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1. PALVELUNTUOTTAJAA, PALVELUYKSIKKOA JA TOIMINTAA KOSKEVAT TIEDOT

1.1 Palveluntuottajan ja palveluyksikon tiedot

Palvelutuottaja
Pohjanmaan hyvinvointialue,Y-tunnus: 3221324-6

Osoite: Hietalahdenkatu 2—-4, 65130 Vaasa

Vaihde: 06 218 1111

Kirjaamo: kirjaamo@ovph.fi

Sosiaalihuollon kirjaamo: sosiaalihuolto.kirjaamo@ovph.fi
Sahkoposti muotoa: etunimi.sukunimi@ovph.fi

Toimialan nimi
Koti- ja asumispalvelut

Toimialajohtajan nimi
Tony Pellfolk

Puhelinnumero
040 128 6327

Palveluyksikon nimi
Krannila

Palvelumuoto
Ymparivuorokautinen palveluasuminen

Osoite
Sairaskodinkatu 7, 65100 Vaasa

Puhelinnumero
0406413485 (numero 24/7)

Palveluyksikon tai palvelualojen vastuuhenkil6(t) ja yhteystiedot

Koordinoiva palveluesimies, Saari Riikka, Puh. 040 530 4702
Geriatrian ylilaakari, Raback Markus

Palveluyksikon paallikko, Kirsi Lehtimaki, Puh. 0407750541
Palveluvastaava, Marika Havuluoto, Puh. 0407022824

1.2 Alihankintana ostetut palvelut

Pohjanmaan hyvinvointialueen tehtavana on varmistaa, etta sen jarjestdmisvastuulle kuuluvia
palveluja tuottavalla muulla palveluntuottajalla on riittavat ammatilliset, toiminnalliset ja

taloudelliset edellytykset huolehtia palveluiden tuottamisesta. Hyvinvointialue ohjaa ja valvoo
sen jarjestamisvastuulle kuuluvaa palvelutuotantoa. (Laki hyvinvointialueesta 611/2021,10 §).

Alihankintana hankitut palvelut, ja niiden palvelutuottajat

Ostettu palvelu Palvelutuottaja



Ostettu palvelu Palvelutuottaja

Laakaripalvelut Suomen Terveystalo Oy

Siivous ja elintarviketoimittaja Teese Botnia Oy Ab

Kiinteistohuolto Luotsi Kiinteistopalvelut Oy

Kiinteiston omistaja Kiinteisto Oy Pikipruukki

Vaatehuolto Lindstrom Oy (henkilokunta) ja Eco-Wash
(asukaspyykki)

Ladkkeiden annosjakelu YA -apteekki ja Vaasan Minimanin apteekki

ICT-palvelut 2M-IT

Vartiointipalvelut Securitas

1.3 Palvelut, toiminta-ajatus, arvot ja toimintaperiaatteet

YKSIKON KUVAUS

Krannila on ymparivuorokautisen palveluasumisen yksikkd. Ymparivuorokautinen apu ja tuki
tarjoavat turvallisen kodin ikdaihmisille, jotka eivat selviydy entisessa kodissaan runsaidenkaan
kotiin vietyjen apujen turvin.

Krannilassa asiakas on osallistuja ja toimija omien voimavarojensa mukaan, hoitaja on rinnalla
kulkija, joka auttaa asiakasta hanen omia voimavarojansa tukien ja yllapitaen. Tavoitteena on
hyva, arvokas ikdantyminen, osallisuus ja mahdollisuus asua palveluasumisen kodissa elaman
loppuun saakka.

Toiminnan arvoperustana on ihmisarvon kunnioittaminen,oikeudenmukaisuus, turvallisuus,
asiakaslahtoisyys, osallisuus ja vaikuttavuus. Hoito ja hoiva tarjotaan myds voinnin heiketessa
tai toimintakyvyn vahetessa seka myos elaman loppuvaiheessa turvaamalla hyva ja inhimillinen
saattohoito.

Krannilassa asuminen on yhteisasumista, jossa kannustetaan yhteisollisyyteen. Toimintamme
arvot pohjautuvat ihmiseen, jonka yksilolliset valinnat mahdollistetaan itsemaaraamisoikeutta
kunnioittaen ja itsenaista toimintakykya tukien. Haluamme osallistaa asiakkaat, omaiset ja
henkilokunnan tekemaan Krannilasta yhdessa asiakkaidensa nakoisen kodin. Olemme avoimia ja
toivotamme kaikki tervetulleiksi osaksi yhteis6a. Niin omaiset, vapaaehtoiset kuin muutkin
sidosryhmat ovat tervetulleita kukin omalla panoksellaan. Teemme aktiivista yhteistyota myos
kotisairaalan, liikkuvan sairaalan seka alueen oppilaitosten kanssa.

Ymparivuorokautisen palveluasumisen toimintaa, kuten Krannila, ohjaavat Suomessa useat
keskeiset lait. Tarkeimmat sdadokset ja niiden merkitys arjen toiminnalle ovat:

- Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)



- Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta ja iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(980/2012, ns. Vanhuspalvelulaki)

- Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023)

- Terveydenhuoltolaki (1326/2010)

- Potilaslaki (785/1992)

- Asiakaslaki (812/2000)

- Laki sosiaalihuollon ammattihenkilGista (817/2015)

- Laki terveydenhuollon ammattihenkil6ista (559/1994)

-Laki asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta

(Itsemaaraamisoikeutta koskevaa lainsdadantoa uudistetaan. Tavoitteena on uudistaa sosiaali-
ja terveydenhuollon lainsaadantoa niin, etta asiakkaiden ja potilaiden itsemaaraamisoikeudesta
ja sen rajoittamisesta on sadddetty kattavasti. (5/26 STM)

- Tartuntatautilaki (1227/2016)

-Ohjaa infektioiden torjuntaa, rokotuksia ja epidemiatilanteiden hallintaa.

-Laki ladkehuollosta ja ladkehoidon toteuttamista ohjaavat maaraykset

2. OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN, YLLAPITO JA SEURANTA

2.1 Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta saadetyn lain (741/2023, 27 §, myohemmin
valvontalaki) mukaan yksityisten ja julkisten sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikk&jen tulee
laatia paivittaisen toiminnan laadun, asianmukaisuuden ja turvallisuuden varmistamiseksi ja
asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkildston riittdvyyden seurantaa varten sahkoinen
omavalvontasuunnitelma.

Pohjanmaan hyvinvointialueella omavalvontasuunnitelmat laaditaan toimiala- ja tulosaluetasoilla
ja toiminta/tulosyksikkotasoisesti (huomioiden erityislainsdadanto, esim. terveydenhuoltolaki,
lastensuojelulaki, vanhuspalvelulaki) hyvinvointialueen laadintalinjauksen mukaisesti. Julkiset
palveluntuottajat (hyvinvointialueet) rekisterdityvat palveluntuottajarekisteri Soteriin vuoden
2027 loppuun mennessa. Hyvinvointialueen tulosalueet tulevat vastaamaan 1.1.2028 alkaen
rekisterointiteknisesti palveluyksikkdja. Omavalvontasuunnitelman tulee kattaa kaikki
palveluntuottajan palveluyksikdssa, ja sen lukuun tuotetut palvelut.

Hyvinvointialueelle laaditut omavalvontasuunnitelmat pohjautuvat Sosiaali- ja
terveyslupaviraston entisen Valviran

maaraykseen 1/24 (Valvira 8.5.24, Dnro V/42106/2023) sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluntuottajan palveluyksikkdkohtaisen omavalvontasuunnitelman sisallosta, laatimisesta ja
seurannasta. Valtakunnallinen ja monialainen valtion keskushallinnon alainen Lupa- ja
valvontavirasto (LVV) on aloittanut toimintansa 1.1.2026. Lupa- ja valvontavirasto hoitaa lupa-,
valvonta-, rekisterointi-, toimeenpano- ja ohjaustehtavia seka yleisen edun valvontaa. Virasto
hoitaa jatkossa tehtavia, joita hoitivat aiemmin Valvira, kuusi aluehallintovirastoa ja 15 ELY-
keskusta.

Omavalvontasuunnitelmat ja muut suunnitelmat ovat osa Pohjanmaan hyvinvointialueen
omavalvontaohjelmaa. Omavalvontaohjelma ohjaa palveluyksikkdja omavalvonnan
toteuttamisessa. Omavalvonnan ja laadunhallinnan kasikirja tukee kaytannon tasolla
palveluyksikkdja omavalvontasuunnitelman laadinnassa ja omavalvonnan toteuttamisessa sen
eri osa-alueilla. Kukin palveluyksikkd vastaa oman omavalvontasuunnitelman laatimisesta.
Suunnitelmat laaditaan yhteistydssa henkilokunnan kanssa hyvinvointialueen yhtendiselle


https://www.finlex.fi/fi/viranomaiset/maarayskokoelmat/valvira/2024/50504

omavalvontasuunnitelman lomakepohjalle.

Omavalvontasuunnitelman laatimisesta, toteutumisen seurannasta ja paivittamisesta vastaava
henkilo(t) ja yhteystiedot

Kirsi Lehtimaki, Palveluyksikon paallikko, kirsi.lehtimaki@ovph.fi, puh. 0407750541

Marika Havuluoto, Palveluvastaava, marika.havuluoto@ovph.fi, puh. 0407022824

Omavalvontasuunnitelman hyvaksynnasta vastaava henkilo(t) ja yhteystiedot
Kirsi Lehtimaki, Palveluyksikon paallikkd, kirsi.lehtimaki@ovph.fi

YKSIKON KUVAUS

Omavalvontasuunnitelma laaditaan asumispalveluiden keskisen alueen johtoryhman, Krannilan
yksikon paallikdn ja hoitohenkilokunnan yhteistyond. Omavalvonnan jatkuvaa suunnittelua
kaydaan tyopaikkakokouksissa, vastuualue tiimeissa ja asumispalveluiden johtoryhman
viikoittaisissa kokouksissa. Omavalvonta sisaltaa henkilokunnan useita eri vastuualueita, jonka
kautta toimintoja kehitetaan jatkuvasti.

Asiakkaiden ja heidan laheistensa huomioon ottaminen on olennainen osa palvelun sisallon,
laadun, asiakasturvallisuuden ja omavalvonnan kehittamista. Koska laatu ja hyva hoito voivat
tarkoittaa eri asioita henkilostolle ja asiakkaalle, on systemaattisesti eritavoin keratty palaute
tarkeaa saada kayttoon Krannilan toiminnan kehittamisessa.

Asiakkaan ja omaisten osallisuus tarkoittaa heidan nakemyksiensa ja toiveidensa huomioon
ottamista kaikissa palveluun ja toiminnan kehittamiseen liittyvissa tilanteissa.

2.2 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaisu ja paivitys

Omavalvonnan toteuttamisessa, ja sen onnistumisessa asiakas- ja potilastydssa on oleellista,
etta koko palveluyksikon henkilostd on sitoutunut omavalvontaan ja etta henkilostolla on
ymmarrys omavalvonnan merkityksesta, tarkoituksesta ja tavoitteista. Omavalvontasuunnitelma
ohjaa palveluyksikdn henkildston paivittaista kaytannon tyota ja toimintaa.

YKSIKON KUVAUS

Palvelunjarjestdjan (Pohjanmaan hyvinvointialue) palveluja antavan palveluntuottajan on
laadittava vastuulleen kuuluvista tehtavista ja palveluista omavalvontaohjelma sahkoisesti ja
julkaistava se julkisessa tietoverkossa tai muulla niiden julkisuutta edistavalla tavalla.
Omavalvontaohjelma on strateginen asiakirja, joka auttaa varmistamaan, etta palvelumme ovat
turvallisia, laadukkaita, yhdenvertaisia ja lainmukaisia. Omavalvontaohjelma kuvaa
hyvinvointialueemme omavalvonnan menettelytavat, ja sen miten seuraamme toimintaamme ja
miten korjaamme seurannassa havaitut puutteellisuudet. Kun tunnemme omavalvontaohjelman
sisallon, voimme toimia yhtenaisesti ja ennakoivasti — tama lisaa luottamusta asiakkaiden,
omaisten ja yhteistyokumppaneiden osalta.

Omavalvontaohjelma toimii ohjaavana dokumenttina suhteessa omavalvontasuunnitelmiin.

Krannilan omavalvontasuunnitelma on asiakirja, jossa kuvataan toimintamme keskeiset riskit
seka miten ja henkilosto valvoo Krannilaan kuuluvien palvelujen laatua, asianmukaisuutta,
turvallisuutta ja asiakastyohon osallistuvan henkildston riittavyytta. Omavalvontasuunnitelma on
paivittaisen toiminnan tyovaline. Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan, miten yksikon
omavalvonta toteutetaan kaytannossa. Krannilassa henkilosto osallistuu
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja paivittamiseen muun muassa vastuualueidensa kautta.



Erilaisia vastuualueita ovat muun muassa hygieniaan, turvallisuuteen, aktiviisen arjen
jarjestamiseen, ladkehoitoon ja kirjaamiseen liittyvia. Vastuualueista vastaavat henkil6t
kokoontuvat 2-6 kertaa vuodessa tydpajoihin/kokouksiin, joissa arvioidaan nykyisia toimintoja,
tuodaan esiin kehittamistarpeita ja ehdotetaan uusia toimintatapoja.

Omavalvonta on vakioaihe talon palavereissa, joissa kasitellaan ja analysoidaan poikkeamia,
tunnistetaan riskeja ja jaetaan toimivia kaytantoja. Palavereista pidetaan muistiot, jotka toimivat
pohjana omavalvontasuunnitelman paivityksille. Krannilan kanslioissa henkildstolle on nakyvilla
palautelomake, johon he voivat kerata asioita, joista olisi syyta keskustella talokokouksissa
yhteisesti. Yhteisesti ollaan myds sovittu, ettd palautetta voi antaa anonyymisti nimettomalla
viestilla, jonka voi sujauttaa halutessaan vaikka yksikon paallikon huoneeseen.

Asiakkaiden, omaisten ja muiden vierailijoiden on mahdollista antaa palautetta Roidu -
palautejarjestelman kautta. Roidu-palautejarjestelmaan voidaan laittaa palautetta sahkoisesti
Pohjanmaan hyvinvointialueen www-sivujen ja QR-koodien kautta. QR -koodit I6ytyvat Krannilan
esitteestd, jokaisen pienkodin ulko-oven vieresta seka Krannilan padoven vieresta. Palautteet
annetaan anonyymisti, mutta www-sivuilla palautteen antajalla on mahdollisuus kirjoittaa
palautteeseen myos yhteystietonsa, jos han toivoo yhteydenottoa. Palautteen antajaan otetaan
talloin yhteytta kahden viikon kuluessa. Palautteet edellyttavat kasittelya sahkdisessa Roidun
jarjestelmassa. Annetut palautteet kasitellaan Krannilan tyopaikkakokouksissa tai
vastuualuekokoontumisissa ja tarvittaessa niihin puututaan suunnittelemalla
kehittamistoimenpiteita. Roidu-jarjestelmassa palautteen kasittelykenttaan merkitaan, onko
palautteen antajalle vastattu ja mita kehittamistoimenpiteita palautteen johdosta on paatetty
ryhtya tekemaan.

Ajantasainen omavalvontasuunnitelma on Krannilan asiakkaiden, laheisten seka henkiloston
saatavilla seka yksikossa ettd hyvinvointialueen www-sivuilla. Krannilasta
omavalvontasuunnitelma |oytyy tulostettuna paperiversiona pienkotien kanslioissa seka 1. krs.:n
ilmoitustaululla (ns. "flappitaulu”). Henkilokunta I16ytdaa omavalvontasuunnitelman lisaksi
Krannilan yhteiselta Teams -alustalta.

3. ASIAKAS- JA POTILASTURVALLISUUS

3.1 Palveluiden laadulliset edellytykset

Pohjanmaan hyvinvointialue valvoo, seuraa ja arvioi toimintansa palvelujen laatua,
lainmukaisuutta ja turvallisuutta omavalvonnan keinoin. Hyvinvointialueen on myos
varmistettava palvelujen saatavuus, jatkuvuus seka asiakkaiden yhdenvertaisuus ja osallisuus.

Pohjanmaan hyvinvointialueelle on mydnnetty tammikuussa 2026 SHQS-laatusertifikaatti, joka
kattaa kaikki hyvinvointialueen palvelut. Hyvinvointialue sai ensimmaisen yhteisen SHQS-
laaduntunnustuksensa vuonna 2023. Tunnustus on nyt uusittu ja se on voimassa 26.1.2029
saakka. Sertifikaatti on osoitus laadukkaasta ja korkeatasoisesta sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminnasta. Sertifikaatin on mydntanyt suomalainen sosiaali- ja terveydenhuollon
laadunarviointi-, sertifiointi- ja koulutuspalveluja tuottava Labquality Oy. Hyvinvointialueella
kaytossa oleva SHQS (Social and Health Quality Standard) -laatuohjelma on sosiaali- ja
terveydenhuollon seka pelastustoimen kayttoon suunniteltu johtamisen ja kehittamisen tyokalu,
jonka onnistuneesta toteuttamisesta organisaatio saa tunnustuksena sertifikaatin.

YKSIKON KUVAUS



Laatua sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa tarkastellaan asiakkaan, henkilokunnan ja
organisaation nakdkulmasta. Palvelun laadussa huomioidaan asiakaskeskeisyys ja palveluiden
oikea-aikaisuus. Asianmukainen osaaminen on perusta asiakastyon laadulle. Prosessien laatu
nakyy niiden palveluketjujen sujuvuutena ja vaikuttavuus nakyy muutoksena asiakkaan
terveydessa ja hyvinvoinnissa. Laatutyon avulla edistetdan toimintamalleja, jotta jokainen tietas,
miten eri tilanteissa tulisi toimia. Laatutyon avulla varmistetaan, ettad toiminnan suunnittelussa
huomioidaan mahdolliset poikkeamat ja toimintaa kehitetaan niiden pohjalta.

Keskeista on myos pysahtya arvioimaan, tehdaanko niita asioita, joita on tarkoitus tehda, ja
olemmeko onnistuneet tydssamme. Laatujarjestelma on tukena paivittaisessa tyossa
varmistaen, etta palvelut tuotetaan lakien, asetusten ja maaraysten mukaisesti. Krannilassa
laatuvaatimusten ja laadunhallinnan toteuttamistapoja ovat muun muassa itsearvioinnit ja
auditoinnit. Palvelunarvioinnissa kaytossa olevia laadunhallinnan tyokaluja ja mittareita ovat
esimerkiksi Roidu-asiakaspalauteraportit, HaiPro-ilmoitukset ja RAl-mittaristo joka toimii
asiakkaiden toimintakyvyn arvioinnissa.

Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (28.12.2012/980), sosiaalihuoltolaki (30.12.2014/1301), terveydenhuoltolaki
(1326/2010), ja asiakasmaksulaki (734/1992) ovat takaamassa yksikdssa tarjottavien
palveluiden yhdenvertaista laatua.

Asiakasturvallisuus varmistetaan huolehtimalla siita, etta Krannilassa toimitaan organisaation
ohjeiden mukaisesti ja tehdaan saannollista yhteistyota turvallisuudesta vastaavien
viranomaisten kanssa ja turvallisuuteen liittyvat suunnitelmat ovat ajantasaisia. Krannilan
tyontekijoiden taytyy olla koulutettuja ja tydhon perehdytettyja. Henkildstolla on mahdollista
yllapitaa osaamistaan tadydennyskoulutusten avulla. Henkil6sté on myds suorittanut
potilasturvallisuuteen liittyvan verkkokoulutuksen. Yksikossa toimii turvallisuusvastaavien tiimi,
joka kokoontuu saannollisesti keskustelemaan turvallisuuteen liittyvista asioista.

Asiakkaiden hoitoa ohjaa yksil6llinen hoito-/hyvinvointisuunnitelma, joka perustuu asiakkaan
toimintakykyyn ja hoidon tarpeeseen seka RAIl-arviointiin. Asiakkailla on turvallisuuden tueksi
kaytossa halytysrannekkeet, joiden avulla he voivat halyttaa apua esimerkiksi kaatumisten
yhteydessa. Taman lisaksi asiakkaiden turvallisuutta takaamaan on kaytettavissa liikkeellelahto
tunnistimet.

Krannilassa pyritaan mahdollisimman avoimeen turvallisuuskulttuuriin. Krannilassa puhutaan
avoimesti riskeistd, virheista ja lahelta piti -tilanteista. Turvallisuuteen liittyvat asiat nostetaan
saannollisesti esiin palavereissa, perehdytyksessa seka arjen keskusteluissa. Krannilassa
turvallisuus on tarkeampaa kuin Kiire ja rutiinit. Riskeista ja virheistd on mahdollista raportoida
HaiPro -raportointijarjestelman kautta. Raporttien perusteella pyritaan keskittymaan siihen, mita
tapahtui ja miten voimme jatkossa estaa sen tapahtuvan uudelleen. Turvallisuuteen liittyvia
asioita kasitellaan yhteistydssa ja haittatapahtumailmoituksista opitaan ja kehitetaan toimintoja.

Turvallisuus ei kuitenkaan ole ainoastaan Krannilan henkiloston asia. Teemme yhteistyota myos
tyosuojelun ja tyoterveyshuollon kanssa. Asiakkaita kuunnellaan heidan toimintakykynsa
mukaan; mika tuntuu turvattomalta, mika toimii hyvin? Omaisten on mahdollista antaa palautetta
valitsemallaan, heille soveltuvalla tavalla.

Turvallisiin olosuhteisiin Krannilassa pyritaan varmistamalla riittava osaaminen ja



henkilostomitoitus. Henkiloston vastuualueet ja tydnjaot ovat kuvattuna ja niita kehitetaan
paremmiksi jatkuvasti. Kaytdssa olevien tyovalineiden soveltuvuutta ja ergonomisuutta
arvioidaan ja parannetaan tarvittaessa.

3.2 Vastuu palveluiden laadusta

Pohjanmaan hyvinvointialueen omavalvonnan vastuut, johtamisjarjestelma ja laadun ja
turvallisuuden varmistaminen on kuvattu hyvinvointialueen hallintosaannossa ja
omavalvontaohjelmassa seka kaytannon tasolla omavalvonnan ja laadunhallinnan kasikirjassa.

YKSIKON KUVAUS

Krannila on Pohjanmaan hyvinvointialueen tulosalueen yksikko, joka kuuluu koti- ja
asumispalveluiden toimialaan. Palveluyksikdn paallikko vastaa yksikon kdytdnnon toiminnan
suunnittelusta ja toteuttamisesta hyvinvointialueen ohjeistusten mukaisesti yhdessa yksikon
palveluvastaavan ja henkiloston kanssa ja yksikossa suoraan asiakkaille tarjottavasta hoidon ja
palvelun laadusta vastaavat yksikon tyontekijat.

Palveluyksikon paallikko vastaa henkiloston osaamisen tukemisesta ja asiakkaille tarjottavan
hoidon ja palvelun laadusta seka turvallisuudesta. Palveluyksikon paallikko vastaa toiminnasta
koordinoivalle palveluesimiehelle seka ylihoitajalle. Heidan kauttaan yksikodiden toiminnasta
vastaavat toimiala- ja sektorijohtajat resurssijohdolle ja jalleen hyvinvointialueen johtajalle.

Laadun- ja valvonnan yksikkd vastaa Pohjanmaan hyvinvointialueen yksikdiden toiminnasta ja
valvontaa toteutetaan valvontasuunnitelman mukaisesti. Laadun- ja valvonnan yksikko tekee
saannollisia valvontakaynteja yksikoihin. Laadun- ja valvonnan yksikko taasen ilmoittaa
omavalvonnassa esiin tulleista puutteista ja epakohdista aluehallintovirastoon.

3.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

Pohjanmaan hyvinvointialueen palveluyksikdissa noudatetaan asiakkaan/potilaan asemasta ja
oikeuksista sdadettyjen lakien (812/2000; 795/1992) sddnnoksia seka hyvinvointialueen laatimia
ohjeistuksia, joilla varmistetaan asiakkaan/potilaan aseman ja oikeuksien toteutuminen.

Asiakkaalla/potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan sosiaalihuoltoon ja terveyden- ja
sairaanhoitoon seka hyvaan kohteluun. Asiakkaalle ja potilaalle tarjottu palvelu/hoito on
jarjestettava hanen ihmisarvoaan loukkaamatta seka hanen vakaumustaan, ja yksityisyytta
kunnioittaen (laki asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000; laki potilaan asemasta ja
oikeuksista 785/1992; sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 30 §, laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisestd 12 §, 3 mom. (612/2021).

3.3.1 Palveluihin ja hoitoon paasy

YKSIKON KUVAUS

Asiakkaiden yhdenvertaista paasya palveluihin ja hoitoon saataa erilaiset lait, jotka myos
ohjaavat yksikdssa annettavaa hoitoa ja palvelua. Naita lakeja ovat muun muassa
sosiaalihuoltolaki (1301/2004), laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
(812/2000), laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012).

Asiakkaille on yhtenaiset ohjeet ikaihmisten ymparivuorokautiseen palveluasumiseen
hakemisesta ja kaikkien kohdalla seurataan yhtenaista linjaa. Ymparivuorokautiseen



palveluasumiseen haetaan erillisella hakemuksella, joka toimitetaan hoidon suunnitteluryhmalle,
minka jalkeen aloitetaan kartoitusprosessi. Oikeaa paatosta varten tehtavan selvityksen tukena
kaytetdan muun muassa RAI-tyokalua, joka tarjoaa objektiivisen kartoituksen hoidon tarpeesta.
Tarvittaessa voidaan tehda myos kotikaynteja seka kayda keskusteluita omaisten, kotihoidon ja
muistineuvonnan kanssa.

Tehty selvitys toimii paatoksen perustana. Saannéllisesti kokoontuva SAS-ryhma (Selvita-Arvioi-
Sijoita) kasittelee hakemuksen ja arvioi, saako asukas paikan asumispalveluyksikosta.
Asumispalvelupaikan myontamiseen on laadittu kriteerit. Jonotusaika on nahtavissa
Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilla (Ikdihmisten asumispalvelut). Jonotusajat
iakkaiden ymparivuorokautiseen palveluasumiseen 1.7. — 31.12.2025 on 2,54 kuukautta
(20.5.2026).

3.3.2 Palvelu/hoidontarpeen arviointi

YKSIKON KUVAUS

Asiakkaan hoitoa ja palvelua yksikossa ohjaa henkilokohtainen hoito- ja palvelusuunnitelma, joka
tehdaan noin kuukauden kuluessa yksikkoon muuttamisesta. Suunnitelmaan kirjataan asiakkaan
henkilokohtainen, paivittdinen hoidon ja palvelun tarve seka kuntoutusta koskeva suunnitelma.
Hoito- ja palvelusuunnitelman laatimisen tukena kaytetaan RAI-tyokalun tuloksia, asukkaan ja
omaisten toiveita seka asukkaan sairauksien hoidon vaatimuksia.

Elamantarina on yksikdssa kaytdssa oleva dokumentti, jonka asukas tayttda yhdessa omaisen
kanssa. Elamantarinassa kasitellaan asukkaan elamaan vaikuttaneita tapahtumia, mieltymyksia
seka odotuksia ja toiveita tulevalta hoidolta ja palvelulta. Elamantarina toimii myds hoito- ja
palvelusuunnitelman tekemisen tukena.

Hoito- ja palvelusuunnitelma paivitetdan kahdesti vuodessa ja tarpeen mukaan useammin.
Yksikon henkilosto arvioi asiakkaiden hoidon ja palvelun tarvetta paivittaisessa hoitotyossa.
Yksikon vastuulaakari on kaytettavissa puhelimen valityksella kerran viikossa, lahikierrolla laakari
kay noin kerran kuukaudessa. Laakari on tavoitettavissa 24/7 puhelimitse. Laakarin tekemien
muutosten tai maaraysten perusteella myos asiakkaalle annettavaa hoitoa ja palvelua voidaan
muuttaa.

YksikOssa kaytettavia asiakkaiden hoidon ja palvelun tarpeen arviointiin kdytettavia mittareita
ovat muun muassa RAI-tyokalu. Naista mittareista saatujen tulosten perusteella asiakkaiden
hoitoa ja palvelua arvioidaan ja muutetaan vastaamaan tarvetta. Jokaisella Krannilan asiakkaalla
on nimetty vastuuhoitaja. Vastuuhoitaja vastaa muun muassa hoitopalaverin jarjestamisesta, RAI
-arvioinnin paivittamisesta seka hoito- ja kuntoutussuunnitelman paivittdmisesta yhteistyossa
asiakkaan ja/tai omaisten kanssa. Vastuuhoitajan tehtavat 16ytyvat henkilokunnalle kirjattuina
ohjeina, joita velvoitetaan noudattamaan.

3.3.3 Palvelun/hoidon suunnittelu ja toteutus

YKSIKON KUVAUS

Hoito-/palvelusuunnitelma laaditaan noin kuukauden kuluessa asiakkaan muutosta yksikkdon.
Sen laatii vastuuhoitaja yhteistydssa asiakkaan, sairaanhoitajan, pienkodin muiden
tyontekijoiden seka omaisten kanssa. Hoitosuunnitelman toteutumista seurataan paivittaista
hoitotyota tehdessa ja asiakkaan voinnin arviointi on aktiivinen osa paivittaista hoitotyota.
Hoitosuunnitelmaan kirjattua tietoa arvioidaan ja tarvittaessa muutetaan asiakkaan voinnin



mukaisesti. Hoitosuunnitelma ohjaa tyontekijoiden asiakkaalle tarjoamaa hoitoa ja palvelua ja
sen toteutumista seurataan muun muassa potilastietojarjestelméaan tehtyjen kirjausten avulla.

Asiakastyon kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla ja kirjaamisvelvoitteesta on
sdadetty laissa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015). Asiakasty0ssa saatujen tietojen
kirjaaminen on tarkea osa asiakastyota. Asiakasasiakirjoihin kirjataan sosiaalihuollon
jarjestamisen, suunnittelun, toteuttamisen, seurannan ja valvonnan kannalta tarpeelliset ja
riittavat tiedot. Asiakirjoissa on kadytettava selkeda ja ymmarrettavaa kielta ja kirjaukset ovat
tehtava viipymatta, kun asiakkaan asiaa on kasitelty.

3.3.4 Asiakkaan/potilaan kohtelu ja oikeudet

Asiakkaalla/potilaalla on oikeus hyvaan hoitoon, palveluun, kohteluun, itsemaaraamisoikeuteen,
hoito- ja palvelusuunnitelmaan, oikeusturvaan ja tiedon saantiin siten, etta hanen ihmisarvoaan,
vakaumustaan ja yksityisyyttaan kunnioitetaan. Asiakkaan/potilaan toivomukset, mielipide, etu ja
yksildlliset tarpeet seka aidinkieli ja kulttuuritausta on otettava huomioon palveluita/hoitoa
toteutettaessa. Edellytykset hyvasta kohtaamisesta koskevat seka hyvinvointialueen itse
tuottamia palveluita, etta hyvinvointialueen ostamia palveluita.

Hyvinvointialueelle on laadittu toimintaohjeistus asiakkaan ja potilaan hyvasta kohtaamisesta ja
kohtelusta (intra). Toimintaohjeessa kuvataan, miten tydntekijan tulee toimia, jos hén havaitsee
tyossaan epaasiallista kaytosta ja kohtelua. Epaasialliseen kdytokseen ja kohteluun tulee
puuttua ja ilmoitusmenettelyn tulee olla kaikkien yksikossa tyoskentelevien tiedossa. limoituksen
tilanteesta, jossa on koettu epéasiallista kayttaytymista tai kohtelua voi jattada myos asiakas,
potilas tai laheinen. MyGs tyontekijat tai muu tilanteessa lasna olleet henkilot voivat tehda
ilmoituksen. limoituskanavia on useita.

Asiakkaille, potilaille ja muille organisaation ulkopuolisille henkilGille suunnatut ilmoituskanavat
Idytyvat hyvinvointialueen verkkosivuilta: Anna palautetta. Asiakas, potilas tai omainen voivat
antaa palautetta myos suullisesti. Henkiloston ilmoituskanavat (HaiPro ja SPro) 16ytyvat intrasta.

Sosiaali- ja terveydenhuoltoa toteutettaessa on kunnioitettava asiakkaan ja potilaan
itsemaaraamisoikeutta. ltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka
muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen vapauteen, yhdenvertaisuuteen, koskemattomuuteen
ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan.
Potilaalla ja asiakkaalla on oikeus osallistua ja vaikuttaa hoitonsa ja palvelujensa suunnitteluun
ja toteuttamiseen. Jos taysi-ikdinen asiakas ei kykene osallistumaan ja vaikuttamaan
palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen, asiakkaan tahtoa on selvitettava yhteistyossa
hanen laillisen edustajansa, omaisensa tai muun laheisen henkilon kanssa. Alaikdisen asiakkaan
mielipide on otettava huomioon hanen ikansa ja kehitystasonsa mukaisesti. Hoito tapahtuu
yhteisymmarryksessa potilaan kanssa. Hoidon aloittamiseksi hankitaan aina kun mahdollista
potilaan tai hanen laillisen edustajansa, lahiomaisensa tai muun laheisensa suostumus.
Alaikaisen potilaan mielipide hoitotoimenpiteeseen otetaan huomioon silloin, kun alaikdinen on
kyllin kehittynyt sen ilmaisemaan. Alaikaisen kehitystason arvioi laakari tai muu terveydenhuollon
ammattihenkild. Alaikaisen huoltajalla ei ole oikeutta kieltda hoitoa, jota tarvitaan alaikaisen
henkea tai terveytta uhkaavan vaaran torjumiseksi.

Palvelut ja hoito toteutetaan lahtokohtaisesti rajoittamatta henkilon itsemaaraamisoikeutta. Jos
itsemaaraamisoikeutta rajoittaviin toimenpiteisiin joudutaan turvautumaan, on niille oltava laissa
saadetty peruste ja itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun asiakkaan/


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/

potilaan tai muiden henkildiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua ja muista keinoista ei ole
apua. Rajoitustoimenpiteet on toteutettava lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja
turvallisesti henkilon ihmisarvoa kunnioittaen. Rajoittavien toimenpiteiden kaytdsta on laadittu
hyvinvointialueen henkildstolle toimintaohje. Toimintaohje 16ytyy intran aineistopankista.

Potilaalla/asiakkaalla on oikeus sosiaali- ja potilasasiavastaavan maksuttomiin palveluihin ja
neuvontaan seka oikeus tehda muistutus hoidon tai palvelun mahdollisista epakohdista.

Asiakkaan/potilaan kohtelu ja oikeudet

YKSIKON KUVAUS
Krannila sijaitsee Pohjanmaan hyvinvointialuella Vaasan keskustan tuntumassa, jossa

asiakkaiden aidinkielena on joko suomi tai ruotsi. Sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkildilla pitaa olla hoitamiensa tehtavien edellyttama riittava suullinen ja kirjallinen
kielitaito, jonka arviointi on tyonantajan vastuulla. Krannilan henkiloston kielitaito varmistetaan
rekrytointien yteydessa. Sijaisuuksissa paapaino on siing, etta toinen kotimainen kieli on siten
hallussa, etta yhteistyo asiakkaiden, muiden tyontekijoiden ja omaisten kanssa jarjestyy.
Sijaisten osalta kielitaitoa arvioidaan aina erikseen tarpeen ja tehtavan nakokulmasta.
Kielellisten oikeuksien toteutuminen

Krannilassa varmistetaan asiakkaiden kielellisten oikeuksien toteutumisen noudattamalla
Suomen perustuslakia, kielilakia seka sosiaali- ja terveydenhuollon lainsaadantoa. Asiakkaalla on
oikeus kayttda omaa kieltaan (suomi, ruotsi) ja saada palvelua silla kielelld mahdollisuuksien
mukaan.

Toimintatavat:

- asiakkaan aidinkieli on kirjattuna asiakas- ja potilastietoihin

- henkildston kielitaito huomioidaan rekrytoinnissa (osa kelpoisuutta)

- tarvittaessa kaytetaan tulkkaus- ja kdannospalveluja

- kirjalliset ohjeet ja asiakasmateriaali tarjotaan asiakkaan kielella

Asiallinen ja yhdenvertainen hoito ja kohtelu

Krannilan toiminta perustuu yhdenvertaisuuteen, ihmisarvon kunnioittamiseen ja asiakkaan
oikeuksien toteutumiseen. Kaikki asiakkaat saavat palvelua ilman syrjintaa, riippumatta iasta,
toimintakyvysta, taustasta, vakaumuksesta tai muista henkilékohtaisista ominaisuuksista.
Toimintatavat:

- Henkildston perehdyttamisessa perehdyttéja kertoo Krannilan arvoista

- Pohjanmaan hyvinvointilalueen intrassa on henkilokunnalle kirjallinen ohje yhdenvertaisesta



kohtelusta (Asiakkaan ja potilaan hyva kohtaaminen ja kohtelu)

- Asiakaspalautetta kerataan ja kasitellaan saannollisesti (THL:n kerro palvelustasi -tutkimus,
tehty kevaalla 2026)

- Epaasiallinen kohtelu kasitellaan viipymatta ja avoimesti

Jos epaasiallista kohtelua havaitaan:

* tilanne keskeytetaan valittomasti

* tehdaan haittatapahtumailmoitus (HaiPro tms.)

* esihenkilo selvittaa tilanteen ja ryhtyy korjaaviin toimenpiteisiin
* tarvittaessa tehdaan ilmoitus valvontaviranomaiselle

* asiakkaalle ja omaisille kerrotaan tapahtuneesta ja jatkotoimista

Henkiloston osaaminen epaasiallisen kohtelun tunnistamisessa ja siihen puuttumisessa

Henkil6sto perehdytetdan toimintatapoihin, joilla epaasiallinen kohtelu tunnistetaan ja siihen
puututaan. Hyvinvointialueen intrasta I6ytyy kirjallinen ohjeistus, joka sisaltaa menettelytavat
epaasiallisen kohtelun havaitsemiseen, ilmoittamiseen ja kasittelyyn. (Asiakkaan ja potilaan hyva
kohtaaminen ja kohtelu)

Toimintatavat:

- Perehdytyksessa kaydaan lapi ilmoitusvelvollisuus ja puuttumisen mallit

- Henkilostolle pyritdan jarjestamaan koulutusta (eettinen toiminta, vuorovaikutus: Osana
kinestetiikkakoulutusta)

- Kdytossa on selked raportointijarjestelma (HaiPro)

- Henkilostda tuetaan puuttumaan tilanteisiin matalalla kynnyksella

ltsemaaraamisoikeuden ja tiedonsaantioikeuden toteutuminen

Asiakkaan itsemaaraamisoikeus on keskeinen osa Krannilan toimintaa. Asiakkaalla on oikeus
osallistua itseaan koskevaan paatoksentekoon ja saada ymmarrettavaa tietoa hoitoonsa ja
palveluihinsa liittyvista asioista.



Toimintatavat:
- ltsemaaraamisoikeus huomioidaan hoito- ja palvelusuunnitelmassa

- Asiakkaalle annetaan selkeda ja ymmarrettavaa tietoa paatoksenteon tueksi (ohjeet
hyvinvointialueen aineistopankissa: IMO ja rajoittamiset)

- Asiakkaan mielipidetta kysytaan kaikissa arjen tilanteissa

- Rajoitustoimenpiteita ei kayteta, ellei laki sitd nimenomaisesti salli (ohjeet aineistopankissa:
Rajoittavat toimenpiteet, Itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen ikdantyneiden
ymparivuorokautisessa palveluasumisessa, Rajoittavien toimenpiteiden kaytdon ennaltaehkaisy
ikddntyneiden ymparivuorokautisessa palveluasumisessa)

- Henkildstolle esitetdan koulutustarpeena koulutustarjonta kartoituksessa (1x vuodessa)

koulutusta tuetusta paatoksenteosta ja muistisairaiden kohtaamisesta. Nama sisaltyvat osittain
myds kinestetiikkakoulutukseen.

Epaasiallisen kohtelun, haittatapahtuman tai vaaratilanteen kasittely asiakkaan ja omaisten
kanssa

Asiakkaalle kerrotaan tapahtuneesta avoimesti ja viivytyksetta. Asiakkaan suostumuksella
tilanteesta keskustellaan myds omaisten tai l[aheisten kanssa.

Keskustelussa kaydaan lapi:

* Mita tapahtui

* Miksi tapahtui

* Mita seurauksia oli

* Mita korjaavia toimenpiteita tehdaan

* Miten vastaavat tilanteet ehkaistaan jatkossa

* Tapahtuma kirjataan HaiPro -ohjelmaan ja kasitelladn tapauksen vaatimalla tavalla.

Asiakkaan informointi oikeusturvakeinoista

Asiakkaan oikeusturvakeinot:



- Muistutus toimintayksikolle

- Kantelu aluehallintovirastolle tai Valviralle
- Sosiaali- tai potilasasiamiehen palvelut

- Edunvalvontaan liittyvat oikeudet

Tiedot annetaan kirjallisesti, suullisesti ja tarvittaessa selkokielella.

Henkiloston tietoisuus edunvalvontamenettelyista

Toimintatavat:

- Mikali paadytaan siihen, etta asiakkaan olisi tarpeellista saada yleinen edunvalvoja, ollaan tasta
yhteydessa hoitavaan ladkariin, joka tekee lausunnon digi- ja vaestotietovirastolle. Mikali
edunvaltuutusta ei edella haittatapahtuma tai huoli asiakkaan oikeusturvasta, vaan se tehdaan
yhteisty0ssa omaisten kanssa, voivat omaiset itse hakea edunvalvontaa asiakkaalle ja talldin
henkilosto ohjaa omaiset digi- ja vaestotietoviraston sivuille ja laittavat lausuntopyynnon
hoitavalle laakarille.

- Edunvalvojan kanssa toimitaan sovittujen kaytantojen mukaisesti asiakkaan tarpeiden ja edun
mukaisesti

- Asiakkaan itsemaaraamisoikeus sailyy kaikissa muissa kuin edunvalvojan toimivaltaan
kuuluvissa asioissa

Asiakkaiden kateisvarojen ja omaisuuden sailytys, kasittely ja seuranta

Pohjanmaan hyvinvointialueella ei ole kirjallista ohjeistusta asiakkaiden varojen ja omaisuuden
kasittelysta. Tavoitteena on Krannilassa kuitenki turvallinen, lapindkyva ja luotettava
toimintatapa.

Toimintatavat:

- Kateisvarat sailytetaan lukollisessa tilassa

- Jokaiselle asiakkaalle pidetdan omaa kirjanpitoa

- Kaikki nostot ja talletukset kirjataan tyontekijan allekirjoituksella



- Omaisille luovutettu omaisuus kirjataan LC -potilastietojarjestelmaan

- Asiakas tai omainen voi pyytaa saldon milloin tahansa. Asiakkaan varoja pidetaan sailossa vain
muutamia euroja ja pyritaan siihen, ettei kateisvaroja tarvita lainkaan.

- Henkilosto ei kayta asiakkaan varoja ilman asiakkaan tai edunvalvojan lupaa
- Muita arvoesineita kunten sormukset, kellot ei sailyteta erillisissa paikoissa. Arvoesineet ovat

asiakkan/ omaisten omalla vastuulla. Asiakasta / omaisia informoidaan yksikon luonteesta,
joissa arvoesineiden pitdminen saattaa olla riski.

Itsemaaraamisoikeus

YKSIKON KUVAUS
ltsemaaraamisoikeuden toteutuminen ja sen vahvistaminen

Krannilan toiminta perustuu asiakkaan itsemaaradamisoikeuden kunnioittamiseen. Asiakkaalla on
oikeus paattaa omista asioistaan, osallistua itsedan koskevaan paatoksentekoon ja saada
ymmarrettavaa tietoa valintojensa tueksi.

Konkreettiset toimintatavat itsemaaraamisoikeuden tukemiseksi:
asiakkaan mielipide ja toiveet selvitetaan ja kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan

- Asiakkaalle annetaan selkeaa, ymmarrettavaa ja ajantasaista tietoa paatoksenteon tueksi

- Asiakasta tuetaan tekemaan valintoja arjen tilanteissa (esim. ruokailu, pukeutuminen,
paivarytmi)

- Kaytetaan tuettua paatoksentekoa ja vaihtoehtojen havainnollistamista

- Asiakkaan yksityisyytta ja henkilokohtaista tilaa kunnioitetaan kaikissa tilanteissa

- Rajoitustoimenpiteita valtetaan ja kaytetaan vain lain sallimissa poikkeustilanteissa
- Omaisia ja laheisia kuullaan asiakkaan suostumuksella

- Henkildstd saa koulutusta vuorovaikutuksesta, muistisairaiden kohtaamisesta ja
itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta (Kinestetiikka)

ltsemaaraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja menettelytavat

Krannilassa noudatetaan sosiaalihuoltolakia, potilaslakia ja erityislainsaadantoa.
Rajoitustoimenpiteita kdytetaan vain, jos:

- Asiakkaan tai muiden turvallisuus on valittomasti uhattuna

- Kaikki lievemmat keinot on ensin arvioitu ja todettu riittamattomiksi



- Toimenpide perustuu lakiin ja on valttdmaton ja oikeasuhtainen

- Toimenpiteesta tehdaan asianmukainen paatos ja kirjaus

Mahdolliset rajoitustoimenpiteet yksikossa:

- Fyysisen liikkumisen rajoittaminen (esim. turvavyo, sédngyn laidat) vain ladkarin paatoksella
- Tilapainen valvonnan lisaaminen

- Laakinnalliset rajoitukset (esim. rauhoittava laakitys akuutissa vaaratilanteessa laakarin
madaraykselld)

- Esineiden tai aineiden pois ottaminen, jos ne aiheuttavat vélitonta vaaraa

Rajoitustoimenpiteiden menettelytavat:

* arvioidaan tilanteen kiireellisyys ja turvallisuus

* kaytetaan aina lievinta mahdollista keinoa

* toimenpiteesta vastaa siihen koulutettu henkilosto

* toimenpiteesta tehdaan kirjallinen paatos ja kirjaus LC -potilastietojarjestelmaan

* asiakkaalle ja omaisille kerrotaan toimenpiteen syy ja kesto

* toimenpiteen vaikutuksia seurataan jatkuvasti

* toimenpide lopetetaan heti, kun sen peruste poistuu

Rajoitustoimenpiteisiin liittyvat ohjeistukset 16ytyvat hyvinvointialueen intrasta (IMO ja
rajoittamiset).

Ohjeistukseen on liitetty linkki oppassen: "Miten turvaan tahtoni toteutumisen? Opas
oikeudelliseen ennakointiin (2/2021)"

Kirjalliset ohjeet sisaltavat:

* rajoitustoimenpiteiden kayton periaatteet

* lainmukaiset edellytykset ja paatoksentekomenettely

* henkiloston vastuut ja roolit (vain koulutettu henkil6std saa toteuttaa rajoitustoimenpiteita)
* kirjaamis- ja raportointikdytannot

* asiakkaan ja omaisten informointi



* rajoitustoimenpiteiden jalkiselvittely ja arviointi

Ohjeistus on osa yksikdon omavalvontaa ja se kaydaan lapi henkiloston perehdytyksessa seka
saannollisesti koulutuksissa/kokouksissa.

Pohjanmaan hyvivointialueen ymparivuorokautisiin yksikoihin on laadittu
ltsemaaraamisoikeuden vahvistamisen suunnitelma, joka siséaltaa asiakkaan osallistumisen
vahvistamisen periaatteet seka tuetun paatoksenteon toimintamallit (Ohje:
ltsemaaraamisoikeuden vahvistaminen ikaantyneiden ymparivuorokautisessa
palveluasumisessa)

Tavoitteena on ettei rajoitustoimenpiteita tarvitsisi kayttaa. Rajoitustoimenpiteita on mahdollista
kayttaa vain viimesijaisena vaihtoehtona, kun kaikki muut lievemmat keinot on kaytetty.

3.3.5 Muistutus, kantelu ja potilasvahinkoilmoitus

Muistutus

Sosiaali- ja terveydenhuollossa hyva palvelu ja hoito syntyvat asiakkaan/potilaan, laheisten ja
ammattilaisten kanssa yhteistyossa. Jos olet tyytymaton saamaasi palveluun/hoitoon, ota asia
heti puheeksi palvelua/hoitoa antaneen tai paatoksen tehneen henkilon tai hanen esihenkilonsa
kanssa siind toimintayksikdssd, jossa olet asioinut tai saanut palvelua/hoitoa. Ellei asia selvia
keskustelulla, on sosiaalihuollon laatuun tai siihen liittyvaan kohteluunsa tyytymattomalla
asiakkaalla oikeus tehda muistutus sosiaalihuollon toimintayksikon vastuuhenkildlle tai
sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle (laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
812/2000, 23 §). Terveyden- ja sairaanhoitoonsa tai siihen liittyvaan kohteluunsa
tyytymattomalla potilaalla on oikeus tehda muistutus terveydenhuollon toimintayksikdssa
terveydenhuollosta vastaavalle johtajalle (laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992, 10 §).
Muistutuksen laatimiseen saat halutessasi apua ja neuvoa sosiaali- tai potilasasiavastaavalta.
Kirjallisen muistutuksen voi tehda hyvinvointialueen verkkosivuilta |6ytyvalla digitaalisella
lomakkeella, tayttamalla tulostettavan lomakkeen tai kirjoittamalla vapaamuotoisen tekstin,
jossa ilmenee kaikki muistutuslomakkeessa kysyttavat asiat. Tehtyyn muistutukseen annetaan
vastaus kohtuullisessa ajassa.

Sosiaalihuollon palveluita koskeva muistutuslomake ja ohjeet sen laadintaan |6ytyvat
verkkosivuiltamme: Etusivu/Nain toimimme/Asiakkaan ja potilaan oikeudet/Sosiaalihuollon
asiakkaan oikeudet.

Terveydenhuollon toimintaa koskeva muistutuslomake ja ohjeet |6ytyvat verkkosivuiltamme:
Etusivu/Nain toimimme/Asiakkaan ja potilaan oikeudet/Tyytymattomyys hoitoon.

Kantelu

Jos muistutuksen tekija ei ole tyytyvainen saamaansa vastaukseen muistutuksesta, voi asiasta
tehda kantelun Lupa- ja valvontavirastoon (laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista 812/2000, 23 a §; laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992, 10 a §). Lomake ja
ohjeet kantelun tekemiseen 16ytyvat Lupa- ja valvontaviraston verkkosivuilta: Kantelun tekeminen

Lupa- ja valvontavirastolle. Ohjeita kantelun laatimiseen 16ytyy myds verkkosivuiltamme:
Sosiaalihuollon asiakkaan oikeudet ja Tyytymattomyys hoitoon. Liséatietoa: Asiakas- ja
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potilasturvallisuuskeskuksen verkkosivut: Ohjeita asiakkaille ja potilaille.

Potilasvahinkoilmoitus

Potilasvahinkolaissa (948/2019) sdadetaan terveyden- ja sairaanhoidon yhteydessa potilaalle
aiheutuneen henkilévahingon korvaamisesta potilasvakuutuksesta. Potilasvakuutuskeskus
(PVK) kasittelee kaikki terveyden- ja sairaanhoitoa koskevat potilasvahinkoilmoitukset
Suomessa. Potilasvahingosta tehddan ilmoitus Potilasvakuutuskeskukselle. Lisatietoja on
saatavissa potilasasiavastaavalta, hyvinvointialueen verkkosivuilta: Tyytymattomyys hoitoon
seka Potilasvakuutuskeskuksen verkkosivuilta: Potilasvahinkokeskus

YKSIKON KUVAUS

Pohjanmaan hyvinvointialueella kasitellaan sosiaalihuollon muistutuksia ja kanteluita
asianhallintajarjestelma Dynastyssa. Taman lisaksi kuvataan eri tahojen valista vastuunjakoa.
Vastuunjako perustuu sosiaalihuollon paatosdelegointitaulukkoon. Hyvinvointialueen intrasta
I6ytyy muistutusten ja kanteluiden késittelyiden ohjeistus (Ohjeistus sosiaalihuollon
muistutusten ja kanteluiden kasittelysta 12/23)

Muistutusten asianmukainen kasittely varmistetaan:

- Noudattamalla Pohjanmaan hyvinvointialueen kirjallista muistutusprosessia
- Dokumentoimalla kaikki muistutukset ja vastaukset (Dynasty)

- Varmistamalla, etta kasittelyyn osallistuvat vain siihen nimetyt henkilot

- Seuraamalla kasittelyaikoja ja toimenpiteiden toteutumista

Kateluiden asianmukainen kasittely varmistetaan:

- Nimeamalla vastuuhenkilo selvitysten laadinnasta

- Varmistamalla, etta selvitykset perustuvat tosiasioihin ja asiakirjoihin

- Ohjeistamalla henkil6sto toimittamaan tarvittavat tiedot viivytyksetta

- Kasittelemalla viranomaispaatokset johdon ja henkiloston kanssa

Kaikki muistutuksissa ja kanteluissa esiin tulleet epakohdat analysoidaan. Arvioinnissa
tarkastellaan, mika on johtanut tilanteeseen ja miten vastaavat tilanteet voidaan jatkossa estaa.
Tarvittaessa paivitetaan yksikdn toimintatapoja, ohjeistuksia, riskienhallintaa ja henkiloston
koulutusta. Korjaavat toimenpiteet toteutetaan viivytyksettd, ja niiden toteutumista seurataan.
Potilasvahinkoilmoitusten asianmukainen kasittely varmistetaan:

- Noudattamalla Pohjanmaan hyvinvointialueen potilasvahinkoilmoitusten ké&sittelyprosessia

(Pohjanmaan hyvinvointialueen laadunhallinnan, asiakas- ja potilasturvallisuuden suunnitelma
12/22)


https://asiakasjapotilasturvallisuuskeskus.fi/asiakkaille-ja-potilaille/ohjepankki/
https://asiakasjapotilasturvallisuuskeskus.fi/asiakkaille-ja-potilaille/ohjepankki/
https://asiakasjapotilasturvallisuuskeskus.fi/asiakkaille-ja-potilaille/ohjepankki/
https://asiakasjapotilasturvallisuuskeskus.fi/asiakkaille-ja-potilaille/ohjepankki/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/asiakkaan-ja-potilaan-oikeudet/tyytymattomyys-hoitoon/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/asiakkaan-ja-potilaan-oikeudet/tyytymattomyys-hoitoon/
https://www.pvk.fi/

- Toimittamalla kaikki asiakirjat Potilasvakuutuskeskukselle viivytyksetta
- Varmistamalla, etta selvitykset perustuvat potilasasiakirjoihin ja tosiasioihin

- Tiedottamalla henkildstoa ilmoitusvelvollisuudesta ja dokumentoinnista

Muistutuksista, kanteluista ja potilasvahinkoilmoituksista saadut palautteet kasitellaan Krannilan
vastuuhenkildide ja henkiloston kanssa yhteistydssa. Kasittely toteutetaan oppimisen ja
toiminnan kehittdmisen nakdkulmasta, ei syyllistaen.

Tarvittaessa jarjestetaan tiimipalavereita, lisakoulutusta tai toimintaprosessien uudistamista.
Henkilostolle tiedotetaan selkeasti tehdyistd muutoksista, niiden perusteista ja vaikutuksista
arjen tyohon. Yksikdssa pidetaan seurantaa, etta sovitut muutokset toteutuvat ja etta ne
parantavat toiminnan laatua ja asiakasturvallisuutta.

Terveydenhuollon muistutuksen kasittelysta vastaavan toimintayksikon vastuuhenkilon (laakari)
tai terveydenhuollon vastaavan johtajan nimi ja yhteystiedot

Marketta Koskela, iakkaiden asumispalveluiden paallikko, 050 438 5989,
marketta.koskela@ovph.fi

Markus Raback, geriatrian yliladkari, markus.raback@ovph.fi

Sosiaalihuollon muistutusten kasittelysta vastaavan toimintayksikon vastuuhenkilon nimi ja
yhteystiedot

Marketta Koskela, idkkaiden asumispalveluiden paallikko, 050 438 5989,
marketta.koskela@ovph.fi

3.3.6 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien palvelut

Sosiaali- ja potilasasiavastaavien tehtavat ja yhteystiedot

Potilaan ja asiakkaan oikeuksien ja oikeusturvan toteutumisen edistamiseksi hyvinvointialueen
on jarjestettava sosiaali- ja potilasasiavastaavien toiminta.Sosiaali- ja potilasasiavastaavan
tehtavat perustuvat lakiin potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista (739/2023,1-2§, 8
§). Pohjanmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavat tuottavat sosiaali- ja
potilasasiavastaavan palvelut kaikille Pohjanmaan alueella toimiville julkisille ja yksityisille
palveluntuottajille.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtavat:

- Neuvoa ja tiedottaa asiakkaita/potilaita tai heidan laillista edustajaansa, omaista tai muuta
laheista sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000) seka potilasta potilaan
asemasta ja oikeuksista (785/1992) annetuissa laissa liittyvissa asioissa.

- Neuvoa ja tarvittaessa avustaa asiakasta/potilasta tai potilaan laillista edustajaa, omaista tai
muuta ldheista muistutuksen tekemisessa.

- Neuvoa, miten kantelu, oikaisuvaatimus, valitus, vahingonkorvausvaatimus, potilas- tai
ladkevahinkoa koskeva korvausvaatimus tai muu asiakkaan sosiaalihuollon tai potilaan
terveydenhuollon oikeusturvaan liittyva asia voidaan panna vireille toimivaltaisessa
viranomaisessa.

- Tiedottaa asiakkaan/potilaan oikeuksista.

- Koota tietoa asiakkaiden/potilaiden yhteydenotoista ja seurata asiakkaiden/potilaiden
oikeuksien ja aseman kehitysta.

- Toimia edella mainittujen tehtaviensa lisaksi asiakkaan/potilaan oikeuksien edistamiseksi ja



toteuttamiseksi.

Sosiaaliasiavastaavan yhteystiedot

Sosiaaliasiavastaava, puhelinnumero: 040 507 9303, puhelinaika: maanantai—perjantai kello
08.00-14.00

Sahkopostiosoite: sosiaaliasiavastaava@ovph.fi (suojaamaton sahkoposti)

Kayntiosoite: Pohjanmaan hyvinvointialue, Vaasan keskussairaala, A1, Hietalahdenkatu 2-4,
65130 Vaasa

Potilasasiavastaavien yhteystiedot:

Potilasasiavastaavat, puhelinnumero: 06 218 1080, puhelinaika maanantai—torstai kello 09.00—
11.00 ja 12.00-13.00

Sahkopostiosoite: potilasasiavastaava@ovph.fi (suojaamaton sdhkdposti)

Kaynti- ja postiosoite: Pohjanmaan hyvinvointialue, Vaasan keskussairaala, A1, Hietalahdenkatu
2-4,65130 Vaasa

Sosiaali- ja potilasasiavastaavien yhteystiedot 16ytyvat myos Pohjanmaan hyvinvointialueen
verkkosivuilta: Asiakkaan ja potilaan oikeudet.

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa sosiaalivastaavan ja potilasasiavastaavien yhteystiedot 16ytyvat myos paaoven
vieressa olevasta "flappitaulusta”.

3.3.7 Asiakkaan/potilaan osallisuus

Pohjanmaan hyvinvointialueen asiakkailla on mahdollisuus osallistua palveluiden kehittamiseen
asukaspaneelin, vaikuttamistoimielinten tai muiden asiakasosallisuuden keinojen avulla. Osa
asiakkaistamme osallistuu itse palvelujen tuottamiseen yhdessa ammattilaistemme kanssa,
esimerkiksi kokemusosaajatoiminnan kautta. Pohjanmaan hyvinvointialueelle laadittu
osallisuussuunnitelma muodostaa raamin osallisuustyon kehittamiselle. Osallisuussuunnitelma
on |loydettavissa hyvinvointialueen verkkosivuilta.

Hyvinvointialueen alueella toimivia vaikuttamistoimielimia ovat: nuorisovaltuusto,
vanhusneuvosto ja vammaisneuvosto.Hyvinvointialueen asukkaiden osallisuutta tuetaan
edistamalla hyvinvointialueen ja jarjestotoimijoiden yhteistyota seka koordinoidun jarjesto- ja
vapaaehtoistoiminnan (OLKA) kautta. OLKA-toiminta toteutetaan yhteistyéna Pohjanmaan
Yhdistykset ry:n ja Pohjanmaan hyvinvointialueen valilla.

YKSIKON KUVAUS
Krannilassa edistetaan asiakkaiden osallisuutta kaikessa toiminnassa. Osallisuus tarkoittaa sita,

ettd asiakkaalla on mahdollisuus vaikuttaa omaan arkeensa, hoitoonsa ja palveluihinsa seka
yksikon toiminnan kehittamiseen.
Osallisuutta vahvistetaan seuraavin keinoin:

Hoidon ja palvelun suunnittelu yhdessa asiakkaan kanssa:

Asiakkaan toiveet, voimavarat ja tavoitteet kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan.
Suunnitelmaa paivitetdan saannollisesti yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa omaisten kanssa.

Saannolliset asiakas- ja omaiskeskustelut:
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Asiakkaan tilannetta ja toiveita arvioidaan vahintaan puolivuosittain, ja omaiset voivat osallistua
asiakkaan niin halutessa.

Arjen paatoksiin osallistuminen:

Asiakkaat voivat vaikuttaa esimerkiksi ruokailuun, paivatoimintaan, harrastuksiin ja yhteisiin
tilaisuuksiin.

Asiakaspalautteen keraaminen:

Palautetta kerdtdan jatkuvasti suullisesti ja palautelomakkeilla (THL: Kerro palvelustasi).
Palautteet kasitellaan henkiloston kanssa ja hyddynnetaan toiminnan kehittamisessa.

Esteeton mahdollisuus antaa palautetta ja tehda muistutuksia:

Asiakkaalle kerrotaan selkeasti, miten han voi antaa palautetta tai tehda muistutuksen ilman
pelkoa kielteisista seurauksista. Pienkotien ulko-ovien vieresta 16ytyy UpCode ohjeistus
palautteen antamiseen, samoin Krannilan padoven vieresta.

Krannila tekee yhteistyota kolmannen sektorin toimijoiden kanssa asiakkaiden hyvinvoinnin ja
osallisuuden vahvistamiseksi. Krannilan yhteistydkumppaneiden kanssa tiiviissa yhteistyossa
toimii kulttuurivastaavat. Yhteistyo sisaltaa esimerkiksi:

Jarjestdjen ja yhdistysten vierailuja ja toimintaa:
Esimerkiksi seurakunta, vapaaehtoisjarjestot ja oppilaitokset jarjestavat ryhmatoimintaa,
keskustelutuokioita tai virkistystoimintaa.

Vapaaehtoistoiminta:
Krannila mahdollistaa vapaaehtoisten osallistumisen esimerkiksi ulkoiluun, seurusteluun ja
harrastustoimintaan asiakkaiden kanssa.

Yhteistyo paikallisten kulttuuri- ja liilkuntatoimijoiden kanssa:
Krannilan kanssa voi tehda yhteistyota esimerkiksi kulttuuritoimijat, liikkuntaseurat tai
taideyhdistykset asiakkaiden hyvinvoinnin tukemiseksi.

Yhteistyossa eri toimijoiden kanssa tavoitteena on, lisata asiakkaiden hyvinvointia, vahvistaa
osallisuutta ja tuoda yksikk6on monipuolista toimintaa ja asiantuntemusta.

3.4 Saannollisesti kerattavan ja muun palautteen huomioiminen

Pohjanmaan hyvinvointialueen asiakas/potilas/laheinen voi antaa saamastaan palvelusta ja

hoidosta palautetta ja vaikuttaa siten palveluiden kehittamiseen saamansa/laheisen saaman
palvelu/hoitokokemuksen kautta. Myos opiskelijoilta ja henkilostolta kerataan saannollisesti

palautetta.

Asiakaspalaute



Asiakaspalautekanavamme loytyvat hyvinvointialueen verkkosivuilta: Anna palautetta.

Palautetta voi antaa sosiaali- tai terveydenhuollon palveluista, kotisivuista tai yleisena
palautteena (talloin palaute ei kohdistu mihinkaan tiettyyn yksikkoon). Palautetta voi antaa myos
suullisesti tai kirjallisesti suoraan palvelua tuottavaan tai hoitoa tarjoavaan yksikkoon,
esimerkiksi yksikdissa olevien asiakaspalvelupaatteiden seka QR-koodien kautta. Osassa
yksikoita palautetta voi antaa myds tekstiviestien sisdltaman linkin kautta.

Asiakaskokemus ja -tyytyvaisyys

Hyvinvointialue mittaa asiakaskokemusta ja -tyytyvaisyytta nettosuositteluindeksin eli NPS-
mittarin (Net Promoter Score) avulla. NPS-mittari kertoo, miten suuri osa asiakkaistamme
suosittelisi Pohjanmaan hyvinvointialueelta saamaansa palvelua. NPS-lukema voi olla mita
tahansa lukujen -100 ja 100 valilta. Yleisesti lukua 50 pidetaan hyvana. Mita korkeampi lukema
on, sita useampi asiakas kertoo suosittelevansa hyvinvointialueen palvelua.

Opiskelijoilta kerattava palaute

Hyvinvointialue keraa myos opiskelijoilta saanndllisesti palautetta NPS-mittarin ja
opiskelijapalautekyselyn (CLES) avulla. NPS-luku voi vaihdella -100 ja + 100 valilla. Yleisesti lukua
50 pidetaan hyvana. Ohjeet opiskelijapalautteen antoon ja NPS-mittarin ja CLES-kyselyn tulokset
|oytyvat hyvinvointialueen intra-sivuilta.

Henkilostolta kerattava palaute

Henkilostolta kerataan palautetta muun muassa tyopaikan NPS-suosittelumittarin avulla.
Mittarin avulla saadaan tietoa henkiloston viihtyvyydesta ja siitd, mita mielta tyontekijat ovat
tyopaikastaan. Mittaus tehdaan sahkopostitse kaksi kertaa vuodessa. Tulosten kasittelylle,

raportoinnille ja lapikdynnille on laadittu ohjeet, jotka 16ytyvat hyvinvointialueen intra-sivuilta.
Tulokset julkaistaan intra-sivuilla toimialoittain.

YKSIKON KUVAUS
Palautteen keraaminen asiakkailta, omaisilta, henkilostolta ja opiskelijoilta

Krannilassa kerataan palautetta saannollisesti ja mahdollisuus palautteen antoon voi olla
palautteen antajan valitsema tapa. Asiakkaiden, omaisten, henkildston ja opiskelijoiden
nakemykset huomioidaan toiminnan kehittamisessa.

Asiakkailta ja omaisilta kerattava palaute:

* Saannolliset asiakas- ja omaiskyselyt (THL kerro palvelustasi).

* Paivittainen suullinen palaute, joka kirjataan tarvittaessa LC -potilastietojarjestelmaan.
* Mobiilikanavan kautta (UpCode)

* Palautetta on mahdollista antaa myds nimettomasti.

Henkilostolta kerattava palaute:

* Talopalaverit ja vastuualuetiimien kokoontumiset, joissa henkilosto voi tuoda esiin havaintoja ja
kehittamistarpeita.

* Henkilostokyselyt (esim. tyohyvinvointi)


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/

*Kehityskeskustelut (ryhma tai yksil®)
Opiskelijoilta kerattava palaute:

* Harjoittelun ohjauskeskustelut.

*NPS-mittarin ja opiskelijapalautekyselyn (CLES)

Palautteet kasittee Krannilan vastuuhenkilot yhdessa henkiloston kanssa. Kaikki saadut
palautteet kasitellaan jarjestelmallisesti ja lapinakyvasti.

Palautteet kasitelladn henkiloston kanssa tiimeissa tai tarvittaessa yksittaisen tyontekijan
kanssa. Palautteen kasittelyssa arvioidaan:

* Palautteen sisalto

* Mahdolliset riskit

* Tarvittavat korjaavat toimenpiteet

Kiireelliset palautteet kasitellaan valittomasti. Palautteiden kasittelyssa korostetaan oppimista ja

toiminnan kehittamistg, ei syyllistamista. Tarvittaessa palautteet viedaan johdon kasittelyyn tai
hyvinvointialueen vastuuhenkiloille.

Palautteen seuranta, arviointi ja hyodyntaminen toiminnan kehittamisessa
Saanndllisesti kerattya ja muuten saatua palautetta seurataan ja arvioidaan osana yksikon
jatkuvaa laadunhallintaa.

* Palautteet analysoidaan teemoittain (esim. turvallisuus, kohtelu, palvelun sujuvuus, ymparisto).

* Palautteista tunnistetaan toistuvat ilmiot, riskit ja kehittdmiskohteet.

Palautteen perusteella voidaan:
* paivittaa toimintatapoja

* tarkentaa ohjeistuksia

* kehittaa henkiloston osaamista

* muuttaa tyoprosesseja



Toteutettujen toimenpiteiden vaikutuksia seurataan ja arvioidaan.

3.5 Henkilosto

Pohjanmaan hyvinvointialueen palveluyksikdissa tulee olla riittavasti toiminnan edellyttamaa
henkilostoa (valvontalaki 741/2023,9 §, 10 §). Asiakas- ja potilastydohon osallistuvaan
henkilostoon voi tarvittaessa sisaltya myos vuokratyona tai alihankintana toiselta
palveluntuottajalta hankittua sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilostoa (edellytyksena
tydsopimuslain 55/2001, 7 §:n tayttyminen). Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkilston
maaran on oltava riittdva potilaiden/asiakkaiden maaraan seka heidan hoitonsa, avun, tuen ja
palvelujen tarpeeseen seka siind tapahtuviin muutoksiin nahden.

Hyvinvointialueen tydntekijoita, henkilostoasioita, tydsuojelua seka tyoturvallisuuslain
(738/2002) mukaisten velvoitteiden noudattamista koskevat ohjeistukset 16ytyvat
hyvinvointialueen intrasta: Palvelussuhteeni ja Aineistopankki seka Alma-tyopoyta sovelluksesta.

Hyvinvointialueen virkoihin ja toimiin valittavan henkiloston muodolliset kelpoisuusvaatimukset,
kuten ammatillinen kelpoisuus ja kielitaitovaatimukset on kuvattu kelpoisuussdannossa.
Kelpoisuussaanto on ldydettavissa hyvinvointialueen verkkosivuilta.

3.5.1 Henkiloston maara ja rakenne

YKSIKON KUVAUS
Krannilan henkiloston maara ja rakenne

Krannilassa henkilostoresurssit mitoitetaan vastaamaan asiakkaiden palvelutarvetta,
toimintakykya ja hoidon vaativuutta. Henkiloston maara ja rakenne perustuvat seuraaviin
saadoksiin:

Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012)
- edellyttaa, etta henkilostomitoitus on riittdva turvaamaan laadukkaat ja turvalliset palvelut.

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)
- velvoittaa jarjestamaan palvelut siten, etta asiakkaan ihmisarvo, itsemaaraamisoikeus ja
turvallisuus toteutuvat.

Laki sosiaalihuollon ammattihenkildista (817/2015)
— maarittad ammattihenkildiden patevyyden ja osaamisvaatimukset.

Potilaslaki (785/1992)
— edellyttaa, etta (potilaan) hoito on laadukasta ja asianmukaisesti toteutettua.
Krannilan henkilostorakenne koostuu seuraavista ammattiryhmista:

Sairaanhoitajat 4 (laillistetut)
— vastaavat ladkehoidosta, hoidon suunnittelusta ja arvioinnista seka akuutista hoitotyosta.

Lahihoitajat 36 (sosiaalihuollon ammattihenkil6t)


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/toihin-meille/hyvinvointialue-tyonantajana/kaksikielinen-organisaatio/

— vastaavat asiakkaiden paivittaisesta hoivasta, perushoidosta ja toimintakyvyn tukemisesta.

Hoitotyon opiskelija 1, oppisopimus
— toimii ohjatusti ja tehtavat maaraytyvat osaamistason mukaan.

Palveluyksikon paallikko
— vastaa yksikon toiminnan johtamisesta, henkilostoresursseista ja omavalvonnasta.

Palveluvastaava

- vastaa hoitotyon sisallostd, l1ddkehoidosta, toiminnan kehittdmisestd ja omavalvonnasta.

Henkiloston osaamista yllapidetaan saannollisella koulutuksella, perehdytyksella ja ladkehoidon
osaamisen varmistamisella (STM:n Turvallinen ladkehoito -opas).

Henkilostd mitoitetaan siten, etta asiakkaiden hoito ja turvallisuus voidaan varmistaa kaikkina
vuorokaudenaikoina. Henkilostomaara perustuu:

* asiakkaiden toimintakykyyn

* hoidon ja valvonnan tarpeeseen

* yksikdn rakenteeseen ja tiloihin

* yoaikaisen hoidon ja turvallisuuden vaatimuksiin

* lainsdaadannon velvoitteisiin. Vuoden 2025 alusta alkaen henkilostomitoituksen on oltava
vahintaan 0,6. Tama tarkoittaa esimerkiksi 10 asukasta kohden vahintaan kuutta hoitajaa.
Mitoituksessa huomioidaan vain valitonta asiakastyota tekeva henkilosto. Krannilassa se
tarkoittaa sairaanhoitajia ja lahihoitajia. Minimimitoitus (0,6) ei ole tavoite, vaan Krannilassa
henkilostomaaran on aina vastattava asukkaiden todellista palveluntarvetta. Jos asukkaiden
toimintakyky on hyvin heikko, henkiléstomitoituksen on oltava tata korkeampi ja tallaisen
tilanteen vaatiessa mahdollisuuksista lisdresurssiin sovitaan yhdessé kooridinoivan
palveluesimiehen seka resurssinhallintayksikon kanssa.

Henkilosto eri tydvuoroissa pienkodeittain:

Aamuvuoro (klo 7-15):

Suurin henkildstoresurssi, koska asiakkaiden avuntarve on aamuisin suurimmillaan. Tyypillisesti
useampi ldhihoitaja (3-4) ja yksi sairaanhoitaja.

litavuoro (klo 13-21):

Henkilostomaara mitoitetaan iltapaivan ja illan hoidon tarpeen mukaan (2-3). lltavuoroisin
Krannilassa on lahihoitajia.

Yovuoro (klo 21-7): Yoaikaan kerroksissa on vahintdan yksi hoitaja paikalla. Yovuoron henkilosto



varmistaa asiakkaiden turvallisuuden, laakehoidon ja valvonnan.

Sairaanhoitaja on tavoitettavissa my0s virka-ajan ulkopuolella Lisa -liikkuvassa sairaalassa,
kotisairaalassa tai tarvittaessa Vaasan keskussairaalan paivystyspoliklinikkaa konsultoimalla.

Viikonloput ja pyhapaivat:

Henkilostomaara Krannilassa samanlainen kuin arkivuoroissa. Sairaanhoitaja on paikalla
pidempien pyhien aikaan niin, etta maksimissaan kaksi vuorokautta voidaan toimia ilman oman
sairaanhoitajan lasnaoloa.

Henkilostomitoitus varmistetaan huolellisella tydvuorosuunnittelulla ja sita tarkastellaan
paivittain.

Muutoksiin asiakkaiden toimintakyvyssa reagoidaan siirtamalla henkilokuntaa pienkodista
toiseen tai joissain tapauksissa muuttamalla tydvuorojarjestelyja.

Thl seuraa henkilostomitoituksen toteutumista kaksi kertaa vuodessa.

3.5.2 Sijaisten kayton ja rekrytoinnin periaatteet

Pohjanmaan hyvinvointialueella rekrytointi perustuu kdytossa oleviin vakansseihin ja
syntyneeseen henkilostotarpeeseen. Kaikissa rekrytoinneissa noudatetaan kelpoisuussaantoa,
jossa on maaritelty tehtavakohtaiset tutkinto- ja kielitaitovaatimukset. Rekrytoiva esihenkilo
varmistaa tyopaikkahaastattelun yhteydessa hakijan muodollisen kelpoisuuden, eli koulutuksen,
kielitaidon seka tarvittaessa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattioikeudet JulkiSuosikki- ja
JulkiTerhikki -rekistereista. Lisdksi esihenkild arvioi hakijan soveltuvuuden tehtavaan taman
tyokokemuksen, osaamisen ja tarvittaessa ladkehoidon nayton perusteella. Tartuntatautilain
mukainen rokotussuoja ja rikosrekisteriote tarkistetaan tehtavissg, joissa niita edellytetaan.

Sijaistarpeissa hyodynnetaan ensisijaisesti omaa henkilosto4, ja ulkopuolisia sijaisia kaytetaan
tarpeen mukaan. Lyhytaikaisten sijaisten hankinnassa kaytetaan Sotender-sovellusta seka virka-
aikana etta sen ulkopuolella, myos akillisissa poissaoloissa. Vuokratyévoimaa tai
alihankintapalveluja kdytetaan vain rajatusti tdydentamaan omaa henkilostoa. Mikali sijaistarve
on 5 kuukautta tai pitempi, paikka taytetaan julkisella hakumenettelyllda Kuntarekryssa.

Opiskelijoiden tydskentelyoikeus varmistetaan koulutusjarjestajien tutkintotodistuksilla, ja heidan
ohjauksestaan ja valvonnastaan vastaa nimetty ohjaaja yksikossa.

Kansainvalisten tyontekijoiden tyonteko-oikeus ja oleskelulupa tarkistetaan asiakirjoista tai
Maahanmuuttoviraston palveluista. Esihenkil6 toimittaa kopion oleskeluluvasta ja ty6luvasta HR-
yksikkoon palvelupyyntdjarjestelman valityksella.

YKSIKON KUVAUS
Henkilokunnan rekrytointia koskevat periaatteet

Krannilassa noudatetaan rekrytoinnissa lapinakyvia ja yhdenvertaisia menettelytapoja.
Rekrytoinnin tavoitteena on varmistaa, etta yksikossa tyoskentelee riittava maara osaavaa,
koulutettua ja tehtaviinsa soveltuvaa henkilostoa.



Rekrytoinnissa huomioidaan:

Laki sosiaalihuollon ammattihenkil6istad (817/2015): edellyttaa, ettd sosiaalihuollon
ammattihenkilot ovat laillistettuja tai nimikesuojattuja.

Terveydenhuollon ammattihenkildlaki (559/1994): maarittaa terveydenhuollon
ammattihenkildiden patevyyden.

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014): velvoittaa palveluntuottajaa huolehtimaan henkilston
rittavyydesta ja osaamisesta.

Rekrytoinnissa arvioidaan hakijan:

- koulutus ja laillistus

- tyokokemus

- soveltuvuus ikaantyneiden hoitotydhon

- vuorovaikutustaidot

- kielitaito

- valmius toimia Krannilan arvojen ja toimintaperiaatteiden mukaisesti

Rekrytointi tehdaan yhteistydssa resurssinhallintayksikon ja yksikon paallikon kanssa seka
tarvittaessa hyodynnetaan henkiléstohallinnon tukea.

Sijaisten kayton periaatteet

Sijaisia kdytetaan tdydentamaan vakituista henkilostoa esimerkiksi: vuosilomien,
sairauspoissaolojen ja akillisten poissaolojen aikana. Sijaiset voivat olla resurssinhallintayksikon
(RESU5) vakituista henkilostoa (varahenkildsto) tai hyvinvointialueen yhteisia sijaisia (SoTender)
Sijaisten hankinta virka-aikana, virka-ajan ulkopuolella ja akillisissa poissaoloissa

Virka-aikana:

* Sijaiset hankkii yksikon paallikko tai palveluvastaava

* Kdytetdan ensisijaisesti varahenkiostoa tai hyvinvointialueen sijaishallintaa (SoTender).
Virka-ajan ulkopuolella:

* Vuorossa oleva henkildkunta ilmoittaa akillisista poissaoloista Krannilan oman
viestintdkanavan kautta. (WA -ryhma)



Mikali sijaista ei saada, tydovuoroja jarjestellaan uudelleen siten, etta asiakasturvallisuus ei
vaarannu (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 46 §).

Ammattioikeuksien tarkistaminen (JulkiSuosikki / Terhikki)

Kaikkien sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden ammattioikeudet tarkistetaan ennen
tydsuhteen alkamista.

* Tarkistus tehdaan Valviran JulkiSuosikki- tai Terhikki-rekisterista.

* Tarkistuksen tekee yksikon paallikko, resurssinhallintayksikko ja/tai henkildstohallinto.

* Tarkistuksesta tehdaan kirjallinen merkinta henkilostohallinnon jarjestelmaan (Alma, ilmoitus
tydsuhteesta seka tyontekijan tydsopimukseen. Ammattioikeudet tarkistetaan myods
maaraaikaisilta tyontekijoilta.

Koulutuksen, osaamisen, ammattitaidon ja kielitaidon varmistaminen
Resurssinhallintayksikko, yksikon paallikko seka henkilostohallinto varmistavat, ettd henkilostolla
on:

tehtavaan soveltuva koulutus, riittdva osaaminen ja ammattitaito, ajantasainen ladkehoidon
osaaminen (STM:n Turvallinen laédkehoito -opas), riittdvd suomen ja ruotsin kielen taito.
Krannilassa tyoskentelevalta henkilostolta vaaditaan kielitaitoa, jossa tydskentely on toimivaa,
sujuvaa, turvallista ja laadukasta. Henkiloston kielitaito taytyy olla tasolla, jolla he voivat
kommunikoida asiakkaiden, omaisten ja kollegoiden kanssa seka ymmartaa kirjalliset ohjeet ja
ladkehoidon dokumentit.

Kielitaito arvioidaan rekrytointivaiheessa ja tarvittaessa testataan.

Yksikon paallikko ja palveluvastaava arvioivat tyontekijan soveltuvuuden ja osaamisen
seuraavien perusteella:

* koulutus ja laillistus

* tydkokemus ikaantyneiden hoitotyosta

* |adkehoidon osaaminen (Ladkehoidon osaamisen varmistaminen -tentti)

* perehdytyksen onnistuminen

* tyoskentelytapa ja vuorovaikutustaidot

* Tyoterveyshuolto varmistaa: tartuntatautilain (1227/2016, 48 §) mukainen rokotussuoja



Opiskelijoiden oikeus toimia tilapaisesti laillistetun ammattihenkilon tehtavissa varmistetaan:
* oppilaitoksen todistuksella opiskeluoikeudesta
* opintojen etenemisen varmistamisella

* kirjallisella sopimuksella harjoittelusta tai sijaisuudesta

Opiskelijoiden johto, ohjaus ja valvonta toteutetaan seuraavasti:
* jokaiselle opiskelijalle nimetaan ohjaaja
* opiskelija ei tyoskentele yksin tehtavissa, jotka edellyttavat laillistettua ammattioikeutta

* |adkehoitoa opiskelija toteuttaa vain ohjatusti ja osaamisensa mukaisesti

Ulkomaalaisten tyontekijoiden tyonteko-oikeus varmistetaan ennen tyosuhteen alkamista.

* Tarkistus tehdaan yhteistyossa resurssinhallintayksikon kanssa tyontekijan esittamista
asiakirjoista.

* Tarkistuksen tekee resurssinhallintayksikko ja/tai yksikon paallikko

Tarkistuksesta tehdaan kirjallinen merkinta SoTender sijaishallintajarjestelmaan ja yksikon
paallikon yllapitamaan taulukkoon. Tyonteko-oikeuden voimassaoloa seurataan saannollisesti.

Tarkistukset perustuvat Ulkomaalaislakiin (301/2004).

Lasten, iakkaiden ja vammaisten henkiloiden kanssa tyoskentelevien soveltuvuuden ja
luotettavuuden varmistaminen rekrytoinnissa

YKSIKON KUVAUS

Rikostaustan selvittdminen ja henkiloston luotettavuuden varmistaminen idkkaiden ja
vammaisten henkildiden kanssa tydskentelevilta (Valvontalaki 741/2023, 28 §)

Valvontalain mukaan tyonantaja voi edellyttaa rikosrekisteriotteen esittamista henkilolta, joka
tyoskentelee idkkaiden, vammaisten tai muutoin erityisen haavoittuvassa asemassa olevien
henkildiden parissa, jos tyotehtavat sisaltavat olennaista ja saannollista tydoskentelya
asiakkaiden henkilokohtaisessa tilassa tai hoidossa.

Krannilan ymparivuorokautisessa palveluasumisessa tama tarkoittaa kaytannossa
hoitohenkilokuntaa, opiskelijoita ja sijaisia.

Toimintaohje /-periaate:

TyOnantaja on velvoitettu tarkistamaan vanhusten kanssa tydskentelevien henkildiden
rikostaustan (alkaen 1.1.2025). Hakuilmoituksessa on maininta siitd, ettad tehtdvaan otettavan



henkilon on esitettava nahtavaksi rikosrekisteriote. Saannoksen tarkoituksena vanhusten ja
vammaisten tydskentelyn on edistaa idkkaiden ja vammaisten henkildiden henkilokohtaista
turvallisuutta ja suojata heidan henkilokohtaista koskemattomuuttaan

Laki ei koske tydsuhteita, jotka yhden vuoden aikana kestavat yhteensa enintaan kolme
kuukautta. Vuodella ei tassa yhteydessa tarkoiteta kalenterivuotta, vaan aika lasketaan siita, kun
ensimmainen palvelussuhde alkoi.

Ote ei saa olla kuutta kuukautta vanhempi ja otetta ei saa kopioida.

Tyontekija toimii nain:

+ Tilaa itse rikosrekisteriotteen oikeusrekisterikeskukselta

« Esittaa sen esihenkildlle.

Esihenkil6 toimii nain:

« Pyytaa tyontekijalta otteen rikosrekisterista.

* Rekisteroi tama sitten Rikostausta tarkistaminen -lomakkeelle, joka 16ytyy osoitteesta:

Intra §l Palvelessuuhteni il FAQ ja HR-help ! Lomakkeet §l Palvelussuhde K Rikostausta
tarkistaminen

- Lomakkeelle merkitdan, ettd ote on esitetty ja otteen tunnistenumeron (numero ja paivamaara).

Lomake saastetaan yksikossa. Tyosuhdeilmoituksessa merkitaan, etta todistus on esitetty.
+ Otteen tarkastamisesta tulee merkinta tydntekijan tydsopimukseen.

Rikosrekisteriotteen tarkistaminen on osa asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamista.
Rikosrekisteriotteen tarkistamisesta vastaa yksikon paallikko tai resurssinhallintayksikon
vastaava.

Ote tarkistetaan ennen tyosuhteen alkamista tai ennen kuin tyontekija aloittaa tehtavassa. Ote ei
tallennu tyonantajalle, eika siita oteta kopiota (lain kielto).

Henkilon soveltuvuuden ja luotettavuuden arviointi rekrytoinnissa

Soveltuvuuden arvioinnin osa-alueet:

- Taustojen selvittdminen: tydhistoria, suositukset ja mahdolliset aiemmat tyonantajapalautteet
- Rikosrekisteriotteen tarkistus

Osaamisen arviointi:

- Koulutus ja laillistus (Terhikki/JulkiSuosikki)

- Tyokokemus ikaantyneiden hoitotyosta

- Laakehoidon osaaminen

- Kielitaito



- Kyky toimia muistisairaiden asiakkaiden kanssa

Luotettavuuden arviointi:

- Vuorovaikutustaidot

- Ammatillinen kaytos

- Kyky noudattaa ohjeita ja turvallisuusmaarayksia

- Motivaatio ja sitoutuminen hoitotydhon

- Kyky toimia eettisesti ja asiakkaan itsemaaraamisoikeutta kunnioittaen

Tartuntatautilain (1227/2016, 48 §) mukainen rokotussuoja (Tydterveyshuolto)

3.5.3 Perehdytys, taydennyskoulutus ja osaamisen varmistaminen

Henkiloston perehdytys

Perehdytys on organisaatiollemme strateginen prosessi, jolla varmistetaan, etta uusi tyontekija
omaksuu tyonsa kannalta keskeiset tiedot ja taidot mahdollisimman tehokkaasti. Tydsopimus- ja
tyoturvallisuuslain asettamat vaatimukset ohjaavat perehdytyksen perusvaatimuksia, mutta
hyvinvointialueemme erityispiirteiden vuoksi perehdytyksessa painotetaan lisaksi alan
turvallisuuskysymyksia seka asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamista.

Organisaatiomme perehdytysohjelma koostuu yleisesta, e-verkkopohjaisesta perehdytyksesta.
Seurantajarjestelma mahdollistaa perehdytyksen suorittamisen reaaliaikaisen seuraamisen.
1.1.2025 otettiin kayttoon e-perehdytysmateriaali opiskelijoille, joka opiskelijat saavat kayttoonsa
ennen harjoittelun alkua. Yleisperehdytyksen lisaksi, rakennetaan parhaillaan yksikkokohtaisen
perehdytysohjelman teknista pohjaa, jonka avulla varmistetaan uuden tydntekijan osaaminen
oman vastuualueensa erityiskysymyksissa. Yksikkokohtainen perehdytysohjelmaan yksikot
tayttavat itse omat tietonsa, ja tavoitteena on saada se valmiiksi koko organisaation osalta
vuonna 2026. Yksikkokohtaisen perehdytysohjelman loppuun tulee lisaksi palautekysely
perehdytyksen riittavyydesta. Perehdytysohjelmat I16ytyvat Laatuportti-ohjelmasta.

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa huolehditaan siita, etta kaikki eri ammattiryhmat ja niiden sijaiset saavat tehtaviinsa
mahdollisimman kattavan ja suunnitelmallisen perehdytyksen. Perehdytys perustuu seuraaviin
saadoksiin:

Tyéturvallisuuslaki (738/2002): tydnantajan velvollisuus perehdyttda tyontekija tyohon ja
tyoolosuhteisiin.

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014): edellyttas, etta henkilostolld on riittdva osaaminen ja perehdytys.

Laki sosiaalihuollon ammattihenkil6istd (817/2015) ja Terveydenhuollon ammattihenkillaki
(559/1994): velvoittavat varmistamaan ammattihenkildiden osaamisen ja turvallisen toiminnan.

Perehdytysohjelma



Pohjanmaan hyvinvointialueen intrasta, Laatuportista |0ytyy etusivulta "Tapahtumat ja tehtavat" -
valikon alta yleisperehdytysmateriaali.

Krannilan Teams -kanavalla on kaytossa Perehdytys -kansio, joka sisaltaa erilaisia toiminnan
kannalta tarkeita toimintatapoja ja -ohjeistuksia. Tarkeimpana tyokaluna kaytetaan
perehdytyskorttia, jonka avulla tulee perehdytettavan ja perehtyjan valilla kaytya lapi monia osa-
alueita.

* yksikon toiminta, arvot ja toimintaperiaatteet (siséltyy vastuuhoitaja toimintamalliin)

* asiakkaiden hoito- ja palveluprosessit

* |aakehoidon perehdytys ja osaamisen varmistaminen

* asiakasturvallisuus

* riskienhallinta ja vaaratapahtumien raportointi

* tietosuoja ja tietoturva

* kirjaaminen asiakas- ja potilastietojarjestelmiin

* ergonomia ja tyoturvallisuus (Laitepassi)

* yksikon kdytannot (esim. avainturvallisuus, kulunvalvonta)

Perehdytysohjelma on sama kaikille, mutta sen siséltéa painotetaan ammattiryhméan mukaan
(sairaanhoitajat, lahihoitajat, opiskelijat).

Perehdytyksen vastuuhenkil6t

Yksikon paallikko ja palveluvastaava vastaavat perehdytyksen kokonaisuudesta ja sen
toteutumisesta seka kaytanteiden arvoinnista ja kehittamisesta. Jokaiselle uudelle tyontekijalle
nimetaan perehdyttdja, joka voi olla sairaanhoitaja, kokenut Iahihoitaja. Laakehoidon
perehdytyksesta vastaa palveluvastaava yhdessa sairaanhoitajien kanssa.

Perehdytyksen dokumentointi ja arviointi

Perehdytyksen eteneminen dokumentoidaan perehdytyslomakkeelle ja osittain Laatuportin
sahkdiseen jarjestelmaan. Perehdytyksen paatyttya tyontekija ja perehdyttaja allekirjoittavat
perehdytyksen toteutuneeksi. Yksikon paallikko ja palveluvastaava henkiloston kanssa
yhteisty0ssa arvioivat perehdytyksen riittavyyden ja tekevat tarvittaessa lisdohjaussuunnitelman.
Perehdytyksesta toivotaan palautetta, jota hyodynnetaan perehdytyksen kehittamisessa.

Eri ammattiryhmien perehdytys

Sairaanhoitajat:



* |adkehoidon vastuut, akuutti hoito, hoidon suunnittelu, kirjaaminen, paatoksenteko
Lahihoitajat:

* perushoito, toimintakyvyn tukeminen, kirjaaminen, ladkehoidon rajattu perehdytys
Sijaiset:

* tiivistetty perehdytys, mutta siséltaa aina turvallisuuteen ja ladkehoitoon liittyvéat osiot

Opiskelijoiden perehdyttdminen ja ohjaaminen

Opiskelijoiden perehdytys ja ohjaus toteutetaan yhteistyossa oppilaitosten kanssa. Perehdytys
perustuu:

Sosiaalihuoltolakiin (1301/2014)

Lakiin sosiaalihuollon ammattihenkildista (817/2015)
Potilaslakiin (785/1992)

Tyéturvallisuuslakiin (738/2002)

Opiskelijoiden perehdytys

Opiskelijoille jarjestetaan oma perehdytys, joka sisaltaa:
*yksikon toiminnan ja asiakkaiden esittelyn
*opiskelijan roolin ja vastuut

*ohjauskaytannot

*tietosuoja- ja turvallisuusohjeet

*ladkehoidon rajaukset opiskelijan osaamisen mukaan
*kirjaamisen periaatteet

Opiskelija ei tydskentele yksin tehtavissg, jotka edellyttavat laillistettua ammattioikeutta.

Opiskelijoiden ohjaus ja vastuuhenkil6t

Jokaiselle opiskelijalle nimetaan vastuullinen ohjaaja (1-2). Ohjaaja vastaa opiskelijan
paivittaisesta ohjauksesta, arvioinnista ja palautteenannosta. Palveluvastaava vastaa
opiskelijoiden sijoittelusta.



Oppilaitoksen ohjaava opettaja osallistuu arviointiin ja ohjauskeskusteluihin.
Opiskelijoiden osaamisen varmistaminen

Opiskelijan osaaminen arvioidaan ennen kuin hén saa tehda vaativampia tehtavia. Laakehoitoa
opiskelija toteuttaa vain ohjatusti ja oppilaitoksen ohjeiden mukaisesti. Opiskelijan oikeus toimia
tilapaisesti ammattihenkilon tehtavissa varmistetaan oppilaitoksen todistuksella.

Taydennyskoulutus ja osaamisen varmistaminen

Taydennyskoulutus on olennainen osa organisaatiomme osaamisen kehittamista. Sosiaali- ja
terveysministerion asetus sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston tdydennyskoulutuksesta
(57/2024) edellyttaa, etta taydennyskoulutuksen tulee perustua suunnitelmaan ja tukea
henkiloston ammatillista kehittymista siten, etta se vastaa seka yksildllisiin ettd ammattiryhmien
osaamistarpeisiin. Tama suunnitelmallisuus takaa, etta taydennyskoulutus vahvistaa henkildston
kykya tarjota potilas- ja asiakasturvallisia palveluita, jotka edistavat vaeston terveytta ja
hyvinvointia. Tdydennyskoulutuksen tavoitteena on syventaa ja kohdentaa ammatillista
osaamista vastaamaan toiminnan todellisia tarpeita seka strategisia painopisteita. Henkiloston
osaamistarpeita tunnistetaan kaikilla organisaation tasoilla, ja vastuu osaamisen kehittamisesta
jakautuu eri toimijoille — professiojohdolle, toimialoille ja tulosalueille, esihenkildille seka
tyontekijoille itselleen.

Taydennyskoulutustarpeita kartoitetaan vuosittaisella esihenkildille suunnatulla
koulutustarvekyselylla. Koulutuskartoituksessa huomioidaan myos esim. kehityskeskusteluissa
esiin nousseet yksilolliset osaamistarpeet. Koulutustarvekyselyn koonti nostetaan esiin myos
vuosittaisen henkildston osaamisen varmistamissuunnitelmassa, joka sisaltda myos
koulutussuunnitelman. Lisaksi vuosittaisen koulutuskartoituksen tulokset toimivat pohjatietona
tulevan vuoden koulutuksille. Lisaksi toimintavuoden aikana esiin nousseet akuutit
koulutustarpeet otetaan huomioon kiireellisesti koulutussuunnittelussa. Tallaisia kiireellisia,
kesken toimintavuotta syntyneita tarpeita ovat puutteellisesta tiedosta syntyneet tarpeet koskien
uuden tiedon omaksumista tai uusia menetelmia, prosessimuutoksia (esim. Haipro- ja SPro-
ilmoitukset, muistutukset, kantelut, asiakas- ja potilasvahingot), tai ulkoisista
kehitysehdotuksista syntyneet tarpeet (esim. Lupa- ja valvontavirasto, SHQS, auditoinnit).

Organisaatiomme taydennyskoulutuksen periaatteisiin kuuluu koulutusten maaran, laadun ja
vaikuttavuuden saanndllinen seuranta. Koulutusten laatua ja vaikuttavuutta keradmme
koulutuskohtaisin palautekyselyin. Organisaatiomme kayttaa henkilostéjohtamisen tyokaluna
CGl:n HRM-jarjestelmaa, jota kdytetaan myos koulutusseurannassa, jolloin voidaan arvioida,
miten tadydennyskoulutukset tukevat asetettuja tavoitteita ja vastaavat henkiloston seka
toiminnan tarpeisiin. Tama tapahtuu koulutuskalenteriosallistumisten seka esimiesten
hyvaksymien koulutusanomusten perusteella henkilostohallintojarjestelma Almassa. Lisaksi
koulutusalustallamme Laatuportissa on suuri maara verkkokoulutuksia henkilostomme
saatavilla. Tilastoituja koulutustietoja kaytetaan toiminnallisten tavoitteiden seurantaan ja
henkilostoraportointiin seka tilastointia varten.

Henkildston osallistumista tdydennyskoulutuksiin seurataan ammattiryhmittéin ja toimialoittain.
Henkiloston koulutuspaivat raportoidaan henkildstoraportissa ja toimintakertomuksessa. Suuria
osaamisen kehittamisen panostuksia seurataan hallitustasolla. Organisaatio ja esihenkilt
seuraavat henkiloston lakisaateista, viranomaisten vaatimaa ja muuta osaamista paaasiassa
Alman koulutusrekisterin, kehityskeskustelujen ja laatutyon kautta. Esihenkil6t ja tyontekijat
saavat sdhkoisen halytysjarjestelman (Laatuportti) avulla ilmoituksen maaraaikaisten



patevyyksien voimassaoloajan paattymisesta. Ammatillisen taydennyskoulutuksen laajuudesta
ja kustannuksista raportoidaan Kunnalliselle tydmarkkinalaitokselle.

YKSIKON KUVAUS
Henkiloston taydennyskoulutus, osaamisen varmistaminen ja turvallisuusosaaminen

Ammatillinen taydennyskoulutus ja sen toteutumisen seuranta

Krannilassa henkiokunta yhdessa yksikon paallikon kanssa huolehtii siita, etta osallistuminen
ammatilliseen taydennyskoulutukseen on riittdvaa. Tama perustuu Sosiaalihuoltolakiin
(1301/2014), Lakiin sosiaalihuollon ammattihenkildista (817/2015), Terveydenhuollon
ammattihenkil6lakiin (559/1994) seka Ty6turvallisuuslakiin (738/2002), jotka velvoittavat
tydnantajaa varmistamaan henkil6ston osaamisen ja sen yllapitamisen.

YksikOssa on kaytossa koulutussuunnitelma, joka sisaltaa: ns. pakolliset koulutukset (Idakehoito,
ensiapu, tietosuoja, potilasturvallisuus, laiteturvallisuus --> Laitepassi), yksikon tarpeisiin
perustuvat koulutukset ja henkiloston omat kehittamistoiveet.

Koulutuksiin osallistumista seurataan koulutusrekisterin (Koulutusohjelma) avulla. Rekisteriin
kirjataan koulutuksen nimi, ajankohta, osallistujat, sisélto ja kustannukset. Koulutuksen
vaikuttavuutta arvioidaan henkiloston palautteen ja kdytannon tyon kehityksen perusteella.

Henkiloston ammattitaidon yllapito ja kehittymisen seuranta

Henkiloston ammattitaidon kehittymista seurataan:

* kehityskeskusteluissa

* paivittdisessa tyossa ja siihen liittyvissa havainnoinnissa

* asiakas- ja omaispalautteilla

* vaaratapahtumailmoituksilla

Yksikon paallikko ja palveluvastaava arvioivat omien havaintojensa ja muun henkil6ston
palautteen kautta tyontekijan osaamisen, vuorovaikutustaidot, tydskentelyn turvallisuuden ja
kyvyn toimia yksikon arvojen mukaisesti. Tarvittaessa laaditaan henkilokohtainen osaamisen
kehittdmissuunnitelma.

Henkildston osaamisen varmistaminen

Osaaminen varmistetaan:

* perehdytyksen aikana

* |adkehoidon osaamisen testauksella (tentti + naytot)

* ensiapukoulutus



* tietosuoja- ja tietoturvakoulutuksilla (Tietoturvan ABC)
* asiakasturvallisuuskoulutuksilla (Turvallisuuskoulutus, turvallisuuskavelyt)
* Jaiteturvallisuuden koulutuksilla (Laitepassi)

* sdanndllisella tyoskentelyn havainnoinnilla

Ladkehoidon koulutus

Ladkehoidon osaaminen varmistetaan Krannilan ladkehoitosuunnitelman ja STM:n Turvallinen
ladkehoito -oppaan mukaisesti.

*Tentti ja naytot uusitaan viiden vuoden valein tai tarvittaessa. Laatuportista tulee yksikon
paallikolle seka tyontekijalle itselleen ilmoitus lupien umpeutumisesta 5 kuukautta etukateen.

Asiakas-, potilas- ja laiteturvallisuus

* Laitepassi pidetaan ajantasalla, turvallisuuskavelylle osallituminen vah. kerran vuodessa

Seuranta

Koulutusrekisterista (koulutusohjelma) ilmenee koulutusten voimassaolo ja uusimistarve.
Rekisteria paivitetdaan saannollisesti ja sen avulla varmistetaan, etta kaikki pakolliset koulutukset
ovat ajan tasalla. Jokaisella tydntekijan vastuulla on huolehtia osaamisen ajantasaisuudesta.
Osaamisen yllapitamisen tukena jokaisella on osaamiskaavake, josta |0ytyy vaadittavat
patevyydet ja niiden voimassaoloaika seka miten kyseisen patevyyden voi suorittaa.
Kehityskeskustelut ja niiden toteutumisen seuranta

Kehityskeskustelut pyritadan kdymaan vahintaan kerran vuodessa yksilollisesti tai
ryhmakeskusteluina. Kehityskeskustelut dokumentoidaan Alma -henkilostdjarjestelmaan.
Kehityskeskustelun runko koostuu esimerkiksi: tydntekijan osaaminen, koulutustarpeet,
tyohyvinvointi, tavoitteet ja kehittyminen, mahdolliset lisakoulutustarpeet.

Osaamisen ja tydoskentelyn asianmukaisuuden seuranta toiminnan aikana

Henkiloston tydskentelya seurataan jatkuvasti:

*paivittaisessa tyossa

*henkiloston havainnoinnissa

* raportointikdytannodissa

* asiakas- ja omaispalautteissa



* vaaratapahtumailmoituksissa

Jos havaitaan epéakohtia:

Yksikon paallikko ja/tai palveluvastaava puuttuvat tilanteeseen. Tarpeen mukaan jarjestetaan
lisdohjausta tai koulutusta. Tarvittaessa annetaan kirjallinen ohjaus tai varoitus ja seurataan
korjaavien toimenpiteiden toteutumista.

Tavoitteena on varmistaa asiakas- ja potilasturvallisuus seka laadukas hoito.

Omavalvonta- ja turvallisuusosaamisen varmistaminen

Krannilan henkiloston omavalvontaosaaminen varmistetaan:

perehdytykselld, vuosittaisilla omavalvontakoulutuksilla (turallisuuskavelyt),
turvallisuusharjoituksilla (esim. poistumisharjoitukset), vaaratapahtumien kasittelylla ja sisaisilla
auditoinneilla.

Henkiloston omavalvontaosaamista seurataan:

*osaamiskartoituksilla

*keskusteluilla

*tyoskentelyn havainnoinnilla

*palautteella
3.5.4 Tyohyvinvointi ja tyoturvallisuus

YKSIKON KUVAUS
Tyoaikojen toteutumisen seuranta ja varmistaminen

Yksikon paallikko vastaa siitd, ettd tyontekijoiden tydajat toteutuvat tydaikalain (872/2019) ja
tyoehtosopimuksen mukaisesti. Tyoaikojen seuranta on osa esihenkilon paivittaista johtamista
ja asiakas- seka potilasturvallisuuden varmistamista.

Esihenkil6 varmistaa tyoaikojen toteutumisen seuraavasti:

* seuraa tydaikakirjauksia sahkoisesta tydajanseurantajarjestelmasta

* varmistaa, etta tyovuorolistat laaditaan tydaikalain ja lepoaikojen mukaisesti

* huolehtii, etta tydvuorot mahdollistavat riittdvan palautumisen (autonominen ja ergonominen



tyovuorosuunnittelu)
* seuraa ylitydmaarien kertymista ja puuttuu liialliseen kuormitukseen

* varmistaa, etta tyovuorosuunnittelu huomioi yksikon henkildstomitoituksen ja asiakkaiden
hoidon tarpeen

* tekee tarvittaessa muutoksia tyovuoroihin akillisissa tilanteissa, jotta asiakasturvallisuus ei
vaarannu

Ty6aikojen toteutuminen dokumentoidaan tydajanseurantajarjestelmaan (Titania ja Alma
sahkoinen asiointi), ja esihenkilo tarkistaa toteumat saannollisesti.

TyOsuoriutumisen, tydhyvinvoinnin ja tyossa jaksamisen seuranta

Krannilan yksikon paallikko seuraa tyontekijoiden tyohyvinvointia ja tydssa jaksamista osana
paivittaisjohtamista. Tama perustuu:

Tyéturvallisuuslakiin (738/2002)

Tyosopimuslakiin (55/2001)

TyGterveyshuoltolakiin (1383/2001)

Sosiaalihuoltolakiin (1301/2014)

Yksikon paallikkod seuraa tydhyvinvointia ja jaksamista: paivittaisissa keskusteluissa ja
havainnoinnissa, kehityskeskusteluissa, tydhyvinvointikyselyiden tulosten perusteella,
tyoterveyshuollon palautteen avulla, sairauspoissaolojen seurannalla, tydvuorojen toteutumisen
ja kuormituksen arvioinnilla.

Esihenkilo puuttuu kuormitukseen varhaisen tuen mallin mukaisesti:

* keskustelee tyontekijan kanssa tilanteesta

* arvioi tyotehtavien ja tydvuorojen muutostarpeet

* ohjaa tyoterveyshuoltoon tarvittaessa

* jarjestaa lisaohjausta, koulutusta tai tydnohjausta

* seuraa tilanteen kehittymista ja dokumentoi toimenpiteet

Henkildston tyohyvinvoinnin ylldpitaminen



Yksikon paallikko vastaa siita, etta tyohyvinvointia edistetaan suunnitelmallisesti ja
pitkajanteisesti.

Tyohyvinvoinnin yllapitdminen sisaltaa:

* turvallisen ja terveellisen tydympariston varmistamisen

* selkedn tyonjaon ja roolien maarittelyn

* avoimen ja kannustavan tyoilmapiirin edistamisen

* mahdollisuuden osallistua koulutuksiin ja kehittamistyohon

* tyonohjausmahdollisuudet

* tyovuorosuunnittelun, joka tukee palautumista ja jaksamista

* henkildston kuuleminen ja osallistaminen paatoksentekoon

Yksikon paallikko toimii Krannilassa esimerkkina ja edistaa tyoyhteison avointa vuorovaikutusta
ja yhteistyota.

Tydlainsdadannon ja tyoturvallisuusvelvoitteiden varmistaminen

Esihenkilo varmistaa, etta yksikossa noudatetaan:
Tyéturvallisuuslakia (738/2002)

Tyoaikalakia (872/2019)

Tyosopimuslakia (55/2001)
Tyo6terveyshuoltolakia (1383/2001)
Sosiaalihuoltolakia (1301/2014)

Potilaslakia (785/1992)

Esihenkilon tydturvallisuusvelvoitteet siséltavat:

* riskien arvioinnin toteuttaminen ja paivittaminen
* turvallisten tydmenetelmien varmistaminen

* henkiloston perehdytys ja koulutus



* ergonomian ja apuvalineiden kayton varmistaminen

* vakivallan ja uhkatilanteiden ehkaisy ja ohjeistus

* vaaratapahtumien raportoinnin ja kasittelyn

* tyotilojen ja laitteiden turvallisuuden varmistamisen

* tyoterveyshuollon kanssa tehtéavan yhteistyon (TT Botnia)

Yksikon paallikko kasittelee ja dokumentoi tyoturvallisuuteen liittyvat toimenpiteet ja seuraa
niiden toteutumista.

Ty6terveyshuollon (TT Botnia) lisdksi henkiloston tyohyvinvointiin voidaan vaikuttaa muun
muassa yhteistyolla tydsuojelun kanssa. Tyosuojelun yhteystiedot ovat henkildston saatavilla
kanslioissa seka ne 16ytyy myos hyvinvointialueen intrasta.

Henkiloston tyohyvinvointia seurataan henkilostokyselyilla seka -mittauksilla. Naita ovat
esimerkiksi Tyopaikan suosittelu- ja turvallisuusmittaus, Tyoterveyslaitoksen tutkimus
tydhyvinvoinnista seka vuosittainen Kesatyokysely. Pohjanmaan hyvinvointialue tarjoaa myos
erilaisia kulttuuri- ja hyvinvointietuja henkilostolleen, kuten Epassi, Break Pro -ohjelma, kahvietu,
liikuntailtapdiva (4tuntia) seka joitain ulkopuolisten tahojen tarjoamia henkiléstoetuja.

Pohjanmaan hyvinvointialueen tydntekijoilla on mahdollisuus tydnohjaukseen, jolla tuetaan
tyoterveyttd, tydhyvinvointia ja johtamista.

3.6 Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkildston riittavyyden seuranta

Pohjanmaan hyvinvointialueen henkildstosuunnitelma perustuu hyvinvointialueen strategiaan,
henkilostopolitiikkaan ja henkildstdohjelman tavoitteisiin. Hyvinvointialueen on
palvelunjarjestajana seurattava henkiloston riittavyytta palveluiden toteuttamisessa seka oman
palvelutuotannon etta ostettujen palveluiden henkildston osalta (valvontalaki 741/2023, 23 §).
Seurannassa on huomioitava tuotettavaa palvelua koskevasta erityislainsaddanndsta tulevat
henkilostomitoitusta ja resursointia koskevat vaatimukset, kuten esimerkiksi hoitajamitoitusten
toteutuminen (laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista 980/2012, 20 §).

Henkiloston riittavyytta turvataan myos hankintayksikon kanssa yhteistyossa tehtavilla
kilpailutuksilla. Esihenkil6ita rekrytoinnissa ja sijaisten hankintatehtavassa tukee
hyvinvointialueen eri henkiloston rekrytointiin suunnatut resurssiyksikot.

Toimialojen ja tulosalueiden valmiussuunnitelmissa tulee olla suunniteltuna henkil6ston
kohdentaminen vakavissa héiridtilanteissa ja poikkeusoloissa. Palveluyksikot (tulosalueet)
raportoivat ja julkaisevat henkildston riittdvyyden poikkeamat, ja niiden perusteella tehdyt
korjaavat toimenpiteet omavalvonnan seurantaraportissa.

YKSIKON KUVAUS

Henkilostoresurssien riittavyyden varmistaminen kaikissa tilanteissa

Palveluyksikon vastuuhenkild(t) varmistavat, ettd Krannilassa on kaikissa tilanteissa riittava



henkilosto vastaamaan asiakkaiden hoidon ja palvelun tarpeeseen. Tama perustuu:
Sosiaalihuoltolakiin (1301/2014)

Lakiin ikddntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta (980/2012)

Valvontalakiin (741/2023)

Tyéturvallisuuslakiin (738/2002)

Henkilostoresurssien riittavyytta arvioidaan suhteessa: asiakkaiden maaraan, asiakkaiden
toimintakykyyn ja hoitoisuuteen, yksikon rakenteeseen ja valvonnan tarpeeseen, erityistilanteisiin
(esim. saattohoito, akuutit tilanteet).

Kaytannon seuranta toteutetaan:

- paivittaisella tydvuoroseurannalla

- hoitoisuuden arvioinnilla (RAi -arvioinnit)

- henkilostomitoituksen tarkastelulla

- vastuuhenkildiden jatkuvalla tilannearviolla

- poissaolojen ja sijaisjarjestelyjen seurannalla

Johdon ja yksikon paallikdon seuranta budjetoinnissa ja paivittdisessa toiminnassa

Budjetoinnin yhteydessa johto ja esihenkilo:

* arvioivat vakanssien maaran suhteessa palvelutarpeeseen

* varmistavat, ettd maararahat riittavat henkildstomitoituksen toteuttamiseen
* suunnittelevat henkilostorakenteen (sairaanhoitajat, Iahihoitajat, tukipalvelut)
*huomioivat ennakoidut muutokset (esim. hoitoisuuden nousu)

Paivittaisessa arjessa Krannilan vastuuhenkilot:

* seuraavat tyovuorolistojen toteutumista

* varmistavat, etta jokaisessa vuorossa on riittava maara osaavaa henkilostoa

* tekevat tarvittaessa muutoksia tyévuoroihin



* hankkivat sijaisia akillisiin poissaoloihin (resurssinhallintayksikko, SoTender)

* raportoivat johdolle henkilostotilanteesta ja riskeista

Henkilostoresurssien seurannassa kaytettavat menetelmat

Palveluyksikko hyddyntaa henkilostoresurssien arvioinnissa:

* hoitoisuusmittaria RAI

* paivittaista raportointia ja tydovuoroseurantaa

* asiakaskohtaista palvelutarpeen arviointia

* henkilostomitoituksen laskentaa

* sairauspoissaolojen ja sijaiskayton seurantaa

Hoitoisuusmittarin tulokset ohjaavat henkildstoresurssien kohdentamista ja
tydvuorosuunnittelua.

Palautteiden ja vaaratapahtumien hydodyntaminen henkilostoriittavyyden arvioinnissa
Henkilostoriittavyytta arvioidaan myos:

* asiakas- ja omaispalautteiden

* henkildstopalautteiden

* tyoturvallisuusilmoitusten ja vaaratapahtumailmoitusten (HaiPro) perusteella.

Jos palautteissa tai ilmoituksissa ilmenee: kiirettd, hoidon viivastymista, turvallisuusriskeja tai
henkiloston kuormittumista yksikon paallikko arvio yhdessa palveluvastaavan kanssa
henkildstoresurssien riittavyytta uudelleen ja tarvittaessa tehdaan henkiostosiirtoja tms.
toimenpiteita.

Suullisesti annetut palautteet pystytaan dokumentoimaan, jotta niiden perusteella voidaan tehda
Krannilassa kehittamistyota. Suullinen palautte kirjaamista kirjataan Roidu-jarjestelmaan. Linkki
kirjausalustalle 16ytyy hyvinvointialueen intran sivuilta. Krannilan palautteiden kasittelijat (yksikon

paallikko ja palveluvastaava) voivat Roidu-ohjelmassa tarkastella erikseen suullisesti annettuja
palautteita valitsemalla palautekanavan suullinen palaute kohdasta taustatiedot- palautekanava.

Toimintamallit henkilostoresurssien varmistamiseksi ja tilanteisiin, joissa henkilostoa ei ole
riittavasti



Henkilostoresurssien varmistamisen toimintamallit:

Krannilan henkil6sto on laatinut kuormitustilanteen toimintamallin, joka siséltda suunnitelman
normaalitilanteesta poikkeustilanteeseen. Toimintamallista kay ilmi jokaisessa vuorossa
suoritettavat tyotehtavat huolimatta siita, onko perusmiehitys kunnossa seka niista tyotehtavista,
joita voidaan mahdollisesti siirtaa tai jattaa tekematta.

Henkilostobudijetti tulee valmiiksi ilmoitettuna yksikkdon, josta kay ilmi henkilostoon varatut
maararahat. Palveluyksikon paallikkod paivittaa yhdessa koordinoivan palveluesimiehen kanssa
vakanssirekisterid, josta kay ilmi kaikki vakituiset tyontekijat.

Henkilostdvajeen muodostuessa toimitaan seuraavasti:

- ensisijaisesti kaytetaan alueen resurssinhallintayksikon omia sijaisia, vakituista varahenkilostoa

- tarvittaessa hyddynnetdan hyvinvointialueen sijaishallintaa (haku SoTender -
rekrytointisovelluksen kautta)

- henkilostoa voidaan siirtaa yksikon sisélla pienkodista toiseen
- tyovuoroja jarjestellaan uudelleen
- priorisoidaan asiakkaiden hoidon kiireellisyys ja turvallisuus

Jos henkilostoa ei ole riittavasti:
esihenkild arvioi riskit ja tekee valittomat toimenpiteet

- johtoa informoidaan tilanteesta
- tarvittaessa rajoitetaan uusia asiakaspaikkoja

- tilanteesta tehdaan kirjallinen raportti ja riskinarviointi

Riskitekijat henkiloston saatavuudessa, veto- ja pitovoimassa

Krannilassa on tunnistettu seuraavat riskitekijat:

- alueellinen hoitajapula ja kilpailu osaavasta henkilostosta
- elakoityminen ja tydvoiman poistuma

- sijaisten hankala saatavuus erityisesti ilta- ja yovuoroissa
- kuormittavuus ja tyon vaativuus

- kielitaitovaatimukset



- opiskelijoiden vahainen saatavuus

Riskienhallintatoimenpiteita ovat:
* aktiivinen rekrytointi

* opiskelijayhteistyo ja harjoittelupaikkojen tarjoaminen. Krannila toimii yhteistydssa Vamian
kanssa opetuspalvelukotina.

* henkildston koulutus ja urapolut
* tyéhyvinvoinnin vahvistaminen

* kilpailukykyinen tyonantajakuva

Toimintamenettelyt poikkeustilanteissa

Poikkeustilanteita ovat esimerkiksi:

- akillinen henkilostovaje

- epidemiat

- kriisitilanteet

- useiden asiakkaiden yhtaaikainen voimakkaasti lisdantynyt hoidon tarve

Toimintamalli:

* henkilostda voidaan siirtaa pienkotien valilla

* tydvuoroja muutetaan tilanteen mukaan

* johto koordinoi resurssien jakamisen, mikali yksikon toimet eivat riita

* tilanteesta tehdaan riskinarviointi

Krannilassa tulee olla oltava riittdvasti moniammatillista henkilostoa ja osaamista, jotta
palvelun/hoivan/hoidon laatu ja turvallisuus palveluiden tuottamiseen voidaan varmistaa.
Palveluyksikon vastuuhenkild(t)/esihenkilot vastaavat henkil6ston riittdvyydesta.

Yksikon tyovuorosuunnittelu tapahtuu Titania-ohjelman avulla, jossa seurataan
henkilostomaaraa tydvuorolistoja suunniteltaessa. Henkildston riittdvyyden varmistamisen

kannalta on tiedossa kuinka paljon henkilost6a / vuoro / pienkoti tulee olla.
Henkildstdvoimavarojen riittavyys varmistetaan siten, ettd minimimiehitys turvataan ja sijainen



hankitaan aina, jotta tyovuorossa on tarpeeksi henkilékuntaa. Myos henkilostorakenne
huomioidaan siten, etta tarvittavaa osaamista on joka vuorossa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) kahdesti vuodessa jarjestaman Vanhuspalvelujen tila -
seurannan valityksella seurataan hoitajamitoituksen toteutumista yksikoittain. Seuranta-aika on
kolme viikkoa ja tuona aikana kirjataan kaikki yksikossa tehdyt tyotunnit ammattiryhmittain ja ne
raportoidaan yhdessa asiakaspaikkatilanteen kanssa Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle. THL
tekee naista yhteenvedon ja tulokset julkaistaan pari kuukautta seurantajakson jalkeen.

Henkilostobudijetti tulee valmiiksi ilmoitettuna yksikkdon, josta kay ilmi henkildstoon varatut
maararahat. Palveluyksikon paallikko paivittaa yhdessa palvelupaallikon kanssa
vakanssirekisterig, josta kay ilmi kaikki vakituiset tyontekijat ja heidan mahdollisiin poissaoloihin
varatut sijaiset.

Yksikkdon on laadittu kuormitustilanteen toimintamalli normaalitilanteesta vakavaan
poikkeustilanteeseen henkilostotilanteen kuormituksessa. Toimintamallista kay ilmi jokaisessa
vuorossa suoritettavat tyotehtavat huolimatta siita, onko perusmiehitys kunnossa seka niista
tyotehtavista mita voi mahdollisesti siirtaa tai jattaa tekematta.

3.7 Monialainen yhteistyo ja palvelun koordinointi

YKSIKON KUVAUS

Krannilan toiminta perustuu sosiaali- ja terveydenhuollon lainsdadantdon, jonka mukaan palvelut
on jarjestettava asiakkaan edun mukaisesti, oikea-aikaisesti ja eri toimijoiden yhteistyona.
Monialainen yhteistyd on keskeinen osa ymparivuorokautisen palveluasumisen laatua ja
turvallisuutta. Yhteistyon tavoitteena on varmistaa, etta asiakkaan palvelu- ja hoitokokonaisuus
muodostaa toimivan, saumattoman ja yksildllisiin tarpeisiin vastaavan kokonaisuuden
(Sosiaalihuoltolaki 1301/2014; Terveydenhuoltolaki 1326/2010; Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista 785/1992).

Asiakasohjausryhman toiminta ja seuranta

Sosiaalihuoltoa toteutetaan yhteistyossa eri toimijoiden kanssa siten, etta sosiaalihuollon ja
tarvittaessa muiden hallinnonalojen palvelut muodostavat asiakkaan edun mukaisen
kokonaisuuden. Tyontekijan on oltava tarpeen mukaan yhteydessa eri yhteistytahoihin ja
asiantuntijoihin seka tarvittaessa henkilon omaisiin ja muihin hanelle laheisiin henkildihin siten
kuin laissa tarkemmin saadetaan.

Yhteistyo ja tiedonkulku asiakkaan palveluketjuun kuuluvien muiden sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelunantajien kanssa tapahtuu suunniteltujen kokouksien kautta, puhelimitse seka
asiakkaaksi tulon yhteydessa, SBM —ohjelman avulla, Kaytossa on myos potilastietojarjestelma
Lifecare viestien lahettamiseen ja vastaanottamiseen.

Pyrimme tarjoamaan asiakkaillemme jatkuvan ja sujuvan palvelukokonaisuuden, jolloin asiakas
saa mahdollisimman pitkalle tarvitsemansa palvelut saman yksikon alla. Laadukas ja riittava
kirjaaminen on tarkeaa asiakkaan hoidon ja palveluiden sujuvuuden kannalta. Jokainen
tyontekija vastaa asianmukaisesta kirjaamisesta, josta kay ilmi asiakkaan todellinen tila.
Kirjaukset ovat usein ensisijainen tiedonlahde sosiaali- ja terveydenhuollon eri yksikdiden ja
ammattilaisten valilla asiakkaan asioita hoitaessa.



Yhteistyo toteutetaan seuraavin periaattein:

* Tiedonkulku varmistetaan huolellisella kirjaamisella ja yhteisilla sahkoisilla jarjestelmilla.

* Asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelma toimii keskeisena yhteistyon vélineens, ja sita
paivitetaan aina tilanteen muuttuessa.

* Akuuteissa tilanteissa noudatetaan selkeita yhteydenotto- ja toimintamalleja.

* Omaisten ja laheisten kanssa tehtava yhteistyo toteutetaan asiakkaan suostumuksella ja hanen
etuaan kunnioittaen.

Tietojen kasittelyssa noudatetaan asiakas- ja potilastietolainsdddantda (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta 703/2023).

3.8 Toimitilat ja valineet

YKSIKON KUVAUS

Krannilan toimitilat ja valineisté muodostavat keskeisen perustan turvalliselle, laadukkaalle ja
muistisairaan asukkaan toimintakykya tukevalle ymparivuorokautiselle hoidolle. Tilojen ja
valineiden suunnittelussa, yllapidossa ja kaytossa noudatetaan sosiaali- ja terveydenhuollon
lainsdadantoa seka viranomaisohijeita, kuten Sosiaalihuoltolaki (1301/2014),
Terveydensuojelulaki (763/1994) ja Pelastuslaki (379/2011).

Krannila sijaitsee Vaasan keskustan tuntumassa, osoitteessa Sairaskodinkatu 7. Krannilassa on
4 pienkotia, Senni, Suoma, Hilta ja Vaino. Asiakaspaikkoja on 60. Jokaisella asiakkaalla on oma
huone, kooltaan n. 25m?, jossa on pesuhuone/wc. Asiakkaiden yhteisessa kaytossa olevia tiloja
ovat tupakeittio seka olohuone ja lisaksi molemmista kerroksista I6ytyy pesuhuone ja sauna.
Pienkodeilla on liséksi kansliatilat, ladkehuolto tilat, huuhteluhuone ja varastotilaa.

Toimitilat ja niiden soveltuvuus toimintaan

Krannila on suunniteltu vastaamaan muistisairaiden asiakkaiden tarpeita. Tilat ovat
kodinomaisia, esteettomia, turvallisia ja yksityisyytta kunnioittavia. Asuinhuoneet ja yhteiset tilat
tarjoavat riittavan tilan liikkkumiselle, avustamiselle ja paivittaiselle toiminnalle. Saniteettitilat ovat
esteettomia ja turvallisesti varusteltuja. Yhteiset oleskelu- ja ruokailutilat tukevat sosiaalista
kanssakaymista ja arjen toimintojen yllapitamista. Toimintaymparistoon kuuluu myos turvallinen
ulkoilualue, joka mahdollistaa muistisairaille tarkean liikkumisen ja ulkoilun ilman eksymisriskia.

Vaasa on vuoden 2026 European Green Leaf -kaupunki. Euroopan komission mydntama palkinto
annetaan kaupungeille, jotka edistavat kestavaa kehitysta ja tekevat maaratietoista tyota
ympariston ja ilmaston hyvaksi. Green Leaf teemaan liittyen Krannilalle on yhteistydssa Vaasan
Naisklubin kanssa myodnnetty Ekobonus. Ekobonukseen sisdltyy toteutus, joka tukee vihreita
arvoja, kuten luonnon monimuotoisuutta, energiatehokkuutta ja kiertotaloutta. Ekobonuksen
myota Krannilan pihalle on hankittu lavakauluksia, johon on istutettu yhdessa asiakkaiden



kanssa muun muassa hyotykasveja. Pienkotien parvekkeille on hankittu tomaatin- ja
paprikantaimia. Lisaksi asiakkaat ovat saaneet istuttaa kukkaistutuksia ja niiden kasvun
seurantaa ja hoitamista toteutetaan asiakkaiden, henkilokunnan ja Vaasan naisklubin
yhteistyona.

Asiakkaiden huoneiden kalusteisiin kuuluu sanky ja patja, muuten asiakkaat saavat sisustaa
huoneet omien toiveidensa mukaisesti. Sisustuksessa tulee kuitenkin huomioida huoneen
kayttotarkoitus, mahdollisten apuvalineiden kadytettavyys ja maara seka turvallisuusnakokulma.
Mattoja ei lattioille saa turvallisuus ja hygieniasyista laittaa. Krannilaan muuttaessa
allekirjoitetaan vuokrasopimus, joten asukashuonetta ei kdytetd muuhun tarkoitukseen
vuokrasopimuksen voimassaolon aikana. Omaiset ja muut laheiset ovat tervetulleita
vierailemaan yksikkoon, Krannilassa ei ole tarkkoja vierailuaikoja.

Kiinteiston omistaa Pikipruukki Oy. Kiinteistonhuolto jarjestetaan Luotsi -kiinteistohuollon kautta
ja he vastaavat kiinteiston huoltotdistd. Mahdollisia (terveys)haittoja aiheuttavia riskitekijoita,
toimitilojen ja valineiden kayttoon liittyvia riskeja seka asiakkaan yksityisyyden suojaa arvioidaan
paivittaista tyota tehdessa, riskiarviointien yhteydessa, HaiPro-ilmoituksissa, henkiloston kanssa
kaydyissa keskusteluissa seka turvallisuusvastaavien suunnittelupalavereissa seka
turvallisuuskavelyissa.

Krannilan pienkotien ovet pidetaan lukittuina, etta pystytaan varmistamaan asiakkaiden
turvallisuus. Ovien lukitseminen on valttamatonta siksi, etta asiakkaille mahdollistetaan hyva
turvallinen hoito eika aseteta henkiloa valittomaan vaaraan sen vuoksi, ettad asiakas olisi heitteilla
lukitsemattoman yksikon oven vuoksi. Ovien lukitukset toimivat esimerkiksi
palohalytystilanteessa siten, ettd ovet aukeavat hatapoistumisovien kohdalla.

Asukkaan yksityisyyden suojaa tuetaan henkildstda kouluttamalla tietosuojakaytanteista seka
mahdollistamalla oikeanlaiset tilat kirjaamiselle ja hoitotydn toteuttamiselle. Yksikdssa on
erilliset roskasailiot tietoturvajatteille joiden kautta havitetaan kaikki asiakastietoa siséaltavat
jatteet. Mikali henkilost6 huomaa puutteita laitteiden ja valineiden toiminnassa, tulee ne poistaa
valittomasti kaytosta ja ilmoittaa joko palveluyksikon paallikolle, palveluvastaavalle tai tekniselle
osastolle, josta voidaan tilata korjaus.

Lahelta piti-tilanteista tehdaan myos HaiPro-ilmoitus.

Asiakkaiden avustamiseen ja hoidon seurantaan kaytettavat laitteet ja mittarit huolletaan ja
kalibroidaa saanndllisesti. Krannilassa on erikseen laitevastaava, joka yllapitaa laiterekisteria
seka huolehtii sdanndllisista kalibroinneista seka rinnakkaistarkistuksista. Henkilosto yllapitaa
laiteosaamistaan paivittamalla laitepassia ja siina esiintyvien laitteiden ja valineiden kayttoa.
Mahdollisia uusia laitteita kayttoonottaessa henkildstodlle tarjotaan perehdytys. Krannilassa on
kaytossa Laatuportin kautta I6ydettava Turvallisuussivu (TURSI), josta |6ytyy péivitetty
pelastussuunnitelma, toimintakortit, poistumissuunnitelma seka valmiussuunnitelmat.
Ladkehuone ja muut avustavat tilat on suunniteltu siten, etta ladkehoito ja hoitotyo voidaan
toteuttaa turvallisesti ja lainmukaisesti.

Siivouksesta vastaa TeeseBotnian henkilosto. Yksikdssa lajitellaan ja kierratetaan erillisten
ohjeiden mukaisesti ja kiinteiston pihalta Ioytyy jateastiat, jotka tyhjennetaan saannollisesti.
Pistavien ja viiltavan jatteen lajittelua seka annosjakelun ladkepusseja varten yksikdssa on

riskijateastioita ja niiden kayttoon on kirjalliset ohjeet. Vaasan kaupungin terveysvalvonta on
tehnyt valvontasuunnitelman mukaisen tarkastuksen Krannilaan viimeksi 9.3.2026. Samalla



otettiin pinnoilta puhtausnaytteet kdyttaen Hygicult TPC -testilevyja. Kaikki puhtausnaytetulokset
olivat hyvia, eika ilmennyt tarvetta toimenpiteisiin niiden osalta.

Omais- ja laheisvierailut vierailut jarjestyvat asikkaan yksityisyytta kunnioittaen. Asiakkaan oma
huone on rauhallinen paikka vierailuille. Vierailukdytannot ovat avoimia ja niissa huomioidaan
kulunhallinnan jarjestelyt seka tartuntatautilainsdadannon vaatimukset tilanteen mukaan.
Virailijoita informoidaan tarvittaessa mahdollisista riskeista.

3.9 Laakinnalliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

Laakinnalliset laitteet

Hyvinvointialueen palveluyksikoissa kaytettavien laitteiden, valineiden tulee olla vaatimukset
tayttavia ja turvallisia. Palveluntuottajan tulee huolehtia ladkinnallisista laitteista annetun lain
(719/2021) mukaisista velvoitteista. Ammattimaisella kayttdjalla tulee olla nimettyna
vastuuhenkild, joka vastaa siita, etta kayttajan toiminnassa noudatetaan lakia laakinnallisista
laitteista (719/2021, 32-33 §).

Terveydenhuollon laitteiden ammattimaisen kayton vastuuhenkilon nimi ja yhteystiedot
Petri Luoma, sairaalatekniikan paallikko, puhelinnumero: 044 323 1181

Yksikoissa tulee tunnistaa, mitka laitteet ovat laakinnallisia laitteita seka varmistaa, etta
hoidossa kaytetaan vain CE-merkittyja ja ammattimaiseen kayttoon tarkoitettuja laitteita. Fimea
valvoo ladkinnallisten laitteiden vaatimustenmukaisuutta ja alan toimijoita Suomessa. Laitteiden
vaatimustenmukaisuuden valvonta koskee markkinoille saatettuja ladkinnallisia laitteita ja niiden
ammattimaista kayttoa ja yllapitoa. Sosiaali- ja terveydenhuollon ladkinnallisten laitteiden
aiheuttamasta vaaratilanteesta, joka on johtanut tai olisi voinut johtaa asiakkaan, kdyttajan tai
muun henkilon terveyden vaarantumiseen on tehtdva aina vaaratilanneilmoitus Fimealle (Fimea:
Maarays ja ohje 16.05.2023, Dnro FIMEA/2021/007734).

Tietojarjestelmat

Pohjanmaan hyvinvointialue varmistaa yhteistydssa 2M-IT:n asiantuntijoiden kanssa, etta
hyvinvointialueella/palveluyksikdissa kaytetdan asiakastietolain (703/2023) vaatimusten
mukaisia tietojarjestelmia, ja jotka vastaavat kayttotarkoitukseltaan palveluntuottajan toimintaa
ja jonka tiedot |0ytyvat Lupa- ja valvontaviraston tietojarjestelmarekisterista.

Tietoturvasuunnitelma

Hyvinvointialueelle on laadittu organisaation sisadiseen kayttoon tarkoitettu
tietoturvasuunnitelma. Tietoturvasuunnitelma tayttda asiakastietolain (703/2024) 77 §:n ja
THL:n maarayksen 3/2024 mukaiset velvoitteet. Tietoturvasuunnitelman, ja sen paivittamisen
vastuuhenkiloita ovat tietohallintojohtajat. Tietoturvasuunnitelma tarkistetaan kerran vuodessa
vuosikellon mukaisesti ja tarvittaessa henkiltietojenkasittelyn ohjeistuksen tai tietojarjestelmien
muutosten tai paivityksien yhteydessa. Tietoturvasuunnitelman toteutumista seurataan ja
kehitetaan yhteistyossa seka 2M-IT:n etta hyvinvointialueen asiantuntijoiden kanssa.
Tietoturvatoimenpiteiden kaytannon toteuttamisesta vastaavat tietohallintojohtajat seka 2M-IT:n
asiantuntija. Tietosuojatoimenpiteiden kaytannon toteuttamisesta vastaa hyvinvointialueen
tietosuojavastaavat.

Kameravalvonta
Jos yksikossa on kaytossa kameravalvonta, tulee siita ilmoittaa henkilolle kameravalvonta -
merkinnalla ennen valvotulle alueelle/valvottuun rakennukseen astumista. Kameravalvonnan
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osalta hyvinvointialueella toimitaan Lansi- ja Sisa-Suomen aluehallintoviraston antaman
ohjauskirjeen (Kameravalvonta sosiaalihuollon toimintayksikoisséd, 2.2.24 LSSAVI/677/2024) ja
hyvinvointialueen laatiman kameravalvontaa koskevan ohjeistuksen (intra) mukaisesti.
Kameravalvonnan rekisteriseloste on |0ydettavissa hyvinvointialueen verkkosivuilta:
Tietosuojakaytantomme.

Laakinnalliset laitteet

YKSIKON KUVAUS
Laakinnalliset laitteet (Lain 719/2021 velvoitteiden noudattaminen)

Krannilassa varmistetaan laakinnallisista laitteista annetun lain (719/2021) noudattamista
seuraavasti:

* Krannilaan on nimetty ladkinnallisten laitteiden vastuuhenkild, joka vastaa lain velvoitteiden
toteutumisesta, ohjeistuksesta ja seurannasta.

* Kaikille kaytossa oleville laitteille on kayttoohjeet ja laitekohtaisesti myods kayttoa helpottavia
ohjeita on laadittu yksikossa.

* Laitteiden hankinnassa varmistetaan, etta ne tayttavat EU:n MDR-vaatimukset, ovat CE-
merkittyja ja soveltuvat ymparivuorokautisen hoivan kayttoon. (Hankintayksikko)

* Henkilosto perehdytetaan lain keskeisiin velvoitteisiin osana perehdytysta ja
taydennyskoulutusta. (Laitepassi)
Epaasianmukaisten tai vaarallisten laitteiden estaminen

- Paivittaisissa toiminnoissa varmistetaan, etta Krannilassa ei ole kdayttoon soveltumattomia tai
turvallisuusriskin muodostavia laitteita:

* Kaikille laitteille tehdaan kayttoonottotarkastus, jossa arvioidaan laitteen kunto, soveltuvuus ja
turvallisuus.

* Laitteet tarkastetaan sdanndllisesti (esim. kuukausittain) ja havainnoista tehdaéan tarvittaessa
huolto-/korjausilmoitus Medusa -jarjestelmaan.

Henkilosto on velvoitettu ilmoittamaan valittomasti, jos laite on:
* Rikki, puutteellinen, aiheuttanut vaaratilanteen tai ei sovellu asiakkaan toimintakykyyn

* Epdasianmukaiset laitteet poistetaan kadytdsta valittdmasti ja merkitdan “KAYTTOKIELLOSSA”.

Vaaratilanneilmoitukset ja menettelyt

Krannilassa ladkinnallisista laitteista tehdaan asianmukaiset vaaratilanneilmoitukset:


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/tietoa-meista/organisaatio-ja-paatoksenteko/tietosuojakaytantomme/

- Kaikki laitteisiin liittyvat vaaratilanteet ja [ahelta piti -tilanteet kirjataan yksikon
poikkeamajérjestelmaéan (HaiPro ja/tai hyvinvointialueen omaan jarjestelmaéan Medusa).

- Henkildstd perehdytetaan vaaratilanneilmoituksen tekemiseen osana perehdytysta

Laitteiden huolto ja maaraaikaistarkastukset

Krannilan laitteiden ja valineiden huolto on jarjestetty seuraavasti:

- Kéytossa olevilla laitteilla on huolto- ja tarkastusohjelma, joka sisaltaa maaraaikaishuollot,
kalibroinnit ja kayttoian seurannan.

Huollot toteuttaa joko:
* laitetoimittajan valtuuttama huolto

* Pohjanmaan hyvinvointialueen tekninen huolto

Huolloista ja korjauksista pidetaan laitekohtaista rekisteria, johon kirjataan:
- Huoltopaiva, huollon suorittaja, tehdyt toimenpiteet ja seuraava huoltopaiva.

- Laitteet, jotka odottavat huoltoa, merkitdan selkeasti ja poistetaan tarvittaessa kaytosta.

Laitteiden asianmukainen kaytto, koulutus ja osaamisen dokumentointi

Krannilassa huolehditaan lain 719/2021 mukaisesta osaamisesta seuraavasti:

* Jokaiselle laitteelle on kayttokoulutus

* Henkiloston osaaminen dokumentoidaan laitepassiin tai kasin yllapidettavaan
osaamisrekisteriin. Palveluvastaava huolehtii yndessé Krannilan sairaanhoitajien kanssa
laitepassin sisaltavien laitteiden kayttoopastukseta seka osaamisen varmistamisesta.

* Laitteita saavat kayttaa vain ne tyontekijat, joilla on soveltuva koulutus, kirjattu osaaminen ja
perehdytys laitteen riskeihin. Osaaminen tarkistetaan saannallisesti esimerkiksi laitteen

vaihtuessa tai vuosimaaraisesti riippuen laitteen kayton vaativuudesta.

* Uudet tyontekijat perehdytetaan laitteisiin osana alkuvaiheen perehdytysta.

Apuvalineiden hankinta, kaytdn ohjaus ja huolto

Asiakkaiden tarvitsemien apuvalineiden asianmukainen toteutuminen varmistetaan nain:



- Apuvilinetarve arvioidaan palvelutarpeen arvioinnissa ja paivitetaan hoitosuunnitelmaan.

- Apuvilineet hankitaan Pohjanmaan hyvinvointialueen apuvalinelainaamon kautta tai Krannilan
muutamia tuotteita sisaltavasta apuvalinevarastosta.

- Hoitohenkilostd ohjaa asiakasta apuvalineen turvalliseen kayttoon ja seuraa sen soveltuvuutta.

- Apuvalineiden huolto ja korjaukset tehdaan hyvinvointialueen apuvalinehuollossa tai
tarvittaessa laitetoimittajan kautta.

- Apuvilineiden kunto tarkistetaan saannollisesti asiakkaan vastuuhoitajan toimesta.

Halytyslaitteiden toiminnan varmistaminen

Krannilassa varmistetaan halytyslaitteiden toimivuus seuraavasti:

* Halytysjarjestelmat (héalytinjarjestelman painikkeet, liiketunnistimet) testataan saanndéllisesti,
kuukausittain. Testauspaivat on ohjelmoitu pienkotien Kalentereihin. Samanaikaisesti
tarkistetaan ensiapulaukun siséllot seka ladataan varalamppujen akut. Testauksista pidetdaan
kirjaa.

* Huoltoyhtio testaa palohalytinjarjestelméan kuukausittain.

Testauksista pidetaan testauspoytéakirjaa, johon kirjataan:

- testauksen paivamaara

- testatut laitteet

- mahdolliset viat

- tehdyt korjaustoimenpiteet

Halytysjarjestelmien huolto on jarjestetty sopimuksella laitetoimittajan ja/tai teknisen huollon
kanssa.

Henkilostd perehdytetaan halytysjarjestelmien kayttoon ja toimintavarmuuden varmistamiseen.

Ladkinnallisille laitteille nimetyn vastuuhenkilon (yksikon laitevastaavan) nimi

Pohjanmaan hyvinvointialueen viestintatekniikka,
Krannilan laitevastaavan yhteystiedot saa tarvittaessa yksikon paallikolta.

Tietojarjestelmat ja tietoturva

YKSIKON KUVAUS
Tietojarjestelmat ja tietoturva

Asiakastietolain mukaisten tietojarjestelmien asianmukainen kaytto ja henkiloston osaaminen



Krannilassa varmistetaan asiakastietolain (703/2023) mukaisten tietojarjestelmien
asianmukainen kaytto seuraavasti:

Yksikdssa kaytetaan vain Pohjanmaan hyvinvointialueen hyvaksymia tietojarjestelmia, jotka
tayttavat lain 703/2023 olennaiset vaatimukset.

Henkilostd perehdytetaan tietojarjestelmien kayttoon heti tydsuhteen alussa. Kayttooikeudet
myonnetaan roolipohjaisesti, vain tyotehtavien edellyttamassa laajuudessa. Kayttdoikeuksien
ajantasaisuus tarkistetaan saannodllisesti sijaisuuksien kohdalla.

Henkiloston osaamista yllapidetaan:

- Taydennyskoulutuksilla

- Jarjestelmapaivitysten yhteydessa annettavalla koulutuksella

- Sisaisilla ohjeilla

- Tietojarjestelmien kayttoa seurataan lokitietojen avulla Pohjanmaan hyvinvointialueen ohjeiden
mukaisesti ja toimesta.

Tietoturva- ja tietosuojaohjeiden noudattaminen

Krannilassa varmistetaan, etta henkilosto toimii hyvinvointialueen tietoturva- ja
tietosuojaohjeiden mukaisesti:

- Jokainen tyontekija perehdytetaan tietoturva- ja tietosuojaohjeisiin seka
salassapitovelvollisuuteen. (Tietosuojan ABC julkishallinnon henkilostélle)

- Henkildsto allekirjoittaa salassapito- ja tietoturvasitoumuksen sahkaoisesti.

- Tietoturvaohjeet ovat helposti saatavilla Pohjanmaan hyvinvointialueen intrassa.
Tietoturvapoikkeamat kasitellaan viipymatta ja niista raportoidaan hyvinvointialueen ohjeiden
mukaisesti.

Laitteiden kayttoa ohjaavat selkeat kaytannot:

* Jukitus aina poistuttaessa

* ei asiakastietoja paperille ilman tarvetta

* ei tietojen siirtoa henkilokohtaisiin laitteisiin

* turvallinen salasanojen hallinta



Rekisterinpitajana toimii hyvinvointialue, ja palveluntuottaja toimii sen lukuun henkilétietojen
kasittelijana. Kaikki tietojen kasittely perustuu kirjalliseen sopimukseen, jossa maaritellaan:
kasittelyn tarkoitus, tietoturvavaatimukset, vastuut ja velvollisuudet, lokiseuranta, tietojen sailytys
ja poistaminen.

[Imoitusvelvollisuus tietojarjestelman olennaisten vaatimusten poikkeamista ja
tietoturvahairioista (Asiakastietolaki 703/2023, 90 §)

Krannila noudattaa asiakastietolain 90 §:n mukaista ilmoitusvelvollisuutta seuraavasti:

- Kaikki tietojarjestelman toimintaan liittyvat poikkeamat, hairiot ja tietoturvaan kohdistuvat uhkat
raportoidaan valittomasti Pohjanmaan hyvinvointialueen tietoturvavastaavalle.

Poikkeamia ovat esimerkiksi: jarjestelman virheellinen toiminta, tietojen katoaminen,
tietomurtoepaily, palvelunestohydkkays tai kayttokatko, joka vaarantaa asiakasturvallisuuden.

lImoitus poikkeamasta tehddaan Pohjanmaan hyvinvointialueen ohjeen mukaisesti (I6ytyy intrasta
tsekkinlista tyyppinen ohjeistus seka linkki HaiPro -ilmoituksen tekoon). Poikkeaman paatyttya
tehdaan jalkiselvitys, jossa arvioidaan korjaavat toimet ja ehkaisevat toimenpiteet.

Tietosuojaan ja henkilotietojen kasittelyyn liittyvasta lainsadadannosta seka yksikolle laadituista
ohjeista ja viranomaismaarayksista tieto perehtyjalle tulee perehdytyksen yhteydessa.
Tyosuhteen alkaessa tyontekija kdy lukemassa ja allekirjoittamassa tietoturvasitoumuksen
sahkoisesti (opiskelijat paperiversiolla). Henkilokunta perehtyy "Tietosuojan ABC" -koulutukseen.
Koulutus on voimassa viisi vuotta, taman jalkeen koulutus tulee uusia.

Asiakastyon kirjaamiseen perehtyminen tapahtuu suurimalta osin arjessa elamisen yhteydessa.
Perehdytysvuoroissa oleva kirjaa yhteistyossa perehdyttdjansa kanssa. Samalla kaydaan lapi
asiakaskirjaamiseen tarkoitettua ohjelmaa.

Tietoturvallisuuden varmistamiseksi on yksikdssa lukittu tietoturvapaperin- ja
annosjakelulaakepussien keraysastiat. Naiden kerdysastioiden tyhjennyksesta vastaa Encore-
Pohjanmaa. Tietoturvaan liittyvaa tietoa kasitellaan aina tilassa, mihin asiattomilta on paasy
kielletty. Salassa pidettavia tietoja ovat esimerkiksi dokumentit, missa on henkil6tietoja. Tilojen
ovet ovat lukittuina, kun tilassa ei tydskennella. Liséksi potilastietojarjestelma suljetaan aina
kayton jalkeen. Ohjelmat ovat aina auki vain kirjaajan omilla tunnuksilla. Tietojarjestelmien
hairictilanteista voi ilmoittaa 2M-IT-palveluun, joka vastaa tietojarjestelmista. He myos
informoivat yksikkoa laajemmista hairidista ja tulevista kayttokatkoista.

Teknologian kaytto

YKSIKON KUVAUS
Teknologian kaytto

Teknologian soveltuvuuden, asianmukaisuuden ja turvallisuuden varmistaminen seka
kayttdopastus

Krannilassa hyodynnetaan teknologiaa (esim. turvarannekkeet, sahkoiset lukot) Niiden



soveltuvuus ja turvallisuus varmistetaan seuraavasti:

- Hankintavaihe: ennen kayttoonottoa arvioidaan laitteen/teknologian tarkoitus, riskit,
soveltuvuus ikaantyneiden ymparivuorokautiseen palveluasumiseen seka yhteensopivuus
yksikdn muiden jarjestelmien kanssa.

- Viranomais- ja lakivaatimukset: varmistetaan, etta teknologia tayttaa sita koskevat saadokset
(esim. laakinnalliset laitteet, tietosuoja, kameravalvonta, ty6turvallisuus).

- Kayttoohjeet: jokaiselle teknologialle on kirjalliset kdyttdohjeet, jotka ovat henkiloston
saatavilla. Suurin osa paivitetyista ohjeistuksista Ioytyy sahkoisesti valmistajien omilta
sivustoilta.

- Kayttoopastus: henkilosto saa perehdytyksen ja tarvittaessa erillisen koulutuksen teknologian
kayttoon; koulutus dokumentoidaan (esim. koulutuslista, koulutusohjelma).

- Kayttooikeudet: teknologian kaytto rajataan niille tyontekijoille, joiden tydtehtaviin se kuuluu.

Vikatilanteisiin ja pitkiin huoltoviiveisiin varautuminen

Pohjanmaan hyvinvointialueen intrasta Ioytyy toimintatavat eri alueiden teknologian
vikatilanteisiin (2M-IT ServiceDesk, Palveluportaali 2M-IT, Viestintatekniikka)

- Varasuunnitelma: jokaiselle kriittiselle teknologialle (esim. hoitajakutsuhélytykset) on sovittu
varamenettely, joka kaytanndssa tarkoittaa manuaalista valvonta; lisakaynnit, paperinen
ladkelista ja asiakkaiden kriittiset tiedot -lomake.

- Vikailmoitus: henkil0sto tekee viat ja hairiot viipymatta vikailmoitusjarjestelmaan tai sovitulle
taholle (2M-IT, Kiinteistohuolto tai kiinteiston omistaja).

- Pitkat huoltoviiveet: jos huolto viivastyy, arvioidaan asiakasturvallisuus ja tarvittaessa lisataan
henkiloston lasnaoloa, tarkennetaan valvontaa tai otetaan kayttoon vaihtoehtoinen teknologia.

Yksilolliset tarpeet ja itsemaaraamisoikeus teknologiaa hyddynnettaessa

Teknologian kaytto perustuu asiakkaan yksilolliseen tarpeeseen. Teknologian tarve ja tarkoitus
arvioidaan osana palvelu- ja hoitosuunnitelmaa (esim. kaatumisriski, turvan tarve). Teknologian
kayttod sovitetaan asiakkaan toimintakykyyn ja toiveisiin. Tarvittaessa muutetaan ratkaisua ja

mietitdan mahdollisia korvaavia vaihtoehtoja toimintaan. Tarve ja toimintakyky arvioidaan
yhteisty0ssa vastuuhoitajan ja sairaanhoitajan kanssa.

Teknologiset ratkaisut yksikon turvallisuuden turvaamiseksi

- hoitajakutsujarjestelma



- paloturvallisuusjarjestelmat (palohalyttimet, sprinklerit), kiinteistohuolto tarkistaa/huoltaa
- yovalvonnan teknologia (liikesensorit)
- kulunvalvonta ja halytysjarjestelma henkilostolle

Naiden toimivuus varmistetaan saanndllisilla testeilla ja huolloilla.

Valvontalaitteet ja kameravalvonta

Kameravalvonta kohdistuu vain niihin tiloihin, joissa se on palvelunjarjestamisen kannalta
valttamatonta (sisdankaynnit, kaytavat, yhteiset tilat, ladkehuone). Asiakkaiden yksityisissa
huoneissa ei ole kameravalvontaa. Kameravalvonnasta tiedotetaan nakyvasti ensimmaisena
sisaantuloportissa olevalla merkinnalla.

KAMERAVALVONNAN PERUSTEET:

Aluehallintovirasto ei pida sosiaalihuollon yksikon asiakashuoneissa eika yksikon asiakkaiden
kayttoon tarkoitetuissa yleisissa tiloissa tapahtuvaa kameravalvontaa asianmukaisena.
Jarjestelma on otettu kayttoon asiakasturvallisuuden parantamiseksi, ja jarjestelmalla pyritaan
ehkaisemaan esimerkiksi kaatumisten ja harhailevien asiakkaiden aiheuttamia lisdvammoja.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kameravalvonnan tarkoituksena on:

* Tyontekijoiden ja muiden hyvinvointialueen yksikon tiloissa olevien henkilokohtaisen
turvallisuuden varmistaminen

« Tyotapaturman tai tyoturvallisuudelle uhkaa aiheuttaneen tilanteen selvittaminen, ja
ehkaiseminen

* Tyoprosessien sujumisen varmistaminen tai edella mainittuja vaarantavien tilanteiden ennalta
estaminen tai selvittaminen

* Omaisuuden suojaaminen

+ Turvallisuutta vaarantavien tilanteiden ennaltaehkdiseminen

* Yleiselle turvallisuudelle uhkaa aiheutuneen tilanteen selvittaminen

« Vaarinkaytoksien estaminen seka vaarinkaytoksien ja rikosten selvittaminen

Hoidollisissa tiloissa, esimerkiksi yksikon pienkodin yhteisissa tiloissa kuvataan vain erikseen
harkiten asiakkaiden turvallisuuden varmistamiseksi. Talloin kameravalvonta suojaa myos

henkilokunnan ja asiakkaan oikeusturvaa, ja kasittelyperusteina ovat rekisterinpitajan
lakisaateinen velvoite ja elintarkeiden etujen suojaaminen.



Yhteisissa tiloissa:
« kuvataan vain erikseen harkiten asiakkaan turvallisuuden varmistamiseksi.
+ kameravalvonta suojaa henkilokunnan ja asiakkaan oikeusturvaa, ja/tai terveytta.

« kasittelyperusteina ovat rekisterinpitajan lakisaateinen velvoite ja elintarkeiden etujen
suojaaminen.

Ladkehuoneiden kameravalvontaa toteutetaan laaketurvallisuuden ja henkiloston turvallisuuden
parantamiseksi seka henkiloston oikeusturvan varmistamiseksi laakkeiden
vaarinkayttoepailyissa.

Turvalaitteiden toimivuus ja halytyksiin vastaaminen

Turvalaitteiden (hoitajakutsujarjestelma, liilketunnistimet) toimivuus turvataan nain:

* Saannollinen testaus: laitteet testataan kerran kuukaudessa ja testit dokumentoidaan.
Krannilan turvallisuustiimi on ohjeilmoinut ja ohjeistanut laitteiden testaamisen.

* Vastuunjako: Krannilassa on sovittu, kuka vuoron aikana ottaa puhelimen tyopaivan ajaksi ja
vastaa halytyksiin.

* Vikojen kasittely: vialliset turvalaitteet poistetaan kaytosta ja korvataan toimivilla; asiakkaan
turvallisuus varmistetaan valiaikaisilla jarjestelyilla (lisdkadynnit)

Teknologisten laitteiden hankinta, kayton ohjaus ja huolto

Asiakkaiden tarvitsemien teknologisten laitteiden asianmukainen toteutuminen varmistetaan:
- Tarpeen arviointi: tarve ja kyky kayttaa laitteita kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan.
- Hankinta: laitteet hankitaan Pohjanmaan hyvinvointialueen hyvaksymien toimittajien kautta.

- Kaytdn ohjaus: asiakasta ohjataan laitteen kayttoon, ja henkilosto varmistaa, etté asiakas
ymmartaa laitteen tarkoituksen mahdollisuuksiensa mukaan.

- Huolto: laiterekisterin kautta. Hoitajahalytyspainikkeiden paristonvaihto tapahtuu
automaattisesti 9Solutionin kautta. Hoitajahalytys nakyy pienkotien puhelimissa. Puhelinten
tulee olla aina mukana vuoron aikana ja hoitohenkilékunnan on huolehdittava niiden
toimintakunnosta (lataus).



- Seuranta: arvioidaan saannollisesti, onko laite edelleen tarkoituksenmukainen ja turvallinen
asiakkaalle.

- Suoma pienkodin puhelimesta |6ytyy Secapp -ohjelma, jolla voidaan ilmoittaa seka
vastaanottaa hairiotilanteita. Em. puhelimen on ehdottomasti oltava aina vuorossa olevan
hoitajan mukana.

- Henkilokunnan halytys-/turvapainikkeet kytkeytyvat vartiointililikkeeseen seka toisiin
pienkoteihin. Henkilokunnan turvajarjestelma sisaltaa myos paikannuksen halytyshetkella.

- Tietokoneille ja puhelimiin ei ladata ohjelmia ilman, etta sen soveltuvuus on tarkastettu
tietojarjestelmistd vastaavalta taholta.

- Tietojarjestelmien hairictilanteista voi ilmoittaa 2M-IT-palveluun, joka vastaa tietojarjestelmista.
He myos informoivat yksikkda laajemmista hairidista ja tulevista kayttokatkoista. Pitkista
kayttokatkoista tiedotetaan aina mahdollisuuksien mukaan etukateen, jotta niihin voidaan
yksikossa valmistua. Akuuttien tietojarjestelmien ja teknologisten hairiotilanteiden varalta
asiakkaiden kriittisten tietojen saatavuus on varmistettu paperisina tulosteina.

- Asiakastietojarjestelman kayttokatkoksen aikana dokumentointi tapahtuu paperisena ja
jokainen hoitaja vastaa oman dokumentoinnin viennista asiakastietojarjestelmaan
mahdollisimman pian tai viimeistaan seuraavassa tyovuorossaan.

Tarkeaa:

Krannilassa on tallentava kameravalvonta. Kameravalvonnan rekisteriseloste 16ytyy ala-aulan
flappitaululta, joka toimii yksikdn ilmoitustauluna.

Halytys-/turvanappien uusimisesta ja toimivuudesta vastaa Loihde. Vartiointisuopimukseen
kuuluvan palvelun tuottaa Securitas.

Loihde PAIVYSTYS (vikailmoitukset) palvelukeskus.trust@loihde.com puh. 029 001 3040

Yksikon henkilo/asiakas/potilasturvalaitteiden ja/tai turvapuhelimien toimintavarmuudesta
vastaavan henkilon nimi

Palveluyksikon paallikko Kirsi Lehtimaki

Palveluvastaava Marika Havuluoto

3.10 Laakehoito

Pohjanmaan hyvinvointialueen jokaisessa ladkehoitoa ja laakehoidon ohjausta toteuttavassa
tyoyksikossa tulee olla ajantasainen, laakarin allekirjoittama ladkehoitosuunnitelma, josta kay
ilmi yksikdssa toteutettava ladkehoito ja Iddkehoidon toteuttamisen toimintatavat.

Hyvinvointialueella kaikki laillistetut sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilot seka
ladkehoitoon koulutetut nimikesuojatut ammattihenkilot, jotka osallistuvat tyossaan ladakehoidon
toteuttamiseen varmistavat ladkehoito-osaamisensa. Laakelupa uusitaan viiden vuoden valein.
Laakehoitosuunnitelmien ja ladgkehoitolupien hyvaksymisvastuut on delegoitu johtajaylilaakarin
paatoksella erikseen nimetyille vastuulaakareille alueellisesti tai erikoisalakohtaisesti.



Tyoyksikoiden laakehoitosuunnitelmat perustuvat STM:n Turvallinen laakehoito -oppaaseen
(2021: 6), Pohjanmaan hyvinvointialueen oppaaseen turvallisen ladkehoidon toteuttamisesta
(intra) seka toimialojen ja tulosalueen toimintaohjeisiin. Turvallinen ladkehoito -oppaassa on
kuvattuna organisaatiotasolla laakehoidon turvallisuuteen ja toteuttamiseen vaikuttavat osa-
alueet, periaatteet seka toimintatavat ja -ohjeet, joilla l1aakitysturvallisuuden toteutuminen
pyritaan varmistamaan. Opas ohjaa toimiala- ja tyoyksikkokohtaisten suunnitelmien laadintaa.
Oppaassa kuvataan ladkehoidon toteuttamisen liittyva vastuunjako seka vahimmaisvaatimukset,
jotka yksikon ja laakehoidon toteuttamiseen osallistuvan tyontekijan on taytettava.
Tyoyksikkokohtaiset ladkehoitosuunnitelmat laaditaan hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma-
pohjaan. Yksikot paivittavat ladkehoitosuunnitelmat kerran vuodessa ja tarvittaessa useammin,
jos yksikon toiminnassa, vastuuhenkildissa tai lainsdadanndssa tapahtuu muutoksia.

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa toteutetaan seka laakehoitoa etta ladkehoidon ohjausta. Laakehoito sisaltaa
valmiiksi jaettujen ladkkeiden antamisen, vaikutusten seurannan, ladkehoidon arvioinnin seka
yhteydenpidon (vastuu)laakariin. Ladkehoidon ohjaus kattaa asiakkaiden ja omaisten neuvonnan,
ladkehoidon tavoitteiden lapikdynnin seka turvallisen ladkehoidon periaatteiden selittamisen.

Krannilan laakehoito perustuu yksikkokohtaiseen laakehoitosuunnitelmaan. Suunnitelma
noudattaa STM:n Turvallinen Id@kehoito -opasta, Valviran maarayksia ja hyvinvointialueen
ohjeistuksia. Laakehoitosuunnitelma tehdaan Pohjanmaan hyvinvointialueelle laaditulle pohjalle
organisaation ohjeen mukaisesti ja sen paivittamisesta vastaa Krannilan palveluvastaava.

Krannilan laakehoitosuunnitelma on tarkistettu ja taydennetty viimeksi 8.5.2026. Krannilan
ladkehoitosuunnitelmassa laakitysturvallisuuteen vaikuttavat asiat kuvataan yksityskohtaisesti ja
tarkemmin. Laakehoitosuunnitelmasta kay ilmi hoitohenkildston vastuut ja velvollisuudet ja se on
luettavissa kaikille ladkeluvan omaaville. Suunnitelma paivitetaan vahintaan vuosittain tai aina
kuin toiminnassa, henkilostossa, ladkehoidon kaytanndissa tai lainsdadannossa tapahtuu
muutoksia.

Krannilassa on asukkailla kdytdssa omat, sopimusapteekista (Yliopiston apteekki)
henkilokohtaisilla laakemaarayksilla tilatut l1aakkeet. Krannilassa toteutetaan vaativimmillaan iv-
tasoista ladakehoitoa. Kotisairaala hoitaa tarvittaessa esimerkiksi kipupumppua vaativan
kivunhoidon. Laakehoitoa toteuttavat lahihoitajat seka sairaanhoitajat.

Ladkehoitoa toteuttavalla henkilolla taytyy olla peruskoulutuksen antamat valmiudet laakehoidon
toteuttamiseen seka erikseen maaritellyt hyvaksytyt tentit ja kdytannon naytot suoritettuna.
Taman jalkeen he saavat varsinaisen laakeluvan, joka oikeuttaa siina maariteltyjen ladkehoidon
tehtavien toteuttamiseen. Lupien paivittamisen yhteydessa annetaan myos kaytannon naytot.
Laakeluvat kirjataan Laatuporttiin, josta seka tyontekija itse, esihenkild seka laadun- ja valvonnan
yksikko voivat tarkastaa lupien voimassaolon.

Jokaisessa yksikon pienkodissa tyoskentelee ainakin yksi ladkeluvan omaava hoitaja kaikissa
vuoroissa. Arkisin virka-aikana on yksikdssa myds sairaanhoitajia paikalla toteuttamassa
ladkehoitoa sekd muita sairaanhoidollisia tehtavia. Yksikon paallikkd/palveluvastaava vastaavat
tyovuoroja suunnitellessaan siita, etta laakeluvallisia hoitajia on pienkodeissa jokaisessa
tydvuorossa riittavasti. Akillisissa poissaoloissa varmistetaan, ettd vuorossa on myos
ladkeluvallinen hoitaja.

Laakitysturvallisuuteen liittyvat tiedotteet I6ytyvat Pohjanmaan hyvinvointialueen Intrasta ja ovat


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM_2021_6.pdf?sequence=3&isAllowed=y
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM_2021_6.pdf?sequence=3&isAllowed=y
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM_2021_6.pdf?sequence=3&isAllowed=y
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM_2021_6.pdf?sequence=3&isAllowed=y
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siella kaikkien tyontekijoiden kaytettavissa. Lisaksi intrasta |0ytyvat ajantasaiset sairaalaapteekin
paivittamat ohjeistukset ja tiedotteet. Krannilassa palveluvastaava ja sairaanhoitajat toimivat
tiiviissa yhteistydssa turvallisen laakehoidon toteumisen suhteen. Palveluvastaava vastaa
turvallisen laakehoidon toteutumiseen liittyvista ohjeistuksista ja valvonnasta. Palveluvastaava
puuttuu nopeasti ladkehoidon epakohtiin niitd havaitessaan.

Krannilassa varmistetaan, etta tyontekijoilla on tyotehtaviensa edellyttama ladkehoidon
0saaminen seuraavasti:

* jokaisella ladkehoitoa toteuttavalla tydntekijalla on voimassa oleva laakelupa
* |aakeluvat myontaa palveluvastaava osaamisen arvioinnin perusteella

* osaaminen varmistetaan kirjallisilla ja kdytannon naytdilla (esim. insuliinin pisto, PKV-
ladkkeiden kasittely)

* |adkeluvat uusitaan saannollisesti (vahintaan viiden vuoden vélein)

* henkilostolle voi osallistua taydennyskoulutuksiin (esim. ladkehoidon verkkokurssit,
ladkehoidon péivityskoulutukset)

* uusien tyontekijoiden laakehoidon osaaminen arvioidaan ennen ladkehoidon tehtavia

Yksikon laakehoidon kokonaisuudesta vastaavan laakarin nimi
Markus Raback, Geriatrian Ylilaakari

Yksikon laakehoidon toteuttamisen kokonaisuudesta vastaavan sairaanhoitajan nimi

Marika Havuluoto, palveluvastaava
marika.havuluoto@ovph.fi

Sosiaalihuollon palveluasumisen toimintayksikon rajatun laakevaraston vastuuhenkilon nimi
(jos toimintayksikossa on kaytossa rajattu ladkevarasto)

Rajattu ladkevarasto tarkoittaa pienta, ennalta maariteltya ja tarkasti rajattua ladkevalikoimaa,
jota sosiaalihuollon yksikko saa pitaa varalla asiakkaiden akillisiin ja ennakoimattomiin
tilanteisiin. Krannilan rajatulla 1adkevarastolla on oma ladkehoitosuunnitelma, mik&d ohjaa sen
kayttoa ja mista kay ilmi vastuuhenkilot.

Rajattu ladkevarasto perustuu:

- STM:n Turvallinen ladkehoito -oppaaseen

- Valviran ohjeisiin

-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteiseen ohjeistukseen
Vastuuhenkil6t:

Markus Raback, geriatrian ylilaakari

Marika Havuluoto, palveluvastaava
Jenni Hanka, sairaanhoitaja



3.11 Ravitsemus

YKSIKON KUVAUS

Krannilan ravitsemuspalveluista vastaa TeeseBotnia ja ruoka saapuu yksikkoon Vaasan
keskussairaalan keskuskeittiosta. Ruoka valmistetaan ravitsemussuositusten mukaisesti.
Paivittaiset maidot, leivat ym. tilataan paivittain Aromi -tilausohjelman kautta pienkodeittain.
Ruoan lampdtilat ja sailytys varmistetaan omavalvonnan mittausten keinoin.

Krannilassa varmistetaan, etta asiakkaiden yksildlliset erityisruokavaliot ja terveydelliset
rajoitteet otetaan huomioon seuraavasti:

* tiedot kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan

* keittiolle toimitetaan ajantasainen tieto erityisruokavalioista

* tarvittaessa uskonnolliset, kulttuuriset ja eettiset ruokavalinnat huomioidaan

* ruoka-allergiat ja intoleranssit merkitaan selkeasti ja paivitetaan aina muutosten yhteydessa

Krannilassa toimii tydoryhmaluonteisesti ravitsemusvastaavat. Jokaiseen pienkotiin on nimetty
yksi tai kaksi ravitsemusvastaavaa kehittamaan ja toteuttamaan ravitsemukseen liittyvia asioita.
Ravitsemusvastaava toimii omassa pienkodissaan esimerkkina ja yhdyshenkilona
ravitsemukseen liittyvissa asioissa. Han osallistuu yhdessa muiden pienkotien
ravitsemusvastaavien kanssa koko yksikon toimintatapojen yhtenadistamiseen seka
kehittamiseen ravitsemuksen osalta.

Krannilassa noudatetaan osallistavan/itsenaisyytta edistavan ruokailun toimintamallia. Asiakas
voi osallistua ruokailuun omien kykyjensa mukaan, esimerkiksi: leipien voitelu,

serviettien taittelu, ruokien annostelu omalle lautaselle, ruokajuoman kaataminen kannusta tai
purkista itsenaisesti. Istumapaikan saa valita vapaasti ja valita myds sen, haluaako sydda yksin
vai yhdessa. Kannustamme kuitenkin yhteisdlliseen ruokailuun, joka toimii sosiaalisena ja
miellyttavana hetkena.

Ruokailuhetket pyritaan jarjestamaan rauhallisina ja kodinomaisina. POydat katetaan selkeasti,
kaytossa on tutut astiat ja valineet, rauhallinen aanimaailma ja riittava valaistus. Ruokailua
voidaan tukea niin, etta asiakas pystyy sydomaan mahdollisimman itsendisesti. Apuna voidaan
kayttaa ergonomisia aterimia, kahvallisia mukeja, reunallisia lautasia ja liukumattomia alustoja.
Tarvittaessa ruoka voidaan pilkkoa valmiiksi, mutta ulkonaké sailyttaen. Tavoitteena on, etta
asiakas saa tehda sen, minka pystyy itse tekemaan. Tarkeaa on, etta tehtavat ovat onnistumisen
mahdollistavia ja turvallisia.

Ateria-ajat Krannilassa ovat:

Aamupala klo 6-9

Lounas klo 11-13

Vélipala/paivakahvi klo 14-15

Paivallinen klo 16-18

lltapala klo 19-22

Myohaisiltapala, yopala ja varhaisaamupala tarjotaan yksildllisesti.



Tarjottavien aterioiden kellonajoissa pidetaan joustoa, silla ateriat pyritadn tarjoamaan
asiakkaiden omien vuorokausirytmien mukaisesti. Ndin pystymme varmistamaan esimerkiksi
sen, ettei asukkaan ydaikainen paasto ole yli 11 tuntia.

Tarjolla on juotavaa (vesi, mehu, maito, tee, kahvi). Henkilokunta seuraa asiakkaiden juomista
erityisesti kuumina paivina tai sairausjaksojen aikana. Tarvittaessa kaytetaan
taydennysravintovalmisteita laakarin ohjeen mukaan.

Krannilan asiakkaiden ravitsemuksen seuranta perustuu useiden eri menetelmien yhdistamiseen.
Keskeisimmat keinot ovat sdanndlliset painon seurannat, vahintaan kerran kuukaudessa ja
painon kehityksen seuranta. Kaytossa on myos ravitsemustilan seurantalomake MNA (Mini
Nutritional Assessment) -testi, jonka avulla voidaan tunnistaa aliravitsemuksesta karsivét tai he,
joilla on riski sairastua siihen. Hoitohenkilokunta havainnoi asiakkaiden syomiskayttaytymisen
muutoksia ja reagoivat, jos esimerkiksi asiakkaan ruokahalu heikkenee tai tarvitseeko asiakas
ruokailussa mahdollisesti enemman ohjausta, apuvalineita tai rauhallisempaa
ruokailuymparistoa.

Suun terveyden arviointi kuuluu myds osana ravitsemustilan seurantaa, silla huono suun terveys
heikentaa syomista. Hoitohenkilokunta kiinnittda huomiota hampaiden ja proteesien kuntoon,
suun kuivumiseen seka kiputiloihin tai mahdollisiin tulehduksiin. Hoitohenkilokunta avustaa
tarvittaessa suunhoidossa.

Suuhygienisti on kaynyt tarkistamassa kaikki Krannilan asiakkaat toukokuussa 2026 ja antanut
kayntien yhteydessa yksikollista ohjausta asiakkaiden suunhoitoon liittyvissa asioissa.

3.12 Hygienia, infektioiden ehkaisy ja torjunta

Pohjanmaan hyvinvointialueella noudatetaan tartuntatautilakia (1227/2016) ja THL:n ohjeita ja
suosituksia. Naiden pohjalta hyvinvointialueelle on luotu omat hygienia- ja
infektioidentorjuntaohjeet. Nama ohjeet 10ytyvat henkilokunnalle seka palveluntuottajille
hyvinvointialueen intrasta ja Sharepointista. Vuoden 2026 aikana Sharepoint-sivuston ohjeet
siirretdan hyvinvointialueen verkkosivuille, Ammattilaisille ja palveluntuottajille -kategorian alle.

Hygieniahoitajat toimivat sosiaali- ja terveydenhuollon yksikoiden infektioiden torjunnan
asiantuntijoina yhteistydssa hyvinvointialueen infektiolaakarin kanssa. Hyvinvointialueella
toimivien hygieniahoitajien yhteystiedot ja vastuualueet 16ytyvat hyvinvointialueen intrasta ja
hyvinvointialueen Ammattilaisille ja palveluntuottajille -sivustolta.

Tartuntatautihoitajat tyoskentelevat sote-keskuksissa ja vastaavat kansalaisten seka koulujen ja
paivakotien neuvonnasta ja tartuntatautien selvittamistyosta yhdessa tartuntatautilaakareiden
kanssa: Tartuntataudit — yhteystiedot.

Yksikolla tulee olla oma nimetty hygieniavastaava. Tydyksikoissa toimivien hygieniavastaavien
rooli ja tehtavakuvaus loytyy intrasta ja yksityisille palveluntuottajille hyvinvointialueen
verkkosivuilta kohdasta: Ammattilaisille ja palveluntuottajille.

Lisatietoa hygieniakaytannoista ja infektioiden torjunnasta:

THL. Infektioiden ehkaisy- ja torjuntaohjeita: Infektioiden ehkaisy- ja torjuntaohjeita
Pohjanmaan hyvinvointialueen intrasivut: Hygienia ja infektioiden torjunta
Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivut: Ammattilaisille ja palveluntuottajille
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YKSIKON KUVAUS

Yksikossa seurataan hygieniatasoa ja infektiotorjunnan toteutumista saannollisesti. Krannilan
koko henkildstolla on velvollisuus seurata tilojen siisteyttd, jatehuoltoa, kasihygienian
toteutumista ja suojakaytantoja. Henkiloston tulee omalla toiminnallaan varmistaa edella
mainittujen asioiden oikeanlainen toteutuminen.

Krannilan henkilokunta on velvoitettu toteuttamaan huolellista kdsihygieniaa. Kasihygienian
tarkeys kaydaan lapi perehdytyksessa ja hygieniahoitajan koulutuksissa. Havaitut laiminlyonnit
kasitellaan valittomasti ja tarvittaessa ohjataan lisdkoulutukseen.

Kasihuuhdeannostelijoita I0ytyy useasta paikasta, joten huuhteen kayttoé on helppo toteuttaa.
Kasihuuhdeannostelijat sijaitsevat kaikissa asiakashuoneissa, sisdankaynneilla, ruokailutiloissa
ja kaytavilla. Annostelijoiden taytto tarkistetaan paivittain. Kasihuuhteet ovat Pohjanmaan
hyvinvointialueen hyvaksymia.

Asiakkaiden henkilokohtainen hygienia toteutetaan hoito- ja palvelusuunnitelmien mukaisesti.
Henkilokunta avustaa peseytymisessa, pukeutumisessa, suunhoidossa ja WC-toiminnoissa
asiakkaan toimintakyvyn mukaan. Poikkeamat (esim. ihomuutokset, hygieniasta kieltdytyminen)
kirjataan ja kasitelladn moniammatillisesti.

Krannilassa elintarvikehygienia ja kasihygienia varmistetaan siten, etta henkilokunnalta
edellytetaan hygieniapassia, jos he osallistuvat ruoan valmistukseen (elintarvikelaki 297/2021).
Asiakkaille tarjotaan kasienpesu- tai kdsihuuhdemahdollisuus ennen ruokailuja. Henkildkunta
valvoo, etta ruokailutilat pysyvat puhtaina ja turvallisina.

Laakinnalliset laitteet ja apuvalineet puhdistetaan jokaisen kayton jalkeen valmistajan ohjeiden ja
Pohjanmaan hyvinvointialueen hygieniaohjeiden mukaisesti. Puhdistusvastuut on maaritelty
(esim. hoitaja, siistija tai vuorot joissa puhdistus tehdaan).

Krannilan siivouksesta vastaa TeeseBotnian puhdistuspalvelut. Siivous toteutetaan paivittain
siivoussuunnitelman mukaisesti. Siivousvalineet puhdistetaan jokaisen kayton jalkeen.
Pyykkihuolto puolestaan toteutuu Ecowash -pesulan toimesta. Pyykki kuljetetaan suljetuissa
pusseissa ja pestaan ohjeiden mukaisissa lampétiloissa.

Infektioilta ja tarttuvilta sairauksilta ei taysin voida valttya. Niiden leviamista ehkaistaan
rokotussuositusten mukaisilla kausirokotteilla (influenssa, COVID-19), oikea-aikaisella
oireseurannalla ja tartuntatautien varhaisella tunnistamisella, vierailukdytantdjen ohjeistuksella
epidemiatilanteissa seka tilanteen vaativien suojavalineiden kaytolla (kdsineet, maskit, essut).

Krannilan henkilokunnalla on paasy Pohjanmaan hyvinvointialueen hygieniaohjeisiin, THL:n ja
Valviran ohjeisiin seka omiin hygienia-, siivous- ja tartuntatautiohjeisiin. Krannilan
hygieniavastuuhenkilot ja -tydryhma yllapitaa ohjeistukset ajan tasalla ja tiedottaa niistd muita.
Krannilan Teams -kanavalla on hygieniasioille oma kansio.

Yksikon hygieniavastaavan nimi
Krannilan hygieniavastaavan tiedot saa tarvittaessa yksikon paallikolta.

3.13 Terveyden- ja sairaanhoito

YKSIKON KUVAUS



Krannilan asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoito pyritaan jarjestamaan yksikossa niin pitkalti
kuin se on mahdollista. Erityisosaamista vaativa sairaanhoidollinen tarve toteutuu Vaasan
keskussairaalassa. Taman lisaksi Pohjanmaan hyvinvointialueella on kaytettavissa liikkuva
sairaala (LISA), joka voi tarvittaessa tehda pienia toimenpiteita ja jatkohoidon tarpeen arviointia
yksikdssa. Yksikdssa toimii nelja sairaanhoitajaa, jotka vastaavat asiakkaiden paivittdisesta
terveydentilan seurannasta, hoidon koordinoinnista ja laakehoidon toteutuksesta.

Krannilan asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta vastaa Terveystalo Oy:n vastuulaakari
yhteisty0ssa sairaanhoitajien kanssa. Vastuulaakari vierailee yksikossa saanndlliseti ja tapaa
jokaisen asukkaan vahintaan kaksi kertaa vuodessa. Lahikdyntien valissa laakari on
konsultoitavissa puhelimitse tai potilastietojarjestelman valityksella ja tama konsultaatio
tapahtuu vastuulaakarin ja sairaanhoitajien valisesti vahintaan kerran viikossa. Tarvittavat
verikokeet voidaan ottaa Krannilassa paikanpaalla ja muut tarvittavat tutkimukset, kontrollit ynna
muut suunnitellaan ja toteutetaan tarpeiden mukaisesti. Jokaiselle asiakkaalle laaditaan hoito- ja
palvelusuunnitelma, jota paivitetaan saannollisesti.

Suun terveyden seurannasta huolehtii Krannilan hoitohenkilokunta. Suunhoidossa avustetaan
asiakasta osana perushoitoa ja havainnot kirjataan asiakastietojarjestelmaan. Tarvittaessa
varataan aika Pohjanmaan hyvinvointialueen hammashoidon kautta.

Krannilan asiakkaiden hoito perustuu hoito- ja palvelusuunnitelmaan seka Pohjanmaan
hyvinvointialueen ohjeisiin. Seuranta sisaltaa:

* saannolliset terveydentilan mittaukset (verenpaine, verensokeri, paino, ravitsemus,
toimintakyky)

* |aakityksen arvioinnin ja ladkehoidon turvallisuuden varmistamisen
* ravitsemuksen, liilkunnan ja sosiaalisen osallistumisen tukemisen
* RAl-arviointijarjestelman kayton toimintakyvyn seurantaan.

Tavoitteena on ehkaista toimintakyvyn laskua ja tukea asiakkaan hyvinvointia
kokonaisvaltaisesti.

Henkiloston ensiapuosaaminen

Krannilan henkilostolla tulee olla riittava ensiapusosaaminen. Vaatimustaso on Pohjanmaan
hyvinvointialueen maarittelema ja ensiapukoulutukset jarjestetaan hyvinvointialueen toimesta.

Elamanloppuvaiheen hoidon periaatteet

Elamanloppuvaiheen hoito perustuu asiakkaan itsemaaraamisoikeuteen, saattohoitosuosituksiin
ja Pohjanmaan hyvinvointialueen ohjeisiin. Hoidossa korostuvat:



* kivun ja oireiden tehokas hoito

* psyykkinen, sosiaalinen ja hengellinen tuki

* asiakkaan toiveiden kunnioittaminen

* omaisten informointi ja mahdollisuus olla Iasna.

* saattohoito toteutetaan yhteistydssa laakarin, sairaanhoitajan ja omaisten kanssa.

* yhteistyossa koulutettujen saattohoidon vapaaehtoisten kanssa.

Toiminta kuolemantapauksissa ja henkildston osaaminen

Krannilan henkilokunta on kattavasti osallistunut saattohoitoon liittyvin koulutuksiin.
Useammalla on saattohoidon erikoisammattitutkinto. Krannilassa on myds saattohoitovastaavat
ja heidan myo6ta kuolemantapauksia varten on laadittu ohjeistus. Ohjeistus sisaltaa muun
muassa: vainajan arvokkaan kohtelun, omaisten informoinnin, tarvittavien ilmoitusten tekemisen
ja yhteistyon hautaustoimen kanssa. Henkilost6a perehdytetaan palveluvastaavan ja
saattohoitovastaavien toimesta saannoéllisesti ja toimintatavat kuuluvat osana tyohon
perehdytysta.

3.14 Hyvinvointia, kuntoutumista, osallisuutta ja kasvua tukeva toiminta

Asiakkaiden hyvinvoinnista, osallisuudesta ja kasvua tukevan toiminnan jarjestamisesta
saddetdan muun muassa, vanhuspalvelulaissa (980/2012), laissa asiakkaan/potilaan asemasta
ja oikeuksista (812/2000; 758/1992) ja lastensuojelulaissa (417/2007), lastensuojelun
laatusuosituksessa (STM 2019:8); ja laissa hyvinvointialueesta (611/2021).

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta annetussa laissa (612/2021, sote-jarjestamislaki)
hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen maaritellaan osaksi hyvinvointialueen jarjestamisvastuulla
olevaa sosiaali- ja terveydenhuoltoa. Lisdksi esimerkiksi ehkaiseva paihdetyd on osa
hyvinvoinnin ja terveyden edistamistg, ja sitd koskien on omaa erityislainsaadantoa (laki
ehkaisevan paihdetyon jarjestamisesta (523/2015). Vuosittainen hyvinvointikertomus (Miten
Pohjanmaa voi? -raportti) kuvaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamista alueella ja
hyvinvointisuunnitelman tavoitteet ja alueen toiminta kohdentuvat arjen tukeen seka hyvinvointia
ja terveytta edistaviin ja ehkaiseviin toimenpiteisiin.

Hyvinvointialueella on vastuu edistaa hyvinvointia ja terveytta palveluissaan. Hyvinvoinnin ja
terveyden edistaminen on yksiloon, perheisiin, yhteisoihin, vaestoon, elinoloihin ja
elinymparistoon seka palveluiden jarjestamiseen kohdistuvaa toimintaa, jolla parannetaan
vaeston hyvinvointia ja terveytta seka kavennetaan vaestoryhmien valisia hyvinvointi- ja
terveyseroja. Hyvinvointialueella terveydenedistamistyota koordinoidaan Osallisuuden ja
yhdyspintojen yksikdsta. Hyvinvoinnin ja terveydenedistamistyon tavoitteena on sairauksien,
tapaturmien ja syrjaytymisen ehkaisy seka tyo- opiskelu- ja toimintakyvyn tukeminen ja
yhteisollisyyden-, osallisuuden- ja turvallisuudentunteen vahvistaminen.

Hyvinvointialueen ammattilaisten tulee eri tehtavissaan toimiessaan tunnistaa ja ohjata
asiakasta tarvittaessa eri elintapaohjauksen palveluihin osana elintapaohjaus/-neuvonta.



Kartoitettaessa asiakkaan tilannetta arvioidaan tarvittaessa unta, ravitsemusta,
liilkuntatottumuksia yms. Asiakasta pyritdan ohjaamaan terveellisiin elamantapoihin ja néin
tukemaan hanen hyvinvointiaan ja ennaltaehkaisemaan sairauksien puhkeamista. Asiakkaita
ohjataan aktiivisesti esimerkiksi hyvinvointioppaan avulla kuntien ja jarjestéjen tuottamiin
palveluihin.

Asiakkaiden/potilaiden palvelu- ja hoitosuunnitelmiin kirjataan tavoitteita, jotka liittyvat muun

muassa asiakkaan/potilaan paivittaiseen lilkkkumiseen ja toimintakyvyn yllapitamiseen, ulkoiluun,
sosiaaliseen kanssakaymiseen, kuntoutukseen ja kuntouttavaan toimintaan.

YKSIKON KUVAUS
Krannilassa pyritdan edistamaan asiakkaiden fyysista, psyykkista, kognitiivista ja sosiaalista

toimintakykya suunnitelmallisesti. Kaytossa on mittareita, testeja ja arviointeja, joiden avulla
toimintaa kohdennetaan yksildllisesti.

Kaytossa olevia menetelmia ja arviointeja

Toimintakyky- ja hyvinvointimittarit:

*RAl-arviointi

* MMSE

* GDS (masennusseula)

* MNA (ravitsemustilan arviointi)

Kyselyt ja havainnointimenetelmat:
* Asiakaskyselyt

* Paivittainen voinnin havainnointi ja kirjaaminen

Kuntouttavat ja hyvinvointia tukevat menetelmat:

* toimintakykya ylldpitdava hoitotyo (kinestetiikka)

* paivittdinen aktivointi (liikkuminen, ulkoilu, arjen askareet)

* muistisairaan kohtaamisen menetelmat (esim. validaatio, muistelu)

* sosiaalisen osallistumisen tukeminen (ryhmatoiminta, keskustelut, yhteiset hetket). Krannilan
kulttuurivastaavat suunnittelevat yhdessa muiden yksikdiden kanssa yhteista toimintaa, seka
Krannilassa tapahtuvaa toimintaa aktiivisesti. Toimintaa ovat esimerkiksi ulkoilu, ohjattu liikunta
(tuolijumppa, kavely), kulttuuritoiminta (musiikki, taide, lukutuokiot), harrastustoiminta
(askartelu, pelit, kasityot), yhteistyo jarjestojen ja vapaaehtoisten kanssa seka retket ja
tapahtuman mahdollisuuksien mukaan.



Krannilan toiminta suunnitellaan asiakkaiden toiveiden ja toimintakyvyn mukaan. Asiakkaiden
hyvinvointia, toimintakykya ja kuntoutumista koskevien tavoitteiden toteutumista seurataan
hoito- ja palvelusuunnitelman paivityksissd, toimintakykymittareilla ja paivittaisella
havainnoinnilla. Tavoitteiden toteutuminen kirjataan potilas- ja asiakastietojarjestelmaan ja
pyritdan arvioidaan saanndllisesti.

3.15 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Pohjanmaan hyvinvointialue toimii jarjestamisvastuulleen kuuluvien palveluiden osalta asiakas/
potilastietojen rekisterinpitajana. Hyvinvointialueen/palveluyksikon tulee varmistaa, etta
palveluyksikén toiminnassa noudatetaan EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen (679/2016) ja
asiakastietolain (703/2023) saannoksia ja Pohjanmaan hyvinvointialueen asiakas- ja
potilastietojen kasittelysta ja tietosuojasta laatimia ohjeistuksia.

Hyvinvointialueen tietosuojakaytantoja ja henkilotietojen kasittelya koskevat menettelytavat on
kuvattu Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilla: Tietosuojakaytantomme ja henkilostolle
intrassa, Tietosuoja ja tietoturva -sivustolla. Samalta sivustolta I6ytyy myos toimintaohjeet
henkilostolle, miten tulee toimia tietosuoja-asetuksen (679/2016) 34 artiklan mukaisesti
mahdollisen henkilotietojen tietoturvaloukkauksen yhteydessa (limoitus
tietoturvaloukkauksesta).

Kaikki hyvinvointialueen tyontekijat, opiskelijat ja muut henkilot, jotka kasittelevat organisaation
salassa pidettavia tietoja allekirjoittavat tietojen ja tietojarjestelmien kayttod koskevan
salassapitositoumuksen. Salassapitovelvollisuus koskee tyontekijoita palvelus- tai
toimeksiantosuhteen aikana ja sen jalkeen. Tyontekijoilta edellytetaan lisaksi suorittamaan
tietosuoja- ja tietoturvakoulutuksen. Tietoturva- ja tietosuojaverkkokoulutukset 16ytyvat Intran
kautta Laatuportista.

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa asiakastietojen kirjaaminen on jokaisen tydntekijan vastuulla. Kirjaamisvelvollisuus
alkaa, kun palvelunantaja on saanut tiedon henkilon palvelun- ja hoidontarpeesta tai ryhtynyt
toteuttamaan palvelua. Kirjaukset ovat tehtava viipymatta, kun asiakkaan asiaa on kasitelty tai
hoidettu.

Tietosuojaan ja henkilotietojen kasittelyyn liittyvasta lainsaadanndsta seka yksikolle laadituista
ohjeista ja viranomaismaarayksista tieto perehtyjalle tulee perehdytyksen yhteydessa.
TyOsuhteen alkaessa uusi tyontekija kay esihenkilon kanssa lapi henkilotietojen kasittelyyn ja
tietoturvaan liittyvia keskeisia asioita kuten salassapitovelvollisuuden.

Henkiloston tulee kayda Tietosuojan ABC-koulutus ja toimittaa koulutukseen osallistumisestaan
todistus palveluyksikon paallikolle tai palveluvastaavalle. Koulutus on uusittava saannéllisesti.
Kaikki tyontekijat ja opiskelijat allekirjoittavat salassapitosopimuksen asiakirjojen, tietojen ja
tietojarjestelmien kaytosta. Tydsuhteen tai sijaisuuden alussa tyontekija saa henkilokohtaiset
tunnukset seka tietokoneelle, etta potilastietojarjestelmaan kirjautumista varten. Asiakastyon
kirjaamiseen perehtyminen tapahtuu perehdytysjakson aikana seka kaytannon tyota tehdessa.
Perehtyja kirjaa yhteistyossa ohjaajansa kanssa. Samalla kaydaan lapi asiakaskirjaamiseen
tarkoitettua ohjelmaa. Opiskelijat kirjaavat ohjaajan tunnuksilla ja lisdavat kirjauksen peraan
esimerkiksi "sh-opisk. ja nimi”. Ohjaaja tarkastaa aina opiskelijan tekeman kirjauksen ja lisaa
opiskelijan nimen peraan oman nimensa tai lyhenteen.


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/tietoa-meista/organisaatio-ja-paatoksenteko/tietosuojakaytantomme/

Tietoturvallisuuden varmistamiseksi Krannilassa on lukittu tietoturvallisuuspaperinkerays.
Tietoturvaan liittyvaa tietoa kasitellaan aina tilassa, mihin asiattomilta on paasy kielletty. Tallaisia
tiloja ovat esimerkiksi kansliat ja ladkehuoneet. Salassa pidettavia tietoja ovat esimerkiksi
dokumentit, missa on henkilGtietoja. Tilojen ovet ovat lukittuina, kun tilassa ei tydoskennella.
Potilastietojarjestelma Lifecare tulee sulkea aina kayton jalkeen.

Asiakastietolain (703/2023) 7 §:n mukaisen palveluyksikon asiakastietojen kasittelystj, ja
siihen liittyvasta ohjeistuksesta vastaava johtajan/vastuuhenkilon nimi ja yhteystiedot

Hallinnollisesti tietosuojavastaava sijoittuu Pohjanmaan hyvinvointialueen yleishallintoon.
Tietosuojavastaavan asema ja tehtavat maaraytyvat suoraan EU:n tietosuoja-asetuksen 38. ja
39. artiklan nojalla. Tietosuojavastaava raportoi suoraan hyvinvointialueen ylimmalle johdolle, ja
hanen asemansa organisaatiossa on autonominen ja riippumaton. Tietoturva-asiat liittyvat
olennaisesti tietosuojaan. Tietosuojavastaavan tukena tietoturva-asioissa toimii tietohallinto ja
erityisesti tietoturva-asiantuntija.

Pohjanmaan hyvinvointialueen tietosuojavastaavien yhteystiedot ja lokitietopyyntojen
toimitusosoitteet

Hyvinvointialueen tietosuojavastaava kasittelee saapuneet lokitietopyynnot ja selvitykset.
Tietotopyynnot on tehtava kirjallisesti ja osoitettava osoitteeseen:

Pohjanmaan hyvinvointialue, Tietosuojavastaava / G4, Hietalahdenkatu 2-4, 65130 Vaasa
Tietosuojavastaava: Tuija Viitala

Puhelinnumero 06 213 1840, sahkoposti: tietosuojavastaava@ovph.fi

tai

Pohjanmaan hyvinvointialue, Tietosuojavastaava, Sote-arkistot, Poikkikuja 7, 65100 Vaasa
Tietosuojavastaava: Anne Korpi

Puhelinnumero 040 183 2211, sdhkoposti: tietosuojavastaava@ovph.fi

4. OMAVALVONNAN RISKIENHALLINTA

4.1 Riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen

Riskinhallinta ja -arviointi on osa Pohjanmaan hyvinvointialueen systemaattista asiakas/
potilasturvallisuuden kehittamista ja yksikdiden tavanomaista toimintaa. Riskienhallinnan
edellytyksena on, etta tydyhteisdssa on avoin ja turvallinen ilmapiiri, jossa seka henkilosto etta
asiakkaat/potilaat ja heidan omaisensa uskaltavat tuoda esille laatuun ja asiakas- ja
potilasturvallisuuteen liittyvia havaintojaan ja epakohtia.

Riskinarviointia tehdaan seka yksikkodtasolla paivittdisessa tyossa, ettd osana johdon
paatoksentekoprosessia. Ennakoiva riskienarviointi on osa jatkuvaa toiminnan kehittamista seka
yksikko-, alue- etta organisaatiotasolla. Johdon ja/tai yksikdn esihenkilon vastuulla on maarittaa,
mitka riskit ovat hyvaksyttavia ja mita toimenpiteita tarvitaan riskien saattamiseksi
hyvaksyttavalle tasolle.

Pohjanmaan hyvinvointialueella riskiprosessi on jaettu kolmeen osaan: operatiivisiin, strategisiin
ja muutosriskeihin. Operatiivisia eli toiminnallisia riskeja arvioidaan jatkuvasti paivittaisessa
tydssa. Riskien tunnistamista tukevat vaaratapahtuma- ja lahelta piti -ilmoitukset. Toiminnan
lahtokohtana on kuitenkin ennakoiva riskienhallinta, jonka tavoitteena on ehkaista
vaaratapahtumien syntyminen ennen niiden toteutumista. Strategiset riskit arvioidaan kerran



vuodessa. Strategiset riskit uhkaavat toimintasuunnitelman tavoitteiden toteutumista.
Muutosriskit ovat joko ulkoisia tai sisdisia muutoksia toiminnassa. Niilla voi olla yhteys
hankkeisiin tai muihin muutoksiin toiminnassa. Talloin riskinarviointi pyritdan tekemaan jo
suunnitteluvaiheessa, jotta riskit voidaan minimoida etukateen. Riskienhallinnan toimenpiteet
tehdaan ensisijaisesti omassa yksikossa yhdessa henkiloston kanssa.

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa riskienhallinnan luonteeseen kuuluu, ettei tyo ole koskaan valmista. Koko
henkilokunnalta vaaditaan sitoutumista, kykya oppia virheista seka muutoksessa elamista, jotta
turvallisten ja laadukkaiden palveluiden tarjoaminen on mahdollista. Eri ammattiryhmien
asiantuntemus saadaan hyodynnetyksi ottamalla henkilokunta arjessa mukaan omavalvonnan
suunnitteluun, toteuttamiseen ja kehittamiseen.

Toiminnan turvallisuuden varmistamisesta huolehtiminen perustuu siihen, etta
tyévuorosuunnitelmat tehdaan kolmen viikon jaksoissa.Tyovuorosuunnittelussa henkildkunnan
osallisuutta on vahvistettu siten, etta suunnittelu on autonomista sovittujen kriteerien pohjalta.
Henkildston suunnitelan pohjalta esihenkilot hienosaatavat suunnitelmat siten, etté jokaisessa
vuorossa toteutuu vahintaan minimitaso ja etta tyoaikalakisdadokset tayttyvat. Koko henkildston
maaraa saatelee valtakunnallinen hoitajamitoituksen maaritelma, jota seurataan kaksi kertaa
vuodessa tehtavan "Vanhuspalvelujen tila" -seurannan avulla.

Krannilassa toimii turvallisuustiimi joka suunnittelee ja seuraa turvallisuuteen liittyvia asioita. He
toimivat koko henkilokunnan palautteiden tuojina turvallisuuteen liittyvissa kokoontumisissa.
Nain saadan parhaiten kuulluksi koko henkil6ston ajatukset turvallisuusasioissa.
Turvallisuustiimin vetovastuussa toimii Krannilan palveluvastaava. Turvallisuustiimi kokoontuvat
saannollisesti, kuitenkin vahintaan nelja kertaa vuodessa. Tarvittaessa yhteistyota tehdaan
organisaation turvallisuusyksikdn kanssa. Turvallisuusvastaavien kokouksessa otetaan esille
niin pienkotien suunnalta tulleet kysymykset kuin esihenkilon suunnalta tulleet. Siella sovitaan
yhteisesti mahdollista toimenpiteista turvallisuuden osalta ja suunnitellaan turvallisuuden
yllapitavia toimia. Tarvittaessa palveluyksikon paallikkod osallistuu kutsuttuna yksikon
tiimikokouksiin.

Asiakasturvallisuusriskien tunnistaminen on tarkeaa ennaltaehkaisyn ja suunnitelmallisen
puuttumisen kannalta. Taman vuoksi henkilokunta arvioi omaa toimintaansa, kuulee asiakkaita
ja havainnoi toimintaa laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvissa asioissa seka ottaa
asiakaspalautteen huomioon toiminnan kehittamisessa. Riskienhallinnan prosessia
hallinnoimme HaiPro- ohjelmalla. HaiPro- ilmoitusten tuottaman tiedon kasittelyn
toimintatavoista on sovittu. HaiPro —ilmoituksia tehdaan asiakkaille tapahtuneista ja lahelta piti
—tilanteista seka sisaisista tyotapaturmista ja vakivallan uhka- ja vaaratilanteista. Yksikossa
tehdaan saannollisesti organisaation ohjeiden mukainen riskiarviointi seka itsearviointi. Riskeja
arvioidaan taman lisdksi myds toiminnan suunnittelussa ja arvioinnissa seka johdon
katselmuksessa.

4.2 Riskienhallinta, toiminnassa ilmenneiden epakohtien ja puutteiden kasittely

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun ja palveluprosesseihin liittyvia riskeja ja
mahdollisia epdkohtia ensin tunnistetaan, ja sen jalkeen saanndllisesti ja monipuolisesti
arvioidaan asiakas- ja potilasturvallisuuden ja asiakkaan/potilaan saaman palvelun
nakokulmasta. Asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien riskien tunnistaminen on
omavalvontasuunnitelman ja omavalvonnan toimeenpanon lahtékohta. llman epéakohtien



tunnistamista ei asiakas- ja potilasturvallisuusriskeja voida ennalta ehkaista eika toteutuneisiin
epakohtiin puuttua suunnitelmallisesti.

Hyvinvointialueen henkilokunta arvioi jatkuvasti omaa toimintaansa, kuulee asiakkaita/potilaita
ja tekee havainnointia toimintaan, laatuun ja asiakas/potilasturvallisuuteen liittyvissa asioissa
seka ottaa asiakaspalautteen huomioon toiminnan kehittamisessa.

Pohjanmaan hyvinvointialueen omavalvonnan ja riskienhallinnan toimeenpanoa kuvaavia ja
tukevia ohjelmia, suunnitelmia ja ohjeita ovat muun muassa:
+ Hyvinvointistrategia
Hallintosaanto
+ Sosiaalihuollon paatoksenteon delegointitaulukko
+ Omavalvontaohjelma
Miten Pohjanmaa voi
+ Omavalvonnan ja laadunhallinnan kasikirja
Riskienhallinnan kasikirja
+ Hyvinvointialueen valmiussuunnitelman yleinen osa, toimialojen- ja tulosalueiden
valmiussuunnitelmat ja tulosyksikoiden
toimintakortit hairidtilanteisiin
+ Yksikon turvallisuussivu siséltaen turvallisuussuunnitelman, poistumisturvallisuusselvityksen
(24/7 yksikot) ja toimintakortit,
turvallisuusohjeet
+ Tietoturvasuunnitelma
+ Valvontasuunnitelma
+ Osallisuussuunnitelma
Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus -toimintaohjeet
+ Hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma, toiminta- ja tyoyksikkokohtaiset
ladkehoitosuunnitelmat
+ LOVe-kasikirja
+ Eettiset ohjeet
Tyosuojelun toimintaohjelma
+ Henkilostoohjelma
Osaamisen varmistamissuunnitelma
+ Perehdytysohjelma (osat 1-3)
+ Laiteturvallisuusohjeet
Hygienian ja infektioiden torjunnan ohjeet
+ Rajoittavat toimenpiteet -ohjeistus
Asiakkaan tunnistaminen -ohjeistus

YKSIKON KUVAUS
Krannilassa pyritaan ennaltaehkaisemaan ja hallitsemaan riskeja seuraavin kaytannon keinoin:

- Selkedt ja ajantasaiset ohjeet (laakehoito, hygienia, infektioiden torjunta, laiteturvallisuus,
tietosuoja, vakivallan uhka, poistumisturvallisuus).

- Perehdytys ja koulutus, jotka varmistavat henkiloston osaamisen. (Turvallisuus - Ennankointi -
Vastuuntunto koulutus)

- Sdanndllinen riskienarviointi (vdhintdan vuosittain ja aina muutostilanteissa seka
turvallisuustiimin myo6ta).



- Vaaratapahtumien raportointi (HaiPro) ja niiden kasittely.

- Henkilostomitoituksen ja hoitoisuuden seuranta.

- Turvallisuuskavelyt

- Infektioiden torjunnan kaytannét (kasihygienia, suojavarusteet, siivous).

- Ladkehoidon turvallisuus (Ladkehoitosuunnitelma).

- Tietoturvan ja tietosuojan varmistaminen (kayttooikeudet, salassapito).

- Asiakkaan aseman ja oikeuksien turvaaminen (osallisuus, itsemaaraamisoikeus).

- Yhdenvertaisuuden varmistaminen (kielitaito, kulttuurinen sensitiivisyys).

Riskienhallintakeinojen toimivuutta varmistetaan:

* seuraamalla vaaratapahtumien maaraa ja laatua

* arvioimalla korjaavien toimenpiteiden vaikutuksia

* kaymalla riskit |api talopalavereissa ja vastuualuepalavereissa

* paivittamalla ohjeita ja prosesseja havaintojen perusteella

* kuulemalla henkiloston palautetta riskienhallinnan toimivuudesta
* seuraamalla koulutusten toteutumista ja osaamisen tasoa

* seuraamalla asiakas- ja omaispalautteita (mm. Roidu)

Jos riskienhallintakeino ei toimi, toimintatapoihin tehddan muutoksia. Viranomaisten (AVI,
Valvira, Pohjanmaan hyvinvointialue) selvityspyynnot kasitellaan seuraavasti: esihenkil® vastaa
selvityksen laatimisesta. Selvitykset kasitelladn henkildston kanssa, jotta opitaan ja voidaan
kehittaa toimintaa. Viranomaisen ohjaus tai paatos viedaan kaytantdon valittomasti ja tarvittavat
muutokset dokumentoidaan omavalvontaan. Johto varmistaa, etta paatokset toteutuvat ja
vaikuttavat toimintaan.

Palveluyksikon/yksikdn tunnistamat keskeiset riskit, ja niiden
riskienhallintakeinot

Riski Miten varaudutaan riskienhallintakeinoin

Henkilostovaje Sijaisten hankinta, tydvuorojen
uudelleenjarjestely, hoitoisuuden seuranta,
rekrytointi, toimintojen priorisointi.



Riski

Laakehoidon virheet, ladakeluvattomat hoitajat

Infektioiden leviaminen

Asiakkaan kaatuminen

Muistisairaan turvattomuus

Vakivallan uhka tai aggressiivinen kaytos

Ravitsemustilan heikkeneminen

Kognitiivisen toimintakyvyn lasku

Sosiaalinen eristaytyminen

Tietoturva- ja tietosuojariskit

Laitteiden ja apuvalineiden toimintahairiot

Poistumisturvallisuuden riskit

Asiakkaan oikeuksien toteutumisen riskit

Miten varaudutaan riskienhallintakeinoin

Laakehoitosuunnitelma, kaksoistarkastukset,
laakehoidon koulutus, osaamisen
varmistaminen, selkeat ohjeet, poikkeamien
kasittely.

Hygieniaohjeet, kasihygienia, suojavarusteet,
siivoussuunnitelma, tartuntatautien torjunta,
rokotussuoja.

Kaatumisriskin arviointi, apuvalineet,
ympariston turvallisuus, ohjattu liikkkuminen,
fysioterapeutin arviointi.

Valvonta, henkil6ston lasnaolo, yksildllinen
hoitosuunnitelma.

Koulutus, ennakointi, ohjeet uhkatilanteisiin,
rauhoittavat menetelmat, riskien arviointi.

MNA-seuranta, itsellinen ruokailu, ruokailun
tuki, moniammatillinen yhteistyo.

Muistelu, viriketoiminta, kognitiiviset
harjoitteet.

Ryhmatoiminta, ulkoilu, omaisyhteistyo,
keskusteluhetket, osallistumisen tukeminen.

Kayttdoikeuksien hallinta, salassapito,
tietoturvakoulutus, turvalliset jarjestelmat.

Saannollinen huolto, tarkastukset,
laiteturvallisuuskoulutus, vikojen raportointi.

Turvallisuuskévelyt, poistumisharjoitukset,
paloturvallisuusohjeet, halytysjarjestelmat,
tilojen tarkastus.

l[tsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen,
osallisuuden tukeminen, selkeéat ohjeet,
henkiloston koulutus.

4.2.1 Palveluntuottajan ja henkiloston ilmoitusvelvollisuus

Palveluntuottajalla on velvollisuus tiedottaa henkildston ilmoitusvelvollisuudesta (Valvontalaki
741/2023, 30 §). Palveluntuottajan on tiedotettava henkildstolleen ilmoitusvelvollisuudesta, ja
sen kayttoon liittyvista asioista. llImoitusvelvollisuuden toteuttamista koskevat menettelyohjeet



on sisallytettava 27 §:ssa tarkoitettuun palveluyksikon omavalvontasuunnitelmaan.
Hyvinvointialueen henkiloston ilmoitusvelvollisuutta ja ilmoitusvelvollisuutta koskevat
menettelyohjeet 16ytyvat intrasta.

Palveluntuottajan ja henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus (valvontalaki 741/2023, 29 §)
Palveluntuottajan on ilmoitettava valittomasti salassapitosaannosten estamatta Pohjanmaan
hyvinvointialueelle/palvelunjarjestajalle ja valvontaviranomaiselle palveluntuottajan omassa tai
taman alihankkijan toiminnassa ilmenneet asiakas- ja potilasturvallisuutta olennaisesti
vaarantavat epakohdat seka asiakas- ja potilasturvallisuutta vakavasti vaarantaneet tapahtumat,
vahingot tai vaaratilanteet sekda muut sellaiset puutteet, joita palveluntuottaja ei ole kyennyt tai ei
kykene korjaamaan omavalvonnallisin toimin.

Hyvinvointialueen/palveluntuottajan henkil6st6on kuuluvan tai vastaavissa tehtavissa
toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkildon on ilmoitettava viipymatta
salassapitosdannosten estamatta palveluyksikon vastuuhenkildlle tai muulle toiminnan
valvonnasta vastaavalle henkildlle, jos han tehtavissaan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai
ilmeisen epakohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai terveydenhuollon toteuttamisessa
taikka muun lainvastaisuuden.

lImoituksen vastaanottaneen henkilon on ilmoitettava asiasta palvelunjarjestajalle tai
palveluntuottajalle. Palvelunjarjestajan, palveluntuottajan ja vastuuhenkilon on ryhdyttava
toimenpiteisiin epakohdan tai iimeisen epakohdan uhan taikka muun lainvastaisuuden
korjaamiseksi. lImoitus voidaan tehda salassapitosaannosten estamatta.

lImoituksen vastaanottaneen henkilon on ilmoitettava ja ilmoituksen tehnyt henkil6 voi ilmoittaa
asiasta salassapitosaannosten estamatta valvontaviranomaiselle, jos epakohtaa tai ilmeisen
epakohdan uhkaa taikka muuta lainvastaisuutta ei korjata viivytyksetta. Valvontaviranomainen
voi paattaa toimenpiteista siten kuin (741/2023) 38 §:ssé sdadetdan tai antaa 39 §:ssé sdadetyn
maarayksen epakohdan poistamiseksi. lImoituksen tehneeseen henkiloon ei saa kohdistaa
Kielteisia vastatoimia tehdyn ilmoituksen seurauksena.

Henkilokunnan kaytossa olevat sahkoiset ilmoitusjarjestelmat ovat:

- HaiPro-jarjestelma (asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitus, tyéturvallisuusilmoitus, tietosuoja/
tietoturvallisuusilmoitus)

- SPro-jarjestelma (ilmoitus sosiaalihuollon toteuttamisessa havaituista epakohdista tai
epdkohtien uhista).

Edelld mainituissa jarjestelmissa tehtyihin ilmoituksiin toteutetaan riskien arviointi seka kirjataan
niihin kehittamis/korjaavat toimenpiteet riskien poistamiseen/vahentamiseen.

Muita laissa saadettyja henkilostoa koskevia ilmoitusvelvollisuuksia:

Lastensuojeluilmoitus ja ilmoitus lapseen kohdistuneista rikosepailyista (417/2007, 25 §,
12.2.2010/88)

Lastensuojelulaissa (25 §) ilmoitetuilla tydntekijoilla on velvollisuus tehda
lastensuojeluilmoitus,jos he ovat tehtavassaan saaneet tietda lapsesta, jonka hoidon ja
huolenpidon tarve, kehitysta vaarantavat olosuhteet tai oma kayttaytyminen edellyttaa
mahdollista lastensuojelun tarpeen selvittamista. Tarkemmat ohjeet lastensuojeluilmoituksen ja
lapseen kohdistuneiden rikosepailyjen tekoon |6ytyvat Pohjanmaan hyvinvointialueen
verkkosivuilta: Lastensuojeluilmoitus.

limoitus sosiaalihuollon tuen tarpeesta (sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 35 §)


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/palvelumme/sosiaalipalvelut/sosiaalipalvelut-lapsille-nuorille-ja-perheille/lastensuojelu/lastensuojeluilmoitus/

Jos terveydenhuollon ammattihenkilo (559/1994), sosiaalitoimen palveluksessa oleva tai muu
sosiaalihuoltolain 35 §:ssa mainittu henkild on tehtavassaan saanut tietda henkildsta, jonka
sosiaalihuollon tarve on ilmeinen, hanen on ohjattava henkil6 hakemaan sosiaalipalveluja tai
henkilon antaessa suostumuksensa otettava yhteytta hyvinvointialueen sosiaalihuollosta
vastaavaan viranomaiseen, jotta tuen tarve arvioitaisiin. Jos suostumusta ei voida saada ja
henkilo on ilmeisen kykenematon vastaamaan omasta huolenpidostaan, terveydestaan tai
turvallisuudestaan, tai lapsen etu sita valttamatta vaatii, ammattihenkilolla on velvollisuus tehda
ilmoitus salassapitosdannosten estamatta. Ohje ja ilmoituslomake sosiaalihuoltoon tuen
tarpeen arvioimiseksi l0ytyy hyvinvointialueen verkkosivuilta: Ikaihmisten sosiaalityo

limoitus pelastusviranomaiselle ilmeisesta palonvaarasta tai muusta onnettomuusriskista
(pelastuslaki 379/2011,42 §)

Jos hyvinvointialueen henkildstd/viranomaiset virkatoimiensa yhteydessa havaitsevat tai
muutoin saavat tietda rakennuksessa, asunnossa tai muussa kohteessa ilmeisen palonvaaran tai
muun onnettomuusriskin, heidan tulee mahdollisten salassapitosdannosten estamatta ilmoittaa
asiasta alueen pelastusviranomaiselle (42 §). Ohjeistus ilmoituksen tekoon ja linkki séhkdiseen
ilmoituslomakkeeseen |6ytyvat Pohjanmaan hyvinvointialueen pelastuslaitoksen verkkosivuilta:
lImoitukset pelastuslaitokselle.

limoitus laitteisiin liittyvasta vaaratilanteesta (laki 1adkinnéllista laitteista 719/2021, 35 §)
Sosiaali- ja terveydenhuollon alalla tapahtuneista laakinnallisiin laitteisiin liittyvista
vaaratilanteista, jotka ovat johtaneet tai ovat voineet johtaa potilaan, kayttajan tai muun henkilon
terveyden vaarantumiseen, on aina tehtava vaaratilanneilmoitus Fimealle (laki ldgkinnallisista
laitteista, 35 §). Tapahtumailmoitus Fimealle on tehtava viipymatta ja se voidaan tehda suoraan
sahkoisesti samanaikaisesti HaiPro-ilmoituksen kanssa. Kun vaaratilanteesta ilmoitetaan
suoraan HaiPron kautta, myos vaaratilanteen tiedot tallennetaan sahkoisesti jarjestelmaan.
Ohjeistus ilmoituksen tekoon HaiPro-jarjestelméassa I6ytyy hyvinvointialueen intrasta
(laiteturvallisuus).

limoitus tietoturvaloukkauksesta (tietosuoja-asetus, 679/2016, 34 artikla)

Henkiloston toimintaohjeet henkildtietojen tietoturvaloukkauksesta ilmoittamisesta
rekisteroidyille 16ytyvat intrasta (ilmoitus tietoturvaloukkauksesta). Tietosuojaloukkaus kirjataan
my0os HaiPro-jarjestelmaan (tietoturva).

Epidemioiden ja vakavien hoitoon liittyvien infektioiden ilmoittaminen
Ohjeet ilmoitusten tekoon |6ytyvat THL:n verkkosivuilta: Epidemioiden selvitys ja ilmoittaminen

limoitus vaarinkaytoksista organisaatiossa (EU:n ilmoittajansuoja Whistleblowing direktiivi,
2019/1937; ilmoittajansuojalaki 1171/2022)

Hyvinvointialueella on sisdinen eettinen ilmoituskanava organisaatiota koskevien
vaarinkaytosten ja epaasiallisen toiminnan ilmoittamista varten. Ohjeet ilmoituksen tekoon ja
linkki ilmoituskanavalle 16ytyvat hyvinvointialueen intrasta (eettinen ilmoituskanava).

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa noudatetaan valvontalain 29 §:n mukaista ilmoitusvelvollisuutta seka muita
lakisaateisia ilmoitusvelvollisuuksia. Henkilostda ohjeistetaan ilmoitusmenettelyista
koulutuksissa ja yksikon palavereissa. Vaaratapahtumat, poikkeamat ja epakohdat ilmoitetaan
matalalla kynnyksella, kasitellaan jarjestelmallisesti ja niihin tehdaan korjaavat toimenpiteet.
Viranomaisten selvityspyynnét ja ohjaus huomioidaan vélittomasti ja dokumentoidaan osaksi
omavalvontaa.


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/palvelumme/sosiaalipalvelut/sosiaalipalvelut-ikaihmisille/ikaihmisten-sosiaalityo/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/palvelumme/sosiaalipalvelut/sosiaalipalvelut-ikaihmisille/ikaihmisten-sosiaalityo/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/palvelumme/pelastuslaitos/onnettomuuksien-ehkaisy/ilmoitukset-pelastuslaitokselle-2
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/palvelumme/pelastuslaitos/onnettomuuksien-ehkaisy/ilmoitukset-pelastuslaitokselle-2
https://thl.fi/aiheet/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-ja-torjunta/epidemioiden-selvitys-ja-ilmoittaminen/
https://thl.fi/aiheet/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-ja-torjunta/epidemioiden-selvitys-ja-ilmoittaminen/
https://thl.fi/aiheet/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-ja-torjunta/epidemioiden-selvitys-ja-ilmoittaminen/
https://thl.fi/aiheet/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-ja-torjunta/epidemioiden-selvitys-ja-ilmoittaminen/

4.2.2 Asiakkaan/potilaan ja ulkoisen palveluntuottajan ilmoituskanavat

Asiakkaan, potilaan tai omaisen ilmoitus vaaratapahtumasta

Mikali asiakkaan/potilaan tai omaisen hoidossa tai palvelussa on tapahtunut virhe, epakohta tai
lahelta piti -tilanne, voi asiakas/potilas tai omainen tehda vaaratapahtumailmoituksen
verkkolomakkeella Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivujen kautta.

[Imoituslomake 16ytyy Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilta:

Anna palautetta

Ulkoisen palveluntuottajan/yhteystyokumppanin vaaratapahtuma- tai epakohtailmoitus
Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteystyokumppanit voivat tehda hyvinvointialueen toiminnasta
ulkoisen palveluntuottajan/yhteistydkumppanin vaaratapahtuma- tai epakohtailmoituksen
verkkolomakkeella. [Imoitukset ohjautuvat asiakas- ja potilasturvallisuuskoordinaattoreille seka
laatujohtajalle, jonka jalkeen ilmoitus kasitellaan vastuussa olevien ihmisten kanssa.
Tarvittaessa myos valvonta osallistuu vaaratapahtuman tai epdkohdan selvittelyyn.
lImoituslomake I6ytyy Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilta:

Anna palautetta

Yksityisen palveluntuottajan omavalvontailmoitus

Yksityisen palveluntuottajan (ostopalvelu- ja palvelusetelituottajat) tulee tehdd omassa
toiminnassaan tapahtuneesta vaaratapahtumasta omavalvontailmoitus Pohjanmaan
hyvinvointialueen verkkosivuilla:

Yksityisen palveluntuottajan omavalvontailmoitus

4.2.3 Vaaratapahtumien, puutteiden ja epakohtien kasittely ja korjaavat toimenpiteet

YKSIKON KUVAUS
Asiakasturvallisuutta vaarantavat epakohdat kasitellaan Krannilassa mahdollisimman pian ja

jarjestelmallisesti.

Kasittely sisaltaa:

* tilanteen valittoman turvaamisen

* ilmoituksen tekemisen (HaiPro)

* tilannearvion

* korjaavat toimenpiteet

* juurisyyn selvittdmisen

* vaikutusten seurannan

* oppimisen ja toimintatapojen kehittamisen

Omavalvonnalliset korjaavat toimenpiteet kirjataan aina riskin edellyttamalla kiireellisyydella.
Vakavat riskit kasitellaan valittdmasti ja niista raportoidaan johdolle.

Korjaavista toimenpiteista tiedotetaan aina henkil0st6a ja tilanteesta riippuen asiakkaita ja
omaisia, yhteistyotahoja ja sidosryhmia. Tiedottamisesta pyritadan saamaan mahdollisimman


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/#ulkoisen-palveluntuottajan-yhteystyokumppanin-vaaratapahtumailmoitus
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/#ulkoisen-palveluntuottajan-yhteystyokumppanin-vaaratapahtumailmoitus
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/#ulkoisen-palveluntuottajan-yhteystyokumppanin-vaaratapahtumailmoitus
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/nain-toimimme/anna-palautetta/#ulkoisen-palveluntuottajan-yhteystyokumppanin-vaaratapahtumailmoitus
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/tietoa-meista/palveluntuottajille/yksityisen-palveluntuottajan-omavalvontailmoitus/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/tietoa-meista/palveluntuottajille/yksityisen-palveluntuottajan-omavalvontailmoitus/
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/tietoa-meista/palveluntuottajille/yksityisen-palveluntuottajan-omavalvontailmoitus/

avointa, selkeaa ja turvallisuuskulttuuria vahvistavaa.

Asiakkaiden ja omaisten ilmoitukset ovat tarkea osa riskienhallintaa. Niitd hyodynnetaan
toiminnan kehittamisessa, riskien tunnistamisessa, palveluprosessien parantamisessa,
asiakaslahtoisyyden vahvistamisessa ja turvallisuuskulttuurin rakentamisessa. limoitukset
kasitellaan samalla prosessilla kuin henkiloston tekemat ilmoitukset.

Vakava vaaratapahtuma on tapahtuma, joka aiheuttaa tai olisi voinut aiheuttaa asiakkaalle
vakavan haitan. Tapahtuma voi liittya ladkehoitoon, infektioihin, vakivaltaan, laitevikaan tai
hoidon viivastymiseen. Vakavissa vaaratapahtumissa tilanne turvataan valittomasti ja esihenkio
tekee vakavuusarvion yhteistydssa johdon kanssa. Viranomaisilmoitus tehdaan, jos tilanne sita
edellyttaa. Tarvittaessa kaynnistetaan tutkintaprosessi ja kaikki tehdyt toimenpiteet
dokumentoidaan. Tarvittavat korjaavat toimenpiteet tuodaan kaytantoon ja niiden vaikutuksia
seurataan. Vakavien vaaratapahtumien tutkintaprosessi perustuu Pohjanmaan hyvinvointialueen
ohjeisiin. Ohjeet |6ytyvat hyvinvointialueen Intra -ohjeista, laadun. ja valvonnan osion alta.

Omavalvonnan seuranta- ja kehittamissuunnitelma

Palveluyksikon/yksikdn omavalvonnan seurannassa havaitut palveluiden laadun ja asiakas/
potilasturvallisuuden puutteet ja esille nousseet kehittamistarpeet, ja niiden korjaamiseksi
toteutetut ja suunnitellut korjaavat toimenpiteet, toteutuksen vastuuhenkilot ja toimenpiteiden
aikataulu kirjataan omavalvonnan seuranta- ja kehittamissuunnitelmaan. Omavalvonnan
seuranta- ja kehittamissuunnitelma |oytyy omavalvontasuunnitelman lopusta, liitteesta 1.

4.3 Ostopalvelut ja alihankinta

Hyvinvointialueen on jarjestamisvastuunsa (valvontalaki 741/2023, 24 §; laki hyvinvointialueesta
611/2021, 10 §) nojalla ohjattava ja valvottava yksityisia palveluntuottajia, ja ndiden
alihankkijoita jatkuvasti palveluja tuotettaessa. Pohjanmaan hyvinvointialue palvelunjarjestajana
ja tilaajana varmistaa alihankintana/ostopalveluna tuotettujen palveluiden siséllon, laadun seka
asiakas- ja potilasturvallisuuden kilpailutusvaiheessa tai palvelusetelipalveluntuottajien
hyvaksyntaprosessissa tai suorahankintana hankituissa palveluissa sopimusta tehdessa.
Tilaajalla on vastuu tarkistaa, etta palveluntuottaja tayttaa tilaajavastuulain mukaiset edellytykset
seka asetetut sisalto-, laatu- ja asiakasturvallisuusvaatimukset.

Sopimuksesta vastaava viranhaltija seuraa ja valvoo, etta palveluntuottaja noudattaa sopimusta
ja tayttaa palvelulupauksensa ja etta asiakkailta ja henkilokunnalta saatuihin palautteisiin
palveluntuottajan toiminnasta reagoidaan viipymatta palautteen edellyttamalla tavalla. Myos
turvallisuusosaamisen varmistamisen menettelyt ja toteutumisen seuranta ovat osa tilaajan
toteuttamaa omavalvontaa. Sopimushallintaa, hankintojen tekoa ja reklamaatioita koskevat
ohjeet l6ytyvat hyvinvointialueen intrasta

YKSIKON KUVAUS

Krannilan ostopalveluilta edellytetaan, etta niissa toteutuu sama asiakasturvallisuuden taso kuin
omassa toiminnassa.

Omalta osaltamme pyrimme huolehtimaan sujuvasta yhteistyosta palveluntuottajien kanssa.
Havaittuihin epakohtiin pyritdan puuttumaan nopeasti ja kehittdamaan toimintaa paremmin
kaytantoa vastaavaksi. Sdanndollinen yhteydenpito puhelimitse, sahkopostitse, seka yhteisten
kokousten ja muiden yhteydenottokanavien valityksella on tarkeaa toiminnan sujuvuuden
kannalta.

4.4 Valmius ja jatkuvuudenhallinta



Pohjanmaan hyvinvointialue huomioi riskienhallinnassaan varautumista ja palveluiden
jatkuvuutta koskevat velvoitteet sekd omassa toiminnassaan etta hankkiessaan palveluja
toiselta palveluntuottajalta. Osana jatkuvuuden hallintaa asiakas- ja potilasturvallisuus
varmistetaan myods mahdollisissa hairidtilanteissa ja poikkeusoloissa (Valtioneuvoston asetus
hyvinvointialueiden varautumisesta sosiaali- ja terveydenhuollon hairictilanteisiin 308/2023;
pelastuslaki 379/2011; valmiuslaki 1552/2011).

Hyvinvointialueen palvelutuotannon osalta toimialajohtajat vastaavat oman toimialansa
varautumisesta ja valmiussuunnittelusta (hallintosdanto, § 103). Tulosalueen vastuuhenkilon
tehtavana on kehittaa vastuualueensa keskeisia prosesseja yhteistyossa toimialajohtajan ja
professiojohtajien kanssa (hallintosaanto § 42). Siihen kuuluu myds varautuminen ja
valmiussuunnittelu, joten tulosalueen vastuuhenkild, toimialajohtajansa ja professiojohtajansa
ohjaamana, on vastuussa tulosalueensa valmiussuunnitelman tuottamisesta. Toimialat voivat
kuitenkin siirtaa niille maarattya toimivaltaa ja niille kuuluvia tehtavia edelleen alaisilleen
toimijoille. Tama koskee myds varautumiseen liittyvia tehtavia mutta silla edellytyksella, etta ne,
joille naita tehtavia ja/tai toimivaltaa on siirretty, eivat voi edelleen siirtaa niita.

Valmiussuunnittelulla luodaan kansallisen, alueellisen ja hyvinvointialueen oman riskiarvion
pohjalta hairictilanteiden hallintamalli, jolla varmistetaan johtamisjarjestelma ja
toimintatapamallit palveluiden jatkuvuuden turvaamiseksi. Hyvinvointialueen
valmiussuunnitelmakokonaisuus koostuu valmiussuunnitelman yleisesta osasta, toimialojen- ja
tulosalueiden valmiussuunnitelmista seka liitannaissuunnitelmista, joita ovat muun muassa
suuronnettomuussuunnitelma, pandemiasuunnitelma, psykososiaalisen tuen
valmiussuunnitelma, joditablettien varautumissuunnitelma sateilyonnettomuuksien ja laskeuman
varalta seka alueellisten vaeston siirtojen evakuointisuunnitelma. Valmiussuunnittelua
taydentavat tulosyksikoiden turvallisuussuunnitelmat ja toimintakortit hairidtilanteita varten.

Hyvinvointialueella jokainen yksikko laatii yksikon oman turvallisuussivun. Turvallisuussivu
sisaltaa yksikon turvallisuussuunnitelman, poistumisturvallisuusselvityksen (ne yksikot, joilla on
siihen lakisaateinen velvollisuus), kiinteiston pelastussuunnitelman (kiinteiston omistaja laatii),
toimintakortit ja muut yksikon tarvittavat turvallisuusohjeet. Yksikoissa ei ole erikseen
pelastussuunnitelmaa. Pelastusturvallisuus on osa yksikon turvallisuussuunnitelmaa.
Turvallisuussivun tiedot paivitetdan aina, kun toiminnassa/ tiloissa tapahtuu muutoksia.

Hyvinvointialueen tyontekijat osallistuvat vahintaan joka 5. vuosi turvallisuuspaiva -koulutukseen.
Turvallisuuskavelyyn yksikdssa osallistuu jokainen vuosittain ja turvallisuuskavelysta vastaavat
yksikon esihenkild ja laatu- ja turvallisuusyhdyshenkilot.

YKSIKON KUVAUS
Yhteistyo turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa

Krannila tekee yhteistyotd Pohjanmaan hyvinvointialueen pelastuslaitoksen kanssa
(poistumisturvallisuus, paloturvallisuus, harjoitukset). Maaraaikainen palotarkastus on tehty
viimeksi helmikuussa 2025. Henkiloston jaksamisen ja kriisitilanteiden tuki jarjestyy yhteistyossa
tyoterveyshuollon kanssa. Sahko- ja vesihuollon yhteistyosta vastaa kiinteiston omistaja ja
ruokahuolto toimii hyvinvointialueen kautta. Poikkeustilanteisiin varautumisen tiedot 16ytyvat
yksikon pelastussuunnitelmasta seka ovat tulossa myos yksikon turvallisuussivuille (TURSI).
Kokonaisuuden osalta kuvaukset [0ytyvat valmiussuunnitelman yleisesta osasta.

Yhteistyo muiden turvallisuudesta vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa on toteutettu



saannollisilla organisaation ohjaamilla tarkastus- ja valvontakaynneilla. Ulkopuoliset
palveluntuottajat ovat varautuneet omaa toimintaansa mahdollisesti koskeviin riskeihin.
Poikkeustilanteista kuuluu ilmoittaa yksikkdon valittomasti.

Henkilostomaaran poikkeamien varalle Krannilaan on laadittu henkilokunnan arvion mukaan
kuormitustilanteen malli, jonka avulla toimintaa voidaan suunnitella, mikali henkilostomaarassa
on suuria poikkeamia. Tama toimintamalli |10ytyy yksikon Teams- kanavalta, nimella
"Kuormitustilanteen toimintamalli”.

Sahkoisten tietojarjestelmien hairidtilanteisiin Krannilassa on varauduttu niin, etta jokaisen
asiakkaan ladkelistat |oytyvat paperisina tulosteina. Nain ladkehoidon toteuttaminen ei vaarannu,
vaikka potilastietojarjestelma olisi poissa kaytosta. Asiakkaan voinnin ja toiminnan kirjaaminen
tapahtuu téllaisen tilanteen aikana kasin ja kirjattu tieto siirretaan potilastietojarjestelmaan
mahdollisimman pian sen jalkeen, kun tietojarjestelma on jalleen kaytossa.

Asiakkaan tarkeat tiedot l6ytyvat jokaisen omasta asukaskansiosta paperiversiona. Mikali
asiakkaiden terveydenhuollon palveluiden tarve lisdéantyy akillisesti, arvioidaan tilanne
moniammatillisessa yhteistyossa yhdessa yksikon vastuulaakarin, koordinoivan palvelupaallikon
seka ylihoitajan kanssa. Tallaisia voisivat olla esimerkiksi pandemia- ja epidemiatilanteet.
Hoidontarpeen &killisesti, mutta lyhytaikaisesti lisaantyessa on Krannilaan mahdollista ottaa
enemman tyontekijoita turvaamaan asiakkaiden tarvitsema hoito.

Krannilan palohalytinjarjestelma testataan kerran kuukaudessa kiinteistonhoitajan toimesta.
Taman lisaksi henkildstolla on oma vastuu ensiapukoulutuksiin ja organisaation
turvallisuuspaivélle osallistumisesta. Yksikon turvallisuusvastaavat jarjestavat
turvallisuuskavelyn henkilokunnalle vahintaan nelja kertaa vuodessa. Yksikon
turvallisuussuunnitelma ja poistumisturvallisuusselvitys paivitetaan vuosittain verkkoalusta
Laatuporttiin, jonne on luotu yksikon turvallisuussivut (TURSI).

Poikkeusoloissa palveluita pyritdan jatkamaan mahdollisimman normaalisti ja niin, etta se ei
juurikaan nakyisi asiakkaille. Turvallisuuden jatkuvuudesta huolehditaan sillg, etta henkilostoa
tiedotetaan aktiivisesti ja avoimesti, he pitavat ylla tietotaitoa lukemalla
omavalvontasuunnitelman, osallistumalla koulutuksiin seka tutustumalla muuhun tarvittavaan
turvallisuuteen liittyvaan materiaaliin. Mahdollisten ensimmaista kertaa ilmenevien
poikkeustilanteiden jalkeen kdydaan lapi tapahtunutta ja mietitdan yhteistyotahojen kanssa
toimintaohjeet tilanteen mahdollisen uusiutumisen varalle. Valmiussuunnitelma laaditaan
tulosaluetasolla ja yksikdssa kuormitustilanne -kortit, turvallisuusuunnitelma ja toimintakortit.

Palveluyksikon valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta ja valmius- ja jatkuvuussuunnitelmasta

vastaavan henkilon nimi
Toimialuejohtaja Tony Pellfolk

5. OMAVALVONNAN SEURANTA JA RAPORTOINTI

5.1 Laadun ja riskienhallinnan seuranta ja raportointi

Hyvinvointialueen toimintaan ja omavalvontaan liittyvista riskeista raportoidaan saannollisesti
hyvinvointialueen johtoryhmille ja hallitukselle. Riskienhallinnan politiikan mukaisesti
tunnistettuihin riskeihin tulee puuttua riskienhallinnan eri keinoin. Myos paatoksenteossa on
huomioitava ennakkovaikutusten arvioinnissa esiin nostetut riskit ja riskien kehittymista on



aktiivisesti seurattava.

YKSIKON KUVAUS

Krannilassa seurataan laatua ja turvallisuutta jarjestelmallisesti ja monimenetelmallisesti.
Seuranta perustuu Pohjanmaan hyvinvointialueen ohjeisiin, Valviran maarayksiin ja
Valvontalakiin.

Keskeiset menetelmat ja mittarit:

- RAI- ja toimintakykyarvioinnit (fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen toimintakyky)
- Ladkehoidon seuranta (Iadkevirheet, kaksoistarkastukset)

- Infektioiden torjunnan mittarit (hygienia, epidemiatilanteet, kdsihygienian toteutuminen)
- Asiakaspalaute ja omaispalaute (kyselyt, keskustelut, palautekanavat)

- Henkilostopalautteet (tychyvinvointi, kuormitus, turvallisuushavainnot)

- Vaaratapahtumien maéara ja laatu (HaiPro)

- Henkilostomitoitus ja hoitoisuuden suhde

- Henkil6ston osaamisen seuranta (koulutukset, patevyydet)

- Auditoinnit (sisdiset ja ulkoiset)

- Tilaturvallisuuden ja laiteturvallisuuden tarkastukset (Turvallisuuskavelyt)

5.2 Omavalvonnan toteutumisen seuranta ja raportointi

Palveluyksikon/yksikdn vastuuhenkilolla, ja sen henkildstolla on velvollisuus toimia
omavalvontasuunnitelman mukaisesti ja seurata aktiivisesti suunnitelman toteutumista. Kyse on
jatkuvasta ja saannoéllisesta tuotettavien palvelujen laadun ja asiakas- ja potilasturvallisuuden
varmistamisesta. Jos toiminnassa havaitaan puutteita, yksikko tekee korjaavat toimenpiteet
asian kuntoon saattamiseksi.

YKSIKON KUVAUS

Krannilan yksikon paallikko vastaa omavalvonnan ja omavalvontasuunnitelman toteutumisen
seurannasta, arvioinnista seka kehittamisesta. Jokainen Krannilan tydntekija vastaa omalta
osaltaan omavalvontasuunnitelman mukaisesta toiminnasta, havaittujen epakohtien
ilmoittamisesta seka korjaavien toimenpiteiden toteuttamisesta. Tulosalueen johto seuraa
omavalvonnan toteutumista osana toiminnan johtamista, laadunhallintaa seka
asiakasturvallisuuden varmistamista.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan osana paivittdista johtamista ja
esihenkilotyota. Seuranta perustuu muun muassa:

* henkildston paivittaiseen toiminnan arviointiin
* asiakasturvallisuutta koskevien poikkeamien kasittelyyn
* asiakas- ja omaispalautteiden seurantaan



* henkilostomitoituksen ja osaamisen seurantaan

* |adkehoidon toteutumisen seurantaan

* asiakasasiakirjojen ja hoito- ja palvelusuunnitelmien ajantasaisuuden arviointiin
* sisdisiin auditointeihin, yksikkokaynteihin ja omavalvontakeskusteluihin

* henkilostopalavereihin.

Omavalvonnan toteutumista arvioidaan jatkuvasti, ja seurantatiedot kasitellaan Krannilan
kokouksissa seka johdon seurantarakenteissa.

Havaitut epakohdat, riskit ja poikkeamat kirjataan HaiPro -jarjestelmaan. Korjaavan toimenpiteen
luonteesta riippuen sille maaritelldan tarvittaessa vastuuhenkilo(-t), toteutusaikataulu ja
seurantamenettely.

Tarvittavat korjaavat toimenpiteet kdaynnistetaan viivytyksetta ja niiden vaikuttavuutta arvioidaan.
Epakohtien kasittelyssa opitut asiat kasitellaan henkiléston kanssa toimintatapojen
kehittamiseksi. Korjaavien toimenpiteiden toteutumista seurataan siihen saakka, kunnes havaittu
puute on korjattu ja toiminnan turvallisuus seka laatu on varmistettu.

Omavalvontasuunnitelmaa paivitetaan saanndllisesti seka aina merkittavien poikkeamien,
auditointien, asiakaspalautteiden tai muiden kehittamistoimenpiteiden yhteydessa. Paivitykset
kasitellaan henkiloston kanssa ja niiden toteutumista seurataan osana yksikon normaalia
johtamisjarjestelmaa. Palveluyksikon paallikko vastaa siita, etté ajantasainen omavalvonnan
seuranta- ja kehittamissuunnitelma on henkiloston, asiakkaiden ja omaisten saatavilla
palveluyksikdssa sovitussa, helposti saavutettavassa paikassa (1.krs Flappitaulu).
Omavalvontasuunnitelman ajantasaisuus tarkistetaan aina paivitysten yhteydessa seka osana
Krannilan omavalvonnan vuosittaista arviointia.

Omavalvontasuunnitelma toimitetaan vuosittaisen paivityksen yhteydessa julkaistavaksi
Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuille. Julkaisun toteutuminen varmistetaan osana
omavalvontasuunnitelman hyvaksymis- ja paivitysprosessia. Samalla huolehditaan siit3, etta
verkkosivuilla oleva versio vastaa palveluyksikdssa nahtavilla olevaa ajantasaista asiakirjaa.

6. Omavalvontasuunnitelman laadinta- ja hyvaksyntatiedot

Omavalvontasuunnitelma laadittu/paivitetty, versionumero
8.7.2026 Versio 3.0

Vastuuhenkilon allekirjoitus ja hyvaksynta
Kirsi Lehtimaki, palveluyksikon paallikko

Liite 1. Omavalvonnan seuranta- ja kehittamissuunnitelma
Ei taytettavaa. Otsikko ainoastaan sisallysluettelon takia



Liite 1. Omavalvonnan seuranta- ja kehittamissuunnitelma

Omavalvonnan seuranta- ja kehittamissuunnitelma

Omavalvonnan toteutumisen seurantaa tehdaan omavalvonnan seuranta- ja
kehittamissuunnitelmaa hyédyntaen. Suunnitelmaa paivitetadn aina kun tarpeita korjaaville
toimenpiteille tai kehittamistoimenpiteille ilmenee.

Paivitetty
10.7.2026

Omavalvonnan seuranta- ja kehittamissuunnitelma

Korjaava/ Tavoite Aikataulu/Vastuutus  Tila (suunnittelussa,
kehittamistoimenpid tyon alla, valmis)

e

Henkiloston Vastuualueiden 1.10.2026-31.9.2027  Tyon alla
vastuualueiden kautta vahvistaa

selkiyttdminen omavalvontaa



