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1. JOHDANTO
Omavalvonnalla tarkoitetaan palvelujen tuottajan omatoimista laadun varmistamista siten,
ettd toiminnassa toteutuvat lainsdadannon, valvontaohjelmien ja laatusuositusten seka pal-
velujen tuottajan itse omalle toiminnalleen asettamat laatuvaatimukset. Omavalvontasuun-
nitelmalla tarkoitetaan laadun ja asiakasturvallisuuden varmistamiseksi suunniteltujen me-
nettelyjen kirjallista kuvaamista ja siind kaytettavia asiakirjoja.

Omavalvontasuunnitelma on laadittava yhteistydssa johdon ja tyontekijoiden kanssa. Henki-
I6kunnalta vaaditaan sitoutumista, kykya oppia virheista seka taitoa eldd muutoksessa, jotta
turvallisten ja laadukkaiden palveluiden tarjoaminen on mahdollista. Omavalvontasuunni-
telman huolelliseen laadintaan on syytd panostaa ja hyodyntaa siind henkiloston ammattitai-
toa laajasti.

Onnistunut omavalvonta:

e varmistaa toiminnan laadun ja asiakasturvallisuuden

e varmistaa henkildston hyvinvoinnin

e vahvistaa organisaation myonteista julkisuuskuvaa turvallisten ja laadukkaiden palvelui-
den tarjoajana.

Omavalvonta on tyokalu, jonka avulla voidaan kehittaa ja seurata palvelujen laatua toimin-
tayksikodiden paivittdisessa tydssa. Omavalvonnan perusidea on siing, etta toimintayksikolle
on laadittu kirjallinen suunnitelma, jonka avulla asiakkaan palveluissa esiintyvat epakohdat ja
palvelun onnistumisen kannalta epavarmat ja riskia aiheuttavat tilanteet pystytdan tunnis-
tamaan, ehkaisemaan ja korjaamaan nopeasti. Omavalvonta perustuu yksikdssa toteutetta-
vaan riskinhallintaan, jossa palveluprosesseja arvioidaan laadun ja asiakasturvallisuuden na-
kokulmasta. Tarkoituksena on ennaltaehkaista riskien toteutuminen ja reagoida havaittuihin
kriittisiin tyovaiheisiin tai kehittamista vaativiin asioihin suunnitelmallisesti ja nopeasti.

Omavalvonnan tavoitteet:

¢ laadukkaat ja asiakasturvalliset palvelut

e avoin, oppiva toimintakulttuuri

e edistaa asiakkaiden valinnan mahdollisuuksia

e asiakkaan osallisuuden parantaminen

¢ vyhtenadiset palveluprosessit

e palveluprosessien seurannan ja arvioinnin kehittdaminen
¢ valvonnan painopiste ennakolliseen valvontaan

Riskienhallinnan ja omavalvonnan perusidea on, ettd asiakkaan arjessa nakyvat epdkohdat ja
palvelun onnistumisen kannalta epdvarmat riskit ja kriittiset tyovaiheet kyetdan tunnista-
maan, ehkdisemaan ja korjaamaan nopeasti.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen valvonnassa korostuu palveluntuottajien oma vastuu
toiminnan asianmukaisuudesta ja tuottamiensa palvelujen laadusta seka asiakas- ja potilas-
turvallisuudesta. Vanhuspalvelulaissa sdadettiin julkisille palvelujen tuottajille velvollisuus ot-
taa kdytt66n omavalvonta vuoden 2015 alussa.
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Toimintayksikkokohtainen omavalvontasuunnitelma on pidettava julkisesti ndhtavana ja se
kertoo lukijalle, miten yksikossd varmistetaan, etta palvelu toteutetaan laadukkaasti ja asia-
kasturvallisesti. Omavalvontasuunnitelma kertoo myés sen, miten yksikdssa toimitaan, kun
todetaan, etta palvelu ei syysta tai toisesta toteudus sille asetettujen tavoitteiden mukaisesti
tai asiakasturvallisuus uhkaa vaarantua. Omavalvonnan tavoitteena on, ettd henkil6kunta ar-
vioi koko ajan omaa toimintaansa, kuulee asiakkaita ja omaisia laatuun ja asiakasturvallisuu-
teen liittyvissa asioissa seka ottaa asiakaspalautteen huomioon toiminnan kehittamisessa.

Valviralle on annettu valtuutus antaa maarayksia omavalvontasuunnitelman sisallosta, laati-
misesta ja seurannasta. Omavalvontasuunnitelma on pidettava toimintayksikdssa julkisesti
esilla, ja palvelujen tuottajan on seurattava sen toteutumista. (valvira.fi)

2. LAINSAADANTO
Yksityinen terveydenhuolto

e Laki yksityisesta terveydenhuollosta (152/1990, 6 §): Palveluntuottajan on,
toimiessaan useammassa kuin yhdessa toimipaikassa, laadittava omavalvontasuunnitel-
ma, jonka sisallosta Valvira antoi maaraykset 1.10.2012.

Julkinen terveydenhuolto

e Terveydenhuoltolaki (1326/2010) 8 § ja STM:n asetus 341/2011: Terveydenhuollon toi-
mintayksikdn on laadittava suunnitelma laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden tay-
tantéonpanosta. 8 §:n 4 momentin nojalla: suunnitelmassa on sovittava ainakin seuraa-
vat asiat:

o laadunhallinnan ja potilasturvallisuuden taytantdonpanon vastuuhenkil6t ja toi-
mijat sekd miten johto vastaa edellytyksista ja voimavaroista toteuttaa laadukas-
ta ja potilasturvallista toimintaa;

o laadukasta ja turvallista toimintaa tukevat henkildstéjohtamisen periaatteet ja
kdytannot sekd avointa turvallisuuskulttuuria tukevat arvot ja menettelytavat;

o menettelytavat, joilla henkilokunta osallistuu moniammatilliseen laadunhallin-
nan ja potilasturvallisuuden kehittamiseen ja saa palautetta oppimista ja oman
toimintansa kehittamista varten;

o laadukkaan ja turvallisen toiminnan edellyttama henkildston perehdyttaminen
seka toimintayksikdissa tapahtuva opiskelijoiden koulutus ja ohjaaminen;

o menettelytavat, joilla potilas ja hanen ldheisensd voivat antaa palautetta laa-
dunhallinnan ja potilasturvallisuuden puutteista, sekd menettelytavat, joilla poti-
laalle ja hdanen Iaheiselleen annetaan tietoa ja tukea potilasta kohdanneen hait-
tatapahtuman jilkeen;
toiminnassa kaytettavat laadunhallinta-asiakirjat;
turvallisuus- ja laatuongelmien ennakoiminen seka turvallisuusriskien tunnista-
minen ja hallinta;

o vaara- ja haittatapahtumien tunnistaminen ja raportointi, haittatapahtumien il-
moittaminen hoitoilmoitusjarjestelmaan ja muiden saddosten edellyttama ra-
portointi ja korjaavia toimenpiteita koskevat menettelytavat;
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o laadunhallinnassa ja potilasturvallisuuden taytantdonpanossa tarvittava yhteis-
ty6 sairaanhoitopiirin kuntayhtymén alueella muiden sosiaali- ja terveydenhuol-
lon toimintayksikoiden kanssa.

o Suunnitelmassa on kasiteltava ainakin palvelujen tarpeenmukainen saatavuus,
hoitoketjut, toimintayksikon fyysinen ymparisto, terveydenhuoltoon liittyvat in-
fektiot, ladkehoito ja lddkehuollon jarjestaminen, terveydenhuollon laitteet ja
tarvikkeet, henkilosto, sen tydnjako ja osaaminen, tietojarjestelmat ja potilas-
asiakirjamerkintdjen tekeminen seka tiedonkulku toimintayksikon sisalla ja toi-
mintayksikkojen valilla.

o Suunnitelmassa on sovittava tavoista, joilla suunnitelman taytantéonpanon to-
teuttamiseksi henkil6stolle annetaan tietoa ja koulutusta laadunhallinnan ja poti-
lasturvallisuuden periaatteista ja toimintakaytannoista seka suunnitelman sisal-
[Osta.

o Suunnitelmassa on sovittava tavoista, joilla potilaille ja heidan ldheisilleen tiedo-
tetaan suunnitelmasta seka potilaiden ja heidan laheistensa mahdollisuudesta
edistaa ja vaikuttaa laadunhallinnan ja potilasturvallisuuden toteutumiseen.

e Sosiaali- ja terveysministerion asetus laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden taytan-
té6npanosta laadittavasta suunnitelmasta (341/2011).

Yksityinen sosiaalihuolto

e Laki yksityisista sosiaalipalveluista (922/2011) 6 §: Yksityisten palveluntuottajan on laa-
dittava toiminnan asianmukaisuuden varmistamiseksi omavalvontasuunnitelma, joka
kattaa kaikki palvelujen tuottajan sosiaalipalvelut ja palvelukokonaisuudet. Valvira on
paivittanyt yksityisten sosiaalipalvelujen omavalvontaa koskevan maarayksen, joka kor-
vaa aiemman vuonna 2012 annetun maarayksen. Maarays tuli voimaan vuoden 2015
alussa (THL:n maaradys Dnro 3344/05.00.00.01/2014).

Julkinen sosiaalihuolto

Laki ikaantyneen vaestdn toimintakyvyn seka iakkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista —
23 § omavalvonnasta voimaan 1.1.2015 (THL:n maéarays Dnro 3344/05.00.00.01/2014).
Vanhuspalvelulaissa sdadettiin julkisille palvelujen tuottajille velvollisuus ottaa kayttoon
omavalvonta vuoden 2015 alussa. Vastaava velvollisuus tuli yksityisille sosiaalipalveluille
jovuonna 2012.

e Uusi sosiaalihuoltolaki - tulee voimaan asteittain alkaen 2015 - 47 §: Sosiaalihuollon
toimintayksikdn tai muun toimintakokonaisuudesta vastaavan tahon on laadittava oma-
valvontasuunnitelma sosiaalihuollon laadun, turvallisuuden ja asianmukaisuuden varmis-
tamiseksi. Suunnitelma on pidettava julkisesti ndhtavana, sen toteutumista on seuratta-
va saannollisesti ja toimintaa on kehitettava asiakkailta seka toimintayksikon henkildstol-
ta saannollisesti kerattavan palautteen perusteella. Omavalvontasuunnitelman sisallosta,
laatimisesta ja seurannasta voidaan saataa tarkemmin sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksella.
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Tietojarjestelmien omavalvonta

e Maarays sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien olennaisista vaatimuksista
(THL/1305/4.09.00/2014). Maarays koskee sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastie-
tojen sahkoisesta kasittelysta annetussa laissa (159/2007) sdddettyja tietojarjestel-
mien olennaisten vaatimusten sisaltod. Maarays tulee voimaan 1.2.2015.

3 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN

3.1 Omavalvonnan suunnittelusta vastaavat johdon edustajat
Omavalvontasuunnitelmien toteuttamista valvoo ja suunnitelmat hyvaksyy perusturvan joh-
toryhma. Kaytannon suunnittelutyota koordinoi perusturvajohtajan asettama laatu- ja tur-
vallisuustydryhma. Vammaispalveluiden asumisyksikdiden omavalvonnan suunnittelusta ja
toteuttamisesta vastaavat sosiaali- ja perhepalveluiden johtaja Mari Levonen ja vammaispal-
veluiden paallikké Sari Landvik.

3.2 Yksik6n omavalvonnan vastuuhenkil6t

Asumisyksikdn esimies vastaa oman yksikkdnsd omavalvontasuunnitelman laatimisesta ja
sen valmistumisesta aikataulun mukaisesti seka jatkossa myo6s sen pdivittamisesta. Omaval-
vontasuunnitelma laaditaan yhdessa asumisyksikon henkilokunnan kanssa. Auroran omaval-
vonnan suunnittelusta ja toteuttamisesta vastaavat vammaispalveluiden paallikko Sari Land-
vik ja vastaava ohjaaja yksikon esimies. Omavalvonnan suunnitteluun on osallistunut koko
yksikon henkilokunta keskendan seka yhteistydssa esimiehen kanssa tyontekijdpalavereissa,
kehittdmispaivassa.

3.3 Omavalvontasuunnitelman paivittiminen ja seuranta

Auroran omavalvontasuunnitelma paivitetdan vahintdaan kerran vuodessa ja aina muutostar-
peen ilmaantuessa viipymatta. Puutteiden raportointi on jokaisen Auroran tydntekijan vas-
tuulla. Korjausten toteutumisesta ja korjaustarpeista tiedottaminen on asuntolan vastaavalla
ohjaajalla/ esimiehellda. Omavalvontasuunnitelmassa havaitut puutteet ja niiden johdosta to-
teutetut toimenpiteet raportoidaan kirjallisesti. Auroran omavalvontasuunnitelman paivityk-
sesta vastaavat vastaava ohjaaja/ esimies ja vastuuhenkilona toimivat vammaispalveluiden
paallikko, vastaava ohjaaja sekd varavastaavana toimiva ohjaaja. Vastuuhenkil6t huolehtivat
puutteellisten toimintojen korjaamisesta.

3.4 Omavalvontasuunnitelman julkisuus
Asiakkaat, omaiset ja yksikon omavalvonnasta kiinnostuneet voivat tutustua omavalvonta-
suunnitelmaan ilman erillistd pyyntoa. Yksikén omavalvontasuunnitelma on julkisesti nahta-
villd Porin perusturvakeskuksen internetsivuilla seka yksikon ilmoitustaululla.

4 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET
Porin perusturvakeskus edistda yhteistoiminta-alueen asukkaiden hyvinvointia, terveytta ja
turvallisuutta yhteistydssa suunniteltujen oikea-aikaisten ja asiakasta lahelld tuotettujen pe-
ruspalvelujen avulla. Perustehtdvan toteuttamisen mahdollistavat asiakkaita kunnioittava,
osaava ja madratietoinen johtaminen seka asiantunteva, motivoitunut ja hyvinvoiva henki-
[6st6. Kaikki toiminta pohjautuu seka alueelliseen ettd moniammatilliseen yhteistyohon ja
kumppanuuteen.
Porin perusturvakeskuksen yhteistoiminta-alueelle on laadittu PERUSTURVA 2016 — yhteis-
toiminta-alueen strategia.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/hallinto/Documents/perusturva 2016 _170810.doc
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Porin perusturvakeskuksessa on sitouduttu seuraaviin ydinarvoihin

e Luottamus

e Kumppanuus

e |hmisista valittdminen
e (Osaaminen

4.1 Auroran toiminta-ajatus
Aurora on vammaispalveluiden yksikkd, jossa jarjestetdaan tuettua asumista kehitysvammai-
sille tai muuta erityistad tukea elaméassaan tarvitseville vammaispalveluiden asiakkaille. Auro-
rassa asiakkaasta kdytetdan jatkossa nimitystd asukas. Asukkaat asuvat omissa kodeissaan
joko Aurorassa tai muualla Porin perusturvan alueella.

Asukkaat huolehtivat omista arjen asioistaan ja tekevdat omaan elamaansa liittyvat paatokset
itse. Asukkailla on mahdollisuus saada ohjausta, apua ja tukea arjessaan. Tavoitteet ovat yk-
silollisia, realistisia sekd asiakaslahtoisid ja ne sovitaan asukkaan ja tydntekijoiden kesken.

Aurorassa tyoskentelee kolme ohjaajaa arkisin klo 8-21 valilla ja viikonloppuisin ns. vélivuo-
rossa klo 9-17 tai klo 10-18.

4.2 Auroran arvot ja toimintaperiaatteet
Auroran arvot ja niiden nakyminen toiminnassa:

Asukasldhtoisyys; Tavoitteiden miettimisessa ja paatoksenteossa asukas on mukana/ paa-
osassa, viikkosuunnittelu tehdaan yhdessa asukkaan kanssa, jokaisen koti on omanlainen-
omannéakdinen. Tulevaa toimintaa mietitdan ja suunnitellaan seka toteutetaan yhdessa asuk-
kaiden kanssa. Aurorassa pidetdaan kolmen viikon valein asukkaiden ja tyontekijoiden yhteiset
palaverit eli Miitingit. Auroran tyontekijoiden valinnassa on ollut ja on jatkossakin asukasedus-
taja mukana. Opiskelijoiden ohjaukseen ja arviointiin nimetdan myds asukkaiden edustaja ha-
lukkaista vuorollaan.

Yksil6llisyys; Toiset tarvitsevat enemman saadakseen yhta paljon, jokaiselle pyritdan antamaan
riittava tuki, mutta kannustamaan niihin asioihin, jotka osaa hoitaa. Tavoitteena, etta tyonteki-
jan rooli on toimia taustatukena, kun asukas hoitaa omaan elamaansa liittyvia asioita.

Osallisuus; Tavoitteena on edistda asukkaiden osallisuutta ja kykya kantaa vastuuta omista
paatoksistaan. Tyokaluna kaytetadn osallisuuden portaita, joita muokataan vield yhdessa asuk-
kaiden kanssa Miitingissa. (Muokattu versio osallisuuden portaista lisdtddn omavalvontasuun-
nitelman liitteeksi, kun valmistuu)

Eettisyys; Jokaisen asukkaan kanssa puhutaan hdanen omista asioistaan. Kunnioitetaan asuk-
kaan tekemia paatoksiad. Rehellistd palautetta annetaan asukkaalle ja pyydetadan myds asukkail-
ta tyontekijoille. Huomioidaan vaitiolovelvollisuus — jokaisen omat asiat pysyvat omina asioina,
ei kerrota toisten asioita eteenpain. Asukkaat huomioivat myds, etteivat puhu toistensa asiois-
ta muille.

Tasa-arvoisuus; Kaikkien asukkaiden ja tyontekijéiden arvostaminen ja yhdessa toimiminen.
Jokaisen mielipide on arvokas ja otetaan mukaan yhteisista asioista paatettdaessa. Toimitaan
tyontekijoina ja asukkaina kaikkien kesken samojen pelisdantdjen mukaan.
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Dialogisuus — vuorovaikutus; Asukkaille ei anneta asioihin valmiita vastauksia, vaan laitetaan
heidat itse tekemaan paatoksia ja hakemaan vastauksia itse. Miettimaan itse mita haluaa ja
miten tavoitteeseen padsisi. Autetaan tuetussa paatoksen teossa.

Ei tulkita asukkaan vastauksia omista l[ahtokohdista, vaan kysytdan, selvitetdaan ja avataan asi-
oita. Ollaan tyontekijoina valmiita kuuntelemaan, kohtaamaan vaikeitakin asioita ja kulkemaan
rinnalla elaman asioissa. Kaydaan tukikeskusteluja asukkaiden kanssa.

Kunnioitus; Kunnioitetaan asukkaan paatoksentekoa, vaikka ei tyontekijana valitsisi samoin.
Vaaditaan myds asukkailta tyontekijoiden valintojen kunnioitusta. Kohdellaan kunnioittavasti
kaikkia yhteisossa, tervehditdan, kun tavataan, vastataan, kun kysytdan. Ollaan reiluja toisil-
lemme. Avataan ovi, kun joku on tulossa omaan kotiin, otetaan kunnioittavasti vastaan.

Turvallisuus; Jokaisella on lupa tuoda esille tunteensa. On lupa epdonnistua turvallisessa ym-
paristossa. Jokaisella on oma koti, jossa voi turvallisesti asua ja elad omannakoista elamaa.
Asukkaalla mahdollisuus saada tyontekijoilta tukea ja apua ympari vuorokauden.

Auroran toimintaperiaatteita:

=  Koulutettu henkil6kunta; sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia, henkilékunnan am-
matillinen taydennyskoulutus, opiskelijaohjaus, uusien tyontekijéiden perehdytys

= Asukkaan ja omaisten kanssa tehtava yhteistyo, informointi ja rinnalla kulkeminen

= Love:n suorittaminen ladkehoidon osaamisen varmistamiseksi

= Salassapitovelvollisuus ja yhteisesti sovituista asioista kiinnipitdminen

=  Toimiva tyoyhteiso, hyva tiedon kulku

= Turvataan asukkaalle hyva elamanlaatu ja yksilollisyyden kunnioittaminen

=  Asukasta kuullaan ja kuunnellaan sekd arvostetaan hanen omia mielipiteitaan

= Asukas saa apua, tukea ja ohjausta

=  Asukkaalle puhutaan kunnioittavasti

= Tuetaan asukkaan toimintakykya ja itsenaista selviytymista kuntouttavalla tyootteel-
la.

= Mahdollistetaan asukkaan osallistumista yhteiskunnalliseen toimintaan

= Asukkaille tarjotaan turvallinen koti seka asuinymparisto riittavalla tuella

= Asukkaiden kaytossa asianmukaiset apuvalineet asukkaiden omatoimisuuden ja itse-
naisen suoriutumisen mahdollistamiseksi

Arvot ja toimintaperiaatteet pdivitetty 18.4. ja 10.5. tyéntekij6iden ja asukkaiden sekd tyén-
tekijoiden kesken kdytyjen yhteisten arvokeskustelujen jilkeen 11.5.2016// MV
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4.3 Vammaispalveluiden tavoitteet
Vammaispalvelujen tarkoituksena on edistda vammaisen henkilon edellytyksia elaa ja toimia
muiden kanssa yhdenvertaisena yhteiskunnan jasenena seka ehkaista ja poistaa vammaisuu-
den aiheuttamia haittoja ja esteitd. Vammaisella henkil6lla tarkoitetaan henkilda, jolla vam-
man tai sairauden johdosta on pitkaaikaisesti erityisia vaikeuksia suoriutua tavanomaisen
elamisen toiminnoista.

Kehitysvammaisten asumisyksikot, tilapdisyksikko ja vaikeavammaisten palveluasunnot ovat
Porin kaupungin yllapitamia palveluyksikkoja, joissa hoito on kodinomaista. Palveluasumisel-
la tarkoitetaan asumista palvelutalossa, johon asiakas saa tarvitsemiaan tukipalveluja. Asu-
misyksikot ovat yksikoitd, joissa kehitysvammainen voi asua tyontekijoiden tukemana. Ta-
voitteena on saavuttaa kaikille vammaisille hyva elamanlaatu, turvallisuus sekd mahdolli-
simman hyvat valmiudet itsendiseen selviytymiseen.

Porin kaupungilla on kymmenen asumisyksikkoa vakituiseen asumiseen ja yksi tilapaisyksikko
lyhytaikaiseen asumiseen. Yhdeksan asumisyksikkda on tarkoitettu kehitysvammaisille ja yk-
si vaikeavammaisille asiakkaille. Asumisyksikot Angervo, Apollo, Aurora, Kirjosiipi, Orvokki,
Tynkadkuja ja Tyrni seka vaikeavammaisten palvelutalo Jokisuisto sijaitsevat Porissa, asumis-
yksikko Olga sijaitsee Ulvilassa, asumisyksikké Kotiranta 1 Laviassa ja asumisyksikkd Wassa
Merikarvialla. Tilapaisyksikko Poiju sijaitsee Porissa Veturitallinkadulla.

5 RISKINHALLINTA

5.1 Riskinhallinnan jirjestelmit ja menettelytavat seka riskien tunnistaminen
Riskinhallinta on jatkuvaa arviointia ja kehittamista. Jatkuva arviointi ja kehittaminen tarkoit-
tavat, ettd yksikon toiminnassa huomioidaan jatkuva muutos ja sen aiheuttamat mahdolliset
uudet turvallisuusriskit. Turvallisuuden edistdminen ja riskinhallinta kuuluvat jokaisen tyon-
tekijan tyonkuvaan. Toimivan riskinhallinnan avain on organisaation avoin ilmapiiri, joka
mahdollistaa virheiden esille ottamisen ja siten toiminnan kehittdmisen. Riskinhallintaan
kuuluu haittatapahtumien ja lahelta piti -tilanteiden kirjaaminen, analysointi ja raportointi.

Perusturvakeskuksen laadunhallinnan ja potilasturvallisuuden suunnitelmassa kuvataan pe-
rusturvakeskuksen laatu- ja potilasturvallisuuspolitiikka, laatu- ja potilasturvallisuusjarjestel-
ma seka laadun ja potilasturvallisuuden toimintaohjeita.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva
%2Ftoimintaochje%2FJaetut%20asiakirjiat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A
6B1DF4D812D3FD980D33884&View={503CCOEE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598}

Haittatapaukset kirjataan kaytdssa olevaan HaiPro-ohjelmaan. Kaytdssa on sahkéinen ilmoi-
tuslomake, josta tiedot kirjautuvat suoraan tietokantaan jatkokasittelya varten.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/HaiPro/haipro_ilmoit

tajan_ohje.pdf



http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/HaiPro/haipro_ilmoittajan_ohje.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/HaiPro/haipro_ilmoittajan_ohje.pdf
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5.2 Riskien Kkisitteleminen ja korjaavat toimenpiteet Aurorassa

HaiPro —ilmoitukset, laheltapiti- tilanteet ja tyotapaturmat kdaydaan lapi yksikdssa yhdessa
henkil6kunnan kanssa. HaiPron kasittelysta on ohje Patarummussa.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/HaiPro/haipro kasitt
elijan_ohje.pdf

o HaiPro-ilmoitukset

o llmoitus tydtapaturmasta, ammattitaudista tai lahelta piti —tapauksesta

o Reklamaatio-lomakkeet

o Keskustelu tydyhteison ja esimiehen kanssa, tydyhteisdpalaverit ja yhteistoimintako-

koukset seka muut yhteiset palaverit

Aurorassa

= Riskinhallinta perustuu tehtyyn riskikartoitukseen seka riskitilanteista teh-
tyihin ilmoituksiin.

= Henkilokunnan vastuulla on tuoda esimiehelle tiedoksi palvelujen laatuun,
riittavyyteen ja asiakasturvallisuuteen liittyvat huomioidut riskit ja epa-
kohdat

= Haittatapahtumat ja ldheltad piti —tilanteet kasitellaan tilanteessa paikalla
olevan henkilokunnan kesken mahdollisimman pian ja esimiehen seka ko-
ko henkiloston kesken riippuen tilanteen vakavuudesta joko seuraavassa
palaverissa tai tarvittaessa nopeammin. Henkilost6lta ja asiakkailta saatua
tietoa hyodynnetdan toiminnan kehittamisessa.

= Uusi henkilostod ja opiskelijat perehdytetddn omavalvonnan ja riskienhal-
linnan kaytannon toteuttamiseen.

e Kaikki haittatapahtumat dokumentoidaan ohjeistuksen mukaan.

e Esimies kasittelee HaiPro-lomakkeen

e HaiPro:t kasitelldadn keskustellen henkilokunnan kanssa. Tyoyhteisé kes-
kustelee haittatapahtumista keskendan ja esimiehen kanssa.

e Palavereissa tiedotetaan ja kirjataan muutokset palaverivihkoon ja toimin-
taohjeisiin. Lisdksi tiedotetaan asiakkaiden koteihin tai asiakkaan ldhihen-
kiloille, jos muutokset vaikuttavat muuhun toimintaan.

e Taytetyt ilmoitukset tyotapaturmasta, ammattitaudista ja I[3dheltapiti-
tilanteista esimies lahettda jakeluohjeen mukaan.

5.3 Riskinhallinta ja ty6turvallisuus
1.1.2003 voimaan tullut tyoturvallisuuslaki (738/2002) velvoittaa tyonantajaa selvittdmaan ja
arvioimaan tyon vaarat eli toteuttamaan tyopaikoillaan riskien arvioinnin. Vaarojen tunnis-
taminen on riskien arvioinnin tarkein vaihe. Tavoitteena on tunnistaa kaikki merkittavat tur-
vallisuuspuutteet, jotka saattavat aiheuttaa haittaa tyontekijan terveydelle tai turvallisuudel-
le.

TyGssa esiintyvat vaara- ja haittatekijat on tunnistettava ja arvioitava kaikilla tydpaikoilla
kiinnittden erityisesti huomiota lain 5. luvussa esitettyihin tydssd mahdollisesti esiintyviin
vaaratekijoihin, joita ovat fysikaaliset vaaratekijat, tapaturman vaarat, ergonomia, kemialli-
set ja biologiset vaaratekijat ja henkinen kuormittaminen. Tunnistamisen tytkaluna kayte-
taan vaarojen tunnistamisen tarkastuslistoja. Vaarojen selvittdminen on suunnitelmallista ja
saannollista toimintaa ja toteutetaan vuosittain.

Riskien arviointi on kdynnistetty Porin kaupungin tyopaikoilla 5/2004 annetulla ohjeistuksel-
la. http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/koulutus/Documents/Riskienarviointi.doc



http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/HaiPro/haipro_kasittelijan_ohje.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/HaiPro/haipro_kasittelijan_ohje.pdf
http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/koulutus/Documents/Riskienarviointi.doc
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Ilmoitus vaara / laheltdpiti -tilanteesta tehddan vaaratilanteesta, joka ei aiheuttanut tapa-
turmaa.

Sisdinen ilmoitus tyotapaturmasta / ammattitaudista tehdadn aina tapaturman satuttua.
Lomakkeet loytyvat Patarummusta.
http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/tyohyvinvointi/Sivut/Ty%c3%b6turvallisuus.aspx

Lisaksi Perusturvakeskuksella on kaytdssaan ilmoituslomakkeet vakivaltatilanteesta ja verita-
paturmasta.
http://patarumpu.pori.fi/kovi/henkilostoasiat/tyéhyvinvointi/Documents/limoitukset/ilmoit
us_vakivaltatapauksesta taytto.docx

http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asiakir-
jat/Tartuntataudit/Verialtistukset/4 2014 Perusturvan toimintaohje tydperaisiin verialtistuk-
siin.rtf

6 ASIAKASTYON SISALLON OMAVALVONTA

6.1 Asiakkaan asema ja oikeudet
Hoidon, tuen ja palveluiden tarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hanen
omaisensa, laheisensa tai laillisen edustajansa kanssa. Arvioinnin lahtokohtana on henkilon
oma nakemys voimavaroistaan ja niiden vahvistamisesta.

Palvelutarpeen selvittdmisessa huomion kohteena ovat itsenaisen selviytymisen edistami-
nen, toimintakyvyn palauttaminen, yllapitdminen ja edistiminen seka kuntoutumisen mah-
dollisuudet. Palvelutarpeen arviointi kattaa kaikki toimintakyvyn ulottuvuudet, joita ovat fyy-
sinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kognitiivinen toimintakyky.

= Uuden asiakkaan tullessa Auroraan tietoa keratdan: haastattelemalla
asiakasta, omaisia tai muita lahihenkil6ita yhteisessa tapaamisessa Auro-
rassa.

=  Asiakkaasta saadaan tietoa myos vammaispalvelutoimiston tyontekijoilta,
muilta asiakkaan asioita hoitaneilta tahoilta seka effica-tietojarjestelmista.

= Asiakkaan/asukkaan effica-asiakaskertomukseen (terveys- ja sosiaali) kir-
jataan asiakasta koskevat tiedot.

=  Asiakas ja omaiset voivat antaa laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvaa
palautetta: Suullisesti ja kirjallisesti aina kun on aihetta.

= Systemaattisesti palautetta kerdtaan asiakkailta vuosittain seka valmen-
nusasumisjakson paattyessa jokaiselta asiakkaalta.

6.2 Hoito-, palvelu- tai kuntoutussuunnitelma
Auroran ohjaajat ovat tarvittaessa yhteydessa sosiaalityontekijaan huomatessaan palvelu-
suunnitelman teon tarpeen. Palvelusuunnitelma on hyva tehda asiakkaan arjen tilanteen
muuttuessa tai sovitusti madraajoin. Palvelusuunnitelman laatii vammaispalveluiden sosiaali-
tyontekija.


http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/tyohyvinvointi/Sivut/Ty%c3%b6turvallisuus.aspx
http://patarumpu.pori.fi/kovi/henkilostoasiat/työhyvinvointi/Documents/Ilmoitukset/ilmoitus_vakivaltatapauksesta_taytto.docx
http://patarumpu.pori.fi/kovi/henkilostoasiat/työhyvinvointi/Documents/Ilmoitukset/ilmoitus_vakivaltatapauksesta_taytto.docx
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Tartuntataudit/Verialtistukset/4_2014%20Perusturvan%20toimintaohje%20työperäisiin%20verialtistuksiin.rtf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Tartuntataudit/Verialtistukset/4_2014%20Perusturvan%20toimintaohje%20työperäisiin%20verialtistuksiin.rtf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Tartuntataudit/Verialtistukset/4_2014%20Perusturvan%20toimintaohje%20työperäisiin%20verialtistuksiin.rtf
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Aurorassa on tavoitteena tehda toukokuuhun 2016 mennessa kaikille asukkaille porttikansio,
jota pidetdan ajan tasalla.

Porttikansio eli asumisen hoito- ja palvelusuunnitelman (tastd eteenpdin kirjattu hoito- ja
palvelusuunnitelma tai porttikirja) tavoitteena on tukea ja edistda asiakaslahtoistd ja kun-
touttavaa tyota. Suunnitelman laadinnassa asiakas on oman eldmansa asiantuntijana. Hoito-
ja palvelusuunnitelma laaditaan yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hdanen omaisensa, ldhei-
sensd tai laillisen edustajansa kanssa. Hoito- ja palvelusuunnitelma kattaa kaikki toimintaky-
vyn ulottuvuudet, joita ovat fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja kognitiivinen toimintakyky.
Lisdksi siind otetaan huomioon toimintakyvyn heikkenemistd ennakoivat eri ulottuvuuksiin
liittyvat riskitekijat.

Hoito- ja palvelusuunnitelma koostuu asiakkaan palvelujen tarpeista, hanen kanssaan suun-
nitelluista tavoitteista ja niiden saavuttamiseksi tehtdvistda toimista tai tilanteen ratkaise-
miseksi valituista keinoista tai palveluista. Hyvaan suunnitelman toteutukseen sisaltyy aina
asiakkaan tilanteen seuranta, kokemusten kirjaaminen ja toiminnan vaikutusten jatkuva kir-
jallinen arviointi.

Hoito- ja palvelusuunnitelma on tehtava ilman aiheetonta viivytysta. Asiakkaan muuttaessa
asuntolaan laaditaan palvelusuunnitelmapalaveri kuukauden sisalla asukkaan muutosta yk-
sikkéon. Mukana ovat asukas, omainen/omaisia, yksikon tyontekija/-tekijat, vastaava ohjaaja
sekd asiakkaan sosiaalityontekijd. Vastaava ohjaaja/ yksikon esimies on vastuussa asiakkaan
hoitotyon ja tarvittavien palveluiden toteutumista omassa yksikdssaan.
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6.3 Asiakkaan kohtelu ja Itsemadrddamisoikeus seka rajoittamisen periaatteet
Asiakkaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen, ja palveluja toteu-
tetaan lahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon itsemaaraamisoikeutta. Hoito- ja palvelu-
suunnitelmaan kirjataan asiakkaan toiveet ja tottumukset, jotka huomioidaan kaikissa ela-
misen toimintoihin liittyvissa asioissa.

Rajoitustoimenpiteille on aina oltava laissa saadetty peruste ja itsemaaraamisoikeutta voi-
daan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan tai muiden henkildiden terveys tai turvalli-
suus uhkaa vaarantua. ltsemadradmisoikeutta rajoittavista toimenpiteista tehdaan asian-
mukaiset kirjalliset paatokset. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman rajoittami-
sen periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilon ihmisarvoa kunnioittaen.

Suuri osa sosiaalipalveluista tehdyista kanteluista koskee asiakkaan kokemaa epaasiallista
kohtelua tai epdaonnistunutta vuorovaikutustilannetta tyontekijan kanssa.

Asiakkaille informoidaan mahdollisuudesta tehda hoitotahto. Kirjallisella hoitotahdolla asia-
kas voi ilmaista oman tahtonsa tulevasta hoidostaan tilanteissa, joissa ei itse esimerkiksi
muistisairauden tai tajunnantason laskun vuoksi sitd pysty luotettavasti kertomaan. Myo6s
ladkari keskustelee erilaisista ladketieteellisista hoitopaatoksista asiakkaan ja omaisen tai
laheisen kanssa.

Perusturvakeskukseen on laadittu oma lomake hoitotahdon ilmaisemiseksi.

http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut asiakir-
jat/Vanhuspalvelut/hoitotahto.doc

Perusturvakeskuksessa on laadittu hoitotahtoon liittyvista asioista omaisen opas.

http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintachje/Jaetut%20asiakirjat/Vanhuspalvelut/Esit
teet%20ja%200ppaat/hoitotahto A4.pdf

Asiakkaalle voidaan nimeta edunvalvoja, mikali han ei sairauden tai muun syyn vuoksi kyke-
ne huolehtimaan asioistaan. Maistraatti selvittda hakemuksen tai ilmoituksen perusteella,
tarvitseeko asiakas edunvalvontaa.

Aurorassa

= Padperiaatteena on, etté rajoittavia toimenpiteitd kaytetaan vain, kun asiakkaan oma tai
toisen henkilon terveys tai turvallisuus on uhattuna. Rajoittamistoimenpiteiden tarkoitus
on suojata asiakasta tai muita henkil®ita.

= Mikali asiakasta on toistuvasti tarvetta rajoittaa, hanen asumisen jatkostaan Aurorassa
on syyta pitaa palaveri. Aurorassa asutaan itsendisesti ja tehdaan tiivista yhteisty6ta Au-
roran ohjaajien kanssa. Sosiaaliset taidot ja oman kayttaytymisen hallinta ovat edellytyk-
sia hyvalle yhteistoiminnalle.

=  Mikali asiakasta on kohdannut haittatapahtuma tai vaaratilanne, tai hdaneen on kohdis-
tettu rajoittamistoimia, asiakkaan omaiselle soitetaan tai kerrotaan tapahtumasta hanen
hakiessaan asiakasta paivatoiminnasta.

= Asukkaan itsemaardaamisoikeutta kunnioitetaan kaikissa toiminnoissa huomioimalla
asukkaan omat tarpeet, toiveet ja ajatukset. Tilanteissa, joissa itsemaaraamisoikeutta


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut%20asiakirjat/Vanhuspalvelut/hoitotahto.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut%20asiakirjat/Vanhuspalvelut/hoitotahto.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Vanhuspalvelut/Esitteet%20ja%20oppaat/hoitotahto_A4.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Vanhuspalvelut/Esitteet%20ja%20oppaat/hoitotahto_A4.pdf
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joudutaan rajoittamaan, toimitaan aina asukkaan turvallisuuden ja hyvinvoinnin edista-
miseksi.

Perusturvakeskukseen on laadittu rajoitustoimenpiteiden osalta opas henkilokunnan kayt-
toon.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Rajoitus
toimenpideopas.pdf

6.4 Asiakkaan kohtelu

Asiakkaiden kohtelu pohjautuu Porin perusturvakeskuksen arvoihin ja ne kdydaan lapi uusien
tyontekijoiden kanssa perehdytysvaiheessa. Asiakasta kohdellaan aina kunnioittaen. Yksikos-
sa kiinnitetddan huomiota ja reagoidaan aina epaasialliseen tai loukkaavaan kaytokseen asia-
kasta kohtaan. Asiakkaan epaasiallinen tai loukkaava kohtelu on kielletty. Epaasiallista kohte-
lua voi ilmeta myos toisen asiakkaan taholta tapahtuvana koskemattomuuden tai vakivallan
uhkana. Epaasiallinen tai loukkaava kohtelu on kielletty. Toisen asukkaan kadyttaytyessa epa-
asiallisesti asiaan puututaan valittomasti. Tarvittaessa otetaan yhteyttd omaiseen ja keskus-
tellaan hanen kanssaan.

Jos asiakas on tyytymaton saamaansa palveluun tai kohteluun, han voi olla yhteydessa yksi-
kosta vastaaville esimiehille tai han voi kdaantya sosiaali- tai potilasasiamiehen puoleen. Asi-
akkaalla on myds oikeus tehdad muistutus sosiaali- ja perhepalveluiden johtajalle, mikali han
on tyytymaton kohteluunsa. Mahdolliset tapahtumat kasitelldan tilanteen edellyttamalla ta-
valla tyoyksikossa.

6.5 Palautteen kerddminen, Kisittely ja kiytto toiminnan kehittamisessa
Aurorassa kerataan palautetta asukkailta asukastyytyvaisyyskyselylld vuosittain. Kolmen vii-
kon valein pidettavissa tyontekijoiden ja asukkaiden yhteisissa miitingeissa on mahdollisuus
antaa palautetta ja kehittdmis- seka toimintaideoita. Palautetta voi my6s antaa niemettoma-
na Auroran palauteboxiin. Palautteita kdydaan lapi yhdessa asukkaiden ja henkilokunnan
kanssa. Toimintaa kehitetadn myds huomioiden annettu palaute.

Asiakaspalautteet, muistutukset seka itse havaitut epakohdat valitetdan yksikon esimiehelle,
ohjaajalle mahdollisimman pian. Asiakkaiden palautteisiin vastataan viipymatta ja esimies
kasittelee palautteet henkilokunnan, osin myos asukkaiden kanssa. Muistutukset ja kantelut
kasitellaadn viivytyksetta Porin yhteistoiminta-alueen perusturvalautakunnan yksil6jaostossa.

Kyselyjen tuloksia ja asiakaspalautteista saatua tietoa kasitelldan tyoyksikoissa ja niita kayte-
taan toiminnan kehittamisessa. Palautetietoa kaytetdan myos koulutustarpeita arvioitaessa.

6.6 Asiakkaan oikeusturva
Seuraavat lait sisaltavat maadrayksia asiakkaan oikeuksista:
= Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)
= Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992)
= Lakiikddntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden so-
siaali- ja terveyspalveluista (980/2012) mukaiset oikeudet.
Oikeuksia ovat esimerkiksi asiakkaan mielipiteen, itsemaaraamisoikeuden ja osallistumisen
huomioiminen, asiakkaan hyva kohtelu, palvelu ja hoito, palvelu- ja hoitosuunnitelmien laa-
dinta ja tietojen asianmukainen kasittely seka asiakkaan oikeusturvakeinojen kaytto.

Asiakkaalla on oikeus tehda muistutus saamastaan kohtelusta sosiaalihuollon toimintayksi-
kon vastuuhenkil6lle tai sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle, siten kuin sosiaalihuoltolais-
sa saadetaan. Asiakas voi my0s olla yhteydessa palveluun liittyvista epakohdista potilas- tai


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Rajoitustoimenpideopas.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Rajoitustoimenpideopas.pdf
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sosiaaliasiamieheen ja/tai tehda kantelun valvontaviranomaisille, kuten aluehallintovirastolle
(AVI). Muistutukset ja kantelut kasitelladn viivytyksetta Porin perusturvalautakunnan yksilo-
jaostossa.

Perusturvakeskuksessa asiakkaiden ja potilaiden oikeuksista huolehtivat sosiaaliasiamies ja
potilasasiamies. http://www.pori.fi/perusturva/oikeudet.html

Sosiaaliasiamies Jari Makinen
Satshp sosiaalipalvelut

Ravanintie 359

28450 Vanha-Ulvila

GSM 044 707 9132
Kayntiosoitteena jatkuu toistaiseksi:
Liisankatu 18 B, 1. krs, 28100 PORI

Potilasasiamies Paivi Apajasalo

Puh. (02) 621 1341 tai 044 701 1341. Tapaaminen ajanvarauksella.
Porin perusturvakeskus

Maantiekatu 31

PL 33, 28601 Pori

Muistutuslomake/potilasasiamies
http://www.pori.fi/material/attachments/hallintokunnat/perusturva/CQm52Np4j/muistutus
potilaan hoidosta.docx

Suulliset ja kirjalliset muistutukset ja huomautukset osoitetaan tyokeskuksen osalta paiva-
toimintojen johtavalle ohjaajalle, Tarja Mannilalle ja asumisen osalta asumisen johtavalle oh-
jaajalle Pirjo Ramstadiukselle, joka ottaa asian kasittelyyn valittdmasti. Johtava ohjaaja kes-
kustelee tulleesta muistutuksesta tai huomautuksesta yksikon esimiehen kanssa ja tdman
jalkeen kaikkien asianosaisten kanssa. Yhdessa mietitdan, mita toimenpiteitd asia vaatii ja
miten yksikén toimintaa tulee tulevaisuudessa muuttaa, jotta vastaavanlaisia huomautuksia/
muistutuksia en enda tule.

7 PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA
Valvontaohjelmat ja eri toimintoja ohjaamaan laaditut suositukset maarittavat asiakastyon
sisaltoa.

7.1 Hyvinvointia ja kuntoutumista tukeva toiminta
Asiakkaan hoiva- ja hoito toteutetaan yksilolahtoisesti asiakkaan voimavaroja tukevalla tyol-
Ia. Asiakkaiden hoito- ja palvelu- ja kuntoutussuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liitty-
vat paivittdisiin toimintoihin, kuten liikkumiseen ja sosiaaliseen kanssakdymiseen. Asiakkailla
on mahdollisuus ulkoiluun.

Sosiaali- ja terveysministerion suositusten mukaisesti

= tyOyhteisdssa sovitaan yhdessa kuntoutumista edistavan toiminnan vah-
vistamisesta ja sisallosta

= kuntoutusalan ammattilaiset ohjaavat toimintakykya tukevan tyétavan
kayttoa


http://www.pori.fi/perusturva/oikeudet/potilasjasosiaaliasiamies.html
http://www.pori.fi/perusturva/oikeudet.html
http://www.pori.fi/material/attachments/hallintokunnat/perusturva/CQm52Np4j/muistutus_potilaan_hoidosta.docx
http://www.pori.fi/material/attachments/hallintokunnat/perusturva/CQm52Np4j/muistutus_potilaan_hoidosta.docx
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=  kuntoutumista edistava tyotapa sisallytetdaan hoitotyontekijoiden perus-
ja taydennyskoulutukseen seka perehdytysohjelmiin

Aurorassa

= Paddperiaatteena on, ettd asukkaiden kanssa kdydaan lapi heiddan elaméansa eri osa-
alueita ja yhdessa mietitdaan, miten toimintakykya ja hyvinvointia voi yllapitaa ja edistaa.
Heitd kannustetaan ja tuetaan paivittdin pitdmaan huolta itsestdan. Asiat kirjataan asia-
kastietojarjestelmaan sosiaaliefficaan ja arviointia toteutumisesta tehddan yhdessa
asukkaiden kanssa.

=  Asukkaat asuvat itsendisesti ja heitd tuetaan oman eldamansa paatoksissa ja arjen toimin-
noissa myos talla elaman osa-alueella. Vastuu toiminnasta on kuitenkin asukkaalla itsel-
ldan.

7.2 Ravitsemus
Ravitsemussuositusten mukaan asiakkaan paivittdin nauttima ruokamaara jakautuu tasai-
sesti aamuaterian, lounaan, paivéllisen seka iltapalan kesken. Paivittdiset ateriat nautitaan
saanndllisen, paivittdisen ateriarytmin mukaisesti ja silloin energia jakaantuu tasaisemmin
paivan aikana. Sdanndllinen, oikea ateriarytmi pitdd verensokerin tasaisena, ravintoaineet
imeytyvat tasaisesti paivan aikana, kun ruoka-annoksella on aikaa sulaa vatsassa.

Aurorassa

= Asukkaat asuvat itsenadisesti ja heitd tuetaan oman eldamansa paatoksissa ja arjen toimin-
noissa myods ravitsemuksen osa-alueella. Vastuu toiminnasta on kuitenkin asukkaalla it-
selldan.

= Heitd kannustetaan ja tuetaan pdivittain pitdmaan huolta itsestdan. Huolen aiheet ja so-
vitut tavoitteet ravitsemuksen hoitamiseksi kirjataan asiakastietojarjestelmaan sosiaa-
liefficaan ja arviointia toteutumisesta tehddan yhdessa asukkaiden kanssa.

=  Paivittdisen ateria-aikojen rytmitys ohjeistetaan asukkaille:

O aamiainen klo 7.00 —8.30

o lounas klo 11.00 - 12.00
o paivakahvi/vilipala klo 14.00 - 14.30
o paivéllinen klo 16.00 — 18.00
o iltapala, klo 19.00 - 20.30

= Asukkaiden painoa seurataan painokontrollein sovitusti.

7.3 Hygieniakiytannot
Henkilokunta noudattaa hygieniaan liittyvid ohjeita.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva
%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FHygienia&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1
DF4D812D3FD980D33884&View={503CCOEE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598}

Perusturvan puhtauspalvelut tuotetaan ostopalveluna Porin palveluliikelaitokselta/Ulvilan
kaupungilta/Merikarvian kunnalta. Yksikéiden on mahdollista konsultoida Porin perusturva-
keskuksen hygieniahoitajia. Yksik6ssa on nimetty hygieniavastaava/t, joka vastaa henkilokun-
taa koskevasta ajantasaisesta hygieniaohjeistuksesta.


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FHygienia&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FHygienia&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FHygienia&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
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Kasien pesuun ja kasihuuhteen kayttéon on mahdollisuus kaikissa yksikoissa seka tyonteki-
joille etta asiakkaille ja heidan omaisilleen seka muille vierailijoille. Asiakkaiden yksilollisissa
hoito- ja palvelusuunnitelmissa asetetaan asiakaskohtaisille hygieniakaytannaille tavoitteet,
joihin kuuluvat asiakkaiden henkil6kohtaisesta hygieniasta huolehtimisen lisdaksi mm. tarvit-
taessa tarttuvien sairauksien leviamisen estaminen.

Aurorassa
= Asukkaat asuvat itsendisesti ja heitd tuetaan oman elamansa paatoksissa ja arjen toimin-

noissa myos henkilékohtaisen hygienian osa-alueella. Vastuu toiminnasta on kuitenkin
asukkaalla itselldan.

= Heitd kannustetaan ja tuetaan paivittain pitamaan huolta itsestdan. Huolen aiheet ja sovi-
tut tavoitteet hyvan hygienian hoitamiseksi kirjataan asiakastietojarjestelmaan sosiaalieffi-
caan ja arviointia toteutumisesta tehddan yhdessa asukkaiden kanssa.

= Yksikdn yhteisten tilojen siivouksesta huolehtii henkilokunta yhdessa Auroran asukkaiden
kanssa.

=  Aurorasta on mahdollista konsultoida Porin perusturvakeskuksen hygieniahoitajaa, joka on
Katri Vuori.

= Tyontekijat huolehtivat omavalvontasuunnitelmaan kirjatuista sadannoéllista puhdistus- ja
siivoustoimista.

= Henkilokunta kdyttda tyossddan omia vaatteita.

= Yksikdn hygieniavastaava on yksikdn varavastaava.

7.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Asukkaiden hyvinvoinnin seuranta ja terveyden edistaminen kuuluu kaikkien hoitotyota tekevien perusteh-
tavaan.

Akillisten kuolemantapausten osalta noudatetaan Perusturvakeskuksen ohjetta.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asiakirjat/Kuolemantapaus/Kuoleman toteamisen

ohjeet 2015.pdf

Aurorassa
= Asukkaat asuvat itsendisesti ja heita tuetaan oman eldmansa paatoksissa ja arjen toimin-

noissa myos henkilékohtaisen terveyden osa-alueilla. Vastuu toiminnasta on kuitenkin
asukkaalla itsellaan.

= Heitad kannustetaan ja tuetaan paivittdin pitdmaan huolta itsestdan. Huolen aiheet ja sovi-
tut tavoitteet kokonaisvaltaisesti terveyden hoitamiseksi kirjataan asiakastietojarjestel-
maan sosiaaliefficaan ja arviointia toteutumisesta tehddan yhdessa asukkaiden kanssa.

= Terveydentilaan / sairauteen liittyvissa asioissa ohjaajat ovat aktiivisesti mukana ja tukevat
asiakasta itse hoitamaan asioitaan kuitenkin huolehtien, etta oireet tulevat asukkaalta 1aa-
karille/hoitajalle pain oikein kerrotuksi, annetut ohjeet tulevat ymmarretyiksi, mahdollinen
|adkehoito hoidetuksi oikein ja jatkohoito tarvittaessa haetuksi.

= Asukkaiden terveydentilaa seurataan ja tarvittaessa ehdotetaan tarkempia selvittelyja laa-
karilla, hoitajalla, hammaslaakarilla yms.

=  Asukkaiden seksuaaliterveys huomioidaan tarkedna osana kokonaisterveytta.


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Kuolemantapaus/Kuoleman%20toteamisen%20ohjeet%202015.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Kuolemantapaus/Kuoleman%20toteamisen%20ohjeet%202015.pdf
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= Kaikki tyontekijat seka esimies vastaavat omalta osaltaan terveyden- ja sairaanhoidon pal-
velujen saamisesta ajallaan.

=  Asukkaat asioivat paasaantoisesti Pohjois-Porin terveysasemalla Puuvillassa, tarvittaessa
asukas ldhetetaan paivystykseen/ mennain hanen kanssaan paivystykseen. Asukkailla tie-
dossa yleinen hatanumero, josta voivat tarvittaessa itsekin halyttaa apua/ambulanssin.

= Jos virka-aikana ei tavoiteta alueen omaa laakaria, niin kiireellisissa tilanteissa voidaan kon-
sultoidaan mobiililaakaria tai paivystysta puhelimitse.

=  Asiakas saa suun terveydenhuollon palvelut Perusturvan oman ldhipalvelualueen suun ter-
veydenhuollon yksikosta, ellei asukas halua itse kayttaa yksityisia hammaslaakaripalveluja.
Suuhygienisti voidaan pyytaa yksikkoon tekemaan tarkastuksia ja kouluttamaan henkil6-
kuntaa

= Henkilékunta seuraa ja havainnoi asukkaiden vointia ja lddkityksen vaikutuksia pdivittain.
Elintoimintoja seurataan erilaisin kontrollein esim. painon ja verenpaineen seuranta. Tarvit-
taessa ollaan yhteydessé terveyskeskuksen sairaanhoitajaan/ terveydenhoitajaan.

7.5 Ladkehoito

Yksikolla tulee olla “Turvallinen ladkehoito -oppaan (2005:32) mukainen ladkehoitosuunni-
telma, jossa on madritelty ja sovittu ladkehoidon henkiloston vastuut, velvollisuudet, tydnja-
ko, lupakaytanto, ladkehoidon vaikutusten arviointi ja kirjaaminen seka seuranta.
http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/ julkaisu/1083030

Sosiaali- ja terveysministerion laatusuosituksen mukaan monia ladkkeita kayttaville henkilGil-
le on osana palvelusuunnitelmaa tehtava henkilékohtainen ladkehoitosuunnitelma, joka si-
saltaa asiakkaan kayttamat itsehoito- ja reseptilddkkeet. Henkilokohtainen ladkehoitosuunni-
telma on tarkistettava sdannollisesti, vahintdaan kerran vuodessa. Asiakkaan ldakehoidon vai-
kutuksia on seurattava ja mahdolliset muutoksen laakityksessa kirjattava ladkekorttiin tai
muuhun vastaavaan asiakirjaan.

Perusturvakeskuksen kehitysvammapalveluiden asumisyksikdihin on laadittu STM:n Turvalli-
nen ladkehoito-oppaan (2005:32) mukainen ldadkehoitosuunnitelma. Suunnitelmassa on
maaritelty ja sovittu ladkehoidon henkildston vastuut, velvollisuudet, tydnjako, lupakdytanto,
ladkehoidon vaikutusten arviointi ja kirjaaminen seka seuranta. Suunnitelma pdivitetaan va-
hintdan joka toinen vuosi tai aina tilanteen muuttuessa. Paivityksestad vastaavat yksikon 13a-
kehoidosta vastaava sairaanhoitaja ja vastaava ohjaaja. Suunnitelman hyvaksyy yksikon oma-
ladkari. Ladkepoikkeamia seurataan HaiPro- jarjestelman avulla.

Aurorassa

= Ladkari vastaa jokaisen asukkaan ladkehoidon kokonaisuudesta. Esimiehen tehtdvana on
ohjata ja valvoa ladkehoidon toteuttamista ja laatua seka paattaa eri henkilostéryhmien
tyonjaosta ja yhteistyosta ladkehoidon toteuttamisessa niin, ettd jokaisen ammattiryh-
man osaaminen hyddynnetadn parhaalla mahdollisella tavalla. Esimies vastaa henkil6-
kunnan riittavasta ladkehoidon osaamisesta, lupakdytannoistd seka yksikon ladkehuollon
toimivuudesta ja turvallisuudesta. Han jakaa ohjaajien kanssa vastuun ladkehoidon to-
teuttamisesta, kehittdmisesta. Jokainen ladkehoitoon osallistuva vastaa omasta toimin-
nastaan.

= Auroran ldadkehoidosta vastaavat esimies ja ohjaaja Piia Vuorenoja.


http://www.stm.fi/julkaisut/nayta/_julkaisu/1083030
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Kaikki ladkehoitoon osallistuvat tydntekijat suorittavat Ladkehoidon osaaminen verkossa

-koulutuksen (LOVe), LOP ja Psyk -osiot. Vammaispalveluissa on nimetty tenttien vas-

taanottaja. Kaikki ladkehoidon osaamisen varmistamisen vaiheet merkitdan Loki- kirjaan,

jonka omalaakari allekirjoittaa. Lédkehoidon osaaminen paivitetaan viiden (5) vuoden va-

lein. Yksikdn esimies huolehtii siitd, ettad kaikki osallistuvat Love —koulutukseen. Myds yk-

sikdn esimies suorittaa koulutuksen.

= Asukkaat hankkivat kukin lddkkeensa itse apteekista, kdytossa eri apteekkeja. Tarvittavat
hankinnat katsotaan ohjaajan kanssa yhdessa aina ladkkeenjaon yhteydessa.

= Aurorassa toteutetaan kaksoistarkastusta, jolloin vaarinjakamisen riski huomattavasti
vahenee. Paasaantoisesti asukkaat jakavat lddkkeensa dosettiin ja tyontekija tarkastaa,
etta |ddkkeet on jaettu oikein.

=  Auroran lddkehoitosuunnitelma on laadittu 18.9.2014 ja sen on hyvaksynyt alueyliladkari

Kyosti Lemmetty. Suunnitelma on voimassa kaksi vuotta kerrallaan.

7.6 Yhteistyo muiden toimijoiden kanssa

Jotta palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan kannalta toimiva ja hanen tarpeitaan
vastaava, vaaditaan palvelunantajien valistd yhteistyotd, jossa erityisen tarkeda on tiedon-
kulku eri toimijoiden valilla. Yhteistyo kunnassa toimivien julkisten tahojen, yritysten, jarjes-
tojen ja muiden yleishyddyllisten yhteisdjen kanssa vaeston hyvinvoinnin, terveyden, toimin-
takyvyn ja itsendisen suoriutumisen tukemiseksi.

Yhteistyota tehdaan asiakkaan asioissa seka toiminnan sisall6stéa ja tyosta nousevissa asioissa
ja tilanteissa eri toimijoiden kanssa. Tiedonkulku yhteisty6kumppaneiden kanssa toteutetaan
toimintaohijeilla, yhteisilla kokouksilla ja- tai koulutuksilla seka suorilla kontakteilla.

Vapaaehtoisilta toimijoilta edellytetdan salassapitositoumuksen allekirjoittamista.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut asiakirjat/Tietosuoja/Vapaaehtoisen
salassapitositoumus.docx

Aurorassa:

= Yhteistyotd tehdddn Porin vammaispalvelutoimiston, sekd muiden asumis- ja paivatoi-

mintayksikdiden, edunvalvojien, yksityisten apteekkien, seurakunnan, eri hoitoalan oppi-
laitosten, kampaajan, fysioterapeutin, hierojan, jalkahoitajan, ym. kolmannen sektorin
tahojen kanssa.

= Yhteistyd muiden sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden kanssa toteutuu Effica-

potilastietojarjestelman kautta, puhelimitse, sahkopostilla, erilaisten neuvottelujen kaut-
ta tai muuten sovittujen toimintatapojen mukaan.

7.7 Alihankintana tuotetut palvelut

Porin perusturvakeskus tekee alihankintana tuotettujen palvelujen tuottajien kanssa sopi-
mukset. Palvelun-tuottajat sitoutuvat kaupungin edellyttamiin vaatimuksiin. Porin perustur-
vakeskuksen controller, ravitsemusasiantuntija ja palvelusuunnittelija valvovat ja ohjaavat
osaltaan palveluiden laadun seurantaa ja yhteistyota alihankintana tuotettujen palveluiden
tuottajien kanssa. Palvelujen laatua seurataan yksikdssa.

Aurorassa:

Porin Palveluliikelaitokselta ostetaan kiinteistopalvelut
Satakunnan Tyoterveyspalvelut huolehtii tyoterveyshuollon jarjestamisesta seka tekee
saannollisesti terveystarkastukset


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut%20asiakirjat/Tietosuoja/Vapaaehtoisen%20salassapitositoumus.docx
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut%20asiakirjat/Tietosuoja/Vapaaehtoisen%20salassapitositoumus.docx
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Henkilokunta tuo palautetta esimiehelle palvelujen laatu- ja sisdltovaatimuksissa havaitse-
mistaan epdkohdista. Reklamaatio tehddan reklamaatiolomaketta kayttaen Porin palvelulii-
kelaitoksen palveluista.
http://patarumpu.pori.fi/palvelut/palveluliikelaitos/Documents/Reklamaatiolomake.doc

8 ASIAKASTURVALLISUUS
Tyodyhteison koulutus ja tyoyhteisolle laadittavat turvaohjeet seka tekniset turvajarjestelmat
ovat ensisijaisia keinoja vaara- ja uhkatilanteisiin varautumisessa. Uusien tyontekijéiden pe-
rehdyttaminen toimipisteen turvallisuusjarjestelyihin, turvallisuussuunnitelmiin ja turvaoh-
jeisiin on valttamatonta. Turvallisuus-ongelmien tunnustaminen ja avoin kasittely luo pohjan
turvallisuuskulttuurille. Yksikdn turvallisuuden edistaminen edellyttaa yhteistydta muiden
turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa.

Perusturvakeskuksessa on laadittu toimintaohjeita turvallisuuteen seka erilaisten hairiotilan-
teiden varalle toimintaohjekortit hairiétilanteiden hallintaan.

http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaochje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva
%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A
6B1DF4D812D3FD980D33884&View={503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598}

Pelastussuunnitelma on laadittu ja se paivitetdan vahintaan vuosittain.

Sisdiset palotarkastukset suoritetaan perusturvakeskuksen ohjeiden mukaisesti vahintdan
kaksi kertaa vuodessa. Sisdisen palotarkastuksen dokumentoinnissa kdytetdan siihen tarkoi-
tettua lomaketta. http://patarumpu.pori.fi/perusturva/Documents/Sisdinen palotarkastus-

lomake.pdf

Poistumisturvallisuusselvitys on laadittu ja sen paivittdmisesta huolehditaan asianmukaisesti.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asiakir-
jat/Turvallisuus/Poistumisturvallisuusselvitys.pdf

Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan myos holhoustoimilain mukainen ilmoitus-
velvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta.

8.1 Yhteistyo turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Porin Perusturvakeskus tuottaa turvallisuuspalvelut alihankintana ja palvelusta vastaa ISS
Turvallisuuspalvelut Oy. Kdytdssa ovat murtohélytykset, puhelinturva, turvaamispalvelu,
kannettava paallekarkauspainike, piirivartiointi.

Yhteistyota tehdaan palo- ja pelastuslaitoksen kanssa palotarkastuksin, palo — ja pelastumis-
koulutuksin seka poistumisharjoituksin.

Tyodyhteison koulutus ja tyoyhteisolle laadittavat turvaohjeet seka tekniset turvajarjestelmat
ovat ensisijaisia keinoja vaara- ja uhkatilanteisiin varautumisessa. Uusien tyontekijoiden pe-
rehdyttaminen toimipisteen turvallisuusjarjestelyihin, turvallisuussuunnitelmiin ja turvaoh-
jeisiin on valttamatonta. Turvallisuus-ongelmien tunnustaminen ja avoin kasittely luo pohjan
turvallisuuskulttuurille. Yksikon turvallisuuden edistaminen edellyttdaa yhteistyotda muiden
turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa.


http://patarumpu.pori.fi/palvelut/palveluliikelaitos/Documents/Reklamaatiolomake.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/default.aspx?RootFolder=%2Fperusturva%2Ftoimintaohje%2FJaetut%20asiakirjat%2FTurvallisuus&FolderCTID=0x012000C33C9A03A6B1DF4D812D3FD980D33884&View=%7b503CC9EE-F51E-4490-BC57-4C74E82A0598%7d
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/Documents/Sisäinen%20palotarkastuslomake.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/Documents/Sisäinen%20palotarkastuslomake.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Poistumisturvallisuusselvitys.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Poistumisturvallisuusselvitys.pdf
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Yksikdn kaytossa on toimintaohjeet hadiridtilanteiden varalle.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asiakir-
jat/Turvallisuus/Toimintaohjeet hairidtilanteiden varalle 12 2014.doc

Sisdiset palotarkastukset suoritetaan perusturvakeskuksen ohjeiden mukaisesti vahintaan
kaksi kertaa vuodessa. Sisdisen palotarkastuksen dokumentoinnissa kaytetdan siihen tarkoi-
tettua lomaketta.

http://patarumpu.pori.fi/perusturva/Documents/Sisdinen palotarkastuslomake.pdf

http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asiakir-

jat/Turvallisuus/Poistumisturvallisuusselvitys.pdf

Aurorassa:

= Valmiuksia asiakasturvallisuuden parantamiseksi kehitetaan huolehtimalla henkiloston
koulutuksista, seka perehdyttamisesta

=  Yhteistyota tehdddan Vammaispalveluiden ldheisten yksikoiden, Kirjosiiven ja Apollon
kanssa.

=  Palo- ja pelastusharjoituksista sovitaan paloviranomaisten kanssa, toteutetaan vuosittain,
yhteisty6ssa Kirjosiiven ja/tai Apollon kanssa.

= Kiinteistohoitaja testaa paloilmoitintaulun toimintaa. Yksikén henkilokunta osallistuu Pe-
rusturvakeskuksen/ pelastusviranomaisten jarjestamiin paloja pelastuskoulutuksiin seka
poistumisharjoituksiin.

= Pelastussuunnitelma on laadittu yhteistyossa asuntola Apollon kanssa ja se paivitetdan
vahintaan vuosittain. Poistumisturvallisuusselvitys paivitetdan maaliskuussa 2016.

= Pdivitetddn ohjeiden mukaan kaikki turvallisuuteen liittyvat ohjeistukset ja suunnitelmat.
Esimies informoi yksikon henkilokuntaa turvallisuuteen liittyvista uusista ohjeistuksista.

= Asiakasturvallisuutta varmistaa omalta osaltaan my6s holhoustoimilain mukainen ilmoi-
tusvelvollisuus maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilosta seka vanhus-
palvelulain mukaisesta velvollisuudesta ilmoittaa idkkadsta henkilostd, joka on ilmeisen
kykenemdton huolehtimaan itsestdan.

= Yksikdn palo- ja pelastusvastaavina toimivat vastaava ohjaaja seka varavastaava. Heidan
vastuullaan on jarjestaa turvallisuuskavelyt 2 x vuodessa ja aina tarvittaessa.

8.2 Asumisyksikon hoitohenkiléston maira, rakenne ja riittavyys seka sijaisten kdyton suunni-
telma

Terveydenhuollon ammattien harjoittamisen vaatimukset on sdadetty terveydenhuollon ammatti-
henkildistd annetussa laissa (559/1994). Terveydenhuollon ammateissa toimiminen edellyttda koulutuksen
ja Valviran laillistuksen tai rekisterdinnin lisaksi riittdvia ammattitaito- ja -tietoja, seka sita, ettd henkild
kykenee terveydentilansa ja toimintakykynsa puolesta toimimaan ammatissaan. Tarvittava henkilostomaa-
ra riippuu asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistosta. Henkilostojohtamisella varmiste-
taan turvallisen toiminnan edellyttama henkiléstomaara ja henkiléstorakenne.

Sosiaalihuollon ammattihenkildista annettu laki
Perustuvan henkildstésuunnitelmassa on maaritelty henkiloston kelpoisuusvaatimukset.

Laaditut tehtdavakuvaukset maarittavat kunkin ammattiryhman keskeiset tehtavat.


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Toimintaohjeet%20häiriötilanteiden%20varalle%2012_2014.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Toimintaohjeet%20häiriötilanteiden%20varalle%2012_2014.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/Documents/Sisäinen%20palotarkastuslomake.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Poistumisturvallisuusselvitys.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Turvallisuus/Poistumisturvallisuusselvitys.pdf
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Aurorassa:
e Yksikon henkiloston maara ja rakenne:

o vastaava ohjaaja / yksikon esimies, paikalla noin 1-2 x viikossa, hoitaa esi-
miestehtavat myos kolmelle muulle tyéyhteisolle
o ohjaajat 3

e Tyontekijoiden tyévuorot ja sijainti vaihtelevat arkisin klo 8-21 valilla ja viikonloppuisin
ns. valivuoro.
o arkisin
= aamuvuorossa yksi ohjaaja klo 8-16
= vilivuorossa yksi ohjaaja muutamana paivana klo 10-18 tai klo 11—
19, sisaltaa usein ohjauskaynteja satelliittiasiakkaiden koteihin.
= jltavuorossa yksi ohjaaja klo 13-21

o viikonloppuisin
= |auantaina klo 9-17 ja sunnuntaina klo 10—18 vuorossa yksi ohjaaja
kumpanakin péaivana

8.3 Henkiloston rekrytoinnin periaatteet ja sijaisten kaytto
Porin kaupunki on ohjeistanut tayttolupamenettelyn ja Porin perusturvakeskuksessa on oh-
jeistettu tarkasti henkilokunnan eroilmoitusten, tayttélupaesitysten, tydsuhteisten valinnan
ja nimikemuutosesitysten kasittely. Tayttoluvista tekee paatdksen toimialajohtaja. Tyovoi-
makustannusten poikkeuksellisen voimakkaan nousupaineen takia kaikkia avautuvia virka- ja
tyosuhteita tarkastellaan kriittisesti ohjeistuksen mukaisesti. Laskennallisena tavoitteena
kaupunkitasolla tulee olla, ettd n. puolet elakkeelle Iahtevien tehtavista kyetdan jattamaan
tayttdmatta ja jarjestelemaan uudelleen. Uudelleen jarjestelyissa voidaan kayttaa hyvaksi
henkiloston sisdisen liikkuvuuden parantamista, tehtavakuvausten tarkistamista ja tyoaika-
jarjestelyja.

Aurorassa:

= Vammaispalveluissa on oma varahenkildstd, jossa on viisi (5) ldhihoitajaa. Jokaiselle
varahenkilostossa toimivalle hoitajalle on maaritelty ns. kotiyksikkd. Varahenkilo
tyoskentelee kotiyksikossa siind tapauksessa, ettd varausta ei ole. Varahenkilostoa
kdytetddn paasaantoisesti henkiléston lyhytaikaisen (alle 13vrk) vajeen korvaami-
seen, mikali toimintayksikon tilanne korvaamista edellyttaa.

= Sijaisia kdytetdaan tarpeen mukaan, tyésopimuslain mukaisin perustein.

= Sijaisiksi rekrytoidaan Auroran toimintaan perehtyneitd henkil6itd, ensisijaisesti
vammaispalveluiden varahenkilost64a, tai tarvittaessa esimerkiksi opiskelijoina yksi-
koissa olleita, ndin pystytddn takaamaan paremmin turvallisuus, silld Aurorassa tyos-
kennelldan yksin vuorossa.

Madraaikaisia sopimuksia tehddan vain tydsopimuslain mukaisin perustein. Porin kaupunki
kayttaa sijaisten rekrytoinneissa sahkoista Kuntarekry- ohjelmaa. Henkilstopalveluiden rek-
rytointiyksikko kasittelee kaikki sijaishakemukset seka tarkistaa hakijoiden alkuperaiset todis-
tukset.

Valtuudet sijaisen palkkaamiseen on madritelty Porin perusturvakeskuksen toimintasaannon
esimiesliitteessa.
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http://patarumpu.pori.fi/perusturva/hallinto/Documents/Toimintasddntddn Esimiesliite PE-
TU Itk 02062014.pdf

8.4 Kuvaus henkiloston perehdyttimisestd ja taydennyskoulutuksesta
Yksikdn henkilosto perehdytetddn asiakastyohon, asiakastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan
sekd omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee my0ds yksikdssa tyoskentelevia opiskelijoi-
ta ja pitkdan toista poissaolleita. Johtamisen ja tdydennyskoulutuksen merkitys korostuu, kun
tyoyhteis6 omaksuu uudenlaista toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja tyohon
mm. itsemaaraamisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnassa.

Porin perusturvakeskuksen perehdytyksen tavoitteet ovat seuraavat

e Koko organisaation kattava yleinen kirjallinen perehdytysohjelma on kadyt6ssa

o Yksikkokohtaiset kirjalliset perehdytysohjelmat ovat ajan tasalla

e Jokainen uusi ja toimintayksikkda vaihtava seka tyohon palaava tyontekija on perehdy-
tetty tietyn ajanjakson kuluessa

e Uudella tyontekijalla on tietty minimiaika perehdytykseen

Kaytossa on perehdytyslomake.
http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/ohjeetlomakkeet/Lomakkeetl/Perehdyttdmisen muisti-
lista.xls

Sosiaali- ja terveydenhuollon osaamistarpeiden muutokset edellyttdavat henkilostolta jatku-
vaa kouluttautumista ja ammattitaidon kehittamistd seka kriittista tyootetta ja perustellun
tutkimustiedon hyddyntamista toimintakaytantéjen kehittdmisessa. Naihin haasteisiin vas-
taamiseksi systemaattisella ja riittavan pitkakestoisella tdydennyskoulutuksella on suuri mer-
kitys.

Porin perusturvakeskukseen on laadittu koulutussuunnitelma.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asiakir-
jat/Henkilostdasiat/Koulutussuunnitelma ja menettelyohje/Porin perusturvakeskuksen hen-
kil6ston koulutuksen runkosuunnitelma vuodelle 2015 Petultk 14012015.doc

Aurorassa:

= Opiskelijoille on nimetty ohjaajat, jotka perehdyttavat opiskelijat ja mahdolliset tyokokei-
luun tulevat harjoittelijat. Tyontekijat perehdytetddn tyon ohessa Auroraan laaditun
oman perehdytyksen muistilistan mukaisesti. Kaikilta tyontekijoiltd otetaan allekirjoitus
salassapitositoumukseen. Vakinaiset, pitkdaikaiset sijaiset ja opiskelijat velvoitetaan pe-
rehtymaan Tietoturvaohjeistukseen.

= Perusturva ja mm. sairaanhoitopiiri sekd muut toimijat jarjestavat henkiloston tayden-
nyskoulutusta, joihin henkilokunta osallistuu aina mahdollisuuksien mukaan.


http://patarumpu.pori.fi/perusturva/hallinto/Documents/Toimintasääntöön%20Esimiesliite%20PETU%20ltk%2002062014.pdf
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/hallinto/Documents/Toimintasääntöön%20Esimiesliite%20PETU%20ltk%2002062014.pdf
http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/ohjeetlomakkeet/Lomakkeet1/Perehdyttämisen%20muistilista.xls
http://patarumpu.pori.fi/henkilosto/ohjeetlomakkeet/Lomakkeet1/Perehdyttämisen%20muistilista.xls
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Henkilöstöasiat/Koulutussuunnitelma%20ja%20menettelyohje/Porin%20perusturvakeskuksen%20henkilöstön%20koulutuksen%20runkosuunnitelma%20vuodelle%202015_Petultk%2014012015.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Henkilöstöasiat/Koulutussuunnitelma%20ja%20menettelyohje/Porin%20perusturvakeskuksen%20henkilöstön%20koulutuksen%20runkosuunnitelma%20vuodelle%202015_Petultk%2014012015.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakirjat/Henkilöstöasiat/Koulutussuunnitelma%20ja%20menettelyohje/Porin%20perusturvakeskuksen%20henkilöstön%20koulutuksen%20runkosuunnitelma%20vuodelle%202015_Petultk%2014012015.doc
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8.5 Auroran toimitilat
Auroran toimitilat sijaitsevat kaikki yhdessa tasossa, rivitalon mallisessa rakennuksessa asun-
tola Apollon kanssa samalla tontilla. Asunnot ovat yksi6ita tai kaksioita, joissa on tavallinen
wc/suihku/keittiovarustelu seka yleisvalaistus yksikon puolesta. Asukas kalustaa ja sisustaa
vuokraamansa asunnon itse. Asuntoja ei kdyta kukaan muu esim. asiakkaan sairaalahoidon
aikana.

Asukkailla on avaimet omiin asuntoihinsa, seka yhteiseen pyoravarastoon seka [ampimaan
varastoon sekd sahkoinen kulkuldtka (klo 8-21) Auroran yhteistilan ulko-oveen, joka on aina
lukittuna.

Aurorassa on yksi yksié valmennusasuntona, joka vuokrataan lyhytaikaisesti, esim. 3-6 kk
asumisharjoittelua/ -kokeilua varten. Valmennusasunto on kalustettu ja varusteltu Auroran
toimesta.

Asukas huolehtii oman asuntonsa siivous- ja pyykkihuollosta
Aurorassa ei ole kulunvalvontaa tai henkilokohtaisia turvalaitteita

Aurorassa kdytettavien terveydenhuollon laitteiden ( RR-mittari) ja tarvikkeiden turvallisuu-
desta vastaavat Auroran ohjaajat seka vastaava ohjaaja.

8.6 Teknologiset ratkaisut
Aurorassa:

= Yksikossa / asunnoissa ei ole potilashalytysjarjestelm&a. Asukasturvallisuuden vuoksi
yksikdn ulko-ovet ovat lukossa ympari vuorokauden.

= Asukkaiden avustamisessa/ ohjaamisessa sekd paatetyoskentelyssa jokainen tyonte-
kija huolehtii ergonomisesta tyoskentelytavastaan. Tyota tehdaan paaasiassa yksin
vuorossa, joten mahdollisuutta paritydskentelyyn ei ole.

8.7 Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden hankinta, kiyton ohjaus ja huolto
Yksikdssa on perehdytty Lakiin terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista (L629/2010) ja Val-
viran maaraykseen (maardys 4 2010), jossa ohjeistetaan terveydenhuollon laiteiden ja tarvik-
keiden ammattimaista kayttdjaa muun muassa vaaratilanneilmoituksen tekemisessa.
http://www.valvira.fi/files/maarays 4 2010 kayttajan vt ilmoitus.pdf

Instrumentit
o lLaitteet
e Vilineet
e Ohjelmistot
e Materiaalit:
e Valmistaja on tarkoittanut kaytettavaksi Ihmisen diagnosointiin, eh-
kaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen...

Porin perusturvakeskuksessa terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaava henkilé on
terveys- ja hyvinvointipalveluiden johtaja. Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden turval-
lisuuteen liittyvissa asioissa vastuuhenkiléna on turvallisuuspaallikko.


http://www.valvira.fi/files/maarays_4_2010_kayttajan_vt_ilmoitus.pdf
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Perusturvakeskuksessa on kaytossa laitekortti.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut asia-
kijat/Potilasturvallisuus/Laiteturvallisuus/Laitekortti 2014.docx

Laitekorttiin merkitaan kaikkien terveydenhuollon laitteiden (esim. RR-mittarit, potilasnosti-
met jne.) laitetiedot sekd vastuuhenkil6 yksikéssa (Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvik-
keista 629/2010). Kortin tarkoituksena on helpottaa laitteiden huoltamisen varmistaminen
ajallaan ja sita kautta lisata potilasturvallisuutta. Kortti sailytetdaan toimintayksikossa.

Aurorassa:

= Henkilékunta huolehtii asukkaiden apuvdlineiden hankinnasta yhteistydssa perusturvan
apuvalinelainaamon seka fysioterapeuttien tai vammaispalveluiden kuntohoitajan kanssa ja
opastaa niiden kaytOssa tarvittaessa. Henkilokunta huolehtii asukkaan kassa yhdessa tarvit-
taessa rikkindiset apuvalineet huoltoon.

= Esimies tekee hankintaesityksen vammaispalveluiden paallikdlle yksikkddn hankittavista
laitteista ja tarvikkeista hankintasopimuksen puitteissa.

= Yksikon laitevastaavia ovat vastaava ohjaaja ja varavastaava.

= Kaikki laitteisiin ja tarvikkeisiin sekad niiden kayttoon liittyvat vaaratapahtumat ilmoitetaan
Haipro -jarjestelmaan ja tapahtumayksikoksi laitetaan se yksikko, missa laite sijaitsee.

8.8 Asiakas- ja potilastietojen Kasittely
Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia salassa pidettavia
henkilotietoja. Hyva tiedonhallintatapa edellyttaa, etta tietojen kasittely on suunniteltua ko-
ko kasittelyn alusta kirjaamisesta alkaen tietojen havittamiseen.
Rekisterinpitdjan on rekisteriselosteessa madariteltava, mihin ja miten henkilorekisteria kasi-

telladn ja millaisia tietoja siihen tallennetaan.

Asiakkaan suostumus ja tietojen kayttotarkoitus maarittavat eri toimijoiden oikeuksia kayt-
taa eri rekistereihin kirjattuja asiakas- ja potilastietoja.

Sosiaalihuollon asiakastietojen salassapidosta ja luovuttamisesta sdddetdan sosiaalihuollon
asiakkaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa ja terveydenhuollon potilastietojen kay-
tosta vastaavasti potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa.

Terveydenhuollon ammattihenkilon kirjaamat sairaudenhoitoa koskevat tiedot ovat potilas-
tietoja ja siten eri kdyttotarkoitukseen tarkoitettuja tietoja, jotka kirjataan eri rekisteriin kuin
sosiaalihuollon asiakastiedot.

Perusturvakeskuksen johtoryhma on nimennyt tietoturvapaallikén, joka on terveys- ja hyvin-
vointipalvelujen johtaja. Tietosuojatyoryhman edustajana vanhuspalveluista on vanhuspalve-
luiden paallikko.

Tietosuojatydoryhma on laatinut tietoturvaohjeiston.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/tyoturva/Documents/Tietoturva/Tietoturvaohjeisto 20
12.doc

Tyontekijat allekirjoittavat vakuutus — lomakkeen ty6-/ virkasuhteen alkaessa.
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut asiakirjat/Tietosuoja/Vakuutus.doc



http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakijat/Potilasturvallisuus/Laiteturvallisuus/Laitekortti%202014.docx
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/toimintaohje/Jaetut%20asiakijat/Potilasturvallisuus/Laiteturvallisuus/Laitekortti%202014.docx
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/tyoturva/Documents/Tietoturva/Tietoturvaohjeisto_2012.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/tyoturva/Documents/Tietoturva/Tietoturvaohjeisto_2012.doc
http://patarumpu.pori.fi/perusturva/lomakkeet/Jaetut%20asiakirjat/Tietosuoja/Vakuutus.doc
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Uuden tyontekijan perehdytyksessa kasitellaan tietosuoja-asioiden merkitys, kirjaamiskay-
tannot ja salassapitovaatimukset. Esimiehet vastaavat siitd, ettd ohjeistoon tutustutaan ja
vakuutukset allekirjoitetaan seka sailyttavat lomakkeet.

Yksikko kasittelee asiakirjoja siten kuin henkil6tietolaissa (523/1999) ja laissa sosiaali- ja ter-
veydenhuollon asiakastietojen kasittelystd (159/2007) sekd muussa sosiaali- ja terveyden-
huollon lainsddadannossa saadetaan.

Aurorassa:

=  Tyon dokumentointi on osa asiakasturvallisuutta ja silla edistetdan korkeatasoisen asiakas-
Iahtoisen hoidon ja ohjauksen toteutumista. Asiakastietojarjestelmiin (Sosiaali- ja terveysEf-
fica) tallennetaan hoidon kannalta oleellinen tieto asiakastydssa. Asiakkaille hoidon tarve ja
tavoite, hoidon toteutus ja keinot, seuranta ja arviointi seka diagnoosi- ja ladkityslista.

= Rekisteriseloste ja tietosuojaseloste laitetaan nahtaville Auroran ilmoitustaululle ja tasta
tiedotetaan asiakkaita ja omaisia.

8.9 Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien omavalvonta

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien omavalvonnasta on annettu erikseen maa-
rays (THL/1305/4.09.00/2014).

Tietojarjestelmien omavalvontasuunnitelma laaditaan vuoden 2015 aikana yhteistydssa Po-
rin kaupungin tietohallinnon ja Medbit Oy:n kanssa. Suunnitelma linkitetdan yksikdiden
omavalvontasuunnitelmiin sen valmistuttua.

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojdrjestelmien omavalvontasuunnitelman sisalto:
= Johdanto

= Suunnitelman kohde

= Yleiset tietoturvakdytdannot

= Kdyttdympariston ja useiden jarjestelmien yhteiset tietoturvakay-
tannot

= Kdyttovaltuuksien, padsynhallinnan ja kdyton seurannan yleiset kay-
tannot

=  Kanta-palveluihin liittymisen tietoturvakaytannot

= Tietojarjestelmat

= Tietojdrjestelmdkohtaiset ohjeet ja suunnitelmat
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9 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA JA KEHITTAMINEN
Omavalvontasuunnitelma on tyévaline, jossa kuvataan miten perusturvan eri tyoyksi-

koiden asiakasldahtoinen hoito/palvelu toteutetaan lainsdadantéon, Porin kaupungin

yleisiin ohjeisiin sekad perusturvakeskuksen yleisiin ja palvelukohtaisiin ohjeisiin perustu-

en. Omavalvontasuunnitelman seurannasta ja kehittamisesta vastaa yksikon esimies, jo-

ka on velvollinen raportoimaan havaituista epdkohdista omalle esimiehelleen ja perus-

turvakeskuksen johdolle. Jokainen yksikon tydntekija on velvollinen raportoimaan esi-

miehelleen havaitsemistaan puutteista ja epdkohdista seka kehittamistarpeista.

Aurorassa:

Yksikon toimintaa kehitetdan saadun asiakaspalautteen perusteella
seka henkilékunnan kouluttautumisella. Vuonna 2015 Perusturvan
koulutuksellisena teemana oli “Turvallinen perusturva — asiakas-,
asukas- ja potilasturvallisuus seka henkilostoturvallisuus perustehta-
van ytimena”. Koulutus ja sen jalkeinen keskustelu sekd asioiden
huomiointi tukee yksikon kehittamistyota.
Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan paivetyksen yhteydessa tarvit-
tavat muutokset, mita tietoon tulleiden epdkohtien perusteella toi-
minnassa on tehty muutoksia.

Omavalvontasuunnitelman seuraaminen ja epdkohdista raportointi
on koko henkiloston vastuulla, ja nimetty vastuuhenkilé on yksikén
esimies/vastaava ohjaaja.

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN HYVAKSYMINEN
Omavalvontasuunnitelma on hyvaksytty palvelualueen johdon ty6kokouksessa seka saatettu tiedoksi pe-

rusturva johtoryhmalle.

Pori XX.XX.2016

Minna Viinamaki
vastaava ohjaaja / yksikon esimies

Sari Landvik
vammaispalveluiden paallikko

Mari Levonen
sosiaali- ja perhepalveluiden johtaja

Omavalvontasuunnitelman liitteet

e henkilotietojen kasittelya koskeva suunnitelma

e rekisteriseloste

e tietosuojaseloste, kun tietoja kasitelladan sahkoisesti

e lomake, jota kdytetdadn kasiteltdessa salassa pidettavia henkilotietoja (asiakkaan

suostumus)

e suunnitelma tietosuojakoulutuksesta ja henkiloston perehdyttamisesta

e tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot



