liittyvista
uhista ja riskeista hyvinvointialueen Tietoturva- ja tietosuojaloukkaustilanteessa toimiminen
-toimintaohjeen mukaisesti. Tietoturva- ja tietosuojapoikkeaman havaittuaan henkilon tulee
iimoittaa asiasta esimiehelleen ja tietosuoja-asiantuntijalle. Tietoturva-asioissa tulee olla
viipymatta yhteydessa Fujitsun kayttajatukeen.

Tyontekijat tekevat kaikista havaitsemistaan tietosuojaan tai tietoturvaan liittyvista
poikkeamista iImoituksen HaiPro-jarjestelmaan. Tietosuoja-asiantuntija  arvioi
tietosuojaviranomaisen ohjeiden avulla, ylittdako tietoturvapoikkeama tai tietoturvaloukkaus
ilmoituskynnyksen viranomaiselle. Tietosuoja- ja tietoturvailmoituksia seurataan
maadriteltyjen vaaratapahtumien raportoinnin ja kasittelyn maaraaikojen mukaisesti
kokouksissa organisaation eri tasoilla.

Rekisterinpitajan tulee iimoittaa havaitsemastaan tietoturvaloukkauksesta
tietosuojavaltuutetulle, kun tietoturvaloukkaus todennakoéisesti aiheuttaa riskin henkildiden
oikeuksille ja vapauksille. Rekisterinpitajan tulee tehda ilmoitus ilman aiheetonta viivytysta,
kuitenkin viimeistddn 72 tunnin kuluessa tiedon saamisesta. Jos tietoturvaloukkauksesta
aiheutuu rekisterdidylle haittavaikutuksia, on myds rekisterdidylle ilmoitettava
tapahtuneesta.

Vakavissa tietoturvaloukkauksissa tietosuoja-asiantuntija ottaa kasittelyyn mukaan myds
rekisterinpitgjan. Tietosuoja-asiantuntija tekee viranomaiselle ilmoituksen sek&a koordinoi
tietoturvaloukkauksen johdosta tehtyja toimenpiteitd. Yksikdn esihenkild varmistaa, etta
rekisteroityyn eli asiakkaaseen on oltu yhteydessd asianmukaisesti organisaation
toimintaohjeen mukaisesti.
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Tietosuoja- ja tietoturvailmoitukset

Mittarit

Késittelyn tavoiteajat

Seurantatiheys

Ammattilaisten
tekemat tietosuoja- ja
tietoturvailmoitukset

[Imoitusten maara,
ensikasittelyajat seka
kehittdmistoimenpiteet

< 2 viikkoa:
ensireagointiaika

< 30 vrk: késittelyaika

Tyo-, toiminta- tai
tulosyksikoissa
vahintaan kerran

kuukaudessa

Tulosalue
3 x vuodessa

Toimiala
3 x vuodessa

Vakavat tietosuoja- ja | limoitusten maara

tietoturvailmoitukset

< 72 h: reagointiaika

Tietosuoja — ja tietoturvaohjeet kéydadn uuden tydntekijan kanssa lavitse
perehdytysjaksolla. Tietossuoja — ja tietoturva-asioissa noudatetaan hyvinvointialueen
ohjeita.

Tietoturvailmoitukset kaydaan lavitse esihenkildiden toimesta ja tarvittaessa kasitellaan
asianosaisten henkildiden kanssa. HaiPro- ilmoitukset kdydaan henkilokunnan kanssa
yhteisesti henkilokuntakokouksissa. Kehittdmistoimenpiteet otetaan huomioon ja tehdaan
prosessien korjaavia toimenpiteita tarpeen mukaan.

8.3.2 Hoidon ja asiakastyon kirjaaminen

Hoidon ja asiakastydn kirjaamista tehdaan paivittain, ja sitd ohjaavat useat lait, asetukset ja
ohjeet sosiaali- ja terveydenhuollossa. Valtakunnallinen Kanta-palvelu yllapitaa
Potilastiedon arkistoa, Sosiaalihuollon asiakastiedon arkistoa, Kanta-laakityslistaa ja
Keskeisia terveystietoja. Ammattilaiset saavat tietoa Kanta-palveluista Kanta.fi-sivuston
sote-ammattilaisille suunnatuilta sivuilta.

Terveydenhuolto

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992) maarittaa, etta potilas saa paattdd omasta
hoidostaan yhdessa hanta hoitavan henkildstén kanssa. Tama edellyttaa, etta potilas saa
riittdvasti tietoa sairaudestaan ja hoidostaan, jotta han voi osallistua hoitoaan koskevaan
paatdksentekoon.

Sosiaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjoista (94/2022; 7. 8) ohjaa, ettd
potilasasiakirjoihin tulee merkitd potilaan hyvan hoidon jarjestdmisen, suunnittelun,
toteuttamisen ja seurannan turvaamiseksi tarpeelliset seké laajuudeltaan riittavat tiedot.
Merkintdjen tulee olla selkeitd ja ymmarrettavia, ja niita tehtdessa saa kayttaa vain yleisesti
tunnettuja ja hyvaksyttyja kasitteita ja lyhenteita.
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THL:n Potilastiedon rakenteisen kirjaamisen yleisopas 3/2022 ohjaa terveydenhuollon
rakenteellista ja yndenmukaista kirjaamista valtakunnallisesti.

Paijat-Hameen hyvinvointialueella on laadittu hoidon kirjaamisen oppaat yhtenaistamaan
hoidon kirjaamista ja toimintatapoja. Yhtenaisilla kaytanndilla on tarkoitus parantaa asiakas-
ja potilasturvallisuutta, turvata hoidon laatua ja helpottaa henkilostbn toimimista eri
yksikdissa. Kirjaaminen ja tiedon etsiminen nopeutuvat, kun asioille on selkeasti maaritelty
paikka. Hoidon kirjaamisen tavoitteena on turvata hoitoa koskevan tiedon saanti ja hoidon
jatkuvuus. Laadukkaalla kirjaamisella ammattilainen parantaa lisaksi omaa ja potilaan
oikeusturvaa. Vuodeosastojen hoitotyon kirjaamisen laatua arvioidaan vuosittain auditoinnin
avulla. Taméan kautta nahdaan, milla tasolla hoitotydn kirjaaminen on, ja sitd voidaan
kehittaa.

Sosiaalihuolto

Sosiaalihuollossa kirjaamista ohjaavia lakeja ovat muun muassa laki sosiaalihuollon
asiakasasiakirjoista (254/2015) eli asiakasasiakirjalaki, laki sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sahkoisestd kasittelysta (784/2021) eli asiakastietolaki, hallintolaki
(434/2003), sosiaalihuoltolaki (1301/2014) seka laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista (812/2000). Vuoden 2024 alusta on tulossa voimaan uusi laki sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta, joka kumoaa nykyisen asiakasasiakirjalain ja
asiakastietolain seka tuo muutoksia useisiin eri lakeihin.

Sosiaalihuollossa otetaan vaiheittain kayttoon yhtenaisesti maaritellyt, valtakunnallisesti
kaytettavat asiakirjat. Kayttoonotto aloitetaan sosiaalihuollon yleispalveluista viimeistaan
1.9.2024. Asiakirjarakenteet on julkaistu Sosmeta-palvelussa, josta ammattilaiset saavat
ohjeita yksittaisen asiakasasiakirjan tulkitsemisessa. Asiakirjarakenteiden selitteet sisaltavat
kirjaamisohjeita tai kuvauksen tietyn tietokentan tai rakenteen kayttétarkoituksesta.

Paijat-Hameen hyvinvointialueella kaytossa olevaan sosiaalihuollon
asiakastietojarjestelmééan on toteutettu paatoksenteon fraaseja, jotka yhtenaistavat
kirjaamista. Kirjaamisosaamisen vahvistamiseksi alueellamme on toteutettu moodle-
pohjainen koulutus sosiaalihuollon asiakastyon kirjaamisesta. Liséksi alueellamme toimii
Kansa-koulu-hankkeiden valmentamia sosiaalihuollon kirfjaamisasiantuntijoita, joihin
henkil6std voi tukeutua sosiaalihuollon kirjaamiseen liittyvissa kysymyksissa.

Avosairaanhoidon kirjaamiseen liittyvé ohjeistus 18ytyy IMS- jarjestelmésta (Vastaanottojen
kirjaamisen opas). Uuden tydntekijan perehdytyksessa opas kaydaan lavitse keskeisten
asioiden osalta ja henkilokohtainen perehdyttdja opastaa uutta tyontekijaa kirjaamisessa ja
tilastoinnissa.

Kotihoidon kirjaamisen opas

Suun terveydenhuollon LC Hoidon kirjaamisen opas

Tehostetun palveluasumisen hoidon kirjaamisen opas
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Vastaanottojen hoidon kirjaamisen opas, hytdynnetd&n avosairaanhoidon toiminnassa
Vuodeosastojen hoidon kirjaamisen opas
8.4 Terveyden- ja sairaanhoito seka ennaltaehkaisy

Osana hyvinvointialueen yhdenmukaisten palveluiden toteutumista tulee toimintayksikon
varmistaa ja ohjeistaa asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidon toteutuminen. Terveyden ja
sairaanhoidon varmistamiseen kuuluvat saanndllisten terveystarkastusten ja suun ja
hampaiden terveydenhoidon toteutuminen seka sairaanhoidon toteutuminen, kuten
kroonisten sairauksien hoito ja seuranta seka Kkiireetén ja Kkiireellinen sairaanhoito.
Toimintayksikailla tulee olla my6s ohje akillisen kuolemantapauksen varalta.

Terveyden- ja sairaanhoidossa hyoddynnetaan erilaisia asiakkaan hyvinvoinnin ja
toimintakyvyn arviointimittareita. Mittareista saadun tiedon perusteella pystytaan
ennaltaehkaisevasti havaitsemaan asiakkaan toimintakykyd uhkaavia asioita seka
tekemé&an toimintasuunnitelma niiden korjaamiseksi.

Painehaavan ehkéisyssa olennaista on painehaavariskissa olevan potilaan tunnistaminen
(Painehaavan ehkaisy ja tunnistaminen aikuispotilaan hoitotydssa ja
painehaavojen/painevaurioiden ehkaisy ja hoito). Paijat-Hameen hyvinvointialueella on
tehty painehaavan ennaltaehkaisy -toimintaohje. Kokonaisvaltainen ihon arviointi ja Braden
painehaavariskimittaus tehddan jokaiselle potilaalle valittomasti hoitoon tullessa,
viimeistaan kahdeksan tunnin sisalla ja uusitaan aina potilaan siirtyessa yksikosta toiseen.
Tilan muuttuessa tai tilan pysyessa vakaana kerran viikossa. Kotihoidossa arviointi tehdaan
ensimmaisen kotik&ynnin yhteydessa. lhon kuntoa arvioidaan saanndllisesti hoitojakson
aikana. Painehaavojen esiintyvyytta seurataan vuosittain tehtavalla
painehaavaprevalenssitutkimuksella. Painehaavaprevalenssin  tulokset  esitellaan
yksikdissad/haavatydryhmissa seké hoitotyén johdolle.

Havaituista painehaavoista tehdaan haittatapahtumailmoitus HaiPro. Painehaavan
ennaltaehkaisyyn ja painehaavariskimittarin kayttoon liittyvia koulutuksia jarjestetaan
hyvinvointialueella saanndllisesti alueellisina ja yksikkd-/osastotasoisina koulutuksina.
Lisaksi hyvinvointialueen henkildkunnan tulee suorittaa Estd painehaava verkkokurssi -
Duodecim Oppiportti. Koulutustarjonnalla yllapidetaan henkildstén osaamista painehaavan
ennaltaehkaisyssa.

Audit-C Lifecare -kirjaamisohje

Lyhyt kaatumisvaaran arviointi, FRAT ja FROP -mittarit
Braden-mittarin paivittainen kaytto ja painehaavojen ehkaisy
8.5 Laakehoito

Turvallisen ld&kehoidon toteutuminen varmistetaan toimivien l&d8kehoitoprosessien avulla.
STM:n Turvallinen ladkehoito -oppaassa (STM 2021:6) linjataan l&&kehoidon toteuttamisen
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periaatteet ja ohjeet siitd, miten laakehoidon prosessia tulisi kokonaisuudessaan
organisoida ja johtaa.

Hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma 2023-2025 linjaa turvallisen laakehoidon
toimintaperiaatteet ja toteutumisen vahimmaisvaatimukset. Sen pohjalta jokainen
toimintayksikké laatii |A&kehoitosuunnitelmansa yhteiseen lddkehoitosuunnitelman
mallipohjaan. Yksikkotasoisen laakehoitosuunnitelman lahtékohtana on toimintayksikon
asiakkaiden tarvitsema laakehoito. Ladkehoitosuunnitelma ohjaa kaytannon laékehoidon
toteuttamista ja varmistaa laake- ja laakitysturvallisuutta. Yksikot kuvaavat
ladkehoitosuunnitelmissaan ladkehoitoon liittyvat riskit ja riskiladkkeet sekd ennakoivat
toimenpiteet laakitysvirheen valttamiseksi. Suunnitelman tulee olla ajan tasalla ja riittavan
yksityiskohtainen, jotta ladkehoitoa voidaan toteuttaa turvallisesti jokaisessa yksikdssa.

Laakehoitosuunnitelmat laaditaan suoraan IMS:n dokumentteihin taydennettavan
(malli)ladkehoitosuunnitelman dokumenttipohjalle.

Lisaa sisaltda, jota haluat toistaa, seka muita siséltdohjausobjekteja. Voit myos lisata tamén
ohjausobjektin taulukon rivien ymparille ja toistaa taulukon osia.

8.5.1 Ladkehoitoon liittyvien riskien tunnistaminen ja niihin varautuminen

Riskitekijoiden maarittamiseen kaytetddn muun muassa Yyksikon kirjaamia HaiPro-
iimoituksia. Ladkehoitoprosessia tarkastellaan kokonaisuutena, ja sen eri vaiheet arvioidaan
systemaattisesti edeten koko prosessin l&pi. Riskitekijoitd tulee luokitella
ladkehoitoprosessin vaiheiden mukaisesti.

Lisaa sisaltéd, jota haluat toistaa, seké muita siséltdohjausobjekteja. Voit myds lisata timéan
ohjausobjektin taulukon rivien ymparille ja toistaa taulukon osia.

8.5.2 Riskilaékkeet ja suuren riskin laakkeet

Riskilaakkeiden maarittamisen tukena voidaan kayttaa tydyksikon HaiPro-ilmoituksia,
Turvallinen ladkehoito -opasta ja kansainvalisia riskiladkelistauksia, kuten yhdysvaltalaisen
Institute for Safe Medication Practices (ISMP) -jarjeston riskiladkelistauksia, seka
la&kkeiden kulutuksenseurantaraportteja.

Lisaa sisaltda, jota haluat toistaa, sekd muita sisdltdohjausobjekteja. Voit myds lisata tamén
ohjausobjektin taulukon rivien ymparille ja toistaa taulukon osia.

8.5.3 Rajattu yhteiskayttdinen ladkevarasto

Sosiaalihuollon palveluasumiseen ja tehostetun palveluasumisen yksikk6on voidaan
la&kelain 68. 8:n nojalla perustaa yhteiskayttdinen rajattu la&kevarasto.

Rajattu yhteiskayttdinen ladkevarasto ei koske avosairaanhoitoa.
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8.6 Ravitsemus

Suomalaisten ravitsemus- ja ruokasuositusten seké ja niiden pohjalta eri kohderyhmille
laadittujen suositusten tavoitteena on vaestdn terveyden parantaminen ravitsemuksen
avulla. Ravitsemushoidon toteuttamista ohjaa kansallinen Ravitsemushoitosuositus. Paijat-
Hameen hyvinvointialueella ravitsemusterveyden edistdmisen suunnitelma antaa
suuntaviivat eri toimijoiden toteuttamalle ravitsemusterveyden edistamistoiminalle.

Ravitsemushoito on olennainen osa potilaan hoitoa. Hyva ravitsemus ehkaisee sairauksia,
edistaa toipumista ja vahentaa lisasairauksien vaaraa. Vajaaravitsemusriski tulee tunnistaa
ajoissa, ja vajaaravitsemustila on hoidettava tehokkaasti. Jos asiakkaan ravitsemushoidon
tehostamisen tarvetta ei tunnisteta tai tarpeeseen ei vastata, kustannukset kasvavat.

Vajaaravitsemuksen seulonnassa kaytetddn NRS-2002-menetelm&é terveydenhuollon
aikuispotilailla. Ikdéntyneiden palveluissa vajaaravitsemusriskin ja ravitsemustilan arviointiin
kaytetddn MNA-menetelmdad. Lasten vajaaravitsemusriskid arvioidaan StrongKids-
menetelmalla.

Paijat-Hameen hyvinvointialueen yksikdiden tarjoamien aterioiden toteuttamista ohjaa
ravitsemuskasikirja 2022. Kasikirjassa kuvataan ruokavalioiden soveltuvuus eri
asiakasryhmille niin sairaala- kuin hoivayksikdissé sekd ruokavalioiden keskeiset
periaatteet. Ravitsemuskasikirjassa kasitellyt ruokavaliot pohjautuvat valtakunnallisiin
valtion ravitsemusneuvottelukunnan suosituksiin.

Avosairaanhoidon vastaanotoilla ravitsemukseen liittyvat asiat kdyd&aan potilaan kanssa
tarpeen mukaan lavitse. Hyvinvointialueen ravitsemushoitajat ovat tarvittaessa
kaytettavissa niiden potilaiden kohdalla, joiden hoito edellyttda erityisosaamista
ravitsemuksen hoidossa.

8.7 Tartuntatautien ja infektioiden ennaltaehkaisy seka hygieniakaytannot

Hoitoon liittyvien infektioiden ennaltaehkaisysta on sdadetty tartuntatautilaissa (1277/1227,
178). Laki sisaltda velvoitteen, ettd terveydenhuollon ja sosiaalihuollon toimintayksikon on
torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon liittyvid infektioita. Toimet on sovitettava yhteen
terveydenhuoltolain 8. 8:ssé& sdadettyjen potilasturvallisuutta edistéavien toimien kanssa.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on laatinut Suosituksia omavalvontasuunnitelman
hygieniakaytannot- ja infektioidentorjuntaosioihin -sivuston.

Paijat-Hameen hyvinvointialueella on IMS-jarjestelmassa infektioiden torjuntaohjeita, joissa
henkilokuntaa ohjeistetaan varotoimiin liittyvissa toimintatavoissa, kuten kasihygieniassa
sekad resistenttien ja muiden mikrobien torjunnassa. IMS-jarjestelmasta l6ytyy myos
vuosittaiset infektioraportit. Tiettyjen tartuntatautien ja moniresistenttien mikrobien kohdalla
toteutetaan tartunnanjaljitys tarveharkinnan mukaan. Tartunnanjaljityksen toteuttaa
infektioryhma.

Tavanomaiset varotoimet muodostavat turvallisen hoidon perustan. Kasihygienia on tarkea
osa tavanomaisia varotoimia. Kasihuuhteen kayttdd ja kulutusta seurataan yksikko-
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kohtaisesti puolivuosittain. Infektioryhméa koostaa raportin yksikoille. Kasihuuhteen kaytt6a
seurataan myo0s havainnoinnein. Kaikissa potilaita hoitavissa yksikdissé toteutetaan
vuosittain vahintddn kaksi havainnointia, jotka yksikkd kirjaa eHuuhde-jarjestelmaan.
Havainnoinnit ovat osa osastojen jatkuvaa potilasturvallisuusty6ta.

Tyontekijan ja opiskelijan rokotussuojasta on saadetty tartuntatautilaissa (1227/2016, 488).
Laki sisaltda velvoitteen, etta tydoskentelyyn sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toiminta-
yksikGissa saa kayttaa vain erityisesta syysta henkilod, jolla on puutteellinen rokotussuoja.
Tyontekijalla ja tyoharjoitteluun osallistuvalla opiskelijalla on oltava joko rokotuksen tai
sairastetun taudin antama suoja tuhkarokkoa ja vesirokkoa vastaan. Lisdksi edellytetaan
rokotuksen antamaa suojaa influenssaa vastaan ja imevaisikaisia hoitavilla hinkuyskaa
vastaan. Tyoterveyshuolto tarkistaa henkilokunnan ja opiskelijaterveydenhuolto
opiskelijoiden rokotussuojan. Tyoterveyshuolto Kkirjaa annetut rokotukset ePiikki-
jarjestelmaan, josta influenssarokotuskattavuutta seurataan.

Hyvinvointialueella ei varsinaisesti seuraa sotekeskusten infektioita eli avoinfektioita.

SAl-antibioottiseurannan kautta seurataan osastojen/leikkausalueen hoitoon liittyvia
infektioita.

Kasihuuhdetilastoja/ ké&sihuuhdekulutusta infektiopkl laskee PHKS:n vuodeosastoille,
poliklinikoille ja toimenpideyksikoihin sek& perusterveydenhuollon vuodeosastoille.
Avopuolelle niitd ole laskettu. Tarvittaessa PHKS sairaala-apteekista voi pyytaa
késihuuhdetilausméaarat esim. puolivuosittain tai vuosittain ja sitten se tilattu litraméaara
jaetaan vastaanottokayntien maarilla, niin saadaan tietda kuinka paljon huuhdetta kaytetty
per kaynti. Tata toimintaa ei ole kuitenkaan toteutettu saanndéllisesti.

8.8 Laite- ja tarviketurvallisuus

Sosiaali- ja terveydenhuollossa kaytettavien laitteiden ja tarvikkeiden tulee olla asiakkaille
ja henkilostdlle turvallisia. Laitteiden ja tarvikkeiden turvallisesta kaytosta seka vastuista ja
velvoitteissa on saadetty laissa laakinnallisista laitteista (719/2021). Laki sisaltaa velvoitteita
ja vastuita ammattimaiselle kayttajalle, kuten hyvinvointialueen toimintayksikolle ja sen
yksittaiselle tyontekijalle.

Lain vaatimukset voidaan jakaa karkeasti kolmeen tarkeaan osa-alueeseen: yleisiin
vaatimuksiin, velvollisuuteen ilmoittaa vaaratapahtumista ja velvollisuuteen yllapitaa
ladkintalaitteiden seurantajarjestelmaa.

Yleiset vaatimukset siséltavat velvollisuuksia liittyen la&kintalaitteisiin perehtymiseen ja
kouluttautumiseen, laitteiden hankintaan seka kéayttdon ja huoltoon. Lain yleisten
vaatimusten  yksityiskohtaisesta  toteuttamisesta  on laadittu Paijat-Hameen
hyvinvointialueella oma ohje, jossa kuvataan tarkemmin lain velvoittama vastuuhenkil® ja
yleiset vaatimukset. La&akinnallisten laitteiden ammattimaisen kayton vastuuhenkiléna toimii

ylifyysikko.

Ammattilaisella on velvollisuus ilmoittaa laakintalaitteisiin liittyvista vaaratapahtumista, jotka
ovat johtaneet tai olisivat voineet johtaa potilaan, laitteen kayttajan tai muun henkilon
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terveyden vaarantumiseen. limoitus tulee tehda Fimeaan ja laakintalaitteen valmistajalle.
lImoitus tehdaén Paijat-Hameen hyvinvointialueen ohjeen Terveydenhuollon laitteisiin ja
tarvikkeisiin liittyvissa vaaratilanteissa toimiminen mukaisesti. Vaaratapahtumia seurataan
jatkuvasti, ja niihin liittyvida mahdollisia trendeja kéasitelladn ladkintalaiteturvallisuuden
tyoryhmassa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon yksikolla tulee olla kaytossa laakintélaitteiden
seurantajarjestelma, johon laakintalaitteet on kirjattu ja jonka avulla voidaan seurata
esimerkiksi laitteiden huoltoja ja niihin liittyvia vaaratapahtumia. Paijat-Hameen
hyvinvointialueen seurantajarjestelma koostuu useasta osajarjestelmasta. Paaasiallisesti
apuvalinekeskuksen kaytdssa on Effector, johon kirjataan laakinnéllisen kuntoutuksen
apuvalineet seka kotiin lainattavat laékintalaitteet. Sairaalakéaytossa olevat laakinnalliset
laitteet kirjataan Mequsoft-jarjestelméaéan. Effectorin ja Mequsoftin lisdksi kaytéssa on
pienempid rekistereitd: Kardiorekisteri  kardiologisten laitteiden ja tarvikkeiden
potilaskohtaisen jaljitettavyyden takaamiseksi seka THL:n implanttirekisteri polvi- ja
lonkkaproteeseille — lisaksi kertakayttotarvikkeet, kuten ruiskut, neulat yms. |0ytyvat
materiaalien hallinnan rekisteristd, ja ohjelmistot on kirjattu ICT-osaston Sovelluskatalogiin.

Laakintalaitteiden hankintapaatos tehdaan tulosyksikon esityksesta
tulosalueenjohtoryhmassa. Hankinnassa noudatetaan hyvinvointialueen hankintaohjetta.

Uudet laakintalaitteet vastaanotetaan la&kintéalaitehuollossa, jossa ne vastaanotto
tarkistetaan ja kirjataan laakintalaiterekisteriin. Laakintalaitteiden huollosta vastaa
laakintalaitehuolto. Tulosyksikon esihenkilot vastaavat mahdollisista
vaaratilanneilmoituksista.
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9. Henkildston osallisuus, osaaminen, tyohyvinvointi ja johtaminen

Paijat-Hameen hyvinvointialueen henkilostéohjelma on tydvdaline, joka sisaltda tavoitteet
henkildstovoimavarojen suunnittelulle, henkilostdjohtamiselle, osaamisen kehittamiselle
seka tyohyvinvoinnin ja tyokyvyn johtamiselle. Henkilostéohjelman
toimeenpanosuunnitelma kuvaa konkreettisemmin, miten henkiléstéohjelman tavoitteisiin
paastaan.

Paijat-Hameen hyvinvointialueen henkilostélle on luotu séahkdinen palvelusuhdekasikirja,
joka loytyy intranetista. Palvelusuhdekasikirjaan on koottu kaikki palvelusuhteen elinkaaren
aikana tarvittavat ohjeistukset, kuten henkildstbn osaamista ja johtamista ohjaavat
toimintaohjeet.

9.1 Henkildston maara, rakenne ja riittavyys

Toimintayksikéssa tulee olla monipuolinen ja yksikdn asiakastarpeita vastaava henkildsto.
Henkildstomitoitusta suunniteltaessa ja arvioitaessa otetaan huomioon asiakkaiden
toimintakyky ja avun tarve, palvelurakenne, palvelujen tuottaminen ja saatavuus seka
henkilostoon ja tybn organisointiin liittyvat tekijat. Terveydenhuollon ammattien
harjoittamisen vaatimuksista s&adetdan terveydenhuollon ammattihenkildistd annetussa
laissa (559/1994). Sosiaalihuollon ammattien harjoittamisesta saadetddn laissa
sosiaalihuollon ammattihenkil6ista (817/2015).

Tahan kohtaan kirjataan henkiloston maara ja henkilostérakenne seka periaatteet, jotka
koskevat sijaisten ja varahenkiloston kayttoa.

Nimike Maara Mitoitus (taytetddn
tarvittaessa)
avosairaanhoidon ylilaakarit 2 htv Lantinen ja itdinen

tulosyksikko.
1.6.24 etelaiseen
tulosyksikkoon
tulossa yksi
ylildakari lisaa

avosairaanhoidon apulaisylilaékarit 4 htv Lantinen 3, itdinen
1ja 1.6.24 alkaen
etelaiselle alueelle
1 lisda

avosairaanhoidon erikoislaakarit 12 htv
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avosairaanhoidon terveyskeskuslaakarit 27 htv

Avosairaanhoidon osastonhoitajat, 1.6.24 etelediselle

apulaisosastonhoitajat alueelle 1 oh lisda

7 htv

avosairaanhoidon sairaanhoitajat 52,25 htv | Kirjoita tekstia
napsauttamalla
t&dhan

avosairaanhoidon terveydenhoitajat 4 Kirjoita tekstia
napsauttamalla
t&dhan

avosairaanhoidon asiantuntijasairaanhoitajat 16 Kirjoita tekstia
napsauttamalla
t&dhan

avosairaanhoidon lahihoitajat sote-keskukset 8

avosairaanhoidon mielenterveys- ja 14

paihdesairaanhoitajat

avosairaanhoidon asiantuntijasairaanhoitaja 1

mielenterveys- ja paihdepalveluissa

hoitotarvikejakelun lahihoitajat 7

hoitotarvikejakelun sairaanhoitajat 2

hoitotarvikejakelun asiantuntijasairaanhoitajat 1

55 (74)




Paijat-Hameen
=~ hyvinvointialue

PHHVA:n avosairaanhoidossa on kaytdssa tiimimalli. Tiimimallissa tydskentelevat laakérit
ja hoitohenkil6std vastaavat asiakkaiden hoidon tarpeisiin hoidon tarpeen arvioinnin kautta.
Erikoissairaanhoidosta siirtyvien asiakkaiden hoitoketjujen toimivuus on
kehittamiskohteena. Mielenterveys- ja paihdepotilaiden hoitoketju on suunniteltu
laitettavaksi suoraan perusterveydenhuollon mielenterveys- ja pdaihdepotilaita hoitavien
sairaanhoitajien suunnitteluajanvarauskirjalle.

Henkildstévoimavarojen riittavyys varmistetaan riittdvan aikaisella tyévuorosuunnittelulla
sekd kaikissa yksikbdissa suunnitellulla tyojarjestyksella suhteessa asiakkaiden
palvelutarpeisiin.  Asiakkaiden palvelutarpeet nakyvat laékarien ja  hoitajien
ajanvarauskirjoilla riittavina aikoina. Nykyinen laakarimaara ei riitda kattamaan kaikkea
palvelutarvetta ja valttamattomat tehtavat (kiireelliset potilaat, hoitotakuu) pyritdan
hoitamaan kaikissa tilanteissa, jolloin osa kiireetttmasta palvelutarpeesta siirtyy
myo6haisempaan ajankohtaan. Laakareiden kohdalla ostopalvelun saa helpoimmin
jarjestymaan etatyohon, etéakonsultaatioihin, etavastaanottoon tai reseptien uusintaan.

Poikkeustilanteissa hoitohenkildstévoimavarojen riittdvyys varmistetaan silla, ettd esim.
kaikki lyhennettya tydaikaa tekevien hoitajien kate on taytetty maaraaikaisilla tydsuhteilla
koskien kaikkea avosairaanhoidon toimintaa sote-keskuksissa ja hoitotarvikejakelussa.

Yllattavissa poikkeusoloissa keskitytddn kiireelliseen tai valttamattomaan toimintaan ja
kiireetbntd toimintaa supistetaan tarvittaessa. Hoitajien kohdalla tam& huomioidaan
toiminnan suunnittelussa ja tarvittaessa kaytetddn sijaisia. Jos omia keikkalaisia ei ole
saannissa, varmistetaan toiminnan sujuminen ostopalveluhenkildilla.
Varahenkilojarjestelmaa ei avosairaanhoidossa ole kaytossa.

Laakareiden vuosilomien aikana kaytetdén sijaisina laaketieteen opiskelijoita (vahintaan
viden vuoden opinnot suoritettu). Sairaanhoitajien vuosilomien aikana kaytetdan
hoitotieteen opiskelijoita (140 op suoritettu) ja lahihoitajien kohdalla (60 op suoritettu) ellei
Valviran myontamia ammattilaisia ole saatavilla.

Tyontekijan riittava kielitaito varmistetaan jo rekrytoinnin yhteydessa seka uuteen
tyotehtavaan valittaessa. TyoOskentelykielemme on suomi, joten tyontekijalla tulee olla
vahintaan B1- tason kielitaito seka kirjallisessa etta suullisessa kommunikoinnissa.

Laakareiden rekrytointiperiaatteet ovat PHHVA:n hallintosddnnén mukaiset. Yksikon
la&karirekrytoinnista vastaavat yliladkarit yhdessa apulaisyliladkarien kanssa. Ylilaakari
vastaa ladkareiden palkkabudjetista ja varsinaisesta rekrytointiprosessista, mutta ei
hallintosdannén mukaisesti voi tehda virkavalintaa. Virkavalinnan tekee hallintosdannén
mukaisesti tulosaluejohtaja. Yliladkarit muutoin rekrytoivat kaikki omat alaisensa niin
vakituiset kuin sijaisetkin ja sopivat koeajasta. Rekrytoitavan laakarin palkka maaraytyy
hyvinvointialueen paikallisen sopimuksen mukaisena uraporraspalkkana laakarin
koulutustason ja osaamisen mukaisesti.

Laakarin kelpoisuus ja soveltuvuus haettavaan virkaan otetaan huomioon siten, etta
laakarilla tai sijaisella on oikeus toimia laakarin virassa. Rekrytointi-ilmoituksessa mainitaan
selkeasti haettavaan tehtavaan vaadittava koulutus seka tyttehtdvien kuvaus ja viran
ensisijainen sijoituspaikka. Ylilaakari (ja apulaisyliladkari) perehtyy saatuihin hakemuksiin ja
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haastattelee hakijat (joko yksin tai yhdessa apulaisylilaédkarin kanssa) ja tekee esityksen
rekrytoinnista viranhaltijapaatosta varten.

Laakarien ammattioikeudet tarkistetaan JulkiTerhikista, hdnen aiempaan tyohistoriaansa
tutustutaan ja tarvittaessa kysytaan hakijan nimeamiltd suosittelijoilta suosituksia. Ennen
vakituiseen virkaan valitsemista noudatetaan 6 kk koeaikaa.

Laakariksi opiskelevien opiskelijoiden osalta varmistetaan vahintaéan viiden vuoden opinnot,
ettd voi tyoskennella avosairaanhoidossa sijaisena. llman laillistusta olevilla sijaisilla
(opiskelijat, EU/ETA- maiden ulkopuolella opiskelleet) on erikseen sovittu ohjaaja, joka
seuraa tyontekijan suoriutumista tehtavistaan.

Hoitohenkilokunnan rekrytointiperiaatteet ovat PHHVA:n hallintosaannén mukaiset.
Ylihoitaja vastaa hoitohenkiloston palkkabudjetista, mutta ei rekrytoinnista. Yksikoiden
osastonhoitajat rekrytoivat kaikki omat alaisensa, henkilokunnan ja sopivat koeajasta. Tata
ennen valinnoista, rekrytointitarpeesta, osaamisesta ja muutoksista on keskusteltu
ylihoitajan kanssa. Nimikemuutoksesta paattaa ylihoitaja. Rekrytoitavan hoitohenkiloston
palkka  maaraytyy  rekrytoinnin yhteydessa hyvinvointialueen TVA-tasojen
tehtavakohtaisena palkkana, joka on palkkabudjetin rajoissa. Tarvittavista muutoksista
keskustelleen ylihoitajan ja HR:n kanssa.

Rekrytoinnissa hoitotydntekijan soveltuvuus ja luotettavuus haettavaan tyodtehtavaan
otetaan huomioon siten, ettd hoitajalla tai sijaisella on oikeus toimia haettavassa
tyotehtavassa. Hakijan aiempaan tyohistoriaan tutustutaan ja tarvittaessa kysytaan hakijan
nimeamilta suosittelijoilta suosituksia. Rekrytointi-ilmoituksessa mainitaan selke&sti
haettavaan tehtéavaan vaadittava koulutus, ensisijainen toimipaikka sekéa tehtavakuvaus
riittdvalla laajuudella. Hoitohenkilokunnan hakemuksiin tulee perehtya vahintaan ylinoitaja
ja osastonhoitaja. Haastattelut tehdaan riittdvan monipuolisella henkilokunnalla, huomioiden
tehtdvakuvaus ja tehtavan vaativuus. Ennen tyotehtavaan vakinaistamista noudatetaan 4
kk koeaikaa.

Hoitotyon opiskelijoilta varmistetaan sairaanhoitajien kohdalla 140 op suoritusten ja
l&hihoitajien 60 op suoritusten kirjallinen opintotodistus.

Laakari- ja hoitajarekrytoinneissa kaytetd&n apuna hyvinvointialueen rekrytointiyksikkoa.
9.2 Ammatinharjoittamisen edellytykset ja valvonta

Palveluyksikon =~ omavalvonnassa  tulee  kiinnittdd  huomiota  siihen, miten
asiakasturvallisuuden toteutuminen huomioidaan henkilokuntaa rekrytoitaessa. Siksi
yksikdssa on varmistettava, etta rekrytointia tekeva esihenkild tarkistaa ennen
tydosopimuksen tai maarayskirjan tekemista, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavissa
toimivien  ammattioikeuksia  koskevat rekisteritiedot ~ovat ammattihenkildiden
keskusrekisterissa (Terhikki/Suosikki).

Sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilon ammattioikeutta koskevia tietoja on
mahdollista tarkistaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattinenkil6iden keskusrekistereiden
julkisesta tietopalvelusta, joka on terveydenhuollossa JulkiTerhikki ja vastaavasti
sosiaalihuollossa JulkiSuosikki. Ammattioikeuden tarkistaminen tulee kirjata ESS-ohjelman
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tapahtumiin erillisena merkintana, johon kirjataan jokaisen tyontekijan Valviran myontama
rekisterdintinumero.

Jos henkilon oikeuksia toimia sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilond on rajoitettu,
rajoituksen sisallosta tulee tiedustella numerosta 02 952 09550 tai sahkopostilla osoitteesta
terhikki@valvira.fi

Ammattioikeuden liséksi rikosrekisteriotteen tarkistaminen vaaditaan lasten kanssa
tyoskentelevilta tyontekijGilta. Uuden valvontalain myotd (astuu voimaan 1.1.2024)
rekrytoivan esihenkilon tulee tarkistaa rikosrekisteriote yli kolme kuukautta kestavissa
tyosuhteissa lasten lisdksi myds ik&&ntyneiden ja vammaisten henkildiden kanssa
tydskentelevilta tyontekijoilta. Taman lisaksi rekrytoinnissa tulee varmistaa, etta valittavalla
henkil6lla on riittava suullinen ja kirjallinen suomen kielitaito.

Ladkareiden ammattioikeudet varmistetaan ylildakarin  toimesta JulkiTerhikistd jo
hakuvaiheessa ja edelleen ennen virkamaarayksen tekemisté varmistetaan asia uudestaan
(tulosaluesihteeri tarkistaa) ja tiedot kirjataan ESS- jarjestelmaan.

Terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun lain (559/1994) mukainen sairaanhoitajan
laillistus seké lahihoitajana toimiminen varmistetaan ennen tydsuhteen alkua JulkiTerhikista.
Ammattioikeus varmistetaan osastonhoitajan toimesta JulkiTerhikista jo hakuvaiheessa ja
uudestaan tydsopimusta tehtdessa. Ammattioikeus kirjataan Valviran mydntamalla
rekisterdintinumerolla ESS- jarjestelmaan. Terveydenhuollon ammattilaista koskeva
tartuntalain 48 8:n edellyttamé& rokotussuoja todistetaan tyontekijan itse tulostamalla
todistuksella Oma Kannasta.

Hoitohenkiloston LOVE-luvat tarkastetaan eLOKIlsta ja uuden tydntekijan tulee todistaa,
mitka luvat hanella on entuudestaan voimassa. Uuden tyontekijan (jos ei HVA- alueen
tyontekija) tiedot kirjataan eLOKIlin. Jos ne eivat vastaa PHHVA:n avosairaanhoidon
tulosalueen ladkehoitosuunnitelmassa vaadittaviin lupiin, tulee uuden tyontekijan suorittaa
LOVE- luvat puuttuvin tiedoin.

9.3 Perehtyminen ja osaamisen varmistaminen

Tyoturvallisuuslaki (738/2002) velvoittaa tydnantajan perehdyttamaan tyontekijan tydhon ja
tyoolosuhteisiin seké tydvélineiden oikeaan kayttdon ja turvallisiin ty6tapoihin. Erityisen
tarkeaa on perehdyttaéd tyduraansa aloittavat nuoret tyontekijat.

Paijat-Hameen hyvinvointialueen perehdytyskaytannot on kuvattu intrassa. Perehdytyksen
vastuusta yksikon esihenkilolle ohjeistetaan rekrytoinnin pelisaannoissa. Uudelle
tyontekijalle on laadittu perehtymisen tydlista, jonka toteuttamisen koordinoinnista vastaa
toimintayksikon esimies. Systemaattisella perehdytysohjelmalla tuetaan ja turvataan uuden
tyontekijan valmiudet tydskennella tydyhteistssa ja tydtehtavissaan oikealla ja turvallisella
tavalla.

Perehdytysohjelma toteutetaan yleisperehdytystilaisuuksina, joiden ohjelma, aikataulu ja
ilmoittautuminen |0ytyvat Koulutuskalenterista ja yhtyman verkko-oppimisymparisto
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Patevasta. Perehdytykseen lukeutuu kaikille hyvinvointialueen tyontekijoille suoritettavaksi
maaritellyt verkkokoulutukset. Ne liittyvéat asiakaspalveluun, vaaratapahtumien raportointiin,
tietosuojaan seka potilasturvallisuuteen.

Lisaksi toimintayksikkOkohtaisella perehdytysohjelmalla varmistetaan, ettd tyontekija
hallitsee tyotehtavan seka kaytettavat koneet ja tydvélineet ja osaa toimia myo6s hairi6- ja
poikkeustilanteissa. Perehdyttamisen ja tyonopastuksen tueksi on hyva olla kirjallinen
suunnitelma, jolla seurataan opastuksen etenemisté ja varmistetaan tyontekijan osaaminen.

Tybnopastukseen kuuluu myo6s tyopaikan toimintamalleihin tutustuminen. Naita ovat
esimerkiksi hairintdan ja epaasialliseen kohteluun, vakivallan uhkaan sek& haitalliseen
kuormittumiseen liittyvat toimintaohjeet.

Avosairaanhoidon uuden hoitotydntekijan seka keikkalaisen perehdytys ja osaaminen
varmistetaan toimintayksikdissa siten, etta jokaiselle uudelle tydntekijalle on osoitettu
perehdyttdja. Perehdytyskaytannot ja perehtymisen tyodlista on kuvattu linkkeineen
edellisessa kappaleessa. Laakareiden kohdalla mietitddn perehdytysohjelma sen
mukaisesti, mistd han tulee toihin. Opiskelijoille tai kokonaan muilta alueilta tulleille
laajemmin.

Osaamisen varmistamiseen kuuluu avosairaanhoidon ladkehoitosuunnitelma, sek& sen
sisaltamat linkit. Alla linkki avosairaanhoidon ladkehoitosuunnitelmaan.

avosairaanhoidon laakehoitosuunnitelma

Henkilokunnan taydennyskoulutus suunnitellaan kehityskeskusteluiden tai Tuumasta
l0ytyvien varttikeskustelujen perusteella. Palvelutuotannon tarpeisiin vastaaminen on
koulutussuunnitelman perustana. Koulutusten toteutumista seurataan erillisella
koulutussuunnitelmalla. Koulutussuunnitelman toteutumisen seuranta maararahoineen on
osastonhoitajien ja ylilaakareiden vastuulla ja nama kaydyt koulutukset kirjataan ESS-
jarjestelmaan  henkiléstbn  toimesta.  Varsinainen  koulutussuunnitelma  [6ytyy
osastonhoitajilta ja ylilaakareiltd. Myds avosairaanhoidon ladkareiden toteuttamat hoitajien
sisdiset koulutukset merkitadan ESS- jarjestelmaan, nain toteutuu jatkuva osaamisen
varmistus ja seuranta eri erikoisaloilla.

Lakisdateinen seuranta sateilysuojelukoulutusten kohdalla tapahtuu henkilétasolla ja
erillisella Excel-taulukolla. Esihenkilo vastaa omalta osaltaan B- luokan sateilytyota tekevien
tyontekijoiden koulutusten toteutumisesta ja varmistaa ylifyysikolta, mitkd koulutukset
hyvaksytadn lakisdateisesti vaadittavaan viiden vuoden aikana (20 h) ja 4 h/vuosi
suoritettuihin sateilysuojelukoulutuksiin.

HVA:n koulutuskalenterin seuranta on osastonhoitajan vastuulla, mutta yksikdissa voi olla
my6s koulutusvastaava, joka seuraa koulutuskalenterin sisaltéd. Erikoisaloittain
jarjestettaviin koulutuksiin tulee tieto alueellisen koulutusvastaavan toimesta.

Séahkaoinen perehdytyskansio on suunnitteilla IMS- jarjestelmaan.
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9.4 Tyo6hyvinvointi ja ty6turvallisuus

Paijat-Hameen hyvinvointialueelle on laadittu Tydhyvinvoinnin ja ty6turvallisuuden
toimintasuunnitelma 2023, jossa on kuvattu kaikki keskeiset ty6hyvinvointin ja
turvallisuuteen liittyvat tavoitteet seka tyokalut, joiden avulla ne voidaan saavuttaa.
Tybhyvinvoinnin ja tyokyvyn johtaminen on osa strategista esimiestydta ja paivittaista
henkilostojohtamista. Tyon on tarkoitus olla mielekastd, ja sita tulisi saada tehdaan
turvallisessa, terveyttd edistavassa ja tyouraa tukevassa tydyhteistssa ja tyoymparistossa.
Tybhyvinvointi syntyy yhteisestd arjesta, jossa jokainen on osaltaan vastuussa oman
tydyhteisdonsa hyvinvoinnista.

Tybhyvinvoinnin ja tyoturvallisuuden johtamisessa on olennaista, etta tydyhteisot
esihenkilonsd kanssa tunnistavat aktiivisesti tyon, tydympéariston ja tyokaytanteiden
kuormitustekijat. Tyon kuormitustekijoiden hallinta edellyttdd kaikilta ratkaisukeskeista
ajattelutapaa ja jatkuvaa arviointia  kehittamistoimenpiteiden vaikuttavuudesta.
Kuormitustekijoita voidaan hallinta myds yhteisia voimavaroja vahvistamalla. Tyopaivan
aikaisen palautumisen merkitys tyohyvinvoinnille ja ty6turvallisuudelle seka asiakas- ja
potilasturvallisuudelle on tiedostettu.

Tyoturvallisuustoiminnan lahtokohtana ty6turvallisuuslaki. Tyosuojelua maarittavat erilaiset
lait, kuten tyoturvallisuuslaki, ty6terveyshuoltolaki ja ty6suojelun valvontalaki. Niiden
tavoitteena on pitdd huolta, etta tyon tekeminen on turvallista ja terveellista ja etta asioita
kasitelladn tyopaikalla yhteistoiminnassa. Kaytanndssa laeissa velvoitetaan, etta
tyopaikoilla tulee arvioida tyon riskit, perehdyttdd ja opastaa tyohon, tarjota
tyoterveyshuoltoa ja yllapitaa tyokykya.

Tyoturvallisuudessa havaituista puutteista tai poikkeamista tehdéén tyoturvallisuusilmoitus
HaiPro-jarjestelmaan. limoitus tehdaan kaikista turvallisuushavainnoista, lahelta
piti -tilanteista seka tyo- ja tyomatkatapaturmista. Ilmoitus tehddan kaikista tydssa
havaituista epakohdista, jotka voivat aiheuttaa haittaa tai vaaraa tyontekijoiden
turvallisuudelle tai terveydelle. Esihenkilolle on tehty ty6turvallisuusiimoituksen
kasittelyohje, jonka mukaan ilmoitukset kasitellaén yhteistytssa tyontekijan ja esihenkilon
kanssa. Esihenkil6 tekee henkilévahinkoihin johtaneista tyo- ja tyomatkatapaturmista
ilmoituksen tapaturmavakuutusyhtioén HaiPro-jarjestelmén kautta.

Ty6turvallisuusilmoitukset

Mittarit Késittelyn tavoiteajat | Seurantatiheys

Ammattilaisten tekemat
ty6turvallisuusilmoitukset

limoitusten maara ja
niiden kasittely
maardajassa seka
kehittamistoimenpiteet

<10 vrk
tyOtapaturmasta

muut tapahtumat < 30
vrk tapahtumasta

Ty0-, toiminta- tai
tulosyksikoissa
vahintaan kerran
kuukaudessa

Tulosalue
3 x vuodessa

Toimiala
3 x vuodessa
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Tydyhteisdissa on valitdn ja joustava kommunikointi eri ammattiryhmien seké esihenkildiden
ja tyontekijoiden kesken. Tydhyvinvointia edistetdaan myods HVA:n perhekeskeisella toiminta-
ajatuksella, palkitsemisjarjestelmalld, tydhyvinvointia paivilla seké ePassilla.

Tybnohjausta jarjestetaan tarpeen mukaan. Tarvekartoitus tehdaan esihenkilon toimesta
Tuuma-jarjestelmassa.

Tybhyvinvoinnin ja ty6turvallisuuden toimintasuunnitelman 2023 siséltaa vuosikellon, joka
auttaa esihenkildd toiminnan suunnittelussa. Esihenkildn hyva toiminnan strateginen
suunnittelu edistda tyohyvinvointia ja ty6turvallisuutta esim. tydvuorosuunnittelun ja
tyojarjestyksen avulla.

Tyoturvallisuusilmoitukset koskevat koko tydyhteisda ja niista tehdaan HaiPro- ilmoitukset.
HaiPro- ilmoituksista tulee tieto osastonhoitajille, ylihoitajalle seka yliladkareille. llmoituksiin
tulee reagoida ilmoituksen vaatiman vaativuuden mukaisesti.

HaiPro-ilmoituksia tulee seurata ja kun niihin on osaltaan vastannut, niin niistd tehd&aan
herate avosairaanhoidon IMS- jarjestelmaan kohtaan raportit. Haittatapahtumat kirjataan
yhteen paikkaan ja silloin koko avosairaanhoidon henkilostd on ratkaisukeskeisina
tutustumassa ja ratkaisemassa niitd. Henkilosto osallistetaan oman tyonsa kehittamiseen.

IMS- jarjestelman kaytt6 mahdollistaa sen, etta kehittAmiskohteet nékyvéat koko
avosairaanhoidon tulosalueella ja niihin voidaan parhaimmassa tapauksessa ennakoida
toisessa sote-keskuksessa. N&in toimimalla mahdollistetaan LEAN- ajattelu.

HaiPro- jarjestelmien tuomat haittatapahtumat kasitellaan tyoyhteisdjen viikko-
ftiimipalavereissa ja kuukausikokouksissa riippuen haittatapahtuman sisallosta.

Valiton tyoturvallisuus eri yksikoissa turvataan ProAlert - jarjestelman toimivuudella. Palo-
ja pelastussuunnitelma on seké sote-keskuskohtainen etta tydyksikkokohtainen.

9.4.1 Henkil6st6 osana turvallisuustyota

Tyoyksikoiden perehdytykseen sisaltyy tyoturvallisuus- ja  ty6hyvinvointiasioihin
perehdyttaminen. Yleisiin  ty6turvallisuusasioihin  perehtyminen onnistuu Pétevan
SoteTurva-verkkoperehdytysmateriaalin  avulla. Verkkoperehdytyksen sisaltona ovat
tyoturvallisuuden perusteet, tydergonomia, tyévakivalta, psykososiaaliset kuormitustekijat,
tyomatka ja sisainen liikkuminen seka kemialliset ja biologiset tekijat. Tyosuojeluvaltuutetut
vahvistavat toiminnallaan tydyhteisojen ty6turvallisuusosaamista.

TyobyhteisOja opetetaan havainnoimaan aktiivisesti tydymparistoa ja kiinnittdmaan huomiota
jo varhaisessa vaiheessa mahdollisiin turvallisuuspoikkeamiin. Turvallisuusvartti on
esimerkki  siitd, miten tyOyhteisossa voidaan kayda yhteistda keskustelua
turvallisuushavainnoista. Keskeista on saada kaikki tydyhteison jasenet ilmaisemaan omat
nakokulmansa turvallisuudesta.
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10. Toimintaymparisto ja tukipalvelut

Toimintaympariston vaaratapahtumat ja turvallisuuspoikkeamat kirjataan HaiPro-
jarjestelmaan. limoituksen voi tehda paloturvallisuuteen, rikokseen tai ilkivaltaan seka
tekniseen toimintahairioon liittyen. Jarjestelmdédn voidaan kirjata myods muita
turvallisuuspoikkeamia esimerkiksi vaarallisen aineen kasittelysta, paastoistéa tai vuodoista
ja toimintaympariston olosuhteisiin liittyvista poikkeamista. Naita voi olla muun muassa
sisdilmaongelmat sek& lampdotilaan, kosteuteen, hajuun ja &aaneen liittyvat ongelmat.
lImoitukset ké&sittelee ilmoittajan esihenkild, joka tekee tarvittaessa lisatoimenpiteita
vaaratapahtuman tai turvallisuuspoikkeaman poistamiseksi.

Toimintaymparistoilmoitukset

Mittarit Kasittelyn tavoiteajat Seurantatiheys
Ammattilaisten lImoitusten maara ja TBIIO" tk0|'r|r(1.|.r'1ta-"tal
tekemat niiden kasittely twlosyksikoissa

ST v s . vahintaan kerran
toimintailmoitukset maaraajassa seka
SRR . kuukaudessa
kehittamistoimenpiteet
Tulosalue

3 x vuodessa

Toimiala
3 x vuodessa

10.1 Toimitilat

Toimitilat-tulosalue vastaa hyvinvointialueen toimitilojen hallinnoinnista ja koordinoinnista
hallituksen hyvaksymén toimitilaohjelman mukaisesti. Hyvinvointialueen toimitiloja ja
toimitilaverkon kokonaisuutta johdetaan keskitetysti, laadukkaasti ja taloudellisesti
ajantasaiseen tietoon perustuen. Toimitilat-tulosalue tekee yhteisty6ta kaikkien toimialojen
kanssa. Tavoitteena on taloudellisesti ja systemaattisesti johdetut seka toiminnan tarpeisiin
vastaavat tilat.

Hyvinvointialueen  toimitilajohtoryhméa  ké&sittelee kaikki ~ toimitiloja  koskevat
uudisrakennushankkeet, peruskorjaustarpeet seka ns. pieninvestointeja koskevat tarpeet ja
aikatauluttaa kyseiset hankkeet. Toimitiloja koskevat tarve-esitykset tehdaan
vuokrasopimuksen tai tilamuutoksen valmistelun kaynnistamislomakkeilla. (IMS ja
intranetsivusto Toimitilat).

Toimitilat-tulosalue hallinnoi kaikkia toimitiloja, niin omistettuja kuin vuokratiloja. Hallinnon
keskeisena tybkaluna kaytetddn valtakunnallisesti hyvinvointialueilla kaytossé olevaa
Modulo-tilatietokantaa. ' |

10.2 Teknologiset ratkaisut

Asiakkaiden ja henkilokunnan turvallisuudesta huolehditaan erilaisilla
kulunvalvontakameroilla seka halytys- ja kutsujarjestelmilla.
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Lisaa sisaltéa, jota haluat toistaa, seké muita siséltdohjausobjekteja. Voit myds lisita timén
ohjausobjektin taulukon rivien ymparille ja toistaa taulukon osia.

10.3 Kuljetukset

Tahan kappaleeseen yksikot, jotka kayttavat kuljetuspalveluja, kirjaavat kuljetuksiin liittyvat
asiat.

10.4 Ateriapalvelut

Hyvinvointialueen ateriapalvelut tuotetaan ostopalveluna. Ateriapalveluita tuotetaan
hyvinvointialueen eri toimialueille niin erikoissairaanhoidon kuin perusterveydenhuollon
yksikaihin, palveluasumisen ja tehostetun palveluasumisen seké paivatoiminnan yksikéihin.
Liséaksi hyvinvointialueen henkildstoateria- ja tilaustarjoilupalveluja tuotetaan ostopalveluna.

Hyvinvointialueen asiakkaille ja yksikdissa asuville asiakkaille tarjottavat ateriat ovat
ravitsemuksellisesti taysipainoisia, valtakunnallisiin ravitsemussuosituksiin pohjautuvia,
terveytta edistavid ja maistuvia aterioita, joissa huomioidaan asiakkaiden erilaiset tarpeet.

Tilaaja seuraa sopimuskauden aikana saanndllisesti ateriapalveluiden laatua yhteistytssa
palveluntuottajan kanssa sopimukseen kirjatuin toimenpitein, raportein ja mittarein.

Hyvinvointialueen yksikot, joihin ateriapalveluita tuotetaan, ovat elintarvikehuoneistoja, jotka
kuuluvat elintarvikevalvonnan saanndllisen tarkastuksen piiriin. Elintarvikelain (297/2021)
mukaisesti hyvinvointialueen yksikdissd on omavalvontasuunnitelma, jota toteutetaan
yksikdissa suunnitelman mukaisesti.
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11 Palvelutuotannon valvonta

Palvelutuotannon valvonta on osa hyvinvointialueen jarjestamisvastuun omavalvontaa, jolla
hyvinvointialue todentaa ja varmistaa yksityisten seka julkisten palveluntuottajien ja
palveluyksikdiden omavalvonnan toteutumisen seka palvelujen vaatimustenmukaisuuden.

Valvonnan tavoitteena on myds tuoda esiin niitd omavalvonnan osa-alueita, joiden
toteutumisen kehittamiseen tulee vield erityisesti panostaa, seka niita, joissa ollaan jo
hyvalla tasolla. Onnistuessaan palvelutuotannon valvonta tunnistaa laatua uhkaavat riskit jo
ennakkoon ja minimoi mahdollisia haittoja seké niista aiheutuvia lisdkustannuksia.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotannon valvonta perustuu hyvinvointialueen ohjaus-
ja valvontavelvollisuuteen (41 8 612/2021). Tahan velvollisuuteen kuuluu julkisen ja
yksityisen palvelutuotannon ohjauksen ja valvonnan lisdksi palveluntuottajien
alihankkijoiden seka tehtyjen sopimusten noudattamisen valvonta.

Palvelutuotannon  valvontaa  ohjaa  hyvinvointialueella  lainsdddannén  lisaksi
valvontaviranomaisten = maaraykset, ohjeet ja ohjelmat sekda Paijat-Hameen
hyvinvointialueen omavalvontaohjelma, sen liitteena oleva valvontasuunnitelma ja
valvontakasikirja.

Valvontakasikirjaan  (Linkki) on  koottu  valvontatyén  prosessikuvaukset ja
menettelytapaohjeet. Valvontakasikirjan menettelytapaohjeista (6. luku) voi olla myos
hyttya palveluyksikoille, kun he paivittdvat omaa omavalvontasuunnitelmaansa. Lisaksi
palvelutuotannon valvonnassa kaytettavdd tarkastuskertomuslomaketta voi kayttaa
palveluyksikdn omavalvonnan itsearvioinnissa.

Lisatietoja valvonnasta antavat valvonnan yhteyshenkilot (Linkki).

Avosairaanhoidossa on pilotoitu julkisen terveydenhuollon valvontaa Asikkalan ja Nastolan
sote-keskuksissa syksylla 2023. Toimintamallia kehitetddn. Raportit on toimitettu AVi:lle.
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12 Kehittamissuunnitelma

Yksikkdkohtaista tietoa palveluiden kehittdmisen tarpeista saadaan useista eri lahteista.
Tahan kappaleeseen toimintayksikot laativat omavalvontasuunnitelman pohjalta lyhyen
yhteenvedon omista kehittdmistarpeistaan seka siité, miten niiden toteutumista seurataan.

Avosairaanhoidon kehittdmisen paatavoitteita

- Paras vastaanottohanke, vastaanottotyon kehittdminen

- Moniammatillisen tiimimallin kehittaminen edelleen

- Henkiléstbohjelmassa esille nostettujen avosairaanhoidon prosessien kehittaminen
- Johtamisrakenteen arviointi ja kehittaminen

- Orimattilan vastaanottotoiminnan sisdistaminen

- Omalaakari, omahoitajamallin kehittdminen, hoidon jatkuvuus
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13 Seuranta, paivitys ja raportointi

Omavalvontasuunnitelmien toteutumisen seurantaan perustuvat havainnot ja niiden
perusteella tehtavat toimenpiteet julkaistaan neljan kuukauden vélein julkisessa
tietoverkossa ja muilla niiden julkisuutta edistavilla tavoilla.

Yksikot seuraavat omavalvonnan toteutumista hyvinvointialueen yhteisten sovittujen
periaatteiden seka oman yksikon tarpeiden mukaisesti.

Yksikdn omavalvontasuunnitelma paivitetdan vuosittain ja aina toiminnan oleellisesti
muututtua.
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14 Arkistointi ja viestinta

Yksikbn oman suunnitelman on oltava julkisesti luettavissa paperiversiona yksikén
toimitiloissa, esim. ilmoitustaululla. Lisdksi omavalvontasuunnitelma laitetaan julkisesti

luettavaksi hyvinvointialueen verkkosivuille.
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15 Suunnitelman hyvaksynta

Suunnitelman hyvaksyy toiminnasta vastaavan henkilén esihenkild IMS-jarjestelméssa.
Hyvéaksytty omavalvontasuunnitelma arkistoidaan Tweb-jarjestelmassa.
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Liitteet

Lista substanssilainsaadannosta

Laki kehitysvammaisten erityishuollosta (519/1977)
Péaihdehuoltolaki (41/1986)

Laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista palveluista ja tukitoimista (380/1987)
Laékelaki (395/1987)

Laakeasetus (693/1987)

Laki yksityisesta terveydenhuollosta (152/1990)

Mielenterveyslaki (1116/1990)

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992)

Laki terveydenhuollon ammattihenkilgista (559/1994)

Asetus terveydenhuollon ammattihenkiloista (564/1994)
Terveydensuojelulaki (763/1994)

Laki toimeentulotuesta (1412/1997)

Laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta (621/1999)
Perustuslaki (731/1999)

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)

Laki kuntouttavasta tyétoiminnasta (189/2001) ja laki kuntouttavasta tydtoiminnasta
annetun lain muuttamisesta (702/2020)

Hallintolaki (434/2003)
Laki sdhkdisesta asioinnista viranomaistoiminnassa (13/2003)

Laki tilaajan selvitysvelvollisuudesta ja vastuusta ulkopuolista tydvoimaa
kaytettaessa (1233/2006)

Lastensuojelulaki (417/2007)
Huumausainelaki (372/2008)

Valtioneuvoston asetus terveydenhuollon ammattihenkildista annetun asetuksen
muuttamisesta (104/2008)

Sosiaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjoista (298/2009)
Terveydenhuoltolaki (1326/2010)

Laki yksityisista sosiaalipalveluista (922/2011)

Pelastuslaki (379/2011)
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Sosiaali- ja terveysministerion asetus laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden
taytantdonpanosta laadittavasta suunnitelmasta (341/2011)

Laki ikd&antyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012)

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)

Laki ehkaisevan paihdetyon jarjestamisesta (523/2015)
Kuntalaki (410/2015)

Laki sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (245/2015)
Laki sosiaalihuollon ammattihenkildista (817/2015)

Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2016/679, annettu 27. paivana
huhtikuuta 2016, luonnollisten henkildiden suojelusta henkilttietojen kasittelyssa
seka naiden tietojen vapaasta liikkuvuudesta ja direktiivin 95/46/EY kumoamisesta
(yleinen tietosuoja-asetus)

Laki julkisista hankinnoista ja kayttooikeussopimuksista (1397/2016)
Tartuntatautilaki (1227/2016)

Tupakkalaki (549/2016)

Valtioneuvoston asetus sosiaalihuollon ammattihenkildista (153/2016)

Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2017/745, annettu 5 paivana
huhtikuuta 2017, l&aakinnallisista laitteista, direktiivin 2001/83/EY, asetuksen (EY) N:o
178/2002 ja asetuksen (EY) N:o 1223/2009 muuttamisesta sekd neuvoston
direktiivien 90/385/ETY ja 93/42/ETY kumoamisesta.

Sosiaali- ja terveysministerion asetus ionisoivasta sateilysta (1044/2018)
Sateilylaki (859/2018)

Tietosuojalaki (1050/2018)

Valtioneuvoston asetus ionisoivasta sateilysta (1034/2018)
Varhaiskasvatuslaki (540/2018)

Laki julkisen hallinnon tiedonhallinnasta (906/2019)

Potilasvakuutuslaki (948/2019)

Elintarvikelaki (297/2021)

Laki laakinnéallisista laitteista (719/2021)

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdisesta kasittelysta (784/2021)
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta (612/2021)

Valtioneuvoston asetus erikoissairaanhoidon tybnjaosta ja erdiden tehtavien
keskittamisesta annetun
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valtioneuvoston asetuksen muuttamisesta (8/2021)
Laki hyvinvointialueesta (611/2021)
Laki pelastustoimen jarjestamisesta (613/2021)

Laki lasten kanssa tydskentelevien rikostaustan selvittdmisesta (504/2022)
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Omavalvontasuunnitelman seurantataulukko

MITATTAVA ASIA TAVOITETASO / MITTARI SEURANTATIHEYS

RISKIENHALLINTA

Kokonaisuudessaan 5-vuoden
valein. Paivitys vuosittain haitta-
ja vaaratapahtumailmoituksia

Yksikon ty6turvallisuusriskienarviointi on tehty ja
menettely varmistettu

Vertailuarvo: tyoyksikko

hyodyntaen.

Haitta- ja vaaratapahtumien ilmoittaminen ja
kasittely

Tyoyksikké kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain

Toimiala 3x vuodessa

Asiakas- ja potilasturvallisuusvaarat arvioitu

Kolme yksikdlle tarkeinta potilas/
asiakasturvallisuusriskia tunnistettu ja
arvioitu

Kerran vuodessa

Tyoturvallisuusriskien ilmoittaminen ja kasittely

Tyoyksikko kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain

Toimiala 3x vuodessa

OMAVALVONNAN SUUNNITTELU

toteutuneet

Omavalvontasuunnitelmaa kasitellaan Toteutuu Kylla/ Ei Kuukausittain
saanndllisesti nimetyissa kokouksissa
Ohjaus-, tarkastus- ja valvontakaynnit ovat Toteutuu Kylla/ Ei Vuosittain

Rajoittamistoimenpiteiden arviointi ja seuranta
on Kirjattu

Asiakas- ja potilastietojarjestelman merkinnéat
ovat ajantasaiset (jatkossa kirjaamisen
auditoinnin sisaltéon)

Kvartaaleittain

Asiakkaat ja omaiset ovat olleet mukana

omavalvonnan ja laadun kehittdmisessa

Toteutuu Kyll&/ei

Puolivuosittain




Muistutusten maara ja kasittelyaika

Maara, lkm
Kasittelyaika, vrk

Kvartaaleittain

Kanteluiden maara

Maéara lkm

Kvartaaleittain

Asiakaspalautteiden kasittely

Toteutuu kylla / ei

Tyo6yksikké kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain

Toimiala 3x vuodessa

MITATTAVA ASIA

TAVOITETASO / MITTARI

SEURANTATIHEYS

PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA / VAIKUTTAVUUS

Kasihuuhteen kulutustilastojen kasittely

Kayttomaara / infektiohoitaja tuottaa

Infektioilmoitukset

Infektiohoitaja tuottaa

Kokonaislaakityksen arviointi on tehty

Kattavuus %

Ravitsemushoidon tarve on arvioitu ja suunniteltu

Kattavuus%

ASIAKASTURVALLISUUS

Henkilostbn sairauspoissaolojen seuranta ja
tyokyvyn tukeminen on suunnitelmallista

Sairauspoissaolojen maara, varhaisen tuen
keskustelut toteutuu: Kylla / ei

Tyoyksikké kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain

Toimiala 3x vuodessa

Ammattihenkildiden riittvyytta seurataan

Tyoyksikké kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain

Toimiala 3x vuodessa

Osaamisen arviointi ja taydennyskoulutusten
seuranta

Taydennyskoulutusten maara

Puolivuosittain

Laakintalaitteisiin liittyvat vaaratilanneilmoitukset

IImoitusten maara

Tyoyksikké kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain
Toimiala 3x vuodessa




ASIAKAS- JA POTILASTIETOJEN KASITTELY JA KIRJAAMINEN

Tietosuoja ja -turva koulutukset toteutuvat Kattavuus % Kvartaaleittain

Tiedonkulkuun liittyvat haitta- ja vaaratapahtumat | Lukumaara Tyoyksikké kuukausittain
Tulosalue kvartaaleittain

Toimiala 3x vuodessa

Osaamisen arviointi ja taydennyskoulutusten | Taydennyskoulutusten maara Puolivuosittain
seuranta
Yksikdssa on valittu RAI laatuindikaattorit, joita Puolivuosittain

seurataan ja seurannan perustella toteutetaan
toimenpiteita
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