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1. Johdanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon omavalvonta perustuu palveluyksikdssa toteutettavaan riskienhallintatyo-
hon, jossa toimintaa ja prosesseja arvioidaan laadun ja turvallisuuden seka saadun palautteen nakokul-
masta. Omavalvontasuunnitelma on suunnitelma siitd, miten palveluyksikdssa kdaytannon toimenpitein
varmistetaan, seurataan ja arvioidaan oman toiminnan laatua ja turvallisuutta. Palveluyksikkdkohtaisen
omavalvontasuunnitelman laatiminen perustuu lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta

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

Tama maarays perustuu valvontalain 31 §:n 2 momenttiin, jonka perusteella Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirasto (Valvira) voi antaa tarkempia maarayksia omavalvontasuunnitelman sisallosta,
laatimisesta ja seurannasta. Maarays koskee valvontalain 4 §:n 1 momentin 2 kohdan mukaisia sosiaali-
tai terveyspalveluita tuottavia palveluntuottajia, joiden on lain 27 §:n perusteella laadittava palveluyksi-

koittdin omavalvontasuunnitelma.

3. Omavalvontasuunnitelman sisalto

3.1 Palveluntuottajaa, palveluyksikk6d, 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-rekisterdintinumero:
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Palveluyksikén perustiedot
Nimi: Kotipolku

Osoite: Sairaalakatu 2D

Postinumero ja postitoimipaikka: 67100 Kokkola

Puhelin: 040 8065147

Palveluyksikkoon kuuluvien toimintayksikdiden ja etapalveluiden perustiedot seka vastuuhenkild ja

yhteystiedot

Nimi:

Osoite:

Postinumero ja postitoimipaikka:

Puhelin:

Vastuuhenkilon nimi:

Tehtavanimike:

Puhelin:

Sahkoposti:

Nimi:

Osoite:

Postinumero ja postitoimipaikka:

Puhelin:

Vastuuhenkilon nimi:
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Tehtavanimike:
Puhelin:

Sahkoposti:

Nimi:

Osoite:

Postinumero ja postitoimipaikka:
Puhelin:

Vastuuhenkilén nimi:
Tehtavanimike:

Puhelin:

Séhkoposti:

Palveluyksikén ostopalvelut

Ostettu palvelu Palveluntuottaja Ostopalvelun valvonnasta vas-
taava

Siivouspalvelut SOL Kaija Marsy, Ulla Siironen

Vartiointipalvelu STsec Pasi Paasila, Ulla Siironen

Pesulapalvelu Kokkopesu
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3.1.1 Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Ketka ovat osallistuneet omavalvontasuunnitelman laatimiseen:

Toimintayksikon esihenkil6 ja vastaava ohjaaja.

Miten palveluyksikdssa seurataan ja varmistetaan omavalvontasuunnitelman ajantasaisuus:

Omavalvontasuunnitelma paivitetaan vuosittain tai viiveettd, jos toiminnassa tapahtuu palvelujen

laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvia muutoksia. Muutoksista tiedotetaan henkilostoa.
3.1.2 Toiminta-ajatus, toimintaperiaatteet ja arvot
Toiminta-ajatus:

Kotipolku yksikko tarjoaa vammaisille henkil6ille ymparivuorokautista tilapaishoitoa, arviointijaksoja ja
asumisvalmennusta seka omaishoidon vapaiden mahdollistamista. Asiakkaat osallistuvat paivittaisiin as-
kareihin omien voimavarojen ja taitojen mukaan. Toiminnassa tuetaan tyo- ja paivatoimntaan osallistu-
mista, seka kannustetaan osallistumaan virikkeellisiin vapaa-ajan toimintoihin jotka voivat olla yksikon
ulkopuolisia tapahtumia tai yksikdssa jarjestettavia, yksikdssa on suunnitelma erilaisiin virikkeisiin aina
kolme paivaa kerrallaan(ulkoilua, retkia jumppaa ym.). Asumisvalmennuksen tarkoitus on vahvistaa asi-
akkaan itsenadiseen elamaan tarvittavia taitoja. Arviointijaksojen tarkoituksena on tutustua asiakkaa-
seen, hanen toimintakykyyn ja voimavaroihin sekd arvioida mahdollista tulevaa asumismuotoa. Koti-

polku yksikdssa on 13 paikkaa ja asiakkaita on noin 25.

Kotipolussa tavoitteena on yksikéllinen, turvallinen ja mielekas arki asiakasta kunnioittavalla ja asiak-
kaan omia voimavaroja tukevalla vuorovaikutuksella ja toimintakykya yllapitdaen ja edistden. Asukkaan
itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan turvallisuus huomioiden. Kotipolussa pyritdan luomaan mielekas

arki yhteistydssa asiakkaan, omaisten/laheisten ja muiden yhteistyoverkostojen kanssa.

Toimintaperiaatteet ja arvot:
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Arvostava kohtaaminen; asiaks huomioidaan yksiléna ja hanen itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan ot-
tamalla asiakas mukaan paatoksentekoon ja arjen suunnitteluun. Asiakas on mukana RAl-arvioinnin ja

oman asumisen toteuttamissuunnitelman tekemisessa.

Rohkeus; tartumme uusiin tilanteisiin ja asioihin rohkeasti, mahdollista epaonnistumista pelkaamatta ja

rohkaisemme asiakkaitamme samaan.

Turvallisuus; haluamme etta asiakkaillamme on turvallinen ja hyva olla jaksoilla niin fyysisesti kuin psyyk-
kisestikin. Huolehdimnme henkilokunnan ajantaisaisesta osaamisesta ja tydympariston turvallisuudesta

ottamalla huomioon asiakkaat ja henkilokunta.

Osallisuus; osallistamme asiakkaat ja heidan ldheisensa seka ohjaajat arjen paatoksiin.
3.2 Asiakas- ja potilasturvallisuus

3.2.1 Palveluiden laadulliset edellytykset

RAl-arviointi, asumisen toteuttamissuunnitelmat ja IMO-suunnitelma. Riskienhallinta ja HAVA-ilmoituk-
set ja niiden jatkuva seuranta seka korjaavien toimenpiteiden kaytt66n oton varmistaminen esim. asia-

kaspalavereissa.

Asiakastietojarjestelmat: sosiaalilifecare (kirjataan arviointi ja asumisvalmennusjaksojen yhteenvedot

sekd mahdolliset rajoitustoimenpiteet), lifecare (paivittaiskirjaukset).
IImoitusvelvollisuus:

Valvontalaki 29 § velvoittaa hyvinvointialueen tyontekijoita ilmoittamaan viipymatta palveluyksikon vas-
tuuhenkildlle/esihenkildlle, jos he huomaavat tehtavissaan tai saavat tietoonsa epakohdan tai ilmeisen
epakohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai terveydenhuollon toteuttamisessa taikka muun lain-
vastaisuuden. Esihenkil6 vastaa siitd, ettd henkilosto tietaa ilmoitusvelvollisuuskdytannaoista. lImoitusvel-
vollisuuden toteuttamista koskevat menettelyohjeet tulee olla kirjattuna palveluyksikon omavalvonta-
suunnitelmaan. limoituksen tehneeseen tyontekijaan ei saa kohdistaa kielteisia toimia ilmoituksen seu-
rauksena. llmoitettavat asiat lImoitus tehdaan asiakkaaseen kohdistuvasta epdakohdasta tai sen uhasta,

ei henkilokuntaan liittyvista tilanteista. Epdkohdalla tarkoitetaan asiakas- tai potilasturvallisuudessa il-
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menevia puutteita, asiakkaan epaasiallista kohtelua, loukkaamista sanoilla tai toimintakulttuuriin sisalty-
via asiakkaalle vahingollisia toimia. Toimintakulttuuriin sisaltyvista ongelmista voi olla kyse esimerkiksi
yksilon perusoikeuksien tosiasiallisesta rajoittamisesta vakiintuneita hoitokdaytantoja suoritettaessa. Asi-
akkaan ja potilaan kaltoin kohtelulla tarkoitetaan fyysista, psyykkista tai kemiallista eli Iadakkeilla aiheu-
tettua kaltoin kohtelua, esimerkiksi toniminen, lydminen tai uhkaileminen, fyysinen tai taloudellinen hy-
vaksikaytto, epaasiallinen ja loukkaava kaytos palvelussa tai hoidossa, oikeuksien toteuttamisessa tai jos

hoivassa tai hoidossa on vakavia puutteita.

3.2.2 Vastuu palveluiden laadusta
Palveluyksikén johtamisjarjestelman kuvaus:

Palvelualuejohtaja, toimintayksikon esihenkil6 ja vastaava ohjaajat. Palveluesihenkil6 vastaa yksikon toi-

minnasta kokonaisuudessaan ja vastaavalle ohjaajalle kuuluu asiakastyon osaaminen.
3.2.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

Asiakkaalle tehdaan palvelutarpeen arviointi, palvelusuunnitelma ja sita kautta asiakas ohjautuu palve-
luihin. Paatokset tekee vammaispalveluiden sosiaalityontekija. Kotipolun palveluita on tilapaishoito, ar-

viointijaksot, asumisvalmennus ja omaishoidon vapaiden mahdollistaminen.

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

20, 67200 Kokkola, puh. 044 723 2309

3.2.4 Muistutusten kasittely

Muistutusten kasittelystd hyvinvointialueella vastaavat:

Terveydenhuolto: johtajayliladkari

Sosiaalihuolto: sosiaalijohtaja

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue, Kirjaamo, Mariankatu 16 - 20, 67200 Kokkola

Muistutuksiin vastataan kohtuullisessa ajassa, 1 - 4 viikossa.
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3.2.5 Henkil6sto

10 lahihoitajan vakanssia; ohjaajan tyotehtavat,

1 sosionomi, ohjaajan tyotehtdvat seka yksikon sosionomin tehtavat (yksikkokohtaiset)
1 vastaava ohjaaja, asiakastyon kokonaisuus.

1 toimintayksikdn esihenkild, hallinnollinen tyo.

Sisdisia sijaisia kaytetdaan Soiten ohjeistuksen mukaan ja Sotender-jarjestelmasta otetaan ulkoiset sijaiset

tarvittaessa, ndista vastaa resurssikeskus.
3.2.6 Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkildston riittavyyden seuranta

Tyovuorolista ja sen suunnittelu suhteessa asiakasmaaraan. Toimintayksikon esihenkilo vastaa resurs-

sien riittavyydesta.
3.2.7 Monialainen yhteisty0 ja palvelun koordinointi

Vastaava ohjaaja hoitaa yhteistyén vammaispalvlutoimiston ja muiden yhteisty6tahojen kanssa. Vas-

taava ohjaaja on yhteydessa myds asiakkaan perheisiin ja laheisiin.
3.2.8 Toimitilat ja vdlineet

Yksikossa on 13 asiakashuonetta joissa on wc ja suihku ja ne ovat kalustettuja. Yhteisia tiloja on olo-

huone + ruokasali ja alakerrassa asumisvalmennustila johon kuuluu keittio ja oleskelutila.
3.2.9 Ladkinnalliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

Ammattimaisen kdyton vastuuhenkild: Petteri Karhukorpi, puh. 040 804 2734, petteri.karhu-

korpi@soite.fi
Laitevastuuhenkilon/henkil6iden nimi ja yhteystiedot:
Eliisa Finnila

eliisa.finnila@soite.fi

Sivu9/14



so/ te

Soiten ladkinnilliset laitteet kirjataan ALMA ja Effector seurantajarjestelmaan. Lisatietoa voi tarvitta-
essa kysya: Juho-Pekka Orjala, huoltopaallikké, Ladkintatekniikka, puh.040 653 4392, juho-pekka.or-

jala@soite.fi

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella on laadittu organisaatiotasoinen tietoturvasuunnitelma, jota

yllapitaa tietoturvavastaava Hannu Pikkarainen, puh. 044 723 2303, hannu.pikkarainen@soite.fi
Yksikossa on kaytossa potilasnostin ja hoivasangyt ja ne on kirjattu Alma- seurantajarjestelmaan.
Potilasnostimeen on laadittu ohjeet ja perehdytys kuitataan lomakkeeseen..

Tietojarjestelmien kayttéoikeuksia hallinnoi palveluesihenkil6 ja vastaava ohjaaja.

3.2.10 Laakehoitosuunnitelma

Ladakehoidon asianmukaisuudesta, ladkehoitosuunnitelman toteutumisesta ja seurannasta vastaavan

henkilon nimi ja yhteystiedot:

Toimintayksikén esihenkilé Ulla Siironen

ulla.siironenoite.fi

p. 0408043265

Kotipolun ladkehoitosuunnitelma on laadittu 12.11.2024 ja hyvaksytty 13.11.2024
Ladkevastaavan/vastaavien nimi ja yhteystiedot:

Sari Oversti

sari.oversti@soite.fi

Anu Storl6pare

anu.storlopare@soite.fi

Ladkehoidon koordinaattori: Sari Nissila, puh. 040 804 2085, laakehoito.koordinaattori@soite.fi

3.2.11 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja
Sivu 10/ 14
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Asiakastietolain 7 §:n mukainen palveluyksikdn asiakastietojen kasittelysta ja siihen liittyvasta ohjeistuk-

sesta vastaavan johtaja nimi ja yhteystiedot:
Ulla Siironen puh. 0408043265

Tyontekijat suorittavat tietosuojan abc- seka tietoturva sosiaali- ja terveydenhuollossa- koulutukset kah-

den vuoden valein. Yksikdn esihenkilo suorittaa lisdksi johdon ja esimiesten tietoturva-koulutuksen.

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

3.2.12 Saannollisesti kerattavan ja muun palautteen hyodyntaminen

3.3 Omavalvonnan riskienhallinta
3.3.1 Palveluyksikon riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen
Toimintayksikoén toimintojen riskienhallinnasta vastaa: toimintayksikon esihenkilé Ulla Siironen

Toimintayksikoén:

turvallisuussuunnitelma on paivitetty, pvm: 23.8.2024

- turvallisuuskavely on toteutettu, pvm: 11.12.2024

- poistumisturvallisuusselvitys on paivitetty, pvm: 8.11.2024

- pelastus- ja poistumisharjoitus on toteutettu, pvm: 4.6.2021

- tyoriskit on arvioitu, pvm: 5.12.2025

3.3.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epakohtien ja puutteiden kasittely
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Riskienarviointi, HAVA-ilmoitukset niiden kasittely (asiakaspalaverit, henkilostdpalaverit) ja tarvittavien
toimenpiteiden tayteenpano. Laatuportissa tehdaan vuosittain riskienarviointi yhdessa tyosuojeluval-
tuutetun, esihenkildn seka henkilékunnan kanssa . Hnekilost6lla on oikeus tehda ilmoitus epakohdista ja

riskeista laatuporttiin.

Asiakkaiden ja omaisten on mahdollista tehda ilmoitus haitta- ja vaaratapahtumasta soiten nettisivuilla

(ohjeistus loytyy yksikdn ilmoitustaululta).

3.3.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Hygieniayhdyshenkilén nimi ja yhteystiedot:

Yksikdn hygieniavastaava: Sari Oversti puh. 0408065147

Soiten hygieniayhdyshenkilo: Carita Kangas P. 040 8042150

Yksikossa on hygieniavastaava ja hygieniakierrot sdannollisesti. Hygieniakieerto tehty kevaalla 2025.
Yksikossa noudatetaan yleisia ohjeistuksia infketioiden torjunnasta ja suojavalineiden kaytosta.
3.3.4 Ostopalvelut ja alihankinta

Yksikossa on ostopalveluna siivouspalvelut SOL:ilta ja vartiointipalvelut STsecilta. Pesulapalvelu on kok-

kopesulta.
3.3.5 Valmius ja jatkuvuudenhallinta

Toimintayksikén valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta ja valmiussuunnitelman laadinnasta vastaavan nimi

ja yhteystiedot: Ulla Siironen puh. 0408043265

Toimintayksikossa kaytossa olevat toimintaohjeet/toimintakortit eri poikkeus- ja hairidtilanteisiin:

|E Elvytysohje
<] Evakuointiohje

X] Hatsilmoitusohje
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[X] Ohje sahkoékatkon varalle

X] Ohje vesikatkon varalle

|:| Tietojarjestelmiin liittyvat virhe- ja ongelmatilanteet
X] Toiminta tulipalon sattuessa

|E Toiminta tyOperaisissa verialtistustilanteissa

|E Muut toimintayksikdn hairiétilanteisiin liittyvat ohjeet:
Toiminta uhkaussoitossa

Toiminta kaasuvaaratilanteessa

Murto, ryosto tai ilkivalta

Alkusammutusvalineen valinta ja kaytto

Kotipolkuun on laadittu kohdekortti - Laatuportti

4. Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja

paivittaminen

4.1 Toimeenpano

Henkil6sto osallistetaan omavalvonnan toteuttamiseen ja suunnitelman toimeenpanoon. Omavavlonta-
suunnitelma toimii uusien tyontekijoiden ja opiskelijoiden perehdytyksessa. Kaytossa lomake johon kui-

tataan omavalvontasuunnitelmaan perehtyminen.
4.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja pdivittaminen

Omavalvontasuunnitelma on julkaistu Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilla ja on esilla

toimintayksikoiden julkisilla ilmoitustauluilla.
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Omavalvontasuunnitelma paivitetaan vuosittain tai viiveetta, jos toiminnassa tapahtuu palvelujen

laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvia muutoksia. Muutoksista tiedotetaan henkilostoa.

Omavalvontasuunnitelman seurannasta tehdaan selvitys ja sen perusteella tehtavat muutokset jul-

kaistaan vahintaan neljan kuukauden valein organisaation ohjeistuksen mukaisesti.
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