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1 PALVELUNTUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT

Bene Terveyspalvelut Oy (Benehoiva) tuottaa lapsiperheiden kotipalveluita, kotipalvelun
tukipalveluita sekd kotihoidon ja kotisairaanhoidon palveluita Uudellamaalla,
Kymeenlaaksossa, Itd-Uudellamaalla, Kanta-Hadmeen alueella, Varsinais-Suomen
alueella sekd Pohjois-Savon alueella kotihoidon palveluita. Lisdksi henkilokohtaisen
avun palveluita tuotetaan Helsingin, Keski-Uudenmaan, Vantaan, Keravan, Espoon,
Kirkkonummen, Lohjan alueilla. Palveluita tarjotaan sekéd yksityisille ettd kunnan
asiakkaille.

Suurimpana asiakasryhmind ovat lapsiperheet, vammaiset, ikddntyneet seki
pitkdaikaissairaat. Yrityksen tarkoituksena on auttaa kotona asuvia ikdadntyneitd,

pitkdaikaissairaita, vammaisia, lapsiperheit ja tilapdistd apua tarvitsevia.

Hyvinvointialueet:  Helsinki, Iti-Uudenmaan hyvinvointialue, Kanta-Hdmeen
hyvinvointialue, Keski Uudenmaan hyvinvointialue, Kymenlaakson hyvinvointialue,
Lansi-Uudenmaan  hyvinvointialue, = Vantaa  Keravan  hyvinvointialue  sekd

VarsinaisSuomen hyvinvointialue ja Pohjois-Savon hyvinvointialue.

Kunnat: Helsinki, Hyvinkdd, Jarvenpad, Kerava, Maintsédld, Nurmijirvi,, Pornainen,
Vantaa, Tuusula, Espoo, Vihti, Lohja, Kaunainen ja Kirkkonummen, Kaarina, Laitila,
Lieto, Loimaa, Masku, Naantali, Nousiainen, Paimio, Poytyd, Raisio, Rusko, Salo,
Somero, Turku, Uusikaupunki, Vehmaa, Hamina, Kotka, Pyhtdd, Kouvola, Forssa,
Hémeenlinna, Janakkala, Jokioinen, Loppi, Rithiméki, Tammela, Yp4dja, Loviisa, Porvoo

ja Sipoo.



Kotisairaanhoidon palveluita tuotetaan padasiallisesti tilld hetkelld Eteld-Suomessa;
Helsingin, Hyvinkdin, Jarvenpddn, Tuusulan, Maintsédldn, Nurmijdrven, Pornaisen,

Vantaan ja Keravan alueilla.

Yrityksen nimi: Bene Terveyspalvelut Oy (Benehoiva)

Y-tunnus: 3352014-1

Tyopiste: Asiakkaiden koti seké tarvittaessa myds kodin ulkopuolella
Toiminnasta vastaa: Sari Isopahkala ja Julia Piironen

Yhteystiedot: Puhelin; 040 664 7322, sdhkoposti; asiakaspalvelu@Benehoiva.fi

Hyvinvointialueet:  Helsinki, Iti-Uudenmaan hyvinvointialue, Kanta-Hdmeen
hyvinvointialue, Keski Uudenmaan hyvinvointialue, Kymenlaakson hyvinvointialue,
Léansi-Uudenmaan hyvinvointialue, Vantaa Keravan hyvinvointialue sekd Varsinais-
Suomen hyvinvointialue ja Pohjois-Savon hyvinvointialue

Kunnat, joissa toimimme: Helsinki, Hyvinkdd, Jarvenpdd, Kerava, Maintsila,
Nurmijérvi,, Pornainen, Vantaa, Tuusula, Espoo, Vihti, Lohja, Kaunainen ja
Kirkkonummen, Kaarina, Laitila, Lieto, Loimaa, Masku, Naantali, Nousiainen, Paimio,
Poytyd, Raisio, Rusko, Salo, Somero, Turku, Uusikaupunki, Vehmaa, Hamina, Kotka,
Pyhtd4, Kouvola, Forssa, Himeenlinna, Janakkala, Jokioinen, Loppi, Riihimaki, Loviisa,
Porvoo, Sipoo, Kuopio, Varkaus ja Siilinjérvi.

Yksityisten palveluntuottajan lupatiedot

Palvelu, johon lupa on mydnnetty: Ilmoituksenvarainen toiminta (yksityiset
sosiaalipalvelut)  Helsinki,  Itd-Uudenmaan  hyvinvointialue, = Kanta-Hdmeen
hyvinvointialue, Keski Uudenmaan hyvinvointialue, Kymenlaakson hyvinvointialue,
Lansi-Uudenmaan  hyvinvointialue, Vantaa  Keravan  hyvinvointialue  sekd
VarsinaisSuomen hyvinvointialue ja Pohjois-Savon hyvinvointialue

Ilmoituksen ajankohta: 08.12.2023 sekd 10.10.2025

Palvelu, johon lupa on myoénnetty: Sosiaalihuolto, Eteld-Suomen aluelahallintovirasto
Myontimispaiva: 8.12.2023

Toimiala: Terveydenhuolto
Myontimispdiva: 17.5.2024
Viranomainen: Sosiaali- ja terveysalan lupa-ja valvontavirasto

Kunnan antaman piitoksen ajankohta
Lounais-Suomi Peruspalvelut, oikeusturva ja luvat Sosiaali- ja

terveydenhuoltoyksikko.
Ilmoituksen ajankohta: Pditos annettu 01.09.2023



Etela-Suomi Peruspalvelut, oikeusturva ja luvat Sosiaali-ja
terveydenhuoltoyksikko.
Ilmoituksen ajankohta: Paitos annettu 08.12.2023

2 TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET

2.1 Toiminta-ajatus

Benehoiva tuottaa yksityisasiakkaille seké julkiselle sektorille (kunnat sekd kaupungit),
henkilokohtaisten avustajien, lahihoitajan, sairaanhoitajan tai terveydenhoitajan toimesta
asiakkaan kotiin vietdvid kotihoidon palveluita, kotihoidon tukipalveluita, vammaisten
henkilokohtaista apua, erityisen osuuden tukea, omaishoidon lomitusta seki

lapsiperheiden kotipalveluita ja lapsiperheiden tukipalvelua.

Tavoitteena on tuottaa asiantuntevaa ja yksilollistd kotihoitoa ja kotona asumisen
tukipalveluita henkildille, jotka haluavat, sairauden, vamman tai ikddntymisen
aiheuttamasta toiminnan vajauksesta huolimatta asua kotona. Tavoitteena on asiakkaan
omien voimavarojen ja toimintakyvyn ylldpitiminen sekd todellisten tarpeiden ja

toiveiden huomioiminen.

Lapsiperheiden kotipalvelu tarjoaa tukea perheille arjessa selviytymiseen, mm. tukien
vanhemmuutta. Tavoite lapsiperheiden kotipalvelujen osalta on tukea ja vahvistaa
perheen omia voimavaroja. Lapsiperheiden kotipalveluun kuuluvat kodin arjen tehtivit
janiissd avustaminen. Niitd ovat muun muassa kodinhoidolliset tehtdvit, lastenhoito seka
vanhemmuuden tukeminen. Kodinhoitoa tehdddn mahdollisuuksien mukaan aina yhdessa
vanhemman kanssa. Lapsiperheiden kotipalvelu on sosiaalihuoltolain (1301/2014)

mukaista lapsiperheille suunnattua perheiden varhaista tukemista.

Kotihoito ja kotisairaanhoito tukevat turvallista kotona asumista silloin, kun toimintakyky
on heikentynyt. Palveluun kuuluu apu arjen toiminnoissa, kuten hygieniassa,
kodinhoidossa ja litkkumisessa sekd asiakkaan omatoimisuuden vahvistaminen.
Kotisairaanhoito  siséltdd sairaanhoidolliset toimenpiteet, kuten lddkehoidon,

haavanhoidon ja terveydentilan seurannan, joista vastaa koulutettu ammattihenkilo.



Henkilokohtainen apu kohdistuu niihin toimiin, jotka henkil tekisi itse, mutta ei niistd
vamman tai sairauden vuoksi selvid. Henkilokohtaisella avulla pyritdén siihen, ettd voit
eldd itsendistd eldmdd ja osallistua yhteiskunnan toimintaan tasavertaisesti.
Henkilokohtainen avustaja toimii tehtdvissddn avunsaajan ohjeiden ja toiveiden
mukaisesti. Autamme esimerkiksi opiskeluissa, tyonteossa, harrastuksissa ja vapaa-

ajanvietossa seki pdivittdisissd toiminnoissa.

Tuki perustuu yksilolliseen ja vahvaan ohjaukseen, jonka avulla henkild voi osallistua
mielekkdisiin toimintoihin, harrastuksiin ja sosiaalisiin tilanteisiin. Sen avulla
mukautetaan ympdristdd ja toimintaa asiakkaalle sopivaksi, jotta hin voi ilmaista

toiveitaan ja olla aidosti mukana arjen ja vapaa-ajan tilanteissa.

Avustaja voi osallistua my0s avunsaajan arkeen liittyviin hoidollisiin tai avustaviin
tehtdviin, mikéli avunsaaja pystyy itse ohjaamaan ja opastamaan avustajaa niiden
toteuttamisessa. Henkilokohtaisen avun ldhtokohtana on, ettd avunsaaja méérittelee avun
siséllon ja toteutustavan. Mikili avunsaaja ei kykene ohjaamaan avustajaa tehtdvissa tai
avun tarve edellyttdd ammatillista hoitoa, arvioidaan yhdessi viranomaisen ja asiakkaan
kanssa, onko henkilokohtainen apu oikea tukimuoto vai tulisiko palvelu jirjestdi

esimerkiksi kotihoidon tai muun hoivapalvelun kautta.

Erityisen osallisuuden tuki on vammaispalvelujen palvelu, jonka tarkoituksena on tukea
vaikeasti vammaisen henkilén vuorovaikutusta, osallistumista ja osallisuuden kokemista
my0s silloin, kun hén ei pysty itse ilmaisemaan tahtoaan. Palvelu on suunnattu
henkiloéille, joilla on merkittdvid haasteita kommunikaatiossa, vuorovaikutuksessa tai
kayttaytymisessd. Ladkehoidon toteuttamiseen voi osallistua vain tyontekija, jolla on

sosiaali-ja terveydenhuollon koulutus sekd voimassa oleva lddkehoidonlupa.

Asiakkaat voivat maksaa palvelun itse tai kaupungin mydntdmailld palvelusetelilla.
Palveluseteliasiakkaita voivat olla esim. alle 65-vuotiaiden omaishoidon tuen kotiin
annettavaa hoitoa, ikdantyneiden yli 65-vuotiaiden omaishoidon tuen kotiin annettavaa
hoitoa, ikddntyneiden kotihoitoa, lapsiperheiden kotipalvelua, kotisiivousta tai

henkil6kohtaisen avun palvelua. Palvelusetelin periaatteet perustuvat sddntokirjaan, jota



sitoudutaan noudattamaan. Sddntokirja ei muodosta sopimussuhdetta kunnan ja
palveluntuottajan vélille. Palvelun tuottamiseen liittyvd sopimus tehddidn aina
palveluntuottajan ja asiakkaan kesken, ja asiakas solmii palveluntuottajan kanssa

sopimuksen palvelun hankinnasta.

Palvelut perustuvat kuntoutumista edistdviin, ennaltachkiiseviin ja toimintakykyé
ylldpitdviin toimintatapoihin, ndyttoon perustuvaan toimintaan ja kdypahoito suosituksiin
sekd kirjalliseen palvelu- ja hoitosuunnitelmaan. Bene Terveyspalvelut Oy (Benehoiva)
vastaa tyOnantajana tyontekijoidensd perehdyttdmisestd kunkin palvelusopimuksen

mukaisesti madrattyyn tyonkuvaan ja seuraa palvelun toteutusta seka laatua.

Palveluita ohjaavat lait ja siddokset;

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 741/2023 (myo6h. valvontalaki)
Laki yksityisisté sosiaalipalveluista 598/2023 (finlex.f1)

Sosiaali- ja terveysministerion asetus yksityisistd sosiaalipalveluista (finlex.fi)
Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 818/2000 (finlex.f1)
Sosiaalihuoltolaki 2014/1301 (finlex.f1)

Lastensuojelulaki 417/2007 (finlex.f1)

Laki lasten kanssa tyoskentelevien rikostaustan selvittdmisestd 504/2002 (finlex.f1)
Perhehoitolaki 263/2015 (finlex.fi1)

Vammaispalvelulaki 380/1987 (finlex.fi1)

Laki sosiaalihuollon ammattihenkil6istd 817/2015 (finlex.f1)

Laki ikddntyneen vieston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja
terveyspalveluista 604/2022 (finlex.f1)



Laki sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelistd 569/2009 muutoksineen 601/2022

2.2 Arvot ja toimintaperiaatteet

Sosiaalihuollon palvelut noudattavat sosiaalihuollon lainsdédddnnon keskeisid periaatteita;
palveluiden tulee edistéd ja ylldpitdd hyvinvointia sekd sosiaalista turvallisuutta, vihentda
eriarvoisuutta ja edistdd osallisuutta, turvata yhdenvertaisin perustein tarpeenmukaiset,
riittdvat ja laadukkaat sosiaalipalvelut sekd muut hyvinvointia edistévit toimenpiteet,
edistdd asiakaskeskeisyyttd sekd asiakkaan oikeutta hyvddn palveluun ja kohteluun
sosiaalihuollossa. Hoitotyd perustuu hyvdan ammattitaitoon, hoitotyon periaatteisiin ja
arvoihin. Se perustuu asiakkaan tunnistettuihin tarpeisiin ja hinen tekemiinsi valintoihin

ja paiatoksentekoon hoitoonsa liittyen.

Arvot liittyvét ldheisesti tydn ammattieettisiin periaatteisiin ja ohjaavat valintoja myds
silloin, kun laki ei anna tarkkoja vastauksia kdytdnnon tyostd nouseviin kysymyksiin.
Arvot kertovat tydyhteison tavasta tehdd tyotd. Ne vaikuttavat pddmaéérien asettamiseen
ja keinoihin saa Yhteisesti sovitut arvot ja toimintaperiaatteet muodostavat tydyhteisdssa

vallitsevan toimintakulttuurin, mikd nikyy mm. asiakkaiden ja omaisten kohtaamisessa.

Vastuullisuus

Vastuullisuus on toiminnassa tirkedd sekd asiakkaan ettd tyOntekijin ja
palvelujérjestelmédn kannalta. Vastuullisuutta rakennetaan laadukkaalla toiminnalla ja
kunnioittaen asiakkaan tarpeita. Asiakkaan kuunteleminen ja osallistaminen hoidon
suunnitteluun on tirked osa luottamuksen rakentamista. Vaitiolovelvollisuus on

lakisddteinen toimintaa ohjaava periaate.

Laatu ja tyohyvinvointi

Bene Terveyspalvelut Oy:n (benehoiva) tarkoituksena ja tavoitteena on olla tyonantaja,

joka arvostaa tyontekijoitd ja kohtelee tyontekijoitd kunnioittavasti. Tyontekijoita



kuunnellaan ja palautteet késitellddn, lisdksi arvioidaan tyon kuormittavuutta
kehityskeskustelujen yhteydessa. Tyontekijan perehdytyksestd huolehditaan ja jokaisella
tyontekijdlli on mahdollisuus olla yhteydessd esihenkiloon ongelmatilanteissa.
Tyontekijoiden hyvinvointi heijastuu asiakastyohon, joten hyvinvoivat tyontekijit

parantavat hoidon laatua. Laadusta vastaa jokainen tyontekija.

Ihmisarvon kunnioittaminen ja asiakaslihtoisyys

Kotona asuvien asiakkaiden tarpeet ja toimintakyky kartoitetaan asiakasldhtoisesti ja
asiakasta kuunnellen. Tyotd tehdddn asiakkaita varten ja timd on yksi toiminnan
periaatteista. Omaisia kuunnellaan ja palveluita pyritddn kehittdmiin jatkuvasti
asiakkaan tarpeita vastaavasti. Kohtelemme kaikkia asiakkaitamme tasa-arvoisesti ja
itsemédrddmisoikeutta kunnioittaen

Vastuullisuus

Benehoiva on kotimainen toimija, joka tuottaa palvelunsa vastuullisesti, eettisesti ja
lainmukaisesti. Sitoudumme toimimaan avoimesti, ldpindkyvésti

ja hyvinvointialueiden sidintokirjoja noudattaen.

Asiakaslahtoisyys ja ihmisoikeudet

Toimintamme Kkeskiossd on asiakkaan itsemadrdadmisoikeus, osallisuus sekéd
valinnanvapaus. Palvelut toteutetaan laadukkaasti ja turvallisesti asiakkaan yksilolliset
tarpeet huomioiden. Noudatamme yhdenvertaisuutta ja syrjiméttomyyttd kaikessa

toiminnassamme.

Tyontekijoiden hyvinvointi

Benehoiva panostaa henkiloston osaamiseen, tyOhyvinvointiin  ja turvalliseen
tyoympadristoon. Laadukas palvelu perustuu koulutettuun ja motivoituneeseen
henkil6stoon, ja varmistamme tyontekijoidemme osaamisen ylldpidon sddnnolliselld

perehdytykselld ja koulutuksilla.



Ympiristovastuu

Huomioimme toiminnassamme kestdvan kehityksen periaatteet. Vdhenndmme paperin
kéyttod, hyodynndmme sdhkoisid jérjestelmid, minimoimme turhaa liikkumista ja
suunnittelemme tyoreittejd ympéristoystavéllisesti. Kdytdmme resursseja vastuullisesti ja

taloudellisesti kestavasti.

Luotettava kumppani

Noudatamme asianmukaista taloushallintoa ja huolehdimme tydnantajavelvoitteista seka

ja yhteistydkumppaneihin.

Eettiset toimintaperiaatteet

Toimimme lain ja ammattieettisten standardien mukaisesti kunnioitamme asiakkaiden ja
tyontekijoiden ihmisarvoa ja oikeuksia tuemme hyvinvointiyhteiskunnan periaatteita ja
yhteistd hyvdd olemme vastuullinen tyonantaja ja edistimme henkildston kasvua sekéd
tyohyvinvointia varmistamme kumppanuuksien ja toimitusketjun ldpindkyvyyden

edistimme ympadristoystavéllisid toimintatapoja

Poikkeamien ilmoittaminen ja kisittely

Benehoivalla on kiytdssd menettely, jonka kautta asiakkaat ja tyontekijdt voivat ilmoittaa
vadrinkdytosepdilyistd, eettisistd epidkohdista tai vastuullisuuspoikkeamista. [lmoitukset
voidaan tehdd my0s nimettomaésti, ja ne késitellddn, dokumentoidaan ja korjataan
asianmukaisesti.

Laadun ja vastuullisuuden jatkuva kehittiminen

Kehitimme toimintaamme sdannollisen seurannan,

riskienhallinnan, asiakaspalautteen, henkildstohavaintojen seké



haittatapahtumien raportoinnin kautta. Varmistamme, etti palvelumme tayttévit

kestivin kehityksen, sosiaalisen vastuun ja asiakasturvallisuuden vaatimukset.

3 OMAVALVONTASUUNNITELMAN LAATIMINEN

Omavalvontasuunnitelma laaditaan toimintayksikon/palvelusta vastaavan esihenkilon ja
henkilokunnan yhteistyond. Myos asiakkaat ja omaiset voivat mahdollisuuksiensa
mukaan osallistua omavalvonnan suunnitteluun. Omavalvontasuunnitelman laaditaan
lain edellytyksien mukaisesti. Omavalvontasuunnitelmaa péivitetdén neljan kuukauden

vélein ja tarpeen mukaan muuttuneiden olosuhteiden mukaisesti.

Omavalvonnan suunnittelusta vastaa:

Sari Isopahkala, Palveluvastaava, Sairaanhoitaja-ja terveydenhoitaja. Yhteys- tiedot
sari.isopahkala@benehoiva.fi, p. 040664 7322. Palveluvastaava, Julia Piironen,
lahihoitaja. Yhteystiedot; Julia Piironen, p. 040 669 8114, julia.piironen@benchoiva.fi

Omavalvonnan seurannasta ja piivityksesti vastaa:

Sari Isopahkala, Palveluvastaava asiakkaat, Terveydenhoitaja sekd Julia Piironen,
Palveluvastaava rekrytointi, Lahihoitaja.

Yhteystiedot; Sari [sopahkala, p. 040 664 7322, sari.isopahkala(at)benehoiva.fi
(at)benehoiva.fi, Julia Piironen, p. 040 669 8114 julia.piironen(at)benehoiva.fi

3.1 Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelma 16ytyy yrityksen kotisivuilta osoitteessa www.benehoiva.fi
Omavalvontasuunnitelmaa péivitetdin vihintdin kolme kertaa vuodessa ja joka kerta jos
toiminnassa tapahtuu muutoksia. Ajan tasalla oleva omavalvontasuunnitelman on
saatavilla siten, ettd asiakkaat, omaiset ja omavalvonnasta kiinnostuneet voivat helposti

ja ilman erillistd pyyntoa tutustua siihen.



3.2 Omavalvonnan organisointi ja johtaminen

Tyontekijoille tarjotaan mahdollisuus tutustua omavalvontasuunnitelmaan ja jokainen
vastuuhenkild, joka vastaa sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottamisesta, tuntee

omavalvontasuunnitelman.

Vastuuhenkil6 vastaa siitd, ettd palvelutoiminta tiyttda sille asetetut vaatimukset.
Vastuuhenkil$ vastaa myds siitd, ettd henkilostod on riittdvasti asiakkaiden lukumiiraan
ndhden.

Vastuuhenkil6 huolehtii tyontekijoiden perehdytyksen toteutumisesta.

Vastuuhenkil6 huolehtii yksikon viestinndsté ja sen kehittdmisesta

3.3 Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seuranta

Palveluyksikdn omavalvontasuunnitelmassa kuvatun toiminnan toteutumista seura taan
jatkuvasti. Vastuu seurannasta on palveluyksikon vastuuhenkil6lld sekd henkild
kunnalla. Jos toiminnassa havaitaan puutteita, tehdéén korjaavat toimenpiteen viipy
mittd. Palveluyksikko laatii omavalvontasuunnitelman seurannasta ja korjaavista
toimenpiteistd raportin neljan kuukauden vélein. Raportti on néhtdvilld palveluyksi

kdssd omavalvontasuunnitelman yhteydessa.

Omavalvontasuunnitelmassa tai sen perusteella julkaistussa seurannassa ei koskaan

julkaista salassa pidettdvid tietoja.

4 OMAVALVONNAN TOIMEENPANO

4.1 Riskienhallinta

Omavalvonnassa tdrkedd on riskinhallinta, jossa palveluun liittyvid riskejd sekd
mahdollisia epékohtia huomioidaan monipuolisesti. Riskit voivat aiheutua esimerkiksi

fyysisestd toimintaympdristostd, toimintatavoista, asiakkaista tai henkilokunnasta.



Riittdméton henkilomitoitus tai vadrinymmaérrykset toimintaohjeissa voivat aiheuttaa

vaaratilanteita.

Riskinhallinnan kannalta on tdrkedd, ettd tyOyhteisOssd on turvallinen sekd avoin
ilmapiiri. On erittdin tarkeda, ettd henkildsto, asiakkaat ja heiddn omaisensa uskaltavat
ottaa esille laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvid epédkohtia. Riskienhallinnan
tavoitteena on turvata henkiloston turvallisuutta sekd asiakasturvallisuutta.
Vaaratekijoiden ennaltachkdisy ja vaaratilanteiden tunnistaminen ovat tidrked osa

toiminnan suunnittelua.

Toiminnan vastuuhenkildt huolehtivat siitd, ettd tyontekijoilld on riittdvisti tietoa
turvallisuusasioista. Esihenkilot vastaavat siitd, ettd henkilostd perehdytetddn hyvin
asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyviin riskeihin, niiden ennaltachkdisyyn seki
dokumentointiin. Riskien hallinta edellyttdd toimia koko henkil6stoltd ja sitoutumista

annettuihin ohjeisiin.

4.2 Riskien tunnistaminen

Haittatapahtumia pyritddn ennaltachkdiseméén tunnistamalla vaaratekijat. Riskitekijoitd
arvioidaan ja tarvittaessa ryhdytddn toimenpiteisiin, joilla ennaltachké&istddn
vaaratilanteiden tapahtumista. Riskinhallinnassa laatua sekd asiakasturvallisuutta
pyritddn parantamaan tunnistamalla jo ennalta ne kriittiset tyGvaiheet, joissa toiminnalle
asetettujen vaatimusten sekd tavoitteiden toteutuminen saattaa olla vaarassa.
Riskinhallintaan kuuluu myds oleellisesti suunnitelmallinen toiminta epakohtien sekd

todettujen riskien poistamiseksi tai minimoimiseksi.

Kotihoidon, henkil6kohtaisen avun seké lapsiperheiden kotipalvelun palvelut tapahtuvat
padsddntoisesti asiakkaan kotona, sekd esimerkiksi puistoissa/piha-alueilla. Asiakkaan
kotona tydskennelldén usein yksin. Riskien hallinnassa nimé tulee ottaa huomioon ja
siirtymiin liittyvié riskejd tulee myos huomioida. Vastaavan hoitajan tulee tietdd missé ja

kenen asiakkaan luona tyontekijét tydskentelee.

Tarkedd on my0s toteutuneiden haittatapahtumien kirjaaminen, analysointi, raportointi ja

jatkotoimien toteuttaminen. Vastuuhoitajan tehtdviin kuuluu huolehtia omavalvonnan



ohjeistamisesta ja jarjestdmisestd sekd siitd, ettd tyontekijoilld on riittdvésti tietoa

turvallisuusasioista.

4.3 Riskit ja toimenpiteet

Tyontekijoiden kanssa kidyddan ldpi riskikartoitus, jossa kdyddan lépi tyon riskitekijoita.

Henkilokunta osallistuu tyoturvallisuuden kartoittamiseen sddnndllisesti vahintddn
vuosittain.
Henkilokuntaa ohjataan huomioimaan tydssddn ergonomia sekd oma hyvinvointi
tyOssaan.

Tyontekijat osallistuvat turvallisuusriskien arviointiin  sekd
turvallisuussuunnitelman laatimiseen.

Tyotapaturma tilanteissa tyontekijin kanssa tehdddn vakuutusyhtioon ilmoitus
tyotapaturmasta.

Asiakkaan esitiedoista tulee kdyda ilmi havaitut riskit, joita ei pystytd poistamaan.
Asiakaan tapaamiseen pyritddn varaamaan riittdvisti aikaa, tyon suorittaja pystyy ndin
perehtyméddn tunnistettuihin ja mahdollisesti uusiin riskeihin.

Henkilokunta ohjataan ilmoittamaan vastaavalle henkil6lle, mikéli huomataan epékohtia
tai ilmeisen uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteutumisessa. Ilmoituksen vastaanottaneen
henkilén on ilmoitettava asiasta eteenpdin kunnan sosiaalihuollon johtavalle
viranhaltijalle. Henkilokuntaa koskevat turvallisuuspoikkeamat annetaan tiedoksi myos

tyoterveyshuollolle.

Tyontekijat osallistuvat turvallisuustason ja -riskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien toimenpiteiden
toteuttamiseen. Koko yksikon henkilokunnalta odotetaan sitoutumista, kykyd oppia
virheistd sekd muutoksessa eldmistd, jotta turvallisten ja laadukkaiden palveluiden
tarjoaminen on mahdollista. Lé&htokohtana on, ettd riskienhallintaa voidaan jatkuvasti

kehittda.



4.4 Haittatapahtumat ja esille tulleiden epakohtien Kisittely

Haittatapahtumien sekd ldheltd piti-tilanteiden késittelyyn kuuluu, ettd niistd tehdddn
kirjaus, analysointi sekd raportointi. Haittatapahtumien kisittelyyn kuuluu, ettd niista

keskustellaan tyontekijoiden, asiakkaan seké tarvittaessa omaisten kanssa.

Haittatapahtumien toistumisen estdmiseksi toiminnassa tehdéén korjaavia toimenpiteité,
joilla estetdén niiden tapahtuminen jatkossa. Laheltd piti-tilanteet késitellddn tyoryhméssa
sekd asiakkaiden kanssa ja kirjataan asiakastietojdarjestelmdin. Liadkepoikkeamista
korjaavat toimenpiteet kirjataan, lddkepoikkeama- ja ldheltd piti lomakkeelle. Néin

pyritdin ennaltachkdisemédn tilanteiden toistumista seka kehittimiin omaa toimintaa.

Haittatapahtumat ja ldheltd piti -tilanteet kirjataan ylds ja raportoidaan matalalla
kynnykselld, jokainen l14helté piti- tilanne dokumentoidaan. Léhelti piti-tilanteet kdydéaan
viipymattd 1dpi yhdessd osallisten sekd mahdollisuuksien mukaan koko tiimin kanssa.
Kaikki henked uhkaavat ja vakavat haittatapahtumat késitellddn vélittomaisti ja asia
ohjataan viranomaisten tutkintaan. Mikédli henkilostd kokee hengen, terveyden tai
turvallisuuden tulleen uhatuksi asiakkaan tai hidnen omaisensa toimesta, tulee hinen
ilmoittaa siitd esihenkildlle ja myds ndmai tilanteet dokumentoidaan. Yhteisen arvion

perusteella harkitaan mahdolliset jatkotoimet.

5 ASTAKKAAN ASEMA JA OIKEUDET

5.1 Palvelu- ja hoitosuunnitelma

Silloin kun palvelun tilaa hyvinvointialue tai kunta, tdméd huolehtii asiakkaan
palvelutarpeen arvioinnin ja laatii palvelu- ja hoitosuunnitelman missd on maédritelty

palvelun sisédltd ja madrd, jonka pohjalta mydnnetddn hoito- ja palvelusopimus



Benehoivan kanssa. Benehoiva (Bene Terveyspalvelut Oy) tuottaa kotihoidon- ja
sairaanhoidon kdynnit palvelusopimuksen mukaisesti. Vilttiméttomissd tilanteissa
palveluntuottaja voi tuottaa asiakkaan tukipalveluita. Palveluntuottaja arvioi asiakkaan

hoidon tarvetta ja sen muuttuessa ilmoittaa muutoksesta palvelun tilaajalle.

Henkilokohtaisessa avussa asiakkaalle myOnnetdén palveluseteli ja toiminta on laissa
sadanneltyd. Palveluntuottaja tekee asiakkaan tai hinen laillisen edustajansa kanssa
kirjallisen sopimuksen, johon Kkirjataan palveluntuottajan ja asiakkaan vastuut,

velvollisuudet sekd muut ehdot.

Yksityisten ja itse maksavien asiakkaiden kanssa sopimus tehddin suoraan asiakkaan
kanssa. Asiakkaalle tehdddn asiakkaan kanssa, tarvittaessa omaisten avustuksella,
palvelutarpeen arviointi ja tdmin pohjalta palvelu- ja hoitosuunnitelma missd on
médritelty palvelun sisdltd ja méédrd. Palvelutarpeen arvioinnissa l&htokohtana on

asiakkaan oma nikemys voimavaroistaan seki palvelun tarpeesta.

Lapsiperheiden kotipalvelun tydskentelysté laaditaan yhdessa perheen kanssa
suunnitelma, johon kirjataan yhdessé asetetut tavoitteet ja toimintatavat. Suunnitelman

toteutumista arvioidaan sddnnollisesti.

Ensimmadisen kontaktin yhteydessd kerrotaan asiakkaalle yrityksen toiminnasta sekd
palveluista. Ensimmdiinen kdynti eli palvelutarpeen kartoituskdynti on asiakkaalle
maksuton. Tdmidn jilkeen tehdddn sopimus. Sopimuksessa sovitaan palvelun
kokonaishinta tai tuntihinta, kesto ja kayntitiheydet seké lisdksi sopimukseen kirjataan
muun muassa palvelun kuvaus eli kohteessa suoritettavat tehtdvit, palvelun laatutaso,

avainten luovuttaminen ja vaitiolovelvollisuus.

Palvelusopimus voidaan tehdd koskemaan kertaluonteista yksittdistd palvelua,

médrdajaksi tai toistaiseksi voimassa olevana.

Asiakkaan hoitosuunnitelmassa sovitaan, mitd asiakas itse ja/tai hdnen ldhipiirinsad
tekevit hoitosuunnitelman toteutumiseksi. Hoito- ja palvelusuunnitelma tehddin RAI

jérjestelmdn tietoja apuna kiyttden. Palvelu- ja hoitosuunnitelman ajantasaisuus



tarkistetaan ja arvioidaan vihintéén kerran (1) vuodessa ja aina asiakkaan hoidon tarpeen

muuttuessa.

Mikdli asiakas on tyytymdton saamaansa palveluun, hoitoon tai kohteluun hén voi tehda
asiasta muistutuksen sosiaali- ja terveystoimeen. Muistutuksen voi tehdd myods omainen,
laheinen tai laillinen edustaja, jos asiakas tai potilas ei itse kykene. Yksikon johdon tulee
antaa muistutukseen kirjallinen vastaus kohtuullisessa ajassa. Kohtuullisena aikana
muistutukseen vastaamisessa pidetddn noin kuukautta. Mikdli muistutuksen kisittely

vaatii laajempia selvityksid muistutuksen késittely voi kestdd 1-2 kuukautta.

Kirjallinen muistutus postitetaan osoitteella:

Helsingin kaupunki, Kirjaamo, Sosiaali- ja terveystoimi, PL 10, 00099 HELSINGIN
KAUPUNKI.

Muistutuksen voi viedd maanantaista perjantaihin klo 8.15 - 16.00 valilla
henkilokohtaisesti Helsingin kaupungin kirjaamoon, Pohjoisesplanadi 11-13, Helsinki
17. Muistutuksen voi ldhettdd myos osoitteesta https://securemail.hel.fi/ suojatussa
sdahkopostissa osoitteeseen helsinki.kirjaamo@hel.fi.

Vantaan ja Keravan kaupunki, Lahetd kirjallinen muistutus osoitteeseen
kirjaamo@vakehyva.fi tai Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, Kirjaamo, PL 1000,
01301 VANTAA

Lénsi-Uudenmaan hyvinvointialue, Kirjallisen muistutuksen voi tehdd verkkosivuilla.
Pdftiedosto on ladattavissa sivostolta ja voi toimittaa osoitteeseen Kirjaamo PL 33, 02033

Lénsi-Uudenmaan hyvinvointialue.

Iti-Uudenmaan hyvinvointialue, Téytd lomake koneella tai kdsin. Lédhetd lomake

turvapostilla osoitteeseen kirjaamo@itauusimaa.fi. Jos ldhetdt lomakkeen kirjepostilla,

lahetd se osoitteeseen: [td-Uudenmaan hyvinvointialue Kirjaamo

Tulliportinkatu 1 06100 Porvoo

Kymenlaakson hyvinvointialueen lomake
verkkosivustolla https://kymenhva.fi/anna-palautetta/. Kdynti- ja postiosoite:

Keskuskatu 19, 48100 Kotka



https://kymenhva.fi/anna-palautetta/
https://kymenhva.fi/anna-palautetta/
https://kymenhva.fi/anna-palautetta/
https://kymenhva.fi/anna-palautetta/

Varsinais-Suomen hyvinvointialueen kirjaamo, PL 52, 20521 Turku. Lomake

verkkosivustolla.

5.2 Asiakkaan kohtelu

Kotihoidon asiakkaat asuvat omissa kodeissaan ja heiddn toiveensa huomioidaan
palveluja suunnitellessa ja toteutettaessa. Asiakas osallistuu oman hoito- ja
palvelusuunnitelmansa laadintaan ja saa siitd oman kirjallisen kappaleen. TyOskentelyssa
asiakas otetaan mukaan niihin toimintoihin, joihin hian pystyy osallistumaan terveydentila

huomioiden.

Kotihoidossa asiakkaan hoito ja huolenpito perustuu vapaaehtoisuuteen, ja palveluja
toteutetaan ldhtokohtaisesti rajoittamatta henkilon itseméddrddmisoikeutta. Asiakkaan
itsemddrddmisoikeutta kunnioitetaan ja sosiaalihuollon palveluissa se tarkoittaa
asiakkaan toivomusten sekd mielipiteiden kunnioitusta. Itsemddrddmisoikeutta tulee
kunnioittaa, vaikka asiakkaalta mielipiteen esittdminen ei onnistuisi. Mikili asiakkaan
mielipidettd ei ole mahdollista saada selville muuten, sitd selvitetdén yhdessd asiakkaan
laheisten tai laillisen edustajan kanssa. [tseméédrdadmisoikeus on ihmisen perusoikeus, joka

tarkoittaa oikeutta omaan vapauteen, koskemattomuuteen seka turvallisuuteen.

Kotihoidossa ei normaalisti kéytetd rajoitustoimenpiteitd. Tarvittaessa asiakkaalle
voidaan kuitenkin suositella, ettei hian litku ulkona yksin, mikdli kotihoidon arvion
mukaan se voisi aiheuttaa turvallisuusriskejd. Asiakkaan luvalla liddkkeet voidaan
sailyttdd lukollisessa turvaboksissa. Mikéli lddkkeitd tai muita tarvikkeita sdilytetdén
lukittuna, siitd tehdddn asianmukainen merkinté hoito- tai palvelusuunnitelmaan. Néista
toimista keskustellaan asiakasta hoitavan ladkérin kanssa sekd omaisten kanssa.
Toimenpiteet kirjataan hoito-ja palvelusuunnitelmaan Sosiaalihuollon asiakkaan

hoitaminen perustuu yleensd vapaaehtoisuuteen.

Henkilokohtaisen avun palveluissa avustaja ei voi toteuttaa rajoitustoimenpiteitd
asiakkaalle. Avustajien kanssa kdyddin lépi ennen ensimmaistéd asiakaskdyntid esitiedot
ja tassd yhteydessd ohjeistetaan, ettei avustaja voi asiakkaan luona rajoittaa asiakkaan

itsemaardamisoikeutta.



Asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvéén sosiaalihuoltoon ja hyvédén kohteluun ilman
syrjintd. Asiakasta on kohdeltava hinen ihmisarvoaan, vakaumustaan ja yksityisyyttaan
kunnioittaen. TyOntekijén ja tyOyhteison vastuulla on tunnistaa asiakastyon epakohdat ja
niiden uhat ennakkoon siten, ettd niihin voidaan puuttua riittdvin ajoissa. Kyse on
ennakoivaan valvontaan painottuvista toimista, joiden tarkoituksena on turvata ja taata
erityisesti kaikkein haavoittuvimmassa asemassa olevien asiakkaiden hyvéd hoito ja

huolenpito ja edistdd heiddn hyvinvointiaan.

Palautetta kerdtddn henkilostoltd, asiakkailta ja palvelun tilaajalta tai maksajalta.
Palautetta kerdtddn sddnnollisesti vuosittain. HenkilOsto, asiakkaat ja omaiset voivat
tuoda esille havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit. Palautteen kerddmisen
avulla pyritddn tunnistamaan mahdollisia ilmenevid epdkohtia, laatupoikkeamia ja
riskejd. Palvelua kehitetdin palautteen ja tunnistettujen tekijoiden perusteella epikohtien,
laatupoikkeamien ja riskien minimoimiseksi. Mikdli toiminnassa havaitaan
laatupoikkeamaa tai muuta epikohtaa, niin toimintaa pyritdén kehittiméain ja epakohdat

korjaamaan.

5.3 Asiakkaan oikeusturva

Palvelun laatuun ja saamaansa kohteluun tyytyméttomaélld asiakkaalla on oikeus tehdd
muistutus vastaavalle ohjaajalle tai vanhustyon johtajalle (laki sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista 23§). Asiakasta koskevissa palvelu- ja maksupéétoksissd on aina
mukana  valitusosoite.  Kirjallinen  valitus  pddtoksestd  tulee  osoittaa

asiakaspalvelu@benehoiva.fi

Muistutukset késitelldin myos yksikon omassa palaverissa ja tarvittaessa yksittdisen
tyontekijdn kanssa. Muistutukseen reagoidaan tilanteen vaatimalla tavalla. Kaikki
muistutukset ja nithin annetut vastaukset toimitetaan perusturvajohtajalle ja tiedoksi

sosiaaliasiamiehelle.

Potilasasiavastaava tiedottaa kohteluun liittyvissd ongelmatapauksissa ja avustaa

muistutuksen, kantelun tai potilasvahinkoilmoituksen teossa. Potilasasiamies ei ota



kantaa potilaan ldédketieteellisiin hoitopditoksiin, eikd sithen, onko potilaan hoidossa

tapahtunut hoitovahinko.

Potilasasiasvastaava: Tanja Vainionpdid-Hernesmaa, Geronomi
AMK, p.0400794363

Helsinki, Sosiaali- ja tai potilasvastaava yhteystiedot:

Puhelin: Ma- To klo 9-11.00 p. 09 3104 3355

Postiosoite: PL 6060, 00099 Helsingin kaupunki

Sdhkopostiosoite: sosiaali.potilasasiamies@hel.fi

Asiamiehille voi ldhettdd suojattua sahkopostia osoitteesta https://securemail.hel.fi/
Vantaa ja Kerava Sosiaali- ja tai potilasasiavaa yhteystiedot:
Potilasasiamies; Clarissa Kinnunen, Satu Laaksonen

Puhelin: 0941910230

Sahkopostiosoite: sosiaali-japotilasasiavastaava@vakehyva.fi

Tuusula, Sosiaali- ja tai potilasasiavastaava yhteystiedot:

Puhelin: 0400277087 (Mal2-1; Ti -To 9—12 (ei pyhienaattona)

Postiosoite: Sibeliuksenkatu 6 A 2, 04400 Jarvenpad
Sahkoposti:sosiaaliasiamies@sosiaalitaito.fi (Huom!Vainyleisetohjeet/neuvot)
Verkkoasiointi/Turvaposti:www.keusote.fi/palveluhakemisto/sosiaaliasiamies
Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sitd kautta saatavat palvelut:
Kuluttajaneuvonta: 029 553 6901 Kuluttajaneuvonta palvelee arkisin klo 9-15.

Puhelin: 029 505 3000 (vaihde) www.kuluttajavirasto.fi



Iti-Uudenmaan hyvinvointialue: Puhelinaika maanantaisin kello 9-13 ja torstaisin kello

9—13 Puhelinnumero: 040 514 2535 Sahkoposti: asiavastaava@itauusimaa.fi

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella sosiaali- ja potilasasiavastaavina toimivat Jenni

Henttonen, Terhi Willberg ja Anne Hilander (ma ja to). Palvelusta vastaa Marjo Téhtinen.
p. 029 151 5838. sdhkdposti:

sosiaali.potilasasiavastaava@luvn.fi

Kymeenlaakson hyvinvointialue

Taija Kuokkanen

Salpausseldnkatu 40 A, 45100 Kouvola, puhelinaika ma-to klo 9-12
taija.kuokkanen@kymenhva.fi

040 728 7313

Kanta-Héimeen hyvinvointialueen potilasasiavastaavina toimivat Kirsi Vilpa ja Tiina
Ketola Mécklin.
Potilasasiavastaavien  sdhkoOpostiosoitteet:  kirsi.vilpa@omahame.fi  tiina.ketola-

macklin@omahame.fi

6 PALVELUN SISALLON OMAVALVONTA

6.1 Ravitsemus

Asiakkaat asuvat omissa kodeissaan, joten ruokailut jarjestetddn asiakkaan toiveiden
mukaan huolehtien, ettd asiakkaalla on mahdollisuus saada vuorokauden aikana
tarvittavat ateriat. TyOntekijdt avustavat tarvittaessa aterioiden valmistamisessa.
Hoitohenkilokuntaan kuuluvat arvioivat asiakkaan ravitsemustilaa (tarvittaessa MNA
testi), huomioivat erityisruokavaliot, lisdravinteiden tarpeet ja selvittdvit mieliruuat.
Asiakkaan ruokailun toteutumista valvotaan kotihoidon kiyntien yhteydessd tarpeen
mukaan. Asiakkaalle voidaan tarvittaessa jirjestdd sovitusti kauppapalvelu tai kdyda

asiakkaan kanssa yhdessé ruokaostoksilla.



6.2 Hygieniakiytinnot

Noudatetaan tavanomaisia varotoimia kaikkien asiakkaiden hoidossa, riippumatta
infektiotilanteesta. Varotoimilla pyritddn estimidn mikrobien siirtyminen hoitajien ja
asiakkaiden vélilld. Keskeisid osia tavanomaisissa varotoimissa ovat mm. Oikeatapainen
kisihygienia, tarpeellisten suojavarusteiden kiyttd, tydskentelytapojen oikea

noudattaminen, seki viilto- ja pistovahinkojen vélttdminen.

Késihygienian asianmukainen toteuttaminen pitdd sisélliin mm. késien desinfioinnin
ennen ja jélkeen jokaisen potilaskontaktin. Suojakésineiden kdyttd on tirkedd kaikissa
tyovaiheissa, jossa kidet joutuvat kosketuksiin veren, kehon nesteiden, eritteiden,
kontaminoituneiden alueiden, rikkindisen ihon tai asiakkaan limakalvojen kanssa. Kédet
tulee desinfioida suojakésineiden riisumisen jilkeen. HoitotyOssd olevan tyontekijin ei
tulisi kéyttdd tyossd sormuksia, rannekoruja ja rannekelloa, silld ne kerddvét mikrobeja.

Myoskédn kynsilakkaa tai rakennekynsii ei tulisi kayttaa.

Pisto- ja/tai viiltojdtettd kisitellessd tulee hoitohenkilokunnan noudattaa niiden
kasittelystd annettua erityisohjetta. Neulojen késittelyssd noudatetaan erityisti

varovaisuutta, eiki niitd kuulu hylsyttad. Neulat lajitellaan viiltdvien jétteiden jateastiaan.

Asiakkaiden yksilolliset hoito-, kuntoutumis- ja palvelusuunnitelmat maarittavit
henkilokohtaisen  hygienian osalle tavoitteet, jotka sisdltdvdt asiakkaiden
henkil6kohtaisesta hygieniasta huolehtimisen liséksi tarttuvien sairauksien levidmisen
estiminen. Asiakkaita avustetaan ja voimavaroja tuetaan henkilokohtaisen hygienian
hoidossa ja peseytymisessd. Tarpeen mukaan asiakasta avustetaan henkil6kohtaisten

hygieniatuotteiden hankinnassa ja kaytossa.

6.3 Infektioiden torjunta



Infektioiden ja tarttuvien sairauksien levidmisen ennaltachkédisemiseksi asiakasta
avustava hoitaja kiinnittdd erityistd huomiota aseptista tyojérjestystd noudattaakseen ja
hygieniaohjeiden mukaisesti toimiakseen, muun muassa kéyttden kdsidesinfektioliuosta
ja suojakésineitd sekd muuta tarvittavaa suojavaatetusta kuten suojaesiliinaa ja

kasvomaskia.

Mahdollisen epidemian aikana kdytetddan asianmukaisia suojavarusteita ja seurataan thl:n

antamia ohjeistuksia, sekd noudatetaan niita.

Hygieniayhdyshenkilon nimi  ja yhteystiedot: Julia Piironen,

julia.piironen@benehoiva.fi

6.4 Terveyden- ja sairaanhoito

Kotihoidolla tarkoitetaan sosiaalihuoltolain (710/1982) mukaisia kotipalveluja ja
Terveydenhuoltolain (1326/2010) tarkoittamaa kotisairaanhoitoa. Yksikoissd tulee
varmistaa ja ohjeistaa asiakkaiden terveydenhoito (sddnnolliset terveystarkastukset, myos
suun ja hampaiden terveys) ja sairaanhoito (kroonisten sairauksien hoito/seuranta,
kiireeton ja kiireellinen sairaanhoito). Kotihoidon tavoitteena on parantaa ja tukea

asiakkaan kotona selviytymisté.

Henkildkohtaisen avun palvelu ei ole ldhtokohtaisesti hoitoa ja huolenpitoa. Palvelussa
asiakas vastaa itse omasta lddkehoidostaan. Avustaja voi kuitenkin tarvittaessa avustaa
ladkkeen ottamisessa tai esim. Ajan varaamisessa ldékérille.

Avustaja ei vastaa asiakkaan terveydentilan seurannasta eikd sen arvioimisesta.

Asiakas saa apua erilaisissa perushoitoon ja huolenpitoon liittyvissd asioissa, kuten
hygienian hoidossa tai ravitsemuksessa sekd terveyden- ja sairaanhoitoon liittyvissa
asioissa, kuten terveydentilan seuraamisessa, sairauksien hoidossa ja ladkehoidon
toteuttamisessa. Kotihoidon tarve maédritelliin osana asiakkaan hoito-, ja
palvelusuunnitelmassa. Kotihoito voi olla sddnnollistd tai tilapdistd. Sddnnollinen
kotihoito tarkoittaa pdivittdin tai viikoittain toistuvaa kotihoidon tarvetta ja tilapdinen

kotihoito yksittdisid kotihoidon kdynteja.



Kotisairaanhoitoa ovat perushoidon liséksi erilaiset ladkdrin midrdaméat sairaanhoidon
toimenpiteet, kuten ommelten poisto, erilaiset mittaukset, 14dékityksen valvominen ja
asiakkaan voinnin seuraaminen sekd kivun helpottaminen. Kotihoidon asiakkaiden
terveyden- ja sairaanhoidosta vastaavat kotihoidon terveyden- ja sairaanhoitajat. My0s
lahihoitajat osallistuvat sairaanhoidollisten tehtdvien hoitamiseen. Kotihoito tekee
asiakkaan hoidon tarpeen mukaista yhteistyoté eri tahojen kanssa. Yhteistyotahoja ovat
terveysasemat,  sairaalaosastot,  lyhytaikaishoidon  osastot,  kotiuttamistiimi,
turvapuhelinpalvelu sekd eri alojen asiantuntijahoitajat kuten muistihoitaja,
diabeteshoitaja, haavahoitaja, avannehoitaja, hygieniahoitaja sekd fysioterapeutti.
Kotihoidon asiakkaat ovat perusterveydenhuollon palvelujen piirissé omalla

asuinalueellaan.

Kotihoidon  asiakkaan  suun terveydenhuolto on  jérjestetty  kunnallisen
perusterveydenhuollon toimesta. Kotihoidon henkildkunta auttaa asiakasta hakeutumaan

suun terveydenhuollon palvelujen piiriin, mikéli asiakas ei itse kykene niin tekemaén.

Kiireellinen sairaanhoito on jdrjestetty kunnallisen perusterveydenhuollon kautta
asiakkaan omalla ldhipalvelualueella ldhipalvelukeskuksessa/terveysasemalla tai
yhteispéivystyksessd. Akillisissi kotihoidon asiakkaan terveydentilaa koskevissa
tilanteissa kotihoidon tyontekijd ottaa yhteyttd hoitavaan ladkériin tai hétitapauksissa

otetaan yhteys hitidkeskukseen.

Haavanhoidon —ja muiden hoitotarvikkeiden osalta kotihoidossa noudatetaan

hyvinvointialueen ohjetta maksuttomien hoitotarvikkeiden jakelusta.
Kiireellisen avun tarpeen tilanteissa ollaan yhteydessd hitidkeskuksen numeroon 112.

Hatdnumeron kautta saadaan apua kaikissa tilanteissa ja kiireellisen avuntarpeen

arvioinnissa.

Rikosrekisteriote:



Alaikédisten kanssa tyOskenteleviltd edellytetddn lain (504/2002) mukaisesti voimassa
olevaa rikosrekisteriotetta. TyOntekijdin on esitettdvd ote ennen tydsopimuksen

allekirjoittamista.

Tyonantajalla on sekd oikeus ettd velvollisuus tarkistaa rikosrekisteriote tyontekijoilta,
jotka tyoskentelevit idkkédiden tai vammaisten henkildiden sosiaali- ja terveyspalveluissa.
Tama koskee tehtdvid, joihin pysyvésti ja olennaisesti sisdltyy avustamista, tukemista,

hoitoa, huolenpitoa tai muuta henkilokohtaista vuorovaikutusta.

Lain sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023, 28 §) mukaisesti 1.1.2025
alkaen rikosrekisteriote on esitettdva kaikissa vammaispalvelujen tehtivissd. Tyonhakijan
tulee ndyttdd ote esihenkilolle ennen tydsopimuksen allekirjoittamista tai ennen
tyotehtdvien aloittamista. Otteesta ei sdilytetd kopioita tai tallenteita tyOnantajan

arkistossa.

Kliinisiin tilanteisiin konsultaatiota:
HUS péivystysapu, Puhelin: 116117
Terveysneuvonnasta, Puhelin: 10023

Myrkytystietokeskus, Puhelin: 09-471977

6.5 Laakehoito

Ellei kotipalvelun tai sosiaalipalvelun asiakas kykene huolehtimaan ladkityksestdén
itsendisesti hinet ohjataan kotisairaanhoidon palvelun piiriin. Lapsiperhein kotipalveluna
tuotettava palvelu ei mydskddn kata ladkehoitoa. Henkilokohtaisen avun palveluissa
asiakas vastaa itse omasta ladkityksestdan mutta avustaja voi auttaa lddkkeen ottamisessa.

Ladkehoidosta vastaa sairaanhoitaja, lddkkeet voi jakaa myds lahihoitaja.

Turvallinen lddkehoito perustuu sddnnollisesti seurattavaan ja pdivitettdvadn

ladkehoitosuunnitelmaan, joka on laadittu STM:n Turvallinen l4&kehoito-oppaan (THL



2021) mukaisesti. Ladkehoitosuunnitelmassa  kuvataan  yksikon lddkehoidon
toimintatavat ja vastuut sekd toimintaohjeet tyontekijoiden lddkehoidon koulutuksiin,
osaamisen varmistamiseen, lddkelupakdytidntéihin, vastuuseen sekd lddkehoidon

toteuttamiseen, seurantaan, arviointiin ja raportointiin.

Ladkehoitosuunnitelmassa tunnistetaan lidkehoitoon liittyvit riskit ja toimenpiteet niiden
ennaltachkdisemiseksi. Esihenkilo ohjaa ja valvoo turvallisen ladkehoidon toteuttamista
yksikkonsd lddkehoitosuunnitelman mukaisesti. Jokainen lddkehoitoa toteuttava
tyontekijd on vastuussa omasta toiminnastaan.  TyOyksikdiden lddkehoitosuunnitelmat
paivitetddn vuoden vélein tai kun yksikOssd havaitaan oleellisia ohjeistuksen
muutostarpeita.  Hyvidksytyt tydyksikdiden lddkehoitosuunnitelmat  sdilytetddn

sdahkoisesti.

Kotihoidon esihenkil6 valvoo ladkehoidon toteuttamista ja laatua lddkehoitosuunnitelman
mukaisesti. Esihenkilon tehtdvind on varmistaa tyontekijdiden osaaminen ja
perehdyttdminen lddkehoidon ja -huollon tydtehtéviin sekéd arvioida tyontekijén koulutus
ja osaaminen suhteessa kyseiseen tehtaviin. Lisdksi esihenkil6t vastaavat tyontekijoiden

ladkeluvista. Ladketieteellisestd hoidosta vastaa asiakkaan oma ladkari.

6.6 Yhteistyo eri toimijoiden kanssa

Yhteisty6td tehdddan muun muassa hyvinvointialueen, terveyskeskusten, sairaaloiden,
koulun, paivikodin, neuvolan, apteekin ja Kansaneldkelaitoksen kanssa. Liséksi erilaiset
yksityiset toimijat huomioidaan. Yhteisty6 asiakkaan palvelukokonaisuuteen kuuluvien
toimijoiden kanssa tapahtuu erilaisissa hoitoneuvotteluissa, puhelimitse ja sdhkdpostin

vilityksell4.

6.7 Ulkoilu ja saattajapalvelut

Kotipalveluiden tukipalveluun seké henkilokohtaisen avun palveluihin kuuluu ajanvietto
sekd ulkoilu asiakkaiden kanssa. Asiakkaan mukaan voidaan myos ldhted asiointiin

esimerkiksi kauppaan, harrastuksiin tai vaikka tapahtumaan. Liikkumista tuetaan ja



avustetaan asiakasta kdyttdimain joukkoliikennevilineitd. Kuljetuspalvelua Benehoiva ei

tuota ja ne palvelut tilataan muulta toimittajalta.

7 ASTAKASTURVALLISUUS

Palo- ja pelastusturvallisuudesta sekd asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri
viranomaiset kunkin alan oman lainsddddnnon perusteella. Asiakasturvallisuutta
varmistaa omalta osaltaan myds holhoustoimilain mukainen ilmoitusvelvollisuus
maistraatille edunvalvonnan tarpeessa olevasta henkilostd sekd vanhuspalvelulain
mukainen velvollisuus ilmoittaa idkkaédstd henkilostd, joka on ilmeisen kykeneméton

huolehtimaan itsestdan.

7.1 Henkilosto

Toiminta-alueen vastuuhenkiloné toimii Sari Isopahkala. Esihenkilond Sari on toiminut
syyskuusta 2024 alkaen.

Sari Isopahkala on koulutukseltaan terveydenhoitaja ja hidn on tydskennellyt lasten- ja
lapsiperheiden kanssa neuvolassa useiden vuosien ajan. Sarilla on tyokokemusta myds
ikddntyneiden, mielenterveysasiakkaiden sekd vammaispuolen asiakkaiden parissa
tyoskentelystd. Julia Piironen on ldhihoitaja ja hdnelld on ty6kokemusta kotihoidosta

sekd mielenterveys- ja pdihdeasiakkaista sekéd lastensuojelusta.

Sari Isopahkala toimii alussa vastuuhenkiloni mutta toiminnan vakiinnuttua on tarkoitus,
ettd saamme jokaiselle toiminta alueelle oman vastuuhenkilon ja tarvittaessa toimitilat.
Arviot asiakasmiéristd ovat arvioita ja niissd on huomioitu se, etti osa asiakassuhteista

saattaa olla lyhyempia.

Kotihoidon henkildkunnalta edellytimme terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun
lain (559/1994) mukaista oikeutta harjoittaa terveydenhoitajan tai sairaanhoitajan
ammattia tai terveydenhuollon ammattihenkilGistd annetun asetuksen (608/2005)
mukaista oikeutta kéyttdd ldhihoitajan, perushoitajan tai apuhoitajan nimikettd tai
sosiaalihuollon ammatillisen henkiloston kelpoisuusvaatimuksista annetun lain

(272/2005) mukaista ldhihoitajan tai mainitun lain siirtymésdénndsten mukaista



vastaavaa patevyyttd. Sijaisilla tulee olla riittdva sosiaali- ja/tai terveysalan koulutus tai

opinnoista suoritettuna 2/3 osaa.

Henkilokunnan rekrytoinnin yhteydessa tarkistetaan tutkinnon suorittaneiden Valvira -
rekisterdityminen ja todistus siitd. Opiskelijoilta eteneminen opinnoissa tarkistetaan
opintorekisteri otteesta. Henkilokohtaiset avustajat voivat tyOskennelld ilman
ammatillista koulutusta. Lisdksi huolehdimme, ettd tyontekijoiden l&ddkeluvat ovat ajan
tasalla.  Vastuuhenkild tarkastaa tyontekijoiden rikostaustan asianmukaisella
rikostaustaotteella (laki lasten kanssa tyOskentelevien rikostaustan selvittdmisesté
504/2002) sekd pitdéd asiasta listaa, jonka hyvinvointialueen viranomainen voi pyytida

ndhtavaksi.

Henkiloston méiri ja rakenne

Ammattinimike
Sairaanhoitaja 3
Liahihoitaja 20

Hoiva-avustajat

Tukipalveluhlot 4

Koko henkildstd yhteenséd noin 34 henkil6a.

7.2 Henkilostovoimavarojen riittivyyden varmistaminen ja seuranta

Henkildston — riittdvyys  varmistetaan  riittdvilld  henkildstoresursseilla  sekd
henkildstosuunnittelulla. TyOvuoroissa ja puutoksissa voidaan tarvittaessa kayttdd
sijaista, esimerkiksi henkilOston sairastuessa tai muutoin estyessd. Sijaisen kdytOstd
ilmoitetaan aina viipymaétté asiakkaalle ja mahdolliselle tilaajalle. Benehoiva on toiminut
Uudenmaan alueella aiemmin hoitoalan henkildstdvuokraus yrityksend, ja puutosvuoroja

voimme ndin tarjota myds omille jo listoilla oleville keikkailijoille.



Henkiloston riittdvyyttd ennakoidaan henkilostosuunnittelulla missd huomioidaan esim.
pidemmat poissaolot, eldkditymiset jne. Henkilostomaidrdn riittdvyyttd varmistetaan
siten, ettd kaikki asiakkaat  tulevat palvelluiksi
yksikon toimintaperiaatteiden mukaisesti. Asiakkuudet jactaan tasaisesti
tyontekijoiden kesken, ja tarpeen mukaan hyddynnamme tyoparity6td. Henkiloston
riittdvyyden poikkeamat raportoidaan ja niiden perusteella tehdyt korjaavat toimenpiteet

julkaistaan omavalvontasuunnitelman seurantaraportissa.

7.3 Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja toteuttavien tyontekijéiden tulee toimia siten, etti
asiakkaalle annettavat palvelut ovat laadukkaita, asiakaskeskeisid, turvallisia ja
asianmukaisesti toteutettuja. Tyontekijoilld on velvollisuus ilmoittaa palveluyksikén
toiminnasta vastaavalle henkilolle havaitsemastaan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai
terveydenhuollon toteuttamiseen liittyvistd epdkohdasta tai epidkohdan uhasta taikka
muusta lainvastaisuudesta. Henkilokunnan ilmoitusvelvollisuus perustuu Laki sosiaali-
ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023 4 Iuku 29 §) tyontekijin
ilmoitusvelvollisuudesta epdkohdasta tai asiakkaan kaltoinkohtelusta. Valvontalain 30 §
mukaisesti palveluntuottajan tulee tietottaa henkilostdd ilmoitusvelvollisuudesta sekd sen

kéayttoon liittyvisé seikoista.

Ilmoituksen vastaanottaneen henkilon on ilmoitettava asiasta palveluntuottajalle.
Epékohtien tai puutteiden ilmettyd palveluntuottajan on vaadittava niiden korjaamista
asettamassaan kohtuullisessa méérdajassa. Jos on kyse asiakas- tai potilasturvallisuutta
olennaisesti vaarantavista epdkohdista tai puutteista, palveluntuottajan on vaadittava
niiden vilitonta korjaamista. Palveluntuottajan on valittomasti

ryhdyttiva toimenpiteisiin epdkohdan tai sen uhan poistamiseksi.
Ilmoitusvelvollisuudella on tarkoitus turvata asiakkaan  hyvéa

hoito, huolenpito ja hyvinvointi. [Imoitusvelvollisuudesta
kerrotaan tyontekijoille perehdytyksen yhteydesséd sekd omavalvontasuunnitelmassa.
Ilmoitus ohjeistetaan tekeméén kirjallisena ja siihen listataan konkreettisia esimerkkeja

epékohdista.



7.4 Osaamisen varmistaminen ja kehittiimistoimenpiteet

Henkilosto- ja koulutussuunnitelma laaditaan vuosittain tyontekijoiden ammatillisen
osaamisen yllapitdmiseksi ja edistaimiseksi. Taydennyskoulutusta jérjestetddn yhteisen
koulutussuunnitelman mukaisesti niin omana sisdisend koulutuksena kuin ulkoisina
koulutuksina. ~ Esihenkilo pitdd kehityskeskustelut henkilokunnan kanssa vuosittain,
keskusteluissa arvioidaan mm. osaamisen ja ammattitaidon kehittymistd ja
osaamistarpeita. Kehityskeskustelun avulla nostetaan esille myds osaamisen
kehittimiskohteet ja tarpeet.

Ensiapukoulutusta, turvallisuuskoulutuksia, lddkehoidon verkkokoulutusta (LoVe,
medieco tms.), tietoturva- ja tietosuojakoulutusta ja eri sdhkoisten jérjestelmien
koulutusta on tarjolla sddnnoéllisesti kaikille niitd tarvitseville. Tavoitteena on,

ammattitaitoiset, tyohon sitoutuneet ja tydssd vithtyvit sekd kehittyvét tyontekijat.

Toimintayksikon hoito- ja hoivahenkilosto perehdytetidin asiakastyohon, asiakastietojen
késittelyyn ja tietosuojaan sekd omavalvonnan toteuttamiseen. Sama koskee myds
yksikossd tyoskentelevid opiskelijoita ja paluun jdlkeen pitkdén tehtdvistd poissaolleita.
Johtamisen ja koulutuksen merkitys korostuu, kun tydyhteisé omaksuu uudenlaista
toimintakulttuuria mm. itsemddrddmisoikeuden tukemisessa tai omavalvonnan

suunnittelussa ja toimeenpanossa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6laissa sdddetddn tyOntekijoiden
velvollisuudesta ylldpitdd ammatillista osaamistaan ja tyOnantajien velvollisuudesta
mahdollistaa  tyontekijéiden  tdydennyskouluttautuminen. Erityisen  tdrked

taydennyskoulutuksen osa-alue on henkildkunnan lddkehoito-osaamisen varmistaminen.

7.5 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Sosiaalihuollon yksikdissd kdytetddn paljon erilaisia ladkinnéllisiksi laitteiksi luokiteltuja
vidlineitd ja hoitotarvikkeita, joihin liittyvistd kdytdnnoistd sdddetddn ladkinnillisistd
laitteista annetussa laissa. Ladkinnalliselld laitteella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa,
vilinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinddn tai yhdistelmana kéytettavaa laitetta

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



diagnosointiin, ehkdisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai anatomian tai

fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen.

Hoitoon kaytettdvid laitteita ovat mm. pydrétuolit, rollaattorit, sairaalasdngyt,
nostolaitteet, verensokeri-, kuume- ja verenpainemittarit, kuulolaitteet, haavasidokset.
Mikéli asiakas tarvitsee esimerkiksi kyyndrsauvat, niin ne hankitaan ladkérin
maiirdykselld apuvilinelainaamosta, josta ohjataan niiden kéytto. Asiakkaan, omaisen tai
tyontekijdn aloitteesta otetaan yhteys apuvélineistd vastaavaan tahoon esim.
fysioterapiaan. Fysioterapiapalvelut huolehtivat kotiin annettavien apuvélineiden
huollosta. Verensokerimittarit ja liuskat ovat asiakkaille ilmaisia ja niiden hankinnasta ja

jakamisesta vastaa terveyskeskus.

Jokaisella tyoOntekijdlld on kuume- ja verenpainemittari sekd ensiapuvilineistd
tyolaukussa. Terveydenhuollon ammattimaista kayttdjaa koskevat velvoitteet on
médritelty ladkinnallisisti laitteista annetun lain lain 31-34 §:ssd. Ladkinnillisia laitteita

koskevasta ohjauksesta vastaa Fimea. Fimeaan tehddén vaaratilanne ilmoitus tarvittaessa.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista vastaavan henkilon nimi ja

yhteystiedot: Julia Piironen, Julia.piironen(at)Benehoiva.fi

8 ASIAKAS- JA POTILASTIETOJEN KASITTELY JA
KIRJAAMINEN

Henkildtietojen kisittelyyn sovelletaan EU:n yleistd tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679.

Tédmin lisdksi on kdytdossd kansallinen_tietosuojalaki (1050/2018), joka tdydentdd ja

tdsmentdd  tietosuoja-asetusta.  HenkilGtietojen  kdsittelyyn  vaikuttaa — myds
toimialakohtainen lainsdddéntd. Rekisterin tietoja ei luovuteta kolmansille osapuolille

eikd tietoja kdsitellda EU/ETA-alueen ulkopuolella

Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot ovat arkaluonteisia, salassa pidettivid

henkildtietoja. Hyvélta tietojen késittelyltd edellytetddn, ettd se on suunniteltua koko



kisittelyn alusta kirjaamisesta alkaen tietojen havittimiseen. Asiakkaan suostumus ja
tietojen kiyttotarkoitus madrittdvét eri toimijoiden oikeuksia kdyttdd eri rekistereihin
kirjattuja asiakas- ja potilastietoja. Koska sosiaalipalveluja annettaessa asiakkaiden
tiedoista muodostuu henkilorekisteri tai -rekistereitd (henkilotietolaki 10 §), tistd syntyy
myos velvoite informoida asiakkaita henkilGtietojen tulevasta késittelystd seké
rekisterdidyn oikeuksista. Rekisteroidylld on oikeus tarkastaa tietonsa ja vaatia
tarvittaessa niiden korjaamista. Tarkastuspyynto ja korjaamisvaatimus voidaan esittdd

rekisterinpitdjalle kirjallisesti.

Kotihoidossa toimitaan valtakunnallisten sdédosten ja lakien sekd kotihoidon omien
ohjeistusten  mukaisesti. Jokainen tyoOntekiji on salassapitovelvollinen ja
salassapitovelvollisuus sdilyy myods ammatinharjoittamisen péattymisen jélkeen (Laki
terveydenhuollon ammattihenkil6ista 178§). Asiakastiedot kirjataan
potilastietojarjestelméédn. Potilastietojérjestelmien kilpailutus parhaillaan kédynnissd ja

tiedot valitusta jarjestelmésti lisdtddn tdhdn omavalvonta suunnitelmaan myéhemmin.

Rekisterinpitéjélla(palveluntuottajalla) tarkoitetaan sitd tahoa, joka yksin tai yhdessd
toisten kanssa madrittelee henkilGtietojen  kisittelyn tarkoitukset ja keinot.
Henkilotietojen késittelijalld tarkoitetaan esimerkiksi yksikkod/palvelua, joka késittelee
henkilotietoja  rekisterinpitdjdn lukuun. Rekisterinpitdjan tulee ohjeistaa mm.

alaisuudessaan toimivat henkil6t, joilla on péasy tietoihin (tietosuoja-asetus 29 artikla).

Palveluseteliasiakkaiden osalta rekisterinpitdjd on palvelun myontényt taho.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on antanut sosiaali- ja terveydenhuollon
yksikoille médrdyksen (3/2021) sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkoisestd
késittelystd annetun lain 27 §:ssd sdddetystd tietoturvallisuuden ja tietosuojan

omavalvonnasta.

8.1 Tietoturvasuunnitelma

Tietoturvasuunnitelma on erillinen asiakirja, jota ei ole sdddetty julkisesti ndhtdvina
pidettdvdksi, mutta on osa yksikon omavalvonnan kokonaisuutta. Yksikon

tietoturvasuunnitelma 16ytyy tdmén toimintasuunnitelman liitteend ja on THL;n laatiman



mallipohjan tietoturvasuunnitelmasta mukainen. Tietoturvasuunnitelma on viimeksi

paivitetty 15.4.2025.

8.2 Asiakastyon kirjaaminen

Asiakastyon kirjaaminen on jokaisen ammattilaisen vastuulla. Kirjaamisvelvoite alkaa,
kun sosiaalihuollon viranomainen on saanut tiedon henkilon mahdollisesta
sosiaalihuollon tarpeesta tai kun yksityinen palveluntuottaja alkaa toteuttaa
sosiaalipalvelua sopimuksen perusteella. Kirjaamisvelvoitteesta on sdddetty laissa
sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista 4 §:ssd. Yksittdisen asiakkaan asiakastietojen
kirjaaminen on jokaisen ammattihenkilon vastuulla ja edellyttdd ammatillista harkintaa
siitd, mitkd tiedot kussakin tapauksessa ovat olennaisia ja riittdvid. THL on ohjannut

asiakastyon kirjaamista antamalla asiaa koskevan midrdyksen 1/2021.

Hoidon dokumentointi on osa asiakasturvallisuutta ja silld edistetdén korkeatasoisen
asiakasldhtdisen hoidon toteutumista. Potilastietojdrjestelmiin tallennetaan hoidon
kannalta oleellinen tieto (mm. hoidon/palvelun tarve, tavoite, toteutus ja keinot, seuranta
sekd arviointi sekd diagnoosi- ja lddkityslista). Kaikille sdédnndllisen kotihoidon
asiakkaille tehdddn hoito-, ja palvelusuunnitelma yhdessd asiakkaan ja/tai omaisen
kanssa. Henkilokohtaisen avun osalta ei ldhtokohtaisesti anneta hoitoa tai
seurata/arvioida asiakkaan terveydentilaa. Avustajien kirjauksissa ndmi seikat tulee

huomioida, jos asiakkaista tehddén kirjauksia.

Tyosuhteen  alussa  tyontekijdlle  hankitaan  tunnukset ja  perehdytetddn
potilastietojirjestelmén kadyttoon. Esihenkilon vastuulla on huolehtia, ettd tyontekijd on
tietoinen kirjaamiseen liittyvistd ohjeistuksesta. Asiakastietojarjestelmistd 16ytyvit ajan
tasalla olevat asiakastietojen kirjaamiseen liittyvdt sisdllolliset ja tekniset ohjeet.
Perehdytyksen yhteydessé kdydaan lapi kaikki henkilGtietojen késittelyyn ja kirjaamiseen

liittyvét ohjeistukset ja kidydddn ldpi, mistd ndma ohjeistukset 16ytyvit.

Esihenkil6 valvoo yksikkdnsd toimintaa, henkilotietojen késittelyd ja vastaa siitd, ettd
késittely on toimialan ohjeistuksien mukaista sekd kirjaukset ovat oikeita ja riittivdn
kattavia kdyttotarkoituksensa kannalta. Esihenkilé valvoo henkil6tietojen kisittelyd ja

vastaa siitd, ettd asiakastietojdrjestelmien lokitietoja tarvittaessa tarkistetaan. Esihenkilon



vastuulla on ylldpitdd henkilokunnan osaamista tietoturvan, tietosuojan, jirjestelmien

sekd kirjaamisen osalta. Henkilokunnalle on tarjolla tietosuoja- ja tietoturvakoulutusta.

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot: Julia Piironen, Puhelin: 040 669 8114

Rekisteriselosteet voi pyytdd nidhtédvéksi tietosuojavastaavalta.

9 ASIAKAS- JA POTILASTIETOJEN KASITTELY JA
KIRJAAMINEN

Yksikkokohtaista tietoa palvelun laadun ja asiakasturvallisuuden kehittdmisen tarpeista
saadaan useista eri ldhteistd. Omavalvonnan toimeenpanon prosessissa (riskienhallinnan
prosessi) késitelldén kaikki asiakasturvallisuusriskit, epdkohtailmoitukset ja tietoon
tulleet kehittdmistarpeet. Korjaaville toimenpiteille sovitaan suunnitelma riskin

vakavuuden mukaan.

10 OMAVALVONTASUUNNITELMAN SEURANTA

Omavalvontasuunnitelmaa tarkistetaan kolme kertaa vuodessa ja aina kun toiminnassa
esiintyy muutoksia. Omavalvontasuunnitelma 16ytyy yrityksen kotisivuilta osoitteessa

www.benehoiva.fi. Omavalvonnan raportointi toteutetaan 4kk vélein. Ajan tasalla oleva

omavalvontasuunnitelman on saatavilla siten, etti asiakkaat, omaiset ja omavalvonnasta

kiinnostuneet voivat helposti ja ilman erillistd pyynt6a tutustua siihen.

Paikka ja pdivdys Vantaa 25.1.2026

SN

Allekirjoitus


http://www.benehoiva.fi/




