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1. Johdanto 

Sosiaali- ja terveydenhuollon omavalvonta perustuu palveluyksikössä toteutettavaan riskienhallintatyö-

hön, jossa toimintaa ja prosesseja arvioidaan laadun ja turvallisuuden sekä saadun palautteen näkökul-

masta. Omavalvontasuunnitelma on suunnitelma siitä, miten palveluyksikössä käytännön toimenpitein 

varmistetaan, seurataan ja arvioidaan oman toiminnan laatua ja turvallisuutta. Palveluyksikkökohtaisen 

omavalvontasuunnitelman laatiminen perustuu lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 

(741/2023) ja sen 27 §:n mukaiseen suunnitelman laatimisvelvoitteeseen. 

2. Soveltamisala 

Tämä määräys perustuu valvontalain 31 §:n 2 momenttiin, jonka perusteella Sosiaali- ja terveysalan 

lupa- ja valvontavirasto (Valvira) voi antaa tarkempia määräyksiä omavalvontasuunnitelman sisällöstä, 

laatimisesta ja seurannasta. Määräys koskee valvontalain 4 §:n 1 momentin 2 kohdan mukaisia sosiaali- 

tai terveyspalveluita tuottavia palveluntuottajia, joiden on lain 27 §:n perusteella laadittava palveluyksi-

köittäin omavalvontasuunnitelma. 

3. Omavalvontasuunnitelman sisältö 

3.1 Palveluntuottajaa, palveluyksikköä, omavalvontasuunnitelmaa ja toimintaa koskevat tiedot 

Palveluntuottajan perustiedot 

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soite 

Osoite: Mariankatu 16 – 20, 67200 Kokkola 

Vaihde: 06 826 4111 

kirjaamo@soite.fi 

Y-tunnus 3221325-4 

Soteri-rekisteröintinumero:       
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Palveluyksikön perustiedot 

Nimi: Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soite, Palvelutalo Fiona Palvelutalo Fiona, ympärivuorokautinen 

palveluasuminen  

Osoite: Rytirinne 1 

Postinumero ja postitoimipaikka: 67400 Kokkola 

Puhelin: 0504306656 

Palveluyksikköön kuuluvien toimintayksiköiden ja etäpalveluiden perustiedot sekä vastuuhenkilö ja 

yhteystiedot 

Nimi: Fiona alakerran osasto 

Osoite: Rytirinne 1 

Postinumero ja postitoimipaikka: 67400 Kokkola 

Puhelin: sairaanhoitaja 0504679679, hoitajat 0503229694 ja 0504758369 

Vastuuhenkilön nimi: Heidi Ylipelkonen 

Tehtävänimike: sairaanhoitaja 

Puhelin: 0504679679 

Sähköposti: heidi.ylipelkonen@soite.fi 

Nimi: Fiona yläkerran osasto  

Osoite: Rytirinne 1 

Postinumero ja postitoimipaikka: 67400 Kokkola 

Puhelin: sairaanhoitaja 0505163664, hoitajat 0503232337 ja 0505178547 

Vastuuhenkilön nimi: Karl Lamberg 
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Tehtävänimike: sairaanhoitaja 

Puhelin: 0505163664 

Sähköposti: karl.lamberg@soite.fi 

Nimi:       

Osoite:       

Postinumero ja postitoimipaikka:       

Puhelin:       

Vastuuhenkilön nimi:       

Tehtävänimike:       

Puhelin:       

Sähköposti:       

      

Palveluyksikön ostopalvelut 

Ostettu palvelu Palveluntuottaja Ostopalvelun valvonnasta vas-

taava 

Kiinteistöhuolto 

Siivous 

RTK 

Cleaning Desing 

Saulo Telimaa 

Kaija Mäkinen, soite 

 

3.1.1 Omavalvontasuunnitelman laatiminen 

Ketkä ovat osallistuneet omavalvontasuunnitelman laatimiseen: 
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Toimintayksikön esihenkilö Laura Ketola ja sairaanhoitaja Karl Lamberg 

Miten palveluyksikössä seurataan ja varmistetaan omavalvontasuunnitelman ajantasaisuus: 

Omavalvontasuunnitelma päivitetään vuosittain tai viiveettä, jos toiminnassa tapahtuu palvelujen 

laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyviä muutoksia. Muutoksista tiedotetaan henkilöstöä. 

3.1.2 Toiminta-ajatus, toimintaperiaatteet ja arvot 

Toiminta-ajatus: 

Hoidon ja hoivan toimialueen toiminta-ajatus ja visio  

VISIO: Asiakas keskiöön – osaaminen ja voimavarat käyttöön. 

TOIMINTA-AJATUS: Hoidon ja hoivan palvelut tuotetaan yhdenvertaisuusperiaatteen mukaan 

laadukkaasti ja asiakkaan itsemääräämisoikeutta kunnioittaen. Palvelut tukevat itsenäistä selviytymistä, 

osallisuutta ja toimintakykyä. 

Tavoitteena on, että asiakas voi asua turvallisesti ja esteettömästi omassa kodissaan tukipalveluiden 

turvin niin pitkään kuin se inhimillisesti ja resurssien mukaisesti on mahdollista. Jokaisessa hoidon ja 

hoivan yksikössä annettava hoito ja palvelu perustuvat yksilölliseen, voimavaralähtöiseen hoito-, 

kuntoutus- ja palvelusuunnitelmaan asiakkaan/potilaan tarpeiden mukaisesti. Hoidon ja hoivan toiminta 

perustuu normien lisäksi myös laatusuositukseen hyvän ikääntymisen turvaamiseksi ja palvelujen 

parantamiseksi sekä ikääntyneiden asumisen kehittämisohjelmaan että kansalliseen muistiohjelmaan.  

 

Palvelutalo Fionan tehostetun palveluasumisen toiminta-ajatuksena on tarjota kodinomaista asumista ja 

ympärivuorokautista hoitoa ja hoivaa sitä tarvitseville ikääntyneille ihmisille. Hoitotyön perustana on 

toimintakykyä ylläpitävä työote ja henkilökohtaisen toimintakyvyn arviointiin perustuva hoito- ja 

palvelusuunnitelma. 
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Toimintaperiaatteet ja arvot: 

Sosiaalihuollon palveluiden tulee toteuttaa sosiaalihuollon lainsäädännön keskeisiä periaatteita. 

Palveluiden tulee edistää ja ylläpitää hyvinvointia sekä sosiaalista turvallisuutta, vähentää eriarvoisuutta 

ja edistää osallisuutta, turvata yhdenvertaisin perustein tarpeenmukaiset sekä taata riittävät ja 

laadukkaat sosiaalipalvelut sekä muut hyvinvointia edistävät toimenpiteet, edistää asiakaskeskeisyyttä 

sekä tukea asiakkaan oikeutta hyvään palveluun ja kohteluun sosiaalihuollossa. 

Yksikössä toimitaan Soiten määrittelemien arvojen mukaisesti ja yksikön toiminnan näkökulmasta arvot 

on määritelty yksikön yhteisessä arvokeskustelussa vuosittain henkilökunnan kanssa ja ne löytyvät 

osastolta kirjallisina.  

Soiten arvot ovat seuraavat: 

-Arvostava kohtaaminen 

-Avoimuus 

-Osallisuus 

-Vastuullisuus 

-Yhdenvertaisuus 

 

Palvelutalo Fionan arvot ovat seuraavat: 

-Kohtaamme asukkaan tasavartaisena kunnioittaen hänen omaa tahtoaan. 

-Avoin ja luottamuksellinen suhde toteutuu päivittäisessä hoitotyössä 

-Tuemme asukkaita ja heidän läheisiään eri elämäntilanteissa ja tavoitteena on mahdollisimman hyvä 

elämänlaatu 

-Hyödynnämme monipuolista ja moniammatillista osaamistamme taataksemme hyvän hoidon 
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-Asukkaita kohdellaan ja hoidetaan yhdenvertaisesti taustasta, henkilökohtaisista ominaisuuksista, 

sosiaalisesta asemasta, uskonnosta, vakaumuksesta, iästä, sukupuolesta, etnisyydestä, vammaisuudesta, 

seksuaalisesta suuntautumisesta tai poliittisesta suuntautumisesta riippumatta.  

3.2 Asiakas- ja potilasturvallisuus 

3.2.1 Palveluiden laadulliset edellytykset 

Palvelutalo Fionan laadunhallinnan viitekehyksenä ja työkaluna toimii Laatuportti -järjestelmä. Laatupor-

tista löytyy laatuvaatimuskriteeristö, jota tarkastellaan itsearviointien avulla. Järjestelmästä löytyy erilai-

sia ohjeistuksia, jotka helpottavat palvelun laadun omavalvontaa ja tarkastelua. Laatuportista löytyy pal-

velutalo Fionan turvallisuussuunnitelma, hygieniakiertoarviointi ja työriskien arviointi. Henkilöstöä on 

ohjeistettu tekemään Laatuporttiin ilmoitukset vaara-tapahtumista ja poikkeamista, turvallisuusaloit-

teita ja turvallisuushavaintoja. Myös epäkohta ja epäkohdan uhka ilmoitukset tehdään Laatuportissa. 

Näiden työkalujen ja mittarien avulla suunnitellaan, kehitetään ja arvioidaan toimintaa.  

RAI-laatumoduulin avulla seurataan jatkuvasti esim. asukkaiden toimintakykyä, ravitsemustilaa, kipua, 

sosiaalista aktiivisuutta ja mielialaa.  Muistisairauksien etenemistä seurataan MMSE-testin avulla. Nämä 

työkalut ovat käytössä apuna asiakkaan kokonaistilannetta määriteltäessä.   

Palvelutalon hoitajat seuraavat jatkuvasti asiakkaan vointia ja tarpeita jatkuvasti (esim. ihon kunto, ruo-

kahalu, mieliala, muutokset asiakkaan toimintakyvyssä). Tiedot kirjataan Lifecare-potilastietojärjestel-

mään. Palveluesihenkilö on vastuussa siitä, että palvelutalossa on riittävä määrä osaavaa henkilöstöä ja 

heidän työssään tarvittavat luvat ja koulutukset ovat ajan tasalla.  

3.2.2 Vastuu palveluiden laadusta 

Palveluyksikön johtamisjärjestelmän kuvaus: 

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen ajantasaiset organisaatiokaaviot löytyvät hyvinvointialueen verkko-

sivuilta. Fionassa palveluesihenkilö vastaa palvelun laadusta ja omavalvonnan toteutumisesta yhteis-

työssä henkilöstön kanssa. Palveluesihenkilö laatii yksikön omavalvontasuunnitelman yhteistyössä hen-

kilöstön kanssa. Palveluesihenkilö käsittelee yhteistyössä henkilöstön kanssa epäkohdat ja raportoi niistä 

tarvittaessa palvelualuejohtajalle. Palveluesihenkilö ohjaa henkilöstöä ilmoitusvelvollisuudesta ja oma-
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valvonnan toteutumisesta. Henkilöstö vastaa palvelun laadusta osaltaan käymällä lakisääteiset ja vaadi-

tut koulutukset sekä noudattamalla työhön liittyviä ohjeistuksia. Ohjeiden noudattamista valvotaan kir-

jaamisen auditoinnilla ja esihenkilön ja muiden Soiten sisäisten tarkastusten avulla. Esihenkilö on vas-

tuussa erinäisistä luvista ja niiden voimassaolosta kuten esim. henkilökunnan lääkeluvat ja niiden doku-

mentointi järjestelmään. 

Osastojen sairaanhoitajilla on lääkehoidon toteuttamisen vastuu sekä sairaanhoidollinen vastuu asiak-

kaista. Sairaanhoitajilla ja lähihoitajilla on jatkuva vastuu asiakkaan yleisen terveydentilan seurannasta. 

Lähihoitajat vastaavat ensisijaisesti asiakkaan perushoidon toteuttamisesta. Lisäksi koko henkilökunta 

on velvollinen seuraamaan ja havainnoimaan asiakkaiden terveydentilaa koulutuksensa antamalla päte-

vyydellä ja resursseilla tilanteesta riippuen ja raportoimaan muutoksista ja poikkeavuuksista sairaanhoi-

tajille.  

Palveluesihenkilö vastaa riittävästä vahvuudesta ja osaamisesta työvuoroissa sekä huolehtii että koko-

naismitoitus on riittävä.  

Fionassa terveydenhuollon palveluista vastaa Pihlajalinnan lääkäripalvelut. Yksiköön on nimetty omalää-

käri. Lääkäri käy toimintayksikössä säännöllisesti noin kolmen kuukauden välein. Lisäksi omalääkäriin saa 

virka-aikana yhteyden puhelimitse. Mikäli omalääkäri ei ole tavoitettavissa, otetaan yhteys Pihlajalinnan 

takapäivystävään 24/7. Kiireellisessä hoidossa otetaan yhteys joko omalääkäriin tai takapäivystäjään, 

josta saadaan ohjeet asukkaan jatkohoidosta. Hätätilanteissa 112.   

 

3.2.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet 

Itsemääräämisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilökohtaiseen 

vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvät läheisesti oikeudet yksityisyyteen ja 

yksityiselämän suojaan. Henkilökohtainen vapaus suojaa henkilön fyysisen vapauden ohella myös hänen 

tahdonvapauttaan ja itsemääräämisoikeuttaan. Sosiaalihuollon palveluissa henkilökunnan tehtävänä on 

kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemääräämisoikeutta ja tukea hänen osallistumistaan palvelujensa 

suunnitteluun ja toteuttamiseen.  
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Yksikössä asiakkailla on käytössään omat huoneet, joissa heillä on oikeus yksityisyyteen. Hoitotilanteissa 

intimiteetti suojataan niin, että vain hoitoon osallistuvat ovat paikalla. Palvelutalo Fionassa työskentelee 

sekä mies- että naishoitajia.   

Kaikilla asukkailla on ajantasainen hoito- ja palvelusuunnitelma, johon asiakkaan toiveet kirjataan. 

Asiakas/omainen osallistuu hoidon suunnitteluun ja sitä koskevien päätösten tekoon. Tulotilanteessa ja 

ensimmäisessä hoitokokouksessa omaisia pyydetään kertomaan asukkaan elämänhistoriasta ja 

mielenkiinnon kohteista. Näiden tietojen avulla voidaan ottaa huomioon asukkaan yksilöllinen elämä. 

Itsemääräämisoikeutta koskevista periaatteista ja käytännöistä keskustellaan sekä asiakasta hoitavan 

lääkärin, että omaisten ja läheisten kanssa ja ne kirjataan asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Ra-

joittamistoimenpiteistä tehdään kirjaukset myös asiakasasiakirjoihin. 

Asiakkaalla on myös oikeus kieltäytyä hänen hoidosta, lääkehoidosta, osallistumisesta erilaisiin tapahtu-

miin niin halutessaan. Muistisairaudesta johtuen asukas voi tehdä itselleen epäsuotuisia päätöksiä, esim. 

kieltäytyä hoitotoimenpiteistä. Asukasta ja omaisia kannustetaan osallistumaan asiakkaan terveyden ja 

hyvinvoinnin toteuttamiseen. 

Yksikössä on tarvittaessa käytössä rajoittamisen toimenpiteinä sängyn laitojen nosto, haaratukivyö, hy-

gieniahaalarit ja äärimmäisessä tilanteessa magneettivyöt, joiden avulla ehkäistään tapaturmia. Näiden 

rajoitustoimenpiteiden käyttöön on aina perusteet ja luvan myöntää lääkäri.  

Henkilöstön koulutuksella (aggressiivisen asiakkaan kohtaaminen, Hallittu fyysinen rajoittaminen (HFR) , 

lääkkeettömät hoitomuodot) pyritään vaikuttamaan rajoitteiden käyttöön.   

Sosiaali ja potilasasiavastaava: Anne-Mari Furu, sosiaali.potilasasiavastaava@soite.fi, Mariankatu 16 –

20, 67200 Kokkola, puh. 044 723 2309 

3.2.4 Muistutusten käsittely 

Muistutusten käsittelystä hyvinvointialueella vastaavat: 

Terveydenhuolto: johtajaylilääkäri 

Sosiaalihuolto: sosiaalijohtaja  
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Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue, Kirjaamo, Mariankatu 16 - 20, 67200 Kokkola 

Muistutuksiin vastataan kohtuullisessa ajassa, 1 - 4 viikossa. 

3.2.5 Henkilöstö 

Palvelutalo Fionassa vakanssilistan mukaan henkilöstömäärä ja rakenne on seuraava: Toimintayksikön 

esihenkilö 1, sairaanhoitajia 3, lähi- ja perushoitajia 27, hoiva-avustajia 2 ja vaatehuoltaja 1. 

Hoitohenkilökunnan vakanssien kokonaismäärä palveluasumisessa on 34. Toimistosihteeri työskentelee 

yksikön hallinnollisten asioiden parissa, mutta on hallinnollisesti kuntoutus- ja sihteeriyksikön työntekijä. 

Laskennallinen henkilökuntamitoitus välittömään työhön on 0.62. 

Palvelutalo Fionassa työskentelee sijaisina hoitoapulaisen nimikkeellä olevia henkilöitä, joiden työtehtä-

vistä on rajattu pois lääkehoidon toteuttaminen. Hoitoapulaiset osallistuvat pääasiassa asukkaiden pe-

rushoidon ja hoivan lisäksi välilliseen työhön, sekä harrastus että viriketyöhön.  

Rekrytoitaessa uusia työntekijöitä, esihenkilö tarkastaa hakijan henkilöllisyyden, työkokemuksen ja opin-

tosuoritteet.  Tavoitteena on varmistaa, että rekrytoitavalla tai työllistettävällä on vaadittava pätevyys 

ja/tai kelpoisuus ja/tai riittävä työkokemus vaadittavaan tehtävään. Terveydenhuollon ammattihenkilön 

ja sosiaalihuollon ammattihenkilön pätevyys tarkistetaan JulkiTerhikki/JulkiSuosikki-rekisteristä. Henki-

löstön rekrytointia ja työllistämistä ohjaavat työlainsäädäntö ja työehtosopimukset, joissa määritellään 

sekä työntekijöiden että työnantajien oikeudet ja velvollisuudet. Erityisesti palkattaessa asiakkaiden ko-

deissa ja lasten kanssa työskenteleviä työntekijöitä otetaan huomioon erityisesti henkilöiden soveltu-

vuus ja luotettavuus. Uusilta työntekijöiltä vaaditaan rikosrekisteriote.  

Palvelutalo Fionan hoito- ja hoivahenkilöstö perehdytetään asiakastyöhön, asiakastietojen käsittelyyn ja 

tietosuojaan sekä omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myös yksikössä työskenteleviä opiskeli-

joita ja pitkään töistä poissaolleita. Johtamisen ja koulutuksen merkitys korostuu, kun työyhteisö omak-

suu uudenlaista toimintakulttuuria ja suhtautumista asiakkaisiin ja työhön mm. itsemääräämisoikeuden 

tukemisessa tai omavalvonnassa.  

Toiminnassa noudatetaan perehdytyssuunnitelmaan kirjattua perehdytysmallia. Perehdytyksen apuna 

käytetään perehdytyskorttia. Uuden työntekijän aloittaessa, hänelle nimetään ensimmäisiksi työvuo-

roiksi perehdytysvastaava, jonka kanssa hän yhdessä tutustuu talon asiakkaisiin ja käytänteisiin. Uuden 
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työntekijän aloittaessa esihenkilö käy hänen kanssaan läpi työhön liittyviä käytänteitä, kuten poissaolo-

käytännöt, yhteystiedot, palkkaukseen liittyvät asiat sekä erilaisten tunnusten hakeminen.  Perehdytys 

kuuluu koko henkilökunnalle. Perehdytysvastuu on sekä perehdyttäjällä sekä  uudella työntekijällä. Uu-

delle työntekijälle pyritään järjestämään 4 työvuoron mittainen perehdytysjakso. Lyhytaikaiset sijaiset 

kuten Sotender- sijaisjärjestelyn kautta tulevat uudet työntekijät ovat aina parityössä talon henkilökun-

taan kuuluvan työntekijän kanssa ja perehtyy sitä kautta uusiin asukkaisiin ja käytäntöihin.  

Palvelualueelle on laadittu koulutussuunnitelma, jossa huomioidaan myös Fionan osaamistarpeet. Osaa-

mistarpeita nousee esille kehityskeskusteluissa, auditoinneissa tai asukaspalautteissa. Tärkeä täydennys-

koulutuksen osa-alue on henkilökunnan lääkehoito-osaamisen varmistaminen. Lääkeluvat on päivitet-

tävä 5 v. välein ja osaaminen varmistetaan kaikilta uusilta työntekijöiltä organisaation ohjeen mukai-

sesti. Henkilöstölle on tarjolla toistuvia koulutuksia esimerkiksi ensiapukoulutusta, turvallisuuskoulutuk-

sia, tietoturva- ja tietosuojakoulutusta, RAI- koulutusta ja eri sähköisten järjestelmien koulutusta. Työn-

tekijällä on mahdollisuus osallistua ulkopuolisiin koulutuksiin esihenkilön luvalla. Jokaisella työntekijällä 

on kuitenkin velvollisuus huolehtia itse vuosittaisesta kouluttautumisesta lisäkoulutuksin. Palo- ja turval-

lisuuskoulutus, lääkehoitokoulutus sekä tietosuojakoulutukset ovat kaikille työntekijöillä pakolliset.   

3.2.6 Asiakas- ja potilastyöhön osallistuvan henkilöstön riittävyyden seuranta 

Henkilöstömitoitusta seurataan kaksi kertaa vuodessa THL:n henkilöstömitoituksen seurannalla. 

Seuranta perustuu henkilökunnan tehtyihin toteutuneisiin työvuoroihin. Esihenkilö käy keskustelua 

päivittäin henkilökunnan kanssa työhön ja asiakkaisiin liittyvissä asioissa, jolloin esihenkilö on tietoinen 

yksikön tilanteesta.  

Sijaisia käytetään korvaamaan vakituisen henkilöstön poissaoloja (vuosilomat, perhevapaat, 

sairauslomat ja harkinnanvaraiset palkattomat työlomat). Äkillisissä henkilöstön puutoksissa ensin 

kartoitetaan varahenkilöstö ja mahdolliset ulkopuoliset sijaiset/keikkalaiset. Tämän jälkeen pyritään 

järjestämään työvuoro sisäisin järjestelyin (vuoronvaihto, tuplavuoro, hälytyskorvaus). Hätätilanteessa 

yksittäinen vuoro voidaan tehdä vajaalla resurssilla, mikäli asukastilanne on rauhallinen. Mitoitus 

voidaan korjata johonkin toiseen vuoroon.  

Soitessa on käytössä resurssikeskuksen kautta lyhytaikaisten poissaolojen korvaamiseen sisäisiä sijaisia. 

Tähän on käytössä Moveon-järjestelmä. Lisäksi Soitella on käytössä Laura- järjestelmä sekä Sotender 
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järjestelmä, jonka kautta sijaisia rekrytoidaan eri pituisiin sijaisuuksiin tarpeen mukaan. Suuri osa 

lyhytaikaisista sijaisista rekrytoidaan yksikössä työssäoppimisen jaksolla olevien opiskelijoiden 

harjoittelujaksojen kautta. 

Henkilöstövoimavarojen riittävyyttä turvataan ennakoimalla työvoimatarpeet ja panostamalla 

työhyvinvointiin ja sitä kautta työssä jatkamiseen. Henkilökunnalla on mahdollisuus 

työterveyspalveluihin Työplussassa.  Työterveyshuolto on tärkeä yhteistyökumppani jos mietitään 

työntekijän työssä jatkamista osa-aikaisena.  

3.2.7 Monialainen yhteistyö ja palvelun koordinointi 

Palvelutalo Fiona tekee jatkuvaa yhteistyötä organisaation sisäisten sekä ulkopuolisten toimijoiden 

kanssa. Esimerkkinä näistä lääkäripalvelu, kotisairaala, apuvälinelainaamo, laboratorio, 

ravitsemusterapeutti, apteekki, erilaiset kuljetuspalvelut ja logistiikka. Koordinoinnista vastaa yksikön 

esihenkilö yhdessä henkilökunnan kanssa. Esimerkkinä monialaisesta yhteistyöstä on saattohoito 

asiakkaat, joiden hoidon toteutus tapahtuu yhteistyössä lääkärin, Kotisairaalan, palvelutalon 

henkilökunnan ja omaisten kanssa. Lääkehuollosta huolehtii apteekki. Myös kuoleman jälkeen 

toteutamme monialaista yhteistyötä vainajan kuljetuksen, kuoleman toteamisen ja kuolintodistuksen ja 

hautausluvan suhteen.  

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) 41 §:ssä säädetään monialaisesta yhteistyöstä asiakkaan 

tarpeenmukaisen palvelukokonaisuuden järjestämiseksi.  

Tiedonkulku yhteisrekisterin ulkopuolisille palveluntuottajille varmistetaan luovuttamalla asiakasta 

koskevat vain tarpeelliset tiedot hoidon järjestämiseksi asiakkaan tai hänen valtuutetun luvalla. 

Hoitohenkilökunta, alan opiskelijat ja vierailevat vapaaehtoistyöntekijät järjestävät asukkaille virkistys- ja 

harrastustoimintaa viikoittain. Palvelutalon aulassa on kalenteri talon harrastustoiminnasta. Seurakunta 

järjestää talossa hartaushetkiä säännöllisesti. Saamme myös lahjoituksena leikkokukkia, jotka piristävät 

ruokailutilojen viihtyisyyttä. Molemmilla osastoilla on pianot, joita myös vierailijat voi soittaa asukkaiden 

iloksi.  

Talossa ei ole vierailuaikoja vaan omaiset ja ystävät ovat meille aina tervetulleita. Pääaulassa meillä on 

omaisille ideoita tuokion toteuttamiseen läheisensä kanssa ja omaisia on ohjattu olemaan yhteydessä 
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henkilökuntaan, jos haluavat pelata läheisen kanssa pelejä tai tehdä kädentaitoja. Palvelutalon yleisissä 

tiloissa on mahdollisuus järjestää pienimuotoisia juhlia, kuten syntymäpäiviä.   

3.2.8 Toimitilat ja välineet 

Asiakkailla on käytössään oma huone, huonekoko on  n.25 m2. Asiakashuoneissa on sähköiset 

hoitosängyt. Asiakas voi tuoda mukanaan omia huonekaluja ja kalustaa sen oman näköiseksi. Uuden 

asukkaan muuttaessa annamme palvelutalo Fionan tervetuliais infokirjeen, joka sisältää paljon tietoa 

muuttoon ja käytänteisiin liittyen.  

Yksikön ruokahuollosta vastaa Soiten ravintokeskus. Arkipäivisin lounas tuodaan yksikköön Honkaharjun 

Palvelukeskuksesta. Aamiaisen, päiväkahvin, päivällisen sekä viikonlopun ateriat tuottaa palvelutalon 

oma ruuanvalmistuskeittiö.  

Osastoilla on päiväsali/ruokasali, jossa asiakkaat pääsääntöisesti ruokailevat, mutta asiakkaan omat 

tavat ja tottumukset otetaan huomioon.   

Huoneissa ja yleisissä tiloissa on inva-mitoitetut WC:t. Huoneiden yhteydessä olevissa 

WC/kylpyhuoneissa on mahdollisuus käydä suihkussa. Lisäksi yksikössä on kellarikerroksessa saunallinen 

kylpyhuone. Palvelutalossa ei ole määriteltyjä vierailuaikoja. Omaisilla on myös tarvittaessa 

mahdollisuus yöpyä läheisensä huoneessa, esim. saattohoitotilanteessa. 

Puolisolla on myös lakisääteinen oikeus muuttaa palvelutaloon ns.puolisopaikalle, jolloin hän maksaa 

huoneesta puolet vuokrasta sekä oman osuuden muista palvelukustannuksista. Lisätietoja tästä antaa 

palveluesihenkilö.  

Molemmilta osastoilta löytyvät kodinomaiset yhteiset oleskelutilat, jossa asiakkaat voivat viettää aikaa 

toistensa seurassa. Lisäksi päiväsali mahdollistaa konserttien, hartauksien yms. tilaisuuksien 

järjestämisen. Palvelutalon alakerrassa on kesäisin aktiivisessä käytössä iso terassi, jossa asukkaat voivat 

nauttia ulkoilmasta. Lähiympäristössä voi käydä myös kävelyllä hoitajan tai omaisen kanssa. 

Asukkaalla on usein toimintakyvyn heikentyessä henkilökohtaisia apuvälineitä, jotka lainataan asukkaan 

nimellä Soiten apuvälinelainaamosta. Apuvälineet palautetaan lainaamoon kun niille ei ole enää tarvetta 

tai asukas kuolee. Osastoilla on nimetyt apuvälinevastaavat, jotka huolehtivat apuvälineiden 

tilaamisesta ja palautuksista yhdessä muun henkilökunnan kanssa.  
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Palvelutalossa on lääkintälaitteita, jotka ovat kirjattu Soiten lääkintälaiterekisteriin. Lääkintälaitteita ovat 

esim. sähkösängyt, nostimet tai imulaite. Laitteiden huollosta vastaa esihenkilö yhdessä henkilökunnan 

kanssa.  

3.2.9 Lääkinnälliset laitteet, tietojärjestelmät ja teknologian käyttö 

Ammattimaisen käytön vastuuhenkilö: Petteri Karhukorpi, puh. 040 804 2734, petteri.karhu-

korpi@soite.fi 

Laitevastuuhenkilön/henkilöiden nimi ja yhteystiedot: Laura Ketola puh. 050 430 6656 , Karl Lamberg 

050 516 3664, Heidi Ylipelkonen 050 467 9679 

Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeita koskeva ohjaus ja valvonta siirtyi Valviralta vuoden 2020 

alussa Fimealle. Terveydenhuollon laitteiden käyttöön, huoltoon ja käytön ohjaukseen sosiaalihuollon 

yksiköissä voi esiintyä turvallisuusriskejä, joiden ennaltaehkäiseminen on tärkeää omavalvonnassa. 

Sosiaalihuollon yksiköissä käytetään paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi luo-

kiteltuja välineitä ja hoitotarvikkeita, joihin liittyvistä käytännöistä säädetään terveydenhuollon laitteista 

ja tarvikkeista annetussa laissa (629/2010). Terveydenhuollon laitteella tarkoitetaan instrumenttia, 

laitteistoa, välinettä, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinään tai yhdistelmänä käytettävää laitetta 

tai tarviketta, jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman diagnosointiin, 

ehkäisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai 

korvaamiseen. Hoitoon käytettäviä laitteita ovat mm. pyörätuolit, rollaattorit, sairaalasängyt, 

nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpainemittarit, kuulolaitteet, haavasidokset jne. 

Terveydenhuollon ammattimaista käyttäjää koskevat velvoitteet on määritelty laissa (24–26 §). 

Organisaation on nimettävä vastuuhenkilö, joka vastaa siitä, että yksikössä noudatetaan tervey-

denhuollon laitteista ja tarvikkeista annettua lakia ja sen nojalla annettuja säädöksiä. Palvelutalo 

Fionassa vastuuhenkilöt tähän ovat palveluesihenkilö sekä sairaanhoitaja.  

Ympärivuorokautisessa palveluasumisessa asiakas rinnastetaan kotona asuvaan henkilöön ja hän saa 

tietyt tarvitsemansa apuvälineet apuvälinelainaamosta kuten pyörätuolin tai rollaattorin. Jotkut 

apuvälineet tulee hankkia palvelutalon toimesta, kuten henkilönostimet ja pesulavetti. Yksikössä 

toimivat apuvälinevastaavat, jotka vastaavat asukkaiden apuvälineisiin liittyvissä asioissa, kuten 
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tilaukset, vaihdot ja korjauspyynnöt. Apuvälinevastaavat yhdessä sairaanhoitajien ja 

apuvälinelainaamon kanssa kartoittavat apuvälineiden tarpeen, niihin vaadittavat lähetteet sekä 

ohjeistuksen niiden oikeaoppiseen käyttöön. Ympärivuorokautisessa palveluasumisessa 

apuvälinevastaava järjestää apuvälineiden huollot ja poistot apuvälinelainaamoon. Kuljetus 

apuvälineiden palautukseen järjestyy apuvälinelainaamosta tarvittaessa ja omaisten kuljetuksella. 

Fionassa esihenkilö on laiterekisteristä vastaava vastuuhenkilö, joka vastaa laiterekisterin 

ajantasaisuudesta. Soitella on oma laiterekisterivastaava, jolle ilmoitetaan mahdolliset muutokset 

yksikön laitehankinnoista. Laiterekisteriin merkitään myös viimeisin huoltokerta. 

Henkilökunnan ja asukkaiden turvallisuudesta huolehditaan palvelutalo Fionassa hälytys- ja 

kutsulaitteella. Videovalvontaa meillä ei ole käytössä. Fionassa on käytössä Ascomin 

hoitajakutsujärjestelmä, jonka avulla asukkaat voivat hälyttää hoitajan apuun. Asukkailla on 

hälytysrannekkeet, joista tulee hälytys hoitajien vastaanottolaitteeseen. Jos laitteissa ilmenee vikaa, niin 

siitä ollaan yhteydessä palveluntuottajaan Ascomiin, ja usein ongelmia voidaan ratkaista tai rannekkeita 

koodata uudelleen etäyhteydellä. Henkilökunta on velvollinen tiedottamaan esihenkilöä laitteiden 

huoltotarpeista ja puutteista. 

Molemmissa kerroksissa on vartijahälytin, jota yöhoitaja pitää mukanaan vuoron ajan. Vartijahälyttimen 

tehtävänä on tuoda lisäturvaa yksintyöskentelyyn. Osaston puhelimella voi soittaa tarvittaessa apua 

toisesta kerroksesta yöaikaan.  

Ilmanvaihdosta huolehtii koneellinen ilmanvaihto ja tuulettimia, viilentimiä tai sähköpattereita on myös 

hankittu taloon. Lämpötiloja seurataan systemaattisesti. Työskentelyolosuhteita arvioidaan vuosittaisin 

työriskienarvioinnilla. 

 

Soiten lääkinnälliset laitteet kirjataan ALMA ja Effector seurantajärjestelmään. Lisätietoa voi tarvitta-

essa kysyä: Juho-Pekka Orjala, huoltopäällikkö, Lääkintätekniikka, puh.040 653 4392, juho-pekka.or-

jala@soite.fi  

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella on laadittu organisaatiotasoinen tietoturvasuunnitelma, jota 

ylläpitää tietoturvavastaava Hannu Pikkarainen, puh. 044 723 2303, hannu.pikkarainen@soite.fi 
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3.2.10 Lääkehoitosuunnitelma 

Lääkehoidon asianmukaisuudesta, lääkehoitosuunnitelman toteutumisesta ja seurannasta vastaavan 

henkilön nimi ja yhteystiedot: 

Yksikön lääkehoito perustuu yksikkökohtaiseen lääkehoitosuunnitelmaan, jota päivitetään säännöllisesti. 

Tämä pohjautuu Soiten lääkehoitosuunnitelmaan. Palvelutalo Fionan lääkehoitosuunnitelma on 

päivitetty elokuussa 2024 ja se löytyy Soiten sisäisestä tietojärjestelmästä  intranetissä. Suunnitelma 

päivitetään säännöllisesti kerran vuodessa tai tarpeen mukaan useammin. Lääkehoitosuunnitelma on 

osa henkilöstön perehdyttämistä. Lääkeluvalliset hoitajat ovat antaneet Soiten omat lääkenäytöt 

osaston sairaanhoitajille. Tärkeä osa tässä on, että jokainen suorittaa yhtenä näyttönä 

lääkehoitosuunnitelmien lukemisen. "Turvallinen lääkehoito" - oppaassa linjataan mm. lääkehoidon 

toteuttamiseen periaatteet ja siihen liittyvä vastuunjako sekä  sen vähimmäisvaatimukset, jotka yksikön 

ja lääkehoidon toteuttamiseen osallistuvan työntekijän on täytettävä. Lääkehoitosuunnitelma on 

sähköisenä Soiten intrassa. Yksikön lääkehoidosta vastaa yksikön vastuulääkäri ja sen toteutuksesta 

vastaavat yksikön sairaanhoitajat ja lääkeluvin myöntämin valtuuksin yksikön lähihoitajat. Soiten 

virkalääkäri vahvistaa lääkehoitosuunnitelman allekirjoituksellaan. Yksikön palveluesihenkilö seuraa 

lääkehoitosuunnitelman toteutumista.  

Lääkevastaavan/vastaavien nimi ja yhteystiedot: 

Yksikössä on käytössä Pihlajalinnan lääkäripalvelu. Vastuulääkärinä yksikössä on Johanna Miettinen. 

Osastolla sairaanhoitajat Karl Lamberg, Henna Ovaskainen, Heidi Ylipelkonen,Tuija Kivijärvi ja Matti 

Kuosmanen vastaavat osastoilla tapahtuvan lääkehoidon toteutumisesta. Palveluesihenkilö Laura Ketola 

vastaa lääkehoitosuunnitelman toteutumisesta sekä henkilökunnan riittävästä koulutuksesta, 

perehdyttämisestä ja osaamisesta.  

Alakerran sairaanhoitajat 050 467 9679 

Yläkerran sairaanhoitajat 050 516 3664  

Lääkehoidon koordinaattori: Sari Nissilä, puh. 040 804 2085, laakehoito.koordinaattori@soite.fi 
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3.2.11 Asiakas- ja potilastietojen käsittely ja tietosuoja 

Asiakastietolain 7 §:n mukainen palveluyksikön asiakastietojen käsittelystä ja siihen liittyvästä ohjeistuk-

sesta vastaavan johtaja nimi ja yhteystiedot: 

Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia, salassa pidettäviä henkilötietoja. Terveyttä 

koskevat tiedot kuuluvat erityisiin henkilötietoryhmiin ja niiden käsittely on mahdollista vain tietyin 

edellytyksin. Sosiaalihuollon toiminnassa asiakasta koskevien henkilötietojen käsittelyssä muodostuu 

lainsäädännössä tarkoitettu henkilörekisteri. Henkilötietojen käsittelyyn sovelletaan EU:n yleistä 

tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679. Tämän lisäksi on käytössä kansallinen tietosuojalaki (1050/2018), 

joka täydentää ja täsmentää tietosuoja-asetusta. Henkilötietojen käsittelyyn vaikuttaa myös 

toimialakohtainen lainsäädäntö. 

Tietosuoja-asetuksessa säädetään myös henkilötietojen käsittelyn keskeisistä periaatteista. 

Tietosuojavaltuutetun toimiston verkkosivuilta löytyy kattavasti ohjeita henkilötietojen asianmukaisesta 

käsittelystä.  

Asiakastyön kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla. Kirjaamisvelvoite alkaa, kun sosi-

aalihuollon viranomainen on saanut tiedon henkilön mahdollisesta sosiaalihuollon tarpeesta tai kun 

yksityinen palveluntuottaja alkaa toteuttaa sosiaalipalvelua sopimuksen perusteella. Kirjaa-

misvelvoitteesta on säädetty laissa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015) 4 §:ssä. Yksit-täisen 

asiakkaan asiakastietojen kirjaaminen on jokaisen ammattihenkilön vastuulla ja edellyttää ammatillista 

harkintaa siitä, mitkä tiedot kussakin tapauksessa ovat olennaisia ja riittäviä 

Työntekijälle järjestetään työsuhteen alkaessa mahdollisuuksien mukaan neljä perehdytyspäivää, jolloin 

perehdytetään uusi työntekijä myös asiakastyön kirjaamiseen. Asiakastietojen kirjaaminen toteutetaan 

työvuoron aikana.  

Jokaisessa työvuorossa hoitohenkilökunta tekee kirjaukset asiakkaan voinnista ja yleistilasta 

asiakastietojärjestelmään (LifeCare). Päivityksistä tiedotetaan tarpeen mukaan. Uuden työntekijän tai 

opiskelijan kirjaamisosaaminen varmistetaan perehdytyksen yhteydessä. Esihenkilö varmistaa, että 

työntekijällä on tarvittavat tunnukset käytössä.   
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Tietosuojaan liittyviä käytänteitä käydään säännöllisesti läpi yhteisissä kokouksissa ja uuden työntekijän 

perehdytyksessä.  

Kaikki työntekijät allekirjoittavat käyttäjäsitoumuksen, jossa on käyty läpi tietosuojan ja tietoturvan pe-

rusasiat. Henkilöstön ja harjoittelijoiden henkilötietojen käsittelyyn ja tietoturvaan liittyvästä perehdy-

tyksestä ja täydennyskoulutuksesta huolehditaan suorittamalla työ/harjoittelusuhteen alkaessa tieto-

suojan ABC julkishallinnon henkilökunnalle 2020 kurssi ja verkkotentti (https://www.eoppiva.fi/koulu-

tukset/tietosuojan-abc-julkishallinnon-henkilostolle/ 

      

Palveluntuottajan tietosuojavastaava: Satu Tikkanen, puh. 044 723 2343, tietosuojavastaava@soite.fi 

3.2.12 Säännöllisesti kerättävän ja muun palautteen hyödyntäminen 

Palvelutalo Fionassa on alakerran aulassa palautelaatikko, jonne vierailijat ja omaiset voivat jättää 

kirjallista palautetta. Palaute toivotaan yhteystiedoilla, jotta asia voidaan käsitellä asianomaisten kanssa. 

Vastaus annetaan kirjallisesti viimeistään kahden viikon kuluessa, mikäli henkilö on pyytänyt 

palautteeseen vastausta. Vain asialliset palautteet käsitellään. Tarvittaessa heität ohjataan tekemään 

muistutus tai ottamaan yhteyttä sosiaali- ja potilasasiamieheen. Potilasasiamiehen yhteystiedot löytyvät 

Palvelutalo Fionan ala-aulasta. Suoraan osastolle tulleet palautteet käsitellään tiimipalavereissa ja 

tarvittaessa myös henkilökohtaisesti palautetta koskevan työntekijän kanssa. Käytössä on myös palvelun 

laatuun liittyvä palautelomake. Henkilö tai asiakas voi antaa palautetta sähköisesti soite.fi sivuston 

kautta suoraan palautejärjestelmään. Kirjallinen asiakaspalaute voidaan jättää myös toimintayksikköön. 

Kirjallinen palaute voi olla myös toimintayksikölle osoitettu vapaamuotoinen kirje. Asiakaspalautteet 

käsittelee yksikön palveluesihenkilö. Saatu palaute käsitellään viiveettä hoitohenkilökunnan kanssa. 

Hoitohenkilökuntaa konsultoidaan sattuneesta tilanteesta ja kysytään asiasta heidän näkemys miten 

asia saataisiin toimivammaksi tai korjattua. Jos tapauksessa on jokin väärinymmärrys, asia selvitetään 

molemmille osapuolille viiveettä.   

Valtakunnallista vanhuspalvelun asiakastyytyväisyyttä mittaava kysely toteutetaan THL:n toimesta joka 

toinen vuosi. Palautetta käytetään osana toiminnan kehittämisessä.  



 

Sivu 20 / 24 

Sosiaalipalveluista tehdyissä kanteluissa tulee usein esille asiakkaan kokemaa epäasiallista kohtelua. 

Asiakkaalla on oikeus tehdä muistutus toimintayksikön vastuuhenkilölle tai sosiaalihuollon johtavalle 

viranhaltijalle, mikäli hän on tyytymätön kohteluunsa.  

3.3 Omavalvonnan riskienhallinta 

3.3.1 Palveluyksikön riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen 

Toimintayksikön toimintojen riskienhallinnasta vastaa: Toimintayksikön esihenkilö Laura Ketola 

Toimintayksikön: 

- turvallisuussuunnitelma on päivitetty, pvm: 13.4.2024 

- turvallisuuskävely on toteutettu, pvm: 6.6.2024 

- poistumisturvallisuusselvitys on päivitetty, pvm: 13.9.2024 

- pelastus- ja poistumisharjoitus on toteutettu, pvm: 16.8.2024 

- työriskit on arvioitu, pvm: 20.11.2024 

 

 

3.3.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epäkohtien ja puutteiden käsittely 

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen johtoryhmä ja turvallisuustyöryhmä ovat antaneet ohjeet riskien 

arvioinnista. Palvelualuejohtajat vastaavat siitä, että vastuualuejohtajat toteuttavat riskienhallintaa 

sovituilla menettelytavoilla sekä siitä, että heidät on perehdytetty ja koulutettu riskien arviointiin. 

Riskienhallinnan avulla pyritään tunnistamaan, poistamaan tai pienentämään tunnistettuja riskejä, jotka 

ovat toiminnan kannalta merkityksellisiä.  

Osastolla tehdään turvallisuuskävelyt, säännöllisiä auditointeja ja harjoituksia esim. paloturvallisuuteen 

liittyen.Esihenkilö huolehtii omalta osaltaan ilmoitusten käsittelystä ja tekee sen pohjalta toimenpiteitä 

turvallisuuteen liittyen.  Esihenkilö on velvollinen tiedottamaan ja kysymään neuvoa epäkohdista myös 

omaa esihenkilöltään ja Soiten turvallisuusasiantuntijoilta. Aktiivista yhteistyötä ja tilanteista 

tiedotetaan myös Soiten työsuojeluvaltuutettua.  
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Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) säädetään työntekijän velvollisuudesta (48–49 §) tehdä ilmoitus 

havaitsemastaan epäkohdasta tai epäkohdan uhasta, joka liittyy asiakkaan sosiaalihuollon 

toteuttamiseen. Laissa korostetaan, ettei ilmoituksen tehneeseen henkilöön saa kohdistaa kielteisiä 

vastatoimia ilmoituksen seurauksena. 

Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa palveluun liittyviä riskejä ja mahdollisia epäkohtia ja uhkia 

tulee arvioida monipuolisesti sekä asiakkaan saaman palvelun näkökulmasta että palvelutalo Fionassa 

työskentelevän hoitohenkilökunnan näkökulmasta. Riskienhallinnan prosessissa sovitaan 

toimintatavoista, joilla riskit ja kriittiset työvaiheet tunnistetaan. 

Soitella on käytössä potilas- ja asiakasturvallisuutta vaarantavien tapahtumien raportointimenettely. 

Henkilökunta tekee kaikista 'läheltä piti' - tilanteista tai asiakkaille tapahtuneista poikkeamatilanteista 

sähköisen haitta- ja vaaratapahtuma (hava) ilmoituksen ja lähettävät sen palveluesihenkilön 

käsiteltäväksi.  

Myös asiakkaalla tai läheisellä on mahdollisuus tehdä ilmoitus vaaratapahtumasta sähköisesti soite.fi 

sivuston kautta.  

Epäkohdat, riskit ja laatupoikkeamat käsitellään viiveettä asianomaisten kanssa tapahtuman jälkeen 

sekä osaston kokouksissa säännöllisesti.  

Soite.fi sivustolla on asiakaspalautejärjestelmä, jonka kautta sekä asiakkaat että omaiset voivat antaa 

sähköisesti palautetta.  Suurin osa palautteesta tulee suoraan asiakkailta ja omaisilta suullisesti. Nämä 

tuodaan esille yksikössä ja käsitellään asianomaisten kanssa tai tiimipalavereissa.  

Jokaisella työntekijällä on velvollisuus ilmoittaa esihenkilölle, jos hän huomaa epäkohdan tai sen uhan.  

Ilmoituksen vastaanottaneen tulee käynnistää toimet epäkohdan tai sen uhan poistamiseksi ja ellei niin 

tapahdu, on ilmoituksen tekijän ilmoitettava asiasta aluehallintovirastolle.  

Yksikön omavalvontasuunnitelmassa on määritelty, mikä on henkilökunnan velvollisuus tehdä ilmoitus 

asiakkaan palveluun liittyvistä epäkohdista tai niiden uhista ja miten tämä on järjestetty ja miten 

tällaiset epäkohtailmoitukset käsitellään sekä tiedot siitä, miten niitä korjaavat toimenpiteet 

toteutetaan yksikön omavalvonnassa.  
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3.3.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen 

Hygieniayhdyshenkilön nimi ja yhteystiedot: Anne Charlotta Niemi puh: 050 322 9694 

anne.niemi@soite.fi  

Hygieniavastuuhenkilö osallistuu alan koulutuksiin ja yhteistapaamisiin, sekä seuraa omalta osaltaan asi-

anmukaisten hygieniakäytäntöjen toteutumista. Organisaation hygieniaohjeet ovat käytössä ja organi-

saation taholta tehdään säännöllisesti auditointeja ja järjestetään koulutusta. Konsultaatioapua saa hy-

gieniahoitajalta.  

Säännöllinen ja suunnitelmallinen siivous ja tekstiilien puhtaanapito ovat olennainen osa asukkaiden 

hyvinvointia ja viihtyvyyttä. Fionan vaatehuolto tapahtuu talon sisällä. Hyvä hygieniataso 

ennaltaehkäisee myös tarttuvien tautien leviämistä. Asukkaiden henkilökohtaisesta hygieniasta 

huolehditaan asukkaan yksilöllisen tarpeen mukaan. Kaikille asukkaille tarjotaan päivittäisten pesujen 

lisäksi suihku/sauna vähintään kerran viikossa. Hygieniasta huolehtiminen ja siinä avustaminen kirjataan 

potilastietojärjestelmään. Hygieniakäytännöistä on laadittu ohjeet normaaliajan tilanteiden lisäksi 

poikkeusajan tilanteisiin. Ohjeet löytyvät Soitenetistä. Ohjeissa on selitetty yksityiskohtaisesti, kuinka 

poikkeusajan tilanteissa toimitaan.  Epidemiatilanteissa tehostetaan käsihygieniaa entisestään ja 

informoidaan tarvittaessa vierailijoita. Vierailijoiden käytössä on käsien desinfiointiainetta. 

Henkilökunnan tiloissa on käsien pesu ja desinfiointipisteet. Käsihygienia on tärkeä osa hoitotyötä. Jos 

asiakkaalla on jokin tarttuva tauti, noudatetaan erityisiä varotoimia tai ohjeistuksia. Osastoilla on 

eritetahrapakit, jossa löytyy ohjeistus eritetahran siivouksesta. 

Henkilökunta huolehtii asukkaiden henkilökohtaisessa käytössä olevien apuvälineiden puhdistuksesta. 

Henkilökunta on omalta osaltaan vastuussa yksikön siisteydestä sekä on perehdytetty 

eritesiivouskäytäntöihin. Yksityiskohtainen siivoussuunnitelma ja eritesiivousohje on laadittu 

siivouspalvelun toteuttajan Cleaning Designin toimesta.  

Jätteet lajitellaan paikallisen jäteyhtiön ohjeistuksen mukaisesti energia, kaatopaikka sekä 

kierrätettävään jätteeseen. Lääkejäte toimitetaan apteekkiin hävitettäväksi. Lisäksi yksikössä on 

tietosuoja, viiltojäte ja pahvin keräysastiat.  Osastoilla lajitellaan kirkas ja ruskea lasi sekä metallijäte 

erikseen. Jätehuollosta huolehtii Ekorosk. 
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3.3.4 Ostopalvelut ja alihankinta 

Palvelutalo Fionassa hankitaan ostopalveluna kiinteistöhuoltopalvelut RTK:lta. Tähän kuuluu huoltotyöt 

ja lakisääteiset kunnossapitotyöt sekä ulkoalueiden hoito. Siivouspalvelu ostetaan Cleaning Desingilta. 

Lisäksi Soitella on organisaatiossa alihankkijoina eri alan yrityksiä eri tarpeisiin.  

3.3.5 Valmius ja jatkuvuudenhallinta 

Toimintayksikön valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta ja valmiussuunnitelman laadinnasta vastaavan nimi 

ja yhteystiedot: Toimintayksikön esihenkilö Laura Ketola puh 050 430 6656 

Toimintayksikössä käytössä olevat toimintaohjeet/toimintakortit eri poikkeus- ja häiriötilanteisiin: 

 Elvytysohje 

 Evakuointiohje 

 Hätäilmoitusohje 

 Ohje sähkökatkon varalle 

 Ohje vesikatkon varalle 

 Tietojärjestelmiin liittyvät virhe- ja ongelmatilanteet 

 Toiminta tulipalon sattuessa 

 Toiminta työperäisissä verialtistustilanteissa 

 Muut toimintayksikön häiriötilanteisiin liittyvät ohjeet: 

Lisäksi henkilökunnalla häiriötilannekansiossa ohjeet uhkaussoiton varalle, murto/ryöstö/ilkivalta varalle 

ja säteilyvaara ohje.  Molemmilla osastoilla on tehty häiriötilannekansiot erilaisten poikkeustilanteiden 

varalle. Henkilökunta on velvoitettu lukemaan ohjeistukset ja kuitattava allekirjoituksellaan lukukuittaus.  
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4. Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja 

päivittäminen 

4.1 Toimeenpano 

Omavalvontasuunnitelma on laadittu ja päivitetty Soiten sosiaalipalveluiden omavalvontasuunnitelman 

ohjeen pohjalta. Omavalvontasuunnitelma laaditaan toimintayksikön/palvelusta vastaavan esihenkilön 

ja henkilökunnan yhteistyönä. Omavalvonnan eri osa-alueilla voi olla myös omat vastuuhenkilöt. 

Omavalvonnan suunnitteluun voivat osallistua myös asukkaat ja läheiset mahdollisuuksiensa mukaan. 

Henkilöstöstä valitaan vastuuhenkilöt, jotka päivittää omavalvontasuunnitelmaa ja päivitetty 

omavalvontasuunnitelma velvoittaa henkilöstöä lukemaan ja lukukuittaamaan suunnitelman. 

Vastuuhenkilöt: Laura Ketola ja Karl Lamberg 

4.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja päivittäminen 

Omavalvontasuunnitelma on julkaistu Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilla ja on esillä 

toimintayksiköiden julkisilla ilmoitustauluilla. 

Omavalvontasuunnitelma päivitetään vuosittain tai viiveettä, jos toiminnassa tapahtuu palvelujen 

laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyviä muutoksia. Muutoksista tiedotetaan henkilöstöä. 

Omavalvontasuunnitelman seurannasta tehdään selvitys ja sen perusteella tehtävät muutokset jul-

kaistaan vähintään neljän kuukauden välein organisaation ohjeistuksen mukaisesti. 
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