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1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT

1.1 Palveluntuottajan perustiedot
Palveluntuottajan nimi: 9lives Kotipalvelut Oy
Y-tunnus: 0968381-3

Katuosoite: Kutomotie 2

Postinumero: 00380

Postitoimipaikka: Helsinki
OID-koodi:1.2.246.10.9683813.10.0

1.2 Palveluyksikdn perustiedot

Palveluyksikdon nimi: Stella Kotipalvelut oy/Pohjois-Savo
Katuosoite: Siunauskappelintie 2

Postinumero ja -paikka: 70110 Kuopio

Vastuuhenkild: Mirva Kukkonen, palvelupaallikko
Yhteyshenkil6: Marja Aittapelto, tiimivastaava

Puhelin: +358 44 749 6552

Sahkdposti: marja.aittapelto@9lives.fi

Palveluyksikdon OID-koodi: 1.2.246.10.9683813.10.9

1.3 Yksityisten palveluntuottajan lupatiedot

Rekisterdinti: Imoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

lImoituksen ajankohta: 19.06.2024, paivitetty 19.09.2024.

Rekisterdity palveluala: Lapsiperheiden kotipalvelu, Mielenterveyskuntoutujien tuettu
asuminen, Paihdekuntoutujien tuettu asuminen, Muu sosiaalihuollon palvelu: tukipalvelut,

Vammaisten henkilékohtainen apu ja erityinen tuki, Kehitysvammaisten apu ja erityinen tuki


mailto:marja.aittapelto@9lives.fi
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1.4 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

9Lives Kotipalvelut Oy:n toiminta-ajatus on tarjota korkealaatuisia ja yksildllisia palveluja
asiakkaille heidan kotonaan ja/tai heidan arkiymparistossaan valtakunnallisesti. Laatuasiat
ja eettiset periaatteet ovat etusijalla kaikkien yksikoiden ja tydntekijoiden toiminnalle, ja niita
pidetaan olennaisena osana jokaisen tyontekijan paivittaista toimintaa.

Kehitamme laatutoimintaa kaikillaorganisaationtasoilla. Laatuty6timme ohjaavatyhtiomme
arvot: ihmisléheisyys, ammattitaito, luotettavuus, innovatiivisuus ja ilo. Omistajiemme,
johtomme ja henkildsttmme motivoitunut ja ammattitaitoinen tapa toimia mahdollistaa

toiminnan jatkuvan kehittamisen muuttuvien vaatimusten mukaiseksi.

Tuotamme palvelua hyvinvointialueen lukuun ostopalveluna sekd palvelusetelimallilla.
9livesin palveluiden sisallbissa noudatamme hyvinvointialueen laatimaa palvelukohtaista
saantokirjaa. Palveluiden aloituksen yhteydessa kartoitetaan yhdessa asiakkaan, hénen
laheistensa sekd palvelun tilaajan kanssa asiakkaan avun tarve sekd laaditaan
tavoitteellinen hoito- ja palvelusuunnitelma. Asiakkaalle selvitetddn kartoituskaynnin
yhteydessé/asiakassopimuksen tekovaiheessa sopimuksen sisdltd seka mahdolliset

asiakasmaksut.

1.5 Palveluyksikdn tiedot ja tuotetut palvelut

1.5.1 Erityisryhmien asumispalvelut

Pohjois-Savon hyvinvointialue jarjestda erityisasumispalveluissa sosiaalihuoltolain
(1301/2014) 218:n mukaista asumispalvelua yli 18-vuotiaille henkilGille, jotka péaihteista
johtuvien ja/tai mielenterveydellisten tai muiden syiden vuoksi tarvitsevat erityista tukea
asumisessaan seké& asumisensa jarjestamisessa. Erityistd tukea tarvitsevalla henkil6lla ja
asiakkaalla tarkoitetaan henkil64a, jolla on erityisid vaikeuksia hakea ja saada tarvitsemiaan
sosiaali- ja terveyspalveluja psyykkisen sairauden, paihteiden ongelmakayton, usean
yhtaaikaisen tuen tarpeen tai muun vastaavan syyn vuoksi ja jonka tuen tarve ei liity
korkeaan ik&an siten kuin ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden
sosiaali- ja terveyspalveluista annetun lain (980/2012), jallempana vanhuspalvelulaki, 3

8:55d saadetaan.
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Tuetulla asumisella tarkoitetaan asumisen tukemista sosiaaliohjauksella ja muilla
sosiaalipalveluilla. Tuetun asumisen palvelu on maaraaikaista ja tavoitteena on
kuntoutuminen itsenéiseen asumiseen ja muiden palveluiden piiriin. Asiakas tarvitsee tukea

eri elaman osa-alueilla, kuten elamanhallinnan ja osallisuuden vahvistamisessa

1.5.2 Sosiaalinen kuntoutus
Sosiaalisen kuntoutuksen palvelut perustuvat sosiaalihuoltolakiin 1301/2014,17 8.

Sosiaalisen kuntoutuksen palvelut on tarkoitettu 18—64-vuotiaille pohjoissavolaisille.

Sosiaalisen kuntoutuksen yksildvalmennus on yksildllisesti raatal ity tuki henkildille, joillaon
haasteita arjen hallinnassa, sosiaalisessa osallisuudessa tai elamanhallinnan eri osa-

alueilla. Asiakkaat ovat pitkaaikaistyottomia tai muuten heikossa tydmarkkina-asemassa.

Valmennus on henkildkohtaista tukea ja ohjausta, jonka tavoitteena on elamanlaadun seka
sosiaalisen ja aktiivisen osallisuuden vahvistaminen. Yksilovalmennus koostuu
henkilokohtaisista tapaamisista asiakkaan kotona nimetyn omahoitajan kanssa. Palvelun
sisaltd ja kesto raataloidaan asiakkaan tarpeiden ja tavoitteiden mukaan, edeten
palvelusuunnitelman mukaisesti. Suunnitelma tehdaan yhdessa palveluntilaajan edustajan
ja asiakkaan kanssa aloituspalaverissa. Kontaktit onnistuvat tarvittaessa my6s
etayhteyksien avulla. Valmennus voi olla lyhytaikaista ja intensiivista tai pidempikestoista,

riippuen asiakkaan tilanteesta.

1.5.3 Kuntouttava ty6toiminta
Kuntouttava ty6toiminta perustuu sosiaalihuoltolakiin 1301/2014 ja sita maarittaa laki

kuntouttavasta ty6toiminnasta 2.3.2001/189. Kuntouttavan tydtoiminnan palvelut on
tarkoitettu 18—64-vuotiaille.

Kuntouttava ty6toiminta on suunnattu henkiléille, jotka ovat pitkdaikaistyottomia tai muuten
heikossa tydmarkkina-asemassa, ja tarvitsevat tukea palatakseen tydelamaan,
tybelamavalmiuksien kehittdmisessa tai edetakseen kohti koulutusta. Asiakkailla voi olla
sosiaalisia, terveydellisia tai muita haasteita, jotka vaikeuttavat ty6llistymista. Palvelumme
yksilbvalmennuksen tavoitteena on parantaa asiakkaan elaménlaatua, tukea arjen
hallintaa seka edistaa tyollistymista tai kouluttautumista. Toimintamme tukee seka
kannustaa asiakasta ohjautumaan ja osallistumaan kaytannon tydskentelyyn. Palvelun

sisalto voi vaihdella asiakkaan tarpeiden ja kuntoutustavoitteiden mukaan. Asiakkaille
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tehdaan henkilékohtainen palvelusuunnitelma yhdessé palveluntilaajan edustajan ja
asiakkaan kanssa. Kartoitamme seka vahvistamme asiakkaan omia taitoja kykyja. Ohjaus
ja tuki on henkilokohtaista, teemme saanndallisia arviointikeskusteluja edistymisen
seuraamiseksi. Tuen tarpeen pituus vaihtelee yksilollisesti, asiakkaan tilanteesta ja
tarpeista riippuen.

1.5.4 Lapsiperheiden kotihoito

Sosiaalihuoltolain 188:n (790/2022) mukaan lapsiperheen Kkotipalvelulla tarkoitetaan
asumiseen, hoitoon ja huolenpitoon, toimintakyvyn yllapitoon, lasten hoitoon ja
kasvatukseen, asiointiin sekd muihin jokapaivaiseen elamaan kuuluvien tehtavien ja

toimintojen suorittamista tai niissa avustamista.

Lapsiperheella on oikeus saada maardaikainen kotipalvelu, jos lapsen hyvinvoinnin
turvaaminen ei ole mahdollista perheen alentuneen toimintakyvyn tai elamantilanteen

muutoksen vuoksi. Palvelun keskeisena tavoitteena on perheen oman elamanhallinnan ja
voimavarojen vahvistuminen.

Palveluntuottajana huolendimme henkil6ston ammatillisesta osaamisesta seka siita, jotta
palvelu olisi tasalaatuista ja yksilollista. Perheelle nimetaan omahoitaja ja tyd toteutuu
yhteisesti sovitulla tavalla perheen yksilélliset tarpeet huomioon ottaen. Hoitajan vaihtuvuus

pyritddn minimoimaan turvallisen ja luottamuksellisen hoitosuhteen aikaansaamiseksi.

Palveluntuottajana sitoudumme yhteistybhdon hyvinvointialueen kanssa. Ilimoitamme ja
kijaamme sd&dnndnmukaisesti asiakasturvallisuutta vaarantavat tapahtumat.

155 Henkilokohtainen apu
Henkilokohtainen apu mahdollistaa itsenéisté ja omaehtoista elamaa vammaisille ja
pitkdaikaissairaille henkil6ille. Autamme asiakasta niin kotona kuin kodin ulkopuolella:

e Paivittaisissa toimissa seka kodin askareissa

e Asiointikaynneilla

e TyOssa ja opiskelussa

e Harrastukissa ja vapaa-ajanvietossa

e Yhteiskunnallisessa osallistumisessa

e Sosiaalisen vuorovaikutuksen yllapitamisessa
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1.5.6 Erityisen osallisuuden tuki

Erityisen osallisuuden tuki on vammaispalvelulian (2023/675) mukaista palvelua. Palvelu
on yksildllista toisen henkilon antamaa tukea, joka mahdollistaa asiakkaan osallisuuden
hanelle tarkeisiin toimintoihin, ihmissuhteiden yllapitdmiseen niin kotona kuin kodin
ulkopuoleisissa toiminnoissa. Palvelun tavoitteena on toteuttaa vammaisen henkilon
yhdenvertaisuutta, osallisuutta ja osallistumista yhteiskunnassa seka ehkéista ja poistaa
niiden toteutumisen esteita. Erityisen osallisuuden tuki on tarkoitettu henkilélle, jonka

tarpeisiin henkilékohtainen apu ei vastaa.

1.6 Arvot ja eettiset ohjeet

9lives Kotipalvelut Oy on olemassa luodakseen ratkaisuja ja palveluja, jotka mahdollistavat
paremman arjen ja onnellisemman elaman mahdollisimman monelle ihmiselle, heidan
omassa kodissaan. Toimintaamme ohjaavat luotettavuus, lampd, ammattitaito seké
saumaton yhteistyd asiakasta kunnioittaen. Keskeinen toimintaperiaatteemme on
asiakaslahtoisyys, johon kuuluu asiakkaan ja hanen itsemaaradmisoikeutensa
arvostaminen ja kunnioittaminen. Tarjpamme kokonaisvaltaista palvelua ja sitoudumme
asiakkaisiin, pyrimme tavoitettavuuteen ja hoidon jatkuvuuteen. Toiminnassamme korostuu
kiireettomyys ja laatu, palvelumme ovat korkeatasoista ja ammatillista. Riittava ja tydhonsa
pateva henkildsto on palvelujen tuottamisen tarkein resurssimme. Toimintaamme kuuluu,
etta olemassa olevia palveluita kehitetaan jatkuvasti, meidat tunnetaan luovista ratkaisuista

ja koemme muutokset myodnteisind haasteina.
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9Livesin arvot jotka ohjaavat toimintaamme

Me teemme tyots inhimillisyyden ytimessé. Kunnioitamme, autamme ja arvostamme niin
Ihmisléheisyys asiskkatamme kuin tydkaveceitamme. Meillé on hyvé olla tydssémme, ja meidén asiakkallamme on
hyva ofla meidan kanssamme. Teemme fyotd ihmisena ihmiselle

Yntyksessdmme ammaettitanos arvostetaan je kehitetddn. Jokainen meistl heluse kehittss omas
Ammattitaito osaamistaan fa sihen tarjotaan hyviit mehdoilisuudet. Haluamme auttaa myds toisiamme kehittymadn
Jja menestymasn. Teemme tyomme nin, efta voimme olla sita ammathiaisena yloeita

Pidémme sen, minkd lupsamme. Luotamme tySkavereihimme ja olemme lise luottamuksen arvoisia
Luotettavuus Me ymmarramme, etta se ihminen. johon luotetaan ja joka saa Joistas omilla kyvyilladn, antaa tayden
pancksensa Kannamme vastuumme loisistamme, asiakkaista ja ymparistosta

Alamme tarvitsee vudistajia. Kokelemme, kehitdmme ja otamme kiiyttddn uusie foimintatapoja ja
Innovatiivisuus teknologioita, jotks sujuvoitievat tydntekididemme ja asiakkaidemme arkea. Teknologia ei ole meille
#tseisarvo, vaan se on valine tehddl merkityksellisis asioite paremmin. Olemme rohkeita, emmekd
pelkaa epaonnistumista. Arvostamme kehitysideoita ja sanomme misluummin kylla kuin ei.

Teemme tyomme ammattitaidolle, mutte pilke simakuimassa. Tyd on peraste kun se on

lio merkityksellistd ja minulla on hauskas 10is5& ~ of valttEmas kokoajan mutta joka plivé kutenkin

Tahdomme tuoda doa myos asiskkaittemme arkeen, meidan kohtsaminen voi olla heidén paivansd 9
paras hetk

Arjessa arvot tarkoittavat, etta jokaista ihmista kohdellaan yksilona, laatuvaatimukset
asetetaan aina korkealle ja palvelut suunnitellaan kullekin asiakkaallemme yksilollisest.
Eettisen ohjeistuksen taustalla toimintaamme ohjaavat ammattieettiset periaatteet, saannot,

toimintaohjeet ja lait.

Eettiset ohjeemme ovat
1. Valittava ja kunnioittava asiakkaiden kohtaaminen.
2. Tasa-arvoisuus ja hyvinvointi tydyhteisossa.
3. Vastuullisuus toiminnasta yrityksena.
4. Avoimuus ja luottamuksellisuus toiminnassa.
5

Raportoimme eettisistd poikkeamista.

Arvot liittyvat laheisesti myds tydn ammattieettisiin periaatteisiin ja ohjaavat valintoja myos

silloin, kun laki ei anna tarkkoja vastauksia kaytannon tyésta nouseviin kysymyksiin. Arvot
kertovat tyoyhteisbn tavasta tehda tyota. Ne vaikuttavat pdaméaarien asettamiseen ja
keinoihin saavuttaa ne. Toimintaperiaatteet kuvaavat yksikon ja palvelun tavoitteita ja
asiakkaan asemaa palvelussa. Toimintaperiaatteita ovat yksilollisyys, turvallisuus,
perhekeskeisyys ja ammatillisuus. Yhdessd arvojen kanssa toimintaperiaatteet
muodostavat toimintatapojen ja -tavoitteiden selkdrangan ja nakyvat mm. asiakkaan ja

omaisten kohtaamisessa.


https://talentia.e-julkaisu.com/2017/eettiset-ohjeet/docs/Talentia_Etiikkaopas_2017.pdf
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1.7 Paivays
Paivays Versio Laatijat
19.11.2024 V.1.0 Rajamaki E., Salonsaari S., Tenkula S.
10.03.2025 V.2.0 Aittapelto M., Kukkonen M.
14.05.2025 V.3.0 Aittapelto M., Kukkonen M.
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2 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN JA JULKAISEMINEN SEKA
VASTUUNJAKO

2.1 Omavalvonnan suunnittelusta vastaava henkil6 tai henkil6t
Omavalvontasuunnitelman laatimisesta vastaavat palvelupaallikkd ja tiiminvastaava.
Palvelupaallikot paivittavat suunnitelman muutosten mukaisesti henkildston kanssa, sekéa

vastaavat omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta.

2.2 Omavalvontasuunnitelman paivitys

Omavalvontasuunnitelma paivitetadn, kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun ja
asiakasturvallisuuteen liittyvia muutoksia sekd vuosittain maalis-huhtikuussa. Ennen
paivittdmista tyoryhmassa tehdaan arvio omavalvontasuunnitelman toteutumisesta
menneen vuoden aikana.

Omavalvontasuunnitelma kaydaan lapi henkiloston kanssa ja tarvittaessa paivitetaan

useammin. Paivityksen jalkeen dokumenttiin otetaan lukukuittaus henkildstolta.

Paivityksen jalkeen omavalvontasuunnitelman laatija seka liiketoimintajohtaja allekirjoittavat
dokumentin ja laittavat sen esille toimistoon. Paivityksen jalkeen omavalvontasuunnitelma
toimitetaan yrityksen verkkosivuista vastaavalle taholle, joka paivittdd tuoreimman
dokumenttiversion yrityksen verkkosivuille. Omavalvontasuunnitelman aiemmat versiot
arkistoidaan yrityksen asiakirjahallintajarjestelmaan ja niita sailytetédn kymmenen vuoden

ajan.

2.3 Omavalvontasuunnitelman seuranta ja raportointi

Omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan saanndallisesti ja seurannastajulkaistaan
raportti neljan kuukauden vélein. Seurannassa kartoitetaan erityisesti sita, etta henkiloston
omavalvonnan osaaminen seka sitoutuminen jatkuvaan omavalvontasuunnitelman

mukaiseen toimintaan toteutuu. Seurantaa varten on kaytettavissa lomake, johon listataan
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seurannassa esiin nousevia kohteita. Seurannassa nousseet asiat julkaistaan ja niiden

korjaamistoimenpiteiden etenemisesta pidetaan kirjanpitoa.

2.4 Omavalvontasuunnitelman julkisuus
Omavalvontasuunnitelma on henkildston nahtavissa yksikon perehdytyskansiossa ja
ilmoitustaululla. Omavalvontasuunnitelma on osa perehdytyssuunnitelmaa ja se kaydaan

lapi aina uusien tyontekijoiden kanssa.

Kyseinen asiakirja on 9Lives:n toimistossa julkisesti nahtavana siten, etta asiakkaat,
omaiset ja omavalvonnasta kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistd pyynt6a tutustua

siihen. Suunnitelma on n&htavilla myds yrityksen nettisivuilla, osoitteessa https:/9lives.fi/.

3 PALVELUYKSIKON OMAVALVONNAN TOTEUTTAMINEN JA
MENETTELYTAVAT

3.1 Palvelujen saatavuuden varmistaminen
Asiakkaan paasy 9Lives Kotipalvelut Oy:n palveluiden piiriin varmistetaan henkildston
riittdvyydelld, toimivilla sijaisjarjestelyilla seka toimivalla johtamisjarjestelmalla, mika

mahdollistaa tehokkaan tydsuunnittelun ja tyéajan kayton optimoinnin.

Omavalvonnan riskienhallinta toteutuu ostopalvelutilanteissa vastaavasti kuten oman
tuotannon tilanteissa hoystettyna hankintasopimuksen ja kilpailutuksen palvelukuvauksen
mukaisin vaatimuksin. Ostopalveluiden riskienhallinnassa korostuu hankinta-asiakirjojen

perinpohjainen tuntemus yhdistettyna lainsdadantéon ja alan yleisiin vaatimuksiin.

Palveluyksikdn keskeisimpia palveluita ja hoitoon paasya koskevien riskien tunnistaminen,

arviointi ja hallinta on kuvattu taulukossa 1.


https://9lives.fi/
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Tunnistettu riski Riskin arviointi (suuruus ja Ehkaisy-ja hallintatoimet
vaikutus)
Henkildston riittavyys Riskiin liittyy mahdollisesti suuri = Rekrytointiin panostaminen,
akillisissa vaikutus asiakkaalle. Riskina tarvittaessa toihin kutsuttavien
poissaolotilanteissa kayntien tyontekijoiden riittdva maara
peruuntuminen/siirtyminen
Asiakkaan palveluihin Kohtalainen riski voi syntya, Toiminnan suunnitteleminen
paasy riittdvan nopeasti = mikali asiakas ei paase tehokkaasti, ennakointi, riittava
palveluiden piiriin riittavan henkilostoresurssi

nopeasti

Taulukko 1. Palveluyksikdon keskeisimpid palveluita ja hoitoon paasya koskevien riskien
tunnistaminen, arviointi ja hallinta

3.2 Palvelujen jatkuvuuden varmistaminen

3.1.1 Monialainen yhteistyd ja palvelun koordinointi

Asiakkaalle tai annettaviin palveluihin liittyva yhteistyé saman palveluntuottajan muiden
palveluyksikkdjen kanssa varmistetaan yhteisella toiminnanohjausjarjestelmélla seka
avoimella dialogilla palveluyksikdiden esihenkildiden tai asioista vastaavien henkil6iden
kesken. 9Lives Kotipalvelut Oy:ssd osa yrityskulttuuria on saanndllinen yhteydenpito ja
tiedonvaihto palveluyksikoiden kesken. Tata pidetaan ylla saanndéllisilla palavereilla sekéa

kokoontumisilla arjen tydn lomalla tapahtuvan yhteydenpidon ohella.

Yhteisty0d ja tiedonkulku asiakkaan palvelukokonaisuuteen kuuluvien muiden sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelunjarjestajien ja -tuottajien kanssa varmistetaan oma-aloitteisella
aktiivisella toiminnalla, avoimella yhteydenpidolla sek& pyrkimyksellda hyddyntaa
mahdollisimman tehokkaasti yhteiskaytdssa olevia jarjestelmia, kuten LifeCareatai Kantaa

tiedottamiseen seka tiedon l0ytamiseen.
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Palveluyksikkd tekee monialaista yhteisty6td muun muassa hyvinvointialueen oman
tuotannon, ladkarin, sosiaalitydntekijoiden, palvelunohjaus, koulun seka sosiaalitoimen

kanssa.

3.1.2 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta
Palveluyksikén valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta  seka valmius- ja
jatkuvuussuunnitelmasta vastaava palvelupaallikkd Sallamaari Hamalainen, puhelin +358

44 7029334, sdhkoposti sallamaari.hamalainen @9lives.fi

Varautuminen on toimintaa, jolla varmistetaan tehtavien mahdollisimman hairiéton
hoitaminen ja mahdollisesti tarvittavat tavanomaisesta poikkeavat toimenpiteet
hairidtilanteissa ja  poikkeusoloissa. Osana organisaation varautumista ja
jatkuvuudenhallintaa maéaaritellaan kriittiset toiminnot, joiden hairiéttdmyys turvataan,
tunnistaa toiminnan uhkat ja arvioida niiden vaikutukset organisaatiossa ja sen

toimijaverkostossa. Kriittiset toiminnot ovat:

Palvelun toteutumisen varmistaminen on kriittinen ja keskeisin toiminto, jonka keskitsséa on
varmistaa, ettd asiakas saa hanelle sovitun palvelun kaikissa mahdollisissa tilanteissa.
Palveluntuotannon toteutuminen tulee tapahtua kaikissa tilanteissa. Keskeisimmat riskit
palveluntuotannon toteutumisen estymiselle ovat 1) toiminnanohjausjarjestelman toimivuus
on hairiintynytja 2) henkildston. Riskeja voivat aiheuttaa tekniikan ongelmat, huono séa,

ulkoiset uhkat jne.

Jatkuvuudenhallinnalla suojellaan organisaatiota sailyttamalla kyky toimintaan ja samaan
aikaan minimoida hairidtilanteiden vaikutukset. Varautumisen ja jatkuvuudenhallinnan
yhteisenatavoitteena on saavuttaa valmius, jolla organisaatio kykenee ehkaiseméaan uhkia
sekd reagoimaan tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaasti uhkatilanteisiin, joita sen
toiminnassa ja toimintaymparistéssa esiintyy. Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien

jatkuvuutta koskevien riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta on kuvattu taulukossa 2.


mailto:sallamaari.hamalainen@9lives.fi

S

LIVES
Tunnistettu riski Riskin arviointi (suuruus ja Ehkaisy-ja hallintatoimet
vaikutus)
Henkiloston vaihtuvuus = Asiakasturvallisuus- ja Henkiloston hyvinvoinnin ja

tyytyvaisyys saattaa heiketa ja tyytyvaisyyden seuraaminen,
perehdyttamiseen kuluva aika korjaavat toimenpiteet.
kasvaa, mika on pois muihin
asioihin kaytettavista ajasta.
Viestinta Ammattilaisten valinen
saannollinen viestinta ja
tiedonvaihto on valttdmatonta

hoidon jatkuvuuden ja laadun

kannalta.
Jatkuva koulutus ja Ammattilaisten tulee olla ajan
osaamisen kehittdminen tasalla uusimmasta tiedosta ja

kaytannoista voidakseen
tarjota parasta mahdollista
hoitoa.

Poikkeamien seuranta Esihenkild ja IMS-
vaaratapahtumajarjestelman
paakayttaja analysoivat
saannollisesti kertynytta tietoa
ja sen kasittely on jatkuvan

kehittdmisen perusta

Taulukko 2. Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien jatkuvuutta koskevien riskien tunnistaminen,

arviointi ja hallinta.
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3.3 Palvelujen turvallisuuden ja laadun varmistaminen

3.3.1 Palveluiden laadulliset edellytykset

Palveluyksikoiden laatuvaatimukset pohjautuvat 9Lives Kotipalvelut Oy:n [1SO9001-
sertifioituun  laatujarjestelmédéan.  Palveluntuotanto  perustuu, kuten  todettua,
ostopalvelusopimuksen maarittelemiin vaatimuksiin tai palvelusetelisdantokirjaan.
Laadunhallinnan ty6kalut ovat: Toiminnan ohjausjarjestelméan yhdenmukainen kaytto, IMS -
laatujarjestelma sisaltéaen poikkeamaraportoinnin prosessin, asiakas- ja
henkildstotyytyvaisyyden mittarointi, palvelun omavalvonta seka muin keinoin (esim.
auditoinnein ja valvonta- sekd tarkastuskaynnein) tapahtuva palvelun laadun

varmistaminen.

Palveluyksikdn palveluiden asiakasturvallisuus varmistetaan asiakasprosessin aikanausein
eri menetelmin. Naita ovat

e asiakkaan tunnistaminen

¢ henkilostdn perehdyttaminen + tarkistuslista

e huolellinen kirjaaminen

e poikkeamien raportointi, kasittely ja korjaavat toimenpiteet

e puhelimitse asioidessa henkildllisyyden varmistaminen

o alaikéaisten kohdalla varmennetaan, ettd huoltajalla on oikeus kasitella asiakkaan

tietoja

3.3.2 Toimitilat ja valineet

Asiakkaat asuvat omissa yksityiskodeissaan ja palvelu tapahtuu padsaantoisesti asiakkaan
kotona tai hanen muussa arkiymparistossd. Paasaantoisesti palaverit jarjestetdan
asiakkaiden kotona tai etdyhteyksin. Asiakas vastaa itse oman asuntonsa kaytosta ja sita
koskevista ratkaisuista. Tyontekijoiden ei ole pakollista kdyda tydnantajan toimistolla ennen

ja jalkeen tyévuoron esimerkiksi avainten noudon tai luovutuksen vuoksi.

Henkilostolle ei ole sosiaalitiloja asiakaskohteissa, joten heidan on sovittava taukojen

pitamisesta suoraan asiakkaan kanssa (esim. ruokatauot ja wc-kaynnit). Paasaantoisest
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tama sujuu ongelmitta, mutta valilla palveluntoteuttamisen mahdollistamiseksi taytyy miettia

korvaavia ratkaisuja.

Asiakas vastaa itse asiakkaan hoidossa kaytettavissa tarvikkeista, laitteista ja apuvalineista.
Asiakas vastaa tarvikkeiden riittdvyydesta ja hoitajien perehdyttamisesta uusin laitteisiin ja

apuvalineisiin.

Toimistotilat ovat kaytdssa henkilokunnan sosiaalitiloina ja ruokatauoilla. Yksikossa ei ole
omaa pyykkihuoltoa. Asiakkaiden vaatteita pestdan heidan omassa kodissaan tarvittaessa

ja sopimuksen mukaisesti.
3.3.3 Asiakas- ja potilastietojen kéasittely jatietosuoja

9Lives Kotipalvelut Oy:n toiminnassa noudatetaan seuraavia henkiltietojen kasittelyn
yleisperiaatteita: lainmukaisuus, l&pinakyvyys ja kohtuullisuuden periaate. Henkil6tietojen
kasittely 9Livesilla on aina lainmukaista, eli kasittelylle on aina olemassa oikeusperuste.
Rekisteroityjen oikeudet ja vapaudet toteutuvat aina osana henkilttietojen kasittelya.
Henkilotietojesi kerddminen ja Kkasittely tehdaan aina tiettyyn maaritettyyn
kayttotarkoitukseen, josta asiakasta tiedotetaan osana henkil6tietojesi keraamiseen liittyvia
toimenpiteita. Tietoja kerataan ja kasitelldadn vain siind laajuudessa, kuin se maaritetyn
kayttotarkoituksen toteutumiseksi on tarpeen. Tiedottaminen henkiltietojen kasittelysta
toteutuu tietosuojaselosteiden avulla, jotka l6ytyvéat julkisesta internet-osoitteesta

www.9lives fi/tietosuoja .

Henkilotiedolla tarkoitetaan kaikkia tunnistettuun tai tunnistettavissa olevaan luonnolliseen
henkil6on liittyvia tietoja. Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia,
salassa pidettdvia henkilotietoja. Terveyttda koskevat tiedot kuuluvat erityisiin
henkil6étietoryhmiin janiiden kasittely on mahdollistavain tietyin edellytyksin. Hyvélta tietojen
kasittelyltd edellytetddn, ettd se on suunniteltua koko kasittelyn ajalta asiakastyon
kirjaamisesta alkaen arkistointiin ja tietojen havittamiseen saakka. Kaytanndssa
sosiaalihuollon toiminnassa asiakasta koskevien henkilttietojen kasittelyssd muodostuu

lainsdadannossa tarkoitettu henkilorekisteri.


http://www.9lives.fi/tietosuoja
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Henkilotietojen kasittelyyn sovelletaan EU:n yleista tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679.
Taman lisdksi on kaytossa kansallinen tietosuojalaki (1050/2018), joka taydentaad ja
tAsmentaa tietosuoja-asetusta. Henkildtietojen kasittelyyn vaikuttaa myds toimialakohtainen

lainsaadanto.

Rekisterinpitajalla tarkoitetaan sita tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa maarittelee
henkilGtietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot. Henkilotietojen kasittelijalla tarkoitetaan
esimerkiksi palveluyksikkdad, joka kasittelee henkildtietoja rekisterinpitdjan lukuun.
Rekisterinpitajan tulee ohjeistaa mm. alaisuudessaan toimivat henkil6t, joilla on paasy
tietoihin (tietosuoja-asetus 29 artikla). Tietosuoja-asetuksessa saadetaan myos
henkilttietojen kasittelyn keskeisista periaatteista. Rekisterinpitdjan tulee ilmoittaa

henkildtietojen tietoturvaloukkauksista valvontaviranomaiselle ja rekisteréidyille.

Rekisterdidyn oikeuksista sdadetddn asetuksen 3 luvussa, joka sisaltda myaos rekisterdidyn
informointia koskevat saannét. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on antanut sosiaali-
ja terveydenhuollon yksikéille viranomaismaarayksen (2/2015) sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sahkoisesta kasittelystd annetun lain 19 h 8:ssa saadetysta

tietojarjestelmien kaytolle asetettujen vaatimusten omavalvonnasta.

Asiakastyon kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla. Kirjaamisvelvoite alkaa, kun
sosiaalihuollon viranomainen on saanut tiedon henkildn mahdollisesta sosiaalihuollon
tarpeesta tai kun yksityinen palveluntuottaja alkaa toteuttaa sosiaalipalvelua sopimuksen
perusteella. Kirjaamisvelvoitteesta on saadetty laissa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista
(254/2015) 4 §:ssé. Yksittaisen asiakkaan asiakastietojen kirjaaminen on jokaisen
ammattihenkilon vastuulla ja edellyttdd ammatillista harkintaa siitd, mitka tiedot kussakin
tapauksessa ovat olennaisia ja riittdvid. Perehdytyksen yhteydessa ohjeistetaan myds
asianmukaiseen kirjaamiseen. Yksikossd kaytossa rakenteellinen kirjaaminen.
Asiakaskaynnin kirjaaminen kuuluu asiakaskayntiin. Kirjaaminen suoritetaan aina

valittdomasti kaynnin yhteydessa.
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Asiakastiedot ovat tyontekijan tydpuhelimissa, jotka ovat suojattu salasanoin. Puhelimet
ovat etahallinnassa, joten mahdollisen katoamisen sattuessa puhelin saadaan suljettua.
Asiakastietoja kasittelee vain ne henkil6t, joiden on valttamatonta niitd tybnsa puolesta
kasitella. Toiminnanohjausjarjestelman kayttajaoikeuksien rajauksilla on maaritelty
jokaiselle kayttajalle matalin riittava oikeustaso, jolla varmistetaan, etta kayttajilla ei ole
paasya heille kuulumattomiin asiakastietoihin. Palvelup&allikko ja tiimivastaavat valvovat
yksikdon toimintaa ja ovat velvollisia ilmoittamaan mahdollisista poikkeavista
toimintatavoista.  Tyosopimusta  tehdessd  tyOntekija  sitoutuu  noudattamaan

salassapitovelvollisuutta.

Asiakastietolain 7 8:n palvelunantajan vastaavan johtajan tehtava on antaa kirjalliset ohjeet
asiakastietojen kasittelystda ja noudatettavista menettelytavoista seka huolehdittava
henkilokunnan riittavasta asiantuntemuksesta ja osaamisesta asiakastietojen kasittelyssa.

Vastaava johtaja on liiketoimintajohtaja Jukka Rantala.

Tietosuojavastaava
Marko Limnell
0207689788

marko.limnell@9lives.fi

Kutomotie 2
00380 Helsinki

Yksikdlle on laadittu salassa pidettavien henkilotietojen kasittelya koskeva seloste, jossa on

kuvattu toimintaohjeet mahdollisissa tietosuojaloukkaustilanteissa.

Asiakastietojarjestelma

9Lives Kotipalvelut Oy kayttdd asiakastietojarjestelmad, jonka kautta hallinnoidaan koko
asiakasprosessia sekéd johdetaan palveluyksikon toimintaa. Asiakastietoja sailytetéaan
asiakkuuden voimassaolon ajan. Kun asiakkuus péaattyy, asiakastiedot toimitetaan
hyvinvointialueen arkistointiohjeen mukaisesti palvelunjarjestajan arkistoon. Tiedot
poistetaan arkistoon toimittamisen jalkeen OLives Kotipalvelut ~ Oy:n

asiakastietojarjestelmasta.


mailto:marko.limnell@9lives.fi
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Tietojarjestelmien omavalvontasuunnitelma on erillinen asiakirja, jota ei ole saadetty

julkisesti nahtavana pidettavaksi, mutta on osa yksikén omavalvonnan kokonaisuutta.

Tietopyynnot ja tietojen luovuttaminen

Mikali asiakas haluaatarkistaa omat tietonsa hén jattda tietojen tarkastuspyynnén Pohjois-
Savon hyvinvointialueelle. Toimiessaan ostopalvelu- tai palvelusetelipalveluiden tuottajana
OLives Kotipalvelut Oy kasittelee tietojen kasittelijan roolissa Pohjois-Savon
hyvinvointialueen omistamia tietoja eikd taten itse voi luovuttaa tietoja organisaation

ulkopuolelle.

Tilanteen vaatiessa tietoja voidaan luovuttaa ainoastaan palvelun tilaajalle (Pohjois-Savon
hyvinvointialue) tai viranomaiselle, mikali tama on lainsdadannon puitteissa mahdollinen
menettelytapa. Tietojen luovutuksen oikeaoppisuus varmistetaan tietosuojavastaavalta
ennen tietojen luovuttamista. Tietojen luovutuksen tekee aina palvelupaallikkd

tietosuojavastaavan luvalla.

3.3.4 Tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

9Lives Kotipalvelut Oy kayttdd asiakastietojarjestelmad, jonka kautta hallinnoidaan koko
asiakasprosessia seka johdetaan palveluyksikdn toimintaa. Asiakas vastaa itse oman
kotinsa mahdollisista teknologisista ratkaisuista, esim. sdhkoinen oven avaus jarjestelma.
Kaytamme kaikissa kotiin vietavissa palveluissa Valviran hyvaksymid A-kategorian

potilastietojarjestelmia

Asiakastietojarjestelman kayttd perehdytetddn tyontekijoille tydsuhteen alussa. Tyontekija
saa kayttoonsa myos ohjeistuksen jarjestelman kayttéon liittyen. Uuden tydntekijan

jarjestelméan kayttba seurataan arjessa ja laaditaan tarvittaessa lisdohjeistuksia.

Tietoturvan runko koostuu 9Livesillan. 200 dokumentista. Tietoturvapolitikkamme perustuu
NIS2-direktiivin vaatimuskehikkoon, ja siihen on siséllytetty asiakastietolain maarittelemat
asiakirjat. Tietoturvapolitiikka kasittda prosessikuvaukset mm. jarjestelméavaatimuksista,

sovellustoimittajien valinnasta ja valvonnasta, henkiloston koulutuksesta ja osaamisen
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seurannasta, palveluiden varmistuksista, riskienhallinnasta seka toiminnan jatkuvuudesta.
Toimitamme mielellamme yksittaisia kuvauksia, mikalisaamme tarkemmin rajatun pyynnon.
Dokumentaatio on laadittu maalis-lokakuussa 2024. Toteutusta valvoo nimetty
konsernitasoinen tietoturvatiimi yhdessa palveluyksikdiden esihenkiléiden ja konsemin

tietosuojavastaavan kanssa.

Jokaisessa palvelusopimuksessa maaritelladn 9Livesin vastuut ja velvollisuudet
rekisterinpitgjan tietojen kasittelyssa. Pohjana on 9Livesin oma GDPR-ohjeistus
rekisterinpitdjan ja/tai tietojen Kkasittelijan ominaisuudessa. 9Lives sitoutuu aina
rekisterinpitajan ohjeistukseen tietojen kasittelyssa. Mikali alihankkijoita kaytetaan, vastaa

9Lives velvoitteista myos naiden osalta.

9Livesin NIS2-dokumentaatio siséltdd wuseita kuvauksia ja menettelytapaohjeita
poikkeamien valvontaan, kasittelyyn, ilmoittamiseen kumppaneille ja viranomaisille, kuin
my6s poikkeamien korjaamiseen ja jalkiseurantaan liittyen. Toimitamme tarvittaessa

prosessikuvaukset tarkemmin rajattuun pyyntoon.

NIS2-dokumentaatio sisaltdéad prosessikuvaukset kaikista oleellisista toimintakriittisista
jarjestelmistamme,  riskienhallinnasta ja toiminnan jatkuvuudesta mahdollisten

palvelukatkosten aikana.

Asiakkaan suostumus henkildtietojen kasittelyyn otetaan palvelun tilaajan toimesta. 9Lives
kasittelee néaita rekisterinpitajan tietoja vain kasittelijan ominaisuudessa sopimuksen
maaritelman tai erillisen DPA-sopimuksen pohjalta. 9Lives ei kayta teknologioita, joihin olisi

tarvetta pyytaa loppuasiakkaan suostumus erikseen.

3.3.5 Infektioiden torjunta ja yleiset hygieniakaytannot
Perehdytyksessad kaydaan lapi yksikon hygieniakaytannot. Infektiota ja sairauksien
leviamista pyritaan estamaan oikeaoppisella hygienialla. Jokainen vastaa tydpaikan

siisteydesta. Tyovaatteiden pesu- ja kunnossapito on jokaisen tyontekijan omalla vastuulla.
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Tyontekijat huolehtivat tydvalineiden puhdistuksesta kaytén jalkeen. Monikayttoiset

tyovalineet desinfioidaan ennen uudelleen kayttoa.

Kaikissa asiakaskontakteissa ja kaikissa ammattiryhmissd noudatamme tavanomaisia
varotoimia, joita ovat muun muassa kasien desinfiointi, suojainten kaytto,
eritetahradesinfektio, puhdas hoitoymparistd seka verivarotoimet. Palveluntuottaja vastaa
ainoastaan oman henkilostonsa suojavarusteista. Hygieniasta huolehtiminen kuuluu
jokaisen tyontekijan paivittdiseen toimintaan. Asiakkaalle vieddaan mukana omat
kertakayttoiset hoitotarvikkeet sen mukaan, mita tydtehtavien suorittamisessa tarvitaan.
Naitd ovat maskit, kasidesinfektioaine, tehdaspuhtaat kasineet sekd kertakayttdisia

tavaroita hoidon tarpeen/arvion mukaan, jotka ovat asiakaskohtaisia.

Tyot suunnitellaan mahdollisuuksien mukaan puhtaasta likaiseen. Mikali asiakkaina on
MRSA-, ESBL-, VRE-, CPE-kantajiatai altistuneita ohjeistetaan henkilokuntaa oikeanlaisten
suojaustenvalinnassa. Kaytamme maskeja ja muista suojaimia tilaajan ohjeistuksen

mukaisesti.

Hygieniavastaavana toimii palvelupaallikkd. Hanen tehtaviinsa kuuluu antaa hygienia-
asioihin liittyvaa ohjausta ja neuvontaa henkilostolle ja asiakkaille. Han vastaa myos, etta
henkilékunnan tiedossa ja kéaytdssa on ajantasaiset infektioiden torjuntaohjeet.
Hygieniavastaavan tehtavdkuvaus on omavalvontasuunnitelman liitteena. Henkilosto voi
tarvittaessa kaantya hygieniavastaavan puoleen. Esihenkil® ja hygieniavastaava valvovat
yhteistydssa hygieniaohjeiden  noudattamista ja  infektiotorjunnan toteumista.
Poikkeamaraportoinnin prosessikuvauksen mukaisesti menetelladn myos infektioiden ja

tarttuvien sairauksien ilmoitusmenettelyn suhteen.

Palveluntuotanto toteutetaan yksityisasunnoissa, joten jatehuolto ja vaarallisten jatteiden

kasittely toteutetaan edella mainittuun ymparistéon kuuluvalla tavalla.

Henkildstolla on Tartuntatautilain 48 pykalan mukainen rokotussuoja.
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3.3.6 Laakehoitosuunnitelma

9Lives Kotipalvelut Oy:n konsernitason seka palveluyksikkétason ladkehoitosuunnitelma
pohjautuu STM:n Turvallinen ladkehoito —oppaan, lainsdddanndn, palvelun tilaajan seka

hyvien kaytanteiden pohjalta laadittuun kokonaisuuteen.

Palveluyksikdon laakehoitosuunnitelma paivitetddn konsernin vuosikellon mukaisest
puolivuosittain seké aina toiminnan muuttuessa. Laakehoitosuunnitelma tehdaan toiminnan

alkaessa.

Laakehoitosuunnitelman laatimisesta ja paivittdmisesta vastaava
Mirva Kukkonen, palvelupaallikkd

Sahkoposti: mirva.kukkonen @9lives.fi

Ladkehoidon asianmukaisuudesta ja ladkehoitosuunnitelman toteutumisesta ja
seurannastapalveluyksikdsséa vastaa vastaava sairaanhoitaja. Palveluyksikdssa ei sailyteta

laakkeita.

Laakehoitosuunnitelmassa on kuvattu muun muassa miten l|lad&kehoidon osaaminen
varmistetaan, millaiset ladkelupakaytannot yksikdossa on, miten laékkeiden tai rokotteiden
haittavaikutusilmoitus tehdaan palveluyksikdssa sek& millaiset toimintamallit yksikdssa on

ladkevarkauksien varalta.

3.3.7 Laakinnélliset laitteet
Yksikon tuottamiin palveluihin ei talla hetkella tarvita laakinnallisia laitteita. Mikali yksikko
tarvitsisi niité palveluiden tuottamiseen, mukaillee laitteiden yllapito ja huolto organisaation

toimintamalleja, jotka kuvattuna ohessa.

Palveluyksikdon ladkinnallisista laitteista pidetaan laiterekisteria. Yksilossa kaytettavat
laakinnalliset laitteita ovat kuumemittarit, vaa’at seka verenpainemittarit. Laitteiden kaytto
kaydaan perehdytyksessa lapi kuten myos vikatilanteista raportointi. Naita laitteita ei

huolleta. Vikatilanteiden sattuessa laite havitetadn asianmukaisesti ja tilalle hankitaan uusi.


mailto:mirva.kukkonen@9lives.fi
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Laitteiden ja ammattimaisen kayttdjan vastuuhenkilo

Mirva Kukkonen, palvelupaallikko

Mikali laakinnallisten laitteiden kaytbéssa tapahtuu vaaratilanne, noudatetaan
ilmoitusmenettelyn suhteen Fimean antamaamaaraysta "Laakinnallisestalaitteesta tehtava
ammattimaisen kayttdjan vaaratilanneilmoitus” seka ohjetta "Vaaratilanteessa olleen

laakinnallisen laitteen kasittely” (Fimea 1/2023).

Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien turvallisuutta ja laatua koskevien riskien

tunnistaminen, arviointi ja hallinta on kuvattu taulukossa 3.

Tunnistettu riski Riskin arviointi (suuruus Ehkaisy- ja hallintatoimet
ja vaikutus)

Riitthmatdon suojainten Kohtalainen riski voi Kerrataan suojainten

kaytto aiheutua asiakkaille, mikéali = oikeanlaista kayttoa.
infektiot paasevat

levidmaan.

Taulukko 3. Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien turvallisuutta ja laatua koskevien riskien
tunnistaminen, arviointi ja hallinta

3.3.2 Terveyden- ja sairaanhoito
Asiakkaat vastaavat itse sairaanhoidosta. Uusien hoitajien perehdytyksessa kaydaan lapi
kiireellista hoitoa tai ensiapua vaativat tilanteet ja toimintatavat tallaisissa tilanteissa.

Asiakkaat kayttavat itse valitsemansa terveysaseman tai laédkarin palveluita.
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3.4 Asiakas- ja potilastyohdn osallistuvan henkiloston riittavyyden ja osaamisen
varmistaminen

Riittava ja osaava seka palveluyksikén omavalvontaan sitoutunut henkilostd on keskeinen
tekija palvelujen saatavuuden, laadun ja asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamisessa

seké palvelujen kehittamisessa.

Henkildstosuunnittelussa otetaan huomioon toimintaan sovellettava lainsaadanto, kuten
esimerkiksi yksityisessd paivahoidossa varhaiskasvatuslaki ja paivahoitolaki ja
lastensuojeluyksikoissa lastensuojelulaki sekd sosiaalihuollon ammattihenkildista annettu
laki, joka tuli voimaan 1.3.2016. Jos toiminta on luvanvaraista, otetaan huomioon myos
luvassa maaritelty henkilostomitoitus ja rakenne. Tarvittava henkiléstomaara riippuu
asiakkaiden avun tarpeesta, maarasta ja toimintaymparistosta. Sosiaalipalveluja tuottavissa
yksikdissa huomioidaan erityisesti henkiloston riittavd sosiaalihuollon ammatillinen
osaaminen. Jokaiselta lapsien, ikddntyneiden tai vammaisten parissa tydskentelevalta

hoitajalta tarkastetaan rikostaustaote ennen tydsuhteen alkamista.

Pohjois-Savon hyvinvointialueella yksikon vastuuhenkilond tyoskentelee lahihoitaja.
Lapsiperheiden  kotipalvelua, mielenterveyskuntoutujien tuettua asumista ja
Paihdekuntoutujien tuettua asumista tekevat |&hihoitajat tai sairaanhoitaja.
Henkilokohtaisen avun henkilostoltd ei vaadita koulutusta. Alueelle rekrytoidaan
lisahenkilostoa tilaajan tarpeen mukaan. Palvelua voi tuottaa myds palvelun tilaajan
hyvaksynnalla sosiaali- ja terveysalan tai muun soveltuvan alan opiskelija, joka on

suorittanut vahintaan 75 % opinnoistaan.

Henkiloston rekrytointia ohjaavat ty6lainsaadanto ja tybehtosopimukset, joissa maaritelladn
asiakkaiden kodeissa ja lasten kanssa tydskentelevia tydntekijoita otetaan huomioon
erityisesti henkildiden soveltuvuus ja luotettavuus. Rekrytointitilanteessa tydnantaja
tarkistaa hakijaa koskevat rekisteritiedot terveydenhuollon tai sosiaalihuollon

ammattihenkildiden keskusrekisterista (Julkiterhikki ja JulkiSuosikki) sekd lasten,
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ikdadntyneiden tai vammaisten kanssa tydskennellessa hakijan rikostaustaotteen. Taman
lisaksi yksikdlla voi olla omia henkiloston rakenteeseen ja osaamiseen liittyvia
rekrytointiperiaatteita, joista avoin tiedottaminen on tarkeda niin tyon hakijoille kuin

tybyhteison tyontekijoille.

Haastattelut tehdaan aina esihenkilon toimesta. Tydntekijan kanssa sovitaan alkuun
perehdytysvuoro ja mikédli siina havaitaan mitddn epasoveltuvaa kaytosta, siita
keskustellaan valitttmasti uuden tyontekijan kanssa. Koeaika kaytetddn hyodyksi ja sina
aikana tuetaan tyontekijoiden taitojen karttumista asiakaskayntien toteuttamiseen. Kaikki
tyontekijat tutustuvat yksikon omavalvontasuunnitelmaan, laakehoitosuunnitelmaan valmis-
ja jatkuvuudenhallintasuunnitelmaan seka perehdytyskansioon. Lisdksi kdydaan erikseen
tiimipalavereissa. Tyontekijoiden taydennyskoulutusta jarjestetdéan henkilostopalaverien
yhteydessd ja erillisind koulutuspéivind. My6s  viikkotiedotteessa  viestitdan
perehdytettdvista asioista. Kehityskeskusteluissa kaydaan keskustelua koulutuksen

tarpeista.

Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien henkiloston riittvyytta ja osaamista koskevien
riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta on kuvattu taulukossa 4.

Tunnistettu riski Riskin arviointi (suuruus ja Ehkaisy- ja hallintatoimet
vaikutus)

Erityisosaamista Vaikutus asiakkaalle Perehdyttaminen,

vaativat asiakkaat mahdollisesti suuri, mikali osaamisen varmistaminen,

esimerkiksi sijaistustilanteissa = asiakkaalle nimetyt osaavat
sijaisella ei ko. erityisosaamista = sijaistajat

Tiedonkulku Kohtalainen riski asiakkaalle, = Tiedonkulun varmistaminen,
mikali akuutti tieto ei kulje jarjestelmatuki,
tyontekijoiden valilla silloin kun = palaverikaytanteet.
asiakkaan palvelusta vastaa
useampi henkil®

Taulukko 4. Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien henkiloston riittdvyytta ja osaamista koskevien

riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta
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3.5 Yhdenvertaisuuden, osallisuuden ja asiakkaan/potilaan aseman ja oikeuksien
varmistaminen

3.5.1 Asiakkaan oikeusturva

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvaan sosiaalihuoltoon ja hyvaan
kohteluun ilman syrjintda. Asiakasta on kohdeltava hanen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja
yksityisyyttddn kunnioittaen. Asiakas voi tehdd muistutuksen. Muistutus osoitetaan
toimintayksikdn palveluista vastaavalle henkildlle. Tilanteeseen puututaan valittdmasti, kun
tieto tapahtuneesta saadaan. Jos henkilostd havaitsee, etta asiakasta on kohdelu
epaasiallisestitai loukkaavasti, tulee henkiloston ensisijaisesti ottaa yhteys alue vastaavaan.
Palvelun laatuun tai asiakkaan saamaan kohteluun tyytymattomalla on oikeus tehda

muistutus toimintayksikon vastuuhenkil6lle tai johtavalle viranhaltijalle.

Muistutukset

Jukka Rantala, Liiketoimintajohtaja

Puhelinnumero: +358 40 7731 434

Sahkoposti: jukka.rantala@?9lives.fi

Muistutukset, kantelu- ja muut valvontapaatbokset kasitellaan palvelupaallikon,
palveluvastaavan ja muiden asiaan kuuluvien kanssa. Lisdksi mahdollisista toiminnan
muutoksista jatkoa varten viestitddn muuta henkilostdd. Tavoiteaika muistutusten

kasittelylle on kaksi viikkoa

Sosiaaliasiavastaava- ja potilasasiavastaavat

Muistutuksissa neuvoo tarvittaessa Pohjois-Savon hyvinvointialueen potilasasiavastaava.
Sahkdiset yhteydenotot: potilasasiamies@pshyvinvointialue.fi

Puhelinasiointi: 044 461 0850. Puhelinaika arkisin kello 9-11:30

Perusterveydenhuollon potilasasiavastaavat Pohjois-Savon hyvinvointialueella:

e Raija Autio
e Arja Kivari
¢ Minttu-Maarit Mustanoja

e Kiristiina Anttonen


mailto:potilasasiamies@pshyvinvointialue.fi
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Kuluttajaneuvonta
Kuluttajaneuvonnan puhelinpalvelu ma, ti, ke ja pe klo 9-12, to klo 12-15.
Puhelinnumero: 09 5110 1200.

Kuluttajaneuvonnasta saat tietoa ja ohjeita kuluttajaoikeudellisissa kysymyksissa ja

riitatilanteissa.

3.5.2 Hoito- ja palvelusuunnitelma

Palvelun myodntaneen hyvinvointialueen viranhaltija (sosiaalityontekijd) tekee asiakkaan
palvelutarpeen arvioinnin ja maarittelee asiakkaalle palvelutunnit. Palveluntuottajan
edustaja (omahoitaja) laatii yhdessd asiakkaan kanssa kirjallisen palvelusuunnitelman.
Palvelusuunnitelmassa maaritellaan, miten hanelle myodnnettyd palvelua lahdetaan
kaytdnnossa toteuttamaan ja mitk& ovat tavoitteet, joita kohti palvelulla pyritddn. Jokaisen
asiakkaan palvelusuunnitelma tallennetaan asiakastietojarjestelmaan. Yksikén tuottamat
palvelut raataloidaan yksilollisesti jokaisen asiakkaamme tarpeisiin.

Palveluntilaajan kanssa ollaan tiiviissa yhteistyossa ja palvelun jatkuvuutta arvioidaan

saanndollisesti.

3.5.3 Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

Asiakkaiden itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan seka itsemaaraamistd mahdollistetaan.
ltsemaarddmisoikeuden  rajoittamiseen on aina oltava la&karin  paatos.
ltsemaaraamisoikeuden toteuttamisen tydohje on henkiloston saatavilla yksikdssa.
Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden toteutumisesta vastaa jokainen tyontekija. Toteutumista
valvoo yksikon palvelupaallikké Mirva Kukkonen. Asiakkaiden toiveita kuunnellaan muun

muassa kayntiaikojen ja kdynnin siséllon suhteen.

3.5.4 Asiakkaan asiallinen kohtelu

Uuden tyontekijan perehdytyksessa tuodaan esille yritykset arvot ja niiden merkitys
asiakastyossa. Mikali esihenkil6 saa palautetta suoraan asiakkaan epdaasiallisesta
kohtelusta, tdh&n suhtaudutaan aina vakavasti. Asiasta tehdaan aina IMS-
poikkeamailmoitusja asia kasitellaan tydyhteisdssé/ ko. tydntekijan kanssa. Asia kasitellaan

myo6s asiakkaan/sosiaalityontekijan kanssa joko puhelimitse tai yhteisen palavern
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merkeissa. Asiakkaalla on mahdollista vaihtaa hoitajaa, mikali ei koe mukavaksi kyseisen

hoitajan kanssa tydskennell&.

3.5.5 Asiakkaan osallisuus

Eri-ikaisten ja tasoisten asiakkaiden ja heidan perheidensa ja laheistensa huomioon
ottaminen on olennainen osa palvelun sisallon, laadun, asiakasturvallisuuden ja
omavalvonnan kehittdmistd. Koska laatu ja hyva hoito voivat tarkoittaa eri asioita
henkilostolle ja asiakkaalle, on systemaattisesti eritavoin keratty palaute tarkedd saada
kayttoon yksikon kehittdmisessd. Asiakaspalautekysely tehdaan asiakkaille 1-2 x
vuodessa. Liséksi jatkuvaa palautetta on mahdollisuus antaa asiakaskayntien yhteydesséa
ja soittamalla palveluvastaavalle. Palautteen avulla voidaan tehda valittomid korjauksia
asiakkaan hoitoon péaivittamalla ja tarkentamalla hoito-ohjeita. Lisaksi palautetta katsotaan
pidemmalla aikavélilla ja huomioidaan asioita esim. seuraavan vuoden

toimintasuunnitelmaa tehtaessa.

Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien yhdenvertaisuutta, osallisuutta seka asiakkaan tai
potilaan asemaa ja oikeuksia koskevien riskien tunnistaminen, arviointija hallintaon kuvattu

taulukossa 5.



Tunnistettu riski

Asiakaspalautteen vahainen

keradminen

Palautteen puutteellinen

kasittely ja hyddyntadminen

Lain ja vaatimusten ontuva

noudattaminen

Yhteinen ymmarrys palvelun
laadusta on heikkoa eri

tahojen valilla

Riskin arviointi (suuruus ja
vaikutus)

Riski kohtalainen. Vaikutus
on suuri pitkalla aikavalilla.
Mikali palautetta ei kerata on
toiminnan laatua
haasteellisempaa kehittaa
Riski kohtalainen. Vaikutus
on suuri pitkalla aikavalilla,
mikali palveluiden laatua ei
kehitetd saadun palautteen

pohjalta.

Riski ja vaikutus ovat suuria,
mik&li asiakas ei osaa tai
hanta ei osata ohjata
oikeiden palveluiden piiriin.
Riskin& on, etta asiakas ei
saa palveluita, joihin hanella
on lainmukainen oikeus.
Palveluntuottajan tulee
tuntea palveluverkosto ja
osata ohjata oikeiden
palveluiden piiriin.

Riski on suuri ja vaikutus on
suuri, mikali eri tahot eivat
ole yhteisymmarryksessa
millaista palvelua asiakkaalle

tulee toteuttaa.
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Ehkaisy- ja hallintatoimet

Saannolliset
asiakastyytyvaisyys kyselyt,
monikanavainen ja jatkuva

palautteen kerddminen

Maaritellaén vastuutahot
palautteiden kasittelyn,
koonnin ja kehitys-
toimenpiteiden osalta.
Seurataan kehittamis-
toimenpiteiden toteuttamista.
Lakivaatimusten mukaisesti
asiakkaan
itsemaaraamisoikeuden
vahvistaminen ja
asiakaslahtoiset
palvelusopimukset.
Perehdytys ja jatkuva
palveluiden tarkastelu

keskigssa.

Taulukko 5. Palveluyksikdntoiminnan keskeisimpien yhdenvertaisuutta, osallisuutta seké asiakkaan

tai potilaan asemaa ja oikeuksia koskevien riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta
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4 HAVAITTUJEN PUUTTEIDEN JA EPAKOHTIEN KASITTELY SEKA TOIMINNAN
KEHITTAMINEN

4.1 Toiminnassailmenevien epakohtien ja puutteiden kasittely

Asiakas- ja potilasturvallisuutta  vaarantavien  riskien tunnistaminen  on
omavalvontasuunnitelman ja omavalvonnan toimeenpanon laht6kohta. Illman riskien
tunnistamista ei riskeja voi ennaltaehkéaista eikd toteutuneisiin epakohtiin voida puuttua
suunnitelmallisesti. Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyvia riskeja
ja mahdollisia epakohtien uhkia tulee arvioida monipuolisesti asiakkaan saaman palvelun
nékokulmasta.

Lapsiperhepalveluissa toimintaa suunnitellaan ja toteutetaan niin, ettd mahdolliset
epakohtaa ja uhkaa aiheuttavat tilanteet pystytddn tunnistamaan ennakolta, jolloin riskeja
on mahdollisuus ehkaistd ja korjata. Riskinhallinta siséltdd asiakkaaseen, tyontekijoihin,
toimintaan ja tyGtapoihin seka tydymparistoon liittyvat osa-alueet. Riskit voivat aiheutua
esimerkiksi fyysisestd toimintaymparistosta (kynnykset, vaikeakayttdiset laitteet),
toimintatavoista, asiakkaista tai henkilokunnasta. Usein toimintaan liittyvat epdkohdat, riskit
ja laatupoikkeamat, tai niiden mahdollisuus tulevat esille tiimipalavereissa ja paivittaisissa

raportointitilanteissa.

1.1.2016 on tullut voimaan ilmoitusvelvollisuus, mika tarkoittaa, ettd jokaisella
sosiaalihuollon tyéntekijalla on ilmoitusvelvollisuus, jos huomaa epéakohtia ja riskeja
asiakkaan hoitoon liittyvissa tilanteissa tai turvallisuudessa asiakaskohteessa tai muu alla
tyopaikalla. Mikéli epakohtaa ei saada korjattua, on tydntekijan ilmoitettava asiasta
aluehallintovirastolle (8 49). Aluehallintovirasto tai Valvira voivat antaa maarayksen
epakohdan poistamiseksi ja paattda sitd koskevista lisatoimenpiteista siten kuin erikseen

sdadetaan.

4.2 Riskienhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat
Tapahtuneet poikkeamat, lahelta piti-tilanteet sekad turvallisuushavainnot kirjataan IMS-
jarjestelmédan ja raportoidaan valitttmasti sekd sovitaan jatkotoimien toteuttamisesta

haittatapahtuman korjaamiseksi tai  poistamiseksi poikkeamaraportointiprosessin
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mukaisesti. Tarvittaessa ollaan yhteydessa asiakkaaseen ja palveluntilaajaan. llmoitus

tehdaan matalalla kynnyksell, silla palvelujen mahdollisimman hyva laatu, vaikuttavuus ja

yhteiskunnan etu.

Téssa vaiheessa
paatetdan mita tehdaan
poikkeaman vilittomaksi
korjaamiseksi. Kaikki asiat
kirjataan IMS:iin.

: . Kasittelija perehtyy
ﬁ:;'sldf,? i?:n?f;g?:gggs lImoituksen kasittelija saa poikkeaman aiheuttajaan ja

kirjaus " tiedlon ) kseurauksiin sekd mﬁﬁriﬂﬁ?
. P = poikkeamailmoituksen orjaavat toimenpiteet, jotka
m'm'"::i{; E;?éﬂﬁisfma" saapumisesta tiedottaa henkilostalle ja
kirjaa ylos

Poikkeama kasitellaan
henkiléstén kanssa
kokouksessa ja syyt seka
toimenpiteet juurisyyn
poistamiseksi kirjataan
IMS:iin

Sovitaan ja dokumentoidaan
mahdoliset
seurantatoimenpiteet
aikatauluineen

Seurannan paatyttya
ilmoituksen tiedot
paivitetdan ajantasalle

1) Poikkeaman syyt
kartoitetaan (esim. juurisyy
-analyysilla (5 x miksi))

2) Madritellaan

limoitus voidaan kuitata
kasitellyksi tissa
vaiheessa, jos seurantaa
ei tehda

Kun seuranta on
paatdksessa, merkataan
poikkeama kéasitellyksi.
Pida poikkeamaraporttien

parannustoimenpitest:
Millaisia toimintatapoja
implementoidaan, jotta
poikkeama ei toistu

kasittely ajan tasalla.
Organisaatiotasolla
seurataan poikkeamien
maaria ja laatua osana
laadunseurantaa.

Asiakkaalle annetaan ohjeistus muistutus- ja kantelumenettelysta. lImoitukset kasitellaan
vastaavan toimesta. Lahelta piti -tilanteet ndhdaan oppimismahdollisuutena, ja niista
saatavaa tietoa tulee hyddyntdd tyoyksididen ja koko organisaation kuuluvista
sosiaalihuollon palveluista tehtavat ilmoitukset osoitetaan kunnan sosiaalipalveluista
vastaavalle viranomaiselle toiminnan kehittamisessa. limoitus kaydaan lapi yhdesséa

esihenkilon kanssa. Illmoituksen luonteen perusteella kaydaan tarvittaessa korjaaviin
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toimenpiteisiin, kuten lisatddn henkiloston koulutusta, tarkennetaan prosesseja tai

toimintaohjeita.

Riskienhallinnan prosessi on kdytanndssd omavalvonnan toimeenpanon prosessi, jossa
riskienhallinta kohdistetaan kaikille omavalvonnan osa-alueille. Perehdytysopas kasittaa
laajan ohjeistuksen erilaisia tilanteita varten. Oppaaseen on p&aéasy jokaisella
tyontekijallamme. Jokaisella tydntekijalla on velvollisuus tuoda esihenkilon tietoon
havaitsemansa riski

*Perehdytysohjeet

*Omavalvontasuunnitelma

sLaakehoitosuunnitelma

*Pelastussuunnitelma

* Tyoterveydenhuollon toimintasuunnitelma

Henkilokuntaa ohjeistetaan valitamaan kaikki palaute eteenpéin kasiteltavaksi.
Mahdollisuus anonyymiin palautteenantoon on taattu. Asiakkaat sek& omaiset saavat
meihin yhteyden sahkopostilla, puhelimitse, kirjeitse seka kotikaynneilla palautetta voi antaa

tyontekijoillemme. Annetut palautteet kirjataan sisaiseen palautejarjestelmaan.

Arvioimme omaa toimintaamme, kuuntelemalla asiakkaita laatuun ja asiakasturvallisuuteen
liittyvissa asioissa seka otamme asiakaspalautteen huomioon toiminnan kehittdmisessa.

Palautetta tulee meille puhelimitse, sahkdpostilla seka kotikaynneilla.

4.3 Korjaavat toimenpiteet

Mikali riskitilanne uhkaa asiakkaan tai tyontekijan turvallisuutta tai terveytta, tilanteeseen
reagoidaan viipymattd. Ratkaisu ongelmaan pyritddn saamaan moniammatillisena
yhteistyona mm. asiakkaan ja tyontekijan, esihenkilon, laakarin tai palveluntilaajan kanssa.
Tyontekijoihin kohdistuvia riskeja selvitelladn yhteistydssa myos tyoterveyshuollon ja

tybsuojelun kanssa.

Haittatapahtumista keskustellaan henkilokuntapalavereissa ja mietitdéan yhdessa

vaihtoehtoista toimintatapaa, mika estaisi tapahtuman toistumisen. Lahelta piti -tilanteet ja
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vaaralliset tilanteet kdydaan aina lapi tiimipalavereissa. Tuolloin annetaan lisdohjeita, sen
mukaan millaisia tilanteita on ollut ja miten niihin voidaan paremmin varautua
tulevaisuudessa. Virheista opitaan ja tapahtuneista vahingoista kertynyttieto hyédynnetaan
toiminnan kehittamisessa. Kaiken kertyneen tiedon sdannallinen analysointi ja k&sittely on
toiminnan jatkuvan kehittdmisen perusta. Toimenpiteista tiedotetaan henkiléstolle joko
tiimipalavereissa tai viikkotiedotteissa. Yhteistydtahoihin otetaan yhteyttd puhelimitse tai

sahkopostilla.

Korjaavien toimenpiteiden seuranta ja kirjaaminen: Tyontekija tekee IMS-
poikkeamailmoituksen, jotka kasitellaan tiimipalaverissa. Kirjataan korjaavat ehdotukset
Viestitddn korjaavat ehdotukset koko henkilokunnalle, Kirjataan korjaavat ehdotukset IMS -

jarjestelméaan. Tarvittaessa kontaktoidaan asiakas/omainen.

Tiimivastaavat tekevat hyvin tiivista yhteisty6ta henkiloston, asiakkaiden ja palveluntilaajien
kanssa. Toimenpiteista tiedotetaan henkilostolle, asian kiireellisyys huomioiden, erilaisilla
tiedotuksilla seka henkiléstonpalavereissa. Yhteisty6tahoihin otetaan yhteytta puhelimitse

tai sdhkopostilla. Asiakkaiden kanssa ollaan yhteydessa viestisten ja puhelimitse.

4.4 Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus

Tyontekijoiden kanssa kaydaan lapi heita koskeva ilmoitusvelvollisuus. Kaikista asiakkaan
palveluun liittyvistd epakohdista tai niiden uhista tehddan IMS- poikkeamaraportin teko,
jonka jalkeen késitelladn yhdessa tiimipalavereissa. limoitus my6s mahdollista tehda

nimettdmana. Tahan jokainen uusi tyontekija saa perehdytyksen.

Keskeisimmat korjaus- ja kehittdmistoimenpiteet seka niiden aikataulu, vastuutaho ja

seuranta on kuvattu taulukossa 6.



S

LIVES

Korjaus- tai kehittamistoimenpide Aikataulu Vastuutaho Seuranta

Poikkeamaraporttien laatimisen lisd&ntyminen

Taulukko 6. Keskeisimmat korjaus- ja kehittdmistoimenpiteet seka niiden aikataulu, vastuutaho ja

seuranta.

Yksikkokohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista
saadaan useista eri lahteistd. Riskinhallinnan prosessissa kasitelladn kaikki
epéakohtailmoituksetja tietoon tulleet kehittamistarpeet ja niille sovitaan riskin vakavuuden
mukaan suunnitelma, miten asia hoidetaan kuntoon. Teemme vuosittain asiakkaille ja
henkilékunnalle tyytyvaisyyskyselyt, joiden pohjalta ja riskinhallinnan kautta saamme

yksikon kehittdmistarpeet.
5 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA JA RAPORTOINTI

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd annetun lain mukaan hyvinvointialueen ja
yksityisen palveluntuottajan on laadittava vastuulleen kuuluvista tehtavista ja palveluista
omavalvontaohjelma. Ohjelmassa tulee méaaritella, miten lain 1 momentissa tarkoitettujen
velvoitteiden noudattaminen kokonaisuutena  jarjestetadn ja toteutetaan.
Omavalvontaohjelmassa on todettava, miten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
toteutumista, turvallisuutta ja laatua sekd yhdenvertaisuutta seurataan ja miten havaitut
puutteellisuudet korjataan. Omavalvontaohjelman osana ovat laissa erikseen saadetyt

omavalvontasuunnitelmat ja potilasturvallisuussuunnitelmat.

Omavalvontaohjelma seka omavalvontaohjelman toteutumisen seurantaan perustuvat
havainnotja niiden perusteella tehtavattoimenpiteeton julkaistava julkisessa tietoverkossa

ja muilla niiden julkisuutta edistavilla tavoilla.
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5.1 Laadun-jariskienhallinnan seuranta ja raportointi

Laadun- ja riskienhallinnan ty6kalut ovat: Toiminnan ohjausjarjestelman yhdenmukainen
kayttd, IMS-laatujarjestelma siséaltden poikkeamaraportoinnin prosessin, asiakas- ja
henkil6stotyytyvaisyyden mittarointi, palvelun omavalvonta sekda muin keinoin (esim.
auditoinnein ja valvonta- sekd tarkastuskdynnein) tapahtuva palvelun laadun

varmistaminen.

Riskien arviointi ja hallinta vaatii monipuolista l&dhestymistapaa, jossa huomioidaan
fysikaaliset, kemialliset, biologiset ja psykososiaaliset tekijat sek& onnettomuusriskit
Jatkuva koulutus, tiedon jakaminen ja parhaiden kaytanteiden soveltaminen ovattarkeimpia
keinoja turvallisuuden parantamiseksi ja riskien ehkaisemiseksi. Riskeja pyritdan
pienentdmaén ja ennaltaehkdisemaan yhteistydssa tydsuojeluvaltuutetun ja tyontekijoiden
kanssa saanndllisissa tarkasteluissa. Riskienarvioinnin ja toimenpiteiden seurannan

vastuuhenkil6ina toimivat esihenkild, tydsuojeluvaltuutettu ja tydsuojelupaallikko.
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(i) Nayta tiedot

Prosessikartta » Johtaminen » Jatkuva Parantaminen » Poikh ja vaaratapah ki
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Potilas
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Ty kirjauksesta oimenpiteita toteuttajan valkull)u Ksel kaikkiin toimipisteisiin

Poikkeamien ja vaaratapahtumien kasittelyn prosessikuvaus.

IMS-toiminnanohjausjarjestelma lahettaa ajankohtaisesti yksikon esihenkildlle ja muille

yrityksen maarittdmille henkildille tiedon poikkeamailmoituksen tekemisestd. Tama

varmistaa sitd, ettd mahdolliset poikkeamat pystytdan kasittelemaan heti tapahtuman
sattumisen jalkeen. Yksikon esihenkil6 ja liiketoimintajohto tarkastelevat kirjattuja raportteja

tasaisin valiajoin ja niiden perusteella tehdaan toimenpiteet, jotta poikkeamilta valtytaan

jatkossa.
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5.2 Kehittamistoimenpiteiden etenemisen seuranta ja raportointi

Omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan sadnndallisesti ja seurannasta julkaistaan
raportti neljan kuukauden vélein. Seurannassa kartoitetaan erityisesti sita, ettd henkiloston
omavalvonnan osaaminen seka sitoutuminen jatkuvaan omavalvontasuunnitelman
mukaiseen toimintaan toteutuu. Seurantaa varten on kaytettavissa lomake, johon listataan
seurannassa esiin nousevia kohteita. Seurannassa nousseet asiat julkaistaan ja niiden

korjaamistoimenpiteiden etenemisesta pidetaan kirjanpitoa.

Allekirjoitukset

15.5.2025

Wirva Kubtonen Fukkn Banialo
Palvelupaallikko Liiketoimintajohtaja
Mirva Kukkonen Jukka Rantala
Wasja Aittapelio

Tiimivastaava

Marja Aittapelto
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LITE 1: Sosiaalihuollon henkiloston sosiaalihuoltolain 1301/2014 § 48 mukainen ilmoitus

Sosiaalihuoltolain ohje ja lomake

Sosiaalihuoltolain ilmoitusvelvollisuus (sosiaalihuoltolaki 478, 488, 498)
1.Koska ilmoitus kuuluu tehda

Asiakasturvallisuus voi vaarantua esimerkiksi, jos
« asiakkaan palvelut eivat vastaa palvelutarpeeseen tai ne poikkeavat sovitusta
puitesopimuksesta
« asiakkaan osallisuus ei toteudu tai lainsaadannon asettamissa aikarajoissa ei
pysyta (sosiaalitakuu).
o tyontekijda havaitsee asiakkaan epdaasiallista kohtaamista, asiakkaan
loukkaamista sanoilla, asiakasturvallisuudessa ilmenevia puutteita, asiakkaan
kaltoin kohtelua ja toimintakulttuurista johtuvia asiakkaalle vahingollisia toimia.
Kaltoin kohtelulla tarkoitetaan niin fyysista, psyykkista kuin kemiallista eli laakkeilla
aiheutettua kaltoin kohtelua.
o pakotteita tai rajoitteita kaytetddn ilman asiakaskohtaista, maaraaikaista

lupaa.

2.Kuka voi tehdailmoituksen

lImoituksen voi tehda sosiaalipalvelujen henkilostoon kuuluva. Meilla HEAssa
henkil6kohtaiset avustajat tekevéat ilmoituksen ensin suullisesti tiimivastaavalle /
palveluvastaavalle ja sitten yhteistydssd esimiehen kanssa taytetdaan ilmoituslomake.
lImoitusvelvollisuus  koskee julkisia ja  yksityisia sosiaalipalvelun tuottajia.
Sosiaalihuoltolain mukainen ilmoitus tehdaan ainaasiakkaaseen kohdistuvista
epakohdista tai sen uhasta, ei henkilokuntaan kohdistuvista kuormitustilanteista.

lImoitusvelvollisuus on sosiaalihuoltolain (1301/2014) 48 § mukainen velvoite. Se on myoés
tyontekijan ammattieettinen velvollisuus ja oikeus. Ammattieettisista velvollisuuksista on
saadetty sosiaalihuollon ammattihenkildlaissa (817/2015) 4 §. limoituksen voi tehda
salassapitosaadosten estamattd. Illmoituksen tekijaan ei saa kohdistaa kielteisia

vastatoimia.


http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2014/20141301
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3.Miten ilmoitus tehdaan

Jos huomaat ettd kohdassa 1. mainitut esimerkit toteutuvat, niin olet velvollinen tekemaan

asiasta ilmoituksen. Ilmoitus tehdaan valittdmasti, kun havaitset asiakkaaseen kohdistuvan

epékohdan tai sen uhan. Iimoitus tehdaan tyopaikan ilmoituslomaketta kayttden. (katso

liite). Jos esihenkild on toissa, niin ilmoitat hanelle suullisesti ensin ja sen jalkeen taytat

lomakkeen ja palautat sen esihenkil6llesi.

TyOnantajan edustajat ryhtyvat heti vaadittaviin toimenpiteisiin:

ilmoitetaan ilmoituksen tekijalle, etté ryhdytaan toimenpiteisiin

varmistetaan etté asiakkaalla ei ole valiton vaara tai pelko/ ahdistus tilanne
varmistetaan etté asiakasturvallisuus on kunnossa vaadittavilla toimenpiteilla
pidetd&n palaveri henkilokunnan kanssa, jossa kerrotaan mita on tapahtunutja miten
tastd edetdan

pidetd&dn asiakas /omaiset ajan tasalla tapahtuneesta ja kaikki asiat, jotka koskevat
asiakasta kirjataan huolellisesti asiakastietojarjestelmaamme.

kuullaan osapuolia ja tehddan muistiin panoja asian selvitystd ja dokumentointa
varten

ryhdytaan vaadittaviin toimenpiteisiin: esim. toimintatapojen tai riskien kartoitus,
ongelman korjaaminen, uusien ohjeiden / toimintatapojen kayttbén ottaminen,
asiantuntijoiden konsultointi ym.

asia kasitellaan vielad ilmoittajan kanssa, jotta han tietdd mita on tehty mutta asia
kasitelladn myds tydyhteisdssa, jotta vastaavaa ei enda tapahtuisi

asia kasitellaan myds palvelujohtajan kanssa ja tarvittaessa johtoryhman jasenten
kanssa kuten liiketoimintajohtajan ja toimitusjohtajan kanssa

asiasta ilmoitetaan myds tilaajalle, joka sitten ohjeistaa miten heidéan organisaatiossa

edetdan asian kanssa

Jos tydnantajanne ei ryhtyisi tarvittaviin toimenpiteisiin, niin vasta sitten ilmoituksen jattanyt

tekee asiasta ilmoituksen oman alueen aluehallintovirastoon (AVI). Tahan ilmoitukseen
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lisataan alkuperaisen ilmoituksen lisaksitiedot siita, koska ilmoitus jatettiin tyénantajalle ja
miten tydnantaja on toiminutilmoituksen saatuaan.

Sosiaalihuollon henkiloston sosiaalihuoltolain 1301/2014 § 48 mukainen ilmoitus
asiakkaaseen kohdistuvasta epédkohdastatai ilmeisesta epdkohdan uhasta asiakkaan

sosiaalihuollon toteuttamisessa.

lImoituksen voi tehda yksittdinen tyontekija tai tyontekijat yhdessa. limoitus annetaan
tiimivastaavalle/ palveluvastaavalle. Tiimivastaava/ palveluvastaava tdydentaa ilmoituksen
ja ottaa siita kopion ilmoituksen tehneelle ja tiedoksi tydyhteisolle. Tiimivastaava /

palveluvastaava ryhtyy valitttmasti vaadittaviin toimenpiteisiin.

Sosiaalihuoltolain 1301/2014 § 49 nojalla

ilmoituksen tekijaan ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia.

Sosiaalihuoltolain  1301/2014 8§ 49 nojalla ilmoituksen tekijdédn ei saa kohdistaa

kielteisia vastatoimi

lImoitus asiakkaaseen kohdistuvasta epdkohdasta tai ilmeisesta epakohdan uhasta

asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa.

Tyopaikka/osasto/yksikko, josta ilmoitus tehdaan:
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Tilanne/tapahtuma, havaittu epakohta tai sen uhka asiakkaan saamassa
palvelussa tai kohtelussa:

Paivays lImoittajan/ilmoittajien allekirjoitus, nimenselvennys ja titteli

lImoituksen vastaanottava tiimiesimies / palveluvastaava tayttaa
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lImoituksen vastaanottaminen

O Olen vastaanottanut ilmoituksen ja ryhtynyt vaadittaviin toimenpiteisiin valitttmasti.

Kirjoita tekstia napsauttamalla tai napauttamalla tata.

Paivays IImoituksen vastaanottajan allekirjoitus, nimenselvennys ja titteli

Tiimivastaava / palveluvastaava tayttdd ja ottaa kopion ilmoituksen tekijalle seké tiedoksi

tyoyhteisolle.

TyoOnantajan toimenpiteet ilmoituksen johdosta

1) Johdon tekemat sosiaalihuoltolain § 49 mukaiset korjaustoimenpiteet ja
niiden arviointi:

2) Suunnitelma tilanteen/tapahtuman toistumisen estamiseksi/ehkaisemiseksi:




LIVES

3) Henkilostolle annetut ohjeet ja neuvonta:

Paivays Tydnantajan edustajan allekirjoitus, nimenselvennys
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LIITE 2. Tyontekijan salassapito velvollisuus tydsopimuksessa

Salassapito- ja kayttajasitoumus

Tausta

Tama asiakirja on 9Lives konsernin (Stella kotipalvelut Oy) henkilostod varten laadittu
salassapito- ja kayttajasitoumus, joka esittda tietosuojaa koskevia vaatimuksia henkilostolle
ja sitouttaa heidat toimimaan niiden mukaan. Asianmukaisilla ohjeistuksilla seka talla
sitoumuksella voidaan varmistaa henkildston tietoisuus siita, miten henkilétietoja ja muita
salassa pidettavia tietoja kuuluu kasitellda huomioiden luottamuksellisuuden ja salassa
pidettavyyden nakokohdat. Keskeinen edellytys yksityisyyden suojan varmistamiseksi on
huolehtia kasiteltavien henkildtietojen suojaamisesta kaikissa kasittelyvaiheissa.
Suojaamisvelvoitteesta on saadetty henkildtietolaissa, sosiaali- ja terveyshuollon

erityislaeissa seka tietosuoja-asetuksessa.

IT-ymparistosséa tapahtuvassa henkildtietojen ké&sittelyssé suojaamisen elementit
rakentuvat mm. erilaisista tietojarjestelmien, ohjelmistojen, laitteistojen, verkkojen ynna
muiden ominaisuuksista, niiden kayttoon/kayttooikeuksien maarittelyyn seka kayton
valvontaan liittyvistda menettelyistd ja toimintayksikon organisatorisista ja hallinnollista

jarjestelyista.

Salassapitovelvollisuudesta (asiakirjasalaisuus ja vaitiolovelvollisuus) sdadetdan useissa

yleis- ja sosiaali- ja terveyshuollon erityislaeissa kuten muun muassa:

. Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (PotL 785/92, muut. 653/2000, 13 8),
. Laki terveydenhuollon ammattihenkildista (559/1994)

. Laki yksityisesta terveydenhuollosta (152/1990)

. Tyoterveyshuoltolaki (743/78)

. Laki viranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/99).

Keskeisia henkilttietojen kasittelyyn liittyvia saadoksia ovat kansallinen Henkilotietolaki
(523/1999), Tietoyhteiskuntakaari (917/2014) seka 25.5.2018 alkaen sovellettava EU:n

tietosuoja-asetus (2016/679). Salassa pidettavien ja arkaluonteisten tietojen suojaamiseen
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on kiinnitettava erityistd huomiota. Esimerkiksi terveydentilatiedot ovat henkil6tietolaissa
tarkoitettuja arkaluonteisiatietoja. Potilas- ja asiakastiedot ovat terveyden- ja sosiaalihuollon

erityislainsaadannén mukaisesti salassa pidettavia.

Salassapito

Palvelussuhteen tai muun ty6tehtdvan aikana tai sen paatyttyd ei tydssa saatuja sen
toimintayksikkoja, asiakkaita, potilaita, sopimuskumppaneita tai muita yhteistyotahoja
koskevia luottamuksellisia tai salassa pidettavid tietoja saa ilmaista ulkopuoliselle tai
sivulliselle. Potilaiden ja asiakkaiden henkilokohtaisten seka potilastietojen lisaksi tallaisia
tietoja ovat myoOs likke- ja ammattisalaisuudet sek& tiedot turvallisuus- ja
valmiusjarjestelyista. Hoitosuhteessa sivullisella tai ulkopuolisella tarkoitetaan muita kuin
asianomaisessa toimintayksikdssa tai sen toimeksiannosta potilaan hoitoon tai siihen
liittyviin tehtaviin osallistuvia henkildita (PotL 13 8). Rekisterien katselu - tai kayttooikeutta ei
ole muihin kuin tydtehtavien edellyttdmiin tietoihin. Esimerkiksi omia tai l&ahiomaisten
potilastietoja ei ole oikeus tarkastella ilman hoitavan ladkarin lupaa. llman rekisterista
vastaavan kirjallista lupaa ei salassa pidettavia potilas- ja asiakastietoa saa luovuttaa, siirtaa
tai kopioida eika tallentaa niita toisiin tietojenkasittely-ympaéristdihin, rekistereihin,
pilvipalveluihin, tydasemien kiintolevyille tai muille tallennusvélineille. Tama koskee myds
muita salassa pidettavia henkildtietoa tai mahdollisia organisaation luottamuksellisia tietoja.
Henkilotietoja ei saa siitdaa eika tallentaa ETA-alueen ulkopuolelle ilman
tietosuojavastaavan kirjallista lupaa. Tama koskee myds etdyhteydessd tapahtuvaa
tietojenkasittelyd ETA-alueen ulkopuolelta, huolimatta siitda, ettd henkildtiedot ovat

tallennettuina ETA-alueen sisalla tai, ettd henkilttietoja siirretaan salattuina.



